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ปจจัยแหงความสำเร็จในการบำบัดฟนฟูยาเสพติดโดยการมีสวนรวมของชุมชน (Community 

Based Treatment and Rehabilitation: CBTx) กรณีศึกษา โครงการดำเนินงานชุมชนยั่งยืนเพ่ือ
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บทคัดยอ 
 การวิจัยนี้มีวัตถุประสงคเพื่อ 1) ศึกษารูปแบบการปฏิบัติงานของหนวยงานภาครัฐ ในการบูรณาการ
รวมกันบำบัดฟนฟูผูใชยาเสพติดในชุมชนในรูปแบบของศูนยชุมชนบำบัด (CBTx) 2) ศึกษาถึงแนวทางและ
ปจจัยแหงความสำเร็จของหนวยงานที่รวมบูรณาการ การบำบัดฟนฟูในชุมชนในรูปแบบของศูนยชุมชนบำบัด 
ภายใตประมวลกฎหมายยาเสพติด ใชรูปแบบการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) ดวยการศึกษา
จากเอกสาร (Documentary Research) และการสัมภาษณแบบเจาะลึก (In-depth interview) จากผูให
ขอมูลหลัก (Key Informants) กลุมตัวอยาง คือ ผูบริหารของจังหวัดชัยภูมิ ที่รับผิดชอบงานปองกัน บำบัด 
ฟนฟู ขาราชการ และประชาชนในพ้ืนท่ีอำเภอจัตุรัส จังหวัดชัยภูมิ  
 ผลการวิจัย พบวา เปนการบูรณาการรวมกันหลายหนวยงาน ในการบำบัดฟนฟูผูปวยยาเสพติดใน
ชุมชนในรูปแบบของศูนยชุมชนบำบัดที่มีประสิทธิภาพ โดยมีจุดเดน คือ กอนเริ่มโครงการบุคลากรไดรับการฝก 
อบรมในการเขาไปคนหา คัดกรองผูปวยยาเสพติดในชุมชนใหเปนไปตามประมวลกฎหมายยาเสพติด มีวางแผน
การรักษาผูปวยยาเสพติดในชุมชน ตามหลักวิชาทางการแพทยไดอยางเหมาะสม ผูที่เขารวมโครงการมีความพึงพอใจ 
และโครงการดังกลาวมีประสิทธิภาพของการดูแลผูปวยยาเสพติดที่เขาบำบัดจนครบกระบวนการ และไดรับ
เอกสารรับรองทางการแพทย มีการแสวงหาทุนประกอบอาชีพใหสามารถดำรงชีพอยูในสังคม มีการปรับปรุง
สภาพแวดลอมชุมชนทุกมิติไมใหเอื ้อตอการกลับไปยุงเกี ่ยวกับยาเสพติดอีก ปจจัยแหงความสำเร็จ คือ 
กำหนดใหการแกไขปญหาผู ปวยยาเสพติดในชุมชนเปนวาระเรงดวนของจังหวัด มีผู ว าราชการจังหวัด
เปรียบเสมือนเปนเสาเอก โดยมีตำรวจ สาธารณสุข ฝายปกครอง องคกรปกครองสวนทองถิ่นเปนเสาหลัก
ชวยกันแกไขปญหา มีแหลงงบประมาณท่ีครบถวน เพียงพอ องคกรปกครองสวนทองถ่ินจัดตั้งศูนยชุมชนบำบัด 
และศูนยฟนฟูสภาพทางสังคม เพื่อทำหนาที่ขับเคลื่อนในการคนหา คัดกรอง บำบัดรักษาและฟนฟูสภาพของ
ผูปวยยาเสพติดอยางเปนรูปธรรม มีความยั่งยืนตอไป 
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Success Factors in Drug Rehabilitation by Community Participation (Community 
Based Treatment and Rehabilitation: CBTx), Case Study of Sustainable 
Community Implementation Project to Solve Drug Problems Comprehensively 
According to the National Strategy and Project 1 Local 1 Sustainable 
Community in Chatturat District, Chaiyaphum Province. 

Abstract 

 Success Factors in Drug Rehabilitation by Community Participation (Community Based 
Treatment and Rehabilitation: CBTx), Case Study of Sustainable Community Implementation 
Project to Solve Drug Problems Comprehensively According to the National Strategy and 
Project 1 Local 1 Sustainable Community in Chatturat District, Chaiyaphum Province. 

The objectives of this research were 1) to study the operational patterns of government 
agencies. Integrating drug rehabilitation treatment to drug users in the community in the form 
of community therapy centers (CBTx) and 2) to study the guidelines and the success factors 
of the integrated agencies community rehabilitation in the form of a community therapy center 
under the drug law using a qualitative research model with a study from documentary research 
and in-depth interviewing with key informants. The sample group was executives of Chaiyaphum 
Province. who is responsible for prevention, treatment, rehabilitation, government officials and 
people in the Chatturat District, Chaiyaphum Province. 

The research results showed that this project It is an integration of many agencies. in 
the rehabilitation of drug patients in the community in the form of community therapy centers 
effective, The highlight is that before the starting of the project, the personnel have been 
trained in search. Screening drug patients in community to comply with the Narcotics Code. 
There is a plan for the treatment of drug users in the community, with the medical principles 
appropriately People who participated in the project were satisfied. And such projects have  
the efficiency of taking care of drug patients who have undergone treatment until the end of 
the process. and will receive a medical certificate. There is a quest for a career capital to be 
able to live in society. The community environment has been improved in every dimension 
so that it is not conducive to get involved in drugs. The success factor is setting up urgent 
agenda to solve drug  patients  in province. There is a provincial governor as a pillar. The police 
departments, public health departments, administrative departments, and local government 
organizations are the pillars to jointly solve problems. There are complete and sufficient 
budget sources. and social rehabilitation center local government branch To act as a driving 
force in the search, screening, treatment and rehabilitation of drug patients in a concrete way 
to continue with sustainable. 

Keywords: CBTx, One Stop Drug Solution, 1 Local 1 Sustainable Community 
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บทนำ 
 จากรายงาน World Drug Report 2022 โดย
สำนักงานวาดวยยาเสพติดและอาชญากรรมแหง
สหประชาชาติ (United Nations Office on Drugs and 
Crime : UNODC) สรุปสถานการณยาเสพติดโลกพบวา
ผูใชยาเสพติดทั่วโลกมีแนวโนมเพิ่มสูงขึ้นอยางตอเนื่อง 
โดยใน พ.ศ. 2563 ทั่วโลกมีผูใชยาเสพติดประมาณ 284 
ลานคน คิดเปนรอยละ 5.6 ของประชากรชวงอายุ  
15 – 64 ป โดยคิดเปนอัตราการเพิ่มขึ้นถึง รอยละ 26 
ในหวงทศวรรษที่ผานมา  และคาดการณวาผูใชยาเสพ
ติด ทั ่วโลกมีแนวโนมเพิ ่มขึ ้นรอยละ 11 ภายในป 
พ.ศ. 2573 สำหรับประเทศไทย ในป พ.ศ. 2564 
สถิติการจับกุมคดียาเสพติดสูงถึง 341,137 คดี 
เพ ิ ่มข ึ ้นจากป   พ.ศ.  2560 ท ี ่ม ี  208,066 คดี   
คิดเปนอัตราการเพิ ่มขึ ้นถึงรอยละ 64 ในหวง
ระยะเวลา 5 ป สวนหนึ่งเปนเพราะอุปสงคสูงข้ึน
ตามการขับเคลื่อนของอุปทานยาเสพติด และการ
แก  ไขป ญหาผ ู  เสพไม ครบวงจรส งผลให  เ กิด
พฤติกรรมการเสพซ้ำจากปริมาณยาเสพติดที ่ มี 
การลักลอบนำเขาเพิ ่มขึ ้น ส งผลใหยาเสพติด
กระจายไปยังพื้นที่ตาง ๆ ของประเทศ ประกอบกับ
กลยุทธการคาของกลุ มนักคายาเสพติดที ่ทำให 
ยาเสพติดมีราคาถูกลง สงผลใหเกิดการกระตุน 
การใชยาเสพติด จนเกิดเปนภาวะทวมทนท้ัง
อุปทานและอุปสงคยาเสพติด ทำใหมีผูเสพรายใหม
เขาสูวงจรยาเสพติดมากขึ้น ขอมูลผูเขาสูกระบวนการ
บำบัดร ักษาในหวงป พ.ศ. 2560 - 2564 จะพบ
สัดสวนผูเสพรายใหม เฉลี่ยรอยละ 80 ขณะที่ผูเสพ
รายเกาที่เขารับการบำบัดซ้ำมีแนวโนมสูงขึ ้นอยาง
ตอเนื่อง ไมนับรวมผูเสพจำนวนมากท่ียังไมเขาสูระบบ
การบำบัดรักษาและสามารถหายาเสพติดมาเสพได
อยางตอเนื่องจนเกิดภาวะการเสพติดซ้ำ เสี่ยงตอการ
เกิดอาการทางจิตเวชจากยาเสพติด ขอมูลจากกรม
สุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข พบวา ป พ.ศ. 2563 
มีผ ู  เข าร ับการร ักษาอาการจิตเวชจากยาเสพติด 
434,826 ราย เพิ ่มขึ ้นจากปกอนหนากวาเทาตัว 
และเพ่ิมข้ึนอยางกาวกระโดดจากป พ.ศ. 2558 ท่ีมี
เพ ียง 26,308 ราย โดยปจจ ุบ ันมีส ัดส วนอย ู  ท่ี
ประมาณรอยละ 18 จากจำนวนผูเขารับการรักษา
อาการทางจิตเวชท้ังหมด นอกจากนี้ พบขอมูลจาก 

รายงาน World Prison Brief 2021 ฐานข อมูล
การศึกษาและวิจัยเชิงนโยบายของระบบนักโทษคดี
อาชญากรรมของโลก พบวาประเทศไทยติดอันดับ 6 
ของประเทศที่มีอัตราผูตองขังลนเรือนจำมากที่สุด
ในโลก โดยในป พ.ศ. 2564 มีผูตองขังคดียาเสพติด
ในเรือนจำ จำนวนท้ังสิ้น 228,049 คน คิดเปนรอยละ 
81.5 ของนักโทษทั้งหมด จากผลสรุปของการประชุม
สมัชชาใหญแหงสหประชาชาติสมัยพิเศษวาดวย 
ปญหายาเสพติดโลก (United Nations General 
Assembly Special Session 2016: UNGASS 2016) 
ไดถูกนำไปปรับใชในหลายประเทศ มีกรอบนโยบายท่ี
สำคัญเชนการใชสาธารณสุขนำการแกปญหา ลดอุป
สงคโดยการใหความสำคัญกับสุขภาพสิทธิ และ
ความปลอดภัยของบุคคล โดยนโยบายดังกลาวได
นำไปศึกษาและพัฒนามาสูการจัดทำ “ประมวล
กฎหมายยาเสพติด” ของประเทศไทย ดังนั้นนับวา
เปนจุดเปลี่ยนสำคัญของการแกไขปญหายาเสพติด
ในประเทศไทย เริ่มตนขึ้นเมื่อวันที่ 9 ธันวาคม 2564 
ซึ ่งเปนวันแรกที ่พระราชบัญญัติใหใชประมวล
กฎหมายยาเสพติด พ.ศ. 2564 มีผลบังคับใช  
 ในป พ.ศ. 2565 ท่ีผานมา สำนักงานตำรวจ
แหงชาติ ไดจัดทำโครงการดำเนินงานชุมชนยั่งยืน
เพ ื ่อแก ไขป ญหายาเสพต ิดแบบครบวงจรตาม
ยุทธศาสตรชาติขึ ้น ซึ่งเปนโครงการที่มุ งเนนการ
แกไขปญหายาเสพติดในมิติของผูเสพ/ผูติด ที่อยูใน
ชุมชน ใหหายขาดจากการเสพหรือการติดยาเสพติด 
ดำเนินการในพื้นที่กองบัญชาการตำรวจนครบาล, 
ตำรวจภูธรภาค 1 – 9  สถานีตำรวจละ 1 หมูบานหรือ
ชุมชน รวมจำนวน 1,483 หมูบาน/ชุมชม ดำเนินการ
เปนเวลา 3 เดือน มุงแกไขปญหายาเสพติดทั้งดาน
การปองกัน ปราบปราม และการบำบัดรักษาฟนฟู
สมรรถภาพผูติดยาเสพติด โดยชุมชนเปนศูนยกลาง 
(CBTx) เพื่อใหคนในชุมชนมีสวนรวมปกปองชุมชน
จากปญหายาเสพติด สรางรูปแบบการดำเนินงาน
ชุมชนเขมแข็งในการแกไขปญหายาเสพติดอยางยั่งยืน
ดวยความรวมมือจากสวนราชการที่เกี ่ยวของ โดย
ประชาชนในชุมชนรับผิดชอบดูแลเมื่อผูปวยผาน
การบำบัดแลว สามารถดำเนินชีวิตในชุมชนได
ตามปกติเชนเดียวกับประชาชนทั่วไป ลดปจจัยหรือ 
โอกาสที่จะกลับไปยุงเกี ่ยวกับยาเสพติดซ้ำ ผลการ
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ดำเนินโครงการฯ มีผูใช ผูเสพ ผูติดยาเสพติด สมัคร
ใจเขารับการบำบัดจำนวน 16,540 คน และในชวง
ตนปงบประมาณ พ.ศ. 2566 ศูนยอำนวยการปองกัน
และปราบปรามยาเสพติดจังหวัดชัยภูมิ ไดสำรวจ
ขอมูลผู คา/ผู เสพในชุมชน โดยการทำประชาคม
รวมกับหนวยงานที่เกี่ยวของ และผูนำชุมชนทั้ง 16 
อำเภอ ไดขอมูลผูคายาเสพติด 484 คน ผูเสพ 2,337 
คน ตอมา นายโสภณ สุวรรณรัตน ผู ว าราชการ
จังหวัดชัยภูมิ ไดเล็งเห็นวาโครงการที่สำนักงาน
ตำรวจแหงชาติไดดำเนินการในป พ.ศ. 2565 
นาจะเปนแบบอยางที่ดี ในการบำบัด ฟนฟู ผูปวย
ในชุมชนตาง ๆ จึงไดจัดทำโครงการคู ขนานกัน
เร ียกว า โครงการ 1 ท องถ ิ ่น 1 ช ุมชนย ั ่ งยืน 
ดำเนินการทั้ง 16 อำเภอ โดยรูปแบบของโครงการ
ทั ้ง 2 โครงการ เป นการดำเนินการ 3 ขั ้นตอน 
ประกอบดวย ขั้นเตรียมการ ไดแก การคัดเลือกชุมชน
ท่ีมีปญหาการแพรระบาดยาเสพติด แลวทำการคนหา
ผูปวยยาเสพติดในชุมชน ขั้นปฏิบัติการคือการนำ
ผู ป วยเขาสู กระบวนการบำบัดรักษาในชุมชน ใน
รูปแบบของการบำบัดฟนฟูยาเสพติดโดยการมีสวน
รวมของชุมชน (CBTx) เมื ่อทำการฟ นฟูสภาพทาง
รางกายจนเริ่มหายแลว จะเปนขั้นตอนที่ 3 คือการ
สงตอความยั่งยืน เมื่อผูปวยหายขาดจากยาเสพติด
สามารถอยูในชุมชนไดเชนบุคคลทั่วไป ไมหวนคืน
กล ับไปย ุ  ง เก ี ่ยวก ับยาเสพต ิดอ ีก โครงการนี้  
ดำเนินการเปนเวลา 3 เดือน คือ ระหวางเดือน
เมษายน - มิถุนายน 2566 โดยคณะผู ว ิจ ัย ได
คัดเลือกใชพื้นที่อำเภอจัตุรัส จังหวัดชัยภูมิ เปน
พื้นที่เปาหมายในการศึกษาวิจัยในครั้งนี้ เนื่องจาก
เปนพื ้นที ่ท่ีเทศบาลตำบลหนองบัวใหญ อำเภอ
จัตุรัส จังหวัดชัยภูมิ ไดรวมกับที่ทำการปกครอง
อำเภอจัตุรัส สถานีตำรวจภูธรจัตุรัส โรงพยาบาล
จัต ุร ัส และสำนักงานสาธารณสุขอำเภอจัต ุรัส 
ดำเนินการทั ้ง 2 โครงการคู ขนานกัน และมีการ
คนหาผูป วยยาเสพติดในชุมชนได 66 คน ซึ ่งมี
จำนวนมากที ่สุดของจ ังหว ัดช ัยภ ูม ิ น ับว าเปน
แหลงขอมูลที่ดี ในการศึกษาคนควาแสวงหาปจจัย
แหงความสำเร็จในการบำบดัฟนฟูยาเสพติดโดยการมี
สวนรวมของชุมชน (CBTx) เพื่อนำไปเปนแบบอยางท่ี
ดี (Best Practice) เพื ่อตอยอดและพัฒนาการแกไข

ปญหายาเสพติดต อไป โดยกำหนดวัตถ ุประสงค 
ในการศึกษาวิจัยไว 2 ประการ คือ เพื่อศึกษารูปแบบ
การปฏิบัติงานของหนวยงานภาครัฐ ในการบูรณาการ
รวมกันบำบัดฟนฟูผูใชยาเสพติดในชุมชน ในรูปแบบ
ของศูนยชุมชนบำบัด (CBTx) ภายใตประมวลกฎหมาย
ยาเสพติด และเพ่ือศึกษาถึงแนวทาง ตลอดจนปจจัย
แหงความสำเร็จของหนวยงานที่รวมบูรณาการการ
บำบัดฟ นฟูในชุมชน ในรูปแบบของศูนยชุมชน
บำบัด (CBTx) ภายใตประมวลกฎหมายยาเสพติด 

วิธีการศึกษา 
 การศึกษาครั้งนี้เปนการศึกษาเชิงคุณภาพ 
(Qualitative Study) คณะผูวิจัยใชวิธีการสัมภาษณ
เชิงลึก (In-Depth Interview) จากผูใหขอมูลสำคัญ 
(Key Informant) และการสังเคราะหข อมูลจาก
การศึกษาเอกสาร (Documentary Study) โดยมี
ขอบเขตการศึกษาไวไมเกิน 1 เดือน เนื ่องจาก
โครงการดำเนินงานชุมชนยั่งยืนเพื่อแกไขปญหายา
เสพติดแบบครบวงจรตามยุทธศาสตร ชาต ิ และ 
โครงการ 1 ทองถ่ิน 1 ชุมชนยั่งยืน ไดดำเนินการเสร็จ
ส ิ ้นไปแลวเม ื ่อว ันที ่  30 มิถ ุนายน 2566 กลุม
ตัวอยางที่นำมาศึกษาเปนการพิจารณาสัมภาษณ
เชิงลึก (In-depth interview) ผูใหขอมูลสำคัญ (Key 
Informants) จำนวน 3 กลุมเปาหมาย รวม 12 คน 
ประกอบดวย ผูบริหารระดับสูงของจังหวัดชัยภูมิ 
จำนวน 2 คน ประกอบดวยผู ว าราชการจังหวัด
ชัยภูมิ และนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดชัยภูมิ 
ผูบริหารและผูปฏิบัติงานตามโครงการของอำเภอ
จัตุร ัส จำนวน 5 คน ประกอบดวย นายอำเภอ
จัตุรัส, สาธารณสุขอำเภอจัตุรัส, นายกเทศบาล
ตำบลหนองบัวใหญ, ผูใหญบาน, ตัวแทนกรรมการ
คุมในหมูบานเปาหมาย และประชาชนที่เขารวม
โครงการฯ ของสถานีตำรวจภูธรจัตุรัส จำนวน 5 
คน (ผูปกครอง และผูปวยท่ีเขารวมโครงการ) 
 รูปแบบวิธ ีการศึกษา ไดแก การศึกษา
รวบรวมขอมูลเกี่ยวกับ แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับ
ตำรวจช ุมชน ทฤษฎีเก ี ่ยวก ับการมีส วนร วม, 
กระบวนการคิดเชิงออกแบบ (Design Thinking), 
ศึกษาจากประมวลกฎหมายยาเสพติด, ประกาศ
สำน ักนายกร ัฐมนตรี  เร ื ่อง นโยบายและแผน
ระดับชาติวาดวยการปองกัน ปราบปราม และแกไข
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ปญหายาเสพติด (พ.ศ. 2566 – 2570) ลงวันที่ 22 
มีนาคม 2566, โครงการดำเนินงานชุมชนยั่งยืน
เพื ่อแกไขปญหายาเสพติดแบบครบวงจรตาม
ยุทธศาสตรชาติของสำนักงานตำรวจแหงชาติ 
ตลอดจนงานวิจัยที่เกี่ยวของ และการเก็บรวบรวม
ขอมูลจากเครื่องมือในการจัดทำกรณีศึกษาโดยการ
สัมภาษณเชิงลึก (In-depth interview) จากผู ให
ข  อม ู ลสำค ัญ (Key Informant)  ได  แก   แบบ
สัมภาษณแบบกึ่งโครงสราง นำมาวิเคราะหและ
สังเคราะหขอมูลแบบ content analysis จากเอกสาร 
ตรวจสอบ ปรับปรุงขอมูลใหมีความสอดคลองกับ
วัตถุประสงคและขอบเขตในการศึกษา และสรุปผล
การศึกษา อภิปรายผล และขอเสนอแนะ  

ผลการศึกษา 
 1. ผลจากการศึกษาเอกสาร (Documentary 
Study) คณะผูวิจัย ไดศึกษาทฤษฎีที่เกี่ยวของ จำนวน 
3 ประเด็น ที่เกี่ยวของกับภารกิจ บทบาท หนาที่ ของ
ตำรวจและหนวยงานภาคีเครือขายในระดับพ้ืนท่ี ท่ีเขา
ไปดำเนินการตามโครงการดำเนินงานชุมชนยั่งยืนเพ่ือ
แกไขปญหายาเสพติดแบบครบวงจรตามยุทธศาสตร
ชาติ และโครงการ 1 ทองถ ิ ่น 1 ช ุมชนยั ่งยืน 
ประกอบดวย ทฤษฎีชุมชนสัมพันธ  โดยพันตำรวจ
ตรี พรอมพงศ สนิทกลาง1 กลาว ปจจัยท่ีทำใหงาน
ตำรวจชุมชนและมวลชนสัมพันธในการปองกัน
อาชญากรรมในชุมชนประสบความสำเร็จ ไดแก 1) 
ปจจัยดานงบประมาณและแผนการดำเนินงานท่ี
ช ัดเจน 2) ปจจัยดานกระบวนการทำงานและ 
ความรวมมือของคนในชุมชน 3) ปจจัยดานความ
สม่ำเสมอในการเขาพบประชาชน 4) ปจจัยดาน
การทำงานดวยความเข มแข็งของชุมชน และ
มวลชนสัมพันธ 5) ปจจัยดานการสรางทัศนคติและ
การสื ่อสารที ่ด ีกับประชาชน 6) ปจจัยดานการมี 
ส วนร วมจากหน วยงานที ่ เก ี ่ยวข องท ั ้ งภาครัฐ 
และเอกชน ทฤษฎีการม ีส วนร วม ร ัถยานภิศ  
รัชตะวรรณ2 กลาววา การมีสวนรวมในการตัดสินใจ 
คือ กระบวนการที่ประชาชนเขามามีสวนรวมใน
การตัดสินใจรวมพัฒนา การบงชี้สถานะทางสุขภาพ
ชุมชน การวิเคราะหทางเลือกในการพัฒนา และการ
กำหนดทรัพยากรและแหลงทรัพยากรในการพัฒนา
สุขภาวะชุมชน โดยใหความสำคัญการใชชุมชนเปน

ศูนยกลาง ซึ่งมี 5 ขั้นตอน ไดแก 1) การวิเคราะห 
สังเคราะห ปญหาของชุมชน 2) การวางแผนท่ี
เหมาะสม และสอดคลองกับวิถีชีวิต 3) การกำหนด
กิจกรรม 4) การดำเนินกิจกรรม และ 5) การประเมินผล
กิจกรรม ซึ่งเปนขั้นตอนของการเขามามีสวนรวมท่ี
หนวยงานภาครัฐคอยชวยเหลือ ใหคำแนะนำ หรือ
อำนวยความสะดวกเทานั้น แนวคิดกระบวนการคิด
เชิงออกแบบ (Design Thinking) เป นเคร ื ่องมือ
สำค ัญของการสร  างความสำเร ็จ ให องค  กร 
กระบวนการคิดเชิงออกแบบ (Design Thinking) 
จะทำใหเรามองเห็นวิธีการใหม ๆ ในการแกไข
ป ญหา สร างสรรค ส ิ ่ ง ใหม ๆ ตลอดจนสร าง
นวัตกรรมตอบโจทยผูบริโภคได กระบวนการคิดเชิง
ออกแบบ (Design Thinking) จะทำใหเรารู จักมอง
ปญหาตลอดจนโจทยของการทำงานตาง ๆ  ไดรอบทิศ
และรอบคอบขึ ้น กระบวนการคิดเชิงออกแบบ 
(Design Thinking) ฝกใหมีการคิดอยางเปนระบบ 
เปนข้ันตอน และมีลำดับการบริหารจัดการท่ีดีไมวา
จะนำไปใชกับการปฏิบัติงานอยางไรก็ตาม 
 จากการศึกษาทฤษฎีท้ัง 3 ทฤษฎีในเบื้องตน 
นับวาเปนทฤษฎีหลัก ในการคัดเลือกขาราชการ
ตำรวจที ่มีคุณสมบัติสำคัญ ในการเปนผู เขาไป
ปฏิบ ัต ิงานในช ุดปฏิบ ัต ิการ ของสถานีตำรวจ 
ทุกแหง ตลอดจนจะตองทำหนาที่สำคัญในการเปน 
ผูประสานงานกับหนวยงานภาคีเครือขายในระดับ
พ้ืนท่ี ใหเขามารวมกันเปนกลไกสำคัญ ในการดำเนิน
โครงการในช ุมชนเป นเวลา 3 เด ือน หากไม  มี
ค ุณสมบัติด ังกล าวคงจะนำพาโครงการฯ ไปสู
เปาหมายในการคนหาผูปวยในชุมชน นำไปบำบัดฟนฟู
ในรูปแบบชุมชนบำบัด ไมได จากการศึกษาจากหนังสือ 
เรื่อง แนวทางการดำเนินงาน การบำบัดฟนฟูโดยการมี
สวนรวมของชุมชนและแนวทางปฏิบัติท่ีดี Community 
Based Treatment and Rehabilitation CBTx and 
Best Practices ของสถาบันบำบ ัดร ักษาและฟ นฟู 
ผูติดยาเสพติดแหงชาติบรมราชชนนีและโรงพยาบาล
ธัญญารักษภูมิภาค สรุปไววาการบำบัดรักษาและ
ฟนฟูผู ปวยเสพติดโดยการมีสวนรวมของชุมชน 
(CBTx) มีหลักการประเมินปจจัยแหงความสำเร็จ
โดยชุมชนนั้นควรมีองคประกอบที่สำคัญ พื้นฐาน  
3 ดาน ในการเริ่มดำเนินการคือ 1. การมีผูนำชุมชน
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ที่เขมแข็ง มีการบูรณาการงานกับภาคีเครือขายใน
พื้นที่ 2. มีทางเลือกในการแกไขปญหายาและสาร
เสพติด และ 3. มีการกำหนดกิจกรรมและกรอบ
การดำเนินงานที ่ชัดเจน สามารถประเมินผลลัพธ 
เชิงบวกของการดำเนินงานได มีตัวชี้วัดที่ชัดเจน และ
สามารถพัฒนาปรับปรงุการดำเนินงานและพัฒนาการ
ตอยอด ซึ่งสรุปไดวา การบำบัดฟนฟูในรูปแบบนี้ เปน
อีก 1 แนวทางการบำบัดที ่นำไปสู การแกไขปญหา 
ไมใหเขาไปยุงเก่ียวกับยาเสพติดอยางยั่งยืน และมี
ความคุมคา คุมทุน ครอบคลุมเขาถึงงาย โดยใน
กระบวนการบำบัดรักษานี ้มีการดูแลครอบคลุม 
ท้ังดานรางกาย จิตใจ อารมณ สังคม ดวย 
 นอกจากนี้แลวยังไดศึกษาเกี่ยวกับกฎหมาย 
นโยบายที่เกี ่ยวของกับบทบาท อำนาจหนาที่ และ
ปจจัยแหงความสำเร ็จของหนวยงานภาครัฐ ใน
โครงการดำเนินงานชุมชนยั่งยืนเพื่อแกไขปญหายา
เสพติดแบบครบวงจรตามยุทธศาสตรชาติ และ
โครงการ 1 ทองถิ่น 1 ชุมชนยั่งยืนของจังหวัดชัยภูมิ 
มาประกอบเพ่ิมเติม โดยประมวลกฎหมายยาเสพติด 
ตั้งแตมาตรา 113 - 115 ไดมุงเนนในการนำผูเสพ
หรือผูปวย เขาสูกระบวนการบำบัดรักษา มากกวา
การจับกุมดำเนินคดี กลาวคือหากผูนั้นไดสมัครใจ
ขอเขารับการบำบัดรักษาในสถานพยาบาลยาเสพ
ติดกอนที ่เจาพนักงาน ป.ป.ส. หรือพนักงานฝาย
ปกครองหรือตำรวจจะตรวจพบ โดยบำบัดครบถวน
ตามหลักเกณฑ วิธ ีการที ่กำหนดและไดร ับการ
รับรองเปนหนังสือวาเปนผูผานการบำบัดรักษาเปน
ท่ีนาพอใจจากหัวหนาสถานพยาบาลยาเสพติดหรือ
สถานฟนฟูสมรรถภาพผูติดยาเสพติด ใหผูนั้นไมมี
ความผิดในขอหาเสพฯนอกจากนี ้แลว หากเจา
พนักงาน ป.ป.ส. หรือพนักงานฝายปกครองหรือ
ตำรวจตรวจพบเอง ถ าไม ปรากฎว าผ ู น ั ้นเปน
ผูตองหาหรืออยูในระหวางถูกดำเนินคดีในความผิด
อ่ืนซ่ึงเปนความผิดท่ีมีโทษจำคุก หรืออยูในระหวาง
ร ับโทษจำค ุกตามคำพ ิพากษาของศาล ไม  มี
พฤติกรรมที ่อาจกอใหเกิดอันตรายแกผู อื ่นหรือ
สังคม หรือมีพฤติกรรมที่อาจกอใหเกิดอันตรายแก
ผูอื่นหรือสังคมที่เกิดจากโรคทางจิตและประสาท 
หรืออาการที่เกิดจากฤทธิ์ของยาเสพติดที่ใช และ
สมัครใจเขารับการบำบัดรักษา ใหเจาพนักงาน 

ป.ป.ส. หรือพนักงานฝายปกครองหรือตำรวจสงตัว 
ผูนั้นไปสถานพยาบาลยาเสพติดหรือศูนยคัดกรอง
ต อไป และเม ื ่อค ัดกรองแล วกำหนดร ูปแบบ 
การบำบัดรักษาตามสภาพอาการจนไดร ับการ
รับรองเปนหนังสือวาเปนผูผานการบำบัดรักษาเปน
ที ่น าพอใจจากหัวหนาสถานพยาบาลยาเสพติด 
หรือสถานฟนฟูสมรรถภาพผูติดยาเสพติด ใหผู นั้น 
ไมมีความผิดในขอหาเสพฯ อีกประการหนึ ่งดวย 
คณะผู ว ิจัยเห็นวากฎหมายดังกลาวเปนกรอบใน 
การทำงานของเจาหนาท่ีของรัฐ ในการเขาไปใน
ชุมชนท่ีกำหนด เพ่ือคนหาผูปวยในชุมชน นำมาเขา
สูศูนยคัดกรอง และใหหนวยงานที่เกี่ยวของในการ
กำหนดรูปแบบการบำบัดรักษา ซึ่งหากรายใดเขา
เงื ่อนไขบำบัดฟ นฟูโดยการมีสวนรวมของชุมชน 
และแนวทางปฏ ิบ ั ต ิ ท ี ่ ดี  Community Based 
Treatment and Rehabilitation CBTx and Best 
Practices ก็จะได ร วมกับภาคีเคร ือข าย ในการ
ดำเนินการตามโครงการฯ ตอเนื่องตอไป จนครบ  
3 เด ือน โดยกฎหมายไดใหอำนาจในการตรวจ
ปสสาวะ คัดกรองไว โดยไมจำเปนตองจับกุม
ดำเนินคดีทุกราย  
 จากการศึกษาเอกสารของกองบัญชาการ
ตำรวจปราบปรามยาเสพติด ซึ่งไดจัดทำคูมือการ
ดำเน ินงาน โครงการดำเน ินงานช ุมชนย ั ่ งยืน 
เพื ่อแกไขปญหายาเสพติดแบบครบวงจรตาม
ยุทธศาสตรชาติ ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2565 
โดยกำหนดรายละเอียดการดำเนินการของโครงการ
ไวใหชุดปฏิบัติการของสถานีตำรวจไดนำไปเปน
กรอบในการปฏิบัติงานในพื้นที่ในกรอบระยะเวลา
ดำเนินการ 3 เดือน ประกอบดวยเรื่ององคประกอบ
และหนาที่ของเจาหนาที่ชุดปฏิบัติการ ไดแก ชุด
ปฏิบัติการบูรณาการปฏิบัติงานคณะกรรมการ
ประจำหมูบาน/ชุมชน คณะกรรมการประจำคุม 
คณะกรรมการกลั ่นกรองบุคคล/ครัวเรือนสีขาว 
โดยกำหนด กระบวนการทำงานประกอบดวย  
3 ข้ันตอนท่ีรองรับประมวลกฎหมายยาเสพติด  
 ซ่ึงโครงการฯ ดังกลาว มหาวิทยาลัยมหิดล 
รวมกับกองบัญชาการตำรวจปราบปรามยาเสพติด 
ไดจัดทำเอกสารวิจัยสรุปไวนาสนใจและนำไปใช
อภิปรายผลไดหลายประการในสวนของจุดเดน/
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ขอดีของโครงการ เชนโครงการมีสวนชวยใหคนใน
ชุมชนตื่นตัวเกี ่ยวกับปญหาและสถานการณการ
แพรระบาดของยาเสพติดภายในชุมชนและชุมชน
ขางเคียง สงผลใหเกิดความพยายามระหวางชุมชน
และหนวยงานที ่เกี ่ยวของใหมีส วนรวมในการ
ปองกันและแกไขปญหายาเสพติดในชุมชนอยาง
เปนระบบ ปจจัยความสำเร็จมาจากความเขมแข็ง
ของผู นำชุมชน การประชาสัมพันธภายในชุมชน
อยางทั่วถึง ตลอดจนเจาหนาที่และคนในชุมชน ได
ใหความสำคัญ และรวมมือกันเปนอยางดีในการ
ดำเนินกิจกรรมตามแนวทางของโครงการ โดยเสนอ
วาหลายชุมชนท่ีเปนชุมชนใกลเคียงมีความตองการ
ที่จะเขารวมโครงการ หรือมีกรณีท่ีผูปกครองของ
ผูปวยหรือตัวผูปวยเองจากชุมชนอื่น ๆ ตองการเขา
รับการบำบัดรักษาผานโครงการเชนกัน แตยังไม
สามารถหรือไม ม ีช องทางการร ับแจ งท ี ่กล ุ มคน
เหลานั้นจะเขารวมไดอยางสะดวกใจ คนในชุมชนสวน
ใหญตองการใหโครงการ ดำเนินงานไปอยางตอเนื่อง
และยาวนานมากขึ้น มีแผนดำเนินการโครงการท่ี
ชัดเจนและเปนระบบมากข้ึน รวมท้ังมีการแสวงหา
งบประมาณเพิ่มเติมจากหนวยงานภาคประชาสังคม 
อาจดวยการรองขอใหเขารวมหรือมาเปนสวนหนึ่ง
ในการสรางมาตรการการปองกันและแกไขปญหา
ยาเสพติดภายในชุมชน ทั้งนี้ ปจจัยสำคัญที่ทำให
โครงการสำเร็จนั้น คนในชุมชนสวนใหญมองวา
สวนหนึ ่งคือการมอบความรักและความจริงใจ
ใหกับผูเขารับการบำบัด ทั้งนี้ โดยมากแลวคนใน

ชุมชนสวนใหญมักเปนผู ขายแรงงาน ซึ ่งเมื ่อได
ใกลชิดกับผูเขารับการบำบัดมากเทาใด ก็จะยิ่งมี
โอกาสไดชวยเหลือซ่ึงกันและกันในหลาย ๆ ดานได
มากเทานั้น ภายหลังท่ีโครงการสิ้นสุดลง ดวยความ
รวมมือกันระหวางชุมชนกับเจาหนาที่ภาครัฐ และ
หนวยงานอื่นที่เกี่ยวของ ประชาชนสวนใหญเชื่อม่ัน
วา ชุมชน ผูนำชุมชน และประชาชนมีความเขมแข็ง
มากพอที่จะดำเนินโครงการไดดวยตนเอง เพียงแต
ตองมีแผนการดำเนินโครงการอยางชัดเจน รวมถึง
มีการประเมินโครงการอยางตอเนื่อง นอกจากนี้ 
ต องมีบ ุคลากรที ่ เก ี ่ยวของโดยเฉพาะอยางยิ่ง
เจาหนาที ่ตำรวจ แพทยหรือพยาบาล คอยให
คำปรึกษา/ชี้แนะถึงระเบียบขั้นตอนหรือวิธ ีการ
อยางสม่ำเสมอและรัดกุม ตลอดจนควรไดมีสวน
รวมในการออกแบบกิจกรรมตามโครงการอยาง
ตอเนื่องตอไป 
 จากการศึกษาเอกสาร สรุปผลการดำเนินงาน
ตามโครงการดำเนินงานชุมชนยั่งยืนเพื่อแกไขปญหา
ยาเสพติดแบบครบวงจรตามยุทธศาสตรชาติและ
โครงการ 1 ทองถิ ่น 1 ช ุมชนยั ่งย ืน ประจำป
งบประมาณ พ.ศ.2566 ของสถานีตำรวจภูธรจัตุรัส 
จังหวัดชัยภูมิ เริ่มดำเนินการตั้งแตวันท่ี 1 เมษายน 
ถึง วันที่ 30 มิถุนายน 2566 ใชกรอบการปฏิบัติ
ตามโครงการดำเนินงานชุมชนยั ่งยืนเพื ่อแกไข
ปญหายาเสพติดแบบครบวงจรตามยุทธศาสตรชาติ 
เป นหลัก ซ ึ ่งม ีข ั ้นตอนการปฏิบ ัต ิ  3 ข ั ้นตอนท่ี
สอดคลองกับประมวลกฎหมายยาเสพติด 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

แผนภาพท่ี 1  ข้ันตอนของโครงการดำเนินงานชุมชนยั่งยืนเพ่ือแกไขปญหายาเสพติดแบบครบวงจรตามยุทธศาสตรชาติ
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 โดยมีหนวยงานภาคีเครือขายที ่ร วมกัน
บูรณาการในการดำเนินโครงการ ประกอบดวย ท่ีทำ
การปกครองอำเภอจัตุรัส, สำนักงานสาธารณสุข
อำเภอจัตุรัส, โรงพยาบาลจัตุรัส, สำนักงานเทศบาล
ตำบลหนองบัวใหญ, สำนักงานทองถ่ินอำเภอจัตุรัส
, สำนักงานพัฒนาชุมชนอำเภอจัตุรัส ตลอดจน
ความรวมมือจากหนวยงานยอยในระดับหมูบาน
ประกอบดวย ผู นำชุมชน อาสาสมัครสาธารณสุข
ประจำหมูบาน คณะกรรมการคุม และผูปกครอง
ของผูเขารวมโครงการ ในการกำหนดพ้ืนท่ีเปาหมาย
ในการดำเนินการโครงการตามขั้นตอนที่ 1 : ข้ัน
เตรียมการ ไดคัดเลือกหมูบานแพรระบาดรุนแรง
ระดับ สีแดง ในบัญชีของสำนักงาน ปปส.ภาค 3 คือ 
บานหนองบัวใหญ หมู ที ่ 2 ตำบลหนองบัวใหญ 
อำเภอจัตุรัส เปนหมูบานเปาหมายหลัก (พื้นที่ไข
แดง) และไดขยายผลการดำเนินโครงการในพื ้นท่ี
ขางเคียง ประกอบดวย หมูที่ 1 และหมูที่ 7 สวนพื้นท่ี
เปาหมายของโครงการ 1 ทองถ่ิน 1 ชุมชนยั่งยืน (พ้ืนท่ี
ไขขาว) ประกอบดวยหมูบาน/ชุมชนใกลเคียง ใน
เขตพื้นที่ ตำบลหนองบัวใหญ ไดแก หมูที่ 3  หมูท่ี 
6, หมูท่ี 8 และหมูท่ี 10 ซ่ึง ชุดปฏิบัติการและภาคี
เครือขายไดลงพื ้นที ่พบปะผู นำชุมชน สำรวจ  
สืบสภาพชุมชน โดยจัดตั้งคณะกรรมการคุม โดย
แบงคุม ออกเปนจำนวน 10 คุม ในขั้นตอนที่ 2 : 
ขั้นปฏิบัติการ ชุดปฏิบัติการของสถานีตำรวจภูธร
จัตุรัส ไดรวมกับภาคีเครือขายขางตน ไดออกคนหา
ผูปวยยาเสพติดในชุมชน นำมาสูการคัดกรองใน
ชุมชนแบบระบุตัวตน โดยสรุปสามารถคนหาผูปวย 

ยาเสพติดได  66 คน และจากการวิน ิจฉัย (ทาง
การแพทย หรือทางการพยาบาล หรือจาก อาสาสมัคร
สาธารณสุขประจำหมูบาน ( อสม.) หรือคนในชุมชนท่ี
เคยผานการอบรมเครื่องมือคัดกรอง) และไดแบงแยก
ความรุนแรง มีผลการคัดกรองตามแบบ V.2 พบวา
เปนผูปวยกลุมจิตเวช จำนวน 2 คน จึงใชวิธีการ
บำบัดดวยวิธ ีอ ื ่น และเปนกลุ มผูใช หร ือผู เสพ 
จำนวน 64 คน ใชวิธีการบำบัดโดยชุมชนบำบัด 
CBTx ซึ ่งทั ้ง 64 คน สมัครใจเขารวมบำบัดกับ
โครงการดังกลาว ในการวางแผนการบำบัดรักษา 
ชุดปฏิบัติการชุมชนยั่งยืน ฯ พรอมดวยเจาหนาท่ี
จากโรงพยาบาลจัตุรัสและกองสาธารณสุขเทศบาล
ตำบลหนองบ ัวใหญ   ร  วมก ันวางแผนกำหนด
กิจกรรมบำบัด CBTx ตามโปรแกรมทางการแพทย 
ผลการดำเนินการกิจกรรมชุมชนบำบัด CBTx 
จำนวน 16 ครั ้ง มีผ ู  เข าร วมกิจกรรมครบตาม
โปรแกรมทางการแพทย จำนวน 59 คน (ถูกจับกุม
ในคดียาเสพติดภายหลังเขารวมโครงการฯ จำนวน 
3 คน หลบหนีออกนอกพื้นที่ จำนวน 2 คน) โดยมี
รายละเอียดการดำเนินกิจกรรมบำบัด CBTx 
ประกอบดวยกิจกรรมพบคุณหมอบำบัดตอเนื่อง, 
กิจกรรมครอบครวัและชุมชนรวมกัน, กิจกรรมกีฬา
บำบัด, กิจกรรมศาสนาบำบัด, กิจกรรมพัฒนา
ชุมชน, กิจกรรมดนตรีบำบัด, กิจกรรมอาชีพบำบัด 
และมีกิจกรรมอื่น ๆ เชน ศิลปะพื้นบาน, กิจกรรม
ศิลปะบำบัด และวินัยบำบัด เปนตน และการรวม
กิจกรรมทุกครั้งจะมีการตรวจปสสาวะผูปวยเพ่ือ
ประเมินผลทุกครั้ง แนวโนมเปนไปในทิศทางท่ีดี 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กราฟเสน แสดงผลการตรวจปสสาวะของผูปวยท่ีเขารวมโครงการของอำเภอจัตุรสั จว.ชัยภูม ิ
ท่ีมา : สถานีตำรวจภูธรจัตุรสั. โครงการดำเนินงานชุมชนยั่งยืนเพ่ือแกไขปญหายาเสพติดแบบครบวงจรตามยุทธศาสตรชาติ 
พ.ศ. 2566 หมูบานเปาหมาย บ.หนองบัวใหญ ม.2 ต.หนองบัวใหญ  อ.จัตุรัส จ.ชัยภมูิ. 2566. 
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 จากการบำบัดรักษาดวยวิธีดังกลาว ผูบำบัด
ที่เขารวมโครงการ ไดรับการรับรองวาหาย โดยมีการ
จัดทำหนังสือรับรองตามจากแพทยโรงพยายาบาล
จัตุรัส ตามแนวทางของกระทรวงสาธารณสุข แลว
จำนวน 36 ราย สวนรายอ่ืนๆ มีแนวโนมดีข้ึน แต
จะตองประเมินและดูแลบำบัดอยางตอเนื ่อง
เพื ่อใหหายครบทุกรายตอไป นอกจากนี้แลวใน
ขั้นตอนที่ 3 การสงตอความยั่งยืน ไดสนับสนุนดาน
การฝกอาชีพ และดานการศึกษา เพื่อสนับสนุนตาม
ความตองการหรือความสนใจ โดยฟนฟูและพัฒนา
ค ุณภาพช ีว ิตแบบบ ูรณาการ จ ัดหน วยงาน
สถานศ ึกษา  แนะแนวการศ ึกษาต อ และจัด
ฝกอบรมประกอบอาชีพ พรอมจัดหาเงิน หรือวัสดุ
อุปกรณในการประกอบอาชีพ ประกอบดวย ทุน
จากสำนักงาน ปปส.ภาค 3 จำนวน 2 ทุน ๆ ละ 
20,000 บาท รวมเปนเงิน 40,000 บาท, ทุนจาก
กองทุนถวายชางแดเจาพอพญาแล จำนวน 6 ทุน 
รวมเงิน 34,480 บาท, ทุนจากสำนักงานพัฒนา
ช ุมชน จำนวน 5 ทุน ๆ ละ 3,500 บาท, ท ุนจาก
ภาคเอกชน จำนวน 35 ทุน ๆ ละ 3,500 บาท รวมเปน
เงิน 122,500 บาท เปนตน และในการประชุมสภา
เทศบาลฯ  ไดบรรจ ุ โครงการด ังกล าว เข าสู
แผนพัฒนาทองถิ ่น ประจำป พ.ศ. 2566 - 2570 
นอกจากนี้ได จัดตั้งศูนยฟนฟูสภาพทางสังคมฯ ตาม
ประมวลกฎหมายยาเสพติดอีกสวนหนึ่งดวย 
 2. ผลจากการศึกษาภาคสนาม โดยการ
สัมภาษณแบบเชิงลกึ (In-depth Interview) จากผูให
ข อม ูลสำค ัญ (Key Informants) โดยกล ุ  มท ี ่  1 
ผูบริหารระดับสูงของจังหวัดชัยภูมิ จำนวน 2 คน 
ประกอบดวยผู ว าราชการจังหวัดชัยภูม ิ และ
นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดชัยภูมิ ใหขอมูลวา
ปจจัยแหงความสำเร ็จของการคนหาผู ป วยใน
ชุมชน เกิดจากความรวมมือของหนวยงานภาคี
เครือขาย ไดแก ฝายปกครอง ฝายตำรวจ ฝาย
สาธารณสุข ผู นำชุมชน และทองท่ี รวมกันเขา
คนหาในชุมชน โดยถือวาเรื ่องนี้ เปนวาระของ
จังหวัด ซึ่งแตเดิมการบำบัดโดยใชโรงพยาบาลเปน
ฐานนั้น ยังไมอาจเพียงพอเนื่องจากขอจำกัดดาน
ทรัพยากร และงบประมาณตางๆ ทำใหการติดตาม
ตัวเขารับการบำบัดอยางตอเนื่องเปนไปคอนขาง

ยาก แตการบำบัดโดยใชชุมชนเปนฐาน ทำใหการ
ติดตามตัวมาเขารับการบำบัด เปนไปไดครบถวน
ตามกระบวนการ เนื่องจากมีการติดตามโดยชุมชน
เอง โดยเห็นวาควรใชการประชุม ศอ.ปส.จังหวัด ใน
การกำหนดแนวทางการดำเน ินการ การจ ัดทำ
โครงการที ่มีความเหมาะสมกับพื ้นที ่ และมีการ
ขยายระยะเวลาในการดำเนินโครงการ เพื่อใหมี
การบำบัดรักษาที่เปนไปอยางมีประสิทธิภาพ การ
ขยายพ้ืนท่ีในการดำเนินโครงการเปนพ้ืนท่ีท้ังตำบล 
โดยใชงบประมาณจากองคกรปกครองสวนทองถ่ิน
เปนงบประมาณตั้งตนในการดำเนินการ ในสวน
ของกระบวนการคนหาผูปวย จะตองดำเนินการอยาง
เขมงวด เพ่ือใหเกิดประสิทธิภาพ การบูรณาการรวมกัน
ทุกหนวยงาน ทั ้งฝ ายปกครอง ฝ ายตำรวจ ฝ าย
สาธารณสุข ฝายทองถิ่น และคนในชุมชน ในการจัด
กิจกรรมบำบัด (CBTx) ตองมีความหลากหลาย 
โดยนำการดำเนินกิจกรรมที่เปน Best Practice มา
เป นแบบอย างของการดำเน ินการต อไป เม่ือ
บำบัดร ักษาจนหายขาด ตองมีการจัดทำหนังสือ
ร ับรองผ ู ผ  านการบำบ ัดร ักษาท ี ่ ลงนามโดย
ผ ู อำนวยการ หร ือผ ู ท ี ่ ได ร ับมอบหมายของ
สถานพยาบาลยาเสพติดดวย จากการสัมภาษณ
กลุมที่ 2 และ 3 ไดแกผู บริหารและผูปฏิบัติงาน
ตามโครงการของอำเภอจัตุรัส และประชาชนที่เขา
รวมโครงการฯ ใหขอมูลสรุปวาโครงการดังกลาวเปน
การบูรณาการความรวมมือของทุกภาคสวนในพื้นท่ี 
ทั้งภาคราชการ องคกรสวนทองถิ่น ภาคเอกชน และ
ประชาชน ถือวาเปนการปองกัน ปราบปรามและ
บำบัดรักษาในชุมชน มุงเนนดูแลผูติดยาเสพติด เปน
เสมือนผูปวย ท่ีตองบำบัดรักษา โดยผานข้ันตอนการ
คัดกรองกลุ มเปาหมายที ่เหมาะสม ใหเขารวม
โครงการโดยสมัครใจ มีการฝกอบรมสงเสริมอาชีพ
ใหกับผูปวยไดเร ียนรู ตามความถนัด และมอบ
เงินทุนใหสามารถนำไปประกอบอาชีพ กลับคืนเปน
คนดีสู สังคม กลไกในการคนหาผูปวยเขารับการ
บำบัดในโครงการฯ ประกอบดวยชุดปฏิบัติการท่ีมี
ความเขมแข็ง มีศักยภาพ ทั้งฝายปกครอง ตำรวจ 
สาธารณส ุข  ท องถ ิ ่ นและท อง ท่ี  ทำหน  า ท่ี
ประสานงานเพื่อสรางความเชื่อมั่น และไววางใจ
จากคนในหมู บาน/ชุมชน แตเดิมที่ผานมาพบกับ
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อุปสรรคในเรื่องการติดตามตัวผูปวย เพื่อเขารับการ
บำบัดรักษาตอเนื่อง ผูปวยเกือบครึ่งที่หายจากระบบ
ไป ไมกลับมาทำการบำบัดรักษาอีกใหครบกระบวน 
ทำใหการบำบัดรักษาไมประสบผลสำเร็จเทาที่ควร 
ซึ่งเมื ่อมีโครงการฯเขามา ถือเปนการอุดชองวาง
ตรงสวนนี้โดยการสรางระบบการติดตามผูปวยให
ไดเขารับการบำบัดรักษาตามโปรแกรมไดครบถวน 
โดยการอาศัยชุมชนเขามามีสวนรวม และใหขอมูล
วาองคกรปกครองสวนทองถิ่นภายใตกรมสงเสริม
ปกครองสวนทองถ่ินกระทรวงมหาดไทยไดจัดตั้ง
ศูนยบำบัดฟนฟูสภาพทางสังคมของหนวยงานข้ึน 
โดยถือวาเปนการสรางแรงจูงใจใหกับผูปวยโดย
การเขารับการบำบัดจะไมถือวามีความผิดทางกฎหมาย
และจะไดการรับรองพรอมท้ังสรางแรงบันดาลใจในการ
สงเสริมอาชีพเพ่ือกลับเขาสูสังคมไดอยางปกติ และ
ไมหวนกลับไปยุงเกี่ยวกับยาเสพติดอีก และองคกร
ปกครองสวนทองถิ ่นจะตองปรับบทบาทในการ
กำกับดูแลออกแนวทางปฏิบัติเพื่อแกไขปญหายา
เสพติด ปจจัยแหงความสำเร็จของการบำบัดคือ
การสรางความเขาใจใหกับผูปวยใหเขารับการ
บำบ ัดโดยสม ัครใจและจะได การร ับรองไม มี
ความผิดหรือถูกจับกุม และสวนหนึ่งเห็นวากอน
หนานี้ในหมูบานเปาหมายมีปญหายาเสพติดระบาด
มาก มีผู ปวยจิตเวชอยู ในชุมชน โดยชาวบานใน
ชุมชนไดม ีมติตอบรับเขาร วมโครงการ โดยได
รวมกันทุกภาคสวนเขาไปในชุมชนเพื่อคนหาผูปวย
เขารวมโครงการในบางวันมีหนวยงานตาง ๆ เดิน
เขาไปรวมกันมากกวา 100 คน จนสามารถคนหา
ผูปวยไดจำนวน 66 คน ปญหาผูปวยจิตเวช ท่ีแกไข
ยังไมสำเร็จท่ีผานมา เปนปญหาท่ีหนักใจของชุมชน 
ก็สามารถแกไขโดยใชรูปแบบตามโครงการนี้ได 
รวมถึงไดรวมกันแกปญหาแหลงมั ่วสุมดวยการ
ติดตั้งกลองวงจรปดรอบ ๆ หมูบาน นอกจากนี้แลว
ผู ปกครองและผู ปวยที ่เขารวมโครงการนี ้ไดให
ข อม ูลว า เม ื ่อได  เข าร วมก ิจกรรมแล ว ก ็ ได
ปรับเปลี่ยนทัศนคติใหม โดยเห็นวาโครงการนี้มี
แนวโนมดี มีโอกาสแกไขปญหาในชุมชนไดจริง มี
ร ูปแบบท ี ่น  า เช ื ่อถ ือเพราะว  าม ี  อสม.  และ
ผูใหญบาน แนะนำ ทำใหไมนาเปนหวงวาจะถูก
จับกุมดำเนินคดี กิจกรรมตาง ๆ ที ่หนวยงาน

ภาครัฐไดดำเนินการทั ้ง 3 ขั ้นตอน นั ้น มีความ
เหมาะสม สามารถส งผลด ีต อตนเองหร ือคน 
ในครอบครัว ปจจัยแหงความสำเร็จของการบำบัด
ฟนฟูผูปวย คือการติดตามดูแลของคณะกรรมการ
คุ มฯ อยางตอเนื ่อง และการดูแลภายหลังจาก
รักษาหายคือ ความเขาใจของคนในชุมชนรอบขาง
และการใหกำลังใจซึ่งกันและกัน และปจจัยแหง
ความสำเร็จอีกประการ คือไดรับการสนับสนุนอาชีพ 
ทำใหมีโอกาสไดกลับตัวกลับใจเปนคนดี มีอาชีพท่ี
ม่ันคงตอไป 

วิจารณผล 
 ตามวัตถุประสงคขอที่ 1 เพื่อศึกษารูปแบบ
การปฏิบัติงานของหนวยงานภาครัฐ ในการบูรณา
การรวมกันบำบัดฟนฟูผู ใชยาเสพติดในชุมชน ใน
ร ูปแบบของศ ูนย ช ุมชนบำบ ัด (CBTx)  ภายใต
ประมวลกฎหมายยาเสพติด โดยพบประเด็นสำคัญ
ท่ีจะอภิปรายผลการศึกษา ได 5 ประการ 

ประเด็นที ่ 1 ร ูปแบบของโครงการของ
สำนักงานตำรวจแหงชาติ ท่ีใชพื้นที่เปาหมายเพียง
หมูบานเดียว อาจจะไมเหมาะสม เพราะบริบทของ
ชุมชนในพื้นที่ตาง ๆ มักจะมีหลายหมูบานในพื้นท่ี
ละแวกใกลเคียงกัน การแกไขปญหาเพียงหมูบาน
เดียว ไมสามารถทำใหเกิดแรงกระตุนในการแกไข
ปญหาในภาพรวมได การที่จังหวัดชัยภูมิ ไดเสนอ
รูปแบบของโครงการ 1 ทองถิ ่น 1 ช ุมชนยั ่งยืน 
นับวามีความเหมาะสมมากกวาแนวทางที่สำนักงาน
ตำรวจแหงชาติ ถือปฏิบัติ  โดยกำหนดใหหมูบาน
ตามโครงการของตำรวจ เปนหมูบานไขแดง และ
พื้นที่หมูบานรอบ ๆ  ใกลเคียง เปนพื้นที่หมูบานไข
ขาว ใชกระบวนการตามโครงการ 1 ทองถ่ิน 1 ชุมชน
ยั่งยืน  

ประเด็นท่ี 2 กอนที ่จะเริ ่มกระบวนการ
ปฏิบ ัต ิตามโครงการ การขอร ับการสนับสนุน
งบประมาณจากองคกรปกครองสวนทองถิ ่นเพ่ือ
ฝกอบรมเพื่อเพิ่มพูนความรูและพัฒนาศักยภาพ
ดานตางๆที่เอื้อตอการปฏิบัติงานใหแกบุคลากร ซ่ึง
นับวาเปนแบบอยางที่ดีจนนำไปสูการปฏิบัติไดเปน
อยางดี 

ประเด็นที่ 3 รูปแบบการบำบัดรักษารักษา
โดยมีส วนรวมของชุมชน  (Community Based 
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Treatment and Rehabilitation,CBTx)  เห ็นว า
ในระดับพื้นที่ ยังมีความเขาใจที่แตกตางกันบาง 
แตการดำเนินการตามโครงการดังกลาว อาจเปน
อีกวิธีการหนึ่งที่รองรับหลักวิชาการนี้ได จากการ
สำรวจขอมูลพบวา หากมีรูปแบบการบำบัดรักษา
โดยการมีสวนรวมของชุมชนที่หลากหลายและมี
ความเหมาะสม จะเปนปจจัยสำคัญที่ทำใหผูปวยท่ี
เขารับการบำบัดรักษาในชุมชนมีโอกาสหายขาด
จากยาเสพติดมากยิ่งขึ้น ซึ่งหนวยงานที่เกี่ยวของ 
ในพื้นที่อำเภอจัตุรัส ไดจัดทำแผนการบำบัดรักษา
ในร ูปแบบการบำบัดร ักษารักษาโดยมีส วนร วม 
ของช ุ มชน (Community Based Treatment and 
Rehabilitation : CBTx)  ไ ว  ไ ด  อย  า ง เหมาะสม 
นอกจากจะมีกิจกรรมการตรวจปสสาวะจำนวน 16 
ครั้ง เปนประจำแลว การพบแพทยเพื่อวิเคราะห
อาการ สภาพรางกายจิตใจตามหลักวิชาการแพทย
แลว ยังมีกิจกรรมที่หนวยงานอื่นในพื้นที่ไดเขา
มารวมกิจกรรมอีกมากมาย เชน กิจกรรมกีฬา
บำบัด, กิจกรรมศาสนาบำบัด, กิจกรรมพัฒนา
ชุมชน, กิจกรรมดนตรีบำบัด, กิจกรรมอาชีพบำบัด 
กิจกรรมศิลปะบำบัด และวินัยบำบัด เปนตน แต
ทั้งนี้คณะผูวิจัยเห็นวา แนวทางการบำบัดรักษาใน
ร ูปแบบน ี ้ส วนหน ึ ่ งจะต องข ึ ้นอย ู ก ับบร ิบท 
สภาพแวดลอม วัฒนธรรม สังคมของแตละพื้นท่ี 
การจะนำแบบอยางของพื้นที่ใดไปเปนตนแบบให
พื ้นที ่ภูมิภาคอื ่น ๆ ก็อาจจะเปนเรื ่องที ่จะตอง
ศึกษากันตอไป  

ประเด็นที่ 4 ประมวลกฎหมายยาเสพติด 
ไดกำหนดหนวยงาน/บทบาท/อำนาจหนาท่ี ในการ
รองรับการบำบัด รักษา ผูปวยยาเสพติดไวอยาง
ชัดเจน และหนวยงานตาง ๆ ที่เกี ่ยวของก็ไดใช
เวลาตั้งแตวันท่ี 9 ธันวาคม 2564 ถึงปจจุบันเปน
ระยะเวลา 1 ปกวาแลว ในการปฏิบัติตามอำนาจ
หนาที ่ของหนวยงาน คณะผู ว ิจ ัยเห็นว า แนว
ทางการปฏิบัติตามโครงการทั้ง 2 โครงการนี้ เปน
กิจกรรมสำคัญ ที่รองรับการปฏิบัติตามประมวล
กฎหมายยาเสพติด เปนอยางยิ่ง โดยเปนรูปแบบท่ี
บ ูรณาการร วมก ันระหว  างสถานพยาบาล ท่ี
กฎหมายกำหนด คือ โรงพยาบาลของร ัฐ กับ
หนวยงานตาง ๆ ในชุมชน ไดอยางเหมาะสม 

ผู อำนวยการโรงพยาบาลของร ัฐไดลงนามใน
หนังสือรับรองผู ปวยที ่หายขาด เพื ่อใหนำไปใช
ประโยชนแสดงตนในการสมัครงาน หรือเขาศึกษา
ตอ หากทุกพ้ืนท่ีในประเทศไทย สามารถบูรณาการ
ขับเคลื่อนภารกิจในการบำบัดรักษา ใหเปนไปตาม
ประมวลกฎหมายยาเสพติด นาจะเปนสิ่งที่นำไปสู
หลักการที่วา การใชการสาธารณสุขเปนหลักใน
การแกไขปญหายาเสพติดในชุมชน ไดอยางถูก
ทิศทางมากท่ีสุด 

ประเด็นที่ 5 โครงการนี้มีความโดดเดนใน
การดูแลชุมชนอยางตอเนื ่อง ประกอบดวยการ
ผลักดันใหผูเขารวมโครงการไดรับทุนประกอบอาชีพ
จากหนวยงานตาง ๆ  เชน ทุนจากสำนักงาน ปปส.ภาค 
3 นอกจากนี ้แล วในดานสภาพชุมชน ได ม ีการ
ปรับปรุงสภาพแวดลอม ทำลายจุดเสี่ยงท่ีเปนแหลง
มั่วสุมในชุมชนโดยการจัดวางเครือขายกลองวงจร
ปด และติดตั้งกลองวงจรปด เพิ่มเติมในสวนที่เปน
จุดเสี่ยง จัดทำแผนปฏิบัติการรวมทุกภาคสวนใน
ชุมชนในการติดตามผลหลังเสร็จสิ้นโครงการ เปนตน   

ตามวัตถุประสงคขอที ่ 2 เพื ่อศึกษาถึง
แนวทาง ตลอดจนปจจัยแหงความสำเร ็จของ
หนวยงานท่ีรวมบูรณาการ การบำบัดฟนฟูในชุมชน 
ในรูปแบบของศูนยชุมชนบำบัด (CBTx) ภายใต
ประมวลกฎหมายยาเสพติด โดยพบประเด็นสำคัญ
ท่ีจะอภิปรายผลการศึกษา ได 4 ประการ 

ประเด็นที ่ 1 ศูนยอำนวยการปองกันและ
ปราบปรามยาเสพติดจังหวัด หรือ ศอ.ปส.จ. จะตองเปน
เจาภาพขับเคลื่อนภารกิจในภาพรวมของจังหวัด โดย
การกำหนดใหการแกไขปญหายาเสพติดในชุมชนเปน
วาระของจังหวัด  

ประเด็นที่ 2 ภาวะผูนำของหัวหนาสวน
ราชการ ทุกหนวยงาน ในระดับพื้นที่จังหวัด หรือ 
อำเภอ คือบทบาทที่เดนชัดในการสรางการมีสวน
รวม การบูรณาการกัน นับวาเปนอีกหนึ่งปจจัยแหง
ความสำเร็จ 
 ประเด็นที่ 3 หากมีรูปแบบการบำบัดรักษา
ร ักษาโดยม ีส วนร วมของช ุมชน  (Community 
Based Treatment and Rehabilitation, CBTx) ท่ี
เหมาะสมชัดเจน มีแหลงงประมาณในการทำ
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กิจกรรมตาง ๆ ที่ครบถวน เพียงพอ เชื่อวาจะเปน
ปจจัยแหงความสำเร็จของโครงการ เชนกัน  
 ประเด ็นท ี ่  4  การดำเน ินการภายใต
โครงสรางของศูนยฟ นฟูสภาพทางสังคม ตาม
ประมวลกฎหมาย ยาเสพติด นั้น การท่ีเทศบาล
แหงนี้ ไดบรรลุรายละเอียดของโครงการ ไวใน
แผนพัฒนาทองถิ่น ประจำป พ.ศ. 2566 - พ.ศ.
2570 และไดจ ัดตั ้งศูนยฟ นฟูสภาพทางส ังคม
จังหวัดชัยภูมิสาขาองคกรปกครองสวนทองถ่ิน 
เปนอีกหนึ ่งแนวทางที ่ดี ที ่จะนำไปสู ปจจัยแหง
ความสำเร็จของการแกไขปญหาไดอยางยั ่งยืน
ตลอดไป 

 

สรุปผลการศึกษา 
1. คณะผู ว ิจัยเห็นวาเห็นวาแนวทางการ

ปฏิบัติของจังหวัดชัยภูมิ ที่นำโครงการ 1 ทองถิ่น 1 
ชุมชนยั ่งยืน นับวาเปน นวัตกรรมใหมของการ
บำบัดรักษาในชุมชน โดยการดำเนินการคูขนานกับ
โครงการของ สำนักงานตำรวจแหงชาติ 

2. ปจจัยแหงความสำเร็จของหนวยงานท่ี
รวมบูรณาการการบำบัดฟนฟูในชุมชน โดยผูวา
ราชการจังหวัดคือ เสาเอก โดยมีภาคีเครือขายใน
จ ังหว ัด อ ันประกอบด วย หน วยงานตำรวจ 
สาธารณสุข ฝายปกครอง องคกรปกครองสวน
ทองถ่ิน รวม 4 หนวยงาน รวมเปน เสาหลัก ในการ
แกไขปญหาไปดวยกัน

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

แผนภาพท่ี 2 ภาพแสดงการสรางความรวมมือในชุมชน 4 เสาหลัก 1 เสาแอก 
ท่ีมา : เอกสารบรรยายโครงการฝกอบรมวิทยากรตนแบบชุมชนยั่งยนื (ครู ก.) ของ พลตำรวจเอก ดำรงศักดิ์ กิตติประภสัร ผู

บัญชาการตำรวจแหงชาติ บรรยายท่ีจังหวัดขอนแกน เมื่อวันท่ี 27 กุมภาพันธ 2566

ขอเสนอแนะ  
1. ขอเสนอแนะเชิงนโยบาย 

1.1 เสนอใหร ัฐบาล ควรกำหนดใหการ
แกไขปญหาผูปวยยาเสพติดในชุมชน เปนนโยบาย
เรงดวน 
 1.2 เสนอใหกระทรวงสาธารณสุข นำ
ก ิจกรรมต าง ๆ ท ี ่ถ ูกระบ ุ ไว  ในข ั ้นตอนการ
บำบัดรักษาของโครงการดำเนินงานชุมชนยั่งยืน
เพื่อแกไขปญหายาเสพติดแบบครบวงจร ไปศึกษา
ขยายผลเพิ่มเติมวา ควรจะกำหนดหมวดหมู หรือ 
รูปแบบตาง ๆ ใหเหมาะสมและนำมาจัดทำเปน
คูมือเพิ่มเติม และอาจจะตองศึกษาวิจัยเพิ่มเติม
เพื ่อใหโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล หรือ  
รพ.สต.หรือหนวยงานภาคเอกชน ใหเปนสถาน 

พยาบาลยาเสพติดหรือสถานฟนฟูสมรรถภาพผูติด
ยาเสพติดเพ่ิมเติมจากท่ีมีอยูในปจจุบัน  
 1.3 เสนอใหกระทรวงมหาดไทย กำหนด
แนวทางใหแก องคกรปกครองสวนทองถิ่นทุกแหง  
ไดเขามารวมเปนเจาภาพในระดับพื้นที่ชุมชนของ
ตนเอง ในการจัดสรรงบประมาณของทองถิ่น ใน
การบำบัดรักษาโดยมีสวนรวมของชุมชน (Community 
 Based Treatment and Rehabilitation: CBTx)  
 1.4 เสนอใหสำนักงานตำรวจแหงชาติ ปรับ
ร ูปแบบการดำเนินการตามโครงการฯ จากเดิน
ดำเนินการเพียง 1 หมูบาน เปนการดำเนินการท้ัง
ตำบล 
2. ขอเสนอแนะในการนำไปปฏิบัติ  
 โดยเสนอวาจะตองดำเนินโครงการใน
พื ้นที ่ท ั ้งตำบล กอนดำเนินโครงการฯ จะตอง



P a g e  | 53 

  วารสารวิชาการและวิจัยยาเสพติด ปท่ี 1 ฉบับท่ี 1 พฤษภาคม - สิงหาคม 2566   สำนักงานเลขานุการคณะกรรมการบำบัดรักษาและฟนฟูผูติดยาเสพตดิ สธ. 

ทบทวนการปฏิบัติ โดยการฝกอบรมใหความรู
เพิ ่มเติมแกบุคลากรที่เขาไปดำเนินการในชุมชน 
และกำหนดใหดำเนินการควรจะทำควบคูกันไปกับ
โครงการ 1 ทองถิ่น 1 ชุมชนยั่งยืน ในคราวเดียวกัน 
โดยรวมงบประมาณเขาไปดำเนินการในคราว
เดียวกัน แตเสนอวาควรปรับระยะเวลาในการ
ดำเนินการตามโครงการเปนระยะเวลา 1 ป ดังนี้ 
 2.1 ขั ้นเตรียมการ (เดือนที ่ 1 ระหวาง
วันที่ 1-15) ดำเนินการคัดเลือกชุมชนเปาหมาย 
และชี้แจงรายละเอียดโครงการเพื่อทำความเขาใจ
กับหนวยภาคีเครือขาย และชุมชน พรอมจัดทำ
คำสั ่งแตงตั ้งคณะทำงาน จัดเตรียมสถานที่เพ่ือ
เตรียมการเปดโครงการ พรอมทั ้งจ ัดอบรมให
ความรูแกบุคลากรท่ีจะเขาไปดำเนินการในชุมชน  
 2.2 ขั ้นปฏิบัติการ (เดือนท่ี 1 ระหวาง

วันที ่16-30) จัดทำพิธีเปดโครงการ แลวทำการ

คนหาผูใช ผูเสพ ผูติดในชุมชน และคัดกรองกลุม

บุคคลดังกลาว เพื ่อจัดหาวิธีการบำบัดรักษาให

เหมาะสม และวางแผนเพื่อกำหนดกิจกรรมในการ

บำบัดโดยชุมชนมีสวนรวม CBTx (เดือนที ่ 2-4 

ระหวางว ันที ่ 31-120) ดำเนินการจัดกิจกรรม 

บำบัด CBTx ตามแผนท่ีกำหนด (อยางนอย 16 ครั้ง) 

โดยใชศูนยช ุมชนบำบัด ภายใตโครงสรางและ

งบประมาณขององคกรปกครองสวนทองถ่ิน 

 2.3 ข ั ้นส งต อความย ั ่ งย ืน (เด ือนท่ี 4 

ระหวางวันที่ 90 - 120) จัดใหมีการฝกอาชีพ หรือ

แนะแนวดานการศึกษาใหแกผูเขารวมโครงการท่ี

ผานการบำบัด โดยแสวงหาแหลงเงินทุนเพื่อใชใน

การสงเสริมทั ้งด านอาชีพและการศึกษา จาก

หนวยงานภาครัฐ ภาคเอกชน หรือภาคประชาชน 

(เดือนที่ 5 เปนตนไประยะเวลา 1 ป) ดำเนินการ

จัดตั ้งศูนยฟ นฟูสภาพทางสังคมในจังหวัดสาขา

องคกรปกครองสวนทองถิ่น เพื่อรองรับการดูแล

และใหความชวยเหลือผูที่ผานการบำบัดรักษา ได

สามารถดำรงชีวิตอยูในสังคม โดยไมกลับมากระทำ

ความผิดเก่ียวกับยาเสพติดอีก พรอมเขาตรวจเยี่ยม

ชุมชน ติดตามผูเขารวมโครงการ อยางนอยเดือนละ 

2 ครั้ง และตรวจปสสาวะหาสารเสพติดในผูเขารวม

โครงการ และกลุ มเส ี ่ยงรายใหมเฝาระวังการ

กลับมาใชยาเสพติดซ้ำ 

 3. ขอเสนอแนะในการจัดทำกรณีศึกษาครั้งตอไป 
 3.1 เห็นควรศึกษาเพิ่มเติมในเรื่องรูปแบบ
ของโครงการอื่น ๆ ที่เปนการบำบัดรักษาผูปวยใน
ชุมชนในรูปแบบของการบำบัดรักษาโดยมีสวนรวม
ของชุมชน  (Community Based Treatment and 
Rehabilitation : CBTx) เพ่ือศึกษาเปรียบเทียบกันกับ
โครงการดังกลาวเห็นควรศึกษารูปแบบของกิจกรรม
การบำบัดรักษาโดยมีสวนรวมของชุมชน  (Community 
Based Treatment and Rehabilitation : CBTx)  
วาควรมีกิจกรรมใดบาง และกิจกรรมใดเหมาะสมกับ
ชุมชนแบบใด 
 3.2 เห็นควรศึกษาเพิ่มเติมในแนวทางการ
เพิ่มจำนวนบุคลาการทางการแพทย และแนวทาง
การฝกอบรมทบทวนเพื ่อเพิ ่มพูนทักษะ ความรู
ความสามารถแกบุคลากรที ่ปฏิบัติหนาที ่อย ู ใน
ปจจุบัน 
 3.3 เห็นควรศึกษาเพิ่มเติมในประเด็นการ
แสวงหาแหลงงบประมาณจากองคกรปกครองสวน
ทองถิ่น ใหนำมาใชในกระบวนการบำบัดรักษาใน
ชุมชน เพื่อเปนคูมือในการประสานงานขอรับการ
สนับสนุนงบประมาณจากแหลงงบประมาณใหถูก
ระเบียบ และข้ันตอนตอไป 
 3.4 เห็นควรศึกษาเพิ่มเติมในรูปแบบของ
ศูนยฟนฟูสภาพทางสังคม ตามประมวลกฎหมาย
ยาเสพติด วาปจจัยแหงความสำเร็จในประเด็นการ
ดูแลผูปวยที่บำบัดรักษาจนหายขาดจากยาเสพติด
แลว โครงสรางของศูนยฟนฟูสภาพทางสังคม ท่ี
เหมาะสม และสอดคลอง สามารถนำไปสูการดูแล
อยางตอเนื่องไมใหผูปวยหวนคืนกลบัไปยุงเก่ียวกับ
ยาเสพติดอีก ตลอดจนการส งเสร ิมให ช ุมชน
สามารถม ีระบบระว ั งป องก ันและลดระบบ
สิ่งแวดลอมที่จะสงผลเสียตอการกลับไปพื้นที่แพร
ระบาดของยาเสพติดอีก 
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 คณะผูวิจัยขอขอบคุณนายโสภณ สุวรรณ
รัตน ผู ว าราชการจังหวัดชัยภูมิ และนายแพทย
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ช ัยภ ูม ิ ท ี ่ ได ให  เก ียรต ิในการเป นผ ู ตอบแบบ
สัมภาษณ และไดใหขอมูลที่เปนประโยชนอยางยิ่ง
ในการจ ัดทำเอกสารศ ึกษาในคร ั ้ งน ี ้  รวมถึง
ขอขอบคุณขาราชการสังกัด ที ่ทำการปกครอง
อำเภอจัตุรัส, สถานีตำรวจภูธรจัตุรัส, โรงพยาบาล
จัตุรัส, สำนักงานสาธารณสุขอำเภอจัตุรัส, เทศบาล
ตำบลหนองบัวใหญ อาสาสมัครสาธารณสุขประจำ
หมูบาน (อสม.)ตำบลหนองบัวใหญและประชาชน 
ตำบลหนองบัวใหญ อำเภอจัตุรัส จังหวัดชัยภูมิ ท่ี
ไดใหขอมูลสำคัญที ่เปนประโยชนตอการจัดทำ
เอกสารศึกษาในครั้งนี้ 
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