
บทที่ 2  

 

เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ 

 

การวิจัยครั้งน้ีศึกษาประสบการณของผูเสพยาเสพติด 4 x 100 ของกลุมวัยรุนในตําบล      

แหงหน่ึงของจังหวัดกระบี่ ผูวิจัยไดศึกษาองคความรู แนวคิด ทฤษฎี เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ

เพื่อนํามาเปนแนวทางในการวิจัย โดยมีประเด็นดังตอไปน้ี 

 1.  องคความรูเกี่ยวกบัยาเสพติด  

  1.1 ความรูเกี่ยวกับยาเสพติด  

  1.2 ความรูเกี่ยวกับยาเสพติด 4 x 100 

 2.  ปจจัยหรือสาเหตุการติดยาเสพติด 4 x 100 ของวัยรุน 

 3.  กฎหมายและนโยบายทีเ่กี่ยวของกับยาเสพติด 

 4.  บริบทของพื้นที่ที่ทําการศึกษา 

 5.  ทฤษฎีที่เกี่ยวของกบัยาเสพติด 

 6.  เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ 

  

องคความรูเก่ียวกับยาเสพติด  

 

ความรูเก่ียวกับยาเสพติด 

ความหมาย 

องคการอนามัยโลก (World Health Organization: WHO) ไดใหนิยามของยาเสพติดให

โทษวาสารหรือยาที่ไดรับเขาสูรางกาย ไมวาจะโดยวิธีรับประทาน ดม สูบ ฉีด หรือดวยวิธีการใด 

ติดตอกันช่ัวระยะเวลาหน่ึงแลวทําใหมีผลตอรางกายและจิตใจของผูไดรับในลักษณะ (กองวิชาการ

กรมการปกครอง กระทรวงมหาดไทย, 2541 อางถึงใน จรรยา แผนสมบูรณ, 2545 : 10 - 12) ดังน้ี 

 1.  มีความตองการอยางแรงกลาที่จะขวนขวายหามาใหไดไมวาดวยวิธีการใด ๆ 

(Compulsory Need/Desire) 

 2.  มีความโนมเอียงที่จะตองเพิ่มปริมาณยาหรือสารน้ันมากข้ึนเรื่อย ๆ (Tolerance) 

 3.  เมื่อหยุดใชสารจะเกิดอาการของการอดและเลิกยา (Withdrawal Abstinence) 

 4.  ผูใชยาหรือสารเสพติดเปนเวลานานจะเกิดผลรายตอสุขภาพทั้งรางกาย จิตใจและ

สังคม (Detrimental to Individual and Society) 

 5.  ติดยาทั้งรางกายและจิตใจ 
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ความหมายโดยท่ัวไป 

องคการสหประชาชาติ ใหความหมายวา ยาเสพติด หมายถึง สารใด ๆ ที่เกิดข้ึนตาม

ธรรมชาติหรือไดจากธรรมชาติ หรือจากการสังเคราะหที่มีผลตอจิตใจและระบบประสาท  

พจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. 2542 ใหความหมายวายาเสพติด หมายถึง ยา

หรือสารเคมีซึ่งเมื่อเสพหรือฉีดเขาสูรางกายติดตอกันช่ัวระยะเวลาหน่ึงก็จะติด กอใหเกิดพิษเรื้อรัง          

ทําใหรางกายและจิตใจเสื่อมโทรม เชน ฝน กัญชา เฮโรอีน ยานอนหลับ สุรา  

กระทรวงสาธารณสุข (2544 : 48 - 49) ใหความหมายวายาเสพติด หมายถึง สารที่เสพเขา

สูรางกายซ้ํา ๆ กันไมวาดวยวิธีการได ๆ จะทําใหเกิดผลการติดยา 

เพลินตา กะลัมพากร (2544 : 12) ไดใหความหมายวายาเสพติด หมายถึง สารที่เปน

ผลิตภัณฑธรรมชาติหรือจากการสังเคราะหเมื่อบุคลใดเสพหรือไดรับเขาไปในรางกายซ้ํา ๆ กันไมวา

ดวยวิธีการใด เปนชวงระยะ ๆ หรือนานติดตอกันทําใหบุคลที่ติดยาเสพติดมีอาการดังน้ี บุคลน้ัน    

ตก อยูในอํานาจหรือเปนทาสของสิ่งน้ันทางดานรางกายจิตใจ ตองเพิ่มปริมาณการเสพข้ึนเรื่อย ๆ       

ทําใหสุขภาพของผูเสพติดเสื่อมโทรมลงเมื่อถึงเวลาอยากเสพแลวไมไดเสพจะมีอาการผิดปกติทางดาน

รางกายและจิตใจหรือเฉพาะทางกับผูเสพ 

จากที่กลาวมาสรุปไดวา ยาเสพติด หมายถึง ยาหรือสารวัตถุใด ๆ ก็ตามอาจเปนสารผลิตภัณฑ

ทางธรรมชาติหรือสารจากการสงัเคราะห เมื่อเสพหรอืรับประทานหรือดวยวิธีการใด ๆ  ก็ตาม เปนชวง

ระยะเวลานานติดตอกันทาํใหบุคลน้ันตกอยูใตอาํนาจหรือเปนทาสของสิ่งน้ันสงผลกระทบทางดานรางกาย

และจิตใจหรือดานจิตใจเพียงอยางเดียว ทําใหตองเพิ่มปริมาณการเสพข้ึนเรื่อย ๆ จนทําใหสุขภาพ

ของผูเสพเสื่อมโทรมลงและจะแสดงอาการขาดยาเมื่อหยุดใช ทําใหเกิดผลรายตอสุขภาพของผูเสพ 

ประเภทของยาเสพติดใหโทษ 

 1.  แบงตามตามพระราชบัญญัติยาเสพติดใหโทษ พ.ศ. 2522 ไดแบงยาเสพติดใหโทษ

ออกเปน 5 ประเภท ดังน้ี 

  ประเภทที่ 1 ยาเสพติดใหโทษชนิดรายแรง มี 38 รายการที่สําคัญ คือ เฮโรอีน  

แอมเฟตามีนแมท เอ็กซตาซี และแอลเอสดี 

  ประเภทที่ 2 ยาเสพติดใหโทษทั่วไป มี 102 รายการ ที่สําคัญ คือ ใบโคคา โคเดอีน 

ยาสกัดเขมขนของตนฝนแหง เมทาโดน มอรฟน ฝนยา (ฝนที่ผานกรรมวิธีปรุงแตงเพื่อใชในการทํายา) 

ฝน ไดแก ฝนดิบ ฝนสุก มูลฝน 

  ประเภทที่ 3 ยาเสพติดใหโทษที่มีลักษณะเปนตนตํารับยาและมียาเสพติดใหโทษ

ประเภท 2 ผสมอยู คือ ยารักษาโรคที่มียาเสพติด ประเภท 2 เปนสวนประกอบอยูในสูตร เชน ยาแกไอ 

ยาแกทองเสีย 
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  ประเภทที่ 4 สารเคมีที่ใชในการผลิตยาเสพติดใหโทษประเภท 1 หรือ 2 มี 32 รายการ 

ที่สําคัญ เชน อาเซติค แอนไฮไดรด อาเซติค คลอไรด 

  ประเภทที ่5 ยาเสพติดใหโทษที่ไมเขาอยูในประเภท 1 ถึง 4 มี 4 รายการ คือ กัญชา 

พืชกระทอม พืชฝน ทุกสวนของพืชกัญชา ทุกสวนของพืชกระทอม และพืชเห็ดข้ีควาย 

ปจจุบันยาเสพติดมีอยูมากกวา 100 ชนิด ที่อยูในการควบคุมแมนวาสองในสามของยาเสพติด

เหลาน้ีจะเปนสารสังเคราะหข้ึนก็ตาม แตยาเสพติดที่ใหโทษที่สําคัญที่สุดที่พบในลักษณะการลักลอบ

คาขายคือยาเสพติดที่ไดจากธรรมชาติและอนุพันธุของมัน 

โทษและพิษภัยของสารเสพติด 

เน่ืองดวยพิษภัยหรือโทษของสารเสพติดที่เกิดข้ึนกับผูที่หลงผิดหรือต้ังใจไปเสพสารเหลาน้ี 

ชวงแรก ๆ ที่เสพอาจยังไมเห็นผลของพิษหรือโทษของยาเสพติดที่ชัดเจน เปรียบเสมือนเปนฆาตกรเงียบ 

ที่ทําลายชีวิตบุคคลเหลาน้ัน กอปญหาอาชญากรรม ปญหาสุขภาพ กอความเสื่อมโทรมใหแกสังคม

และบานเมืองอยางรายแรง เพราะสารเสพติดทุกประเภทมีฤทธ์ิเปนอันตรายตอรางกายและจิตใจ      

ในระบบประสาท สมองซึ่งเปรียบเสมือนศูนยบัญชาการของรางกายและชีวิตมนุษยการติดสารเสพติด

เหลาน้ันจึงไมมีประโยชนในเชิงบวกกับรางกายเลย มีแตผลดานลบตอรางกายจนอาจทําใหเสียชีวิต 

และสงผลใหเกิดปญหาในดานตาง ๆ (กฤษดา งวงสน และคณะ, 2556 : 24 - 31) ดังน้ี 

 1. โทษทางดานรางกาย  

  1.1 สารเสพติดจะใหโทษโดยทําใหการปฏิบัติหนาที่ ของอวัยวะสวนตาง ๆ              

ของรางกายเสื่อมโทรม พิษภัยของสารเสพติดจะทําลายประสาท สมอง ทําใหสมรรถภาพเสื่อมลง        

มีอารมณ จิตใจไมปกติ เกิดการเปลี่ยนแปลงไดงาย เชน วิตกกังวล เลื่อนลอยหรือฟุงซาน ทํางานไมได 

อยูในภาวะมึนเมา ตลอดเวลา อาจเปนโรคจิตไดงาย 

  1.2 ดานบุคลิกภาพ ขาดความสนใจในตนเองทั้งความประพฤติ ความสะอาดและ 

สติสัมปชัญญะ มีอากัปกิริยาแปลก ๆ เปลี่ยนไปจากเดิม 

  1.3 สภาพรางกายของผูเสพจะออนเพลีย ซูบซีด หมดเรี่ยวแรง ขาดความกระปรี้ 

กระเปราและเกียจคราน เฉ่ือยชา เพราะกินไมได นอนไมหลับ ปลอยเน้ือ ปลอยตัวสกปรก ความ

เคลื่อนไหวของรางกายและกลามเน้ือตาง ๆ ผิดปกติ 

  1.4 ทําลายสุขภาพของผูติดสารเสพติดใหทรุดโทรม เน่ืองจากระบบอวัยวะตาง ๆ 

ของรางกายถูกพิษยาทําใหเสื่อมลง นํ้าหนักตัวลด ผิวคล้ําซีด เลือดจางผอมลงทุกวัน 

  1.5 เกิดโรคภัยไขเจ็บไดงาย เพราะความตานทานโรคนอยกวาปกติ ทําใหเกิดโรค

หรือเจ็บไขไดงาย และเมื่อเกิดแลวจะมีความรุนแรงมาก รักษาหายไดยาก 

  1.6 อาจประสบอุบัติเหตุไดงาย สาเหตุเน่ืองจากะระบบการควบคุมกลามเน้ือและ

ประสาทบกพรอง ใจลอย ทํางานดวยความประมาท และเสี่ยงตออุบัติเหตุตลอดเวลา 
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  1.7 เกิดโทษที่รุนแรงมาก คือ จะเกิดอาการคลุมคลั่ง ถึงข้ันอาละวาด เมื่อหิว           

ยาเสพติดและหายาไมทัน เริ่มดวยอาการนอนไมหลับ นํ้าตาไหล เหงื่อออก ทองเดิน อาเจียน 

กลามเน้ือกระตุก กระวนกระวาย และในที่สุดจะมีอาการเหมือนคนบา เปนบอเกิดแหงอาชญากรรม 

 2. โทษทางดานจิตใจ 

  พิษจากยาเสพติด บางชนิด มีผลทําใหเกิดอาการทางจิตได บางรายอาจคลุมคลั่ง 

วิกลจริต ไปเปนระยะเวลานาน คิดวาผูอืน่จะมาทํารายจึงอาละวาด และทํารายผูอื่นได ทําใหสุขภาพจิต

เสื่อมโทรม ยาหรือสารสวนใหญถาเสพมาก หรือเสพนาน ๆ จะเกิดอาการวิกลจริต อันเปนผลของยา

ตอการทํางานของสมอง เชน ยาแอมเฟตามีน ทําใหเกิดอาการหวาดระแวง ประสาทหลอน บุคลิกภาพ

เปลี่ยนแปลง และการตัดสินใจผิดคลายโรคจิตเภท ยาหลอนประสาททําใหเกิดความวิตกกังวล       

อยางรุนแรง หลงผิด และประสาทหลอน ถึงขนาดตัดอวัยวะของตนเอง หรือกระโดดลงมาจากตึกสูง ๆ 

และถึงตายได ผลของยาโดยทางออมตอสุขภาพจิต คือ ทําใหบุคลิกภาพเสีย ทนความคับของใจไดนอย 

หวาดระแวง และการเจริญของอารมณไมบรรลุวุฒิภาวะ ถาเคยไดรับโทษจากการเสพยาดวยบอย ๆ 

มโนธรรมหรือคุณธรรมจะตํ่าลง กลายเปนคนที่ชินชาตอการทําความช่ัวตาง ๆ  

ผลกระทบของสารเสพติด 

 1. ดานสุขภาพ ผูที่ตกเปนทาสสารเสพติดเกือบทุกประเภทรางกายจะซูบซีด ผอมเหลือง 

เหลือแตหนังหุมกระดูก ความคิดอานชา ความจําเสื่อม ขาดสติ อาเจียน นอนไมหลับ เบื่ออาหาร และ

จะเสียชีวิตในที่สุด 

 2. ดานเศรษฐกิจ เน่ืองจากสารเสพติดทุกประเภทผูเสพจะตองเพิ่มยาใหมากข้ึน

ตลอดเวลาและหยุด เสพไมได ดังน้ันจึงตองสูญเสียเงินทองสําหรับซื้อยามาเสพไมมีที่สิ้นสุดรางกาย     

ไมแข็งแรง ไมสามารถประกอบอาชีพไดดังเชนคนปกติทั่วไป ครอบครัวและรัฐตองสูญเสียแรงงานไป 

ดังน้ัน จึงสงผงเสียหายตอเศรษฐกิจทั้งของตนเอง ครอบครัว และประเทศชาติโดยสวนรวม 

 3. ดานสังคม สารเสพติดยังเปนตัวกอใหเกิดปญหาสังคมอยางมากมาย โดยเฉพาะอยางย่ิง

ปญหาอาชญากรรม เพราะผูติดยาจําเปนตองเพิ่มปรมิาณข้ึน อยูตลอดเวลา ดังน้ัน การประกอบอาชีพ

สุจริตทั่ว ๆ ไป ยอมเปนการยากที่จะหาเงินมาซื้อสารเสพติดไดอยางพอเพียงและในสภาพความเปนจริง 

ผูติดยาจะไมมีใครคบคาหรือรวมสมาคมดวยเหตุน้ีจึง เปนจุดเริ่มตนของการประกอบอาชญากรรม 

โดยเฉพาะอยางย่ิงอาชญากรรมที่เกี่ยวกับทรัพย นอกจากน้ันยังเปนสาเหตุของปญหาสังคมอื่น ๆ         

อีกมากมาย เชน ปญหาวัยรุน ปญหาการพนัน ปญหาครอบครัว ปญหาการแพรระบาดของโรคเอดส  

เปนตน 

 4. ดานครอบครัว ชุมชนและสงัคม  

  4.1 ครอบครัวที่มีผูติดยา มักไดรับความเดือดรอนจากผูติดยาในทุกดาน นําไปสู

ความยุงยาก ขัดแยง แตกแยก และสิ้นเปลืองในการแกปญหา  
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  4.2 ปญหายาเสพติด ไดกอใหเกิดความหวาดระแวงจากประชาชน และสังคม              

ในวงกวางเน่ืองจากเกรงวาบุตรหลานจะเขาไปเกี่ยวของกับยาเสพติด หรือถูกประทุษรายจากผูเสพ  

  4.3 ผูติดยามักกอใหเกิดอาชญากรรมตอเน่ือง ต้ังแตการเขาไปเกี่ยวของกับแหลง

อบายมุข การลักเล็กขโมยนอย การประทุษรายตอชีวิตและทรัพยสิ การพนันและอาชญากรรมตาง ๆ  

  4.4 สําหรับผูคาและหรือผูเสพซึ่งเปนหัวหนาครอบครัว เมื่อถูกจับกุมและดําเนินการ

ทางกฎหมาย จะสงผลกระทบใหสมาชิกภายในครอบครัว ไดรับความเดือดรอนในการดํารงชีวิตทั้ง

ดานเศรษฐกิจและสังคม โดยเฉพาะอยางย่ิงเด็กและเยาวชนที่อยูภายใตการปกครองจะตองออกจาก 

โรงเรียน ซึ่งเปนการทําลายอนาคตของประเทศชาติ 

ดานการบริหารจัดการภาครัฐ  

 1. คดียาเสพติดที่เพิ่มสูงข้ึนอยางตอเน่ืองเปนภาระตองานดานกระบวนการยุติธรรมทั้ง

ระบบต้ังแตในระดับตํารวจ อัยการ ศาล ราชทัณฑ และการคุมประพฤติ นําไปสูการปรับปรุงกฎหมาย 

การขยายงาน ขยายอัตรากําลังการขอผลตอบแทนที่เพิ่มข้ึน และการกอสรางสถานที่รองรับผูติดยาเสพติด

ซึ่งสงผลกระทบตอภาระคาใชจายของรัฐที่เพิ่มสูงและทําใหการดําเนินคดีดานอื่น ๆ เกิดความลาชา  

 2. นอกจากน้ี ปญหายาเสพติดไดกอใหเกิดการทุจริต คอรัปช่ัน โดยเฉพาะการทุจริต

ตอหนาที่ การรับสินบน การกลั่นแกลงรีดไถ แสวงหาผลประโยชนจากผูกระทําความผิดซึ่งทําให

ประชาชนและสังคมเกิดความไม ศรัทธาและเช่ือมั่นในการทางานของเจาหนาที่ของรัฐ  

เสนทางการติดยาเสพติด 

เสนทางต้ังแตเริ่มเสพจนกระทั่งติด แบงออกไดเปน 4 ระยะ เริ่มต้ังแตอยากลอง มาสูระยะ

เห็นผลประโยชนของยาเสพติด ตอมาระยะหมกมุนตองการจะเสพยาบอยข้ึน อยูไมไดถาไมใชยา        

และระยะสุดทายติดสิ่งเสพติดไมทํากิจกรรมรวมกับผูอื่น คิดถึงแตยาเสพติด มีผลกระทบตอ ปญหา

สุขภาพ ปญหาทางจิต ลมละลาย ไมมีงานทํา 

ขั้นตอนและระยะเวลาการติดยาเสพยาเสพติด 

ข้ันตอนและระยะเวลาการติดยาเสพติด เริ่มจากระยะเริ่มตนเสพซึ่งระยะน้ีสมองสวนคิดยังคง

ควบคุมสมองสวนอยากไดดี ผูเสพประเมินผลทางบวกในการเสพมากกวาทางลบ ตอมาเปนระยะยังคง

เสพในระยะน้ีสมองสวนคิดยังคงควบคุมสมองสวนอยากได แตเริ่มจะเห็นผลเสียในการเสพยา ระยะ

หมกมุน มีความถ่ีในการเสพมากข้ึน ชีวิตเริ่มขาดระเบียบ ไมสามารถจัดการกับชีวิตได เปนระยะที่สมอง

ไมสามารถควบคุมสมองสวนอยากไดแมนวาจะพยายามเลิกยา ระยะสุดทายคือระยะวิกฤต เปนระยะ

ที่เรียกไดวาเปนทาสของยาเสพติดเพราะผูเสพจะตองเสพยาตลอดไมสามารถที่จะหยุดเสพยาได 

แนวทางการจําแนกกลุมผูใชยาเสพติด แบงไดเปน 4 กลุม ดังน้ี 

 1. กลุมเสี่ยง คือ บุคคลที่มีปจจัยเสี่ยง เชน มีความทุกขใจ ตองการใหรางกายอดทน 

ทํางานไดมาก มีปญหาการเรียน ปญหาครอบครัว ในครอบครัวหรือคนใกลชิดเสพยาเสพติด 
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 2. กลุมที่ใชยา คือ กลุมคนที่มีการใชยาในลักษณะที่กอใหเกิดประโยชนบางอยางจาก 

ฤทธ์ิของยาตอตนเอง เชน ใหขยันมากข้ึน ใหเกิดความต่ืนตัว ใหเกิดความรูสึกอารมณดี สมองแจมใส 

โดยไมคํานึงถึงผลเสียของยาตอสุขภาพรางกายและจิตใจ มีประวัติการใชยาเปนครั้งคราว 

 3. กลุมติดยา คือ กลุมที่มีอาการผิดปกติทางดานพฤติกรรม (Behavior) ความคิดอาน 

(Cognitive) และระบบสรีระทางรางกาย (Physiological Phenomena) ซึ่งเกิดภายหลังจากการใช

ยาเสพติดซ้ํา ๆ (Repeated Substance Use) และมีอาการตาง ๆ ดังตอไปน้ี 

การจําแนกกลุมผูใชยาเสพติด แบงออกเปน 3 กลุม คือ กลุมเสี่ยง คือกลุมที่ยังไมเสพยาเสพ

ติดแตมีความเสี่ยงที่จะใชยาเสพติด กลุมน้ีเปนกลุมที่สามารถปองกันโดยครอบครัว เพื่อนที่ใกลชิด 

กลุมที ่2 คือกลุมผูที่ใชยาเสพติด กลุมในระยะเริ่มแรกใชมองเห็นประโยชนในดานบวกของฤทธ์ิยาเสพติด 

กลุมที ่3 คือกลุมที่ติดยาเสพติด ในกลุมน้ีพฤติกรรมตาง ๆ  เปลี่ยนไปจากเดิม ชีวิตหมกมุนอยูกบัยาเสพติด

ขาดยาไมได ตองเพิ่มปริมาณของยาทั้งดานปริมาณและความถ่ี สภาพรางกายและจิตใจทรุดโทรม  

การชวยเหลือผูเสพยาเสพติดในระยะน้ีตองบําบัดรักษา ฟนฟูทั้งสภาพรางกายและจิตใจ ซึ่ง รอซีดะห 

มะสะแม (2554) ไดมีการศึกษาสาเหตุการติดยาเสพติดและวงจรการเสพยาเสพติด ดังภาพที่ 2.1 - 2.4  

 

 
 

ภาพที่ 2.1 ภาพแสดงสาเหตุการติดยาเสพติดและวงจรการการเสพยาเสพติด 

 

สาเหตุการติดยาเสพติด

Agent
- ฤทธิÍเสพติด
- ออกฤทธิÍเร็ว, สัÊน
- หาเสพได้

Host
- Genetic
- โรคทางกาย
- โรคทางจิตเวช

ติดยาเสพติด

Environment
ครอบครัว   , ชุมชน  , เพืÉอน  , สังคม  , สืÉอต่าง ๆ
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ภาพที่ 2.2 ภาพแสดงวงจรการเสพยาเสพติด 

 

 
 

ภาพที่ 2.3 ภาพแสดงวงจรการเสพยาเสพติด 
 

 
 

ภาพที่ 2.4 วงจรข้ันตอนการเสพยาเสพติด การเลิกเสพและการกลับไปเสพซ้ํา 

“ PLEASURE CIRCUIT ”

Nucleus accumbens

GABA opioids

Amygdala

Dopamine
Ventral tegmental area

Ventral pallidum

CRAVING

เสพ

Stop

หยุดเสพ

Internal cue
Environmental cue

ลองเสพ เรืÊอรัง

ไม่เสพ

ไม่
ชอบ

เสพติดชอบไม่เคย
ใช้

หยุดเสพ

เสพใหม่

หยุดเสพ

เสพใหม่
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ความรูเก่ียวกับยาเสพติด 4 x 100 

รูปแบบดังเดิมการใชใบกระทอมซึ่งเปนสารต้ังตนตัวสําคัญของยาเสพติด 4 x 100 เริ่มจาก 

จังหวัดทางภาคใตซึ่งประชาชนสวนใหญนับถือศาสนาอิสลาม และเปนศาสนาที่มีบทบัญญติัที่เครงครดั

ในการหามด่ืมเครื่องด่ืมแอลกอฮอล พืชกระทอมจึงเปนสิ่งทดแทน เน่ืองจากพืชกระทอมไมเปนสิ่งตอง 

หามตามหลักศาสนาอิสลามแตเปนสิ่งตองหามตามกฎหมายของรัฐ จากงานวิจัยพบวา พืชกระทอม    

มีคนใชโดยทั่วไปทุกจังหวัด และในภาคใต รูปแบบการใชพืชกระทอมในการเสพมีอยูดวยกัน 2 แบบ 

คือการใชแบบด้ังเดิมคือการเค้ียวใบสดหรือการกินผงที่ไดจากใบ พบวาบางคนเริ่มเค้ียวเมื่ออายุ 25 ป 

และหลายคนเคยเค้ียวใบกระทอมไปตลอดชีวิต แบบที ่2 เริ่มจากการแพรระบาดยาเสพติดในภาคใต

กอนป 2548 ประกอบดวย เฮโรอีน กัญชา ยาบา สารระเหย ยาแกไอสูตรโคเดอีน (ขอมูลศูนยบําบัด 

รักษายาเสพติดจังหวัดปตตานี) เน่ืองจากในชวงสงครามยาเสพติด ป 2548 รัฐบาลมีการปราบปราม 

ยาเสพติดอยางจริงจัง ทําใหยาเสพติดในชวงน้ันหายากข้ึน ราคาแพงจากเดิมหลายเทาตัว จึงมีกลุมวัยรุน

สวนหน่ึงไดเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการเสพใบกระทอม มาเปนสารเสพติดชนิดใหมเขามาแทน โดยนํา

นํ้าตมกระทอม (ครัง้ละ 50 - 100 ใบ)เพื่อใชเปนสารต้ังตนในการผลิตเครื่องด่ืมมาผสมกับสารตัวอื่น เชน 

ยาแกไอ นํ้าโคก ยากันยุง นํ้าแข็ง เรียกยาเสพติดสูตรใหมน้ีวา 4 x 100 (สุรพร ชลสาคร, 2556 : 15 - 16) 

ความหมาย 

ยาเสพติดที่มีนํ้ากระทอมเปนสวนผสมหลัก และมีสวนประกอบอื่นรวม ไดแก ยาแกไอที่มี

สวนผสมของ โคเดอีน นํ้าโคก หรือหรือสวนผสมอื่น ๆ ที่ผสมลงไปแลวทําใหเกิดอาการมึนเมา เชน  

ยากันยุง สารเคลือบสีขาวในหลอดหลอดฟลูออเรสเซนต ยาแกแพ หรือยากลอมประสาท (สาวิตรี 

อัษณางคกรชัย และคณะ, 2549 : 27) 

การเรียกช่ืออื่นของยาเสพติด 4 x 100 อาจเรียกไปตามสูตรผสมซึ่งในแตละพื้นที่ไมมีสูตร

ตายตัวข้ึนอยูกับความนิยมการปรุงและรสนิยมของผูเสพ แตสวนผสมหลักยังคงเดิม ช่ืออื่นที่พบ เชน 

OTOP หรือนํ้ากระทอมตม ถาลดสวนผสมเหลือ 3 ชนิด เรียก 3x100 ถาเพิ่ม สวนผสมเขาไปจํานวน

มาก เรียก 8 x 100 หรือ 10 x 100 กระทอมบดผสมนมเปรี้ยว เรียกวา วันทูคอล (ภาคใตตอนบน) 

(สาวิตรี อัษณางคกรชัย และคณะ, 2549 : 27) 

จากรายงานของสํานักงานปราบปรามยาเสพติดภาค 9 พบวา สถานการณแพรระบาดของ

พืชเสพติดชนิดกระทอม ต้ังแตป 2547 เปนตนมา สถานการณการคาและการแพรระบาดเพิ่มสูงมากข้ึน 

จนกระทั่งใน ป 2549 ถึง 2550 กระทอมกลายเปนตัวยาหลักอันดับ 3 การคาและแพรระบาดพืช

กระทอมในพื้นที่ 7 จังหวัดภาคใตตอนลาง มีแนวโนมเพิ่มข้ึน โดยเฉพาะพื้นที่ 4 จังหวัดชายแดนภาคใต 

เปนพื้นที่หลักของปญหายาเสพติดในปจจุบัน มีการพัฒนาสูตรให?เกิดความหลากหลายข้ึน เพื่อการ

ออกฤทธ์ิตอบสนองความตองการที่แตกตางกันของผูเสพ ตามระดับความรุนแรงของความตองในการ

เสพ และกอนที่จะเขาไปเกี่ยวพันกับการกอความไมสงบในพื้นที่จังหวัดชายแดนภาคใต 
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สภาพปญหาของยาเสพติด 4 x 100 

ภาคใตมีการนําพืชกระทอมมาใชเพื่อการทํางานและรักษาโรคบางชนิดจนกลายเปนสวนหน่ึง

ของวิถีชีวิต กระทั่งกลุมวัยรุนไดพัฒนารปูแบบเปนการบรโิภคนํ้ากระทอม โดยนําใบกระทอมตมกับนํ้า 

ผสมกับยาที่มีการควบคุมการจําหนาย สารที่เปนอันตรายบางชนิด และเครื่องด่ืมตาง ๆ โดยมี

สวนผสมหลัก ไดแก นํ้าตมใบกระทอมเครื่องด่ืมนํ้าอัดลม และยาแกไอ สารอื่น ๆ ที่นํามาผสมข้ึนอยู

กับความพึงพอใจของรสชาติและฤทธ์ิที่สงผลตออารมณความรูสึกทั้งดานรางกายและจิตใจ รวมทั้งผล

ดานสัมพันธภาพในกลุมเพื่อน สภาพเชนน้ีปรากฏใหเห็นอยางแพรหลาย ซึ่งสะทอนไดจากสถิติคดี 

สารเสพติดและการบําบัดรักษา รวมทั้งการสํารวจและศึกษาเชิงลึกในกลุมเด็กและเยาวชนที่มี

ประสบการณบริโภค นํ้ากระทอมที่มีสวนผสมตาง ๆ พอสรุปไดดังน้ี ในชวง 5 ป ที่ผานมา พบวา 

สําหรับคดีนํ้ากระทอมปรากฏครั้งแรก ในป 2549 ตอมาในป 2551 - 2552 จํานวนคดีและผูตองหา

เพิ่มสูงข้ึนประมาณ 2 เทา ในจํานวนน้ีเปนวัยรุนประมาณ 3 ใน 4 เฉพาะกลุมวัยรุนภาคใต ในป 2552 

พบวา คดีนํ้ากระทอมมีประมาณ 1 ใน 4 ซึ่งไมแตกตางจากคดียาบา ซึ่งสอดคลองกับสถิติผูเขา

บําบัดรักษานํ้ากระทอม สวนใหญอยูในภาคใตประมาณ 3 ใน 4 และมีแนวโนมเปนวัยรุนสูงข้ึนอยาง

ตอเน่ืองประมาณ 9 เทา จากรอยละ 7 ในป 2548 เปนรอยละ 64 ในป 2552 สถานการณดังกลาว

สะทอนวาแนวโนมปญหากระทอมในภาคใต สูงข้ึนอยางตอเน่ือง แมจะอยูในอัตราที่ตํ่าเมื่อเทียบกับ

สารเสพติดชนิดอื่น ๆ แตสําหรับกลุมวัยรุนแลว นํ้ากระทอมเปนปญหามากที่สุด การสํารวจประสบการณ

ใชนํ้ากระทอมในกลุมเด็กและเยาวชน ป 2552 ในสถานพินิจและคุมครองเด็กและเยาวชน จํานวน  

25 แหงทั่วประเทศ 1,912 ราย เปนชาย 1,690 หญิง 222 ราย พบวา กลุมที่เคยใชนํ้ากระทอมมีการ

ใชสารเสพติดชนิดอื่นดวยอัตราที่สูงกวากลุมที่ไมใชนํ้ากระทอม คือ มากกวา 2 - 3 เทา ยกเวนการใช

ยาบา ที่อัตราการใชไมแตกตางกันมากนัก การใชมีทั้งใชเปนครั้งคราว ใชตอเน่ือง สลับ และผสม 

โดยเฉพาะยากลอมประสาทที่นํามาเปนสวนผสมกับนํ้ากระทอมเพื่อการเสริมฤทธ์ิใหรุนแรงมากข้ึน 

(วิภา ดานธํารงกูล และคณะ, 2557 : 81 - 82) 

ปญหายาเสพติดในภาคใตโดยเฉพาะพื้นที่จังหวัดชายแดนภาคใต พบการแพรระบาดของยา

สูตร 4 x 100 ซึ่งนิยมมากในหมูวัยรุน ที่มีสวนประกอบหลักสี่อยาง คือ นํ้าตมใบกระทอม นํ้าอัดลม

ประเภทนํ้าโคก ยานํ้าแกไอที่มีสวนผสมของโคเดอีนหรือไดเฟนไฮดรามีน และยากลอมประสาทหรือ

ปจจุบันอาจเพิ่มเปน 8 x 10 มีสวนผสมของใบกระทอม ยาแกไอ นํ้าอัดลม ยากันยุงชนิดขด                

สารฟลูออเรสเซนส เหลาแหง โซดา และยากลอมประสาท ซึ่งวัยรุนนิยมเสพเพื่อใหเกิดการเคลบิเคลิ้ม 

ไรกังวล กลาคิดกลาทํา และลืมตัว เพื่อหนีจากปญหาที่ตองเผชิญ แตสวนผสมหลัก ๆ ที่ยังคงมี 4 ตัว

หลักจากที่กลาวมาขางตน 

สูตรในการผลิตและสวนผสม 4 x 100  

สูตรในการผลิต จากการเก็บตัวอยาง 4 x 100 ในพื้นที่ 4 จังหวัดชายแดนภาคใตของชุด

ปฏิบัติการงานมวลชนตอตานยาเสพติด ตามแผนยุทธศาสตรมวลชนแกไขปญหายาเสพติดในพื้นที่
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จังหวัดชายแดนภาคใต ป 2550 จํานวน 119 ตัวอยาง ซึ่งสถาบันวิชาการและตรวจพิสูจนยาเสพติด 

และสํานักงานปราบปรามยาเสพติด ไดทําการตรวจวิเคราะหองคประกอบทางเคมีพบสตูรหลัก 5 สูตร

ซึ่งความนิยมแตละพื้นที่สูตรจะไมเหมือนกัน ไดแก 

 1.  สูตรนํ้าใบกระทอม นํ้าโคก ยาแกไอ  

 2.  สูตรทีม่ีสวนผสมของนํ้าใบกระทอม ยาแกไอและยาแกแพ  

 3.  สูตรทีม่ีสวนผสมของนํ้าตมใบกระทอม ยากันยุง  

 4.  สูตรทีม่ีสวนผสมนํ้าตมใบกระทอม และอื่น ๆ เชน Ketamine Actifed เปนตน  

 5.  สูตรที่ไมมีนํ้าตมใบกระทอม แตมีนํ้าโคก ผสมยาแกไอ ยาแกแพ ยาแกอาเจียน เปนตน 

การตรวจวิเคราะหองคประกอบทางเคมีใน 4 x 100 

สถาบันวิชาการและตรวจพิสจูนยาเสพติด (สวพ.) และสํานักงานปราบปรามยาเสพติด (ป.ป.ส.) 

ปรากฏผล ดังน้ี สวนผสมหลัก สวนใหญมีสวนผสมของกาเฟอีน ไดเฟนิล ไฮดรามีน และพืชกระทอม

โดยในพืชกระทอมจะมีสารเสพติด คือ ไมตราจินีน (Mitragynine) ซึ่งมีฤทธ์ิกระตุนประสาท สวนผสม

อื่น ๆ บางตัวอยางจากการตรวจสอบ พบวามีสวนผสมของยาแกไอตํารับตาง ๆ ยาแกอาเจียน ยาลด

นํ้ามูก ยาแกปวด /ยากันยุง และสารที่พบในฟาทลายโจร เปนตน สรุปสารเคมีที่พบในสวนผสมของ  

4 x 100 การออกฤทธ์ิ และอัตราโทษตามตารางที่ 2.1 

 

ตารางท่ี 2.1 สวนผสมท่ีใชผสมยาเสพติด 4 x 100 การออกฤทธิ์และอัตราโทษของสารท่ีเปน

องคประกอบทางเคมี  

 

สวนผสม ประเภทสาร/สรรพคุณ การออกฤทธิ ์ ประเภท 

Caffeine พบในโคก เคร่ืองดื่มชูกําลงั กระตุนประสาท โภคภัณฑควบคุม 

Guaifenesin แกไอ ขับเสมหะ มีผลตอทางเดินอาหาร - 

Actifed กลุมยาแกแพอากาศ ลดนํ้ามูก ปากแหง งวงนอน - 

Mitragynine อัลคาลอยดท่ีอยูในกระทอม กระตุน กด หลอนประสาท ยาเสพตดิประเภท 5 

Diphenylthydramine ใชรักษาอาการแพ กดประสาท - 

Codeine อนุพันธของฝน ระงับปวด 

ระงับอาการไอไดดีมาก 

กดประสาท ลดความเจ็บปวด 

งวงซึม 

ยาเสพตดิประเภท 2 

Chlorpheniramine แกแพลดอาการระคายเคือง งวงซึม - 

Dextromethorpphan ยาแกไอ กดประสาท - 

Allethrin สารเคมีกําจัดแมลง ยากันยุง ผิว/เยื่อจมูกอักเสบ ไอ จาม - 

Noscapine อัลคาลอยคในฝน แกไอ งวง ปวดศีรษะ คลื่นไส ไมทําใหเสพตดิ 
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สวนผสมหลักท่ีใชผสมยาเสพติด 4 x 100 

 1.  ใบกระทอม (Kratom) 

  ลักษณะ กระทอม (Kratom) เปนพืชเขตรอนพบมากทางภาคใตของประเทศไทย

และมาเลเซีย มีช่ือวิทยาศาสตรวา Mitragyna speciosa Korth อยูในวงศ Rubiaceae เปนไมยืนตน

ขนาดกลางสูง 10 - 15 เมตร ใบเปนใบเด่ียวสีเขียว เรียงตัวเปนคูตรงขามแผนใบขนาดกวางประมาณ 

5 - 10 เซนติเมตร ยาวประมาณ 8 - 14 เซนติเมตร ดอกมีสีขาวอมเหลืองออกเปนชอตุมกลมขนาด  

3 - 5 เซนติเมตร กระทอมพบไดในบางจังหวัดของภาคกลาง เชน ปทุมธานี แตจะพบมากในปา

ธรรมชาติบริเวณภาคใต เชน สุราษฎรธานี นครศรีธรรมราช ตรัง สตูล พัทลุง สงขลา ยะลา ปตตานี 

นราธิวาส และตอนบนของประเทศมาเลเซีย ใบกระทอมมีรสขมเฝอนเมา ใชประโยชนทางยาได    

โดยเปนยาแกปวดทอง แกบิด ทองเสีย แกปวดเมื่อยรางกาย ระงับประสาทชวยใหทํางานทนไมหิวงาย 

ผูใชพืชกระทอมสวนใหญ มักเปนชาวนา ชาวสวนและผูใชแรงงานในชนบกระทอมเปนพืชเสพติดให

โทษประเภท 5 ตามพระราชบัญญัติยาเสพติดใหโทษ พ.ศ. 2522  

สารเคมีท่ีสําคัญในใบกระทอม 

ใบกระทอม ประกอบดวย แอลคาลอยดทั้งหมดประมาณรอยละ 0.5 ในจํานวนน้ีเปน       

มัยตราจัยนิน (Mitragynine) ครึ่งหน่ึงซึ่งเปนอัลคาลอยดมีฤทธ์ิระงับปวด ลักษณะเดียวกับมอรฟน แต

แรงนอยกวา 10 เทา Mitragynine ทําใหเกิดอาการเคลิ้มคลายฤทธ์ิของโคเคนที่เหลือสวนมากเปน 

สปซีโอจัยนิน (Speciogynine) และเพแนนที (Paynanthine) สวนสปซีโอจัยนิน (Speciogynine) 

พบปริมาณนอย พบออกซิลโดล แอลคาลอยด (Oxidole Alkaloid) ปริมาณนอยมาก ใบกระทอมสด 

1 ใบ มีนํ้าหนักเฉลี่ย 1.7กรัม (ใบแหงหนัก 0.43 กรัม) ใบสด 20 ใบจะได มัตราจัยนิน (Mitragynine) 

ประมาณ 17 มิลลิกรัม หรือ 850 ไมโครกรัมตอใบ ชนิดและปริมาณแอลคาลอยดที่พบแตกตางกัน

ตามสถานที่และเวลาที่เก็บเกี่ยว แอลคาลอยดที่พบในใบแกของกระทอมมีประมาณ 40 ชนิด สวน     

ใบออนพบแอลคาลอยดปริมาณนอยมาก แอลคาลอยดที่มีการตรวจสอบหาสูตรโครงสรางไดแลวแบง

ออกเปน 2 ประเภท คือ อินโดลแอลคาลอยด (Indole Alkaloid) และออกซิลโดลแอลคาลอยด 

(Oxindole Alkaloid) (สินทวี สิงหวงศวัฒนะ, 2547) 

สรุป สารที่สําคัญในพืชกระทอม คือ มัยตราจัยนีน ซึ่งเปนอัลโดแอลคาลอยด และพบสาร

ออกฤทธ์ิทางชีวภาพเปนจํานวนมากที่พบจากราเอนโดไฟตที่แยกไดจากใบกระทอม (สะบาย ยีสา, 

2551) จากการศึกษาสารสําคัญในใบกระทอม มีรายงานผลการศึกษาวิจัยสารสกัดจากใบกระทอม

และ mitragynine ในสัตวทดลอง พบฤทธ์ิที่สําคัญดังน้ี 

 1. ฤทธ์ิลดการบีบตัวของกลามเน้ือเรียบ จึงมีฤทธ์ิทําใหเกิดการชาเฉพาะที่ได และยังมี

ฤทธ์ิกระตุนระบบประสาทสวนกลางคลายโคเคน  
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 2.  ฤทธ์ิระงับปวดในลักษณะเดียวกับมอรฟนในฝน โดยออกฤทธ์ิที่  Mu-Opioid 

Receptor และ Delta-Opioid Receptor และฤทธ์ิระงับปวดยังเกี่ยวพันกับฤทธ์ิกดการทางานของ 

5-HT2A Receptor จึงเปนสารแกปวดที่แตกตางจากมอรฟนฝน 

 3.  ฤทธ์ิยับย้ังการหลั่งของกรดในกระเพาะอาหารไดเชนเดียวกับมอรฟน โดยผานกลไก

การออกฤทธ์ิที่ Opioid Receptors ทั้งน้ีเช่ือวา มีความเกี่ยวของกับอาการขางเคียง เชน เบื่ออาหาร 

นํ้าหนักลด และอาจเปนปจจัยหน่ึงที่ทําใหผูเสพใบกระทอมไมรูสึกหิว (ไมอยากอาหาร) จึงทํางานได

นานข้ึน  

 4.  ฤทธ์ิลดการบีบตัวลําไส โดยออกฤทธ์ิที่ Mu-Opioid Receptor และ Delta-Opioid 

Receptor จึงแตกตางจากสารกลุม Opioid อื่น ๆ  

 5.  ฤทธ์ิในการลดไข โดยทดสอบเปรียบเทียบกบั Aminopyrin 

สรรพคุณทางยา 

ใบกระทอมมีสรรพคุณทางการรักษาของแพทยแผนไทย โดยใชใบกระทอมปรุงเปนยา 

เรียกวา ปะสะกระทอม ใชรักษาโรคบดิ แกปวดมวนทอง ปวดเบง ปวดเมื่อยรางกาย ทองเฟอ ทองเสีย 

ทองรวง ทําใหนอนหลับและระงับประสาท ซึ่งตรงกับทางการแพทยแผนปจจุบันจะพบวา มีฤทธ์ิระงับ

อาการปวดไดเชนเดียวกับมอรฟน แตออนกวา 10 เทา ประเทศไทยเดิมนิยมใชกระทอม มีจุดประสงค

ในการใชเพื่อใหทํางานไดทนข้ึน ทนตอแสงแดด การใชใบกระทอมในคนไทยน้ันนิยมเสพโดยการเค้ียว

ใบสดหรือใบแหงและผสมเกลือเพื่อปองกันภาวะทองผูก (สมสมร และคณะ, 2548)  

อาการอันไมพึงประสงค อาการขางเคียงแบบเฉียบพลนัของ Mitragynine คลายกับมอรฟน 

คือทําใหปากแหง ปสสาวะบอย เบื่ออาหาร ทองผูก อุจจาระดําและกอนเล็กคลายอุจจาระแพะ       

ที่แตกตางจากฝนคือ ไมทําใหเกิดอาการคลื่นไส อาเจียน รายที่ใชมาก นอนหลับยาก เมื่อใชเปนเวลานาน 

จะมีอาการเบื่ออาหาร นํ้าหนักตัวลด นอนไมหลับ ผิวหนังคล้ํา โดยเฉพาะบริเวณแกม มีสีคล้ําข้ึน

คลายหนาผูปวยโรคตับ ประมาณรอยละ 30 ของผูติดกระทอม รายงานวามคีวามตองการทางเพศลดลง 

และตองการใชกระทอมรวมกับแอลกอฮอลเพื่อกระตุนความตองการทางเพศ ดังน้ัน การติดยาจึงเกิด

จากการใชยาในขนาดสูงการติดกระทอมเปนกระบวนการที่เกิดข้ึนอยางชา ๆ โดยการเพิ่มขนาดปริมาณ 

และความถ่ีในการใช ในระยะของการติด ผูใชจะยังสามารถทํางานหนักซึ่งไมตองใชทักษะมากนักได

เปนอยางดี เมื่อการติดยาดําเนินไปนานข้ึน ผูติดกระทอมจะหมดแรงลง และมีอาการในทางตรงกัน

ขามกับผลที่ไดในระยะแรก ๆ ของการเสพ ในกรณีที่มีอาการติดยา (Addiction) อาการจะคลายกับ

แอมเฟตามีน คือ เบื่ออาหาร ทํางานไดมากเกินปกติ ต่ืนเตน ต่ืนตัวเพราะประสาทถูกกระตุน แตยังไม

เคยมีรายงานผูเสพติดกระทอมกอปญหาอาชญากรรม หรืออุบัติเหตุเหมือนที่ไดรับรายงานกรณีผูเสพ

ติดแอมเฟตามีน ซึ่งพบอาการโรคจิตหวาดระแวง เห็นภาพหลอน คิดวาคนจะมาทํารายตน และพูด 

ไมคอยรูเรื่อง สวนอาการขาดยา (Withdrawal Symptom) จะทําใหไมมีแรง ปวดเมื่อยกลามเน้ือและ
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กระดูก แขนขากระตุก รูสึกออนเพลียไมสามารถทํางานได อารมณซึมเศรา จมูกแฉะ นํ้าตาไหล     

บางรายกาวราว แตเปนมิตร (Hostility) นอนไมหลับ เบื่ออาหาร ซึ่งตรงขามกับอาการขาดยา          

แอมเฟตามีนที่จะทําใหรูสึกงวงนอนมาก หิวจัด และมือสั่น 

สรุป สารที่สําคัญในพืชกระทอม คือ มัยตราจัยนีน ซึ่งเปนอัลโดแอลคาลอยด และพบสาร

ออกฤทธ์ิทางชีวภาพเปนจํานวนมากที่พบจากราเอนโดไฟตที่แยกไดจากใบกระทอม (สะบาย ยีสา, 2551) 

พฤติกรรมการเสพ/การใชพืชกระทอม 

พืชกระทอมเปนที่รูจักกันอยางแพรหลายในประเทศไทย โดยเฉพาะจังหวัดทางตอนใต  

การเสพพืชกระทอมมีรูปแบบการเสพที่แตกตางกัน 2 แบบ คือ  

 1.  แบบด้ังเดิมเปนการเค้ียวใบสดหรือการกินผงที่ไดมาจากใบ ตากใบแหงชงนํ้ารอนกิน 

หั่นตากแหงชงเหมือนใบชา สบูใบแหง สบูยางทอม  

  พฤติกรรมการเสพ สวนใหญมักเสพเพื่อการใชแรงงาน หรือการกินใบกระทอมเปน

ธรรมเนียมที่สืบตอกันมาเปนเวลานาน การเสพใบกระทอมบางคนกินทุก มักจะใชกระทอมภายใน

บานพักของตนเอง 

 2.  การเสพนํ้ากระทอมผสมกับสารตัวอื่นในกลุมวัยรุนทางภาคใต ที่เรียกวายาเสพติด  

4 x 100 เน่ืองมาจากเมื่อ 5 ปที่ผานมา กลุมวัยรุนไดคิดคนผลิตเครื่องด่ืมตัวใหม โดยการใชนํ้าตมใบ

กระทอม (ครั้งละประมาณ 15 - 100 ใบ) ไดนํ้าชาใบกระทอมเพื่อใชเปนสารต้ังตน นําไปผสมกับ      

นํ้าโคก ยาแกไอ และนํ้าแข็ง ผูเสพจะมีการนัดมาน่ังเสพดวยกัน และพูดคุยกันในเรื่องทั่ว ๆ ไป 

เหมือนการเสพนํ้าชาหรือกาแฟ หรือคลายการต้ังวงเสพเหลา กินกันจนหมดก็แยกยายกันกลับ ผูเสพ

จะบอกวาเสพแลวรูสึกสบายหายเครียด พูดคุยไดสนุกข้ึน ตอมาก็จะเริ่มมึน ๆ งวง ๆ เหมือนเมาเหลา

แตนอยกวามาก โดยสวนใหญใชสัปดาหละ 3 - 4 ครั้ง (สุรพร ชลสาคร, 2556 : 16)  

ผลของกระทบตอรางกาย 

สํานักงานปองกันและปราบปรามยาเสพติดภาคใต ไดใหขอมูลเกี่ยวกับการเสพพืชกระทอม

ในพื้นที่ภาคใต ดังน้ี 

อาการเมื่อเสพใบกระทอม  

ชวงแรกทําใหรูสึกสบาย วองไว คลองแคลว มีแรงในการทํางาน ถาไดออกแรงออกกําลังกาย 

จะรูสึกดี สูงาน ทนแดด ทํางานไดทนเมื่อตองทํางานกลางแดดจัด หายเหน่ือย หายปวดเมื่อย รูสึก

กระชุมกระชวย กระปรี้กระเปรา ใจเย็น สบายเน้ือสบายใจ บางคนกินแลวรูสึกเมา โดยเฉพาะกินกระทอม

พันธุกานใบแดง บางคนรูสึกหวงนอน อาการหนาวสั่นเวลาอากาศครึ้มฝน ลดอาการปวดเมื่อยขนาดตํ่า ๆ 

มีฤทธ์ิกระตุนประสาทคลายยาบาออน ๆ ถากินขนาดสูงมีฤทธ์ิ เช่ืองซึม ชา เคลิบเคลิ้ม กดประสาท

คลายฝนมีฤทธ์ิ Psychedelic สุขภาพผูที่กินใบกระทอมสําหรับคนที่กินตอเน่ืองเปนเวลานานระบบ

ขับถายผิดปกติ ทองผูกบอย ๆ อุจจาระแข็งอุจจาระเปนกอนดําคลายมูลแพะ บางคนผอมผิวพรรณ
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แหงดําเกรียม ใบหนาหมอง ไมมีราศี ไมมีแรงหนามืด ใจสั่น เปนลมงาย บางคนปวดทอง มีปญหาเรื่อง

กระเพาะอาหาร และลําไส อาการเมื่อไมไดกินใบกระทอมสําหรับคนที่กินตอเน่ืองเปนเวลานาน ไมมีแรง 

เหน่ือยงาย คอออน ปวดเมื่อยตามรางกาย ปวดในขอ เดินไมคลองตัว หาว นอนไมหลับ นํ้ามูกนํ้าตาไหล 

เหงื่อออกตามรางกาย มักมีกลิ่นปาก กลิ่นตัว ผิดปกติ ย่ิงในชวงมีอาการขาดยากลิ่นจะรุนแรงข้ึน  

ผลกระทบทางดานจิตใจ 

หงุดหงิด นอยใจงาย กระสับกระสาย ฟุงซาน สบัสน ประสาทหลอน  

ผลตอระบบอ่ืน ๆ  

การศึกษาฤทธ์ิของมิตรากยันีนที่เปนแอลคาลอยดหลักของใบกระทอมพบวา เมื่อทดลองใช

มิตรากัยนีนกับโคเดอีนในขนาดที่เทากันเพื่อเปรียบเทียบฤทธ์ิของแอลคาลอยดทั้งสองชนิดน้ี  

มิตรากัยนีน จะไมทําใหเกิดการอาเจียน หายใจลําบาก และไมมีกลุมอาการติดยาคลายกับ

การติดสารฝน และไมสามารถตานฤทธ์ิไดดวย Nolorphine และไมมีฤทธ์ิตานโคลิเนอรจิก เมื่อให   

ในขนาดที่เกิดผลบรรเทาปวดจะมีผลตอการเคลื่อนไหวของกระเพาะอาหารนอย นอกจากน้ีมีผล          

ไมมากนักตอความดันโลหิตในสุนัข แตอยางไรก็ตามเมื่อใหมิตรากัยนีนในขนาดสูงจะมีผลลดความดัน

โลหิตในแมว แตมีผลกดการหายใจนอยกวาโคดิอีน เมื่อใหมิตรากัยนีนใตผิวหนังจะใหผลในการ

บรรเทานอยกวาการใหโดยการรับประทานเช่ือวาอาจเปนผลจากการที่มิตรากัยนีตองถูกแปรรูปกอน 

ที่จะออกฤทธ์ิ นอกจากน้ีมิตรากัยนียังมีความเปนพิษนอยเมื่อเทียบกับสารฝน 

สรุปสารที่สกัดไดจากพืชกระทอมน้ันสามารถเคลื่อนผานเย่ือแบงกั้นระหวางระบบหมุนเวียน

เลือดและระบบประสาทเพื่อเขาไปออกฤทธ์ิในสมองโดยมีการกระตุนที่ Opioid Receptor ซึ่งจะ

คลายกับมอรฟนแตจะมีความแตกตางกันในรายละเอียด เชน Subtype ของตัวรับหรือคาจําเพาะ 

ของการกระตุนที่ตัวรับ เปนตน ผลลัพธของการออกฤทธ์ิที่เห็นไดชัดก็คือการลดความเจ็บปวด และ 

ลดการหลั่งกรดในกระเพาะอาหารสวนการออกฤทธ์ิผานการกระตุนที่ตัวรับชนิด 2-Adrenocepter 

สามารถลดพฤติกรรมการเคลื่อนไหวที่ผิดปกติทางระบบประสาทบางอยางได นอกจากน้ียังพบวามี

สารประกอบของพืชกระทอมที่นอกเหนือไปจากมิตรากัยนีน หรือแมแตสารมิตรากัยนีนที่ถูกนํามา

ดัดแปลงโครงสรางทางโมเลกุลก็สามารถออกฤทธ์ิลดปวดไดเชนกัน 

อาการเมาใบกระทอม 

อาการเมายาหรือภาวะเปนพิษจากยาหรือสารเสพติดที่ใช ( Intoxication) เปนการ

เปลี่ยนแปลงทางพฤติกรรมหรือจิตใจ รวมกับอาการและอาการแสดงทางรางกาย (Symptoms and 

Signs) ที่เกิดข้ึนทันทีหลังจากใชสารตัวใดตัวหน่ึงในปริมาณมากเกินระดับที่ทนได เชน ในคนที่เพิ่งใช

สารตัวน้ันเพียงครั้งแรก หรือ ผูที่ใชในปริมาณที่มากกวาที่เคยใชมากอน อาการที่เกิดข้ึนจะเปนฤทธ์ิ

ของยา หรือสารหลักในสารชนิดน้ัน อาการเมาใบกระทอมมีลักษณะคลายคลึงกับอาการเมาหรือภาวะ

เปนพิษจากสารหลายชนิด เชน จากสาร Tetra Hydro Cannabinols (THC) ซึ่งเปนสารออกฤทธ์ิหลัก
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ในกัญชา เปนตน คือ มีการเปลี่ยนแปลงทางรางกายเกิดข้ึน ในลักษณะที่เปนการแปรปรวนของระบบ

ประสาทอัตโนมัติ กลามเน้ือการทรงตัว และระบบประสาทสัมผัส มักจะมีอาการตัวสั่น มือสั่น อุณหภูมิ

รางกายลดลงเล็กนอยทําใหรูสึกตัวเย็น หนาว ความแข็งแรงและสมดุลของรางกายลดลง จึงทําใหรูสึก

วาแขนขาออนแรง ยืนเดินไมไหว ระดับการประสานงานของกลามเน้ือลดลงจึงเดินเซ หรือทําของตกหลน 

คลื่นไส ปวดหัวเวียนหัว และอาจมีความดันโลหิตลดลง หายใจเร็วข้ึน และหัวใจเตนเร็วข้ึน อาการเหลาน้ี

อาจเพิ่มความเสีย่งในการเกิดโรคของหัวใจและหลอดเลอืดได เพราะไปเพิ่มการทํางานของหัวใจมากข้ึน 

อาจเสี่ยงตอการเกิดอุบัติเหตุหรือการบาดเจ็บได หากผูเสพไปขับรถหรือใชเครื่องจักรเครื่องยนต         

เมื่อมีอาการ เพราะการทํางานของระบบประสาทสัมผัส การประสานงานระหวางกลามเน้ือและระบบ

ประสาทควบคุมบกพรอง การตอบสนองตอการกระตุนชาลง และแปลสิ่งเราผิดไป 

อาการถอนพิษกระทอม 

อาการที่เกิดข้ึนเมื่อหยุดใชใบกระทอม คือ ความรูสึกอยากใชใบกระทอมอยางรุนแรงรวมกับ

อาการ 4 กลุมใหญ ๆ คือ มีอาการปวดเมื่อยกลามเน้ือตามรางกาย แขนขา หลัง เสนสายตึง และ

กลามเน้ือกระตุก รูสึกออนเพลียไมมีแรง ไมอยากทํางานหรือไมทําอะไรเลย หดหูเศราหมองไมแจมใส 

รูสึกไมสบายเหมือนกําลังเจ็บปวย หนาวมาก นํ้าตาไหลเหมือนงวงนอน รูสึกหิว หัวใจเตนแรง ใจสั่น

และรูสึกเหมือนเปนไขรอน ๆ หนาว ๆ สั่น อาการดานความรูสึกวิตกกังวล คือ รูสึกเครียด วิตกกังวล 

หงุดหงิดโมโหงาย กระสับกระสาย กระวนกระวาย ไมสามารถจะผอนคลายได สามารถพบไดในผูใช

ประจํามากกวาในผูใชเปนครั้งคราว 

สุพร ชลสาคร (2556) พบวาอาการถอนพิษจะคงอยูประมาณ 1 - 7 วัน ขอสังเกตสําหรับ 

ในกลุมวัยรุนที่ไมต้ังใจจะใชประโยชนจากกระทอมอยางจริงจังจะเลิกใชกระทอมไดงายกวากลุมเยาวชน       

ที่มีเหตุผลในการกินใบกระทอมเพื่อประโยชนบางอยาง สําหรับผลกระทบจาการใชพืชกระทอมจากทัศนะ

ของผูใชมีความเหน็วาผูที่เสพใบกระทอมจะไมมีพฤติกรรมกาวราว ไมเอะอะโวยวายหรือทะเลาะกับคนอื่น 

ในทางกลับกันทําใหมีเพื่อนมากมีความสัมพันธกับเพื่อนที่เหน่ียวแนนมากข้ึน (สุพร ชลสาคร, 2556 : 15)  

ยานํ้าแกไอ 

ประเภทของยาแกไอ สามารถแบงตามลกัษณะการออกฤทธ์ิ ได 2 ประเภท คือ 

 1.  ยาระงับอาการไอ ยากลุมน้ีออกฤทธ์ิที่ศูนยควบคุมการไอในสมอง ใชรักษาอาการไอ

แหง ๆ ไมมีเสมหะ 

 2.  ยาขับเสมหะ เปนยาที่ชวยกระตุนการขับเสมหะออกจากทางเดินหายใจ ซึ่งเปนผล

ใหอากาไอลดลง 

ยาแกไอที่ออกฤทธ์ิที่ศูนยควบคุมการไอในสมอง น้ันแบงไดเปนยาแกไอที่มียาเสพติดเปน

สวนผสม และไมมียาเสพติดเปน ยาแกไอที่มียาเสพติดเปนสวนผสม มีสารออกฤทธ์ิที่เปนสวนประกอบ  

ที่สําคัญคือ โคเคอีน (Codeine) หรือฝนยา (Tincture Opium) ยาแกไอกลุมน้ีเปนยาแกไอที่กลุม

วัยรุนนิยมนําไปใชด่ืมเพื่อความสนุกสนาน ซึ่งกําลังแพรระบาดอยูในปจจุบัน 
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สวนผสม 

โคเดอีนเปนสารอัลคาลอยดที่สกัดออกมาจากฝน ซึ่งเปนนํ้ายาง (Juice) ที่กรีดไดจากผลฝน 

มีช่ือทางพฤษศาสตรวา Papaver Somniferum ซึ่งหมายความวา เหน่ียวนําใหหลับ ฝนถือเปนยา

เสพติดรายแรงที่สรางปญหาใหแกมวลมนุษยชาติ และเปนยาเสพติดชนิดแรกที่คนไทยรูจัก “ฝน” 

เน่ืองจากโคเดอีน มอรฟน และเฮโรอีน มีแหลงกําเนิดหรือผลิตมาจากแหลงเดียวกันคือ ฝน ดังน้ัน          

จึงมีสูตรโครงสรางโมเลกุลและคุณสมบัติทางเภสัชวิทยาคลายกัน โดยตํารับยานํ้าแกไอที่มีโคเดอีน 

เปนสวนผสม จะมีโคเดอีนเปนสวนประกอบ ประมาณ 9 - 10 มิลลิกรัมตอ 5 มิลลิลิตร ขนาด

รับประทานครั้งละ 5 - 10 มิลลิลิตร สวนตํารับยาแกไอที่มีโคเดอีนเปนสวน ผสมชนิดเม็ด จะมีโคเดอีน

เปนสวนประกอบ ประมาณ 10 มิลลิกรัม เม็ด หรือแคปซูล 

สรรพคุณ  

ออกฤทธ์ิที่ระบบประสาทสวนกลาง (Central Nervous System: CNS) มีคุณสมบัติทาง

เภสัชวิทยาคือ ระงับปวด และมีประสิทธิภาพในการะงับอาการไอไดดีมาก โดยออกฤทธ์ิกดศูนย

ควบคุมการไอในสมอง ดวยคุณสมบัติของโคเดอีนที่มีฤทธ์ิระงับอาการไอ ในทางการแพทยจึงนํา       

โคเดอีนเปนสวนผสมที่สําคัญในการผลิตยาแกไอ ซึ่งปจจุบันไดมีการขออนุญาตผลิตยาแกไอที่ผสม             

โคเดอีนหลายช่ือการคาดวยกัน มีทั้งชนิดนํ้าและชนิดเม็ด  

ผลกระทบตอรางกาย 

ยาแกไอที่ผสมโคเดอีน มีสวนประกอบที่สาํคัญที่เปนยาเสพติดที่ไดมาจากฝน จึงมีฤทธ์ิทําให

ผูใชเกิดการติดยา จะทําใหมขีางเคียง เชน คลื่นไส อาเจียน งวงซึม ทองผูก การใชยาในขนาดที่สูง ๆ 

ทําใหการหายใจหยุด ช็อก และหัวใจหยุดเตน การใชยาติดตอเปนเวลานานทําใหเกิดการติดยาไดทั้ง

ทางรางกายและจิตใจขอควรระวัง ขณะที่ใชยาไมควรขับรถหรือทํางานเกี่ยวกับเครื่องจักรกล 

ผลกระทบดานจิตใจ 

เน่ืองจากการออกฤทธ์ิของยาแกไอที่ผสมโคเดอีน ออกฤทธ์ิที่ศูนยควบคุมการไอในสมอง

และสวนประกอบของสาร เปนยาเสพติดที่สกัดไดมาจากฝน จึงทําใหผูที่ใชยาติดตอกันเปนเวลานาน

ทําใหติดยาได 

อาการขาดยา 

เมื่อหยุดการใชยาจะมีอาการขาดยาคลายเสี่ยนเฮโรอีน แตอาการนอยกวา เชน หาว นํ้ามูกไหล 

ถายเหลว ปวดทอง ปวดกลามเน้ือ หนาแดง ความดันโลหิตสูง เครียด นอนไมหลับ กระสับกระสาย 

การแพรระบาดการนํายาแกไอท่ีผสมโคเดอีนมาใชในทางท่ีผิด 

ชวงกอนประกาศสงครามยาเสพติดของรัฐบาล ป 2546 มีการระบาดของยาเสพติดมาก 

รวมทั้งยาแกไอผสมโคเคอีน เน่ืองจากสภาพภูมิประเทศมีความคาบเกี่ยวเขตแดนไทย มาเลเซีย จึงมี

การลักลอบนําเขาจากประเทศเพื่อนบาน โดยลักลอบนํามาจากรานขายยาแถวปนังและกัวลาลัมเปอร 
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ผานมาเลเซีย เขามายังจังหวัดชายแดนใตของไทย ซึ่งสวนใหญบรรจุเปนแกลลอน 4 ลิตร ราคา 1,800 

บาท นํามาขายใหกับพอคนไทย แกลลอนละ 3,000 - 4,000 บาท แลวนําไปแบงขายเปนถุงหรือ      

ขวดเล็ก ๆ 30, 50 และ 100 ซีซี ราคา 50, 60 และ120 บาท (ศูนยปองกันและปราบปรามยาเสพติด

ประจําภาคใต, 2556) 

การนํายาแกไอที่ผสมโคเดอีนมาใชในทางที่ผิด เริ่มปลากดการแพรระบาดข้ึนในกลุมวัยรุน

บริเวณจังหวัดชายแดนทางภาคใตของประเทศ โดยใชผสมกับนํ้าอัดลมและใสนํ้าแข็งด่ืม อาจผสมกับ

ยาบางชนิด หรือด่ืมโดยไมผสมอะไรเลย ทั้งน้ี แหลงกระจายยาไปสูผูใช พบวา มาจากรานขายยาหรือ

โรงงานผลิตยาบางแหง และบางสวนก็มีการลักลอบนําเขาจากตางประเทศเพื่อนํามาขายในตลาดมืด 

ผลของการใชยาแกไอที่มีโคเดอีนเปนสวนผสม ในกรณีที่นําไปใชในทางที่ผิดจะเกิดอันตรายตอสุขภาพ 

อาทิ คลื่นไส อาเจียน งวงซึม และที่สําคัญ การใชยาติดตอเปนเวลานานทําใหเกิดการติดยาทั้งทางกาย

และจิตใจ และมีอาการถอนยาเมื่อขาดยา เชนเดียวกับการติดมอรฟนหรือเฮโรอีน ซึ่งจะตองเขารับ

การบําบัดรักษาจึงจะหายจากการติดยาได 

พฤติกรรมการเสพ 

พบวา ผูเสพยาแกไอสวนใหญจะผสมกับนํ้าอัดลม นํ้าโคก ผูเสพบอกวาทําใหรูสึกซา ๆ และ

คนอื่นสังเกตไมเห็น เขาใจวาด่ืมนํ้าอัดลมธรรมดา เสพกันเปนกลุม 2 - 5 คน ตามรานนํ้าชา ราน        

คาราโอเกะหรือแหลงบันเทิงเริงรมยตาง ๆ บางคนที่เสพหนักจะเสพคนเดียวที่บาน บางคนใชเฮโรอีน

อยูเมื่อไมมียาใหเสพกอ็าจใชยาแกไอและยานอนหลบัเพื่อลดอาการเสีย้น วัยรุนที่เสพยาเปนกลุมจะใช

วิธีการเทยาแกไอลงในแกวปริมาณเทา ๆ กันแลวเทนํ้าโคกลงในแกว ด่ืมไปพูดคุยกันไปตามประสา

วัยรุน บางคนผสมยากลอมประสาทหรือยานอนหลับ ทําใหเมามากข้ึน (วิภา ดานธํารงกุล และ 

สมปอง สิมมา, 2557) 

ยานํ้าแกไอไดเฟนไฮดรามีน 

ขอมูลการตรวจวิเคราะหตัวอยางของกลาง ประเภทยาเสพติดใหโทษที่ถูกจับไดในพื้นที่                

5 จังหวัดภาคใต โดยศูนยวิทยาศาสตรการแพทยสงขลา พบวา มีจํานวนมากถึง 672 ตัวอยาง ที่มี

สวนผสมของยานํ้าแกไอที่มีสารไดเฟนไฮดรามีน สารต้ังตนสายพันธุใหมในยาเสพติด 4 x 100 ที่ใช

แทนยานํ้าแกไอชนิดโคเดอีน สารต้ังตนตัวเดิมที่หาซื้อยากข้ึน ไดเฟนไฮดรามีนจัดเปนยาอันตรายตาม

พระราชบัญญัติยา และประกาศกระทรวงสาธารณสุขเรื่องยาอันตราย 

สวนผสม 

Diphenhydramine (ไดเฟนไฮดรามีน) มีฤทธ์ิตอระบบประสาท ลักษณะเปนนํ้ายาเหลวขน 

หนืดเล็กนอย มีทั้งสีชมพูแดง และสี่นํ้าตาลแดง  

สรรพคุณ 

ใชเปนยาแกแพสําหรบัลดนํ้ามูก บรรเทาอาการหวัดและไอเน่ืองจากเสมหะ  
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ผลกระทบตอรางกาย 

หากนํายาแกไอที่มีสวนผสมของไดเฟนไฮดรามีน ไปใชในปริมาณที่สูงกวาปกติ จะทําใหผูใช

มีอาการงวงซึม มึนงง ปากแหง ใจสั่น และหงุดหงิดงาย จึงตองมีการใชยาน้ีอยางระมัดระวัง และ       

หามใชเสริมฤทธ์ิกับยานอนหลับ ยากลอมประสาทและแอลกอฮอล  

ผลกระทบดานจิตใจ 

สวนพิษสงของสารเสพติดชนิดน้ี เมื่อเสพเขาไปแลวจะออกฤทธ์ิตอจิตประสาท ทําให

เคลิบเคลิ้มไมเปนตัวของตัวเอง ถูกชัดจูงใหทําในสิ่งตาง ๆ ไดงาย และหากเสพถึงข้ันเสพติดสุดทาย 

เวลาไมไดเสพก็จะทุรนทุรายมีอาการลงแดง เชนเดียวกับยาเสพติดสายพันธุอื่น ๆ  

นํ้าโคก (โคคา - โคลา) 

เครื่องด่ืมยอดนิยมชนิดหน่ึง มีทั้งนํ้าอัดลมนํ้าดําหรือนํ้าโคลา ซึ่งไดรับการคิดคนโดย จอหน 

เพ็มเบอรตัน เภสัชกรชาวอเมริกัน เมื่อป 1886 การคนพบสูตรไดรับรายงานวา มีการระบุถึงปริมาณ

การช่ังตวงสวนผสมตาง ๆ ของ"สารสกัด"ที่จําเปนสําหรับสวนผสมของเครื่องด่ืมโคคา - โคลา อยาง

แมนยําแมวาจะใชสวนผสมตาง ๆ ของสารสกัดเขาดวยกันในปริมาณเพียง 1% ของปริมาณเครื่องด่ืม

ทั้งหมด แตสูตร Merchandise 7X ก็ยังคงรักษารสชาติที่เปนเอกลักษณของเครื่องด่ืมชนิดน้ีไวได 

อยางไรก็ดี สูตรอยางเปนทางการของนํ้าโคก มีการเก็บรักษาอยางดีตลอด 24 ช่ัวโมง ในตูนิรภัย                 

ที่สํานักงานใหญของโคคา - โคลา เมืองแอตแลนตา สหรัฐอเมริกา 

สวนผสม สูตรที่ใชผสมมีดวยกัน 2 สูตร ไดแก 

สูตรที่ 1 ประกอบดวย 

สารสกัดจากใบโคคา 3 แดรม ตามมาตรฐาน USP (1 แดรม = 1/8 ออนซ) กรดซิตริค 3 

ออนซ Caffeine 1 ออนซ คาเฟอีน 1 ออนซ นํ้าตาล 30 (ไมทราบแนชัดวาใชหนวยช่ังตวงใด) นํ้า 2.5 

แกลลอน (หนวยวัดปริมาตรของสหรัฐอเมริกา 1 แกลลอน = 3.785444 ลิตร) นํ้ามะนาว 2 ไพนท 

หรือ 1 ควอรต (1 ไพนท = 473.1765 มิลลิลิตร; 1 ควอรต = 946.352946 มิลลิลิตร) วานิลลา 1 ออนซ 

คาราเมล 1.5 ออนซ หรือมากกวาเพิ่มเพิ่มสีสัน  

สูตรที่ 2 ประกอบดวย 

Merchandise 7X (ใชวัตถุแตงรส 2 ออนซ ตอไซรัป 5 แกลลอน) แอลกอฮอล 8 ออนซ 

นํ้ามันจากสม 20 หยด นํ้ามันจากมะนาว 30 หยด นํ้ามันจากลูกจันทนเทศ 10 หยด นํ้ามันจาก

ลูกผักชี 5 หยดนํ้ามันดอกสม 10 หยด นํ้ามันจากซินนามอน 10 หยด 

สรรพคุณ 

นํ้าโคก พบวา มีสารสกัดจากใบโคคา (Erythroxylum Novogranatense Morris Hieron) 

ผลการตรวจวิเคราะหทางการแพทยพบวาใบโคคามีสารโคเคน (Cocaine) อยูจัดเปนยาเสพติดใหโทษ

ประเภทที่ 4 ตามพระราชบัญญัติยาเสพติด พ.ศ. 2522 คาเฟอีน ซึ่งเปนสารอัลคาลอยด จัดอยูใน



 27

ตระกูลเมทิลแซนทีน มีฤทธ์ิในการกระตุนระบบประสาทสวนกลางทําใหรูสึกต่ืนตัว (สํานักงานปราบปราม

ยาเสพติด, 2550) ออกฤทธ์ิกระตุนการหลั่งอะดรีนาลีน (Adrenaline) และโดปามีน ทําใหหัวใจเตน

เร็วข้ึน ใจสั่นความดันโลหิตสูง ตับเรงผลิตนํ้าตาลเขาสูกระแสเลือด กลามเน้ือตึงตัวพรอมทํางาน ทําให

เหมือนเปนยาชูกําลัง การบริโภคคาเฟอีนมีผลทําใหหวัใจเตนชาลงเลก็นอยในช่ัวโมงแรก และกลับเตน

เร็วข้ึนเล็กนอยในช่ัวโมงที่ 2 และ 3 ความดันโลหิตจะเพิ่มประมาณ 5 - 10 มิลลิเมตรปรอท และ

เพิ่มข้ึนนานประมาณ 2 - 3 ช่ัวโมงแลวอาการดังกลาวจะหายไป สวนฤทธ์ิกระตุนการหลั่งโดปามีน 

(Dopamine) ทําใหรูสึกผอนคลายสบายใจ สุขลึก ๆ เช่ือวาเปนสาเหตุสําคัญที่ทําใหเกิดการเสพติด

คาเฟอีนทั้งฤทธ์ิกระตุนการกลั่งสารอะดรีนาลีนและโดปามีน มีความสําคัญเปนอยางย่ิง  

ผลระทบตอรางกาย 

คาเฟอีนเปนสารที่มีฤทธ์ิตอระบบประสาท และมีผลกระทบตอภาวะโภชนาการ รวมถึง

พัฒนาการของเด็ก ๆ ในวัยเรียน (ปานฤทัย ปานวิจิตร, 2545 : บทคัดยอ) การบริโภคคาเฟอีนในปริมาณ

สูงเกินไปอาจจะเกิดพิษข้ึนได คาเฟอีนในปริมาณครั้งละ 200 - 500 มิลลิกรัม อาจทําใหปวดศีรษะ 

เกิดภาวะเครียด กระวนกระวาย มือสั่นและประสิทธิภาพ การทางานลดลง คาเฟอีนประมาณ 1,000 

มิลลิกรัม อาจทําใหผูบริโภคมีไขสูง วิตกกังวล กระสับกระสาย พูดตะกุกตะกัก ควบคุมตัวเองไมได 

ซึมเศรา นอนไมหลับ หัวใจเตนเร็ว ใจสั่น เบื่ออาหาร คลื่นไสอาเจียนปสสาวะบอย ขนาดของคาเฟอีน

ที่อาจทําใหเสียชีวิตได ประมาณ 100 มิลลิกรัมตอนํ้าหนักตัว 1 กิโลกรัม ในเด็กเล็กหรือประมาณ 

3,000 มิลลิกรัมในเด็กโต 5,000 - 10,000 มิลลิกรัมในผูใหญตามลําดับ เครื่องด่ืมนํ้าโคก เปนเครื่องด่ืม 

ที่ผสมนํ้าอัดลมซึ่งมีสารอธีลีนไกลคอลเปนตัวทําใหนํ้าอัดลมเย็นจัดและชวยปองกันการแข็งตัวที่อุณหภูม ิ

0 องศา โดยจะทําใหนํ้าอัดลมแข็งตัวที่อุณหภูมิตํ่ากวาน้ัน คือ -4 หรือ -5 องศา สารเคมีตัวน้ียังเปน

สารพิษอยางออน ๆ ที่จัดอยูในกลุมของสารหนู เพราะฉะน้ันถาด่ืมนํ้าโคก 4 ลิตร ภายในเวลาประมาณ  

1 ช่ัวโมง อาจตายได และคา pH (คาความเปนกรด - ดาง) ของนํ้าอัดลมมีคาเทากับ 3.4 ความเปน

กรดขนาดน้ีสามารถทําให กระดูกและฟนผุกรอนได ซึ่งรางกายคนเราจะหยุดสรางกระดูกเมื่ออายุ 30 

เทาน้ันเอง และการกินนํ้าอัดลมหลังอาหาร จะมีผลตอระบบยอยอาหารเน่ืองจาก เอนไซมยอยอาหาร

จะทํางานไดดีที่ระดับอุณหภูมิ 37 องศา แตอุณหภูมินํ้าอัดลมแชเย็นจะตํ่ากวาน้ีมาก บางครั้งอาจตํ่า 

จนเกือบถึง 0 องศา ซึ่งความเย็นจะทําใหเอนไซมเจือจาง และระบบยอยอาหารผิดปกติ อาหารที่เรา

กินเขาไปจะไมยอย ซ้ํายังหมักหมมจนเกิดแกสและของเสียที่จะกลายเปนพิษ สารพิษและจะถูกดูดซึม

ไปทั่วรางกาย น้ันก็คือคารบอนไดออกไซด จึงเปนตนเหตุใหเกิดโรคตาง ๆ ตามมา  

ยากันยุง 

ผลิตภัณฑยากันยุงเปนผลิตภัณฑที่เมื่อใชจุดไฟแลวไอที่ระเหยออกมามีคุณสมบัติในการไลยุง

ไมใหเขามาในบริเวณดังกลาวปจจุบันมีผลิตออกมาในทองตลาด มีทั้งชนิดเปนขดกลมและเปนแทงยาจุด 

ศูนยบําบัดยาเสพติด จังหวัดปตตานี พบวา ยาเสพติดที่กําลังแพรระบาดในวัยรุนไทยมุสลิม 3 จังหวัด 
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ไดแก ยาเสพติดที่ผสมกันเอง มีช่ือเรียกวา 4 x 100 ซึ่งมีสวนผสมของสารเสพติด 3 ตัว ดวยความ

รูเทาไมถึงการณ ซึ่งพบพฤติกรรมคึกคะนองของวัยรุน โดยการนํานํ้าตมใบกระทอมไปผสมกับสวนผสมอื่น 

เชน ยากันยุงชนิดขด และผสมยากันยุง เน่ืองจากมีความเช่ือวาจะทําใหเมาเหมือนยุง ซึ่งเปนความเช่ือ

ที่อันตรายมาก  

สวนผสม 

สารเคมีในยากันยุงเปนกลุมสารเคมีที่นิยมใชเปนสารออกฤทธ์ิในกลุมไพรทีรอยด (Pyrethroids) 

เปนกลุมสารเคมีสังเคราะหที่เลียนแบบสารสกัดจากธรรมชาติ ไพรีทรัม (Pyrethrum) หรือไพรีทริน

(Pyrethrins) ที่พบในพืชตระกูลดอกเบญจมาศ (Chrysanthemum Flowers) Synthetic Pyrethroids 

คลายกับไพรีทรินตามธรรมชาติแตไดรับการปรับปรุงเพิ่มความคงอยูไดในสิ่งแวดลอมปจจุบันทั้งไพรีทริน

และไพรีทรอยดไดถูกนํามาใชประโยชนในการฆาและกําจัดแมลงชนิดตาง ๆ ทั้งทางการเกษตรและ

ทางสาธารณสุขโดยนิยมใชไพรีทรอยดเปนสารออกฤทธ์ิ ในผลิตภัณฑกําจัดยุงและแมลงในบานเรือน  

สรรพคุณ 

สารกําจัดแมลงกลุมไพรีทรอยด สลายตัวไดงาย กลไกการออกฤทธ์ิของสารในกลุมไพรีทอยด 

ที่นิยมใชกันในยาจุดกันยุง มีฤทธ์ิทําลายระบบประสาท มีคุณสมบัติในการทําใหยุงเกิดอาการ Knock-

Down โดยรบกวนการทางานของระบบประสาททาํใหแมลงบินเปนอมัพาตอยางรวดเร็ว และรวงหลน

ไดภายใน 2 - 3 นาที สารเหลาน้ี จะปลอยออกมาจากยากันยุงในรูปของควันดังน้ันการใชยาจุดกันยุง

จึงชวยปองกันการรบกวนจากยุงรวมทั้งแมลงบินอื่น ๆ และลดอัตราการกัดของยุงในบริเวณที่จุดได

มากถึงรอยละ 80 ทั้งน้ี ประสิทธิภาพของยากันยุงจะมากหรือนอยข้ึนอยูกับอัตราการเผาไหมของยา

กันยุงและขนาดของหองที่วางยากันยุงดวย 

ผลกระทบตอรางกาย 

อันตรายจากไพรีทรอยด อาการพิษในคนเกิดจากการที่สารไพรีทรอยด ออกมีฤทธ์ิทําลาย

ระบบประสาท จึงสงผลกระทบตอระบบประสาทและความรุนแรงของอาการพิษข้ึนอยูกับชนิดและ

ปริมาณของไพรีทรอยดที่เขาสูรางกายโดยทั่วไปมักจะไมพบอาการเกิดพิษจากไพรีทรอยดในขนาด        

ที่ปรากฏในสิ่งแวดลอมหรือจากการใชกําจัดแมลงในขนาดและวิธีการใชปกติ อาการพิษเฉียบพลัน 

จากการไดรับไพรีทรอยดในปริมาณสูงไดแก มึนงง ปวดศีรษะ อาเจียน กลามเน้ือกระตุก ออนเพลีย

การรับรูตอสภาพแวดลอมเปลี่ยนแปลงไป ชักหมดสติ เสียชีวิต อาการพิษอื่น ๆ ที่พบไดแก อาการแพ

ทางผิวหนังคัน มีผื่นแดง หากเขาตาอาจกอ ใหเกิดการระคายเคือง เปนอันตรายเมื่อกลืนกินและเมื่อ

สูดดมอาจกอใหเกิดการแพระคายเคืองที่แผนเย่ือเมือกและบริเวณทางเดินหายใจสวนบนถาสูดดมเขา

ไปมากจะทําใหคลื่นไสตัวสั่นหงุดหงิดงายเปนลมหมดสติในระยะยาวอาจทําลายตับและไตนอกจากน้ี 

Allethrin ยังเปนพิษอยางมากตอสิ่งมีชีวิตในนํ้าอาจกอใหเกิดผลเสียระยะยาวตอสิ่งแวดลอมทางนํ้า 
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สรุปยากันยุงอาการพิษในคนเกิดจากการที่สารไพรีทรอยดที่เกินขนาด ทําใหเกิดอาการพิษ

เฉียบพลันจากการไดรับไพรีทรอยดในปริมาณสูงไดแก มึนงง ปวดศีรษะ อาเจียน กลามเน้ือกระตุก 

ออนเพลียการรับรูตอสภาพแวดลอมเปลี่ยนแปลงไป ชัก หมดสติ เสียชีวิต อาการพิษอื่น ๆ ที่พบ 

ไดแก อาการแพทางผิวหนังคัน  

การจัดหาใบกระทอมและสวนผสม 

แหลงจัดหาใบกระทอม ใบกระทอมเปนสวนผสมหลักในการตมนํ้ากระทอมที่มีสวนผสม   

ซึ่งตองใชใบกระทอม จํานวนมากพอสมควรในการตมแตละครั้ง จากการใหขอมลูของเด็กวัยรุนที่เคยมี

ประสบการณด่ืมนํ้ากระทอมพอสรุปวิธีการจัดหาใบกระทอมมาตม พบวา มีทั้งกรณีที่ไมตองซื้อและ

ตองซื้อ กรณีที่ไมตองซื้อใบกระทอม สวนใหญเกิดข้ึนในชวงที่การด่ืมนํ้ากระทอมยังไมเปนที่นิยม หรือ 

ไมแพรหลายมากนัก ทั้งน้ีเน่ืองจากแตละหมูบานจะมีตนกระทอมที่ข้ึนเองตามธรรมชาติหรือชาวบาน

ปลูกไว ซึ่งเพียงพอที่จะนํามากินใบ หรือนํามาตมเปนครั้งคราว สามารถไปเก็บไดเองหรือขอชาวบาน

โดยไมตองซื้อ ตอมาเมื่อมีความนิยมด่ืมนํ้ากระทอมมากข้ึน และรัฐบาลมีนโยบายปราบปรามพืชกระทอม 

ตนกระทอมถูกตัดทําลาย ทําใหใบกระทอม เริ่มขาดแคลน บางรายไปซื้อนํ้ากระทอมที่ตมไวแลวแตยัง

ไมผสมสวนผสมอื่น ๆ  หรือไปหาตางจงัหวัดอื่นที่ยังไมมีความตองการใบกระทอมมากนัก ขณะเดียวกัน 

ก็เปนจุดเริ่มตนการซื้อ - ขาย ใบกระทอมกันในพื้นที่ มีทั้งซื้อในหมูบานและซื้อจากแหลงอื่น การซื้อ

ในหมูบาน จะเปนการขอซื้อจากชาวบานที่มีตนกระทอม เปนคนรูจกักนั ผูซื้อจะข้ึนเก็บใบเอง ซึ่งไมใช

การซื้อขายที่เปนกิจจะลักษณะ สําหรับการซื้อจากแหลงอื่น ในกลุมผูด่ืมนํ้ากระทอมจะบอกตอ ๆ กัน

วาที่ไหนมีขาย เชน ตางหมูบาน ตางอําเภอ หรือตางจังหวัด บางรายซื้อใบกระทอมที่มผีูนํามาจากประเทศ

มาเลเซีย ปริมาณการซื้อใชสําหรับการตมในแตละครั้งเทาน้ัน จะไมซื้อมาเก็บ เพื่อไมใหเปนหลักฐาน

หากมีการจับกุม วิธีการซื้อ จําแนกได 3 วิธี ไดแก 1) ไปซื้อดวยตัวเองหรือเพื่อนในกลุมมา ในกรณี        

ที่ในหมูบานที่อยูหรอืหมูบานใกลเคียงไมมี พบวามีการไปซื้อขามอําเภอหรือขามจังหวัด 2) วาจางใหผูอื่น

ไปซื้อ ผูที่ถูกวาจางใหไปซื้อ สวนใหญด่ืมนํ้ากระทอมเชนกัน 3) การสั่งซื้อทางโทรศัพท และใหผูจําหนาย

นํามาสง ในกรณีน้ีผูจําหนายจะคิดคานํ้ามันรถเพิ่มไปดวย (วิภา ดานธํารงกลู และคณะ, 2557 : 95 - 97) 

การจัดหายาแกไอ 

ยาแกไอเปนสวนผสมหน่ึงในการทํานํ้ากระทอม แหลงซื้อยาแกไอสามารถหาซื้อไดจากราน

ขายยา และรานคาทั่วไปที่มีการลักลอบจําหนาย การซื้อยาแกไอจากรานขายยา ความสะดวกยาก - 

งาย ในการซื้อและจําหนายข้ึนอยูกับความเขมงวดของเจาหนาที่ภาครัฐในการสอดสอง ตรวจตรา  

เฝาระวัง ซึ่งขอมูลที่เด็กวัยรุนรายงานพบวาปจจุบันยังมีความเขมงวดในการ ซื้อ - ขาย ในบางพื้นที่ 

ไมมีการจําหนาย ตองซื้อขามพื้นที่ ตองระมัดระวังตัว และซื้อไดเฉพาะบางรานเทาน้ัน บางรานตองใช

หลักฐานแสดงตัวตนของผูซื้ออยางชัดเจนและจํากัดกลุมอายุ โดยการจําหนายใหเฉพาะผูอายุ 18 ป 

ข้ึนไปเพื่อปองกันการถูกดําเนินคดี และมีกรณีสั่งปดรานขายยาดวย ยาแกไอที่นํามาผสมมีหลายย่ีหอ
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และมีช่ือเรียกเฉพาะกลุมผูเสพนํ้ากระทอม เชน ย่ีหอบีเฟนดริล ย่ีหอบี ยาบี และ บีเอ็ม ย่ีหอคอก 

และย่ีหอโปร เปนตนนอกจากน้ี ยังมีเรียกตามรูปสัญลักษณของขวดยาแกไอ เชน ตราไก ตราไก

เหยียบลูกโลก ตรารูปปากไก และย่ีหอฝาแดง เปนตนย่ีหอที่ไดรับความนิยม คือ บีเฟนดริล สวนใหญ

รายงานวา พึงพอใจในรสชาติทําใหนํ้ากระทอมมีรสชาติหวานและอรอยกวาย่ีหออื่น ทําใหเมากวาย่ีหอ

อื่น และบางราย ราคาอยูที่ย่ีหอและขนาดของยาแกไอ ประมาณขวดละ 30 - 180 บาท และพบวา

ราคายาแกไอเพิ่มข้ีนเปนหลายเทาตัวจากป 2551 (วิภา ดานธํารงกูล และคณะ, 2557: 98 - 99) 

การจัดการคาใชจายในการซื้อสวนผสม 

คาใชจายที่ตองนําไปซื้อกระทอมและสวนผสมตาง ๆ ในการตมนํ้ากระทอมแตละครั้ง ไมนา 

จะเกิน 400 บาท ซึ่งจะมากหรือนอยกวาน้ี ข้ึนอยูกับ ใบกระทอมวาไดมาอยางไร ยาแกไอวาจะใช

ชนิดไหนเปนหลกั เน่ืองจากเด็กวัยรุน เหลาน้ียังไมมีรายไดที่มากพอ ดังน้ันการตมนํ้ากระทอมแตละครั้ง 

จะใชวิธีการเฉลี่ยกันออก ซึ่งไมจําเปนตองออกเงินคนละเทา ๆ กัน ทั้งน้ีเน่ืองจากมีความสัมพันธเปน

เพื่อนกัน สวนใหญคนไหนมีมากก็ออกมาก มีนอยก็ออกนอย บางคนไมมีก็ไมจําเปนตองด้ินรนไปหามา 

สวนใหญคนละประมาณ 20 - 100 บาท นอกจากน้ีมีการแบงหนาที่ในการจัดหาสวนผสมตาง ๆ สวนใหญ

วัยรุนที่อายุมากกวาหรือผูใหญจะเปนผูจัดหาใบกระทอม ยาแกไอ ยากลอมประสาท สวนเด็กที่อายุ

นอยกวาจะเปนผูจัดหาหรือซื้อนํ้าแข็ง นํ้าอัดลม และสวนใหญผูที่ไมไดออกเงินจะเปนผูไปซื้อสวนผสม

ตาง ๆ (วิภา ดานธํารงกูล และคณะ, 2557 : 100) 

วิธีการตม 4 x 100 (นํ้ากระทอมท่ีมีสวนผสม) 

การตม 4 x 100 เพื่อการบริโภคมีวิธีการข้ันตอนที่หลากหลายและพิถีพิถัน ตองเตรียม

อุปกรณในการตม ไดแก หมอ เตาไฟ และสวนผสมตาง ๆ ใหพรอม ภาชนะในการตมสวนใหญใช 

หมอทั่วไป หมอหุงขาวไฟฟาสวนเตาไฟ ในบางสถานที่ มีรายงานวามีการขุดจอมปลวกเพือ่ทํา เปนเตา 

ข้ันตอนในการตมจะใสใบกระทอมในนํ้าแลวนําไปตม หรือรอกระทั่ง นํ้าเดือดแลวจึงใสใบกระทอมลง

ไป การเตรียมใบกระทอมกอนใสลงไปในหมอตมมีหลายวิธี เพื่อใหเวลาในการตมนอยลง ใบกระทอม

เปอย ออกรสเร็วข้ึน ทําใหนํ้ากระทอมมีความเขมขน เชน ตําใหละเอียด ขย้ี บิด ฉีกเปนช้ินเล็ก ๆ  

การซักแบบซักผา หรือใสไปเลยทั้งใบโดยไมตองทํา อะไรกับใบกระทอม ในการตมใชเวลาประมาณ 

30 นาที - 1 ช่ัว โมง ทั้งน้ี ข้ึนอยูกับรสชาติของนํ้ากระทอมวามีความขมเขมขนพอหรือไม ซึ่งมีวิธีการ

สังเกตไดหลายวิธี ไดแก การชิมรสหรือดูสีของนํ้าตมใบกระทอม หลังจากน้ันนํานํ้ากระทอมมากรอง

เอากากออกใหเหลือแตนํ้า รอใหนํ้ากระทอมที่ตมเย็นกอนซึ่ง การทําใหนํ้ากระทอมเย็นลงไดเร็วกวา

การปลอยใหเย็นลงอยางธรรมชาติ มีวิธีที่หลากหลาย เชน เอานํ้าแข็งใสถุงพลาสติกลงไปกวน หรือ  

นํานํ้ากระทอมใสถุงพลาสติกไปแชในนํ้าปกติหรือนํ้าตามลําคลอง ทั้งน้ีข้ึนอยูกับสถานที ่เมื่อนํ้ากระทอม

เย็นแลวจึงใสสวนผสมตาง ๆ เชน ยาแกไอนํ้าอัดลม และยากลอมประสาทหรือสารอื่น ๆ ที่เตรียมไว

ลงไปตามสัดสวนแลวผสมใหเขากันดี เพราะถาใสสวนผสมในขณะที่นํ้ากระทอมยังรอนอยูจะทําให   
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ไมมีรสชาติ กลิ่นไมดี และด่ืมแลวไมเมา นอกจากน้ีพบวามีวิธีการตมที่แตกตางไปจากที่กลาวมาแลว

เปนการใชนํ้าอัดลมแทนนํ้าเปลาตมกับใบกระทอมแลวผสมยาแกไอทีหลัง เรียกการตมเชนน้ีวา ตมคลุก 

ซึ่งมีรายงานวาทําใหรบัรูรสชาติและฤทธ์ิของนํ้ากระทอมไดมากกวาการตมดวยนํ้าเปลา สําหรับสถานที่

ในการตม เน่ืองจากการตมนํ้ากระทอมตองใชเวลาในการตมและการผสมสวนผสมตาง ๆ จึงตองทํา 

ในสถานที่ที่คอนขางลับตา เปนสวนตัว ตํารวจเขาถึงไดยาก และบางครั้งตองเปลี่ยนสถานที่ไปเรื่อย ๆ 

สถานที่นิยมไปตมและด่ืมนํ้ากระทอม คือ ในปายาง นํ้าตกริมคลอง หรือบานพักสวนตัว เปนตน      

ดังรายงานวา “ตมนํ้ากระทอมทุกวัน จะมีที่ตมอยู 3 - 4 ที่เฉพาะกลุมของเรา ตามปา ตามหลังบาน 

จะยายจุดไปเรื่อย ๆ กลัวนาย (ตํารวจ) เขา ก็วนไปเรื่อย ๆ บางทีไปตามบานเพื่อน ตามปาตามคลอง

ไปเรื่อย ๆ พอนายจะเขาก็จะมีคนโทรมาบอก” (วิภา ดานธํารงกูล และคณะ, 2557 : 90) 

บริบทการด่ืม 4 x 100 (นํ้ากระทอมท่ีมีสวนผสม) 

การบริโภคนํ้ากระทอมที่มีสวนผสมตาง ๆ แลวนิยมด่ืมแบบเย็น ๆ ในการด่ืมจะใชหลอดดูด

หรือใชแกวตักด่ืมเวียนกันรอบวง ในขณะที่ด่ืม บางครั้ง จะมีการตมนํ้ากระทอมหมอใหมไวรอ สําหรับ

ด่ืมรอบตอไปเรื่อย ๆ ดวยสภาพและวิธีการเตรียมนํ้ากระทอมสาหรับบริโภค พบวา สวนใหญมักด่ืม

เปนกลุม มีทั้งกลุมทีม่ีเฉพาะเด็กและวัยรุน และกลุมที่มีทั้ง เด็กวัยรุนและผูใหญมารวมตัวกัน ที่มีอาชีพ 

ทําสวนยางสวนใหญมักจะเริ่มตมและด่ืมนํ้ากระทอมต้ังแตเทีย่งวันไปเรือ่ย ๆ จนกระทั้งสี่ทุมโดยแตละ

กลุมจะมีต้ังแต 2 - 20 คน มีการนัดหมายเวลาและสถานที่ ซึ่งมีภาษาที่รูกันภายในกลุม เชน “ไปกินนํ้า” 

สําหรับชวงเวลาที่ด่ืม จะด่ืมชวงที่วางจากการทํางาน อาจเปนชวงบาย เย็น และคํ่า สวนใหญมักนัดหมาย

กันตอนเย็นหลังเลิกงานและจะแยกยายกันประมาณสี่ทุมถึงเที่ยงคืน หากวันรุงข้ึนเปนวันหยุดหรือ  

ไมทํางานอาจจะอยูถึงตีสอง บางรายถึงเที่ยงคืน นอกจากน้ีพบวากรณีที่มีการด่ืมคนเดียว มักนําไปด่ืม

แทนนํ้าเวลาทํางาน หรือ กรณีไมมีอะไรทําจะด่ืมไปเรื่อย ๆ บางรายกินใบกระทอมเวลาทํางาน และ

ด่ืมนํ้ากระทอมเมื่อมารวม กลุมเพื่อน สําหรับสถานที่ ที่มีการรวมตัวกันเพื่อด่ืมนํ้ากระทอม สวนใหญ

เปนที่เดียวกันกับสถานที่ตมนํ้ากระทอม ดังรายงานวา “นํ้ากระทอมตองกินแบบหลบ ๆ ซอน ๆ กลัว

ตํารวจจับไปกินกันในปายาง” “ไปกินตามหนํา (เพิงพักตามทุงนา หรือในสวน) ในวันหยุด” “จะไปน่ัง

กินนํ้ากระทอมตามบานบาง แถวริมคลองบาง” 

สวนใหญการด่ืมนํ้ากระทอมมักด่ืมเปนกลุม คลายกับการรวมกลุม ด่ืมสุรา เปนธรรมชาติ 

ของเด็กวัยรุน ที่ตองการมีกลุมเพื่อนและรวมกลุมเพื่อมีกิจกรรมรวมกัน การตมนํ้ากระทอมแตละครั้ง 

ทุกคนไดมีสวนรวม คนที่มีเงินก็ออกเงินจะมากนอยหรือนอยไมใชประเด็นสําคัญ เด็กวัยรุนกลุมน้ี  

สวนใหญจะมีงานทํา มีรายไดจากการรับจางรายวัน สําหรับคนที่ไมมีเงินก็ออกแรงชวยเปนธุระในการ 

จัดหา ทุกคนมีความเปนเพื่อนและรวมด่ืมนํ้ากระทอมดวยกัน กิจกรรมน้ีสวนใหญจะเริ่มด่ืม หลังเลิกงาน 

ตอนเย็น ด่ืมไปเรื่อยกระทั่ง 4 - 5 ทุม หากเปนชวงเวลาอื่น เชน ตอนเที่ยงสวนใหญเปนกลุมที่วางจาก

การทํางานหรือไมมีงานทําหรือมีบางรายที่นําไปด่ืมแทนนํ้าเวลาทํางานก็รูสึกวาทํางานเพลิน (วิภา 

ดานธํารงกูล และคณะ, 2557 : 92 - 93) 
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การด่ืมนํ้ากระทอมกับยาหรือสารเสพติดชนิดอ่ืน 

ขอมูลเชิงคุณภาพเกี่ยวกับการใชสารเสพติดในกลุมเด็กและเยาวชนฯที่มีประสบการณด่ืมนํ้า

กระทอมพบวามีการใชสารเสพติดชนิดอื่น ๆ รวมดวย เชน ยากลอมประสาทชนิดมาโนโซแลม หรือ 

ในกลุมผูเสพนิยมเรียกวา “ลูกเม็ด” กัญชา ยาบา และเฮโรอีน เปนตน การใชสารเหลาน้ีมีลกัษณะการ

ใชที่หลากหลาย เพราะชวงเวลาที่ใชและฤทธ์ิ ของสารแตกตางกัน ไดแก การใชผสมลงไปในนํ้ากระทอม 

และ/หรือใชตอเน่ืองหรือใชพรอม ๆ กับการด่ืมนํ้ากระทอม เชน ยากลอมประสาทมาโนโซแลมหรือ        

มีช่ือเรียกในกลุมผูเสพวา “ลูกเม็ด” ชวยเสริมฤทธ์ิ นํ้ากระทอมใหรูสึกมึนเมามากข้ึน หรือกรณีกัญชา

และยาเสน จะใชสลับกันไปกับการด่ืมนํ้ากระทอม เพราะจะชวยเสริมฤทธ์ินํ้ากระทอมทําใหรูสึกมึนเมา 

อารมณดี และงวงซึม สําหรับยาบา จะไมใชตอเน่ืองหรือสลับกันกับการด่ืมนํ้ากระทอม เพราะฤทธ์ิ 

ของยาบากับนํ้ากระทอมจะทําลายกัน คือ เมื่อด่ืมนํ้ากระทอมแลวใชยาบาจะไมรูสึกถึงฤทธ์ิของยาบา 

ในขณะเดียวกัน หากด่ืมนํ้ากระทอมแลวไปใชยาบา ฤทธ์ิของนํ้ากระทอมก็จะหายไปเชนเดียวกัน ดังน้ัน 

เด็กวัยรุนกลุมน้ีจะเสพยาบาเมื่อทํางาน ซึ่งเปนเวลากลางวันหรือเสพคนละเวลากับการด่ืมนํ้ากระทอม 

บางรายหยุดการใชยาบาเน่ืองจากราคาแพงกวากระทอม (วิภา ดานธํารงกูล และคณะ, 2557 : 87) 

การรับรูประสิทธิภาพและผลเฉียบพลัน 

รสชาติของนํ้ากระทอมที่มีสวนผสมที่ทําใหผูด่ืมมีความพึงพอใจ สวนใหญรายงานวาขม ๆ 

หวาน ๆ อรอย และรูสึกติดใจในรสชาติ แมจะมีอาการที่ไมพึงประสงคบาง เชน มึนหัว เมา ซึม ผลตอ

รางกายที่ผูด่ืมสวนใหญรายงาน ไดแก ทําใหนอนหลับสบาย ในรายที่นอนหลับยาก ก็จะทําใหหลับได

เร็วข้ึน สวนการรับรูฤทธ์ิของนํ้ากระทอมที่มีผลตอความรูสึกดานจิตใจ สวนใหญรับรูฤทธ์ิที่ทําใหเกิด 

อาการลอย เคลิบเคลิ้ม เพลิดเพลิน และสบายใจ ลืมความทุกข มีบางรายที่แสดงภาวะที่อาจจะติด     

นํ้ากระทอม (4 x 100) กลาวคือ จะมีอาการเมื่อไมไดด่ืมนํ้ากระทอม (4 x 100) เชน หงุดหงิด       

เกิดอารมณไมพอใจโดยไมมีเหตุผล บางรายใหความเห็นวา การด่ืมนํ้ากระทอมดีกวาการด่ืมสุราทั้ง

รสชาติและฤทธ์ิ ของสาร จึงนิยมด่ืมนํ้ากระทอมมากกวาการด่ืมสุรา แตก็มีวัยรุนบางราย ที่ลองด่ืม  

นํ้ากระทอมแลว รูสึกไมประทับใจรสชาติและอาการหลังจากด่ืม รายงานวาขม ไมเมา และมีอาการ

เจ็บคอ (วิภา ดานธํารงกลู และคณะ, 2557 : 94 - 95) 

แมกลุมที่มีประสบการณด่ืมนํ้ากระทอมที่ผสมสารตาง ๆ สวนใหญรับรูผลดานดี ทั้งน้ี        

อาจเน่ืองจากผลเสียตอสุขภาพที่เกิดกับตนเองยังไมปรากฏถึงความรุนแรงที่ชัดเจน จึงสงผลใหวัยรุน

เหลาน้ี ยังคงด่ืมอยางตอเน่ือง รวมทั้งเพิ่มชนิดสารอันตราย ปริมาณและความถ่ีในการด่ืมดวย อยางไร

ก็ตามมีวัยรุนบางสวนที่รับรูผลกระทบที่อาจเปนอันตรายอยางรุนแรงตอสุขภาพรางกาย ซึ่งอันตราย 

ที่เกิดข้ึนพบวา เกิดจากการด่ืมนํ้ากระทอมทีย่าวนาน กระทั่งมีเกิดสภาพที่เรียกวา ภาวะติด ซึ่งจะมีอาการ

บงช้ีตาง ๆ ไดแก ซีด ตาเหลือง หงุดหงิด ปากและตัวสั่น ปากแตกซีด นอนไมหลับ สั่นหากโดนฝน      

จะหนาวเย็นเปนโรคกระเพาะ อันตรายจากการใสสวนผสมตาง ๆ ที่เปนอันตรายตอรางกาย เชน สาร

จากหลอดไฟ ยากันยุง สงผลใหเกิดอาการลําไสเปอย ลําไสเนา ปวดทองอยางรุนแรง และถึงข้ันเสียชีวิต 
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การรับรูผลกระทบเหลาน้ี สวนใหญรับรูจากจากสื่อ เห็นอาการของเพื่อนคนรูจัก หรือรับรูจากคําบอกเลา

ของผูอื่น (วิภา ดานธํารงกลู และคณะ, 2557 : 94 - 95) 

คานิยมสังคม ทัศนคติตอการบริโภคกระทอมของคนในชุมชน 

จากผลการศึกษาที่พบวากลุมเด็กและเยาวชนในภาคใตนิยมด่ืมนํ้ากระทอมที่ผสมสารตาง ๆ 

มากข้ึนซึ่งอาจเปนเพราะพืชกระทอมเปนพืชในทองถ่ิน หางายและไมตองซื้ออีกทัง้การเค้ียวกินใบกระทอม

ยังเปนสวนหน่ึงของวิถีชีวิตคนภาคใต นอกจากน้ีพบวา พฤติการณการใชกระทอมของคนในชุมชน

โดยเฉพาะผูใหญ มีการใชอยางเปดเผย กระทั้งเด็กและเยาวชนรับรูไดวาเปนเรื่องปกติ อีกทั้ง มีการ

สนับสนุนจากบคุคลในครอบครวัทั้งทางตรงและทางออม ไมวาจะสงเสริมใหเด็กเขารวมกจิกรรมในการตม

นํ้ากระทอมหรอื ไมหามปรามเมือ่เด็กรองขอที่จะด่ืมนํ้ากระทอมนอกจากน้ี มีการด่ืมนํ้ากระทอมในงาน

รื่นเริงหรือประเพณีวัฒนธรรม การทํางานก็มีสวนที่ทําใหวัยรุน เขาไปเกี่ยวของกับนํ้ากระทอม โดย

การสงเสริมจากนายจาง สภาพดังกลาวน้ีสะทอนใหเห็นวา การด่ืมนํ้ากระทอมจึงเปนเรื่องปกติทั่วไป

ในสายตาของคนในครอบครัวและชุมชน ไมวาจะเปนเด็ก วัยรุน หรือผูใหญสามารถรวมกลุมด่ืมนํ้า

กระทอมดวยกันได เปนที่เปดเผย ซึ่งหมายถึงชุมชนยังไมตระหนักถึงผลกระทบทางลบจากการด่ืมนํ้า

กระทอมเทาที่ควร (วิภา ดานธํารงกูล และคณะ, 2557 : 110) 

ผลกระทบตอชุมชน 

การด่ืมนํ้ากระทอม นอกจากจะมีผลกระทบตอสุขภาพอนามัยและจิตใจของผูด่ืมดังกลาว

มาแลว ยังมีผลกระทบดานสังคมทั้งตอตัวผูด่ืมเองและชุมชน ผลกระทบที่เกิดข้ึนกับวัยรุนที่มีพฤติกรรม

ด่ืมนํ้ากระทอม ซึ่งคนในชุมชนรับรูไดน้ัน จะเกิดข้ึนในกรณีมีทรัพยสินถูกขโมย วัยรุนเหลาน้ีมักจะถูก

เพงเล็งหรือถูกกลาวหาจากคนในชุมชนเปนอันดับแรก ทั้งที่ยังไมไดมีการไตสวนหรือสอบถามความจริง 

ซึ่งมีทั้งกรณีที่เกิดข้ึนจริงและเปนการกลาวหา นอกจากน้ีการแสดงออกตาง ๆ ของกลุมวัยรุนทั้งที่เกี่ยวของ

การบริบทการตมนํ้ากระทอมและไมเกี่ยวของยอมสงผลกระทบตอชุมชนในภาพรวมพอสมควร มีการ

ยอมรับวาเมื่อมีการรวมกลุมด่ืมนํ้ากระทอมอาจกอความรําคาญ สงเสียงดัง รบกวนความสงบสุข      

ของคนในชุมชน นอกจากน้ี ยังมีพฤติกรรมการลักทรัพยสินของคนในชุมชนที่เกี่ยวโยงมาจากการด่ืม

นํ้ากระทอม ทั้งเน่ืองจากฤทธ์ิของนํ้ากระทอมโดยตรงและบริบทอื่น ๆ  ที่เกี่ยวของกับการด่ืมนํ้ากระทอม 

(วิภา ดานธํารงกลู และคณะ, 2557 : 102) 

 

ปจจัยหรือสาเหตุการติดยาเสพติด 4 x 100 ของวัยรุน 

 

ปจจัยสวนบุคคล (Individual Factor)  

 1. ลักษณะนิสัย (Habit) ลักษณะนิสัยของคนไทยที่เสี่ยงตอพฤติกรรมที่เกี่ยวของกับ 

ยาเสพติด เชน อุปนิสัยชอบรักสนุก ทําอะไรตามใจตัวเอง 
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 2. ตัวผูเสพ  

  2.1 สภาพของรางกาย จากการศึกษาวิจัยพบวา สาเหตุที่ทําใหคนติดยาเสพยติด

ประการหน่ึง มาจากการเจ็บไขไดปวยทางกาย และใชยาบําบัดรักษา เพราะสามารถลดความเจ็บปวด 

และความทรมานของโรคได ผูที่มีความเจ็บปวยในรางกายที่ทําใหเกิดความเจ็บปวดมาก ๆ เชน 

กระดูกหัก น่ิวในไต เน้ืองอกบางอยาง ผูปวยเหลาน้ีอยูหางไกลแพทย หรือไมสามารถจะมาหาแพทย

ได ก็พยายามหาทางชวยตนเอง โดยการใชยาบรรเทาความเจ็บปวด และติดยาไปในที่สุดแพทยสั่งยา

ระงับปวด หรือยารักษาโรคบางชนิด โดยขาดความระมัดระวัง ทําใหผูปวยติดยาไดการที่ประชาชน 

ซื้อยาใชเอง การใชยาบางชนิดบอย ๆ สม่ําเสมอ ก็เปนสาเหตุนําไปสูการติดยาเสพติดได 

  2.2 สภาพจิตใจ นักจิตวิทยาเช่ือวาความบกพรองในจิตใจของมนุษยเกิดจากการ

เลี้ยงดูของบิดามารดาในเยาววัย ความผิดปกติในรางกายและจิตใจ เหลาน้ีเปนความสัมพันธที่ตอเน่ืองกัน 

ความพิการในทางรางกายมีผลทําใหเกิดความผิดปกติในทางจิตใจได เชนเดียวกับปญหาที่ทางการแพทย

พบวา ปญหาทางจิตที่มีอยูเปนตนเหตุของปญหาทางกายได ซึ่งมีแนวโนมในการใชสิ่งเสพยติด เพื่อจะ

บรรเทาความวิตกกังวลของตนใหหมดไป และเราจะพบวาบุคคลที่ผิดปกติทางจิตใจน้ัน จะเปนผูที่ผิดปกติ

ทางบุคลิกภาพดวย ซึ่งจะมีผลทําใหบุคคลน้ันมีแนวโนมที่จะใชสิ่งเสพยติดไดงายกวาผูอื่น โดยบุคคล 

ที่มีบุคลิกภาพที่ผิดปกติ และมีแนวโนมเอียงในการใชสิ่งเสพยติดมีหลายลักษณะ ดังตอไปน้ี  

  2.3 ผูที่มีบุคลิกภาพออนแอในทุกดาน (Inadequate Personality) เชน ดานอารมณ

และสติปญญา รวมทั้งมีรางกายไมสมบูรณแข็งแรง  

  2.4 ผูที่มีอารมณวูวาม (Emotional Unstable Personality) ไมคอยมีความย้ังคิด 

อารมณเปลี่ยนแปลงรวดเร็ว เปนคนที่ขาดความมั่นใจ  

  2.5 ผูที่มีสุขภาพจิตเรรวน ขาดความมั่นใจ (Passive Aggressive Personality)              

มีความวิตกกังวลอยูตลอดเวลา  

  2.6 ผูที่มีปญหาตาง ๆ (Socio Fathic or Antisocial Personality) เชน หนีโรงเรียน 

หนีออกจากบาน มีปญหาดานตาง ๆ นอกจากเปนผูทีม่ีบุคลกิภาพที่มีแนวโนมเอนเอียงดังกลาวมาแลว 

กาติดสิ่งเสพยติดของบุคคลตาง ๆ ยังข้ึนอยูกับสาเหตุอื่น ๆ อีก เชน  

  2.7 การที่อยูใกลชิดกับยาที่ใช เชน แพทย พยาบาล และบุคคลอื่น ๆ ในวงการแพทย 

คนเหลาน้ีรูจักยา ถาใชบอย ๆ ก็อาจติดได  

  2.8 การคบคาสมาคม หรืออยูใกลชิดกับผูติดสิ่งเสพยติด มักพบมากในวัยรุน  

  2.9 เพื่อลืมความทุกขทางใจ มักจะหาทางออกโดยการใชยาระงับประสาท เพื่อให

คลายความกังวล เมื่อใชไปนาน ๆ ก็จะติดยาในที่สุด  

  2.10 ความอยากรู อยากเห็น ไดแก เด็กวัยรุนที่มีความคึกคะนอง อยากทดลอง      

โดยรูเทาไมถึงการณ  
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  2.11 ตองการจะหนีจากสภาพความเปนจริง ไดแก พวกฮิปป ซึ่งพยายามหาทาง

ออกโดยใชยาที่ทําใหประสาทหลอน  

  2.12 เกเรโดยสันดาน หรือพวกอันธพาล (Psychopathic Personality) พวกน้ี 

สวนใหญมาจากครอบครัวที่แตกแยก อยูกันอยางไมมีความสุข เด็กเหลาน้ีจะเกิดมาพรอมความรูสึก

ที่วาบิดามารดาและสังคมไมยุติธรรมตอตน จึงพยายามทําทุกอยางเพื่อตอตานสังคม โดยทําในสิ่งที่

สังคมไมเห็นดวย รวมถึงการใชยาเสพยติด 

 3. สิ่งแวดลอม สิ่งแวดลอมมีอิทธิพลที่ผลักดันใหไปติดสิ่งเสพยติดไดอีกทางหน่ึง เชน 

สถานที่อยูอาศัยเต็มไปดวยแหลงคายาเสพติด สิ่งแวดลอมภายในบานขาดความอบอุน รวมไปถึงฐานะ

ทางเศรษฐกิจ และปญหาชีวิต สิ่งแวดลอมที่เลวรายนอกจากจะเปนสาเหตุใหติดสารเสพยติดแลว      

ยังเปนอุปสรรคที่ขัดขวาง มิใหผูติดยาเลิกใชสิ่งเสพยติดได แมจะไดรักษาหายแลว เพราะสิ่งแวดลอม

เกาจะกดดันใหผูเสพตองกลับไปใชสิ่งเสพยติดอีก (มานพ คณะโต และคณะ, 2549) 

พรรณี ชูทัยเจนติ (2538 : 260 - 264) ไดกลาวถึง พฤติกรรมของวัยรุนวา มีลักษณะในดาน

ตาง ๆ ดังน้ี 

 1.  ลักษณะทางกายจะเปนผูใหญ สนใจตนเอง หมกมุนอยูกับการแตงตัว เริ่มมีพัฒนาการ 

ทางเพศ และสุขภาพสมบูรณ 

 2.  ลักษณะทางสังคม ชอบทําตามกลุมมีความขัดแยงกับผูใหญมากข้ึน สนในเพศตรงขาม 

ผูหญิงมีความกาวหนาทางดานสังคมมากกวาผูชาย 

 3.  ลักษณะทางอารมณ มีความแสดงออกในทางแข็งกราว พยายามพนจากการปกครอง

ของบิดา เปนวัยที่เพอฝน หากผูปกครองบังคับขูเข็ญเขมงวดมากเกินไปจะทําใหเด็กรูสึกตอตาน 

ทายที่สุดทางออกของเด็กเหลาน้ี คือ การติดยาเสพติด 

วีรวรรณ สุธีรไกรลาส (2536 : 31 - 36) กลาวถึง เหตุผลและพฤติกรรมของวัยรุนที่เกี่ยวของ

กับการใชยาเสพติดวามาจากพฤติกรรมและเหตุผลหลาย ๆ อยาง คือ 

 1. เหตุผลดานอารมณ เปนการใชยาเสพติดเพราะเกิดความตองการภายในจิตใจเพื่อ

เพิ่มความภาคภูมใจในตนเอง ความเช่ือมั่นในตนเอง เพื่อหนีความผิดหวัง ลดความกระวนกระวายลด

ความตึงเครียด หลีกเลี้ยงความกดดัน 

 2.  เหตุผลดานรางกาย เปนการใชยาเสพติดเพื่อใหรางกายผอนคลาย ระงับความเจ็บปวด

เพิ่มความรูสึกที่รุนแรงและอดทน 

 3.  เหตุผลดานสภาพแวดลอมเปนผลจากสังคมมีความสับสนหรืออยูในสภาพครอบครัว

ไมสมบูรณทําใหเด็กมีจิตใจออนแอ ไดรับผลกระทบเปนอยางมาก 

 4.  เหตุผลดานสังคม เมื่อบุคคลมคีวามตองการที่จะสัมพันธกับบุคคลอื่นและเปนที่ยอมรับ

ของกลุม หรือหลีกเลี่ยงความรูสึกโดดเด่ียว ดังน้ันเมื่อกลุมมีการเสพยาเสพติดจึงเกิดการเรียนรูและ

เลียนแบบกลุมทําตัวตามแบบกลุม 
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 5.  เหตุผลดานสติปญญาเปนการใชยาเสพติดเพื่อบรรเทาความเครียดทางสมอง 

โดยสรุปจะเห็นวา พฤติกรรมของวัยรุนที่เกี่ยวของกับยาเสพติดน้ัน เกิดจากพฤติกรรมที่เกิด

จากการเปลี่ยนแปลงจากพัฒนาการทางดานรางกาย อารมณ สติปญญา หรือมีปญหาดานจิตใจหรือ

อยูในสภาพแวดลอมหรือสังคมที่ช้ีนํา หรือผลักดันใหมีการใชยาเสพติด ดังน้ันวัยรุนที่มีสภาพจิตใจ 

สภาพแวดลอมและสังคมที่ดีจะสามารถปองกันตนเองจากการติดยาเสพติด เยาวชนจึงมีสวนที่จะชวย

หาทางปองกันและแกไขปญหายาเสพติดจากประเด็นดังกลาวน้ีได 

 

กฎหมายและนโยบายท่ีเก่ียวของกับยาเสพติด 4 x 100 

 

พระราชบัญญัติยาเสพติดใหโทษ พ.ศ.2522 ไดแบงยาเสพติดใหโทษ (มาตรา7) ออกเปน 5 

ประเภทดวยกัน ดังน้ี 

ประเภทที่ 1 ยาเสพติดใหโทษชนิดรายแรง มี 38 รายการที่สําคัญ คือ เฮโรอีน แอมเฟตามีน 

แมทแอมเฟตามีน เอ็กซตาซี และแอลเอสดี 

ประเภทที่ 2 ยาเสพติดใหโทษทั่วไป มี 102 รายการที่สําคัญ คือ ใบโคคา โคคาอีน โคเดอีน 

ยาสกัดเขมขนของตนฝนแหง เมทาโดนมอรฟน ฝนยา (ฝนที่ผานกรรมวิธีปรุงแตงเพื่อใชในทางยา) ฝน 

(ฝนดิบ ฝนสุก มูลฝน) 

ประเภทที่ 3 ยาเสพติดใหโทษที่มีลักษณะเปนตนตํารับยาและมียาเสพติดใหโทษประเภท 2 

ผสมอยู คือ ยารักษาโรคที่มียาเสพติด ประเภท 2 เปนสวนประกอบอยูในสูตร เชน ยาแกไอ ยาแก

ทองเสีย 

ประเภทที่ 4 สารเคมีที่ใชในการผลิตยาเสพติดใหโทษประเภท1 หรือ 2 มี 32 รายการ             

ที่สําคัญ เชน อาเซติค แอนไฮไดรด อาเซติค คลอไรด 

ประเภทที่ 5 ยาเสพติดใหโทษที่ไมเขาอยูในประเภท 1 ถึง 4 มี 4 รายการ คือ กัญชา            

พืชกระทอม พืชฝน ทุกสวนของพืชกัญชา ทุกสวนของพืชกระทอม และพืชเห็ดข้ีควาย 

ยาเสพติด 4 x 100 เปนยาเสพติดที่สวนผสมสารตัวอื่นในสูตรตาง ๆ ตามรสนิยมของวัยรุน

ในแตละพื้นที่ โดยสวนใหญแลวสารเสพติดทีผ่สมในยาเสพติด 4 x 100 จะอยูในประเภทที่ 2 ประเภท

ที่ 3 และประเภทที ่5 ซึ่งมีกฎหมายที่ควบคุมและบทลงโทษเกี่ยวกับยาเสพติดใหโทษตามพระราชบัญญัติ

ยาเสพติดใหโทษ พ.ศ. 2522 ดังน้ี 

มาตรา 57 หามมิใหผูใดเสพยาเสพติดใหโทษในประเภท 1 หรือประเภท 5  

มาตรา 58 หามมิใหผูใดเสพยาเสพติดใหโทษในประเภท 2 เวนแตการเสพน้ันเปนการเสพ

เพื่อการรักษาโรคตามคําสั่งของผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือผูประกอบโรคศิลปะแผนปจจุบัน

ช้ันหน่ึงในสาขาทันตกรรมที่ไดรับใบอนุญาตตามมาตรา 17  
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มาตรา 69 ผูใดมีไวในครอบครองซึ่งยาเสพติดใหโทษในประเภท 2 อันเปนการฝาฝนมาตรา 17 

ตองระวางโทษจําคุกไมเกินหาป หรือปรับไมเกินหน่ึงแสนบาท หรือทั้งจําทั้งปรับผูใดจําหนายหรือมีไว

ในครอบครองเพื่อจําหนายซึ่งยาเสพติดใหโทษในประเภท 2 อันเปนการฝาฝนมาตรา 17 ตองระวางโทษ 

จําคุกต้ังแตหน่ึงปถึงสิบป หรือปรับต้ังแตสองหมื่นบาทถึงสองแสนบาทหรือทั้งจําทั้งปรับ ถายาเสพติด

ใหโทษ ซึ่งเปนวัตถุแหงการกระทําความผิดตามวรรคสองเปนมอรฟน ฝน หรือโคเดอีนมีปริมาณคํานวณ

เปนสารบริสุทธ์ิไมถึงหน่ึงรอยกรัม ผูน้ันตองระวางโทษจําคุกต้ังแตสามปถึงย่ีสิบป หรือปรับต้ังแต    

หกหมื่นบาทถึง สี่แสนบาท หรือทั้งจําทั้งปรับ แตถามอรฟน ฝน หรือโคเดอีนน้ันมีปริมาณคํานวณเปน

สารบริสุทธ์ิต้ังแตหน่ึงรอยกรัมข้ึนไป ตองระวางโทษจําคุกต้ังแตหาปถึงจําคุกตลอดชีวิตและปรับต้ังแต

หาแสนบาทถึงหาลานบาท ถาผูไดรับใบอนุญาตตามมาตรา17กระทําการฝาฝนตามวรรคหน่ึงวรรค

สองหรือวรรคสามตองระวางโทษจําคุกไมเกินหาปและปรับไมเกินหน่ึงแสนบาท 

มาตรา 71 ผูใดจําหนาย มีไวในครอบครองเพื่อจําหนาย หรือสงออกซึ่งยาเสพติดใหโทษ  

ในประเภท 3 อันเปนการฝาฝนมาตรา 20 วรรคหน่ึง โดยมีจํานวนยาเสพติดใหโทษไมเกินที่กําหนด

ตามมาตรา 20 วรรคสี่ตองระวางโทษจําคุกไมเกินหน่ึงป หรือปรับไมเกิน 2 หมื่นบาท หรือทั้งจําทั้ง

ปรับกรณีตามวรรคหน่ึง ถามียาเสพติดใหโทษในประเภท 3 เกินจํานวนตามมาตรา 20 วรรคสี่           

ตองระวางโทษจําคุกไมเกินสองปและปรับไมเกินสองแสนบาท 

มาตรา 75 ผูใดผลิต นําเขา หรือสงออกซึ่งยาเสพติดใหโทษในประเภท 5 อันเปนการฝาฝน

มาตรา 26 ตองระวางโทษจาํคุกต้ังแตสองปถึงสิบหาป และปรับต้ังแต 2 แสนบาท ถึง 1 ลาน 5 แสน บาท 

ถายาเสพติดใหโทษ ซึ่งเปนวัตถุแหงการกระทําความผิดดังกลาวมาน้ันเปนพืชกระทอม ผูน้ันตอง

ระวางโทษจําคุกไมเกินสองปและปรับไมเกินสองแสนบาท 

มาตรา 76 ผูใดมไีวในครอบครองซึง่ยาเสพติดใหโทษในประเภท 5 อันเปนการฝาฝน มาตรา 26 

ตองระวางโทษจําคุกไมเกินหาป หรือปรับไมเกินหน่ึงแสนบาท หรือทั้งจําทั้งปรับถายาเสพติดใหโทษ

ซึ่งเปนวัตถุแหงการกระทําความผิดดังกลาวมาในวรรคหน่ึงน้ันเปนพืชกระทอมผูน้ันตองระวางโทษ

จําคุกไมเกินหน่ึงปหรือปรับไมเกินสองหมื่นบาทหรือทั้งจําทั้งปรับ 

มาตรา 76/1 ผูใดจําหนายหรือมีไวในครอบครองเพื่อจําหนายซึ่งยาเสพติดใหโทษในประเภท 5 

อันเปนการฝาฝนมาตรา 26 วรรคหน่ึง โดยมีจํานวนยาเสพติดใหโทษไมถึงสิบกิโลกรัม ตองระวางโทษ

จําคุกต้ังแตสองปถึงสิบปหรือปรับต้ังแตสี่หมื่นบาทถึงสองแสนบาทหรือทั้งจําทั้งปรับกรณีตามวรรคหน่ึง 

ถามียาเสพติดใหโทษในประเภท 5 ต้ังแตสิบกิโลกรัมข้ึนไปตองระวางโทษจําคุกต้ังแตสองปถึงสิบหาป

และปรับต้ังแตสองแสนบาทถึงหน่ึงลานหาแสนบาทถายาเสพติดใหโทษซึ่งเปนวัตถุแหงการกระทํา

ความผิดดังกลาวมาในวรรคหน่ึงน้ันเปนพืชกระทอม ผูน้ันตองระวางโทษจําคุกไมเกินสองปหรือปรับ 

ไมเกินสี่หมื่นบาทหรือทั้งจําทั้งปรับ 

มาตรา 92 ผูใดเสพยาเสพติดใหโทษในประเภท 5 อันเปนการฝาฝนมาตรา 57 ตองระวางโทษ

จําคุกไมเกินหน่ึงป หรือปรับไมเกิน 2 หมื่นบาท หรือทั้งจําทั้งปรับถายาเสพติดใหโทษซึ่งเปนวัตถุ      



 38

แหงการกระทําความผิดดังกลาวมาน้ันเปนพืชกระทอม ผูน้ันตองระวางโทษจําคุกไมเกินหน่ึงเดือนหรอื

ปรับไมเกินสองพันบาท 

มาตรา 101 ทวิ ในกรณีที่มีการยึดยาเสพติดใหโทษในประเภท4 หรือประเภท5 ตามมาตรา

49 (2) หรือตามกฎหมายอื่น ไมวาจะมีการฟองคดีตอศาลหรือไมก็ตาม เมื่อไดมีการตรวจพิสูจนชนิด

และปริมาณแลววาเปนยาเสพติดใหโทษในประเภทดังกลาว โดยบันทึกรายงานการตรวจพิสูจนไว         

ใหกระทรวงสาธารณสุขหรือผูซึ่งกระทรวงสาธารณสุขมอบหมายทําลายหรือนําไปใชประโยชนไดตาม

ระเบียบที่กระทรวงสาธารณสุขกําหนด 

การควบคุมตามกฎหมาย 

พ.ศ. 2486 ประเทศไทยเปนประเทศแรกที่ประกาศควบคุมการใชพืชกระทอม โดยตรา

พระราชบัญญัติพืชกระทอม พ.ศ. 2486 ระบุหามปลูกและครอบครองรวมทั้งหามจําหนาย และ      

เสพ ใบกระทอมต้ังแตป พ.ศ. 2522 กระทอมเปนพืชเสพติดใหโทษประเภท5 ตามพระราชบัญญัติ       

ยาเสพติดใหโทษ พ.ศ. 2522 ผูใดผลิต จําหนาย นําเขาหรือสงออกซึ่งยาเสพติดใหโทษในประเภท 5 ตอง

ระวางโทษจําคุกต้ังแต 2 - 5 ป และปรับต้ังแต 20,000 ถึง 150,000 บาท ครอบครองโดยมิไดรับ

อนุญาตตองระวางโทษจําคุกไมเกิน 5 ปหรือปรับไมเกิน 100,000 บาท หรือทั้งจําทั้งปรับ 

 

บริบทของจังหวัดกระบ่ี 

 

ขอมูลท่ัวไปของจังหวัดกระบ่ี 

ขนาดและที่ต้ังจังหวัดกระบี่ เปนจังหวัดที่ต้ังอยูทางดานฝงทะเลตะวันตกติดกับทะเลอันดามัน

อยูหางจากกรุงเทพฯ 814 กิโลเมตร มีเน้ือที่ 4,708,512 ตารางกิโลเมตรหรือประมาณ 2,942,820 ไร 

ตัวเมืองกระบี่ มีแมนํ้ายาวประมาณ 5 กิโลเมตร ไหลผานลงสูทะเลอันดามันทีตํ่าบลปากนํ้า นอกจากน้ี

ยังมีคลองปกาสัย คลองกระบี่ใหญ และคลองกระบี่นอย มีตนกําเนิดจากเทือกเขาที่สูงที่สุดในจังหวัด

กระบี่ คือ เทือกเขาพนมเบญจา  

อาณาเขตติดตอ  

 ทิศเหนือ  ติดตอ  จังหวัดพังงาและจังหวัดสุราษฎรธานีทางดานอําเภอปลายพระ

ยา และอําเภอเขาพนม  

 ทิศใต  ติดตอ  จังหวัดตรังและทะเลอันดามนัทางดานอําเภอเกาะลันตา อําเภอ

เมือง และอําเภอเหนือคลอง  

 ทิศตะวันออก ติดตอ  จังหวัดนครศรีธรรมราช และจังหวัดตรังทางดานอําเภอเขาพนม 

อําเภอคลองทอม และอําเภอลําทับ  

 ทิศตะวันตก ติดตอ  จังหวัดพังงาและทะเลอันดามันทางดานอําเภออาวลึก และ

อําเภอเมืองกระบี่  



 39

สภาพภูมิประเทศ 

สภาพภูมิประเทศโดยทั่วไปของจังหวัดกระบี่ ทางตอนเหนือประกอบดวยเทือกเขายาว

ทอดตัวไปในแนวเหนือใตสลับกับสภาพพื้นที่แบบลูกคลื่นลอนลาดและลอนชัน มีที่ราบชายฝงทะเล

ทางดานตะวันตก บริเวณทางตอนใตมีสภาพภูมิประเทศเปนภูเขากระจัดกระจายสลับกับพื้นที่แบบ 

ลูกคลื่น สวนบริเวณทางตอนใตสุดและตะวันตกเฉียงใต มีสภาพพื้นที่เปนแบบ ลูกคลื่นลอนลาดจนถึง

คอนขางราบเรียบ และมีภูเขาสูง ๆ ตํ่า ๆ สลับกันไป บริเวณดานตะวันตก มีลักษณะเปนชายฝงทะเล

ติดกับทะเลอันดามันยาวประมาณ 160 กิโลเมตร ประกอบดวยหมูเกาะนอยใหญประมาณ 154 เกาะ 

แตเปนเกาะที่ประชากรอาศัยอยูประมาณ 13 เกาะ เกาะสําคัญ ไดแกเกาะลันตาเปนที่ต้ังอําเภอเกาะ

ลันตาและเกาะพีพี อยูในเขตอําเภอเมืองกระบี่ เปนสถานที่ที่สวยงามติดอันดับโลก  

เขตการปกครองจังหวัดกระบ่ี 

จังหวัดกระบี่ มีเขตการปกครองสวนภูมิภาคแบงออกเปน 8 อําเภอ 51 ตําบล 389 หมูบาน 

1 องคการบริหารสวนจงัหวัด 1 เทศบาลเมือง 9 เทศบาลตําบล และ 51 องคการบรหิารสวนตําบล 

จํานวนประชากร ประชากร ในจังหวัดกระบี่ มีจํานวนรวมทั้งสิ้น 424,539 คน ประกอบดวย 

ชาย จํานวน 212,537 คน และหญิง จํานวน 212,002 คน ตามตารางที่ 2 

 

ตารางท่ี 2.2 ขอมลูประชากรจังหวัดกระบ่ี จากทะเบียนราษฎร จําแนกรายอําเภอ 

 

อําเภอ 
จํานวน 

รวม 
ชาย หญิง 

เมือง 37,584 38,186 75,770 

เกาะลันตา 14,902 14,425 29,328 

คลองทอม 32,959 31,938 54,897 

อาวลึก 21,860 21,743 43,603 

เขาพนม 23,152 22,778 45,930 

ปลายพระยา 15,928 15,484 31,412 

ลําทับ 9,159 8,916 18,075 

เหนือคลอง 26,841 26,786 53,627 

เขตเทศบาล 30,152 31,745 61,897 

รวมท้ังจังหวัด 212,537 212,002 424,539 

ที่มา : ที่ทําการปกครองจังหวัดกระบี่, 2557 
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ตารางท่ี 2.3 ขอมลูผลการจําแนกผูปวย ในระบบบําบัดของจังหวัดกระบ่ี แยกรายอําเภอ  

 

อําเภอ จํานวน 

ผลการจําแนกผูปวย ระบบบําบัด 

รวม 
ผูเสพ ผูติด 

ผูติด

รุนแรง 
สมัครใจ บังคับ ตองโทษ 

เมือง 357 326 031 - 228 128 1 357 

เกาะลันตา 011 010 001 - 003 008 - 011 

คลองทอม 069 018 051 - 023 046 - 069 

อาวลึก 084 077 007 - 052 032 - 084 

เขาพนม 074 053 021 - 017 057 - 074 

ปลายพระยา 058 052 006 - 023 033 2 058 

ลําทับ 066 052 013 - 018 046 2 066 

เหนือคลอง 055 049 006 - 025 030 - 055 

รวมท้ังจังหวัด 774 637 136 - 289 380 5 774 

ที่มา : ขอมูลจากรายงานแบบ บตส. 3 จังหวัดกระบี,่ 2557  

 

 

ตารางท่ี 2.4 ประเภทสถานบริการเสี่ยงยาเสพติดแยกเปนรายอําเภอ 

 

อําเภอ เกม คาราโอเกะ รวม 

เมือง 056 124 180 

เกาะลันตา 019 030 049 

คลองทอม 019 015 034 

อาวลึก 08 015 023 

เขาพนม 022 019 041 

ปลายพระยา 005 018 023 

ลําทับ 015 015 030 

เหนือคลอง 006 050 056 

รวมท้ังจังหวัด 150 286 436 

ที่มา : ที่ทําการปกครองจังหวัดกระบี่, 2556 
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ขอมูลสถานประกอบการ 

 1.  ประเภทรานใหเชา แลกเปลี่ยน จําหนายวีดีทัศน ที่ไดรับใบอนุญาต จํานวน 98 ราน 

/ที่มาย่ืนแบบขออนุญาต จํานวน 49 ราน รวม 147 ราน 

 2.  ประเภทประกอบกจิการรานวีดีทัศน (เกม/คาราโอเกะ) จํานวน 436 ราน 

 3.  หอพัก /ที่พกัอาศัยเชิงพาณิชย 18 แหง 

 4.  พื้นที่ /กิจกรรมเชิงบวก 

  ลานกีฬา  426 แหง  

  ลานดนตรี  288 แหง  

  หองสมุด  272 แหง  

  ลานสรางสรรค  274 แหง  

  สถานประกอบการโรงงานสีขาว 132 แหง 

สถานการณยาเสพติดจังหวัดกระบ่ี 

สถานการณยาเสพติดในจังหวัดกระบี่ อยูในระดับปานกลาง แตมีแนวโนมรุนแรงข้ึน เน่ืองจาก

จังหวัดกระบี่เปนจังหวัดทีม่ีแหลงทองเทีย่วสวยงามติดอนัดับโลก เปนเมืองแหงอุตสาหกรรมการทองเที่ยว

ที่สําคัญทางภาคใต มีเสนทางคมนาคมติดตอระหวางจงัหวัดหลายเสนทาง ซึ่งในแตละปมีนักทองเที่ยว 

และประชากรแฝงเขามาประกอบอาชีพไมวาจะเปน กอสราง เกษตรกรรม สถานบันเทิง การลักลอบ

ลําเลียงนํายาเสพติดเขามาในพื้นที่ตามตะเข็บรอยตอแนวพรมแดนระหวางจังหวัด/อําเภอ และเสนทาง

ทางทะเล และยังมีปจจัยอื่น ๆ ที่เปนจุดออน ในพื้นที่ เชนจุดออนทางดานปจจัยเสี่ยง ความออนแอ

ของครอบครัวและชุมชน การเปลี่ยนแปลงคานิยมและพฤติกรรมทางลบของเยาวชน/ผูปกครอง ที่มัก

สงบุตรหลานเขามาพักในบานเชา หอพักฯลฯ เพื่อศึกษาตอโดยขาดการควบคุมทําใหเกิดแหลงมั่วสุม 

อีกทั้งมีสถานบันเทิง ที่เปนปจจัยย่ัวยุใหเยาวชนมีพฤติกรรมเสี่ยงตอการกาวไปสูปญหายาเสพติดมากข้ึน  

ในภาพรวมจังหวัดกระบี่ ไมไดเปนเสนทางผานของยาเสพติดแตเปนจุดหมายปลายทาง  

ของการลําเลยีงยาเสพติดจากพื้นทีอ่ื่น ๆ  เขามาในพื้นที่จงัหวัดกระบี่ พังงา สุราษฎรธานี นครศรีธรรมราช 

ตรัง หรือจากภาคกลาง ภาคอีสาน ภาคกลางและภาคใตตอนลาง โดยลักลอบลําเลียงมากับรถยนตสวนตัว 

หรือใชเสนทางรถทัวร หรือติดตอซื้อขายยาเสพติดกับนักคาในภาคอื่น แลวสงของกันในรปูพัสดุภัณฑ  

สถานการณการแพรระบาดยาเสพติดในพื้นที่สวนใหญ จะแพรระบาดอยูในพื้นที่ อําเภอ

เมืองกระบี่ บริเวณหอพัก บานเชาของนักเรียน/นักศึกษา พื้นที่เปนแหลงที่ต้ังของสถานบริการ        

หรือแมกระทั่งในสถานศึกษา (โรงเรียนมัธยม/อาชีวะศึกษา) พื้นที่แพรระบาดของจังหวัดกระบี่              

มี 344 หมูบาน และมีพื้นที่แพรระบาด 3 - 5 ป ติดตอกัน จํานวน 194 หมูบาน แสดงพื้นที่แพร

ระบาดยาเสพติดของจังหวัดกระบี่ ดังตารางที่ 5 
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ตารางท่ี 2.5 พ้ืนท่ีแพรระบาดยาเสพติดของจังหวัดกระบ่ี  

 

อําเภอ พ้ืนท่ีแพรระบาด (ม./ช.) พ้ืนท่ีปรากฏขาวสาร 3 - 5 ป 

เมืองกระบี ่ 57 /9 52 
เกาะลันตา 29 /- 18 
คลองทอม 63 /- 34 
เขาพนม 53 /7 26 
อาวลึก 43 /- 15 
ปลายพระยา 30 /- 15 
ลําทับ 26 /1 9 
เหนือคลอง 43 /- 25 

รวม 344 /17  194 

ที่มา : ที่ทําการปกครองจังหวัดกระบี,่ 2556 

 

ตัวยาหลักที่มีการแพรระบาด ไดแก ยาบา กัญชา และกระทอม จากผลการจับกุมพบวา ไอซ

เปนตัวยาที่เริ่มเขามาแพรระบาดมากข้ึน ยาบา เปนยาเสพติดหลักที่มีการแพรระบาดมากสุดในพื้นที่

กระบี่ มีแนวโนมเพิ่มข้ึน ของปริมาณยาที่นํามาจําหนายในแตละครั้งเพิ่มมากข้ึนกวารอบป 2552 และ

กระจายอยูเกือบทุกอําเภอ กัญชาแหง สวนใหญระบาดในกลุมนักทองเที่ยว บุคคลทั่วไป วัยรุน       

พืชกระทอม (พืชกระทอมสด/นํ้ากระทอมตม) มีการแปรรูปเปน นํ้าตมกระทอมผสมกับสวนผสมอื่น 

เชนยาแกไอ ยากันยุง โคก ใชกันในหมูนักเรียนนักศึกษา ในสวนของกระทอมผงมีการดัดแปลงเพื่อ

จําหนายบาง และระบาดมากในพื้นที่ อําเภอเกาะลันตา อําเภอเมือง อําเภอเหนือคลอง ในระยะหลัง

เริ่มมีความรุนแรงข้ึนในหมูนักเรียนนักศึกษา เสพกันครั้งละหลายคนรวมกลุมกันตามหอพัก บานเชา 

ยาเสพติดที่ใชเพื่อความบันเทิง (Club Drugs) ไดแก ยาไอซ ยาอี โคเคน เคตามีน และวัตถุออกฤทธ์ิ

ตอจิตและประสาท พบวามีกลุมผูเสพหันมาเสพยาไอซเพิ่มมากข้ึน โดยเฉพาะกลุมนักทองเที่ยวที่มี

ฐานะดี นักทองเที่ยวชาวตางชาติ 

จากสถิติการเขารับการบําบัดของจังหวัดกระบี่ ปงบประมาณ 2554 - 2555 มีผูเขารับการ

บําบัดรายเกาและรายใหมเพิม่ข้ึนตอเน่ือง ในปงบประมาณ 2556 มีการนําผูเสพเขารับการบําบัดเพิ่มข้ึน 

จํานวน 826 คน สวนใหญเปนผูเสพรายใหม ผูเขารับการบําบัดจําแนกตามลักษณะผูเสพ เดือนตุลาคม 

2555 - กันยายน 2556 จะเห็นวาผูเขารับการบัดรอยละ88 เปนผูเสพ รอยละ12 เปนผูติด จําแนก

ตามชนิดยาเสพติด พบวาผูเขารับการบัดนํ้ากระทอม มีจํานวนมากที่สดุ จํานวน 316 คน รองลงมาคือ

กัญชา จํานวน 250 คน ยาบา 15 คน ตามลําดับจําแนกตามอาชีพ พบวา เปนนักเรียน 303 คน 

รับจาง 278 คน เกษตรกร 185 คน ตามลําดับ พิจารณาอายุผูที่ใชยาเสพติดพบวา อายุ 12 - 17 ป  
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มีจํานวนมากที่สุด 303 คน รองลงมาคืออายุ 18 - 24 ป 248 คน และอายุ 25 - 29 ป 107 คน 

ตามลําดับ (สวนกลุมเด็ก/เยาวชน พบวาเพิ่มข้ึนจาก พ.ศ. 2555 เปน 303 คน) โดยพบแนวโนมวา 

อายุเฉลี่ยโดยทั่วไปนอยลงกวารายเกาดวย ผูเขาบําบัดรักษาแยกรายอําเภอ ทั้งหมด 826 คน อําเภอ 

ที่มีผลการเขาบําบัดสูงสุด คือ อําเภอเมือง อําเภอเกาะลันตา และอําเภอเหนือคลอง ตามลําดับ 

การประเมินสถานภาพหมูบาน/ชุมชนและกลุมพลังแผนดิน 

จากขอมูลการเฝาระวังยาเสพติด( ณ 30 กันยายน 2555 )พบหมูบาน ชุมชนที่มีปญหา       

ยาเสพติดของจังหวัดกระบี่อยูในระดับเบาบาง จํานวน 344/17 หมูบาน/ชุมชนคิดเปนรอยละ 88.43 

ของหมูบาน/ชุมชน ทั้งจังหวัดและมีหมูบานแพรระบาด 3 ป ติดกันจํานวน 194 หมูบาน ผลการ

ประเมินความคิดเห็นของประชาชนที่มีตอสถานการณยาเสพติดในจังหวัดกระบี่ ตามตารางที่ 2.6 

 

ตารางท่ี 2.6 ความคิดเห็นของประชาชนท่ีมีตอสถานการณยาเสพติดในจังหวัดกระบ่ี 

 

ประเด็นคําถาม 
รุนแรง

ที่สุด 

รุน 

แรง 

คอน 

ขางรุนแรง 

ไมคอย

รุนแรง 

ไม 

รุนแรง 

ไมมี 

ปญหา 
รวม 

1. ความรุนแรงของสถานการณดานผูเสพ      

/ผูติดยาเสพตดิในจังหวัด อยูในระดับ 19 64 130 119 48 18 400 

2. ความรุนแรงของสถานการณดานผูคา      

ยาเสพตดิ ในจังหวัดอยูในระดับ 18 60 130 124 49 19 400 

3. ความรุนแรงของสถานการณปญหายาเสพ

ติดในภาพรวมของจังหวัดอยูในระดับ 11 64 146 114 46 19 400 

4. ผลสํารวจสถานการณยาเสพตดิ (%)     

4.1 ความรุนแรงของสถานการณดานผูเสพ 

/ผูติดยาเสพตดิในจังหวัดอยูในระดับ 20.75% 65.25% 16.50% 100% 

4.2 ความรุนแรงของสถานการณดานผูคา

ยาเสพตดิในจังหวัดอยูในระดับ 19.50% 63.50% 17.00% 100% 

4.2 ความรุนแรงของสถานการณปญหา 

ยาเสพตดิในภาพรวมของจังหวัด         

อยูในระดับ 11.25% 65.00% 16.25% 100% 

ที่มา : ศูนยปฏิบัติการตอสูเพื่อเอาชนะยาเสพติดจังหวัดกระบี,่ 2555 

 

จากตารางพบวา ในภาพรวมประชาชนกลุมตัวอยางของจังหวัด รอยละ 65.25 มีความเห็น

วาสถานการณความรุนแรงของปญหายาเสพติดในภาพรวมของจังหวัดอยูในระดับคอนขางรุนแรง 
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การรับรูสถานการณปญหายาเสพติด ในลักษณะท่ีกลุมตัวอยางประชากรพบเห็นในหมูบาน

และชุมขน จําแนกรายละเอียดดังน้ี 

 1.  ผูเสพ/ผูติดยาเสพติด กลุมตัวอยางสวนใหญเคยพบเห็นผูเสพ/ผูติดยาเสพติด รอยละ 

72.50 และกลุมตัวอยางรอยละ26.75 ไมเคยพบเห็นผูเสพ/ผูติดยาเสพติด 

 2.  ผูคายาเสพติด กลุมตัวอยางสวนใหญไมเคยเห็นผูคายาเสพติดรอยละ 72.00 

 3.  แหลงมั่วสุมยาเสพติด กลุมตัวอยางสวนใหญไมเคยพบเห็นแหลงมั่วสุมยาเสพติด 

รอยละ 50.25 ในขณะที่กลุมตัวอยางในสัดสวนที่ใกลเคียงกันรอยละ 49.50 เคยพบเห็นแหลงมั่วสุม      

ยาเสพติด 

 4.  แหลงมั่วสุมคายาเสพติด กลุมตัวอยางสวนใหญไมเคยพบเห็นแหลงมั่วสุมคายาเสพติด 

รอยละ 68.00 ในขณะที่กลุมตัวอยางรอยละ 27 เคยพบเห็นแหลงมั่วสุมคายาเสพติด 

การรับรูขอมูลปญหายาเสพติดเก่ียวกับแหลงมั่วสุมยาเสพติดตาง ๆ แหลงมั่วสุม เพ่ือ

ซื้อขายยาเสพติด  

กลุมตัวอยางประชากรพบเห็นในหมูบาน ชุมชน ซึ่งกลุมตัวอยางสวนใหญรอยละ 68.29 

รับรูขอมูลวา กระทอม/เพิงพัก เปนแหลงมั่วสุมเพื่อซื้อขายยาเสพติดมากที่สุด รองลงมาคือ ในบริเวณ

บานพักอาศัยรอยละ 41.20 ดังน้ี กระทอม /เพิงพัก กลุมตัวอยางสวนใหญรอยละ 67.75 บอกวา            

มีแหลงมั่วสุมยาเสพติดตาง ๆ ประเภทกระทอม /เพิงพัก ในหมูบาน /ชุมชน โดยที่กลุมตัวอยาง                  

อีกรอยละ 24.75 บอกวา ไมมีและอีกรอยละ 7.25 บอกวาไมทราบ  

การรับรูขอมูล /ความคิดเห็นเก่ียวกับสถานการณหรือระดับความรุนแรงของปญหา         

ยาเสพติดดานผูเสพ /ผูติดยาเสพติด ในหมูบาน /ชุมชน  

กลุมตัวอยางสวนใหญรอยละ 31.50 คิดวาปญหายาเสพติด ดานผูเสพ/ผูติดยาเสพติด             

ในหมูบานและชุมชน ที่พักอาศัยในปจจุบันมีความรุนแรงอยูในระดับคอนขางรุนแรง  

ความคิดเห็นเกี่ยวกบัสถานการณความยากงายในการหาซื้อยาเสพติดในหมูบานและชุมชน 

โดยกลุมตัวอยางสวนใหญ รอยละ 35.88 คิดวาหาซื้อไดคอนขางงาย  

ความคิดเห็นเกี่ยวกับสถานการณความรุนแรงของปญหายาเสพติดโดยภาพรวม ในหมูบาน

และชุมชนโดยกลุมตัวอยางสวนใหญรอยละ 36.25 คิดวาสถานการณความรุนแรงของปญหายาเสพติด

โดยภาพรวม อยูในระดับคอนขางรุนแรง 

แนวโนมสถานการณยาเสพติดในจังหวัดกระบ่ี 

ดานการแพรระบาด 

 1.  กลุมผูใชยาเสพติดไดขยายตัวเพิ่มข้ึน เชน กลุมผูใชแรงงาน นิยมยาบา พืชกระทอม 

กลุมนักเที่ยวกลางคืนนิยมไอซ รวมทั้งหญิงขายบริการในสถานบันเทิงมีแนวโนมของการใชไอซเพิ่มข้ึน 

กลุมนักเรียนนักศึกษานิยมยาเสพติด 4 x 100 พรอมกับการดัดแปลงคิดสูตรใหมอยูตลอดเวลา 
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โดยเฉพาะเยาวชนในสถานศึกษา ซึ่งมั่วสุมเสพกันในบานพัก หอพัก บานเชา ในพื้นที่ อําเภอเมือง 

อําเภออาวลึก อําเภอเกาะลันตา ซึ่งตองใหความสําคัญและเฝาระวังตอไป 

 2.  พื้นที่การแพรระบาดยาเสพติดมีแนวโนมเพิ่มข้ึนกระจายทุกอําเภอโดยเฉพาะ อําเภอ

เมืองกระบี่ อําเภออาวลึก อําเภอลําทับ และอําเภอปลายพระยา กลุมผูเขารับการบําบัดรายใหม            

มีแนวโนมเพิ่มข้ึน รวมทั้งผูเสพจะมีอายุเฉลี่ยนอยลง 

 3. กลุมยาเสพติดที่ใชเพื่อความบันเทิง (Club Drugs) โดยเฉพาะไอซและเอ็กซตาซี่    

มีแนวโนมการแพรแพรระบาดเพิ่มข้ึนในพื้นที่แหลงทองเที่ยวในอําเภอเมืองกระบี่ เพราะทั้งยาบาและ

ไอซในพื้นที่จังหวัดกระบี่ มีแนวโนมหางายข้ึนและมีราคาลดลง แบงขายเปนหอเล็กงายตอการเขาถึง

ยาเสพติด  

 4.  กระทอมมีแนวโนมการใชมากข้ึนโดยเฉพาะในกลุมเยาวชนในสถานศึกษานํามา

ดัดแปลงเปน 4 x 100 เสพและมั่วสุมกันในบานพัก หอพัก บานเชา ในพื้นที่อําเภอเมือง อําเภอ            

เกาะลันตา ยังคงตองใหความสําคัญและเฝาระวังตอไป 

 

ทฤษฎีท่ีเก่ียวของกับยาเสพติด 

 

ทฤษฎีเกี่ยวกับการใชสารเสพติดในกลุมเยาวชน (Jessor al et., 1991 อางถึงใน ปราชญ 

บุณยวงศวิโรจน และคณะ, 2547 : 13) ทฤษฎีที่อธิบายสาเหตุของการเริ่มใชสารเสพติดคือทฤษฎีของ

เจสเซอร (Jessor’s Theory) ทฤษฎีของแคพแลน (Kaplan’s Theory) ในระหวางสองทฤษฎีน้ี ทฤษฎี

ของเจสเซอรไดรับการกลาวถึงวา เปนทฤษฎีที่มีความครอบคลุมที่สุดคือทฤษฎีพฤติกรรมที่เปนปญหา 

(Problem Behavior Theory) ทฤษฎีน้ีกลาวถึงกลุมของตัวแปรที่สําคัญในการอธิบายพฤติกรรม            

ที่เปนปญหา 3 กลุม ไดแก กลุมแรก ตัวแปรภูมิหลังและสิ่งแวดลอมทางสังคม (Social Background 

and Context Variable) กลุมที ่2 เปนตัวแปรดานการรบัรูสิง่แวดลอมกับการเสพสารเสพติด (Perceived 

Environment) กลุม 3 ที่ตัวแปรดานบุคลิกภาพ (Personality) ตัวแปรทั้งสามน้ีมีความเกี่ยวของกับ

ระบบพฤติกรรมดังแสดงในภาพที่ 2.7  

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ 2.7 แนวคิดของทฤษฎีพฤติกรรมที่เปนปญหา  

ที่มา : Jessor, al et., 1991  

บุคลิกภาพ 

ระบบพฤติกรรม 

การรับรูสิ่งแวดลอม 

ภูมหิลังและสิง่แวดลอมทางสังคม 
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พื้นฐานของทฤษฏีมาจากแนวคิดวา พฤติกรรมทุกอยางเปนผลมาจากปฏิสัมพันธ ระหวาง

บุคคลและสิ่งแวดลอมโดยที่การศึกษาเพื่ออธิบายพฤติกรรม จากภาพที่ 2.1 จะเห็นไดวาตัวแปรสําคัญ

ที่สงผลเชิงสาเหตุโดยตรง จะเห็นไดจากการใชลูกศรทิศทางเดียว ไดแก การรับรูสิ่งแวดลอมกับบุคลิกภาพ 

และตัวแปรที่มีบทบาทสนับสนุนทางออม ไดแก ภูมิหลังและสิ่งแวดลอมทางสังคม ซึ่งเปนสิ่งแวดลอม

ที่เปนรูปธรรมหรือเปน ลักษณะทางกายภาพ เชน ระดับการศึกษา รายได การนับถือศาสนา โครงสราง

และขนาดของครอบครัว เปนตน  

ภูมิหลังและสิ่งแวดลอมทางสังคมกับการเสพสารเสพติด จากกรอบแนวคิดทฤษฎีพฤติกรรม

ที่เปนปญหาดังแสดงในภาพที่ 2.1 ไดกลาวถึงภูมิหลัง และสิ่งแวดลอมทางสังคมวามีบทบาทในการ

สนับสนุนการแสดงพฤติกรรมที่เปนปญหาซึ่งเปนตัวแปรที่วัดไดจากขอมูลเชิงประจักษ เชน ระดับ

การศึกษา อาชีพ รายได ขนาดโครงสรางของครอบครัว รวมถึงสภาพแวดลอมชุมชนที่อาศัยอยูจาก

การศึกษาของ สุภาวดี อรรคนิตย (2548) ศึกษาเรื่อง การกระทําผิดในคดียาเสพติดของดาราวัยรุน        

ในครั้งน้ีมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษา ภูมิหลังของครอบครัวดาราวัยรุนที่มีความเกี่ยวของกับยาเสพติด 

เพื่อศึกษาพฤติกรรมในการเขาไป เกี่ยวของกับยาเสพติดของดาราวัยรุน และเพื่อศึกษาปญหาและ

ผลกระทบจากการเขาไปเกี่ยวของกับยาเสพติดของดาราวัยรุน พบวาดานปจจัยภูมิหลังของครอบครัว 

มีปจจัยที่มีความเสี่ยงในการเขาไปเกี่ยวของกับยาเสพติดเหมือนกันทุกคนคือมีอายุอยูในชวงที่เปนวัยรุน 

มีฐานะทางเศรษฐกิจทางบานไมคอยดีมีการศึกษาอยูในระดับไมสูง คือ ปวช. มีพอแมที่หยาราง 

ความสัมพันธภายในครอบครัวไมอบอุน เชน พอแมตางไปมีครอบครวัใหม พอติดการพนันและติดสุรา 

ตามเพื่อน กลัวเขากับเพื่อนไมได จึงมีความตองการลองเสพยาเสพติดใหเหมือนเพื่อน  

การรับรูสิ่งแวดลอมกับการเสพสารเสพติด การรับรูของบุคลตอสิ่งแวดลอมหรือปรากฏการณ

ที่เกิดข้ึนเปนสิ่งสําคัญตอการแสดงพฤติกรรมของบุคลในหลายกรณีทีบุ่คคลตางคนกันไดพบหรือเผชิญ

กับสภาพแวดลอมหรือปรากฏการณที่คลายกันหรือเหมือนกันแตปฏิกิริยาหรือพฤติกรรมที่แตละคน

แสดงออกอาจไมเหมือนกัน เปนเพราะวาบุคคลรับรูปรากฏการณเหลาน้ันไมเหมือนกัน สิ่งแวดลอม

หมายถึง สิ่งแวดลอมที่บุคคลรับรูวามีความสําคัญตอเขา เชน พอแม ผูปกครอง เพื่อน การรับรู

สิ่งแวดลอมน้ีแบงเปน 2 ระดับ ระดับที่มีผลโดยตรงตอพฤติกรรม เชน การเปนตัวแบบในการเสพ  

สารเสพติดของพอแม ระดับที่ไมมีผลโดยตรงเชน การควบคุมของพอแม อิทธิพลของพอแมและของ

เพื่อน และการรับรูความเครียดเปนตัน (Jessor, al et., 1991 : 29 - 30) สําหรับการวิจัยในครั้งน้ี          

จะศึกษาการรับรูสิ่งแวดลอม ความสัมพันธในดานครอบครัว และกลุมเพื่อนเปนหลัก  

การรับรูสิ่งแวดลอมดานครอบครัว ครอบครัวเปนจุดกําเนิดของทุกคน กระบวนการทั้งหลาย 

ที่เกิดข้ึนในครอบครวัยอมกระทบตอสมาชิกทุกคน เชน อุปนิสัยของพอแม การอบรมเลี้ยงดู ความสัมพันธ

ของตนในครอบครัว เชนความรัก ความอบอุน หรือความขัดแยงทะเลาะวิวาท จากผลการศึกษาวิจัย 

ที่ผานมา เชน การศึกษาของ รอซีดะห มะสะแม (2554) พบวาปจจัยดานครอบครัว ดานความสัมพันธ
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ในครอบครัว ที่สงผลการใชยาเสพติดของผูติดสารเสพติด ไดแก บุคคลในครอบครัวใชสารเสพติด พอแม

ทะเลาะกันบอย ลงโทษรุนแรง ซึ่งจากผลการศึกษาพบวาปจจัยเหลาน้ีสงผลตอการใชยาเสพติดอยูใน

ระดับสูง และ เฉลิมศรี ราชนาจันทร (2553) พบวาลักษณะของครอบครัวและสัมพันธภาพ รอยละ58.82 

เปนครอบครัวแตกแยก สวนใหญมีสัมพันธภาพที่หางเหินกับครอบครัว รองลงมาคือ มีสัมพันธภาพ        

ไมแนนอน เปลี่ยนไปตามวัยพฤติกรรมของผูใหขอมูล รวมกับคุณลักษณะของผูเลี้ยงดู และบางสวน          

มีสัมพันธภาพใกลชิดแตขัดแยง ลักษณะการเลี้ยงดู ผูเลี้ยงดูสวนใหญ เปนผูปกครองเพียงคนเดียว 

รองลงมาคือเลี้ยงดู โดยญาติผูใหญ และโดยบิดามารดา ตามลําดับ ลักษณะการเลี้ยงดู เปนแบบตามใจ        

ใหอิสระ แบบไมแนนอน จําแนกเปน (การเลี้ยงดูแบบควบคุมเขมงวดในวัยเด็ก ในชวงวัยรุนตามใจให

อิสระ การเลี้ยงดูในวัยเด็กตามใจใหอิสระเมื่อเปนวัยรุนควบคุมเขมงวด การเลี้ยงดูแบบตามใจใหอิสระ 

แตใชความรุนแรงเมื่อเกิดปญหา เชน การไลออกจากบาน การทํารายรางกาย) และไดรับการเลี้ยงดู

แบบละเลย รอยละ 58.82, 35.29, 5.88 ตามลําดับ  

การรับรูสิง่แวดลอมดานกลุมเพื่อน วัยรุนเปนวัยที่ไดรับอิทธิพลของเพื่อนมากที่สุด ทั้งทางบวก

และทางลบ กลุมที่มีผูใหความสนใจศึกษามากที่สุดไดแกกลุมงานวิจัยที่ศึกษาเกี่ยวกับสาเหตุของการติด

ยาเสพติด มีจํานวน 48 เรื่อง พบวาสาเหตุสําคัญในระดับตน ๆ ที่ทําใหเยาวชนหรือวัยรุนติดยาเสพติด 

คือการคบเพื่อนที่ติดยาเสพติด เชนการมีเพื่อนที่โรงเรียนติดยาเสพติด การมีเพื่อนที่บานติดยาเสพติด 

นอกจากน้ียังพบวาเพื่อนยังเปนปจจัยสําคัญที่เกี่ยวของกับการเสพยาหรือสารเสพติดของเด็กและเยาวชน 

การศึกษาของ ดุษฎี โยเหลา และคณะ (2540) พบวา ตัวแปรที่สามารถบงช้ี การจําแนกการติด       

และไมติดสารระเหยไดดีที่สุด คือ จํานวนเพื่อนที่ใชสารเสพติด นอกจากน้ีผลการศึกษาของ วันชัย 

ธรรมสัจการ และคณะ (2541) พบวาในกลุมผูที่เขารับการบําบัดรักษายาเสพติดในสถานบําบัดรักษา

ยาเสพติด จํานวน 30 คน รายงานวาเพื่อนมีสวนในการติดสารเสพติดคิดเปนรอยละ 86.6 ผลการวิจัย

ในตางประเทศมีบางรายงานวิจัยพบวาเพื่อนเปนตัวแปรที่มีอิทธิพลโดยตรงตอการใชสารเสพติด         

ของวัยรุน สวนตัวอื่นเปนเพียงอิทธิพลโดยออม (Oetting & Beavais, 1987) และจากผลการศึกษา

ของ Mirzaee (1990) พบวา เด็กวัยรุนไดรับสารเสพติดจากเพื่อนมากที่สุด 

บุคลิกภาพกับการเสพสารเสพติด ตัวแปรดานบุคลิกภาพตามทฤษฎีพฤติกรรมที่เปนปญหา 

หมายถึง กลุมของตัวแปรดานการรูคิดทางสังคม (Sociocognitive Variables) ไดแก ความเช่ือ เจตคติ 

ความคาดหวัง คานิยม และการกําหนดแนวปฏิบัติ ของตนเองที่เกี่ยวกับสังคม ซึ่งสะทอนการเรียนรู

ทางสังคม และประสบการณ (Jessor, al et., 1991 : 26 - 27) จากผลการศึกษางานวิจัยในประเทศไทย

ที่ผานมา พบวา สาเหตุสําคัญที่ทําใหเด็กวัยรุนเสพยสารเสพติดครั้งแรก ไดแก การอยากลอง ความ 

อยากลอง บงบอกใหเห็นลักษณะของบุคลที่ชอบทาทาย ชอบความแปลกใหม ชอบเสี่ยง จากการศึกษา

ของ ดุษฎี โยเหลา และคณะ (2540) ศึกษากลุมเด็กและเยาวชนที่ติดสารระเหยและไมติดสารระเหย 

ที่อยูในกรุงเทพมหานคร และจังหวัดยโสธร จํานวน 596 คน พบวาตัวแปร 11 ตัว จาก 15 ตัว พบวา 

บุคลิกภาพที่ชอบทาทายมีความสําคัญในการจําแนกไดเปนอันดับ 2 รองจากจํานวนเพื่อนที่ใชสารเสพติด  
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ดานการศึกษาเกี่ยวกับเจตคติ วามีผลตอการแสดงพฤติกรรมหรือไมน้ัน ไดมีผูศึกษาอยาง

กวางขวางไมเฉพาะแตพฤติกรรมการเสพสารเสพติดเทาน้ัน บุคลจะมีเจตคติตอสิ่งใดไปในทิศทางใด 

จะบวกหรือลบข้ึนอยูกับปจจัยหลายอยาง เชน ข้ึนอยูกับประสบการณในครอบครัว ประสบการณ          

ในโรงเรียน หรือประสบการณสวนตัว หรือการคบเพื่อน เปนตน 

สรุปทฤษฎีเกี่ยวกับการใชสารเสพติดในกลุมเยาวชนของ Jessor, al et. (1991) คือ ทฤษฎี

พฤติกรรมที่เปนปญหา (Problem Behavior Theory) ไดอธิบายสาเหตุของการริเริ่มใชสารเสพติด  

ที่สําคัญ ในทฤษฎีน้ี กลาวถึง กลุมของตัวแปรที่สําคัญในการอธิบาย พฤติกรรมที่เปนปญหา 3 กลุม

ไดแก กลุมแรก ตัวแปรภูมิหลังและสิง่แวดลอมทางสังคม (Social Background and Context Variable) 

กลุมที่ 2 เปนตัวแปรดานการรับรู?สิ่งแวดลอมกับการเสพสารเสพติด (Perceived Environment) 

กลุมที่ 3 ตัวแปรดานบุคลิกภาพ และกลาวถึงเจตคติ วามีผลตอการแสดงพฤติกรรมหรือไมน้ัน บุคลจะ

มีเจตคติตอสิ่งใดไปในทิศทางใดจะบวกหรือลบ ข้ึนอยูกับปจจัยหลายอยาง เชน ข้ึนอยูกับประสบการณ          

ในครอบครัว ประสบการณในโรงเรียน หรือประสบการณสวนตัวหรือการคบเพื่อน ซึ่งตัวแปรหรือ

ปจจัยตาง ๆ ที่กลาวมาจากผลการศึกษางานวิจัยหลาย ๆ เรื่อง ลวนแลวแตมีผลตอสาเหตุสําคัญตอ

การติดสารเสพติดในกลุมวัยรุนหรือกลุมเยาวชน 

ทฤษฎีจิตวิเคราะห (Psychoanalysis Theory) 

ฟรอยด (Freud, 1973 อางถึงใน ไพทูรย แสงพุม, 2543) ไดใหความสําคัญตอกระบวนการ

ทํางานของจิตใจอันเกิดข้ึนจากแรงขับภายในของมนุษยเพื่อตอบสนองตอสัญชาติในการดํารงชีวิตอยู

ของตนเองแรงขับดังกลาวเปนสวนของพัฒนาการทางบคุลิกภาพที่เกิดข้ึนจากการสัง่สมจากการเลี้ยงดู

ประสบการณของแตละบุคคลโดยเฉพาะการเลี้ยงดูต้ังแตวัยเด็ก ที่มีความสําคัญอยางมากตอการพัฒนา

ทางบุคลิกภาพบนแนวคิดพื้นฐานเกี่ยวกับแรงขับภายในของมนุษย ฟรอยดอธิบายพฤติกรรมของมนุษย         

ที่เกี่ยวของกับการติดยาเสพติดวาเกิดข้ึนจากการทํางานไมเหมาะสมของทั้ง 3 สวน (ID EGO และ

SUPEREGO) ในบุคคลน้ัน ๆ โดยการทํางานของทั้ง 3 สวน จะใหนํ้าหนักไปทางสัญชาติญาณดิบ (ID) 

มากกวาสวนอื่น ๆ ทั้งน้ีเพื่อตอบสนองตอการแสวงหาความสุขและความพึงพอใจตามสัญชาติญาณดิบ

ของบุคคลที่ยังไมไดรับการตอบสนองหรือไดรบัการตอบสนองไมเพียงพออันเน่ืองมาจากการขาด หรือ 

ไมสามารถแสวงหาความสุขและความพึงพอใจในรปูแบบพฤติกรรมทีถู่กตองและเหมาะสม (พฤติกรรม

ที่มิไดถูกบีบบังคับจากสภาพแวดลอมภายนอก อาทิเชน วัฒนธรรม กฎหมายจารีตประเพณี เปนตน)

การทํางานไมเหมาะสมของทั้ง 3 สวนน้ีเกิดข้ึนจากการที่บุคคลเติบโตและพัฒนาการข้ึนมาในปจจัย

แวดลอมที่ไมสามารถพัฒนาบุคลิกภาพที่สมบูรณใหไดอยางเต็มที่ในวัยเด็ก ทําใหเกิดเปนวัยรุน/ผูใหญ 

ที่มีปญหาโดยเฉพาะในชวงวัยอายุโดยประมาณ 3 - 6 ป เด็กในชวงวัยน้ีถาหากขาดการพัฒนาบุคลิกภาพ

ที่เหมาะสม เชน ไมไดรับการตอบสนองในความสุขและความพึงพอใจตามสัญชาติญาณดิบ (ID) ในวัย

เด็กอยางเพียงพอจะทําใหเกิดภาวะการติดขัดทางบุคลิกภาพ (Fixation) ในเรื่องของการแสวงหา
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ความเปนตัวของตัวเองและแสวงหาอัตลักษณแหงตน (Self-Identity) แนนอนวาสิ่งที่เกิดข้ึน น้ันคือ

เด็กไมมีความเปนตัวของตัวเองขาดความเขาใจและไมมีเอกลักษณในตนเอง ปญหาการทํางานติดขัด

ทําใหบุคลิกภาพดังกลาว ในเด็กกลุมน้ีเมื่อเติบโตข้ึนมาจึงเปนบุคคลที่มีบุคลิกภาพของผูออนแอ เชน 

ไมสามารถทํากิจกรรมใด ๆ ที่แขงกับผูอื่นไดหรือตองการพึ่งพา พึ่งพิงผูอื่นเสมอไมมีความคิดเปน  

ของตัวเองขาดความเปนตัวของตัวเองและถูกชักจูง ใหกระทําแสดงพฤติกรรมทีไมเหมาะสมไดงาย 

การใชยาเสพติดจึงเปนอีกหน่ึงตัวอยางของการเปนผูที่มีบุคลิกภาพออนแอ เชน ผูติดยาเสพติด         

มักมีสาเหตุมาจากการถูกเพื่อนชักจูง ถูกขอรองใหเสพ หรือเสพเพราะตองการการยอมรับจากผูอื่น

เมื่อมีการใชยาเสพติดในครั้งแรก ๆ รางกายของผูเสพจะไดรับความสุขและความพึงพอใจจากการเสพ

อยางเต็มที่กอใหเกิดเปนพลังในการขับเคลื่อนสัญชาติญาณดิบใหเปนตัวสั่งการเมื่อเกิดความตองการ

การเสพยาเสพติดในครั้งตอไป เปนเสมือนการปลดปลอยพันธนาการที่ถูกกดดันอยูภายในจิตใจมนุษย

ออกมาอยางมากที่สุด เกิดความสุขและความพึงพอใจในระดับเขมขน รวมไปถึงความรูสึกสะใจตอ  

การกระทําที่ไมสามารถทําไดในยามไมไดใชยาเสพติด การใชยาเสพติดในครั้งน้ันไดกระตุนใหระดับ         

จิตใตสํานึก (Unconscious) หลุดพนจากการควบคุมและเริ่มเปนตัวกลางสาํคัญทําหนาที่ควบคุม และ

สั่งการการดําเนินชีวิตของมนุษยใหเปนไปตามที่จิตที่ถูกกดดันน้ันตองการตอไปนอกจากน้ี เมื่อเกิด

พฤติกรรมการเสพติดแลว จิตใตสํานึกจะทําหนาที่สั่งการใหพฤติกรรมอื่น ๆ ของบุคคลน้ันเปนไป    

เพื่อรักษาการดํารงอยูของพฤติกรรมการใชยาเสพติดไวกลาวคือ ในชวงระยะที่ไมไดใชยาเสพติดหรือ

หยุดจากการใชยาเสพติดระยะหน่ึงน้ัน จิตใตสํานึกจะทําใหเกิดความหวาดกังวล ในรูปลักษณและ

ความรุนแรงแตกตางกันออกไป เชน 

 1.  ความหวาดกลัวตอสิ่งแวดลอมและสภาพสังคมที่อยูรอบตัวและเปนตนกําเนิด          

ของความหวาดกลัวในระดับอื่น ๆ เชน กลวัคนในครอบครัว ชุมชน หรือกลุมเพื่อนจะลงโทษ วาใชยา

เสพติดหรือติดยาเสพติด 

 2.  ความหวาดกลัวตัวเองที่ไมสามารถควบคุมสัญชาติญาณไดและไดทําในสิ่งที่นาอับอาย 

เชน รูสึกอับอายตอพฤติกรรมของตนเอง พฤติกรรมการใชยาเสพติดการลักขโมยฯลฯ 

 3.  ความหวาดกลัวที่เกิดจากความสํานึกรับผิดชอบ โดยเฉพาะพฤติกรรมการติดยา   

ซึ่งเปนพฤติกรรมที่สังคมไมใหการยอมรับและตอตานอยางมาก ตัวเองจะรูสึกผิดในใจเสมอวาตนเอง

เปนคนผิดเปนผูทําผิดตลอดเวลาความหวาดกลัวขางตน นําไปสูกระบวนการทางรางกาย ความเครียด

การกระวกระวายใจ ความคับของใจ และการถูกขมขู ภาวะเหลาน้ี เปนภาวะที่บีบค้ันใหบุคคลตอง

แสวงหาวิธีการลดภาวะไมพึงปรารถนาในรูปแบบของพฤติกรรมที่เปนการปกปองตนเอง หรือที่เรียกวา 

“กลวิธานในกาปกปองตนเอง” (Defense Mechanism) ที่มีหลายรูปแบบ เชน การเก็บกด การปกปด 

การปดบังพฤติกรรม การโทษผูอื่นและสังคม การทดแทน ฯลฯ ซึ่งโดยปกติของผูเสพยาเสพติดภาวะ

เหลาน้ีจะถูกฤทธ์ิของยาเสพติดเก็บกดเอาไวในระดับลึกสุด หรือไมสามารถแสดงออกได 
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สรุปเพื่อปกปองตนเองจิตใตสาํนึกจะทําหนาทีส่ั่งการใหบคุคลรักษา การดํารงอยูของพฤติกรรม

การใชยาเสพติด คือ หันกลับไปใชยาเสพติดอีกครั้ง และหากบุคคลใดใชกลวิธานเหลาน้ีอยูเปนประจํา 

ยอมพัฒนาไปสูบุคลกิภาพที่ออนแอมากย่ิงข้ึน โดยเฉพาะการหลีกหนีจากความจริง การปลีกตัว อยูในโลก

ของการหลอกลวงทัง้ตนเอง และผูอื่น รวมทั้งพัฒนาไปสูการมีพฤติกรรมที่ไมเหมาะสม เชน การโกหก 

ลักขโมย ข้ีเกยีจ ขาดการสังคม กระทําในสิ่งที่ไมเหมาะสมและผิดกฎหมายตอไป ในทายที่สุด จิตใตสํานึก

ก็จะสั่งการใหคนติดยาเสพติดประพฤติปฏิบัติและแสดงพฤติกรรมตาง ๆ รวมทั้งมีพฤติกรรมการใชยา

อยางตอเน่ืองเปนการสั่งการโดยปราศจากความรูสึกตัวและยากตอการควบคุมหรือไมสามารถควบคุม

ไดอีกตอไป จนกวาจะไดรับการบําบัดรักษา เยียวยาทั้งทางรางกายและจิตใจ และการพัฒนาบุคลิกภาพ

ไปสูความสมดุลตอไปพฤติกรรมของวัยรุนเกี่ยวกับยาเสพติด  

 

งานวิจัยท่ีเก่ียวของ 

 

สุรศักด์ิ เลาหพิบูลยกุล (2547) ไดทําการศึกษาเรื่อง อิทธิพลของปจจัยดานสังคม ครอบครัว

และสิ่งแวดลอมที่มีตอการเสพยาเสพติดของนักเรียนมัธยมศึกษาในกรุงเทพมหานคร กลุมตัวอยาง    

ที่ใชในการวิจัยเปนนักเรียนในสถานศึกษาในเขตกรงุเทพมหานคร มีวัตถุประสงคเพื่อหาสาเหตุที่ทําให

นักเรียนเสพยาเสพติดมีตัวแปรที่เขามาเกี่ยวของจํานวนมาก ซึ่งในการศึกษาครัง้น้ีไดสนใจทําการศึกษา

ตัวแปร ดังน้ี 1) ตัวแปรตาม ไดแก การเสพยาเสพติดของนักเรียน 2) ตัวแปรอิสระ มี 3 ปจจัย ไดแก 

ปจจัยดานประชากรของนักเรียน ประกอบดวย ตัวแปร เพศ และอายุปจจัยดานสังคมและครอบครัว 

ประกอบดวยตัวแปร ผูที่นักเรียนอาศัยอยูดวยความใกลชิดกับผูปกครอง การมีปญหากับผูปกครอง 

และการมีเพื่อนที่เสพยาเสพติด สวนปจจัย 3) ดานสภาพแวดลอมรอบโรงเรียน ประกอบดวยตัวแปร 

การมีแหลงมั่วสมุ การมีแหลงบนัเทิง การมีหอพัก/ บานเชาที่ใชเปนแหลงมั่วสุม การมีแหลงเสพยาเสพติด 

และการมีแหลงคายาเสพติด ปจจัยทั้งสามดานดังกลาวมีผลตอการเสพยาเสพติดของนักเรียนผลการ 

ศึกษาพบวา ตัวแปรเพศ อายุ การมีปญหากับผูปกครองดานการคบเพื่อนการมีปญหากับผูปกครอง

ดานการเสพยาเสพติด การมีเพื่อนที่เสพยาเสพติด การมีแหลงมั่วสุม การมีแหลงเสพยาเสพติด และ

การมีแหลงคายาเสพติดรอบโรงเรียน มีผลตอการเสพยาเสพติดของนักเรียน และพบวาโรงเรียนสวนใหญ

มีปญหาที่สําคัญคือ การมีแหลงมั่วสมุ แหลงเสพยาเสพติด และแหลงคายาเสพติดรอบโรงเรียนในดาน

ความสัมพันธกับครอบครัว และยังพบปญหาที่นาเปนหวงในกลุมนักเรียน เชนการมีเพศสัมพันธกอน

วัยอันควร การคาประเวณีการหนีเรียนไปเลนเกมสคอมพิวเตอรหรือสนุกเกอร การต้ังแกงกวนเมือง 

สูบบุหรี่และด่ืมสุรา เที่ยวสถานบริการในยามกลางคืน แขงมอเตอรไซค ครอบครัวแตกแยก ออกจาก

โรงเรียนกลางคัน การต้ังครรภระหวางการเรียน การทําแทง เปนตนสวนผลของการดําเนินกิจกรรม

ปองกันแกไขปญหายาเสพติดในโรงเรยีน พบวา โรงเรียนสวนใหญมีการจดักิจกรรมตาง ๆ ทั้งที่จัดเปน
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ปกติและที่จัดเปนกิจกรรมพิเศษมีประสิทธิภาพในการดําเนินการอยูในระดับสูงในทุกกลุมโรงเรียน และ

พบวา มีนักเรียนเขาไปเกี่ยวของกับยาเสพติดรอยละ 9.30 โดยเกี่ยวของเปนผูเสพรอยละ 8.30 และ

เปนผูคารอยละ 1.00 โดยนักเรียนอาชีวศึกษาเอกชนมีอัตราเขาไปเกี่ยวของกับยาเสพติดมากกวานักเรียน

สังกัดอื่น ๆ อยางมีนัยสําคัญ โดยยาเสพติดที่นักเรียนใชนักเรียนใชกันมากที่สุด คือ ยาบา 

เอกสิทธ์ิ กุมารสิทธ์ิ และคณะ (2547) ศึกษาผลของแอลคาลอยด (Alkaloid Extract) ที่สกัด

จากพืชกระทอมตออาการถอนยาเสพติดมอรฟน (Morphine Withdrawal) ในการทดลองครั้งน้ี หนู 

(Mice) ถูกทําใหติดมอรฟน โดยการฉีดมอรฟน 3 วัน ๆ ละ 3 เวลา สวนวันที่ 4 หนูจะถูกเหน่ียวนําให

เกิดอาการถอนยา (Withdrawal) ดวยการฉีดนารโลโชน (Naloxone) ซึ่งเปนไมจําเพาะกับตัวตานฝน 

(Non-Specific Opioid Antagonist) อาการถอนยา (Withdrawal) ที่เห็นไดชัดคือ พฤติกรรมการกระโดด 

และอาการถายเหลว ในการทดลองหนูถูกแบงเปนกลุม ๆ ละ 9 - 12 ตัว เพื่อเปนกลุมควบคุมและกลุม

ที่ไดรับสารสกัดแอลคาลอยด (Alkaloid Extract) ที่ความเขมขน 60 และ 100 มิลลิกรัม กอนที่จะถูก

เหน่ียวนําใหเกิดอาการถอนยา (Withdrawal) พบวาเมื่อเปรียบเทียบกับกลุมควบคุมแลว กลุมที่ไดรับ

สารสกัดมีการลดลงของระดับความรุนแรงของถอนยา (Withdrawal) อยางมีนัยสําคัญจากการตรวจวัด

จํานวนของพฤติกรรมการกระโดดของหนู 

สุภาวดี อรรคนิตย (2548) ศึกษาเรื่อง การกระทําผิดในคดียาเสพติดของดาราวัยรุน ในครั้งน้ี 

มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษา ภูมิหลังของครอบครัวดาราวัยรุนที่มีความเกี่ยวของกับยาเสพติด เพื่อศึกษา

พฤติกรรมในการเขาไปเกี่ยวของกับยาเสพติดของดาราวัยรุน และเพื่อศึกษาปญหาและผลกระทบจาก

การเขาไปเกี่ยวของกับยาเสพติดของดาราวัยรุน การศึกษาครั้งน้ีเปนการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative 

Research) โดยมีวิธีการศึกษา ไดแก การสังเกตการณ การจดบันทึกขอมลู และการสมัภาษณแบบเจาะลึก 

และมีผูใหขอมูลสําคัญ (Key Informants) จํานวน 3 คน ผลการศึกษาพบวา การกระทําผิดในคดียา

เสพติดของดาราวัยรุน ปจจัยตาง ๆ ที่ทําใหผูใหขอมูลทั้ง 3 คน เขาไปเกี่ยวของกับยาเสพติด มีสาเหตุ

มาจาก 1) ปจจัยภูมิหลังของครอบครัว ผูใหขอมูลสําคัญ (Key Informants) อยูในชวงวัยรุน ครอบครัว 

มีฐานะทางเศรษฐกิจทางบานไมคอยดี ครอบครัวไมมีความอบอุน แตกแยก หยาราง ติดเพื่อน ติดแฟน 

เมื่อมีปญหาไมมีที่ปรึกษา 2) ปจจัยดานพฤติกรรมการคบเพือ่น เพื่อนมีอิทธิพลมากที่สุด ดวยอายุที่อยู

ในชวงวัยรุนเปนวัยที่อยากลอง อยากรู อยากเห็น คึกคะนองตามเพื่อน แยกตัวออกนอกบาน เมื่อมีปญหา

แกไมไดจึงหันไปพึ่งยาเสพติด 3) ปจจัยดานการทางาน เปนอีกปจจัยหน่ึงที่ทําใหทั้ง 3 คน หันไปพึ่งพา

ยาเสพติด ผูใหขอมูลสําคัญ (Key Informants) เน่ืองจากมีชีวิตในวัยเด็กที่คอนขางลําบากกวาเด็กทั่วไป 

คือ หารายไดเลี้ยงดูตัวเองมาต้ังแตเด็ก มีความฝนมาต้ังแตวัยเด็กอยากประกอบอาชีพในวงการบันเทิง 

อยากเปนดารา นักแสดง นักรอง เพราะคิดวา ทําใหมีช่ือเสียง หาเงินงาย รายไดดี แตเมื่อไดเขาทํางาน

อาชีพนักแสดง ทุกอยางไมเปนอยางที่คิดไวทุกกลับมองวาไมมั่นคง จึงมีการประกอบอาชีพเสริม       

แตรูสึกวาการทําอาชีพสุจริต ไมประสบความสําเร็จ จึงหันไปทําสิ่งผิดกฎหมาย เขน เลนการพนัน  
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เปดบอน ติดยาเสพติด 4) ปจจัยจากบุคลิกภาพของบุคคลจากการศึกษาพบวา การเสพยาเสพติดมีผล

มาจากบุคลิกภาพสวนตัวของบุคคล คือไมสามารถควบคุมตนเองได จิตใจออนไหว ไมมีความมั่นคง

ทางอารมณและจิตใจ ตองพึ่งพาผูอื่น ตอตานสังคม กาวราว ทั้งน้ี เพราะวาบุคคลขาดความรักความ

อบอุนจากครอบครัว ตองการหาที่พึ่งพิง ด้ือยาเสพติด 

สาวิตรี อัษณางคกรชัย และคณะ (2552) โครงการศึกษารูปแบบและผลกระทบจากการใช

พืชกระทอมและสารเสพติดที่มีสวนผสมของกระทอมในพืน้ที่ สาเหตุที่ใชเพราะอยากลองเพื่อนแนะนํา 

ตามการรับรูของผูใชผูเสพ ในดานอาการและอาการแสดงของผูใช  (Symptom and Signs of 

Consumption) ลักษณะนิสัยและพฤติกรรมการใช ลักษณะการเสพ (Symptom and Signs of 

Dependence) และวงจรชีวิตของผูใช (Life Cycle) พบวา มากกวารอยละ 40 จากรายงานผลการใช

สารเสพติด 4 x 100 ทําใหเกิดอาการมึนหัว หนักหัว สมองด้ือ ออนเพลียไมมีแรง และงวงนอน มากกวา 

รอยละ 30 พบวา มีอาการทางอารมณคือซึมเศราหดหู ไมอยากทํางาน หรือไมทําอะไรเลย หงุดหงิด

โมโหงาย อาการเหลาน้ีสวนหน่ึงอาจเกิดจากสารที่ผสมลงไป เชน ยาแกไอหรือยานอนหลับ/ยากลอม

ประสาท ซึ่งมีฤทธ์ิกดประสาท มีผลตอความจํา ความคิดอาน (Cognitive Function) ผูใชสารเสพติด

กลุมน้ีสวนใหญเปนกลุมวัยรุนหรือเยาวชนหากหมกมุนกับการใชสารเสพติดประเภทน้ีจะไมสามารถเรียน

หนังสือหรือทํางานไดอยางมีประสิทธิภาพ ในระยะยาวอาจมีลักษณะเปนคนเฉ่ือยชา ไมมีแรงจูงใจ  

ไมมีพลังในการทํางาน การใชใบกระทอมในขนาดยาตํ่าใหผลกระตุนประสาท สวนการใชขนาดยาสูง 

ใหผลกดประสาท บางรายจะมีอาการโรคจิตหวาดระแวง เห็นภาพหลอน คิดวาคนจะมาทํารายตน 

และพูดไมคอยรูเรื่อง ใบกระทอมใหผลการออกฤทธ์ิที่อาจมีประโยชนทางยาได แตทําใหเสพติดและ  

มีผลเสยีตอสุขภาพ หากใชติดตอกันนาน ๆ  อาการเมือ่หยุดเสพ 1) ไมมีแรง 2) ปวดเมื่อยตามกลามเน้ือ

และกระดูก 3) แขนขากระตุก ออนเพลีย ไมสามารถทางานได 5) อารมณซึมเศรา นํ้าตาไหล 4) นํ้ามูกไหล 

5) กาวราว 6)นอนไมหลับ 7) รางกายมีอุณหภูมิสูงผิดปกติ 8) ถายอุจจาระเหลวมากกวาปกติ 9) เบื่อ

อาหาร 10) อาเจียนคลื่นไส มีอาการไอมาก กระวนกระวายมากข้ึน พบวา การเตรียมสวนผสมมีการใสสาร

ที่เปนอันตรายลงไปดวย เชน ยากันยุงหรือไสหลอดนิออน และมีการผสมยาเสพติดชนิดอื่น ไดแก    

ยานอนหลับ ยากลอมประสาท รวมทั้งมีการใชสารเสพติดตัวอื่น เชนกัญชาตามหลังการใชยาเสพติด  

4 x 100 หรือใชสลับกัน จากรูปแบบการใชยาเสพติดชนิดน้ีจัดวาเปนอันตรายเปนอยางมากหาก          

ผูเสพยาเสพติดชนิดน้ีในระยะยาว ในดานอาการและอาการแสดงของผูใช (Symptom and Signs of 

Consumption) ยาเสพติดชนิด 4 x 100 ประกอบดวย ใบกระทอม ยาแกไอนํ้าดํา ยากันยุงและ

นํ้าอัดลม วิธีผสมยา คือ นําเอาใบกระทอมใสภาชนะใสนํ้าพอประมาณตมใหสุกแลวผสมกับยาแกไอนํ้าดํา 

ยากันยุงชนิดขด และนํ้าอัดลมเขาดวยกัน แลวกรองแยกกากออกเหลือแตนํ้าของสวนผสมซึ่งนํ้าจาก

สวนผสมที่ไดวัยรุนเรียกรวม ๆ วา”นํ้าทอม” รอใหเย็นหรือผสมนํ้าแข็งรินใสแกวด่ืม ในการเสพ 4 x 

100 วัยรุนจะนัดหมายเวลา สถานที่ โดยกันเปนกลุม ๆ กลุมละ 3 - 10 คน ในระหวางน่ังวงด่ืมก็จะ

คุยกันไปเรื่อย ๆ จนหมดแลวจึงแยกยายกันไป  
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นุชนาถ ศรีเผด็จ และคณะ (2551) การศึกษาเรื่องเครือขายชุมชนดานยาเสพติดกับการปองกัน

การกระทําผิดซ้ําของผูพนโทษคดียาเสพติด มีวัตถุประสงคเพื่อ 1) เพื่อศึกษาบทบาทของเครือขายชุมชน

ดานยาเสพติดกับการปองกันการกระทําผิดซ้ําของผูพนโทษคดียาเสพติด 2) เพื่อศึกษาปจจัยภายในชุมชน

ที่มีผลตอการปองกันการกระทําผิดซ้ําของผูพนโทษคดียาเสพติด 3) เพื่อศึกษาถึงแนวทางในการนําชุมชน

เขามามีสวนรวมในการปองกันการกระทําผิดซ้ําของผูตองขังคดียาเสพติด และ 4) เพื่อศึกษาถึงแนวทาง

ในการดูแลปองกันการกระทําผิดซ้ําของผูตองขังคดียาเสพเปนการศึกษาวิจัยเชิงคุณภาพ ดวยการ

สัมภาษณเชิงลึก (In-depth Interviews) ใชกลุมตัวอยางทั้งหมดจํานวน 16 คน แบงเปน ผูพนโทษคดี 

ยาเสพติด จํานวน 10 คน ผูนําชุมชน เจาหนาที่ราชทัณฑ พนักงานคุมประพฤติ หัวหนาสถานีอนามัย

ตําบลปางคา อาจารยโรงเรยีน จํานวน 6 คน การสนทนกลุม (Focus Group Discussion) ใชกลุมตัวอยาง 

จํานวน 6 - 8 คน ประกอบดวย ผูนําชุมชน เจาหนาที่ราชทัณฑ หัวหนาชุดสัมพันธมวลชนสังกัด กอ.รมน. 

ผลการศึกษาพบวา บทบาทของเครือขายชุมชนดานยาเสพติดกับการปองกันการกระทําผิดซ้ําผูพนโทษ 

คดียาเสพติดเปนบทบาทที่เกิดข้ึนจากการทําบันทึกขอตกลงวาดวยการประสานความรวมมือดาน

สังคมสงเคราะหระหวางเรือนจําอําเภอเทิง และองคการบริหารสวนตําบลตับเตาซึ่งองคการบริหาร

สวนตําบลตับเตา มีศูนยปฏิบัติการตอสูเพื่อเอาชนะยาเสพติด โดยมีหนวยงานภาครัฐ ผูนําชุมชน ชาวบาน 

รวมเปนเครือขาย บทบาทที่เกิดข้ึนจึงเปนบทบาทที่เกิดจากการมีขอตกลงรวมกันในลักษณะหุนสวน 

และเปนการตระหนักรวมกันถึงการแพรระบาดของปญหายาเสพติดในชุมชน รวมถึงการเห็นความสําคัญ

ของการปองกันการกระทําผิดซ้ําของผูพนโทษคดียาเสพติดในฐานะที่เปนสวนหน่ึงของกลุมเปาหมาย

หน่ึงที่ตองเฝาระวังและดูแลมิใหมีการกระทําผิดซ้ํา ซึ่งปจจัยภายในชุมชนที่จะมีสวนในการปองกัน 

การกระทําผิดซ้ํา ประกอบดวย การยอมรับและใหโอกาสของคนในครอบครัวและชุมชน การมีงานทํา 

การแกไขปญหายาเสพติดในชุมชนและการเฝาระวังไมใหยาเสพติดเพิ่มข้ึน นอกจากน้ีเครือขายชุมชน

ดานยาเสพติดมีแนวทางในการดูแล ปองกันการกระทําผิดซ้ําของผูตองขังคดียาเสพติด ในดานจิตใจ 

ดานขอมูลขาวสาร ดานวัตถุสิ่งของ  

พรรณณี วาทิสุนทร และกฤติกา (2552) ศึกษาเปรียบเทียบผลสําเร็จของการบําบัดรักษา

ผูปวยยาเสพติดระบบบังคับบําบัดและระบบสมัครใจ มีวัตถุประสงคเพื่อวิเคราะหผลสําเร็จของการ

บําบัดรักษาผูปวยยาเสพติดระหวางระบบบังคับบําบัด และระบบสมัครใจ ป 2547 - 2549 และเพื่อ

ศึกษาปจจัยลักษณะทางสังคมประชากรของผูเขารับการบําบัดดาน ประเภทการใชสารเสพติดรูปแบบ

วิธีการบําบัดรักษาฯ โดยศึกษาขอมูลจากระบบงาน ระบบติดตามและเฝาระวังปญหายาเสพติด และ

จากผูรับผิดชอบงานยาเสพติด ในหนวยบําบัด โรงพยาบาลศูนย โรงพยาบาลทั่วไป จํานวน 14 แหง 

และสํานักงานคุมประพฤติ จํานวน 14 แหง รวม 28 หนวย ใน 21 จังหวัด แบบเจาะจง ขอมูลเชิง

ปริมาณ ผลการศึกษาอายุ ของผูปวยยาเสพติดที่ไปใชสารเสพติดครั้งแรก สวนใหญ มีอายุตํ่ากวา          

17 ปทั้งสองระบบ ในระบบสมัครใจ รอยละ 49.68 ในระบบบังคับบําบัด รอยละ 41.41 รองลงมาใช
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สารเสพติดครั้งแรก มีอายุระหวาง 18 - 24 ปในระบบสมัครใจ รอยละ 24.20 ในระบบบังคับบําบัด 

รอยละ 38.12 ซึ่งเปนชวงวัยรุนเฉลี่ยรอยละ 70 ในทั้ง 2 ระบบ ซึ่งภาควิชาจิตเวชศาสตร คณะ

แพทยศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร วิทยาเขตหาดใหญ (2548) ไดจัดทําโครงการสํารวจ

พฤติกรรมเสี่ยงตอสุขภาพ และการติดตามแนวโนมการเปลี่ยนแปลงของพฤติกรรมการใชสารเสพติด

ของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาในภาคใต ดําเนินการโดยนักวิจัย พบวา นักเรียนชายและหญิงมีอายุเฉลี่ย

ที่เริ่มใชสารเสพติดชนิดตาง ๆ ครั้งแรกประมาณ 13 - 14 ป โดยเปนการใชพืชกระทอมและกัญชา 

สารเสพติด 3 อันดับแรกที่นักเรียนชายเคยใชมากที่สุดไดแกกระทอม กัญชา ยาบา รอยละ 97 สาเหตุ

ที่ผูปวยไปใชสารเสพติดครั้งแรกทัง้สองระบบเน่ืองจากอยากลอง ในระบบสมัครใจรอยละ 58.97 และ

ระบบบังคับบําบัด รอยละ 51.61 และรองลงมาคือเพื่อนชวนในระบบสมัครใจ รอยละ 21.79 และ

ระบบบังคับบําบัด รอยละ 28.90 สาเหตุความสนุกสนานและรูเทาไมถึงการณ มีจํานวนนอยมาก  

เฉลิมศรี ราชนาจันทร (2553) ศึกษาเรื่องปรากฏการณชีวิตของเยาวชนผูเสพยาบา การศึกษา

ครั้งน้ีมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาปรากฏการณการเสพยาบาของเยาวชน โดยใชวิธีการวิจัยเชิงคุณภาพ 

เก็บขอมูลดวยการสัมภาษณแบบเจาะลึก การสังเกตแบบมีสวนรวมและไมมีสวนรวม ผูใหขอมูล     

เปนเยาวชนอายุระหวาง 14 - 25 ป กําลังศึกษาอยูในระดับช้ันมัธยมศึกษาตอนตนถึงระดับอาชีวศึกษา 

ที่มีประสบการณการเสพยาบาภายในระยะเวลา 12 เดือน กอนใหขอมูลบริบทของสิ่งแวดลอมพบวา 

1) บริบทของครอบครัว ลักษณะที่พักอาศัยเปนบานถาวร อยูในชนบท ทุกชุมชนมีผูเสพและผูคายาบา

รวมอยูดวย บุคคลที่พักอาศัยและการประกอบอาชีพ รอยละ 41.18 พักอาศัยอยูกับบิดาหรือมารดา

เพียงฝายเดียว รองลงมาคือพักอาศัยกับบิดาและมารดา การประกอบอาชีพหลักของครอบครัวอาชีพ

รับจาง รองลงมาอาชีพเกษตรกรรม ลักษณะของครอบครัวและสัมพันธภาพ รอยละ 58.82 เปน

ครอบครัวแตกแยก สวนใหญมีสัมพันธภาพที่หางเหินกับครอบครัว รองลงมาคือ มีสัมพันธภาพ          

ไมแนนอน เปลี่ยนไปตามวัยพฤติกรรมของผูใหขอมลู ลักษณะของผูเลี้ยงดู และบางสวนมีสัมพันธภาพ

ใกลชิดแตขัดแยง ลักษณะการเลี้ยงดู ผูเลี้ยงดูสวนใหญ เปนผูปกครองเพียงคนเดียว รองลงมาคือ 

เลี้ยงดู โดยญาติผูใหญ และโดยบิดามารดา ตามลําดับผูใหขอมูลรอยละ 64.71 ลักษณะการเลี้ยงดู 

เปนแบบตามใจใหอิสระ แบบไมแนนอน จําแนกเปน (การเลี้ยงดูแบบควบคุมเขมงวดในวัยเด็ก ในชวง

วัยรุนตามใจใหอิสระ การเลี้ยงดูในวัยเด็กตามใจใหอิสระเมื่อเปนวัยรุน ควบคุมเขมงวด การเลี้ยงดู

แบบตามใจใหอิสระแตใชความรุนแรงเมื่อเกิดปญหา เชน การไลออก จากบาน การทํารายรางกาย) 

และไดรับการเลี้ยงดูแบบละเลย รอยละ 58.82 รอยละ 35.29 และรอยละ 5.88 ตามลําดับ  

บริบทของกลุมเพื่อน สวนใหญมีพฤติกรรมไมพึงประสงค เชน ดมกาว หนีเรียน ทะเลาะ

วิวาท เสพยาบา และเมื่อผูใหขอมูลกลายเปนผูเสพยาบา พบวากลุมเพื่อนสวนใหญจะเปนผูเสพยาบา

ที่อยูในสถานศึกษาเดียวกันหรือชุมชนใกลเคียงกัน 
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บริบทของสถานศึกษาเกือบทั้งหมดของผูใหขอมูลกําลังศึกษาอยูในสถานศึกษาระดับ      

อาชีวะศึกษาจะมีการคนหาผูเสพยาบาทุกภาคการศึกษา เมื่อพบผูเสพยาบาจะดําเนินการตามระบบ

ของสถานศึกษา คือ แจงผูปกครอง ทําขอตกลงใหออกจากสถานศึกษาหากยังตรวจปสสาวะพบวา 

เสพยาบา บางสวนจะสงเขาสูกระบวนการบําบัดรักษาของโรงพยาบาล กรณีของนักศึกษาที่เปนผูคา

ยาบาจะถูกไลออกทันที แตสําหรับสถานศึกษาที่อยูในระดับมัธยมศึกษา จะไมมีระบบการคนหา       

ผูเสพยาบาที่ชัดเจน วิถีชีวิตผูเสพยาบา 1) วิถีชีวิตกอนเสพยาบา สวนใหญการใชชีวิตเปลี่ยนไปตามวัย 

โดยชวงวัยเด็กจะอยูกับครอบครัว เมื่อเริ่มเปนวัยรุนจะเริ่มอยูกับกลุมเพื่อนทํากิจกรรมที่สนใจ เชน 

เที่ยว รวมกลุมพูดคุยด่ืมสุรา แตงรถ เลนกีฬา โดดเรียน เลนการพนัน ทะเลาะวิวาท เปนตน และ      

มีบางสวนที่ใชชีวิตเปลี่ยนแปลงไปตามสภาวการณของครอบครัวคือ เมื่อครอบครัวใหอิสระ หรือ          

ขาดที่พึ่งพิง จะใชชีวิตหางจากครอบครัวโดยสวนใหญจะอยูกับกลุมเพื่อน 2) จุดเปลี่ยนที่ตัดสินใจ        

เสพยาบา รอยละ 58.82 เริ่มเสพยาบาครั้งแรก อายุ 16 - 18 ป รองลงมาคือ อายุ 13 - 15 ป 19 - 

21 ป และนอยสุดอายุ 11 ปสาเหตุการตัดสินใจเสพยาบา ไดแก การอยูใกลชิดกับเพื่อนที่เสพยาบา 

การถูกชักชวน อยากรูอยากลอง พบวารอยละ 94.12 มีความเช่ือวาการเสพยาบาเปนเรื่องปกติ ธรรมดา 

3) วิถีชีวิตเมื่อเปนผูเสพยาบา รอยละ 88.24 ใชชีวิตเปลี่ยนไปจากเดิม สวนใหญใชเวลาอยูกับเพื่อน    

ที่เสพยาบา แยกตัวจากครอบครัว ไมสนใจการเรียน และมีพฤติกรรมไมพึงประสงค 4) ผลกระทบจาก

การเสพยาบาและวิถีชีวิต กอใหเกิดผลกระทบสองสวนใหญ ๆ คือ ผลกระทบตอตนเองดานอารมณ

ความรูสึก ขาดความรับผิดชอบตอการเรียน ขาดความรับผิดชอบ มีปญหาดานการเงิน ผลกระทบตอ

คนใกลชิด ไดแก ทําใหผูปกครอง เสียทรัพยสิน เกิดความอาย เสียใจ กิจกรรมที่สนใจ เชน เที่ยว 

รวมกลุมพูดคุย ด่ืมสุรา แตงรถ เลนกีฬา โดดเรียน เลนการพนัน ทะเลาะวิวาท เปนตน 5) วิถีชีวิต 

เมื่อเขาสูกระบวนการบําบัดรักษาและฟนฟูสภาพของผูติดยาเสพติด ผูใหขอมูล เขาสูกระบวนการ

บําบัดรักษาและฟนฟูสภาพของผูติดยาเสพติด ดวยความสมัครใจ ภายใตเงื่อนไข ของสถานศึกษา 

หรือของครอบครัว ระหวางน้ันสามารถเวนระยะการเสพยาบาและลดปริมาณลงได และมีการทบทวน

ตนเองวาการเสพยาเปนสิ่งที่กอผลกระทบตอชีวิตตนเองและครอบครัว รวมถึงรูวิธีการหลีกเลี่ยงไมให

ตนเองเสพยาบา หรือหยุดความคิดเมื่ออยากเสพยาบา รวมกับมีการปรับพฤติกรรมเพื่อหลีกเลี่ยงการ

เสพยา ตลอดจนรับรูผลดีของการหยุดเสพยาบา ใชเวลาอยูกับบานและครอบครัวมากข้ึน มีความ

รับผิดชอบตอการเรียนเพิ่มข้ึน แตสวนใหญเวนระยะการเสพยาไดไมเกิน 2 เดือนจะเสพซ้ํา โดยให

เหตุผลวาเน่ืองจากมี ความเครียด อยากรูวาการหยุดเสพยาบาไประยะหน่ึง แลวกลับมาเสพใหมจะมี

อาการเหมือนเดิมหรือไมอยางไร และเมื่อถึงวันนัดพบผูบําบัดรักษาสวนใหญ จะใชวิธีการไมไปตามนัด 

หรือนําปสสาวะผูอื่นมาใหตรวจ 6) การรับรูตอการออกฤทธ์ิและความหมายของยาบา 6.1) การรับรู

ตอการออกฤทธ์ิ ยาบามีฤทธ์ิทําใหรางกายต่ืนตัวสดช่ืน มีจิตนาการ เพิ่มสมาธิ ความทนในการทําภารกิจ

ที่สนใจ รูสึกเพลิดเพลินพึงพอใจ ตัวเบา แตจะนอนไมหลับ รับประทานอาหารไมได และเมื่อหมดฤทธ์ิยา
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หรือที่เรียกวา “หัก” อาการทุกอยางจะตรงขามกับตอนที่ยาบาออกฤทธ์ิ หรือเรียกวา “ดีด” โดยจะ

รูสึกออนเพลีย ปวดศีรษะ หมดแรง ไมอยากทําอะไร รับประทานอาหารมากกวาปกติ นอนมากกวา

ปกติแตไมมีแรง 6.2 ) การทํากิจกรรมทีส่นใจ เชน เที่ยว รวมกลุมพูดคุย ด่ืมสุรา แตงรถ เลนกีฬา โดด

เรียน เลนการพนัน ทะเลาะวิวาท เปนตน และมีบางสวนที่ใชชีวิต 

รอซีดะห มะสะแม (2554) การใชยาเสพติดของผูติดสารเสพติดของศูนยบําบัดรักษายาเสพติด 

จังหวัดปตตานี กรณีศึกษาเรื่อง การใชยาเสพติดของผูติดสารเสพติดของศูนยบําบัดรักษายาเสพติด 

จังหวัดปตตานี มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาถึงประเภทของยาเสพติดที่ผูติดสารเสพติดนิยมใช กอนเขารับ

การบําบัดในศูนยบําบัดรักษายาเสพติด จังหวัดปตตานี และศึกษาถึงปจจัยที่สงผลตอการใชยาเสพติด

ของผูติดสารเสพติดของศูนยบําบัดรักษายาเสพติด จังหวัดปตตานี โดยประชากรที่ใชในการศึกษา  

ครั้งน้ีผูติดยาเสพติดที่นอนพักรักษา ณ ศูนยบําบัดรักษายาเสพติด จังหวัดปตตานี จํานวน 91 คน 

เครื่องมือที่ใชในการรวบรวมขอมูล คือ แบบสอบถาม วิเคราะหขอมูลโดยใช รอยละ คาเฉลี่ย           

คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน ซึ่งผลการศึกษาสรุปไดดังน้ี 1) ประเภทของสารเสพติดที่ผูติดสารเสพติดนิยมใช

มากที่สุด ไดแก ยาบาแอมเฟตามีน 2) จากผลการศึกษา พบวาการใชยาเสพติดของผูติดสารเสพติด 

สวนใหญเปนเพศชาย มีชวงอายุ 19 - 24 ป ระดับการศึกษาสวนใหญอยูในระดับประถมศึกษา ระดับ

มัธยมศึกษา และมีอาชีพรับจาง ประชากรสวนใหญมีฐานะทางครอบครัวอยูในระดับปานกลาง           

สวนปจจัยดานครอบครัว ดานความสัมพันธในครอบครัว ที่สงผลการใชยาเสพติดของผูติดสารเสพติด 

ไดแก บุคคลในครอบครัวใชสารเสพติด พอแมทะเลาะกันบอย ลงโทษรุนแรง ซึ่งจากผลการศึกษาพบวา 

ปจจัยเหลาน้ีสงผลตอการใชยาเสพติดอยูในระดับสูง และรองลงมาตามลําดับสวนปจจัยดานสังคม 

ดานลักษณะการคบเพื่อน ทีส่งผลการใชยาเสพติดของผูติดสารเสพติด ไดแก ชอบสังสรรคและเที่ยวเตร 

คบเพื่อนที่ใชยา เพื่อนชักชวน (จูงใจ) ใหเสพ เพื่อความสนุกและกลาแสดงออก และปจจัยดานสังคม 

ดานสภาพแวดลอมในชุมชน ที่สงผลการใชยาเสพติดของผูติดสารเสพติด ไดแก หาซื้อยาไดงาย              

มีสถานที่เสพยา มีการเสพยาในชุมชน ซึ่งผลจากการศึกษาพบวาปจจัยเหลาน้ีสงผลตอการใชยาเสพติด

อยูในระดับสูง และรองลงมา ตามลําดับ 

สุภร ชินะเกตุ (2556) ไดศึกษาปจจัยที่สงผลตอพฤติกรรมปองกันยาเสพติดของนักเรียน

ระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพ สังกัดอาชีวะศึกษา จังหวัดราชบุรี ประชากรที่ศึกษาคือนักเรียนระดับ

ประกาศนียบัตรวิชาชีพ สังกัดอาชีวะศึกษา จังหวัดราชบุรี ปการศึกษา 2553 จํานวน 374 คน        

มีวัตถุประสงค 1) เพื่อศึกษาระดับพฤติกรรมปองกันยาเสพติดของนักเรียนระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพ

สังกัดอาชีวะศึกษา จังหวัดราชบุรี 2) เพื่อเปรียบเทียบพฤติกรรมปองกันยาเสพติดของนักเรียนระดับ

ประกาศนียบัตรวิชาชีพ สังกัดอาชีวะศึกษา จังหวัดราชบุรี จําแนกตามเพศ สภาพครอบครัว สถานที่

อยูอาศัย ผลสัมฤทธ์ิทางการเรียน และคาใชจายตอเดือน 3) เพื่อศึกษาปจจัยสวนบุคล ปจจัยดาน

ครอบครัวและปจจัยดายสังคมที่สงผลตอพฤติกรรมปองกนัยาเสพติดของนักเรียนระดับประกาศนียบัตร



 57

วิชาชีพ สังกัดอาชีวะศึกษา จังหวัดราชบุรี พบวา ปจจัยสวนบุคคลดานการรับรูเกี่ยวกับยาเสพติด     

อยูในระดับมากมีคาเฉลี่ยเทากับ รอยละ 3.52 ดานการควบคุมตนเอง และดานทักษะชีวิตอยูในระดับ

ปานกลาง คือ รอยละ 3.34 และ รอยละ 3.22 ปจจัยดานครอบครัว ดานสัมพันธภาพในครอบครัว       

มีคาเฉลี่ยเทากับรอยละ 3.14 และดานการอบรมเลี้ยงดูของครอบครัวเทากับรอยละ 2.76 ปจจัยดาน

สังคม ดานการไดรับการสนับสนุนทางสังคมจากสถานศึกษาออยูในระดับมากมีคาเฉลี่ยเทากับรอยละ 

3.50 ดานการรับรูจากสื่อประชาสัมพันธเกี่ยวกับยาเสพติดอยูในระดับปาน เทากับรอยละ 3.14             

ผลการศึกษาระดับพฤติกรรมปองกันยาเสพติดของนักเรยีนระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพ สังกัดอาชีวะ

ศึกษา จังหวัดราชบุรี อันดับแรก คือ ขาพเจากลาตัดสินใจที่จะปฏิเสธถาเพื่อนชักชวนใหขาพเจา      

ลองเสพยาเสพติด อยูในระดับมากคาเฉลี่ยเทากับรอยละ 3.92 รองลงมาคือแมวาเพื่อนของขาเจา       

จะชักชวนใหขาพเจาสูบบุหรี่ขาพเจาก็จะไมทําตามอยูในระดับปานกลางคาเฉลี่ยเทากับรอยละ 3.72 

การวิเคราะหขอมูลจากการสนทนากลุม ดานสาเหตุของการติดยาเสพติดของนักเรียน เกิดจากหลาย

สาเหตุดวยกัน เชน สภาพแวดลอมที่มีแหลงซื้อไดงาย เพื่อนชวนใหลองเสพถานศึกษาไมมีที่ออกกําลังกาย 

เพื่อผอนคลายความเครียดดวยความอยากรูอยากลอง 

วิภา ดานธํารงกูล และสมปอง สิมมา (2557) ปญหาสารเสพติดในวัยเสี่ยงที่สังคมตองเขาใจ

มีวัตถุประสงคเพื่อติดตามสถานการณปญหาและเฝาระวังพฤติกรรมที่เกี่ยวของ หรือปจจัยสืบเน่ือง

ตาง ๆ ที่อาจสงผลกระทบตอการเกิดปญหายาเสพติด ที่รุนแรงมากข้ึนในอนาคตและมุงที่จะสืบเสาะ

แสวงหาขอมูล ขอเท็จจริง ดานสภาพแวดลอมและบริบทตาง ๆ ที่เปนสาเหตุหรือที่มาของพฤติกรรม 

โดยการสํารวจเชิงปริมาณและสัมภาษณเชิงลึกเปนรายกรณีนําเสนอผลการสังเคราะหจําแนกเปน          

3 เรื่องหลัก ไดแก 1) สถานการณและพฤติกรรมดานอุปทาน อุปสงคสารเสพติด 2) สถานการณและ

บริบทการใชไอซ และ 3) พฤติกรรมการบริโภคนํ้ากระทอมที่มีสวนผสมตาง ๆ ในกลุมเยาวชนชาย 

จากสถิติคดีสารเสพติดและการบาํบัดรกัษา รวมทั้งการสํารวจและศึกษาเชิงลึกในกลุมเด็กและเยาวชน

ที่มีประสบการณบริโภคนํ้ากระทอมที่มีสวนผสมตาง ๆ พอสรุปไดดังน้ี การสํารวจประสบการณใช

กระทอมกลุมเด็กและเยาวชน ป2552 ในสถานพินิจและคุมครองเด็กและเยาวชน จํานวน 25 แหง  

ทั่วประเทศ 1,912 ราย เปนชาย 1,690 ราย หญิง 222 รายพบวา เด็กวัยรุนเคยใชนํ้ากระทอม 1       

ใน 5 เด็กวัยรุนชายมากกวาหญิง 2 เทา เด็กในภาคใตเคยใชรอยละ54 สูงมากกวาภาคอื่น ๆ มีเพียง

รอยละ 12 - 16 และมีการใชอยางตอเน่ือง 3 ใน ยังพบวา กลุมที่เคยใชนํ้ากระทอมมีการใชสารเสพติด

ชนิดอื่นดวยอัตราที่สูงกวากลุมที่ไมใชนํ้ากระทอม คือ มากกวา 2 - 3 เทา มีการใชเปนครั้งคราว        

ใชตอเน่ือง สลับหรือผสม มีการใชยากลอมประสาทนํามาเปนสวนผสมกับนํ้ากระทอมเพื่อการเสริมฤทธ์ิ

ใหรุนแรงมากข้ึน กระบวนการเตรียมนํ้ากระทอมที่มีสวนผสมตาง ๆ เพื่อการบริโภค พบวา มีกิจกรรม

ตาง ๆ มากมาย ต้ังแตการนัดหมายเวลา สถานที่ การจัดหาใบกระทอม สวนผสมตาง ๆ และคาใชจาย 

และวิธีการตมนํ้ากระทอม ที่ตองอาศัยความชํานาญในการรับรูรสชาติ การทําใหเย็นกอนใสสวนผสม
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ตาง ๆ และ การด่ืมนํ้ากระทอมที่มีความเย็นโดยไมเสียรสชาติ สวนผสมที่ใช แบงเปน 3 กลุม คือ        

1) ยาที่ถูกกฎหมายหรือมีการควบคุมในการจําหนาย ไดแก ยาแกไอ ย่ีหอตาง ๆ กลุมยากลอมประสาท 

ยาแกอักเสบ เปนตน 2) เครื่องด่ืมประเภท ย่ีหอตาง ๆ ไดแก โคก นํ้าสม ชาเขียว โอวัลติน กาแฟ  

เปนตน และ 3) สารที่เปนอันตรายตอรางกาย ไดแก สารสีขาว ในหลอดไฟ ยากันยุง เปนตน ในการ

ผสมจําแนกไดเปน 2 สูตร ไดแก สูตรธรรมดา ประกอบดวย นํ้ากระทอม ยาแกไอ และเครื่องด่ืม       

2) สูตรที่มีสารตาง ๆ ดังกลาวขางตน ผสมเพิ่มในสูตรธรรมดา นอกจากน้ีมีการใชสวนผสมกลุมที่ 1

และ 2 ผสมกัน เพื่อด่ืมทดแทน กรณีหาใบกระทอมไมได รสชาติของนํ้ากระทอมที่มีสวนผสมตาง ๆ  

ที่ผูด่ืมพึงพอใจตองมีรสขม ๆ หวาน ๆ อาการเริ่มตนรูสึกมึน เมาอยูในหัว เคลิบเคลิ้ม เพลิดเพลิน 

สบายใจ และมีผลทําใหนอนหลับสบาย ผลกระทบที่รุนแรงยังไมปรากฏมากนัก มีการรับรูจากบุคคล

รูจัก หรือจากสื่อ ดวยคานิยมในการด่ืมนํ้ากระทอมของคนในชุมชนและวัยรุน ที่ถือเปนเรื่องปกติ       

จึงสงผลทําใหนิยมด่ืมนํ้าตมใบกระทอมมากข้ึน จึงทําใหขาดแคลนใบกระทอม มีการซื้อขายในราคา        

ที่คอนขางสูง ตองหาซื้อจากนอกพื้นที่ตางอําเภอและตางจังหวัด มีการนําเขาจากประเทศเพื่อนบาน 

ประเทศมาเลเซีย ผูจําหนายสวนใหญพัฒนามาจากผูเสพ รายไดสวนหน่ึงนําไปซื้อสวนผสมตาง ๆ  มีทั้ง

ลูกคาประจําและทั่วไป ราคาที่จําหนายแตกตางกันไปข้ึนอยูกับตนทุนที่ซื้อมา สําหรับคาใชจายในการ

ซื้อใบกระทอมและสวนผสมตาง ๆ  สวนใหญจะรวมกันออก จํานวนมาก นอย ข้ึนอยูกับกําลังของแตละคน 

คนที่ไมมีเงินก็จะชวยออกแรงในการไปซือ้หรอืจดัหา ดังน้ันจะเห็นวาการด่ืมนํ้ากระทอมในสภาพเชนน้ี 

เปนการทํากิจกรรมและสังสรรครวมกันถอยทีถอยอาศัย ไดพูดคุยสรางความสนุกสนาน สะทอนใหเห็น

วิถีชีวิตของคนในชนบท แตอยางไรก็ตาม ผลกระทบที่วัยรุนเหลาน้ีสรางปญหาใหกับคนในชุมชน  

สวนใหญเปนการลักทรัพย และเปนพฤติกรรมรายบคุคล ประสบการณด่ืมนํ้ากระทอมที่ผสมสารตาง ๆ 

สวนใหญรับรูผลดานดี ทั้งน้ีอาจเน่ืองจากผลเสียตอสุขภาพที่เกิดกับตนเองยังไมปรากฏถึงความรุนแรง

ที่ชัดเจน จึงสงผลใหวัยรุนเหลาน้ียังคงด่ืมอยางตอเน่ือง รวมทั้งเพิ่มปริมาณและความถ่ีในการด่ืมดวย 

อยางไรก็ตามมีวัยรุนบางสวนที่รับรูผลกระทบที่อาจเปนอันตรายอยางรุนแรงตอสุขภาพรางกาย      

ซึ่งอันตรายที่เกิดข้ึนพบวา เกิดจากการด่ืมนํ้ากระทอมที่ยาวนาน กระทั่งมีเกิดสภาพที่เรียกวา ภาวะ

ติด ซึ่งจะมีอาการบงช้ีตาง ๆ ไดแก ซีด ตาเหลือง หงุดหงิด ปากและตัวสั่น ปากแตกซีดนอนไมหลับ 

หากโดยฝนจะหนาวเย็น เปนโรคกระเพาะ อันตรายจากการใสสวนผสมตาง ๆ ที่เปนอันตรายตอ

รางกาย เชน สารจากหลอดไฟ ยากันยุง สงผลใหเกดิอาการลําไสเปอย ลําไสเนา ปวดทองอยางรุนแรง 

และถึงข้ันเสียชีวิต การรับรูผลกระทบเหลาน้ี สวนใหญรับรูจากจากสื่อ เห็นอาการของเพื่อนคนรูจัก 

หรือรับรูจากคําบอกเลาของผูอื่น ผลที่เกิดข้ึนกับตัวผูเสพและคนรอบขางยังพบไดนอย 

งานวิจัยตางประเทศ 

แลยด และคณะ (Land, et al., 1984 : 146 - 148) ไดศึกษาอิทธิพลของกลุมเพื่อนเพื่อ

ติดตามดูพฤติกรรมการสูบบุหรี่ของนักเรียนช้ันมัธยมศึกษาปที่ 3 และปที่ 4 พบวา กลุมเพื่อนมีอิทธิพล
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ตอความนึกคิดของแตไมใชแรงกดดันโดยตรงตอการสูบบุหรี่ แตจะเปนแรงผลัดดันทําใหคนเกิดการ

กระทําอยางใดอยางหน่ึงเพื่อตอบสนองความตองการของบุคคลอื่นในกลุม 

สแตนเลย (Stanley, 1989 : บทคัดยอ) ไดศึกษาองคประกอบดานเพื่อน โรงเรียน ครอบครัว 

และศาสนา วามีผลตอการใชสารเสพติดหรือไมใชสารเสพจติ ผลการวิจัยพบวา องคประกอบของเพื่อน  ๆ

โรงเรียน และครอบครัวที่ใชสารเสพติด เชน การคบเพื่อน ที่เปนนักด่ืมเครื่องด่ืมที่มีแอลกอฮอล           

ของพอแม มีผลทางบวกตอการใชสารเสพติด บุหรี่ แอลกอฮอล และสารเสพติดประเภทอื่น ๆ  

พอลสัน (Paulson, 1990 : บทคัดยอ) ไดทําการวิจัยนักเรียนที่ใชยาเสพติดใหโทษและนักศึกษา

ที่ไมใชยาเสพติดใหโทษ โดยใชแบบสอบถามทัศนคติเกี่ยวกับการใชสารเสพติดใหโทษและเหตุผล      

ในการใชยาเสพติดใหโทษ ผลการวิจัยพบวา นักศึกษาที่ใชยาเสพติดในดานบรรยากาศของครอบครัว 

มีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือ ผูติดยาเสพติดความสัมพันธในครอบครัว                

จะหางเหินความสัมพันธที่ดี มีความรักความอบอุนนอยกวากลุมที่ไมใชยาเสพติด 

จากการศึกษาเอกสารแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เกีย่วของทําใหสรุปไดวา ประสบการณ

ผูติดยาเสพติด 4 x 100 ความนิยม 4 x 100 ของวัยรุนกําลังเปนปญหาและแพรระบาดเพิ่มมากข้ึน    

ในชุมชนภาคใต พบวาปจจัยที่เปนสาเหตุแรงจูงใจการเสพย 4 x 100 มาจากเพื่อนชวน ความอยากลอง 

และจากสิ่งแวดลอม เปนปจจัยสาเหตุหลัก สําหรับปจจัยสาเหตุรองมาจาก ปญหาชีวิตของวัยรุน ปญหา

ครอบครัว ปญหาเรื่อการเรียน และ เศรษฐกิจ สําหรับสวนผสม ยาหรือสารตาง ๆ ที่นํามาผสมในการ

ด่ืมโดยทั่ว ไปมีทั้งที่ไมเปนอันตรายและเปนอันตรายตอสุขภาพรางกาย สวนผสมหลักมีใบกระทอม  

ยาแกไอ นํ้าโคก ยาจุดกันยุง นอกจากน้ียังมีสวนผสมสารตัวอื่นที่เพิ่มเขาไปตามความชอบและรสนิยม

ของแตละกลุม สวนใหญจะมีสารที่เปนอันตรายตอรางการซึ่งจะสงผลในระยะยาว การคิดคนสูตร        

จะมีความแปลกใหมและหลากหลายมากข้ึน อาจสงผลกระทบตออนาคตของเยาวชนในที่สุดยากที่จะ

ควบคุม ดังน้ันจึงควรคิดหามาตรการหรือแนวทางการปองกันไมใหเด็กและเยาวชน เขาไปเกี่ยวของ

เปนดีที่สุด ดวยการใหความรูที่ถูกตอง ตระหนักตอโทษภัยที่จะเกิดข้ึน มีการเฝาระวังปองกันในกลุม

เด็กต้ังแตระดับประถมปลายหรือมัธยมตน สําหรับผูที่ด่ืมนํ้ากระทอมเปนประจําควรลดการด่ืมให

นอยลง โดยทําความเขาใจถึงผลกระทบทางกายและจิตใจในระยะยาวรวมทั้งผลกระทบทางเศรษฐกิจ 

ชุมชนควรเปนตัวอยางและมีมาตรการในชุมชนที่จะตองเขามามีสวนรวมดูแลเด็กและเยาวชนในชุมชน

ของกลุมวัยรุน สาเหตุการติดยาเสพติด 4 x 100 มีปจจัยที่เปนสาเหตุแรงจูงใจมาจาก เพื่อนชวน 

ความอยากลอง และจากสิ่งแวดลอม เปนปจจัยสาเหตุหลัก สําหรับปจจัยสาเหตุรองมาจาก ปญหา

ชีวิตของวัยรุน ปญหาครอบครัว ปญหาเรื่อการเรียน และเศรษฐกิจ  

 


