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บทสรุปผูบ้ริหาร 

 

โครงการส ารวจความคิดเห็นของสาธารณชน (Public Opinion) หรือ โพล (Poll) คร้ังนี้ภายใต้หัวข้อเร่ือง ส ารวจ

ความคิดเหน็ของสาธารณชนต่อประเดน็ส าคัญเกีย่วกบัสารเสพติด (Drug Poll) กรณีศึกษาตัวอย่างประชาชนอายุ 18 ปี

ขึ้นไประดับครัวเรือน ทั่วประเทศ ด าเนินโครงการระหว่างวันที่ วันที่ 1 สิงหาคม ถงึ 15 ตุลาคม 2559 โดยมี

วัตถุประสงค์ของการส ารวจที่ส าคัญคือ  

เพ่ือท าส ารวจความคิดเหน็ของประชาชนต่อผลกระทบของยาเสพติดต่อการด าเนินชิวตประจ าวันความรู้สึก

ทัศนคติที่มีต่อยาเสพติดแต่ละประเภท เพ่ือเป็นข้อมูลเกาะติดสถานการณ์ปัจจุบันทนัเหตุการณท์ี่อยู่ในความสนใจ

ของสาธารณชน ส่งผลท าให้เกดิการจุดประกาย กระตุ้นให้สาธารณชนสนใจและร่วมคิดร่วมวิพากษณวิ์จารณ์เรียนรู้แนว

ทางแก้ไข สู่การขับเคลื่อนสังคมและเช่ือมโยงไปยังฝ่ายนโยบายสาธารณะของหน่วยงานรัฐที่เกีย่วข้อง 

ประเดน็ส าคัญของผลส ารวจที่ค้นพบคือ ประชาชนส่วนใหญ่ให้ความส าคัญในการติดตามข่าวสารที่

เกีย่วข้องกบัยาเสพติด โดยส่วนใหญ่ระบุว่า ควรยุติการท าสงครามยาเสพติด แม้ว่าประชาชนส่วนใหญ่ยังคง

รับรู้ถึงโทษของยาเสพติด ในขณะที่ประชาชนส่วนน้อยรับรู้ถงึประโยชน์ของยาเสพติดถงึแม้เป็นยาเสพติดที่

สามารถน ามารักษาโรคบางชนิดได้เช่น กระท่อม และ กญัชา อย่างไรกต็าม ประชาชนเกนิกว่าคร่ึง มีความเห็น

ว่า กระท่อมและกัญชา เป็นพืชเสพติดที่ควรได้รับอนุญาตให้ปลูกได้อย่างถูกต้องตามกฎหมาย นอกจากนี้  

ประชาชนส่วนใหญ่เห็นว่ามาตรการต่างๆ ทางกฎหมายที่เป็นการลดการลงโทษทางคดีอาญา เช่น ลดเวลาของ

การจ าคุก และลดโทษอื่นๆ ควรได้รับการพิจารณาด าเนินการให้กบัผู้เสพอย่างเดียว ไม่ใช่การค้ายาเสพติด 

ที่น่าพิจารณาคือ ปัญหา มายาคติ ของประชาชนส่วนใหญ่ต้องได้รับการแก้ไขด้วยการให้ความรู้ความ

เข้าใจที่ถูกต้องผ่านการให้การศึกษาทั้งในระบบและนอกระบบการศึกษา รวมถงึการฝึกอบรมผู้ท างานด้านยา

เสพติดทุกระดับ นอกจากนี้  การเข้าถงึกระบวนการยุติธรรมด้านยาเสพติดต้องได้รับการปรับปรุงลงสู่ชุมชน

โดยท าให้กระบวนการยุติธรรมเป็นไปในทิศทางที่สอดคล้องกบักลุ่มปัญหาแต่ละกลุ่มด้วยการแยกกลุ่มผู้เสพ

ยาเสพติด ผู้ครอบครองจ านวนน้อยออกจากกลุ่มผู้ค้ารายใหญ่และผู้ผลิต 
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กล่าวโดยสรุป ประชาชนส่วนใหญ่เห็นว่า ควรยุติการท าสงครามยาเสพติดเหมือนในอดีตที่ผ่านมา

เพราะมองว่าไม่สามารถแก้ปัญหายาเสพติดได้อย่างย่ังยืน แต่แนวทางแก้ปัญหายาเสพติดในมุมมองของ

ประชาชนคือ การใช้มาตรการทางกฎหมายอาญากับ ผู้ครอบครอง ผู้ค้า และผู้ผลิต โดยแยกแยะบทลงโทษทาง

คดีอาญาออกจากผู้เสพ และแนวทางแก้ปัญหายาเสพติดที่ดีในมุมมองของสาธารณชนต่อผู้เสพฯ และผู้

ครอบครองรายย่อย คือ การใช้มาตรการทางการปกครองและมาตรการทางสาธารณสุขเป็นมาตรการหลักจึงจะ

เป็นแนวทางแก้ปัญหายาเสพติดที่น่าจะได้รับการพิจารณาขับเคลื่อนอย่างจริงจังต่อเนื่องต่อไป 
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ค าน า 

 

ปัญหาการใช้สารเสพติดในทางที่ผิดในกลุ่มเดก็เยาวชนและผู้ใหญ่ จ านวนมากซึ่งส่งผลท าให้เกิด

ปัญหาสังคมอื่นๆ ที่เกีย่วข้องเกีย่วเนื่องมากมาย เช่น ปัญหาอาชญากรรม ปัญหาครอบครัว ปัญหาติดเกม 

ปัญหาติดการพนัน ปัญหาการเรียน การท างาน ปัญหาสุขภาพกายและใจ เป็นต้น จากการศึกษาปัญหา 

การเสพติดในเด็กและเยาวชนไทยโดย รศ.ดร.พญ.สาวิตรี อัษณางค์กรชัยและคณะ ศึกษาการเฝ้าระวัง

พฤติกรรมการ บริโภคเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์และพฤติกรรมเสี่ยงต่อสุขภาพของนักเรียนระดับมัธยมศึกษา

ในประเทศไทย กล่าวว่า สิ่ง เสพติดที่เยาวชนเสพติดส่วนใหญ่ คือ เหล้าและบุหร่ี ซึ่งเป็นสารเสพติดต้ังต้น

ที่จะน าไปสู่สารเสพติดชนิดอื่นๆ ที่เกีย่วข้องเกีย่วเนื่องมากมาย เช่น ปัญหาอาชญากรรม ปัญหาครอบครัว 

ปัญหาติดเกม ปัญหาติดการพนัน ปัญหาการเรียน การท างาน ปัญหาสุขภาพกายและใจ เป็นต้น ด้วยการ

สนับสนุนเป็นอย่างดีย่ิงทั้ งด้านงบประมาณ ด้านความคิดเห็นและความร่วมมือของคณะท างานจาก

แผนงานภาคีวิชาการสารเสพติด หน่วยระบาดวิทยา คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทรและ

แผนงานภาคีวิชาการสารเสพติด (ภวส) คณะผู้วิจัย ซูเปอร์โพล จึงมีความเช่ือมั่นว่า เสียงสะท้อนความ

คิดเห็นของประชาชนกลุ่มตัวอย่างจ านวน 3,725 ตัวอย่าง ที่ท าการส ารวจแบบปูพรมพร้อมกนั 15 จังหวัด

ทั่วประเทศ ระหว่างวันที่ 1 – 30 กนัยายน พ.ศ. 2559 จะมีพลังมากเพียงพอในการขับเคลื่อนนโยบายยา

เสพติดที่เหมาะสมส าหรับประเทศไทยโดยอยู่บนพ้ืนฐานของความเป็นธรรมทันต่อกระแสความรู้สึกนึกคิด

ของสาธารณชนเพ่ือประโยชน์และความสุขของชุมชนต่อไป 
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บทที ่1  

บทน า 

1. ทีม่าของโครงการ 

การส ารวจความคิดเห็นของสาธารณชนด้วยการท าโพลต่อประเดน็สาคัญด้านยาเสพติดได้มีการท า

ติดต่อกนัมาเป็นเวลาร่วมกว่า 10 ปีแล้วโดยส านักวิจัยต่างๆ เช่น นิด้าโพล ดุสิตโพล เอแบคโพลล์ และสา

นักงานสถติิแห่งชาติที่ด าเนินโครงการส ารวจโพลให้กบัส านักงานคณะกรรมการป้องกนัและปราบปรามยา

เสพติด เพ่ือประเมินความรู้สึกนึกคิดของประชาชนต่อยุทธศาสตร์ด้านการแก้ปัญหายาเสพติด รวมถึง

ส ารวจความพึงพอใจและความคิดเห็นของประชาชนต่อนโยบายด้านยาเสพติดของรัฐบาลเพ่ือน าไปสู่การ

เปลี่ยนแปลงปรับปรุงหรือรักษาไว้ซึ่งนโยบายที่ประชาชนให้การยอมรับสนับสนุนในการแก้ปัญหายาเสพ

ติด
1
 

อย่างไรกต็าม ประเทศไทยยังคงเผชิญกับปัญหาการใช้สารเสพติดในทางที่ผิดในกลุ่มเดก็เยาวชน

และผู้ใหญ่จ านวนมากซึ่งส่งผลทาให้เกิดปัญหาสังคมอื่นๆ ที่เกี่ยวข้องเกี่ยวเนื่องมากมาย เช่น ปัญหา

อาชญากรรม ปัญหาครอบครัวปัญหาติดเกม ปัญหาติดการพนัน ปัญหาการเรียน การท างาน ปัญหา

สุขภาพกายและใจ เป็นต้น
2
 จากการศึกษาปัญหาการเสพติดในเด็กและเยาวชนไทยโดย รศ.ดร.พญ.

สาวิตรี อัษณางค์กรชัยและคณะ ศึกษาการเฝ้าระวังพฤติกรรมการบริโภคเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์และ

พฤติกรรมเสี่ยงต่อสุขภาพของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาในประเทศไทย กล่าวว่า สิ่ งเสพติดที่เยาวชนเสพ

ติดส่วนใหญ่ คือ เหล้าและบุหร่ี ซึ่งเป็นสารเสพติดต้ังต้นที่จะน าไปสู่สารเสพติดชนิดอื่นๆ ได้3 

จากตัวอย่างข้างต้นนี้  ช้ีให้เห็นว่า หากปล่อยสถานการณ์ต่างๆเหล่านี้ ให้เกิดขึ้ นโดยขาดการ

เกาะติดข้อมูลสถานการณ์อย่างต่อเนื่องอาจท าให้สังคมมีพลังแห่งการรู้เท่าทันไม่เพีงพอส่งผลให้ทัศนคติ 

                                                 
1 http://www.nccd.go.th/upload/content/5(10).pdf 

2http://webnotes.fda.moph.go.th/consumer/csmb/csmb2548.nsf/%E0%B8%AA%E0%B8%B2%E0

%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%84%E0%B8%A7%E0%B8%B2%E0%B8%A1%E0%B8%A3%E

0%B8%B9%E0%B9%89/A19C9E5F65ECC4F247256F86002CF7A1?opendocument 

3 http://kb.hsri.or.th/dspace/handle/11228/2784?locale-attribute=th 
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และพฤติกรรมของประชาชนประสบปัญหากลุ่มเสี่ยงในการใช้สารเสพติดในทางที่ผิดมากขึ้ น ซึ่งปัญหา

ต่างๆ ที่เกดิขึ้นอาจจะทวีความรุนแรงจนเป็นอปุสรรคขัดขวางการพัฒนาสังคมและเศรษฐกจิของชาติอย่าง

แน่นอน แม้ว่าประเทศไทยจะมีกลไก และกฎหมายจ านวนมากกต็าม แต่หากขาดข้อมูลเกาะติดกระแส

ความรู้สึกนึกคิดของสาธารณชน (Public Opinion) และการบังคับ ใช้กฎหมายยังเป็นไปอย่างเช่ืองช้าไม่

ทันการ ประกอบกับการตามแก้ไขปัญหาทีละด้านของหน่วยงานที่รับผิดชอบในปัจจุบันย่ิงจะไม่สามารถ

แก้ปัญหาภาพรวมในเชิงยุทธศาสตร์และนโยบายสาธารณะของประเทศ การเกาะติดข้อมูลปรากฏการณ์ที่

เกิดขึ้ นอันเกี่ยวข้องเกี่ยวเนื่องกับการใช้สารเสพติดในทางที่ผิดของประชาชนจึงเป็นเร่ืองส าคัญต่อการ

ขับเคลื่อนหลักการและแนวปฏิบัติของสามเหลี่ยมเขย้ือนภูเขาทั้งในมุมเหลี่ยมของข้อมูลความรู้ทาง

วิชาการการขับเคลื่อนสังคม และในเชิงนโยบาย
4
 

การมีข้อมูลที่ทันสมัยเกาะติดสถานการณ์ปัญหาการใช้สารเสพติดในทางที่ผิดของประชาชนจึงมี

ประโยชน์ต่อการจุดประกาย กระตุ้น ประสาน และเสริมภาคีต่างให้มีขีดความสามารถช่วยกันเรียนรู้

สถานการณ์ปัญหาวิพากษ์วิจารณ์ กระตุ้นให้สาธารณชนเกดิความสนใจ เกดิความตระหนักเกิดการเช่ือม

ประสานและหนุนเสริมภาคีต่างๆในทุกภาคส่วนของสังคมสู่การมีสุขภาวะ
5
 ผ่านแนวทางแก้ไขปัญหาการใช้

สารเสพติดในทางที่ผิดของประชาชนและการขับเคลื่อนสังคมโดยสื่อมวลชนที่ร่วมเรียนรู้เข้าใจข้อมูล

ปัจจุบันผ่านการท าส ารวจความคิดเห็น ทัศนคติ ความตระหนักรู้เท่าทัน และพฤติกรรมการใช้สารเสพติด

ของประชาชน มุ่งสู่การมียุทธศาสตร์และนโยบายที่ดีขึ้นเพ่ือทาให้สามารถควบคุมสถานการณ์การใช้สาร

เสพติดในทางที่ผดิของประชาชนเอาไว้ได้ 

ด้วยเหตุที่กล่าวมาข้างต้น ทีมวิจัยของ “ซูเปอร์โพล” จึงขอเสนอ โครงการส ารวจความคิดเห็นของ

สาธารณชน(Public Opinion Poll) ต่อสารเสพติดแต่ละชนิด การลดทอนโทษทางอาญา การเปิดเสรีกญัชา 

กระท่อม การลงโทษผู้ค้า การยุติสงครามยาเสพติดและการยกเลิกโทษประหารชีวิตผู้ ค้า เป็นต้นโดยเป็น

การท าส ารวจความคิดเห็นของสาธารณชนและพฤติกรรมของประชาชนนี้จะออกมาในลักษณะของการท า

                                                 
4 http://www.hsri.or.th/researcher/media/issue/detail/ 4645 

5 http://www.thaihealth.or.th/Aboutus.html 
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โพล และเพ่ือให้เกิดผลของการสื่อสารและกระตุ้นความตระหนักให้เกิดขึ้ นในสังคมจึงออกมาในช่ือ

โครงการ โพลยาเสพติด (Drug Poll) แทนคาว่า Substance Poll เพราะช่ือ Drug Poll จะเรียกขานได้ง่าย

กว่า ซึ่งโครงการโพลยาเสพติดนี้จะค้นหาความรู้สึกนึกคิด ทัศนคติ ความตระหนักรู้สถานการณ์การเสพติด

ของประชาชนและปัญหาที่เกีย่วข้องเกีย่วเนื่องต่างๆ สู่แนวทางการป้องกนัและการจัดการกบัปัญหาต้นเหตุ

ที่มาจากความคิดเห็นของสาธารณชน 

 

2. วตัถุประสงคข์องโครงการ 

     1.   เพ่ือท าส ารวจความรู้สึกนึกคิด ความคิดเห็นของสาธารณชนต่อประเดน็ส าคัญเกีย่วกบัยาเสพ             

          ติดในรูปแบบของการท าโพลยาเสพติด (Drug Poll) 

2. เพ่ือเป็นข้อมูลเกาะติดสถานการณ์ปัจจุบันทันเหตุการณ์ที่อยู่ในความสนใจของสาธารณชน ส่งผล

ท าให้เกิดการจุดประกาย กระตุ้นให้สาธารณชนสนใจและร่วมคิดร่วมวิพากษณ์วิจารณ์   เรียนรู้

แนวทางแก้ไข สู่การขับเคลื่อนสังคมและเช่ือมโยงไปยังฝ่ายนโยบายสาธารณะของหน่วยงานรัฐที่

เกีย่วข้อง 

 

3. ผลทีค่าดว่าจะไดร้บั 

ทราบถึงข้อมูลสถานกาณณ์กระแสปัจจุบันด้านความคิดเห็น ทัศนคติของประชาชนต่อประเดน็

ส าคัญต่างๆ เกี่ยวกับ ยาเสพติด และข้อเสนอแนะจากสาธารณชนสู่แนวทางในการจุดประกาย กระตุ้น 

สานเสริม ภาคีต่างๆ ให้มีขีดความสามารถรู้เท่าทันสถานกาณณ์ปัจจุบันและตอบสนองแก้ไขปัญหาด้วย

ความรวดเร็วฉับไวทันต่อการขับเคลื่อสังคมของสื่อมวลชนในกระแสหลักและสื่อในสังคมออนไลน์ที่จะ

น าไปสู่การวิพากษ์วิจารณ์และการพิจารณาของฝ่ายนโยบายสาธารณะที่เกี่ยวกบัการแก้ปัญหายาเสพติด

ของประเทศ 
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4. ขอบเขตของการศึกษา 

การศึกษาคร้ังนี้ เป็นการท าโพลส ารวจความคิดเห็นสาธารณชนและประเด็นอื่นๆระดับครัวเรือน

(Household-Based Public Opinion Poll) โดยเก็บรวบรวมข้อมูลด้วยวิธีการตอบแบบสอบถามด้วย

ตนเองและแบบสัมภาษณ์ในกลุ่มประชากรอายุ 18 ปีขึ้ นไปโดยมีเนื้ อหาสาระประกอบไปด้วย ความ

คิดเห็นต่อสารเสพติดแต่ละชนิด การลดทอนโทษทางอาญา การเปิด เสรีกญั ชา กระท่อม การลงโทษผู้ ค้า 

การยุติสงครามยาเสพติดและการยกเลิกโทษประหารชีวิตผู้ค้า เป็นต้น โดยด าเนินโครงการศึกษาส ารวจ

ความคิดเห็นของประชาชนระหว่างวันที่ 1 สิงหาคม ถงึ 15 ตุลาคม พ.ศ. 2559 
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บทที ่2  

งานวิจัยทีเ่กีย่วขอ้ง 

 

ประวติัยาเสพติด (ส านักงานคณะกรรมการป้องกนัและปราบปรามยาเสพติด, ออนไลน์, 2559)  

องค์การอนามัยโลกได้ให้ค้านิยามไว้ว่า “ยาเสพติด” หมายถงึ ยาหรือสารเคมีที่เสพ เข้าสู่ร่างกายแล้วท้า

ให้เกดิพิษเร้ือรังแก่ผู้เสพ ท าให้ร่างกายและจิตใจเสื่อมโทรม มีอาการผดิปกติ หรือทรมานเมื่อขาดยา สาร

บางอย่างที่เป็นสารเสพติดไม่อาจท าให้เกดิอาการขาดยาทางร่างกาย แต่เป็นการเสพติดทางจิตใจได้ เช่น 

บุหร่ี เหล้า กญัชา ซึ่งถ้าหากไม่ได้เสพจะมีอาการหงดุหงิด โมโห ฉุนเฉยีวกระวนกระวาย อารมณ์ไม่แจ่มใส 

จิตใจขุ่นข้อง 

ความหมายและประเภทของยาเสพติด 

พระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พุทธศักราช 2522 ได้ให้ความหมายของยาเสพติดให้โทษ 

หมายถงึสารเคมีหรือวัตถุชนิดใด ๆ ซึ่งเมื่อเสพเข้าสู่รางกายไม่ว่าจะโดยรับประทาน ดม สูบ ฉีด หรือ ด้วย

ประการใด ๆ แล้วท าให้เกดิผลต่อรางกายและจิตใจในลักษณะส าคัญ เช่น ต้องเพ่ิมขนาดการเสพ ขึ้นเร่ือย 

ๆ มีอาการถอนยาเมื่อขาดยา มีความต้องการเสพทั้งรางกายและจิตใจอย่างรุ่นแรงตลอดเวลา และสุขภาพ

โดยทั่งไปจะทรุดโทรมลงกับให้รวมตลอดถึงพืชหรือส่วนของพืชที่เป็นหรือให้ผลผลิต เป็นยาเสพติดให้

โทษดังกล่าวด้วย ทั้งนี้ตามที่รัฐมนตรีประกาศในราชกจิจานุเบกษา 8 แต่ไม่หมายความถงึยาสามัญประจ า

บ้านบ้างต ารับตามกฎหมายว่าด้วยยาที่มียาเสพติดให้โทษผสมอยู่ (ส านักงานคณะกรรมการป้องกันและ

ปราบปรามยาเสพติด, 2526, หน้า 16) ส าหรับประเภทยาเสพติด ให้โทษชนิดต่าง ๆ พระราชบัญญัติยา

เสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 โดยประกาศของกระทรวงสาธารณะ สุขได้ระบุ ช่ือยาเสพติดไว้ทั้งสิ้ น 104 

ชนิดและวัตถุออกฤทธิ์ต่อจิตประสาทอีก4 ประเภท 42 ชนิด รวม 146 ชนิดยาเสพติดชนิดเหล่านี้แบ่ง

ออกเป็น 3 ชนิดคือ   
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1. แบ่งตามฤทธิ์ของยาที่มีต่อร่างกายมนุษย์ได้แก่  

1.1 ยากดประสาทได้แก่เฮโรอนิ มอร์ฟีน เหล้าแห้งจะท าให้ประสาทมึนชา สมอง จิตใจ

อารมณ์เยือกเย็นและเฉื่อยชาลง  

1.2 ยากระตุ้นประสาทสมอง ได้แก่แอมเฟตามีน ยาบ้ายาขยัน ใบกระท่อม จะออก ฤทธิ์

กระตุ้นยาเร่งเร้าประสาท ท าให้เกดิการต่ืนตัวกระวนกระวาย ประสาทสมองไหวตัวอยู่เสมอ  

1.3 ยาหลอนจิตประสาท เช่น Lysrgide (LSD) Mescaline ท าให้เกดิประสาทหลอน เห็น

ภาพผดิไปจากปกติรสสัมผสัเปลี่ยนแปลง รวมทั้งอวัยวะทั้งห้าของร่างกายแปรปรวน มีปฏกิริิยา 

ผดิไปจากความจริงทั้งหมด  

1.4 ยาที่ออกฤทธิ์หลายอย่าง ทั้งกดประสาท กระตุ้นประสาท และประสาทหลอน หรือ 

ยาที่ออกฤทธิ์ผสมผสานกัน เช่น กัญชา เมื่อเสพจ านวนน้อยจะเกดิอาการกดประสาทอยู่ช่ัวขณะ

หนึ่ง ต่อไปถ้าเสพเพ่ิมมากขึ้นจะกลายเป็นพิษ มีอาการประสาทหลอนต่อไปได้  

2. แบ่งตามแหล่งที่เกดิของยาได้แก่  

2.1 ยาเสพติดธรรมชาติเป็นยาเสพติดที่กลั่นหรือสกัดได้จากพืช หรือพันธุ์ไม้บางชนิด 

โดยตรงที่เกดิขึ้ นอยู่แล้ว ตามธรรมชาติหรือน าสารจากพืชเหล่านี้มาท ากรรมวิธีต่าง ๆ ทางเคมี 

แปรธาตุไปเป็นยาเสพติดต่อไปได้เช่น ฝ่ิน กญัชากระท่อม 

 2.2 ยาเสพติดสังเคราะห์เป็นยาเสพติดที่ผลิตขึ้นในห้องปฏบัิติการทดลองด้วย กรรมวิธี

ต่าง ๆ ทางเคมีน ามาใช้แทนยาเสพติดธรรมชาติได้โดยสารที่สังเคราะห์ขึ้นนั้นออกฤทธิ์ เหมือนยา

เสพติดจากธรรมชาติเช่นกนั เช่น เฮโรอนี ยาบ้ายานอนหลับ ยาระงับประสาท เป็นต้น  

3. แบ่งตามลักษณะของสารที่ใช้ในวงการแพทย์ได้แก่  

3.1 ฝ่ินหรือสารที่มีส่วนประกอบของฝ่ิน เช่นมอร์ฟีน ทิงเจอร์ฝ่ิน เฮโรอนี โคเคอนี รวม

ไปถงึสารสังเคราะห์หลายอย่างที่มีคุณสมบัติคล้าย ๆ กนั  

3.2 ยานอนหลับชนิดต่าง ๆ ที่มีผลโดยตรงต่อสมองส่วนกลางยาพวกนี้มีจ าหน่ายทั่วไป 

เช่น พีโนบาปีโทร เหล้าแห้ง ซอลาเนอรัลทูวินาลรวมทั้งยานอนหลับอื่นที่ใช้บาร์พิทูเรท ได้แก่ ไบร์

ไมค์คลอรอลไฮเดรทพารัลดีไฮด์และยาสังเคราะห์ใหม่ ๆ เช่น กลูตาไมล์และเมตากูอาโลน 9  
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3.3 ยากระตุ้นประสาท ได้แก่แอมเฟตามีน และใบกระท่อม  

3.4 ยาที่ท าให้ประสาทหลอน ได้แก่กัญชา, LDS, STP, DMT, ยาเหล่านี้ท าให้ประสาท

การรับรู้ของคนเราผดิไปจากเดิม รวมทั้งสารอย่างอื่นและเห็ดบางอย่าง  

3.5 สารระเหยต่าง ๆ เช่น เบนซิน ทินเนอร์และกาวติดเคร่ืองใช้ต่าง ๆ  

3.6 แอลกอฮอล์ปัจจุบันองค์การอนามัยโลกจัดให้แอลกอฮอล์เป็นสารเสพติด อย่างหนึ่ง

ด้วยเพราะเมื่อด่ืมจนติดแล้วจะท าให้ผู้ด่ืมมีความต้องการและเพ่ิมปริมาณการด่ืมเร่ือย ๆ อกีทั้งมี

โทษต่อร่างกายเช่นเดียวกบัยาเสพติดอื่น ๆ  

ยาเสพติดเป็น สิ่งชักน าให้คนในสังคมมีพฤติกรรมเบ่ียงเบนไปในทางลบไม่ว่าจะเป็นปัญหา

อาชญากรรม ปัญหา การค้าประเวณีหรือแม้กระทั้งปัญหาการว่างงาน ซึ่งล้วนแต่มีปัญหายาเสพติดเข้ามา

เกีย่วข้อง ด้วยเสมอและในขณะนี้การเสพยาติดมีแนวโน้มว่าผู้ติดยามักจะเสพร่วมกับสารเสพติดชนิดอื่น 

ๆ หลายชนิดในเวลาเดียวกัน ซึ่งเรียกว่าการเสพติดสารเสพติดอย่างผสมกนั เช่น เร่ิมต้นจากบุหร่ีกัญชา 

ฝ่ิน เฮโรอนี เมื่อหาตัวยาตัวใดตัวหนึ่งไม่ได้กเ็สพตัวอื่นทดแทนหรือใช้ร่วมกนัไป ในเวลาเดียวกนั พบว่า มี

โรคแทรกซ้อนมากกว่าผู้ที่เสพเพียงชนิดเดียวและมีอาการขาดยารุนแรงกว่าการบ าบัดรักษา กท็ าได้ยาก

กว่าและใช้เวลานาน ดังนั้น การแก้ไขปัญหาเสพติดจึงจ าเป็นอย่างย่ิงที่จะต้องใช้มาตรการ ป้องกันและ

ปราบปรามยาเสพติดควบคู่กนัไปจึงจะสามารถแก้ไขปัญหาต่าง ๆ ในสังคมลงไปได้ 

 องค์การอนามัยโลก (World Health Organization (W.H.O.)) ได้ให้ความหมายของ สิ่งเสพติด

ว่า “สิ่งเสพติด” หมายถงึ สารหรือยาที่เข้าสู่ร่างกายจะโดยการรับประทาน ฉีด สูบ หรือ ดมติดต่อกันช่ัว

ระยะเวลาหนึ่งแล้วท าให้มีผลต่อร่างกายและจิตใจของผู้ได้รับในลักษณะดังนี้   

1. มีความต้องการอย่างแรงกล้าที่จะเสพต่อไปอกีเร่ือย ๆ  

2. มีความโน้มเอยีงที่จะเพ่ิมประมาณของสิ่งเสพติดให้มากขึ้ นทุกขณะ  

3. เมื่อถงึเวลาที่ต้องการเสพแล้วไม่ได้เสพจะเกิดอาการอดหรืออยากยาทุกราย คลุ้มคลั่ง ขาดสติ 

โมโห ฉุนเฉียว เป็นต้น  
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4. ผู้ที่ใช้ยาหรือสารนั้นเป็นเวลานานจะท าให้เกดิผลร้ายต่อสุขภาพของผู้เสพทั้งร่างกาย และจิตใจ 

จากที่มีผู้ให้ความหมายของค าว่า ยาเสพติด หรือสารเสพติด หลาย ๆ ท่านเมื่อพิจารณา แล้วจะพบว่า มี

ความหมายใกล้เคียงกนัซึ่งพอสรุปได้ว่า การเรียกสารเสพติดหรือยาเสพติดจะใช้ เรียกได้ทั้งสองค าซึ่ งใน

ที่นี้ ขอเรียกว่า “สารเสพติด” หมายถงึ สารใดกต็ามเมื่อรับเข้าสู่ร่างกายแล้ว โดยการกนิ ฉีด สูบ หรือดมจะ

ท าให้มีผลต่อจิตใจและร่างกายของผู้ใช้สารนั้น โดยเฉพาะลักษณะ ต่อไปนี้   

1. ผู้ใช้สารต้องเพ่ิมขนาดของสารตลอดเวลา  

2. เมื่อหยุดใช้สารจะท าให้เกดิอาการอดสาร 

3. ผู้ที่ใช้สารเป็นเวลานานจะเกดิมีความต้องการสารนี้มากขึ้นทั้งทางร่างกายและจิตใจ  

4. ผู้ที่ใช้สารเป็นเวลานาน สารจะก่อให้เกดิผลร้ายต่อสุขภาพและร่างกายของผู้นั้น 

ประเภทของยาเสพติด  

ยาเสพติด แบ่งได้หลายรูปแบบ ตามลักษณะต่าง ๆ ดังนี้  ฝ่ิน เอก๊ซ์ตาซี 

แบ่งตามแหลง่ทีเ่กิด ซึง่จะแบ่งออกเป็น 2 ประเภท คอื 

 ยาเสพติดธรรมชาติ (Natural Drugs) คือยาเสพติดที่ผลิตมาจากพืช เช่น ฝ่ิน กระท่อม กัญชา 

เป็นต้น เฮโรอนี ยาบ้า 

 ยาเสพติดสังเคราะห์ (Synthetic Drugs) คือยาเสพติดที่ผลิตขึ้นด้วยกรรมวิธีทางเคมี เช่น 

เฮโรอนี แอมเฟตามีน เป็นต้น 

แบ่งตามพระราชบญัญติัยาเสพติดใหโ้ทษ พ.ศ.2522 ซึ่งจะแบง่ออกเป็น 5 ประเภท คือ 

 ยาเสพติดให้โทษ ประเภทที่ 1 ได้แก่ เฮโรอนี แอลเอสดี แอมเฟตามีน หรือยาบ้า ยาอหีรือยาเลิฟ 

 ยาเสพติดให้โทษ ประเภทที่ 2 ยาเสพติดประเภทนี้สามารถน ามาใช้เพ่ือประโยชน์ทางการแพทย์

ได้ แต่ต้องใช้ภายใต้การควบคุมของแพทย์ และใช้เฉพาะกรณีที่จ าเป็นเท่านั้น ได้แก่ ฝ่ิน มอร์ฟีน 

โคเคน หรือโคคาอนี โคเคอนี และเมทาโดน 
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 ยาเสพติดให้โทษ ประเภทที่ 3 ยาเสพติดประเภทนี้ เป็นยาเสพติดให้โทษที่มียาเสพติดประเภทที่ 

2 ผสมอยู่ด้วย มีประโยชน์ทางการแพทย์ การน าไปใช้เพ่ือจุดประสงค์อื่น หรือเพ่ือเสพติด จะมี

บทลงโทษก ากบัไว้ ยาเสพติดประเภทนี้  ได้แก่ ยาแก้ไอ ที่มีตัวยาโคเคอนี ยาแก้ท้องเสีย ที่มีฝ่ิน

ผสมอยู่ด้วย ยาฉีดระงับปวดต่าง ๆ เช่น มอร์ฟีน เพทิดีน ซึ่งสกดัมาจากฝ่ิน 

 ยาเสพติดให้โทษ ประเภทที่ 4 คือสารเคมีที่ใช้ในการผลิตยาเสพติดให้โทษ ประเภทที่ 1 หรือ

ประเภทที่ 2 ยาเสพติดประเภทนี้ ไม่มีการน ามาใช้ประโยชน์ในการบ าบัดโรคแต่อย่างใด และมี

บทลงโทษก ากบัไว้ด้วย ได้แก่น า้ยาอะเซติคแอนไฮไดรย์ และ อะเซติลคลอไรด์ ซึ่งใช้ในการ

เปลี่ยนมอร์ฟีนเป็นเฮโรอนี สารคลอซูไดอเีฟครีน สามารถใช้ในการผลิตยาบ้าได้ และวัตถุออก

ฤทธิ์ต่อจิตประสาทอกี 12 ชนิด ที่สามารถน ามาผลิตยาอแีละยาบ้าได้ ผสมผสาน เห็ดขี้ควาย 

 ยาเสพติดให้โทษประเภทที่ 5 เป็นยาเสพติดให้โทษที่มิได้เข้าข่ายอยู่ในยาเสพติดประเภทที่ 1 ถงึ 

4 ได้แก่ ทุกส่วนของพืชกญัชา ทุกส่วนของพืชกระท่อม เห็ดขี้ควาย เป็นต้น 

แบ่งตามการออกฤทธ์ิต่อจิตประสาท ซึง่แบ่งออกเป็น 4 ประเภท คอื 

 ยาเสพติดประเภทกดประสาท ได้แก่ ฝ่ิน มอร์ฟีน เฮโรอนี สารระเหย และยากล่อมประสาท 

 ยาเสพติดประเภทกระตุ้นประสาท ได้แก่ แอมเฟตามีน กระท่อม และ โคคาอนี 

 ยาเสพติดประเภทหลอนประสาท ได้แก่ แอลเอสดี ดีเอม็พี และ เห็ดขี้ควาย 

 ยาเสพติดประเภทออกฤทธิ์ผสมผสาน กล่าวคือ อาจกดกระตุ้น หรือ หลอนประสาทได้พร้อม ๆ 

กนั ตัวอย่างเช่น กญัชา 

แบ่งตามองคก์ารอนามยัโลก ซึง่แบ่งออกไดเ้ป็น 9 ประเภท คอื 

 ประเภทฝ่ิน หรือ มอร์ฟีน รวมทั้งยาที่มีฤทธิ์คล้ายมอร์ฟีน ได้แก่ ฝ่ิน มอร์ฟีน เฮโรอนี เพทิดีน 

 ประเภทยาปิทูเรท รวมทั้งยาทีม่ีฤทธิ์ท านองเดียวกนั ได้แก่ เซโคบาร์ปิตาล อะโมบาร์ปิตาล 

พาราลดีไฮด์ เมโปรบาเมท ไดอาซีแพม เป็นต้น 

 ประเภทแอลกอฮอล ได้แก่ เหล้า เบียร์ วิสกี้  
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 ประเภทแอมเฟตามีน ได้แก่ แอมเฟตามีน เมทแอมเฟตามีน 

 ประเภทโคเคน ได้แก่ โคเคน ใบโคคา 

 ประเภทกญัชา ได้แก่ ใบกญัชา ยางกญัชา 

 ประเภทใบกระท่อม 

 ประเภทหลอนประสาท ได้แก่ แอลเอสดี ดีเอน็ที เมสตาลีน เมลัดมอนิ่งกลอร่ี ต้นล าโพง เห็ดเมา

บางชนิด 

 ประเภทอื่น ๆ นอกเหนือจาก 8 ประเภทข้างต้น ได้แก่ สารระเหยต่าง ๆ เช่น ทินเนอร์ เบนซิน 

น า้ยาล้างเลบ็ ยาแก้ปวด และบุหร่ี 

ยาเสพติด  

1. เฮโรอีน (Heroin) 

 เฮโรอนีเป็นยาเสพติดที่ได้จากการสังเคราะห์ทางเคมี จากปฏกิริิยาระหว่างมอร์ฟีนกบัสารเคมีบาง

ชนิด 

 เช่น อาเซ-ติคแอนไฮไดรด์ (Aceticanhydride) หรือ อาเซติลคลอไรด์ (Acetylchloride) หรือ

เอทิลิดีนไดอาเซเตท?(Ethylidinediacetate) 

 เฮโรอนีออกฤทธิ์แรงกว่ามอร์ฟีนประมาณ 4-8 เท่า และออกฤทธิ์แรงกว่าฝ่ิน ประมาณ 30-90 

เท่า 

 โดยทั่วไปเฮโรอนีจะมีลักษณะเป็นผงสีขาว สีนวล หรือสีครีม มีรสขม ไม่มีกลิ่น 

 เฮโรอนีที่แพร่ระบาดในประเทศไทย แบ่งเป็น 2 ชนิด คือ 

1. เฮโรอนีผสม หรือเรียกว่าเฮโรอนีเบอร์ 3 หรือไอระเหย 

 เป็นเฮโรอนีที่มีความบริสุทธิ์ต ่า เนื่องจากมีการผสมสารอื่นเข้าไปด้วย เช่น ผสมสาร

หนู สตริกนิน ยานอนหลับ กาเฟอนี แป้ง น า้ตาลและอาจผสมสี เช่น สีม่วงอ่อน สีชมพู
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อ่อน สีน า้ตาล อาจพบในลักษณะเป็นผง เป็นเกลด็ หรืออดัเป็นก้อนเลก็ ๆ มีวิธีการเสพ

โดยการสูดเอาไอสารเข้าร่างกายจึงเรียกว่า “ไอระเหย” หรือ “แคป” 

2. เฮโรอนีเบอร์ 4  

เป็นเฮโรอีนไฮโดรคลอไรด์ที่มีความบริสุทธิ์สูง มีลักษณะเป็นผงละเอียด หรือ

เป็นเมด็คล้ายไข่ปลาหรือพบในลักษณะอดัเป็นก้อนสี่เหลี่ยมผนืผ้า มักมีสีขาวหรือสีครีม 

ไม่มีกลิ่น มีรสขม เป็นที่รู้จัดทั่วไปว่า “ผงขาว”มักเสพโดยน ามาละลายน ้าและฉีดเข้า

ร่างกาย หรือผสมบุหร่ีสูบ 

 เฮโรอนีออกฤทธิ์กดระบบประสาท มีอาการเสพติดทั้งทางร่างกายและจิตใจ มีอาการขาดยาทาง

ร่างกายอย่างรุนแรง 

 มีอาการปวดกล้ามเนื้อ ปวดกระดูก ปวดตามข้อ ปวดสันหลัง ปวดบ้ันเอว ปวดหัวรุนแรง มีอาการ

จุกแน่นในอกคล้ายใจจะขาด อ่อนเพลียอย่างหนัก หมดเร่ียวแรงมีอาการหนาว ๆ ร้อน ๆ อดึอดั

ทุรุนทุราย นอนไม่หลับ กระสับกระส่าย 

 บางรายมีอาการชักตาต้ัง น า้ลายฟูมปาก ม่านตาด าหดเลก็ลง ใจคอหงดุหงิดฟุ้งซ่าน มึนงง หายใจ

ไม่ออก ประสาทเสื่อมความจ าเสื่อม 

 ผู้เสพติดเฮโรอนีที่ติดเช้ือ HIV กจ็ะเป็นผู้แพร่ระบาด HIV เนื่องจากการจับกลุ่มใช้เขม็ฉีดยา

ร่วมกนัหรือในบางคร้ังกม็ีเพศสัมพันธ์ร่วมกนั โดยไม่ได้ป้องกนั 

โทษทางกฎหมาย 

 จัดเป็นยาเสพติดให้โทษประเภท 1 ตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 

2. ยาบา้ (Amphetamine) 

 ยาบ้า เป็นช่ือที่ใช้เรียกยาเสพติดที่มีส่วนผสมของสารเคมี ประเภทแอมเฟตามีน (Amphetamine) 

 ยาบ้า จัดอยู่ในกลุ่มยาเสพติดที่ออกฤทธิ์กระตุ้นประสาท มีลักษณะเป็นยาเมด็กลมแบนขนาดเลก็

มีสีต่างๆ กนั เช่น สีส้ม สีน า้ตาล 



12 

 

 มีสัญลักษณ์ที่ปรากฏบนเมด็ยา เช่น ฬ, M, PG, WY สัญลักษณ์รูปดาว เป็นต้น 

 

ฤทธิ์ในทางเสพติด  

 ออกฤทธิ์กระตุ้นประสาท มีอาการเสพติดทั้งทางร่างกายและจิตใจ ไม่มีอาการขาดยาทางร่างกาย 

 เมื่อเสพเข้าสู่ร่างกายในระยะแรกจะออกฤทธิ์ท าให้ร่างกายต่ืนตัว หัวใจเต้นเรว็ ความดันโลหิตสูง 

ใจสั่น ประสาทตึงเครียด แต่เมื่อหมดฤทธิ์ยา จะรู้สึกอ่อนเพลียมากกว่าปกติ ประสาทล้าท าให้การ

ตัดสินใจช้า และผดิพลาด เป็นเหตุให้เกดิอบัุติเหตุร้ายแรงได้ 

 ถ้าใช้ติดต่อกนัเป็นเวลานาน จะท าให้สมองเสื่อม เกดิอาการประสาทหลอน เห็นภาพลวงตา 

หวาดระแวง คลุ้มคลั่ง เสียสติเป็นบ้าอาจท าร้ายตนเองและผู้อื่นได้ หรือในกรณีที่ได้รับยาใน

ปริมาณมาก (Overdose) จะไปกดประสาท และระบบการหายใจท าให้หมดสติ และถงึแก่ความ

ตายได้ 

โทษทางกฎหมาย 

 จัดเป็นยาเสพติดให้โทษประเภท 1 ตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 

3. ยาอี ยาเลิฟ เอ็คซต์าซี (Ecstasy) 

 ยาอ ียาเลิฟ เอค็ซ์ตาซี (Ecstasy) เป็นยาเสพติดกลุ่มเดียวกนั จะแตกต่างกนับ้างในด้านโครงสร้าง

ทางเคมี 

 ลักษณะของยาอ ีมีทั้งที่เป็นแคปซูลและเป็นเมด็ยาสีต่าง ๆ แต่ที่พบในประเทศไทย ส่วนใหญ่มี

ลักษณะเป็นเมด็กลมแบนผวิเรียบ และปรากฏสัญลักษณ์บนเมด็ยาเป็นรูปต่าง ๆ เช่น กระต่าย 

ฯลฯ 
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ฤทธิ์ในทางเสพติด 

 จะออกฤทธิ์ภายในเวลา 45 นาที และฤทธิ์ยาจะอยู่ในร่างกายได้นานประมาณ 6-8 ซม. แพร่

ระบาดในกลุ่มวัยรุ่นที่ชอบเที่ยวกลางคืน 

 ออกฤทธิ์กระตุ้นประสาทในระยะสั้น ๆ จากนั้นจะออกฤทธิ์หลอนประสาท มีอาการติดยาทางจิตใจ 

ไม่มีอาการขาดยาทางร่างกาย เหง่ือออกมาก หัวใจเต้นเรว็ ความดันโลหิตสูง ระบบประสาทการ

รับรู้เกิดการเปลี่ยนแปลงทั้งหมด(Psychedelic) ท าให้การได้ยินเสียงและการมองเห็นแสงสีต่าง ๆ 

ผดิไปจากความเป็นจริง เคลิบเคลิ้ม ควบคุมอารมณ์ไม่ได้ 

โทษทางกฎหมาย 

 จัดเป็นยาเสพติดให้โทษประเภท 1 ตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 

4. โคเคน (Cocaine)  

 โคเคน หรือ โคคาอนีเป็นยาเสพติด ที่สกดัได้จากใบของต้นโคคาซึ่งเป็นต้นไม้ที่ลักลอบปลูกมาก

ในประเทศแถบอเมริกาใต้ เช่น เปรู โบลิเวีย และโคลัมเบีย เป็นต้น 

 โคเคนมีช่ือเรียกในกลุ่มผู้เสพว่า COKE, Snow, Speed Ball, Crack 

 โคเคนที่พบในประเทศไทย มี 2 ชนิด ได้แก่ 1. โคเคนชนิดผง มีลักษณะเป็นผงละเอยีดสีขาว รส

ขม ไม่มีกลิ่น 2. โคเคนรูปผลึกเป็นก้อน (Free base, Crack) 

ฤทธิ์ในทางเสพติด 

 โคเคนออกฤทธิ์กระตุ้นประสาท มีอาการเสพติดทางร่างกายเลก็น้อย ขึ้นอยู่กบัวิธีการและปริมาณ

ที่เสพ มีอาการทาง จิตใจ อาจมีอาการขาดยาทางร่างกายแต่ไม่รุนแรง หัวใจเต้นแรง ความดัน

โลหิตสูง กระวนกระวาย ตัวร้อนมีไข้นอนไม่หลับ มีอาการซึมเศร้า ผนังจมูกขาดเลือด ท าให้เย่ือบุ

โพรงจมูกฝ่อ ขาดหรือทะลุ สมองถูกกระตุ้นอย่างรุนแรงท าให้เกิดอาการชักมีเลือดออกในสมอง 

เนื้อสมองตายเป็นบางส่วน หัวใจถูกกระตุ้นอยู่เสมอ กล้ามเนื้อหัวใจเสื่อมลงทีละน้อยจนหัวใจบีบ

ตัวไม่ไหวท าให้หัวใจล้มเหลว ผลจากการเสพเป็นระยะเวลานาน ท าให้เกดิอาการโรคจิตซึมเศร้า 
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โทษทางกฎหมาย 

 จัดเป็นยาเสพติดให้โทษประเภท 2 ตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 

5. ฝ่ิน (Opium) 

 ฝ่ินเป็นสารประกอบชนิดหนึ่ง ซึ่งได้จากยางของผลฝ่ิน ในเนื้อฝ่ินมีสารเคมีผสมอยู่มากมาย ซึ่ง

ประกอบด้วย โปรตีนเกลือแร่ ยางและกรดอนิทรีย์เป็นแอลคะลอยด์ (Alkaloid) ซึ่งเป็นตัวการ

ส าคัญ ที่ท าให้ฝ่ินกลายเป็นสารเสพติดให้โทษที่ร้ายแรง และเป็นยาเสพติดที่เป็นต้นตอของยาเสพ

ติดร้ายแรง เช่น มอร์ฟีน เฮโรอนี และโคเคอนี มีการลักลอบปลูกฝ่ินมากทางภาคเหนือของ

ประเทศไทยบริเวณแนวพรมแดน ที่เรียกว่า “สามเหลี่ยมทองค า” 

ฤทธิ์ในทางเสพ 

 ฝ่ินออกฤทธิ์กดระบบประสาท มีอาการเสพติดทั้งทางร่างกายและจิตใจ มีอาการขาดยาทาง

ร่างกาย หากเสพเกนิขนาดจะท าให้กดระบบหายใจท าให้เสียชีวิต จิตใจเลื่อนลอย ง่วง ซึม แก้วตา

หร่ี พูดจาวกวน ความคิดเช่ืองช้า ไม่รู้สึกหิวชีพจรเต้นช้า 

โทษทางกฎหมาย 

 จัดเป็นยาเสพติดให้โทษประเภท 2 ตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 

6. มอรฟี์น (Morphine) 

 มอร์ฟีนเป็นแอลคะลอยด์ (Alkaloid) ของฝ่ินที่ส าคัญที่สุด ซึ่งเป็นตัวการที่ออกฤทธิ์กดประสาท 

  มอร์ฟีนเป็นผงสีขาวหรือเทาเกอืบขาว ไม่มีกลิ่น มีรสขม มีฤทธิ์สูงกว่าฝ่ิน เสพติดได้ง่าย มี

ลักษณะเป็นเมด็ เป็นผง และเป็นก้อน หรือละลายบรรจุหลอดส าหรับฉีด น าเข้าสู่ร่างกายโดยวิธี

ฉีดเป็นส่วนมาก 

 มอร์ฟีนใช้เป็นยาหลักหรือยามาตรฐานของยาแก้ปวดยาจ าพวกนี้กดระบบประสาทส่วนกลาง ลด

ความรู้สึกเจบ็ปวด ท าให้รู้สึกง่วงหลับไป และลดการท างานของร่างกาย 
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 อาการข้างเคียงอื่น ๆ กคื็อ อาจท าให้คลื่นเหียนอาเจยีน ท้องผูก เกดิอาการคันหน้า ตาแดงเพราะ

โลหิตฉีด ม่านตาด าหดตีบ และหายใจล าบาก 

ฤทธิ์ทางเสพติด 

 มอร์ฟีนออกฤทธิ์กดระบบประสาท มีอาการเสพติดทั้งร่างกายและจิตใจ มีอาการขาดยาทาง

ร่างกาย คลื่นเหียนอาเจียนท้องผูก เกิดอาการคันหน้า ตาแดง ซึม ง่วงนอน ไม่สนใจสิ่งแวดล้อม 

ร่างการทรุดโทรม สมองมึนชา สติปัญญาเสื่อมโทรม 

โทษทางกฎหมาย 

 จัดเป็นยาเสพติดให้โทษประเภท 2 ตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 

7. กญัชา (Cannabis)  

 กญัชา มีลักษณะใบจะแยกออกเป็นแฉกประมาณ 5-8 แฉกคล้ายใบมันส าปะหลังที่ขอบใบทุกใบ

จะมีรอยหยักออกดอกเป็นช่อเลก็ๆ ตามง่ามของกิ่งและก้าน ส่วนที่คนน ามาเสพได้แก่ส่วนของกิ่ง 

ก้าน ใบและยอดช่อดอกกญัชา 

 โดยน ามาตากหรืออบแห้ง แล้วบดหรือห่ันให้เป็นผงหยาบๆ จากนั้นจึงน ามายัดไส้บุหร่ีสูบ ยังอาจ

พบในรูปของ น า้มันกญัชา (Hashish Oil) ซึ่งมีลักษณะเป็นของเหลวสีน า้ตาลเข้มหรือสีด า 

ฤทธิ์ทางเสพติด 

 กญัชาเป็นยาเสพติดให้โทษ ที่ออกฤทธิ์หลายอย่างต่อระบบประสาทส่วนกลาง คือ ทั้งกระตุ้นประ

สาทกดและหลอนประสาท สารออกฤทธิ์ที่อยู่ในกญัชามหีลายชนิด แต่สารที่ส าคัญที่สุดที่มฤีทธิ์ต่อ

สมองและท าให้ร่างกาย อารมณ์ และจิตใจเปลี่ยนแปลงไป 

 ในเบ้ืองต้นจะออกฤทธิ์กระตุ้นประสาท ท าให้ผู้เสพต่ืนเต้น ช่างพูด และหัวเราะตลอดเวลา ต่อมา

จะกดประสาท ท าให้ผู้เสพมีอาการคล้ายเมาเหล้าอย่างอ่อนๆเซื่องซึม และง่วงนอน หากเสพเข้า

ไปในปริมาณมากๆ จะหลอนประสาทท าให้เหน็ภาพลวงตา หูแว่ว ความคิดสับสน ควบคุมตนเอง

ไม่ได้ท าลายระบบภมูิคุ้มกนัของร่างกาย ท าลายสมอง ปอด 
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โทษทางกฎหมาย 

 จัดเป็นยาเสพติดให้โทษประเภท 5 ตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 

8. กระท่อม (Kratom) 

 กระท่อม เป็นพืชเสพติดชนิดหนึ่ง ส่วนมากพบในทวีปเอเชีย โดยเฉพาะในประเทศอนิเดียและใน

เอเชียตะวันออกเฉียงใต้ ประเทศมาเลเซีย อนิโดนีเซีย ประเทศไทย ลักษณะเป็นต้นไม้ยืนต้น

ขนาดกลางมีแก่นเป็นเนื้อไม้แขง็ 

 ใช้ส่วนของใบเป็นสิ่งเสพติด ลักษณะใบคล้ายกระดังงาหรือใบฝร่ังต้นหนาทึบ ต้นกระท่อมมี 2 

ชนิด คือก้านเขียวและก้านแดง 

ฤทธิ์ในทางเสพ 

 ในใบกระท่อมมีสารไมตราจัยนินที่ออกฤทธิ์กระตุ้นประสาท มีอาการเสพติดทางร่างกายเลก็น้อย 

มีอาการเสพติดทางจิตใจ อาจมีอาการขาดยาทางร่างกายแต่ไม่รุนแรง ท างานไม่รู้จักเหนด็เหนื่อย 

ทนแดดไม่รู้สึกร้อน ท าให้ผวิหนังไหม้เกรียมมีอาการมีนงง ปากแห้ง นอนไม่หลับ ท้องผูก แต่จะ

รู้สึกหนาวสั่น เมื่อมีอากาศช้ืน หรือเมื่อฝนฟ้า คะนอง ร่างการทรุดโทรม มีอาการประสาทหลอน 

จิตใจสับสน 

โทษทางกฎหมาย 

 กระท่อมเป็นยาเสพติดให้โทษประเภท 5 ตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 

9. เห็ดข้ีควาย (Magic Mushroom)  

 เห็ดขี้ควายเป็นเห็ดพิษซึ่งขึ้นอยู่ตามกองมูลควายแห้ง สีของเห็ดจะมีสีเหลืองซีด คล้ายสีฟางแห้ง 

บนหัวของร่มจะมีสีน า้ตาลเข้มจนถงึสีด าบริเวณก้าน (Stalk) บริเวณใกล้ตัวร่มจะมีแผ่นเนื้อเย่ือ

บางๆ สีขาว แผ่ขยายออกรอบก้าน แผ่นนี้มีลักษณะคล้ายวงแหวน 

ฤทธิ์ในทางเสพติด 
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 ในเห็ดขี้ควายมีสารออกฤทธิ์ท าลายประสาทอย่างรุนแรงคือ ไซโลซีน และ ไซโลไซบีน ผสมอยู่ ซึ่ง

ออกฤทธิ์หลอนประสาท เมื่อบริโภคเข้าไปจะท าให้มีอาการเมา เคลิบเคลิ้มและบ้าคลั่งในที่สุด 

หากบริโภคเข้าไปมากๆหรือผู้ที่บริโภคเข้าไปมีภมูิต้านทานน้อย อาจท าให้เกดิอนัตรายถงึแก่ชีวิต

ได้ 

โทษทางกฎหมาย 

 เห็ดขี้ควายจัดเป็นยาเสพติดให้โทษประเภทที่ 5 ตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ.2522 

10. ยาเค (ketamine) 

 ยาเค มาจากค าว่า เคตามีน (ketamine) หรือช่ือทางการค้าว่า เคตาวา (Ketava) หรือเคตาลา 

(Ketalar) หรือคาสิบโชล 

 ซึ่งตามพระราชบัญญัติวัตถุออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาท พ.ศ. 2518 เป็นวัตถุออกฤทธิ์ในประเภท 

2 หมายถงึ ยาที่มีอนัตรายสูงที่แพทย์จะจ่ายให้กบัผู้ป่วย เฉพาะเมื่อมีความจ าเป็นจริง ๆ เท่านั้น 

 สาเหตุที่ท าให้ยาเคกลายเป็นปัญหา เพราะวัยรุ่นบางกลุ่มได้น ายาเคมาใช้เป็นสิ่งมึนเมา โดยน ามา

ท าให้เป็นผงน ามาสูดดมเพ่ือให้เกดิอาการมึนเมา และมักพบว่ามีการน ายาเค มาใช้ร่วมกบัยาเสพ

ติดร้ายแรงชนิดอื่น เช่น ยาอ ีและโคเคน 

ฤทธิ์ในทางเสพติด 

 ยาเค เป็นยาที่ออกฤทธิ์หลอนประสานอย่างรุนแรง เมื่อเสพเข้าไปจะรู้สึกเคลิบเคลิ้ม (Euphoria)  

11. ยาไอซ ์(Ice) 

 ยาไอซ์เป็นรูปแบบหนึ่งของ Methamphetamine หรือยาบ้า เนื่องจากมีรูปพรรณเป็นก้อนผลึกใส

เหมือนน า้แขง็ จึงมีชื่อเรียกขานในหมู่ผู้เสพว่า “ไอซ์” (Ice) เนื่องจากยาไอซ์มีความบริสุทธิ์เกอืบ 

100% จึงมีฤทธิ์แรงกว่ายาบ้า (บางคนเรียกว่า หัวยาบ้า)  
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 สารต้ังต้นของการผลิตมักเป็นอพีีดรีน ซูโดอฟีรีดีน ฯลฯ นิยมเสพโดยการน าผลึกลนไฟให้ระเหิด 

แล้วสูดไอของผลึกที่ได้เข้าปอด การออกฤทธิ์กจ็ะผดิกบัการเสพยาบ้าที่ใช้ลนไฟ เพราะการสูด

ควันของยาบ้าจะให้สารหลายอย่างซึ่งเป็นอนัตรายต่อร่างกายมากกว่า ขณะที่การสูดไอของยาไอซ์

จะได้เฉพาะ methamphetamine หรือ amphetamine เท่านั้น นอกจากนี้ เมื่อเผาไหม้แล้วจะไม่มี 

ฤทธิ์ในทางเสพติด 

 ยาไอซ์กระตุ้นประสาทท าให้รู้สึกต่ืนตัว บดบังความรู้สึกเหนื่อยล้า รู้สึกเคลิ้มฝัน อยู่นิ่งไม่ได้ นอน

ไม่หลับ ก้าวร้าวและรู้สึกเช่ือมั่นในตัวเองเกนิไป 

 นอกจากนี้ท าให้ระบบประสาทส่วนกลางถูกกระตุ้นอย่างแรง เซลล์สมองจะถูกท าลาย ท าให้เกดิ

อาการซึมเศร้าหลังการใช้ยา และพบว่าผู้เสพมีแนวโน้มในการการฆ่าตัวตายในระหว่างการใช้ยา 

ผลจากการเสพยาเสพติดมากเกนิขนาดจะท าให้หัวใจเต้นเรว็ ความดันโลหิตสูง กล้ามเนื้อเกรง็ตัว 

ต่ืนตกใจกลัว ในรายที่มีอาการรุนแรงอาจชักหรือหมดสติ ระบบหายใจล้มเหลว ชอ็กและเสียชีวิต

ได้ การใช้ติดต่อกนัเป็นเวลานานอาจท าให้เกดิภาวะโรคจิต 

 หลังเสพยาไอซ์จะมีความสดช่ืนมีชีวิตชีวาไม่ซูบโทรมเหมือนยาบ้า คนที่เสพยานี้มักจะดูไม่ออก

เพราะหน้าตาจะเบิกบานไม่เหมือนคนเสพยาทั่วๆไป ยาตัวนี้ ไม่ได้มีแพร่หลายกนัทั่วไปเนื่องจาก

หายากและราคาค่อนข้างสูง 

 

โทษทางกฎหมาย 

 จัดเป็นยาเสพติดให้โทษประเภทที่1 ตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ.2522  

 

จากการทบทวนเนื้อหาสาระส าคัญเกีย่วกบัยาเสพติดที่ผ่านมาจะพบว่า ส่วนใหญ่ของเนื้อหาสาระ

จะเน้นไปที่การถ่ายทอดความรู้ที่เกีย่วกบัโทษหรือพิษภัยของยาเสพติดชนิดต่างๆ เป็นส่วนใหญ่

รวมถงึโทษทางคดีอาญาที่ต้องได้รับตามกฎหมาย ผลที่ตามมาคือค าถามวิจยัทีว่่า การถ่ายทอดความรู้

ความเข้าใจและเนื้อหาเหล่านี้มีผลหรือไม่ต่อ การท าให้เกดิ มายาคติในหมู่ประชาชนที่ถูกศึกษาในการ
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ส ารวจคร้ังนี้  โดยการส ารวจ “โพล” คร้ังนี้ เป็นการส ารวจความคิดเห็นของประชาชนต่อตัวสารเสพติด

ชนิดต่างๆ ได้แก่ เหล้า เบียร์ ไวน์ (เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์) บุหร่ี ยาบ้า กระท่อม กญัชา สารระเหย 

ฝ่ินและโคเคน เป็นต้น ไม่ได้น าตัวสารเสพติทุกชนิดในกฎหมายยาเสพติดมาถามกลุ่มประชากร

เป้าหมายทั้งหมด 

จากการศึกษาผลวิจัยก่อนหน้านี้  เช่น การศึกษาปัญหาการเสพติดในเดก็และเยาวชนไทย รศ.พญ.

สาวิตรี อัษณางค์กรชัยและคณะ ศึกษาการเฝ้าระวังพฤติกรรมการบริโภคเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์และ

พฤติกรรมเสี่ยงต่อสุขภาพของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาในประเทศไทย กล่าวว่า สิ่งเสพติดที่เยาวชนเสพ

ติดส่วนใหญ่ คือ เหล้าและบุหร่ี ซึ่งเป็นสารเสพติดต้ังต้นที่จะน าไปสู่สารเสพติดชนิดอื่นๆ ป ญหาทางเพศ

และพฤติกรรมเสี่ยงต่อสุขภาพ เช่น การบาดเจบ็และการตายจากอบัุติเหตุจราจร การทะเลาะวิวาทและการ

ท าร้ายร่างกาย การฆ่าตัวตาย ฯลฯ เป็นปัญหาทางสังคมและสาธารณสุขที่ส าคัญพบมากในเยาวชน โดยยา

เสพติดที่เดก็และเยาวชนใช้มากที่สุดคือ กระท่อมและรองลงมาคือ กญัชา ตามล าดับ 

 

ในขณะที่ อัจฉราพร สี่หิรัญวงศ์ และ ประภา ยุทธไตร ศึกษาปัจจัยสัมพันธ์กับพฤติกรรมการใช้

สารเสพ ติดในทางที่ผิดและติดสารของผู้เข้ารับการ ตรวจพิสูจน์ในระบบบังคับบ าบัด กล่าวว่า จาก

การศึกษาที่ผ่านมา (drug intoxication) โดยตรง ซึ่งก่อให้เกดิปัญหาสุขภาพจิตและจิตเวช เช่น ผู้ใช้ สาร

เสพติดมีอาการพบว่าพฤติกรรมการลอง ใช้สารเสพติดหรือใช้เพ่ือความสนุกสนาน อาจน าไปสู่ การใช้

ในทางที่ผิดและติดสารได้ ซึ่งการใช้ในทางที่ผิด และติดสารเป็นพฤติกรรมที่ใกล้เคียงและต่อเนื่องกัน 

ปัจจัยที่สัมพันธ์กบัการใช้สารเสพติด ไม่ว่าจะเป็นปัจจัย สาเหตุหรือผลของการใช้สารเสพติด ส่วนใหญ่จึง

ศึกษาพฤติกรรมการใช้สารเสพติดในทางที่ผิดและการติดสารก่อให้เกิดโรคทางกาย ทางจิต และเสียชีวิต 

เนื่องจากพิษของยา ซึมเศร้าหรือวิตกกังวล และมี ปัญหาการฆ่าตัวตายสูงกว่าคนปกติ  และการมีปัญหา

ทาง กฎหมายอันเป็นผลจากการเสพยาหรือท าผิดกฎหมาย เพ่ือให้ได้ยามาเสพ เช่น อาชญากรรม ลัก

ขโมย ปล้นจี้  ชิงทรัพย์ ค้ายา และการมีพฤติกรรมก้าวร้าวรุนแรง ซึ่งเป็นปัญาทางสังคม ซึ่งคณะวิจัยจึงหา

วิธีการในระบบบ าดับและการป้องกนัการใช้สารเสพติดในทางที่ผดิและติดสารต่อไป  
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นอกจากนี้  ผศ.เรือนแก้ว ภัทรานุประวัติ ศึกษาปัญหายาเสพติด: มุมมองทางสังคมวิทยา กล่าวว่า 

ปัญหายาเสพติดเป็นปัญหาที่มีความสัมพันธ์กบัปัญหาอื่นๆ หลายปัญหา บางคร้ังปัญหาดังกล่าวถูกมองว่า

เป็นผลหรือเป็นพฤติกรรมที่กระท าเพ่ือตอบสนองปัญหาสังคมอื่นๆ ดังนั้นการอธิบาย รวมทั้งการน าเสนอ

วิธีการป้องกนัและแก้ไขปัญหาจึงมีหลากหลายทั้งนี้ ขึ้นอยู่กบัพ้ืนฐานความเข้าใจของปัญหาของบุคคลแต่ละ

คนหรือกลุ่มคนแต่ละกลุ่ม อย่างไรกต็ามถงึแม้จะมีมุมมองในการอธิบายที่อาจจะแตกต่างออกไป แต่คงจะ

ไม่มีใครปฏเิสธว่าปัญหาดังกล่าวไม่ก่อเกดิความเสียหายเพราะความเสียหายที่เกดิจากการใช้ยาอาจเกดิกบั

บุคคลผู้เสพโดยตรงหรือบุคคลใกล้ชิด หรือญาจติพ่ีน้อง งวศ์ตระกูล จนกระทั่งทั่งชุมชนและประเทศชาติ 

 ในการส ารวจโพล คร้ังนี้  จึงมุ่งเน้นไปที่ การติดตามข่าวสารสถานการณ์ปัจจุบันของปัญหายาเสพ

ติดในทางสังคมวิทยา การรับรู้โทษและประโยชน์ของสารเสพติด การเคยสัมผสัเห็นจริง การใช้สารเสพติด 

ความคิดเห็นเกีย่วกบัการอนุญาตให้ปลูกพืชเสพติดให้ถูกต้องตามกฎหมาย การลงโทษคดีอาญาต่อผู้เสพ 

และประเดน็ส าคัญอื่นๆ ที่เกีย่วข้อง 
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บทที ่3 ระเบยีบวิธีวิจัย 

 

1. ระเบียวิธีการวิจยั 

โครงการส ารวจคร้ังนี้  คณะวิจัยจะประยุกต์ใช้ระเบียบวิธีวิจัยเชิงส ารวจ(Survey Methodology) ใน

การท าโพลโครงการนี้  โดยท าการส ารวจระดับ ครัวเรือนด้วยการสุ่ม ตัวอย่างทั่วประเทศ เพ่ือบรรลุ

วัตถุประสงค์สูงสุดของการศึกษา แต่ใช้ระเบียบวิธีวิจัยเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพควบคู่กันไปในการ

พัฒนาเคร่ืองมือวัด การทดสอบเคร่ืองมือจากนั้นเข้าสู่ขั้นตอนการเกบ็รวบรวมข้อมูล การตรวจสอบข้อมูล 

และการวิเคราะห์ข้อมูลทางสถติิ ตามล าดับ 

 

2. กลุ่มประชากรเป้าหมายและการสุม่ตวัยา่ง 

กลุ่มประชากรเป้าหมายในการศึกษาคร้ังนี้ มีฐานข้อมูลจากทั้ งประชาชนทั่วไประดับครัวเรือ 

ประชาชนอายุ 18 ปีขึ้ นไปทั่ วประเทศที่พักอาศัยในครัวเรือน จ านวนทั้งสิ้ น 50,071,997 คน เป็น

ฐานข้อมูลจากกรมการปกครอง กระทรวงมหาดไทย ส าหรับกลุ่มประชากรเป้าหมายที่เป็นประชาชนอายุ 

18 ปีขึ้ นไปมีระเบียบวิธีการก าหนดขนาดตัวอย่างและการเลือกตัวอย่างโดยพิจารณาวัตถุประสงค์ของ

การศึกษาคร้ังนี้  ซึ่งพบว่า ขนาดตัวอย่างที่เหมาะสมกับโครงการศึกษาคร้ังนี้ จะเป็นการก าหนดขนาด

ตัวอย่างที่สอดคล้องกบัการเลือกตัวอย่างแบบแบ่งกลุ่มชั้นภมูิ ๓ ช้ัน (Stratified Three-Stage Sampling) 

ดังนั้น สูตรในการก าหนดขนาดตัวอย่างจึงเป็นสูตรที่จ าเป็นต้องค านึงถงึค่าผลกระทบจากการเลือกตัวอย่าง

ที่มากกว่า 1 ช้ัน ตามสูตรที่ก  าหนดปรากฎตามนี้  
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จากสูตรก าหนดขนาดตัวอย่างข้างต้น เมื่อน าช่วงของความเช่ือมั่นร้อยละ 95 และความคลาด

เคลื่อนบวกลบ ร้อยละ 5 เข้าร่วมค านวนประกอบกับอัตราการตอบของโครงการส ารวจที่ใกล้เคียงกนั

พบว่า ขนาดตัวอย่างที่เหมาะสมกบัโครงการนี้ ในจ านวนครัวเรือนทั้งหมดที่จะถูกศึกษารวมทั้งสิ้น 2,500 

ครัวเรือน โดยเร่ิมต้นค านวนด้วยสูตรส าหรับการเลือกตัวอย่างช้ันเดียวคือค่า n ส าหรับ SRS ได้ผลลัพธ์คือ 

400 ตัวอย่าง จากนั้นน าไปคูณกบัค่า DEFF ที่ค้นพบ 4.5 ในโครงการส ารวจที่ใช้การสุ่มตัวอย่าง 3 ช้ันจึง

ได้ค่าขนาดตัวอย่างที่เหมาะกบัการออกแบบคือ n ส าหรับ Design คือ 1,800 ตัวอย่าง จากนั้นน าไปหาร

ด้วยอตัราการตอบจากโครงการที่มีลักษณะใกล้เคียงกนัในอัตราร้อยละ 72 จึงได้ขนาดตัวอย่างที่เหมาะสม

คือ 2,500 ตัวอย่างครัวเรือนในโครงการศึกษาคร้ังนี้  

ส าหรับการเลือกตัวอย่างในโครงการนี้ตามที่ใช้ในการก าหนดขนาดตัวอย่างคือ การเลือกตัวอย่าง

แบบแบ่งกลุ่มเชิงช้ันภูมิ 3 ช้ันได้แก่ หน่วยตัวอย่างขึ้ นที่หนึ่ง (Primary Sampling Units) เป็นต าบลที่มี

จ านวนทั้งสิ้น 7,424 แห่ง แยกออกเป็น 7,255 ต าบลและ 169 แขวงในกรุงเทพมหานคร จากนั้นหน่วย

ตัวอย่างขั้นที่สองเป็นหมู่บ้าน / ชุมชน และหน่วยตัวอย่างขั้นที่สาม เป็น ครัวเรือน เมื่อลงถงึครัวเรือนที่ถูก

เลือกทุกคนที่เป็นกลุ่มเป้าหมายในโครงการนี้ ถูกศึกษาทั้งหมดเพ่ือลดปัญหาความคลาดเคลื่อนจากการไม่

ครอบคลุม (Non-Coverage Error) ในการศึกษาคร้ังนี้  

จากการก าหนดกลุ่มประชากรเป้าหมาย ขนาดตัวอย่างที่สอดคล้องกับการเลือกตัวอย่างใน

การศึกษาคร้ังนี้ จึงสามารถจ าแนกขนาดตัวอย่างออกตามพ้ืนที่ต่างๆ ครอบคลุมทั่วประเทศได้ตามตารางที่

ปรากฏด้านล่างนี้  
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ตารางแสดงการแจกแจงขนาดตวัอย่างตามจ านวนประชากรอาย ุ18 ปีข้ึนไปในแต่ละพื้ นทีภู่มิภาค

ของประเทศและกรุงเทพมหานคร 

พื้ นทีภู่มิภาค 

 

จ านวน

จงัหวดั 

 

ขนาดของ

ประชากร
 

ขนาดของ 

PSU 

ขนาดของ

ครวัเรือน

ตวัอย่าง 

North 18 9,231,532 20 456 

Northeast 20 16,826,172 35 837 

Central 24 12,824,587 30 648 

South 14 6,749,237 15 338 

Bangkok City 1 4,440,469 10 221 

Total 77 50,071,997 110 2,500 

      ที่มา กรมการปกครอง กระทรวงมหาดไทย พ.ศ. 2559 

จากตารางข้างต้น คณะวิจัยได้ก าหนดขนาดตัวอย่างตามสัดส่วนของประชากรโดยมีตัวอย่างช้ันภมูิ

ช้ันแรก (Primary Sampling Units) เป็นต าบลในต่างจังหวัดและเป็นแขวงในเขตกรุงเทพมหานคร ซึ่งผล

การสุ่มตัวอย่างช้ันภมูิชั้นแรกพบว่าตัวอย่างต าบลทั้ง 110 ต าบลและแขวงตกอยู่ในจังหวัดต่างๆ จ านวน 

15 จังหวัดของประเทศได้แก่ กรุงเทพมหานคร เชียงใหม่ พิษณุโลก ตาก ขอนแก่น บึงกาฬ อบุลราชธานี 

บุรีรัมย์ อยุธยา ลพบุรี นนทบุรี ราชบุรี ชลบุรี สงขลา และ สุราษฎร์ธานี 

 ส าหรับแผนการสุ่มตัวอย่างได้ถูกก าหนดขึ้นโดยมีประชากรเป้าหมายอายุ 18 ปีขึ้นไปที่มีทะเบียน

ราษฎร์ทั่วประเทศจากกรมการปกครอง กระทรวงมหาดไทย โดยใช้การสุ่มตัวอย่างแบบแบ่งกลุ่มประเภท

หลายช้ัน (Stratified Multi-Stage Sampling) โดยแบ่งพ้ืนที่เป้าหมายออกเป็นกลุ่มภูมิภาคพ้ืนที่ได้แก่ 

ภาคเหนือ กรุงเทพมหานคร กลาง อีสาน และใต้ ในขณะที่ แต่ละภูมิภาคมีจังหวัดเป็นช้ันของการสุ่ม

ตัวอย่างช้ันแรก (Primary Sampling Units, PSU) แต่ในกรุงเทพมหานครมีเขตพ้ืนที่การปกครองเป็น 

PSU รวมทั้งสิ้น 24 PSUs จากนั้นท าการสุ่มตัวอย่างเลือกอ าเภอเป็นช้ันที่สอง ต าบลเป็นช้ันที่สาม ชุมชน
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หรือหมู่บ้านเป็นช้ันที่สี่ โดยใช้การเลือกตัวอย่างแบบ Randomization with Probability Proportionate to 

Size เพ่ือป้องกันผลกระทบจากขนาดประชากรที่ไม่เท่ากันของแต่ละพ้ืนที่จากการเลือกตัวอย่างแบบ 

Systematic Selection with PPS และครัวเรือนเป็นช้ันที่ห้า โดยใช้การสุ่มตัวอย่างเชิงระบบ (Systematic 

Sampling) ตามล าดับ เมื่อการศึกษาคร้ังนี้ เป็นการศึกษาที่เน้นเร่ืองพฤติกรรมจึงท าการเกบ็ทุกคนที่ตก

เป็นกลุ่มเป้าหมายอายุ 18 ปีขึ้นไป ภายในครัวเรือนที่สุ่มตัวอย่างได้ 

3. รูปแบบการจดัการในการด าเนินการวิจยั 

การวิจัยในโครงการคร้ังนี้ เป็นการวิจัยเชิงส ารวจที่มีรูปแบบการบริหารจัดการอย่างมีส่วนร่วมระหว่าง

บริษัท ซูเปอร์โพล จ ากัด กับ ตัวแทนของภาคีวิชาการสารเสพติด(ภวส.)และ สสส. ในการก าหนด

กระบวนการต่างๆ ของโครงการวิจัยเพ่ือให้บรรลุตามวัตถุประสงค์ของการวิจัยอย่างสูงสุด  

 

เครือ่งมือวดั (Measurement) 

การวิจัยในคร้ังนี้ ใช้แบบสอบถาม (Questionnaire) เป็นเคร่ืองมือที่ใช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมูล ซึ่ง

ข้อมูลในประเดน็ต่างๆ ตามวัตถุประสงค์ของการวิจัย โดยมีขั้นตอนการจัดท าดังนี้  

1. คณะวิจัย ซูเปอร์โพล ร่วมหารือกบั ตัวแทนของภาคีวิชาการสารเสพติด(ภวส.)

และ สสส. ร่วมก าหนดประเดน็การส ารวจ Drug Poll 

2. คณะวิจัยฯ ร่างแบบสอบถาม และส่งให้ ผู้แทนของ ภาคีวิชาการสารเสพติด

(ภวส.)และตัวแทนส านัก1 สสส.  พิจารณาเห็นชอบ 

3. ท าการทดสอบความเที่ยง (Reliability) ทดสอบความตรง (Validity) และการ

ทดสอบเชิงพุทธิปัญญาของผู้ตอบ (Cognitive Test) 

                        4.     ปรับแก้และน าไปใช้เกบ็ข้อมูลจริง 
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4.   การควบคุมคุณภาพของงานวิจยั 

บริษัท ซูเปอร์โพล จ ากดั ให้ความส าคัญอย่างย่ิงกบัการด าเนินการวิจัยทุกขั้นตอนในการวิจัยแต่ละ

รูปแบบ ดังนี้  

ขั้นตอนที ่1 การจดัท าโครงร่างการวิจยัและการประสานงาน  

การรวบรวมแนวคิดหรือมาตรการป้องกนัและแก้ไขปัญหาพฤติกรรมการเพสติดของกลุ่มเยาวชนใน

มิติต่างๆ ซึ่งนักวิชาการได้สืบค้นหรือศึกษาไว้แล้ว ด าเนินการโดยนักวิจัยระดับปริญญาโท หรือปริญญา

เอก 

ขั้นตอนที ่2 การจดัท าเครือ่งมือรวบรวมขอ้มูล 

ด าเนินการจัดท าแบบสอบถาม (Questionnaire) โดยเครือข่ายอาจารย์ ระดับปริญญาโท หรือ

ปริญญาเอกของมหาวิทยาลัยต่างๆ โดยมีคณะกรรมการโครงการวิจัย (Board of Project Directors) และ

คณะท างานของผู้ว่าจ้าง ท าการตรวจสอบความถูกต้องตามวัตถุประสงค์ของการวิจัย 

 

ขั้นตอนที ่3 การเก็บรวบรวมขอ้มูล 

3.1 การช้ีแจงเจ้าหน้าที่ของคณะวิจัยฯ และเครือข่ายนักศึกษาระดับปริญญาตรีของมหาวิทยาลัย

ต่างๆ ซึ่งต้องเข้าฟังค าอธิบายและฝึกซ้อมการสัมภาษณ์ในรูปแบบการวิจัยเชิงส ารวจ (Survey Research 

Design) 

3.2 การควบคุมการปฏิบัติงาน ด าเนินการโดยเครือข่ายคณาจารย์ของมหาวิทยาลัยต่างๆ หรือ

หัวหน้างานภาคสนามจากส่วนกลางภายใต้การก ากบัดูแลของคณะกรรมการโครงการวิจัย ด้วยการแนะน า

และควบคุมการปฏบัิติงานของพนักงานเกบ็ข้อมูล และพนักงานตรวจสอบข้อมูล เพ่ือให้เป็นไปตามกรอบ

และขั้นตอนของโครงการวิจัยอย่างแท้จริง 

3.3 ตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูลโดยเครือข่ายคณาจารย์ที่ส าเร็จการศึกษาระดับปริญญาโท 

หรือปริญญาเอก เพ่ือตรวจสอบความถูกต้องสมบูรณ์ของเนื้ อหาสาระ ในการปฏบัิติงานของพนักงานเกบ็

ข้อมูล เพ่ือให้เป็นไปตามวัตถุประสงค์ของการวิจัย ในกรณีที่ตรวจพบว่าพนักงานเกบ็ข้อมูลผู้ใดสร้างข้อมูล



26 

 

ขึ้นมาเอง งานสัมภาษณ์ของพนักงานผู้นั้นตกเป็นโมฆะทั้งหมด และด าเนินการขั้นเดด็ขาดตามสัญญา 

ขั้นตอนที ่4 การตรวจสอบความถูกตอ้งและการวิเคราะหข์อ้มูล 

การวิเคราะห์ด าเนินการโดยเครือข่ายคณาจารย์ ระดับปริญญาโท หรือปริญญาเอกของมหาวิทยาลัย

ต่างๆ โดยมีคณะกรรมการโครงการวิจัย (Board of Project Directors) ท าการตรวจสอบความถูกต้อง

สมบูรณ์ของการวิเคราะห์สู่ การใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ทางสถิติในการวิเคราะ ห์ข้อมูลที่ เ ป็น

มาตรฐานสากล 

ขั้นตอนที ่5 การเขียนรายงาน 

การเขียนรายงานด าเนินการโดยด าเนินการโดยคณะวิจัยที่มีประสบการณ์ด้านการเขียนรายงานวิจัย

เชิงส ารวจมากว่า 20 ปี  

ขั้นตอนที ่6 การน าเสนอ 

การน าเสนอผลส ารวจ Drug Poll นี้ แบ่งออกเป็น 2 ส่วนได้แก่ การน าเสนอต่อสาธารณชนผ่าน

สื่อมวลชน และ การน าเสนอต่อภาคีวิชาการสารเสพติดและ สสส. 

การปกปิดขอ้มูล 

บริษัทซูเปอร์โพลจ ากัด ถือเป็นจริยธรรมวิชาชีพความรับผิดชอบสูงสุดในการปกปิดข้อมูลของ

องค์กรหรือหน่วยงานต่างๆ โดยเป็นหลักปฏบัิติมาช้านานของบุคลากรผู้เกีย่วข้องกบัโครงการศึกษาคร้ังนี้

ที่ต้องถอืปฏบัิติอย่างเคร่งครัด แต่การเปิดเผยข้อมูลใดๆ ให้เป็นการยินยอมของตัวแทนภาคีวิชาการสาร

เสพติด (ภวส.) หรือตัวแทนของ สสส. 

 

4. ระยะเวลาในการด าเนินการเก็บขอ้มูล 

โดยด าเนินโครงการระหว่างเดือนกรกฎาคมถงึเดือนกนัยายน (1 – 30 กนัยายน พ.ศ.2559) 
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บทท่ี 4  

ผลโพลท่ีคน้พบ 

 โครงการส ารวจความคิดเห็นของสาธารณชนต่อประเดน็ส าคัญเกี่ยวกับสารเสพติด (Drug Poll) 

กรณีศึกษา : ตัวอย่างประชาชนอายุ 18 ปีขึ้นไประดับครัวเรือน ทั่วประเทศประยุกต์ใช้ระเบียบวิธีวิจัยเชิง

ส ารวจ (Survey Research) ซึ่งเป็นระเบียบวิธีเชิงปริมาณ (Quantitative Methodology) ซึ่งมีขนาดตัวอย่าง

ในการส ารวจคร้ังนี้  รวมจ านวนทั้งสิ้น 3,725 ตัวอย่าง เนื้อหาที่น าเสนอมีทั้งสิ้น 2 ตอน ประกอบด้วย  

ตอนที่ 1  ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม  

ตอนที่ 2  การรับรู้ข้อมูลข่าวสาร และความคิดเห็นต่อปัญหายาเสพติด 

 

 ตอนที ่1  ขอ้มูลทัว่ไปของผูต้อบแบบสอบถาม 

ตารางที ่1 แสดงจ านวนและค่ารอ้ยละของตวัอย่างประชาชนทัว่ไป จ าแนกตามลกัษณะขอ้มูลทัว่ไป  

ขอ้มูลทัว่ไป รอ้ยละ 

เพศ  

1) ชาย 45.9 

2) หญิง 54.1 

รวมทั้งสิ้ น 100.0 

อาย ุ  

1) ต ่ากว่า 20 ปี 19.8 

2) 20-29  ปี 27.6 

3) 30-39  ปี 21.7 

4) 40-49  ปี 17.8 

5) 50 ปีขึ้ นไป 13.1 

รวมทั้งสิ้ น 100.0 
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การศึกษา  

1) ต ่ากว่าปริญญาตรี 71.5 

2) ปริญญาตรี 25.4 

3) สูงกว่าปริญญาตรี 3.1 

รวมทั้งสิ้ น 100.0 

อาชีพ  

1) ค้าขาย/ธรุกจิส่วนตัว 24.4 

2)เกษตรกร/รับจ้างทั่วไป 21.8 

3)พนักงานเอกชน 19.9 

4)นักเรียนนักศึกษา 13.0 

5)ข้าราชการ/พนักงานรัฐวิสาหกจิ 6.2 

6)แม่บ้าน/พ่อบ้าน/เกษียณอายุ 12.9 

7)ว่างงาน/ไม่ได้ประกอบอาชีพ 1.8 

รวมทั้งสิ้ น 100.0 

 

จากตารางที่ 1 ลักษณะทั่วไปของตัวอย่างพบว่า ร้อยละ 54.1 เป็นหญิง ร้อยละ 45.9 เป็นชาย 

ตัวอย่างร้อยละ 19.8 อายุต ่ากว่า 20 ปี ร้อยละ 27.6 อายุระหว่าง 20-29 ปี ร้อยละ 21.7 อายุระหว่าง 

30–39 ปี ร้อยละ 17.8 อายุระหว่าง 40-49 ปี และร้อยละ 13.1 อายุ 50 ปีขึ้นไป 

ด้านระดับการศึกษาที่ส าเร็จมาช้ันสูงสุด พบว่า ตัวอย่างร้อยละ 71.5 ส าเร็จการศึกษาต ่ากว่า

ปริญญาตรี ร้อยละ 25.4 จบปริญญาตรี และร้อยละ 3.1 จบสูงกว่าระดับปริญญาตรี 

 เมื่อพิจารณาอาชีพ พบว่า ตัวอย่างร้อยละ 24.4 ประกอบอาชีพค้าขาย/ธุรกิจส่วนตัว ร้อยละ 

21.8 เกษตรกร/รับจ้างทั่วไป ร้อยละ 19.9 เป็นพนักงานเอกชน ร้อยละ 13.0 เป็นนักเรียน/นักศึกษา 

ร้อยละ 6.2 เป็นข้าราชการ/พนักงานรัฐวิสาหกิจ ร้อยละ 12.9 เป็นแม่บ้าน/พ่อบ้าน/เกษียณอายุ และ

ร้อยละ 1.8 เป็นว่างงาน/ไม่ได้ประกอบอาชีพ 
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ตอนที ่2 การรบัรูข้อ้มูลข่าวสาร และความคิดเห็นต่อปัญหายาเสพติด 

 

ตารางที ่2  แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ เคยไดย้ินข่าว ยาเสพติด จากสือ่มวลชนในช่วง 30 วนัที ่

ผ่านมา  

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น ค่ารอ้ยละ 

1 เคยได้ยิน   91.6 

2 ไม่เคยได้ยิน 8.4 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 

 

จากตารางที่ 2 พบว่าส่วนใหญ่หรือร้อยละ 91.6 ระบุเคยได้ยินข่าว ยาเสพติด จากสื่อมวลชนในช่วง 30 วันที ่

ผ่านมา มีเพียงร้อยละ 8.4 ระบุไม่เคยได้ยินข่าว ยาเสพติด จากสื่อมวลชนในช่วง 30 วันที่ ผ่านมา 

 

ตารางที ่3  แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ เคยแตะตอ้งหรือเคยสมัผสั ตวัยา หรือ สารเสพติด 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น ค่ารอ้ยละ 

1 เบียร์   51.9 

2 เหล้า   49.0 

3 บุหร่ี 44.2 

4 ไวน์  29.6 

5 กระท่อม  12.3 

6 กญัชา 11.6 

7 น า้ต้มใบกระท่อม 8.7 

8 ยาบ้า   8.4 

9 ยาไอซ์   7.0 

10 สารระเหย          3.2 
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11 ยาอ ี   2.6 

12 เฮโรอนี 2.4 

13 ยาเค 2.0 

14 โคเคน   1.5 

15 ฝ่ิน  1.5 

 

จากตารางที่ 3 พบว่าเกนิคร่ึงหรือร้อยละ 51.9 ระบุว่าเป็น เบียร์ รองลงมาคือร้อยละ 49.0 ระบุเป็นเหล้า 

ร้อยละ 44.2 ระบุเป็นบุหร่ี ร้อยละ 29.6 ระบุเป็นไวน์ ร้อยละ 12.3 ระบุเป็นใบกระท่อม ร้อยละ 11.6 ระบุเป็นกญัชา 

ร้อยละ 8.7 ระบุเป็นน า้ต้มใบกระท่อม ร้อยละ 8.4 ระบุเป็นยาบ้า ร้อยละ 7.0 ระบุเป็นยาไอซ์ ร้อยละ 3.2 ระบุเป็นสาร

ระเหย ร้อยละ 2.6 ระบุเป็นยาอ ีร้อยละ 2.4 ระบุเป็นเฮโรอนี ร้อยละ 2.0 ระบุเป็นยาเค ร้อยละ 1.5 ระบุเป็นโคเคน และ

ฝ่ิน ตามล าดับ 

 

ตารางที ่4 แสดงค่าเฉลีย่ของตวัอย่างทีร่ะบุ ยาหรือสารเสพติดต่อไปน้ี มีผลท าลายสุขภาพ ถา้ 0 = ไม่ท าลาย

เลย และ 10 = ท าลายมากทีสุ่ด 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น ค่าเฉลีย่ 

1 ยาบ้า 8.76 

2 เฮโรอนี 8.71 

3 โคเคน 8.58 

4 ยาไอซ์ 8.51 

5 ยาเค 8.49 

6 ฝ่ิน 8.36 

7 ยาอี 8.32 

8 สาระเหย 7.57 
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9 น า้ต้มใบกระท่อม 6.85 

10 บุหร่ี 6.80 

11 กญัชา 6.69 

12 กระท่อม 6.61 

13 เหล้า 6.56 

14 เบียร์ 5.83 

15 ไวน์ 4.93 

 

จากตารางที่ 4 พบว่ายาบ้ามีผลท าลายสุขภาพมาเป็นอนัดับทีห่นึ่งอยู่ที่ 8.76 คะแนน จากคะแนนเตม็ 10 

รองลงมาคือเฮโรอนี 8.71 คะแนน โคเคน 8.58 คะแนน ยาไอซ์ 8.51คะแนน ยาเค 8.49 คะแนน ฝ่ิน 8.36 คะแนน ยาอ ี

8.32 คะแนน สาระเหย 7.57 คะแนน น า้ต้มใบกระท่อม 6.85 คะแนน บุหร่ี 6.80 คะแนน กญัชา 6.69 คะแนน ใบ

กระท่อม 6.61 คะแนน เหล้า 6.56 คะแนน เบียร์ 5.83 คะแนน และไวน์ 4.93 คะแนน ตามล าดับ  

 

ตารางที ่5  แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ ตวัยาหรือสารต่อไปน้ีควรไดร้บัการลดการลงโทษทาง

คดีอาญา เช่น ลดเวลาของการจ าคุก และลดโทษอื่นๆ ทีเ่ป็นเพียงการเสพอย่างเดียว ไม่ใช่การคา้ยา

เสพติด 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น เห็นดว้ย ไม่เห็นดว้ย ไม่มีความเห็น 

1 กระท่อม 61.3 37.7 1.0 

2 กญัชา 60.3 38.7 1.0 

3 สารระเหย 55.4 43.9 0.7 

4  ยาไอซ์ 51.9 47.0 0.7 

5 ยาบ้า 51.7 47.6 0.7 

6 ยา อี 50.7 48.6 0.7 
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7 ยาเค 49.3 50.0 0.7 

8 โคเคน 47.1 52.2 0.7 

9 เฮโรอีน 46.3 53.0 0.7 

 

จากตารางที่ 5 พบว่าส่วนใหญ่หรือร้อยละ 61.3 ระบุเห็นด้วยทีจ่ะลดการลงโทษทางคดีอาญา เช่น ลดเวลา

ของการจ าคุก และลดโทษอื่นๆ  ที่เป็นเพียงการเสพอย่างเดียว ไม่ใช่การค้ายาเสพติด ส าหรับผู้ที่เสพกระท่อม ร้อยละ 

37.7 ระบุไม่เห็นด้วยทีจ่ะลดการลงโทษทางคดีอาญา เช่น ลดเวลาของการจ าคุก และลดโทษอื่น  ๆที่เป็นเพียงการเสพ

อย่างเดียว ไม่ใช่การค้ายาเสพติด ส าหรับผู้ที่เสพกระท่อม และ ร้อยละ 1.0 ระบุไม่มีความเหน็ รองลงมาคือร้อยละ 

60.3 ระบุเห็นด้วยที่จะลดการลงโทษทางคดีอาญา เช่น ลดเวลาของการจ าคุก และลดโทษอื่นๆ  ที่เป็นเพียงการเสพอย่าง

เดียว ไม่ใช่การค้ายาเสพติด ส าหรับผู้ที่เสพกญัชา ร้อยละ 38.7 ระบุไม่เห็นด้วยทีจ่ะลดการลงโทษทางคดีอาญา เช่น 

ลดเวลาของการจ าคุก และลดโทษอื่น  ๆที่เป็นเพียงการเสพอย่างเดียว ไม่ใช่การค้ายาเสพติด ส าหรับผู้ที่เสพกญัชา และ 

ร้อยละ 1.0 ระบุไม่มีความเห็น ร้อยละ 55.4 ระบุเห็นด้วยที่จะลดการลงโทษทางคดีอาญา เช่น ลดเวลาของการจ าคุก 

และลดโทษอื่น  ๆที่เป็นเพียงการเสพอย่างเดียว ไม่ใช่การค้ายาเสพติด ส าหรับผู้ที่ใช้สารระเหย ร้อยละ 43.9 ระบุไม่

เห็นด้วยทีจ่ะลดการลงโทษทางคดีอาญา เช่น ลดเวลาของการจ าคุก และลดโทษอื่น  ๆที่เป็นเพียงการเสพอย่างเดียว 

ไม่ใช่การค้ายาเสพติด ส าหรับผู้ที่ใช้สารละเหย และ ร้อยละ 0.7 ระบุไม่มีความเห็น ร้อยละ 51.9 ระบุเห็นด้วยที่จะลด

การลงโทษทางคดีอาญา เช่น ลดเวลาของการจ าคุก และลดโทษอื่น  ๆที่เป็นเพียงการเสพอย่างเดียว ไม่ใช่การค้ายาเสพ

ติด ส าหรับผู้ที่เสพยาไอซ์ ร้อยละ 47.0 ระบุไม่เห็นด้วยทีจ่ะลดการลงโทษทางคดีอาญา เช่น ลดเวลาของการจ าคุก และ

ลดโทษอื่น  ๆที่เป็นเพียงการเสพอย่างเดียว ไม่ใช่การค้ายาเสพติด ส าหรับผู้ที่เสพยาไอซ์ และ ร้อยละ 0.7 ระบุไม่มี

ความเห็น และ ร้อยละ 51.7 ระบุเห็นด้วยทีจ่ะลดการลงโทษทางคดีอาญา เช่น ลดเวลาของการจ าคุก และลดโทษอื่น  ๆ

ที่เป็นเพียงการเสพอย่างเดียว ไม่ใช่การค้ายาเสพติด ส าหรับผู้ที่เสพยาบ้า ร้อยละ 47.6 ระบุไม่เหน็ด้วยที่จะลดการ

ลงโทษทางคดีอาญา เช่น ลดเวลาของการจ าคุก และลดโทษอื่น  ๆที่เป็นเพียงการเสพอย่างเดียว ไม่ใช่การค้ายาเสพติด 

ส าหรับผู้ที่เสพยาบ้า และ ร้อยละ 0.7 ระบุไม่มีความเหน็ ตามล าดับ 
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ตารางที ่6  แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ รูจ้กัประโยชนข์อง ยาบา้ 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น ค่ารอ้ยละ 

1 รู้จัก 23.8 

2 ไม่รู้จัก 76.2 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 

 

จากตารางที่ 6 พบว่า ส่วนใหญ่ร้อยละ 76.2 ระบุไม่รู้จักประโยชน์ของยาบ้า ร้อยละ 23.8 ระบุรู้จักประโยชน์

ของยาบ้า 

 

ตารางที ่7 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ รูจ้กัประโยชนข์อง กญัชา 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น ค่ารอ้ยละ 

1 รู้จัก 35.7 

2 ไม่รู้จัก 64.3 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 

 

จากตารางที่ 7 พบว่า ส่วนใหญ่ร้อยละ 64.3 ระบุไม่รู้จักประโยชน์ของ กญัชา ร้อยละ 35.7 ระบุรู้จัก

ประโยชน์ของ กญัชา   

 

ตารางที ่8 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ รูจ้กัประโยชนข์อง กญัชง 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น ค่ารอ้ยละ 

1 รู้จัก 10.6 

2 ไม่รู้จัก 89.4 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 
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จากตารางที่ 8 พบว่า ส่วนใหญ่หรือร้อยละ 89.4 ไม่รู้จักประโยชนข์อง กญัชง มีเพียงร้อยละ 10.6 ที่ระบุว่า

รู้จักประโยชน์ของ กญัชง 

 

ตารางที ่9 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ รูจ้กัประโยชนข์อง กระท่อม 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น ค่ารอ้ยละ 

1 รู้จัก 34.8 

2 ไม่รู้จัก 65.2 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 

 

จากตารางที่ 9 พบว่า ส่วนใหญ่ร้อยละ 65.2 ระบุไม่รู้จักประโยชน์ของ กระท่อม ร้อยละ 34.8 ระบุรู้จัก

ประโยชน์ของ กระท่อม 

 

ตารางที ่10  แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ ความคิดเห็นเกี่ยวกบัการเปิดเสรี กญัชา 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น ค่ารอ้ยละ 

1  เห็นด้วย-เห็นด้วยอย่างย่ิง 28.6 

2 ปานกลาง  21.9 

3 ไม่เห็นด้วย-ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง 49.5 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 

 

จากตารางที่ 10 พบว่า ร้อยละ 49.5 ระบุ ไม่เห็นด้วย-ไม่เหน็ด้วยอย่างย่ิงกบัการเปิดเสรี กญัชา ในขณะที่

ร้อยละ 28.6 ระบุเห็นด้วย-เหน็ด้วยอย่างย่ิง 
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ตารางที ่11  แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ เห็นดว้ยกบั การให ้กญัชา เป็นพืชทีป่ลูกไดอ้ย่างถูกกฎหมาย 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น ค่ารอ้ยละ 

1  เห็นด้วย-เห็นด้วยอย่างย่ิง 29.3 

2 ปานกลาง  21.6 

3 ไม่เห็นด้วย-ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง  49.1 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 

จากตารางที่ 11 พบว่า ร้อยละ 49.1 ระบุไม่เหน็ด้วย-ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง และร้อยละ 29.3 ระบุเหน็ด้วย-

เห็นด้วยอย่างย่ิง 

 

ตารางที ่12  แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ เห็นดว้ยกบัการเปิดเสรี กระท่อม 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น ค่ารอ้ยละ 

1  เห็นด้วย-เห็นด้วยอย่างย่ิง 29.9 

2 ปานกลาง  23.6 

3 ไม่เห็นด้วย-ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง  46.5 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 

จากตารางที่ 12 พบว่า จ านวนมากหรือร้อยละ 46.5 ระบุไม่เหน็ด้วย-ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง ร้อยละ 29.9 ระบุ

เห็นด้วย-เหน็ด้วยอย่างย่ิง 

 

ตารางที ่13  แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ ถา้ กระท่อม เป็น พืชทีป่ลูกไดถู้กตอ้งตามกฎหมาย 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น ค่ารอ้ยละ 

1  เห็นด้วย-เห็นด้วยอย่างย่ิง 29.9 

2 ปานกลาง  23.8 

3 ไม่เห็นด้วย-ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง  46.3 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 
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จากตารางที่ 13 พบว่า ร้อยละ 46.3 ระบุไม่เหน็ด้วย-ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง และ ร้อยละ 29.9 ระบุเหน็ด้วย-

เห็นด้วยอย่างย่ิง 

 

ตารางที ่14 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ ประสบการณก์ารใชส้ารเสพติดตลอดชีวิตทีผ่่านมา  

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น เคย ไม่เคย รวมทั้งสิ้ น 

1 เบียร์ 39.3 70.7 100.0 

2 เหล้า 38.1 71.9 100.0 

3 บุหร่ี 32.5 77.5 100.0 

4 ไวน ์ 30.5 79.5 100.0 

5 น า้ต้มใบกระท่อม 17.7 92.3 100.0 

6 กระท่อม 17.4 92.6 100.0 

7 กญัชา 12.9 93.1 100.0 

8 ยาไอซ ์ 8.1 95.9 100.0 

9 สาระเหย 8.0 96.0 100.0 

10 ยาอ ี 7.9 96.1 100.0 

11 ยาเค 7.7 96.3 100.0 

12 ยาบ้า 7.5 96.5 100.0 

13 โคเคน 4.3 96.7 100.0 

14 เฮโรอนี 4.3 96.7 100.0 

15 ฝ่ิน 4.2 96.8 100.0 

จากตารางที่ 14 พบว่า ร้อยละ 39.3 ระบุเบียร์ รองลงมาคือ ร้อยละ 38.1 ระบุเหล้า ร้อยละ 32.5   ระบุบุหร่ี 

ร้อยละ 30.5   ระบุไวน์  ร้อยละ 17.7 ระบุน า้ต้มใบกระท่อม ร้อยละ 17.4 ระบุใบกระท่อม ร้อยละ 12.9 ระบุกญัชา 

ร้อยละ   8.1 ระบุยาไอซ์ ร้อยละ 8.0 ระบุสารละเหย ร้อยละ 7.9 ระบุยาอ ีร้อยละ 7.7 ระบุยาเค ร้อยละ 7.5 ระบุยาบ้า 

ร้อยละ 4.3 ระบุโคเคน ร้อยละ 4.3 ระบุเฮโรอนี และ ร้อยละ 4.2 ระบุฝ่ิน เป็นต้น 
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ตารางที ่15 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ ความคิดเห็นต่อการยกเลิก การท าสงครามยาเสพติด 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น ค่ารอ้ยละ 

1 เห็นด้วย  70.5 

2 ไม่เห็นด้วย  29.5 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 

จากตารางที่ 15 พบว่า ส่วนใหญ่หรือร้อยละ 70.5 ระบุเห็นด้วยกบัยกเลิก การท าสงครามยาเสพติด ในขณะ

ที่ร้อยละ 29.5 ระบุไม่เหน็ด้วยกบัการยกเลิก การท าสงครามยาเสพติด 

 

ตารางที ่16 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ ความคิดเห็นต่อการลงโทษทางคดีอาญา เช่น ติดคุก ยึด

ทรพัย ์กบั ขบวนการคา้ยาเสพติด 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น ค่ารอ้ยละ 

1 เห็นด้วย 73.6 

2 ไม่เห็นด้วย  26.4 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 

จากตารางที่ 16 พบว่า ส่วนใหญ่หรือร้อยละ 73.6 ระบุเห็นด้วยกบัการลงโทษทางคดีอาญา เช่น ติดคุก ยึด

ทรัพย์ กบั ขบวนการค้ายาเสพติด ในขณะที่ร้อยละ 26.4 ระบุไม่เห็นด้วยกบัการลงโทษทางคดีอาญา เช่น ติดคุก ยึด

ทรัพย์ กบั ขบวนการค้ายาเสพติด 

ตารางที ่17 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ ความคิดเห็นต่อการยกเลิกโทษประหารชีวิต ผูค้า้ ยาเสพติด 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น ค่ารอ้ยละ 

1 เห็นด้วย-เห็นด้วยอย่างย่ิง 30.7 

2 ปานกลาง  21.9 

3 ไม่เห็นด้วย-ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง  47.4 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 
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จากตารางที่ 17 พบว่า ส่วนใหญ่หรือร้อยละ 47.4 ระบุไม่เหน็ด้วย-ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิงกบัการยกเลิกโทษ

ประหารชีวิต ผู้ค้า ยาเสพติด และร้อยละ 30.7 ระบุเห็นด้วย-เห็นด้วยอย่างย่ิงกบัการยกเลิกโทษประหารชีวิต ผู้ค้า ยา

เสพติด 

 

ตารางที1่8 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ ความคิดเห็น ถา้รฐับาลจะใช ้มาตรา 44 จดัระเบียบปัญหายา

เสพติดทั้งระบบ ถา้ไม่เห็นดว้ยเลย = 0 เห็นดว้ยมากทีสุ่ด = 10 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น ค่าเฉลีย่ 

1 

คนติดยาเสพติด มีนิสัยเปลี่ยนแปลงไปฤทธิ์ของยาเสพติดที่ใช้เกนิขนาด

ในทางที่ผดิ ถ้าอยู่ในความควบคุมของแพทย์จะท าให้ปัญหาลดลงได้ 

6.00 

2 

อนุญาตให้ปลูก ต้นกระท่อมโดยมีการก าหนดพ้ืนที่ควบคุม น ามาท ายารักษา

โรค 

5.79 

3 

ควรให้ ใบกระท่อมตามธรรมชาติที่ไม่ถูกดัดแปลง ออกจากบัญชียาเสพติดที่

ผดิกฎหมาย 

5.35 

4 

ให้แพทย์สั่งยา หรือ ให้สารบางอย่างแก่ผู้เสพที่ติด กญัชา ได้โดยตรง เพ่ือท า

ให้ผู้ติดกญัชาได้รับ กญัชา จากแพทย์ โดยให้แพทย์ควบคุมการเสพกญัชา

ของผู้เสพโดยตรง 

4.77 

5 

ให้แพทย์สามารถสั่งยาให้ผู้เสพที่ติดยาบ้าได้ เพ่ือผู้เสพไม่ต้องหาซื้อยาบ้า 

ตัดวงจรการค้า ดัดหลังพ่อค้ายาบ้าได้ 

4.33 

จากตารางที่ 18 พบว่า คนติดยาเสพติด มีนิสยัเปลี่ยนแปลงไปฤทธิ์ของยาเสพติดที่ใช้เกนิขนาดในทางที่ผดิ 

ถ้าอยู่ในความควบคุมของแพทย์จะท าให้ปัญหาลดลงได้เป็นอนัดับแรกอยู่ที่ 6.00 คะแนน จากคะแนนเตม็ 10 

รองลงมาคืออนุญาตให้ปลูก ต้นกระท่อมโดยมีการก าหนดพ้ืนที่ควบคุม น ามาท ายารักษาโรค 5.79 คะแนน ควรให้ ใบ

กระท่อมตามธรรมชาติทีไ่ม่ถูกดัดแปลง ออกจากบัญชียาเสพติดที่ผดิกฎหมาย 5.35 คะแนน ให้แพทย์สั่งยา หรือ ให้

สารบางอย่างแก่ผู้เสพที่ติด กญัชา ได้โดยตรง เพ่ือท าให้ผู้ติดกญัชาได้รับ กญัชา จากแพทย์ โดยให้แพทย์ควบคุมการ
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เสพกญัชาของผู้เสพโดยตรง 4.77 คะแนน และให้แพทย์สามารถสั่งยาให้ผู้เสพที่ติดยาบ้าได้ เพ่ือผู้เสพไม่ต้องหาซื้อ

ยาบ้า ตัดวงจรการค้า ดัดหลังพ่อค้ายาบ้าได้ 4.33 คะแนน ตามล าดับ 

 

ตารางที ่19 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ ในช่วง 12 เดือนทีผ่่านมา เคยไดร้บัความเดือดรอ้น จาก

คนเสพยาเสพติดโดยตรง 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น ค่ารอ้ยละ 

1 ค่อนข้างมาก-มากที่สุด 35.8 

2 ค่อนข้างน้อย-ไม่เคยเลย  64.2 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 

จากตารางที่ 19 พบว่า ส่วนใหญ่หรือร้อยละ 64.2 ระบุไม่คยได้รับความเดือดร้อน จากคนเสพยาเสพติด

โดยตรงในช่วง 12 เดือนที่ผ่านมา  ในขณะที่ร้อยละ 35.8 ระบุ เคยได้รับความเดือดร้อน จากคนเสพยาเสพติดโดยตรง

ในช่วง 12 เดือนที่ผ่านมา 

 

ตารางที ่20 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ คนในชมุชนและสงัคม ควรเขา้ใจ ยอมรบั และใหโ้อกาส 

คนเสพยาเสพติดกลบัเป็นคนดีในสงัคม 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น ค่ารอ้ยละ 

1 เห็นด้วย -  เห็นด้วยอย่างย่ิง    82.9 

2 ไม่ค่อยเห็นด้วย  - ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง 17.1 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 

จากตารางที่ 20 พบว่า ส่วนใหญ่หรือร้อยละ 82.9 ระบุเห็นด้วย -  เห็นด้วยอย่างย่ิง ที่  คนในชุมชนและ

สังคม ควรเข้าใจ ยอมรับ และให้โอกาส คนเสพยาเสพติดกลับเป็นคนดีในสังคม ในขณะที่ร้อยละ 17.1 ระบุไม่ค่อย

เห็นด้วย  - ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิงที่คนในชุมชนและสังคม ควรเข้าใจ ยอมรับ และให้โอกาส คนเสพยาเสพติดกลับเป็น

คนดีในสังคม 
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ตารางที ่21 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ รฐับาลและหน่วยงานที่เกีย่วขอ้งควรหาแนวทางท าให ้ผู ้

เสพยาเสพติดพึง่พาตวัเองได ้มีพื้ นทีที่่ไดร้บัการยอมรบัจากชมุชน และสงัคม 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น ค่ารอ้ยละ 

1 เห็นด้วย -  เห็นด้วยอย่างย่ิง    85.3 

2 ไม่ค่อยเห็นด้วย   -ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง 14.7 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 

จากตารางที่ 21 พบว่า ส่วนใหญ่หรือร้อยละ 85.3 ระบุเห็นด้วย -  เห็นด้วยอย่างย่ิง ที่รัฐบาลและหน่วยงาน

ที่เกีย่วข้องควรหาแนวทางท าให้ ผู้เสพยาเสพติดพ่ึงพาตัวเองได้ มีพ้ืนทีท่ี่ได้รับการยอมรับจากชุมชน และสังคม  มี

เพียงร้อยละ 14.7 ที่ระบุไม่ค่อยเห็นด้วย   -ไม่เหน็ด้วยอย่างย่ิงที่รัฐบาลและหน่วยงานที่เกีย่วข้องควรหาแนวทางท า

ให้ ผู้เสพยาเสพติดพ่ึงพาตัวเองได้ มีพ้ืนทีท่ี่ได้รับการยอมรับจากชุมชน และสังคม 

 

ตารางที ่22 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ ใหโ้อกาสผูเ้สพยา  หรือ ไม่ใหโ้อกาสและผลกัดนัคนเสพ

ยา ออกไปนอกชมุชน 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น ค่ารอ้ยละ 

1 ให้โอกาสผู้เสพยาเสพติด    84.7 

2 ไม่ให้โอกาสและผลักดันคนเสพยา ออกไปนอกชุมชน 15.3 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 

จากตารางที่ 22 พบว่า ส่วนใหญ่หรือร้อยละ 84.7 ระบุให้โอกาสผู้เสพยาเสพติด มีเพียงร้อยละ 15.3 ระบุ

ไม่ให้โอกาสและผลักดันคนเสพยา ออกไปนอกชุมชน   
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ตารางที ่23 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุคนใกลชิ้ด เช่น คนในครอบครวั / เพือ่นสนิท / ญาติ ที่

เคยถูกด าเนินคดียาเสพติดหรือไม่       

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น ค่ารอ้ยละ 

1 ม ี 21.5 

2 ไม่มี 78.5 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 

จากตารางที่ 23 พบว่า ส่วนใหญ่หรือร้อยละ 78.5 ระบุไม่มีคนใกล้ชิด เช่น คนในครอบครัว  เพ่ือนสนิท  

ญาติ ที่เคยถูกด าเนินคดียาเสพติด  ร้อยละ 21.5 ระบุว่ามีคนใกล้ชิด เช่น คนในครอบครัว เพ่ือนสนทิ  ญาติ ที่เคยถูก

ด าเนินคดียาเสพติด 

 

ตารางที ่24 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ คนใกลชิ้ด เช่น คนในครอบครวั / เพือ่นสนิท / ญาติ ใช้

ยา / สารเสพติด  

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น ค่ารอ้ยละ 

1 ม ี 26.3 

2 ไม่มี 73.7 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 

จากตารางที่ 24 พบว่า ส่วนใหญ่ร้อยละ 73.7 ระบุไม่มีคนใกล้ชิด เช่น คนในครอบครัว เพ่ือนสนิท  ญาติ 

ใช้ยา  สารเสพติด และร้อยละ 26.3 ระบุว่ามีคนใกล้ชิด เช่น คนในครอบครัว  เพ่ือนสนิท  ญาติ ใช้ยา  สารเสพติด 

 

ตารางที ่25 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ เคยถูกด าเนินคดียาเสพ  

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น ค่ารอ้ยละ 

1 เคย 4.7 

2 ไม่เคย 95.3 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 
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จากตารางที่ 25 พบว่า ส่วนใหญ่หรือร้อยละ 95.3 ระบุไม่เคยถูกด าเนเนคดียาเสพติด มีเพียงร้อยละ 4.7 ที่

ระบุว่าเคยถูกด าเนินคดียาเสพติด 

 

ตารางที ่26  แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ เคยไดย้ินข่าว ยาเสพติด จากสือ่มวลชนในช่วง 30 

วนัที ่ผ่านมา จ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจงัหวดั  

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น กรุงเทพ ต่างจงัหวดั 

1 เคยได้ยิน   92.6 91.1 

2 ไม่เคยได้ยิน 7.4 8.9 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 100.0 

จากตารางที่ 26 พบว่าคนกรุงเทพส่วนใหญ่หรือร้อยละ 92.6 ระบุเคยได้ยินข่าว ยาเสพติด จากสื่อมวลชน

ในช่วง 30 วันที่ ผ่านมา มีเพียงร้อยละ 7.4 ระบุไม่เคยได้ยินข่าว ยาเสพติด จากสื่อมวลชนในช่วง 30 วันที่ ผ่านมา 

ในชณะที่คนต่างจังหวัดส่วนใหญ่หรือร้อยละ 91.1 ระบุเคยได้ยินข่าว ยาเสพติด จากสื่อมวลชนในช่วง 30 

วันที่ ผ่านมา มีเพียงร้อยละ 8.9 ระบุไม่เคยได้ยินข่าว ยาเสพติด จากสื่อมวลชนในช่วง 30 วันที่ ผ่านมา 

 

ตารางที ่27  แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ เคยแตะตอ้งหรือเคยสมัผสั ตวัยา หรือ สารเสพติด จ าแนก

ระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจงัหวดั 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น กรุงเทพ ต่างจงัหวดั 

1 เบียร์   45.9 42.6 

2 เหล้า 45.7 58.3 

3 บุหร่ี   44.6 53.5 

4 ไวน์ 27.9 33.1 

5 กระท่อม  12.8 9.5 

6 กญัชา  11.3 12.3 

7 น า้ต้มใบกระท่อม     8.9 7.9 
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8 ยาบ้า  7.4 9.5 

9 ยาไอซ์ 6.1 7.6 

10 สารระเหย          3.7 2.3 

11 ยาอ ี   3.0 1.6 

12 ยาเค 2.8 0.9 

13 เฮโรอนี 2.6 2.3 

14 โคเคน 2.0 1.2 

15 ฝ่ิน 1.9 0.9 

จากตารางที่ 27 พบว่าคนกรุงเทพจ านวนมากร้อยละ 45.9 ระบุว่าเป็น เบียร์ รองลงมาคือร้อยละ 45.7 ระบุ

เป็นเหล้า ร้อยละ 44.6 ระบุเป็นบุหร่ี ร้อยละ 27.9 ระบุเป็นไวน์ ร้อยละ 12.8 ระบุเป็นใบกระท่อม ร้อยละ 11.3 ระบุ

เป็นกญัชา ร้อยละ 8.9 ระบุเป็นน า้ต้มใบกระท่อม ร้อยละ 7.4 ระบุเป็นยาบ้า ร้อยละ 6.1 ระบุเป็นยาไอซ ์ร้อยละ 3.7 

ระบุเป็นสารระเหย ร้อยละ 3.0 ระบุเป็นยาอ ีร้อยละ 2.8 ระบุเป็นยาเค ร้อยละ 2.6 ระบุเป็นเฮโรอนีร้อยละ 2.0 ระบุเป็น

โคเคน และร้อยละ 1.9 ระบุเป็นฝ่ิน ตามล าดับ 

ในขณะที่คนคนต่างจังหวัดจ านวนมากร้อยละ 42.6 ระบุว่าเป็น เบียร์ รองลงมาคือร้อยละ 58.3 ระบุเป็น

เหล้า ร้อยละ 53.5 ระบุเป็นบุหร่ี ร้อยละ 33.1 ระบุเป็นไวน์ ร้อยละ 9.5 ระบุเป็นใบกระท่อม ร้อยละ 12.3 ระบุเป็น

กญัชา ร้อยละ 7.9 ระบุเป็นน า้ต้มใบกระท่อม ร้อยละ 9.5 ระบุเป็นยาบ้า ร้อยละ 7.6 ระบุเป็นยาไอซ์ ร้อยละ 2.3 ระบุ

เป็นสารระเหย ร้อยละ 1.6 ระบุเป็นยาอ ีร้อยละ 0.9 ระบุเป็นยาเค ร้อยละ 2.3 ระบุเป็นเฮโรอนีร้อยละ 1.2 ระบุเป็น

โคเคน และร้อยละ 0.9 ระบุเป็นฝ่ิน ตามล าดับ 
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ตารางที ่28  แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ รูจ้กัประโยชนข์อง ยาบา้ จ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคน

ต่างจงัหวดั 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น กรุงเทพ ต่างจงัหวดั 

1 รู้จัก 23.5 23.9 

2 ไม่รู้จัก 76.5 76.1 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 100.0 

จากตารางที่ 28 พบว่าคนกรุงเทพ ส่วนใหญ่ร้อยละ 76.5 ระบุไม่รู้จักประโยชนข์องยาบ้า ร้อยละ 23.5 ระบุ

รู้จักประโยชน์ของยาบ้า  ในขณะที่คนต่างจังหวัด ส่วนใหญ่ร้อยละ 76.1 ระบุไม่รู้จักประโยชน์ของยาบ้า ร้อยละ 23.9 

ระบุรู้จักประโยชน์ของยาบ้า 

 

ตารางที ่29 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ รูจ้กัประโยชนข์อง กญัชา จ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคน

ต่างจงัหวดั 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น กรุงเทพ ต่างจงัหวดั 

1 รู้จัก 37.7 31.1 

2 ไม่รู้จัก 62.3 68.9 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 100.0 

จากตารางที่ 29 พบว่า คนกรุงเทพส่วนใหญ่ร้อยละ 62.3 ระบุไม่รู้จักประโยชนข์อง กญัชา ร้อยละ 37.7 

ระบุรู้จักประโยชน์ของ กญัชา  ในขณะที่คนต่างจังหวัดส่วนใหญ่ร้อยละ 68.9 ระบุไม่รู้จักประโยชนข์อง กญัชา ร้อยละ 

31.1 ระบุรู้จักประโยชน์ของ กญัชา   
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ตารางที ่30 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ รูจ้กัประโยชนข์อง กญัชง จ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคน

ต่างจงัหวดั 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น กรุงเทพ ต่างจงัหวดั 

1 รู้จัก 12.1 7.3 

2 ไม่รู้จัก 87.9 92.7 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 100.0 

จากตารางที่ 30 พบว่า คนกรุงเทพส่วนใหญ่หรือร้อยละ 87.9 ไม่รู้จักประโยชน์ของ กญัชง มีเพียงร้อยละ 

12.1 ที่ระบุว่ารู้จักประโยชน์ของ กญัชง 

ในขณะที่คนต่างจังหวัดส่วนใหญ่หรือร้อยละ 92.7 ไม่รู้จักประโยชน์ของ กญัชง มีเพียงร้อยละ 7.3 ที่ระบุว่า

รู้จักประโยชน์ของ กญัชง 

 

ตารางที ่31 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ รูจ้กัประโยชนข์อง กระท่อม จ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคน

ต่างจงัหวดั 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น กรุงเทพ ต่างจงัหวดั 

1 รู้จัก 35.4 33.4 

2 ไม่รู้จัก 64.6 66.6 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 100.0 

จากตารางที่ 31 พบว่า คนกรุงเทพส่วนใหญ่ร้อยละ 64.6 ระบุไม่รู้จักประโยชนข์อง กระท่อม ร้อยละ 35.4 

ระบุรู้จักประโยชน์ของ กระท่อม 

ในขณะที่คนต่างจังหวัดส่วนใหญ่ร้อยละ 66.6 ระบุไม่รู้จักประโยชนข์อง กระท่อม ร้อยละ 33.4 ระบุรู้จัก

ประโยชน์ของ กระท่อม 
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ตารางที ่32  แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ ความคิดเห็นเกี่ยวกบัการเปิดเสรี กญัชา จ าแนก

ระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจงัหวดั 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น กรุงเทพ ต่างจงัหวดั 

1  เห็นด้วย-เห็นด้วยอย่างย่ิง 34.2 24.7 

2 ปานกลาง  21.3 20.0 

3 ไม่เห็นด้วย-ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง 44.5 55.3 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 100.0 

จากตารางที่ 32 พบว่า คนกรุงเทพร้อยละ 44.5 ระบุ ไม่เห็นด้วย-ไม่เหน็ด้วยอย่างย่ิงกบัการเปิดเสรี กญัชา 

ในขณะที่ร้อยละ 34.2 ระบุเหน็ด้วย-เห็นด้วยอย่างย่ิง 

ในขณะที่คนต่างจังหวัดส่วนใหญ่ร้อยละ 55.3 ระบุ ไม่เห็นด้วย-ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิงกบัการเปิดเสรี กญัชา 

ในขณะที่ร้อยละ 24.7 ระบุเหน็ด้วย-เห็นด้วยอย่างย่ิง 

 

ตารางที ่33  แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ เห็นดว้ยกบั การให ้กญัชา เป็นพืชทีป่ลูกไดอ้ย่างถูก

กฎหมาย จ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจงัหวดั 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น กรุงเทพ ต่างจงัหวดั 

1  เห็นด้วย-เห็นด้วยอย่างย่ิง 32.8 24.5 

2 ปานกลาง  21.5 21.7 

3 ไม่เห็นด้วย-ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง  45.7 53.8 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 100.0 

จากตารางที่ 33 พบว่า คนกรุงเทพร้อยละ 45.7 ระบุไม่เห็นด้วย-ไม่เหน็ด้วยอย่างย่ิง และร้อยละ 32.8 ระบุ

เห็นด้วย-เหน็ด้วยอย่างย่ิง 

ในขณะที่คนต่างจังหวัดส่วนใหญ่ร้อยละ 53.8 ระบุไม่เห็นด้วย-ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง และร้อยละ 24.5 ระบุ

เห็นด้วย-เหน็ด้วยอย่างย่ิง 
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ตารางที ่34  แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ เห็นดว้ยกบัการเปิดเสรี กระท่อม จ าแนกระหว่างคน

กรุงเทพและคนต่างจงัหวดั 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น กรุงเทพ ต่างจงัหวดั 

1  เห็นด้วย-เห็นด้วยอย่างย่ิง 33.7 26.6 

2 ปานกลาง  25.5 21.5 

3 ไม่เห็นด้วย-ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง  40.8 51.9 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 100.0 

จากตารางที่ 34 พบว่า คนกรุงเทพจ านวนมากหรือร้อยละ 40.8 ระบุไม่เหน็ด้วย-ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง ร้อย

ละ 33.7 ระบุเห็นด้วย-เห็นด้วยอย่างย่ิง 

ในขณะที่คนต่างจังหวัดส่วนใหญ่หรือร้อยละ 51.9 ระบุไม่เห็นด้วย-ไม่เหน็ด้วยอย่างย่ิง ร้อยละ 26.6 ระบุ

เห็นด้วย-เหน็ด้วยอย่างย่ิง 

 

ตารางที ่35  แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ ถา้ กระท่อม เป็น พืชทีป่ลูกไดถู้กตอ้งตามกฎหมาย 

จ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจงัหวดั 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น กรุงเทพ ต่างจงัหวดั 

1  เห็นด้วย-เห็นด้วยอย่างย่ิง 33.5 28.0 

2 ปานกลาง  25.7 22.3 

3 ไม่เห็นด้วย-ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง  40.8 49.7 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 100.0 

จากตารางที่ 35 พบว่า คนกรุงเทพร้อยละ 40.8 ระบุไม่เห็นด้วย-ไม่เหน็ด้วยอย่างย่ิง และ ร้อยละ 33.5 

ระบุเห็นด้วย-เห็นด้วยอย่างย่ิง 

ในขณะที่คนต่างจังหวัดร้อยละ 49.7 ระบุไม่เห็นด้วย-ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง และ ร้อยละ 28.0 ระบุเห็นด้วย-

เห็นด้วยอย่างย่ิง 
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ตารางที ่36 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ ประสบการณก์ารใชส้ารเสพติดตลอดชีวิตทีผ่่านมา จ าแนก

ระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจงัหวดั  

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น กรุงเทพ ต่างจงัหวดั 

1 เบียร์ 46.3 49.2 

2 เหล้า 45.7 49.4 

3 บุหร่ี 41.3 34.1 

4 ไวน ์ 29.7 34.0 

5 น า้ต้มใบกระท่อม 11.4 7.1 

6 กระท่อม 10.7 8.4 

7 กญัชา 10.1 9.1 

8 ยาไอซ ์ 5.1 4.9 

9 สาระเหย 4.9 5.6 

10 ยาอ ี 4.9 3.3 

11 ยาเค 4.5 4.2 

12 ยาบ้า 4.1 2.1 

13 โคเคน 4.1 2.3 

14 เฮโรอนี 3.9 3.1 

15 ฝ่ิน 3.4 2.6 

จากตารางที่ 36 พบว่า คนกรุงเทพจ านวนมาก ร้อยละ 46.3 ระบุเคยด่ืมเบียร์ รองลงมาคือ ร้อยละ 45.7 เคย

ด่ืมเหล้า ร้อยละ 41.3   เคยสูบบุหร่ี ร้อยละ 29.7   เคยด่ืมไวน์  ร้อยละ 11.7 ด่ืมน า้ต้มใบกระท่อม ร้อยละ 10.7 เคย

ใช้ใบกระท่อม ร้อยละ 10.1 เคยใช้กญัชา และร้อยละ   5.1 เคยใช้ยาไอซ์ ร้อยละ 4.9 เคยใช้สาระเหย ร้อยละ 4.9 เคยใช้

ยาอ ีร้อยละ 4.5 เคยใช้ยาเค ร้อยละ 4.1 เคยใช้ยาบ้า ร้อยละ 4.1 เคยใช้โคเคน ร้อยละ 3.9 เคยใช้เฮโรอนี ร้อยละ 3.4 

เคยใช้ฝ่ิน เป็นต้น 
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ในขณะที่คนต่างจังหวัดจ านวนมาก ร้อยละ 49.2 ระบุเคยด่ืมเบียร์ ร้อยละ 49.4 เคยด่ืมเหล้า ร้อยละ 34.1   

เคยสูบบุหร่ี ร้อยละ 34.0   เคยด่ืมไวน์  ร้อยละ 7.1 ด่ืมน า้ต้มใบกระท่อม ร้อยละ 8.4 เคยใช้ใบกระท่อม ร้อยละ 9.1 

เคยใช้กญัชา และร้อยละ   4.9 เคยใช้ยาไอซ์ ร้อยละ 5.6 เคยใช้สาระเหย ร้อยละ 3.3 เคยใช้ยาอ ีร้อยละ 4.2 เคยใช้ยาเค 

ร้อยละ 2.1 เคยใช้ยาบ้า ร้อยละ 2.3 เคยใช้โคเคน ร้อยละ 3.1 เคยใช้เฮโรอนี ร้อยละ 2.6 เคยใช้ฝ่ิน เป็นต้น 

 

ตารางที ่37 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ ความคิดเห็นต่อการยกเลิก การท าสงครามยาเสพติด 

จ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจงัหวดั 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น กรุงเทพ ต่างจงัหวดั 

1 เห็นด้วย  68.7 61.2 

2 ไม่เห็นด้วย  31.3 38.8 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 100.0 

จากตารางที่ 37 พบว่า คนกรุงเทพส่วนใหญ่หรือร้อยละ 68.7 ระบุเห็นด้วยกบัยกเลิก การท าสงครามยาเสพ

ติด ในขณะที่ร้อยละ 31.3 ระบุไม่เห็นด้วยกบัการยกเลิก การท าสงครามยาเสพติด 

ในขณะที่ต่างจังหวัดส่วนใหญ่หรือร้อยละ 61.2 ระบุเห็นด้วยกบัยกเลิก การท าสงครามยาเสพติด ในขณะที่

ร้อยละ 38.8 ระบุไม่เห็นด้วยกบัการยกเลิก การท าสงครามยาเสพติด 

 

ตารางที ่38 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ ความคิดเห็นต่อการลงโทษทางคดีอาญา เช่น ติดคุก ยึด

ทรพัย ์กบั ขบวนการคา้ยาเสพติด จ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจงัหวดั 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น กรุงเทพ ต่างจงัหวดั 

1 เห็นด้วย 89.5 88.1 

2 ไม่เห็นด้วย  10.5 11.9 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 100.0 

จากตารางที่ 38 พบว่า คนกรุงเทพส่วนใหญ่หรือร้อยละ 89.5 ระบุเห็นด้วยกบัยกเลิก การท าสงครามยาเสพ

ติด ในขณะที่ร้อยละ 10.5 ระบุไม่เห็นด้วยกบัการยกเลิก การท าสงครามยาเสพติด 
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ในขณะที่คนต่างจังหวัดส่วนใหญ่หรือร้อยละ 88.1 ระบุเห็นด้วยกบัยกเลิก การท าสงครามยาเสพติด ในขณะ

ที่ร้อยละ 11.9 ระบุไม่เหน็ด้วยกบัการยกเลิก การท าสงครามยาเสพติด 

 

ตารางที ่39 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ ความคิดเห็นต่อการยกเลิกโทษประหารชีวิต ผูค้า้ ยาเสพ

ติด จ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจงัหวดั 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น กรุงเทพ ต่างจงัหวดั 

1 เห็นด้วย-เห็นด้วยอย่างย่ิง 35.5 25.5 

2 ปานกลาง  22.3 20.6 

3 ไม่เห็นด้วย-ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง  42.2 53.9 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 100.0 

จากตารางที่ 39 พบว่า คนกรุงเทพจ านวนมากหรือร้อยละ 42.2 ระบุไม่เหน็ด้วย-ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิงกบัการ

ยกเลิกโทษประหารชีวิต ผู้ค้า ยาเสพติด และร้อยละ 35.5 ระบุเห็นด้วย-เห็นด้วยอย่างย่ิงกบัการยกเลิกโทษประหาร

ชีวิต ผู้ค้า ยาเสพติด 

ในขณะที่ต่างหวัดส่วนใหญ่หรือร้อยละ 53.9 ระบุไม่เห็นด้วย-ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิงกบัการยกเลิกโทษ

ประหารชีวิต ผู้ค้า ยาเสพติด และร้อยละ 25.5 ระบุเห็นด้วย-เห็นด้วยอย่างย่ิงกบัการยกเลิกโทษประหารชีวิต ผู้ค้า ยา

เสพติด 

 

ตารางที ่40 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ ในช่วง 12 เดือนทีผ่่านมา เคยไดร้บัความเดือดรอ้น จาก

คนเสพยาเสพติดโดยตรง จ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจงัหวดั 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น กรุงเทพ ต่างจงัหวดั 

1 ค่อนข้างมาก-มากที่สุด 28.9 28.6 

2 ค่อนข้างน้อย-ไม่เคยเลย  71.1 71.4 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 100.0 
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จากตารางที่ 40 พบว่า คนกรุงเทพส่วนใหญ่หรือร้อยละ 71.1 ระบุไม่คยได้รับความเดือดร้อน จากคนเสพ

ยาเสพติดโดยตรงในช่วง 12 เดือนที่ผ่านมา  ในขณะที่ร้อยละ 28.9 ระบุ เคยได้รับความเดือดร้อน จากคนเสพยาเสพ

ติดโดยตรงในช่วง 12 เดือนที่ผ่านมา 

ในขณะที่คนต่างจังหวัดส่วนใหญ่หรือร้อยละ 71.4 ระบุไม่คยได้รับความเดือดร้อน จากคนเสพยาเสพติด

โดยตรงในช่วง 12 เดือนที่ผ่านมา  ในขณะที่ร้อยละ 28.6 ระบุ เคยได้รับความเดือดร้อน จากคนเสพยาเสพติดโดยตรง

ในช่วง 12 เดือนที่ผ่านมา 

 

ตารางที ่41 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ คนในชมุชนและสงัคม ควรเขา้ใจ ยอมรบั และใหโ้อกาส 

คนเสพยาเสพติดกลบัเป็นคนดีในสงัคม จ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจงัหวดั 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น กรุงเทพ ต่างจงัหวดั 

1 เห็นด้วย -  เห็นด้วยอย่างย่ิง    81.6 85.0 

2 ไม่ค่อยเห็นด้วย  - ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง 18.4 15.0 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 100.0 

จากตารางที่ 41 พบว่า คนกรุงเทพส่วนใหญ่หรือร้อยละ 81.6 ระบุเห็นด้วย -  เห็นด้วยอย่างย่ิง ที่  คนใน

ชุมชนและสังคม ควรเข้าใจ ยอมรับ และให้โอกาส คนเสพยาเสพติดกลับเป็นคนดีในสังคม ในขณะทีร้่อยละ 18.4 ระบุ

ไม่ค่อยเห็นด้วย  - ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิงที่คนในชุมชนและสังคม ควรเข้าใจ ยอมรับ และให้โอกาส คนเสพยาเสพติด

กลับเป็นคนดีในสังคม 

ในขณะที่คนต่างจังหวัดส่วนใหญ่หรือร้อยละ 85.0 ระบุเห็นด้วย -  เห็นด้วยอย่างย่ิง ที่  คนในชุมชนและ

สังคม ควรเข้าใจ ยอมรับ และให้โอกาส คนเสพยาเสพติดกลับเป็นคนดีในสังคม และร้อยละ 15.0 ระบุไม่ค่อยเห็นด้วย  

- ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิงที่คนในชุมชนและสังคม ควรเข้าใจ ยอมรับ และให้โอกาส คนเสพยาเสพติดกลับเป็นคนดีใน

สังคม 
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ตารางที ่42 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ รฐับาลและหน่วยงานที่เกีย่วขอ้งควรหาแนวทางท าให ้ผู ้

เสพยาเสพติดพึง่พาตวัเองได ้มีพื้ นทีที่่ไดร้บัการยอมรบัจากชมุชน และสงัคม จ าแนกระหว่าง

คนกรุงเทพและคนต่างจงัหวดั 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น กรุงเทพ ต่างจงัหวดั 

1 เห็นด้วย -  เห็นด้วยอย่างย่ิง    84.2 86.4 

2 ไม่ค่อยเห็นด้วย   -ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง 15.8 13.6 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 100.0 

จากตารางที่ 42 พบว่า คนกรุงเทพส่วนใหญ่หรือร้อยละ 84.2 ระบุเห็นด้วย -  เห็นด้วยอย่างย่ิง ที่รัฐบาล

และหน่วยงานที่เกีย่วข้องควรหาแนวทางท าให้ ผู้เสพยาเสพติดพ่ึงพาตัวเองได้ มีพ้ืนที่ที่ได้รับการยอมรับจากชุมชน 

และสังคม  มีเพียงร้อยละ 15.8 ที่ระบุไม่ค่อยเห็นด้วย   -ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิงที่รัฐบาลและหน่วยงานที่เกีย่วข้องควรหา

แนวทางท าให้ ผู้เสพยาเสพติดพ่ึงพาตัวเองได้ มีพ้ืนที่ที่ได้รับการยอมรับจากชุมชน และสังคม 

ในขณะที่คนต่างจังหวัดส่วนใหญ่หรือร้อยละ 86.4 ระบุเห็นด้วย -  เห็นด้วยอย่างย่ิง ที่รัฐบาลและ

หน่วยงานที่เกีย่วข้องควรหาแนวทางท าให้ ผู้เสพยาเสพติดพ่ึงพาตัวเองได้ มีพ้ืนที่ทีไ่ด้รับการยอมรับจากชุมชน และ

สังคม  มีเพียงร้อยละ 13.6 ที่ระบุไม่ค่อยเห็นด้วย   -ไม่เหน็ด้วยอย่างย่ิงที่รัฐบาลและหน่วยงานที่เกีย่วข้องควรหา

แนวทางท าให้ ผู้เสพยาเสพติดพ่ึงพาตัวเองได้ มีพ้ืนที่ที่ได้รับการยอมรับจากชุมชน และสังคม 

 

ตารางที ่43 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ ใหโ้อกาสผูเ้สพยา  หรือ ไม่ใหโ้อกาสและผลกัดนัคนเสพ

ยา ออกไปนอกชมุชน จ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจงัหวดั 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น กรุงเทพ ต่างจงัหวดั 

1 ให้โอกาสผู้เสพยาเสพติด    84.7 84.5 

2 ไม่ให้โอกาสและผลักดันคนเสพยา ออกไปนอกชุมชน 15.3 15.5 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 100.0 

จากตารางที่ 43 พบว่า คนกรุงเทพส่วนใหญ่หรือร้อยละ 84.7 ระบุให้โอกาสผู้เสพยาเสพติด มีเพียงร้อยละ 

15.3 ระบุไม่ให้โอกาสและผลักดันคนเสพยา ออกไปนอกชุมชน   
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ในขณะที่คนต่างจังหวัดส่วนใหญ่หรือร้อยละ 84.5 ระบุให้โอกาสผู้เสพยาเสพติด มีเพียงร้อยละ 15.5 ระบุ

ไม่ให้โอกาสและผลักดันคนเสพยา ออกไปนอกชุมชน   

 

ตารางที ่44 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุคนใกลชิ้ด เช่น คนในครอบครวั / เพือ่นสนิท / ญาติ ที่

เคยถูกด าเนินคดียาเสพติดหรือไม่    จ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจงัหวดั   

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น กรุงเทพ ต่างจงัหวดั 

1 มี 18.5 23.2 

2 ไม่มี 81.5 76.8 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 100.0 

จากตารางที่ 44 พบว่า คนกรุงเทพส่วนใหญ่หรือร้อยละ 81.5 ระบุไม่มีคนใกล้ชิด เช่น คนในครอบครัว  

เพ่ือนสนิท  ญาติ ที่เคยถูกด าเนินคดียาเสพติด  ร้อยละ 18.5 ระบุว่ามีคนใกล้ชิด เช่น คนในครอบครัว เพ่ือนสนิท  

ญาติ ที่เคยถูกด าเนินคดียาเสพติด 

ในขณะที่คนต่างจังหวัดส่วนใหญ่หรือร้อยละ 76.8 ระบุไม่มีคนใกล้ชิด เช่น คนในครอบครัว  เพ่ือนสนิท  

ญาติ ที่เคยถูกด าเนินคดียาเสพติด  ร้อยละ 23.2 ระบุว่ามีคนใกล้ชิด เช่น คนในครอบครัว เพ่ือนสนทิ  ญาติ ที่เคยถูก

ด าเนินคดียาเสพติด 

 

ตารางที ่45 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ คนใกลชิ้ด เช่น คนในครอบครวั / เพือ่นสนิท / ญาติ ใช้

ยา / สารเสพติด  จ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจงัหวดั 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น กรุงเทพ ต่างจงัหวดั 

1 มี 25.8 25.1 

2 ไม่มี 74.2 74.9 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 100.0 
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จากตารางที่ 45 พบว่า คนกรุงเทพส่วนใหญ่ร้อยละ 74.2 ระบุไม่มีคนใกล้ชิด เช่น คนในครอบครัว เพ่ือน

สนิท  ญาติ ใช้ยา  สารเสพติด และร้อยละ 25.8 ระบุว่ามีคนใกล้ชิด เช่น คนในครอบครัว  เพ่ือนสนิท  ญาติ ใช้ยา  สาร

เสพติด 

ในขณะที่คนต่างจังหวัดส่วนใหญ่ร้อยละ 74.9 ระบุไม่มีคนใกล้ชิด เช่น คนในครอบครัว เพ่ือนสนิท  ญาติ 

ใช้ยา  สารเสพติด และร้อยละ 25.1 ระบุว่ามีคนใกล้ชิด เช่น คนในครอบครัว  เพ่ือนสนิท  ญาติ ใช้ยา  สารเสพติด 

 

ตารางที ่46 แสดงค่ารอ้ยละของตวัอย่างทีร่ะบุ เคยถูกด าเนินคดียาเสพ จ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและ

คนต่างจงัหวดั 

อนัดบัที ่ ความคิดเห็น กรุงเทพ ต่างจงัหวดั 

1 เคย 5.6 3.3 

2 ไม่เคย 94.4 96.7 

 รวมทั้งสิ้ น 100.0 100.0 

จากตารางที่ 46 พบว่า คนกรุงเทพส่วนใหญ่หรือร้อยละ 94.4 ระบุไม่เคยถูกด าเนเนคดียาเสพติด มเีพียง

ร้อยละ 5.6 ที่ระบุว่าเคยถูกด าเนินคดียาเสพติด 

ในขณะที่คนต่างจังหวัดส่วนใหญ่หรือร้อยละ 96.7 ระบุไม่เคยถูกด าเนเนคดียาเสพติด มีเพียงร้อยละ 3.3 

ที่ระบุว่าเคยถูกด าเนินคดียาเสพติด 
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บทท่ี 5 

สรุปผลการส ารวจ 

 

โครงการส ารวจความคิดเห็นของสาธารณชน (Public Opinion) หรือ โพล (Poll) คร้ังนี้ภายใต้หัวข้อเร่ือง ส ารวจ

ความคิดเหน็ของสาธารณชนต่อประเดน็ส าคัญเกีย่วกบัสารเสพติด (Drug Poll) กรณีศึกษาตัวอย่างประชาชนอายุ 18 ปี

ขึ้นไประดับครัวเรือน ทั่วประเทศ ด าเนินโครงการระหว่างวันที่ วันที่ 1 สิงหาคม ถงึ 15 ตุลาคม 2559 โดยมี

วัตถุประสงค์ของการส ารวจที่ส าคัญคือ 

การติดตามข่าวยาเสพติดจากส่ือมวลชน ในช่วง 30 วนัท่ีผ่านมา สรุปโดยภาพรวมทัว่ประเทศ พบวา่

ประชาชนส่วนใหญ่หรือรอ้ยละ 91.6 ระบุเคยไดย้ินข่าว ยาเสพติด จากส่ือมวลชนในช่วง 30 วนัท่ี ผ่านมา มีเพียงรอ้ย

ละ 8.4 ระบุไม่เคยไดย้ินข่าว ยาเสพติด จากส่ือมวลชนในช่วง 30 วนัท่ี ผ่านมา 

 และเม่ือถามถึง ในช่วง 12 เดือนท่ีผ่านมา เคยแตะตอ้งหรือเคยสมัผสั ตวัยา หรือ สารเสพติดใดบา้ง พบว่า 

เกินครึ่งหรือรอ้ยละ 51.9 ระบุว่าเป็น เบียร ์รองลงมาคือรอ้ยละ 49.0 ระบุเป็นเหลา้ รอ้ยละ 44.2 ระบุเป็นบุหรี ่รอ้ย

ละ 29.6 ระบุเป็นไวน์ รอ้ยละ 12.3 ระบุเป็นใบกระท่อม รอ้ยละ 11.6 ระบุเป็นกญัชา รอ้ยละ 8.7 ระบุเป็นน ้าตม้ใบ

กระท่อม รอ้ยละ 8.4 ระบุเป็นยาบา้ รอ้ยละ 7.0 ระบุเป็นยาไอซ ์รอ้ยละ 3.2 ระบุเป็นสารระเหย รอ้ยละ 2.6 ระบุเป็น

ยาอี รอ้ยละ 2.4 ระบุเป็นเฮโรอีน รอ้ยละ 2.0 ระบุเป็นยาเค รอ้ยละ 1.5 ระบุเป็นโคเคน และฝ่ิน ตามล าดบั 

 ท่ีน่าพิจารณาคือ ตวัยาและสารเสพติดท่ีมีผลท าลายสุขภาพ พบว่า ยาบา้มีผลท าลายสุขภาพมาเป็นอนัดับ

ท่ีหน่ึงอยู่ท่ี 8.76 คะแนน จากคะแนนเต็ม 10 รองลงมาคือเฮโรอีน 8.71 คะแนน โคเคน 8.58 คะแนน ยาไอซ ์8.51

คะแนน ยาเค 8.49 คะแนน ฝ่ิน 8.36 คะแนน ยาอี 8.32 คะแนน สาระเหย 7.57 คะแนน น ้าตม้ใบกระท่อม 6.85 

คะแนน บุหรี ่6.80 คะแนน กญัชา 6.69 คะแนน ใบกระท่อม 6.61 คะแนน เหลา้ 6.56 คะแนน เบียร ์5.83 คะแนน 

และไวน์ 4.93 คะแนน ตามล าดบั  

 อย่างไรก็ตามส่วนใหญ่หรือรอ้ยละ 61.3 ระบุเห็นดว้ยท่ีจะลดการลงโทษทางคดีอาญา เช่น ลดเวลาของการ

จ าคุก และลดโทษอ่ืน  ๆท่ีเป็นเพียงการเสพอย่างเดียว ไม่ใช่การคา้ยาเสพติด ส าหรบัผูท่ี้เสพกระท่อม รอ้ยละ 37.7 
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ระบุไม่เห็นดว้ยท่ีจะลดการลงโทษทางคดีอาญา เช่น ลดเวลาของการจ าคุก และลดโทษอ่ืน  ๆท่ีเป็นเพียงการเสพอย่าง

เดียว ไม่ใช่การคา้ยาเสพติด ส าหรบัผูท่ี้เสพกระท่อม และ รอ้ยละ 1.0 ระบุไม่มีความเห็น รองลงมาคือรอ้ยละ 60.3 

ระบุเห็นดว้ยท่ีจะลดการลงโทษทางคดีอาญา เช่น ลดเวลาของการจ าคุก และลดโทษอ่ืน  ๆ ท่ีเป็นเพียงการเสพอย่าง

เดียว ไม่ใช่การคา้ยาเสพติด ส าหรบัผูท่ี้เสพกญัชา รอ้ยละ 38.7 ระบุไม่เห็นดว้ยท่ีจะลดการลงโทษทางคดีอาญา เช่น 

ลดเวลาของการจ าคุก และลดโทษอ่ืน  ๆ ท่ีเป็นเพียงการเสพอย่างเดียว ไม่ใช่การคา้ยาเสพติด ส าหรบัผูท่ี้เสพกญัชา 

และ รอ้ยละ 1.0 ระบุไม่มีความเห็น รอ้ยละ 55.4 ระบุเห็นดว้ยท่ีจะลดการลงโทษทางคดีอาญา เช่น ลดเวลาของการ

จ าคุก และลดโทษอ่ืน  ๆท่ีเป็นเพียงการเสพอย่างเดียว ไม่ใช่การคา้ยาเสพติด ส าหรบัผูท่ี้ใชส้ารระเหย รอ้ยละ 43.9 

ระบุไม่เห็นดว้ยท่ีจะลดการลงโทษทางคดีอาญา เช่น ลดเวลาของการจ าคุก และลดโทษอ่ืน  ๆท่ีเป็นเพียงการเสพอย่าง

เดียว ไม่ใช่การคา้ยาเสพติด ส าหรบัผูท่ี้ใชส้ารละเหย และ รอ้ยละ 0.7 ระบุไม่มีความเห็น รอ้ยละ 51.9 ระบุเห็นดว้ย

ท่ีจะลดการลงโทษทางคดีอาญา เช่น ลดเวลาของการจ าคุก และลดโทษอ่ืน  ๆ ท่ีเป็นเพียงการเสพอย่างเดียว ไม่ใช่

การคา้ยาเสพติด ส าหรบัผูท่ี้เสพยาไอซ ์รอ้ยละ 47.0 ระบุไม่เห็นดว้ยท่ีจะลดการลงโทษทางคดีอาญา เช่น ลดเวลา

ของการจ าคุก และลดโทษอ่ืน  ๆท่ีเป็นเพียงการเสพอยา่งเดียว ไม่ใช่การคา้ยาเสพติด ส าหรบัผูท่ี้เสพยาไอซ ์และ รอ้ย

ละ 0.7 ระบุไม่มีความเห็น และ รอ้ยละ 51.7 ระบุเห็นดว้ยท่ีจะลดการลงโทษทางคดีอาญา เช่น ลดเวลาของการจ าคุก 

และลดโทษอ่ืน  ๆท่ีเป็นเพียงการเสพอย่างเดียว ไม่ใช่การคา้ยาเสพติด ส าหรบัผูท่ี้เสพยาบา้ รอ้ยละ 47.6 ระบุไม่เห็น

ดว้ยท่ีจะลดการลงโทษทางคดีอาญา เช่น ลดเวลาของการจ าคุก และลดโทษอ่ืน  ๆท่ีเป็นเพียงการเสพอย่างเดียว ไม่ใช่

การคา้ยาเสพติด ส าหรบัผูท่ี้เสพยาบา้ และ รอ้ยละ 0.7 ระบุไม่มีความเห็น ตามล าดบั 

 ส าหรบัประโยชน์ของยาบา้ พบว่า ส่วนใหญ่รอ้ยละ 76.2 ระบุไม่รูจ้กัประโยชน์ของยาบา้ รอ้ยละ 23.8 ระบุ

รูจ้กัประโยชน์ของยาบา้ เม่ือถามถึงประโยชน์ของ กญัชา พบวา่ ส่วนใหญ่รอ้ยละ 64.3 ระบุไม่รูจ้กัประโยชน์ของ 

กญัชา รอ้ยละ 35.7 ระบุรูจ้กัประโยชน์ของ กญัชา  ในขณะท่ีส่วนใหญ่หรือรอ้ยละ 89.4 ไม่รูจ้กัประโยชน์ของ กญัชง 

มีเพียงรอ้ยละ 10.6 ท่ีระบุว่ารูจ้กัประโยชน์ของ กญัชง และ ส่วนใหญ่รอ้ยละ 65.2 ระบุไม่รูจ้กัประโยชน์ของ 

กระท่อม รอ้ยละ 34.8 ระบุรูจ้กัประโยชน์ของ กระท่อม ตามล าดบั 

ท่ีน่าพิจารณา คือ ความคิดเห็นเกีย่วกบัการเปิดเสร ีกญัชา พบวา่ รอ้ยละ 49.5 ระบุ ไม่เห็นดว้ย-ไม่เห็น

ดว้ยอย่างยิ่งกบัการเปิดเสร ีกญัชา ในขณะท่ีรอ้ยละ 28.6 ระบุเห็นดว้ย-เห็นดว้ยอย่างยิ่ง เม่ือถามว่า การให ้กญัชา 
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เป็นพืชท่ีปลกูไดอ้ย่างถกูกฎหมาย พบว่า รอ้ยละ 49.1 ระบุไม่เห็นดว้ย-ไม่เห็นดว้ยอย่างยิ่ง และรอ้ยละ 29.3 ระบุ

เห็นดว้ย-เห็นดว้ยอยา่งยิ่ง 

อย่างไรก็ตามความคิดเห็นต่อการเปิดเสร ีกระท่อม พบวา่ จ านวนมากหรือรอ้ยละ 46.5 ระบุไม่เห็นดว้ย-

ไม่เห็นดว้ยอย่างยิ่ง รอ้ยละ 29.9 ระบุเห็นดว้ย-เห็นดว้ยอย่างยิ่ง ในขณะท่ีถา้ใหก้ารปลกูกระท่อม เป็น พืชท่ีปลูก

ไดถ้กูตอ้งตามกฎหมาย พบว่า รอ้ยละ 46.3 ระบุไม่เห็นดว้ย-ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิ่ง และ รอ้ยละ 29.9 ระบุเห็นดว้ย-

เห็นดว้ยอยา่งยิ่ง 

ท่ีน่าพิจารณาคือ ประสบการณก์ารใชส้ารเสพติดตลอดชีวิตท่ีผ่านมา พบว่า รอ้ยละ 39.3 ระบุเคยด่ืม

เบียร ์รองลงมาคือ รอ้ยละ 38.1 เคยด่ืมเหลา้ รอ้ยละ 32.5   เคยสบูบุหรี ่รอ้ยละ 30.5   เคยด่ืมไวน์  รอ้ยละ 17.7 

ด่ืมน ้าตม้ใบกระท่อม รอ้ยละ 17.4 เคยใชใ้บกระท่อม รอ้ยละ 12.9 เคยใชก้ญัชา และรอ้ยละ   8.1 เคยใชย้าไอซ ์

เป็นตน้ 

 ท่ีน่าสนใจคือส่วนใหญ่หรือรอ้ยละ 70.5 ระบุเห็นดว้ยกบัยกเลิก การท าสงครามยาเสพติด ในขณะท่ีรอ้ยละ 

29.5 ระบุไม่เห็นดว้ยกบัการยกเลิก การท าสงครามยาเสพติด   

 อย่างไรก็ตามส่วนใหญ่หรือรอ้ยละ 73.6 ระบุเห็นดว้ยกบัการลงโทษทางคดีอาญา เช่น ติดคุก ยึดทรพัย ์

กบั ขบวนการคา้ยาเสพติด มีเพียงรอ้ยละ 26.4 ท่ีระบุไม่เห็นดว้ยกบัการลงโทษทางคดีอาญา เช่น ติดคุก ยึดทรพัย ์

กบั ขบวนการคา้ยาเสพติด  

 ท่ีน่าพิจารณาคือการยกเลิกโทษประหารชีวิต ผูค้า้ ยาเสพติด พบว่า จ านวนมากรอ้ยละ 47.5 ระบุไม่เห็น

ดว้ย-ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิ่งกบัการยกเลิกโทษประหารชีวิต ผูค้า้ ยาเสพติด และรอ้ยละ 30.7 ระบุเห็นดว้ย-เห็นดว้ย

อย่างยิ่งกบัการยกเลิกโทษประหารชีวิต ผูค้า้ ยาเสพติด 

 และเม่ือถามวา่ถา้รฐับาลจะใช ้มาตรา 44 จดัระเบียบปัญหายาเสพติดทั้งระบบ พบว่า คนติดยาเสพติด มี

นิสยัเปล่ียนแปลงไปฤทธ์ิของยาเสพติดท่ีใชเ้กินขนาดในทางท่ีผิด ถา้อยู่ในความควบคุมของแพทยจ์ะท าใหปั้ญหา

ลดลงไดเ้ป็นอนัดบัแรกอยูท่ี่ 6.00 คะแนน จากคะแนนเต็ม 10 รองลงมาคืออนุญาตใหป้ลูก ตน้กระท่อมโดยมีการ

ก าหนดพ้ืนท่ีควบคุม น ามาท ายารกัษาโรค 5.79 คะแนน ควรให ้ใบกระท่อมตามธรรมชาติท่ีไม่ถกูดดัแปลง ออกจาก

บญัชียาเสพติดท่ีผิดกฎหมาย 5.35 คะแนน ใหแ้พทยส์ัง่ยา หรือ ใหส้ารบางอยา่งแก่ผูเ้สพท่ีติด กญัชา ไดโ้ดยตรง 

เพ่ือท าใหผู้ติ้ดกญัชาไดร้บั กญัชา จากแพทย ์ โดยใหแ้พทยค์วบคุมการเสพกญัชาของผูเ้สพโดยตรง 4.77 คะแนน 
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และใหแ้พทยส์ามารถสัง่ยาใหผู้เ้สพท่ีติดยาบา้ได ้ เพ่ือผูเ้สพไม่ตอ้งหาซื้ อยาบา้ ตัดวงจรการคา้ ดดัหลังพ่อคา้ยาบา้

ได ้4.33 คะแนน ตามล าดบั 

ท่ีน่าพิจารณาคือส่วนใหญ่หรือรอ้ยละ 71.1 ระบุไม่คยไดร้บัความเดือดรอ้น จากคนเสพยาเสพติดโดยตรง

ในช่วง 12 เดือนท่ีผ่านมา  ในขณะท่ีรอ้ยละ 38.8 ระบุ เคยไดร้บัความเดือดรอ้น จากคนเสพยาเสพติดโดยตรงในช่วง 

12 เดือนท่ีผ่านมา  

อย่างไรก็ตามส่วนใหญ่หรือรอ้ยละ 82.9 ระบุเห็นดว้ย -  เห็นดว้ยอย่างยิ่ง ท่ี  คนในชุมชนและสงัคม ควร

เขา้ใจ ยอมรบั และใหโ้อกาส คนเสพยาเสพติดกลับเป็นคนดีในสงัคม ในขณะท่ีรอ้ยละ 17.1 ระบุไม่ค่อยเห็นดว้ย  - 

ไม่เห็นดว้ยอย่างยิ่งท่ีคนในชุมชนและสังคม ควรเขา้ใจ ยอมรับ และใหโ้อกาส คนเสพยาเสพติดกลับเป็นคนดีใน

สงัคม 

ในขณะท่ีส่วนใหญ่หรือรอ้ยละ 85.3 ระบุเห็นดว้ย -  เห็นดว้ยอย่างยิ่ง ท่ีรฐับาลและหน่วยงานท่ีเกี่ยวขอ้ง

ควรหาแนวทางท าให ้ผูเ้สพยาเสพติดพ่ึงพาตวัเองได ้มีพ้ืนท่ีท่ีไดร้บัการยอมรบัจากชุมชน และสงัคม  มีเพียงรอ้ยละ 

14.7 ท่ีระบุไม่ค่อยเห็นดว้ย   -ไม่เห็นดว้ยอย่างยิ่งท่ีรฐับาลและหน่วยงานท่ีเกีย่วขอ้งควรหาแนวทางท าให ้ผูเ้สพยา

เสพติดพ่ึงพาตวัเองได ้มีพ้ืนท่ีท่ีไดร้บัการยอมรบัจากชุมชน และสงัคม 

ท่ีน่าพิจารณาคือส่วนใหญ่หรือรอ้ยละ 84.7 ระบุใหโ้อกาสผูเ้สพยาเสพติด มีเพียงรอ้ยละ 15.3 ระบุไม่ให้

โอกาสและผลักดนัคนเสพยา ออกไปนอกชุมชน  เม่ือถามถึงคนใกลชิ้ด เช่น คนในครอบครวั เพ่ือนสนิท  ญาติ ท่ีเคย

ถกูด าเนินคดียาเสพติดหรือไม่  พบว่า ส่วนใหญ่หรือรอ้ยละ 78.5 ระบุไม่มีคนใกลชิ้ด เช่น คนในครอบครวั  เพ่ือน

สนิท  ญาติ ท่ีเคยถูกด าเนินคดียาเสพติดหรือไม่   รอ้ยละ 21.5 ระบุว่ามีคนใกลชิ้ด เช่น คนในครอบครวั เพ่ือน

สนิท  ญาติ ท่ีเคยถกูด าเนินคดียาเสพติดหรือไม่   ในขณะท่ีส่วนใหญ่รอ้ยละ 73.7 ระบุไม่มีคนใกลชิ้ด เช่น คนใน

ครอบครวั เพ่ือนสนิท  ญาติ ใชย้า  สารเสพติด และรอ้ยละ 26.3 ระบุว่ามีคนใกลชิ้ด เช่น คนในครอบครวั  เพ่ือน

สนิท  ญาติ ใช้ยา  สารเสพติด อย่างไรก็ตามเม่ือถามถึงการถูกด าเนินคดียาเสพติด พบว่า ส่วนใหญ่หรือรอ้ยละ 

95.3 ระบุไม่เคยถกูด าเนเนคดียาเสพติด มีเพียงรอ้ยละ 4.7 ท่ีระบุว่าเคยถกูด าเนินคดียาเสพติด เป็นตน้ 

อย่างไรกต็ามเมื่อจ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจังหวัด พบว่า คนกรุงเทพส่วนใหญ่หรือร้อยละ 

92.6 ระบุเคยได้ยินข่าว ยาเสพติด จากสื่อมวลชนในช่วง 30 วันที่ ผ่านมา มีเพียงร้อยละ 7.4 ระบุไม่เคยได้ยินข่าว ยา

เสพติด จากสื่อมวลชนในช่วง 30 วันที่ ผ่านมา ในชณะที่คนต่างจังหวัดส่วนใหญ่หรือร้อยละ 91.1 ระบุเคยได้ยินข่าว ยา
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เสพติด จากสื่อมวลชนในช่วง 30 วันที่ ผ่านมา มีเพียงร้อยละ 8.9 ระบุไม่เคยได้ยินข่าว ยาเสพติด จากสื่อมวลชนในช่วง 

30 วันที่ ผ่านมา 

และเมื่อจ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจังหวัด พบว่า คนกรุงเทพจ านวนมากร้อยละ 45.9 ระบุว่า

เป็น เบียร์ รองลงมาคือร้อยละ 45.7 ระบุเป็นเหล้า ร้อยละ 44.6 ระบุเป็นบุหร่ี ร้อยละ 27.9 ระบุเป็นไวน์ ร้อยละ 12.8 

ระบุเป็นใบกระท่อม ร้อยละ 11.3 ระบุเป็นกญัชา ร้อยละ 8.9 ระบุเป็นน า้ต้มใบกระท่อม ร้อยละ 7.4 ระบุเป็นยาบ้า ร้อย

ละ 6.1 ระบุเป็นยาไอซ์ ร้อยละ 3.7 ระบุเป็นสารระเหย ร้อยละ 3.0 ระบุเป็นยาอ ีร้อยละ 2.8 ระบุเป็นยาเค ร้อยละ 2.6 

ระบุเป็นเฮโรอนีร้อยละ 2.0 ระบุเป็นโคเคน และร้อยละ 1.9 ระบุเป็นฝ่ิน ตามล าดับ ในขณะที่คนคนต่างจังหวัดจ านวน

มากร้อยละ 42.6 ระบุว่าเป็น เบียร์ รองลงมาคือร้อยละ 58.3 ระบุเป็นเหล้า ร้อยละ 53.5 ระบุเป็นบุหร่ี ร้อยละ 33.1 

ระบุเป็นไวน์ ร้อยละ 9.5 ระบุเป็นใบกระท่อม ร้อยละ 12.3 ระบุเป็นกญัชา ร้อยละ 7.9 ระบุเป็นน า้ต้มใบกระท่อม ร้อย

ละ 9.5 ระบุเป็นยาบ้า ร้อยละ 7.6 ระบุเป็นยาไอซ์ ร้อยละ 2.3 ระบุเป็นสารระเหย ร้อยละ 1.6 ระบุเป็นยาอ ีร้อยละ 0.9 

ระบุเป็นยาเค ร้อยละ 2.3 ระบุเป็นเฮโรอนีร้อยละ 1.2 ระบุเป็นโคเคน และร้อยละ 0.9 ระบุเป็นฝ่ิน ตามล าดับ 

อย่างไรกต็ามเมื่อจ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจังหวัด พบว่า คนกรุงเทพ ส่วนใหญ่ร้อยละ 76.5 

ระบุไม่รู้จักประโยชนข์องยาบ้า ร้อยละ 23.5 ระบุรู้จักประโยชนข์องยาบ้า ในขณะที่คนต่างจังหวัด ส่วนใหญ่ร้อยละ 

76.1 ระบุไม่รู้จักประโยชน์ของยาบ้า ร้อยละ 23.9 ระบุรู้จักประโยชนข์องยาบ้า 

และเมื่อจ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจังหวัด พบว่า คนกรุงเทพส่วนใหญ่ร้อยละ 62.3 ระบุไม่รู้จัก

ประโยชน์ของ กญัชา ร้อยละ 37.7 ระบุรู้จักประโยชน์ของ กญัชา  ในขณะที่คนต่างจังหวัดส่วนใหญ่ร้อยละ 68.9 ระบุ

ไม่รู้จักประโยชนข์อง กญัชา ร้อยละ 31.1 ระบุรู้จักประโยชน์ของ กญัชา   

ที่น่าสนใจเมื่อจ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจังหวัด พบว่า คนกรุงเทพส่วนใหญ่หรือร้อยละ 87.9 ไม่

รู้จักประโยชน์ของ กญัชง มีเพียงร้อยละ 12.1 ที่ระบุว่ารู้จักประโยชน์ของ กญัชง ในขณะที่คนต่างจังหวัดส่วนใหญ่

หรือร้อยละ 92.7 ไม่รู้จักประโยชน์ของ กญัชง มีเพียงร้อยละ 7.3 ที่ระบุว่ารู้จักประโยชน์ของ กญัชง 

อย่างไรกต็ามเมื่อจ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจังหวัด พบว่า คนกรุงเทพส่วนใหญ่ร้อยละ 64.6 

ระบุไม่รู้จักประโยชนข์อง กระท่อม ร้อยละ 35.4 ระบุรู้จักประโยชนข์อง กระท่อม ในขณะที่คนต่างจังหวัดส่วนใหญ่

ร้อยละ 66.6 ระบุไม่รู้จักประโยชนข์อง กระท่อม ร้อยละ 33.4 ระบุรู้จักประโยชนข์อง กระท่อม 
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ที่น่าพิจารณาคือเมื่อจ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจังหวัด พบว่า คนกรุงเทพร้อยละ 44.5 ระบุ 

ไม่เห็นด้วย-ไม่เหน็ด้วยอย่างย่ิงกบัการเปิดเสรี กญัชา ในขณะที่ร้อยละ 34.2 ระบุเห็นด้วย-เห็นด้วยอย่างย่ิง ในขณะ

ที่คนต่างจังหวัดส่วนใหญ่ร้อยละ 55.3 ระบุ ไม่เห็นด้วย-ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิงกบัการเปิดเสรี กญัชา ในขณะที่ร้อยละ 

24.7 ระบุเห็นด้วย-เห็นด้วยอย่างย่ิง 

ที่น่าสนใจคือเมื่อจ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจังหวัด พบว่า คนกรุงเทพจ านวนมาก ร้อยละ 

46.3 ระบุเคยด่ืมเบียร์ รองลงมาคือ ร้อยละ 45.7 เคยด่ืมเหล้า ร้อยละ 41.3   เคยสูบบุหร่ี ร้อยละ 29.7   เคยด่ืมไวน์  

ร้อยละ 11.7 ด่ืมน า้ต้มใบกระท่อม ร้อยละ 10.7 เคยใช้ใบกระท่อม ร้อยละ 10.1 เคยใช้กญัชา และร้อยละ   5.1 เคยใช้

ยาไอซ์ ร้อยละ 4.9 เคยใช้สาระเหย ร้อยละ 4.9 เคยใช้ยาอ ีร้อยละ 4.5 เคยใช้ยาเค ร้อยละ 4.1 เคยใช้ยาบ้า ร้อยละ 4.1 

เคยใช้โคเคน ร้อยละ 3.9 เคยใช้เฮโรอนี ร้อยละ 3.4 เคยใช้ฝ่ิน เป็นต้น ในขณะที่คนต่างจังหวัดจ านวนมาก ร้อยละ 

49.2 ระบุเคยด่ืมเบียร์ ร้อยละ 49.4 เคยด่ืมเหล้า ร้อยละ 34.1   เคยสูบบุหร่ี ร้อยละ 34.0   เคยด่ืมไวน์  ร้อยละ 7.1 

ด่ืมน า้ต้มใบกระท่อม ร้อยละ 8.4 เคยใช้ใบกระท่อม ร้อยละ 9.1 เคยใช้กญัชา และร้อยละ   4.9 เคยใช้ยาไอซ์ ร้อยละ 

5.6 เคยใช้สาระเหย ร้อยละ 3.3 เคยใช้ยาอ ีร้อยละ 4.2 เคยใช้ยาเค ร้อยละ 2.1 เคยใช้ยาบ้า ร้อยละ 2.3 เคยใช้โคเคน 

ร้อยละ 3.1 เคยใช้เฮโรอนี ร้อยละ 2.6 เคยใช้ฝ่ิน เป็นต้น 

อย่างไรกต็ามเมื่อจ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจังหวัด พบว่า คนกรุงเทพส่วนใหญ่หรือร้อยละ 

68.7 ระบุเห็นด้วยกบัยกเลิก การท าสงครามยาเสพติด ในขณะที่ร้อยละ 31.3 ระบุไม่เห็นด้วยกบัการยกเลิก การท า

สงครามยาเสพติด ในขณะที่ต่างจังหวัดส่วนใหญ่หรือร้อยละ 61.2 ระบุเห็นด้วยกบัยกเลิก การท าสงครามยาเสพติด 

ในขณะที่ร้อยละ 38.8 ระบุไม่เห็นด้วยกบัการยกเลิก การท าสงครามยาเสพติด 

ที่น่าสนใจคือเมื่อจ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจังหวัด พบว่า คนกรุงเทพส่วนใหญ่หรือร้อยละ 

89.5 ระบุเห็นด้วยกบัยกเลิก การท าสงครามยาเสพติด ในขณะที่ร้อยละ 10.5 ระบุไม่เห็นด้วยกบัการยกเลิก การท า

สงครามยาเสพติด ในขณะที่คนต่างจังหวัดส่วนใหญ่หรือร้อยละ 88.1 ระบุเหน็ด้วยกบัยกเลิก การท าสงครามยาเสพ

ติด ในขณะที่ร้อยละ 11.9 ระบุไม่เห็นด้วยกบัการยกเลิก การท าสงครามยาเสพติด 

อย่างไรกต็ามเมื่อจ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจังหวัด พบว่า คนกรุงเทพจ านวนมากหรือร้อยละ 

42.2 ระบุไม่เห็นด้วย-ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิงกบัการยกเลิกโทษประหารชีวิต ผู้ค้า ยาเสพติด และร้อยละ 35.5 ระบุเห็น

ด้วย-เห็นด้วยอย่างย่ิงกบัการยกเลิกโทษประหารชีวิต ผู้ค้า ยาเสพติด ในขณะที่ต่างหวัดส่วนใหญ่หรือร้อยละ 53.9 
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ระบุไม่เห็นด้วย-ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิงกบัการยกเลิกโทษประหารชีวิต ผู้ค้า ยาเสพติด และร้อยละ 25.5 ระบุเห็นด้วย-

เห็นด้วยอย่างย่ิงกบัการยกเลิกโทษประหารชีวิต ผู้ค้า ยาเสพติด 

และเมื่อจ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจังหวัด พบว่า คนกรุงเทพส่วนใหญ่หรือร้อยละ 71.1 ระบุ

ไม่คยได้รับความเดือดร้อน จากคนเสพยาเสพติดโดยตรงในช่วง 12 เดือนที่ผ่านมา  ในขณะที่ร้อยละ 28.9 ระบุ เคย

ได้รับความเดือดร้อน จากคนเสพยาเสพติดโดยตรงในช่วง 12 เดือนที่ผ่านมา ในขณะที่คนต่างจังหวัดส่วนใหญ่หรือ

ร้อยละ 71.4 ระบุไม่คยได้รับความเดือดร้อน จากคนเสพยาเสพติดโดยตรงในช่วง 12 เดือนที่ผ่านมา  ในขณะที่ร้อยละ 

28.6 ระบุ เคยได้รับความเดือดร้อน จากคนเสพยาเสพติดโดยตรงในช่วง 12 เดือนที่ผ่านมา 

ที่น่าพิจารณาคือเมื่อจ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจังหวัด พบว่า คนกรุงเทพส่วนใหญ่หรือร้อยละ 

81.6 ระบุเห็นด้วย -  เห็นด้วยอย่างย่ิง ที่  คนในชุมชนและสังคม ควรเข้าใจ ยอมรับ และให้โอกาส คนเสพยาเสพติด

กลับเป็นคนดีในสังคม ในขณะที่ร้อยละ 18.4 ระบุไม่ค่อยเห็นด้วย  - ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิงที่คนในชุมชนและสังคม ควร

เข้าใจ ยอมรับ และให้โอกาส คนเสพยาเสพติดกลับเป็นคนดีในสังคม ในขณะที่คนต่างจังหวัดส่วนใหญ่หรือร้อยละ 

85.0 ระบุเห็นด้วย -  เห็นด้วยอย่างย่ิง ที่  คนในชุมชนและสังคม ควรเข้าใจ ยอมรับ และให้โอกาส คนเสพยาเสพติด

กลับเป็นคนดีในสังคม และร้อยละ 15.0 ระบุไม่ค่อยเห็นด้วย  - ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิงที่คนในชุมชนและสังคม ควร

เข้าใจ ยอมรับ และให้โอกาส คนเสพยาเสพติดกลับเป็นคนดีในสังคม 

และเมื่อจ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจังหวัด พบว่า คนกรุงเทพส่วนใหญ่หรือร้อยละ 84.2 ระบุ

เห็นด้วย -  เห็นด้วยอย่างย่ิง ที่รัฐบาลและหน่วยงานที่เกีย่วข้องควรหาแนวทางท าให้ ผู้เสพยาเสพติดพ่ึงพาตัวเองได้ มี

พ้ืนที่ที่ได้รับการยอมรับจากชุมชน และสังคม  มีเพียงร้อยละ 15.8 ที่ระบุไม่ค่อยเหน็ด้วย   -ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิงที่

รัฐบาลและหน่วยงานที่เกีย่วข้องควรหาแนวทางท าให้ ผู้เสพยาเสพติดพ่ึงพาตัวเองได้ มีพ้ืนทีท่ี่ได้รับการยอมรับจาก

ชุมชน และสังคม ในขณะที่คนต่างจังหวัดส่วนใหญ่หรือร้อยละ 86.4 ระบุเห็นด้วย -  เห็นด้วยอย่างย่ิง ที่รัฐบาลและ

หน่วยงานที่เกีย่วข้องควรหาแนวทางท าให้ ผู้เสพยาเสพติดพ่ึงพาตัวเองได้ มีพ้ืนที่ทีไ่ด้รับการยอมรับจากชุมชน และ

สังคม  มีเพียงร้อยละ 13.6 ที่ระบุไม่ค่อยเห็นด้วย   -ไม่เหน็ด้วยอย่างย่ิงที่รัฐบาลและหน่วยงานที่เกีย่วข้องควรหา

แนวทางท าให้ ผู้เสพยาเสพติดพ่ึงพาตัวเองได้ มีพ้ืนที่ที่ได้รับการยอมรับจากชุมชน และสังคม 

ที่น่าสนใจคือเมื่อจ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจังหวัด พบว่า คนกรุงเทพส่วนใหญ่หรือร้อยละ 

84.7 ระบุให้โอกาสผู้เสพยาเสพติด มีเพียงร้อยละ 15.3 ระบุไม่ให้โอกาสและผลักดันคนเสพยา ออกไปนอกชุมชน  
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ในขณะที่คนต่างจังหวัดส่วนใหญ่หรือร้อยละ 84.5 ระบุให้โอกาสผู้เสพยาเสพติด มีเพียงร้อยละ 15.5 ระบุไม่ให้

โอกาสและผลักดันคนเสพยา ออกไปนอกชุมชน   

และเมื่อจ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจังหวัด พบว่า คนกรุงเทพส่วนใหญ่หรือร้อยละ 81.5 ระบุ

ไม่มีคนใกล้ชิด เช่น คนในครอบครัว  เพ่ือนสนิท  ญาติ ที่เคยถูกด าเนินคดียาเสพติด  ร้อยละ 18.5 ระบุว่ามีคน

ใกล้ชิด เช่น คนในครอบครัว เพ่ือนสนิท  ญาติ ที่เคยถูกด าเนินคดียาเสพติด ในขณะที่คนต่างจังหวัดส่วนใหญ่หรือ

ร้อยละ 76.8 ระบุไม่มีคนใกล้ชิด เช่น คนในครอบครัว  เพ่ือนสนิท  ญาติ ที่เคยถูกด าเนินคดียาเสพติด  ร้อยละ 23.2 

ระบุว่ามีคนใกล้ชิด เช่น คนในครอบครัว เพ่ือนสนิท  ญาติ ที่เคยถูกด าเนินคดียาเสพติด 

โดยที่ คนกรุงเทพส่วนใหญ่ร้อยละ 74.2 ระบุไม่มีคนใกล้ชิด เช่น คนในครอบครัว เพ่ือนสนิท  ญาติ ใช้ยา  

สารเสพติด และร้อยละ 25.8 ระบุว่ามีคนใกล้ชิด เช่น คนในครอบครัว  เพ่ือนสนิท  ญาติ ใช้ยา  สารเสพติด ในขณะที่

คนต่างจังหวัดส่วนใหญ่ร้อยละ 74.9 ระบุไม่มีคนใกล้ชิด เช่น คนในครอบครัว เพ่ือนสนิท  ญาติ ใช้ยา  สารเสพติด 

และร้อยละ 25.1 ระบุว่ามีคนใกล้ชิด เช่น คนในครอบครัว  เพ่ือนสนิท  ญาติ ใช้ยา  สารเสพติด 

อย่างไรกต็ามเมื่อจ าแนกระหว่างคนกรุงเทพและคนต่างจังหวัด พบว่า คนกรุงเทพส่วนใหญ่หรือร้อยละ 

94.4 ระบุไม่เคยถูกด าเนเนคดียาเสพติด มีเพียงร้อยละ 5.6 ที่ระบุว่าเคยถูกด าเนินคดียาเสพติด ในขณะที่คน

ต่างจังหวัดส่วนใหญ่หรือร้อยละ 96.7 ระบุไม่เคยถูกด าเนเนคดียาเสพติด มีเพียงร้อยละ 3.3 ที่ระบุว่าเคยถูก

ด าเนินคดียาเสพติด 

โดยสรุป โครงการส ารวจความคิดเห็นของสาธารณชน (Public Opinion) หรือ โพล (Poll) คร้ังนี้ภายใต้หัวข้อ

เร่ือง ส ารวจความคิดเห็นของสาธารณชนต่อประเดน็ส าคัญเกีย่วกบัสารเสพติด (Drug Poll) กรณีศึกษาตัวอย่าง

ประชาชนอายุ 18 ปีขึ้นไประดับครัวเรือน ทั่วประเทศ ด าเนินโครงการระหว่างวันที่ วันที่ 1 สิงหาคม ถงึ 15 ตุลาคม 

2559 โดยมีวัตถุประสงค์ของการส ารวจที่ส าคัญคือ  

เพ่ือท าส ารวจความคิดเหน็ของประชาชนต่อผลกระทบของยาเสพติดต่อการด าเนินชิวตประจ าวันความรู้สึก

ทัศนคติที่มีต่อยาเสพติดแต่ละประเภท เพ่ือเป็นข้อมูลเกาะติดสถานการณ์ปัจจุบันทนัเหตุการณท์ี่อยู่ในความสนใจ

ของสาธารณชน ส่งผลท าให้เกดิการจุดประกาย กระตุ้นให้สาธารณชนสนใจและร่วมคิดร่วมวิพากษณวิ์จารณ์เรียนรู้แนว

ทางแก้ไข สู่การขับเคลื่อนสังคมและเช่ือมโยงไปยังฝ่ายนโยบายสาธารณะของหน่วยงานรัฐที่เกีย่วข้อง 
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ประเดน็ส าคัญของผลส ารวจที่ค้นพบคือ ประชาชนส่วนใหญ่ให้ความส าคัญในการติดตามข่าวสารที่

เกีย่วข้องกบัยาเสพติด โดยส่วนใหญ่ระบุว่า ควรยุติการท าสงครามยาเสพติด แม้ว่าประชาชนส่วนใหญ่ยังคง

รับรู้ถึงโทษของยาเสพติด ในขณะที่ประชาชนส่วนน้อยรับรู้ถงึประโยชน์ของยาเสพติดถงึแม้เป็นยาเสพติดที่

สามารถน ามารักษาโรคบางชนิดได้เช่น กระท่อม และ กญัชา อย่างไรกต็าม ประชาชนเกนิกว่าคร่ึง มีความเห็น

ว่า กระท่อมและกัญชา เป็นพืชเสพติดที่ควรได้รับอนุญาตให้ปลูกได้อย่างถูกต้องตามกฎหมาย นอกจากนี้  

ประชาชนส่วนใหญ่เห็นว่ามาตรการต่างๆ ทางกฎหมายที่เป็นการลดการลงโทษทางคดีอาญา เช่น ลดเวลาของ

การจ าคุก และลดโทษอื่นๆ ควรได้รับการพิจารณาด าเนินการให้กบัผู้เสพอย่างเดียว ไม่ใช่การค้ายาเสพติด 

ที่น่าพิจารณาคือ ปัญหา มายาคติ ของประชาชนส่วนใหญ่ต้องได้รับการแก้ไขด้วยการให้ความรู้ความ

เข้าใจที่ถูกต้องผ่านการให้การศึกษาทั้งในระบบและนอกระบบการศึกษา รวมถงึการฝึกอบรมผู้ท างานด้านยา

เสพติดทุกระดับ นอกจากนี้  การเข้าถงึกระบวนการยุติธรรมด้านยาเสพติดต้องได้รับการปรับปรุงลงสู่ชุมชน

โดยท าให้กระบวนการยุติธรรมเป็นไปในทิศทางที่สอดคล้องกบักลุ่มปัญหาแต่ละกลุ่มด้วยการแยกกลุ่มผู้เสพ

ยาเสพติด ผู้ครอบครองจ านวนน้อยออกจากกลุ่มผู้ค้ารายใหญ่และผู้ผลิต 

จากผลโพลคร้ังนี้ จึงเห็นได้ว่า ประชาชนส่วนใหญ่มีความเห็นว่า ควรยุติการท าสงครามยาเสพติด

เหมือนในอดีตที่ผ่านมาเพราะมองว่าไม่สามารถแก้ปัญหายาเสพติดได้อย่างย่ังยืน แต่แนวทางแก้ปัญหายาเสพ

ติดในมุมมองของประชาชนคือ การใช้มาตรการทางกฎหมายอาญากบั ผู้ครอบครอง ผู้ค้า และผู้ผลิต โดย

แยกแยะบทลงโทษทางคดีอาญาออกจากผู้เสพ และแนวทางแก้ปัญหายาเสพติดที่ดีในมุมมองของสาธารณชน

ต่อผู้เสพฯ และผู้ครอบครองรายย่อย คือ การใช้มาตรการทางการปกครองและมาตรการทางสาธารณสุขเป็น

มาตรการหลักจึงจะเป็นแนวทางแก้ปัญหายาเสพติดที่น่าจะได้รับการพิจารณาขับเคลื่อนอย่างจริงจังต่อเนื่อง

ต่อไป 

 

 

 

 



64 

 

 

 

 

 

ภาคผนวก 
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ชมรมขบัเคลื่อนวิชาการเพื่อวิจยัความสุขชุมชน ส านกัวิจยั SUPER POLL 

ขอความอนุเคราะหจ์ากคุณในการตอบแบบสอบถามเกี่ยวกบั ประเด็นส าคญัเกี่ยวกบัสารเสพติด 

1. ในช่วง 30 วันที่ ผ่านมา คุณเคยได้ยินข่าว ยาเสพติด จากสื่อมวลชนบ้างหรือไม่ 

 [   ] เคยได้ยิน  [   ] ไม่เคยได้ยิน 

2. คุณเคยแตะต้องหรือเคยสัมผสั ตัวยา / สารเสพติด อะไรบ้างต่อไปนี้  (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ) 

[   ] ยาไอซ์ [  ] ยาบ้า  [  ] กญัชา     [  ] กระท่อม     [  ] น า้ต้มใบกระท่อม [  ] สารระเหย                 

[   ] โคเคน   [   ] เฮโรอนี  [  ] เหล้า   [  ] เบียร์    [  ] ไวน ์ [  ] บุหร่ี      [  ] ยาอ ี   

        [  ] ยาเค      [  ] ฝ่ิน [  ] อื่นๆ ...................................... 

3. คุณคิดว่า ยา/สารเสพติดต่อไปนี้  มีผลท าลายสุขภาพมากน้อยเพียงไร ถ้า 0 = ไม่ท าลายเลย และ 10 = 

ท าลายมากที่สุด 

 

ตวัยา / สารเสพติด 

ไม่ท าลายเลย           ไม่ค่อยมาก             ค่อนขา้งมาก            มากทีส่ดุ  

      ไม่ทราบ 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 

1. ไวน์             

2. กญัชา             

3. เหล้า             

4. ยาบ้า             

5. ฝ่ิน             

6. ยาเค             

7. กระท่อม             

8. น า้ต้มใบกระท่อม             

9. โคเคน             

10. เฮโรอนี             

11. สาระเหย             

12. บุหร่ี             

13. ยาอี             

14. เบียร์             

15. ยาไอซ์             

 

 

 

 

 

 

 



66 

 

5. คุณคิดว่า ตัวยา/สาร ใดต่อไปนี้ควรได้รับการลดการลงโทษทางคดีอาญา จากการใช้ การเสพยา เช่น 

ลดเวลาของการจ าคุก และลดโทษอื่นๆ ที่เป็นเพียงการเสพ ไม่ใช่การค้ายาเสพติด 

ยาเสพติด ที่

มีการ เสพ 

ลด โทษทางคดี อาญา ไม่มีความเห็น 

1. ยาบ้า [  ] เหน็ด้วย                            

[  ] ไม่เห็นด้วย 

 

2. ยาไอซ์ [  ] เหน็ด้วย                            

[  ] ไม่เห็นด้วย 

 

3. กญัชา [  ] เหน็ด้วย                            

[  ] ไม่เห็นด้วย 

 

4. กระท่อม [  ] เหน็ด้วย                            

[  ] ไม่เห็นด้วย 

 

5. เฮโรอีน [  ] เหน็ด้วย                            

[  ] ไม่เห็นด้วย 

 

6. โคเคน [  ] เหน็ด้วย                            

[  ] ไม่เห็นด้วย 

 

7. ยาเค [  ] เหน็ด้วย                            

[  ] ไม่เห็นด้วย 

 

8. สารระเหย [  ] เหน็ด้วย                            

[  ] ไม่เห็นด้วย 

 

9. ยา อี [  ] เหน็ด้วย                            

[  ] ไม่เห็นด้วย 

 

6. คุณเห็นด้วยกบัการเปิดเสรี กญัชา หรือไม่ 

    [   ] เห็นด้วยอย่างย่ิง  [   ] เห็นด้วย [   ] ปานกลาง [   ] ไม่เห็นด้วย  [   ] ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง 

 เหตุผล

.................................................................................................. ........................................ 

7. คุณเห็นด้วยกบั การให้ กญัชา เป็นพืชที่ปลูกได้อย่างถูกกฎหมาย หรือไม่ 

    [   ] เห็นด้วยอย่างย่ิง  [   ] เห็นด้วย [   ] ปานกลาง [   ] ไม่เห็นด้วย  [   ] ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง 

 เหตุผล

..........................................................................................................................................  

8. คุณเห็นด้วยกบัการเปิดเสรี กระท่อม หรือไม่ 

    [   ] เห็นด้วยอย่างย่ิง [   ] เห็นด้วย [   ] ปานกลาง [   ] ไม่เห็นด้วย [   ] ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง 

 เหตุผล

............................................................................................................................. ............. 
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9. คุณเห็นด้วยหรือ ไม่ ถ้า กระท่อม เป็น พืชที่ปลูกได้ถูกต้องตามกฎหมาย 

    [   ] เห็นด้วยอย่างย่ิง [   ] เห็นด้วย [   ] ปานกลาง [   ] ไม่เห็นด้วย [   ] ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง 

 เหตุผล

............................................................................................................................. ............. 

10. ตลอดประสบการณ์ชีวิตที่ผ่านมา คุณเคยมีประสบการณ์ต่อไปนี้ บ่อยคร้ังเพียงไร ถ้า 0 = ไม่เคยเลย 

และ 10 = บ่อยที่สุด 

 

ประสบการณก์ารใช ้

ไม่เคยเลย             ไม่ค่อยบ่อย          ค่อนขา้งบ่อย              บ่อยทีส่ดุ 

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 

1. ไวน์            

2. กญัชา            

3. เหล้า            

4. ยาบ้า            

5. ฝ่ิน            

6. ยาเค            

7. กระท่อม            

8. โคเคน            

9. เฮโรอนี            

10. สาระเหย            

11. บุหร่ี            

12. น า้ต้มใบกระท่อม            

13. ยาอี            

14. เบียร์            

15. ยาไอซ์            

 

12. คุณเห็นด้วยกบั การยกเลิก การท าสงครามยาเสพติด หรือไม่ 

    [   ] เห็นด้วยอย่างย่ิง [   ] เห็นด้วย [   ] ปานกลาง [   ] ไม่เห็นด้วย [   ] ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง 

 เหตุผล

.......................................................................................................................................... 

13. คุณเห็นด้วยกบั การลงโทษทางคดีอาญา เช่น ติดคุก ยึดทรัพย์ กบั ขบวนการค้ายาเสพติด หรือไม่ 

    [   ] เห็นด้วยอย่างย่ิง [   ] เห็นด้วย [   ] ปานกลาง [   ] ไม่เห็นด้วย [   ] ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง 

 เหตุผล

............................................................................................................................. ............. 

14. คุณเห็นด้วยกบั การยกเลิกโทษประหารชีวิต ผู้ค้า ยาเสพติด หรือไม่ 

    [   ] เห็นด้วยอย่างย่ิง [   ] เห็นด้วย [   ] ปานกลาง [   ] ไม่เห็นด้วย [   ] ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง 

 เหตุผล

............................................................................................................................. ............. 
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ขอ้มูลทัว่ไปของผูต้อบแบบสอบถาม 

1. เพศ      [   ] ชาย     [   ] หญิง       

2. อายุ ............... ปี     

3. การศึกษาช้ันสูงสุดที่จบมา   ได้แก่.............................. 

4. อาชีพประจ าที่ท าเป็นหลักในปัจจุบัน คือ..............................................[   ] ว่างงาน / ไม่ได้ท างาน 

5. รายได้ส่วนบุคคลโดยเฉลี่ยต่อเดือน......................................... บาท            [   ] ไม่มีรายได้ 

6. คุณมีบุตรจ านวนทั้งหมด.............คน          [  ] ไม่มีบุตร เพราะยังโสด [  ] ไม่มีบุตร แต่มีคู่รักแล้ว 

7. คุณมีชื่ออยู่ในทะเบียนบ้านอยู่ในจังหวัด.................................................... 

8. ที่พักอาศัยของคุณอยู่ในพ้ืนที่     [   ] ในเขตเทศบาล    [   ] นอกเขตเทศบาล  [   ] กรุงเทพมหานคร 

9. คุณมีคนใกล้ชิด เช่น คนในครอบครัว / เพ่ือน / ญาติ ที่เคยถูกด าเนินคดียาเสพติดหรือไม่    

    [  ] มี [  ] ไม่มี    

10. คุณมีคนใกล้ชิด เช่น คนในครอบครัว / เพ่ือน / ญาติ ใช้ยา / สารเสพติดหรือไม่      

  [  ] มี [  ] ไม่มี    

11. คุณเคยถูกด าเนินคดียาเสพติดหรือไม่      [  ] เคย  [  ] ไม่เคย    

 

ขอขอบคุณในความร่วมมือตอบแบบสอบถามคร้ังนี้  

 

พนกังานเก็บขอ้มูล  ชือ่..........................นามสกุล........................... 
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รายชือ่ผูร่้วมวิจัย 

 

1. ดร. นพดล กรรณิกา   หัวหน้าโครงการ  

2. อาจารย์ ประวีร์ ศรีพุกกานนท์  นักวิจัย 

3. น.ส. เบญจพร รักษะโป๊ะ   นักวิจัย 

4. น.ส. ปวีณรัตน์ สุขพงศ์พิมล  นักสถติิและนักวิจัย 

5. นางชุติกาญจน์ ศรีพุกกานนท์  ผู้ช่วยนักวิจัย 

6. น.ส. สุภาภรณ์ อนันต์สิริวิไล  หัวหน้าภาคสนาม 

7. น.ส. สวุรรณา บุญมา   เจ้าหน้าที่ภาคสนาม 

8. น.ส. สุมาลี วีระธรรมกุล   เจ้าหน้าที่ภาคสนาม 
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ประวตั ิหวัหนา้โครงการ 

 

ดร.นพดล กรรณิกา 

 

สถานทีท่ างานปัจจุบนั   ชือ่หน่วยงาน  ส านักวิจยั ซูเปอร์โพล 

 

       ทีต่ ั้งเลขที ่  899/191 หมู่บ้านนันทวัน พระราม 9–อ่อนนุช ถนน อ่อนนุช 

     แขวงประเวศ  เขตประเวศ  กรุงเทพมหานคร 10250 

โทรศัพท ์ 02.308.0444 หรือ 02.308.0914 – 5 

มือถอื  087.33.555.99 หรือ 095.471.4444 

     Emails: nk358@georgetown.edu  

website:  www.superpoll.co.th 

 

การศึกษา  

-    ปริญญาเอกด้านบริหารจัดการวิศวกรรมคอมพิวเตอร์ มหาวิทยาลัยอสัสมัชัญ  GPA 3.97 

-    ปริญญาโท ด้านบริหารจัดการนโยบาย เน้น ยุทธศาสตร์ มหาวิทยาลัย จอร์ชทาวน์  

      (Georgetown University) วอชิงตัน ดีซี Washington D.C. ปี 2014  GPA 3.9 

-    ปริญญาโท ด้านระเบียบวิธีวิจยัเชิงส ารวจ มหาวิทยาลยัมิชิแกน (University of Michigan)  

     เมือง Ann Arbor สหรัฐอเมริกา  ปี 2004  GPA 3.60 

-    หลักสูตรปริญญาโท บางรายวิชา ด้านเศรษฐศาสตร์และสถติิเพ่ือนโยบายสังคม  

      มหาวิทยาลัย คอร์แนล (Cornell University) ปี 2010  GPA 3.60 

-    ปริญญาโทสังคมวิทยา มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร์   GPA  3.50 

-    ปริญญาตรีรัฐศาสตร์ มหาวิทยาลยัรามค าแหง  

-    ปริญญาตรีปรัชญา (เกยีรตินิยมอนัดับ 1) วิทยาลยัแสงธรรม  GPA 3.54 

-    Visiting Scholar ด้านการวิจัยเชิงส ารวจ (Survey Research Methodology)  

     ที่มหาวิทยาลยัมิชิแกน (University of Michigan) เมือง Ann Arbor สหรัฐอเมริกา  

     ปี 1999-2001 

- วุฒิบัตรหลักสูตรด้านการวิจยัเชิงคุณภาพและปริมาณ มหาวิทยาลัยมิชิแกน สหรัฐอเมริกา 

- วุฒิบัตรหลักสูตรด้านการใช้ทฤษฎีเบส์ส าหรับการวิจัยเชิงส ารวจ มหาวิทยาลยัแมร่ีแลนด์ และ  

     มหาวิทยาลยัมิชิแกน สหรัฐอเมริกา 
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ต าแหน่งหนา้ทีง่านปัจจุบนั   

(1) กรรมการผู้จัดการ บริษัท SUPER POLL จ ากดั 

(2) กรรมการผู้จัดการ บริษัท KM Consultants จ ากดั 

(3) หัวหน้าโครงการ ประเมินแผนหลัก 3 ปี (2558 – 2560) ในยุทธศาสตร์ 3 ปี และ  

ยุทธศาสตร์ 10 ปี สสส. 

(4) อาจารย์บรรยายเร่ือง โครงสร้างและขั้นตอนในกระบวนการจัดท ายุทธศาสตร์  

วิทยาลัยเสนาธิการทหาร สถาบันวิชาการป้องกนัประเทศ 

(5) อาจารย์พิเศษ คณะต ารวจศาสตร์ โรงเรียนนายร้อยต ารวจ สามพราน 

(6) อาจารย์พิเศษ คณะสถาปัตย์ฯ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั 

(7) อาจารย์พิเศษ คณะสถาปัตย์ฯ มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร์ 

(8) หัวหน้าโครงการวิจยัร่วมกบั บริษัท Westat เมือง Rockville รัฐ Maryland สหรัฐอเมริกา 

(9) หัวหน้าโครงการวิจยัส ารวจเชิงทดลอง Survey Experiments กบั มหาวิทยาลยั มิชิแกน (The 

University of Michigan) มหาวิทยาลยั ดุก๊ (DUKE University) และมหาวิทยาลัย 

Brigham Young University สหรัฐอเมริกา 

(10) ผู้ทรงคุณวุฒิด้านสถติิ ส านักงานสถติิแห่งชาติ 

(11) ที่ปรึกษาโครงการพัฒนาดัชนี กระบวนการยุติธรรมทางอาญา สถาบันวิจัยและให้

ค าแนะน าปรึกษาแห่งมหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ (TU – RAC) 

(12) กรรมการที่ปรึกษาด้านข้อมูลและวิชาการสารเสพติด  ส านักงาน ป.ป.ส. กระทรวง

ยุติธรรม 

 

ประสบการณท์ างานทีผ่า่นมา คดัสรรบางโครงการ 

(1) หัวหน้าโครงการ ส ารวจความคิดเห็นของประชาชนต่อนโยบายยาเสพติดของรัฐบาลและ 

คสช. สถาบันเพ่ือการยุติธรรมแห่งประเทศไทย (T I J)  พ.ศ. 2559 

(2) ข้าราชการการเมือง ในต าแหน่ง ที่ปรึกษารัฐมนตรีว่าการกระทรวงแรงงาน  

(พล.อ.สุรศักด์ิ  กาญจนรัตน์) พ.ศ.2557 - 2558 

(3) หัวหน้าโครงการ ทบทวนยุทธศาสตร์ปกป้องรักษาผลประโยชน์ชาติตามแนวชายแดน กรม

กจิการพลเรือนทหารบก กองทัพบก พ.ศ. 2556 - 2557 

(4) หัวหน้าโครงการ ทบทวนยุทธศาสตร์สร้างเสริมสุขภาพ รองรับประชาคมอาเซียน สสส. ปี 

2557 

(5) หัวหน้า โครงการ ส ารวจเพ่ือประมาณการทางสถติิจ านวนผู้เกีย่วข้องกบัยาเสพติด ส านักงาน 

ปปส. กระทรวงยุติธรรม พ.ศ.2559 

(6) หัวหน้าโครงการวิจัย ภาพลักษณ์กองทัพบก ระหว่างปี พ.ศ. 2550 - 2555 

(7) ผู้อ านวยการศูนย์วิจัยเอแบคนวัตกรรมทางสังคม การจัดการและธุรกจิ 

มหาวิทยาลยัอสัสัมชัญ พ.ศ.2551 - 2554 
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(8) ผู้อ านวยการศูนย์เครือข่ายวิชาการเพ่ือสังเกตการณ์และวิจัยความสุขชุมชน 

มหาวิทยาลยัอสัสัมชัญ พ.ศ.2551 - 2554 

(9)  ผู้อ านวยการส านักวิจยัเอแบคโพลล์ มหาวิทยาลัยอสัสัมชัญ พ.ศ.2539 - 2555 

(10)  นักวิจัยเชิงส ารวจ ภายใต้เครือข่ายงานวิจัยนานาชาติของ World Public Opinion 

Organization, Chicago Council of Foreign Relation, และ International Policy at the University of 

Maryland 

(11)  อนุกรรมการ ด้านจริยธรรมต ารวจ ส านักงานต ารวจแห่งชาติ พ.ศ.2553 - 2555 

(12)  ที่ปรึกษาด้านการวิจัยตลาดของบริษัทเอกชนและหน่วยงานราชการอกีจ านวนมาก 

 

รางวลัเกียรติคุณ 

- ทุนการศึกษา (Fellowship) จากมหาวิทยาลยัคอร์เนลล์ สหรัฐอเมริกา 

- ชนะเลิศผลงานวิจยัรางวัล Nelson Award-The Best Conference Paper of 2009 จาก

สมาคมนักวิจัยความคิดเห็นสาธารณชนของโลก (World Association for Public Opinion 

Research, WAPOR) 

- Intern ณ สถาบันวิจัยสังคม (Institute for Social Research, ISR) มหาวิทยาลยัมิชิแกน 

สหรัฐอเมริกา 

- Intern ณ องค์การการศึกษา วิทยาศาสตร์ และวัฒนธรรมแห่งสหประชาชาติ (United Nations 

Educational, Scientific and Cultural Organization, UNESCO) ยูเนสโก ประเทศไทย 

- รางวัล St. Thomas Award อนัดับ 1 ด้านงานวิจัย มหาวิทยาลยัอสัสัมชัญ 

- รางวัล “Outstanding Person” รางวัลสนับสนุนด้านนโยบายระหว่างประเทศ ส านักงาน

คณะกรรมการ 

ป้องกนัและปราบปรามยาเสพติด กระทรวงยุติธรรม 

- รางวัล St. Thomas Award อนัดับ 3 ด้านงานวิจัย มหาวิทยาลยัอสัสัมชัญ 

- รางวัล St. Michael Award อนัดับ 3 ด้านบริการสาธารณะ มหาวิทยาลัยอสัสมัชัญ 

 

เกียรติประวติั 

- เคร่ืองราชอสิริยาภรณ์อนัมีเกยีรติยศย่ิงมงกฎไทย ช้ันตริตราภรณ์มงกุฎไทย 

- เคร่ืองราชอสิริยาภรณ์อนัเป็นที่สรรเสริญย่ิงดิเรกคุณาภรณ์ช้ันที่ 4 จตุตถดิเรกคุณาภรณ์ 

- เคร่ืองหมาย “รักษาดินแดนย่ิงชีพ” กระทรวงมหาดไทย 

ประสบการณง์านในประเทศและต่างประเทศโดยย่อ 

ตลอดระยะเวลาในการศึกษาด้านระเบียบวิธีวิจัยที่มหาวิทยาลัยมิชิแกน ดร.นพดล ได้ใช้เวลา

ศึกษาโครงการวิจัยปัญหายาเสพติดในสหรัฐอเมริกาโดยเฉพาะโครงการเฝ้าระวังปัญหายาเสพติดในกลุ่ม

เยาวชนของสหรัฐอเมริกา ในเวลาเดียวกัน ดร.นพดลได้ศึกษาการท าโพลล์ท านายผลการเลือกต้ัง
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ประธานาธิบดีของสหรัฐอเมริกา และการท าวิจัยพฤติกรรมติดตามข่าวสารผ่านการวัดเรตต้ิงของประชาชน

ในสหรัฐอเมริกาต่อสื่อมวลชนแขนงต่างๆ นอกจากนี้ ยังได้ให้ค าแนะน าและออกแบบวิจัยด้านการตลาด

ให้กบับริษัทวิจัยการตลาดเกีย่วกบัพฤติกรรมผู้บริโภคอกีด้วย  

ณ มหาวิทยาลัยมิชิแกน ดร.นพดล ได้มีโอกาสท างานเป็นผู้ช่วยนักวิจัยในสามโครงการใหญ่ได้แก่ 

การวิ เคราะห์  Survey Cost Modeling ให้กับสถาบันวิจัยสังคม โครงการ Study of Instructional 

Improvement ที่ร่วมกับคณาจารย์จากมหาวิทยาลัยช้ันน าของสหรัฐอเมริกา ได้แก่ Harvard University, 

Stanford University, the University of Michigan, the University of Pennsylvania, and the University 

of Wisconsin และโครงการ National Survey of American Life  

นอกจากนี้  ดร.นพดล มีโอกาสพบปะแลกเปลี่ยนความรู้และประสบการณ์กับผู้เช่ียวชาญด้านการ

ท าโพลล์ และการวิจัยในสหรัฐอเมริกา เช่น ศาสตราจารย์ Kish นักสถติิด้านการสุ่มตัวอย่างที่มี ช่ือเสียง

ที่สุดคนหนึ่งของสหรัฐอเมริกา มร.จิม คลิฟตัน ประธานซีอโีอของ "กลัลพัโพลล"์ ที่เป็นสถาบันท าโพลล์ที่

มีชื่อเสียงมากที่สุดแห่งหนึ่งของโลก และ มร.คินแคนนอน ผู้อ านวยการ U.S. Census Bureau  

ในประเทศไทย ดร.นพดล เป็นกรรมการที่ปรึกษาด้านวิชาการวิจัยเชิงส ารวจให้กับหน่วยงาน

ภาครัฐ องค์กรอิสระและบริษัทเอกชนจ านวนมาก เช่น กองทัพบก ส านักงาน ป.ป.ส. ส านักงานกองทุน

สนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) และบริษัทเอกชนที่ไม่สามารถเปิดเผยช่ือได้  

ดร.นพดล ก าลังศึกษาวิจัยคุณภาพการท าวิจัยเชิงส ารวจและการท าโพลล์ในประเทศไทย โดยเน้น

ช่องว่างและความคลาดเคลื่อนในแต่ละขั้นตอนของการท าวิจัยเชิงส ารวจและการท าโพลล์ศึกษา

ประสิทธิภาพของการสุ่มตัวอย่าง การออกแบบสอบถาม การเกบ็รวบรวมข้อมูล ปัจจัยที่ส่งผลต่ออตัราการ

ไม่ตอบ การท าโพลล์ผ่านทางเว็ปไซด์ ปัจจัยที่ส่งผลต่อความถูกต้องเที่ยงตรง ของการท าโพลล์ท านายผล

การเลือกต้ัง และปัจจัยที่ส่งผลต่อความคิดเห็นของประชาชนในโพลล์ 

 

โทร 087.33.555.99 

nkannika@umich.edu 
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ส ำนักวจัิย “ซเูปอรโ์พล” (Super Poll) 
เปิดเผยผลส ำรวจในหัวขอ้ “สงครำมยำเสพตดิ
ในควำมคดิเห็นของสำธำรณชน” ส ำรวจกลุม่
ตัวอยำ่งประชำชนอำย ุ18 ปีขึน้ไป ระดับ
ครัวเรอืนใน 15 จังหวดั คอื กทม. เชยีงใหม ่
พษิณุโลก ตำก ขอนแกน่ บงึกำฬ อบุลรำชธำน ี
บรุรัีมย ์อยธุยำ ลพบรุ ีนนทบรุ ีรำชบรุ ีชลบรุ ี
สงขลำ และสรุำษฎรธ์ำน ีรวม 3,275 คน 
ระหวำ่ง 15 ก.ย.-15 พ.ย. 2559 

พบวำ่ กลุม่ตวัอยำ่งสว่นใหญ ่รอ้ยละ 73.6 
เห็นดว้ยกบัมำตรกำรลงโทษทำงอำญำอยำ่ง

จรงิจัง อำท ิจ ำคกุ ยดึทรัพย ์กบัขบวนกำรคำ้ยำเสพตดิ แตเ่มือ่ถำมเกีย่วกบันโยบำยท ำสงครำมกบัยำเสพตดิ 
พบวำ่รอ้ยละ 70.5 เห็นดว้ยกบัแนวคดิกำรยกเลกิท ำสงครำมกบัยำเสพตดิ เพรำะมองวำ่ไมส่ำมำรถแกปั้ญหำ
ไดอ้ยำ่งยัง่ยนื 

เมือ่ถำมตอ่ไปวำ่ ยำเสพตดิประเภทใดควรมโีทษทำงอำญำนอ้ยทีส่ดุ เชน่ ลดระยะเวลำจ ำคกุ และลด
โทษอืน่ๆ ในกรณีเป็นเพยีงผูเ้สพ อนัดบั 1 ใบกระทอ่ม รอ้ยละ 61.3 รองลงมำ กญัชำ รอ้ยละ 60.3 และ
อนัดับ 3 สำรระเหย รอ้ยละ 55.4 นอกจำกนี ้กลุม่ตวัอยำ่งรอ้ยละ 50.9 เสนอใหส้ำมำรถปลกูกญัชำไดอ้ยำ่ง
ถกูกฎหมำย และรอ้ยละ 53.7 เสนอใหส้ำมำรถปลกูใบกระทอ่มไดอ้ยำ่งถกูกฎหมำย 

http://static.naewna.com/uploads/news/source/245002.jpg


 

ใบกญัชา 

ขณะทีข่อ้เสนอแนะเกีย่วกบักำรดแูลผูเ้สพยำเสพตดิ รอ้ยละ 82.9 เห็นวำ่ ชมุชนและสงัคมควรเขำ้ใจ เห็น
ใจ และใหโ้อกำสผูเ้สพยำในกำรกลบัตวั รอ้ยละ 85.3 เห็นวำ่ ภำครัฐควรหำมำตรกำรใหผู้เ้สพยำเสพตดิ
สำมำรถพึง่พำตนเองได ้และรอ้ยละ 84.7 เห็นวำ่ ควรใหโ้อกำสผูเ้สพยำเสพตดิใชช้วีติอยูใ่นชมุชนตอ่ไป ไม่
ขบัไลไ่สสง่ 

ศ.ดร.พญ.สำวติร ีอษัฎำงคก์รชยั ผูจั้ดกำรแผนงำนภำควีชิำกำรสำรเสพตดิ (ภวส.) กลำ่ววำ่ ผลส ำรวจนีช้ ี้

ชดัวำ่ประชำชนมองวำ่นโยบำยประกำศสงครำมกบัยำเสพตดิไมอ่ำจแกปั้ญหำไดอ้ยำ่งยัง่ยนื โดยเห็นวำ่ควร
ด ำเนนิคดอีำญำอยำ่งจรงิจังกบัผูค้ำ้ แตข่ณะเดยีวกนัก็ใหแ้ยกผูเ้สพออกมำจำกผูค้ำ้ดว้ย นอกจำกนีค้วรให ้
ควำมรูก้บัประชำชนถงึประโยชนข์องพชืเสพตดิบำงชนดิ เชน่ กญัชำ กระทอ่ม ทีม่ผีลดหีำกน ำมำใชใ้นทำง
กำรแพทย ์

ซึง่สอดคลอ้งกบัผลส ำรวจทีเ่ห็นวำ่ ควรอนุญำตใหป้ลกูกญัชำและกระทอ่มไดอ้ยำ่งถกูกฎหมำย ใน
โควตำทีเ่หมำะสมตอ่สขุภำพของแตล่ะบคุคล และทำ้ยทีส่ดุแนวทำงกำรแกไ้ขปัญหำยำเสพตดิทีย่ัง่ยนืกวำ่
กำรประกำศสงครำมกบัยำเสพตดิ คอืกำรใชม้ำตรกำรทำงสำธำรณสขุรว่มกบัทำงปกครองเขำ้มำแกไ้ขใน
กลุม่ผูเ้สพ น่ำจะเป็นแนวทำงทีค่วรไดรั้บกำรพจิำรณำขบัเคลือ่นอยำ่งจรงิจังตอ่ไป 
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