
ประกาศคณะกรรมการควบคุมยาเสพติดใหโทษ 
เร่ือง   กําหนดหลักเกณฑและวิธีการในการรับเขาบําบัดรักษาในสถานพยาบาล 

 
         

                 โดยที่เปนการสมควรกําหนดหลักเกณฑและวิธีการในการรับเขาบําบัดรักษาในสถานพยาบาลสาํหรับ

ผูเสพยาเสพติดใหโทษ ผูเสพและมีไวในครอบครอง ผูเสพและมไีวในครอบครองเพ่ือจําหนาย หรอืผูเสพและ

จําหนายซ่ึงยาเสพติดใหโทษปริมาณไมเกินที่กําหนดในกฎกระทรวงท่ีสมัครใจขอเขารับการบาํบัดรักษากอน

ความผิดจะปรากฏ เพื่อใหบคุคลดังกลาวสามารถเขารับการบําบัดรักษาในสถานพยาบาลท่ีมหีลักเกณฑและวิธีการ
ในการรับเขาบําบัดรักษาอันเปนมาตรฐานเดียวกัน และมีโอกาสไดพนจากความผิดตามที่กฎหมายบัญญัติไว 
สามารถกลับเขาสูสังคมไดอยางปกติสุข 
 อาศัยอํานาจตามความในมาตรา ๑๓ (๗) และมาตรา ๙๔ วรรคสอง แหงพระราชบัญญัติ
ยาเสพติดใหโทษ พ.ศ. ๒๕๒๒ ซ่ึงแกไขเพิ่มเติมโดยพระราชบัญญัติยาเสพติดใหโทษ (ฉบับที่ ๕) พ.ศ. ๒๕๔๕ อัน
เปนกฎหมายที่มีบทบัญญัติบางประการเก่ียวกับการจํากัดสิทธิและเสรีภาพของบุคคล ซ่ึงมาตรา ๒๙ ประกอบกับ

มาตรา ๓๑  มาตรา ๓๕  มาตรา ๓๙  มาตรา ๔๘  มาตรา ๕๐  มาตรา ๒๓๗ และมาตรา ๒๓๘  ของ
รัฐธรรมนูญแหงราชอาณาจักรไทยบัญญัติใหกระทําไดโดยอาศัยอํานาจตามบทบัญญัติแหงกฎหมาย คณะกรรมการ
ควบคุมยาเสพติดใหโทษออกประกาศไว  ดังตอไปน้ี 
 

ขอ ๑  ในประกาศน้ี             
 “สถานพยาบาล”  หมายความวา  สถานพยาบาลตามกฎหมายวาดวยยาเสพติดใหโทษ  
 “ผูอํานวยการ”  หมายความวา  ผูอํานวยการหรือหัวหนาสถานพยาบาลของรัฐ 
 “ผูดําเนินการ” หมายความวา ผูดําเนินการตามกฎหมายวาดวยสถานพยาบาล และใหหมายความ
รวมถึงผูดําเนินกิจการของสถานพยาบาลที่ไมใชสถานพยาบาลของรัฐหรือสถานพยาบาลตามกฎหมายวาดวย

สถานพยาบาลดวย 
 “เจาหนาท่ี” หมายความวา บุคคลซ่ึงผูอํานวยการหรือผูดําเนินการมอบหมายใหปฏิบัติการตาม
ประกาศน้ี    
 “นายทะเบียน” หมายความวา เจาหนาที่ซ่ึงไดรับมอบหมายใหรับผิดชอบเก่ียวกับทะเบียน

ประวัติผูเขารับการบําบัดรักษา 
 “ผูเขารับการบําบัดรักษา” หมายความวา ผูเสพยาเสพติดใหโทษ ผูเสพและมีไวในครอบครอง 
ผูเสพและมไีวในครอบครองเพื่อจําหนาย หรือผูเสพและจําหนายซ่ึงยาเสพติดใหโทษปริมาณไมเกินทีกํ่าหนดใน

กฎกระทรวงที่สมัครใจขอเขารับการบําบัดรักษากอนความผิดจะปรากฏตอพนักงานเจาหนาที่หรือพนักงานฝาย

ปกครองหรือตํารวจ  
 “สถานตรวจพิสูจน” หมายความวา สถานตรวจพิสูจนตามที่คณะกรรมการปองกันและปราบปราม
ยาเสพติดตามกฎหมายวาดวยการปองกันและปราบปรามยาเสพติดกําหนดโดยประกาศในราชกิจจานุเบกษา 
 “การตรวจพิสูจน”  หมายความวา  การตรวจเพื่อบงชี้วาเปนยาเสพติดใหโทษหรือไม ชนิดใด 
ประเภทใด 
 



 ขอ ๒   หลักเกณฑในการรับเขาบําบดัรักษาในสถานพยาบาล   มดัีงน้ี 
 (๑) สถานพยาบาลรับบาํบัดรักษาผูเสพยาเสพติดใหโทษที่สมัครใจขอเขารับการบาํบัดรักษา

โดยใหบริการบําบัดรักษาตามวันและเวลาที่สถานพยาบาลกําหนด 
 (๒) เอกสารหลักฐานที่ตองนํามาแสดงตอสถานพยาบาล  คือ บัตรประจําตัวประชาชนหรือ
หลักฐานซ่ึงทางราชการออกใหที่มีรูปถายแสดงติดไว พรอมสําเนาทะเบียนบาน (ถาม)ี 
 (๓) ผูเขารับการบําบัดรักษาตองมีความต้ังใจจริงและตกลงใจรับการบําบัดรักษาครบถวนตาม

รูปแบบการบําบัดรักษาของสถานพยาบาล รวมทั้งปฏิบัติตามกฎระเบียบที่สถานพยาบาลกําหนด 
 (๔) ผูเขารบัการบาํบัดรักษาตองใหประวัติความเปนจริงแกสถานพยาบาล และยินยอมใหจัดทํา
ทะเบียนประวัติผูเขารับการบําบัดรักษาเก็บไวที่สถานพยาบาล รวมทั้งยินยอมใหเจาหนาทีป่ฏิบัติการเพื่อประโยชน
ในการบําบัดรกัษา  เชน  ตรวจคนรางกาย  ถายรูป  ตรวจรางกายและสภาพจิต 
 (๕) ครอบครัวหรือญาติของผูเขารับการบําบัดรักษาตองใหความรวมมือและมีสวนรวมใน

การบําบัดรักษา 
 (๖) ผูเขารับการบาํบัดรักษาตองรับผิดชอบคาใชจายในการบําบดัรักษาในอัตราคาบริการของ

สถานพยาบาล  เวนแตกรณีไดรับสิทธยิกเวนเปนบางสวนหรือทั้งหมด 
 กรณีที่ผูเขารับการบําบัดรักษามีสิ่งที่สงสัยวาเปนยาเสพติดใหโทษไวในครอบครองนอกจากการ

ปฏิบัติตามหลักเกณฑขางตนแลว ใหผูเขารับการบําบัดรักษาแสดงสิ่งที่สงสัยวาเปนยาเสพติดใหโทษที่มีไวใน

ครอบครองดังกลาวและมอบแกผูอํานวยการหรือผูดําเนินการผานทางนายทะเบียนของสถานพยาบาลนั้นๆ

เพื่อดําเนินการตามขอ ๓ (๒) ตอไป 
  

 ขอ ๓  ข้ันตอนในการรับเขาบาํบัดรกัษาในสถานพยาบาล  มีดังน้ี 
 (๑) การรับเขาบําบดัรักษาในสถานพยาบาลกรณทีี่ผูเขารับการบาํบัดรักษาเปนผูเสพยาเสพติด

ใหโทษและไมมียาเสพติดใหโทษไวในครอบครอง  ใหสถานพยาบาลดําเนินการดังตอไปน้ี 
  ก) เจาหนาที่ของสถานพยาบาลตรวจสอบเอกสารและหลักฐานของผูขอเขารับการ

บําบัดรักษาเพือ่การรับตัวเขารับการบําบัดรกัษา  ใหขอมูลเก่ียวกับการบําบัดรักษา  ใหคําแนะนําวิธีปฏิบัติและ
การเตรียมความพรอมทั้งกับผูเขารับการบําบดัรักษา และครอบครัวหรือญาติของผูเขารับการบําบัดรักษา 
  ข) สัมภาษณสอบประวัติผูเขารับการบําบัดรักษา และบันทึกขอมูลลงในแบบ บสต. ๓ ที่
กระทรวงสาธารณสุขกําหนดไว  โดยใหมีการลงลายมือชื่อผูเขารับการบําบัดรักษาไวทายแบบฯ ดังกลาว ตามความ
สมัครใจ 
  ค) ตรวจรางกายและสภาพจิต รวมท้ังตรวจทางหองปฏิบัติการ  เพื่อประโยชนในการ
วิเคราะหและวินิจฉัยปญหา 
  ง) นายทะเบียนรวบรวมขอมูลที่ไดทั้งหมดจัดทําทะเบียนประวัติผูเขารับการ

บําบัดรักษาโดยละเอียด ซ่ึงประวัติของผูเขารับการบาํบัดรกัษาตองเก็บรักษาไวเปนความลับ จะเปดเผยไดเฉพาะ

ผูเก่ียวของเทาน้ัน 
  จ) เจาหนาที่ของสถานพยาบาลรวบรวมขอมูลและสถิติตางๆ เก่ียวกับตัวผูเขารับการ
บําบัดรักษาอยางเปนระบบ และมีความเคลือ่นไหวเปนปจจุบัน 
 



 (๒) การรับเขาบําบัดรักษาในสถานพยาบาล กรณีที่ผูเขารับการบําบัดรักษาเปนผูเสพยาเสพติด
ใหโทษและมสีิง่ที่สงสยัวาเปนยาเสพติดใหโทษไวในครอบครอง  อีกทั้งไดนําสิ่งที่สงสัยวาเปนยาเสพติดใหโทษ

ดังกลาวมามอบแกผูอํานวยการหรือผูดําเนินการผานทางนายทะเบียนของสถานพยาบาลน้ันๆ นอกจากตอง

ดําเนินการตามข้ันตอนในขอ ๓ (๑) แลว ใหสถานพยาบาลดําเนินการเก่ียวกับสิ่งที่สงสยัวาเปนยาเสพติดใหโทษ
ที่ผูเขารับการบาํบัดรักษานํามามอบให  ดังน้ี 
  ก) นายทะเบียนรบัมอบสิ่งที่สงสยัวาเปนยาเสพติดใหโทษน้ันไวโดยทําการตรวจสอบ

จํานวน ปริมาณและนํ้าหนัก และบรรจสุิ่งทีส่งสัยวาเปนยาเสพติดใหโทษดังกลาวลงในภาชนะที่เรียบรอย แข็งแรง 
ปลอดภัยเทาทีก่ระทําได แลวปดฉลากบนภาชนะบรรจุน้ัน และจัดทําบันทึกการสงมอบ-รับมอบสิ่งที่สงสัยวาเปน
ยาเสพติดใหโทษ โดยลงลายมือชื่อผูเขารับการบําบัดรักษาซ่ึงเปนผูสงมอบและนายทะเบยีนซ่ึงเปนผูรับมอบไวเพือ่
เปนหลักฐาน  แลวจึงนําไปเก็บรักษาในที่ปลอดภัยเพื่อรอนําสงตรวจพิสจูน ฉลากปดภาชนะบรรจุและบันทึกการ
สงมอบ-รับมอบสิ่งที่สงสัยวาเปนยาเสพติดใหโทษใหเปนไปตามแบบ บ. ๑  และ แบบ บ. ๒  ทายประกาศน้ี 
  ข) นายทะเบียนรายงานการรับมอบสิ่งที่สงสัยวาเปนยาเสพติดใหโทษใหผูอํานวยการ

หรือผูดําเนินการทราบ พรอมทั้งเสนอผูอํานวยการหรือผูดําเนินการลงนามหนังสือนําสงสิ่งที่สงสัยวาเปนยาเสพติด
ใหโทษไปตรวจพิสูจน ตามแบบ บ. ๓ ทายประกาศนี้ และใหนายทะเบียนสงสิ่งที่สงสัยวาเปนยาเสพติดใหโทษ
ดังกลาวในสภาพตามที่ไดมีการดําเนินการตาม ก) พรอมหนังสือนําสงฯ และสําเนาบันทึกการสงมอบ-รับมอบ 
สิ่งที่สงสัยวาเปนยาเสพติดใหโทษไปตรวจพิสูจนที่สถานตรวจพิสูจนโดยเร็ว 
  ค) สถานตรวจพิสจูนรับสิ่งทีส่งสยัวาเปนยาเสพติดใหโทษที่จัดสงมาตาม ข)  ไวเพื่อทํา
การตรวจพิสูจนดวยวิธีการทางวิทยาศาสตรวาสิ่งทีส่งสยัฯน้ันเปนยาเสพติดใหโทษหรือไม ชนิดใด ประเภทใด  
เมื่อไดทําการตรวจพิสูจนแลว    ใหสถานตรวจพิสูจนรายงานการตรวจพิสจูน ตามแบบ บ. ๔ ทายประกาศนี้  ให
สถานพยาบาลที่นําสงมาตรวจพิสูจนไดทราบภายในกําหนดเวลาไมเกินสามสิบวันนับแตวันที่สถานตรวจพิสูจน

ไดรับหนังสือนําสงฯ น้ัน 
  ง) กรณีที่ผลการตรวจพิสูจนพบวาสิ่งทีส่งมาตรวจพิสูจนตาม ค) เปนยาเสพติดใหโทษ 
ใหสถานตรวจพิสูจนนําสงยาเสพติดใหโทษทีเ่หลือจากการตรวจพิสูจนไปเก็บรักษาท่ีสาํนักงานคณะกรรมการ

อาหารและยา กระทรวงสาธารณสุข ตามระเบียบวาดวยการเก็บรักษายาเสพติดใหโทษของกลาง ที่กระทรวงสาธารณสุข
กําหนด หากผลการตรวจพสิจูนปรากฏวาสิ่งที่สงมาตรวจพิสูจนฯ น้ัน ไมใชยาเสพติดใหโทษ ใหสถานตรวจพิสูจน
พิจารณาทําลายได 
  จ) นายทะเบียนบนัทึกผลการตรวจพิสูจนสิ่งทีส่งสัยวาเปนยาเสพติดใหโทษทีร่ับมอบ

จากผูเขารับการบําบัดรักษาตามรายงานการตรวจพิสูจนใน ค) ลงในทะเบียนประวัติผูเขารับการบาํบดัรักษาและ
จัดเก็บรายงานการตรวจพิสูจนดังกลาวไวเปนหลักฐานตอไป 
 

 ขอ ๔ ใหผูอํานวยการหรือผูดําเนินการจัดใหมีการเก็บรักษาทะเบียนประวัติผูเขารับการ

บําบัดรักษาตามขอ ๓ (๑)  พรอมเอกสารหลักฐานการรับเขาบําบัดรักษาในสถานพยาบาลของผูเขารับการ

บําบัดรักษาน้ันตามขอ ๓ (๒) (ถามี) ไวเปนเอกสารลับ 
 เอกสารลับตามวรรคหน่ึงใหเก็บรักษาไวมีกําหนดเวลาสิบปนับแตวันที่รับเขาบําบัดรักษา และจะ
เปดเผยไดเฉพาะตอผูมีหนาที่เก่ียวของหรือผูมีอํานาจตามกฎหมายที่จะเขาถึงเอกสารดังกลาว 



 
 ขอ ๕ ประกาศน้ีใหใชบังคับต้ังแตวันถัดจากวันประกาศในราชกิจจานุเบกษาเปนตนไป 
 
                                                  ประกาศ ณ วันที่ ๒๕ พฤษภาคม  พ.ศ. ๒๕๔๙ 
             เรวัต วิศรุตเวช  
         รองปลัดกระทรวง  ปฏิบัติราชการแทน 
        ปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
       ประธานกรรมการควบคุมยาเสพติดใหโทษ     
 

(ประกาศในราชกิจจานุเบกษา เลม ๑๒๓ ตอนพิเศษ ๗๒ ง วันที่ ๒๒ มิถุนายน ๒๕๔๙) 
                    
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
แบบ บ. ๑ 

 
 
 
 

ฉลากปดภาชนะบรรจุส่ิงที่สงสัยวาเปนยาเสพติดใหโทษ 
 
 ทะเบียนสงมอบ-รับมอบที่ ……………………             วันที่ …………เดือน …………………………พ.ศ. …………… 
 
 ลักษณะสิ่งทีส่งสัยวาเปนยาเสพติดใหโทษ (ระบุ ผง เม็ด หลอด ส ีฯลฯ) 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 จํานวน/ปริมาณ/นํ้าหนัก ……………………………………………………………………………………………………………………..… 
 
 ลายมือชื่อผูสงมอบ ……………………………………………      ลายมือชื่อผูรับมอบ ………………………………………… 
                     (…………………………………………………)                        

(……………………………………….…….) 
                    พยาน    ……………………………………………                   พยาน    ………………………………………… 
                     (…………………………………………………)                        

(…………………………………………..…) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 

แบบ บ. ๒ 
 
 

บันทึกการสงมอบ-รับมอบส่ิงที่สงสัยวาเปนยาเสพติดใหโทษ 
 

ทะเบียนสงมอบ-รับมอบ 
ที่ …………………………………….   
    สถานที ่

…………..………………………………………………………………… 
                                                   วันที่ ……..…เดือน …………………………พ.ศ. ………….…เวลา 

……………… น. 
 

  ขาพเจา (นาย/นาง/นางสาว) ……………………………………………………….…………… สมัครใจขอเขารับการ 
บําบัดรักษาท่ี                       (ชื่อสถานพยาบาล)                      โดยไดนําสิ่งที่สงสัยวาเปนยาเสพติด
ใหโทษที่ขาพเจามีไวในครอบครองกอนการขอเขารับการบาํบัดรักษาครั้งน้ีมามอบใหนายทะเบียนไวเพือ่เปน

หลักฐาน คือ  
(รายละเอียดเกี่ยวกับสิ่งที่สงสัยวาเปนยาเสพติดใหโทษ) …………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………………………………….

. 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………………………………….
. 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………………………………….
. 
 

   นายทะเบียนไดทําการตรวจสอบจํานวน ปริมาณและนํ้าหนัก ของสิ่งที่สงสยัวาเปนยาเสพติดใหโทษ
ดังกลาวตอหนาขาพเจา พบวาถูกตองตรงตามรายละเอียดที่บันทึกไวขางตนแลว จึงรวมกันลงลายมอืชื่อไวเปน

หลักฐาน 
 
 
  ลงชื่อ ……………………………………………   ผูสงมอบ       ลงชื่อ ……………………………………………   ผูรับมอบ 
           (…………………………………………………)                        (……………………………………….…….) 
  ลงชื่อ ……………………………………………   พยาน          ลงชื่อ ……………………………………………   พยาน 
           (…………………………………………………)                        (……………………………………….…….) 
 



 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 

(ตราครุฑ) 
 

กรณีท่ีเปน 
สถานพยาบาลของรัฐ 

 แบบ บ. ๓ 

       (ชื่อสถานพยาบาลและที่ต้ัง)
……………………………………………………..…….…

ที่ …………………………………. 

 
                             (วัน เดือน ป)                       

 
เรื่อง ขอนําสงสิ่งทีส่งสัยวาเปนยาเสพติดใหโทษเพือ่ตรวจพิสูจน 
 

เรียน …………………………………………………………. 
 

สิ่งที่สงมาดวย (๑) สําเนาบันทึกการสงมอบ-รับมอบสิ่งที่สงสัยวาเปนยาเสพติดใหโทษ 
      ทะเบียนสงมอบ-รับมอบที่ ………………………………… 
   (๒) ตัวอยางสิ่งที่สงสัยวาเปนยาเสพติดใหโทษ  จํานวน ……………………… 
 
  ดวย                (ชื่อสถานพยาบาล)                   ไดรับมอบสิ่งที่สงสัยวาเปนยาเสพติดให
โทษ 
จากผูเขารับการบําบัดรักษาท่ีสมัครใจขอเขารับการบําบัดรกัษาในสถานพยาบาลฯ  ซ่ึงตามประกาศคณะกรรมการ
ควบคุมยาเสพติดใหโทษ  เรือ่ง  กําหนดหลักเกณฑและวิธีการในการรับเขาบําบัดรักษาในสถานพยาบาล ออกตาม
ความในมาตรา ๙๔ วรรคสอง แหงพระราชบัญญัติยาเสพติดใหโทษ พ.ศ. ๒๕๒๒ ซ่ึงแกไขเพิ่มเติมโดย

พระราชบัญญัติยาเสพติดใหโทษ (ฉบับที่ ๕) พ.ศ. ๒๕๔๕  กําหนดใหสถานพยาบาลฯสงสิ่งทีส่งสัยวาเปน

ยาเสพติดใหโทษไปยังสถานตรวจพิสูจนเพื่อตรวจพิสูจนวาสิ่งที่สงสัยฯน้ันเปนยาเสพติดใหโทษหรือไม ชนิดใด 
ประเภทใด 
 

   สถานพยาบาลฯจึงขอสงตัวอยางสิ่งที่สงสัยวาเปนยาเสพติดใหโทษดังกลาว  พรอมทั้งสําเนา

บันทึกการสงมอบ-รับมอบสิ่งที่สงสยัวาเปนยาเสพติดใหโทษน้ันมาเพื่อการตรวจพิสูจน ดังรายละเอียดปรากฏ

ตามสิ่งทีส่งมาดวย (๑) และ (๒) หากการตรวจพิสูจนไดผลประการใด ขอไดโปรดแจงกลับไปยังสถานพยาบาลฯ
เพื่อทราบและใชเปนหลักฐานตอไป  จะเปนพระคุณ 



 
    ขอแสดงความนับถือ 
 
    (ลงช่ือ) ……………………………………………...   
                 (……………………………………….…..) 
    (ตําแหนง) ………………………………………………. 
 

โทร ……………………………. 
โทรสาร ……………………… 



 แบบ บ. ๔ 

 
         (ชื่อสถานตรวจพิสูจนและท่ีตั้ง)  
……………………..……………………………………..………… 

 ท่ี …………………………………. 
 

 

               (วัน เดือน ป)    
 

เรื่อง รายงานการตรวจพิสูจน 
 

เรียน ……………………………………………………… 
 

อางถึง ……………………………………………………. 
 
 ตามหนังสือท่ีอางถึง ไดนําสงสิ่งท่ีสงสัยวาเปนยาเสพติดใหโทษของผูเขารับการบําบัดรักษาชื่อ 
(นาย/นาง/นางสาว) ………………….……………………………….…..…..… เพ่ือทําการตรวจพิสูจน ซึ่งสถานตรวจพิสูจนฯไดรับไวเม่ือ
วันท่ี………เดือน……………………พ.ศ………… และไดทําการตรวจพิสูจนแลว ปรากฏผลตามรายงานการตรวจพิสูจนทายหนังสือนี ้
 

 จึงเรียนมาเพ่ือโปรดทราบ 
 

    ขอแสดงความนับถือ 
 
    (ลงชื่อ) …………………………………..…………... 
            (…………………………..…………….…..) 
    (ตําแหนง) …………………………………………………. 
 

(สวนราชการเจาของเร่ือง) 
โทร ……………………………. 
 

รายงานการตรวจพิสูจน 
 

ทะเบียนตรวจพิสูจนท่ี ……………………….. 
รายละเอียดสิ่งท่ีสงมาตรวจพิสูจน  

  …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 …………………………………………………………………….………………………………………………………………………..………….. 

ผลการตรวจพิสูจน 

  ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………... 
 ……………………………………………………………………………………………………………………………………..…………………… 

ยาเสพติดใหโทษท่ีเหลือจากการตรวจพิสูจน 

  …………………………………………………………………………………………………………………………………………………..……. 
 …………………………………………………………………….……………………………………………………………………………..……… 

 

 (ลงชื่อ) …………………………………..………………. ผูตรวจพิสูจน 
           (                                      )      



           (ตําแหนง) ……………………….…………………………… 


	ประกาศคณะกรรมการควบคุมยาเสพติดให้โทษ
	เรื่อง   กำหนดหลักเกณฑ์และวิธีการในการรับเข้าบำบัดรักษาในสถานพยาบาล
	“สถานพยาบาล”  หมายความว่า  สถานพยาบาลตามกฎหมายว่าด้วยยาเสพติดให้โทษ 
	“สถานตรวจพิสูจน์” หมายความว่า สถานตรวจพิสูจน์ตามที่คณะกรรมการป้องกันและปราบปรามยาเสพติดตามกฎหมายว่าด้วยการป้องกันและปราบปรามยาเสพติดกำหนดโดยประกาศในราชกิจจานุเบกษา
	“การตรวจพิสูจน์”  หมายความว่า  การตรวจเพื่อบ่งชี้ว่าเป็นยาเสพติดให้โทษหรือไม่ ชนิดใด ประเภทใด
	ข้อ ๕ ประกาศนี้ให้ใช้บังคับตั้งแต่วันถัดจากวันประกาศในราชกิจจานุเบกษาเป็นต้นไป
	                                                  ประกาศ ณ วันที่ ๒๕ พฤษภาคม  พ.ศ. ๒๕๔๙
	         เรวัต วิศรุตเวช 
	         รองปลัดกระทรวง  ปฏิบัติราชการแทน
	    ปลัดกระทรวงสาธารณสุข
	       ประธานกรรมการควบคุมยาเสพติดให้โทษ    

	ฉลากปิดภาชนะบรรจุสิ่งที่สงสัยว่าเป็นยาเสพติดให้โทษ
	บันทึกการส่งมอบ-รับมอบสิ่งที่สงสัยว่าเป็นยาเสพติดให้โทษ
	ข้าพเจ้า (นาย/นาง/นางสาว) ……………………………………………………….…………… สมัครใจขอเข้ารับการ
	บำบัดรักษาที่                       (ชื่อสถานพยาบาล)                      โดยได้นำสิ่งที่สงสัยว่าเป็นยาเสพติดให้โทษที่ข้าพเจ้ามีไว้ในครอบครองก่อนการขอเข้ารับการบำบัดรักษาครั้งนี้มามอบให้นายทะเบียนไว้เพื่อเป็นหลักฐาน คือ 
	(รายละเอียดเกี่ยวกับสิ่งที่สงสัยว่าเป็นยาเสพติดให้โทษ) ……………………………………………………………………………………………
	…………………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………………………………..
	สิ่งที่ส่งมาด้วย (๑) สำเนาบันทึกการส่งมอบ-รับมอบสิ่งที่สงสัยว่าเป็นยาเสพติดให้โทษ
	    ทะเบียนส่งมอบ-รับมอบที่ …………………………………
	(๒) ตัวอย่างสิ่งที่สงสัยว่าเป็นยาเสพติดให้โทษ  จำนวน ………………………
	รายงานการตรวจพิสูจน์
	รายละเอียดสิ่งที่ส่งมาตรวจพิสูจน์ 
	ผลการตรวจพิสูจน์
	ยาเสพติดให้โทษที่เหลือจากการตรวจพิสูจน์




