
       ปัญหากฎหมายเกีย่วกบัมาตรการบ าบัดฟ้ืนฟู 
     สมรรถภาพผู้เสพ ผู้ตดิยาเสพตดิ1 

 
                                        ธนาวัฒน์  ทองต าลงึ2 

 
 จากการศึกษาปัญหากฎหมายเก่ียวกบัมาตรการบ าบดัฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูเ้สพ ผูติ้ดยาเสพติด พบวา่ มี
วตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาถึงความหมาย ประวติัความเป็นมา แนวคิด และทฤษฎีเก่ียวกบัมาตรการบ าบดัฟ้ืนฟู
สมรรถภาพผูเ้สพยาเสพติด ตลอดจนกฎหมาย ระเบียบ และหลกัเกณฑ์ท่ีเก่ียวขอ้งกบัมาตรการบ าบดัฟ้ืนฟู
สมรรถภาพผูเ้สพยาเสพติด  ทั้งของไทยและต่างประเทศ ท าให้    ผูศ้ึกษาได้รับความรู้ความเขา้ใจว่า "ผู ้
เสพคือผูป่้วย" เป็นแนวนโยบายใหม่ที่หน่วยงานภาครัฐพยายามไม่จบัผูเ้สพเขา้คุก แต่เปิดช่อง (เชิง
บงัคบั) ใหเ้ขา้สู่ระบบบ าบดัอนัท่ีจริงไม่ไดน่้ากลวัมาตั้งแต่ตน้ เม่ือก่อนเป็นแค่ยามา้หรือยาขยนั ความน่ากลวั
เร่ิมข้ึนเม่ือไทยไดรั้บอิทธิพลจากสหรัฐอเมริกา ท าให้พระราชบญัญติัยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 ก าหนด
โทษต่างๆ ไวสู้งมาก ต่อมาปี 2546 เป็นปีท่ีประเทศไทยประกาศสงครามกบัยาเสพติดและน าไปสู่การฆ่า
ตดัตอนเครือข่าย      ยาเสพติดมากกวา่สองพนัศพ ปัจจุบนัเป็นท่ีทราบกนัดีวา่มีคนจ านวนมากตอ้งไปแออดั
กนัอยู่ในคุกเพราะยาบา้ ส่วนใหญ่เป็นผูเ้สพและผูค้า้รายย่อย คุกไทยแออดัติดอนัดบัตน้ๆ ของโลก และ
น ามาซ่ึงปัญหาอีกมากมายหลายประการ ในปี พ.ศ. 2545 ไดมี้การตราพระราชบญัญติัฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูติ้ด
ยาเสพติดข้ึนใชบ้งัคบั เพื่อจ าแนกผูเ้สพน าไปบ าบดั แต่ในทางปฏิบติัอาจตอ้งเรียกวา่เป็นการกวาดตอ้นผูค้น
จ านวนมากเขา้สู่กระบวนการบ าบดัท่ีพวกเขาไม่ไดร้้องขอแต่รัฐอยากจดัให้เสียมากกว่า พระราชบญัญติัน้ี
ก าหนดให้ผูท่ี้ครอบครองยาเสพติดจ านวนนอ้ย เช่น ยาบา้ไม่เกิน 5 เม็ด สามารถ “เลือก” ที่จะเขา้รับการ
บ าบดัจนส้ินสุดกระบวนการ แลกกบัการไม่ตอ้งรับโทษอาญา แต่ยงัคงมีประวติัยาเสพติดอยู ่ ซ่ึงระบบ
การบ าบดัแบ่งออกเป็น 3 ประเภท ไดแ้ก่ 1. สมคัรใจบ าบดั คือ กลุ่มท่ีเดินเขา้ไปพบแพทยด์ว้ยตวัเองหรือ
ญาติพาไป โรงพยาบาลทัว่ประเทศรองรับแลว้  2. บงัคบับ าบดั คือ กลุ่มท่ีถูกจบักุมและตอ้งเขา้รับการบ าบดั
ผา่นกฎหมาย  ฉบบัน้ี เพื่อแลกกบัการไม่ตอ้งรับโทษทางอาญา และ 3. บ าบดัระหวา่งตอ้งโทษ คือ กลุ่มท่ีถูก
ด าเนินคดียาเสพติด หรืออาชญากรรมอ่ืน ๆ แลว้มีประวติัการใชส้ารเสพติด กลุ่มน้ีเป็นกลุ่มใหญ่ท่ีสุดและจะ
ไดรั้บการบ าบดัภายในเรือนจ า   
                                                           

1บทความน้ีเรียบเรียงจากการศึกษาอิสระ เร่ือง ปัญหากฎหมายเก่ียวกบัมาตรการบ าบดัฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูเ้สพ ผู ้
ติดยาเสพติด หลักสูตรนิติศาสตรมหาบัณฑิต คณะนิติศาสตร์ มหาวิทยาลยัรามค าแหง ซ่ึงได้ผ่านการพิจารณาจาก  
คณะกรรมการสอบ  ดงัมีรายนามต่อไปน้ี รองศาสตราจารย ์ ดร.กลัยา ตณัศิริ ประธานกรรมการ รองศาสตราจารยป์ระเสริฐ ตณัศิริ 
และรองศาสตราจารยสุ์ธินี  รัตนวราห เป็นกรรมการ.  
                2นกัศึกษาปริญญาโท  หลกัสูตรนิติศาสตรมหาบณัฑิต คณะนิติศาสตร์  มหาวทิยาลยัรามค าแหง.  
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 ปัจจุบนัการแพร่ระบาดของยาเสพติด ยงัคงเป็นปัญหาท่ีสร้างความเดือดร้อน และส่งผลกระทบต่อ
ตวัผูเ้สพ สังคม ชุมชน เศรษฐกิจ และความมัน่คงของประเทศในภาพรวมเป็นอย่างมาก เป็นต้นต่อท่ี
ก่อให้เกิดปัญหาอาชญากรรมของประเทศในภาพรวม ซ่ึงพื้นท่ีท่ีมีการแพร่ระบาดท่ีรุนแรง คือ พื้นท่ีในเขต
ชุมชน และเขตอุตสาหกรรม ซ่ึงเป็นแหล่งแพร่ระบาดยาเสพติดท่ีจะตอ้งมีการบูรณาการในการแกไ้ขโดย
เร่งด่วนจากภาคส่วนต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง ในขณะเดียวกนักลุ่มผูผ้ลิต  ยาเสพติดยงัไดมี้การพฒันาตวัยาใหม่ๆ
ให้กลุ่มผูจ้  าหน่ายหรือกลุ่มผูค้า้เพื่อน ามาเผยแพร่ จ าหน่ายให้กบักลุ่มผูเ้สพ จ าเป็นจะตอ้งมีมาตรการใน
ป้องกนั รวมถึงการปราบปราบอยา่งจริงจงั โดยในเขตชุมชน และเขตอุตสาหกรรมเป็นแหล่งแพร่ระบาดท่ี
ส าคญัท่ีมีทั้งผูเ้สพและผูค้า้ระดบัขายปลีกใหก้บัผูเ้สพยาเสพติดท่ีเป็นปัญหาแพร่ระบาดหลกัในปัจจุบนัยงัคง
เป็นเมทแอมเฟตามีน หรือท่ีเรียกกนัวา่ “ยาบา้” รองลงมาคือกญัชา พืชกระท่อม ยาไอซ์ และเฮโรอีน และ
ยงัมีตวัยาท่ีตอ้งเฝ้าระวงัอย่างใกลชิ้ด ไดแ้ก่ คีตามีน ท่ีมีแนวโนม้เพิ่มข้ึนจากในอดีต รวมทั้งยาท่ีใชใ้นการ
รักษาโรค  หากน ามาใชผ้ิดวิธี ใชใ้นทางท่ีผิดก็จะส่งผลร้ายท่ีไม่ต่างกบัยาเสพติดเช่นกนั ทั้งในกลุ่มยาแกไ้อ 
แก้แพ ้และแก้ปวด นอกจากน้ียงัพบการใช้ยาควบคุมและยาอนัตรายในทางท่ีผิดในกลุ่มเด็กและเยาวชน           
โดยประชากรท่ีเขา้ไปเก่ียวขอ้งกบัยาเสพติด ทั้งในมิติของการเสพและกระท าความผิดท่ีมีอายุไม่เกิน 24 ปี มี
สัดส่วนสูง โดยส่วนใหญ่ร้อยละ 40 ยงัอยูใ่นกลุ่มอายุ 15 - 19 ปี ร้อยละ 70 ของผูเ้ขา้ไปเก่ียวขอ้งมีอาชีพ
รับจา้ง แรงงาน และเกษตรกร ในขณะท่ีกระบวนการจดัการกบัปัญหายาเสพติดของประเทศไทยในปัจจุบนั 
มีการออกกฎหมายท่ีเรียกวา่พระราชบญัญติัฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูติ้ดยาเสพติด พ.ศ. 2545 ภายใตแ้นวคิดท่ีถือวา่
ผูเ้สพยาเสพติดคือ ผูป่้วย ซ่ึงตอ้งไดรั้บการบ าบดัรักษาและฟ้ืนฟูสมรรถภาพนั้น ในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพ ผู ้
ติดยาเสพติดนั้น จะตอ้งมีการก าหนดสถานท่ีและวิธีการในการฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูติ้ดยาเสพติดให้เหมาะสม
กบัผูเ้ขา้รับการฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูติ้ดยาเสพติด ซ่ึงตามพระราชบญัญติัดงักล่าวยงัคงมีขอ้บกพร่องอยูห่ลาย
ประการ อาทิเช่น ประสิทธิภาพของระบบบงัคบับ าบดัต่อการบ าบดัฟ้ืนฟูผูติ้ดยาเสพติด 

จากการศึกษาท าใหท้ราบวา่กฎหมายเก่ียวกบัมาตรการบ าบดัฟ้ืนฟูสมรรถภาพ ผูเ้สพ ผูติ้ดยาเสพติด  
ยงัไม่ชดัเจนและครอบคลุมหลายประการ ซ่ึงสรุปไดด้งัน้ี 

ประเด็นปัญหาประการแรกคือ เน่ืองจากรัฐบาลไดอ้อกกฎหมายเก่ียวกบัการฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูติ้ด
ยาเสพติด โดยบงัคับให้ผูเ้สพยาเสพติดต้องเข้าสู่กระบวนการทางกฎหมายส่งผลให้ผูเ้สพต้องสูญเสีย
อิสรภาพ โดยไม่ไดเ้ปิดโอกาสให้ผูท่ี้กระท าความผิดเก่ียวกบัยาเสพติดท่ีถูกตรวจพบโดยเจา้หน้าท่ีต ารวจ 
สามารถสมคัรใจบ าบดั โดยไม่ตอ้งถูกแจง้ขอ้กล่าวหาก่อน แต่เป็นการบงัคบัให้ตอ้งเขา้รับการบ าบดัรักษา
ตามท่ีคณะอนุกรรมการก าหนด อีกทั้งหากผูท่ี้ผา่นการบ าบดัฟ้ืนฟูจนมีผลการฟ้ืนฟูเป็นท่ีน่าพอใจแลว้ แต่ก็
ไม่ไดน้ ามาตรการการติดตามดูแล (After Care) มาใช้แต่อย่างใด จึงท าให้ผูเ้สพยาเสพติดมีโอกาสท่ีจะ
กระท าความผิดซ ้ าอีกได ้ ทั้งน้ี รูปแบบและขั้นตอนการบ าบดัผูเ้สพผูติ้ดยาเสพติดท่ีเขา้สู่กระบวนการฟ้ืนฟู
สมรรถภาพ ผูเ้สพ ผูติ้ดยาเสพติดเป็นหวัใจ  ท่ีส าคญัเป็นอยา่งยิ่ง ในการท่ีจะช่วยให้ ผูติ้ดยาเสพติดสามารถ
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กลบัมาใชชี้วติในสังคมไดต้ามปกติสุข การน ามาตรการทางกฎหมายมาบงัคบัใชก้บัผูติ้ดยาเสพติดเพียงอยา่ง
เดียวอาจไม่สัมฤทธ์ิผลซ่ึงทางการแพทย์ถือว่าเป็นโรคสมองติดยา มีความจ าเป็นท่ีจะต้องได้รับการ
บ าบดัรักษา ซ่ึงการบ าบดัรักษาผูป่้วยท่ีเป็นโรคสมองติดยา จะตอ้งเกิดจากความสมคัรใจ และความยินยอม
ของผูติ้ด    ยาเสพติดท่ีเขา้รับการบ าบดัเป็นส าคญั ซ่ึงหากผูติ้ดยาเสพติดมีความสมคัรใจท่ีจะเขา้รับการ
บ าบัดรักษาแล้ว ย่อมส่งผลให้การบ าบัดรักษาผูติ้ดยาเสพติดประสบผลผลส าเร็จ และสามารถฟ้ืนฟู
สมรรถภาพผูติ้ดยาเสพติดไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ แต่การบ าบดัรักษาฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูติ้ดยาเสพติดใน
ปัจจุบนันั้น ส่วนหน่ึงเกิดจากการบงัคบั เพื่อให้ผูท่ี้เก่ียวขอ้งกบัยาเสพติดไม่ตอ้งรับโทษทางอาญา ซ่ึงบุคคล
ท่ีเขา้สู่กระบวนการฟ้ืนฟูสมรรถภาพ ผูติ้ดยาเสพติดย่อมตอ้งถูกบงัคบับ าบดัรักษาซ่ึงอาจจะเกิดจากความ
สมัครใจหรือไม่สมคัรใจ เพื่อท่ีจะให้ตัวเองไม่ต้องรับโทษ ดังนั้น การบ าบัดฟ้ืนฟูผูติ้ดยาเสพติดตาม
พระราชบญัญติัฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูติ้ดยาเสพติด พ.ศ. 2545 จึงไม่ประสบผลส าเร็จตามเจตนารมณ์ของ
กฎหมายเท่าท่ีควร สาเหตุท่ีท าใหก้ารบ าบดัไม่ประสบผลส าเร็จอาจเกิดจากปัจจยัภายในของผูติ้ดยาเสพติดท่ี
ไม่มีความตอ้งการเลิกยาอย่างแทจ้ริง แต่อาจเกิดจากการ  ถูกบงัคบัด้วยระบบท่ีผูป้ฏิบติังานเป็นผูก้ระท า 
นอกจากน้ีอาจเกิดจากเหตุปัจจยัภายนอก อาทิเช่น กระบวนการคน้หาผูเ้สพกระบวนการคดักรองท่ีไม่มี
ประสิทธิภาพ ซ่ึงระบบการบ าบดัรักษาและฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูติ้ดยาเสพติดเป็นหวัใจส าคญัในการรักษาและ
ฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูติ้ดยาเสพติด   ให้หายจากการเป็นผูป่้วยในโรคสมองติดยา กระบวนการ และขั้นตอนใน
การรักษาผูติ้ดยาเสพติดให้หายจากการติดยาเสพติดทั้งทางกายและทางจิตใจ จึงเป็นปัจจยัส าคญั ซ่ึงการ
แกไ้ขผูติ้ดยาเสพติดจ าเป็นท่ีจะตอ้งปฏิบติัเป็นขั้นเป็นตอนอยา่งต่อเน่ือง 
 ประเด็นปัญหาประการต่อมาคือ ในระบบการบ าบดัรักษาผูเ้สพ ผูติ้ดยาเสพติดนั้น เร่ิมจากการน า

ระบบสมคัรใจมาผสมผสานกบัระบบบงัคบับ าบดัโดยให้ความส าคญักบัระบบสมคัรใจ    เป็นหลกัในการ

บ าบดัรักษา คือกระบวนการเขา้สู่การบงัคบับาบดัท่ีอยู่บนพื้นฐานของความยินยอมของผูเ้สพหรือผูติ้ดยา

เสพติดซ่ึงเป็นการบ าบดัรักษาท่ีเกิดผลสัมฤทธ์ิและเกิดประสิทธิภาพสูงสุด ในต่างประเทศจะมีมาตรการทาง

กฎหมายเก่ียวกับการแก้ไขฟ้ืนฟูคล้ายๆกนั คือเป็นไปในลักษณะท่ีเป็นบงัคบัและสมคัรใจ กล่าวคือใน

ช่วงแรกเป็นการบังคับให้เลือกว่าจะสมัครใจเข้าสู่กระบวนการบ าบัดหรือไม่ หากตกลงก็จะเข้าสู่

กระบวนการบ าบดั แต่ถา้บ าบดัไม่หาย หรือมีปัญหาก็จะด าเนินการตามกระบวนการยุติธรรมต่อไป คือการ

ลงโทษตามท่ีกฎหมายก าหนด นอกจากน้ีในต่างประเทศยงัมีการจ าแนกการบ าบัดรักษายาเสพติดให้

เหมาะสมกบัสภาพของแต่ละบุคคล  ซ่ึงเม่ือพิจารณาเปรียบเทียบกบัพระราชบญัญติัฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูติ้ดยา

เสพติด พ.ศ. 2545 แลว้ เห็นวา่ตามเจตนารมณ์ของพระราชบญัญติัดงักล่าวมีการก าหนดหลกัการวา่ผูเ้สพยา

เสพติดมีสภาพเป็นผูป่้วยอยา่งหน่ึง มิใช่อาชญากรปกติทัว่ไป สมควรไดรั้บการฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูติ้ดยาเสพ
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ติดแต่เน่ืองจากระบบการบ าบดัรักษาตามพระราชบญัญติัน้ีเป็นระบบบงัคบับ าบดั ดังนั้น ผูป่้วยท่ีเข้าสู่

กระบวนการฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูติ้ดยาเสพติดจึงมิไดเ้ขา้สู่การบ าบดัรักษาโดยความสมคัรใจ หากแต่ตอ้งเขา้สู่

ระบบการบ าบดัโดยการบงัคบั เม่ือผูท่ี้เขา้สู่กระบวนการบ าบดัรักษายาเสพติดไม่ไดต้อ้งการรักษาการติดยา

เสพติดด้วยความสมคัรใจแล้ว ย่อมเกิดความต่อต้านจากขั้นตอนและวิธีการบ าบัดรักษา จึงท าให้การ

บ าบดัรักษาไม่เกิดประสิทธิภาพและเป็นเหตุผลส าคญัท่ีท าให้ผูเ้สพหรือผูติ้ดยาเสพติดหวนกบัไปเสพซ ้ า 

ทั้งน้ีประเทศไทยได้มีการน ารูปแบบการบ าบดัรักษาผูติ้ดยาเสพติดในต่างประเทศมาใช้อาทิเช่นโปรแกรม

ชุมชนบ าบดั (TC) โปรแกรมจิต – สังคมบ าบดั (Matrix Model)โปรแกรมการบ าบดัฟ้ืนฟูแบบเขม้ขน้ทางสาย

ใหม่ (Fast Model) รวมตลอดทั้งโปรแกรมของส านกังานคุมประพฤติเพื่อจดัท าแผนการบ าบดัรักษาผูเ้สพ ผู ้

ติดยาเสพติดให้เกิดประสิทธิภาพและสามารถบรรลุตามเจตนารมณ์ของพระราชบญัญติัฟ้ืนฟูสมรรถภาพผู ้

ติดยาเสพติด  แต่อยา่งไรก็ตามระบบและรูปแบบการบ าบดัรักษาผูเ้สพ ผูติ้ดยาเพติดในแต่ละประเทศยอ่มมี

ลกัษณะท่ีแตกต่างกนัออกไป ดงันั้น การแกปั้ญหายาเสพติดจึงตอ้งพิจารณาจากภาพรวม การป้องกนัการ

กลบัไปเสพซ ้ าจึงเป็นหวัใจส าคญัของการบ าบดั  

ประเด็นปัญหาประการสุดทา้ยคือ จากสถานการณ์ปัจจุบนั ภาครัฐเองยงัไม่สามารถน าผูเ้สพหรือผู ้
ติดยาเสพติดทั้งหมดเขา้สู่สถานพยาบาลไดท้ั้งหมด (Hospital based) จึงมีความจ าเป็นอย่างยิ่งที่จะตอ้งมี
การด าเนินการบ าบดัฟ้ืนฟูโดยชุมชนมีส่วนร่วม (Community based) เพื่อตอบโจทยก์ารแกไ้ขปัญหายา
เสพติดและสารเสพติดของประเทศ ประกอบกบัความรู้เชิงวชิาการท่ีสามารถแบ่งระดบัความรุนแรงของการ
เสพติดในผูป่้วยแต่ละคนได้ จึงไม่มีความจ าเป็นท่ีผูเ้สพหรือผูติ้ดยาเสพติดต้องเข้ารับการบ าบัดฟ้ืนฟู
รักษาพยาบาลเท่านั้น  แต่ครอบครัวและบุคคลในชุมชนสามารถดูแลบ าบดัรักษาและพื้นฟูสมรรถภาพผูป่้วย
กลุ่มน้ีได้ จึงเกิดแนวความคิดการบ าบดัรักษาและฟ้ืนฟูผูติ้ดยาเสพติดโดยชุมชนมีส่วนร่วม (Community 
Based Treatment and Rehabilitation : CBTx) ซ่ึงเป็นแนวทางน้ีสอดคลอ้งกบัแนวคิดท่ีองคก์ารอนามยัโลก 
(World Health Organization : WHO) แนะน าเพื่อช่วยเหลือผูใ้ชย้าและสารเสพติดให้สามารถอยู่ร่วมกบั
สังคม ชุมชนท่ีตนอาศยัอยู่ได้โดยไม่ท าให้สังคม ชุมชนเดือดร้อน ผูติ้ดยาเสพติดจะต้องยอมรับในการ
เปล่ียนแปลง และตอ้งความเช่ือวา่เป็นส่ิงท่ีตนเองสามารถท่ีจะท าได ้แมว้า่จะตอ้งใชร้ะยะเวลานานก็ตาม 

จากการศึกษาคน้ควา้ปัญหาทางกฎหมายเก่ียวกบัมาตรการบ าบดัฟ้ืนฟูสมรรถภาพ ผูเ้สพ ผูติ้ดยาเสพ
ติด ในระบบสมคัรใจบ าบดัพบวา่ มีขอ้เสนอแนะ คือ  
 1.  ปัญหาเก่ียวกบัการฟ้ืนฟูและติดตาม 

      ควรแกไ้ขเพิ่มเติมพระราชบญัญติัฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูติ้ดยาเสพติด พ.ศ.2545มาตรา 4 โดยเพิ่มบท

นิยามของการบ าบดัรักษา และสถานพยาบาล ดงัน้ี 
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      “การบ าบดัรักษา” หมายความวา่ การบ าบดัรักษาผูติ้ดยาเสพติด ซ่ึงหมายความรวมถึงการฟ้ืนฟู

สมรรถภาพและการติดตามผลภายหลงัการบ าบดัรักษาดว้ย 

      “สถานพยาบาล” หมายความวา่ โรงพยาบาล สถานพยาบาล สถานฟักฟ้ืนหรือสถานอ่ืนใด ตาม

หลกัเกณฑ ์วธีิการและเง่ือนไขท่ีคณะกรรมการก าหนดใหเ้ป็นสถานท่ีท าการบ าบดัรักษาผูติ้ดยาเสพติด 

        เพื่อให้มีความชัดเจนมากยิ่งข้ึน เน่ืองจากอนุสัญญาสหประชาชาติว่าด้วยการต่อต้านการ

ลกัลอบคา้ยาเสพติดและวตัถุออกฤทธ์ิต่อจิตและประสาท ค.ศ. 1988 (The United Nations Convention 

against Illicit Traffic in Narcotic Drugs and Psychotropic Substance ,1988) ซ่ึงประเทศไทยเป็นภาคีสมาชิก

และลงนามให้สัตยาบัน มีผลบังคบัอย่างสมบูรณ์เม่ือวนัท่ี 1 สิงหาคม 2545 โดยอนุสัญญาฉบับน้ีได้

ก าหนดใหผู้ก้ระท าผิดตอ้งเขา้รับมาตรการต่างๆ เช่น การบ าบดัรักษา การศึกษา การดูแลภายหลงัการบ าบดั 

การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ หรือการกลบัสู่สังคม แต่การบ าบดัฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูติ้ดยาเสพติดในช่วงท่ีผา่นมานั้น 

ไม่มีการบ าบดัรักษาโดยกระบวนการทางการแพทย ์แต่เนน้การควบคุมตวัเพื่อตรวจพิสูจน์ทางเรือจ า จึงไม่

เกิดประสิทธิภาพเท่าท่ีควร แต่ถ้า มีการก าหนดการบ าบัดรักษาให้ชัดเจน และให้บ าบัดรักษาตาม

สถานพยาบาล อยู่ในความควบคุม  ดูแลของแพทยจ์ะเกิดผลดีต่อการบ าบดัรักษา รวมทั้งก าหนดให้มีการ

ติดตามดูแลหลังจากการบ าบดัรักษาด้วย อีกทั้งประเทศต่างๆ ก็ให้ความส าคญักบัการบ าบดัรักษาผ่าน

สถานพยาบาลทั้งส้ิน รวมทั้ง ก าหนดให้มีคณะกรรมการกลางในการดูแลการบ าบดัรักษา โดยก าหนดให้มี

คณะกรรมการบ าบัดรักษา อยู่ภายใต้การดูแลของกระทรวงสาธารณสุข เพื่อเน้นการบ าบัดรักษาทาง

การแพทย ์  ให้ผูมี้สมคัรใจบ าบดัรักษาได้รับการดูแล การรักษาทางการแพทย์ ท่ีดีท่ีสุด จึงเห็นควร ให้

กระทรวงสาธารณสุขเป็นผูดู้แลผูท่ี้สมคัรใจบ าบดัรักษาโดยตรง บูรณาการร่วมกบัหน่วยงานอ่ืนท่ีเก่ียวขอ้ง 

เพื่อก าหนดแนวทางการท างานร่วมกนั รวมทั้งจดัให้มีคณะกรรมการติดตามดูแล (After care) เพื่อคอยติดตาม

ดูแล ช่วยเหลือ ให้ค  าแนะน าทั้งในระดบัจงัหวดั อ าเภอ ชุมชน และหมู่บา้น โดยให้กระทรวง มหาดไทยเป็นเจา้ภาพ

หลกัในการขบัเคล่ือน 

 2.  ปัญหาการเบ่ียงคดีของผูเ้สพยาเสพติดออกจากกระบวนการยติุธรรม 

      ควรแกไ้ขเพิ่มเติมพระราชบญัญติัฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูติ้ดยาเสพติด พ.ศ. 2545 โดยเพิ่มหมวดการ

บ าบดัรักษาผูติ้ดยาเสพติด เพื่อให้เกิดความชัดเจนในการบ าบดัรักษาและฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูติ้ดยาเสพติด 

และเพื่อใหเ้กิดประสิทธิภาพสูงสุดในการรักษาและฟ้ืนฟูสมรรถภาพ โดยแบ่งการบ าบดัรักษาของผูท่ี้สมคัร

ใจเขา้มาบ าบดัรักษาออกเป็น 2 กรณี คือ  
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      การสมคัรใจเขา้บ าบดัรักษาก่อนท่ีเจา้หน้าท่ีต ารวจตรวจพบการกระท าความผิด และการสมคัร

ใจเขา้บ าบดัรักษาหลงัจากเจา้หนา้ท่ีต ารวจหรือเจา้พนกังานท่ีมีอ านาจหนา้ท่ีตรวจพบการกระท าความผิดการ

สมคัรใจเขา้บ าบดัในสถานพยาบาลหรือสถานท่ีท าการบ าบดัรักษาก่อนความผิดจะปรากฏต่อพนักงาน

เจา้หน้าท่ี ถ้าได้ปฏิบติัครบถ้วนตามระเบียบข้อบงัคบัจนได้รับการรับรองเป็นหนังสือจ ากผูอ้  านวยการ

สถานพยาบาลสถานท่ีท่ีเขา้รับการบ าบดัรักษา ใหผู้น้ั้นพน้จากการถูกด าเนินคดีในขอ้หากเสพยาเสพติดส่วน

การตรวจพบการกระท าความผิดหลงัจากท่ีเจา้หนา้ท่ีไดด้ าเนินการจบักุมนั้นให้เจา้หน้าท่ีต ารวจด าเนินการ

ทดสอบหาสารเสพติดในร่างกายเบ้ืองตน้ หากพบวา่มีพฤติกรรมอนัควรสงสัยวา่ไดก้ระท าความผิดฐานเสพ 

หรือเสพมีไวใ้นความครอบครองเพื่อเสพตามลกัษณะ ชนิดประเภท และปริมาณท่ีก าหนดในกฎกระทรวง 

และถา้ปรากฏวา่ผูน้ั้นไม่เป็นผูต้อ้งหาหรืออยูใ่นระหวา่งด าเนินคดีในความผดิอ่ืน และไม่มีพฤติกรรมอนัเป็น

การกระท าความผดิท่ีไม่ก่อใหเ้กิดภยนัตรายต่อสังคม ไม่ขดัต่อความสงบเรียบร้อยให้ด าเนินการตามขั้นตอน

ของการสมคัรใจบ าบดั ส่งผูต้อ้งสงสัยไป ศูนยค์ดักรองเพื่อตรวจหาสารเสพติดอีกคร้ัง และตรวจสอบ

ประวติั ประเมินความรุนแรงของการติดยาเสพติดโดยแพทย์ แล้วส่งตัวไปรักษาตามสถานพยาบาล 

จนกระทัง่กระบวนการติดตามดูแลโดยชุมชน สามารถกลบัสู่เป็นพลเมืองท่ีดีได ้ซ่ึงในกระบวนการน้ีจะไม่มี

การแจ้งข้อกล่าวหาพิมพ์ประวติัอาชญากรแต่อย่างใด แต่ถ้าผูต้ ้องสงสัยนั้นตรวจสอบพบว่าเป็นบุคคล

ตอ้งห้าม เป็นผูต้อ้งหาหรืออยู่ในระหว่างด าเนินคดีในความผิดอ่ืน และไม่มีพฤติกรรมอนัเป็นการกระท า

ความผดิท่ีไม่ก่อใหเ้กิดภยนัตรายต่อสังคม ก็ใหส่้งพนกังานสอบสวนเพื่อด าเนินคดีต่อไป ส่วนผูก้ระท าผิดท่ี

เจา้พนกังานเห็นวา่เป็นภยนัตรายต่อสังคม เก่ียวขอ้งกบัยาเสพติด มีการกระท าความผิดหลายคร้ัง ก็เห็นควร

ให้ด าเนินการบงัคบับ าบดัผ่านกระบวนการฟ้ืนฟูตามแนวทางพระราชบญัญติัฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูติ้ดยาเสพ

ติด 2545 โดยให้พนกังานเจา้หน้าท่ีส่งตวัผูต้อ้งหาให้พนกังานสอบสวนท าการแจง้ขอ้กล่าวหา แลว้ส่งตวั

พร้อมค าร้องไปศาล เพื่อให้ศาลสั่งฟ้ืนฟูสมรรถภาพตามกฎหมายต่อไป ซ่ึงถือว่าเป็นมาตรการท่ีเขม้งวด   

โดยให้ศาลเขา้มามีส่วนร่วมในการจดัท าขอ้มูลการฟ้ืนฟูสมรรถภาพ (Drugs Court Program) เป็นมาตรการ

ทางกฎหมายในการควบคุมสังคม (Crime Control) ให้ผูก้ระท าผิดกลุ่มน้ีสามารถกลบัตวัเป็นพลเมืองท่ีดีได้

ในท่ีสุด 

 3.  ปัญหาประสิทธิภาพของระบบบงัคบับ าบดั และระบบสมคัรใจบ าบดั 

     ควรก าหนดขั้นตอนการน าตวัผูต้อ้งสงสัยเขา้รับการบ าบดัฟ้ืนฟู การคดักรองสู่ศูนย์คดักรอง 

รวมทั้งอ านาจหนา้ท่ีของศูนยค์ดักรอง เห็นควรก าหนดให้มีความชดัเจนในกฎหมายบ าบดัรักษาผูติ้ดยาเสพ
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ติด และก าหนดใหก้ารเขา้มามีส่วนร่วมของชุมชนในการบ าบดั การติดตามดูแล ให้ทุกส่วนมีส่วนส าคญัใน

การช่วยเหลือผูติ้ดยาเสพติดให้กลบัเป็นพลเมืองดี โดยเห็นควรเพิ่มบทนิยามของค าวา่ ศูนยค์ดักรอง ให้เป็น

สถานท่ีตรวจสอบประวติัเขา้รับการบ าบดัรักษา ตรวจสอบประวติัการกระท าความผิดอาญา ประเมินความ

รุนแรง ภาวะความเส่ียงของสุขภาพ และส่งตวัผูค้ดักรองไปยงัสถานพยาบาลเพื่อการบ าบดัรักษาและฟ้ืนฟู

สมรรถภาพ  โดยไม่มีบทลงโทษกรณีท่ีมีผูฝ่้าฝืนขอ้บงัคบัการบดัของคณะกรรมการฯ หรือหลบหนีจากศูนย์

แรกรับ ศูนย์คดักรองแต่อย่างใด ซ่ึงเห็นควรก าหนดให้มีแนวทางในการด าเนินการชัดเจน ก าหนดให้

พนกังานสอบสวนเป็นผูรั้บผิดชอบ ซ่ึงหากไดรั้บรายงานการหลบหนีหรือไม่ปฏิบติัตามกฎหมายน้ีให้พนงั

งานสอบสวนรวบรวมพยานหลกัฐานเพื่อด าเนินคดีต่อไป รวมทั้งไม่มีมาตรการควบคุม การปฏิบติัของ

เจ้าหน้าท่ีว่าเป็นไปตามเจตนารมณ์ของกฎหมายหรือไม่ อาจจะกลายเป็นช่องว่างในทางกฎหมายให้

เจา้หนา้ท่ีของรัฐท่ีมีอ านาจตามกฎหมายฉบบัน้ีใชอ้  านาจหนา้ท่ีเกินขอบเขตของตนเอง 
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