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บนัทึก 

เร่ือง  การประกาศใหว้ตัถุออกฤทธ์ิตามกฎหมายว่าดว้ยวตัถุที่ออกฤทธ์ิต่อจิต 

 และประสาทเป็นยาเสพติดใหโ้ทษตามกฎหมายว่าดว้ยยาเสพติดใหโ้ทษ 

   

 

กระทรวงสาธารณสุขได้มีหนังสือ ที่ สธ ๐๘๐๖/๑/๑๓๕๓ ลงวันที่ ๔ เมษายน 
๒๕๓๙ ถึงส านักงานคณะกรรมการกฤษฎีกา ความว่า ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยาได้
เสนอแนวทางควบคุมการระบาดของยาม้าโดยจะขอเพิกถอนวัตถุออกฤทธิ์ในประเภท ๑ และใน
ประเภท ๒ จ านวน ๑๖ รายการ ซึ่งเป็นตัวยาส าคัญในยาม้า หรือถูกน าไปใช้ในทางที่ผิดออกจาก
การควบคุมตามพระราชบัญญัติวัตถุที่ออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาท พ.ศ.๒๕๑๘ แล้วน าไปประกาศ
เป็นยาเสพติดให้โทษในประเภท ๑ ตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ.๒๕๒๒ แต่
ส านักงานเลขานุการรัฐมนตรีกระทรวงสาธารณสุขมีความเห็นว่าพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ 
พ.ศ.๒๕๒๒ และพระราชบัญญัติวัตถุที่ออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาท พ.ศ.๒๕๑๘ เป็นกฎหมายคน
ละฉบับและความหมายของค าว่า “ยาเสพติด” และ “วัตถุออกฤทธิ์” ตามนิยามในกฎหมายทั้ง ๒ 
ฉบับนั้น เป็นคนละความหมาย ถ้าจะเพิกถอนวัตถุออกฤทธิ์ดังกล่าวออกจากการควบคุมตาม
พระราชบัญญัติวัตถุที่ออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาท พ.ศ.๒๕๑๘ แล้วน าไปประกาศเป็นยาเสพติด
ให้โทษในประเภท ๑ ตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ.๒๕๒๒ กค็วรจะมีข้อมูลวิชาการ
สนับสนุนว่าวัตถุออกฤทธิ์ทั้ง ๑๖ รายการดังกล่าวเป็นยาเสพติดให้โทษ  

ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยาได้เสนอข้อมูลทางวิชาการเพื่อสนับสนุนว่า
วัตถุออกฤทธิ์ทั้ง ๑๖ รายการเป็นสิ่งเสพติดสามารถจัดเป็นยาเสพติดให้โทษได้ และเนื่องจากการ
เพิกถอนวัตถุออกฤทธิ์ทั้ง ๑๖ รายการดังกล่าวออกจากการควบคุมตามพระราชบัญญัติวัตถุที่ออก
ฤทธิ์ต่อจิตและประสาท พ.ศ.๒๕๑๘ แล้วน าไปประกาศเป็นยาเสพติดให้โทษในประเภท ๑ ตาม
พระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ.๒๕๒๒ คร้ังนี้มีความส าคัญมาก รัฐมนตรีว่าการกระทรวง
สาธารณสุขจึงมีบัญชาให้ผู้เกี่ยวข้องทั้งหมดประชุมปรึกษากันเมื่อวันที่ ๒๕ มีนาคม ๒๕๓๙ และที่
ประชุมได้มีมติให้ส่งเร่ืองให้ส านักงานคณะกรรมการกฤษฎีกาพิจารณาว่า “วัตถุออกฤทธิ์ใน
ประเภท ๑ และในประเภท ๒ จ านวน ๑๖ รายการดังกล่าวสามารถน าไปประกาศเป็นยาเสพติดให้
โทษในประเภท ๑ ตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ.๒๕๒๒ ได้หรือไม่”  ทั้งนี้  เนื่องจาก
ข้อมูลทางวิชาการที่ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยาเสนอมานั้นวัตถุออกฤทธิ์ทั้ง ๑๖ 
รายการมีคุณสมบัติไม่ครบ ๔ ลักษณะส าคัญตามนิยามของ “ยาเสพติด” ที่กฎหมายก าหนด 
(นิยามค าว่า “ยาเสพติด” ต้องมีลักษณะส าคัญ เช่น ต้องเพิ่มขนาดการเสพ มีอาการถอนยาเมื่อ
ขาดยา มีความต้องการเสพทั้งทางร่างกายและจิตใจอย่างรุนแรงตลอดเวลา และสุขภาพทั่วไปจะ
ทรุดโทรมลง) กล่าวคือ มีคุณสมบัติเข้าข่ายเพียงสองถึงสามลักษณะส าคัญเท่านั้น  กระทรวง
สาธารณสขุจึงขอให้คณะกรรมการกฤษฎีกาพิจารณาให้ความเหน็ในปัญหาข้อกฎหมายดังกล่าว 

 



 ๒ 

คณะกรรมการกฤษฎีกา (กรรมการร่างกฎหมาย คณะที่ ๔) ได้พิจารณา
ปัญหาดังกล่าวประกอบกับ รับฟังค าชี้ แจงของผู้ แทนส านักนายกรัฐมนตรี (ส านักงาน
คณะกรรมการป้องกันและปราบปรามยาเสพติดให้โทษ) และผู้ แทนกระทรวงสาธารณสุข
(ส านักงานปลัดกระทรวงและส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา) แล้ว  ปรากฏข้อเทจ็จริง
เพิ่มเติม คือ ปัจจุบันรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขโดยความเห็นชอบของคณะกรรมการ
ควบคุมยาเสพติดให้โทษได้ใช้อ านาจตามความในมาตรา ๖ และมาตรา ๘ (๑) แห่ง
พระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ.๒๕๒๒ ออกประกาศกระทรวงสาธารณสขุระบุชื่อยาเสพติด
ให้โทษในประเภท ๑ มีจ านวน ๑๖๑ รายการ  (ประกาศกระทรวงสาธารณสุข ฉบับที่ ๒ (พ.ศ.
๒๕๒๒) เร่ือง ระบุชื่อและประเภทยาเสพติดให้โทษตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ.

 
๑ (๑) เฮโรอนี (Heroin) ซึ่งมีชื่อทางเคมีว่า diacetylmorphine 

(๒) อาเซทอร์ฟีน (Acetorphine) ซึ่งมีชื่อทางเคมีว่า 3-0-acetyl-tetrahydro-7 (1-
hydroxy-1-methyl butyl)-6, 14-endoetheno-oripavine 

(๓) เดโซมอร์ฟีน (Desomorphine) ซึ่งมีชื่อทางเคมีว่า dihydro-deoxymorphine 

(๔) เอทอร์ฟีน (Etorphine) ซึ่งมีชื่อทางเคมีว่า tetrahydro-7-(1-hydroxy-1-methyl-

butyl)-6, 14-endoetheno-oripavine 

(๕) เคโทเบมิโดน (Ketobemidone) ซึ่งมีชื่อทางเคมีว่า 4-meta-hydroxyphenyl-1-
methyl-4-propionylpiperidine 

(๖) อะเซติล-อัลฟา-เมทิลเฟนทานิล (Acetyl-alpha-methyl-fentanyl) ซึ่งมีชื่อทางเคมี
ว่า N-(1-(-methylphenethyl)-4-piperidyl) acetanilide 

(๗) อัลฟา-เมทิลเฟนทานิล (Alpha methylfentanyl) ซึ่งมีชื่อทางเคมีว่า N-(1-(-
methylphenethyl)-4-piperidyl) propionanilide 

(๘) ๓-เมทิลเฟนทานิล (๓-methylfentanyl) ซึ่งมีชื่อทางเคมีว่า N- (3-methyl-1-
phenethyl-4-piperidyl) propionanilide 

(๙) พีอีพีเอพี (PEPAP) ซึ่งมีชื่อทางเคมีว่า 1-phenethyl-4-phenyl-4-piperidinol 

acetate (ester) 

(๑๐) เอมพีพีพี  (MPPP) ซึ่ งมีชื่ อทางเคมี ว่า 1-methyl-4-phenyl-4-piperidinol 

propionate (ester) 

(๑๑) alpha-methylthiofentanyl ซึ่งมีชื่อทางเคมีว่า N-(1-(1-methyl-2-(2-thienyl) 

ethyl)-4-piperidyl) propionanilide 

(๑๒) para-fluorofentanyl ซึ่งมีชื่อทางเคมีว่า 4-fluro-N-(1-phenethyl-4-piperidyl) 

propionanilide 

(๑๓) beta-hydroxyfentanyl ซึ่งมีชื่อทางเคมีว่า N-(1-(beta-hydroxyphencthyl)-4-
piperidyl) propionanilide 

( ๑ ๔ )  beta-hydroxy-๓  methylfentanyl ซึ่ ง มี ชื่ อ ท า ง เ ค มี ว่ า N-( 1 -( beta-

hydroxyphenethyl)-3-methyl-4-piperidyl) propionanilide 

(๑๕) thiofentanyl ซึ่ งมีชื่ อทางเคมีว่า N-(1-(2-(2-thienyl) ethyl)-4-piperidyl) 

propionanilide 

(๑๖) ๓-methylthiofentanyl ซึ่งมีชื่ อทางเคมีว่า N-(3-methyl-1-(2-(2-thienyl) 

ethyl)-4-piperidyl) propionanilide 



 ๓ 

๒๕๒๒ ประกาศกระทรวงสาธารณสขุ ฉบับที่ ๙๔ (พ.ศ.๒๕๓๑) เร่ือง ระบุชื่อและประเภทยาเสพ
ติดให้โทษตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ.๒๕๒๒ และประกาศกระทรวงสาธารณสุข 
ฉบับที่ ๑๐๖ (พ.ศ.๒๕๓๓) เร่ือง ระบุชื่อและประเภทยาเสพติดให้โทษตามพระราชบัญญัติยา
เสพติดให้โทษ พ.ศ.๒๕๒๒) โดยมีเฮโรฮีน (Heroin) เป็นรายการที่หนึ่ง ส่วนยาเสพติดให้โทษ
อีก ๑๕ รายการเคยเป็นสารที่เป็นยาตามกฎหมายว่าด้วยยา แต่ภายหลังได้มีการค้นพบว่าสาร
จ านวน ๑๕ รายการดังกล่าวเมื่อใช้แล้วจะก่อให้เกิดผลต่อร่างกายและจิตใจในลักษณะส าคัญ เช่น 
ท าให้สุขภาพโดยทั่วไปทรุดโทรมลง รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสขุจึงได้ประกาศระบุให้สาร
จ านวน ๑๕ รายการนั้นเป็นยาเสพติดให้โทษในประเภท ๑  

คณะกรรมการกฤษฎีกา (กรรมการร่างกฎหมาย คณะที่ ๔) จึงเห็นว่า การที่จะ
ออกประกาศก าหนดให้วัตถุออกฤทธิ์ใดเป็นยาเสพติดให้โทษในประเภทใดประเภทหนึ่งตาม
พระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ.๒๕๒๒ นั้น จักต้องพิจารณาว่าเข้าลักษณะเป็น “ยาเสพติด
ให้โทษ” ตามที่นิยามไว้หรือไม่ ค าว่า “ยาเสพติดให้โทษ” นั้น มาตรา ๔๒ แห่งพระราชบัญญัติยา
เสพติดให้โทษ พ.ศ.๒๕๒๒ ซึ่งแก้ไขเพิ่มเติมโดยพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ (ฉบับที่ ๒) 
พ.ศ.๒๕๒๘ ได้นิยามไว้ว่า”ยาเสพติดให้โทษ” หมายความว่า สารเคมีหรือวัตถุชนิดใดๆ ซึ่ งเมื่อ
เสพเข้าสู่ร่างกายไม่ว่าจะโดยรับประทาน ดม สูบ ฉีด หรือด้วยประการใดๆ แล้วท าให้เกิดผลต่อ
ร่างกายและจิตใจในลักษณะส าคัญ เช่น ต้องเพิ่มขนาดการเสพขึ้นเป็นล าดับ มีอาการถอนยาเมื่อ
ขาดยา มีความต้องการเสพทั้งทางร่างกายและจิตใจอย่างรุนแรงตลอดเวลา และสุขภาพโดยทั่วไป
จะทรุดโทรมลง ฯลฯ จากค านิยามดังกล่าวจึงเห็นได้ว่า อาการต่างๆ ที่ก่อให้เกิดผลต่อร่างกาย
และจิตใจในลักษณะส าคัญที่ยกมาเป็นตัวอย่างนั้นเป็นแต่เพียงค าอธบิายประกอบความหมายของ
ค าว่า “ก่อให้เกดิผลต่อร่างกายและจิตใจในลักษณะส าคัญ” เท่านั้น เพราะอาจมีอาการเพียงอย่าง
หนึ่งอย่างใดหรืออาการอย่างอื่นที่ก่อให้เกิดผลต่อร่างกายหรือจิตใจในลักษณะส าคัญนอกจาก
อาการที่กล่าวไว้อีกกไ็ด้เพราะในค านิยาม “ยาเสพติดให้โทษ” ใช้ค าว่า “เช่น” น าหน้า  ดังนั้น ถ้า
วัตถุออกฤทธิ์อย่างหนึ่งอย่างใดใน ๑๖๓ รายการ ซ่ึงเมื่อเสพเข้าไปแล้วอาจก่อให้เกิดผลต่อร่างกาย

 
๒ มาตรา ๔  ในพระราชบัญญัตินี้   
“ยาเสพติดให้โทษ” หมายความว่า สารเคมีหรือวัตถุชนิดใดๆ ซึ่งเม่ือเสพเข้าสู่ร่างกายไม่

ว่าจะโดยรับประทาน ดม สูบ ฉีด หรือด้วยประการใดๆ แล้วท าให้เกิดผลต่อร่างกายและจิตใจในลักษณะส าคัญ 
เช่น ต้องเพิ่มขนาดการเสพขึ้นเป็นล าดับ มีอาการถอนยาเม่ือขาดยา มีความต้องการเสพทั้งทางร่างกายและ
จิตใจอย่างรุนแรงตลอดเวลา และสขุภาพโดยทั่วไปจะทรุดโทรมลง กบัให้รวมตลอดถึงพืชหรือส่วนของพืชที่เป็น
หรือให้ผลผลิตเป็นยาเสพติดให้โทษหรืออาจใช้ผลิตเป็นยาเสพติดให้โทษและสารเคมีที่ใช้ในการผลิตยาเสพติด
ให้โทษด้วย  ทั้งนี้  ตามที่รัฐมนตรีประกาศในราชกิจจานุเบกษา แต่ไม่หมายความถึงยาสามัญประจ าบ้านบาง
ต ารับตามกฎหมายว่าด้วยยาที่มียาเสพติดให้โทษผสมอยู่ 

ฯลฯ    ฯลฯ 

๓ (๑) แอมเฟตามีน (Amphetamine) (+)-๒-amino-๑-phenyl-propane  

(๒) เดกซ์แอมเฟตามีน (Dexamphetamine) (+)-๒-amino-๑-phenyl-propane 

(๓) เมทแอมเฟตามีน (Methamphetamine) (+)-๒-methylamino-๑-phenylpropane  

(๔) เลแวมเฟตามีน (Levamphetamine) ๑-alpha-methyl-phen-ethylamine  



 ๔ 

และจิตใจในลักษณะส าคัญตามค านิยาม “ยาเสพติดให้โทษ” กถ็ือได้ว่าเป็นยาเสพติดให้โทษ  ซ่ึง
รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขโดยความเห็นชอบของคณะกรรมการควบคุมยาเสพติดให้
โทษมีอ านาจตามมาตรา ๖ ประกอบกับมาตรา ๘ (๑) แห่งพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ.
๒๕๒๒ ที่จะประกาศให้วัตถุออกฤทธิ์นั้นเป็นยาเสพติดให้โทษในประเภทใดประเภทหนึ่งตาม
มาตรา ๗ แห่งพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ.๒๕๒๒ ซึ่งแก้ไขเพิ่มเติมโดยพระราชบัญญัติ
ยาเสพติดให้โทษ (ฉบับที่ ๓) พ.ศ.๒๕๓๐ ได้ 

 

 

(ลงชื่อ)  อกัขราทร จุฬารัตน 

(นายอกัขราทร จุฬารัตน) 
เลขาธกิารคณะกรรมการกฤษฎีกา 

 

 

 

ส านักงานคณะกรรมการกฤษฎีกา 
พฤษภาคม ๒๕๓๙ 

 
(๕ )  เ ล โ ว เ ม ท แ อ ม เ ฟ ต า มี น ( Levomethamphetamine) ๑ -N,alpha-

dimethylphenethylamine  

(๖ )  เม โค ลค ว า โล น  (Mecloqualone) ๓ -(๐ -chlorophenyl)-๒ -methyl-๔ (๓ H)-

quinazolinone  

(๗) เมทาควาโลน(Methaqualone) ๒-methyl-๓-๐-tolyl-๔ (๓H)-quinazolinone 

(๘) ไดเมทอกซีแอมเฟตามีน (Dimethoxyamphetamine, DMA) dl-๒,๕-dimethoxy-

alpha-methylpheny-lethylamine  

(๙) ไดเมทอกซีโบรโมแอมเฟตามีน (Dimethoxybromoamphetamine, DOB) ๒,๕-
dimethoxy-๔-bromoamphetamine  

(๑๐) ๒,๕-ไดเมทอกซี-๔-เอทิลแอมเฟตามีน (๒,๕-dimethoxy-๔-ethylamphetamine, 

DOET) dl-๒,๕-dimethoxy-๔-ethyl-alpha-methylphenylethylamine  

(๑๑) เมธิลีน ไดออกซีแอมเฟตามีน(Methylenedioxyamphetamine, MDA) ๓,๔-
methylenedioxyamphetamine 

(๑๒) ๓,๔-เมทิลลีนไดออกซี เมทแอมเฟตามีน (๓,๔-methylenedioxymetham-

phetamine, MDMA) dl-๓,๔-methylenedioxy-N,alpha-dimethyl-phenylethylamine  

(๑๓) พาราเมทอกซีแอมเฟตามีน (Paramethoxyamphe-tamine, PMA) ๔-methoxy-

alpha-methylphenylethylamine  
(๑๔) ไต รเมทอกซี แอม เฟ ตามีน  (Trimethoxyamphetamine, TMA) dl-๓ ,๔ ,๕-

trimethoxy-alpha-methylphenylethylamine  

(๑๕) เดกซ์โตรไลเซอร์ไยด์ หรือแอลเอสดี หรือ แอลเอสดี-๒๕ ((+)-Lysergide หรือ 
LSD หรือ LSD-๒๕) (+) N,N-diethyllysergamide (d-lysergic acid diethylamide)  

(๑๖) ๕-เมทอกซี-๓,๔-เมทิลลีนไดออกซีแอมเฟตามีน (๕-methoxy-๓,๔-methylene-

dioxyamphe-tamine, MMDA) dl-๕-methoxy-๓,๔-methylenedioxy-alphamethylphe-nylethylamine 
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             0337/2539 - บันทึก เรื่อง การประกาศให้วัตถุออกฤทธิ์ตามกฎหมายว่าด้วยวัตถุที่ออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาทเป็นยาเสพติดให้โทษตามกฎหมายว่าด้วยยาเสพติดให้โทษ

เรื่องเสร็จที่ ๓๓๗/๒๕๓๙

บันทึก
เรื่อง  การประกาศให้วัตถุออกฤทธิ์ตามกฎหมายว่าด้วยวัตถุที่ออกฤทธิ์ต่อจิต
 และประสาทเป็นยาเสพติดให้โทษตามกฎหมายว่าด้วยยาเสพติดให้โทษ
		

กระทรวงสาธารณสุขได้มีหนังสือ ที่ สธ ๐๘๐๖/๑/๑๓๕๓ ลงวันที่ ๔ เมษายน ๒๕๓๙ ถึงสำนักงานคณะกรรมการกฤษฎีกา ความว่า สำนักงานคณะกรรมการอาหารและยาได้เสนอแนวทางควบคุมการระบาดของยาม้าโดยจะขอ
             เพิกถอนวัตถุออกฤทธิ์ในประเภท ๑ และในประเภท ๒ จำนวน ๑๖ รายการ ซึ่งเป็นตัวยาสำคัญในยาม้า หรือถูกนำไปใช้ในทางที่ผิดออกจากการควบคุมตามพระราชบัญญัติวัตถุที่ออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาท พ.ศ.๒๕๑๘ แล้วนำไปประกาศเป็นยาเสพติดให้โทษในประเภท ๑ ตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ.๒๕๒๒ แต่สำนักงานเลขานุการรัฐมนตรีกระทรวงสาธารณสุขมีความเห็นว่าพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ.๒๕๒๒ และพระราชบัญญัติวัตถุที่ออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาท พ.ศ.๒๕๑๘ เป็นกฎหมายคนละฉบับและความหมายของคำว่า “ยาเสพติด” และ “วัตถุออกฤทธิ์” ตามนิยามในกฎห
             มายทั้ง ๒ ฉบับนั้น เป็นคนละความหมาย ถ้าจะเพิกถอนวัตถุออกฤทธิ์ดังกล่าวออกจากการควบคุมตามพระราชบัญญัติวัตถุที่ออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาท พ.ศ.๒๕๑๘ แล้วนำไปประกาศเป็นยาเสพติดให้โทษในประเภท ๑ ตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ.๒๕๒๒ ก็ควรจะมีข้อมูลวิชาการสนับสนุนว่าวัตถุออกฤทธิ์ทั้ง ๑๖ รายการดังกล่าวเป็นยาเสพติดให้โทษ 
สำนักงานคณะกรรมการอาหารและยาได้เสนอข้อมูลทางวิชาการเพื่อสนับสนุนว่าวัตถุออกฤทธิ์ทั้ง ๑๖ รายการเป็นสิ่งเสพติดสามารถจัดเป็นยาเสพติดให้โทษได้ และเนื่องจากการเพิกถอนวัตถุออกฤทธิ์ทั้ง ๑๖ รายกา
             รดังกล่าวออกจากการควบคุมตามพระราชบัญญัติวัตถุที่ออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาท พ.ศ.๒๕๑๘ แล้วนำไปประกาศเป็นยาเสพติดให้โทษในประเภท ๑ ตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ.๒๕๒๒ ครั้งนี้มีความสำคัญมาก รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขจึงมีบัญชาให้ผู้เกี่ยวข้องทั้งหมดประชุมปรึกษากันเมื่อวันที่ ๒๕ มีนาคม ๒๕๓๙ และที่ประชุมได้มีมติให้ส่งเรื่องให้สำนักงานคณะกรรมการกฤษฎีกาพิจารณาว่า “วัตถุออกฤทธิ์ในประเภท ๑ และในประเภท ๒ จำนวน ๑๖ รายการดังกล่าวสามารถนำไปประกาศเป็นยาเสพติดให้โทษในประเภท ๑ ตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ
              พ.ศ.๒๕๒๒ ได้หรือไม่”  ทั้งนี้ เนื่องจากข้อมูลทางวิชาการที่สำนักงานคณะกรรมการอาหารและยาเสนอมานั้นวัตถุออกฤทธิ์ทั้ง ๑๖ รายการมีคุณสมบัติไม่ครบ ๔ ลักษณะสำคัญตามนิยามของ “ยาเสพติด” ที่กฎหมายกำหนด (นิยามคำว่า “ยาเสพติด” ต้องมีลักษณะสำคัญ เช่น ต้องเพิ่มขนาดการเสพ มีอาการถอนยาเมื่อขาดยา มีความต้องการเสพทั้งทางร่างกายและจิตใจอย่างรุนแรงตลอดเวลา และสุขภาพทั่วไปจะทรุดโทรมลง) กล่าวคือ มีคุณสมบัติเข้าข่ายเพียงสองถึงสามลักษณะสำคัญเท่านั้น  กระทรวงสาธารณสุขจึงขอให้คณะกรรมการกฤษฎีกาพิจารณาให้ความเห็นในปัญหาข้
             อกฎหมายดังกล่าว

คณะกรรมการกฤษฎีกา (กรรมการร่างกฎหมาย คณะที่ ๔) ได้พิจารณาปัญหาดังกล่าวประกอบกับรับฟังคำชี้แจงของผู้แทนสำนักนายกรัฐมนตรี (สำนักงานคณะกรรมการป้องกันและปราบปรามยาเสพติดให้โทษ) และผู้แทนกระทรวงสาธารณสุข(สำนักงานปลัดกระทรวงและสำนักงานคณะกรรมการอาหารและยา) แล้ว  ปรากฏข้อเท็จจริงเพิ่มเติม คือ ปัจจุบันรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขโดยความเห็นชอบของคณะกรรมการควบคุมยาเสพติดให้โทษได้ใช้อำนาจตามความในมาตรา ๖ และมาตรา ๘ (๑) แห่งพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ.๒๕๒๒ ออกประกาศกระทรวงสาธารณสุข
             ระบุชื่อยาเสพติดให้โทษในประเภท ๑ มีจำนวน ๑๖  รายการ  (ประกาศกระทรวงสาธารณสุข ฉบับที่ ๒ (พ.ศ.๒๕๒๒) เรื่อง ระบุชื่อและประเภทยาเสพติดให้โทษตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ.๒๕๒๒ ประกาศกระทรวงสาธารณสุข ฉบับที่ ๙๔ (พ.ศ.๒๕๓๑) เรื่อง ระบุชื่อและประเภทยาเสพติดให้โทษตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ.๒๕๒๒ และประกาศกระทรวงสาธารณสุข ฉบับที่ ๑๐๖ (พ.ศ.๒๕๓๓) เรื่อง ระบุชื่อและประเภทยาเสพติดให้โทษตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ.๒๕๒๒) โดยมีเฮโรฮีน (Heroin) เป็นรายการที่หนึ่ง ส่วนยาเสพติดให้โทษอีก ๑๕ รายการเ
             คยเป็นสารที่เป็นยาตามกฎหมายว่าด้วยยา แต่ภายหลังได้มีการค้นพบว่าสารจำนวน ๑๕ รายการดังกล่าวเมื่อใช้แล้วจะก่อให้เกิดผลต่อร่างกายและจิตใจในลักษณะสำคัญ เช่น ทำให้สุขภาพโดยทั่วไปทรุดโทรมลง รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขจึงได้ประกาศระบุให้สารจำนวน ๑๕ รายการนั้นเป็นยาเสพติดให้โทษในประเภท ๑ 
คณะกรรมการกฤษฎีกา (กรรมการร่างกฎหมาย คณะที่ ๔) จึงเห็นว่า การที่จะออกประกาศกำหนดให้วัตถุออกฤทธิ์ใดเป็นยาเสพติดให้โทษในประเภทใดประเภทหนึ่งตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ.๒๕๒๒ นั้น จักต้องพิจารณาว่าเข้าลักษณะเป็น “
             ยาเสพติดให้โทษ” ตามที่นิยามไว้หรือไม่ คำว่า “ยาเสพติดให้โทษ” นั้น มาตรา ๔  แห่งพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ.๒๕๒๒ ซึ่งแก้ไขเพิ่มเติมโดยพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ (ฉบับที่ ๒) พ.ศ.๒๕๒๘ ได้นิยามไว้ว่า”ยาเสพติดให้โทษ” หมายความว่า สารเคมีหรือวัตถุชนิดใดๆ ซึ่งเมื่อเสพเข้าสู่ร่างกายไม่ว่าจะโดยรับประทาน ดม สูบ ฉีด หรือด้วยประการใดๆ แล้วทำให้เกิดผลต่อร่างกายและจิตใจในลักษณะสำคัญ เช่น ต้องเพิ่มขนาดการเสพขึ้นเป็นลำดับ มีอาการถอนยาเมื่อขาดยา มีความต้องการเสพทั้งทางร่างกายและจิตใจอย่างรุนแรงตลอดเวลา และสุ
             ขภาพโดยทั่วไปจะทรุดโทรมลง ฯลฯ จากคำนิยามดังกล่าวจึงเห็นได้ว่า อาการต่างๆ ที่ก่อให้เกิดผลต่อร่างกายและจิตใจในลักษณะสำคัญที่ยกมาเป็นตัวอย่างนั้นเป็นแต่เพียงคำอธิบายประกอบความหมายของคำว่า “ก่อให้เกิดผลต่อร่างกายและจิตใจในลักษณะสำคัญ” เท่านั้น เพราะอาจมีอาการเพียงอย่างหนึ่งอย่างใดหรืออาการอย่างอื่นที่ก่อให้เกิดผลต่อร่างกายหรือจิตใจในลักษณะสำคัญนอกจากอาการที่กล่าวไว้อีกก็ได้เพราะในคำนิยาม “ยาเสพติดให้โทษ” ใช้คำว่า “เช่น” นำหน้า  ดังนั้น ถ้าวัตถุออกฤทธิ์อย่างหนึ่งอย่างใดใน ๑๖  รายการ ซึ่งเมื่อเสพเข้าไ
             ปแล้วอาจก่อให้เกิดผลต่อร่างกายและจิตใจในลักษณะสำคัญตามคำนิยาม “ยาเสพติดให้โทษ” ก็ถือได้ว่าเป็นยาเสพติดให้โทษ  ซึ่งรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขโดยความเห็นชอบของคณะกรรมการควบคุมยาเสพติดให้โทษมีอำนาจตามมาตรา ๖ ประกอบกับมาตรา ๘ (๑) แห่งพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ.๒๕๒๒ ที่จะประกาศให้วัตถุออกฤทธิ์นั้นเป็นยาเสพติดให้โทษในประเภทใดประเภทหนึ่งตามมาตรา ๗ แห่งพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ.๒๕๒๒ ซึ่งแก้ไขเพิ่มเติมโดยพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ (ฉบับที่ ๓) พ.ศ.๒๕๓๐ ได้


(ลงชื่อ)  อักขราทร จุฬารัตน

             
(นายอักขราทร จุฬารัตน)
เลขาธิการคณะกรรมการกฤษฎีกา



สำนักงานคณะกรรมการกฤษฎีกา
พฤษภาคม ๒๕๓๙
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