
       Medical Cannabis         
        Clinics 

ผลงานตามประเดน็ตรวจราชการ : Agenda Based 



 

ตัวช้ีวดั : มกีารจัดตั้งคลนิิกการให้บริการกญัชาทางการแพทย์ผสมผสาน 
                แพทย์แผนปัจจุบันและแพทย์แผนไทยใน รพศ./รพท. 
กจิกรรมที่ด าเนินการ 
1. มีการแต่งตั้งคณะกรรมการกญัชาทางการแพทย์โรงพยาบาลอ่างทอง  
2. บุคลากรทีด่ าเนินการผ่านการอบรมหลกัสูตรการใช้สารสกดัจากกญัชาทางการแพทย์ของกรมการแพทย์  

◦แพทย์ 2 ท่าน ได้แก่ พญ.ทิพพาภรณ์ และ พญ.ศุภรัศม์ิ 
◦ เภสัชกร 4 ท่าน ได้แก่ ภญ.พนารัตน์, ภญ.ปภัสรา, ภญ.ดวงธิดา และ ภญ.ศกนุกาญจน์ 
◦พยาบาล 2 ท่าน  ได้แก่ คุณบุญสิตา และคุณนิตยา 

 

 

 

การเข้าถึงบริการกัญชาทางการแพทย์ 



 

3. ใช้โปรแกรม C-MOPH ของกระทรวงสาธารณสุขในการลงทะเบียนผู้ป่วย และติดตามผลการรักษา 
4. มีการจัดท าทะเบียนสารสกดักญัชาทางการแพทย์โดยเภสัชกร สามารถตรวจสอบได้  

การให้บริการคลนิิกกญัชาทางการแพทย์ :  
◦ผลติภัณฑ์กญัชาทางการแพทย์ : แผนปัจจุบัน THC 1.7%w/v oil 5ml  

◦ ให้บริการ 13.00-16.30 น. ทุกวนัพฤหัสบดี ที ่3 ของเดือน (เดือนละคร้ัง) 
◦ บุคลากรทีด่ าเนินการผ่านการอบรมหลกัสูตรการใช้สารสกดัจากกญัชาทางการแพทย์ของกรมการแพทย์ 
   ได้แก่ แพทย์, เภสัชกร, พยาบาล และแพทย์แผนไทย (คุณนท)ี และมีบุคลากรสนับสนุน คอื แพทย์เช่ียวชาญ    
   ระบบอายุรกรรมประสาท (พญ.ทิพพากร), จิตแพทย์ (พญ.กรองแก้ว), บุคลากรห้องฉุกเฉิน (คุณผ่องศรี และ  
    คุณยุพา),และนักเทคนิคการแพทย์ (คุณศิลปะชัย)  

 

 

 

 

 

การเข้าถึงบริการกัญชาทางการแพทย์ 



◦ขั้นตอนการด าเนินการคลนิิก : 
 

ผู้ป่วย Neuropathic pain 

ผู้ป่วย Palliative care นัดเข้าคลินิก 
• Lab: Liver, Renal 

• ประเมินข้อห้าม ข้อควรระวัง
ก่อนสั่งจ่ายยา 

• ประเมิน QOL: EQ5D5L 
• ประเมินรายการยาท่ีผู้ป่วยใช้อยู ่
• ลงนามใน Inform consent 
• ให้ค าแนะน าตามแนวทางปฏิบัติ
ส าหรับผู้ที่ได้รับยา 

• ลงข้อมูล C-MOPH 
 

แพทย์พิจารณาส่ังใช้สารสกัดฯ 

เภสัชกรแนะน าวิธีใช้ และอาการ
ข้างเคียงที่อาจเกิดขึ้น 

ติดตามผลการรักษา และอาการข้างเคียง  
• โทรติดตามผู้ป่วยหลังได้รับยา 3 วัน 
• นัดพบแพทย์เดือนละ 1 ครั้ง  

ข้อบ่งใช้ ส าหรับ THC โรงพยาบาลอ่างทอง  :   
 1. ผู้ป่วยมะเร็งระยะสุดท้าย และผู้ป่วยทีไ่ด้รับการดูแลแบบประคบัประคอง (Palliative care) โดยผ่านการพจิารณาจากแพทย์
ผู้เช่ียวชาญด้าน Palliative care 
 2. ภาวะปวดประสาท (Neuropathic pain) ทีด่ือ้ต่อการรักษา โดยผ่านการพจิารณาจากแพทย์ผู้เช่ียวชาญสาขา      อายุรกรรมระบบ
ประสาท 



ผลการด าเนินงาน 

รายการ ผลการด าเนินงาน 
จ านวนผู้ป่วยมารับบริการทีค่ลนิิก 15 ราย 

จ านวนผู้ป่วยใช้ THC รายใหม่ 6 ราย 

การโทร.ติดตาม 14 คร้ัง 

ผลการรักษาดีขึน้ 6 ราย 

ผลการรักษาไม่เปลีย่นแปลง 4 ราย 

เกดิ ADR จาก THC 4 ราย 

ใช้ยาผดิวธีิ/DRP 3 ราย 

ผู้ป่วย Palliative เสียชีวติ 3 ราย 



ผลการด าเนินงาน 

รายการ ผลการด าเนินงาน 
ขอรับสนับสนุนกญัชาทางการแพทย์
ไทยจากกรมการแพทย์แผนไทย 
 2 ต าหรับ 

1.ต าหรับยาศุขไสยาศน์ 
2.ทลายพระสุเมธ 

นวตักรรม 1. Telemedicine 
2. โปสเตอร์อนัตรกริิยาระหว่าง 

THC กบั ยาอืน่ 
3. Pop up alert message 
4. สมุดประจ าตัวผู้ป่วยกญัชา 



โอกาสพัฒนา 

 

• เพิม่การเข้าถึงบริการกญัชาทางการแพทย์ โดยสนับสนุนให้มกีารเปิด
คลนิิกกญัชาทางการแพทย์ในโรงพยาบาลชุมชน ตามนโยบายกระทรวง
สาธารณสุข 

                             จัดท าแนวทางการส่งต่อผู้ป่วยไปยงัโรงพยาบาลชุมชน  

  แต่งตัง้คณะกรรมการ SP สาขากัญชาทางการแพทย์ 




