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	 การวิิจััยเรื่่�องนี้้�มีวัีัตถุุประสงค์์เพื่่�อ 1) ศึกึษารููปแบบการดำำ�เนินิการของตำำ�รวจภูธูรภาค 4 และภาคีีเครืือข่่าย 2) ศึกึษา
สภาพปััญหาและอุุปสรรคการประสานความร่่วมมืือของตำำ�รวจภููธรภาค 4 และภาคีีเครืือข่่าย และ 3) เพื่่�อเสนอแนะแนว
ทางการประสานการปฏิิบััติิของหน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้อง การศึึกษาครั้้�งนี้้�ผู้้�วิจััยอาศััยวิิธีกีารดำำ�เนิินการศึึกษาวิิจััยเชิิงคุุณภาพ 
(Qualitative research) โดยทำำ�การสัมัภาษณ์เ์ชิงิลึึกและการสนทนากลุ่่�มโดยมีผีู้้�ให้ข้้อ้มูลูหลััก (Key informant) เป็น็เจ้้าหน้า้ที่่�
จากตำำ�รวจภูธูรภาค 4 และหน่ว่ยงานภาคีีเครืือข่่ายจำำ�นวน 20 คน 
	 ผลการวิิจััยพบว่่า การดํําเนิินงานของตํํารวจภููธรภาค 4 ในความร่่วมมืือกัับภาคีีเครืือข่่าย มี ีความร่่วมมืือแบบ 
เป็น็ทางการ (Formal Type) ซึ่่�งมีรูีูปแบบการบริิหารจััดการบนแนวคิิดการบริิหารกิิจการบ้้านเมือืงโดยเครืือข่่าย (Network  
Governance) และแนวคิิดการบริิหารกิิจการบ้้านเมืืองแบบร่่วมมืือกัันหลายภาคส่่วน (Collaborative Governance)  
ซึ่่�งมีีสภาพปััญหาและอุุปสรรคในการประสานงาน ได้้แก่่ 1) ปั ัญหาความเข้้าใจนิิยามผู้้�ป่่วยจิิตเวชที่่�มีีภาวะอัันตราย 
คลาดเคลื่่�อนกััน 2) ปััญหาตััวผู้้�ป่่วย ครอบครััวและชุุมชน 3) ปััญหารอยต่่อระหว่่างขั้้�นตอนการปฏิิบััติิงาน ซึ่่�งสามารถ 
แก้้ปััญหาดัังกล่่าวโดยทำำ�เสริิมสร้้างความเข้้าใจนิิยาม ขั้้ �นตอนการปฏิิบััติิและประชาสััมพัันธ์์กัับทุุกภาคส่่วนได้้รัับรู้้�  
(Chris Ansell and Alison Gash, 2007 : 543-571)
	  ผู้้�วิจััยเสนอแนวทางการประสานการปฏิิบััติิดัังนี้้� 1) แนวคิิดการจััดตั้้�งจุุดพัักคอย (Community Isolation) เพื่่�อเป็น็
สถานที่่�รองรัับผู้้�ป่่วยหลัังจากการจัับกุุม และรอให้้แพทย์์วิินิิจฉััยให้้การรัักษาหรืือรอรัับยาและยัังเป็็นที่่�พัักคอยระหว่่าง 
รอเตีียงว่่างหรืือรอทางโรงพยาบาลจิิตเวชหรืือโรงพยาบาลธัญัญารัักษ์์เตรีียมความพร้้อมการรัักษา 2) แนวคิิดการดำำ�เนิิน
ศูนูย์์ “มินิิธิัญัญารัักษ์์” ซึ่่�งมีลัีักษณะเป็น็การเพิ่่�มและกระจายการบริิการด้้านการบำำ�บััดรัักษาผู้้�ป่ว่ยจิิตเวชไปยัังโรงพยาบาล
ชุุมชน และเป็น็การสร้้างความร่่วมมือืให้ค้นในชุุมชนดููแลตนเอง

คำำ�สำำ�คัญ: การพััฒนาความร่่วมมือื, ภาคีีเครืือข่่าย, ยาเสพติิด , ผู้้�ป่ว่ยจิิตเวช, การบริิหารงานภาครััฐในรููปแบบเครืือข่่าย
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	 This research has the following objectives: 1) to study the operating model of the Provincial Police  
Region 4 and its network partners; 2) to study the problems and obstacles in the coordination and coopera-
tion of the Provincial Police Region 4 and its network partners; 3) to suggest guidelines for coordinating the  
operations of relevant agencies. For this study, the researcher relied on qualitative research methods that  
focused on descriptive analysis. There were 3 main types of study methods: 1) Survey from documents  
2) Field research from in-depth interviews 3) Focus group discussion. Key informants are officers of Provincial 
Police Region 4 and official of agencies in network partners, totaling 20 persons.  
	 The research results found that the operating model of Provincial Police Region 4 in cooperation with  
network partners is a formal type, which has a management model based on the concept of Network Governance 
and the concept of Collaborative Governance. There are problems and obstacles in coordination, including  
1) problems in misunderstanding the definitions of psychiatric patients with dangerous conditions; 2) problems 
with the patient, family, and community; 3) problems with boundaries between work procedures. This problem can 
be solved by enhancing understanding of definition, steps to follow, and publicising them to all sectors.
	 The researcher proposes guidelines for coordinating practices as follows: 1) The concept of setting up  
a Community Isolation to be a place to accommodate patients after arresting and waiting for a doctor to diagnose, 
give treatment or receive medicine. In addition, it is a place to stay while waiting for a bed to become available  
or waiting for readiness treat at psychiatric hospital or Thanyarak Hospital. 2) The concept of operating the center 
“Mini Thanyarak” which is characterized by increasing and distributing treatment services for psychiatric patients 
to community hospitals. and creating cooperation for people in the community to take care of themselves.

Keywords:	 Cooperation Development, Network partners, Drug, Psychiatric patient, 
	 	 	 Public Administration in a network format
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บทนำำ� 
	 	 ปััญหายาเสพติิดเป็็นปััญหาที่่�ประเทศไทยและ 
ทั่่�วโลกกำำ�ลังเผชิิญอยู่่�ในปััจจุุบััน มี ีการแพร่่ระบาดอย่่าง 
กว้้างขวางและทวีีความรุุนแรงมากขึ้้�น และเมื่่�อผู้้�เสพใช้ ้
ยาเสพติิดมาเป็็นเวลานาน หรืือจำำ�นวนที่่�มาก ผู้้�เสพจะมีี
อาการป่ว่ยเกิิดประสาทหลอนถึึงขั้้�นกลายเป็น็ผู้้�ป่ว่ยจิิตเวช 
ซึ่่�งจะนำำ�ไปสู่่�พฤติิกรรมที่่�ใช้ค้วามรุุนแรง มีกีารทำำ�ร้ายตนเอง 
ทำำ�ร้้ายบุุคคลใกล้้ชิิด (เจษฎา โชคดำำ�รงสุุข, 2559 อ้างถึึงใน 
อนุศุักัดิ์์� ศักัดาวััชรานนท์์, 2565 : 36) เป็น็ต้้น ส่่งผลกระทบ
ต่่อความปลอดภััยในชีีวิิต ร่างกาย และทรััพย์์สิินของคน 
ใกล้้ชิดิและคนทั่่�วไป ซึ่่�งเป็น็ปัญัหาที่่�บั่่�นทอนเสถีียรภาพของ
ประเทศทั้้�งทางด้้านเศรษฐกิิจและสัังคม และมีลัีักษณะของ
การก่่อเหตุุที่่�เพิ่่�มระดัับความรุุนแรงมากขึ้้�นจากการใช้้อาวุุธ
ร้้ายแรง ดังที่่�ปรากฏตามข่่าวสารทางสื่่�อแขนงต่่าง ๆ
	 การป้้องกัันและแก้้ไขปััญหาผู้้�ป่่วยจิิตเวชอัันเนื่่�องมา
จากยาเสพติิดและก่่อให้้เกิิดความรุุนแรงในชุุมชนจึึงได้้ 
มีีการบููรณาการความร่่วมมืือของภาคีีเครืือข่่ายที่่�เกี่่�ยวข้้อง
ในพื้้�นที่่� หน่ว่ยงานภาครััฐจึึงได้้มีกีารจััดทำำ�บันัทึึกข้อ้ตกลงว่่า
ด้้วยความร่่วมมือืเพื่่�อการป้อ้งกััน เฝ้า้ระวััง และแก้้ไขปัญัหา
ผู้้�ป่่วยที่่�มีีอาการทางจิิตอัันเนื่่�องมาจากการใช้้ยาเสพติิด  
ลงวัันที่่� 3 ตุ ลาคม 2565 ภายใต้้ความร่่วมมืือจาก 15  
หน่่วยงาน (กระทรวงกลาโหมเข้้าร่่วมมืือภายหลััง) ตาม
ยุุทธศาสตร์์ชาติิ 20 ปี ี(พ.ศ. 2561-2580) ซึ่่�งการขัับเคลื่่�อน
ยุุทธศาสตร์ช์าติิด้้านความมั่่�นคง และกลไกในการป้อ้งกัันและ
แก้้ไขปััญหา จะต้้องอาศััยการผนึึกกำำ�ลังคนและทรััพยากร
ให้้มีีส่่วนร่่วมแบบบููรณาการ ซึ่่�งจะต้้องเสริิมสร้้างพลัังของ
ประชาชนและชุุมชนให้ร้่ว่มกัับกำำ�ลังตำำ�รวจ ทหาร และหน่ว่ย
งานด้้านความมั่่�นคงอื่่�น ๆ  (สำำ�นักังานคณะกรรมการป้อ้งกััน
และปราบปรามยาเสพติิด กระทรวงยุุติิธรรม, 2565 : 43)
	 อนุศุักัดิ์์� ศักัดาวััชรานนท์์ (2565) ได้้ศึกึษาจากการดำำ�เนินิ
โครงการความร่่วมมืือข้้างต้้นพบว่่า มีีปััญหาในการดำำ�เนิิน
ประสานความร่ว่มมือืในหลายประการ เช่น่ การนิยิาม “ภาวะ
อัันตราย” ของผู้้�ป่ว่ย ที่่�จะเข้้ารัับการบริิการในบางประการ

ที่่�แตกต่่างกััน ซึ่่�งอาจส่่งผลให้้เกิิดปััญหาในการส่่งต่่อผู้้�ป่่วย
เพื่่�อบำำ�บัดัรัักษา ซึ่่�งการวิินิจิฉััยภาวะอัันตรายของผู้้�ป่ว่ยที่่�จะ
เข้้ารัับการบริิการที่่�แตกต่่างกััน ซึ่่�งอาจส่่งผลให้้เกิิดปััญหา 
ในการส่ง่ต่่อผู้้�ป่ว่ยเพื่่�อบำำ�บัดัรักัษา และเมื่่�อเจ้้าหน้า้ที่่�ตำำ�รวจ
หรือืพนักังานฝ่า่ยปกครองได้้นำำ�ส่ง่ผู้้�ป่ว่ยแล้้ว แต่่โรงพยาบาล
ขาดแคลนหอผู้้�ป่วยใน เพื่่�อรองรับัการส่ง่ต่่อผู้้�ป่ว่ย ขาดแคลน
แพทย์์จิิตเวช หรืือบุุคลากรที่่�เกี่่�ยวข้้อง ตลอดจนปััญหา 
ศููนย์์ฟื้้� นฟููสภาพทางสัังคมของกระทรวงมหาดไทย ยังไม่่
สามารถดำำ�เนินิการได้้
	 จากสภาพปััญหาดัังกล่่าวข้้างต้้นผู้้�ศึึกษาจึึงสนใจ 
ที่่�จะศึกึษาถึึงการดำำ�เนินิการของตำำ�รวจภูธูรภาค 4 และภาคีี 
เครืือข่่าย โดยศึกึษาสภาพปัญัหาและอุุปสรรคและแนวทาง
การประสานการปฏิิบััติิของหน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้องในการ 
เฝ้า้ระวัังและแก้้ไขปัญัหา เพื่่�อการประสานความร่่วมมือืให้้
เป็น็ไปอย่า่งมีปีระสิทิธิภิาพอัันจะเป็น็การลดความเดืือดร้อ้น
ของประชาชนจากเหตุคุวามรุุนแรง และเพื่่�อให้ผู้้้�ป่ว่ยจิิตเวช
อัันเนื่่�องมาจากการใช้้ยาเสพติิดสามารถกลัับเข้้าไปอยู่่�ร่่วม
ในชุุมชนได้้อย่่างปกติิสุุขต่่อไป

วััตถุุประสงค์์ของการวิิจััย
	 1. 	เพื่่�อศึึกษารููปแบบการดำำ�เนิินการของตำำ�รวจภููธร 
ภาค 4 และภาคีีเครืือข่่าย ในการเฝ้้าระวัังและแก้้ไขปััญหา 
ผู้้�ป่่วยจิิตเวชอัันเนื่่�องมาจากการใช้้ยาเสพติิดก่่อเหตุุรุุนแรง
ในชุุมชน
	 2.	 เพื่่�อศึกึษาสภาพปัญัหาและอุุปสรรคในการเฝ้า้ระวััง
และแก้้ไขปััญหาผู้้�ป่่วยจิิตเวชอัันเนื่่� องมาจากการใช้ ้
ยาเสพติิดก่่อเหตุุรุุนแรงในชุุมชน
	 3.	 เพื่่�อเสนอแนะแนวทางการประสานการปฏิิบััติิของ
หน่ว่ยงานที่่�เกี่่�ยวข้อ้งในการเฝ้า้ระวัังและแก้้ไขปัญัหาผู้้�ป่ว่ย
จิิตเวชอัันเนื่่�องมาจากการใช้้ยาเสพติิดก่่อเหตุุรุุนแรงในชุุมชน
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กรอบแนวคิิดของการวิิจััย

ระเบีียบวิธีีวิจััย
	 การวิิจััยครั้้�งนี้้� เป็น็การศึกึษาเชิิงคุุณภาพ (Qualitative 
Research) โดยมีีวิิธีีการศึึกษาจากการศึึกษาเอกสาร  
(Documentary study) ด้ วยการศึึกษารวบรวมข้้อมููล 
ทุติุิยภูมูิ ิแนวคิิด ทฤษฎีี งานวิิจััย จากเอกสาร ตำำ�รา บทความ 
ตลอดจนการสืืบค้้นทางอิินเทอร์์เน็็ต และวิิธีกีารศึึกษาจาก
ภาคสนาม (Field Work) โดยใช้้แบบสััมภาษณ์์แบบ 
กึ่่�งโครงสร้้าง ในการสััมภาษณ์์เซิิงลึึก (In - depth Interview) 
เป็็นรายบุุคคลจากผู้้�ให้้ข้้อมููลสำำ�คัญ (Key Informants)  
เพื่่�อศึกึษาสภาพปัจัจุุบันั ปัญัหาอุุปสรรคของการดำำ�เนินิงาน
ร่่วมกัันโดยมีีกลุ่่�มตััวอย่่างและผู้้�ให้้ข้้อมููลสำำ�คัญ ได้้แก่่  
เจ้้าหน้า้ที่่�ตำำ�รวจจากตำำ�รวจภูธูรภาค 4 เจ้้าหน้า้ที่่�ทหารจาก
กองทััพภาคที่่� 2 เจ้้าหน้า้ที่่�จากภาคีีเครืือข่่าย 15 หน่ว่ยงาน 
และจััดประชุุมกลุ่่�มระดมความคิิดเห็็น (Focus Group  

สภาพปััญหา และ
อุุปสรรค

ในการปฏิิบััติิงาน

การดำำ�เนิินการของ
ภาคีีเครืือข่า่ย

ศึึกษาและสััมภาษณ์์เชิิงลึึก 
ตำำ�รวจภููธรภาค 4 
และภาคีีเครืือข่า่ย

แนวคิดการบริิหารกิิจการบ้้านเมืืองโดยเครืือข่า่ย 
(Network Governance) แนวคิดการบริิหารกิิจการ

บ้้านเมืืองแบบร่ว่มมืือกัันหลายภาคส่ว่น 
(Collaborative Governance)

แนวทางการประสานการปฏิิบััติิของหน่ว่ยงาน
ท่ี่�เก่ี่�ยวข้้องในการเฝ้้าระวัังและแก้้ไขปััญหา
ผู้้�ป่่วยจิิตเวชอันเนื่่�องมาจากการใช้้ยาเสพติด

ก่่อเหตุุรุุนแรงในชุุมชน

วิิเคราะห์์/สัังเคราะห์์

Discussion) เพื่่�อหาแนวทางการพััฒนาความร่่วมมือืระหว่่าง
ตำำ�รวจภููธรภาค 4 และภาคีีเครืือข่่าย โดยมีกีลุ่่�มตััวอย่่างและ
ผู้้�ให้้ข้้อมููลสำำ�คัญ ได้้แก่่ เจ้้าหน้้าที่่�ตำำ�รวจจากตำำ�รวจภููธร 
ภาค 4 เจ้้าหน้้าที่่�ทหารจากกองทััพภาคที่่� 2 เจ้้าหน้้าที่่�จาก
ภาคีีเครืือข่่าย 15 หน่่วยงานและผู้้�ปกครองหรืือบุุคคล 
ในครอบครััวของผู้้�ป่ว่ยจิิตเวชที่่�มีปีระสบการณ์์เกี่่�ยวกัับปัญัหา
ผู้้�ป่่วยจิิตเวชอัันเนื่่�องมาจากการใช้้ยาเสพติิดก่่อเหตุุรุุนแรง
ในชุุมชน จำำ�นวน 20 คน โดยใช้้การวิิเคราะห์แ์ละสัังเคราะห์์
เนื้้�อหา (Content Analysis) ที่่�ได้้จากข้้อมูลูทุุติิยภูมูิ ิร่่วมกัับ
การสัังเคราะห์ข์้้อมูลูจากการสััมภาษณ์์เชิิงลึึก ซึ่่�งเป็น็ข้้อมูลู
เชิิงคุุณภาพและนํําเสนอข้้อสรุุปอย่่างมีีระบบ และทำำ�การ
วิิเคราะห์์และสัังเคราะห์์ข้้อมููล ทำำ�ให้้ได้้ข้้อสรุุปไปใช้้เป็็น
แนวทางการประสานงานของหน่ว่ยงานในเครืือข่่าย
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สรุปอภิิปรายผล
	 ประเด็็นการศึึกษารููปแบบดำำ�เนิินการของตำำ�รวจภููธร
ภาค 4 ในความร่่วมมืือกัับภาคีีเครืือข่่าย จากบัันทึึกข้้อตกลง
เพื่่�อความเข้า้ใจอัันดีีระหว่่างองค์์กรว่่าด้้วยความร่ว่มมือืเพื่่�อ
การป้อ้งกััน เฝ้า้ระวััง และแก้้ไขปัญัหาผู้้�ป่ว่ยที่่�มีอีาการทาง
จิิตอัันเนื่่�องมาจากการใช้้ยาเสพติิด ภายใต้้ความร่่วมมือืจาก 
15 หน่ว่ยงาน รวมถึึงกองทััพภาคที่่� 2 ซึ่่�งเป็น็การดำำ�เนินิงาน
ความร่ว่มมือืแบบเป็น็ทางการ (Formal Type) และมีรูีูปแบบ
การบริิหารจััดการบนแนวคิิดการบริิหารกิิจการบ้้านเมืือง 
โดยเครืือข่่าย (Network Governance) (จิิรประภา อัครบวร  
และ ประยููร อั ครบวร, 2552) โดยการดำำ�เนิินงานใน 
ความร่ว่มมือืของภาคีีเครือืข่า่ยทั้้�งภาครัฐัและภาคประชาชน  
และมีีการกำำ�หนดพัันธกิิจและการประสานงานของภาคีี 
เครืือข่่ายในการระดมสรรพกำำ�ลังจากภาคส่่วนต่่าง ๆ  ให้เ้กิิด 
ความร่ว่มมือืกัันตามตััวแบบองค์์ประกอบการบริิหารกิิจการ
บ้้านเมืืองแบบร่่วมมืือกัันหลายภาคส่่วน (Collaborative 
Governance) ตามทฤษฎีีของ Chris Ancell และ Alison 
Gash (2550) และความร่่วมมืือดัังกล่่าวเกิิดจากการริิเริ่่�มจาก
การคิิดและวางแผนจากส่่วนบน แต่่กระบวนการขัับเคลื่่�อน
การดำำ�เนินิงานภายใต้้โครงการดัังกล่่าว ปรากฏลัักษณะการ
ดำำ�เนิินงานโดยอาศััยความสััมพัันธ์ใ์นแนวระนาบ กล่่าวคืือ
แต่่ละภาคส่่วนแสดงตามบทบาทขัับเคลื่่�อนการแก้้ปััญหา 
ในลัักษณะแตกต่่างกัันไปตามหน้า้ที่่�เฉพาะของตนนอกเหนืือ
จากงานประจำำ� การดำำ�เนินิงานจึึงเป็น็ลัักษณะของงานเสริมิ 
หรืืองานฝาก ที่่�ต้้องใช้้งบประมาณและอััตรากำำ�ลังเท่่าที่่�มี ี
ในงานปกติิดำำ�เนินิงานเสริมิที่่�เพิ่่�มขึ้้�น สอดคล้้องกัับการศึกึษา
ของ ศศิิธร ทองจัันทร์์ (2559) ที่่�ศึึกษาการบริิหารกิิจการ 
บ้้านเมืืองแบบร่่วมมืือกัันกัับการขัับเคลื่่�อนนโยบายภาค 
รััฐไทย กรณีีศึึกษาโครงการความร่่วมมืือเพื่่�อแก้้ไขปััญหา
ความยากจน จั งหวััดพิิษณุุโลก ซึ่่ �งมีีลัักษณะการดำำ�เนิิน
โครงการในลัักษณะเดีียวกััน
	 ประเด็็นสภาพปัญัหาและอุุปสรรคการดำำ�เนินิงานของ
ภาคีีเครืือข่า่ย (กลุ่่�มงานเลขานุกุารคณะกรรมการสุุขภาพจิิต
แห่ง่ชาติิ กองยุุทธศาสตร์แ์ละแผนงาน กรมสุขุภาพจิิต, 2563 
: 26-27) ปัญัหาที่่�เกิิดจากความเข้า้ใจนิยิามผู้้�ป่ว่ยจิิตเวชที่่�มีี
ภาวะอัันตรายคลาดเคลื่่�อนกััน จากการศึกึษา พบว่่า นิยิาม
คำำ�ว่า “ภาวะอัันตราย” ตามมาตรา 3 แห่ง่พระราชบััญญััติิ
สุุขภาพจิิต พ.ศ. 2551 หมายความว่่า “พฤติิกรรมที่่�บุุคคล 

ที่่�มีคีวามผิดิปกติิทางจิิตแสดงออกโดยประการที่่�น่า่จะก่่อให้้
เกิิดอัันตรายร้า้ยแรงต่่อชีวิีิต ร่า่งกาย หรือืทรััพย์ส์ินิของตนเอง
หรืือผู้้�อื่่�น” ซึ่่ �งเป็็นการนิิยามในลัักษณะกว้้าง แต่่เกณฑ์์ 
คััดกรองผู้้�ป่วยจิิตเวชที่่�มีคีวามเสี่่�ยงสููงต่่อการก่่อความรุุนแรง 
(SMI-V) ของกรมสุุขภาพจิิต ถ้ามีีข้้อใดข้้อหนึ่่�งถืือว่่าเป็็น 
ผู้้�ป่่วยจิิตเวชที่่�มีีความเสี่่�ยงสููงต่่อการเกิิดความรุุนแรง คือ  
1) มีีประวััติิทำำ�ร้้ายตััวเองด้้วยวิิธีีรุุนแรงมุ่่�งหวัังให้้เสีียชีีวิิต  
2) มีีประวััติิทำำ�ร้้ายผู้้�อื่่�นด้้วยวิิธีรุีุนแรง/ก่่อเหตุุรุุนแรงทำำ�ให้้
หวาดกลััว สะเทืือนขวััญในชุุมชน 3) มีอีาการหลงผิดิ มีคีวาม
คิิดทำำ�ร้ายตนเอง/ผู้้�อื่่� นให้้ถึึงแก่่ชีีวิิตหรืือมุ่่�งร้้ายผู้้�อื่่� น 
แบบเฉพาะเจาะจง เช่่น ระบุุชื่่�อบุุคคลที่่�จะมุ่่�งทำำ�ร้้าย หรืือ  
4) เคยมีปีระวััติิก่่อคดีีอาญารุุนแรง (ฆ่่า พยายามฆ่่า ข่่มขืืน 
วางเพลิิง) ซึ่่�งเป็็นการนิิยามภาวะอัันตรายที่่�มีีรายละเอีียด
ของพฤติิกรรมของบุุคคลที่่�แสดงออกในลัักษณะต่่าง ๆ  
(กรมสุุขภาพจิิต, 2563 : 56-57) จากการสััมภาษณ์์ผู้้�ใหญ่่
บ้้านพบว่่าประชาชนมองว่่าผู้้�ที่่�ไม่่ปกติิ อาละวาด ต้องให้ ้
เจ้้าหน้า้ที่่�ตำำ�รวจจัับส่่งโรงพยาบาลทุุกราย ดังนั้้�นมุมุมองของ
ประชาชน เจ้้าหน้า้ที่่�ตำำ�รวจ และหลัักเกณฑ์์ทางสาธารณสุุข 
เกี่่�ยวกัับนิิยามภาวะอัันตรายจึึงยัังมีีรายละเอีียดในส่่วนที่่� 
แตกต่่างกััน ซึ่่�งส่่งผลต่่อความเข้้าใจที่่�คลาดเคลื่่�อนในการ
ขอรัับบริิการและปััญหาในการส่่งต่่อผู้้�ป่่วยเพื่่�อบำำ�บััดรัักษา  
แนวทางการแก้้ปััญหานี้้�ต้้องสร้้างเสริิมความเข้้าใจกัับ 
หน่่วยงานในภาคีีเครืือข่่าย และประชาสััมพัันธ์์สร้้างการ 
รัับรู้้�ให้้กัับประชาชน เจ้้าหน้้าที่่�ผู้้�ปฏิิบััติิงาน และผู้้�มีีส่่วน
เกี่่�ยวข้้องให้้มีคีวามรู้้�ความเข้้าใจกฎหมายและคำำ�นิยิามระดัับ
ภาวะอัันตรายในทิิศทางเดีียวกััน
	 จากการสััมภาษณ์์เชิิงลึึกพบปััญหาที่่� ตััวผู้้�ป่่วย  
ครอบครััวและชุุมชน ได้้แก่่ 1) ผู้้�ป่ ่วยจิิตเวชไม่่ให้้ความ 
ร่ว่มมือืในการบำำ�บัดัรักัษา บางรายหลบหนีอีอกไปจากสถาน
บำำ�บััดรัักษาหรืือสถานฟื้้� นฟููสมรรถภาพร่่างกาย เพราะทน
อยู่่�ในกฎระเบีียบไม่่ได้้ ผู้้�ป่่วยขาดแรงจููงใจในการฝึึกอาชีีพ 
บางรายยังัมีทัีัศนคติิที่่�ผิดิ ๆ  เห็น็ว่่าการค้้ายาเสพติิดง่่ายและ
ได้้เงิินเร็็วกว่่าการประกอบอาชีีพสุุจริิต 2) ครอบครััวขาด
ความเอาใจใส่่ในการดููแลผู้้�ป่่วย เพราะมีีมุุมมองว่่าผู้้�ป่่วย 
ไม่ส่ามารถกลัับมาเป็น็คนดีีและไม่ส่ามารถกลัับมาเป็น็ปกติิได้้ 
จึึงไม่ค่วบคุมุการรัับประทานยาตามแพทย์์สั่่�ง และครอบครััว 
ไม่ก่ล้้าพาญาติิที่่�เป็น็ผู้้�ป่ว่ยจิิตเวชออกไปในที่่�สาธารณะเพราะ
กลััวว่่าจะทำำ�อันตรายต่่อผู้้�อื่่�น 3) ชุมชนยัังมีทัีัศนคติิกัับผู้้�ป่ว่ย
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และรอให้แ้พทย์์วิินิจิฉััยให้ก้ารรัักษาหรืือรอรัับยา 2) เป็น็ที่่� 
พัักคอยระหว่่างรอเตีียงว่่างหรืือรอทางโรงพยาบาลจิิตเวช 
หรือืโรงพยาบาลธัญัญารักัษ์์เตรียีมความพร้อ้มในการรักัษา 
และจากปััญหาสถานที่่�สำำ�หรัับหลัังการบำำ�บััดในขั้้�นตอน
จำำ�หน่่าย ถึ งแม้้จะมีีศููนย์์ฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้�ป่่วยจิิตเวช  
ของกระทรวงมหาดไทยตามจัังหวััดต่่าง ๆ แต่่ยัังไม่่มีีการ
ดำำ�เนิินการอย่่างเป็็นรููปธรรม (อนุุศัักดิ์์� ศั ักดาวััชรานนท์์,  
2565 : 34) ดังนั้้�นผู้้�วิจััยจึึงเสนอ แนวคิิดการดำำ�เนินิโครงการ 
“มิินิิธัญัญารัักษ์์” ซึ่่�งมีีลัักษณะเป็็นการกระจายการบริิการ
ด้้านการบำำ�บััดรัักษาผู้้�ป่วยจิิตเวชไปยัังโรงพยาบาลชุุมชน 
(โรงพยาบาลธัญัญารัักษ์์ขอนแก่่น, 2566 : 12) ซึ่่�งเป็น็การ
ยกระดัับการบริิการให้้ผู้้�ป่่วยสามารถเข้้าถึึงการบริิการได้้ 
ง่่ายขึ้้�น และเป็็นการสร้้างความร่่วมมืือให้้คนในชุุมชนดููแล
ตนเอง ซึ่่�งการดำำ�เนิินโครงการ “มิินิิธัญัญารัักษ์์” สามารถ 
ดำำ�เนินิการทดแทนศูนูย์์ฟื้้� นฟููสมรรถภาพผู้้�ป่ว่ยจิิตเวช
	 จากปัญัหาจุุดเชื่่�อมต่่อการประสานงาน ผู้้�วิจััยจึึงเสนอ
แนวทางการพััฒนาระบบการเชื่่�อมประสานความร่่วมมืือ 
ของภาคีีเครืือข่่ายทั้้�งในขั้้�นการส่่งต่่อ ขั้้�นการบำำ�บัดัรัักษา และ 
ขั้้�นการจำำ�หน่า่ย ปรากฏดัังแผนภาพที่่� 1

ข้้อเสนอแนะ
	 1.	ข้้อเสนอเชิิงปฏิิบััติิ 
	 การผลัักดัันการขัับเคลื่่� อนความร่่วมมืือของภาคีี 
เครือืข่า่ยต้้องอาศัยัการสนับัสนุนุงบประมาณและกรอบอััตรา
กำำ�ลังจากส่ว่นกลางลงมาสู่่�หน่ว่ยงานต่่าง ๆ  ในท้้องถิ่่�น รัฐบาล
หรืือองค์์กรปกครองส่่วนท้้องถิ่่�นควรสนัับสนุุนงบประมาณ
ในการนำำ�ส่่งเช่่น ค่าน้ำำ�มันัและค่่าตอบแทนการนำำ�ส่่ง ตลอด
จนงบประมาณสำำ�หรับัจััดซื้้�อจััดหาอุุปกรณ์ท์ี่่�ใช้ใ้นการเผชิญิ
เหตุุ แต่่ละหน่่วยงานต้้องจััดทำำ�แผนปฏิิบััติิงานร่่วมกัันโดย 
ผู้้�บริิหารแต่่ละหน่่วยงานต้้องประชุุมปรึึกษาหารืือทำำ�ความ
เข้้าใจร่่วมกััน และเปิิดใจในองค์์ความรู้้� ทักษะ และความ
เชี่่�ยวชาญของหน่่วยงานอื่่�นจััดทำำ�แผนบรููณาการร่่วมกััน  
เพื่่�อให้้เกิิดแนวทางการปฏิิบััติิที่่�ชััดเจน และไม่่เกิิดรอยต่่อ
การประสานงานของหน่ว่ยงานที่่�เกี่่�ยวข้้อง ซึ่่�งสอดคล้้องกัับ
การศึกึษาของมนัสั ธิริาขัันธ์ ์(2557) ที่่�ศึกึษาการมีสี่่วนร่่วม
ของประชาชนในการป้้องกัันและแก้้ไขปััญหายาเสพติิดใน 
เขตพื้้�นที่่� ตํําบลเหมือืง อํําเภอเมือืง จังหวััดชลบุุรี ีที่่�หน่ว่ยงาน 
ต่่าง ๆ ต้องตกลงกำำ�หนดแนวทางประสานงานอย่่างชััดเจน 

จิิตเวชว่่าเป็็นคนบ้้า ซึ่่�งจะต้้องให้้อยู่่�ที่่�โรงพยาบาลจิิตเวช
เท่่านั้้�น และมักัคิิดว่่าผู้้�ป่ว่ยจิิตเวชเป็็นบุุคคลที่่�น่า่กลััว จะต้้อง
ระวััง ไม่่เข้้าใกล้้หรืือรัังเกีียจที่่�จะพููดคุุยปราศรััยด้้วยทำำ�ให้้
เกิิดปัญัหาการอยู่่�ร่่วมกััน 
	 จากการสััมภาษณ์์และการประชุุมกลุ่่�มระดมความคิิด
เห็น็ในประเด็็นปัญัหารอยต่่อระหว่่างขั้้�นตอนการปฏิิบัติัิงาน 
พบว่่า ขั้้�นตอนการปฏิิบัติัิการนำำ�ส่ง่ การบำำ�บัดัรักัษา และการ
จำำ�หน่า่ย มีปีัญัหาการประสานความร่ว่มมือืหรืือรอยต่่อดัังนี้้� 
1) รอยต่่อขั้้�นการนำำ�ส่ง่และขั้้�นการบำำ�บัดัรักัษา ได้้แก่่ ปัญัหา
การหาสถานที่่�นำำ�ส่ง่ผู้้�ป่ว่ยเข้า้ควบคุมุ และบำำ�บัดัรักัษาผู้้�ป่ว่ย 
ความไม่พ่ร้อ้มของสถานที่่� เจ้้าหน้า้ที่่�สาธารณสุุขและปัญัหา
มุมุมองของนิยิามภาวะอัันตรายที่่�แตกต่่างกัันของเจ้้าหน้า้ที่่� 
เป็็นต้้น 2) รอยต่่อขั้้�นการบำำ�บััดรัักษาและขั้้�นการจำำ�หน่่าย 
ได้้แก่่ ปัญัหาการขาดสถานที่่� เตีียงผู้้�ป่ว่ยในโรงพยาบาลจิิตเวช
หรืือโรงพยาบาลธัญัญารักัษ์์ ที่่�ขาดงบประมาณและเจ้้าหน้า้ที่่�
ผู้้�ปฏิิบััติิงานไม่่เพีียงพอ และปััญหาการไม่่มีีสถานที่่�ฟ้ื้� นฟูู
สมรรถภาพรองรัับผู้้�ป่ว่ยภายหลัังจากที่่�ได้้รับัการบำำ�บัดรักัษา
แล้้ว 
	 ประเด็็นแนวทางการประสานการปฏิิบัติัิของหน่ว่ยงาน
ที่่�เกี่่�ยวข้้องจากปััญหาการประสานที่่�มีีลัักษณะของความ 
ร่่วมมืือเป็็นการอาศััยความสััมพัันธ์์ในแนวระนาบและ 
ไม่่มีีหน่่วยงานที่่�ทำำ�หน้้าที่่�เป็็นฝ่่ายอำำ�นวยการหรืือเจ้้าภาพ 
อย่่างแท้้จริิง จึ งส่่งผลให้้การขัับเคลื่่�อนภารกิิจไม่่ประสบ 
ความสำำ�เร็จ็เท่่าที่่�ควร ตำำ�รวจภูธูรภาค 4 จึงได้้จััดทำำ�โครงการ 
นาคาพิิทัักษ์์ รักษ์์ประชา (1 ทีมผู้้�พิทัักษ์์ 1 ผู้้�ป่ว่ยจิิตเวช) โดย
ตำำ�รวจภูธูร ภาค 4 อาสาเป็น็หน่ว่ยงานหลััก เพื่่�อดำำ�เนินิการ
พััฒนาระบบการเชื่่�อมประสานความร่่วมมืือของภาคีี 
เครืือข่่าย ให้้การจััดการและการประสานงานของแต่่ละขั้้�น
การปฏิิบััติิง่่ายและเป็็นระบบและเพื่่�อพััฒนาการบริิการให้้
ประชาชนเข้า้ถึึงได้้โดยง่่าย ให้ร้ะบบงานมีกีารเชื่่�อมประสาน
ความร่่วมมืือของภาคีีเครืือข่่ายที่่�เกี่่�ยวข้้องทั้้�งภาครััฐและ 
ภาคประชาชนในพื้้�นที่่� (อนุศุักัดิ์์� ศักัดาวััชรานนท์์, 2565 : 17) 
แต่่จากการศึึกษา พบว่่าโครงการดัังกล่่าวยัังคงพบปััญหา
รอยต่่อของการปฏิิบััติิงานในระหว่่างขั้้�นการส่่งต่่อ ขั้้�นการ
บำำ�บััดรัักษา และขั้้�นการจำำ�หน่า่ย 
	 ผู้้�วิจััยจึึงเสนอแนวคิิดการจััดตั้้�งจุุดพักัคอยหรือืศูนูย์ ์CI 
(Community Isolation) โดยมีจุีุดประสงค์์ 2 ประการ คือ  
1) เป็น็สถานที่่�รองรัับผู้้�ป่ว่ยหลัังจากการจัับกุุมหรืือควบคุุม
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นอกจากนี้้�ต้้องผลัักดัันการจััดตั้้�งศูนูย์์ Community Isolation 
ให้้เป็็นจุุดพัักคอยสำำ�หรัับผู้้�ป่่วยจิิตเวชที่่�รอให้้อาการสงบ  
เมื่่�อรัับยาแล้้วกลัับไปรัักษาตััวในชุุมชน หรืือเป็็นที่่�พัักคอย 
รอเตีียงว่่าง เพื่่�อส่่งต่่อไปยัังโรงพยาบาลจิิตเวชหรืือ 
โรงพยาบาลธัญัญารักัษ์์ และควรมีโีครงสร้้างซึ่่�งประกอบด้้วย  
1)  ตัวแทนองค์์การปกครองส่่วนท้้องถิ่่�น กำำ�นันัผู้้�ใหญ่่บ้้าน 
2) บุคลากรทางการแพทย์์ ที่่�ผ่่านการอบรมการดููแลผู้้�ป่่วย
จิิตเวช 3) อาสาสมัคัรสาธารณสุขุ (อสม.) 4) เจ้้าหน้า้ที่่�ตำำ�รวจ 
และอาสาสมััครตำำ�รวจบ้้าน ชุดรัักษาความปลอดภััยของ
หมู่่�บ้าน เพื่่�อป้้องกัันและดููแลรัักษาความปลอดภััยให้้กัับ 
เจ้้าหน้้าที่่�และประชาชนในพื้้�นที่่� โดยฝ่่ายปกครองเป็็น 

ฝ่า่ยอำำ�นวยการ สถานที่่�และงบประมาณ 
	 	 จากปััญหาสถานที่่�ในการบำำ�บััดรัักษาที่่�มีีจำำ�กัด จึง
ควรเพิ่่�มพื้้�นที่่�การบำำ�บัดัรักัษาโดยใช้โ้ครงการมินิิธิัญัญารักัษ์์
ที่่�นำำ�รูปแบบการบำำ�บััดรัักษาผู้้�ป่่วยจิิตเวชของโรงพยาบาล
ธัญัญารักัษ์์ไปยังัโรงพยาบาลชุุมชน เพื่่�อให้ม้ีสีถานที่่�และเตีียง
รองรัับผู้้�ป่่วยเพิ่่�มมากขึ้้�น โดยต้้องมีีแพทย์์และเจ้้าหน้้าที่่� 
ที่่�มีคีวามเชี่่�ยวชาญเฉพาะทางปฏิิบัติัิงานอย่า่งเพียีงพอ และ
มีีเจ้้าหน้้าที่่�จากกระทรวงการพััฒนาและความมั่่�นคง 
ของมนุษุย์์เข้้ามาร่่วมเป็น็เลขานุกุารโครงการ ทั้้�งนี้้�เพื่่�อช่่วย
พัฒันาให้ผู้้้�ป่ว่ยปรับัเปลี่่�ยนพฤติิกรรมและตระหนักัรู้้�คุณุค่่า
ในตััวเอง โดยส่่งเสริิมการหารายได้้ สนัับสนุุนการประกอบ

แผนภาพท่ี่� 1 แก้้ไขปััญหาผู้้�ป่่วยจิิตเวชอัันเน่ื่�องมาจากการใช้้ยาเสพติิดก่อเหตุรุุุนแรงในชุุมชน

ที่่�มา : ประมวลผลโดยผู้้�วิจััย, 2567

ขั้้�นการนำำ�ส่ง่
- โครงการนาคาพิิทัักษ์์ รัักประชาของ
  ตำำ�รวจภููธรภาค 4 (สตช)
- กิิจกรรมของภาคีีเครืือข่่ายอื่่�น ๆ

ขั้้�นการบำำ�บััดรัักษา
- โครงการมิินิิธัญัญารัักษ์์ รพ.ธัญัญารัักษ์์
- รพ.จิิตเวช, รพ.จัังหวััด, รพ.สต. (สธ.)
- สถานที่่� บุคลากร (ทภ.2)
- กิิจกรรมของภาคีีเครืือข่่ายอื่่�น ๆ

ขั้้�นการจำำ�หน่า่ย
- ศููนย์์ฟื้้� นฟููสภาพทางสัังคม (มท.)
- การสงเคราะห์์ ช่่วยเหลืือ (พม.)
- สถานคุ้้�มครองคนไร้้ที่่�พึ่่�งและ
  ศููนย์์คุ้้�มครองคนไร้้ที่่�พึ่่�ง (พม.)
- ศููนย์์พััฒนาพฤติินิิสััย และอาสาสมััคร
  คุุมประพฤติิ (ยธ.)
- กิิจกรรมของภาคีีเครืือข่่ายอื่่�น ๆ

บริิบทของภาคีีเครืือข่า่ย
บทบาท อำำ�นาจ หน้้าที่่� บุคลากร ทักษะ ความรู้้� 
ความเชี่่�ยวชาญ ทรััพยากร และด้้านอื่่�น ๆ

แนวทางการพััฒนาความร่ว่มมืือระหว่าง 
ตำำ�รวจภููธรภาค 4 และภาคีีเครืือข่า่ยในการ 

เฝ้้าระวัังและแก้้ไขปััญหาผู้้�ป่่วยจิิตเวชอันเนื่่�อง 
มาจากการใช้้ยาเสพติดก่่อเหตุุรุุนแรงในชุุมชน

เชื่่�อมประสาน
รอยต่่อ

-	 การพััฒนาระบบงานในการ
	 เชื่่�อมประสานความร่่วมมืือ
	 ของภาคีีเครืือข่่าย

-	 การพััฒนาการบริิการให้้ประชาชน	
	 สามารถเข้้าถึึงได้้โดยง่่าย เช่่น 
	 แนวคิดจุุดพัักคอย (CI), 
	 แนวคิดมิินิิธัญัญารัักษ์์
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อาชีีพที่่�สุุจริิตผ่า่นการอบรมทัักษะวิิชาชีีพให้กั้ับผู้้�ป่ว่ย และ
สร้า้งเสริมิให้ค้รอบครัวัมีทัีัศนคติิที่่�ดีีต่่อผู้้�ป่ว่ยเพื่่�อไม่ใ่ห้ผู้้้�ป่ว่ย
ย้้อนกลัับมาเข้้าวงจรยาเสพติิดอีีก
	 ข้้อเสนอแนะสำำ�หรัับผู้้�ปฏิิบััติิงาน ในขั้้�นตอนนำำ�ส่ง  
1) ควรจััดให้้มีีการฝึึกอบรมยุุทธวิิธีีในการปฏิิบััติิให้้กัับ 
เจ้้าหน้า้ที่่�ตำำ�รวจ เจ้้าหน้า้ที่่�มูลูนิธิิกิู้้�ชีพกู้้�ภัย และผู้้�ปฏิิบัติัิการ
ระงัับเหตุุฉุุกเฉิินเบื้้�องต้้น ให้้มีีความรู้้�ความเข้้าใจเกี่่�ยวกัับ
ยุุทธวิิธีีการเผชิิญเหตุุ เช่่น การพููดเกลี้้�ยกล่่อม การจำำ�กัด
พฤติิกรรม ตามขั้้�นตอนการระงัับเหตุุผู้้�ป่ว่ยจิิตเวชคลุ้้�มคลั่่�ง
หรือืก่่อเหตุรุุุนแรง (Standrad  Operating Procedure : SOP) 
ตามพระราชบััญญััติิสุุขภาพจิิต พ.ศ. 2551 และที่่�แก้้ไข 
เพิ่่�มเติิม พ.ศ. 2562 เพื่่�อให้เ้จ้้าหน้า้ที่่�มีคีวามพร้้อมอยู่่�เสมอ 
โดยควรจััดอบรมอย่่างสม่ำำ�เสมอและต้้องมีีการทบทวนการ
ฝึึกยุุทธวิิธีเีป็็นประจำำ�ด้วย 2) เจ้้าหน้้าที่่�นำำ�ส่่งผู้้�ป่่วยจิิตเวช
ต้้องทราบข้้อมููลของ จำ ำ�นวนผู้้�ป่่วยที่่�รัับได้้ แพทย์์ของ 
โรงพยาบาลหรือืสถานที่่�นำำ�ส่ง่ที่่�เป็น็ปัจัจุุบันั และควรนำำ�ระบบ
การจิิตแพทย์์ทางไกล (Telepsychiatrist) มาใช้้ในการให้้ 
คำำ�ปรึึกษาสำำ�หรัับแพทย์์และพยาบาลแบบออนไลน์ ์เพื่่�อให้้
เกิิดความพร้้อมในการรัับส่่งตััวผู้้�ป่ว่ยตลอด 24 ชั่่�วโมง 
	 2.	ข้้อเสนอแนะสำำ�หรัับการวิิจััยครั้้�งต่่อไป
	 จากพระราชบััญญััติิให้้ใช้้ประมวลกฎหมายยาเสพติิด 
พ.ศ. 2564 ที่่�เป็็นการเปลี่่�ยนมุุมมองจากผู้้�เสพยาเสพติิด 
เป็็นผู้้�ป่่วยมากกว่่าเป็็นอาชญากร ทำำ�ให้้ต้้องแก้้ปััญหาด้้วย
การใช้้แนวทางสาธารณสุุขมากกว่่าการลงโทษทางอาญา  
รวมทั้้�งการไม่่ได้้มองยาเสพติิดเป็็นเพีียงด้้านมืืดเพีียงด้้าน
เดีียว จึ งเป็็นที่่�น่่าสนใจอย่่างยิ่่�งว่่าการพลิิกแนวทางการ 
แก้้ปััญหายาเสพติิดเช่่นนี้้�จะช่่วยแก้้ปััญหายาเสพติิดได้้จริิง
หรือืไม่ ่การที่่�เจ้้าหน้า้ที่่�ตำำ�รวจจัับกุุมผู้้�ป่ว่ยจิิตเวชอัันเนื่่�องมา
จากยาเสพติิดที่่�คลุ้้�มคลั่่�งส่่งให้้แพทย์์ ทำำ�ให้้เกิิดมุุมมองว่่า 
ผู้้�เสพไม่่ต้้องได้้รัับโทษทางอาญาเป็็นเรื่่�องที่่�ถููกต้้องหรืือไม่ ่
หรือืการดำำ�เนินิการเช่น่นี้้�ส่ง่ผลต่่อความอ่่อนแอในการบัังคัับ
ใช้้กฎหมายหรืือไม่่ ซึ่่�งอาจส่่งผลให้้เกิิดค่่านิิยมการรัับรู้้�ทาง
สังัคมแทนที่่�จะเกรงกลััวต่่อโทษที่่�กฎหมายกำำ�หนด ไม่เ่ข้า้มา
ยุ่่�งเกี่่�ยวกัับยาเสพติิดแต่่กลัับเป็็นช่่องว่่างให้้คนเข้้าทดลอง 
เสพยา โดยเฉพาะกลุ่่�มผู้้�เปราะบางทางจิิตใจหรือืเปราะบาง
ทางอารมณ์์ ตัดสิินใจเข้้ามาเสพยาเสพติิดเพราะกฎหมาย
อ่่อนแอ จึงควรเสนอให้ม้ีกีารศึกึษาวิิจััยในเชิิงประมาณและ
เชิิงคุุณภาพของผลการบัังคัับใช้้กฎหมายฉบัับนี้้� ตลอดจน

ศึึกษาปััจจััยที่่�มีีผลต่่อจำำ�นวนผู้้�ป่่วยจิิตเวชคลุ้้�มคลั่่�งออก
อาละวาดที่่�เพิ่่�มมากขึ้้�นในทุุกชุุมชน มาจากแนวคิิดข้้างต้้น
หรือืไม่แ่ละเป็น็แนวทางที่่�ถูกูต้้องเหมาะสมตลอดจนสามารถ
ปฏิิบััติิได้้จริิงหรืือไม่่ ทั้้�งนี้้�เพื่่�อนำำ�ไปสู่่�การทบทวนทางแก้้ไข
ปัญัหายาเสพติิดหรืือปรัับปรุุงกฎหมายในโอกาสต่่อไป 
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