
เป้าหมาย(GOAL) :ประชาชนเขา้ถงึกญัชาทาง
การแพทยต์ามขอ้บง่ชีแ้ละปลอดภยั

จํานวนคลนิกิการใหบ้รกิารกญัชาทางการแพทยแ์บบผสมผสานแพทยแ์ผนปจัจบุนัและแพทยแ์ผนไทยนํารอ่ง
อยา่งนอ้ยเขตสขุภาพละ1แหง่
ไตรมาส2-จดัต ัง้คลนิกิกญัชาทางการแพทย ์แบบผสมผสาน จงัหวดัละ1แหง่  
ไตรมาส3และไตรมาส4- จัดตัง้คลนิกิกญัชาทางการแพทย ์แผนไทยใน รพช.รอ้ยละ25 ของแตล่ะจังหวัด

สถาน
การณ์/
ขอ้มลู

พืน้ฐาน
สว่นกลาง 1.บคุลากร จดัอบรมแพทย์ เภสชั และพยาบาล (กรมการแพทย)์, แพทยแ์ผนไทย

(กรมการแพทยแ์ผนไทย)
2.ผลติภณัฑ์ จดัหาผลติภณัฑก์ญัชาทางการแพทย ์ (องคก์ารเภสชั, ร.พ.อภยัภเูบศร์

,ร.พ.พระอาจารยฟ์ั่น  , อืน่ๆ)
3.โปรแกรม อบรมการใชโ้ปรแกรม C-MOPH (กบรส) , SAS. ( อ.ย.)

ตวัชีว้ัด

ประเด็น : กญัชาทางการแพทยแ์ละสมนุไพรเพือ่เศรษฐกจิ
หวัขอ้ : กญัชาทางการแพทย์

รอบที ่1 เขตสขุภาพที่ 4





กญัชาทางการแพทย์

 ศขุไสยาศน์ รักษากลุม่อาการนอน
ไมห่ลบั  เบือ่อาหาร  

 ทาํลายพระสเุมร ุรักษาอาการเกร็ง
กลา้มเนือ้ กลา้มเนือ้ออ่นแรงชาในผูป่้วย
อมัพฤกษ์ อมัพาต

 THC รักษาภาวะคลืน่ไสอ้าเจยีนจาก
เคมบํีาบดั ภาวะปวดปลายประสาท

รักษาโรคลมชกัทีรั่กษายากและ
โรคลมชกัทีด่ ือ้ตอ่การรักษา

รักษาภาวะกลา้มเนือ้หดเกร็ง
ในผูป่้วยโรคปลอกประสาท
เสือ่มแข็ง

น้ํามันกญัชา

1.3% 1.7%

สารสกดักญัชาในน้ํามัน
มะพรา้ว ความเขม้ขน้ 10%
ของน้ําหนักกญัชาแหง้

(0.5mgตอ่หยด)

100 mg/ml

1ml-THC27mg,CBD25mg

2กรัม/ซอง
รับประทานครัง้ละ2กรัม วนัละ1ครัง้กอ่นนอน

2กรัม/ซอง
รับประทานครัง้ละ2กรัม วนัละ2ครัง้
กอ่นอาหาร เชา้-เย็น





ผลการดําเนนิการ ระดบัประเทศ

เขต1 เขต2 เขต3 เขต4 เขต5 เขต6 เขต7 เขต8 เขต9 เขต10 เขต11 เขต12 เขต13

ผสม
ผสาน

รพ.
ลําปาง

รพ.พทุธ
ชนิ

รพ.สวรรคฯ์
รพ.สวรรคฯ์

รพ.
สระบรุี

รพ.ราชบรุี รพ.ระยอง

รพ.
เจา้พระยาฯ

รพ.
ขอนแกน่

รพ.อดุร รพ.บรุรัีมย์ รพ.สรรพ
ประสทิธิ์

รพ.
สรุาษฎร์

รพ.
หาดใหญ่

แผน
ไทย

รพ.
สมเด็จ
พระ
ยพุราช 
แพร่

รพ.บาง
กระทุม่ 
พษิณุโลก

รพ.หนอง
ฉาง อทุยั

รพ.เสา
ไห ้
สระบรุี

รพ.ดอน
ตมู 
นครปฐม

รพ.พล 
ขอนแกน่

รพ.พระ
อาจารย์
ฟ่ัน 
สกลนคร

รพ.คเูมอืง
บรุรัีมย์

รพ.พนา
อํานาจเจรญิ

รพ.ทา่ฉาง 
สรุาษฎร์

รพ.ป่า
บอน 
พัทลงุ

รพ.การ 
แพทย์
แผน
ไทย

นํา้มนั 
อ.เด
ชา

รพ.
สมเด็จ
พระ
ยพุราช 
แพร่
รพ.เถนิ 
ลําปาง

รพ.บาง
กระทุม่ 
พษิณุโลก
รพ.พระ
ยพุราช 
พษิณุโลก

รพ.ตากฟ้า 
นครสวรรค์

รพ.ดอน
ตมู 
นครปฐม
รพ.สวนผึง้
ราชบรุี
รพ.ศรี
ประจันต์
สพุรรณ

รพ.เฉลมิ
พระเกยีรติ
ระยอง

รพ.พล 
ขอนแกน่

รพ.พระ
อาจารย์
ฟ่ัน 
สกลนคร
รพ.วานร
นวิาส 
สกล
รพ.สวา่งฯ 
สกลนคร

รพ.คเูมอืง
บรุรัีมย์
รพ.หว้ย
เกิง้ อดุร
รพ.หนอง
บวัลําภู

รพ.พนา
อํานาจเจรญิ
รพ.สมเด็จ
พระยพุราช
เดชอดุม
อบุล

รพ.ทา่ฉาง 
สรุาษฎร์

รพ.ป่า
บอน 
พัทลงุ

รพ.การ 
แพทย์
แผน
ไทย

กรอบสแีดงคอืสถานทีผ่ลติตาํรบัยาทีม่กีญัชาผสมอยู่



แผนภมูแิสดงจาํนวนผูม้ารบับรกิารและผูไ้ดร้บัยาทางการแพทย/์ตาํรบัยาแผนไทย 
จาํแนกรายเขตสขุภาพและประเทศ 

ทีม่า : โปรแกรม C-MOPH (ขอ้มลู ณ วนัที ่27 กมุภาพนัธ ์2563)
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113ครัง้

121ขวด

291ครัง้

336ขวด

197ครัง้

189ขวด
188ครัง้

187ขวด

149ครัง้

195ขวด

58ครัง้

63ขวด

64ครัง้

75ขวด 22ครัง้

23ขวด

57ครัง้

58ขวด 20ครัง้

20ขวด

49ครัง้

62ขวด 22ครัง้

21ขวด



122ครัง้

1,437หน่วย

107ครัง้

784หน่วย

122ครัง้

1,437หน่วย

122ครัง้

1,437หน่วย 101ครัง้

1,825หน่วย

12ครัง้

107หน่วย

13ครัง้

93หน่วย
8ครัง้

42หน่วย

111ครัง้

190หน่วย

438ครัง้

1080หน่วย

562ครัง้

1,379หน่วย

174ครัง้

2,825หน่วย

45ครัง้

413หน่วย





ข้อสัง่การการดาํเนินงานด้านการใช้กญัชาทางการแพทยใ์นสถานสขุภาพ

• จากข้อส่ังการ โดย เขต 4 มโีรงพยาบาลทีไ่ด้รับมอบหมายดังนี้

• รอบที ่1--22 ส.ค.2562--โรงพยาบาลสระบรุี

• รอบที ่2--30 ก.ย.2562--โรงพยาบาลนครนายก , โรงพยาบาลปทมุธานี ,โรงพยาบาลอ่างทอง , โรงพยาบาลเสาไห(้สระบรุ)ี

• รอบที ่3--11 พ.ย.2562--โรงพยาบาลพระนครศรอียธุยา , โรงพยาบาลเสนา , โรงพยาบาลอินทรบ์รุ ี, โรงพยาบาลพระพทุธบาท ,
โรงพยาบาลพระนั่งเกลา้

• รอบที ่4 --27 ธ.ค.2562--โรงพยาบาลสิงหบ์รุี

รอบ5--31 ม.ค.2563--จดับรกิารการแพทยแ์ผนไทยทัง้แผนกผู้ป่วยนอกและแผนกผู้ป่วยใน  และจดับรกิารคลินิกกญัชาทาง

การแพทยท์างการแพทยแ์ผนไทยและการแพทยพ์ืน้บา้นไทย และ เข้าโครงการวิจัยตดิตามลักษณะการใช้และคุณภาพชวีิตของ

ผู้ใช้นํา้มันกัญชาในทางการแพทยแ์ผนไทยและการแพทยท์างเลอืก

โดยคดัเลือกโรงพยาบาลศนูยแ์ละโรงพยาบาลทั่วไปท่ีมีความพรอ้มและเหมาะสม เขตสขุภาพละ 1 แห่ง  ---- เขต4 เลือก ร.พ.สระบุรี





ผลการดาํเนนิการ ระดบัประเทศ

เขต1 เขต2 เขต3 เขต4 เขต5 เขต6 เขต7 เขต8 เขต9 เขต10 เขต11 เขต12 เขต13

ผสม 
ผสาน

นํา
รอ่ง

รพ.
ลําปาง

รพ.
พทุธชนิ

รพ.
สวรรคฯ์

รพ.
สระบรุี

รพ.
ราชบรุี

รพ.ระยอง
รพ.เจา้ 
พระยาฯ

รพ.
ขอน 
แกน่

รพ.
อดุร

รพ.
บรุรัีมย์

รพ.
สรรพ
ประสทิธิ์

รพ.สุ
ราษฎร์

รพ.หาด 
ใหญ่

คลนิกิ
จา่ย

นํา้มนั 
อเด
ชาด 
เขต
ละ1
แหง่

รพ.
เชยีง 
ราย

รพ.
พทุธชนิ

รพ.
สวรรคฯ์

รพ.
สระบรุี

รพ.
ราชบรุี

รพ.ระยอง รพ.
ขอน 
แกน่

รพ.
อดุร

รพ.
มหารา
ชนคร
ราช

รพ.
สรรพ
ประสทิธิ์

รพ.
มหารา
ชนคร
ศรี

รพ.หาด 
ใหญ่

รพ.การ 
แพทย์
แผน
ไทย

อกัษร สแีดง รพศ./รพท.ทีเ่ปิดคลนิจิา่ยนํา้มนักญัชา อ.เดชา โดยเขา้โครงการจดัต ัง้
คลนิกิกญัชาทางการแพทยแ์ผนไทยสาขาเขตสขุภาพที ่1-12



นครนายก สระบุรี ลพบุรี ปทุมธานี นนทบุรี สิงหบุรี อางทอง อยุธยา

รพศ/รพท.
-คลนิกิ
กญัชา

ทางการ 
แพทยผ์สม 

ผสาน

รพ.
นครนายก

โปรแกรม 
HOSxP

รพ.สระบรุ,ี
รพ.พระพทุธ
บาท(เปิด 6
มนีาคม2563)

โปรแกรม SSB
โปรแกรม SSB

ร.พ.พระ
นารายณ ์
และร.พ.บา้น
หมีเ่ปิด มนีาคม
2563

รพ.
ปทมุธานี
เปิด 
ธนัวาคม 
2562

โปรแกรม
HOSxP

รพ.พระน ัง่
เกลา้
เปิด ธนัวาคม 
2562

โปรแกรม SSB

รพ.สงิหบ์รุ ี
รพ.อนิทรบ์รุ ี

โปรแกรม 
HOSxP
โปรแกรม 
HOSxP

รพ.อา่งทอง

โปรแกรม
HoMC

รพ.อยธุยา
รพ.เสนา

โปรแกรม
HoMC
โปรแกรม
HOSxP

รพช.
- คลนิกิ

กญัชาทาง
การแพทย์
แผนไทย

1ใน3 

(33%)

รพ.บานนา

อยูระหวาง

ดําเนินการ

1ใน10 (10%)

รพ.เสาไห 

โปรแกรมHOSxP

3ใน9 รพช.(33%)

-ชัยบาดาล,

โคกสําโรง,

ทาหลวง เปด

มีนาคม 2563

1ใน6

(16.66%)

รพ.หนองเสือ

คาดเปด

มีนาคม 2563

รพ.บางบัวทอง

รพ.บางใหญ

2ใน8 (25%)

คาดเปดมีนาคม

2563

ยังไมไดกําหนด

4 รพช.

ยังไมไดกําหนด

(6 รพช.)

ร.พ.บางซาย

รพ.ลาดบัวหลวง

โปรแกรม HOSxP

วางแผนเปด

รพ.ทาเรือ,รพ.บาง

ปะอิน,รพ.วังนอย

5ใน14 รพช.(35%.)

ผลการดาํเนนิการ ระดบัเขตสขุภาพที ่4 และ โปรแกรมทีใ่ชเ้ชือ่มตอ่กบั C-MOPH

โปรแกรมเชือ่มตอ่และใชง้านไดแ้ลว้ อยูร่ะหวา่งดําเนนิการ
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ผูม้ารับบรกิาร ผูไ้ดรั้บยา ยาทางการแพทย์ ตํารับยาแผนไทย
คน ครัง้ จา่ยยา(ครัง้) จํานวน(ขวดหรอืซอง)

ผลการดาํเนนิงานกญัชาทางการแพทย ์เขตสขุภาพที ่4 (ต ัง้แตเ่ร ิม่โครงการ-28 ก.พ.2563)
กราฟที ่1 : แสดงจํานวนผูม้ารบับรกิารและไดร้บัยาทางการแพทย/์ตาํรบัยาแผนไทย เขตสขุภาพที ่4 (ภาพรวมท ัง้เขต) 
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ผลการดาํเนนิงานกญัชาทางการแพทย ์เขตสขุภาพที ่4 (ต ัง้แตเ่ร ิม่โครงการ-28 ก.พ.2563) 
กราฟที ่2 : แสดงจาํนวนผูม้ารบับรกิารและผูไ้ดร้บัยา เขตสขุภาพที ่4 (แยกแตล่ะจงัหวดั) 
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ผลการดาํเนนิงานกญัชาทางการแพทย ์เขตสขุภาพที ่4 (ต ัง้แตเ่ร ิม่โครงการ-28 ก.พ.2563) 
กราฟที ่3 : แสดงจาํนวนผูไ้ดร้บัยาทางการแพทยแ์ละตาํรบัยาแผนไทย เขตสขุภาพที ่4 (แยกแตล่ะจงัหวดั) 
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ผลการดาํเนนิงานกญัชาทางการแพทย ์เขตสขุภาพที ่4 (ต ัง้แตเ่ร ิม่โครงการ-28 ก.พ.2563) 
กราฟที ่4 : แสดงจาํนวนผูไ้ดร้บัยาทางการแพทย ์THC เขตสขุภาพที ่4 (แยกแตล่ะจงัหวดั) 
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ผลการดาํเนนิงานกญัชาทางการแพทย ์เขตสขุภาพที ่4 (ต ัง้แตเ่ร ิม่โครงการ-28 ก.พ.2563) 
กราฟที ่5 : แสดงจาํนวนผูไ้ดร้บัยา ศขุไสยาศน์ เขตสขุภาพที ่4 (แยกแตล่ะจงัหวดั) 
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ผลการดาํเนนิงานกญัชาทางการแพทย ์เขตสขุภาพที ่4 (ต ัง้แตเ่ร ิม่โครงการ-28 ก.พ.2563) 
กราฟที ่6 : แสดงจาํนวนผูไ้ดร้บัยา ทําลายพระสเุมรุ เขตสขุภาพที ่4 (แยกแตล่ะจงัหวดั) 
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ผลการดาํเนนิงานกญัชาทางการแพทย ์เขตสขุภาพที ่4 (ต ัง้แตเ่ร ิม่โครงการ-28 ก.พ.2563) 

กราฟที ่7 : แสดงจาํนวนผูม้ารบัการรกัษาดว้ยอาการตา่งๆ เขตสขุภาพที ่4
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อาการไมเ่ปลีย่นแปลง
อาการแยล่ง
ไมท่ราบสถานะ

รายงานคณุภาพชวีติ C-MOPH

ผลการดาํเนนิงานกญัชาทางการแพทย ์เขตสขุภาพที ่4 (ต ัง้แตเ่ร ิม่โครงการ-28 ก.พ.2563) 



อาการไมพ่งึประสงคจ์ากการใชย้าทางการแพทย/์ตาํรบัยาแผนไทย

ผลการดาํเนนิงานกญัชาทางการแพทย ์เขตสขุภาพที ่4 (ต ัง้แตเ่ร ิม่โครงการ-28 ก.พ.2563) 

พบอาการไมพ่งึประสงคอ์ืน่ๆ เชน่ ปากแหง้ นอนไมห่ลบั



ปญัหา/อปุสรรค

ยากญัชา  
1. ตวัยาเชน่ CBD , THC:CBD 1:1 สําหรับใชใ้น
กลุม่ 2 (น่าจะไดป้ระโยชน)์ ยงัไมม่กีารจา่ยมาใหก้บั
ทางโรงพยาบาล
2.ยาอาย1ุปี หมดอาย ุส.ค.2563 – ดําเนนิการ
อยา่งไรตอ่ยาทีห่มดอาย ุในกรณีทีจ่า่ยไมห่มด
3.ตํารับยาแผนไทย — ความไมส่ะดวกในการปรับ
ขนาดยา

1

2 3



ปญัหา/อปุสรรค

ผูร้บับรกิาร
1.ความเขา้ใจการใชก้ญัชาทางการแพทยไ์มถ่กูตอ้ง 
เชน่ รักษามะเร็ง เบาหวาน ความดนัโลหติสงู  รมูาตอยด์
2.ตอ้งการใชเ้ป็นทางเลอืกแรกในการรักษา
3.การ Shopping ยา ของผูป่้วย
4.ผูป่้วยตา่งชาต ิมาขอรับยาแตจ่า่ยใหไ้มไ่ด ้เนือ่งจาก
สว่นกลางแจง้วา่จา่ยไดเ้ฉพาะผูป่้วยชาวไทย
5.ผูป่้วยยังไมม่บีตัรแสดงตนวา่เป็นผูรั้บบรกิารกญัชา 
หากเจอตํารวจตรวจคน้ ใหแ้สดงใบรับรองแพทยไ์ปกอ่น
5. ผูป่้วย refractory epilepsy ซือ้ CBD oilจาก อเมรกิา
(รพ. ยังไมม่ ีCBD) มาขอใบรับรองเพือ่ใช ้
(เนือ่งจาก เจา้หนา้ทีตํ่ารวจ ตรวจจับ) 
–โรงพยาบาลสามารถออกใบรับรองใหไ้ดห้รอืไม่

ขอ้แนะนํา

ใหค้วามรูเ้กีย่วกบักญัชาทางการแพทย ์ผา่นสือ่
ส ิง่พมิพ ์ Social media

ใชโ้ปรแกรมตรวจสอบการใชย้าของผูป่้วย



ปญัหา/อปุสรรค

ผูใ้หบ้รกิาร
1.บคุลากรทีผ่า่นการอบรมไมเ่พยีงพอ
2.แพทยบ์างทา่นยังไมม่ั่นใจในการใชผ้ลติภัณฑ์
กญัชาทางการแพทย์

ขอ้แนะนํา

E-learning และสอบขอใบ certificate

โปรแกรม
1.รพ.บางแหง่อยูร่ะหวา่งดําเนนิการตดิตัง้โปรแกรม C-MOPH ตอ้งใช ้manualไปกอ่น แลว้คยี์
ยอ้นหลัง
2.ตอ้งใชห้ลายโปรแกรม 

2.1.โปรแกรมเวชระเบยีนของ รพ.
2.2.โปรแกรมจากสว่นกลาง C-MOPH  2.3.โปรแกรมการใชย้า(SAS AUR)

3.การคยีข์อ้มลูในโปรแกรม C - Moph ใชเ้วลาในการลงขอ้มลูประมาณ 5 – 10 นาท/ีผูป่้วย 1 ราย 
การเชือ่มโยงระหวา่งโปรแกรม (HIS, HOME C ,SSB) ของโรงพยาบาล  กบัโปรแกรม C – Moph
การเชือ่มตอ่ขอ้มลูชา้



สสจ.ลพบรุ ีรว่มกบัภาคเีครอืขา่ย ไดแ้ก ่มหาวทิยาลยัมหดิลหาทยาลยัธรรมศาสตร ์
มหาวทิยาลยัราชภฏัเทพสตร ี,โรงพยาบาลมะเร็งลพบรุ ีโรงพยาบาลบา้นหมี่

---จัดทําแผนการวจัิย พัฒนายาจากกญัชาสําหรับใชป้ระโยชนท์างการแพทย ์ไดแ้ก ่
ตํารับศขุไสยาศน์ ในการรักษาอาการนอนไมห่ลบั และพัฒนาตํารับน้ํามนักญัชาในการรักษา
อาการปวดจากโรคมะเร็งในผูป่้วยทีไ่ดรั้บการดแูลแบบระคบัประคองPalliative Care) โดยเป็น
การศกึษาวจิยัต ัง้แตก่ระบวนการปลกู วเิคราะหต์าํรบัยา พฒันาตาํรบัและมาตรฐานยา 
วจิยั ในสตัวท์ดลองและวจิยัในมนษุย์
ระยะเวลาการดาํเนนิการ 2 ปี 
(อยูร่ะหวา่งพจิารณาสนับสนุนงบประมาณจากสํานักงานพัฒนางานวจัิยการเกษตร) 

Bright spot
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