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บทคัดย�อ  

บทความวิจัยนี้ มีวัตถุประสงค@ 1) เพ่ือวิเคราะห@บริบทการใชHกัญชาในสังคมไทย สภาพปLญหาและ
ผลกระทบเก่ียวกับบทบัญญัติแหOงกฎหมายการใชHกัญชาทางการแพทย@ 2) เพ่ือวิเคราะห@หลักพุทธสันติวิธี        
ท่ีเอ้ือตOอการพัฒนาปรับปรุงบทบัญญัติแหOงกฎหมายการใชHกัญชาทางการแพทย@ 3) เพ่ือวิเคราะห@และนําเสนอ
การพัฒนาปรับปรุงบทบัญญัติแหOงกฎหมายการใชHกัญชาทางการแพทย@โดยพุทธสันติวิธี การศึกษาใชHระเบียบ
วิธีวิจัยเชิงคุณภาพ โดยการศึกษาจากเอกสาร การสัมภาษณ@เชิงลึก และการสนทนากลุOมยOอย จากผูHทรงคุณวุฒิ
ดHานพระพุทธศาสนา ดHานพุทธสันติวิธี ดHานกฎหมาย ดHานการวิจัย ดHานการแพทย@ ผูHมีสOวนไดHเสียและ
ผูHเก่ียวขHอง 

ผลการวิจัยพบวOา 1) สภาพปLญหาอนุสัญญาเด่ียววOาดHวยยาเสพติดใหHโทษ ค.ศ.1961 ใชHคําวOา        
“คลังยาเสพติด” หมายความถึง ปริมาณยาเสพติดท่ีภาคีประเทศตกลงยินยอมใหHใชHในทางการแพทย@หรือ
งานวิจัยทางวิทยาศาสตร@ในประเทศไดH แตOตามบทบัญญัติแหOงพระราชบัญญัติยาเสพติดใหHโทษ พ.ศ.2522    
มิไดHมีหลักการนี้ไวH กฎหมายยาเสพติดใหHโทษของไทยจึงไมOเหมาะสมสอดคลHองกับหลักสากล และการเปลี่ยน
สถานะพืชกัญชาเป_นยาเสพติด ทําใหHเกิดมายาคติวOากัญชาเป_นยาเสพติดใหHโทษมากวOา 40 ปb แมHจะมี         
การประกาศใชHประมวลกฎหมายยาเสพติด พ.ศ.2564 ซ่ึงยกเลิกพระราชบัญญัติยาเสพติดใหHโทษ พ.ศ. 2522 
โดยมีบทบัญญัติใหHอํานาจรัฐมนตรีวOาการกระทรวงสาธารณสุขโดยความเห็นชอบของคณะกรรมการปfองกัน
และปราบปรามยาเสพติด (ป.ป.ส.) ประกาศกําหนดระบุชื่อยาเสพติดใหHโทษวOายาเสพติดใหHโทษชนิดใดอยูOใน
ประเภทใด และเพิกถอนหรือเปลี่ยนแปลงชื่อหรือยาเสพติดใหHโทษ เม่ือรัฐมนตรีวOาการกระทรวงสาธารณสุข  
ลงนามประกาศกระทรวงสาธารณสุขใหHกัญชาพHนจากสถานะเป_นยาเสพติด ยกเวHนสารสกัด THC เกินกวOา   
รHอยละ 0.2 โดยน้ําหนักเทOานั้น ซ่ึงเป_นหลักการใชHกัญชาทางการแพทย@ตามภูมิปLญญาไทย และการใชHกัญชา   
ในครัวเรือนตามบริบทสังคมไทย นับวOาเป_นการพัฒนาปรับปรุงบทบัญญัติของกฎหมายการใชHกัญชา           
ทางการแพทย@ไปอีกข้ันหนึ่ง แตOครั้นกฎหมายมีผลบังคับใชH ก็ปรากฏกระแสการใชHกัญชาเสรี ดังนั้น สังคมไทย
คงตHองมีการพัฒนากฎหมายไปในแนวทางท่ีเหมาะสมตOอไป 2) กระบวนการพัฒนาปรับปรุงบทบัญญัติ       
แหOงกฎหมายใชHหลักอริยสัจ 4 บูรณาการกับหลักการพัฒนากฎหมายไดHกระบวนการท่ีเรียกวOา 4 Four with 
2P2M กลOาวคือ 1. F คือ Focus หมายถึง กําหนดประเด็นความจริงของปLญหา 2. O คือ Opportunity 
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โอกาสหาสาเหตุท่ีแทHจริง คือรักษาความปxวยไขH และเป_น “โอกาส” ทางดHานเศรษฐกิจ 3. U คือ Utility      
เกิดอรรถประโยชน@หรือประโยชน@สาธารณะทําใหHการกระทําของผูHปxวยและแพทย@ไมOเป_นความผิด และ 4. R 
คือ Restorative justice หมายถึง ยุติธรรมเชิงสมานฉันท@เนHนยุติธรรมท่ีไมOใชOเนHนความผิดในตัวกฎหมาย      
แตOตHองมีภาระหนHาท่ีตOอสังคม โดยพัฒนากฎหมาย 2P ตามหลักการพัฒนากฎหมายใหHสอดคลHองกับหลักสากล 
และหลักการมีสOวนรOวมของประชาชน 2M ตามหลักการแพทย@โดยแพทย@แผนไทยรOวมกับแพทย@แผนปLจจุบัน 
โดยทางสายกลาง 3) นําเสนอการพัฒนาปรับปรุงบทบัญญัติแหOงกฎหมายการใชHกัญชาทางการแพทย@โดยพุทธ
สันติวิธี เพ่ือประโยชน@สุขของประชาชนและสังคมไทยสันติสุขอยOางยั่งยืน  
 

คําสําคัญ: การพัฒนาปรับปรุงบทบัญญัติกฎหมาย; กัญชาทางการแพทย@; อริยสัจ 4; ทางสายกลาง  
 
Abstract  

The research article consisted of the following objectives: 1) to analyze the context of 
marijuana use in Thai society, its problems and impacts on the legal provision on the use of 
medical marijuana; 2)  to analyze the Buddhist peaceful means contributing to the 
development of revision to the legal provision on the use of medical marijuana; and 3)  to 
analyze and present the development of revision to the legal provision on the use of medical 
marijuana by Buddhist peaceful means.  The study employed a qualitative research method 
that included documentary research, in- depth interviews, and focus group discussions with 
Buddhist, Buddhist peaceful methods, legal, research, and medical experts from stakeholders 
and related parties. 

From the study, the following results are found: 1) According to the Single Convention 
on Narcotic Drugs, 1961, “Definition ( X)  ‘ Stocks’  means the amounts of drugs held in the 
country of territory for therapeutic or scientific functions” .  However, the Narcotics Act B. E. 
2522 stated otherwise; as a result, Thailand's narcotics laws are ineffective and inconsistent 
with international standards.  For more than 40 years, the conversion of marijuana plants to 
narcotics perpetuated the myth that marijuana was a narcotic drug.  The Narcotics Act B. E. 
2522 was repealed later, when the Narcotics Code B. E.  2564 was promulgated.  There is a 
provision that authorizes the Minister of Public Health to announce the names of narcotics, 
which narcotics belong to which category, and to revoke or change the names of narcotics, 
with the approval of the Narcotics Control Board, which is considered a further improvement 
in the provisions of the medical marijuana law.  The Minister of Public Health has signed an 
announcement removing marijuana from the category 5 narcotics list, except for extracts THC 
greater than 0.2% only. Although this is the principle of free medical marijuana use according 
to Thai local wisdom, as well as one step further development of the provisions of the medical 
marijuana law according to international principles; however, when the law has not yet taken 
effect, there comes another wave of unrestricted marijuana usage.  As a result, Thai society 
must develop appropriate laws. 2) The development process of revision to the legal provision 
employs Ariyasacca (the Four Noble Truths) with the principles for developing law, the process 
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called ‘ Four with 2P2M’  is obtained:  ( 1)  “ F”  stands for Focus on the reality of problems;        
(2) “O” stands for Opportunity for identifying the root causes of problems, i.e., curing sickness, 
as well as an economic opportunity; (3) "U" stands for utility, or benefits for the general public, 
so that patients' and doctors' behavior will not be at fault; and ( 4)  " R"  stands for restorative 
justice, which emphasizes justice rather than legal wrongdoing and owes an obligation to 
society.  The law ‘ 2P’  should be developed in accordance with the principles of legal 
development with universal standards, public participation principles called ‘ 2M’ , together 
with Thai traditional and modern medicine principles. All of which should be grounded on the 
Middle Way.  3)  The presentation of the development of a revision to the legal provision on 
the use of medical marijuana through Buddhist peaceful means in favor of the people's 
happiness and peace for Thai society on a sustainable basis. 

 

Keywords: Development of Revision to the Legal Provision; Medical Marijuana; Ariyasacca 4; 
Middle Way 
 
บทนํา  

สิทธิในสุขภาพ (Right to health) เป_นสิทธิทางเศรษฐกิจ สังคม และวัฒนธรรม วOาดHวยมาตรฐาน
สุขภาพข้ันตํ่าสากล ซ่ึงบุคคลทุกคนพึงมีสิทธิในสุขภาพ ตามปฏิญญาสากลวOาดHวยสิทธิมนุษยชน กลOาวถึง    
หลักสําคัญท่ีทุกคนมีสิทธิในมาตรฐานการครองชีพอันเพียงพอสําหรับสุขภาพและความเป_นอยูOดีของตนและ
ครอบครัว รวมท้ังอาหาร เครื่องนุOงหOม ท่ีอยูOอาศัย และการดูแลรักษาทางแพทย@ ฯลฯ (Universal Declaration 
of Human Rights หรือ UDHR Article 25 (1)) ท่ี เ ก่ียวขHองกับสิทธิ บุคคลท่ีจะไดHรับ             การ
รักษาพยาบาลเม่ือเจ็บปxวยโดยเทOาเทียมกัน ประเทศไทยในฐานะรัฐสมาชิกไดHใหHสัตยาบันปฏิญญาสากล  วOา
ดHวยสิทธิมนุษยชนดังกลOาว และนํามาพัฒนาบทบัญญัติของกฎหมายภายในตOาง ๆ ใหHสอดคลHองกัน โดยเฉพาะ
ประมวลกฎหมายอาญาซ่ึงเป_นบทบัญญัติวOาดHวยการกระทําความผิดและกําหนดโทษไวHก็มีหลักสิทธิในสุขภาพ 
อันแสดงใหHเห็นวOากฎหมายคํานึงถึงสุขภาพของบุคคลเป_นสิ่งสําคัญยิ่งกวOาการถือวOาผูHนั้น            เป_นผูHกระทํา
ความผิด เชOน ในกรณีของหญิงท่ีทําใหHตนเองแทHงลูกหรือยอมใหHผูH อ่ืนทําใหHตนเองแทHงลูก บทบัญญัติของ
กฎหมายเป_นขHอยกเวHนใหHกระทําการทําใหHตนเองแทHงลูกไดHโดยถือวOาการกระทําของหญิงนั้น   ไมOเป_นความผิด 
ในกรณีจําตHองกระทําเนื่องจากหากหญิงต้ังครรภ@ตOอไปจะเสี่ยงตOอการไดHรับอันตรายตOอสุขภาพทางกายหรือ
จิตใจของหญิงนั้น และยังครอบคลุมถึงกรณีอ่ืน ๆ ท่ีหญิงมีความจําเป_นตHองทําแทHง เชOน           การต้ังครรภ@
เม่ือไมOพรHอม รวมท้ังการกระทําของแพทย@ในกรณีมีเหตุจําเป_นเชOนนี้ การกระทํานั้นก็ไมOเป_นความผิด
เชOนเดียวกัน (Section 305 of Criminal Code Thai)   

สําหรับกฎหมายเก่ียวกับกัญชานั้น เม่ือศึกษาการใชHกัญชาตามบริบทของสังคมไทยพบวOากัญชา        
มีสถานะเป_นพืชสมุนไพรจนเป_นตํารับยามาแตOโบราณ และใชHกันในครัวเรือน ในสOวนของกฎหมายเม่ือประเทศ
ไทยเขHาเป_นภาคีสมาชิกอนุสัญญาเด่ียววOาดHวยยาเสพติดใหHโทษ ค.ศ.1961 ตามคําปรารภ และบทนิยาม        
ในมาตรา 1 ขHอ (X) คําวOา “คลังยาเสพติด” ตามอนุสัญญาเด่ียวดังกลOาวมีความหมายวOา ภาคีประเทศตกลง
ยินยอมใหHใชHกัญชาทางการแพทย@หรืองานวิจัยทางวิทยาศาสตร@ไดH (Article 1 Definition (X) of the Single 
Convention on Narcotic Drugs, 1961) แตOตามบทบัญญัติแหOงพระราชบัญญัติยาเสพติดใหHโทษ พ.ศ.2522 
มิไดHมีขHอยกเวHนไวHเชOนนั้น ทําใหHรัฐบาลตHองตรากฎหมายภายในออกมารองรับคือ พระราชบัญญัติยาเสพติด    
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ใหHโทษ พ.ศ. 2522 แตOตามบทบัญญัติของกฎหมายจัดพืชกัญชาเป_นยาเสพติดใหHโทษในประเภท 5 และไมOมี
บทบัญญัติใหHใชHกัญชาทางการแพทย@ไดH นอกจากนั้นเม่ือใชHกฎหมายฉบับนี้มานานกวOา 40 ปb จนคุHนชินวOากัญชา
เป_นยาเสพติด ในปb 2562 มีการเรียกรHองจากภาคประชาชน ประกอบกับมีผลงานวิจัยเป_นท่ียอมรับ             
ถึงคุณประโยชน@ของกัญชาทําใหHสภานิติบัญญัติแหOงชาติตHองออกกฎหมายอนุญาตใหHใชHกัญชาทางการแพทย@
ตามพระราชบัญญัติยาเสพติดใหHโทษ (ฉบับท่ี 7) พ.ศ.2562 ซ่ึงถือเป_นกฎหมายกัญชาทางการแพทย@ฉบับแรก
ของไทย แตOกฎหมายฉบับนี้กลับมีบทบัญญัติกําหนดเง่ือนไขใหHตHองมีใบรับรองแพทย@จากแพทย@ท่ีข้ึนทะเบียน
แลHวซ่ึงสOวนใหญOเป_นแพทย@แผนปLจจุบันท่ีไมOคOอยเห็นดHวยกับการนํากัญชามาใชHเป_นยารักษาโรค จึงยังคงมี
ปLญหาท่ีผูHปxวยและแพทย@แผนไทยหรือหมอพ้ืนบHานไมOสามารถปลูกกัญชาเพ่ือนํามารักษาอาการปxวยไขH    
เฉพาะรายไดHอยูOนั่นเอง จนในท่ีสุดพรรคภูมิใจไทยใชHนโยบายหาเสียงปลดล็อกกัญชา และใหHปลูกกัญชาไดH   
บHานละ 6 ตHน จึงเกิดกระแสการใชHกัญชาเสรี และเป_นท่ีมาของการบัญญัติกฎหมายใหHกัญชาไมOมีสถานะเป_น   
ยาเสพติดตามประมวลกฎหมายยาเสพติด พ.ศ.2564 ทOามกลางปLญหาใหมOคือ ความกังวลหOวงใยและ
ผลกระทบตOอเยาวชน รวมท้ังการขายกัญชา อุปกรณ@การเสพ และผลิตภัณฑ@กัญชาออกมาหลากหลาย          
ในลักษณะควบคุมมาตรฐานและคุณภาพไมOไดH ซ่ึงเห็นไดHวOาสังคมไทยเกิดความสับสน เม่ือรัฐบาลรับหลักการ
รOางพระราชบัญญัติกัญชา กัญชง พ.ศ.... ก็นOาจะเป_นการดีท่ีตOอไปจะมีกฎหมายควบคุมไดHมาตรฐาน แตOเม่ือ   
เขHาวาระ 2 ก็ปรากฏวOาพรรครOวมรัฐบาลกลับเสนอใหHมีการถอนรOางพระราชบัญญัตินี้ออกไป (Paupongpun, 
2022) เห็นไดHวOา กระบวนการนิติบัญญัติโดยปกติไมOอาจบัญญัติกฎหมายใหHสามารถแกHไขปLญหาไดHทันทOวงที   
จึงควรจะตHองหาแนวทางแกHไขพัฒนาปรับปรุงบทบัญญัติแหOงกฎหมายการใชHกัญชาทางการแพทย@             
โดยพุทธสันติวิธีเพ่ือใหHไดHแนวทางท่ีเหมาะสมตOอไป   

จากการคHนควHาเอกสารโดยวิเคราะห@หลักการ และแนวคิดของการใชHกัญชาทางการแพทย@ท้ังของไทย
และตOางประเทศพบวOา กัญชาใหHคุณประโยชน@มากกวOาโทษ (Katesomboon, 2019) เม่ือศึกษาหลักการพัฒนา
กฎหมาย ซ่ึงประกอบดHวยหลักการพัฒนากฎหมายใหHสอดคลHองกับหลักสากล หลักความมีสOวนรOวม และ
หลักการแกHไขปLญหาตามแนวทางพระพุทธศาสนา คือ หลักอริยสัจ 4 หรือหลักความจริงอันประเสริฐ (Thai 
Tripitakas:19/1706/544) พบข้ันตอนการแกHไขปLญหาตามลําดับ โดยวิเคราะห@จากความจริงของปLญหาหรือ
ทุกข@ การหาสาเหตุของปLญหา การหาแนวทางการแกHไขปLญหา และวิธีการแกHไขปLญหา (Wikipedia: 
Ariyasacca) หากบูรณาการเขHาดHวยกันนOาจะกOอใหHเกิดแนวทางการพัฒนาปรับปรุงบทบัญญัติแหOงกฎหมาย
โดยนHอมนําหลักอริยสัจ 4 มาเป_นฐานในการแกHไขปLญหาความตHองการใชHกัญชาทางการแพทย@ในสังคมไทย 
ประกอบกับงานของผูHวิจัยอาจจะตHองพิจารณาพิพากษาคดีเก่ียวกับการกระทําความผิดกฎหมายกัญชาซ่ึงเป_น
ยาเสพติดใหHโทษ จึงทําใหHเกิดแรงบันดาลใจอยากจะศึกษาบริบทการใชHกัญชาในสังคมไทย สภาพปLญหาและ
ผลกระทบเก่ียวกับบทบัญญัติแหOงกฎหมายการใชHกัญชาทางการแพทย@ หลักพุทธสันติวิธีท่ีเอ้ือตOอการพัฒนา
ปรับปรุงบทบัญญัติแหOงกฎหมายการใชHกัญชาทางการแพทย@ และเม่ือไดHองค@ความรูHตามแนวทางพุทธสันติวิธี    
ก็จะนําเสนอการพัฒนาปรับปรุงบทบัญญัติแหOงกฎหมายการใชHกัญชาทางการแพทย@โดยพุทธสันติวิธีตOอไป  
 
วัตถุประสงค�ของการวิจัย  

 1. เพ่ือศึกษาวิเคราะห@บริบทเก่ียวกับการใชHกัญชาในสังคมไทย สภาพปLญหาและผลกระทบเก่ียวกับ
บทบัญญัติแหOงกฎหมายการใชHกัญชาทางการแพทย@ 

 2. เพ่ือศึกษาวิเคราะห@หลักพุทธสันติวิธีท่ีเอ้ือตOอการพัฒนาปรับปรุงบทบัญญัติแหOงกฎหมายการใชH
กัญชาทางการแพทย@ 
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 3. เพ่ือวิเคราะห@และนําเสนอการพัฒนาปรับปรุงบทบัญญัติแหOงกฎหมายการใชHกัญชาทางการแพทย@
โดยพุทธสันติวิธี 
 
วิธีดําเนินการวิจัย  

ข้ันตอนท่ี 1 ศึกษาแนวคิด ทฤษฎีท่ีเก่ียวขHองเชิงคุณภาพ  
ผูHวิจัยศึกษาดHานเนื้อหาเอกสารแนวคิด ทฤษฎี บริบทการใชHกัญชาในสังคมไทย สภาพปLญหา       

ความตHองการของชุมชน และผลกระทบเก่ียวกับบทบัญญัติแหOงกฎหมายการใชHกัญชาทางการแพทย@           
การกําหนดประโยชน@ของกัญชา ปLญหาเก่ียวกับการใชHกัญชา และการสัมภาษณ@เบ้ืองตHน 

ข้ันตอนท่ี 2 ศึกษาแนวคิด ทฤษฎี หลักการการพัฒนากฎหมาย และกฎหมายกัญชาของตOางประเทศ
และของไทย 

ศึกษาหลักการพัฒนาบทบัญญัติกฎหมาย หลักการมีสOวนรOวมของประชาชน หลักพุทธสันติวิธี       
หลักสันติวิธี ตลอดจนบทความ เว็บไซต@ ตํารา งานวิจัย กฎหมายการใชHกัญชาของตOางประเทศ กฎหมายกัญชา
ของไทย เพ่ือใหHไดHประเด็นการพัฒนากฎหมายการใชHกัญชาทางการแพทย@ 

ข้ันตอนท่ี 3 ศึกษาวิเคราะห@หลักพุทธสันติวิธีท่ีเอ้ือตOอการพัฒนาปรับปรุงกฎหมาย 
ผูHวิจัยวิ เคราะห@ขHอมูลโดยบูรณาการความคิดเห็นของผูH เ ก่ียวขHองตOอกฎหมายเก่ียวกับกัญชา            

ทางการแพทย@เขHากับขHอมูลแนวคิด หลักการการใชHกัญชาทางการแพทย@ท้ังของไทยและตOางประเทศ  
ข้ันตอนท่ี 4 บูรณาการหลักพุทธธรรมกับศาสตร@สมัยใหมOไดHกระบวนการพัฒนากฎหมายใหHเหมาะสม

กับสภาพปLญหา ความตHองการและหลักสากล 
ข้ันตอนท่ี 5 สรHางและนําเสนอกระบวนการการพัฒนาปรับปรุงบทบัญญัติแหOงกฎหมายการใชHกัญชา

ทางการแพทย@โดยพุทธสันติวิธี  
ข้ันตอนท่ี 6 ประเมินผลกระทบ ติดตาม พัฒนา ตOอยอดใหHมีความยั่งยืนตOอไป 

 
ผลการวิจัย  

วัตถุประสงค�ท่ี 1 ผลการวิจัยพบวOา กฎหมายท่ีกําหนดใหHกัญชาเป_นยาเสพติดคือ บทบัญญัติ        
ตามพระราชบัญญัติยาเสพติดใหHโทษ พ.ศ. 2522 นั้น มีท่ีมาจากเม่ือวันท่ี 9 มกราคม 2518 (ค.ศ.1975) 
ประเทศไทยเขHาเป_นภาคีสมาชิกของอนุสัญญาเด่ียววOาดHวยยาเสพติดใหHโทษ ค.ศ.1961 และพิธีสารแกHไข
อนุสัญญาเด่ียววOาดHวยยาเสพติดใหHโทษ ค.ศ.1961, ค.ศ.1972 ซ่ึงตามอนุสัญญาดังกลOาว มีบทบัญญัติยินยอมใหH
ใชHกัญชาทางการแพทย@หรืองานวิจัยทางวิทยาศาสตร@ไดH เพียงแตOรัฐตHองคํานึงถึงสุขภาพอนามัยและสวัสดิภาพ
ของคน ซ่ึงรัฐตHองมีมาตรการควบคุมยาเสพติดใหHโทษท่ีชัดเจน แตOประเทศไทยอนุวัตน@กฎหมายภายในออกมา
เพ่ือรองรับอนุสัญญาดังกลOาว คือ พระราชบัญญัติยาเสพติดใหHโทษ พ.ศ. 2522 นั้น ไมOปรากฏบทบัญญัติ     
การอนุญาตใหHใชHเพ่ือการแพทย@หรือการวิจัยทางวิทยาศาสตร@แตOอยOางใด จึงเป_นการยกสถานะของกัญชา    
จากพืชสมุนไพรมาเป_นยาเสพติดใหHโทษ เม่ือมีการบังคับใชHกฎหมายฉบับนี้มาเป_นเวลานานทําใหHเกิดมายาคติ
วOาพืชกัญชาเป_นยาเสพติดใหHโทษ ตOอมาเม่ือมีการแกHไขพระราชบัญญัติยาเสพติดใหHโทษ (ฉบับท่ี 7) พ.ศ.2562 
จึงเกิดกระแสกัญชาเสรี และเปลี่ยนสถานะเป_นพืชเศรษฐกิจ แตOผูHปxวยท่ีเสพหรือปลูกเพ่ือเอามาใชHรักษาโรค
ยังคงถือวOาเป_นผูHกระทําความผิด ท้ัง ๆ ท่ีเจตนาในการเสพหรือการปลูกพืชกัญชาเพ่ือนํามาใชHเป_นยามิใชOเจตนา
จะเสพในลักษณะติดยาเสพติดใหHโทษ จึงเป_นเรื่องท่ีตHองรOวมมือกันอยOางจริงจังทําอยOางไรใหHผูHปxวยเขHาถึง       
ยากัญชา หมอพ้ืนบHานหรือแพทย@แผนไทยสามารถปลูกกัญชาเพ่ือนํามาปรุงเป_นตํารับยาสําหรับผูHปxวยของตน 
รวมท้ังเกษตรกรเขHาถึงการปลูกและการจําหนOายในฐานะเป_นพืชเศรษฐกิจมีโอกาสเทOาเทียมกันในสังคม  
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วัตถุประสงค�ท่ี 2 ผลการวิจัยพบวOา สังคมไทยมีลักษณะท่ีโดดเดOนและมีความใกลHชิดกับหลักธรรม  
ทางพระพุทธศาสนา ผูHวิจัยจึงนําหลักอริยสัจ 4 มาเป_นกรอบในการวิเคราะห@ปLญหา อันไดHแกO สภาพปLญหา   
การใชHกัญชาทางการแพทย@คืออะไร ปLญหาดังกลOาวเกิดจากสาเหตุอะไร การแกHไขปLญหาควรมีแนวทางอยOางไร 
และควรแกHไขหรือปรับปรุงดHวยวิธีการอยOางไร เพ่ือพัฒนาชีวิตและความเป_นอยูOของคนในสังคมใหHเกิดสันติสุข
อยOางยั่งยืน ซ่ึงหลักการของอริยสัจ 4 นั้น ทําใหHสามารถวิเคราะห@ปLญหาอยOางเป_นระบบ และมีข้ันตอนในการ
แกHไข เม่ือนําหลักธรรมอริยสัจ 4 รวมท้ังหลักมัชฌิมาปฏิปทา ตลอดจนสิ่งท่ีสังคมบัญญัติข้ึนมาเป_น          
กรอบวิเคราะห@ตOอการใชHกัญชาทางการแพทย@ และหลักการพัฒนาปรับปรุงกฎหมายจะเขHาใจปLญหาไดHวOา    
ทุกข@ของผูHปxวยคือ ความไมOสบายกาย ไมOสบายใจ ตHองการไดHรับการบําบัดรักษาใหHหาย ตามหลักการแพทย@    
ท้ังแผนปLจจุบัน และการแพทย@แผนไทยหรือแผนไทยประยุกต@ ตลอดจนหมอพ้ืนบHานหรือท่ีเรียกกันวOา
การแพทย@บูรณาการ แตOการนํากัญชามาใชHในการบําบัดรักษา หรือใชHในทางการแพทย@ซ่ึงมีบันทึกจนกลายเป_น
ตํารับการแพทย@แผนไทย ภูมิปLญญาไทยรับรูHมากOอนแลHว แตOบทบัญญัติของกฎหมายไมOชัดเจน มีข้ันตอน 
ซับซHอน ท้ังบทบัญญัติหลักและอนุบัญญัติมากมายไมOสะดวก และผูHใชHในการบําบัดรักษาโรคอาจถึงกับ         
ตHองถูกดําเนินคดี เพราะบทบัญญัติของกฎหมายตามพระราชบัญญัติยาเสพติดใหHโทษ (ฉบับท่ี 7) พ.ศ. 2562 
ยังไมOใหHการคุHมครองผูHปxวยหรือแพทย@ผูHใหHการรักษา คงมีแตOการอนุญาตใหHมีการผลิต จําหนOาย นําเขHาและ
สOงออกในภาคอุตสาหกรรมหรือธุรกิจโดยจัดต้ังเป_นวิสาหกิจชุมชนรOวมกับหนOวยงานภาครัฐเทOานั้น  

หลังจากสังคมไดHเรียนรูHมาชOวงระยะเวลาหนึ่งจนกระท่ังมีประมวลกฎหมายยาเสพติด พ.ศ.2564         
ท่ีรัฐมีนโยบายผOอนคลายมากยิ่งข้ึน พบวOามีแนวทางท่ีจะนําหลักอริยสัจ 4 มาบูรณาการกับหลักการพัฒนา
กฎหมายใหHสอดคลHองกับหลักสากล (Principals of legal development with universal standards) และ
หลักการมีสOวนรOวมของประชาชน (Public participation principles) รวมท้ังหลักการแพทย@ ซ่ึงหมายรวมท้ัง
แพทย@แผนไทยและแพทย@ปLจจุบัน เพ่ือเป_นแนวทางในการพัฒนาบทบัญญัติของกฎหมายการใชHกัญชาเสรี    
ทางการแพทย@ ใหHสอดคลHองกับบริบทของการใชHกัญชาตามสภาพสังคมไทย รวมท้ังนโยบายของรัฐท่ีเล็งเห็น
คุณคOาผลักดันใหHเป_นพืชเศรษฐกิจเพ่ือนําอรรถประโยชน@มาใหHประชาชนกOอใหHเกิดสังคมสันติสุขตOอไป  

วัตถุประสงค�ท่ี 3 ผลการวิจัยพบวOา การนําหลักอริยสัจ 4 ซ่ึงเป_นหลักธรรมอันสูงสุดท่ีพระพุทธเจHา
ตรัสรูHมาเป_นหลักในการคิดบูรณาการเขHากับหลักการพัฒนากฎหมายดังกลOาว ไดHกระบวนการแกHไขปรับปรุง
บทบัญญัติแหOงกฎหมายการใชHกัญชาทางการแพทย@โดยพุทธสันติวิธีประกอบดHวย 4 ข้ันตอน  

โดยสรุป คือ1) ข้ันทุกข@ โดยเริ่มตHนวิเคราะห@ปLญหาท่ีกฎหมายไมOสมบูรณ@ไมOคุHมครองผูHปxวยและแพทย@ 
โดยกําหนดรูHความจริงของปLญหา 2) ข้ันสมุทัย วิเคราะห@หาสาเหตุของปLญหา ท่ีบัญญัติกฎหมายโดยยึดแตO
การแพทย@ปLจจุบัน ทําใหHเห็นโอกาสการยอมรับและพัฒนาการแพทย@แผนไทย 3) ข้ันนิโรธ การกําหนด       
แนวทางการแกHปLญหาคือแกHไขบทบัญญัติของกฎหมาย และอนุบัญญัติใหHมีความสมบูรณ@ กOอใหHเกิดประโยชน@
สาธารณะ และ 4) ข้ันมรรค วิธีการแกHปLญหา ดHวยการระดมความคิด ใชHหลักการพัฒนากฎหมายใหHสอดคลHอง
กับหลักสากล หลักการมีสOวนรOวมของประชาชน โดยบูรณาการการแพทย@แผนปLจจุบันและการแพทย@แผนไทย 
ใชHแนวทางยุติธรรมเชิงสมานฉันท@เพ่ือใหHไดHแนวทางแกHปLญหาความขัดแยHงโดยทางสายกลาง  

 
องค�ความรู�ใหม�  
  จากการวิเคราะห@งานวิจัยท่ีเก่ียวขHองท้ังของไทย ของตOางประเทศ และหลักพระพุทธศาสนา 
ตลอดจนการสัมภาษณ@เชิงลึก ไดHแนวทางการพัฒนาปรับปรุงบทบัญญัติแหOงกฎหมายการใชHกัญชา             
ทางการแพทย@โดยพุทธสันติวิธี ซ่ึงงานวิจัยนี้ เรียกกระบวนการท่ีไดHวOา 4 Four with 2P2M ผูHวิจัยจึงไดHจัด
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สนทนากลุOม (Focus Group) เพ่ือใหHผูHทรงคุณวุฒิใหHความเห็น และขHอสังเกตตOอแนวทางการพัฒนาปรับปรุง
บทบัญญัติแหOงกฎหมายการใชHกัญชาทางการแพทย@โดยพุทธสันติวิธีดังกลOาว ดังตOอไปนี้ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพท่ี 1 กรอบคิดการพัฒนาปรับปรุงบทบัญญัติแหOงกฎหมายการใชHกัญชาทางการแพทย@ 
โดยพุทธสันติวิธี 

F หมายถึง การ Focus คือการวิเคราะห@ความจริงประเด็นของปLญหา กฎหมายการใชHกัญชา         
ทางการแพทย@ครั้งแรก ตามพระราชบัญญัติยาเสพติดใหHโทษ (ฉบับท่ี 7) พ.ศ. 2562 ซ่ึงคําวOา “ทางการแพทย@” 
นOาจะเป_นการใหHใชHพืชกัญชาเป_นยารักษาผูHปxวยไดH แตOบทบัญญัติของกฎหมาย ไมOชัดแจHง ไมOสามารถ            
นําพืชกัญชามาใชHทางการแพทย@ไดHจริง แมHลOาสุดเจตนารมณ@ของผูHรOางกฎหมายจะมีแนวทางวOาไมOมีสOวนใด    
ของพืชกัญชาเป_นยาเสพติดใหHโทษในประเภท 5 แลHว แตOสารสกัดจากกัญชาเทOานั้นท่ียังคงเป_นยาเสพติด    
ความจริงแลHว การบริโภคในลักษณะเป_นยา เชOน นําใบกัญชามาชงน้ํารHอนเป_นชาเพ่ือลดความดันโลหิต       
เพ่ือการนอนหลับ หรือการบริโภคในครัวเรือน ใสOแกงปรุงอาหาร เพ่ือกระตุHนใหHรับประทานอาหารไดHก็ยังไมOมี
บทบัญญัติท่ีชัดเจนวOาสามารถทําไดH หรือจะตHองทําอยOางไรจึงจะมีสิทธิปลูกไดH คงปรากฏขHอมูลจากหนOวยงาน
คณะกรรมการอาหารและยาวOา ประชาชนท่ีตHองการจะปลูกกัญชา กัญชงไมOตHองขออนุญาต แตOตHองมี          
การจดแจHงผOานเว็บไซด@ หรือแอปพลิเคชัน “ปลูกกัญ” นอกจากนั้นปLญหาความเขHาใจความหมายของกัญชา  
ถือเป_นยาเสพติดหรือไมO ตHองทําความเขHาใจรOวมกันกOอนท่ีกฎหมายจะมีผลบังคับใชH มิฉะนั้นก็อาจจะเกิด      
การบังคับใชHกฎหมายผิดไปจากเจตนารมณ@ของผูHรOางกฎหมายไดHดังท่ีเป_นขOาวถกเถียงกันตามท่ีผOานมา อยOางไร
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ก็ตาม เม่ือประกาศกระทรวงสาธารณสุขมีผลบังคับใชHวOากัญชาไมOมีสถานะเป_นยาเสพติดก็เป_นผลใหHการกระทํา
ของผูHปxวยหรือประชาชนท่ีตHองคําพิพากษาวOาเป_นผูHกระทําผิดนั้นพHนจากการเป_นผูHกระทําความผิดไป  

O หมายถึง Opportunity คือ โอกาส ในการหาสาเหตุท่ีแทHจริง ไดHแกO การรักษาความปxวยไขH       
ดHวยการบูรณาการหลักการแพทย@ท้ังการแพทย@แผนไทยรOวมกับแพทย@แผนปLจจุบัน จึงเป_นโอกาสในการพัฒนา
การแพทย@แผนไทย และ “โอกาส” ทางดHานเศรษฐกิจซ่ึงมีคOาด่ังทรัพย@สินเงินทอง 

U หมายถึง Utility คือ อรรถประโยชน@หรือประโยชน@สาธารณะเพ่ือใหHการกระทําของผูHปxวยและ
แพทย@ไมOเป_นความผิด ท้ังเป_นการพัฒนาเศรษฐกิจของประเทศใหHรุOงเรือง 

R หมายถึง Restorative justice คือ ยุติธรรมเชิงสมานฉันท@เนHนใหHความยุติธรรมท่ีไมOใชOเนHนความผิด
ในตัวบทกฎหมาย แตOตHองมีภาระหนHาท่ี (obligation) ท่ีมีตOอสังคม 

นอกจากนั้นการมีทางสายกลางท่ีพอเหมาะพอดีรOวมกันควรเป_นอยOางไร กลOาวคือ ประเทศไทย      
เป_นภาคีของอนุสัญญาเด่ียวแหOงสหประชาชาติ ซ่ึงหากจะมีหลักการใหHผูHปxวย หมอพ้ืนบHาน และประชาชนไดHใชH
กัญชาเสรีทางการแพทย@ก็จะตHองมีมาตรการควบคุมท่ีชัดเจน เพ่ือปfองกันสุขภาพและสวัสดิภาพของประชาชน
เกิดประโยชน@สาธารณะ ผูHรOางกฎหมายตHองมีวิธีการรOางบทบัญญัติของกฎหมายใหHเหมาะสมชัดเจน            
ตามกระบวนการของฝxายนิติบัญญัติ และนําความคิดเห็นของทุกภาคสOวนมาชOวยหาทางออกรOวมกัน           
โดยนําหลักการพัฒนากฎหมายใหHสอดคลHองกับหลักสากล (Principals of legal development with 
universal standards) หลักการมีสOวนรOวมของประชาชน (Public participation principles) หลักการแพทย@
แผนไทยและแพทย@แผนปLจจุบัน (Medical principles: Thai traditional & modern) และโดยทางสายกลาง 
(Middle Way) กลOาวคือ มาตรการควบคุมท่ีชัดเจน เชOน การหHามจําหนOายแกOบุคคลท่ีมีอายุตํ่ากวOา 20 ปb     
การใชHระบบจดแจHงวOา แตOละคนมีความจําเป_นจะตHองปลูกก่ีตHน การจัดต้ังสถาบันกัญชาแหOงชาติโดยเฉพาะ     
ใหHมีอํานาจหนHาท่ีในการกําหนดพ้ืนท่ีของการปลูกหรือผลิต และการอนุญาตเพ่ือการอุตสาหกรรมเพ่ือควบคุม
และกํา กับดูแล (Single Convention on Narcotic Drugs, 1961 Article 22, 23, 24, and 28) .  โดยมี        
บทอนุบัญญัติ เชOน กฎกระทรวง มารองรับกําหนดหลักเกณฑ@ วิธีการ การจดแจHงและการอนุญาต เป_นตHน  

อยOางไรก็ตาม เม่ือประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง ระบุชื่อยาเสพติดใหHโทษในประเภท 5          
พ.ศ. 2565 มีผลใชHบังคับ ก็เกิดปรากฏการณ@ความเขHาใจสับสนวOาประเทศไทยปลดล็อกกัญชาหรือรัฐมีนโยบาย
กัญชาเสรีหรืออยOางไร ทําใหHรัฐบาลตHองแกHปLญหาอีกครั้งหนึ่ง โดยมีประกาศในสOวนของกระทรวงสาธารณสุข
เกิดอนุบัญญัติตOาง ๆ ออกมามากมายเพ่ือเป_นการแกHปLญหาในระยะแรก เนื่องจากพระราชบัญญัติกัญชา      
กัญชง พ.ศ..... ซ่ึงจะเป_นกฎหมายควบคุมการใชHกัญชาทางการแพทย@มีสถานะเป_นเพียงรOางพระราชบัญญัติ  
โดยอยูOในข้ันตอนการรับหลักการของรัฐสภาเทOานั้น ยังมิไดHเสร็จสมบูรณ@ จึงเกิดชOองวOางของกฎหมาย         
หรือเกิดสุญญากาศในสังคมทําใหHทุกฝxายตHองเรียนรูHและติดตามการพัฒนาบทบัญญัติแหOงกฎหมายในเรื่องนี้
ตOอไป 

เม่ือนํากรอบคิดการพัฒนาบทบัญญัติแหOงกฎหมายการใชHกัญชาทางการแพทย@โดยพุทธสันติวิธี        
ไปปรับใชHกับกระบวนการนิติบัญญัติของไทยจะเห็นข้ันตอนตOาง ๆ ตามแผนภาพดังตOอไปนี้ 
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ภาพท่ี 2 แสดงกระบวนการพัฒนาบทบัญญัติแหOงกฎหมายการใชHกัญชาทางการแพทย@ 
โดยพุทธสันติวิธี 

 
อภิปรายผลการวิจัย  

ผลการวิจัยตามวัตถุประสงค@ขHอท่ี 1 พบวOากัญชาเป_นพืชสมุนไพรนํามาใชHประโยชน@ทางการแพทย@     
ในโลกตะวันออกมานานแลHว ในประเทศไทยมีหลักฐานวOา ใชHกัญชาเป_นยามานานประมาณ 300 ปb ต้ังแตOสมัย
สมเด็จพระนารายณ@มหาราช ท้ังนี้จากงานวิจัยและขHอเท็จจริงพบวOา กัญชาสามารถชOวยบรรเทาอาการรักษา
โรคในคนไขHบางรายหลายโรค เชOน ความดันโลหิต พาร@กินสัน ซึมเศรHา นอนไมOหลับ ฯลฯ จึงมีประโยชน@
มากกวOาโทษ ในหลายประเทศผลักดันใหHมีการแกHไขกฎหมายใหHมีการนํากัญชามาใชHในทางการแพทย@
สอดคลHองกับ ปLตพงษ@ เกษสมบูรณ@ นําเสนอแนวคิดวOา ประเทศไทยหHามการใชHกัญชาไมOวOากรณีใดๆ มานาน   
ถึง 40 ปbจึงถือวOาประเทศไทยตHองมาเริ่มนับหนึ่งใหมO ทุกฝxายท่ีเก่ียวขHองมีสOวนสําคัญอยOางยิ่งตHองชOวยกันพัฒนา
กัญชาทางการแพทย@ เพ่ือทําใหHประเทศไทยสามารถพ่ึงตนเองดHานสุขภาพไดHมากข้ึน (Katesomboon, 2019) 
ท้ังพบวOา สังคมไทยยังคงตHองพัฒนากฎหมายใหHมีลักษณะสมดุลรOวมกันตOอไป สอดคลHองกับ ชัยวัฒน@ วงศ@วัฒน
ศานต@ ไดHเสนอแนวคิด เรื่อง การพัฒนากฎหมาย (Legal Development) เพราะเม่ือคนมาอยูOรวมเป_นสังคม 
ประโยชน@และความตHองการของแตOละคนอาจขัดแยHงกันไดH ซ่ึงกฎหมายจะเป_นมาตรการอยOางหนึ่ง               
ในการควบคุมสังคม (Social controls) โดยเป_นกติกาเพ่ือชี้ขาดความถูกตHองท่ีสังคมยอมรับในการใฝxหา    
ความเป_นธรรมอันเป_นจุดสมดุล (Equilibrium) ระหวOางประโยชน@ของเอกชนแตOละคนในแตOละเรื่องหรือ
ระหวOางเอกชนกับสOวนรวม (Wongwattanasan, 2008) ซ่ึงพระพรหมคุณาภรณ@ (ป.อ. ปยุตฺโต) ไดHกลOาวถึง 
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นิติศาสตร@แนวพุทธวOาหลักการพ้ืนฐาน กฎหมายตHองมาจากธรรม ตHองเพ่ือธรรมและมาจากธรรม กฎหมาย      
ท่ีแทHประสานประโยชน@ของบุคคลกับสังคมและประสานสมมติของมนุษย@ เขHากับความจริงแทHของธรรมชาติ 
(Somdet Phra Buddhaghosacariya (P.A. Payutto), 2550-2564)  

ผลจากการวิจัยวัตถุประสงค@ขHอท่ี 2 พบวOา กระบวนการท่ีเรียกวOา 4 Four with 2P2M นั้น 1.F คือ 
Focus หมายถึง กําหนดประเด็นความจริงของปLญหา ตามพระราชบัญญัติยาเสพติดใหHโทษ (ฉบับท่ี 7)        
พ.ศ. 2562 มิไดHแกHปLญหาใหHใชHกัญชาทางการแพทย@ไดH ท้ังนี้เพราะผูHรOางกฎหมายไมOเขHาใจประเด็นปLญหาวOา 
กัญชาเป_นพืชสมุนไพรตามบริบทของสังคมไทย 2. O คือ Opportunity การหาสาเหตุท่ีแทHจริง พบโอกาส    
ในการรักษาความปxวยไขHดHวยการบูรณาการหลักการแพทย@โดยแพทย@แผนไทยรOวมกับแพทย@แผนปLจจุบัน     
และ “โอกาส” ทางดHานเศรษฐกิจ 3. U คือ Utility พบวOาการปรับปรุงกฎหมายจะเกิดอรรถประโยชน@หรือ
ประโยชน@สาธารณะ เพ่ือใหHการกระทําของผูHปxวยและแพทย@ไมOเป_นความผิด และพัฒนาเศรษฐกิจของประเทศ
ใหHรุO ง เรือง และ 4. R คือ Restorative justice หมายถึง ยุ ติธรรมเชิงสมานฉันท@ เนHนยุติธรรมท่ีไมOใชO             
เนHนความผิดในตัวกฎหมาย แตOตHองมีภาระหนHาท่ีตOอสังคม สOวน 2P2M คือ พบ 2 หลักการ ไดHแกO หลักการ
พัฒนาปรับปรุงบทบัญญัติของกฎหมายใหHสอดคลHองกับหลักสากล (Principals of legal development 
with universal standards) และหลักการมีสOวนรOวมของประชาชน (Public participation principles)    
และ 2 วิธีการ โดยบูรณาการแพทย@แผนไทยและแพทย@แผนปLจจุบัน (Medical principles: Thai traditional 
& modern) และโดยทางสายกลาง (Middle Way) ตัวอยOาง เชOน ในการกําหนดระบุชื่อยาเสพติดใหHโทษวOา 
สOวนใดของกัญชาท่ีเป_นยาเสพติดใหHโทษ เชOน สารสกัดท่ีมี THC เกินกวOารHอยละ 0.2 โดยน้ําหนักเทOานั้น ซ่ึงเป_น
หลักเกณฑ@ตามมาตรฐานสากลจึงเห็นไดHวOาผูHเก่ียวขHองไดHพัฒนากฎหมายตามหลักการพัฒนากฎหมาย           
ใหHสอดคลHอง กับหลักสากล  สอดคลHอง กับ ปณิธัศร@  ปทุมวัฒน@  นํ า เสนอแนวคิดตามรัฐธรรมนูญ                      
แหOงราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2560 หรือรัฐธรรมนูญ ฉบับปLจจุบันซ่ึงมีผลใชHบังคับ โดยกําหนดใหH       
การปฏิรูปประเทศ ดHานกฎหมาย รวมถึงการจัดใหHมีกลไกใหHดําเนินการปรับปรุงกฎหมาย กฎ ระเบียบ หรือ     
ขHอบังคับตOาง ๆ ท่ีใชHอยู Oก OอนวันประกาศใชHรัฐธรรมนูญ “โดยตHองพัฒนาใหHสอดคลHองกับหลักสากล” 
(Panithas, 2018) ท้ังผลวิจัยยังสอดคลHองกับหลักการมีสOวนรOวมของประชาชนโดย สมบัติ งามบุรี ท่ีชี้วOา      
การมีสOวนรOวม (Participation) เป_นกระบวนการสื่อสารในระบบเป�ด ซ่ึงเป_นการสื่อสารสองทางระหวOางบุคคล 
กลุOมบุคคล ชุมชน หรือองค@การ ในการดําเนินกิจกรรมใดกิจกรรมหนึ่งหรือหลายกิจกรรมท้ังเป_นทางการ     
และไมOเป_นทางการ ซ่ึงการมีสOวนรOวมจะเก่ียวขHองกับกระบวนการใหHประชาชนเขHามามีสOวนเก่ียวขHอง             
ในการดําเนินงานพัฒนา รOวมคิด รOวมตัดสินใจ รOวมดําเนินการและรOวมรับผลประโยชน@ โดยมีเปfาหมาย     
เพ่ือใหHบรรลุจุดมุOงหมายรOวมกันของกลุOม และเป_นการเสริมสรHางความสามัคคี ความรูHสึกรOวมรับผิดชอบ        
กับกลุO มดH ว ย  (Namburi, ( 2019)  ดั งจะ เห็ น ไดH วO า  กฎหมายการ ใชH กัญชาทางการแพทย@ เ กิด ข้ึน                   
เพราะภาคประชาชนรOวมแสดงความคิดเห็นกันอยOางกวHางขวาง รวมท้ัง ชัยวัฒน@ วงศ@วัฒนศานต@ เสนอแนวคิด
วOา กฎหมายมีความสัมพันธ@กับคนและสังคม แตOละสังคมก็มีองค@ประกอบท่ีไมOเหมือนกัน การพัฒนากฎหมาย
จึงตHองสอดคลHองกับการพัฒนาสังคม หรือเพ่ือชักนําการพัฒนาสังคม ซ่ึงตHองพัฒนาตลอดเวลาตามความจําเป_น
แหOงสภาพของสังคม (Wongwattanasan, 2021) 

ผลจากการวิจัยวัตถุประสงค@ขHอท่ี 3 พบวOา การนําเสนอการพัฒนาปรับปรุงบทบัญญัติแหOงกฎหมาย
การใชHกัญชาทางการแพทย@โดยพุทธสันติวิธี มีความเหมาะสมท่ีจะเป_นแนวทางการแกHไขปLญหาการพัฒนา
ปรับปรุงบทบัญญัติของการใชHกัญชาทางการแพทย@ไดH ท้ังนี้เนื่องจากแนวคิดตามหลักธรรมอริยสัจ 4 เป_นระบบ
ดําเนินการท่ีเป_นข้ันเป_นตอน ต้ังแตO ข้ันแรกวิเคราะห@ปLญหา ข้ันท่ีสองหาสาเหตุของปLญหา ข้ันท่ีสาม             
หาแนวทางแกHไขปLญหา และข้ันท่ีสี่ มีวิธีการแกHไขปLญหาโดยการแกHไขบทบัญญัติของกฎหมายใหHมีความชัดเจน 
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เพ่ือปfองกันความสับสนแกOคนในสังคม แมHปLจจุบันฝxายบริหารดําเนินการออกประกาศกระทรวงสาธารณสุข 
(อนุบัญญัติ) กําหนดวOากัญชาไมOใชOยาเสพติด ยกเวHนสารสกัด THC ท่ีเกินรHอยละ 0.2 โดยน้ําหนัก ซ่ึงมีผลบังคับ
ใชHนับแตOวันท่ี 9 มิถุนายน 2565 ก็ตาม แตOประชาชนก็ยังไมOเขHาใจหลักเกณฑ@การจดแจHง หรือการขออนุญาต
ผลิต จําหนOาย นําเขHา สOงออก ครอบครองตOอไปอยOางชัดเจน ท่ีสําคัญคือ กระแสกัญชาเสรีเกิดเป_นปLญหาใหมO
ในสังคม ทําใหHประชาชนเขHาใจผิดวOารัฐบาลมีนโยบายกัญชาเสรี จึงเกิดขHอกังวลหรือความหOวงใยตOอเยาวชน
ตามมา นอกจากนั้นแมHวOาประชาชนบางสOวนเขHาใจขHอมูล แตOก็เพียงทราบวOามีการปลดล็อกพืชกัญชา คงเหลือ
ไวHเฉพาะสารสกัดเทOานั้นท่ีเป_นยาเสพติด แตOข้ันตอนตOอมาก็ควรจะตHองมีบทบัญญัติกฎหมายท่ีแสดงถึง        
การทบทวนอนุสัญญาเด่ียววOาดHวยยาเสพติดใหHโทษ ค.ศ.1961 และการนําแนวคิดการปรับปรุงบทบัญญัติ
กฎหมายการใชHกัญชาในตOางประเทศมาบูรณาการเขHากับบริบทสังคมไทย เพ่ือหามาตรการควบคุมการใชHกัญชา
อยOางถูกตHอง โดยเฉพาะอยOางยิ่งควรอยูOในความดูแลของแพทย@อาจเป_นแพทย@แผนปLจจุบันหรือแพทย@แผนไทย
เพราะเป_นท่ีทราบวOา ขนาดของการใชHสารสกัดหรือน้ํามันกัญชาควรใชHในปริมาณเล็กนHอยใหHเหมาะสม         
กับสภาพรOางกายของแตOละคน รวมท้ังจัดต้ังสถาบันกัญชาแหOงชาติตามอนุสัญญาดังกลOาวเพ่ือเป_นหนOวยงานท่ีมี
อํานาจหนHาท่ีในการกําหนดพ้ืนท่ีผลิตกัญชาทางการแพทย@ กํากับดูแลการผลิตกัญชาใหHไดHมาตรฐาน หรือ
ควบคุมไมOใหHมีการทําผิดกฎหมาย ท้ังรัฐสนับสนุนการศึกษาวิจัยและติดตามผลอยOางตOอเนื่อง เพ่ือใหHประชาชน
เขHาใจประโยชน@ของกัญชา นํากัญชามาใชHอยOางถูกตHอง และพัฒนาปรับปรุงกฎหมายอนุบัญญัติท่ีเก่ียวขHอง
ตOอไป รวมท้ังขHอหOวงใยผลกระทบในระยะแรกของการใชHกัญชาทางการแพทย@อยOางเสรี ซ่ึงจากงานวิจัยชี้ใหHเห็น
วOา กระบวนการของฝxายนิติบัญญัติโดยปกติจะกOอใหHเกิดปLญหาใหมOข้ึนอีก เพราะการพัฒนาบทบัญญัติ        
ของกฎหมายท่ีผOานมายังมิไดHมีการแกHปLญหาท่ีเริ่มตHนจากการกําหนดประเด็นความจริงของปLญหา ท้ังนี้เพราะ
การใชHกัญชาทางการแพทย@โดยหลักควรจะมุOงท่ีการรักษาผูHปxวยเป_นสําคัญ หากเพ่ือพัฒนาเศรษฐกิจของ
ประเทศดHวยก็ยOอมทําไดH สอดคลHองกับความเห็นของ รสนา โตสิตระกูล ซ่ึงเห็นวOาควรพัฒนากฎหมายการใชH
กัญชาทางการแพทย@เพ่ือผูHปxวยและเศรษฐกิจไปดHวยกัน (Rosana, 2021) แตOจากผลการวิจัยพบวOา รัฐบาล     
มุOงท่ีการพัฒนาดHานเศรษฐกิจเป_นหลักมากกวOาท่ีจะมุOงแกHปLญหารักษาผูHปxวยดHวยกัญชาซ่ึงเป_นพืชสมุนไพร     
ตามบริบทของสังคมไทย ท้ังนี้ในขณะรOางกฎหมายการใชHกัญชาทางการแพทย@ครั้งแรกพบหลักการพัฒนา
บทบัญญัติแหOงกฎหมายโดยทางสายกลาง (Somchai, 2021) จึงเป_นทางเลือกหรือทางออกของสังคมไทย       
ท่ีมีความเห็นแตกตOางกัน สอดคลHองกับ ชัยวัฒน@ วงศ@วัฒนศานต@ เสนอแนวคิดวOา กฎหมายมีความสัมพันธ@     
กับคนและสังคม แตOละสังคมก็มีองค@ประกอบท่ีไมOเหมือนกัน การพัฒนากฎหมายจึงตHองสอดคลHองกับ         
การพัฒนาสังคม หรือเพ่ือชักนําการพัฒนาสังคม ซ่ึงตHองพัฒนาตลอดเวลาตามความจําเป_นแหOงสภาพ         
ของสังคม (Wongwattanasan, 2021)  และ อนุ ทิน ชาญวีร กูล รองนายกรัฐมนตรี  และรัฐมนตรี                    
วOาการกระทรวงสาธารณสุข กลOาววOา การปลดล็อกกัญชาออกนั้น เพ่ือมุOงใชHประโยชน@ทางการแพทย@ ไมOไดH
มุOงหวังใหHนํามาใชHเพ่ือสันทนาการ (Charnvirakul, 2022) สวนทางกับสภาพปLจจุบันท่ีมีการขายกัญชา และ
อุปกรณ@การเสพอยOางโจOงแจHงท้ังทางตรงและในสื่อออนไลน@ อยOางไรก็ตาม แมHทางคณะกรรมาธิการพิจารณา
รOางพระราชบัญญัติ กัญชา กัญชง พ.ศ. …. ไดHออกมาชี้แจงความคืบหนHาวOารOางกฎหมายเสร็จแลHว แตOเม่ือ   
พรรคภูมิใจไทยยื่นรOางกฎหมายเขHาสภาผูHแทนราษฎร เม่ือวันท่ี 14 กันยายน 2565 กลับปรากฏวOา ท่ีประชุม  
ใหHถอนรOางพระราชบัญญัติกัญชา กัญชง ออกไปอีก จึงยังคงเป_นปLญหาการใชHกัญชาทางการแพทย@ของไทยวOา 
ประเทศไทยจะมีแนวทางการใชHกัญชาทางการแพทย@อยOางไรตOอไป เป_นกัญชาเสรีหรือไมO อยOางไร ซ่ึงจาก
ผลสรุปการวิจัยการใชHกัญชาทางการแพทย@ควรพิจารณาขนาดการใชHกัญชาท่ีเหมาะสม สังคมไทยจึงควรจะมี
กฎหมายควบคุมการใชHท่ีเขHมงวดข้ึนกวOาปLจจุบัน ไมOใหHเยาวชนท่ีอายุตํ่ากวOา 20 ปb เขHาถึง หHามสูบกัญชา         
ในท่ีสาธารณะ มีการดูแลเรื่องโฆษณาสินคHา และมีการต้ังคณะกรรมการเพ่ือพิจารณาปรับแกHไขหรือพัฒนา
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กฎหมายใหHสอดคลHองกับสถานการณ@ ในสOวนการปลูกในครัวเรือน จากท่ีพรรคการเมืองหาเสียงไวHวOาจะใหHปลูก 
6 ตHน ตอนนี้ไมOทราบแนOชัดวOาปลูกไดHก่ีตHน และควรย้ําวOาเฉพาะสารสกัดท่ีมีคOา THC เกินกวOารHอยละ 0.2      
โดยน้ําหนักยังเป_นสารเสพติด และเป_นความผิดตามประมวลกฎหมายยาเสพติด พ.ศ. 2564  
 
สรุป  

การพัฒนากฎหมายกัญชาทางการแพทย@โดยพุทธสันติวิธี เป_นการนําหลักอริยสัจ 4 ซ่ึงเป_นหลักธรรม
อันสูงสุดท่ีพระพุทธเจHาตรัสรูHมาเป_นกรอบในการคิดบูรณาการเขHากับหลักการพัฒนากฎหมาย เพ่ือใชHเป_น    
แนวทางการแกHไขปรับปรุงบทบัญญัติแหOงกฎหมายการใชHกัญชาทางการแพทย@ เพ่ือคุHมครองผูHปxวย และผูHใหH
การรักษา ประกอบดHวย 4 ข้ันตอน คือ 1) ข้ันทุกข@ โดยเริ่มตHนจากปLญหาท่ีกฎหมายไมOสมบูรณ@ไมOคุHมครอง
ผูHปxวยและผูH ใหHการรักษา มีการกําหนดรูHปLญหา ทําความเขHาใจกับปLญหาอยOางชัดเจน 2) ข้ันสมุทัย               
การวิเคราะห@หาสาเหตุของปLญหา ทําใหHทราบวOาการใชHกัญชาทางการแพทย@เป_นหลักการแพทย@แผนไทย        
จึงเป_นโอกาสในการพัฒนาการแพทย@แผนไทย 3) ข้ันนิโรธ การกําหนดแนวทางการแกHปLญหาคือบทบัญญัติ  
ของกฎหมาย และอนุบัญญัติตOาง ๆ เพ่ือเกิดประโยชน@สาธารณะคุHมครองผูHปxวย แพทย@และประชาชน และ      
4) ข้ันมรรค วิธีการแกHปLญหา ดHวยการพัฒนาบทบัญญัติของกฎหมายใหHสอดคลHองกับหลักสากล ปฏิบัติไดH       
มีการระดมความคิดตามหลักการมีสOวนรOวมของประชาชน โดยบูรณาการการแพทย@แผนปLจจุบันและการแพทย@
แผนไทย โดยทางสายกลาง  

การท่ีสังคมไดHเรียนรูHนับแตOมีการแกHไขพระราชบัญญัติยาเสพติดใหHโทษ (ฉบับท่ี 7) พ.ศ. 2562 ซ่ึงเป_น
การพัฒนากฎหมายการใชHกัญชาทางการแพทย@ฉบับแรกของไทย แตOก็ยังประสบปLญหาท้ังผูHปxวยและแพทย@
แผนไทยท่ีผูHใหHการรักษาไมOสามารถปลูกพืชกัญชาเพ่ือรักษาผูHปxวยไดHจริง การท่ีรัฐออกแบบกฎหมายใหHมีการใชH
กัญชาในการรักษาอาการปxวยไขHโดยตHองมีใบรับรองจากแพทย@ หรือการกําหนดใหHเกษตรกรรวมตัวกัน        
เป_นวิสาหกิจชุมชนโดยขออนุญาตปลูกภายใตHการดูแลควบคุมของหนOวยงานภาครัฐก็ประสบปLญหาใหมO        
ท้ังความลOาชHา ความไมOเขHาใจ ตลอดจนเงินทุน จวบจนกระท่ังปLจจุบันท่ีมีการประกาศใชHประมวลกฎหมาย     
ยาเสพติด พ.ศ. 2564 ซ่ึงรัฐบาลมีนโยบายท่ีจะแกHปLญหาใหHผูHปxวยสามารถปลูกพืชกัญชารักษาตนเองไดH รวมท้ัง
ประชาชนสามารถบริโภคไดHในครัวเรือน แตOในชOวงแรกก็ยังประสบปLญหาการตีความตัวบทกฎหมาย           
ของเจHาหนHาท่ีของรัฐแตกตOางกัน ดHวยกระบวนการของการบัญญัติกฎหมายท่ีไมOอาจแกHปLญหาไดHตรงประเด็น 
หรือกลOาวอีกนัยหนึ่งไมOตรงกับความเป_นจริงของปLญหา ดังนั้น หากมีการนําแนวทางการพัฒนาปรับปรุง
บทบัญญัติกฎหมายการใชHกัญชาทางการแพทย@ โดยดําเนินการเป_นข้ันเป_นตอนตามหลักธรรมอริยสัจ 4 มา
บูรณาการเขHากับหลักการพัฒนาฎหมาย โดยการทําใหHประชาชนทุกภาคสOวนมีสOวนรOวมในการเขHาใจ การเขHาถึง
กฎหมายกัญชาทางการแพทย@ แลHวหาทางออกรOวมกัน เชื่อม่ันวOาสังคมไทยจะมีการพัฒนาการคุHมครองดูแล
ผูHปxวย ผูHใหHการรักษา ตลอดจนประชาชนท่ีเป_นเกษตรกรใหHมีรายไดHมีเศรษฐกิจท่ีดีข้ึน ประชาชนก็จะมีท้ังความ
สมบูรณ@ทางรOางกาย จิตใจ และมีฐานะม่ันคง สังคมไทยยOอมมีสันติสุขอยOางยั่งยืนตOอไป 
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ข�อเสนอแนะ  
จากผลการวิจัย ผูHวิจัยมีขHอเสนอแนะ ดังนี้ 
1. ข�อเสนอแนะจากการวิจัย  

1.1. ผลจากการวิจัย เม่ือพืชกัญชามีสถานะเป_นพืชสมุนไพรตามบริบทของสังคมไทย การยกเลิก  
ไมOจัดกัญชาเป_นยาเสพติดสOงผลเป_นประโยชน@ตOอผูHปxวยและแพทย@ผูHใหHการรักษา รัฐบาลจึงควรเนHนย้ํานโยบาย
การใชHกัญชาทางการแพทย@วOาเนื่องจากผูHปxวยมีสิทธิในสุขภาพ และมีสิทธิในการเลือกจะรักษาอาการปxวยไขH
เพ่ือรักษาชีวิตตน ท้ังการแพทย@แผนปLจจุบัน หรือแพทย@แผนไทย หรือแมHจากหมอพ้ืนบHานท่ีอาจไมOไดHรับการ  
ข้ึนทะเบียนจากสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยาก็ตาม ดHวยเหตุนี้ จึงถือไมOไดHวOาผูHปxวยเป_นผูHกระทําผิด
กฎหมาย การจับกุม การดําเนินคดียOอมสิ้นสุดลง 

1.2.ผลจากการวิจัย เม่ือสังคมมีความเห็นท่ีขัดแยHงกัน ควรนําหลักธรรมอริยสัจ 4 และ             
ทางสายกลาง มาเป_นหลักการ ผูHบังคับใชHกฎหมายควรมีวิจารณญาณ และตระหนักถึงสวัสดิภาพและสุขภาพ
ของผูHปxวยหรือประชาชนเป_นสิ่งสําคัญตามหลักสากล มีความเป_นเอกภาพในการบังคับใชHกฎหมาย  

1.3. ผลจากการวิจัย การพัฒนาปรับปรุงบทบัญญัติแหOงกฎหมายการใชHกัญชาทางการแพทย@     
โดยพุทธสันติวิธี รัฐบาลควรพิจารณารOางพระราชบัญญัติกัญชา กัญชง พ.ศ..... ใหHทันตOอสถานการณ@เพ่ือมิใหH
เกิดปLญหาการใชHกัญชาโดยเสรี 

2. ข�อเสนอแนะเพ่ือการทําวิจัยครั้งต�อไป  
2.1 ใหHรัฐสนับสนุนการศึกษาวิจัยและพัฒนาพืชกัญชา เพ่ือข้ึนทะเบียนตํารับยาหรือจดสิทธิบัตร

กัญชาพันธุ@ตOาง ๆ เพ่ือนํามาใชHทางการแพทย@ใหHมากข้ึน รวมท้ังศึกษาผลกระทบซ่ึงอาจมีท้ังดHานบวกและ      
ลบแกOสุขภาพในระยะยาว เพ่ือการพัฒนาปรับปรุงบทบัญญัติของกฎหมาย หรือออกวิธีปฏิบัติราชการในโอกาส
ตOอไป โดยมีหัวขHอวิจัย เชOน การพัฒนาสายพันธุ@กัญชาในระดับอุตสาหกรรม  

2.2 ควรศึกษาวิจัยเรื่อง กัญชาเพ่ือสุขภาพคนไทย กHาวไกลสูOธุรกิจโลก หรือศึกษาวิจัยการบริหาร
จัดการผลิตภัณฑ@กัญชาทางการแพทย@โดยพุทธสันติวิธี 

2.3 ควรมีศึกษาวิจัยหลักพุทธสันติวิธีเก่ียวกับกฎหมายในประเด็นอ่ืน ๆ เชOน การใชHกํญชาในผูHปxวย
ระยะประคับประคองมีผลดีตOอสังคม 
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