
1. ช่ือผลงาน :  การพฒันาแนวทางการบ าบัดรักษาผู้ป่วยยาเสพติดทีเ่สพพืชกระท่อมในระยะถอนยา 
2.สมาชิกทมี        1. นางกฤติยา  บัวทอง ต าแหน่ง  พยาบาลวชิาชีพช านาญการ 
3.บทน า 

  ปี 2561   นโยบายรัฐบาลไดถ่้ายโอนภารกิจดา้นการบ าบดัฟ้ืนฟูผูเ้สพและผูติ้ดยาเสพติด ใหก้บักระทรวง
สาธารณสุขเป็นผูรั้บผิดชอบ    ภายใตทิ้ศทางนโยบายยาเสพติดโลกและการเปล่ียนแปลงในระดบัสากล   โดยใช้
หลกัการสาธารณสุขและสิทธิมนุษยชนเนน้การดูแลสุขภาพและสังคม เป็นแนวปฏิบติัในการลดผลกระทบจาก
ปัญหายาเสพติด ปรับมุมมอง ผูเ้สพผูติ้ดยาเสพติด คือ “ผูป่้วย” ท่ีตอ้งไดรั้บการรักษาภายใตห้ลกัการ “เขา้ใจ เขา้ถึง 
พึ่งได”้  
 กระทรวงสาธารณสุขจึงไดพ้ฒันาคู่มือการพฒันาระบบบริการสุขภาพ (Service plan)สาขายาเสพติด เพื่อเป็น
แนวทางด าเนินการ ขบัเคล่ือนสู่การปฏิบติัในระดบัพื้นท่ี อนัส่งผลใหผู้เ้สพ/ผูติ้ดยาเสพติดสามารถเขา้ถึงบริการบ าบดั
ฟ้ืนฟู การใหบ้ริการลดอนัตรายจากยาเสพติด ครอบคลุมทัว่ถึงและมีคุณภาพ การบ าบดัฟ้ืนฟูผูป่้วยยาเสพติดแบบ
ระบบสมคัรใจในสถานพยาบาล ใหบ้ริการ การตรวจ การวนิิจฉยั การถอนพิษยา ตลอดจนการฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และ
การประเมินผลการบ าบดัรักษาทั้งทางร่างกายและจิตใจ  โดยแบ่งเป็น  ๔ ขั้นตอน คือ 

๑. ขั้นคดักรอง โดย ใชแ้บบคดักรองและส่งต่อผูป่้วยท่ีใชย้าและสารเสพติดเพื่อเขา้รับการบ าบดัรักษา กระทรวง

สาธารณสุข บคก.สธ. (V.๒) เพื่อแบ่งใชย้าและสารเสพติดเป็น ๓ ระดบั ดงัน้ี 

คะแนน ๒ – ๓ ระดบัผลของการใช ้เท่ากบัเส่ียงต ่า แปลความหมาย กลุ่มผูใ้ช ้

คะแนน ๔ - ๒๖ ระดบัผลของการใช ้เท่ากบัเส่ียงปานกลาง แปลความหมายกลุ่มผูเ้สพ 

คะแนน > ๒๗ ข้ึนไป ระดบัผลของการใชเ้ท่ากบัเส่ียงสูง แปลความหมาย กลุ่มผูติ้ด 

๒. ขั้นประเมินทางคลินิก 

เพื่อใหผู้รั้บบริการและผูท้  าการรักษาไดว้างแผนการรักษาและเป้าหมายของการรักษาร่วมกนั อีกทั้ง

เป็นขั้นตอนท่ีส าคญัเพื่อชกัน าผูรั้บบริการใหเ้ขา้สู่กระบวนการรักษาเพื่อสร้างแรงจูงใจใหเ้กิดการเปล่ียนแปลงแบบ

แผนดา้นพฤติกรรมการใชส้าร และพฤติกรรมเส่ียงต่อสุขภาพอ่ืนๆ 

๓. ขั้นบ าบดัฟ้ืนฟูสมรรถภาพการถอนพิษยา   

เพื่อใหผู้ป่้วยไดรั้บการบ าบดัอาการทางกาย และอาการทางจิต  ท่ีอาจเกิดจากการใชย้าเสพติด  

หลกัการการบ าบดัรักษาในขั้นตอนน้ี เพื่อช่วยระงบัความตอ้งการยาและบ าบดัอาการขาดยา ตลอดจนบ าบดัโรค

แทรกซอ้นต่างๆ  



          3.1  การใชย้าเพื่อรักษาอาการขาดยา (Treatment of detoxification) ผูป่้วยถอนยา เมทแอมเฟตามีน จะมี

อาการและอาการแสดงไม่รุนแรง จึงใช ้การรักษาตามอาการ กระวนกระวายนอนไม่หลบั ใชย้าในกลุ่ม 

Benzodiazepines เช่น Diazepam ๒ - ๑๐ มิลลิกรัมต่อวนั 

       3.2  การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ  เพื่อใหผู้เ้ขา้รับการบ าบดัรักษาไดป้รับสภาพร่างกายและจิตใจพร้อมทั้ง

ปรับเปล่ียนบุคลิกภาพและพฤติกรรมใหมี้ความเขม้แขง็ไม่คิดกลบัไปใชย้าเสพติดอีก 

๔. ขั้นติดตาม  

ประกอบดว้ย การติดตามเขา้สู่ศูนยค์ดักรอง  การติดตามเขา้สู่การบ าบดัฟ้ืนฟู การติดตามผูผ้า่นการบ าบดั

ฟ้ืนฟู 

 ระบบบริการสุขภาพสาขายาเสพติด ยงัไม่มีแนวทางการดูแลผูป่้วยเสพติดพืชกระท่อมซ่ึงมีอาการถอนหรือ

ขาดยาแตกต่างจากเมทแอมเฟตามีน มีความคลา้ยกบัอาการถอนพิษเฮโรอีนหรือสารกลุ่มฝ่ินแต่ความรุนแรงนอ้ยกวา่

ซ่ึงคงอธิบายไดว้า่ เน่ืองจากสาร mitragynine ในพืชกระท่อมออกฤทธ์ิท่ี opioid receptor ในระบบประสาทส่วนกลาง   

เม่ือหยุดใชก้ระท่อมทนัที  ผูป่้วยมีความรู้สึกอยากใชใ้บกระท่อมอยา่งรุนแรงร่วมกบั มีอาการปวดเม่ือยกลา้มเน้ือตาม

ร่างกาย แขนขา หลงั เส้นสายตึง และกลา้มเน้ือกระตุก รู้สึกอ่อนเพลียไม่มีแรง ไม่อยากท างานหรือไม่ท าอะไรเลย  

หดหู่เศร้าหมองไม่แจ่มใส รู้สึกไม่สบายเหมือนก าลงัเจบ็ป่วย หนาวมาก น ้าตาไหลเหมือนง่วงนอน รู้สึกหิว หวัใจเตน้

แรง ใจสั่นและรู้สึกเหมือนเป็นไข้ ร้อนๆหนาวๆสั่น อาการด้านความรู้สึกวิตกกังวล คือ รู้สึกเครียด วิตกกังวล 

หงุดหงิดโมโหง่าย กระสับกระส่ายกระวนกระวาย ไม่สามารถจะผอ่นคลายได ้ 

 ในขณะท่ีแนวทางการดูแลผูป่้วยเสพติดพืชกระท่อมเดิมใชแ้นวทางเดียวกบัผูป่้วยเมทแอมเฟตามีน จึงส่งผล

ให้ผูป่้วยเสพติดพืชกระท่อมเสพซ ้ าในขั้นตอนถอนยา คือประมาณในวนัท่ี 3 – 4  หลงัการหยุดเสพ เน่ืองจากทน

อาการถอนพิษไม่ไหว  งานบ าบดัยาเสพติดจึงไดก้ารพฒันาแนวทางการบ าบดัรักษาผูป่้วยเสพติดพืชกระท่อมในระยะ

ถอนยาข้ึน   

 

 

 

 

 

 

 



วธีิการ 

PLAN DO Check ACT 
ระยะท่ี 1 
 กค62 -กย 62  
-ทบทวนองคค์วามรู้ศึกษา
กระบวนการบ าบดั 
-วางแผนการดูแลผูป่้วยโดย 
1.การคดักรองแยกประเภท
ผูป่้วย 
2. การประเมินทางคลินิก 
3.ส่งพบแพทยเ์พื่อรับยารักษา
อาการถอนยากลุ่มอาการทาง
กลา้มเน้ือ และกลุ่มบรรเทา
อาการนอนไม่หลบั/วติกกงัวล 
-ประชาสัมพนัธ์เพื่อการเขา้ถึง
บริการ 

-ใหบ้ริการ
บ าบดัรักษาผูป่้วย 
จ านวน 4 ราย 
 
 

-ประเมินผลการ
บ าบดั 7วนัพบเสพ
ซ ้ า  2 ราย  
 
 
 
 
 

-ทบทวนการเสพซ ้ าพบวา่ 
1)เกิดจากรับประทานยาไม่ตรงตาม
แผนการรักษา 
2) ขาดผูดู้แลหลกั 
3) ผูดู้แลหลกัขาดความพร้อม 
พึ่งพาการใชย้าอยา่งเดียว 
4) ผูป่้วยกงัวลวา่ถา้รับประทานยามาก
กลวัจะมีอาการเหมือนคนบา้ซ่ึงตวัเอง
เห็นชุมชน 
5)ผูป่้วยไม่ไดส้มคัรใจบ าบดัดว้ย
ตวัเอง 

ระยะท่ี 2. 
ต.ค.-ธ.ค.62 
-ปรับแผนการบ าบดัรายบุคคล
ร่วมกบัครอบครัวทุกคร้ัง 
-ปรับการนดัจากสัปดาห์ละ 1 
คร้ังเป็นสัปดาห์ละ 2คร้ัง  
-ประเมิน stage of change และ
ปรับใหอ้ยูใ่นช่วงตดัสินใจ
action ก่อนทุกราย 

-ใหบ้ริการ
บ าบดัรักษาผูป่้วย 
จ านวน 3 ราย 
 
 
 
 
 
 

- ประเมินผลการ
บ าบดั7วนัไม่พบเสพ
ซ ้ า   

-ใชเ้ป็นแนวทางการดูแลผูป่้วยในงาน
บ าบดัยาเสพติด 
โดยผูรั้บผดิชอบงานยาเสพติด ไปพบ
แพทยเ์พื่อร่วมวางแผนกการรักษา
และนดัติดตามทุกคร้ัง 

ระยะท่ี 3. 
ม.ค.-มี.ค.63 
เก็บขอ้มูลเพิ่มเพื่อยนืยนัผล
ด าเนินงาน  

ใหบ้ริการ
บ าบดัรักษาผูป่้วย 
จ านวน 1 ราย  

- ประเมินผลการ
บ าบดั7วนัไม่พบเสพ
ซ ้ า   

 



วธีิการ 

PLAN DO Check ACT 
ระยะท่ี 4 
 เม.ย.63-ก.ย.63  
-ทบทวนองคค์วามรู้และศึกษา
กระบวนการบ าบดัซ ้ า 
-ปรับแผนการบ าบดัรายบุคคล
ร่วมกบัครอบครัวทุกคร้ัง 
-ปรับการนดัเป็นทุก 1 สัปดาห์ 
จนกวา่จะเลิกเสพได ้
-เก็บขอ้มูลเพื่อยนืยนัผลการ
ด าเนินงาน 

-ใหบ้ริการ
บ าบดัรักษาผูป่้วย 
จ านวน 4 ราย 
 
 

-ประเมินผลการ
บ าบดั 7 วนัพบเสพ
ซ ้ า  2 ราย  
 
 
 
 
 

-ทบทวนการเสพซ ้ าพบวา่ 
1)เกิดจากทศันคติของผูป่้วยเองเสพ
เพื่อการท างาน จึงอนุโลมให้ผูป่้วย
เสพได ้โดยยดึหลกัการลดอนัตราย
จากยาเสพติด(Harm Reduction) 
2)ผูป่้วยทนต่ออาการถอนพิษไม่ไหว 
จึงขอไปบ าบดัแบบผูป่้วยใน ในสถาน
บ าบดัเอกชน 1 ราย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



5. ผลการด าเนินงาน 

 

 
เป้าหมาย 

ผลงานเปรียบเทียบ 
ระยะท่ี 1 

(ก.ค.-ก.ย.62) 
ระยะท่ี 2 

(ต.ค.-ธ.ค.62) 
ระยะท่ี 3  

(ม.ค.-มี.ค.63) 
ระยะท่ี 4 

(เม.ย.-ก.ย.63) 
-จ านวนผูป่้วยท่ีเขา้รับการรัษาบ าบดั/
ไม่พบเสพซ ้ า  (คน) 

4/2 3/3 1/1 4/2 

-อตัราการกลบัไปเสพซ ้ าหลงับ าบดั 7 
วนั เน่ืองจากทนอาการถอนยาไม่ไหว 
<30% 

50% 0 0 50% 

 

  6.วจิารณ์ 

                   ผลการด าเนินงานการพฒันาแนวทางการบ าบดัรักษาผูป่้วยเสพติดท่ีเสพพืชกระท่อมในระยะถอนยา

พบวา่ ผูป่้วยท่ีไม่สามารถเลิกเสพพืชกระท่อมได ้จ าเป็นตอ้งใชก้ระบวนการดูแลผูป่้วยโดยลดอนัตรายจากยาเสพติด

(Harm Reduction) เพื่อเป็นการป้องกนัอนัตรายโดยการใหเ้กิดพฤติกรรมท่ีเป็นอนัตรายลดลง ในขณะท่ียงัไม่สามารถ

หยดุยาเสพติดได ้เป็นการยดืหยุน่วธีิการรักษา ท่ียดึความพร้อมของผูป่้วยเป็นฐาน โดยค านึงถึงศกัด์ิศรีของความเป็น

มนุษย ์มนุษยธรรม สิทธิมนุษยชนและความเขา้ใจธรรมชาติของผูใ้ชย้าเสพติด   แต่อยา่งไรก็ตามการเลิกยา ผูป่้วย

จ าเป็นตอ้งเรียนรู้ อีกหลายมิติ เพื่อปรับพฤติกรรมไม่ไปเสพยาซ ้ าอยา่งย ัง่ยนื จากผูบ้  าบดั  

7.สรุป 

การพฒันาแนวทางการบ าบดัรักษาผูป่้วยเสพติดท่ีเสพพืชกระท่อมในระยะถอนยาท่ีใชย้ารักษาอาการถอนยา

จากแพทย ์  หลงัไดรั้บรายงานขอ้มูลผลการคดักรอง ผลการประเมินทางคลินิก และแลกเปล่ียนความรู้เร่ืองการอาการ

ถอนจากการเสพติดพืชกระท่อมแลว้ แพทยส์ั่งจ่ายยา 2 กลุ่มคือ 1) กลุ่มอาการปวดเม่ือยกลา้มเน้ือได ้รับยา  Brufen 

หรือ Mydocalm หรือ Voltaren และ2)กลุ่มอาการวติกกงัวล/นอนไม่หลบั ไดรั้บยา Amitriptyline 10 mg/day หรือ

diazepam 5-10 mg/day แต่ทนต่ออาการถอนยาไม่ไหว ส่งผลใหผู้ป่้วยเสพติดพืชกระท่อมกลบัไปเสพซ ้ าร้อยละ 50 

และใหผู้ป่้วยตดัสินใจไปรักษาแบบผูป่้วยใน ในสถานบ าบดัเอกชน 1 รายและไม่พบการเสพซ ้ า อีก 1 รายไม่สามารถ

หยดุเสพได ้จึงใชก้ระบวนการดูแลผูป่้วยโดยลดอนัตรายจากยาเสพติด(Harm Reduction) 

 



  

8.เอกสารอ้างองิ 

1. ธิดารัตน์ คือเระซอและคณะ .การพฒันารูปแบบการบ าบัดรักษายาเสพติดชนิด4X100(ส่ีคูณร้อย) ในโรงพยาบาล

ชุมชนในพืน้ที ่3 จังหวดัชายแดนใต้  www.http://rir.nrct.go.th/rir/?page=researching&nid=102169 สืบค้นเม่ือ 

20มิถุนายน 2561  

2.ณฐั ตนศรีสวสัด์ิ.กระท่อม.ภาควชิานิติเวชศาสตร์ คระแพทยศ์าสตร์ จุฬาลงกรมหาวิทยาลยั .วารสารนิติเวชศาตร์ปีท่ี
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