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สรุปการตรวจราชการปกติรอบที่ 1/2564
ประเด็นที่ 2 : กัญชาทางการแพทย์

จังหวัดอุทัยธานี

โดย ทีมตรวจราชการจังหวัดนครสวรรค์
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การพัฒนา
ต้นน ้า

การปลูกกัญชาใน รพ.สต. จังหวัดอุทัยธานี

ประเด็น ตัวชี วัด/
เป้าหมาย

ผลการด้าเนินงาน (จ้านวน 15 แห่ง)

กลุ่ม
วิสาหกิจยื่น

ค้าขอ

ได้รับ
ใบอนุญาต

รอรับ
ใบอนุญาต

รอรับการ
ตรวจ

ประเมิน

ไม่สร้าง
โรงเรือน

ส่งเสริมสนับสนุน
การปลูก 

รพ.สต.ร่วมกับ
วิสาหกิจ

ปลูกกัญชา

17 15 0 0 2

ขอยกเลิกเนื่องจากติดปัญหางบประมาณสร้างโรงเรือน 

ปัญหา/สาเหตุ แผน/กิจกรรมการแก้ไขปัญหา
กระบวนการออกใบอนุญาตของส้านักงาน

คณะกรรมการอาหารและยาควรจะก้าหนดขั นตอน

กระบวนและระยะเวลาแล้วเสร็จที่ชัดเจน

1. ด้านการขอขึ้นทะเบียนต่างๆที่ล่าช้า การ
แก้ไขที่ด าเนินการแล้ว ทางส านักงานอาหารและ
ยาท างานเชิงรุก และด าเนินการให้เร็วที่สุด
พัฒนาระบบรายงาน SAS ให้ดีขึ้น
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การพัฒนา
กลางน ้า

เตรียมรับวัตถุดิบ และผลิตยากัญชาทางการแพทย์
(น ้ามันกัญชา สูตรอาจารย์เดชา)

ไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

 ด้าเนินการต่ออายุ GMP

 วันที่ 21-22 ม.ค. เข้ารับการอบรม
จากกรมการแพทย์แผนไทยในการ
ผลิตน ้ามันกัญชา สูตรอาจารย์เดชา

 ยื่นเอกสาร GMP เพิ่มเติมในการผลิต
ต้ารับยาน ้า

 เริ่มด้าเนินการผลิต

แผนการผลิต รพ.หนองฉาง ปีงบประมาณ 2564

- มีการขับเคลื่อนการใช้ยาสมุนไพรผ่านระบบ Service Plan
- พยายามให้ Case Palliative Care เข้าถึงกัญชา 

ปัญหา/สาเหตุ แผน/กิจกรรมการแก้ไขปัญหา

กระบวนการผลิตน ้ามันกัญชาล่าช้ากว่าแผนที่ก้าหนดไว้

สถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโควิด 19 ส่งบุคลากรไปเข้า

รับการอบรมด้านการผลิตยื่นเอกสาร GMP เพิ่มเติมในการผลิต

ต้ารับยาน ้าเพ่ือขออนุญาตผลิตน ้ามันกัญชา
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การตรวจราชการประเด็นที่ 2 : กัญชาทางการแพทย์

เป้าหมาย ร้อยละ 50

วัตถุประสงค์

ร้อยละของหน่วยบริการสาธารณสุขที่มีการจัดบริการคลินิกกัญชา  
ทางการแพทย์แบบบูรณาการตัวชี วัด

1. เพื่อเพิ่มการเข้าถึงบริการคลินิกกัญชาทางการแพทย์แบบบูรณาการ

2. เพื่อเสริมสร้างความรู้ ความเข้าใจ เรื่องการใช้ยาที่มีกัญชาปรุงผสม
อย่างปลอดภัยให้กับประชาชนและบุคลากรสาธารณสุข

3. เพื่อเพิ่มศักยภาพหน่วยบริการสาธารณสุขในการใช้กัญชาทางการแพทย์



5

การพัฒนา
ปลายน ้า

การเปิดให้บริการคลนิิกกัญชาทางการแพทย์    
จังหวัดอุทัยธานี

จังหวัด จ้านวน
โรงพยาบาล

คลินิกกัญชาทาง
การแพทย์ผสมผสานแผน

ปัจจุบันและแผนไทย

คลินิกกัญชา
ทางการแพทย์

แผนไทย

เข้าร่วม SAS 
น ้ามันกัญชา
อาจารย์เดชา

เข้าร่วมวิจัย
น ้ามันกัญชา

ทั ง 5

อุทัยธานี 8 8 8 5 5

บุคลากรที่ผ่านการอบรมการใช้กัญชาทางการแพทย์ 

จังหวัด แผนปัจจุบัน แผนไทย

แพทย์ ทันตแพทย์ เภสัชกร พยาบาล แพทย์แผนไทย

อุทัยธานี 16 0 20 16 24

เป้าหมาย ร้อยละ 50

ผลงาน ร้อยละ 100

ขอสนับสนุน THC จากรพ.เจ้าพระยาอภัยภูเบศร์
มีการเปิดให้บริการแล้ว 5 แห่ง 
อยู่ระหว่างรอยา 3 แห่ง
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การตรวจราชการประเด็นที่ 2 : กัญชาทางการแพทย์

ร้อยละ 57.40 (31/54 แห่ง)

ผลงานปี 2563
ร้อยละของหน่วยบริการสาธารณสุขที่มีการจัดบริการคลินิกกัญชาทางการแพทย์แบบบูรณาการ

3 เดือน 6 เดือน 9 เดือน

แต่ละจังหวัดไม่น้อยกว่าร้อยละ 50

เป้าหมายปี 2564

12 เดือน

1. มีแนวทางการจัดบริการคลินิก
กัญชาฯแบบบูรณาการ

2. มีแผนให้บุคลากรเข้ารับการ
อบรมออนไลน์เพ่ือพัฒนาองค์
ความรู้

1. มีแผนการจัดตั งคลินิกกญัชาฯ
แบบบูรณาการ

2. ผู้ให้บริการได้รับการอบรม
ความรู้ในการจัดบริการคลินิก
กัญชาฯแบบบูรณาการ

Small Success
ตรวจราชการ

รอบที่ 1
ตรวจราชการ

รอบที่ 2
1. แต่ละจังหวัดจัดตั งคลินิก

กัญชาฯแบบบูรณาการ 
ไม่น้อยกว่าร้อยละ 50

1. ร้อยละ 100 ของคลินิกกัญชาฯ
แบบบูรณาการด้าเนินการตาม
มาตรฐานที่ก้าหนด



ผู้ป่วยที่มารับบริการ 

868 ราย
ได้รับการรักษาแผนปัจจุบัน 

75 ราย
ได้รับการรักษาแผนไทย 

793 ราย

Palliative care

นอนไม่หลับ

neuropathic pain

พาร์กินสัน

อาการปวด

ปวดที่ดื้อต่อการรักษา

เนื้องอก

สะเก็ดเงิน

ร้อยละ 42.67
(32 ราย)

ร้อยละ 20
(15 ราย)

ร้อยละ 13.33
(10 ราย)

กลุ่มโรค/อาการที่ผู้ป่วยมาเข้ารับการรักษา (indication)

7

นอนไม่หลับ
ปวดเมื่อย อ่อนแรง ชา
มะเร็ง
เจริญอาหาร
พาร์กินสัน
ภูมิแพ้
ไมเกรน
เครียด
สะเก็ดเงิน
ริดสีดวงทวาร

แผนปัจจุบัน แผนไทย

ร้อยละ 50.06
(397 ราย)

การพัฒนา
ปลายน ้า

การเปิดให้บริการคลนิิกกัญชาทางการแพทย์    
จังหวัดอุทัยธานี

ร้อยละ 23.70
(188ราย)

ข้อเสนอแนะ : ทบทวนวินิจฉัยโรค และข้อบ่งใช้ ของ THC
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การพัฒนา
ปลายน ้า

การเปิดให้บริการคลนิิกกัญชาทางการแพทย์    
จังหวัดอุทัยธานี

ต้ารับยากัญชาที่มีการสั่งจ่ายในคลินิกกัญชาทางการแพทย์

แผนปัจจุบัน แผนไทย
ต้ารับ จ้านวน

(ซอง/ขวด)

น ้ามันเดชา 6,140

ท้าลายพระสุเมรุ 2,199

ศุขไสยาสน์ 2,048

แก้ลมแก้เส้น 1,492

ยาทาริดสีดวงและโรค

ผิวหนัง

330

น ้ามันกัญชาทั ง 5 55

แก้ลมแก้เส้น เบื องสูง 1

รวม 12,265

ต้ารับ จ้านวน (ขวด)

THC 1.7% 109

ร้อยละ 50

ร้อยละ 17.92

ร้อยละ 16.69

ร้อยละ 12.16

น้ ามันเดชา ท าลายพระสุเมรุ

ศุขไสยาสน์ แก้ลมแก้เส้น

ยาทาริดสีดวงและโรคผิวหนัง น้ ามันกัญชา

ทั้ง 5 แก้ลมแก้เส้นเบื้องสูง
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แผนปัจจุบัน แผนไทย

การพัฒนา
ปลายน ้า

การเปิดให้บริการคลนิิกกัญชาทางการแพทย์    
จังหวัดอุทัยธานี

อาการไม่พึงประสงค์ที่พบ (ADR)

อาการ จ้านวน 
(ราย)

ปากแห้ง คอแห้ง 12
เวียนศีรษะ 5
ใจสั่น 2
แขน/ขา ไม่มีแรง 2
อ่อนเพลีย 1
คลื่นไส้/อาเจียน 1
ความดันโลหิตต่้า 1

รวม 24

อาการ จ้านวน 
(ราย)

ปากแห้ง คอแห้ง 136
เวียนศีรษะ 33
ปวดท้อง 10
ใจสั่น 9
แสบร้อนกลางอก 7
คลื่นไส้/อาเจียน 7
ง่วงซึม 4
แพ้กัญชา 2
ผิวหนังร้อนแดง 2
หัวใจเต้นช้า 1

รวม 211

ร้อยละ 50

ร้อยละ 
20.8

ปากแห้ง คอแห้ง เวียนศีรษะ ใจสั่น

แขน/ขา ไม่มีแรง คลื่นไส้/อาเจียน อ่อนเพลีย

ความดันโลหิตต่ า

ร้อยละ 64.45

ร้อยละ 
15.63

ปากแห้ง คอแห้ง เวียนศีรษะ ปวดท้อง
ใจสั่น แสบร้อนกลางอก คลื่นไส้/อาเจียน
ง่วงซึม แพ้กัญชา ผิวหนังร้อนแดง
หัวใจเต้นช้า
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การพัฒนา
ปลายน ้า

การเปิดให้บริการคลนิิกกัญชาทางการแพทย์    
เขตสุขภาพที่ 3

ปัญหา/สาเหตุ แผน/กิจกรรมการแก้ไขปัญหา

 ผู้ให้บริการยังขาดความเชี่ยวชาญ

ในการให้บริการและการสั่งใช้

ต ารับยากัญชาทางการแพทย์ 

 มีแผนเปิด “ศูนย์การเรียนรู้คลินิกกัญชาทางการแพทย์”

ท่ีโรงพยาบาลอุทัยธานี 

 จัดอบรมพัฒนาศักยภาพเพื่อเพิ่มความรู้ ความเชี่ยวชาญใน

การสั่งจ่ายต ารับยากัญชาทางการแพทย์

 การคัดกรองผู้ป่วยมาเข้ารับการ

รักษาในคลินิกกัญชาทาง

การแพทย์ยังมีน้อย

 เน้นการ คัดกรองเชิงรุก เช่น การเยี่ยมบ้าน ค้นหาผู้ป่วยใน

รพ. /คลินิกพิเศษต่างๆ ที่มีความจ้าเป็นต้องได้รับการรักษา

ด้วยต้ารับยากัญชา

 ประชาสัมพันธ์ โรคและอาการที่จ้าเป็นต้องได้รับการรักษา

ด้วยต้ารับยากัญชา

ปัญหาปลายน ้า
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จังหวัดอุทัยธานี
การท าแผนรองรับ กลุ่มผู้ปลูก รัฐวิสาหกิจชุมชน การใช้ส่วนอื่นๆ ของกัญชา (ที่ไม่ใชย่าเสพติด) 

เช่น  ใบ ต้น ราก ในการผลิตยา เภสัชต ารับ  เครื่องส าอาง  น าร่อง 3 ตัวแรก ( อัญมณี 3 อย่าง)  

1. Ruby Soap สบู่ทับทิม  ส่วนประกอบ  กัญชา  ขมิ นชัน
2. Amber Soap สบู่อ้าพัน ส่วนประกอบ  กัญชา  น ้าผึ ง (แผนรับซื อน ้าผึ งล้าไย น ้าผึ งทุเรียน จาก

กลุ่มเกษตรกรที่อยู่ในพื นที่)
3. Black Jade Blam ยาหม่องหยกด้า  กัญชา ไพล ขมิ น  และสมุนไพรอื่นๆ  

และวางแผนด้าเนินการผลิตทดแทน Balm ที่ใช้จ่ายให้คนไข้โรงพยาบาลและเครือข่าย 

นวัตกรรมเด่น   (กัญชาทางการแพทย์) 
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ข้อเสนอแนะจาก ส้านักงานอาหารและยา 
ให้ กรมการแพทย์แผนไทยฯ ท้าบันทึกขออนุญาตไปยัง อย แบบรวมทั งประเทศ 

ให้สถานที่ปลูก สามารถจ้าหน่าย ใบ ต้น ราก ให้ผู้ประกอบการ น้าไปประกอบอาหาร  

ข้อเสนอแนะจาก กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 
ให้ผลิตต ารับยากัญชา ที่ปลดล็อค 5 ต ารับ เช่น ศุขไสยาทย์ ยาแก้นอนไมห่ลับ/
ยาแก้ไข้ผอมเหลือง  ยาแก้ลมแก้เส้น  ยาทาริดสีดวงทวารหนักและโรคผิวหนัง  และยาแก้โรคจิต

ข้อเสนอแนะ

รพ.อภัยภูเบศร์ ชาบูอินดี พิษณุโลก
สวนอาหารบ้านอีสานนครสวรรค์
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สรุปการตรวจราชการปกติรอบที่ 1/2564
ประเด็นที่ 2 : พืชสมุนไพรเพื่อเศรษฐกิจ



ผ่าน 3 ตัวชี วัด จาก 4 ตัวชี วัด





ไพล ขมิ นชัน อัญชัน มะแว้ง ฟ้าทะลายโจร  ยอ
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นวัตกรรมเด่น  



รพ.หนองฉาง  สามารถผลิตได้เฉพาะยาสมุนไพร
เดี่ยว ซึ่งไม่เพียงพอต่อความต้องการใช้ยาต ารับ  
ของแพทย์แผนไทยในเขตสุขภาพที่ 3

วางแผนด าเนินการผลิตต ารับเพิ่ม อย่างน้อย 2 ต ารับ
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ข้อเสนอแนะจากทีมตรวจราชการ

ข้อเสนอแนะ

1. ท้าการส้ารวจการใช้ยาสมุนไพร ในทุกหน่วยบริการ เขตสุขภาพที่ 3 
ที่มีการสั่งซื อ นอกเหนือจากงบที่ได้รับสนับสนุน  (งบ 12 ล้านบาท) 
ในด้านของชนิด  จ้านวน  และแหล่งที่ซื อ  เพื่อประกอบการวางแผนในการขยาย
การผลิตใน รพ.หนองฉาง  จ.อุทัยธานี  และ  รพ.สรรคบุรี  จ.ชัยนาท  
ตลอดจนขยายการปลูกวัตถุดิบและวัตถุดิบที่ต้องการในการผลิตยา เพื่อส่งเสริม
เกษตรกรแบบบูรณาการในเขตสุขภาพที่ 3

2. กระตุ้น ส่งเสริม การใช้ยาสมุนไพร  อย่างสมเหตุผล
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ร้อยละ 57.40 (31/54 แห่ง)

ผลงานปี 2563
ร้อยละของหน่วยบริการสาธารณสุขที่มีการจัดบริการคลินิกกัญชาทางการแพทย์แบบบูรณาการ

3 เดือน 6 เดือน 9 เดือน

แต่ละจังหวัดไม่น้อยกว่าร้อยละ 50

เป้าหมายปี 2564

12 เดือน

1. มีแนวทางการจัดบริการคลินิก
กัญชาฯแบบบูรณาการ

2. มีแผนให้บุคลากรเข้ารับการ
อบรมออนไลน์เพ่ือพัฒนาองค์
ความรู้

1. มีแผนการจัดตั งคลินิกกญัชาฯ
แบบบูรณาการ

2. ผู้ให้บริการได้รับการอบรม
ความรู้ในการจัดบริการคลินิก
กัญชาฯแบบบูรณาการ

Small Success
ตรวจราชการ

รอบที่ 1
ตรวจราชการ

รอบที่ 2
1. แต่ละจังหวัดจัดตั งคลินิก

กัญชาฯแบบบูรณาการ 
ไม่น้อยกว่าร้อยละ 50

1. ร้อยละ 100 ของคลินิกกัญชาฯ
แบบบูรณาการด้าเนินการตาม
มาตรฐานที่ก้าหนด

• สรุปประเด็นการติดตาม การตรวจราชการครั งต่อไป

(กัญชาทางการแพทย์)



• สรุปประเด็นการติดตาม การตรวจราชการครั งต่อไป

พืชสมุนไพรเศรษฐกิจ
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