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Abstract 
 

 This study aimed to 1) verified participatory level of Participation of the Preventing 
Drug and narcotics problems solving Strategic Implementation of administration officers 
department officer Bangsapannoi District Prachuapkhirikhan. 2) To compared an attitudes of 
respondent’s attitude toward Participation of Preventing Drug and narcotics problems solving 
Strategic Implementation. This was survey quantitative research 129 officers on duty were 
sample according to Yamane principle. Questionnaires were data collection, stratified 
accidental sampling was used for sampling. Descriptive statistics. (means percentage and 
standard deviation), while inferential statistics were T-test and ANOVA F, outcome were as 
follows. 
 1) Participatory level of administration department officers was high level. 
 2) There were not any difference among respondents’ attitude toward Participation 
of the Preventing Drug and narcotics problems solving Strategic Implementation. 
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บทที่ 1 
บทน ำ 

 
 ปัญหายาเสพติดยังคงเป็นปัญหาที่บ่อนท าลายมนุษยชาติ แผ่ขยายไปทุกหย่อมหญ้าทั่วทุกพ้ืนที่
ของสังคมโลกซึ่งส่งผลกระทบต่อการพัฒนาของประเทศ ท าให้ประเทศขาดความมั่นคง ประสบปัญหา
เศรษฐกิจตกต่ า ท าให้ทุกประเทศทั่วโลกต้องหันมาให้ความส าคัญและเร่งแก้ไขปัญหายาเสพติดโดยด่วน 
 ประเทศไทยซึ่งมีอาณาเขตติดต่อกับประเทศเพ่ือนบ้านทั้ง สาธารณรัฐประชาธิปไตยประชาชน
ลาว (Lao People’s Democratic Republic) สาธารณรัฐแห่งสหภาพพม่า (Republic of the Union 
of Myanmar) สหพันธรัฐมาเลเซีย (Federation of Malaysia) และราชอาณาจักรกัมพูชา (Kingdom 
of Cambodia) เป็นต้น โดยพ้ืนที่ชายแดนของประเทศไทย มีการลักลอบขนยาเสพติดเข้าสู่ประเทศไทย
เป็นจ านวนมาก ท าให้ยาเสพติด โดยเฉพาะยาบ้า ยาไอซ์ และพืชกระท่อม เข้ามาแพร่ระบาดอยู่ทั่วทุก
พ้ืนที่ของประเทศ ส่งผลกระทบต่อความทุกข์ยาก สร้างความเดือนร้อนให้กับประชาชน และท าให้ประเทศ
ต้องชะงักในการก้าวข้ามจากประเทศท่ีก าลังพัฒนาไปสู่ประเทศที่พัฒนาแล้ว รัฐบาลจึงได้ก าหนดนโยบาย
แก้ไขปัญหายาเสพติดเป็นวาระส าคัญแห่งชาติ และเห็นชอบการขับเคลื่อนนโยบายแก้ไขปัญหายาเสพติด
โดยมุ่งสร้างความเข้าใจถึงเครือข่ายระดับหมู่บ้าน/ชุมชน เพ่ือให้เข้ามามีส่วนร่วมในการป้องกันและแก้ไข
ปัญหายาเสพติด ตามแผนประชารัฐร่วมใจ สร้างหมู่บ้าน/ชุมชนมั่นคงปลอดภัย ยาเสพติด พ.ศ.  2559 – 
2560 นโยบายประชารัฐ บูรณาการการท างานร่วมกับภาคส่วนต่าง ๆ เพื่อเป็นพลังส าคัญในการขับเคลื่อน
การแก้ไขปัญหายาเสพติดในพ้ืนที่ เพ่ิมความเข้มข้นในการด าเนินงานป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด
อย่างต่อเนื่อง และจริงจัง เน้นย้ าให้ทุกจังหวัดแก้ปัญหาเชิงรุกควบคู่การใช้ความ “เข้าใจ” และ “เข้าถึง” 
รวมทั้งรณรงค์และประชาสัมพันธ์ให้ความรู้ตามแนวทางสันติวิธี เพ่ือให้ทุกหมู่บ้าน/ชุมชนเข้าใจแนวทาง
ในการแก้ไขปัญหายาเสพติด 
 
1.1 ควำมเป็นมำและควำมส ำคัญของปัญหำ 
 การด าเนินการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดในอ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 
นั้น ได้มีการด าเนินการในลักษณะที่เป็น “องค์รวมและบูรณาการ”เน้นการเสริมสร้างความเข้มแข็งให้
ครอบครัวและชุมชน และเปิดโอกาสให้ทุกฝ่ายในสังคมเข้ามามีส่วนร่วมและมีบทบาทในการป้องกันและ
แก้ไขปัญหาส าหรับการเสริมสร้างความเข้มแข็ง เพ่ือสร้างความยั่งยืนในการแก้ไขปัญหายาเสพติดนั้น จะ
ใช้การเฝ้าระวังตรวจสอบสถานการณ์ โดยให้ชุมชนเป็นศูนย์กลางในการแก้ไขปัญหาและยึด “พ้ืนที่” เป็น
หลักโดยในระดับต าบล หมู่บ้าน ให้มีก านัน ผู้ใหญ่บ้าน เป็นแกนน าส าคัญ และให้ถือเป็นภารกิจส าคัญ
เร่งด่วนที่จะต้องถือปฏิบัติร่วมกับส่วนราชการและหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง เพื่อสนับสนุนนโยบายของรัฐบาล
ให้การแก้ไขปัญหายาเสพติดประสบความส าเร็จอย่างยั่งยืน และเป็นผู้น าในการผนึกพลังแผ่นดิน เพ่ือมิ
ให้ยาเสพติดกลับมาแพร่ระบาดอีก 
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 การศึกษาวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยสนใจที่จะศึกษาระดับการมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงาน
ตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด ในพื้นที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 
และศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคลกับระดับการมีส่วนร่วมในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์
ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด เพ่ือน าข้อมูลที่ได้ไปใช้ประโยชน์ในการวางแผนด้านยาเสพติดของ
อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ ในระยะต่อไป 
 
1.2 วัตถุประสงค์กำรวิจัย 
 การวิจัยครั้งนี้ มีวัตถุประสงค์ ดังนี้ 
 1.2.1 เพ่ือศึกษาระดับการมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครอง ในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกัน
และแก้ไขปัญหายาเสพติด ในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 
 1.2.2 เพ่ือศึกษาเปรียบเทียบปัจจัยส่วนบุคคลกับระดับการมีส่วนร่วมในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์
ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด 
 
1.3 สมมติฐำนกำรวิจัย 
 1.3.1 เจ้าหน้าที่ฝ่ายปกครองมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การป้องกันและแก้ไข
ปัญหายาเสพติดในแต่ละยุทธศาสตร์อยู่ในระดับมากที่สุด 
 1.3.2 ปัจจัยส่วนบุคคลของเจ้าหน้าที่ฝ่ายปกครองที่ต่างกันมีผลต่อระดับการมีส่วนร่วมในการ
ด าเนินการตามยุทธศาสตร์การป้องกันและปัญหายาเสพติด แตกต่างกัน 
 
1.4 ขอบเขตของกำรวิจัย 
 1.4.1 ด้านเนื้อหาการวิจัย จะท าการศึกษาเกี่ยวกับระดับการมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครอง ในการ
ด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด ในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัด
ประจวบคีรีขันธ์ 
 1.4.2 ด้านประชากรกลุ่มตัวอย่างประชากรที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้คือ พนักงานฝ่ายปกครอง 
ได้แก่ เจ้าหน้าที่ฝ่ายปกครองที่ท าการปกครองอ าเภอบางสะพานน้อย ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน ผู้ช่วยผู้ใหญ่บ้าน 
อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ จ านวน 190 คน ส่วนกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้ 
คือ ฝ่ายปกครองที่ปฏิบัติหน้าที่ในอ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ จ านวน 129 คน ซึ่งได้
จากการค านวณขนาดกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัยโดยใช้สูตรของยามาเน่ (Yamane) โดยก าหนดระดับ
ความเชื่อมั่นที่ 0.05 โดยวิธีการสุ่มกลุ่มตัวอย่างแบบง่าย (Random Sampling) 
 1.4.3 ด้านระยะเวลาที่ใช้ในการศึกษาในด้านของการเก็บข้อมูลกลุ่มตัวอย่างที่ปฏิบัติหน้าที่อยู่ใน
พ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ ในระหว่างเดือน ตุลาคม 2561 
 
1.5 นิยำมศัพท์เฉพำะ 
 1.5.1 กำรมีส่วนร่วมของฝ่ำยปกครอง หมายถึง การมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงาน
ตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด ในพื้นที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 
เพ่ือมิให้มีการกระท าเป็นความผิดตามกฎหมายที่ใช้อยู่ โดยการสอดส่องดูแลและการแจ้งเหตุให้ผู้รับผิดชอบ
ทราบทันทีเม่ือพบกลุ่มบุคคลหรือบุคคลที่ต้องสงสัย ภายใต้ยุทธศาสตร์ทั้ง 8 ด้าน ได้แก่ ด้านการป้องกัน
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กลุ่มผู้มีโอกาสเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติด ด้านการแก้ไขปัญหาผู้เสพผู้ติดยาเสพติด ด้านการสร้างและ
พัฒนาระบบรองรับการคืนคนดีให้สังคม ด้านการควบคุมตัวยาและผู้ค้ายาเสพติด ด้านความร่วมมือ
ระหว่างประเทศ ด้านการสร้างสภาพแวดล้อมเพ่ือป้องกันปัญหายาเสพติด ด้านการมีส่วนร่วมภาค
ประชาชน และด้านการบริหารจัดการอย่างบูรณาการ 
 1.5.2 ฝ่ำยปกครอง หมายความว่า ข้าราชการ พนักงานราชการ ลูกจ้าง สังกัดที่ท าการปกครอง
อ าเภอบางสะพานน้อย และสมาชิกกองอาสารักษาดินแดน ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน แพทย์ประจ าต าบล สารวัตร
ก านัน และผู้ช่วยผู้ใหญ่บ้าน 
 1.5.3 ก ำนัน ผู้ใหญ่บ้ำน หมายถึง ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน ตามพระราชบัญญัติลักษณะปกครอง
ท้องที่ พ.ศ. 2547 ที่ด ารงต าแหน่งในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ จ านวน 5 ต าบล 
จ านวน 41 หมู่บ้าน 
 1.5.4 ยำเสพติด หมายถึง ยาเสพติดให้โทษตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 ซึ่ง
เป็นสารเคมี หรือวัตถุชนิดใดๆ ซึ่งเมื่อเสพเข้าสู่ร่างกายไม่ว่าโดยรับประทาน ดม สูบ ฉีด หรือด้วย
ประการใด ๆ แล้ว ท าให้เกิดผลต่อร่างกายและจิตใจในลักษณะส าคัญ เช่น ต้องเพ่ิมขนาดการเสพเรื่อย ๆ 
มีอาการถอนยาเมื่อขาดยา มีการต้องการเสพท้ังร่างกายและจิตใจอย่างรุนแรงอยู่ตลอดเวลา และสุขภาพ
โดยทั่วไปจะทรุดโทรมลง กับให้รวมตลอดถึงหรือส่วนของพืชที่เป็นหรือให้ผลผลิตเป็นยาเสพติดให้โทษ
หรืออาจใช้ผลิตเป็นยาเสพติดให้โทษ และสารเคมีที่ใช้ในการผลิตยาเสพติดให้โทษดังกล่าวด้วย ทั้งนี้ 
ตามท่ีรัฐมนตรีประกาศในราชกิจจานุเบกษา แต่ไม่หมายความรวมถึง ยาสามัญประจ าบ้านบางต ารับตาม
กฎหมายว่าด้วยยาที่มียาเสพติดให้โทษผสมอยู่ 
 
1.6 ประโยชน์ที่คำดว่ำจะได้รับ 
 1.6.1 ทราบระดับการมีส่วนร่วมของก านัน ผู้ใหญ่บ้าน ผู้ช่วยผู้ใหญ่บ้าน ที่ด ารงต าแหน่งในเขต
พ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ ในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไข
ปัญหายาเสพติด 
 1.6.2 ทราบความสัมพันธ์ ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคลด้านเพศ อายุ การศึกษา ระยะเวลาในการ
ด ารงต าแหน่ง/ท างาน ระดับการรับทราบข้อมูลข่าวสารด้านยาเสพติด ภาระงานประจ า และระดับความรู้
ความเข้าใจยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดของก านัน ผู้ใหญ่บ้าน ผู้ช่วยผู้ใหญ่บ้าน ในเขต
พ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ กับระดับการมีส่วนร่วมในการด าเนินงานตาม
ยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด 
 1.6.3 ได้ข้อมูลเพื่อน าไปใช้ในการวางแผนการด าเนินงานด้านยาเสพติด 



บทที่ 2 
การทบทวนวรรณกรรม 

 
 การศึกษาเรื่อง การมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกันและ
แก้ไขปัญหายาเสพติด กรณีศึกษาอ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ ในบทนี้จะน าเสนอ
แนวคิดท่ีเกี่ยวข้อง ตามล าดับ ดังนี้ 
 2.1 แนวคิด ทฤษฎีที่เกี่ยวข้องกับยาเสพติด 
 2.2 แนวคิด ทฤษฏีที่เกี่ยวข้องกับการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด 
 2.3 แนวคิดเก่ียวกับบทบาทของฝ่ายปกครอง 
 2.4 แนวคิดเก่ียวกับก านัน ผู้ใหญ่บ้าน 
 2.5 แนวคิด ทฤษฏีที่เกี่ยวข้องกับการมีส่วนร่วม 
 2.6 นโยบายและยุทธศาสตร์และแผนป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด 
 2.7 ข้อมูลพื้นฐานของอ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 
 2.8 งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
 2.9 กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 
2.1 แนวคิด ทฤษฎีที่เกี่ยวข้องกับยาเสพติด 
 พระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 มาตรา 4 แก้ไขเพ่ิมเติมโดยพระราชบัญญัติยาเสพ
ติดให้โทษ (ฉบับที่ 20 ) พ.ศ. 2528 มาตรา 4 ให้ความหมายยาเสพติดให้ความหมายยาเสพติดให้โทษ 
หมายถึง สารเคมีหรือวัตถุชนิดใด ๆ ซึ่งเมื่อเสพเข้าสู่ร่างกายไม่ว่าจะโดยรับประทาน ดม สูบ ฉีด หรือด้วย
ประการใด ๆ แล้วท าให้เกิดผลต่อร่างกายและจิตใจในลักษณะส าคัญเช่น ต้องเพ่ิมขนาดการเสพเรื่อย ๆ มี
อาการถอนยาเมื่อขาดยามีความต้องการเสพทั้งร่างกายและจิตใจอย่างรุนแรงอยู่ตลอดเวลา และสุขภาพ
โดยทั่วไปจะทรุดโทรมลง กับให้ร่วมตลอดถึงพืชที่เป็นหรือให้ผลผลิตเป็นยาเสพติดให้โทษหรืออาจใช้ผลิต
เป็นยาเสพติดให้โทษ และสารเคมีที่ใช้ในการผลิตยาเสพติดให้โทษดังกล่าวด้วย ทั้งนี้ ตามที่รัฐมนตรี
ประกาศในราชกิจจานุเบกษา แต่ไม่หมายความถึงยาสามัญประจ าบ้าน บางต ารับตามกฎหมายว่าด้วยยา
ที่มียาเสพติดให้โทษผสมอยู่  
 
2.2 แนวคิด ทฤษฏีที่เกี่ยวข้องกับการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด 
 ส านักอาชญาวิทยาคลาสสิค (The Classical School of Criminology) เกิดขึ้น ในยุโรปสมัย
ศตวรรษท่ี18 อันเป็นยุคแสงสว่างทางปรัชญา (Enlightenment) ซึ่งผู้คนปฏิเสธการครอบง าทางความคิด
จากอ านาจรัฐและอ านาจของฝ่ายศาสนาคริสต์นิกายโรมันคาทอลิกที่ใช้อ านาจอย่างไม่เป็นธรรม ผู้คนใน
ยุคนั้นเห็นว่าการใช้สติปัญญาแสวงหาความรู้ใหม่ มีคุณค่าและมีความหมายมากกว่าการอาศัยความรู้ที่  
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ศาสนาจักรสร้างไว้ครอบง าประชาชน แนวคิดของแนวคิดของส านักอาชญาวิทยาคลาสสิคตั้งอยู่บน
พ้ืนฐานของทฤษฏีอรรถประโยชน์นิยม (Utilitarianism Philosophy) ทฤษฏีสัญญาประชาคม (Social 
Contract) และทฤษฏีเจตจ านงอิสระ (Free Will) 
 ทฤษฎีบังคับใช้กฎหมาย(Law Enforcement) การป้องกันอาชญากรรมได้กลายเป็นเป้าประสงค์
ของงานต ารวจเมื่อ Sir Robert Peel ก่อตั้งกรมต ารวจนครบาลแห่งกรุงลอนดอนขึ้นเมื่อปี ค.ศ. 1829 
Peel ซึ่งได้รับการยกย่องในเวลาต่อมาว่าเป็น “บิดาของการต ารวจยุคใหม่” ได้เน้นให้บุคลากรต ารวจ
ภายใต้บังคับบัญชาได้ตระหนักว่าการป้องกันอาชญากรรม คือ งานหลักของต ารวจ และมีความส าคัญยิ่ง
กว่า การสืบสวนสอบสวนการจับคุมและการลงโทษผู้กระท าความผิด  ทัศนะของ Peel ได้กลายเป็น
พ้ืนฐานของการก่อก าเนิดแนวทฤษฏีบังคับใช้กฎหมาย (Law Enforcement Approach) เพ่ือป้องกันอาชญากรรม
ขึ้น ยุทธวิธีหลักของต ารวจในการป้องกันอาชญากรรมตามการบังคับใช้กฎหมาย ก็คือการตรวจท้องที่ซึ่ง
ได้รับการขนานนามว่าเป็นกระดูกสันหลังของงานต ารวจ ส าหรับหลักใจความของทฤษฏีนี้พอสรุปได้ว่า 
การปรากฏตัวของต ารวจ ย่อมมีผลในการยับยั้งผู้ที่มีแนวโน้มจะประกอบอาชญากรรมเพราะความเกรง
กลัวการจับกุม ฉะนั้นต ารวจสายตรวจจึงต้องแต่งเครื่องแบบและรถวิทยุสายตรวจจึงควรมีลักษณะเด่น
ชัดเจน เห็นได้ง่าย เพื่อเป็นการข่มขวัญยับยั้งอาชญากร 
 ทฤษฎีการบังคับใช้กฎหมาย (Law Enforcement Theory) มีหลักการ คือการใช้เจ้าหน้าที่ต ารวจ
ในเครื่องแบบออกตรวจท้องที่ มีการจัดสายตรวจแบบต่าง ๆ และเขตตรวจ เน้นการปรากฏตัวของเจ้าหน้าที่
ต ารวจ เพ่ือลดช่องโอกาสในการกระท าผิดของคนร้ายมุ่งการเพ่ิมประสิทธิภาพเครื่องมือเครื่องใช้พัฒนา
เทคโนโลยีใหม่ ๆ ในการตรวจท้องที่ และหากมีเหตุอาชญากรรมเกิดขึ้น ต้องรีบสืบสวนจับกุมให้ได้อย่าง
รวดเร็ว ต้องไม่ให้เป็นเยี่ยงอย่างและคนร้าย ไม่กล้ากระท าผิด ซึ่ งแนวทางนี้ถือเป็นการด าเนินการลด
ปัญหาอาชญากรรมโดยเจ้าหน้าที่ต ารวจเท่านั้น บุคคลหรือหน่วยงานอื่น ๆ หรือแม้กระท่ังคนในชุมชนเอง 
เป็นเพียงผู้ช่วยให้ข้อมูลหรือมี ส่วนร่วมตามที่เจ้าหน้าที่ต ารวจต้องการเท่านั้น 
 ทฤษฎีต ารวจชุมชนสัมพันธ์ (Police Community Relation Theory) มีหลักการคือเน้นการติดต่อสื่อสาร
สร้างความเข้าใจให้กับชุมชนและสร้างความสัมพันธ์ที่ดีกับชุมชน เพ่ือให้ชุมชนให้ความร่วมมือแจ้งข่าว
หรือเบาะแสอาชญากรรมมากขึ้น 
 ทฤษฎีควบคุมอาชญากรรมจากสภาพแวดล้อม (Crime Control Through Environmental Design) 
หลักการนี้เป็นแนวทางการป้องกันอาชญากรรมที่เชื่อว่าสภาพแวดล้อมทางกายภาพและทางสังคมถือได้
ว่าเป็นปัจจัยส าคัญประการหนึ่งที่มีผลต่อปัญหาอาชญากรรม ในชุมชน โดยหลักการแล้วเราสามารถวางแผน
เปลี่ยนแปลง แก้ไข หรือออกแบบสภาพแวดล้อมต่าง ๆ ทั้งสภาพแวดล้อมรูปธรรมและนามธรรม เพ่ือ
ป้องกันและแก้ไขปัญหาอาชญากรรมได้ โดยท าให้ ไม่สามารถเข้าถึงบุคคลหรือทรัพย์โดยง่าย อันเป็นการ
ปิดกั้นหรือลดช่องโอกาสในการก่อเหตุของคนร้าย 
 ทฤษฎีต ารวจผู้รับใช้ชุมชน (Community Policing) หลักการนี้ เป็นแนวคิดในการป้องกันอาชญากรรม
แนวใหม่ที่เชื่อว่า ต ารวจกับประชาชนท างานร่วมกันโดยใช้ความริเริ่มสร้างสรรค์ ย่อมสามารถแก้ไข
ปัญหาต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องกับอาชญากรรม ความรู้สึกหวาดกลัวภัยอาชญากรรม ตลอดจนสภาพการไร้
ระเบียบและความเสื่อมโทรมทางสังคมและทางกายภาพในชุมชนต่าง ๆ ได้ การที่จะบรรลุวัตถุประสงค์
ดังกล่าวได้นั้นหน่วยงานต ารวจจะต้องเสริมสร้างความสัมพันธ์ อันดีกับสุจริตชนที่อาศัยอยู่ในชุมชนนั้น ๆ 
โดยเปิดโอกาสให้เข้ามามีส่วนร่วมแสดงความคิดเห็น เสนอแนะในการจัดล าดับความส าคัญเร่งด่วนของ
ปัญหา และร่วมพัฒนาศักยภาพความเป็นอยู่โดยรวมของชุมชน หรืออีกนัยหนึ่ง หลักการต ารวจผู้รั บใช้
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ชุมชน เป็นหลักการการท างานของต ารวจซึ่งส่งเสริม สนับสนุน แก้ต้นเหตุเพ่ือลดปัญหาอาชญากรรม 
ปัญหาความไม่เป็นระเบียบของชุมชน โดยใช้เทคนิคการแก้ท่ีต้นเหตุของปัญหา ด้วยความร่วมมือระหว่าง
ต ารวจและชุมชน 
 ทฤษฎีหน้าต่างแตก (Broken Windows Theory) หลักการนี้เป็นทฤษฎี ที่สอดคล้องกับทฤษฎี
ต ารวจผู้รับใช้ชุมชน เป็นแนวความคิดที่น ามาประยุกต์ใช้กับการป้องกันอาชญากรรมในชุมชน โดยมี
แนวคิดพ้ืนฐานว่า หากปล่อยให้หน้าต่างบ้านหรือรถยนต์แตกเสียหายโดยไม่มีการซ่อมแซม คนทั่วไปก็จะ
คิดว่าเจ้าของไม่สนใจ ต่อมากจะมีคนขว้างหรือท าลายกระจกบานอ่ืนไปเรื่อย ๆ จนกระทั่งบ้านเรือนหรือ
รถยนต์เสียหายช ารุดทรุดโทรมมาก ยากต่อการซ่อมแซมให้กลับไปสู่สภาพเดิม ดังนั้นเมื่อหน้าต่างแตกแม้
เพียงเล็กน้อยก็ต้องรีบซ่อมแซม เมื่อน ามาเทียบเคียงกับปัญหาอาชญากรรมในชุมชน เช่น หากเกิดปัญหา
ความไม่เป็นระเบียบเรียบร้อย (Disorder) ปัญหาความสกปรกหรือปัญหาเกี่ยวกับคุณภาพชีวิตในชุมชน 
(Quality Of Life Problems) แล้วปล่อยทิ้งไว้โดยไม่มีใครสนใจ ชุมชนนั้นจะยิ่งเสื่อมโทรมลงไปเรื่อยๆ 
แล้วจะก่อให้เกิดปัญหาอาชญากรรมหรือ  ยาเสพติดตามมาภายหลัง ดังนั้น การแก้ไขปัญหาอาชญากรรม 
ต้องสนใจจัดการปัญหาความเดือดร้อนของชุมชน ปัญหาความไร้ระเบียบและปัญหาคุณภาพชีวิตของคน
ในชุมชนด้วย ถ้าชุมชนใดมีความสะอาดเป็นระเบียบเรียบร้อย จะท าให้ปัญหาอาชญากรรมและยาเสพติด
ลดลงไปด้วย 
 ทฤษฏีเกี่ยวกับโครงสร้างทางสังคม (Social Structural Theories) 
 โครงสร้างทางสังคมด้านเศรษฐกิจ มีนักสังคมวิทยาและนักอาชญาวิทยาหลายท่านให้ทัศนะ
เกี่ยวกับผลของปัจจัยด้านเศรษฐกิจต่อการเกิดปัญหาอาชญากรรม เช่น KralMarx และ Friedrich Engels 
ได้เขียนหนังสือ “Communist Manefeste” อาชญากรรมนั้นมีผลมาจากการได้รับการบริการและสินค้า
ไม่เท่าเทียมกันในสังคมซึ่งเป็นปัญหาคู่ไปกับสังคมเสมอทางแก้คือต้องมีการเปลี่ยนแปลงโดยสิ้นเชิง
ทางด้านโครงสร้างของสังคมโดยการปฏิวัติสังคมใหม่ และเปลี่ยนระบบของเศรษฐกิจทั้งหมด (Vold, 1958, 
p. 161) ซึ่งแนวความคิดนี้ได้รับการสนับสนุนโดยนักอาชญาวิทยาซื่อ Bonger (1876-1940) ซึ่งเห็นด้วย
ว่าระบบเศรษฐกิจเป็นตัวก่อให้เกิด “บรรยากาศของกระบวนการผลักดันให้มีพฤติกรรมอาชญากรรม” 
(พรเพ็ญ เพชรสุขศิริ, 2524 หน้า 17) 
 การป้องกันปัญหายาเสพติด การป้องกันเป็นมาตรการที่ใช้ส าหรับผู้ที่อาจจะเกิดเป็นปัญหาใน
อนาคต แต่ยังไม่ได้เป็นปัญหาในปัจจุบัน แตกต่างจากการรักษา ซึ่งเป็นมาตรการส าหรับ ผู้ที่ติดยาแล้ว 
โดยที่การบ าบัดรักษาท าได้ล าบากและได้ ผลไม่ดีนัก การป้องกันจึงเป็นมาตรการ ที่ส าคัญที่สุดสาเหตุของ
ปัญหายาเสพติดแตกต่างกันในสังคม หรือชุมชนต่าง ๆ การป้องกันที่เหมาะสมจึงย่อมต้อง แตกต่างกันไป
ด้วย นอกจากนี้กลุ่มบุคคลเป้าหมายของ มาตรการป้องกัน ย่อมมีสภาพด้านบุคลิกภาพและสภาพ 
แวดล้อมแตกต่างกัน จึงจ าเป็นต้องเลือกมาตรการป้องกันที่เหมาะสม มาตรการบางอย่างที่เหมาะสมกับ
คนกลุ่มหนึ่ง อาจกลายเป็นโทษส าหรับคนกลุ่มอ่ืนได้ ยังไม่มีมาตรการใดอย่างเดียวที่ใช้ได้ผลกับคนทุก
กลุ่ม 
 มาตรการป้องกันอาจแบ่งได้เป็น การป้องกัน ปฐมภูมิ หรือมาตรการส าหรับผู้ที่ยังไม่เคยเป็น
ปัญหา หรือยังไม่ได้ติดยา โดยมีเป้าหมายที่จะป้องกันไม่ให้เกิดปัญหาขึ้น กับการป้องกัน ทุติยภูมิหรือการ
ป้องกันผู้ที่เคยติดยา และได้รับการบ าบัดรักษา จนหยุดยาได้แล้ว ไม่ให้กลับไปใช้ยาอีก การเผาฝิ่น 
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 มาตรการป้องกันปัญหายาเสพติด ได้แก่ 
 1) การสร้างกฎหมายที่เหมาะสม  ยาที่ก่อให้เกิดปัญหาร้ายแรง หรือมีศักยภาพ ที่จะก่อปัญหา 
เช่น เฮโรอีน แอมเฟตามีน และกัญชา ควรมีกฎหมายห้ามการผลิต การน าเข้าในอาณาจักร และการขาย 
โดยมีบทลงโทษที่รุนแรงพอที่จะให้ผู้ที่ประสงค์จะลักลอบกลัว และไม่กล้าเสี่ยง แม้ว่าจะมีทางได้ก าไรมาก
ก็ตาม ในประเทศไทยมีพระราชบัญญัติยาเสพติด พ.ศ. 2522 ซึ่งก าหนดโทษผู้ละเมิดไว้แรงมาก พอจะ
สรุปได้ดังนี้ ผู้ที่ติดยาเสพติดจะไม่ต้องรับโทษ ถ้าได้เข้ารับ การบ าบัดรักษาตามสถานบ าบัดรักษา หรือ
โรงพยาบาลที่ได้รับรอง และปฏิบัติตามระเบียบของการบ าบัดรักษา ในประเทศสิงคโปร์ ใช้มาตรการที่
รุนแรงกว่าใน ประเทศไทย ผู้ที่ใช้เฮโรอีนซึ่งพิสูจน์ได้ด้วยการตรวจ ปัสสาวะ จะถูกส่งเข้าสถานกักกันเป็น
เวลาอย่างน้อย 6 เดือน พยาบาลให้ค าปรึกษาแนะน าผู้ป่วยติดยาเสพติด ส าหรับยาที่ยังใช้เป็นประโยชน์
ในทางการแพทย์ แต่ท าให้เกิดปัญหาการติดยาด้วย เช่น ยานอนหลับ และยากล่อมประสาท ก็จ าเป็นต้องมี
กฎหมายที่ควบคุมการผลิต การน าเข้าไปราชอาณาจักร และการขายให้อยู่ ในขอบเขตที่ได้ประโยชน์ เป็น
ยารักษาโรค แต่ไม่ เกิดโทษในแง่ยาเสพติด ทั้งนี้จะต้องปรับกฎหมายตามลักษณะ ปัญหาหรือชนิดของตัว
ยาที่เป็นปัญหาตามสภาพความเป็นจริงที่เปลี่ยนไปด้วย 
 2) มาตรการรักษากฎหมาย การป้องกันและปราบปรามการลักลอบผลิต น าเข้า ขนย้าย หรือจ าหน่าย
จ่ายแจกยาเสพติด ย่อมมีความส าคัญในการท าให้ยาหายากขึ้น โอกาสที่คนจะไปติดยาจะได้น้อยลง โดยที่
ความพยายามที่จะให้มีคนติดยา เพ่ือให้มีความต้องการและตลาดส าหรับยาเสพติดชนิดหนึ่ง ๆ นั้น มีส่วน
ในการท าการระบาดของยาเสพติดเป็นปัญหาร้ายแรงกว้างขวางขึ้นได้ และกระบวนการค้ายาเสพติดเป็น
อาชญากรรมที่มรีะบบอิทธิพลและเงินทุนมาก ทั้งในระดับภายในประเทศและระหว่างประเทศ มาตรการ
ในการปราบปรามจึงท าได้ยาก และประสบปัญหามาก เจ้าหน้าที่ในการปราบปรามอาจถูกปองร้าย และ
ได้รับอันตราย ได้ หรืออาจถูกอิทธิพลทางการเงินหรืออ่ืน ๆ ท าให้เกิดการทุจริตประพฤติมิชอบขึ้นได้ 
ระบบงานและเทคนิควิธีการในการรักษากฎหมายมีความส าคัญ ผู้ป่วยติดยาฝึกอาชีพทางหัตถกรรม  
ส าหรับยาเสพติดให้โทษที่กฎหมายห้ามการผลิต น าเข้า และจ าหน่ายโดยเด็ดขาดนั้น ต ารวจ และส านักงาน
คณะกรรมการป้องกัน และปราบปรามยาเสพติด เป็นเจ้าหน้าที่ที่มีอ านาจตามกฎหมาย ส่วนวัตถุออก
ฤทธิ์ต่อจิตประสาทและยาเสพติดที่ยังใช้เป็นยารักษาโรคนั้น การควบคุม เป็นหน้าที่ของส านักงาน
คณะกรรมการอาหารและยากระทรวงสาธารณสุข 
 3) มาตรการด้านเจตคติ และค่านิยมของสังคม ปัญหายาเสพติดเป็นปัญหาของชุมชน และสังคม 
เจตคติ และค่านิยมในสังคมนั้น ๆ มีส่วนเป็นอย่างมาก ในการห้ามหรือยอมให้เกิดปัญหาขึ้น ในชุมชนบาง
แห่งที่ต่อต้านยาเสพติด โอกาสที่จะเกิดปัญหาย่อมมีน้อยกว่าชุมชนที่มีทัศนคติยอมรับการติดยา โดยไม่
ถือว่าร้ายแรงนักการที่มาตรการในการป้องกันปัญหายาเสพติดจะได้ผลนั้น จ าเป็นต้องอาศัยก าลังใจ 
ความร่วมมือ และแรงสนับสนุนจากผู้ที่เกี่ยวข้องทุกฝ่าย โดยเฉพาะอย่างยิ่งประชาชนทั่วไป การกระตุ้น
ให้สังคมมองเห็นปัญหา หาทางแก้ไข และยอมทุ่มเททรัพยากรในการแก้ปัญหา ย่อมจ าเป็นอย่างยิ่งการ
ให้ข่าวสารและความรู้แก่ประชาชนเพ่ือป้องกันยาเสพติดนั้นได้มีวิธีการอยู่  2 แบบ คือ วิธีการท าให้กลัว 
กับวิธีการให้ข้อมูลที่เป็นความจริง ส าหรับวิธีแรกนั้น มีผลในการกระตุ้นให้ตกใจ และเห็นปัญหาตลอดจน
หาทางแก้ไข แต่อาจเกิดความตกใจ จนเกินกว่าเหตุ และมีปฏิกิริยาที่ไม่ได้ผลเต็มที่ในระยะยาวได้ วิธีการ
นี้ยังพบว่า ไม่ได้ผลส าหรับผู้ที่เคยมีประสบการณ์ และได้ลองยามาแล้ว และรู้ว่าข่าวสารหรือความรู้นั้นไม่
เป็นความจริง นอกจากนี้ยังมีผลให้ผู้ที่มีประสบการณ์และไม่เกิดผลร้ายอย่างที่อ้าง กลายเป็นผู้ที่เก่งกาจ
น่านิยมมากขึ้นอีกส าหรับเยาวชนที่เป็นปัญหา ผู้ป่วยติดยาฝึกอาชีพเกษตรกรรม ส าหรับกลุ่มชนที่มี
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การศึกษา หรือ มีวิจารณญาณของตนเอง การให้ข่าวสารและความรู้ที่เป็นความจริง ย่อมได้ผลดีกว่า 
สื่อสารมวลชนต่าง ๆ เช่น วิทยุ โทรทัศน์ และหนังสือพิมพ์ ตลอดจนเอกสารเผยแพร่ต่างๆ เป็นเครื่องมือ
ที่ส าคัญ ในการเข้าถึงประชาชนจ านวนมาก จึงย่อมมีอิทธิพลในการช่วยก าหนดค่านิยมในสังคมเกี่ยวกับ
เรื่องนี้ด้วย 
 4) มาตรการทางการศึกษา โดยที่การติดยาเสพติดขึ้นอยู่กับภูมิคุ้มกันที่มีในบุคคลที่อาจเป็น
ปัญหา การให้การศึกษาย่อมเป็นการสร้างความรู้ บุคลิกภาพ เจตคติ และค่านิยมที่ดี อันประกอบเป็น
ภูมิคุ้มกันต่อต้านการติดยา โดยเฉพาะอย่างยิ่งส าหรับนักเรียน และเยาวชน ซึ่งเป็นผู้ที่ล่อแหลมต่อปัญหา
ยาเสพติด  การศึกษาอาจมุ่งในด้านต่าง ๆ ซึ่งจะมีผลในการ ป้องกันการเสพติดได้ 
 5) มาตรการทางชุมชน โดยที่ปัญหายาเสพติดมีสาเหตุส าคัญมาจากสภาพแวดล้อมในชุมชน 
มาตรการที่มุ่งแก้ปัญหาที่เป็นสาเหตุในชุมชน จึงเป็นการแก้ ที่ตรงเป้า อาจจ าเป็นต้องพิจารณาศึกษาใน
แต่ละชุมชน หรือสภาพของชุมชนถึงปัจจัยที่เป็นปัญหาในชุมชนนั้น ๆ มาตรการทางชุมชน ได้แก่ 
 6) มาตรการในการป้องกันการระบาดของการติดยาผู้ที่ติดยาเสพติด มีส่วนส าคัญในการชักน าให้
ผู้อื่นไปติดด้วย การขจัดไม่ให้มีผู้ติดยา หรือให้ลดจ านวนลง จะช่วยลดการแพร่ระบาดได้ การป้องกัน จึง
ควรมุ่งที่การหากผู้ที่ติดยาให้ได้โดยเร็วที่สุด และท าการรักษาให้ได้ผลเสียโดยเร็ว ส่วนผู้ที่ติดยางอมแงม 
จนกลายเป็นปัญหาสังคม และเป็นตัวการให้เกิดการแพร่ระบาดไปสู่ผู้อ่ืน ก็น่าจะได้แยกออกไปจากสังคม 
(สารานุกรมไทยส าหรับเยาวชนฯ / เล่มที่ 9 / เรื่องที่ 13 ยาเสพติดให้โทษและวัตถุออกฤทธิ์ต่อจิตประสาท / 
การป้องกันปัญหายาเสพติด) 
 
2.3 แนวคิดเกี่ยวกับบทบาทของฝ่ายปกครอง 
 บทบาทของฝ่ายปกครองตามยุทธศาสตร์พลังแผ่นดินเอาชนะยาเสพติด พ.ศ.  2555 ในระดับ
พ้ืนที่ อ าเภอ ตามที่ศูนย์อ านวยการพลังแผ่นดินเอาชนะยาเสพติด (ศพส.) ได้มีค าสั่งที่  1/2554 เรื่อง 
แผนยุทธศาสตร์พลังแผ่นดินเอาชนะยาเสพติด พ.ศ. 2554 ลงวันที่ 22 กันยายน 2554 ซึ่งก าหนดกลยุทธ์
การด าเนินงาน 7 แผน 4 ปรับ 3 หลัก 6 เร่ง  และก าหนดบทบาทของกรมการปกครองตามยุทธศาสตร์
พลังแผ่นดินเอาชนะยาเสพติด พ.ศ. 2555 ที่เกี่ยวข้องกับการด าเนินงานในระดับพ้ืนที่อ าเภอ จ านวน 6 
ประการ ดังนี้ 
 1) มอบหมายให้นายอ าเภอในฐานะ ผอ.ศพส.อ. รับผิดชอบในการประสานการปฏิบัติในพ้ืนที่ 
จัดท าประชาคมค้นหา ผู้ค้า ผู้เสพ/ผู้ติดยาเสพติด จัดชุดปฏิบัติการด าเนินการตามมาตรการต่าง ๆ เช่น 
การปราบปรามผู้ค้า น าผู้เสพ/ผู้ติดยาเสพติดเข้ารับการบ าบัด 
 2) มอบหมาย ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน ท าหน้าที่ในการป้องกัน เฝ้าระวัง และช่วยเหลือเจ้าพนักงาน 
ในการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดในพ้ืนที่ 
 3) เสริมประสิทธิภาพของกลุ่มอาสาสมัครพลังแผ่นดินที่มีอยู่  ให้มีคุณภาพ และส่งเสริมความ
เข้มแข็งของหมู่บ้าน/ชุมชนในพ้ืนที่ 
 4) การใช้มาตรการทางกฎหมายในการจัดระเบียบสังคม 
 5) ร่วมกับ สสอ.จัดหาสถานที่ เพ่ือเปิดเป็นค่ายปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและมีส่วนร่วมการบริหาร/
จัดการค่าย 
 6) จัดท าและรวบรวมข้อมูลผู้เสพผู้ติดที่เข้าบ าบัดฯ ทุกรูปแบบ และมอบหมายอาสาสมัคร
ติดตามดูแลผู้ผ่านการบ าบัดฯ 
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2.4 แนวคิดเกี่ยวกับก านัน ผู้ใหญ่บ้าน 
 2.4.1 ประวัติความเป็นมาของก านัน (คู่มือปฏิบัติงานก านัน ผู้ใหญ่บ้าน, 2547 หน้า 39-66) 
 ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน มีมาตั้งแต่สมัยสมเด็จพระบรมไตรโลกนาถ ซึ่งได้มีการจัดระเบียบการปกครอง
แผ่นดินเป็น 2 ส่วน คือ การปกครองส่วนกลาง และการปกครองส่วนภูมิภาคหรือเรียกอีกอย่างว่า การ
ปกครองอาณาเขต 
 การปกครองอาณาเขต หรือการปกครองส่วนภูมิภาคนั้นมีเมืองหรือหัวเมืองเป็นศูนย์การบริหาร 
มีการจัดระเบียบการปกครองภายในเมืองนั้น ๆ ออกเป็นหน่วยการปกครองรับผิดชอบลดหลั่นกันลงมา 
คือ แขวง ประกอบด้วย ต าบล ผู้ปกครองแขวงได้รับบรรดาศักดิ์เป็นหมื่นแขวง ต าบล มีหัวหน้าเป็น 
ก านัน รับบรรดาศักดิ์เป็น พัน หมู่บ้าน มีหัวหน้าเป็น ผู้ใหญ่บ้าน 
 หลังจากที่ได้ประกาศพระราชบัญญัติปกครองท้องที่ ร.ศ. 116 มาเป็นเวลานานประมาณ 17 ปี 
ต่อมาในรัชสมัยพระบาทสมเด็จพระมงกุฎเกล้าเจ้าอยู่หัว รัชกาลที่ 6 จึงได้ทรงประกาศยกเลิกและ
ประกาศให้พระราชบัญญัติลักษณะปกครองท้องที่ พระพุทธศักราช 2457 ขึ้นใช้บังคับแทนและถือเป็น
หลักในการจัดระเบียบการปกครองต าบล หมู่บ้านจนถึงปัจจุบัน 
 2.4.2 อ านาจหน้าที่ของก านัน ผู้ใหญ่บ้าน 
         2.4.2.1 ตามพระราชบัญญัติลักษณะปกครองท้องท่ี พ.ศ. 2457 
                    อ านาจหน้าที่ ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน ในปัจจุบันเป็นไปตามพระราชบัญญัติลักษณะ
ปกครองท้องที่ พระพุทธศักราช 2457 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม ซึ่งสามารถจ าแนกออกมาได้เป็น 10 หมวด 
กล่าวคือ 
          1) การใช้อ านาจหน้าที่ปกครองราษฎร 
          2) การรายงานต่อทางราชการ 
          3) การน าข้อราชการไปประกาศแก่ราษฎร 
          4) การจัดท าทะเบียน 
          5) กิจการสาธารณประโยชน์ 
          6) การฝึกหัดอบรมให้ราษฎรรู้จักการกระท าการในเวลารบ ตามกฎหมายว่าด้วย
ลักษณะปกครองท้องที่ ได้ก าหนดอ านาจหน้าที่ของก านัน ผู้ใหญ่บ้านให้ฝึกอบรมให้คนไทยรู้จักหน้าที่
และการกระท าในเวลารบ (มาตรา 27 ข้อ 10) 
          7) การบ ารุงและส่งเสริมอาชีพของราษฎร 
          8) การป้องกันโรคติดต่อ 
          9) การจัดหมู่บ้านให้เป็นระเบียบเรียบร้อย 
          10) การที่เก่ียวด้วยความอาญา 
         2.4.2.2 อ านาจหน้าที่ตามระเบียบกฎหมายอ่ืน 
          ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน นอกจากจะมีภารกิจงานประจ าตามพระราชบัญญัติลักษณะ
ปกครองท้องที่ พ.ศ. 2457 แล้ว ยังมีภารกิจงานอ่ืนที่ส าคัญ ด้านการป้องกันภัยฝ่ายพลเรือน 
          ในกรณีฉุกเฉิน เมื่อสาธารณภัย ภัยทางธรรมชาติ ภัยทางอากาศ หรือการก่อ
วินาศกรรมเกิดขึ้น และยังไม่มีการป้องกันภัยให้ทันท่วงที ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน ในฐานะเป็นเจ้าพนักงาน
ป้องกันภัยตาม พ.ร.บ.ป้องกันภัยฝ่ายพลเรือน พ.ศ. 2522 (มาตรา 33) และเป็นเจ้าพนักงานตามประมวล
กฎหมายอาญา (มาตรา 43) มีอ านาจเข้าจัดการใด ๆ และสั่งให้บุคคลใดๆเข้าช่วยเหลือเท่าที่จ าเป็น เพ่ือ
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ขจัดภัยเช่นว่านั้นไปพลางก่อนได้จนกว่าผู้อ านวยการป้องกันภัยฝ่ายพลเรือนเขตท้องที่จะมาอ านวยการ
แทน แต่ไม่ให้ใช้บังคับแก่เจ้าหน้าที่และทรัพย์สินของทางราชการ 
          นอกจากนี้ ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน ต้องร่วมกับทางอ าเภอรวบรวมกลุ่มประชาชน
อาสาสมัครป้องกันภัยฝ่ายพลเรือนจัดตั้งและฝึกอบรมเพ่ือสนับสนุนการปฏิบัติของทางราชการตาม
ระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยหน่วยอาสาสมัครป้องกันภัยพลเรือน พ.ศ. 2531 
         2.4.2.3 อ านาจหน้าที่ด้านการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด 
          1) นโยบายของกระทรวงมหาดไทย (กรมการปกครอง, 2547 หน้า 112-123) 
              นอกจากก านัน ผู้ใหญ่บ้าน จะมีบทบาท ภารกิจ ตามพระราชบัญญัติลักษณะ
ปกครองท้องที่ พระพุทธศักราช 2457และระเบียบกฎหมายอ่ืนที่เกี่ยวข้องแล้ว ยังมีบทบาทภารกิจ ใน
ฐานะตัวแทนขังรัฐประจ าเขตต าบลหมู่บ้านซึ่งต้องช่วยเหลือประสานการท างานนโยบายของรัฐบาลและ
กระทรวง ทบวง กรม ต่างน ามาปฏิบัติให้บรรลุผลส าเร็จในพ้ืนที่ โดยเฉพาะอย่างยิ่งการแก้ไขปัญหายา
เสพติดที่จะต้องยึดพ้ืนที่เป็นหลักในการด าเนินงาน เน้นการเสริมสร้างความเข้มแข็งให้แก่ครอบครัว 
โรงเรียน ชุมชน โดยให้ความส าคัญแก่การป้องกันเป็นล าดับแรกและในฐานะที่ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน เป็น
สมาชิกประชาคมหมู่บ้านรวมพลังกันต่อต้านยาเสพติดร่วมป้องกันและด าเนินการแก้ไขปัญหายาเสพติด
ให้หมดสิ้นไปและ “หมู่บ้านเฉลิมพระเกียรติ ปลอดยาเสพติด” โดยเร็ว ซึ่งก าหนดขั้นตอนการด าเนินงาน
ไว้ 9 ขั้นตอน ดังนี้ 
              (1) การสร้างกระบวนการประชาคมหมู่บ้านต่อต้านยาเสพติด 
     (2) กระตุ้นปลูกจิตส านึกให้ชุมชนตื่นตัวเกิดกระแสสังคมต่อต้านยาเสพติด 
     (3) วิเคราะห์สถานการณ์ปัญหายาเสพติดในหมู่บ้านจ าแนกกลุ่มเป้าหมาย 
     (4) เยี่ยมเยียนครอบครัว กลุ่มเป้าหมาย เพ่ือการบ าบัดรักษาและฟ้ืนฟู
สมรรถภาพ  ผู้ติดยาเสพติดในหมู่บ้าน 
     (5) ประสานความร่วมมือผนึกก าลังประชาคมหมู่บ้านร่วมกับส่วนราชการ
และองค์กรภาคเอกชน 
     (6) สร้างความเข้มแข็งให้แก่ประชาคมหมู่บ้าน ร่วมคิดร่วมวางแผนและแบ่ง
หน้าที่ด าเนินกิจกรรมต่าง ๆ 
     (7) ขยายบทบาทประชาคมหมู่บ้าน ประสานการปฏิบัติงานด้านปราบปราม 
     (8) การติดตามประเมินผลและด าเนินงานแก้ไขปัญหายาเสพติดทั้งระบบโดย
ประชาคมหมู่บ้าน 
     (9) ประชาคมหมู่บ้านแสดงประชามติประกาศเป็น “หมู่บ้านเฉลิมพระเกียรติ  
ปลอดยาเสพติด” 
     นอกจากการด าเนินการตามดโครงการหมู่บ้าน/ชุมชนเฉลิมพระเกียรติปลอด
ยาเสพติดแล้ว ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน ยังมีบทบาทในการป้องกันและปราบปรามยาเสพติดตามยุทธศาสตร์
การใช้พลังแผ่นดินเอาชนะยาเสพติด ดังนี้ 
     (1) การปลุกพลังแผ่นดินและการป้องกัน ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน ในฐานะหัวหน้า
ราษฎรเป็นผู้น าที่จะกระตุ้นและปลุกจิตส านึกของประชาชนในต าบล หมู่บ้าน ให้มีความรู้ความเข้าใจ
เกี่ยวกับพิษภัยของยาเสพติด รวมตลอดถึงพิษภัยต่อประเทศชาติบ้านเมืองให้เกิดเป็นแรงผลักดันให้เกิด
พลังมวลชนในพื้นท่ีร่วมมือกับทางราชการในการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด 
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     (2) เป็นแกนน าและผู้ประสานเครือข่ายองค์กรชุมชนในต าบล หมู่บ้าน และ
เสริมสร้างความเข้มแข็งให้เกิดกระบวนการประชาคม ต าบล/หมู่บ้าน 
     (3) บทบาทในการลดเงื่อนไขการแพร่ระบาดยาเสพติดจากัญหาความอ่อนแอ
ของสถาบันทางสังคมโดยเฉพาะอย่างยิ่งสถาบันครอบครัวอันเป็นผลมาจากปัญหาวิกฤติทางเศรษฐกิจที่
เกิดขึ้นเป็นปัจจัยเสี่ยงและเงื่อนไขส าคัญประการหนึ่งที่มีผลต่อการแพร่ระบาดยาเสพติด ก านัน 
ผู้ใหญ่บ้าน จึงมีบทบาทส าคัญในการลดเงื่อนไขดังกล่าว โดยผู้ประสานและร่วมด าเนินการกับทางราชการ 
ภาคเอกชน และองค์กรเอกชนต่าง ๆ ในการแก้ไขปัญหาความยากจนให้ความมั่นคงสร้างความกินดีอยู่ดี
ให้กับราษฎรในพื้นที ่
     (4) บทบาทในการป้องกันปราบปรามและบ าบัดรักษาฯ ก านัน ผู้ใหญ่บ้านมี
บทบาทส าคัญในการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด ดังนี้ 
     ก. ด้านการป้องกัน ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน อาศัยศักยภาพที่เป็นผู้ที่ได้รับความ
เชื่อถือศรัทธา ไว้วางใจให้เป็นผู้น าราษฎรในพื้นที่ด าเนินการป้องกันการแพร่ระบาดของยาเสพติด ดังนี้ 
         - ให้ความรู้ความเข้าใจในพิษภัยโทษและผลกระทบที่เกิดจากปัญหายา
เสพติด 
         - รณรงค์สร้างความตระหนักและปลุกจิตส านึก สร้างกระแสคัดค้าน
ต่อต้านยาเสพติดให้เกิดข้ึนในสถานบันสังคมทุกระดับ 
         - เป็นผู้น าในการระดมก าลังของกลุ่มพลังมวลชนในพ้ืนที่ด าเนินการ
ป้องกันและ เฝ้าระวังมิให้ยาเสพติดแพร่ระบาดเข้ามาในต าบล หมู่บ้าน/ชุมชน 
     ข. ด้านการปราบปราม ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน อาศัยความได้เปรียบที่เป็นผู้รู้งาน 
รู้พื้นที่ ร่วมมือกับทางราชการในการปราบปรามยาเสพติด ดังนี้ 
         - การให้ข่าวหรือเบาะแสที่เกี่ยวกับกลุ่มขบวนการยาเสพติด ทั้งผู้เสพ ผู้ค้า 
ผู้ผลิต รวมทั้งผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้อง สนับสนุน คุ้มครองหรือแสวงหาผลประโยชน์จากกลุ่มขบวนการยาเสพ
ติด 
         - ร่วมมือกับเจ้าหน้าที่ในการจับกุมและปราบปรามผู้กระท าผิดในพื้นที่ 
     ค. ด้านการบ าบัดรักษาและฟ้ืนฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน
มีบทบาทในด้านการบ าบัดรักษา ดังนี้ 
         - การจัดท าข้อมูลผู้ติดยาเสพติดในพ้ืนที่ เพ่ือน ามาใช้เป็นข้อมูลในการ
วางแผนด าเนินการในด้านการบ าบัดรักษา 
         - ให้ค าปรึกษาแนะน า ชักน า สร้างแรงจูงใจให้ผู้ติดยาเสพติดเข้ารับการ
บ าบัดรักษา 
         - เป็นผู้ประสานความร่วมมือจากทุกฝ่ายเพ่ือด าเนินการบ าบัดรักษาผู้ติด
ยาเสพติด โดยระบบชุมชนบ าบัด 
     (5) การด าเนินการด้านการข่าว ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน มีหน้าที่จะต้องตรวจตรา
แสวงหาข่าว ความเคลื่อนไหวเกี่ยวกับการกระท าผิดยาเสพติดไม่ว่าจะเป็นความเคลื่อนไหวในด้านการ
ผลิต แหล่งจ าหน่าย แหล่งเก็บรักษา แหล่งที่มีการมั่วสุมแล้วน าข่าวสารที่ได้รับทราบแจ้งทางราชการ
ทราบ 
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           2) หนังสือสั่งการของกรมการปกครอง (กรมการปกครอง, 2546) 
           กรมการปกครอง กระทรวงมหาดไทย ได้มีหนังสือด่วนมาก ที่ มท.0310.2/ว.
201 ลงวันที่ 31 มกราคม 2546 สั่งการให้ ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน ทุกต าบล ทุกหมู่บ้านถือเป็นภารกิจส าคัญ
เร่งด่วนตามนโยบายของรับบาลในการประกาศสงครามขั้นแตกหักเพ่ือเอาชนะยาเสพติด โดยรณรงค์
สร้างความร่วมมือกับประชาคมหมู่บ้าน และประชาคมต าบลรวมพลังแผ่นดินต่อต้านยาเสพติด ทุก
รูปแบบไม่ว่าจะเป็นการผลิต การค้า หรือการเสพ โดยก านัน ผู้ใหญ่บ้านจะต้องทราบข้อมูลปัญหายาเสพ
ติดทั้งผู้ผลิต ผู้ค้าหรือผู้เสพ ที่อาศัยอยู่ในเขตรับผิดชอบของตนเองและแจ้งข่าวสาร ให้เจ้าพนักงาน
ปกครองหรือต ารวจหรือหน่วยงานที่เกี่ยวข้องด าเนินการตามอ านาจหน้าที่ให้เกิดผลตามเป้าหมายที่
ก าหนดอย่างแท้จริง รวมทั้งการสกัดกั้นมิให้ผู้ที่ยังไม่ติดยาเสพติด (กลุ่มเสี่ยง) เข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพ
ติดในโอกาสต่อไป ซึ่งหากก านัน ผู้ใหญ่บ้านคนใดปล่อยปละละเลยไม่ด าเนินการอย่างจริงจังปล่อยให้มี
การเสพและจ าหน่ายยาเสพติดในเขตต าบล หมู่บ้าน จะถือว่าเป็นการกระท าผิดวินัยอย่างร้ายแรง จงใจ
ไม่ปฏิบัติกรตามกฎหมายและระเบียบของทางราชการ มีมติของคณะรัฐมนตรีและนโยบายของรัฐบาลอัน
เป็นเหตุให้เสียหายแก่ราชการอย่างร้ายแรง ตามมาตรา 85 วรรค 2 แห่งพระราชบัญญัติระเบียบ
ข้าราชการพลเรือน พ.ศ. 2535 เป็นการบกพร่องในทางความประพฤติหรือความสามารถไม่เหมาะสมกับ
ต าแหน่งซึ่งผู้ว่าราชการจังหวัด สามารถสั่งให้ออกจากต าแหน่งตามความในมาตรา 14 (7) แห่ง
พระราชบัญญัติลักษณะปกครองท้องที่ พระพุทธศักราช 2457 และท่ีแก้ไขเพ่ิมเติมได้ 
           3) ค าสั่งศูนย์ต่อสู้เพ่ือเอาชนะยาเสพติดแห่งชาติ ที่ 28/2547 เรื่อง Roadmap  
การต่อสู้เพ่ือเอาชนะยาเสพติด ระยะที่ 4 พ.ศ. 2548 (ศูนย์อ านวยการต่อสู้เพ่ือเอาชนะยาเสพติดแห่งชาติ, 
2547) เห็นชอบในการด าเนินการต่อสู้เพ่ือเอาชนะยาเสพติดอย่างต่อเนื่องและให้คงการด าเนินงานของ
ศูนย์อ านวยการ/ศูนย์ปฏิบัติการต่อสู้เพื่อเอาชนะยาเสพติด ทุกระดับ เพ่ือปฏิบัติภารกิจดังกล่าวให้เข้าข้น
ต่อเนื่อง ประกอบกับ Roadmap การต่อสู้เพ่ือเอาชนะยาเสพติด ระยะที่ 3 ตั้งแต่วันที่ 3 ธันวาคม พ.ศ.
2546 ถึงวันที่ 30 กันยายน พ.ศ.2547 ได้สิ้นสุดลง ศูนย์อ านวยการต่อสู้เพื่อเอาชนะยาเสพติดแห่งชาติจึง
ได้มีมติในคราวประชุมครั้งที่ 6/2547 เมื่อวันที่ 16 สิงหาคม พ.ศ.  2547 ให้ความเห็นชอบให้ศูนย์
ปฏิบัติการต่อสู้เพ่ือเอาชนะยาเสพติดทุกระดับ กระทรวง ทบวง กรม ส่วนราชการ ภาคเอกชน ภาค
ประชาชน ทุกส่วนที่เกี่ยวข้องรับไปด าเนินการ โดยมีแนวปฏิบัติ ดังนี้ 
      (1) เป้าหมาย มุ่งที่จะเอาชนะปัญหายาเสพติดให้ได้อย่างยั่งยืนและมีระบบ
เฝ้าระวังปัญหายาเสพติดที่มีประสิทธิภาพ 
      (2) แนวความคิด มุ่งท าลายเงื่อนไขฝ่ายตรงข้ามให้หมดไปและเสริมสร้าง
ความเข้มแข็งของฝ่ายเราและมุ่งพัฒนาระบบเฝ้าระวังและสร้างความยั่งยืนในการแก้ไขปัญหา 
      (3) Roadmap การต่อสู้เพ่ือเอาชนะยาเสพติด ระยะที่ 4 พ.ศ. 2548 ได้ก าหนด
หน่วยงานรับผิดชอบด าเนินการต่อสู้เพ่ือเอาชนะยาเสพติดไว้ทุกระดับ ตั้งแต่กระทรวง ทบวง กรม ส่วน
ราชการ ภาคเอกชน ภาคประชาชน รวมถึงก านัน ผู้ใหญ่บ้านในต าบล หมู่บ้านเพ่ือด าเนินการ ให้บรรลุ
เป้าหมายตามยุทธศาสตร์ป้องกันและไขปัญหายาเสพติด ในประเด็นยุทธศาสตร์ 4 ยุทธศาสตร์หลัก ได้แก่ 
           - ยุทธศาสตร์การควบคุมตัวยาเสพติด 
           - ยุทธศาสตร์การป้องกันกลุ่มผู้มีโอกาสเข้าไปใช้ยาเสพติด 
           - ยุทธศาสตร์การแก้ไขปัญหาผู้เสพ/ผู้ติดยาเสพติด 
           - ยุทธศาสตร์การบริหารจัดการเชิงบูรณาการ 
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2.5 แนวคิด ทฤษฏีที่เกี่ยวข้องกับการมีส่วนร่วม 
 การมีส่วนร่วม เป็นหลักการพ้ืนฐานและองค์ประกอบส าคัญในการปกครองตามระบอบประชาธิปไตย 
เพราะท าให้ประชาชนในท้องถิ่นต่าง ๆ ได้เข้ามามีส่วนร่วมในการตัดสินใจแก้ปัญหาด้วยตนเอง โดยที่ไม่
ต้องรอรับนโยบายหรือค าสั่งจากรัฐฝ่ายเดียว ทั้งนี้เพราะแต่ละท้องถิ่นย่อมมีทรัพยากรสภาวะแวดล้อม 
การสะสมทางภูมิปัญญาตลอดจนเงื่อนไขและปัจจัยที่แตกต่างกัน อันมีผลให้ความต้องการและแนวทางการ
จัดการประโยชน์สุขของแต่ละท้องถิ่นแตกต่างกันไปด้วย การส่งเสริมให้แต่ละท้องถิ่นสามารถปกครอง
ตนเองได้ตามสมควร จึงเป็นสิ่งจ าเป็นและสอดคล้องกับความเหมาะสมกับความเป็นจริงภายในท้ องถิ่น
นั้นๆ ซึ่งจะท าให้ประชาชนในท้องถิ่นตื่นตัวต่อการ มีส่วนร่วมในการก าหนดอนาคตของท้องถิ่นเอง อัน
น่าจะเกิดผลดีต่อการพัฒนาท้องถิ่นมากกว่าที่รัฐเป็นผู้ก าหนดหรือควบคุม เพราะการด าเนินการของรัฐ
โดยทั่วไปย่อมผ่านทางเจ้าหน้าที่ ของส่วนกลางซึ่งจะมีบทบาท หรือทัศนะคติที่มุ่งรักษาประโยชน์ของรัฐ 
จนอาจละเลยความต้องการและความจ าเป็นที่แท้จริงของแต่ละท้องถิ่น 
 ตามรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2540 มาตรา 282 ได้บัญญัติไว้ว่า"ภายในบังคับ
มาตรา 1 รัฐจะต้องให้ความเป็นอิสระแก่ท้องถิ่น ตามหลักแห่งการปกครองตนเองตามเจตนารมณ์ของ
ประชาชนในท้องถิ่น" แสดงให้เห็นการตระหนักถึงความส าคัญของประชาชนในท้องถิ่นที่จะต้องมีส่วน
ร่วมก าหนดทิศทางการรักษาและพัฒนาผลประโยชน์ของท้องถิ่นเองมีอิสระในการปกครองท้องถิ่นไม่ว่า
จะในระดับองค์การบริหารส่วนจังหวัด เทศบาล สุขาภิบาล องค์การบริหารส่วนต าบล หรือการปกครองท้องถิ่น
ในรูปแบบอ่ืน ๆ โดยมีข้อจ ากัดเพียงมิให้กระทบต่อความเป็นอันหนึ่งอันเดียวกันของราชอาณาจักรไทย
เท่านั้น 
 การมีส่วนร่วมของประชาชนในกิจกรรมการพัฒนาต่าง ๆ เช่น กิจกรรมทางการเมือง เศรษฐกิจ
และสังคม เกิดขึ้นได้ในหลายลักษณะ หลายรูปแบบ หลายวิธีการ แตกต่างไปตามวัตถุประสงค์ ท าให้
นิยามและความหมายของการมีส่วนร่วมต่างกันไปบ้าง โดยมีผู้ให้ความหมายที่หลากหลายและมีความ
แตกต่างกันไปตามความเข้าใจ และประสบการณ์ของแต่ละบุคคล 
 Franklyn Lisk (1985, p. 23) (อ้างในวรางคณา วัฒโย, 2540, หน้า 4) ให้ความหมายการมีส่วน
ร่วมในมุมมองที่กว้างว่า เป็นการเข้าร่วมอย่างแข็งขันของประชาชนในการด าเนินการตัดสินใจในทุกระดับ 
และทุกรูปแบบของกิจกรรมต่าง ๆ ทางด้านเศรษฐกิจสังคมและการเมือง โดยเฉพาะในบริบทของ
กระบวนการวางแผนที่มีการก าหนดรูปแบบแนวคิดการมีส่วนร่วม สัมพันธ์กับการเข้าร่วมของมวลชน
อย่างกว้างขวาง ในการเลือกการบริหารและการประเมินผลของแผนงานและโครงการต่าง  ๆ ที่จะน ามา
ซึ่งการยกระดับความเป็นอยู่ให้สูงขึ้น 
 รูปแบบของการมีส่วนร่วมของประชาชนการมีส่วนร่วมที่ด าเนินอยู่โดยทั่วไป สามารถสรุปได้เป็น 
5 รูปแบบ คือ 
 1) การรับรู้ข่าวสาร (Public Information) การมีส่วนร่วมในรูปแบบนี้ประชาชนผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย
และบุคคลหรือหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง จะต้องได้รับการแจ้งให้ทราบถึงรายละเอียดของโครงการที่จะด าเนินการ
รวมทั้งผลกระทบที่คาดว่าจะเกิดขึ้น ทั้งนี้การได้รับแจ้งข่าวสารดังกล่าว จะต้องเป็นการแจ้งก่อนที่จะมี
การตัดสินใจด าเนินโครงการ 
 2) การปรึกษาหารือ (Public Consultation) เป็นรูปแบบการมีส่วนร่วมที่มีการจัดการหารือระหว่าง
ผู้ด าเนินการโครงการกับประชาชนที่เกี่ยวข้อง และได้รับผลกระทบเพ่ือที่จะรับฟังความคิดเห็นและ
ตรวจสอบข้อมูลเพิ่มเติมหรือประกอบการจัดท ารายงานการศึกษาผลกระทบสิ่งแวดล้อม นอกจากนี้ การ
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ปรึกษาหารือ ยังเป็นอีกช่องทางหนึ่งในการกระจายข้อมูลข่าวสารไปยังประชาชนทั่วไปและหน่วยงาน ที่
เกี่ยวข้อง เพ่ือให้เกิดความเข้าใจในโครงการและกิจกรรม มากขึ้น และเพ่ือให้มีการให้ข้อเสนอแนะเพ่ือ
ประกอบทางเลือกในการตัดสินใจ 
 3) การประชุมรับฟังความคิดเห็น (Public Meeting) การประชุมรับฟังความคิดเห็นมีวัตถุประสงค์
เพ่ือให้ประชาชนและฝ่ายที่เกี่ยวข้องกับโครงการหรือกิจกรรมและผู้มีอ านาจตัดสินใจในการท าโครงการ
หรือกิจกรรมนั้นได้ใช้เวทีสาธารณะในการท าความเข้าใจและค้นหาเหตุผลที่จะด าเนินโครงการหรือ
กิจกรรมในพื้นท่ีนั้นหรือไม่การประชุมรับฟังความคิดเห็นมีหลายรูปแบบรูปแบบที่พบเห็นกันบ่อยได้แก่ 
     3.1) การประชุมในระดับชุมชน (Community Meeting) การประชุมลักษณะนี้จะต้องจัดขึ้น
ในชุมชน ที่ได้รับผลกระทบจากโครงการโดยเจ้าของโครงการหรือกิจกรรม จะต้องส่งตัวแทนเข้าร่วมเพ่ือ
อธิบายให้ที่ประชุมทราบถึงลักษณะโครงการและผลกระทบที่คาดว่าจะเกิดขึ้น และตอบข้อซักถามการ
ประชุมในระดับนี้ อาจจะจัดในระดับที่กว้างขึ้นได้ เพ่ือรวมหลาย ๆ ชุมชนในคราวเดียวกันในกรณีที่มี
หลายชุมชนได้รับผลกระทบ 
     3.2) การประชุมรับฟังความคิดเห็นในเชิงวิชาการ (Technical Hearing) ส าหรับ โครงการที่มี
ข้อโต้แย้งในเชิงวิชาการจ าเป็น จะต้องมีการจัดประชุมรับฟังความคิดเห็นในเชิงวิชาการ โดยเชิญ
ผู้เชี่ยวชาญเฉพาะสาขาจากภายนอก มาช่วยอธิบายซักถามและให้ความเห็นต่อโครงการ การประชุม
อาจจะจัดในที่สาธารณะทั่วไป ผลการประชุมจะต้องน าเสนอต่อสาธารณะ และผู้เข้าร่วมประชุมต้องได้รับ
ทราบผลดังกล่าวด้วย 
     3.3) การประชาพิจารณ์ (Public Hearing) เป็นการประชุมที่มีขั้นตอนการด าเนินการที่ชัดเจน
มากขึ้น เป็นเวทีในการเสนอข้อมูลอย่างเปิดเผย ไม่มีการปิดบังทั้งฝ่ายเจ้าของโครงการและฝ่ายผู้มีส่วนได้
ส่วนเสีย จากโครงการการประชุมและคณะกรรมการจัดการประชุม จะต้องมีองค์ประกอบของผู้เข้าร่วมที่
เป็นที่ยอมรับ มีหลักเกณฑ์และประเด็นในการพิจารณาที่ชัดเจน และแจ้งให้ทุกฝ่ายทราบทั่วกัน ซึ่ งอาจ
มาจากการร่วมกันก าหนดขึ้น ทั้งนี้รูปแบบการประชุมไม่ควรจะเป็นทางการมากนัก และไม่เกี่ยวข้องกับ
นัยของกฎหมายที่จะต้องมีการชี้ขาด เหมือนการตัดสินในทางกฎหมาย การจัดประชุม จึงอาจจัดในหลาย
วัน และไม่จ าเป็นว่า จะต้องจัดเพียงครั้งเดียว หรือสถานที่เดียวตลอดไป 
     การร่วมในการตัดสินใจ (Decision Making) เป็นเป้าหมายสูงสุดของการมีส่วนร่วมของประชาชน 
ในทางปฏิบัติที่จะให้ประชาชนเป็นผู้ตัดสินใจต่อประเด็นปัญหานั้น ๆ ไม่สามารถด าเนินการให้เกิดขึ้นได้
ง่าย ๆ อาจด าเนินการให้ประชาชนที่ได้รับผลกระทบเลือกตัวแทนของตนเข้าไปนั่งในคณะกรรมการใด
คณะหนึ่ง ที่มีอ านาจตัดสินใจรวมทั้งได้รับเลือกในฐานะที่เป็นตัวแทนขององค์กร ที่ท าหน้าที่เป็นผู้แทน
ประชาชนในพ้ืนที่ ซึ่งประชาชนจะมีบทบาทชี้น าการตัดสินใจได้เพียงใดนั้น ขึ้นอยู่กับองค์ประกอบของ
คณะกรรมการพิเศษนั้น ๆ ว่า จะมีการวางน้ าหนัก ของประชาชนไว้เพียงใด 
     การใช้กลไกทางกฎหมาย รูปแบบนี้ไม่ถือว่าเป็นการมีส่วนร่วมของประชาชนโดยตรงในเชิง
ของการป้องกันแก้ไข แต่เป็นลักษณะของการเรียกร้องและป้องกันสิทธิของตนเอง  อันเนื่องมาจากการ
ไม่ได้รับความเป็นธรรม และเพ่ือให้ได้มาซึ่งผลประโยชน์ที่ตนเองคิดว่าควรจะได้รับโดยในปัจจุบัน
รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2540 ได้ให้หลักการเรื่องการมีส่วนร่วมของประชาชน ไว้ใน
หลายมาตรา ได้แก่ มาตราที่ 44, 46, 48, 56, 60, 62, 70, 74, 76, 78, 79, 84, 282, 283, 284 และ
290 เป็นต้น ซึ่งประชาชนสามารถใช้สิทธิของตนตามรัฐธรรมนูญ ทั้งในรูปของปัจเจกและองค์กร ตามที่
ได้ระบุไว้ในพระราชบัญญัติต่าง ๆ ที่ได้บัญญัติขึ้นจากมาตราดังกล่าวข้างต้น เช่น พระราชบัญญัติข้อมูล
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ข่าวสารของทางราชการ พ.ศ. 2540 และพระราชบัญญัติส่งเสริมและรักษาคุณภาพสิ่งแวดล้อม พ.ศ. 2535 
เป็นต้น อย่างไรก็ตามการใช้กลไกทางกฎหมายนี้ จะท าให้เกิดความยืดเยื้อต่อการด าเนินโครงการหรือการ
ยุติโครงการ รวมทั้งมีภาระค่าใช้จ่ายเพิ่มข้ึน 
     การมีส่วนร่วมต้องอยู่บนพ้ืนฐานของเสรีภาพ ในการตัดสินใจว่าจะเลือกในการมีส่วนร่วม
หรือไม่และกระบวนการมีส่วนร่วมนั้น จะต้องอยู่บนพ้ืนฐานของความเสมอภาคและความสามารถพ่ึงตนเอง 
ซึ่งจะท าให้เกิดการตระหนักรับรู้ ในความส าคัญของการมีส่วนร่วมของตนเอง 
     กระบวนการของการมีส่วนร่วม แมกซ์โบว์ เดอร์มิลล์ และดับบลิว โรเบิร์ตไลโทส (อ้างถึงใน
เกสร กาญจนาธิวัฒน์, 2546, หน้า54)  ได้เสนอขั้นตอนของการมีส่วนร่วมของประชาชนไว้ 7 ขั้นตอน ได้แก่ 
การส ารวจขั้นต้น การศึกษาเพ่ือจัดล าดับความส าคัญของปัญหา การแสวงหาแนวทางแก้ไข การก าหนดแนว
ทางแก้ไข การปฏิบัติโครงการ การประเมินผลโครงการ และการพิจารณาทบทวนโครงการ 
     เจิมศักดิ์ ปิ่นทอง (2526, หน้า 148-150) กล่าวถึงขั้นตอนของการมีส่วนร่วมในการด าเนินงาน
ให้บรรลุวัตถุประสงค์และนโยบายการพัฒนา ที่ก าหนดไว้ คือ 
     1) ร่วมท าการศึกษาค้นคว้าและหาสาเหตุของปัญหา ที่เกิดขึ้นฝนชุมชน ตลอดจนความ
ต้องการของชุมชน 
     2) ร่วมคิดหาแนวทางสร้างรูปแบบวิธีการพัฒนา เพ่ือแก้ไขและลดปัญหา และสนองความ
ต้องการของชุมชน 
     3) ร่วมวางนโยบาย แผนงาน โครงการ หรือกิจกรรม เพ่ือขจัดปัญหาและความต้องการของ
ชุมชน 
     4) ร่วมตัดสินใจการใช้ทรัพยากรที่มีอย่างจ ากัดให้เกิดประโยชน์ต่อส่วนรวม 
     5) ร่วมขจัดหรือปรับปรุงระบบการบริหารงานพัฒนา ให้มีประสิทธิภาพและเกิดประสิทธิผล 
     6) ร่วมการลงทุนในกิจกรรมโครงการของชุมชน ตามขีดความสามารถ 
     7) ร่วมปฏิบัติตามนโยบาย แผนงาน โครงการ และกิจกรรมให้บรรลุตามเป้าหมาย ที่วางไว้ 
     8) ร่วมควบคุม ติดตาม ประเมินผล ร่วมบ ารุงรักษาโครงการและกิจกรรม ที่ได้ท าไว้โดยเอกชน
และรัฐบาล ให้ใช้ประโยชน์ได้ตลอดไป 
     ความหมายของการมีส่วนร่วม มีผู้ให้ความหมายของการมีส่วนร่วมไว้หลายท่าน ที่ส าคัญ เช่น 
     บัณฑร อ่อนค า (2521, หน้า 61-66, อ้างถึงในบุญมา แสงกล้า, 2545, หน้า 33) กล่าวถึง การ
มีส่วนร่วมของประชาชน หมายถึง การระดมชาวชนบทให้เข้ามามีส่วนตัดสินใจในการก าหนดปัญหา
ล าดับความส าคัญของปัญหา การแก้ไขปัญหาและขั้นตอนในการแก้ไขปัญหาของตน แนวความคิดของ
การมีส่วนร่วมของประชาชนนี้มีสมมติฐานว่า ถ้าหากประชาชนมีส่วนร่วมในการตัดสินใจในเรื่องต่าง  ๆ
แล้ว ประชาชนย่อมยินดีในความร่วมมือหรือพันธะกรณี (Commitment) ในเรื่องนั้น 
     ยุวัฒน์ วุฒิเมธี (2526, หน้า 25) กล่าวถึงสาระส าคัญของการมีส่วนร่วมในการริเริ่มการพิจารณา
การร่วมปฏิบัติดี และการเข้าร่วมรับผิดชอบในเรื่องต่าง ๆ อันมีผลกระทบมาถึงตัวของประชาชนเอง การ
ที่จะสามารถท าให้ประชาชนเข้ามามีส่วนร่วมในการพัฒนาชนบทเพ่ือแก้ไขปัญหาและน ามาซึ่งสภาพ
ความเป็นอยู่ของประชาชนที่ดีได้นั้น ผู้น าการเปลี่ยนแปลงจะต้องยอมรับในปรัชญาการพัฒนาชุมชนที่ว่า 
มนุษย์ทุกคนต่างมีความปรารถนาที่จะอยู่ร่วมกันกับผู้อื่นอย่างปกติสุขได้รับการปฏิบัติอย่างเป็นธรรมและ
เป็นที่ยอมรับของผู้อ่ืนและพร้อมที่จะอุทิศตนเพ่ือกิจกรรมของชุมชน ขณะเดียวกันจะต้องยอมรับด้วย
ความบริสุทธิ์ใจว่า มนุษย์นั้นสามารถพัฒนาได้ถ้ามีโอกาสและการพัฒนาที่ถูกต้อง 
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     ทนงศักดิ์ คุ้มไข่น้ า (2540, หน้า 93) ได้ให้ความหมายไว้ว่า การมีส่วนร่วมของประชาชนใน
การพัฒนานั้น ครอบคลุมตั้งแต่เริ่มต้นของการวางแผนไปจนถึงการลงมือปฏิบัติตามแผนและการประเมิน 
นั่นหมายความว่า การวางโครงการใด ๆ ก็ตามจะต้องเริ่มต้นด้วยการปรึกษาหารือร่วมกันเพ่อวิเคราะห์
หรือชี้ชัดตัวปัญหาให้ได้และประชาชนจะต้องมาร่วมกันเพ่ือวิเคราะห์จัดล าดับความส าคัญของปัญหา 
วิธีการแก้ไขปัญหาที่พวกเขาเห็นว่าเป็นไปได้ไปจนถึงการลงมือปฏิบัติและ การประเมินผลแล้วก็เริ่มชี้ชัด
ปัญหาและโครงการใหม่เป็นวงจรเช่นนี้ไปเรื่อย ๆ การมีส่วนร่วมของประชาชนไม่ใช่เป็นเพียงการให้ข้อมูล
ข่าวสารเพ่ือประกอบการวางแผนหรือตัดสินใจเท่านั้น การเปิดโอกาสให้ชาวบ้านเพียงแต่เข้าไปเป็น
สมาชิกร่วมเสียสละแรงงาน เงิน วัสดุ ร่วมพิจารณาหรือร่วมลงมือปฏิบัติในสิ่งที่เริ่มก าหนดมาจากทาง
ราชการหรือท่ีอ่ืนนั้นไม่สมควรที่จะได้รับการขนานนามว่าเป็นการมีส่วนร่วมแต่ประการใด 
     นิรันดร์ จงวุฒิเวศย์ (2527, หน้า 16) กล่าวว่า การมีส่วนร่วม หมายถึง การเก่ียวข้องทางด้าน
จิตใจและอารมณ์ (Mental and emotional involvement) ของบุคคลหนึ่งในสถานการณ์กลุ่ม (Group 
situation) ซึ่งผลของการเกี่ยวข้องดังกล่าวเป็นเหตุให้กระท าการให้ (Contribution) บรรลุจุดมุ่งหมาย
ของกลุ่มนั้นกับท้ังท าให้เกิดความรับผิดชอบกับกลุ่มดังกล่าวด้วย ในการด าเนินงานภายในองค์กรนั้นการมี
ส่วนร่วมของพนักงานภายในองค์กรเป็นสิ่งที่มีความส าคัญ ดังนั้น องค์กรจึงควรส่งเสริมให้พนักงานเข้ามา
มีส่วนร่วมในการแก้ปัญหาและพัฒนาองค์กรมากยิ่งขึ้น ซึ่งประกอบด้วยแนวทางส าคัญ ดังนี้ 
     1) การมีโครงสร้างขององค์กรที่เรียบง่ายและมีสายการบังคับบัญชา (Flat line organization 
structures) นับเป็นการส่งเสริมให้ผู้ปฏิบัติงานและฝ่ายบริหารระดับต่าง ๆ ได้มีส่วนสัมพันธ์ใกล้ชิดกันใน
รูปแบบของการท างานเป็นทีมหรือในรูปของคณะกรรมการแบบต่าง ๆ ทั้งนี้ เพื่อเปิดโอกาสให้ผู้ปฏิบัติงาน
เข้ามามีส่วนร่วมในการวางแผนการปฏิบัติงานร่วมกัน การค้นหาปัญหาและสาเหตุของปัญหาในการ
ท างานร่วมกัน รวมทั้งการปรับปรุงแก้ไขปัญหาต่าง ๆ ร่วมกันด้วย 
     2) การออกแบบงานที่เหมาะสม (Job design) ซึ่งจะต้องสร้างงานให้มีลักษณะที่ช่วยให้ผู้ปฏิบัติงาน
ได้ใช้วิจารณญาณในการตัดสินใจด้วยตัวเอง ได้ใช้ความรู้และทักษะในการท างานหลายด้านและได้รับรู้ว่า
การท างานของตนได้ผลดีมากน้อยเพียงใด ซึ่งอาจได้แก่ การท าให้งานมีความหมายซึ่งสามารถช่วยให้
สมาชิกได้เรียนรู้งานต่าง ๆ โดยการสับเปลี่ยนหมุนเวียนให้ได้มีโอกาสท างานหลายด้าน 
     3) ระบบข่าวสารเปิด (Open information system) ซึ่งระบบข่าวสารเปิดนี้จะเชื่อมโยงงาน
หรือทีมงานต่าง ๆ ที่จะช่วยให้ข่าวสารที่จ าเป็นส าหรับผู้ปฏิบัติงานทุกคนได้มีส่วนร่วมในการตัดสินใจอย่าง
มีความหมายและข่าวสารต่าง ๆ ดังกล่าวจะต้องช่วยให้สมาชิกของกลุ่มหรือองค์กรได้เกิดความรู้สึกผูกพัน
และเป็นการสร้างแรงจูงใจที่มีเป้าหมายและมาตรฐานการท างานที่ได้ก าหนดร่วมกันไว้ตั้งแต่แรกเริ่มอีก
ด้วย 
     4) ระบบอาชีพ (Career system) ทางองค์กรควรจะจัดให้มีการแจ้งข่าวสารที่เกี่ยวกับโอกาส
ในอาชีพต่าง ๆ ของสมาชิกเพ่ือที่สมาชิกจะได้วางแผนพัฒนาอาชีพของตนเอง ได้ดียิ่งขึ้น 
     5) การเลือกสรรผู้ปฏิบัติงาน (Selection of employees) อาจกระท าได้โดยการให้สมาชิก
ในกลุ่มหรือทีมได้มีส่วนร่วมในการคัดเลือก หรือเลือกสรรบุคคลที่จะเข้ามาท างานใหม่ในกลุ่มหรือองค์กร
ของตน หรือเมื่อได้มีการเลือกสรรบุคคลเข้ามาท างานแล้วอาจจะท าให้มีการข่าวสารหรือการชี้แจงเกี่ยวกับ
สภาพที่แท้จริงในการท างานว่าจะมีลักษณะเช่นไร เป็นต้น 
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     6) การฝึกอบรม (Training) เพ่ือที่จะให้ผู้ปฏิบัติงานต่าง ๆ ได้มีความรู้ และทัศนคติ อันพึงปรารถนา
ในการท างานร่วมกันเป็นกลุ่มหรือเป็นทีมและเพ่ือเป็นการสร้างความผูกพันของแต่ละคนที่มีต่อทีมงาน
หรือองค์กร จึงจ าเป็นจะต้องมีการฝึกอบรมกันอย่างต่อเนื่องสม่ าเสมอ 
     7) ระบบการให้รางวัล (Reward system) จะช่วยให้สมาชิกของกลุ่มหรือองค์กรได้เข้ามามี
ส่วนร่วมยิ่งขึ้น หากระบบการให้รางวัลขึ้นอยู่กับความรู้ความสามารถและผลงานที่ดีขึ้น และในท านอง
เดียวกันการมีส่วนร่วมของสมาชิกจะมีมากขึ้นเมื่อแต่ละคนสามารถเลือกได้ว่าตนเองจะรับประโยชน์
ประเภทใดในกลุ่มหรือองค์กรได้อีกด้วย นอกจากนี้ระบบรางวัลในองค์กรควรมีความแตกต่างระหว่างกัน
ให้น้อยที่สุดระหว่างผู้ปฏิบัติงานที่มีระดับต าแหน่งแตกต่างกัน 
     8) นโยบายทางการบริหาร (Personal policies) จะต้องเป็นนโยบายที่ช่วยส่งเสริมความม่ันคง
ในอาชีพหรือชีวิตการท างานในองค์กรนั้น ๆ เพ่ือว่าแต่ละคนจะได้มีความรู้สึกผูกพันต่อหน่วยงานของตน
และจะช่วยให้การท างานเกิดประโยชน์ต่อองค์กรและแก่ตนเองได้ในที่สุด 
     9) การจัดสถานที่การท างานที่ส่งเสริมการท างานแบบมีส่วนร่วม (Physical layouts) การจัด
สถานที่การท างานก็อาจจะช่วยส่งเสริมการท างานเป็นทีมและลดช่องว่างระหว่างบุคคลที่มีระดับต าแหน่ง
แตกต่างกันซึ่งอาจจะน าไปสู่ความรู้สึกที่เท่าเทียมกันของผู้ปฏิบัติงานแต่ละคนอันเป็นประโยชน์ในการ
ท างานแบบการมีส่วนร่วมได้เป็นอย่างดีท่ีสุดด้วย 
     ทวีทอง หงส์วิวัฒน์ (อ้างถึงในไชยยันต์ แก้วหัวไทร, 2554, หน้า 30) ได้ให้ความหมายว่า การ
มีส่วนร่วม หมายถึง การที่ประชาชนหรือชุมชนพัฒนาขีดความสามารถของตนในการจัดการควบคุมการ
ใช้ และการกระจายทรัพยากรที่มีอยู่เพ่ือประโยชน์ต่อการด ารงชีพทางเศรษฐกิจและสังคมตามความ
จ าเป็นอย่างสมศักดิ์ศรีในฐานะสมาชิกของสังคม ในการมีส่วนร่วมประชาชนได้พัฒนาการรับรู้และภูมิ
ปัญญาซึ่งแสดงออกในรูปการตัดสินใจ การก าหนดชีวิตของตนอย่างเป็นตัวของตัวเอง 
     วันรักษ ์มิ่งมณีนาคิน (อ้างถึงในปรารถนา เพชรหวล, 2545, หน้า 4-5) ให้ความหมายของการ
มีส่วนร่วมของประชาชนไว้ว่า คือ การเข้าร่วมแข่งขันอย่างเต็มที่ของกลุ่มบุคคลผู้มีส่วนร่วม ผู้มีส่วนได้
ส่วนเสียในทุกขั้นตอนของโครงการหรืองานพัฒนาชนบท โดยเฉพาะอย่างยิ่งการมีส่วนร่วมในอ านาจการ
ตัดสินใจและหน้าที่ความรับผิดชอบ การมีส่วนร่วมจะเป็นเครื่องประกันว่า  สิ่งที่ผู้มีส่วนได้เสียต้องการ
มากที่สุดนั้นจักต้องได้รับการตอบสนองและท าให้มีความเป็นไปได้มากขึ้น สิ่งที่ท าไปนั้นจะตอบสนอง
ความต้องการแท้จริงและม่ันใจมากขึ้นว่า ผู้เข้าร่วมทุกคนจะได้รับประโยชน์เสมอหน้ากัน 
 
 ความส าคัญและความจ าเป็นของการมีส่วนร่วม 
 จากการเปลี่ยนแปลงแนวคิดและทิศทางการพัฒนาประเทศ โดยก าหนดเป้าหมายมุ่งพัฒนาขีด
ความสามารถ/ศักยภาพของประชาชนให้พ่ึงพาและพัฒนาตนเองตามปรัชญาพ้ืนฐานของการพัฒนาที่มี
ฐานคิดที่ว่า การพัฒนาคน (Human development) นั้น ความส าคัญอยู่ที่ตัวคนเพราะคนทุกคนมีศักดิ์ศรี 
(Human dignity) ที่เท่าเทียมกันและทุกคนมีศักยภาพที่ดีที่สามารถพัฒนาได้หากได้รับการกระตุ้นให้มี
ความรู้เพ่ิมเติมอย่างพอเพียงด้วยความเชื่อพ้ืนฐานเช่นนั้นประชาชนจึงจ าเป็นที่จะต้องเข้ามามีส่วนร่วม
และมีบทบาทส าคัญในการพัฒนาทุกด้าน นอกเหนือจากความเชื่อพ้ืนฐานดังกล่าว ยังมีเหตุผลและความ
จ าเป็นที่ส าคัญอีก 3 ประการ คือ (นวพรรษ ซุ่นแซ่ล้อ, 2544, หน้า 9-10) 
 1. ด้านสังคม ในฐานะที่ทุกคนเป็นสมาชิกสังคม จึงเป็นทั้งสิทธิและหน้าที่ที่จะต้องมีความรับผิดชอบ
ต่อสังคม (Social responsibility) นับตั้งแต่ร่วมรับรู้ปัญหาสถานการณ์ต่าง ๆ ตลอดจนร่วมตัดสินใจใน
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การแก้ไขปัญหาและรับผิดชอบในการด าเนินการร่วมทั้งสนับสนุนในวิถีทางต่าง  ๆ กัน อันเป็นการ
สร้างสรรค์คุณค่าให้แก้ชุมชนและสังคมโดยรวม โดยเฉพาะในสังคมที่ถือเอาประชาธิปไตยเป็นวิถีทาง
ด าเนินชีวิต (way of life) 
 2. ด้านการพัฒนาแบบพึ่งตนเอง (Self-reliance approach) ซึ่งเป็นแนวความคิด ที่พยายามลด
ระดับการพ่ึงพาภายนอกตามปรัชญาและแนวคิดการพัฒนาดังกล่าวข้างต้นที่เชื่อมั่นในศักยภาพของ
มนุษย์ที่จะแก้ไขพัฒนาและพ่ึงพาตนเองได้ ดังนั้นในการพัฒนาทุกด้านจึงเกี่ยวข้องกับประชาชนทุกคน
โดยตรง เพราะเป็นผู้รับผลการพัฒนาจึงเป็นความชอบธรรมของแต่ละคนที่จะมีสิทธิในการร่วมคิด ร่วม
ด าเนินการในกิจกรรม โครงการต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องกับคน/กลุ่ม เนื่องจากประชาชนเป็นผู้รู้ปัญหาและ
ความต้องการของตนเองได้ดีที่สุด 
 3. ด้านการปกครองและการบริหารตามหลักการกระจายอ านาจการปกครอง (Decentralization 
of authority) รวมทั้งรัฐธรรมนูญปี พ.ศ. 2540 ที่เปิดโอกาสให้ประชาชนเข้ามา มีบทบาทในการปกครอง
ตนเอง (self-government) มากที่สุด เพราะถือว่าเป็นกระบวนการ ให้การศึกษาแก่ประชาชนในการที่
จะสร้างความรู้ ความเข้าใจต่อการปกครองตามระบอบประชาธิปไตยและเป็นการพัฒนาทางการเมืองที่
จะส่งผลต่อความมั่นคงทางการเมืองในระยะยาว ฉะนั้น การที่ประชาชนเข้ามามีส่วนร่วมในกิจกรรมต่าง ๆ 
ทางการเมือง ทั้งทางตรงและทางอ้อม ในระดับท้องถิ่นและระดับชาติต้องถือว่าเป็นหน้าที่โดยตรงของ
ประชาชนโดยส่วนรวม 
 ด้วยเหตุผลต่าง ๆ ดังกล่าวข้างต้น การน าศักยภาพและขีดความสามารถตลอดจนความคิด
สร้างสรรค์ของประชาชนทุกคนให้มีบทบาทในทุกระดับและทุกขั้นตอนของการพัฒนาจึงเป็นวิธีการ 
(means) และเป้าหมาย (ends) ของพัฒนาด้วย กล่าวคือ การมีส่วนร่วมของประชาชนเป็นมรรควิธีที่จะ
ท าให้ประชาชนเกิดกระบวนการเรียนรู้ในการแก้ไขปัญหาของตนเองร่วมกัน (learning process) และจะ
น าไปสู่การพ่ึงพาตนเองอันเป็นเป้าหมายของการพัฒนาในที่สุด 
 ส าหรับความส าคัญของการมีส่วนร่วม ผู้วิจัยสรุปได้ว่า การมีส่วนร่วมมีความส าคัญต่อการ
ด าเนินงานหลายประการโดยเฉพาะการท าให้เกิดการยอมรับโครงการและสามารถด าเนินการให้บรรลุผล
ส าเร็จตามเป้าหมายและวัตถุประสงค์ที่ก าหนด ทั้งนี้เนื่องมาจากกิจกรรมต่าง  ๆ เหล่านั้นตรงกับความ
ต้องการของผู้มีส่วนร่วม อีกทั้งยังช่วยในการพัฒนาขีดความสามารถของผู้มีส่วนร่วมในการช่วยเหลือตนเอง
อันเป็นการน าไปสู่การพ่ึงตนเอง 
  
 ลักษณะการมีส่วนร่วม 
 ทนงศักดิ์ คุ้มไข่น้ า (2540, หน้า 94) ได้กล่าวถึงลักษณะการมีส่วนร่วมของประชาชนจะมีลักษณะ
หรือขอบเขตการมีส่วนร่วม ดังต่อไปนี้ 
 1) การมีส่วนร่วมในการค้นหาปัญหาและสาเหตุของปัญหา 
 2) การมีส่วนร่วมในการวางแผนด าเนินกิจกรรม 
 3) การมีส่วนร่วมในการลงทุนและปฏิบัติงาน 
 4) การมีส่วนร่วมในการติดตามและประเมินผล 
 อนุกรณ์ สุวรรณพิศกร (อ้างถึงในวิชาญ สุขสง, 2539, หน้า 15) ได้แบ่งการมีส่วนร่วมเป็น 4 
ประการ 
 1) การมีส่วนร่วมคิด 
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 2) การมีส่วนร่วมตัดสินใจ 
 3) การมีส่วนร่วมปฏิบัติตามโครงการ 
 4) การมีส่วนร่วมติดตามประเมินผล 
 โคเฮนและอัพฮอฟฟ์ (1980, p. 222 อ้างใน ศุภฤกษ์ จินดาประเสริฐ, 2545, หน้า 13) ได้กล่าวถึง
ลักษณะของการมีส่วนร่วมว่าประกอบด้วยการมีส่วนร่วมในการตัดสินใจ การมีส่วนร่วม ในการปฏิบัติการ 
การมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์ การมีส่วนร่วมในการประเมินผล 
 อนุภรณ์ สุวรรณสทิศกร (2525, หน้า 25 อ้างใน อาทร แก้วมี, 2539, หน้า 19) ได้แบ่งลักษณะ
ของการมีส่วนร่วมออกเป็น 3 ขั้นตอน 
 1) การมีส่วนร่วมคิด 
 2) การมีส่วนร่วมในการตัดสินใจ 
 3) การมีส่วนร่วมปฏิบัติตามโครงการ 
 จาการกล่าวถึงลักษณะของการมีส่วนร่วมจะเห็นได้ว่า การมีส่วนร่วม (participation) เป็นการที่
บุคคลหรือคณะบุคคลเข้ามาช่วยเหลือ สนับสนุน ท าประโยชน์ในเรื่องต่างๆหรือกิจกรรมต่างๆอาจเป็น
การมีส่วนร่วมในกระบวนการตัดสินใจหรือในกระบวนการบริการ ประสิทธิผลขององค์กรขึ้นอยู่ กับการ
รวมพลังของบุคคลที่เกี่ยวข้องกับองค์กรนั้น ในการปฏิบัติภารกิจให้บรรลุเป้าหมาย วิธีการหนึ่งในการรวม
พลังความคิด สติปัญญาและการกระท าคือการให้มีส่วนร่วม ค ากล่าวที่ว่า “สองหัวย่อมดีกว่าหัวเดียว” 
นั้นเป็นการสะท้อนให้เห็นแนวคิดที่เกี่ยวกับการร่วมในองค์กรนั้ น บุคคลจะต้องมีส่วนเกี่ยวข้อง 
(involvement) ในการด าเนินการหรือปฏิบัติภารกิจต่าง ๆ ขององค์กร การที่บุคคลมีส่วนเกี่ยวข้องใน
กิจกรรมต่าง ๆ ย่อมท าให้บุคคลมีความผูกพันต่อกิจกรรมนั้นและมีความผูกพันต่อองค์กรในที่สุด จึงท าให้
เห็นได้ว่า การมีส่วนร่วมท าให้เกิดการมีความเก่ียวข้องและการมีความเกี่ยวข้องก่อให้เกิดความผูกพัน 
 
 ขั้นตอนการมีส่วนร่วม 
 วิธีการแบ่งระดับขั้นตอนของการมีส่วนร่วมอาจแบ่งได้หลายวิธีขึ้นอยู่กับวัตถุประสงค์และความ
ละเอียดของการแบ่งเป็นส าคัญ วิธีการแบ่งที่นิยมใช้กันมากวิธีหนึ่ง คือ การแบ่งระดับขั้นการมีส่ วนร่วม
จากระดับต่ าสุดไปหาระดับสูงสุดเป็น 6 ระดับ และจ านวนคนที่เข้ามามีส่วนร่วมในแต่ละระดับจะปฏิภาค
กับระดับของการมีส่วนร่วม กล่าวคือ ถ้าระดับการมีส่วนร่วมสูงขึ้นเพียงใด จ านวนคนที่เข้ามามีส่วนร่วม
จะลดลงตามล าดับ ระดับการมีส่วนร่วมเรียงล าดับจากต่ าไปหาสูงสุด ได้แก่ (สถาบันพระปกเกล้า, 2544 
อ้างถึงใน ศุภฤกษ์ จินดาประเสริฐ, 2545, หน้า 14) 
 1. ระดับการให้ข้อมูล เป็นระดับต่ าสุดและเป็นวิธีที่ง่ายที่สุดของการติดต่อสื่อสารระหว่าง        
ผู้วางแผนโครงการกับประชาชนเพ่ือให้ข้อมูลแก่ประชาชนเกี่ยวกับการตัดสินใจของผู้วางแผนโครงการ
และยังเปิดโอกาสให้แสดงความคิดเห็นหรือเข้ามาเก่ียวข้องใด ๆ เช่น การแถลงข่าวการแจกข่าว การแสดง
นิทรรศการและการท าหนังสือพิมพ์ให้ข้อมูลเกี่ยวกับกิจกรรมต่าง ๆ 
 2. ระดับการเปิดรับความคิดเห็นจากประชาชน เป็นระดับขึ้นที่สูงกว่าระดับแรก กล่าวคือ ผู้วางแผน
โครงการเชิญชวนให้ประชาชนแสดงความคิดเห็น เพ่ือให้ได้ข้อมูลมากขึ้นและประเด็นในการประเมินข้อดี 
ข้อเสียชัดเจนมากขึ้น เช่น การส ารวจความคิดเห็นของระชาชนเกี่ยวกับการริเริ่มโครงการต่าง ๆ การบรรยาย
ให้ประชาชนฟังเกี่ยวกับโครงการต่าง ๆ แล้วขอความคิดเห็นจากผู้ฟัง เป็นต้น 
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 3. รับการปรึกษาหารือ เป็นขั้นตอนการมีส่วนร่วมของประชาชนที่สูงกว่าการเปิดระดับความ
คิดเห็นจากประชาชน เป็นการเจรจากันอย่างเป็นทางการระหว่างผู้วางแผนโครงการและประชาชนเพ่ือ
ประเมินความก้าวหน้า หรือระบุประเด็นข้อสงสัยต่าง ๆ เช่น การจัดประชุมการจัดสัมมนาเชิงปฏิบัติการ 
และการเปิดเวทีรับฟังความคิดเห็น เป็นต้น 
 4. ระดับการวางแผนร่วมกัน เป็นระดับขั้นที่สูงกว่าการปรึกษาหารือ กล่าวคือเป็นเรื่องการมีส่วน
ร่วมที่มีขอบเขตกว้างมากขึ้น มีความรับผิดชอบร่วมกันในการวางแผนเตรียมโครงการและผลที่จะเกิดขึ้น
จากการด าเนินโครงการ เหมาะสมที่จะใช้ส าหรับการพิจารณาประเด็นที่มีความยุ่งยากซับซ้อนและมีข้อ
โต้แย้งมาก เช่น การใช้กลุ่มที่ปรึกษาซึ่งเป็นผู้ทรงคุณวุฒิในสาขาต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้อง การใช้อนุญาโตตุลาการ
เพ่ือแก้ปัญหาข้อขัดข้องและการเจรจาเพ่ือหาทางประนีประนอมกัน 
 5. ระดับการปฏิบัติ เป็นระดับขั้นสูงที่ถัดไปจากระดับการวางแผนร่วมกัน คือเป็นระดับที่ผู้รับผิดชอบ
โครงการกับประชาชนร่วมกันด าเนินโครงการเป็นขั้นการน าโครงการไปปฏิบัติร่วมเพ่ือให้บรรลุผลตาม
วัตถุประสงค์ที่วางไว้ 
 6. ระดับความควบคุมโดยประชาชน เป็นระดับสูงสุดของการมีส่วนร่วมโดยประชาชนเพ่ือแก้ไข
ปัญหาข้อขัดแย้งที่มีอยู่ทั้งหมด เช่น การลงประชามติ 
 อรพินท ์สุทธิพันธ์ (2533, หน้า 13-14) และกองพัฒนาสตรีเด็กและเยาวชน (2543, หน้า 14-16) 
ได้กล่าวตรงกันว่าขั้นตอการมีส่วนร่วมมีอยู่ 5 ขั้นตอน ดังนี้ 
 1. การมีส่วนร่วมคิด คือการร่วมประชุมปรึกษาหารือในปัญหาและการก าหนดกิจกรรมวิธีการ
ด าเนินงานเพื่อให้กิจกรรมได้ผลตามวัตถุประสงค์ 
 2. การมีส่วนร่วมตัดสินใจ คือ เมื่อมีการประชุมปรึกษาหารือ ต้องร่วมกันตัดสินใจเลือกกิจกรรม
หรือแนวทางที่เห็นว่าดีทีสุดหรือเหมาะสมที่สุด 
 3. การมีส่วนร่วมปฏิบัติตามกิจกรรม คือ เข้าร่วมในกิจกรรมตามวิถีทางและแนวทางให้เป็นไปตาม
แผนที่วางไว้ 
 4. การมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์ คือ ร่วมในการรับผลประโยชน์ อันเกิดจากผลของ
กิจกรรมหรือการด าเนินงานของสมาชิกเอง 
 5. การมีส่วนร่วมในการกระเมินผล คือ ร่วมในการประเมินผลการท างานของกลุ่มตนและ
ประเมินสถานการณ์ภายนอกด้วย 
 โดยสรุปแล้ว ขั้นตอนการมีส่วนร่วมจะเริ่มจากกระบวนการการตัดสินใจเพ่ือก าหนดวัตถุประสงค์
ในการมีส่วนร่วม จากนั้นจะน าไปสู่การก าหนดวิธีการแลกเปลี่ยนข้อมูลข่าวสาร หรือ กลุ่มผู้มีส่วนได้ส่วน
เสียและสถานการณ์ที่รุมล้อมอยู่ ทั้งนี้เพ่ือที่จะได้ระบุถึงเทคนิคที่เหมาะสมในการมีส่วนร่วม จะเห็นได้ว่า 
กระบวนการตัดสินใจ การก าหนดวัตถุประสงค์ การแลกเปลี่ยนข้อมูลข่าวสาร กลุ่มเป้าหมายสถานการณ์
เฉพาะและเทคนิคการมีส่วนร่วมจะต้องมีความสัมพันธ์ซึ่งกันและกันเพ่ือที่มาให้การมีส่วนร่วมมี
ประสิทธิภาพมากขึ้น 
 
 ปัจจัยท่ีมีผลต่อการมีส่วนร่วม 
 นักวิชาการได้ชี้ให้เห็นถึงปัจจัยที่มีผลต่อการมีส่วนร่วมของประชาชนไว้หลายทรรศนะด้วยกัน 
ดังนี้ 
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 นิรันดร์ วงวุฒิเวศน์ (2527, หน้า 43) ได้อธิบายถึงความศรัทธาที่มีความเชื่อถือบุคคลส าคัญและ
สิ่งศักดิ์สิทธิ์ท าให้ประชาชนมีส่วนร่วมในกิจกรรมต่างๆ เช่น การลงแขก การบ าเพ็ญประโยชน์ การสร้าง
โบสถ์ วิหาร และความเกรงใจที่มีต่อบุคคลที่เคารพนับถือหรือมีเกียรติยศต าแหน่งท าให้ประชาชนเกิด
ความเกรงใจที่จะมีส่วนร่วมด้วย ทั้ง ๆ ที่ยังไม่มีความศรัทธาหรือความเต็มใจอย่างเต็มเปี่ยมที่จะกระท า 
เช่น ผู้ใหญ่ออกปากขอร้อง ผู้น้อยช่วยออกแรง ส่วนอ านาจบังคับที่เกิดจากบุคคลที่มีอ านาจเหนือกว่าท า
ให้ประชาชนถูกบีบบังคับให้ท างานเยี่ยงทาส 
 ศุภฤกษ์ โรจนธรรม (2532, หน้า 43) ได้กล่าวถึงปัจจัยการมีส่วนร่วมสรุปได้ดังนี้ 
 1. ปัจจัยส่วนบุคคล เช่น รายได้ ระดับการศึกษา สถานภาพส่วนบุคคล 
 2. ปัจจัยทางสังคม เช่น การได้รับความรู้ การชักชวน ความเชื่อถือต่อผู้น าความต้องการ ความสัมพันธ์
ที่ดี ความต้องการยอมรับนับถือ 
 ไชย พรหมศรี (2533, หน้า 77-81) ได้กล่าวถึงปัจจัยการมีส่วนร่วมว่ามีหลายประการพอสรุปได้
ดังนี้ ด้านความรู้ความเข้าใจ ด้านการได้รับการสนับสนุนจากผู้น า ด้านการติดต่อกับเจ้าหน้าที่ ด้านความ
คาดหวังว่าจะได้รับประโยชน์ ด้านโอกาสในการฝึกอบรม และด้านความผูกพัน 
 รีดเดอร์ (1980, p. 2 อ้างถึงใน ทิพวรรณ สุขสุพันธ์, 2535, หน้า 36) ได้สรุปปัจจัยต่าง ๆ ที่มีผล
ต่อการมีส่วนร่วม คือ บุคคลและกลุ่มบุคคล บางครั้งมีรากฐานมาจากประสบการณ์ที่ผิดปกติ บุคคลหรือ
กลุ่มบุคคลจะประพฤติตามแบบที่ตนคาดหมายว่าจะต้องประพฤติในสถานการณ์เช่นนั้นอีกทั้งยังชอบ
ปฏิบัติต่อผู้อ่ืนในลักษณะที่ตนคาดหวังจากผู้อ่ืน การมองตัวเอง บุคคลหรือกลุ่มบุคคลมักจะท าสิ่งต่าง ๆ
ด้วนความรู้สึกว่าตนถูกบังคับให้ท า นิสัยและประเพณี บุคคลหรือกลุ่มบุคคลมักจะเข้ามามีส่วนร่วมใน
รูปแบบการปฏิบัติของสังคม โดยเฉพาะทางท่ีเกี่ยวกับจ านวนและชนิดของโอกาส ซึ่งโครงสร้างของสังคม
เอ้ืออ านวยให้ได้เข้ามามีส่วนร่วมในการกระท าเช่นนั้น เท่าท่ีพวกเขาได้รับรู้มา 
 Nard H. Goodenough (1996, p. 10 อ้างถึงใน ฉัตราพร จันทร์เพ็ชร, 2541, หน้า 12) กล่าวว่า 
การมีส่วนร่วมเกิดขึ้นเมื่อพวกเขาเรียนรู้ถึงประโยชน์ที่พวกเขาได้รับจากการเข้ามามีส่วนร่วมซึ่งเกิดจาก
การแลกเปลี่ยนกันระหว่างผู้เข้าร่วมด้วยกันหรือการได้รับความช่วยเหลือจากผู้เข้าร่วมคนอ่ืน ๆ 
 จากทรรศนะของนักวิชาการที่กล่าวมา พอสรุปได้ว่าปัจจัยของการมีส่วนร่วมจ าแนกได้เป็น 2 
ด้าน ดังนี้ 
 1. ปัจจัยด้านสถานภาพส่วนบุคคล เช่น เพศ อายุ รายได้ ขนาดของครอบครัว การศึกษา การ
เป็นสมาชิกกลุ่ม เป็นต้น 
 2. ปัจจัยด้านเศรษฐกิจและสังคม เช่น การได้รับการฝึกอบรม ต้องการยอมรับนับถือ ความ
ขัดแย้ง โครงสร้างอ านาจผู้น า เป็นต้น 
  
2.6 นโยบายและยุทธศาสตร์และแผนป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด 
 2.6.1 การป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดตามนโยบายของรัฐบาล 
         วันที่ 4 ม.ค. 2561 ที่ส านักงาน ป.ป.ส. พล.อ.อ.ประจิน จั่นตอง รองนายกรัฐมนตรีและ 
รมว.กระทรวงยุติธรรม เป็นประธานในพิธีมอบนโยบายการท างานป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดโดย
เน้นย้ านโยบายการท างานป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด 8 ข้อ ดังนี้ 
         1. พัฒนาบุคลากรที่ท างานด้านการป้องกันและปราบปรามยาเสพติด เพ่ือเพ่ิมขีดความสามารถ
ให้ทันต่อสถานการณ์ปัญหายาเสพติด 
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         2. ผลักดันให้ประเทศนอกภูมิภาคอาเซียนที่ได้รับผลกระทบจากยาเสพติดเข้ามามีส่วนร่วม
สนับสนุนการแก้ไขปัญหายาเสพติดในพ้ืนที่สามเหลี่ยมทองค า 
         3. ให้ความส าคัญกับแนวทางการพัฒนาทางเลือกอย่างยั่งยืน เพ่ือผลสัมฤทธิ์อย่างยั่งยืน 
โดยการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้ที่เข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติด โดยให้ขยายผล และท าเป็น Model ที่
ชัดเจน ก าหนดเป็นแผนงาน โครงการ กิจกรรม และแผนปฏิบัติการ (Action Plan) ในระยะ 1 ปี 5 ปี และ 
10 ปี 
         4. พัฒนารูปแบบกระบวนการบ าบัดรักษาผู้ติดยาเสพติดให้มีประสิทธิภาพสามารถคืนคน
ดีสู่สังคมได้ 
         5. ก าจัดแหล่งผลิตยาเสพติด ด้วยเทคนิค กลยุทธ์ วิธีการ ที่ทันสมัย 
         6. การด าเนินมาตรการทั้ง 4 มาตรการ ได้แก่ มาตรการป้องกัน มาตรการปราบปราม มาตรการ
บ าบัด และความร่วมมือระหว่างประเทศ ให้มีการบูรณาการร่วมกัน โดยเน้นการจัดล าดับความส าคัญ 
         7. ต้องมีการบูรณาการท างานร่วมกันทั้งหน่วยงานภายในส านักงาน ป.ป.ส. กระทรวงยุติธรรม 
และหน่วยงานภายนอกให้เกิดการท างานที่มีประสิทธิภาพมากข้ึน 
         8. พัฒนางานด้านป้องกันในเด็กและเยาวชนให้ครอบคลุมกลุ่มเป้าหมายและ มีคุณภาพ
มากขึ้น โดยเน้นกระบวนการติดตามประเมินผลอย่างต่อเนื่อง 
 2.6.2 ยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด 
         รัฐบาลก าหนดให้การป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดเป็นเป้าหมายยุทธศาสตร์ระดับชาติ
และเป็นนโยบายส าคัญเร่งด่วนและต่อเนื่อง เพ่ือป้องกันแก้ไขและลดผลกระทบของปัญหายาเสพติดที่จะ
มีผลต่อความมั่นคงของชาติ โดยมีเจตนารมณ์อันแน่วแน่ที่จะหยุดยั้งควบคุมและลดปัญหายาเสพติดให้ได้
ในที่สุด ดังนั้น ทุกหน่วยงานที่เกี่ยวข้องกับการน านโยบายของรัฐบาลไปสู่ การปฏิบัติจึงต้องมีการบูรณการ
ยุทธศาสตร์การป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดทุกด้าน เพ่ือสร้างความเป็นเอกภาพในการบริหาร
จัดการส าหรับตอบสนองนโยบายของรัฐบาล ยุทธศาสตร์พลังแผ่นดินและแผนปฏิบัติการเพ่ือเอาชนะยา
เสพติดให้มีประสิทธิภาพและเห็นผลเป็นรูปธรรมที่ชัดเจนโดยเร็วเพ่ือให้สอดคล้องกับวิสัยทัศน์ 
วัตถุประสงค์และเป้าหมายที่ก าหนดไว้ สาระส าคัญของการบูรณาการยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหา
ยาเสพติดในภาพรวม ดังนี้ 
         2.6.2.1 ยุทธศาสตร์การป้องกันกลุ่มผู้มีโอกาสเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติด 
                  วัตถุประสงค์เพ่ือสร้างภูมิคุ้มกันให้กับทุกกลุ่มท่ีมีโอกาสเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพ
ติด ป้องกันครอบครัว ชุมชน สถานศึกษา สถานประกอบการ และสังคมให้ปลอดภัยจากยาเสพติด รวมทั้ง
สร้างพลัง ความเข้มแข็ง และ ความยั่งยืนในการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด 
          ภายใต้ยุทธศาสตร์การป้องกันกลุ่มผู้มีโอกาสเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติด 
ประกอบด้วยยุทธศาสตร์ย่อย ดังนี้ 
          2.6.2.1.1 สร้างภูมิคุ้มกันให้เด็กและเยาวชนในสถานศึกษาต่อการรองรับสภาพ 
ปัญหา ยาเสพติดในสังคม 
          2.6.2.1.2 สร้างภูมิคุ้มกันและป้องกันให้เด็กและเยาวชนนอกสถานศึกษา 
          2.6.2.1.3 สร้างภูมิคุ้มกันและป้องกันในผู้ใหญ่และวัยแรงงาน 
         โดยมีเป้าหมายยุทธศาสตร์ ดังนี้ 
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         1. สร้างภูมิคุ้มกันและป้องกันยาเสพติดในเป้าหมายกลุ่มต่างๆ โดยแบ่งกลุ่มเป้าหมายตาม
ลักษณะทางกาย จิต และบริบททางสังคมออกเป็น 4 ช่วงวัย ได้แก่ 
   1) ช่วงปฐมวัย  (0-6 ปี)     6 ล้านคน 
   2) ช่วงวัยเด็ก  (7-12 ปี)  4.8 ล้านคน 
   3) ช่วงวัยรุ่น   (13-19 ปี)  6.5 ล้านคน 
   4) ช่วงวัยผู้ใหญ่  (20-25 ปี)  5.5 ล้านคน 
         2. กลุ่มเสี่ยงต่อการเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติด ครอบครัวที่มีบุคคลในครอบครัวเข้าไป
เกี่ยวข้องกับยาเสพติด 
         3. สร้างการมีส่วนร่วมของครอบครัว ชุมชน โรงเรียน และสถานประกอบการในการป้องกัน
กลุ่มผู้มีโอกาสเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติด 
         ซึ่งมีกลยุทธ์ในการด าเนินภายใต้ยุทธศาสตร์ 
         1. สร้างภูมิคุ้มกันและป้องกันยาเสพติดในกลุ่มปฐมวัยและวัยเด็กด้วยกระบวนการกล่อม 
เกลาทางสังคม (Socialization) สร้างความภาคภูมิใจของตนเอง (Self-esteem) สติปัญญา (Intelligence) 
และ ความฉลาดทางอารมณ์ (Emotional Quotient) 
         2. สร้างภูมิคุ้มกันและป้องกันยาเสพติดในกลุ่มวัยรุ่นด้วยกระบวนการพัฒนาอัตลักษณ์ (Identity) 
และสร้างจริยธรรม (Moral development) 
         3. สร้างความเข้มแข็งทางจิตใจ (Resilience) เพ่ือเป็นภูมิคุ้มกันให้คนวัยผู้ใหญ่สามารถอยู่
ท่ามกลางยาเสพติดได้โดยไม่หันไปใช้ยาเสพติดเป็นทางออกเมื่อต้องเผชิญกับปัญหา 
         4. สร้างสังคมรอบตัวเข้มแข็งให้กับหน่วยงานที่มีส่วนสัมพันธ์โดยตรงกับเป้าหมายคือ 
ครอบครัว ชุมชน โรงเรียน สถานประกอบการ 
         มีแนวทางในการด าเนินการ 
         1. แนวทางการสร้างภูมิคุ้มกันและป้องกันยาเสพติดให้เด็กและเยาวชนในสถานศึกษา 
             1.1 บูรณาการกลไกการสร้างภูมิคุ้มกันทั้งระดับอ านวยการปฏิบัติ และการมีส่วนร่วม
ของครอบครัว ชุมชน ท้องถิ่น 
             1.2 คัดกรองกลุ่มเป้าหมายตามระดับพฤติกรรมเสี่ยงเพ่ือสร้างภูมิคุ้มกันและป้องกันยา
เสพติดให้เหมาะสมกับกลุ่มเป้าหมายแต่ละระดับ 
             1.3 ส่งเสริมและสนับสนุนสื่อ ข้อมูล องค์ความรู้ และการพัฒนาแก่บุคลากรและกลุ่มเป้าหมาย 
             1.4 ส่งเสริม สนับสนุนให้กลุ่มเป้าหมายมีส่วนร่วมในการท ากิจกรรมป้องกันฯ 
             1.5 ส่งเสริมการสร้างองค์ความรู้และพัฒนาวิชาการ 
         2. แนวทางการสร้างภูมิคุ้มกันและป้องกันยาเสพติดให้เด็กและเยาวชนนอกสถานศึกษา 
   2.1 บูรณาการกลไกการสร้างภูมิคุ้มกันทั้งระดับอ านวยการปฏิบัติ และการมีส่วนร่วม
ของครอบครัว ชุมชน ท้องถิ่น 
   2.2 คัดกรองกลุ่มเป้าหมายตามระดับพฤติกรรมเสี่ยงเพ่ือสร้างภูมิคุ้มกันและป้องกันยา
เสพติด ให้เหมาะสมกับกลุ่มเป้าหมายแต่ละระดับ 
   2.3 ส่งเสริมและสนับสนุนสื่อ ข้อมูล องค์ความรู้ และการพัฒนาแก่บุคลากรและกลุ่มเป้าหมาย  
   2.4 ส่งเสริม สนับสนุนให้กลุ่มเป้าหมายมีส่วนร่วมในการท ากิจกรรมป้องกันยาเสพติด 
   2.5 ส่งเสริมการสร้างองค์ความรู้และพัฒนาวิชาการ 
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         3. แนวทางการสร้างภูมิคุ้มกันและป้องกันยาเสพติดในกลุ่มผู้ใหญ่และวัยแรงงาน 
   3.1 บูรณาการกลไกการสร้างภูมิคุ้มกันทั้งระดับอ านวยการ ปฏิบัติ และการมีส่วนร่วม
ของครอบครัว ชุมชน ท้องถิ่น 
   3.2 ส่งเสริมการสร้างภูมิคุ้มกันและป้องกันยาเสพติดให้เหมาะสมกับกลุ่มเป้าหมายในกลุ่ม
แรงงานในระบบ นอกระบบ และแรงงานข้ามชาติ 
   3.3 ส่งเสริมและสนับสนุนสื่อ ข้อมูล องค์ความรู้ และการพัฒนาแก่บุคลากรและกลุ่มเป้าหมาย 
   3.4 ส่งเสริม สนับสนุนให้กลุ่มเป้าหมายมีส่วนร่วมในการท ากิจกรรมป้องกันยาเสพติด  
   3.5 ส่งเสริมการสร้างองค์ความรู้และพัฒนาวิชาการ 
         4. แนวทางการสร้างภูมิคุ้มกันและป้องกันยาเสพติดในกลุ่มเสี่ยง ครอบครัวเสี่ยง 
     4.1 เผยแพร่สื่อที่มีคุณภาพให้เข้าถึงชุมชนอย่างกว้างขวางเพ่ือสร้างภูมิคุ้มกันและป้องกัน
ยาเสพติดในกลุ่มเสี่ยง ครอบครัวเสี่ยง และประชาชนทั่วไป 
   4.2 สนับสนุนให้ทุกภาคส่วนร่วมมือกันให้ความคุ้มครองหรือช่วยเหลือแก่ครอบครัว ที่
มีปัญหา หรือก าลังมีปัญหา 
   4.3 สร้างระบบเฝ้าระวังเตือนภัยส าหรับครอบครัวและเด็กกลุ่มเสี่ยงโดยให้ชุมชนมีส่วน
ร่วมสร้างระบบเครือข่ายครอบครัว 
   4.4 สร้างทักษะการด าเนินชีวิตที่อยู่ในภาวะความเสี่ยงต่างๆ โดยไม่ยุ่งเกี่ยวกับยาเสพติด 
         5. แนวทางการรณรงค์ประชาสัมพันธ์เพ่ือการป้องกันยาเสพติด 
   5.1 สร้างการมีส่วนร่วมของภาคีที่เกี่ยวข้องเพ่ือการรณรงค์ เสริมสร้างภาคีด้านการผลิต
สื่อและเผยแพร่สื่อส าหรับกลุ่มเป้าหมายต่าง ๆ ได้แก่ ปฐมวัย วัยเด็ก วัยรุ่น และวัยผู้ใหญ่ตอนต้น เพ่ือ
ด าเนินการรณรงค์ประชาสัมพันธ์ผ่านช่องทางที่เหมาะสมทั้ง Air WAR และ Ground War 
   - สนับสนุนภาคีด้านสื่อในการผลิตสื่อสร้างสรรค์เพ่ือรณรงค์ประชาสัมพันธ์ในการสร้าง
ภูมิคุ้มกันยาเสพติดส าหรับทุกกลุ่มเป้าหมาย 
   - ส่งเสริมการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมายในการรณรงค์ โดยส่งเสริมสนับสนุนให้
กลุ่มเป้าหมาย เช่น เด็กปฐมวัย เด็ก วัยรุ่น องค์กรเยาวชน ชมรมผู้ใช้แรงงาน ฯลฯ ร่วมเป็นสื่อบุคคล และ 
ขับเคลื่อนการรณรงค์ทุกรูปแบบ 
   5.2 พัฒนากลไกการท างานรณรงค์ประชาสัมพันธ์ 
   - พัฒนาชุดปฏิบัติการรณรงค์เคลื่อนที่ (Mobile Team) เพ่ือสร้างภูมิคุ้มกัน ยาเสพติด
เชิงรุกในแต่ละพ้ืนที่ (Ground War) 
   - เชื่อมโยงการด าเนินงานกับเครือข่ายรณรงค์ภาคประชาชนในประเด็นใกล้เคียง ได้แก่ 
เครือข่ายรณรงค์ไม่สูบบุหรี่ เครือข่ายรณรงค์งดเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ เพ่ือขยายขอบข่ายกลไกการท างาน
รณรงค ์
   5.3 พัฒนาองค์ความรู้เพื่อส่งเสริมการด าเนินงานรณรงค์สร้างภูมิคุ้มกันยาเสพติด 
   - สนับสนุนการศึกษาวิจัยเกี่ยวกับค่านิยม/วิธีคิด/แบบแผนพฤติกรรมผิด ๆ  ของกลุ่มเป้าหมาย
ที่น าไปสู่ปัญหายาเสพติด เพ่ือน ามาใช้วางกลยุทธ์การรณรงค์สร้างภูมิคุ้มกันยาเสพติดในกลุ่มเป้าหมาย
ระดับต่าง ๆ 
   - ส่งเสริมการศึกษาวิจัยประเมินผลการเปลี่ยนแปลงอันเกิดจากการรณรงค์ประชาสัมพันธ์ 



25 

   - สนับสนุนข้อมูล เนื้อหา องค์ความรู้ สื่อ แก่ภาคีทุกภาคส่วน และพัฒนาบุคลากรด้าน
รณรงค์ประชาสัมพันธ์เพื่อป้องกันยาเสพติด 
   5.4 ส่งเสริมและสนับสนุนกระบวนการสื่อสารรณรงค์ประชาสัมพันธ์ 
   - รณรงค์ประชาสัมพันธ์เพ่ือปรับเปลี่ยนค่านิยม/แบบแผนพฤติกรรมทั้ง Air War และ  
Ground War ในประเด็นส าคัญ เช่น 
        - รักครอบครัว/เลี้ยงลูกให้ปลอดยา (กลุ่มพ่อแม่ปฐมวัย) 
        - พลังเด็ก ปฏิเสธยาเสพติด (ปฐมวัย และวัยเด็ก) 
        - จิตอาสา สร้างสังคมปลอดภัย ชุมชนอุ่นใจ (วัยรุ่น ผู้ใหญ่ตอนต้น) 
        - ตรวจสอบและด าเนินงานต่อการเผยแพร่ข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับยาเสพติดที่เอ้ือ
หรือสนับสนุนให้เกิดการแพร่ระบาดยาเสพติดทางช่องทางเผยแพร่ต่าง ๆ ได้แก่ ทีวีดิจิตอล Social Media 
   5.5 ส่งเสริมสนับสนุนให้บุคคลที่เป็นตัวแบบที่ดี เป็นสัญลักษณ์ เป็นบุคคลในอุดมคติได้
มีบทบาทที่ส าคัญในการรณรงค์เพ่ือการป้องกันยาเสพติด 
   5.6 รณรงค์ประชาสัมพันธ์ให้เห็นถึงผลกระทบเชิงลบส าหรับผู้ที่เข้าไปเกี่ยวข้องกับยา
เสพติด 
 
         2.6.2.2 ยุทธศาสตร์การแก้ไขปัญหาผู้เสพผู้ติดยาเสพติด 
                    วัตถุประสงค์เพ่ือแก้ไขปัญหาการเสพและการติดยาเสพติดโดยยึดผู้ป่วย เป็น
ศูนย์กลางเพ่ือลดอุปสงค์ด้านยาเสพติดในระยะยาว 
                  ภายใต้ยุทธศาสตร์การแก้ไขปัญหาผู้เสพผู้ติดยาเสพติด ประกอบด้วยยุทธศาสตร์
ย่อย ดังนี้ 
                  1) ผู้เสพผู้ติดเข้าถึงบริการด้านการบ าบัดฟ้ืนฟูสมรรถภาพที่มีคุณภาพและ
ประสิทธิภาพ 
                    2) ผู้ผ่านการบ าบัดรักษาและฟ้ืนฟูสมรรถภาพได้รับการติดตามดูแล ช่วยเหลืออย่าง
มีคุณภาพและมีคุณภาพชีวิตที่ดีข้ึนเพื่อป้องกันการเสพติดซ้ า 
                  3) ครอบครัว ชุมชน สังคมยอมรับและให้โอกาสผู้เสพผู้ติด และมีส่วนร่วมในการ
บ าบัดฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และติดตามดูแลช่วยเหลือผู้ผ่านการบ าบัด (Community-based recovery 
model) 
                  4) บริหารจัดการอย่างบูรณาการทุกภาคส่วนที่มีประสิทธิภาพ เอ้ืออ านวยต่อการ
บ าบัดฟื้นฟูสมรรถภาพโดยยึดผู้เสพผู้ติดเป็นศูนย์กลาง 
                  โดยมีเป้าหมายยุทธศาสตร์ ดังนี้ 
                  1) พัฒนารูปแบบการเข้าถึงบริการบ าบัดฟ้ืนฟูสมรรถภาพที่เป็นมิตร เข้าถึงง่าย
และผู้เสพผู้ติดเข้าสู่บริการเพ่ิมข้ึน  
                    2) ปรับปรุงกระบวนการบ าบัดฟ้ืนฟูสมรรถภาพให้มีคุณภาพทั้งในส่วนของการคัด
กรอง บ าบัด ฟื้นฟูสมรรถภาพ และติดตามผู้ผ่านการบ าบัดรักษาฟ้ืนฟูสมรรถภาพ 
                  3) ปรับปรุงกฎหมายให้เอ้ือต่อการพัฒนากระบวนการบ าบัดรักษาที่มีประสิทธิภาพ 
                  4) พัฒนากระบวนการติดตามดูแลช่วยเหลือผู้ผ่านการบ าบัดฟ้ืนฟูสมรรถภาพ
ตามสภาพปัญหา ความต้องการ เพ่ือป้องกันการเสพติดซ้ า 
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                  5) ส่งเสริม สนับสนุน ให้ครอบครัว ชุมชน มีศักยภาพในกระบวนการบ าบัดฟ้ืนฟู 
สมรรถภาพ และดูแลช่วยเหลือผู้เสพผู้ติด 
                  6) มีอัตราก าลังผู้ปฏิบัติงานที่เหมาะสมกับสภาพปัญหา 
                  7) มีมาตรฐานของสถานบริการและบุคลากรที่ให้การบ าบัดฟ้ืนฟูสมรรถภาพ รวมถึง
พัฒนาระบบการนิเทศ ก ากับ ติดตามมาตรฐานผู้ให้บริการด้านการบ าบัด การบริหารจัดการ ให้เอ้ืออ านวย
ต่อการด าเนินงานด้านการบ าบัดฟื้นฟูสมรรถภาพ 
                  8) พัฒนาระบบข้อมูลผู้เสพผู้ติดยาเสพติด และการรายงานผลการบ าบัดฟ้ืนฟู
สมรรถภาพท่ีถูกต้อง แม่นย า เข้าถึงง่าย มีระบบความปลอดภัยของข้อมูล และเคารพสิทธิของผู้ป่วย 
                  9) บูรณาการระบบงบประมาณแบบองค์รวม ให้เกิดความคล่องตัว เหมาะสม และ
ตรวจสอบได้ สามารถตอบสนองต่อเป้าหมายยุทธศาสตร์ 
                   ซึ่งมีกลยุทธ์ในการด าเนินภายใต้ยุทธศาสตร์ 
                    1) พัฒนาการบริการด้านการบ าบัดฟ้ืนฟูสมรรถภาพที่เข้าถึงง่าย มีคุณภาพ และ 
ประสิทธิภาพ ด้วยบริการที่เป็นมิตร  
                  2) พัฒนากระบวนการในการติดตาม ดูแล ช่วยเหลือ และพัฒนาคุณภาพชีวิต
ให้กับผู้ผ่านการบ าบัดฟ้ืนฟูสมรรถภาพ 
                  3) พัฒนากระบวนการมีส่วนร่วมของชุมชน ครอบครัว และสังคมในการบ าบัดฟ้ืนฟู 
สมรรถภาพ 
                  4) บริหารจัดการแบบบูรณาการรอบด้าน  
                 มีแนวทางในการด าเนินการ 
                  1. แนวทางการให้ผู้เสพผู้ติดเข้าถึงบริการด้านการบ าบัดฟ้ืนฟูสมรรถภาพที่มี
คุณภาพและประสิทธิภาพ 
               1.1 เพ่ิมและพัฒนาขีดความสามารถของศูนย์คัดกรองผู้เสพผู้ติดในการประเมิน
คัดกรอง การวางแผนให้ความช่วยเหลือ ตลอดจนการส่งต่อเข้าสู่ระบบการบ าบัดฟ้ืนฟูอย่างมีคุณภาพ 
และครอบคลุมทุกพ้ืนที่  ภายใต้การบริการที่เป็นมิตร 
     1.2 ด าเนินการรณรงค์ประชาสัมพันธ์ทั้งในวงกว้างและในระดับพ้ืนที่ โดยมี
วัตถุประสงค์เพ่ือ 
     - สร้างเจตคติในการยอมรับว่าผู้เสพคือผู้ป่วย และการเสพติดเป็นโรคเรื้อรัง 
เพ่ือให้ครอบครัว ชุมชน สังคมมีความเข้าใจที่ถูกต้องเก่ียวกับโรคสมองติดยา และมีเจตคติในการยอมรับผู้
เสพ  ผู้ติด รวมถึงให้โอกาสในการกลับสู่สังคม และร่วมเป็นพลังในการดูแลและแก้ไขปัญหายาเสพติดใน
ชุมชน 
     - ด าเนินการให้ข้อมูลความรู้เกี่ยวกับแนวทางการบ าบัดฟื้นฟู 
    โดยด าเนินการเผยแพร่ข้อมูลข่าวสาร และสร้างเจตคติผ่านสื่อมวลชน ช่องทาง
สายด่วนโทรศัพท์ รวมถึงสื่อบุคคลในพ้ืนที่ เช่น ต ารวจชุมชนสัมพันธ์ อาสาสมัครสาธารณสุขหมู่บ้าน (อสม.) 
อาสาสมัครคุมประพฤติ (อสค.) ผู้น าชุมชน ฯลฯ 
     1.3 พัฒนาคุณภาพการให้บริการของสถานบริการบ าบัดฟ้ืนฟูสมรรถภาพทั้ง
ในส่วนของภาครัฐ (ที่ไม่ใช่หน่วยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข) ภาคเอกชน ภาคประชาสังคม และ
ชุมชนโดยการก าหนดมาตรฐานของการให้บริการ จ านวนของสถานบริการ/บุคลากรที่เป็นไปอย่าง
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เพียงพอและเหมาะสม  ให้การสนับสนุนการด าเนินงาน ตลอดจนการพัฒนาระบบและแนวทางการ
บ าบัดรักษาฟ้ืนฟูสมรรถภาพในระบบบังคับ บ าบัด ระบบต้องโทษ และระบบสมัครใจในรูปแบบค่าย
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม วัดเป็นศูนย์สงเคราะห์ ฯลฯ เพ่ือให้การบริการเป็นไปอย่างมีคุณภาพตามมาตรฐาน 
ภายใต้การบริการที่เป็นมิตร 
     1.4 พัฒนาระบบบริการบ าบัดรักษายาเสพติด (Service plan) สุขภาพจิตและ
ยาเสพติด โดยการบูรณาการระบบบริการบ าบัดรักษาฟ้ืนฟูสมรรถภาพ (Service plan) ร่วมกับระบบอ่ืน ๆ 
ตลอดจนน าระบบ ดังกล่าวไปทดลองใช้ในเครือข่ายบริการสุขภาพของกระทรวงสาธารณสุข (12 เขต + 1) 
และขยายไปในพ้ืนทีต่่าง ๆ ให้ครอบคลุมต่อไป 
     1.5 บูรณาการระบบการดูแลผู้มีปัญหายาเสพติดโดยจัดให้มีการเชื่อมต่อ
ระบบการบ าบัดรักษาภายใต้การสนับสนุนแบบรอบด้านทั้งในส่วนของกิจกรรมหลักและกิจกรรม
สนับสนุน เช่น การฝึกอาชีพ และการจัดหางานให้กับผู้ผ่านการบ าบัดฯ ตลอดจนการเพ่ิมช่องทางของ
การให้บริการให้ชัดเจนและครอบคลุม ยิ่งขึ้น 
     1.6 ปรับปรุงกฎหมาย ระเบียบปฏิบัติให้เอ้ืออ านวยต่อการเข้าถึงบริการด้าน
การบ าบัดโดยการ 
                1.6.1 ปรับปรุงกฎหมายให้มีมาตรการทางเลือกอ่ืน ๆ เพื่อจูงใจผู้เสพผู้ติด
ยาเสพติดให้เข้าสู่กระบวนการบ าบัดฟื้นฟูสมรรถภาพแบบสมัครใจ 
                   1.6.2 ปรับปรุงกฎหมายหรืออนุบัญญัติเพ่ือให้เกิดความเชื่อมต่อระหว่าง
หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 
               1.6.3 จัดหาระบบสวัสดิการ เช่น ระบบประกันสุขภาพ ระบบประกันสังคม 
ในการให้การสนับสนุนค่าใช้จ่ายส าหรับผู้เสพผู้ติดที่ประสงค์จะเข้ารับการบ าบัดฟ้ืนฟูสมรรถภาพในระบบ
สมัครใจ 
     1.7 ก ากับติดตามการด าเนินงานให้เป็นไปตามมาตรฐานแนวทางที่ก าหนดไว้ 
     1.8 พัฒนาศักยภาพบุคลากรในการเข้าถึงผู้ใช้ยา รวมถึงผู้ปฏิบัติงานในการ
ด าเนินงานเพื่อลดอันตรายจากการใช้ยาเสพติด (Harm Reduction) 
                  2. แนวทางการให้ผู้ผ่านการบ าบัดรักษาและฟ้ืนฟูสมรรถภาพได้รับการติดตามดูแล
ช่วยเหลืออย่างมีคุณภาพและมีคุณภาพชีวิตที่ดีข้ึนเพื่อป้องกันการเสพติดซ้ า 
    2.1 ก าหนดหลักเกณฑ์ แนวทางในการติดตาม ดูแล ช่วยเหลือผู้ผ่านการบ าบัดรักษา
ที่สอดคล้องกับสภาพปัญหาการเสพติด รวมถึงก าหนดตัวชี้วัดเชิงคุณภาพในการปฏิบัติงาน 
    2.2 จัดตั้งทีมติดตาม ดูแล ช่วยเหลือผู้ผ่านการบ าบัดรักษาในระดับพ้ืนที่ โดยการ
ประกอบก าลังจากทีมสหวิชาชีพของทุกภาคส่วนตามความเหมาะสมของบริบทในพ้ืนที่ 
    2.3 พัฒนาศักยภาพของทีมติดตาม ดูแล ช่วยเหลือฯ ให้สามารถดูแลช่วยเหลือ
ได้ตามแนวทางมาตรฐานที่ก าหนดไว้  โดยเน้นการสร้างสัมพันธภาพที่ดีระหว่างทีมติดตามดูแลฯ กับผู้
ผ่านการบ าบัดฟ้ืนฟ ูสมรรถภาพ 
    2.4 พัฒนาคุณภาพชีวิต ตลอดจนให้การสนับสนุนในการกลับสู่สังคมของผู้ผ่านการ
บ าบัดฟื้นฟูสมรรถภาพตามความต้องการและความเหมาะสม 
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    2.5 เผยแพร่แนวคิดให้ผู้ผ่านการบ าบัดฟ้ืนฟูสมรรถภาพ ครอบครัว และชุมชน 
ได้เข้าใจว่าการติดตามเป็นการสนับสนุน ช่วยเหลือ ประคับประคองผู้ผ่านการบ าบัดฟ้ืนฟูสมรรถภาพให้
สามารถด าเนินชีวิต ได้อย่างปกติสุขและไม่กลับไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติดอีก 
    2.6 พัฒนารูปแบบการติดตามผู้ผ่านการบ าบัดฟ้ืนฟูสมรรถภาพที่เน้นการสร้างสัมพันธภาพ
ที่ดี  โดยการน าแนวคิดระบบการจัดการรายกรณี (Case management) ที่มอบหมายให้มีทีมสหสาขา
วิชาชีพ ท าหน้าที่ในการบูรณาการความช่วยเหลืออย่างรอบด้าน โดยการประเมินภาวะสุขภาพของผู้เข้ารับ
การบ าบัดรักษา และวางแนวทางการดูแล ตลอดจนติดตามผลลัพธ์อย่างต่อเนื่อง ซึ่งในการด าเนินงานจะ
มอบหมายให้ผู้จัดการรายบุคคล (Case manager) เข้ามามีส่วนช่วยในการจัดการประสานงาน และดูแลให้
ผู้รับการบ าบัดฟ้ืนฟูสมรรถภาพได้รับความช่วยเหลือ ตลอดจนบริการต่าง ๆ ที่จ าเป็น เหมาะสม เพ่ือช่วยให้
ผู้ผ่านการบ าบัดฟ้ืนฟู สมรรถภาพได้มีโอกาสกลับไปใช้ชีวิตได้อย่างปกติสุข 
                 3. แนวทางการให้ครอบครัว ชุมชน สังคมยอมรับและให้โอกาสผู้เสพผู้ติดและมี
ส่วนร่วมในการบ าบัดฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และติดตาม ดูแลช่วยเหลือผู้ผ่านการบ าบัด (Community-based 
recovery model) 
    3.1 สนับสนุน ส่งเสริมศักยภาพให้ครอบครัว ชุมชนมีองค์ความรู้ในการสังเกต
และประเมินความรุนแรงเบื้องต้นในผู้ที่เสพยาเสพติด และดูแลช่วยเหลือผู้เสพยาเสพติดให้เข้ารับการ
บ าบัดรักษาแบบสมัครใจ โดยชุมชนเป็นล าดับแรก ภายใต้การเสนอแนะจากหน่วยงานด้านการบ าบัดรักษา
ยาเสพติด 
    3.2 พัฒนาศักยภาพครอบครัว ชุมชนให้มีความเข้าใจเกี่ยวกับโรคสมองติดยา 
ตลอดจนวิธีการดูแล ช่วยเหลือประคับประคองผู้เสพติดไม่ให้กลับไปเสพติดซ้ า 
    3.3 สนับสนุนให้มีการแลกเปลี่ยนเรียนรู้การแก้ไขปัญหาผู้เสพติดระหว่างชุมชน 
    3.4 ส่งเสริมให้ภาคประชาสังคมเข้ามามีส่วนร่วมในการแก้ไขปัญหาผู้เสพติดใน
ชุมชน 
                 4. แนวทางการบริหารจัดการอย่างบูรณาการทุกภาคส่วนที่มีประสิทธิภาพเอ้ือต่อ
การ บ าบัดฟื้นฟูสมรรถภาพโดยยึดผู้เสพผู้ติดเป็นศูนย์กลาง 
    4.1 ปรับปรุงกฎหมาย ระเบียบ ประกาศ และระบบงบประมาณที่เกี่ยวข้องกับการบ าบัดรักษา
ให้เอ้ือต่อการเชื่อมต่อระบบบ าบัดรักษาตามสภาพความรุนแรงของแต่ละบุคคล และการสนับสนุนให้ชุมชน
เข้ามามีส่วนร่วมในการบ าบัดฟื้นฟูสมรรถภาพ 
    4.2 การบริหารจัดการทรัพยากรบุคคล โดยการจัดหาบุคลากรผู้ปฏิบัติงานให้สอดคล้อง 
เหมาะสมกับสภาพปัญหาการเสพติดและการปฏิบัติงานในพ้ืนที่ ตลอดจนหาแนวทางในการสร้างขวัญและ
ก าลังใจให้กับผู้ปฏิบัติงาน 
    4.3 ก าหนดมาตรฐานของสถานบริการด้านการบ าบัดฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และบุคลากร
ที่ให้การบ าบัดฟื้นฟูสมรรถภาพ เพ่ือประกอบเป็นแนวทางในการพัฒนาสถานบริการ และพัฒนาศักยภาพ
ของบุคลากร ด้านการบ าบัดฟ้ืนฟูสมรรถภาพ 
    4.4 หน่วยงานที่ให้บริการงานด้านการบ าบัดฟ้ืนฟูสมรรถภาพ ด าเนินการพัฒนา
บคุลากรในสังกัด ตลอดจนสถานบริการให้เป็นไปตามมาตรฐานที่ก าหนด และสามารถรองรับการปฏิบัติงาน
ได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
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    4.5 ก าหนดให้มีทีมในการนิเทศเพ่ือให้ค าปรึกษา แนะน าการด าเนินงานให้กับ
หน่วยปฏิบัติในพ้ืนที่ให้เป็นไปตามมาตรฐานที่ก าหนด 
    4.6 ด าเนินการส ารวจหรือวิจัยในเรื่องที่เก่ียวข้องกับปัญหายาเสพติด 
    4.7 พัฒนาระบบข้อมูลการรายงานผลการบ าบัดฟ้ืนฟูสมรรถภาพที่มีความทันสมัย 
ถูกต้องมีเอกภาพ และมีระบบการรักษาความปลอดภัยตามชั้นของข้อมูล เพ่ือเป็นการเคารพสิทธิของ
ผู้ป่วยในขณะเดียวกันก็สนับสนุนการปฏิบัติงานและการก าหนดนโยบาย/เป้าหมาย 
    4.8 ปรับปรุงและสนับสนุนให้เกิดระบบงบประมาณแบบเบ็ดเสร็จ 
    4.9 จัดท าโครงการน าร่องในการจัดตั้งศูนย์บริการให้ค าปรึกษา ตลอดจนให้บริการ
จัดหาสถานที่ในการบ าบัดฟ้ืนฟูสมรรถภาพ รวมไปถึงเป็นศูนย์ในการติดตามให้ความช่วยเหลือดูแล ผู้ผ่าน
การบ าบัด ฟ้ืนฟูสมรรถภาพในพ้ืนที่ 
    4.10 ปรับปรุงกฎหมาย กฎระเบียบ ให้เอ้ืออ านวยต่อการบ าบัดทางเลือกเพ่ือ
การลดอันตรายจากการใช้ยาเสพติด (Harm Reduction) 
         2.6.2.3 ยุทธศาสตร์การสร้างสภาพแวดล้อมเพื่อป้องกันปัญหายาเสพติด 
          วัตถุประสงค์เพ่ือสร้าง ควบคุม และบริหารจัดการสภาพแวดล้อมทั้งที่เป็นรูปธรรม
และนามธรรม ให้เอ้ือต่อการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดอย่างยั่งยืน ภายใต้ยุทธศาสตร์การสร้าง
สภาพแวดล้อมเพ่ือป้องกันปัญหายาเสพติด ประกอบด้วยยุทธศาสตร์ย่อย ดังนี้ 
          1) สร้างสภาพแวดล้อมเพ่ือควบคุม ป้องปราม และป้องกันปัญหายาเสพติด 
          2) บริหารจัดการสภาพแวดล้อมทั้งที่เป็นรูปธรรมและนามธรรมให้เอ้ือต่อการ
ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดอย่างยั่งยืน 
          โดยมีเป้าหมายยุทธศาสตร์ ดังนี้ 
          1) สร้างและพัฒนาสภาพแวดล้อมเพ่ือควบคุมพ้ืนที่ปัญหา และเหตุปัจจัยหรือเงื่อนไข
ของปัญหายาเสพติด 
          2) ส่งเสริมและสนับสนุนสภาพแวดล้อมเพ่ือพัฒนาเพิ่มพ้ืนที่บวก เพ่ิมปัจจัยบวก 
          ซึ่งมีกลยุทธ์ในการด าเนินภายใต้ยุทธศาสตร์ 
          1) ป้องกันเชิงรุก 
          2) ป้องกันพื้นที่ (Defensible space) 
          3) ควบคุมพ้ืนที่เสี่ยง ปัจจัยเสี่ยง 
          4) เพิ่มพ้ืนที่เชิงบวก ปัจจัยบวก 
          แนวทางในการด าเนินการ 
          1. แนวทางการสร้างสภาพแวดล้อมเพ่ือป้องปราม ควบคุมพ้ืนที่เสี่ยงปัจจัยเสี่ยง 
และเพ่ิมพ้ืนที่เชิงบวกปัจจัยบวกเพ่ือป้องกันปัญหายาเสพติดในระยะยาว 
    1) ป้องกันเชิงรุก 
    - ควบคุมและบริหารจัดการสภาพแวดล้อมเพ่ือควบคุมอาชญากรรมก่อนที่จะ
เกิดข้ึน  ตัดช่องโอกาสส าหรับอาชญากร และป้องกันปัญหายาเสพติด 
    - จัดผังเมืองใหม่โดยใช้กฎหมายบังคับ 
    - ให้ประชาชนเข้ามามีส่วนร่วมในการจัดท าผังชุมชน 
    - จัดระเบียบชุมชน อาคาร ร้านค้า สถานประกอบการ 
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    - จัดโซนพื้นท่ีให้สถานศึกษาสถาบันทางศาสนาอยู่ห่างจากสถานเริงรมย์แหล่ง
ท่องเที่ยว 
    - ใช้มาตรการทางสังคม โดยชุมชนก าหนดกฎของชุมชน กติกาของหมู่บ้าน 
ระเบียบข้อบังคับหมู่บ้านชุมชนเพ่ือเป็นมาตรการป้องกันปัญหายาเสพติดร่วมกัน 
    - มอบหมายให้สมาชิกในหมู่บ้านชุมชนท าหน้าที่เฝ้าระวังปัญหายาเสพติดอย่าง
ชัดเจนเป็นระบบ 
    - บูรณาการกับยุติธรรมชุมชน เครือข่ายยุติธรรมชุมชนเพ่ือเฝ้าระวังป้องกัน
อาชญากรรมและยาเสพติดในพื้นที ่
    - สร้างความรักความผูกพันต่อชุมชนหรือสังคมท่ีอยู่ 
    - การควบคุมอาชญากรรมต้องท าโดยชุมชนและสมาชิกในชุมชน เป็นหลัก 
    2) ควบคุมพ้ืนที่เสี่ยง ปัจจัยเสี่ยง 
    - ส ารวจพ้ืนที่เสี่ยงในชุมชนเพ่ือใช้ในการวางแผนปรับปรุงสภาพแวดล้อมให้
เหมาะสม เพ่ือให้ทกุคนได้อยู่อาศัยอย่างปลอดภัย 
    - รณรงค์เผยแพร่ประชาสัมพันธ์ให้ประชาชนและสถานประกอบการให้ความ
ร่วมมือในการเข้าไปตรวจสอบและบังคับใช้กฎหมายในกลุ่มเป้าหมายที่เป็นแหล่งแพร่ระบาดและแหล่ง
มั่วสุม 
    - บูรณาการระหว่างหน่วยงานที่รับผิดชอบพ้ืนที่เสี่ยงให้เหมาะสมกับแต่ละ
รูปแบบของปัญหา 
    - จัดระเบียบสังคมรอบสถานศึกษาเป้าหมาย 
    - มาตรการบังคับใช้กฎหมายฉบับต่างๆ ที่เกี่ยวกับการจัดระเบียบสังคมอย่าง
เข้มแข็งต่อสถานบริการ สถานบันเทิง หอพัก ร้านเกมส์/อินเตอร์เน็ต และพ้ืนที่สาธารณะที่เป็นแหล่งมั่ว
สุมอย่างต่อเนื่อง 
    - ส่งเสริมการรวมกลุ่มสมาชิกในหมู่บ้านชุมชนเพ่ือด าเนินกิจกรรมเกี่ยวกับยา
เสพติด เช่น ตั้งจุดตรวจ เดินเวรยาม รับแจ้งข่าวสาร 
    - ควบคุมและจัดการพ้ืนที่เสี่ยงไม่ให้เป็นแหล่งแพร่ระบาดยาเสพติด 
    - สร้างเครือข่ายเฝ้าระวังสอดส่องดูแลแหล่งอบายมุข พ้ืนที่เสี่ยง ปัจจัยเสี่ยง 
    - ป้องกันยาเสพติดในแหล่งท่องเที่ยวต่าง ๆ ที่ท าให้เกิดปัญหาความไม่
ปลอดภัยในชีวิตและทรัพย์สินของนักท่องเที่ยว รวมทั้งเรื่องอบายมุขอ่ืน ๆ ที่ส่งผลกระทบต่อภาพพจน์ที่
ไม่ดีของประเทศไทย 
    3) เพิ่มพ้ืนที่เชิงบวก ปัจจัยบวก 
    - ส ารวจพ้ืนที่สร้างสรรค์ในชุมชนเพ่ือใช้ในการวางแผนสร้างสรรค์สภาพแวดล้อม
ที่เอ้ือต่อการป้องกันปัญหายาเสพติด 
    - ปรับภูมิทัศน์ ปรับสภาพแวดล้อมให้มีความน่าอยู่ สามารถควบคุม ดูแล ตรวจ
ตราได้ไม่มีมุมอับสายตา 
    - ส่งเสริมและสนับสนุนการสร้างพ้ืนที่เชิงบวก/พ้ืนที่สร้างสรรค์ให้กับเด็ก เยาวชน 
และประชาชนในพื้นท่ี 
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    - ปรับปรุง พัฒนาสภาพแวดล้อมให้ส่งเสริมและสนับสนุนการป้องกันปัญหา
ยาเสพติด 
    - สร้าง เสริมปัจจัยบวกเพ่ือการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด 
          2. แนวทางการบริหารจัดการสภาพแวดล้อมทั้งที่เป็นรูปธรรมและนามธรรมให้
เอ้ือต่อการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดอย่างยั่งยืน 
    1) องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
    - ปรับปรุงแก้ไขกฎหมายให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีบทบาทอ านาจหน้าที่
ความรับผิดชอบในการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดที่ชัดเจน 
    - ให้ท้องถิ่นมีศักยภาพ สามารถจัดการตนเองได้ (Self-management) มีความ
พร้อมในการดูแลแก้ไขปัญหาต่าง ๆ ที่เกิดข้ึนในพื้นท่ี 
    - ลงพ้ืนที่คลุกคลีกับประชาชน พบปะเยี่ยมเยียนประชาชน เปิดเวทีเสวนา ประชุม 
ปรึกษาหารือ ประเด็นปัญหาของท้องถิ่นน าไปหารือผู้ที่เกี่ยวข้อง 
    - ท าให้ผู้น าชุมชนและประชาชนในพ้ืนที่เกิดจิตส านึกและความรับผิดชอบต่อ
ชุมชนและสังคม 
    - บูรณาการเชิงพ้ืนที่ บริหารจัดการเพ่ือใช้ประโยชน์ทรัพยากรในชุมชนและ
เครือข่ายเพ่ือรองรับแผนการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด อย่างเช่น โรงพยาบาล สถานบ าบัดรักษา
ขององค์กร ภาคเอกชน วัด มัสยิด ผู้น าท้องถิ่น อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน อาสาสมัครคุม
ประพฤติ ฯลฯ ด าเนินการทุกรูปแบบให้ผู้เสพผู้ติดเห็นความส าคัญในการเข้ารับการบ าบัดรักษา ด าเนินการ
ทุกรูปแบบให้เด็กและ เยาวชนมีภูมิคุ้มกันปัญหายาเสพติด 
    - สนับสนุนองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นร่วมกับชุมชนและภาคประชาสังคมใน
การพัฒนาคุณภาพชีวิตของประชาชนในท้องถิ่น การป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด การรักษาความ
ปลอดภัยในชีวิตและ ทรัพย์สินชุมชน 
    - พัฒนารูปแบบการประสานงานระหว่างรัฐบาลกับท้องถิ่น 
    - ถ่ายโอนอ านาจหน้าที่จากรัฐบาล และกระจายอ านาจไปสู่ท้องถิ่น และถ่ายโอน
ภารกิจด้านยาเสพติดไปสู่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
    - ประสานการส่งมอบพื้นท่ีเป้าหมายที่ได้ด าเนินการแก้ไขปัญหายาเสพติดแล้ว
ให้กับหน่วยงานที่เกี่ยวข้องเข้ามารับผิดชอบในการก ากับ ดูแล และด าเนินการในส่วนที่เกี่ยวข้องต่อไป 
    - สร้างความเข้มแข็งและความยั่งยืนในการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด 
    2) สถาบันศาสนา 
    - สร้างจิตส านึกในเรื่องศาสนา (Religion consciousness) 
    - ใช้หลักค าสอนของศาสนาเป็นแนวทางในการด าเนินชีวิต 
    - ตัวแทนที่ท าหน้าที่ถ่ายทอดศาสนาประพฤติปฏิบัติตนเป็นแบบอย่างที่ดีให้กับ
คนในชุมชน รวมทั้งเด็กและเยาวชน 
    - ใช้มาตรการทางด้านศาสนาในการแก้ไขปัญหายาเสพติด 
    - ผู้น าศาสนาสอดแทรกประเด็นปัญหายาเสพติดควบคู่ไปกับการสอนหลัก
ศาสนา 
    - สอนจริยศึกษาให้แก่เด็กเยาวชน ประชาชน 
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    - จัดการเรียนการสอนธรรมศึกษาในสถานศึกษา 
    - จัดกิจกรรมให้คนในทุกศาสนามาท ากิจกรรมร่วมกัน 
    - สร้างความผาสุกทางจิตวิญญาณ 
    - สร้างสังคมเพ่ือให้อยู่ร่วมกันอย่างสันติสุข มีเป้าหมายร่วมกัน มีวิธีที่จะบรรลุ 
เป้าหมายนั้น 
    3) สื่อสารมวลชน 
    - หน่วยงานที่เกี่ยวข้องให้ข้อมูลข่าวสารสถานการณ์ปัญหายาเสพติดเพ่ือให้
สื่อมวลชน เป็นผู้ถ่ายทอดประชาสัมพันธ์ให้ประชาชนได้รับทราบ 
    - ส่งเสริมการใช้สื่อสารมวลชนให้เป็นประโยชน์ต่อการป้องกันและแก้ไข
ปัญหายาเสพติด สร้างทัศนคติต่อต้านยาเสพติด หลอมรวมความคิด เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสร้างค่านิยม
ที่ดีงาม 
    - สนับสนุนให้สื่อมวลชนเสนอสื่อที่สร้างสรรค์ชีวิตครอบครัวและชุมชน เสนอ
ความเห็นที่สร้างสรรค์แก่สังคม หลีกเลี่ยงเนื้อหาที่ไม่เหมาะสม 
    - ป้องกัน ระมัดระวังการเกิดพฤติกรรมเลียนแบบโดยผ่านสื่อ 
    - มีเวทีสาธารณะ (Social dialogue) ในทุกประเด็นปัญหาเพื่อน าไปสู่ข้อเสนอ
ที่ชัดเจน และสัมผัสได้ 
    - ให้ความส าคัญกับบทบาทของสื่อมวลชนเพ่ือประโยชน์แก่การตรวจสอบความ
สุจริตความโปร่งใส และการใช้อ านาจรัฐเพื่อประโยชน์ส่วนรวมของประเทศชาติและประชาชน 
    - สร้างจิตส านึกในความรับผิดชอบต่อการน าเสนอของสื่อ สื่อทุกแขนง ต้อง
ระมัดระวัง และรับผิดชอบในการเสนอข้อมูลที่ถูกต้องต่อสาธารณชน 
    - ด าเนินการอย่างจริงจังกับสื่อออนไลน์ที่ส่งผลกระทบเชิงลบต่อปัญหายาเสพ
ติด เช่น Website, Facebook, Twitter, Instagram 
    - เจ้าของ ผู้ลงทุน ผู้ประกอบการ และนักวิชาชีพสื่อต้องสร้างความสมดุลของ
การท าหน้าที่สื่อสารมวลชนเพื่อสังคมและเพ่ือธุรกิจแสวงหาผลก าไร 
    - ผู้บริโภคสื่อหรือข่าวสารต้องรู้เท่าทันสื่อ (Media literacy) และมีความ
เข้มแข็งในการตรวจสอบสื่อโดยภาคประชาสังคม ก ากับดูแลสื่อแบบทุกฝ่ายมีส่วนร่วม 
         2.6.2.4 ยุทธศาสตร์การมีส่วนร่วมภาคประชาชน 
          วัตถุประสงค์เพ่ือบริหารจัดการการมีส่วนร่วมของภาคประชาชนเพ่ือป้องกันและ
แก้ไขปัญหายาเสพติดให้บุคคล ครอบครัว ชุมชน สถานศึกษา สถานประกอบการ และสังคมไทยปลอดภัย
จากยาเสพติด และ สร้างความเข้มแข็งและความยั่งยืนในระยะยาว ภายใต้ยุทธศาสตร์การมีส่วนร่วมภาค
ประชาชน ประกอบด้วยยุทธศาสตร์ย่อย ดังนี้ 
          1) สร้างกระบวนการและศักยภาพการมีส่วนร่วมของภาคประชาชน ด้านการ
ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด 
          2) สร้างความเข้มแข็งและความยั่งยืนในการควบคุมปัญหายาเสพติดระดับพ้ืนที่
ในระยะยาว 
          โดยมีเป้าหมายยุทธศาสตร์ ดังนี้ 
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          1) ทุกหมู่บ้าน/ชุมชนมีความเข้มแข็งเอาชนะปัญหายาเสพติดและมีกลไกในการ
เฝ้าระวังปัญหา (81,909 หมู่บ้าน/ชุมชน) 
          2) หมู่บ้าน/ชุมชนเข้มแข็งพัฒนาสู่กองทุนแม่ของแผ่นดิน พัฒนาเป็นศูนย์เรียนรู้
กองทุนแม่ของแผ่นดิน บูรณาการสู่เศรษฐกิจพอเพียง 
          ซึ่งมีกลยุทธ์ในการด าเนินภายใต้ยุทธศาสตร์ 
          1) ด าเนินการตามยุทธศาสตร์พระราชทาน เข้าใจ เข้าถึง พัฒนา 
          2) ระเบิดมาจากข้างใน 
          3) ท าให้ประชาชนเป็นศูนย์กลางของการพัฒนา 
          4) เชื่อมบน ประสานล่าง 
          แนวทางในการด าเนินการ 
          1. แนวทางการสร้างกระบวนการและศักยภาพการมีส่วนร่วมของภาคประชาชน
ด้านการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด 
    - ศึกษาชุมชน วิเคราะห์ถึงสาเหตุของปัญหาที่เกิดขึ้น สังเคราะห์ปัญหา ความ
ต้องการผลกระทบ และน าข้อมูลมาก าหนดเป็นแนวทางการปรับปรุงแก้ไขพัฒนา 
    - คัดเลือกผู้น าที่มีความสามารถ มีความพร้อมที่จะท างานเพ่ือส่วนรวม ส่งเสริม
การท างาน ร่วมกันระหว่างผู้น าทางการและผู้น าตามธรรมชาติ 
    - ให้ภาคประชาชนมีส่วนร่วมในการออกแบบการแก้ไขปัญหายาเสพติดร่วมกับ
หน่วยงาน ภาครัฐและภาคีท่ีเกี่ยวข้อง 
    - เสริมสร้างทุนทางสังคมมาใช้ประโยชน์ในการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพ
ติด ทั้งที่เป็น ระบบคุณค่า ความเชื่อ อุดมการณ์ ภูมิปัญญาท้องถิ่น ภูมิปัญญาชาวบ้านปราชญ์ชาวบ้าน กระบวนการ
เรียนรู้ที่ชุมชนสั่งสมและสร้างสรรค์ 
    - เพ่ิมขีดความสามารถในการพัฒนาชุมชนของตนเองโดยยกระดับความรู้และ
พัฒนาศักยภาพผู้น าทางการและผู้น าธรรมชาติเพ่ือเตรียมความพร้อมในการมีส่วนร่วมป้องกันและแก้ไข
ปัญหายาเสพติด ระดับพ้ืนที่ 
    - กระตุ้นให้เกิดจิตอาสาเพ่ือเฝ้าระวังปัญหายาเสพติด การอุทิศตนเป็นอาสาสมัคร
ในรูปแบบต่าง ๆ 
    - ล้อมวงคุยกัน แบ่งปันประสบการณ์ สร้างบรรยากาศในการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ 
    - ใช้กลไกท้องที่ทั้งก านัน ผู้ใหญ่บ้าน เพ่ือสนับสนุนการด าเนินงานของภาครัฐ
ในการบ าบัดทุกข์ บ ารุงสุขให้กับประชาชนในพื้นท่ี 
    - ใช้กลไกคณะกรรมการหมู่บ้านเพ่ือสร้างการมีส่วนร่วมของภาคประชาชน
ด้านการป้องกัน และแก้ไขปัญหายาเสพติด 
    - หน่วยงานภาครัฐเป็นผู้สนับสนุนกระบวนการขับเคลื่อนงาน ภาคประชาชน
ในระดับพ้ืนที ่
          2. แนวทางการสร้างความเข้มแข็งและความยั่งยืนในการควบคุมปัญหายาเสพติด
ระดับพ้ืนที่ในระยะยาว 
    1) สร้างครอบครัวเข้มแข็ง 
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    - ส ารวจข้อมูลครอบครัว จ าแนกประเภทครอบครัวเพ่ือก าหนดเป้าหมายการ
ด าเนินงาน และกิจกรรมเพ่ือให้สอดคล้องกับสภาพปัญหายาเสพติด 
    - สร้างความรู้ความเข้าใจในบทบาทหน้าที่ของสมาชิกครอบครัวทั้งบทบาท
สามีภรรยา บทบาทพ่อแม่ และบทบาทลูก 
    - ส่งเสริมสนับสนุนให้ครอบครัวท าหน้าที่หล่อหลอมกล่อมเกลาทางสังคม 
(Socialization) ให้แก่สมาชิกในครอบครัว ถ่ายทอดค่านิยม วัฒนธรรม ปลูกฝังจริยธรรม คุณธรรม และ
แบบแผนการด าเนินชีวิตที่ถูกต้อง 
    - อบรมเลี้ยงดูเด็กให้มีพัฒนาการสมดุลรอบตัวและเหมาะสมตามวัย มีวินัยใน
ตนเอง เป็นผู้มีคุณธรรม จริยธรรม มีทักษะชีวิต 
    - ให้ศูนย์พัฒนาครอบครัวในชุมชนเป็นกลไกหลักในการสร้างครอบครัว
เข้มแข็ง 
    - จัดเตรียมความพร้อมก่อนสร้างครอบครัว สร้างครอบครัวจากความรักเพ่ือ
เป็นภูมิคุ้มกัน รั้วครอบครัว ให้ค าแนะน าหรือค าปรึกษาท่ีจ าเป็นแก่ครอบครัว 
    - สนับสนุนให้ชุมชนเป็นศูนย์กลางในการพัฒนาความรับผิดชอบของคนใน
ครอบครัวและชุมชน จัดบริการรับเลี้ยงและพัฒนาเด็กในหน่วยงาน สถานประกอบการ และศูนย์พัฒนา
ครอบครัวในชุมชน 
    - จัดสภาพแวดล้อมให้เอ้ือต่อการพัฒนาครอบครัวและชีวิตครอบครัว ครอบครัว
อยู่ พร้อมหน้ากัน สร้างความเข้มแข็งด้านเศรษฐกิจของครอบครัวบนพื้นฐานเศรษฐกิจพอเพียง ครอบครัว
พ่ึงพาตนเอง ได ้
    - สร้างภูมิคุ้มกันให้แก่ครอบครัว สร้างหลักประกันความมั่นคงทางสังคมแก่
ครอบครัว สร้างความมั่นคงของครอบครัว สนับสนุนคุณภาพชีวิตของครอบครัว เสริมสร้างสถาบันครอบครัว
ให้มีความเข้มแข็ง 
    - สร้างครอบครัวเข้มแข็ง หาครอบครัวต้นแบบเพื่อเชิดชูเกียรติ เป็นแบบอย่าง
ที่ดี ให้แก่ชุมชนและสังคม 
    2) สร้างสถานศึกษาเข้มแข็ง 
    - ให้มีการศึกษาและพัฒนาการตามวัย 
    - ปลูกฝังลักษณะนิสัยอันพึงประสงค์ของคนดี รู้จักหน้าที่ ความรับผิดชอบ การ
มีพฤติกรรมที่ดีงาม 
    - สร้างความภาคภูมิใจในตนเองของเด็กและเยาวชน 
    - สร้างความตระหนักถึงผลกระทบของปัญหายาเสพติดที่มีต่อตนเอง ผู้อ่ืน ชุมชน 
และ สังคม และมีส่วนร่วมในการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด 
    - มีทักษะในการปฏิเสธต่อพฤติกรรมที่เสี่ยงต่อการด ารงชีวิต รู้วิธีป้องกันตนเอง
จากภัยยาเสพติด 
    - สร้างภูมิคุ้มกันยาเสพติดให้กับเด็กและเยาวชนได้อย่างยั่งยืน 
    - จัดท าข้อมูลและประวัติของเด็กกลุ่มเสี่ยง กลุ่มเสพ กลุ่มค้า พ่อแม่ผู้ปกครอง
ทีเ่กี่ยวข้องกับยาเสพติด 
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    - สร้างกระบวนการมีส่วนร่วมจากบิดา มารดา ผู้ปกครอง ครอบครัว และชุมชน
เพ่ือจูงใจให้ผู้เสพเข้ารับการบ าบัดรักษา 
    - มีกิจกรรมร่วมกันระหว่างบ้าน วัด โรงเรียน 
    - สร้างสถานศึกษาเข้มแข็ง สร้างสถานศึกษาปลอดยาเสพติด 
    3) สร้างสถานประกอบการเข้มแข็ง 
    - สร้างความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับโทษพิษภัยของยาเสพติดในกลุ่มผู้ประกอบการ
และ กลุ่มผู้ใช้แรงงาน 
    - สร้างความตระหนักของผู้ประกอบการในการป้องกันยาเสพติดร่วมกับหน่วยงาน
ภาครัฐ ไม่ปล่อยปละละเลยให้มีการใช้ยาเสพติดหรือค้ายาเสพติดในสถานประกอบการ 
    - ส่งเสริมบทบาทของภาคธุรกิจเอกชนและองค์กรพัฒนาเอกชนให้บริจาคทุน
เพ่ือสังคม และมีส่วนร่วมในการพัฒนาชุมชน 
    - เร่งรัดกวดขันการบังคับใช้กฎหมายในสถานประกอบการ ตรวจสอบสภาพปัญหา 
ตรวจหาสารเสพติดอย่างต่อเนื่อง 
    - ก าหนดมาตรการลงโทษผู้ประกอบการที่ไม่ให้ความร่วมมือในการแก้ไขปัญหา
ยาเสพติด 
    - จัดระบบสวัสดิการให้เพียงพอเพ่ือลดแรงจูงใจในการกระท าความผิดเกี่ยวกับ
ยาเสพติด 
    - สร้างสถานประกอบการเข้มแข็ง ยกย่องชมเชยสถานประกอบการเข้มแข็ง 
    4) เสริมสร้างหมู่บ้านชุมชนเข้มแข็ง 
    - น าข้อมูลความจ าเป็นพ้ืนฐาน ข้อมูลพ้ืนฐานชุมชน และข้อมูลวิจัยชุมชนมา
ใช้ประโยชน์ในกระบวนการสร้างชุมชนเข้มแข็งเอาชนะยาเสพติด 
    - วิเคราะห์สถานะหมู่บ้านชุมชน จ าแนกพ้ืนที่เป้าหมายเป็นหมู่บ้านชุมชน ที่ไม่
มีปัญหายาเสพติด หมู่บ้านชุมชนที่มีปัญหายาเสพติดเบาบาง หมู่บ้านชุมชนที่มีปัญหายาเสพติดปานกลาง 
และหมู่บ้าน ชุมชนที่มีปัญหายาเสพติดรุนแรง ทั้งพ้ืนที่ในชุมชนเมือง ชุมชนชนบท และชุมชนชายแดน 
    - นโยบายและยุทธศาสตร์ไปก าหนดเป็นระเบียบวาระของพ้ืนที่ เป็นวาระของ
ประชาชน มีการประกาศเจตนารมณ์ในการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด การกล่าวปฏิญาณว่าจะไม่ยุ่ง
เกี่ยวกับยาเสพติด 
    - ใช้ชุมชนเป็นฐานในการด าเนินงาน ท าให้ชุมชนเข้าใจปัญหาร่วมคิด ร่วมท า
ร่วมรับผิดชอบแก้ไขปัญหาโดยคนในชุมชน ชุมชนจัดการตนเอง 
    - บูรณาการประสานความร่วมมือกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในภารกิจ
ด้านยาเสพติดตามสภาพปัญหาในพ้ืนที่และความต้องการของประชาชน โดยจัดท ากรอบ ขอบเขต และ
รูปแบบที่เหมาะสมเพื่อร่วมกันด าเนินงาน หรือถ่ายโอนงานให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นด าเนินการ 
    - ส่งเสริมสนับสนุนให้ภาคีและเครือข่ายมีส่วนร่วมในการเสริมสร้างหมู่บ้าน
ชุมชนเข้มแข็งและกองทุนแม่ของแผ่นดิน 
    - จัดตั้งอาสาสมัครเพื่อแก้ไขปัญหายาเสพติดในหมู่บ้าน/ชุมชน จัดอาสาสมัคร
ภาคประชาชนเพื่อป้องกันและเฝ้าระวังปัญหายาเสพติดในกลุ่มเสี่ยง รวมทั้งการบูรณาการประสานความ
ร่วมมือกับอาสาสมัครในรูปแบบต่างๆ ด้วย อย่างเช่น ชุดรักษาความปลอดภัยหมู่บ้าน (ชรบ.) 
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    - พัฒนาหมู่บ้านชุมชนไปสู่หมู่บ้านชุมชนเข้มแข็งเอาชนะยาเสพติด หมู่บ้าน
ชุมชนเข้มแข็งเอาชนะยาเสพติดอย่างยั่งยืน หมู่บ้านกองทุนแม่ของแผ่นดิน ศูนย์เรียนรู้กองทุนแม่ของ
แผ่นดิน บูรณาการสู่เศรษฐกิจพอเพียง 
    - พัฒนาและบูรณาการกลไกทั้งระดับอ านวยการและปฏิบัติในการเสริมสร้าง
หมู่บ้าน/ชุมชนเข้มแข็งและกองทุนแม่ของแผ่นดิน 
    - สังเคราะห์องค์ความรู้มาใช้ประโยชน์ในการก าหนดนโยบาย ยุทธศาสตร์ และ
แนวทางการปฏิบัติ 
    5) สร้างภาคประชาชนเข้มแข็ง 
    - สร้างจิตส านึกความเป็นพลเมือง (Civic consciousness) และจิตส านึกใน
การมีส่วนร่วมรับผิดชอบต่อชุมชน (Public consciousness) สร้างส านึกชุมชนเพ่ือให้ลุกขึ้นมาจัดการกับ
ปัญหาที่เกิดข้ึนในชุมชนเอง 
    - สนับสนุนการรวมกลุ่มของชุมชนในแต่ละพ้ืนที่โดยความสมัครใจ สนับสนุน
องค์กรภาคประชาชนให้มีส่วนร่วมในการบริหารจัดการเพ่ือการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดในชุมชน
และท้องถิ่น 
    - จัดท าแผนพัฒนาชุมชนแบบบูรณาการ ให้ร่วมคิด ร่วมท าร่วมรับผิดชอบใน
ทุกพ้ืนที ่
    - จัดเวทีประชาคมอย่างต่อเนื่องเพ่ือให้มีพลังในการด าเนินกิจกรรมของชุมชน 
    - จัดท าข้อบัญญัติของชุมชนเพื่อป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดที่เกิดขึ้น 
    - สนับสนุนแหล่งเงินทุนส าหรับการพัฒนาชุมชนเพ่ือการบริหารจัดการตนเอง
ของชุมชนและประชาชนในท้องถิ่น 
    - พัฒนากระบวนการเรียนรู้และเครือข่ายเรียนรู้ของชุมชน ขยายเครือข่ายการ
เรียนรู้ 
    - สนับสนุนการถ่ายทอดแลกเปลี่ยนประสบการณ์ การเรียนรู้ของคนในชุมชน
เดียวกันและระหว่างชุมชน 
    - พัฒนาเครือข่ายความร่วมมือกับหน่วยงานภาครัฐ ภาคเอกชน ภาคประชา
สังคมและภาคประชาชนในการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด 
    - จัดตั้งองค์กรประชาชนเพ่ือส่งเสริมสนับสนุนบทบาทและการมีส่วนร่วมใน
การป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด บริหารจัดการกลไกองค์กรและกลไกภาคประชาชน 
 
2.7 ข้อมูลพื้นฐานของอ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 
 อ าเภอบางสะพานน้อย  มีพ้ืนที่ 720 ตารางกิโลเมตร เป็นหนึ่งในแปดอ าเภอ ของจังหวัด
ประจวบคีรีขันธ์ ซึ่งมีที่ตั้งอยู่ทางใต้สุดของภาคกลางตอนล่าง (ตามพิกัด NN 285241) โดยมีระยะห่าง
จาก จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ ตามระยะทางหลวงแผ่นดินหมายเลข 4 (ถนนเพชรเกษม) 101 กิโล เมตร 
โดยรถยนต์ รวมระยะทางห่าง จากที่ว่าการอ าเภอบางสะพานน้อย ช่วงถนนเพชรเกษม-ปากคลองไป
บรรจบกับทางหลวงแผ่นดินหมายเลข 4 (ถนนเพชรเกษม) 9 กิโลเมตร โดยรถยนต์รวมระยะทาง 110 
กิโลเมตร โดยใช้เวลาประมาณ 2 ชั่วโมง อ าเภอบางสะพานน้อย มีเส้นทางที่ใช้ติดต่อกับทางจังหวัด
ประจวบคีรีขันธ์ได้โดยสะดวกอีกทางหนึ่ง คือ ทางรถไฟ โดยมีระยะจากจังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 90 กิโลเมตร 
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ใช้เวลาในการเดินทาง 1 ชั่วโมง 30 นาที อ าเภอบางสะพานน้อย มีเนื้อที่ทั้งหมด 720  ตารางกิโลเมตร  
หรือประมาณ 450,000 ไร่ โดยมีอาณาเขตติดต่อ ดังนี้ 
  ทิศเหนือ  ติดต่อ อ าเภอบางสะพาน 
  ทิศใต ้   ติดต่อ อ าเภอปะทิว และอ าเภอท่าแซะ จังหวัดชุมพร 
  ทิศตะวันออก  ติดต่อ อ่าวไทย 
  ทิศตะวันตก  ติดต่อ ประเทศเมียนมาร์ 
 ลักษณะภูมิประเทศ 
 โดยทั่วไปเป็นที่ราบ และมีความลาดสู่ทิศตะวันออก ซึ่งเป็นทะเลอ่าวไทยมี พ้ืนที่ติดกับชายทะเล
มีความยาวประมาณ 1 กิโลเมตร ซึ่งมีความส าคัญทาง การเกษตรและการประมง 
 เขตการปกครอง 
 อ าเภอบางสะพานน้อย แบ่งการปกครองออกเป็น 2 ส่วน คือ ส่วนภูมิภาค แบ่งการปกครอง
ออกเป็น 5 ต าบล 41 หมู่บ้าน ดังนี้ คือ 
 - ต าบลบางสะพาน มีจ านวน 10  หมู่บ้าน ได้แก่ 
     หมู่ที่ 1 บ้านหนองฆ้อง  หมู่ที่ 2  บ้านคลองน้ าเค็ม 
     หมู่ที่ 3 บ้านปากคลอง  หมู่ที่ 4  บ้านละหาน 
     หมู่ที่ 5 บ้านท่าม่วง  หมู่ที่ 6  บ้านดอนตะเคียน 
     หมู่ที่ 7 บ้านทุ่งไทร  หมู่ที่ 8  บ้านทุ่งจันทร์ 
     หมู่ที่ 9 บ้านหนองคล้า  หมู่ที่ 10  บ้านหนองเสม็ด 
 - ต าบลปากแพรก มีจ านวน   6  หมู่บ้าน  ได้แก่ 
     หมู่ที่ 1 บ้านดอนจวง  หมู่ที่ 2 บ้านปากแพรก 
     หมู่ที่ 3 บ้านหนองห้วยฝาด หมู่ที่ 4 บ้านทุ่งกะโตน 
     หมู่ที่ 5 บ้านแขก  หมู่ที่ 6 บ้านทุ่งสะท้อน 
 - ต าบลช้างแรก      มีจ านวน   8  หมู่บ้าน ได้แก่ 
     หมู่ที่ 1 บ้านคลองเตย  หมู่ที่ 2 บ้านหนองจันทร์หอม 
     หมู่ที ่3 บ้านช้างแรก  หมู่ที่ 4 บ้านไร่ใน 
     หมู่ที่ 5 บ้านหินปิด    หมู่ที่ 6 บ้านไร่บน 
     หมู่ที่ 7 บ้านศรีนคร  หมู่ที่ 8 บ้านช่องลม 
 - ต าบลไชยราช   มีจ านวน    6   หมู่บ้าน ได้แก่ 
     หมู่ที่ 1 บ้านไชยราช  หมู่ที่ 2 บ้านคอกอ้ายเผือก 
     หมู่ที่ 3 บ้านบางเจริญ  หมู่ที ่4 บ้านทองอินทร์ 
     หมู่ที่ 5 บ้านหนองหิน  หมู่ที่ 6 บ้านหมากภู่ 
 - ต าบลทรายทอง      มีจ านวน 11  หมู่บ้าน  ได้แก่ 
     หมู่ที่ 1 บ้านในไร่  หมู่ที่ 2 บ้านก ามะเสน 
     หมู่ที่ 3 บ้านชายทะเล  หมู่ที่ 4 บ้านฝั่งแดง 
     หมู่ที่ 5 บ้านบางเบิด  หมู่ที่ 6 บ้านบ่อไพ 
     หมู่ที่ 7 บ้านห้วยสัก    หมู่ที่ 8 บ้านทุ่งสีเสียด 
     หมู่ที่ 9 บ้านเขาปุก  หมู่ที่ 10 บ้านหนองหัดไท 
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     หมู่ที่ 11 บ้านดอนทรายงาม 
 ส่วนท้องถิ่น แบ่งการปกครองออกเป็น 1 เทศบาลต าบล 4 องค์การบริหารส่วนต าบล ดังนี้ คือ 
     - เทศบาลต าบลบางสะพานน้อย 
     - องค์การบริหารส่วนต าบลบางสะพาน 
     - องค์การบริหารส่วนต าบลปากแพรก 
     - องค์การบริหารส่วนต าบลช้างแรก 
     - องค์การบริหารส่วนต าบลไชยราช 
 ประชากร อ าเภอบางสะพานน้อย มีจ านวนประชากรทั้งสิ้น 37,060 คน ชาย 18,596 คน  หญิง 
18,464 คน โดยแบ่งเป็นรายต าบล ดังนี้ 
 
ตารางท่ี 2.1 จ านวนประชากร อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 

ต าบล จ านวนหมู่บ้าน ประชากร ชาย หญิง ครัวเรือน 
 บางสะพาน 
ปากแพรก 
ช้างแรก 
ไชยราช 
ทรายทอง 

10 
6 
8 
6 
11 

5,356 
3,558 
10,935 
9,688 
9,759 

2,710 
1,758 
5,503 
4,841 
4,895 

2,646 
1,800 
5,432 
4,847 
4,864 

1,957 
1,577 
4,776 
3,969 
3,124 

ที่มา: งานทะเบียนราษฎร์ อ าเภอบางสะพานน้อย (ข้อมูล ณ เดือน พฤษภาคม 2561) 
 
 อ าเภอบางสะพานน้อย ยังคงเป็นพ้ืนที่แพร่ระบาดของยาเสพติดและเป็นเส้นทางล าเลียงยาเสพ
ติด เนื่องจากยาเสพติดในพ้ืนที่ค่อนข้างหาง่ายและราคาถูก และเป็นทางผ่านสู้ 14 จังหวัดภาคใต้ ท าให้มี
ยาเสพติดเข้ามาแพร่ระบาดใน เด็ก เยาวชน และประชาชนทั่วไปสามารถหามาเสพได้ง่าย และมียาเสพ
ติดให้ทดลองใช้หลากหลายชนิด ทั้งยาบ้า ยาไอซ์ พืชกระท่อม และน้ ากระท่อม (4x100) พ้ืนที่ ท าให้เด็ก
และเยาวชนซึ่งเป็นอนาคตของชาติต้องหมดอนาคต และนับวันผู้เสพยาเสพติดมีอายุน้อยลงเรื่อย ๆ เป็น
ปัญหาใหญ่ที่จะต้องได้รับการแก้ไข ซึ่งในภาพรวมของสถานการณ์ยาเสพติดของจังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 
ในช่วงปี พ.ศ. 2560-2561 ปรากฏตามตารางที่ 2.2 และภาพรวมของสถานการณ์ยาเสพติดของอ าเภอ
บางสะพานน้อย ปรากฏตามตารางที ่2.3 
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ตารางที ่2.2 สถานการณ์การใช้ยาเสพติดจังหวัดประจวบคีรีขันธ์ จ าแนกรายอ าเภอ 

อ าเภอ                              ระดับการใช้ยาเสพติด  
รุนแรง ปานกลาง เบาบาง ปลอดยาเสพติด รวม 

หัวหิน 1 10 51 1 63 
ปราณบุรี - - - 44 44 
กุยบุรี 2 2 7 36 47 
สามร้อยยอด - 1 17 23 41 
เมือง - - 9 54 63 
ทับสะแก - 1 6 58 65 
บางสะพาน - 17 31 23 71 
บางสะพานน้อย - - 9 32 41 
รวม 3 31 130 271 435 
ที่มา: ศูนย์ปฏิบัติการเอาชนะยาเสพติดจังหวัดประจวบคีรีขันธ์ (ข้อมูล ณ วันที่ 16 พฤศจิกายน 2561) 
 
ตารางท่ี 2.3 สถานการณ์การใช้ยาเสพติดอ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์จ าแนกราย 
       ต าบล 

ต าบล                              ระดับการใช้ยาเสพติด  
รุนแรง ปานกลาง เบาบาง ปลอดยาเสพติด รวม 

ทรายทอง - - 3 8 11 
บางสะพาน - - 2 8 10 
ช้างแรก - - 1 7 8 
ไชยราช - - 1 5 6 
ปากแพรก - - 2 4 6 
รวม - - 9 32 41 
ที่มา: ศูนย์ปฏิบัติการเอาชนะยาเสพติดจังหวัดประจวบคีรีขันธ์ (ข้อมูล ณ วันที่ 16 พฤศจิกายน 2561) 
 
2.8 งานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง 
 ในการศึกษาครั้งนี้ จากการตรวจสอบเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ปรากฏว่ามีงานวิจัยที่
เกี่ยวข้องกับการศึกษา ดังนี้ 
 กนกศักดิ์ พูลสวัสดิ์ (2547, หน้า 4) ได้ศึกษาเรื่องการมีส่วนร่วมในการด าเนินงานตามนโยบาย
การสร้างกระบวนการชุมชนเข้มแข็งเอาชนะยาเสพติด ศึกษาเฉพาะกรณี ต าบลไร่ รถ อ าเภอดอนเจดีย์ 
จังหวัดสุพรรณบุรี พบว่าแม้การมีส่วนร่วมอยู่ในระดับปานกลาง แต่ถือว่าการสร้างกระบวนการชุมชน
เข้มแข็งประสบผลส าเร็จ เพราะสามารถด าเนินงานกับเป้าหมายคือผู้เกี่ยวข้องกับยาเสพติดได้ทั้งหมดโดย
ใช้พลังยาเสพติดคือประชาชนในการร่วมแก้ปัญหา และมีเจ้าหน้าที่ของรัฐ เป็นที่ปรึกษาชี้แนะและร่วม
ด าเนินการ 
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 วิชัย พันธุ์ภักดี (2548, หน้า 1-2) ได้ศึกษาเรื่อง ปัจจัยที่มีผลต่อความส าเร็จในการแก้ไขปัญหา
ยาเสพติดอย่างยั่งยืนของอ าเภอภูเขียว จังหวัดชัยภูมิ โดยเก็บรวบรวมข้อมูลจากเอกสารสรุปผลการ
ปฏิบัติงานของอ าเภอภูเขียว และข้อมูลที่ได้จากการสัมภาษณ์เชิงลึกเจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบด้านยาเสพติด 
ได้แก่ ที่ท าการปกครองอ าเภอภูเขียว สถานีต ารวจอ าเภอภูเขียว โรงพยาบาลภูเขียวและสัมภาษณ์อดีตผู้
หลงผิดที่เป็นผู้ค้า พบว่า ได้มีการด าเนินเนินการป้องกัน ทั้งก่อนและที่รัฐบาลจะใช้มาตรการขั้นเด็ดขาด 
ระหว่างใช้มาตรการขั้นเด็ดขาด และภายหลังใช้มาตรการขั้นเด็ดขาด ซึ่งการด าเนินการดังกล่าวเป็นเหตุ
ให้ประชาชนเข้าใจถึงสภาพปัญหาของยาเสพติด เกิดจิตส านึกในการต่อต้าน และผนึกเป็นพลังแผ่นดินใน
การต่อสู้กับยาเสพติด ดังนั้น ปัจจัยที่มีผลต่อความส าเร็จในการแก้ไขปัญหายาเสพติดอย่างยั่งยืน ได้แก่ 
ปัจจัยด้านการป้องกัน ปัจจัยด้านการปราบปราม ปัจจัยด้านการบ าบัดรักษาฟ้ืนฟูฯ และปัจจัยด้านงบประมาณ
ในการสนับสนุนการบริหารจัดการ 
 อาภาศิริ สุวรรณานนท์ และ รัตนา บรรณาธรรม (2550, หน้า 2-4) ได้ศึกษาเรื่องปัจจัยด้านบุคคล
ที่มีผลต่อการติดยาเสพติดซ้ า ผลการวิจัย มีดังนี้ 1. ปัจจัยด้านบุคคลเชิงลึกของผู้ติดยาเสพติดที่มีการกลับไป
ติดยาเสพติดซ้ า พบว่าผู้ติดยาเสพติดที่กลับไปติดยาซ้ านั้น ส่วนใหญ่มีบุคคลในครอบครัวใช้ยาเสพติด
ประจ า และผู้ติดยาเสพติดซ้ าส่วนใหญ่รู้สึกเฉย ๆ ประกอบกับได้รับการเลี้ยงดูแบบตามใจ รองมาคือแบบ
เข้มงวด และแบบให้คิด ตัดสินใจเอง ปัจจัยจากครอบครัวมีผลต่อปัจจัยบุคคล ทั้งด้านนิสัย อารมณ์ และ
บุคลิกภาพ ได้แก่ การเชื่อคนง่าย ชอบตามเพ่ือน ใจร้อน และชอบคิด ตัดสินใจคนเดียว ไม่ชอบแสดงออก 
มีโลกส่วนตัว และคิดมาก เป็นต้น การไม่มีความภูมิใจในตนเอง ไม่มีเป้าหมายในชีวิต ทุกข์จากความเครียด
ในปัญหาต่าง ๆ ประกอบกับการติดใจตัวยา ไปพบเพ่ือนจึงเสพติดซ้ า และกลับไปค้ายา 2. ปัจจัยร่วมที่พบว่า
ไม่แตกต่างกันระหว่างผู้ติดยาเสพติดซ้ ากับผู้ที่สามารถเลิกยาเสพติดได้ คือสาเหตุการติดยา นิสัยคนที่รัก 
ไว้วางใจ และยึดเหนี่ยวจิตใจ ตลอดจนการเลี้ยงดูที่ได้รับและกิจกรรมในครอบครัวปัจจัยแตกต่างที่พบว่า
ผู้ติดยาเสพติดซ้ า มีน้อยกว่าผู้เลิก ยาเสพติด คือการมองเห็นคุณค่าตนเองในความส าเร็จที่ผ่านมาความ
ภูมิใจ และวิธีการแก้ปัญหาในปัจจุบัน 3. แนวทางในการก าหนดนโยบายการป้องกันและแก้ไขปัญหาการ
ติดยาเสพติดซ้ า ด้านการบ าบัดฯ ต้องมีกิจกรรมการให้ค าปรึกษา กิจกรรมกระตุ้นให้ผู้ป่วยรู้จักคิดวิเคราะห์
ไตร่ตรอง และรู้จักตนเอง สามารถวางเป้าหมายและเกิดแรงจูงใจทางบวกต่อการด าเนินชีวิต เจ้าหน้าที่ใน
สถานบ าบัดฯ ต้องดูแลอย่างเต็มใจ มีการพัฒนารูปแบบและเวลาที่ใช้ในการบ าบัดที่เหมาะกับลักษณะ
ผู้ป่วย ซึ่งมีภูมิหลังหรือบุคลิกลักษณะที่ต่างกัน ส่วนฝ่ายปราบปรามผู้ค้ายา เสพติดต้องด าเนินงานอย่าง
จริงจัง ต่อเนื่อง พร้อมประชาสัมพันธ์ให้ทราบทั่วกัน เร่งรัดการจับกุมโดยเฉพาะผู้มีอิทธิพล ผู้ค้ารายใหญ่
มากกว่ารายย่อย พร้อมเพ่ิมบทลงโทษให้มากขึ้น การป้องกันยาเสพติดต้องมีการรณรงค์ ให้ความรู้
ประชาชนและเยาวชนอย่างต่อเนื่อง เน้นการส่งเสริมการศึกษา การปลูกฝังวิธีคิด ความเกรงกลัวบาป 
หรือจริยธรรมให้เด็กเสริมสร้างความเข้มแข็งให้ครอบครัว การป้องกันการเสพติดซ้ าในกลุ่มผู้ที่เลิกยาเสพ
ติดได้ ทุกฝ่ายต้องยอมรับว่าผู้ป่วยเป็นส่วนหนึ่งของชุมชน เปิดโอกาสให้เขามาร่วมกิจกรรมในชุมชน
พร้อม ๆ กับการสร้างอาชีพและรายได้ โดยชุมชนควรมีศูนย์กลาง ที่ทุกฝ่ายร่วมมือกัน ฟ้ืนฟู ดูแล และ
พัฒนาศักยภาพผู้ติดยาเสพติดหลังจากผ่านการบ าบัดฯ มาแล้ว 
 ประไพพัตร โขมพัตร (2551, หน้า 3) ได้ศึกษาเรื่อง การแก้ไขปัญหายาเสพติดโดยใช้ชุมชนเป็น
ตัวขับเคลื่อน : ศึกษากรณีพ้ืนที่ชุมชนสวนอ้อย เขตคลองเตย กรุงเทพมหานคร พบว่ากลุ่มตัวอย่างมีหน้าที่
และบทบาทส าคัญในการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด กระบวนการในการขับเคลื่อนชุมชน แบ่งออกเป็น 
3 ประเภท คือ 1. ชุมชนตระหนักในปัญหายาเสพติด 2. ชุมชนมีเจตนาแน่วแน่ ที่จะแก้ไขปัญหายาเสพ
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ติด 3. ชุมชนร่วมใจในการแก้ไขปัญหา ส่วนปัจจัยที่ท าให้เกิดการขับเคลื่อนของชุมชนในการป้องกันและ
แก้ไขปัญหายาเสพติดมี 2 ประเภท โดยปัจจัยแรกคือปัจจัยภายในชุมชน ประกอบด้วย ผู้น าในชุมชน 
ชาวบ้าน โรงเรียน และผู้น าศาสนา ส่วนปัจจัยที่สองคือ ปัจจัยภายนอกชุมชนประกอบด้วยหน่วยงาน
ต ารวจและองค์กรภาคเอกชน 
 นภดล กรรณิกาและคณะ (2551, หน้า 3) ได้ศึกษาเรื่องชุมชนต้นแบบเพื่อการแก้ไขปัญหายาเสพ
ติดอย่างยั่งยืน: กรณีศึกษา 5 ชุมชนต้นแบบในพ้ืนที่กรุงเทพมหานคร พบว่า ทัศนคติและการรับรู้ของ
ประชาชน ที่มีต่อการด าเนินงาน เพ่ือการเฝ้าระวังปัญหายาเสพติดในชุมชน และข้อเสนอแนะของประชาชน
ต่อหน่วยงานภาครัฐที่เกี่ยวข้อง สามารถแก้ไขปัญหายาเสพติดในชุมชนอย่างยั่งยืน 
 สุนทรีพรรณ ก าปั่นทอง (2551, หน้า 39) ได้ศึกษาเรื่องปัญหาและอุปสรรคในการปราบปรามยา
เสพติดของเจ้าหน้าที่ชุดปราบปรามยาเสพติด ต ารวจภูธรจังหวัดยะลา พบว่าปัญหาและอุปสรรค แบ่ง
ออกเป็นสองส่วน ได้แก่ 1) องค์ประกอบด้านบุคลากรมีไม่เพียงพอ ไม่มีประสบการณ์ไม่ใช่คนในพ้ืนที่และ
มีปัญหาการใช้ภาษา ด้านโครงสร้าง การสั่งการไม่เป็นเอกภาพไม่มีรูปแบบที่ชัดเจน ท างานแบบต่างคน
ต่างท าและด้านนโยบายเกิดจากผู้บังคับบัญชาไม่ให้การสนับสนุนนโยบายเป็นแบบ บนลงล่าง ด้าน
งบประมาณมีปัญหามาก ขาดอุปกรณ์ท่ีทันสมัย ด้านการข่าว ขาดแหล่งข่าวและไม่สามารถหาแหล่งข่าวที่
ดีได้ 2) ขั้นตอนและวิธีการ ด้านการสืบสวนสอบสวนความไม่สงบในพ้ืนที่เป็นอุปสรรคในการลงพ้ืนที่
ปฏิบัติงาน งานมีความล้าช้า ด้านการประชุมวางแผนใช้ความช านาญและประสบการณ์ ขาดเจ้าหน้าที่
เป็นหลัก ขาดข้อมูลจากแหล่งข่าว ขาดการท างานเป็นทีมด้วยการจับกุม มีการจับกุมน้อยเนื่องจากความ
ไมส่งบของพ้ืนที่ การขอหมายค้นมีความล้าช้า กลุ่มนักค้ามีรูปแบบ ที่แนบเนียนและซับซ้อน และด้านการ
ส่งด าเนินคดีเป็นปัญหาในการด าเนินคดีของกระบวนการยุติธรรมในชั้นศาล 
 หน่วยวิจัยสารเสพติดและผลกระทบทางสังคม สถาบันวิจัยทางสังคม จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
(2553, หน้า 2-4) ได้ศึกษาเรื่องรูปแบบการส่งเสริมหมู่บ้านชายแดนเพ่ือเฝ้าระวังปัญหายาเสพติด กรณีศึกษา
หมู่บ้านชายแดนใต้ในพ้ืนที่ 4 จังหวัดภาคตะวันตก (กาญจนบุรี ราชบุรี เพชรบุรี และประจวบคีรีขันธ์) 
พบว่าแนวทางที่ดีที่สุดในการแก้ไขปัญหายาเสพติด คือ การสร้างเครือข่ายชุมชนเข้มแข็ งเพราะหาก
ชุมชนเข้มแข็งความต้องการยาเสพติดของคนในชุมชนก็จะไม่เกิดขึ้น ดังนั้น ทุกคนในหมู่บ้านต้องร่วมกัน
สร้างชุมชนเข้มแข็งเพ่ือท าให้ปัญหายาเสพติดลดน้อยลงและหมดไปในที่สุด ซึ่งจากการส ารวจความ
ต้องการของชาวบ้านและผู้น าชุมชนในพ้ืนที่ศึกษาต่อการจัดโครงการ/กิจกรรมในพ้ืนที่ศึกษา เพ่ือให้
ชุมชนเกิดความเข้มแข็ง พบประเด็นส าคัญ ได้แก่ ความร่วมมือของชาวบ้าน บนพ้ืนฐานแนวทางชุมชน
เข้มแข็ง ความร่วมมือระหว่างชาวบ้านกับหน่วยงานภาครัฐ การเฝ้าระวังปัญหายาเสพติด การสนับสนุน
การท างานของชุดรักษาความปลอดภัยหมู่บ้าน การประยุกต์ใช้นโยบาย 5 รั้วป้องกัน การสนับสนุนกิจกรรม
ของเยาวชน การสนับสนุนโดยตรงจากส านักงาน ป.ป.ส. การปรับแนวทางการท าประชาคมหมู่บ้าน และ
ปรับแนวทางการท างานของกองทุนแม่ 
 รุ่งทิพย์ กล้าหาญ และคณะ (2556, หน้า 3) ได้ศึกษาเรื่องกระบวนการป้องกันและแก้ไขปัญหา
ยาเสพติด ด้วยหลักพุทธธรรมในหมู่บ้านป่าไผ่ ต.แม่โป่ง อ.ดอยสะเก็ด จ.เชียงใหม่ ผลการวิจัยพบว่าบ้าน
ป่าไผ่เคยประสบปัญหาอันเนื่องมาจากการแพร่ระบาดของยาเสพติด แต่ด้วยประสบการณ์ด้านการ
จัดการชุมชน ท าให้สามารถเรียนรู้ และปรับตัวอย่างเท่าทันในการด าเนินการป้องกันและแก้ไขปัญหายา
เสพติด โดยใช้กลวิธีที่หลากหลาย ประสานกลไก ทั้งภายในและนอกชุมชน การใช้ทุนทางสังคมที่มีอยู่ใน
การด าเนินให้สอดคล้องกลมกลืน วิถีชุมชน จนเป็นชุมชนต้นแบบของการ 108 ขจัดปัญหายาเสพติด ซึ่ง
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กระบวนการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดของชุมชน ประกอบด้วยกระบวนการค้นหาปัญหา การให้
คืนข้อมูลแก่ชุมชน การวางแผนการด าเนินกระบวนการ  การประสานภาคีภาคส่วน และกระบวนการ
ติดตามผลการด าเนินงานกระบวนการด าเนินงาน ประกอบด้วย 1. การสร้างส านึกและการมีส่วนร่วม 
โดยการร่วมคิด ร่วมค้นหา สถานการณ์ สาเหตุของปัญหาและวิธีการป้องกันแก้ไขผ่านไกชุมชนประชาคม 
2.การประยุกต์ใช้กลักปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง 3. การใช้มาตรการทางสังคม 4. การปรับใช้ประเพณี
วัฒนธรรมท้องถิ่น 5.การให้การศึกษาเรียนรู้ 6. การสร้างเยาวชนแกนน ารุ่นใหม่ 7. การสร้างเครือข่ายทั้ง
ภายในและภายนอกชุมชน 8. การบูรณาการสู่สถานศึกษา 9. การฟ้ืนฟูบ าบัด 10. ระบบอาสาสมัคร
ชุมชน 11. การใช้มาตรการทางกฎหมาย ซึ่งปัจจัยส่งผลต่อความส าเร็จการด าเนินงาน ประกอบด้วย 1.
ข้อมูลสถานการณ์และสาเหตุของปัญหายาเสพติด 2. การมีความรู้สึกร่วมเป็นเจ้าของปัญหาและร่วมรับ
ผลประโยชน์ 3. การสนับสนุนของหน่วยงานที่เกี่ยวข้องทั้งภายในและนอก 4. ทุนทางสังคมที่มีในชุมชน 
ได้แก่ ระบบเครือญาติ ระบบอาวุโส ภูมิปัญญาท้องถิ่น วัฒนธรรมประเพณี และ ฐานทรัพยากร 5.การมี
ส่วนร่วมของเยาวชน โดยการสร้างโอกาสให้เยาวชนเข้าร่วมกิจกรรมด้านการป้องกันและแก้ไขปัญหายา
เสพติดผ่านกิจกรรมที่กลากหลาย 6. บริบท ชุมชนในวิถีที่มีการปฏิสัมพันธ์ใกล้ชิด 7. ผู้น าและภาวะผู้น า
ที่มีจิตมุ่งมั่นที่จะท างานเพ่ือชุมชน และการเป็นต้นแบบ 8.การท างานแบบพหุภาคี ส่วนปัจจัยที่เป็น
ข้อจ ากัดการด าเนินงานป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดของชุมชนประกอบด้วย สถานการณ์ทาง
การเมือง ได้แก่ การเปลี่ยนแปลงรัฐบาล ความไม่ชัดเจนด้านนโยบาย สถานการณ์การเปลี่ยนแปลงของ
ปัญหายาเสพติดและสภาพสังคมท าให้ยากต่อการก าหนดรูปแบบ โครงการ/กิจกรรมที่เหมาะสมและ
สอดคล้อง กับบริบทกลุ่มเป้าหมาย การขาดข้อมูลเพ่ือการจัดการเรียนรู้และวางแผน การขาดแคลน
งบประมาณ ปัญหากฎหมายที่เกี่ยวข้องปัญหายาเสพติดโดยผลจากการด าเนินงานท าให้ชุมชนเกิดความ
ห่วงใยในปัญหาของคนในชุมชนมีส านึกร่วมทางสังคม เกิดพลังความสามัคคี สร้างกระบวนการเรียนรู้ทาง
สังคมร่วมกันมีความเชื่อม่ันในพลังของชุมชน การฟ้ืนฟูวัฒนธรรม ประเพณี และความสงบสุขของชุมชน 
 คะนอง พิลุน (2557, หน้า 211) ได้ศึกษาเรื่องการพัฒนารูปแบบการป้องกันยาเสพติด โดย
ประชาชนมีส่วนร่วม กรณีศึกษา บ้านฮองฮี ต.ยางตลาด อ.ยางตลาด จ.กาฬสินธุ์  พบว่ารูปแบบของของ
ชุมชนในการป้องกันยาเสพติด เป็นรูปแบบทั้งภาครัฐและภาคประชาชน มีส่วนร่วมแบบผสมผสาน และ
เป็นปัจจัยที่ส่งผลต่อความเข้มแข็งของชุมชน 
 ภคมน เจริญสลุง (2558, หน้า 90) ได้ศึกษาเรื่องยุทธศาสตร์การป้องกันยาเสพติดในพ้ืนที่
ชายแดนด้วยกระบวนการชุมชน ผลการศึกษามีดังนี้ สถานการณ์ยาเสพติดในพ้ืนที่ชายแดน ยังคงมีอยู่ 
อย่างต่อเนื่อง และมีแนวโน้มที่จะรุนแรงมากขึ้น ยาเสพติดที่ส าคัญคือ “ยาบ้า” ซึ่งมีการลักลอบน าเข้า
อย่างต่อเนื่อง รูปแบบการลักลอบการค้ายาเสพติดในพ้ืนที่ชายแดน จะว่าจ้างชนกลุ้มน้อยล าเลียงมาใน
ลักษณะกองทับมด ซุกซ่อนไว้ตามร่างกาย เครื่องใช้ต่าง ๆ เพ่ือน าสู่พ้ืนที่ตอนใน และกรุงเทพมหานคร 
และมีการใช้ เทคโนโลยีสมัยใหม่ในการค้ายาเสพติด กระบวนการชุมชนป้องกันยาเสพติดในพ้ืนที่ชายแดน
คือ 1. การสอดส่องดูแลกันเองระหว่างคนชุมชน 2. การร่วมกิจกรรมต่อต้านยาเสพติดกับโครงการหรือ
กิจกรรมที่รัฐก าหนดขึ้น 3. การพึ่งพาและให้ความร่วมมือกับผู้น าชุมชนในการป้องกันยาเสพติด 4. การใช้
วัฒนธรรมที่เข้มแข็งของชุมชนในการป้องกันยาเสพติด ยุทธศาสตร์การป้องกันยาเสพติดด้วยกระบวนการ
ชุมชนในพ้ืนที่ชายแดนที่มี ประสิทธิภาพ 5 ยุทธศาสตร์ คือ 1. ยุทธศาสตร์เสริมสร้างความเข้มแข็งและ
พลังทางสังคม 2. ยุทธศาสตร์การใช้ศาสนาและวัฒนธรรมท้องถิ่นต้านยาเสพติด และ 5. ยุทธศาสตร์การ
ผนึกก าลังเพื่อเสริมสร้างความมั่นคงบริเวณชายแดน 
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 ภาสวรรณ คลาดแคล้ว และ สุพัตรา จิตตเสถียร (2553, หน้า 4) ได้ศึกษาเรื่องการประเมินผล
โครงการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดของศูนย์ปฏิบัติการต่อสู้เพ่ือเอาชนะยาเสพติดอ าเภอที่ได้รับ
การสนับสนุนจากองค์การบริหารส่วนจังหวัดพิษณุโลก ศึกษาเฉพาะ: กรณีเงินอุดหนุน อ าเภอละ 1 ล้าน
บาท การประเมินผลเกี่ยวกับปัจจัยด้านบริบทพ้ืนที่ ปัจจัยน าเข้า กระบวนการ ผลผลิต และผลกระทบ โดย
กระบวนการ PDCA ที่ชุมชนสามารถน าไปใช้เป็นแนวทางในการก าหนดนโยบายหรือวางแผนในการด าเนินงาน
กับโครงการอ่ืน ๆ จะท าให้การด าเนินงานบรรลุวัตถุประสงค์ และสามารถใช้ปรับปรุงพัฒนาโครงการอย่าง
ต่อเนื่องได้ 
 จักรพงษ์ ฟองชัย (2544, หน้า 4) ได้ศึกษาเรื่องบทบาทการมีส่วนร่วมของประชาชนต่อการ
พัฒนาการบริหารงานการป้องกันและปราบปรามยาเสพติดของสถานีต ารวจภูธรในสังกัดต ารวจภูธร
จังหวัดเลย เพ่ือศึกษาบทบาทการมีส่วนร่วมของประชาชน ประกอบด้วยกลุ่มข้าราชการต ารวจกลุ่ม
ข้าราชการครู กลุ่มผู้น าท้องถิ่น และกลุ่มประชาชนทั่วไป จากการศึกษาพบว่า บทบาทการมีส่วนร่วมของ
ประชาชนต่อการพัฒนาการบริหารการป้องกันและปราบปรามยาเสพติดอยู่ในระดับมาก และระดับการมี
บทบาทการมีส่วนร่วมในการพัฒนาโครงสร้างการบริหารด้านการวางแผนและปฏิบัติตามอยู่ในระดับน้อย 
ในขณะที่ด้านการตัดสินใจและการประสานงานต่าง ๆ อยู่ในระดับมาก 
 เพลินสุข ทองค ามั่น (2546, หน้า 4-5) ได้ศึกษาเรื่องการมีส่วนร่วมของประชาชนในกิจกรรม
ประชาคมหมู่บ้านต้านยาเสพติด ศึกษาเฉพาะกรณีต าบลม่วงค า อ าเภอพาน จังหวัดเชียงราย เพ่ือศึกษาถึง
ปัจจัยที่มีผลต่อการมีส่วนร่วมในกิจกรรมประชาคมหมู่บ้านด้านยาเสพติด และศึกษาถึงระดับการมีส่วน
ร่วมในกิจกรรมประชาคมหมู่บ้านยาเสพติด พบว่า กลุ่มตัวอย่างที่ศึกษาส่วนใหญ่เป็นหญิงมีอายุระหว่าง 35-
44 ปี การศึกษาอยู่ระหว่างประถมศึกษา อาชีพส่วนใหญ่คือเกษตรกร การมีส่วนร่วมในกิจกรรมประชาคม
หมู่บ้านด้านยาเสพติด พบว่า อยู่ระดับปานกลางจากการทดสอบสมมติฐาน พบว่า เพศ การศึกษา การรับรู้
และความตระหนัก การมีอุดมการณ์ประชาธิปไตย และภาวะผู้น าในชุมชน ที่แตกต่างกัน มีผลต่ อการมี
ส่วนร่วมของประชาชนในกิจกรรมประชาคมหมู่บ้านด้านยาเสพติดต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดับ 0.5 
 วทัญญู รุ่งรัศมี (2547, หน้า 4) ได้ศึกษาเรื่องการมีส่วนร่วมของชุมชนในการป้องกันและปราบปราม
ยาเสพติด : ศึกษากรณีสถานีต ารวจภูธรอ าเภอเมือง จังหวัดยโสธร พบว่า ชุมชนมีส่วนร่วมในการป้องกัน
และปราบปรามยาเสพติดในระดับมากโดยด้านที่มากที่สุด คือ การมีส่วนร่วมปฏิบัติงาน การมีส่วนร่วมใน
การติดตามประเมินผลและการมีส่วนร่วมในการติดสินใจ ขณะปัจจัยในการสนับสนุนให้เข้ามามีส่วนร่วม
ในการป้องกันและปราบปรามยาเสพติดนั้นไม่ต่างกัน 
 พูลสุข เพียรพิทักษ์ (2548, หน้า 4) ได้ศึกษาเรื่องการมีส่วนร่วมของประชาชนในการป้องกันและ
แก้ไขปัญหายาเสพติด : ศึกษากรณกีิ่งอ าเภอเกาะจันทร์ จังหวัดชลบุรี มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาระดับการ
มีส่วนร่วมของประชาชน จากการศึกษาพบว่า โครงการหมู่บ้านปลอดยาเสพติดค่อนข้างจะประสบความส าเร็จ
และเป็นโครงการที่ประชาชนมีส่วนร่วมในกิจกรรมต่าง ๆ ที่ภาครัฐจัดให้ และประชาชนมีส่วนร่วมในการ
เข้าไปแก้ไขปัญหายาเสพติดร่วมกับภาครัฐ โดยการร่วมคิด ร่วมท า ร่วมกันแก้ไขปัญหา โดยประชาชนมี
ส่วนร่วมในด้านที่ทราบว่าในหมู่บ้าน/ชุมชน มีโครงการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดคิดเป็นร้อยละ 
79.00 รองลงมาคือ ด้านการท ากระบวนการประชาคมหมู่บ้านในการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด 
ด้านการเข้าร่วมการประชาคมต่อต้านยาเสพติดของหมู่บ้านด้านการเข้าร่วมกิจกรรมต่าง ๆ ตามล าดับ และ
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ด้านที่ประชาชนมีส่วนร่วมน้อยที่สุด คือการเข้าร่วมเป็นอาสาสมัคร ในการดูแลหมู่บ้าน คิดเป็นร้อยละ 
15.00 
 สมพร จันทา (2554, หน้า 3-4) ได้ศึกษาการมีส่วนร่วมของผู้น าชุมชนในการป้องกันและแก้ไข
ปัญหายาเสพติด อ าเภอสายบุรี จังหวัดปัตตานี มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาการมีส่วนร่วมของผู้น าชุมชนใน
การป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด เปรียบเทียบความแตกต่างระหว่างระดับความรู้ความเข้าใจ
เกี่ยวกับยาเสพติด การรับรู้ในปัญหายาเสพติด เปรียบเทียบความแตกต่างระหว่างระดับความรู้ความ
เข้าใจเกี่ยวกับยาเสพติด การรับรู้ปัญหายาเสพติด เปรียบเทียบความแตกต่างระหว่างระดับความรู้ความ
เข้าใจเกี่ยวยาเสพติด การรับรู้ในปัญหายาเสพติด และความตระหนักในปัญหายาเสพติดกับ การมีส่วน
ร่วมของผู้น าชุมชนในการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด จากการศึกษาวิจัยพบว่า การมีส่วนร่วมของ
ผู้น าชุมชนในการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดในการภาพรวมและรายด้าน คือ การมีส่วนร่วมในการ
ปฏิบัติการ ด้านการมีส่วนร่วมในการติดสินใจ ด้านการมีส่วนร่วมในการประเมินผลและด้านการมีส่วน
ร่วมในผลประโยชน์ อยู่ในระดับปานกลาง 
 จากการศึกษาและทบทวนวรรณกรรม แนวคิดทฤษฎี งานวิจัยและเอกสารที่เกี่ยวข้องข้างต้น ท า
ให้ทราบถึงแนวคิดทฤษฎีและองค์ความรู้ด้านวิชาการ และมีผลงานจากการศึกษาวิจัย ที่ผ่านมาของ
นักวิจัยหลากหลาย ซึ่งสามารถน าข้อมูลดังกล่าว ใช้ในการอ้างอิงที่สอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของการวิจัย
ในครั้งนี้ สามารถน าข้อมูลมาใช้ประโยชน์ในการศึกษาวิจัย การวางแผนเพ่ือพัฒนาการมีส่วนร่วม ในการ
แก้ไขปัญหายาเสพติดของชุมชน  และสามารถน าผลจากการศึกษา ไปประยุกต์ใช้ในการด าเนินการแก้ไข
ปัญหายาเสพติดในชุมชนอ่ืนได้ 
 
2.9 กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 ผู้ศึกษาได้ก าหนดกรอบแนวทางในการวิจัย เพ่ือเป็นแนวทางส าหรับการรวบรวมข้อมูลและการ
วิเคราะห์ไว้ ดังนี้ 
 ตัวแปรอิสระ      ตัวแปรตาม 
(Independent Variable)        (Dependent Variable)  
  
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
ภาพที่ 2.1 กรอบแนวคิดในการวิจัย 

ปัจจัยส่วนบุคคล 
- เพศ 
- อายุ 
- ระดับการศึกษา 
- อาชีพ 
- ระยะเวลาการด ารงต าแหน่ง 

 

พฤติกรรมการมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองใน
การด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกันและ
แก้ไขปัญหายาเสพติด  
- ยุทธศาสตร์การป้องกันกลุ่มผู้มีโอกาสเข้าไป 
   เกี่ยวข้องกับยาเสพติด                           
- ยุทธศาสตร์การแก้ไขปัญหาผู้เสพผู้ติดยาเสพ 
  ติด                                                            
- ยุทธศาสตร์การสร้างสภาพแวดล้อมเพ่ือ 
  ป้องกันปัญหายาเสพติด                                         
- ยุทธศาสตร์การมีส่วนร่วมกับภาคประชาชน                                                                    
 



บทที่ 3 
ระเบียบวิธีวิจัย 

 
 การวิจัยเรื่อง การมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไข
ปัญหายาเสพติด กรณีศึกษาอ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ เป็นการวิจัยเชิงปริมาณ โดย
มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาระดับการมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครอง ในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกันและ
แก้ไขปัญหายาเสพติด และความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคลกับระดับการมีส่วนร่วมในการด าเนินงาน
ตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดรวมถึงปัญหาอุปสรรค และข้อเสนอแนะในการด าเนินงาน
ตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ จ าแนก
ตาม เพศ อายุ การศึกษา อาชีพ ระยะเวลาการด ารงต าแหน่ง ระดับความรู้ความเข้าใจในยุทธศาสตร์
ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด ซึ่งผู้วิจัยขอเสนอวิธีการด าเนินการวิจัย ดังนี้ 
 3.1 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 3.2 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 3.3 การเก็บรวบรวมข้อมูล 
 3.4 การวิเคราะห์ข้อมูลและสถิติท่ีใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล 
 
3.1 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล คือ แบบสอบถามการมีร่วมของฝ่ายปกครองในการ
ด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 
ซึ่งประกอบด้วย 2 ตอน 
 ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถามเป็นแบบเลือกตอบได้ตามรายการ (Check-List) 
จ านวน 5 ข้อ 
 ตอนที่ 2 การมีร่วมของฝ่ายปกครอง ในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหา
ยาเสพติด ก าหนดไว้ 4 ยุทธศาสตร์ ประกอบด้วย การมีส่วนร่วมในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์การ
ป้องกันกลุ่มผู้มีโอกาสเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติด การมีส่วนร่วมในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์การ
แก้ไขปัญหาผู้เสพยาเสพติด การมีส่วนร่วมในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์การสร้างสภาพแวดล้อมเพ่ือ
ป้องกันปัญหายาเสพติด การมีส่วนร่วมในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์การมีส่วนร่วมกับภาคประชาชน 
 โดยก าหนดระดับการมีส่วนร่วม มี 5 ระดับ (Rating Scale) 
   5 หมายถึง การมีส่วนร่วมมากท่ีสุด 
   4 หมายถึง การมีส่วนร่วมมาก 
   3 หมายถึง การมีส่วนร่วมปานกลาง 
   2 หมายถึง การมีส่วนร่วมน้อย 
   1 หมายถึง การมีส่วนร่วมน้อยที่สุด 
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3.2 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 3.2.1 ประชากรที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ คือ เจ้าหน้าที่ฝ่ายปกครอง ที่ด ารงต าแหน่งในพ้ืนที่อ าเภอ
บางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ จ านวน 190 คน ดังนี้ 
         (1) เจ้าหน้าที่สังกัดท่ีท าการปกครองอ าเภอบางสะพานน้อย จ านวน 24 คน 
         (2) ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน และผู้ช่วยผู้ใหญ่บ้าน จ านวน 166 คน 
 (ท่ีมา: บรรยายสรุปอ าเภอบางสะพานน้อย, 2561) 
 3.2.2 กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ คือ เจ้าหน้าที่ฝ่ายปกครองที่ด ารงต าแหน่งในพ้ืนที่อ าเภอ
บางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ จ านวน 129 คนซึ่งก าหนดกลุ่มตัวอย่างโดยใช้สูตรยามาเน่ 
 การใช้สูตรค านวณหาขนาดของกลุ่มตัวอย่าง 
  N = ขนาดของประชากรทั้งหมด 
  n = ขนาดของกลุ่มตัวอย่าง 
  e = ความคาดเคลื่อนของการสุ่มตัวอย่างท่ีระดับ .05 
 
   n = N 
                                    1 + Ne2 
 แทนค่า  n = 190 
                                      1 + 190(.05)2 
   n = 129 คน 
 
 ในเมื่อได้กลุ่มตัวอย่างแล้วผู้วิจัยจะด าเนินการสุ่มตัวอย่างโดยวิธีไม่ค านึงถึงความน่าจะเป็น โดยใช้
การสุ่มตัวอย่างแบบบังเอิญ 
 
3.3 การเก็บรวบรวมข้อมูล 
 ในการวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยได้ด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลตามขั้นตอน ดังนี้ 
 3.3.1 ผู้วิจัยด าเนินการเก็บข้อมูลจากฝ่ายปกครอง เจ้าหน้าที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 
ซึ่งเป็นประชากรกลุ่มเป้าหมาย โดยลงพ้ืนที่เก็บข้อมูลด้วยตนเองโดยมีการชี้แจงถึงวัตถุประสงค์ของการ
เก็บรวบรวมข้อมูลตามแบบสอบถาม และให้ผู้ตอบแบบสอบถามได้ท าแบบสอบถามอย่างอิสระ 
 3.3.2 จากการเก็บรวบรวมข้อมูล ผู้วิจัยได้จัดท าแบบสอบถาม จ านวน 129 ชุด และสามารถเก็บ
คืนได้ทั้งหมด 129 ชุด คิดเป็นร้อยละ 100 
 ระยะเวลาในการเก็บรวบรวมข้อมูล การวิจัยครั้งนี้ใช้เวลาการเก็บรวบรวมข้อมูล ในเดือนตุลาคม 
2561 
 
3.4 การวิเคราะห์ข้อมูลและสถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล 
 ในการวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยได้น าข้อมูลจากแบบสอบถามมาท าการวิเคราะห์ โดยใช้วิธีประมวลผลค่า
ทางสถิติด้วยคอมพิวเตอร์โดยใช้โปรแกรมส าเร็จรูป และน าเสนอในรูปตารางประกอบโดยด าเนินการ
วิเคราะห์ข้อมูล ดังนี้ 
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 3.4.1 น าแบบสอบถามมาวิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม ได้แก่ เพศ อายุ ระดับการศึกษา 
ระยะเวลาการด ารงต าแหน่ง/ท างาน และ ระดับการรับทราบข้อมูลข่าวสารด้านยาเสพติด โดยใช้สถิติเชิง
พรรณนาเพื่ออธิบายลักษณะข้อมูล ได้แก่ ค่าความถ่ีและค่าร้อยละ 
 3.4.2 น าแบบสอบถามมาวิเคราะห์ข้อมูลการมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตาม
ยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด กรณีศึกษาอ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 
โดยใช้สถิติเชิงพรรณนาเพื่ออธิบายลักษณะข้อมูล ได้แก่ ค่าความถี่ ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน 
 3.4.3 ทดสอบสมมติฐานการวิจัย โดยใช้สถิติเชิงอนุมาน เพ่ือทดสอบความแตกต่างระหว่างตัว
แปรอิสระกับตัวแปรตาม โดยใช้สถิติ t-test และเปรียบเทียบความแตกต่างระหว่างตัวแปรอิสระที่มี 3 
กลุ่มข้ึนไป โดยใช้สถิติ One-way ANONAและหากพบว่ามีความแตกต่างที่มีค่านัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
0.05 จะท าการทดสอบความแตกต่างรายคู่ด้วยวิธี LSD (Least Significant Difference Test) 
 
 เกณฑ์การแปรผล 
 ในการวิจัยครั้งนี้ ได้ก าหนดเกณฑ์การแปรผลค่าเฉลี่ย โดยการประมวลผลข้อมูลโดยใช้โปรแกรม
ส าเร็จรูป ด้วนสูตรการหาอันตรภาคชั้น ดังนี้ 
 ช่วงกว้างของอันตรภาคชั้น = คะแนนสูงสุด – คะแนนต่ าสุด 
         จ านวนชั้น 
      = 5 – 1 
           5 
     = 0.80 
 
 ค่าเฉลี่ย 4.21 - 5.00 หมายถึง การมีส่วนร่วมมากท่ีสุด 
 ค่าเฉลี่ย 3.41 – 4.20 หมายถึง การมีส่วนร่วมมาก 
 ค่าเฉลี่ย 2.61 – 3.40 หมายถึง การมีส่วนร่วมปานกลาง 
 ค่าเฉลี่ย 1.81– 2.60 หมายถึง การมีส่วนร่วมน้อย 
 ค่าเฉลี่ย 1.00 – 1.80 หมายถึง การมีส่วนร่วมน้อยที่สุด 



บทที่ 4 
ผลการศึกษาวิจัย 

 
 การศึกษาวิจัยเรื่อง การมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกันและ
แก้ไขปัญหายาเสพติด กรณีศึกษาอ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์  ได้น าเสนอผลการ
วิเคราะห์ข้อมูลในการศึกษาค้นคว้าอิสระในรูปของตารางประกอบค าบรรยาย โดยแบ่งการน าเสนอข้อมูล
ออกเป็นดังนี้  
 4.1 การวิเคราะห์ข้อมูลประชากรที่ศึกษา 
 4.2 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติ 
 4.3 ผลการทดสอบสมมติฐาน 
 
4.1 การวิเคราะห์ข้อมูลประชากรที่ศึกษา 
 การวิเคราะห์ลักษณะของข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ อายุ ระดับการศึกษา อาชีพ ระยะเวลา
การด ารงต าแหน่ง/ท างาน ระดับความรู้ความเข้าใจในยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด ซึ่ง
ผลการวิเคราะห์ข้อมูลแสดงในตารางที่ 4.1 
 
ตารางท่ี 4.1 แสดงจ านวนและร้อยละปัจจัยส่วนบุคคล 

ข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคล ผู้ตอบแบบสอบถาม 
จ านวน (คน) 

(n = 129) 
ร้อยละ 

1. เพศ 
      ชาย 
      หญิง 

 
91 
38 

 
70.5 
29.5 

2. อาย ุ
      18-25 ปี 
      26-35 ปี 
      36-45 ปี 
      46 ปีขึ้นไป 

 
1 
36 
37 
55 

 
0.8 
27.9 
28.7 
42.6 
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ตารางท่ี 4.1 (ต่อ) 

ข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคล ผู้ตอบแบบสอบถาม 
จ านวน (คน) 

(n = 129) 
ร้อยละ 

3. ระดับการศึกษา 
      ประถมศึกษา 
      มัธยมศึกษาตอนต้น   
      มัธยมศึกษาตอนปลาย 
      อนุปริญญาหรือปวส. 

 
20 
29 
20 
38 

 
15.5 
22.5 
15.5 
29.5 

      ปริญญาตรี 20 15.5 
      สูงกว่าปริญญาตรี 2 1.6 
4. อาชีพ 
      ข้าราชการ/รัฐวิสาหกิจ 
      รับจ้าง 
      เกษตรกร 
      ค้าขาย/ธุรกิจส่วนตัว 

 
9 
13 
97 
10 

 
7.0 
10.1 
75.2 
7.8 

5. ระยะเวลาการด ารงต าแหน่ง/ท างาน 
      ไม่เกิน 1 ปี 
      1-2 ปี 
      3-4 ปี 
      มากกว่า 4 ปี 

 
175 
59 
77 
34 

 
50.73 
17.11 
22.31 
9.85 

 
 จากตารางที่ 4.1 พบว่า การมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกัน
และแก้ไขปัญหายาเสพติด ในพื้นที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ที่เป็นประชากรจ านวน 
129 คน เป็นเพศชายมากกว่าเพศหญิง คิดเป็นร้อยละ 70.5 และร้อยละ 29.5 ตามล าดับ มีอายุ 46 ปีขึ้น
ไป ร้อยละ 42.6 รองลงมาคือ อายุระหว่าง 36-45 ปี ร้อยละ 28.7 ส่วนใหญ่มีระดับการศึกษาอนุปริญญา
หรือปวส. มากที่สุด ร้อยละ 29.5 ประกอบอาชีพเกษตรกร มากที่สุด ร้อยละ 75.2 และระยะเวลาการ
ด ารงต าแหน่ง/ท างาน 3 - 4 ปี ร้อยละ 15.5 ตามล าดับ 
 
4.2 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติ 
 4.2.1 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลระดับการมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์
ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด 
 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลระดับการมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกัน
และแก้ไขปัญหายาเสพติดในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ในด้านการมีส่วนร่วมใน
การด าเนินการตามยุทธศาสตร์การป้องกันกลุ่มผู้มีโอกาสเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติด ซึ่งผลการวิเคราะห์
ข้อมูลดังแสดงในตารางที่ 4.2 
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ตารางท่ี 4.2 ระดับการมีส่วนร่วม ค่าเฉลี่ยในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การป้องกันกลุ่มผู้มีโอกาส 
       เข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติด 

การมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์
การป้องกันกลุ่มผู้มีโอกาสเข้าไปเกี่ยวข้องกับ    

ยาเสพติด 

µ S.D. การแปลผล อันดับ 

1. มีส่วนร่วมในการสร้างภูมิคุ้มกันและป้องกันยา
เสพติดในกลุ่มต่าง ๆ เช่น หมู่บ้าน/สถานศึกษา 

 
4.08 

 
0.33 

 
มาก 

 
2 

2. มีส่วนร่วมน าหมู่บ้านในการด าเนินงานป้องกัน
และแก้ไขปัญหายาเสพติด 

 
4.03 

 
0.67 

 
มาก 

 
4 

3. มีส่วนร่วมจัดกิจกรรมเพ่ือการมีส่วนร่วมในการ
สร้างการรับรู้เพ่ือสร้างภูมิคุ้มกันและป้องกันยาเสพ
ติด 

 
 

4.19 

 
 

0.79 

 
 

มาก 

 
 
1 

4. มีส่วนร่วมจัดตั้งเครือข่ายอาสาสมัครหมู่บ้านใน
การเฝ้าระวังและแก้ไขปัญหายาเสพติดร่วมกัน   

 
4.06 

 
0.83 

 
มาก 

 
3 

รวมค่าเฉลี่ย 4.09 0.65 มาก  
 
 จากตารางที่ 4.2 พบว่า การมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การป้องกันกลุ่มผู้มีโอกาส
เข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติด ในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ในภาพรวมอยู่ใน
ระดับมาก (µ=4.09, S.D.=0.65) เมื่อพิจารณารายข้อ พบว่า การมีส่วนร่วมจัดกิจกรรมเพ่ือการมีส่วนร่วม
ในการสร้างการรับรู้เพ่ือสร้างภูมิคุ้มกันและป้องกันยาเสพติดมีค่าเฉลี่ยสูงสุด (µ=4.19, S.D.= 0.79) รองลงมา
คือ การมีส่วนร่วมในการสร้างภูมิคุ้มกันและป้องกันยาเสพติดในกลุ่มต่าง ๆ เช่น หมู่บ้าน/สถานศึกษา (µ=4.08, 
S.D.= 0.33) ตามล าดับ 
 จากการวิเคราะห์ข้อมูลระดับการมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์
ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์  การมีส่วนร่วม
ในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การแก้ไขปัญหาผู้เสพยาเสพติดซึ่งผลการวิเคราะห์ข้อมูลดังแสดงใน
ตารางที่ 4.3 
 
ตารางท่ี 4.3 ระดับการมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การแก้ไขปัญหาผู้เสพยาเสพติด 

การมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์
การแก้ไขปัญหาผู้เสพยาเสพติด 

µ S.D. การแปลผล อันดับ 

1. มีส่วนร่วมในการส ารวจ ค้นหา ชักจูงให้ผู้เสพ/ติด
ยาเสพติด เข้าสู่กระบวนการบ าบัดฟื้นฟูสมรรถภาพ 

 
4.25 

 
0.57 

 
มากที่สุด 

 
3 

2. มีส่วนร่วมในการติดตามดูแลช่วยเหลือ ผู้ผ่านการ
บ าบัด ให้มีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้นเพ่ือป้องกันการเสพ
ติดซ้ า 

 
 

4.20 

 
 

0.70 

 
 

มาก 

 
 
4 
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ตารางท่ี 4.3 (ต่อ) 

การมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์
การแก้ไขปัญหาผู้เสพยาเสพติด 

µ S.D. การแปลผล อันดับ 

3. มีส่วนร่วมในการส่งเสริม สนับสนุนให้ครอบครัว 
ชุมชน มีศักยภาพและดูแลช่วยเหลือผู้เสพติด 

 
4.27 

 
0.71 

 
มากที่สุด 

 
3 

4. มีส่วนร่วมในการจัดท าข้อมูล ผู้เสพ/ติดยาเสพติด   4.28 0.70 มากที่สุด 1 
รวมค่าเฉลี่ย 4.25 0.67 มากที่สุด  

 
 จากตารางที่ 4.3 พบว่า ระดับการมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การแก้ไขปัญหา  
ผู้เสพยาเสพติดในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ ในด้านการมีส่วนร่วมในการด าเนินการ
ตามยุทธศาสตร์การแก้ไขปัญหาผู้เสพยาเสพติดในภาพรวมอยู่ในระดับมากที่สุด (µ=4.25, S.D.= 0.67)
เมื่อพิจารณารายข้อพบว่าการมีส่วนร่วมในการจัดท าข้อมูล ผู้เสพ/ติดยาเสพติด มีค่าเฉลี่ยสูงสุด (µ=4.28, 
S.D.= 0.70) และการมีส่วนร่วมในการส่งเสริม สนับสนุนให้ครอบครัว ชุมชน มีศักยภาพและดูแลช่วยเหลือ
ผู้เสพติด (µ=4.27, S.D.= 0.71) ตามล าดับ 
 การวิเคราะห์ข้อมูลระดับการมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกัน
และแก้ไขปัญหายาเสพติดในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ ในด้านการมีส่วนร่วม
ในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การสร้างสภาพแวดล้อมเพ่ือป้องกันปัญหายาเสพติด วิเคราะห์ข้ อมูล
แสดงในตารางที่ 4.4 
 
ตารางท่ี 4.4 ระดับการมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การสร้างสภาพแวดล้อมเพ่ือป้องกัน 
       ปัญหายาเสพติด 

การมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์
การสร้างสภาพแวดล้อมเพื่อป้องกันปัญหายาเสพ

ติด         

µ S.D. การแปลผล อันดับ 

1. มีส่วนร่วมในการผลักดันให้มีกฎ กติกา ระเบียบ  
ข้อบังคับภายในหมู่บ้าน/ชุมชน เพ่ือเป็นมาตรการ
ป้องกันปัญหายาเสพติดร่วมกัน 

 
 

3.93 

 
 

0.47 

 
 

มาก 

 
 
4 

2. มีส่วนร่วมในการจัดท าแผน/ผังหมู่บ้าน/ชุมชน 
เพ่ือป้องกันปัญหายาเสพติด 

 
4.17 

 
0.56 

 
มาก 

 
3 

3. มีส่วนร่วมในการรวมกลุ่มของสมาชิกในหมู่บ้าน/
ชุมชนเพ่ือร่วมกิจกรรมเกี่ยวกับยาเสพติด เช่น ตั้งจุด
ตรวจ เดินเวรยาม รับแจ้งข้อมูลข่าวสาร 

 
 

4.48 

 
 

0.51 

 
 

มากที่สุด 

 
 
1 
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ตารางท่ี 4.4 (ต่อ) 

การมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์
การสร้างสภาพแวดล้อมเพื่อป้องกันปัญหายาเสพ

ติด         

µ S.D. การแปลผล อันดับ 

4. มีส่วนร่วมในการส่งเสริมและสนับสนุนการสร้าง
สัมพันธ์เชิงบวก/พ้ืนที่สร้างสรรค์ ให้กับเด็กและ
เยาวชนและประชาชน   

 
 

4.45 

 
 

0.80 

 
 

มากที่สุด 

 
 
2 

รวมค่าเฉลี่ย 4.26 0.58 มากที่สุด  
 
 จากตารางที่ 4.4 พบว่า การมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกัน
และแก้ไขปัญหายาเสพติดในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ ในด้านการมีส่วนร่วม
ในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การสร้างสภาพแวดล้อมเพ่ือป้องกันปัญหายาเสพติด ในภาพรวมอยู่ใน
ระดับมากที่สุด (µ=4.26, S.D.= 0.58) เมื่อพิจารณารายข้อพบว่าการมีส่วนรวมในการรวมกลุ่มของสมาชิก
ในหมู่บ้าน/ชุมชนเพ่ือร่วมกิจกรรมเกี่ยวกับยาเสพติด เช่น ตั้งจุดตรวจ เดินเวรยาม รับแจ้งข้อมูลข่าวสาร 
อยู่ในระดับมากที่สุด (µ=4.48, S.D.= 0.51) รองลงมาคือ การมีส่วนร่วมในการส่งเสริมและสนับสนุนการ
สร้างสัมพันธ์เชิงบวก/พ้ืนที่สร้างสรรค์ ให้กับเด็กและเยาวชนและประชาชน (µ=4.45, S.D.= 0.80) ตามล าดับ 
 การวิเคราะห์ข้อมูลระดับการมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกัน
และแก้ไขปัญหายาเสพติดในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ ในด้านการด าเนินการ
ตามยุทธศาสตร์การมีส่วนร่วมกับภาคประชาชน วิเคราะห์ข้อมูลแสดงในตารางที่ 4.5 
 
ตารางท่ี 4.5 ระดับการมีส่วนร่วมด้านการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การมีส่วนร่วมกับภาคประชาชน 

การด าเนินการตามยุทธศาสตร์การมีส่วนร่วมกับ
ภาคประชาชน 

µ S.D. การแปลผล อันดับ 

1. ให้ภาคประชาชนเข้ามามีส่วนร่วมในการออก 
แบบการแก้ไขปัญหายาเสพติดภายในหมู่บ้าน/
ชุมชนของตนเอง 

 
 

4.12 

 
 

0.63 

 
 

มาก 

 
 
3 

2. ร่วมคัดเลือกผู้น าทางการและผู้น าทางธรรมชาติที่
มีความพร้อมในการปฏิบัติงานด้านยาเสพติด 

 
4.32 

 
0.54 

 
มากที่สุด 

 
2 

3. ร่วมใช้กลไกชุมชน (ชุมชนเข้าใจปัญหา ร่วมคิด 
ร่วมท า ร่วมแก้ไขปัญหายาเสพติด) 

 
4.09 

 
0.71 

 
มาก 

 
4 

4. ร่วมจัดเวทีประชาคม เพ่ือรับฟังความคิดเห็นของ
ประชาชนในหมู่บ้าน/ชุมชน   

 
4.46 

 
0.57 

 
มากที่สุด 

 
1 

รวมค่าเฉลี่ย 4.27 0.61 มากที่สุด  
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 จากตารางที่ 4.5 พบว่า การมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกัน
และแก้ไขปัญหายาเสพติดในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ ในด้านการด าเนินการ
ตามยุทธศาสตร์การมีส่วนร่วมกับภาคประชาชน ในภาพรวมอยู่ในระดับมากที่สุด (µ=4.27, S.D.= 0.61) 
เมื่อพิจารณารายข้อพบว่าการมีส่วนรวมในการร่วมจัดเวทีประชาคม เพื่อรับฟังความคิดเห็นของประชาชน
ในหมู่บ้าน/ชุมชน มากที่สุด (µ=4.46, S.D.= 0.57) รองลงมาคอื การมีส่วนร่วมในการร่วมคัดเลือกผู้น าทางการ
และผู้น าทางธรรมชาติที่มีความพร้อมในการปฏิบัติงานด้านยาเสพติด (µ=4.32, S.D.= 0.54) ตามล าดับ 
 การวิเคราะห์ข้อมูลระดับการมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกัน
และแก้ไขปัญหายาเสพติดในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์  ในภาพรวมทั้ง 4 ด้าน 
ซึ่งผลการวิเคราะห์ข้อมูลแสดงในตารางที่ 4.6 
 
ตารางท่ี 4.6 ระดับการมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไข 
       ปัญหายาเสพติดในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ ในภาพรวมทั้ง 4  
       ด้าน 

การมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงาน
ตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด

ในพื้นที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัด
ประจวบคีรีขันธ์ ในภาพรวมทั้ง 4 ด้าน 

µ S.D. การแปลผล อันดับ 

1. การมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์
การป้องกันกลุ่มผู้มีโอกาสเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพ
ติด 

 
 

4.09 

 
 

0.65 

 
 

มาก 

 
 
4 

2. การมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์
การแก้ไขปัญหาผู้เสพยาเสพติด 

 
4.25 

 
0.67 

 
มากที่สุด 

 
3 

3. การมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์
การสร้างสภาพแวดล้อมเพ่ือป้องกันปัญหายาเสพติด 

 
4.26 

 
0.58 

 
มากที่สุด 

 
2 

4. การด าเนินการตามยุทธศาสตร์การมีส่วนร่วมกับ
ภาคประชาชน   

 
4.27 

 
0.57 

 
มากที่สุด 

 
1 

รวมค่าเฉลี่ย 4.21 0.61 มากที่สุด  
 
 จากตารางที่ 4.6 พบว่า การมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกัน
และแก้ไขปัญหายาเสพติดในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ ในภาพรวมอยู่ในระดับ
มากที่สุด (µ=4.21, S.D.= 0.61) เมื่อพิจารณารายด้าน แต่ละด้านมีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมากที่สุด ได้แก่ การ
ด าเนินการตามยุทธศาสตร์การมีส่วนร่วมกับภาคประชาชน (µ=4.27, S.D.= 0.57) รองลงมาคือ การมีส่วน
ร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การสร้างสภาพแวดล้อมเพ่ือป้องกันปัญหายาเสพติด (µ=4.26, S.D.= 
0.58) การมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การแก้ไขปัญหาผู้เสพยาเสพติด (µ=4.25, S.D.= 
0.67) การมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การป้องกันกลุ่มผู้มีโอกาสเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพ
ติด (µ=4.09, S.D.= 0.65) ตามล าดับ 
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 4.2.2 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเปรียบเทียบปัจจัยส่วนบุคคลที่แตกต่างกับการมีส่วนร่วมของ ฝ่าย
ปกครองในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดในพื้นที่อ าเภอบางสะพาน
น้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 
         1) การเปรียบเทียบการมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกัน
และแก้ไขปัญหายาเสพติดในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 
         โดยจ าแนกตามเพศคือ เพศชายและเพศหญิง โดยการใช้การทดสอบค่า (t-test) ซึ่งผล
การวิเคราะห์ข้อมูลแสดงในตารางที่ 4.7 
 
ตารางที่ 4.7 ผลการเปรียบเทียบการมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกัน 
       และแก้ไขปัญหายาเสพติดในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ ระหว่าง 
       เพศชายและเพศหญิง 

การมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครอง ใน
การด าเนินงานตามยุทธศาสตร์

ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด
ในพื้นที่อ าเภอบางสะพานน้อย 

จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 

เพศชาย เพศหญิง t P 
µ S.D. µ S.D. 

1. การมีส่วนร่วมในการด าเนินการ
ตามยุทธศาสตร์การป้องกันกลุ่มผู้มี
โอกาสเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติด 

4.11 0.44 4.05 0.32 0.78 0.43 

2. การมีส่วนร่วมในการด าเนินการ
ตามยุทธศาสตร์การแก้ไขปัญหา            
ผู้เสพยาเสพติด 

4.20 0.37 4.36 0.23 -2.78 0.01 

3. การมีส่วนร่วมในการด าเนินการ
ตามยุทธศาสตร์การสร้าง
สภาพแวดล้อมเพ่ือป้องกันปัญหายา
เสพติด 

4.23 0.28 4.33 0.13 -2.76 0.01 

4. การด าเนินการตามยุทธศาสตร์
การมีส่วนร่วมกับภาคประชาชน 

4.31 0.27 4.19 0.37 1.92 0.57 

ภาพรวมทั้ง 4 ด้าน 4.21 0.34 4.23 0.26 -0.71 0.25 
 
 จากตารางที่ 4.7 พบว่าฝ่ายปกครองเพศชายและเพศหญิงที่มีส่วนร่วมในการด าเนินงานตาม
ยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดในด้านการมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การ
แก้ไขปัญหาผู้เสพยาเสพติด และด้านการมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การสร้างสภาพแวดล้อม
เพ่ือป้องกันปัญหายาเสพติดแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 ส่วนรายด้านอื่น ๆ และการ
มีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การแก้ไขปัญหาผู้เสพยาเสพติด การมีส่วนร่วมในการ
ด าเนินการตามยุทธศาสตร์การสร้างสภาพแวดล้อมเพ่ือป้องกันปัญหายาเสพติดแตกต่างกันอย่างมี



55 

นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 ในภาพรวมการมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์
ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด ไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
 
         2) การเปรียบเทียบการมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกัน
และแก้ไขปัญหายาเสพติดในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 
         โดยจ าแนกตามอายุ 4 กลุ่ม คือ 18-25 ปี 26-35 ปี 36-45 ปี 46 ปีขึ้นไป โดยใช้การวิเคราะห์
ความแปรปรวนทางเดียว ซึ่งผลการวิเคราะห์ข้อมูลดังแสดงในตารางที่ 4.8 
 
ตารางท่ี 4.8 การวิเคราะห์ความแปรปรวนทางเดียว การมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงาน 
       ตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัด 
       ประจวบคีรีขันธ์ จ าแนกตามอายุ 

 
 จากตารางที่ 4.8 พบว่าฝ่ายปกครองมีส่วนร่วมในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกันและ
แก้ไขปัญหายาเสพติดในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ ในด้านการมีส่วนร่วมในการ
ด าเนินการตามยุทธศาสตร์การป้องกันกลุ่มผู้มีโอกาสเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติดและในภาพรวมทั้ง 4 
ด้านไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 ส่วนการมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์
การป้องกันกลุ่มผู้มีโอกาสเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติดแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 

การมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครอง แหล่งความ
แปรปรวน 

SS df MS F P 

1. การมีส่วนร่วมในการด าเนินการ
ตามยุทธศาสตร์การป้องกันกลุ่มผู้มี
โอกาสเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติด 

ระหว่างกลุ่ม 1.907 3 0.636 3.996 
 
 

0.009 
 ภายในกลุ่ม 19.882 125 0.159 

รวม 21.789 128  
2. การมีส่วนร่วมในการด าเนินการ
ตามยุทธศาสตร์การแก้ไขปัญหา    
ผู้เสพยาเสพติด 

ระหว่างกลุ่ม 0.735 3 0.245 2.111 
 
 

0.102 
 ภายในกลุ่ม 14.513 125 0.116 

รวม 15.248 128  
3. การมีส่วนร่วมในการด าเนินการ
ตามยุทธศาสตร์การสร้างสภาพ 
แวดล้อมเพ่ือป้องกันปัญหายาเสพ
ติด 

ระหว่างกลุ่ม 1.735 3 0.579 11.036 
 
 

0.000 
 ภายในกลุ่ม 6.553 125 0.52 

รวม 8.289 128  

4. การด าเนินการตามยุทธศาสตร์
การมีส่วนร่วมกับภาคประชาชน 

ระหว่างกลุ่ม 2.101 3 0.700 8.707 
 
 

0.000 
 ภายในกลุ่ม 10.054 125 0.080 

รวม 12.155 128  
ภาพรวมทั้ง 4 ด้าน ระหว่างกลุ่ม 1.619 3 0.540 6.462 0.027 
 ภายในกลุ่ม 12.750 125 0.218  
 รวม 14.369 128   
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 เมื่อท าการเปรียบเทียบรายคู่โดยใช้สูตรการทดสอบของ Duncan พบว่า เมื่อจ าแนกตามอายุใน
ด้านการมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การป้องกันกลุ่มผู้มีโอกาสเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพ
ติดการมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองแตกต่างกัน 2 กลุ่ม คือ อายุระหว่าง 18-25 ปี กับ26-35 ปี 36-45 ปี
และ 46 ปีขึ้นไป ตามล าดับ 
  
         3) การเปรียบเทียบการมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกัน
และแก้ไขปัญหายาเสพติดในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 
         โดยจ าแนกตามระดับการศึกษา 6 กลุ่ม คือ ประถมศึกษา มัธยมศึกษาตอนต้น มัธยมศึกษา
ตอนปลาย อนุปริญญาหรือปวส. ปริญญาตรี และสูงกว่าปริญญาตรี โดยใช้การวิเคราะห์ความแปรปรวน
ทางเดียว ซึ่งผลการวิเคราะห์ข้อมูลดังแสดงในตารางที่ 4.9 
 
ตารางท่ี 4.9 การวิเคราะห์ความแปรปรวนทางเดียว การมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงาน 
       ตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัด 
       ประจวบคีรีขันธ์ จ าแนกตามการศึกษา 

  
 

การมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครอง แหล่งความ
แปรปรวน 

SS df MS F P 

1. การมีส่วนร่วมในการด าเนินการ
ตามยุทธศาสตร์การป้องกันกลุ่มผู้มี
โอกาสเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติด 

ระหว่างกลุ่ม 1.575 5 0.315 1.917 
 
 

0.096 
 ภายในกลุ่ม 20.214 123 0.164 

รวม 21.789 128  
2. การมีส่วนร่วมในการด าเนินการ
ตามยุทธศาสตร์การแก้ไขปัญหา    
ผู้เสพยาเสพติด 

ระหว่างกลุ่ม 0.644 5 0.129 1.085 
 
 

0.372 
 ภายในกลุ่ม 14.604 123 0.119 

รวม 15.248 128  
3. การมีส่วนร่วมในการด าเนินการ
ตามยุทธศาสตร์การสร้างสภาพ 
แวดล้อมเพ่ือป้องกันปัญหายาเสพ
ติด 

ระหว่างกลุ่ม 0.391 5 0.078 1.218 
 
 

0.305 
 ภายในกลุ่ม 7.898 123 0.064 

รวม 8.289 128  

4. การด าเนินการตามยุทธศาสตร์
การมีส่วนร่วมกับภาคประชาชน 

ระหว่างกลุ่ม 2.266 5 0.453 5.638 
 
 

0.000 
 ภายในกลุ่ม 9.889 123 0.080 

รวม 12.155 128  
ภาพรวมทั้ง 4 ด้าน ระหว่างกลุ่ม 4.876 5 0.243 2.464 0.193 
 ภายในกลุ่ม 13.151 123 0.106  
 รวม 14.369 128   



57 

 จากตารางที่ 4.9 พบว่าฝ่ายปกครองมีส่วนร่วมในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกันและ
แก้ไขปัญหายาเสพติดในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ ในด้านการมีส่วนร่วมในการ
ด าเนินการตามยุทธศาสตร์การป้องกันกลุ่มผู้มีโอกาสเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติด และในภาพรวมทั้ง 4 
ด้าน ไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
 
         4) การเปรียบเทียบการมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกัน
และแก้ไขปัญหายาเสพติดในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 
         โดยจ าแนกตามอาชีพ 4 กลุ่ม คือ ข้าราชการ/รัฐวิสาหกิจ รับจ้าง เกษตรกร และค้าขาย/
ธุรกิจส่วนตัว โดยใช้การวิเคราะห์ความแปรปรวนทางเดียว ซึ่งผลการวิเคราะห์ข้อมูลดังแสดงในตารางที่ 
4.10 
 
ตารางท่ี 4.10 การวิเคราะห์ความแปรปรวนทางเดียว การมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงาน 
         ตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัด 
         ประจวบคีรีขันธ์ จ าแนกตามอาชีพ 

 
 จากตารางที่ 4.10 พบว่าฝ่ายปกครองมีส่วนร่วมในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไข
ปัญหายาเสพติดในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ ในด้านการมีส่วนร่วมในการมี

การมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครอง แหล่งความ
แปรปรวน 

SS df MS F P 

1. การมีส่วนร่วมในการด าเนินการ
ตามยุทธศาสตร์การป้องกันกลุ่มผู้มี
โอกาสเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติด 

ระหว่างกลุ่ม 0.550 3 0.183 1.080 
 
 

0.360 
 ภายในกลุ่ม 21.238 125 0.170 

รวม 21.789 128  
2. การมีส่วนร่วมในการด าเนินการ
ตามยุทธศาสตร์การแก้ไขปัญหา    
ผู้เสพยาเสพติด 

ระหว่างกลุ่ม 1.487 3 0.495 4.500 
 
 

0.005 
 ภายในกลุ่ม 13.761 125 0.110 

รวม 15.248 128  
3. การมีส่วนร่วมในการด าเนินการ
ตามยุทธศาสตร์การสร้างสภาพ 
แวดล้อมเพ่ือป้องกันปัญหายาเสพ
ติด 

ระหว่างกลุ่ม 0.225 3 0.085 1.322 
 
 

0.270 
 ภายในกลุ่ม 8.034 125 0.064 

รวม 8.289 128  

4. การด าเนินการตามยุทธศาสตร์
การมีส่วนร่วมกับภาคประชาชน 

ระหว่างกลุ่ม 0.479 3 0.160 1.710 
 
 

0.168 
 ภายในกลุ่ม 11.676 125 0.093 

รวม 12.155 128  
ภาพรวมทั้ง 4 ด้าน ระหว่างกลุ่ม 0.692 3 0.230 2.153 0.200 
 ภายในกลุ่ม 13.677 125 0.109  
 รวม 14.369 128   
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ส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การป้องกันกลุ่มผู้มีโอกาสเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติด และใน
ภาพรวมทั้ง 4 ด้าน ไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 และด้านการมีส่วนร่วมในการ
ด าเนินการตามยุทธศาสตร์การแก้ไขปัญหาผู้เสพยาเสพติดแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
0.01 
 เมื่อท าการเปรียบเทียบรายคู่โดยใช้สูตรการทดสอบของ Duncan พบว่า เมื่อจ าแนกตามอาชีพ
ในด้านการมีส่วนร่วมในการด าเนินการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การแก้ไขปัญหาผู้เสพยาเสพติดแตกต่าง
กัน 2 กลุ่ม คือ ข้าราชการ/รัฐวิสาหกิจ เกษตรกร ค้าขาย/ธุรกิจส่วนตัว กับอาชีพรับจ้าง ตามล าดับ 
 
         5) การเปรียบเทียบการมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกัน
และแก้ไขปัญหายาเสพติดในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 
         โดยจ าแนกตามระยะเวลาการด ารงต าแหน่ง/ท างาน 4 กลุ่ม คือ ไม่ถึง 1 ปี 1-2 ปี 3-4 ปี และ
มากกว่า 4 ปี โดยใช้การวิเคราะห์ความแปรปรวนทางเดียว ซึ่งผลการวิเคราะห์ข้อมูลดังแสดงในตารางที่ 
4.11 
 
ตารางท่ี 4.11 การวิเคราะห์ความแปรปรวนทางเดียว การมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงาน 
         ตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัด 
         ประจวบคีรีขันธ์ จ าแนกตามระยะเวลาการด ารงต าแหน่ง/ท างาน 

การมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครอง แหล่งความ
แปรปรวน 

SS df MS F P 

1. การมีส่วนร่วมในการด าเนินการ
ตามยุทธศาสตร์การป้องกันกลุ่มผู้มี
โอกาสเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติด 

ระหว่างกลุ่ม 1.529 3 0.510 3.144 
 
 

0.028 
 ภายในกลุ่ม 20.260 125 0.162 

รวม 21.789 128  
2. การมีส่วนร่วมในการด าเนินการ
ตามยุทธศาสตร์การแก้ไขปัญหา    
ผู้เสพยาเสพติด 

ระหว่างกลุ่ม 2.698 3 0.899 8.958 
 
 

0.000 
 ภายในกลุ่ม 12.550 125 0.100 

รวม 15.248 128  
3. การมีส่วนร่วมในการด าเนินการ
ตามยุทธศาสตร์การสร้างสภาพ 
แวดล้อมเพ่ือป้องกันปัญหายาเสพ
ติด 

ระหว่างกลุ่ม 1.004 3 0.335 5.740 
 
 

0.001 
 ภายในกลุ่ม 7.285 125 0.058 

รวม 8.289 128  

4. การด าเนินการตามยุทธศาสตร์
การมีส่วนร่วมกับภาคประชาชน 

ระหว่างกลุ่ม 0.198 3 0.066 0.690 
 
 

0.560 
 ภายในกลุ่ม 11.957 125 0.096 

รวม 12.155 128  
ภาพรวมทั้ง 4 ด้าน ระหว่างกลุ่ม 1.357 3 0.152 4.633 0.147 
 ภายในกลุ่ม 13.012 125 0.104  
 รวม 14.369 128   
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 จากตารางที่ 4.11 พบว่าฝ่ายปกครองมีส่วนร่วมในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไข
ปัญหายาเสพติดในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ ในด้านการมีส่วนร่วมในการ
ด าเนินการตามยุทธศาสตร์การป้องกันกลุ่มผู้มีโอกาสเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติด และในภาพรวมทั้ง 4 
ด้าน ไมแ่ตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
 
4.3 ผลการทดสอบสมมติฐาน 
 4.3.1 เจ้าหน้าที่ฝ่ายปกครองมีส่วนร่วมในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหา
ยาเสพติดในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ ในภาพรวมอยู่ในระดับมากที่สุด (µ=4.21, 
S.D.= 0.61) 
 เมื่อพิจารณารายด้าน แต่ละด้านมีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมากที่สุด ได้แก่ การด าเนินการตามยุทธศาสตร์
การมีส่วนร่วมกับภาคประชาชน (µ=4.27, S.D.= 0.57) การมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์
การสร้างสภาพแวดล้อมเพ่ือป้องกันปัญหายาเสพติด (µ=4.26, S.D.= 0.58) การมีส่วนร่วมในการด าเนินการ
ตามยุทธศาสตร์การแก้ไขปัญหาผู้เสพยาเสพติด (µ=4.25, S.D.= 0.67) การมีส่วนร่วมในการด าเนินการ
ตามยุทธศาสตร์การป้องกันกลุ่มผู้มีโอกาสเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติด (µ=4.09, S.D.= 0.65) ตามล าดับ 
 4.3.2 เมื่อพิจารณาความสัมพันธ์ของตัวแปรอิสระกับตัวแปรตามพบว่า ปัจจัยส่วนบุคคลของเจ้าหน้าที่
ฝ่ายปกครองที่แตกต่างกันไม่มีผลต่อระดับการมีส่วนร่วมในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์การป้องกัน
และแก้ไขปัญหายาเสพติดทั้ง 4 ด้าน ไม่แตกต่างกันทีอ่ย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 
 
 
  
 
 
 
  
 
 



บทที่ 5 
สรุป อภิปรายผลการศึกษาวิจัย และข้อเสนอแนะ 

 
 การศึกษาเรื่อง การมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครอง ในการด าเนินงานตายุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไข
ปัญหายาเสพติด กรณีศึกษาอ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ ในครั้งนี้มีวัตถุประสงค์ 1) 
เพ่ือศึกษาระดับการมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหา
ยาเสพติดในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 2) เพ่ือเปรียบเทียบความคิดเห็นของ
ฝ่ายปกครอง ในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด ในการศึกษาครั้งนี้ได้
ท าการศึกษาการมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์การป้องกันและแก้ไ ข
ปัญหายาเสพติด โดยท าการศึกษาจากพนักงานฝ่ายปกครอง ได้แก่ เจ้าหน้าที่ฝ่ายปกครองที่ท าการปกครอง
อ าเภอ ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน ผู้ช่วยผู้ใหญ่บ้าน อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ จ านวน 129 คน 
ซึ่งได้จากการค านวณจากกลุ่มตัวอย่างโดยใช้สูตรของยามาเน่ และสามารถเก็บข้อมูลจากกลุ่มตัวอย่างได้
จ านวน 129 คน สามารถสรุปผลการศึกษา อภิปรายผลการศึกษาข้อเสนอแนะ ได้ดังนี้ 
 
5.1 สรุปผลการวิจัย 
 จากการวิจัยสรุปผลการวิจัย ดังนี้ 
 5.1.1 ข้อมูลเกี่ยวกับปัจจัยส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง 
 กลุ่มตัวอย่างเจ้าหน้าที่ฝ่ายปกครองที่ท าการปกครองอ าเภอ ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน ผู้ช่วยผู้ใหญ่บ้าน 
อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ เป็นเพศหญิงร้อยละ 29.5 และเพศชายร้อยละ 70.5 
ส่วนใหญ่มีอายุ 46 ปีขึ้นไป ร้อยละ 42.6 มีการศึกษาในระดับอนุปริญญาหรือปวส. ร้อยละ 29.5 ส่วนใหญ่
มีอาชีพเกษตรกร ร้อยละ 75.2 และมีระยะเวลาการด ารงต าแหน่ง/ท างาน มากกว่า 4 ปี ร้อยละ 81.4 
 
 5.1.2 การมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตายุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไข
ปัญหายาเสพติด ในพื้นที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 
 ฝ่ายปกครองมีส่วนร่วมในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดใน
พ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ ในภาพรวมของทุกด้าน อยู่ในระดับมากที่สุด (µ=4.21, 
S.D.=0.61) เมื่อพิจารณารายด้านเรียงล าดับจากมากไปน้อย พบว่า การด าเนินการตามยุทธศาสตร์การมี
ส่วนร่วมกับภาคประชาชน (µ=4.27, S.D.=0.57) การมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การสร้าง
สภาพแวดล้อมเพ่ือป้องกันปัญหายาเสพติด (µ=4.26, S.D.=0.58) การมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์
การแก้ไขปัญหาผู้เสพยาเสพติด (µ=4.25, S.D.= 0.67) การมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์
การป้องกันกลุ่มผู้มีโอกาสเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติด (µ=4.09, S.D.=0.65) ตามล าดับ เมื่อท าการวิเคราะห์
รายละเอียดของแต่ละด้าน ได้ผลการวิเคราะห์ ดังนี้ 
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         5.1.2.1 การมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครอง ในการด าเนินงานตายุทธศาสตร์การป้องกันกลุ่ม
ผู้มีโอกาสเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติด ในภาพรวมของทุกด้านอยู่ในระดับมาก (µ=4.09, S.D.=0.65) 
เมื่อพิจารณารายด้านเรียงล าดับจากมากไปน้อย พบว่า การมีส่วนร่วมจัดกิจกรรมเพ่ือการมีส่วนร่วมใน
การสร้างการรับรู้เพ่ือสร้างภูมิคุ้มกันและป้องกันยาเสพติด (µ=4.19, S.D.=0.79) มีส่วนร่วมในการสร้าง
ภูมิคุ้มกันและป้องกันยาเสพติดในกลุ่มต่าง ๆ เช่น หมู่บ้าน/สถานศึกษา (µ=4.08, S.D.=0.33) มีส่วนร่วม
จัดตั้งเครือข่ายอาสาสมัครหมู่บ้านในการเฝ้าระวังและแก้ไขปัญหายาเสพติดร่วมกัน (µ=4.06, S.D.=0.83) 
มีส่วนร่วมน าหมู่บ้านในการด าเนินงานป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด (µ=4.03, S.D.=0.67) ตามล าดับ 
         5.1.2.2 ด้านการมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การแก้ไขปัญหายาเสพติดใน
ภาพรวมอยู่ในระดับมากที่สุด (µ=4.25, S.D.=0.67) เมื่อพิจารณารายด้านพบว่า การมีส่วนร่วมในการจัดท า
ข้อมูลผู้เสพ/ติดยาเสพติด มีส่วนร่วมมากที่สุด (µ=4.28, S.D.=0.70) รองลงมาคือ การมีส่วนร่วมในการ
ส่งเสริม สนับสนุนให้ครอบครัว ชุมชน มีศักยภาพและดูแลช่วยเหลือผู้เสพติด (µ=4.27,S.D.=0.71) การมี
ส่วนร่วมในการส ารวจ ค้นหา ชักจูงให้ผู้เสพ/ติดยาเสพติด เข้าสู่กระบวนการบ าบัดฟ้ืนฟูสมรรถภาพ (µ=4.25, 
S.D.= 0.57) และการมีส่วนร่วมในการติดตามดูแล ช่วยเหลือ ผู้ผ่านการบ าบัด ให้มีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้นเพ่ือ
ป้องกันการเสพติดซ้ าน้อยที่สุด (µ=4.20, S.D.=0.70) ตามล าดับ 
         5.1.2.3 ด้านการมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การสร้างสภาพแวดล้อมเพ่ือ
ป้องกันปัญหายาเสพติดในภาพรวมอยู่ในระดับมากที่สุด (µ=4.26, S.D.=0.58) เมื่อพิจารณารายด้านพบว่า 
การมีส่วนร่วมในการรวมกลุ่มของสมาชิกในหมู่บ้าน/ชุมชนเพ่ือร่วมกิจกรรมเกี่ยวกับยาเสพติด เช่น ตั้งจุด
ตรวจ เดินเวรยาม รับแจ้งข้อมูลข่าวสาร อยู่ในระดับมากที่สุด (µ=4.48, S.D.=0.51) รองลงมาคือ การมี
ส่วนร่วมในการส่งเสริมและสนับสนุนการสร้างสัมพันธ์เชิงบวก/พื้นที่สร้างสรรค์ ให้กับเด็กและเยาวชนและ
ประชาชน (µ=4.45, S.D.=0.80) มีส่วนร่วมในการจัดท าแผน/ผังหมู่บ้าน/ชุมชน เพ่ือป้องกันปัญหายา
เสพติด (µ=4.17, S.D.=0.56) และการมีส่วนร่วมในการผลักดันให้มีกฎ กติกา ระเบียบ ข้อบังคับภายใน
หมู่บ้าน/ชุมชน เพ่ือเป็นมาตรการป้องกันปัญหายาเสพติดร่วมกัน อยู่ในระดับน้อยสุด (µ=3.93, S.D.=0.47) 
         5.1.2.4 ด้านการมีส่วนร่วมด้านการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การมีส่วนร่วมกับภาค
ประชาชน ในภาพรวมอยู่ระดับมากที่สุด (µ=4.27, S.D.=0.47) เมื่อพิจารณารายด้านพบว่า การมีส่วนร่วม
จัดเวทีประชาคม เพ่ือรับฟังความคิดเห็นของประชาชนในหมู่บ้าน/ชุมชน อยู่ในระดับมากที่สุด (µ=4.46, S.D.=0.57) 
รองลงมาคือ ร่วมคัดเลือกผู้น าทางการและผู้น าทางธรรมชาติที่มีความพร้อมในการปฏิบัติงานด้านยาเสพ
ติด (µ=4.32, S.D.=0.54) และให้ภาคประชาชนเข้ามามีส่วนร่วมในการออกแบบการแก้ไขปัญหายาเสพ
ติดภายในหมู่บ้าน/ชุมชนของตนเอง (µ=4.12, S.D.=0.63) ตามล าดับ และ ร่วมใช้กลไกชุมชน (ชุมชนเข้าใจ
ปัญหา ร่วมคิด ร่วมท า ร่วมแก้ไขปัญหายาเสพติด) อยู่ในระดับปานกลาง (µ=4.12, S.D.=0.63) 
 การทดสอบสมมติฐานการศึกษา 
 1) สมมติฐานข้อที่ 1 เจ้าหน้าที่ฝ่ายปกครอง ที่มีเพศ อายุ การศึกษา ระยะเวลาในการด ารงต าแหน่ง/
ท างาน และระดับการรับทราบข้อมูลข่าวสารด้านยาเสพติดที่แตกต่างกันมีส่วนร่วมในการด าเนินงานตาม
ยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด แตกต่างกัน 
     1.1) เจ้าหน้าที่ฝ่ายปกครอง เพศชายและเพศหญิง มีความสัมพันธ์กับการมีส่วนร่วมในการ
ด าเนินงานตายุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด ในด้านการมีส่วนร่วมในการด าเนินงานตาม
ยุทธศาสตร์การสร้างสภาพแวดล้อมเพ่ือป้องกันปัญหายาเสพติด แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่
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ระดับ 0.05 ส่วนรายด้านอ่ืน ๆ และในภาพรวมการมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตาม
ยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด ไม่แตกต่างกัน 
     1.2) ด้านอายุ จ าแนกออกเป็น 4 กลุ่ม คือ 18-25 ปี 26-35 ปี 36-45 ปี 46 ขึ้นไป ในด้านการ
มีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การป้องกันกลุ่มผู้มีโอกาสเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติด และ
ในภาพรวมทั้ง 4 ด้าน ไม่แตกต่างกัน 
     1.3) ด้านการศึกษา จ าแนกออกเป็น 6 กลุ่ม คือ ประถมศึกษา มัธยมศึกษาตอนต้น มัธยมศึกษา
ตอนปลาย อนุปริญญาหรือปวส. ปริญญาตรี สูงกว่าปริญญาตรี ในด้านการมีส่วนร่วมในการด าเนินการ
ตามยุทธศาสตร์การป้องกันกลุ่มผู้มีโอกาสเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติด และในภาพรวมทั้ง 4 ด้าน ไม่
แตกต่างกัน 
     1.4) ด้านอาชีพ จ าแนกออกเป็น 5 กลุ่ม คือ ข้าราชการ/รัฐวิสาหกิจ รับจ้าง เกษตรกร ค้าขาย/
ธุรกิจส่วนตัว ด้านการมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การป้องกันกลุ่มผู้มีโอกาสเข้าไป
เกี่ยวข้องกับยาเสพติด และในภาพรวมทั้ง 4 ด้าน ไม่แตกต่างกัน และด้านการมีส่วนร่วมในการด าเนินการ
ตามยุทธศาสตร์การแก้ไขปัญหาผู้เสพยาเสพติด แตกต่างกัน 
     1.5) ด้านระยะเวลาการด ารงต าแหน่ง/ท างาน จ าแนกออกเป็น 4 กลุ่ม คือ ไม่ถึง 1 ปี 1-2 ปี 
3-4 ปี มากกว่า 4 ปี ในการมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การป้องกันกลุ่มผู้มีโอกาสเข้าไป
เกี่ยวข้องกับยาเสพติด และในภาพรวมทั้ง 4 ด้าน ไม่แตกต่างกัน 
 2) สมมติฐานข้อที่ 2 ปัจจัยส่วนบุคคลของเจ้าหน้าที่ฝ่ายปกครอง มีความสัมพันธ์กับระดับการมี
ส่วนร่วมในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด 
      
5.2 อภิปรายผลการวิจัย 
 จากผลการวิเคราะห์การมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตายุทธศาสตร์ป้องกันและ
แก้ไขปัญหายาเสพติด กรณีศึกษาอ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ สามารถอภิปรายผลการวิจัย 
ดังนี้ 
 การมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครอง ในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพ
ติดในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ ในภาพรวมของทุกด้านอยู่ในระดับมากที่สุด 
เมื่อพิจารณารายด้านเรียงล าดับจากมากไปน้อย พบว่า การด าเนินการตามยุทธศาสตร์การมีส่วนร่วมกับ
ภาคประชาชน อยู่ในระดับมากที่สุด รองลงมาคือ การมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การ
สร้างสภาพแวดล้อมเพ่ือป้องกันปัญหายาเสพติด และการมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การ
แก้ไขปัญหาผู้เสพยาเสพติด ส าหรับการมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การป้องกันกลุ่มผู้มี
โอกาสเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติด อยู่ในล าดับน้อยที่สุด ตามล าดับ เมื่อท าการเปรียบเทียบปัจจัยส่วน
บุคคลพบว่า ปัจจัยด้านเพศ อายุ การศึกษา อาชีพ การด ารงต าแหน่ง/ท างาน ไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติท่ีระดับ 0.05 
 ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ กนกศักดิ ์พูลสวัสดิ์ (2547, หน้า 4) ได้ศึกษาเรื่องการมีส่วนร่วมใน
การด าเนินงานตามนโยบายการสร้างกระบวนการชุมชนเข้มแข็งเอาชนะยาเสพติด ศึกษาเฉพาะกรณี 
ต าบลบ้านไร่ อ าเภอดอนเจดีย์ จังหวัดสุพรรณบุรี พบว่าแม้การมีส่วนร่วมอยู่ในระดับปานกลาง แต่ถือว่า
การสร้างกระบวนการชุมชนเข้มแข็งประสบผลส าเร็จ เพราะสามารถด าเนินงานกับเป้าหมายคือ
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ผู้เกี่ยวข้องกับยาเสพติดได้ทั้งหมดโดยใช้พลังยาเสพติดคือประชาชนในการร่วมแก้ปัญหา และมีเจ้าหน้าที่
ของรัฐเป็นที่ปรึกษาชี้แนะและร่วมด าเนินการ  
 สอดคล้องกับงานวิจัยของ ประไพพัตร โขมพัตร (2551, หน้า 3) ได้ศึกษาเรื่องการแก้ปัญหายา
เสพติดโดยใช้ชุมชนเป็นตัวขับเคลื่อนศึกษาพ้ืนที่ชุมชนสวนอ้อย เขตคลองเตย กรุงเทพมหานคร พบว่า
กลุ่มตัวอย่างมีหน้าที่และบทบาทส าคัญในการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด กระบวนการในการ
ขับเคลื่อนชุมชน แบ่งออกเป็น 3 ประเภท คือ 1. ชุมชนตระหนักในปัญหายาเสพติด 2. ชุมชนมีเจตนา
แน่วแน่ที่จะแก้ไขปัญหายาเสพติด 3. ชุมชนร่วมใจในการแก้ไขปัญหา ส่วนปัจจัยที่ท าให้เกิดการขับเคลื่อน
ของชุมชนในการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดมี 2 ประเภท โดยปัจจัยแรกคือปัจจัยภายในชุมชน 
ประกอบด้วย ผู้น าในชุมชน ชาวบ้าน โรงเรียน และผู้น าศาสนา ส่วนปัจจัยที่สองคือ ปัจจัยภายนอกชุมชน
ประกอบด้วยหน่วยงานต ารวจและองค์กรภาคเอกชน  
 สอดคล้องกับผลการวิจัยของหน่วยวิจัยสารเสพติดและผลกระทบทางสังคม สถาบันวิจัยทาง
สังคม จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย (2553, หน้า 2-4) ได้ศึกษาเรื่องรูปแบบการส่งเสริมหมู่บ้านชายแดนเพ่ือ
เฝ้าระวังปัญหายาเสพติด กรณีศึกษาหมู่บ้านชายแดนใต้ในพ้ืนที่ 4 จังหวัดภาคตะวันตก (กาญจนบุรี 
ราชบุรี เพชรบุรี และประจวบคีรีขันธ์) พบว่าแนวทางที่ดีที่สุดในการแก้ไขปัญหายาเสพติด คือ การสร้าง
เครือข่ายชุมชนเข้มแข็งเพราะหากชุมชนเข้มแข็งความต้องการยาเสพติดของคนในชุมชนจะไม่เกิดขึ้น 
ดังนั้นทุกคนในหมู่บ้านต้องร่วมกันสร้างชุมชนเข้มแข็งเพ่ือท าให้ปัญหายาเสพติดลดน้อยลงและหมดไปใน
ที่สุดซึ่งจากการส ารวจความต้องการของชาวบ้านและผู้น าชุมชนในพ้ืนที่ศึกษาต่อการจัดโครงการ/
กิจกรรมในพื้นท่ีศึกษา เพ่ือให้ชุมชนเกิดความเข้มแข็ง พบประเด็นส าคัญ ได้แก่ ความร่วมมือของชาวบ้าน
บนพื้นฐานแนวทางชุมชนเข้มแข็ง ความร่วมมือระหว่างชาวบ้านกับหน่วยงานภาครัฐ การเฝ้าระวังปัญหา
ยาเสพติด การสนับสนุนการท างานของชุดรักษาความปลอดภัยหมู่บ้าน การประยุกต์ใช้นโยบาย 5 รั้ว ป้องกัน 
การสนับสนุนกิจกรรมของเยาวชน การสนับสนุนโดยตรงจากส านักงาน ป.ป.ส. การปรับแนวทางการท า
ประชาคมหมู่บ้าน และปรับแนวทางการท างานของกองทุนแม่ 
  
5.3 ข้อเสนอแนะ 
 5.3.1 ข้อเสนอแนะส าหรับการน าผลการวิจัยไปใช้ 
         5.3.1.1 ควรเพ่ิมบทบาทหน้าที่ของเจ้าหน้าที่ของฝ่ายปกครองในการเข้ามามีส่วนร่วมใน
การด าเนินการตามยทุธศาสตร์การป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด โดยการปรับปรุงระเบียบ กฎหมาย 
ให้มีความชัดเจนยิ่งขึ้น 
         5.3.1.2 ควรปรับปรุงนโยบายให้มีความทันสมัยน าเทคโนโลยีเข้ามาช่วยเพ่ือให้การมีส่วน
ร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล
มากยิ่งขึ้น 
 5.3.2 ข้อเสนอแนะส าหรับการวิจัยครั้งต่อไป 
         5.3.2.1 ควรศึกษาบทบาทหน้าที่ของฝ่ายปกครองในการน ายุทธศาสตร์การป้องกันและแก้ไข
ปัญหายาเสพติดไปใช้ เพ่ือจะได้ทราบว่าฝ่ายบทครองมีความรู้ความเข้าใจในยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไข
ปัญหายาเสพติดมากน้อยเพียงใดเพ่ือน าผลการศึกษาที่ได้มาพิจารณาและสามารถส่งเสริมความรู้ความ
เข้าใจเกีย่วกับยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดให้เพ่ิมข้ึน 
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         5.3.2.2 ควรศึกษาปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงาน
ตามยุทธศาสตร์การป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด เพ่ือทราบว่าปัจจัยใดมีผลท าให้ฝ่ายปกครองเกิดการ
มีส่วนร่วมในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์การป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด 
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การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือและผลการทดสอบ 
 ผู้วิจัยได้ใช้เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลในการศึกษาการมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองใน
การด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด กรณีศึกษาอ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัด
ประจวบคีรีขันธ์ โดยมีขั้นตอนดังนี้ 
 1. ศึกษาเอกสารที่เกี่ยวกับการมีส่วนร่วมในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไข
ปัญหายาเสพติด จากแหล่งเอกสารต่าง ๆ 
 2. ศึกษาการสร้างแบบสอบถามจากเอกสารและงานวิจัยที่มีเนื้อหาคล้ายคลึงกัน 
 3. สร้างแบบสอบถามตามจุดหมายและตัวแปรที่ศึกษาโดยอาศัยความรู้ที่ได้รับจากการศึกษาเอกสาร
และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ค าแนะน าอาจารย์และคณะกรรมการควบคุมการค้นคว้าอิสระ 
 4. น าแบบสอบถามเสนอคณะกรรมการควบคุมการค้นคว้าอิสระตรวจสอบความถูกต้องและความ
เที่ยงตรง เพ่ือให้แบบสอบถามครอบคลุมเนื้อหาและตรงประเด็นตามที่ต้องการศึกษา 
 5. น าแบบสอบถามที่ได้จากการปรับปรุงแก้ไขครั้งสุดท้ายไปทดลองใช้กับประชาชนที่มิใช่ประชากร
ในงานวิจัยซึ่งเป็นก านัน ผู้ใหญ่บ้าน ในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อยจ านวน 20 คนและหาความเชื่อมั่น
โดยใช้สูตรการหาค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของ ครอนบาค (Crobachs Alpha Coeffient) และจากการทดสอบ
ความเชื่อมั่นของแบบสอบถาม ได้ค่าสัมประสิทธิ์อัลฟา เท่ากับ 0.98 
 6. ปรับปรุงแบบสอบถามเพ่ือน าไปใช้เป็นเครื่องมือส าหรับวิจัยจริงต่อไป 
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แบบสอบถามเพื่อการวิจัย 
เรื่อง การมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหา      

ยาเสพติด กรณีศึกษาอ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 
---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
ค าชี้แจง 
 1. แบบสอบถามฉบับนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาถึงการมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินการ
ตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด ในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 
 2. แบบสอบถามนี้แบ่งออกเป็น 2 ตอน ดังนี้ 
 ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปเกี่ยวกับผู้ตอบแบบสอบถาม 
 ตอนที่ 2 การมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหา
ยาเสพติด ในพ้ืนที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 

...................................................................................................................  
 
ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 
ค าชี้แจง โปรดท าเครื่องหมาย  ลงใน  ตรงกับข้อมูลของท่าน 
1. เพศ 
  ชาย      หญิง 
 
2. อายุ 
  18-25 ปี   26-35 ปี    36-45 ปี           46 ปีขึ้นไป 
 
3. ระดับการศึกษา 
  ประถมศึกษา    มัธยมศึกษาตอนต้น 
  มัธยมศึกษาตอนปลาย (ม.6/ปวช.)  อนุปริญญาตรีหรือปวส. 
  ปริญญาตรี     สูงกว่าปริญญาตรี 
 
4. อาชีพ 
  ข้าราชการ/รัฐวิสาหกิจ   รับจ้าง   เกษตรกร 
  ค้าขาย/ธุรกิจส่วนตัว    อ่ืนๆ 
 
5. ระยะเวลาการด ารงต าแหน่ง/ท างาน 
  ไม่ถึง 1 ปี   1-2 ปี    3-4 ปี           มากกว่า 4 ปี 
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ตอนที่ 2 การมีส่วนร่วมของฝ่ายปกครองในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายา   
เสพติดในพื้นที่อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 
ค าชี้แจง โปรดท าเครื่องหมาย ลงในช่องระดับการมีส่วนร่วมที่ตรงกับความเป็นจริงว่าท่านมีส่วนร่วม
ในการด าเนินการตามยุทธศาสตร์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดต่อไปนี้เพียงใดโดยเลือกตอบเพียง
ค าตอบเดียวในแต่ละข้อ กรุณาตอบทุกข้อ 

ล าดับที่ รายการ 
ระดับการการมีส่วนร่วม ช่องนี้ 

ส าหรับ 
ผู้วิจัย 

น้อย
ที่สุด 

น้อย ปาน
กลาง 

มาก มาก
ที่สุด 

1. การมีส่วนร่วมในการด าเนินการตาม
ยุทธศาสตร์การป้องกันกลุ่มผู้มีโอกาส           
เข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติด 
1.1 มีส่วนร่วมในการสร้างภูมิคุ้มกันและ
ป้องกันยาเสพติดในกลุ่มต่างๆ เช่น 
หมู่บ้าน/สถานศึกษา 

      

1.2 มีส่วนร่วมน าหมู่บ้านในการด าเนินงาน
ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด 

      

1.3 มีส่วนร่วมจัดกิจกรรมเพ่ือการมีส่วนร่วม
ในการสร้างการรับรู้เพ่ือสร้างภูมิคุ้มกันและ
ป้องกันยาเสพติด 

      

1.4  มีส่วนร่วมจัดตั้งเครือข่ายอาสาสมัคร
หมู่บ้านในการเฝ้าระวังและแก้ไขปัญหายา
เสพติดร่วมกัน 

      

2. การมีส่วนร่วมในการด าเนินการตาม
ยุทธศาสตร์การแก้ไขปัญหาผู้เสพยาเสพ
ติด 
2.1 มีส่วนร่วมในการส ารวจ ค้นหา ชักจูงให้ 
ผู้เสพ/ติดยาเสพติด เข้าสู่กระบวนการ
บ าบัดฟื้นฟูสมรรถภาพ 

      

2.2 มีส่วนร่วมในการติดตามดูแล ช่วยเหลือ 
ผู้ผ่านการบ าบัด  ให้มีคุณภาพชีวิตที่ดีข้ึน
เพ่ือป้องกันการเสพติดซ้ า 

      

2.3 มีส่วนร่วมในการส่งเสริม สนับสนุนให้
ครอบครัว ชุมชน  มีศักยภาพในกระบวน 
การบ าบัดฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และดูแล
ช่วยเหลือผู้เสพติด 
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ล าดับที่ รายการ 
ระดับการการมีส่วนร่วม ช่องนี้ 

ส าหรับ 
ผู้วิจัย 

น้อย
ที่สุด 

น้อย ปาน
กลาง 

มาก มาก
ที่สุด 

 2.4 มีส่วนร่วมในการจัดท าข้อมูล ผู้เสพ/ติด
ยาเสพติด 

      

3. การมีส่วนร่วมในการด าเนินการตาม
ยุทธศาสตร์การสร้างสภาพแวดล้อมเพื่อ
ป้องกันปัญหายาเสพติด 
3.1 มีส่วนร่วมในการผลักดันให้มีกฎ กติกา
ระเบียบ ข้อบังคับภายในหมู่บ้าน/ชุมชน 
เพ่ือเป็นมาตรการป้องกันปัญหายาเสพติด
ร่วมกัน 

      

3.2 มีส่วนร่วมในการจัดท าแผน/ผังหมู่บ้าน/
ชุมชน เพื่อป้องกันปัญหายาเสพติด 

      

3.3 มีส่วนร่วมในการรวมกลุ่มของสมาชิกใน
หมู่บ้าน/ชุมชนเพ่ือร่วมกิจกรรมเกี่ยวกับยา
เสพติด เช่น ตั้งจุดตรวจ เดินเวรยาม รับ
แจ้งข้อมูลข่าวสาร 

      

3.4 มีส่วนร่วมในการส่งเสริมและสนับสนุน
การสร้างสัมพันธ์เชิงบวก/พ้ืนที่สร้างสรรค์ 
ให้กับเด็กและเยาวชนและประชาชน 

      

4. 
 
 

การด าเนินการตามยุทธศาสตร์การมีส่วน
ร่วมกับภาคประชาชน 
4.1 ให้ภาคประชาชนเข้ามามีส่วนร่วมใน
การออกแบบการแก้ไขปัญหายาเสพติด
ภายในหมู่บ้าน/ชุมชน ของตนเอง 

      

4.2 ร่วมคัดเลือกผู้น าทางการและผู้น าทาง               
ธรรมชาติ ที่มีความพร้อมในการปฏิบัติงาน
ด้านยาเสพติด 

      

4.3 ร่วมใช้กลไกชุมชน (ชุมชนเข้าใจปัญหา 
ร่วมคิด ร่วมท า ร่วมแก้ไขปัญหายาเสพติด) 

      

4.4 ร่วมจัดเวทีประชาคม เพ่ือรับฟังความ
คิดเห็นของประชาชนในหมู่บ้าน/ชุมชน 
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ประวัติผู้วิจัย    
 

ชื่อ – สกุล นายรุตศเรษ รัตนบุรี 
วัน เดือน ปีเกิด 8 พฤษภาคม 2531 
สถานที่เกิด นครศรีธรรมราช 
ที่อยู่ปัจจุบัน 111/5 หมู่ที่ 4 ต าบลบางสะพานน้อย อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัด 

ประจวบคีรีขันธ์ 77170 
สถานที่ท างาน ที่ว่าการอ าเภอบางสะพานน้อย 

หมู่ที่ 4 ต าบลบางสะพานน้อย อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัด 
ประจวบคีรีขันธ์ 

ประวัติการศึกษา  
 พ.ศ. 2552 ปริญญาตรี  นิติศาสตร์บัณฑิต 

มหาวิทยาลัยรามค าแหง 
ประสบการณ์ท างาน  
 พ.ศ. 2559 – ปัจจุบัน เจ้าพนักงานปกครอง (ปลัดอ าเภอ) 

อ าเภอบางสะพานน้อย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 
 

 

 

 

 

 

 




