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บทคัดยอ

บทความน้ีมีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาวิเคราะหสถานะทางกฎหมายของกัญชาและมาตรการทาง

กฎหมายในการควบคุมการใชประโยชนจากกัญชาของประเทศไทย และวิเคราะหเปรียบเทียบมาตรการทาง

กฎหมายในการควบคุมการใชประโยชนจากกัญชาของตางประเทศกับประเทศไทย โดยใชการศึกษาขอมูลเชิง

คุณภาพดวยการวิจัยเอกสาร ซึ่งศึกษามาตรการทางกฎหมายท่ีเกี่ยวของกับการใชประโยชนจากกัญชาของ

ประเทศไทย เปรียบเทียบกับมาตรการทางกฎหมายของตางประเทศ ผลการศึกษาพบวา 1) กัญชามีสถานะ

ทางกฎหมายคือยาเสพติดซึ่งมีโทษตามพระราชบัญญัติยาเสพติดใหโทษ พ.ศ. 2522 แตกรณีท่ีอยูภายใต

เงื่อนไขที่กําหนดโดยกฎหมายเกี่ยวกับการใชประโยชนจากกัญชาเพื่อรักษาโรคหรือการวิจัยเพื่อวัตถุประสงค

ในทางการแพทยยอมเปนการกระทําที่ชอบดวยกฎหมายและผูกระทํายอมไมมีความรับผิดทางอาญา หรือ

การกระทําดังกลาวไดถูกลดทอนความผิดหรือโทษโดยกฎหมาย 2) มาตรการทางกฎหมายในการควบคุมการ

ใชประโยชนจากกัญชาของตางประเทศ พบวา อเมริกา เยอรมนี และฝรั่งเศส มีการอนุญาตใหใชกัญชาในทาง

การแพทยและการศึกษาวิจัย และออสเตรเลียบางรัฐ กําหนดรูปแบบการอนุญาตใหใชกัญชาในผูปวยระยะ

สุดทายของชีวิต แตเนเธอรแลนด โปรตุเกต มีรูปแบบการอนุญาตใหเสพและครอบครองกัญชาโดยจํากัด
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Abstract

This research study aims to study the legal status of cannabis, and the legal

measures on the control of the advantages of the plant in Thailand. The study also tends to

compare the legal measures on the advantages control of cannabis between Thailand and

other countries. The legal measures on cannabis from other countries such as were studied

and compared to the legal measures in Thailand. The qualitative data were analyzed using

the documentary research method.The results suggested that 1) for the legal status,

cannabis is deem as a hard drug according to the Narcotic Drugs Act, B.E. 2522. However, if it

was used under the restricted condition or as the medical means or for the research studies

in medical fields, the act was considered as the legal one or their guilt and penalty would

be mitigated based on the law of the advantages of the plant. The one who used the drug

would not be accused with the criminal charges as the act was not completely fulfil the

condition of the act of crime, and it was not deem as the opprobrious crime; 2) for the legal

measures on the advantages control of cannabis in other countries, it found that in America,

Germany and French cannabis was allowed to be used in the medical fields and for the

research studies. In some cities of Australia, they allowed cannabis to be used for the

patients who entered the last stage of their life. Netherlands, Portugal and Canada allowed

their people to consume and own cannabis with the very limited amount of it.

Keywords: Cannabis, Legal Measures, Advantages Control of Cannabis

บทนํา

ปจจุบันในสังคมไทยเริ่มมีขอโตแยงเกี่ยวกับสถานะทางกฎหมายของกัญชาและประชาชนมีแนวโนม

จะยอมรับคุณประโยชนของกัญชามากขึ้นอันเกิดจากการเขาถึงขอมูลจากแหลงคนควางานวิจัยเกี่ยวกับกัญชา

ไดงายขึ้น อีกทั้งมีการแสดงความคิดเห็นเกี่ยวกับกัญชาของนักวิชาการ สถาบันการศึกษา ตลอดจนหนวยงาน

ของภาครัฐก็เล็งเห็นความสําคัญของสถานะทางกฎหมายและความเปนไปไดของการถอดถอนกัญชาออกจาก

ยาเสพติดใหโทษ จึงเกิดการทบทวนเจตนารมณหรือเหตุผลของการบัญญัติใหกัญชาเปนยาเสพติดซึ่งมี

บทลงโทษทางอาญา แมวาในอดีตกัญชาเคยเปนสิ่งท่ีถูกกฎหมายมากอน ประชาชนใชประโยชนจากกัญชาใน

การนํามาปรุงอาหาร นําเสนใยมาผลิตสิ่งทอเคร่ืองนุงหม และใชเปนยารักษาโรค จนกระทั่งประเทศไทยเปน

ภาคีสมาชิกขององคการสหประชาชาติไดเขาลงนามผูกพันตามอนุสัญญา Single Convention on Narcotic
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Drugs, 1961 และจัดทําพิธีสารแกไขในเดือนมีนาคม ค.ศ. 1972 ซึ่งเนื้อหาของอนุสัญญาไดจัดประเภทกัญชา

(Cannabis) ไวในบัญชีที่ 1 อยูในกลุมของสารที่มีการใชในทางที่ผิดและกอใหเกิดอันตราย หมายความรวมพืช

ทุกชนิดในตระกูลแคนนาบิส (Upan, 2018)

ในประเทศไทยนั้นรัฐเริ่มควบคุมกัญชาโดยออกพระราชบัญญัติกันชา พุทธศักราช 2477 ตอมาได

พัฒนากฎหมายยาเสพติดดวยการออกพระราชบัญญัติยาเสพติดใหโทษ พ.ศ. 2522 เพื่อใหสอดคลองกับ

อนุสัญญาขององคการสหประชาชาติ โดยเนื้อหาของกฎหมายกําหนดสถานะทางกฎหมายของกัญชาเปนยา

เสพติดใหโทษประเภท 5 ตามมาตรา 7 และตามบัญชีทายประกาศกระทรวงสาธารณสุขฉบับที่ 135 (พ.ศ.

2539) เรื่องระบุชื่อและประเภทยาเสพติดใหโทษตามพระราชบัญญัติยาเสพติดใหโทษนั้นมีการจํากัดสิทธิการ

ใชกัญชาตามมาตรา 26 ไววา หามมิใหผูใดผลิต จําหนาย นําเขา สงออก หรือมีไวในครอบครองซ่ึงยาเสพติด

ประเภท 5 เวนแตรัฐมนตรีจะอนุญาตโดยความเห็นชอบของคณะกรรมการเปนราย ๆ ไป โดยการขออนุญาต

ใหเปนไปตามหลักเกณฑ วิธีการและเง่ือนไขที่กําหนดในกฎกระทรวงตามมาตรา 26 วรรค 3 จึงเกิดประเด็น

ปญหาวาการกําหนดสถานะทางกฎหมายเกี่ยวกับการใชประโยชนของกัญชามีขั้นตอนยุงยากถือเปนการจํากัด

สิทธิและเสรีภาพของประชาชนและภาคเอกชนในการเขาถึงประโยชนของกัญชาหรือไม (Sermtiamjun and

Vorapatr, 2018)

ในปจจบุันประเทศไทยยังไมมกีฎหมายเพื่อควบคมุการใชประโยชนจากกญัชาเปนการเฉพาะซึ่งมีเพียง

กฎกระทรวงที่ออกตามความในพระราชบัญญัติยาเสพติดใหโทษ พ.ศ. 2522 เมื่อวันที่ 6 มกราคม 2560 โดย

ประกาศในราชกิจจานุเบกษาออกกฎกระทรวงการขออนุญาตและการอนุญาตผลิต จําหนาย นําเขา สงออก

หรือมีไวในครอบครองซ่ึงยาเสพติดใหโทษประเภท 4 หรือในประเภท 5 พ.ศ. 2559 เม่ือพิจารณาเน้ือหาของ

กฎหมายเปนเพียงวิธีการขออนุญาตจากรัฐเพื่อใหไดหนังสือสําคัญเพ่ือแสดงการอนุญาตผลิต จําหนาย นําเขา

สงออก หรือมีไวในครอบครองซึ่งยาเสพติดใหโทษประเภท 5 เทานั้นยังมิไดแสดงรายละเอียดเพียงพอเพื่อให

ประชาชนและภาคเอกชนสามารถเขาถึงประโยชนในทางการแพทยไดเทาที่ควร (Vorapatr, 2020) ดังนั้น

งานวิจัยนี้จึงมุงวิเคราะหประเด็นสถานะทางกฎหมายของกัญชา แนวความคิด ทฤษฎีท่ีเก่ียวของกับสถานะ

ของกัญชาตามกฎหมาย แนวทางการใชประโยชนและแนวคิดเก่ียวกับการกระทําความผิด การลงโทษ และ

การจํากัดสิทธิการใชประโยชน ตลอดจนมาตรการทางกฎหมายตางประเทศเพ่ือเปรียบเทียบกับกฎหมายของ

ประเทศไทยท่ีมีบทบัญญัติเกี่ยวของกับการควบคุมการใชประโยชนจากกัญชา โดยมุงเนนศึกษาแนวนโยบาย

กฎหมายตางประเทศเฉพาะของกัญชา เพื่อวิเคราะหถึงเจตนารมณของกฎหมายและแนวทางที่เหมาะสมใน

การใชประโยชนจากกัญชาของประเทศไทยในทางการแพทย หรือในทางสันทนาการใชประโยชนเพ่ือผอน

คลาย การศึกษาถึงสถานะทางกฎหมายของกัญชาจะเกิดประโยชนในดานการหาทางออกใหกับขอโตแยงใน

สังคมแลวจะเปนการพัฒนามาตรการทางกฎหมายที่ประกอบดวยแนวทางการใชประโยชนจากกัญชาที่

เหมาะสมของประเทศไทยตอไป
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วัตถุประสงคของการวิจัย

1. ศึกษาวิเคราะหสถานะทางกฎหมายของกัญชาและมาตรการทางกฎหมายในการควบคุมการใช

ประโยชนจากกัญชาของประเทศไทย

2. ศึกษาวิเคราะหเปรียบเทียบมาตรการทางกฎหมายในการควบคุมการใชประโยชนจากกัญชาของ

ตางประเทศกับประเทศไทย

ขอบเขตการวิจัย

ขอบเขตดานเนื้อหา งานวิจัยน้ีมุงเนนการศึกษาเปรียบเทียบมาตรการทางกฎหมายเกี่ยวกับการ

ควบคมุเพ่ือใชประโยชนจากกญัชา โดยศกึษาเปรยีบเทียบกบัตางประเทศ ไดแก อเมรกิา เยอรมนี และฝรั่งเศส

ออสเตรเลีย เนเธอรแลนด โปรตุเกต โดยศกึษาขอมูลจากหลายแหลง ไดแก อนุสัญญาที่มคีวามเกี่ยวของกับยา

เสพติด พระราชบัญญัติและกฎหมายลําดับรองที่เก่ียวของกัญชาของประเทศไทยและตางประเทศ หนังสือ

เอกสารการวิจัย ตารา บทความทางวชิาการ และเอกสารขอมูลสื่ออิเล็กทรอนิกส

ทบทวนวรรณกรรม

ความรูท่ัวไปเกี่ยวกับกฎหมายกัญชา

กัญชา (Cannabis) หมายความรวม ถึงทุกสวนของพืชกัญชา และวัตถุหรือสารตาง ๆ ที่มีอยูในพืช

กัญชา ยกเวนเปลอืกแหง แกนลาํตนแหง เสนใยแหง และผลติภณัฑที่ผลิตจากเปลือกแหง แกนลาํตนแหง เสน

ใยแหง มีสารออกฤทธิ์สําคัญ คือ เตตราไฮโดรแคนนาบินอล (Tetrahydrocannabinol, THC) ซึ่งออกฤทธิ์ตอ

ระบบประสาทสวนกลาง สนธิสัญญาสหประชาชาติจึงกําหนดใหกัญชาเปนยาเสพติดที่ตองควบคุมภายใต

อนสุัญญาเดี่ยววาดวยยาเสพติดใหโทษ ค.ศ. 1961 โดยกําหนดใหประเทศสมาชกิตองมีมาตรการปองกันการใช

กัญชาในทางที่ผิด ใรพระราชบัญญัติยาเสพติดใหโทษ ป พ.ศ. 2522 07 จึงกําหนดใหกัญชาเปนยาเสพติดให

โทษในประเภท 5 เชนเดียวกับกัญชา พืชกระทอม พืชฝน

วิธีการดําเนินการวิจัย

รูปแบบการวิจัย การวิจัยนี้เปนการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative research) โดยการศึกษาขอมูล

จากเอกสาร (Documentary Research) เกี่ยวกับสถานะทางกฎหมายของกัญชาและมาตรการทางกฎหมาย

ในการควบคุมการใชประโยชนจากกัญชาของประเทศไทย

การเก็บรวบรวมขอมูล เอกสารชั้นปฐมภูมิ (Primary source) รวบรวมเอกสารกฎหมายเปนสวน

สําคัญหรือเปนสวนหลักของการวิจัยครั้งนี้ ไดแก กฎหมาย กฎกระทรวง ประกาศกระทรวง ระเบียบ และ
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ขอบังคับ และเอกสารชั้นทุติยภูมิ (Secondary source) โดยดําเนินการศึกษาคนควาเอกสาร ตําราวิชาการ

ในทางกฎหมายที่เกี่ยวของกับการวิจัยใหไดขอสรุปทางกฎหมายเกี่ยวกับสถานะทางกฎหมายของกัญชา

มาตรการทางกฎหมายในการควบคุมการใชประโยชนจากกัญชาของประเทศไทย และวิเคราะหเปรียบเทียบ

มาตรการทางกฎหมายในการควบคุมการใชประโยชนจากกัญชาของตางประเทศกับประเทศไทย

การวิเคราะหขอมูล การศึกษาท่ีเปนการทบทวนวรรณกรรมอยางเปนระบบ ซึ่งถือวาเปนรูปแบบ

การศึกษาที่มีความนาเชื่อถือของหลักฐาน แลวนําขอมูลมาวิเคราะหเนื้อหา (Content analysis) และ

วิเคราะหแกนสาระ (Thematic-analysis)

ผลการศึกษา

1. วิเคราะหสถานะทางกฎหมายไทยของกัญชา

มาตรการทางกฎหมายเกี่ยวกับการจัดประเภทของยาเสพติดใหโทษของประเทศไทย ไดแบงยาเสพติด

ออกเปน 5 ประเภท คือ ประเภท 1 ยาเสพติดใหโทษชนิดรายแรง ไมมีใชในทางการแพทย เชน เฮโรอีน เมทแ

อมเฟตามีนหรือยาบา ประเภท 2 ยาเสพติดใหโทษที่ใชในทางการแพทย เชน มอรฟน โคเคน ประเภท 3 ยา

เตรียมที่มยีาเสพตดิใหโทษประเภท 2 ผสมอยู เชน ยาแกไอผสมไอโอดนี ประเภท 4 สารเคมีที่ใชในการผลติยา

เสพติดประเภท 1 หรือ 2 เชนสารที่ใชในการผลิตเฮโรอีน และประเภท 5 ยาเสพติดที่ไมจัดอยูในประเภท 1 -

4 ที่เปนพืช ไดแก กัญชา พืชฝน พืชกระทอม พืชเห็ดขี้ควาย ซึ่งมักจะใชเปนยาระงับอาการปวดและใชในการ

ผาตัด โดยปจจุบันเปนที่ยอมรับวายาเสพติดใหโทษบางชนิดสามารถนํามาใชประโยชนไดดีในทางการแพทย

และมีความจําเปนอยางยิ่งในการรักษาและบรรเทาอาการเจ็บปวดของคนไข

ตอมาในป พ.ศ. 2562 ไดมีการตราพระราชบัญญัติยาเสพติดใหโทษ (ฉบับที่ 7) พ.ศ. 2562 ไดเปด

โอกาสใหนํายาเสพติดประเภท 5 ไดแก กัญชาและพืชกระทอม ไปทําการศึกษาวิจัยและพัฒนาเพื่อประโยชน

ทางการแพทยและใชรักษาโรคภายใตการดูแลและควบคุมของแพทยได มาตรา 9 ของพระราชบัญญัติฉบับที่

7 ไดปรับแกมาตรา 26/2 ถึง 26/6 ของ พระราชบัญญัติยาเสพติดใหโทษ ป พ.ศ. 2522 โดยมาตรา 26/2 ให

ยกเวนผลิต นําเขา หรือสงออกยาเสพติดใหโทษในประเภท 5 ในกรณีจําเปนเพื่อประโยชนของทางราชการ

การแพทย การรักษาผูปวย หรือการศึกษาวิจัยและพัฒนา ในกรณีที่เปนกัญชา ใหกระทําไดเมื่อไดรับ

ใบอนุญาตจากผูอนุญาตโดยความเห็นชอบของคณะกรรมการฯ ในกรณีที่เปนการนําติดตัวเขาหรือออกนอก

ราชอาณาจักรไมเกินปริมาณท่ีจําเปน สําหรับใชรักษาโรคเฉพาะตัว โดยมีใบสั่งยาหรือหนังสือรับรองของผู

ประกอบวิชาชีพเวชกรรม ทันตกรรม การแพทยแผนไทย การแพทยแผนไทยประยุกต หรือหมอพื้นบานตาม

กฎหมาย ซึ่งเปนผูใหการรักษา ใหกระทําไดเมื่อไดรับใบอนุญาตจากผูอนุญาตและตามมาตรา 26/3 หามมิให

ผูใดจําหนายหรือมีไวในครอบครองยาเสพติดประเภท 5 เวนแตไดรับใบอนุญาตจากผูอนุญาต แตไมใชบังคับ

แกผูที่ครอบครองไมเกินปริมาณที่จําเปนสําหรับใชรักษาโรคเฉพาะตัว โดยมีใบสั่งยาหรือหนังสือรับรอง ใช
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ประจําในการปฐมพยาบาล หรือกรณีเกิดเหตุฉุกเฉินในเรือ เครื่องบิน หรือยานพาหนะอ่ืนใดที่ใชในการขนสง

สาธารณะระหวางประเทศ (Vorapatr, 2020 ; Upan, 2018 ; Kirdphol and Junngam, 2020)

สถานะทางกฎหมายไทยของกัญชา พบวา กัญชา (Cannabis) มี สารเตตราไฮโดรแคนนาบินอลหรือ

สารทีเอชซี ซึ่งออกฤทธิ์ตอระบบประสาท เบื้องตนมีฤทธิ์กระตุนประสาท ทําใหต่ืนเตน ชางพูด และหัวเราะ

ตลอดเวลา ตอมาจะกดประสาท ทําใหเซื่องซึม หากเสพเขาไปในปริมาณมาก ๆ จะหลอนประสาททําใหหูแวว

ความคิดสับสน ควบคุมตัวเองไมได แตมีคุณสมบัติทางเภสัชวิทยาเปนยารักษาโรคและในหลายผลการวิจัย

แสดงใหเห็นวาสารเคมีในกัญชามีแนวโนมเปนที่ยอมรับใหนํามาใชรักษาโรคได ประกาศกระทรวงสาธารณสุข

เรื่อง ระบุชื่อยาเสพติดใหโทษในประเภท 5 พ.ศ.2563 มีผลบังคับใชตั้งแตวันที่ 15 ธันวาคม พ.ศ.2563 ระบุไว

วา กัญชา เปนพืชในสกุล Cannabis และวัตถุหรือสารตาง ๆ ที่มีอยูในพืชกัญชา เชน ยาง น้ํามัน ยกเวนวัตถุ

หรือสารดังตอไปนี้ เฉพาะที่ไดรับอนุญาตใหผลิตในประเทศ ไมจัดเปนยาเสพติดใหโทษในประเภท 5 (ก)

เปลือก ลําตน เสนใย ก่ิงกาน และราก (ข) ใบ ซึ่งไมมียอดหรือชอดอกติดมาดวย (ค) สารสกัดที่มีสารแคนนาบิ

ไ ด อ อ ล (cannabidiol, CBD) เ ป น ส ว น ป ร ะ ก อบ แล ะ ต อ ง มี ส า ร เ ต ต ร า ไ ฮ โ ด ร แ คนน าบิ น อ ล

(tetrahydrocannabinol, THC) ไมเกินรอยละ 0.2 โดยนํ้าหนัก (ง) กากหรือเศษที่เหลือจากการสกัดกัญชา

และตองมีสารเตตราไฮโดรแคนนาบินอล (THC) ไมเกินรอยละ 0.2 โดยน้ําหนัก (Suphanchaimat and

Pavasuthipaisit, 2018) ตามกฎหมายนั้นนิยามของกัญชา (Cannabis) หมายความรวมถึงทุกสวนของพืช

กัญชา และวัตถุหรือสารตาง ๆ ท่ีมีอยูในพืชกัญชา ยกเวนเปลือกแหง แกนลําตนแหง เสนใยแหง และ

ผลิตภัณฑที่ผลิตจากเปลือกแหง แกนลําตนแหง เสนใยแหง (Kirdphol and Junngam, 2020) ไดรับการ

ยกเวนโทษอาญาหากเปนการใชประโยชนทางการแพทยตามมาตรา 19 ระบุวา ผูใดเสพยาเสพติดใหโทษใน

ประเภท 5 อันเปนการฝาฝนมาตรา 58 วรรคสอง เสพเพื่อการรักษาโรคตามคําสั่งจากแพทย ที่ปรับแกแลวใน

มาตรา 13 ตองระวางโทษจําคุกไมเกิน 1 ป หรือปรับไมเกิน 20,000 บาท หรือทั้งจําทั้งปรับ ถาเปนพืช

กระทอม ตองระวางโทษปรับไมเกิน 2,000 บาท และมาตรา 22 ผูใดมีไวในครอบครองกัญชาเพ่ือประโยชน

ทางการแพทย การรกัษาผูปวย การใชรักษาโรคเฉพาะตัว หรือการศกึษาวิจัย อยูกอนวนัที่พระราชบัญญัตินี้ใช

บังคับ ไมตองรับโทษ เมื่อยื่นคําขอรับใบอนุญาตตอเลขาธิการคณะกรรมการอาหารและยาภายใน 90 วันนับ

แตวันท่ีพระราชบัญญัตินี้ใชบังคับ รวมทั้งผูปวยที่มีความจําเปนตองใชกัญชาเพื่อรักษาโรคเฉพาะตัว และ

ปฏิบัติตามหลักเกณฑที่กําหนด ในกรณีไมได รับอนุญาต ใหยาเสพติดใหโทษนั้นตกเปนของกระทรวง

สาธารณสุขหรือใหทําลาย (ประกาศคณะกรรมการควบคุมยาเสพติดใหโทษ เรื่อง กําหนดลักษณะกัญชง พ.

ศ.2562 และประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง ระบุชื่อยาเสพติดใหโทษในประเภท 5 (ฉบับที่ 2) พ.ศ.2562)

ทิศทางของแนวนโยบายในทางกฎหมายจึงไดมีการลดทอนความรับผิดในทางอาญาลง เพื่อการนํากัญชามาใช

ประโยชนในการลดอันตราย หรือนํามาใชรักษาโรคอื่นๆ เชน มะเร็ง เปนตน โดยการใชหรือเสพกัญชาใน
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ลักษณะตางๆ จะตองอยูในปริมาณควบคุมที่เหมาะสม ที่ทําใหสุขภาพของผูใชกัญชาปลอดภัยจากโรคราย

ตางๆ และมีสุขภาพที่ดี (Vorapatr, 2020 ; Upan, 2018 ; Changket, 2020)

2. มาตรการทางกฎหมายวาดวยยาเสพติดในระบบกฎหมายไทยกรณีกัญชา

พระราชบัญญัติยาเสพติดใหโทษ พ.ศ. 2522 เปนกฎหมายควบคุมยาเสพติดของประเทศไทย โดย

กัญชาถูกควบคุมตามพระราชบัญญัติยาเสพติดใหโทษ โดยกําหนดการกระทําความผิดและบทลงโทษ

สอดคลองกับสนธสิัญญาสหประชาชาติภายใตอนุสัญญาเดี่ยววาดวยยาเสพติดใหโทษ ค.ศ. 1961 คือ หามมใิห

ผูใดผลิต จําหนาย นําเขา สงออก หรือมีไวในครอบครองซ่ึงยาเสพติดใหโทษในประเภท 4 หรือในประเภท 5

เวนแตรัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุขจะไดอนุญาต โดยการเสนอแนะของคณะกรรมการควบคุมยาเสพ

ตดิใหโทษเปนราย ๆ ไป ตามหลักเกณฑ วิธกีาร และเงื่อนไขที่กําหนดในกฎกระทรวง และหามมิใหผูใดเสพยา

เสพติดใหโทษในประเภท 1 หรือประเภท 5 ขอหาและโทษทางอาญาในความผิดเกี่ยวกับกัญชา ไดแก (1) การ

ผลิต นําเขา หรือสงออก ตามมาตรา 75 วรรคหนึ่ง มีโทษจําคุกตั้งแตสองปถึงหาป หรือปรับตั้งแต 200,000-

1,500,000 บาท (2) ตามมาตรา 76/1 วรรคหนึ่ง และ วรรคสอง บัญญัติวา การจําหนายหรือมีไวใน

ครอบครองเพ่ือจําหนาย จํานวนไมถึงสิบกิโลกรัม มีโทษจําคุกตั้งแตสองปถึงสิบป หรือปรับตั้งแต 40,000-

200,000 บาท หรือทั้งจําทั้งปรับ จํานวนตั้งแตสิบกิโลกรัมขึ้นไป ตองระวางโทษจําคุกตั้งแตสองปถึงสิบหาป

และปรับตั้งแต 200,000-1,500,000 บาท (3) ตามมาตรา 76 วรรคหน่ึง การครอบครองมีโทษจําคุกไมเกินหา

ป หรือปรับไมเกิน 100,000 บาท หรือทั้งจําทั้งปรับ (4) ตามมาตรา 92 วรรคหนึ่ง การเสพมีโทษจําคุกไมเกิน

หนึ่งปหรือปรับไมเกิน 20,000 บาท หรือทั้งจําทั้งปรบั (Changket, 2020)

แตทั้งนี้มีบทเฉพาะกาลกําหนดใหภายในระยะเวลาสามปนับแตวันที่กฎกระทรวงนี้ใชบังคับ คือ 1

มกราคม 2561 ถึง 31 ธันวาคม 2563 ใหเฉพาะหนวยงานของรัฐเปนผูขออนุญาตผลิต จําหนาย หรือมีไวใน

ครอบครองซึ่งยาเสพติดใหโทษในประเภท 5 เฉพาะเฮมพตามกฎกระทรวงนี้ และรัฐมนตรีวาการกระทรวง

สาธารณสุขอาจจะขยายระยะเวลาตอไปอีกสองป หากคณะกรรมการควบคุมยาเสพติดใหโทษประเมินการ

ดาํเนินงานพิจารณาทบทวนตามความเหมาะสมในการอนญุาตใหบุคคลทั่วไปมาขออนุญาตไดโดยวัตถุประสงค

การขออนุญาต ดังนี้ (1) ปลูกเพื่อประโยชนในครัวเรือน (2) ปลูกเพื่อใชประโยชนดานอุตสาหกรรมในเชิง

พาณิชย (3) ปลูกสําหรับการศึกษาวิจัย (4) ผลิตเมล็ดพันธุสําหรับปลูกตามขอ (1) - (3) (5) เพ่ือจําหนายเมล็ด

พันธุ ลําตนสด และ (6) เพ่ือใชประโยชนอื่นตามที่คณะกรรมการควบคุมยาเสพติดใหโทษกําหนด โดย

กําหนดใหผูไดรับอนุญาต ตองมีแผนการผลิต การจําหนาย การใชประโยชนตามขั้นตอนที่ไดรบัอนุญาต พรอม

ทั้งมีสถานที่รักษาเมล็ดพันธุ ซึ่งกฎหมายปจจุบันยังไมไดมีการอนุญาตใหประชาชนทั่วไปปลูกกัญชาไดเอง

อยางไรก็ตาม สามารถรวมกลุมเปนวิสาหกิจชุมชน วิสาหกิจเพ่ือสังคม หรือสหกรณการเกษตร โดยรวมมือกับ

หนวยงานของรัฐ เพ่ือขออนุญาตปลูกกัญชาได ทั้งนี้ กรณีปลูกกัญชาโดยไมไดรับอนุญาตจะมีความผิดตอง
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ระวางโทษ จําคุกไมเกินหาป และปรับไมเกิน 500,000 บาท ถาเปนการกระทําเพื่อจําหนาย ตองระวางโทษ

จําคุกตั้งแตหนึ่งปถึงสิบหาป และปรับตั้งแต 100,000 บาท ถึง 1,500,000 บาท (Changket, 2020)

ประกาศกระทรวงสาธารณสขุ เรื่อง ระบุชื่อยาเสพติดใหโทษประเภท 5 (ฉบบัที่ 2) พ.ศ. 2562 ที่ออก

เมื่อวันที่ 30 ส.ค. 2562 ไมไดถอดพืชกัญชาออกจากการเปนยาเสพติด ในประกาศระบุไววา ทุกสวนของพืช

กัญชา ทั้งใบ ดอก ยอด ผล รวมทั้งวตัถุหรือสารตาง ๆ เชน ยาง น้ํามัน ในพืชกัญชา รวมทั้งทกุสวนของพืชกัญ

ชงยังคงเปนยาเสพตดิ แตไมใชการปลกูไดอยางเสรี โดยผูที่ตองการปลกูกัญชาเพ่ือการแพทยตองศกึษาเงื่อนไข

ทางกฎหมาย และประกาศคณะกรรมการควบคุมยาเสพติดใหโทษ ไดกําหนดลักษณะกัญชง พ.ศ. 2562 ระบุ

วา กัญชงเปนชนิดยอยของพืชกัญชา มีปริมาณสาร THC ในใบและชอดอกไมเกิน 1% ตอน้ําหนักแหง

นอกจากนี้ยังกําหนดนิยามของเมล็ดพันธุกัญชงวามีปริมาณสาร THC ในใบและชอดอกไมเกิน 1% ตอน้ําหนัก

แหง ประกาศน้ีเปนจุดประสงคเพื่อแยกกัญชาและกัญชงออกจากกัน เพ่ือใหงายตอการกํากับการอนุญาตใช

กัญชาตอไปในอนาคต และมุงสงเสริมการปลกูกัญชงใหเปนพืชเศรษฐกิจเปนหลัก นอกจากนี้ กฎหมายกําหนด

วาสารที่ไมถูกควบคุมเปนยาเสพติดใหโทษประเภท 5 ไดแก สาร CBD บริสุทธิ์มากกวา หรือเทากับ 99% ที่มี

THC เจือปนไมเกิน 0.01% เทานั้น และสารสกัดกัญชาหรือกัญชงที่มี CBD เปนหลัก และมี THC ไมเกิน

0.2% ถูกจัดเปนยา หรือผลิตภัณฑสมุนไพรที่มีการควบคุมตามที่กฎหมายกําหนด แมวากัญชายังคงถูกจัดเปน

ยาเสพติดใหโทษในประเภท 5 แตสามารถนาํไปศึกษาวิจยัเพ่ือประโยชนทางการแพทยได ในกรณีคนกลุมอื่นที่

ไมไดรับอนุญาตทําการปลูกหรือครอบครองเพื่อจําหนายไมถึงสิบกิโลกรัม จะมีโทษจําคุกหาป ปรับไมเกิน

100,000 บาท และในกรณีที่มีไวครอบครองเกินสิบกิโลกรัม ใหถือวามีไวเพื่อจําหนาย ตองโทษจําคุกหน่ึงปถึง

สิบหาป ปรับ 100,000-1,000,000 บาท (Changket, 2020)

กฎหมายควบคุมยาเสพติดของประเทศไทย คือ พระราชบัญญัติยาเสพติดใหโทษ พ.ศ. 2522 ซึ่งใน

อดีตภาครัฐมีนโยบายที่เนนมาตรการปราบปรามยาเสพติดอยางเด็ดขาด ตลอดจนการประกาศออกมาตรการ

ทางกฎหมายใหควบคุมการใชประโยชนจากกัญชา แตในปจจุบันตางประเทศไดใชแนวคิดการลดทอนความ

เปนอาชญากรรมมาเปนเบื้องหลงัในการออกกฎหมายหรอืแนวนโยบายควบคมุยาเสพตดิมากขึ้น กลาวคอื การ

ลดทอนความเปนอาชญากรรม โดยการทําใหไมเปนความผิดมาประยุกตใชกับยาเสพติดประเภทกัญชา ไดแก

การทําใหไมเปนความผิดโดยนิตินัย คือ การนําโทษทางอาญาออกไปจากกฎหมายอยางเปนทางการผานการ

ปฏิรูปกฎหมาย 2) การทําใหไมเปนความผิดโดยพฤตินัย คือ มิไดมีการนําบทลงโทษทางอาญาออกไปจาก

กฎหมายแตในทางปฏิบตัิมไิดบังคบัใชบทลงโทษในทางอาญาอยางไรก็ตามประเทศไทยมีการลดทอนความเปน

อาชญากรรมของยาเสพติดตามหลักเกณฑและเงื่อนไขในพระราชบัญญัติฟนฟูสมรรถภาพผูติดยาเสพติด พ.ศ.

2545 แสดงใหเห็นวาประเทศไทยมีการนาํหลกัการท่ีเกี่ยวของกับกระบวนยตุิธรรมทางเลอืกมาใชควบคูกับการ

นําแนวคิดลดทอนความเปนอาชญากรรม (Lertpanichpun, 2014)
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สรุปไดวา ประเทศไทยมีการนําหลักการลดทอนความเปนอาชญากรรมมาปรับใชในคดียาเสพติด

ประเภทกัญชาโดยดําเนินการควบคูกับหลักการยุติธรรมทางเลือกอื่นดวยแนวคิดเกี่ยวกับกระทําความผิด การ

ลงโทษและการจํากัดสิทธิของการใชประโยชนจากกัญชา คือ ในกรณีการครอบครองและเสพในปริมาณ

เล็กนอยและการใชกัญชาในทางการแพทย ควบคูกับมาตรการปราบปรามยาเสพติดอยางเด็ดขาดในกรณีที่

ผูกระทําความผิดที่เปนอาชญากร การนําหลักการลดทอนความเปนอาชญากรรมในคดียาเสพติดมาใชโดยนํา

หลักการที่ผูเสพเปนผูปวยมิใชอาชญากรและผูติดยาเสพติดเปนผูปวยที่ตองไดรับการรักษาฟนฟูสมรรถภาพ

ตามมาตรา 19 โดยการขยายขอบเขตการฟนฟูสมรรถภาพผูตดิยาเสพติดใหครอบคลุมถึงกลุมผูเสพและมีไวใน

ความครอบครองยาเสพติดจาํนวนเล็กนอยคอื ผูเสพและมีไวในความครอบครองเพื่อจาํหนายยาเสพติดจํานวน

เล็กนอย และการนําผันคดีหรือเบ่ียงเบนคดี มาใชเพื่อใหระบบแทนการดําเนินคดีอาญามีประสิทธิภาพมากข้ึน

3. มาตรการทางกฎหมายวาดวยยาเสพติดในระบบกฎหมายตางประเทศกรณีกัญชา

หลายประเทศในโลกเริ่มหันมาใหความสําคัญกับการใชประโยชนจากกัญชา ซึ่งพืชชนิดหนึ่งท่ีเคยถูก

พิจารณาใหจัดอยูในหมวดหมูยาเสพติดใหโทษเพิ่มมากข้ึน ปจจุบันมีอยางนอย 33 ประเทศที่อนุญาตใหมีการ

ใชประโยชนจากกญัชาในดานการแพทยแตรายละเอียดแตกตางกัน (Ministry of Public Health, 2021) บาง

ประเทศจะอนุญาตใหใชกัญชาในทางการแพทยก็ตอเมื่อไดรับความยินยอมจากรัฐ มีเพียงบางรัฐเทานั้นที่

อนุญาตใหมีการใชกัญชาเพื่อสันทนาการได แตอยางไรก็ตาม กัญชายังคงถือวาเปนส่ิงผิดกฎหมายภายใต

กฎหมายของประเทศตาง ๆ โดยในปจจุบันมีประเทศที่มีกฎหมายการใชประโยชนจากกัญชาทั้งหมดและบาง

สวนรวม ทั้งหมด 69 ประเทศ คิดเปนสัดสวน 36% ของประเทศทั้งหมดทั่วโลก สามารถแบงการใชประโยชน

จากกัญชาเปน 6 กลุมประเทศ คือ 1) กลุมประเทศที่มีกฎหมายใหใชกัญชาถูกกฎหมายอยางเสรีทั้งทางสัน

ทนาการและการแพทย จํานวน 4 ประเทศ คือ แคนาดา จอรเจีย แอฟริกาใต และอุรุกวัย 2) กลุมประเทศท่ี

ใหใชกัญชาเพื่อการแพทยแบบถูกกฎหมาย แตใชแบบสันทนาการยังไมถูกกฎหมายและมีการจํากัดการใช นิร

โทษกรรม และไมถูกบังคับ จํานวน 20 ประเทศ อาทิ เนเธอรแลนด อารเจนตินา ออสเตรเลีย ชิลี โคลอมเบีย

โครเอเชีย สาธารณรัฐเช็ก ฟนแลนด เยอรมนี อิตาลี และสวิตเซอรแลนด เปนตน เชนเดียวกับไทย 3) กลุม

ประเทศท่ีใหใชกัญชาเพ่ือการแพทยแบบถูกกฎหมายแตใชเพื่อสันทนาการผิดกฎหมาย จํานวน 13 ประเทศ

เชน อังกฤษ นวิซีแลนด ศรีลังกา เดนมารก นอรเวย ไอรแลนด กรีซ มาซโิดเนยี และวานูอาตู เปนตน 4) กลุม

ประเทศที่มีกฎหมายใหใชกัญชาเพ่ือการแพทยและการสันทนาการแบบมีเงื่อนไขโดยการจํากัดปริมาณการใช

อนุพันธของกัญชาหรือใหใชบางรัฐ จํานวน 8 ประเทศ คือ สหรัฐ สเปน ออสเตรีย เบลเยียม บราซิล เอสโต

เนีย เม็กซิโก และสโลวีเนีย 5) กลุมประเทศท่ีมีกฎหมายใหใชกัญชาทางการแพทย แบบมีเงื่อนไข แตการใช

กัญชาเพื่อสันทนาการถือวาผิดกฎหมาย จํานวน 5 ประเทศ เชน ฝรั่งเศส เกาหลีใต ฟลิปปนส โรมาเนีย และ

ตุรกี และ 6) กลุมประเทศท่ีมีกฎหมายใหใชกัญชาแบบสันทนาการแบบมีเงื่อนไข แตใชกัญชาทางการแพทย
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ผิดกฎหมาย จํานวน 19 ประเทศ เชน บังกลาเทศ กัมพูชา เมียนมา ลาว อินเดีย อิหราน เอกวาดอร อียิปต

เนปาล ปากีสถาน และโบลิเวีย เปนตน

3.1 รูปแบบการอนุญาตใหใชกัญชาในทางการแพทยและการศึกษาวิจัย

กัญชา เปนสารเสพติดบางประเภทที่บทบัญญัติแหงกฎหมายที่หลายประเทศโดยสวนใหญกําหนดวา

สามารถนําไปใชเปนประโยชนทางการแพทยได และแตละประเทศมีความพยายามที่จะพัฒนาแกไขมาตรการ

ทางกฎหมาย เพื่อเปดโอกาสใหนําสารเสพติดดังกลาวไปใชในการคนควาวิจัยทางการแพทยหรือผลิตเปนยา

รักษาโรคได ดังนี้

3.1.1 ประเทศสหรัฐอเมริกา ไดกําหนดรูปแบบการอนุญาตใหใชกัญชาในทางการแพทยและ

การศึกษาวิจัย ซึ่งสหรัฐอเมริกาเปนประเทศที่มีมาตรการทางกฎหมายท่ีเก่ียวของกับกัญชาในหลายรูปแบบ

และคอนขางซับซอนเนื่องจากเปนกฎหมายระดับมลรัฐโดยแตละรัฐจะกาหนดหลักเกณฑ เงื่อนไขและวิธีการ

ปฏิบัติใหประชาชนเขาถึงพืชกัญชาโดยมีพื้นฐานจากแนวคิดการลดทอนความเปนอาชญากรรมและการทําให

ถูกกฎหมายแบบมีเงื่อนไขในบางฐานความผิด (Upan, 2018) สหรัฐอเมริกาควบคุมการใชสารเสพติดโดย

กฎหมายของรัฐบาลกลางคือ Control Substance Act ซึ่งกัญชาถือเปนยาเสพติดตามกฎหมายน้ี เน่ืองจาก

สหรฐัอเมรกิาปกครองดวยระบบสพันธรฐัท่ีรวมกันหลาย ๆ รฐัเปนรัฐใหมมกีารปกครองสวนกลางและระดบัมล

รัฐ ทาํใหมลรัฐมีอํานาจตรากฎหมายยาเสพติดไดเองและบงัคบัใชเฉพาะภายในรฐัของตน สวนกฎหมายยาเสพ

ติดระดับมลรัฐประกอบดวยรูปแบบการอนุญาตและแนวคิดการอนุญาตใหใชกัญชา สําหรับมลรัฐที่อนุญาตให

ใชกัญชาดวยแนวคิดการทําใหกัญชาถูกกฎหมาย กลาวคือ การทําใหไมเปนความผิดในฐานการใช เสพ

ครอบครองกัญชาเพื่อผอนคลายและการใชกัญชาในทางการแพทย ไดแก มลรัฐโคโลราโดไดทําการแกไข

กฎหมายท่ีรัฐบาลกลางท่ีกําหนดใหกัญชาเปนสารเสพติดโดยแกไขรัฐธรรมนูญของมลรัฐ Colorado ไดแก

กฎหมาย Amendment 64 ซึ่งอนุญาตใหใชกัญชาเพื่อผอนคลาย และการแกไขกฎหมาย Amendment 20

ซึ่งอนุญาตใหใชกัญชาในทางการแพทย มีสาระสําคัญ ดังนี้

1) Colorado Amendment 64 คือ กฎหมายที่วางหลักเกณฑและเงื่อนไขในการอนุญาตใหใชกัญชา

เพื่อผอนคลาย แนวคิดพื้นฐานของกฎหมายเปนการใชหลักการทําใหกัญชาถูกกฎหมายแบบมีเงื่อนไขสําหรับ

การใชกัญชาที่มิไดมีวัตถุประสงคในทางการแพทย เชน ความผิดฐานครอบครองกัญชาถูกกฎหมายสําหรับ

บุคคลที่มีอายุตั้งแต 21 ปขึ้นไป สามารถปลูกกัญชาไดไมเกิน 6 ตน โดยมีตนที่เจริญเติบโตเต็มที่ไมเกิน 3 ตน

สําหรับใชสวนบุคคล และสามารถครอบครองกัญชาที่ปลูกเพื่อใชสวนบุคคลไดกลาวอยางถูกตองตามกฎหมาย

รวมถึงการอนุญาตใหจําหนายขนสง และเพาะปลูก

2) Amendment 20 เปนกฎหมายที่เกิดจากการลงคะแนนเสียงจากประชาชนของมลรัฐโคโลราโด

เพื่อแกไขเพิ่มเติมรัฐธรรมนูญแหงมลรัฐโคโลราโด ขอ 18 และมาตรา 14 แนวคิดพื้นฐานของกฎหมายเปนการ

ใชแนวคิดการทําใหกัญชาถูกกฎหมาย โดยมีวัตถุประสงคเพื่อใชในทางการแพทย การใชกัญชาในทาง
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การแพทยสําหรับผูปวยกลาวคือตองมีคําสั่งแพทยลงนามยืนยันวาไดตรวจสอบผูปวยวาเปนผูท่ีตองทนทุกข

ทรมานจากอาการเจ็บปวยหรือผูปวยมีสภาพรางกายออนแอ ไดแก โรคมะเร็ง ตอหิน หรือโรคเอดส หรือการ

รักษาอาการ หรือโรคเรื้อรังหรืออาการที่มีเหตุผลท่ีจะตองใชกัญชาเพื่อรักษา ไดแก Cachexia อาการปวด

รุนแรง อาเจียนอยางรุนแรง อาการชัก อาการโรคปลอกประสาทเสื่อมแข็ง หรืออาการของโรคอื่นที่ไดรับ

อนุญาตจากรัฐ ผูปวยและผูดูแลผูปวยที่จะขออนุญาตใชกัญชารักษาโรคจะตองลงทะเบียนกับหนวยงาน

สาธารณสุขของรัฐหรือที่เรียกวา State Health Agency ซึ่งเปนหนวยงานที่รัฐจัดตั้งข้ึนใหมีอํานาจอนุมัติการ

ใชกัญชาในทางการแพทยและเปนผูบังคับใชกฎระเบียบเพื่อบริหารจัดการใหเปนไปตามกฎหมายและเปนผู

ออกบัตรประจําตวัใหกับผูปวยและผูดแูลผูปวยท่ีไดลงทะเบยีน ตามขอ 1 (g) อยางไรก็ตามการลงทะเบียนของ

ผูปวยจะตองไดรับการรับรองจากแพทยของผูปวยวาเปนผูสมควรไดรับการรักษาดวยกัญชาโดยแพทยจะตอง

ออกใบรับรองและลงนามในเอกสารที่เรียกวา Written Documentation ตามขอ 1 (j) เปนตนนอกจากนี้การ

ใชกัญชาในทางการแพทยในบางมลรัฐก็จํากัดการใชสารที่สกัดไดจากกัญชาเปนเกณฑ กลาวคือบางรัฐใหใช

กัญชาในรูปแบบของสารทีเอชซี (THC) และสารแคนนาบินอล (CBD) บางมลรัฐใหใชเฉพาะสารแคนนาบิได

ออลเทานั้น เนื่องจากไมมีฤทธิ์ตอจิตและประสาทเชนเดียวกับสารทีเอชซี (Upan, 2018 ; Lertpanichpun,

2014)

3.1.2 ประเทศออสเตรเลีย ไดกําหนดรูปแบบการอนุญาตใหใชกัญชาในผูปวยระยะสุดทายของชีวิต

ประเทศออสเตรเลียมีนโยบายยาเสพติดโดยถือวายาเสพติดเปนอาชญากรรม และมาตรการลด

อันตรายจากการใชยาควบคูกัน แตในปจจุบันมีนโยบายหลีกเลี่ยงการลงโทษในคดียาเสพติดโดยเนนพัฒนา

มาตรการลดอันตรายจากการใชยาเสพติด และกระบวนการบําบัดรักษา อยางไรก็ตามการนําเขาหรือสงออก

กัญชาในทางการคายังคงเปนสิ่งผิดกฎหมาย มาตรการทางกฎหมายของระดับมลรัฐ ไดแก มลรัฐนิวเซาทเวลส

ซึ่งเปนรัฐหนึ่งของออสเตรเลีย รัฐบาลไดมีนโยบายที่เก่ียวของกับกัญชาเฉพาะเพื่อวัตถุประสงคในทาง

การแพทย คือ Medical Cannabis Compassionate Use Scheme : Fact sheet foradults with a

terminal illness and their carers ซึ่งไดกําหนดแนวทางในการใชดุลพินิจที่เหมาะสมของเจาหนาที่ตํารวจที่

จะไมแจงขอกลาวหาหรือดําเนินคดีกับผูปวยระยะสุดทาย ผูซึ่งใชกัญชาเพื่อบรรเทาอาการเจ็บปวยและผูดูแล

ซึ่งเปนผูชวยเหลือผูปวยระยะสุดทาย (Upan, 2018) สาระสําคัญดังนี้

1) บุคคลที่อาศัยอยูในมลรัฐนิวเซาทเวลสซึ่งมีอายุตั้งแต 18 ปขึ้นไปและเปนบุคคลที่เจ็บปวยดวยโรค

เรื้อรังในระยะสุดทายของชีวิตและไดลงทะเบียนตามหลักเกณฑที่รัฐกําหนดและบุคคลที่บรรลุนิติภาวะซึ่ง

อาจจะไดรับคัดเลือกใหเปนผูดูแลผูปวยโดยจะตองลงทะเบียนภายใตขอกําหนดของรัฐและผูดูแลอาจไดรับ

คัดเลือกใหดูแลผูปวยระยะสุดทายจํานวนสูงสุดไมเกิน 3 ราย การข้ึนทะเบียนรับรองสามารถกระทําไดโดย

แพทยเวชปฏิบัติผูซึ่งไดรับการขึ้นทะเบียนในประเทศออสเตรเลียและเปนแพทยท่ีรักษาผูปวยอยางตอเนื่อง

และจะตองเปนผูรับรองวาผูปวยดังกลาวเปนผูปวยระยะสุดทายตามหลักเกณฑที่รัฐกําหนดคือ เปนผูปวยที่
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ไดรับการวนิิจฉยัวาเจ็บปวยถึงขั้นสญูเสยีชวีติในการรักษาดวยวธิธีรรมดาที่ไมตองอาศัยเครื่องมือพเิศษหรือการ

รักษาที่ไมไดการยอมรับจากผูปวย ซึ่งผูปวยจะตองลงทะเบียนโดยทําการบันทึกขอมูลสวนตัวลงในแบบฟอรม

พรอมกับขอมูลของผูดูแลโดยผูดูแลจะตองมีอายุตั้งแต 18 ปขึ้นไป

2) เจาหนาที่ตํารวจอาจใชดุลพินิจในการพิจารณาไมดําเนินคดีหรือแจงขอกลาวหากับผูปวยระยะ

สุดทายที่ไดลงทะเบยีนและครอบครองกญัชาไมเกินปริมาณที่กําหนดไวและเปนผูที่ใชกัญชารกัษาในสถานที่พัก

อาศัยหรือในที่พักอาศัยสวนบุคคล และอาจพิจารณาไมดําเนินคดีหรือแจงขอกลาวหากับผูดูแลผูปวยระยะ

สุดทายที่ไดทําการลงทะเบียนซึ่งไดครอบครองกัญชาไมเกินปริมาณที่กําหนดไว และเปนผูบริหารจัดการหรือ

เก็บรักษากัญชาสําหรับผูปวยระยะสุดทายที่ลงทะเบียนในสถานที่พักอาศัยหรือในที่พักอาศัยสวนบุคคล และ

ไมอนุญาตใหปลูกกัญชาและใชกัญชาในสถานที่สาธารณะ หามครอบครองกัญชาในปริมาณที่เกินกําหนด เชน

ใบกัญชา 15กรัม น้ํามันกัญชา 1 กรัม และเรซิน/ยางกัญชา 2.5 กรัม และไมอนุญาตใหขับรถเม่ือใชหรือเสพ

กัญชา (Upan, 2018)

3.1.3 ประเทศเยอรมัน ไดกําหนดรูปแบบการอนุญาตใหใชกัญชาในทางการแพทยและการศึกษาวิจัย

ประเทศเยอรมัน รัฐเบอรลินอนุญาตใหผูเสพกัญชาเพ่ือใชทางการแพทยครอบครองกัญชาได 15 กรัม

โดยไดรับอนุญาตเปนพิเศษโดยสถาบันแหงชาติเพื่อการใชยาและอุปกรณทางการแพทย เพื่อใหไดครอบครอง

และใชกัญชาเปนสวนหนึ่งของการแพทยภายใตการดูแลและการรักษา นอกจากนี้การปลูกกัญชาและการขอ

อนุญาตจําหนาย ตองไดรับอนุญาตจากสถาบันการศึกษาทางวิทยาศาสตร รานขายยาสามารถขอรับอนุญาต

เปนพิเศษที่จะขายกัญชาหรือยารักษาโรคดวยกัญชาใหแกผูปวยที่มีสิทธิ์ในการใชกัญชาได ขณะที่สําหรับรัฐ

บางรัฐอนุญาตใหใชกัญชาสวนบุคคลโดยไมถูกดําเนินคดีหากครอบครองไมเกิน 6 กรัม (Lertpanichpun,

2020)

3.2 รูปแบบการอนุญาตใหเสพและครอบครองกัญชาโดยจํากัดปริมาณ

3.2.1 ประเทศเนเธอรแลนด ไดกําหนดรูปแบบการอนุญาตใหเสพและครอบครองกัญชาโดยจํากัด

ปริมาณและสถานท่ีเสพ ซึ่งประเทศเนเธอรแลนดเปนประเทศที่ใชแนวคิดการลดทอนความเปนอาชญากรรม

ในความผิดฐานครอบครองและเสพกัญชา กฎหมายควบคุมยาเสพติดของประเทศ โดยตราพระราชบัญญัติวา

ดวยฝน Opium Act 1928 และแกไขเพิ่มเติม ค.ศ. 1976 ซึ่งกฎหมายฉบับดังกลาวเปนพื้นฐานในการออก

มาตรการควบคมุยาเสพติดในประเทศโดยกฎหมายมเีนื้อหากาํหนดใหการคายาเสพตดิ การเพาะปลกู การผลิต

การซื้อขายยาเสพติด และการครอบครองยาเสพติดถือเปนความผิดอาญา โดยกฎหมายไดแบงประเภทยาเสพ

ติดเปน 2 ประเภท คือ ยาเสพติดชนิดไมรายแรง (Soft Drugs) และยาเสพติดชนิดรายแรง (Hard Drugs) รัฐ

ใชแนวคิดลดทอนความเปนอาชญากรรมดวยการลดทอนความผิดของคดียาเสพติดโดยจัดใหกัญชาอยูในยา

เสพติดชนิดไมรายแรง รัฐอนุญาตใหจําหนายและเสพกัญชาในรานกาแฟในกรุงอัมสเตอรดัมโดยจํากัดการ

จําหนายเฉพาะบุคคลผูซึ่งอาศัยอยูในประเทศเนเธอแลนดจึงจะมีสิทธิเขารานกาแฟและซื้อกัญชาได โดย
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เจาของรานกาแฟท่ีไดรับอนุญาตจากรฐัมีหนาที่ตรวจสอบลูกคาที่เขามาใชบริการ ตรวจสอบเอกสารประจําตัว

เอกสารอนุญาตใหพักอาศัย ใบอนุญาตใหซื้อ การขายกัญชาในรานกาแฟเปนสิ่งผิดกฎหมายแตรัฐจะไมลงโทษ

ผูใชหรือเสพกัญชาในรานกาแฟฐานครอบครองยาเสพติดประเภทไมรายแรง แตจะตองอยูภายใตเงื่อนไขการ

ครอบครองกัญชาไมเกิน 5 กรัม หรือครอบครองกัญชาไมเกิน 5 ตน สวนการปลูกกัญชาสําหรับใชประโยชน

สวนบุคคลถือเปนสิ่งที่ผิดกฎหมายแตโดยทั่วไปตาํรวจจะไมดําเนินคดกัีบการปลูกพืชกัญชาเพ่ือใชสวนบคุคลไม

เกิน 5 ตน เวนแตการปลูกเกินกําหนดจึงจะถูกดําเนินคดี การกําหนดใหกัญชาเปนยาเสพติดตามกฎหมายบน

พื้นฐานความคิดที่วากัญชาเปนยาเสพติดที่ไมรายแรง และกอใหเกิดความเสียหายนอยกวายาเสพติดชนิด

รายแรง โดยอนุญาตใหครอบครองกัญชาเฉพาะสวนบุคคลและอนุญาตใหเสพโดยจํากัดพื้นที่ ดังนั้นรัฐจึงผอน

ปรนในเรื่องการครอบครองและจําหนายกัญชาไดภายใตการควบคุมอยางเขมงวด เพื่อใหผูติดยาเสพติดใชยา

เสพติดของตนเองในสภาพแวดลอมท่ีสะอาดและจะไมกอใหเกิดความรําคาญแกสาธารณชน อีกทั้งรัฐจะไม

ดาํเนินคดีกับประชาชนที่ครอบครองยาเสพติดที่ไมรายแรงในปริมาณเล็กนอยโดยอนุญาตใหบุคคลครอบครอง

กัญชา ไมเกิน 5 กรัม และปลกูกัญชาไดไมเกิน 5 ตน อยางไรก็ตามการครอบครอง การผลิตการซื้อขายยาเสพ

ติดถือเปนความผิดทางอาญาทั้งยาเสพติดชนิดรายแรงและชนิดไมรายแรง หนวยงานทองถิ่นอํานาจออก

ขอบัญญัติทั่วไปของเทศบาลในการหามใชยาเสพติดในพื้นที่ที่กําหนดไดหากมีผูเสพยาเสพติดในพื้นที่กําหนด

อาจถูกจับกุมหรือสั่งใหชําระคาปรับได (Upan, 2018)

3.2.2 ประเทศโปรตุเกส ไดกําหนดรูปแบบการใชมาตรการทางปกครองมาใชบังคับกับกัญชาในกรณี

การเสพและครอบครองกัญชาสวนบุคคล โดยนโยบายยาเสพติดของประเทศโปรตุเกส มีการกําหนดนโยบาย

ยาเสพตดิของประเทศตาม Law N๐ 30/2000 ภายใตบังคบัของ Decree-Law no.15/93 โดยนาํแบบจําลอง

การนํามาตรการทางปกครองมาใชบังคับกับกัญชาในกรณีการเสพและครอบครองกัญชาสวนบุคคล หนวยงาน

ของรัฐสามารถใชดุลพินิจหันเหคดีออกไปจากกระบวนการยุติธรรมทางอาญาหรือการเบ่ียงเบนคดีเปนกลไก

สงเสริมใหมีการลดทอนความผิดอาญา การเบี่ยงเบนคดีในประเทศโปรตุเกสเปนการเบี่ยงเบนคดีในชั้น

พนักงานสอบสวนซึ่งเปนการหลีกเล่ียงการสรางภาระแกกระบวนการยุติธรรมทางอาญาในฐานความผิด

เล็กนอยเพื่อจัดใหผูติดยาเสพติดไดรับการบําบัดรักษาที่เหมาะสม การยกฟองคดีที่เกี่ยวของกับยาเสพติด

พิจารณาใหรอลงอาญาหรือกระทําการอ่ืนใด ซึ่งผูถูกจับกุมในความผิดฐานครอบครองและใชหรือเสพแตไมมี

พฤติการณที่เก่ียวของกับอาชญากรรมก็จะไมถูกนําตัวไปดําเนินคดีแตจะถูกสงตัวไปยังคณะกรรมาธิการปอง

กันยาเสพติดแทน กฎหมายใหความสําคัญกับการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมมากกวาการลงโทษโดยมีมุมมองวาผู

ติดยาเสพติดคือผูปวยที่ตองการบําบัดรักษา (Lertpanichpun, 2014) ดังนั้นรัฐจึงกําหนดรูปแบบที่คํานึงถึง

ความตองการของผูปวยโดยเนนองครวมคือ รางกายจิตใจและสังคมและชวยในผูติดยาเสพติดเขาสู

กระบวนการบําบัดรักษา ทําใหผูเสพยาไมถูกตีตราจากสังคมและสงเสริมการกลับคืนสูสังคมเน่ืองจากไมมีการ

บันทึกประวัติอาชญากรรม อนุญาตใหมีการใชยาไดในปริมาณที่เหมาะสมโดยไมสนับสนุนใหมีการเสพติดซึ่งมี
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วตัถุประสงคเพ่ือลดอุปสงคและอปุทานของยาเสพติด นโยบายควบคุมยาเสพติดของประเทศโปรตเุกสมใิชเปน

การทําใหยาเสพติดเปนสิ่งที่ถูกกฎหมายแตเปนการทําใหถูกกฎหมายโดยนิตินัยในบางฐานความผิดเทาน้ัน

เนื่องจากการคายาเสพติดยังคงเปนการกระทําความผิดทางอาญาอยูโดยรัฐใชแนวคิดการลดทอนความเปน

อาชญากรรมจะกําหนดกรอบของกฎหมายที่จะนําไปใชกับการเสพยาเสพติดและวัตถุออกฤทธิ์ตอจิตประสาท

รวมทั้งกรณคีรอบครองสารเสพติดในปริมาณเล็กนอยเพื่อการใชสวนบุคคล (Upan, 2018)

3.2.3 ประเทศแคนาดา ไดกําหนดรูปแบบควบคุมการผลิตของกัญชาเพ่ือนันทนาการและจําเปนตอง

ใชบรรจุภัณฑธรรมดาสําหรับผลิตภัณฑ ซึ่งประเทศแคนาดามีกฎหมายที่เกี่ยวกับพืชตระกูลกัญชาเฉพาะ คือ

Cannabis Act มีสถานะเปนกฎหมายหลักในดานของพืชกัญชาและไดออกกฎหมายลําดับรองเพ่ือเพิ่มเติม

หลักเกณฑไมวาจะเปน Cannabis Regulation ที่ เปนหลักเกณฑของกัญชา และ Industrial Hemp

Regulation ที่เปนหลักเกณฑของกัญชง ในแคนาดาถือไดวากัญชาทางการแพทยถูกกฎหมาย โดยไดมีการ

บญัญตัิหลกัเกณฑเอาไวอยางครอบคลุมพืชตระกูลกัญชาที่กําหนดใหพืชท่ีอยูในประเภท Cannabis ที่มคีาของ

สาร THC เกินกวารอยละ 0.3 ถือเปนกัญชา และไมเกินรอยละ 0.3 ถือวาเปนกัญชง คํานิยามของ

อุปกรณเสริมของพืชตระกูลกัญชาที่กําหนดใหอุปกรณเกี่ยวกับการเสพอยูในความควบคุมของกฎหมาย และ

รูปแบบของผลิตภัณฑตาง ๆ ที่มีหลักเกณฑรองรับ สวนหลักเกณฑใบอนุญาตที่มีตั้งแตการเพาะปลูกไปจนถึง

การขนสงใหแกผูบริโภค ใหมีใบอนุญาตที่ครอบคลุมตลอดหวงโซอุปทาน นอกจากนี้กฎหมายสามารถให

เอกชนประกอบกิจการการคาตามแตละประเภทใบอนญุาตได โดย Cannabis Act ยงัเชื่อมโยงกบักฎหมายอื่น

ๆ เพื่อลดอุปสรรคทางกฎหมายเอาไว นอกจากนี้ยังมีการกําหนดหลักเกณฑในเรื่องของมาตรฐานอันเปนการ

เฉพาะสาํหรบัผลติภณัฑและรปูแบบเครื่องหมายเตอืนสาร THC บนฉลากสาํหรบัผลิตภณัฑพืชตระกูลกัญชาซึ่ง

เปนไปตาม Cannabis Regulation รวมไปถึงหลักเกณฑในเรื่องระบบติดตามพืชตระกูลกัญชาที่กําหนดใหผู

ถือใบอนุญาตตองแจงการครอบครองพืชตระกูลกัญชาในแตละเดือน (Kirdphol and Junngam, 2020)

ตอมาไดมีนโยบายเสนอใหกัญชาเพ่ือการนันทนาการถูกกฎหมาย ซึ่งไดใชเปนสวนหนึ่งของการรณรงคหาเสียง

การเลือกตั้งที่ประสบความสําเร็จ และจะมกีารนาํกฎหมายออกไปใชในฤดใูบไมผลิ ค.ศ. 2017 รัฐบาลแคนาดา

ควรควบคุมการผลิตของกัญชาเพื่อนันทนาการและจําเปนตองใชบรรจุภัณฑธรรมดาสําหรับผลิตภัณฑดังกลาว

ทางการไดใหคําแนะนําแกเกษตรกรผูปลกูที่หวังที่จะสรางแบรนดกัญชาเพื่อการคา วิธกัีญชาขายควรขึ้นอยูกับ

การออกกฎโดยใหทางการของแตละจังหวัดดูแล และควรมีทั้งรานคาปลีกและระบบการสั่งซื้อทางไปรษณีย

เจาหนาที่ไดทําการจัดการรับมือกับยาที่ผิดกฎหมายในชวงปที่ผานมาโดยเฉพาะอยางยิ่งในรัฐออนตาริโอ

และบริติชโคลัมเบีย

สรุป สถานะของกัญชาในกฎหมายตางประเทศ ยังถือวากัญชาเปนสารเสพติดแตบทบัญญัติแหง

กฎหมายที่หลายประเทศโดยสวนใหญกําหนดวาสามารถนําไปใชเปนประโยชนทางการแพทยได และแตละ

ประเทศมีความพยายามที่จะพัฒนาแกไขมาตรการทางกฎหมายเพื่อเปดโอกาสใหนํากัญชาไปใชในการ



วารสารสมาคมนักวิจัย ปท่ี 26 ฉบับท่ี 2 เมษายน – มิถุนายน 2564 P a g e | 65

Journal of the Association of Researchers Vol. 26 No.2 April – June 2021

the Cannabis Science and Social Sustainability

คนควาวิจัยทางการแพทยหรือผลิตเปนยารักษาโรคได แตอยางไรก็ตามมีความจําเปนที่ตองกําหนดมาตรการ

ทางกฎหมายในการนํามาใชเพ่ือควบคุมและลดอันตรายจากกัญชา (Suphanchaimat and Pavasuthipaisit,

2018) แสดงรายละเอียดมาตรการกฎหมายเกี่ยกับการใชประโยชนจากกัญชาดังภาพ 1

ภาพที่ 1 สรุปมาตรการทางกฎหมาย

อภิปรายผล

สถานะทางกฎหมายของกัญชาและมาตรการทางกฎหมายในการควบคุมการใชประโยชนจากกัญชา

ของประเทศไทย รัฐบาลไทยที่มีความต่ืนตัวและเปดโอกาสใหสามารถทําการวิจัยและใชประโยชนจากกัญชา

หลังจากที่เปนสิ่งผิดกฎหมายมาอยางยาวนาน แมวากัญชาจะเปนพืชสมุนไพรที่มีประโยชนแตก็ยังคงเปนยา

เสพตดิและผดิกฎหมายของประเทศไทย และไดมกีารแกไขกฎหมายใหสามารถนํากัญชามาใชในทางการแพทย

และการวจิัยได โดยพระราชบัญญตัยิาเสพติดใหโทษฉบับที่ 7 ไดมกีารผอนปรนใหกับผูที่จะสามารถขออนุญาต

ผลิต นําเขา และสงออกกัญชาไดนั้นจะตองมีคุณสมบัติตามมาตรา 9 เพิ่มเติมความแหงพระราชบัญญัติยาเสพ

ติดใหโทษ พ.ศ. 2522 ในมาตราที่ 26/5 แตก็ไมใชวาทุกคนจะสามารถปลูกหรือใชไดอยางเสรี

มาตรการทางกฎหมายของตางประเทศเกี่ยวกับใชประโยชนจากกัญชาและประเทศไทย พบวา 1)

การใชแนวคิดการลดทอนความเปนอาชญากรรมในความผิดฐานครอบครองและเสพกัญชา โดยกําหนดให

กัญชาเปนยาเสพติดตามกฎหมายบนพื้นฐานความคิดที่วากัญชาเปนยาเสพติดที่ไมรายแรงและกอใหเกิดความ

เสียหายนอยกวายาเสพติดชนิดรายแรง แนวคิดการลดทอนความเปนอาชญากรรม ไดแก การอนุญาตใหใช

กัญชาในทางการแพทย การศึกษาวิจัย การอนุญาตใหเสพและครอบครองโดยมีเงื่อนไขจํากัดปริมาณและ

สถานที่ การอนุญาตใหใชในผูปวยระยะสุดทายของชีวิต 2) การใชมาตรการทางปกครองมาใชบังคับกับกัญชา

ในความผิดฐานเสพและครอบครองกัญชาสวนบุคคล หนวยงานของรัฐสามารถใชดุลพินิจหันเหคดีออกไปจาก

กระบวนการยุติธรรมทางอาญาหรือการเบี่ยงเบนคดีเพื่อหลีกเลี่ยงการสรางภาระแกกระบวนการยุติธรรมทาง

อาญาในฐานความผิดเล็กนอยและจดัใหผูติดยาเสพติดไดรบัการบําบดัรักษาที่เหมาะสม ซึ่งมลีักษณะมาตรการ

ทางกฎหมายเกี่ยวกับการมียาเสพติดไวในครอบครองเพื่อใชเปนการสวนตัวไมเปนความผิดทางอาญา โดยผูใช

กัญชา

1. สถานะทางกฎหมาย

2. มาตรการทางกฏหมาย

ใชทางการแพทยและศึกษาวิจัย

ใชทางสันทนาการไมเกินกําหนด

ถูกกฎหมาย

ไมผดิ

ใชทางจําหนาย เกินกําหนด ผดิกฎหมาย

กฎหมายไทย

กฎหมายตางชาติ
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ยาเสพติดตองมีการรายงานและสงตัวไปบําบัดรักษาไดโดยไมตองโทษจําคุก สอดคลองกับงานวิจัยของ ธานี

วรภัทร (Vorapatr, 2020) ที่ศึกษาวิจัยเรื่อง มาตรการทางกฎหมายในการลดอันตรายจากการใชกัญชาทาง

การแพทย พบวา แนวทางของมาตรการทางกฎหมายและนาวทางดําเนินการของประเทศไทยเปนขั้นตอน

ดังนี้คอื การลดทอนความผิดอาญาของพืชเสพติดประเภทกัญชา และ การกําหนดมาตรการทางการแพทยและ

สาธารณสุขเพื่อลดอันตรายจากการใชพืชเสพติดประเภทกัญชา

ในประเทศไทยไดมีแนวคิดลดทอนความเปนอาชญากรรม (Decriminalization) โดยใชรวมกับ

หลักการลดอันตราย (Harm Reduction) และการนําผันคดีหรือเบี่ยงเบนคดี (Diversion) อันเปนหลักการ

หนึ่งที่ตางประเทศใหความสําคญัในการควบคมุยาเสพติดมากกวาการปราบปรามอยางเขมงวดเพียงอยางเดียว

โดยในตางประเทศซึ่งเคยใชมาตรการทางอาญามาใชควบคุมกัญชาอยางเขมงวด ไดมีการเปลี่ยนนโยบายโดย

นํามาตรการควบคมุโดยทางการแพทยมาใชควบคุมกัญชาแทนบางสวน เน่ืองจากรายงานการวจิยัการวิจัยทาง

การแพทยเก่ียวกับประโยชนของกัญชาในการรักษาโรค สวนการอนุญาตใหครอบครองใชประโยชนจากกัญชา

เฉพาะสวนบุคคลและอนุญาตใหเสพกัญชาโดยจํากัดพื้นที่เพื่อสันทนาการหรือผอนคลายเชนเดียวกับบุหรี่และ

เครื่องด่ืมแอลกอฮอล หรือใชเพ่ือบําบัดรักษา ฟนฟูสมรรถภาพของผูติดยาเสพติดภายใตการดูแลของรัฐ ยังไม

เหมาะสมกับสังคมไทย โดยมีขอกังวลเชนเดียวกับการกําหนดนโยบายและมาตรการทางกฎหมายท่ีรัฐตอง

คํานึงถึงเปาหมายทางสังคมควบคูกันตามหลักแหงความสมดุลระหวางมิติทางการคาและมิติทางสุขภาพ รัฐจึง

ตองศึกษาขอมูลทางดานวิชาการ มาตรการทางกฎหมาย ผลดีและผลเสียของการใชประโยชนกัญชาเพ่ือนํามา

ชั่งน้ําหนักถึงอรรถประโยชนกับโทษท่ีสังคมจะไดรับ

องคความรูที่ไดจาการวิจัย

องคความรูที่ไดจากการวิจัยมาตรการทางกฎหมายเก่ียวกับการควบคมุเพื่อใชประโยชนจากกญัชา คือ

ประเทศไทยไดมีแนวคิดลดทอนความเปนอาชญากรรม โดยใชรวมกับหลักการลดอันตราย และการนําผันคดี

หรือเบี่ยงเบนคดี อันเปนหลักการหนึ่งที่ตางประเทศใหความสําคัญในการควบคุมยาเสพติดมากกวาการ

ปราบปรามอยางเขมงวดเพียงอยางเดียว โดยในตางประเทศซึ่งเคยใชมาตรการทางอาญามาใชควบคุมกัญชา

อยางเขมงวด ไดมีการเปลี่ยนนโยบายโดยนํามาตรการควบคุมโดยทางการแพทยมาใชควบคุมกัญชาแทน

บางสวน สวนการอนุญาตใหครอบครองใชประโยชนจากกัญชาเฉพาะสวนบุคคลและอนุญาตใหเสพกัญชาโดย

จํากัดพ้ืนที่เพ่ือสันทนาการหรือผอนคลาย หรือใชเพื่อบําบัดรักษา ฟนฟูสมรรถภาพของผูติดยาเสพติดภายใต

การดูแลของรัฐ ยังไมเหมาะสมกับสังคมไทย

ขอเสนอแนะ

ขอเสนอแนะเชิงนโยบาย
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1. สถานะของกัญชาตามกฎหมาย มีความจําเปนในการจัดกัญชาใหอยูในพระราชบัญญัติยาเสพติด

เนื่องจากกัญชาเปนยาเสพติดธรรมชาติที่มีสารเสพติดกลุมของสารเคมีที่ออกฤทธิ์ตอจิตประสาทและอารมณ

กดประสาทกระตุนประสาทหรือหลอนประสาท แตควรกําหนดเงื่อนไขหลักเกณฑและวิธีปฏิบัติในการใช

ประโยชนจากกัญชาโดยเฉพาะไวในกฎหมายลําดับรองในกรณีใชประโยชนในทางการแพทย

2. ประเทศไทยกําหนดนโยบายและมาตรการทางกฎหมายกรณีการใชกัญชาเพ่ือประโยชนทางการ

แพทย แตการใชในปริมาณจํากัดเพื่อสันทนาการยังไมเหมาะสมกับประเทศไทยในปจจุบัน เนื่องจากการ

กําหนดอายุการเสพยังใชไมไดผลกับสงัคมไทยเทาที่ควร จึงอาจกอใหเกิดปญหาเชนเดียวกับบุหรี่และเครื่องดื่ม

แอลกอฮอลสงผลใหเกิดโทษตอรางกายของผูเสพและสงผลกระทบตอบุคคลอ่ืนสังคมและประเทศชาติ

3. แนวทางมาตรการทางกฎหมายในการใชประโยชนจากกัญชาของประเทศไทยควรมีการพัฒนา

กฎหมายระดับรอง ประเภทกฎกระทรวงเก่ียวกับการขออนุญาตและการอนุญาตผลิต จําหนาย หรือมีไวใน

ความครอบครองซ่ึงยาเสพติดใหโทษประเภทกัญชาโดยพิจารณาจากกฎหมายตางประเทศท่ีมีประสบการณ

และประสบความสําเร็จในการดําเนินการ

ขอเสนอแนะในการวิจัยครั้งตอไป

ควรวจิยัเพื่อกําหนดนโยบายและมาตรการทางกฎหมายกรณีการใชกัญชาเพื่อผอนคลายของไทยควรมี

การศึกษาเพิ่มเติมโดยนํากรอบคิดแนวนโยบายและมาตรการควบคุมจากประสบการณของตางประเทศ เพ่ือ

เปนแนวทางการอนุญาตใหใชกัญชาอยางถูกกฎหมายโดยการกํากับดูแลของภาครัฐทั้งหมด
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