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Abstract
The objectives of this qualitative research were 

to study background toward behaviour adaptation of 
people who inject drugs. The subjects of the research 
by purposive and snowball sampling consisted of 
people from two categories: 6 Muslim males who 
inject drugs and 6 users ‘family members and 
associates. In-depth interview and non-participant 
observation were used to collect data for 6 Muslim 
males who inject drugs. In addition, in-depth interview, 
group discussion and non-participant observation were 
used to collect data for 6 users’ family members and 
associates. Descriptive analysis was used to analyze 
content and triangulation techniques were used for 
cross-checking data. Results in this study, PWID had 
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injected drugs for the period of 7-30 years. All of them 
had ever been in voluntary drugs treatment, compulsory 
drugs treatment or correctional system. Currently, 
there were 4 PWID in methadone maintenance 
treatment and 2 PWID already quitted drugs. PWID 
quitted drugs successfully when they grow older (32 
and 68 years old). They are more matured and be able 
to consider and realize effect of using drugs. They also 
have more knowledge and received support from 
health service providers and harm reduction program’s 
peer educators together with their family. Result from 
a case study found that the first important step that 
support PWID to change their behaviour sustainably 
is PWID themselves that realize and decide to change 
their behaviour voluntarily.  

Keywords: Behaviour Adaptation,  People Who Inject             
	 Drugs (PWID), Retrospective
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บทคัดย่อ

การวิจัยเชิงคุณภาพนี้ มีวัตถุประสงคเ์พื่อศึกษา
ภูมิหลังต่อการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของกลุ่มผู ้ใช ้
สารเสพตดิด้วยวธิฉีดีในจงัหวดัปัตตาน ีผูใ้ห้ข้อมลูส�ำคญั
เป็นชายไทยมสุลมิทีม่กีารปรบัเปลีย่นพฤตกิรรม 6 ราย 
และผู้เกี่ยวข้องกับผู้ใช้สารเสพติดด้วยวิธีฉีด 6 ราย  
สุ่มตวัอย่างแบบเจาะจงและแบบลกูโซ่ ใช้การสมัภาษณ์
แบบเจาะลกึ การสนทนากลุม่ และการสงัเกตแบบไม่มี
ส่วนร่วม วเิคราะห์ข้อมลูเชงิเนือ้หาแบบพรรณนาความ 
และตรวจสอบข้อมูลแบบสามเส้า ผลการวิจัยพบว่า  
ชายไทยมสุลมิทีใ่ช้สารเสพตดิด้วยวธิฉีดีใช้สารเสพตดิ
มาเป็นระยะเวลา 7-30 ปี ทุกคนเคยผ่านการบ�ำบัด 
รกัษา ปัจจบุนัมผีูท้ีก่�ำลงัรบัการบ�ำบดัสารเสพตดิด้วย
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สารทดแทนเมทาโดนระยะยาว 4 ราย และผูท่ี้ยตุกิารใช้
สารเสพตดิแล้ว 2 ราย ผูส้ามารถยตุกิารใช้สารเสพตดิ 
ได้นั้น มีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเมื่ออายุมากขึ้น  
(อาย ุ32 ปี และ 68 ปี) สามารถตระหนกัถงึผลกระทบ
จากการใช้สารเสพตดิ ทัง้ยงัได้รบัความรู ้ความช่วยเหลอื 
ความเข้าใจ และก�ำลงัใจจากผูใ้ห้บรกิารด้านสาธารณสขุ 
อาสาสมคัรจากโครงการลดอนัตรายจากการใช้ยา และ
ครอบครวั ซึง่จดุเริม่ต้นส�ำคัญทีจ่ะเป็นส่วนสนบัสนนุให้
เกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมได้อย่างต่อเนื่องของ 
ชายไทยมุสลิมที่ใช้สารเสพติดด้วยวิธีฉีด คือ การ
ตระหนกัและตดัสินใจทีจ่ะปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมตนเอง
ด้วยความสมคัรใจ

ค�ำส�ำคญั: การปรบัเปลีย่นพฤตกิรรม, ผูใ้ช้สารเสพตดิ 
                ด้วยวิธีฉีด, ภูมิหลัง
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บทน�ำ

จากประสบการณ์การท�ำงานภายใต้โครงการการป้องกันการติดเชื้อ

เอชไอวีแบบผสมผสานส�ำหรับประชากรท่ีมีภาวะเส่ียงสูงโดยการส่งเสริม

บริการเชิงรุกและการสร้างเครือข่ายบริการท่ีบูรณาการ (Comprehensive 

HIV Prevention among MARPS by Promoting Integrated Outreach 

and Networking) ของผู้วิจัยที่ได้รับการสนับสนุนจากกองทุนโลกเพื่อต่อสู้

โรคเอดส์วณัโรคและมาลาเรยีมเีป้าหมายเพือ่ขยายขอบเขตการจดักิจกรรม

การป้องกันเอชไอวีในกลุ่มผู้ใช้สารเสพติดด้วยวิธีฉีด(People Who Inject 

Drugs: PWID) ได้ศึกษาและเล็งเห็นผลกระทบของการใช้สารเสพติดด้วย

เข็มฉีดยาซึ่งเป็นความเสี่ยงสูงต่อการกระจายตัวของการติดเชื้อเอชไอวีใน

กลุม่ผูใ้ช้สารเสพตดิด้วยวธิฉีดีและส่งผลต่อคู่นอนจนถงึประชากรท่ัวไปได้ยิง่

กว่านั้น การใช้สารเสพติดด้วยวิธีฉีดมีผลกระทบรุนแรงทั้ง 1) ด้านร่างกาย 

ร่างกายทรุดโทรม ระบบประสาทเสียหาย ผู้เสพเพื่อนร่วมเสพ และคู่ชีวิตมี

โอกาสเสี่ยงสูงในการติดเชื้อเอชไอวี (ร้อยละ 50) ไวรัสตับอักเสบ (ร้อยละ 

90) และโรคอืน่ๆ 2) ด้านจติใจ จะเป็นคนเกบ็ตวั แปลกแยกจากคนในครอบครวั/ 

สงัคมหวาดระแวงว่าคนในชมุชน ผูน้�ำชมุชน ต�ำรวจจ้องจบัผดิ รูสึ้กไม่ปลอดภยั 

ไม่สามารถควบคุมสติ อารมณ์ความรู้สึกของตนเอง ใช้ความรุนแรงใน

ครอบครวัและสังคม รูสึ้กสญูเสยีคุณค่าและความนบัถอืตนเอง รวมถงึการรบัรู ้

มมุมองและทศันคตขิองสงัคม 3) ด้านสงัคมคิดว่าครอบครวัรูสึ้กผดิหวงั ตตีรา 

ว่าชวีติล้มเหลว ไม่เป็นทีย่อมรบั เป็นภาระของครอบครวั สูญเสียบทบาทใน

ครอบครวัและสังคม ส่งผลให้ไม่มงีานท�ำ ขาดรายได้และมหีนีส้นิ 4) ด้านจติ

วญิญาณ ศาสนาก�ำหนดให้การเสพยาเป็นบาป ถกูตตีราว่าเป็นคนบาป รูสึ้ก

ว่าตนเองไม่บริสุทธิ์ ถูกปิดกั้นจากศาสนา กลัวการพิพากษาและบทลงโทษ

จากพระเจ้าทั้งนี้ผลกระทบต่างๆ จะสัมพันธ์กับชนิด ปริมาณและวิธีการใช้

สารเสพติดนั้นๆ (ศูนย์ประสานงานโอโซนปัตตานี, 2557)

ด้วยเหตผุลดังกล่าวข้างต้น ผูว้จิยัจงึมคีวามสนใจท่ีจะศึกษาถงึภมูหิลงั

ต่อการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมของกลุม่ผูใ้ช้ สารเสพตดิด้วยวธิฉีดีซึง่ผูว้จิยัได้
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มีโอกาสท�ำความรู้จักสร้างความเข้าใจในการดูแลสุขภาพ รวมไปถึงการให้

ข้อมูลในการบ�ำบัดรักษา และส่งเสริมให้เข้าถึงระบบการบ�ำบัดโดยสมัครใจ 

พบว่ามผีูใ้ช้สารเสพตดิด้วยวธิฉีดีจ�ำนวนหลายราย ทีม่คีวามต้องการท่ีจะยตุิ

การเสพ ไม่ประสงค์กลับไปเสพซ�้ำแต่ยังไม่สามารถจัดการกับปัญหา หรือ 

ข้อจ�ำกดับางอย่างของตนเองได้ แต่มบีางรายทีส่ามารถเข้ารบัการบ�ำบดัโดย

ใช้สารทดแทน (เมทาโดน) ได้อย่างสม�ำ่เสมอ ทัง้ๆ ทีม่ข้ีอจ�ำกดัเช่นเดียวกัน

ซึง่ผลจากการศกึษาครัง้นีจ้ะเป็นประโยชน์แก่กลุม่ผูใ้ช้สารเสพตดิด้วยวธิฉีดี

ที่จะสามารถน�ำผลการศึกษาไปเป็นแนวทางในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 

ตลอดจนเป็นการพัฒนาการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของกลุ่มผู้ใช้สารเสพติด 

ด้วยวธิฉีดีเพือ่ป้องกัน การเสพตดิซ�ำ้แก่หน่วยงานท่ีเกีย่วข้อง อาทิ ส�ำนกังาน

สาธารณสุขจังหวัด โรงพยาบาลธัญญารักษ์ มูลนิธิโอโซน เป็นต้น

วัตถุประสงค์ของการวิจัย  

เพือ่ศกึษาภมูหิลงัต่อการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมของกลุม่ผูใ้ช้สารเสพตดิ

ด้วยวิธีฉีดในจังหวัดปัตตานี

ขอบเขตการวิจัย

1. ขอบเขตด้านประชากรและกลุ่มเป้าหมาย

1.1  ประชากร

1.1.1 ชายไทยมสุลมิท่ีใช้สารเสพตดิด้วยวธิฉีดีในชมุชนแห่งหนึง่ของ

อ�ำเภอปะนาเระ จังหวัดปัตตานี

1.1.2 ผู้เกี่ยวข้องกับชายไทยมุสลิมที่ใช้สารเสพติดด้วยวิธีฉีด

1.2 กลุม่เป้าหมาย จ�ำนวน 12 คนด้วยวธิกีารสุ่มแบบเจาะจง (purposive 

sampling)และแบบลูกโซ่ (snowball sampling) ได้แก่

1.2.1 ชายไทยมุสลิมท่ีใช้สารเสพติดด้วยวิธีฉีดที่มีการปรับเปลี่ยน

พฤตกิรรมในชมุชนแห่งหนึง่ของอ�ำเภอปะนาเระ จงัหวดัปัตตาน ีจ�ำนวน 6 คน

1.2.2 ผู้เกี่ยวข้องกับชายไทยมุสลิมที่ใช้สารเสพติดด้วยวิธีฉีด 6 คน 

ประกอบด้วย 
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- มารดาของผู้ใช้สารเสพติดด้วยวิธีฉีด		  จ�ำนวน 1 คน 

- เจ้าหน้าที่สาธารณสุข				   จ�ำนวน 1 คน  

- อาสาสมัครโครงการลดอันตรายจากการใช้ยา	 จ�ำนวน 2 คน 

- ผู้น�ำชุมชน					     จ�ำนวน 1 คน

- ผู้น�ำศาสนา 				    จ�ำนวน 1 คน

2. ขอบเขตด้านเนื้อหา

ภมูหิลงัต่อการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมของกลุม่ผูใ้ช้สารเสพตดิด้วยวธีิฉดี

3. ขอบเขตด้านพื้นที่

ชุมชนแห่งหนึ่งในอ�ำเภอปะนาเระ จังหวัดปัตตานี

4. ขอบเขตด้านเวลา

ระยะเวลาระหว่างเดือนพฤศจิกายน 2558 - ธันวาคม 2559

การทบทวนวรรณกรรม

1. แนวคิดเก่ียวกับสารเสพติดทักษะชีวิตการรับรู้และการควบคุม

ตนเอง

2. ทฤษฎีการควบคุมตนเองและทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลง

พฤติกรรม

3. งานวิจัยท่ีเก่ียวข้องผู้วิจัยได้รวบรวมงานวิจัยที่เก่ียวข้องในไว้ 2 

ส่วน คือ 1) การปรับเปลี่ยนพฤติกรรม และ 2) การเกื้อหนุนให้เกิดการปรับ

เปลีย่นพฤตกิรรม ประกอบด้วย ด้านตวับคุคล ด้านครอบครวั และด้านสงัคม

วิธีด�ำเนินการวิจัย

การศกึษาครัง้นีใ้ช้วธิกีารวจิยัเชงิคณุภาพ กลุม่ประชากรในการศกึษา คือ 

ชายไทยมสุลมิทีใ่ช้สารเสพตดิด้วยวธิฉีดี 6 รายผูเ้ก่ียวข้องกับผูใ้ช้สารเสพตดิ 

ด้วยวธิฉีดี ประกอบด้วย มารดา ผูน้�ำศาสนา ผูน้�ำชมุชน เจ้าหน้าทีส่าธารณสขุ 
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และอาสาสมคัรโครงการลดอนัตรายจากการใช้ยา 6 ราย รวม 12 ราย ใช้การสุ่ม 

ตวัอย่างแบบเจาะจง (purposive sampling) และแบบลกูโซ่ (snowball sampling) 

ในชุมชนแห่งหนึ่ง ซึ่งเป็นพื้นที่ที่มีความชุกของจ�ำนวนผู้ใช้สารเสพติดด้วย

วิธีฉีด และมีแนวโน้มเพิ่มจ�ำนวนขึ้นเครื่องมือในการเก็บรวบรวมข้อมูล คือ 

การสมัภาษณ์แบบเจาะลกึ (in-depth interview) และการสนทนากลุม่ (group 

discussion) และการสังเกตแบบไม่มส่ีวนร่วม (non-participant observation)  

ผูว้จิยัใช้แนวค�ำถามประกอบการสมัภาษณ์ผูใ้ช้สารเสพตดิเป็นรายบคุคล แล้ว 

วเิคราะห์ข้อมลูเชงิเนือ้หา (content analysis) แบบพรรณนาความ ตรวจสอบ

ข้อมูลแบบสามเส้า (triangulation) โดยน�ำข้อมูลที่ได้ มาวิเคราะห์เบื้องต้น

ด้วยการจัดหมวดหมู่ (typology) และแยกแยะ (taxonomy) ใช้หลักตรรกะ 

เปรยีบเทียบความสอดคล้องของข้อมลูดิบทีไ่ด้จากการเกบ็รวบรวมข้อมลูกับ

แนวคิด ทฤษฎีและงานวจัิยทีเ่ก่ียวข้อง แยกประเด็นศกึษาเป็นรายกรณ ีและ

เป็นภาพรวม เพื่อให้เห็นถึงภูมิหลังต่อการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของกลุ่ม 

ผู้ใช้สารเสพติดด้วยวิธีฉีดซึ่งเป็นการตีความสร้างข้อสรุปข้อมูลจากการ

สัมภาษณ์ที่ได้ท�ำการบันทึกไว้

ข้อจ�ำกัดในการวิจัย

การศึกษา เรื่อง การศึกษาภูมิหลังต่อการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของ

กลุ่มผู้ใช้สารเสพติดด้วยวิธีฉีดในจังหวัดปัตตานี เป็นเพียงส่วนหนึ่งของ

วิทยานิพนธ์ เรื่อง การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของกลุ่มผู้ใช้สารเสพติด

ด้วยวิธีฉีดในจังหวัดปัตตานี โดยได้มีการสัมภาษณ์แบบเจาะลึกกลุ่มผู้ใช ้

สารเสพตดิด้วยวธิฉีดีจ�ำนวน 15 ราย  ผูน้�ำชมุชนและผูน้�ำศาสนา2 ราย และ

มารดาของผู้ใช้สารเสพติดด้วยวิธีฉีด 1 ราย และสนทนากลุ่มกับผู้เกี่ยวข้อง

กับการให้การดูแลและการบ�ำบดั 3 รายรวมทัง้สิน้ 21 ราย แต่จากการศกึษา

เบือ้งต้นพบว่ามกีลุม่ผูใ้ช้สารเสพตดิด้วยวธิฉีดีส่วนหนึง่ได้มกีารปรบัเปลีย่น

พฤติกรรมแล้ว จ�ำนวน 6 ราย ผู้วิจัยจึงได้น�ำมาเสนอข้อมูลเฉพาะ 6 ราย 

ดังที่จะกล่าวต่อไป
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ผลการวิจัยและการอภิปรายผล

ผู้วิจัยแบ่งการน�ำเสนอเป็น 3 ส่วน ประกอบด้วย

1. ข้อมลูส่วนบคุคลของผูใ้ห้ข้อมลูท่ีส�ำคญัท้ังในอดีตและช่วงเวลาท่ีเก็บ

ข้อมลู ได้แก่ ระดับการศึกษา อาย ุอาชพี รายได้ต่อเดือน สถานภาพสมรส 

สถานภาพในครอบครัว และจ�ำนวนสมาชิกในครอบครัวที่ประกอบอาชีพ

และไม่ได้ประกอบอาชีพ 

2. ข้อมูลการใช้สารเสพติดและการบ�ำบัดรักษา 

3. กรณีศึกษาภูมิหลังต่อการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม

4. ผู้เกี่ยวข้องกับผู้ใช้สารเสพติดด้วยวิธีฉีด

1. ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญ

ผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญครั้งนี้ มีจ�ำนวน 6 ราย เป็นชายไทยมุสลิมทั้งหมด  

ส่วนใหญ่อยู่ในช่วงอายุ 30-39 ปี สมรส 3 ราย

โสด 2 ราย และอีก 1 ราย หย่าร้าง สถานภาพในครอบครัวเป็นสมาชิก

จ�ำนวน 5 ราย ส่วนอีก 1 ราย เป็นหัวหน้าครอบครัวเนื่องจากอยู่คนเดียว 

ระดบัการศึกษา ไม่จบและจบการศึกษาในระดับชัน้ประถมศกึษา 4 รายและ 

2 ราย ตามล�ำดับ ด้านอาชีพของผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญ พบว่า ส่วนใหญ่ว่างงาน 

3 ราย ที่เหลือเป็นอาสาสมัครขององค์กรพัฒนาเอกชนแห่งหนึ่ง และรับจ้าง 

จ�ำนวน 2 ราย และ 1 ราย ตามล�ำดับ ด้านรายได้ต่อเดือน พบว่า ไม่ม ี

รายได้ 3 ราย มีรายได้ระหว่าง 5,000 - 10,000 บาท2 รายและอีก 1 ราย 

ต�่ำกว่า 5,000 บาท ส่วนสถานภาพการใช้สารเสพติดในปัจจุบัน พบว่าเป็น

ผู้ท่ีเข้ารับการบ�ำบัดโดยใช้ สารทดแทน (เมทาโดน) 4 ราย และมีเพียง  

2 ราย ที่ยุติการใช้สารเสพติดแล้ว ดังปรากฏในตาราง 1
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ตาราง 1 ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญ

ข้อมูลส่วนบุคคล จ�ำนวน (n=6)

อายุ (ปี)
30-39
40-49
50 ปีขึ้นไป

4
1
1

สถานภาพสมรส
โสด
สมรส
หย่าร้าง

2
3
1

สถานภาพในครอบครัว
หัวหน้า
สมาชิก

1
5

ระดับการศึกษา
ไม่จบชั้นประถมศึกษา
ประถมศึกษา	

4
2

อาชีพ
อาสาสมัครขององค์กรพัฒนาเอกชน
รับจ้าง
ว่างงาน

2
1
3

รายได้ต่อเดือน (บาท)
น้อยกว่า 5,000
5,000-10,000
ไม่มีรายได้

1
2
3

สถานภาพการใช้สารเสพติด
เข้ารับการบ�ำบัดโดยใช้สารทดแทน
ยุติการใช้สารเสพติด

4
2



สงขลานครินทร ์|ฉบับสังคมศาสตร์และมนุษยศาสตร์ 

187

ปีที่ 24 

ฉบับที่ 2

พ.ค.     

-  

ส.ค.

2561

จากการสัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญท้ังเรื่องราวในอดีตและช่วงระยะ

เวลาขณะเก็บรวบรวมข้อมูล ได้แก่ ระดับการศึกษา อายุ อาชีพ รายได้

ต่อเดือน สถานภาพสมรส สถานภาพในครอบครัว และจ�ำนวนสมาชิกใน

ครอบครัวที่ประกอบอาชีพและไม่ได้ประกอบอาชีพ พบว่า

1. ด้านระดบัการศกึษา ผูใ้ห้ข้อมลูส�ำคัญท่ีมกีารปรบัเปลีย่นพฤตกิรรม 

ส่วนใหญ่ได้ศกึษาในชัน้ประถมศกึษา แต่ไม่จบการศึกษาในระดับชัน้ประถม

ศึกษาปีที่ 6 จ�ำนวน 4 ราย และมีเพียง 2 ราย ที่จบการศึกษาชั้นประถม

ศึกษาปีที่ 6

จะเหน็ได้ว่าผูใ้ห้ข้อมลูส�ำคัญจะไม่จบการศกึษาภาคบงัคบั ซึง่อาจเนือ่ง

มาจากฐานะทางครอบครัว และบ้างก็เป็นเหตุจากการติดสารเสพติด ท�ำให้

ต้องออกจากโรงเรียนกลางคัน หรือไม่ศึกษาต่อ ดังค�ำกล่าวที่ว่า

“...จบ ป.6 ก็ไม่ได้เรยีนต่อ ท่ีบ้านจน ก็ออกมาช่วยพ่อท�ำงาน 

และพอติดยาก็ไม่ได้คิดถึงเรื่องเรียนต่อเลย...”

(ผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญ รายที่ 6, สัมภาษณ์ 15 มกราคม 2559)

2. ด้านอายุ ประกอบด้วย 

1) อายุปัจจุบันอยู่ระหว่าง 32-68 ปี มีอายุตั้งแต่ 30 ปีขึ้นไป จ�ำนวน 4 

ราย (32, 33, 33 และ 36 ปี) ส่วนที่เหลืออายุ 46 และ 68 ปี มีเพียงอย่างละ 

1 ราย 

2) ช่วงอายทุีเ่ริม่เสพยาอยูร่ะหว่าง 14-22 ปี ส่วนใหญ่เริม่เสพยาตัง้แต่

อายุต�่ำกว่า 20 ปี 4 ราย (14, 15, 17 และ 18 ปี) ส่วนที่เหลืออายุ 21 และ 

22 ปี คือ อย่างละ 1 ราย 

จะเห็นได้ว่าผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญจะมีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมอยู่ในช่วง

อายุ 30 ปีขึ้นไปทั้งนี้อาจเป็นไปได้ว่าในช่วงวัยนี้ คนเราจะมีวุฒิภาวะสูงขึ้น 

ความรับผิดชอบมากขึ้นจึงท�ำให้เกิดความตระหนักหรือสนใจในผลกระทบ

ที่เกิดกับตนเองและครอบครัวจนท�ำให้เกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของ

ตนเอง ดังค�ำกล่าวที่ว่า
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“...เคยบังคับตัวเอง หักดิบเอง หยุดได้ 5 เดือน รู้สึกว่าไม่

อยากเสพยาแล้ว คิดว่าถ้าเวลาของ (เฮโรอีน) ไม่มี แล้วเรา

จะอยู่ยังไง เงินหาได้แต่ยาหายาก รู้สึกท้อเวลาหาของไม่ได้ 

เลยคิดว่าเลิกดีกว่า ถ้าของไม่มี มีโอกาสที่เราเลิกได้ แต่ก็ยัง

คิดถึงความรู้สึกตอนเสพยาอยู่...”

(ผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญ รายที่ 4, สัมภาษณ์ 13 มกราคม 2559)

3. ด้านอาชีพ ผูใ้ห้ข้อมลูส�ำคัญในขณะเสพยา ส่วนใหญ่ประกอบอาชพี

ประมง 4 ราย ส่วนที่เหลือท�ำงานที่ประเทศมาเลเซียและว่างงาน ปัจจุบัน

ขณะที่อยู่ในระยะการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม ผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญว่างงาน และ

มีงานท�ำ อย่างละ 3 ราย เท่ากัน

จะเห็นได้ว่าผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญท่ีอยู่ในช่วงการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมจะ

ว่างงาน เนื่องจากต้องเดินทางไปรับสารทดแทน (เมทาโดน) ทุกวัน จึงเป็น 

ข้อจ�ำกัดท่ีท�ำให้ไม่สามารถไปท�ำงานได้ เพราะระยะเวลาในการเดินทาง

ไปบ�ำบัดท่ีโรงพยาบาลในช่วงเวลาท�ำการของราชการเท่านั้น ดังค�ำกล่าว

ต่อไปนี้

“ ...ตอนนี้ไม ่ได ้ท�ำงาน เพราะกลัวจะไม่มีเวลาไปกิน 

เมทาโดน เมียท�ำงานอยู่คนเดียว ตอนที่ไม่ได้กิน เมทาโดน 

เราก็ท�ำงานอยู่นะ...”

(ผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญ รายที่ 3, สัมภาษณ์ 12 มกราคม 2559)

4. ด้านรายได้ต่อเดอืน ผูใ้ห้ข้อมลูส�ำคญัในขณะเสพยาไม่มรีายได้ 1 ราย 

 มีรายได้ไม่แน่นอน 2 ราย มีรายได้ 15,000 บาท 5,000 - 6,000 บาท และ 

3,000-4,000 บาท อย่างละ 1 รายเท่ากัน ส่วนปัจจบุนั ผูใ้ห้ข้อมลูส�ำคญัไม่มี

รายได้ 3 ราย มีรายได้ระหว่าง 7,000 - 8,000 บาท 2 ราย และ 2,000 บาท 

1 ราย
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จะเห็นได้ว่าผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญท่ีอยู่ในช่วงการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมจะ

ไม่มีรายได้ เพราะไม่มีงานท�ำ ส่วนผู้ที่มีรายได้ก็ต�่ำกว่าเกณฑ์ค่าแรงขั้นต�่ำ 

เป็นผลมาจากผูใ้ห้ข้อมลูส�ำคญันัน้ส่วนใหญ่เรยีนไม่จบชัน้ประถมศกึษาขาด

คุณวฒุ ิเพราะความรูน้้อย และคนทัว่ไปอาจไม่ยอมรบั ถกูตตีราหรอืตราหน้า 

(stigma) จากสังคม ดังค�ำกล่าวต่อไปนี้

“...ตอนนี้ไม่มีรายได้ เพราะไม่ได้ท�ำงาน อยากท�ำงานแต่ไม่

ค่อยมีใครมาจ้าง อยากมีเงินเพราะจะได้ให้หลานได้ เวลา

หลานมาขอเงิน เราไม่มีให้ ก็ไม่ค่อยสบายใจ...”

(ผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญ รายที่ 1, สัมภาษณ์ 28 พฤศจิกายน 2558)

5. ด้านสถานภาพสมรส พบว่า ก่อนเสพยาผูใ้ห้ข้อมลูส�ำคญัส่วนใหญ่

มีสถานภาพโสด จ�ำนวน 5 ราย และสมรส 1 ราย เมื่อเปรียบเทียบกับขณะ

เสพยา พบว่า ผูท่ี้เป็นโสด 5 ราย เปลีย่นเป็นสมรส 2 ราย และถ้าเปรยีบเทียบ

ในปัจจบุนั ผูท้ีส่มรสขณะเสพยาเปลีย่นเป็นหย่าร้าง 1 ราย ดังนัน้สถานภาพ

สมรสในปัจจุบันที่สมรสและเป็นโสดมีจ�ำนวนเท่ากัน คือ อย่างละ 3 ราย

จะเหน็ได้ว่าผูใ้ห้ข้อมลูส�ำคัญ มทัีง้ทีเ่ปลีย่นสถานภาพสมรสท้ังในขณะ

เสพยาและปัจจุบัน โดยเปลี่ยนจากโสด เป็นสมรส และบางรายจากสมรส

เป็นหย่าร้างในขณะเสพยา โดยเกิดจากการทะเลาะวิวาทกับคู่สมรสท่ีผู้ให้

ข้อมูลส�ำคัญไม่เลิกเสพสารเสพติด ดังค�ำกล่าวต่อไปนี้

“...ได้แต่งงานกับคนอินโดนีเซีย ที่มาท�ำงานที่มาเลเซียด้วย

กัน แต่ไม่เคยพากลับมาเมืองไทยแต่งได้ไม่นานประมาณ 

ปีกว่าๆ ก็หย่า  เพราะมีปัญหากัน แฟนให้เลิกยา แต่เราไม่

ยอมเลิก และเลิกไม่ได้ ก็เลยหย่ากันไป...”

(ผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญ รายที่ 2, สัมภาษณ์ 11 มกราคม 2559)
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6. ด้านสถานภาพในครอบครัว พบว่า ก่อนเสพยาผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญ

ทัง้หมด 6 ราย อาศัยอยูกั่บพ่อแม่ ในขณะเสพยายงัอาศยัอยูก่บัพ่อแม่ 4 ราย 

อีกอย่างละ 1 ราย อาศัยอยู่กับพ่อแม่และภรรยา ส่วนในปัจจุบันผู้ให้ข้อมูล

ส�ำคัญอาศัยอยู่กับบุคคลท่ีหลากหลายมากขึ้น ทั้งกับแม่คนเดียว กับพ่อ 

ภรรยา น้องสาว มเีพยีงรายเดียวท่ีเป็นเจ้าของบ้านในปัจจบุนั ซึง่อยูค่นเดียว

จะเหน็ได้ว่าผูใ้ห้ข้อมลูส�ำคญั มสีมาชกิในครอบครวัคอยดูแล ทัง้ในช่วง

ก่อนเสพยา ขณะเสพยา และปัจจุบันที่มีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมมีเพียง  

1 ราย ที่อยู่คนเดียวเนื่องจากว่าพ่อแม่ได้เสียชีวิต ดังค�ำกล่าวต่อไปนี้

“...ตอนใช้ยาอยูกั่บพ่อแม่ ส่วนพ่อเสยีไปประมาณปีกว่าแล้ว 

แม่ก็เพิ่งเสียได้ 50 วัน ตอนนี้ก็อยู่คนเดียว ส่วนน้องๆ ไปอยู่

กับญาติๆ ในหมู่บ้านเดียวกัน...”

(ผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญ รายที่ 4, สัมภาษณ์ 13มกราคม 2559)

7. ด้านจ�ำนวนสมาชิกในครอบครัวที่ประกอบอาชีพและไม่ได้

ประกอบอาชีพ ส่วนใหญ่มสีมาชกิในครอบครวัเพยีง 1 คน ทีป่ระกอบอาชพี 

หรือมีรายได้เลี้ยงดูครอบครัว และมีเพียง 2 ราย ท่ีสมาชิกในครอบครัว

ประกอบอาชีพ ส่วนอีก 4 ราย  ที่สมาชิกในครอบครัว ไม่ได้ประกอบอาชีพ

แสดงให้เห็นว่า ครอบครัวของผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญมีฐานะยากจน เพราะ 

แต่ละครอบครัวมีภาวะพึ่งพิงสูง ผู้มีรายได้ 1 คน ต้องหาเลี้ยงสมาชิกใน

ครอบครวัหลายคน ในหนึง่ครอบครวัมผีูท้�ำงานเพยีง 1 คน ถงึ 4 รายและอกี 

2 ราย มีสมาชิกที่เป็นภาระพึ่งพิง ไม่ได้ประกอบอาชีพถึง 4 คนดังค�ำกล่าว

ต่อไปนี้

“...อยู่กับแม่ แม่ไม่ได้ท�ำงาน เพราะอายุมากแล้ว ตอนนี้ 

เราก็รับจ้างญาติที่ขายข้าวแกงอยู่หน้ามัสยิด ก็ช่วยเขายก

ของ เตรียมของเสร็จก็ไปกินเมทาโดน กลับมาก็เก็บของได้

วันละ 50-60 บาท...”

(ผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญ รายที่ 5, สัมภาษณ์ 14 มกราคม 2559)
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จะเห็นได้ว่าการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญ สามารถ

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมได้ในช่วงของวัยผู้ใหญ่ (อายุ 32 ปี) และวัยผู้สูงอายุ 

(68 ปี) และไม่ว่าจะเป็นผู้ที่ประกอบอาชีพ หรือว่างงาน มีรายได้น้อยหรือ

ไม่มรีายได้ จบการศกึษาหรอืไม่จบในระดับชัน้ประถมศกึษา กส็ามารถปรบั

เปลีย่นพฤตกิรรมการใช้สารเสพตดิด้วยวธิฉีดีได้ ทัง้นีอ้าจเป็นเพราะการปรบั

เปลี่ยนพฤติกรรมไม่ได้ขึ้นอยู่กับระดับการศึกษา อาชีพ และรายได้ แต่ขึ้น

อยูกั่บตวัของผูเ้ข้ารบัการบ�ำบดัเองทีม่คีวามต้องการยตุกิารเสพสารเสพตดิ 

ซึง่สอดคล้องกบัการศกึษาของ ปิยวรรณ ทศันาญชล ี(2554) ทีพ่บว่า สาเหตหุลกั

ที่ท�ำให้ผู้ผ่านการบ�ำบัดฯ ไม่เสพยาซ�้ำ คือ ตัวของผู้เข้ารับการบ�ำบัดเองที่มี

ความต้องการยุติการเสพยาบ้า มีสภาพจิตใจเข้มแข็ง มุ่งมั่นต่อการเลิกเสพ

ยาบ้าและมีเจตคติที่ดีต่อกระบวนการบ�ำบัด ซึ่งสอดคล้องกับการสัมภาษณ์

เจาะลึก ดังค�ำกล่าวต่อไปนี้

“...ตอนท่ีเสพยาก็คิดตลอดว่ามนัไม่ดีต่อตนเองและคนอืน่ แต่

ก็หยดุไม่ได้ เพราะเราไม่รูว้ธิ ีจนได้มาเจอคนแนะน�ำ และเป็น

ที่ปรึกษา ท�ำให้เราชนะมันได้...”

(ผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญ รายที่ 1, สัมภาษณ์ 28 พฤศจิกายน 2558)

“...ศาสนาช่วยได้เยอะ พอหลังละหมาดจะเตาบัต (สารภาพ

บาป) ก็จะรู้สึกกลัว จะไม่ท�ำอีก แม้จะเจอกลุ่มเพื่อนอีกครั้ง 

เราก็ไม่คิดถึงยาเลย...”

(ผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญ รายที่ 2, สัมภาษณ์ 11 มกราคม 2559)

“...ได้เหน็ได้รบัรูเ้พือ่นๆ ของเราทีต่ายไปด้วยสาเหตทุีใ่ช้เขม็

ฉดีผงขาว จงึท�ำให้มคีวามรูส้กึกลวั อยากเลกิ เมือ่คิดเช่นนัน้

ได้จึงไปแต่งตัว บอกเมียว่าจะไปบ�ำบัด...”

(ผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญ รายที่ 3, สัมภาษณ์ 12มกราคม 2559)
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“...ตอนกินเมทาโดนที่โรงพยาบาล แรกๆ ก็เคยกลับไปสูบ

เฮโรอีน 2 ครั้ง แต่ไม่รู้สึกเมานะ พอดีเพื่อนกลับมา เลยลอง

ทีสองที แต่ก็ไม่เมาอีก ไม่รู้สึกแล้ว เลยไม่เอาดีกว่า...”

(ผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญ รายที่ 4, สัมภาษณ์ 13มกราคม 2559)

“...ก่อนจะเลกิได้ เข้าไปสถานบ�ำบดัครัง้ท่ี 2 อยูค่รบโปรแกรม

นะ แล้วมาใช้เมทาโดน 2 ปี ไม่ได้ไปเล่นเฮโรอีนอีกเลย...”

(ผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญ รายที่ 5 , สัมภาษณ์ 14มกราคม 2559)

“...ก็อยากจะหยุดเมทาโดนจริงๆจึงหักดิบเอง ช่วง 3 วัน

แรกที่หยุดเมทาโดนก็ยังไม่ค่อยมีอาการ แต่พอหลังจากนั้น 

นอนก็ไม่ได้ กินก็ไม่ได้ เจ็บปวดทั่วตัวตั้ง 2 เท่า กับอาการ

เสีย้นเฮโรอนี มนัปวดเหมอืนกบัมอีะไรก�ำลงักัดกนิอยูข้่างใน

กระดกูเรา ต้องสะบดัมอืเหมอืนมนักัดจนเราร�ำคาญ ตอนนัน้

ก็คิดจะกลับไปใช้อีก คิดอยากจะออกจากบ้าน มันเจ็บก็เจ็บ 

กินก็ไม่ได้ นอนก็ไม่ได้ แต่ดีที่เราไปอยู่กับภรรยา ส่วนหนึ่ง

คอืเราไม่อยากให้ครอบครวัของภรรยารูว่้าเราเป็นผูใ้ช้ยามา

ก่อน กลัวเขารังเกียจ จึงต้องพยายาม...”

(ผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญ รายที่ 6, สัมภาษณ์ 15มกราคม 2559)

8. ด้านข้อมูลการใช้สารเสพติด ผูว้จิยัได้สมัภาษณ์ผูใ้ห้ข้อมลูส�ำคญั

เกี่ยวกับข้อมูลการใช้สารเสพติด ทั้งปริมาณที่ใช้ ค่าใช้จ่าย และระยะเวลา

การใช้สารเสพติดจากการศึกษาพบว่า ผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญส่วนใหญ่เริ่มใช้

สารเสพติดตั้งแต่ในช่วงวัยรุ่น ด้วยสาเหตุอยากรู้อยากลอง เพื่อนชักชวน 

และครัง้แรกของการฉดีเฮโรอนี เพือ่นท่ีอยูด้่วยกันฉดีให้ดังค�ำกล่าวต่อไปนี้ 

 
“...เริ่มจากสูบบุหรี่ กัญชา แล้วก็เฮโรอีน สูบในบ้องอยู่ 7 ปี 
ออกจากคุกกม็าใช้เฮโรอนีฉดี เพราะสบูในบ้องไม่เมา ก็ฉดีมา 
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30 ปี  เคยใช้มากที่สุด 9 ตัว(1 ตัว มีเนื้อเฮโรอีนอยู่ประมาณ 
50 มิลลิกรัม ราคาตัวละ 80 บาท) ใน 1 วัน  ...”

(ผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญ รายที่ 1, สัมภาษณ์ 28 พฤศจิกายน 2558)

“...เริม่ใช้ยาเมือ่อาย ุ18 ปี เริม่จากสูบบหุรีก่่อน คบเพือ่นทีใ่ช้
ยา ตอนเพือ่นไม่เมาไม่เคยพดูเรือ่งยา แต่พอเมาก็จะชวนเรา 
ใช้สักหน่อย เราก็สบูกญัชา แล้วเอาเฮโรอนีโรยหน้า ประมาณ 
1 เดือน ก็เริ่มฉีด ครั้งแรกเพื่อนฉีดให้...”
(ผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญ รายที่ 2, สัมภาษณ์ 11 มกราคม 2559)

“...หลังจากออกจากคุกก็เริ่มฉีดเข้าเส้นเลือด และขายด้วย 
เพราะตอนที่เข้าคุกได้รู้จักกับพ่อค้าในคุกที่ค้ายา เพราะเรา
อยากรวย อยากมีเงิน...”
(ผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญ รายที่ 3, สัมภาษณ์ 12 มกราคม 2559)

“...ตอนใช้ยาก็ออกเรือ รายได้ไม่แน่นอน ได้มาก็ซื้อยาหมด 
ถ้าไม่มีเงินก็ขอแม่หรือไม่ก็เอาของในบ้านไปขาย...”
(ผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญ รายที่ 4, สัมภาษณ์ 13 มกราคม 2559)

“...ท่ีมาเล่นเฮโรอนีเพราะคกึคะนอง อยากลอง ตอนใช้ใหม่ๆ 
ก็ท�ำงานออกเรือ ไปท�ำงานที่มาเลเซีย ได้เงินเท่าไหร่ก็ใช้
ยาหมด...”
(ผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญ รายที่ 5, สัมภาษณ์ 14 มกราคม 2559)

“...เริ่มใช้เฮโรอีน ตอนอายุ 17 ตอนแรกสูบก่อน เรียกว่าโรย
หน้า สบูกับบหุรี ่สบูอยูปี่กว่า แล้วก็เปลีย่นมาฉดี เคยเหน็คน
ทีใ่ช้ฉดี มคีวามรูส้กึว่าเขาดูเคลิม้ดี คนทีฉ่ดีเขาเมากว่า กเ็ลย

อยากจะลองว่า สูบกับฉีด มันเมาต่างกันอย่างไร...”

(ผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญ รายที่ 6, สัมภาษณ์ 15 มกราคม 2559)
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ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของ เฉลิมศรี ราชนาจันทร์ และศรีสุวรรณ 

มีคุณ (2553) ที่ศึกษาเรื่อง ปรากฏการณ์ชีวิตของเยาวชนผู้เสพยาบ้า ที่พบ

ว่า จุดเปลี่ยนที่ตัดสินใจเสพยาบ้าเป็นไปตามสภาวการณ์ และความอยากรู้

อยากลอง วถิชีวีติเมือ่เป็นผูเ้สพยาบ้าส่วนใหญ่ใช้ชวีติเปลีย่นไปจากเดิม ใช้

เวลาอยู่กับเพื่อน เสพยาบ้า ไม่สนใจเรียน และมีพฤติกรรมไม่พึงประสงค์

2. ข้อมูลการใช้สารเสพติดและการบ�ำบัดรักษา

จากการศึกษาพบว่า ผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญ มีพฤติกรรมการฉีดสารเสพติด

ในระยะเวลา 7-10 ปี มากที่สุด จ�ำนวน 3 ราย รองลงมา 10-20 ปี 2 ราย 

และน้อยที่สุด 30 ปีขึ้นไปเพียง 1 ราย ทั้งหมดเคยผ่านการบ�ำบัดในระบบ

สมัครใจ ระบบบังคับบ�ำบัด และระบบต้องโทษ โดยครั้งล่าสุดที่ผู้ให้ข้อมูล

ส�ำคัญมีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมได้ มีจ�ำนวน 4 รายที่เข้ารับการบ�ำบัดใน

ระบบสมคัรใจ และอกี2 ราย เข้ารบัการบ�ำบดัด้วยระบบบงัคับบ�ำบดัปัจจบุนัมี  

4 ราย ทีร่บัสารทดแทน (เมทาโดน) ระยะยาว และ 2 ราย ยตุกิารใช้สารเสพตดิ 

แล้วดังปรากฏในตาราง 2

3. กรณีศึกษาถึงภูมิหลังต่อการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของกลุ่มผู้ใช้

สารเสพติดด้วยวิธีฉีด

จากข้อมูลข้างต้น พบว่า ผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญมีเพียง2 รายที่สามารถยุติ

การใช้สารเสพติดได้ คือผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญรายที่ 1 และรายที่ 6เพราะ ผู้ให้

ข้อมูลส�ำคัญทั้ง 2 ราย สมัครใจเข้ารับการบ�ำบัด โดยได้รับรู้รับทราบข้อมูล

รวมถึงวิธีการที่จะช่วยให้หยุดใช้เฮโรอีน มีการดูแลตนเอง ในช่วงระหว่าง

การบ�ำบัด และปัจจุบันไม่ได้พึ่งพิงสารทดแทน (เมทาโดน) อีกเลยมีการ

วางแผนที่จะยุติการพึ่งพิงเมทาโดนด้วยตนเอง มีสมาชิกในครอบครัวเป็น

ผูดู้แล ผูว้จิยัจงึน�ำเสนอภมูหิลงัต่อการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมของผูใ้ห้ข้อมลู

ส�ำคัญเพียง1ราย โดยสรุปเก่ียวกับข้อมูลส่วนบุคคล รายละเอียดด้านการ

ใช้สารเสพติด การบ�ำบัดรักษา รวมถึงความเปลี่ยนแปลงท่ีเกิดขึ้นเมื่อเข้า

สู่การบ�ำบัดรักษา จนน�ำไปสู่การยุติการใช้สารเสพติดได้ในที่สุด ดังต่อไปนี้
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3.1) ข้อมูลส่วนบุคคล

บังเลาะห์ (นามสมมุติ) เป็นชายมุสลิม อายุ 68 ปี เรียนจบชั้นประถม

ศกึษาปีท่ี 4 สมรสกับภรรยาคนปัจจบุนัมา 15 ปีก่อนหน้านีม้ภีรรยามา 3 คน 

แต่งงานกับภรรยาคนแรกขณะอาย ุ21 ปี ซึง่เสียชวีติไปแล้วมลีกูด้วยกัน 6 คน 

จากนัน้จงึไปแต่งงานกับคนที ่2 แต่งงานกันไม่นานก็เลกิเพราะไม่ชอบ ส่วน

คนที ่3 กเ็ลกิรากนัเพราะบงัเลาะห์ตดิคุกลกูชาย3 คน ใช้ยาเสพตดิด้วยเช่นกัน 

และเสียชวีติไปแล้ว ส่วนลกูสาวอกี 3 คนแต่งงานอยูก่บัครอบครวัทีต่่างจังหวดั 

และประเทศมาเลเซยี ขณะนี ้บงัเลาะห์ไม่ได้ท�ำงาน ไม่มรีายได้ มลีกูของภรรยา 

คนปัจจุบัน (ลูกเลี้ยง) คอยช่วยดูแลค่าใช้จ่ายภายในบ้านปัจจุบันยุติการใช้ 

สารเสพติด และไม่พึ่งพาเมทาโดนมาเป็นเวลา 1 ปี 2 เดือน 25 วัน 

(สัมภาษณ์, 28 พฤศจิกายน 2558)

3.2) ประวัติการใช้สารเสพติด

บังเลาะห์เล่าเรื่องราวในช่วงที่ใช้สารเสพติดว่า 

“...รวมระยะเวลากว่า 40 ปีทีใ่ช้ชวีติอยูกั่บยาเสพตดิ ตอนอายุ 

19 ปี เริ่มสูบกัญชาอายุ 21 ปีก็เริ่มสูบเฮโรอีน อยู่ประมาณ 

7 ปี แล้วถูกจับ เข้าคุก 4 ปี ตอนอยู่ในคุกก็มีของให้ใช้ (มี

สารเสพติด) แต่เราไม่เอา อยู่ในคุกเราอยู่ดี เป็นโต๊ะอิหม่าม

น�ำละหมาด หลังออกจากคุก อายุประมาณ 32-33 ปี ก็มา

ฉีดเฮโรอีนเข้าเส้น เพราะสูบแล้วไม่เมา ใช้ครั้งละ 1-2 ตัว* 

(*ตัว คือ เฮโรอีนบรรจุในหลอดกาแฟ หรือกระดาษปิดหัว

ท้ายยาว 1 นิ้ว ใน 1 ตัว มีเนื้อเฮโรอีนประมาณ 50 มิลลิกรัม

(ท่ีมา: https://tatiya5651.wordpress.com)) ตอนนัน้ราคาตวั

ละ 80 บาท ใช้วันละ 3 ครั้ง แต่ก็ไม่เป็นเวลา ขึ้นอยู่กับเงินที่

มี เคยใช้มากที่สุด วันละ 8-9 ตัว โดยแบ่งฉีด 4-5 ครั้งต่อวัน 

ตอนใช้อยู่ก็รู้ว่าอันตรายถึงตาย เพราะเพื่อนก็ตายไปด้วย

สาเหตุการเสี้ยนยา บางคนช็อก เราเห็นแล้วอยากจะเลิก 
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แตเ่ลิกยาก ตอนนั้นรู้สกึวา่ ผลจากการเสพยา ท�ำใหร้า่งกาย 

แข็งแรง ที่สร้างบ้านหลังนี้เสร็จก็เพราะได้เสพยานั่นแหละ 

ยิง่เสพทกุวนัจะท�ำให้มแีรง ขยนัท�ำงาน ทีร่่างกายไม่แขง็แรง 

เพราะเสพบ้างไม่เสพบ้าง และส่วนข้อเสียคือ ต้องใช้ตลอด 

เลกิไม่ได้ เพราะมนัตดิ และเมือ่เราหงดุหงดิท่ีต้องการใช้ยา จะ

ท�ำให้เราทะเลาะกับคนรอบข้าง ทะเลาะกับเมยี แล้วนอนซม 

 พอลกูมาเหน็ก็จะไปซือ้ยามาให้  ชวีติประจ�ำวนัในช่วงใช้ยา ตืน่

เช้าขึ้นมาต้องหายามาเสพก่อน ไม่อย่างนั้นจะท�ำอะไรไม่ได้ 

 ใช้ยาเสรจ็ ก็อาบน�ำ้ กินข้าวแล้วไปท�ำงาน ช่วงนัน้เป็นช่างไม้ 

ท�ำวงกบประตู เพื่อนที่ท�ำงานด้วยกันก็ใช้เฮโรอีนด้วยวิธีสูบ 

จากนั้นเที่ยงก็จะไปหายามาเสพอีก แล้วกินข้าวเท่ียงเสร็จ

ก็ไปท�ำงาน กลับมาอาบน�้ำ กินข้าว เสพยาแล้วก็นอน เป็น

อย่างนี้ตลอดในช่วงชีวิตของการใช้ยา ตอนใช้ยาก็คิดตลอด

ว่ามันไม่ดีต่อตนเองและคนใกล้ชิด แต่ก็หยุดไม่ได้ เพราะ

ไม่มีคนบอก ไม่รู้วิธีจะรักษา จนได้มาเจอคนแนะน�ำ และ

เป็นทีป่รกึษาจงึได้ไปบ�ำบดัรกัษา นบัว่าโชคยงัเข้าข้างนะ...” 

(ผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญ รายที่ 1, สัมภาษณ์ 28 พฤศจิกายน 2558)

3.3) การบ�ำบัดรักษา

บังเลาะห์ไม่มีบัตรประชาชนมา 30 ปี ตั้งแต่ติดคุก เพิ่งได้ท�ำใหม่เมื่อ

จะเข้ารับการบ�ำบัด ได้เข้ารับการบ�ำบัดด้วยเมทาโดน 16 กันยายน 2556 

ที่สถานบ�ำบัดส่งต่อโดยอาสาสมัครขององค์กรพัฒนาเอกชนแห่งหนึ่งรับเม

ทาโดนแบบเดินทางไปกลบั ต้องเดินทางไปกลบัเป็นระยะทาง 80 กิโลเมตร 

(โดยประมาณ) ต่อวันเป็นระยะเวลา 2 เดือน ก็ได้รับการส่งต่อให้มารับท่ี

โรงพยาบาลชุมชนต่างอ�ำเภอ เมื่อวันที่ 16 พฤศจิกายน2556 โดยได้รับ

ปริมาณเมทาโดนคงที่ ท่ี 60 มิลลิกรัม ตลอดระยะเวลาการรักษา ไม่เคย

ปรับเพิ่มหรือลด
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จากระยะการเดินทางลดลง ไปกลับ 40 กิโลเมตร โดยประมาณ และ

ได้รบัการดูแลตดิตามอย่างต่อเนือ่งจากอาสาสมคัรขององค์กรพฒันาเอกชน

แห่งหนึ่ง และเข้าร่วมกิจกรรมให้ความรู้เกี่ยวกับการลดอันตรายจากการใช้

สารเสพตดิ ในพืน้ทีอ่ย่างสม�ำ่เสมอ ทัง้ได้เข้าร่วมกจิกรรมครอบครวัสมัพนัธ์

ได้รับเงินสงเคราะห์ เป็นค่าน�้ำมันรถในการเดินทางมารับเมทาโดน 1-2 

ครั้งช่วงแรกเข้ารับการบ�ำบัดใหม่ๆ ลูกสาวไม่เชื่อว่าพ่อของตนเองจะหยุด

เฮโรอนี บงัเลาะห์ จงึขอให้ผูว้จิยัซึง่ขณะนัน้ท�ำงานเป็นเจ้าหน้าท่ีขององค์กร

พฒันาเอกชนแห่งหนึง่ โทรไปคุยยนืยนักบัลกูสาว และขอให้ลกูสาวช่วยเหลอื 

ค่าใช้จ่ายในการเดินทางด้วย

3.4) การยุติการใช้สารเสพติด

ช่วงท่ีรบัเมทาโดนท่ีโรงพยาบาลชมุชนต่างอ�ำเภอ ผ่านไปประมาณ 6 เดือน 

 ก็พยายามคิดว่าอะไรเป็นสาเหตุที่ท�ำให้ขี้เกียจ ไม่อยากละหมาดจึงคิดว่า

เป็นเพราะใช้เมทาโดน ท�ำให้ขีเ้กยีจ ไม่อยากท�ำอะไร และรูสึ้กได้ว่าสขุภาพ

แย่ลง พอถึงช่วงถือศีลอด ได้มีโอกาสรับเมทาโดนกลับบ้านจึงคิดว่าจะเลิก 

เมทาโดนเอง และพยายามจดัการลดปรมิาณลง โดย 1 ขวด ท่ีได้ 60 มลิลกิรมั 

น�ำมาแบ่งเป็น 3 ส่วน ก็จะกินได้ 3 วัน พอเริ่มอยู่ได้ ก็น�ำมาแบ่งเป็น 5 ส่วน 

กินได้ 5 วนั และลดลงเป็น  6 ส่วน จบิเฉพาะเวลามอีาการเสีย้น  และสดุท้าย

น�ำมาปาดแค่ที่ลิ้น ก็ลดความกระหายได้ ลดเรื่อยๆ จนหมดความต้องการ

เมทาโดนได้ หลังจากเดอืนถือศลีอดกไ็มไ่ปรับเมทาโดนเพราะใช้ระยะเวลา

ตั้งแต่เริ่มถือศีลอด จนถึงรายอฮัจญ์(เป็นการฉลอง วันออกฮัจญ์ ซึ่งตรงกับ

วนัที ่10 ในเดือน 12 ของปฏทิินอสิลาม) ประมาณ 1 เดือน ก็หยดุใช้เมทาโดน 

ได้จากนั้นก็พักผ่อน ดูแลร่างกายจนรู้สึกว่าแข็งแรง ความรู้สึกที่ต้องการยา 

ก็หมดไปด้วย และในระหว่างนั้น ภรรยาและลูกเลี้ยงคอยดูแลเอาใจใส่ ตอน

ตัดสินใจเลิกเมทาโดนก็รู้สึกผิดท่ีไม่ท�ำตามสัญญากับโรงพยาบาลคือ ต้อง

กินยาให้หมด แต่ด้วยเพราะอยากจะเลิก และขี้เกียจนั่งรถไปหาหมอทุกวัน 

รู้สึกเบื่อท่ีต้องเดินทาง จึงตัดสินใจเลิกเมทาโดน ซึ่งรู้สึกเหนื่อยกว่าเลิก

ผงขาว (เฮโรอีน) อีก
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ความเปลีย่นแปลงทีเ่กิดขึน้ท�ำให้รูส้กึภาคภมูใิจในตวัเองและยนิดีทีจ่ะ

ถ่ายทอด และเล่าเรื่องราว ให้แก่รุ่นน้อง เจ้าหน้าที่ผู้ให้การบ�ำบัด หรือคน

อื่นๆภรรยาก็ภาคภูมิใจในตัวเรา และมีรอยยิ้มมากขึ้น (มีความสุข)

จะเห็นได้ว่าปัจจัยที่เอื้อต่อการยุติการใช้สารเสพติดของบังเลาะห์ คือ 

จุดเริ่มต้นมาจากความต้องการเลิกเสพยา ได้รับค�ำแนะน�ำ ความรู้วิธีการ

เก่ียวกับการบ�ำบัดด้วยเมทาโดน ตามแนวทางการลดอันตรายจากการใช้ 

สารเสพตดิ ได้รบัการส่งต่อเพือ่เข้ารบัการบ�ำบดั มกีารบรกิารทีด่จีากเจ้าหน้าที ่

ผูดู้แล และส่งต่อให้กบัโรงพยาบาลใกล้บ้าน จะช่วยลดระยะทางในการเดินทาง 

ค่าใช้จ่าย รวมทัง้เป็นผูท่ี้ด�ำเนนิชวีติตามวถิอีสิลาม ละหมาดอย่างสม�ำ่เสมอ 

ได้มกีารสงัเกตตนเองว่าเมือ่ใช้เมทาโดนท�ำให้รูส้กึเกียจคร้านในการละหมาด 

และรบัรูว่้าสุขภาพของตนเองเสือ่มลง จากการรบัรูถ้งึผลกระทบดังกล่าว จงึ

คิดท่ีจะเลิกพึ่งเมทาโดนมีความตั้งใจแน่วแน่ท่ีจะเลิกให้ได้ได้วางแผนการ

เลกิด้วยตนเอง และถอืโอกาสช่วงเดือนถอืศลีอดท่ีโรงพยาบาลให้เมทาโดน

กลับบ้าน ตนเองก็พยายามถือศีลอด และลดการใช้เมทาโดนในแต่ละวันลง 

ในระหว่างนั้นก็มีภรรยาและสมาชิกในครอบครัวที่ดูแล พร้อมมีความเข้าใจ

ให้กันอย่างสม�่ำเสมอตลอดมา

4. ผู้เกี่ยวข้องกับผู้ใช้สารเสพติดด้วยวิธีฉีด

จากท่ีผูว้จิยัได้เก็บข้อมลูเพิม่เตมิจากผูเ้ก่ียวข้องกับผูใ้ช้สารเสพตดิด้วย

วธิกีารฉดี พบว่า การทีค่นในครอบครวัหรอืคนใกล้ชดิเหน็ความส�ำคญั รวมท้ัง 

ชุมชน และองค์กรด้านศาสนา ให้ก�ำลังใจ พร้อมช่วยเหลือดูแล โดยเฉพาะ

ในขณะทีก่ลุม่ผูใ้ช้สารเสพตดิด้วยวธิฉีดี ทีก่�ำลงัเข้ารบัการบ�ำบดั หรอืการยตุิ

การใช้สารเสพติดด้วยตนเอง เป็นความจ�ำเป็นที่จะต้องมีคนคอยดูแลอย่าง

ใกล้ชดิ อาจจะช่วยเหลอืด้านค่าใช้จ่ายในการบ�ำบดัหรอืการเดินทางไปบ�ำบดั 

รวมไปถึงการตักเตือน ชวนให้กลุ่มเป้าหมายตระหนักคิดได้ สอดคล้องกับ

ความคิดเห็นจากการสัมภาษณ์ของกลุ่มเป้าหมายดังนี้
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“...ครอบครัวหรือคนใกล้ชิดของคนเสพ มีส่วนส�ำคัญอย่าง

มากท่ีจะช่วยในการดูแลในระหว่างการบ�ำบัด พี่เองจะเชิญ

คนใกล้ชิดของเขามาคุยพร้อมกัน กรณีที่เคสสะดวก ถ้าเขา

ไม่ได้บอกกับครอบครัว ก็จะให้เพื่อนที่มาบ�ำบัดด้วยกันเป็น

บดัด้ีในการตดิตามดแูล เพราะเจ้าหน้าทีเ่ราเองก็ไม่สามารถ

ที่จะติดตามเขาไปได้ตลอดเวลา ...”

(ผู้ให้บริการด้านสาธารณสุข, สัมภาษณ์ 7 สิงหาคม 2559)

“...เราก็ส่งไปบ�ำบัดหลายราย โดยเริ่มคุยจากครอบครัวเรา

ต้องคุยกับครอบครวัเขาก่อนให้เข้าใจนะ ว่าเคสนีแ้บบนีต้้อง

เข้าคสช. แล้วก็จะบอกว่าช่วงไหนๆ จะไปเอาตัวเคสล่าสุดที่

ส่งไปใช้ยาเสพติดทุกตัว...”

(ผู้น�ำชุมชน, สัมภาษณ์ 24 มกราคม 2559)

“...เรือ่งของครอบครวับางครอบครวัไม่ยอมรบัสภาพ เราก็เลย 

แก้ไขปัญหายาก...”

(ผู้น�ำชุมชน, สัมภาษณ์ 24 มกราคม 2559)

“...ในวันศุกร์ต้องมาฟังบรรยายท่ีมัสยิด ถ้าไม่มาฟังจะออก

ทะเลไม่ได้ เคยมีนะ ก�ำนันไปดักรอที่ปากน�้ำเลย ถ้าใครออก 

จะยิงขึ้นฟ้าเลย ต้องการให้เขาได้เรียนในวันศุกร์ จะได้ไม่

ละทิ้งละหมาดวันศุกร์ ท�ำมาประมาณ 4-5 ปี ผลก็ออกมาดี 

คนใช้ยาเสพติดลดลง ช่วงนั้นท่ีท�ำเพราะมียาเสพติดเยอะ 

ทั้งคนเสพ คนขาย เด็กๆ ด้วย เด็กๆ เราจัดไปอบรมเลย 

อบรมเกี่ยวกับพิษภัยยาเสพติด...”

(ผู้น�ำศาสนา, สัมภาษณ์ 26 มกราคม 2559)
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“...ส่วนเรือ่งค่าธรรมเนยีม ได้ปรกึษากับนายก อบต. ท�ำเรือ่ง

ขอความอนุเคราะห์ จึงได้ยกเว้นค่าธรรมเนียม ให้ฟรี ไม่

ต้องจ่าย และนายกก็ไปส่งเอง ซึ่งนายกเขาดีจริง ขอความ

ช่วยเหลือง่าย...”

(มารดา,  สัมภาษณ์ 25 มกราคม 2559)

ข้อเสนอแนะ

1) ผู้ใช้สารเสพติดด้วยวิธีฉีดท่ีอาจจะลังเลหรือกังวลในการตัดสินใจ 

ทีจ่ะปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมการใช้สารเสพตดิ ในเบือ้งต้นควรได้ศกึษาข้อมลู 

ความรูเ้ก่ียวกบัแนวทางการลดอนัตรายจากการใช้สารเสพตดิ (harm reduction) 

เพือ่ป้องกันอนัตรายทีจ่ะเกิดขึน้ เช่น การป้องกันการส่งต่อหรอืรบัเชือ้เอชไอว ี

รวมถึงไวรัสตับอักเสบบี และซี การใช้ยาเกินขนาด (overdose) เป็นต้น

2) ครอบครวัควรเหน็ความส�ำคญั ให้ก�ำลงัใจ พร้อมช่วยเหลอืดูแล โดย

เฉพาะในขณะที่ผู้ใช้สารเสพติดด้วยวิธีฉีดที่ก�ำลังเข้ารับการบ�ำบัด หรือการ

ยุติการใช้สารเสพติดด้วยตนเอง ซึ่งจ�ำเป็นต้องมีคนคอยดูแลอย่างใกล้ชิด 

รวมถึงการช่วยเหลือด้านค่าใช้จ่ายในการบ�ำบัดหรือการเดินทางไปบ�ำบัด

3) ชุมชนควรเปิดโอกาสและเห็นความส�ำคัญของผู้ใช้สารเสพติดด้วย

วิธีฉีดในฐานะเป็นสมาชิกคนหนึ่งในชุมชน โดยไม่ตีตรา รังเกียจหรือกีดกัน 

และควรให้ก�ำลงัใจ หรอืสนบัสนนุให้ผูใ้ห้ข้อมลูส�ำคัญให้ได้รบัการบ�ำบดัโดย

สมัครใจ 

4) เจ้าหน้าท่ีผู้ให้การบ�ำบัด หน่วยงานท่ีมีส่วนเก่ียวข้อง และองค์กร

ศาสนา ควรบรกิารหรอืจดัโปรแกรมทีม่ลีกัษณะเฉพาะส�ำหรบัผูใ้ช้สารเสพตดิ 

ด้วยวิธีฉีดโดยค�ำนึงถึงความเปราะบาง และข้อจ�ำกัดส่วนบุคคลและมีการ

ติดตามอย่างต่อเนื่อง จริงจังและจริงใจ

5) นโยบาย ผูเ้ก่ียวข้องควรศกึษานโยบายด้านยาเสพตดิอย่างรอบด้าน 

เพื่อการช่วยเหลือหรือน�ำมาเป็นแนวทางในการดูแลผู้ใช้สารเสพติดด้วย

วิธีฉีดในขณะที่ยังใช้สารเสพติดอยู่ เพื่อป้องกันอันตรายที่จะเกิดขึ้น และ
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จะเป็นโอกาสท่ีจะท�ำให้ผู้ใช้สารเสพติดอยู่ในระบบ สามารถที่จะติดตามได้

อย่างต่อเนื่อง ซึ่งจะส่งผลต่อการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการใช้สารเสพติด

ได้ในอนาคต

ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป

1) ควรศกึษาเกีย่วกับกลไกของชมุชนในการช่วยเหลอืดูแลผูใ้ช้สารเสพตดิ

ด้วยวิธีฉีดและแนวทางในการดูแลครอบครัวที่มีผู้ใช้สารเสพติดด้วยวิธีฉีด

2) ควรศึกษาเรื่องปัจจัยที่ส่งผลให้ผู้ใช้สารเสพติดด้วยวิธีฉีดเลิกใช ้

สารเสพติดด้วยตนเอง (หักดิบ) ส�ำเร็จหรือไม่ส�ำเร็จ และวิธีการหรือความ

ช่วยเหลือใดที่ผู้ใช้สารเสพติดด้วยวิธีฉีดต้องการเพื่อความส�ำเร็จในการเลิก

ใช้สารเสพติดด้วยตนเอง

ประพจน์ (Proposition)

จากการศึกษาในครั้งนี้สามารถสรุปเป็นประพจน์ เพื่อเป็นแนวทางใน

การศึกษาครั้งต่อไป ได้ดังต่อไปนี้

1) การศึกษาไม่มีส่วนส�ำคัญต่อการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของผู้ใช้ 

สารเสพติดด้วยวิธีฉีดแต่ขึ้นอยู่กับจิตใจที่เข้มแข็งหรือความตั้งใจจริงของ 

ผู้ใช้สารเสพติดด้วยวิธีฉีดเอง

2) การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของผู้ใช้สารเสพติดด้วยวิธีฉีดขึ้นอยู่

กับการเก้ือหนุนหลายประการ เช่น บุคลิกส่วนบุคคลของผู้ใช้สารเสพติด 

ครอบครัว ชุมชน และสังคม
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