
บทที ่5 

สรุปผลและข้อเสนอแนะ 

5.1  บทสรุป 

 การบ าบดัรักษาผูเ้สพผูติ้ดยาเสพติด คือ ขั้นตอนหรือกระบวนการท่ีท าให้ผูติ้ดยาเสพติด 
มีสุขภาพหรือชีวิตท่ีดีข้ึนให้มากท่ีสุดเท่าท่ีจะท าได้ กระบวนการบ าบดัรักษาจึงตอ้งผสมผสาน
รูปแบบต่างๆ เ ร่ิมตั้ งแต่การวินิจฉัย การบ าบัดรักษาทั้ งทางด้านร่างกายและจิตใจ และให ้          
ความช่วยเหลือภายหลงัการบ าบดัรักษา ทั้งน้ีมีวตัถุประสงค์เพื่อให้ผูเ้สพผูติ้ดยาเสพติดสามารถ    
เลิกเสพ และกลบัไปด ารงชีวิตอยูใ่นสังคมไดอ้ยา่งปกติสุข ส าหรับประเทศไทยนั้น การด าเนินงาน
บ าบดัรักษาผูเ้สพผูติ้ดยาเสพติด สามารถแบ่งออกได ้3 ระบบ ไดแ้ก่ ระบบสมคัรใจ ระบบบงัคบั
บ าบดั และระบบตอ้งโทษ 
 จากการศึกษา พบว่า การบ าบัดรักษาผูติ้ดยาเสพติดระบบสมัครใจในประเทศไทย         
ยงัมีปัญหาทางกฎหมายเก่ียวกบัการก าหนดนโยบายของรัฐเพื่อส่งเสริมให้มีการบ าบดัรักษาใน
ระบบสมคัรใจ ปัญหาการควบคุมการบ าบดัรักษาผูติ้ดยาเสพติดในระบบสมคัรใจท่ีด าเนินการ    
โดยภาคเอกชน และปัญหาในการก าหนดอ านาจหน้าท่ีให้องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินเพื่อติดตาม
ดูแลช่วยเหลือผูผ้า่นการบ าบดัรักษาในระบบสมคัรใจ ซ่ึงผูว้จิยัจะกล่าวถึงปัญหา ดงัต่อไปน้ี 

 5.1.1 ปัญหาทางกฎหมายเกี่ยวกับการก าหนดนโยบายของรัฐเพื่อส่งเสริมให้ผู้ติดยาเสพ
ติดเข้าสู่กระบวนการบ าบัดในระบบสมัครใจ 
 นับตั้งแต่อดีตจนถึงปัจจุบนั การบ าบดัรักษาผูติ้ดยาเสพติดในระบบสมคัรใจ ถือเป็น
มาตรการอย่างหน่ึงในการบ าบดัรักษายาเสพติดในประเทศไทย เป็นการเปิดโอกาสให้ผูเ้สพ ผูติ้ด  
ยาเสพติด ท่ีตอ้งการจะเลิกเสพยาเสพติด สามารถขอเขา้รับการบ าบดัรักษาในสถานพยาบาลต่างๆ 
ทั้งของรัฐและเอกชน ภายใตร้ะเบียบและขั้นตอนตามท่ีกฎหมายก าหนด ซ่ึงมีรูปแบบการบ าบดั    
ทั้งแบบผูป่้วยในและผูป่้วยนอก โดยกระบวนการเร่ิมตั้งแต่ ผูป่้วยเขา้มาขอรับการบ าบดัรักษาไป
จนถึงการติดตามประ เ มินผลในระยะ เวลา  1 ปี  จึ งจะ ถือว่า เส ร็จ ส้ินการบ าบัด รักษา                     
ดงันั้น กระบวนการบ าบดัรักษาจึงตอ้งผสมผสานรูปแบบต่างๆ โดยเร่ิมตั้งแต่การวินิจฉัยอาการ        
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การให้ความช่วยเหลือ การบ าบัดรักษา ทั้ งทางด้านร่างกาย จิตใจ และอารมณ์ วตัถุประสงค ์       
ของการบ าบดัรักษา คือเพื่อใหผู้ป่้วยงดหรือหยดุเสพยาและลดอาการเจ็บป่วย หรือตายท่ีมีผลมาจาก
การใชย้าเสพติด และสามารถกลบัไปด ารงชีวิตอยูใ่นสังคมไดอ้ยา่งปกติสุข การน าระบบการบ าบดั
ยาเสพติดรูปแบบสมคัรใจ มาใช้ในการลดจ านวนผูเ้สพผูติ้ดยาเสพติด และป้องกันกลุ่มผูเ้สพ           
ผูติ้ดยาเสพติดรายใหม่ ไม่ให้เกิดข้ึนในสังคม เป็นแนวทางหลักท่ีหลายประเทศทัว่โลก รวมถึง
ประเทศไทยน ามาใช้เป็นแนวทางในการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดในปัจจุบนั โดยมี
พื้นฐานแนวคิดท่ีว่า หากไม่มีความตอ้งการเสพยาของผูติ้ดยาเสพติดซ่ึงถือเป็นผูบ้ริโภค ก็จะไม่มี
ความต้องการยาหรือสารเสพติดซ่ึงเปรียบเสมือนสินค้า นอกจากน้ีการบ าบดัรักษายาเสพติด          
ในระบบสมคัรใจ ตอ้งอาศยัความยินยอมพร้อมใจและความตั้งใจจริงของผูเ้สพผูติ้ดเป็นส าคญั      
จึงมีความเป็นไปไดสู้งท่ีผูเ้สพผูติ้ดยาเสพติดจะสามารถลดและเลิกใชย้าเสพติดไดด้ว้ยตวัเองโดยไม่
มีการบังคับ อันจะส่งผลให้ครอบครัว ชุมชน สังคมปลอดจากจากปัญหายาเสพติด ดังนั้ น             
การบ าบดัรักษาผูมี้อาการเสพติดยาเสพติดในระบบสมคัรใจ จึงมีความส าคญัต่อการลดปัญหา       
ยาเสพติดของประเทศ 
 จากการศึกษา พบว่า พระราชบญัญติัยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 ไม่มีเน้ือหาเก่ียวกบั
มาตรการจูงใจ ส่งเสริมหรือสนับสนุนให้ผูเ้สพผูติ้ดยาเสพติดเขา้รับการบ าบดัรักษาในรูปแบบ
สมคัรใจ ส่งผลให้รัฐบาลไม่สามารถก าหนดนโยบายท่ีชดัเจนในการด าเนินการแกไ้ขปัญหาผูเ้สพ   
ผูติ้ดยาเสพติด อีกทั้งการก าหนดมาตรการจูงใจ ส่งเสริมการบ าบดัท่ีผา่นมา เป็นเพียงกรอบนโยบาย
ท่ีก าหนดใหห้น่วยงานราชการด าเนินการใหเ้ป็นไปในทิศทางเดียวกนัเท่านั้น ไม่ปรากฏรายละเอียด
มาตรการท่ีจะให้สิทธิประโยชน์อ่ืนใดแก่ผู ้เสพผู ้ติดท่ีสมัครเข้ารับการบ าบัด อันจะท าให ้               
มีการสมคัรใจเข้ารับการบ าบดัมากข้ึน นอกจากน้ี เม่ือกฎหมายไม่มีการก าหนดมาตรการจูงใจ 
ส่งเสริมหรือสนบัสนุนให้ผูเ้สพผูติ้ดยาเสพติดเขา้รับการบ าบดัเป็นการเฉพาะ รอแต่เพียงนโยบาย
ของรัฐบาลแต่ละสมัย  ส่งผลท าให้ไม่ มีผู ้เสพผู ้ติดยา เสพติดมาสมัครเข้า รับการบ าบัด                   
ตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 ท  าให้การบังคับใช้กฎหมายไม่เป็นไปตาม
วตัถุประสงคแ์ละเจตนารมณ์ของกฎหมาย ซ่ึงมุ่งหมายท่ีจะให้ผูเ้ขา้รับการบ าบดัสามารถลด ละ เลิก
การใชย้าเสพติด และพฒันาคุณภาพชีวิตของผูเ้ขา้รับการบ าบดัรักษาไปพร้อมกนั การท่ีไม่สามารถ
บงัคบัใชก้ฎหมายดงักล่าวไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพยงัส่งผลใหจ้ านวนผูข้อเขา้รับการบ าบดัในแต่ละปี
มีจ านวนน้อยมาก เม่ือเปรียบเทียบกบัจ านวนผูเ้ขา้รับการบ าบดัในระบบบงัคบับ าบดัและระบบ
ตอ้งโทษ และเน่ืองจาก เป็นระบบสมคัรใจ จึงไม่มีมาตรการในการบงัคบัให้ผูเ้ขา้รับการบ าบดันั้น
ต้องอยู่ครบกระบวนการ และโดยส่วนมาก ผูเ้ข้ารับการบ าบัดรักษามกัไม่ปฏิบติัตามรูปแบบ       
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และระยะท่ีก าหนด ท าให้การการบ าบดัฟ้ืนฟูไม่ประสบผลส าเร็จ และขาดประสิทธิภาพในการลด
จ านวนผูเ้สพ ผูติ้ดยาเสพติดอยา่งเห็นไดช้ดั 
 จากท่ีกล่าวมาขา้งตน้จะเห็นไดว้า่ การท่ีพระราชบญัญติัยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 ไม่มี
บทบญัญติัท่ีก าหนดให้ฝ่ายบริหารหรือรัฐบาลสามารถก าหนดมาตรการต่างๆ เพื่อจูงใจ ส่งเสริม  
หรือสนบัสนุนใหมี้การสมคัรใจเขา้รับการบ าบดัท่ีมากข้ึน ส่งผลต่อการบงัคบัใชก้ฎหมาย มาตรา 94        
ตามพระราชบญัญติัดงักล่าว ไม่สัมฤทธ์ิผลตามเจตนารมยข์องกฎหมาย ท่ีมุ่งหมายจะลดจ านวน       
ผูเ้สพผูติ้ดยาเสพติดลง โดยไม่ใช้กระบวนการบงัคบั หรือการด าเนินคดีตามกฎหมาย และในอดีต   
ท่ีผ่านมารัฐบาลบางรัฐบาลก็ก าหนดแต่เพียงนโยบายให้ผูเ้สพยาเสพติดเป็นผูป่้วย ท่ีต้องได้รับ     
การรักษา ซ่ึงการออกมาตรการเพียงแค่นั้น ไม่สามารถท าใหผู้เ้สพมีความพร้อมหรือมีความตอ้งการ
ท่ีจะเขา้รับการบ าบดัมากข้ึน สังคมเต็มไปด้วยผูติ้ดยาและปัญหายาเสพติด ท่ีนับวนัจะทวีความ
รุนแรงเพิ่มมากข้ึน การท่ีรัฐบาลในฐานะฝ่ายบริหารไม่สามารถก าหนดนโยบายและมาตรการ
ดังกล่าวได้ เน่ืองจากไม่มีบทบัญญัติของกฎหมายรองรับ จึงเป็นการไม่สอดคล้องกับทฤษฎี        
ทางกฎหมายมหาชนว่าด้วยภารกิจของรัฐ ส่งผลให้เกิดปัญหาทางกฎหมาย เก่ียวกบัการก าหนด
นโยบายของรัฐเพื่อส่งเสริมใหผู้ติ้ดยาเสพติดเขา้สู่การบ าบดัรักษาในระบบสมคัรใจ 
 ดงันั้น จะเห็นไดว้่า การท่ีประเทศไทยไม่มีบทบญัญติัของกฎหมายท่ีก าหนดให้รัฐบาล
สามารถก าหนดนโยบายหรือมาตรการจูงใจ ส่งเสริมหรือสนบุัสนุนให้ผูเ้สพผูติ้ดยาเสพติดเขา้รับ
การบ าบดัรักษาในระบบสมคัรใจ ท่ีมีวตัถุประสงค์ในการเพิ่มจ านวนและเพิ่มความพร้อมในการ
ตดัสินใจเขา้รับการบ าบดัรักษา และอยูจ่นครบก าหนดการบ าบดัรักษา ไดส่้งผลเสียต่อประชาชน  
ในรัฐท่ีเป็นผูเ้สพผูติ้ดยาเสพติด ท่ีไม่ได้รับการบ าบดัรักษายาเสพติดให้หายขาดจากอาการติด         
ยาเสพติด ท าใหค้นเหล่าน้ีกลายเป็นอาชญากร ถูกกีดกนัออกจากสังคม ยิ่งมีผูเ้สพผูติ้ดยาเสพติดเพิ่ม
มากข้ึนปัญหาอาชญากรรมก็มีอตัราเพิ่มข้ึนตามมา ส่งผลเสียต่อประชาชนโดยทัว่ไปท่ีมีความเส่ียง
ภยัในการใช้ชีวิตในสังคม โดยตอ้งเผชิญอาชญากรรมจากการกระท าของผูเ้สพ ผูติ้ดยาเสพติด 
ส่งผลกระทบต่อศีลธรรมอนัดีของประชาชน ท าให้สังคมโดยรวมปราศจากความสงบสุขและ
ทา้ยท่ีสุดกระทบต่อความมัน่คงภายในประเทศอยา่งหลีกเล่ียงไม่ได ้
 5.1.2 ปัญหาการก าหนดมาตรการทางกฎหมายเพื่อควบคุมการบ าบัดผู้ติดยาเสพติดในระบบ
สมัครใจทีด่ าเนินการโดยภาคเอกชน 
 นับแต่อดีตจนถึงปัจจุบนั การบ าบดัรักษาในระบบสมคัรใจในประเทศไทยนั้น มีการ
ด าเนินการอยู่ 2 ลักษณะคือ ลักษณะแรกภาครัฐเป็นผูด้  าเนินการ และลักษณะท่ีสอง เอกชน         
เป็นผูด้  าเนินการ ทั้งน้ีการด าเนินการโดยภาครัฐนั้น มีการด าเนินการในรูปแบบของการบ าบดัรักษา
และฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูเ้สพผูติ้ดยาเสพติดในโรงพยาบาลของรัฐทุกแห่ง เช่น สถาบนัธัญญารักษ ์
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โรงพยาบาลศูนย ์โรงพยาบาลจงัหวดั และโรงพยาบาลระดบัอ าเภอ ในสังกดักระทรวงสาธารณสุข 
นอกจากน้ีการด าเนินงานในค่ายปรับเปล่ียนพฤติกรรม ซ่ึงมีหน่วยงานในกระทรวงมหาดไทย     
เป็นผูด้  าเนินการหลกั ภายใตห้ลกัสูตรท่ีส านกังานคณะกรรมการป้องกนัและปราบปรามยาเสพติด
ร่วมกับสถาบันธัญญารักษ์  กรมการแพทย์ เป็นผู ้ก  าหนดหลักสูตรกลางในการฝึกอบรม               
ส่วนการด าเนินงานท่ีภาคเอกชนเป็นผูด้  าเนินการนั้น กฎหมายได้อนุญาตให้โรงพยาบาลเอกชน    
และคลีนิคเอกชนบางแห่งท่ีมีความพร้อมด้านงบประมาณ บุคลากร เคร่ืองมือทางการแพทย ์
สามารถด าเนินการบ าบดัรักษาและฟ้ืนฟูผูเ้สพผูติ้ดยาเสพติดไดด้ว้ย 
 จากการศึกษา พบวา่ พระราชบญัญติัยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 ยงัไม่ไดมี้การก าหนด
บทบญัญติัในเร่ืองของการควบคุมการด าเนินงานบ าบดัรักษาและฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูติ้ดยาเสพติด  
ในระบบสมัครใจท่ีด าเนินการโดยภาคเอกชน นอกเหนือจากการด าเนินงานในโรงพยาบาล 
สถานพยาบาล หรือคลินิกเอกชน อนัเป็นสถานพยาบาลตามพระราชบญัญติัดงักล่าว ซ่ึงการควบคุม
การด าเนินการบ าบัดรักษาและฟ้ืนฟูผูติ้ดยาเสพติดเป็นเร่ืองส าคัญอย่างยิ่งต่อสุขภาพอนามัย       
ชีวิตและร่างกายของ ผู ้เข้ารับการบ าบัดรักษา เพราะถ้าหากไม่มีการออกมาตรการควบคุม           
หรือการก าหนดมาตรฐานขั้นต ่า หรือรูปแบบขั้นต ่าในการบ าบดัรักษา สถานบ าบดัรักษาหรือสถาน
ฟ้ืนฟูผูเ้สพผูติ้ดยาเสพติดก็จะสามารถกระท าการใดๆ ได้ตามอ าเภอใจต่อผูเ้ข้ารับการบ าบัด          
โดยอา้งว่า ผูเ้ขา้รับการบ าบดัยินยอมสมคัรใจเขา้รับการบ าบดัด้วยตนเอง อีกทั้งหากปล่อยให้มี     
การด าเนินการบ าบดัรักษาโดยภาคเอกชน ท่ีไม่ใช่สถานพยาบาลตามพระราชบญัญติัยาเสพติด     
ใหโ้ทษ พ.ศ. 2522 โดยปราศจากการควบคุม ก ากบัดูแลต่อไป ก็จะท าให้มาตรฐานการบ าบดัรักษา
และฟ้ืนฟูผูเ้สพ ผูติ้ดยาเสพติดของประเทศไทยตกต ่า  ไม่ทดัเทียมนานาประเทศ ไม่สอดคล้อง      
กบัหลกัการว่าดว้ยการบ าบดัรักษายาเสพติดขององค์การสหประชาชาติ ซ่ึงประเทศไทยเป็นภาคี
สมาชิกท่ีไดใ้หก้ารรับรองในหลกัการดงักล่าวไวด้ว้ย 
 จากท่ีกล่าวมาข้างต้น จะเห็นได้ว่า การท่ีประเทศไทยไม่มีบทบญัญติัในการก าหนด
มาตรการทางกฎหมายเพื่อควบคุมการบ าบัดผู ้ติดยาเสพติดในระบบสมัครใจท่ีด าเนินการ           
โดยภาคเอกชน ส่งผลให้ประชาชนผูเ้ขา้รับการบ าบดัรักษานอกเหนือจากสถานพยาบาล ไม่ไดรั้บ
การคุม้ครองในสุขภาพอนามยั ชีวิตร่างกาย หรือจิตใจ อีกทั้งไม่ไดรั้บการบ าบดัรักษาท่ีมีคุณภาพ       
ไดม้าตรฐานตามหลกัวชิาทางการแพทย ์เป็นการไม่สอดคลอ้งกบัทฤษฎีทางกฎหมายมหาชนวา่ดว้ย
การคุ้มครองสิทธิและเสรีภาพของประชาชน ส่งผลท าให้เกิดปัญหาการก าหนดมาตรการ            
ทางกฎหมายเพื่อควบคุมการบ าบดัผูเ้สพผูติ้ดยาเสพติดในระบบสมคัรใจ 
 



185 

 ดงันั้น จะเห็นไดว้า่ การท่ีประเทศไทยไม่มีการก าหนดมาตรการทางกฎหมายเพื่อควบคุม
การบ าบัดรักษาผู ้เสพผู ้ติดยาเสพติดในระบบสมัครใจ ได้ส่งผลกระทบอย่างยิ่งต่อคุณภาพ           
การบ าบดัรักษาและฟ้ืนฟูผูเ้สพผูติ้ดยาเสพติด ท่ีไม่สอดคลอ้งกบัหลกัการวา่ดว้ยการบ าบดัยาเสพติด
ขององค์การสหประชาชาติ อีกทั้ งไม่สอดคล้องกับหลักวิชาการทางแพทย์แผนปัจจุบัน                   
ท่ีใช้ในการบ าบัดรักษาผูเ้สพผู ้ติดยาเสพติด ซ่ึงสถานพยาบาลของรัฐและ เอกชนด าเนินการ            
อยู่ในปัจจุบนั ส่งผลกระทบต่อสุขภาพอนามยั ชีวิตและร่างกาย หรือจิตใจของผูเ้ขา้รับการบ าบดั
โดยตรง ท่ีอาจไม่ได้รับการบ าบดัรักษาท่ีถูกต้องตามหลักวิชาการทางการแพทย์แผนปัจจุบัน       
และจากการรักษาท่ีไม่ถูกตอ้งตามหลักวิชาอาจส่งผลให้ผูเ้ขา้รับการบ าบดัเป็นอนัตราจนถึงขั้น
เสียชีวิตได้ และการให้บริการบ าบัดรักษายาเสพติดท่ีภาคเอกชนด าเนินการนอกเหนือจาก
สถานพยาบาลนั้ น แม้จะสามารถท าให้  ผู ้เสพผู ้ติดเลิกยาเสพติดได้  แต่ก็ไม่อาจรับรอง                     
หรือให้ความมั่นใจว่าจะมีผลจะเป็นท่ีน่าพอใจในทุกคร้ัง ประชาชนผู้เข้ารับการบ าบัดรักษา           
ตอ้งอยู่บนความเส่ียง 2 ทาง คือ หายจากอาการเสพติด หรือได้รับอนัตรายต่อสุขภาพ ร่างกาย           
หรือชีวติ อนัเกิดจากการบ าบดัท่ีไม่มีคุณภาพและไดม้าตรฐาน 
 5.1.3 ปัญหาทางกฎหมายในการก าหนดอ านาจหน้าที่ให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
เพือ่ติดตามและช่วยเหลอืผู้ผ่านการบ าบัดในระบบสมัครใจ 

 นบัแต่อดีตจนถึงปัจจุบนั การติดตามผูผ้่านการบ าบดัฟ้ืนฟูยาเสพติด เป็นกระบวนการ    
ท่ีเกิดข้ึนภายหลงักระบวนการบ าบดัรักษาและฟ้ืนฟูส าหรับผูเ้สพผูติ้ดยาเสพติด การติดตามผูผ้่าน
การบ าบัดฟ้ืนฟู เป็นกระบวนการท่ีมุ่งหมายท่ีจะด าเนินการบ าบัดรักษาฟ้ืนฟูให้ครบขั้นตอน 
กล่าวคือ การบ าบดัรักษาในสถานพยาบาลหรือค่ายปรับเปล่ียนพฤติกรรม เป็นกระบวนการท่ีให ้ 
การรักษาดา้นร่างกาย จิตใจและอารมณ์ การติดตามผูผ้่านการบ าบดั จึงเป็นกระบวนการบ าบดัทาง
สภาพแวดลอ้ม ซ่ึงมีขั้นตอนของการเขา้ไปให้ค  าปรึกษา การพฒันาสภาพแวดลอ้ม รวมถึงสภาพ
ความเป็นอยู่ของผู ้ผ่านการบ าบัดรักษา ติดตามและทดสอบปัสสาวะผู ้ผ่านการบ าบัดรักษา           
เพื่อป้องกันการกลับไปเสพและใช้ยาเสพติดซ ้ า รวมถึงช่วยเหลือสนับสนุนในกรณีท่ีผู ้ผ่าน          
การบ าบัดรักษาต้องการความช่วยเหลือ เช่น การส่งเสริมอาชีพ การฝึกอาชีพ การจัดหางาน                
การสนับสนุนรักษาโรคในกรณีท่ีผูผ้่านการบ าบดัรักษาเป็นผูย้ากไร้ การสร้างความเขา้ใจกบัคน    
ในครอบครัว คนในหมู่บา้นชุมชน ใหย้อมรับและเปิดโอกาสใหผู้ผ้า่นการบ าบดัรักษา สามารถกลบั
เขา้มาใช้ชีวิตอยา่งปกติสุขไดใ้นสังคมการช่วยเหลือ ดูแล ติดตาม ผูผ้า่นการบ าบดัรักษายาเสพติด 
จึงมีความส าคญัอยา่งยิ่งต่อกระบวนการบ าบดัรักษายาเสพติดในระบบสมคัรใจ การช่วยเหลือดูแล
และติดตามผูผ้า่นการบ าบดัรักษา เป็นอีกกระบวนการท่ีไปหนุนเสริมการป้องกนัการกลบัไปเสพ
และใชย้าเสพติดซ ้ าของผูผ้า่นการบ าบดัรักษาไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ การช่วยเหลือดูแลและติดตาม



186 

ผูผ้า่นการบ าบดัสามารถพฒันาคุณภาพชีวิต ครอบครัว ชุมชน และสังคมของผูผ้า่นการบ าบดัรักษา
เพื่อใหผู้ผ้า่นการบ าบดัฟ้ืนฟูสามารถปรับเปล่ียนตวัเอง และปรับตวัเขา้กบัสภาพแวดลอ้มไดดี้ยิ่งข้ึน 
น าไปสู่การลดจ านวนผูเ้สพผูติ้ดยาเสพติดท่ีจะหวนกลบัเข้ามาสู่วงจรการเสพและคา้ยาเสพติด     
และทา้ยท่ีสุดท าใหก้ารแพร่ระบาดของยาเสพติดในสังคมลดลงไดอ้ยา่งเป็นรูปธรรม 
 จากการศึกษา พบว่า  ประกาศคณะรักษาความสงบแห่งชาติ  ฉบับท่ี  108/2557                   
เร่ือง การปฏิบติัต่อผูต้อ้งสงสัยวา่กระท าผดิตามกฎหมายเก่ียวกบัยาเสพติด เพื่อเขา้สู่การบ าบดัฟ้ืนฟู
และการดูแลผูผ้่านการบ าบดัฟ้ืนฟู และประกาศส านกังานคณะกรรมการป้องกนัและปราบปราม    
ยาเสพติด เร่ือง การน าตวัผูต้ ้องสงสัยเข้ารับการบ าบัดฟ้ืนฟู การบ าบดัฟ้ืนฟูและการประเมิน        
เป็นผูผ้่านการบ าบดัฟ้ืนฟู พ.ศ. 2557 ก าหนดให้จดัตั้งศูนยเ์พื่อประสานการดูแลผูผ้่านการบ าบดั
ฟ้ืนฟูในในระดบัภูมิภาค ส่งผลให้การบริหารงานและการด าเนินงานของศูนยข์าดความคล่องตวั 
และไม่สามารถด าเนินการได้อย่างเป็นรูปธรรม เพราะศูนย์ท่ีจัดตั้ ง ข้ึนสามารถท าได้เพียง            
การอ านวยการ ประสานงาน และสร้างความร่วมมือกับหน่วยงานภายในจงัหวดั และท าหน้าท่ี
รวบรวมขอ้มูลผูผ้่านการบ าบดัฟ้ืนฟู เพื่อให้การดูแลช่วยเหลือ และติดตามผูผ้่านการบ าบดัฟ้ืนฟู
เท่านั้น ไม่มีงบประมาณเป็นของตนเอง อีกทั้งเจา้หน้าท่ีผูป้ฏิบติังานในศูนยย์งัมาจากหลากหลาย
หน่วยงานในจงัหวดั ซ่ึงมีความเช่ียวชาญในการติดตามผูผ้า่นการบ าบดัรักษาแตกต่างกนั ส่ิงเหล่าน้ี
ส่งผลให้ การติดตามดูแล  ผูผ้่านการบ าบดัรักษาท าได้ไม่เต็มท่ี ประชาชนผูผ้่านการบ าบดัรักษา
ไม่ได้รับการติดตามครบทุกคน อย่างท่ีควรจะเป็น และเน่ืองจากศูนย์ถูกจัดตั้ งข้ึนในระบบ           
ของราชการส่วนภูมิภาค ซ่ึงต้องรับนโยบายและแนวปฏิบัติจากราชการส่วนกลาง ยิ่งท าให ้         
การขบัเคล่ือนงาน และการติดตามดูแลผูผ้า่นการบ าบดัไม่สอดคลอ้งกบับริบทของพื้นท่ีบางพื้นท่ี 
 นอกจากน้ียงัก าหนดใหอ้งคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินบางประเภท ไดแ้ก่ กรุงเทพมหานคร 
เทศบาลนคร และเทศบาลเมือง เท่านั้นท่ีให้มีการจดัตั้งศูนยเ์พื่อประสานการดูแลผูผ้่านการบ าบดั
ฟ้ืนฟูข้ึน ซ่ึงการก าหนดให้องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินบางประเภท ได้แก่ กรุงเทพมหานคร 
เทศบาลเ มือง เทศบาลนคร  จัดตั้ งศูนย์เพื่อประสานการดูแลผู ้ผ่านการบ าบัด ฟ้ืนฟู ข้ึน                      
ท  าให้ประชาชนผูผ้่านการบ าบดัฟ้ืนฟูในเขตปกครองของทอ้งถ่ินนั้นๆ ได้รับการดูแลช่วยเหลือ
อย่างมีประสิทธิภาพ ส่วนเทศบาลต าบล องค์การบริหารส่วนต าบล และเมืองพทัยา ประกาศ      
คณะรักษาความสงบแห่งชาติ และประกาศส านักงานคณะกรรมการป้องกันและปราบปราม           
ยาเสพติดฉบบัดงักล่าวขา้งตน้ ไม่ได้ก าหนดให้มีการจดัตั้งหรือด าเนินงานของศูนยเ์พื่อประสาน   
การดูแลผูผ้่านการบ าบดัข้ึน ส่งผลให้ประชาชนผูผ้่านการบ าบดัฟ้ืนฟูในเขตปกครองของทอ้งถ่ิน
ดังกล่าว ไม่ได้รับการช่วยเหลือ ดูแล และติดตามภายหลังการบ าบัดฟ้ืนฟู ส่งผลให้เกิดความ         
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ไม่เสมอภาคระหวา่งประชาชนผูผ้า่นการบ าบดัรักษาในแต่ละทอ้งถ่ิน ในการท่ีจะไดรั้บช่วยเหลือ 
ดูแล และติดตามผูผ้า่นการบ าบดัรักษาจากรัฐ หรือองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินในพื้นท่ีของตน 
 จากท่ีกล่าวมาขา้งตน้ จะเห็นไดว้่าการท่ีประกาศคณะรักษาความสงบแห่งชาติ ฉบบัท่ี 
108/2557 และประกาศส านกังานคณะกรรมการป้องกนัและปราบปรามยาเสพติด เร่ือง การน าตวั     
ผูต้ ้องสงสัยเข้ารับการบ าบัดฟ้ืนฟู การบ าบัดฟ้ืนฟูและการประเมินเป็นผูผ้่านการบ าบัดฟ้ืนฟู       
พ.ศ. 2557 ไม่มีบทบญัญติัท่ีก าหนดให้องค์กรปกครองส่วนทอ้งถ่ินบางประเภท เขา้มามีบทบาท   
ในการช่วย เห ลือ  ดูแลและ ติดตามผู ้ผ่ านการบ าบัด รักษา  ทั้ ง โดยการด า เ นินการ เอง                       
หรือการด าเนินการร่วมในศูนย์เพื่อประสานการดูแลผูผ้่านการบ าบัดฟ้ืนฟูในระดับจังหวดั         
หรืออ าเภอ อันเป็นราชการส่วนภูมิภาค ส่งผลให้การติดตาม ดูแลให้ความช่วยเหลือผู ้ผ่าน           
การบ าบดัรักษายาเสพติดไม่ประสบผลส าเร็จเท่าท่ีควร ผูผ้่านการบ าบดัรักษากลบัไปเสพและ       
ใชย้าเสพติดซ ้ า ท าให้รัฐไม่สามารถลดจ านวนผูเ้สพผูติ้ดยาเสพติดของประเทศลงได ้แสดงให้เห็น
ว่า การด าเนินงานของศูนย์เพื่อประสานการดูแลผูผ้่านการบ าบดัฟ้ืนฟูในระดับจงัหวดั อ าเภอ 
เทศบาลเมือง และเทศบาลนคร ไม่ประสบผลส าเร็จเท่าท่ีควร นอกจากน้ีผู ้เสพหรือผู ้ผ่าน            
การบ าบัดรักษาในระดับหมู่บ้าน ชุมชน ซ่ึงอยู่ในเขตบริหารขององค์การบริหารส่วนต าบล          
หรือเทศบาลต าบล รวมถึงเมืองพัทยา ย ังไม่ได้รับการช่วยเหลือ ดูแลและติดตามอย่างมี
ประสิทธิภาพ ไม่สอดคลอ้งกบัทฤษฎีทางกฎหมายมหาชนวา่ดว้ยหลกัความเสมอภาค และภารกิจ
ของรัฐ ส่งผลให้เกิดปัญหาทางกฎหมายในการก าหนดอ านาจหน้าท่ีให้แก่องค์กรปกครอง            
ส่วนทอ้งถ่ินเพื่อติดตามและช่วยเหลือผูผ้า่นการบ าบดัในระบบสมคัรใจ 
 ดังนั้ น  จะ เห็นได้ว่า  การ ท่ีประ เทศไทยไม่ มีบทบัญญัติของกฎหมาย ท่ีชัด เจน                   
ในการก าหนดให้องค์กรปกครองส่วนทอ้งถ่ินทุกระดับ เข้ามามีบทบาทในการช่วยเหลือ ดูแล         
และติดตามผูผ้า่นการบ าบดัรักษาในระบบสมคัรใจ ไดส่้งผลเสียต่อการแกไ้ขผูเ้สพผูติ้ดยาเสพติด 
ท าให้ผูเ้สพ ผูติ้ดยาเสพติดไม่ได้รับการช่วยเหลือ ดูแลและติดตามให้สามารถกลับไปใช้ชีวิต              
ในสังคมไดอ้ยา่งปกติสุข ท าให้ผูเ้สพผูติ้ดยาเสพติดเหล่าน้ีหวนกลบัมาสร้างปัญหาและสร้างความ
เดือดร้อนให้แก่สังคมซ ้ าแลว้ซ ้ าเล่า ส่งผลให้ปัญหาการแพร่ระบาดของยาเสพติดทวีความรุนแรง
เพิ่มมากข้ึน และน าไปสู่การท าลายชุมชน สังคม ประเทศชาติในท่ีสุด 

5.2  ข้อเสนอแนะ 

 จากการศึกษาปัญหาการบงัคบัใชก้ฎหมายเก่ียวกบัการบ าบดัรักษาผูติ้ดยาเสพติดในระบบ
สมัครใจ ผูว้ิจ ัยได้ท าการรวบรวม ศึกษาวิเคราะห์ ทฤษฎีทางกฎหมายมหาชน และกฎหมาย
ต่างประเทศ เพื่อน ามาวิเคราะห์ สังเคราะห์ และน ามาปรับใช้ในการแก้ไขปัญหาดังกล่าวให้
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สอดคลอ้งกบัสภาพเศรษฐกิจ สังคม การเมือง วฒันธรรม และบริบทการด ารงชีวิตของประชาชน 
ในประเทศ ซ่ึงผูว้จิยัมีขอ้เสนอแนะและแนวทางแกไ้ขปัญหา ดงัน้ี 

 5.2.1 ปัญหาทางกฎหมายเกี่ยวกับการก าหนดนโยบายของรัฐเพื่อส่งเสริมให้ผู้ติดยาเสพ
ติดเข้าสู่กระบวนการบ าบัดในระบบสมัครใจ 
 ผู้วิจัย เ ห็นควร ให้ประ เทศไทย มีการแก้ไข เพิ่ม เ ติมบทบัญญัติของมาตรา  94                    
ในพระราชบญัญติัยาเสพติดใหโ้ทษ พ.ศ. 2522 โดยยกเลิกความในมาตรา 94 เดิมทั้งหมด ซ่ึงบญัญติั
ไวว้า่ 
 “มาตรา 94 ผูใ้ดเสพยาเสพติดให้โทษ เสพและมีไวใ้นครอบครอง เสพและมีไวใ้น
ครอบครองเพื่อจ าหน่าย หรือเสพและจ าหน่ายซ่ึงยาเสพติดให้โทษตามลักษณะ ชนิด ประเภท           
และปริมาณท่ีก าหนดในกฎกระทรวง และไดส้มคัรใจขอเขา้รับการบ าบดัรักษาในสถานพยาบาล
ก่อนความผดิจะปรากฏต่อพนกังานเจา้หนา้ท่ี หรือพนกังานฝ่ายปกครองหรือต ารวจ อีกทั้งไดป้ฏิบติั
ครบถว้นตามระเบียบขอ้บงัคบัเพื่อควบคุมการบ าบดัรักษา และระเบียบวินยัส าหรับสถานพยาบาล
ดงักล่าว จนได้รับการรับรองเป็นหนังสือจากพนักงานเจ้าหน้าท่ีท่ีรัฐมนตรีก าหนดแล้วให้พน้         
จากความผิดตามท่ีกฎหมายบญัญติัไว ้แต่ทั้งน้ีไม่รวมถึงกรณีความผิดท่ีได้กระท าไปภายหลัง        
การสมคัรใจเขา้รับการบ าบดัรักษา 
 การรับเข้าบ าบัดรักษาในสถานพยาบาลตามวรรคหน่ึงให้เป็นไปตามหลักเกณฑ ์         
และวธีิการท่ีคณะกรรมการประกาศก าหนด” 
 ทั้งน้ีเม่ือได้ท าการยกเลิก มาตรา 94 เดิมทั้งมาตราแล้ว ผูว้ิจยัจึงมีขอ้เสนอให้บญัญติั 
มาตรา 94 ข้ึนมาใหม่ โดยใชข้อ้ความต่อไปน้ีแทน 
 “มาตรา 94 ผูใ้ดเสพยาเสพติดให้โทษ เสพและมีไวใ้นครอบครอง เสพและมีไวใ้น
ครอบครองเพื่อจ าหน่าย หรือเสพและจ าหน่ายซ่ึงยาเสพติดให้โทษตามลักษณะ ชนิดประเภท           
และปริมาณท่ีก าหนดในกฎกระทรวง และไดส้มคัรใจขอเขา้รับการบ าบดัรักษาในสถานพยาบาล
ก่อนความผดิจะปรากฏต่อพนกังานเจา้หนา้ท่ี หรือพนกังานฝ่ายปกครองหรือต ารวจ อีกทั้งไดป้ฏิบติั
ครบถว้นตามระเบียบขอ้บงัคบัเพื่อควบคุมการบ าบดัรักษา และระเบียบวินยัส าหรับสถานพยาบาล
ดังกล่าวจนได้รับการรับรองเป็นหนังสือจากพนักงานเจ้าหน้า ท่ี ท่ี รัฐมนตรีก าหนดแล้ว                   
ใหพ้น้จากความผดิตามท่ีกฎหมายบญัญติัไวแ้ต่ทั้งน้ีไม่รวมถึงกรณีความผิดท่ีไดก้ระท าไปภายหลงั        
การสมคัรใจเขา้รับการบ าบดัรักษา 
 การรับเข้าบ าบัดรักษาในสถานพยาบาลตามวรรคหน่ึงให้เป็นไปตามหลักเกณฑ์          
และวธีิการท่ีคณะกรรมการประกาศก าหนด 
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 รัฐมนตรีอาจออกกฎกระทรวงก าหนดมาตรการจูงใจ ส่งเสริมหรือสนับสนุน หรือให้
สิทธิประโยชน์อ่ืนใดแก่บุคคลท่ีสมคัรเขา้รับการบ าบดัตามวรรคสองได้ ทั้งน้ีโดยความเห็นชอบ
จากคณะรัฐมนตรี” 
 ทั้งน้ี กฎกระทรวงดงักล่าว ควรมีเน้ือหาท่ีเป็นการก าหนดมาตรการจูงใจ ส่งเสริม หรือ
สนับสนุน หรือให้สิทธิประโยนชน์แก่บุคคลท่ีสมคัรใจเขา้รับการบ าบดัรักษายาเสพติด ในเร่ือง
ดงัต่อไปน้ี 
 1. การช่วยเหลือทางการเงินส าหรับผูเ้ขา้รับการบ าบดัในกรณีท่ีเป็นผูย้ากไร้ 
 2. การความช่วยเหลือแก่ครอบครัวของผูเ้ขา้รับการบ าบดั 
 3. การประกนัการมีงานท า หรือประกนัการเลิกจา้งหากเขา้รับการบ าบดัรักษาจนครบ
ขั้นตอน 
 4. สามารถเขา้รับบริการ ไดต้ลอด 24 ชัว่โมง รวมถึงการเปิดให้ผูป่้วยท่ีติดเช้ือเอชไอว ี
และไวรัสตบัอกัเสบ เขา้รับการบ าบดัโดยแยกออกเป็นการเฉพาะ 
 5. การใหบ้ริการบ าบดัรักษาโดยไม่เสียค่าใชจ่้าย 
 ทั้งน้ี เม่ือมีการแกไ้ขเพิ่มเติมกฎหมายเก่ียวกบัระบบบ าบดัรักษาผูติ้ดยาเสพติดในระบบ
สมคัรใจดังกล่าวแล้ว ก็จะสามารถท าให้ผูเ้สพผูติ้ดยาเสพติดสมคัรใจเขา้รับการบ าบดัมากข้ึน 
สามารถลดจ านวนผูเ้สพผูติ้ดยาเสพติดและป้องกนัไม่ให้มีการกลบัไปกระท าผิดซ ้ า รวมถึงสามารถ
บงัคบัใชก้ฎหมายไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ สอดคลอ้งกบัวตัถุประสงคแ์ละเจตนารมณ์ของกฎหมาย 
ท าใหรั้ฐสามารถคุม้ครองและรักษาความสงบเรียบร้อยของสังคมไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพอีกดว้ย 
 5.2.2 ปัญหาการก าหนดมาตรการทางกฎหมายเพื่อควบคุมการบ าบัดผู้ติดยาเสพติด           
ในระบบสมัครใจทีด่ าเนินการโดยภาคเอกชน 
 ผูว้ิจยัเห็นควรให้ประเทศไทยมีการเพิ่มเติม บทบญัญติัแห่งพระราชบญัญติัยาเสพติด    
ให้โทษ พ.ศ. 2522 โดยเพิ่มเติมบทบญัญติัว่าดว้ยการควบคุมการบ าบดัรักษาผูเ้สพผูติ้ดยาเสพติด    
ในระบบสมคัรใจท่ีด าเนินการโดยภาคเอกชน นอกเหนือจากสถานพยาบาลตามพระราชบญัญติั
ดังกล่าว โดยก าหนดเป็นมาตรฐานขั้นต ่าท่ีภาคเอกชนต้องด าเนินการ ซ่ึงมาตรการขั้นต ่านั้ น        
ควรครอบคลุมเน้ือหา ดงัต่อไปน้ี 
  1) อาคาร สถานท่ี สภาพแวดล้อมท่ีต้องเอ้ืออ านวยต่อการบ าบัดรักษา มีความ
ปลอดภยั และห่างไกลจากแหล่งอุตสาหกรรม 
  2) เคร่ืองมือ อุปกรณ์ เวชภณัฑ์ ท่ีสะอาด ได้มาตรฐาน เพียงพอและเหมาะสมแก่       
การบ าบดัรักษา 
  3) คู่มือ และแผนการบ าบดัรักษาท่ีถูกตอ้งตามหลกัวชิาทางการแพทย ์ 
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  4) การส่งต่อผูเ้ข้ารับการบ าบดัรักษา ในกรณีท่ีมีโรค หรืออาการแทรกซ้อนไปยงั
สถานพยาบาล หรือโรงพยาบาล 
  5) การขออนุญาตจดัตั้ง การตรวจประเมิน การรับรองโดยคณะกรรมการควบคุม      
ยาเสพติดใหโ้ทษ หรืออนุกรรมการเฉพาะดา้น ท่ีแต่งตั้งโดยคณะกรรมการควบคุมยาเสพติดใหโ้ทษ 
  6) มาตรการเร่ืองอ่ืนๆ เช่น ค่าใชจ่้ายในการบ าบดัรักษา รวมถึงแนวทางการสนบัสนุน
งบประมาณจากภาครัฐ 
 นอกจากน้ีผู ้วิจ ัยเห็นควรให้มีการเพิ่มเติมบทบัญญัติของ มาตรา 94/2 ข้ึนมาใหม่                
ในพระราชบญัญติัยาเสพติดใหโ้ทษ พ.ศ. 2522 ดงัขอ้ความต่อไปน้ี 
 “มาตรา 94/2 มาตรฐานขั้นต ่ า รูปแบบ วิธีการ และอัตราค่ารักษาพยาบาล รวมถึง           
การขออนุญาตด าเนินการ ส าหรับการบ าบดัรักษาผูติ้ดยาเสพติดนอกเหนือจากสถานพยาบาล        
ตามท่ีก าหนดไวใ้นพระราชบญัญติัน้ี ใหค้ณะกรรมการประกาศก าหนด” 
 ทั้งน้ีหากมีการเพิ่มเติมบทบญัญติัในกฎหมายดงักล่าวแลว้ ก็จะสามารถให้ความคุม้ครอง
สิทธิเสรีภาพของประชาชนผูเ้ขา้รับการบ าบดัรักษาไดอ้ย่างเท่าเทียมและมีประสิทธิภาพ ผูเ้ขา้รับ
การบ าบดัรักษา จะไดรั้บการบริการท่ีได้มาตรฐานและมีรูปแบบท่ีเหมาะสม ส่งผลให้การแก้ไข
ปัญหาผู ้เสพผู ้ติดยาเสพติดของประเทศเป็นไปในทิศทางเดียวกัน และสามารถลดปัญหา              
การแพร่ระบาดของยาเสพติดลงไดอ้ยา่งเป็นรูปธรรม 
 5.2.3 ปัญหาทางกฎหมายในการก าหนดหน้าที่ให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเพื่อ
ติดตามและช่วยเหลอืผู้ผ่านการบ าบัดในระบบสมัครใจ 
 ผูว้ิจ ัยเห็นควรแก้ไขเพิ่มเติม บทบัญญัติในข้อ 3 แห่งประกาศคณะรักษาความสงบ
แห่งชาติ ฉบบัท่ี 108/2557 เร่ือง การปฏิบติัต่อผูต้อ้งสงสัยวา่กระท าผิดตามกฎหมายเก่ียวกบัยาเสพ
ติดเพื่อเขา้สู่การบ าบดัฟ้ืนฟูและการดูแลผูผ้า่นการบ าบดัฟ้ืนฟู โดยน าหลกัการส าคญั มาบญัญติัไว  ้
ดงัน้ี 
 1. หลักการก ากับดูแลองค์กรปกครองส่วนทอ้งถ่ิน โดยราชการส่วนภูมิภาค (Tutelle 
Administrative) 
 2. หลกัการมีส่วนร่วมของประชาชน และยึดประชาชนเป็นศูนยก์ลางในการด าเนินงาน
ป้องกนัและแกไ้ขปัญหายาเสพติด (Participatory Governance) 
 3. หลกัการกระจายอ านาจของราชการส่วนกลางไปสู่ราชการส่วนทอ้งถ่ิน (Decentralization) 
 4. หลักการสนับสนุนด้านการเงินและงบประมาณท่ีมีประสิทธิภาพ  โดยใช้ระบบ
งบประมาณแบบมุ่งเนน้ผลงานตามยทุธศาสตร์ (Strategic Performance Based Budgeting: SPBB) 
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 ทั้งน้ี ผูว้ิจยัเห็นควร ยกเลิกข้อ 3 ทั้ งหมด ของประกาศคณะรักษาความสงบแห่งชาติ   
ฉบบัท่ี 108/2557 ซ่ึงบญัญติัไวว้า่ 
 “ขอ้ 3 ใหผู้ว้า่ราชการจงัหวดัและผูว้า่ราชการกรุงเทพมหานครจดัตั้งศูนยเ์พื่อการคดักรอง  
ผูเ้ขา้รับการบ าบดัฟ้ืนฟูในทุกอ าเภอและทุกเขต และจดัตั้งศูนยเ์พื่อประสานการดูแลผูผ้า่นการบ าบดั
ฟ้ืนฟูในระดบัอ าเภอหรือเขต และระดบัจงัหวดัหรือกรุงเทพมหานคร” 
 และบญัญติัขอ้ 3 ใหม่ โดยใชค้วามต่อไปน้ีแทน 
 “ขอ้ 3 ให้องค์กรปกครองส่วนทอ้งถ่ินทุกประเภท จดัตั้งศูนยเ์พื่อการคดักรองผูเ้ขา้รับ    
การบ าบดัฟ้ืนฟู และศูนยเ์พื่อประสานการดูแลผูผ้่านการบ าบดัฟ้ืนฟูข้ึนในองค์กรปกครองส่วน
ทอ้งถ่ินนั้นๆ โดยมีท่ีตั้ง ณ ท่ีท าการองค์กรปกครองส่วนทอ้งถ่ิน หรือสถานท่ีอ่ืนใดในเขตอ านาจ
ขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินนั้น โดยใหผู้บ้ริหารทอ้งถ่ินนั้นๆ เป็นหวัหนา้ศูนย ์
 โครงสร้างคณะท างาน รูปแบบการด าเนินงาน งบประมาณ ของศูนยเ์พื่อการคดักรองผู ้
เขา้รับการบ าบดัฟ้ืนฟู และศูนยเ์พื่อประสานการดูแลผูผ้่านการบ าบดัฟ้ืนฟู รวมถึงการมีส่วนร่วม
ขององคก์รภาคเอกชน องคก์รภาคประชาชน และกลุ่มประชาชนใหเ้ป็นไปตามระเบียบท่ีเลขาธิการ
คณะกรรมการป้องกนัและปราบปรามยาเสพติดประกาศก าหนด 
 ให้ศูนย์อ  านวยการป้องกันและปราบปรามยาเสพติดจังหวดั ท าหน้าท่ีอ านวยการ       
ก ากบัติดตามและประเมินการด าเนินในภาพรวมในจงัหวดั และรายงานศูนยอ์  านวยการป้องกนั    
และปราบปรามยาเสพติดแห่งชาติทราบ” 


