
 

 

 

 

การศึกษาเปรียบเทยีบกระบวนการบ าบัดและฟื้นฟูส าหรับผู้ติดยาเสพติดด้วย

ระบบบังคับบ าบัดและสมัครใจบ าบัด 
 

ฌญาณี ใจกิ่วแล    
 

การศึกษาค้นคว้าด้วยตนเองเสนอเป็นส่วนหนึ่งของการศกึษา 

หลักสูตรปริญญานิติศาสตรมหาบัณฑิต 

มีนาคม 2566 

ลขิสิทธิ์เป็นของมหาวทิยาลัยพะเยา 
 

 

 



 

 

 

 

การศกึษาเปรียบเทียบกระบวนการบ าบัดและฟื้นฟูส าหรับผูต้ิดยาเสพติดดว้ยระบบบังคับ

บ าบัดและสมัครใจบ าบัด 
 

ฌญาณี ใจกิ่วแล    

การศกึษาค้นคว้าด้วยตนเองเสนอเป็นส่วนหน่ึงของการศกึษา 

หลักสูตรปริญญานิติศาสตรมหาบัณฑติ 

มีนาคม 2566 

ลิขสิทธิ์เป็นของมหาวิทยาลัยพะเยา  
 

 



 

 

 

 

A COMPARATIVE STUDY OF THE PROCESS OF TREATMENT AND REHABILITATION FOR 

THE NARCOTICS ADDICTED PERSONS WITH COMPULSORY AND VOLUNTARY 

TREATMENT SYSTEM 
 

CHAYANEE JAIKEWLAE   
 

An Independent Study Submitted in Partial Fulfillment 

of the Requirements for the Master of Laws Degree 

 

March 2023 

Copyright 2023 by University of Phayao 
 

 

 



 

 

 

 

การศกึษาค้นคว้าด้วยตนเอง 

เรื่อง 

การศกึษาเปรียบเทียบกระบวนการบ าบัดและฟื้นฟูส าหรับผูต้ิดยาเสพติดดว้ยระบบบังคับ

บ าบัดและสมัครใจบ าบัด 

  

ของ ฌญาณี ใจกิ่วแล    

  

ได้รับพิจารณาอนุมัตใิห้เป็นส่วนหนึ่งของการศกึษา 

หลักสูตรปริญญานิติศาสตรมหาบัณฑติ  

ของมหาวิทยาลัยพะเยา 

  

  
 

ประธานกรรมการสอบการศกึษาค้นคว้าด้วยตนเอง 

(รองศาสตราจารย์ ดเิรก ควรสมาคม)  
  

 

อาจารย์ที่ปรึกษาการศกึษาค้นคว้าด้วยตนเอง 

(รองศาสตราจารย์ กันย์กัญญา ใจการวงค์สกุล)  
  

 

อาจารย์บัณฑิตศกึษามหาวิทยาลัยพะเยา 

(ผูช่้วยศาสตราจารย์ ดร. นภนันต์ ศุภศิริพงษ์ชัย)  
  

 

คณบดีคณะนิติศาสตร์ 

(ผูช่้วยศาสตราจารย์ อุดม งามเมอืงสกุล)  
 

  



 

 

  ง 

บทคัดย่อภาษาไทย 

เรื่อง: การศึกษาเปรยีบเทียบกระบวนการบ าบัดและฟื้นฟูส าหรับผู้ติดยาเสพตดิด้วยระบบบังคับ

บ าบัดและสมัครใจบ าบัด 

ผู้ศึกษาค้นคว้า: ฌญาณี ใจกิ่วแล, การศึกษาค้นคว้าด้วยตนเอง: น.ม., มหาวิทยาลัยพะเยา, 2565 

อาจารย์ที่ปรึกษา: รองศาสตราจารย์ กันย์กัญญา ใจการวงค์สกุล  

ค าส าคัญ: การบ าบัดฟื้นฟู, ระบบบังคับบ าบัด, ระบบสมัครใจบ าบัด 

 

บทคัดย่อ 

การศึกษาวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาเปรียบเทียบหลักการและสาระส าคัญของกระบวนการ

บ าบัดฟื้นฟูผู้ติดยาเสพติด อ านาจหน้าท่ีหน่วยงานรัฐ เทียบเคียงบทบัญญัติของกฎหมาย สภาพปัญหาและความ

แตกต่าง ตลอดจน ข้อดี-ข้อเสียของระบบบังคับบ าบัดและสมัครใจบ าบัด เป็นการศึกษาวิจัยเชิงคุณภาพ โดยศึกษา

ข้อมูลเอกสารจากพระราชบัญญัติฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด พ.ศ. 2545 ประมวลกฎหมายยาเสพติด รวมถึง

กฎหมายอ่ืน ๆ ตลอดจนเอกสารต่าง ๆ ท้ังของไทยและต่างประเทศ เพื่อน ามาวิเคราะห์ข้อมูลเชิงพรรณนา

เปรยีบเทียบ 

ผลการศึกษาพบว่า ระบบบังคับบ าบัดและระบบสมัครใจบ าบัดมีหลักการท่ีมีความสอดคล้องกัน คือ 

หลักผู้เสพคือผู้ป่วยมิใช่อาชญากร หลักการเบ่ียงเบนคดีอาญา และหลักการลดทอนความเป็นอาชญากรรม โดยมี

แนวทางการบ าบัดฟื้นฟูที่แตกต่างกัน ซึ่งระบบบังคับบัดจะมีขั้นตอนของกระบวนการยุติธรรมควบคู่ไปกับการบ าบัด

ฟื้นฟูด้านสาธารณสุข โดยมีหน่วยงานยุติธรรมเป็นหน่วยงานรับผิดชอบหลัก แต่ระบบสมัครใจบ าบัดจะด าเนินการ

ตามแนวทางสาธารณสุขเท่าน้ัน โดยมีหน่วยงานสาธารณสุขเป็นหน่วยงานรับผิดชอบหลัก ซึ่งปัจจุบันระบบบังคับ

บ าบัดถูกยกเลิกและน าระบบสมัครใจมาบังคับใช้แทน ซึ่งก็ยังมีปัญหาการกระท าความผิดซ้ าและการไม่ให้ความ

รว่มมอืในการบ าบัดฟื้นฟู ผู้ศึกษาจึงเห็นควรเพิ่มเงื่อนไขของผู้มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูให้ต้องไม่เคยหลบหนีหรือไม่ให้ความ

ร่วมมือมาแล้วเกินกว่าสามครั้งหรือเคยเป็นผู้เข้ารับบ าบัดฟื้นฟูแต่ไม่ได้รับการรับรองเป็นหนังสือว่าเป็นผู้ผ่านการ

บ าบัดฟื้นฟูที่น่าพอใจจากหัวหน้าสถานพยาบาลยาเสพติดหรอืสถานฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติดเกินกว่าสามครั้ง 

เพื่อจ ากัดขอบเขตให้ผู้ท่ีต้องการสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูอย่างแท้จรงิ 
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ABSTRACT 

This research study aims to compare the principles and essence of narcotics addiction 

treatment.  Powers and duties of government agencies. compare the provisions of the law, Problem and 

differences, including advantages and disadvantages of compulsory treatment and the voluntary. Study the 

main law, namely the narcotics Addiction Rehabilitation Act, B.E. 2545 and including other laws as well as 

various documents both Thai and foreign to analyze the descriptive comparative data. 

The results of the study found that treatment and rehabilitation of narcotics addiction through 

compulsory treatment and the voluntary have consistent principles namely The narcotics user is a patient, not a 

criminal, Deviate from a criminal case, decriminalization with different treatment approaches. Treatment and 

rehabilitation of narcotics addiction through compulsory treatment will have judicial procedures along with the 

treatment of public health. There is justice agency as the main responsible agency. But the voluntary system of 

treatment will only operate in accordance with public health guidelines. The public health department is the 

main responsible unit.  The public health agency is the main responsible unit. Current the compulsory treatment 

system was abolished and a voluntary system was introduced instead. There are still problems with recidivism 

and non-cooperation in treatment. The authors agreed that the conditions of those eligible for rehabilitation 

therapy should be increased. “Must have never escaped or not cooperated more than three times or Previously 

admitted to the hospital but was not certified in writing that it has been satisfactory treatment from the head of 

the hospital more than 3 times to limit the extent to those who truly need treatment voluntarily.              
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การศึกษาวิจัยเรื่อง การศึกษาเปรียบเทียบกระบวนการบ าบัดและฟื้นฟูส าหรับผู้ติดยา

เสพติดด้วยระบบบังคับบ าบัดและสมัครใจบ าบัดส าเร็จลุล่วงไปได้ด้วยดี  โดยได้รับความ

อนุเคราะห์จาก รองศาสตราจารย์ กันย์กัญญา  ใจการวงค์สกุล อาจารย์ที่ปรึกษา ที่กรุณาให้

การสนับสนุนในทุกด้านอย่างดยีิ่ง โดยให้ค าปรึกษา แนะน า รวมทั้งแก้ไขข้อบกพร่องในการจัดท า

งานวิจัยนี้ ผู้วิจัยได้ตระหนักถึงความทุ่มเทเอาใจใส่อย่างดียิ่งของอาจารย์และรู้สึกซาบซึ้งใจใน

ความกรุณา จงึขอกราบขอบพระคุณเป็นอย่างยิ่งมา ณ ที่นี้ 

ขอกราบขอบพระคุณ ผู้ช่วยศาสตราจารย์ เกียรติศักดิ์  ตันติจริยาพันธ์ อาจารย์ผู้สอน

วิชากฎหมายอาญาขัน้สูง ที่กรุณาให้ค าปรึกษาและชีแ้นะข้อบกพร่องของงานวิจัยนี้ 

ขอกราบขอบพระคุณ ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร. ธิติ  ไวกวี ประธานหลักสูตรนิติศาสตร

มหาบัณฑติ มหาวิทยาลัยพะเยา ที่กรุณาให้ค าปรึกษา แนะน า ตลอดจนติดตามความก้าวหน้าใน

การด าเนินงานวิจัยนี้ 

ขอกราบขอบพระคุณคณาจารย์ผู้สอนในหลักสูตรนิติศาสตรมหาบัณฑิต มหาวิทยาลัย

พะเยา ที่กรุณาอบรมสั่งสอน ให้ความรู้และทักษะ เพื่อเป็นแนวทางในการด าเนินงานวิจัยนี้ 

ขอกราบขอบพระคุณคณะกรรมการสอบสารนิพนธ์ มหาวิทยาลัยพะเยา ที่กรุณา

ตรวจสอบงานวิจัย แนะน า ชีแ้นะข้อบกพร่องเพื่อให้งานวิจัยมีความชัดเจนมากขึ้น 

ขอกราบขอบพระคุณพ่อแม่ ญาติพี่น้อง เพื่อนร่วมงาน ที่เป็นขวัญและก าลังใจ  รวมทั้ง 

สนับสนุนในด้านต่าง ๆ อย่างดียิ่ง ตลอดจน ความห่วงใยที่เป็นแรงใจให้ผู้วิจัยได้ด าเนินงานวิจัยนี้

ส าเร็จลุล่วงไปได้ดว้ยดี 

สุดท้ายนี้ ผู้วิจัยซาบซึ้งใจในความกรุณาของทุกท่านทั้งที่ได้กล่าวถึงและท่านที่มิได้

กล่าวถึงในที่นี้ จึงขอกราบขอบพระคุณทุกท่านเป็นอย่างยิ่งอีกครั้ง  ตลอดจนขอกราบ

ขอบพระคุณแด่ความรู้ เอกสาร ต าราที่ผู้วิจัยได้ศึกษาค้นคว้าและอ้างอิงถึงทุกท่าน ขอ

คุณประโยชน์ที่เกิดจากงานวิจัยนี้มอบแด่ทุกท่านและผู้วิจัยหวังเป็นอย่างยิ่งว่างานวิจัยนี้จะเป็น

ประโยชน์ส าหรับหน่วยงานที่เกี่ยวข้องหรอืประชาชนทั่วไปที่สนใจศกึษางานวิจัยนี้ตอ่ไป 
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บทที่ 1 

 

บทน า 

 

ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 

 สถานการณ์การใช้ยาเสพติดในปัจจุบันมีแนวโน้มใช้สารกระตุ้นประสาทประเภท

โคเคนและเมทแอมเฟตามีนเพิ่มมากขึ้นจากรายงานยาเสพติดโลก ปี 2020 ในปี ค.ศ. 2018  

มีผู้ใช้กัญชาประมาณ 192 ล้านคน (ปัจจุบันประเทศไทยสามารถน าส่วนของกัญชา กัญชง มาใช้ 

ในอาหารได้ เว้นแต่สารสกัดจากทุกส่วนของพืชกัญชาหรอืกัญชงซึ่งเป็นพืชในสกุล Cannabis ที่ยังเป็น

ยาเสพติดใหโ้ทษประเภท 51) โคเคน ประมาณ 19 ล้านคน และเมทแอมเฟตามีน ประมาณ 27 ล้านคน2 

ซึ่งยาเสพติดก็เป็นปัญหาส าคัญของประเทศไทยมาช้านาน เด็กและเยาวชนเริ่มใช้ยาเสพติดมีอายุ

น้อยลง จากสถิติในปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 การด าเนินการตามพระราชบัญญัติฟื้นฟูสมรรถภาพ

ผู้ติดยาเสพติด พ.ศ. 2545 (พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ) ระหว่างเดือนตุลาคม พ.ศ. 2563 – กันยายน พ.ศ. 2564  

ของส านักงานคุมประพฤติทั่วประเทศคดีการตรวจพิสูจน์ผู้ติดยาเสพติด ซึ่งได้จ าแนกช่วงอายุ

ของผู้เข้ารับการตรวจพิสูจน์ พบว่า ผู้รับการตรวจพิสูจน์ที่มีอายุน้อยกว่า 18 ปี จ านวน 3,890 คน 

อายุระหว่าง 18 – 24 ปี จ านวน 30,706 คน และอายุมากกว่าอายุ 24 ปี จ านวน 93,250 คน 

และจากรายงานผลการด าเนินงานด้านคุมประพฤติและฟื้นฟูทั่วประเทศ มีการด าเนินงาน 

การตรวจพิสูจน์ จ านวน 136,306 คน งานการฟื้นฟู จ านวน 127,846 คน และมีผลการฟื้นฟูแล้ว 

จ านวน 124,888 คน โดยแบ่งเป็นผลการฟื้นฟูเป็นที่น่าพอใจ จ านวน 69,568 คน และต้องถูกน า

ตัวเข้าสู่กระบวนการยุติธรรม จ านวน 55,320 คน ผู้ที่ต้องถูกด าเนินคดีคิดเป็นร้อยละ 44.30% 

ของจ านวนผลการฟื้นฟูทั้งหมด และหากจ าแนกตามชนิดยาเสพติดที่มีผู้รับการตรวจพิสูจน์  

มากที่สุด คือ ยาเสพติดประเภทเมทแอมเฟตามีน (ยาบ้า) และรองลงมาคือ กัญชา3 (ปัจจุบัน

การเสพกัญชาไม่เป็นความผดิฐานเสพสารเสพติดใหโ้ทษประเภท 5 มีเพียงสารสกัดจากทุกส่วนของพืช

กัญชาหรือกัญชงซึ่งเป็นพืชในสกุล Cannabis ที่ยังเป็นยาเสพติดให้โทษประเภท 5)4 เห็นได้ว่า 

                                                           
1 ข้อ 1 (3) แห่งประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง ระบุชื่อยาเสพติดให้โทษในประเภท 5 พ.ศ. 2565. 
2 ส านักการต่างประเทศ ส านักงานคณะกรรมการป้องกันและปราบปรามยาเสพติด, รายงานยาเสพติดโลก ปี ค.ศ. 2020, 

 ส านักงานคณะกรรมการป้องกันและปราบปรามยาเสพติด, ค้นวันที่  8  มกราคม  2565 จาก http://www.oncb.go.th>AllltemsPDF. 
3 ศูนย์เทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร, ผลการด าเนินงาน กรมคุมประพฤติ กระทรวงยุติธรรม : Department 

 Operation Center, กรมคุมประพฤติ, ค้นวันที่ 28 มิถุนายน  2564 จาก http://www.probation.go.th/home.php. 
4  ข้อ 1 (3) แห่งประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง ระบุชื่อยาเสพติดให้โทษในประเภท 5 พ.ศ. 2565. 
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ยาเสพติดเป็นปัญหาที่ส าคัญควรได้รับการแก้ไขหรือบรรเทาปัญหาให้ได้มากที่สุด เมื่อผู้เสพ 

สารเสพติดลดลงส่งผลให้การผลิตและจ าหน่ายยาเสพติดท าได้ยากขึ้น จากสถิติดังกล่าวซึ่งเป็น

สถิติของการบ าบัดฟื้นฟูตามพระราชบัญญัติดังกล่าวอันเป็นระบบบังคับบ าบัด เห็นว่าผู้เสพ 

สารเสพติดไม่ควรได้รับโทษแบบเดียวกับอาชญากรร้ายแรง จึงให้โอกาสบ าบัดการเสพสารเสพติด 

และฟื้นฟูสภาพร่างกายและจิตใจของผู้เสพสารเสพติด โดยวิธีการบังคับบ าบัดฟื้นฟู และมี  

การบังคับใช้โทษทางอาญาในลักษณะอื่น เช่น การบันทึกประวัติอาชญากรรม เป็นต้น ปัจจุบัน

พระราชบัญญัติดังกล่าวซึ่งเป็นระบบบังคับบ าบัดถูกยกเลิกเมื่อวันที่ 9 ธันวาคม พ.ศ. 2564  

ตามพระราชบัญญัติให้ใช้ประมวลกฎหมายยาเสพติด พ.ศ. 2564 โดยก าหนดให้มีการรักษาบ าบัด

ฟื้นฟูด้วยระบบสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูตามประมวลกฎหมายยาเสพติด  

 ประมวลกฎหมายยาเสพติด บังคับใช้วันที่ 9 ธันวาคม พ.ศ. 2564 เป็นกฎหมาย 

ที่รวบรวมกฎหมายเกี่ยวกับการป้องกัน ปราบปราม และควบคุมยาเสพติด รวมถึง การบ าบัดฟื้นฟู

ด้วย โดยจัดท าเป็นประมวลกฎหมายฉบับเดียวกันอย่างเป็นระบบ ในส่วนของการบ าบัดรักษาและ

ฟื้นฟูสภาพทางสังคมแก่ผู้ติดยาเสพติดด าเนินการในรูปแบบของระบบสมัครใจบ าบัดฟื้นฟู  

โดยก าหนดให้ผู้ที่สมัครใจบ าบัดฟื้นฟูที่เป็นผู้เสพสารเสพติดบ าบัดฟื้นฟูจนเป็นที่น่าพอใจผู้นั้นก็จะ 

ไม่มีความผิด5 หากเป็นกรณีที่ผู้เสพสารเสพติดถูกตรวจพบโดยเจ้าหน้าที่ ผู้นั้นต้องไม่ถูกต้องหา

หรือถูกด าเนินคดีที่มีโทษจ าคุกหรืออยู่ระหว่างถูกจ าคุก ไม่มีพฤติกรรมที่เป็นอันตรายแก่ผู้อื่น 

และสังคม รวมถึงโรคจิตและประสาท หรืออาการจากฤทธิ์ยาเสพติดและสมัครใจบ าบัดเจ้า

พนักงานก็จะส่งตัวไปบ าบัดฟื้นฟู หากบ าบัดฟื้นฟูจนได้รับการรับรองเป็นหนังสือว่าเป็น 

ผูผ้า่นการบ าบัดฟื้นฟูก็จะไม่มีความผิด แตห่ากหลบหนหีรือไม่ให้ความร่วมมือในการบ าบัดฟื้นฟู

จนครบถ้วนให้สถานพยาบาลหรือสถานฟื้นฟูจัดท าประวัติ ข้อมูลและพฤติการณ์เพื่อประโยชน์ 

ในการให้บ าบัดฟื้นฟู6 กล่าวคือ ประมวลกฎหมายยาเสพติดได้บัญญัติถึงกระบวนการเข้าสู่ 

การบ าบัดฟื้นฟูโดยไม่ผ่านกระบวนการทางศาล และมิได้บัญญัติถึงกรณีผู้บ าบัดฟื้นฟูที่หลบหนี

หรือไม่ให้ความร่วมมือจนท าให้ไม่ได้รับหนังสือรับรองว่าเป็นผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟูว่าต้องเข้าสู่

กระบวนการยุติธรรมเพียงแตก่ าหนดให้บันทึกข้อมูลเพื่อประกอบการพิจารณาการบ าบัดฟื้นฟู 

เห็นได้ว่า ผู้เสพสารเสพติดที่ถูกตรวจสอบพบโดยเจ้าหน้าที่หากสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูก็จะไม่ต้อง

ถูกด าเนินคดีต่อศาลในความผิดฐานเสพสารเสพติดซึ่งอาจเป็นช่องว่างให้เกิดการหลีกเลี่ยง 

การเข้าสู่กระบวนการยุติธรรมของผู้เสพสารเสพติด หากผู้บ าบัดฟื้นฟูหลบหนีหรือไม่ให้  

ความร่วมมือผู้บ าบัดฟื้นฟูก็จะยังคงอยู่ในขั้นตอนการบ าบัดฟื้นฟูไปเรื่อย ๆ จึงอาจท าให้เกิด 

                                                           
5 มาตรา 113 แหง่ประมวลกฎหมายยาเสพติด.  
6 มาตรา 114 แห่งประมวลกฎหมายยาเสพติด.  



 

 

  3 

การกระท าความผิดซ้ าได้ ดังนั้น ระบบสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูก็อาจมีปัญหาเช่นเดียวกับระบบ

บังคับบ าบัดที่มผีูห้ลบหนีหรือไม่ให้ความร่วมมือในการบ าบัดฟื้นฟู การน าระบบสมัครใจบ าบัด

ฟื้นฟูมาแทนที่ระบบบังคับบ าบัดฟื้นฟูจะแก้ไขปัญหาได้อย่างแท้จริงหรือไม่ ประมวลกฎหมาย 

ยาเสพติดเป็นกฎหมายที่มีการรวบรวมความผิดเกี่ยวกับยาเสพติดอย่างเป็นระบบรวมถึง 

การบ าบัดฟื้นฟูผู้ตดิยาเสพติดซึ่งหากกฎหมายมีการบังคับใช้อย่างมีประสิทธิภาพย่อมส่งผลให้

ลดปัญหาในทางปฏิบัติได้ด้วย ผู้วิจัยจึงศึกษาเนื้อหาเกี่ยวกับกระบวนการเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟู

ฟื้นฟูผูต้ิดยาเสพติดตามพ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ และประมวลกฎหมายยาเสพติด เพื่อศึกษาและวิเคราะห์

ถึงความเหมือน ความแตกต่าง ข้อดีข้อเสียและความสอดคล้องของกระบวนการบ าบัดฟื้นฟู  

ของระบบบังคับบ าบัดและระบบสมัครใจบ าบัด รวมทั้งวิเคราะห์สภาพปัญหาที่อาจเกิดขึ้น 

จากกระบวนการเข้าสู่ระบบสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูด้วย ตลอดจน ปัญหาการเสพสารเสพติด 

เป็นปัญหาที่มีอยู่ทั่วโลก ประเทศไทยก็ประสบปัญหาการเสพสารเสพติดเช่นเดียวกันกับประเทศ

โปรตุเกส และระบบสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูผูต้ิดยาเสพติดก็มีความสอดคล้องกับนโยบายการลดทอน

ความเป็นอาชญากรรมของประเทศโปรตุเกสซึ่งเป็นประเทศแรกในกลุ่มประเทศแถบยุโรป 

ที่ได้ก าหนดนโยบายการลดทอนความเป็นอาชญากรรมและตราเป็นกฎหมาย Law30/2000  

บังคับใช้เมื่อวันที่ 25 พฤศจิกายน ค.ศ. 20017 โดยประเทศโปรตุเกสได้ปรับเปลี่ยนนโยบาย 

ยาเสพติดใช้แนวทางการลดทอนความเป็นอาชญากรรมของยาเสพติดได้ปีเดียว อัตราการติดเชื้อ

ไวรัสเอชไอวีก็ลดลงจาก 1,016 รายเป็น 56 ราย ด้านจ านวนผู้เสียชีวิตจากการเสพยาเกินขนาด 

ก็ลดลงจาก 80 รายในการเริ่มใช้แนวทางนี้เหลือเพียง 16 ราย และปัจจุบันมีผู้เสียชีวิตจาก 

กรณีดังกล่าวเพียง 3 รายต่อประชากรล้านคน (ค่าเฉลี่ยของสหภาพยุโรปอยู่ที่ 17.3 ราย 

ต่อประชากรล้านคน)8 จึงมีความสนใจในการศึกษาเปรียบเทียบนโยบายยาเสพติด การจัดการ

ปัญหายาเสพติดของประเทศโปรตุเกสที่ถือว่าเป็นประเทศต้นแบบในการจัดการปัญหายาเสพติด

อย่างเห็นได้ชัด โดยการน าแนวทางการลดทอนความเป็นอาชญากรรมมาจัดการกับปัญหา 

ยาเสพติด ซึ่งมีแนวคิดว่าผู้เสพสารเสพติดเหล่านั้นเป็นผู้ป่วย การติดยาเสพติดจึงไม่ใช่อาชญากร 

และการลงโทษไม่ได้ท าให้การเสพสารเสพติดลดลงแต่ท าให้ผู้เสพสารเสพติดกลัวถูกด าเนินคดี 

จึงไม่ให้ความร่วมมือในการรักษาอาการติดยาเสพติด ซึ่งมีจุดมุ่งหมายหลัก คือ ยับยั้งการเสพ 

สารเสพติดและส่งเสริมผู้เสพหรือผู้ติดยาเสพติดให้บ าบัดฟื้นฟู โดยพยายามน าผู้เสพหรือ 

                                                           
7  นันท์รพัช  ไชยอัครพงศ์, การลดทอนความเป็นอาชญากรรมของคดียาเสพติด : กรณีศกึษานโยบายและมาตรการทางเลือก

 ในต่างประเทศ, วารสารการเมอืง การบริหาร และกฎหมาย, ปีที่ 5 ฉบับที่ 3 (2555), หน้า 226. 
8 ณัฐเมธี สัยเวช, นโยบายยาเสพตดิของโปรตุเกส, THAIPUBLICA, ค้นวันที่ 15 สิงหาคม 2564 จาก https://thaipublica.org/2017/09/natmaytee-11/. 
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ผู้ติดยาเสพติดกลับคืนสู่สังคม9  ซึ่งเป็นแนวคิดที่มีเป้าหมายเดียวกันกับประเทศไทย โดยประเทศ

โปรตุเกสมีนโยบายแก้ไขปัญหาการเสพสารเสพติดด้วยการไม่ใช้โทษทางอาญาแต่จะเน้นมาตรการ

ทางปกครองเป็นหลัก นโยบายการท าให้ยาเสพติดไม่ผิดกฎหมายท าให้ประเทศโปรตุเกสประสบ

ความส าเร็จในการจัดการปัญหาผู้เสพสารเสพติด อย่างไรก็ดี ส าหรับความผิดเกี่ยวกับยาเสพติด

ซึ่งมีโทษหนักยังคงเป็นความผิดทางอาญาที่ต้องด าเนินคดีตามกฎหมาย 

 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

  1. เพื่อศึกษาเปรียบเทียบหลักการ และสาระส าคัญของกระบวนการบ าบัดฟื้นฟู 

ผู้ติดยาเสพติด อ านาจหน้าที่หน่วยงานรัฐ ตลอดจน เทียบเคียงบทบัญญัติของกฎหมายที่มี 

ความสอดคล้องและแตกต่างกันของกระบวนการบ าบัดฟื้นฟูผู้ติดยาเสพติดของระบบบังคับ

บ าบัดและสมัครใจบ าบัด 

  2. เพื่อศึกษาเปรียบเทียบสภาพปัญหาและความแตกต่างของกระบวนการเข้าสู่  

การบ าบัดฟื้นฟู รวมทั้ง ข้อดี-ข้อเสียของระบบบังคับบ าบัดและสมัครใจบ าบัด 

  3. เพื่อเสนอแนะแนวทางในการพัฒนากฎหมายเกี่ยวกับการฟื้นฟูส าหรับผู้ติด 

ยาเสพติด 
 

สมมติฐานของการวิจัย 

 ระบบบังคับบ าบัดฟื้นฟูตาม พ.ร.บ. ฟื้นฟูฯ ต้องเข้าสู่กระบวนการบ าบัดฟื้นฟูโดยผ่าน

กระบวนการทางศาล มุ่งเน้นการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมด้วยโปรแกรมของกรมคุมประพฤติ 

และยังคงมีบทบัญญัติเกี่ยวกับโทษทางอาญา ซึ่งจะมีความแตกต่างกับระบบสมัครใจบ าบัดฟื้นฟู

ตามประมวลกฎหมายยาเสพติด ที่มีการเข้าสู่กระบวนการบ าบัดฟื้นฟูด้วยความสมัครใจ 

โดยไม่ผ่านกระบวนการทางศาล มุ่งเน้นด้านสาธารณสุขโดยมีกระทรวงสาธารณสุข 

เป็นหน่วยงานหลักท าให้สามารถดูแลการบ าบัดฟื้นฟูได้ถูกต้องตามหลักสาธารณสุขมากขึ้น 

แต่ไม่มีบทบัญญัติการลงโทษทางอาญา ระบบสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูอาจมีปัญหาเช่นเดียวกับ

ระบบบังคับบ าบัด เช่น ปัญหาการกระท าความผิดซ้ า ปัญหาการหลบหนีหรือไม่ให้ความร่วมมือ 

เป็นต้น อย่างไรก็ดี ระบบสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูก็มีความใกล้เคียงกับกฎหมายการลดทอน

ความเป็นอาชญากรรมของประเทศโปรตุเกสที่ไม่ใชโ้ทษทางอาญากับผูบ้ าบัดฟื้นฟูด้วย 

 

                                                           
9  ศักดิ์ชัย  เลิศพานิชพันธ์ , กฎหมายยาเสพติดของประเทศโปรตุเกส : ต้นแบบความท้าทายในการแก้ไขปัญหายาเสพติด ,  

  วารสารกฎหมายนิติพัฒน์ นิด้า, ปีที่ 9 ฉบับที่ 1/2563 (มิถุนายน 2563). หน้า 6. 
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ขอบเขตของการวิจัย 

 ศกึษาเปรียบเทียบข้อดี ข้อเสีย ความสอดคล้องและความแตกต่างกระบวนการเข้าสู่

การบ าบัดฟื้นฟูผู้ติดยาเสพติดด้วยระบบบังคับบ าบัดตาม พ.ร.บ. ฟื้นฟูฯ และระบบสมัครใจ

บ าบัดตามประมวลกฎหมายยาเสพติด ตลอดจน อ านาจหน้าที่ของหน่วยงานรับผิดชอบเกี่ยวกับ

กระบวนการเข้าบ าบัดฟื้นฟู รวมทั้ง วิเคราะห์สภาพปัญหาที่อาจจะเกิดขึ้นหรือปัญหาได้รับการแก้ไข

จากการน าระบบสมัครใจบ าบัดมาแทนที่ระบบบังคับบ าบัด ตลอดจน ศึกษาเปรียบเทียบ

กระบวนการบ าบัดฟื้นฟูตามประมวลกฎหมายยาเสพติด และนโยบายแก้ไขปัญหาการเสพสารเสพติด

ประเทศไทยกับประเทศโปรตุเกส เนื่องจากประเทศโปรตุเกสเป็นประเทศแรกในกลุ่มประเทศ

แถบยุโรปที่ได้ก าหนดนโยบายการลดทอนความเป็นอาชญากรรมและตราเป็นกฎหมาย 

Law30/2000 
 

นิยามศัพท์เฉพาะ 

 ระบบบังคับบ าบัด หมายถึง การบ าบัดฟื้นฟูผู้ เสพยาเสพติดตามพระราชบัญญัติ 

ฟื้นฟูสมรรถภาพผูต้ิดยาเสพติด พ.ศ. 2545 

 ระบบสมัครใจบ าบัด หมายถึง การบ าบัดฟื้นฟูผู้เสพสารเสพติดตามประมวล

กฎหมายยาเสพติด  

 การตรวจพิสูจน์ หมายถึง การใช้อ านาจตามพระราชบัญญัติฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติด 

ยาเสพติด พ.ศ. 2545 ในการวินจิฉัยว่าเป็นผู้เสพสารเสพติดหรอืเป็นผู้ตดิยาเสพติด 

 การคัดกรอง หมายถึง การประเมินผู้สมัครใจบ าบัดฟื้นฟูเบื้องต้นว่ามีระดับความ

รุนแรงของการเสพสารเสพติดในระดับผูใ้ช้ยาเสพติด ผูเ้สพสารเสพติดหรอืผูต้ิดยาเสพติด 

 

ประโยชน์ที่จะได้รับจากการวิจัย 

  1. ทราบหลักการ และสาระส าคัญของกระบวนการเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูผู้ติด 

ยาเสพติด อ านาจหน้าที่หน่วยงานรัฐ ตลอดจน บทบัญญัติของกฎหมายที่มีความสอดคล้องและ

แตกต่างกันของกระบวนการเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูของระบบบังคับบ าบัดและสมัครใจบ าบัด 

  2. ทราบสภาพปัญหาและความแตกต่างของกระบวนการเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟู 

รวมทั้ง ข้อดี-ข้อเสียของระบบบังคับบ าบัดและสมัครใจบ าบัด 

  3. ได้แนวทางในการพัฒนากฎหมายเกี่ยวกับการฟื้นฟูส าหรับผู้ตดิยาเสพติด 

 

 



 

 

  
 

บทที่ 2 

 

เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

 

  การวิจัยนี้ ศึกษาเปรียบเทียบกระบวนการเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูผู้ติดยาเสพติด 

ด้วยระบบบังคับบ าบัดตาม พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ และระบบสมัครใจบ าบัดตามประมวลกฎหมายยาเสพติด 

อ านาจหน้าที่ของหนว่ยงานรับผิดชอบในการด าเนินการเกี่ยวกับการบ าบัดฟื้นฟู รวมทั้ง สภาพ

ปัญหาที่อาจเกิดขึ้นจากการน าระบบสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูมาแทนที่ระบบบังคับบ าบัด ตลอดจน

ศึกษากฎหมายประเทศโปรตุเกสซึ่งเป็นประเทศแรกในกลุ่มประเทศแถบยุโรปที่ได้ก าหนด

นโยบายการลดทอนความเป็นอาชญากรรมและตราเป็นกฎหมาย Law30/2000 โดยศึกษา

เปรียบเทียบกระบวนการเกี่ยวกับผู้เสพยาเสพติดและแนวนโยบายแก้ไขปัญหาการเสพสารเสพติด 

ของประเทศไทยกับประเทศโปรตุเกส ผู้วจิัยได้ศกึษาเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง โดยศึกษา

แนวคิดและหลักการเกี่ยวกับการบ าบัดฟื้นฟู การบ าบัดฟื้นฟูด้วยระบบบังคับบ าบัด การบ าบัด

ฟื้นฟูด้วยระบบสมัครใจบ าบัด การเปรียบเทียบนโยบายยาเสพติดของต่างประเทศ ดังนี้ 

 

แนวคดิและหลักการเกี่ยวกับการบ าบัดฟื้นฟู 

 1.  แนวคดิเกี่ยวกับยาเสพติด 

   ปัญหาเกี่ยวกับยาเสพติดเป็นปัญหาที่มีมานานและในปัจจุบันมีความรุนแรงมากขึ้น 

เมื่อในอดีตมนุษย์ได้ค้นพบพืชที่หากรับเข้าสู่ร่างกายแล้วมีผลกับความรู้สึก และความก้าวหน้า

ของวิทยาศาสตร์ได้น ายาเสพติดมาใช้ประโยชน์ทางการรักษาโรค เช่น ฝิ่นรักษาโรคบิด โคเคน

ใช้เป็นยาชาเฉพาะที่ ซึ่งผู้ใช้ไม่ทราบถึงผลเสียในการเสพยาเหล่านี้10 ส่งผลให้มีการพัฒนา 

ไปเป็นยาเสพติดที่ถูกน ามาใช้อย่างผิด ๆ ยาเสพติดเป็นสารหรือยาที่เข้าสู่ร่างกายโดยการกิน 

ดม สูบ ฉีด หรือ ด้วยวิธีการใด ๆ ก็ท าให้เกิดผลต่อร่างกายและจิตใจต้องการเพิ่มปริมาณ 

การเสพยาอย่างต่อเนื่องส่งผลต่อสุขภาพทั้งร่างกายและจิตใจอย่างรุนแรง คนที่ติดยาเสพติด 

จะมีลักษณะอาการที่สังเกตเห็นได้ทั้งทางด้านร่างกายและพฤติกรรมแสดงออก เช่น ผอมซีด 

สุขภาพทรุดโทรม ความประพฤติเปลี่ยนไป หงุดหงิดและโมโหง่าย เป็นต้น โดยมาจากหลาย

สาเหตุที่ท าให้เกิดการเสพสารเสพติด เช่น เสพเพื่อรักษาอาการเจ็บปวดทางร่างกายโดย 

                                                           
10 โรงพยาบาลธัญญารักษ์สงขลา, ประวัติยาเสพติด ความหมาย ความรู้ยาเสพติด ตอน 1, โรงพยาบาลธัญญารักษ์สงขลา,  

 ค้นวันที่ 6  พฤศจิกายน  2563 จาก https://www.sdtc.go.th/paper/31. 
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ไม่ได้รับการปรึกษาจากแพทย์ ปัญหาทางด้านจิตใจของผู้เสพสารเสพติด ปัญหาจากสภาพ

ครอบครัวที่แตกแยก ปัญหาสภาพแวดล้อมทางสังคม หรือใกล้ชิดกับพวกติดสารเสพติด  

ปัญหาความกดดันตัวเองไม่ว่าจะเป็นความกดดันทางเศรษฐกิจหรือไม่ได้ท างาน เป็นต้น  

ไม่ว่าการเสพสารเสพติดจะมาจากสาเหตุใดก็ตาม การเสพสารเสพติดที่ไม่ได้อยู่ภายใต้การ

ดูแลของแพทย์ย่อมส่งผลเสียต่อผู้เสพสารเสพติดทั้งทางด้านร่างกายและจิตใจและยังอาจ

ส่งผลไปถึงการก่อให้เกิดโอกาสของผู้เสพสารเสพติดกลายเป็นอาชญากรได้ง่ายซึ่งส่งผล

กระทบไปถึงชุมชนและประเทศชาติ  

   1.1 ความหมายของยาเสพติด 

   ยาเสพติด11 หรือ สารเสพติด คือสารเคมีหรือสิ่งใด ๆ ที่เสพเข้าสู่ร่างกาย โดย

รับประทาน ดม สูบ หรือฉีด ติดต่อกันในช่วงเวลาหนึ่งแล้วท าให้ติด. สารเสพติด ก่อให้เกิดพิษ

เรื้อรัง ท าให้เกิดผลเสียต่อสุขภาพร่างกายและจิตใจ และต้องเพิ่มปริมาณที่เสพขึ้นเป็นล าดับ 

เมื่อไม่ได้เสพยาตามต้องการจะมีอาการกระวนกระวาย ทุรนทุราย ทรมาน ซึ่งเรียกว่า ลงแดง 

   สารเสพติด12 เป็นสารที่มีอยู่ในพืชหรือส่วนของพืช เช่น มอร์ฟีนจากยางฝิ่น 

หรืออาจจะเป็นสารสังเคราะห์ เช่น เฮโรอีน. สารเสพติดหรือยาเสพติด มีตั้งแต่ชนิดร้ายแรง

น้อยและไม่ผิดกฎหมาย เช่น บุหรี่ เหล้า.  ชนิดร้ายแรงน้อยแต่ผิดกฎหมาย เช่น กัญชา 

กระท่อม. ชนิดที่ร้ายแรงมากแต่อาจบริโภคได้ตามการสั่งของแพทย์ เช่น มอร์ฟีน ยากล่อม

ประสาท ยานอนหลับ. ชนิดที่รา้ยแรงมากและผิดกฎหมาย เชน่ ยาบ้า ยาอ ีเฮโรอีน 

   ยาเสพติด13 หมายความว่า ยาเสพติดให้โทษ วัตถุออกฤทธิ์ หรือสารระเหย 

โดยประมวลกฎหมายยาเสพติดได้ให้ความหมาย ดังนี้ 

   1) ยาเสพติดให้ โทษ หมายความว่า สารเคมี  พืช หรือวัตถุชนิดใด ๆ  

หากมีการเสพไม่ว่าจะด้วยวิธีการใด ๆ ก็ตามจะท าให้เกิดผลต่อร่างกายหรือจิตใจ และท าให้

ต้องการเสพในปริมาณที่มากขึ้น ถ้าไม่ได้เสพจะมีอาการขาดยา และท าให้สุขภาพร่างกาย 

ทรุดโทรม นอกจากนี้ ยังหมายความถึง สารเคมีใด ๆ ก็ตามที่สามารถใช้ผลิตยาเสพติดให้โทษด้วย 

แตไ่ม่รวมถึงยาสามัญประจ าบ้านที่มียาเสพติดให้โทษผสมอยู่ ซึ่งเป็นยาที่ผลิตขึ้นตามกฎหมาย

ว่าด้วยยา  

   2) วัตถุออกฤทธิ์ หมายความว่า วัตถุที่ออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาทที่เป็น 

สิ่งธรรมชาติหรอืที่ได้จากสิ่งธรรมชาติหรอืวัตถุสังเคราะห์ 

                                                           
11 ส านักงานราชบัณฑิตยสภา, ยาเสพตดิ (30 กันยายน 2553), ส านักงานราชบัณฑิตยสภา, ค้นวันที่  22  มกราคม  2566  

 จาก http://legacy.orst.go.th/?knowledges=ยาเสพติด-๓๐-กันยายน-๒๕๕๓. 
12 เรื่องเดียวกัน. 
13 มาตรา 1 แห่งประมวลกฎหมายยาเสพติด.  
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    3) สารระเหย หมายความว่า สารเคมีใด ๆ หรือผลิตภัณฑ์ใด ๆ ที่อาจจะถูก

น าไปใช้เพื่อสนองต่อความตอ้งการของผู้เสพ ซึ่งท าให้สุขภาพของผู้เสพย่ าแย่หรือทรุดโทรมลง  

    องค์การอนามัยโลก (World Health Organization : WHO) ให้ความหมาย 

ของยาเสพติด คือ สิ่งใด ๆ ที่เสพเข้าสู่ร่างกายท าให้ต้องการเสพอีก ส่งผลถึงร่างกายและจิตใจ

ให้ไม่สามารถหยุดเสพได้ และต้องการเพิ่มปริมาณการเสพมากขึ้นเรื่อย ๆ จนท าให้เกิดโรคภัย

ต่อตนเอง และองค์การสหประชาชาติ ให้ความหมายว่า สารใด ๆ ที่มีผลต่อจิตใจและระบบ

ประสาท ไม่ว่าจะเป็นสารที่ได้จากธรรมชาติหรอืสารที่เกิดจากการสังเคราะห์14 

    กรมสุขภาพจิตให้ความหมายของ สารเสพติด คือ สารใด ๆ ก็ตามที่ไม่ใช่

อาหารที่สามารถมีผลกระทบต่อการท างานของร่างกายและจิตใจ ยาเสพติดสามารถเปลี่ยน

ความคิด ความรูส้ึก และการกระท าของบุคคลได้15 

    นักวิชาการให้ความหมายของยาเสพติดให้โทษ ว่าเป็นสารเคมี วัตถุใด ๆ พืช

หรือส่วนของพืชที่ให้ผลที่เป็นยาเสพติด หรือสิ่งที่อาจใช้เพื่อผลิตยาเสพติดให้โทษ หากเสพ 

สารนั้นเข้าสู่ร่างกาย ด้วยวิธีการใดก็ตามส่งผลต่อร่างกายและจิตใจ และจะต้องเพิ่มปริมาณ

การเสพมากขึน้เรื่อย ๆ อย่างรุนแรงมากขึ้น และยังท าให้สุขภาพทรุดโทรมอีกด้วย16  

    ยาเสพติดหมายถึง ยาหรือสารเคมีใด ๆ หรือวัตถุชนิดใด ๆ อาจมาจาก

ธรรมชาติหรือการสังเคราะห์ เมื่อมนุษย์ได้เสพเข้าสู่ร่างกายเป็นช่วงระยะเวลานานติดกันแล้ว 

จะส่งผลต่อร่างกายซึ่งท าให้ร่างกายทรุดโทรมและจะต้องการเสพสารเสพติดอยู่ตลอดเวลา  

อาจเรียกว่า ตกเป็นทาสของยาเสพติด ท าให้ต้องการเพิ่มขนาดการเสพสารเสพติดมากขึ้น  

เกิดภาวะดื้อยา หากไม่ได้เสพจะท าให้เกิดอาการขาดยา เกิดอาการทรมานเมื่อขาดยา และ 

ยาเสพติดยังท าให้สุขภาพทรุดโทรม17 

    จากความหมายของยาเสพติดที่ได้กล่าวมานั้น กล่าวโดยสรุปได้ว่ายาเสพติด 

เป็นสารชนิดหนึ่งหากเข้าสู่ร่างกายไม่ว่าจะด้วยวิธีการใด ๆ ก็ตามจะส่งผลต่อความรู้สึกและ

เกิดผลเสียต่อสุขภาพร่างกาย จิตใจ ตลอดจนส่งผลต่อพฤติกรรมของผู้รับสารเสพติดด้วยจึง

เข้าใจได้ว่า “ยาเสพติด” เป็นสิ่งที่สง่ผลต่อสภาพร่างกายของผู้ที่รับสารเสพติดนั้นและท าให้เกิด

                                                           
14 กระทรวงสาธารณสุข, ความรู้ทั่วไปยาเสพติด, กระทรวงสาธารณสุข, ค้นวันที่  12  พฤศจิกายน  2563 จาก  

 http://www.rno.moph.go.th. 
15 Noom Santi Saelee, ยาเสพติด: เยาวชนไทยต้องรู้...แต่ไม่ต้องลอง, ประชาสัมพันธ์กรมสุขภาพจิต, ค้นวันที่   

 12  พฤศจิกายน  2563 จาก http://www.prdmh.com. 
16 กองควบคุมวัตถุ เสพติด, สาระส าคัญการควบคุมตามกฎหมาย ,  ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา  

 ค้นวันที่ 9 พฤศจิกายน  2563 จาก http://www.fda.moph.go.th. 
17 ศุภพรรัตน์  สุขพุ่ม, ยาเสพตดิ, (กรุงเทพมหานคร: ส านักงานเลขาธิการสภาผู้แทนราษฎร,2547) หน้า 2. 
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พฤติกรรมที่เปลี่ยนไปในทางที่ไม่ดี หากได้เคยรับสารเสพติดเข้าสู่ร่างกายแล้วจะส่งผลให้เกิด

ความต้องการเพิ่มมากขึ้น และผลกระทบที่เห็นได้ในสังคมคือการเกิดอาชญากรรมในสังคม 

ที่ผู้กระท าความผิดเป็นผู้รับสารเสพติดเข้าสู่ร่างกายท าให้เกิดผลกระทบต่อความสงบของ

สังคมด้วย ยาเสพติดเป็นสิ่งที่กฎหมายบัญญัติไว้เป็นความผิดและแม้ว่ายาเสพติดจะมีผลต่อ

การใชเ้พื่อการบ าบัดฟื้นฟูก็ตามแต่จะเกิดผลเป็นการบ าบัดฟื้นฟูก็ต้องอยู่ภายใต้ความดูแลของ

แพทย์และการควบคุมตามกฎหมาย 

   1.2 ประเภทยาเสพติด 

   1.2.1 ประเภทยาเสพติดตามลักษณะแหล่งที่เกิด 2 ประเภท18  คือ 

    1) ธรรมชาติ (Natural) คือ ยาเสพติดที่ได้มาจากพืชธรรมชาติ เช่น ฝิ่น 

เห็ดขีค้วายหรอืพืชเห็ดขีค้วาย เป็นต้น 

    2) การสังเคราะห์ (Synthetic) คือ ยาเสพติดที่ได้มาจากการผลิตขึ้นโดย

ผา่นวิธีการสังเคราะห์ทางเคมี เชน่ เฮโรอีน แอมเฟตามนี เป็นต้น 

   1.2.2 ประเภทยาเสพติดตามลักษณะการออกฤทธิ์ต่อจิตประสาท  

3 ประเภท19  คือ  

     1) สารที่ออกฤทธิ์ในการกดประสาท ได้แก่ ฝิ่น มอร์ฟีน เฮโรอีน สาร

ระเหย และยากล่อมประสาท 

     2) สารที่ ออกฤทธิ์ ในการกระตุ้นประสาท ได้ แก่  แอมเฟตามีน  

และโคคาอีน 

     3) สารที่ออกฤทธิ์ในการหลอนประสาท ได้แก่ แอลเอสดี ดีเอ็มพี และ

เห็ดขีค้วาย 

    1.2.3 ยาเสพติดให้โทษตามประมวลกฎหมายยาเสพติด  แบ่งเป็น  

5 ประเภท20 ดังนี้ 

     1) ประเภทที่ 1 ยาเสพติดให้โทษที่มีผลต่อร่างกายชนิดร้ายแรง ได้แก่ 

เฮโรอีน 

   2) ประเภทที่ 2 ยาเสพติดให้โทษที่มีโดยทั่วไป เช่น มอร์ฟีน โคคาอีน 

โคเคอีน หรอืฝิ่นที่ได้ผา่นการปรุงแต่งโดยมีความมุ่งหมายเพื่อใชใ้นทางยา (ฝิ่นยา) 

                                                           
18 ส านักงานชันสูตรสาธารณสุข,ความรู้-วิชาการ ยาเสพติด, ส านักงานชันสูตรสาธารณสุข ส านักอนามัย, ค้นวันที่   

 6  พฤศจิกายน  2563 จาก http://www.bangkok.go.th/lab/page. 
19 เรื่องเดียวกัน. 
20 มาตรา 29 แห่งประมวลกฎหมายยาเสพติด. 
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   3) ประเภทที่ 3 ยาเสพติดให้โทษที่ส่งผลต่อการรักษาโรค อันเป็น

ลักษณะของต ารับยา และมีส่วนผสมของยาเสพติดให้โทษในประเภท 2 ผสมอยู่ด้วย  

   4) ประเภทที่ 4 สารเคมีที่น าไปผลิตยาเสพติดให้โทษ ประเภทที่ 1 หรือ

ประเภทที่ 2 เช่น อะเซติค แอนไฮไดรด์   

   5) ประเภทที่  5 ยาเสพติดให้ โทษที่ ไม่ ใ ช่ยาเสพติดประเภท 1  

ถึงประเภท 4 เชน่ พืชฝิ่น  

  1.2.4) วัตถุออกฤทธิ์ตามประมวลกฎหมายยาเสพติด แบ่งเป็น 4 ประเภท21 

ดังนี้ 

   1) ประเภทที่ 1 วัตถุออกฤทธิ์ที่ไม่ ได้ใช้ในทางการแพทย์และอาจ

น าไปใช้หรอืมีโอกาสน าไปใช้ในทางที่ผิดสูง 

   2) ประเภทที่ 2 วัตถุออกฤทธิ์ที่ใช้ในทางการแพทย์และอาจน าไปใช้

หรอืมโีอกาสน าไปใช้ในทางที่ผิดสูง 

   3) ประเภทที่ 3 วัตถุออกฤทธิ์ที่ใช้ในทางการแพทย์และอาจน าไปใช้

หรอืมโีอกาสน าไปใช้ในทางที่ผิด 

   4) ประเภทที่ 4 วัตถุออกฤทธิ์ที่ใช้ในทางการแพทย์และอาจน าไปใช้หรือ 

มีโอกาสน าไปใช้ในทางที่ผิดน้อยกว่าประเภท 3 

 2.  แนวคดิและทฤษฎีท่ีเกี่ยวกับการลงโทษ 

  2.1 แนวคดิเกี่ยวกับการลงโทษอาญา 

   การลงโทษถือว่าเป็นกฎเกณฑ์ในการอยู่ร่วมกันกันในสังคม เพื่อความสงบ

เรียบร้อยในสังคมย่อมต้องมีการบังคับใช้กฎเกณฑ์ในการอยู่ร่วมกัน การลงโทษจึงเป็น

เครื่องมือควบคุมการกระท าหรือยับยั้งความคิดของบุคคลในสังคมให้ตระหนักถึงผลที่อาจจะ

ตามมาจากการกระท าของตน การปฏิบัติอันจะก่อให้เกิดผลร้ายแก่บุคคลอื่นเป็นการกระท าที่

สมควรได้รับการลงโทษและโทษนั้นเป็นโทษที่ได้ก าหนดไว้เป็นกฎเกณฑ์ของสังคม การลงโทษ

จึงเป็นผลของผู้ที่ฝ่าฝืนต่อกฎเกณฑ์ทางสังคมหรือการฝ่าฝืนต่อบทบัญญัติของกฎหมายที่

ก าหนดว่าเป็นการท าความผิด ซึ่งความผิดนั้นเป็นการกระท าอันน่าต าหนิ จึงสมควรตอบแทน

โดยการลงโทษ  

  

                                                           
21 มาตรา 29 แห่งประมวลกฎหมายยาเสพติด. 
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    ประเทศไทยได้ก าหนดโทษทางอาญา ได้แก่ ประหารชีวิต จ าคุก กักขัง 

ปรับ และริบทรัพย์สิน22 ซึ่งเป็นโทษที่ผู้มีอ านาจลงโทษแก่ผู้ฝ่าฝืนกฎหมายตามล าดับ 

ความรา้ยแรงของความผิด โดยบุคคลเมื่อได้กระท าการที่กฎหมายก าหนดว่าเป็นความผิดและ

ก าหนดบทลงโทษไว้จะต้องรับโทษ23 กฎหมายจึงเป็นกฎเกณฑ์ท าให้สังคมเป็นระเบียบ

เรียบร้อยและสงบสุข โดยกฎหมายจะมีการก าหนดบทลงโทษ เพื่อให้บุคคลในสังคมอยู่ร่วมกัน

อย่างมกีฎเกณฑ์ โทษทางอาญาจึงมีความส าคัญและจ าเป็นส าหรับสังคม การที่รัฐใช้กฎหมาย

ที่มีโทษทางอาญาเป็นเครื่องมือในการควบคุมความประพฤติของบุคคลและรักษาความสงบ

เรียบร้อยในสังคมต้องพิจารณาถึงประสิทธิภาพของกลไกต่างๆ ในการบังคับใช้กฎหมายอย่าง

เพียงพอ ซึ่งเป็นที่ยอมรับในสังคมว่า “การจะบัญญัติกฎหมายให้การกระท าใดเป็นความผิด

ทางอาญา การกระท านั้นต้องมีความร้ายแรงเพียงพอที่จะได้รับการต าหนิจากสังคมและ

สมควรได้รับการลงโทษ”24 การลงโทษในความผิดเกี่ยวกับยาเสพติด ประเทศไทยได้ก าหนด

เป็นความผิดอาญา ซึ่งมีบทลงโทษเป็นโทษทางอาญาแต่หากเป็นความผิดที่สามารถปรับปรุง

แก้ไขได้ก็จะก าหนดให้ลงโทษด้วยการให้โอกาสในการกลับตัว เช่น ประมวลกฎหมายยาเสพติด 

ก าหนดให้การพิจารณาและพิพากษาคดีเกี่ยวกับการเสพสารเสพติดและการมียาเสพติดไว้ 

เพื่อเสพ ศาลมีอ านาจพิพากษาคดีโดยค านึงถึงการสงเคราะห์ให้จ าเลยเลิกยาเสพติด 

โดยการบ าบัดฟื้นฟูยิ่งกว่าการลงโทษ25 แสดงให้เห็นว่าในความผิดเกี่ยวกับการเสพสารเสพติด

และการมียาเสพติดไว้เพื่อเสพ เป็นความผิดที่สามารถปรับปรุงแก้ไขได้จึงควรให้โอกาสผู้เสพ 

ยาเสพติดได้ฟื้นบ าบัดฟื้นฟูและกลับตัวเป็นคนดีคนืสู่สังคม การลงโทษทางอาญามีสาระส าคัญ 

ดังนี้ 

   2.1.1 ประมวลกฎหมายอาญา 

     การลงโทษทางอาญาต้องกระท าต่อผู้กระท าการที่กฎหมายก าหนด 

เป็นความผิดและก าหนดบทลงโทษไว้ โดยโทษที่จะลงแก่ผู้กระท าความผิดนั้น26 ประมวล

กฎหมายอาญาก าหนดไว้ ดังนี้27 

  

                                                           
22 มาตรา 18 แหง่ประมวลกฎหมายอาญา. 
23 มาตรา 2 แหง่ประมวลกฎหมายอาญา. 
24 เพลินตา  ตันรังสรรค์, สรุปการสัมมนาทางวิชาการ “หลักเกณฑ์การก าหนดโทษอาญาในการตรากฎหมาย”, จุลนิติ,  

 (ม.ค. – ก.พ. 61) หน้า 76 (2561).  
25 มาตรา 165 แหง่ประมวลกฎหมายยาเสพติด.  
26 มาตรา 2 แหง่ประมวลกฎหมายอาญา. 
27 มาตรา 18 แหง่ประมวลกฎหมายอาญา. 
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     (1) ประหารชีวติ 

     (2) จ าคุก 

     (3) กักขัง 

     (4) ปรับ 

     (5) ริบทรัพย์สิน 

     จากบทบัญญัติดังกล่าว เห็นได้ว่าโทษทางอาญาจะเกิดขึ้นได้เมื่อ  

1) มีการกระท าการ 2) การกระท านั้นเป็นการกระท าที่กฎหมายในขณะนั้นได้ก าหนดไว้ว่า  

เป็นความผิด 3) การกระท านั้นเป็นความผิดที่มีการก าหนดโทษไว้ 4) โทษที่ลงนั้นต้องเป็นโทษ 

ที่บัญญัติไว้ในกฎหมาย ซึ่งกฎหมายได้บัญญัติโทษทางอาญาไว้ ได้แก่ โทษประหารชีวิต จ าคุก 

กักขัง ปรับ ริบทรัพย์สิน  

   2.1.2 โทษอาญา ความหมายของนักวิชาการ ดังนี้28 

     1) โทษท าให้รู้สึกเจ็บปวด สูญเสีย เป็นทุกข์ เช่น จ ากัดเสรีภาพ หรือ

สูญเสียทรัพย์สิน ซึ่งใช้กับผู้กระท าผิดกฎหมายเท่านั้น โทษทางอาญาเกิดเมื่อมีการกระท าผิด

กฎหมาย ถ้าไม่มีการกระท าผิดกฎหมายก็ไม่สามารถลงโทษบุคคลนั้นได้ โทษต้องเป็นวิธีการ 

ที่ผู้มีอ านาจกระท าการให้เกิดผลร้ายนั้นในลักษณะที่เป็นโทษทางอาญาโดยผ่านกระบวนการ

ตามกฎหมาย  

     2) โทษเป็นผลร้าย ซึ่งรัฐได้น ามาใช้กับผู้ที่ ได้กระท าผิดกฎหมาย  

ซึ่งเกิดขึ้นเมื่อมีการกระท าผิดกฎหมายและผูก้ระท าความผิดได้รับผลรา้ยเป็นการตอบแทน 

     3) การตอบสนองทางสังคม เมื่อมีการกระท าผิดตามกฎหมายและ 

ผู้มีอ านาจก าหนดโทษซึ่งเป็นผลร้ายต่อผู้กระท าผิด อันแสดงถึงการต าหนิผู้กระท าความผิด 

โดยการตอบแทนที่เป็นผลร้าย 

     4) วิธีการบังคับ (Sanction) ที่รัฐใช้ปฏิบัติต่อผู้กระท าผิดอาญา ซึ่งมี

ลักษณะส าคัญ คือ โทษต้องเป็นไปตามกฎหมาย และเสมอภาค ซึ่งโทษต้องมีลักษณะ 

เป็นการเฉพาะตัวของบุคคล29 

  

                                                           
28 ณัฐฐ์วัฒน์   สุทธิ โยธิน, ทฤษฎีการลงโทษ , มหาวิทยาลัยสุ โขทัยธรรมาธิราช, สืบค้นวันที่  17 กันยายน 2564  

 จาก https://www.stou.ac.th/schools/slw/upload/41716_6.pdf. 
29 พยนต์ สนธุนาวา, การศึกษาเรื่องการสืบเสาะและพินิจเชิงเปรียบเทียบ, (เอกสารประกอบผลงานเร่ืองที่ 2 กรมคุมประพฤติ  

 กระทรวงยุติธรรม) หน้า 6-7). 
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  2.2 วัตถุประสงค์ของการลงโทษอาญา 

   2.2.1 การลงโทษเพื่อการแก้แค้นทดแทน (Retributive Theory)  

เป็นทฤษฎีที่มลีักษณะการลงโทษเพื่อทดแทนให้กับการกระท านั้น โดยมาจากรากฐานความคิด

ของลัทธิเจตจ านงเสรี (Free Will) ด้วยความเชื่อว่ามนุษย์ต้องมีเหตุผลและสามารถคิดหรือ

กระท าการใด ๆ ได้อย่างอิสรเสรีภาพ ดังนั้น มนุษย์จึงต้องมีความรับผิดชอบการกระท าของ

ตนเองและต้องยอมรับต่อผลของการกระท านั้น30 หากการกระท านั้นฝ่าฝืนต่อกฎเกณฑ์ 

ของสังคมย่อมต้องได้รับการลงโทษจากสังคมอย่างสาสมกับความผิดที่ได้ท าลงไป  โดยการ

ลงโทษนั้นมีวัตถุประสงค์เพื่อการตอบแทนการกระท าของผู้กระท าความผิดที่สมควรได้รับโทษ

จากการกระท าความผดิของตนเอง ให้เกิดความรับผิดชอบและเพื่อเกิดความยุติธรรมในสังคม

จึงต้องรักษากฎหมายให้มีความศักดิ์สิทธิ์ มนุษย์ต้องมีความรับผิดชอบทางศีลธรรมต่อสังคม 

จึงต้องมีการลงโทษเพื่อให้มนุษย์รับผิดชอบต่อการกระท าของตน การลงโทษอยู่บนพื้นฐาน 

ของศีลธรรมและความยุติธรรม เมื่อมีการกระท าความผิดเกิดขึ้นผู้ถูกกระท าจึงควรได้รับ 

การลงโทษ จึงเห็นได้ว่าอาชญากรรมกับการลงโทษเป็นเรื่องที่มาด้วยกันเมื่อมีอาชญากรรมก็ต้อง

มีการลงโทษเป็นของคู่กัน การลงโทษเพื่อการแก้แค้นทดแทนเป็นการลงโทษซึ่งต้องการแก้แค้น 

หากแค้นมากก็ลงโทษมาก หากโกรธน้อยก็ลงโทษน้อย ในขณะที่การลงโทษให้สาสมอยู่บนกฎ 

ของศีลธรรมและความยุติธรรม การลงโทษจึงต้องได้สัดส่วนกับความผิดที่ได้กระท านั้น  

โดยมีหลักการลงโทษผูก้ระท าความผดิต้องสอดคล้องกับหลักเกณฑ์ ดังนี้31  

   1) ผูท้ี่กระท าผดิเท่านั้นที่จะถูกลงโทษ 

   2) ผูก้ระท าผิดทุกคนต้องถูกลงโทษโดยไม่มีขอ้ยกเว้น 

   3) จ านวนโทษต้องพอเหมาะกับความผิด 

   2.2.2 การลงโทษข่มขู่ยับยั้ง (Deterrence Theory) 

    ทฤษฎีนี้อยู่บนความเชื่อพื้นฐานที่ว่า การกระท าที่ เกิดขึ้นในสังคม  

ไม่สามารถกลับไปแก้ไขใหม่ได้ จึงควรป้องกันมิให้เกิดการกระท าในลักษณะเดียวกันอีก ทฤษฎีนี้ 

มีลักษณะป้องกันมากกว่าการแก้แค้นหรือทดแทนผู้กระท าความผิด จึงควรใช้วิธีการลงโทษ 

ในลักษณะเพื่อการป้องกันมิให้เกิดการกระท าผิดอย่างเดียวกันอีก และการลงโทษเป็นไปเพื่อข่มขู่

บุคคลในสังคมให้รู้สึกไม่กล้ากระท าผิดและกลัวต่อโทษที่จะได้รับ การลงโทษจึงมีวัตถุประสงค์

เพื่อการข่มขู่ให้เกรงกลัวต่อโทษที่จะได้รับเมื่อได้กระท าผิดและยับยั้งมิให้กระท าผิดซ้ าอีกอัน

เป็นการป้องกันสังคมให้อยู่ได้อย่างสงบสุข โดยการลงโทษจะค านึงถึงประโยชน์ของประชาชน

                                                           
30 ณัฐฐ์วัฒน์  สุทธิโยธิน, ทฤษฎีการลงโทษ, หน้า 12. 
31 เรื่องเดียวกัน, หน้า 17. 
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และสังคมจึงเป็นไปเพื่อการป้องกันมิใช่เพื่อการแก้แค้นผู้กระท าความผิดเป็นหลัก โดยเงื่อนไข 

การข่มขู่ยับยั้งเป็นการลงโทษต้องได้สัดส่วนกับอาชญากรรม การลงโทษจึงต้องมีความ

เหมาะสมกับความหนักเบาของความผดิและการลงโทษนั้นต้องให้สาธารณชนได้รับรู้และเข้าใจ

เพื่อให้เกิดความเกรงกลัวต่อโทษที่จะได้รับหากมีการกระท าผิด โดยมีหลักการลงโทษเพื่อข่มขู่

ยับยั้ง ดังนี้ 

    1) หลักปริมาณ ได้แก่ 

     แนวคิดเดิม จ านวนโทษต้องมากกว่าผลที่ได้จากการกระท า  

เพิ่มโทษชดเชยความไม่แน่นอนของการไม่ได้รับโทษ และเพิ่มโทษการกระท าความผิดที่เกิด 

จากนิสัย 

     แนวคิดใหม่ ปริมาณโทษมากพอที่จะท าให้บรรลุผลในการป้องกัน 

และไม่มากเกินความจ าเป็น 

    2) หลักความแน่นอนและรวดเร็วของการลงโทษ คือ จับตัวผู้กระท า

ผดิมาลงโทษให้ได้ด้วยความรวดเร็วและทันต่อเหตุการณ ์

    3) หลักการใช้การลงโทษเป็นเครื่องมือยับยั้งผู้อื่นให้กลัวโทษ โดยการ

ลงโทษอย่างเปิดเผยและใช้วธิีการลงโทษที่รุนแรง 

    ซีซ่าร์  เบ็คคาเรีย ได้รับการยกย่องว่าเป็นบิดาแห่งทฤษฎีการลงโทษเพื่อ

ข่มขู่ยับยั้ง ซึ่งได้อธิบายถึงทฤษฎีการลงโทษที่สามารถข่มขูย่ับยั้งผู้กระท าความผิดได้ ดังนี้32 

    1) การลงโทษต้องกระท าด้วยความรวดเร็ว (Swifthess of Punishement) 

การลงโทษต้องกระท าด้วยความรวดเร็วว่องไวและกระท าให้ใกล้ชิดกับการประกอบอาชญากรรม 

จึงจะเกิดประโยชน์อันมีผลต่อการลงโทษเพื่อข่มขวัญยับยั้งบุคคลอื่นที่อาจจะกระท าความผิด 

ในลักษณะเดียวกัน 

    2) การลงโทษมีความแน่นอน (Certainty of Punishment) การลงโทษ 

ที่แน่นอนต่อผู้กระท าความผิด ย่อมส่งผลต่อคนในสังคมให้เกิดความเกรงกลัวและจะท าให้เกิด 

ความยับยั้งใจมากขึ้น 

    3) การลงโทษมีความเคร่งครัดหรือความรุนแรง (Severity of Punishment) 

การลงโทษที่เห็นได้ชัดถึงประสิทธิผลของโทษคือ โทษที่ลงแก่ผู้กระท าความผิดต้องมากกว่า

ประโยชน์ที่ผู้กระท าผดิได้รับจากการกระท า 

    นอกจากนี้ ซีซ่าร์  เบ็คคาเรีย มีแนวคิดเกี่ยวกับการลงโทษเพื่อการ

ยับยั้งไว้ในหนังสือชื่อ “On Crimes and Punishments” โดยมีสาระส าคัญคือ ความจ าเป็นของ

                                                           
32 เรื่องเดียวกัน, หน้า 25. 
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การลงโทษ เพราะมนุษย์เห็นแก่ประโยชน์ส่วนตัวจึงฝ่าฝืนหลักเกณฑ์ทางสังคม มนุษย์ทุกคน 

จึงอาจกระท าการให้เกิดอาชญากรรมได้ตลอดเวลา ดังนั้น กฎหมายไม่ควรท าลายผลประโยชน์

ของมนุษย์แต่ควรป้องกันด้วยการข่มขู่ยับยั้ง (Deterrence) 2 ประเภท คือ การข่มขู่ยับยั้งโดยเฉพาะ 

(Spectific Deterrence) การลงโทษเพื่อป้องกันการกระท าความผิดซ้ า และการข่มขู่ยับยั้งทั่วไป 

(General Deterrence) การลงโทษเพื่อให้สังคมเห็นตัวอย่างและรับรู้ถึงการถูกลงโทษเมื่อได้

กระท าผิด ซึ่งการลงโทษนั้นต้องมีสัดส่วนเหมาะสมกับอาชญากรรม และต้องให้สาธารณชน

เกิดการรับรู้แน่ชัดเกี่ยวกับการลงโทษนั้นอย่างเข้าใจ  

   2.2.3 การลงโทษเพื่อแก้ไขฟื้นฟู (Rehabilitation Theory) 

   หลักคิดในการลงโทษตามทฤษฎีการลงโทษเพื่อแก้ไขฟื้นฟู คือ  

วิธีการลงโทษที่ควรน ามาใช้กับผู้กระท าความผิด คือ การแก้ไขปรับปรุงผู้กระท าผิดให้กลับตัว

เป็นคนดี เพราะผู้กระท าผิดมีความแตกต่างกัน ไม่ว่าจะเป็นนิสัยใจคอ สภาพปัญหาส่วนตัว ดังนั้น 

จึงต้องใช้วิธีปฏิบัติที่แตกต่างกันตามความเหมาะสมกับผู้กระท าผิดมากที่สุด33 ทฤษฎีนี้มุ่งเน้น

เพื่อให้ผู้ที่ได้กระท าผิดนั้นกลับตัวกลับใจเป็นคนดีและช่วยให้กลับคืนสู่สังคมได้ตามปกติ 

โดยไม่กลับมากระท าผิดซ้ าอีก ซึ่งมีวัตถุประสงค์มุ่งที่จะเข้าใจเหตุแห่งการกระท าความผิด 

โดยเน้นที่ตัวผู้กระท าผดิและสภาพแวดล้อมของผู้นั้น โดยมีความเชื่อพื้นฐานว่าการลงโทษควรมี

เพื่อการแก้ไขฟื้นฟูให้กลับตัวเป็นคนดี และกลับไปสู่สังคมได้อย่างปกติสุข ทฤษฎีนี้มีหลักคิด

เกี่ยวกับสิ่งใดๆ ที่สามารถแก้ไขให้ผู้กระท าผิดสามารถปรับปรุงตัวและกลับตัวเป็นคนดีได้ น่ันคือ 

วิธีการเหมาะสมที่สุดที่ควรน ามาใช้ เพราะแต่ละบุคคลมีลักษณะและปัญหาต่าง ๆ ที่แตกต่าง

กันไป การกระท าความผิดที่ควรลงโทษตามทฤษฎีนี้ ได้แก่ การกระท าที่ไม่มีความรับผิด 

ทางอาญา เช่น เป็นบุคคลที่มีความผิดปกติทางจิต หรือการลงโทษไม่สามารถรักษาและ 

การแก้ไขฟื้นฟูได้แต่กลับท าให้แย่ลง เช่น การกระท าความผิดเล็กน้อยแต่ไม่มีสันดานโจรควรมี

การลงโทษเพื่อแก้ไขมาใช้เพื่อความเหมาะสม โดยมีหลักการ ดังนี้ 

   1) หลีกเลี่ยงการท าลายลักษณะเฉพาะตัวบุคคล การพยายามไม่ให้

ผูก้ระท าความผดิรู้สกึถึงการถูกท าลายคุณลักษณะประจ าตัวของเขา 

   2) การลงโทษจ าคุกระยะสั้นควรเลือกใช้วิธีการอื่นแทน หลีกเลี่ยง 

การลงโทษจ าคุกส าหรับผู้กระท าความผิดไม่ร้ายแรงซึ่งต้องถูกลงโทษจ าคุกในระยะเวลาสั้น ๆ 

โดยการลงโทษด้วยวิธีการอื่น  

                                                           
33 Herbert L. Packer. The Limits of the Criminal Sanction. Californaia: Stanford University Press 1979 p.54 อ้างใน  

 เรื่องเดียวกัน หน้า 34. 
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   3) ความเหมาะสมกับการกระท าผิดเป็นรายบุคคล โดยก าหนดโทษ 

ไม่ใช้ความหนักเบาของการกระท าผิด แต่ก าหนดโทษความหนักเบาของโทษที่จ าเป็นต้องใช้ 

ในการแก้ไขเปลี่ยนแปลงผูก้ระท าผิด 

   4) เมื่อผู้กระท าได้แก้ไขปรับตัวดีแลว้ก็ต้องหยุดการลงโทษ  

   5) ปรับปรุงการลงโทษในระหว่างคุมขัง ตามแนวคิดเพื่อคืนผู้กระท า

ผิดกลับสู่สังคมได้อย่างปกติ จึงต้องมีการช่วยเหลือผู้กระท าผิดให้ฝึกอาชีพเพื่อสร้างรายได้

เลี้ยงชีพเมื่อได้กลับไปใช้ชีวติในสังคมได้  

 3.  แนวคดิการบ าบัดฟื้นฟู 

  ปัญหายาเสพติดเป็นปัญหาที่มีมาตั้งแต่ในอดีตการแก้ไขปัญหาให้หมดไป 

เป็นเรื่องที่กระท าได้ยากและในปัจจุบันก็ยังมีให้เห็นแม้จะมีบทลงโทษตามกฎหมายค่อนข้าง

หนัก แต่ก็ยั งมีผู้กระท าผิดเกี่ ยวกับยาเสพติดจ านวนมาก เห็นได้จากรายงานสถิติ  

ผู้ต้องราชทัณฑ์คดีความผิดตามพระราชบัญญัติยาเสพติดทั่วประเทศ ณ วันที่ 1 มกราคม  

พ.ศ. 2565 มีผู้ต้องราชทัณฑ์ทั้งสิ้น 228,049 คน คิดเป็นร้อยละ 81.50 เมื่อเทียบกับผู้ต้องขัง 

ทั่วประเทศ34 ประเทศไทยมีจ านวนผู้ต้องขังในเรือนจ ามากเป็นอันดับ 6 ของโลก อันดับ 3  

ของเอเชยี และอันดับ 1 ของอาเซียน ซึ่งส่งผลให้เกิดปัญหาผู้ต้องขังล้นเรือนจ า35 ท าให้กระทบ

ถึงการจัดสวัสดิการสุขภาพและความเป็นอยู่ของผู้ต้องขัง ตลอดจน ท าให้การแก้ไขฟื้นฟู

ผูต้้องขังให้กลับไปเป็นคนดีใชชี้วติในสังคมได้โดยปกติสุขและไม่กระท าความผิดซ้ าอีกเป็นไปได้

ยาก รัฐเห็นว่าการแก้ไขฟื้นฟูผู้กระท าผิดไม่เหมาะสมกับความผิดบางประเภท เช่น การกระท า

ความผิดไม่ร้ายแรง การถูกต้องขังส่งผลเสียมากกว่าผลดี ซึ่งสังคมมองว่าผู้ต้องขังเคยกระท า

ผดิเป็นคนไม่ดีหรือการอยู่ในเรือนจ า อาจท าให้ผู้ต้องขังจดจ าพฤติกรรมที่ไม่ดีในรูปแบบต่าง ๆ 

ติดตัวมาก ซึ่งอาจท าให้กลายเป็นผู้กระท าความผิดร้ายแรงได้ ท าให้รัฐอาจต้องสูญเสีย

งบประมาณในการจัดสวัสดิการแก่ผู้ต้องขังที่เพิ่มขึ้นด้วย รัฐได้พยายามแก้ไขปัญหาโดยการ

ย้ายผู้ที่ใช้ยาเสพติดไปยังศูนย์ฟื้นฟูฯ ซึ่งในบางศูนย์จะอยู่ภายใต้การดูแลของทหารและต ารวจ 

รัฐจึงน าแนวคิดในการก าหนดโทษทางเลือกเพื่อการแก้ไขฟื้นฟูผู้กระท าผิดมาใช้แก่ปัญหา 

การเสพสารเสพติด โดยมองว่าหากผู้เสพสารเสพติดลดลงผู้ผลิตหรือผู้จ าหน่ายก็ท าได้ยากขึ้น 

                                                           
34 กรมราชทัณฑ์, รายงานสถิติผู้ต้องราชทัณฑ์คดีพระราชบัญญัติยาเสพติดทั่วประเทศ , กรมราชทัณฑ์, สืบค้นวันที่  

 8 มกราคม 2565 จาก http://www.correct.go.th/rt103pdf/report_result.php?date=2022-01-01&report=drug. 
35 ศรันยา สีมา, รายการ ร้อยเรื่อง…เมืองไทย, สถานีวิทยุกระจายเสียงรัฐสภาและส านักวิชาการ ส านักงานเลขาธิการ 

 สภาผู้แทนราษฎร ค้นวันที่ 21 กันยายน 2564 จาก https://library.parliament.go.th/sites/default/files/assets/files/works/ 

 academic%20office/radio%20scripts/pdf/2563-02/NALT-radioscript-rr2563-feb3.pdf. 

https://library.parliament.go.th/sites/default/files/assets/files/works/%09academic%252
https://library.parliament.go.th/sites/default/files/assets/files/works/%09academic%252
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หากมุ่งแก้ไขปัญหาการเสพสารเสพติดก็จะส่งผลไปถึงการลดปัญหายาเสพติดด้วย จึงเกิด

แนวคิดว่า “ผู้เสพคือผู้ป่วยมิใช่อาชญากร” ท าให้เกิดเป็น พ.ร.บ. ฟื้นฟูฯ โดยมีวัตถุประสงค์

เพื่อให้มีระบบบังคับบ าบัดผู้ติดยาเสพติดมาใช้ในประเทศไทยเพื่อให้โอกาสผู้เสพหรือผู้ติด 

ยาเสพติดได้บ าบัดฟื้นฟู ซึ่งจากเดิมมีอยู่ 2 ระบบ คอืระบบสมัครใจและระบบต้องโทษเท่านั้น36 

วิธีการบังคับบ าบัดยังเป็นการแยกผู้เสพสารเสพติดออกจากผู้ค้ายาเสพติดซึ่งสอดคล้องกับ

นโยบายที่จะแยกผู้เสพออกจากผู้ค้ายาเสพติด ซึ่งจะท าให้บุคคลเหล่านั้นกลายเป็นแนวร่วม

ของภาครัฐแล้วกลับตัวเป็นคนดีสู่สังคม ส่งผลถึงคดีเกี่ยวกับยาเสพติดที่เข้าสู่กระบวนการ

ยุติธรรมลดลงด้วย นอกจากนี้ ยังมีแนวคิดที่เป็นแนวทางการลดทอนความเป็นอาชญากรรม 

ให้เห็น เช่น การเน้นการป้องกันและบ าบัด ฟื้นฟูไม่ให้กลับมาเสพซ้ า โดยให้โอกาสผู้กระท า

ความผิดฐานเสพยาเสพติดต้องบ าบัดฟื้นฟูก่อนแทนการถูกด าเนินคดีเหมือนอาชญากรปกติ 

ด้วยแนวคิดตามหลักการผู้เสพเป็นผู้ป่วย เมื่อผู้เสพสารเสพติดมีลักษณะเป็นผู้ป่วยแล้ว ก็จะ

เป็นอาชญากรปกติมิได้37 จึงมีการบังคับใช้พระราชบัญญัติดังกล่าวเพื่อแก้ไขปัญหาเกี่ยวกับ

การเสพสารเสพติดทีม่ีความรุนแรงมากขึ้นเรื่อย ๆ  

  การบ าบัดฟื้นฟูเป็นมาตรการทางกฎหมายที่มุ่งเน้นการลงโทษแก่ผู้เสพหรือ 

ผู้ติดยาเสพติดเพื่อแก้ไขฟื้นฟูให้กลับตัวเป็นคนดีและกลับไปสู่สังคมได้อย่างปกติสุขด้วย 

การบ าบัดฟื้นฟู โดยแยกการปฏิบัติเป็น 2 ลักษณะ ได้แก่ การบ าบัดและการฟื้นฟู โดยต้องใช้

ควบคู่กันเพื่อให้เกิดประสิทธิภาพและไมใ่ห้ผู้กระท าความผิดหันกลับใช้ยาเสพติดซ้ าอีก กล่าวคือ 

การบ าบัดฟื้นฟูเป็นการรักษาอาการติดยาของผู้ติดยาเสพติดทั้งร่างกายและจิตใจให้เลิกใช้ 

ยาเสพติด และการฟื้นฟูร่างกายให้แข็งแรงและฟื้นฟูจิตใจให้เข้มแข็ง ปรับเปลี่ยนการใช้ยาเสพติด 

ให้สามารถเลิกพึ่งยาเสพติด ปรับเปลี่ยนการรับรู้ ความคิด ทัศนคติและพฤติกรรม โดยใช้

โปรแกรมฟื้นฟูที่เหมาะสม ท าให้ผู้ติดยาเสพติดมีการรับรู้ มีความคิด มีทัศนะคติ มีพฤติกรรม 

ในทางบวกอันเป็นประโยชน์ที่เหมาะสมต่อตนเอง ครอบครัว และสังคม ท าให้ด ารงชีพอยู่ใน

สังคมได้โดยไม่ใช้ยาเสพติด38 การบ าบัดฟื้นฟูโดยการบ าบัดฟื้นฟูผู้ติดยาเสพติดมีวัตถุประสงค์

เพื่อให้โอกาสผู้เสพสารเสพติดหรือผู้ติดยาเสพติดได้บ าบัดและฟื้นฟูทั้งทางด้านร่างกาย 

                                                           
36 ทีมงานประชาสัมพันธ์กรมคุมประพฤติ, บทสัมภาษณ์พิเศษ พอ.ธรรมนูญ  กฤษน้อย ภาคีก าลังขับเคลื่อนส าคัญของ  

 พ.ร.บ.ฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพตดิ พ.ศ. 2545, วารสารกรมคุมประพฤติ หน้า 1 (2553). 
37 หมายเหตแุหง่พระราชบัญญัติฟืน้ฟูสมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
38 ทวียศ  ศรีเกตุ, ผู้เสพ คือ ผู้ป่วย ตามพระราชบัญญัตฟิื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพตดิ, รัฐสภาไทย, สืบค้นวันที่ 21 กันยายน 2564  

 จาก https://www.parliament.go.th/ewtadmin/ewt/elaw_parcy/ewt_dl_link.php?nid=1805. 
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และด้านจิตใจของผู้ติดยาเสพติดให้กลับคืนสู่สังคมได้อย่างปกติ ซึ่งการบ าบัดฟื้นฟูผู้ติดยาเสพติด 

ม ี3 ระบบ ดังนี้  

  3.1 ระบบต้องโทษ  เป็นระบบการบ าบัดฟื้นฟูส าหรับผู้ เสพสารเสพติดที่ 

กระท าผิดเกี่ยวกับยาเสพติดที่ถูกคุมขังอยู่ในเรือนจ า โดยกรมราชทัณฑ์จะด าเนินการ 

ในรูปแบบต่าง ๆ มีลักษณะเป็นโครงการบ าบัดและฟื้นฟูในเรือนจ า โดยต้องบ าบัดฟื้นฟู  

ตามกฎข้อบังคับของกฎหมาย เช่น โครงการฟื้นฟูก่อนพ้นโทษ โครงการปรับเปลี่ยนความประพฤติ

ส าหรับกลุ่มผู้เสพสารเสพติด โครงการบ าบัดและฟื้นฟูในรูปแบบชุมชนบ าบัดส าหรับกลุ่ม 

ผูต้ิดยาเสพติด 

  3.2 ระบบบังคับ เป็นการบ าบัดฟื้นฟูโดยศาลมีอ านาจสั่งให้ผู้กระท าความผิดข้อหา

เสพสารเสพติดหรือมีและเสพสารเสพติดไปบ าบัดฟื้นฟู ซึ่งเป็นลักษณะการใช้กฎหมายบังคับให้

บ าบัดฟื้นฟูตาม พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ เมื่อผูก้ระท าความผดิทีเ่สพสารเสพติดและอยู่ภายใต้เงื่อนไขต้อง

บ าบัดฟื้นฟูจะถูกสั่งให้บ าบัดฟื้นฟู ซึ่งศาลมีค าสั่งให้ตรวจพิสูจน์การเสพสารเสพติด และเมื่อ

ปฏิบัติตามแผนการบ าบัดฟื้นฟูครบถ้วนและผลการฟื้นฟูเป็นที่น่าพอใจ กฎหมายก าหนดให้ถือ

ว่าผู้นั้นพ้นจากความผิดที่ถูกกล่าวหา กล่าวคือ ผู้ รับการบ าบัดฟื้นฟูครบถ้วนตาม 

ที่ก าหนดไว้และผลการฟื้นฟูเป็นที่น่าพอใจก็ถือว่าพ้นจากความผิดหรือพ้นจากการถูก

ด าเนินคดี แต่หากผลการฟื้นฟูไม่เป็นไปตามที่กฎหมายก าหนดหรือไม่เป็นไปตามเงื่อนไขที่

ก าหนดไว้ในแผนการบ าบัดฟื้นฟู ผู้นั้นก็จะถูกด าเนินคดีอาญาตามกฎหมายในความผิดที่ถูก

กล่าวหานั้น ซึ่งปัจจุบันพระราชบัญญัติดังกล่าว ถูกยกเลิกโดยประมวลกฎหมายยาเสพติด โดย

มีบทบัญญัติเกี่ยวกับการบ าบัดและฟื้นฟูสภาพทางสังคมอันมีลักษณะเป็นระบบสมัครใจบ าบัด 

แตย่ังคงมบีทบัญญัติใหศ้าลมีอ านาจพิจารณาพิพากษาคดีเกี่ยวกับการเสพสารเสพติดและการ

มีไว้ในครอบครองซึ่งยาเสพติดเพื่อเสพโดยค านึงถึงการสงเคราะห์ให้จ าเลยเลิกเสพสารเสพติด 

โดยการบ าบัดฟื้นฟูยิ่งกว่าการลงโทษ39 ซึ่งแสดงให้เห็นว่าประมวลกฎหมายยาเสพติดยังคงให้

อ านาจศาลในการพิจารณาสั่งให้ผู้เสพสารเสพติดบ าบัดฟื้นฟูซึ่งเป็นลักษณะของระบบบังคับ

บ าบัดอยู่ด้วย แต่อย่างไรก็ดี หากศาลจะสั่งให้ผู้เสพสารเสพติดบ าบัดฟื้นฟูได้ก็ต้องพิจารณา

ข้อเท็จจริงเกี่ยวกับผู้กระท าความผิดตลอดจนลักษณะโทษที่ได้กระท าและเหตุอันควรให้บ าบัด

ฟื้นฟูด้วย 

  3.3 ระบบสมัครใจ โดยการประชุมสมัชชาสหประชาชาติสมัยพิเศษว่าด้วยปัญหา

ยาเสพติดของโลก ค.ศ. 2016 (United Nations General Assembly Special Session 2016-

UNGASS 2016) มีนโยบายเกี่ยวกับปัญหายาเสพติดว่า อันที่จริงปัญหายาเสพติดเป็นเรื่อง

                                                           
39  มาตรา 165 แหง่ประมวลกฎหมายยาเสพติด.  
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เกี่ยวกับสุขภาพ สาธารณสุข สิทธิมนุษยชน อาชญากร รวมไปถึงความยากจนด้วย จึงควร

แก้ไขปัญหายาเสพติดโดยเน้นด้านสาธารณสุข การดูแลสุขภาพผู้ป่วยในรูปแบบบูรณการ  

โดยค านึงด้านสิทธิมนุษยชนอย่างรอบด้านด้วย40 รัฐจึงมีนโยบายกระตุ้นให้เกิดแรงจูงใจหรือ

ส่งเสริมให้ผู้เสพหรอืผูต้ิดยาเสพติดบ าบัดฟื้นฟูโดยไม่มีความผิด และปรับระบบการบ าบัดฟื้นฟู

ให้อยู่ภายใต้การดูแลของกระทรวงสาธารณสุข นโยบาย “สมัครใจเข้าบ าบัด ไม่เสียประวัติ  

ไม่มีความผดิ” กล่าวคือ ผูเ้สพยาเสพติดประสงค์ขอบ าบัดฟื้นฟูด้วยตนเองหรือครอบครัวอาจขอให ้

บ าบัดฟื้นฟูในสถานพยาบาล โดยผู้เสพสารเสพติดต้องให้ความร่วมมือด้วย หรือการได้รับ 

การบ าบัดฟื้นฟูโดยการยินยอมตามประกาศคณะรักษาความสงบแห่งชาติ ฉบับที่  108/2557  

ลงวันที่ 21 กรกฎาคม พ.ศ. 2557 เรื่อง การปฏิบัติต่อผู้ต้องสงสัยว่ากระท าผิดตามกฎหมาย

เกี่ยวกับยาเสพติดเพื่อเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูและการดูแลผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟู ซึ่งมีเจตนารมณ์

เพื่อให้โอกาสแก่ผู้ต้องสงสัยว่าใช้ยาเสพติดสามารถเข้าบ าบัดฟื้นฟูโดยไม่ถือว่ามีความผิด  

ซึ่งการบ าบัดฟื้นฟูตามประกาศดังกล่าวผู้รับการบ าบัดฟื้นฟูเป็นผู้ต้องสงสัยว่าเสพสารเสพติด

แต่ต้องไม่มีพฤติกรรมที่แสดงให้เห็นถึงการที่อาจจะก่อให้เกิดอันตรายแก่ผู้อื่นหรืออาจจะเป็น

ภัยต่อสังคม และถูกต้องหาหรือถูกด าเนินคดีที่มีโทษจ าคุกหรืออยู่ระหว่างถูกจ าคุก หากผู้รับ

การบ าบัดฟื้นฟูผ่านเกณฑ์การประเมินตามที่ก าหนดไว้ เจ้าหน้าที่จะมีหนังสือรับรองเพื่อเป็น

หลักฐาน41 แต่ถ้าผู้นั้นถูกต้องหาหรือถูกด าเนินคดีที่มีโทษจ าคุกหรืออยู่ระหว่างถูกจ าคุก ผู้นั้น

ต้องถูกส่งตัวผู้นั้นด าเนินคดีตามกฎหมายต่อไป 42 ปัจจุบันได้ยกเลิกประกาศคณะรักษา 

ความสงบแห่งชาติ ฉบับที่ 108/2557 ดังกล่าวและก าหนดให้มีการบ าบัดฟื้นฟูในลักษณะ 

ของระบบสมัครใจบ าบัดตามประมวลกฎหมายยาเสพติด  

 4.  หลักการตามพระราชบัญญัติฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด พ.ศ. 2545 

  4.1 หลักผู้เสพ คอื ผู้ป่วยมิใช่อาชญากรปกติ  

   หลักการนี้เป็นหลักการเช่นเดียวกับกรณีที่ถือว่าผู้เสพหรือติดสารเสพติดเป็น

ผู้ป่วยที่ต้องรักษาหรือบ าบัดฟื้นฟู ซึ่งเป็นวิธีการแยกผู้เสพสารเสพติดออกจากผู้ค้ายาเสพติด 

มุ่งเน้นการฟื้นฟูและเยียวยาให้เลิกยาเสพติดและให้กลับสู่สังคม ซึ่งเป็นเหตุผลในการประกาศใช้ 

พ.ร.บ. ฟื้นฟูฯ เพื่อให้เป็นไปตามหลักการผู้เสพสารเสพติดมีสภาพเป็นผู้ป่วยอย่างหนึ่ง 

ไม่ใช่อาชญากรปกติ ดังนั้น ผู้ป่วยจึงควรได้รับโอกาสในการบ าบัดฟื้นฟูให้กลับเป็นปกติ  

                                                           
40 ส านักงานป้องกันและปราบปรามยาเสพติด, ที่มาของนโยบายยาเสพติดแนวใหม่, ส านักงานป้องกันและปราบปรามยาเสพติด 

 กระทรวงยุติธรรม, สืบค้นวันที่ 21 กันยายน 2564 จากhttps://www.oncb.go.th. 
41 ข้อ 1 แห่งประกาศคณะรักษาความสงบแห่งชาติ ฉบับที่ 108/2557 ลงวันที่ 21 กรกฎาคม 2557 เร่ือง การปฏิบัติต่อ 

 ผู้ตอ้งสงสัยวา่กระท าผิดตามกฎหมายเกี่ยวกับยาเสพติดเพื่อเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูและการดูแลผูผ่้านการบ าบัดฟื้นฟู. 
42 เรื่องเดียวกัน, ข้อ 2. 
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จึงมุ่งเน้นเพื่อให้ผู้กระท าผิดกลับตัวเป็นคนดีและช่วยให้ผู้กระท ากลับคืนสู่สังคมได้ตามปกติ  

โดยไม่ให้ผู้กระท าความผิดกลับมากระท าผิดซ้ าอีก43 กฎหมายจึงก าหนดให้ผู้เสพสารเสพติดไม่ว่า 

จะเป็นผู้ใช้ยาเสพติดเป็นครั้งคราว หรือเป็นผู้เสพสารเสพติดบ่อยๆ หรือผู้ที่หมกมุ่นในการเสพ

จนกระทั่งเมายา ไม่ว่าจะเป็นผู้เสพสารเสพติดในระดับใด ต้องถูกบังคับเข้าสู่กระบวนการฟื้นฟู 

โดยผู้กระท าผิดต้องไม่มีพฤติกรรมที่เป็นภัยต่อสังคม และไม่ถูกต้องหาหรือถูกด าเนินคดี 

ที่มโีทษจ าคุกหรอือยู่ระหว่างถูกจ าคุก และเป็นผูถู้กต้องหาในความผิด ดังนี้44 

   1) ความผิดฐานเสพสารเสพติด 

   2) ความผดิฐานเสพและมยีาเสพติดไว้ในครอบครอง 

   3) ความผดิฐานเสพและมยีาเสพติดไว้ในครอบครองเพื่อจ าหน่าย 

   4) ความผิดฐานเสพและจ าหนา่ยยาเสพติดให้โทษ 

  4.2 หลักการชะลอการฟ้องมาใช้แทนการด าเนินคดอีาญา  

   การชะลอการฟ้องเป็นหนึ่งในมาตรการการเบี่ยงเบนคดี (Diversion) และ 

ลดปริมาณคดีขึ้นสู่ศาล โดยใช้อ านาจรัฐในการพิจารณาว่าผู้กระท าความผิดรายใดสามารถ

กลับตัวเป็นคนดีได้เป็นการเปิดโอกาสให้ผู้ต้องหาที่ส านึกในการกระท าความผิดได้บรรเทา

ผลร้ายแห่งความผิดตามแนวคิดกระบวนการยุติธรรมเชิงสมานฉันท์ (Restorative Justice)45 

หลักการนี้มีพื้นฐานมาจากหลักการด าเนินคดีอาญาโดยดุลพินิจที่กฎหมายให้อ านาจพนักงาน

อัยการใช้ดุลพินิจในการสั่งฟ้องหรือไม่สั่งฟ้องคดี จึงเกิดเป็นแนวคิดในการใช้ดุลพินิจการสั่ง

ฟ้องคดีของพนักงานอัยการ ซึ่งพนักงานอัยการจะไม่ใช้ดุลพินิจสั่งฟ้องคดีแต่จะใช้วิธีชะลอ 

การฟ้องคดีไว้ก่อนสักระยะหนึ่งและในช่วงระยะเวลานี้จะมีการคุมประพฤติหรือมีเงื่อนไขอื่น 

ให้ผู้กระท าความผิดปฏิบัติในระหว่างที่มีการชะลอการฟ้องไว้ หากผู้กระท าผิดได้ปฏิบัติ  

ตามเงื่อนไขข้อบังคับได้ตามที่ก าหนดพนักงานอัยการจะไม่ฟ้องคดีนั้นท าให้ผู้กระท าความผิด 

พ้นจากการถูกฟ้องคดีไป46 ซึ่งการน าการชะลอการฟ้องมาบัญญัติไว้ใน พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ เพื่อให้ 

ผู้รับการฟื้นฟูได้มีโอกาสบ าบัดฟื้นฟูกลับตัวเป็นคนดี หากเป็นผู้ได้รับการตรวจพิสูจน์แล้ว 

ผลปรากฏว่าเป็นผู้เสพสารเสพติดหรอืผูต้ิดยาเสพติดจะได้รับแผนการบ าบัดฟื้นฟู โดยพนักงาน

อัยการจะมีความเห็นและค าสั่งในส านวนคดีว่าให้ชะลอการฟ้องไว้ก่อนจนกว่าจะได้ทราบผล

                                                           
43 หมายเหตุ แหง่พระราชบัญญัติฟืน้ฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
44 มาตรา 19 แหง่พระราชบัญญัติฟืน้ฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
45 น้ าแท้  มีบญุสรา้ง, “ชะลอการฟอ้ง” กฎหมายดี ๆ ท่ีถูกบิดเบือน, วฒุสิภา (4 พฤศจิกายน 2556) หน้า 68. 
46 เรวัต  ฉ่ าเฉลิม, ชะลอการฟ้อง,(วิทยานิพนธ์ปริญญามหาบัณฑิต คณะนิติศาสตร์ บัณฑิตวิทยาลัยจุฬาลงกรณ์ 

 มหาวิทยาลัย,(2522) หน้า 32-33. 
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การบ าบัดฟื้นฟูของผู้นั้น47 หากผู้รับการฟื้นฟูปฏิบัติครบถ้วนตามที่ก าหนดไว้แล้วให้ถือว่า 

ผู้นั้นพ้นจากความผิดที่ถูกกล่าวหา48 การก าหนดเงื่อนไขตามแผนฯ เป็นเงื่อนไขที่ต้องปฏิบัติ 

ในระหว่างที่มคี าสั่งชะลอการฟ้อง และหากผู้รับการฟื้นฟูปฏิบัติครบถ้วน พนักงานอัยการจะไม่ฟ้อง

ความผิดฐานเสพติดยาเสพติดต่อศาล อันเป็นการยุติการด าเนินคดีต่อผู้รับการฟื้นฟู ซึ่งเป็นการ

ปฏิบัติตามเงื่อนไขในระหว่างชะลอการฟ้องไว้ก่อนมาใช้แทนการด าเนินคดีอาญา แต่ในทาง

กลับกัน หากผู้รับการฟื้นฟูไม่ปฏิบัติใหเ้ป็นไปตามเงื่อนไขที่ก าหนดไว้ในแผนการฟื้นฟู พนักงาน

งานอัยการก็ต้องน าตัวผู้รับการฟื้นฟูเข้าสู่กระบวนการด าเนินคดีตามกฎหมาย ดังนั้น  

ตาม พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ ก่อนที่พนักงานอัยการจะมีค าสั่งฟ้องหรือไม่ฟ้องคดีจะต้องมีค าสั่งชะลอ 

การฟ้องไว้ก่อนเพื่อให้ผู้รับการฟื้นฟูได้มีโอกาสได้ปรับเปลี่ยนตัวเป็นคนดีและไม่กลับมากระท า

ความผิดซ้ าอีก การชะลอการฟ้องจึงเป็นการใช้อ านาจรัฐในการยุติคดีโดยน ามาตรการบ าบัด

ฟื้นฟูมาใช้กับผูก้ระท าความผดิ  

  4.3 หลักการอุทธรณ์ค าสั่งทางปกครอง 

   การน าหลักการอุทธรณ์ค าสั่งทางปกครองมาใช้กับค าวินิจฉัยหรือค าสั่ง

เกี่ยวกับการตรวจพิสูจน์หรือผลของการบ าบัดฟื้นฟู แม้ว่าความผิดเกี่ยวกับการเสพสารเสพติด

เป็นความผิดอาญา แต่พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ เป็นมาตรการทางกฎหมายที่น ามาใช้แทนการด าเนินคดี

อาญา โดยมีการพิจารณาจากคณะอนุกรรมการบ าบัดฟื้นฟูที่จะก าหนดให้ผู้กระท าความผิด

นั้นมีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูหรือไม่หรือผลการปฏิบัติตามแผนการบ าบัดฟื้นฟูเป็นอย่างไร ซึ่งกระท า

ผ่านค าวินิจฉัยหรือค าสั่ งที่ส่งผลกระทบต่อตัวผู้รับการฟื้นฟู  จึงมีลักษณะเป็นค าสั่ ง 

ทางปกครองซึ่งกระทบต่อสถานภาพของสิทธิหรือหน้าที่ของบุคคล พระราชบัญญัติดังกล่าว 

จึงน าหลักการอุทธรณ์ค าสั่ งทางปกครองมาใช้กับการอุทธรณ์ค าวินิจฉัยหรือค าสั่ ง 

ของคณะอนุกรรมการบ าบัดฟื้นฟูด้วย 

 5.  หลักการบ าบัดฟื้นฟูตามประมวลกฎหมายยาเสพติด 

  5.1 หลักการเบี่ยงเบนคดอีาญา (Diversion) 

   การเบี่ยงเบนคดีอาญาหรือการหันเหคดี (Diversion) เป็นการน าผู้เสพสาร

เสพติดหรือผู้ติดยาเสพติดออกจากกระบวนการด าเนินคดีอาญาที่จะต้องถูกลงโทษไปดูแล

ช่วยเหลือ ให้เลิกยาเสพติดและใหอ้ยู่ในสังคมได้อย่างเป็นปกติสุข ซึ่งความผิดยังมิได้ถูกยกเลิก 

ผู้กระท าผิดยังมีความผิดอยู่ เพียงแต่น ามาตรการบ าบัดฟื้นฟูมาบังคับแทนการลงโ ทษ  

หากผู้กระท าความผิดปฏิบัติผ่านเกณฑ์ที่ก าหนดไว้ก็ให้ถือว่าพ้นจากความผิดที่ได้กระท า  

                                                           
47 มาตรา 22 แหง่พระราชบัญญัติฟืน้ฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
48 เรื่องเดียวกัน, มาตรา 33. 
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ซึ่งเรียกได้ว่าเป็นการลงโทษเพื่อแก้ไขยับยั้ง (Rehabilitation) โดยการเบี่ยงเบนคดีมี 2 ลักษณะ 

ได้แก่49 

   5.1.1 การเบี่ยงเบนคดีในชั้นก่อนฟ้องคดี (Pre-Adjudication) เป็นการหันเห 

คดีที่ยังไม่เข้าสู่กระบวนการพิจารณาของศาลโดยก าหนดหลักเกณฑ์เพื่อการแก้ไขฟื้นฟูไว้  

เพื่อให้ผู้เสพสารเสพติดปฏิบัติตามจนครบถ้วนจึงจะถือว่าผู้นั้นไม่มีความผิด และความผิด 

ที่ได้กระท าก็เป็นอันยุติไปโดยไม่ต้องถูกฟ้องต่อศาล ซึ่งการบ าบัดฟื้นฟูตามประมวลกฎหมาย

ยาเสพติดได้ก าหนดให้ผู้เสพสารเสพติดที่สมัครใจได้บ าบัดฟื้นฟูจนครบถ้วน  จึงจะไม่มี

ความผิด50 อันมลีักษณะเป็นการหันเหคดี โดยใช้มาตรการบ าบัดฟื้นฟูแทนการด าเนินคดีอาญา

โดยไม่ต้องด าเนนิการฟ้องคดีตามกระบวนการยุติธรรม 

   5.1.2 การเบี่ยงเบนคดีในชั้นหลังฟ้องคดี (Postadjudication) เป็นการหันเห 

คดีที่เข้าสู่กระบวนการพิจารณาของศาล โดยศาลจะพิจารณาความผิดของจ าเลยโดยการก าหนด

มาตรการพิเศษแทนการลงโทษทางอาญา หากจ าเลยปฏิบัติตามที่ตกลงไว้เพื่อแก้ไขฟื้นฟู

ผู้กระท าผิดจนครบถ้วน ศาลก็จะมีค าสั่งยุติการด าเนินคดีในความผิดนั้น ซึ่งประมวลกฎหมาย

ยาเสพติด มีบทก าหนดโทษเกี่ยวกับการเสพสารเสพติดและมีไว้ในครอบครองซึ่งยาเสพติด 

เพื่อเสพโดยก าหนดให้การพิจารณาและพิพากษาคดีให้ศาลมีอ านาจพิจารณาพิพากษาคดี  

โดยค านึงถึงการสงเคราะหใ์ห้จ าเลยเลิกเสพสารเสพติดโดยการบ าบัดฟื้นฟูยิ่งกว่าการลงโทษ51 

ซึ่งเป็นบทบัญญัติให้อ านาจการพิจารณาพิพากษาคดีสั่งให้จ าเลยได้บ าบัดฟื้นฟูเป็นวิธีการ

ทางเลือกในการลงโทษผูก้ระท าความผดิแทนที่จะพิจารณาลงโทษทางอาญาแก่ผู้กระท าผดิเลย  

  5.2 หลักการลดทอนความเป็นอาชญากรรม (Decriminalization) 

   การลดทอนความเป็นอาชญากรรม คือ กฎหมายที่มีการเปลี่ยนแปลง 

ทางกระบวนการ ส่งผลท าให้การกระท าการบางสิ่งที่ถือว่าเป็นอาชญากรรมนั้น เป็นการ

กระท าที่ไม่เป็นความผิดต้องรับโทษอาญา52 กล่าวคือ การลดทอนความเป็นอาชญากรรม 

เป็นการลดการลงโทษแก่ผู้กระท าความผิดหรือการไม่ต้องลงโทษทางอาญาแก่ผู้กระท า

ความผิดในบางกรณี เชน่ ประมวลกฎหมายยาเสพติดมีบทบัญญัติเกี่ยวกับการบ าบัดและฟื้นฟู

สภาพทางสังคมแก่ผู้ติดยาเสพติด ส าหรับผู้ที่กระท าความผิดฐานเสพสารเสพติดให้โทษหรือ 

                                                           
49 รุ่งศักดิ์  วงศ์กระสันต์, มาตรการลดทอนความเป็นอาชญากรรมในคดียาเสพตดิ : แนวทางในการจัดตั้งศาลเพื่อบ าบัดฟื้นฟู 

 ผู้เสพหรือผู้ติดยาเสพตดิในประเทศไทย, (หลักสูตรการป้องกันราชอาณาจักร, วิทยาลัยป้องกันราชอาณาจักร, 2561), หน้า 9. 
50 มาตรา 113 แหง่ประมวลกฎหมายยาเสพติด.  
51 มาตรา 165 แหง่ประมวลกฎหมายยาเสพติด.  
52 ธิติรส  เจียรบรรจงกิจ, การลดทอนความเป็นอาชญากรรมของยาเสพติด : กรณีการน ากัญชามาใช้ประโยชน์ในทางการแพทย์,  

 วารสารนิติพัฒน์ นิด้า ปีที่ 7 ฉบับที่ 2/2561 หน้า 58. 
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มีและเสพสารเสพติดให้โทษ หากสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูก็จะไม่ต้องถูกลงโทษทางอาญา จึงเป็นไป

ในลักษณะของการไม่น าโทษทางอาญามาใช้บังคับกับกรณีผู้เสพสารเสพติด แต่เป็นการให้

ปฏิบัติตามเงื่อนไขที่ก าหนดโดยไม่เป็นการลงโทษทางอาญา ส าหรับการฟื้นฟูผู้เสพสารเสพติด 

ซึ่งมาจากแนวคิด ผู้เสพ คือ ผู้ป่วย มิใช่อาชญากร จึงน ามาตรการช่วยเหลือ รักษา โดยให้

โอกาสผู้เสพหรือผู้ติดยาเสพติดบ าบัดฟื้นฟูด้วยทางการแพทย์และสาธารณสุขมาใช้กับ

ผูก้ระท าความผดิแทนการลงโทษทางอาญา การกระท าความผิดฐานเสพสารเสพติดแม้จะเป็น

ความผิดอาญาแต่ไม่ได้รับโทษทางอาญา โดยต้องปฏิบัติตามเงื่อนไขที่ ได้ก าหนดไว้  

จึงมีลักษณะเป็นการลดทอนความเป็นอาชญากรรม ลดการต้องโทษทางอาญาส่งผลต่อ 

การลดงบประมาณการจัดการเกี่ยวกับผูต้้องขังดว้ย  

 

การบ าบัดฟื้นฟูด้วยระบบบังคับบ าบัด 

  1.  พระราชบัญญัติฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด พ.ศ. 2545 

  1.1 ค านิยาม 

   1.1.1 ความหมายตามพ.ร.บ. ฟื้นฟูฯ 53 

    “ยาเสพติด” หมายความว่า ยาเสพติดให้โทษตามกฎหมายว่าด้วย 

ยาเสพติดให้โทษและยาเสพติดตามกฎหมายว่าดว้ยการป้องกันและปราบปรามยาเสพติด 

    “ติดยาเสพติด” หมายความว่า เสพสารเสพติดเป็นประจ าติดต่อกัน 

และตกอยู่ในสภาพที่จ าเป็นต้องพึ่งยาเสพติดนั้น โดยสามารถตรวจพบสภาพเช่นว่านั้นได้  

ตามหลักวิชาการ 

    “ฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด” หมายความว่า การกระท าด้วย

วิธีการใด ๆ เพื่อบ าบัดการเสพหรือติดยาเสพติดและฟื้นฟูสภาพร่างกายและจิตใจของผู้ติด 

ยาเสพติด รวมทั้ง การดูแลรักษาสภาพทางด้านร่างกายและด้านจิตใจของผู้เสพสารเสพติด 

ให้สามารถกลับสู่สภาพปกติและไม่เสี่ยงต่อการเกิดโอกาสการเป็นผู้ตดิยาเสพติด 

    1.1.2 ความหมายทั่วไป 

    “คณะอนุกรรมการบ าบัดฟื้นฟู”54 หมายถึง คณะอนุกรรมการที่ได้รับ

การแต่งตั้งจากคณะกรรมการบ าบัดฟื้นฟู ประกอบด้วย ผู้แทนกระทรวงยุติธรรม แพทย์ 

นักจิตวิทยา นักสงคมสงเคราะห ์ผูท้รงคุณวุฒิ และผู้แทนกรมคุมประพฤติ 

                                                           
53 มาตรา 4 แห่งพระราชบญัญัติฟื้นฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
54 กองพัฒนาการบ าบัดฟื้นฟู กรมคุมประพฤติ, คู่มอืการปฏิบัตงิานฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพตดิตามพระราชบัญญัติ 

 ฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพตดิ พ.ศ. 2545, (กรุงเทพ : กรมคุมประพฤติ, 2546) หน้า 3. 
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    “การตรวจพิสูจน์”55 หมายความว่า การแสวงหารวบรวมข้อมูลที่ได้จาก

การบันทึกข้อมูลประวัติ พฤติกรรมที่ก่อให้เกิดการกระท าความผิด รวมไปถึง สภาพแวดล้อม

ทั้งหลายที่อยู่รอบ ๆ ตัวผู้รับการตรวจพิสูจน์ การตรวจสภาพร่างกายและจิตใจ ผลการตรวจ 

ทางห้องปฏิบัติการ หรอืการกระท าด้วยวิธีใด ๆ เพื่อน าข้อเท็จจริงมารวบรวมเพื่อประมวลและ

วิเคราะหห์าว่าผูน้ั้นเป็นผู้เสพสารเสพติดหรอืผูต้ิดยาเสพติดหรอืไม่ 

     “การปรับตัวกลับสู่สังคม”56 หมายถึง การด าเนินการใด ๆ เพื่อเตรียม

ความพร้อมให้ผู้รับบ าบัดฟื้นฟูที่ผ่านกระบวนการฟื้นฟูแบบควบคุมตัว หรือผ่านการฟื้นฟูแบบ

ผูป้่วยใน ครบตามระยะเวลาและกิจกรรมของศูนย์ฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติดแล้วได้กลับ

สู่สังคมปกติโดยไม่กลับไปพึ่งพายาเสพติดอีก 

  1.2 ขอบเขตการบ าบัดฟื้นฟู 

   1.2.1 เงื่อนไขผู้มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟู 

      ผูม้ีสทิธิบ าบัดฟื้นฟูต้องไม่มีพฤติกรรมที่เป็นภัยต่อบุคคลอื่นหรือสังคม 

และไม่ต้องหาหรือถูกด าเนินคดีที่มีโทษจ าคุกหรืออยู่ระหว่างจ าคุก และเป็นผู้กระท าความผิด

ในฐานความผิด ดังนี้57 

      1) ความผิดฐานเสพสารเสพติด 

      2) ความผิดฐานเสพและมยีาเสพติดไว้ในครอบครอง 

      3) ความผดิฐานเสพและมียาเสพติดไว้ในครอบครองเพื่อจ าหน่าย 

      4) ความผิดฐานเสพและจ าหนา่ยยาเสพติด   

    1.2.2 ยาเสพติดและปริมาณท่ีกฎหมายให้มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟู 

      ลักษณะ ชนิด และประเภทของยาเสพติดที่กฎหมายก าหนดให้มีสิทธิ

บ าบัดฟื้นฟู ดังนี้58 

  

                                                           
55 กองพัฒนาการบ าบัดฟื้นฟู  กรมคุมประพฤติ , คู่มือการปฏิบัติงานตรวจพิสูจน์ตามพระราชบัญญัติฟื้นฟู 

 สมรรถภาพผู้ติดยาเสพตดิ พ.ศ. 2545, (กรุงเทพ : กรมคุมประพฤติ, 2546) หน้า 3. 
56  กองพัฒนาการบ าบัดฟื้นฟู กรมคุมประพฤติ, คู่มือการปฏิบัติงานฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด, หน้า 4. 
57 มาตรา 19 แหง่พระราชบัญญัติฟืน้ฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
58 กฎกระทรวงว่าด้วยการก าหนดลักษณะ ชนิด ประเภท และปริมาณของยาเสพติด พ.ศ. 2546. 
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ตาราง 1 แสดงปรมิาณยาเสพติดส าหรับความผิดที่มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูตาม พ.ร.บ. ฟื้นฟูฯ 

ยาเสพติดให้โทษ ปริมาณ 

1) ยาเสพติดให้โทษในประเภท 1 

 1.1) เฮโรอีน 

 1.2) เมทแอมเฟตามีน 

 

 

 1.3) แอมเฟตามีน 

 

 

 1.4) เมทิลลีนไดออกซีเมทแอมเฟตามนี 

 

 

ไม่เกิน 100 มิลลกิรัม 

ไม่เกิน 5 หน่วยการใช้ตามกฎหมายว่า

ด้วยยาเสพติดให้โทษหรือมีน้ าหนักสุทธิ

ไม่เกิน 500 มิลลกิรัม 

ไม่เกิน 5 หน่วยการใช้ตามกฎหมาย 

ว่าด้วยยาเสพติดให้โทษ หรือมีน้ าหนัก

สุทธิไม่เกิน 500 มิลลกิรัม 

ไม่เกิน 5 หน่วยการใช้ตามกฎหมายว่า

ด้วยยาเสพติดให้โทษ หรือมีน้ าหนักสุทธิ

ไม่เกิน 1,250 มิลลกิรัม 

 1.5) เมทิลลีนไดออกซีแอมเฟตามนี 

 

 

 1.6) เอ็น เอทิล เอ็มดีเอ หรือเอ็มดอีี 

ไม่เกิน 5 หน่วยการใช้ตามกฎหมายว่า

ด้วยยาเสพติดให้โทษ หรือมีน้ าหนักสุทธิ

ไม่เกินหนึ่ง 1,250 มิลลกิรัม 

ไม่เกิน 5 หน่วยการใช้ตามกฎหมายว่า

ด้วยยาเสพติดให้โทษ หรือมีน้ าหนักสุทธิ

ไม่เกิน 1,250 มิลลกิรัม 

2) ยาเสพติดให้โทษในประเภท 2 

 2.1) โคคาอนี 

 2.2) ฝิ่น  

 

น้ าหนักสุทธิไม่เกิน 200 มิลลกิรัม 

น้ าหนักสุทธิไม่เกิน 5,000 มิลลกิรัม 

3) สารระเหย - 

หมายเหตุ  1. ยาเสพติดให้โทษตาม 1) และ 2) รวมถึงวัตถุที่เรียกชื่อเป็นอย่างอื่นแต่มีสูตร

โครงสรา้งทางเคมีอย่างเดียวกันกับยาเสพติดให้โทษดังกล่าว และเกลือใด ๆ ของยาเสพติดให้โทษ

ดังกล่าวด้วย 

  2. เดิมยาเสพติดให้โทษในประเภท 5 กัญชาน้ าหนักสุทธิไม่เกิน 5,000 มิลลิกรัม  

ซึ่งปัจจุบันนับตั้งแต่วันที่ 9 มิถุนายน 2565 มีการแกไ้ขให้เป็นยาเสพติดประเภท 5 เฉพาะสารสกัด

จากทุกส่วนของพืชกัญชาหรือกัญชง ซึ่งเป็นพืชในสกุล Cannabis ยกเว้นสารสกัดที่มีปริมาณ 

สารเตตราไฮโดรแคนนาบินอล (Tetrahydrocannabinol, THC) ไม่เกินร้อยละ 0.2 โดยน้ าหนัก 

เฉพาะที่ได้รับอนุญาตให้สกัดจากพืชกัญชาหรือกัญชงที่ปลูกภายในประเทศและสารสกัดจาก  
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ยาเสพติดให้โทษ ปริมาณ 

เมล็ดของพืชกัญชาหรือกัญชงที่ได้จากการปลูกภายในประเทศ59 ดังนั้น การเสพหรอืมีกัญชาไว้ใน

ครอบครองจึงไม่เป็นความผิด 

  3. ยาเสพติดตาม 4) เป็นยาเสพติดที่กฎหมายก าหนดไว้ในความผิดฐานเสพ 

ยาเสพติดให้โทษ 

หมายเหตุ : 1. ข้อมูลจากกฎกระทรวงว่าด้วยการก าหนดลักษณะ ชนิด ประเภท และปริมาณ 

 ของยาเสพติด พ.ศ. 2546 

  2. จัดท าโดย ฌญาณี  ใจกิ่วแล 

 

 2.  หน่วยงานรัฐที่เกี่ยวข้อง 

  การด าเนินงานเพื่อให้เป็นไปตามเจตนารมณ์ของกฎหมาย จึงมีหน่วยงานรัฐหลาย

หน่วยงานที่เกี่ยวข้องในการปฏิบัติตามพ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ การปฏิบัติงานในแต่ละขั้นตอนจะแยก 

ตามอ านาจหน้าที่ของหน่วยงาน โดยมีส านักงานคุมประพฤติเป็นหน่วยงานหลักในการปฏิบัติ

ตาม พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ และด าเนินการตามความเห็นของคณะอนุกรรมการบ าบัดฟื้นฟูด้วย โดยมี 

การบูรณการกับหนว่ยงานรัฐอื่น ปรากฏตามรูปภาพ 1 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

รูปภาพ 1 แผนผังภารกิจของหน่วยงานรัฐที่มีอ านาจหน้าที่ตาม พ.ร.บ. ฟื้นฟูฯ 

 

หมายเหตุ : 1. ข้อมูลจากพระราชบัญญัติฟื้นฟูสมรรถภาพผูต้ิดยาเสพติด พ.ศ. 2545 

 2. จัดท าโดย ฌญาณี  ใจกิ่วแล  
                                                           
59 ข้อ 1 (3) แห่งประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง ระบุชื่อยาเสพติดให้โทษในประเภท 5 พ.ศ. 2565. 

พนักงานสอบสวน 

(สถานีต ารวจ) 

ผู้พิพากษา 

(ศาลยุติธรรม) 

พนักงานอัยการ 

(ส านักงานอัยการสูงสุด) 

คณะอนุกรรมการ 

(ส านักงานคุมประพฤติ) 

ยื่นค ารอ้งขอให้ศาลมีค าสั่งส่งตัวผู้ต้องหาไปควบคุม 

เพื่อตรวจพิสูจน์การเสพหรอืการติดยาเสพติด 

มคี าสั่งสง่ตัวผู้ต้องหาไปควบคุมเพื่อตรวจพิสูจน์การเสพหรอืการติดยาเสพติด 

มคี าสั่งชะลอการฟ้องเพื่อรอผลการบ าบัดฟื้นฟู 

มคี าสั่งฟ้องกระท าผิดท่ีไม่ผ่านการฟื้นฟูหรือไม่เข้าเงื่อนไขที่จะได้รับการฟื้นฟู 

ด าเนินกระบวนการบ าบัดฟื้นฟู 

ตาราง 1 (ต่อ) 
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  กล่าวโดยสรุปได้ว่า หน่วยงานรัฐที่ เกี่ยวข้องในการปฏิบัติตามพ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ  

มีดังนี ้

  2.1 ส านักงานต ารวจแห่งชาติ ในพื้นที่จังหวัดต่างๆ จะมีสถานีต ารวจมีหน้าที่ 

โดยหลักเพื่อป้องกันและปรามปรามการกระท าความผิดอาญา เพื่อรักษาความสงบเรียบร้อย 

ความปลอดภัยของประชาชนและความมั่นคงของราชอาณาจักร เจ้าพนักงานต ารวจจึงเป็น 

ผู้ปฏิบัติหน้าที่ในการติดตามจับกุมผู้กระท าความผิด ส าหรับการด าเนินการตาม พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ  

เจ้าพนักงานต ารวจมีอ านาจในการจับกุมผู้กระท าความผิด หากเห็นว่าเป็นความผิดที่มีสิทธิ

บ าบัดฟื้นฟูและผู้กระท าผิดมีคุณสมบัติตามที่กฎหมายก าหนดให้บ าบัดฟื้นฟู เจ้าพนักงาน

ต ารวจต้องน าตัวผู้กระท าผิดไปยื่นค าร้องต่อศาลเพื่อพิจารณามีค าสั่งส่งตัวผู้กระท าผิด 

ไปตรวจพิสูจน์การเสพสารเสพติดหรือการติดยาเสพติดภายใน 48 ช่ัวโมงนับแต่ผู้ต้องหามาถึง

สถานีต ารวจ และมีอ านาจในการรับตัวคืนจากศูนย์ฟื้นฟูฯ ในกรณีที่ผู้กระท าผิดต้องถูกส่งตัว

เข้าสู่กระบวนการการเนินคดีต่อศาล เจ้าพนักงานต ารวจจะน าตัวผู้กระท าผิดส่งให้พนักงาน

อัยการเพื่อด าเนินการตามกฎหมาย 

  2.2 ศาลยุติธรรม เป็นองค์กรอิสระมีอ านาจพิจารณาพิพากษาคดีทั้งปวง เว้นแต่

คดีที่รัฐธรรมนูญหรือกฎหมายบัญญัติให้อยู่ในอ านาจของศาลอื่น  โดยศาลยุติธรรมตาม

พระราชบัญญัติให้ใช้พระธรรมนูญศาลยุติธรรม พ.ศ. 2543 มี 3 ช้ัน คือ ศาลช้ันต้น ศาลช้ัน

อุทธรณ์และศาลฎีกา60 โดยมีผู้พิพากษาปฏิบัติหน้าที่ในการพิจารณาและพิพากษาคดีทั้งปวง 

ส าหรับกรณีคดีฟื้นฟูผู้ติดยาเสพ ศาลช้ันต้นมีอ านาจหน้าที่ในการพิจารณามีค าสั่งให้ส่งตัว

ผู้กระท าผิดไปตรวจพิสูจน์การเสพหรือการติดยาเสพติดที่ศูนย์ฟื้นฟู  สถานที่เพื่อตรวจพิสูจน ์

และพิจารณาพิพากษาคดีในความผดิเกี่ยวกับยาเสพติดของผูก้ระท าความผิดเกี่ยวกับยาเสพติด  

  2.3 ส านักงานอัยการสูงสุด เป็นส่วนราชการอิสระ โดยมีพนักงานอัยการปฏิบัติ

หน้าที่เกี่ยวกับการด าเนินคดีอาญาทั้งปวง ด าเนินคดีแพ่ง และให้ค าปรึกษาด้านกฎหมาย 

แก่รัฐบาลและหนว่ยงานของรัฐ ตามที่กฎหมายก าหนดให้เป็นอ านาจหน้าที่ของพนักงานอัยการ

หรือส านักงานอัยการสูงสุด61 ซึ่งพนักงานอัยการมีอ านาจในการพิจารณาเกี่ยวกับคดี  

พิสูจน์ความถูกต้องว่าจะสั่งฟ้องหรือไม่ฟ้องผู้กระท าผิดต่อศาล โดยอ านาจตามพ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ 

พนักงานอัยการเป็นผู้มอี านาจในการพิจารณามีค าสั่งชะลอการฟ้องไว้ก่อนจนกว่าจะได้รับแจ้ง

ผลการบ าบัดฟื้นฟู หากเห็นว่าผู้กระท าผิดไม่มีสิทธิได้รับการฟื้นฟู และกรณีอื่น เช่น ผลการบ าบัด

ฟื้นฟูไม่ผ่านเกณฑ์ หรือผู้กระท าผิดถูกด าเนินคดีในความผิดฐานอื่นที่มีโทษจ าคุก พนักงาน

อัยการมอี านาจในการน าตัวผูร้ับการฟื้นฟูฯ เข้าสู่กระบวนการด าเนินคดีตามกฎหมายต่อศาล  

                                                           
60 มาตรา 1 แห่งพระราชบัญญัติให้ใช้พระธรรมนูญศาลยุติธรรม พ.ศ. 2543 
61 มาตรา 14 แหง่พระราชบัญญัติองค์กรอัยการและพนักงานอัยการ พ.ศ. 2553 
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  2.4 กรมคุมประพฤติ  โดยมีส านักงานคุมประพฤติ เป็นหน่วยงานหลัก 

ปฏิบัติหน้าที่เกี่ยวกับ การบ าบัดฟื้นฟู ได้แก่ งานคุมประพฤติ งานฟื้นฟูตามพ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ  

เป็นต้น โดยมีอ านาจหน้าที่สืบเสาะประวัติผู้กระท าผิดเพื่อประกอบการพิจารณาคดี  

การสอดส่อง ติดตาม และแก้ไขพฤติกรรม สนับสนุนชุมชนและภาคประชาสังคมให้มีส่วนร่วม

เพื่อเสริมสร้างความสงบสุขในสังคม งานเกี่ยวกับงานฟื้นฟูผู้ติดยาเสพติด62 ถือได้ว่าส านักงาน

คุมประพฤติเป็นหน่วยงานหลักในการปฏิบัติตามพ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ โดยรับผิดชอบงานการตรวจพิสูจน์ 

ผู้เสพสารเสพติดหรือผู้ติดยาเสพติดและงานการบ าบัดฟื้นฟู  ซึ่งมีคณะอนุกรรมการเป็น 

ผู้มีอ านาจในการพิจารณาเกี่ยวกับงานฟื้นฟูและมีส านักงานคุมประพฤติปฏิบัติหน้าที่

ด าเนนิการเกี่ยวกับขั้นตอนการบ าบัดฟื้นฟู ได้แก่ การรับเรื่องผู้มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟู การด าเนินการ

ฟื้นฟูตามแผนการบ าบัดฟื้นฟู การรายงานผลการฟื้นฟูตามความเห็นของคณะอนุกรรมการ 

และการติดตามผลการฟื้นฟู เป็นต้น นอกจากนี้ พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ  ก าหนดให้ศูนย์ฟื้นฟูฯ เป็น

หนว่ยงานในสังกัดกรมคุมประพฤติ กระทรวงยุติธรรม63 

  2.5 ศูนย์ฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด ในประเทศไทยมีจ านวน 90 แห่ง  

แต่ในปัจจุบันมีการด าเนินงานบ าบัดฟื้นฟูจ านวน 86 แห่ง โดยมีศูนย์ฟื้นฟูที่สังกัดกองทัพบก 

จ านวน 35 แห่ง กองทัพเรือ จ านวน 4 แห่ง กองทัพอากาศ จ านวน 13 แห่ง กรมการปกครอง 

จ านวน 7 แห่ง กรมการแพทย์ จ านวน 7 แห่ง  กองบัญชาการกองทัพไทย จ านวน 3 แห่ง  

กรมสุขภาพจิต  จ านวน 13 แห่ง ศูนย์ต่อสู้ เพื่ อ เอาชนะยาเสพติด จ านวน 1  แห่ ง  

กรมคุมประพฤติ จ านวน 1 แห่ง กรมราชทัณฑ ์จ านวน 1 แหง่64  

 3.  กระบวนการเข้าบ าบัดฟื้นฟูตาม พ.ร.บ. ฟื้นฟูฯ 

   กระบวนการเข้าบ าบัดฟื้นฟูตามพ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ เป็นกระบวนการที่ให้โอกาสผู้เสพ

สารเสพติดได้รับการบ าบัดการติดยาเสพติดและฟื้นฟูสภาพร่างกายและจิตใจเพื่อให้สามารถ

ปรับตัวกลับสู่สังคมได้ด้วยระบบบังคับบ าบัด โดยศาลมีอ านาจสั่งให้ส่งตัว ไปตรวจพิสูจน์ 

การเสพสารเสพติด เพื่อให้โอกาสบ าบัดฟื้นฟู ดังนั้น กระบวนการบ าบัดฟื้นฟูเริ่มตั้งแต่

กระบวนการตรวจพิสูจน์ว่าผู้กระท าความผิดเป็นผู้เสพหรือผู้ติดยาเสพติดหรือไม่ อันเป็นขั้นตอน

เริ่มต้นเพื่อให้ผู้เสพหรือผู้ติดมีโอกาสในการบ าบัดฟื้นฟู จึงก าหนดแผนการฟื้นฟูที่เหมาะสม 

กับผู้รับการฟื้นฟู จนกระทั่งเสร็จสิ้นกระบวนการฟื้นฟูซึ่งผลของการบ าบัดฟื้นฟูจะกระทบ 

ต่อผู้ตัวผู้รับการบ าบัดฟื้นฟูว่าจะพ้นจากความผิดที่ถูกกล่าวหาหรือถูกด าเนินคดีตามความผิด 

ที่ได้กระท า ปรากฏตามรูปภาพ 2  

                                                           
62 กรมคุมประพฤติ, อ านาจหน้าที่, กรมคมุประพฤติ, ค้นวันที่ 8 มกราคม 2565, จาก https://www.probation.go.th/contentmenu.php?id=67 
63 มาตรา 14 แหง่พระราชบัญญัติฟื้นฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
64 ส านักงานคุมประพฤติจังหวัดชุมพร, งานฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพตดิ, ส านักงานคุมประพฤติจังหวัดชุมพร, ค้นวันที่  

 8 มกราคม 2565 จาก http://www.chumphonprobation.com. 

http://www.chumphonprobation.com/
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รูปภาพ 2 แผนผังกระบวนการเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูด้วยระบบบังคับบ าบัด 
 

หมายเหตุ : 1. ข้อมูลจากพระราชบัญญัติฟื้นฟูสมรรถภาพผูต้ิดยาเสพติด พ.ศ. 2545 

 2. จัดท าโดย ฌญาณี  ใจกิ่วแล  

พนักงานสอบสวน 

สถานตี ารวจ 

ผู้พิพากษา 

ศาลชั้นต้น 

คณะอนุกรรมการ 

ฟื้นฟูสมรรถภาพ 

ผู้ติดยาเสพติด 

คณะอนุกรรมการฯ 

ก าหนดแผนการฟื้นฟูฯ 

ยื่นค ารอ้งขอให้ศาลมีค าสั่งส่งตัวผู้ต้องหาไปควบคุม 

เพื่อตรวจพิสูจน์การเสพหรอืการติดยาเสพติด 

ยกค าร้อง 

มีค าสัง่ส่งตัวไปควบคมุเพื่อการตรวจพิสูจน์ 

และแจง้คณะกรรมการฟื้นฟูฯ 

สง่ตัวไปด าเนินคดี พนักงานสอบสวน 

รับตัวคืน 

พนักงานอัยการ 

ฟ้องศาล 

ค าวินิจฉัย 

การตรวจพิสูจน์ฯ 

ไม่มีสิทธิ 

เข้ารับฟื้นฟูฯ 

ครบระยะเวลาฟื้นฟู 

ค าสั่งผลการฟื้นฟูฯ 

ผลการฟื้นฟูพอใจ/ 

ถึงแก่ความตาย 

ผลการฟื้นฟูไม่พอใจ/ 

ความผิดฐานอ่ืน 

พนักงานสอบสวน บันทึกประวัติ 

พนักงานอัยการ ตรวจสอบ/ยุติด าเนินคดี 

พนักงานอัยการ 

-เข้าหลักเกณฑ์ค าสั่งชะลอการฟ้องไว้ก่อน 

-ไม่เข้าหลักเกณฑ์ ฟ้องศาล 

 

พนักงานสอบสวน 

บันทึกประวัติ 

มสีทิธิฟื้นฟูฯ 

มีตัว 

พนักงานอัยการฟ้องศาล 

ไม่มีตัว 

พนักงานอัยการ 

-ใหพ้นักงานสอบสวนส่งตัวมาฟ้อง 

-เก็บส านวนรอฟ้องศาล 

พนักงานสอบสวน 

-ออกหมายเรยีก 

-ขอหมายจับ 

-น าตัวผู้กระท าผิดส่งให้พนักงานอัยการ 
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 ตามแผนผังกระบวนการเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูตาม พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ มีสาระส าคัญ 

ดังนี้ 

 3.1 การตรวจพิสูจน์การเสพและการติดยาเสพติด 

 การตรวจพสิูจน์ เป็นขั้นตอนแสวงหาข้อมูลด้วยการบันทึกประวัติการกระท า

ผิด ตลอดจนสภาพแวดล้อมของผู้รับการตรวจพิสูจน์ การตรวจร่างกายและจิตใจ การตรวจ

ทางห้องปฏิบัติการหรอืการกระท าอื่นใด เพื่อให้ได้ข้อเท็จจริงมาวิเคราะห์ว่าเป็นผู้เสพหรือผู้ติด

ยาเสพติดหรือไม่65 การปฏิบัติงานการตรวจพิสูจน์การเสพและการติดยาเสพติดเป็นขั้นตอน

การตรวจพสิูจนว์่าเป็นผู้เสพหรอืผูต้ิดยาเสพติด ซึ่งจะเป็นขั้นตอนที่ปฏิบัติเมื่อศาลมีค าสั่งให้ส่ง

ผู้กระท าความผิดไปตรวจพิสูจน์การเสพหรือติดยาเสพติด โดยการด าเนินการในการตรวจ

พิสูจน์เจ้าหน้าที่จะจัดท าบันทึกประวัติ พฤติกรรมในการกระท าความผิด ตลอดจนสภาพแวดล้อม

ของผู้รับการตรวจพสิูจน ์และรายงานผลการตรวจพิสูจน์ 

 ตามแผนผังกระบวนการฟื้นฟูแสดงให้เห็นว่า เมื่อเจ้าพนักงานต ารวจจับกุม

ตัวผูก้ระท าผิดที่เสพสารเสพติดและผู้นั้นเข้าเงื่อนไขมีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูตามที่กฎหมายก าหนดไว้ 

ผู้กระท าความผิดต้องถูกด าเนินการตาม พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ โดยพนักงานสอบสวนจะด าเนินการ 

ยื่นค าร้องขอให้ศาลมีค าสั่งตรวจพิสูจน์ว่าเป็นผู้เสพหรือการติดยาเสพติด เมื่อศาลได้พิจารณา

แล้วเห็นว่าผู้กระท าผิดไม่มีคุณสมบัติที่จะมีสิทธิบ าบัดฟื้นฟู ศาลจะมีค าสั่งยกค าร้อง พนักงาน

สอบสวนต้องด าเนินการส่งตัวไปยังพนักงานอัยการเพื่อด าเนินคดีตามกฎหมายต่อไป แต่หาก

ศาลมีความเห็นว่าผู้กระท าความผิดมีคุณสมบัติที่จะมีสิทธิเข้ารับการฟื้นฟู ศาลจะมีค าสั่งส่งตัว

ไปควบคุมเพื่อการตรวจพิสูจน์และแจ้งคณะอนุกรรมการ66 และเมื่อคณะอนุกรรมการได้รับตัว

ผูก้ระท าความผิดแล้วก็จะด าเนินการตรวจพิสูจน์ว่าผู้รับการตรวจพิสูจน์มีคุณสมบัติที่จะได้รับ

การฟื้นฟูหรือไม่ หากเห็นว่าผู้รับการตรวจพิสูจน์เป็นผู้ติดหรือผู้เสพสารเสพติดผู้รับการตรวจ

พิสูจน์ก็จะเป็นผู้รับการฟื้นฟู โดยคณะอนุกรรมการจะก าหนดแผนการฟื้นฟูและแจ้งผล 

ค าวินิจฉัยว่าผู้รับการตรวจพิสูจน์เป็นผู้เสพหรือผู้ติดยาเสพติดไปยังพนักงานสอบสวนและ

พนักงานอัยการ โดยพนักงานอัยการจะมีค าสั่งชะลอการฟ้องไว้ก่อนและพนักงานสอบสวน 

จะด าเนินการบันทึกประวัติการบ าบัดฟื้นฟู แต่หากการด าเนินการตรวจพิสูจน์คณะอนุกรรมการ 

เห็นว่าผู้รับการตรวจพิสูจน์ไม่มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูก็จะด าเนินการคืนตัวผู้รับการตรวจพิสูจน์และ

                                                           
65  กองพัฒนาการบ าบัดฟื้นฟู  กรมคุมประพฤติ,  คู่มือการปฏิบัติงานตรวจพิสูจน์ตามพระราชบัญญัติฟื้นฟู 

 สมรรถภาพผู้ติดยาเสพตดิ, (กรุงเทพ : กรมคุมประพฤติ กระทรวงยุติธรรม,2546), หน้า 3. 
66 มาตรา 19 แหง่พระราชบัญญัติฟืน้ฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
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รายงานผลการตรวจพิสูจน์ไปยังพนักงานสอบสวนและพนักงานอัยการเพื่อส่งตัวผู้กระท า

ความผดิด าเนินคดีอาญาตามกฎหมาย67 กล่าวโดยสรุปได้ว่า ผลการตรวจพิสูจน์อาจมีได้ ดังนี้ 

  3.1.1 กรณีเป็นผู้เสพหรอืผู้ติดยาเสพติด  

   1) คณะอนุกรรมการต้องก าหนดแผนบ าบัดฟื้นฟู   

   2) พนักงานอัยการมคี าสั่งชะลอการฟ้องไว้ก่อน  

   3) ผูร้ับการตรวจพสิูจนต์้องบ าบัดฟื้นฟูตามแผนการบ าบัดฟื้นฟู 

 3.1.2 กรณีไม่เป็นผู้เสพหรือผู้ติดยาเสพติดหรือไม่สามารถเข้ารับ 

การบ าบัดฟื้นฟูได้  

   1) คณะอนุกรรมการต้องส่งตัวคืนพนักงานสอบสวนหรือพนักงาน

อัยการเพื่อน าตัวเข้าสู่กระบวนการด าเนินคดีตามกฎหมาย 

   2) พนักงานสอบสวนรับตัวคืนเพื่อน าตัวเข้าสู่กระบวนการด าเนินคดี

ตามกฎหมาย 

   3) พนักงานอัยการด าเนินการฟอ้งผู้กระท าความผิดต่อศาล 

 3.2 การก าหนดแผนการบ าบัดฟื้นฟู 

 แผนการบ าบัดฟื้นฟูเป็นวิธีการรักษาบ าบัดผู้ติดหรือผู้เสพสารเสพติดเพื่อให้

สามารถปรับตัวกลับคืนสู่สังคมได้ กรณีที่คณะอนุกรรมการมีความเห็นว่าผลการตรวจพิสูจน์

ของผู้รับการตรวจพิสูจน์เป็นผู้เสพหรือผู้ติดยาเสพติดแล้วต้องก าหนดแผนการบ าบัดฟื้ นฟู

เพื่อให้ผู้รับการตรวจพสิูจนบ์ าบัดฟื้นฟู ซึ่งการก าหนดแผนการบ าบัดฟื้นฟูมวีิธีการดังนี้ 

 3.2.1 วิธีการควบคุมตัว68 การบ าบัดฟื้นฟูที่จ าเป็นต้องควบคุมตัว เป็นการ

บ าบัดฟื้นฟูที่ต้องอยู่ในสถานฟื้นฟูฯ และอาจมีเงื่อนไขให้อยู่ในเขตที่ก าหนดระหว่างการบ าบัด

ฟื้นฟูร่วมด้วย ตามความเหมาะสม โดยวิธีการนี้จะแยกระดับการบ าบัดฟื้นฟูเป็น 2 ประเภท 

ได้แก่ 

  1) การควบคุมแบบเข้มงวด เป็นแผนการฟื้นฟูที่ผู้รับการฟื้นฟูเป็น 

ผู้ติดยาเสพติดขั้นรุนแรง และมีประวัติการเกี่ยวข้องกับยาเสพติดรุนแรง โดยมีแนวโน้ม 

ที่จะหลบหนีและอาจจะสร้างความเดือดร้อนให้ครอบครัวและชุมชน จึงก าหนดให้การบ าบัด

ฟื้นฟูต้องอยู่ในสถานที่ควบคุมมิให้หลบหนีได้ง่ายหรือก าหนดเงื่อนไขให้ต้องอยู่ภายในเขต 

ที่ก าหนดในระหวา่งการบ าบัดฟื้นฟู 

                                                           
67 มาตรา 22 แหง่พระราชบัญญัติฟืน้ฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
68 กองพัฒนาการบ าบัดฟื้นฟู กรมคุมประพฤติ, คู่มือการปฏิบัติงานตรวจพิสูจน์ตามพระราชบัญญัติฟื้นฟูสมรรถภาพ 

 ผู้ติดยาเสพตดิ, (กรุงเทพ : กรมคุมประพฤติ กระทรวงยุติธรรม,2546), หน้า 6-8. 
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   2) การควบคุมแบบไม่เข้มงวด กรณีผู้รับการฟื้นฟูที่เป็นผู้ติดยาเสพติด

และมีประวัติการเกี่ยวข้องกับยาเสพติดค่อนข้างรุนแรง เมื่อครบระยะเวลาในการฟื้นฟู 

ศูนย์ฟื้นฟูฯ จะประเมินผลการฟื้นฟูและรายงานให้คณะอนุกรรมการทราบ หากผลการฟื้นฟู 

ไม่ผ่านเกณฑ ์คณะอนุกรรมการสามารถขยายระยะเวลาในการฟื้นฟูฯ หรือปรับแผนการฟื้นฟูฯ 

ให้เข้มมากขึ้นแต่ถ้าผลการฟื้นฟูผ่านเกณฑ์ที่ก าหนดไว้ ศูนย์ฟื้นฟูฯ จะส่งตัวผู้รับการฟื้นฟู 

ไปให้พนักงานคุมประพฤติเพื่อด าเนินการฟื้นฟู  อันเป็นการเตรียมความพร้อมการปฏิบัติตน 

ในการกลับสู่สังคมตอ่ไป   

  3.2.2 วิธีไม่ควบคุมตัว69 ก าหนดให้ไปพบแพทย์ภายใน 7 วันนับแต่วันที่ 

ได้รับทราบค าวนิิจฉัย กรณีที่ไม่จ าเป็นต้องควบคุมตัวผู้รับการฟื้นฟู จะใช้วิธีการอื่นที่อยู่ภายใต้

การดูแลของพนักงานคุมประพฤติ ซึ่งมีลักษณะเป็นการบ าบัดฟื้นฟูมวีิธีการ 3 ลักษณะ ได้แก่  

   1) ผู้ป่วยใน กรณีที่ผู้รับการฟื้นฟูเป็นผู้เสพสารเสพติด และมีประวัติ

การเกี่ยวข้องกับยาเสพติดไม่รุนแรง แต่มีความผิดปกติทางกายหรือทางจิตใจ โดยก าหนด

แนวทางในการบ าบัดฟื้นฟู ได้แก่ ส่งตัวไปบ าบัดฟื้นฟูแบบผูป้่วยในที่โรงพยาบาลของรัฐ 

   2) ผูป้่วยนอก กรณีที่ผู้รับการฟื้นฟูเป็นผู้เสพสารเสพติด และมีประวัติ

การเกี่ยวข้องกับยาเสพติดไม่รุนแรง มีแนวทางในการบ าบัดฟื้นฟู ได้แก่ ส่งตัวไปเข้าโปรแกรม

บ าบัดในสถานพยาบาลของรัฐ  

   3) ฟื้นฟูในโปรแกรมคุมประพฤติ กรณีที่ผู้รับการฟื้นฟู ที่เป็นผู้ใช้ 

สารเสพติด และมีประวัติการเกี่ยวข้องกับยาเสพติดไม่นาน โดยพนักงานคุมประพฤติ 

จะเป็นผู้ดูแลผู้รับการฟื้นฟู โดยใช้โปรแกรมพื้นฐาน และโปรแกรมเฉพาะด้านที่เหมาะสม 

กับผูร้ับการฟื้นฟู และน าแนวคิดทางพุทธศาสนามาใช้ในการบ าบัดฟื้นฟู เช่น โปรแกรมวิถีพุทธ 

ค่ายจริยธรรม เป็นต้น  

  3.2.3 วิธีการอื่น ๆ 70 ที่ก าหนดให้ผู้รับการฟื้นฟูต้องปฏิบัติควบคู่กับ 

การปฏิบัติตามแผนการฟื้นฟู  ซึ่ งถือว่า เป็นส่วนหนึ่ งของแผนการฟื้นฟูนั้นด้วย เ ช่น  

การก าหนดให้ระหว่างการบ าบัดฟื้นฟูห้ามเกี่ยวข้องกับยาเสพติดให้โทษทุกชนิด และยินยอม 

ให้เก็บปัสสาวะส่งตรวจตามที่เห็นสมควร การก าหนดระยะเวลาให้ท างานบริการสังคมบ าเพ็ญ

สาธารณประโยชน์ การก าหนดให้ท ากิจกรรม เช่น ให้เข้าค่ายหรือเข้าร่วมกิจกรรมบ้านกึ่งวิถี 

เป็นต้น 

  

                                                           
69 เรื่องเดียวกัน, หน้า 6-8. 
70 เรื่องเดียวกัน, หน้า 6-8. 
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 3.3 ผลการบ าบัดฟื้นฟู 

  เมื่อผู้รับการฟื้นฟูได้บ าบัดฟื้นฟูครบระยะเวลาฟื้นฟูตามแผนการบ าบัดฟื้นฟู 

ที่ได้ก าหนดไว้ในค าวินิจฉัยของคณะอนุกรรมการแล้ว กรณีผู้รับการฟื้นฟูแบบควบคุมตัว 

และการฟื้นฟูแบบผู้ป่วยในศูนย์ฟื้นฟูฯ จะด าเนินการสรุปผลและจัดท ารายงานผลการบ าบัด

ฟื้นฟูส่งส านักงานคุมประพฤติเพื่อส่งผู้รับการบ าบัดฟื้นฟูที่อยู่ในระยะปรับตัวกลับสู่สังคม 

ได้ฟื้นฟูจนครบถ้วนตามระยะเวลาฟื้นฟู โดยคณะอนุกรรมการ จะพิจารณาผลการฟื้นฟู  

2 ลักษณะ ได้แก่ 

  3.3.1 การลดหรอืขยายระยะเวลา71 

   คณะอนุกรรมการพิจารณาเรื่องการลดระยะเวลาหรือขยายระยะเวลา 

การบ าบัดฟื้นฟู โดยคณะอนุกรรมการพิจารณาผลการฟื้นฟู ดังนี้ 

   1) กรณีลดระยะเวลาบ าบัดฟื้นฟูฯ เมื่อการบ าบัดฟื้นฟูยังไม่ครบ 

ตามโปรแกรมการบ าบัด แต่เห็นว่าผู้รับการฟื้นฟูได้ปฏิบัติตามแผนการฟื้นฟูจนคณะอนุกรรมการ

เป็นที่พอใจแล้ว คณะกรรมการฯ ก็สามารถมีความเห็นให้ลดระยะเวลาฟื้นฟูได้ และจะมีค าสั่ง

ให้ผู้รับการฟื้นฟูพ้นจากความผดิที่ถูกกล่าวหา 

   2) กรณีขยายระยะเวลาการบ าบัดฟื้นฟู เมื่อการบ าบัดฟื้นฟูตามหลักเกณฑ์

จนครบก าหนดระยะเวลาการฟื้นฟูแล้ว แต่ผลการฟื้นฟูยังไม่ผ่านเกณฑ์ที่กฎหมายก าหนดไว้ 

คณะกรรมการฯ จึงมีอ านาจที่จะขยายระยะเวลาการฟื้นฟูเพื่อให้ผู้รับการฟื้นฟูได้รับการฟื้นฟู

อย่างเต็มที่และกลับตัวเป็นคนดีได้ตามเจตนารมณแ์หง่พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ 

  3.3.2 ผลการฟื้นฟูเมื่อครบระยะเวลา72 

   คณะอนุกรรมการพิจารณาผลการฟื้นฟูเมื่อครบก าหนดระยะเวลา 

การบ าบัดฟื้นฟู โดยพิจารณาผลการบ าบัดฟื้นฟู 2 ลักษณะ ดังนี้ 

   1) ผลการฟื้นฟูเป็นที่พอใจ เมื่อผู้รับการบ าบัดฟื้นฟูปฏิบัติตามแผน 

การฟื้นฟูที่ก าหนดไว้ครบถ้วนแล้ว เมื่อการพิจารณาผ่านเกณฑ์ที่ก าหนดไว้ คณะอนุกรรมการ  

จะมีค าสั่งการพิจารณาผลการฟื้นฟู เป็นที่พอใจและให้ผู้รับการฟื้นฟูพ้นจากความผิด 

ที่ถูกกล่าวหา 

   2) ผลการฟื้นฟู ไม่ เป็นที่พอใจ เมื่อผู้ รับการบ าบัดฟื้นฟูปฏิบัติ 

ไม่ครบถ้วนตามแผนการบ าบัดฟื้นฟูที่ก าหนดไว้และคณะอนุกรรมการได้มีค าสั่งขยายระยะเวลา

การฟื้ นฟูแล้ว แต่ผู้ รับการฟื้ นฟูยั งฝ่าฝืนค าสั่ งหรือจงใจไม่ปฏิบัติตามแผนการฟื้ นฟู  

                                                           
71 เรื่องเดียวกัน, หน้า 31-36. 
72  เรื่องเดียวกัน, หน้า 31-36. 
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คณะอนุกรรมการฯ พิจารณาแล้วเห็นว่าผลการฟื้นฟูไม่เป็นที่พอใจ ต้องส่งตัวไปยังพนักงาน

สอบสวนเพื่อด าเนินคดีตามความผิดที่ถูกกล่าวหาต่อไป 

   นอกจากนี้ หากยังไม่ครบก าหนดระยะเวลาการฟื้นฟู  แต่มี เหตุให้ 

ไม่สามารถบ าบัดฟื้นฟูต่อไปได้ คณะอนุกรรมการจะมีค าสั่งแจ้งเหตุให้พนักงานอัยการและ

พนักงานสอบสวนเพื่อด าเนินการ เช่น ผู้รับการฟื้นฟูต้องหาหรือถูกด าเนินคดีอื่นที่มีโทษจ าคุก

ระหว่างการฟื้นฟู ซึ่งเป็นเหตุให้ผู้รับการฟื้นฟูต้องถูกด าเนินคดีตามกฎหมาย หรือกรณีผู้รับ 

การฟื้นฟูถึงแก่ความตาย ซึ่งไม่สามารถบ าบัดฟื้นฟูต่อไปได้ เป็นเหตุให้คดีระงับ พนักงาน

อัยการตอ้งด าเนินการยุติการด าเนินคดีตอ่ผูร้ับการฟื้นฟูที่ถึงแก่ความตาย 

 4.  ผลของค าสั่งคณะอนุกรรมการ 

   ค าสั่งคณะอนุกรรมการมีผลต่อผู้รับการฟื้นฟู โดยเริ่มตั้งแต่ขั้นตอนการตรวจพิสูจน์ 

โดยคณะอนุกรรมการจะมีค าวินิจฉัยเพื่อพิจารณาว่าผู้รับการตรวจพิสูจน์มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟู

หรอืไม่ จนกระทั่งถึงขัน้ตอนการพจิารณาผลการฟื้นฟูที่มีผลให้ผู้รับการฟื้นฟูพ้นจากความผิดที่

ถูกกล่าวหาหรอืต้องถูกด าเนินคดีตามกฎหมาย จงึกล่าวได้ว่า ค าสั่งคณะอนุกรรมการส่งผลต่อผู้รับ

การฟื้นฟูโดยตรง ผู้รับการฟื้นฟูจะพ้นจากความผิดที่ถูกกล่าวหาหรือต้องถูกฟ้องด าเนินคดีต่อ

ศาล คณะอนุกรรมการจะประเมินโดยกระท าเป็นค าสั่งเพื่อให้เกิดผลต่อผู้รับการฟื้นฟูและ

พนักงานอัยการจะด าเนนิการยุติการด าเนินคดีหรือจะฟ้องผู้ต้องหาต่อศาลก็ต้องพิจารณาจาก

ผลการบ าบัดฟื้นฟูตามค าสั่งคณะอนุกรรมการด้วย ปรากฏตามรูปภาพ 3 
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รูปภาพ 3 แผนผังค าสั่งคณะอนุกรรมการ 

 

หมายเหตุ : 1. ข้อมูลจากคู่มือการปฏิบัติ งานตรวจพิสูจน์ตามพระราชบัญญัติฟื้นฟู 

    สมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด พ.ศ. 2545 และคู่มือการปฏิบัติงานฟื้นฟูสมรรถภาพ 

    ผูต้ิดยาเสพตดิตามพระราชบัญญัติฟื้นฟูสมรรถภาพผูต้ิดยาเสพติด พ.ศ. 2545 

  2. รวบรวมโดย ฌญาณี  ใจกิ่วแล 

 

   ค าสั่งคณะอนุกรรมการส่งผลต่อผูร้ับการบ าบัดฟื้นฟู ดังนี้ 

   4.1 ค าวินิจฉัย เป็นผลการตรวจพิสูจน์และการก าหนดแผนการบ าบัดฟื้นฟู  

ซึ่งเป็นค าสั่งว่าผูร้ับการตรวจพิสูจน์มีคุณสมบัติครบองค์ประกอบที่จะได้รับการฟื้นฟูตามมาตรา 19 

หรอืไม่ โดยคณะอนุกรรมการจะพิจารณา 2 ลักษณะ ได้แก่ 

    4.1.1 ผู้รับการฟื้นฟูเป็นผู้เสพหรือผู้ติดยาเสพติด เมื่อคณะอนุกรรมการ 

เห็นว่าเข้าองค์ประกอบของความผดิตามมาตรา 19 จงึวินิจฉัยว่าผู้รับการตรวจพิสูจน์เป็นผู้เสพ 

สารเสพติดหรอืผูต้ิดยาเสพติด ตามมาตรา 22 วรรคหน่ึง มีผลดังนี้ 

ค าวินิจฉัย 

ผลการตรวจพิสูจน์ 

คณะอนุกรรมการ 

ฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด 

ค าส่ัง 

ผลการฟื้นฟูสมรรถภาพ 

ผู้ติดยาเสพติด 

ผลการฟื้นฟูเป็นท่ีน่าพอใจ 

ผลการฟื้นฟูไม่เป็นท่ีน่าพอใจ 

กระท าความผิดฐานอ่ืน 

ถึงแก่ความตาย 

มสีทิธิเข้ารับการฟื้นฟู 

ไม่มีสิทธิไดร้ับการฟื้นฟู 
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    1) คณะอนุกรรมการจะต้องก าหนดแผนการฟื้นฟูและแจ้งผล 

การตรวจพสิูจนใ์ห้พนักงานอัยการทราบ 

    2) ผู้ รั บ ก ารตรวจพิ สู จน์ ต้ อ ง บ าบั ดฟื้ นฟู ต ามแผนการฟื้ นฟู 

ที่คณะอนุกรรมการก าหนด 

    3) พนักงานอัยการมีค าสั่งในส านวนคดี โดยต้องมีค าสั่งให้ชะลอการ

ฟ้องไว้ก่อนจนกว่าจะมีผลการฟื้นฟูจากคณะอนุกรรมการ แต่หากพนักงานอัยการเห็นว่าผู้รับ 

การฟื้นฟู ไม่มีสิทธิได้รับการฟื้นฟู  พนักงานอัยการจะด าเนินคดีต่อผู้กระท าความผิด 

ตามกฎหมายและแจง้ผลใหค้ณะอนุกรรมการทราบตามมาตรา 22 วรรคสอง 

   4.1.2 ผู้รับการฟื้นฟูไม่เป็นผู้เสพหรือผู้ติดยาเสพติด เมื่อคณะอนุกรรมการ

เห็นว่าผูก้ระท าความผดิไม่เข้าองค์ประกอบของความผิดตามมาตรา 19 ก็จะมีค าวินิจฉัยว่าผู้รับการ

ตรวจพิสูจน์ไม่เป็นผูเ้สพหรอืผูต้ิดยาเสพติด ตามมาตรา 22 วรรคสาม มีผลดังนี ้

    1) คณะอนุกรรมการต้องส่งตัวผู้ต้องหาและรายงานผลการตรวจ

พิสูจนใ์ห้พนักงานสอบสวนหรือพนักงานอัยการเพื่อด าเนินคดีตามกฎหมายต่อไป 

    2) ผู้รับการตรวจพิสูจน์ต้องถูกน าตัวเข้าสู่กระบวนการด าเนินคดีตาม

กฎหมาย 

    3) พนักงานอัยการจะด าเนนิคดีตอ่ผูก้ระท าความผิดตามกฎหมาย 

  4.2 ค าสั่ง เป็นผลการพิจารณาที่มีหลังจากได้รับการฟื้นฟูแล้ว และจะส่งผล 

ต่อตัวผู้รับการฟื้นฟูว่าจะพ้นจากความผิดที่ถูกกล่าวหาหรือจะถูกน าตัวเข้าสู่กระบวนการ

ด าเนนิคดีตามกฎหมาย โดยคณะอนุกรรมการจะพิจาณา 4 ลักษณะ ได้แก่ 

   4.2.1 ผลการฟื้นฟูเป็นที่ น่าพอใจ  ส่งผลให้ผู้กระท าความผิดพ้นจาก

ความผิดที่ถูกกล่าวหาและได้รับการปล่อยตัว เมื่อคณะอนุกรรมการเห็นว่าผู้รับการฟื้นฟูได้รับ

การบ าบัดฟื้นฟูครบถ้วนตามที่ได้ก าหนดไว้แล้วและผลการฟื้นฟูเป็นที่พอใจตามมาตรา 33 

วรรคหนึ่ง มีผลดังนี ้

    1) คณะอนุกรรมการต้องปล่อยตัวผู้รับการฟื้นฟูไปและแจ้งผลให้

พนักงานสอบสวนหรอืพนักงานอัยการทราบด้วย ตามมาตรา 33 วรรคหนึ่ง 

    2) ผูร้ับการตรวจพสิูจนพ์้นจากความผดิที่ถูกกล่าวหา 

    3) พนักงานอัยการมีค าสั่งยุติด าเนินคดีเพราะถือว่าผู้รับการฟื้นฟูพ้น

จากความผิดที่ถูกกล่าวหาตามข้อ 168 แห่งระเบียบส านักงานอัยการสูงสุดว่าด้วย 

การด าเนินคดีอาญาของพนักงานอัยการ พ.ศ. 2563  
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   4.2.2 ผลการฟื้นฟูไม่เป็นที่น่าพอใจ ส่งผลให้ผู้กระท าผิดต้องถูกน าตัว 

เข้าสู่กระบวนการด าเนินคดีตามกฎหมาย เมื่อคณะอนุกรรมการเห็นว่าผู้รับการบ าบัดฟื้นฟู

ได้รับการฟื้นฟูครบถ้วนตามที่ก าหนดไว้แล้วและผลการฟื้นฟูไม่เป็นที่น่าพอใจตามมาตรา 33 

วรรคสอง มีผลดังนี้ 

     1) คณะอนุกรรมการต้องส่งตัวผู้รับการฟื้นฟูคืนให้พนักงานสอบสวน

หรือพนักงานอัยการเพื่ อด า เนินคดีต่อ ไปตามมาตรา  22 วรรคสี่ และรายงานผล 

การตรวจพิสูจน์ให้พนักงานสอบสวนหรือพนักงานอัยการเพื่อด าเนินคดีตามกฎหมายต่อไป 

ตามมาตรา 33 วรรคสอง 

     2) ผู้รับการตรวจพิสูจน์ต้องถูกน าตัวเข้าสู่กระบวนการด าเนินคดีตาม

กฎหมาย 

     3) พนักงานอัยการจะด าเนินคดีต่อผู้กระท าความผิดตามฐานความผิดที่

ถูกกล่าวหา อันเป็นความผิดตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 

   4.2.3 ผู้รับการฟื้นฟูต้องหาหรือถูกด าเนินคดีอื่นระหว่างการฟื้นฟู  

ส่งผลให้ผู้กระท าผิดต้องถูกน าตัวเข้าสู่กระบวนการด าเนินคดีตามกฎหมาย เมื่อคณะอนุกรรมการ

เห็นว่าผู้รับการฟื้นฟูต้องหาหรือถูกด าเนินคดีในความผิดฐานอื่นซึ่งเป็นความผิดที่มีโทษจ าคุก

หรอืต้องค าพิพากษาให้จ าคุกระหว่างการฟื้นฟู ตามมาตรา 24 มีผลดังนี้ 

     1) คณะอนุกรรมการต้องด าเนินการขอให้ศาลมีค าสั่งให้ส่งตัว 

ผู้รับการฟื้นฟูไปยังพนักงานสอบสวนเพื่อด าเนินคดีตามมาตรา 24 และรายงานผลการตรวจ

พิสูจนใ์ห้พนักงานสอบสวนหรือพนักงานอัยการเพื่อด าเนินคดีตามกฎหมายต่อไป 

     2) ผู้รับการตรวจพิสูจน์ต้องถูกน าตัวเข้าสู่กระบวนการด าเนินคดีตาม

กฎหมาย 

     3) พนักงานอัยการจะด าเนนิคดีต่อผู้กระท าความผิดตามฐานความผิด

ที่ถูกกล่าวหา อันเป็นความผิดตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 

    4.2.4 ผู้รับการฟื้นฟูถึงแก่ความตาย ส่งผลให้สิทธิน าคดีอาญาระงับไป 

โดยความตายของผูก้ระท าผิด 

     1) คณะอนุกรรมการด าเนินการตามระเบียบคณะกรรมการบ าบัด

ฟื้นฟูว่าด้วยการตรวจพิสูจน์ การบ าบัดฟื้นฟูการควบคุมตัว และการปฏิบัติต่อผู้รับการตรวจ

พิสูจน์และผู้รับการฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด พ.ศ. 2546 และรายงานเหตุถึงแก่ความตาย 

ไปยังพนักงานอัยการและพนักงานสอบสวน 
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     2) พนักงานอัยการมีค าสั่งยุติการด าเนินคดี เนื่องจากสิทธิน าคดีอาญามา

ฟ้องย่อมระงับไปโดยความตายของผูก้ระท าผิด ตามมาตรา 39 (1) แหง่ประมวลกฎหมายอาญา 

  4.3 ผลของค าสั่งคณะอนุกรรมการในชั้นพนักงานอัยการ ซึ่งต้องพิจารณามีค าสั่ง

ในส านวน ซึ่งช้ันพนักงานอัยการเป็นการพิจารณาว่าจะด าเนินการฟ้องผู้กระท าความผิด 

ต่อศาลตามกฎหมายหรือไม่ เมื่อพนักงานอัยการได้รับค าสั่งคณะอนุกรรมการต้องด าเนินการ

พิจารณามีค าสั่งในส านวนคดี ดังนี้ 

    4.3.1 กรณีชะลอการฟ้องไว้ก่อน เป็นกรณีที่คณะอนุกรรมการบ าบัดฟื้นฟู

ได้แจ้งผลว่าผู้รับการตรวจพิสูจน์เป็นการเสพหรือติดยาเสพติด และได้ก าหนดแผนการฟื้นฟู

แล้ว ซึ่งมาตรา 22 วรรคหนึ่ง ก าหนดให้พนักงานอัยการมีค าสั่งชะลอการฟ้องไว้ก่อนจนกว่า 

จะได้รับแจง้ผลการฟื้นฟูจากคณะอนุกรรมการ    

   4.3.2 กรณียุติด าเนินคดี เป็นกรณีที่พนักงานอัยการมีค าสั่งยุติการด าเนินคดี 

โดยมีผลท าให้ผู้รับการฟื้นฟูพ้นจากความผิดที่ถูกกล่าวหา ซึ่งพนักงานอัยการจะมีค าสั่ง  

ยุติการด าเนินคดีได้ในกรณี ดังนี้ 

    1) เมื่อคณะอนุกรรมการมีค าสั่ งผลการบ าบัดฟื้นฟู เป็นที่พอใจ  

ตามมาตรา 33 วรรคหนึ่ง 

    2) เมื่อคณะอนุกรรมการแจ้งว่าผู้รับการฟื้นฟูไม่สามารถ เข้ารับ 

การฟื้นฟูต่อไปได้เนื่องจากถึงแก่ความตาย 

   4.3.3 กรณีต้องส่งตัวผู้รับการฟื้นฟู เข้าสู่กระบวนการด าเ นินคดี 

ตามกฎหมาย เป็นกรณีคณะอนุกรรมการมีค าสั่งคืนตัวผู้รับการฟื้นฟูเพื่อให้พนักงานอัยการ

ด า เนินคดีตามมาตรา 22 วรรคสี่  ซึ่ ง ในทางปฏิบัติพนักงานสอบสวนจะรับ ตัวคืน 

จากคณะอนุกรรมการเพื่อส่งตัวผู้รับการฟื้นฟูให้พนักงานอัยการด าเนินคดีต่อศาลที่อยู่ในเขต

อ านาจตามความผิดที่ถูกกล่าวหาตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 ดังนี้ 

     1) เมื่อพนักงานอัยการเห็นว่าผู้ต้องหาที่คณะอนุกรรมการรายงานผล

ว่าผูต้้องหาไม่มสีิทธิได้รับการบ าบัดฟื้นฟูตามมาตรา 22 วรรคสอง 

     2) เมื่อคณะอนุกรรมการมีค าสั่งผลการฟื้นฟูไม่เป็นที่พอใจ ตามมาตรา 

33 วรรคสอง 

     3) เมื่อคณะอนุกรรมการแจ้งว่าในระหว่างการบ าบัดฟื้นฟู ผู้รับการ

ฟื้นฟูถูกต้องหาหรอืถูกด าเนนิคดีที่มีโทษจ าคุกหรอือยู่ระหว่างถูกจ าคุก ตามมาตรา 24 
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การบ าบัดฟื้นฟูด้วยระบบสมัครใจบ าบัด 

 1.  ประมวลกฎหมายยาเสพติด  

   1.1 ค านยิาม73 

    “ติดยาเสพติด” หมายความว่า เสพเป็นประจ าติดต่อกันและตกอยู่ในสภาพ 

ที่จ าเป็นต้องพึ่งยาเสพติดนัน้ โดยสามารถตรวจพบสภาพเช่นวา่นั้นได้ตามหลักวิชาการ  

    “การบ าบัดฟื้นฟู” หมายความว่า การบ าบัดฟื้นฟูผูต้ิดยาเสพติด ซึ่งรวมตลอดถึง

การคัดกรองการประเมินความรุนแรง การบ าบัดด้วยยา การฟื้นฟู การลดอันตรายจากยาเสพติด

และการตดิตามหลังการบ าบัดฟื้นฟู  

    “การฟื้นฟูสมรรถภาพ” หมายความว่า การกระท าใด ๆ อันเป็นการบ าบัด

พฤติกรรมการเสพสารเสพติด และฟื้นฟูสภาพร่างกายและจิตใจของผู้ติดยาเสพติดให้กลับคืน

สู่สภาพปกติ  

    “การฟื้นฟูสภาพทางสังคม” หมายความว่า การกระท าใด ๆ อันเป็นการสงเคราะห์

สนับสนุนให้ผู้ตดิยาเสพติดหรอืผูผ้า่นการบ าบัดฟื้นฟูได้รับการพัฒนาคุณภาพชีวิตทางด้านที่อยู่

อาศัย การศึกษา อาชีพ ตลอดจนการติดตามดูแลช่วยเหลือจนสามารถกลับมาด ารงชีวิต 

ในสังคมได้อย่างปกติสุข  

    “สถานพยาบาลยาเสพติด” หมายความว่า โรงพยาบาลหรือสถานพยาบาลตาม 

หลักเกณฑ ์วิธีการ และเงื่อนไขที่คณะกรรมการฯ ก าหนดให้เป็นสถานที่ท าการบ าบัดฟื้นฟูผู้ติด

ยาเสพติด  

    “สถานฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด” หมายความว่า สถานพยาบาล สถาน

ฟื้นฟู หรือสถานที่อื่นใดตามหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขที่คณะกรรมการฯ ก าหนดให้เป็น

สถานที่ท าการบ าบัดฟื้นฟู  

    “ศูนย์คัดกรอง” หมายความว่า สถานที่คัดกรองการใช้ยาเสพติด  

    “ศูนย์ฟื้นฟูสภาพทางสังคม” หมายความว่า สถานที่ท าการฟื้นฟูสภาพทางสังคม

แก่ผู้ตดิยาเสพติดหรอืผูผ้า่นการบ าบัดฟื้นฟู  

  

                                                           
73  มาตรา 108 แห่งประมวลกฎหมายยาเสพติด.  
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   1.2 ขอบเขตการบ าบัดฟื้นฟูผู้ติดยาเสพติด 

    1.2.1 เงื่อนไขผู้มีสิทธิได้รับการบ าบัดฟื้นฟู 

     1) ผูท้ี่กระท าความผิดฐานเสพสารเสพติดหรอืเสพและมียาเสพติดเพื่อ

เสพ โดยได้สมัครใจขอบ าบัดฟื้นฟูในสถานพยาบาลยาเสพติดก่อนที่เจา้หนา้ที่จะตรวจพบ74 

     2) ผู้ที่ถูกเจ้าหน้าที่ตรวจพบว่ากระท าความผิดฐานเสพสารเสพติด

หรอืเสพสารเสพติดและมีเพื่อเสพ โดยได้สมัครใจขอบ าบัดฟื้นฟูและตอ้งไม่เป็นบุคคล ดังนี้75 

      2.1) ถูกต้องหาหรอืถูกด าเนินคดีที่มโีทษจ าคุกหรอือยู่ระหว่างถูกจ าคุก 

      2.2) มีพฤติกรรมที่อาจก่อให้เกิดอันตรายแก่ผู้อื่นหรอืสังคม  

      2.3) มีพฤติกรรมที่อาจก่อให้เกิดอันตรายแก่ผู้อื่นหรือสังคม 

ที่เกิดจากโรคทางจิตและประสาท หรอือาการที่เกิดจากฤทธิ์ของยาเสพติดที่ใช้ 

    1.2.2 ยาเสพติดและปริมาณท่ีกฎหมายให้มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟู 

      ในปี พ.ศ. 2565 ลักษณะ ชนิด และประเภทของยาเสพติดที่กฎหมาย

ก าหนดให้มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูเป็นไปตามตาราง 176 ส าหรับลักษณะ ชนิด และประเภทของ 

ยาเสพติดที่อาศัยอ านาจประมวลกฎหมายยาเสพติดอยู่ระหว่างเสนอร่างกฎกระทรวงเพื่อ 

บังคับใช้ประกอบการบ าบัดฟื้นฟูตามประมวลกฎหมายยาเสพติด ดังนี้77 

 

ตาราง 2 แสดงปรมิาณของยาเสพติดส าหรับความผิดที่มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูตามประมวล

กฎหมายยาเสพติด 

ประเภทยาเสพติด ปริมาณยาเสพติด 

1) ยาเสพติดให้โทษในประเภท 1 

 1.1) เฮโรอีน 

 1.2) เมทแอมเฟตามีน 

 

 

 

 1.3) แอมเฟตามีน 

 

ไม่ถึง 300 มิลลกิรัม 

ไม่ถึง 15 หน่วยการใช้ตามกฎหมายว่า

ด้วยยาเสพติดให้โทษหรอืมีน้ าหนักสุทธิไม่

ถึง 1.5 กรัม หรือค านวณเป็นสารบริสุทธิ์

ไม่ถึง 375 มิลลกิรัม 

ไม่ถึง 15 หน่วยการใช้ตามกฎหมายว่า

                                                           
74 มาตรา 113 แหง่ประมวลกฎหมายยาเสพติด.  
75 มาตรา 114 แห่งประมวลกฎหมายยาเสพติด.  
76 ตาราง 1 แสดงปริมาณยาเสพติดส าหรับความผิดที่มีสิทธิฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติดตามพระราชบัญญัติฟื้นฟู  

 สมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545, หน้า 26. 
77 (ร่าง) กฎกระทรวงว่าด้วยการก าหนดลักษณะ ชนิด ประเภท และปริมาณของยาเสพติด พ.ศ. ….. 
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ประเภทยาเสพติด ปริมาณยาเสพติด 

 

 

 1.4) 3,4-เมทิลลีนไดออกซีเมทแอมเฟตามนี 

 

 

 1.5) เมทิลลีนไดออกซีแอมเฟตามนี 

 

 

 1.6) เอ็น เอทิล เอ็มดีเอ หรือเอ็มดอีี  

ด้วยยาเสพติดให้โทษหรอืมีน้ าหนักสุทธิไม่

ถึง 1.5 กรัม  

ไม่ถึง 15 หน่วยการใช้ตามกฎหมายว่า

ด้วยยาเสพติดให้โทษหรอืมีน้ าหนักสุทธิไม่

ถึง 3 กรัม  

ไม่ถึง 15 หน่วยการใช้ตามกฎหมายว่า

ด้วยยาเสพติดให้โทษหรอืมีน้ าหนักสุทธิไม่

ถึง 3 กรัม  

ไม่ถึง 15 หน่วยการใช้ตามกฎหมายว่า

ด้วยยาเสพติดให้โทษหรอืมีน้ าหนักสุทธิไม่

ถึง 3 กรัม 

2) ยาเสพติดให้โทษในประเภท 2 

 2.1) โคคาอนี 

 2.2) ฝิ่น 

 2.3) อื่น ๆ นอกจากโคคาอีนและฝิ่น  

 

น้ าหนักสุทธิไม่ถึง 600 มิลลกิรัม 

น้ าหนักสุทธิไม่ถึง 15 กรัม 

น้ าหนักสุทธิไม่ถึง 3 กรัม หรือของเหลวมี

ปริมาตรสุทธิไม่ถึง 250 มิลลลิิตร 

3) ยาเสพติดให้โทษในประเภท 5  

 3.1) กัญชา 

 3.3) อื่น ๆ นอกจากกัญชา 

 

น้ าหนักสุทธิไม่ถึง 15 กรัม 

น้ าหนักสุทธิไม่เกิน 135 กรัม 

วัตถุออกฤทธิ์ 

1) วัตถุออกฤทธิ์ในประเภท 1 

 1.1) คาทิโนน (Cathinone) 

 1.2) ไซโลซีน (Psilocine หรอื Psilotsin) 

 1.3) ไซโลไซบีน (Psilocybine) 

 1.4) ดีอทีี (DET) 

 1.5) ดีเอ็มที (DMT) 

 1.6) เอ็มเอชพี (DMHP) 

 1.7) เตตราไฮโดรแคนนาบินอล (THC หรอื 

 Tetrahydrocannabinol) 

 1.8) ทีซีพี (TCP หรอื Tenocyclidine) 

 1.9) พาราเฮกซิล (Parahexyl) 

 

ค านวณสารบริสุทธิ์ไม่เกิน 0.500 กรัม 

ค านวณสารบริสุทธิ์ไม่เกิน 0.100 กรัม 

ค านวณสารบริสุทธิ์ไม่เกิน 0.100 กรัม 

ค านวณสารบริสุทธิ์ไม่เกิน 0.500 กรัม 

ค านวณสารบริสุทธิ์ไม่เกิน 0.500 กรัม 

ค านวณสารบริสุทธิ์ไม่เกิน 0.500 กรัม 

ค านวณสารบริสุทธิ์ไม่เกิน 0.100 กรัม 

 

ค านวณสารบริสุทธิ์ไม่เกิน 0.100 กรัม 

ค านวณสารบริสุทธิ์ไม่เกิน 0.500 กรัม 

ตาราง 2 (ต่อ) 
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ประเภทยาเสพติด ปริมาณยาเสพติด 

 1.10) พีซีอี (PCE หรอื Eticyclidine) 

 1.11) พีเอชพี หรือ พีซีพีวาย (PHP หรือ PCPY 

หรอื Rolicyclidine)  

 1.12) ฟีนาซีแพม (Phenazepam) 

 1.13) เมทคาทิโนน (Methcathinone) 

 1.14) 4-เมทิลอะมิโนเรกซ์ (4-Methylaminorex) 

 1.15) เมสคาลีน (Mescaline) 

 1.16) อีทริพตามีน (Etryptamine) 

2) วัตถุออกฤทธิ์ในประเภท 2 

 2.1) คีตามีน (Ketamine) 

 2.2) ซูโดอีเฟดรีน (Pseudoephedrine) 

 2.3) ไนตราซีแพม (Nitrazepam) 

 2.4) ไนเมตาซีแพม (Nimetazepam) 

 2.5) เฟนเตอมนี (Phentermine) 

 2.6) มิดาโซแลม (Midazolam) 

 2.7) อัลปราโซแลม (Alprazolam) 

 2.8) อีเฟดรีน (Ephedrine) 

ค านวณสารบริสุทธิ์ไม่เกิน 0.100 กรัม 

ค านวณสารบริสุทธิ์ไม่เกิน 0.100 กรัม 

 

ค านวณสารบริสุทธิ์ไม่เกิน 0.300 กรัม 

ค านวณสารบริสุทธิ์ไม่เกิน 0.500 กรัม 

ค านวณสารบริสุทธิ์ไม่เกิน 0.500 กรัม 

ค านวณสารบริสุทธิ์ไม่เกิน 0.500 กรัม 

ค านวณสารบริสุทธิ์ไม่เกิน 0.500 กรัม 

 

ค านวณสารบริสุทธิ์ไม่เกิน 0.500 กรัม 

ค านวณสารบริสุทธิ์ไม่เกิน 0.720 กรัม 

ค านวณสารบริสุทธิ์ไม่เกิน 0.030 กรัม 

ค านวณสารบริสุทธิ์ไม่เกิน 0.005 กรัม 

ค านวณสารบริสุทธิ์ไม่เกิน 0.113 กรัม 

ค านวณสารบริสุทธิ์ไม่เกิน 0.450 กรัม 

ค านวณสารบริสุทธิ์ไม่เกิน 0.012 กรัม 

ค านวณสารบริสุทธิ์ไม่เกิน 0.600 กรัม 

หมายเหตุ 1. ให้รวมถึงวัตถุที่เรียกชื่อเป็นอย่างอื่น แต่มีสูตรโครงสร้างทางเคมีอย่าง

เดียวกันกับยาเสพติดให้โทษ หรือวัตถุออกฤทธิ์ดังกล่าวและเกลือใด ๆ ของยาเสพติดให้โทษ 

หรอืวัตถุออกฤทธิ์ดังกล่าวด้วย 

  2. กัญชามีการแก้ไขให้เป็นยาเสพติดประเภท 5 เฉพาะสารสกัดจากทุกส่วน 

ของพืชกัญชาหรือกัญชง ซึ่งเป็นพืชในสกุล Cannabis ยกเว้น สารสกัดที่มีปริมาณสารเตตรา

ไฮโดรแคนนาบินอล (Tetrahydrocannabinol, THC) ไม่เกินร้อยละ 0.2 โดยน้ าหนัก เฉพาะที่

ได้รับอนุญาตให้สกัดจากพืชกัญชาหรือกัญชงที่ปลูกภายในประเทศและสารสกัดจากเมล็ด

ของพชืกัญชาหรอืกัญชง ที่ได้จากการปลูกภายในประเทศ78 

หมายเหตุ : 1. ข้อมูลจาก (ร่าง) กฎกระทรวงว่าด้วยการก าหนดลักษณะ ชนิด ประเภท และปริมาณ 

  ของยาเสพติด พ.ศ. ... 

 2. จัดท าโดย ฌญาณี  ใจกิ่วแล 

  

                                                           
78 ข้อ 1 (3)ประกาศกระทรวงสาธารณสขุ เรื่อง ระบุชื่อยาเสพติดให้โทษในประเภท 5 พ.ศ. 2565. 

ตาราง 2 (ต่อ) 
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  1.3 หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 

    การด าเนินงานเพื่อให้เป็นไปตามเจตนารมณ์ของการบ าบัดและการฟื้นฟู

สภาพทางสังคมแก่ผู้ติดยาเสพติด ซึ่งมีหน่วยงานรัฐหลายหน่วยงานที่เกี่ยวข้องในทางปฏิบัติ  

ซึ่งมีการแบ่งอ านาจหน้าที่รับผิดชอบของแต่ละหน่วยงานตามขั้นตอน โดยมีกระทรวง

สาธารณสุขเป็นหน่วยงานหลักในการปฏิบัติและส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขท าหน้าที่ 

เป็นส านักงานเลขานุการของคณะกรรมการบ าบัดรักษาและฟื้นฟูผู้ติดยาเสพติด ซึ่งคณะกรรมการ  

มีอ านาจหน้าที่ในการก าหนดนโยบาย มาตรการ หลักเกณฑแ์ละอื่น ๆ ที่เกี่ยวกับการบ าบัดและฟื้นฟู

ผูต้ิดยาเสพติด ปรากฏตามรูปภาพ 4 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

รูปภาพ 4 แผนผังภารกิจของหน่วยงานรัฐเกี่ยวกับการบ าบัดฟื้นฟูตามประมวลกฎหมายยาเสพตดิ 

 

หมายเหตุ :  1. ข้อมูลจากประมวลกฎหมายยาเสพติด 

 2. จัดท าโดย ฌญาณี  ใจกิ่วแล 

เจ้าพนักงาน 

ปปส/ฝ่ายปกครอง/ต ารวจ 

กระทรวงสาธารณสุข 

กระทรวงมหาดไทย/

กรุงเทพมหานคร 

กระทรวงพัฒนาสังคมและ

ความมั่นคงของมนุษย/์ 

กระทรวงแรงงาน/ 

กระทรวงศึกษาธิการ/ 

กระทรวงสาธารณสุข/ 

ส านักงานป้องกันและ

ปราบปรามยาเสพติด 

ตรวจ/ค้น/ทดสอบสารเสพติดผู้มพีฤติกรรมอันควรสงสัยว่าเสพสารเสพติด 

ยึด/อายัดยาท่ีมีไว้ในครอบครอง 

สอบถามความสมัครใจบ าบัดฟื้นฟู 

ประกาศก าหนดสถานท่ีท่ีเป็นศูนย์คัดกรอง 

จัดต้ังศูนย์ฟื้นฟูสภาพทางสังคม 

สนับสนุนและช่วยเหลอืการด าเนินการของหน่วยงานในสว่นท่ีเกี่ยวกับการประกอบ

อาชีพ การศึกษา การติดตามดูแลปัญหาดา้นสุขภาพและการให้การสงเคราะห์อ่ืน ๆ  
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    กล่าวโดยสรุปได้ว่า หน่วยงานรัฐที่เกี่ยวข้องในการบ าบัดและการฟื้นฟู 

สภาพทางสังคมแก่ผูต้ิดยาเสพติดตามประมวลกฎหมายยาเสพติด มีดังนี้79 

  1.3.1 กระทรวงสาธารณสุข เป็นหน่วยงานรับผิดชอบเกี่ยวกับการก าหนด

สถานที่ศูนย์คัดกรอง ซึ่งมีหน้าที่ในการตรวจหาสารเสพติดในร่างกาย ประเมินความเสี่ยง 

ของการถอนพิษยาและการเจ็บป่วยจากโรคแทรกซ้อน คัดกรองประเมินความรุนแรงของ 

การติดยาเสพติด ภาวะความเสี่ยงทางสุขภาพ รวมถึงการส่งผู้รับการบ าบัดฟื้นฟูไปยัง

สถานพยาบาล ตลอดจนจัดท าขอ้มูลเกี่ยวกับผูร้ับการคัดกรอง  

  1.3.2 หน่วยงานที่ด าเนินการจัดตั้งศูนย์ฟื้นฟูสภาพทางสังคม ได้แก่ 

กระทรวงมหาดไทย และกรุงเทพมหานคร ซึ่งมีหน้าที่ในการดูแล ติดตาม ให้ค าปรึกษา แนะน า

และให้ความช่วยเหลือ โดยให้ผู้รับการบ าบัดฟื้นฟูได้รับการฟื้นฟูสภาพทางสังคม บริการ

สวัสดิการสังคม และใหส้ามารถด ารงชีวติในสังคมได้ โดยจะมีการแต่งตั้งผูป้ฏิบัติงานของทางราชการ 

อาสาสมัคร ประชาชน ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน อาสาสมัครคุมประพฤติ อาสาสมัครสาธารณสุข

ประจ าหมู่บ้าน อาสาสมัครภาคประชาชน ประชาชนผู้มีจิตอาสา เป็นต้น ซึ่งท าหน้าที่ติดตาม

ดูแลผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟู 

  1.3.3 หน่วยงานสนับสนุนและช่วยเหลือ หนว่ยงานที่มีหน้าที่สนับสนุนและ

ช่วยเหลือการด าเนินการของศูนย์ฟื้นฟูสภาพทางสังคมในเรื่องที่เกี่ยวกับการประกอบอาชีพ 

การศึกษา การติดตามดูแลปัญหาด้านสุขภาพ ได้แก่ กระทรวงพัฒนาสังคมและความมั่นคง 

ของมนุษย์ กระทรวงแรงงาน กระทรวงศกึษาธิการ กระทรวงสาธารณสุขและส านักงานป้องกัน

และปราบปรามยาเสพติด ในการปฏิบัติงานอาจแต่งตั้งเจ้าหน้าที่หรืออาสาสมัครในพื้นที่  

หรอืมอบหมายใหส้่วนราชการองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น องค์กรพัฒนาเอกชน องค์กรชุมชน

และองค์กรอื่นที่ให้ความร่วมมือ งานสนับสนุนและให้ความช่วยเหลือท าหน้าที่ติดตามดูแล

ช่วยเหลือผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟู เพื่อให้ผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟูให้สามารถกลับไปใช้ชีวิตได้  

อย่างปกติสุข ซึ่งจะเน้นในเรื่องการแก้ไขปัญหาการลับไปเสพติดยาเสพติดซ้ า โดยการให้

ค าปรึกษาและสนับสนุนให้ผู้ที่ไม่สามารถเลิกยาเสพติดได้เองได้เข้าสู่ระบบการบ าบัดฟื้นฟูใหม ่ 

  

                                                           
79 ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดเชียงใหม่, คู่มอืการด าเนินงานในการแก้ไขปัญหาผู้เสพสารเสพตดิ, ส านักงานสาธารณสุข 

 จังหวัดเชียงใหม่, สืบค้นวันที่ 7  มกราคม  2565, https://www.chiangmaihealth.go.th/cmpho_web/document/180314152103271640.pdf. 
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 2.  กระบวนการเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูตามประมวลกฎหมายยาเสพติด 

 

 
     

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

รูปภาพ 5 แผนผังกระบวนการเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูด้วยระบบสมัครใจบ าบัด 

 

หมายเหตุ : 1. ข้อมูลจากประมวลกฎหมายยาเสพติด 

 2. จัดท าโดย ฌญาณี  ใจกิ่วแล 

 

  ขั้นตอนการเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูเป็นกระบวนการที่มุ่งเน้นความสมัครใจบ าบัดฟื้นฟู 

ซึ่งหากผ่านการบ าบัดฟื้นฟูจะได้รับหนังสือรับรองว่าเป็นผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟูซึ่งท าให้ไม่มี

ความผิดในฐานที่ได้กระท าความผิด หากผู้เสพสารเสพติดสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูจะไม่มีขั้นตอน 

ที่เป็นโทษทางอาญา ตามแผนผังกระบวนการบ าบัดฟื้นฟูผูต้ิดยาเสพติดมีสาระส าคัญ ดังนี้ 

  

สถานพยาบาลหรือศูนย์คัดกรอง 

ลงโทษ 

จ าเลยรับโทษ 

กรณีก่อนถูกตรวจพบ 

ผู้เสพสารเสพติด 

สมัครใจบ าบัดฟื้นฟ ู

กรณีตรวจพบว่าเป็นผู้เสพสารเสพติด 

โดยเจ้าพนักงาน 

ป.ป.ส./ฝ่ายปกครอง/ต ารวจ 

 

เข้าสู่กระบวนการยุติธรรม 

ฟ้องศาล 

สมัครใจบ าบดั 

 

ไม่สมัครใจบ าบดั 

 

ศาลมีค าพิพากษา 

ปฏิบัติครบถ้วนตามหลักเกณฑ ์

สถานฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ตดิยาเสพตดิ/ 

ศูนย์ฟื้นฟูสภาพทางสงัคม 

จัดท าประวัติ ข้อมูล พฤติการณ์ 

ประกอบพจิารณาการบ าบัดฟื้นฟ ู

ไม่ใหค้วามร่วมมือ/หลบหนี 

รับรองเป็นหนังสือ 

ผ่านการบ าบัดฟื้นฟ ู

ฟื้นฟูสภาพผู้ติดยาเสพติด 

ตามหลักเกณฑ์ 

ส่งตัวจ าเลย 

บ าบัดฟื้นฟ ู

ไม่ให้ความร่วมมือ 

ศาลยกคดีพิจารณาพิพากษา 

ผลการบ าบัดฟื้นฟูน่าพอใจ 

ศาลสั่งยุติด าเนินคด ี
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   2.1 การสมัครใจบ าบัดฟื้นฟู 

     2.1.1 กรณกี่อนถูกตรวจพบว่าเป็นผู้เสพยาเสพติด  

      ผูเ้สพสารเสพติดที่สมัครใจบ าบัดฟื้นฟูก่อนที่จะถูกเจ้าพนักงานตรวจพบว่า

เสพสารเสพติด ซึ่งโดยส่วนใหญ่จะเป็นการค้นหา ชักชวนให้ผู้เสพสารเสพติดเข้าสู่การบ าบัด

ฟื้นฟู เช่น การประชาสัมพันธ์ให้สมัครใจบ าบัดฟื้นฟู ให้ความรู้ สร้างความเข้าใจ โครงการ  

TO BE NUMBER ONE  

     2.1.2 กรณตีรวจพบว่าเป็นผู้เสพยาเสพติด 

     ผู้เสพสารเสพติดถูกเจ้าหน้าที่ตรวจพบว่าเป็นผู้เสพสารเสพติด ซึ่งเข้า

เงื่อนไขที่มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูและสมัครใจบ าบัดฟื้นฟู โดยต้องไม่เป็นผู้ ที่ถูกต้องหาหรือ 

ถูกด าเนินคดีอื่นที่มีโทษจ าคุกหรืออยู่ระหว่างถูกจ าคุกไม่มีพฤติกรรมที่อาจก่อให้เกิดอันตราย

แก่ผู้อื่นหรือสังคม หรือมีพฤติกรรมที่อาจก่อให้เกิดอันตรายแก่ผู้อื่นหรือสังคมที่เกิดจากโรค 

ทางจิตและประสาท หรืออาการที่เกิดจากฤทธิ์ของยาเสพติด เจ้าพนักงานก็จะส่งตัวไปยัง 

ศูนย์คัดกรอง แต่หากผู้เสพสารเสพติดที่ถูกตรวจพบไม่สมัครใจบ าบัดฟื้นฟู เจ้าพนักงานต้องให้

ผูเ้สพสารเสพติดเข้าสู่กระบวนการยุติธรรมซึ่งผูเ้สพสารเสพติดตอ้งถูกฟ้องตอ่ศาล 

   2.2 กระบวนการเข้ารับการบ าบัดฟื้นฟู มีสาระส าคัญ ดังนี้80 

    2.2.1 การคัดกรองและการประเมิน 

    การคัดกรองและประเมินความรุนแรงของการติดยาเสพติด ภาวะ

ความเสี่ยงทางสุขภาพกายหรือสุขภาพจิต เพื่อประเมินปัญหาเบื้องต้นทางร่างกาย จิตใจ 

อารมณ์ สังคม ระดับความรุนแรงในการใช้ยาเสพติด โรคทางจิตเวช ประวัติครอบครัว ประวัติ

อาชญากรรม การกระท าความผิดทางกฎหมายและความต้องการช่วยเหลือทางสังคม รวมทั้ง 

การตรวจหาสารเสพติดทางห้องปฏิบัติการเบื้องต้น :ซึ่งการบ าบัดฟื้นฟูในเบื้องต้น โดยการให้

ค าแนะน าแบบสั้น (Brief Advice : BA) หรือการบ าบัดแบบสั้น (Brief Intervention : BI) หรือการได้รับ

การช่วยเหลือทางสังคมที่เหมาะสมสอดคล้องกับความต้องการของผู้รับการบ าบัดฟื้นฟู81 และ

ประเมินผู้รับการบ าบัดฟื้นฟูอย่างต่อเนื่องเพื่อน าข้อมูลไปวิเคราะห์ วางแผนการบ าบัดฟื้นฟู  

โดยประเมินผลให้เหมาะกับผู้ป่วยเฉพาะรายในระยะเวลาที่เหมาะสม ตลอดจนประเมินและ

เสริมสรา้งแรงจูงใจให้ผู้ใชย้าเสพติดตระหนักในปัญหาของการใช้ยาเสพติดเกิดการยอมรับและ

                                                           
80  กองบริหารการสาธารณสุข ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข, คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation  

 Procedures (SOPs) ยาเสพติด ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2563, คร้ังที่ 1,จ านวน 1,000 เล่ม, (สมุทรสาคร :  

 บรษิัท บอรน์ ทู บี พับลิชชิ่ง จ ากัด, 2563) หน้า 2-12. 
81  กรมการแพทย์, แนวทางการคัดกรอง การประเมินความรุนแรง การบ าบัดฟื้นฟู  การบ าบัดฟื้นฟูส าหรับศูนย์ 

 คัดกรอง สถานพยาบาลยาเสพตดิ และสถานฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพตดิตามประมวลกฎหมายยาเสพตดิ, ม.ป.ท.,ม.ป.ป., หน้า.5. 
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ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของผู้เข้ารับบ าบัด 82 การคัดกรองเพื่อประเมินเบื้องต้นเกี่ยวกับ 

ตัวผู้ที่สมัครใจบ าบัดฟื้นฟู เป็นการประเมินเกี่ยวกับระดับความรุนแรงของการเสพสารเสพติด 

ภาวะฉุกเฉิน สุขภาพทั้งทางกายและจิตใจ หรือความต้องการความช่วยเหลือทางสังคม ซึ่งผล

การคัดกรองเพื่อประเมินเบื้องต้น ดังนี้83 

     1) ระดับความรุนแรงของการเสพสารเสพติดแบ่งเป็น 3 ระดับ ได้แก่ 

กลุ่มผู้ใชย้าเสพติด กลุ่มผู้เสพสารเสพติด และกลุ่มผู้ตดิยาเสพติด 

     2) ภาวะฉุกเฉินหรือภาวะเสี่ยงต่อการก่อความรุนแรงซึ่งจะจ าแนก 

แยกประเภทตามการก่อความรุนแรง 

     3) สุขภาพ โดยจะประเมินจากการตรวจร่างกาย ซักประวัติ รวมทั้ง

การซักประวัติการเจ็บป่วยทางจิตและประเมินอาการทางจิต โรคซึมเศร้าและการฆ่าตัวตายด้วย 

     4) สัมพันธภาพ โดยประเมินจากการสังเกตท่าทางของผู้สมัครใจ 

บ าบัดฟื้นฟู ลักษณะค าพูดความใส่ใจ การใช้ชีวิตและการมีปฏิสัมพันธ์ภายในครอบครัว 

และความตอ้งการการช่วยเหลือทางสังคม 

     ในกรณีผู้เสพสารเสพติดถูกตรวจพบว่าเป็นผู้เสพสารเสพติดต้อง

ด าเนนิการคัดกรองโดยตรวจปัสสาวะซึ่งได้รับการรับรองผลโดยสถานพยาบาลและส่งตัวผู้รับ

การบ าบัดฟื้นฟูไปตามระดับความรุนแรงในแต่ละกลุ่ม ได้แก่ กลุ่มผู้ใช้ยาเสพติด ผู้เสพสารเสพ

ติดที่ต้องบ าบัดฟื้นฟูอยู่ในสถานพยาบาลหรือศูนย์ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม กลุ่มผู้ติดยาเสพติด

ต้องบ าบัดในสถานพยาบาล 

    2.2.2 การบ าบัดฟื้นฟู 

     ผูเ้สพสารเสพติดที่สมัครใจบ าบัดฟื้นฟู โดยการก าหนดแผนการบ าบัด

ฟื้นฟูที่เหมาะสมกับสภาพการเสพสารเสพติด โดยมีรูปแบบการบ าบัดฟื้นฟูเป็น 3 กลุ่ม ได้แก่   

1) กลุ่มผู้ใช้ยาเสพติด บ าบัดฟื้นฟูโดยเน้นการให้ค าปรึกษาหรือเป็นการบ าบัดแบบระยะสั้น  

2) กลุ่มผู้เสพสารเสพติด บ าบัดฟื้นฟูด้วยวิธีทางการแพทย์หรืออาจร่วมกับการบ าบัดฟื้นฟู 

ทางจิตสังคมบ าบัดด้วย 3) กลุ่มผู้ติดยาเสพติด บ าบัดฟื้นฟูด้วยวิธีทางการแพทย์ โดยการใช้ยา

หรอืร่วมกับการบ าบัดฟื้นฟูทางจิตสังคมบ าบัด ซึ่งตอ้งใชร้ะยะเวลาอย่างนอ้ย 4 เดือน หรืออาจมี

การบ าบัดในรูปแบบอื่นร่วมด้วย เช่น ชุมชนบ าบัด เป็นต้น84 แผนการบ าบัดฟื้นฟูเพื่อใช้กระบวนการ

ในรูปแบบจัดการเฉพาะราย ดังนี ้

                                                           
82  เรื่องเดียวกัน, หน้า 16. 
83  กองบริหารการสาธารณสุข ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข, คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation 

 Procedures (SOPs) ยาเสพตดิ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2563, หน้า 15-17. 
84 เรื่องเดียวกัน, หน้า 15-17. 
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    1) การบ าบัดด้วยยา/การถอนพิษยา85 

     การบ าบัดฟื้นฟูอาการขาดยาด้วยการบ าบัดฟื้นฟู ได้รับยาทดแทน

หรอืได้รับยาระงับหรอืใช้วธิีอื่น ๆ ในการรักษาอาการขาดยาเพื่อลดอาการถอนยา รวมถึงผู้ที่มี

โรคร่วมทางร่างกายหรือจิตใจ และการถอนพิษยาในกลุ่มโอปิออยด์โดยการให้ยาทดแทน 

ขนาดสูงในวันแรกจนระงับอาการขาดยาได้และลดขนาดยาลงตามระยะเวลาที่เหมาะสม 

การบ าบัดฟื้นฟู  

    2) การฟื้นฟู86 

     การฟื้นฟูเพื่อให้กลับคืนสภาพร่างกายและจติใจที่เข้มแข็งและมั่นคง 

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมใหม่ไม่เสี่ยงกลับไปใช้ยาเสพติด ให้ความส าคัญกับครอบครัวเพื่อให้

สามารถด ารงชีวติได้อย่างปกติสุข โดยมีรูปแบบการฟื้นฟู ดังนี้ 

     2.1). ให้ความรู้และส่งเสริมสุขภาพกลุ่มผู้ใช้ยาเสพติด ให้ค าแนะน า 

มคีรอบครัว โรงเรียน และชุมชนให้ความช่วยเหลือ 

     2.2) การบ าบัดความคิดและพฤติกรรมกลุ่มผู้เสพ โดยใช้จิตสังคม

บ าบัด ได้แก่ จิตสังคมบ าบัดในโรงเรียน จิตสังคมบ าบัดในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 

คลินิกใกล้ใจในชุมชน 

     2.3) การฟื้นฟูผู้ป่วย รูปแบบจิตสังคมบ าบัดส าหรับกรณีผู้ป่วยนอก 

เช่น การบ าบัดความคิดและพฤติกรรม การบ าบัดเพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ ครอบครัวบ าบัด 

ส่วนผู้ป่วยใน เชน่ ชุมชนบ าบัด การบ าบัดแบบเข้มขน้ เป็นต้น 

     2.4) รูปแบบการบ าบัดเพื่อการเสริมสร้างแรงจูงใจ ส าหรับผู้ป่วยนอก 

เป็นการกระตุ้นผู้เข้ารับบ าบัดให้เกิดแรงจูงใจด้วยหลักการทางจิตวิทยาเพื่อให้เกิดผลต่อ 

การเปลี่ยนแปลงภายใน ให้มีจิตใจที่เข้มแข็ง สามารถปรับปรุงพฤติกรรมและเลิกใช้ยาเสพติด 

อยู่ในสังคมได้อย่างมคีุณภาพ  

     2.5) เทคนิคการปรับความคิดและพฤติกรรม เป็นกระบวนการ 

ที่ผสมผสานจากแนวคิดทฤษฎีการปรับความคิดและพฤติกรรมเพื่อเปลี่ยนความคิด ความเชื่อ

ของบุคคลใหส้่งผลตอ่การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมในทางที่ดีน าไปสู่การเลิกยาเสพติด 

  

                                                           
85 กรมการแพทย์, แนวทางการคัดกรอง การประเมินความรุนแรง การบ าบัดฟื้นฟู การบ าบัดฟื้นฟูส าหรับ ศูนย์คัดกรอง  

 สถานพยาบาลยาเสพติด และสถานฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติดตามประมวลกฎหมายยาเสพติด, หน้า 17. 
86 เรื่องเดียวกัน, หน้า 18-20. 
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     2.6) การฟื้นฟูเข้มขน้ทางสายใหม ่เป็นการพัฒนาจากรูปแบบชุมชน

บ าบัดให้สอดคล้องกับปัญหาของผู้ป่วยที่ไม่ติดเรื้อรัง โดยมีแนวคิดให้สามารถกลับคืนสภาพ

ร่างกายและจิตใจที่เข้มแข็งและมั่นคง ให้ครอบครัวเป็นหลักส าคัญ การฟื้นฟูเข้มข้นทางสายใหม่ 

(FAST Model) ประกอบด้วย 4 ด้าน ได้แก่ 

       Family การมีส่วนร่วมของครอบครัว คือ การให้ครอบครัวมีส่วน

ร่วมกิจกรรมและร่วมวางแผนการดูแลผูป้่วย และดูแลควบคุมสังคม ชุมชน ตามสภาพที่เป็นอยู่ 

      Alternative Treatment Activity กิจกรรมทางเลือกที่เหมาะสม

กับผูป้่วย ได้แก่ ชมรมที่สนใจและการฝึกอาชีพ 

      Self Help กระบวนการเรียนรู้เพื่อดูและตนเอง คือ กระบวนการ

เรียนรู้ พัฒนาความฉลาดทางอารมณ์และทักษะชีวิต ปรับเปลี่ยนความคิดและพฤติกรรม 

จนเกิดความรูแ้ละทักษะที่น ามาดูแลตนเองได้ 

      Therapeutic Community กิจกรรมชุมชนบ าบัด คือแนวทาง 

ในการด าเนินชีวติที่มีคุณค่าทางสังคมโดยใช้กระบวนการชุมชนบ าบัดเป็นส าคัญ 

     2.7) ชุมชนบ าบัดรูปแบบผู้ป่วยในเป็นกระบวนการที่สร้างสังคม

จ าลองที่มีสิ่งแวดล้อมที่ปลอดภัยทางกายภาพและมีกฎระเบียบในการอยู่ร่วมกัน ผสมผสาน 

กับการบ าบัด เชน่ กลุ่มจิตบ าบัด กลุ่มบ าบัด งานบ าบัด ครอบครัวบ าบัด การช่วยเหลือตนเอง  

      2.8) การฟื้นฟูที่มีหลักฐานเชิงประจักษ์รองรับ เช่น รูปแบบจิราสา 

หลักสูตรมาตรฐานแกนกลาง รูปแบบค่ายปรับเปลี่ยนพฤติกรรม ศาสนบ าบัด 

      2.9) รูปแบบอื่นที่ได้รับการยอมรับเป็นสากลและมีผลงานวิจัยรับรอง 

    3) การลดอันตรายจากการใชย้าเสพติด87 

     การลดอันตรายจากการใช้ยา (Harm Reduction) เป็นมาตรการ 

ที่ท าควบคู่กับการบ าบัดฟื้นฟูในทุกรูปแบบ ในขณะที่ยังไม่สามารถหยุดใช้ยาเสพติดได้   

เป็นการยืดหยุ่นวิธีการรักษาที่ยึดความพร้อมของผู้ติดยาเสพติดเป็นหลัก และใช้หลักการ

ให้บริการลดอันตรายจากการใช้ยาเสพติดแบบรอบด้านและการให้ย าทดแทนระยะยาว 

โดยการให้เมทาโดนระยะยาวในผู้รับการบ าบัดฟื้นฟูที่ใชย้าประเภทฝิน่และอนุพันธุ์ของฝ่ิน 

  

                                                           
87 เรื่องเดียวกัน, หน้า 23. 
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    4) การบ าบัดฟื้นฟูผู้ใชย้าเสพติดโดยชุมชนเป็นฐาน88 

     การบ าบัดฟื้นฟูผู้ ใ ช้ยาเสพติดโดยชุมชนเป็นฐานเป็นรูปแบบ 

เชิงบูรณการ ซึ่งประกอบด้วย ชุมชน หน่วยบริการสาธารณสุข องค์กรพัฒนาสังคม เครือข่าย 

และภาคเอกชน เป็นการดูแลผู้ใช้ยาเสพติดแบบรอบด้าน เป็นกระบวนการฟื้นฟูที่ใช้อิทธิพล 

จากสังคมจ าลองที่สร้างขึ้นเป็นชุมชนในการช่วยให้เกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม โดยมีการจัด

สิ่งแวดล้อมทางกายภาพที่ปลอดภัย มีปรัชญา อุดมการณ์และกฎระเบียบในการอยู่ร่วมกัน 

ผสมผสานกับกิจกรรมการบ าบัดต่าง ๆ ส าหรับใช้เป็นเครื่องมือ เช่น กลุ่มจิตบ าบัดกลุ่มบ าบัด

งานบ าบัดครอบครัวบ าบัดกระบวนการเรียนรู้เพื่อช่วยเหลือตนเอง เพื่อเพิ่มศักยภาพในตนเอง 

เพิ่มความรับผดิชอบ ฝกึการอยู่รว่มกันเป็นครอบครัวที่ไม่ใช้ยาเสพติด 

    2.2.3 การติดตาม 

     การติดตามผลหลังการบ าบัดฟื้นฟู ผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟูที่ครบถ้วน 

ตามเกณฑ์ จะมีการปัจฉิมนิเทศให้แก่ผู้ผ่านการบ าบัดเพื่อเป็นการเน้นย้ ากระบวนการและ 

ข้อปฏิบัติในการรายงานตัวรับการติดตามดูแลหลังจากที่ผ่านการบ าบัดฟื้นฟูแล้ว เพื่อประเมิน

ปัญหาด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคม ปัจจัยเสี่ยงต่อการใช้ยาเสพติด พฤติกรรมการดูแล

ตนเอง และพฤติกรรมการใช้ยาเสพติด นอกจากนี้ยังคงมีการประเมินสภาพการเสพสารเสพ

ติดและความต้องการดูแลช่วยเหลือต่อเนื่องให้ผู้ที่ผ่านการบ าบัดฟื้นฟู เช่น ช่วยเหลือปัญหา 

ด้านสัมพันธภาพ ปัญหาด้านสังคม อาชีพ การศึกษา ตลอดจนให้การช่วยเหลือด้านอื่น ๆ เช่น 

การป้องกันปัจจัยที่เสี่ยงให้ผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟูกลับมาติดยาเสพติดซ้ า การหลีกเลี่ยงสิ่งที่เป็น

ตัวกระตุ้นให้กลับไปเสพสารเสพติด การจัดการความเครียดกับสภาพปัญหาอื่น ๆ รวมทั้ง

ทักษะการใช้ชีวิตในสังคม เมื่อผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟูได้กลับไปใช้ชีวิตปกติแล้วยังคงมีการ

ติดตามอย่างตอ่เนื่องด้วยการนัดพบแพทย์และเนน้ย้ าให้ผูผ้่านการบ าบัดฟื้นฟูดูแลตนเองดว้ย  

    2.2.4 การให้ความช่วยเหลือ89 

     การให้ความช่วยเหลือผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟูให้สามารถกลับไปใช้ชีวิต 

ในสังคมได้อย่างปกติสุข โดยจะค านึงถึงศักยภาพความเป็นไปได้และความพร้อมของผู้ผ่าน 

การบ าบัดฟื้นฟูที่ขอรับความช่วยเหลือในบริบทของพื้นที่ในด้านต่าง ๆ ดังนี้ 

     1) การประกอบอาชีพและมีรายได้ โดยด าเนินการโดยให้ผู้ผ่าน 

การบ าบัดฟื้นฟูที่สนใจรับความช่วยเหลือในด้านการจัดหางานขึ้นทะเบียนเป็นผู้ว่างงาน เช่น 

                                                           
88 เรื่องเดียวกัน, หน้า 20. 
89 ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดเชียงใหม่, คู่มอืการด าเนินงานในการแก้ไขปัญหาผู้เสพยาเสพตดิ, หน้า 14-22. 
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โรงงาน สถานประกอบการที่เกิดจากการจา้งแรงงานและท างานนอกระบบ ได้แก่ เกษตรกรรม 

ปศุสัตว์ รวมถึง ช่างซ่อมรถ หรอืการขายอาหาร เป็นต้น  

     2) การศกึษาต่อทั้งในระบบและนอกระบบการศึกษา สนับสนุนการจัด

การศกึษาให้กับผูผ้า่นการบ าบัดฟื้นฟูที่ประสงค์จะเข้าศกึษา 

     3) การจัดสวัสดิการเงนิกู้ยืมเพื่อการประกอบอาชีพ โดยใหค้วามช่วยเหลือ

ในด้านต่าง ๆ เช่น การให้ความช่วยเหลือทุนเพื่อเลี้ยงชีพและประกอบอาชีพโดยเงินอุดหนุน 

จากส านักงานป้องกันและปราบปรามการทุจริต กองทุนสงเคราะห์ราษฎรอัตคัดขาดแคลน

ทั่วไป พ.ศ. 2547 การสงเคราะหค์รอบครัวผูม้ีรายได้นอ้ยและผู้ไร้ที่พึ่ง พ.ศ. 2552 การจ่ายเงิน

อุดหนุนเพื่อช่วยเหลือผู้ประสบปัญหาทางสังคมกรณีฉุกเฉิน ทุนกู้ยืมเพื่อการประกอบอาชีพ  

ทุนจากโครงการพัฒนาเมือง กองทุนหมูบ่้านและชุมชนเมือง 

     4) การพัฒนาทักษะและฝีมือในการประกอบอาชีพต่าง ๆ โดยจัด

กิจกรรมส่งเสริมสนับสนุนการฝึกอบรมอาชีพ 

     5) การให้ความช่วยเหลือด้านสุขภาพ การดูแลรักษาโรคต่าง ๆ  

ให้ค าปรึกษา ส่งเสริมสุขภาพ และป้องกันโรคเพื่อให้ผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟูมีสุขภาพแข็งแรง 

ทั้งรา่งกายและจติใจ โดยให้ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน หรืออาสาสมัครในหมู่บ้านท าหน้าที่ติดตามดูแล 

ให้ความรู้ถึงโทษอันตรายจากการกลับไปใช้ยาเสพติด การแนะน าให้หลีกเลี่ยงและเลิกยาเสพติด

ให้แก่ผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟูและครอบครัว รวมทั้ง ประสานงานจัดหาสถานพยาบาลในการบ าบัด 

รักษาด้วย  

 

การเปรียบเทยีบนโยบายยาเสพติดของต่างประเทศ 

 1.  นโยบายยาเสพติดประเทศโปรตุเกส 

   ปัญหาการแพร่ระบาดยาเสพติดในประเทศโปรตุเกสมีความรุนแรงมากประเทศ

หนึ่งในยุโรป ยาที่ใช้กันมากที่สุดในโปรตุเกสคือกัญชาและเฮโรอีน นอกจากปัญหายาเสพติดยัง

มีปัญหาเกี่ยวกับการใช้เข็มฉีดยาซึ่งท าให้เกิดการระบาดของเชื้อเอชไอวีมากขึ้นด้วย  

คณะกรรมการแก้ไขปัญหายาเสพติดของประเทศโปรตุเกสได้เสนอนโยบายลดทอนความผิดอาญา 

(Decriminalization) ซึ่งถือเป็นพื้นฐานการออกกฎหมาย 30/2000 โดยการลดทอนความผิด 

ทางอาญา Decriminalization ไม่ใช่การท าให้ถูกกฎหมาย หากการครอบครองยาเสพติดและการใช้

ยาเสพติดเพื่อสว่นตัวถูกลดทอนความเป็นอาชญากรรม การครอบครองกฎหมาย การขายและ

การผลิตยายังคงเป็นความผิดมีโทษทางอาญาในประเทศโปรตุเกส แต่หากไม่เกินปริมาณที่

ก าหนดไว้ ก็จะได้รับโทษสถานเบา หลังจากการการบังคับใช้กฎหมายที่เป็นการลดทอน 
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ความเป็นอาชญากรรมในปี 2000 ปรากฏว่าในช่วงปี 1999 – 2005 การใช้ยาเสพติดลดลง 

อย่างเห็นได้ชัด เช่น การใช้เฮโรอีนในเด็กอายุ 16-18 ปีลดลงจากร้อยละ 2.5 เป็นร้อยละ 1.890 

โดยประเทศโปรตุเกสได้ปรับเปลี่ยนนโยบายยาเสพติดโดยใช้แนวทางการลดทอนความเป็น

อาชญากรรมของยาเสพติดได้ปีเดียว อัตราการติดเชื้อไวรัสเอชไอวีก็ลดลงจาก 1 ,016 ราย 

เป็น 56 ราย ด้านจ านวนผู้เสียชีวิตจากการเสพยาเกินขนาดนั้นก็ลดลงจาก 80 รายในการเริ่ม

ใช้แนวทางนี้เหลือเพียง 16 ราย และปัจจุบันก็มีผู้เสียชีวิตจากกรณีดังกล่าวเพียง 3 ราย 

ต่อประชากรล้านคน (ค่าเฉลี่ยของสหภาพยุโรปอยู่ที่ 17.3 รายต่อประชาการล้านคน)91  

   1.1 แนวทางการแก้ไขปัญหายาเสพติด 

    1.1.1 นโยบายการท าให้ไม่ผิดกฎหมาย (legalization) 

      ในช่วงปี 1980 แนวโน้มนโยบายยาเสพติดโลกมีแนวทางการท าให้ 

ผู้ที่ เกี่ยวข้องกับยาเสพติดเป็นอาชญากรที่ เข้มงวดยิ่งขึ้นแม้แต่ในระดับผู้ใช้ยาเสพติด  

ผูท้ี่เกี่ยวข้องกับยาเสพติดต้องเข้าสู่กระบวนการยุติธรรมซึ่งเป็นโทษทางอาญา ถือว่ายาเสพติด

เป็นสิ่งผิดกฎหมาย ไม่ยอมรับให้มีการผลิต การค้า หรือการเสพ เป็นการประกาศสงครามกับ

ยาเสพติด ในช่วงปี 1990 โปรตุเกสมีปัญหายาเสพติดร้ายแรงและมีการใช้ยาเสพติดสูงขึ้น  

จากการส ารวจของ Euro Barometer ในปี 1997 พบว่าชาวโปรตุเกสรับรู้ปัญหายาเสพติด 

ที่เป็นปัญหาสังคมของประเทศ ร้อยละ 0.7 ของประชากรใช้เฮโรอีนอย่างน้อยหนึ่งครั้งในชีวิต

สูงเป็นอันดับสองในยุโรป92 ศูนย์ต่อต้านยาเสพติดของประเทศโปรตุเกสร่วมกับ CCCD’S 

Oporto University ได้ศึกษาวิจัยเรื่อง “ยาเสพติดและอาชญากรรม : การศึกษาแบบบูรณการ” 

งานวิจัยสรุปได้วา่ การใช้ยาเสพติดและการเกิดอาชญากรรมไม่ได้มีความเกี่ยวข้องกันเสมอไป  

การต้องโทษก่อให้เกิดการเรียนรู้อาชญากรรม การก าหนดโทษการใช้ยาเสพติดจึงเป็น 

การกระท าที่ไม่ก่อประโยชน์ โปรตุเกสจึงใช้หลักการด้านมนุษยนิยมและการปฏิบัติที่เชื่อว่า 

การติดยาเป็นโรค (Drug addiction is a disease) 93 ในปี 2001 โปรตุเกสได้ก าหนดยุทธศาสตร์

การควบคุมยาเสพติดแห่งชาติของโปรตุเกสเป็นนโยบายสาธารณะที่น ามาแทนที่ยุทธศาสตร์

                                                           
90 OPEN SOCIETY FOUNDATION , Drug Policy in Portugal : The Bencfits of Decriminalizing Drug Usa, OPEN 

 SOCIETY FOUNDATION, accessed Oct 1, 2021, https://www.opensocietyfoundations.org/uploads/52ff6eb9-76c9- 

 44a5-bc37-857fbbfedbdd/drug-policy-in-portugal-english-20120814.pdf. 
91 ณัฐเมธี สัยเวช, นโยบายยาเสพติดของโปรตุเกส, THAIPUBLICA, ค้นวันที่  1  ตุลาคม  2564 จาก https://thaipublica.org/ 

 2017/09/natmaytee-11/. 
92 OPEN SOCIETY FOUNDATION , Drug Policy in Portugal : The Bencfits of Decriminalizing Drug Usa, p.18. 
93 ส่วนพัฒนามาตรการบ าบัดรักษาและฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด ส านักพัฒนาการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด  

 ส านักงาน ป.ป.ส., รูปแบบการลดทอนอาชญากรรมในผู้ใช้ยาเสพตดิในประเทศโปรตุเกส,ศูนย์วชิาการด้านยาเสพติด, 

 ค้นวันที่ 1 ตุลาคม 2564 จาก https://nctc.oncb.go.th/article_attach/decri_ptg.pdf. 
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การต่อต้านยาเสพติดและการติดยาเสพติด มีมาตรการด าเนินการด้านยาเสพติด เช่น 

มาตรการในการเสริมสรา้งความร่วมมือระหว่างประเทศ โดยด าเนินการตามหลักการลดระดับ

ความเป็นอันตรายในการใช้ยาเสพติด แต่ยังคงห้ามในการใช้ยาเสพติด ส าหรับมาตรการ

เกี่ยวกับการใช้ยาเสพติด ด าเนินการตามหลักการ ได้แก่ มุ่งเน้นการป้องกัน รับรองการเข้าถึง

การรักษา ส่งเสริมการกลับคืนสู่สังคมใหม่ พัฒนาการรักษาและลดอันตรายในเรือนจ า 

พัฒนาการรักษาเป็นทางเลือกหนึ่งของเรือนจ า เพิ่มการวิจัยและการฝึกอบรม พัฒนาวิธีการ

ประเมิน ลดความซับซ้อนของการประสานงานระหว่างแผนก เสริมสร้างการต่อสู้กับการค้า 

ยาเสพติดและการฟอกเงิน และการลงทุนภาครัฐสองเท่าในเรื่องยาเสพติด โดยมีหลักการ 

ซึ่งเป็นรากฐานของนโยบายยาเสพติดในโปรตุเกสโดยด าเนินการเป็นแผนปฏิบัติการต่อสู้กับ 

ยาเสพติด ดังนี้94 

      “มนุษยนิยม” คือ การยอมรับในศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์ที่ไม่อาจ

แบ่งแยกได้ของพลเมือง ซึ่งรวมถึงผู้ใช้ยาด้วย และน าไปสู่ความมุ่งมั่นในการให้ความช่วยเหลือ

แก่ผู้ที่ตอ้งการความช่วยเหลือ โดยใช้กรอบกฎหมายที่เหมาะสม95 

      “ลัทธิปฏิบัตินิยม” การน าแนวทางแก้ไขปัญหาและด าเนินการอยู่บน

พืน้ฐานของความรู้ทางวิทยาศาสตร์มาใช้96 

      “การมสี่วนรว่ม” ชุมชนมสี่วนรว่มในการก าหนดนโยบายยาเสพติดและ

การด าเนินการ97 

      โปรตุเกสก าหนดนโยบายยาเสพติดในประเทศให้การเสพ การซื้อ และ

การครอบครองยาเสพติดทุกประเภทไม่เป็นความผิดทางอาญา แตต่้องมียาเสพติดในปริมาณที่

เพียงพอต่อการเสพ ไม่เกิน 10 วัน เพราะเห็นว่าควรมุ่งด้านสาธารณสุข ดูแลสุขภาพ เน้นการ

ป้องกันและการบ าบัดฟื้นฟูทางด้านจิตใจมากกว่าการบังคับใช้กฎหมาย ซึ่งถือว่าเป็นนโยบาย

ยาเสพติดที่เป็นต้นแบบการปฏิรูปนโยบายยาเสพติด โดยการปฏิรูปของโปรตุเกสไม่ได้จ ากัดอยู่

เพียงการรักษา แต่ยังมีมาตรการต่างๆ ได้แก่ การป้องกันการแพร่ระบาดของยาเสพติด  

การลดอันตรายของยาเสพติด การบ าบัดฟื้นฟูและการช่วยเหลือในการกลับคืนสู่สังคม ท าให้

                                                           
94 Doug McVay , DRUG POLICY FACTS : Knowledge is power., DRUG POLICY FACTS, accessed October 1, 2021,  

 https://www.drugpolicyfacts.org/region/portugal. 
95 lbid.  ‘Humanism’, is the recognition of the inalienable human dignity of citizens, including drug users, and translates 

 into a commitment to offer a wide range of services to those in need and to adopt a legal framework that causes no  

 harm to them.  
96 lbid. ‘Pragmatism’ adoption of solutions and interventions that are based on scientific knowledge. 
97 lbid. ‘Participation’ the involvement of the community in drug policy definition and implementation. 
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ไม่มจี านวนผูใ้ช้ยาเสพติดเพิ่มขึ้นแต่สง่ผลใหเ้กิดการลดลงอย่างเห็นได้ชัด เช่น จ านวนผู้ป่วยโรค 

ที่เกี่ยวกับยาเสพติด เช่น HIVและโรคตับอักเสบบีหรือซีลดลง98 นโยบายการท าให้ความผิด

เกี่ยวกับยาเสพติดไม่เป็นความผิดอาญา ไม่ได้หมายความว่าการกระท าเกี่ยวกับยาเสพติด 

จะเป็นสิ่งถูกต้องตามกฎหมาย แต่ยังคงไว้ซึ่งความผิดอาญา ยาเสพติดยังคงเป็นสิ่งผิด

กฎหมายและยังมีการลงโทษทางอาญากับผู้ค้ายาเสพติด แต่ได้เพิ่มแนวทางการด าเนินการ

ด้านสาธารณสุขกับผู้เสพสารเสพติด โดยมีเป้าหมายเพื่อยับยั้งไม่ให้เสพสารเสพติดและ

ช่วยเหลือให้ผู้ตดิยาเสพติดบ าบัดฟื้นฟูและกลับคืนสูส่ังคมได้  

    1.1.2 นโยบายการลดทอนความเป็นอาชญากรรมของยาเสพติด 

(Decriminalisation) 

      ระบบยุติธรรมทางอาญาเป็นปัจจัยส าคัญต่อเรือนจ าทั่วโลก ปัญหา 

ของการจ าคุก คือ ลักษณะของความผิดที่อยู่ในขอบเขตของระบบยุติธรรมทางอาญา  

ไม่ใช่พฤติกรรมที่ไม่พึงประสงค์ทางสังคมทั้งหมดต้องจัดเป็นอาชญากรรม การลดทอนความ

เป็นอาชญากรรม (Decriminalization) หมายถึง กระบวนการของการเปลี่ยนแปลงกฎหมาย

เพื่อให้การกระท าที่ถูกก าหนดเป็นอาชญากรรมไม่การกระท าความผิดทางอาญาอีกต่อไป99  

จากนโยบายการท าให้ความผิดเกี่ยวกับยาเสพติดไม่เป็นความผิดทางอาญา น ามาสู่แนว

ทางการลดทอนความเป็นอาชญากรรม โดยการท าให้ไม่ต้องรับโทษทางอาญาส าหรับการกระท า

ความผิดเกี่ยวกับยาเสพติดที่ผู้เสพมีการครอบครองยาเสพติดเพื่อการใช้ส่วนตัวในปริมาณที่ไม่

เกินอัตราเฉลี่ยของการใช้ยาเสพติดใน 10 วันของบุคคลนั้นไม่ถือว่าเป็นความผิดทางอาญาแต่

เป็นความผิดทางปกครอง100 โดยมีคณะกรรมการเพื่อการปราบปรามยาเสพติด (Dissuasion 

Commissions) ซึ่งเป็นหน่วยงานของรัฐ มีหน้าที่เกี่ยวกับการก าหนดหลักเกณฑ์การปล่อยตัว

ผูใ้ช้ยาเสพติดและมีอ านาจบังคับใช้มาตรการทางปกครอง เช่น ค่าปรับ เพิกถอนใบอนุญาตขับ

รถ หรอืการหา้มมใิห้อยู่ในที่ใดที่หนึ่ง การลงโทษทางปกครองอื่น ๆ เช่น การระงับผลประโยชน์

ทางสังคม หรือการบ าบัดแบบกลุ่มเป็นเวลา 6 สัปดาห์แทนค่าปรับ เป็นต้น101 การลดทอน

ความเป็นอาชญากรรมจะครอบคลุมความผิดเกี่ยวกับสารเสพติดทุกประเภท มีลักษณะมุ่งเน้น

การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมมากกว่าการลงโทษภายใต้การจัดการอย่างเป็นระบบ โดยค านึงว่าผู้ติด

                                                           
98 OPEN SOCIETY FOUNDATION, Drug Policy in Portugal : The Bencfits of Decriminalizing Drug Usa, p 15. 
99 UNITED NATIONS Office on Drugs and Crime Vienna, Handbook of basic principles and promising practices on  

 Alternatives to Imprisonment,(UNITED NATIONS: New York,2007), p.13. 
100 ส่วนพัฒนามาตรการบ าบัดรักษาและฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด ส านักพัฒนาการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด  

 ส านักงาน ป.ป.ส., รูปแบบการลดทอนอาชญากรรมในผู้ใช้ยาเสพติดในประเทศโปรตุเกส, หน้า 2. 
101 OPEN SOCIETY FOUNDATION , Drug Policy in Portugal : The Bencfits of Decriminalizing Drug Usa. P.29. 
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ยาเป็นผู้ป่วยที่ตอ้งได้รับการบ าบัด เพื่อให้ผู้ป่วยได้เข้าสู่กระบวนการรักษาในฐานะผู้ป่วย จะไม่

มีการบันทึกประวัติอาชญากรรม ให้มีการใช้ยาเสพติดได้แต่ไม่สนับสนุนให้เกิดการเสพติดยา 

และส่งเสริมให้ผู้เสพสารเสพติดกลับคืนสู่สังคมและดูแลสุขภาพของผู้เสพสารเสพติดด้วย  

จากมุมมองของผู้ก าหนดนโยบายชาวโปรตุเกส การติดยาเป็นโรคที่สังคมต้องพยายามป้องกัน

และผูเ้สพสารเสพติดเป็นผู้ป่วยที่ต้องการความช่วยเหลือ ไม่ใช่อาชญากรอันตรายที่ต้องถูกกีด

กันจากสังคม ดังนั้น นโยบายการลดทอนความเป็นอาชญากรรมในคดียาเสพติดมี

องค์ประกอบที่ส าคัญ คือ  

     1) การป้องกัน (Prevention)102 การป้องกันการแพร่ระบาดของยาเสพติด  

โดยมี Institute on Drugs and Drugs and Drug Addiction (IDT) ร่วมกับส่วนราชการอื่นๆ เช่น 

กระทรวงศึกษาธิการ ต ารวจและเอ็นจีโอที่ได้รับทุนจากรัฐ ได้พัฒนามาตรการป้องกัน โดยเข้าถึง

กิจกรรมการศึกษาและความพยายามที่เน้นกลุ่มเป้าหมายและพื้นที่ที่มีความเสี่ยงสูง โดยให้

ข้อมูลความรู้เกี่ยวกับการบริโภคยาเสพติดจากโรงเรียน คลินิกสุขภาพ ศูนย์กีฬาและ

นันทนาการ และกิจกรรมทางวัฒนธรรม นอกจากนี้ยังมีการจัดตั้งสายโทรศัพท์พิเศษส าหรับ

การสอบถามข้อมูล ตลอดจนบริการออนไลน์ที่สามารถค้นหาข้อมูลหรือค าแนะน าและเว็บไซต์

ที่เรยีกว่า “Tu-Alinhas” มาตรการป้องกันที่เกี่ยวข้องกับความต้องการยาเสพติดมีวัตถุประสงค์

เพื่อป้องกันการใชย้าครั้งแรกหรอืการชะลอการใชย้าเสพติด เห็นได้ว่าประสบความส าเร็จอย่าง

มาก เชน่ การใช้ยาในเด็กอายุ 15 ถึง 19 ปี ลดลงอย่างเห็นได้ชัด ซึ่งเป็นกลุ่มประชากรที่ส าคัญ

ที่สุดในนโยบายยาเสพติด  

     2) การลดความเสี่ยงและอันตรายจากการใช้ยาเสพติด103 (Risk and Harm 

Reduction) รัฐด าเนินกิจกรรมลดอันตรายและลดความเสี่ยง โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อให้ผู้ใช้ 

ยาเสพติดได้รับข้อมูลเกี่ยวกับการรักษา แม้วา่รัฐจะไม่ตั้งเป้าเพื่อลงโทษผู้ใช้ แต่การรายงานตัว

ต่อคณะกรรมการฯ ถือว่าเป็นการลงโทษ ดังนั้น หน่วยงานของรัฐพยายามช่วยเหลือผู้ใช้ยาเสพติด

อย่างเท่าเทียมกัน หนึ่งในกิจกรรมที่ส าคัญที่สุดในการลดอันตราย เช่น การเข้าไปในพื้นที่ที่ผู้ใช้

ยามาชุมนุมกันทุกวัน โดยผู้ที่มีวิชาชีพในด้านจิตวิทยามอบชุดอุปกรณ์แก่ผู้ใช้ยา เช่น หลอดฉีด

ยาที่สะอาดและเข็มส าหรับผู้ใช้ที่ฉีดเฮโรอีน ผ้ากอซ และถุงยางอนามัย เป็นต้น ในการรับ 

ชุดอุปกรณ์ใหม่ ผูใ้ช้จะต้องคืนเข็มฉีดยาและเข็มที่ใช้แล้ว โดยการแจ้งการส่งคืนกระบอกฉีดยา

และเข็มที่ใช้แล้ว การแลกเข็มฉีดยาเก่าเพื่อป้องกันการแพร่กระจายของเอชไอวีและอื่ น ๆ  

โรคที่เกิดจากเลือด เช่น ไวรัสตับอักเสบซี นอกจากนี้ ยังมีการการพูดคุยกับผู้ใช้ยาเกี่ยวกับ 

                                                           
102 lbid. p 28. 
103 lbid. P. 32. 
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ยาเสพติดและแจ้งให้ทราบเกี่ยวกับความเป็นไปได้ในการรักษาเพื่อแก้ไขปัญหาสาเหตุที่กระตุ้น

ให้มีการใช้ยา กิจกรรมการลดอันตรายการใช้ยาเสพติดในโปรตุเกสมองว่าถ้าคนติดยา 

ไม่สามารถเอาชนะการพึ่งพายาเสพติดได้ รัฐควรช่วยให้คนเหล่านี้รักษาและปรับปรุงคุณภาพ

ชีวติของพวกเขาแทนที่จะละทิง้  

     3) การบ าบัดฟื้นฟู104 (Treatment) ศูนย์บ าบัดของลิสบอน TAIPAS ดูแล

รักษาในระยะและระดับต่างๆ ของการรักษา โดยให้ค าปรึกษา การรักษา จิตบ าบัด และเมทาโดน 

คนป่วยหนักจะได้รับการรักษาอย่างเคร่งครัด ซึ่งการรักษาประมาณครึ่งหนึ่งของผู้ที่มาที่คลินิก

เพื่อท าการรักษาต่อไป ในขณะที่อีกครึ่งหนึ่งละทิ้งมัน ซึ่งมีข้อสังเกตว่าคนที่เลิกการรักษาใน

ตอนแรกมักจะกลับมาในภายหลัง นอกจากการรักษาอย่างเคร่งครัดแล้วยังมีการเข้าร่วม

กายภาพการบ าบัด โดยโปรแกรมการบ าบัดฟื้นฟูตามอาการมีผู้คนรักษาเป็นจ านวนมาก ท าให้

เห็นได้ว่าแมก้ารใชย้าเสพติดเพิ่มขึ้นแต่แผนป้องกันเข้าถึงผู้ตดิยาเสพติดมากขึ้นดว้ย   

     4) การกลับคืนสู่สุขภาพและสังคม105 (Return to Life : In Health and 

Society) การให้ความช่วยเหลือบุคคลที่ติดยาในกลับคืนสู่สังคม การเตรียมความพร้อมใน 

ด้านสุขภาพและการคืนสู่สังคม เพื่อช่วยเหลือให้ผู้ใช้ยาเสพติดกลับไปใช้ชีวิตปกติ เช่น 

การศึกษาต่อ การท างาน หรือทั้งสองอย่าง หรือช่วยเหลือผู้ป่วยในการหางานหรือแนะน า

ผู้ป่วยเกี่ยวกับวิธีการหางาน และการบ าบัดฟื้นฟูของผู้ใช้ยาเสพติดแต่ละรายจะเป็นความลับ  

ซึ่งได้ตระหนักถึงสังคมของผู้ใช้ยาที่จะกลับไปใช้ชีวิตปกติในโรงเรียน ชุมชนที่ซึ่งพวกเขาเคย

อาศัยและท างานมีผู้ใช้ยาจ านวนมากออกจากการรักษาโดยไม่มีที่ไป รัฐก็จัดที่พักอาศัยให้อยู่

เป็นการช่ัวคราวในระหว่างที่ยังไม่มงีานท าด้วย  

   1.2 กฎหมายเกี่ยวกับยาเสพติด 

    1.2.1 กฎหมายว่าด้วยการควบคุม การใช้ และการค้ายาเสพติด สารออก

ฤทธิต์่อจติประสาท และสารตั้งต้น  (Use and Traffic of Narcotic Drugs, Psychotropic 

Substances and Precursors is the Decree Law 15/93, of 22 January 1993) 

     กฎหมายฉบับนี้ถือว่าเป็นกฎหมายหลักที่บังคับใช้เกี่ยวกับยาเสพติด  

ซึ่งมีเจตนารมณเ์พื่อกีดกันผู้ที่เกี่ยวข้องกับยาเสพติด การค้ายาเสพติด เงินที่ได้จากการกระท า

ความผิดทางอาญา ก าหนดมาตรการที่จ าเป็นในการควบคุมและก ากับดูแลสารตั้งต้น 

ผลิตภัณฑ์เคมีและตัวท าละลาย และสารอื่นๆ ที่อาจใช้ส าหรับการเตรียมยาเสพติดหรือวัตถุ

ออกฤทธิ์ต่อจติประสาท ตลอดจน เพื่อสนับสนุนและส่งเสริมมาตรการให้เป็นไปตามอนุสัญญา

ว่าด้วยสารออกฤทธิ์ต่อจิตประสาท โดยก าหนดบทลงโทษส าหรับความผิดเกี่ยวกับยาเสพติดด้วย 

                                                           
104 lbid. p. 34. 
105 lbid. p. 35. 
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ซึ่งบทที่ 4 (CHAPTER IV : Consumption and treatment) เป็นบทบัญญัติเกี่ยวกับการใช้ 

ยาเสพติดและการรักษาผู้เสพสารเสพติด ตลอดจนบทลงโทษ ซึ่งผู้เข้าใช้ยาเสพติดที่สมัครใจ 

บ าบัดจะได้รับการระงับโทษและต้องบ าบัดรักษาการติดยาเสพติด ในกรณีที่ผู้กระท าความผิด

ถูกพิพากษาในความผิดฐานใช้ ปลูก ได้มาหรือเก็บรักษาไว้เพื่อการบริโภคใด ๆ พืช สารหรือ

สารปรุงแต่งตามกฎหมายที่ก าหนดไว้ หรือความผิดที่เกี่ยวข้องกับยาเสพติด และเป็นผู้ติด 

ยาเสพติดศาลอาจระงับการบังคับตามค าพิพากษาได้ตามกฎหมายทั่วไป หากผู้กระท า

ความผิดยอมบ าบัดฟื้นฟูโดยสมัครใจหรือจัดใหอ้ยู่ในสถาบันที่เหมาะสม106  

    1.2.2 กฎหมายการลดทอนความเป็นอาชญากรรม (DECRIMINALISATION :  

Law n° 30/2000, of 29 November) 

    ประเทศโปรตุเกสมีการบังคับใช้กฎหมายที่ เป็นการลดทอนความเป็น

อาชญากรรมยาเสพติด ซึ่งเป็นประเทศแรกในสหภาพยุโรปที่มีกฎหมายระบุเกี่ยวกับการลด

โทษการใชย้าเสพติดไว้อย่างชัดเจน โดยก าหนดกรอบกฎหมายที่ใช้บังคับกับการบริโภคยาเสพ

ติดและวัตถุออกฤทธิ์ต่อจติประสาท การก าหนดสวัสดิการทางการแพทย์ของผู้เสพสารเสพติด 

โดยไม่มีใบสั่ง กฎหมายเป็นการลดทอนความเป็นอาชญากรรม ซึ่งก าหนดให้การใช้ยาเสพติด

หรือมีไว้เพื่อการบริโภคไม่เกินปริมาณที่ความต้องการบริโภคส่วนตัวโดยเฉลี่ยในช่วง 10 วัน ซึ่ง 

การใช้ มีไว้ใช้และการครอบครองยาเสพติดตาม Law n° 30/2000 ถือเป็นความผิดทางปกครอง107 

ซึ่งจ านวนเฉลี่ยในช่วง 10 วัน ได้แก่ เฮโรอีน 1 กรัม โคเคน 2 กรัม ไม่ถือว่ามีความผิดทางอาญา 

กล่าวคือ หากมียาเสพติดในปริมาณเกินกว่าจ านวนเฉลี่ย 10 วัน ผู้กระท าผิดต้องถูกด าเนิน

คดีอาญาปกติ แต่หากกระท าความผิดเกี่ยวกับยาเสพติดในปริมาณที่มีไว้ใช้ไม่เกินโดยเฉลี่ย 10 วัน 

ก็ยังไม่ถูกกล่าวหาเป็นนักโทษซึ่งต ารวจไม่มีอ านาจจับกุมผู้กระท าผิดแต่สามารถจัดการกับ 

ยาเสพติดของกลางได้ และส่งต่อข้อมูลไปยังคณะกรรมการท้องถิ่น เพื ่อการเลิกใช้ยา 

(CDTCDTs) ประกอบด้วยนักสังคมสงเคราะห์ ที่ปรึกษากฎหมายและผู้เช่ียวชาญ เพื่อประเมิน

ผู้กระท าผิดการลงโทษโดยค านึงถึงประเภทของยาระดับการใช้สารเสพติด ไม่ว่าผู้กระท า

ความผิดจะเป็นผู้ติดยาหรือไม่ ผู้ใช้ปกติหรือเป็นครั้งคราว ภาวะเศรษฐกิจของผู้กระท า

ความผิด จึงด าเนินการลงโทษที่เหมาะสมเพื่อน าไปใช้กับรายบุคคล. การลงโทษอาจรวมถึง

บริการชุมชน ค่าปรับการระงับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพและการห้ามจากสถานที่ที่ก าหนด 

CDT หรือพิจารณาวิธีการบ าบัดฟื้นฟูที่เหมาะสมส าหรับผู้กระท าความผิด เมื่อเจ้าพนักงาน

ต ารวจออกหมายเรียกเพื่อให้ผู้กระท าความผิดรายงานตัวต่อคณะกรรมการปราบปรามการเสพ

                                                           
106 Article 44 Decree Law n° 15/93 (Port.). 
107 Article 2 DECRIMINALISATION Law n° 30/2000 (Port.). 
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สารเสพติดภายใน 72 ช่ัวโมงหลังจากการออกหมายเรียกของต ารวจ เพื่อเข้าบ าบัดฟื้นฟู108  

โดยมีคณะกรรมการปราบปรามการเสพสารเสพติดมีอ านาจในการบังคับใช้ค่าปรับและ

บทลงโทษทางเลือก109 โดยค่าปรับจะถูกส่งให้รัฐ 60% SPTT (ศูนย์บริการบ าบัดและป้องกันผู้ติด 

ยาเสพติด) 20% ข้าราชการพลเรือน 10% และ IPDT 10%110 ส าหรับบทลงโทษอื่น ๆ ได้แก่111 

    1) มีค าเตือนแทนค่าปรับ 

    2) การห้ามประกอบวิชาชีพหรือการประกอบอาชีพที่ต้องมีการออก

ใบอนุญาต 

    3) การจ ากัดสถานที่ 

    4) การหา้มตดิตาม พักอาศัยหรอืรับของจากบุคคลใด 

    5) การหา้มเดินทางไปต่างประเทศโดยไม่ได้รับอนุญาต 

    6) ก าหนดให้รายงานเป็นระยะตามที่คณะกรรมการก าหนด 

    7) การเพิกถอนสิทธิ์ที่จะได้รับหรือต่ออายุใบอนุญาตให้มีปืนเพื่อ 

การป้องกัน ล่าสัตว์ หรอืนันทนาการ 

    8) การยึดสิ่งของที่เป็นอันตรายต่อตัวผู้ใช้ยาเสพติด หรือต่อชุมชุนหรือ

สิ่งของที่เป็นการสนับสนุนการก่ออาชญากรรมหรือความผิดอื่น ๆ 

    9) การกีดกันจากสิทธิในการจัดการเงนิอุดหนุนหรอืผลประโยชน์ที่จะได้รับ 

    ส าหรับกระบวนการตามกฎหมายการลดทอนความเป็นอาชญากรรม 

(DECRIMINALISATION : Law n° 30/2000, of 29 November) มีขั้นตอนกระบวนการด าเนินการ 

กับผู้กระท าความผิดเกี่ยวกับยาเสพติด กล่าวโดยสรุปได้ดังแผนผังกระบวนการเกี่ยวกับยาเสพติด

ของประเทศโปรตุเกส  

  

                                                           
108 Laurence Allen, Mike Trace and Axel Klein, Decriminalization of drugs in Portugal: a current overview, THE BECKLEY FOUNDATION, 

 accessed October 1, 2021, https://www.beckleyfoundation.org/wp-content/uploads/2016/04/paper_06.pdf. 
109 Article 5 DECRIMINALISATION Law n° 30/2000 (Port.). 
110 Article 16 DECRIMINALISATION Law n° 30/2000 (Port.). 
111 Article 17 DECRIMINALISATION Law n° 30/2000 (Port.). 
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รูปภาพ 6 แผนผังกระบวนการเกี่ยวกับยาเสพติดของประเทศโปรตุเกส 

 

หมายเหตุ : 1. ข้อมูลจาก Law n° 30/2000, of 29 November 

   2. จัดท าโดย ฌญาณี  ใจกิ่วแล 

 

 2.  นโยบายยาเสพติดประเทศไทย 

   ปัญหายาเสพติดในประเทศไทยยังคงมีอยู่ตลอด แม้จะมีการปราบปราม 

อย่างเข้มงวดก็ตาม ในปี พ.ศ. 2546 ประเทศไทยได้ประกาศสงครามยาเสพติดโดยด าเนินการ

ปราบปรามการค้ายาเสพติดอย่างเด็ดขาด โดย “มาตรการจากเบาไปหาหนักและเด็ดขาด 

ตามสถานการณ์” และค าประกาศระบุว่า “หากบุคคลใดกระท าความผิดเกี่ยวกับยาเสพติด  

ให้ถือเป็นบุคคลที่เป็นภัยคุกคามต่อสังคม ประเทศชาติ” ซึ่งเป็นการประกาศสงครามขั้น

แตกหักเพื่อเอาชนะยาเสพติด ชนิด “ตาต่อตา ฟันต่อฟัน” ซึ่งในช่วงระยะเวลา 3 เดือนของการ

ด าเนินตามนโยบายประกาศสงครามขั้นแตกหักเพื่อเอาชนะยาเสพติด (1 กุมภาพันธ์ – 30 เมษายน  

คณะกรรมการปราบปราม 

การเสพสารเสพติด 

มปีรมิาณเกิน 

โดยเฉลี่ย 10 วัน 

 

เจ้าหน้าที่ต ารวจ 

จับกุมผู้กระท าผดิ 

ผู้คา้ยาเสพติด 

ไม่ไปรายงานตัว 

มีโทษทางปกครอง 

 
รายงานตัวภายใน 72 ช่ัวโมง 

ออกหมายเรียก  
Law n° 30/2000 

ปรมิาณไม่เกิน 

โดยเฉลี่ย 10 วัน 

ด าเนนิคดีอาญาปกต ิ

Law n° 15/93  

 

ผู้เสพสารเสพติด 

ผู้ติดยาเสพติด 

- ส่งตัวไปบ าบัดฟื้นฟู 

- ระงับการด าเนินกระบวนการช่ัวคราว 

- มาตรการทางเลือก เช่น ตักเตือน ปรับ 

หรือมาตรการทางเลือกอื่น 
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พ.ศ. 2546) เกิดผลกระทบ เช่น ปัญหาการฆาตกรรม การฆ่าตัดตอน เป็นต้น112 แต่การปราบปราม

ขั้นรุนแรงและเด็ดขาดไม่ท าให้ปัญหายาเสพติดหมดไปจากสังคมไทย ปัจจุบันปัญหายาเสพติด

เป็นเรื่องเกี่ยวกับความมั่นคงของชาติเป็นหลัก และมุ่งยึดทรัพย์ตัดวงจรเครือข่ายยาเสพติด 

สืบเส้นทางการเงินไปให้ถึงต้นตอ และยังมีการให้รางวัลน าจับขบวนการยาเสพติดของ

เจ้าหนา้ที่รัฐ การมุ่งใช้มาตรการปราบปรามยังไม่สามารถแก้ไขปัญหาให้หมดไปได้ ไม่เพียงแต่

ในไทย หลายประเทศทั่วโลกที่ใช้นโยบายมุ่งเน้นปราบปรามยาเสพติด ก็ปรากฏเหตุการณ์

ความรุนแรงให้เห็น เช่น เม็กซิโก ฮอนดูรัส และกัวเตมาลา เป็นต้น โดยเฉพาะอย่างยิ่ง 

ในเม็กซิโก มีการรายงานว่า ประชาชนจ านวนกว่า 70,000 คน ถูกสังหาร และสูญหายอีกกว่า 

26,000 คน ระหว่างช่วงเวลาที่รัฐบาลได้ประกาศสงครามยาเสพติด เมื่อปี 2013 หรือใน

ฮอนดูรัสมีบันทึกว่า เกิดอัตราการฆาตกรรมต่อจ านวนประชากร 100,000 คน ในปี 2012 ซึ่งเป็น

ตัวเลขอัตราการก่ออาชญากรรมที่สุดในโลก 113 ปัจจุบันประเทศไทยได้ด าเนินการตาม

แผนปฏิบัติการด้านการป้องกันและปราบปรามยาเสพติด พ.ศ. 2563-2565 เพื่อแก้ไขปัญหา

การใช้ การผลิต และการแพร่ระบาดของยาเสพติดเน้นนโยบายการควบคุมแทนการปราบปราม 

กล่าวคือ การควบคุมห่วงโซ่อุปทานทั้งหมดของยาเสพติด ตั้งแต่การผลิต จนกระทั่งการใช้ 

ยาเสพติด โดยแยกความแตกต่างชนิดของยาเสพติด และลดอันตรายที่อาจจะเกิดขึ้นกับผู้ใช้  

ยาเสพติด โดยบูรณาการร่วมกันระหว่างหน่วยงานรัฐ มุ่งเน้นนโยบาย “ขยายผล ยึดทรัพย์สิน

เพื่อตัดวงจรยาเสพติด” และขับเคลื่อนการด าเนินงานตามมาตรการแก้ไขปัญหายาเสพติด  

   2.1 แนวทางการแก้ไขปัญหายาเสพติด114  

   2.1.1 มาตรการความร่วมมือระหว่างประเทศ  

    การพัฒนาและขับเคลื่ อนความร่วมมือระหว่ างประเทศโดยมุ่ ง 

ให้ความส าคัญในการแลกเปลี่ยนข้อมูลข่าวสารและการปฏิบัติการที่สนับสนุน การบริหาร

จัดการชายแดนและการพัฒนาศักยภาพบุคลากร  

                                                           
112 คณะกรรมาธิการการมีส่วนร่วมของประชาชน ส านักกรรมาธิการ 2 ส านักงานเลขาธิการสภาวุฒิสภา, รายงาน 

 การสอบสวนศึกษา เรื่อง ปัญหาและผลกระทบของการด าเนินตามนโยบายประกาศสงครามขั้นแตกหัก 

 เพื่อเอาชนะยาเสพตดิ, ส านักกรรมาธิการ 2 ส านักงานเลขาธิการวุฒิสภา (2546). 
113 The Momentum, นโยบายปราบปรามยาเสพติดของรัฐไทย: ภาพสะท้อนความรุนแรงจากเจ้าหน้าที่รัฐในกระบวนการ 

 ยุตธิรรม, The Momentum สืบค้นวันที่ 4 ตุลาคม 2564 จาก https://themomentum.co/ruleoflaw-drug-policy/. 
114 ส านักงานคณะกรรมการป้องกันและปราบปรามยาเสพติด, แผนปฏิบัติการด้านการป้องกันและปราบปรามยาเสพติด  

 พ.ศ. 2563 – 2565, ส านักงานคณะกรรมการป้องกันและปราบปรามยาเสพติด กระทรวงยุติธรรม, ค้นวันที่ 6 ตุลาคม 2564  

 จาก https://www.oncb.go.th. 



 

 

  61 

   2.1.2 มาตรการปราบปรามและบังคับใช้กฎหมาย  

     ด าเนินการตามแนวทาง “การสกัดกั้นยาเสพติด สารตั้งต้นและ

เคมีภัณฑ์” โดยการยับยั้งการล าเลียงยาเสพติด สกัดกั้นอย่างครอบคลุมพื้นที่ชายแดน พื้นที่  

พักคอย และพื้นที่ตอนใน รวมทั้งระบบขนส่งและระบบคมนาคมทุกประเภท ตลอดจน 

น าเทคโนโลยีมาใช้ให้เกิดประโยชน์สูงสุดในการสกัดกั้นยาเสพติดเพื่อป้องกันยาเสพติดเข้าสู่

แหล่งแพร่ระบาด นอกจากนี้  ยังมีแนวทาง “การปราบปรามกลุ่มการค้ายาเสพติด”  

โดยการท าลายหรือลดทอนศักยภาพเครอืข่ายการค้ายาเสพติดในทุกระดับ ด้วยการมุ่งเน้นการ

วิเคราะห์ข้อมูลข่าวสาร การสืบสวนทางเทคโนโลยี และการสืบสวนทางการเงิน เพื่อให้

สามารถเชื่อมโยงช่องทางการจัดการต่อขบวนการค้ายาเสพติด 

   2.1.3 มาตรการป้องกันยาเสพติด  

     การเสริมสร้างความเข้มแข็งของหมู่บ้านหรือชุมชนตามแนวชายแดน

และการพัฒนาทางเลือกในการป้องกันยาเสพติดเพื่อลดความอัตราการเกิดการกระท า

ความผิดเกี่ยวกับยาเสพติด เป็นการลดปัจจัยของอิทธิพลและขบวนการค้าบริเวณชายแดน  

โดยยึดหลักการพัฒนาทางเลือก เช่น หลักปรัชญาทางเศรษฐกิจพอเพียง หลักความมีส่วนร่วม 

ของพื้นที่ ด้วยกลไกชุมชนร่วมกับหน่วยงานรัฐในพื้นที่  การป้องกันตามกลุ่มเป้าหมาย 

เพื่อเสริมสร้างภูมิคุ้มกันยาเสพติดตามช่วงวัยและวิถี ชีวิต โดยการสร้างภูมิคุ้มกัน เช่น  

ให้ความรู้เกี่ยวกับยาเสพติด ฝึกทัศนคติเชิงบวก รวมทั้งสร้างความตระหนักในการมีส่วนร่วม 

ในการป้องกันยาเสพติดในกลุ่มเป้าหมาย ตลอดจนการปรับสภาพแวดล้อมที่เหมาะสม 

ในการจัดการพื้นที่ให้มีศักยภาพในการลดการใช้ยาเสพติด การให้ความส าคัญกับชุมชน  

ไม่ว่าจะเป็นการจัดกิจกรรมส่งเสริมเชิงบวกในชุมชน การจัดระเบียบสังคมและพื้นที่ปลอดภัย 

นอกจากนีย้ังมุ่งเน้นการมีระบบดูแลช่วยเหลือและเฝา้ระวังปัญหาอย่างตอ่เนื่อง 

   2.1.4 มาตรการบ าบัดฟื้นฟูยาเสพติด  

     การบ าบัดฟื้นฟูเป็นไปตามแนวทางการดูแลผู้ใช้ ผู้เสพ และผู้ติดยาเสพติด 

ให้เข้าถึงการบ าบัดฟื้นฟูและการลดอันตรายหรือผลกระทบจากยาเสพติด โดยการสร้าง

แรงจูงใจให้เกิดความสมัครใจบ าบัดฟื้นฟู ส่งเสริมครอบครัว ชุมชน สถานศึกษา สถาน

ประกอบการ อาสาสมัครสาธารณสุขให้มีบทบาทร่วมกับสถานพยาบาลหรือสถานบ าบัดฟื้นฟู

ผู้ป่วย เพื่อให้ผู้ป่วยได้รับการดูแลรักษาและฟื้นฟูอย่างต่อเนื่องและได้รับโอกาสในการ

เปลี่ยนตัวเองเป็นคนใหม่ โดยสร้างทัศนะที่ดีแก่ผู้เสพสารเสพติด “เปลี่ยนเพื่อครอบครัว  

เพื่ออนาคตดีกว่า”  
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    2.1.5 มาตรการการบริหารจัดการอย่างบูรณการ 

     เป็นมาตรการด าเนินการตามแผนการแก้ไขปัญหายาเสพติดในพื้นที่

พิเศษ ซึ่งเป็นไปตามนโยบายเร่งด่วน เช่น การควบคุมและใช้ประโยชน์จากส่วนของพืชเสพติด  

การพัฒนามาตรการรูปแบบใหม่ ได้แก่ การลดทอนความเป็นอาชญากรรม การท าให้ถูกต้อง

ตามกฎหมาย ตลอดจนมกีารบริหารจัดการอย่างบูรณการภาครัฐ เอกชน และประชาชนเพื่อให้

กลไกขับเคลื่อนในเชิงพืน้ที่และมาตรการเกิดการบูรณการ 

    นอกจากนี้ เมื่อปี พ.ศ. 2557 ประเทศไทยเริ่มน ามาตรการรูปแบบใหม่ 

ได้แก่ การลดทอนความเป็นอาชญากรรม โดยก าหนดเป็นประกาศ คสช. ฉบับที่ 108/2557

ก าหนดเกี่ยวกับการปฏิบัติต่อผู้กระท าผิดเกี่ยวกับยาเสพติดเพื่อเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูและดูแล 

ผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟู อันเป็นกฎหมายที่ให้ผู้เสพสารเสพติดมีโอกาสเข้าถึงการบ าบัดฟื้นฟู  

เพื่อสนับสนุนส่งเสริมการบ าบัดฟื้นฟูภายใต้สโลแกน “สมัครใจบ าบัด ไม่เสียประวัติ ไม่มี

ความผิด” ถือได้ว่าเป็นนโยบายยาเสพติดแนวใหม่ ซึ่งมีแนวคิดตามนโยบาย “ผู้เสพ คือ 

ผูป้่วย”115 จนกระทั่งปี พ.ศ. 2565 มีการประกาศบังคับใช้ประมวลกฎหมายยาเสพติดได้น าแนว

ทางการลดทอนความเป็นอาชญากรรมมาสอดแทรกในบทบัญญัติของกฎหมาย โดยมองว่า 

ผู้เสพสารเสพติดคือผู้ป่วย มิใช่อาชญากรร้ายแรงจึงท าให้ผู้เสพสารเสพติดไม่ต้องรับโทษ 

ทางอาญา ไม่น าโทษจ าคุกมาใช้ในการลงโทษแต่ยังคงมีโทษอาญาในลักษณะอื่น เช่น  

การลงโทษปรับ การบันทึกประวัติอาชญากรรม เป็นต้น แต่การลงโทษในลักษณะการบ าบัด

ฟื้นฟูจะเป็นประโยชน์มากกว่า เพราะเห็นว่าผู้เสพสารเสพติดไม่สมควรจะได้ รับโทษแบบ

เดียวกับอาชญากรร้ายแรง แต่ยังคงไว้ซึ่งความผิดทางอาญาส าหรับผู้กระท าความผิดเกี่ยวกับ

ยาเสพติดที่ไม่เป็นไปตามหลักเกณฑ์ที่ก าหนดไว้ โดยแนวทางที่ส าคัญของการลดทอนความ

เป็นอาชญากรรมที่ประเทศไทยน ามาใช้กับกฎหมายยาเสพติด ได้แก่ การมุ่งเน้นการป้องกัน

และบ าบัด และฟื้นฟูเพื่อไม่ให้กลับมาเสพซ้ า โดยการพัฒนาระบบการบ าบัดผู้เสพ ผู้ติด  

ให้ได้รับการบ าบัดฟื้นฟูอย่างเท่าเทียมกันและทั่วถึง มุ่งเน้นการมีส่วนร่วมของชุมชนในการ

ป้องกันยาเสพติดและน ามาตรการอื่นแทนการลงโทษจ าคุกมาใช้  

   2.2 กฎหมายที่เกี่ยวข้องกับยาเสพติด  

    กฎหมายที่เป็นการลดทอนความเป็นอาชญากรรมท าให้ไม่ต้องรับโทษทาง

อาญา ได้แก่ ประมวลกฎหมายยาเสพติด ซึ่งเป็นกฎหมายก าหนดให้การบ าบัดฟื้นฟูและ 

การฟื้นฟูสภาพทางสังคมแก่ผู้ติดยาเสพติดโดยมุ่งเน้นให้ผู้กระท าผิดต้องสมัครใจบ าบัดฟื้นฟู 

                                                           
115 ส านักงานป้องกันและปราบปรามยาเสพติด, ที่มาของนโยบายยาเสพติดแนวใหม่, ส านักงานป้องกันและปราบปรามยาเสพติด,  

 ค้นวันที่ 19  พฤศจิกายน  2565 จาก https://www.oncb.go.th/PublishingImages/Pages/againstdrugs. 
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ท าให้ผู้กระท าความผิดไม่ต้องรับโทษทางอาญาหากได้ปฏิบัติตามเงื่อนไขในการบ าบัดฟื้นฟูจน

ส าเร็จ อันมีลักษณะไม่น าโทษทางอาญามาบังคับใช้กับกรณีผู้กระท าความผิดที่สมัครใจบ าบัด

ฟื้นฟู แม้ผู้กระท าความผิดจะถูกตรวจพบว่ากระท าความผิดเกี่ยวกับการเสพสารเสพติดและ

เข้าหลักเกณฑ์การบ าบัดฟื้นฟูหากผู้กระท าผิดสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูก็จะไม่มีกระบวนการทาง

ยุติธรรมเข้ามาเกี่ยวข้อง แต่จะน าตัวไปบ าบัดฟื้นฟูจนได้รับการรับรองเป็นหนังสือว่าเป็นผู้ผ่าน

การบ าบัดฟื้นฟู อย่างไรก็ดี ประมวลกฎหมายยาเสพติดเป็นกฎหมายที่บัญญัติขึ้นโดยรวบรวม

กฎหมายที่เกี่ยวข้องกับยาเสพติดและได้ยกเลิกกฎหมายหลาย ๆ ฉบับ ในส่วนที่เกี่ยวข้องกับ

การบ าบัดฟื้นฟูผู้ตดิยาเสพติด ประมวลกฎหมายยาเสพติดได้ยกเลิกกฎหมายและน ามาบัญญัติ

ไว้ในประมวลกฎหมายยาเสพติด ดังนี้ 

   2.2.1 พระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 

     กฎหมายฉบับนี้เป็นกฎหมายหลักที่บังคับใช้กับความผิดเกี่ยวกับยาเสพติด 

ซึ่งได้แบ่งประเภทของยาเสพติด การกระท าที่เป็นความผิดอาญา และบทลงโทษเกี่ยวกับ 

การกระท าความผิดเกี่ยวกับยาเสพติด แต่มีบทบัญญัติที่ เป็นการลดทอนความเป็น

อาชญากรรมในกรณีของผู้เสพสารเสพติดที่สมัครใจบ าบัดก่อนถูกพนักงานเจ้าหน้าที่หรือฝ่าย

ปกครองหรือต ารวจตรวจพบ หากได้รับการบ าบัดฟื้นฟูจนครบถ้วนแล้วจะได้รับการรับรอง

จากพนักงานเจ้าที่จึงจะพ้นจากความผิดที่ได้กระท าตามที่กฎหมายก าหนดไว้ ซึ่งการสมัครใจ

บ าบัดฟื้นฟูตามมาตรานี้เป็นการบ าบัดฟื้นฟูในสถานพยาบาล 116 การพ้นจากความผิดตาม

บทบัญญัติมาตรา 94 เป็นการพ้นจากความผิดที่ได้กระท าก่อนที่จะสมัครใจบ าบัดฟื้นฟู  

ซึ่งไม่รวมถึงการกระท าที่ได้กระท าไปภายหลังจากการบ าบัดฟื้นฟู 

   2.2.2 พ.ร.บ. ฟื้นฟูฯ 

     กฎหมายฉบับนี้ เป็นกฎหมายที่ ให้โอกาสผู้ เสพสารเสพติดได้รับ 

การบ าบัดฟื้นฟู  ซึ่งหากผู้กระท าความผิดที่ เจ้าพนักงานต ารวจได้จับกุมตัวเป็นไปตาม

หลักเกณฑ์การได้รับการบ าบัดฟื้นฟู เจ้าพนักงานต ารวจต้องด าเนินการต่อผู้กระท าผิดตาม

พระราชบัญญัติดังกล่าวเท่านั้น กล่าวได้ว่า ต้องบังคับผู้เสพสารเสพติดบ าบัดฟื้นฟูเท่านั้น  

โดยไม่ต้องค านึงถึงความสมัครใจของผู้เสพสารเสพติดเลย การน าแนวทางการลดทอนความเป็น

อาชญากรรมมาใช้ในกฎหมายฉบับนี้ เห็นได้จากบทบัญญัติที่ก าหนดหลักเกณฑ์เป็นเงื่อนไขให้มี

สิทธิบ าบัดฟื้นฟู พนักงานสอบสวนต้องด าเนินการขอให้ศาลมีค าสั่งตรวจพิสูจน์การเสพหรือ 

การติดยาเสพติด117 แทนที่จะน าไปด าเนินคดีอาญา กรณีที่ผลการตรวจพิสูจน์ที่คณะอนุกรรมการ

                                                           
116 มาตรา 94 แหง่พระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522. 
117 มาตรา 19 แหง่พระราชบัญญัติฟืน้ฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 



 

 

  64 

วินิจฉัยว่าเป็นผู้เสพหรือติดยาเสพติดแล้วก็จัดให้มีแผนการการฟื้นฟูซึ่งในระหว่างการบ าบัด

ฟื้นฟูผู้กระท าความผิดที่เป็นผู้เสพสารเสพติดที่เข้าหลักเกณฑ์ตามพระราชบัญญัติดังกล่าว 

จะได้รับการชะลอการด าเนินคดีอาญา118 เมื่อผู้กระท าความผิดได้บ าบัดฟื้นฟูครบถ้วนและ 

ผ่านเกณฑ์ที่ก าหนดไว้ตามแผนการบ าบัดฟื้นฟู บทบัญญัติตามกฎหมายก าหนดให้ผู้นั้นพ้น 

จากความผิดที่ถูกกล่าวหา119 ท าให้การกระท าของผู้ที่บ าบัดฟื้นฟูนั้นไม่เป็นความผิดอาญา  

แต่ในทางกลับกัน หากผู้กระท าความผิดบ าบัดฟื้นฟูไม่ผ่านเกณฑ์ที่ก าหนดไว้ คณะกรรมการฯ 

ก็จะส่งตัวผู้รับการฟื้นฟูไปยังพนักงานต ารวจเพื่อน าตัวเข้าสู่กระบวนการด าเนินคดีตามกฎหมาย 

เห็นได้ว่าการกระท าความผิดเกี่ยวกับยาเสพติดยังคงมีความผิดอาญาแต่การลดทอนความเป็น

อาชญากรรมโดยการน าระบบการบ าบัดฟื้นฟูเข้ามาเพื่อเบนผู้กระท าความผิดออกจาก

คดีอาญา โดยการบ าบัดฟื้นฟูก่อนแทนการเข้ารับโทษทางอาญาเลยทันที 

   2.2.3 ประกาศคณะรักษาความสงบแห่งชาติ (คสช.) ฉบับที่ 108/2557 

เรื่อง การปฏิบัติต่อผู้ต้องสงสัยว่ากระท าผิดตามกฎหมายเกี่ยวกับยาเสพติดเพื่อเข้าสู่

การบ าบัดฟื้นฟูและการดูแลผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟู 

     ประกาศดังกล่าวก าหนดให้ผู้ต้องสงสัยว่ากระท าความผิดฐานเสพ 

และมียาเสพติดตามที่ก าหนดไว้ หากยินยอมบ าบัดฟื้นฟูจนครบถ้วนตามหลักเกณฑ์ที่ก าหนด

ไว้ ก็จะได้รับหนังสอืรับรองไว้เป็นหลักฐาน120 ซึ่งผูก้ระท าความผิดเป็นเพียงผู้ต้องสงสัย กล่าวคือ 

ผู้กระท าความผิดฐานเสพสารเสพติดหรือมียาเสพติดยังไม่ถูกกล่าวหาว่ากระท าความผิด แต่ผู้นั้น

สมัครใจบ าบัดฟื้นฟู ซึ่งถือได้ว่าการกระท าความผิดก่อนบ าบัดฟื้นฟูนั้นไม่ต้องถูกด าเนินคดีอาญา 

จึงมีลักษณะเป็นการลดทอนความเป็นอาชญากรรม โดยการกระท าความผิดนั้นไม่เป็น

ความผิด แตห่ากการบ าบัดฟื้นฟูไม่เป็นไปตามหลักเกณฑย์ังคงถูกด าเนนิคดีอาญาปกติ  

 

                                                           
118 มาตรา 22 แหง่พระราชบัญญัติฟืน้ฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
119 มาตรา 33 แห่งพระราชบัญญัติฟื้นฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
120 ข้อ 1 แห่งประกาศคณะรักษาความสงบแห่งชาติ (คสช.) ฉบับที่ 108/2557 เร่ือง การปฏิบัติต่อผู้ต้องสงสัยว่ากระท าผิด  

  ตามกฎหมายเกี่ยวกับยาเสพติดเพื่อเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูและการดูแลผูผ่้านการบ าบัดฟื้นฟู. 



 

 

  
 

บทที่ 3 

 

วธิีการด าเนนิการวจิัย 

 

  งานวิจัยนี้เป็นการศึกษาวิจัยในเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) โดยศึกษาข้อมูล

เอกสาร (Documentary Research) จากการเก็บรวบรวมข้อมูลจากเอกสารและน าข้อมูล 

ที่รวบรวมได้มาวิเคราะหข์้อมูลเชิงพรรณาเปรียบเทียบ โดยมีวิธีการด าเนินการวจิัย ดังนี้ 

 

รูปแบบการวิจัย 

  การศึกษาวิจัยด าเนินการในรูปแบบการวิจัยในเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) 

โดยศึกษาข้อมูลเอกสาร (Documentary Research) โดยศึกษาค้นคว้าเอกสารจากบทบัญญัติ

ของกฎหมายที่เกี่ยวข้อง ประกาศ ระเบียบ ข้อบังคับ ค าสั่ง กฎหมายอื่น ๆ ค าพิพากษาศาล

ฎีกาที่เกี่ยวข้อง งานวิจัย สารนิพนธ์ วิทยานิพนธ์ บทความ วารสารหรือนิตยสารทางกฎหมาย 

เอกสารประกอบการสัมมนา สถิติ ข้อมูลสารสนเทศที่เกี่ยวกับการฟื้นฟู เก็บรวบรวมข้อมูล 

จากเอกสารและน าข้อมูลที่รวบรวมได้มาวิเคราะหข์้อมูลเชิงพรรณาเปรียบเทียบ เพื่อเป็นข้อมูล

ในการวิเคราะห์ปัญหา และเสนอแนะแนวทางมาตรการทางกฎหมายเพื่อให้การบังคับใช้

กฎหมายเกี่ยวกับการด าเนินคดีเกี่ยวกับผูเ้สพยาเสพติด ตลอดจน วิเคราะหแ์นวคิดการลดทอน

ความเป็นอาชญากรรมในคดียาเสพติดและการจัดการปัญหาผู้เสพหรือผู้ติดยาเสพติด 

ของประเทศโปรตุเกส เพื่อน ามาปรับใช้ในการพัฒนามาตรการทางกฎหมายเกี่ยวกับการบ าบัด

ฟื้นฟูของประเทศไทย 

 

การเก็บรวบรวมข้อมูล 

  การรวบรวมข้อมูลที่เกี่ยวข้องกับการบ าบัดฟื้นฟูตาม พ.ร.บ. ฟื้นฟูฯ และประมวล

กฎหมายยาเสพติด โดยศึกษาค้นคว้ารวบรวมข้อมูลเอกสารจากหนังสือ ต ารา และข้อมูล 

จากอินเตอร์เน็ต โดยมีการเก็บรวบรวมข้อมูล 2 ลักษณะ คือ 

  1. ข้อมูลปฐมภูมิ ศึกษาค้นคว้าจากบทบัญญัติของกฎหมายที่เกี่ยวข้อง ได้แก่ ประกาศ 

ระเบียบ ข้อบังคับ ค าสั่ง กฎหมายอื่น ๆ ค าพิพากษาศาลฎีกาที่เกี่ยวข้อง งานวิจัย สารนิพนธ์ 

วิทยานิพนธ์ บทความ วารสารหรือนิตยสารทางกฎหมาย เอกสารประกอบการสัมมนา สถิติ 
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ข้อมูลสารสนเทศที่เกี่ยวกับการฟื้นฟู โดยกฎหมายหลักที่ศึกษา คือ พ.ร.บ. ฟื้นฟูฯ และประมวล

กฎหมายยาเสพติด 

  2. ข้อมูลทุติยภูมิ ศึกษาค้นคว้าข้อมูลโดยการแยกประเภทของเอกสารที่เกี่ยวข้อง 

โดยแยกประเภทตามวัตถุประสงค์ของการวิจัย ได้แก่  

   2.1 ข้อมูลทั่วไปเกี่ยวกับหลักการ แนวคิด ทฤษฎี  

   2.2 ข้อมูลเกี่ยวกับกฎหมาย ข้อบังคับ ประกาศ ค าสั่ง ค าพิพากษาศาลฎีกา 

และกฎหมายอื่น 

   2.3 ข้อมูลเกี่ยวกับงานวิจัย สารนิพนธ์ วิทยานิพนธ์ บทความ วารสารหรือ

นิตยสารทางกฎหมาย เอกสารประกอบการสัมมนา สถิต ิขอ้มูลสารสนเทศที่เกี่ยวกับการฟื้นฟู 

   2.4 ข้อมูลเกี่ยวกับการบ าบัดฟื้นฟูของต่างประเทศทั้งภาษาไทยและภาษาอังกฤษ  

 

การวเิคราะห์ข้อมูล 

  การวิเคราะห์ข้อมูลจะน าข้อมูลที่ได้จากการศึกษาค้นคว้าเอกสารบทบัญญัติ 

ของกฎหมายที่เกี่ยวข้อง งานวิจัย สารนิพนธ์ วิทยานิพนธ์ บทความ วารสารหรือนิตยสาร 

ทางกฎหมาย เอกสารประกอบการสัมมนา สถิติ ข้อมูลสารสนเทศที่เกี่ยวกับผู้รับการบ าบัด

ฟื้นฟู ตลอดจน ประกาศ ระเบียบ ข้อบังคับ ค าสั่ง กฎหมายอื่น ๆ ค าพิพากษาศาลฎีกา 

ที่เกี่ยวข้อง น ามาวิเคราะห์ข้อมูลเชิงพรรณนาและสรุปประเด็นส าคัญวิเคราะห์เนื้อหา 

เชิงเปรียบเทียบตามวัตถุประสงค์ของงานวิจัย และเสนอแนวคิดของผู้วิจัยด้วย ซึ่งมีประเด็น 

การวิเคราะห์เชิงเปรียบเทียบตัวบทกฎหมายและระเบียบ ตลอดจนปัญหาและอุปสรรค 

ที่เกี่ยวข้องกับกระบวนการเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟู อ านาจหน้าที่ของหน่วยงานที่รับผิดชอบใน 

การด าเนินการเกี่ยวกับการบ าบัดฟื้นฟู รวมทั้ง สภาพปัญหาของระบบบังคับบ าบัดและระบบ

สมัครใจบ าบัด โดยมีกฎหมายหลักที่ใช้ในการวิเคราะห์เปรียบเทียบ คือ พ.ร.บ. ฟื้นฟูฯ และ

ประมวลกฎหมายยาเสพติด นอกจากนี ้ยังวิเคราะห์เปรียบเทียบการบ าบัดฟื้นฟูผู้ติดยาเสพติด

ต่างประเทศ โดยศึกษาเปรียบเทียบกระบวนเข้าบ าบัดฟื้นฟูและนโยบายแก้ไขปัญหาการเสพ

สารเสพติดของประเทศไทยกับประเทศโปรตุเกส โดยมีวิธีการวเิคราะหข์้อมูล ดังนี้ 

  1. วิเคราะห์เปรียบเทียบหลักการที่เกี่ยวข้องกับการบ าบัดฟื้นฟู  และสาระส าคัญ 

ของการบ าบัดฟื้นฟู อ านาจหน้าที่หน่วยงานรัฐ ตลอดจน เทียบเคียงบทบัญญัติของกฎหมาย 

ที่มคีวามสอดคล้องและแตกต่างกัน 

  2. วิเคราะห์เปรียบเทียบสภาพปัญหาและความแตกต่างของกระบวนการเข้าสู่  

การบ าบัดฟื้นฟู รวมทั้ง ข้อดี-ข้อเสียของระบบบังคับบ าบัดและสมัครใจบ าบัด 
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  3. วิเคราะห์เปรียบเทียบความสอดคล้องหรือแตกต่างกันของนโยบายและกฎหมาย

ของประเทศโปรตุเกสและประเทศไทย  

  ข้อมูลที่ได้จากการรวบรวมทั้งหมดหากเพียงพอต่อการศึกษาตามวัตถุประสงค์ 

ของงานวิจัยแล้ว ผู้วิจัยน าข้อมูลมาแยกประเด็นการเปรียบเทียบหลักการ สาระส าคัญและ

อ านาจหน้าที่หน่วยงานรัฐ สภาพปัญหา ความแตกต่าง และข้อดี-ข้อเสียของกระบวนการเข้าสู่

การบ าบัดฟื้นฟู รวมทั้ง ความสอดคล้องหรือแตกต่างของนโยบายและกฎหมายประเทศ

โปรตุเกสและประเทศไทย เพื่อให้ ให้สอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของงานวิจัย ตลอดจน 

เสนอแนวคิดของผู้วจิัยในประเด็นต่าง ๆ และหากมีประเด็นอื่น ๆ เพิ่มเติมจากประเด็นข้อสงสัย

ของผู้วจิัย เพื่อให้ได้รับข้อมูลที่ความชัดเจนมากขึ้น ผู้วิจัยจะด าเนินการตรวจสอบซ้ าและศึกษา

ค้นคว้าเอกสารเพิ่มเติม แล้วน าข้อมูลมาวิเคราะห์ซ้ าเพื่อให้ได้ข้อมูลที่ครบถ้วนสมบูรณ์ ทั้งนี ้

ผู้วิจัยได้ตรวจสอบคุณภาพของข้อมูลที่ได้รวบรวมมาโดยการวิเคราะห์จากข้อมูลที่ได้รับ 

ว่าข้อมูลจากหลาย ๆ แหล่งที่มานั้นมีแนวทางเป็นไปในทิศทางเดียวกันหรือไม่ หากมีลักษณะ 

เป็นไปในแนวทางเดียวกัน ถือได้ว่าข้อมูลที่ผู้วิจัยได้รวบรวมมานั้นมีคุณภาพเชื่อถือได้  และ

สามารถน ามาวิเคราะหส์รุปผลได้ตามวัตถุประสงค์ของงานวิจัย 

 

 



 

 

  
 

บทที่ 4 

 

ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 

 

 การวิจัยนี้ มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาเปรียบเทียบกระบวนการเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟู 

ด้วยระบบบังคับบ าบัดตาม พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ และระบบสมัครใจบ าบัดตามประมวลกฎหมาย 

ยาเสพติด ตลอดจน อ านาจหน้าที่ของหน่วยงานรับผิดชอบในการด าเนินการเกี ่ยวกับ 

การบ าบัดฟื้นฟูผู้เสพสารเสพติด รวมถึง เพื่อวิเคราะห์สภาพปัญหาที่เกิดจากการน าระบบ

สมัครใจบ าบัดฟื้นฟูมาแทนที่ระบบบังคับบ าบัด  ตลอดจน ศึกษาเปรียบเทียบขั้นตอน

กระบวนการเข้าบ าบัดฟื้นฟูตามประมวลกฎหมายยาเสพติด และนโยบายแก้ไขปัญหาการเสพ

สารเสพติดของประเทศไทยกับประเทศโปรตุเกสเพื่อน ามาปรับใช้ในการแก้ปัญหาผู้เสพสาร

เสพติดของประเทศไทย ผูว้ิจัยได้เก็บรวบรวมข้อมูลจากเอกสาร กฎหมาย แนวคิด ทฤษฎี และ

งานวิจัยที่เกี่ยวข้องแล้วน ามาวิเคราะห์ข้อมูล 1) เปรียบเทียบหลักการและสาระส าคัญของ

กระบวนการเข้าบ าบัดฟื้นฟู อ านาจหน้าที่หน่วยงานรัฐ ตลอดจน เทียบเคียงบทบัญญัติ 

ของกฎหมายที่มีความสอดคล้องและความแตกต่างกัน 2) เปรียบเทียบสภาพปัญหาและ 

ความแตกต่างของกระบวนการเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟู รวมทั้ง ข้อดี-ข้อเสียของระบบบังคับบ าบัด

และสมัครใจบ าบัด 3) เปรียบเทียบนโยบายและกฎหมายของประเทศโปรตุเกสและประเทศไทย 

ดังนี้ 

 

เปรียบเทยีบหลักการและสาระส าคัญการบ าบัดฟื้นฟู 

 1.  หลักการบ าบัดฟื้นฟู 

  จากการแก้ไขปัญหายาเสพติดดว้ยการก าหนดบทลงโทษหนักกับผู้กระท าความผิด

เกี่ยวกับการเสพสารเสพติด ซึ่งไม่ท าใหป้ัญหาการเสพสารเสพติดลดลงไป แต่กลับส่งผลกระทบไปถึง

เรือนจ าที่มีผู้ต้องขังเป็นจ านวนมาก อีกทั้งยังกระทบถึงสวัสดิการด้านสุขภาพ ความเป็นอยู่ หรือ

แม้แต่การกลับออกจากเรือนจ า ดังนั้น ผู้กระท าความผิดเกี่ยวกับยาเสพติดที่ไม่รุนแรงหากถูก

ลงโทษจ าคุกส่งผลเสียมากกว่าประโยชน์ จึงน ามาสู่การแก้ไขด้วยแนวคิดฟื้นฟูผู้กระท าผิด 

ให้กลับไปเป็นคนดีใช้ชีวิตในสังคมได้อย่างปกติสุข การบ าบัดฟื้นฟูเป็นแนวคิดในการก าหนด

โทษทางเลือกเพื่อการแก้ไขฟื้นฟูผู้กระท าผิดมาใช้แก้ปัญหาการเสพสารเสพติด โดยแบ่ง

ออกเป็น 3 ระบบ ได้แก่ 1) ระบบต้องโทษ 2) ระบบบังคับบ าบัด 3) ระบบสมัครใจบ าบัด  

ซึ่งทั้ง 3 ระบบมีแนวคิดเพื่อให้โอกาสบ าบัดฟื้นฟูและกลับตัวเป็นคนดี โดยระบบต้องโทษ 
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เป็นการบ าบัดฟื้นฟูผู้ต้องขังที่อยู่ในเรือนจ า เพื่อให้ผู้ต้องขังหากกลับคืนสู่สังคมอย่างปกติสุขและ

ไม่กระท าความผดิซ้ า แตส่ าหรับระบบบังคับบ าบัดและระบบสมัครใจบ าบัด เป็นการบ าบัดฟื้นฟู

ผู้ที่กระท าความผิดโดยไม่ถูกลงโทษถึงขนาดจ าคุก แต่ยังคงเป็นความผิดอยู่จึงก าหนดเงื่อนไขให้

บ าบัดฟื้นฟู ซึ่งระบบบังคับบ าบัดตามพ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ และระบบสมัครใจบ าบัดตามประมวล

กฎหมายยาเสพติดมหีลักการที่สอดคล้องและแตกต่างกัน ดังนี้ 

  1.1 ผู้เสพคือผู้ป่วยมิใช่อาชญากร 

   ระบบบังคับบ าบัดและระบบสมัครใจบ าบัดต่างก็อยู่ภายใต้แนวคิด “ผู้เสพคือ

ผูป้่วย มใิช่อาชญากร” ซึ่งเป็นแนวคิดที่ท าให้เกิดการบ าบัดฟื้นฟู แตใ่นแงข่องระบบบังคับบ าบัด 

ตามพ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ ศาลมีอ านาจสั่งให้ผู้กระท าความผิดไปบ าบัดฟื้นฟู แม้จะมองว่า “ผู้เสพคือ

ผู้ป่ วยมิ ใช่อาชญากร” แต่ค าสั่ งให้บ าบัดฟื้นฟูซึ่ งถือเป็นค าบังคับให้ผู้ เสพสารเสพติด 

ต้องปฏิบัติตาม การที่ถูกศาลสั่งให้บ าบัดฟื้นฟูจึงเสมือนเป็นบทลงโทษผู้กระท าความผิดที่  

เสพสารเสพติด โดยก าหนดให้ปฏิบัติตามเงื่อนไขเพื่อให้ผู้กระท าความผิดสามารถแก้ไขปรับปรุง

ตัวให้เป็นคนดีและสามารถกลับคืนสู่สังคมได้อย่างปกติ ตามหลักแนวคิดการลงโทษเพื่อ 

การแก้ไขฟื้นฟู (Rehabilitation Theory) โดยถือว่าการบ าบัดฟื้นฟูเป็นวิธีการอื่นแทนการลงโทษ

จ าคุกของผูก้ระท าความผิด อีกทั้ง การน าตัวผู้กระท าความผิดเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูยังมีขั้นตอน

ของกระบวนการยุติธรรมในลักษณะเดียวกับอาชญากรปกติ เช่น การถูกควบคุมตัว  

การสอบสวนค าให้การ การบันทึกประวัติอาชญากรรม เป็นต้น การปฏิบัติต่อผู้กระท าความผิด

ที่มลีักษณะเดียวกับอาชญากร จึงกล่าวได้ว่า การปฏิบัติต่อผู้กระท าความผิดที่ต้องบ าบัดฟื้นฟู

ด้วยระบบบังคับบ าบัดเป็นการลงโทษมิใช่การบ าบัดฟื้นฟูในลักษณะผู้ป่วยอย่างแท้จริงแต่ยังคง

มีความเป็นอาชญากรที่แฝงอยู่ในขั้นตอนก่อนได้รับการบ าบัดฟื้นฟู แต่ในบริบทของระบบ 

สมัครใจบ าบัดตามประมวลกฎหมายยาเสพติดจะมุ่ง เน้นให้ผู้รับการบ าบัดสมัครใจบ าบัด 

ด้วยตนเองโดยมิได้ถูกบังคับหรือถูกสั่งให้บ าบัดฟื้นฟู ผู้เสพสารเสพติดมีความประสงค์  

ที่จะบ าบัดฟื้นฟูตนเอง ถือได้ว่าเป็นการยอมรับว่าตนเป็นผู้ป่วยที่ต้องได้รับการบ าบัดฟื้นฟู  

ไม่มีขั้นตอนของกระบวนการยุติธรรมมาเกี่ยวข้อง เช่น ไม่มีการสอบสวนหรือบันทึกประวัติ

อาชญากร จึงเห็นได้ว่า ระบบสมัครใจบ าบัดจะเข้าถึงหลักการผู้เสพคือผู้ป่วยมิใช่อาชญากรได้

อย่างชัดเจนกว่าระบบบังคับบ าบัด แต่อย่างไรก็ดี ทั้งระบบบังคับบ าบัดและระบบสมัครใจ

บ าบัดมีวัตถุประสงค์เดียวกัน คือ แยกผู้เสพสารเสพติดซึ่งถือว่าเป็นผู้ป่วยออกจากผู้ค้ายาเสพติด

ซึ่งถือว่าเป็นอาชญากร และให้ผู้เข้ารับบ าบัดได้แก้ไขฟื้นฟูและกลับตัวเป็นคนดีคืนสู่สังคมได้ 

อย่างปกติสุข  
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  1.2 หลักการเบี่ยงเบนคดอีาญา (Diversion) 

   การน าผู้เสพสารเสพติดออกจากกระบวนการยุติธรรมที่ต้องถูกลงโทษทาง

อาญาไปช่วยเหลือโดยการให้บ าบัดฟื้นฟูท าให้เกิดการลดปริมาณคดีที่ขึ้นสู่ศาล ซึ่งระบบบังคับ

บ าบัดตามพ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ จะด าเนินการภายใต้หลักการชะลอการฟ้องซึ่งเป็นหนึ่งในมาตรการ

เบี่ยงเบนคดีอาญา ผู้กระท าความผิดจะถูกน าตัวเข้าสู่กระบวนการยุติธรรมก่อนในแรกเริ่ม

ตั้งแต่ช้ันสอบสวนจะมีการควบคุมตัว การสอบสวน การบันทึกประวัติอาชญากร ในช้ันศาลจะ

มีค าสั่งให้บ าบัดฟื้นฟู และในช้ันพนักงานอัยการจะด าเนินการโดยใช้ดุลพินิจในการสั่งฟ้องหรือไม่

สั่งฟ้องคดี ซึ่งพนักงานอัยการจะใช้วิธีชะลอการฟ้องไว้สักระยะเพื่อให้ผู้กระท าผิดบ าบัดฟื้นฟู

อันเป็นเงื่อนไขบังคับ หากปฏิบัติได้ตามที่ก าหนดแล้วพนักงานอัยการจะมีค าสั่งไม่ฟ้อง ผู้กระท า

ผิดจึงไม่ต้องถูกด าเนินคดีต่อศาล อันเป็นการน าผู้เสพสารเสพติดออกจากกระบวนการ

ยุติธรรมโดยมีเงื่อนไข แต่ส าหรับระบบสมัครใจบ าบัดตามประมวลกฎหมายยาเสพติดจะ

ด าเนินการในลักษณะหันเหคดีโดยน าตัวผู้กระท าความผิดออกจากกระบวนการด าเนินคดีอาญา

ตั้งแต่เริ่มต้น หากผู้กระท าความผิดสมัครใจเข้ารับการบ าบัดจะถูกน าตัวไปบ าบัดฟื้นฟูด้าน

สาธารณสุข ซึ่งผู้กระท าความผิดไม่ต้องเข้าสู่กระบวนการยุติธรรม เช่น ไม่มีการสอบสวน ไม่มี

การควบคุมตัว ไม่มีการบันทึกประวัติอาชญากรแต่จะมีเพียงบันทึกประวัติผู้ป่วย หากได้บ าบัด

ฟื้นฟูจนเสร็จสิ้นกระบวนการรักษาจนได้รับใบรับรองผ่านการบ าบัดฟื้นฟู ผู้กระท าความผิดก็

จะพ้นจากความผิดที่ได้กระท าโดยไม่ต้องเข้าสู่กระบวนการยุติธรรมเลย จึงกล่าวได้ว่า 

กระบวนการรับการบ าบัดฟื้นฟูของระบบบังคับบ าบัด ผู้ กระท าผิดจะถูกน าตัวเข้าสู่

กระบวนการยุติธรรมก่อนในระยะแรกและศาลจะสั่งให้บ าบัดฟื้นฟูจนครบถ้วนตามหลักเกณฑ์

ที่ก าหนดก็จะถูกน าตัวออกจากกระบวนการยุติธรรมด้วยการยุติการด าเนินคดี แต่ผู้ที่บ าบัด

ฟื้นฟูด้วยระบบสมัครใจจะเข้าสู่กระบวนการบ าบัดฟื้นฟูด้านสาธารณสุขตั้งแต่แรกเริ่มโดย 

ไม่ต้องเข้าสู่กระบวนการยุติธรรมเลย 

  1.3 หลักการลดทอนความเป็นอาชญากรรม (Decriminalization) 

   การลดทอนความเป็นอาชญากรรมเป็นการลดการลงโทษแก่ผู้กระท า

ความผิดหรือการไม่ลงโทษทางอาญาแก่ผู้กระท าความผิด การบ าบัดฟื้นฟูตาม พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ 

ซึ่งเป็นการบ าบัดฟื้นฟูด้วยระบบบังคับบ าบัด มุ่งเน้นลงโทษแก่ผู้เสพสารเสพติดด้วยวิธีการ

บ าบัดฟื้นฟูโดยไม่ใช้โทษทางอาญา แต่จะให้โอกาสแก้ไขฟื้นฟูกลับตัวเป็นคนดีและกลับไป 

สู่สังคมได้โดยก าหนดหลักเกณฑ์ให้บ าบัดฟื้นฟู และผู้รับการบ าบัดฟื้นฟูยังคงมีโอกาสถูกลงโทษ

ทางอาญาหากไม่สามารถแก้ไขฟื้นฟูให้ผ่านหลักเกณฑ์ได้  ส่วนการบ าบัดฟื้นฟูตามประมวล

กฎหมายยาเสพติดซึ่งเป็นการบ าบัดฟื้นฟูด้วยระบบสมัครใจบ าบัดไม่มีการก าหนดโทษ 

ทางอาญาส าหรับผู้สมัครใจบ าบัดรักษาเมื่อถูกตรวจพบหรือถูกจับกุม  แต่จะมุ่งเน้นดูแล
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สุขภาพของผู้กระท าความผิด อย่างไรก็ดี ระบบบังคับบ าบัดและระบบสมัครใจบ าบัด 

มีวัตถุประสงค์เดียวกัน คือ การไม่ลงโทษทางอาญาแก่ผู้กระท าผิดแต่ให้โอกาสผู้กระท า

ความผิดแก้ตัวโดยน ามาตรการบ าบัดฟื้นฟูมาเป็นหลักเกณฑ์ให้ผู้รับการบ าบัดฟื้นฟูปฏิบัติ  

อันเป็นลักษณะตามหลักการลดทอนความเป็นอาชญากรรมอันท าใหล้ดปริมาณคดีขึน้สู่ศาลด้วย 

  1.4 หลักการอุทธรณ์ค าสั่งทางปกครอง 

   พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ  ก าหนดให้มีบทบัญญัติเกี่ยวกับการอุทธรณ์ไว้เป็นการเฉพาะ 

ซึ่ งระบบบังคับบ าบัดเป็นระบบที่ศาลสั่ ง ให้ผู้ รับ การบ าบัดฟื้นฟู เข้าบ าบัดฟื้นฟูและ 

มีคณะกรรมการวินิจฉัยเกี่ยวกับการตรวจพิสูจน์และค าสั่งการบ าบัดฟื้นฟูซึ่งถือเป็นค าสั่ง 

ทางปกครองที่ส่งผลกระทบต่อตัวผู้รับการบ าบัดฟื้นฟู จึงมีหลักการอุทธรณ์ค าวินิจฉัยหรือ

ค าสั่งของคณะกรรมการในลักษณะเดียวกันกับค าสั่งทางปกครอง ซึ่งแตกต่างจากระบบสมัคร

ใจบ าบัดฟื้นฟูตามประมวลกฎหมายยาเสพติดเป็นระบบที่ไม่ได้มีค าสั่งให้ต้องบ าบัดฟื้นฟู  

โดยไม่มีค าบังคับให้ต้องปฏิบัติแต่ผู้กระท าผิดได้สมัครใจบ าบัดฟื้นฟูในทางการสาธารณสุขเอง 

จึงไม่มีหลักการอุทธรณ์ค าสั่งทางปกครองมาใช้เกี่ยวกับระบบสมัครใจบ าบัดฟื้นฟู จึงกล่าวได้ว่า 

หลักการอุทธรณ์ค าสั่งทางปกครองปรากฏในระบบบังคับบ าบัดเท่านั้นโดยจะไม่ ปรากฏ 

ในระบบสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูเนื่องจากระบบสมัครใจบ าบัดไม่มีขัน้ตอนการด าเนินการในรูปแบบ

ค าสั่งทางปกครอง  

 2.  กระบวนการเข้าบ าบัดฟื้นฟู 

  2.1 ขอบเขตผู้มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟู 

   ผูม้ีสทิธิบ าบัดฟื้นฟูมุ่งเน้นผูเ้สพสารเสพติดเป็นหลัก โดยขอบเขตผู้มีสิทธิบ าบัด

ฟื้นฟูผู้ติดยาเสพติดจะเป็นตัวก าหนดว่าผู้นั้นเป็นผู้มีสิทธิเข้ารับการบ าบัดฟื้นฟู ปัจจุบัน 

ได้ก าหนดชนิดและปริมาณของยาเสพติดที่ผู้กระท าความผิดเสพหรือมียาเสพติดไว้  

ในครอบครองตามกฎกระทรวงว่าด้วยการก าหนดลักษณะ ชนิด ประเภท และปริมาณของ 

ยาเสพติด พ.ศ. 2546 และเมื่อได้ประกาศบังคับใช้ประมวลกฎหมายยาเสพติดก็มีการร่าง

กฎกระทรวงว่าด้วยการก าหนดลักษณะ ชนิด ประเภท และปริมาณของยาเสพติด พ.ศ. .... 

ขึ้นมาแต่ยังไม่มีการประกาศบังคับใช้ ซึ่งอาจมีการบังคับใช้ในอนาคต ผู้วิจัยจึงขอเปรียบเทียบ

ขอบเขตผูม้ีสทิธิบ าบัดฟื้นฟู ดังนี้  
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ตาราง 3 เปรียบเทยีบขอบเขตผู้มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟู 

ขอบเขตผู้มีสิทธ ิ

บ าบัดฟื้นฟู 

ระบบบังคับบ าบัด 
(กฎกระทรวงวา่ด้วยการก าหนดลักษณะ ชนิด 

ประเภท และปริมาณของยาเสพติด พ.ศ. 2546) 

ระบบสมัครใจบ าบัด 
((ร่าง) กฎกระทรวงวา่ด้วยการก าหนด

ลักษณะ ชนิด ประเภท และปริมาณของยา

เสพติด พ.ศ. ...) 
1. ฐานความผิด 1) เสพสารเสพติด 

2) เสพและมีไว้ในครอบครอง 

3) เสพและมีไว้ในครอบครอง

เพื่อจ าหนา่ย 

4) เสพและจ าหนา่ยยาเสพติด 

1) เสพสารเสพติด 

2) เสพสารระเหย 

3) เสพสารเสพติดและมีไว้ใน

ครอบครองเพื่อเสพ  

2. ลักษณะต้องหา้ม ผู้ถูกต้องหาหรือถูกด าเนินคดีที่

มีโทษจ าคุกหรืออยู่ระหว่างถูก

จ าคุก 

1) ผู้ ถู ก ต้ อ ง ห า ห รื อ ถู ก

ด าเนินคดีที่มีโทษจ าคุกหรือ

อยู่ระหว่างถูกจ าคุก 

2) มีพฤติกรรมที่อาจก่อให้เกิด

อันตรายแก่ผู้อื่นหรอืสังคม  

3) มีพฤติกรรมที่อาจก่อให้เกิด

อันตรายแก่ผู้อื่นหรือสังคมที่

เกิดจากโรคทางจติและประสาท 

หรอือาการที่เกิดจากฤทธิ์ของ

ยาเสพติดที่ใช ้

3. ประเภทของยาเสพติด

ในความผดิ 

1) ยาเสพติดใหโ้ทษประเภท 1, 2, 5 

2) สารระเหย 

1) ยาเสพติดให้โทษประเภท 1, 2, 5 

2) วัตถุออกฤทธิ์ในประเภท 1, 2 

3) สารระเหย 

4. ปริมาณของยาเสพติด

ในความผดิ 

ปริมาณของยาเสพติดปรากฏตามตาราง 1121 และตาราง 2122  

ซึ่งได้กล่าวมาแล้วในบทที่ 2 เมื่อเปรียบเทียบแล้วปริมาณของ 

ยาเสพติดตามกฎกระทรวงซึ่ งบัญญัติ โดยอาศัยอ านาจ 

ตามพ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ จะมีปริมาณที่น้อยกว่าปริมาณของยาเสพติด

ซึ่งบัญญัติโดยอาศัยอ านาจตามประมวลกฎหมายยาเสพติด   

                                                           
121 ตาราง 1 แสดงปรมิาณยาเสพติดส าหรับความผิดที่มีสิทธิฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด, หน้า 26. 
122 ตาราง 2 แสดงปริมาณของยาเสพติดส าหรับความผิดที่มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูและการฟื้นฟูสภาพทางสังคมแก่ผู้ติดยาเสพติดตาม 

 ประมวลกฎหมายยาเสพติด, หน้า 41. 
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ขอบเขตผู้มีสิทธ ิ

บ าบัดฟื้นฟู 

ระบบบังคับบ าบัด 
(กฎกระทรวงวา่ด้วยการก าหนดลักษณะ ชนิด 

ประเภท และปริมาณของยาเสพติด พ.ศ. 2546) 

ระบบสมัครใจบ าบัด 
((ร่าง) กฎกระทรวงวา่ด้วยการก าหนด

ลักษณะ ชนิด ประเภท และปริมาณของยา

เสพติด พ.ศ. ...) 
 ตัวอย่าง เชน่  

1) เฮโรอีน  

 ระบบบังคับบ าบัด  ปริมาณไม่เกิน 100 มิลลกิรัม 

 ระบบสมัครใจบ าบัด ปริมาณไม่ถึง 300 มิลลกิรัม 

2) เมทแอมเฟตามีน 

 ระบบบังคับบ าบัด  ปริมาณต้องไม่เกิน 5 หน่วยการใช้ 

ตามกฎหมายว่าด้วยยาเสพติดให้โทษหรือมีน้ าหนักสุทธิไม่เกิน 

500 มิลลกิรัม  

 ระบบสมัครใจบ าบัด ปริมาณต้องไม่ถึง 15 หน่วยการใช้ 

ตามกฎหมายว่าด้วยยาเสพติดให้โทษหรือมีน้ าหนักสุทธิไม่ถึง 

1.5 กรัมหรอืค านวณเป็นสารบริสุทธิ์ไม่ถึง 375 มิลลกิรัม 

หมายเหตุ : 1. ข้อมูลจากกฎกระทรวงว่าด้วยการก าหนดลักษณะ ชนิด ประเภท และปริมาณ 

   ของยาเสพติด พ.ศ. 2546 และ (ร่าง) กฎกระทรวงว่าด้วยการก าหนดลักษณะ 

   ชนิด ประเภท และปริมาณของยาเสพติด พ.ศ. ... 

    2. จัดท าโดย ฌญาณี  ใจกิ่วแล 

 

    จากตารางเปรียบเทียบขอบเขตผู้มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูเห็นได้ว่ามีฐานความผิด 

และประเภทของยาเสพติดมีความสอดคล้องกันแต่ก็ยังคงมีความแตกต่างกันในรายละเอียด  

กล่าวโดยสรุปได้ว่า พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ และประมวลกฎหมายยาเสพติด ก าหนดให้ฐานความผิด 

ที่มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูมุ่งให้ผู้กระท าความผิดฐานเสพสารเสพติดเข้ารับการบ าบัดฟื้นฟู แต่ฐาน

ความผิดตาม พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ ให้โอกาสผู้ที่จ าหน่ายยาเสพติดด้วยในขณะที่ประมวลกฎหมาย 

ยาเสพติดได้ก าหนดฐานความผิดเพียงเสพสารเสพติดและมียาเสพติดไว้เพื่อเสพเท่านั้นไม่รวมถึง 

มียาเสพติดไว้เพื่อจ าหน่ายหรือจ าหน่ายยาเสพติด หากมองขอบเขตของฐานความผิด  

พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ มีขอบเขตที่กว้างกว่าประมวลกฎหมายยาเสพติด เพราะให้โอกาสกับผู้จ าหน่าย

และมียาเสพติดเพื่อจ าหน่ายด้วย แต่เมื่อพิจารณาประกอบกับปริมาณยาเสพติดที่ก าหนดไว้

ส าหรับความผดิที่ได้กระท าแล้วปริมาณยาเสพติดตามประมวลกฎหมายยาเสพติดจะมีปริมาณ

ตาราง 3 (ต่อ) 
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ที่มากกว่าซึ่งท าให้เห็นได้ว่าผูก้ระท าความผดิฐานมยีาเสพติดมีโอกาสได้บ าบัดฟื้นฟูมากขึ้น เช่น 

ความผิดฐานเสพและมเีมทแอมเฟตามีนไว้ในครอบครองส าหรับ พ.ร.บ. ฟื้นฟูฯมีปริมาณไม่เกิน 

5 หน่วยการใช ้(เม็ด) ซึ่งประมวลกฎหมายยาเสพติดก าหนดให้มีปริมาณไม่ถึง 15 หน่วยการใช้ 

(เม็ด) ซึ่งถือวา่ปริมาณที่มากขึ้นขอบเขตผู้มีสทิธิบ าบัดฟื้นฟูก็กว้างขึ้นดว้ย 

  2.2 กระบวนการเข้าบ าบัดฟื้นฟู 

   2.2.1 ระบบบังคับบ าบัด 

     1) การเข้าสู่กระบวนการบ าบัดฟื้นฟู พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ ก าหนดให้พนักงาน

สอบสวนน าตัวผู้กระท าผิดที่มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูไปศาลภายใน 48 ช่ัวโมงนับแต่เวลาที่ผู้ต้องหานั้น

มาถึงสถานีต ารวจเพื่อขอให้ศาลพิจารณามีค าสั่งให้ส่งตัวไปตรวจพิสูจน์การเสพหรือการติด 

ยาเสพติด123 เห็นได้ว่าขั้นตอนการเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูเริ่มต้นด้วยกระบวนการยุติธรรม  

ซึ่งในช้ันสอบสวนพนักงานสอบสวนด าเนินการสอบสวนและรวบรวมพยานหลักฐานยื่นค าร้อง

ต่อศาลเพื่อให้ศาลมีค าสั่งส่งผู้กระท าความผิดไปตรวจพิสูจน์การเสพสารเสพติดหรือการติด 

ยาเสพติดแทนการลงโทษทางอาญา และศาลมีอ านาจพิจารณาออกค าสั่งส่งตัวผู้มีสิทธิบ าบัด

ฟื้นฟูไปควบคุมเพื่อตรวจพิสูจน์ว่าผู้กระท าความผิดเป็นผู้เสพหรือผู้ติดยาเสพติดหรือไม่ หากศาล

เห็นว่าผู้กระท าความผิดเป็นผู้มีสิทธิได้รับการบ าบัดฟื้นฟูจึงจะออกค าสั่ง  อันมีลักษณะเป็น 

ค าบังคับให้ผู้กระท าผิดต้องบ าบัดฟื้นฟู แม้ผู้รับการบ าบัดฟื้นฟูจะไม่เต็มใจที่จะบ าบัดแต่ต้อง

ปฏิบัติตามค าสั่งศาล จึงถือว่าเป็นการลงโทษผู้กระท าความผิดโดยไม่ใช้โทษทางอาญาแต่ได้

ก าหนดให้ปฏิบัติตามเงื่อนไขการบ าบัดฟื้นฟูแทน แต่อย่างไรก็ดี หากพนักงานอัยการเห็นว่า

ผู้ต้องหาที่ได้รับแจ้งการตรวจพิสูจน์ไม่มีสิทธิได้รับการฟื้นฟู พนักงานอัยการก็จะด าเนินคดี

ต่อไป124 หรือหากศาลเห็นว่าผู้กระท าความผิดขาดคุณสมบัติอันเป็นเงื่อนไขการบ าบัดฟื้นฟู  

ก็จะดึงตัวผู้กระท าความผิดเข้าสู่กระบวนการยุติธรรมโดยลงโทษทางอาญาตามความผิดที่ได้

กระท า จงึกล่าวได้ว่า ในขั้นตอนการเข้าบ าบัดฟื้นฟูเป็นกระบวนการยุติธรรมและได้หันเหคดีโดยการ

ก าหนดให้ต้องบ าบัดฟื้นฟู แต่อย่างไรก็ตาม ผู้รับการบ าบัดฟื้นฟูยังมีโอกาสที่จะถูกด าเนินคดี

หากไม่เข้าเงื่อนไขในการมีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูก็จะลงโทษทางอาญาตามฐานความผิดแทนการสั่ง

ให้บ าบัดฟื้นฟู 

    2) ระหว่างการบ าบัดฟื้นฟู พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ ก าหนดให้ระหว่างการตรวจ

พิสูจน์ให้พนักงานสอบสวนด าเนินการเกี่ยวกับส านวนคดีต่อไป และเมื่อสอบสวนเสร็จ  

                                                           
123  มาตรา 19 แหง่พระราชบัญญัติฟืน้ฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
124 มาตรา 22 แหง่พระราชบัญญัติฟืน้ฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
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ส่งส านวนการสอบสวนไปยังพนักงานอัยการโดยไม่ต้องส่งผู้ต้องหาไปด้วย125 เห็นได้ว่า ในระหว่าง

การบ าบัดฟื้นฟู พนักงานสอบสวนยังคงด าเนินกระบวนการยุติธรรมต่อไป เช่น การสอบสวน  

การบันทึกประวัติอาชญากรรม เป็นต้น เพื่อรวบรวมส านวนคดีส่งไปยังพนักงานอัยการพิจารณา 

หากคณะอนุกรรมการจัดให้มีแผนการฟื้นฟู พนักงานอัยการจะพิจารณามีค าสั่งชะลอการฟ้อง

ไว้ก่อนจนกว่าจะได้รับแจ้งผลการฟื้นฟู126 การด าเนินกระบวนการยุติธรรมในระหว่างที่บ าบัด

ฟื้นฟูจะมีลักษณะเป็นมาตรการเบี่ยงเบนคดี โดยการใช้ดุลพินิจในการสั่งชะลอการฟ้องไว้ก่อน

ยังคงไม่ลงโทษทางอาญาแก่ผู้รับการบ าบัดฟื้นฟู เมื่อใดที่ผู้บ าบัดฟื้นฟูไม่ให้ความร่วมมือหรือ

การไม่ปฏิบัติตามหลักเกณฑ์ที่ก าหนดไว้ในแผนการบ าบัดฟื้นฟูก็จะถูกด าเนินคดีเพื่อลงโทษ

ทางอาญาต่อผู้กระท าความผิดได้ จึงกล่าวได้ว่า ในระหว่างการบ าบัดฟื้นฟูตามแผนการฟื้นฟู  

มีการด าเนินการบ าบัดฟื้นฟูด้านสาธารณสุขควบคู่ไปกับการด าเนินกระบวนการยุติธรรมด้วย 

ผู้รับการบ าบัดฟื้นฟูอาจมีโอกาสถูกดึงตัวเข้าสู่กระบวนการยุติธรรมตลอดเวลาที่บ าบัดฟื้นฟู 

เช่น ภายหลังจากศาลมีค าสั่งให้ตรวจพิสูจน์หรือบ าบัดฟื้นฟูแล้วถูกต้องหาหรือถูกด าเนินคดี 

ในความผดิฐานอื่นที่มีโทษจ าคุกหรอืต้องค าพิพากษาให้จ าคุก 

     3) ผลการบ าบัดฟื้นฟู พ.ร.บ. ฟื้นฟูฯ ก าหนดให้ผู้ที่บ าบัดฟื้นฟูจนครบถ้วน

ตามที่ก าหนดในแผนการฟื้นฟูและมีผลการบ าบัดฟื้นฟูเป็นที่น่าพอใจ ให้ถือว่าผู้นั้นพ้นจาก

ความผิดที่ถูกกล่าวหา พนักงานอัยการจะมีค าสั่งยุติการด าเนินคดีกับผู้รับการฟื้นฟู แต่หาก 

ผลการฟื้นฟูไม่เป็นที่พอใจ พนักงานอัยการก็จะด าเนินคดีกับผู้รับการฟื้นฟู 127 กล่าวคือ  

ผู้รับการฟื้นฟูต้องเข้ารับการบ าบัดฟื้นฟูจนครบถ้วนตามแผนการบ าบัดฟื้นฟูและผลการฟื้นฟู

ผ่านหลักเกณฑ์ที่ก าหนดจนเป็นที่พอใจจึงจะพ้นจากการถูกด าเนินคดี แต่หากปฏิบัติครบถ้วน 

ตามแผนการบ าบัดฟื้นฟูแตผ่ลการบ าบัดฟื้นฟูยังไม่เป็นที่พอใจ คณะอนุกรรมการจะขยายเวลา

การบ าบัดฟื้นฟูกี่ครั้งก็ได้ แต่ครั้งหนึ่งต้องไม่เกิน 6 เดือน เมื่อรวมทั้งหมดแล้วต้องไม่เกิน 3 ปี

นับแต่ถูกส่งตัวไปบ าบัดฟื้นฟู128 หากมีการขยายระยะเวลาการบ าบัดฟื้นฟูแล้ว แต่ผลการฟื้นฟู

ยังไม่เป็นที่พอใจ พนักงานอัยการก็จะด าเนินคดีตอ่ศาล 

   2.2.2 ระบบสมัครใจบ าบัด 

     1) การเข้าสู่กระบวนการบ าบัดฟื้นฟู ประมวลกฎหมายยาเสพติด

ก าหนดให้ผู้ที่กระท าความผิดได้สมัครใจขอบ าบัดฟื้นฟูในสถานพยาบาลก่อนที่จะถูกตรวจ

                                                           
125 มาตรา 19 แหง่พระราชบัญญัติฟืน้ฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
126 มาตรา 22 แหง่พระราชบัญญัติฟืน้ฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
127 มาตรา 33 แห่งพระราชบัญญัติฟื้นฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
128 มาตรา 25 แหง่พระราชบัญญัติฟื้นฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
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พบว่ากระท าความผิด129 หรือผู้ที่ถูกตรวจพบว่าได้กระท าความผิดและเข้าเงื่อนไขที่มีสิทธิ

บ าบัดฟื้นฟูและผู้กระท าความผิดได้สมัครใจบ าบัดฟื้นฟู ก็จะถูกส่งตัวไปสถานพยาบาลยาเสพ

ติดเพื่อบ าบัดฟื้นฟู130 เห็นได้ว่าในขั้นตอนการเข้าบ าบัดฟื้นฟูมุ่งเน้นให้ผู้กระท าความผิดสมัครใจ

บ าบัดฟื้นฟู ไม่ว่าผู้กระท าความผิดจะถูกตรวจพบก่อนหรือไม่ก็สามารถสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูได้

และขั้นตอนการบ าบัดฟื้นฟูไม่มีลักษณะเป็นขั้นตอนของกระบวนการยุติธรรมซึ่งไม่มีโทษทาง

อาญามาเกี่ยวข้องแต่เป็นไปลักษณะของผู้ป่วย มีการบันทึกประวัติในลักษณะของประวัติการ

รักษาโดยสถานพยาบาลเป็นผู้บันทึก เห็นได้ว่าการน าตัวผู้กระท าความผิดที่สมัครใจ 

ไปสถานพยาบาลยาเสพติดหรือศูนย์คัดกรองโดยตรง ถือเป็นกระบวนการเข้ารับการบ าบัด

ฟื้นฟูสุขภาพ มุ่งเน้นด้านสาธารณสุขเป็นหลัก ด าเนินการโดยเจ้าหน้าที่สาธารณสุขตั้งแต่  

เริ่มคัดกรอง ซึ่งการคัดกรองมีลักษณะการแบ่งกลุ่มผู้รับการบ าบัดฟื้นฟูเป็น 3 กลุ่ม ได้แก่  

ผู้ใช้ ผู้เสพ และผู้ติด ผู้เสพที่สมัครใจบ าบัดฟื้นฟูต้องได้รับการบ าบัดฟื้นฟูสุขภาพแน่นอน  

ในขั้นตอนการเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูจะไม่มีโอกาสที่จะถูกด าเนินกระบวนการยุติธรรม จึงกล่าวได้ว่า

ในขั้นตอนการเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูไม่มีกระบวนการยุติธรรมเข้ามาเกี่ยวข้องเลย เพียงแต่  

ให้บ าบัดฟื้นฟูด้านสาธารณสุขตามหลักเกณฑ์ให้ครบถ้วน จึงไม่ถือว่าการบ าบัดฟื้นฟูเป็น 

การลงโทษแต่เป็นการช่วยเหลือด้านสุขภาพอย่างแท้จริง อย่างไรก็ดี ประมวลกฎหมายยาเสพติด

ก าหนดให้ผู้รับการบ าบัดฟื้นฟูต้องสมัครใจบ าบัดฟื้นฟู แต่หากผู้ถูกตรวจพบว่ากระท าความผิด

ฐานเสพสารเสพติดที่มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูแต่ไม่สมัครใจเข้ารับการบ าบัดฟื้นฟู ก็ถือว่าไม่เข้ากรณี 

ที่เจ้าพนักงานจะส่งตัวผู้กระท าผิดไปสถานพยาบาลยาเสพติดหรือศูนย์คัดกรองตามมาตรา 114 

แต่จะถูกด าเนินคดีตามกระบวนการทางศาล ซึ่งประมวลกฎหมายยาเสพติดก าหนดให้ศาล 

มีอ านาจพิจารณาและพิพากษาคดีเกี่ยวกับการเสพและการมียาเสพติดเพื่อเสพโดยค านึงถึง

การสงเคราะห์ให้จ าเลยเลิกยาเสพติดโดยการบ าบัดฟื้นฟูยิ่งกว่าการลงโทษ หากจะลงโทษ

จ าเลยก็ใหพ้ิจารณาลงโทษให้เหมาะสมกับจ าเลยแต่ละคน131 เมื่อพนักงานอัยการฟ้องผู้กระท า

ความผิดต่อศาลแล้ว หากผู้กระท าผิดเข้าเงื่อนไขที่มีโอกาสบ าบัดฟื้นฟู เช่น ถ้าไม่ต้องหาหรือ 

ถูกด าเนินคดีที่มีโทษจ าคุก หากศาลเห็นว่าพฤติการณ์แห่งคดียังไม่สมควรลงโทษจ าเลย 

ประกอบกับจ าเลยส านึกในการกระท าโดยตกลงสมัครใจบ าบัดฟื้นฟู เมื่อศาลสอบถามพนักงาน

อัยการแล้วและศาลเห็นสมควรก็จะส่งตัวจ าเลยไปสถานพยาบาลยาเสพติดเพื่อบ าบัดฟื้นฟู 132

แทนการลงโทษจ าเลย ซึ่งหากจ าเลยเข้าบ าบัดฟื้นฟูจนครบถ้วนแล้วศาลจะมีค าสั่งยุติคดี แต่หาก

                                                           
129 มาตรา 113 แหง่ประมวลกฎหมายยาเสพติด. 
130 มาตรา 114 แห่งประมวลกฎหมายยาเสพติด. 
131 มาตรา 165 แหง่ประมวลกฎหมายยาเสพติด. 
132 มาตรา 168 แห่งประมวลกฎหมายยาเสพติด. 
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จ าเลยไม่ให้ความร่วมมือในการบ าบัดฟื้นฟูจนครบถ้วน ศาลจะยกคดีขึ้นพิจารณาพิพากษา

ต่อไป 133 จึงเห็นได้ว่า ผู้กระท าความผิดมีโอกาสสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูได้ตราบเท่าที่ศาล 

ยังไม่พิพากษาลงโทษจ าเลย แม้ว่าศาลจะสั่งให้จ าเลยไปบ าบัดฟื้นฟูก็ไม่ถือว่าเป็นกรณีบังคับ

บ าบัด เนื่องจากศาลจะสั่งให้บ าบัดฟื้นฟูได้ ผู้กระท าความผิดต้องรู้ส านึกในการกระท าโดย 

ตกลงสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูด้วย 

     2) ระหว่างการบ าบัดฟื้นฟู การบ าบัดฟื้นฟูแบ่งเป็น 2 ลักษณะ คือ 1) 

การบ าบัดฟื้นฟูซึ่งเป็นการบ าบัดฟื้นฟูด้วยยาตามระดับความรุนแรงของอาการของ 

ผู้เสพสารเสพติด เช่น การถอนพิษยาโดยการให้ยาทดแทน การบ าบัดฟื้นฟูอาการถอนยาเสพ

ติดที่มอีาการแทรกซ้อน  และบ าบัดฟื้นฟูด้วยวิธีอื่นรว่มด้วย เชน่ การหักดิบโดยการบ าบัดฟื้นฟู

ให้หยุดการเสพทันที การใชว้ิธีทางการแพทย์แผนไทยและแพทย์ทางเลือกร่วมดว้ย 2) การฟื้นฟู 

เป็นการฟื้นฟูกลุ่มผู้ใช้ยาเสพติดแบบครั้งคราว จะด าเนินการให้ความรู้และส่งเสริมสุขภาพ 

บ าบัดความคิดและพฤติกรรม และด าเนินการในลักษณะของผู้ป่วยนอกแบบจิตสังคมบ าบัด  

หรือการบ าบัดเพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ134 จึงเห็นได้ว่า ในระหว่างการบ าบัดฟื้นฟูเป็นการบ าบัด 

รักษามุ่งเน้นด้านสาธารณสุข มองผู้เสพเป็นผู้ป่วยที่ต้องดูแลสุขภาพให้เป็นปกติทั้งทางด้าน

ร่างกายและจติใจ โดยไม่มีกระบวนการยุติธรรมเข้ามาเกี่ยวข้องเลย 

     3) ผลการบ าบัดฟื้นฟู ส าหรับผู้ที่สมัครใจบ าบัดก่อนถูกตรวจพบหรือ

ถูกตรวจพบว่าเป็นผู้เสพสารเสพติด ตอ้งปฏิบัติให้ครบถ้วนตามหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไข

ที่ก าหนดจนได้รับการรับรองเป็นหนังสือว่าเป็นผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟู เป็นที่น่าพอใจ 

จากหัวหน้าสถานพยาบาลยาเสพติดหรือสถานฟื้นฟู แต่หากผู้รับบ าบัดฟื้นฟูหลบหนีหรือไม่ให้

ความร่วมมือ สถานพยาบาลหรือสถานฟื้นฟูจะจัดท าประวัติ ข้อมูล และพฤติการณ์ของผู้

หลบหนีหรือไม่ให้ความร่วมมือในการบ าบัดเพื่อประโยชน์ในการพิจารณาการบ าบัดฟื้นฟู135 แสดง

ให้เห็นว่ากรณีผูส้มัครใจบ าบัดฟื้นฟูก่อนถูกตรวจพบหรอืผูท้ี่ถูกตรวจพบแล้วสมัครใจบ าบัดฟื้นฟู

หากไม่ใหค้วามร่วมมอืในการบ าบัดฟื้นฟูเพียงแต่บันทึกข้อมูลและพฤติการณ์เพื่อน าไปพิจารณา

การบ าบัดฟื้นฟูเท่านั้นไม่มีผลไปถึงการถูกลงโทษทางอาญา แต่ส าหรับผู้ที่สมัครใจบ าบัดโดย

ศาลสั่งให้เข้ารับการบ าบัดฟื้นฟู หากปฏิบัติครบถ้วนตามหลักเกณฑ์จนได้รับการรับรองเป็น

หนังสือว่าเป็นผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟู ศาลจะมีค าสั่งยุติคดีและผู้รับการบ าบัดฟื้นฟูพ้นจาก

ความผิดที่ถูกฟ้อง แต่หากไม่ให้ความร่วมมือในการบ าบัดฟื้นฟูจนครบถ้วนตามหลักเกณฑ ์ 

                                                           
133 มาตรา 169 แห่งประมวลกฎหมายยาเสพติด. 
134 (ร่าง) ประกาศคณะกรรมการบ าบัดรักษาและฟื้นฟูผู้ติดยาเสพติด เร่ือง ก าหนดหลักเกณฑ์ วิธีการ เงื่อนไข การคัดกรอง 

 การบ าบัดฟื้นฟู การฟื้นฟูสมรรถภาพ และการประเมินผลการบ าบัดรักษาและฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. ..... 
135 มาตรา 114 แห่งประมวลกฎหมายยาเสพติด. 
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ศาลจะยกคดีขึ้นพิจารณาพิพากษาต่อไป 136 เห็นได้ว่ามีเฉพาะกรณีที่ศาลสั่งให้บ าบัดฟื้นฟู

เท่านั้นที่ศาลอาจน าคดีขึ้นพิจารณาใหม่หากผู้บ าบัดฟื้นฟู ไม่ผ่านหลักเกณฑ์หรือไม่ให้ 

ความร่วมมือในการบ าบัดฟื้นฟู แต่ผู้ที่สมัครใจบ าบัดฟื้นฟูตั้งแต่ แรกจะไม่มีกระบวนการ 

ทางอาญาเข้ามาเกี่ยวข้องเลย 

 3.  อ านาจหน้าที่หน่วยงานรัฐ 

  3.1 ระบบบังคับบ าบัด 

   ระบบบังคับบ าบัดเป็นการบ าบัดฟื้นฟูตามพ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ ซึ่งเป็นกรณีที่ผู้รับ

การบ าบัดฟื้นฟูเป็นผู้ถูกตรวจพบว่ากระท าความผิดฐานเสพยาเสพติดที่ศาลสั่งให้บ าบัดฟื้นฟู  

ในกระบวนการเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูจึงเป็นไปตามกระบวนการยุติธรรม โดยมีรัฐมนตรีว่าการ

กระทรวงยุติธรรมรักษาการตาม พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ มีอ านาจแต่งตั้งพนักงานเจ้าหน้าที่ กับ 

ออกกฎกระทรวงและประกาศเพื่อปฏิบัติการตาม พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ เจ้าหนา้ที่ในหน่วยงานยุติธรรม

ปฏิบัติหน้าที่ทุกขั้นตอนกระบวนการเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูเป็นกระบวนการยุติธรรมทั้งสิ้น ดังนี ้

พนักงานต ารวจด าเนินการจับกุมผู้กระท าความผิด สอบสวน บันทึกประวัติอาชญากรรมและ

ด าเนินการยื่นค าร้องต่อศาลเพื่อขอส่งตัวไปตรวจพิสูจน์ว่าเป็นผู้เสพหรือผู้ติดยาเสพติด  

ศาลพิจารณามีค าสั่งให้ส่งตัวไปตรวจพิสูจน์ว่าเป็นผู้เสพหรือผู้ติดยาเสพติด  เจ้าพนักงาน 

คุมประพฤติซึ่งเป็นเจ้าพนักงานตามพ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ เป็นผู้ปฏิบัติหน้าที่เกี่ยวกับการด าเนินการ 

ตามอ านาจหน้าที่ของคณะอนุกรรมการซึ่งมีอ านาจวินิจฉัยว่าเป็นผู้เสพหรือผู้ติดยาเสพติดและ

จัดให้มีแผนการฟื้นฟู ในระหว่างผู้ที่บ าบัดฟื้นฟูตามแผนการบ าบัดฟื้นฟู  พนักงานอัยการ 

จะมีค าสั่งชะลอการฟ้องไว้ก่อนจนกระทั่งได้รับผลการฟื้นฟูว่าเป็นผู้ผ่านการฟื้นฟูหรือไม่ผ่าน

การฟื้นฟู เห็นได้ว่าในแต่ละขั้นตอนตามพ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ เป็นขั้นตอนของกระบวนการยุติธรรม 

โดยมีหน่วยงานยุติธรรมรับผิดชอบในด าเนินการตาม พ.ร.บ. ฟื้นฟูฯ อย่างไรก็ดี การตรวจ

พิสูจน์เป็นขั้นตอนการคัดกรองผู้รับการบ าบัดฟื้นฟู หากผู้รับการตรวจพิสูจน์มีพฤติกรรม 

เป็นลักษณะที่ต้องได้รับการรักษาทางการแพทย์ก็จะถูกส่งตัวให้ ไปรักษาทางการแพทย์แต่

ยังคงมีกระบวนการยุติธรรมควบคู่ไปด้วย คือ หากไม่ผ่านการบ าบัดฟื้นฟูก็ยังคงต้องถูก

ด าเนนิคดีต่อศาลด้วย ส าหรับศูนย์การฟื้นฟูที่เป็นศูนย์คัดกรองผู้บ าบัดฟื้นฟูตามแผนการบ าบัด

ฟื้นฟูในประเทศไทยที่ด าเนินงานบ าบัดฟื้นฟู จ านวน 86 แห่ง ซึ่งส่วนใหญ่เป็นหน่วยงานด้าน

ยุติธรรม ได้แก่ กองทัพบก กองทัพเรือ กองทัพอากาศ กองบัญชาการกองทัพไทย กรมคุม

ประพฤติ กรมราชทัณฑ์  กรมการปกครอง กรมการแพทย์ กรมสุขภาพจิต แม้กระทั่งขั้นตอน 

                                                           
136 มาตรา 169 แห่งประมวลกฎหมายยาเสพติด. 
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การคัดกรองผู้เข้ารับบ าบัดฟื้นฟูก็มีกรมคุมประพฤติหน่วยงานในสังกัดกระบวนการยุติธรรม

รับผดิชอบด าเนินการตามพ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ  

  3.2 ระบบสมัครใจบ าบัด 

   ระบบสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูตามประมวลกฎหมายยาเสพติด เป็นการเข้ารับ 

การบ าบัดฟื้นฟูที่เน้นความสมัครใจของผู้บ าบัดฟื้นฟูเป็นหลัก โดยมีผู้รับการบ าบัดฟื้นฟู 3 กรณี 

ได้แก่ 1) ผู้ที่สมัครใจบ าบัดฟื้นฟูก่อนถูกตรวจพบ 2) ผู้ที่สมัครใจบ าบัดฟื้นฟูหลังถูกตรวจพบ  

3) ผู้ที่ถูกฟ้องต่อศาลว่าเป็นผู้กระท าความผิดและส านึกในการกระท าโดยตกลงใจบ าบัดฟื้นฟู

และศาลเห็นสมควรส่งตัวไปบ าบัดฟื้นฟู ซึ่งการบ าบัดฟื้นฟูทั้ง 3 กรณีล้วนแล้วแต่มุ่งเน้น 

ความสมัครใจของผู้รับการบ าบัดฟื้นฟู จึงเป็นลักษณะที่มุ่งเน้นด้านสุขภาพ หน่วยงานที่รับผิดชอบ 

ในการด าเนินการบ าบัดฟื้นฟูตามประมวลกฎหมายยาเสพติดจึงเป็นหน่วยงานที่มีภารกิจ

เกี่ยวกับด้านสาธารณสุขเป็นหลัก ได้แก่ กระทรวงสาธารณสุข การด าเนินการตามประมวล

กฎหมายยาเสพติดมีการแบ่งงานรับผิดชอบตามขั้นตอนการบ าบัดฟื้นฟู ดังนี้ โรงพยาบาล 

เป็นสถานพยาบาลยาเสพติดและสถานฟื้นฟูฯ รวมทั้งเป็นหน่วยคัดกรองการใช้ยาเสพติด

กระทรวงมหาดไทยและกรุงเทพมหานครด าเนินการจัดตั้งศูนย์ฟื้นฟูสภาพทางสังคม  

และมีหน่วยงานที่สนับสนุนและช่วยเหลือ ได้แก่ กระทรวงพัฒนาสังคมและความมั่นคง 

ของมนุษย์ กระทรวงแรงงาน กระทรวงศึกษาธิการ กระทรวงสาธารณสุข ส านักงานป้องกัน

และปราบปรามยาเสพติด ตลอดจนอาจมีการมอบหมายองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น องค์กร

พัฒนาเอกชน องค์กรชุมชนและองค์กรอื่น ผู้วิจัยเห็นว่า หน่วยงานที่ด าเนินการเกี่ยวกับ 

การบ าบัดฟื้นฟูตามประมวลกฎหมายยาเสพติดมีหลากหลายหน่วยงานยกเว้นหน่วยงาน

กระบวนการยุติธรรม ซึ่งจะเกี่ยวข้องเฉพาะกรณีที่ถูกฟ้องศาลและศาลสั่งให้บ าบัดฟื้นฟู  

โดยศาลเพียงแต่พิจารณาให้บ าบัดฟื้นฟูแต่ในขั้นตอนการบ าบัดฟื้นฟูตั้งแต่กระบวนการคัด

กรองจนกระทั่งบ าบัดฟื้นฟูจนครบถ้วนไม่มีขั้นตอนกระบวนการยุติธรรมแทรกแซงเลย หากจะ

ถูกยกคดีขึ้นพิจารณามีเพียงกรณีการไม่ให้ความร่วมมือของผู้ที่ศาลสั่งให้บ าบัดฟื้นฟูเท่านั้น  

จึงกล่าวได้ว่าประมวลกฎหมายยาเสพติดก าหนดให้ขั้นตอนการบ าบัดฟื้นฟูตั้งแต่การคัดกรอง

จนกระทั่งผ่านการบ าบัดฟื้นฟูและได้รับหนังสือรับรองว่าเป็นผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟูเป็นขั้นตอน

ในกระบวนการสาธารณสุขซึ่งด าเนินการกับผู้บ าบัดฟื้นฟูในลักษณะของผู้ป่วย มีหน่วยงาน

หลากหลายร่วมสนับสนุนด าเนินการเพื่อให้ผู้เข้ารับบ าบัดฟื้นฟูกลับสู่สังคมได้อย่างปกติสุข 

 4.  เทยีบเคยีงบทบัญญัติของกฎหมาย 

  กฎหมายที่ใช้บังคับเกี่ยวกับการบ าบัดฟื้นฟู คือ พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ ซึ่งมีลักษณะ 

การบ าบัดฟื้นฟูด้วยระบบบังคับบ าบัด ต่อมาได้ประกาศยกเลิกพระราชบัญญัติดังกล่าวและ 
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ได้ประกาศบังคับใช้ประมวลกฎหมายยาเสพติด ผลบังคับใช้เมื่อวันที่ 9 ธันวาคม พ.ศ. 2564  

ซึ่งมีบทบัญญัติเกี่ยวกับการบ าบัดฟื้นฟูในลักษณะของระบบสมัครใจบ าบัด จึงกล่าวได้ว่าเป็น

การน าระบบสมัครใจบ าบัดมาแทนที่ระบบบังคับบ าบัด ซึ่งเทียบเคียงบทบัญญัติที่มี  

ความสอดคล้องและแตกต่างกันได้ ดังนี้ 

  4.1 ลักษณะของกฎหมาย 

   ระบบบังคับบ าบัด ด าเนินการตามพ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ ซึ่งเป็นกฎหมายเฉพาะเรื่อง 

โดยตราเป็นพระราชบัญญัติที่ก าหนดเกี่ยวกับการบ าบัดฟื้นฟูเป็นการเฉพาะ  ส าหรับระบบ

สมัครใจบ าบัดด าเนินการตามประมวลกฎหมายยาเสพติด บังคับใช้เมื่อวันที่ 9 ธันวาคม พ.ศ. 

2564 ซึ่งมิได้มีเฉพาะเรื่องการบ าบัดฟื้นฟู แต่ตราเป็นประมวลกฎหมายซึ่งได้รวบรวมกฎหมาย

เกี่ยวกับยาเสพติดทั้งหมด รวมทั้ง การบ าบัดฟื้นฟู โดยบัญญัติไว้ในภาค 2 การบ าบัดรักษาและ

ฟื้นฟูสภาพทางสังคมแก่ผู้ติดยาเสพติด อย่างไรก็ดี ประมวลกฎหมายยาเสพติดได้ยกเลิก

กฎหมายที่เกี่ยวกับการบ าบัดฟื้นฟู  ได้แก่ 1) พระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522  

ซึ่งมีบทบัญญัติในลักษณะของระบบสมัครใจบ าบัด 2) พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ ซึ่งเป็นกฎหมายเกี่ยวกับ

การบ าบัดฟื้นฟูเป็นลักษณะของระบบบังคับบ าบัด 3) ประกาศคณะรักษาความสงบแห่งชาติ 

(คสช.) ฉบับที่ 108/2557 เรื่อง การปฏิบัติต่อผู้ต้องสงสัยว่ากระท าความผิดตามกฎหมาย

เกี่ยวกับยาเสพติดเพื่อเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูและการดูแลผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟู จากการยกเลิก

กฎหมายเกี่ยวกับการบ าบัดฟื้นฟูแตน่ าสาระส าคัญเกี่ยวกับการเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูมาบัญญัติ

ไว้ในประมวลกฎหมายยาเสพติด โดยมีการเข้าสู่กระบวนการบ าบัดฟื้นฟู 3 ลักษณะ ซึ่งเทียบเคียง

บทบัญญัติได้ ดังนี้  

   4.1.1 กรณีผู้กระท าความผิดสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูซึ่งยังไม่ถูกตรวจพบว่าเป็น 

ผู้เสพยาเสพติด 

     พระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 ก าหนดให้ความผิด

ฐานเกี่ยวกับเสพและมียาเสพติดเพื่อเสพหรือเพื่อจ าหน่าย โดยเป็นยาเสพติดให้โทษ 

ตามลักษณะ ชนิด ประเภท และปริมาณที่ก าหนดในกฎกระทรวง ก่อนที่ผู้กระท าความผิด 

จะถูกพนักงานเจ้าหน้าที่ตรวจก็ ได้สมัครใจขอบ าบัดฟื้นฟู  จนกระทั่งได้ปฏิบัติครบถ้วน 

ตามระเบียบข้อบังคับจนได้รับการรับรองเป็นหนังสือ ก็จะพ้นจากความผิดที่กฎหมายบัญญัติไว้ 

แต่ไม่รวมถึงความผดิที่ได้กระท าภายหลังการสมัครใจบ าบัดฟื้นฟู137 

                                                           
137  มาตรา 94 แหง่พระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522. 
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     ประมวลกฎหมายยาเสพติด ก าหนดให้ผู้เสพสารเสพติดตามมาตรา 

162 หรือมาตรา 163 หรือมีไว้ยาเสพติดให้โทษหรือวัตถุออกฤทธิ์เพื่อเสพตามมาตรา 164  

ได้สมัครใจขอบ าบัดฟื้นฟูก่อนที่เจ้าพนักงานจะตรวจพบ และได้ปฏิบัติตามหลักเกณฑ์ วิธีการ 

และเงื่อนไขครบถ้วนตามที่คณะกรรมการฯ ก าหนดจนได้รับการรับรองเป็นหนังสือว่าเป็นผู้ผ่าน

การบ าบัดฟื้นฟูเป็นที่น่าพอใจก็จะไม่มคีวามผิดในมาตราดังกล่าว138 

   4.1.2 กรณีผู้กระท าความผิดสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูเมื่อถูกตรวจพบว่า 

เป็นผู้เสพสารเสพติดแล้ว มีลักษณะ 2 กรณี ดังนี้ 

     1) กรณสีมัครใจบ าบัดฟื้นฟูเมื่อถูกตรวจพบ 

      ประกาศคณะรักษาความสงบแห่งชาติ  (คสช.)  ฉบับที่ 

108/2557 เรื่อง การปฏิบัติต่อผู้ต้องสงสัยว่ากระท าความผิดตามกฎหมายเกี่ยวกับ 

ยาเสพติดเพื่อเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูและการดูแลผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟู ก าหนดให้กรณี 

ที่สงสัยว่ามีกระท าความผิดเกี่ยวกับเสพสารเสพติด มียาเสพติดไว้เพื่อเสพ และจ าหน่าย 

ยาเสพติด ตามลักษณะ ชนิด ประเภท และปริมาณที่ก าหนด ผู้นั้นไม่ต้องหาหรือถูกด าเนินคดี

อื่นที่มีโทษจ าคุกหรือถูกจ าคุก และไม่มีพฤติกรรมที่อาจก่อให้เกิดอันตรายแก่ผู้อื่นหรือสังคม 

หากผู้นั้นยินยอมบ าบัดฟื้นฟู ให้เจ้าหน้าที่ด าเนินการให้ผู้นั้นบ าบัดฟื้นฟู  ถ้าผู้บ าบัดฟื้นฟูปฏิบัติ

ครบถ้วนตามหลักเกณฑ์ และได้รับการประเมินเป็นผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟู ให้เจ้าหน้าที่  

ออกหนังสอืรับรองการผ่านการบ าบัดฟื้นฟูเพื่อเป็นหลักฐาน139 

      ประมวลกฎหมายยาเสพติด ก าหนดให้กรณีที่เจ้าพนักงานตรวจ

พบผู้ที่มีพฤติการณ์อันควรสงสัยว่ากระท าความผิดฐานเสพสารเสพติดตามมาตรา 162 หรือ

มาตรา 163 หรือมียาเสพติดเพื่อเสพตามมาตรา 164 ซึ่งผู้นั้นต้องไม่ถูกต้องหาหรือถูกด าเนินคดี 

ที่มีโทษจ าคุกหรืออยู่ระหว่างถูกจ าคุก ไม่มีพฤติกรรมที่อาจก่อให้เกิดอันตรายแก่ผู้อื่นหรือ

สังคม หรือมีพฤติกรรมที่อาจก่อให้เกิดอันตรายแก่ผู้อื่นหรือสังคมที่เกิดจากโรคทางจิตและ

ประสาท หรืออาการที่เกิดจากฤทธิ์ของยาเสพติดที่ใช้ และสมัครใจบ าบัดฟื้นฟู ให้เจ้าพนักงาน

ส่งตัวผู้นั้นไปสถานพยาบาลยาเสพติดหรือศูนย์คัดกรองต่อไป และเมื่อผู้สมัครใจบ าบัดฟื้นฟู

ปฏิบัติครบถ้วนตามหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขที่คณะกรรมการฯ ก าหนด จนได้รับการรับรอง

เป็นหนังสือวา่เป็นผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟูเป็นที่น่าพอใจให้ผู้นัน้ไม่มคีวามผดิในมาตราดังกล่าว140 

                                                           
138 มาตรา 113 แหง่ประมวลกฎหมายยาเสพติด. 
139  ข้อ 1 แห่งประกาศคณะรักษาความสงบแห่งชาติ (คสช.) ฉบับที่ 108/2557 เร่ือง การปฏิบัติต่อผู้ต้องสงสัยว่ากระท า 

 ความผิดตามกฎหมายเกี่ยวกับยาเสพติดเพื่อเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูและการดูแลผูผ่้านการบ าบัดฟื้นฟู. 
140 มาตรา 114 แห่งประมวลกฎหมายยาเสพติด. 
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     2) กรณสีมัครใจบ าบัดฟื้นฟูเมื่อถูกฟ้องต่อศาล 

      พ.ร.บ. ฟื้นฟูฯ  ก าหนดให้ ผู้ที่กระท าความผิดเกี่ยวกับเสพ 

สารเสพติด มียาเสพติดไว้เพื่อเสพหรือจ าหน่าย ตามลักษณะ ชนิด ประเภท และปริมาณ 

ที่ก าหนดในกฎกระทรวง และไม่ถูกต้องหาหรือด าเนินคดีอื่นที่มีโทษจ าคุกหรือถูกจ าคุก 

พนักงานสอบสวนจะน าตัวไปศาลเพื่อขอให้ศาลมีค าสั่งตรวจพิสูจน์การเสพหรือการติด 

ยาเสพติด ซึ่งศาลจะพิจารณาโดยค านึงถึงอายุ เพศ และลักษณะเฉพาะบุคคลประกอบด้วย 

แล้วใหศ้าลแจง้คณะอนุกรรมการทราบ และในระหว่างการตรวจพิสูจน์และการฟื้นฟู พนักงาน

สอบสวนจะด าเนินกระบวนการสอบสวนคดีต่อไปจนแล้วเสร็จก็จะส่งส านวนการสอบสวนไป 

ยังพนักงานอัยการโดยไม่ต้องส่งผูต้้องหาไปกับส านวนคดีด้วย เพียงแต่แจ้งให้ทราบว่าผู้ต้องหา

ถูกควบคุมตัวอยู่สถานที่การตรวจพิสูจน์หรอืควบคุมตัวแหง่ใด141 

      ประมวลกฎหมายยาเสพติด ก าหนดให้ การฟ้องคดีต่อศาล 

เป็นความผิดฐานเสพสารเสพติด หรือมียาเสพติดเพื่อเสพต้องไม่เป็นผู้ต้องหาหรือถูกด าเนินคดีอื่น 

ที่มีโทษจ าคุก หรืออยู่ในระหว่างจ าคุก หากศาลเห็นว่าพฤติการณ์แห่งคดียังไม่สมควรลงโทษ

จ าเลย หากจ าเลยส านึกในการกระท าโดยตกลงบ าบัดฟื้นฟู เมื่อศาลสอบถามพนักงานอัยการ

แล้ว หากศาลเห็นสมควร ให้ส่งตัวจ าเลยไปสถานพยาบาลยาเสพติดเพื่อบ าบัดฟื้นฟูต่อไป 142 

และเมื่อได้บ าบัดฟื้นฟูครบถ้วนตามหลักเกณฑ์ วิธีการและเงื่อนไขที่คณะกรรมการฯ ก าหนด 

จนได้รับการรับรองเป็นหนังสือวา่เป็นผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟูเป็นที่น่าพอใจใหศ้าลสั่งยุติคดี143 

  4.2 เทยีบเคยีงบทบัญญัติของกฎหมายที่มีความสอดคล้องกัน 

   จากการยกเลิกกฎหมายเกี่ยวกับการบ าบัดฟื้นฟูแต่น าสาระส าคัญเกี่ยวกับ

การเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูมาบัญญัติไว้ในประมวลกฎหมายยาเสพติด บทบัญญัติของประมวล

กฎหมายยาเสพติดจึงมีความสอดคล้องกับกฎหมายที่ถูกยกเลิกไป ดังนี้ 

   4.2.1 การสมัครใจบ าบัดฟื้นฟู 

     การยกเลิกกฎหมายที่เกี่ยวข้องกับการบ าบัดฟื้นฟูในลักษณะของระบบ

สมัครใจและได้น ามาบัญญัติไว้ในส่วนของการบ าบัดฟื้นฟูตามประมวลกฎหมายยาเสพติด คือ 

บทบัญญัติ มาตรา 94 แห่งพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 เป็นบทบัญญัติที่ก าหนด 

ให้ผู้กระท าความผิดที่เสพสารเสพติดได้สมัครใจขอบ าบัดฟื้นฟูในสถานพยาบาลก่อนที่จะถูก

ตรวจพบว่ากระท าความผิด เมื่อปฏิบัติครบถ้วนจนได้รับการรับรองเป็นหนังสือจากพนักงาน

เจ้าหนา้ที่ก็จะพ้นจากความผิดที่ได้กระท า ซึ่งมีลักษณะสอดคล้องกับมาตรา 113 แห่งประมวล

                                                           
141  มาตรา 19  แหง่พระราชบัญญัติฟืน้ฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
142  มาตรา 168 แห่งประมวลกฎหมายยาเสพติด. 
143  มาตรา 169 แห่งประมวลกฎหมายยาเสพติด. 
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กฎหมายยาเสพติด โดยยังคงเป็นลักษณะของความสมัครใจของผู้บ าบัดฟื้นฟูเป็นหลัก จึงถือ 

ได้วา่ประมวลกฎหมายยาเสพติดได้ยกเลิกพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 แต่น า

สาระส าคัญในมาตรา 94 มาบัญญัติไว้ในมาตรา 113 และประกาศคณะรักษาความสงบ

แห่งชาติ (คสช.) ฉบับที่ 108/2557 เรื่อง การปฏิบัติต่อผู้ต้องสงสัยว่ากระท าความผิดตาม

กฎหมายเกี่ยวกับยาเสพติดเพื่อเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูและการดูแลผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟู  ข้อ 1 

เป็นบทบัญญัติที่ก าหนดให้ผู้กระท าความผิดที่เสพสารเสพติดหากถูกตรวจพบว่ากระท า

ความผิดหรือต้องสงสัยว่ากระท าความผิดได้สมัครใจขอบ าบัดฟื้นฟู เมื่อปฏิบัติครบถ้วน 

จนได้รับการรับรองเป็นหนังสือจากพนักงานเจ้าหน้าที่ก็จะพ้นจากความผิดที่ได้กระท า ซึ่งมี

ลักษณะสอดคล้องกับมาตรา 114 แห่งประมวลกฎหมายยาเสพติด กล่าวได้ว่า การก าหนด

ยกเลิกกฎหมายที่เกี่ยวกับการบ าบัดฟื้นฟูโดยสมัครใจที่ปรากฏในกฎหมายหลายฉบับน ามา

บัญญัติไว้ในประมวลกฎหมายยาเสพติดเพียงกฎหมายเดียว แต่ยังคงไว้ซึ่งความสมัครใจของ 

ผู้บ าบัดฟื้นฟูเป็นหลัก กฎหมายที่ถูกยกเลิกและประมวลกฎหมายยาเสพติดจึงมีความสอดคล้อง

เป็นไปในลักษณะเดียวกัน 

   4.2.2 ศาลมีอ านาจสั่งให้บ าบัดฟื้นฟู  

      พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ มีลักษณะเป็นระบบบังคับบ าบัด โดยมาตรา 19 

ก าหนดให้ผู้รับการบ าบัดฟื้นฟูเข้าบ าบัดฟื้นฟูโดยศาลเป็นผู้ออกค าสั่งในทุกกรณีที่เข้าเงื่อนไข 

ให้ต้องส่งผู้รับการบ าบัดฟื้นฟูโดยไม่ต้องถามความสมัครใจของผู้รับการบ าบัดฟื้นฟู  

ซึ่งประมวลกฎหมายยาเสพติดก็มีบทบัญญัติให้อ านาจศาลสั่งให้เข้ารับการบ าบัดฟื้นฟู โดย 

การเข้าบ าบัดฟื้นฟูโดยศาลสั่งให้บ าบัดฟื้นฟูตามประมวลกฎหมายยาเสพติด มาตรา 114 

ก าหนดกรณีที่ศาลเห็นว่าพฤติการณ์แห่งคดียังไม่สมควรลงโทษจ าเลย หากศาลเห็นสมควร 

ให้ส่งตัวจ าเลยไปสถานพยาบาลยาเสพติดเพื่อให้ผู้กระท าความผิดบ าบัดฟื้นฟูต่อไป  

และประมวลกฎหมายยาเสพติดยังก าหนดให้ศาลมีอ านาจพิจารณาพิพากษาคดีโดยค านึงถึง

การสงเคราะห์ให้จ าเลยเลิกเสพยาเสพติดโดยการบ าบัดฟื้นฟูยิ่งกว่าการลงโทษ144 จึงเห็นได้ว่าใน

ระบบสมัครใจบ าบัดก็มีกรณีที่ศาลสั่งให้บ าบัดฟื้นฟูซึ่งสอดคล้องกับระบบบังคับบ าบัดที่

ก าหนดให้ศาลมีอ านาจสั่งให้ผู้กระท าความผิดบ าบัดฟื้นฟู แต่อย่างไรก็ดี ประมวลกฎหมายยา

เสพติดก าหนดให้กรณีที่ศาลเห็นสมควรให้ส่งตัวไปสถานพยาบาลยาเสพติดเพื่อเข้ารับการบ าบัด

ฟื้นฟูตามประมวลกฎหมายยาเสพติด ศาลต้องเห็นว่าพฤติการณ์แห่งคดี ไม่สมควรลงโทษ

ผู้กระท าผิด และผู้กระท าผิดได้ส านึกในการกระท าโดยตกลงบ าบัดฟื้นฟู และเมื่อศาลสอบถาม

พนักงานอัยการแล้ว145 ศาลจึงจะส่งตัวผู้นั้นไปบ าบัดฟื้นฟูต่อไป ซึ่งแสดงให้เห็นว่า ประมวล

                                                           
144 มาตรา 165 แหง่ประมวลกฎหมายยาเสพติด. 
145  มาตรา 168 แห่งประมวลกฎหมายยาเสพติด. 
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กฎหมายยาเสพติดแม้จะก าหนดให้ศาลมีอ านาจสั่งให้เข้ารับการบ าบัดแต่ก็ยังคงอยู่ภายใต้ 

ความสมัครใจของผูท้ี่จะบ าบัดฟื้นฟูด้วย 

    4.2.3 เงื่อนไขการเข้าบ าบัดฟื้นฟู 

      ปัจจุบันระบบสมัครใจบ าบัดมีเงื่อนไขการเข้าบ าบัดฟื้นฟูเป็นเงื่อนไข

เดียวกับระบบบังคับบ าบัด เนื่องจากการก าหนดลักษณะ ชนิด ประเภท และปริมาณยาเสพติด

อันเป็นเงื่อนไขส าหรับก าหนดให้ผู้กระท าผิดมีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูที่อาศัยอ านาจตามประมวล

กฎหมายยาเสพติดอยู่ระหว่างเสนอร่างกฎกระทรวง ซึ่งอาจมีการบังคับใช้ในอนาคต ผู้วิจัย 

จึงเปรียบเทียบเงื่อนไขการมีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูซึ่งบัญญัติโดยอาศัยอ านาจ พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ และ

ประมวลกฎหมายยาเสพติด ซึ่งกล่าวได้ว่าเงื่อนไขระบบบังคับบ าบัดและสมัครใจบ าบัด มีเงื่อนไข

ในลักษณะที่ใกล้เคียงกัน ดังนี้ 

 

ตาราง 4 เปรียบเทยีบเงื่อนไขผู้มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟู 

เงื่อนไข 
พระราชบัญญัติฟื้นฟูผู้ติดยาเสพติด  

พ.ศ. 2545 

ประมวลกฎหมายยาเสพติด 

ฐานความผิด 1) ความผิดฐานเสพสารเสพติด 

2) ความผิดฐานเสพและมไีว้ในครอบครอง 

3) ความผิดฐานเสพและมีไว้ในครอบครอง

เพื่อจ าหนา่ย 

4) ความผดิฐานเสพและจ าหน่ายยาเสพติด 

1) ความผดิฐานเสพสารเสพติด 

2) ความผิดฐานเสพสารเสพติด

และมียาเสพติดไว้เพื่อเสพ 

  

ลักษณะ 

ต้องหา้ม 

1) เป็นถูกต้องหาหรือถูกด าเนินคดีที่มีโทษ

จ าคุกหรอือยู่ระหว่างถูกจ าคุก 

1) เป็นผู้ ถู กต้องหาหรือถู ก

ด าเนินคดีที่มีโทษจ าคุกหรือ

อยู่ระหว่างถูกจ าคุก 

2) มีพฤติกรรมที่อาจก่อให้เกิด

อันตรายแก่ผู้อื่นหรอืสังคม  

3) มีพฤติกรรมที่อาจก่อให้เกิด

อันตรายแก่ผูอ้ื่นหรอืสังคมที่เกิด

จากโรคทางจิตและประสาท 

หรอือาการที่เกิดจากฤทธิ์ของ

ยาเสพติดที่ใช ้

หมายเหตุ : จัดท าโดย ฌญาณี  ใจกิ่วแล 

 



 

 

  85 

  4.3 เทยีบเคยีงบทบัญญัติของกฎหมายที่มีความแตกต่างกัน 

   4.3.1 หน่วยงานรับผิดชอบ  

    พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ มาตรา 4 ก าหนดความหมายของพนักงานเจ้าหน้าที่ 

หมายความว่า ผู้อ านวยการศูนย์ฟื้นฟูฯ หรือผู้ซึ่งรัฐมนตรีแต่งตั้งให้ปฏิบัติการตาม พ.ร.บ.

ดังกล่าว มาตรา 5 ก าหนดให้รัฐมนตรีว่าการกระทรวงยุติธรรมรักษาการและให้อ านาจแต่งตั้ง

พนักงานเจ้าหน้าที่กับออกกฎกระทรวงและประกาศที่ เกี่ยวข้อ งกับการปฏิบัติตาม  

พ.ร.บ. ดังกล่าว และ มาตรา 14 ก าหนดให้ศูนย์ฟื้นฟูเป็นหน่วยงานในสังกัดกรมคุมประพฤติ 

กระทรวงยุติธรรม จึงเห็นได้ว่า อ านาจการออกกฎกระทรวงหรือประกาศเพื่อปฏิบัติเกี่ยวกับ

การบ าบัดฟื้นฟูเป็นของกระทรวงยุติธรรม ซึ่งพนักงานเจ้าหน้าที่ซึ่งเป็นผู้อ านวยการศูนย์ฟื้นฟูฯ 

ซึ่งเป็นหน่วยงานในสังกัดกรมคุมประพฤติ กระทรวงยุติธรรม การบังคับใช้กฎหมายในแต่ละ

ขั้นตอนของการปฏิบัติการตามพระราชบัญญัติจึงเป็นไปตามลักษณะของกระบวนการยุติธรรม  

แต่การบ าบัดฟื้นฟูตามประมวลกฎหมายยาเสพติดในภาค 2 มาตรา 108 ก าหนดให้ผู้อนุญาต 

หมายความถึงปลัดกระทรวงสาธารณสุขหรือผู้ซึ่งได้รับมอบหมายจากปลัดกระทรวง

สาธารณสุข และมาตรา 110 ก าหนดให้ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขเป็นส านักงาน

เลขานุการของคณะกรรมการฯ และมาตรา 116 ก าหนดให้กระทรวงสาธารณสุขประกาศ

ก าหนดสถานที่เป็นศูนย์คัดกรอง จึงเห็นได้ว่า การบ าบัดฟื้นฟูตามประมวลกฎหมายยาเสพติด

ด าเนินการตามแนวทางของกระทรวงสาธารณสุข ซึ่งส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

เป็นหน่วยธุรการของคณะกรรมการฯ ที่มีอ านาจให้ค าแนะน ารัฐมนตรีว่าการกระทรวง

สาธารณสุขเกี่ยวกับการออกกฎกระทรวงต่าง ๆ เกี่ยวกับการปฏิบัติงานตาม ภาค 2  

แห่งประมวลกฎหมายยาเสพติด จึงกล่าวได้ว่า ความแตกต่างของระบบบังคับบ าบัดตาม  

พ.ร.บ. ฟื้นฟูฯ และระบบสมัครใจบ าบัดตามประมวลกฎหมายยาเสพติด ดังนี้ 

 

ตาราง 5 เปรียบเทยีบหน่วยงานรัฐทีร่ับผิดชอบการบ าบัดฟื้นฟู 

ความแตกต่าง ระบบบังคับบ าบัด ระบบสมัครใจบ าบัด 

ผูม้ีอ านาจออกกฎกระทรวง รัฐมนตรีวา่การกระทรวงยุติธรรม รัฐมนตรีว่าการกระทรวง

สาธารณสุข 

หนว่ยงานหลัก กระทรวงยุติธรรม กระทรวงสาธารณสุข 

การตรวจพิสูจน์/การคัดกรอง ส านักงานคุมประพฤติ โรงพยาบาล/สถานพยาบาล 

ขั้นตอนกระบวนการปฏิบัติ กระบวนการยุติธรรมและ

แนวทางดา้นสาธารณสุข 

แนวทางดา้นสาธารณสุข 

หมายเหตุ : จัดท าโดย  ฌญาณี  ใจกิ่วแล 
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     1) คณะกรรมการเกี่ยวกับการบ าบัดฟื้นฟู 

      “คณะกรรมการบ าบัดฟื้นฟู” ตาม พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ ประกอบด้วย146  

      1) ปลัดกระทรวงยุติธรรมเป็นประธานกรรมการ  

      2) ปลัดกระทรวงศกึษาธิการ  

      3) ปลัดกระทรวงสาธารณสุข  

      4) ผูบ้ัญชาการทหารสูงสุด  

      5) ผูบ้ัญชาการต ารวจแห่งชาติ  

      6) อัยการสูงสุด  

      7) เลขาธิการส านักงานศาลยุติธรรม  

      8) อธิบดีกรมการจัดหางาน  

      9) อธิบดีกรมการปกครอง  

      10) อธิบดีกรมการพัฒนาชุมชน  

      11) อธิบดีกรมการแพทย์  

      12) อธิบดีกรมควบคุมโรคติดตอ่  

      13) อธิบดีกรมประชาสงเคราะห ์ 

      14) อธิบดีกรมพัฒนาฝีมอืแรงงาน  

      15) อธิบดีกรมราชทัณฑ ์ 

      16) อธิบดีกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์  

      17) อธิบดีกรมสุขภาพจติ  

      18) เลขาธิการคณะกรรมการป้องกันและปราบปรามยาเสพติด  

      19) เลขาธิการคณะกรรมการอาหารและยา  

      20) ผูท้รงคุณวุฒิซึ่งรัฐมนตรีแต่งตั้งอีกไม่เกินสี่คน  

      21) อธิบดีกรมคุมประพฤติเป็นกรรมการและเลขานุการ  และ

คณะกรรมการจะแตง่ตัง้ขา้ราชการในกรมคุมประพฤติไม่เกินสองคนเป็นผู้ช่วยเลขานุการก็ได้  

      “คณะอนุกรรมการบ าบัดฟื้นฟู” โดยคณะกรรมการบ าบัดฟื้นฟู

พิจารณาแต่งตั้งตามความเหมาะสมในเขตพื้นที่ตา่ง  ๆประกอบด้วย147 

      1) ผูแ้ทนกระทรวงยุติธรรมเป็นประธานคณะอนุกรรมการ  

                                                           
146  มาตรา 6 แห่งพระราชบัญญัติฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
147  มาตรา 12 แห่งพระราชบัญญัติฟื้นฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
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      2) แพทย์ซึ่งแต่งตั้งจากจติแพทย์หนึ่งคน  

      3) นักจติวิทยาหนึ่งคน  

      4) นักสังคมสงเคราะหห์นึ่งคน  

      5) ผูท้รงคุณวุฒิไม่เกินสองคน 

      6) ผูแ้ทนกรมคุมประพฤติหนึ่งคนเป็นอนุกรรมการและเลขานุการ  

      “คณะกรรมการบ าบัดรักษาและฟื้นฟูผู้ติดยาเสพติด” ตาม

ประมวลกฎหมายยาเสพติด ประกอบด้วย148  

      1) รองนายกรัฐมนตรีซึ่งนายกรัฐมนตรีมอบหมายเป็นประธาน 

      2) กรรมการปลัดกระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์  

      3) ปลัดกระทรวงมหาดไทย  

      4) ปลัดกระทรวงแรงงาน  

      5) ปลัดกระทรวงศกึษาธิการ  

      6) ปลัดกระทรวงสาธารณสุข  

7) ผูบ้ัญชาการทหารบก  

8) ผูบ้ัญชาการทหารเรือ  

9) ผูบ้ัญชาการทหารอากาศ  

10) ผูบ้ัญชาการต ารวจแห่งชาติ  

11) อธิบดีกรมการปกครอง  

12) อธิบดีกรมการแพทย์  

13) อธิบดีกรมควบคุมโรค  

14) อธิบดีกรมคุมประพฤติ  

15) อธิบดีกรมราชทัณฑ ์ 

16) อธิบดีกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์  

17) อธิบดีกรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น  

18) อธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ  

19) อธิบดีกรมสุขภาพจติ  

20) เลขาธิการ ป.ป.ส.  

21) เลขาธิการ อย.  

22) ปลัดกรุงเทพมหานคร  

                                                           
148  มาตรา 109 แห่งประมวลกฎหมายยาเสพติด. 
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23) ผูว้่าการการกีฬาแหง่ประเทศไทย  

24) ประธานกรรมการสภาอุตสาหกรรมแห่งประเทศไทย  

25) ประธานกรรมการหอการค้าไทย  

26) กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิซึ่งรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข

แต่งตั้งจ านวนสามคน ในจ านวนนีใ้หแ้ต่งตั้งจากผู้แทนองค์กรเอกชนซึ่งเกี่ยวข้องกับการบ าบัดฟื้นฟู

อย่างนอ้ยหนึ่งคน 

27) รองปลัดกระทรวงสาธารณสุขซึ่งปลัดกระทรวงสาธารณสุข

มอบหมายเป็นกรรมการและเลขานุการ และให้คณะกรรมการฯ แต่งตั้งข้าราชการในกระทรวง

สาธารณสุขจ านวนไม่เกินสองคนเป็นผู้ช่วยเลขานุการ 

      จากบทบัญญัติดังกล่าวเห็นได้ว่า ระบบบังคับบ าบัดมีการด าเนินการ

ในรูปแบบคณะกรรมการมีปลัดกระทรวงยุติธรรมเป็นประธาน ซึ่งคณะกรรมการท าหน้าที่

เสนอแนะรัฐมนตรีเกี่ยวกับการออกกฎกระทรวงและวางระเบียบก าหนดหลักเกณฑ์เกี่ยวกับ

การพิจารณาของคณะอนุกรรมการ และแต่งตั้งคณะอนุกรรมการเพื่อด าเนินการตาม 

พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ เช่น วินิจฉัยการตรวจพิสูจน์ การติดตามควบคุมระหว่างการตรวจพิสูจน์ และ 

การมีค าสั่งเกี่ยวกับผลการบ าบัดฟื้นฟู เป็นต้น ซึ่งระบบบังคับบ าบัดด าเนินการเกี่ยวกับ 

การฟื้นฟูโดยผ่านคณะอนุกรรมการที่มีผู้แทนกระทรวงยุติธรรมเป็นประธาน ซึ่งในพื้นที่  

แต่ละจังหวัดจะมีอัยการจังหวัดเป็นประธาน และประกอบด้วยตัวแทนทางด้านสาธารณสุข 

ร่วมด้วย ในขั้นตอนบ าบัดฟื้นฟูจะผ่านกระบวนการในรูปแบบคณะกรรมการเป็นผู้พิจารณา  

แต่ส าหรับระบบสมัครใจบ าบัดฟื้ นฟูมีคณะกรรมการซึ่ งมีรองนายกรัฐมนตรีหรือ 

ผู้ที่นายกรัฐมนตรีมอบหมายเป็นประธานและให้รองปลัดกระทรวงสาธารณสุขเป็นกรรมการ

และเลขานุการโดยมีส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขรับผิดชอบเกี่ยวกับกิจการต่าง ๆ  

ที่เกี่ยวกับงานของคณะกรรมการฯ แสดงให้เห็นว่าระบบสมัครใจบ าบัดมุ่งเน้นด้านสาธารณสุข 

ซึ่งมีคณะกรรมการเพียงคณะเดียวที่ท าหน้าที่ให้ค าแนะน ารัฐมนตรีว่ากระทรวงสาธารณสุข 

ในการออกกฎกระทรวงและก าหนดหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขเกี่ยวกับการบ าบัดฟื้นฟู  

ผู้ติดยาเสพติดและการแต่งตั้งคณะอนุกรรมการก็เพียงเพื่อปฏิบัติการอย่างใดอย่างหนึ่ง  

ตามที่มอบหมายมิได้มีบทบัญญัติก าหนดอ านาจหน้าที่ของคณะอนุกรรมการเหมือนระบบ

บังคับบ าบัด การด าเนินการเกี่ยวกับการบ าบัดฟื้นฟูจึงเป็นหน้าที่ของสถานพยาบาลยาเสพติดหรือ

สถานฟื้นฟูฯ ที่ต้องพิจารณาผลการบ าบัดฟื้นฟูและรับรองเป็นหนังสือว่าผ่านการบ าบัดฟื้นฟู 

โดยหัวหน้าสถานพยาบาลยาเสพติดหรือสถานฟื้นฟู  ผู้นั้นจึงไม่มีความผิด ซึ่ง เป็นการ

ด าเนนิการโดยสถานพยาบาลหรอืสถานฟื้นฟู 
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   4.3.2 สถานที่ในการบ าบัดฟื้นฟ ู

      พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ ให้อ านาจรัฐมนตรีว่าการกระทรวงยุติธรรมจัดตั้งและ

ยุบเลิกศูนย์ฟื้ นฟู ฯ โดยให้ศู นย์ฟื้ นฟู ฯ  เป็นหน่วยงานในสั งกั ดกรมคุมประพฤติ149  

ซึ่งรับผิดชอบในการปฏิบัติราชการ คือ ตรวจพิสูจน์การเสพหรือการติดยาเสพติด ควบคุมตัว

ผู้รับการตรวจพิสูจน์หรือผู้รับการฟื้นฟู ติดตามผลการฟื้นฟู จัดท ารายงาน เป็นต้น 150 เพื่อให้

คณะอนุกรรมการประกอบการพิจารณาว่าการบ าบัดฟื้นฟูผ่านหลักเกณฑ์ตามแผนการฟื้นฟู

หรอืไม่ 

      ประมวลกฎหมายยาเสพติดก าหนดให้ โ ร งพยาบาลหรื อ

สถานพยาบาลเป็นสถานพยาบาลยาเสพติดและสถานฯ มีอ านาจด าเนินการบ าบัดฟื้นฟู 

ประเมินผล ติดตามดูแล จัดท าและจัดเก็บข้อมูลประวัติ โดยกระทรวงสาธารณสุขประกาศ

ก าหนดให้สถานพยาบาลระดับต าบล หรือสถานที่อื่นขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเป็นศูนย์

คัดกรองการใช้ยาเสพติด151 เพื่อด าเนินการตรวจหาสารเสพติดในร่างกาย คัดกรองและ

ประเมินความรุนแรงของการติดยาเสพติด นอกจากนี้ ยังมีศูนย์ฟื้นฟูสภาพทางสังคมที่จัดตั้ง

โดยกระทรวงมหาดไทยและกรุงเทพมหานคร ท าหน้าที่ติดตาม ดูแล และให้ค าปรึกษา แนะน า 

ให้ความช่วยเหลือในด้านต่าง ๆ เช่น อาชีพ การศึกษา เงินทุนสงเคราะห์ และการสงเคราะห์อื่น ๆ 

ที่จ าเป็นแก่การด ารงชีพ  

      กล่าวได้ว่า สถานที่ในการบ าบัดฟื้นฟูในระบบบังคับบ าบัด คือ ศูนย์

ฟื้นฟูฯ เป็นหน่วยงานในสังกัดกรมคุมประพฤติท าหน้าที่ตรวจพิสูจน์และการบ าบัดฟื้นฟู  

แต่ระบบสมัครใจบ าบัดจะด าเนินการโดยโรงพยาบาลที่ด าเนินการบ าบัดฟื้นฟู โดยมี

สถานพยาบาลระดับต าบลท าหน้าที่คัดกรองและส่งตัวผู้กระท าผิดต่อไปยังโรงพยาบาล 

เพื่อบ าบัดฟื้นฟู  และมีศูนย์ฟื้นฟูสภาพทางสังคมเพื่อให้ผู้บ าบัดฟื้นฟูได้รับค าแนะน า 

และช่วยเหลือก่อนกลับคืนสู่สังคม เห็นได้ว่าระบบสมัครใจบ าบัดได้แบ่งขั้นตอนและหน่วยงาน

รับผิดชอบแยกออกจากกัน กล่าวคือ การคัดกรองด าเนินการโดยสถานพยาบาลระดับต าบล

หรอืสถานขององค์กรปกครองสว่นท้องถิ่นอื่น การบ าบัดฟื้นฟูด าเนินการโดยโรงพยาบาล และ

ก่อนเข้าเข้าสู่สังคมจะได้รับการช่วยเหลือจากศูนย์ฟื้นฟูสภาพทางสังคม ในขณะที่ระบบบังคับบ าบัด

มีเพียงศูนย์ฟื้นฟูฯ รับผิดชอบด าเนินการตั้งแต่กระบวนการตรวจพิสูจน์ การก าหนดแผน 

                                                           
149 มาตรา 14 แหง่พระราชบัญญัติฟื้นฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
150 มาตรา 17 แหง่พระราชบัญญัติฟื้นฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
151  ข้อ 3 แหง่ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง ก าหนดสถานที่ที่เป็นศูนยค์ัดกรอง. 
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การฟื้นฟู ด าเนินการตามแผนการฟื้นฟู จนกระทั่งการเตรียมความพร้อมของผู้ผ่านการฟื้นฟู  

ให้กลับคืนสูส่ังคม 

  4.3.3 กระบวนการบ าบัดฟื้นฟู 

    1) การตรวจพิสูจน์และการคัดกรอง  

      ระบบบังคับบ าบัดจะด าเนินการกับผู้กระท าความผิดที่ศาลสั่งให้

ตรวจพิสูจน์โดยจะพิจารณาว่าผู้กระท าความผิดเป็นผู้เสพสารเสพติดหรือเป็นผู้ติดยาเสพติด

หรือไม่ และเข้าเงื่อนไขที่จะมีสิทธิได้บ าบัดฟื้นฟูหรือไม่ โดยด าเนินการในรูปแบบค าวินิจฉัย 

ของคณะอนุกรรมการ ซึ่งถือเป็นขั้นตอนแรกหลังจากที่ศาลได้สั่งให้ผู้กระท าความผิดบ าบัด

ฟื้นฟู ตลอดจนพิจารณาก าหนดแผนการบ าบัดฟื้นฟูที่เหมาะสมกับผู้กระท าความผิดเป็น 

การเฉพาะรายบุคคลด้วย ส าหรับระบบสมัครใจบ าบัดจะด าเนินการคัดกรองผู้กระท าความผิด

ก่อนบ าบัดฟื้นฟู ซึ่งการคัดกรองจะเป็นการวัดระดับของการเสพสารเสพติดว่าอยู่ในระดับใด 

เช่น อยู่ในระดับของกลุ่มผู้ใช้ยาเสพติด กลุ่มผู้เสพสารเสพติด หรือกลุ่มผู้ติดยาเสพติด  

จึงจะพิจารณาการบ าบัดฟื้นฟูตามระดับของผู้ขอบ าบัดฟื้นฟูเป็นการเฉพาะราย จึงกล่าวได้ว่า 

การตรวจพสิูจนก์ารเสพสารเสพติดของระบบบังคับบ าบัดเทียบเคียงได้กับการคัดกรองผู้เข้ารับ

บ าบัดซึ่งการตรวจพิสูจน์และการคัดกรองเป็นขั้นตอนการแบ่งระดับของผู้ เสพยาเสพติดว่า 

ควรได้รับการบ าบัดฟื้นฟูในรูปแบบใด จึงเปรียบเทียบความแตกต่างของการตรวจพิสูจน์และ

การคัดกรองได้ดังนี้ 

 

ตาราง 6 เปรียบเทยีบการตรวจพสิูจน์และการคัดกรอง 

ความแตกต่าง 
การตรวจพิสูจน์ 

ระบบบังคับบ าบัด 

การคัดกรอง 

ระบบสมัครใจบ าบัด 

1. สถานที่ ศูนย์ฟื้นฟูฯ ซึ่งสังกัดกรมคุมประพฤติ ศูนย์คัดกรอง โดยโรงพยาบาล

หรอืสถานพยาบาลระดับต าบล 

หรือสถานที่อื่ นขององค์กร

ปกครองสว่นท้องถิ่น 

2. วัตถุประสงค์ เพื่อตรวจพิสูจน์ว่าผู้รับการตรวจ

พิสูจน์มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูหรือไม่ 

และสามารถก าหนดแผนการ

บ าบัดฟื้นฟูให้เหมาะสมกับผู้รับ

การตรวจพสิูจนเ์ฉพาะราย 

เ พื่ อ คั ด ก ร อ ง ผู้ ข อ เ ข้ า รั บ 

การบ าบัดว่าอยู่ในระดับรุนแรง

หรือไม่และควรก าหนดวิธีการ

บ าบัดฟื้นฟูรูปแบบใด 
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ความแตกต่าง 
การตรวจพิสูจน์ 

ระบบบังคับบ าบัด 

การคัดกรอง 

ระบบสมัครใจบ าบัด 

3. ผลการตรวจพิสูจน์

และการคัดกรอง 

1. เป็นผู้เสพหรือผู้ติดยาเสพติด

เข้าเงื่อนไขมีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูและ

ก าหนดแผนการบ าบัดฟื้นฟู 

2. ไม่เป็นผู้ติดหรือผู้เสพสารเสพ

ติดจึงไม่เข้าเงื่อนไขที่จะมีสิทธิ

บ าบั ดฟื้ นฟู และส่ งตั ว ด า เ นิ น

คดีอาญา 

แบ่งระดับของการบ าบัดฟื้นฟู

เป็นกลุ่ม 

1. กลุ่มผู้ใชย้าเสพติด 

2. กลุ่มผู้เสพสารเสพติด 

3. กลุ่มผู้ตดิยาเสพติด 

 

4. รูปแบบผลการพิจารณา ค าวินิจฉัยของคณะอนุกรรมการ

บ าบัดฟื้นฟู 

จัดเก็บเป็นข้อมูลประกอบการ

พิจารณาการบ าบัดฟื้นฟู 

หมายเหตุ : จัดท าโดย ฌญาณี  ใจกิ่วแล 

 

     2) การบ าบัดฟื้นฟู  

      ระบบบั งคับบ าบัดจะด า เนินการด้ านสุ ขภาพควบคู่ ไปกับ

กระบวนการยุติธรรม ซึ่งการบ าบัดฟื้นฟูจะด าเนนิการตามแผนการฟื้นฟู ซึ่งมีทั้งวิธีการควบคุม

ตัวแบบเข้มงวด และไม่เข้มงวด วิธีไม่ควบคุมตัว แต่ก็ก าหนดให้ไปพบแพทย์และวิธีการอื่นที่อยู่

ภายใต้การดูแลของพนักงานคุมประพฤติ เช่น การบ าเพ็ญประโยชน์สาธารณะ เป็นต้น  

แต่ส าหรับระบบสมัครใจบ าบัดโรงพยาบาลจะด าเนินการตามขั้นตอนของการดูแลสุขภาพ 

และบ าบัดฟื้นฟู โดยโรงพยาบาลซึ่งมีทั้งลักษณะของผู้ป่วยในและผู้ป่วยนอกตามระดับของ 

ผู้เสพสารเสพติด โดยการบ าบัดฟื้นฟูจะอยู่ในความดูแลของแพทย์ ซึ่งการบ าบัดฟื้นฟูในระบบ

สมัครใจบ าบัดจะแบ่งเป็น 3 ขั้นตอน คือ 1) การบ าบัดฟื้นฟู 2) การฟื้นฟู สมรรถภาพ  

3) การฟื้นฟูสภาพทางสังคม จงึเปรียบเทียบการบ าบัดฟื้นฟูได้ ดังนี้ 

 

ตาราง 7 เปรียบเทยีบการบ าบัดฟื้นฟู 

ความแตกต่าง ระบบบังคับบ าบัด ระบบสมัครใจบ าบัด 

1. ค านยิาม  “ฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติด

ยาเสพติด” หมายความว่า การ

กระท าการด้วยวิธีใด ๆ อันเป็น

การบ าบัดฟื้นฟูการเสพหรอืการ 

 “ก า ร บ า บั ด ฟื้ น ฟู ”

 หมายความว่า การบ าบัดรักษา

ผู้ติดยาเสพติด รวมตลอดถึง

การคัดกรอง การประเมนิ 

ตาราง 6 (ต่อ) 
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ความแตกต่าง ระบบบังคับบ าบัด ระบบสมัครใจบ าบัด 

 ติดยาเสพติดและฟื้นฟูสภาพ

ทางด้านร่างกายและด้านจิตใจ

ของผู้ติดยาเสพติด รวมถึงการ

รักษาสภาพร่างกายและจิตใจ

ของผู้เสพสารเสพติดให้สามารถ

กลับคืนสู่สภาพปกติ โดยลด

โอกาสการเป็นผู้เสี่ยงการเป็น 

ผูต้ิดยาเสพติด 

ความรุนแรง การบ าบัดด้วยยา 

การฟื้นฟูสมรรถภาพ การลด

อันตรายจากยาเสพติดและ 

การตดิตามหลังการบ าบัดฟื้นฟู  

 “การฟื้นฟูสมรรถภาพ” 

หมายความว่า การกระท าใด ๆ 

อันเป็นการบ าบัดพฤติกรรม

การเสพสารเสพติด และฟื้นฟู

สภาพร่างกายและจิตใจของ 

ผู้ติดยาเสพติดให้กลับคืนสู่

สภาพปกติ  

 “การฟื้นฟูสภาพทางสังคม” 

หมายความว่า การกระท าใด ๆ 

อันเป็นการสงเคราะห์สนับสนุน

ให้ผู้ติดยาเสพติดหรือผู้ผ่าน 

การบ าบัดฟื้นฟูได้รับการพัฒนา

คุณภาพชวีิตทางด้านที่อยู่อาศัย 

การศึกษา อาชีพ ตลอดจน 

การติดตามดู แล ช่วย เหลื อ 

จนสามารถกลับมาด ารงชีวิต 

ในสังคมได้อย่างปกติสุข 

2. สถานที่ ศู น ย์ ฟื้ น ฟู ส มรรถภาพผู้ ติ ด 

ยาเสพติด 

1. สถานพยาบาลยาเสพติด 

2. สถานฟื้นฟู 

3. ศูนย์ฟื้นฟูสภาพทางสังคม 

3. การด าเนินการ กรมคุมประพฤติรั บผิดชอบ

ด า เนิ นการ โดยมุ่ ง เ น้ นด้ าน

สาธารณสุขควบคู่กับกระบวนการ

ยุติธรรม 

 

สถานพยาบาลหรือโรงพยาบาล

มุ่งเน้นด าเนินการด้านสาธารณสุข 

ตาราง 7 (ต่อ) 
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ความแตกต่าง ระบบบังคับบ าบัด ระบบสมัครใจบ าบัด 

4. แผนการบ าบัดฟื้นฟู แผนการบ าบัดฟื้นฟู 

1. แบบควบคุมตัว  

1.1 แบบเข้มงวด 

1.2 ไม่เข้มงวด 

2. แบบไม่ควบคุมตัว 

2.1 ผูป้่วยใน 

2.2 ผูป้่วยนอก 

2.3 ฟื้ น ฟู ส ม ร ร ถภ าพ ใ น

โปรแกรมคุมประพฤติ 

แผนการบ าบัดฟื้นฟู 

1. กลุ่มผู้ใชย้าเสพติด มุ่งเน้นให้

ค าปรึกษาและบ าบัดระยะสั้น 

2. กลุ่มผู้เสพสารเสพติด รักษา

ทางการแพทย์หรืออาจร่วมกับ

บ าบัดฟื้นฟูทางจิตสังคมบ าบัด 

3. กลุ่มผู้ติดยาเสพติด รักษา

ทางการแพทย์ด้วยการใช้ยาหรือ

อาจร่วมกับบ าบัดฟื้นฟูทางจิต

สังคมบ าบัดอย่างน้อย 4 เดือน 

หมายเหตุ : จัดท าโดย ฌญาณี  ใจกิ่วแล 

 

     3) ผลการบ าบัดฟื้นฟ ู 

      ผลการบ าบัดฟื้ นฟูด้ วยระบบบังคับบ าบัดจะส่งผลต่อผู้ รับ 

การบ าบัดฟื้นฟูว่าจะพ้นจากความผิดที่ถูกกล่าวหาหรือจะถูกด าเนินคดีต่อศาลซึ่งเป็นไปตาม 

ผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการที่จะประเมินว่าผู้บ าบัดฟื้นฟูผ่านหลักเกณฑ์ที่ก าหนดไว้

หรือไม่หรือปฏิบัติตามเงื่อนไขหรือไม่เข้าเงื่อนไขที่จะได้รับการฟื้นฟูหรือไม่ แต่ส าหรับ 

ระบบสมัครใจบ าบัดต้องบ าบัดฟื้นฟูจนกระทั่งได้รับหนังสือรับรองจากหัวหน้าสถานพยาบาล 

ยาเสพติดหรือสถานฟื้นฟูฯ จึงจะไม่มีความผิดที่ได้กระท า จึงเปรียบเทียบผลการบ าบัดฟื้นฟูได้ 

ดังนี้ 

 

ตาราง 8 เปรียบเทยีบผลการบ าบัดฟื้นฟู 

ความแตกต่าง ระบบบังคับบ าบัด ระบบสมัครใจบ าบัด 

1. รูปแบบผลการ

บ าบัดฟื้นฟู 

ค าสั่งคณะอนุกรรมการบ าบัด

ฟื้นฟู  โดยแจ้งไปยังพนักงาน

สอบสวนและพนักงานอัยการ 

หนังสือรับรองว่า เป็นผู้ผ่าน 

การบ าบัดฟื้นฟูจากหัวหน้า

สถานพยาบาลยาเสพติดหรือ

สถานฟื้นฟู  

ตาราง 7 (ต่อ) 
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ความแตกต่าง ระบบบังคับบ าบัด ระบบสมัครใจบ าบัด 

2. ผลการบ าบัดฟื้นฟู 1. ผ ลก า รฟื้ น ฟู เ ป็ น ที่ พ อ ใ จ 

ส่งผลใหพ้้นจากความผดิ 

2. ผ ล ก า รฟื้ น ฟู ไ ม่ น่ า พ อ ใ จ 

ส่งผลให้ผู้รับการฟื้นฟูถูกส่งตัว

ด าเนนิคดี 

3. ผู้รับการฟื้นฟูต้องหาหรือถูก

ด า เนิ นคดี อื่ น ที่ มี โทษจ าคุ ก

ระหว่างการฟื้นฟู  ส่งผลให้ถูก 

ส่งตัวด าเนินคดี 

ผูร้ับการบ าบัดฟื้นฟูได้รับ 

หนังสือรับรองว่า เป็นผู้ผ่าน 

การบ าบัดฟื้นฟูเป็นที่น่าพอใจ

จากหัวหน้าสถานพยาบาล 

ยาเสพติดหรือสถานฟื้นฟู ฯ 

ส่งผลใหไ้ม่มคีวามผิด 

 

หมายเหตุ : จัดท าโดย ฌญาณี  ใจกิ่วแล 

 

    4.3.3 การบังคับใช้กฎหมาย 

     1) การบันทกึประวัติผู้กระท าความผิด 

      ระบบบังคับบ าบัดโดยพ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ  ได้ก าหนดให้ในระหว่าง 

การตรวจพิสูจน์และการบ าบัดฟื้นฟูให้พนักงานสอบสวนด าเนินการสอบสวนคดีต่อไปจนแล้วเสร็จ 

และส่งส านวนการสอบสวนที่ด าเนินการแล้วเสร็จไปยังพนักงานอัยการโดยไม่ต้องส่งตัว

ผู้ต้องหาไปกับส านวนคดี152 เห็นได้ว่าในระหว่างขั้นตอนการเข้าบ าบัดฟื้นฟูเริ่มตั้งแต่การตรวจ

พิสูจน์ซึ่งกฎหมายก าหนดให้พนักงานสอบสวนด าเนินกระบวนการสอบสวนคดีต่อไป ซึ่งเป็น

ลักษณะของกระบวนการยุติธรรม ในขั้นตอนการสอบสวนมีการบันทึกประวัติผู้กระท าผิด 

ซึ่งถือเป็นประวัติอาชญากรรม เมื่อผู้กระท าความผิดที่ได้รับการบ าบัดฟื้นฟูจนกระทั่งพ้นจาก

ความผิดที่ถูกกล่าวหาแล้วแต่ข้อมูลประวัติของผู้กระท าความผิดยังคงเป็นข้อมูลเกี่ยวกับ

ประวัติอาชญากรรมของผู้รับการฟื้นฟูที่อยู่ในระบบของกระบวนการยุติธรรมอยู่ว่ าเคยเป็นผู้

บ าบัดฟื้นฟูจึงอาจส่งผลกระทบต่อตัวผู้รับการฟื้นฟูในความรู้สึกว่าผู้รับการฟื้นฟูเป็นผู้มีประวัติ

อาชญากรรม แต่ส าหรับระบบสมัครใจบ าบัดประมวลกฎหมายยาเสพติดก าหนด 

ให้สถานพยาบาลยาเสพติดหรือสถานฟื้นฟูฯ มีหน้าที่และอ านาจด าเนินการบ าบัดฟื้นฟู 

                                                           
152 มาตรา 19 แหง่พระราชบัญญัติฟืน้ฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 

ตาราง 8 (ต่อ) 



 

 

  95 

ประเมินผล ติดตามดูแลอย่างต่อเนื่อง จัดท าและเก็บข้อมูลประวัติของผู้รับการบ าบัดฟื้นฟู 

รวมทั้งด าเนินการ ลดอันตรายจากยาเสพติด153 เห็นได้ว่าระบบสมัครใจบ าบัดมีการจัดท าและ

จัดเก็บโดยสถานพยาบาล ซึ่งเป็นระบบในกระบวนการด้านสุขภาพ การบันทึกประวัติเพื่อ

ประกอบการวิเคราะหส์ุขภาพผูร้ับการบ าบัดฟื้นฟู จึงเป็นการเก็บประวัติในลักษณะของประวัติ

ผูป้่วยเท่านั้น ซึ่งถือเป็นข้อมูลประวัติด้านสุขภาพไม่ส่งผลกระทบในด้านอื่นของผูบ้ าบัดฟื้นฟูด้วย 

     2) กรณศีาลมีอ านาจสั่งให้ผู้กระท าความผิดบ าบัดฟื้นฟู 

     พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ มาตรา 19 ก าหนดให้พนักงานสอบสวนต้องน าตัว

ผูต้้องหาไปศาลเพื่อขอให้ศาลมีค าสั่งส่งตัวผู้กระท าความผิดไปตรวจพิสูจน์การเสพสารเสพติด

หรือการติดยาเสพติด ซึ่งเป็นกรณีที่พนักงานสอบสวนตรวจพบผู้กระท าความผิดและน าตัว 

ไปด าเนินการต่อศาลเพื่อให้ศาลมีค าสั่ง ดังนั้น เพียงผู้กระท าความผิดอยู่ในเงื่อนไขที่จะ

สามารถบ าบัดฟื้นฟูได้ศาลต้องสั่งให้ผู้กระท าความผิดบ าบัดฟื้นฟูโดยไม่ต้องค านึงถึงความ

สมัครใจของผู้กระท าความผิด แม้ผู้กระท าความผิดไม่ได้ต้องการจะบ าบัดฟื้นฟูก็ต้องบ าบัด

ฟื้นฟูตามค าสั่งศาล แต่ประมวลกฎหมายยาเสพติด มาตรา 168 ก าหนดให้กรณีที่ผู้กระท า

ความผิดที่เข้าเงื่อนไขมีสิทธิบ าบัดฟื้นฟู ศาลต้องพิจารณาถึงพฤติการณ์แห่งคดีว่าไม่สมควรที่

จะลงโทษจ าเลย หากจ าเลยส านึกโดยตกลงใจบ าบัดฟื้นฟู เห็นได้ว่า นอกจากผู้กระท าความผิด

ต้องตกลงใจที่จะบ าบัดฟื้นฟูแล้ว ศาลต้องใช้ดุลยพินิจพิจารณาถึงเหตุการณ์ประกอบการ

ตัดสินใจที่จะส่งตัวผู้กระท าผิดไปบ าบัดฟื้นฟู ดังนั้น แม้ศาลจะมีอ านาจในการส่งตัวผู้กระท า

ความผิดไปบ าบัดฟื้นฟูได้ ซึ่งระบบบังคับบ าบัดไม่ต้องค านึงถึงความสมัครใจของผู้ รับการ

บ าบัดเพียงแต่เข้าเงื่อนไขที่จะสามารถบ าบัดฟื้นฟูได้ศาลจะสั่งให้ผู้กระท าความผิดต้องตรวจ

พิสูจนเ์พื่อให้บ าบัดฟื้นฟูต่อไป ในขณะที่ระบบสมัครใจบ าบัดยังต้องค านึงถึงพฤติการณ์แห่งคดี 

ผู้กระท าความผิดต้องตกลงบ าบัดฟื้นฟู ต้องสอบถามพนักงานอัยการ จึงจะใช้ดุลยพินิจของ

ศาลในการสง่ตัวไปบ าบัดฟื้นฟู 

     3) กรณผีู้รับการบ าบัดฟื้นฟูไม่ให้ความร่วมมือ 

     ผู้ เข้ารับบ าบัดฟื้นฟูมีหน้าที่ ปฏิบัติตามแผนการบ าบัดฟื้นฟู 

ที่คณะอนุกรรมการก าหนด และต้องปฏิบัติตามระเบียบหลักเกณฑ์และเงื่อนไข ซึ่งระบบบังคับ

บ าบัดตามพ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ มีบทบัญญัติในกรณีที่ผู้รับการตรวจพิสูจน์หรือผู้รับการบ าบัดฟื้นฟู 

ซึ่งได้รับการปล่อยตัวช่ัวคราวไม่ปฏิบัติตามหรือฝ่าฝืนระเบียบหรือเงื่อนไข หรือข้อบังคับ 

ที่ก าหนดให้พนักงานเจ้าหน้าที่จับตัวผู้นั้นกลับเข้าไว้ในศูนย์ฟื้นฟูหรือควบคุมตัวโดยไม่ต้องมี

หมาย 154 เมื่อผู้รับการบ าบัดฟื้นฟูไม่ให้ความร่วมมือในการบ าบัดฟื้นฟู คณะอนุกรรมการ 

                                                           
153 มาตรา 117 แห่งประมวลกฎหมายยาเสพติด. 
154 มาตรา 31 แห่งพระราชบญัญัติฟื้นฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
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จะพิจารณาว่าเป็นลักษณะการไม่ปฏิบัติตามหลักเกณฑ์เงื่อนไข ซึ่งคณะอนุกรรมการมีอ านาจ

วินิจฉัยว่าผลการบ าบัดฟื้นฟูไม่เป็นที่น่าพอใจ ส่งผลให้ผู้รับการฟื้นฟูที่ไม่ให้ความร่วมมือต้อง

ถูกด าเนนิคดีตอ่ศาล  

     ส าหรับระบบสมัครใจบ าบัดตามประมวลกฎหมายยาเสพติด 

ได้ก าหนดไว้เป็นการเฉพาะ หากผู้รับการบ าบัดฟื้นฟูตามวรรคหนึ่งหลบหนีหรือไม่ให้ความ

ร่วมมือในการบ าบัดฟื้นฟูจนครบถ้วนตามหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขที่คณะกรรมการฯ 

ก าหนดให้สถานพยาบาลยาเสพติดหรือสถานฟื้นฟูจัดท าประวัติ ข้อมูล และพฤติการณ์ของ 

ผู้หลบหนีหรือไม่ให้ความร่วมมือในการบ าบัดฟื้นฟูดังกล่าว เพื่อประโยชน์ในการพิจารณาให้บ าบัด

ฟื้นฟู155 เห็นได้ว่าระบบสมัครใจบ าบัดไม่มีการน าโทษทางอาญามาก าหนดใช้กับผู้เข้ารับบ าบัด

ฟื้นฟู การหลบหนีหรือไม่ให้ความร่วมมือเพียงแต่บันทึกข้อมูลประวัติของผู้เข้ารับบ าบัดฟื้นฟู  

ไว้เท่านัน้ โดยมิได้ก าหนดให้ตอ้งด าเนินการอื่นรว่มด้วย  

     4) การอุทธรณ์ 

     ระบบบังคับบ าบัดด าเนินการในรูปแบบคณะกรรมการซึ่งแต่งตั้ง 

และมอบหมายให้คณะอนุกรรมการด าเนินการตามพ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ ซึ่งมีการด าเนินการในรูปแบบ

ค าสั่ง จึงมีลักษณะเป็นค าสั่งทางปกครอง โดย พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ มีบทบัญญัติเกี่ยวกับการอุทธรณ์

เป็นการเฉพาะ โดยก าหนดให้สามารถอุทธรณ์ค าวินิจฉัยต่อคณะกรรมการภายใน 15 วัน

นับตั้งแต่วันที่ได้รับทราบค าวินิจฉัยหรือค าสั่ง156 จึงกล่าวได้ว่า เมื่อการเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟู 

ศาลเป็นผู้สั่งให้บ าบัดฟื้นฟูโดยไม่ถามถึงความสมัครใจผู้กระท าผิดและผู้นั้นต้องปฏิบัติตาม

ค าสั่งของคณะกรรมการด้วย ซึ่งผลค าวินิจฉัยของคณะกรรมการว่าผู้รับการตรวจพิสูจน์ 

การเสพหรือติดยาเสพติดนั้น หรือค าสั่งในการปล่อยตัวหรือไม่ปล่อยตัว รวมทั้งค าสั่งขยาย

ระยะเวลาการฟื้นฟูที่ออกโดยคณะกรรมการซึ่งส่งผลกระทบต่อตัวผู้รับการฟื้นฟูด้วย  

จึงสามารถอุทธรณ์ค าสั่งหรือค าวินิจฉัยของคณะกรรมการได้ แต่ส าหรับระบบสมัครใจบ าบัด 

ในกระบวนการเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูต้องค านึงถึงความสมัครใจเป็นหลัก ไม่มีการบังคับบ าบัด  

ไม่มีกระบวนการยุติธรรมหรือการออกค าสั่งที่กระทบต่อตัวผู้บ าบัดฟื้นฟู ประมวลกฎหมาย 

ยาเสพติดในส่วนของการบ าบัดฟื้นฟูจึงไม่มีบทบัญญัติกรณีเกี่ยวกับการก าหนดให้มีสิทธิ

อุทธรณ์ที่เป็นการเฉพาะกรณีการบ าบัดฟื้นฟูด้วยความสมัครใจ จึงเป็นความแตกต่างระหว่าง

ระบบบังคับบ าบัดที่มกีารก าหนดการอุทธรณ์ไว้ชัดเจนในพ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ และระบบสมัครใจบ าบัด

ไม่มกีารก าหนดเกี่ยวกับการอุทธรณ์ไว้ในประมวลกฎหมายยาเสพติด 

 

                                                           
155 มาตรา 114 แห่งประมวลกฎหมายยาเสพติด. 
156 มาตรา 38 แห่งพระราชบัญญัติฟื้นฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
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เปรียบเทยีบระบบบังคับบ าบัดและระบบสมัครใจบ าบัด 

 1.  สภาพปัญหา 

  1.1 ระบบบังคับบ าบัด  

   1.1.1 การเข้าบ าบัดฟื้นฟูในระบบบังคับบ าบัดก าหนดให้ผู้กระท าความผิด

เกี่ยวกับการเสพสารเสพติด มียาเสพติดไว้เพื่อเสพหรือจ าหน่ายตามเงื่อนไขที่ก าหนด 

ในกฎกระทรวง และไม่ต้องหาหรือถูกด าเนินคดีความผิดอื่นที่มีโทษจ าคุกหรือถูกจ าคุก  

ให้พนักงานสอบสวนขอให้ศาลพิจารณามีค าสั่งให้ส่งตัวไปตรวจพิสูจน์ 157 กล่าวได้ว่า  

ระบบบังคับบ าบัดก าหนดให้การเข้าสู่กระบวนการฟื้นฟูมีเงื่อนไข คือ เป็นผู้กระท าความผิด

เกี่ยวกับยาเสพติดที่ก าหนดไว้ ได้แก่ ความผิดฐานเสพสารเสพติด ความผิดฐานเสพและ 

มียาเสพติดไว้เพื่อเสพ ความผิดฐานเสพสารเสพติดและมียาเสพติดไว้เพื่อจ าหน่าย หรือ 

เสพและจ าหน่ายยาเสพติด และเงื่อนไขต้องห้ามบ าบัดฟื้นฟู ได้แก่ ต้องหาหรือถูกด าเนินคดีอื่น 

ที่มีโทษจ าคุกหรือถูกจ าคุก หากผู้กระท าผิดที่เข้าเงื่อนไขมีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูก็ต้องบ าบัดฟื้นฟู 

ศาลจะมีค าสั่งให้ตรวจพิสูจนว์่าเป็นผู้เสพหรอืผูต้ิดยาเสพติด โดยศาลไม่อาจใช้ดุลยพินิจในการ

สั่งแม้พฤติการณ์เห็นได้ว่าการบ าบัดฟื้นฟูไม่เป็นผลกับผู้กระท าความผิดหรือผู้กระท าความผิด

สมควรถูกลงโทษมากกว่าการให้โอกาสบ าบัดฟื้นฟู นอกจากจะปรากฏว่าผู้กระท าความผิด

ฐานเสพสารเสพติดเพื่อให้ถูกส่งตัวไปบ าบัดฟื้นฟูและไม่ต้องถูกด าเนินคดี158 ถึงแม้ว่าผู้กระท า

ความผิดนัน้จะเคยกระท าความผดิมาแล้วหลายครั้ง หากเป็นไปตามเงื่อนไขที่มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟู 

ศาลต้องมีค าสั่งให้ผู้กระท าความผิดบ าบัดฟื้นฟูเท่านั้น ไม่มีบทบัญญัติก าหนดขอบเขตว่า

ผู้กระท าความผิดมีโอกาสที่จะบ าบัดฟื้นฟูได้กี่ครั้ง ซึ่งหมายความว่าหากเป็นไปตามเงื่อนไข 

ที่ผู้กระท าความผิดมีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูก็สามารถบ าบัดฟื้นฟูได้ทุกครั้ง ท าให้เห็นได้ว่าผู้กระท า

ความผิดคนหนึ่งแม้จะยังอยู่ในระหว่างการบ าบัดฟื้นฟู หากได้กระท าความผิดที่เข้าเงื่อนไข 

ต้องบ าบัดฟื้นฟู ก็ยังคงมีโอกาสบ าบัดฟื้นฟูได้ โดยไม่ต้องถูกศาลพิพากษาลงโทษตามคดีอาญา

ปกติ จึงส่งผลให้เกิดการกระท าความผิดซ้ า ๆ เพราะผู้กระท าความผิดไม่ส านึกต่อผล 

การกระท าและไม่ถูกลงโทษทางอาญาจึงไม่กลัวที่จะกระท าความผิดซ้ า อีกทั้ง ยังเข้าใจว่าต่อให้

กระท าความผิดแบบเดิมอีกหลาย ๆ ครั้งก็สามารถบ าบัดฟื้นฟูโดยไม่ต้องถูกด าเนินคดีทางอาญา 

เห็นได้จากสถิติการกระท าความผิดซ้ าของผู้พ้นการคุมความประพฤติในปีงบประมาณ 2561  

มีผู้พ้นคุมประพฤติจ านวน 176,979 ราย กลับไปกระท าผิดซ้ าในช่วง 3 ปี จ านวน 10,239 ราย 

หรอืร้อยละ 5.78 เป็นผูท้ี่เคยผ่านการบ าบัดฟื้นฟู 67,341 ราย ในจ านวนนี้กลับไปเสพซ้ า 3,802 ราย 

                                                           
157  มาตรา 19 แหง่พระราชบัญญัติฟืน้ฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
158 มาตรา 20 แห่งพระราชบัญญัติฟื้นฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
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หรือร้อยละ 5.64159 ซึ่งการกระท าความผิดซ้ ามีทั้งผู้ที่ผ่านการบ าบัดฟื้นฟูและอยู่ระหว่างการ

บ าบัดฟื้นฟูซึ่งไม่ถูกควบคุมตัว สะท้อนให้เห็นถึงประสิทธิภาพในการบ าบัดฟื้นฟูที่มาจาก

กฎหมายเปิดกรอบเงื่อนไขผู้มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูไว้กว้างโดยไม่จ ากัดขอบเขตเฉพาะกลุ่มที่เห็นว่า

สมควรได้รับการบ าบัดฟื้นฟูจรงิ ๆ เพื่อใหเ้กิดประโยชน์แก่ผูบ้ าบัดฟื้นฟูอย่างแท้จริง 

   1.1.2 ระบบบังคับบ าบัดก าหนดให้ศาลมีอ านาจในการสั่งให้ผู้กระท า

ความผิดตอ้งบ าบัดฟื้นฟู ท าให้ทุกกรณีที่มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูต้องผ่านกระบวนการในช้ันศาลก่อน

จึงส่งผลให้ปริมาณคดีที่ขึ้นสู่ศาลมีปริมาณจ านวนมาก รวมทั้งคดีความในช้ันต ารวจและช้ัน

พนักงานอัยการมีจ านวนมากด้วย ทั้งส านวนคดีเดิมที่ยังไม่ครบก าหนดการฟื้นฟูแต่ได้กระท า

ความผิดใหม่เพิ่มและยังคงมีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูต่อไปได้อีกด้วย ซึ่งการกระท าความผิด 1 ครั้งจะมี 

การด าเนินการ 1 ส านวนคดี หากผู้กระท าความผิด 4 ครั้ง และมีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูก็จะมีส านวน

คดีจ านวน 4 ส านวนที่รอผลการบ าบัดฟื้นฟูให้ครบถ้วนจึงจะด าเนินการต่อไปได้ ส่งผลให้มี

ส านวนคดีที่รอผลการบ าบัดฟื้นฟูจ านวนมาก จึงเห็นได้ว่า กฎหมายบังคับให้ผู้กระท าความผิด

เกี่ยวกับเสพสารเสพติดบ าบัดฟื้นฟูโดยไม่ได้พิจารณาถึงประสิทธิภาพในการบ าบัดฟื้นฟู 

หรอืประโยชน์ที่ผู้บ าบัดฟื้นฟูจะได้จากการบ าบัดฟื้นฟูจริง ๆ จึงท าให้มองได้ว่าการบังคับบ าบัด

ไม่แก้ไขปัญหายาเสพติดได้อย่างแท้จริง  

   1.1.3 ค าพิพากษาศาลฎีกาที่ 2665/2559160 มีค าพิพากษาว่าการบ าบัด

ฟื้นฟูตาม มาตรา 19 แห่ง พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ เป็นมาตรการของรัฐที่ต้องการบ าบัดฟื้นฟูไม่ว่าผู้นั้น 

จะยินยอมหรือไม่ก็ตามเมื่อคณะอนุกรรมการได้มีค าวินิจฉัย ให้จ าเลยการบ าบัดฟื้นฟูแบบ

ควบคุมตัวไม่เข้มงวด เป็นเวลา 120 วัน หลังจากนั้นให้เข้ารับการฟื้นฟูในโปรแกรมเป็นเวลา  

2 เดือน รายงานตัวเดือนละ 2 ครั้ง ห้ามเกี่ยวข้องกับยาเสพติดทุกชนิดและยินยอมให้มีการตรวจ

ปัสสาวะหาสารเสพติดทุกครั้งที่มารายงานตัว หลังจากจ าเลยผ่านการฟื้นฟู จากสถานที่บ าบัด

ฟื้นฟูแล้วจ าเลยไม่มารายงานตัว เจ้าหน้าที่มีหนังสือเตือนแล้วจ าเลยไม่มารายงานตัวโดยไม่แจ้ง

เหตุขัดข้อง จงึเป็นกรณีที่จ าเลยไม่ได้ปฏิบัติตามแผนการฟื้นฟูที่คณะกรรมการฯ ก าหนดไว้จนครบ

หกเดือน นับแต่วันถูกส่งตัวไปบ าบัดฟื้นฟูเมื่อมาตรา 33 บัญญัติให้คณะอนุกรรมการรายงาน

ความเห็นไปยังพนักงานสอบสวนหรือพนักงานอัยการ เพื่อประกอบการด าเนินคดีผู้รับ 

การบ าบัดฟื้นฟูเมื่อผู้นั้นบ าบัดฟื้นฟูครบถ้วนตามก าหนดเวลาแล้ว แต่ผลการฟื้นฟูยังไม่เป็น 

ที่พอใจ การที่ได้ตัวจ าเลยมาหลังจากที่จ าเลยไม่ปฏิบัติตามแผนการฟื้นฟูดังกล่าว พนักงาน
                                                           
159  แนวหน้า, กรมคุมประพฤติ เตรียมปรับกลยุทธ์ทุกรูปแบบ เผยสถิติ 3 ปีกลุ่มผู้พ้นคุมประพฤติ "ยาเสพติด-ฝืนจราจร- 

 ปล้นทรัพย์" ท าผิดซ้ าลดลง, แนวหน้า, สืบค้นวันที่ 2 มีนาคม 2565, จาก https://www.naewna.com/local/520726. 
160  กองผู้ช่วยผู้พิพากษาศาลฎีกา, ค าพิพากษาย่อสั้น, ฎีกา, สืบค้นวันที่ 4 มีนาคม 2565, จาก https://deka.in.th/view- 

 598457.html. 



 

 

  99 

เจ้าหน้าที่จึงมีหน้าที่น าตัวจ าเลยกลับไปบ าบัดแก้ไขตามแผนการฟื้นฟูซึ่งมิใช่เพียงรายงานตัว

ต่อพนักงานเจ้าหนา้ที่เท่านัน้ แต่ยังมีกรณีที่พนักงานเจ้าหน้าที่ต้องตรวจสอบว่าจ าเลยเกี่ยวข้อง

กับยาเสพติดใหโ้ทษทุกชนิดหรอืไม่ และตรวจปัสสาวะของจ าเลยเพื่อหาสารเสพติด อันเป็นไปตาม

เจตนารมณข์องกฎหมายใหค้รบถ้วนตามมาตรา 25 เพื่อที่คณะกรรมการจะได้เป็นข้อมูลในการ

พิจารณาว่าผลของการบ าบัดฟื้นฟูของจ าเลยเป็นที่พอใจหรือไม่ เมื่อคณะกรรมการดังกล่าวไม่ได้

ด าเนินการตามขั้นตอนที่กฎหมายบัญญัติไว้ดังกล่าวข้างต้น โจทก์จึงไม่มีอ านาจฟ้อง  

    จากค าพิพากษาศาลฎีกาดังกล่าว การมีค าสั่งของคณะอนุกรรมการ

เกี่ยวกับผลการบ าบัดฟื้นฟูที่ผู้บ าบัดฟื้นฟูจนครบถ้วนตามที่ก าหนดในแผนการบ าบัดฟื้นฟู 

ว่าเป็นที่พอใจแล้ว ก็ให้ถือว่าผู้นั้นพ้นจากความผิด แต่ถ้าผลการบ าบัดฟื้นฟูยังไม่เป็นที่พอใจ 

ผูเ้ข้ารับบ าบัดฟื้นฟูต้องได้รับการบ าบัดฟื้นฟูจนครบถ้วนตามมาตรา 25161 โดยต้องอยู่รับการฟื้นฟู

ตามแผนการบ าบัดฟื้นฟูเป็นเวลาไม่เกินหกเดือน เมื่อผลการบ าบัดฟื้นฟูไม่เป็นที่พอใจ 

ก็ให้คณะอนุกรรมการขยายระยะเวลาการบ าบัดฟื้นฟูออกไปกี่ครั้งก็ได้แต่ต้องไม่เกินหกเดือน 

ซึ่งเมื่อรวมกันแล้วต้องไม่เกิน 3 ปีนับแต่วันถูกส่งตัวไปบ าบัดฟื้นฟู162 ดังนั้นแล้ว เมื่อครบ

ระยะเวลาการบ าบัดฟื้นฟูตามแผนการบ าบัดฟื้นฟูแล้ว หากคณะอนุกรรมการเห็นว่าผล 

การบ าบัดฟื้นฟูไม่เป็นที่พอใจต้องขยายระยะเวลาการบ าบัดฟื้นฟูต่อไปตามกฎหมาย ซึ่งถือ 

เป็นขั้นตอนที่ส่งผลต่ออ านาจฟ้องของพนักงานอัยการในการด าเนินคดีต่อผู้รับการบ าบัดฟื้นฟู 

ที่มีผลการฟื้นฟูไม่เป็นที่พอใจ แต่ในกรณีที่ผู้บ าบัดฟื้นฟูไม่ปฏิบัติตามแผนหรือไม่ให้ความร่วมมือ 

เจ้าพนักงานต้องน าตัวมารับการบ าบัดฟื้นฟูจนครบถ้วนตามเจตนารมณ์ของกฎหมาย  

หากหลบหนีหรือไม่ให้ความร่วมมือ ไม่มาติดต่อแจ้งเหตุขัดข้องที่ไม่สามารถรายงานตัวได้  

เป็นหน้าที่ของเจ้าพนักงานต้องติดตามตัวให้มาบ าบัดฟื้นฟูตามขั้นตอนและแผนฟื้นฟูให้

ครบถ้วน ซึ่งกฎหมายก าหนดให้พนักงานเจ้าหน้าที่ซึ่งเป็นเจ้าหน้าที่คุมประพฤติเป็นผู้ปฏิบัติ

หน้าที่ให้จับตัวผู้ที่ได้รับการปล่อยตัวช่ัวคราวและไม่ปฏิบัติตามเงื่อนไขกลับเข้าไว้ในศูนย์ฟื้นฟู

โดยไม่ต้องมีหมาย163 และพนักงานเจา้หน้าที่มอี านาจเข้าไปในเคหสถาน สถานที่เพื่อตรวจค้นและ

จับตัวผูบ้ าบัดฟื้นฟูได้164 แตใ่นทางปฏิบัติ การที่พนักงานเจ้าหน้าที่ซึ่งมิใช่เจ้าพนักงานต ารวจจะ

เข้าไปในเคหสถานหรือติดตามจับตัวผู้รับการบ าบัดฟื้นฟูมาเข้าศูนย์ฟื้นฟูเป็นไปได้ยาก และโดย 

ทางปฏิบัติเจ้าพนักงานต ารวจซึ่งเป็นผู้ได้รับการฝึกฝนโดยตรง จะท าหน้าที่ติดตามตัวผู้เข้ ารับ

บ าบัดฟื้นฟูในพื้นที่ได้ดีกว่าเจ้าพนักงานคุมประพฤติ และหากจ าเป็นต้องติดตามตัวพนักงาน

                                                           
161  มาตรา 33 แห่งพระราชบัญญัติฟื้นฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
162  มาตรา 25 แหง่พระราชบัญญัติฟื้นฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
163  มาตรา 31 แห่งพระราชบญัญัติฟื้นฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
164 มาตรา 36 แห่งพระราชบญัญัติฟื้นฟสูมรรถภาพผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2545. 
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เจ้าหน้าที่ต้องขอให้เจ้าพนักงานต ารวจเป็นผู้ด าเนินการติดตามตัว แต่พนักงานต ารวจจะ

ติดตามตัวได้ต้องขอให้ศาลออกหมายจับผู้ต้องหา เมื่อศาลพิจารณาตามบทบัญญัติของ

กฎหมายแล้วเห็นว่ามีบทบัญญัติก าหนดให้มีเจ้าพนักงานติดตามตัวโดยไม่ต้องมีหมายแล้ว จึง

ไม่จ าเป็นต้องขอหมายอีก ซึ่งท าให้เจ้าพนักงานต ารวจไม่สามารถติดตามตัวผู้เข้ารับบ าบัดฟื้นฟู

กลับเข้าศูนย์การบ าบัดฟื้นฟูได้ จงึกล่าวได้ว่า แม้วา่เจ้าพนักงานจะมีอ านาจติดตามตัวได้โดยไม่

ต้องมีหมาย แต่ในทางปฏิบัติเจ้าพนักงานก็ไม่ติดตามจับตัวผู้เข้ารับบ าบัดฟื้นฟูเอง แต่ขอให้ 

เจ้าพนักงานต ารวจยื่นค าร้องขอให้ออกหมายจับเพื่อติดตามจับตัวผู้ รับการบ าบัดฟื้นฟู โดย

ศาลส่วนใหญ่จะไม่ออกหมายจับกุมให้เพราะเห็นว่าบทบัญญัติของพ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ  ให้อ านาจ 

เจ้าพนักงานติดตามจับกุมได้โดยไม่ต้องมีหมายอยู่แล้ว ซึ่งท าให้การบ าบัดฟื้นฟูส าหรับผู้ที่ 

ไม่ให้ความร่วมมือหรือหลบหนีไปเป็นไปตามแผนการบ าบัดฟื้นฟูและไม่ครบถ้วนตาม

หลักเกณฑ์ไม่เป็นไปตามเจตนารมณข์องกฎหมายที่ต้องการให้ผู้เสพสารเสพติดกลับตัวเป็นคน

ดีสู่สังคม อีกทั้ง ส่งผลให้พนักงานอัยการก็ไม่มีอ านาจฟ้องต่อศาลได้ การติดตามจับกุมตัว 

ผูเ้ข้ารับบ าบัดฟื้นฟูเพียงเพื่อให้กลับมาบ าบัดฟื้นฟูใหค้รบถ้วนตามแผนการบ าบัดฟื้นฟูเท่านั้น  

   1.1.4 กรณีผู้รับการบ าบัดฟื้นฟูตามแผนการบ าบัดฟื้นฟูด้วยวิธีไม่ควบคุมตัว 

ไม่ให้ความร่วมมือหรือไม่ปฏิบัติตามเงื่อนไขที่ได้ก าหนดไว้ เช่น การไม่มาติดต่อรายงานตัว 

ตามระยะเวลาที่ก าหนดและเจ้าพนักงานไม่สามารถติดตามตัวมาบ าบัดฟื้นฟูให้ครบ 

ตามระยะเวลาได้ ซึ่งกฎหมายก าหนดให้เป็นอ านาจของเจ้าพนักงานคุมประพฤติมีอ านาจ

ติดตามตัวกลับมาบ าบัดฟื้นฟูให้ครบถ้วนตามก าหนดระยะเวลาตามแผน ในทางปฏิบัติแล้ว 

หากเจ้าหน้าที่คุมประพฤติติดตามตัวผู้ที่หลบหนีหรือไม่ให้ความร่วมมือให้กลับมาบ าบัดฟื้นฟู 

ต่อตามแผนการบ าบัดฟื้นฟูได้ ผู้รับการบ าบัดฟื้นฟูที่เคยหลบหนีหรือไม่ให้ความร่วมมือก็ยังคง

มีพฤติกรรมไม่ให้ความร่วมมือและหลบหนีอีก แม้จากพฤติการณ์คณะกรรมการเห็นว่าการ

บ าบัดฟื้นฟูต่อไปไม่เกิดประโยชน์ต่อผู้รับการบ าบัดฟื้นฟูที่ไม่ปฏิบัติตามแผน คณะกรรมการ 

ก็ไม่สามารถมีค าสั่งว่าผลการฟื้นฟูไม่เป็นที่พอใจ แต่ต้องขยายระยะเวลาการบ าบัดฟื้นฟูออกไป

เพื่อให้โอกาสได้บ าบัดฟื้นฟูตามเจตนารมณ์ของกฎหมาย ซึ่งโดยส่วนใหญ่เมื่อขยายระยะเวลาแล้ว 

ผู้บ าบัดฟื้นฟูก็ยังคงไม่ให้ความร่วมมือหรือหลบหนีจากการบ าบัดฟื้นฟูอีก สะท้อนให้เห็นถึง 

การบ าบัดฟื้นฟูไม่ได้ท าให้ผู้เข้ารับบ าบัดฟื้นฟูหายขาดจากการเสพสารเสพติดได้อย่างแท้จรงิ 

  1.2 ระบบสมัครใจบ าบัด 

   1.2.1 กรณีที่เจ้าพนักงานตรวจพบว่ามีผู้กระท าความผิดฐานเสพสารเสพติด 

ตามประมวลกฎหมายยาเสพติดที่เข้าเงื่อนไขให้มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูและได้สมัครใจบ าบัดฟื้นฟู   
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ให้เจ้าพนักงานส่งตัวไปสถานพยาบาลยาเสพติดหรือศูนย์คัดกรอง 165 กฎหมายให้โอกาสสมัคร

ใจบ าบัดฟื้นฟูเป็นทางเลือกที่จะต้องไม่ถูกด าเนินคดี ซึ่งความสมัครใจเพียงแจ้งความประสงค์ให้ 

เจ้าพนักงานทราบว่าต้องการจะบ าบัดฟื้นฟูตามหลักเกณฑ์  วิธีการและเงื่อนไขที่ก าหนด  

เจ้าพนักงานจะส่งตัวไปยังสถานพยาบาลยาเสพติดหรือศูนย์คัดกรองโดยตรงโดยไม่มี  

การสอบสวนหรือด าเนินกระบวนการทางอาญา ในทางกลับกันหากผู้กระท าความผิดไม่สมัครใจ 

บ าบัดฟื้นฟูต้องถูกด าเนินคดีในความผิดฐานที่ได้กระท า ผู้เสพสารเสพติดเมื่อถูกตรวจพบย่อม 

เกรงกลัวที่จะถูกด าเนินคดี ซึ่งอาจหลีกเลี่ยงการถูกด าเนินคดีต่อศาลโดยไม่มีเจตนาที่จะต้อง

การบ าบัดฟื้นฟูอย่างแท้จริง นอกจากนี้  ในแง่ของเหตุผลการสมัครใจของผู้รับการบ าบัด 

อาจมาจากฐานะทางสังคมของผู้กระท าความผิดด้วย อาจกล่าวได้ว่า ผู้กระท าความผิด 

ที่มีสภาพคล่องทางการเงิน การไม่สมัครใจบ าบัดฟื้นฟู เพราะไม่ต้องการบ าบัด ฟื้นฟู 

ที่มรีะยะเวลาตอ่เนื่อง แต่ยอมให้ถูกด าเนินคดีเพราะเห็นว่าโทษทางอาญาส าหรับความผิดฐาน

เสพสารเสพติดมีโทษไม่รุนแรง การถูกพิพากษาจ าคุกและปรับ โทษจ าคุกให้รอการลงโทษ 

ซึ่งในทางปฏิบัติผู้กระท าความผิดจะไม่ถูกจ าคุกจรงิเพียงเสียค่าปรับแล้วกลับบ้านไป ซึ่งอาจท า

ให้กลับไปเสพสารเสพติดซ้ าอีก แต่ส าหรับผู้กระท าความผิดที่ไม่มีฐานะทางการเงินมากพอ 

ที่จะเสียค่าปรับหรือคา่ใช้จ่ายต่าง ๆ ที่อาจจะเกิดขึ้นจากการถูกด าเนินคดีก็ต้องสมัครใจบ าบัด

ฟื้นฟูเพราะจะไม่ถูกด าเนินคดีต่อศาล จากเหตุผลในการสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูสะท้อนให้เห็นถึง

ฐานะทางการเงินของผู้กระท าความผิดที่เป็นปัจจัยน ามาประกอบการตัดสินใจในการสมัครใจ

บ าบัดฟื้นฟูโดยไม่มีเจตนาที่จะตั้งใจบ าบัดฟื้นฟูอย่างแท้จริง  

   1.2.2 เมื่อผู้กระท าความผิดสมัครใจบ าบัดฟื้นฟู เจ้าพนักงานตรวจพบ  

โดยผลการตรวจหรือทดสอบสารเสพติดเบื้องต้นว่าเป็นผู้เสพสารเสพติดและส่งตัวผู้นั้น  

ไปยังสถานพยาบาลยาเสพติด เจ้าพนักงานงานจะดูแลเป็นการช่ัวคราวได้ไม่เกิน 24 ช่ัวโมง 

นับแต่เวลาที่ตรวจหรอืทดสอบว่าผูน้ั้นมีสารเสพติดอยู่ร่างกาย โดยต้องด าเนินการสอบถามชื่อ 

อาชีพ ที่อยู่ ประวัติ รายได้ และพฤติการณ์ที่แสดงวา่ไม่เป็นถูกต้องหาหรือถูกด าเนินคดีที่มีโทษ

จ าคุกหรอือยู่ระหว่างถูกจ าคุก ไม่มพีฤติกรรมอาจก่อให้เกิดอันตรายแก่ผู้อื่นหรือสังคม โรคจิต

และประสาทหรืออาการที่เกิดจากฤทธิ์ของยาเสพติด และสอบถามความสมัครใจโดยลงนาม

ว่าเป็นผู้สมัครใจบ าบัดฟื้นฟู จึงส่งตัวผู้เสพสารเสพติดพร้อมตัวอย่างปัสสาวะ บันทึกผลการ

ตรวจสารเสพติดและบันทึกการตรวจสอบเบื้องต้นไปยังสถานพยาบาลยาเสพติดหรือศูนย์คัด

กรอง166 การด าเนินการดังกล่าวมีเพียงการเก็บข้อมูลรายละเอียดตัวบุคคลเบื้องต้นไม่มี

                                                           
165 มาตรา 114 แห่งประมวลกฎหมายยาเสพติด. 
166 ข้อ 15 แห่ง กฎกระทรวง การด าเนินการเพื่อบ าบัดฟื้นฟูผู้ตดิยาเสพติด พ.ศ. 2565.  
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ขั้นตอนการสอบสวนในลักษณะคดีอาญาที่อาจขยายผลไปถึงการกระท าความผิดอื่นได้ เมื่อไม่

มีการสอบสวนเชิงอาญาอาจท าให้พลาดโอกาสในการสืบสวนเพื่อขยายผลไปถึงการกระท า

ความผดิที่มโีทษหนักกว่านีไ้ด้ เชน่ การขยายผลไปถึงการคา้ยาเสพติด เป็นต้น  

   1.2.3 การด า เนินกระบวนการบ าบัดฟื้ นฟู ในลักษณะของแนวทาง 

ด้านสาธารณสุขซึ่งมีเพียงการเก็บข้อมูลส่วนบุคคลเบื้องต้นส าหรับผู้ป่วย ในการบ าบัดฟื้นฟู  

ที่ไม่ต้องพักในศูนย์บ าบัดฟื้นฟูแต่กลับไปอยู่บ้านในสภาพแวดล้อมเดิม ซึ่งอาจท าให้ผู้รับ 

การบ าบัดฟื้นฟูไม่อยากบ าบัดต่อให้เสร็จสิ้นกระบวนการ ก็จะไม่ปฏิบัติให้ครบถ้วนตามก าหนด

นัดของแพทย์ และอาจท าให้ผู้ เข้ารับบ าบัดไม่ให้ความร่วมมือหรือขาดการบ าบัดฟื้นฟู  

อย่างต่อเนื่อง ซึ่งกฎหมายก าหนดให้กรณีที่ผู้ถูกตรวจพบว่าเป็นผู้กระท าความผิดและสมัครใจ

บ าบัดฟื้นฟูแล้วหลบหนีหรือไม่ให้ความร่วมมือในการบ าบัดฟื้นฟูจนครบถ้วนตามหลักเกณฑ ์

วิธีการ และเงื่อนไขที่คณะกรรมการฯ ก าหนด ให้สถานพยาบาลยาเสพติดหรือสถานฟื้นฟู 

จัดท าประวัติ ข้อมูล และพฤติการณ์ของผู้หลบหนีหรือไม่ให้ความร่วมมือในการบ าบัดฟื้นฟู 

เพื่อประโยชน์ในการพิจารณาให้บ าบัดฟื้นฟู 167 ซึ่งในทางปฏิบัติแล้วหากผู้ที่บ าบัดฟื้นฟู 

ไม่ให้ความร่วมมือหรือไม่ติดต่อขอบ าบัดฟื้นฟูอย่างต่อเนื่อง การติดตามตัวเพื่อให้กลับมา

บ าบัดฟื้นฟูให้ต่อเนื่องครบถ้วนนั้นเป็นไปได้ยาก ซึ่งการติดตามนั้นจะเป็นลักษณะการติดตาม

ผู้ป่วยในทางสาธารณสุข โดยไม่มีการจับตัวมาบ าบัดต่อให้ครบถ้วน ดังนั้น ผู้ที่สมัครใจเข้า

บ าบัดฟื้นฟูอาจหลีกเลี่ยงเพื่อไม่ให้ถูกด าเนินคดี แม้พฤติการณ์จะเห็นได้ว่าผู้นั้นไม่มีเจตนาจะ

บ าบัดฟื้นฟูตั้งแต่แรก ซึ่งก็ไม่สามารถด าเนินคดีแก่ผู้กระท าความผิดได้ เพราะการสมัครใจบ าบัด

ฟื้นฟูในขณะที่ถูกตรวจพบจะไม่มีการด าเนินกระบวนการทางอาญามาตั้งแต่ต้น ดังนั้น กรณีที่

เป็นปัญหาในทางปฏิบัติที่อาจด าเนินการได้ยาก คือ การติดตามตัวมาบ าบัดฟื้นฟูอย่างต่อเนื่อง

เป็นไปได้ยากและการด าเนินคดีอาญาก็ไม่สามารถกระท าได้ สิ่งที่น่ากังวล คือ อาจส่งผลให้เกิด

ช่องว่างปล่อยทิง้ผู้ทีบ่ าบัดฟื้นฟูกลางทางได้ ซึ่งอาจกล่าวได้ว่า ผู้ที่บ าบัดฟื้นฟูไม่ให้ความร่วมมือ

ในการกลับมาบ าบัดฟื้นฟูอย่างต่อเนื่องจนครบถ้วน และเมื่อติดตามตัวมาไม่ได้ก็ท าให้ 

ไม่สามารถด าเนินการตามแผนฟื้นฟูที่ได้ก าหนดไว้ได้ ซึ่งด าเนินการได้เพียงแต่จัดท าประวัติ 

ข้อมูล และพฤติการณ์ไว้เพื่อประกอบการพิจารณาการบ าบัดฟื้นฟูเท่านั้น ดังนั้น การด าเนินการ

ตามแนวทางด้านสาธารณสุขเพียงอย่างเดียวอาจไม่เพียงพอในการติดตามให้ผู้เข้ารับบ าบัดฟื้นฟู

มาบ าบัดฟื้นฟูอย่างตอ่เนื่องและครบถ้วนตามแผนการบ าบัดฟื้นฟู 

   1.2.4 บทบัญญัติเกี่ยวกับการบ าบัดฟื้นฟูตามประมวลกฎหมายยาเสพติด 

ได้มุ่งเน้นการสมัครใจบ าบัดฟื้นฟู แม้จะถูกตรวจพบหรือไม่ก็ตาม สามารถสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูได้ 

                                                           
167 มาตรา 114 วรรคสาม แหง่ประมวลกฎหมายยาเสพติด. 



 

 

  103 

อันเป็นการสนับสนุนให้ผู้เสพสารเสพติดบ าบัดฟื้นฟูในวงกว้าง ไม่มีขอบเขตการให้บ าบัดฟื้นฟู

เป็นจ านวนครั้ง  โดยให้สามารถบ าบัดฟื้นฟูได้ เป็นไปตามเงื่อนไขที่มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟู  

ซึ่งการให้โอกาสบ าบัดฟื้นฟูโดยไม่มีข้อจ ากัดเรื่องจ านวนครั้งอาจส่งผลให้เกิดสภาพปัญหา 

เสพสารเสพติดซ้ าได้ ผู้กระท าผิดเข้าใจว่าแม้ถูกตรวจพบก็มีโอกาสบ าบัดฟื้นฟูได้เพียงแค่ 

สมัครใจ ไม่ต้องถูกด าเนินคดี จึงท าให้เกิดโอกาสการกระท าความผิดซ้ าของผู้ที่ผ่านการบ าบัด

ฟื้นฟูขึน้ได้ 

 2.  ความแตกต่าง 

   ระบบบังคับบ าบัดและระบบสมัครใจบ าบัดมีความแตกต่างกันตั้งแต่กระบวนการ

เข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟู การด าเนินการตามแผนการบ าบัดฟื้นฟูจนกระทั่งเสร็จสิ้นกระบวนการ

บ าบัดฟื้นฟู ซึ่งในแต่ละขั้นตอนของกระบวนบ าบัดฟื้นฟูมีลักษณะที่ท าให้เห็นถึงความแตกต่างที่

เห็นได้ชัดเจน คือ  

   2.1 กระบวนการเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟู มีความแตกต่างของเงื่อนไขของการเข้า

บ าบัดฟื้นฟูที่ท าให้ผู้กระท าความผิดมีสิทธิบ าบัดฟื้นฟู โดยเงื่อนไขส าคัญที่ท าให้ระบบบังคับ

บ าบัดและระบบสมัครใจแตกต่างกันโดยชัดเจน คือ ความสมัครใจของผู้เข้ารับบ าบัดฟื้นฟู  

เรียกได้ว่าความสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูเป็นเงื่อนไขหนึ่งที่ส่งผลให้การด าเนินการต่อผู้กระท า

ความผิดว่าจะต้องถูกด าเนินกระบวนการยุติธรรมหรือด าเนินการบ าบัดด้านสาธารณสุข  

ซึ่งความสมัครใจบ าบัดมีผลต่อระบบสมัครใจบ าบัดเท่านั้น ในระบบบังคับบ าบัดศาลจะสั่ง ให้

ผู้กระท าความผิดที่อยู่ในเงื่อนไขมีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูไปตรวจพิสูจน์เพื่อบ าบัดฟื้นฟูแม้ผู้นั้น 

จะไม่ยินยอมหรือสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูก็ตาม แต่ในกระบวนการเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูด้วยระบบ

สมัครใจบ าบัดจะมุ่งเน้นให้ผู้กระท าผิดตดัสินใจสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูด้วยตนเอง  

   2.2 การด าเนินการบ าบัดฟื้นฟู เมื่อผู้กระท าความผิดที่มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูได้ปฏิบัติ

ตามแผนการบ าบัด ซึ่งจะมีลักษณะการบ าบัดฟื้นฟูที่แตกต่างกันระหว่างระบบบังคับบ าบัด 

และระบบสมัครใจบ าบัด กล่าวคือ ระบบบังคับบ าบัดก าหนดให้ศาลมีอ านาจสั่งให้บ าบัดฟื้นฟู

ต้องด าเนินการบ าบัดฟื้นฟูควบคู่ไปกับกระบวนการยุติธรรม โดยมีหน่วยงานยุติธรรม

รับผิดชอบตั้งแต่กระบวนการคัดกรอง แผนการบ าบัดฟื้นฟู จนกระทั่งเสร็จสิ้นขั้นตอนการ

บ าบัดฟื้นฟู ซึ่งจะพ้นจากความผิดได้ต้องมีผลการฟื้นฟูเป็นที่พอใจแล้วพนักงานอัยการจึงจะ

ออกค าสั่งยุติการด าเนินคดี ซึ่งเห็นได้ว่าระบบบังคับบ าบัดมุ่งเน้นให้ผู้กระท าความผิดกลับตัว

เป็นคนดีด้วยวิธีการใช้กฎหมายบังคับผ่านกระบวนยุติธรรมควบคู่ไปกับการบ าบัดฟื้นฟูในทาง

การแพทย์หรอืโปรแกรมบ าบัดของส านักงานคุมประพฤติ แต่ส าหรับระบบสมัครใจบ าบัดฟื้นฟู

จะมุ่งเน้นบ าบัดฟื้นฟูด้านสาธารณสุขเป็นหลัก โดยจะมีหน่วยงานสาธารณสุขรับผิดชอบ
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ด าเนินการในลักษณะของผู้ป่วย มีการคัดกรองผู้ป่วย การด าเนินการบ าบัด จนกระทั่งสิ้นสุด

การบ าบัดฟื้นฟูและออกรับใบรับรองผลการผ่านการบ าบัดฟื้นฟูจึงจะพ้นจากความผิดที่ถูก

กล่าวหา จะเห็นได้ว่าในระบบสมัครใจบ าบัดไม่มีกระบวนการยุติธรรมเข้ามาเกี่ยวข้องเลยตั้งแต่

ที่ผู้กระท าความผิดที่สมัครใจบ าบัดถูกส่งตัวเข้าสถานพยาบาลยาเสพติดหรือศูนย์ฟื้ นฟูฯ  

แต่อย่างไรก็ดี การด าเนินกระบวนการทั้งระบบบังคับบ าบัดและระบบสมัครใจบ าบัดก็มีการด าเนิน

กระบวนการที่เหมือนกันในรูปแบบของคณะกรรมการที่มีอ านาจหน้าที่ในการก าหนดนโยบาย

และมาตรการ หลักเกณฑ์ วิธีการ เงื่อนไข ระเบียบหรือข้อบังคับตลอดจนแนวทางการด าเนินการ

เกี่ยวกับการบ าบัดฟื้นฟูและคณะอนุกรรมการด าเนนิการเกี่ยวกับการบ าบัดฟื้นฟูด้วย 

   2.3 ผลการบ าบัดฟื้นฟู เป็นขั้นตอนสุดท้ายที่จะส่งผลต่อตัวผู้กระท าความผิด 

ว่าจะพ้นจากความผิดที่ถูกกล่าวหาหรือไม่ ซึ่งในขั้นตอนนี้จะมีลักษณะแตกต่างกันในแง่ของ 

การปฏิบัติ กล่าวคือ ระบบบังคับบ าบัดจะมีผลการบ าบัดฟื้นฟูในรูปแบบค าสั่งของคณะอนุกรรมการ

ซึ่งมีความเห็นว่าผู้เข้าบ าบัดฟื้นฟูมีผลการบ าบัดฟื้นฟูเป็นอย่างไร ได้แก่ ผลการฟื้นฟูไม่เป็นที่

พอใจ ซึ่งจะส่งผลให้ผู้กระท าความผิดต้องถูกด าเนินคดีต่อศาล ผลการฟื้นฟูเป็นที่พอใจ  

ซึ่งจะส่งผลให้ผู้กระท าความผิดพ้นจากความผิดที่ถูกกล่าวหา โดยผู้กระท าความผิดจะพ้น 

จากความผิดที่ถูกกล่าวหาเมื่อพนักงานอัยการมีค าสั่งยุติการด าเนินคดีและได้แจ้งผลยุติ  

การด าเนินคดีนั้นแก่ผู้กระท าความผิดแล้ว จึงถือว่าผู้นั้นพ้นจากความผิดที่ถูกกล่าวหา  

แต่ส าหรับระบบสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูผู้กระท าความผิดจะพ้นจากความผิดเมื่อมีผลการบ าบัด

ฟื้นฟูในรูปแบบของหนังสือใบรับรองว่าเป็นผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟูเป็นที่น่าพอใจจากหัวหน้า

สถานพยาบาลยาเสพติด ผูก้ระท าความผดิจึงจะไม่มคีวามผิด 

 3.  ข้อดี-ข้อเสีย 

   ปัจจุบันระบบบังคับบ าบัดถูกยกเลิกและมีเพียงระบบสมัครใจบ าบัดที่มาแทนที่ ซึ่ง

ทั้งสองระบบต่างก็มีข้อดีและข้อเสียที่เห็นได้ชัดจากการด าเนินการภายใต้ระบบบังคับบ าบัด

และระบบสมัครใจบ าบัด ซึ่งการน าระบบสมัครใจบ าบัดมาแทนที่ระบบบังคับบ าบัดก็ไม่อาจ 

กล่าวได้ว่าข้อบกพร่องทางกฎหมายหรือทางปฏิบัติเกี่ยวกับการบ าบัดฟื้นฟูจะหมดไป  

แต่ก็เห็นได้ว่าในระบบบังคับบัดและระบบสมัครใจบ าบัดก็มีข้อดี-ข้อเสียแตกต่างกันออกไป 

ดังนี้     
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ตาราง 9 เปรียบเทยีบข้อดีข้อเสียของระบบบังคับบ าบัดและระบบสมัครใจบ าบัด 

เปรียบเทียบ ระบบบังคับบ าบัด ระบบสมัครใจบ าบัด 

ข้อดี   1. พ นั ก ง า น ส อ บ ส ว น จ ะ

ด าเนินการรวบรวมพยานหลักฐานเป็น

ส านวนการสอบสวนคดีและยื่นค าร้อง

ขอให้ศาลสั่งให้ผู้กระท าความผิดบ าบัด

ฟื้นฟูทุกกรณีหากเป็นไปตามเงื่อนไขที่มี

สิทธิบ าบัดฟื้นฟูแม้จะไม่ได้รับความ

ยินยอมก็ตาม จะมีการด าเนินการ 

ในขั้นตอนของกระบวนการยุติธรรม  

ซึ่งการสอบสวนผูก้ระท าความผิดก็อาจ

ส่งผลถึงการขยายผลการสอบสวนไป

ยังผูค้้ายาเสพติดรายอื่นๆ ได้ 

  2. การที่ศาลเป็นผู้สั่งให้บ าบัด

ฟื้ นฟู  หากไม่ ให้ความร่วมมือหรือ

หลบหนีก็มีอาจเป็นเหตุให้ผลการบ าบัด

ฟื้นฟูไม่เป็นที่พอใจ ซึ่งจะถูกด าเนิน

คดีอาญาได้ จึงท าให้ผู้กระท าความผิด

ที่บ าบัดฟื้นฟูเกรงกลัวที่จะถูกด าเนิน

คดีอาญาได้บ้ าง  ดั งนั้ น  การ เข้ าสู่

กระบวนการบ าบัดฟื้นฟูด้วยกระบวนการ

ยุติธรรมโดยการที่ศาลสั่งให้บ าบัดฟื้นฟู

จึงมีลักษณะเป็นการข่มขู่ให้ผู้กระท า

ความผิดยับยั้งช่ังใจที่จะกระท าความผิด

ซ้ าอีกได้บ้าง 

  1. การมุ่ ง เ น้ นความสมัคร ใ จ

บ าบัดฟื้นฟูสะท้อนให้เห็นถึงการใช้หลัก

สิทธิมนุษยชนอันเป็นหลักสากลและเป็นไป

ตามนโยบายยาเสพติดโลก โดยมีหลักการ

ส่งเสริม บ าบัดฟื้นฟู ติดตาม ตลอดจน 

มีหน่วยงานและภาคสังคมมีส่วนร่วมใน

กา ร ช่ ว ย เ หลื อภ ายหลั ง บ า บั ดฟื้ นฟู

ครอบคลุมมากยิ่งขึ้น อันเป็นการให้โอกาส

และลดแรงกดดันในการปรับตัวกลับคืนสู่

สังคม 

  2. การสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูต้อง

ได้รับความยินยอมจากผู้กระท าความผิด

จงึจะมีสทิธิบ าบัดฟื้นฟูหากการยินยอมนั้น

มาจากความตั้ ง ใจจริ งของผู้ กระท า

ความผิดการบ าบัดฟื้นฟูนั้ นย่อมเป็น

ประโยชน์แก่ผู้ที่ต้องการจะบ าบัดฟื้นฟู

อย่างแท้จริง ส่งผลให้มีผลการบ าบัดฟื้นฟู

เป็นไปตามที่ก าหนดไว้ เมื่อตั้งใจบ าบัด

ฟื้ นฟู แล้ วจะไม่มีการหลบหนีและ ให ้

ความร่วมมอือย่างดีในการบ าบัดฟื้นฟูด้วย  

  3. การเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูของ

ผู้กระท าความผิดจะไม่มีการสอบสวน  

ไม่มีการบันทึกประวัติอาชญากรรม 

ของผู้กระท าความผิด หากสมัครบ าบัด

ฟื้นฟูจะมีเพียงการบันทึกข้อมูลส่วนตัวที่

เป็นประโยชน์ส าหรับการรักษาผู้ป่วย  

ซึ่งหากผู้กระท าความความผิดที่สมัครใจ
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เปรียบเทียบ ระบบบังคับบ าบัด ระบบสมัครใจบ าบัด 

บ าบัดฟื้นฟูจะไม่มีประวัติอาชญากรรมติด

ตัวไปด้วย เพราะมีเพียงประวัติการบ าบัด

ฟื้นฟูในลักษณะของประวัติผู้ป่วยเท่านั้น 

ซึ่งท าให้ผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟูได้รู้สึกว่า

ตัวเองเป็นเพียงผูป้่วยมิใชอ่าชญากรด้วย 

  4. การด า เนินการบ าบัดฟื้ นฟู

ตั้งแต่กระบวนการคัดกรองจนกระทั่งเสร็จสิ้น

กระบวนการมีการด าเนินการภายใต้

แนวทางดา้นสาธารณสุข ซึ่งท าให้ผู้กระท า

ความผิดได้รับการบ าบัดฟื้นฟูที่ถูกวิธี 

ตามหลั กทางการแพทย์  ซึ่ ง จ ะ เป็ น

ประโยชน์ต่อผู้เข้าบ าบัดฟื้นฟูให้หายขาด

จากการเสพสารเสพติดได้ 

  5. การสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูไม่มี

ขั้นตอนที่ผ่านกระบวนการทางศาล หาก

ถูกตรวจพบและสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูจะถูก

ส่งตัว ไปยังสถานพยาบาลยาเสพติด

โดยตรง จงึท าใหล้ดปริมาณคดีที่ขึน้สู่ศาลได้ 

ข้อเสีย   1. การที่ศาลต้องสั่งให้ผู้กระท า

ความผิดบ าบัดฟื้นฟูทุกกรณีที่เป็นไป

ตามเงื่อนไขที่มีสิทธิเข้ารับการบ าบัด

ฟื้นฟูแม้จะไม่ได้รับความยินยอมก็ตาม 

ซึ่งการไม่ได้สมัครใจบ าบัดหรือไม่ได้

ตั้งใจจะบ าบัดฟื้นฟูอย่างจริงใจแล้ว

ย่ อมท า ให้ ก ารบ าบั ดฟื้ นฟู ไ ม่ เ กิ ด

ป ร ะ โ ย ช น์ ต่ อ ผู้ เ ข้ า บ า บั ด ฟื้ น ฟู  

ผู้ เข้าบ าบัดฟื้นฟูก็จะไม่ใส่ใจที่จะให้

  1. การให้โอกาสผู้กระท าความผิด

ที่ถูกตรวจพบและเข้าเงื่อนไขที่มีสิทธิได้รับ

การบ าบัดฟื้นฟูได้สมัครใจบ าบัดฟื้นฟู  

โดยจะส่งตัวไปยังสถานพยาบาลยาเสพ

ติดหรือศูนย์ฟื้นฟูฯโดยตรงเพื่อคัดกรอง 

ซึ่งการให้โอกาสนี้จะไม่ด าเนินกระบวนการ

ทางอาญา เพียงแต่ด าเนินกระบวนการเก็บ

ข้อมูลที่เป็นประโยชน์แก่การรักษาผู้ป่วย

เท่ านั้ น  โดยการให้ โอกาสนี้อาจเป็น

ตาราง 9 (ต่อ) 
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เปรียบเทียบ ระบบบังคับบ าบัด ระบบสมัครใจบ าบัด 

ค ว า ม ร่ ว ม มื อ อ ย่ า ง เ ต็ ม ที่  ห รื อ 

อาจกระท าความผิดซ้ าอีกได้ อีกทั้ง 

การไม่ได้ตั้งใจบ าบัดฟื้นฟูแต่ศาลสั่งให้

บ าบัดฟื้นฟู ส าหรับการบ าบัดฟื้นฟู 

ตามแผนที่ไม่มีการควบคุมตัว ผู้บ าบัด

ฟื้นฟูต้องกลับไปสู่ สภาพแวดล้อม

ดังเดิมประกอบกับไม่ได้มีความตั้งใจ 

ที่จะบ าบัดฟื้นฟูแต่แรกแล้ว ท าให้เกิด

โอกาสในการกระท าความผิดซ้ ามากขึ้น 

  2. การสอบสวนมีการบันทึก

ทะเบียนประวัติอาชญากรรมของผู้ท า

คว ามผิ ด  แม้ ภ ายหลั งจ ะพ้ นจาก

ความผิดที่ถูกกล่าวหาเพราะได้บ าบัด

ฟื้นฟูจนเป็นที่น่าพอใจแล้วพนักงาน

อัยการมีค าสั่งยุติการด าเนินคดี แต่ 

เมื่อความผิดถูกบันทึกทะเบียนประวัติ

อาชญากรรมแล้วย่อมส่งผลถึงประวัติ

ส่วนตัวของผู้กระท าความผิดที่ได้ขึ้นชื่อ

ว่าเป็นบุคคลมีประวัตอิาชญากรรมแลว้ 

  3. การด าเนินการบ าบัดฟื้นฟู

ควบคู่กับกระบวนการยุติธรรม โดย

การด าเนินการมีหน่วยงานยุติธรรม

รับผิดชอบเป็นหลัก มีกระบวนการ

ยุติธรรมตั้งแต่การเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟู

จนเสร็จสิ้นกระบวนการ ซึ่งเจตนารมณ์

ของพ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ คือ การมองผู้เสพ

เป็นผู้ป่ วยและคืนคนดีสู่ สั งคม ซึ่ ง 

การเข้าบ าบัดฟื้นฟูมีการบันทึกประวัติ

ช่องว่างให้เกิดการหลกีเลี่ยงการถูกด าเนิน

คดีอาญา เพียงแต่สมัครใจบ าบัดฟื้นฟู

เพื่อให้พ้นจากการถูกด าเนินคดีทางอาญา

โดยไม่ต้ังใจที่จะบ าบัดฟื้นฟูอย่างจริงจัง 

  2. ปัจจัยที่ส่งผลต่อการตัดสินใจ

สมัครใจบ าบัดฟื้นฟู ซึ่งอาจกล่าวได้ว่า 

ฐานะทางการเงินของผู้กระท าความผิดก็มี

ส่วนเกี่ยวข้องกับการตัดสินใจที่จะสมัครใจ

บ า บั ด ฟื้ น ฟู ห รื อ ไ ม่  เ ช่ น  ผู้ มี ฐ า น ะ 

ทางการเงินไม่ต้องการที่จะบ าบัดฟื้นฟู 

เพราะใช้ระยะเวลาในการบ าบัดฟื้นฟูอย่าง

ต่อเนื่อง หากไม่สมัครใจบ าบัดก็จะถูก

ด าเนินคดีทางอาญา โดยโทษที่จะได้รับ

เป็นโทษไม่รุนแรงและยังอาจมคี าพิพากษา

ให้โทษจ าคุกเป็นรอการลงโทษด้วย แม้จะ

มีค่าปรับแต่ก็มีศักยภาพในการช าระ

ค่าปรับได้ ซึ่งท าให้ผู้กระท าความผิดไม่

ต้องมาบ าบัดฟื้นฟูอย่างต่อเนื่องเป็นระยะ

เวลานาน แต่ในทางกลับกัน ผู้ที่ไม่มีฐานะ

ทางการเงินเพียงพอที่จะช าระค่าปรับ 

ก็อาจจะยินยอมสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูเพียง

เพื่อหลกีเลี่ยงการถูกด าเนินคดีเท่านัน้ 

  3. การ เข้ าบ าบัดฟื้ นฟู ส าหรับ

ผู้กระท าความผิดที่ถูกตรวจพบและเข้า

เงื่อนไขที่มีสิทธิได้รับการบ าบัดฟื้นฟูได้

สมัครใจบ าบัดฟื้นฟู ก็จะส่งตัวต่อไปยัง

สถานพยาบาลยาเสพติดหรือศูนย์บ าบัด

ฟื้นฟู และเก็บข้อมูลเพียงเพื่อประโยชน์ใน

ตาราง 9 (ต่อ) 
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เปรียบเทียบ ระบบบังคับบ าบัด ระบบสมัครใจบ าบัด 

อาชญากรรม ซึ่งขัดต่อเจตนารมณ์ของ

กฎหม า ยที่ ม อ ง ผู้ เ ส พ เ ป็ น ผู้ ป่ ว ย 

นอกจากนี้ ในทางปฏิบัติ การคัดกรอง

โดยคณะกรรมการฯ ที่คัดกรองว่าเป็น 

ผู้เสพสารเสพติดหรือผู้ติดยาเสพติด

เท่านั้น ซึ่งการด าเนินการดังกล่าวควร

เ ป็ น ขั้ น ต อ น ข อ ง เ จ้ า ห น้ า ที่ ท า ง

การแพทย์ซึ่งจะช านาญเกี่ยวกับผู้ป่วย

มากกว่าเจา้หน้าที่กระบวนการยุติธรรม 

  4. พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ มีเจตนารมณ์

ภายใต้หลักการผู้ เสพสารเสพติดมี

สภาพเป็นผู้ป่วย มิใช่อาชญากรปกติ แต่ 

ใ นกระบวนการด า เนิ นการต่ า งๆ  

ไม่ ได้แยกออกจากโทษทางอาญา 

อ ย่ า ง เ ด็ ด ข า ด  ซึ่ ง ท า ใ ห้ เ ห็ น ถึ ง

กระบวนการต่ า งๆที่ ไ ม่ ได้ ก ระท า 

ในลักษณะที่ผู้กระท าความผิดเป็น

ผู้ป่วยแต่เป็นลักษณะของการลงโทษ

มากกว่ า  อั น เ ป็ น ก า ร ขั ด แ ย้ ง กั บ

หลักการมองผูเ้สพเป็นผูป้่วย  

  5. การเข้าบ าบัดฟื้นฟูโดยให้

ศาลสั่งให้บ าบัดฟื้นฟูทุกกรณี ส่งผลให้

ปริมาณคดีขึน้สู่ศาลเป็นจ านวนมาก 

การรักษาผู้ป่วยโดยไม่มีการสอบสวนเชิง

อาญาอาจท าให้พลาดโอกาสในการ

สืบสวนเพื่อขยายผลไปถึงการกระท า

ความผดิเกี่ยวกับยาเสพติดรายอื่นได้ 

  4. กรณีผู้ความผิดฐานเสพและมี

ยาเสพติด(เมทแอมเฟตามีน)ไว้ เพื่อเสพ  

ที่สมัครใจบ าบัดฟื้นฟู ต้องมียาเสพติด 

เพื่อเสพไม่เกิน 15 หน่วยการใช้ (เม็ด) 

ใ น ขณ ะที่ ร ะ บ บบั ง คั บ บ า บั ด ต้ อ ง มี 

ย า เ สพติ ด ไ ว้ ใ น ค ร อบค รอ ง ไ ม่ เ กิ น  

5 หน่วยการใช ้(เม็ด) ซึ่งถือว่าระบบสมัคร

ใจบ าบัดมีขอบเขตเงื่อนไขการเข้ารับ 

การบ าบัดฟื้นฟูมีขอบเขตกว้างกว่าระบบ

บังคับบ าบัด ซึ่งอาจท าให้มีผู้บ าบัดฟื้นฟู

เป็นจ านวนมากขึ้น ส่งผลถึงบุคลากรในการ

ด าเนินการด้านสาธารณสุขจะเพียงพอต่อผู้

เข้ารับบ าบัดหรือไม่ ซึ่งหากบุคลากรหรือ

สถานที่ในการบ าบัดฟื้นฟูไม่เพียงพอต่อ

ผู้รับการบ าบัดฟื้นฟูอาจส่งผลให้การ

บ าบัดฟื้นฟูไม่เป็นไปตามเจตนารมณ์ของ

กฎหมายเพื่อคนืคนดีสู่สังคม 

หมายเหตุ : จัดท าโดย ฌญาณ ี ใจกิ่วแล 

 

ตาราง 9 (ต่อ) 



 

 

  109 

การวเิคราะห์เปรียบเทยีบกฎหมายต่างประเทศ 

  เมื่อปี พ.ศ. 2544 ประเทศโปรตุเกสได้ตรากฎหมาย 30/2000 ท าให้ประเทศโปรตุเกส

เกิดการเปลี่ยนแปลงกลายเป็นประเทศที่มีนโยบายยาเสพติดก้าวหน้ามากที่สุดแห่งหนึ่งในโลก 

ซึ่งท าให้ประเทศโปรตุเกสเป็นต้นแบบให้หลายประเทศทั่วโลก 168 ประเทศโปรตุเกสเป็นกลุ่ม

ประเทศแรก ๆ ที่ใช้แนวทางในการมองผู้เสพเป็นผู้ป่วย ไม่ใช่อาชญากร น าไปสู่นโยบาย 

การลดทอนความเป็นอาชญากรรม (Decriminalization) จนกระทั่งมีการบังคับใช้กฎหมาย 

30/2000 ซึ่งเป็นกฎหมายที่ใช้นโยบายลดทอนความเป็นอาชญากรรม โดยน ามาตรการ 

ทางปกครองและมาตรการทางสาธารณสุขมาใช้ในการด าเนินการเกี่ยวกับผู้เสพสารเสพติดเป็น

หลัก และเห็นผลได้อย่างชัดเจน แม้ว่าประเทศเนเธอร์แลนด์เป็นประเทศแรกในยุโรปที่ริเริ่ม 

การลดทอนความเป็นอาชญากรรมของการใช้และครอบครองยาเสพติด โดยมีวัตถุประสงค์  

เพื่อลดขนาดและอ านาจควบคุมของตลาดมืด169 แต่ประเทศเนเธอร์แลนด์มีนักโทษคดีที่เกี่ยวข้อง

กับยาเสพติดลดลงประมาณ 18.9% ซึ่งอัตราการลดลงน้อยกว่าการลงโทษจ าคุกฐานเสพสารเสพ

ติดลดลงของประเทศโปรตุเกสที่พบว่าลดลงกว่า 40% จงึท าให้หลายประเทศเรียกว่า “ประเทศ

ต้นแบบ” หรือ “โปรตุเกสโมเดล” โดยโปรตุเกสโมเดลอาศัยกลไกมาตรการทางปกครองและ

มาตรการสาธารณสุขที่ท าให้กระบวนการลดทอนความเป็นอาชญากรรมสามารถแก้ไขปัญหา

ยาเสพติดได้ส าเร็จ ในขณะที่ประเทศเนเธอร์แลนด์มีการลดทอนความเป็นอาชญากรรมโดย

การผ่อนปรนให้การขายและเสพกัญชาอย่างถูกต้องตามกฎหมายในร้านกาแฟ (Coffee Shop) 

หรอืสถานที่ที่รัฐอนุญาต และตอ้งมปีริมาณตามที่รัฐก าหนด170 ประเทศโปรตุเกสจึงเป็นต้นแบบ

นโยบายและกรอบกฎหมายที่ได้รับความสนใจจากหลากหลายประเทศ มีการน าไปปรับใช้จริงแล้ว

กว่า 30 กว่าประเทศทั่วโลก และหลายประเทศทั่วโลกพยายามผลักดันให้มีการปฏิรูปตามนโยบาย

การลดทอนความเป็นอาชญากรรมของยาเสพติด (Decriminalization) ของประเทศโปรตุเกส

ด้วย จึงกล่าวได้ว่า นโยบายการลดทอนความเป็นอาชญากรรมเป็นกุญแจส าคัญน าไปสู่  

การตรากฎหมาย 30/2000 ที่ส่งผลใหเ้ห็นถึงความส าเร็จในการจัดการปัญหาผู้เสพสารเสพติด

                                                           
168 ณรจญา ตัญจพัฒน์กุล, ‘Decriminalization on Drug’ สู่ฉันทมตโิลกใหม่ ปฏิรูปนโยบายยาเสพตดิให้ตรงจุด, The 101 World,  

 ค้นวันที่ 30 มีนาคม 2565 จาก https://www.the101.world/drug-decriminalization-policy/. 
169 ณัฐเมธี สัยเวช, แนวทางการลดทอนความเป็นอาชญากรรมของยาเสพติด ว่าด้วยผลการศึกษาจาก  

 5 ประเทศในยุโรป “การประชุมสร้างความรู้ เท่าทันต่อพลวัตการควบคุมยาเสพติด ครั้ งที่  1  เรื่อง  

 การสร้างองค์ความรู้ยาเสพติด (เมทแอมเฟตามีน): ทักษะสังคมเพื่อลดอันตราย (Drug Education: Social  

 Skills for Harm Reduction)”, Thaipublica, ค้นวันที่ 2 เมษายน  2565 จาก https://thaipublica.org/2017/01/natmaytee-01/. 
170  ณรจญา ตัญจพัฒน์กุล, ‘Decriminalization on Drug’ สู่ฉันทมตโิลกใหม่ ปฏิรูปนโยบายยาเสพตดิให้ตรงจุด, หน้าเดียวกัน. 
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อย่างเห็นได้ชัดจากภาพแสดงการเปรียบเทียบก่อนใช้นโยบายการลดทอนความเป็น

อาชญากรรมและหลังจากบังคับใช้ กฎหมาย 30/2000 ปรากฏตามรูปภาพ 7 

 

  ก่อนใช้นโยบาย Decriminalisation หลังจากบังคับใช้ กฎหมาย 30/2000 

 

 

 

 

 

 

รูปภาพ 7 เปรียบเทยีบก่อนและหลังการบังคับใช้กฎหมาย 30/2000 

 

ที่มา : TIJ จัดเสวนา “โปรตุเกสโมเดล: กรณีศกึษา ทิศทางใหมน่โยบายยาเสพติด” 

 ภาพโดย ดร. กิตติพงษ์  กิตยารักษ์ ผู้อ านวยการสถาบันเพื่อการยุติธรรมแห่ง 

 ประเทศไทย เรื่อง “โปรตุเกสโมเดล : กรณีศึกษาส าหรับนโยบายส าหรับนโยบาย 

 ยาเสพติดไทย” จากเว็บไซด์ https://www.tijthailand.org 

   

  เมื่อวันที่  9  พฤศจกิายน  2564 ประเทศไทยมีการบังคับใช้ประมวลกฎหมายยาเสพติด

ซึ่งเป็นกฎหมายที่รวบรวมความผิดเกี่ยวกับยาเสพติด รวมถึงการบ าบัดฟื้นฟูด้วย โดยลักษณะ

การบ าบัดฟื้นฟูเป็นไปในลักษณะที่มคีวามใกล้เคียงกับประเทศโปรตุเกส กล่าวคือ การน ามาตรการ

ลดทอนความเป็นอาชญากรรมมาใช้ในรูปแบบเดียวกับประเทศโปรตุเกส โดยการให้ผู้กระท า

ความผิดสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูและใช้มาตรการทางสาธารณสุขเป็นหลัก ซึ่งจะไม่มีโทษทางอาญา 

และในช่วงระยะเวลาตัง้แต่เดอืนตุลาคม 2564 – 2 เมษายน พ.ศ. 2565 มีผู้เข้ารับการคัดกรอง

จ านวน 55,591 คน และได้รับการบ าบัดฟื้นฟูทั้งหมด 50,876 คน โดยระบบสมัครใจบ าบัด

ฟื้นฟูตามประมวลกฎหมายยาเสพติดเพิ่งมีการบังคับใช้ยังไม่ถึงปีจึงยังไม่อาจกล่าวได้ว่ามีผล 

ท าให้ปัญหายาเสพติดลดลงได้มากน้อยเพียงไร  ปรากฏตามรูปภาพ 8 
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รูปภาพ 8 รายงานผลการด าเนินงานตามแบบคัดกรองและแบบบ าบัดฟื้นฟู 
 

ที่มา  : ศูนย์อ านวยการป้องกันและปราบปรามยาเสพติด กระทรวงสาธารณสุข 

 รายงานผลการด าเนนิงาน ตามแบบคัดกรอง และตามแบบบ าบัดฟื้นฟู 

 ระหว่าง วันที่ 1 เดือน ตุลาคม พ.ศ. 2564 ถึงวันที่ 30 เดือน กันยายน พ.ศ. 2565 

 วันที่ดงึรายงาน: 2 เมษายน 2565 23:48 จากเว็บไซด์ https://antidrugnew.moph.go.th 

 

  ก่อนมีการบังคับใช้ประมวลกฎหมายยาเสพติดของประเทศไทย นักวิชาการในประเทศ

ไทยก็มีความสนใจโปรตุเกสโมเดลเพื่อน ามาแก้ไขปัญหายาเสพติด เช่น วันที่ 5 กรกฎาคม พ.ศ. 2559 

สถาบันเพื่อการยุติธรรมแห่งประเทศไทย (TIJ) ได้จัดงานเสวนาเชิงวิชาการ เรื่อง “โปรตุเกสโมเดล: 

กรณีศึกษา ทิศทางใหม่นโยบายยาเสพติด” เพื่อทบทวนนโยบายยาเสพติด และวิธีการแก้ปัญหา 

ที่ประเทศไทยใช้ในช่วงที่ผ่านมา วิเคราะห์เปรียบเทียบนโยบาย และแนวปฏิบัติที่ดี เพื่อน ามา

ปรับนโยบายใหเ้หมาะสมกับบริบทของสังคม รวมถึงการน าหลักการปรับกระบวนการยุติธรรม
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โดยอาศัยชุมชนเป็นพื้นฐาน (Community-Based Justice) มาใช้171
 นอกจากนี้ ข้อมูลประกอบ 

การพิจารณาร่างประมวลกฎหมายยาเสพติด มีการน าประเทศโปรตุเกสเป็นตัวอย่างการลดทอน

ความเป็นอาชญากรรมในลักษณะของการน ากระบวนการทางกฎหมายมาใช้เพื่อ ยกเลิก

มาตรการบังคับทางอาญา โดยมองว่าการใช้หรือครอบครองยาเสพติดให้โทษนานถึง 10 วัน ไม่ถือว่า

เป็นความผิดทางอาญาแต่เป็นความผิดทางปกครอง ความเปลี่ยนแปลงเป็นส่วนหนึ่งของ

กระบวนการปฏิรูปที่ครอบคลุมทุกภาคส่วน ที่มาจากยุทธศาสตร์แห่งชาติในการต่อต้านยาเสพติด 

ประจ า ค.ศ. 1999 ของโปรตุเกสที่ผสมผสานมาตรการต่าง ๆ เข้าด้วยกัน ไม่ว่าจะเป็นการหางาน 

การจัดสวัสดิการ การบริการทางสาธารณสุข การป้องกัน การบังคับใช้กฎหมายและการอบรม

ทางวิชาการที่มสี่วนช่วยในการลดภัยสังคมจากการใช้ยาเสพติด และการแพร่ระบาดของเชื้อ HIV172 

ดังนัน้ การบ าบัดฟื้นฟูตามประมวลกฎหมายยาเสพติดจึงมีลักษณะและกระบวนการที่ใกล้เคียง

กับประเทศโปรตุเกส ดังนี้ 

 1.  นโยบายยาเสพติดระหว่างประเทศโปรตุเกสและประเทศไทย 

   1.1 นโยบายการท าให้ไม่ผิดกฎหมาย (legalization)  

    ประเทศโปรตุเกสมีนโยบายยาเสพติดให้การเสพ ซื้อ และครอบครองยาเสพติด

ทุกประเภทไม่เป็นความผิดอาญาแต่ต้องมีในปริมาณตามที่ก าหนดไว้ เช่น การครอบครอง

ปริมาณยาเสพติดน้อยกว่าที่สามารถเสพได้ 10 วัน เฮโรอีน ยาอี ยาบ้า ไม่เกิน 1 กรัม โคเคนไม่เกิน 

2 กรัม และกัญชาไม่เกิน 25 กรัม เป็นต้น ซึ่งการกระท านี้แม้จะไม่ท าให้ผิดกฎหมายหรือไม่ถูก

ด าเนนิคดี แต่จะได้รับค าสั่งให้ไปพบคณะกรรมาธิการเพื่อยับยั้งการติดยาเสพติด173 การท าให้ 

ไม่ผิดกฎหมายไม่ได้หมายความว่ายาเสพติดไม่เป็นสิ่งผิดกฎหมาย หากอยู่ในเงื่อนไขที่ก าหนด

หรือไม่ฝ่าฝืนต่อกฎหมายก็ไม่เป็นความผิด แต่หากเป็นการฝ่าฝืนต่อกฎหมายก็ยังคง 

เป็นความผิดอยู่ เช่น การค้ายาเสพติด เป็นต้น ยังคงเป็นความผิดอาญา ซึ่งประเทศไทยเอง 

ก็มีนโยบายการท าให้ไม่ผิดกฎหมาย คือ การก าหนดให้การซื้อขายยาเสพติดที่ควบคุมทาง 

การแพทย์สามารถซื้อขายได้ภายใต้กฎหมายก าหนดขอบเขต และยาเสพติดก็ยังคงเป็นสิ่ง  

                                                           
171 Thailand institute of justice, TIJ จัดเสวนา “โปรตุเกสโมเดล: กรณีศึกษา ทิศทางใหม่นโยบายยาเสพติด”,Thailand  

 institute of justice, สืบค้นวันที่ 2 เมษายน  2565 จาก Tijthailand.org/th/highlight/detail/tij-จัดเสวนา-โปรตุเกสโมเดล- 

 กรณีศกึษา-ทิศทางใหม่ นโยบายยาเสพติด. 
172 ส านักวิชาการ ส านักงานเลขาธิการสภาผู้แทนราษฎร, เอกสารประกอบการพิจารณา ร่างพระราชบัญญัติให้ใช้ 

 ประมวลกฎหมายยาเสพติด พ.ศ. ... และร่างประมวลกฎหมายยาเสพติด อ.พ. 4/2563 การประชุมร่วมกันของ 

 รัฐสภา สมัยสามัญประจ าปีครั้งที่ 1, (กรุงเทพ : ส านักการพิมพ์ส านักงานเลขาธิการสภาผู้แทนราษฎร, 2563), หน้า 3-28. 
173 ณัฐเมธี สัยเวช, นโยบายยาเสพติดของประเทศโปรตุเกส , Thaipublica, สืบค้นวันที่ 3 เมษายน 2565 จาก 

 https://thaipublica.org/2017/09/natmaytee-11/. 
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ผิดกฎหมายและยังคงอยู่ภายใต้การควบคุมของกฎหมาย ซึ่งปัจจุบันประเทศไทยได้ปลด

กระท่อมและกัญชาออกจากยาเสพติดใหโ้ทษประเภท 5 แต่ก าหนดให้สารสกัดจากทุกส่วนของ

พืชกัญชาหรือกัญชง ซึ่งเป็นพืชในสกุล Cannabis ยกเว้น สารสกัดที่มีปริมาณสารเตตราไฮโดร

แคนนาบินอล (Tetrahydrocannabinol, THC) ไม่เกินร้อยละ 0.2 โดยน้ าหนัก เฉพาะที่ได้รับ

อนุญาตให้สกัดจากพืชกัญชาหรือกัญชงที่ปลูกภายในประเทศ หรือสารสกัดจากเมล็ดของพืช

กัญชาหรือกัญชง ที่ได้จากการปลูกภายในประเทศเท่านั้นที่จะถือว่าเป็นยาเสพติดให้โทษ

ประเภท 5174 จึงมีการน ากัญชามาเป็นส่วนผสมของอาหาร เครื่องดื่ม นอกจากนี้ พืชกระท่อม 

ประชาชนสามารถปลูกและขายได้ และยังสามารถน าเข้าหรือส่งออกไปต่างประเทศในเชิง

อุตสาหกรรมได้ต้องขออนุญาตก่อน แต่หากมีการน าไปผสมยาเสพติดอื่น ๆ เช่น 4 × 100 ก็ยังคง 

มีความผิดตามกฎหมาย  

  1.2 นโยบายการลดทอนความเป็นอาชญากรรม (Decriminalisation)  

   ประเทศโปรตุเกสใช้แนวทางการลดทอนความเป็นอาชญากรรมของยาเสพติด 

ที่มาจากการก าหนดยุทธศาสตร์แห่งชาติในการต่อต้านยาเสพติดที่มีหลักพื้นฐาน 4 ประการ 

คือ 1) การป้องกัน (Prevention) 2) การลดอันตรายจากการใช้ยา (Harm Reduction) 3) การบ าบัดฟื้นฟู  

(Treatment) 4) การบังคับใช้กฎหมาย (Enforcement) ซึ่งหลักการดังกล่าวได้ถูกพัฒนาก าหนด

เป็นนโยบายการลดทอนความเป็นอาชญากรรม โดยก าหนดให้ใช้มาตรการทางสาธารณสุข

แทนมาตรการลงโทษทางอาญา ลดการผลักดันเข้าสู่กระบวนการยุติธรรมไปเข้าสู่กระบวนการ 

ทางสาธารณสุขและมาตรการทางปกครองแทน ซึ่งการบังคับใช้กฎหมายเป็นตัวเลือกสุดท้าย 

ที่จะเลือกใช้ การลดทอนความเป็นอาชญากรรมโดยให้บ าบัดฟื้นฟู เป็นการด าเนินการ 

ตามนโยบายการลดทอนความเป็นอาชญากรรมได้ชัดเจนและเห็นผลเป็นรูปธรรมมาก  

ซึ่งมีแนวทางในการด าเนินการกรณีเจ้าหน้าที่ต ารวจพบผู้ครอบครองยาเสพติดเป็นปริมาณ 

น้อยกว่าที่สามารถใช้เสพได้ 10 วัน หรอืเฮโรอีน ยาอี ยาบ้า ไม่เกิน 1 กรัม โคเคนไม่เกิน 2 กรัม 

แต่จะได้รับค าสั่งให้ไปพบคณะกรรมาธิการเพื่อการยับยั้งการติดยาเสพติด อันเป็นการแยก 

ผู้เสพออกจากผู้ค้ายาเสพติดและมองว่าผู้เสพสารเสพติดเป็นผู้ป่วยที่ต้องได้รับการรักษา 

ด้านสาธารณสุข จะไม่มีการด าเนินการลงโทษทางอาญา แต่มีการลงโทษจะเป็นไปในลักษณะ

ทางปกครอง เช่น อาจจะถูกปรับ, ถูกระงับสิทธิในด้านต่างๆ เช่น ห้ามออกนอกประเทศ ก าหนดให้

มารายงานตัวเป็นระยะ เป็นต้น ซึ่งเป็นน ามาตรการทางปกครองมาใช้กับผู้กระท าความผิดโดย

ไม่มีโทษทางอาญา และการส่งตัวผู้กระท าความผิดบ าบัดฟื้ นฟูจะมุ่งเน้นมาตรการทาง

สาธารณสุขตามหลักการผู้เสพคือผู้ป่วย จึงเป็นการลดทอนความเป็นอาชญากรรมของการใช้

                                                           
174 ข้อ 1 (3) แห่งประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง ระบุชื่อยาเสพติดให้โทษในประเภท 5 พ.ศ. 2565. 
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และครอบครองยาเสพติดตามที่ก าหนด โดยการให้โอกาสบ าบัดฟื้นฟูหรือลดอันตรายจากการใช้ยา 

ภายใต้พื้นฐานแนวคิดทางสาธารณสุขและสิทธิมนุษยชนในการสมัครใจเข้าบ าบัดฟื้นฟู และไม่ได้

มองว่าการใช้และครอบครองยาเสพติดเป็นความผิดที่ร้ายแรงที่ต้องลงโทษทางอาญาร้ายแรงด้วย 

แต่ส าหรับความผดิเกี่ยวกับยาเสพติดที่ความผิดร้ายแรงก็ยังคงต้องถูกลงโทษทางอาญาอยู่ด้วย 

   ส าหรับประเทศไทยได้กล่าวถึงนโยบายการลดทอนความเป็นอาชญากรรม 

ที่น ามาใช้ในการบ าบัดฟื้นฟูเพื่อแยกผู้เสพออกจากกผู้ค้า โดยต้องการให้ผู้ที่ได้กระท าความผิด

เล็กน้อยไม่ต้องถูกจ าคุก ซึ่งจะท าให้ลดจ านวนคดีที่อาจต้องถูกจ าคุกหรือลดจ านวนคนเข้าสู่

เรือนจ าแต่ก็ยังคงมีปริมาณคดีขึ้นสู่ศาล กล่าวคือ พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ มีเจตนารมณ์ภายใต้แนวคิด 

ผู้เสพเป็นผู้ป่วย ไม่ใช่อาชญากร ซึ่งมีกระบวนการเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูด้วยระบบบังคับบ าบัด

ฟื้นฟู ให้ผู้ที่กระท าความผิดเกี่ยวกับเสพยาเสพติด มีและจ าหน่ายยาเสพติดในปริมาณเล็กน้อย  

ซึ่งศาลจะสั่งให้ตรวจพิสูจนว์่าเป็นผู้เสพหรอืผูต้ิดยาเสพติดเพื่อให้เข้าบ าบัดฟื้นฟูและในระหว่าง

นีพ้นักงานสอบสวนยังคงรวบรวมพยานหลักฐานจัดท าส านวนส่งพนักงานอัยการต่อไป ซึ่งเป็น

กระบวนการยุติธรรมควบคู่ไปกับการบ าบัดฟื้นฟู จงึอาจมองได้ว่า การบังคับบ าบัดเป็นการลงโทษ

อย่างหนึ่ง ซึ่งต่างกันประเทศโปรตุเกสที่ใช้มาตรการทางสาธารณสุขควบคู่กับมาตรการ 

ทางปกครอง อย่างไรก็ดี ปัจจุบัน พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ ถูกยกเลิกและมีการบังคับใช้ประมวลกฎหมาย

ยาเสพติดที่มีบทบัญญัติเกี่ยวกับการบ าบัดฟื้นฟูด้วยวิธีสมัครใจบ าบัดฟื้นฟู โดยมุ่งเน้น 

ให้ใช้มาตรการทางสาธารณสุข โดยไม่มีกระบวนการยุติธรรมเข้ามาเกี่ยวข้องซึ่งเห็นนโยบาย

การลดทอนความเป็นอาชญากรรมได้ชัดเจนยิ่งขึ้น กล่าวคือ เมื่อผู้ถูกตรวจพบว่าเสพสารเสพติด

และไม่ถูกต้องหาหรือถูกด าเนินคดีที่มีโทษจ าคุกหรืออยู่ระหว่างถูกจ าคุก ซึ่งเข้าเงื่อนไขที่มีสิทธิ

บ าบัดฟื้นฟูได้สมัครใจบ าบัดฟื้นฟู เจ้าพนักงานที่ตรวจพบจะสอบถามข้อมูลอันจ าเป็นเบื้องต้น

ส าหรับการบ าบัดฟื้นฟู เช่น สอบถามชื่อ อาชีพ ที่อยู่ ประวัติ รายได้ เป็นต้น แล้วจึงส่งต่อไป 

ยังสถานพยาบาลยาเสพติดหรือศูนย์คัดกรองต่อไป โดยไม่มีการสอบสวนเชิงส านวนคดีอาญา 

จึงเป็นลักษณะของการใช้มาตรการทางสาธารณสุข อีกทั้ง การเข้าบ าบัดฟื้นฟูต้องได้รับความ

สมัครใจจากผู้กระท าผิดโดยไม่ต้องผ่านกระบวนการทางศาลเลยซึ่งเป็นการสนับสนุนสิทธิ

มนุษยชนอีกทางหนึ่งด้วย จึงกล่าวได้ว่า การบ าบัดฟื้นฟูตามประมวลกฎหมายยาเสพติดของ

ประเทศไทยจึงมีลักษณะที่สอดคล้องและเป็นไปในทิศทางเดียวกับประเทศโปรตุเกสในนโยบาย

การลดทอนความเป็นอาชญากรรมโดยมุ่งเน้นมาตรการทางสาธารณสุขและสิทธิมนุษยชน

เชน่เดียวกันด้วย 
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 2.  กฎหมายยาเสพติด 

  กฎหมายเกี่ยวกับยาเสพติดของประเทศโปรตุเกสจะแยกกฎหมายเป็น 2 ฉบับ เป็น

กฎหมายหลักบังคับใช้เกี่ยวกับยาเสพติด และกฎหมายลดทอนความเป็นอาชญากรรม 

เป็นการเฉพาะ แต่ประเทศไทยมีกฎหมายบังคับเกี่ยวกับยาเสพติดเพียงฉบับเดียว  

ซึ่งมีบทบัญญัติที่แสดงให้เห็นถึงการลดทอนความเป็นอาชญากรรมในกฎหมายนั้นด้วย ดังนี้ 

 

ตาราง 10 เปรียบเทยีบกฎหมายยาเสพติดระหว่างประเทศไทยกับประเทศโปรตุเกส 

เปรียบเทยีบ ประเทศโปรตุเกส ประเทศไทย 

กฎหมายหลัก 

เกี่ยวกับยาเสพติด 

  กฎหมายว่าด้วยการควบคุม 

การใช้ และการค้ายาเสพติด สารออก

ฤทธิ์ต่อจิตประสาท และสารตั้งต้น 

(Use and Traffic of Narcotic Drugs, 

Psychotropic Substances and 

Precursors is the Decree Law 

15/93, of 22 January 1993) เป็น

กฎหมายหลักที่บั งคับใช้ เกี่ยวกับ 

ยา เสพติ ด  มี บทลง โทษส าหรั บ

ความผิด เกี่ ยวกับยาเสพติดและ

บทบัญญัติเกี่ยวกับการใช้ยาเสพติด

และการรักษาผู้เสพสารเสพติด ซึ่ง 

ผู้ เข้าใช้ยาเสพติดที่สมัครใจบ าบัด

ฟื้นฟูจะได้รับการระงับโทษและต้อง

บ าบัดการติดยาเสพติด ในกรณีที่

ผู้กระท าความผิดถูกพิพากษาใน

ความผิดฐานใช้ ปลูก ได้มาหรือเก็บ

รักษาไว้เพื่อการบริโภคใด ๆ พืช สาร

หรื อสารปรุ งแต่ งตามกฎหมาย 

ที่ก าหนดไว้ หรือความผิดที่เกี่ยวข้อง

กับยาเสพตดิ และเป็นผู้ตดิยาเสพตดิ  

   ประมวลกฎหมายยาเสพ

ตดิซึ่งบังคับใช้เป็นกฎหมายหลักเกี่ยวกับ

ยาเสพติด รวมถึงมีบทบัญญัติเกี่ยวกับ

การบ าบัดฟื้นฟูและมีบทบัญญัติที่

ใกลเ้คียงกับประเทศโปรตุเกสในกรณีที่

ผู้กระท าความผิดที่ถูกตรวจพบแล้วถูก

ฟ้องต่อศาลหากส านึกผิดโดยยอมบ าบัด

ฟื้นฟูศาลจะสั่งให้ผู้นั้นบ าบัดฟื้นฟูได้175 

ซึ่งหากผลการบ าบัดฟื้นฟู เป็นที่น่า

พอใจศาลก็จะสั่งยุติการด าเนินคดีและ

ผู้ นั้ น ก็ จ ะ พ้ น จ า ก ค ว า ม ผิ ด ที่ ถู ก

กลา่วหา176 

                                                           
175 มาตรา 168 แห่งประมวลกฎหมายยาเสพติด. 
176 มาตรา 169 แห่งประมวลกฎหมายยาเสพติด. 
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เปรียบเทยีบ ประเทศโปรตุเกส ประเทศไทย 

 ศาลอาจระงับการบังคับตามค า

พิพากษาได้ตามกฎหมายทั่วไป หาก

ผู้กระท าความผิดยอมบ าบัดฟื้นฟูโดย

สมัครใจหรือจัดให้อยู่ในสถาบันที่

เหมาะสม177 

 

ก ฎ ห ม า ย

เ กี่ ย ว กั บ ก า ร

ลดทอนความเป็น

อาชญากรรม

ยาเสพติด 

 กฎหมายเฉพาะเพื่อการลดทอน

ค ว า ม เ ป็ น อ า ช ญ า ก ร ร ม  คื อ 

DECRIMINALISATION : Law n° 30/2000, of 

29 November ถือเป็นกฎหมาย 

ที่เป็นการลดทอนความเป็นอาชญากรรม 

ยาเสพติดประเทศแรกในสหภาพยุโรป 

ที่ ร ะบุ เกี่ ยวกั บการลดโทษการใ ช้ 

ยาเสพติดไว้อย่างชัดเจน โดยก าหนด

กรอบกฎหมายให้การใช้ยาเสพติด 

หรือมีไว้เพื่อการบริโภคไม่เกินปริมาณ

ที่ความต้องการบริโภคส่วนตัวโดย

เฉลี่ยในช่วง 10 วัน ถือเป็นความผิดทาง

ปกครอง178 ซึ่งจะยังไม่ถูกกล่าวหาเป็น

นักโทษ ต ารวจไม่มีอ านาจจับกุม

ผู้กระท าผิดแต่สามารถจัดการกับยา

เสพติดของกลางได้ และส่งต่อไปยัง

คณะกรรมการท้องถิ่นเพื่อการเลิก ใช้

ยา โดยมีคณะกรรมการปราบปรามการ

เสพสารเสพติดมีอ านาจในการบังคับใช้

คา่ปรับและบทลงโทษทางเลือก179 

  ประมวลกฎหมายยาเสพติดมี

บทบัญญัติที่มีลักษณะเป็นการลดทอน

ความเป็นอาชญากรรม อยู่ในบทบัญญัติ

ของการบ าบัดฟื้นฟูที่มีการก าหนดการ

ด าเนินการในรูปแบบของคณะกรรมการ 

โดยมุ่งเน้นมาตรการทางสาธารณสุข  

ซึ่ งบทบัญญัติดังกล่าวหากสมัครใจ

บ าบัดฟื้นฟูจะไม่มีกระบวนการยุติธรรม

เข้ามาเกี่ยวข้อง อันเป็นการสนับสนุน

ด้านสิทธิมนุษยชน หากเจ้าหน้าที่ตรวจ

พบว่าเป็นผู้ต้องสงสัยว่ากระท าความผิด

ฐานเสพสารเสพติดและผู้นั้นสมัครใจ

บ าบัดและอยู่ในหลักเกณฑ์เป็นผู้เข้ารับ

บ าบัดฟื้นฟู เจา้หน้าที่จะส่งตัวผู้นั้นไปยัง

สถานพยาบาล หากไม่สมัครใจบ าบัด

ฟื้ น ฟู จ ะ ถู ก ด า เ นิ น คดี อ าญาต า ม

กฎหมาย 180 แม้จะมุ่งเน้นให้ผู้กระท า

ความผิดสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูก็ยั งมี

กระบวนการยุติธรรมส าหรับผู้ที่ ไม่

สมัครใจบ าบัดฟื้นฟูด้วย 

หมายเหตุ : จัดท าโดย ฌญาณ ี ใจกิ่วแล 

  

                                                           
177 Article 44 Decree Law n° 15/93 (Port.). 
178 Article 2 DECRIMINALISATION Law n° 30/2000 (Port.). 
179  Article 5 DECRIMINALISATION Law n° 30/2000 (Port.).  
180  มาตรา 114 แห่งประมวลกฎหมายยาเสพติด. 

ตาราง 10 (ต่อ) 
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   จึงเห็นได้ว่าประมวลกฎหมายยาเสพติดเป็นกฎหมายที่รวบรวมเกี่ยวกับ 

การป้องกัน ปราบปราม และควบคุมยาเสพติด รวมถึง การบ าบัดฟื้นฟูด้วย โดยจัดท าเป็น

ประมวลกฎหมายฉบับเดียว มีลักษณะใกล้เคียงกับกฎหมายว่าด้วยการควบคุม การใช้ และการค้า

ยาเสพติด สารออกฤทธิ์ต่อจิตประสาท และสารตั้งต้นของประเทศโปรตุเกส ที่เป็นกฎหมายหลัก

ในการบังคับใช้เกี่ยวกับยาเสพติด นอกจากนี้ ประเทศโปรตุเกสมีกฎหมายเฉพาะเพื่อ 

การลดทอนความเป็นอาชญากรรม คือ DECRIMINALISATION : Law n° 30/2000, of 29 November  

ถือเป็นกฎหมายที่เป็นการลดทอนความเป็นอาชญากรรมยาเสพติด ที่เป็นลักษณะการลดทอน

โทษทางอาญาปรับเปลี่ยนเป็นมาตรการทางปกครองด าเนินการในรูปแบบของคณะกรรมการ 

แม้ว่าประเทศไทยไม่ได้มีกฎหมายที่เป็นการลดทอนความเป็นอาชญากรรมเป็นการเฉพาะ  

แต่ในลักษณะของการลดทอนความเป็นอาชญากรรมที่ใกล้เคียงกับกฎหมายการลดทอน 

ความเป็นอาชญากรรมของประเทศโปรตุ เกส ก็แฝงอยู่ ในบทบัญญัติของการบ าบัดฟื้นฟู 

ที่มีการก าหนดการด าเนินการในรูปแบบของคณะกรรมการ โดยมุ่ง เน้นมาตรการ 

ทางสาธารณสุขมาแทนที่การด าเนนิการทางกระบวนยุติธรรมตามพ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ ที่ถูกยกเลิกไป  

ในบทบัญญัติดังกล่าวหากสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูจะไม่มีกระบวนการยุติธรรมเข้ามาเกี่ยวข้อง  

อันเป็นการสนับสนุนด้านสิทธิมนุษยชน แต่หากไม่สมัครใจบ าบัดฟื้นฟูจะถูกด าเนินคดี 

ตามกระบวนการยุติธรรม แม้จะมุ่งเน้นให้ผู้กระท าความผิดสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูก็ยังมี

กระบวนการยุติธรรมส าหรับผู้ที่ไม่สมัครใจบ าบัดฟื้นฟูด้วย จึงเห็นได้ว่าประเทศไทยก็มี  

การบังคับใช้กฎหมายที่เป็นไปในทิศทางเดียวกันกับประเทศโปรตุเกสในส่วนที่เป็นความสมัครใจ

บ าบัดฟื้นฟู แต่จะแตกต่างกันในส่วนที่เป็นกระบวนการควบคู่มาตรการสาธารณสุข คือ ประเทศ

ไทยจะน ามาตรการลงโทษทางอาญามาควบคู่กับมาตรการสาธารสุข แต่ประเทศโปรตุเกส 

จะน ามาตรการทางปกครองมาควบคู่กับมาตรการสาธารณสุข โดยมีแนวทางการด าเนินการ

เกี่ยวกับการบ าบัดฟื้นฟูของประเทศโปรตุเกสและประเทศไทยจึงมีลักษณะที่เป็นไปในทิศทาง

เดียวกันคือ การสมัครใจบ าบัดฟื้นฟู แต่ส าหรับผู้ที่ไม่สมัครใจบ าบัดฟื้นฟูจะด าเนินการ 

ในรูปแบบแตกต่างกันไป ดังนี้ 

 

ตาราง 11 แสดงรูปแบบการบ าบัดฟื้นฟู 

ประเทศ สมัครใจบ าบัดฟื้นฟู ไม่สมัครใจบ าบัดฟื้นฟู 

ประโปรตุเกส มาตรการสาธารณสุข มาตรการทางปกครอง 

ประเทศไทย มาตรการสาธารณสุข มาตรการโทษทางอาญา 

หมายเหตุ : จัดท าโดย ฌญาณี  ใจกิ่วแล 
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 3.  วิเคราะห์การน าแนวทางของประเทศโปรตุเกสมาปรับใช้กับประเทศไทย 

   ปัจจุบันประเทศไทยมีประมวลกฎหมายยาเสพติดเป็นกฎหมายหลักที่รวบรวม

เกี่ยวกับยาเสพติดไว้รวมถึงการบ าบัดฟื้นฟูด้วย ซึ่งในบทบัญญัติมีลักษณะที่เป็นไปในทิศทาง

เดียวกับประเทศโปรตุเกส แต่ประมวลกฎหมายยาเสพติดดังกล่าวเพิ่งมีการบังคับใช้เมื่อวันที่  

9 พฤศจิกายน พ.ศ. 2564 แต่ประเทศโปรตุเกสมีกฎหมายการลดทอนความเป็นอาชญากรรม

มาแล้วประมาณ 22 ปี ด้วยระยะเวลาดังกล่าวท าให้เห็นการเปลี่ยนแปลงได้อย่างชัดเจน 

ด้วยตัวชี้วัดของผลการลงโทษจ าคุกโทษฐานเสพสารเสพติดและผู้เสียชีวิตจากการติดเชื้อ HIV 

ของประเทศโปรตุเกสที่ลดลง ดังนั้น ประเทศไทยถือว่าเพิ่งเริ่มต้นในการลดทอนความเป็น

อาชญากรรมให้มีความชัดเจนมากยิ่งขึ้น อันเป็นการปรับใช้โปรตุเกสโมเดลให้เหมาะสมกับ

ประเทศไทย แตภ่ายใต้สภาพสังคมของประเทศไทยกับทิศทางการเปลี่ยนแปลงที่คาดหวังว่าจะ

เกิดขึ้นกับการพยายามแก้ไขปัญหายาเสพติดจะเกิดผลดีต่อสังคมไทยในภาพรวมอย่างไร

หรอืไม่ ซึ่งวิเคราะหไ์ด้ ดังนี้  

   3.1 ข้อดี 

     3.1.1 ความสมัครใจบ าบัดฟื้นฟู ที่สะท้อนให้เห็นถึงการเปลี่ยนแปลงในระดับ

สากลในการใช้หลักสิทธิมนุษยชนที่เป็นไปตามนโยบายยาเสพติดโลก โดยหันมาใช้หลักการ

ส่งเสริม บ าบัดฟื้นฟู ติดตาม ผู้เสพสารเสพติดหรือผู้ติดยาเสพติด มีหน่วยงานหลากหลาย

หน่วยงานและภาคสังคมมีส่วนร่วมในการช่วยเหลือผู้เสพหรือผู้ติดยาเสพติด ตลอดจนการ

ติดตามช่วยเหลือภายหลังบ าบัดฟื้นฟูครอบคลุมมากยิ่งขึ้น มีการสนับสนุนทั้งด้านอาชีพ 

การศึกษา และอื่น ๆ ซึ่งถือเป็นการให้โอกาสผู้กระท าความผิดได้กลับสู่สังคมได้อย่างปกติสุข

และลดแรงกดดันในการปรับตัวกลับสู่สังคมดว้ย 

     3.1.2 แนวทางการบ าบัดฟื้นฟูด้วยระบบสมัครใจบ าบัดที่มุ่งเน้นหลักการ

สาธารณสุขเป็นศูนย์กลางเพื่อให้เป็นไปตามหลักการผู้เสพคือผู้ป่วย มิใช่อาชญากรร้ายแรง 

การบ าบัดฟื้นฟูด้วยแนวทางด้านสาธารณสุขย่อมเป็นการรักษาที่ตรงตามเจตนารมณ์ 

ความตอ้งการใหผู้เ้สพสารเสพติดเลิกเสพหรอืติดยาเสพติด ภายใต้การดูแลของสถานพยาบาล

ยาเสพติด ผู้ดูแลเป็นบุคลากรทางการแพทย์ซึ่งมีความช านาญในการบ าบัดฟื้นฟูได้ดีกว่า 

การบ าบัดฟื้นฟูตามโปรแกรมที่ควบคู่กับหลักการกระบวนการยุติธรรม อีกทั้งการเข้าบ าบัด

ฟื้นฟูตามแนวทางสาธารณสุขไม่มีประวัติอาชญากรรมติดตัวไปหลังการบ าบัดฟื้นฟู ท าให้ผู้ที่ผ่าน 

การบ าบัดฟื้นฟูรู้สึกว่าเป็นผูป้่วย ไม่ได้เป็นอาชญากร ท าให้ผู้เข้ารับบ าบัดฟื้นฟูปรับตัวคืนสู่สังคม

ได้ง่ายขึ้นดว้ย 
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     3.1.3 หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ในการด าเนินการที่เกี่ยวกับการบ าบัดฟื้นฟู 

มีหลายหน่วยงานร่วมมือกัน เช่น กระทรวงมหาดไทย กระทรวงการพัฒนาสังคมและ 

ความมั่นคงของมนุษย์ กระทรวงแรงงาน กระทรวงศึกษาธิการ กระทรวงสาธารณสุข ทหาร 

ต ารวจ องค์การปกครองส่วนท้องถิ่น เป็นต้น จึงท าให้การด าเนินการบ าบัดฟื้นฟูกระท าได้

ครอบคลุมมากยิ่งขึ้น ภายใต้หลักการป้องกัน การลดอันตรายจากการใช้ยา การบ าบัดฟื้นฟู 

และการติดตาม ในแต่ละขั้นตอนมีลักษณะที่แตกต่างกันออกไป ซึ่งแต่ละหน่วยงานก็มีบทบาท

อ านาจหน้าที่แตกต่างกันไป หน่วยงานที่เกี่ยวข้องหลายฝ่ายท าให้เกิดการบูรณการที่ครอบคลุม

หลายด้าน  

   3.2 ข้อเสีย 

    3.2.1 สภาพทางสังคมประเทศไทย การบ าบัดฟื้นฟูที่ไม่ต้องควบคุมตัว  

เมื่อกลับบ้านซึ่งต้องมีสภาพแวดล้อมในลักษณะเดิม ๆ ก็เป็นสาเหตุให้ผู้เข้ารับบ าบัดฟื้นฟู 

ไม่มุ่งมั่นตั้งใจที่จะเลิกเกี่ยวข้องกับยาเสพติด การใช้ชีวิตของคนในสังคมไทยเปลี่ยนแปลงไป 

ตามยุคสมัย เวลาส าหรับครอบครัวลดลงท าให้คนในครอบครัวขาดการใส่ใจ จึงไม่ทราบว่า 

คนในครอบครัวยุ่งเกี่ยวกับยาเสพติดหรืออาจจะทราบแล้วเพียงว่ากล่าวตักเตือน แต่ไม่มี  

การส่งเสริมให้ เลิกยุ่ ง เกี่ยวกับยาเสพติดอย่างจริงจัง หากไม่ถู กตรวจพบก็ไม่ส่งตัว 

เข้าสถานพยาบาลยาเสพติด ซึ่งสะท้อนให้เห็นถึงปัจจัยส าคัญในการเลิกยุ่งเกี่ยวกับยาเสพติด

คือสถาบันครอบครัว การบ าบัดฟื้นฟูที่ไม่ควบคุมตัวต้องอาศัยครอบครัวและสภาพแวดล้อม

เป็นปัจจัยช่วยให้ผู้เข้ารับบ าบัดฟื้นฟูสามารถฟื้นฟูตัวเองและตั้งใจบ าบัดฟื้นฟูดังนั้น นอกจาก

ต้องอาศัยความร่วมมือจากตัวผู้เข้ารับบ าบัดฟื้นฟูแล้วต้องอาศัยความร่วมมือจากบุคคล 

รอบข้าง ไม่ว่าจะเป็นคนในครอบครัวหรือเพื่อน และโดยส่วนใหญ่ผู้เสพสารเสพติดมาจาก

สภาพครอบครัวไม่สมบูรณ์หรอืสภาพแวดล้อมที่เป็นปัจจัยส่งเสริมให้เกิดการกระท าที่เกี่ยวข้อง

กับยาเสพติด การขาดความร่วมมือจากบุคคลใกล้ชิดผู้เสพสารเสพติดท าให้ส่งผลถึงความมุ่งมั่น

ตั้งใจในการที่จะเลิกเกี่ยวข้องกับยาเสพติดอย่างจรงิจังของตัวผูเ้ข้ารับบ าบัดฟื้นฟูด้วย  

     3.2.2 มาตรการทางสาธารณสุขเพียงอย่างเดียวอาจไม่เพียงพอ เห็นได้ 

จากการด าเนินการเกี่ยวกับการบ าบัดฟื้นฟูของประเทศไทยที่ผ่านเป็นระบบบังคับบ าบัด  

ซึ่งเป็นระบบที่มีการด าเนินกระบวนการยุติธรรมควบคู่ไปกับมาตรการทางด้านสาธารณสุข 

กล่าวคือ จากเดิมที่มีการบ าบัดฟื้นฟูด้วยกระบวนการทางสาธารณสุขและในขณะเดียวกัน

กระบวนการยุติธรรมก็ยังคงด าเนินต่อไป ซึ่งปัญหาที่พบคือ ผู้เข้ารับบ าบัดฟื้นฟูไม่ให้ 

ความร่วมมือ หรือหลบหนีไม่มาติดต่อรายงานตัวกับพนักงานเจ้าหน้าที่ ท าให้การบ าบัดฟื้นฟู  

ไม่ครบระยะเวลาและไม่เป็นไปตามเจตนารมณ์ของกฎหมาย อีกทั้ง ไม่สามารถติดตามตัว 



 

 

  120 

ผู้ที่ไม่ผ่านการบ าบัดฟื้นฟูมาด าเนินคดีต่อศาลตามกฎหมายได้ ซึ่งกระบวนการดังกล่าวเป็น

กระบวนการที่มีทั้งดา้นสาธารณสุขและกระบวนการยุติธรรม แต่ผู้เข้ารับบ าบัดก็ไม่ได้เกรงกลัว

ที่จะถูกด าเนินคดี ยังคงกระท าความผิดในรูปแบบเดิมอีกและยังได้รับโอกาสบ าบัดฟื้นฟู  

แตป่ัจจุบันในระบบสมัครใจบ าบัดที่หากไม่สมัครใจบ าบัดฟื้นฟูจึงจะเข้าสู่กระบวนการยุติธรรม  

แต่หากสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูแล้วจะไม่มีกระบวนการยุติธรรมเข้ามาเกี่ยวข้อง ผู้สมัครใจบ าบัด

ฟื้นฟูจะถูกส่งตัวไปยังสถานพยาบาลยาเสพติดโดยตรง อาจท าให้ผู้สมัครใจบ าบัดฟื้นฟู 

ไม่มีความตั้งใจจริงที่จะสมัครใจบ าบัดรักษาเพียงแต่สมัครใจบ าบัดรักษาเพื่อหลีกเลี่ยงการถูก

ด าเนนิคดีตอ่ศาล ซึ่งหากเป็นเชน่นั้นแล้วผู้กระท าความผิดก็จะไม่เกรงกลัวที่จะกระท าความผิด

ซ้ าเลย อกีทั้ง อาจไม่ให้ความร่วมมือในการบ าบัดฟื้นฟู ขาดการติดต่อระหว่างการบ าบัดรักษา

ไม่สามารถติดตามตัวมาบ าบัดฟื้นฟูอย่างต่อเนื่องได้ซึ่งอาจท าให้ไม่เป็นไปตามเจตนารมณ์ 

ของกฎหมายที่ตอ้งการใหผู้เ้ข้ารับบ าบัดฟื้นฟูเลิกยุ่งเกี่ยวกับยาเสพติด 



 

 

  
 

บทที่ 5 

 

บทสรุป 

 

สรุปผลการวิจัย 

 กฎหมายที่ใช้บังคับเกี่ยวกับการบ าบัดฟื้นฟู คือ พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ ซึ่งมีลักษณะการบ าบัด

ฟื้นฟูด้วยระบบบังคับบ าบัด ต่อมาได้ประกาศยกเลิกพระราชบัญญัติดังกล่าวและได้ประกาศ

บังคับใช้ประมวลกฎหมายยาเสพติด ซึ่งมีบทบัญญัติเกี่ยวกับการบ าบัดรักษาในลักษณะของ

ระบบสมัครใจบ าบัด โดยประมวลกฎหมายยาเสพติดได้ยกเลิกกฎหมายที่เกี่ยวกับการบ าบัดฟื้นฟู 

แต่ยังคงน าสาระส าคัญของกฎหมายที่ยกเลิกบัญญัติไว้ในประมวลกฎหมายยาเสพติดในส่วน

ของการบ าบัดฟื้นฟู ดังนี้ 1) พระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 ซึ่งมีบทบัญญัติ 

ในลักษณะของระบบสมัครใจบ าบัด 2) พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ ซึ่งเป็นกฎหมายเกี่ยวกับการบ าบัดฟื้นฟูเป็น

ลักษณะของระบบบังคับบ าบัด 3) ประกาศคณะรักษาความสงบแห่งชาติ (คสช.) ฉบับที่ 

108/2557 เรื่อง การปฏิบัติต่อผู้ต้องสงสัยว่ากระท าความผิดตามกฎหมายเกี่ยวกับยาเสพติด

เพื่อเข้าสู่การบ าบัดฟื้นฟูและการดูแลผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟู ซึ่งมีลักษณะของระบบสมัครใจ

บ าบัด 

 การบ าบัดฟื้นฟูผู้ตดิยาเสพติดด้วยระบบบังคับบ าบัดและระบบสมัครใจบ าบัดมีความ

สอดคล้องกันของหลักการซึ่งทั้งระบบบังคับบ าบัดและระบบสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูมีแนวทาง 

บนพืน้ฐานของหลักผูเ้สพคือผู้ป่วยมิใชอ่าชญากร หลักการเบี่ยงเบนคดีอาญา หลักการลดทอน

ความเป็นอาชญากรรม และมีวัตถุประสงค์เป็นไปในทิศทางเดียวกัน คือ มุ่งแก้ไขปัญหาผู้เสพ 

ยาเสพติด โดยการแยกผู้เสพสารเสพติดออกจากผู้ค้ายาเสพติด แต่ในขั้นตอนกระบวนการ 

มีความแตกต่างที่เห็นกันได้ชัดเจน ดังนี้ 

  1. แนวทางการบ าบัดฟื้นฟู ระบบบังคับบ าบัดจะมีแนวทางการบ าบัดฟื้นฟู 

ด้วยแนวทางกระบวนการยุติธรรม แม้จะมีการบ าบัดฟื้นฟูด้วยยาตามแนวทางการแพทย์แต่จะ

มีการด าเนินกระบวนการยุติธรรมควบคู่ไปด้วย มีการบันทึกประวัติอาชญากรรม โดยมี

หน่วยงานยุติธรรมเป็นหน่วยงานรับผิดชอบหลัก ในขณะที่ระบบสมัครใจบ าบัดฟื้นฟู  

จะด าเนินการตามแนวทางสาธารณสุขเป็นหลัก ไม่มีการบันทึกประวัติอาชญากรรมแต่มีเพียง

การบันทึกประวัติผู้ป่วย โดยมีหนว่ยงานสาธารณสุขเป็นหนว่ยงานรับผดิชอบหลัก  

  2. การสมัครใจบ าบัดฟื้นฟู ระบบบังคับบ าบัดให้อ านาจศาลเป็นผู้สั่งให้ตรวจพิสูจน์

การเสพหรือการตดิยาเสพติดเพื่อบ าบัดฟื้นฟู แม้ผู้เข้ารับบ าบัดฟื้นฟูจะไม่สมัครใจหรือยินยอม
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บ าบัดฟื้นฟู หากเป็นไปตามเงื่อนไขมีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูตามพ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ  ศาลต้องสั่งให้บ าบัด

ฟื้นฟูเท่านั้น ส าหรับระบบสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูมุ่งเน้นให้ผู้กระท าความผิดที่มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟู

สมัครใจบ าบัดฟื้นฟูด้วยตัวเอง ไม่มีการบังคับ ซึ่งการให้ผู้กระท าความผิดตัดสินใจด้วยตัวเอง

ในการขอบ าบัดฟื้นฟูสะท้อนให้เห็นถึงการค านึงถึงหลักสิทธิมนุษยชนอันเป็นหลักสากลที่มีใน

นโยบายยาเสพติดโลกด้วย 

 3. ขอบเขตผูม้ีสทิธิบ าบัดฟื้นฟู กฎกระทรวงว่าด้วยการก าหนดลักษณะ ชนิด ประเภท 

และปริมาณของยาเสพติด พ.ศ.  2546 ซึ่ งบัญญัติ โดยอาศัยอ านาจพ.ร.บ.ฟื้ นฟู ฯ  

ที่แสดงให้เห็นถึงขอบเขตผู้มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูด้วยระบบบังคับบ าบัด แต่เมื่อพ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ  

ถูกยกเลิกโดยมีการบังคับใช้ประมวลกฎหมายยาเสพติดขึ้นมา โดยมีบทบัญญัติเกี่ยวกับ 

การบ าบัดฟื้นฟูด้วยระบบสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูซึ่งมีร่างกฎกระทรวงว่าด้วยการก าหนดลักษณะ 

ชนิด ประเภท และปริมาณของยาเสพติด พ.ศ. ... ที่แสดงให้เห็นขอบเขตของผู้มีสิทธิบ าบัด

ฟื้นฟู โดยมีลักษณะที่ขยายฐานผู้มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูมากขึ้นอันเป็นการให้โอกาสผู้มีสิทธิบ าบัด

ฟื้นฟูมากขึ้น เชน่ การก าหนดจ านวนจะมีปริมาณยาเสพติดที่มากขึ้น ตัวอย่างเช่น ระบบบังคับ

บ าบัด ก าหนดให้เฮโรอีนมีปริมาณไม่เกิน 100 มิลลิกรัม และเมทแอมเฟตามีนปริมาณต้องไม่

เกิน 5 หน่วยการใช้ (เม็ด) ตามกฎหมายว่าด้วยยาเสพติดให้โทษหรือมีน้ าหนักสุทธิไม่เกิน  

500 มิลลิกรัมแต่ระบบสมัครใจบ าบัดก าหนดปริมาณเฮโรอีนไม่ถึง 300 มิลลิกรัม และ 

เมทแอมเฟตามีนปริมาณต้องไม่ถึง 15 หน่วยการใช้ (เม็ด) ตามกฎหมายว่าด้วยยาเสพติดให้

โทษหรอืมีน้ าหนักสุทธิไม่ถึง 1.5 กรัมหรือค านวณเป็นสารบริสุทธิ์ไม่ถึง 375 มิลลิกรัม อย่างไร

ก็ดี ไม่อาจกล่าวได้ว่าปัจจุบันมีขอบเขตผู้เข้ารับบ าบัดฟื้นฟูขยายกว้างมากขึ้ น เนื่องจาก

กฎกระทรวงว่าด้วยการก าหนดลักษณะ ชนิด ประเภท และปริมาณของยาเสพติด พ.ศ. ....  

ที่อาศัยอ านาจประมวลกฎหมายยาเสพติดเป็นเพียงร่างซึ่งยังไม่มีการประกาศในราชกิจจา-

นุเบกษาบังคับใช้ จึงยังคงขอบเขตตามกฎกระทรวงว่าด้วยการก าหนดลักษณะ ชนิด ประเภท 

และปริมาณของยาเสพติด พ.ศ. 2546 ซึ่งบัญญัติโดยอาศัยอ านาจพ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ ไปก่อนจนกว่า

จะมีการบังคับใช้กฎกระทรวงดังกล่าว  

 นอกจากนี้ ทั้งระบบบังคับบ าบัดฟื้นฟูและระบบสมัครใจบ าบัดก็มีสภาพปัญหา 

ที่สง่ผลต่อกระบวนการบ าบัดฟื้นฟู ดังนี้ 

 1. ระบบบังคับบ าบัดก าหนดให้ศาลมีอ านาจสั่งให้ผู้กระท าความผิดตรวจพิสูจน์ว่า

เป็นผู้เสพหรือผู้ติดยาเสพติดเพื่อบ าบัดฟื้นฟู ท าให้ทุกกรณีที่มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูต้องผ่าน

กระบวนการในช้ันศาลก่อนจึงส่งผลให้ปริมาณคดีที่ขึ้นสู่ศาลมีปริมาณจ านวนมาก โดยศาล 

ไม่อาจใช้ดุลยพินิจในการสั่งแม้พฤติการณ์เห็นได้ว่าการบ าบัดฟื้นฟูไม่เป็นประโยชน์กับผู้กระท า
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ความผิดหรือผู้กระท าความผิดสมควรถูกลงโทษมากกว่าการเข้ารับการบ าบัดฟื้นฟู ถึงแม้ว่า

ผู้กระท าความผิดนั้นจะเคยกระท าความผิดมาแล้วหลายครั้ง หากเป็นไปตามเงื่อนไขที่มีสิทธิ

บ าบัดฟื้นฟู ศาลต้องมีค าสั่งให้บ าบัดฟื้นฟูเท่านั้น ไม่มีบทบัญญัติก าหนดขอบเขตว่าให้โอกาส

บ าบัดฟื้นฟูได้กี่ครั้ง สง่ผลใหเ้กิดการกระท าความผิดซ้ า ๆ เพราะไม่ส านึกต่อผลการกระท าและ

ไม่เกรงกลัวที่จะถูกลงโทษทางอาญา ซึ่งการกระท าความผิดซ้ ามีทั้งผู้ที่ผ่านการบ าบัดฟื้นฟูและ

อยู่ระหว่างการบ าบัดฟื้นฟูซึ่งไม่ถูกควบคุมตัว สะท้อนให้เห็นถึงประสิทธิภาพในการบ าบัดฟื้นฟู

ที่มาจากกฎหมายเปิดกรอบเงื่อนไขผู้มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูไว้กว้างโดยไม่จ ากัดขอบเขตเฉพาะกลุ่ม 

ที่เห็นว่าสมควรได้รับการบ าบัดฟื้นฟูจริง ๆ เพื่อให้เกิดประโยชน์แก่ผู้เข้ารับบ าบัดฟื้นฟู  

อย่างแท้จริง นอกจากนี ้ในกรณีที่ผู้เข้ารับการบ าบัดฟื้นฟูไม่ปฏิบัติตามแผนหรือไม่ให้ความร่วมมือ 

เจ้าพนักงานต้องน าตัวกลับมารับการบ าบัดฟื้นฟูจนครบถ้วนตามเจตนารมณ์ของกฎหมาย 

หากหลบหนีหรือไม่ให้ความร่วมมือ ไม่มาติดต่อแจ้งเหตุขัดข้องที่ไม่สามารถรายงานตัวได้  

เป็นหน้าที่ของเจ้าพนักงานต้องติดตามตัวให้บ าบัดฟื้นฟูตามขั้นตอนและแผนให้ครบถ้วน  

แม้กฎหมายจะให้อ านาจพนักงานเจ้าหน้าที่ในการติดตามตัว แต่ในทางปฏิบัติการที่พนักงาน

เจ้าหนา้ที่ซึ่งมิใชเ่จ้าพนักงานต ารวจจะเข้าไปในเคหสถานหรือติดตามจับตัวผู้เข้ารับบ าบัดฟื้นฟู

มาเข้าศูนย์การบ าบัดฟื้นฟูเป็นไปได้ยาก เจ้าพนักงานต ารวจซึ่งเป็นผู้ได้รับการฝึกฝนโดยตรง 

จะท าหนา้ที่ตดิตามตัวผูเ้ข้ารับบ าบัดฟื้นฟูในพืน้ที่ได้ดีกว่าเจ้าพนักงานคุมประพฤติ จึงต้องขอให้

เจ้าพนักงานต ารวจยื่นค าร้องขอให้ออกหมายจับเพื่อติดตามจับตัวผู้รับการบ าบัดฟื้นฟู  

โดยศาลสว่นใหญ่จะไม่ออกหมายจับกุมใหเ้พราะเห็นว่าบทบัญญัติของ พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯ ให้อ านาจ

เจ้าพนักงานติดตามจับกุมได้โดยไม่ต้องมีหมายอยู่แล้ว ท าใหก้ารตดิตามตัวเพื่อให้กลับเข้าศูนย์

เพื่อบ าบัดฟื้นฟูต่อจงึเป็นไปได้ยาก 

 2. ระบบสมัครใจบ าบัดกรณีที่ เจ้าพนักงานตรวจพบว่ามีผู้กระท าความผิดฐาน 

เสพสารเสพติดตามประมวลกฎหมายยาเสพติดที่เข้าเงื่อนไขให้มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูและได้สมัครใจ

บ าบัดฟื้นฟู เจ้าพนักงานจะส่งตัวไปสถานพยาบาลยาเสพติดหรือศูนย์คัดกรอง โดยกฎหมาย 

ให้โอกาสสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูอันเป็นทางเลือกที่จะต้องไม่ถูกด าเนินคดี ผู้ เสพสารเสพติด 

เมื่อถูกตรวจพบย่อมเกรงกลัวที่จะถูกด าเนินคดี ซึ่งอาจหลีกเลี่ยงการถูกด าเนินคดี โดยไม่มี

เจตนาที่จะต้องการบ าบัดฟื้นฟูอย่างแท้จริงอาจส่งผลถึงการไม่ให้ความร่วมมือในระหว่าง 

การบ าบัดฟื้นฟู นอกจากนี้ การตัดสินใจสมัครเข้ารับการบ าบัดฟื้นฟูมาจากปัจจัยฐานะ 

ทางการเงินเป็นส่วนหนึ่ง ส าหรับผู้กระท าความผิดที่มีสภาพคล่องทางการเงิน การไม่สมัครใจ

บ าบัดฟื้นฟูเพราะไม่ต้องการบ าบัดฟื้นฟูที่มีระยะเวลาต่อเนื่อง แต่ยอมให้ถูกด าเนินคดีเพราะ

เห็นว่าโทษทางอาญาส าหรับความผิดฐานเสพสารเสพติดมีโทษไม่รุนแรง การถูกพิพากษา

จ าคุกและปรับ ซึ่งโทษจ าคุกให้รอการลงโทษ ในทางปฏิบัติผู้กระท าความผิดจะไม่ถูกจ าคุกจริง 
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เพียงเสียค่าปรับแล้วกลับบ้านไป ซึ่งอาจท าให้กลับไปเสพสารเสพติดซ้ าอีก แต่ส าหรับผู้กระท า

ความผิดที่ไม่มีฐานะทางการเงินมากพอที่จะเสียค่าปรับหรือค่าใช้จ่ายต่าง ๆ ที่อาจจะเกิดขึ้น

จากการถูกด าเนินคดีก็ต้องสมัครใจเข้ารับการบ าบัดฟื้นฟูเพราะจะไม่ถูกด าเนินคดีต่อศาล  

ซึ่งเมื่อผู้กระท าความผิดถูกตรวจพบจะด าเนินการบันทึกการตรวจสอบเบื้องต้นไปยัง

สถานพยาบาลยาเสพติดหรือศูนย์คัดกรอง เป็นเพียงการเก็บข้อมูลรายละเอียดตัวบุคคล

เบือ้งตน้ไม่มขีั้นตอนการสอบสวนในลักษณะคดีอาญาที่อาจขยายผลไปถึงการกระท าความผิด

อื่นได้ เมื่อไม่มีการสอบสวนเชิงอาญาอาจท าให้พลาดโอกาสในการสืบสวนเพื่อขยายผลไปถึง 

การกระท าความผิดค้ายาเสพติด ส่วนการไม่ให้ความร่วมมือในการบ าบัดฟื้นฟูจนครบถ้วน  

ในกระบวนการที่มีเพียงแนวทางด้านสาธารณสุขจึงอาจมีการติดตามตัวเพื่อให้บ าบัดฟื้นฟู  

อย่างตอ่เนื่องได้ยากอาจสง่ผลใหเ้กิดช่องว่างปล่อยทิ้งผู้เข้ารับบ าบัดฟื้นฟูโดยไม่สามารถบ าบัด

ฟื้นฟูต่อไปได้ก็อาจจะส่งผลให้ผู้กระท าความผิดกลับไปเสพสารเสพติดซ้ าได้ ดังนั้น แนวทาง

ด้านสาธารณสุขเพียงอย่างเดียวอาจไม่เพียงพอต่อขั้นตอนการบ าบัดฟื้นฟูใหเ้กิดประสทิธิภาพ 

 

ข้อเสนอแนะ 

  เมื่อมีการยกเลิก พ.ร.บ.ฟื้นฟูฯและมีการบังคับใช้ประมวลกฎหมายยาเสพติด จึงเป็น

การน าระบบสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูมาแทนระบบบังคับบ าบัดซึ่งมีหลักการที่เหมือนกันแต่ระบบ

สมัครใจบ าบัดฟื้นฟูจะสะท้อนให้เห็นถึงการใช้หลักสิทธิมนุษยชนมากกว่าระบบบังคับบ าบัด 

และแนวทางสาธารณสุขมุ่งเน้นการดูแลในทางการแพทย์เพื่อให้ผู้เสพสารเสพติดเลิกเกี่ยวข้อง

กับยาเสพติดจึงเป็นไปตามเจตนารมณ์ของการบ าบัดฟื้นฟูและหลักการผู้เสพคือผู้ป่วยมากกว่า

ระบบบังคับบ าบัด การน าระบบสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูมาแทนที่ระบบบังคับบ าบัดแต่ยังไม่อาจแก้ไข

ปัญหาทีเ่คยมีในระบบบังคับบ าบัดได้หมดไป เห็นควรมีประเด็นที่ควรพิจารณาเพิ่มเติม ดังนี้ 

  1. สภาพปัญหาการกระท าความผิดซ้ าในฐานความผิดเดิมและปัญหาการหลบหนี

หรือไม่ให้ความร่วมมือของผู้เข้ารับบ าบัดฟื้นฟูที่อยู่ในระหว่างการบ าบัดฟื้นฟู ซึ่งการกระท า

ความผิดเช่นเดิมก็มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟูโดยไม่ต้องถูกด าเนินคดีอาญา ส่งผลให้ผู้กระท าความผิด 

ไม่เกรงกลัวที่จะกระท าความผิดซ้ าอีก ดังนั้น เพื่อเป็นการข่มขู่และยับยั้งการกระท าความผิด 

ให้เกิดความเกรงกลัวต่อกฎหมายและผลที่จะเกิดขึ้นจากการกระท าความผิด จึงควรก าหนด

ขอบเขตของผู้มีสิทธิบ าบัดฟื้นฟู โดยให้โอกาสสมัครใจบ าบัดฟื้นฟูแม้จะเคยบ าบัดฟื้นฟู 

มาแล้วแต่ต้องเป็นผู้ที่บ าบัดฟื้นฟูครบถ้วนตามหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขที่คณะกรรมการฯ 

ก าหนด ดังนี้ 
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   เห็นควรเพิ่มเตมิข้อความในมาตรา 114 แหง่ประมวลกฎหมายยาเสพติด 

   วรรคแรก “และไม่ปรากฏว่าเคยเป็นผู้เข้ารับบ าบัดฟื้นฟูที่เคยหลบหนีหรือไม่ให้

ความร่วมมือมาแล้วเกินกว่าสามครั้งหรือเคยเป็นผู้เข้ารับบ าบัดฟื้นฟูแต่ไม่ได้รับการรับรอง 

เป็นหนังสือว่าเป็นผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟูที่น่าพอใจจากหัวหน้าสถานพยาบาลยาเสพติด 

หรอืสถานฟื้นฟูผูต้ิดยาเสพติดเกินกว่าสามครั้ง” 

   วรรคสาม “และแจ้งเจ้าพนักงานป้องกันและปราบปรามยาเสพติด (ป.ป.ส.) หรือ

พนักงานฝ่ายปกครองหรอืต ารวจที่ส่งตัวผูน้ั้นเพื่อบันทึกพฤติการณ์แห่งการด าเนินการนั้นไว้” 

   มาตรา 114 ในกรณีที่เจา้พนักงานป้องกันและปราบปรามยาเสพติด (ป.ป.ส.) หรือ

พนักงานฝ่ายปกครองหรือต ารวจตรวจพบ ผู้ที่มีพฤติการณ์อันควรสงสัยว่ากระท าความผิด

ฐานเสพสารเสพติดตามมาตรา 162 หรือมาตรา 163 หรือมีไว้ในครอบครองซึ่งยาเสพติด 

เพื่อเสพตามมาตรา 164 ถ้าไม่ปรากฏว่าผู้นั้นเป็นผู้ต้องหาหรืออยู่ในระหว่างถูกด าเนินคดี  

ในความผิดอื่นซึ่งเป็นความผิดที่มีโทษจ าคุก หรืออยู่ในระหว่างรับโทษจ าคุกตามค าพิพากษา

ของศาล และไม่เคยเป็นผู้เข้ารับบ าบัดฟื้นฟูที่เคยหลบหนีหรือไม่ให้ความร่วมมือมาแล้วเกินกว่า

สามครั้งหรือเคยเป็นผู้เข้ารับบ าบัดฟื้นฟูแต่ไม่ได้รับการรับรองเป็นหนังสือว่าเป็นผู้ผ่าน 

การบ าบัดฟื้นฟูที่น่าพอใจจากหัวหน้าสถานพยาบาลยาเสพติดหรือสถานฟื้นฟูผู้ติดยาเสพติด

เกินกว่าสามครั้ง ไม่มพีฤติกรรมที่อาจก่อให้เกิดอันตรายแก่ผู้อื่นหรือสังคม หรือมีพฤติกรรม ที่

อาจก่อให้เกิดอันตรายแก่ผู้อื่นหรือสังคมที่เกิดจากโรคทางจิตและประสาท หรืออาการที่เกิด

จากฤทธิ์ ของยาเสพติดที่ใช้ และสมัครใจบ าบัดฟื้นฟู ให้เจ้าพนักงานป้องกันและปราบปราม 

ยาเสพติด (ป.ป.ส.) หรือพนักงาน ฝ่ายปกครองหรือต ารวจส่งตัวผู้นั้นไปสถานพยาบาล 

ยาเสพติดหรอืศูนย์คัดกรองต่อไป 

   เมื่อผู้สมัครใจบ าบัดฟื้นฟูตามวรรคหนึ่งบ าบัดฟื้นฟูและปฏิบัติครบถ้วนตาม

หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขที่คณะกรรมการฯ ก าหนดโดยประกาศในราชกิจจานุเบกษา  

จนได้รับการรับรองเป็นหนังสือว่าเป็นผู้ผ่านการบ าบัดฟื้นฟูเป็นที่น่าพอใจจากหัวหน้า

สถานพยาบาลยาเสพติดหรอืสถานฟื้นฟู ให้ผู้นัน้ไม่มคีวามผิดในมาตราดังกล่าว 

   หากผู้ เข้ ารับบ าบัดฟื้นฟูตามวรรคหนึ่ งหลบหนีหรือไม่ ให้ความร่วมมือ 

ในการบ าบัดฟื้นฟูจนครบถ้วนตามหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขที่คณะกรรมการฯ ก าหนด

โดยประกาศในราชกิจจานุเบกษา ให้สถานพยาบาลยาเสพติดหรือสถานฟื้นฟูจัดท าประวั ติ 

ข้อมูล และพฤติการณ์ของผู้หลบหนีหรือไม่ให้ความร่วมมือในการบ าบัดฟื้นฟูดังกล่าว  

เพื่อประโยชน์ในการพิจารณาให้บ าบัดฟื้นฟูตามวรรคหนึ่งและแจ้งเจ้าพนักงานป้องกัน 
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และปราบปรามยาเสพติด (ป.ป.ส.) หรือพนักงานฝ่ายปกครองหรือต ารวจที่ส่งตัวผู้นั้นเพื่อบันทึก

พฤติการณ์แห่งการด าเนินการนัน้ไว้ 

  2. การก าหนดปริมาณยาเสพติดใหโ้ทษในประเภท 1 ประเภท 2 หรือประเภท 5 หรือ

วัตถุออกฤทธิ์ในประเภท 1 หรือประเภท 2 ที่ให้สันนิษฐานไว้ก่อนว่ามีไว้ในครอบครอง 

เพื่อเสพซึ่งได้ก าหนดไว้เพื่อเจตนารมณ์ใช้ประกอบการพิจารณาให้โอกาสแก่ผู้เสพสารเสพติด 

ที่ครอบครองยาเสพติดหรือวัตถุออกฤทธิ์เพื่อการเสพโดยไม่ถือเป็นโทษความผิดร้ายแรงและ

พิจารณาใหร้ับการบ าบัดฟื้นฟู181
  ซึ่งการบ าบัดฟื้นฟูในระบบบังคับบ าบัดที่ผ่านมาส่วนใหญ่จะเป็น

ความผิดฐานเสพเมทแอมเฟตามนีซึ่งกฎหมายก าหนดไว้ในปริมาณไม่เกิน 5 หน่วยการใช้ (เม็ด) 

หรือไม่เกิน 500 มิลลิกรัม ซึ่งในทางปฏิบัติแล้วผู้เสพสารเสพติดอาจจะมีไว้เพื่อเสพในช่วง

ระยะเวลาหนึ่งประมาณ 10-20 เม็ด โดยไม่มีเจตนาจะจ าหน่ายเพื่อการค้า การก าหนดไว้ 

ในปริมาณ 5 หน่วยการใช้ (เม็ด) จึงท าให้ผู้ใช้หรือติดยาเสพติดรุนแรงไม่มีโอกาสบ าบัดฟื้นฟู182 

โดยปัจจุบันมีการร่างกฎกระทรวงก าหนดปริมาณยาเสพติดให้โทษในประเภท 1 ประเภท 2 

หรือประเภท 5 หรือวัตถุออกฤทธิ์ในประเภท 1 หรือประเภท 2 ที่ให้สันนิษฐานไว้ก่อนว่ามีไว้ 

ในครอบครองเพื่อเสพ พ.ศ. ... โดยก าหนดปริมาณเมทแอมเฟตามีนไว้ที่ไม่ถึงสิบห้าหน่วยการใช้ 

ตามกฎหมายว่าด้วยยาเสพติดให้โทษหรือมีน้ าหนักสุทธิไม่ถึงหนึ่งจุดห้ากรัมหรือค านวณ

น้ าหนักเป็นสารบริสุทธิ์ไม่ถึง 375 มิลลิกรัม แม้ว่าการมียาเสพติดไว้ในปริมาณ 15 หน่วยการ

ใช้ (เม็ด) อาจจะไม่มีเจตนามีไว้เพื่อการค้า แต่เป็นปริมาณจ านวนที่ เพียงพอต่อการจ าหน่าย 

เป็นผู้ค้ารายย่อยได้ ซึ่งส่งผลให้ผูค้้ายาเสพติดฉวยโอกาสจ าหน่ายยาเสพติดผ่านผู้ขายรายย่อย

มากขึ้น ดังนั้น เพื่อเพิ่มโอกาสให้ผู้เสพสารเสพติดได้บ าบัดฟื้นฟูและเป็นไปตามหลักการลดทอน

อาชญากรรมยาเสพติด เห็นควรก าหนดปริมาณเมทแอมเฟตามีนไว้ไม่เกิน 10 หน่วยการใช้ 

(เม็ด) เพื่อเป็นการเพิ่มโอกาสผู้เสพสารเสพติดรุนแรงได้รับการบ าบัดฟื้นฟูและเป็นการตัด

โอกาสการจ าหน่ายยาเสพติดรายย่อย ซึ่งเมทแอมเฟตามีนในปริมาณ 10 หน่วยการใช้ (เม็ด)  

อาจไม่เพียงพอต่อการขายแต่เพียงพอส าหรับการเสพสารเสพติดในช่วงระยะเวลาหนึ่งเท่านั้น 

นอกจากนี้ ประเทศโปรตุเกสมีมาตรการทางกฎหมายเพื่อการลดทอนความเป็นอาชญากรรม 

                                                           
181 บันทึกหลักการและเหตุผล ก าหนดปริมาณยาเสพติดให้ โทษในประเภท 1 ประเภท 2 หรือประเภท 5 หรือ 

 วัตถุออกฤทธิ์ ในประเภท 1  ห รือประเภท 2 ที่ ให้สันนิษฐานไว้ก่อนว่ามี ไว้ ในครอบครองเพื่อ เสพ พ.ศ.  . . .  

 (ฉบับส่งคณะกรรมการอ านวยการ 7 ต.ค. 64). 
182 วิษณุ  ค าโนนม่วง, มาตรการทางกฎหมายในการบ าบัดฟื้นฟูผู้ติดยาเสพติด : ศึกษากรณีการน าระบบสมัครใจ 

 บ าบัดมาใช้ฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด , (นิติศาสตรมหาบัณฑิต สาขากฎหมายอาญา คณะนิติศาสตร์  

 มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์, 2558), หน้า 103. 
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โดยก าหนดปริมาณยาเสพติดไว้ส าหรับเพียงพอต่อการเสพ 10 วัน โดยมีปริมาณขั้นต่ า  

10 หนว่ยการใช้183  

  3. ประเทศโปรตุเกสได้ก าหนดมาตรการทางปกครองไว้ในกฎหมายความลดทอน

ความเป็นอาชญากรรม (DECRIMINALISATION : Law n° 30/2000, of 29 November) อย่างชัดเจน

ถึงการบังคับใช้ค่าปรับและบทลงโทษทางเลือก โดยการให้อ านาจคณะกรรมการปราบปราม 

การเสพสารเสพติดมีอ านาจในการบังคับใช้ค่าปรับและบทลงโทษทางเลือก184 ได้แก่ มีค าเตือน

แทนค่าปรับ การห้ามประกอบวิชาชีพหรือการประกอบอาชีพที่ต้องมีการออกใบอนุญาต การจ ากัด

สถานที่ การห้ามติดตาม พักอาศัยหรือรับของจากบุคคลใด การห้ามเดินทางไปต่างประเทศ

โดยไม่ได้รับอนุญาต ก าหนดให้รายงานเป็นระยะตามที่คณะกรรมการก าหนด การเพิกถอน

สิทธิ์ที่จะได้รับหรือต่ออายุใบอนุญาตให้มีปืนเพื่อการป้องกัน ล่าสัตว์ หรือนันทนาการ การยึด

สิ่งของที่เป็นอันตรายต่อตัวผู้ใช้ยาเสพติด หรือต่อชุมชุนหรือสิ่งของที่เป็นการสนับสนุนการก่อ

อาชญากรรมหรือความผิดอื่น ๆ และการกีดกันจากสิทธิในการจัดการเงินอุดหนุนหรือ

ผลประโยชน์ที่จะได้รับ185 และน าค่าปรับถูกส่งให้รัฐ 60% ศูนย์บริการบ าบัดและป้องกันผู้ติด 

ยาเสพติด 20% ข้าราชการพลเรือน 10% และ IPDT 10%186 ส าหรับประเทศไทยไม่มีบทบัญญัติ

ในประมวลกฎหมายยาเสพติดเกี่ยวกับบทลงโทษส าหรับผู้เข้ารับบ าบัดฟื้นฟูอย่างชัดเจนและ 

ไม่มีบทลงโทษส าหรับผู้เข้ารับบ าบัดฟื้นฟูที่ไม่ให้ความร่วมมือหรือหลบหนีระหว่างการบ าบัด

ฟื้นฟูเพียงแต่ก าหนดให้จัดท าท าประวัติ ข้อมูล พฤติการณ์ประกอบพิจารณาการบ าบัดฟื้นฟู 

เพื่อเป็นการข่มขู่และยับยั้งให้เกิดความรู้สึกเกรงกลัวต่อผลกระทบจากการหลบหนีระหว่าง 

การบ าบัดฟื้นฟู ดังนั้น เห็นควรน ารูปแบบการลงโทษโดยมาตรการทางปกครองในลักษณะ 

ของโปรตุเกสมาปรับใช้กับผู้เข้ารับบ าบัดฟื้นฟูที่ ไม่ให้ความร่วมมือหรือหลบหนีระหว่าง 

การบ าบัดฟื้นฟู ดังนี้ 

   3.1) ให้เจ้าพนักงานป้องกันและปราบปรามยาเสพติด (ป.ป.ส.)หรือพนักงาน 

ฝ่ายปกครองหรือต ารวจที่ส่งตัวผู้นั้นไปสถานพยาบาลยาเสพติดหรือสถานฟื้นฟูตามมาตรา 

114 มีอ านาจในการบังคับใช้ค่าปรับและบทลงโทษทางเลือก กล่าวคือ เมื่อมีผู้บ าบัดฟื้นฟู

หลบหนีหรือไม่ให้ความร่วมมือ ให้หัวหน้าสถานพยาบาลหรือสถานฟื้นฟูฯ แจ้งเจ้าหน้าที่  

เพื่อติดตามตัวมาบ าบัดฟื้นฟูต่อจนครบถ้วนและให้เจ้าหน้าที่มีอ านาจบังคับใช้ค่าปรับหรือ

บทลงโทษทางเลือก เช่น ค าเตือนแทนค่าปรับ การจ ากัดสถานที่ การห้ามประกอบอาชีพบาง

                                                           
183 เรื่องเดียวกัน หน้า 103. 
184 Article 5 DECRIMINALISATION Law n° 30/2000 (Port.). 
185 Article 17 DECRIMINALISATION Law n° 30/2000 (Port.). 
186 Article 16 DECRIMINALISATION Law n° 30/2000 (Port.). 
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ประเภท การห้ามเดินทางไปต่างประเทศโดยไม่ได้รับอนุญาต ก าหนดให้รายงานตามที่

คณะกรรมการก าหนด การเพิกถอนสิทธิ์ที่จะได้รับหรือต่ออายุใบอนุญาตให้มีปืน การยึด

สิ่งของที่เป็นอันตรายต่อตัวผู้ใช้ยาเสพติด หรือต่อชุมชุนหรือสิ่งของที่เป็นการสนับสนุนการก่อ

อาชญากรรมหรอืความผิดอื่น ๆ 

   3.2) ค่าปรับให้น าส่งให้รัฐ 60% สถานพยาบาลยาเสพติดหรือสถานฟื้นฟู 30% 

และผูป้ฏิบัติงาน 10%  
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