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รายงานสรุปผลการรับฟงความคิดเห็น 
รางประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง สมุนไพรควบคุม (กัญชา) พ.ศ. .... 

    

 ดวยกระทรวงสาธารณสุข โดยกรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกไดออกประกาศ
ใหกัญชาเปนสมุนไพรควบคุมที่มีคาตอการศึกษาหรือวิจัย หรือมีความสำคัญทางเศรษฐกิจ และใหเหมาะสม 
กับสภาพการณในปจจุบัน และไดมีการปรับเปลี่ยนระบบการกำกับดูแลกัญชาจากยาเสพติดใหโทษในประเภท
ที่เปนสมุนไพรควบคมซึ่งในชวงที่มีการเปลี่ยนผานดังกลาว ควรมีการควบคุมไมใหนำกัญชาเฉพาะสวนที่เปนชอดอก 
ไปใชในทางที่ผิดวัตถุประสงคของการคุมครองและสงเสริมการใชประโยชนจากสมุนไพร แตโดยที่ในปจจุบัน 
พบการลักลอบขนสงกัญชาไปตางประเทศ ผานชองทางสนามบินทั้งดอนเมืองและสุวรรณภูมิ ตลอดทั้งมีการฝาฝน 
เงื่อนไขในการอนุญาตตามประกาศดังกลาว จากเหตุผลดังกลาวจึงจำเปนตองใหมีมาตรการควบคุมการใช
ประโยชนใหมีความเหมาะสมมากย่ิงข้ึน โดยกำกับใหใชมีการประโยชนจากกัญชาในทางการแพทย 
 ทั้งนี้ เพื่อใหไดขอมูลและความคิดเห็นของผูที ่เกี ่ยวของจากทุกภาคสวน สำหรับการออก
กฎหมายใหมีผลใชบังคับอยางมีประสิทธิภาพ กรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกจึงจัดใหมีการรับ
ฟงความคิดเห็นรางประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง สมุนไพรควบคุม (กัญชา) พ.ศ. …. จากผูมีสวนเก่ียวของ
เปนท่ีเรียบรอยและบัดน้ีการรับฟงความเห็นดังกลาวไดเสร็จส้ินแลว จึงขอสรุปผลการรับฟงความคิดเห็น ดังน้ี 

1. วิธีการและระยะเวลาในการรับฟงความคิดเห็น 
   กรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกไดจัดใหมีการรับฟงความคิดเห็น 
ตามพระราชบัญญัติหลักเกณฑการจัดทำรางกฎหมายและการประเมินผลสัมฤทธิ์ของกฎหมาย พ.ศ. ๒๕๖๒ 
ระหวางวันที่ 22 พฤษภาคม - 5 มิถุนายน 2568 และเพื่อใหผู ที ่มีสวนเกี่ยวของและผูไดรับผลกระทบ 
ไดมีสวนรวมในการแสดงความคิดเห็นอยางทั่วถึง จึงไดขยายระยะเวลาในการรับฟงความเห็นจนถึงวันท่ี  
15 มิถุนายน 2568 รวมระยะเวลาท้ังส้ิน 25 วัน โดยวิธีการดังน้ี  
   1.1 การรับฟงความเห็นผานเว็บไซตระบบกลางทางกฎหมาย www.law.go.th 
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   1.2 การรับฟงความเห็นผานหนังสือ 
    กรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกไดมีหนังสือ ดวนที่สุด ที่ 0512/ว 3086  
ลงวันที่ 26 พฤษภาคม 2568 ขอรับฟงความเห็นรางประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง สมุนไพรควบคุม (กัญชา)  
พ.ศ. .... 

1.3 การรับฟงความเห็นผานระบบ Google Form ของกรมการแพทยแผนไทย 
และการแพทยทางเลือก 
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2. พ้ืนท่ีหรือกลุมเปาหมายในการรับฟงความคิดเห็น และประเด็นท่ีมีการแสดงความเห็น  
  การรับฟงความคิดเห็นตอรางกฎหมายดังกลาว มีกลุมเปาหมายในการรับฟงความเห็น 
รางประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง สมุนไพรควบคุม (กัญชา) พ.ศ. .... ประกอบดวยหนวยงานภาครัฐ 
หนวยงานเอกชน ผูประกอบกิจการรานกัญชา ประชาชนทั่วไป หรือภาคสวนอื่น ๆ ทั้งนี้ มีผูแสดงความคิดเห็น
รวมท้ังส้ิน 16,449 คน โดยมีรายละเอียด ดังน้ี 
 ผูตอบแบบสอบถามท้ังส้ิน     จำนวน 16,449  คน 
 ประชาชนท่ัวไป      จำนวน 10,299  คน 
 ผูประกอบการ      จำนวน   1,992  คน 
 หนวยงานภาครัฐ      จำนวน   2,400  คน 
 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด    จำนวน   1,342  คน 
 อ่ืน ๆ        จำนวน      416  คน 

สรุปผลการตอบแบบสอบถามความคิดเห็นจากแบบสอบถาม 
รางประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง สมุนไพรควบคุม (กัญชา) พ.ศ. …. 

ประเด็นคำถาม 
ระบบกลางทางกฎหมาย 

(8,666 คน) 
Google Form 
(7,783 คน) 

รวม 
(16,449 คน) 

เห็นดวย ไมเห็นดวย ไมระบุ เห็นดวย ไมเห็นดวย เห็นดวย ไมเห็นดวย 
1. ทานเห็นดวยกับ “ชื่อ” ของรางประกาศ
กระทรวงสาธารณสุขฉบ ับด ังกล าว
หรือไม อยางไร 

3,385 5,207 74 6,266 1,517 9,651 
(รอยละ 59) 

6,724 
(รอยละ 41) 

2. ทานเห็นดวยกับ “คำปรารภ” ของราง
ประกาศกระทรวงสาธารณส ุขฉบับ
ดังกลาวหรือไม อยางไร 

3,332 5,260 74 6,253 1,530 9,585 
(รอยละ 58) 

6,790 
(รอยละ 42) 

3. ทานเห็นดวยกับ “บทอาศัยอำนาจ” 
ของรางประกาศกระทรวงสาธารณสุข
ฉบับดังกลาวหรือไม อยางไร 

3,315 5,266 85 6,256 1,527 9,571 
(รอยละ 58) 

6,793 
(รอยละ 42) 

4. ทานเห็นดวยกับความในขอ 1 ของราง
ประกาศกระทรวงสาธารณส ุขฉบับ
ดังกลาวหรือไม อยางไร 

3,313 5,273 80 6,243 1,540 9,556 
(รอยละ 58) 

6,813 
(รอยละ 42) 

5. ทานเห็นดวยกับความในขอ 2 ของราง
ประกาศกระทรวงสาธารณส ุขฉบับ
ดังกลาวหรือไม อยางไร 

3,297 5,281 88 6,231 1,552 9,528 
(รอยละ 58) 

6,833 
(รอยละ 42) 

6. ทานเห็นดวยกับความในขอ 3 ของราง
ประกาศกระทรวงสาธารณส ุขฉบับ
ดังกลาวหรือไม อยางไร 

3,213 5,362 91 6,239 1,544 9,452 
(รอยละ 57) 

6,906 
(รอยละ 43) 

7. ทานเห็นดวยกับความในขอ ๔ ของราง
ประกาศกระทรวงสาธารณส ุขฉบับ
ดังกลาวหรือไม อยางไร 

3,448 5,138 80 6,256 1,527 9,704 
(รอยละ 59) 

6,665 
(รอยละ 41) 

8. ทานเห็นดวยกับความในขอ ๕ ของราง
ประกาศกระทรวงสาธารณส ุขฉบับ
ดังกลาวหรือไม อยางไร 

3,435 5,140 91 6,260 1,523 9,695 
(รอยละ 59) 

6,663 
(รอยละ 41) 

9. ทานเห็นดวยกับความในขอ ๖ ของราง
ประกาศกระทรวงสาธารณส ุขฉบับ
ดังกลาวหรือไม อยางไร 

3,340 5,258 68 6,240 1,543 9,580 
(รอยละ 58) 

6,801 
(รอยละ 42) 
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3. สรุปผลการรับฟงความคิดเห็น 
 3.1 สรุปผลการรับฟงความคิดเห็นเปนหนังสือจากหนวยงานของรัฐ และหนวยงานภาคเอกชน 

หนวยงาน 
ความเห็นตอราง 

ความเห็นเพ่ิมเติม/ขอสังเกต/ขอเสนอแนะ 
เห็นดวย ไมเห็นดวย 

1. กรมทรัพยสินทางปญญา ü   
2. คณะนิติศาสตร  
 มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร 

- - 

ขอเสนอแนะ ดังน้ี 
1. การปรับเปลี่ยนระบบการควบคุมกัญชาจากยาเสพติดใหโทษในประเภทที่ ๕ มาใชระบบการเปนสมุนไพรควบคุม
ตามพระราชบัญญัติคุมครองและสงเสริมภูมิปญญาการแพทยแผนไทย พ.ศ. 2542 โดยการออกประกาศ
กระทรวงสาธารณสุข เรื่อง สมุนไพรควบคุม (กัญชา) พ.ศ. ๒๕๖๕ ลงวันที่ ๑๑ พฤศจิกายน พ.ศ. ๒๕๖๕ 
สงผลใหมีการนําใชกัญชาโดยเฉพาะในสวน “ชอดอก” ไปใชในทางที่ไมเหมาะสมมีการซื้อขายชอดอกกัญชา
เพื่อการคา เพื่อใชในการนันทนาการของนักทองเที่ยวตางชาติ และประชาชนทั่วไป สงผลเสียตอภาพลักษณ
ของประเทศไทยในสายตาของนานาชาติเปนอยางมาก ดังเชนนักทองเที่ยวตางชาติหลายรายที่นํากัญชา 
จากไทยไปยังตางประเทศแลวถูกดำเนินคดีฐานคายาเสพติด ประเทศไทยกลายเปนแหลงซื้อขายกัญชา 
ถูกกฎหมาย ท้ัง ๆ ท่ีกฎหมายยาเสพติดระหวางประเทศ คือ อนุสัญญาเด่ียววาดวยยาเสพติด ค.ศ. ๑๙๖๑ 
ยังถือวากัญชา (ชอดอก) และสารสกัดจากกัญชาถือเปนยาเสพติดที่รัฐภาคีทุกประเทศ รวมถึงประเทศไทย
จะตองกำหนดมาตรควบคุมที่เขมงวด และจํากัดการใชเฉพาะการใชทางการแพทย การศึกษาวิจัย 
ทางวิทยาศาสตร 

2. ผูรับใบอนุญาตสวนใหญตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง สมุนไพรควบคุม (กัญชา) พ.ศ. ๒๕๖๕  
เปดใหบริการรานขายกัญชา โดยมิไดขายแกบุคคลเพื่อใชในการศึกษาวิจัย สงออก จําหนาย หรือแปรรูป
สมุนไพรควบคุมเพื่อนําไปใชเกี่ยวกับผลิตภัณฑสมุนไพรหรือใชในทางการแพทยแตอยางใด แตเปนการดำเนินการ
เพื่อประโยชนของธุรกิจการคากัญชาขามชาติ การสงเสริมใหกัญชาเปนพืชเศรษฐกิจจึงกลายเปนชองทาง 
ในการแสวงหาประโยชนจากกัญชาโดยมิชอบดวยกฎหมาย เนื ่องจากพบวาผู ร ับใบอนุญาตบางราย 
ที่ประกอบกิจการกัญชาอาจเกี ่ยวของกับผู คายาเสพติด ธุรกิจผิด กฎหมาย ธุรกิจสีเทา หรือองคกร
อาชญากรรมขามชาติ โดยสามารถใชธุรกิจกัญชาในการฟอกเงินของธุรกิจผิดกฎหมายได ซึ ่งขัดตอ
เจตนารมณตามพระราชบัญญัติค ุ มครองและสงเสริมภูมิปญญาการแพทยแผนไทย พ.ศ. ๒๕๔๒  
และประมวลกฎหมายยาเสพติด 
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หนวยงาน 
ความเห็นตอราง 

ความเห็นเพ่ิมเติม/ขอสังเกต/ขอเสนอแนะ 
เห็นดวย ไมเห็นดวย 

3. เนื้อหาของรางประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง สมุนไพรควบคุม (กัญชา) พ.ศ. .... ควรใหความสำคัญ
เฉพาะการนํากัญชามาใชในทางการแพทยและการศึกษาวิจัยทางวิทยาศาสตรเทานั้น ไมควรนําวัตถุประสงค
ในการทำใหกัญชาเปนพืชเศรษฐกิจมาระบุถึงไวในประกาศ 

4. ควรแกไขเนื้อหาในขอ ๓ (๕) โดยไมควรอนุญาตใหมีการสูบกัญชาในรานขายกัญชา เพราะเปนการอนุญาต
ใหมีการใชกัญชาเพื่อนันทนาการที่ไมความเหมาะสมเปนอยางยิ่ง เนื่องจากองคการอนามัยโลกไมถือวา
การสูบชอดอกกัญชาเปนการรักษาทางการแพทยแตอยางใด แตเปนการใชเพื่อนันทนาการ การสูบกัญชาในราน
ของผูรับใบอนุญาตจะสงผลเสียสุขภาพของผูสูบกัญชา1 และอาจทำใหเกิดปญหาอุบัติเหตุจากการเมากัญชา
ของลูกคา หรือการใชกัญชารวมกับยาเสพติดในรานขายกัญชา ทำใหเกิดปญหาความปลอดภัยแกประชาชน
ในชุมชน จึงยังไมควรรับรองใหมีการจําหนายเพ่ือการนําไปใชสูบเอาไวในรางประกาศน้ีโดยตรง 

5. ขอ ๓ วรรคสอง แมวาจะมีเจตนารมณเพื่อใหมีการใชกัญชาทางการแพทย แตยังขาดความชัดเจนในเนื้อหา 
จึงควรแกไขโดยกําหนดใหมีการจําหนายกัญชาเฉพาะผูปวยเฉพาะรายที่มีใบสั่งแพทยเทานั้น ไมควร
กำหนดวาเปน “บุคคลใด ๆ” ที่ทำใหมีปญหาการตีความและเพื่อปองกันการนํากัญชา (เฉพาะในสวนของ
ชอดอก) ไปใชอยางผิดกฎหมายที่นอกเหนือจากวัตถุประสงคในทางการแพทย ฉะนั้น จึงควรแกไขเนื้อหา
ในขอ ๓ วรรคสอง โดยกําหนดใหจะตองมีผูประกอบวิชาชีพฯ (ผูประกอบวิชาชีพเภสัชกรรมตามกฎหมาย
วาดวยวิชาชีพเภสัชกรรม ผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมตามกฎหมายวาดวยวิชาชีพเวชกรรม ผูประกอบ
วิชาชีพการแพทยแผนไทย ผูประกอบวิชาชีพการแพทยแผนไทยประยุกต และหมอพื้นบานตามกฎหมาย 
วาดวยวิชาชีพการแพทยแผนไทย หรือผูประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทยแผนจีนตามกฎหมายวาดวย 
การประกอบโรคศิลปะ) อยูประจำรานขายกัญชาดวย เพ่ือใหคำแนะนําท่ีถูกตองแกผูปวย 

6. ขอ ๓ วรรคสาม การกำหนดจำนวนหรือปริมาณการใชควรมีแนวทางการพิจารณาที่ชัดเจน ในทางการแพทย 
โดยอาจออกเปนประกาศอธิบดี เน่ืองจากมีความเส่ียงตอความปลอดภัยของผูปวยอยางมาก หากมีการใชกัญชา

 
1

 รายงานศึกษาขององคการอนามัยโลก (รายงานเรื่อง The health and social effects of nonmedical Cannabis use เผยแพรเมื่อวันที่ ๑๑ พฤศจิกายน ค.ศ. ๒๐๑๖) ยังแสดงใหเห็นวา  
การบริโภคกัญชาดวยวิธีสูบมีผลกระทบตอสุขภาพของผูใชโดยเฉพาะตอระบบทางเดินหายใจและหัวใจ แมบางดานอาจรุนแรงนอยกวาการใชยาสบู แตก็ไมสามารถถือไดวาการสูบกัญชาเปนวิธีการ
ที่ปลอดภัยตอผูใช นอกจากนี้ยังมีความเสี่ยงอื่น ๆ เพิ่มเติมจากการสูบที่อาจเกิดตอผูใช เชน การติดเชื้อและผลกระทบทางจิตประสาทในระยะสั้นและยาว 
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หนวยงาน 
ความเห็นตอราง 

ความเห็นเพ่ิมเติม/ขอสังเกต/ขอเสนอแนะ 
เห็นดวย ไมเห็นดวย 

เกินขนาดบางรายเปนผูปวยฉุกเฉินหรือเสียชีวิตจากการแพกัญชาหรือใชเกินขนาด อีกทั้งการสั่งจายกัญชา
ดังกลาวมิใชการส่ังจายเปนตํารับยาแผนไทยท่ีผานการรับรองวามีความปลอดภัยแลว 

3. สมาคมสงเสริมการลงทุนสมุนไพรไทย 

- - 

ขอเสนอแนะ ดังน้ี 
1. การกําหนดใหกัญชาที่นำมาใชทางการแพทยตองมาจากแหลงปลูกที่ไดรับการรับรองมาตรฐาน GACP 
เพื่อใหสอดคลองกับหลักความปลอดภัยของผูบริโภคและคุณภาพของยาแผนไทย อยางไรก็ดี ปจจุบัน
กรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกยังมีบุคลากรผูตรวจสอบแปลงปลูก (On-site Auditor)  
ในจำนวนจํากัด ซึ่งอาจทำใหเกิดขอจํากัดในการรับรองแปลงปลูกทั่วประเทศไดอยางทันเวลา จึงเสนอให
เปดโอกาสใหหนวยงานเอกชนที่ไดรับการรับรองจากกรมฯ มีอำนาจรวมในการออกใบรับรอง GACP  
เพื่อเพิ่มศักยภาพของระบบรับรอง รวมถึงยอมรับมาตรฐาน GACP จากหนวยงานที่ไดรับการรับรองโดยสากล  
เพ่ือไมเปนอุปสรรคตอผูประกอบธุรกิจท่ีมีความพรอมในการประกอบการตอไป 

2. เพื่อสรางความมั่นใจตอสังคมวา “กัญชาทางการแพทย” จะไมถูกใชในทางที่ผิด ควรกําหนดใหผลิตภัณฑกัญชา 
ทางการแพทยตองบรรจุในภาชนะที่มีระบบปองกันเด็กเปดใช (Child-Proof) ไมมีลวดลายหรือขอความเชิญชวน  
และตองแสดงคําเตือนชัดเจน เชน “สำหรับผูปวยอายุ ๒๐ ปข้ึนไป หามใชในสตรีมีครรภและหญิงใหนมบุตร 
ตองไดรับการสั่งจายโดยบุคลากรทางการแพทย เทานั้น” รวมถึงใหมี QR Code ที่สามารถตรวจสอบ
ยอนกลับไปยังแหลงปลูก ใบอนุญาตจําหนาย และผลวิเคราะหสารสำคัญ เพื่อสรางระบบความโปรงใสท่ี
ตรวจสอบไดรวมถึงตรามาตรฐาน GACP บนภาชนะท่ีออกตามกําลังการผลิตของแปลงปลูกน้ัน ๆ 

3. ปจจุบันมีสถานประกอบการรานขายกัญชาที่ไดรับใบอนุญาตมากกวา 10,000 แหงทั่วประเทศ แตจำนวน
บุคลากรทางการแพทยที่มีอำนาจจายกัญชาตามกฎหมายยังมีอยูจํากัด ซึ่งไมสอดคลองกับความตองการใน
สถานการณดังกลาว อาจนําไปสูการปดตัวของกิจการจำนวนมาก และเกิดการเลิกจางงานกวา ๓๐,๐๐๐ ตำแหนง  
ในอุตสาหกรรมนี้โดยตรง จึงขอเสนอใหพิจารณาจัดอบรมและรับรองวิชาชีพใหม คือ “ผูชวยแพทยแผน
ไทยเฉพาะทางดานกัญชาทางการแพทย” ซึ่งผานการอบรมและสอบผานตามเกณฑของกรมฯ และ
สามารถปฏิบัติงานภายใตการกำกับของแพทย (ในอัตราสวนที่เหมาะสม เชน แพทย ๑ ตอ ผูชวยแพทย 5)  
ในสถานที่จริงรวมกับแพทยในระบบแพทยทางไกล (Telemedicine) ใตกฎหมายสมุนไพรควบคุมเพื่อรองรับ 
ระบบการจายยาท่ีมีคุณภาพอยางเพียงพอและสอดคลองกับจำนวนบุคลากรทางการแพทยและคนไข 
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หนวยงาน 
ความเห็นตอราง 

ความเห็นเพ่ิมเติม/ขอสังเกต/ขอเสนอแนะ 
เห็นดวย ไมเห็นดวย 

4. เพื่อใหผูประกอบการสามารถปฏิบัติตามกฎหมายใหมไดอยางครบถวน และไมกระทบตอการดำเนินธุรกิจ
โดยฉับพลัน จึงขอเสนอใหกำหนด “ระยะเวลาผอนผันการบังคับใชไมนอยกวา ๙๐ วัน” นับจาก 
วันประกาศในราชกิจจานุเบกษา 
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  3.2 สรุปการรับฟงความคิดเห็นผานระบบกลางทางกฎหมาย และผานระบบ Google Form ของกรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก 
สรุปความเห็นและขอเสนอแนะตอรางประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง สมุนไพรควบคุม (กัญชา) พ.ศ. .... 

ประกาศประเด็นท่ีใหแสดงความคิดเห็น ความเห็นเพ่ิมเติม/ขอสังเกต/ขอเสนอแนะ 
1. ทานเห็นดวยกับ “ชื่อ” ของรางประกาศกระทรวงสาธารณสุขฉบับดังกลาว
หรือไม อยางไร 

“รางประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง สมุนไพรควบคุม (กัญชา) พ.ศ. ....” 

ไมเห็นดวย ดังน้ี 
1. ตามกฎหมายวาดวยการคุมครองและสงเสริมภูมิปญญาการแพทยแผนไทยเขาใจวา ตองการให
สมุนไพรซึ่งเปนสวนหนึ่งของการใชประกอบวิชาชีพการแพทยแผนไทยไดรับการคุมครอง สงเสริม 
และพัฒนาใหมีการใชประโยชนอยางยั่งยืนไมหมดไปในยุคใดยุคหนึ่ง สวนตามเจตนารมณน้ี 
เปนการควบคุมพืชกัญชาตลอดจนสารสกัดดั้งเดิมจากพืชกัญชา ซึ่งเปนพืชวัตถุ การที่ราง
ประกาศดังกลาวกำหนดเพียงคำวา “กัญชา” เทากับวา หมายถึง พืชกัญชา สารสกัดจากพืชกัญชา 
ซึ่งแปรรูปอยางหยาบ และผลิตภัณฑที่มีสวนผสมหรือแปรรูปมาจากกัญชา โดยกรรมวิธีที่ไมใช
หลักการแพทยแผนไทย จึงทำใหช่ือรางประกาศไมสอดคลองกับเจตนารมณของกฎหมาย  
แตควรอยูในความรับผิดชอบตามกฎหมายผลิตภัณฑสมุนไพร หรือกฎหมายยาเสพติดของ
สำนักงานคณะกรรมการอาหารและยา และควรประสานกับหนวยงานอื่นใหเขามามีสวนรวมจะดีกวา 
การกำหนดแคคำวา “กัญชา” ทำใหเขาใจวารวมถึงผลิตภัณฑท่ีผลิตจากพืชกัญชาท้ังระบบ 

2. กัญชาตอใหเอาออกจากบัญชียาเสพติดก็ยังคือยาเสพติดประเทศไทย และประชาชนยังไมมี
ความพรอมท่ีจะรับมือกับเร่ืองพวกน้ี ควรจัดขอบเขตท่ีแนชัดเพ่ือประโยชนสูงสุดของผูปวย 

3. ไมเห็นดวยกับราง และมีความเห็นวาการจัดทำพรบ. กัญชา เพื่อออกมาจัดการกับกัญชานาจะ
เปนวิธีแกปญหาท่ีตรงจุดมากกวา 

4. ควรเปนสารเสพติดท่ีใชในการแพทยมากกวาเปนสมุนไพรควบคุม 
5. เสนอแกไขเปน “ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง สมุนไพรควบคุม (พืชกัญชา-กัญชง) พ.ศ. …. 

2. ทานเห็นดวยกับ “คำปรารภ” ของรางประกาศกระทรวงสาธารณสุขฉบับ
ดังกลาวหรือไม อยางไร 

“โดยที่เปนการสมควรปรับปรุงประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง สมุนไพร
ควบคุม (กัญชา) พ.ศ. ๒๕๖๕ ลงวันที่ ๑๑ พฤศจิกายน พ.ศ. ๒๕๖๕ ที่กำหนดให
กัญชาเปนสมุนไพรควบคุมที่มีคาตอการศึกษาหรือวิจัย หรือมีความสำคัญทาง
เศรษฐกิจ เพื่อใหเหมาะสมกับสภาพการณในปจจุบันประกอบกับปจจุบันยังไมมี
กฎหมายใดมาใชควบคุมเปนการเฉพาะเพ่ือมิใหใชไปในทางท่ีผิดวัตถุประสงค จึงควร

ไมเห็นดวย เนื่องจากคำปรารภของรางประกาศฉบับนี้มุ งเนนเพียงมุมมองดานความปลอดภัย  
โดยละเลยตอผลกระทบทางเศรษฐกิจและสังคมที่เกิดขึ้นกับผูประกอบการกวา 17,000 ราย 
ทั่วประเทศที่ไดรับอนุญาตและดำเนินธุรกิจอยางถูกตองตามกฎหมายกอนหนาน้ี การไมกลาวถึง
แนวนโยบายที่ชัดเจนในการเยียวยาหรือปรับตัวสำหรับผูประกอบการเหลานี้ ถือเปนการละเลย 
หลักความเปนธรรมในการรางกฎหมาย และอาจนำไปสูความเสียหายตอระบบเศรษฐกิจฐานราก
อยางมีนัยสำคัญ  
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สรุปความเห็นและขอเสนอแนะตอรางประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง สมุนไพรควบคุม (กัญชา) พ.ศ. .... 
ประกาศประเด็นท่ีใหแสดงความคิดเห็น ความเห็นเพ่ิมเติม/ขอสังเกต/ขอเสนอแนะ 

มีการควบคุมไมใหนำกัญชาเฉพาะสวนที่เปนชอดอกไปใชในทางที่ผิดวัตถุประสงค
ของการการใชประโยชนจากสมุนไพรดังกลาว” 
3. ทานเห็นดวยกับ “บทอาศัยอำนาจ” ของรางระเบียบดังกลาวหรือไม อยางไร 
ของรางประกาศกระทรวงสาธารณสุขฉบับดังกลาวหรือไม อยางไร 

“อาศัยอำนาจตามความในมาตรา ๔ วรรคหนึ่ง มาตรา ๔๔ และมาตรา ๔๕ (3) 
(๔) (๕) และ (๖) แหงพระราชบัญญัติคุมครองและสงเสริมภูมิปญญาการแพทยแผน
ไทย พ .ศ . ๒๕๔๒ ร ัฐมนตรีว าการกระทรวงสาธารณสุขโดยคำแนะนำของ
คณะกรรมการคุมครองและสงเสริมภูมิปญญาการแพทยแผนไทย จึงออกประกาศไว 
ดังตอไปน้ี” 

ไมเห็นดวย ดังน้ี 
๑. บทอาศัยอำนาจในรางประกาศฉบับนี้ใชอำนาจตามกฎหมายเดิมโดยไมเปดโอกาสใหมีการ
ทบทวนหรือประเมินผลกระทบจากการใชอำนาจอยางเรงดวนและรุนแรงตอประชาชน 
และผูประกอบการจำนวนมาก แมอำนาจในการควบคุมกัญชาจะอยูภายใตกฎหมายวาดวยยา
เสพติดหรือกฎหมายการสาธารณสุข แตการใชบทบัญญัติเหลานั ้นเพื ่อยอนกลับนโยบาย
สาธารณะในลักษณะกะทันหัน โดยไมมีมาตรการเปลี่ยนผานหรือแผนรองรับที่เปนธรรม ถือเปน
การใชดุลยพินิจที่อาจเกินสมควรแกเหตุ และไมสอดคลองกับหลักธรรมาภิบาลในการบริหาร
กิจการบานเมืองท่ีดี  

๒. ควรผลักดันใหเกิดพระราชบัญญัติควบคุมกัญชาเปนการเฉพาะ มากกวาออกประกาศกระทรวง  
๓. ควรจัดใหเปนยาเสพติดประเภทท่ี 5 เชนเดิม 
๔. ควรควบคุมกัญชาทุกสวนไมเพียงเฉพาะชอดอก 

4. ทานเห็นดวยกับความในขอ 1 ของรางประกาศกระทรวงสาธารณสุขฉบับ
ดังกลาวหรือไม อยางไร 

“ขอ ๑ ใหยกเลิกประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง สมุนไพรควบคุม (กัญชา) 
พ.ศ. ๒๕๖๕ ลงวันท่ี ๑๑ พฤศจิกายน พ.ศ. ๒๕๖๕” 

ไมเห็นดวย เนื่องจากการยกเลิกประกาศเดิม โดยไมมีมาตรการรองรับผูประกอบการและประชาชน
ที่ใชกัญชาเพื่อดูแลสุขภาพตนเอง ถือเปนการสรางความเสียหายตอความเชื่อมั่นของประชาชนและ
นักลงทุน รวมถึงละเลยตอเจตนารมณของการปฏิรูปนโยบายกัญชาใหเปนพืชเศรษฐกิจที่มีมูลคา
ทางสังคม หากจำเปนตองควบคุม ควรปรับปรุงกฎหมายในลักษณะ เสริมระบบมาตรฐานและความ
ปลอดภัย แทนการกลับไปสูระบบควบคุมแบบปด 

5. ทานเห็นดวยกับความในขอ 2 ของรางประกาศกระทรวงสาธารณสุขฉบับ
ดังกลาวหรือไม อยางไร 

“ขอ ๒ ใหกัญชา ซึ่งเปนพืชในสกุล Cannabis วงศ Cannabaceae เฉพาะสวน
ของชอดอก เปนสมุนไพรควบคุม” 

ไมเห็นดวย ดังน้ี 
1. ไมควรครอบคลุมถึงกัญชง ซึ ่งเปนพืชในสกุลเดียวกันจะทำใหผู ปลูกกัญชงตองยกระดับ
มาตรฐานการปลูกตามกรมแพทยแผนไทยฯ เน่ืองจากกัญชงเอาไปใชในทางอุตสาหกรรมไมไดใช
ทางการแพทย 

2. ไมเห็นดวยกับการควบคุมพืชในวงศ Cannabaceae ทั้งหมด ซึ่งรวมถึงพืชที่ไมเกี่ยวของ เชน 
กัญชง หมอน ฮอปส และเมเปล 

3. ควรควบคุมทุกสวนของกัญชา ไมใชเฉพาะสวนชอดอก 
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4. ควรระบุสวนของชอดอกกัญชาท่ีสามารถนำมาใชประโยชนเพ่ือการสูบได 
5. ไมควรมีการควบคุมการใชกัญชา 

6. ทานเห็นดวยกับความในขอ 3 ของรางประกาศกระทรวงสาธารณสุขฉบับ
ดังกลาวหรือไม อยางไร 

“ขอ 3 ผูใดประสงคจะศึกษาวิจัย สงออก จำหนาย หรือแปรรูปสมุนไพรควบคุม
เพ่ือการคา จะกระทำไดก็ตอเม่ือไดรับใบอนุญาตตามมาตรา ๔๖ และผูรับใบอนุญาต
ตองปฏิบัติตามเง่ือนไข ดังตอไปน้ี 

(1) ผูรับใบอนุญาตใหศึกษาวิจัย สงออก จำหนาย หรือแปรรูปสมุนไพรควบคุม
เพื่อการคา ตองจัดทำขอมูลเกี่ยวกับแหลงที่มา การนำไปใช และจำนวนที่เก็บไว ณ 
สถานประกอบการ และใหรายงานขอมูลนั้น ตอนายทะเบียนตามแบบที่อธิบดี
ประกาศกำหนด  

(๒) ผูรับใบอนุญาตใหสงออกสมุนไพรควบคุมเพื่อการคา ตองแจงรายละเอียด
การสงออก ตอผูอนุญาตเปนรายคร้ัง ตามแบบท่ีอธิบดีประกาศกำหนด 

(3) ผูรับใบอนุญาตใหจำหนายหรือแปรรูปสมุนไพรควบคุมเพื่อการคา ตอง
จำหนายสมุนไพรควบคุมใหกับผูรับใบอนุญาตตามมาตรา 46 เทาน้ัน 

(4) การจำหนายและสงออกสมุนไพรควบคุมของผูไดรับใบอนุญาต ตองมาจาก
แหลงที่ไดรับการรับรองมาตรฐานการเพาะปลูกและการเก็บเกี่ยวที่ดีจากกรมการ
แพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก 

(๕) หามจำหนายสมุนไพรควบคุมเพื่อการสูบในสถานที่ประกอบการ เวนแต
การจำหนาย โดยผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมตามกฎหมายวาดวยวิชาชีพเวชกรรม ผู
ประกอบวิชาชีพการแพทยแผนไทย ผูประกอบวิชาชีพการแพทยแผนไทยประยุกต 
และหมอพื้นบานตามกฎหมายวาดวยวิชาชีพการแพทยแผนไทย ผูประกอบโรค
ศิลปะสาขาการแพทยแผนจีนตามกฎหมายวาดวยการประกอบโรคศิลปะ และผู
ประกอบวิชาชีพทันตกรรมตามกฎหมายวาดวยวิชาชีพทันตกรรม ที่ใชในการรักษา

ประเด็นท่ีตองมีการส่ังจายโดยแพทย 
1. ขอใหชี ้แจงความในขอ 3 (3) วาผู ไดรับใบอนุญาตตามมาตรา 46 ตองทำอยางไร  
หรือกรณีผูประสงคจะซื้อเปนชาวตางชาติสามารถลงทะเบียนขอรับใบอนุญาตจำหนายได 
หรือไม 

2. ควรกำหนดระดับการอนุญาตที่แตกตางกันตามวัตถุประสงค เชน วิจัยเพื่อการแพทย, 
วิจัยเพ่ือพัฒนาสายพันธุ, การแปรรูปพ้ืนฐาน, การจำหนายในชุมชน  

3. การผลักดันใหกัญชากลับเขาสูการควบคุมในระบบคลินิกการแพทยอยางเขมงวดภายใต
ขออางเร่ืองความปลอดภัยดวยเหตุผล ดังน้ี  
- เปนการถอยหลังจากนโยบายปลดล็อกท่ีประชาชนรวมผลักดัน กัญชาไมใชยาเสพติด
แตรัฐบาลกลับพยายามทำใหเปนของตองหามอีกคร้ัง  

- สงผลกระทบตอผูประกอบการนับหมื่นรายทั่วประเทศที่ลงทุนดวยทรัพยสิน เวลา 
และแรงใจเพ่ือสรางธุรกิจกัญชาเสรีตามกรอบกฎหมาย 

- เปนการรวมศูนยอำนาจในการเขาถึงกัญชาไวที่กลุมแพทยและทุนใหญทำใหเหลื่อม
ล้ำการเขาถึงบริการทางการแพทยกับผูคนท่ีตองพ่ึงพากัญชาในชีวิตประจำวัน  

- ขัดตอหลักเสรีภาพในการประกอบอาชีพรัฐไมควรแทรกแซงวิถีชีวิตของประชาชน
โดยปราศจากเหตุอันสมควร จึงขอใหยุติการดำเนินนโยบายผลักดันกัญชากลับเขาสู
ระบบการแพทย โดยใหมีการเปดรับฟงความคิดเห็นจากผูใชจริงและผูประกอบการ
อยางเปนระบบภายใตเงื ่อนไข “กัญชาเสรีภาพภายใตกฎหมาย” และสงเสริม
กฎหมายควบคุมท่ีเนนการคุมครองผูบริโภค 

4. ควรแยกประเภทการจำหนาย เชน “จำหนายเพื่อการแพทย” ตองผานแพทย “จำหนาย
เพื่อการดูแลตนเอง/สุขภาพ” ตองอนุญาตใหจำหนายในรานคาที่ไดรับการขึ้นทะเบียน 
หรือผานการอบรม “จำหนายเพื่อใชในครัวเรือน/อาหาร” ควบคุมตามหลักโภชนาการ
ท่ัวไป ไมควรใชขอจำกัดเดียวกันกับยา 
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ผูปวยของตนหรือผูประกอบวิชาชีพการสัตวแพทยตามกฎหมายวาดวยวิชาชีพการ
สัตวแพทย ท่ีใชในการรักษาสัตว 

(๖) หามจำหนายสมุนไพรควบคุม หรือสินคาที่แปรรูปจากสมุนไพรควบคุมเพ่ือ
การคาผานเครื ่องจำหนายสินคาอัตโนมัติ (Vending Machine) ผานชองทาง
อิเล็กทรอนิกสหรือเครือขายคอมพิวเตอร  

(๗) หามโฆษณาสมุนไพรควบคุมในทุกชองทางเพ่ือการคา 
(๘) หามจำหนายสมุนไพรควบคุม หรือสินคาที่แปรรูปจากสมุนไพรควบคุมเพ่ือ

การคา ในสถานท่ีดังตอไปน้ี 
 (ก) วัดหรือสถานท่ีสำหรับปฏิบัติพิธีกรรมทางศาสนา 
 (ข) หอพักตามกฎหมายวาดวยหอพัก 
 (ค) สวนสาธารณะ สวนสัตว และสวนสนุก 
การจำหนายสมุนไพรควบคุมเพื่อการคาตาม (3) ไมรวมถึงกรณีการจำหนาย

สมุนไพรควบคุมใหกับบุคคลใด ๆ ที่มีใบสั่งจายโดยผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมตาม
กฎหมายวาดวยวิชาชีพเวชกรรม ผูประกอบวิชาชีพการแพทยแผนไทย ผูประกอบ
วิชาชีพการแพทยแผนไทยประยุกต และหมอพื้นบานตามกฎหมายวาดวยวิชาชีพ
การแพทยแผนไทย ผูประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทยแผนจีนตามกฎหมายวาดวย
การประกอบโรคศิลปะ ผูประกอบวิชาชีพเภสัชกรรมตามกฎหมายวาดวยวิชาชีพ
เภสัชกรรม และผูประกอบวิชาชีพทันตกรรมตามกฎหมายวาดวยวิชาชีพทันตกรรม 
เพ่ือประโยชนทางการแพทย 
การสั่งจายตามวรรคสอง ใหกำหนดจำนวนหรือปริมาณการใชตามความจำเปน

เพ่ือการรักษาตัวเปนการเฉพาะท่ีใชไดไมเกินสามสิบวัน” 

5. หากการควบคุมเปนสิ่งจำเปน ควรแยกแยะการใช “ทางการแพทย” และ “ทางสันทนาการ”  
อยางชัดเจน โดยกำหนดใหมีสถานที่สูบที่ปลอดภัยและไดมาตรฐาน และเปดโอกาสให
ผูประกอบการที่ดำเนินการอยางถูกตองสามารถใหบริการไดอยางโปรงใสและตรวจสอบได  
ภาครัฐเองยังสามารถจัดเก็บภาษีไดอยางเปนระบบ ซึ่งเปนแหลงรายไดใหมที่สำคัญใน
สถานการณเศรษฐกิจปจจุบันในเม่ือกัญชาไมใชสารเสพติด 

6. วรรคกอนสุดทาย อาจเปนชองทางใหผูประสงคใชเพื่อการสันทนาการ เขาใจผิดและมาขอ 
ใบรับรองแพทยซึ่งบางรายอาจมีพฤติกรรมที่ไมเหมาะสม เพื่อใหตนเองไดรับใบรับรองแพทย  
ควรปรับปรุงขอนี้ใหรับกุมและชัดเจนกวานี้วาอาการใดบางทางเวชกรรมไทย ที่สามารถ
มารับใบรับรองแพทยจากแพทยแผนไทยได และหากตรวจพบวาไมเปนจริงเปนดุลพินิจ
ของแพทยแผนไทยในการไมใหใบรับรองแพทย 

7. (3) ควรระบุอนุญาตใหจำหนายแกบุคคลทั่วไปที่บรรลุนิติภาวะแลว ไมจำกัดเฉพาะจำหนาย 
ใหกับผูท่ีไดรับใบอนุญาตตามมาตรา 46  

8. ขอ 3 วรรคสุดทาย ไมควรกำหนดเวลาการสั่งจายสมุนไพร เปนเวลา 30 วัน ควรกำหนดเวลา 
การสั่งจายไมเกิน 3 เดือน เชน โรคนอนไมหลับ และไมควรกำหนดปริมาณสั่งจายของ 
ผูประกอบวิชาชีพ เน่ืองจากผูใชแตละรายมีความตองการใชชอดอกกัญชาแตกตางกัน 

9. ไมควรจายโดยเเพทย ควรใหซ้ือขายไดแบบเสรี 
10.  ควรออกกฎหมายที่ควบคุมกัญชาอยางชัดเจน เชนเดียวกับสารอื่น ๆ ที่มีผลตอรางกาย 
เชน คาเฟอีน นิโคติน และแอลกอฮอล 

11.  ไมเห็นดวยเนื่องจากรางฉบับนี้ควบคุมชอดอกกัญชาในลักษณะที่ตีความวาเปนการใช
เพื่อการแพทยเพียงอยางเดียวไมสะทอนตอความเปนจริงของพฤติกรรมผูบริโภค รวมถึง
นักทองเท่ียวท่ีปจจุบันเปนกลุมเปาหมายหลักกวา 80 % ของตลาดกัญชาถูกกฎหมายใน
ประเทศการไมเปดโอกาสใหสามารถจำหนายเพื่อวัตถุประสงคอื ่นที่ควบคุมได เชน 
สันทนาการภายใตการกำกับ จะสงผลใหตลาดหดตัว ประชาชนและนักทองเที่ยวหันไป
พ่ึง black market มากข้ึน และกลายเปนการควบคุมท่ีไมสามารถบังคับใชไดจริง 
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ประเด็นการรับรองมาตรฐานการเพาะปลูกและการเก็บเกี่ยวที่ดีจากกรมการแพทยแผนไทย
และการแพทยทางเลือก 

1. ไมเห็นดวยเนื่องจากมีผูปลูกที่ไมไดมีทุนสูงในการจดทะเบียน GACP หรือหาแพทยรับรอง  
จึงขอใหแกปญหาใหตรงจุดกวานี้ เนื่องจากมองวากัญชาคือสมุนไพรและสรางรายได
ใหแกคนในชุมชน เพียงแตควบคุมในการจำหนายแกเด็กแตสตรีมีครรภ และควบคุมเรื่อง
นายทุนตางชาติท่ีเขามาใชประโยชน 

2. การที่รานจะขายไดตองมี GACP นั้น ทำใหรานคาเล็ก ๆ ที่ลงทุนมาแลวไปตอไมได  
ดวยตนทุนทุกวันนี้ก็สูง และกัญชาก็ไมไดขายดีขนาดนั้นยังจะใหตนทุนสูงไปกวาเดิมจะมี
อะไรเยียวยา 

3. ขอ 3 (4) ไมเห็นดวยเนื่องจากกรณีที่ไมไดใชประโยชนทางการแพทย มาตรฐาน GACP 
อาจไมจำเปน เพราะพืชอื่น ๆ ที่ใชในการอุปโภคบริโภคก็ไมไดมีการควบคุมมาตรฐาน
ดังกลาว อยางไรก็ตาม หากใชประโยชนทางการแพทยก็เปนแนวทางที่สามารถทำได  
แตตองมาตรฐาน primary process ท่ีเทียบเทา GMP 

4. การขอ GACP ควรขอจากหนวยงานอ่ืนท่ีไดรับการรับรองจากองคกรตางประเทศดวย 
5. ควรผานการรับรองมาตรฐานจากหนวยงานอื่นดวยมิใชเฉพาะกรมการแพทยแผนไทยฯ 
แหงเดียว และควรระบุใหชัดเจนวามาตรฐานการปลูกท่ีกรมรับรองเปนแบบใด 

6. ไมเห็นดวยกับขอ 3 (4) “การจำหนายและสงออกสมุนไพรควบคุมของผูไดรับใบอนุญาต 
ตองมาจากแหลงที่ไดรับการรับรองมาตรฐานการเพาะปลูกและการเก็บเกี่ยวที่ดีจาก
กรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก” เนื ่องจากเปนลิดรอนสิทธิของ
ผูประกอบการรายยอยที่อาจจะไมมีศักยภาพในการพัฒนาระบบแปลงปลูกเพื่อรับการ
รับรองมาตรฐานการเพาะปลูกและการเก็บเก่ียวท่ีดี 

ประเด็นเก่ียวกับผูมีอำนาจส่ังจาย 
1. ทันตแพทย เภสัชกร และแพทยแผนจีนไมควรมีอำนาจในการสั่งจายกัญชาเพื่อการรักษา 
เนื ่องจากไมอยู ในขอบเขตวิชาชีพโดยตรง ทันตแพทยมีบทบาทหลักในการวินิจฉัย 
และรักษาโรคเฉพาะทางในชองปากเทานั้น ขณะที่เภสัชกรมีหนาที่จายยาตามใบสั่งแพทย
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ไมใชผูวินิจฉัยโรคหรือสั่งจายยาโดยตรง สวนแพทยแผนจีนไมมีการเรียนการสอนเกี่ยวกับ
การใชกัญชาในหลักสูตรเนื่องจากในประเทศจีนกัญชายังคงถูกจัดเปนยาเสพติดจึงขาด 
องคความรูดานนี้ การอนุญาตใหบุคลากรในกลุมดังกลาวมีอำนาจในการสั่งจายกัญชา  
อาจนำไปสูความเสี่ยงตอความปลอดภัยของผูปวย ดังนั้น ควรจำกัดการสั่งจายไวเฉพาะ 
ผูประกอบวิชาชีพที่มีความรู ความเขาใจ และไดรับการฝกอบรมตามหลักสูตรที่เปนระบบ
และไดมาตรฐานเทาน้ัน 

2. ไมเห็นดวยเนื่องจากในทางปฏิบัติผูถือใบประกอบวิชาชีพที่กำหนดไวตามรางกฎหมายไม
เคยศึกษาการใชกัญชาทางการแพทย ทำใหยังไมเคยมีความรูเกี ่ยวกับการใชกัญชาไม
สามารถจำหนาย และออกใบสั่งจายกัญชาได กระทรวงสาธารณสุขควรจัดใหมีหลักสูตร
อบรมความรูเก่ียวกับกัญชาเพ่ิมเติม เปนหลักสูตรระยะส้ันเปดใหประชาชนท่ัวไปหรือผูมีใบ
ประกอบวิชาชีพตามกำหนด สามารถเขาศึกษาไดโดยออกใบประกาศรับรองใหผูผานการ
อบรม และกำหนดใหผูผานการอบรมเปนผูไดรับอนุญาตใหจำหนายกัญชาได  

3. “หมอพ้ืนบาน” ในพ.ร.บ.วิชาชีพการแพทยแผนไทย ควรเปล่ียนเปนคำวา “แพทยพ้ืนบาน” 
4. อยากใหควบคุมจายโดยวิชาชีพกอน หมอพ้ืนบานอาจยังไมมีองคกรควบคุมมาตรฐานวิชาชีพ 
5. อยากใหเปดโอกาสผู ประกอบการเขาอบรมหลักสูตรในการใชกัญชาทางการแพทย  

(มีใบรับรองออกโดยกระทรวงสาธารณสุข) เพื่อใหผูประกอบการจากเดิมที่มีประสบการณ
การใชกัญชาอยูแลว แตขาดการรับรองที่ถูกตองตามกฎหมาย สามารถอยูในระบบทาง
การแพทยได หากไมใหโอกาสแกผู ประกอบการอาจทำใหผู ประกอบการไมสามารถ
ประกอบอาชีพในสวนน้ีได 

ประเด็นเก่ียวการจำหนาย และปริมาณการครอบครอง 
1. ควรมีการกำหนดปริมาณการครองครองกัญชาใหชัดเจน เพื่อไมใหมีการแอบอางนำไปใช
ในทางท่ีผิด รวมท้ังใหงายกับการตรวจสอบดวย 

2. (1) ใหรายงานขอมูลตอนายทะเบียนอยากใหระบุเงื ่อนไขการรายงานใหชัดเจน โดย
อยากใหรายงานตามแบบ ภ.ท. เปนรายป เพื่อใหงายและสะดวกในการทำงาน เนื่องจาก
มีภาระงานหลายอยางไมสามารถดำเนินตามรายงานประจำเดือนไดทุกคนทุกเดือน 



รายงานสรุปผลการรับฟงความคิดเห็นรางประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง สมุนไพรควบคุม (กัญชา) พ.ศ. .... 14 

 

สรุปความเห็นและขอเสนอแนะตอรางประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง สมุนไพรควบคุม (กัญชา) พ.ศ. .... 
ประกาศประเด็นท่ีใหแสดงความคิดเห็น ความเห็นเพ่ิมเติม/ขอสังเกต/ขอเสนอแนะ 

3. (4) ควรคงไวซ่ึงขอหามจำหนายในเด็กอายุต่ำกวา 20 ป นิสิต นักเรียน นักศึกษา 
4. (5) ควรเพ่ิมสถานท่ีจำหนายของผูประกอบวิชาชีพ เชน ในสถานพยาบาลท่ีไดรับอนุญาต 
5. (6) ควรอนุญาตใหขายออนไลนได โดยมีระบบตรวสอบวาผูซ้ือมีคุณสมบัติจริง 
6. (7) ควรระบุรายละเอียดของการโฆษณาใหชัดเจนกวานี้ เชน การปกหมุดราน หรือการโพส 
เปด - ปดรานตามเว็บไซนถือเปนการโฆษณาหรือไม 

7. (8) สถานที่หามจำหนายและสูบควรเปนที่สาธารณะทุกที่เพราะสุมเสี่ยงตอเยาวชนเห็น
และอยากเอาแบบอยางโดยไมต้ังใจ 

8. (8) ควรเพิ่มบริเวณหามจำหนาย คือ บริเวณใกลสถานศึกษา อยางนอย 1 - 2 กิโลเมตร
และควรแกเปนใหขายเฉพาะในสถานที่ที ่ไดรับอนุญาตขายเทานั ้น ใหเปนแนวทาง
เดียวกันกับ (3)  

(8) “หามจำหนายสมุนไพรควบคุม หรือสินคาที่แปรรูปจากสมุนไพรควบคุมเพื่อการคา ในสถานท่ี” 
ควรเพิ่มสถานศึกษา สถานที่ราชการ หางสรรพสินคา และรานคาสะดวกซื้อ เปนสถานที่หาม
จำหนายดวย  

7. ทานเห็นดวยกับความในขอ 4 ของรางประกาศกระทรวงสาธารณสุขฉบับ
ดังกลาวหรือไม อยางไร 

“ขอ 4 ใหผูรับใบอนุญาตตามมาตรา ๔๖ อยูกอนวันท่ีประกาศน้ีใชบังคับ เฉพาะ
ในสวนที่เปนสมุนไพรควบคุมตามประกาศนี้ ตองปฏิบัติตามเงื่อนไขที่กำหนดไวใน
ขอ ๓ ของประกาศฉบับน้ีดวย” 

1. ควรใหมีการขออนุญาตใหมและตรวจสอบคุณสมบัติของผูขอรับใบอนุญาต 
2. ไมเห็นดวย เพราะถือวาเปนการบังคับใชกฎหมายอันเปนโทษตอผูประกอบการ ควรจัดใหมีการ
อบรมกับผูประกอบการท่ีมีใบอนุญาตกอนออกกฎหมายใหม 

8. ทานเห็นดวยกับความในขอ 5 ของรางประกาศกระทรวงสาธารณสุขฉบับ
ดังกลาวหรือไม อยางไร 

“ขอ 5 แบบการรายงาน แบบการแจงรายละเอียดการสงออกสมุนไพรควบคุม
รายคร้ัง และแบบใบส่ังจายใหเปนไปตามแบบท่ีอธิบดีประกาศกำหนด” 

- 

9. ทานเห็นดวยกับความในขอ 6 ของรางประกาศกระทรวงสาธารณสุขฉบับ
ดังกลาวหรือไม อยางไร 

๑. ควรเพิ่มเติม “มาตรการผอนผันในชวงเปลี่ยนผาน” และกำหนดโทษแบบเปนขั้นตอนตามระดับ
ความผิด พรอมใหโอกาสในการปรับปรุงหรืออุทธรณกอนการลงโทษ เพ่ือความเปนธรรมและลด
ความตึงเครียดทางสังคม  
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“ขอ 6 ประกาศนี้ใหใชบังคับตั้งแตวันถัดจากวันประกาศในราชกิจจานุเบกษา
เปนตนไป” 

๒. ควรมีระยะเวลาปรับตัวที่เหมาะสมอยางนอย 6 - 12 เดือน เพื่อใหผูประกอบการสามารถเขาสู
ระบบใหมไดโดยไมถูกบีบใหเลิกกิจการทันที  

๓. กรอบระยะเวลาสั้นไป ผูประกอบการหลายรานพรอมจะเรียนแพทยแผนไทยเพื่อสามารถดูแลลูกคาได  
เพราะฉะนั้นควรออกคอรสระยะสั้นสำหรับผูประกอบการ หรือ ขยายเวลาชวงเปลี่ยนผาน 3 ป 
เพ่ือใหผูประกอบการไปเรียนใหถูกตอง 

๔. ควรมีระยะเวลาใหผูประกอบการปรับปรุงใหเขาตามเง่ือนไขอยางนอย 90 วันหลังจากประกาศ 
10. ทานมีขอคิดเห็นหรือขอเสนอแนะเพ่ิมเติมหรือไม อยางไร 
 

เห็นดวย โดยมีขอเสนอแนะ ดังน้ี 
1. เปนเรื่องดีที่มีการควบคุมการนำกัญชาออกมาใชงาน เนื่องจากในปจจุบันมีการนำกัญชาออกมา
ใชกันอยางแพรหลายมากเกินจำเปน และควรมีการกำหนดปริมาณการใชที่ไมเยอะจนเกินไป 
หรือสามารถนำไปเปนสารเสพติดได 

2. เสนอใหใชสมุนไพรควบคุม (กัญชา) เพื ่อประโยชนทางการแพทยเทานั ้น ซึ ่งสวนใหญ 
ใชเพ่ือสันทนาการ มีการเขาถึงไดงายมีเหตุเดือดรอนรำคาญ ซ่ึงมีผลกระทบตอประชาชน 

3. ควรมีกฎหมายควบคุมการใชชอดอกกัญชาแบบจริงจัง เนื่องจากปจจุบันเด็กอายุต่ำกวา 10 ป 
ยังสามารถเขาถึงกัญชาไดงาย ซึ่งสงผลกรทบตอสมองของเด็กในอนาคต นอกจากนี้ควรใช
กัญชาใหถูกตามวัตถุประสงค คือ “ใชเพื่อทางการแพทยเทานั้น” แตปจจุบันมีการใชเพ่ือ
สันทนาการ ยิ่งโดยเฉพาะรานที่เปดกิจการกัญชาโดยไมใชทางการแพทย ยังมีการจัดพื้นที่ให
ลูกคาสูบอีกดวย หากปลอยแบบนี้ตอไปผูปวยจิตเวช/จิตเภทจะเพิ่มขึ้นเปนหลายเทาตัว ทำให
บุคลากรทางการแพทยไมเพียงพอตอการรับรองผูปวย และกลายเปนปญหาใหญในอนาคตของ
ประเทศตอไป 

4. การใชกัญชาควรอยูในการควบคุมของ เเพทย เเพทยเเผนไทย หรือเเพทยแผนไทยประยุกต 
เนื่องจากสงผลใหเด็กอายุนอย ๆ ที่ผูปกครองดูเเลไมทั่วถึงไดรับผลกระทบเปนจำนวนมาก  
และประเทศมีเด็กที่ผูปกครองดูแลไมทั่วถึงหรือมองวากัญชาเปนพืชเศรษฐกิจ มากกวาการท่ี
มองวาเด็กที่กำลังจะโตขึ้นมาตองเจอกับสารอะไรบาง จึงพาเด็กมาชวยเรื่องธุรกิจครอบครัวเปน
การปลูกฝงเด็กต้ังเเตยังไมบรรลุนิติภาวะ 
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5. สนับสนุนใหแยกประเภทการใชกัญชาตามวัตถุประสงคอยางชัดเจน เชน แพทย, สุขภาพ, 
อาหาร, วิจัย, อุตสาหกรรม ฯลฯ เพ่ือใหการควบคุมท่ีสอดคลองกับระดับความเส่ียง  

6. เสนอใหมีการกำหนดเงื ่อนไขเกี ่ยวกับสถานประกอบการในการแสดงปายชื ่อรานชัดเจน  
โดยไมสื ่อไปทางสันทนาการ ไมมีการจำหนายอุปกรณสงเสริมการสันทนาการในราน  
ควรมีฉลากติดบรรจุภัณฑสงมอบที่มีระบุที่ชัดเจน เพื่อความปลอดภัยเสมือนเปนยา รวมไปถึง
การหามมีบริเวณสำหรับจัดสูบ การขายแอลกอฮอลรวมกับขายชอดอกกัญชา หรือกิจกรรม
นันทนาการตาง ๆ ภายในสถานประกอบการ 

7. ขอเพิ่มเติมในขอกฎหมาย สถานที่ประกอบการไมควรอยูในหมูบานจัดสรรหรือในชุมชนที่ชิด
ติดกันบานเปนท่ีพักอาศัยไมควรต้ังรานกัญชา 

8. ควรมีการกำหนดหลักเกณฑ วิธีการ ขอบงใช ใหขอควรระวังขอหามใชชัดเจน โดยหนวยงาน
วิชาการของวิชาชีพนั้น ๆ เพ่ือเปนท่ียอมรับโดยกวางขวาง และเกิดจากการประเมินประสิทธิผล
เทียบกับผลขางเคียงอยางรอบดาน และไมเกิดผลเสียรายแรงตามมาโดยไมคาดคิด 

9. เสนอใหมีการจัดต้ังคณะกรรมการรวมระหวางภาครัฐ ภาคประชาชน และภาคเอกชน เพ่ือวางกรอบ
ควบคุมกัญชาแบบสมดุล ครอบคลุมท้ังการแพทย การใชเพ่ือสุขภาพ และเชิงพาณิชย  

10. ควรกำหนดใหมี “เขตพ้ืนท่ีทดลอง” หรือ “Sandbox Zone” สำหรับจังหวัดหรือชุมชนท่ีเห็นดวย 
11.  ใหกลับไปเปนยาเสพติดใหใชไดแคทางการแพทย 
12.  เห็นควรดึงกลับเขาบัญชียาเสพติด 
 
ไมเห็นดวย ดังน้ี 
1. ควรใหมีการสันทนาการได โดยควบคุมการขายแบบเครงครัด 
2. ควรมีกฎหมายกัญชาเทียบเทาบุหรี่และสุรา เสียภาษีอยางถูกตอง เพื่อการใชสันทนาการออก
กฎหมายใหใชแบบมีขอบเขตแตไมผิดกฎหมาย 

3. ควรควบคุมใหเหมือนเหลาเบียร ทำไมเหลาเบียรถูกใชเพื ่อสันทนาการได แตทำไมกัญชา 
ทำไมไดท้ังท่ีผลของการกินเหลาเบียรมันสูญเสียมากมายแตกับกัญชาแทบจะไมมี 
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4. การที่ลักลอบสงออกไมมีไดมีสวนเกี่ยวของกับรานคาและฟารม ที่ถูกตองและเราสงรายงานถูกตอง 
ทุกเดือนเนื่องจากเปนการแกปญหาไมตรงจุด จะทำใหรานคาและฟารม ขนาดเล็ก-ขนาดกลาง  
ที่ลงทุนไปแลว แตมีทุนไมสูงมากจะดำเนินกิจการตอไดลำบาก ดวยกรอบมาตรการที ่ออกมา  
จนอาจถึงข้ันปดตัวลงและจะสรางปญหาใหคนตกงาน  

5. ปญหาที่แทจริงเกิดจากตางชาติเขามาลักลอบปลูกในไทยแลวแอบจำหนาย ทำของมันเกลื่อน
ตลาดจนคนเขาถึงไดงายเกินไป ถาตัดตางชาติที่มาลงทุนออกไปใหเหลือแคคนไทยก็ควบคุมได 
มีแตตางชาติที ่ทำใหระบบมีปญหาลักลอบสงออก แอบปลูกโดยไมแจง ควรแกปญหาจาก
ตางชาติท่ีมาลงทุน 

6. กฎหมายควรควบคุมเฉพาะกลุมเยาวชนก็เพียงพอและจำกัดพื้นที ่สูบไมใหเดือดรอนผูอ่ืน  
หากเพิ ่มความยุ งยากไปมากกวานี ้ อาจจะกระทบการทองเที ่ยวไดเพราะถือไดวาตอนน้ี 
เปนพืชเศรษฐกิจของประเทศไปแลว 

7. เสนอใหสงเสริมการควบคุมโดยใชเทคโนโลยี เชน การสแกนบัตร, ระบบติดตามการขาย,  
การขึ้นทะเบียนรานคาแบบดิจิทัล แทนการควบคุมแบบหามเด็ดขาดเจตนารมณของประชาชน
สวนใหญไมใชการปลอยเสรีไรระเบียบ แตอยากเห็นการควบคุมที ่มีมาตรฐานเปนธรรม  
และใหโอกาสคนตัวเล็กไดเติบโตภายใตกฎหมายท่ีชัดเจนและย่ังยืน 

8. ควรกำหนด “ระบบการอนุญาตแบบแบงระดับ” เชน แยกผูใช, ผูผลิต, ผูจำหนายรายยอย 
9. ควรกำหนด “อบรมใหความรู” แทนการควบคุมดวยการหาม  
10. ควรมีคณะกรรมการกลางที่มีตัวแทนผูประกอบการรวมออกแบบนโยบาย ไมใชใหฝายรัฐ
กำหนดเพียงฝายเดียว 

 

 4. การนำผลการรับฟงความคิดเห็นมาประกอบการพิจารณาจัดทำรางกฎหมาย 
  กรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกจะนำผลการรับฟงความคิดเห็นเพ่ือประกอบการพิจารณารางประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง สมุนไพรควบคุม 
(กัญชา) พ.ศ. .... ตอไป 

 


