
“အေမွာင္ရိပ္တြင္ ေတြ႕ရွိျခင္း”
မူးယစ္ေဆး၀ါးဆိုင္ရာ တရားဥပေဒစိုးမိုးေရးလုပ္ငန္းမ်ား၏ အက်ိဳးသက္ေရာက္မႈ

အမ္နက္စတင္းရန္စီမာ (Ernestien Jensema) ႏွင္႔ နန္းပန္းအိခမ္း၁
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အဓိကအခ်က္မ်ား။

•	 ဘိန္းျဖဴ အေၾကာထဲထိုးသြင္းသံုးစြဲသူမ်ားအၾကား ေဆးထိုးအပ္ႏွင့္ ေဆးထိုးျပြန္မ်ား မွ်ေ၀သံုးစြဲမႈကဲ့သို႔ 
အႏၱရာယ္မကင္းေသာ အျပဳအမူမ်ားေၾကာင့္ ျမန္မာႏိုင္ငံ ၂သည္ မူးယစ္ေဆး၀ါးျပႆနာႏွင့္ အႀကီးအက်ယ္ 
ရင္ဆိုင္ရလ်က္ရွိသည္။ လက္ရွိအေျခအေနတြင္ မူးယစ္ေဆး၀ါးႏွင့္ ဆက္စပ္လ်က္ရွိေသာ ျပႆနာမ်ားကို 
ေျဖရွင္းရာ၌မူးယစ္ေဆး၀ါးသံုးစြဲသူမ်ားအား ဖမ္းဆီးျခင္း၊ ေထာင္ခ်ျခင္းစသည့္ အျပစ္ေပးဖိႏွိပ္ေသာ 
နည္းလမ္းကိုသာ အသံုးျပဳလ်က္ရွိသည္။ ဤစာတမ္းသည္ ျမန္မာႏိုင္ငံရွိ္မူးယစ္ေဆး၀ါးႏွင့္ သက္ဆိုင္ေသာ 
တရားဥပေဒစိုးမိုးေရးလုပ္ငန္းမ်ား၏ မူးယစ္ေဆး၀ါးသံုးစြဲသူမ်ားအေပၚမည္သို႔ အက်ိဳးသက္ေရာက္မႈရွိျခင္းကို 
ဆန္းစစ္ထားသည္။ ၎စာတမ္းမွ လက္ရွိက်င္႔သံုးေနေသာ တရားဥပေဒစိုးမိုးေရးလုပ္ငန္းမ်ားအေကာင္
အထည္ေဖာ္ရာတြင္ ေအာင္ျမင္မႈမရွိဘဲ မူးယစ္ေဆး၀ါးသံုးစြဲသူမ်ားႏွင့္ ၎တို႔၏မိသားစုမ်ားသာ အဓိက 
ထိခိုက္ခံစားရသူမ်ား ျဖစ္လာသည္ကို မီးေမာင္းထိုးျပထားသည္။ 

•	 မူးယစ္ေဆး၀ါးသံုးစြဲျခင္းႏွင့္ မိမိတစ္ကိုယ္ေရသံုးစြဲရန္အတြက္ မူးယစ္ေဆးလက္၀ယ္ထားျခင္း 
တို႔အား ရာဇ၀တ္မႈအရ အေရးယူျခင္းသည္ မူးယစ္ေဆး၀ါးသံုးစြဲသူမ်ားႏွင့္ ၎တို႔၏မိသားစုမ်ားအား 
ႀကီးစြာေသာထိခိုက္မႈ ျဖစ္ေစလ်က္ရွိသည္။ ယင္းအခ်က္သည္ မူးယစ္ေဆး၀ါးသံုးစြဲသူမ်ားအား 
၎တို႔ေနထိုင္ရာ ပတ္၀န္းက်င္မွ ခြဲျခားႏွိမ့္ခ်ဆက္ဆံျခင္း၊ အႏၱရာယ္ရွိေသာ မူးယစ္ေဆး၀ါးသံုးစြဲမႈ 
အျပဳအမူမ်ား ပိုမိုမ်ားျပားလာျခင္းႏွင့္ ရဲမ်ား၏ဖမ္းဆီးႏွိပ္စက္ခံရျခင္းတို႔၏ အေၾကာင္းရင္းျဖစ္သည္။

•	 မူးယစ္ေဆး၀ါးဥပေဒအရ ဖမ္းဆီးခံရေသာ အမႈ အမ်ားစုမွာ ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားႏွင့္ အေသးစား  
ေရာင္း၀ယ္သူမ်ားအေပၚတြင္သာသက္ေရာက္လ်က္ရွိသည္။ အက်ဥ္းေထာင္မ်ားတြင္လည္း 
ေထာင္ဒဏ္ႏွစ္ရွည္ ခ်မွတ္ခံထားရေသာ မူးယစ္ေဆး၀ါးသံုးစြဲသူမ်ားျဖင့္ အလြန္အမင္းျပည့္ႏွက္လ်က္ရွိသည္။ 
အက်ဥ္းေထာင္မ်ားႏွင့္ ရဲဘက္စခန္းမ်ားတြင္လည္း သင့္ေလ်ာ္ေသာ က်န္းမာေရးေစာင့္ေရွာက္မႈ 
ေပးႏိုင္ျခင္းမရွိဘဲ အက်ဥ္းသားမ်ား၏ အေျခခံလိုအပ္ခ်က္မ်ားအား ျဖည့္ဆည္းေပးႏိုင္ျခင္းလည္းမရွိေပ။အႀကီး
စားမူးယစ္ေဆး၀ါးေရာင္း၀ယ္ေဖာက္ကားသူမ်ားမွာမူ အေရအတြက္ အနည္းငယ္မွ်သာ ဖမ္းဆီးခံရျခင္း၊  
ေထာင္ဒဏ္ခ်မွတ္ခံရျခင္းမ်ားရွိသည္။ 

•	 အထူးသျဖင့္ မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူအမ်ိဳးသမီးမ်ားမွာ ၎တို႔၏ျပႆနာမ်ားကို ရင္ဆိုင္ေျဖရွင္းရန္ 
အလြန္နည္းပါးေသာ အကူအညီကိုသာရရွိၾကသည္။ မ်ားေသာအားျဖင့္ ၎တို႔အား မိသားစုႏွင့္ပတ္၀န္းက်င္မွ 
စြန္႔ပစ္ေလ့ရွိေသာေၾကာင့္ မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူ အမ်ိဳးသမီးမ်ားမွာ ၎တို႔အတြက္ လိုအပ္ေသာ 
၀န္ေဆာင္မႈမ်ားကို မရရွိၾကေပ။

•	 အျပစ္ေပးဖိႏွိပ္ေသာနည္းလမ္းအစား ‘အႏၱရာယ္ေလွ်ာ့ခ်ေရးနည္းလမ္း’ အပါအ၀င္ 
အေထာက္အထားအေျချပဳသည့္ ကုသမႈမ်ားႏွင့္ ျပည္သူ႔က်န္းမာေရး၀န္ေဆာင္မႈမ်ား
အား မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ား၏ ဆႏၵအေလ်ာက္ ရယူသံုးစြဲႏိုင္ရန္ လက္လွမ္းမီေစေသာ 
အစီအမံမ်ားရွိသင့္သည္။ ဥပေဒေရးရာ ၀န္ထမ္းမ်ား၏ဖမ္းဆီးႏွိပ္စက္အေရးယူမႈမ်ားႏွင့္တရား 
စီရင္မႈ စနစ္ အတြင္း အက်င့္ပ်က္ျခစားမႈမ်ားကိုလည္း ေျဖရွင္းသင့္သည္။ အႏၱရာယ္ေလွ်ာ့ခ်ေရးနည္း
လမ္းမ်ားအား ဥပေဒေရးရာဘက္ေတာ္သားမ်ားႏွင့္ ျပည္သူလူထုတစ္ရပ္လံုးကပါ လက္ခံလာေစရန္ 
လိုအပ္ေပသည္။ အထက္ပါကိစၥမ်ားအား ကိုင္တြယ္ရန္ မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားႏွင့္ မူးယစ္ေဆးေၾကာင့္ 
ထိခိုက္ခံစားရေသာလူထုအား အျပစ္မေပးဘဲ ကူညီေထာက္ပံ့မႈမ်ား ျပဳလုပ္ႏိုင္ရန္ ျမန္မာႏိုင္ငံ၏ 
မူးယစ္ေဆး၀ါးဥပေဒမ်ားအား ျပင္ဆင္သင့္ေပသည္။

ideas into movement



2  |  “အေမွာင္ရိပ္တြင္ ေတြ႕ရွိျခင္း” မူးယစ္ေဆး၀ါးဆိုင္ရာ တရားဥပေဒစိုးမိုးေရးလုပ္ငန္းမ်ား၏ အက်ိဳးသက္ေရာက္မႈ transnationalinstitute

အေရွ႕ေတာင္အာရွရွိ ‘ေရႊႀတိဂံေဒသ’၃တြင္ တည္ရွိေသာ ျမန္မာႏိုင္ငံသည္ 
ဘိန္းစိုက္ပ်ိဳးထုတ္လုပ္မႈတြင္ လူသိမ်ားသည္။ ျမန္မာႏိုင္ငံအား ကမၻာေပၚတြင္ 
အာဖကန္နစၥတန၄္ ၿပီးလွ်င္ ဒုတိယေျမာက္ ဘိန္းအမ်ားဆံုး ထုတ္လုပ္သူအျဖစ္ 
အျပည္ျပည္ဆိုင္ရာ အစီရင္ခံစာမ်ားတြင္ ေဖာ္ျပၾကသည္။ ျမန္မာႏိုင္ငံတြင္ 
စိုက္ပ်ိဳးေသာဘိန္းကိုေဒသတြင္း အထူးသျဖင့္ ေတာင္ေပၚေဒသမ်ားတြင္ေနထိုင္ၾကေသာ 
တိုင္းရင္းသားလူမ်ိဳးစုမ်ားအၾကားတြင္ ထံုးတမ္းစဥ္လာအရႏွင့္ ေဆး၀ါးအျဖစ္သံုးစြဲၾကသည္။ 
သို႔ေသာ္လည္း ဘိန္းပမာဏ အမ်ားစုကို ပိုမိုအႏၱရာယ္ရွိေသာ ဘိန္းျဖဴ(Heroin) အျဖစ္ 
အသြင္ေျပာင္းၿပီး ျပည္တြင္းႏွင့္ ေဒသတြင္းျပည္ပေဈးကြက္မ်ား အထူးသျဖင့္ တရုတ၅္ ႏိုင္ငံသို႔ 
တင္ပို႔ၾကသည္။ ထို႔အျပင္ ျမန္မာႏိုင္ငံသည္ အမ္ဖက္တမင္းအမ်ိဳးအစားစိတ္ၾကြေဆး (ATS / 
Amphetamine type stimulant)၆ ထုတ္လုပ္တင္ပို႔ ေရာင္းခ်မႈေၾကာင့္ ႏိုင္ငံတကာမွေစာင့္
ၾကည့္ျခင္းခံေနရသည္။ ခိုင္မာေသာ သတင္းအခ်က္အလက္မ်ား မရွိေသာ္လည္း 
ျမန္မာႏိုင္ငံတြင္ ျပႆနာရွိေသာ မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲမႈမွာ ျမင့္တက္လ်က္ရွိသည္။ 
တရား၀င္အစီရင္ခံစာမ်ားအရ ဘိန္းျဖဴ၊ ဘိန္းမဲ၊ မက္အမ္ဖက္တမင္းႏွင့္ ေဆးေျခာက္တို႔မွာ 
အသံုးမ်ားေသာ မူးယစ္ေဆးမ်ားျဖစ္ၾကသည္။ ၇ အဓိကက်န္းမာေရးျပႆနာမ်ားျဖစ္ေသာ 
အိပ္ခ်္အိုင္ဗြီ (HIV) ၊ အသဲေရာင္အသား၀ါ ဘီႏွင့္စီ (Hepatitis B & C) ၊ ေဆးလြန္ျခင္း၊ 
တီဘီေရာဂါတို႔မွာ အႏၱရာယ္ရွိေသာအျပဳအမူမ်ားျဖစ္သည့္မူးယစ္ေဆး အေၾကာတြင္းထိုးျခင္း 
ႏွင့္မူးယစ္ေဆးရွဴရာတြင္သံုးစြဲေသာ ပစၥည္းကိရိယာမ်ား မွ်ေ၀သံုးစြဲျခင္းတို႔ႏွင့္ 
ဆက္စပ္လ်က္ရွိသည္။ ျပႆနာရွိေသာ ေဆးသံုးစြဲမႈသည္ ဘိန္းျဖဴအေၾကာထဲ 
ထိုးသြင္းသူမ်ား၏ အႏၱရာယ္ရွိေသာ အေလ့အထမ်ားႏွင့္ အထူးသျဖင့္ ဆက္စပ္လ်က္ရွိသည္။

က်န္းမာေရးႏွင့္ အႏၱရာယ္ေလွ်ာ့ခ်ေရး ၀န္ေဆာင္မႈမ်ား ေထာက္ပ့ံရမည့္အစား 
ျမန္မာႏိုင္ငံ မူးယစ္ေဆး၀ါးဆိုင္ရာ ဥပေဒမ်ားႏွင့္မူ၀ါဒမ်ားမွာ အလြန္တရာတင္းၾကပ္ၿပီး 
ဥပေဒေရးရာမူေဘာင္မွာလည္း ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားအေပၚ ျပင္းထန္ေသာ ျပစ္ဒဏ္ေပးမႈႏွင့္ 
ရာဇ၀တ္ေၾကာင္းအရ အေရးယူမႈမ်ားကို အသားေပးလ်က္ရွိသည္။၈ ရလဒ္အေနျဖင့္ 
ျမန္မာႏိုင္ငံ၏ အက်ဥ္းေထာင္မ်ားမွာ မူးယစ္ေဆး၀ါးႏွင့္ဆက္စပ္၍ အေသးအဖြဲျပစ္မႈက်ဴးလြန္
သူမ်ားႏွင့္ ျပည့္ႏွက္လ်က္ရွိသည္။ မူးယစ္ေဆး၀ါး သံုးစြဲသူအမ်ားစုမွာ မူးယစ္ေဆးအနည္းငယ္ 
သို႔မဟုတ္ ေဆးထိုးအပ္/ျပြန္ လက္၀ယ္ထားရွိျခင္းတို႔ေၾကာင့္ ရဲအရာရွိမ်ားႏွင့္ 
လက္နက္ကိုင္အဖြဲ႔အစည္းမ်ား၏ ျခိမ္းေျခာက္မႈ၊ အလြဲသံုးစားျပဳမႈတို႔ကို ရင္ဆိုင္ေနရဆဲျဖစ္
သည္။ဘာသာေရးအဖြဲ႕အစည္းမ်ားအပါအ၀င္ ေဒသခံလူထုကလည္း 
မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားအား စိတ္ဓာတ္ပိုင္းဆိုင္ရာ အားနည္းသူမ်ားအျဖစ္ 
ႏွိမ့္ခ်ဆက္ဆံၾကသည္။ ထို႔အျပင္ အစိုးရႏွင့္ တိုင္းရင္းသား လက္နက္ကိုင္မ်ားအၾကား 
သေဘာထားကြဲလြဲမႈမ်ားရွိျပီး ႏုိင္ငံေရးတည္ၿငိမ္မႈမရွိေသာ တိုင္းရင္းသားလူမ်ိဳးစုေဒသမ်ားတြင္ 
ေနထိုင္ၾကသည့္ ေဆးသံုးစြဲသူအမ်ားစုမွာ မူးယစ္ေဆးႏွင့္ ဆက္စပ္ေသာ ျပႆနာမ်ားအတြက္ 
ေျမစာပင္အျဖစ္ အသံုးခ်ျခင္းခံေနရသည္။ အာဏာပိုင္မ်ား၏ ကန္႔သတ္ခြင့္ျပဳခ်က္မ်ားႏွင့္ 
နည္းပညာဆိုင္ရာ အေထာက္အပံ့မ်ားမရွိျခင္းေၾကာင့္ ဥပေဒေရးရာမူေဘာင္ႏွင့္ 
တားဆီးႏွိမ္နင္းေရးလုပ္ငန္းမ်ားက  မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ား၏ လူ႕အခြင့္အေရးႏွင့္ 
က်န္းမာေရးေစာင့္ေရွာက္မႈမ်ား (အေရးေပၚအသက္ကယ္ ၀န္ေဆာင္မႈမ်ားအပါအ၀င္) 
အေပၚမည္သို႕မည္ပံု အက်ိဳးသက္ေရာက္မႈရွိသည္ကို ဆန္းစစ္ေသာသုေတသနမ်ားမွာလည္း 
အလြန္တရာပင္ နည္းပါးေသးသည္။ 

ဤအစီရင္ခံစာသည္ ျမန္မာႏိုင္ငံရွိတည္ဆဲ မူးယစ္ေဆး ဥပေဒမူေဘာင္ႏွင့္ 
တားဆီးႏွိမ္နင္းေရးလုပ္ငန္းမ်ား၏ သက္ေရာက္မႈကို မီးေမာင္းထိုးျပထားၿပီးယင္းဥပေဒ
မူေဘာင္ အဘယ္ေၾကာင့္ ေျပာင္းလဲသင့္ေၾကာင္းကိုလည္း ေဆြးေႏြးတင္ျပထားသည္။ 
အျပစ္ေပးဖိႏွိပ္ေသာ မူ၀ါဒမ်ားေၾကာင့္ ထိခိုက္ခံစားေနရသည့္မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ား၏ 
ဘ၀အေတြ႔အႀကံဳမ်ားေပၚတြင္ အေျခခံထားသည္။ ဤအစီရင္ခံစာကို ျမန္မာႏုိင္ငံ 
မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ား ကြန္ရက္ႏွင့္ ပူးေပါင္းျပဳစုခဲ့သည္။၄င္းကြန္ရက္သည္ 
လက္ရွိမူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ား၊ မက္သာဒံုး အစားထိုးေဆးေသာက္ေနသူမ်ား၊ မူးယစ္ေဆး
စြဲကုသမႈခံယူေနသူမ်ားျဖင့္ ဖြဲ႕စည္းထားသည္။ ဤအစီရင္ခံစာသည္ကြန္ရက္အဖြဲ႔၀င္မ်ားက 

နိဒါန္း

မူးယစ္ေဆး၀ါး သံုးစြဲသူအမ်ားစုမွာ 

မူးယစ္ေဆးအနည္းငယ္ 

သို႔မဟုတ္ ေဆးထိုးအပ္/ျပြန္ 

လက္၀ယ္ထားရွိျခင္းတို႔ေၾကာင့္ 

ရဲအရာရွိမ်ားႏွင့္ 

လက္နက္ကိုင္အဖြဲ႔အစည္းမ်ား၏ 

ျခိမ္းေျခာက္မႈ၊ အလြဲသံုးစားျပဳမႈတို႔ကို 

ရင္ဆုိင္ေနရဆဲျဖစ္သည္။ဘာသာေရး 

အဖြဲ႕အစည္းမ်ားအပါအ၀င္ 



3  |  “အေမွာင္ရိပ္တြင္ ေတြ႕ရွိျခင္း” မူးယစ္ေဆး၀ါးဆိုင္ရာ တရားဥပေဒစိုးမိုးေရးလုပ္ငန္းမ်ား၏ အက်ိဳးသက္ေရာက္မႈ transnationalinstitute

ျပဳလုပ္ေသာ လူေတြ႕ေမးျမန္းမႈမ်ားႏွင့္ အုပ္စုဖြဲ႕ေဆြးေႏြးျခင္းမ်ားမွေကာက္ယူထားေသာ 
အခ်က္အလက္မ်ားေပၚတြင္ အေျခခံသည္။စစ္တမ္းတြင္ပါ၀င္သည့္ မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားမွာ 
ျမန္မာႏုိင္ငံရွိ ေဒသၾကီး (၇) ခုတြင္ ေနထိုင္သူမ်ားျဖစ္ျပီး အခ်ဳပ္ေထာင္က်ခံဖူးသူမ်ားလည္း
ျဖစ္ၾကသည္။၉

ၿမိဳ႕ျပမဟုတ္ေသာေဒသႏွင့္ ေ၀းလံေသာေတာင္ေပၚေဒသမ်ားတြင္ေနထိုင္ေသာ 
တိုင္းရင္းသားလူမ်ိဳးစုမ်ားအၾကား ဘိန္းစိုက္ပ်ိဳးသံုးစြဲမႈမွာ ရာစုႏွစ္တစ္ခုေက်ာ္ 
ၾကာခဲ့ၿပီျဖစ္သည္။ မိမိအိမ္သို႔ အလည္လာေသာ ဧည့္သည္မ်ား၊ မဂၤလာေဆာင္ႏွင့္ 
နာေရးကိစၥမ်ားသို႔လာေရာက္ေသာ ဧည့္သည္မ်ားအား ဘိန္းျဖင့္တည္ခင္းဧည့္ခံ
ေလ့ရွိၾကသည္။ ဘိန္းကို ၀မ္းပ်က္၀မ္းေလွ်ာျခင္း၊ ဖ်ားနာျခင္း၊ ပင္ပန္းႏြမ္းနယ္မႈႏွင့္ 
ကိုက္ခဲမႈမ်ားအား ကုသရန္ သဘာ၀ေဆးအျဖစ္ သံုးစြဲၾကသည္။ ၁၀ သို႔ေသာ္လည္း 
လြန္ခဲ့ေသာ ဆယ္စုႏွစ္သံုးခု အတြင္းပထမတြင္ရွဴရွိဳက္ျခင္း၊ထို႔ေနာက္ဘိန္းျဖဴကိုအေ
ၾကာထဲထိုးသြင္းျခင္း ျဖင့္ ပိုမို၍အႏၱရာယ္မ်ားေသာ သံုးစြဲမႈပံုစံသို႔ ေျပာင္းလဲလာသည္။ 
၁၉၉၅ မွ ၂၀၀၆ ခုႏွစ္ အတြင္း ဘိန္းစိုက္ပ်ိဳးမႈက်ဆင္းၿပီး ေနာက္ဆက္တြဲအေနျဖင့္ 
ဘိန္းႏွင့္ဘိန္းျဖဴေဈးႏႈန္းမ်ား ျမင့္တက္လာျခင္းက ဤေျပာင္းလဲမႈကို တစ္စိတ္တစ္ပိုင္း 
တြန္းအားေပးခဲ့သည္။ ရလဒ္အေနျဖင့္ ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားသည္ ေဆးပမာဏအနည္းငယ္ျဖင့္ 
ပိုမိုထိေရာက္ေသာခံစားမႈကို ရရွိေစသည့္ စရိတ္စကသက္သာေသာနည္းလမ္းအျဖစ္ 
ဘိန္းျဖဴကို အေၾကာထဲ ထိုးသြင္းသံုးစြဲမႈကို စတင္ခဲ့ၾကသည္။၁၁

မၾကာေသးမီကပင္ ျမန္မာအစိုးရက ႏိုင္ငံအတြင္း မူးယစ္ေဆး၀ါးအေၾကာထဲထိုး
သြင္းသူဦးေရအား ၈၃,၀၀၀ ဦးဟု ခန္႔မွန္းခဲ၁့၂ ေသာ္လည္း ၎ကိန္းဂဏန္းမွာ 
မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားအား ၀န္ေဆာင္မႈေပးေနသည့္ အစိုးရမဟုတ္ေသာ အဖြဲ႔အစည္း 
(NGO) မ်ားႏွင့္ကုလသမဂၢအဖြဲ႔အစည္းမ်ား၏ စစ္တမ္းေကာက္ယူမႈမ်ားမွ ခန္႕မွန္းေသာ 
အေရအတြက္ ၃၀၀,၀၀၀ ထက္ေလ်ာ့နည္းေနသည္။၁၃ ဘိန္းျဖဴအေၾကာထဲထိုးသြင္းသူအမ်ား
စုမွာ ႏိုင္ငံေျမာက္ပိုင္းရွိ တိုင္းရင္းသားလူမ်ိဳးေပါင္းစံုေနထိုင္ရာ ကခ်င္ႏွင့္ရွမ္းျပည္နယ္တို႔တြင္ 
အမ်ားဆံုးေနထိုင္လ်က္ရွိသည္။ 

၂၀၀၀ခုႏွစ္ ခန္႔မွန္းခ်က္အရ ဘိန္းျဖဴအေၾကာထဲထိုးသြင္းသူမ်ားအၾကား အိပ္ခ်္အိုင္ဗီြပိုး 
ကူးစက္မႈႏွုန္းမွာ (၆၃) ရာခိုင္ႏႈန္း၁၄ရွိသည့္အတြက္ အျခား ‘အဓိကထိခိုက္ခံစားရေသာအုပ္စု’ 
တြင္ ပါ၀င္သည့္ အမ်ိုဳးသမီး လိင္လုပ္သားမ်ားႏွင့္ အမ်ိဳးသားခ်င္းလိင္တူဆက္ဆံသူ
မ်ားၾကား ကူးစက္ပ်ံ႕ႏွံ႔မႈထက္ မ်ားစြာျမင့္မားသည္ကို ေတြ႔ရသည္။ မသန္႔ရွင္းေသာ 
ေဆးထိုးအပ္ႏွင့္ ေဆးထိုးရာတြင္ အသံုးျပဳေသာ အျခားပစၥည္းမ်ားအား မွ်ေ၀သံုးစြဲျခင္းက 
ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားအၾကား အိပ္ခ်္အိုင္ဗီြပိုးကူးစက္မႈ၏ အဓိက အေၾကာင္းရင္းျဖစ္သည္။ 
၂၀၀၃ခုႏွစ္တြင္  အိပ္ခ်္အိုင္ဗီြပိုးကူးစက္မႈႏႈန္း ေၾကာက္စရာေကာင္းေအာင္ 
ျမင့္တက္လာေသာေၾကာင့္အစိုးရမဟုတ္ေသာအဖြဲ႔အစည္းမ်ားက အႏၱရာယ္ေလွ်ာ့ခ်ေရ
း၀န္ေဆာင္မႈမ်ားႏွင့္ ေဆးထိုးအပ္၊ျပြန္ လဲလွယ္ေရး အစီအစဥ္မ်ားကို စတင္ခဲ့သည္။ 
ေနာက္ပိုင္းတြင္ ျမန္မာႏိုင္ငံအစိုးရက မက္သာဒံုးအစားထိုးေဆးကုသမႈအစီအစဥ္ ရရွိေစရန္ 
ေဆာင္ရြက္ေပးခဲ့သည္။ အဆိုပါ စီမံေဆာင္ရြက္မႈမ်ားေၾကာင့္ မူးယစ္ေဆးအေၾကာထဲထိုး
သြင္းသူမ်ားအၾကား အိပ္ခ်္အိုင္ဗီြပိုးကူးစက္မႈႏႈန္းမွာ မွန္မွန္က်ဆင္းလာခဲ့ၿပီး ၂၀၁၄ခုႏွစ္ 
ကိန္းဂဏန္းမ်ားအရ ၂၃.၁% အထိက်ဆင္းသြားသည္ကို ေတြ႔ရသည္။ သို႔ေသာ္လည္း 
အႏၱရာယ္ေလွ်ာ့ခ်ေရး၀န္ေဆာင္မႈမ်ားအား ရယူသံုးစြဲရန္ အဟန္႔အတားျဖစ္ေစေသာ 
ျပည္တြင္းႏွင့္ ေဒသတြင္း တားဆီးႏိွမ္နင္းေရးလႈပ္ရွားမႈမ်ားေၾကာင့္ အိပ္ခ်္အုိင္ဗီြပုိးကူးစက္မႈႏႈန္းမွာ 
၂၈.၃ % ၁၇ အထိ ျမင့္တက္လာေၾကာင္း ေနာက္ဆံုးခန္႔မွန္းခ်က္မ်ားအရ သိရသည္။

လတ္တေလာတြင္အႏၱရာယ္ျဖစ္ေစေသာ အျခားေဆးသံုးစြဲမႈပံုစံမွာမက္အမ္ဖက္တမင္း 
(Methamphetamine) ႏွင့္ ဆက္စပ္လ်က္ရွိၿပီး လူငယ္၊ေက်ာင္းသား၊ကလပ္တ

ျမန္မာႏိုင္ငံရွိ မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲမႈပံုစံမ်ား
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က္သူမ်ား၊လိင္လုပ္သားမ်ား၊ ကုန္တင္ကား ေမာင္းသူမ်ား၊ အလုပ္ခ်ိန္ရွည္ၾကာစ
ြာလုပ္ရသူမ်ား၊ အလုပ္ၾကမ္းသမားမ်ားအၾကားတြင္ ေရပန္းစားသည္။၁၆ယခင္က 
မက္အမ္ဖက္တမင္းမွာ ရန္ကုန္၊မႏၱေလးကဲ့သို႔ ၿမိဳ႕ႀကီးမ်ားတြင္သာ ရရွိေသာ္လည္း 
ယခုအခါတြင္ ေက်းလက္ေဒသမ်ားတြင္ပါ ရရွိေနၿပီျဖစ္သည္။ အခ်ိဳ႕အေျခအေနမ်ားတြင္ 
မူးယစ္ေဆးကုန္သည္မ်ားက ဘိန္းစိုက္ေတာင္သူမ်ားႏွင့္ အလုပ္သမားမ်ားအား 
အခေၾကးေငြေပးေခ်ရာတြင္ မက္အမ္ဖက္တမင္း ႏွင့္ေငြေၾကးေရာ၍ေပးေလ့ရွိသည္။၁၇

မက္အမ္ဖက္တမင္း ေဆးျပားမ်ားကို လြယ္ကူစြာ ရရွိႏိုင္ၿပီး ေစ်းႏႈန္းလည္းခ်ိဳသာသည္။၁၈ 
အခ်ိဳ႕ေဒသမ်ားတြင္ အခဲပံုစံ မက္အမ္ဖက္တမင္း သို႔မဟုတ္ ေရခဲ (Ice) ကိုလည္းရရွိႏိုင္သည္။  
မက္အမ္ဖက္တမင္းေဆးျပားမ်ား (ေဒသအေခၚ ရာမ သို႔မဟုတ္ အသီး) ကို 
အမ်ားအားျဖင့္ ေရကိုျဖတ္၍ ပိုက္ ျဖင့္ရွဴေလ့ရွိၾကသည္။ ႏိုင္ငံအတြင္း မက္အမ္ဖက္တမင္း 
သံုးစြဲသူအေရအတြက္မွာမူ ရရွိႏိုင္ျခင္းမရွိပါ။ မက္အမ္ဖက္တမင္းသံုးစြဲသူမ်ားအတြက္ 
အႏၱရာယ္ေလွ်ာ့ခ်ေရး၀န္ေဆာင္မႈမ်ားလည္း မရွိေသးဘဲ စိတ္ပိုင္းဆိုင္ရာကုသမႈမ်ားမွအပ 
အျခားကုသမႈမ်ားမွာလည္း အလြန္တရာနည္းပါးလွသည္။ 

ျမန္မာႏိုင္ငံရွိ မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားမွာ အမ်ိဳးအစားမတူေသာ မူးယစ္ေဆး၀ါးမ်ားအား 
ေရာေႏွာသံုးစြဲေလ့ရွိၾကသည္(ေဆးေပါင္းသံုးျခင္း poly drug use ဟုေခၚသည္)။ 
မိမိသံုးစြဲရန္ဆႏၵရွိေသာ ေဆးျပတ္လပ္ျခင္း သို႔မဟုတ္ အလြန္တရာေဈးႀကီးျခင္း၊ 
တူညီေသာ သို႔မဟုတ္ ပိုမိုေသာ ေဆးအာနိသင္ ရရွိေစရန္အတြက္ ၎ကဲ့သို႔ 
ေဆးေပါင္းသံုးၾကသည္။ ဥပမာ-ဘိန္းျဖဴႏွင့္ဒိုင္ယာဇီပင္ေရာ၍ အေၾကာထဲထိုးသြင္းျခင္း၊ 
ဘိန္းကို ေခ်ာင္းဆိုးေပ်ာက္ေဆးရည္ႏွင့္ ေရာ၍ေသာက္ျခင္း၊ ဘိန္းျဖဴႏွင့္ 
မက္အမ္ဖက္တမင္းေရာ၍သံုးစြဲျခင္း တို႕ျဖစ္သည္။ ဘိန္းျဖဴသံုးစြဲသူမ်ားအတြက္ 
အေရးႀကီးေသာ ေဆးလြန္ျခင္းအႏၱရာယ္အား ေဆးေပါင္းသံုးျခင္းက ပိုမိုဆိုးရြားေစသည္။ 
ေပ်ာ္၀င္ရန္ခက္ခဲေသာ မူးယစ္ေဆးမ်ားအား အေၾကာထဲထိုးသြင္းျခင္းေၾကာင့္ 
ေသြးေၾကာပ်က္စီးျခင္းမွာ ေဆးေပါင္းသံုးျခင္းႏွင့္ ဆက္စပ္ေသာ အႏၱရာယ္တစ္ခုျဖစ္သည္။

ဘိန္းသံုးစြဲသူမ်ားအတြက္ ေဆးစြဲမႈကုသျခင္းအေနျဖင့္ က်န္းမာေရး၀န္ႀကီးဌာနက 
ေဆးရံုတက္၍ ေဆးျဖတ္ျခင္း အစီအစဥ္ကို ေထာက္ပံ့ေပးသည္။ေဆးသံုးစြဲသူ
မ်ားမွာ မွတ္ပံုတင္ရန္ လိုအပ္ၿပီး ေဆးရံုတြင္ ရက္သတၱပါတ္ ၅-၆ ပါတ္အထိ 
ေဆးကုသမႈခံယူရသည္။ အစိုးရမွ ‘မက္သာဒံုးေဆးျဖင့္ ေရရွည္ကုသမႈ’ အစီအစဥ္ကို 
က်န္းမာေရးဌာန ၄၆ခုတြင္ ဖြင့္လွစ္ေပးထားသည္။ ေဆးစြဲမႈကုသျခင္းခံယူျပီးေသာ နာတာရွည္ 
ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားအတြက္ ျပန္လည္ထူေထာင္ေရးအစီအစဥ္မ်ား အေကာင္အထည္ေဖာ္ရန္ 
လူမႈ၀န္ထမ္း၊ကယ္ဆယ္ေရးႏွင့္ ျပန္လည္ေနရာခ်ထားေရး၀န္ႀကီးဌာနအား 
တာ၀န္ေပးအပ္ထားသည္။ ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားအေနျဖင့္ ၎အစီအစဥ္တြင္ အနည္းဆံုး 
သီတင္းပါတ္ ၆ ပါတ္ ပါ၀င္ရန္လိုအပ္ၿပီး ႏွစ္သိမ့္ေဆြးေႏြးျခင္း၊ အားကစား၊ အႏုပညာ၊ 
တရားထိုင္ျခင္း၊ အသက္ေမြး၀မ္းေက်ာင္းမႈပညာသင္တန္းမ်ားစသည့္ ၀န္ေဆာင္မႈမ်ားကို 
ရရွိမည္ျဖစ္ပါသည္။ သို႔ေသာ္လည္း ယင္းအစီအစဥ္မ်ားမွာ အရည္အေသြးႏွင့္ ေနရာေဒသ 
လႊမ္းၿခံဳမႈဆိုင္ရာ  လိုအပ္မႈမ်ားရွိေနဆဲျဖစ္သည္။၂၀

အမွန္တကယ္တြင္ မူးယစ္ေဆးစြဲမႈကုသျခင္းႏွင့္ အႏၱရာယ္ေလွ်ာ့ခ်ေရးလုပ္ငန္းမ်ား၏ 
လႊမ္းၿခံဳမႈမွာ ေယဘုယ်အားျဖင့္ အလြန္ပင္နည္းပါးလွသည္။ ဥပမာ- UNAIDS ၏ 
အစီရင္ခံခ်က္အရ မူးယစ္ေဆး အေၾကာထဲထိုးသြင္းသူမ်ားအားလံုး၏ ၂၂ % သာ 
အိပ္ခ်္အိုင္ဗီြပိုး ရွိ၊မရွိစစ္ေဆးမႈ ခံယူရရွိၿပီး ၎မွာ အိပ္ခ်္အိုင္ဗီြပိုးကူးစက္ခံရေျချမင့္မားသည့္ 
အျခားအုပ္စုမ်ားထက္ မ်ားစြာနည္းသည္။၂၁ျခံဳငံုၾကည့္မည္ဆိုပါက အစိုးရ႒ာနမ်ားမွေပးေ
သာ၀န္ေဆာင္မႈမ်ားမွာ အရည္အေသြးနိမ့္က်ၿပီး ေဆးသံုးစြဲသူမ်ား၏ ဆႏၵအေလ်ာက္ 
ကုသျခင္းမရွိသည့္အျပင္ ၄င္းတို႕၏ က်န္းမာေရး လိုအပ္ခ်က္မ်ားကိုလည္း ျဖည့္ဆည္းေပးႏုိင္
ျခင္းမရွိေပ။၂၂UNODC ၏ အစီရင္ခံစာမ်ားအရ ေဆးသံုးစြဲသူမ်ား၏ ၁၀% သာ ျပႆနာရွိေသာ 

ေဆးစြဲမႈကုသျခင္း
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ေဆးသံုးစြဲမႈ အေျခအေနမ်ားကို ေတြ႕ႀကံဳရေလ့ရွိသည္။၂၃ျမန္မာႏိုင္ငံရွိ အက်ဥ္းေထာင္မ်ားႏွင့္ 
အခ်ဳပ္ခန္းမ်ား၌ မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားအတြက္ သီးသန္႕ က်န္းမာေရး၀န္ေဆာင္မႈမ်ား 
မရွိေပ။ ထို႔အျပင္ အစိုးရအေထာက္အပံ့ျဖင့္ အမ်ိဳးသမီး မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားအတြက္ 
ရည္ရြယ္ေသာ ၀န္ေဆာင္မႈမ်ားလည္း မရွိေပ။

ျမန္မာႏိုင္ငံ၏ လက္ရွိမူးယစ္ေဆး၀ါးမူ၀ါဒႏွင့္ ဥပေဒမူေဘာင္ကို ဥပေဒ၊ အက္ဥပေဒမ်ားျဖင့္ 
သတ္မွတ္ထားသည္။ မူးယစ္ေဆး၀ါးဥပေဒမ်ားသည္ မျဖစ္မေနေဆးကုသမႈခံယူျခင္းႏွင့္ 
တရားဥပေဒစိုးမိုးေရးေဆာင္ရြက္ခ်က္မ်ား အေပၚတြင္ အသားေပးထားသည္။ 
လက္ရွိဥပေဒမ်ားမွာ မူးယစ္ေဆး၀ါးႏွင့္ပတ္သက္၍ ေသးငယ္ေသာ ျပစ္မႈမ်ားကို 
ေထာင္ႏွစ္ရွည္လမ်ားခ်မွတ္ရန္ သတ္မွတ္ထားသည္။

လက္ရွိအေျခအေနႏွင့္ လိုက္ေလ်ာ ညီေထြမႈမရွိေသာ ဥပေဒမ်ားအနက္မွတစ္ခုမွာ 
အရက္ႏွင့္ မူးယစ္ေစတတ္ေသာ ေဆး၀ါးမ်ားကို စည္းၾကပ္ေသာ ‘ ၁၉၁၇ ခုႏွစ္ျမန္မာႏိုင္ငံ 
ယစ္မ်ိဳးအက္ဥပေဒ ‘ ျဖစ္သည္။ မူးယစ္ေစတတ္ေသာ ေဆး၀ါးမ်ားတြင္ ေဆးေျခာက္ပင္၊ 
အရြက္၊ ရိုးတံေလးမ်ားႏွင့္ပန္းပြင့္ သို႔မဟုတ္ အဖူးအငံု (Bhang, Sidhi ႏွင့္ Ginja) ၊ 
ေဆးေျခာက္ေစ့ (Charas) ႏွင့္ ယင္းတို႔ပါရွိသည့္ အေဖ်ာ္ယမကာ မ်ား ပါ၀င္သည္။၂၀၁၅ 
ခုႏွစ္ကုန္ပိုင္းတြင္ ျမန္မာအစိုးရက ၎အက္ဥပေဒ ပုဒ္မ (၃၃)အရ တားျမစ္ထားေသာ 
အေၾကာထဲထိုးသြင္းရာတြင္ အသံုးျပဳသည့္ေဆးထိုးအပ္ သို႔မဟုတ္ ေဆးထိုးျပြန္မ်ားကို 
လိုင္စင္မရွိဘဲ အသံုးျပဳမႈ၊ ထုတ္လုပ္မႈ၊ လက္၀ယ္ထားရွိမႈ၊ေရာင္းခ်မႈ သို႔မဟုတ္ ျဖန္႔ျဖဴးမႈတို႔ကို 
ပယ္ဖ်က္ခဲ့သည္။ အထက္ပါဥပေဒအရ မူးယစ္ေဆး၀ါးသံုးစြဲသူအမ်ားအျပားကို ရွာေဖြျခင္း၊ 
ေဆးထိုးအပ္ လက္၀ယ္ထားရွိသူမ်ားအား ဖမ္းဆီးျခင္းတို႔ေၾကာင့္ မူးယစ္ေဆး၀ါးသံုးစြဲ
သူမ်ားအေနျဖင့္ ေဆးထိုးအပ္၊ ေဆးထိုးျပြန္ လဲလွယ္ေရးအစီအစဥ္မ်ားတြင္ပါ၀င္ႏိုင္ရန္ 
အဟန္႔အတားျဖစ္ေစခဲ့သည္။ ပုဒ္မ (၃၃)ကို ဖ်က္သိမ္းျခင္းေၾကာင့္ အထက္ပါကဲ့သို႔ေသာ 
အစီအစဥ္မ်ားကို လက္လွမ္းမီေစေသာ အျပဳသေဘာေဆာင္သည့္အေျပာင္းအလဲ
မ်ား ရရွိေစသင့္သည္။ သို႔ေသာ္ ဤဥပေဒဆိုင္ရာအေျပာင္းအလဲကို လက္ေတြ႕တြင္ 
လိုက္နာက်င့္သံုးျခင္းမရွိေသးဘဲ ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားမွာ ပုဒ္မ (၃၃) အရ ဖမ္းဆီးခံေနရဆဲ 
ျဖစ္သည္။

ျမန္မာႏိုင္ငံ၏ အဓိကမူးယစ္ေဆး၀ါးဥပေဒမွာ ဇန္န၀ါရီလ ၂၁ ရက္၊ ၁၉၉၃ 
ခုႏွစ္တြင္ ‘ႏိုင္ငံေတာ္ ၿငိမ္၀ပ္ပိျပားမႈ တည္ေဆာက္ေရးအဖြဲ႔’ ကျပဌာန္းခဲ့ေသာ 
‘မူးယစ္ေဆး၀ါးႏွင့္ စိတ္ကိုေျပာင္းလဲေစတတ္ေသာ ေဆး၀ါးမ်ားဆိုင္ရာဥပေဒ’ ျဖစ္သည္။ 
ဤဥပေဒသည္ ျမန္မာႏိုင္ငံ၏ တရားစီရင္မႈအား ဇြန္ ၁၁ ရက္၊ ၁၉၉၁ ခုႏွစ္ တြင္ 
သေဘာတူလက္ခံခဲ့ေသာ၁၉၈၈ခုႏွစ္ ကုလသမဂၢမူးယစ္ေဆး၀ါးႏွင့္ စိတ္ကိုေျပာင္းလဲေစ
တတ္ေသာေဆး၀ါးမ်ား တရားမ၀င္ကုန္ကူးမႈ တိုက္ဖ်က္ေရးကြန္ဗင္းရွင္းႏွင့္ 
လိုက္ေလ်ာညီေထြ ျဖစ္ေစခဲ့သည္။ 

ဇူလိုင္ ၁၇ ရက္၊ ၁၉၉၅ ခုႏွစ္တြင္  ျပည္ထဲေရး၀န္ႀကီးဌာနမွ ‘၁၉၉၅ ခုႏွစ္ 
မူးယစ္ေဆး၀ါးႏွင့္ စိတ္ကိုေျပာင္းလဲေစေသာ ေဆး၀ါးမ်ားဆိုင္ရာနည္းဥပေဒ’ မ်ားကို 
ျပဌာန္းခဲ့သည္။ ယင္းနည္းဥပေဒမ်ားက မူးယစ္ေဆး၀ါးသံုးစြဲသူမ်ားအား ဖမ္းဆီးျခင္း၊ 
မူးယစ္ေဆး၀ါးမ်ားအား ရွာေဖြျခင္းႏွင့္သိမ္းဆည္းျခင္း၊ ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားအား 
မွတ္ပံုတင္ျခင္းႏွင့္ ေဆးကုသျခင္းစသည္တို႔ႏွင့္ပတ္သက္၍ ၁၉၉၃ ခုႏွစ္ ဥပေဒအား 
အေကာင္အထည္ေဖာ္ရန္ အေသးစိတ္အခ်က္အလက္မ်ားကို ျပဌာန္းထားသည္။ ၁၉၉၃ ခုႏွစ္ 
ဥပေဒအရ အစိုးရအသိအမွတ္ျပဳ ေဆးကုသမႈဌာနမ်ားတြင္ မွတ္ပံုတင္၍ေဆးကုသမႈခံယူရန္ 
ပ်က္ကြက္သူမ်ားအား ေထာင္ဒဏ္အမ်ားဆံုး ၅ ႏွစ္အထိ ခ်မွတ္ႏိုင္ေၾကာင္း ျပဌာန္းထားသည္။ 
၎အျပင္ မူးယစ္ေဆး၀ါး အနည္းငယ၂္၄ လက္၀ယ္ေတြ႔ရွိရံုမွ်ျဖင့္ ေထာင္ဒဏ္ ၅ ႏွစ္မွ ၁၀ 
ႏွစ္အထိ ခ်မွတ္ျခင္းခံရႏိုင္သည္။

ျမန္မာႏိုင္ငံ မူးယစ္ေဆး၀ါးမူ၀ါဒႏွင့္ ဥပေဒမူေဘာင္

မူးယစ္ေဆး၀ါးဥပေဒမ်ားသည္ 

မျဖစ္မေနေဆးကုသမႈခံယူျခင္းႏွင့္ 

တရားဥပေဒစုိးမုိးေရ 

းေဆာင္ရြက္ခ်က္မ်ား အေပၚတြင္ 

အသားေပးထားသည္။ 

လက္ရိွဥပေဒမ်ားမွာ 

မူးယစ္ေဆး၀ါးႏွင့္ပတ္သက္၍ 

ေသးငယ္ေသာ ျပစ္မႈမ်ားကုိ 

ေထာင္ႏွစ္ရွည္လမ်ားခ်မွတ္ရန္ 

သတ္မွတ္ထားသည္။



6  |  “အေမွာင္ရိပ္တြင္ ေတြ႕ရွိျခင္း” မူးယစ္ေဆး၀ါးဆိုင္ရာ တရားဥပေဒစိုးမိုးေရးလုပ္ငန္းမ်ား၏ အက်ိဳးသက္ေရာက္မႈ transnationalinstitute

‘မဇၨ်ိမ’သတင္းဂ်ာနယ္၏ ေဖာ္ျပခ်က္အရ၂၅ ရန္ကုန္တိုင္းရဲတပ္ဖြဲ႔ဗဟိုဌာန၏ မွတ္တမ္းမ်ားအရ 
၂၀၁၄ ခုႏွစ္တြင္ ‘၁၉၈၈ ခုႏွစ္ ရန္ကုန္ရဲအက္ဥပေဒ ပုဒ္မ ၃၀(ဃ)’ ၂၆ တြင္ ျပဌာန္းထားေသာ 
‘ေမွာင္ရိပ္ခိုမႈ’ ျဖင့္ လူဦးေရ ၁,၃၀၀ ေက်ာ္အား ဖမ္းဆီးေထာင္ခ်ခဲ့သည္။ထို႔အျပင္ 
အထက္ပါဥပေဒအရ ၂၀၁၅ ခုႏွစ္၏ ပထမ ငါးလ တြင္ လူ ၄၀၀ ခန္.အား ‘ေမွာင္ရိပ္ခိုမႈ’ ျဖင့္ 
ရန္ကုန္တိုင္းရဲဌာနမွ ဖမ္းဆီးခဲ့သည္။“မည္သူမဆို ေန၀င္မိုးခ်ဳပ္ခ်ိန္မွ ေနထြက္ခိ်န္အတြင္း 
လူေနအိမ္ သို႕မဟုတ္ မည္သည့္အေဆာက္အအံုပရိ၀ုဏ္အတြင္း၊ သို႕မဟုတ္ မည္သည့္ 
ေလွသေဘၤာေပၚတြင္  ခိုင္လံုေသာ အေၾကာင္းျပခ်က္တစ္စံုတစ္ရာ မရွိဘဲ ေတြ႕ရွိပါက” 
ေမွာင္ရိပ္ခိုမႈအရ ေထာင္ဒဏ္ (၃)လ အထိ အမ်ားဆံုးခ်မွတ္ႏုိင္သည္။

တစ္ႏိုင္ငံလံုးအတိုင္းအတာအရ ၁၉၄၅ ခုႏွစ္ ရဲအက္ဥပေဒ အပိုဒ္ ၃၅(ခ) 
ကလည္း အထက္ပါျပစ္မႈအတြက္ တူညီေသာျပစ္ဒဏ္ေပးရန္ ခ်မွတ္ထားသည္။ 
ဤသုေတသနျပဳခ်က္အတြက္ စစ္တမ္းေကာက္ယူရာတြင္ ေတြ႔ဆံုေမးျမန္းခဲ့ေသာ 
မူးယစ္ေဆး၀ါးသံုးစြဲသူမ်ားမွ ‘ေမွာင္ရိပ္ခိုျခင္း’ သို႕မဟုတ္  ‘ေက်ာ္ေစာမႈရွိျခင္း’ တို႔ေၾကာင့္ ဖမ္း
ဆီးခံခဲ့ရျခင္းမ်ားရွိေၾကာင္း မၾကာခဏထုတ္ေဖာ္ေျပာၾကားခဲ့ၾကသည္။ ဤရဲအက္ဥပေဒမွာ 
မူးယစ္ေဆး၀ါးသံုးစြဲသူမ်ားအတြက္သာမဟုတ္ဘဲ လိင္လုပ္သားမ်ား၊လမ္းေပၚေနကေလး
သူငယ္မ်ား၊အိမ္ယာမဲ့သူမ်ားႏွင့္ ႏိုင္ငံေရးတက္ၾကြလႈပ္ရွားသူမ်ားကို ဖမ္းဆီးရာတြင္လည္း 
အသံုးျပဳသည္။ ယင္းအက္ဥပေဒအရ ျပစ္မႈက်ဴးလြန္သူအား ေထာင္ဒဏ္ ၁၅ ရက္မွ ၃ လ 
အထိ ခ်မွတ္ႏိုင္သည္။

၂၀၁၃ ခုႏွစ္တြင္ UNODC မွ ထုတ္ျပန္ခဲ့ေသာ အစီရင္ခံစာတစ္ေစာင္အရ ျမန္မာႏိုင္ငံတြင္ 
၂၀၁၂ ခုႏွစ၂္၇ အတြင္း မူးယစ္ေဆး၀ါးႏွင့္ဆက္စပ္ေသာ ဖမ္းဆီးမႈေပါင္း ၅,၇၄၀ 
ရွိခဲ့ၿပီး မည္သည့္ျပစ္မႈမ်ားျဖစ္ေၾကာင္း ရွင္းရွင္းလင္းလင္းမသိရေပ။ UNODC ၏ 
အစီရင္ခံစာအရ အမ္ဖက္တမင္းႏွင့္ဆက္စပ္ေသာ ဖမ္းဆီးမႈမ်ားတြင္ အခ်ိဳ႕ႏိုင္ငံမ်ား၌ 
မက္အမ္ဖက္တမင္းသံုးစြဲသူမ်ားသာမက ထုတ္လုပ္သူ၊ ေရာင္း၀ယ္ေဖာက္ကားသူမ်ားလည္း 
အက်ံဳး၀င္ေၾကာင္းေတြ႔ရွိရသည္။ ျမန္မာႏိုင္ငံတြင္ လက္ရွိက်င့္သံုးေနေသာ 
မူးယစ္ေဆး၀ါးဆိုင္ရာ မူ၀ါဒမ်ားႏွင့္ဥပေဒမ်ားမွာ ျပစ္ဒဏ္ေပးမႈကို ဦးတည္ထားေသာေၾကာင့္ 
ႏိုင္ငံအတြင္းရွိ အက်ဥ္းေထာင္မ်ားတြင္ မူးယစ္ေဆး၀ါးႏွင့္ဆက္စပ္ေသာ အေသးစားျပစ္မႈက်ဴး
လြန္သူမ်ားႏွင့္ ျပည့္ႏွက္လ်က္ရွိသည္။ 

၂၀၁၂ ခုႏွစ္ အစိုးရကိန္းဂဏန္းမ်ားအရ ျမန္မာႏိုင္ငံ၏အက်ဥ္းေထာင္မ်ားတြင္
ျပစ္ဒဏ္က်ခံရသူ စုစုေပါင္း ၆၀,၀၀၀ ရွိသည္။ ၎တို႔အနက္မွ အက်ဥ္းသား ၁၆,၅၀၀ 
မွာ မူးယစ္ေဆးႏွင့္ဆက္စပ္ေသာ ျပစ္မႈက်ဴးလြန္သူမ်ားျဖစ္ၿပီး ၎ပမာဏမွာ 
အက်ဥ္းေထာင္ရွိလူဦးေရ၏ ၂၀-၂၅% ႏွင့္ညီမွ်သည္။ က်န္ေသာအက်ဥ္းသား 
လူဦးေရ၏အမ်ားစုမွာလည္း ‘အေသးစားျပစ္မႈ’ က်ဴးလြန္သူမ်ားသာျဖစ္သည္။၂၈ 
သို႔ေသာ္လည္း အမွန္တကယ္တြင္ မူးယစ္ေဆး၀ါးေၾကာင့္ ျပစ္ဒဏ္က်ခံရသူအေရအတြက္မွာ 
ယခုသိရွိရေသာ ကိန္းဂဏန္းမ်ားထက္ ပိုမိုမ်ားျပားႏိုင္ေခ်ရွိသည္။ ဥပမာ- 
ျမစ္ႀကီးနားၿမိဳ႕ရွိ အက်ဥ္းေထာင္လူဦးေရ၏ ၇၀% ေက်ာ္မွာ မူးယစ္ေဆးႏွင့္ဆက္စပ္ေသာ 
ျပစ္ဒဏ္က်ခံေနရသူမ်ားျဖစ္ေၾကာင္း အစိုးရဌာနဆိုင္ရာ တာ၀န္ရွိသူတစ္ဦးက ခန္႔မွန္းထား
သည္။၃၀ျမန္မာႏုိင္ငံတြင္ ယံုၾကည္လက္ခံႏိုင္ေလာက္ေသာ သတင္းအခ်က္အလက္မ်ား 
မရွိျခင္းေၾကာင့္ တိက်ေသာကိန္းဂဏန္းမ်ား ေဖာ္ျပႏိုင္ရန္မွာ ခက္ခဲလွသည္။ 
ဤအစီရင္ခံခ်က္အတြက္ ျမန္မာႏိုင္ငံ မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားကြန္ရက္မွ 
ျပဳလုပ္ခဲ့ေသာ စစ္တမ္းေကာက္ယူမႈတြင္ ပါ၀င္ခဲ့သူမ်ား၏ ခန္႔မွန္းခ်က္အရ 
အက်ဥ္းေထာင္လူဦးေရ၏ ၆၀% မွ ၁၀၀% မွာ မူးယစ္ေဆးႏွင့္ ဆက္စပ္ေသာျပစ္မႈမ်ားျဖင့္ 
ျပစ္ဒဏ္က်ခံေနၾကရသူမ်ားျဖစ္သည္။

အစိုးရ၏ ျပင္းထန္ေသာဥပေဒမ်ားအျပင္ တိုင္းရင္းသားလက္နက္ကိုင္
အဖြဲ႔မ်ားႏွင့္ ေဒသခံ ျပည္သူ႔စစ္အဖြဲ႕မ်ားကလည္း မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲမႈႏွင့္ 
အျခားဆက္စပ္ေသာ အေသးအဖြဲျပစ္မႈမ်ားအတြက္ ‘ကုသေရး’ စခန္းမ်ားတြင္ 
ခ်ဳပ္ေႏွာင္၍အတင္းအက်ပ္ေဆးကုသမႈ ခံယူေစျခင္းျဖင့္ အျပစ္ဒဏ္ေပးေလ့ရွိၾကသည္။ 
၎ကုသေရးစခန္းမ်ားတြင္  ေဆးပညာ႐ႈေထာင့္မွ အတည္ျပဳထားေသာကုထံုးမ်ားျဖင့္ 

“မည္သူမဆုိ ေန၀င္မုိးခ်ဳပ္ခ်ိန္မွ 

ေနထြက္ခိ်န္အတြင္း လူေနအိမ္ 

သုိ႕မဟုတ္ မည္သည့္အေဆာက္ 

အအုံပရိ၀ုဏ္အတြင္း၊ 

သုိ႕မဟုတ္ မည္သည့္ 

ေလွသေဘၤာေပၚတြင္  ခုိင္လုံေသာ 

အေၾကာင္းျပခ်က္တစ္စုံတစ္ရာ 

မရိွဘဲ ေတြ႕ရိွပါက” ေမွာင္ရိပ္ခုိမႈအရ 

ေထာင္ဒဏ္ (၃)လ အထိ 

အမ်ားဆုံးခ်မွတ္ႏိုင္သည္။
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ကုသေပးႏိုင္မႈ လြန္စြာနည္းပါးၿပီး ေဆးစြဲမႈျပႆနာရွိသူမ်ားမွာ 
ေဆး၀ါးေထာက္ပံ့မႈမပါဘဲသို႕မဟုတ္ ေဆး၀ါးပညာရွင္မ်ား၏ ၾကီးၾကပ္မႈမပါဘဲ 
၎တို႔၏ ေဆးစြဲမႈကို ‘အစိမ္းျဖတ္’ ျဖတ္ၾကရသည္။ ယင္းထသည့္ လကၡဏာမ်ား 
မခံစားရေတာ့သည့္အခ်ိန္တြင္ ၎တို႔အား လက္နက္ကိုင္အုပ္စုမွ ပိုင္ဆိုင္ေသာ 
စိုက္ခင္းမ်ား၊ အလုပ္စခန္းမ်ားတြင္ အတင္းအဓမၼခိုင္းေစျခင္းခံၾကရသည္။ အလားတူပင္ 
ျမန္မာ့တပ္မေတာ္ကလည္း မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားအား ဖမ္းဆီး၍ ပစၥည္းမ်ားသယ္
ေဆာင္ခိုင္းျခင္းႏွင့္ ေရွ႕တန္းစစ္မ်က္ႏွာတြင္ ခိုင္းေစျခင္းမ်ား ျပဳလုပ္ေလ့ရွိၾကသည္။၃၁ 
အဆိုပါ လုပ္ေဆာင္ခ်က္မ်ားမွာ လူ႔အခြင့္အေရးခ်ိဳးေဖာက္မႈမ်ားျဖစ္ေၾကာင္း 
သိသာထင္ရွားလွေပသည္။ 

လူထုအသိုက္အ၀န္းအတြင္းသို႕ အႏၲရာယ္ရွိေသာ မူးယစ္ေဆး၀ါးမ်ား ၀င္ရာက္လာမႈကို 
ရပ္တန္႔ရန္ အစိုးရက လံုေလာက္ေသာ အေရးယူေဆာင္ရြက္ခ်က္မ်ား ျပဳလုပ္ျခင္းမရွိဟု 
ခံစားရသျဖင့္ ျမန္မာႏိုင္ငံေျမာက္ပိုင္းကခ်င္ျပည္နယ္ရွိ ခရစ္ယာန္အသင္းေတာ္မ်ားမွ 
ေခါင္းေဆာင္မ်ား ဦးေဆာင္ေသာ ေဒသခံလူထုက ၎တို႔ကိုယ္တိုင္ တရားဥပေဒ
စိုးမိုးေရးကို္လႊမ္းမိုးခ်ဳပ္ကိုင္ရန္ မၾကာေသးမီက ဆံုးျဖတ္ခ်က္ခ်ခဲ့ၾကသည္။ ၎၏ 
ရလဒ္အျဖစ္ ေပၚထြက္လာေသာ ‘ပက္ဂ်ာဆန္’ (ကခ်င္စကားအရ ‘အျမစ္ျပတ္ေခ်မႈန္းေရး’ 
ဟု အဓိပၸာယ္ရသည္။)အဖြဲ႔က မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားအား ႐ိုက္ႏွက္ဖမ္းဆီးျခင္း၊ 
ျပန္လည္ထူေထာင္ေရးစခန္းမ်ားသို႔ မသြားမေနရပို႔ေဆာင္ျခင္း စသည့္ 
ျပင္းထန္ေသာလႈပ္ရွားမႈမ်ားကို ေဆာင္ရြက္ခဲ့ၾကသည္။ ဤ ‘မူးယစ္ေဆး၀ါးဆန္႔က်င္ေရး’ 
လႈပ္ရွားမႈေပၚေပါက္လာသည္မွာ ၂ ႏွစ္ခန္႔ ၾကာျမင့္ျပီျဖစ္သည္။ ၎လႈပ္ရွားမႈသည္ 
ကခ်င္ျပည္နယ္ရွိ ကခ်င္လူမ်ိဳး မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားအေပၚ အၾကမ္းဖက္႐ံုသာမက 
ကခ်င္ျပည္နယ္ရွိ ရွမ္းလူမ်ိဳးကဲ့သို႔ အျခားတိုင္းရင္းသားလူမ်ိဳးစုမ်ားအေပၚတြင္လည္း 
ၿခိမ္းေျခာက္မႈမ်ားရွိခဲ့သည့္အတြက္ ကခ်င္ႏွင့္ရွမ္းလူမ်ိဳးမ်ားအၾကား ရွိရင္းစြဲ 
သေဘာထားတင္းမာမႈမ်ားကို ပိုမိုဆိုးရြြားေစခဲ့သည္။ ‘ပက္ဂ်ာဆန္’ လႈပ္ရွားမႈအား 
အခ်ိဳ႕ကခ်င္အမ်ိဳးသားအေရး တက္ၾကြလႈပ္ရွားသူမ်ားက မူးယစ္ေဆး၀ါးျပႆနာကို 
ကိုင္တြယ္သည့္နည္းလမ္းတစ္ရပ္အျဖစ္ ေထာက္ခံခဲ့ၾကေသာ္လည္း အျခားတစ္ဘက္တြင္ 
မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားႏွင့္ ဘိန္းစိုက္ေတာင္သူမ်ားကဲ့သို႕ လ်စ္လ်ဴ႐ွဴျခင္းခံရေသာ 
ျပည္သူလူထုုအတြက္ အကူအညီ၊ ၀န္ေဆာင္မႈမ်ား ပံ့ပိုးမႈမရွိျခင္းႏွင့္ လူ႔အခြင့္အေရး
ခ်ိဳးေဖာက္ျခင္းတို႕ေၾကာင့္ ေ၀ဖန္ျပစ္တင္ခံရမႈမ်ားလည္း ရွိသည္။ လတ္တေလာတြင္ 
ပက္ဂ်ာဆန္တို႔၏ ဘိန္းစိုက္ပ်ိဳးမႈပေပ်ာက္ေရးလႈပ္ရွားမႈသည္ ဘိန္းစိုက္ေတာင္သူမ်ားႏွင့္ 
ေဒသခံျပည္သူ႕စစ္မ်ားအၾကား ထိပ္တိုက္ရင္ဆိုင္ေတြ႔မႈမ်ား  ျဖစ္ေပၚေစခဲ့သည္။ သို႔ေသာ္လည္း 
ဤလႈပ္ရွားမႈကိုေခါင္းေဆာင္သူမ်ားက ‘မူးယစ္ေဆးကင္းစင္ေသာ ကခ်င္ျပည္နယ္’ 
ျဖစ္ေစရန္အတြက္ လမ္းစဥ္အျဖစ္ ခိုင္မာစြာ သႏၶိဌာန္ ခ်မွတ္ထားသည္။ ၃၂

မူးယစ္ေဆး၀ါးဆိုင္ရာ ဥပေဒ၊ လုပ္ထံုးလုပ္နည္းမ်ား၊ တရားဥပေဒစိုးမိုးေရးေ
ဆာင္ရြက္မႈမ်ားႏွင့္ ပတ္သက္၍ စစ္တမ္းေကာက္ယူျခင္းႏွင့္ အုပ္စုဖြဲ႕ေဆြးေႏြး
ျခင္းမ်ားမွရရွိေသာ သတင္းအခ်က္အလက္မ်ားက မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားႏွင့္ 
၎တို႔၏မိသားစုမ်ား ရင္ဆိုင္ေတြ႔ႀကံဳေနရေသာ တရားမမွ်တမႈမ်ားကို ေဖာ္ျပေနသည္။ 
ေတြ႔ဆံုေဆြးေႏြးခဲ့သူအမ်ားစုက ရဲတပ္ဖြဲ႔၊ ေဒသဆိုင္ရာအာဏာပိုင္မ်ားႏွင့္ 
ေဒသခံလက္နက္ကိုင္အဖြဲ႔မ်ား၏ ဖမ္းဆီးႏွိပ္စက္ ခံရျခင္းမ်ားကို သက္ေသခံခဲ့ၾကသည္။

ရဲတပ္ဖြဲ႔မ်ား (အထူးမူးယစ္ျဖစ္ေစ၊နယ္ေျမခံရဲျဖစ္ေစ)က မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားအား 
မူးယစ္ေဆး သို႔မဟုတ္ ေဆးထိုးအပ္မ်ား လက္၀ယ္ပိုင္ဆိုင္ျခင္းရွိမရွိ မၾကာခဏ 
ရွာေဖြစစ္ေဆးေလ့ရွိၾကသည္။မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသည့္ေနရာမ်ား(Shooting Galleries)၊ 
မူးယစ္ေဆးေရာင္းသည့္ေနရာမ်ားကို သိရွိရန္ ရဲမ်ားက ‘သတင္းေပး’ (အရပ္အေခၚ 
‘အင္ေဖာ္မာ’) မ်ားကို သံုးေလ့ရွိသည္။ ‘သတင္းေပးသူ’ အမ်ားစုမွာ ေဆးသံုးစြဲသူမ်ား 

လက္ရွိ တရားဥပေဒစိုးမိုးေရးေဆာင္ရြက္ခ်က္မ်ား
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သို႔မဟုတ္ အေသးစားေဆးေရာင္း၀ယ္သူ သို႔မဟုတ္ ယခင္က ဖမ္းဆီးခံခဲ့ရဖူးသူမ်ားျဖစ္သည္။ 
ဖမ္းဆီးမႈအမ်ားစုမွာ ၎သတင္းေပးမ်ား၏ အကူအညီျဖင့္ ေဆာင္ရြက္ႏိုင္ခဲ့ျခင္းျဖစ္သည္။ 
ဖမ္းဆီးခံရသည္ႏွင့္တၿပိဳင္နက္ ေဆးသံုးစြဲသူအား ဆီးစစ္ရန္(ဆီးထဲတြင္ 
ဘိန္းျဖဴ၊ အမ္ဖက္တမင္း၊ အရက္၊ ေဆးေျခာက္ ပါ၀င္ျခင္းရွိမရွိ စစ္ေဆးရန္) 
က်န္းမာေရး၀န္ႀကီးဌာနလက္ေအာက္ရွိ ေဆး႐ံု၊ေဆးခန္းမ်ားသို႔ ေခၚေဆာင္သြားၾကသည္။ 
စစ္ေဆးမႈရလဒ္ မ်ားအရ ဆီးထဲတြင္ မူးယစ္ေဆးမေတြ႔ရွိျခင္း၊ မူးယစ္ေဆး သို႔မဟုတ္ 
ေဆးထိုးအပ္ သို႔မဟုတ္ ေဆးထည့္သည့္ ပင္နီစီလင္ပုလင္းခြံမ်ား မေတြ႔ပါက ဖမ္းဆီးခံရျခင္းမွ 
လြတ္ေျမာက္ႏိုင္သည္။၃၃ ဆီးထဲတြင္ မူးယစ္ေဆးပါ၀င္ေနျခင္း သို႔မဟုတ္ မူးယစ္ေဆးႏွင့္ 
ေဆးသံုးစြဲရာတြင္ အသံုးျပဳသည့္ကိရိယာမ်ား လက္၀ယ္ေတြ႔ရွိပါက ဖမ္းဆီးခ်ဳပ္ေႏွာင္ 
တရားစြဲခံရေလ့ရွိသည္။

ေလ့လာခ်က္မ်ားအရ မူးယစ္ေဆး၀ါးႏွင့္ဆက္စပ္ေသာ ျပစ္မႈက်ဴးလြန္သည္ဟု 
သံသယရွိသူမ်ားအတြက္ အာမခံျဖင့္ လႊတ္ေပးျခင္းမရွိဘဲ တရား႐ံုးတြင္ အမႈရင္မဆိုင္မီ 
ခ်ဳပ္ေႏွာင္ခံရေသာကာလမွာ ၂ ႏွစ္အထိ ၾကာျမင့္ႏိုင္သည္။၃၄စစ္တမ္းေကာက္
ယူမႈတြင္ ပါ၀င္ခဲ့သူမ်ား၏ ထက္၀က္ခန္႔မွာ ေငြေၾကးမတတ္ႏိုင္မႈ အပါ အ၀င္ 
အျခားအခက္အခဲမ်ားေၾကာင့္ အမႈရင္ဆိုင္ရာတြင္ ၎တို႔အားကူညီမည့္ ဥပေဒကၽြမ္းက်င္သူ 
ေရွ႕ေန မ်ားအား ငွားရမ္းျခင္းမျပဳႏိုင္ခဲ့ေပ။

ဖိအားေပးေႏွာင့္ယွက္ျခင္းႏွင့္ သတင္းေပးမ်ား 

ကၽြန္ေတာ္တို႔ေဒသမွာအစိုးရအုပ္ခ်ဳပ္ေရးအဖြဲ႔အျပင္ လက္နက္ကိုင္တပ္ဖြဲ႔ေတြ၊ အစိုးရနဲ႔ အပစ္ အခတ္ရပ္စဲေရး 
သေဘာတူထားတဲ့ လက္နက္ကိုင္အဖြဲ႔ေတြရွိတယ္။ ေဆးသံုးစြဲသူေတြကိုပဲ ပစ္မွတ္ထားတဲ့ ေဒသခံအုပ္စုေတြလည္း 
ရွိတယ္။ သူတို႔ ဖမ္းခ်င္ရင္ဖမ္းၿပီး မဖမ္းခ်င္ရင္လည္း လႊတ္ထားတာပဲ။ ေဒသခံအုပ္စုေတြကေတာ့ 
ေဆးေရာင္းတဲ့ေနရာကိုသြားၿပီး ေဆးသမားေတြကို ဖမ္းတယ္။ ၿပီးရင္ ဖမ္းမိတဲ့ေဆးသမားေတြကို ေခါင္းတံုးတံုးၿပီး 
ျပန္လႊတ္ေပးတယ္။ (အသက္ ၃၅ ႏွစ္ရွိ အမ်ိဳးသားတစ္ဦး၊ မန္ဘိန္းေက်းရြာ၊ ကြတ္ခိုင္ၿမိဳ႕)

ကၽြန္ေတာ္တို႔ေဒသက ရဲေတြကေတာ့ ေဆးသမားေတြကို အဓိကဖမ္းတယ္။ ကၽြန္ေတာ္ကိုယ္တိုင္ 
အဖမ္းခံရၿပီး ေငြေတာင္းတာခံရဖူးတယ္။ ကၽြန္ေတာ့္ကို ထိုင္ခိုင္းၿပီး လက္ထိပ္ေတြနဲ႔႐ိုက္တယ္။ ကၽြန္ေတာ့္ကို 
တိရိစာၦန္တစ္ေကာင္လို ႏွိပ္စက္တာခံရတယ္။ 
(အသက္ ၄၈ ႏွစ္အရြယ္ အမ်ိဳးသားတစ္ဦး၊ မိုးေကာင္းၿမိဳ႕၊ ကခ်င္ျပည္နယ္)

ရဲေတြက ေဆးသမားေတြကို ဖမ္းၿပီးရင္ ေငြညွစ္တာပဲ။ ကၽြန္ေတာ္လည္း ႏွိပ္စက္ခံရဖူးတယ္။ သူတို႔ခိုင္းတာ 
ဘာမဆိုလုပ္ရတာပဲ။ အ႐ိုက္လည္းခံရတယ္။ အဓမၼခိုင္းေစျခင္းလည္းခံရတယ္။ အဖမ္းခံရၿပီးေတာ့ 
လာဘ္လည္းထိုးရတယ္။
(အသက္ ၃၂ ႏွစ္အရြယ္ အမ်ိဳးသားတစ္ဦး၊ မိုးေကာင္းၿမိဳ႕၊ ကခ်င္ျပည္နယ္)

ေဆးသမားေတြကေတာ့ ရဲေတြရဲ႕ ေနွာင့္ယွက္တာ ခံေနရတာပါပဲ။ စခန္းထဲမွာ အလုပ္လုပ္ခိုင္းတယ္။ 
သူတို႔ခိုင္းတာ မလုပ္ရင္ ပုဒ္မ ၅-၁ စ/ဆ၃၅ (ယာယီခ်ဳပ္ေႏွာင္ျခင္း)နဲ႔ စခန္းမွာတစ္လေလာက္ 
အခ်ဳပ္ခံရၿပီးရင္ေတာ့လႊတ္ေပးတယ္။ ဒါေပမယ့္ စခန္းမွာ တစ္ပတ္တစ္ခါလက္မွတ္သြားထိုးၿပီး သူတို႔ခိုင္းတာေတြ 
လုပ္ေပးရတယ္။ သတင္းေပးေတြကေတာ့ မ်ားေသာအားျဖင့္ ေထာင္မက်ဘူး။ သူတို႔က လိုအပ္ရင္ 
အမႈရွာေပးတယ္။ မ်ားေသာအားျဖင့္ ေရာင္းတဲ့သူေတြက သတင္းေပးေတြျဖစ္ေနတတ္တယ္။ ေဆးသမားေတြကို 
ေထာင္ထဲထည့္ၿပီး သူတို႔ကေတာ့ စီးပြားေရးဆက္လုပ္ႏိုင္တယ္။  ကၽြန္ေတာ္ က်ိဳင္းတံုမွာ ေထာင္ ၆ လက်ဖူးတယ္။ 
ေထာင္ထဲမွာ အက်ဥ္းသားေတြကို တန္းတူညီမွ်ဆက္ဆံတာမရွိဘူး။ ပိုက္ဆံနဲ႔ အာဏာေပၚမွာပဲ မူတည္တယ္။ 
ပိုက္ဆံမေပးႏိုင္တဲ့သူေတြက အိမ္သာေဆးရတယ္။ ပထမတစ္ႀကိမ္တုန္းက ေဆး၀ယ္ဖို႔ ပိုက္ဆံရွာေနတုန္း 
ညဘက္မွာေမွာင္ရိပ္ခိုမႈနဲ႔ အဖမ္းခံရတယ္။ သတင္းေပးေတြက ရဲေတြေပးတဲ့ပိုက္ဆံက နံပါတ္ေတြကိုမွတ္ၿပီး 
အဲဒီပိုက္ဆံနဲ႔ေဆး၀ယ္တယ္။ ရဲက အဲဒါကိုအေျခခံၿပီး ေဆးရာင္းတဲ့သူကိုဖမ္းတယ္။ 
(အသက္ ၁၉ ႏွစ္အရြယ္ အမ်ိဳးသားတစ္ဦး၊ ပုန္းထုန္ရပ္ကြက္၊တာခ်ီလိတ္၊ရွမ္းအေရွ႕)
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ေယဘုယ်အားျဖင့္ နားခိုရာ (သို႕) ရိပ္မြန္ (သို႕) Drop-In-Center ၊ ႏွင့္ 
မက္သာဒံုးေဆးကုဌာနမ်ားရွိရာ ေဆး႐ံုမ်ား တြင္ ရဲမ်ား၏ ဖမ္းဆီးေႏွာင့္ယွက္မႈမွာ 
နည္းပါးေသာ္လည္း မက္သာဒံုးေဆးကုဌာန မွတ္ပံုတင္ကတ္ျပားကို ဖမ္းဆီးရ
န္အတြက္အသံုးခ်မႈမ်ားလည္းရွိေၾကာင္း ဤသုေတသနျပဳခ်က္အရသိရသည္။ 
သို႔ေသာ္ မၾကာေသးမီကရန္ကုန္ျမိဳ႕ရွိ ‘နားခိုရာ’ ႏွင့္ မက္သာဒံုးေဆးတိုက္ေသာ 
ေဆး႐ံုအနီးတစ္၀ိုက္တြင္ မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားကို ရဲက ဖမ္းဆီးမႈမ်ားျဖစ္ပြားခဲ့သည္။ 
ေတြ႕ဆံုေမးျမန္းခဲ့သူမ်ားအနက္မွ တစ္ဦးက ဤသုေတသန ျပဳလုပ္သည့္ 
အခ်ိန္၌မႏၱေလးၿမိဳ႕၏ အခ်ိဳ႕ေနရာမ်ားတြင္ ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားအား 
ဖမ္းဆီးျခင္းမရွိေတာ့ေၾကာင္း တင္ျပခဲ့သည္။ ထိုင္း-ျမန္မာနယ္စပ္အနီး 
ရွမ္းျပည္နယ္အေရွ႕ပိုင္းရွိ တာခ်ီလိတ္ၿမိဳ႕တြင္လည္း အလားတူျဖစ္ရပ္မ်ိဳးရွိေၾကာင္း 
တင္ျပၾကသည္။ ‘ကၽြန္ေတာ္ေနတဲ့ ေဒသမွာဆိုရင္ အစိုးရအုပ္ခ်ဳပ္ေရးအဖြဲ႔ေရာ၊ 
လက္နက္ကိုင္၊ အစိုးရနဲ႔ အပစ္အခတ္ ရပ္စဲေရး သေဘာတူမႈယူထားတဲ့ 
လက္နက္ကိုင္အဖြဲ႔၊ စစ္တပ္ကို ေက်ာေထာက္ေနာက္ခံျပဳထားတဲ့ ျပည္သူ႕စစ္အဖြဲ႕ 
အကုန္ရွိတယ္။ သူတို႔ရဲ႕မူ၀ါဒေတြကေတာ့ ဖမ္းဆီးျခင္း၊ အတင္းအက်ပ္ ေဆးျဖတ္ခိုင္းျခင္း၊ 
အႏၱရာယ္ေလွ်ာ့ခ်ေရးလုပ္ငန္းနဲ႔ အျခားေထာက္ပံ့မႈေတြ လည္းပါတယ္။ ရဲက NGO 
ေတြနဲ႔ တြဲအလုပ္လုပ္ေတာ့ ကၽြန္ေတာ္တို႔ကို ဖမ္းဆီးတာ၊ ေႏွာင့္ယွက္တာေတြ 
မလုပ္ၾကေတာ့ဘူး။ သတိေပးတာ၊ ေကာင္းတဲ့အႀကံဥာဏ္ေပးတာေတြပဲ လုပ္ေတာ့တယ္။’ဟု 
တာခ်ီလိတ္ၿမိဳ႕နယ္ရွိ ရြာတစ္ရြာမွ အသက္ ၄၃ ႏွစ္ အရြယ္ အမ်ိဳးသားတစ္ဦးကေျပာသည္။ 

ရဲမ်ား၏ ႐ုပ္ပိုင္းဆိုင္ရာ ေႏွာင့္ယွက္မႈမ်ားကိုတရားစြဲဆိုႏိုင္ရန္မွာ ရွားရွားပါးပါး 
အေျခအေနျဖစ္သည္။ အာရွလူ႔အခြင့္အေရးေကာ္မရွင္၏ အစီရင္ခံစာအရ 
ဖမ္းဆီးခ်ဳပ္ေႏွာင္ခံရသူမ်ားအေပၚ အႏိုင္က်င့္ႏွိပ္စက္မႈမ်ားအတြက္ ရဲမ်ားကို 
တာ၀န္ခံခိုင္းျခင္းမွာ ျဖစ္ေတာင့္ျဖစ္ခဲ ကိစၥရပ္ျဖစ္သည္။၃၆ UNAIDS ကလည္း မူးယစ္ေဆးအ
ေၾကာထဲထိုးသြင္းသူမ်ားတြင္ အလားတူျဖစ္ရပ္မ်ား ႀကံဳေတြ႔ရေၾကာင္း ၄င္း၏ အစီရင္ခံစာတြင္ 
ေဖာ္ျပထားသည္။၃၇

ဤသုေတသနျပဳခ်က္တြင္ ပါ၀င္သူအမ်ားစုက ဖမ္းဆီးမႈအမ်ားအျပားမွာ ‘စီမံခ်က္ကာလ’ 
မ်ားတြင္ ပိုမို မ်ားျပားသည္ဟု ဆိုသည္။ ဥပမာဇြန္လ ၂၆ ရက္တြင္က်ေရာက္ေသာ 
အျပည္ျပည္ဆိုင္ရာ မူးယစ္ေဆး၀ါးအလြဲသံုးမႈႏွင့္ တရားမ၀င္ေရာင္း၀ယ္မႈ 
တိုက္ဖ်က္ေရးေန႔ႏွင့္ ႏွစ္တစ္ႏွစ္၏အဆံုးပိုင္းတြင္ ဖမ္းဆီးမႈမ်ား အရွိန္ျမွင့္ေဆာင္ရြက္ျခင္းရွိ
သည္။ ရဲမ်ားမွာ မ်ားေသာအားျဖင့္ ‘ခြဲတမ္းစနစ္’ ျဖင့္ လုပ္ေဆာင္ေလ့ရွိၾကသည္။ ၎စနစ္က 
ဖမ္းဆီးမႈမ်ားကို ‘ခြဲတမ္း’ ျပည့္ရန္အတြက္ ရည္ရြယ္ခ်က္ျဖင့္ လုပ္ေဆာင္ၾကသည္ကို 
ေတြ႔ရွိရသည္။ ၃၈အာဏာပိုင္မ်ားက ေဆးသံုးစြဲသူအျဖစ္ အသိအမွတ္ျပဳျခင္းခံရသည့္
အခ်ိန္မွစ၍ ျပစ္မႈျဖစ္ပြားသည့္ အနီးတ၀ိုက္တြင္ေတြ႔ရွိပါက ၎တို႔မွာ ျပစ္မႈ၏ ပထမဆံုး 
သံသယရွိသူမ်ားအျဖစ္ သတ္မွတ္ခံရေလ့ရွိသည္။ ရဲမ်ားအေနျဖင့္ ‘ေမွာင္ရိပ္ခိုမႈ’ အရ 
ဖမ္းဆီးမႈမ်ား ျပဳလုပ္ရာတြင္ အေထာက္အထားမ်ားစြာ မလိုအပ္သည္ကို ဤအစီရင္ခံစာတြင္ 
ေတြ႔ရသည္။ သို႔ေသာ္ မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူအမ်ားစုမွာ ပုဒ္မ ၁၅ (မွတ္ပံုတင္ရန္ 
ပ်က္ကြက္ျခင္း)၊ ပုဒ္မ ၁၆ (မူးယစ္ေဆးလက္၀ယ္ေတြ႕ရွိျခင္း၊ သယ္ယူပို႔ေဆာင္ျခင္း၊ 
ျဖန္႔ျဖဴးျခင္း) တို႔အား က်ဳးလြန္မႈျဖင့္ ဖမ္းဆီးခံၾကရသည္။

ေတြ႔ဆံုေမးျမန္းခဲ့သူအခ်ိဳ႕ကလည္း အာဏာပိုင္မ်ားသည္ အမႈတည္ေဆာက္ရာတြင္ 
ခိုင္မာေစရန္ ရည္ရြယ္ခ်က္ျဖင့္ ၎တို႔ကိုယ္ေပၚတြင္ မူးယစ္ေဆးကို 
ေတြ႔ရွိရသည့္အေနအထားျဖစ္ေစရန္ ျပဳမူလုပ္ေဆာင္ျခင္းမ်ား ရွိေၾကာင္း ေျပာၾကားသည္။ 
မူးယစ္ေဆးႏွင့္ပတ္သက္ေသာ ျပစ္မႈမ်ားအတြက္ တရားစီရင္မႈမွာ ျပင္းထန္လွသည္။ 
ေတြ႔ဆံုေမးျမန္းခဲ့သူ ၃၂ ဦးလံုးမွာ ၄င္းတို႕၏ ဘ၀တစ္သက္တာတြင္ မူးယစ္ေဆးမႈျဖင့္ 
ေထာင္ဒဏ္က်ခံခဲ့ရသည္။ အမ်ားစုမွာ ေထာင္ဒဏ္ႏွစ္ရွည္(၉ ႏွစ္မွ ၃၅ ႏွစ္အထိ)
က်ခံခဲ့ရသည္။

အမ်ိဳးသမီးမူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားမွာ ပိုမိုဆိုးရြားေသာအေျခအေနမ်ားကို 
ေတြ႔ႀကံဳခံစားၾကရသည္။ အမ်ိဳးသားမ်ားမွာ မိသားစုႏွင့္ မိဘမ်ား၏ ကူညီေထာက္ပံ့မႈကို 

ေလ့လာခ်က္မ်ားအရ 

မူးယစ္ေဆး၀ါးႏွင့္ဆက္စပ္ေသာ 

ျပစ္မႈက်ဴးလြန္သည္ဟု 

သံသယရိွသူမ်ားအတြက္ 

အာမခံျဖင့္ လႊတ္ေပးျခင္းမရိွဘဲ 

တရား႐ုံးတြင္ အမႈရင္မဆုိင္မီ 

ခ်ဳပ္ေႏွာင္ခံရေသာကာလမွာ ၂ 

ႏွစ္အထိ ၾကာျမင့္ႏုိင္သည္။္ 
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ရေလ့ရွိေသာ္လည္း အမ်ိဳးသမီးမ်ားမွာမူ အကူအညီရေလ့မရွိဘဲ ၎တို႔၏ မိသားစု၊ ေဆြမ်ိဳး၊ 
ပတ္၀န္းက်င္၏ ပစ္ပယ္ျခင္းကို ခံရေလ့ရွိသည္။ ၎တို႔မွာ အားကိုးစရာ တစ္စံုတစ္ရာမရွိဘဲ 
မိမိကိုယ္ကိုသာ အတတ္ႏိုင္ဆံုး ကာကြယ္ၾကရသည္။

ျမန္မာႏိုင္ငံတြင္ စုစုေပါင္း အက်ဥ္းေထာင္(၄၃)ခုႏွင့္ ရဲဘက္စခန္း (၄၆)ခု ႐ွိသည္။အထက္တြင္ 
ေဖာ္ျပခဲ့သည့္အတိုင္း အက်ဥ္းသားဦးေရသတင္းအခ်က္အလက္ကို ရ႐ွိရန္မွာမလြယ္ကူဘဲ 
စုစုေပါင္း အက်ဥ္းသားဦးေရ ၆၀,၀၀၀ ခန္႔ ႐ွိသည္ဟု ခန္႔မွန္းၾကသည့္အနက္ အမ်ားစုမွာ 
မူးယစ္ေဆးႏွင့္ ပတ္သက္၍ ေထာင္ဒဏ္ႏွစ္႐ွည္ခ်မွတ္ခံရေသာ အေသးအဖြဲျပစ္မႈ 
က်ဴးလြန္သူမ်ားျဖစ္သည္။၄၄

အက်ဥ္းေထာင္မ်ားႏွင့္ ရဲဘက္စခန္းမ်ား 

ေတာင္ႀကီးၿမိဳ႕မွ အသက္ ၃၃ ႏွစ္အရြယ္ အမ်ိဳးသမီးတစ္ဦးအေၾကာင္း

၁၉၉၆ ခုႏွစ္၊ ၆ တန္းအရြယ္မွာ ကၽြန္မ မႏၱေလးကေန ေတာင္ႀကီးကို ေျပာင္းခဲ့တယ္။ ၂၀၀၀ ခုႏွစ္မွာ 
၁၀ တန္းေရာက္ေတာ့ ‘ေဖာ္ျမဴလာ’ စသံုးတယ္။ ၃၉၂၀၀၂ ခုႏွစ္မွာ တကၠသိုလ္တက္ၿပီး ၂၀၀၄ ခုႏွစ္မွာ 
အိမ္ေထာင္က်တယ္။ ကၽြန္မအမ်ိဳးသားလည္း ‘ေဖာ္ျမဴလာ’ သံုးတယ္။ ကၽြန္မတို႔ႏွစ္ေယာက္လံုး သံုးတဲ့အခါ 
က်ေတာ့ ကၽြန္မအမ်ိဳးသားလည္း တျဖည္းျဖည္းနဲ႔ သံုးလည္းသံုး၊ ေရာင္းလည္းေရာင္း ျဖစ္လာတယ္။ ၂၀၀၅-၂၀၀၆ 
ခုႏွစ္မွာ ကၽြန္မေက်ာင္းထြက္ၿပီး စီးပြားေရးစလုပ္တယ္။ ကၽြန္မရတဲ့၀င္ေငြနဲ႔မိသားစုစား၀တ္ေနေရးကို ေထာက္ပံ့ၿပီး 
ကၽြန္မအမ်ိဳးသား၀င္ေငြနဲ႔ ကၽြန္မတို႔ေဆးသံုးၾကတယ္။ ၂၀၀၆ မွာ သတင္းေပး တစ္ေယာက္နဲ႔ ေဆးမွ်သံုးမိရာက 
အဖမ္းခံရတယ္။အမ်ိဳးသားကေတာ့ ပုဒ္မ ၁၅၊၁၉၊၂၀၄၀ တို႔နဲ႔ ျပစ္ဒဏ္ ခ်မွတ္ခံရၿပီး ကၽြန္မကိုေတာ့ ပုဒ္မ ၁၅၊၁၆ 
နဲ႔ ေထာင္ခ်တယ္။ေထာင္ထဲမွာ သံုးႏွစ္ေက်ာ္ေက်ာ္ေန လိုက္ရတယ္။ ေထာင္ထဲကလူဦးေရရဲ႕ ၆၅% ေလာက္က 
ေဆးမႈနဲ႔က်တဲ့သူေတြဆိုေတာ့ ေထာင္ထဲမွာပါ ေဆးဆက္သံုးဖို႔က လြယ္ကူပါတယ္။

အဖမ္းခံရၿပီးေတာ့ ေရွ႕ေနကို ပိုက္ဆံေပးတယ္။တရား႐ံုးကို လာဘ္ထိုးရတာ မလြယ္ေပမယ့္ 
ေထာင္၀န္ထမ္းေတြကို လာဘ္ထိုးရတာက လြယ္ပါတယ္။ေထာင္က်တဲ့ အခ်ိန္ေလ်ာ့ဖို႔အတြက္ သံုးသိန္းက်ပ္ 
(ယူ႐ုိ ၃၀၀ခန္႕) ၄၁ေပးခဲ့တယ္။လြတ္ရက္မေစ့ခင္မွာ လြတ္ဖို႔လည္း ျဖစ္ႏိုင္ပါတယ္။ကၽြန္မဆိုရင္ (၁၁)လ 
ေစာၿပီး လြတ္တယ္။ဒါေပမယ့္ ကၽြန္မတို႔ အိမ္ေထာင္ေရးၿပိဳကြဲသြားတယ္။ ကၽြန္မလြတ္ခါနီး ၂၀၁၀ခုႏွစ္ထဲမွာ 
ကၽြန္မေယာက္်ား ရဲဘက္မွာဆံုးသြားတယ္ဆိုတာ သိလိုက္ရတယ္။ေထာင္ကလြတ္ၿပီး ေဆးနဲ႕ေ၀းေ၀းေနဖို႔ 
ဆံုးျဖတ္ခဲ့တယ္။ဒါေပမယ့္ ပတ္၀န္းက်င္က ခြဲျခားႏွိမ့္ခ်ဆက္ဆံတာေရာ၊ အလုပ္အကိုင္ အခြင့္အေရး ႐ွားပါတာေရာ 
ေပါင္းၿပီး ေဆးျပန္သံုးျဖစ္သြားတယ္။

ကၽြန္မတို႔ေဒသမွာက အစိုးရအုပ္ခ်ဳပ္ေရးပိုင္းေရာ၊အပစ္အခတ္ရပ္စဲေရးယူထားတဲ့အုပ္စုနဲ႕ ျပည္သူ့စစ္ 
ေတြ ႐ွိတယ္။ ပအို၀့၄္၂ လက္နက္ကိုင္အုပ္စုက ေဆးသမားေတြကို အျပစ္ေပးတယ္။ျမန္မာအစိုးရက 
ေဆးသမားေတြကိုဖမ္းၿပီးတျခား အေပါင္းပါေတြ (သံုးစြဲတဲ့သူေတြ) အေၾကာင္းကို 
ေမးတယ္။ၿပီးရင္ေဆးျဖတ္တဲ့ဌာနကို ပို႔တယ္။ ကၽြန္မကို ရဲေတြက ပံုမွန္သံုးစြဲတဲ့သူထင္ၿပီး ခဏခဏေခၚေမးတာ၊ 
စံုစမ္းေမးျမန္းတာခံရတယ္။ခဏခဏ အဖမ္းခံရေပမယ့္ လာဘ္မထိုးခဲ့ဘူး။ကၽြန္မတို႔လင္မယား ႏွစ္ေယာက္စလံုး 
အဖမ္းခံရတုန္းက ရဲအရာ႐ွိက ကၽြန္မတို႔ပိုင္တဲ့ေငြေတြကို ယူသြားတယ္။ ဒါေပမယ့္ အဲဒီေငြေတြကို ႐ံုးကိုမအပ္ဘဲ 
သူ႔အတြက္ ဆယ္သိန္း (ယူ႐ို ၁,၀၀၀ ခန္႔) ေက်ာ္ေက်ာ္ ယူထားလိုက္တယ္။ ၂၀၀၆ မွာ တရား႐ံုးမွာ 
အမႈရင္ဆိုင္ေတာ့ ၾကားပြဲစားက တရားသူႀကီးကို လာဘ္ေပးရမယ္ဆိုလို႔ ေပးလိုက္တဲ့ေငြေတြကို တရားသူႀကီးကို 
မေပးဘဲ သူက လိမ္ယူသြားတာ ခံရေသးတယ္။ ေနာက္ပိုင္း တရား႐ံုးစာေရးက တရား႐ံုးနဲ႔ အကၽြမ္းတ၀င္႐ွိတဲ့ 
လူတစ္ေယာက္နဲ႔ မိတ္ဆက္ေပးတယ္။ ကၽြန္မတို႔လည္း တရားသူႀကီးကို လာဘ္ထိုးဖို႔ ၃၀၀,၀၀၀ က်ပ္ (ယူ႐ို 
၃၀၀) ေပးခဲ့တယ္။ကၽြန္မကိုေထာင္ေလးႏွစ္ခ်တယ္။ပထမ ျပည္နယ္အက်ဥ္းေထာင္မွာေနရၿပီး ေနာက္ပိုင္း 
နယ္စပ္ေဒသစီမံခ်က္ကို ေျပာင္းရတယ္။၄၃ ေထာင္ထဲမွာ ေထာင္က်တဲ့သူေတြကို တန္းတူညီမၽွ် ဆက္ဆံတာ 
မ႐ွိဘူး။ေနာက္ခံအျခအေန၊ ပိုက္ဆံနဲ႔ အမႈအမ်ိဳးအစားေပၚ မူတည္တယ္။
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ျမန္မာႏိုင္ငံ႐ွိအက်ဥ္းေထာင္မ်ားတြင္ သန္႔႐ွင္းမႈအားနည္းျခင္း၊အက်ဥ္းသားဦးေရ 
မ်ားျပားလြန္းျခင္း၊အခ်ိဳ႕အက်ဥ္းေထာင္မ်ားတြင္ သန္႔႐ွင္းေသာေသာက္သံုးေရမရ
႐ွိျခင္း စသည့္အေျခခံလိုအပ္ခ်က္မ်ား မျပည့္စံုသည့္အတြက္ အက်ဥ္းသားဘ၀မွာ 
ခက္ခဲၾကမ္းတမ္းလွသည္။  ရန္ကုန္ၿမိဳ႕႐ွိ အႀကီးဆံုး အက်ဥ္းေထာင္ျဖစ္ေသာ 
အင္းစိန္ေထာင္တြင္ အက်ဥ္သားဦးေရ၅,၀၀၀ သာ လက္ခံႏိုင္ေသာ္လည္း 
အက်ဥ္းသား ၇,၈၇၆ ဦးကို ထိန္းသိမ္းထားေၾကာင္း ျမန္မာႏိုင္ငံ အမ်ိဳးသား 
လူ႔အခြင့္အေရးေကာ္မ႐ွင္က၂၀၁၅ ခုႏွစ္ ေဖေဖာ္၀ါရီလတြင္ အစီရင္ခံထားသည္။၄၅ 
ကမၻာလံုးဆိုင္ရာ အက်ဥ္းေထာင္ အစီရင္ခံစာ (World Prison Brief) အရ 
၂၀၀၂ ခုႏွစ္ အက်ဥ္းသားဦးေရမွာ ၁၄၄.၄%ျဖစ္ၿပီး ၄င္းတြင္ ရဲဘက္စခန္းမ်ားမွ 
အက်ဥ္းသားမ်ား ပါ၀င္ျခင္း မ႐ွိေပ။၄၆မၾကာေသးမီႏွစ္မ်ားအတြင္း ျမန္မာႏိုင္ငံ႐ွိ 
လူသားမဆန္ေသာအက်ဥ္းေထာင္မ်ား အေၾကာင္း အစီရင္ခံစာအမ်ားအျပား 
ေပၚထြက္ခဲ့သည္။၄၇

အက်ဥ္းသားမ်ားအား အက်ဥ္းေထာင္မွ ရဲဘက္စခန္းမ်ားသို႕ ပို႔ေဆာင္ရာတြင္ တိက်
ေသာစည္းမ်ဥ္းမ်ားသတ္မွတ္ထားျခင္းမ႐ွိေပ။ရဲဘက္စခန္းမ်ားတြင္ လုပ္အားလိုအပ္ခ်
က္အရေသာ္လည္းေကာင္း၊ေထာင္ထဲ႐ွိ လူဦးေရသိပ္သည္းမႈ ေလွ်ာ့ခ်ရန္လည္းေကာင္း၊ 
အက်ဥ္းသား၏ ေတာင္းဆိုခ်က္အရ ေသာ္လည္းေကာင္း၊ ေထာင္က်အက်ဥ္းသားမ်ားအား 
ရဲဘက္စခန္းမ်ားသို႔ ပို႔ေလ့႐ွိသည္။သို႔ေသာ္ အက်ဥ္းသားမွာ အသက္ ၁၈ ႏွစ္ မွ 
၅၅ ႏွစ္အတြင္း ႐ွိ္ရမည္ျဖစ္ၿပီး ျပစ္ဒဏ္မွာ ၁၅ ႏွစ္ ေအာက္ျဖစ္ကာ က်န္းမာေရး 
ေကာင္းမြန္သူမ်ားသာ ရဲဘက္စခန္းသို႔ သြားခြင့္႐ွိသည္။ ဤစစ္တမ္းေကာက္ယူမႈတြင္ 
ပါ၀င္ခဲ့သူအမ်ားစုမွာ ရဲဘက္စခန္းမ်ားတြင္ ျပစ္ဒဏ္ထမ္းေဆာင္ခဲ့ရၿပီး ၎တို႔မွာ 
စိုက္ပ်ိဳးေရးႏွင့္သတၱဳတြင္းလုပ္ငန္းမ်ား ျဖစ္ေလ့ရွိသည္။ ရဲဘက္စခန္းမ်ားတြင္ 
ပင္ပန္းၾကမ္းတမ္းစြာ အလုပ္လုပ္ၾကရေသာ္လည္း ေတြ႔ဆံုေမးျမန္းခဲ့သူ အမ်ားစုမွာ 
ရဲဘက္စခန္းတြင္ေနရသည္ကို ေထာင္ထဲတြင္ေနရျခင္းထက္ ပိုမိုႏွစ္သက္ေၾကာင္း 
ေဖာ္ျပခဲ့သည္။ ရဲဘက္စခန္းမ်ားတြင္ ေနထိုင္ရျခင္းသည္ ေထာင္ထဲတြင္ေနထိုင္ရျခင္းထက္ 
ပို္၍လြတ္လပ္ျခင္း၊ ဧည့္သည္မ်ားကို အလြယ္တကူ လက္ခံေတြ႔ဆံုႏိုင္ျခင္း၊ လံုေလာက္ေသာ 
လာဘ္ထိုးမႈ ျပဳလုပ္ႏိုင္ပါက ရဲဘက္စခန္းတြင္မဟုတ္ဘဲ အျခားေနရာမ်ားတြင္ 
ညအိပ္ႏိုင္ျခင္းတို႔ျပဳလုပ္ႏိုင္သည္။ ထို႔အျပင္ ရဲဘက္စခန္းမ်ားတြင္ ျပစ္ဒဏ္က်ခံရသည့္ 
အက်ဥ္းသားမ်ားမွာ စုစုေပါင္းျပစ္ဒဏ္၏ သံုးပံုတစ္ပံု ေလ်ာ့ရက္ရရွိႏိုင္သည္။ ေထာင္ထဲတြင္ 
ျပစ္ဒဏ္က်ခံရသူမ်ားအေနျဖင့္အထက္ပါအခြင့္အေရးမ်ိဳး ရရွိႏိုင္ေသာ္လည္း ေထာင္ထဲတြင္ 
ေကာင္းမြန္စြာေနထိုင္ျခင္းႏွင့္ အျခားအခ်က္မ်ားေပၚမူတည္သည္။ ေတြ႔ဆံုေမးျမန္းခဲ့သူ 
သံုးပံုႏွစ္ပံုခန္႔က ၎တို႔၏ျပစ္ဒဏ္မ်ားမွာ တစ္ႏွစ္ခြဲမွ ႏွစ္ႏွစ္အထိ ေလ်ာ့ေပါ့၍ ေထာင္မွ
လြတ္ေျမာက္ခဲ့ေၾကာင္းဆိုသည္။ အျခားတစ္ေယာက္မွာ အစိုးရ၏ 
လြတ္ၿငိမ္းခ်မ္းသာခြင့္ေၾကာင့္ (၆) ႏွစ္ေစာ၍ ေထာင္မွလြတ္ေျမာက္ခဲ့သည္ဟု ဆိုသည္။

မလိုလားအပ္ေသာေနာက္ဆက္တြဲျပႆနာမ်ားေၾကာင့္ ေထာင္ဒဏ္ခ်မွတ္ျခင္းသည္ 
အက်ဥ္းသားတစ္ဦးအတြက္ ဘ၀တစ္ခုလံုးေျပာင္းလဲသြားေစႏိုင္သည္။
အမ်ားစုမွာ အလုပ္မွထုတ္ပယ္ခံရျခင္း၊ေက်ာင္းမွထုတ္ပယ္ခံရျခင္း၊မိသားစုတြင္ 
၀င္ေငြဆံုး႐ႈံးျခင္း၊ ေထာင္၀င္စာေတြ႔ရျခင္း၊ အက်ဥ္းေထာင္ ၀န္ထမ္းမ်ားအား လာဘ္ထိုးရျခင္း၊ 
ျပစ္ဒဏ္က်ခံရသူ၏ သားသမီးမ်ားအား ထိန္းသိမ္းေစာင့္ေရွာက္ရျခင္းတို႔မွာ 
ေထာင္ဒဏ္က်ခံရသူႏွင့္ ၎၏မိသားစု၀င္မ်ား မၾကာခဏ ေတြ႔ႀကံဳရေသာ 
ေနာက္ဆက္တြဲျပႆနာမ်ားျဖစ္သည္။ တစ္ကိုယ္ေရသန္႔ရွင္းမႈႏွင့္ အက်ဥ္းေထာင္သန္႕ရွင္းမႈ 
အားနည္းျခင္းတို႔ေၾကာင့္ နာတာရွည္ႏွင့္ အသက္အႏၱရာယ္ရွိေသာ ေရာဂါမ်ား 
ခံစားရျခင္းမ်ားလည္းရွိသည္။ အထူးသျဖင့္ ရဲဘက္စခန္းမ်ားရွိ အေျခအေနမွာ 
အသက္အႏၱရာယ္ စိုးရိမ္ရေၾကာင္း တင္ျပၾကသည္။ ၂၀၁၁ ခုႏွစ္ ဧၿပီလမွ ၂၀၁၄ ခုႏွစ္ 
ၾသဂုတ္လအထိ ရဲဘက္စခန္း ၄၆ ခုတြင္ အက်ဥ္းသား ၁၂၀ ဦးမွာ ‘ရာသီဥတု၊ အစားအစာ၊ 
လူေနမႈဘ၀ႏွင့္ ထိခိုက္ဒဏ္ရာရမႈ’ တို႔ေၾကာင့္ အသက္ဆံုး႐ႈံးခဲ့ၾကရသည္။၄၉ ထို႔အျပင္ 
ေထာင္မွလြတ္ေသာအခါတြင္လည္း ခြဲျခားႏွိမ့္ခ်ဆက္ဆံခံရျခင္း၊ အလုပ္အကိုင္မရရွိျခင္း 
စသည္တို႔ကို ရင္ဆိုင္ၾကရသည္။ 

ျမန္မာႏုိင္ငံ႐ိွအက်ဥ္းေထာင္မ်ား

တြင္ သန္႔႐ွင္းမႈအားနည္းျခင္း၊အ

က်ဥ္းသားဦးေရ မ်ားျပားလြန္းျခင္း၊

အခ်ိ ႕ဳအက်ဥ္းေထာင္မ်ားတြင္ သန္႔

႐ွင္းေသာေသာက္သုံးေရမရ႐ိွျခ

င္း စသည့္အေျခခံလုိအပ္ခ်က္မ်ား 

မျပည့္စုံသည့္အတြက္ 

အက်ဥ္းသားဘ၀မွာ 

ခက္ခဲၾကမ္းတမ္းလွသည္။  
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၂၀၁၄ ခုႏွစ္တြင္ အျပည္ျပည္ဆိုင္ရာၾကက္ေျခနီေကာ္မတီက တစ္ကိုယ္ေရသန္႔ရွင္းေရး၊ 
က်န္းမာေရးႏွင့္ ေဖ်ာ္ေျဖေရးဆိုင္ရာပစၥည္းမ်ား ေထာက္ပံ့ျခင္းျဖင့္ အက်ဥ္းသားဦးေရ 
၃၅,၀၀၀ တို႔၏ ေနထိုင္မႈ သက္ေတာင့္သက္သာရွိေစရန္ ေဆာင္ရြက္ေပးခဲ့သည၅္၀ 
ဟုဆိုေသာ္လည္း လိုအပ္ခ်က္ အမ်ားအျပား ရွိေနဆဲပင္ျဖစ္သည္။ အစီရင္ခံစာမ်ားအရ 
အက်ဥ္းေထာင္မ်ားအတြင္း အာဟာရခ်ိဳ႕ယြင္းမႈႏွင့္ ေသာက္သံုးေရသန္႕မ်ား မရရွိမႈတို႕မွာ 
ဆက္လက္ရွိေနဆဲျဖစ္သည္။၅၁

လြန္ခဲ့ေသာသံုးႏွစ္အတြင္း တိုးတက္မႈအနည္းငယ္ရွိေသာ္လည္း အက်ဥ္းေထာင္ႏွင့္ 
ရဲဘက္စခန္း မ်ားရွိ က်န္းမာေရးေစာင့္ေရွာက္မႈမ်ားမွာ လြန္စြာနည္းပါးလွသည္။ 
အစိုးရမဟုတ္ေသာအဖြဲ႔အစည္းမ်ားက အက်ဥ္း

အက်ဥ္းေထာင္ႏွင့္ ရဲဘက္စခန္းမ်ားတြင္ က်န္းမာေရးေစာင့္ေရွာက္မႈမွာ 
ကန္႔သတ္မႈမ်ားရွိေသာ္လည္း လြန္ခဲ့ေသာ သံုးႏွစ္ကာလအတြင္း အနည္းငယ္ 
တိုးတက္လာခဲ့သည္။ ေထာင္မ်ားတြင္ အစိုးရမဟုတ္ေသာ အဖြဲ႕အစည္းမ်ားက 
ေအအာတီေဆး (ART) ႏွင့္ တီဘီကုသမႈမ်ားေထာက္ပံ့ေပးလ်က္ရွိသည္။ 
က်န္းမာေရးေစာင့္ေရွာက္မႈ မရွိသေလာက္နည္းပါးေသာ လား႐ႈိးအက်ဥ္းေထာင္မွာမူ 
ျခြင္းခ်က္ျဖစ္သည္။အက်ဥ္းေထာင္မ်ားႏွင့္ ရဲဘက္စခန္းမ်ားတြင္ အႏၱရာယ္ေလွ်ာ့ခ်ေရး၀န္
ေဆာင္မႈႏွင့္ မူးယစ္ေဆးစြကုဲသေရး အစီအစဥ္မ်ား မရိွေပ။ ဤစစ္တမ္း/သုေတသနျပဳခ်က္တြင္ 
ပါ၀င္ခဲ့သူထက္၀က္ခန္႔က အက်ဥ္းေထာင္ထဲတြင္လည္း ဆက္လက္၍ ေဆးသုံးစြဲခဲ့ေၾကာင္း 
ေဖာ္ျပၾကသည္။

ကယားျပည္နယ္ ဖယ္ခံုၿမိဳ႕မွ အသက္ ၂၅ ႏွစ္အရြယ္ အမ်ိဳးသားတစ္ဦး အေၾကာင္း

၂၀၁၂ ခုႏွစ္မွာ သူငယ္ခ်င္းႏွစ္ေယာက္နဲ႔ ညဘက္မွာလမ္းေလွ်ာက္ေနတုန္း အဖမ္းခံရတယ္။ ‘ေမွာင္ရိပ္ခိုမႈ’ 
နဲ႔ ရွာေဖြျခင္းခံရတယ္။ ရဲေတြမွာ အထူးစီမံခ်က္ရွိၿပီး မူးယစ္ရဲ၊ ေက်းရြာအုပ္ခ်ဳပ္ေရးေကာ္မတီ၊ 
မီးသတ္တပ္ဖြဲ႕တို႔နဲ႔တြဲၿပီး အလုပ္လုပ္ၾကတယ္။ ကၽြန္ေတာ့္သူငယ္ခ်င္းေတြကိုရွာတာ ဘာမူးယစ္ေဆးမွ မေတြ႕ဘူး။ 
အဲဒီေနာက္ ကၽြန္ေတာ့္ကိုရွာတယ္။ ကၽြန္ေတာ့္မွာ အမ္ဖက္တမင္းေဆး ငါးျပား၊ ဆြစ္အိတ္ေဆာင္ဓားနဲ႔ 
လွ်ပ္စစ္ေသနတ္တို႕ို႔ပါတယ္။ အဲဒါနဲ႔ ကၽြန္ေတာ့္ကို ပုဒ္မ ၁၉(ဂ) လက္နက္ကိုင္ေဆာင္ျခင္း၊ ပုဒ္မ ၁၅၊၁၆(ဃ)၊၂၁ 
တို႕နဲ႕ဲ႔ဖမ္းတယ္။၄၈ အဲဒီေနာက္ ရဲေတြက ကၽြန္ေတာ့္ လွ်ပ္စစ္ေသနတ္ကိုလိုခ်င္ေတာ့ ပုဒ္မ ၁၉(ဂ) ကို 
ပယ္လိုက္တယ္။ ေတာင္ငူေထာင္ထဲမွာ အမႈရင္မဆိုင္ခင္ တစ္လေနခဲ့ရတယ္။ ကၽြန္ေတာ့္သူငယ္ခ်င္း ေရွ႕ေနက 
ကၽြန္ေတာ့္ကို ကူညီတယ္။ ရဲေတြက အမႈကို လုပ္ႀကံ စြဲဆိုခဲ့တဲ့အတြက္ အမႈမွန္အတိုင္းျဖစ္ေအာင္ဆိုၿပီး ေငြ ၈ 
သိန္း (ယူရုို ၈၀၀ ခန္႕) ေပးခဲ့ေပမယ့္ ရဲေတြက အမွန္အတိုင္း မတင္ျပခဲ့ဘူး။ ကၽြန္ေတာ့္အစ္ကိုက ဓာတ္ခြဲခန္းကို 
ဆီးစစ္ခ်က္အေျဖ ေျပာင္းလဲထုတ္ေပးဖို႕႔ို႔အတြက္ ေငြ ၁၅ သိန္း (ယူရုိ ၁၅၀၀ခန္႔) ေပးခဲ့တယ္။

ေတာင္ငူေထာင္က တကယ့္ေထာင္စစ္စစ္ႀကီးေတာ့ မဟုတ္ဘူး။ ေထာင္၀တ္စံုမ၀တ္ရဘူး။ 
ဒါေပမယ့္ အျပင္ထြက္လို႔မရဘူး။ အၿမဲတမ္းေသာ့ခတ္ထားတဲ့ အခန္းထဲမွာေနရတယ္။ ကၽြန္ေတာ့္ကို 
မူးယစ္ေဆးလက္၀ယ္ေတြ႕ရွိမႈနဲ႔ ၿမိဳ႕နယ္တရားသူႀကီးက ေထာင္ ၆ ႏွစ္ခ်တယ္။ လက္၀ယ္မွာ မူးယစ္ေဆးေတြ႕ရင္ 
ေထာင္ဒဏ္ ၅ ႏွစ္ က ၁၀ႏွစ္ အထိခ်လို႕ရတယ္။ ကၽြန္ေတာ္က ျပည္နယ္အဆင့္အယူခံ ၀င္လို႔ရေပမယ့္ မ၀င္ခဲ့ဘူး။ 
ေတာင္ငူေထာင္မွာသံုးလေနၿပီး ရဲဘက္ကိုပို႔ို႔ေပးဖို႔ ေတာင္းဆိုၿပီး သတၱဳတြင္းထဲမွာ အလုပ္လုပ္ခဲ့တယ္။ ရဲဘက္မွာ 
ေန႔႔တိုင္းအလုပ္လုပ္ရင္ တစ္လကို ေလ်ာ့ရက္ ၆ ရက္ရတယ္။ ရဲဘက္မွာ ဧည့္သည္ေတြ လာရတာလည္း 
ပိုလြယ္တယ္။ တခ်ိဳ႕ဆို သူတို႔ ို႔မိန္းမေတြကိုေတာင္ ရဲဘက္စခန္းမွာ ညအိပ္ေခၚထားၾကတယ္။ ေနာက္ဆံုး 
လြတ္ၿငိမ္းခ်မ္းသာခြင့္နဲ႔ သံုးႏွစ္ခြဲအၾကာမွာ လြတ္ခဲ့တယ္။

အဖမ္းမခံရခင္တုန္းက ဘာသာေရးအဖြဲ႕အစည္းတစ္ခုမွာ အခ်ိန္ျပည့္အလုပ္ လုပ္ခဲ့တယ္။ ေထာင္က်ေတာ့ 
အလုပ္လည္းျပဳတ္သြားတယ္။ လာဘ္ထိုးဖို႕ို႔အတြက္ ကၽြန္ေတာ့္ ရာဘာၿခံကိုလည္း ေရာင္းလိုက္ရတယ္။
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တရားစီရင္မႈေရးရာအဆင့္တိုင္းတြင္ ပါ၀င္ပတ္သက္သူမ်ား၏ လာဘ္စားမႈမွာ 
ရာဇ၀တ္မႈဆိုင္ရာ တရားစီရင္မႈ၏အဓိကက်ေသာ ျဖစ္႐ိုးျဖစ္စဥ္ဟုပင္ ထင္ျမင္ယူဆရသည္။ 
အထူးသျဖင့္ ရန္ကုန္ၿမိဳ႕ႏွင့္ လား႐ႈိးၿမိဳ႕မ်ားတြင္ လာဘ္စားမႈမွာ တရားစီရင္မႈ၏ 
တစ္စိတ္တစ္ပိုင္းဟု ယူဆရသည္အထိ မ်ားျပားလွသည္။ 

အဖမ္းခံရျခင္းမွ ေရွာင္လႊဲရန္ ရဲမ်ားကို လာဘ္ထိုးၾကသည္။ ဆီးထဲတြင္ မူးယစ္ေဆး 
ပါ၀င္ျခင္းမရွိ ဟူေသာ အေျဖရရန္အတြက္ ဓာတ္ခြဲခန္း၀န္ထမ္းမ်ားအား လာဘ္ထိုးၾကသည္။ 
အျပစ္ဒဏ္ေလွ်ာ့ေပါ့ခ်မွတ္ ေစရန္အတြက္ တရားသူႀကီးအားလာဘ္ထိုးၾကသည္။ 
ေထာင္ထဲတြင္သက္ေတာင့္သက္သာ ေနႏိုင္ရန္၊ပိုမို ေကာင္းမြန္ေသာ အစားအေသာက္မ်ား 
ရရန္၊ေထာင္ထဲတြင္ ပိုမိုေကာင္းမြန္ေသာ သက္သာေသာ အလုပ္မ်ား လုပ္ကိုင္ႏိုင္ရန္ 
အက်ဥ္းေထာင္၀န္ထမ္းမ်ားအား လာဘ္ထိုးၾကသည္။ရဲမ်ားႏွင့္ ပတ္သက္မႈရွိေသာ 
သတင္းေပးမ်ားသည္လည္း လာဘ္ထိုးေသာေငြေၾကး၏ တစ္စိတ္တစ္ပိုင္းကို ရရွိၾကေၾကာင္း 
ဤသုေသသနတြင္ ပါ၀င္သူအခ်ိဳ႕က ဆိုသည္။ မိသားစု ေက်ာေထာက္ေနာက္ခံကလည္း 
ျပစ္ဒဏ္ႏွင့္ အက်ဥ္းေထာင္ထဲတြင္ ေနထိုင္မႈပံုစံတို႔ကို လႊမ္းမိုးႏိုင္သည္။မ်ားေသာအားျဖင့္ 
ရာထူးရာခံရွိေသာ ၀န္ထမ္းမ်ား ၏ သားသမီးမ်ားမွာ ပိုမိုေကာင္းမြန္စြာ ဆက္ဆံျခင္း 
ခံၾကရသည္။

လာဘ္ထိုးရေသာ ပမာဏမွာလည္း ေနရာေပၚမူတည္၍ ကြဲျပားမႈရွိသည္။ရန္ကုန္တြင္ 
မူးယစ္ေဆး၀ါးႏွင့္ ဆက္စပ္ေသာ ျပစ္မႈမ်ားတြင္ သံသယရွိခံရသူမ်ားမွာ ဖမ္းဆီးခံရျခင္းကို 
ေရွာင္လႊဲႏိုင္ရန္အတြက္ ျမန္မာေငြ ၆၀၀,၀၀၀ က်ပ္ (ယူရို ၆၀၀ ခန္႔) မွ ၁၅ သိန္း (ယူရို 
၁,၅၀၀ ခန္႔) အထိ ရဲမ်ားကို လာဘ္ထိုးရေသာ္လည္း တာခ်ီလိတ္တြင္ ဘတ္ ၅၀၀ 
သို႔မဟုတ္ ျမန္မာေငြ ၁၅,၀၀၀ က်ပ္  (ယူရို ၁၅ခန္႔ )၊ လားရွိဳးတြင္ ျမန္မာေငြ ၁၀၀,၀၀၀ 
က်ပ္ (ယူရို ၁၀၀ခန္႔) ခန္႔ေပးရသည္။ ျပစ္မႈျပစ္ဒဏ္ေလွ်ာ့ေပါ့ရန္အတြက္ အထူးသျဖင့္ 
တရားသူႀကီးမ်ားက မ်ားျပားေသာေငြေၾကးအျဖစ္ ျမန္မာေငြ 15 သိန္းက်ပ္ (ယူရို ၁၅၀၀) 
ခန္႔ကို ေတာင္းဆိုေလ့ရွိၾကသည္မွာ မထူးဆန္းေပ။အျပန္အလွန္အားျဖင့္ တရားသူႀကီးက 
အခ်ိဳ႕စြဲခ်က္မ်ားကို ပယ္ခ်ျခင္းျဖင့္ ျပစ္ဒဏ္ကို ေလွ်ာ့ေပါ့ေစသည္။ဧည့္သည္အေရအတြက္ 
ပိုမိုေတြ႕ဆံုႏို္င္ျခင္း၊ျပင္ပတြင္ အိပ္ႏိုင္ျခင္း စသည့္အခြင့္အေရးမ်ားရရွိႏို္င္ေသာ 
ရဲဘက္စခန္းသို႔ေျပာင္းေရႊ႕ရန္ သို႔မဟုတ္ ေထာင္ထဲတြင္ သက္သာေသာ အလုပ္မ်ားသာ 
လုပ္ကိုင္ရရန္အတြက္လည္း လာဘ္ထိုးျခင္းမွာေခတ္စားလွသည္။ေတြ႕ဆံုေမးျမန္းခဲ့သူ 
အနည္းငယ္ သာလွ်င္ ဖမ္းဆီးခံရခ်ိန္၊ တရားစီရင္ခ်ိန္ႏွင့္ ေထာင္ခ်ခံရေသာ အခ်ိန္မ်ားတြင္ 
လာဘ္ေပးျခင္း မျပဳလုပ္ခဲ့ေၾကာင္း ေတြ႕ရသည္။

အထက္တြင္ေဖာ္ျပခဲ့သည့္အတိုင္း လာဘ္စားမႈမွာ မူးယစ္ေဆး၀ါးသံုးစြဲသူမ်ားႏွင့္ 
သူတို႔မိသားစုမ်ားအတြက္သာမက လူမႈအသိုက္အ၀န္းတစ္ခုလံုးကိုပါ 
ဆိုးက်ိဳးမ်ားသက္ေရာက္ေစသည္။ လက္ရွိက်င့္သံုးေနေသာ တရားေရးမူေဘာင္ႏွင့္ 
ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားအား ရာဇ၀တ္မႈအရ အေရးယူျခင္းမွာ လာဘ္စားမႈကို 
ပိုမိုတြန္းအားေပးေနသလို ႏိုင္ငံေတာ္၏ အခ်ဳပ္အျခာႏွင့္ တရားဥပေဒ စိုးမိုးေရးကိုလည္း 
အားေပ်ာ့ေစသည္။ 

၁၉၉၃ ခုႏွစ္ မူးယစ္ေဆး၀ါး ဥပေဒမ်ားကို စတင္ျပ႒ာန္း ခဲ့သည့္အခ်ိန္မွစ၍ ျပည္တြင္းႏွင့္ 
ျပည္ပတြင္ အေရးပါေသာ ေျပာင္းလဲမႈမ်ားစြာ ျဖစ္ေပၚခဲ့သည္ကို ေတြ႕ရသည္။၂၀၁၁ 
ခုႏွစ္တြင္ ယခင္ အရပ္သား အစိုးရအမည္ခံဦးသိန္းစိန္အစိုးရအဖြဲ႕မွ ျပဳျပင္ေျပာင္းလဲေရးကို 
စတင္ခဲ့သည္။၄င္းတြင္  လက္ရွိက်င့္သံုးေနေသာ ဥပေဒႏွင့္ မူ၀ါဒမ်ားအား ျပန္လည္ 
သံုးသပ္ၿပီး လက္ရွိ ျမန္မာႏိုင္ငံ အျခအေန၊ႏိုင္ငံတကာ စံခ်ိန္စံညႊန္း၊အျပဳအမူေကာင္းမ်ားႏွင့္ 

အက်င့္ပ်က္ျခစားျခင္း

ဥပေဒႏွင့္ မူ၀ါဒေရးရာ သံုးသပ္ျခင္း လုပ္ငန္းစဥ္

တရားစီရင္မႈေရးရာအဆင့္တုိင္းတြင္ 

ပါ၀င္ပတ္သက္သူမ်ား၏ 

လာဘ္စားမႈမွာ ရာဇ၀တ္မႈဆုိင္ရာ 

တရားစီရင္မႈ၏အဓိကက်ေသာ 

ျဖစ္႐ုိးျဖစ္စဥ္ဟုပင္ 

ထင္ျမင္ယူဆရသည္။ 
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အက်င့္ပ်က္ျခစားျခင္း 

မူးယစ္ေဆး၀ါးသံုးစြဲသူႏွင့္ ရဲသတင္းေပးမူးယစ္ေဆးေရာင္း၀ယ္သူကို ခြဲျခားဖို႔က သိပ္မလြယ္လွဘူး။ ကၽြန္ေတာ္ 
ရဲသတင္းေပးဆီကေန ေဆး၀ယ္ဖူးတယ္။ ရဲနဲ႔ေပါင္းၿပီး ကၽြန္ေတာ့္ဆီက လာဘ္စားတယ္။ လြတ္ဖို႔အတြက္ 
ကၽြန္ေတာ့္ ေရႊဆြဲႀကိဳး၊ေရႊလက္ေကာက္နဲ႔ (၂)သိန္း (ယူရို ၂၀၀ခန္႔) ေပးခဲ့ရတယ္။
(အသက္ (၂၅) ႏွစ္အရြယ္ မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူ အမ်ိဳးသားတစ္ဦး၊ ေရေအးကြင္းရပ္ကြက္၊ ေတာင္ႀကီးၿမိဳ႕။)

ကၽြန္ေတာ္က ဘူးနဲ႔ ဘိန္းရွဴတယ္။ရဲလာတာေတြ႕ေတာ့ ဘူးကို ၀ွက္လိုက္တယ္။ဒါေပမယ့္ ရဲက ကၽြန္ေတာ့္ 
ကိုယ္ေပၚမွာ ဆက္ၿပီး ရွာတယ္။ ယင္းကန္ရင္သံုးဖို႔ သိမ္းထားတဲ့ ဘိန္းနည္းနည္းေတြ႕သြားတယ္။ရဲက မင္းကို 
ငါဖမ္းၿပီး ေထာင္ခ်လို႔ရတယ္လို႔ ေျပာတယ္။ကၽြန္ေတာ္လည္း ေတာင္းပန္ၿပီး ညွိႏိႈင္းမႈေတြ လုပ္ရတယ္။ရဲကို 
ကၽြန္ေတာ္ ျမန္မာေငြ ၅၀,၀၀၀ က်ပ္ (ယူရို ၅၀ ခန္႔) ေပးလိုက္ေတာ့ ကၽြန္ေတာ့္ မိသားစုလဲ ကၽြန္ေတာ့္ကိုု 
ရဲစခန္းကေန ထုတ္သြားလို႔ရတယ္။
(အသက္ (၃၈) ႏွစ္အရြယ္ အမ်ိဳးသားတစ္ဦး၊တပ္ဦးသီတာရပ္ကြက္ ၊ကေလးျမိဳ႕။)

ေထာင္ကေန ေထာင္က်သက္တမ္း မေစ့ခင္ ျပန္လြတ္ဖို႔ဆိုတာ ျဖစ္ႏိုင္ပါတယ္။ကၽြန္ေတာ္လည္း ႏွစ္မေစ့ခင္ 
တစ္ႏွစ္ခြဲေက်ာ္ေက်ာ္ေလာက္ ေစာၿပီး လြတ္ခဲ့တယ္။အဖမ္းခံရတုန္းက ေရွ႕ေနကို လာဘ္ထိုး ခဲ့တယ္။ 
တရားသူႀကီးကို လာဘ္ထိုးဖို႔က မလြယ္ေပမယ့္ ေထာင္၀န္ထမ္းေတြကို လာဘ္ထိုးရတာကေတာ့ လြယ္ပါတယ္။စီ
ရင္ခ်က္ေတြေပါင္းၿပီး ၅၂ ခ်ဖို႔အတြက္ တရားသူႀကီးကို လာဘ္ထိုးဖို႔ ႀကိဳးစားခဲ့ေသးတယ္။ ဒါေပမယ့္ ပထမတစ္ခါမွာ 
အလိမ္ခံလိုက္ရတယ္။ ဒုတိယအၾကိမ္က်ေတာ့ တရားရံုးနဲ႔ ဆက္စပ္တဲ့သူတစ္ေယာက္က တရားသူႀကီးကို 
လာဘ္ထိုးဖို႔ ကူညီေပးတယ္။
(အသက္ ၂၉ ႏွစ္ အရြယ္ အမ်ိဳးသားတစ္ဦး၊ စပ္စံထြန္းရပ္ကြက္၊ေတာင္ႀကီးၿမိဳ႕။)

ရဲေတြက ခဏခဏ ေႏွာင့္ယွက္အႏိုင္က်င့္တာခံရဖူးေတာ့ သူတို႔နဲ႔ ခပ္ေ၀းေ၀းေနတယ္။သူတို႔သိတဲ့ 
တစ္ေယာက္ေယာက္နဲ႔ တြဲၿပီးေတြ႕ရင္ ေခၚၿပီး ေဆး ဘယ္ကရလဲေမးတယ္။မေျပာရင္ ဖမ္းမယ္လို႔ေျပာတယ္။ 
ရဲေတြရိုက္တာ ခံရဖူးတယ္။အဖမ္းခံရၿပီးေတာ့ လာဘ္လည္းထိုးဖူးတယ္။ ကၽြန္ေတာ့္မွာ ရွိသမွ်ေဆးေတြ၊ပိုက္ဆံနဲ႕ 
ဆိုင္ကယ္ပါေပးလိုက္တယ္။အဲဒါေတာင္မွ ကၽြန္ေတာ့္ အိမ္အထိသြားၿပီး မိသားစုဆီကေန 
ပိုက္ဆံေတာင္းေသးတယ္။
(အသက္ ၃၃ ႏွစ္ အရြယ္ အမ်ိဳးသားတစ္ဦး၊ဟိုမြန္ရပ္ကြက္၊မူဆယ္ျမိဳ႕။)

ကၽြန္ေတာ္လည္း ရဲေတြ ေႏွာင့္ယွက္တာ ခံရဖူးတယ္။ကၽြန္ေတာ့္ကို ရိုက္ၿပီး ရွာေဖြေရးပံုစံမွာ အတင္းအက်ပ္ 
လက္္မွတ္ထိုးခိုင္းတယ္။ၿပီးေတာ့ အဖမ္းခံရတယ္။အိမ္ကို အေၾကာင္းၾကားမယ္လုပ္ေတာ့ ကၽြန္ေတာ္လည္း ရဲကို 
လာဘ္ထိုး ရတယ္။ ဘီယာဆိုင္မွာလည္း ေစ်းညွိၾကတယ္။ ဒါေပမယ့္ ပုဒ္မ ၁၅၊ ၂၃နဲ႔ ေထာင္ခ်ခံလိုက္ရတယ္။၅၃

ေထာင္ထဲမွာက အားလံုးကို တေျပးညီ ဆက္ဆံတာမ်ိဳး မရွိဘူး။ ပိုက္ဆံဘယ္ေလာက္ေပးႏိုင္လဲ။
အိမ္၊ မိသားစု ေနာက္ခံအေျခအေနေပၚမွာ မူတည္တယ္။ကၽြန္ေတာ့္ကို ေထာင္ ၅ႏွစ္ ခ်ၿပီး အင္းစိ္န္ေထာင္ 
ကိုပို႔တယ္။ေက်ာက္ထုတ္စခန္းနဲ႔ ျပန္လည္ ထူေထာင္ေရးစခန္းေတြမွာ ေလးႏွစ္ နီးပါးေနခဲ့တယ္။ေထာင္ထဲမွာက 
ေထာင္က်အက်ဥ္းသားအေရအတြက္က ေတာ္ေတာ္မ်ားတယ္။ေထာင္ထဲမွာ ေနရတာက ျပည့္သိပ္ 
က်ပ္ညပ္ေနတာပဲ။ႏွစ္မေစ့ခင္ ေထာင္ကလြတ္ဖို႔က ျဖစ္ႏိုင္ပါတယ္။ကၽြန္ေတာ္ဆို တစ္ႏွစ္ခြဲနီးပါးေလာက္ေစာၿပီး 
လြတ္ခဲ့တယ္။အဖမ္းရၿပီးေနာက္ ေရွ႕ေနကိုလည္း ပိုက္ဆံေပးရတယ္။ အက်ဥ္းေထာင္ ၀န္ထမ္းေတြကို 
လာဘ္ထိုးရတာက လြယ္ပါတယ္။၂၀၀၇ ခုႏွစ္တုန္းက ေငြ တစ္သိန္းခြဲ (ယူရို ၁၅၀ခန္႔) လာဘ္ထိုးခဲ့ဖူးတယ္။
(အသက္ ၂၉ ႏွစ္ အရြယ္ အမ်ိဳးသားတစ္ဦး၊ ေက်ာက္တံတားၿမိဳ႕နယ္၊ရန္ကုန္ျမိဳ႕။)

ဒီၿမိဳ႕မွာက သတိထားၿပီး ေနရတယ္။အဲဒီလိုမွ မဟုတ္ဘဲ ေပါ့ေပါ့ဆဆေနမိရင္ေတာ့ ေထာင္က်တာပဲ။ ရဲနဲ႕ေပါင္း 
ရင္ေတာ့ ေထာင္မက်ဘူးေပါ့။အကယ္၍ စီမံခ်က္ကာလ ၅၄ မွာ အဖမ္းခံရရင္ေတာ့ တျခားေဆးသမားေတြ နဲ႕ 
အတူတူ ေထာင္ထဲသြားရတာပဲ။ ကၽြန္ေတာ့္ကို ေထာင္ (၇) ႏွစ္ခ် ျပီး လားရွဳိးေထာင္ကို ပို႔တယ္။ေထာင္ထဲက 
တန္းစည္းေတြကို လာဘ္ထိုးရတယ္။ေထာင္က ေစာေစာလြတ္ဖို႔အတြက္ အက်ဥ္းေထာင္၀န္ထမ္းေတြနဲ႔ 
တရားရံုးက ၀န္ထမ္းေတြကို လာဘ္ထိုးရတာကေတာ့ လြယ္ပါတယ္။၁၉၉၇ တုန္းက ေထာင္မွဴးကို ေငြ ၁၀,၀၀၀ 
က်ပ္ ( ၁၀ ယူရို) နဲ႔ အၾကပ္ကို ေငြ ၃,၀၀၀ က်ပ္ (၃ ယူရို) လာဘ္ထိုးဖူးတယ္။ပုဒ္မ ၁၅၊၂၆၊၂၁၊၃၃(ဃ)၅၅ နဲ႕ 
စြဲထားတဲ့  ျပစ္မႈေတြအတြက္ စီရင္ခ်က္ ေလွ်ာ့ေပါ့ဖို႔အတြက္ ေငြ ၁၅သိန္း (ယူရို ၁၅၀၀ ခန္႔) ေပးရတယ္။
(အသက္ ၃၅ ႏွစ္အရြယ္ အမ်ိဳးသားတစ္ဦး၊မန္ဘိန္းေက်းရြာ၊ကြတ္ခိုင္ၿမိဳ႕နယ္။)
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လိုက္ေလ်ာ ညီေထြမႈရွိေစရန္ ျပဳျပင္ေျပာင္းလဲမႈမ်ား ျပဳလုပ္ရန္ ရည္ရြယ္သည္။၄င္းတို႔အနက္ 
၁၉၉၃ ခုႏွစ္ မူးယစ္ေဆး၀ါးႏွင့္ စိတ္ကိုေျပာင္းလဲေစတတ္ေသာ ေဆး၀ါးမ်ားဆိုင္ရာ
ဥပေဒမွာတစ္ခုအပါအ၀င္ျဖစ္သည္။ၿမိဳ႕ေတာ္ျဖစ္ေသာ ေနျပည္ေတာ္တြင္ အလုပ္ရံု 
ေဆြးေႏြးပြဲမ်ားလည္း က်င္းပခဲ့ၾကၿပီး ျဖစ္သည္။၂၀၁၅ ခုႏွစ္ ေဖေဖာ္၀ါရီလတြင္ UNODC, 
UNAIDS တို႔ႏွင့္ ပူးေပါင္း၍ မူးယစ္ေဆး၀ါးႏွင့္ စိတ္ကိုေျပာင္းလဲေစတတ္ေသာေဆး၀ါးမ
်ား အႏၱရာယ္တားဆီးကာကြယ္ေရး ဗဟိုအဖြဲ႕ (CCDAC) မွ မူးယစ္ေဆး၀ါးဆိုင္ရာ ဥပေဒမ်ား 
သံုးသပ္ျခင္း အလုပ္ရံု ေဆြးေႏြးပြဲကို က်င္းပခဲ့သည္။၅၆ အစိုးရ အရာရွိမ်ား၊ လႊတ္ေတာ္
ကိုယ္စားလွယ္မ်ား၊ျပည္တြင္း ျပည္ပမွ ကၽြမ္းက်င္သူမ်ား၊မူးယစ္ေဆး၀ါး သံုးစြဲသူမ်ား 
ကြန္ရက္္၊ျပည္တြင္း ျပည္ပမွ အစိုးရမဟုတ္ေသာ အဖြဲ႕အစည္းမ်ား ပါ၀င္ခဲ့ၾကသည္။

ေဆြးေႏြးပြဲအၿပီးတြင္ တင္ျပခဲ့ေသာ ဥပေဒၾကမ္းတြင္
- မူးယစ္ေဆး၀ါးသံုးစြဲသူမ်ားအား မျဖစ္မေန မွတ္ပံုတင္ခိုင္းျခင္းအား ပယ္ဖ်က္ျခင္း၊
- မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားအား ေထာင္သြင္းအက်ဥ္းခ်မည့္အစား ေဆးကုသဌာနမ်ားသို႔ 

လႊဲပို႕ျခင္း၊
- အေသးအဖြဲ ျပစ္မႈမ်ားအတြက္ အခ်ိဳးက် ျပစ္ဒဏ္မ်ား ေလွ်ာ့ေပါ့ေပးျခင္း၊
- အႏၱရာယ္ေလွ်ာ့ခ်ေရးဆိုင္ရာ အစီအစဥ္မ်ားထည့္သြင္းျခင္း စသည္တို႔ပါ၀င္သည္။

၄င္းဥပေဒၾကမ္းအား ယခုႏွစ္အတြင္း လႊတ္ေတာ္တြင္ ေဆြးေႏြးမည္ဟု ေမွ်ာ္လင့္ရေသာ္လည္း 
ဥပေဒၾကမ္းအား  အမ်ားျပည္သူထံသို႔ ထုတ္ျပန္ျခင္းမရွိေသးေပ။မူးယစ္ေဆး၀ါးဆိုင္ရာ 
ဥပေဒႏွင့္ မူ၀ါဒမ်ားအား ျပန္လည္သံုးသပ္ျခင္းသည္ အဓိက ထိခိုက္ခံစားရသူမ်ားျဖစ္ေသာ 
မူးယစ္ေဆးသံုးသူမ်ားႏွင့္ ၀မ္းစာအတြက္စိုက္ရေသာ ဘိန္းစိုက္ေတာင္သူ မ်ားအတြက္ 
က်န္းမာေရးေစာင့္ေရွာက္မႈႏွင့္ ဖြံ႕ၿဖိဳးတိုးတက္ေရးဆိုင္ရာ အရင္းအျမစ္မ်ားကို 
လက္လွမ္းမီေစႏိုင္သည့္ အခြင့္အလမ္း တစ္ခု ျဖစ္သည္။ ျပန္လည္သံုးသပ္ျခင္းလုပ္ငန္းစဥ္
သည္္ျပည္တြင္း အေျခအေနႏွင့္ ျပည္ပမွေျပာင္းလဲတုိးတက္မႈမ်ား၊ အျပဳအမူေကာင္းမ်ားႏွင့္အညီ 
အေကာင္အထည္ေဖာ္ ေဆာင္ရြက္ႏိုင္မည္ဟု ေမွ်ာ္လင့္ပါသည္။ 

ျမန္မာႏိုင္ငံတြင္ စိုးရိမ္ဖြယ္ေကာင္းေသာ မူးယစ္ေဆး၀ါးသံုးစြဲမႈဆိုင္ရာ ျပႆနာမ်ားရွိေနျပီး 
အဓိကအႏၱရာယ္မွာ မူးယစ္ေဆးအေၾကာထဲ ထိုးသြင္းသူမ်ားအၾကား ေဆးထိုးအပ္/ ျပြန္မ်ား 
မွ်ေ၀သံုးစြဲျခင္း ကဲ့သို႔အျပဳအမူမ်ားေၾကာင့္ ျဖစ္သည္။မူးယစ္ေဆး၀ါးဆိုင္ရာျပႆနာမ်ားကို 
ေျဖရွင္းရန္ လက္ရွိက်င့္သံုးေနေသာ နည္းလမ္းမွာ ႏွိပ္ကြပ္ထိန္းခ်ဳပ္ျခင္း ျဖစ္သည္။ 
လက္ရွိအေျခအေနတြင္ မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ား၊ မူးယစ္ေဆးႏွင့္ဆက္စပ္ေသာ 
အေသးအဖြဲျပစ္မႈ က်ဴးလြန္သူ အမ်ားအျပားမွာေထာင္သြင္း အက်ဥ္းခ်ျခင္း ခံေနရသည္။ 
အႀကီးစား ေရာင္း၀ယ္ေဖာက္ကားသူမ်ားႏွင့္ သယ္ယူကုန္ကူးသူမ်ားကိုမူ အေရးယူျခင္း 
မရွိေပ။ ယင္းကဲ့သို႕ေသာ လုပ္ထံုးလုပ္နည္းမ်ားကို ေျပာင္းလဲရန္ အခ်ိန္က်ျပီျဖစ္သည္။ 
မူးယစ္ေဆး၀ါးသံုးစြဲသူမ်ားအတြက္ က်န္းမာေရးႏွင့္ အျခား ရသင့္ရထိုက္ေသာ 
၀န္ေဆာင္မႈမ်ား ရယူရန္ အတားအဆီး မျဖစ္ေစဘဲ အႀကီးစား ေရာင္း၀ယ္ေဖာက္ကားသူမ်ား
ႏွင့္သယ္ယူကုန္ကူးသူမ်ားကိုသာ ဦးတည္၍ဖမ္းဆီးအေရးယူျခင္းျဖင့္ 
လက္ရွိအေရးယူမႈပံုစံအား ေျပာင္းလဲသင့္ေပသည္။ ႏွိပ္ကြပ္ထိန္းခ်ဳပ္ေသာ 
မူးယစ္ေဆးဥပေဒမ်ားကို အရွိန္အဟုန္ျမွင့္ ေဆာင္ရြက္ျခင္းက မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲမႈႏွင့္ 
ဆက္စပ္ေသာ ေနာက္ဆက္တြဲ အႏၱရာယ္မ်ားအား ပိုမို ဆိုးရြားေစသည္။

ႏိုင္ငံေတာ္ အစိုးရအေနျဖင့္ တရားစီရင္ေရးမ႑ိဳင္အတြင္း အက်င့္ပ်က္္ ျခစားမႈမ်ားအား 
ကာကြယ္သည့္ နည္းလမ္းမ်ား ခ်မွတ္ၿပီး ရဲမ်ားက မူးယစ္ေဆး၀ါး သံုးစြဲသူမ်ားအေပၚ 
ႏိုင္လိုမင္းထက္ ျပဳမႈမ်ားအား ကိုင္တြယ္ေျဖရွင္းသင့္ေပသည္။ရဲမ်ားအေနျဖင့္လည္း 
အထက္မွ ခ်မွတ္ေပးေသာ အမႈအေရအတြက္ လ်ာထားခ်က္မ်ားျပည့္မီရန္သာ ဦးတည္
၍ဖမ္းဆီးခ်ဳပ္ေႏွာင္ျခင္းကိုမျပဳလုပ္သင့္ေပ။အမႈအေရအတြက္ လ်ာထားခ်က္မွာ ရဲမ်ား၏ 

နိဂံုးခ်ဳပ္ႏွင့္ အႀကံျပဳခ်က္မ်ား 
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စြမ္းေဆာင္ရည္ကို ေဖာ္ျပႏိုင္ေသာ အညႊန္းကိန္းမဟုတ္သည့္အျပင္ အေျခအျမစ္မရွိေသာ 
ဖမ္းဆီးခ်ဳပ္ေႏွာင္ျခင္းမ်ားအား အားေပးရာေရာက္သည္။

လက္ရွိဖြင့္လွစ္ထားေသာ မူးယစ္ေဆးစြဲ ကုသေရးဌာနမ်ားမွာ လံုေလာက္ျခင္း 
မရွိသည့္အတြက္ မူးယစ္ေဆး သံုးစြဲသူမ်ား၏ လိုအပ္ခ်က္ႏွင့္ ကိုက္ညီေသာ 
၀န္ေဆာင္မႈမ်ား ေပးႏိုင္သည့္ မူးယစ္ေဆးစြဲကုသေရးဌာနမ်ားအား တိုးခ်ဲ႕ဖြင့္လွွစ္သင့္
သည္။အထူးသျဖင့္ ႏိုင္ငံေတာ္ အစိုးရအေနျဖင့္ မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ား၏ သေဘာ
ဆႏၵအေလ်ာက္ေဆးကုသမႈခံယူႏိုင္ေသာ၊အတင္းအက်ပ္ဖမ္းဆီးခ်ဳပ္ေႏွာင္ျခင္း ႏွင့္ 
ျပန္လည္ထူေထာင္ေရးစခန္းမ်ားသို႔ ပို႕ေဆာင္ခံရျခင္းမ်ားအား တားဆီးေသာ မူ၀ါဒမ
်ားကိုခ်မွတ္သင့္သည္။သံုးစြဲသူ အနည္းစုသာလွ်င္ျပႆနာရွိေသာ မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲမႈ 
အေျခအေနသို႔ ေရာက္ရွိသူမ်ားျဖစ္ေၾကာင္း ကိုလည္း မေမ့သင့္ေပ။၄င္းတို႔အနက္မွ 
အနည္းငယ္သာ ေဆးရံုတက္၍ ကုသမႈ ခံယူရန္ လိုအပ္ၿပီး အမ်ားစုမွာ မိမိ၏ ေနအိမ္တြင္ပင္ 
မိသားစု ပတ္၀န္းက်င္ အသိုင္းအ၀ိုင္း၏ ကူညီေဖးမမႈျဖင့္ ေဆးကုသမႈ ခံယူႏိုင္သူမ်ားျဖစ္
ၾကသည္။အတင္းအက်ပ္ေဆးကုသမႈ ခံယူေစျခင္းမွာ လူ႕အခြင့္အေရး ခ်ိဳးေဖာက္မႈျဖစ္ၿပီး 
အက်ဳိးသက္ေရာက္မႈမရွိေၾကာင္း အေထာက္အထားမ်ားလည္း ေတြ႕ရွိရၿပီးျဖစ္သည္။မျဖစ္မေန 
မွတ္ပံုတင္ရျခင္း (ပုဒ္မ ၉(က)၊၁၅၊ မူးယစ္ေဆး၀ါးႏွင့္ စိတ္ကိုေျပာင္းလဲေစေသာ 
ေဆး၀ါးမ်ားဆိုင္ရာ ဥပေဒ)ႏွင့္ မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲၾကသူမ်ားအား ရာဇ၀တ္ေၾကာင္းအရ 
အေရးယူျခင္းမ်ားမွာ ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားအား အစိုးရ၊ျပည္တြင္းျပည္ပ အဖြဲ႕အစည္းမ်ားမွ 
ေထာက္ပံ့ေသာ ၀န္ေဆာင္မႈမ်ားကို လက္လွမ္းမီမႈမရွိရန္ အဟန္႔အတား ျဖစ္ေစသည္။သို႔ျဖစ္၍ 
မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားအေနျဖင့္ မျဖစ္မေန မွတ္ပံုတင္ရျခင္းအား ပယ္ဖ်က္သင့္သည္။

မူးယစ္ေဆးဥပေဒသည္ ေဆးသံုးစြဲသူမ်ား၏အသက္အႏၲရာယ္ကို ကယ္တင္ႏိုင္
သည့္ေအအာတီကုထံုး၊ေဆးလြန္မႈ ကာကြယ္ျခင္း အပါအ၀င္ အေရးၾကီးေသာ 
က်န္းမာေရး၀န္ေဆာင္မႈမ်ားအား လက္လွမ္းမီေစရန္ အားေပးသင့္သည္။ျမန္မာႏိုင္ငံ၏ 
မူးယစ္ေဆး၀ါးဥပေဒအသစ္မွာ အိပ္ခ်္အိုင္ဗြီ၊ ေအအိုင္ဒီအက္စ္ ႏွင့္ အသဲေရာင္အသား၀ါ စီပိုး 
ကူးစက္မႈမ်ားကို တြန္းလွန္သည့္ အဓိကနည္းလမ္းျဖစ္ေသာ အႏၲရာယ္ေလွ်ာ့ခ်ေရး
လုပ္ငန္းမ်ား၊မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲမႈႏွင့္ ဆက္စပ္ေသာ အျခားအႏၱရာယ္မ်ားကိုအတတ္
ႏိုင္ဆံုး ကာကြယ္ႏိုင္သည့္ဥပေဒသာလွ်င္ ျဖစ္သင့္သည္။ေဆးထိုးအပ္ ေဆးထိုးျပြန္ 
လဲလွယ္ေရး အစီအစဥ္မ်ား၊မက္သာဒုံးေဆးအစားထိုး တိုက္ေကၽြးျခင္းအစီအစဥ္၊ဘ၀တူ 
ပညာေပးျခင္း၊ ေဆးလြန္မႈ ကာကြယ္ျခင္း (နာလိုဇုန္း (Naloxone)ေဆးရရွိမႈအပါအ၀င္)တို႔မွာ 
အႏၴရာယ္ေလွ်ာ့ခ်ေရး အစီအစဥ္မ်ားျဖစ္သည္။အေတြ႕အႀကံဳမ်ားအရ အႏၲရာယ္ေလွ်ာ့ခ်ေရး 
အစီအစဥ္မ်ားမွာ မ်ားစြာ အက်ိဳး သက္ေရာက္မႈရွိေၾကာင္း ေတြ႕ရၿပီး ျမန္မာႏိုင္ငံ၏ 
ဥပေဒေရးရာ မူေဘာင္မ်ားတြင္ ထည့္သြင္းသင့္ေပသည္။ သန္႔ရွင္းေသာ ေဆးထိုးအပ္/ျပြန္မ်ား 
ရရွိႏိုင္မႈအား အဟန္႔အတားျဖစ္ေစသည့္ ၁၉၁၇ ခုႏွစ္ ယစ္မ်ိဳးအက္ဥပေဒ ပုဒ္မ (၃၃) အား 
ဖယ္ရွားျခင္းသည္ အျပဳသေဘာေဆာင္ေသာ ပထမအဆင့္ ျဖစ္ေသာ္လည္း ဆက္လက္ 
လုပ္ေဆာင္ရန္ လိုအပ္ခ်က္မ်ား က်န္ရွိေနေသးသည္။ အႏၲရာယ္ေလွ်ာ့ခ်ေရး အစီအစဥ္မ်ား 
အပါအ၀င္ က်န္းမာေရးေစာင့္ေရွာက္မႈ လုပ္ငန္းမ်ား၏ လႊမ္းျခံဳမႈကိုလည္း တိုးခ်ဲ႕သင့္သည္
။မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူ အမ်ိဳးသမီးမ်ားမွာလက္လွမ္းမီရန္ခက္ခဲသူမ်ားျဖစ္ၿပီး ၄င္းတို႔အတြက္ 
အမ်ိဳးသမီးသီးသန္႔  ၀န္ေဆာင္မႈမ်ားလည္း ရရွိရန္ လိုအပ္သည္။

အက်ဥ္းေထာင္ႏွင့္ ရဲဘက္စခန္းမ်ားရွိ က်န္းမာေရး ေစာင့္ေရွာက္မႈမ်ားကိုလည္း ပိုမိုတိုးတက္ 
ေကာင္းမြန္ေအာင္ ေဆာင္ရြက္သင့္သည္။မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားအေနျဖင့္အိပ္ခ်္အိုင္ဗီြ၊ 
တီဘီ ႏွင့္ အသဲေရာင္အသား၀ါ ကဲ့သို႔ေသာ ေရာဂါမ်ားအတြက္ စဥ္ဆက္မျပတ္ က်န္းမာေရး 
ေစာင့္ေရွာက္မႈမ်ား  ရရွိသင့္သည္။အက်ဥ္းေထာင္ႏွင့္ ရဲဘက္စခန္းမ်ားတြင္လည္း 
အႏၲရာယ္ေလွ်ာ့ခ်ေရး ၀န္ေဆာင္မႈမ်ားႏွင့္ အစားထိုးေဆးကုသမႈေပးေသာ အစီအစဥ္မ်ား 
ရရွိရန္လည္း လိုအပ္သည္။

ႏိုင္ငံေတာ္ အစိုးရအေနျဖင့္ မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲျခင္းႏွင့္ တစ္ကိုယ္ေရသံုးစြဲရန္အတြက္ 
လက္၀ယ္ထားရွိျခင္းတို႕အား ရာဇ၀တ္မႈအရ အေရးယူျခင္းအား ပယ္ဖ်က္သင့္သည္။
ကုလသမဂၢကြန္ဗင္းရွင္းမ်ားက မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲမႈကို မျဖစ္မေန အျပစ္ဒဏ္ေပးျခင္း 
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(ျပစ္မႈဆိုင္ရာ သို႔မဟုတ္ အုပ္ခ်ဳပ္ေရးဆိုင္ရာ) လုပ္ေဆာင္ရန္ မလိုအပ္ေၾကာင္း၁၉၈၈ 
ခုႏွစ္ ကြန္ဗင္းရွင္း၏ ေကာက္ႏႈတ္ခ်က္တြင္ ရွင္းလင္းစြာ ေဖာ္ျပထားသည္။ေဆးသံုးစြဲမႈအား 
ရာဇ၀တ္မႈအရ အေရးမယူျခင္းေၾကာင့္ မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ား၊၀န္ထုပ္၀န္ပိုးပိေနေသာ 
တရားစီရင္ေရး မ႑ိဳင္ႏွင့္ လူဦးေရ ျပည့္သိပ္ေနေသာ အက်ဥ္းေထာင္မ်ားအတြက္ 
အျပဳသေဘာေဆာင္ေသာ အက်ိဳးဆက္မ်ား ရရွိေစမည္ျဖစ္မည္။ရဲအက္ဥပေဒႏွင့္ 
The Habitual Offenders Actတို႕ကို ျပစ္မႈႏွင့္ ျပစ္ဒဏ္အခ်ိဳးက်မွ်တမႈ ရွိေစရန္ 
သံုးသပ္ျပင္ဆင္သင့္သည္။ ကမၻာတစ္၀ွမ္းအေတြ႕အႀကံဳမ်ားအရ မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲမႈႏွင့္ 
တစ္ကိုယ္ေရသံုးစြဲရန္အတြက္ လက္၀ယ္ထားရွိျခင္းတို႔အား ရာဇ၀တ္မႈအရ 
အေရးမယူျခင္းေၾကာင့္ မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲမႈ ပိုမို မ်ားျပားလာျခင္းမ်ား မေတြ႕ရွိရေပ။၅၇

အစိုးရဌာနဆိုင္ရာ အဖြဲ႕အစည္းမ်ားႏွင့္ ျပည္တြင္းျပည္ပ အဖြဲ႕အစည္းမ်ားအၾကား 
ပူးေပါင္းေဆာင္ရြက္ေရး ပိုမိုတိုးတက္ေအာင္ လုပ္ေဆာင္ရန္မွာလည္း 
အေရးႀကီးလွသည္။ယင္းသို႔ ပူးေပါင္းေဆာင္ရြက္မႈမ်ားက ဥပေဒ စိုးမိုးေရးဘက္ေတာ္သား
မ်ားႏွင့္မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားကို ကူညီေထာက္ပံ့ေပးေနေသာ က်န္းမာေရးေစာင့္ေရွာက္မႈ 
အစီအစဥ္မ်ား၊ကုသမႈမ်ား၊ အႏၱရာယ္ေလွ်ာ့ခ်ေရး စီမံခ်က္မ်ားႏွင့္ ခ်ိတ္ဆက္မႈမ်ား ရွိလာေစ
ႏုိင္သည္။တရားဥပေဒစိုးမိုးေရး ဘက္ေတာ္သားမ်ားကို အထက္ပါ စီမံခ်က္မ်ားအေၾကာင္း 
သိရွိေစၿပီး ဥပေဒေရးရာျပင္ဆင္မႈမ်ားအေၾကာင္း သိရွိေစရန္မွာလည္း အေရးႀကီးလွသည္။

မူးယစ္ေဆး သံုးစြဲသူမ်ားကို ခြဲျခားဆက္ဆံျခင္းႏွင့္ ျပစ္မႈေၾကာင္းအရ အေရးယူျခင္းတို႔မွာ 
အႏၲရာယ္ မ်ားလွသည္။၄င္းကဲ့သို႔ ျပဳလုပ္ျခင္းက လူ႕ပတ္၀န္းက်င္အတြင္းအုပ္စုကြဲမႈမ်ား 
ျဖစ္ေပၚေစၿပီး လက္ေတြ႕က်၍ လူသားဆန္ေသာ မူးယစ္ေဆးျပႆနာ တံု႔ျပန္မႈမ်ားအား 
ဟန္႕တားရာ ေရာက္သည္။ ျပည္သူလူထုက အႏၲရာယ္ေလွ်ာ့ခ်ေရး အစီအစဥ္မ်ားကိုေ
ထာက္ခံမႈရရွိလာေအာင္ အသိပညာေပးေသာ လႈံ႕ေဆာ္မႈမ်ား ေဆာင္ရြက္ရန္လည္း 
လိုအပ္သည္။ျပႆနာရွိေသာ မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားအတြက္ လံုေလာက္ေသာ 
၀န္ေဆာင္မႈမ်ား မရွိျခင္းေၾကာင့္ျပည္သူ႕စစ္အဖြဲ႕မ်ား၊လူထုအေျခ 
ျပဳအုပ္စုမ်ား၊ဘာသာေရးအဖြဲ႕အစည္းမ်ားက ၄င္းတို႔ ယံုၾကည္အားသန္ရာ အစီအစဥ္မ်ားကို 
ျပဳလုပ္ရန္ အေၾကာင္းျဖစ္လာသည္။ ယင္းတို႕အနက္ မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားအတြက္ 
အလြန္အႏၲရာယ္ၾကီးသည့္“ကုသမႈ” အမည္တပ္ထားေသာ နည္းလမ္းမ်ားလည္းပါ၀င္သည္။ 
ဤနည္းလမ္းမ်ားတြင္ မ်ားေသာအားျဖင့္ ကိုယ္ကာယႏွင့္ စိတ္အာရုံကို အၾကမ္းဖက္္ႏွိပ္
စက္ျခင္း၊ဥပေဒႏွင့္ မညီညြတ္ေသာ ေထာင္ဒဏ္ခ်ျခင္းမ်ားလည္းပါ၀င္ေလ့ရွိၿပီး ၄င္းတို႕ကို 
ရပ္တန္႔သင့္သည္။

ႏိုင္ငံေတာ္အစိုးရသစ္အေနျဖင့္ ျမန္မာႏုိင္ငံရွိ မူးယစ္ေဆးျပႆနာကို ကိုင္တြယ္ရာတြင္ 
အေထာက္အထားအေျချပဳေသာ တံု႕ျပန္ခ်က္မ်ားျဖင့္သာ ေျဖရွင္းသင့္သည္။ႏိုင္ငံတ၀ွမ္း 
သတင္းအခ်က္အလက္မ်ား စနစ္တက် ေကာက္ယူျခင္းျဖင့္ ျပႆနာရွိေသာ 
ေဆးသံုးစြဲမႈႏွင့္ ျပႆနာမရွိေသာ ေဆးသံုးစြဲမႈအား ခြဲျခားႏိုင္မည္ျဖစ္သည္။ ထိုကဲ့သို႔ေသာ 
သတင္းအခ်က္အလက္မ်ားက မူးယစ္ေဆး၀ါး ဥပေဒမ်ား ျပဳျပင္ေျပာင္းလဲေရးအပါအ၀င္ 
သင့္ေလ်ာ္ေသာ တံု႕ျပန္မႈမ်ား ေဆာင္ရြက္ႏိုင္ရန္ အေထာက္အကူျပဳ ေစမည္ျဖစ္သည္။



18  |  “အေမွာင္ရိပ္တြင္ ေတြ႕ရွိျခင္း” မူးယစ္ေဆး၀ါးဆိုင္ရာ တရားဥပေဒစိုးမိုးေရးလုပ္ငန္းမ်ား၏ အက်ိဳးသက္ေရာက္မႈ transnationalinstitute

အဆံုးသတ္မွတ္ခ်က္မ်ား

၁ ဤစာတမ္း၏ အေျခခံအုတ္ျမစ္ျဖစ္ေသာ 
ကြင္းဆင္းေလ့လာမႈအရ မူးယစ္ေဆး၀ါးသံုးစြဲသူ အမ်ားစုက 
‘ေမွာင္ရိပ္ခိုျခင္း’ ဟူေသာအေၾကာင္းျပခ်က္ျဖင့္ ဖမ္းဆီးခံရမႈအား 
မၾကာခဏ ညႊန္းဆိုခဲ့ၾကသည္။ ၎မွာ မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ား 
ရင္ဆိုင္ေတြ႔ႀကံဳေနရေသာ အခက္အခဲမ်ား၊ ခြဲျခားႏွိမ့္ခ် 
ဆက္ဆံခံရျခင္းမ်ား၏ သေကၤတလည္းျဖစ္သည္။   
စာတမ္းျပဳစုသူမ်ားအေျကာင္း။ ။ အမ္နက္စတင္းရန္စီမာသည္ လူမႈေရး 
မႏုႆေေဒပညာရွင္ျဖစ္ျပီး TNI ၏ မူးယစ္ေဆး၀ါးႏွင့္ ဒီမိုကေရစီအစီအစဥ္ 
(Drugs & Democracy Program) ၏ စီမံကိန္း ညွိႏႈိင္းေရးမွဴးျဖစ္
သည္။ေဒါက္တာနန္းပန္းအိခမ္းမွာ ျပည္သူ႕က်န္းမာေရးပညာရွင္ျဖစ္ျပီး 
ထိခိုက္လြယ္ျပည္သူမ်ား၏ က်န္းမာေရးႏွင့္ လူ႔အခြင့္အေရးဆိုင္ရာကိစၥ
ရပ္မ်ားတြင္ အထူးျပဳသည္။ သူမသည္ Drug Policy Advocacy Group 
Myanmar ၏ ညွိႏႈိင္းေရးမွဴးျဖစ္သည္။

၂  ၁၉၈၉ ခုႏွစ္တြင္ အာဏာရစစ္အစိုးရကႏုိင္ငံတကာအေခၚအေ
၀ၚျဖစ္ေသာ  ႏိုင္ငံအမည္ဘားမား(Burma)ကို ျမန္မာ ဟု တရား၀င္ 
ေျပာင္းလဲခဲ့သည္။ ထို႕ေနာက္တြင္ ၄င္းမွာႏိုင္ငံေရးသေဘာပါ၀င္ေသာ 
အေခၚအေ၀ၚျဖစ္လာခဲ့သည္။ ‘ျမန္မာ’ ဟူေသာအသံုးအႏႈံးအား 
ျပည္တြင္းႏွင့္ အျပည္ျပည္ဆိုင္ရာ သံတမန္ေရးရာကိစၥရပ္မ်ား၌သာ 
အမ်ားဆံုး အသံုးျပဳေသာ္လည္း ႏိုင္ငံရပ္ျခားတြင္ (အထူးသျဖင့္ 
အဂၤလိပ္အသံုးအႏႈံးအရ) အၿမဲတေစ သံုးစြဲျခင္းမရွိေပ။ အေခၚအေ၀ၚ 
တသမတ္တည္း ရွိေစရန္ ဤစာတမ္းတြင္ ‘ျမန္မာ’ ဟူေသာ 
အသံုးအႏႈံးကိုသာ သံုးစြဲသြားမည္ ျဖစ္သည္။

၃  ဤအသံုးအႏႈံးသည္ အေရွ႕ေတာင္အာရွတြင္ အဓိက 
ဘိန္းစိုက္ပ်ိဳးရာေဒသကို ရည္ညႊန္းၿပီး ျမန္မာႏိုင္ငံေျမာက္ပိုင္း၊ လာအိုႏွင့္ 
ထိုင္းႏိုင္ငံတို႔ ပါ၀င္သည္။

၄  UNODC, အေရွ႕ေတာင္အာရွ ဘိန္းစစ္တမ္း၊ လာအိုျပည္သူ႔ဒီမို
ကရက္တစ္ႏိုင္ငံ၊ ျမန္မာ၊၂၀၁၅။

၅  Scott Green, “’Happy Hour’ for Heroin in China” 
ခ်ိဳင္းနားဒစ္ဂ်စ္တယ္တိုင္းမ္စ္၊ စက္တင္ဘာ၂၆၊ ၂၀၁၃။ http://
chinadigitaltimes.net/2013/09/china-demand-heroin-
outpacing-golden-triangle-supply/.

၆  ႏိုင္ငံဆိုင္ရာအစီရင္ခံစာ(ျမန္မာ)၊ အျပည္ျပည္ဆိုင္ရာ 
မူးယစ္ေဆး၀ါးႏွင့္ ဥပေဒေရးရာ ဗ်ဴ႐ို၂၀၁၅၊ အျပည္ျပည္ဆိုင္ရာ မူးယစ္
ေဆး၀ါးထိန္းခ်ဳပ္ေရးနည္းဗ်ဴဟာ အစီရင္ခံခ်က္၊ US Department of State 
Link: http://www.state.gov/j/inl/rls/nrcrpt/2015/vol1/238952.
htm. 

၇ က်န္းမာေရး၀န္ႀကီးဌာန၊ အမ်ိဳးသား မူးယစ္ေဆး၀ါးအလြဲသံုးမႈကာကြ
ယ္ေရးႏွင့္ ထိန္းခ်ဳပ္ေရး အစီအစဥ္၊က်န္းမာေရးဦးစီးဌာန၊ ျမန္မာ၂၀၁၅။

၈  TNI၊က်န္းမာေရးကိုေရွးရႈေသာ ဥပေဒအခင္းအက်င္းသို႔၊ 
ျမန္မာႏုိင္ငံ၏ မူးယစ္ေဆး၀ါးဥပေဒမ်ားကို ျပင္ဆင္ရန္ စိစစ္သံုးသပ္ျခင္း၊ 
ျသဂုတ္ ၂၀၁၆။ 

၉  စစ္တမ္းေကာက္ယူေသာ နည္းစနစ္။ ။ ျမန္မာႏုိင္ငံတြင္ 
ေထာင္သြင္းအက်ဥ္းခ်ခံရသူမ်ား၊ ျပစ္ဒဏ္ေပးမႈမ်ားႏွင့္ ပတ္သက္ေသာ 
အခ်က္အလက္မ်ားမွာ ရွာေဖြရယူရန္ ရွားပါးလွသည္။ ဤအစီရင္
ခံစာသည္၂၀၁၃ႏွစ္ကုန္ပိုင္းႏွင့္ ၂၀၁၅ဧၿပီလအတြင္းျပဳလုပ္ခဲ့ေသာ 
အရည္အေသြးဆိုင္ရာ သုေတသနျပဳခ်က္အေပၚတြင္ 
အေျခခံထားသည္။အခ်က္အလက္မ်ားအား ျမန္မာႏိုင္ငံတြင္းေဒသ (၇) 
ခု [ရန္ကုန္၊ ျမစ္ႀကီးနား၊ စစ္ကိုင္း(ကေလး၊တမူး)၊ လား႐ႈိး(မူဆယ္)၊ 
ေတာင္ႀကီး၊မႏၱေလး၊ တနသၤာရီ]ရွိ ဖမ္းဆီးျခင္းခံခဲ့ရဖူးေသာ 
မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားထံမွ ေကာက္ယူထားပါသည္။ ေျဖဆိုသူမ်ား 
(အမ်ိဳးသား ၂၉ ေယာက္ႏွင့္ အမ်ိဳးသမီး ၃ ေယာက္) ၏ အသက္မွာ ၁၈ ႏွစ္ 
မွ ၃၅ ႏွစ္ အတြင္းျဖစ္သည္။ လူေတြ႕ေမးျမန္းမႈမ်ားတြင္ အမ်ိဳးသမီးေျဖဆိုသူ 
နည္းရျခင္းမွာ မူးယစ္ေဆးသံုးသူ အမ်ိဳးသမီးဦးေရ မွာ အမ်ိဳးသားမ်ားႏွင့္ 
ႏႈိင္းစာလွ်င္ အလြန္နည္းပါးေသာေျကာင့္ျဖစ္သည္။ အမ်ိဳးသမီးမ်ားအေပၚတြင္ 
ထားရွိေသာ ႏွိမ္ခ်မႈ ဓေလ့ထံုးတမ္းအစြဲမ်ားေျကာင့္လည္း အမ
်ိဳးသမီးမူးယစ္ေဆးသံုးသူမ်ားသည္ ၄င္းတို႔၏ အျပဳအမူမ်ားကို 
လွ်ိဳ႕၀ွက္ထားျကျပီး ေတြ႕ဆံုႏိုင္ရန္ ခက္ခဲသည္။ သုေတသနမွ ရရွိေသာ 
အခ်က္အလက္မ်ားကို ၂၀၁၄ ဇြန္လႏွင့္ ၂၀၁၅ မတ္လမ်ားတြင္ ရန္ကုန္၌ 
ျပဳလုပ္ေသာ ဦးတည္အုပ္စုေဆြးေႏြးပြဲမ်ားတြင္ ေဆြးေႏြးျကသည္။ 
ယင္းအစည္းအေ၀းမ်ားမွ ရလဒ္မ်ား အေပၚတြင္ ျပန္လည္သံုးသပ္ခ်
က္ျပဳလုပ္ရန္ႏွင့္ ေကာက္ယူရရွိေသာ အခ်က္အလက္မ်ားအေပၚတြင္ 

ထပ္မံေဆြးေႏြးႏုိင္ရန္ အခြင့္အလမ္းရရွိေစသည္။ 
ဦးတည္အုပ္စုေဆြးေႏြးပြဲမ်ားကို ရန္ကုန္၊ မႏၱေလး၊ လားရွိဴး၊ 
ျမစ္ျကီးနားျမိဳ႕မ်ားမွ မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူမ်ားတက္ေရာက္ ေဆြးေႏြးျကသည္။ 
မူ၀ါဒခြဲျခမ္းစိတ္ျဖာျခင္းကို ၂၀၁၆ ခုႏွစ္တြင္ စာေရးခံုသုေတသန ျပဳခ်က္ျဖင့္ 
အျပီးသတ္သည္။ 

၁၀  တတိယအႀကိမ္ ဘိန္းစိုက္ေတာင္သူမ်ားညီလာခံ၏ အစီရင္ခံခ်က္၊ 
ျပင္ဦးလြင္၊ ၁၁-၁၂ စက္တင္ဘာ ၂၀၁၅။

၁၁  ေရႊႀတိဂံနယ္ေျမမွ ယင္းကန္မႈလကၡဏာမ်ား၊ 
ျပန္႔ႀကဲလာေသာေဆးေစ်းကြက္၊ TNI၊၂၀၀၉။စာမ်က္ႏွာ ၄၉ https://www.
tni.org/files/download/withdrawal.pdf

၁၂ ကမၻာ့ေအအိုင္ဒီအက္စ္ေရာဂါတုန္႔ျပန္မႈ တိုးတက္မႈအစီရင္ခံစာ-
ျမန္မာ၊ အမ်ိဳးသားခုခံအားက်/ကာလသားတိုက္ဖ်က္ေရးစီမံခ်က္၊ ၂၀၁၅။ 

၁၃ ႏိုင္ငံဆိုင္ရာ အစီရင္ခံခ်က္။ ။ ျမန္မာႏိုင္ငံ၊ ႏိုင္ငံတကာ 
မူးယစ္ေဆး၀ါးႏွင့္ ဥပေဒစိုးမိုးေရးဗ်ဴ႐ို၊ ႏိုင္ငံတကာ မူးယစ္ေဆး၀ါးထိန္းခ်ဳ
ပ္ေရးဗ်ဴဟာအစီရင္ခံခ်က္၊ US Department of State, ၂၀၁၅။ http://
www.state.gov/j/inl/rls/nrcrpt/2015/vol1/238952.htm

၁၄ ‘ပုန္းကြယ္ေနေသာ ကပ္ေရာဂါ’ အားျပန္လည္သံုးသပ္ျခင္း၊အိပ္ခ်္အို
င္ဗီြ၊ ေအအိုင္ဒီအက္စ္ ေရာဂါ႐ႈေထာင့္မွ အာရွတြင္မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲမႈအေျခ
အေနကို ဆန္းစစ္ျခင္း၊ အႏၱရာယ္ေလွ်ာ့ခ်ေရး ဗဟိုဌာန၊ Burnet Institute ၊ 
၂၀၀၂။ 

၁၅ ကမၻာ့ေအအိုင္ဒီအက္စ္ေရာဂါတုန္႔ျပန္မႈ တိုးတက္မႈအစီရင္ခံစာ-
ျမန္မာ၊အမ်ိဳးသားခုခံအားက်/ကာလသားတိုက္ဖ်က္ေရးစီမံခ်က္၊၂၀၁၅။ 

၁၆ အမ္ဖက္တမင္းအမ်ိဳးအစားစိတ္ၾကြေဆးႏွင့္ အႏၱရာယ္ေလွ်ာ့ခ်ေရး၊ 
ျမန္မာ၊ထိုင္းႏွင့္ တ႐ုတ္ႏိုင္ငံေတာင္ပိုင္းတို႔မွ အေတြ႔အႀကံဳမ်ား၊ မူးယစ္ေဆ
း၀ါးမူ၀ါဒဆိုင္ရာအသိေပးခ်က္ အမွတ္ ၃၇၊ TNI၊ ၂၀၁၁။Link: https://
www.tni.org/files/article-downloads/brief37.pdf

၁၇ တတိယအႀကိမ္ ဘိန္းစိုက္ေတာင္သူမ်ားညီလာခံ၏ အစီရင္ခံခ်က္၊ 
ျပင္ဦးလြင္၊ ၁၁-၁၂ စက္တင္ဘာ ၂၀၁၅။ https://www.tni.org/en/
publication/third-myanmar-opium-farmers-forum

၁၈ တေက်ာ့ျပန္/မူလအေျခအေနဆိုးသို႔ ျပန္လည္ဆိုက္ေရာက္လာေသာ 
ေရႊႀတိဂံေဒသ၊ TNI ၊ ၂၀၁၄။ 

၁၉ အထက္တြင္ ေဖာ္ျပခဲ့ျပီးျဖစ္သည္။ (စာမ်က္ႏွာ၃၈ ကိုျကည့္ပါ။)

၂၀ UNAIDS (၂၀၁၄)၊အမ်ိဳးသားအိပ္ခ်္အိုင္ဗီြ ဥပေဒ 
သံုးသပ္အစီရင္ခံခ်က္။ ျမန္မာႏိုင္ငံ၏ ဥပေဒေရးရာမူေဘာင္ႏွင့္ အိပ္
ခ်္အိုင္ဗီြျဖင့္အသက္ရွင္ေနထိုင္သူမ်ား/အိပ္ခ်္အိုင္ဗီြေရာဂါပိုးရွိေနသူမ်ား 
ႏွင့္ အဓိက ထိခိုက္ခံစားရသူမ်ား၏ က်န္းမာေရး၀န္ေဆာင္မႈမ်ား 
လက္လွမ္းမီမႈအေပၚတြင္ သက္ေရာက္မႈကို သံုးသပ္ျခင္း Link: http://
www.mm.undp.org/content/dam/myanmar/docs/Publications/
DemoGov/UNDP_MM_National_HIV_Review_report_web_2MB.
pdf

၂၁ ႏိုင္ငံဆိုင္ရာ အခ်က္အလက္မ်ား၊ ျမန္မာႏိုင္ငံ၊ အိပ္ခ်္အိုင္ဗီြဆိုင္ရာ
အဓိကအခ်က္မ်ားLink: http://aidsdatahub.org/Country-Profiles/
Myanmar

၂၂ ဥပမာ ဘိန္းျဖဴအေၾကာတြင္းထိုးသြင္း သံုးစြဲသူမ်ားသည္ 
မက္အမ္ဖက္တမင္းအေျကာထဲ ထိုးသြင္းသူမ်ားႏွင္႔ ကြဲျပားေသာ 
၀န္ေဆာင္မႈမ်ားလိုအပ္သည္။ 

၂၃ ကမၻာ့မူးယစ္ေဆး၀ါးအစီရင္ခံခ်က္၊ UNODC ၊၂၀၁၅။ https://
www.unodc.org/wdr2015/en/drug-use.html

၂၄ တစ္ဦးတစ္ေယာက္သည္ ဘိန္းျဖဴ ၃ ဂရမ္၊ ဘိန္းမဲ ၃ ဂရမ္ 
သို႔မဟုတ္ေဆးေျခာက္ ၂၅ ဂရမ္ အနည္းဆံုး လက္၀ယ္ထားရွိျခင္း 
ေတြ႔ရွိရပါက ၎ပမာဏအားေရာင္းခ်ရန္ လက္၀ယ္ 
ထားရွိသည္ဟုယူဆသည့္အတြက္ ေထာင္ဒဏ္ ၁၀ ႏွစ္ႏွင့္အထက္ 
ျပစ္ဒဏ္ခ်မွတ္သင့္သည္။

၂၅ ေက်ာ္လင္းထူး (၃၁၊ၾသဂုတ္လ၊၂၀၁၅)၊ ေရွးက်ေသာ 
ျမန္မာ့ဥပေဒမ်ားအနက္မွ ကိုလိုနီေခတ္ ဥပေဒျဖစ္ေသာ“ေမွာင္ရိပ္ခိုမႈ” 
ေျကာင့္ လူ ရာႏွင့္ခ်ီ၍ ေထာင္ဒဏ္က်ခံျခင္းခံရသည္။Mizzima. 
Link:  http://www.mizzima.com/news-features/among-
myanmar%E2%80%99s-antiquated-laws-colonial-era-
%E2%80%98loitering%E2%80%99-charge-lands-hundreds-jail
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၂၆ ရန္ကုန္ရဲအက္ဥပေဒ ‘၁၈၉၉’သူခိုးသူ၀ွက္မ်ားႏွင့္ 
အိမ္ေျခယာမဲ့မ်ားအတြက္ ျပ႒ာန္းခ်က္။ 

၂၇ အမ္ဖက္တမင္းအမ်ိဳးအစား စိတ္ၾကြေဆးႏွင့္ အျခားမူးယစ္ေဆးမ်ား
သံုးစြဲမႈပံုစံ အေျပာင္းအလဲမ်ား/ျဖစ္စဥ္မ်ား၊ Global SMART Programme  
၂၀၁၃၊ အာရွႏွင့္ ပစိဖိတ္ေဒသအတြက္ စိန္ေခၚမႈမ်ား UNODC ၂၀၁၃။ Link: 
https://www.unodc.org/documents/southeastasiaandpacific//
Publications/2013/ats-2013/2013_Regional_ATS_Report_web.
pdf

၂၈ ျမန္မာႏိုင္ငံ အက်ဥ္းဦးစီးဌာနတြင္ တာ၀န္ထမ္းေဆာင္ခဲ့ေသာ 
အဆင့္ျမင့္အရာရွိတစ္ဦး (အၿငိမ္းစား/ယခင္) မွ TNI သို႔ ေျပာၾကားခ်က္၊ 
ဇန္န၀ါရီ ၂၀၁၅

၂၉ မူးယစ္ေဆး၀ါးႏွင့္ စိတ္ကိုေျပာင္းလဲေစေသာ ေဆး၀ါးမ်ား အႏၠရာယ္ 
တားဆီးကာကြယ္ေရး ဗဟိုအဖြဲ႕မွ အရာရွိတစ္ဦး ႏွင့္ ဆက္သြယ္ျခင္း၊ 
ဇန္န၀ါရီ ၂၀၁၅

၃၀ စက္တင္ဘာ ၂၀၁၄၊မူးယစ္ေဆး၀ါးႏွင့္ စိတ္ကိုေျပာင္းလဲေစေသာ 
ေဆး၀ါးမ်ား အႏၠရာယ္ တားဆီးကာကြယ္ေရး ဗဟိုအဖြဲ႕မွ အရာရွိတစ္ဦး၏ 
ခန္႔မွန္းခ်က္။ 

၃၁ ျပစ္ဒဏ္က်ခံရသူမ်ားအေပၚ က်ဴးလြန္ေသာ ရာဇ၀တ္မႈ- 
အက်ဥ္းသားမ်ားအေပၚ လုပ္အားေခါင္းပံုျဖတ္မႈမ်ားအား 
ကုလသမဂၢမွစံုစမ္းရန္လိုအပ္၊ လူ႔အခြင့္အေရး ေစာင့္ၾကည့္ေရးအဖြဲ႔၊ ဇူလိုင္ 
၂၀၁၁။ Link: https://www.hrw.org/news/2011/07/12/burma-
war-crimes-against-convict-porters

၃၂ See:	http://www.globalpost.com/
article/6685625/2015/11/11/how-myanmars-state-
backed-militias-flood-asia-meth ကခ်င္ျပည္နယ္လူထု၏ 
မူးယစ္ေဆးတိုက္ဖ်က္ေရး - မေအာင္ျမင္ေသာမူ၀ါဒမ်ား။

၃၃ ပင္နီစီလင္ပုလင္းခြံမ်ားအား မူးယစ္ေဆး(ဘိန္းျဖ
ဴ)ေရာင္းသူမ်ားက ေဆးျခင္တြယ္ရာတြင္ လည္းေကာင္း၊ 
သယ္ယူပို႔ေဆာင္ရာတြင္လည္းေကာင္း အသံုးျပဳသည္။

၃၄ မူးယစ္ေဆး၀ါးသံုးစြဲသူမ်ားႏွင့္ ေတြ႔ဆံုေဆြးေႏြးပြဲမွရရွိေသာ 
သတင္းအခ်က္အလက္ မ်ား၊ Burnet Institute၊ ရန္ကုန္၊ ဇြန္ ၉၊ ၂၀၁၄။

၃၅ ၁၉၁၉ HORA (1919 Habitual Offenders Restriction Act)ဟု 
လူသိမ်ားေသာ “ျပစ္မႈက်ဴးလြန္ေလ့ရွိသူမ်ားအား ထိန္းခ်ဳပ္ကန္႔သတ္ျခင္း 
အက္ဥပေဒ” သည္ မၾကာခဏျပစ္မႈက်ဴးလြန္ေလ့ရွိသူမ်ား၊ သူခိုးသူ၀ွက္မ်ား၊ 
အိမ္ေျခယာမဲ့မ်ားႏွင့္ အလုပ္အကိုင္ အတည္တက်မရွိသူမ်ားအတြက္ 
ရည္ရြယ္သည္။ ဦးတင္ဦး၊ နာယက၊ ဗဟိုဥပေဒေရးရာေကာ္မတီ၊ 
အမ်ိဳးသားဒီမိုကေရစီအဖြဲ႔ခ်ဳပ္၊‘Rule of Law in Burma under SLORC’ 
- လူ႔အခြင့္အေရးႏွစ္စဥ္စာအုပ္/ႏွစ္ပတ္လည္အစီရင္ခံစာ၊ ၁၉၉၇-၁၉၉၈၊ 
လူ႔အခြင့္အေရးဆိုင္ရာ မွတ္တမ္းဌာန (HRDU)၊၁၉၉၈။

၃၆ ဘားမား/ျမန္မာ၊ ရဲႏွင့္ေက်းရြာေခါင္းေဆာင္မ်ားက ရြာသားမ်ားအား 
ခိုင္လံုေသာ အေထာက္မထားမရွိဘဲ ၫွဥ္းပန္းႏွိပ္စက္ျခင္း၊ 
အာရွလူ႔အခြင့္အေရးေကာ္မရွင္ အေရးေပၚ အယူခံ၀င္ေရးစီမံခ်က္၊ 
ေအာက္တိုဘာ၂၆၊ ၂၀၁၄။Link: http://www.humanrights.asia/
news/urgent-appeals/AHRC-UAC-142-2014

၃၇ အမ်ိဳးသားအိပ္ခ်္အိုင္ဗီြဆိုင္ရာ ဥပေဒသံုးသပ္ျခင္းအစီရင္ခံစာ၊ 
UNAIDS၊၂၀၁၄စာမ်က္ႏွာ ၄၉။  www.3mdg.org/library/item/
download/269_cdea5bb209a49c0f260692a0c8a8f50b

၃၈ အမ်ိဳးသားအိပ္ခ်္အိုင္ဗီြဆိုင္ရာ ဥပေဒသံုးသပ္ျခင္းအစီရင္ခံစာ၊ 
UNAIDS၊၂၀၁၄။ www.3mdg.org/library/item/download/269_
cdea5bb209a49c0f260692a0c8a8f50b

၃၉ ဘိန္းမဲအား ေခ်ာင္းဆိုးေပ်ာက္ေဆးရည္ႏွင့္ေရာစပ္ထားေသာ  
ေဆးရည္။

၄၀ ပုဒ္မ ၁၅ - မွတ္ပံုတင္ရန္ပ်က္ကြက္ျခင္း။ ပုဒ္မ ၁၆ - 
မူးယစ္ေဆး၀ါးႏွင့္ စိတ္ကိုေျပာင္းလဲေစေသာ ေဆး၀ါးမ်ားအား 
လက္၀ယ္ထားရွိျခင္း၊ သယ္ယူပို႔ေဆာင္ျခင္း၊ တစ္ဆင့္ေပးပို႕ျခင္း၊ 
လႊဲေျပာင္းေပးျခင္း။ ပုဒ္မ၁၉ မူးယစ္ေဆး၀ါးႏွင့္ စိတ္ကိုေျပာင္းလဲေစေသာ 
ေဆး၀ါးမ်ားအား ေရာင္းခ်ရန္အလို႔ငွာလက္၀ယ္ထားရွိျခင္း၊ 
သယ္ယူပို႔ေဆာင္ျခင္း၊ တစ္ဆင့္ေပးပို႕ျခင္း၊ လႊဲေျပာင္းေပးျခင္း။ပုဒ္မ 
၂၀ မူးယစ္ေဆး၀ါးႏွင့္ စိတ္ကိုေျပာင္းလဲေစေသာ ေဆး၀ါးမ်ားအား 
ထုတ္လုပ္ျခင္း၊ ျဖန္႔ျဖဴးျခင္း၊ ေရာင္းခ်ျခင္း။ 

၄၁ ျမန္မာက်ပ္ေငြ ၁၀၀၀ သည္ ဥေရာပေငြ ၁ ယူရုိႏွင့္ 
အနီးစပ္ဆံုး ညီမွ်သည္။ လြန္ခဲ့ေသာႏွစ္မ်ားအတြင္း ေငြလဲလွယ္ႏွဳန္း 
အေျပာင္းအလဲရွိေသာ္လည္း ယင္းပမာဏမွာ အနီးစပ္ဆံုးတူညီသည္။ 

၄၂ ပအို၀့္လူမ်ိဳးမ်ားသည္ ရွမ္းျပည္နယ္တြင္ေနထိုင္ေသာ 
လူမ်ိဳးစုတစ္ခုျဖစ္ၿပီး ကရင္ျပည္နယ္၊ ကယားျပည္နယ္၊ မြန္ျပည္နယ္ႏွင့္ 
ပဲခူးတိုင္းတို႔တြင္လည္း ေနထိုင္ၾကသည္။

၄၃ ဥပမာ - လမ္းတည္ေဆာက္ျခင္း၊ နယ္စပ္ေဒသ 
ဖြံ႔ၿဖိဳးတိုးတက္ေရးစီမံခ်က္၊ ရာဘာစိုက္ခင္း စသည္ျဖင့္။

၄၄ ဒီမိုကေရစီႏွင့္ အလုပ္သမားေရးရာဗ်ဴ႐ို၊US Department of 
State၊လူ႔အခြင့္အေရးဆိုင္ရာ အျပဳအမူမ်ား အစီရင္ခံစာ ၂၀၁၄-ျမန္မာ။Link: 
http://www.state.gov/j/drl/rls/hrrpt/humanrightsreport/index.
htm?year=2014&dlid=236428#wrapper accessed 8/12/2015

၄၅ http://www.mnhrc.org.mm/en/unofficial-translation-
the-press-statement-regarding-the-visit-to-insein-central-
prison-by-the-myanmar-national-human-rights-commission-
statement-no-3-2015/

၄၆ http://www.prisonstudies.org/country/myanmar-
formerly-burma, accessed 7/12 ’15

၄၇ ၿခံဳငံုသံုးသပ္မႈအား ႏိုင္ငံဆိုင္ရာ သတင္းအခ်က္အလက္ႏွင့္ 
လမ္းညႊန္မႈတြင္ ေတြ႔ႏိုင္သည္။ ျမန္မာ့အက်ဥ္းေထာင္မ်ားအေျခအေန။
https://www.gov.uk/government/uploads/system/uploads/
attachment_data/file/480894/burma_prison_conditions.pdf,	
accessed 7/12 ‘15

၄၈ ပုဒ္မ ၁၅ - မူးယစ္ေဆးသံုးစြဲသူအျဖစ္ မွတ္ပံုတင္ရန္ ပ်က္ကြက္ျခင္း၊ 
ပုဒ္မ ၁၆ - လက္၀ယ္ေတြ႔ရွိျခင္း၊ ပုဒ္မ ၂၁ - ပူးေပါင္းျကံစည္ျခင္း၊ 
အားေပးကူညီျခင္း။ 

၄၉ ဒီမိုကေရစီႏွင့္ အလုပ္သမားေရးရာဗ်ဴ႐ို၊US Department of 
State၊လူ႔အခြင့္အေရးဆိုင္ရာ အျပဳအမူမ်ား အစီရင္ခံစာ ၂၀၁၄-ျမန္မာ။Link: 
http://www.state.gov/j/drl/rls/hrrpt/humanrightsreport/index.
htm?year=2014&dlid=236428#wrapper	Accessed	8/12/2015

၅၀ ICRC ႏွစ္ပတ္လည္အစီရင္ခံစာ ၂၀၁၄၊https://app.icrc.org/...
report/.../2014_ar_myanmar.pdf...accessed 4/12 ’15 

၅၁ ႏိုင္ငံဆိုင္ရာ သတင္းအခ်က္အလက္ႏွင့္ လမ္းညႊန္မႈ - 
အက်ဥ္းေထာင္မ်ား အေျခအေန၊ UK Home Office, ႏို၀င္ဘာ၂၀၁၅၊ 
https://www.gov.uk/government/uploads/system/uploads/
attachment_data/file/480894/burma_prison_conditions.pdf

၅၂ စြဲခ်က္/အမႈမ်ားအား ႏွစ္ေပါင္းမ်ားစြာ ျပစ္ဒဏ္ခ်ျခင္းအစား၊ 
အမ်ားဆံုးျပစ္ဒဏ္ခ်ျခင္း။

၅၃ ပုဒ္မ ၁၅ - မွတ္ပံုတင္ရန္ပ်က္ကြက္ျခင္း၊ ပုဒ္မ ၂၃ - 
ျပစ္မႈထင္ရွားစီရင္ျခင္းအမႈကို ထပ္မံက်ဴးလြန္ျခင္း။ 

၅၄ အထူးစီမံခ်က္ကာလ

၅၅ ပုဒ္မ ၁၅- မွတ္ပံုတင္ရန္ ပ်က္ကြက္ျခင္း။ ပုဒ္မ၁၆ - မူးယစ္ေဆး၀ါး 
သို႔မဟုတ္ စိတ္ကိုေျပာင္းလဲေစေသာ ေဆး၀ါးကို လက္၀ယ္ထားျခင္း၊ 
သယ္ယူပို႔ေဆာင္ျခင္း၊ တစ္ဆင့္ေပးပို႔ျခင္း၊ လႊဲေျပာင္းေပးျခင္း။ ပုဒ္မ၂၁ 
- မည္သူမဆို ဤဥပေဒပါျပစ္မႈတစ္ခုခုကို က်ဴးလြန္ရန္ အားထုတ္ျခင္း၊ 
ပူးေပါင္းျကံစည္ျခင္း၊ စည္းရုံးျခင္း၊ စီမံခန္႔ခြဲျခင္း၊ ေငြေျကးေထာက္ပံ့ျခင္း
ျပဳလွ်င္ျဖစ္ေစ၊ ျပစ္မႈတစ္ခုခု က်ဴးလြန္ရာတြင္ အားေပးကူညီျခင္း 
ျပဳလွ်င္ျဖစ္ေစ ယင္းျပစ္မႈအတြက္ ဤဥပေဒတြင္ျပ႒ာန္းထားသည့္ 
ျပစ္ဒဏ္ခ်မွတ္ျခင္းခံရမည္။ ပုဒ္မ ၃၃(ဃ) – 
၁၉၁၇ယစ္မ်ိဳးအက္ဥပေဒ၊၂၀၁၅ ဒီဇင္ဘာလတြင္ ေဆးထိုးအပ္/ႁပြန္ 
တရားမ၀င္ကိုင္ေဆာင္ျခင္းႏွင့္ ဆက္စပ္၍ ပုဒ္မ ၃၃(ဃ)အား 
ျပဳျပင္ေျပာင္းလဲခဲ့ၿပီးျဖစ္သည္။

၅၆ အလုပ္႐ံုေဆြးေႏြးပြဲ၏ အစီရင္ခံစာကို UNODC 
Website တြင္ေတြ႔ႏိုင္သည္။ https://www.unodc.org/
southeastasiaandpacific/en/myanmar/2015/03/drug-law/story.
html

၅၇ ဥပမာ - https://www.opensocietyfoundations.org/
reports/drug-policy-portugal-benefits-decriminalizing-drug-use

https://www.unodc.org/documents/southeastasiaandpacific/Publications/2013/ats-2013/2013_Regional_ATS_Report_web.pdf
https://www.unodc.org/documents/southeastasiaandpacific/Publications/2013/ats-2013/2013_Regional_ATS_Report_web.pdf
https://www.unodc.org/documents/southeastasiaandpacific/Publications/2013/ats-2013/2013_Regional_ATS_Report_web.pdf
https://www.hrw.org/news/2011/07/12/burma-war-crimes-against-convict-porters
https://www.hrw.org/news/2011/07/12/burma-war-crimes-against-convict-porters
http://www.globalpost.com/article/6685625/2015/11/11/how-myanmars-state-backed-militias-flood-asia-meth
http://www.globalpost.com/article/6685625/2015/11/11/how-myanmars-state-backed-militias-flood-asia-meth
http://www.globalpost.com/article/6685625/2015/11/11/how-myanmars-state-backed-militias-flood-asia-meth
http://www.humanrights.asia/news/urgent-appeals/AHRC-UAC-142-2014
http://www.humanrights.asia/news/urgent-appeals/AHRC-UAC-142-2014
http://www.3mdg.org/library/item/download/269_cdea5bb209a49c0f260692a0c8a8f50b
http://www.3mdg.org/library/item/download/269_cdea5bb209a49c0f260692a0c8a8f50b
http://www.3mdg.org/library/item/download/269_cdea5bb209a49c0f260692a0c8a8f50b
http://www.3mdg.org/library/item/download/269_cdea5bb209a49c0f260692a0c8a8f50b
http://www.state.gov/j/drl/rls/hrrpt/humanrightsreport/index.htm?year=2014&%252338;
http://www.state.gov/j/drl/rls/hrrpt/humanrightsreport/index.htm?year=2014&%252338;
http://www.mnhrc.org.mm/en/unofficial-translation-the-press-statement-regarding-the-visit-to-insein-central-prison-by-the-myanmar-national-human-rights-commission-statement-no-3-2015/
http://www.mnhrc.org.mm/en/unofficial-translation-the-press-statement-regarding-the-visit-to-insein-central-prison-by-the-myanmar-national-human-rights-commission-statement-no-3-2015/
http://www.mnhrc.org.mm/en/unofficial-translation-the-press-statement-regarding-the-visit-to-insein-central-prison-by-the-myanmar-national-human-rights-commission-statement-no-3-2015/
http://www.mnhrc.org.mm/en/unofficial-translation-the-press-statement-regarding-the-visit-to-insein-central-prison-by-the-myanmar-national-human-rights-commission-statement-no-3-2015/
http://www.prisonstudies.org/country/myanmar-formerly-burma
http://www.prisonstudies.org/country/myanmar-formerly-burma
https://www.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/480894/burma_prison_conditions.pd
https://www.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/480894/burma_prison_conditions.pd
http://www.state.gov/j/drl/rls/hrrpt/humanrightsreport/index.htm?year=2014&%252338;
http://www.state.gov/j/drl/rls/hrrpt/humanrightsreport/index.htm?year=2014&%252338;
https://www.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/480894/burma_prison_conditions.pdf
https://www.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/480894/burma_prison_conditions.pdf
https://www.unodc.org/southeastasiaandpacific/en/myanmar/2015/03/drug-law/story.html
https://www.unodc.org/southeastasiaandpacific/en/myanmar/2015/03/drug-law/story.html
https://www.unodc.org/southeastasiaandpacific/en/myanmar/2015/03/drug-law/story.html
https://www.opensocietyfoundations.org/reports/drug-policy-portugal-benefits-decriminalizing-drug-use
https://www.opensocietyfoundations.org/reports/drug-policy-portugal-benefits-decriminalizing-drug-use


ပံ့ပိုးကူညီသူမ်ား
ေရးသားျပဳစုသူမ်ား  အမ္နက္စတင္းရန္စီမာ (Ernestien Jensema) ႏွင့္ နန္းပန္းအိခမ္း

စာတမ္းပါအေသးစိတ္အခ်က္အလက္မ်ား
အစီရင္ခံစာပါ အေၾကာင္းအရာမ်ားကို ေငြေၾကးအျမတ္အစြန္း စီးပြားေရးလုပ္ငန္းတစ္ခုအတြက္ 
ရည္ရြယ္ျခင္းမရွိဘဲ ေကာက္ႏႈတ္ျခင္း သို့မဟုတ္ ျပန္လည္ကူးယူေဖာ္ျပျခင္းတို ့ျပဳလုပ္မည္ဆိုပါက 
သတင္းအရင္းအျမစ္ကို http://www/tni.org/copyright မွ ရရွိေၾကာင္း မွန္မွန္ကန္ကန္ေဖာ္ျပ၍
အသံုျပဳႏိုင္ပါသည္။
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Transnational Institute (TNI) သည္ 
ေရရွည္တည္တံ့ခိုင္ျမဲမႈရွိျပီး တရားမွ်တ၍ 
ဒီမိုကေရစီထံုးနည္းစံက်ျဖစ္သည့္ ေျမကမၻာကို 
တည္ေဆာက္ရန္အတြက္ သံဓိ႒ာန္ခ်ထားသည့္ 
ႏိုင္ငံတကာသုေတသနႏွင့္ မူ၀ါဒေျပာင္းလဲေရး စည္းရံုးလႈံ ့
ေဆာ္ေရး အဖြဲ့အစည္းတစ္ခုျဖစ္ပါသည္။ ႏွစ္ေပါင္းေ
လးဆယ္ေက်ာ္ကာလတစ္ေလွ်ာက္  TNI အေနျဖင့္ 
လူထုလႈပ္ရွားမႈမ်ားအၾကား 
သီးျခားဆက္ေၾကာင္းတစ္ခုအျဖစ္ရပ္တည္၍ 
ပညာရွင္မ်ားႏွင့္မူ၀ါဒခ်မွတ္သူမ်ားကို 
ခ်ိတ္ဆက္ေဆာင္ရြက္လ်က္ရွိသည္။

www.TNI.org

ျမန္မာႏိုင္ငံမူးယစ္ေဆး၀ါးသံုးစြဲသူမ်ားကြန္ရက္ (NDNM) 
သည္ ယခင္ႏွင့္လက္ရွိ မူးယစ္ေဆး၀ါးသံုးစြဲသူမ်ား၊ 
မက္သာဒံုးေဆးျဖင့္ေရရွည္ကုသမႈခံယူလ်က္ရွိသူမ်ားပါ၀င္ေသာ 
ကြန္ရက္တစ္ခုျဖစ္သည္။ ျမန္မာႏိုင္ငံမူးယစ္ေဆး၀ါးသံုးစြဲသူမ်ား 
ကြန္ရက္ဧ။္ အဓိကရည္ရြယ္ခ်က္မွာ မူးယစ္ေဆး၀ါးသံုးစြဲသူမ်ား
အား ခြဲျခားႏွိမ့္ခ်ဆက္ဆံျခင္းေလ်ာ့က်ေစရန္၊ က်န္းမာေရးႏွင့္ 
တစ္ျခားလူမႈ၀န္ေဆာင္မႈလုပ္ငန္းမ်ား
အား မူးယစ္ေဆး၀ါးသံုးစြဲသူမ်ားမွ 
သာတူညီမွ်လက္လွမ္းမွီရရွိႏိုင္ရန္အတြက္ စည္းရံုးလႈံ ့
ေဆာ္ရန္ျဖစ္သည္။

NDNM ကို ndnm09@gmail.com မွဆက္သြယ္ႏိုင္ပါသည္။
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