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ประกาศกระทรวงสาธารณสุข 
เรื่อง  ระเบียบข้อบังคบัเพื่อควบคุมการบ าบัดรักษา 

และระเบียบวนิัยส าหรับสถานพยาบาล   
พ.ศ.  ๒๕๖๒ 

 
 

อาศัยอ านาจตามความในมาตรา  ๖  วรรคหนึ่ง  มาตรา  ๘  (๘)  และมาตรา  ๖๓  แห่งพระราชบญัญตัิ
ยาเสพติดให้โทษ  พ.ศ.  ๒๕๒๒  รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขโดยความเห็นชอบของคณะกรรมการ
ควบคุมยาเสพติดให้โทษก าหนดระเบียบข้อบังคับเพ่ือควบคุมการบ าบัดรักษาและระเบียบวินัยส าหรับ
สถานพยาบาลไว้  ดังต่อไปนี้ 

ข้อ ๑ ประกาศนี้ให้ใช้บังคับตั้งแต่วันถัดจากวันประกาศในราชกิจจานุเบกษาเป็นต้นไป 
ข้อ ๒ ให้ยกเลิกประกาศกระทรวงสาธารณสุข  (ฉบับที่  ๑๖๔)  พ.ศ.  ๒๕๔๓  เรื่อง  ระเบียบ

ข้อบังคับเพ่ือควบคุมการบ าบัดรักษาและระเบียบวินัยส าหรับสถานพยาบาล  ลงวันที่  ๒๓  กรกฎาคม  
พ.ศ.  ๒๕๔๓ 

ขอ้ ๓ ในประกาศนี้ 
“สถานพยาบาล”  หมายความว่า  สถานพยาบาลตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ   

พ.ศ.  ๒๕๒๒   
“คณะอนุกรรมการ”  หมายความว่า  คณะอนุกรรมการตรวจสถานพยาบาลซึ่งแต่งตั้งโดย

คณะกรรมการควบคุมยาเสพติดให้โทษ  ตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ  พ.ศ.  ๒๕๒๒ 
“อธิบดี”  หมายความว่า  อธิบดีกรมการแพทย์   
“ผู้อ านวยการ”  หมายความว่า  ผู้อ านวยการ  ผู้ด าเนินการ  หัวหน้า  หรือผู้มีอ านาจบังคับ

บัญชาสถานพยาบาล 
“เจ้าหน้าที่”  หมายความว่า  ข้าราชการ  พนักงานราชการ  ลูกจ้างหรือผู้ปฏิบัติงานของ

สถานพยาบาล  ซึ่งผู้อ านวยการมอบหมายให้ปฏิบัติตามประกาศนี้ 
“ผู้ เข้ารับการบ าบัดรักษา”  หมายความว่า  ผู้ซึ่ งสมัครใจขอเข้ารับการบ าบัดรักษา 

ในสถานพยาบาลก่อนความผิดจะปรากฏตามมาตรา  ๙๔  แห่งพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ   
พ.ศ.  ๒๕๒๒ 

หมวด  ๑ 
อ านาจหน้าทีข่องอธิบด ี

 
 

ข้อ ๔ เพื่อประโยชน์ในการบ าบัดรักษาผู้ติดยาเสพติดให้โทษ  ให้อธิบดีมีอ านาจหน้าที่ 
(๑) รับเรื่องร้องเรียน  ตรวจสอบข้อเท็จจริง  เรียกให้ผู้อ านวยการมาชี้แจงข้อเท็จจริงหรือ 

ให้ข้อมูลเกี่ยวกับการบ าบัดรักษาและผู้เข้ารับการบ าบัดรักษา 

้หนา   ๕๖

่เลม   ๑๓๖   ตอนพิเศษ   ๘๔    ง ราชกิจจานุเบกษา ๓   เมษายน   ๒๕๖๒



(๒) มอบหมายให้พนักงานเจ้าหน้าที่ตรวจสอบข้อเท็จจริงเบื้องต้น  ในกรณีที่มีผู้กล่าวหา 
หรือปรากฏข้อมูลว่าสถานพยาบาลฝ่าฝืนระเบียบวินัยข้อบังคับตามประกาศนี้ 

(๓) แนะน า  ตักเตือนสถานพยาบาลหรือผู้อ านวยการเกี่ยวกับการบ าบัดรักษา   
(๔) มีค าสั่งให้ด าเนินการ  หรือห้ามด าเนินการอย่างหนึ่งอย่างใดแก่สถานพยาบาล เป็น 

การชั่วคราวในกรณีเกิดเหตฉุุกเฉินหรือมีความจ าเปน็เร่งดว่น  เพ่ือป้องกันมใิห้เกิดความเสียหายอันเนื่องมาจาก
กระบวนการบ าบัดรักษา  แล้วรายงานให้คณะกรรมการควบคุมยาเสพติดให้โทษทราบโดยด่วน 

(๕) ก าหนดแบบการรายงานการเข้ารับการบ าบัดรักษา  รวมทั้ง  สถิติข้อมูลต่าง ๆ  ของการ
บ าบัดรักษา  หรือรายงานอื่นตามข้อ  ๕  (๔) 

(๖) แต่งตั้งคณะท างานเพื่อปฏิบัติในกิจการเกี่ยวกับสถานพยาบาล 
(๗) พิจารณาอนุญาตวิธีการบ าบัดรักษาอื่น  ๆ  ซึ่งไม่อยู่ในหลักเกณฑ์การบ าบัดรักษา 

ผู้ติดยาเสพติดให้โทษตามที่แนบท้ายประกาศฉบับนี้ 
(๘) ด าเนินการอื่น ๆ  ตามที่คณะกรรมการควบคุมยาเสพติดให้โทษมอบหมาย 

หมวด  ๒ 
อ านาจหน้าทีข่องผูอ้ านวยการ 

 
 

ข้อ  ๕ ผู้อ านวยการมีอ านาจหน้าที่ 
(๑) วางระเบียบปฏิบัติและข้อบังคับส าหรับสถานพยาบาลโดยไม่ขัดหรือแย้งกับประกาศนี้ 
(๒) เป็นหัวหน้าควบคุมการบ าบัดรักษา  ตลอดจนรับผิดชอบด าเนินกิจการทั่วไปของ

สถานพยาบาล  และมีอ านาจมอบหมายเจ้าหน้าที่อื่น ๆ  เพ่ือปฏิบัติตามประกาศนี้ 
(๓) ในระหว่างรับการบ าบัดรักษา  เมื่อปรากฏว่า  ผู้เข้ารับการบ าบัดรักษาฝ่าฝืนประกาศนี้  

และระเบียบปฏิบัติหรือข้อบังคับส าหรับสถานพยาบาลตาม  (๑)  ให้ผู้อ านวยการมีอ านาจปฏิบัติต่อผู้ฝ่าฝืน  
ดังต่อไปนี้ 

 (ก) ว่ากล่าวตักเตือน 
 (ข) ตัดสิทธิบางประการ 
 (ค) แยกการบ าบัดรักษา 
 (ง) ไม่ออกหนังสือรับรองการบ าบัดรักษาตามมาตรา  ๙๔ 
(๔) รายงานอธิบดีเรื่องการรับผู้เข้ารับการบ าบัดรักษา  และสถิติข้อมูลต่าง ๆ   ของการบ าบัดรักษา  

หรือรายงานอื่นตามแบบที่อธิบดีก าหนด 
(๕) ออกหนังสือรับรองการบ าบัดรักษาตามมาตรา  ๙๔ 

้หนา   ๕๗

่เลม   ๑๓๖   ตอนพิเศษ   ๘๔    ง ราชกิจจานุเบกษา ๓   เมษายน   ๒๕๖๒



หมวด  ๓ 
หน้าทีข่องผูเ้ข้ารับการบ าบดัรักษา 

 
 

ข้อ ๖ ผู้เข้ารับการบ าบัดรักษามีหน้าที่ 
(๑) ต้องปฏิบัติตามระเบียบข้อบังคับเพ่ือควบคุมการบ าบัดรักษาและระเบียบวินัยส าหรับ

สถานพยาบาล  และระเบียบปฏิบัติและข้อบังคับส าหรับสถานพยาบาลซึ่งออกตามข้อ  ๕  (๑) 
(๒) ต้องเชื่อฟังและปฏิบัติตามค าสั่งของเจ้าหน้าที่  ซึ่งปฏิบัติตามประกาศนี้ 

หมวด  ๔ 
การบ าบัดรักษาและการรับรอง 

 
 

ข้อ ๗ การบ าบัดรักษาประกอบด้วยการตรวจ  การวินิจฉัย  การรักษาด้วยยาหรือวิธีอื่นใด  
การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ  หรือการติดตามและการดูแลหลังการรักษา  และการประเมินผลทั้งทางร่างกาย
และจิตใจ 

การบ าบัดรักษาให้เป็นไปตามหลักเกณฑ์การบ าบัดรักษาผู้ติดยาเสพติดให้โทษตามแนบท้าย
ประกาศนี้ 

ข้อ ๘ เมื่อผู้เข้ารับการบ าบัดรักษาได้รับการบ าบัดรักษาและปฏิบัติครบถ้วนตามระเบียบ
ข้อบังคับเพ่ือควบคุมการบ าบัดรักษาและระเบียบวินัยส าหรับสถานพยาบาล  ให้ผู้อ านวยการซึ่งเป็น
พนักงานเจ้าหน้าที่เพ่ือปฏิบัติตามมาตรา  ๙๔  แห่งพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ  พ.ศ.  ๒๕๒๒  
พิจารณาออกหนังสือรับรองการบ าบัดรักษาให้แก่ผู้เข้ารับการบ าบัดรักษาตามแบบแนบท้ายประกาศนี้ 

หมวด  ๕ 
การควบคมุและวนิัยสถานพยาบาล 

 
 

ข้อ ๙ ห้ามมิให้ผู้ใดโฆษณาเกี่ยวกับการบ าบัดรักษา  หรือยินยอมให้ผู้อื่นกระท าการดังกล่าว
โดยใช้ชื่อของตน  หรือชื่อหรือที่ตัง้  หรือกิจการของสถานพยาบาลของตน  หรือคุณวุฒิหรือความสามารถ
ของผู้ประกอบวิชาชีพในสถานพยาบาลของตน  เว้นแต่ได้รับอนุญาตจากผู้อนุญาตตามมาตรา  ๔๘/๑ 

ข้อ ๑๐ ห้ามมิให้สถานพยาบาลกระท าการรักษาผู้ติดยาเสพติดให้โทษ  นอกเหนือไปจาก
หลักเกณฑ์การบ าบัดรักษาผู้ติดยาเสพติดให้โทษที่ก าหนดไว้ในข้อ  ๗   

ข้อ ๑๑ ให้สถานพยาบาลให้ความร่วมมือต่อพนักงานเจ้าหน้าที่ที่อธิบดีมอบหมายในการ
ตรวจสอบเบื้องต้นให้ได้ข้อเท็จจริงเพื่อน าเสนอคณะอนุกรรมการพิจารณาต่อไป 

ข้อ ๑๒ สถานพยาบาลที่ท าการฝ่าฝืนระเบียบข้อบังคับและวินัยส าหรับสถานพยาบาล 
อาจได้รับการลงโทษ  ดังนี้ 

(๑) การตักเตือนตามข้อ  ๔  (๓) 

้หนา   ๕๘

่เลม   ๑๓๖   ตอนพิเศษ   ๘๔    ง ราชกิจจานุเบกษา ๓   เมษายน   ๒๕๖๒



(๒) การมีค าสั่งของอธิบดีให้ด าเนินการหรือยุติการด าเนินการอย่างหนึ่งอย่างใดเพ่ือระงับ  
ความเสียหายที่เกิดขึ้นจากกระบวนการบ าบัดรักษาเป็นการชั่วคราวตามข้อ  ๔  (๔) 

(๓) การถูกเพิกถอนจากการเป็นสถานพยาบาลตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ   
พ.ศ.  ๒๕๒๒ 

ข้อ ๑๓ สถานพยาบาลที่ท าการฝ่าฝืนระเบียบข้อบังคับและวินัยส าหรับสถานพยาบาลและ 
ถูกเพิกถอนจากการเป็นสถานพยาบาลตามมาตรา  ๘  (๗)  แห่งพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ   
พ.ศ.  ๒๕๒๒  ให้สถานพยาบาลดังกล่าวส่งต่อผู้เข้ารับการบ าบัดรักษาให้สถานพยาบาลอื่นต่อไปโดยเร็ว 

 
ประกาศ  ณ  วนัที่  20  กมุภาพันธ์  พ.ศ.  ๒๕๖2 

ปิยะสกล  สกลสตัยาทร 
รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสขุ 

้หนา   ๕๙

่เลม   ๑๓๖   ตอนพิเศษ   ๘๔    ง ราชกิจจานุเบกษา ๓   เมษายน   ๒๕๖๒



-๑- 
 

หลักเกณฑ์การบ าบัดรักษาผู้ติดยาเสพติดให้โทษ แนบท้ายประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง ระเบียบข้อบังคับ 
เพื่อควบคุมการบ าบัดรักษาและระเบียบวินัยส าหรับสถานพยาบาล พ.ศ. ๒๕๖๒ 

การบ าบัดรักษาผู้ติดยาเสพติดให้โทษ 
  การบ าบัดรักษาผู้ติดยาเสพติดให้โทษ แบ่งเป็น  ๔  ขั้นตอน  คือ 

๑. ขั้นเตรียมการ 
๒. ขั้นถอนพิษยา  หรือข้ันบ าบัดด้วยยา 
๓. ขั้นฟ้ืนฟูสมรรถภาพ 
๔. ขั้นติดตามและการดูแลหลังการรักษา 

๑. ขั้นเตรียมการ 

 วัตถุประสงค์ 
๑. เพ่ือคัดกรองและประเมินระดับความรุนแรงในการใช้ยาและสารเสพติดของผู้ เข้ารับ 

การบ าบัดรักษา เพ่ือให้ได้รับการดูแลรักษาที่เหมาะสม  รวดเร็วและปลอดภัย 
๒. เพ่ือประเมินและเสริมสร้างแรงจูงใจให้ผู้เข้ารับการบ าบัดรักษาตระหนักในปัญหาของการใช้

ยาและสารเสพติด  เกิดการยอมรับในการบ าบัดรักษาและการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของตนเอง 
๓. เพ่ือให้ผู้เข้ารับการบ าบัดรักษาได้รับการเตรียมความพร้อมทั้งด้านร่างกาย  จิตใจและสังคม  

ในการเข้ารับการบ าบัดรักษาตามรูปแบบที่เหมาะสม             

  ระยะเวลา 
ประมาณ  ๑ - ๗ วัน พิจารณาตามความพร้อมของผู้เข้ารับการบ าบัดรักษา 

           วิธีการ  
๑. สร้างสัมพันธภาพกับผู้เข้ารับการบ าบัดรักษา ครอบครัว และญาติ ร่วมกับการสัมภาษณ์ 

ซักประวัติทั่วไป ประวัติการใช้ยาและสารเสพติดจากผู้เข้ารับการบ าบัดรักษา ครอบครัว ญาติ และผู้เกี่ยวข้อง   
๒. คัดกรองและประเมินสภาพด้านร่างกาย จิตใจ สังคม  ระดับความรุนแรงในการใช้ ยาและ 

สารเสพติด  รวมทั้งประเมินระดับแรงจูงใจในการเข้ารับการบ าบัดรักษา  
๓. การตรวจทางห้องปฏิบัติการ เช่น การตรวจหาสารเสพติด การตรวจเลือด เอกซเรย์ปอด   

เพ่ือประกอบการวินิจฉัย และการวางแผนดูแลรักษา   
๔. วิเคราะห์และวินิจฉัยปัญหาจากการรวบรวมข้อมูลเพ่ือน ามาวางแผนการบ าบัดรักษาแก่  

ผู้เข้ารับการบ าบัดรักษาและครอบครัวได้อย่างเหมาะสม  
๕. สร้างแรงจูงใจให้ผู้เข้ารับการบ าบัดรักษาเห็นความส าคัญของการบ าบัดรักษา โดยการให้

ข้อมูลสะท้อนให้เห็นถึงผลกระทบจากการใช้ยาและสารเสพติดต่อตัวผู้เข้ารับการบ าบัดรักษา ครอบครัวและญาติ  
รวมทั้งข้อมูลทางเลือกเกี่ยวกับขั้นตอนและวิธีการบ าบัดรักษาที่เหมาะสม  ตลอดจนการให้ค าปรึกษาแนะน า  
ให้ก าลังใจและความเชื่อมั่นเพ่ือให้เกิดแรงจูงใจและความพร้อมทั้งทางร่างกายและจิตใจในการเข้าสู่กระบวนการ
บ าบัดรักษา   
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๒. ขั้นถอนพิษยา หรือขั้นบ าบัดด้วยยา  
วัตถุประสงค์ 
๑. เพ่ือให้ผู้เข้ารับการบ าบัดรักษาที่มีอาการขาดยาได้รับการบ าบัดรักษาแบบถอนพิษยาหรือ

ได้รับยาระงับ หรือใช้วิธีอ่ืนๆในการรักษาอาการขาดยา 
๒. เพ่ือให้การรักษาโรคร่วมและโรคแทรกซ้อน ทั้งด้านร่างกายและจิตใจ ในขณะที่ผู้เข้ารับ 

การบ าบัดรักษาหยุดเสพยา 
๓. เพ่ือให้การรักษาแบบประคับประคองทางร่างกายและจิตใจ ตามอาการของผู้ เข้ารับ 

การบ าบัดรักษา และควรมีการใช้กระบวนการให้ค าปรึกษา หรือให้ค าแนะน าแบบรายบุคคล หรือรายกลุ่มในทุก
วิธีการ รวมทั้งการได้รับอาหารและการพักผ่อนที่เพียงพอ 

ระยะเวลา 
  ประมาณ ๑ - ๖ สัปดาห์ พิจารณาตามอาการของผู้เข้ารับการบ าบัดรักษา 

วิธีการ 
๑. การถอนพิษยาโดยการให้ยาทดแทนขนาดสูงในวันแรกจนระงับอาการขาดยาได้ และลด

ขนาดยาลงตามระยะเวลาที่เหมาะสม  (ประมาณ  ๒ - ๖  สัปดาห์)  
๒.   การบ าบัดด้วยยา ในผู้เข้ารับการบ าบัดรักษาที่มีโรคร่วมหรือโรคแทรกซ้อนทางร่างกายและ

จิตใจ และอาการเจ็บป่วยต่างๆ ได้แก่ 
๒.๑  การบ าบัดรักษาด้วยยาในผู้ที่มีโรคร่วมและโรคแทรกซ้อนทางร่างกาย เช่น ความดัน

โลหิตสูง ตับอักเสบ และวัณโรคปอด  เป็นต้น          
๒.๒ การบ าบัดรักษาด้วยยาในผู้ที่มีโรคร่วมและโรคแทรกซ้อนทางจิตใจ เช่น โรคจิตเภท 

โรคซึมเศร้า และโรควิตกกังวล  เป็นต้น 
๓.   การบ าบัดรักษาด้วยวิธีอ่ืนๆ 

 ๓.๑ การหักดิบ (Cold turkey) คือ การให้ผู้เข้ารับการบ าบัดรักษาหยุดการเสพทันทีทันใด 
และดูแลให้ความช่วยเหลือไม่ให้เกิดอันตราย เช่น การให้ได้รับอาหารและน้ าอย่างเพียงพอ การให้พักผ่อนอย่าง
เต็มที่  
 ๓.๒ การแพทย์แผนไทย และแพทย์ทางเลือก เช่น การใช้ยาสมุนไพร การนวด การกดจุด   
การฝังเข็ม เป็นต้น   
 ๓.๓  การถอนพิษยาแบบรวดเร็ว (Ultra rapid detoxification)  
 ๓.๔  การบ าบัดรักษาอ่ืนๆที่ได้รับการยอมรับเป็นสากลและมีผลงานวิจัยรับรอง 

โดยให้ยื่นรายละเอียดของวิธีการบ าบัดรักษาต่อกรมการแพทย์  และให้อธิบดีกรมการแพทย์
พิจารณาอนุญาต 
 
๓.  ขั้นฟื้นฟูสมรรถภาพ  

วัตถุประสงค์  
เพ่ือให้ผู้เข้ารับการบ าบัดรักษาสามารถฟ้ืนฟูสมรรถภาพกลับคืนสภาพร่างกายและจิตใจที่เข้มแข็ง

และมั่นคง  มีพฤติกรรมใหม่ที่ไม่เสี่ยงต่อการกลับไปใช้ยาเสพติด โดยครอบครัวมีส่วนส าคัญในกระบวนการตั้งแต่
เริ่มต้นจนกลับไปดูแลต่อที่บ้านได้  ท าให้สามารถด ารงชีวิตอย่างมีคุณภาพ 
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ระยะเวลา 
  ประมาณ ๒ เดือน - ๑ ปี พิจารณาตามระดับการติดยาและสารเสพติดร่วมกับพฤติกรรมของ 

ผู้เข้ารับการบ าบัดรักษา 

วิธีการ 
๑. การฟ้ืนฟูสมรรถภาพโดยการให้ค าปรึกษาแก่ผู้เข้ารับการบ าบัดรักษาและครอบครัวในกลุ่มที่

ใช้ยาเสพติดแบบครั้งคราวหรือกลุ่มเสพโดยการให้ค าแนะน าแบบสั้น (Brief  Advice : BA) หรือการบ าบัดแบบสั้น 
(Brief Intervention : BI) 

๒. การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ ด้วยรูปแบบการบ าบัดเพ่ือเสริมสร้างแรงจูงใจ  (Motivational 
Enhancement Therapy : MET) รูปแบบผู้ป่วยนอก  เป็นการกระตุ้นผู้เข้ารับการบ าบัดเกิดแรงจูงใจด้วยหลักการ
พ้ืนฐานทางจิตวิทยา ซึ่งมีผลต่อการเปลี่ยนแปลงแรงจูงใจภายใน องค์ประกอบของการบ าบัด คือ การประเมิน  
การสะท้อนกลับ และการใช้หลักการสัมภาษณ์เพ่ือเสริมสร้างแรงจูงใจ  (Motivational Interviewing : MI)  
เพ่ือส่งเสริมให้ผู้เข้ารับการบ าบัดรักษามีจิตใจที่เข้มแข็ง ครอบครัวมีความเข้าใจซึ่งกันและกัน สามารถปรับปรุง
พฤติกรรมและเลิกใช้ยาเสพติด อยู่ในสังคมอย่างมีคุณภาพได้  

๓. การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ ด้วยเทคนิคการปรับความคิดและพฤติกรรม (Cognitive Behavioral 
Therapy : CBT) รูปแบบผู้ป่วยนอก  เป็นกระบวนการฟื้นฟูฯ ที่ผสมผสานกิจกรรมจากแนวคิด ทฤษฎีการปรับ
ความคิดและพฤติกรรม เพ่ือเปลี่ยนความคิด ความเชื่อของบุคคลที่ไม่ถูกต้องให้เกิดความคิด ความเชื่อที่ถูกต้อง
เหมาะสม ของผู้ป่วยและครอบครัว ซึ่งจะส่งผลให้ผู้รับการบ าบัดสามารถปรับเปลี่ยนพฤติกรรมจนเลิกยาเสพติดได้ 

๔. การฟ้ืนฟูสมรรถภาพรูปแบบชุมชนบ าบัด (Therapeutic  Community : TC) 
รูปแบบผู้ป่วยใน  เป็นกระบวนการฟ้ืนฟูฯที่ใช้สังคมจ าลองที่สร้างขึ้นเป็นชุมชนซึ่งมีสิ่งแวดล้อมที่ปลอดภัยทาง
กายภาพและ มีกฎระเบียบในการอยู่ร่วมกัน ผสมผสานกับกิจกรรมการบ าบัดเป็นเครื่องมือต่างๆ เช่น กลุ่มจิต
บ าบัด กลุ่มบ าบัด งานบ าบัด ครอบครัวบ าบัด กระบวนการเรียนรู้เพื่อช่วยเหลือตนเอง  เพ่ือเพ่ิมศักยภาพในตนเอง 
เพ่ิมความรับผิดชอบ ฝึกการอยู่ร่วมกันเป็นครอบครัวที่ไม่ใช้ยาเสพติด 

๕. การฟ้ืนฟูสมรรถภาพที่มีหลักฐานเชิงประจักษ์รองรับ เช่น  การฟ้ืนฟูฯ โดยการใช้สิบสอง
ขั้นตอนในการเลิกยาเสพติด (Twelve Step Facilitator : TSF)  การฟ้ืนฟูฯ ในรูปแบบค่ายปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 
การฟ้ืนฟูฯโดยใช้ศาสนบ าบัด เช่น วัดเป็นศูนย์สงเคราะห์ฟ้ืนฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด  มัสยิดศูนย์ส่องทางสู่ชีวิต
ใหม่ ฯลฯ ซึ่งจะน าหลักธรรมค าสอนทางศาสนา มาช่วยท าให้ผู้ที่ใช้ยาเสพติดมีจิตใจที่เข้มแข็งขึ้น รู้จักแก้ไขปัญหา
ได้อย่างเหมาะสม ซึ่งรูปแบบการฟ้ืนฟูฯ ต่าง ๆ ดังกล่าวอาจเหมาะสมกับบางกลุ่มหรือบางรายโดยเฉพาะ ซึ่งต้อง
พิจารณาความเหมาะสมเป็นรายๆ  หรือเฉพาะกลุ่ม 

๖. การฟ้ืนฟูสมรรถภาพในรูปแบบอ่ืนๆ ที่ได้รับการยอมรับเป็นสากลและมีผลงานวิจัยรับรอง
โดยให้ยื่นรายละเอียดของวิธีการบ าบัดรักษาต่อกรมการแพทย์ และให้อธิบดีกรมการแพทย์พิจารณาอนุญาต 
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๔.  ขั้นติดตามและดูแลหลังการรักษา 

วัตถุประสงค์ 
เพ่ือติดตามดูแลช่วยเหลือ ส่งเสริมให้ผู้ที่ผ่านการบ าบัดรักษาไม่กลับไปเสพซ้ า สามารถด ารงชีวิตใน

สังคมได้อย่างมีคุณภาพ  

ระยะเวลา 
ประมาณ  ๓  เดือน – ๑ ปี  พิจารณาตามความเหมาะสมกับสภาพปัญหาของผู้ที่ผ่านการบ าบัดรักษา 

วิธีการ 
๑. สร้างสัมพันธภาพที่ดีกับผู้ที่ผ่านการบ าบัดรักษาและครอบครัว ให้เกิดการยอมรับและ

ตระหนักถึงความส าคัญของการติดตามและดูแลหลังการรักษา  และมาติดตามการรักษาอย่างต่อเนื่อง  
๒. ติดตามในรูปแบบการมาพบปะกัน เช่น  การนัดหมายพบกันระหว่างผู้ติดตามกับผู้ที่ผ่าน 

การบ าบัดรักษาและครอบครัวให้มาพบในหรือนอกสถานพยาบาล ได้แก่ การเยี่ยมบ้าน การท า Home Health 
Care เป็นต้น หรือการติดตามด้วยวิธีอ่ืนๆ เช่น การติดตามโดยผ่านบุคคลผู้เกี่ยวข้อง หรือ การสื่อสารโดยใช้
เครื่องมือต่างๆ ได้แก่ โทรศัพท์ จดหมาย จดหมายอิเล็กโทรนิค เป็นต้น    

๓. วิเคราะห์ปัญหา  และด าเนินการให้ความช่วยเหลือผู้ที่ผ่านการบ าบัดรักษา ตามสภาพ
ปัญหาที่พบ โดยให้การช่วยเหลือเป็นรายบุคคล รายกลุ่ม ตามความเหมาะสม    

๔.  บริหารจัดการทรัพยากรทางสังคม เพ่ือให้บริการดูแลช่วยเหลือ สนับสนุน ส่งเสริมให้ผู้ที่ผ่าน
การบ าบัดรักษาสามารถกลับไปด ารงชีวิตในสังคมได้อย่างปกติ ได้แก่ การประสานส่งต่อทางการแพทย์ และสังคม
กับหน่วยงานหรือองค์กรภายนอกผู้เกี่ยวข้อง ตลอดจนการประสานเครือข่ายในการส่งต่อผู้ที่ผ่านการบ าบัดรักษา
ไปติดตามและดูแลหลังการรักษาใกล้กับที่พักอาศัย ในกรณีที่ไม่สามารถมาติดตามการรักษาที่สถานพยาบาลที่ให้
การบ าบัดรักษาได้  

ในกรณีที่ผู้ติดยาเสพติดยังไม่สามารถหยุดใช้ยาเสพติดได้ควรมีการจูงใจให้ผู้เข้ารับการบ าบัด 
มีส่วนร่วมในการตัดสินใจเพื่อเข้าสู่กระบวนการทางเลือกอ่ืนๆ ดังต่อไปนี้  

๑. การลดอันตรายจากการใช้ยาเสพติด (Harm Reduction) 
 การลดอันตรายจากการใช้ยาเสพติด (Harm Reduction) เป็นการลดปัญหา หรือภาวะเสี่ยง

อันตราย การแพร่ระบาด การสูญเสียจากยาเสพติดที่อาจเกิดกับตัวบุคคล ชุมชน และสังคม เป็นการป้องกัน
อันตรายโดยการท าให้ เกิดพฤติกรรมที่ เป็นอันตรายลดลง ในขณะที่ยังไม่สามารถห ยุดใช้ยาเสพติดได้  
เป็นการยืดหยุ่นวิธีการรักษาที่ยึดความพร้อมของผู้ติดยาเสพติดเป็นฐาน โดยค านึงถึงศักดิ์ศรีของความเป็น  
มนุษย์ มนุษยธรรม สิทธิมนุษยชน และความเข้าใจธรรมชาติของผู้ใช้ยาเสพติด  โดยการน าผู้เข้ารับการบ าบัด 
ที่ใช้ยาเสพติดเข้าสู่กระบวนการบ าบัดรักษาในทุกขั้นตอนของการบ าบัดรักษา  เป็นการท างานร่วมกันระหว่าง
หน่วยงานภาครัฐและภาคประชาสังคม และใช้หลักการให้บริการลดอันตรายจากการใช้ยาเสพติดแบบรอบด้าน  
โดยมีมาตรการที่ส าคัญ เช่น การให้ยาทดแทนระยะยาวในผู้ที่ใช้ยาประเภทฝิ่นและอนุพันธ์ของฝิ่น เช่น เมทาโดน 
บิวพรีนอร์ฟีน เป็นต้น  
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  การให้เมทาโดนระยะยาวในผู้เข้ารับการบ าบัดรักษาที่ใช้ยาประเภทฝิ่นและอนุพันธุ์ของฝิ่น 
        การให้เมทาโดนระยะยาวในผู้เข้ารับการบ าบัดรักษาที่ใช้ยาประเภทฝิ่นและอนุพันธุ์ของฝิ่น 

เช่น เฮโรอีน มอร์ฟีน  เป็นการบ าบัดรักษาด้วยยาเมทาโดนทดแทนเพ่ือไม่ให้มีอาการขาดยาและลดความเสี่ยงจาก 
การใช้อุปกรณ์การเสพร่วมกัน/การแพร่และรับเชื้อ HIV Hepatitis B และ C จากการใช้ยาด้วยวิธีการฉีด เนื่องจาก 
ยาเมทาโดนจัดเป็นยาเสพติดให้โทษในประเภท ๒ จึงต้องมีผู้ประกอบวิชาชีพเภสัชกรรมเป็นผู้ให้บริการด้วย และ 
มีการควบคุมและก ากับให้เป็นไปตามประกาศนี้ ภายใต้โครงการใช้เมทาโดนระยะยาวของกรมการแพทย์  

   หลักเกณฑ์ในการจ่ายยาเมทาโดนให้ผู้ เข้ารับการบ าบัดรักษาน าไปรับประทานนอก
สถานพยาบาล 

๑. การสั่งจ่ายยาเมทาโดนต้องกระท าโดยแพทย์ผู้ท าการบ าบัดรักษาเท่านั้น 
๒. การจ่ายยาเมทาโดนต้องจ่ายให้กับผู้เข้ารับการบ าบัดรักษาที่ขึ้นทะเบียนรักษากับ

สถานพยาบาลเท่านั้น ห้ามผู้อื่นมารับแทน 
๓. ผู้ เข้ารับการบ าบัดที่ มีความจ าเป็น มีปัญหาในการมารับประทานยาเมทาโดนใน

สถานพยาบาล ทุกวันด้วยเหตุผลที่ เหมาะสม ได้แก่ ที่ พักหรือสถานที่ท างานอยู่ ไกล การเดินทางมีอุปสรรค  
มีค่าใช้จ่ายสูง โดยผู้เข้ารับการบ าบัดได้รับยานานจนอยู่ในภาวะคงที่ มีการท างานเป็นหลักแหล่ง เหมาะสมที่จะให้
น ายาไปรับประทานนอกสถานพยาบาล โดยในการจ่ายยาเมทาโดนที่น ากลับไปรับประทานนอกสถานพยาบาลนั้น
ต้องเป็นรูปแบบยาน้ าที่ผสมเจือจางแล้ว ไม่ควรเกินครั้งละ ๔๒๐ มิลลิกรัม ส าหรับ ๕ - ๗  วัน 

๔. สถานพยาบาลนั้นจะต้องมอบบัตรประจ าตัวตามท้ายประกาศนี้แก่ผู้ เข้ารับการ
บ าบัดรักษาเพ่ือเป็นเอกสารรับรองการครอบครองยาเมทาโดน 

๕. ภาชนะบรรจุยาเมทาโดนที่จ่ายให้ไปรับประทานนอกสถานพยาบาลจะต้องมีฉลากระบุ
ข้อความ  ชื่อ ผู้เข้ารับการบ าบัดรักษาขนาดรับประทาน ชื่อสถานพยาบาลและค าเตือน “ยาอันตรายไม่ควร
รับประทานร่วมกับแอลกอฮอล์ ยานอนหลับ หรือยากดประสาทอ่ืนใด เพราะอาจเกิดอันตรายถึงชีวิตได้” 

๖. จะต้องจัดท าทะเบียนผู้เข้ารับการบ าบัดรักษาและรายงานการจ่ายยาเมทาโดนให้ไป
รับประทานนอกสถานพยาบาลเก็บไว้ที่สถานพยาบาล พร้อมให้เจ้าหน้าที่ตรวจสอบได้ 

๗. กรณีผู้เข้ารับการบ าบัดรักษามีปัญหาเกี่ยวกับการใช้ยาเมทาโดน สถานพยาบาลจะต้อง 
มีแพทย์พร้อมให้ค าปรึกษาหรือแนะน าทางโทรศัพท์ทุกวัน ตลอดเวลา ๒๔ ชั่วโมง 

๘. กรณี ผู้ เข้ ารับการบ าบัดอายุต่ ากว่า ๒๐ ปี  ต้องมีผู้ ปกครองควบคุมดูแลเรื่อง 
การรับประทานยาเมทาโดนให้ถูกต้องตามค าสั่งแพทย์ 

๒. การบ าบัดโดยมีส่วนร่วมของชุมชน 
     การบ าบัดโดยมีส่วนร่วมของชุมชน หมายถึง รูปแบบการบ าบัดรักษาเชิงบูรณาการโดยเฉพาะ

ต่อผู้ใช้ยาเสพติดและผู้ติดยาเสพติดในชุมชน เพ่ือให้เกิดการบ าบัดรักษาอย่างต่อเนื่อง ตั้งแต่การบ าบัดรักษา 
ในระยะเริ่มต้นจนถึงการบ าบัดรักษาแบบถอนพิษยาหรือบ าบัดด้วยยา และสร้างเสถียรภาพจนถึงการติดตามผล
การบ าบัดรักษา และการคืนผู้เข้ารับการบ าบัดรักษาสู่สังคม รวมถึงการบ าบัดรักษาทีต้องได้รับยาอย่างต่อเนื่องโดย
เกี่ยวข้องถึงการประสานงานร่วมกับหลายหน่วยงานที่ให้บริการด้านสุขภาพ สังคม และการบริการอื่นๆ จากบุคคล
ที่ไม่ใช่ผู้เชี่ยวชาญ เพ่ือให้เข้าใจถึงความต้องการของผู้ติดยาเสพติด ตลอดจนสนับสนุนครอบครัว และชุมชนของ 
ผู้ติดยาเสพติดอย่างเข้มแข็งในการแก้ปัญหายาเสพติด เพ่ือให้เกิดผลสัมฤทธิ์ในระยะยาวในการบ าบัดรักษา 
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ข้อก าหนดที่เกี่ยวข้องกับการบ าบัดรักษาผู้ติดยาเสพติด 
 ๑.  สถานที่ มีสถานที่เหมาะสมในการบ าบัดรักษาครบตามขั้นตอนที่ได้ขออนุญาต เช่น  ขนาด 
ความมั่นคงแข็งแรง ความสะอาดตามหลักสุขาภิบาล และผลกระทบต่อสิ่งแวดล้อม ฯลฯ 
 ๒.  บุคลากร  มีความเหมาะสมเพียงพอ 
  ๒.๑  ผู้ท าการบ าบัดรักษาขั้นบ าบัดด้วยยา ต้องมีคุณสมบัติดังนี้ 
   - ได้รับการขึ้นทะเบียนเป็นผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม หรือได้รับใบอนุญาตให้ประกอบ
โรคศิลปะสาขาเวชกรรม แผนปัจจุบันหรือแผนโบราณ แล้วแต่กรณี 
   -  มีคุณวุฒิ หรือประสบการณ์ในการบ าบัดรักษาผู้ติดยาและสารเสพติด 
  ๒.๒  บุคลากรอ่ืน ๆ พิจารณาตามความเหมาะสม เช่น พยาบาล นักสังคมสงเคราะห์    
นักอาชีวบ าบัด เจ้าหน้าที่ผู้ช่วยเหลือคนไข้ และควรได้รับการอบรมเกี่ยวกับการบ าบัดรักษาผู้ติดยาและสารเสพติด
เบื้องต้น 
 ๓.  วัสดุอุปกรณ์ มีความเหมาะสมเพียงพอในการบ าบัดรักษาแต่ละขั้นตอน เช่น 
  - การบ าบัดรักษาขั้นถอนพิษยาหรือขั้นบ าบัดด้วยยา ควรมีเวชภัณฑ์ และยาแผนปัจจุบัน
หรือแผนโบราณ แล้วแต่กรณี 
 - การบ าบัดรักษาขั้นฟ้ืนฟูสมรรถภาพ ควรมีวัสดุอุปกรณ์เหมาะสมในแต่ละกิจกรรมที่
ก าหนด เช่น อุปกรณ์การกีฬา การออกก าลังกาย เครื่องดนตรี อุปกรณ์การฝึกอาชีพ ฯลฯ 
 ๔.  อ่ืน ๆ  
 ๔.๑  มีมาตรการป้องกันการใช้  การลักลอบน าเข้าหรือน าออก และการค้ายาเสพติด 
ให้โทษโดยผิดกฎหมายในสถานพยาบาล 
 ๔.๒  สามารถรักษาโรคแทรกซ้อน และอาการยาเกินขนาด อีกทั้งสามารถจัดส่งผู้เข้ารับ
การบ าบัดรักษาไปรับการรักษายังสถานพยาบาลอ่ืนที่เชื่อถือได้ 
 ๔.๓  มีระบบการจัดท า การจัดเก็บทะเบียนและรายงานผู้เข้ารับการบ าบัดรักษา และการใช้
ยาเสพติดให้โทษในการบ าบัดรักษา (เช่น เมทาโดน) ที่มีความถูกต้องครบถ้วน ทันต่อเหตุการณ์ และสามารถ
ตรวจสอบได ้
 ๔.๔  สามารถปฏิบัติตามกฎ ระเบียบ และข้อบังคับ ที่เกี่ยวข้องกับการบ าบัดรักษา 
การติดยาเสพติดได้อย่างเคร่งครัด 
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แบบ ร.บ.ย.ส. 
 

หนังสือรับรองการบ าบัดรักษาผู้เสพยาเสพติดให้โทษ 
 
ล าดับที่.............../....................  ชื่อสถานพยาบาล..................................................................... 
   ที่อยู่......................................................................................... 
         ................................................................................................ 
 
 ข้าพเจ้า ....................................................................ต าแหนง่ ........................................................
เป็นพนักงานเจ้าหน้าที่เพ่ือปฏิบัติการตามมาตรา ๙๔ แห่งพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. ๒๕๒๒           
ขอรับรองว่า (นาย/นาง/นางสาว).................................................................................. ...............อายุ.....................ป ี
เลขประจ าตัวประชาชน..............................................................หมายเลขทะเบียนผู้ป่วย......................................... 
อยู่บ้านเลขท่ี.....................................หมู่ที่....................ถนน...................................................................................... 
ต าบล/แขวง........................................อ าเภอ/เขต...............................................จังหวัด............................................ 
ได้เข้ารับการบ าบัดรักษาการเสพติด........................................................................................................................... 
ระหว่างวันที่...................................................ถึงวันที่.........................................โดยผู้เข้ารบัการบ าบัดรักษาดังกล่าว
ได้ปฏิบัติตามระเบียบข้อบังคับเพื่อควบคุมการบ าบัดรักษาและวินัยส าหรับสถานพยาบาลครบถ้วนแล้ว 
 
 ให้ไว้  ณ วันที่.................เดือน..............................พ.ศ. ............... 
      
      (ลงนาม) ..................................................... 
         (.............................................) 
      ต าแหน่ง ..................................................... 
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แนวทางการจัดท าหนังสือรับรองการบ าบัดรักษาผู้เสพยาเสพติดให้โทษ 
เพ่ือให้การออกหนังสือร ับรองการบ าบ ัดรักษาผู้ เสพยาเสพติดให ้โทษของสถานพยาบาลที่ได้รับ 

การประกาศจัดตั้งเป็นสถานพยาบาลตามกฎหมายว่าด้วยยาเสพติดให้โทษเป็นไปในแนวทางเดียวกัน จึงมีแนวทาง 
การจัดท าหนังสือรับรองดังนี ้

๑) พนักงานเจ้าหน้าที่ผู ้มีอ านาจออกหนังสือรับรองการบ าบัดรักษาผู้เสพยาเสพติดให้โทษ ต้องเป็น
ผู ้อ านวยการหรือหัวหน้าสถานพยาบาลที่ เป็นของรัฐ รัฐวิสาหกิจหน่วยงานอ่ืนของรัฐ ผู้ด าเนินการของ
สถานพยาบาลตามกฎหมายว่าด้วยสถานพยาบาล หรือผู้ด าเนินการของสถานฟ้ืนฟูสมรรถภาพ ที่ได้รับการประกาศ
จัดตั้งเป็นสถานพยาบาลตามกฎหมายว่าด้วยยาเสพติดให้โทษ ซึ่งมีอ านาจในการออกหนังสือรับรองฯ ตาม
บทบัญญัติมาตรา ๙๔ แห่งพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. ๒๕๒๒ 

๒) สถานพยาบาลต้องท าส าเนาหนังสือรับรองนี้เก็บไว้เป็นหลักฐานที่สถานพยาบาลเพ่ือการตรวจสอบด้วย 
๓) การระบุข้อความในหนังสือรับรองมีดังนี้ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
    

  (๑) ล าดับที่ หมายถึง ล าดับที่ที่ออกหนังสือรับรอง โดยให้ระบุล าดับที่ที่ออกในแต่ละปีปฏิทิน 
เช่น ๑/๒๕๕๗ 

(๒) ให้ระบุชื่อและต าแหน่งของผู้อ านวยการหรือหัวหน้าสถานพยาบาลซึ่งเป็นพนักงานเจ้าหน้าที่
ผู้มีอ านาจออกหนังสือรับรอง 

  (๓ ) ให้ระบุชนิดของยาเสพติดให้ โทษที่ผู้ เสพยาเสพติดให้ โทษใช้และเป็นเหตุให้ เข้ารับ 
การบ าบัดรักษา เช่น เฮโรอีน มอร์ฟีน เมทแอมเฟตามีน เป็นต้น 
 

ล ำดับที.่............. /....................  ช่ือสถำนพยำบำล ........................……………………………........ 
                  (๑)  ที่อยู่ .........................................……………………………...........
         ...............................................……………………............... 
 

 ข้ำพเจ้ำ ....................................................................ต ำแหน่ง (๒)  .................................................
เป็นพนักงำนเจ้ำหน้ำที่เพื่อปฏิบตักิำรตำมมำตรำ ๙๔ แห่งพระรำชบัญญัตยิำเสพติดให้โทษ พ.ศ. ๒๕๒๒                
ขอรับรองว่ำ (นำย/นำง/นำงสำว).................................................................................................อำย.ุ....................ปี 
เลขประจ ำตัวประชำชน..............................................................หมำยเลขทะเบียนผู้ป่วย............…………...………...... 
อยู่บ้ำนเลขที.่.......................………....หมู่ที.่...................ถนน...............………………………………………………………..........  
ต ำบล/แขวง.........................….…….....อ ำเภอ/เขต...............................................จังหวัด............................................ 
ได้เข้ำรับกำรบ ำบัดรักษำกำรเสพติด (๓)....................…………………………....................................….............................. 
ระหว่ำงวันท่ี...................................................ถึงวันท่ี.........................................โดยผู้เข้ำรับกำรบ ำบัดรกัษำดังกล่ำวได้
ปฏิบัติตำมระเบียบข้อบังคับเพื่อควบคุมกำรบ ำบดัรักษำและวินัยส ำหรับสถำนพยำบำลครบถ้วนแล้ว 
 ให้ไว้  ณ วันท่ี.................เดือน..............................พ.ศ. ............... 
      (ลงนำม) ..................................................... 
         (.............................................) 
      ต ำแหน่ง ..................................................... 
 



-๙- 
 

                                          บัตรประจ าตัวผู้เข้ารับการบ าบัดรักษา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
     
 
 
 
 
 
 

ล ำดับที่ ..... / .......  ชื่อสถำนพยำบำล......................................................... 
ที่ตั้ง ...............................................................................................................  
โทรศัพท์.......................... 
 
บัตรนี้ถือเป็นเอกสำรรับรองกำรครอบครองเมทำโดนปริมำณ 
ไม่เกิน ๔๒๐ มิลลิกรัม ที่จ่ำยให้กับผู้เข้ำรับกำรบ ำบัดรักษำ 

 

ชื่อ .......................................................................... อำยุ .......................... ปี 
หมำยเลขทะเบียนผู้เข้ำรับกำรบ ำบัดรักษำ 
........................................................................................................................ 
ได้เข้ำรับกำรบ ำบัดรักษำยำเสพติด  
ระหว่ำงวันที่ ...................................... ถึงวันที่ .............................................. 

บัตรประจ ำตัวผู้เข้ำรับกำรบ ำบัดรักษำ 
 
 

ลงชื่อ  ..........................................  ลงชื่อ............................................... 
    ผู้อ ำนวยกำรสถำนพยำบำล             แพทย์ผู้ให้กำรบ ำบัดรักษำ 
    ซึ่งเป็นพนักงำนเจ้ำหน้ำที่               ใบอนุญำตประกอบวิชำชีพ 
    เพื่อปฏิบัติกำรตำมมำตรำ ๙๔          เวชกรรม เลขที่ ..................    
    แห่งพระรำชบัญญัติยำเสพติด 
    ให้โทษ พ.ศ. ๒๕๒๒   
 



ประกาศกระทรวงสาธารณสุข 
เรื่อง  แต่งตั้งพนักงานเจ้าหน้าที่เพื่อปฏิบตัิการตามมาตรา  ๙๔   

แห่งพระราชบญัญตัิยาเสพตดิให้โทษ  พ.ศ.  ๒๕๒๒   
พ.ศ.  ๒๕๖๒ 

 
 

อาศัยอ านาจตามความในมาตรา  ๖  วรรคหนึ่ง  แห่งพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ   
พ.ศ.  ๒๕๒๒  รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขโดยความเห็นชอบของคณะกรรมการควบคุม 
ยาเสพติดให้โทษออกประกาศไว้  ดังต่อไปนี้ 

ข้อ ๑ ให้ยกเลิกประกาศกระทรวงสาธารณสุข  (ฉบับที่  ๑๖๕)  พ.ศ.  ๒๕๔๓  เรื่อง  แต่งตัง้
พนักงานเจ้าหน้าที่เพ่ือปฏิบัติการตามมาตรา  ๙๔  แห่งพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ  พ.ศ.  ๒๕๒๒  
ลงวันที่  ๒๓  กรกฎาคม  พ.ศ.  ๒๕๔๓   

ข้อ ๒ ให้ผู้อ านวยการ  ผู้ด าเนินการ  หัวหน้า  หรือผู้มีอ านาจบังคับบัญชาสถานพยาบาล
เป็นพนักงานเจ้าหน้าที่เฉพาะการออกหนังสือรับรองการบ าบัดรักษาผู้เสพยาเสพติดให้โทษให้แก่ 
ผู้เสพยาเสพติดให้โทษ  ผู้เสพและมีไว้ในครอบครอง  ผู้เสพและมีไว้ในครอบครองเพ่ือจ าหน่าย  หรือ  
ผู้เสพและจ าหน่ายซึ่งยาเสพติดให้โทษ  ซึ่งได้สมัครใจขอเข้ารับการบ าบัดรักษาในสถานพยาบาล 
ตามมาตรา  ๙๔  แห่งพระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ  พ.ศ.  ๒๕๒๒   

ข้อ ๓ ประกาศนี้ให้ใช้บังคับตั้งแต่วันถัดจากวันประกาศในราชกิจจานุเบกษาเป็นต้นไป 
 

ประกาศ  ณ  วนัที่  20  กมุภาพันธ์  พ.ศ.  ๒๕๖2 
ปิยะสกล  สกลสตัยาทร 

รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสขุ 

้หนา   ๖๐

่เลม   ๑๓๖   ตอนพิเศษ   ๘๔    ง ราชกิจจานุเบกษา ๓   เมษายน   ๒๕๖๒


