
การใช้กญัชาทางการแพทย์ 

 กญัชาจดัเป็นสมุนไพรท่ีรู้จกักนัอย่างแพร่หลายทางการแพทย์  มีหลกัฐานของการใชค้ร้ังแรกท่ีรู้จกั 

“สรรพคุณ” ของกญัชาในแง่การรักษาโรค โดยประเทศจีน สมยัโบราณน ากญัชามาสกดัเป็นยา ในสมยัของ

จกัรพรรดิเสินหนง (Shen Nen) เม่ือราว 2,737 ปีก่อนคริสตกาล ท าให้มึนเมา จิตล่องลอยเสมือนว่าสามารถ

ติดต่อกับพลังเหนือธรรมชาติได้ ส าหรับในประเทศไทยพบกัญชารักษาโรคปรากฏใน “ต าราโอสถ          

พระนารายณ์” สมยัอยุธยาตอนปลายท่ีใช ้“กญัชา” เป็นหน่ึงในส่วนผสมเพื่อบรรเทาอาการ “กินไม่ไดน้อน

ไม่หลบั” ปัจจุบันมีความก้าวหน้าด้านการศึกษาวิจยัและขอ้มูลทางวิชาการในต่างประเทศ สนับสนุนว่า

กญัชาสามารถน ามาใชรั้กษาโรคบางโรคไดจ้ริง มีการน ากญัชา/สารสกดักญัชา มาผลิตเพื่อใชป้ระโยชน์หรือ

แก้ปัญหาสุขภาพทางการแพทย์ ท่ี รู้จักกันอย่างแพร่หลายคือ ‘น ้ ามันกัญชา’  ท าให้การใช้กัญชาเพื่อ

การแพทยถ์ูกกฎหมายในหลายๆ ประเทศ  

กฎหมายท่ีเกีย่วกบัการใช้กญัชาทางการแพทย์ 

มีการปรับแก ้ พ.ร.บ.ยาเสพติดให้โทษ ฉบบัท่ี 7 พ.ศ. 2562 เพื่อให้สอดคลอ้งกบัเจตนารมณ์ของ

กฎหมายยาเสพติดใหม่  สาระส าคญัคือ การก าหนดมาตรการในการควบคุมยาเสพติดให้โทษในประเภท 5 

ให้เหมาะสมกบัสถานการณ์ปัจจุบนัและสอดคลอ้งตามหลกัสากล  ซ่ึงประกาศในราชกิจจาฯเม่ือวนัท่ี ๑๘ 

ก.พ. ๒๕๖๒ และมีผลใชบ้งัคบัตั้งแต่ ๑๙ ก.พ. ๒๕๖๒ เป็นตน้มา โดยกฏหมายดงักล่าวมีสาระส าคญัดงัน้ี 

ห้ามผลิต น าเข้า ส่งออก จ าหน่าย หรือมีไว้ในครอบครองยาเสพติดประเภท ๕ เว้นแต่ได้รับ

ใบอนุญาตในกรณีประโยชน์ทางราชการ การแพทย์ ศึกษาวิจัย รวมถึงเกษตรกรรม พาณิชยกรรม 

วิทยาศาสตร์ หรืออุตสาหกรรมเพื่อประโยชน์ทางการแพทย ์

- ผูข้ออนุญาต เช่น หน่วยงานรัฐ ผูป้ระกอบวิชาชีพ สถาบนัอุดมศึกษาเอกชน (ทางการแพทยห์รือ

เภสัชศาสตร์) ผูป้ระกอบอาชีพเกษตรกรรม (วิสาหกิจชุมชน/วิสาหกิจเพื่อสังคม/สหกรณ์การเกษตร) ภายใต้

ความร่วมมือและก ากบัดูแลของหน่วยงานรัฐหรือมหาวิทยาลยัเอกชน 

- ผูป้ระกอบวิชาชีพ ไดแ้ก่ เวชกรรม เภสัชกรรม ทนัตกรรม การสัตวแพทยช์ั้นหน่ึง แพทยแ์ผนไทย 

แผนไทยประยกุต ์หรือหมอพื้นบา้นตามกฎหมาย 

- หา้มมิใหผู้ใ้ดเสพ ยาเสพติดประเภท ๕ เวน้แต่เสพเพื่อรักษาโรค และการศึกษาวิจยั 

ท าความรู้จักกบั กญัชา 

กญัชา เป็นพืชในตระกูล Cannabis ท่ีสามารถจ าแนกออกมาไดอี้ก 3 ชนิด ไดแ้ก่ 



1. Cannabis Indica : มีลกัษณะเป็นพุ่มเต้ีย สูงไม่เกิน 2 เมตร ใบมีสีเขียวเขม้ มีลกัษณะสั้นและกวา้ง 

เติบโตไดดี้ในพื้นท่ีท่ีมีอากาศเยน็ หรือการปลูกในร่ม นิยมปลูกเพื่อน าดอกมาใช้สกัดเป็นน ้ ามนัทางด้าน

การแพทย ์และน ามาใชเ้พื่อการผอ่นคลาย 

2. Cannabis Sativa: ล าตน้ใหญ่ หนา และแข็งแรง อาจสูงไดม้ากถึง 6 เมตร ใบมีลกัษณะเรียวยาว สี

เขียวอ่อน เติบโตไดดี้ในพื้นท่ีท่ีมีอากาศร้อน นิยมปลูกเพื่อเอาใยมาใชท้างดา้นอุตสาหกรรม และน าเมล็ดมา

สกดัน ้ามนั 

3. Cannabis Ruderalis : ตน้เล็กคลา้ยวชัพืช ใบมีลักษณะกวา้งและเล็กผสมกัน เติบโตได้ดีทั้ งใน

อากาศร้อนและเยน็ พบไดม้ากในทวีปยโุรป 

สรรพคุณทางการแพทย์ 

จากการศึกษาทางการแพทยพ์บว่า ในกญัชามีสารออกฤทธ์ิส าคญั 2 ชนิด ท่ีสามารถน ามาใช้บ าบดั

หรือรักษาโรค ไดแ้ก่ 

1. สาร CBD (Cannabidiol) : มีคุณสมบัติลดอาการเจ็บปวด ลดการอักเสบของแผล ยบัย ั้งการ

เจริญเติบโตของเซลลม์ะเร็ง ลดอาการชกัเกร็ง และลดอาการคล่ืนไส้ 

2. สาร THC (Tetrahydrocannabinol) : มีคุณสมบติัต่อจิตประสาท ท าให้เกิดความผ่อนคลาย และ

เคลิบเคลิ้ม หากไดรั้บในปริมาณท่ีเหมาะสม จะช่วยลดอาการตึงเครียดได ้

ประเด็นส าคัญของการใช้กญัชาทางการแพทย์ 

1. ตอ้งมีปลอดภยั (safety)  สารสกดัจากกญัชาปลอดภยัจากสารพิษเจือปน มีความเส่ียงเกิดอนัตราย

ต ่าเม่ือใชรั้กษาผูป่้วย 

2. มีประสิทธิผลในการรักษา (effectiveness) Benefit > risk 

3. มีความเป็นธรรมในการเขา้ถึงการรักษา (equity) ผูป่้วยเขา้ถึงสารสกดัจากกญัชาอยา่งเท่าเทียม ไม่

เอ้ือประโยชน์ใหผู้ใ้ด หรือกลุ่มใดเป็นพิเศษ 

การน าสารสกดักญัชามาใช้ทางการแพทย์ต้องด าเนินการบนพื้นฐานหลกัจริยธรรมทางการแพทย์ ดงัน้ี 

1. การค านึงสิทธิของผูป่้วย (Autonomy) 

2. การกระท าเพื่อประโยชน์สูงสุดแก่ผูป่้วย (Beneficence) 

3. การละเวน้ไม่กระท าใหเ้กิดอนัตรายแก่ผูป่้วย (Do no harm) 



4. การรักษาความลบัของผูป่้วย (Confidentiality) 

5. การพูดความจริง (Truth telling) 

6. ความยติุธรรมไม่เลือกปฏิบติั (Justice) 

ประโยชน์ของสารสกดัจากกญัชาทางการแพทย์ 

กลุ่มโรค/ภาวะอาการท่ีมีหลกัฐานทางวิชาการสนับสนุนชดัเจนว่าสามารถใช้กญัชาเพื่อการรักษา

แลว้ไดผ้ลจริง 

1. โรคลมชกัท่ีรักษายาก และโรคลมชกัด้ือต่อยารักษา 

2. ภาวะคล่ืนไส้และอาเจียนจากยาเคมีบ าบดัท่ีรักษาดว้ยวิธีมาตรฐานไม่ไดผ้ล 

3. ภาวะกลา้มเน้ือหดเกร็ง (spasticity) ในผูป่้วยโรคปลอกประสาทเส่ือมแขง็ (multiple sclerosis) 

4. ภาวะปวดประสาทท่ีรักษาดว้ยวิธีอ่ืนๆ ไม่ไดผ้ล (intractable neuropathic pain) 

อนัตรายและผลข้างเคียงจากการใช้กญัชา 

กัญชามีสารประกอบหลายชนิด ท่ีรู้จักกันอย่างแพร่หลายและเป็นสารเสพติดท่ีนิยมคือ THC 

(Tetrahydrocannabino) ท่ีท าให้เกิดอาการมึนเมา เน่ืองจาก THC ออกฤทธ์ิโดยตรงต่อจิตและระบบประสาท 

เม่ือเสพกัญชาเขา้ไปไม่ว่าโดยวิธีใด สาร THC จะถูกดูดซึมเขา้สู่กระแสเลือดและสมองอย่างรวดเร็ว โดย

อาการพบไดบ้่อยไดแ้ก่ เล่ือนลอย ซึมเศร้า สับสน ประสาทหลอน กระสับกระส่าย ต่ืนเตน้ เวียนศีรษะ ปาก

แหง้ เป็นตน้ 

ข้อห้ามในการใช้ 

 1.ผูท่ี้มีประวติัแพผ้ลิตภณัฑท่ี์ไดจ้ากการสกดักญัชา 

 2.ผูท่ี้มีอาการรุนแรงของ unstable cardio-pulmonary disease (angina, peripheral vascular disease, 

cerebrovascular disease และ arrhythmia) หรือมีปัจจยัเส่ียงของโรคหลอดเลือดหวัใจ 

 3.ผูท่ี้มีโรคจิตมาก่อน หรือมีอาการของโรคอารมณ์แปรปรวนหรือโรควิตกกงัวล 

 4.หลีกเล่ียงการใชใ้นสตรีมีครรภ์ สตรีให้นมบุตร สตรีวางแผนจะมีบุตรจากการรายงานการศึกษา

พบวา่มีทารกคลอดก่อนก าหนด ทารกน ้าหนกัตวันอ้ยรวมถึงพบ cannabinoids ในน ้านมแม่ได ้

ข้อควรระวังอ่ืนๆ 

 1. การใชใ้นผูป่้วยอายตุ ่ากวา่ 25 ปี ผลขา้งเคียงท่ีเกิดขึ้นมีผลต่อสมองท่ีก าลงัพฒันา 



 2. ผูท่ี้เป็นโรคตบั 

 3. ผูป่้วยท่ีติดสารเสพติด รวมถึงนิโคตินหรือด่ืมสุราอยา่งหนกั 

 4. ผูใ้ชย้ากลุ่ม opioids และยากล่อมประสาท benzodiazepines 

 5. ผูป่้วยเด็กและผูสู้งอายุ เน่ืองจากยงัไม่มีขอ้มูลทางวิชาการมากพอ กระบวนการmetabolism ของ

ผูสู้งอายุจะชา้กว่า อาจมีการตอบสนองต่อกญัชาไดสู้งกว่าดงันั้นการใชค้วรเร่ิมในปริมาณนอ้ยและปรับเพิ่ม

ชา้ๆ 

กล่าวโดยสรุป 

ความต่ืนตวัเร่ืองกญัชาในประเทศไทยนั้นไดรั้บความสนใจจากประชาชนเป็นอย่างมาก นับจากท่ี 

พ.ร.บ. ยาเสพติด ฉบบัท่ี 7 พ.ศ. 2562 ไดมี้ผลบงัคบัใช้ เม่ือตน้ปี กุมภาพนัธ์ 2562 เพื่อเป็นช่องทางการน า

กญัชามาใชป้ระโยชน์ทางการแพทย ์ซ่ึงหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง อาทิ องคก์ารเภสัชกรรม กรมการแพทย ์กรม

พฒันาการแพทยแ์ผนไทยฯ กรมสุขภาพจิต ส านกังานอาหารและยา กระทรวงสาธารณสุขไดใ้หค้วามสนใจ

เร่ืองน้ีอย่างจริงจงั ก าลงัด าเนินการเพ่ือให้มีการน าประโยชน์จากกัญชา บนพื้นฐานตามหลักวิชาการด้าน

การแพทย์ท่ีเหมาะสม ภายใต้การควบคุมดูแลของผู้เช่ียวชาญตามมาตรฐานผู้ประกอบวิชาชีพตามท่ีได้ระบุ

ในกฎหมายใหม่ ซ่ึงต้องเป็นผู้ท่ีได้รับอนุญาตตามกฎหมายเท่านั้น 
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