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ทความ วิจั ยนี้ มี วั ตถุประสงค์ เพื่ อ  
(1) ศึกษาแนวคิดทฤษฎีและประวัติ

ความเป็นมาเกี่ยวกับการปลูกและการใช้กัญชา
ในครวัเรอืน (2) ศกึษาวเิคราะหก์ฎหมายเกีย่วกบั 
กัญชาของไทย (3) ศึกษาวิเคราะห์เปรียบเทียบ
กฎหมายเกี่ยวกับการปลูกและการใช้กัญชา
ของไทยกับต่างประเทศ (อุรุกวัย แคนาดา 
สหรฐัอเมรกิา (มลรฐัโคโลราโด) ลาว และ เมยีนมา)  
และ (4) เสนอมาตรการทางกฎหมายในการ

ควบคุมการปลูกและการใช้กัญชาในครัวเรือน 
ที่เหมาะสมและสอดคล้องกับบริบทของไทย

วธิดีำเนนิการวจิยัเชงิคณุภาพดว้ยกระบวน
วิธีวิจัยเชิงเอกสาร โดยการศึกษาและวิเคราะห์์ 
ข ้อมูลจากเอกสารเกี่ยวกับแนวคิดทฤษฎี  
ก ฎ ห ม า ย  บ ท ค ว า ม วิ ช า ก า ร  ร ว มทั้ ง 
ส่ืออเิล็กทรอนิกส์และส่ือต่าง ๆ  เกีย่วกับการปลูก 
และการใช้กญัชาในครัวเรอืน ตลอดจนวิเคราะห์
เปรียบเทียบกฎหมายเกี่ยวกับการปลูกและ
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การใช้กัญชาของไทยกับต่างประเทศ (อุรุกวัย 
แคนาดา สหรัฐอเมริกา (มลรัฐโคโลราโด) ลาว 
และเมยีนมา) เพือ่นำไปสูก่ารกำหนดมาตรการทาง
กฎหมายในการควบคมุการปลกูและการใช้กญัชา
ในครวัเรอืนทีเ่หมาะสมและสอดคล้องกบับรบิท
ของประเทศไทย

ผลการวจิยัพบว่า (1) กญัชาเป็นพชืสมนุไพร 
ทีอ่ยูคู่ม่นุษยชาติมาอย่างยาวนานตัง้แต่ยคุโบราณ 
ก่อนสมัยคริสตกาล มีการปลูกและใช้กัญชา
ในครัวเรือนมาอย่างยาวนาน เริ่มตั้งแต่การใช้
เส้นใยในการทำสิ่งทอ ใช้บริโภคเป็นอาหาร 
เป็นยารักษาโรค ประกอบพิธีกรรมทางศาสนา 
รวมทั้งใช้เสพเพื่อนันทนาการ อันแสดงให้เห็น
ได้ว่ากัญชาเป็นส่วนหนึ่งของวัฒนธรรมและ 
วิถีชีวิตของมนุษย์ท้ังในไทยและต่างประเทศมา
ตั้งแต่โบราณกาล (2) ไทยกำหนดให้กัญชาเป็น
ยาเสพติดและผิดกฎหมาย ถึงแม้ว่าพระราช
บัญญัติยาเสพติดให้โทษ (ฉบับที่ 7) พ.ศ. 2562 
จะได้มีการผ่อนปรนมาตรการทางกฎหมายให้
สามารถนำมาใช้ในทางการแพทย์และการวิจัย 
ได้ก็ตาม แต่ก็มีข้อจำกัดให้ปลูกได้เฉพาะ 
หน่วยงานของรัฐและองค์กรหรือบุคคล 7 กลุ่ม
ตามมาตรา 26/5 เท่าน้ัน ประชาชนโดยท่ัวไปยัง
ไมส่ามารถปลกูและใชใ้นครวัเรอืนไดแ้ต่อยา่งใด  
ซึ่งไม่สอดคล้องกับสภาพสังคมไทยในปัจจุบัน
ที่มีความต้องการปลูกและใช้กัญชาเพื่อการ
บรโิภคมากยิง่ขึน้ รวมท้ังไมส่อดคลอ้งกบัแนวคดิ 
นิติศาสตร์เชิงสภาพความเป็นจริง (Sociology 
of Law) ที่เห็นว่า สภาพการบังคับใช้กฎหมาย
กับข้อเท็จจริงว่าสอดคล้องกับสภาพบริบทของ
สังคมในขณะนั้นหรือไม่อย่างไร และแนวคิด

กฎหมายสังคมวิทยา (The Sociological of 
Law) ทีเ่หน็ว่า การจัดทำกฎหมายต้องตามให้ทัน
สงัคม (3) อรุกุวยั แคนาดา และสหรฐัอเมรกิา 
(มลรฐัโคโลราโด) มมีาตรการทางกฎหมายในการ
ควบคุมกัญชาเป็นการเฉพาะแยกจากกฎหมาย
ยาเสพติด โดยให้ประชาชนสามารถปลูกและ 
ใช้กญัชาได้โดยชอบด้วยกฎหมาย โดยใช้มาตรการ
ควบคมุด้วยวธิกีารขออนญุาต ส่วนลาวมมีาตรการ
ทางกฎหมายในการควบคุมกัญชาอยูใ่นประมวล
กฎหมายอาญาโดยใช้มาตรการห้ามปลูกและ 
ห้ามใช้กัญชา ประชาชนไม่สามารถปลูกและ 
ใช้กญัชาได้โดยชอบด้วยกฎหมาย สำหรบัเมยีนมา
และไทยมมีาตรการทางกฎหมายในการควบคมุ
กญัชารวมอยูใ่นกฎหมายยาเสพติด โดยเมียนมา 
ใช้มาตรการควบคุมกัญชาโดยห้ามปลูกและ 
ห้ามใช้ทำนองเดยีวกบัลาว ส่วนไทยใช้มาตรการ
ควบคุมกัญชาโดยวิธีการขออนุญาตภายใต้ 
หลักเกณฑ์ วธิกีาร และเง่ือนไขทีร่ฐักำหนด ซ่ึง
มขีอบเขตจำกดัเฉพาะบางกลุม่เท่าน้ันทีส่ามารถ
ปลูกและใช้กัญชาได้โดยชอบด้วยกฎหมาย  
นอกจากนี ้พบว่า ในปัจจุบนัองค์การสหประชาชาติ 
(United Nations: UN) ได้ปรับเปลี่ยนการ
ควบคมุกญัชาโดยถอดกญัชาออกจากรายชือ่สาร
ควบคมุในระดบัสงูสดุ ของอนสุญัญาเดีย่วว่าด้วย 
ยาเสพติดให้โทษ ค.ศ. 1961 ตามข้อเสนอองค์การ
อนามัยโลก (World Health Organization: 
WHO) แล้ว ประกอบกับมีผลงานทางวิชาการ
และผลการศกึษาวจัิยบ่งชีช้ดัเจนถงึสรรพคณุและ 
คุณประโยชน์ของพืชสมุนไพรกัญชาในการ 
รกัษาโรค  (4) สมควรที่ไทยจะมีมาตรการทาง
กฎหมายในการควบคุมการปลูกและการใช้
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กัญชาเป็นการเฉพาะแยกจากกฎหมายว่าด้วย 
ยาเสพตดิใหโ้ทษ ทำนองเดียวกบัอรุกุวยั แคนาดา  
และสหรฐัอเมรกิา (มลรฐัโคโลราโด) เพือ่กำหนด
มาตรการควบคุมให้เหมาะสม สอดคล้อง และ 

ทันต่อบริบทสภาพสังคมที่ เปลี่ ยนแปลง 
ในปัจจุบัน

คำสำคัญ มาตรการทางกฎหมาย, กัญชา, 
การปลูก, การใช้, ครัวเรือน

Abstract

he objectives of this research 
are to (1) study the concepts, 
theories, and the history of 

growing and using marijuana in the 
household; 2) analyze the laws related 
to marijuana in Thailand; (3) analyze a 
comparative study on the laws related 
to the cultivation and use of marijuana 
in Thailand and other countries (Uruguay, 
Canada, United States (Colorado), Laos, 
and Myanmar); and (4) propose legal 
measures to control the cultivation and 
use of marijuana in a suitable household 
and in accordance with the Thai context. 

Qualitative research is applied in 
the research methodology. The data are  
analyzed based on documentary concepts, 
 theories, laws, academic works including 
electronic and media on the cultivation 
and use of marijuana in the households. 
As well as a comparative analysis of 
the laws related to the cultivation and 
use of marijuana in Thailand and other 

countries mention above to guide the 
preparation of legal measures to control 
cultivation and use of marijuana in the 
household that are appropriate and 
consistent with the Thai context.

The study reveals that (1) Cannabis 
is a medicinal plant that has been with 
mankind for a long time since pre-Christian 
times. It has been cultivated and used 
in households for a long time. It began 
with the use of weaving fibers for food, 
medicine and religious ceremonies.  
including recreation. This shows that  
cannabis has been a part of human culture 
and way of life both in Thailand and in 
many countries since ancient times; (2) 
Thailand defines cannabis as an illegal 
drug, Although the Narcotic Drugs Act 
(No. 7) B.E. 2562 has unlocked the law 
for use in medicine and research, there 
is a restriction that can only be planted 
by government agencies and 7 groups 
of organizations or individuals under 

T
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section 26/5. Civilians are unable to 
grow and use them in any household. 
This is inconsistent with the current Thai 
society where there is a need to grow 
and use cannabis for consumption more, 
including inconsistent with the concept 
of jurisprudence in reality (Sociology 
of Law) to see whether the conditions 
of law enforcement and the facts are  
consistent with the context of society at 
that time or not, and concepts of The 
Sociological of Law that the law making  
must be followed to keep up with 
society; (3) Uruguay, Canada, and the 
United States (Colorado) have specific 
legal measures to regulate marijuana 
that separate from drug laws by allowing 
people to legally grow and use marijuana  
by using control measures by means 
of obtaining permission. Laos has legal 
measures to control marijuana in the 
penal code with measures prohibiting the 
cultivation and use of marijuana. People  
cannot legally grow and use marijuana.  
For Myanmar and Thailand, legal measures  
to control marijuana are included in drug 
laws. Myanmar has adopted measures 
to control marijuana by banning the  

cultivation and use of marijuana in 
the same way as Laos. Thailand has  
implemented marijuana control measures  
by means of obtaining permission under 
the rules, procedures, and conditions 
specified by the state, which has a limited 
extent that only certain groups can grow 
and use marijuana lawfully. In addition, 
the United Nations (UN) modified the 
regulations by removing marijuana from 
the list of the highest levels of controlled 
substances (Table 4) of the 1961 Single 
Convention on Narcotic Drugs, proposed 
by the World Health Organization (WHO). 
Academic results and research studies  
clearly indicate the properties and  
benefits of medicinal marijuana plants 
in the treatment of diseases.; and (4) 
Thailand should consider to having legal 
measures to control the cultivation of 
marijuana and marijuana specifically that 
separate from the law on narcotics. As 
well as Uruguay, Canada and the United 
States (Colorado) to establish appropriate  
control measures. consistent and current 
with the changing social context.

Keywords: Legal measures, marijuana,  
cultivation, use, household
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ค์ำานำา
กัญชา (marijuana) มีชื่อทางวิทยาศาสตร์

วา่ “Cannabis sativa indica” คอื พชืออกฤทธิ์ 
ต่อจิตประสาทชนิดแรกที่มนุษย์รู้จัก เป็นเวลา
กว่าหลายพันปีที่กัญชาได้เข้าสู่สังคมมนุษย์ 
จนกลายเป็นสว่นหนึง่ของวัฒนธรรมและวิถชีวีติ 
มนุษย์ในหลากหลายฐานะกระจายไปทั่วโลก  
ซึง่ปจัจบุนัหลายประเทศไดม้กีารวิจยัและพฒันา
สารสกัดกัญชาสำหรับใช้ทางการแพทย์ และ
สามารถขึ้นทะเบียนเป็นยาได้ในบางประเทศ 
เพื่อใช้บรรเทาอาการปวดจากมะเร็ง ป้องกัน
การคลื่นไส้อาเจียนที่เกิดจากยาที่ใช้รักษาโรค
มะเร็ง รักษาภาวะกล้ามเนื้อเกร็งจากปลอก
ประสาทอักเสบ และในประเทศออสเตรเลีย
ได้มีการจัดตั้งศูนย์วิจัยเพ่ือศึกษาการใช้กัญชา
ทางการแพทย์อย่างเป็นระบบ โดยศึกษา
ประสิทธิผลของสารสกัดกัญชาในผู้ป่วยโรค 
ลมชัก ซึ่งทำให้ประเทศต่าง ๆ ตื่นตัวและตื่นรู้ 
เกีย่วกบัประโยชน์ของกญัชามากยิง่ขึน้ ได้ส่งเสรมิ 
การวิจัยกัญชาเพื่อใช้ในทางการแพทย์ใน
หลายประเทศ เช่น สหรัฐอเมริกา แคนาดา 
อิสราเอล และออสเตรเลีย ซึ่งประเทศเหล่านี้
ออกกฎหมายให้สามารถใช้กัญชาเพื่อรักษาโรค
ไดภ้ายใตก้ารดแูลของแพทย ์(Sledzincki, Zey-
land, Słomski, Nowak, 2018, pp.765-775)

โดยที่กัญชาเป็นสารที่ออกฤทธิ์ต่อระบบ
ประสาท “กัญชา” (Cannabis) ซึ่งหมายถึง 
ดอกและผลส่วนยอดของพืชกัญชา (Cannabis  

3 ยาเสพตดิหรอืสารเสพตดิ ประเภทที ่1 คอื ยาเสพตดิทีม่สีารกอ่ใหเ้กดิการเสพตสิงูมากเปน็ทีรู่จ้กัอยา่งแพรห่ลาย ไดแ้ก ่เฮโรอนี 

โคคาอีน พืชฝ่ิ�น สารสกัดเข้มข้นของต้นฝ่ิ�นแห้ง พืชโคคา และกัญชา เป็นต้น ซึ่งต้องอยู่ในบังคับภายใต้มาตรการควบคุมพิเศษ

Plants) และรวมถึงสารสกัดจากกัญชา จึงถูก
จัดให้เป็นยาเสพติดหรือสารเสพติด ประเภท

ที่ 13 (Schedule 1) ตามอนุสัญญาเด่ียว 
วา่ด้วยยาเสพติดให้โทษ ค.ศ. 1961 (The Single  
Convention on Narcotic Drugs, 1961) 
และพิธีสารแก้ไขเพิ่มเติมอนุสัญญาเดี่ยวว่าด้วย 
ยาเสพติดให้โทษ ค.ศ. 1972 (The 1972  
Protocol Amending the Single Convention 
on Narcotic Drugs, 1961) ซึ่งเป็นกฎหมาย
ระหว่างประเทศ (International Law) รัฐภาคี
สามารถนำไปใช้ประโยชน์เฉพาะวัตถุประสงค์
ทางการแพทยแ์ละในทางวทิยาศาสตรไ์ดภ้ายใต้ 
เง่ือนไขและหลักเกณฑ์ที่อนุสัญญากำหนด  
ไม่ว่าจะเป็นการเพาะปลูก การแปรรูป นำเข้า 
ส่งออกหรือแจกจ่าย โดยไม่รวมถึงการใช้เพื่อ
วตัถปุระสงคใ์นการนนัทนาการ (Recreational 
Use) (The Single Convention on Narcotic  
Drugs United Nations Development  
Program, 2015, pp.1-23)

ในปัจจุบันมีผลการศึกษาวิจัยและงาน
วิชาการบ่งชี้ชัดเจนว่า กัญชามีคุณประโยชน์
มากกว่าโทษ สามารถใช้รกัษาโรคได้หลากหลาย
ดังกล่าวแล้วข้างต้น หากมีการใช้อย่างถูกวิธี 
และในปริมาณที่เหมาะสม และในปัจจุบันยัง
ไม่พบโทษรุนแรงจากการใช้กัญชาแต่อย่างใด  
ซ่ึงจากการศึกษาในเบื้องต้นพบว่า ปัจจุบัน
หลายประเทศทัว่โลกไดเ้ลง็เหน็ความสำคญัและ
ประโยชน์จากกัญชา จึงมีความพยายามที่จะ 
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ผ่อนปรนกัญชาให้ประชาชนสามารถปลูกและ 
ใชก้ญัชาในครัวเรอืนไดด้งัเชน่ในอดตี (Medium,  
2020) โดยเฉพาะอุรุกวัย แคนาดา และมลรัฐ
โคโลราโด สหรัฐอเมริกา เป็นต้น ซึ่งในอุรกุวยั 
มีกฎหมายกำหนดให้สามารถปลูกกัญชาได้
ครอบครัวละไม่เกิน 6 ต้น แคนาดามีกฎหมาย
กำหนดให้สามารถปลูกกัญชาได้ครอบครัวละ 
ไมเ่กนิ 4 ตน้ และมลรฐัโคโลราโด สหรฐัอเมรกิา 
มีกฎหมายกำหนดให้สามารถปลูกกัญชาได้
คนละไม่เกิน 6 ต้น รวมถึงกลุ่มประเทศแถบ
อาเซียน เช่น เมียนมา ลาว เวียดนาม อนิโดนีเซีย 
และฟิลิปปินส์ เป็นต้น ซึ่งมีวัฒนธรรมการใช้
กัญชาเป็นพืชสมุนไพรในการรักษาโรคและ
บริโภคมาแต่ดั้งเดิม ก็ได้มีความพยายามที่จะ
ผ่อนปรนกัญชาให้ประชาชนสามารถปลูกและ
ใช้กญัชาในครัวเรือนได้โดยถูกตอ้งตามกฎหมาย
เช่นเดียวกับทั้งสามประเทศดังกล่าว ด้วยเหตุ 
ดังกล่าว จึงควรมีการศึกษากฎหมายการปลูก
และการใช้กัญชาในครัวเรือนของต่างประเทศ 
(อรุกุวยั แคนาดา มลรฐัโคโลราโด สหรฐัอเมรกิา 
ลาว และเมียนมา) และวิเคราะห์เปรียบเทียบ
กบักฎหมายเกีย่วกบักญัชาของไทย เพือ่กำหนด
มาตรการทางกฎหมายในการควบคุมการปลูก
และการใช้กัญชาในครัวเรือนให้สอดคล้องกับ
บรบิทสภาพสังคมไทย เพือ่ให้ประชาชนคนไทย
ทุกคนสามารถเข้าถึงกัญชาได้อย่างปลอดภัย
และถูกต้องตามกฎหมาย โดยเฉพาะการปลูก
และการใช้กัญชาในครัวเรอืนดงัเชน่ในอดีตกาล
ที่ผ่านมา

วัตถุุประสงค์์ข้องการวิจัยู่
1. เพื่อศึกษาแนวคิดทฤษฎีและประวัติ

ความเป็นมาเกี่ยวกับการปลูกและการใช้กัญชา
ในครัวเรือน

2. เพื่อศึกษาวิเคราะห์กฎหมายเกี่ยวกับ
กัญชาของไทย

3. เพื่อศึกษาวิ เคราะห์ เปรียบเทียบ
กฎหมายเกี่ยวกับการปลูกและการใช้กัญชา
ของไทยกับต่างประเทศ (อุรุกวัย แคนาดา 
สหรัฐอเมริกา (มลรัฐโคโลราโด) ลาว และ 
เมียนมา)

4. เพื่อเสนอมาตรการทางกฎหมาย
ในการควบคุมการปลูกและการใช้กัญชาใน 
ครัวเรือนท่ีเหมาะสมและสอดคล้องกับบริบท
ของประเทศไทย

ข้อบเข้ตข้องการศึกษา
การวิจัยนี้เป็นการศึกษาทางนิติศาสตร์

เกี่ยวกับแนวคิดทฤษฎี กฎหมาย และงาน
วชิาการทีเ่กีย่วข้องกบัการปลูกและการใช้กญัชา
ในครัวเรือน รวมทั้งกฎหมายเกี่ยวกับกัญชา
ของไทย (กฎหมายว่าด้วยยาเสพติดให้โทษ 
และกฎหมายว่าด้วยวัตถุท่ีออกฤทธิ์ต่อจิตและ
ประสาท) และต่างประเทศ (อุรุกวัย แคนาดา 
สหรัฐอเมริกา (มลรัฐโคโลราโด) ลาว และ 
เมียนมา) เพื่อนำมาวิเคราะห์และสังเคราะห์
ไปสู่การกำหนดมาตรการทางกฎหมายในการ
ควบคุมการปลูกและการใช้กัญชาในครัวเรือน
ให้เหมาะสมกับบริบทของสภาพสังคมไทย 
ในปัจจุบัน
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นิยู่ามศัพท์
1. กัญชา หมายความว่า พืชในสกุล  

Cannabis และให้หมายความรวมถึงสารที่สกัด
ได้จากกัญชา

2. ครวัเรอืน หมายความวา่ ครอบครวัทีอ่ยู่
ในบ้านเรือนเดียวกัน

3. บริโภค หมายความว่า กิน เคี้ยว ดื่ม 
อม หรือนำเข้าสู่ร่างกายไม่ว่าด้วยวิธีใดหรือใน
ลักษณะใด

4. นำเข้า หมายความว่า นำหรือสั่งเข้ามา
ในราชอาณาจักร

5. ส่งออก หมายความว่า นำหรือส่งออก
นอกราชอาณาจักร

6 ขาย หมายความรวมถึงจำหน่าย จ่าย 
แจก แลกเปลี่ยน หรือให้

7. ประโยชน์ในเชิงพาณิชย์ หมายความว่า 
ประโยชน์ในการประกอบกิจการการผลิตโดย
ใช้วัตถุดิบจากกัญชา และหมายความรวมถึง 
ประโยชน์ในการจัดซื้อกัญชา เพื่อใช้เป็น 
สว่นประกอบของสนิค้าสำเร็จรูปหรอืเปน็สินค้า
สำเร็จรูป หรือประโยชน์ในการเปลี่ยนแปลง 
หรือแปรสภาพกัญชาให้เป็นส่วนประกอบของ
สินค้าสำเร็จรูปหรือเป็นสินค้าสำเร็จรูป เพื่อ
ขายปลีกให้แก่ผู้บริโภคโดยตรงหรือขายส่งให้
แก่บุคคลอื่น

8. ผูร้บัใบแจง้ หมายความวา่ ผูไ้ดร้บัใบแจง้
ปลูกเพื่อใช้ในครัวเรือนหรือบริโภค

9. ผู้รับใบอนุญาต หมายความว่า ผู้ได้รับ
ใบอนุญาตปลูกกัญชา ผู้ได้รับใบอนุญาตขาย

กญัชา หรอืผู้ไดรั้บใบอนญุาตนำเขา้หรอืสง่ออก
กัญชา แล้วแต่กรณี

10. ผู้อนุญาต หมายความว่า เลขาธิการ
คณะกรรมการอาหารและยาหรอืผูซ้ึง่เลขาธกิาร
คณะกรรมการอาหารและยามอบหมาย และให้
หมายความรวมถึงการแจ้งการปลูกเพื่อใช้ใน
ครัวเรือนหรือบริโภคด้วย

11. หน่วยงานของรัฐ หมายความว่า 
ราชการสว่นกลาง ราชการสว่นภมูภิาค ราชการ
ส่วนท้องถิ่น รัฐวิสาหกิจ องค์การมหาชน และ
หน่วยงานอื่นของรัฐ

12. สำนักงาน หมายความว่า สำนักงาน
คณะกรรมการอาหารและยา

13. พนักงานเจ้าหน้าที ่หมายความว่า ผูซ้ึง่
รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขแต่งตั้งให้
ปฏิบัติการเกี่ยวกับมาตรการในการควบคุมการ
ปลกูและการใช้กญัชาในครัวเรือนตามกฎหมาย
วา่ด้วยกญัชา และรวมถึงพนักงานสอบสวนตาม
ประมวลกฎหมายวิธีพิจารณาความอาญาด้วย

ประโยู่ชน์ที�ค์าดว่าจะได้รับ
ผลการวิจัยนี้ทำให้ทราบถึงกฎหมายเกี่ยว

กับการปลูกและการใช้กัญชาของไทยและของ
ตา่งประเทศ รวมถงึความแตกตา่งของกฎหมาย
เกีย่วกบัการปลกูและการใชก้ญัชาในไทยกบัตา่ง
ประเทศ (อรุกุวยั แคนาดา สหรฐัอเมรกิา (มลรฐั
โคโลราโด) ลาว และเมียนมา) ตลอดจนหน่วย
งานทีเ่กีย่วขอ้งสามารถนำไปพฒันาตอ่ยอดเพือ่
ควบคุมการปลูกและการใช้กญัชาในครัวเรือนให้
มีประสิทธิภาพและเกิดประสิทธิผลสูงสุดต่อไป
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แนวค์ิดและทฤษฎีที�เกี�ยู่วข้้อง
ผู้ วิ จั ย ได้ ศึ กษาแนวคิ ดและทฤษฎีที่

เ ก่ียวข้องกับมาตรการทางกฎหมายในการ
ควบคุมการปลูกและการใช้กัญชา ปรากฏ
แนวคิดและทฤษฎีที่เกี่ยวข้อง ดังนี้

1. หลักนิติธรรม (The Rule of Law) ตาม
แนวคิดของ Dicey (Dicey, A.V. 1885, pp.195) 
เห็นว่า หลักนิติธรรมจะต้องสัมพันธ์ใกล้ชิดกับ 
ความมีอำนาจสูงสุดของรัฐสภา และหลักนิตธิรรม 
นั้นย่อมมีเนื้อหาสาระที่สำคัญ คือ บุคคลทุกคน 
ย่อมเสมอภาคกันตามกฎหมาย บุคคลไม่ว่าจะ
ชนชั้นใดย่อมต้องตกอยู่ภายใต้กฎหมายของ
แผ่นดิน (the ordinary law of the land) 
ซึ่งบรรดาศาลทั้งหลาย (ordinary courts)  
จะเป็นผู้รักษาไว้ซึ่งกฎหมายดังกล่าว รวมท้ัง
บรรดาการกระทำทั้งหลายของรัฐบาลและฝ่่าย
ปกครองจะต้องอยู่ภายใต้บังคับของกฎหมาย 
จะต้องไม่กระทำการก้าวล่วงสิทธิและเสรีภาพ
ของประชาชนตามอำเภอใจ หากปรากฏว่า
รัฐบาลหรือฝ่่ายปกครองกระทำการอันขัดต่อ
กฎหมาย การกระทำดังกล่าวย่อมต้องถูกฟ้อง
คดียังศาลได้ เพราะรัฐบาลหรือเจ้าหน้าท่ีของ
รัฐย่อมไม่มีสิทธิพิเศษเหนือกว่าราษฎรได้ โดย
มุ่งเน้นให้ฝ่่ายบริหารต้องอยู่ภายใต้กฎหมาย 
กฎหมายต้องมีความมั่นคงตามสมควร และ
ต้องเปิดโอกาสให้แก้ไขให้สอดคล้องกับสภาพ
ของสังคมที่เปลี่ยนแปลงได้  นอกจากนี้ Fuller 
นักนิติศาสตร์ซึ่งมีชื่อเสียงชาวอเมริกัน มองว่า
กฎหมายทีจ่ะทำให้หลกันติธิรรมปรากฏเปน็จรงิ
ได้นั้นต้องมีลักษณะสำคัญ ประกอบด้วย

1) กฎหมายจะต้องบังคับเป็นการทั่วไปกับ
บุคคลทุกคน ไม่เว้นแม้แต่องค์กรหรือเจ้าหน้าที่
ของรัฐ

2) กฎหมายจะตอ้งประกาศใชอ้ยา่งเปดิเผย 
ให้ประชาชนได้ทราบเป็นการทั่วไป

3) กฎหมายจะต้องได้รับการตราขึ้นให้มี 
ผลบังคับในปัจจุบันและไปข้างหน้า มิใช่ตราขึ้น
เพื่อใช้บังคับย้อนหลังไปในอดีต

4) กฎหมายจะต้องตราข้ึนโดยมีข้อความ 
ที่ชัดเจน เพื่อมิให้เกิดปัญหาการตีความและ
บังคับใช้ที่ไม่เป็นธรรม

5) กฎหมายจะต้องไม่มีข้อความที่ขัดแย้ง
กันเอง

6) กฎหมายจะต้องไม่เรียกร้องให้บุคคล
ปฏิบัติในสิ่งที่ไม่อาจกระทำได้

7) กฎหมายต้องมีความมั่นคงตามสมควร  
แต่ก็ต้ อง เ ปิดโอกาสให้สามารถแก้ ไขใ ห้
สอดคล้องกับสภาพของสังคมที่เปลี่ยนแปลง
ไปได้

8) กฎหมายที่ประกาศใช้แล้วจะต้องมีการ
บงัคับให้สอดคล้องต้องกัน ตอ้งบังคับการให้เป็น
ไปตามเนื้อหาของกฎหมายที่ได้ประกาศใช้แล้ว 
(Fuller, L.L. 1969, pp.46-91)

2. แนวคิดกฎหมายสังคมวิทยา (The  
Sociological of Law) เห็นว่า กฎหมายเป็น
เครื่องมือที่สำคัญที่สุดในสังคม (Somyot  
Chuathai, 2016, pp. 157-170) เพราะเป็น
ตัวจักรกลที่ทำให้สังคมรุดหน้าไปได้ แนวความ
คิดที่เน้นหน้าที่ของกฎหมายในสังคมเรียกว่า  
“Theory of social function Law” หรือ 
“Theory of social engineering”  นอกจากนี ้ 
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สำนักนี้ยังมีความเห็นว่า การจัดทำกฎหมาย
ต้องตามให้ทันสังคม โดย Roscoe Pound 
นักนิติศาสตร์เชิงสังคมวิทยาของประเทศ
สหรัฐอเมริกาซึง่เปน็ศาสตราจารย์ทางกฎหมาย
แห่งมหาวิทยาลัยฮาวาร์ด ได้เสนอทฤษฎี
วศิวกรรมสงัคม (Social Engineering Theory) 
มองว่าภารกิจของนักกฎหมายต้องจัดระบบ
ผลประโยชน์ในสังคม ได้แก่ ผลประโยชน์ของ
ปจัเจกชน (Individual interests) ผลประโยชน์ 
ของมหาชน (Publ ic  interest )  และ 
ผลประโยชน์ของสังคม (Social Interest) ให้
สมดุลและลงตัว โดยใช้กลไกทางกฎหมาย
เป็นเครื่องมือของรัฐควบคุมในสังคม เป็น
วิศวกรรมสังคมที่มุ่งสร้างโครงสร้างสังคมให้มี
ประสิทธิภาพในการตอบสนองความต้องการ
ของประชาชนเป็นสำคัญ (Roscoe Pound, 
1912, pp.514-516)

3. แนวคิดนิติศาสตร์ เ ชิงสภาพความ 
เป็นจริง (Sociology of Law) เห็นว่า กฎหมาย
ต้องสอดคล้องกับสภาพความเป็นจริง ซึ่งต้อง
มีการพิจารณาสภาพการบังคับใช้กฎหมายกับ 
ข้อเท็จจริงว่า สอดคล้องกับสภาพบริบทของ
สังคมในขณะนั้นหรือไม่อย่างไร การบังคับใช้
กฎหมายมีประสิทธิภาพหรือไม่อย่างไร และ
สามารถบรรลุเจตนารมณ์ของกฎหมายได้หรือ
ไม่อย่างไร (Law in Books VS Law in Action) 
เช่น กรณีที่กฎหมายกำหนดให้กัญชาเป็นยา
เสพติด สอดคล้องกับสภาพบริบททางสังคม 
ในปัจจุบันแล้วหรือไม่อย่างไร (Kanongnij  
Sribuaiam, 2018, pp.33) 

4. ทฤษฎีการกำหนดความผิดทางอาญา 
(Criminalization) เห็นว่า การพิจารณาว่าการ
กระทำใดควรจะถกูกำหนดใหเ้ปน็อาชญากรรม
หรอืเปน็ความผดิในทางอาญา อนัเปน็การจำกดั
สิทธิเสรีภาพของบุคคลนั้น จะต้องคำนึงถึง 
หลักเกณฑ์ของขอบเขตในการกำหนดความผิด 
ทางอาญาเพื่อป้องกันไม่ให้มีมาตรการทาง 
กฎหมายอาญามากเกินความจำเป็น (Over-
criminalization) ประกอบด้วย หลักเกณฑ์
ของขอบเขตในการกำหนดความผิดทางอาญา  
เช่น ไม่กำหนดความผิดทางอาญาโดยที่ไม่ก่อ 
ประโยชน์ต่อสังคม หรือไม่กำหนดความผิด
ทางอาญาในลักษณะที่รัฐไม่สามารถบังคับใช้ 
กฎหมายได้หรอืบงัคบัใช้ได้อย่างไม่มปีระสิทธภิาพ 
เป็นต้น ดังนั้น จึงไม่ควรกำหนดความผิด
ทางอาญาโดยไม่ก่อให้เกิดประโยชน์ต่อสังคม 
(Kanongnij Sribuaiam, 2018, pp.34)

5. ทฤษฎีการลดโทษของอาชญากรรมหรือ
ความผิดทางอาญา (Depenalization) เห็นว่า  
การพิจารณาว่าการกระทำใดควรจะถูกกำหนด
ให้เป็นอาชญากรรมหรือเป็นความผิดในทาง
อาญา อันเป็นการจำกัดสิทธิเสรีภาพของบุคคล
นั้น จะต้องคำนึงถึงหลักเกณฑ์ของขอบเขต 
ในการกำหนดความผิดทางอาญาเพื่อป้องกัน 
ไม่ให้มีมาตรการทางกฎหมายอาญามากเกิน 
ความจำเป็น (Overcriminalization) ประกอบ 
ด้วย ซ่ึงหลักเกณฑ์ของขอบเขตในการกำหนด 
ความผิดทางอาญา เช่น ไม่กำหนดความผิด
ทางอาญาโดยท่ีไม่ก่อประโยชน์ต่อสังคม หรือ
ไม่กำหนดความผิดทางอาญาในลักษณะที่รัฐ
ไม่สามารถบังคับใช้กฎหมายได้หรือบังคับใช้ได้
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อยา่งไม่มปีระสิทธิภาพ เป็นต้น  ดงันัน้ มาตรการ
ที่ มุ่งลดโทษอาชญากรรมควรหลีกเลี่ยงการ
ลงโทษจำคุก โดยนำวิธกีารลงโทษแบบอืน่มาใช้
แทน (Kanongnij Sribuaiam, 2018, pp.34)

6. ทฤษฎีการลดทอนความเป็นอาชญากรรม
หรือความผิดทางอาญา (Decriminalization) 
เห็นว่า การลดทอนหรือถอดถอนการกระทำ 
ความผิดที่ไม่ร้ายแรงออกจากการเป็นความผิด 
ในทางอาญา โดยไม่ต้องดำเนินคดีทาง
กระบวนการยุตธิรรม แต่ใหร้บัโทษทางปกครอง
หรือทางบริหารแทน (Kanongnij Sribuaiam, 
2018, pp.34)

7. หลักทฤษฎกีฎหมายบา้นเมอืง (Positive 
Law) เห็นว่า กฎหมายที่รัฐกำหนดขึ้นและ 
ใช้บังคับในบ้านเมืองนั้นเป็นกฎหมายที่แท้จริง
และมีความสมบูรณ์ในตัวเอง ไม่มีกฎหมายอื่น 
เหนือกว่ากฎหมายบ้านเมือง ซึ่งทฤษฎีนี้มี 
หลักการสำคัญ ได้แก่ 1) กฎหมายเป็นเรื่อง
ของคำสั่งของรัฐ โดยรัฐเป็นผู้ทรงอำนาจสูงสุด 
กฎหมายของรัฐจึงเป็นสิ่งท่ีถูกต้องท่ีสุดไม่มี
กฎหมายอืน่เหนือกวา่ ซึง่เปน็เรือ่งของเจตจำนง
ของรัฐหรือผู้มีอำนาจ มิใช่เป็นเรื่องของความ
ดีช่ัวหรือถูกผิดในตัวเอง เพราะกฎหมายเป็น
เรื่องที่ผู้มีอำนาจเหนือกว่าสามารถท่ีจะบังคับ
ให้ผู้อยู่ใต้อำนาจจำยอมต้องปฏิบัติตามได้ และ 
2) กฎหมายเป็นเรื่องเจตจำนง (Will) ของ
มนุษย์ ไม่ใช่เรื่องเหตุผลของมนุษย์ เป็นเรื่อง
ของรัฐหรือผู้มีอำนาจท่ีจะสั่งอย่างไรก็ได้ และ
ถ้ามีการฝ่่าฝ่ืนก็มีอำนาจลงโทษได้ กฎหมายจึง
เป็นสิ่งที่ถูกต้องเป็นธรรมเสมอ เป็นหลักเกณฑ์
ที่แยกออกจากศีลธรรมและความยุติธรรมตาม

ธรรมชาตโิดยเดด็ขาด แตเ่ปน็ความยติุธรรมตาม
กฎหมาย ดงัน้ัน กฎหมายจงึเปน็เรือ่งของรฐัหรอื
ผู้มอีำนาจทีจ่ะส่ังอยา่งไรกไ็ด ้และถา้หากฝ่่าฝ่นื
ก็มีอำนาจลงโทษ (Somyot Chuathai, 2016, 
pp.139-156) 

วิธีดำาเนินการวิจัยู่
การดำเนินการวิจัยน้ี ผู้วิจัยใช้การวิจัย

เชิงคุณภาพ (Qualitative research) ด้วย 
กระบวนวิธีวิจัยเชิงเอกสาร (Documentary 
research) โดยการศึกษาและวิเคราะห์ข้อมูล
จากเอกสารเกี่ยวกับแนวคิดทฤษฎี กฎหมาย 
บทความวิชาการ รวมทั้งสื่ออิเล็กทรอนิกส์และ
สื่อต่าง ๆ เกี่ยวกับการปลูกและการใช้กัญชา
ในครัวเรือน รวมทั้งวิเคราะห์เปรียบเทียบ
กฎหมายเกี่ยวกับการปลูกและการใช้กัญชา
ของประเทศไทยและต่างประเทศ โดยศึกษา
กลุ่มประเทศที่มีมาตรการทางกฎหมายควบคุม
การปลูกและการใช้กัญชาในครัวเรือน ได้แก่ 
ประเทศอุรุกวัย ประเทศแคนาดา และประเทศ
สหรัฐอเมริกา (มลรัฐโคโลราโด) ซ่ึงเป็นกลุ่ม
ประเทศทีมี่การอนญุาตใหม้กีารปลูกและการใช้ 
กัญชาในครัวเรือนอย่างชัดเจนและหลาย ๆ 
ประเทศทัว่โลกนำมาเป็นต้นแบบในการพจิารณา
กำหนดมาตรการทางกฎหมายในการควบคุม
การปลูกและการใช้กัญชาในครัวเรือน รวมทั้ง
ศึกษากลุ่มประเทศเพื่อนบ้านในแถบอาเซียน
ซึ่งมีขนบธรรมเนียมประเพณีที่ใกล้เคียงกับ
ประเทศไทย ได้แก่ ประเทศลาวและประเทศ
เมียนมา เพ่ือนำไปสู่แนวทางในการกำหนด
มาตรการทางกฎหมายในการควบคุมการปลูก
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และการใช้กัญชาในครัวเรือนให้สอดคล้องกับ
บริบทสภาพสังคมไทย

ผลการวิจัยู่
1. ประวัติความเป็นมาเกี่ยวกับการปลูก

และการใช้กัญชาในครัวเรือน
จากรากฐานทางประวัติศาสตร์พบว่าเมื่อ 

26,900 ปี ก่อนคริสตกาลในยุคหินเก่า ซึ่ง
ยังไม่มีอารยธรรมใดเกิดขึ้น มนุษย์ส่วนใหญ่ 
ของโลกยังอยู่ในยุคหินเก่ามีการนำเอาเส้นใย
ของกัญชามาผลิตเป็นเส้นเชือก ปรากฏหลักฐาน 
คือ เชือกโบราณจากเส้นใยของต้นกัญชาที ่
ค้นพบจากสาธารณรัฐเช็ก เมื่อปี ค.ศ. 1997 
และหลงัจากนัน้เมือ่ราว 8,000 ปกีอ่นครสิตกาล 
นักโบราณคดีเริ่มค้นพบหลักฐานของการปลูก
กัญชาในแปลงเกษตร และมีการนำเอาเส้นใย
ของกัญชามาใช้ในงานเครื่องปั�นดินเผาของชน
เผ่าโบราณในแถบไต้หวัน ในส่วนของการนำ
กัญชามารับประทานนั้นเกิดขึ้นในประเทศจีน
เมือ่ประมาณ 6,000 ป ีกอ่นครสิตกาล โดยชาวจีน 
โบราณจะนำเมล็ดกัญชามาสกัดเป็นน้ำมัน
เพื่อนำมาใช้เป็นอาหาร และการนำเอากัญชา
มาสกัดเป็นยาในสมัยของจักรพรรดิเสินหนง  
(Shen Nen) เมื่อราว 2,737 ปี ก่อนคริสตกาล 
ต่อมามีการนำกัญชามาเป็นเครื่องบูชาใน
พิธีกรรมหลากหลายอารยธรรมโบราณทั่วโลก 
เชน่ ชาวอนิเดยีโบราณมกีารนำเอาใบกญัชาแห้ง  
เมล็ด และกิ่งก้านของต้นกัญชามาใช้เป็นยา 
ที่เรียกว่า บัง (Bhang) และยาชนิดนี้ก็ปรากฏ
อยู่ในคัมภีร์ที่เรียกว่า “คัมภีร์อาถรรพณ์เวท”  
(Atharvaveda) ในฐานะหญ้าศักดิ์สิทธิ์ และ

ชาวฮินดูก็จะใช้ยาที่เรียกว่า “บัง” ในพิธีกรรม
เพ่ือถวายแด่พระศิวะ นอกจากอินเดียแล้ว 
อียิปต์โบราณ โดย ชาวไอยคุปต์เรียกกัญชาว่า 
“เชมเชมตู” (Shemshemtu) มีการนำกัญชา
ไปใช้ประโยชน์ในทางการแพทย์  คือ กระดาษ
ปาปิรัสทางการแพทย์อายุราว 1,600 ปี ก่อน
คริสตกาล ที่ระบุถึงการนำพืชเชมเชมตูและ
น้ำผึ้งมาเป็นส่วนประกอบของยาที่ช่วยในการ
คลอดบุตร สำหรับการเสพหรือพี้กัญชาเพื่อ
ความบันเทิงนั้น ชนชาติแรกที่บุกเบิกในการ
หาความสำราญจากกัญชา คือ ชาวไซเทียน 
(Scythians) ท่ีอาศัยอยู่บริเวณตอนกลางของ
ทวีปเอเชียและประเทศอิหร่าน พวกเขาเริ่มต้น 
จากการปลูกกัญชาเพ่ือใช้ในการผลิตส่ิงทอ
และเครื่องนุ่งห่มมาก่อน แต่หลังจากนั้นในช่วง
ประมาณ 480 ป ีกอ่นคริสตกาล ชาวไซเทียนเริม่
เหน็คณุสมบตัพิเิศษทางดา้นการใหค้วามสำราญ
และเร่ิมนำมาใช้เสพเพ่ือความบันเทิง โดย 
นักประวัติศาสตร์ชาวกรีกชื่อว่า เฮโรโดตัส  
(He rodotus )  บัน ทึก เอา ไ ว้ ในหนัง สือ
ประวัติศาสตร์ เล่มที่ 4 บทที่ 75 ใจความว่า 
“ชาวไซเทียนจะนำเมล็ดของต้นกัญชามาแล้ว
คลานเข้าไปใต้เสื่อ พวกเขาจะโยนเมล็ดกัญชา
ลงไปบนหินที่ร้อนแดงจนมันพ่นควันออกมา 
ชาวไซเทียนจะร้องโหยหวนด้วยความสุขกับ 
ไอควันนั้น พวกเขาอาบควันแทนน้ำเพราะ 
พวกเขาไม่เคยอาบน้ำเลย” ซึ่งแสดงให้เห็นว่า 
ชาวไซเทยีนเปน็ชนยคุบกุเบกิทีริ่เริม่การพีกั้ญชา
เพื่อความบันเทิงเป็นกลุ่มแรก ๆ ของโลก  ซึ่ง 
นักประวัติศาสตร์ทราบจากงานเขียนโบราณ
หลายช้ินว่า ชาวกรีกและโรมันก็เสพกัญชา
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เช่นกัน ดั งปรากฏในบันทึกจากหนังสือ
ประวัติศาสตร์ธรรมชาติของนักเขียนชาวโรมัน
ช่ือพลินีผู้ชรา (Pliny the Elder) กล่าวว่า  
ชาวโรมันมักจะนำสิ่งที่เรียกว่า “ใบไม้แห่ง 
เสียงหัวเราะ” (Leaves of Laughter) ผสม
ลงไปในไวน์สำหรับดื่มเพื่อความมึนเมา ซึ่ง 
นักวิชาการตีความว่า ใบไม้แห่งเสียงหัวเราะ 
ที่ว่านั้นก็คงจะเป็นใบกัญชา  ถัดจากยุคของ 
ชาวโรมัน มีการใช้กัญชาแพร่หลายเข้าไปใน
ยุโรป จนถึงช่วงยุคกลางก็ยังพบหลักฐานของ
การใช้พืชกัญชาในฐานะเป็นยารักษาโรค โดย
นำมาทำเครื่องดื่มหรือนำมาพี้เพื่อความบันเทิง
กัน (Michelle Donahue, 2019)

หลังจากปี ค.ศ. 800 กัญชาถือว่าเป็นท่ี
นิยมในภูมิภาคตะวันออกกลางเป็นอย่างยิ่ง  
อันเป็นผลมาจากการแผ่ขยายอำนาจของ
ชาวมุสลิมออกไปในหลายพื้นท่ี และถึงแม้ว่า
ชาวมุสลิมจะถูกห้ามมิให้ดื่มเครื่องดื่มที่มี
แอลกอฮอล ์รวมท้ังสารมนึเมาอืน่ ๆ  แตพ่ระคมัภีร์ 
อัลกุรอานของศาสนาอิสลามก็มิได้ระบุถึง
กัญชา ทำให้กัญชาแพร่กระจายไปท่ัวพื้นที่
ตะวันออกกลางอย่างรวดเร็ว และต่อมาในช่วง
ประมาณปี ค.ศ. 1621 ชาวยุโรปก็เริ่มเล็งเห็น
ถึงประโยชน์ของกัญชากันมากยิ่งขึ้น ดังปรากฏ
ในรายงานเรื่อง “กายวิภาคศาสตร์ของโรค 
ซึมเศร้า” (Anatomy of Melancholy) ซึ่ง 
ถูกเรียบเรียงเขียนขึ้นโดยนายแพทย์โรเบิร์ต 
เบอร์ตัน (Robert Burton) ผู้เชี่ยวชาญด้าน
โรคซึมเศร้า ระบุว่ากัญชาอาจจะใช้รักษาหรือ
บรรเทา อาการที่เกิดจากโรคนี้ได้ และมีการนำ
กัญชามาใช้ประโยชน์ โดยนักโบราณคดีค้นพบ 

ไม่ใช่หลักฐานของการพ้ียา แต่เป็นการนำ
เอาเส้นใยของกัญชามาผลิตเป็นเส้นเชือกใน
สาธารณรัฐเช็ก เมื่อปี ค.ศ. 1997 สำหรับใน
ประเทศไทยมีหลักฐานการใช้กัญชาเพื่อรักษา
โรคในตำราโอสถพระนารายณ์ ซึ่งรวบรวมขึ้น
ภายหลังรัชสมัยสมเด็จพระนารายณ์มหาราช
เมือ่กวา่สามรอ้ยป ีโดยในสมยัอยธุยาตอนปลาย
ท่ีใช้กัญชาเป็นหนึ่งในส่วนผสมเพ่ือบรรเทา
อาการ “กินไม่ได้นอนไม่หลับ” และยังใช้เป็น
สว่นผสมของยาทีช่่วยให้นอนหลับสบายอีกด้วย  
โดยมีการระบุไว้อย่างชัดเจนว่า ให้กนิพอสมควร
เท่านั้น อันแสดงให้เห็นว่าคนโบราณทราบดีว่า
กัญชาจะส่งผลเสียต่อร่างกาย ถ้าหากบริโภค
มากเกินไป (Nattapon Dechkajon, 2019)

กัญชาจึงเป็นพืชสมุนไพรท่ีมีประโยชน์
ในทางการแพทย์ ซ่ึงมีหลักฐานทางวิชาการ
สนับสนุนทั้งแพทย์แผนไทยและแพทย์แผน
ปัจจุบันช้ีให้เห็นสรรพคุณและความปลอดภัย 
ซึ่งการใช้กัญชาในทางการแพทย์เพื่อบรรเทา
อาการปวดเรื้อรังโดยเฉพาะอาการปวดจาก
ปลายประสาท และมผีลการศกึษาการใชก้ญัชา 
รกัษาโรคมะเรง็ พบว่า สาร THC ในกัญชาสามารถ
ยับยั้งการสร้างเซลล์มะเร็งและสามารถทำลาย
เซลลม์ะเร็งไดอ้กีด้วย (Leelawat S., Leelawat  
K., Narong S. and Matangkasombut  
O., 2010, pp.357-363)  นอกจากนี ้ 
กัญชายังมีสรรพคุณทางการแพทย์ ได้แก่  
1) ลดอาการคล่ืนไส้อาเจียนจากการได้รับเคมี
บำบดั (Antiemetic effect) 2) เพิม่ความอยาก
อาหารในผู้ป่วยมะเร็งและเอดส์ (Appetite 
Stimulation) 3) ลดอาการปวด (Analgesic 
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effect) 4) ลดอาการปลอกประสาทเสื่อม 
(Multiple Sclerosis, MS) 5) ช่วยควบคุม
อาการลมชัก (Epilepsy) 6) ลดความดันในตา
ของผู้ป่วยต้อหิน (Glaucoma) 7) ป้องกันและ
รักษาอาการสมองฝ่่อ (Neurodegeneration 
and Neuroprotection) 8) คลายความวิตก
กงัวล (Antianxiety Effect) 9) การรกัษามะเรง็ 
(Anticancer Effect) 

แต่โดยที่ ปัจจุบันกัญชาเป็นยาเสพติด 
ตามอนุสัญญาสหประชาชาติว่าด้วยยาเสพติด  
ค.ศ. 1961 (United Nations Single  
Convention on Narcotic Drugs) จัดให้
กัญชาเป็นยาเสพติดประเภทที่ 1 กำหนด
ห้ามมีการเพาะปลูกกัญชาไม่ว่าในกรณีใด
กต็าม เวน้แตก่ารปลกูเพือ่วทิยาศาสตรแ์ละการ
วิจัยในปริมาณเพียงเล็กน้อย และผู้ท่ีจะผลิต 
ยาเสพติดจะต้องได้รับอนุญาตจากรัฐหรือ
รัฐวิสาหกิจ  รวมทั�งกำหนดบรรดาภาคีประเทศ
ต้อง 1) ควบคุมบุคคลและรัฐวิสาหกิจที่ทำการ
ผลิตยาเสพติดให้โทษ 2) ควบคุมโดยออก 
ใบอนญุาตกำหนดสถานท่ีผลิตและกำหนดความ
ต้องการ 3) การได้รับอนุญาตจะต้องอนุญาต
ผลิตยาเสพติดเป็นครั�งคราวโดยระบุชนิดและ
ปริมาณของยาเสพติด โดยการอนุญาตเฉพาะ
คราวนั�นไม่จำเป็นจะต้องมีในกรณีสำหรับ 
ยาปรงุ อกีทั�งตอ้งมกีารระงับการใชก้ญัชาโดยไม่
ชักช้า ไม่ว่ากรณีใดก็ตาม แต่ถ้าในกรณีต้องการ
เพาะปลูกเพื่อวัตถุประสงค์ทางการแพทย์ 
หรือการวิจัย จะมีข้อกำหนดให้ต้องปฏิบัติ
ตาม โดยอนุสัญญาว่าด้วยวัตถุออกฤทธิ์ต่อจิต 
และประสาทปี ค.ศ. 1971 (Convention on  

Psychotropic Substances) กำหนดให้กัญชา
เป็นวัตถุออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาท มีชื่อ
วิทยาศาสตร์ว่า เตตร้าไฮโดรแคนนาบินอล 
(Delta - 9 - Ttetrahydrocannabinol) หรือ 
(International Non-Proprietary Name) 
คือ โดรนาบินอล (Dronabinol)  โดยกำหนด
ให้ขยายขอบเขตในเร่ืองการควบคุมกัญชา
ให้กว้างออกไปยิ่งขึ�น โดยเฉพาะกรณีกัญชา
เสรีและเพื่อสันทนาการ ซ่ึื้งได้กำหนดให้สาร
สังเคราะห์ที่มีรูปโมเลกุลของสารเคมีที่แตกต่าง
กันแต่ให้คุณสมบัติเหมือนกับกัญชาต้องได้รับ
การควบคุม และกำหนดโทษทำนองเดียวกัน
กับกัญชาตามอนุสัญญาเดี่ยวว่าด้วยยาเสพติด
ให้โทษ ค.ศ. 1961 และพิธีสารแก้ไขเพิ่มเติม
อนุสัญญาเดียวกัน ว่าด้วยยาเสพติดให้โดย 
ค.ศ. 1972 (The 1972 Protocol Amend-
ing The Single Convention on Narcotic 
Drugs) 1972 โดยอนุสัญญาฉบับนี� ได้รวบรวม
อนุสัญญาหรือข้อตกลงระหว่างประเทศท่ีมีอยู่
มาไวเ้ปน็ฉบับเดียวกัน ซื้ึง่มเีนื�อหาในการควบคุม
และให้มีการใช้ยาเสพติดให้โทษเพื่อประโยชน์
ในทางการแพทย์และทางวิทยาศาสตร์เท่านั�น 
โดยกำหนดรายชือ่สารทีจ่ะต้องควบคุม กำหนด
มาตรการบงัคบัใหป้ระเทศสมาชกิออกกฎหมาย
ควบคุมยาเสพติด กำหนดให้มีคณะกรรมการ
ควบคุมยาเสพติดระหว่างประเทศ (Interna-
tional Narcotics Control Board: INCB) 
กำหนดให้ประเทศภาคีรายงานปริมาณการใช้
ยาเสพติดต่อ INCB ฯลฯ ซื้ึ่งในอนุสัญญาฉบับ
นี� กัญชาและสารสกัดจากกัญชาถูกกำหนดให้
เปน็ยาเสพตดิทีต่อ้งควบคมุดว้ย และนอกจากนี�
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อนุสัญญาสหประชาชาติว่าด้วยการต่อต้านการ
ลักลอบค้ายาเสพติดและวัตถุที่ออกฤทธิ์ต่อจิต
และประสาทปี ค.ศ. 1988 (United Nations  
Convention Against Illicit Traffic in  
Narcot ic Drug and Psychotropic  
Substances) มีเจตนารมณ์ทำนองเดียวกับ
อนุสัญญาทั�งสองฉบับที่กล่าวข้างต้น ว่าด้วย 
เรื่องผลกระทบของปัญหายาเสพติดต่อด้าน
สุขภาพประชาชน เศรษฐกิจ อธิปไตย สังคม 
และอาชญากรรมของมวลมนุษยชาติ โดย
กำหนดให้ประเทศสมาชิกที่ต้องการซื้ื�อขาย 
การครอบครอง และการเพาะปลกูกญัชาเพือ่ใช้ 
ในการบรโิภคส่วนตวันั�น เป็นการกระทำท่ีมีความ
ผิดทางอาญา (Akaraphon Eawratwadee,  
2021, pp.97-98)  

อย่างไรก็ตาม ในปัจจุบันหลายประเทศ
หันมาให้ความสำคัญกับการใช้ประโยชน์จาก
กัญชามากขึ�น ปัจจุบันมีอย่างน้อย 33 ประเทศ  
ที่อนุญาตให้มีการใช้ประโยชน์จากกัญชาใน
ด้านการแพทย์โดยได้รับความยินยอมจากรัฐ มี 
ใบรับรองแพทย์หรือใบสั่งยาท่ีถูกต้องตาม
กฎหมาย นอกจากนี�มปีระเทศทีท่ำการผอ่นปรน
กญัชาแล้ว 69 ประเทศ จากทั�งหมด 193 ประเทศ 
ทั่วโลก คิดเป็นร้อยละ 36 ของประเทศทั�งหมด 
ถึงแม้ว่าจะไม่ใช่เป็นการใช้กัญชาอย่างเสรีหรือ
ถกูกฎหมายในทกุดา้นกต็าม แตก่ม็กีารผอ่นปรน 
ในบางส่วนแล้ว โดยจำแนกเป็นกลุ่มได้ ดังนี� 
(Medium, 2020)  

1) กลุ่มประเทศท่ีมีกฎหมายท่ีให้ใช้กัญชา
แบบเสรีหรือถูกกฎหมายทั�งทางสันทนาการ
และการแพทย์ มีอยู่ 4 ประเทศ ได้แก่ แคนาดา 
จอร์เจีย แอฟริกาใต้ และอุรุกวัย 

2) กลุ่มประเทศที่มีกฎหมายให้ใช้กัญชา
เพ่ือการแพทย์แบบถูกกฎหมาย และการใช้
กญัชาเพือ่สนัทนาการยงัไมถ่กูกฎหมายแตม่กีาร 
จำกัดการใช้นิรโทษกรรม และไม่ถูกบังคับ มีอยู่ 
20 ประเทศ ได้แก่ เนเธอร์แลนด์ อาร์เจนตินา 
ออสเตรเลีย เบอร์มิวดา ชิลี  โคลอมเบีย 
โครเอเชีย สาธารณรัฐเช็ค ฟินแลนด์ เยอรมันนี 
อิสราเอล อิตาลี จาไมก้า ลักแซื้มเบิร์ก มอลตา 
เปร ูโปแลนด ์โปรตเุกส สวติเซื้อรแ์ลนด ์และไทย

3) กลุ่มประเทศที่มีกฎหมายให้ใช้กัญชา
เพื่อการแพทย์แบบถูกกฎหมาย แต่การใช้
กัญชาเพื่อสันทนาการถือว่าผิดกฎหมาย มีอยู่ 
13 ประเทศ ได้แก่ นอร์เวย์ ไซื้ปรัส เดนมาร์ก 
กรีซื้ ไอร์แลนด์ ลิทัวเนีย มาซื้ิโดเนีย ซื้านมารีโน  
ศรีลังกา อังกฤษ วานูอาตู ซื้ิมบับเว และ
นิวซื้ีแลนด์

4) กลุ่มประเทศที่มีกฎหมายให้ใช้กัญชา
เพื่อการแพทย์และการสันทนาการแบบมี
เง่ือนไข (จำกัดปริมาณใช้อนุพันธ์ของกัญชา 
(Cannabis-derived) หรือใช้ในบางรัฐ) มีอยู่  
8 ประเทศ ได้แก ่สหรัฐอเมริกา สเปน ออสเตรีย 
เบลเยียม บราซิื้ล เอสโตเนีย เม็กซิื้โก และ
สโลเวเนีย 

5) กลุ่มประเทศที่มีกฎหมายให้ใช้กัญชา
เพ่ือการแพทย์แบบมีเง่ือนไข แต่การใช้กัญชา
เพ่ือสันทนาการถือว่าผิดกฎหมาย มีอยู่ 5 
ประเทศ ได้แก่ ฝึรั่งเศส เกาหลีใต้ ฟิลิปปินส์ 
โรมาเนีย และตุรกี 

6) กลุ่มประเทศท่ีมกีฎหมายใหใ้ชก้ญัชาเพ่ือ
สันทนาการแบบมีเง่ือนไข แต่การใช้กัญชาเพ่ือ
การแพทย์ถือว่าผิดกฎหมาย มีอยู่ 19 ประเทศ  
ได้แก่ เอนติกัวและบาร์บูดา บังคลาเทศ เบริส 
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โบลิเวีย กัมพูชา คอสตาริก้า เอกวาดอร์ อียิปต์ 
อนิเดยี อหิรา่น ลาว เลโซื้โท มอลโดวา โมรอคโก  
เมียนมา เนปาล ปากีสถาน ปารากวัย และ 
เซื้นต์คิทส์เนวิส 

7) กลุ่มประเทศที่ให้กัญชาผิดกฎหมาย 
ได้แก่ ประเทศที่ไม่ได้กล่าวข้างต้น

จากการแบ่งกลุ่มข้างต้น เป็นประเทศที่
มีการทำการผ่อนปรนกัญชาแล้ว รวมทั�งหมด 
69 ประเทศ จากทั�งหมด 193 ประเทศทั่วโลก  
คดิเปน็รอ้ยละ 36 ของประเทศทั�งหมด ถงึแมว้า่
จะไม่ใช่การใช้กัญชาอย่างเสรีหรือถูกกฎหมาย
ในทุกด้าน แต่ก็มีการผ่อนปรนในบางส่วนแล้ว 
ดังนี�

1) ประเทศที่มีกัญชาเสรีมีสองประเทศ
ที่อยู่ในทวีปอเมริกา โดยอยู่อเมริกาเหนือ คือ 
แคนาดา และอเมริกาใต้ คือ อุรุกวัย ส่วนอีก
สองประเทศอยู่ในทวิปเอเชีย (ตะวันออกกลาง) 
คือ จอร์เจีย และทวีปแอฟริกาใต้ คือ ประเทศ
แอฟริกาใต้ 

2) ประเทศท่ีมีการผ่อนปรนกัญชาส่วน
ใหญ่อยู่ในระหว่างเส้นทรอปิกเหนือ ซื้ึ่งเป็นเขต
อากาศที่อำนวยต่อการปลูกกัญชาสายพันธุ์ดี

3) ประเทศท่ีมีกัญชาเสรีทั�ง 4 ประเทศ 
ไดแ้ก ่แคนาดา จอร์เจยี แอฟริกาใต้ และ อรุกุวัย  
มีอาณาเขตเทียบได้กับแค่ซื้ีกโลกเดียว 

4) ประเทศท่ีอยู่ในทวีปอเมริกาเหนือและ
ใต้ที่ ผ่อนปรนกัญชาเกือบทุกประเทศมีการ 
ผอ่นปรนกญัชาแลว้ จะมเีพยีงบางประเทศท่ีเปน็
หมู่เกาะและอยู่บริเวณทะเลแคริเบียนเท่านั�น 
ที่ยังไม่ได้ผ่อนปรน

5) ประเทศที่อยู่ในทวีปยุโรปเกือบทุก
ประเทศมีการผ่อนปรนกัญชาแล้ว แต่ยังไม่มี
ประเทศที่กัญชาถูกกฎหมายหรือกัญชาเสรี ซื้ึ่ง
อาจเป็นเพราะหลายประเทศในยุโรปเป็นผู้ส่ง
ออกยารักษาโรคให้กับทั่วโลกจึงมีการตื่นตัว
กันมาก

6) ประเทศทีมี่การผ่อนปรนกัญชาล้วนแล้ว
อยู่ติดทะเลหรือใกล้กับทะเลทั�งสิ�น ซื้ึ่งอาจเป็น
เหตุผลของการขนส่งและภูมิอากาศ

7)  ประเทศที่ มีลัท ธิคอมมิว นิส ต์ทั� ง  
4 ประเทศในโลก ณ ปัจจุบัน ได้แก่ สาธารณรัฐ
ประชาชนจีน คิวบา ลาว และเวียดนาม ยังไม่มี
การผอ่นปรนกัญชา มเีพยีงแค่ลาวเท่านั�นทีเ่ริม่มี
การลดหย่อน แต่ไม่ถูกกฎหมายในการใช้กัญชา
เพื่อสันทนาการเท่านั�น

8) ไทยเป็นประเทศที่ 2 ในเอเชีย ที่มีการ
ผ่อนปรนกัญชาในระดับท่ีเกือบจะเทียบเท่า
กัญชาเสรี ซื้ึ่งอันดับ 1 คือ ประเทศจอร์เจีย  
ที่ให้กัญชาถูกกฎหมายและเสรีแล้ว

9) เกาหลีเหนือเป็นประเทศเดียวในโลกที่
ไมม่กีารเปิดเผยถึงเร่ืองการใชแ้ละปลูกกญัชา มี
เพยีงขา่วทีอ่า้งวา่เปน็ขา่วลอืเรือ่งการมสีตูรการ
ปรงุยาโบราณและชนชั�นแรงงานในเกาหลีเหนือ
มักจะสูบบุหรี่ที่ชื่อ Ipdambae (잎담배) ซื้ึ่ง
อ้างว่าเป็นใบยาสูบท่ีปลูกเอง แต่ รู้หรือไม่
เกาหลีเหนือปลูกกัญชาเพื่อใช้ทอเป็นเสื�อผ้ามา
แล้วกว่า 5,000 ปี

10) สหรฐัอเมรกิาเปน็ประเทศเดยีวทีไ่มไ่ด้
มีการใช้กฎหมายกัญชาครอบคลุมทั�งประเทศ 
เพยีงแต่มกีารผอ่นปรนกญัชาขึ�นอยูก่บัแตล่ะรฐั 
ซื้ึ่งมีหลายแบบ คือ
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(1) รัฐที่ให้ใช้กัญชาได้เสรีหรือถูกกฎหมาย
ทั�งทางสันทนาการและการแพทย์ มีทั�งหมด 
11 รัฐ ได้แก่ อลาสก้า แคลิฟอร์เนีย โคโลราโด 
อิลลินอยส์ เมน แมสซื้าชูเซื้ตส์ มิชิแกน เนวาดา 
โอเรกอน เวอร์มอนต์ และวอชิงตัน

(2) รัฐที่ให้ใช้กัญชาเพื่อการแพทย์แบบ
ถูกกฎหมายและการใช้กัญชาเพื่อสันทนาการ
ยังไม่ถูกกฎหมาย แต่มีการจำกัดการใช้นิรโทษ
กรรมและไม่ถูกบังคับ มีท้ังหมด 22 รัฐ ได้แก่ 
คอนเนตทิคัต เดลาแวร์ ฮาวาย แมริแลนด์ 
มินนิโซตา มิสซูรี นิวแฮมป์เชียร์ นิวเม็กซิโก 
นิวยอร์ก นอร์ทดาโคตา โอไฮโอ โรดไอแลนด์ 
แอริโซนา อาร์คันซอ ฟลอริดา หลุยเซียน่า  
มอนแทนา นวิเจอร์ซยี ์โอกลาโฮมา เพนซิลเวเนีย  
ยูทาห์ และเวสต์เวอร์จิเนีย (Medium, 2020)  

(3) รัฐที่ให้ใช้กัญชาเพื่อการแพทย์แบบ
ถูกกฎหมาย แต่มีการจำกัดปริมาณสารเตตรา 
ไฮโดรแคนนาบนิอล (Tetrhydrocannabinol -  
THC) ไม่เกินปริมาณตามที่แต่ละรัฐกำหนด 
และการใช้กัญชาเพื่อสันทนาการยังไม่ ถูก
กฎหมายแต่มีการจำกัดการใช้ นิรโทษกรรม 
และไม่ถูกบังคับ มีทั้งหมด 14 รัฐ ได้แก่  
มิสซิสซิปปี� นอร์ทแคโรไลนา แอละแบมา 
จอร์เจีย อินดีแอนา ไอโอวา แคนซัส เคนตักกี้ 
เซาท์แคโรไลนา เทนเนสซี เท็กซัส เวอร์จิเนีย 
วิสคอนซิน และไวโอมิง (Medium, 2020)  

(4) รฐัทีกั่ญชายงัไมถ่กูกฎหมายทัง้ทางการ
แพทย์และสันทนาการ มีทั้งหมด 3 รัฐ ได้แก่  
เนบราสก้า ไอดาโฮ และเซาท์ดาโคตา  
(Medium, 2020)  

สำหรบักลุม่ประเทศในโซนแถบเอเชีย โดย
กลุม่ประเทศอาเซีย เช่น เมียนมา ลาว เวียดนาม 
อินโดนีเซีย และฟิลิปปินส์ แม้กฎหมายภายใน
ของแต่ละประเทศกำหนดห้ามการปลูกและการ
ใช้กัญชาก็ตาม แต่วัฒนธรรมและวิถีชีวิตการใช้
กัญชายังคงมีอยู่ มีการปลูกและใช้กัญชาอย่าง
แพร่หลายแมจ้ะผดิกฎหมายก็ตาม ประกอบกับ 
ในระดับนโยบายได้มีความพยายามที่จะ 
ผ่อนปรนและเปิดกัญชาให้สามารถปลูกและ
ใช้กัญชาได้มากยิ่งขึ้น การบังคับใช้กฎหมาย
เกี่ยวกับกัญชาในประเทศดังกล่าวจึงไม่เข้มงวด 
โดยเฉพาะประเทศสาธารณรัฐแห่งสหภาพ 
เมียนมาและประเทศสาธารณรัฐประชาธิปไตย
ประชาชนลาวมีการปลูกและใช้กัญชาโดย
ทั่วไป เนื่องจากในทางนโยบายเริ่มเปิด แม้ใน
ทางกฎหมายยังปิดอยู่ก็ตาม ซ่ึงในปัจจุบันอยู่
ระหว่างการแก้ไขกฎหมายเพ่ือผ่อนปรนให้
สามารถปลูกและใช้กัญชา โดยเฉพาะการใช้
กัญชาในทางการแพทย์ และรวมถึงให้สามารถ
เสพได้โดยไม่ผิดกฎหมายได้ด้วย เพื่อดึงดูดนัก
ทอ่งเทีย่วในอนาคต (ValueChampion, 2020)

2. กฎีหมายเกีย่วกับกญัชาของประเทศไทย
กฎหมายเกี่ยวกับกัญชาของประเทศไทย

นัน้เร่ิมมปีรากฏต้ังแตป่ ีพ.ศ. 2468 โดยเสนาบดี
กระทรวงมหาดไทยโดยความเห็นชอบของ
อธิบดีกรมสาธารณสุขกำหนดให้ยาที่ปรุงด้วย
กญัชา ยาผสมหรอืของปรงุใดทีม่กีญัชาหรอืยาง
กัญชาแท้หรือท่ีได้ปรุงปนกับวัตถุใด ให้ถือว่า
เป็นยาเสพติดให้โทษ และในปี พ.ศ. 2469 ได้
มีประกาศเสนาบดีกระทรวงมหาดไทยกำหนด
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ให้เพิ่มกัญชา (Cannabis Indica) เข้าในบัญชี
ประเภท ก. ท้ายพระราชบัญญัติยาเสพติด 
ให้โทษ พุทธศักราช 2465 ให้ถือใบอนุญาตมียา 
ได้หนึ่งปี (Cannabis Indica, Cannabis  
Sativa) ต่อมาวันท่ี 5 พฤษภาคม 2478 ได้มี 
พระราชบัญญัติกันชา พุทธศักราช 2477 
กำหนดห้ามปลูก ซื้อ ขาย จำหน่าย มีไว้ใน 
ครอบครอง หรือสูบกัญชา เว้นแต่ได้รับอนุญาต
จากรัฐมนตรีว่าการกระทรวงมหาดไทย ให้
เฉพาะบุคคลมีไว้เพื่อประโยชน์ทางโรคศิลปะ 
หรือปลูกหรือมีพันธุ์กัญชาไว้เพื่อการทดลอง
หรอืเพือ่ประโยชนร์กัษาโรค(มาตรา 5 มาตรา 6  
มาตรา 7 และมาตรา 8) (Surasak Prongchan-
thuk, 1991, pp.185-187)

จนกระทั่งในปี พ.ศ. 2522 ได้มีการยกเลิก 
(1) พระราชบัญญัตยิาเสพติดให้โทษ พทุธศักราช 
2465 (2) พระราชบัญญัตยิาเสพติดให้โทษ (ฉบับ
ที่ 2) พุทธศักราช 2479 (3) พระราชบัญญัติ 
ยาเสพติดให้โทษ (ฉบับที่ 3) พ.ศ. 2502  
(4) พระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ (ฉบับที่ 4)  
พ.ศ. 2504 (5) พระราชบัญญัติยาเสพติดให้
โทษ (ฉบับที่ 5) พ.ศ. 2518 (6) พระราชบัญญัติ
กันชา พุทธศักราช 2477 (7) พระราชบัญญัติ
พืชกระท่อม พุทธศักราช 2486 โดยปรับปรุง
รวมเป็นฉบับเดียวและกำหนดให้กัญชาเป็น 
ยาเสพติดประเภท 5 ตามมาตรา 7 ดังปรากฏ
รายละเอียด ดังต่อไปนี้

2.1 พระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ  
พ.ศ. 2522

พระราชบญัญตัยิาเสพตดิใหโ้ทษ พ.ศ. 2522 
กำหนดให้กญัชาเป็นยาเสพติดและผิดกฎหมาย

ตาม ประเภท 5 ตามมาตรา 7 และต่อมาได้มี
พระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ (ฉบับที่ 7)  
พ.ศ. 2562 มเีจตนารมณ์เพือ่แก้ไขพระราชบัญญตัิ 
ยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 ให้สามารถ 
ใช้ประโยชน์จากการวิจัยสารสกัดจากกัญชา
และพชืกระทอ่มซ่ึงมปีระโยชน์ทางการแพทยซ่ึ์ง
หลายประเทศก็ให้การยอมรับอย่างแพร่หลาย
และแก้ไขกฎหมายเพื่อใช้ประโยชน์ทางการ
แพทย์เช่นเดียวกัน และเพื่อเปิดโอกาสให้มีการ
อนุญาตให้ประชาชนใช้กัญชาและพืชกระท่อม
เพื่อประโยชน์ในการรักษาโรคและประโยชน์
ในทางการแพทย์ได้ ซึ่งตามพระราชบัญญัติ 
ยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 นั้น กัญชาและ 
พชืกระท่อมเป็นยาเสพติดให้โทษในประเภทที ่5 
หา้มมใิหผู้ใ้ดเสพหรอืนำไปใชใ้นการบำบดัรกัษา
ผู้ป่วยหรือนำไปใช้ประโยชน์ในทางการแพทย์
และยังกำหนดโทษทั้งผู้เสพและผู้ครอบครอง
ดว้ย ดงันัน้ เพือ่เป็นการรบัรองและคุม้ครองสิทธิ
ของผูป่้วยทีจ่ะได้รบัและใช้กญัชาเพือ่ประโยชน์
ในการรักษาและพัฒนาทางการแพทย์ ภายใต้
คำแนะนำของแพทย์ผู้ได้รับอนุญาต เพื่อให้
ถูกต้องตามหลักวิชาการให้ทำได้โดยชอบด้วย
กฎหมาย และเพื่อสร้างความมั่นคงทางด้านยา
ของประเทศ และป้องกันไม่ให้เกิดการผูกขาด
ทางด้านยา รวมทั้งเปิดโอกาสให้สามารถนำ
กญัชาและพชืกระทอ่มไปทำการศกึษาวจิยัและ
พฒันาเพ่ือประโยชนท์างการแพทยแ์ละสามารถ
นำไปใช้ในการรักษาโรคภายใต้การดูและ 
และควบ คุมของแพทย์ ไ ด้  โ ดย เนื้ อหา 
พระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ (ฉบับที่ 7)  
พ.ศ. 2562 มีบทบัญญัติทั้งหมด 28 มาตรา  
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ประกาศบังคบัใช้เป็นกฎหมายในราชกิจจานุเบกษา  
เมือ่วนัที ่18 กมุภาพันธ ์2562 และมผีลบังคบัใช้ใน 
วันถัดไป มีหลักการสำคัญในการแก้ไขเพิ่มเติม
พระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 
เพื่อให้ยาเสพติดประเภทที่ 5 สามารถนำมาใช้
ประโยชน์ได้ รวมทั้งกำหนดผู้มีหน้าที่ในส่วน 
ตา่ง ๆ  ทีเ่กีย่วข้อง โดยสรปุสาระสำคญักฎหมาย
ว่าด้วยยาเสพติดให้โทษ ดังนี้

1) กำหนดให้ปลัดกระทรวงเกษตรและ
สหกรณ ์อธบิดกีรมการแพทย ์แผนไทยและการ
แพทยท์างเลือก อธิบดกีรมโรงงานอุตสาหกรรม 
อธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ อธิบดีกรม
สุขภาพจิต นายกแพทยสภา นายกสภาการ
แพทย์แผนไทย และนายกสภาเภสัชกรรม 
เป็นกรรมการเพิ่มในคณะกรรมการควบคุม 
ยาเสพติดให้โทษ (มาตรา 3)

2) กำหนดให้สามารถผลิต นำเข้า หรือ 
ส่งออกกัญชาได้ในกรณีจำเป็นเพื่อประโยชน์
ทางราชการ การแพทย์ การรักษาผู้ป่วย 
หรือการศึกษาวิจัยและการพัฒนา รวมถึง
การเกษตรกรรม พาณิชยกรรม วิทยาศาสตร์ 
หรืออุตสาหกรรม เพื่อประโยชน์ทางการแพทย์ 
โดยต้องได้รับอนุญาตจากผู้อนุญาตโดยความ
เห็นชอบของคณะกรรมการยาเสพติดให้โทษ 
และในกรณีเป็นการนำติดตัวไม่เกินปริมาณที่
จำเป็นสำหรับใช้รักษาโรคเฉพาะตัวโดยมีใบสั่ง
ยาหรือหนังสือรับรองของผู้ประกอบวิชาชีพ
เวชกรรมที่เกี่ยวข้อง (มาตรา 26/2)

3) กำหนดให้สามารถจำหน่ายหรือมีไว้ใน
ครอบครองซึ่งกัญชาได้ โดยต้องรับใบอนุญาต
จากผู้อนุญาต (มาตรา 26/3)

4) กำหนดให้สามารถใช้กัญชาในการ
รักษาโรคเฉพาะตัว โดยต้องมีใบสั่งยาหรือ
หนังสือรับรองจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม
ที่เกี่ยวข้อง และการมีไว้ในครองครองไม่เกิน 
ปริ ม าณที่ จ ำ เ ป็นสำห รับประจำ ในการ
ปฐมพยาบาลหรือกรณีเกิดเหตุฉุกเฉินในเรือ 
เครื่องบิน หรือยานพาหนะอื่นที่ใช้ในการขนส่ง
สาธารณะระหว่างประเทศท่ีไม่ได้จดทะเบียน
ในราชอาณาจักร แต่ถ้ายานพาหนะดังกล่าว 
จดทะเบียนในราชอาณาจักรจะต้องยื่นคำขอ 
ใบอนุญาตตามที่กำหนดไว้ในมาตรา 26/3 
(มาตรา 26/4)

5) กำหนดให้สามารถผลิต นำเข้า ส่งออก 
จำหน่าย หรือมีไว้ในครองครองซึ่งกัญชาได้ แต่
ต้องเป็นหน่วยงานหรือบุคคล ดังนี้ (มาตรา 
26/5)

(1) หน่วยงานของรัฐที่มีหน้าที่ศึกษาวิจัย 
หรือจัดการเรียนการสอนทางการแพทย์ 
เภสัชศาสตร์ วิทยาศาสตร์ หรือเกษตรศาสตร์ 
หรอืมหีนา้ทีใ่หบ้รกิารทางการแพทย ์เภสัชกรรม 
หรือวิทยาศาสตร์ หรือมีหน้าที่ให้บริการทาง
เกษตรกรรมเพื่อประโยชน์ทางการแพทย์หรือ
เภสัชกรรม หรือหน่วยงานของรัฐที่มีหน้าที่ 
ในการป้องกัน ปราบปราม และแก้ไขปัญหา 
ยาเสพติด หรือสภากาชาดไทย 

(2) ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม ผู้ประกอบ
วิชาชีพเภสัชกรรม ผู้ประกอบวิชาชีพ ทันต
กรรม ผู้ประกอบวิชาชีพการสัตวแพทย์ชั้นหนึ่ง  
ผูป้ระกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทย ผูป้ระกอบ
วิชาชีพแพทย์แผนประยุกต์ หรือหมอพื้นบ้าน
ตามกฎหมายว่าด้วยวิชาชีพการแพทย์แผนไทย  
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(3) สถาบนัอดุมศกึษาตามกฎหมายวา่ดว้ย
สถาบันอุดมศึกษาเอกชนท่ีมีหน้าท่ีศึกษาวิจัย
และจัดการเรยีนการสอนเกีย่วกบัทางการแพทย์
หรือเภสัชศาสตร์ 

(4) ผูป้ระกอบอาชพีเกษตรกรรมทีร่วมกลุม่
เป็นวิสาหกิจชุมชนซึ่งจดทะเบียนตามกฎหมาย
ว่าด้วยการส่งเสริมวิสาหกิจชุมชน วิสาหกิจเพื่อ
สังคมตามกฎหมายว่าด้วยการนั้น หรือสหกรณ์
การเกษตรซึ่งจดทะเบียนตามกฎหมายว่าด้วย
สหกรณ์ ซึ่งดำเนินการภายใต้ความร่วมมือและ
กำกับดูแลของผู้อนุญาตตาม (1) หรือ  (3) ทั้งนี้  
ผู้ประกอบอาชีพเกษตรกรรมดังกล่าวสามารถ
ร่วมผลิตและพัฒนาสูตรตำรับยาแผนโบราณ
หรือยาสมุนไพรได้เพื่อประโยชน์ทางการแพทย์ 
ภายใต้ความร่วมมือและกำกับดูแลของผู้ขอ
อนุญาตตาม (1) หรือ (3) ด้วย 

(5) ผู้ประกอบการขนส่งสาธารณะระหว่าง
ประเทศ 

(6) ผู้ป่วยเดินทางระหว่างประเทศที่
มีความจำเป็นต้องพกนำยาเสพติดให้โทษ  
ในประเภท 5 ติดตัวเข้ามาในหรือออกไปนอก
ราชอาณาจักรเพื่อใช้รักษาโรคเฉพาะตัว

(7) ผู้ขออนุญาตอ่ืนตามที่รัฐมนตรีโดย
ความเห็นชอบของคณะกรรมการกำหนด 

6) กำหนดให้คณะกรรมการป้องกันและ
ปราบปรามยาเสพติดอาจมีมติให้รัฐมนตรีโดย
ความเห็นชอบของคณะกรรมการ กำหนด
พื้นที่หนึ่งพื้นที่ใดในการทดลองปลูก ผลิต และ 
ทดสอบ เสพหรือครอบครองกัญชาได้ในปริมาณ
ที่กำหนด แต่จะต้องมีมาตรการควบคุมและมี
การตรวจสอบการเสพและการครอบครองได้  

ทั้งนี้ เพ่ือประโยชน์ในการศึกษาวิจัยในการลด
อันตรายจากการใช้ยาเสพติดหรือการป้องกัน 
ปราบปราม และการแก้ไขปัญหายาเสพติด 
ให้โทษ (มาตรา 26/6)

7) ภายในระยะเวลาห้าปีนับแต่วันที่ 
พระราชบัญญติัฯ ใช้บงัคบั การขอรับใบอนุญาต
ผลิต นำเข้า หรือส่งออกซึ่งกัญชาเพื่อประโยชน์
ทางการแพทย์หรือการรักษาผู้ป่วย อนุญาตให้
กระทำได้ในกรณีจำเป็นเพื่อประโยชน์กับทาง
ราชการ การแพทย์ การรักษาผู้ป่วย หรือการ
ศึกษาวิจัยและพัฒนา (มาตรา 21)

นอกจากนี้ ได้กำหนดให้พนักงานฝ่่าย
ปกครอง หรือตำรวจ หรือพนักงานเจ้าหน้าที่
ตามพระราชบัญญตัยิาเสพติดใหโ้ทษฯ มอีำนาจ
ตรวจหรือทดสอบ หรือส่ังให้รับการตรวจหรือ
ทดสอบว่าบุคคลหรือกลุ่มบุคคลนั้นมียาเสพติด 
ใหโ้ทษดงักลา่วอยูใ่นรา่งกายหรอืไม ่ตามมาตรา 
58/1 แห่งพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ  
พ.ศ. 2522 ซึ่งเพิ่มเติมโดยพระราชบัญญัติ 
ยาเสพติดให้โทษ (ฉบับที่ 5) พ.ศ. 2545 รวมทั้ง 
กำหนดโทษทางอาญาแก่ผู้ผลิต นำเข้า หรือ
ส่งออกซ่ึงกัญชา ผู้มีไว้ในครอบครองซ่ึงกัญชา  
ผู้จำหน่ายหรือมีไว้ในครอบครองเพื่อจำหน่าย
ซึ่งกัญชา ทั้งนี้ ตามมาตรา 76/1 แห่งพระราช 
บัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 ซึ่งแก้ไข
เพิ่มโดยพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ  
(ฉบับที่ 7) พ.ศ. 2562

อันจะเห็นได้ว่า แม้ว่าพระราชบัญญัติ 
ยาเสพติดให้โทษ (ฉบับที่ 7) พ.ศ. 2562 จะได้
ผ่อนปรนให้การรับรองและคุ้มครองสิทธิของ
ผู้ป่วยที่จะได้รับและใช้กัญชาเพื่อประโยชน์ 
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ในการรักษาและพัฒนาทางการแพทย์ ภายใต้
คำแนะนำของแพทย์ผู้ได้รับอนุญาต เพื่อให้
ถูกต้องตามหลักวิชาการให้ทำได้โดยชอบด้วย
กฎหมาย และเพื่อสร้างความมั่นคงทางด้าน 
ยาของประเทศ และปอ้งกนัไมใ่หเ้กดิการผกูขาด
ทางด้านยา รวมทั้งเปิดโอกาสให้สามารถนำ
กญัชาและพชืกระทอ่มไปทำการศกึษาวจิยัและ
พฒันาเพือ่ประโยชนท์างการแพทยแ์ละสามารถ
นำไปใช้ในการรักษาโรคภายใต้การดูและและ
ควบคุมของแพทย์ได้ก็ตาม แต่การผ่อนปรน
ดังกล่าวมีข้อจำกัดให้ปลูกได้เฉพาะหน่วยงาน
ของรฐัและองค์กรหรอืบคุคล 7 กลุม่ตามมาตรา 
26/5 เท่านั้น ประชาชนโดยทั่วไปยังไม่สามารถ
ปลูกและใช้ในครัวเรือนได้แต่อย่างใด

2.2 พระราชบัญญัติวัตถุที่ออกฤทธิ์ต่อจิต
และประสาท พ.ศ. 2559 

กฎหมายนี้ได้บัญญัติให้กัญชาเป็นวัตถุ
ออกฤทธิ์ประเภท 1 ตามประกาศกระทรวง
สาธารณสุข เรื่อง ระบุชื่อวัตถุออกฤทธิ์ใน
ประเภท 1 (ฉบับที่ 3) พ.ศ. 2562 เนื่องจาก
ในกัญชามีสารเตตราไฮโดรแคนนาบินอล  
(Tetrhydrocannabinol - THC) ซึง่จดัเปน็วตัถุ
ออกฤทธิท์ีไ่ม่ใช้ในทางการแพทย์และอาจก่อให้
เกิดการนำไปใช้หรือแนวโน้มในการนำไปใช้ใน
ทางที่ผิดสูง โดยห้ามผลิต ขาย นำาเข้า ส่งออก  
นำาผ่าน หรือมีไว้ในครอบครอง หากฝ่่าฝื่นมี
ความผดิและมโีทษอาญาทัง้จำคุกและปรบั  และ
ในปจัจบุนัไดม้กีารออกประกาศยกเวน้บางสว่น
ของกัญชาไม่เป็นยาเสพติดให้โทษประเภทท่ี 5 
และกำหนดตำรบัยาเสพตดิใหโ้ทษในประเภท 5  
ทีม่กัีญชาปรุงผสมอยูท่ีใ่ห้เสพเพือ่การรักษาโรค

หรือการศึกษาวิจัยได้ โดยประกาศกระทรวง
สาธารณสุข เร่ือง ระบุชื่อยาเสพติดให้โทษใน
ประเภท 5 พ.ศ. 2563 (เล่ม 137 ตอนพิเศษ 
290 ง ราชกิจจานุเบกษา, 14 ธันวาคม 2563, 
หน้า 33) ยกเว้นให้วัตถุหรือสารกัญชา เฉพาะ
ท่ีได้รับอนุญาตให้ผลิตในประเทศ ไม่จัดเป็น 
ยาเสพติดให้โทษในประเภท 5 ได้แก่ 1) เปลือก 
ลำต้น เส้นใย กิ่งก้าน และราก  2) ใบ ซึ่งไม่มี
ยอดหรือช่อดอกติดมาด้วย  3) สารสกัดที่มี
สารแคนนาบิไดออล (Cannabidiol - CBD) 
เป็นส่วนประกอบและต้องมีสารเตตราไฮโดร 
แคนนาบินอล (THC) ไม่เกินร้อยละ 0.2 โดย
น้ำหนัก และ 4) กากหรือเศษที่เหลือจาก
การสกัดกัญชาและต้องมีสารเตตราไฮโดร
แคนนาบินอล (THC) ไม่เกินร้อยละ 0.2 
โดยน้ำหนัก นอกจากน้ีประกาศกระทรวง
สาธารณสุข เรือ่ง กำหนดตำรับยาเสพติดให้โทษ 
ในประเภท 5 ทีม่กีญัชาปรงุผสมอยูท่ีใ่หเ้สพเพือ่
การรักษาโรคหรือการศึกษาวิจัยได้ พ.ศ. 2564  
(เล่ม 138 ตอนพิเศษ 35 ง ราชกิจจานุเบกษา  
15 กุมภาพันธ์ 2564, หน้า 74) ได้กำหนด
ยกเว้นให้ตำหรับยาแผนปัจจุบันและตำรับยา
แผนไทยที่มีกัญชาปรุงผสมอยู่ ที่ได้การรับรอง
จากสำนกังานคณะกรรมการอาหารและยา เปน็
ตำรับที่ให้เสพเพ่ือการรักษาโรคหรือการศึกษา
วิจัยได้ตามบัญชีท้ายประกาศ 

สำหรับการใช้กัญชาเพื่อการบริโภคหรือ
เป็นส่วนประกอบของอาหารนั้น มีประกาศ
กระทรวงสาธารณสุข (ฉบับที่ 424) พ.ศ. 2564  
ออกตามความในพระราชบัญญั ติอาหาร  
พ.ศ. 2522 เร่ือง กำหนดอาหารที่ห้ามผลิต  
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นำเขา้ หรอืจำหนา่ย โดยกำหนดยกเวน้วตัถหุรอื
สารจากกัญชา เฉพาะที่ได้รับอนุญาตให้ผลิตใน
ประเทศและมคีณุภาพหรอืมาตรฐานเปน็ไปตาม
ประกาศกระทรวงสาธารณสขุทีเ่กีย่วขอ้ง ไดแ้ก่ 
1) เปลือก ลำต้น เส้นใย กิ่งก้าน และราก  2) ใบ 
ซึง่ไม่มยีอดหรือช่อดอกติดมาด้วย  3) สารสกัดที่
มสีารแคนนาบไิดออล (CBD) เปน็สว่นประกอบ 
และต้องมีสารเตตราโฮโดรแคนนาบินอล (THC) 
ไมเ่กนิรอ้ยละ 0.2 โดยน้ำหนักแห้ง  และ 4) กาก
หรือเศษที่เหลือจากการสกัดกัญชาและต้องมี
สารเตตราโฮโดรแคนนาบินอล (THC) ไม่เกิน
ร้อยละ 0.2 โดยน้ำหนักแห้ง  ทั้งนี้ ผลิตภัณฑ์
อาหารทีส่่วนประกอบของส่วนของกัญชาจะต้อง 
ไมเ่กินอัตราตามทีก่ำหนด ตามประกาศกระทรวง 
สาธารณสุข (ฉบับที่ 427) พ.ศ. 2564 ออกตาม
ความในพระราชบัญญัติอาหาร พ.ศ. 2522 
เรือ่ง ผลติภณัฑอ์าหารทีมี่สว่นประกอบของส่วน
ของกัญชาหรือกัญชง ทำให้ปัจจุบันสามารถนำ
ส่วนของกัญชาดังกล่าวข้างต้นไปใช้เป็นส่วน
ประกอบของอาหารได้ แต่มีข้อจำกัดว่า เฉพาะ
ทีไ่ดร้บัอนญุาตใหผ้ลติในประเทศเทา่นัน้ ซึง่ผูจ้ะ
ได้รับอนุญาตให้ผลิตหรือปลูกกัญชาได้นั้นก็ถูก
จำกัดเฉพาะหน่วยงานของรัฐและองค์กรหรือ
บุคคล 7 กลุ่มเท่านั้นดังกล่าวแล้วข้างต้น

 อันจะเห็นได้ว่า แม้ว่าในปัจจุบันจะได้
มีการรวมกฎหมายเกี่ยวกับยาเสพติดเป็น
ประมวลกฎหมายยาเสพติดและได้ประกาศใน 
ราชกิจจานุเบกษาเมื่อวันที่ 8 พฤศจิกายน 
2564 โดยมิได้ระบุว่ากัญชาเป็นยาเสพติให้
โทษประเภท 5 ไว้ชัดเจนในประมวลกฎหมาย 

4 กฎหมายของประเทศอุรุกวัยที่กำหนดมาตรการในการควบคุมกัญชา

ยาเสพติดแล้วก็ตาม แต่กัญชาก็ยังถือเป็น
ยาเสพติดให้โทษประเภท 5 ตามประกาศ
กระทรวงสาธารณสุข เร่ือง ระบุชื่อยาเสพติด
ให้โทษในประเภท 5 พ.ศ. 2563 และภายใต้
บังคับกฎกระทรวงการขออนุญาตและการ
อนุญาตผลิต นำเข้า ส่งออก จำหน่าย หรือมีไว้
ในครอบครองซึ่งยาเสพติดให้โทษในประเภท 5  
เฉพาะกัญชา พ.ศ. 2564  ซ่ึงในในปัจจุบันมี
ผู้ได้รับอนุญาตการปลูก จำนวน 2,587 ราย  
เช่น องค์การเภสัชกรรม โรงพยาบาลเจ้าพระยา
อภัยภูเบศร กรมการแพทย์แผนไทยและ 
การแพทย์ทางเลือกร่วมกับวิสาหกิจชุมชน 
กลุ่มเกษตรอินทรีย์เพชรลานนา จ. ลำปาง  
โรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภเูบศรร่วมกับวสิาหกิจ
ชุมชนรักจังฟาร์มเมล่อน จ. นครราชสีมา 
(Ministry of Public Health, 2021)

3. กฎีหมายเก่ียวกับการปลูกและการใช้ 
กัญชาของต่างประเทศ (อุรุกวัย แคนาดา 
สหรัฐอเมริกา (มลรัฐโคโลราโด) ลาว และ
เมียนมา)

3.1  กฎหมายการปลูกและการใช้กัญชา
ของอุรุกวัย

อุรุกวัย เป็นประเทศแรกในโลกท่ีออก
กฎหมายกำหนดให้กัญชามีสถานะที่ ถู ก
กฎหมายและสามารถใช้กัญชาเพื่อสันทนาการ
ได้โดยไม่ผิดกฎหมาย โดยกฎหมาย Ley No. 

19.1724 ซึ่งมีผลบังคับใช้เมื่อเดือนธันวาคม  
ค.ศ. 2013 มีวัตถุประสงค์เพื่อควบคุมการ
ผกูขาดของกญัชาโดยภาครฐั เพือ่ปรับปรงุความ
มั่นคงของประเทศและลดการก่ออาชญากรรม 
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เน้นการควบคุมจากรัฐและกำหนดให้ควบคุม
การส่งออก นำเข้า การเพาะปลูก การผลิตและ
การจำหน่ายกัญชาต้องผ่าน IRCCA (Instituto 
de Regulacióny Control da Cannabis) 
(มาตรา 2) อนุญาตให้บุคคลอายุเกินกว่า 18 ปี 
บริบูรณ์ สามารถข้ึนทะเบียนผู้ เสพกัญชา 
(มาตรา 34) และมีการดำเนินการเพื่อติดตาม
รปูแบบความเสยีหาย รวมถงึมขีอ้จำกดัของการ
ซือ้ขายตอ่หนึง่คน ในจำนวน 10 กรมัตอ่สปัดาห์ 
หรือ 40 กรัมต่อเดือน (มาตรา 39 และมาตรา 
69) ทั้งนี้ กฎหมายดังกล่าวไม่ได้กำหนดโทษ
ในกรณีครอบครองเกินกว่าที่กฎหมายกำหนด 
นอกจากนี้ กฎหมายยังอนุญาตให้ประชาชน
สามารถปลูกกัญชาได้ครัวเรือนละ 6 ต้น แต่
ตอ้งเป็นสายพันธุท์ีรั่ฐกำหนดเท่านัน้ (มาตรา 2)  
ในส่วนของการจำหน่ายกัญชามีความเคร่งครัด
อย่างมาก จะต้องจำหน่ายโดยร้านขายกัญชาที่
ได้รับอนุญาตเท่าน้ัน และร้านดังกล่าวจะได้รับ
อนุญาตให้จำหน่ายกัญชาให้บุคคลอายุเกินกว่า  
18 ปีบริบูรณ์ ซึ่งการจำหน่ายจะมีระดับของ
สารออกฤทธิ์เริ่มต้นจากปริมาณสาร THC  
ร้อยละ 5 ไปจนถึงร้อยละ 15 (มาตรา 41) และ
กัญชาจะถูกบรรจุห่อมิดชิด สำหรับการปลูก 
เพื่อจำหน่ายนั้นก็ต้องได้รับอนุญาตเช่นกัน 
(Tanatthep Tianprasit, 2019, pp.45-61)

3.2  กฎหมายเกี่ยวกับกัญชาของแคนาดา
แคนาดา เป็นประเทศที่สองในโลกที่มีการ

แกไ้ขกฎหมายเกีย่วกับกญัชา คอื กฎหมายกัญชา 
(Cannabis Act) มีสถานะเป็นกฎหมายหลัก 
ในด้านของพืชตระกูลกัญชาและได้ออกกฎหมาย
ลำดับรองโดยอาศัยอำนาจตาม Cannabis  

Act คือ Cannabis Regulation โดยทั้ง  
Cannabis Act และกฎหมายลำดับรอง 
ดังกล่าวได้มีการกำหนดหลักเกณฑ์เอาไว้อย่าง
ครอบคลุมทั้งคำนิยามของพืชตระกูลกัญชาที่
กำหนดให้พืชที่อยู่ในประเภท Cannabis ที่มี
ค่าของสาร THC เกินกว่าร้อยละ 0.3 ถือเป็น
กัญชา ซึ่งกำหนดให้กัญชามีสถานะถูกต้องตาม
กฎหมาย และสามารถใชก้ญัชาเพ่ือสนัทนาการ
ได้ โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือเป็นการปกป้อง
เยาวชนโดยจำกัดการเข้าถึงกัญชา ลดภาระ
ที่เกิดขึ้นในระบบยุติธรรมทางอาญา เพ่ิมการ
เข้าถึงกัญชาที่มีคุณภาพให้แก่ประชาชน และ
ยับยั้งกิจกรรมที่ผิดกฎหมายเกี่ยวกับกัญชา
ผ่านมาตรการการลงโทษและการบังคับใช้ที่ 
เหมาะสม โดยกฎหมายอนุญาตให้ประชาชน
ทั่วไปที่มีอายุมากกว่า 18 ปีบริบูรณ์ สามารถ
ครอบครองกัญชาได้ ภายใต้เงื่อนไขตามมาตรา 
8 มาตรา กล่าวคือ  1) สามารถครอบครอง
กัญชาแห้งได้เป็นจำนวน 30 กรัม  2) สามารถ
แบง่ปนักญัชาให้ผู้อ่ืนทีมี่อายเุกนิ 18 ป ีได้ไมเ่กนิ 
30 กรัม/คน  3) ซื้อกัญชาหรือผลิตภัณฑ์กัญชา
จากร้านที่ได้รับอนุญาตได้  4) ปลูกต้นกัญชา
ที่ได้รับเมล็ดมาจากผู้ได้รับอนุญาตได้ไม่เกิน 
ครัวเรือนละ 4 ต้น  ทั้งนี้ ต้องเป็นการปลูก
เพื่อการใช้ส่วนบุคคลเท่านั้น  และ 5) แปรรูป
กัญชา เช่น การนำไปผสมอาหารหรือเครื่องดื่ม  
ตราบเท่าที่ไม่ได้เป็นสารสกัดกัญชาเข้มข้น

อยา่งไรกต็าม ในกรณีการครอบครองกญัชา
เกินกว่าที่กฎหมายกำหนด มีบทกำหนดโทษจำ
คุกสูงสุดไม่เกินห้าปี ในส่วนของการจำหน่าย
กัญชาโดยไม่ได้รับอนุญาต การปลูกกัญชา 
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เกินกว่าที่อนุญาตและการนำกัญชาออกจาก
ประเทศหรือการให้หรือขายกัญชาแก่บคุคลอายุ
ต่ำกว่า 18 ปีบริบูรณ์เป็นความผิดมีบทกำหนด
โทษสูงสุด คือ จำคุกไม่เกินสิบสี่ปี (มาตรา 10 
(5))  ต่อมาในปี พ.ศ. 2560 รัฐบาลแคนาดาได้
แก้ไขกฎหมายยาเสพติด โดยกำหนดให้กัญชา
อยูใ่นความควบคมุของรฐับาลกลาง “Cannabis 
Agency” ภายใต้กระทรวงสาธารณสุข ร่วมกับ
หน่วยงานระดับจังหวัดและท้องถิ่น (มาตรา 
2 (1)) โดยอนุญาตให้บุคคลที่มีอายุกว่า 18 ปี 
สามารถซื้อกัญชาจากร้านค้าท่ีได้รับอนุญาต
จากรัฐบาลได้ แต่ไม่อนุญาตให้จำหน่ายให้แก่
เด็กหรือเยาวชน (มาตรา 10) และกรณีมีไว้ใน
ครอบครองซึง่กญัชาแหง้นำ้หนกัไมเ่กนิ 30 กรมั 
(มาตรา 8) และกรณีผลิตโดยการปลูกกัญชา 
ไม่เกิน 4 ต้นต่อ 1 ครัวเรือน ทำให้การกระทำ
ดังกล่าวไม่เป็นความผิดอาญา (มาตรา 12)  แต่
ในกรณีการกระทำความผิดเกี่ยวกับยาเสพติด
ในปริมาณมากยังคงเป็นความผิดอาญาตาม
กฎหมายแคนาดาเช่นเดิม ในกรณีที่ผู้กระทำ
ผิดมีกัญชาไว้ในครอบครองตั้งแต่ 30 กรัม
ขึ้นไป แต่ไม่เกิน 50 กรัม เจ้าพนักงานตำรวจ
มีอำนาจสั่งให้บุคคลดังกล่าวชำระค่าปรับ หาก
ผู้กระทำผิดชำระค่าปรับครบถ้วนจะไม่มีการ
บันทึกประวัติการกระทำความผิด (มาตรา 9 
(5)) (Suthorn Puttasrijura, 2019, pp. 10-18)

3.3 กฎหมายเกี่ยวกับกัญชาของมลรัฐ
โคโลราโด ประเทศสหรัฐอเมริกา

มลรัฐโคโลราโด เดิมถือว่ากัญชาเป็น 
สิ่งที่ผิดกฎหมาย เพราะยังคงใช้กฎหมายของ
รัฐบาลกลาง แต่สามารถใช้ประโยชน์ได้เฉพาะ

ในทางการแพทย์เท่าน้ัน ต่อมามีการแก้ไข
รัฐธรรมนูญแห่งรัฐโคโลราโดใน Amendment 
64 กำหนดให้กัญชาสามารถใช้ประโยชน์เชิง
พาณิชย์และนันทนาการได้โดยไม่ต้องมีใบสั่ง
จากแพทย์ ตามกฎหมาย Colorado Revised  
Statutes Title 18 Profession and  
Occupation Article 18 Uniform Controlled 
Substances Act of 1992 แบ่งประเภทของ 
ยาเสพติดให้โทษออกเป็น 5 ประเภท แต่กัญชา
ไม่ได้จัดอยู่ในการแบ่งประเภทของยาเสพติด
ให้โทษและได้รับการยกเว้นความผิดสำหรับ
การผลิต การจัดจำหน่าย การครอบครอง เสพ 
หรือใช้กัญชา โดยมลรัฐโคโลราโดมีกฎหมาย
ท่ีเป็นกฎหมายหลักของพืชตระกูลกัญชา โดย
บัญญัติไว้ในรัฐธรรมนูญของมลรัฐ (Colorado 
Constitution) ใน Section 14 และ 16 ซึ่ง
นอกจากรัฐธรรมนูญแล้วนั้นยังมี Marijuana 
Regulation เป็นกฎหมายเฉพาะของกัญชา 
โดย Regulation ได้กำหนดเพิ่มเติมหลักเกณฑ์ 
ของพืชตระกูลกัญชาและขยายในส่วนที่
กฎหมายหลักไม่ได้กำหนดไว้ ไม่ว่าจะเป็น 
คำนยิามของกญัชา อปุกรณ์เสรมิและรปูแบบของ 
พชืตระกูลกัญชาทีไ่ดก้ำหนดไปถึงทุกผลติภัณฑ์
อย่างครอบคลุมเช่นเดียวกับประเทศแคนาดา 
เพยีงแตค่ำนยิามของอปุกรณเ์สรมิ (Marijuana 
Accessories) ในมลรฐัโคโลราโดจะรวมอปุกรณ์
ทุกสิ่งที่ได้ใช้ประโยชน์แก่พืชตระกูลกัญชาตาม
ลักษณะของแต่ละใบอนุญาต อีกทั้งใบอนุญาต
ที่กำหนดประเภทไว้ตั้งแต่การเพาะปลูกจน
ขนส่งไปถึงผู้บริโภคโดยในแต่ละใบอนุญาต
ของมลรัฐโคโลราโดให้สิทธิทั้งรัฐและเอกชน 
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ในการประกอบการค้าพืชตระกูลกัญชาได้เหมือน 
กับประเทศแคนาดา โดยกำหนดให้การปลูก
และการใช้กัญชาของมลรัฐโคโลราโด ประเทศ
สหรัฐอเมริกากระทำได้ภายใต้เงื่อนไข ดังนี้ 

1) การใช้กัญชาส่วนบุคคลทางการแพทย์ 
(หมวดที่ 14 การใช้กัญชาในทางการแพทย์)

ผู้อยู่อาศัยในมลรัฐโคโลราโดได้รับอนุญาต
ให้ปลูกกัญชาสำหรับใช้เป็นการส่วนตัวหรือ
ทางการแพทยไ์ดต้ามรฐัธรรมนญูของโคโลราโด  
โดยรัฐธรรมนูญได้กำหนดว่าบุคคลธรรมดาที่
เป็นผู้ป่วยอาจมีต้นกัญชาได้ไม่เกินหกต้น โดย
จะโตและออกดอกได้ไม่เกินสามต้น ผู้ป่วยหรือ
ผู้ให้การดูแลอาจมีมากกว่าหกต้นได้ (เรียกว่า  
Extended Plant Count) ซึ่งหากจำเป็น
ในทางการแพทย์เพื่อรักษาอาการท่ีรุนแรง 
(Debilitating Medical Condition)  โดย
ในการใช้กัญชาทางการแพทย์สำหรับผู้ป่วย  
ผูป้ระกอบวิชาชพีเวชกรรม (Physician) จะต้อง 
ให้การรับรองว่าผู้ป่วยนั้นมีอาการที่รุนแรง  
(Debilitating Condition) และผู้ป่วยอาจได้
รับประโยชน์จากการใช้กัญชาทางการแพทย์ 
และผูป่้วยนัน้จะต้องเป็นผูพั้กอาศัยในโคโลราโด 
(Colorado Resident) และมีชื่ออยู่ในทะเบียน 
Confidential Medical Marijuana Registry 
ของกรมสุขภาพและสิ่งแวดล้อมของโคโลราโด 
(Colorado Department of Public Health 
and Environment - CDHPE)  ซึง่ตัง้แตป่ ีค.ศ. 
2017 ผูป้ว่ยทีใ่ชก้ญัชาทางการแพทยไ์มส่ามารถ
เพาะปลูกกัญชาเกินกว่า 99 ต้น และผู้ป่วยที่
ปลกูมากกว่าหกต้นจะได้รบัการสนับสนุนให้ขึน้
ทะเบยีนกบักรมสรรพากรโคโลราโด (Colorado 
Department of Revenue - DOR) ข้อมูลนี้ 

จะมีข้อมูลเกี่ยวกับท่ีตั้งของสถานที่ทำการ 
เพาะปลูกและจำนวนของต้นกัญชาที่ได้รับ
อนุญาตให้ทำการเพาะปลูก 

2) การใช้กัญชาส่วนบุคคลกรณีที่ไม่ใช่เพื่อ
ทางการแพทย์ (มาตรา 16)

รัฐธรรมนูญของโคโลราโดได้กำหนดว่า
บุคคลธรรมดาอายุยี่ สิบเอ็ดปีหรือมากกว่า 
สามารถปลูกกัญชาได้ไม่เกินหกต้น โดยโตและ
ออกดอกไดไ้มเ่กนิสามตน้ เพือ่ใชเ้ปน็การสว่นตวั  
บุคคลธรรมอาจช่วยเหลืออีกบุคคลหนึ่งที่อายุ
ยี่สิบเอ็ดปีหรือมากกว่าในการเพาะปลูกกัญชา
เพ่ือใช้ส่วนตัวโดยไม่ได้ใช้ทางการแพทย์ได้ 
กัญชาที่ปลูกโดยบุคคลธรรมดาเพื่อใช้ส่วนตัว
ไม่ใช่เพื่อทางการแพทย์นั้นจะขายต่อไม่ได้ ซึ่ง
การใชก้ญัชาสว่นบคุคลกรณทีีไ่มใ่ชเ่พือ่ทางการ
แพทย ์มาตรา 16 ของรฐัธรรมนญูของโคโลราโด
ได้กำหนดว่าบุคคลธรรมดาอายุยี่สิบเอ็ดปีหรือ
มากกวา่ สามารถปลกูกญัชาไดไ้มเ่กนิหกตน้ โดย
โตและออกดอกได้ไมเ่กนิสามต้น เพ่ือใช้เปน็การ
สว่นตวั บคุคลธรรมอาจชว่ยเหลอือกีบคุคลหนึง่
ที่อายุยี่สิบเอ็ดปีหรือมากกว่าในการเพาะปลูก
กัญชาเพื่อใช้ส่วนตัวโดยไม่ได้ใช้ทางการแพทย์ 
ได้ กัญชาที่ปลูกโดยบุคคลธรรมดาเพื่อใช้ 
ส่วนตวัไม่ใช่เพือ่ทางการแพทย์นัน้จะขายต่อไม่ได้  
และได้กำหนดห้ามบุคคลที่อยู่ในห้องโดยสาร
ของยานพาหนะซึ่งอยู่บนทางจราจร บริโภค
กญัชาหรอืมกีญัชาทีเ่ปดิหบีหอ่ไวใ้นครอบครอง 
(Sirichanok Wiriyakuakun, 2017)

3) การปลูกกัญชาในครวัเรือน (มาตรา 16 
(3)) กำหนดให้สามารถปลูกกัญชาในบ้านเพือ่ใช้
ส่วนตัวได้ ดังนี้
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 (1) ปลกูไดส้งูสดุหกตน้สำหรบัผูท้ีพ่กั
อาศัยในโคโลราโด้ที่มีอายุเกินยี่สิบเอ็ดปี โดย
ออกดอกได้มากที่สุดสามต้นในครั้งเดียวกัน

 (2) ตั้งแต่วันท่ี 1 มกราคม 2018  
ผู้อยู่อาศัยทุกคนจะได้รับการจำกัดไว้ที่ไม่เกิน
คนละ 6 ต้น เมื่อรวมกันแล้วต้องไม่เกิน 12 ต้น 
ต่อครัวเรือน เว้นแต่จะเป็นไปตามเงือ่นบางประการ 

 (3) ท้องถ่ินและเคาน์ตีส้ามารถกำหนด
กฎหมายทีเ่ข้มงวดกวา่ได ้เช่น เดนเวอร ์จำกัดไว้
ที่สิบสองต้นแม้ว่าจะมีผู้ใหญ่อายุเกินยี่สิบเอ็ดปี 
ตั้งแต่สามคนหรือมากกว่าอยู่ที่ที่อยู่อาศัยนั้น
ก็ตาม

 (4) สำหรับกัญชาเพื่อการแพทย์แล้ว
จะมีกฎหมายที่แตกต่างออกไป 

 (5) ต้นกญัชาจะต้องเกบ็ในทีม่ดิชดิ เปน็
พืน้ทีต้่องล็อคและไม่สามารถเหน็ได้จากภายนอก 
ดงันัน้ ตน้กญัชาจะอยูน่อกบ้านไม่ได ้โดยถ้าเป็น
บ้านที่มีผู้อยู่อาศัยอื่นที่อายุต่ำกว่า 21 ปี พื้นที่
ที่ปลูกจะต้องปิดและล็อคแยกไว้ต่างหากเพื่อ 
ไม่ให้ผู้เยาว์เข้าถึงได้ และถ้าหากไม่มีผู้อาศัย 
อายุต่ำกว่า 21 จะต้องมีมาตรการป้องกันเพื่อ
กรณีที่มีผู้เยาว์มาที่บ้านแล้วจะเข้าถึงต้นกัญชา

 (6) ต้ นกัญช า ท่ี ป ลู ก ท่ี บ้ า นและ
ผลิตภัณฑ์กัญชาห้ามขายให้บุคคลอื่น 

4) การซือ้และการขาย ตามมาตรา 16 (4)  
กำหนดให้ผู้ที่ซื้อ มีไว้  หรือใช้ซึ่ ง Retail  
Marijuana จะต้องมีอายุยี่สิบเอ็ดปี และเป็น
ความผิดร้ายแรงหากขายกัญชาหรือให้กัญชา
กับบุคคลที่อายุต่ำกว่า 21 ปี รวมทั้งจะต้อง
แสดงหมายเลขบัตรประจำตัวประชาชนด้วย  
นอกจากนี้ จะซื้อได้จากเฉพาะร้านที่ได้รับ 

ใบอนุญาต และต้องเป็นผู้ใหญ่อายุมากกว่า 
ย่ีสิบเอ็ดปีข้ึนไปสามารถซ้ือและครอบครอง
กัญชาได้ครั้งละไม่เกินหนึ่งออนซ์ รวมทั้งจะ
สามารถขายได้เฉพาะร้านท่ีได้รับอนุญาต และ
ต้องเป็นผู้ใหญ่อายุมากกว่า 21 เท่านั้นที่จะ
สามารถให้กญัชาไมเ่กนิหนึง่ออนซ์แกผู่ใ้หญอ่ายุ
มากกว่า 21 ได้ แต่ไม่สามารถขายได้ ซึ่งรวมถึง
กัญชาที่ปลูกเองที่บ้านด้วย 

5) การใช้และการมีไวค้รอบครอง (มาตรา 
16 (3))

 (1) สำหรับผู้ใหญ่อายุยี่สิบเอ็ดปีและ
มากกว่า สามารถมีไว้ในครอบครองซ่ึงกัญชา 
ไม่เกินหนึ่งออนซ์ 

 (2) ห้ามการใช้ในที่สาธารณะไม่ว่าจะ 
เป็นการสูบกินหรือ Vaping ไม่ว่าจะเป็น 
นอกอาคาร ในอาคารหรืออื่น ๆ เช่น ฟุตบาท 
สวนหรือสวนสนุก โรงแรมที่มีสกีให้บริการ 
สถานที่ จัดคอนเสิร์ต สถานประกอบธุรกิจ 
ภัตตาคาร คาเฟ่ หรือร้านเหล้า สถานที่ร่วมกัน
เช่นอาคารอพาร์ตเมนต์หรือคอนโดมิเนียม

 (3) การใช้ในพื้นที่ของรัฐบาลกลาง  
(Federal) ยงัคงผดิกฎหมายภายใตก้ฎมายของ
สหรัฐอยู่ ซึ่งรวมไปถึงอุทยานแห่งชาติด้วย   

 (4) เจ้าของโรงแรมสามารถห้าม 
การใช้หรอืครอบครองกัญชาในสถานทีข่องตนได้ 

 (5) นายจ้างสามารถจัดใหม้กีารตรวจ
การใช้กัญชาและทำการตัดสินใจเกี่ยวกับการ
จ้างงานบนฐานของผลการทดสอบได้ แม้ว่า
กัญชาจะถูกกฎหมายแล้วก็ตาม 

6) การควบคุม ณ จุดขาย (มาตรา 16 (4))
 (1) ผู้ซ้ือจะต้องแสดงหมายเลขบัตร
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ประจำตวัประชาชนเพือ่พสิจูนว์า่อายยุีส่บิเอด็ปี 
หรือมากกว่า 

 (2) ธุรกิจ Retail Marijuana จะเปิด
ไดร้ะหว่างแปดโมงเช้าจนถึงเทีย่งคืน แต่ทอ้งถิน่
สามารถกำหนดรยะเวลาที่เข้มงวดกว่าได้ 

 (3) หีบห่อ จะต้องอยู่ในหีบห่อที่ปิด
ได้อีกครั้ง (Resealable) ต้องป้องกันไม่ให้เด็ก
เข้าถึง (Child-resistant) และต้องมองไม่เห็น
ภายใน (Not See-through) 

 (4) การตดิฉลาก กรมสรรพากรกำหนด
ให้สินค้า Retail Marijuana ต้องใช้สัญลักษณ์
ภาพบางประการบนหีบห่อซึ่งจะเป็นการเตือน
ว่าผลิตภัณฑ์นี้มีกัญชาอยู่ (Luisa Altmann, 
2017)

3.4 การปลูกและการใช้กัญชาในครัวเรือน
ของลาว

ในลาวกัญชาถือว่าเป็นวัชพืชชนิดหนึ่ง  
ยังคงเป็นยาเสพติดและผิดกฎหมายในลาว  
โดยมาตรา 135 แห่งประมวลกฎหมายอาญา ได้
กำหนดความผิดเกี่ยวกับกัญชาไว้ ดังนี้ 

1) ผู้ใดปลูกกัญชาเพื่อการค้า มีจำนวน
กัญชาดิบตั้งแต่ 3 กิโลกรัม ถึง 10 กิโลกรัม  
จะถูกลงโทษตัดอิสรภาพโดยไม่จำคุกและปรับ
ตั้งแต่ 500,000 กีบ ถึง 2,000,000 กีบ

2) ผู้ใดปลูกกัญชาเพื่อการค้า มีจำนวน
กัญชาดิบเกินกว่า 10 กิโลกรัม ขึ้นไป จะถูก
ลงโทษจำคุกตั้งแต่ 1 ปี ถึง 3 ปี และปรับตั้งแต่ 
5,000,000 กีบ ถึง 20,000,000 กีบ

3) ผูใ้ดผลติหรอืมกีญัชาแห้งไว้ในครอบครอง 
นำเขา้ สง่ออก ขนสง่ หรอืนำผา่น สปป. ลาว เพือ่
การค้า ตั้งแต่ 1 กิโลกรัม ถึง 10 กิโลกรัม จะถูก
ลงโทษจำคุกตั้งแต่ 3 ปี ถึง 7 ปี และปรับตั้งแต่ 
5,000,000 กีบ ถึง 20,000,000 กีบ

4) ผูใ้ดผลติหรอืมกีญัชาแห้งไว้ในครอบครอง 
นำเขา้ สง่ออก ขนสง่ หรอืนำผา่น สปป. ลาว เพือ่
การคา้เปน็อาจณิ หรอืมกีารจดัต้ังเปน็กลุม่ หรอื
มีกัญชาแห่ง เกินกว่า 10 กิโลกรัม ขึ้นไป จะถูก
ลงโทษจำคกุต้ังแต ่5 ป ีถงึ 10 ป ีและปรบัต้ังแต่ 
20,000,000 กีบ ถึง 50,000,000 กีบ

5) ผู้ใดดำเนินการบริการการสูบกัญชา จะ
ถูกลงโทษจำคุกตั้งแต่ 3 เดือน ถึง 5 ปี และปรับ
ตั้งแต่ 1,000,000 กีบ ถึง 5,000,000 กีบ

6) ผู้ใดสูบกัญชาเป็นยาเสพติด จะถูก
ลงโทษตัดอิสรภาพโดยไม่จำคุกและปรับตั้งแต่ 
500,000 กีบ ถึง 2,000,000 กีบ

อย่างไรก็ตาม แม้ว่าคนในพื้นที่หัวโบราณ
จะมองวา่การใชย้าเสพตดิผดิกฎหมายกต็าม แต่ 
โดยวัฒนธรรมลาวอบอุ่นและเป็นกันเอง มี
ทัศนคติแบบ “อยู่และปล่อยให้เป็นอยู่” ตาม
วัฒนธรรมและวิถีชีวิตแบบดั้งเดิม วัฒนธรรม
กัญชาซึ่งหมายถึงการปลูกและการใช้กัญชา
ในลาวยังคงมีอยู่ให้เป็นโดยทั่วไปในลาว แม้ว่า
จะมีกฎหมายกำหนดเป็นความผิดก็ตาม การ
บังคับใช้กฎหมายกัญชาในลาวไม่เคร่งครัด
เหมือนกับฝ่ิ�นและเฮโรอีน เนื่องจากรัฐบาล
ลาวมีนโยบายที่จะใช้กัญชาเป็นยุทธศาสตร์
ในการดึงดูดนักท่องเที่ยว ซึ่งจะพบเห็นการ
เสนอขายกัญชาให้แก่นักท่องเที่ยวทั้ ง ใน 
รถแท็กซี่ รวมทั้งสถานที่ท่องเที่ยวต่าง ๆ และ
มีการเสพและใช้กัญชาอย่างแพร่หลาย โดย
เฉพาะในเวยีงจนัทร ์วงัเวยีง และหลวงพระบาง  
ซึ่งในปัจจุบันอยู่ระหว่างการพิจารณาแก้ไข
ปลอดล็อคกัญชาเปิดเสรีเพื่อให้สอดคล้องกับ
วฒันธรรมกัญชาของประชาชนในลาว (Ministry 
of Justice, 2003, pp.80-99)



103

บ
ท
ค
ว
าม
ว
ิจ
ัย

3.5 การปลูกและการใช้กัญชาในครัวเรือน
ของเมียนมา

เมียนมามีกฎหมายยาเสพติดและสารออก
ฤทธิ์ต่อจิตประสาท 1993 (The Narcotic 
Drags and Phychotropic Substances Law 
1993) โดยรัฐบาลได้ประกาศกำหนดรายช่ือ 
ยาเสพติดจำนวน 125 ชนิด วัตถุออกฤทธิ์ต่อ
จติและประสาทจำนวน 34 ชนดิ และสารตัง้ตน้
จำนวน 6 ชนิด อยูใ่นความควบคมุตามกฎหมาย 
ซึ่งมีรายช่ือยาเสพติด ได้แก่ ฝ่ิ�น โคคาอีน  
โคเดอีน (ยาแก้ไอ) กัญชา เป็นต้น โดยกฎหมาย
ดังกล่าวมีสาระสำคัญ ดังนี้ 

1) ผู้ใดไม่ข้ึนทะเบียนการใช้ยาเพื่อการ
รักษาพยาบาล มีโทษจำคุกตั้งแต่ 3 ปี ถึง 5 ปี 
(มาตรา 15)

2) ผู้ใดทำการปลูก ครอบครอง ขนส่ง 
จำหน่าย นำผ่าน โอนเปลี่ยนมือ หรือบังคับให้
บุคคลใช้ยาเสพติดและวัตถุออกฤทธิ์ต่อจิตและ
ประสาท มีโทษจำคุกตั้งแต่ 5 ปี ถึง 10 ปี และ
ปรับ (มาตรา 16)

3) ผู้ใดครอบครอง นำเข้า หรือส่งออกเพื่อ
จำหน่ายซึ่งยาเสพติดหรือวัตถุออกฤทธิ์ต่อจิต
และประสาท มีโทษจำคุกตั้งแต่ 10 ปี ข้ึนไป 
(มาตรา 19)

4) ผู้ใดผลิต จำหน่าย ขาย นำเข้า หรือ 
สง่ออกซึง่ยาเสพตดิหรอืวตัถอุอกฤทธิต่์อจติและ
ประสาท มีโทษจำคุกตั้งแต่ 5 ปี ขึ้นไป หรือ
ประหารชีวิต (มาตรา 20)

5) กรณีเคยกระทำความผิดตามข้อ 2)  
กระทำความผิดซำ้อกี จะถูกลงโทษขัน้สูงตามที่
กฎหมายกำหนดไว้สำหรบัความผดินัน้ (มาตรา 23)  
(Ministry of Justice, 2003, pp.137-139)

อย่างไรก็ตาม เมียนมาเป็นหนึ่งในไม่กี่
ประเทศท่ีประท้วงข้อห้ามระหว่างประเทศของ
กัญชาในข้อตกลงอนุสัญญาว่าด้วยยาเสพติด
เมื่อปี พ.ศ. 2504 เพื่อปกป้องผลประโยชน์ทาง
ยาของพืชกัญชา เนื่องจากเห็นว่ากัญชาขาด
คณุสมบัตกิารเป็นเสพติดเมือ่เทียบกับยาเสพติด 
ประเภทอื่น แต่การใช้และการครอบครอง
กัญชาในเมียนมาถูกควบคุมโดยกฎหมาย 
ยาเสพติดและสารออกฤทธิต่์อจติประสาท 1993  
ในรูปแบบดั้งเดิม ผู้ใช้กัญชาหรือครอบครอง
กญัชาจะตอ้งถกูลงโทษจำคกุขัน้ตำ่สามปถีงึหา้ปี  
แม้การรับยาเสพติดก็ถือเป็นความผิดที่มีโทษ 
และหากปริมาณกัญชาทีพ่บในความครอบครอง 
ของผู้ใช้ 2 ถึง 75 กรัม ก็จะถือว่าเป็นการ
ครอบครองโดยมีเจตนาที่จะขายซึ่งจะมีโทษ
หนักกว่า หากพบว่ามีความผิดในการจำหน่าย  
ขาย นำเข้า หรือส่งออกกัญชาผู้กระทำความผิด 
อาจถูกลงโทษจำคุกอย่างน้อย 15 ปี โดย
ไม่จำกัดอายุโทษ และเสี่ยงต่อการได้รับ
โทษประหารชีวิตอีกด้วย แต่อย่างไรก็ตาม  
แม้กฎหมายเกี่ยวกับการใช้และการขายกัญชา
เข้มงวด แตก่ม็กีารปลกูกญัชากนัอยา่งแพร่หลาย
ในเมยีนมา เนือ่งจากวฒันธรรมและวถิชีวีติของ
ชุมชนในชนบทยังคงใช้พืชสมุนไพรกัญชาเพ่ือ
ประโยชน์ทางการรักษาโรค ซ่ึงมีการใช้กัญชา
เป็นยาสมุนไพรมาต้ังแต่สมัยปู่ย่าตายาย โดย
การประคบรอ้นแกอ้าการเจบ็ปว่ยหรอืเจบ็ปวด  
อีกท้ังในชนบทหลายแห่งต้องพึ่งพารายได้
จากการปลูกพืชกัญชาอีกด้วย นอกจากนี ้
รฐับาลเมยีนมาไดเ้ปดิแนวคดิและมมุมองใหมว่า่  
ยาเสพติดไม่ใช่สิ่งชั่วร้ายที่ต้องกำจัดให้หมด แต่
เป็นสารที่มีคุณสมบัติทางจิตที่สามารถนำไปใช้
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ในวัฒนธรรม การพักผ่อนหย่อนใจ หรือการ
แพทย์ได้ ซึ่งปัจจุบันอยู่ระหว่างแก้ไขกฎหมาย
ผ่อนปรนเพื่อเปิดเสรีกัญชาเพื่อให้สอดคล้อง
กับวัฒนธรรมและวิถีชีวิตของชุมชนชนบทของ
เมียนมา  

สรุปและอภิปรายู่ผลการวิจัยู่
1. การปลูกและการครอบครองกัญชา
อุรุกวัย กฎหมาย Ley No. 19.172 

กำหนดให้ประชาชนสามารถปลูกกัญชาได้
ไม่เกินครอบครัวละ 6 ต้น โดยปลูกได้เฉพาะ
สายพันธุ์ที่รัฐกำหนดเท่าน้ัน และกำหนดให้
ประชาชนซึ่งมีอายุ 18 ปีขึ้นไป สามารถมีกัญชา
ไว้ในครอบครองได้ไม่เกินคนละ 40 กรัม จะ
เห็นได้ว่า มาตรการควบคุมการปลูกและการ
ครอบครองกัญชาของประเทศอุรุกวัยดังกล่าว
มีการเปิดโอกาสให้ประชาชนสามารถปลูก
และครอบครองกัญชาในปริมาณที่เหมาะสม
และสอดคล้องกับบริบทสภาพสังคมปัจจุบัน 
อันสอดคล้องกับแนวคิดนิติศาสตร์เชิงสภาพ
ความเป็นจริง (Sociology of Law) ที่เห็นว่า 
สภาพการบังคับใช้กฎหมายกับข้อเท็จจริงว่า
สอดคล้องกับสภาพบริบทของสังคมในขณะน้ัน
หรอืไมอ่ยา่งไร และแนวคดิกฎหมายสงัคมวทิยา  
(The Sociological of Law) ท่ีเห็นว่า การ
จัดทำกฎหมายต้องตามให้ทันสังคม ซึ่งผู้วิจัย
เห็นว่าอาจนำมาใช้เป็นแนวทางในการกำหนด
มาตรการทางกฎหมายในการควบคุมการปลูก
และการใช้กัญชาของไทยได้

แคนาดา กฎหมาย The Cannabis Act 
2018 กำหนดให้ประชาชนสามารถปลูกกัญชา

ได้ครอบครัวละไม่เกิน 4 ต้น โดยต้องเป็นการ
ปลูกเพื่อใช้ส่วนบุคคลเท่านั้น และกำหนดให้
ประชาชนซึง่มอีาย ุ18 ปบีรบิรูณข์ึน้ไป สามารถ
มกีญัชาไวใ้นครอบครองไดไ้มเ่กนิคนละ 30 กรมั  
จะเหน็ได้วา่ มาตรการควบคุมการปลูกและการ
ครอบครองกัญชาของแคนาดาดังกล่าวเป็นอีก
มาตรการหนึ่งที่น่าสนใจอาจนำมาประยุกต์ใช้
ให้เหมาะสมกับไทยได้ ซ่ึงสอดคล้องกับสภาพ
สังคมปัจจุบันที่มีความต้องการปลูกและใช้
กญัชามากขึน้และสอดคล้องกับแนวคิดกฎหมาย
สงัคมวทิยา (The Sociological of Law) ทีเ่หน็
ว่า การจัดทำกฎหมายต้องตามให้ทันสังคม  
ซ่ึงผู้วิจัยเห็นว่าอาจนำมาใช้เป็นแนวทางในการ
กำหนดมาตรการทางกฎหมายในการควบคุม
การปลูกและการใช้กัญชาของไทยได้

สหรัฐอเมริกา (มลรัฐโคโลราโด) กฎหมาย 
DEPARTMENT OF The Cannabis Act 2018 
REVENUE Marijuana Enforcement Division  
COLORADO MARIJUANA RULES 1 CCR 
212-3 กำหนดให้ประชาชนสามารถปลูกกัญชา 
ไดค้นละไมเ่กนิ 6 ตน้ ในกรณคีรอบครวัเดยีวกนั
ต้องไม่เกิน 12 ต้นต่อครอบครัว โดยต้อง
ปลูกในพื้นที่ส่วนตัวที่มิดชิด และจะออกดอก 
ในคราวเดยีวไดม้ากทีส่ดุไมเ่กนิ 3 ตน้ และกำหนด 
อนุญาตให้ประชาชนซ่ึงมีอายุ 21 ปี บริบูรณ์
ขึ้นไป สามารถครอบครองกัญชาได้ไม่เกิน
คนละ 1 ออนซ์ หรือ 28.5 กรัม (The State 
of Colorado Marijuana Law, 2019)  
จะเหน็ได้วา่ มาตรการควบคุมการปลูกและการ 
ครอบครองกัญชาของประเทศสหรัฐอเมริกา 
(มลรัฐโคโรนาโด) ดังกล่าว เป็นมาตรการ
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ที่มีลักษณะเฉพาะแตกต่างจากอุรุกวัยและ
แคนาดา ซึ่งอาจนำมาประยุกต์ใช้ให้เหมาะสม
กับประเทศไทยเพื่อสอดคล้องกับสภาพสังคม
ปัจจุบันที่มีความต้องการปลูกและใช้กัญชา
มากขึ้นและสอดคล้องกับแนวคิดกฎหมาย
สังคมวิทยา (The Sociological of Law) ท่ี
เห็นว่า การจัดทำกฎหมายต้องตามให้ทันสังคม 
 ซึ่งผู้วิจัยเห็นว่าอาจนำมาใช้เป็นแนวทางในการ
กำหนดมาตรการทางกฎหมายในการควบคุม
การปลูกและการใช้กัญชาของประเทศไทยได้

ลาว กฎหมายควบคุมยาเสพติของลาว 
มีกำหนดไว้ในกฎหมายอาญา กำหนดห้าม 
มิให้มีการปลูกและการครอบครองกัญชา โดย
จะกำหนดบทลงโทษผู้ซึ่งปลูกกัญชาดิบตั้งแต่ 
3 กิโลกรัมขึ้นไป และกำหนดบทลงโทษผู้ซึ่งมี
กัญชาแห้งไว้ในครอบครองตั้งแต่ 1 กิโลกรัม
ขึ้นไป โดยไม่มีการอนุญาตให้ประชาชนปลูก
และมีกัญชาไว้ในครอบครองแต่อย่างใด (Lvc 
asean, 2021) จะเห็นได้ว่า มาตรการควบคุม
การปลูกและการครอบครองกัญชาของลาว 
ดงักล่าว ยงัไม่เหมาะสมและสอดคลอ้งกบับรบิท
สภาพสังคมโลกและสังคมของลาวที่มีความ
ต้องการปลูกและใช้กัญชาในฐานะพืชสมุนไพร
ตามวิถีชีวิตของชุมชนชนบทแต่ยุคสมัยโบราณ 
อันจะเห็นได้ว่ากฎหมายเกี่ยวกับการปลูกและ
การใช้กัญชาของลาวดังกล่าวไม่สอดคล้องกับ
แนวคิดกฎหมายสังคมวิทยา (The Sociological  
of Law) ที่เห็นว่า การจัดทำกฎหมายต้องตาม
ให้ทันสังคม แต่สอดคล้องกับทฤษฎีกฎหมาย
บ้านเมือง (Positive Law) โดยสำนักกฎหมาย
บ้านเมือง (Legal Positivism) ที่ เห็นว่า 

กฎหมายเป็นเรื่องเจตจำนง (Will) ของมนุษย์ 
ไม่ใช่เรื่องเหตุผลของมนุษย์ เป็นเรื่องของรัฐ
หรือผู้มีอำนาจที่จะส่ังอย่างไรก็ได้และถ้ามีการ 
ฝ่่าฝ่ืนก็มีอำนาจที่จะลงโทษ 

เมียนมา กฎหมายยาเสพติดและสาร 
ออกฤทธิต่์อจติประสาท 1993 กำหนดห้ามมิให้ 
มีการปลูกและการครอบครองกัญชาทำนอง
เดียวกับลาว โดยกำหนดบทลงโทษจำคุก 
ผู้ปลูกและครอบครองกัญชาตั้งแต่สามปีถึง
ห้าปี ไม่มีการอนุญาตให้ประชาชนปลูกและมี
กัญชาไว้ในครอบครองแต่อย่างใด จะเห็นได้ว่า  
มาตรการการปลูกและการครอบครองกัญชา
ของเมียนมาดังกล่าว ยังไม่เหมาะสมและ
สอดคล้องกับบริบทสภาพสังคมโลกและสังคม
ของเมียนมาทีมี่ความต้องการปลูกและใช้กญัชา
ในฐานะพืชสมุนไพรตามวิถีชีวิตของชุมชน
ชนบทแต่ยุคสมัยโบราณทำนองเดียวกับลาว 
ซึ่งไม่สอดคล้องกับแนวคิดกฎหมายสังคมวิทยา 
(The Sociological of Law) ทีเ่หน็วา่ การจัดทำ
กฎหมายต้องตามให้ทันสังคม แต่สอดคล้องกับ
ทฤษฎีกฎหมายบ้านเมือง (Positive Law) โดย
สำนกักฎหมายบา้นเมอืง (Legal Positivism) ที่
เห็นว่า กฎหมายเป็นเรื่องเจตจำนง (Will) ของ
มนษุย ์ไม่ใชเ่รือ่งเหตผุลของมนุษย ์เป็นเรือ่งของ
รัฐหรือผู้มีอำนาจที่จะสั่งอย่างไรก็ได้และถ้ามี
การฝ่่าฝ่ืนก็มีอำนาจที่จะลงโทษ 

ไทย กฎหมายว่าด้วยยาเสพติดให้โทษ
กำหนดให้หน่วยงานของรัฐและองค์กรหรือ
บุคคล 7 กลุ่ม สามารถปลูกกัญชาได้โดยต้อง
ขออนุญาต และให้มีการครอบครองกัญชาได้
เฉพาะเพื่อประโยชน์การทางแพทย์ การศึกษา
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หรือวิจัย และการรักษาโรคเท่านั้น โดยกำหนด
ให้หน่วยงานของรัฐและองค์กรหรือบุคคล  
7 กลุ่ม สามารถปลูกกัญชาได้โดยต้องขอ
อนุญาต และให้มีการครอบครองกัญชาได้
เฉพาะเพื่อประโยชน์การทางแพทย์ การศึกษา
หรือวิจัย และการรักษาโรคเท่านั้น กล่าวคือ 
1) เพื่อประโยชน์ของทางราชการ การแพทย์ 
การรักษาผู้ป่วย หรือการศึกษาวิจัยและพัฒนา  
2) เพือ่รกัษาโรคเฉพาะตวั และ 3) เพือ่ใชป้ระจำ
ในการปฐมพยาบาลหรือกรณีเกิดเหตุฉุกเฉิน
ในเรือ เครื่องบิน หรือยานพาหนะอื่นใดที่ใช้
ในการขนส่งสาธารณะระหว่างประเทศ โดยยัง
มิได้เปิดโอกาสให้ประชาชนทั่วไปสามารถปลูก
และครอบครองกัญชาเพื่อใช้ในครัวเรือนได้แต่
อย่างใด  ซึ่งไม่สอดคล้องกับสภาพสังคมไทยใน
ปจัจบุนัทีม่คีวามตอ้งการปลกูและใชก้ญัชามาก
ยิง่ขึน้ และไม่สอดคล้องกับแนวคิดนิตศิาสตร์เชิง
สภาพความเปน็จรงิ (Sociology of Law) ทีเ่ห็น
วา่ สภาพการบังคบัใช้กฎหมายกบัขอ้เทจ็จรงิวา่
สอดคล้องกับสภาพบริบทของสังคมในขณะน้ัน
หรอืไมอ่ยา่งไร และแนวคดิกฎหมายสงัคมวทิยา 
(The Sociological of Law) ท่ีเห็นว่า  
การจัดทำกฎหมายต้องตามให้ทันสังคม 

2. การใช้กัญชาเพื่อบริโภค
อุรุกวัย กฎหมาย Ley No. 19.172 มิได้

กำหนดห้ามมิให้ประชาชนใช้กัญชาเพื่อการ
บรโิภคแต่อย่างใด ประชาชนจึงสามารถใช้กญัชา 
เพื่อการบริโภคได้ ซึ่งจะสอดคล้องกับบริบท
สภาพสังคมที่มีการใช้กัญชาเพื่อการบริโภคมา
แต่ยุคดั้งเดิม เป็นไปตามแนวคิดนิติศาสตร์เชิง
สภาพความเปน็จรงิ (Sociology of Law) ทีเ่ห็น

ว่า สภาพการบังคับใช้กฎหมายกับข้อเท็จจริง 
ว่ าสอดคล้องกับสภาพบริบทของสั งคม 
ในขณะนัน้หรือไม่อยา่งไร และแนวคิดกฎหมาย
สังคมวิทยา (The Sociological of Law)  
ทีเ่หน็วา่ การจัดทำกฎหมายต้องตามให้ทนัสังคม  
ซ่ึงผู้วิจัยเห็นว่าอาจนำมาใช้เป็นแนวทางในการ
กำหนดมาตรการทางกฎหมายในการควบคุม
การปลูกและการใช้กัญชาของไทยได้

แคนาดา กฎหมาย The Cannabis Act 
2018 กำหนดให้ประชาชนสามารถใช้กัญชา
ผสมอาหารหรือเคร่ืองด่ืมเพ่ือบริโภคได้ แต่
ต้องไม่ใช่สารสกัดกัญชาเข้มข้น จะเห็นได้ว่า  
มาตรการควบคมุการใช้กญัชาเพ่ือบรโิภคดงักล่าว  
มีความสอดคล้องกับสภาพสังคมของแคนาดา
ท่ีมีความต้องการใช้กัญชาเพ่ือบริโภค ซ่ึง
สอดคล้องกับแนวคิดนิติศาสตร์เชิงสภาพความ
เป็นจริง (Sociology of Law) ที่ เห็นว่า 
สภาพการบังคับใช้กฎหมายกับข้อเท็จจริงว่า
สอดคล้องกับสภาพบริบทของสังคมในขณะนั้น
หรอืไมอ่ยา่งไร และแนวคดิกฎหมายสงัคมวทิยา 
(The Sociological of Law) ที่ เห็นว่า  
การจัดทำกฎหมายต้องตามให้ทนัสังคม ซ่ึงผูวิ้จยั 
เห็นว่าอาจนำมาใช้เป็นแนวทางในการกำหนด
มาตรการทางกฎหมายในการควบคุมการปลูก
และการใช้กัญชาของไทยได้

สหรัฐอเมริกา (มลรัฐโคโลราโด) กฎหมาย 
DEPARTMENT OF The Cannabis Act 2018 
REVENUE Marijuana Enforcement Division 
COLORADO MARIJUANA RULES 1 CCR 
212-3 กำหนดให้ประชาชนสามารถใช้กัญชา
เพื่อบริโภคได้ แต่ห้ามใช้ในที่สาธารณะ จะเห็น
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ได้ว่า มาตรการควบคุมการใช้กัญชาเพื่อบริโภค
ของมลรัฐโคโลราโดดังกล่าวมีความสอดคล้อง
กับสภาพสังคมของมลรัฐโคโลราโดที่มีต้องการ
ใช้กัญชาเพื่อบริโภค ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิด
นิติศาสตร์เชิงสภาพความเป็นจริง (Sociology 
of Law) ที่เห็นว่า สภาพการบังคับใช้กฎหมาย
กับข้อเท็จจริงว่าสอดคล้องกับสภาพบริบทของ
สังคมในขณะนั้นหรือไม่อย่างไร และแนวคิด
กฎหมายสังคมวิทยา (The Sociological of 
Law) ที่เห็นว่า การจัดทำกฎหมายต้องตาม
ให้ทันสังคม ซึ่งผู้วิจัยเห็นว่าอาจนำมาใช้เป็น
แนวทางในการกำหนดมาตรการทางกฎหมายใน
การควบคมุการปลกูและการใชก้ญัชาของไทยได้ 

ลาว กฎหมายควบคุมยาเสพติของลาวมี
กำหนดไว้ในกฎหมายอาญา กำหนดมิให้มีการ
ใช้กัญชาทุกกรณี ซึ่งรวมถึงเพื่อการบริโภคด้วย 
แตป่รากฏวา่มกีารกำหนดบทลงโทษเฉพาะกรณี
ที่มีกัญชาดิบเกิน 3 กิโลกรัม และมีกัญชาแห้ง
เกิน 1 กิโลกรัมเท่านั้น  จะเห็นได้ว่า มาตรการ
ควบคุมกัญชาของประเทศดังกล่าว ไม่ได้กำหนด
ให้ประชาชนสามารถใช้กัญชาเพื่อบริโภคแต่
อย่างใด แต่จำกัดการครอบครองขั้นต่ำไว้  
หากครอบครองเกินจำนวนที่กำหนดจะมี
ความผิดแลถูกลงโทษทางอาญา ซึ่งเป็นไปตาม
ทฤษฎีกฎหมายบ้านเมือง (Positive Law) โดย
สำนักกฎหมายบ้านเมือง (Legal Positivism)  
ทีเ่ห็นว่า กฎหมายเป็นเรือ่งเจตจำนง (Will) ของ
มนษุย ์ไม่ใชเ่รือ่งเหตผุลของมนษุย ์เป็นเรือ่งของ
รัฐหรือผู้มีอำนาจที่จะสั่งอย่างไรก็ได้และถ้ามี
การฝ่่าฝ่ืนก็มีอำนาจที่จะลงโทษ 

เมียนมา กฎหมายยาเสพติดและสาร
ออกฤทธิ์ต่อจิตประสาท 1993 1993 กำหนด 

มิให้มีการใช้กัญชาทุกกรณี ซึ่งรวมถึงเพื่อการ
บริโภคด้วย ซ่ึงไม่สอดคล้องกับบริบทสภาพ
สังคมของเมียนมาที่สังคมชนบทมีการปลูกและ
ใช้กัญชาเป็นยารักษาโรคและบริโภคมาแต่ยุค
ด้ังเดิมจนถึงปัจจุบัน จะเห็นได้ว่า มาตรการ
ควบคมุกญัชาอยา่งเขม้งวดของเมยีนมาดังกลา่ว  
เป็นไปตามทฤษฎีกฎหมายบ้านเมือง (Positive  
Law) โดยสำนักกฎหมายบ้านเมือง (Legal  
Positivism) ที่ เห็นว่า กฎหมายเป็นเรื่อง
เจตจำนง (Will) ของมนุษย์ ไม่ใช่เรื่องเหตุผล
ของมนุษย์ เป็นเร่ืองของรัฐหรือผู้มีอำนาจท่ีจะ
สั่งอย่างไรก็ได้และถ้ามีการฝ่่าฝื่นก็มีอำนาจที่
จะลงโทษ 

ไทย กฎหมายว่าด้วยยาเสพติดให้โทษ
กำหนดห้ามมิให้เสพกัญชา เว้นแต่การเสพนั้น
เป็นการเสพเพื่อการรักษาโรคตามคำสั่งของ 
ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม ผู้ประกอบวิชาชีพ
ทนัตกรรม ผูป้ระกอบวชิาชพีการแพทยแ์ผนไทย 
ผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยประยุกต์ 
หรือหมอพื้นบ้านตามกฎหมายว่าด้วยวิชาชีพ
การแพทย์แผนไทย ที่ได้รับใบอนุญาต หรือ
เป็นการเสพเพื่อการศึกษาวิจัย โดยตำรับยาที่
เสพได้ให้เป็นไปตามที่รัฐมนตรีประกาศกำหนด  
ทั้งนี้ ตามมาตรา 58 แห่งพระราชบัญญัติ 
ยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 ซึ่งแก้ไขเพิ่มโดย
พระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ (ฉบับที่ 7) 
พ.ศ. 2562  นอกจากนี้ ได้กำหนดให้ใช้กัญชา
ในการรักษาโรคเฉพาะตัวได้ โดยต้องมีใบสั่งยา 
หรือหนังสือรับรองจากผู้ประกอบวิชาชีพ
เวชกรรมทีเ่กีย่วขอ้ง และการมไีวใ้นครอบครอง
ไม่เกินปริมาณที่จำเป็นสำหรับประจำในการ
ปฐมพยาบาลหรือกรณีเกิดเหตุฉุกเฉินในเรือ 
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เครื่องบิน หรือยานพาหนะอื่นที่ใช้ในการขนส่ง
สาธารณะระหว่างประเทศที่ไม่ได้จดทะเบียน
ในราชอาณาจักร แต่ถ้ายานพาหนะดังกล่าว
จดทะเบียนในราชอาณาจักรจะต้องยื่นคำขอ
ใบอนุญาตตามที่กำหนดไว้ มาตรา 26/4 แห่ง
พระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 
ซึง่เพิม่เติมโดยพระราชบัญญตัยิาเสพตดิใหโ้ทษ 
(ฉบับที่ 7) พ.ศ. 2562  ประกอบกับกฎหมาย
ว่าด้วยยาเสพติดให้โทษ กำหนดบทนิยามคำว่า  
“เสพ” หมายความว่า “การรับยาเสพติดให้
โทษเข้าสู่ร่างกายไม่ว่าด้วยวิธีใด” อันจะเห็นได้
ว่า การบริโภคจึงต้องห้ามเช่นเดียวกับการเสพ  
แต่อย่างไรก็ตาม โดยที่ได้มีประกาศกระทรวง
สาธารณสุข (ฉบับที่ 424) พ.ศ. 2564 ออก 
ตามความในพระราชบัญญัติอาหาร พ.ศ. 2522  
เรื่อง กำหนดอาหารที่ห้ามผลิต นำเข้า หรือ
จำหน่าย โดยกำหนดยกเว้นวัตถุหรือสาร
จากกัญชา เฉพาะที่ได้รับอนุญาตให้ผลิตใน
ประเทศและมีคุณภาพหรือมาตรฐานเป็นไป
ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุขที่เกี่ยวข้อง 
ได้แก่ 1) เปลือก ลำต้น เส้นใย กิ่งก้าน และราก 
2) ใบ ซึ่งไม่มียอดหรือช่อดอกติดมาด้วย 3) สาร
สกัดที่มีสารแคนนาบิไดออล (Cannabidiol- 
CBD) เป็นส่วนประกอบ และต้องมีสารเตตรา
โฮโดรแคนนาบินอล (Tetrahydro-cannab-
inol-THC) ไม่เกินร้อยละ 0.2 โดยน้ำหนัก
แห้ง และ 4) กากหรือเศษที่เหลือจากการสกัด
กัญชาและต้องมีสารเตตราโฮโดรแคนนาบินอล 
(Tetrahydrocannabinol - THC) ไม่เกิน
ร้อยละ 0.2 โดยน้ำหนักแห้ง ส่งผลให้ปัจจุบัน
ประชาชนสามารถนำส่วนของกัญชาดังกล่าว

ข้างต้นไปใช้เป็นส่วนประกอบของอาหารได้ 
โดยมีข้อจำกัดว่าจะต้องเป็นส่วนของกัญชาที่
ได้รับอนุญาตให้ผลิตในประเทศเท่านั้น (Food 
and Drug Administration, 2020) แต่อย่างไร
ก็ตาม หากเป็นการบริโภคส่วนอื่นของกัญชา
ที่กฎหมายมิได้ยกเว้นดังกล่าวข้างต้น ก็ต้อง
ถือว่าเป็นการเสพตามบทนิยามคำว่า “เสพ” 
และมีความผิดตามกฎหมายว่าด้วยยาเสพติด
ให้โทษ ซึ่งไม่สอดคล้องกับสภาพสังคมไทย 
ในปัจจบุนัท่ีมีความต้องการปลกูและใช้กญัชาเพ่ือ 
การบริโภคมากยิ่งขึ้น และไม่สอดคล้องกับ
แนวคิดนิติศาสตร์เชิงสภาพความเป็นจริง  
(Sociology of Law) ที่เห็นว่า สภาพการบังคับ
ใชก้ฎหมายกบัขอ้เทจ็จริงวา่สอดคลอ้งกบัสภาพ
บริบทของสังคมในขณะนั้นหรือไม่อย่างไร และ
แนวคิดกฎหมายสังคมวิทยา (The Sociological  
of Law) ที่เห็นว่า การจัดทำกฎหมายต้องตาม
ให้ทันสังคม 

3. การใช้กัญชาเพื่อรักษาโรค
อุรุกวัย กฎหมาย Ley No. 19.172 172 

กำหนดให้ประชาชนสามารถใช้กัญชาเพื่อการ
รักษาโรคได้โดยไม่จำกัดเงื่อนไข ซึ่งสอดคล้อง
กับสภาพสังคมของประเทศอุรุกวัยที่มีการใช้
กัญชาเป็นยารักษาโรคมาแต่ยุคสมัยดั้งเดิม
จนถงึปจัจบุนั อนัจะเหน็ไดว้า่เปน็ไปตามแนวคดิ
นิติศาสตร์เชิงสภาพความเป็นจริง (Sociology 
of Law) ที่เห็นว่า สภาพการบังคับใช้กฎหมาย
กับข้อเท็จจริงว่าสอดคล้องกับสภาพบริบทของ
สังคมในขณะนั้นหรือไม่อย่างไร และแนวคิด
กฎหมายสังคมวิทยา (The Sociological of 
Law) ที่เห็นว่า การจัดทำกฎหมายต้องตาม
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ให้ทันสังคม ซึ่งผู้วิจัยเห็นว่าอาจนำมาใช้เป็น
แนวทางในการกำหนดมาตรการทางกฎหมาย 
ในการควบคุมการปลูกและการใช้กัญชาของ
ไทยได้

แคนาดา กฎหมาย The Cannabis Act 
กำหนดให้ประชาชนสามารถใช้กัญชาเพื่อการ
รกัษาโรคได้โดยไม่จำกัดเงือ่นไขทำนองเดียวกับ 
อุรุกวัย ซึ่ งสอดคล้องกับสภาพสังคมของ
แคนาดาที่มีการใช้กัญชาเป็นยารักษาโรคมาแต่
ยคุสมยัดัง้เดิมจนถึงปัจจบัุน อนัจะเห็นไดว้า่เป็น
ไปตามแนวคดินติศิาสตรเ์ชิงสภาพความเปน็จรงิ 
(Sociology of Law) ที่เห็นว่า สภาพการบังคับ
ใช้กฎหมายกับขอ้เท็จจรงิวา่สอดคลอ้งกบัสภาพ
บริบทของสังคมในขณะนัน้หรือไม่อย่างไร  และ
แนวคิดกฎหมายสังคมวิทยา (The Sociological  
of Law) ที่เห็นว่า การจัดทำกฎหมายต้องตาม
ให้ทันสังคม ซึ่งผู้วิจัยเห็นว่าอาจนำมาใช้เป็น
แนวทางในการกำหนดมาตรการทางกฎหมายใน
การควบคมุการปลกูและการใชก้ญัชาของไทยได้

สหรัฐอเมริกา (มลรัฐโคโลราโด) กฎหมาย 
DEPARTMENT OF The Cannabis Act 
2018 REVENUE Marijuana Enforcement 
Division COLORADO MARIJUANA RULES 1  
CCR 212-3 กำหนดให้บุคคลซึ่งมีอายุ 18 ปี
ขึ้นไปสามารถใช้กัญชาเพื่อการรักษาโรคได้  
แต่อย่างไรก็ตาม หากเป็นกรณีที่มีอายุต่ำกว่า 
18 ปี ก็สามารถใช้กัญชาเพื่อการรักษาโรคได้  
แต่ต้องมีแพทย์อย่างน้อยสองคนวินิจฉัยว่า  
มีความจำเป็นต้องใช้กัญชาเพื่อรักษาสุขภาพ
ที่ทรุดโทรม จะเห็นได้ว่า มลรัฐโคโลราโด
มีมาตรการควบคุมการใช้กัญชาเพื่อรักษา

โรคโดยจำกัดอายุไว้ เพ่ือความปลอดภัยของ
ประชาชน ซ่ึงสอดคล้องกับบริบทสภาพสังคม
ของมลรัฐโคโลราโดที่มีความต้องการใช้กัญชา
เพ่ือการรักษาโรค อันจะสอดคล้องกับแนวคิด
นิติศาสตร์เชิงสภาพความเป็นจริง (Sociology 
of Law) ที่เห็นว่า สภาพการบังคับใช้กฎหมาย
กับข้อเท็จจริงว่าสอดคล้องกับสภาพบริบทของ
สังคมในขณะนั้นหรือไม่ และแนวคิดกฎหมาย
สังคมวิทยา (The Sociological of Law) ท่ี
เห็นว่า การจัดทำกฎหมายต้องตามให้ทันสังคม 
ซ่ึงผู้วิจัยเห็นว่าอาจนำมาใช้เป็นแนวทางในการ
กำหนดมาตรการทางกฎหมายในการควบคุม
การปลูกและการใช้กัญชาของไทยได้

ลาว กฎหมายควบคุมยาเสพติดของลาว
มีกำหนดไว้ในกฎหมายอาญา กำหนดห้ามใช้
กญัชาทกุกรณ ีซึง่รวมถงึการใชเ้พือ่รกัษาโรคดว้ย  
แต่ปรากฏว่ามีการกำหนดบทลงโทษเฉพาะ
กรณีที่มีกัญชาดิบเกิน 3 กิโลกรัม และมีกัญชา
แห้งเกิน 1 กิโลกรัม เท่านั้น  อันจะเห็นได้ว่า 
มาตรการควบคุมกัญชาของประเทศดังกล่าว  
ไม่ได้กำหนดให้ประชาชนสามารถใช้กัญชาเพื่อ
การรักษาโรคแต่อย่างใด แต่จำกัดการครอบครอง 
ขั้นต่ำไว้ หากครอบครองเกินจำนวนที่กำหนด
จะมีความผิดและถูกลงโทษทางอาญา ซ่ึงเป็น
ไปตามทฤษฎีกฎหมายบ้านเมือง (Positive 
Law) โดยสำนักกฎหมายบ้านเมือง (Legal  
Positivism) ทีเ่หน็ว่า กฎหมายเป็นเร่ืองเจตจำนง 
(Will) ของมนุษย์ ไม่ใช่เรื่องเหตุผลของมนุษย์ 
เป็นเรื่องของรัฐหรือผู้มีอำนาจที่จะส่ังอย่างไร
ก็ได้และถ้ามีการฝ่่าฝ่ืนก็มีอำนาจที่จะลงโทษ 
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เมียนมา กฎหมายยาเสพติดและสารออก
ฤทธิต่์อจิตประสาท 1993 กำหนดหา้มใชก้ญัชา
ทุกกรณี ซึ่งรวมถึงการใช้เพื่อรักษาโรคด้วย  ซึ่ง
ไม่สอดคล้องกับบริบทสภาพสังคมของเมียนมา 
ที่สังคมชนบทมีการปลูกและใช้กัญชาเป็นยา
รักษาโรคและบริโภคมาแต่ยุคดั้งเดิมจนถึง
ปัจจุบัน จะเห็นได้ว่า มาตรการควบคุมกัญชา
อย่างเข้มงวดของเมียนมาดังกล่าว เป็นไปตาม
ทฤษฎีกฎหมายบ้านเมือง (Positive Law) โดย
สำนกักฎหมายบา้นเมอืง (Legal Positivism) ที่
เห็นว่า กฎหมายเป็นเรื่องเจตจำนง (Will) ของ
มนษุย ์ไม่ใชเ่รือ่งเหตผุลของมนุษย ์เป็นเรือ่งของ
รัฐหรือผู้มีอำนาจที่จะสั่งอย่างไรก็ได้และถ้ามี
การฝ่่าฝ่ืนก็มีอำนาจที่จะลงโทษ 

ไทย กฎหมายว่าด้วยยาเสพติดให้โทษ
กำหนดห้ามมิให้เสพกัญชา เว้นแต่การเสพนั้น
เป็นการเสพเพื่อการรักษาโรคตามคำสั่งของ 
ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม ผู้ประกอบวิชาชีพ
ทนัตกรรม ผูป้ระกอบวชิาชพีการแพทยแ์ผนไทย  
ผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยประยุกต์ 
หรือหมอพื้นบ้านตามกฎหมายว่าด้วยวิชาชีพ
การแพทย์แผนไทย ที่ได้รับใบอนุญาต หรือ
เป็นการเสพเพื่อการศึกษาวิจัย โดยตำรับยาที่
เสพได้ให้เป็นไปตามที่รัฐมนตรีประกาศกำหนด 
ทั้งนี้ ตามมาตรา 58 แห่งพระราชบัญญัติ 
ยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 ซึ่งแก้ไขเพิ่มโดย
พระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ (ฉบับท่ี 7)  
พ.ศ. 2562 รวมทั้งกำหนดให้ใช้กัญชาในการ
รักษาโรคเฉพาะตัวได้ โดยต้องมีใบสั่งยาหรือ
หนังสือรับรองจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม
ที่เกี่ยวข้อง และการมีไว้ในครอบครองไม่เกิน 

ปริ ม าณที่ จ ำ เ ป็นสำห รับประจำ ในการ
ปฐมพยาบาลหรือกรณีเกิดเหตุฉุกเฉินในเรือ 
เครื่องบิน หรือยานพาหนะอื่นที่ใช้ในการขนส่ง
สาธารณะระหว่างประเทศท่ีไม่ได้จดทะเบียน
ในราชอาณาจักร แต่ถ้ายานพาหนะดังกล่าว 
จดทะเบียนในราชอาณาจักรจะต้องยื่นคำขอ 
ใบอนุญาตตามที่กำหนดไว้ มาตรา 26/4 แห่ง
พระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 
ซึง่เพิม่เติมโดยพระราชบัญญตัยิาเสพตดิใหโ้ทษ 
(ฉบับที่ 7) พ.ศ. 2562  จะเห็นได้ว่า กฎหมาย
ว่าด้วยยาเสพติดให้โทษกำหนดให้ประชาชน
สามารถใช้กัญชาเพื่อการรักษาโรคได้ แต่ต้อง
ตามคำสั่งของผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม  
ผู้ประกอบวิชาชีพทันตกรรม ผู้ประกอบวิชาชีพ
การแพทย์แผนไทย ผู้ประกอบวิชาชีพการ
แพทย์แผนไทยประยุกต์ หรือหมอพื้นบ้านตาม
กฎหมายว่าด้วยวิชาชีพการแพทย์แผนไทยท่ีได้
รับใบอนุญาต  ซึ่งสอดคล้องกับสภาพสังคมไทย
ในปัจจุบันที่มีความต้องการปลูกและใช้กัญชา
เพื่อการรักษาโรคมากยิ่งขึ้น และสอดคล้อง 
กับแนวคิดนิติศาสตร์เชิงสภาพความเป็นจริง 
(Sociology of Law) ที่เห็นว่า สภาพการบังคับ
ใชก้ฎหมายกบัขอ้เทจ็จริงวา่สอดคลอ้งกบัสภาพ
บรบิทของสังคมในขณะนัน้หรือไม่อย่างไร  และ
แนวคิดกฎหมายสังคมวิทยา (The Sociological  
of Law) ที่เห็นว่า การจัดทำกฎหมายต้องตาม
ให้ทันสังคม 

4. การใช้กัญชาเพื่อนันทนาการ
อุรุกวัย กฎหมาย Ley No. 19.172 

กำหนดให้บุคคลซ่ึงมีอายุ 18 ปีบริบูรณ์ข้ึนไป
สามารถใช้กัญชาเพ่ือนันทนาการได้ โดยต้อง
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ขึ้นทะเบียนเป็นผู้เสพ จะเห็นได้ว่า มาตรการ
ควบคมุการใชก้ญัชาเพือ่นนัทนาการของอรุกุวัย  
เปิดโอกาสให้ประชาชนสามารถใช้กัญชา
เพื่อนันทนาการได้โดยจำกัดอายุและต้องขึ้น
ทะเบยีนเป็นผูเ้สพ ซึง่สอดคล้องกบัสภาพสงัคม
ของอรุกุวยัทีป่ระชาชนมคีวามตอ้งการใชก้ญัชา
เพื่อนันทนาการ อันจะสอดคล้องกับแนวคิด
นิติศาสตร์เชิงสภาพความเป็นจริง (Sociology 
of Law) ที่เห็นว่า สภาพการบังคับใช้กฎหมาย
กับข้อเท็จจริงว่าสอดคล้องกับสภาพบริบทของ
สังคมในขณะนั้นหรือไม่อย่างไร และแนวคิด
กฎหมายสังคมวิทยา (The Sociological of 
Law) ที่เห็นว่า การจัดทำกฎหมายต้องตามให้
ทันสังคม ซึ่งผู้วิจัยเห็นว่าเป็นอีกมาตรการหน่ึง
น่าสนใจและอาจนำมาปรับใช้ให้สอดคล้องกับ
บริบทสภาพสังคมไทยได้ในอนาคต 

แคนาดา กฎหมาย The Cannabis Act 
2018 กำหนดให้บุคคลซึ่งมีอายุ 18 ปีบริบูรณ์
ขึ้นไปสามารถใช้กัญชาเพื่อการนันทนาการ
ได้ทำนองเดียวกับอุรุกวัย ซึ่งสอดคล้องกับ
สภาพสังคมของแคนาดาที่ มีความต้องการ
ใช้กัญชาเพื่อนันทนาการ อันจะสอดคล้อง
กับแนวคิดนิติศาสตร์เชิงสภาพความเป็นจริง  
(Sociology of Law) ที่เห็นว่า สภาพการบังคับ
ใช้กฎหมายกับขอ้เท็จจรงิวา่สอดคลอ้งกบัสภาพ
บริบทของสังคมในขณะนั้นหรือไม่อย่างไร และ
แนวคิดกฎหมายสังคมวิทยา (The Sociological  
of Law) ที่เห็นว่า การจัดทำกฎหมายต้องตาม
ให้ทันสังคม ซึ่งผู้วิจัยเห็นว่าอาจนำมาใช้เป็น
แนวทางในการกำหนดมาตรการทางกฎหมายใน
การควบคมุการปลกูและการใชก้ญัชาของไทยได้

สหรัฐอเมริกา (มลรัฐโคโลราโด) กฎหมาย 
DEPARTMENT OF The Cannabis Act 2018 
REVENUE Marijuana Enforcement Division 
COLORADO MARIJUANA RULES 1 CCR 
212-3 กำหนดให้บุคคลซึ่งมีอายุ 21 ปีบริบูรณ์
ขึ้นไปสามารถใช้กัญชาเพื่อนันทนาการได้ โดย
มีข้อจำกัดว่าห้ามการใช้ในที่สาธารณะ จะเห็น
ได้ว่า มลรัฐโคโลราโดมีมาตรการควบคุมการใช้ 
กัญชาเพื่อรักษาโรคโดยจำกัดอายุไว้ เพื่อ
ความปลอดภัยของประชาชน ซึ่งสอดคล้อง
กับบริบทสภาพสังคมของมลรัฐโคโลราโดที่มี
ความต้องการใช้กัญชาเพื่อการรักษาโรค อันจะ 
สอดคล้องกับแนวคิดนิติศาสตร์เชิงสภาพ 
ความเป็นจริง (Sociology of Law) ที่เห็นว่า 
สภาพการบังคับใช้กฎหมายกับข้อเท็จจริงว่า
สอดคล้องกับสภาพบริบทของสังคมในขณะนั้น
หรอืไมอ่ยา่งไร และแนวคดิกฎหมายสงัคมวทิยา 
(The Sociological of Law) ที่เห็นว่า การ
จัดทำกฎหมายต้องตามให้ทันสังคม ซ่ึงผู้วิจัย
เห็นว่าอาจนำมาใช้เป็นแนวทางในการกำหนด
มาตรการทางกฎหมายในการควบคุมการปลูก
และการใช้กัญชาของไทยได้

ลาว กฎหมายควบคุมยาเสพติของลาว
มีกำหนดไว้ในกฎหมายอาญา กำหนดห้ามใช้
กัญชาทุกกรณี ซึ่งรวมถึงการใช้เพื่อนันทนาการ
ด้วย แต่ปรากฏว่ามีการกำหนดบทลงโทษ
เฉพาะกรณีที่มีกัญชาดิบเกิน 3 กิโลกรัม และ
มีกัญชาแห้งเกิน 1 กิโลกรัม เท่าน้ัน จะเห็น
ได้ว่า มาตรการควบคุมกัญชาของประเทศ 
ดังกล่าว ไม่ได้กำหนดให้ประชาชนสามารถใช้
กัญชาเพื่อนันทนาการได้แต่อย่างใด แต่จำกัด
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การครอบครองขั้นต่ำไว้ หากครอบครองเกิน
จำนวนทีก่ำหนดจะมีความผิดและถูกลงโทษทาง
อาญา ซึ่งเป็นไปตามทฤษฎีกฎหมายบ้านเมือง  
(Positive Law) โดยสำนักกฎหมายบ้านเมือง 
(Legal Positivism) ท่ีเหน็ว่า กฎหมายเปน็เรือ่ง
เจตจำนง (Will) ของมนุษย์ ไม่ใช่เรื่องเหตุผล
ของมนุษย์ เป็นเรื่องของรัฐหรือผู้มีอำนาจที่จะ
สั่งอย่างไรก็ได้และถ้ามีการฝ่่าฝื่นก็มีอำนาจที่
จะลงโทษ 

เมียนมา กฎหมายยาเสพติดและสารออก
ฤทธิต่์อจิตประสาท 1993 กำหนดหา้มใชก้ญัชา
ทุกกรณี ซึ่งรวมถึงการใช้เพื่อนันทนาการด้วย  
ดว้ย  จะเหน็ไดว้า่ มาตรการควบคมุกญัชาอยา่ง
เข้มงวดของเมียนมาดังกล่าว ไม่สอดคล้องกับ
บรบิทสภาพสงัคมของเมยีนมาทีม่คีวามตอ้งการ
ใช้กัญชาเพ่ือนันทนาการมากยิ่งขึ้น ซึ่งไปตาม
ทฤษฎีกฎหมายบ้านเมือง (Positive Law) โดย
สำนกักฎหมายบา้นเมอืง (Legal Positivism) ที่
เห็นว่า กฎหมายเป็นเรื่องเจตจำนง (Will) ของ
มนษุย ์ไม่ใชเ่รือ่งเหตผุลของมนษุย ์เป็นเรือ่งของ
รัฐหรือผู้มีอำนาจที่จะสั่งอย่างไรก็ได้และถ้ามี
การฝ่่าฝ่ืนก็มีอำนาจที่จะลงโทษ 

ไทย กฎหมายว่าด้วยยาเสพติดให้โทษ
กำหนดห้ามมิให้เสพกัญชา เว้นแต่การเสพนั้น 
เป็นการเสพเพื่อการรักษาโรคตามคำสั่งของ 
ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม ผู้ประกอบวิชาชีพ
ทนัตกรรม ผูป้ระกอบวชิาชพีการแพทยแ์ผนไทย  
ผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยประยุกต์  
หรือหมอพื้นบ้านตามกฎหมายว่าด้วยวิชาชีพ 
การแพทย์แผนไทย ที่ได้รับใบอนุญาต หรือ
เป็นการเสพเพื่อการศึกษาวิจัย โดยตำรับยา 

ท่ีเสพได้ให้เป็นไปตามท่ีรัฐมนตรปีระกาศกำหนด  
ทั้งนี้ ตามมาตรา 58 แห่งพระราชบัญญัติ 
ยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 ซึ่งแก้ไขเพิ่มโดย
พระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ (ฉบับที่ 7)  
พ.ศ. 2562  รวมทั้งกำหนดให้ใช้กัญชาใน
การรักษาโรคเฉพาะตัวได้ โดยต้องมีใบสั่ง
ยาหรือหนังสือรับรองจากผู้ประกอบวิชาชีพ
เวชกรรมที่เกี่ยวข้อง และการมีไว้ในครอง
ครองไม่เกินปริมาณที่จำเป็นสำหรับประจำ
ในการปฐมพยาบาลหรือกรณีเกิดเหตุฉุกเฉิน
ในเรือ เครื่องบิน หรือยานพาหนะอื่นที่ใช้ใน
การขนส่งสาธารณะระหว่างประเทศท่ีไม่ได้ 
จดทะเบียนในราชอาณาจักร แต่ถา้ยานพาหนะ
ดงักล่าวจดทะเบียนในราชอาณาจักรจะต้องยืน่
คำขอใบอนุญาตตามที่กำหนดไว้ มาตรา 26/4 
แหง่พระราชบัญญัตยิาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 
ซึง่เพิม่เติมโดยพระราชบัญญตัยิาเสพตดิใหโ้ทษ 
(ฉบับที่ 7) พ.ศ. 2562  จะเห็นได้ว่า กฎหมาย
ว่าด้วยยาเสพติดให้โทษกำหนดห้ามเสพหรือ
ใช้กัญชาเพ่ือนันทนาการโดยเด็ดขาด โดยไม่มี
ข้อยกเว้น ซ่ึงไม่สอดคล้องกับสภาพสังคมไทย
ในปัจจุบันที่มีความต้องการปลูกและใช้กัญชา
เพื่อการบริโภคมากยิ่งขึ้น และไม่สอดคล้อง
กับแนวคิดนิติศาสตร์เชิงสภาพความเป็นจริง  
(Sociology of Law) ที่เห็นว่า สภาพการบังคับ
ใชก้ฎหมายกบัขอ้เทจ็จริงวา่สอดคลอ้งกบัสภาพ
บริบทของสังคมในขณะนั้นหรือไม่อย่างไร และ
แนวคิดกฎหมายสังคมวิทยา (The Sociological  
of Law) ที่เห็นว่า การจัดทำกฎหมายต้องตาม
ให้ทันสังคม 
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5. การขายหรือจำหน่ายกัญชา
อรุกุวัย กฎหมาย Ley No. 19.172 กำหนด

ใหป้ระชาชนสามารถขายหรือจำหน่ายกัญชาได้  
แต่ต้องเป็นร้านที่ได้รับอนุญาตให้ขายหรือ
จำหน่ายเท่านั้น และจะขายหรือจำหน่ายให้
บุคคลที่ซื้อได้หนึ่งคน 10 กรัมต่อสัปดาห์ หรือ 
40 กรัมต่อเดือน  อันจะเห็นได้ว่า มาตรการ 
ดังกล่าวสอดคล้องกับสภาพสังคมของอุรุกวัยที่
มคีวามต้องการใช้กญัชามากยิง่ขึน้ ซึง่สอดคล้อง
กับแนวคิดนิติศาสตร์เชิงสภาพความเป็นจริง 
(Sociology of Law) ที่เห็นว่า สภาพการบังคับ
ใช้กฎหมายกับขอ้เท็จจรงิวา่สอดคลอ้งกบัสภาพ
บริบทของสังคมในขณะนั้นหรือไม่อย่างไร และ
แนวคิดกฎหมายสังคมวิทยา (The Sociological  
of Law) ที่เห็นว่า การจัดทำกฎหมายต้องตาม
ให้ทันสังคม ซึ่งผู้วิจัยเห็นว่าอาจนำมาใช้เป็น
แนวทางในการกำหนดมาตรการทางกฎหมายใน
การควบคมุการปลกูและการใชก้ญัชาของไทยได้

แคนาดา กฎหมาย The Cannabis Act 
2018 กำหนดให้ประชาชนสามารถขายหรือ
จำหน่ายกัญชาได้ แต่ต้องเป็นร้านที่ได้รับ
อนญุาตใหข้ายหรอืจำหน่ายเท่านัน้ทำนองเดียว 
กับอุรุกวัย อันจะเห็นได้ว่า มาตรการดังกล่าว 
สอดคล้องกับสภาพสังคมของแคนาดาที่ มี 
ความต้องการใช้กัญชามากยิ่งขึ้น ซึ่งสอดคล้อง
กับแนวคิดนิติศาสตร์เชิงสภาพความเป็นจริง 
(Sociology of Law) ท่ีเหน็วา่ สภาพการณ์บังคบั
ใช้กฎหมายกับขอ้เท็จจรงิวา่สอดคลอ้งกบัสภาพ
บริบทของสังคมในขณะนั้นหรือไม่อย่างไร และ
แนวคิดกฎหมายสังคมวิทยา (The Sociological  
of Law) ที่เห็นว่า การจัดทำกฎหมายต้อง 

ตามใหท้นัสงัคม ซึง่ผูว้จิยัเหน็วา่อาจนำมาใชเ้ปน็
แนวทางในการกำหนดมาตรการทางกฎหมายใน
การควบคมุการปลกูและการใชก้ญัชาของไทยได้

สหรัฐอเมริกา (มลรัฐโคโลราโด) กฎหมาย 
DEPARTMENT OF The Cannabis Act 
2018 REVENUE Marijuana Enforcement 
Division COLORADO MARIJUANA RULES 1  
CCR 212-3 กำหนดให้ประชาชนสามารถขาย
หรือจำหน่ายกัญชาได้ แต่ต้องเป็นร้านที่ได้รับ 
อนุญาตให้ขายหรือจำหน่ายเท่าน้ันทำนอง
เดียวกับอุรุกวัยและแคนาดา โดยใช้มาตรการ
ควบคมุทำนองเดียวกับการซ้ือบุหร่ีและเคร่ืองด่ืม
แอลกอฮอล์  อันจะเห็นได้ว่า มาตรการดังกล่าว
สอดคล้องกับสภาพสังคมของมลรัฐโคโลราโดที่
มคีวามต้องการใช้กญัชามากยิง่ขึน้ ซึง่สอดคล้อง
กับแนวคิดนิติศาสตร์เชิงสภาพความเป็นจริง 
(Sociology of Law) ที่เห็นว่า สภาพการบังคับ
ใชก้ฎหมายกบัขอ้เทจ็จริงวา่สอดคลอ้งกบัสภาพ
บริบทของสังคมในขณะนั้นหรือไม่อย่างไรและ
แนวคิดกฎหมายสังคมวิทยา (The Sociological  
of Law) ที่เห็นว่า การจัดทำกฎหมายต้องตาม
ให้ทันสังคม ซึ่งผู้วิจัยเห็นว่าอาจนำมาใช้เป็น
แนวทางในการกำหนดมาตรการทางกฎหมายใน
การควบคมุการปลกูและการใชก้ญัชาของไทยได้

ลาว กฎหมายควบคุมยาเสพติของลาวมี
กำหนดไว้ในกฎหมายอาญา กำหนดห้ามขาย
หรือจำหน่ายโดยไม่มีข้อยกเว้น แต่ปรากฏว่า
มีการกำหนดบทลงโทษเฉพาะกรณีที่มีกัญชา
ดิบเกิน 3 กิโลกรม และมีกัญชาแห้งเกิน 1 
กิโลกรัม เท่านั้น  ซ่ึงมาตรการดังกล่าวไม่ได้
กำหนดให้ประชาชนสามารถใช้กัญชาเพื่อการ
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รักษาโรคแต่อย่างใด แต่จำกัดการครอบครอง 
ขั้นต่ำไว้ หากครอบครองเกินจำนวนท่ีกำหนด
จะมีความผิดและถูกลงโทษทางอาญา ซึ่งไม่
สอดคล้องกับสภาพสังคมของประเทศลาวท่ีมี
การปลูกและใช้กัญชากันอย่างแพร่หลาย การ
กำหนดมาตรการดังกล่าวเป็นไปตามทฤษฎี 
กฎหมายบ้านเมือง (Positive Law) โดยสำนัก 
กฎหมายบา้นเมอืง (Legal Positivism) ท่ีเหน็ว่า  
กฎหมายเป็นเรื่องเจตจำนง (Will) ของมนุษย์ 
ไมใ่ช่เรือ่งเหตผุลของมนษุย ์เป็นเรือ่งของรฐัหรอื
ผูม้อีำนาจทีจ่ะสัง่อย่างไรกไ็ดแ้ละถา้มกีารฝ่า่ฝื่น
ก็มีอำนาจที่จะลงโทษ 

เมียนมา กฎหมายยาเสพติดและสารออก
ฤทธิต์่อจิตประสาท 1993 กำหนดห้ามขายหรอื
จำหน่ายโดยไม่มีข้อยกเว้น และถ้าหากกัญชาที่
พบในความครอบครองมีปริมาณ 2 ถึง 75 กรัม  
จะถอืวา่กญัชาเป็นการครอบครองโดยมีเจตนาที่
จะขาย ซึ่งจะมีโทษหนักจำคุกอย่างน้อย 15 ปี  
โดยไม่จำกัดอายุโทษ และเสี่ยงต่อการได้รับ 
โทษประหารชีวิตอีกด้วย ซึ่งมาตรการดังกล่าว 
ไม่สอดคล้องกับสภาพสังคมของเมียนมาท่ีมี
การปลูกและใช้กัญชากันอย่างแพร่หลาย การ
กำหนดมาตรการดังกล่าวเป็นไปตามทฤษฎี
กฎหมายบ้านเมือง (Positive Law) โดยสำนัก
กฎหมายบา้นเมอืง (Legal Positivism) ท่ีเหน็ว่า  
กฎหมายเป็นเรื่องเจตจำนง (Will) ของมนุษย์ 
ไมใ่ช่เรือ่งเหตผุลของมนษุย ์เป็นเรือ่งของรฐัหรอื
ผูม้อีำนาจทีจ่ะสัง่อย่างไรกไ็ดแ้ละถา้มกีารฝ่า่ฝื่น
ก็มีอำนาจที่จะลงโทษ 

ไทย กฎหมายว่าด้วยยาเสพติดให้โทษ
กำหนดห้ามมิให้เสพกัญชา เว้นแต่การเสพนั้น 

เป็นการเสพเพื่อการรักษาโรคตามคำสั่งของ 
ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม ผู้ประกอบวิชาชีพ
ทนัตกรรม ผูป้ระกอบวชิาชพีการแพทยแ์ผนไทย  
ผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยประยุกต์  
หรือหมอพื้นบ้านตามกฎหมายว่าด้วยวิชาชีพ 
การแพทย์แผนไทย ที่ได้รับใบอนุญาต หรือ
เป็นการเสพเพื่อการศึกษาวิจัย โดยตำรับ
ยาที่เสพได้ให้เป็นไปตามที่รัฐมนตรีประกาศ
กำหนด ทั้งนี้ ตามมาตรา 58 แห่งพระราช
บัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 ซึ่งแก้ไข
เพิ่มโดยพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ  
(ฉบบัที ่7) พ.ศ. 2562 รวมทัง้กำหนดให้ใช้กญัชา
ในการรักษาโรคเฉพาะตัวได้ โดยต้องมีใบสั่งยา 
หรือหนังสือรับรองจากผู้ประกอบวิชาชีพ
เวชกรรมที่เกี่ยวข้อง และการมีไว้ในครองครอง
ไม่เกินปริมาณที่จำเป็นสำหรับประจำในการ
ปฐมพยาบาลหรือกรณีเกิดเหตุฉุกเฉินในเรือ 
เครื่องบิน หรือยานพาหนะอื่นที่ใช้ในการขนส่ง
สาธารณะระหว่างประเทศท่ีไม่ได้จดทะเบียน
ในราชอาณาจักร แต่ถ้ายานพาหนะดังกล่าว 
จดทะเบียนในราชอาณาจักรจะต้องยื่นคำขอ 
ใบอนุญาตตามที่กำหนดไว้ มาตรา 26/4 แห่ง
พระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 
ซึง่เพิม่เติมโดยพระราชบัญญตัยิาเสพตดิใหโ้ทษ 
(ฉบับที่ 7) พ.ศ. 2562  จะเห็นได้ว่า กฎหมาย
ว่าด้วยยาเสพติดให้โทษกำหนดห้ามเสพหรือ
ใช้กัญชาเพ่ือนันทนาการโดยเด็ดขาด โดยไม่มี
ข้อยกเว้น  ซึ่งไม่สอดคล้องกับสภาพสังคมไทย
ในปัจจุบันที่มีความต้องการปลูกและใช้กัญชา
เพื่อการบริโภคมากยิ่งขึ้น และไม่สอดคล้อง
กับแนวคิดนิติศาสตร์เชิงสภาพความเป็นจริง  
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(Sociology of Law) ที่เห็นว่า สภาพการบังคับ
ใช้กฎหมายกับขอ้เท็จจรงิวา่สอดคลอ้งกบัสภาพ
บริบทของสังคมในขณะนั้นหรือไม่อย่างไร และ
แนวคิดกฎหมายสังคมวิทยา (The Sociological 
 of Law) ที่เห็นว่า การจัดทำกฎหมายต้องตาม
ให้ทันสังคม 

6. การนำเข้าหรือส่งออกกัญชา
อุรุกวัย กฎหมาย Ley No. 19.172 

กำหนดให้ประชาชนสามารถนำเข้าหรือส่งออก
กัญชาได้โดยต้องได้รับอนุญาต ซึ่งมาตรการ 
ดังกล่าวสอดคล้องกับสภาพสังคมของอุรุกวัย
และสังคมโลกที่มีความต้องการใช้กัญชามาก 
ยิ่งขึ้น ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดนิติศาสตร์เชิง
สภาพความเปน็จรงิ (Sociology of Law) ทีเ่ห็น
วา่ สภาพการบังคบัใช้กฎหมายกบัขอ้เทจ็จรงิวา่
สอดคล้องกับสภาพบริบทของสังคมในขณะน้ัน
หรอืไมอ่ยา่งไร และแนวคดิกฎหมายสงัคมวทิยา 
(The Sociological of Law) ท่ีเห็นว่า การ 
จัดทำกฎหมายต้องตามให้ทันสังคม 

แคนาดา พบว่า กฎหมาย The Cannabis 
Act 2018 กำหนดให้ประชาชนสามารถนำเข้า
หรือส่งออกกัญชาได้โดยต้องได้รับอนุญาต ซึ่ง
มาตรการดังกล่าวสอดคล้องกับสภาพสังคม
ของแคนาดาและสังคมโลกท่ีมีความต้องการใช้
กัญชามากยิ่งขึ้น รวมทั้งสอดคล้องกับแนวคิด
นิติศาสตร์เชิงสภาพความเป็นจริง (Sociology 
of Law) ที่เห็นว่า สภาพการบังคับใช้กฎหมาย
กับข้อเท็จจริงว่าสอดคล้องกับสภาพบริบทของ
สังคมในขณะนั้นหรือไม่อย่างไร และแนวคิด
กฎหมายสังคมวิทยา (The Sociological of 

Law) ท่ีเห็นว่า การจัดทำกฎหมายต้องตามให้
ทันสังคม 

สหรัฐอเมริกา (มลรัฐโคโลราโด) กฎหมาย 
DEPARTMENT OF The Cannabis Act 
2018 REVENUE Marijuana Enforcement 
Division COLORADO MARIJUANA RULES 1 
CCR 212-3 กำหนดให้ประชาชนสามารถนำ
เข้าหรือส่งออกกัญชาได้โดยต้องได้รับอนุญาต
แอลกอฮอล์ ซ่ึงมาตรการดังกล่าวสอดคล้อง
กับสภาพสังคมของมลรัฐโคโลราโดและสังคม
โลกที่ มีความต้องการใช้กัญชามากยิ่ งขึ้น  
ซ่ึงสอดคล้องกับแนวคิดนิติศาสตร์เชิงสภาพ
ความเป็นจริง (Sociology of Law) ที่เห็นว่า 
สภาพการบังคับใช้กฎหมายกับข้อเท็จจริงว่า
สอดคล้องกับสภาพบริบทของสังคมในขณะนั้น
หรอืไมอ่ยา่งไร และแนวคดิกฎหมายสงัคมวทิยา 
(The Sociological of Law) ที่เห็นว่า การ 
จัดทำกฎหมายต้องตามให้ทันสังคม 

ลาว กฎหมายควบคุมยาเสพติของลาวมี
กำหนดไว้ในกฎหมายอาญา กำหนดห้ามนำเข้า 
และส่งออกโดยไม่มีข้อยกเว้น ซ่ึงมาตรการ
ดังกล่าวไม่สอดคล้องกับสภาพสังคมของลาว
ที่มีการปลูกเป็นพืชเศรษฐกิจ การกำหนด
มาตรการดังกล่าวเป็นไปตามทฤษฎีกฎหมาย
บ้านเมือง (Positive Law) โดยสำนักกฎหมาย
บ้านเมือง (Legal Positivism) ที่ เห็นว่า 
กฎหมายเป็นเรื่องเจตจำนง (Will) ของมนุษย์ 
ไม่ใช่เรื่องเหตุผลของมนุษย์ เป็นเรื่องของรัฐ
หรือผู้มีอำนาจที่จะส่ังอย่างไรก็ได้และถ้ามีการ 
ฝ่่าฝ่ืนก็มีอำนาจที่จะลงโทษ 
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เมียนมา กฎหมายยาเสพติดและสารออก
ฤทธิ์ต่อจิตประสาท 1993 กำหนดห้ามนำเข้า
และส่งออกโดยไม่มีข้อยกเว้น ซึ่งหากพบว่ามี
ความผดิในการนำเขา้หรือสง่ออกกัญชาผูก้ระทำ
ความผิดอาจถูกลงโทษจำคุกอย่างน้อย 15 ปี 
โดยไม่จำกัดอายุโทษ และเสี่ยงต่อการได้รับ
โทษประหารชีวิตอีกด้วย ซึ่งมาตรการดังกล่าว
ไม่สอดคล้องกับสภาพสังคมของเมียนมาท่ีมี
การปลูกเป็นพืชเศรษฐกิจทำนองเดียวกับลาว 
การกำหนดมาตรการดงักลา่วเปน็ไปตามทฤษฎี
กฎหมายบ้านเมือง (Positive Law) โดยสำนัก
กฎหมายบา้นเมอืง (Legal Positivism) ท่ีเหน็ว่า  
กฎหมายเป็นเรื่องเจตจำนง (Will) ของมนุษย์ 
ไมใ่ช่เรือ่งเหตผุลของมนษุย ์เป็นเรือ่งของรฐัหรอื
ผูม้อีำนาจทีจ่ะสัง่อย่างไรกไ็ดแ้ละถา้มกีารฝ่า่ฝื่น
ก็มีอำนาจที่จะลงโทษ 

ไทย กฎหมายว่าด้วยยาเสพติดให้โทษ
กำหนดให้ขายหรือจำหน่ายกัญชาได้เฉพาะ
หน่วยงานและบุคคลที่กฎหมายอนุญาตเท่านั้น 
และต้องอยู่ภายใต้หลักเกณฑ์และวิธีการที่กฎ
กระทรวงกำหนด และถา้หากพบการครอบครอง
มีปริมาณต้ังแต่สิบกิโลกรัมขึ้นไปให้สันนิษฐาน
ว่ามีไว้ในครอบครองเพื่อจำหน่าย ซึ่งจะมีโทษ
หนักขึ้น และไม่สอดคล้องกับสภาพสังคมไทย 
ในปัจจุบันที่มีความต้องการใช้กัญชาในเชิง
พาณิชย์มากยิ่งขึ้น รวมทั้งไม่สอดคล้องกับ
แนวคิดนิติศาสตร์เชิงสภาพความเป็นจริง  
(Sociology of Law) ที่เห็นว่า สภาพการบังคับ
ใช้กฎหมายกับขอ้เท็จจรงิวา่สอดคลอ้งกบัสภาพ
บริบทของสังคมในขณะนั้นหรือไม่อย่างไร และ
แนวคิดกฎหมายสังคมวิทยา (The Sociological  

of Law) ที่เห็นว่า การจัดทำกฎหมายต้องตาม
ให้ทันสังคม

7. หน่วยงานควบคุมกัญชา
อุรุกวัย กฎหมาย Ley No. 19.172 

กำหนดให ้IRCCA (Instituto de Regulación y  
Control da Cannabis) เป็นหน่วยงานที่มี
อำนาจหน้าที่ในการควบคุมกัญชา จะเห็นได้ว่า 
การกำหนดหน่วยงานรับผิดชอบในการควบคุม
กัญชาดังกล่าวมีความชัดเจน ส่งผลให้การ
ควบคุมกัญชามีความเป็นเอกภาพไม่ซ้ำซ้อน  
ซึ่งสอดคล้องกับสภาพสังคมของอุรุกวัยและ
สอดคล้องกับแนวคิดกฎหมายสังคมวิทยา  
(The Sociological of Law) ที่เห็นว่า การ
จัดทำกฎหมายต้องตามให้ทันสังคม ซ่ึงผู้วิจัย
เห็นว่าอาจนำมาใช้เป็นแนวทางในการกำหนด
หน่วยงานควบคุมการปลูกและการใช้กัญชา
ของไทยได้

แคนาดา กฎหมาย The Cannabis Act 2018 
กำหนดให้มหีน่วยงานกลาง Cannabis Agency 
ภายใต้กระทรวงสาธารณสุข มีอำนาจหน้าที่
ในการควบคุมกัญชา และกำหนดให้หน่วยงาน 
รัฐบาลในระดับจังหวัดและท้องถ่ินมีอำนาจ
หน้าท่ีในการควบคมุกญัชาในจงัหวดัและท้องถ่ิน 
ของตนเอง จะเห็นได้ว่า หน่วยงานที่รับผิดชอบ
ดูแลควบคุมกัญชาของแคนาดา นอกจากจะมี
หน่วยงานกลางแล้ว ยังมีการกระจายอำนาจให้
หน่วยงานระดับจังหวัดและระดับท้องถิ่นด้วย 
อันเป็นไปตามหลักการกระจายอำนาจและ
อำนวยความสะดวกต่อประชาชน  ซ่ึงสอดคลอ้ง
กับสภาพสังคมของแคนาดาและสอดคล้องกับ
แนวคิดกฎหมายสังคมวิทยา (The Sociological  
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of Law) ที่เห็นว่า การจัดทำกฎหมายต้อง 
ตามให้ทันสังคม ซึ่งผู้วิจัยเห็นว่าเป็นมาตรการ
ที่ควรพิจารณานำประยุกต์ใช้ให้สอดคล้องกับ
บริบทของสภาพสังคมไทยได้ 

สหรัฐอเมริกา (มลรัฐโคโลราโด) กฎหมาย 
DEPARTMENT OF The Cannabis Act 2018 
REVENUE Marijuana Enforcement Division 
COLORADO MARIJUANA RULES 1 CCR 
212-3 กำหนดให้กรมสรรพากรหรือหน่วยงาน
ที่ได้รับมอบหมายจากกรมสรรพากรมีอำนาจ
หน้าที่ในการควบคุมกัญชา และกำหนดให้
หน่วยงานท้องถิ่นมีอำนาจหน้าที่ในการควบคุม
กัญชาในระดับท้องถิ่นของตนเอง จะเห็นได้ว่า 
หน่วยงานที่รับผิดชอบดูแลควบคุมกัญชาของ
มลรัฐโคโลราโด นอกจากจะมีหน่วยงานกลาง
แลว้ ยงัมกีารกระจายอำนาจใหห้นว่ยงานระดบั
ท้องถิ่นด้วย อันเป็นไปตามหลักการกระจาย 
อำนาจและอำนวยความสะดวกต่อประชาชน 
ซึ่งสอดคล้องกับสภาพสังคมของแคนาดา 
และสอดคล้องกับแนวคิดกฎหมายสังคมวิทยา 
(The Sociological of Law) ที่เห็นว่า การจัด
ทำกฎหมายต้องตามให้ทันสังคม ซึ่งผู้วิจัยเห็น
ว่าเป็นมาตรการที่ควรพิจารณานำประยุกต์ใช้
ให้สอดคล้องกับบริบทของสภาพสังคมไทยได้

ลาว กฎหมายควบคุมยาเสพติดของลาว
มีกำหนดไว้ในกฎหมายอาญา กำหนดให้กรม
อาหารและยา กระทรวงสาธารณสุข เป็น 
หนว่ยงานทีม่อีำนาจหนา้ท่ีในการควบคมุกญัชา 
จะเห็นได้วา่ ลาวมีการกำหนดหน่วยงานท่ีรับผิด
ชอบดูแลควบคุมหน่วยงานเดียว โดยไม่มีการ
ถ่ายโอนอำนาจให้หน่วยงานระดับจังหวัดและ
ระดับท้องถิ่น ไม่เหมือนกับแคนาดาและมลรัฐ

โคโลราโดดังกล่าวแล้วข้างต้น
เมียนมา กฎหมายยาเสพติดและสาร 

ออกฤทธิต์อ่จติประสาท 1993 กำหนดใหห้นว่ย
งานกลาง คือ The Central Committee  
for Drug Abuse Control เป็นหน่วยงานท่ี
มีอำนาจหน้าที่ในการควบคุมกัญชา จะเห็น 
ได้ว่า เมียนมามกีารกำหนดหน่วยงานทีร่บัผดิชอบ 
ดแูลควบคุมหน่วยงานเดียว โดยไม่มกีารถ่ายโอน 
อำนาจให้หน่วยงานระดับจังหวัดและระดับ 
ท้องถิ่นทำนองเดียวกับลาว ไม่เหมือนกับ
แคนาดาและมลรัฐโคโลราโดดังกลา่วแล้วขา้งตน้

ไทย กฎหมายว่าด้วยยาเสพติดให้โทษ
กำหนดหน่วยงานซึ่งมีอำนาจหน้าที่ในการ
ควบคุมกัญชาหลายหน่วยงาน ได้แก่ กระทรวง
สาธารณสุข สำนักงานคณะกรรมการอาหาร
และยา คณะกรรมการควบคุมยาเสพติดให้
โทษ และคณะกรรมการวัตถุท่ีออกฤทธิ์ต่อจิต
และประสาท รวมทั้งกำหนดให้มีเจ้าหน้าที่ของ
รัฐมีอำนาจหน้าที่ดำเนินการในความผิดเกี่ยว
กับกัญชา ได้แก่ พนักงานฝ่่ายปกครอง ตำรวจ 
หรือพนักงานเจ้าหน้าท่ีตามพระราชบัญญัติ 
ยาเสพตดิให้โทษฯ โดยกำหนดใหม้อีำนาจตรวจ
หรอืทดสอบ หรอืสัง่ใหร้บัการตรวจหรอืทดสอบ
ว่าบุคคลหรือกลุ่มบุคคลนั้นมียาเสพติดให้โทษ 
ดังกล่าวอยู่ในร่างกายหรือไม่ จะเห็นได้ว่า การ
กำหนดให้มีหลายหน่วยงานมีอำนาจหน้าท่ี 
เกี่ยวกับมาตรการควบคุมอาญาดังกล่าว ส่งผล 
ให้การดำเนินการเกี่ยวกับกัญชาขาดความ
เป็นเอกภาค เนื่องจากแต่ละหน่วยงานต่างก็ 
ดำเนินการตามอำนาจหน้าที่ของตนเอง เกิด
ความซ้ำซ้อนและเพิ่มขั้นตอนเป็นภาระต่อ
ประชาชนโดยไม่จำเป็นและเกินสมควร รวม
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ทั้งไม่มีการกระจายอำนาจไปสู่หน่วยงานระดับ
จังหวัดและระดับท้องถ่ิน เพื่อให้เกิดความเป็น
เอกภาพในการดำเนินงานและอำนวยความ
สะดวกต่อประชาชน

8. มาตรการลงโทษความผิดเกี่ยวกับ
กัญชา

อุรุกวัย กฎหมาย Ley No. 19.172 
กำหนดมาตรการลงโทษผู้ซึ่งฝ่่าฝื่นหรือไม่
ปฏิบัติตามบทบัญญัติแห่งกฎหมายในความผิด 
เกี่ยวกับกัญชาโดยกำหนดบทลงโทษทางอาญา
มีทั้งโทษจำคุกและปรับ ซึ่งมีระดับความรุนแรง
แตกต่างกันไปตามลักษณะการกระทำความผิด
แต่ละฐานความผิด ได้แก่ ความผิดฐานผลิต  
มีไว้ในครอบครอง จำหน่าย นำเข้า หรือส่งออก  
เป็นต้น จะเห็นได้ว่า มีการใช้มาตรการทาง
อาญามีทั้งโทษจำคุกและปรับในการลงโทษ
ผู้กระทำความผิดเกี่ยวกับกัญชา บนพื้นฐาน
แนวคิดที่ว่า กัญชาเพื่อยาเสพติดให้ โทษ 
รา้ยแรงในระดบัเดยีวกบัเฮโรอนี ซึง่ไมส่อดคลอ้ง
กับทฤษฎีการกำหนดความผิดทางอาญา  
(Criminalization) ที่เห็นว่า ไม่ควรกำหนด
ความผิดทางอาญาโดยท่ีไม่ก่อประโยชน์ต่อ
สังคม ทฤษฎีการลดโทษของอาชญากรรมหรือ
ความผิดทางอาญา (Depenalization) ท่ีเหน็ว่า  
มาตรการที่ มุ่งลดโทษของอาชญากรรมโดย
หลีกเลี่ยงหรือกีดกันการลงโทษจำคุก แต่ให้นำ 
วธีิการลงโทษแบบอืน่มาใช้แทน และทฤษฎีการ
ลดทอนความเป็นอาชญากรรมหรือความผิด 
ทางอาญา (Decriminalization) ที่เห็นว่า  
การลดทอนหรือถอดถอนการกระทำความผิด 
ที่ไม่ร้ายแรงออกจากการเป็นความผิดในทาง

อาญา ไม่ ต้องดำเนินคดีโดยกระบวนการ
ยุติธรรม แต่ต้องรับโทษในทางปกครองหรือ
ทางบริหาร 

แคนาดา กฎหมาย The Cannabis Act 
2018 กำหนดมาตรการลงโทษผู้ซ่ึงฝ่่าฝื่นหรือไม่
ปฏิบัติตามบทบัญญัติแห่งกฎหมายในความผิด
เกี่ยวกับกัญชาโดยกำหนดบทลงโทษทางอาญา
มีทั้งโทษจำคุกและปรับซ่ึงมีระดับความรุนแรง
แตกต่างกันไปตามลักษณะการกระทำความผิด
แต่ละฐานความผิด ได้แก่ ความผิดฐานผลิต  
มีไว้ในครอบครอง จำหน่าย นำเข้า หรือ 
ส่งออก เป็นต้น (Canada Department of 
Justice, 2021) ซึ่งมีการใช้มาตรการทางอาญา
มีทั้งโทษจำคุกและปรับในการลงโทษผู้กระทำ
ความผิดเกี่ยวกับกัญชาทำนองเดียวกับอุรุกวัย
ดังกล่าวแล้วข้างต้น

สหรัฐอเมริกา (มลรัฐโคโลราโด) กฎหมาย 
DEPARTMENT OF The Cannabis Act 2018 
REVENUE Marijuana Enforcement Division 
COLORADO MARIJUANA RULES 1 CCR 
212-3 กำหนดมาตรการลงโทษผูซ่ึ้งฝ่่าฝื่นหรือไม่
ปฏิบัติตามบทบัญญัติแห่งกฎหมายในความผิด 
เกี่ยวกับกัญชาโดยกำหนดบทลงโทษทางอาญา
มีทั้งโทษจำคุกและปรับ ซึ่งมีระดับความรุนแรง
แตกต่างกันไปตามลักษณะการกระทำความผิด
แต่ละฐานความผิด ได้แก่ ความผิดฐานผลิต  
มีไว้ในครอบครอง จำหน่าย นำเข้า หรือ 
ส่งออก เป็นต้น ซึ่งมีการใช้มาตรการทางอาญา
มีทั้งโทษจำคุกและปรับในการลงโทษผู้กระทำ
ความผิดเกี่ยวกับกัญชาทำนองเดียวกับอุรุกวัย
และแคนาดาดังกล่าวแล้วข้างต้น
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ลาว กฎหมายควบคุมยาเสพติดของลาว 
มกีำหนดไวใ้นกฎหมายอาญา กำหนดมาตรการ 
ลงโทษผู้ซ่ึงฝ่่าฝ่ืนหรือไม่ปฏิบัติตามบทบัญญัติ 
แห่งกฎหมายในความผิดเกี่ยวกับกัญชาโดย
กำหนดบทลงโทษทางอาญามีทั้งโทษจำคุก
และปรับ ซึ่งมีระดับความรุนแรงแตกต่างกันไป 
ตามลักษณะการกระทำความผิดแต่ละฐาน
ความผิด ได้แก่ ความผิดฐานผลิต มีไว้ใน
ครอบครอง จำหน่าย นำเข้า หรือส่งออก  
เป็นต้น ซึ่งมีการใช้มาตรการทางอาญามีท้ัง
โทษจำคุกและปรับในการลงโทษผู้กระทำ
ความผิดเกี่ยวกับกัญชาทำนองเดียวกับอุรุกวัย 
แคนาดา และสหรัฐอเมริกา (มลรัฐโคโลราโด) 
ดังกล่าวแล้วข้างต้น

เมียนมา กฎหมายยาเสพติดและสารออก
ฤทธิ์ต่อจิตประสาท 1993 กำหนดมาตรการ
ลงโทษผู้ซ่ึงฝ่่าฝ่ืนหรือไม่ปฏิบัติตามบทบัญญัติ
แห่งกฎหมายในความผิดเกี่ยวกับกัญชาโดย
กำหนดบทลงโทษทางอาญามทีัง้โทษจำคกุและ
ปรับ ซึ่งมีระดับความรุนแรงแตกต่างกันไปตาม
ลกัษณะการกระทำความผดิแตล่ะฐานความผดิ  
ได้แก่ ความผิดฐานผลิต มีไว้ในครอบครอง 
จำหน่าย นำเข้า หรือส่งออก เป็นต้น ซึ่งมีการ
ใช้มาตรการทางอาญามีท้ังโทษจำคุกและปรับ
ในการลงโทษผู้กระทำความผิดเกี่ยวกับกัญชา
ทำนองเดียวกับอุรุกวัย แคนาดา สหรัฐอเมริกา 
(มลรัฐโคโลราโด) และลาวดังกล่าวแล้วข้างต้น

ไทย กฎหมายว่าด้วยยาเสพติดให้โทษ
กำหนดมาตรการลงโทษผูซ้ึง่ฝ่า่ฝ่นืหรอืไมป่ฏบิตัิ 
ตามบทบญัญตัแิหง่กฎหมายในความผดิเกีย่วกบั 
กัญชาโดยกำหนดทบลงโทษทางอาญามีทั้ง

โทษจำคุกและปรับ ซึ่งมีระดับความรุนแรง 
แตกต่างกันไปตามลักษณะการกระทำความผิด
แต่ละฐานความผิด ได้แก่ ความผิดฐานผลิต มี
ไว้ในครอบครอง จำหน่าย นำเข้า หรือส่งออก  
เป็นต้น อันจะเห็นได้ว่า มาตรการลงโทษ 
ผู้กระทำความผิดเกี่ยวกับกัญชาดังกล่าว 
ไม่สอดคล้องกับระดับความผิดและสอดคล้อง
กับบทบัญญัติมาตรา 77 ของรัฐธรรมนูญแห่ง 
ราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2560  
ที่บัญญัติให้มีการกำหนดโทษทางอาญาเท่าที่ 
จำเป็น ทั้งนี้ โดยอาจพิจารณานำมาตรการ
บั งคับทางปกครอง ซ่ึ ง เป็นกระบวนการ 
ที่มุ่งหมายให้มีการปฏิบัติให้เป็นไปตามคำสั่ง
ทางปกครองหรือเพือ่ให้คำสัง่ทางปกครองบรรลุ
ผลโดยไม่ต้องผ่านกระบวนการทางศาล หรือ
โทษทางปกครองซึง่เปน็มาตรการทีฝ่่า่ยปกครอง
ใชอ้ำนาจลงโทษผู้กระทำผิดไดเ้องด้วยการออก
คำส่ังทางปกครอง โดยไม่ต้องฟ้องคดีต่อศาล 
ซ่ึงมีข้อแตกต่างจากการลงโทษอาญาที่อยู ่
ในอำนาจพิจารณาพิพากษาของศาล มาใช้ใน
กรณีที่เป็นการกระทำทางปกครอง หรือนำ
หลักการเร่ืองโทษปรับเป็นพินัยซ่ึงเป็น การส่ัง 
ให้ผู ้ฝ่ ่าฝ่ืนหรือไม่ปฏิบัติตามกฎหมายต้อง 
ชำาระเงินจำานวนหนึ่งไม่เกินท่ีกฎหมายกำาหนด 
ซึ่งไม่ใช่โทษทางอาญา มาปรับใช้บังคับแทน
โทษอาญาทั่วไป ซึ่งจะสอดคล้องกับทฤษฎีการ
กำหนดความผิดทางอาญา (Criminalization)  
ที่เห็นว่า ไม่ควรกำหนดความผิดทางอาญา
โดยท่ีไม่ก่อประโยชน์ต่อสังคม ทฤษฎีการ 
ลดโทษของอาชญากรรมหรอืความผดิทางอาญา  
(Depenalization) ที่เห็นว่า มาตรการที่มุ่ง 
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ลดโทษของอาชญากรรมโดยหลีกเลี่ยงหรือ
กีดกันการลงโทษจำคุก แต่ให้นำวิธีการลงโทษ
แบบอื่นมาใช้แทน และทฤษฎีการลดทอน 
ความเป็นอาชญากรรมหรือความผิดทางอาญา  
(Decriminalization) ที่เห็นว่า การลดทอน
หรือถอดถอนการกระทำความผิดที่ไม่ร้ายแรง
ออกจากการเป็นความผิดในทางอาญา ไม่ต้อง 
ดำเนินคดีโดยกระบวนการยุติธรรม แต่ต้อง 

รับโทษในทางปกครองหรือทางบริหาร ทั้งน้ี 
มาตรการบังคับทางปกครอง ซ่ึงเรียกว่า
มาตรการบังคับทางปกครอง หากเปรียบเทียบ
กับการดำเนินกระบวนพิจารณาในศาล ก็คือ
การบังคับตามคำพิพากษาหรือคำสั่งของศาล
และโทษทางปกครอง 

จากผลการวิจัยดังกล่าวข้างต้น สามารถ
สรุปเป็นตารางเปรียบเทียบได้ ดังนี้

มาตรการ อุรุกวัย แคนาดา โคโลราโด ลาว เมียนมา ไทย

กฎหมืายุ -Ley No. 
19.172

-The  
Cannabis 
Act 2018

-DEPARTMENT 
OF The  
Cannabis Act 
2018 REVENUE 
Marijuana  
Enforcement 
Division  
COLORADO 
MARIJUANA 
RULES 1 CCR 
212-3

-  ก ฎ ห ม า ย
อาญา
-  คำสั่ งกรม
อ า ห า ร แ ล ะ
ยา กระทรวง
สาธารณสุข ใน
การควบคุมยา
เสพติด วัตถุที่
ออกฤทธิต่์อจติ
และประสาท 
และสารตั�งต้น

-กฎหมาย 
ยาเสพติดและ
สารออกฤทธิ์
ตอ่จติประสาท 
1993

-พระราชบัญญัติ 
ยาเสพติดให้โทษ  
พ.ศ. 2522
-พระราชบัญญัติวัตถุ
ที่ออกฤทธิ์ต่อจิตและ
ประสาท พ.ศ. 2559

การปล้ก - ไม่เกนิ 6 
ต้น/ครัวเรือน
- เฉพาะ
สายพันธุ์ที่
รัฐกำหนด
เท่านั�น 
(มาตรา 32)

- ไม่เกิน 4 
ต้น/ครวัเรอืน
- เพื่อการใช้
ส่วนบุคคล
เท่านั�น 
(มาตรา 12)

- ไม่เกิน 6 ต้น/
คน แต่ไม่เกิน  
12 ต้น/ครัวเรือน
- พื�นที่เพาะปลูก
ต้องเป็นสถานที่
มิดชิด 
- ออกดอกได้ 
มากที่สุด 3 ต้น 
ในครั�งเดียวกัน
(มาตรา 16 (3))

 - กำหนด 
บทลงโทษ 
ผู้ซื้ึ่งปลูก
กัญชาดิบ
ตั�งแต่ 3 
กิโลกรัมขึ�นไป 
และมีกัญชา
แห้งเกิน  
1 กิโลกรัม

- กำหนดห้าม
ปลูกกัญชา
โดยไม่มี 
ข้อยกเว้น

- เป็นยาเสพตดิให้โทษ 
ประเภทที่ 5 ตาม 
พระราชบัญญัติ 
ยาเสพติดให้โทษ  
พ.ศ. 2522
- เป็นวัตถุออกฤทธิ์
ประเภท 1 ตาม 
พระราชบัญญัติวัตถุ
ที่ออกฤทธิ์ต่อจิตและ
ประสาท พ.ศ. 2559 
- ห้ามปลูกหรือผลิต 
เว้นแต่ได้รับอนุญาต 
เฉพาะหน่วยงานและ
บุคคลที่กฎหมาย
กำหนด และภายใต้
หลักเกณฑ์และวิธีการ
ที่กฎกระทรวงกำหนด
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มาตรการ อุรุกวัย แคนาดา โคโลราโด ลาว เมียนมา ไทย

การ 
ครอบครอง

- อายุ 18 
ปีบริบูรณ์
ขึ�นไป
- ไม่เกิน 40 
กรัม/คน
(มาตรา 34)

- อายุ 18 
ปีบริบูรณ์
ขึ�นไป
- กัญชาแห้ง 
30 กรัม/คน
(มาตรา 8 (1))

- อายุ 21 ปี 
บริบูรณ์ขึ�นไป
- ไม่เกิน 1 
ออนซื้์/คน หรือ 
28.5 กรัม/คน
(มาตรา 16 (3))

- กำหนด 
บทลงโทษ 
ผู้ซื้ึ่งมีกัญชา
แห้งไว้ใน
ครอบครอง
ตั�งแต่ 1 
กิโลกรัมขึ�นไป

- กำหนด 
บทลงโทษ 
ผู้ครอบครอง
กัญชาจะต้อง
ถูกลงโทษ 
จำคุกขั�นต่ำ
สามปีถึงห้าปี

- ห้ามมีไว้ใน 
ครอบครอง เว้นแต่
ได้รับอนุญาต เพื่อ 
1) ประโยชน์ของทาง
ราชการ การแพทย์ 
การรักษาผู้ป่วย หรือ
การศึกษาวิจัยและ
พัฒนา 
2) รักษาโรคเฉพาะตัว  
หรือ 
3) ใช้ประจำในการ
ปฐมพยาบาล หรือ
กรณีเกิดเหตุฉุกเฉิน
ในเรือ เครื่องบิน หรือ
ยานพาหนะอื่นใดที่ใช้
ในการขนส่งสาธารณะ
ระหว่างประเทศ

การใช้�เพื�อ
บริโภค

- ใช้เพื่อ
บริโภคได้
โดยไม่จำกัด
เงื่อนไข 
(มาตรา 40)

- ใช้ผสม
อาหารหรือ
เครื่องดื่มได้ 
- ต้องไม่ใช่
สารสกัด
กัญชาเข้มข้น 
(มาตรา 8)

- บริโภคได้โดย 
ไม่จำกัดเงื่อนไข
- ห้ามการใช้ในที่
สาธารณะ
(มาตรา 16 (3))

- กำหนด 
ห้ามใช้กัญชา
ทุกกรณี  
ซื้ึ่งรวมถึงการ
บริโภคด้วย

- กำหนดห้าม
ใช้กัญชา 
ทุกกรณี  
ซื้ึ่งรวมถึงการ
บริโภคด้วย

- การใช้บริโภค ถือว่า
เป็นการตามบทนิยาม 
คำว่า “เสพ” ซื้ึ่ง
กฎหมายให้ 
ความหมายไว้ว่า  
“การรับยาเสพติด 
ให้โทษเข้าสู่ร่างกาย 
ไม่ว่าด้วยวิธีใด” 
ฉะนั�น การบริโภค
ส่วนของกัญชาที่มิได้
ยกเว้น ก็ต้องห้าม 
เช่นเดียวกับการเสพ
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มาตรการ อุรุกวัย แคนาดา โคโลราโด ลาว เมียนมา ไทย

การใช้�
เพื�อรักษา
โรค

- ใช้เพื่อ
รักษาโรคได้ 
โดยไม่จำกัด
เงื่อนไข 
(มาตรา 37)

- ใช้เพื่อ
รักษาโรคได้ 
โดยไม่จำกัด
เงื่อนไข 
(มาตรา 8.1)

 - อายุ 18 ปีขึ�นไป 
- ถ้าอายุต่ำกว่า 
18 ปี ต้องมีแพทย์
สองคนวินิจฉัย
ว่าต้องใช้กัญชา
รักษาสุขภาพที่
ทรุดโทรม  
(หมวดที่ 14 
การใช้กัญชาใน
ทางการแพทย์)

 - กำหนดห้าม
ใช้กัญชา 
ทุกกรณี ซื้ึ่ง
รวมถึงการใช้
เพื่อรักษาโรค
ด้วย

- กำหนด 
ห้ามใช้กัญชา
ทุกกรณี  
ซื้ึ่งรวมถึง 
การใช้เพื่อ
รักษาโรคด้วย

- ใช้เพื่อการรักษา
โรคได้ตามคำสั่งของ
ผู้ประกอบวิชาชีพ
เวชกรรม ผู้ประกอบ
วิชาชีพทันตกรรม 
ผู้ประกอบวิชาชีพ
การแพทย์แผนไทย 
ผู้ประกอบวิชาชีพ
การแพทย์แผนไทย
ประยุกต์ หรือหมอ 
พื�นบ้านตามกฎหมาย
ว่าด้วยวิชาชีพการ
แพทย์แผนไทย  
ที่ได้รับใบอนุญาต

การใช้�
เพื�อ
นันทนาการ

- อายุ 18 
ปีบริบูรณ์
ขึ�นไป
- ขึ�นทะเบียน
เป็นผู้เสพ 
(มาตรา 38)

- อายุ 18 
ปีบริบูรณ์
ขึ�นไป
(มาตรา 8 
(1))

- อายุ 21 ปี 
บริบูรณ์ขึ�นไป
- ห้ามการใช้ในที่
สาธารณะ
(มาตรา 16 (3))

- กำหนด 
ห้ามใช้กัญชา
ทุกกรณี 
ซื้ึ่งรวมถึง
การใช้เพื่อ
นันทนาการ
ด้วย

- กำหนด 
ห้ามใช้กัญชา
ทุกกรณี 
ซื้ึ่งรวมถึง
การใช้เพื่อ
นันทนาการ
ด้วย

- ห้ามเสพเพื่อ
นันทนาการ โดยไม่มี
ข้อยกเว้น

การข่ายุ
หรือ
จำหน่ายุ

- ขายหรือ
จำหน่ายได้
เฉพาะร้านที่
ได้รับอนุญาต
- หนึ่งคน 
10 กรัมต่อ
สัปดาห์/40 
กรัมต่อเดือน
(มาตรา 39, 
มาตรา 69)

- เฉพาะ
ร้านที่ได้รับ
อนุญาต
(มาตรา 10)

- เฉพาะร้านที่ 
ได้รับอนุญาต
- ใช้มาตรการ
ควบคุมไม่ต่าง
จากการซื้ื�อบุหรี่
และเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์
(มาตรา 16 (4))

-กำหนดห้าม
ขายหรือ
จำหน่ายโดย
ไม่มีข้อยกเว้น

- กำหนด
ห้ามขายหรือ
จำหน่าย 
โดยไม่มี 
ข้อยกเว้น

- ห้ามขายหรือ
จำหน่าย เว้นแต่ 
ได้รับอนุญาต เฉพาะ
หน่วยงานและบุคคลที่
กฎหมายกำหนด และ
ภายใต้หลักเกณฑ์และ
วิธีการที่กฎกระทรวง
กำหนด

การนำเข่�า
และส่งออก

- ต้องได้รับ 
อนุญาต 
(มาตรา 46)

- ต้องได้รับ 
อนุญาต 
(มาตรา 11)

- ต้องได้รับ
อนุญาต  
(มาตรา 9)

- ต้องได้รับ
อนุญาตจาก
กระทรวง
สาธารณสุข

- กำหนด 
ห้ามนำเข้า
และส่งออก
โดยไม่มี 
ข้อยกเว้น

- นำเข้าหรือส่งออก
ได้ โดยได้รับอนุญาต 
ภายใต้หลักเกณฑ์และ
วิธีการที่กฎกระทรวง
กำหนด
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มาตรการ อุรุกวัย แคนาดา โคโลราโด ลาว เมียนมา ไทย

หน่วยุงาน
ควบคุมื

- IRCCA 
(Instituto 
de Regu-
lación y 
Control da 
Cannabis) 
(มาตรา 2)

- หน่วยงาน 
กลาง  
Cannabis 
Agency 
ภายใต้
กระทรวง
สาธารณสุข 
- หน่วยงาน
รัฐบาลใน
ระดับจังหวัด
และท้องถิ่น
(มาตรา 2 (1))

- กรมสรรพากร
หรือหน่วยงานที่
ได้รับมอบหมาย
จากกรมสรรพากร
- หน่วยงาน 
ท้องถิ่น
(มาตรา 16 (2))

- กระทรวง
สาธารณสุข
- กรมอาหาร
และยา

- หน่วยงาน
กลาง  
(The Central 
Committee 
for Drug 
Abuse  
Control) )

- กระทรวงสาธารณสขุ
- สำนักงาน 
คณะกรรมการอาหาร
และยา
- คณะกรรมการ
ควบคุมยาเสพติด 
ให้โทษ
- คณะกรรมการวัตถุ
ที่ออกฤทธิ์ต่อจิตและ
ประสาท
- พนักงานฝึ่าย
ปกครอง หรือตำรวจ 
หรือพนักงาน 
เจ้าหน้าที่ตามพระราช
บัญญัติยาเสพติดให้
โทษฯ มีอำนาจตรวจ 
หรือทดสอบ หรือสั่ง
ให้รับการตรวจหรือ
ทดสอบว่าบุคคลหรือ
กลุ่มบุคคลนั�นมี 
ยาเสพติดให้โทษ 
ดังกล่าวอยู่ในร่างกาย
หรือไม่

มืาตรการ
ลงโทษ

- มาตรการ
ลงโทษทาง
อาญา จำคุก
และปรับ

- มาตรการ
ลงโทษทาง
อาญา จำคุก
และปรับ

- มาตรการลงโทษ
ทางอาญา จำคุก
และปรับ

- มาตรการ
ลงโทษทาง
อาญา จำคุก
และปรับ

- มาตรการ
ลงโทษทาง
อาญา จำคุก
และปรับ

- มาตรการลงโทษทาง
อาญา จำคุกและปรับ

ข้้อเสนอแนะ
1. การปลูกและการครอบครองกัญชา
สถานการณ์โลกเกี่ยวกับกัญชาในปัจจุบัน

เปลี่ยนแปลงไปจากเดิมมาก ด้วยเหตุผลทาง
วิชาการและผลการศึกษาวิจัยที่บ่งชี้ถึงคุณ
ประโยชน์ของกัญชาต่อมนุษย์มากกว่าโทษ 
หากใช้อย่างถูกวิธีและในปริมาณที่พอเหมาะ
พอดี ในทัศนะของผู้วิจัยจึงเห็นว่า ควรที่จะ

เปิดโอกาสให้ประชาชนสามารถปลูกและ 
ครอบครองกัญชาเพ่ือการบริโภคและเป็นยา
รกัษาโรคไดอ้ยา่งเสมอภาคและเทา่เทยีมเหมอืน
ดั่งเช่นในอดีตกาลที่ผ่านมา เนื่องจากกัญชา 
ถอืเปน็พืชสมนุไพรทีอ่ยูคู่ม่นษุยชาติมายาวนาน
ดังปรากฏในประวัติศาสตร์เกี่ยวกับกัญชา
ท่ีกล่าวมาแล้วข้างต้น ทั้งนี้ โดยรัฐกำหนด
มาตรการในควบคุมการปลูกและใช้กัญชาใน
ครัวเรือนได้ในลักษณะทำนองเดียวกับอุรุกวัย
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และสหรัฐอเมริกา (มลรัฐโคโลราโด) กล่าวคือ 
ใหป้ระชาชนสามารถปลูกกญัชาได้ครอบครัวละ  
6 ต้น และควบคุมโดยระบบการอนุญาตปลูก 
ส่วนการครอบครองกัญชานั้นควรกำหนด
ปริมาณการครอบครองแยกเป็นแบบสดและ
แบบแห้งให้ชัดเจน ไม่เกินคนละ 40 กรัม ซึ่ง
การกำหนดมาตรการดังกล่าวจะสอดคล้องกับ
ทฤษฎีการทำให้ชอบด้วยกฎหมาย (Legaliza-
tion) ที่เห็นว่า การมุ่งให้การกระทำที่เคยถือว่า
เปน็อาชญากรรมหรือความผิดทางอาญามาก่อน
นั้นชอบด้วยกฎหมาย แต่อาจอยู่ภายใต้เงื่อนไข
หรือตามกฎหมายในการบริหารจัดการของรัฐ
บางประการได้ แนวคิดนิติศาสตร์เชิงสภาพ
ความเป็นจริง (Sociology of Law) ที่เห็นว่า 
สภาพการบังคับใช้กฎหมายกับข้อเท็จจริงว่า
สอดคล้องกับสภาพบริบทของสังคมในขณะน้ัน 
หรือไม่ และแนวคิดกฎหมายสังคมวิทยา  
(The Sociological of Law) ที่เห็นว่า การจัด
ทำกฎหมายต้องตามให้ทันสังคม 

2. การใช้กัญชาเพื่อบริโภค
ในปัจจุบันมีข้อมูลทางวิชาการบ่งชี้ว่า 

ส่วนต่าง ๆ ของกัญชาที่มิใช่ดอกหรือช่อดอก
ของกัญชา ไม่เป็นสารเสพติดให้โทษ และมี
สรรพคุณเป็นอาหารและเป็นยาเจริญอาหาร  
มีคุณประโยชน์มากกว่าโทษ หากมีการใช้ใน
ปริมาณที่พอดีและใช้อย่างถูกวิธี  ในทัศนะของ
ผู้วิจัยเห็นว่า รัฐควรท่ีจะกำหนดมาตรการใน
ลักษณะที่เป็นการแนะนำและเผยแพร่วิธีการ
ใช้กัญชาเพื่อการบริโภคให้ถูกวิธี มากกว่าการ
กำหนดมาตรการควบคุมและห้ามใช้กัญชาเพื่อ
บริโภคและกำหนดบทลงโทษผู้ฝ่่าฝ่ืน  

3. การใช้กัญชาเพื่อรักษาโรค
ในปัจจุบันมีผลการศึกษาวิจัยและข้อมูล

ทางวิชาการบ่งชี้ให้เห็นได้ชัดเจนว่า กัญชามี
สรรพคุณในการรักษาโรคต่าง ๆ เช่น อาการ
แขง็เกรง็ทีอ่าจเกดิรว่มกบัการบดิของกลา้มเนือ้ 
ที่ เกิดจากความผิดปกติของสมอง อาการ
ปวดทรมานที่นอกเหนือจากมะเร็งหรือปวด
จากความผิดปกติของเส้นประสาทหรือ
ระบบประสาท ภาวะของการปฏิเสธอาหาร  
โรคพาร์กินสันส์และโรคสมองเส่ือม โรคลมชัก 
โรคมะเร็ง และโรคจิต schizophrenia หรือ
โรคจิตเภท ในทัศนะของผู้วิจัยเห็นว่า สมควร
รัฐจะเปิดโอกาสให้ประชาชนสามารถใช้กัญชา
ในฐานะที่เป็นพืชสมุนไพรเพื่อการบำบัดและ
รกัษาโรคเสมือนดังเช่นพืชสมนุไพรทัว่ไป โดยรัฐ
กำหนดมาตรการในในลกัษณะทีเ่ปน็การแนะนำ
และเผยแพร่วิธีการใช้กัญชาเพื่อการรักษาโรค
ให้ถูกวิธีทำนองเดียวกับการใช้กัญชาเพื่อการ
บริโภคดังกล่าวแล้ว

4. การใช้กัญชาเพื่อนันทนาการ
การใช้กัญชาเพ่ือนันทนาการนั้น หาก

เป็นการใช้ส่วนอ่ืนของกัญชาที่มิใช่สารเสพติด 
ให้โทษ และถ้าใช้อย่างพอเหมาะพอดีและ 
ถูกวิ ธีก็ จะใ ห้คุณมากกว่ า โทษ แต่ โดยที่
วัฒนธรรมและสภาพสังคมไทยในปัจจุบัน
อาจจะยังมีกระแสต่อต้านการใช้กัญชาเพ่ือ
นันทนาการอยู่ค่อนข้างมาก เนื่องจากเห็นว่า
อาจสง่ผลเปน็การเปดิชอ่งทางใหเ้ยาวชนมวัเมา
ในกัญชาและยากต่อการควบคุม ในทัศนะของ
ผู้วิจัยเห็นว่า ในระยะแรกอาจพิจารณาเปิดให้
มีการใช้กัญชาเพื่อนันทนาการโดยมีมาตรการ
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ควบคุมที่ชัดเจนดังที่บัญญัติไว้ในมาตรา 26/6 
แห่งพระราชบัญญัติยาเสพให้โทษ พ.ศ. 2522 
ซึ่งแก้ไขเพ่ิมเติมโดยพระราชบัญญัติยาเสพติด
ให้โทษ (ฉบับที่ 7) พ.ศ. 2562 โดยใช้มาตรการ
ควบคมุในรปูแบบของโซนนิง่หรอืสถานทีก่ารใช้
กญัชาเพือ่นนัทนาการทีช่ดัเจน มใิห้มกีารใช้ในที่
สาธารณะทำนองเดียวกับสหรัฐอเมริกา (มลรัฐ
โคโลราโด)  

5. การขายหรือจำหน่ายกัญชา
กญัชาเป็นพชืสมนุไพรและเป็นพชืเศรษฐกจิ

ได้อีกด้วย เนื่องจากขาดแคลนและมีความ
ต้องการมากขึ้น ในทัศนะของผู้วิจัยเห็นว่า 
ควรเปิดโอกาสให้ประชาชนสามารถขายและ
จำหน่ายกัญชาได้อย่างเสมอภาค ไม่จำกัดเฉพาะ
กลุ่มใดกลุ่มหนึ่ง เพื่อให้ประชาชนสามารถ 
เขา้ถงึกญัชาในฐานะพชืกญัชาไดอ้ยา่งทัว่ถงึและ
เป็นธรรม ซึ่งรัฐทำหน้าท่ีในการควบคุมโดยใช้
มาตรการการควบคุมเหมือนกับกรณีขายหรือ
จำหน่ายบุหรี่และแอลกอฮอล์ทำนองเดียวกับ
มลรัฐโคโลราโดสหรัฐอเมริกา  

6. การนำเข้าหรือส่งออกกัญชา
สถานการณ์ ณ ปัจจุบัน หลาย ๆ ประเทศ

ได้มีการปลูกกัญชาเป็นพืชเศรษฐกิจเพื่อการ
ส่งออก ดังปรากฏข้อมูลการปลูกกัญชาของ 
The World Drug Report (2017) แห่ง
สหประชาชาติ (UN) ระบุประเทศผู้ผลิตกัญชา
รายใหญ่ที่สุด 10 ประเทศ ได้แก่ สหรัฐอเมริกา 
โมร็อกโก อัฟกานิสถาน เม็กซิโก โคลัมเบีย 
ปารากวยั จาเมกา แคนาดา ไนจเีรยี และอนิเดยี 
 (Cannhealth, 2019) ในทัศนะของผูวิ้จยัเหน็วา่ 
เพื่อเปิดโอกาสให้มีการพัฒนาสายพันธุ์กัญชา
และปลกูกญัชาเพือ่การเศรษฐกจิสรา้งรายไดใ้ห้

กบัประชาชนและประเทศชาต ิกค็วรใหม้กีารนำ
เขา้และส่งออกกัญชาได้ทำนองเดียวกับประเทศ
อื่น ๆ ดังกล่าวแล้วข้างต้น  ทั้งนี้ โดยรัฐกำหนด
มาตรการควบคุมการนำเข้าและส่งออกโดยให้มี
การขออนญุาตทำนองเดยีวกบัอรุุกวยั แคนาดา 
และสหรัฐอเมริกา (มลรัฐโคโลราโด)  

7. หน่วยงานควบคุมกัญชา
ปัจจุบันได้มีการกำหนดหน่วยงานให้

หลายหน่วยงานมีอำนาจหน้าที่ในการควบคุม
กัญชา ได้แก่ กระทรวงสาธารณสุข สำนักงาน
คณะกรรมการอาหารและยา คณะกรรมการ
ควบคุมยาเสพติดให้โทษ และคณะกรรมการ
วัตถุที่ออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาท ส่งผลให้ 
การดำเนินการเกี่ยวกับกัญชาขาดความเป็น 
เอกภาค เนือ่งจากแต่ละหน่วยงานต่างกด็ำเนนิการ 
ตามอำนาจหน้าที่ของตนเอง เกิดความซ้ำซ้อน
และเพิ่มขั้นตอนเป็นภาระต่อประชาชนโดย 
ไม่จำเป็นและเกินสมควร ในทัศนะของผู้วิจัย 
เหน็ว่า ควรมีการพิจารณากำหนดหน่วยงานกลาง 
ซ่ึงทำหนา้ทีรั่บผดิชอบในการควบคมุกญัชาเพยีง
หนว่ยงานเดียวให้ชดัเจน และพิจารณาถ่ายโอน
อำนาจหนา้ทีใ่นการควบคมุกญัชาไปสูห่นว่ยงาน
ระดับจังหวัดและระดับท้องถิ่น โดยให้รัฐมนตรี
ว่าการกระทรวงสาธารณสุขแต่งตั้งพนักงาน
เจ้าหน้าที่ปฏิบัติการเกี่ยวกับมาตรการในการ
ควบคุมการปลูกและการใช้กัญชาในครัวเรือน
ตามกฎหมายว่าด้วยกัญชา รวมถึงพนักงาน
สอบสวนตามประมวลกฎหมายวิธีพิจารณา
ความอาญา เพ่ือให้เกิดความเป็นเอกภาพใน
การดำเนินงานและอำนวยความสะดวกต่อ
ประชาชน ทำนองเดียวกับอุรุกวัย แคนาดา 
และสหรัฐอเมริกา (มลรัฐโคโลราโด)  
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8. มาตรการลงโทษความผิดเกี่ยวกับ
กัญชา

ปัจจุบันมีการกำหนดมาตรการลงโทษ 
ผู้กระทำความผิดเกี่ยวกับกัญชาเป็นความผิด 
อาญามีทั้งโทษจำคุกและปรับ บนพื้นฐาน
แนวคดิทีว่า่ กญัชาเพือ่ยาเสพตดิใหโ้ทษรา้ยแรง 
ในระดับเดียวกับเฮโรอีน แต่เมื่อองค์การ
สหประชาชาติ (United Nations : UN)  
ปรับ เปลี่ ยนการควบ คุมกัญชาและสาร 
ทีเ่กีย่วข้องกับกัญชา โดยถอดกัญชาซึง่หมายถึง 
ช่อดอกและยางกัญชา (Cannabis and  
Cannabis resin) ออกจากรายช่ือสารควบคุม 
ในระดับสูงสดุของอนุสญัญาเดีย่วว่าด้วยยาเสพติด 
ใหโ้ทษ ค.ศ. 1961 ตามข้อเสนอองคก์ารอนามยั
โลก (WHO) แล้ว ในทัศนะของผู้วิจัยจึงเห็นว่า 
ควรที่จะมีการพิจารณาปรับเปลี่ยนมาตรการ
ลงโทษความผิดเกี่ยวกับกัญชาเสียใหม่เพ่ือให้
สอดคล้องกับระดับความผิดและสอดคล้องกับ
บทบัญญัติมาตรา 77 ของรัฐธรรมนูญแห่งราช
อาณาจักรไทย พุทธศักราช 2560 ที่บัญญัติให้
มีการกำหนดโทษทางอาญาเท่าท่ีจำเป็น โดย
อาจพิจารณานำมาตรการบังคับทางปกครอง
หรือโทษทางปกครองมาใช้ในกรณีที่เป็นการ
กระทำทางปกครอง หรือนำหลักการเรื่องโทษ
ทางพินัยมาปรับใช้บังคับแทนโทษอาญาท่ัวไป  
ซึ่งจะสอดคล้องกับทฤษฎีการกำหนดความผิด
ทางอาญา (Criminalization) ที่เห็นว่า ไม่ควร
กำหนดความผิดทางอาญาโดยทีไ่ม่กอ่ประโยชน์
ต่อสังคม ทฤษฎีการลดโทษของอาชญากรรม
หรือความผิดทางอาญา (Depenalization) ที่
เห็นว่า มาตรการที่มุ่งลดโทษของอาชญากรรม
โดยหลกีเล่ียงหรอืกดีกนัการลงโทษจำคกุ แตใ่ห้

นำวิธีการลงโทษแบบอื่นมาใช้แทน และทฤษฎี
การลดทอนความเป็นอาชญากรรมหรือความผดิ 
ทางอาญา (Decriminalization) ที่เห็นว่า การ
ลดทอนหรือถอดถอนการกระทำความผิดที ่
ไม่ร้ายแรงออกจากการเป็นความผดิในทางอาญา  
ไม่ต้องดำเนินคดีโดยกระบวนการยุติธรรม แต่
ต้องรับโทษในทางปกครองหรือทางบริหาร  ใน
กรณีนี้ผู้วิจัยเห็นว่า เพื่อให้สอดคล้องกับบริบท
ของสังคมโลกและสังคมไทยในปัจจุบันที่ มี
การปรับเปลี่ยนทัศนะคติและมุมมองเกี่ยวกับ 
กัญชา ประกอบกับมีผลงานทางวิชาการและ
ผลการศึกษาวิจัยบ่งช้ีชัดเจนถึงสรรพคุณและ
คุณประโยชน์ของพืชสมุนไพรกัญชาในการ
รักษาโรค จึงสมควรท่ีจะกำหนดมาตรการ
ทางกฎหมายในการควบคุมกัญชาแยกออกมา
เป็นการเฉพาะต่างหากจากกฎหมายว่าด้วย 
ยาเสพติดให้โทษ ทำนองเดียวกับอุรุกวัย 
แคนาดา และสหรัฐอเมริกา (มลรัฐโคโลราโด) 
เพื่อกำหนดมาตรการควบคุมให้เหมาะสม 
สอดคล้อง และทันต่อบริบทสภาพสังคมที่
เปลีย่นแปลงในปจัจบุนั ซึง่จะสอดคลอ้งกบัหลกั
นิติธรรม (The Rule of Law) ตามแนวคิดของ 
Dicey (1885, pp.195) ท่ีเห็นว่า กฎหมาย
ต้องมีความมั่นคงตามสมควร แต่ก็จะต้องเปิด
โอกาสใหแ้กไ้ขใหส้อดคลอ้งกบัสภาพของสงัคม
ทีเ่ปลีย่นแปลงไปได้ แนวคิดนิตศิาสตร์เชิงสภาพ
ความเป็นจริง (Sociology of Law) ที่เห็นว่า 
สภาพการบังคับใช้กฎหมายกับข้อเท็จจริงว่า
สอดคล้องกับสภาพบริบทของสังคมในขณะนั้น
หรอืไมอ่ยา่งไร และแนวคดิกฎหมายสงัคมวทิยา 
(The Sociological of Law) ที่เห็นว่า การ 
จัดทำกฎหมายต้องตามให้ทันสังคม 
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จากข้อเสนอแนะดังกล่าวข้างต้น ผู้วิจัย
เชื่ออย่างยิ่งว่า ถ้าหากรัฐบาลดำเนินการตาม
แนวทางดังกล่าวแล้ว จะทำให้ไทยมีมาตรการ
ทางกฎหมายในการควบคุมการปลูกและการ
ใชก้ญัชาในครวัเรอืนเป็นไปตามมาตรฐานสากล  
ซึง่สอดคล้องกับอนุสญัญาเดีย่ววา่ดว้ยยาเสพติด
ใหโ้ทษ (ค.ศ. 1961) (The Single Convention 
on Narcotic Drugs, 1961) และพิธีสารแก้ไข
เพิ่มเติมอนุสัญญาเดีย่วว่าด้วยยาเสพติดให้โทษ 
ค.ศ. 1972 (The 1972 Protocol Amending 
the Single Convention on Narcotic Drugs, 
1961) จัดให้กัญชา (Cannabis) เป็นยาเสพติด
หรือสารเสพติด ที่กำหนดให้รัฐภาคีสามารถนำ
ยาเสพติดไปใช้ประโยชน์เฉพาะวัตถุประสงค์
ทางการแพทย์และในทางวิทยาศาสตร์ได้ 
ภายใต้เ ง่ือนไขและหลักเกณฑ์ที่อนุสัญญา
กำหนด ไม่ว่าจะเป็นการเพาะปลูก การแปรรูป 
นำเข้า ส่งออก หรือแจกจ่าย โดยไม่รวมถึง
การใช้เพื่อวัตถุประสงค์ในการนันทนาการ  
(Recreational Use) ซึ่ งตามอนุสัญญา 
ดงักล่าวได้กำหนดมาตรฐานขัน้ต่ำในการควบคุม
การใช้สารเสพติดในระดับระหว่างประเทศ  
(ซึ่งรวมถึงกัญชา) รัฐภาคีมีพันธกรณีต้องปฏิบัติ
ตามอนุสัญญาอย่างเคร่งครัด โดยเฉพาะการ
ตรากฎหมายอนุวัติการให้เป็นไปตามเนื้อหาใน
อนุสัญญา โดยในการใช้กัญชาเพื่อประโยชน์ใน
ทางการแพทย์หรือวิทยาศาสตร์นั้น รัฐภาคีต้อง
มีการประเมินผลปริมาณความต้องการกัญชา
เป็นยารักษาโรค รายงานสถิติการใช้ต่อคณะ
กรรมการควบคุมสารเสพติดระหว่างประเทศ
เป็นประจำทุกปี จำกัดปริมาณการผลิตและ
การส่งออก ออกใบอนุญาตให้กับผู้ผลิตยา  

(ยกเว้นหน่วยงานรัฐเป็นผู้ผลิตเอง) ออก 
ใบอนุญาตควบคุมสถานที่ในการผลิตยา ออก 
ใบอนุญาตควบคุมการค้าและการแจกจ่าย 
(ยกเวน้หนว่ยงานรฐัเปน็ผูด้ำเนนิการเอง) รวมถงึ 
ควบคุมและตรวจสอบดูแลตัวบุคคลและบริษัท
ที่เกี่ยวข้องในการค้าและแจกจ่าย ไม่อนุญาต
ให้มีการครอบครองยาโดยไม่ได้รับอนุญาตจาก
รัฐตามกฎหมายเสียก่อน จัดตั้ง “หน่วยงาน 
ควบคุมการใช้กัญชาแห่งชาติ” (National 
Cannabis Agency) เปน็การเฉพาะเพือ่ควบคมุ
การเพาะปลูกและเก็บเกี่ยวพืชกัญชาสำหรับ
การสกัดสารสำคัญหรือยางเพื่อทำเป็นยา  
โดยต้องมีการกำหนดพื้นที่เพาะปลูก รวมถึง
กำหนดคุณสมบัติของผู้ที่สามารถเพาะปลูกได้   
นอกจากนี้ ในด้านการแพทย์ทางเลือก ให้เป็น
สิทธิของรัฐภาคีที่จะกำหนดแนวทางในการ
ใช้กัญชาทางการแพทย์เองภายในประเทศ 
รวมทั้งสอดคล้องกับบริบทสภาพของสังคม
โลกและสังคมไทยในปัจจุบัน อันจะส่งผลให้
ประชาชนมีโอกาสเข้าถึงพืชสมุนไพรกัญชา
ซึ่งเป็นทรัพยากรธรรมชาติได้อย่างทั่วถึงและ 
เท่าเทียมตามบทบัญญัติมาตรา 43 ของ
รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 
2560 ซ่ึงถ้าหากประเทศไทยไม่มีการปรับตัว
และกำหนดมาตรการควบคุมการปลูกและการ
ใช้กัญชาในครัวเรือนให้ชัดเจนเพื่อเปิดโอกาส
ให้ประชาชนสามารถปลูกและใช้กัญชาได้ดัง
เช่นประเทศดังกล่าวแล้วย่อมเป็นการจำกัด
ศักยภาพของประเทศในการที่จะแข่งขันกับ
ประเทศดังกล่าวและส่งผลกระทบต่อระบบ
เศรษฐกิจของประเทศโดยภาพรวม
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