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นำยอนุทิน  ชำญวีรกูล
รองนำยกรัฐมนตรีและรัฐมนตรีว่ำกำรกระทรวงสำธำรณสุข
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นโยบำยรัฐบำลภำยใต้กำรน ำของ พลเอกประยุทธ์ จันทร์โอชำ 
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"มุ่งมั่นให้ประเทศไทยเป็นประเทศที่พัฒนำแล้วในศตวรรษที่ 21วิสัยทัศน์

1

2

นโยบำยแบ่งเป็น 2 ส่วน

นโยบำยหลัก 12 ด้ำน
นโยบำยเร่งด่วน 12 ด้ำน

https://hilight.kapook.com/view/189060 ศ.(พิเศษ)นพ.ส ำเริง แหยงกระโทก ผู้ช่วยรัฐมนตรีประจ ำกระทรวงสำธำรณสุข
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นโยบำยหลักมี 12 ด้ำน ดังนี้
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กำรปกป้องและเชิดชูสถำบันพระมหำกษัตริย์  1

2 กำรพัฒนำเศรษฐกิจและควำมสำมำรถในกำรแข่งขันของไทย

3 กำรพัฒนำพื้นที่เศรษฐกิจและกำรกระจำยควำมเจริญสู่ภูมิภำค

กำรป้องกันและปรำบปรำมกำรทุจริตและประพฤติมิชอบ และกระบวนกำรยุติธรรม4

กำรสร้ำงควำมมั่นคงและควำมปลอดภัยของประเทศ 
และควำมสงบสุขของประเทศ
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กำรพัฒนำสร้ำงควำมเข้มแข็งจำกฐำนรำก6

7 กำรสร้ำงบทบำทของไทยในเวทีโลก

กำรท ำนุบ ำรุงศำสนำ ศิลปะและวัฒนธรรม8

9 กำรปฏิรูปกระบวนกำรเรียนรู้และกำรพัฒนำศักยภำพของคนไทย
ทุกช่วงวัย
กำรพัฒนำระบบสำธำรณสุขและหลักประกันทำงสังคม10

11 กำรปฏิรูปกำรบริหำรจัดกำรภำครัฐ

12
กำรฟื้นฟูทรัพยำกรธรรมชำติและกำรรักษำสิ่งแวดล้อมเพื่อสร้ำง
กำรเติบโตอย่ำงยั่งยืน
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นโยบำยเร่งด่วนของนำยกรัฐมนตรีที่เกี่ยวข้องกับสำธำรณสุขโดยตรง คือ

https://www.thaihealth.or.th/Content/5418-
5

ข้อที่ 2 กำรปรับปรุงระบบสวัสดิกำรและพัฒนำคุณภำพชีวิตของประชำชน 
2.1 คุณภำพบริกำรสุขภำพทั้งระบบโดยเฉพำะ โรงพยำบำลส่งเสริม
สุขภำพต ำบล (รพ.สต.)
2.2 สนับสนุนอำสำสมัครสำธำรณสุขประจ ำหมู่บ้ำน (อสม.)
2.3 ให้บริกำรรักษำพยำบำลที่ดีแก่พี่น้องประชำชน
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นโยบำยเร่งด่วนของนำยกรัฐมนตรีที่เกี่ยวข้องกับสำธำรณสุขโดยตรง คือ
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ข้อที่ 4 กำรให้ควำมช่วยเหลือเกษตรกรและพัฒนำนวัตกรรม
4.1 เร่งศึกษำวิจัย และพัฒนำเทคโนโลยี “กัญชำ” “กัญชง” รวมถึง
พืชสมุนไพร เพื่อน ำมำใช้ประโยชน์ในอุตสำหกรรมทำงกำรแพทย์
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กัญชา เ ป็ น ส มุ น ไ พ ร  ม า จ า ก ป ร ะ เ ท ศ จี น  

อิ น เ ดี ย ป ร ะ ม า ณ  5 0 0 0  ปี ม า แ ล้ ว

กัญชา เ ป็ น ต า รั บ ย า ไ ท ย  3 0 0 ปี  ส มั ย อ ยุ ธ ย า ท า
ต า รั บ ย า ถ ว า ย ส ม เ ด็ จ พ ร ะ น า ร า ย ณ์ ม ห า ร า ช เ ป็ น โ อ ส ถ

สุ ข ไ ส ย า ส น์
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กัญชา เ ป็ น ต า รั บ ย า ใ ช้ ใ น ก า ร สู บ ส มุ น ไ พ ร ปรุงอาหารฯลฯ 
จนถึงปี  2522 มี  พรบ. ยาเสพติดให้ โทษ พศ .2522

กั ญ ช า เ ป็ น ย า เ ส พ ติ ด ก ลุ่ ม ที่  5

โดยมีกลุ่มที่ ร่วมกันต่อสู้ จนกระทั่ งได้มีการแก้กฎหมาย 
เมื่อ 17 กุมภาพันธ์  2562 เป็น พรบ.ยาเสพติดให้

( โทษฉบับที่7 ) พศ. 2562
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กัญชำเสรี =

10

นโยบำยกัญชำ (CANNABIS) กัญชง (HEMP)

เสรีทำงกำรแพทย์

ปลูกบ้ำนละ 6 ต้น = ถ้ำสำมำรถออกกฎหมำยได้ ?

กัญชำ , กัญชง

=1. ทำงกำรแพทย์ (กัญชำ)

2. เศรษฐกิจ (กัญชง)

3. สันทนำกำร

=

=
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นโยบำยรัฐบำล  
“กำรให้ควำมช่วยเหลือเกษตรกรและพัฒนำนวัตกรรม”
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ควำมแตกต่ำงกัญชำ (CANNABIS) /กัญชง (HEMP)

ชื่อภำษำไทย ชื่อภำษำอังกฤษ GENUS SPECIES SUB-SPECIES

กัญชา CANABIS CANNABIS SATIVA INDICA

กัญชง HEMP CANNABIS SATIVA SATIVA

สำรสกัด CBD THC → เมำ , เคลิ้ม , เสพติด
กัญชา สูง สูง (1-10 %)

กัญชง ต ่า ต ่า ถ้าจะเปิดเสรี → สารสกัด  < 0.2 %
→ ใบ , ดอก < 1.0 % 
→ เมล็ด      < 0.3 %
→ ต่อไปเอกชนปลูกได้
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ปัญหำกัญชำทำงกำรแพทย์ในขณะนี้
ก. มีผู้ป่วยใช้กัญชำใต้ดิน ประมำณ 800,000 คน (อย.= 60,000 , แผนไทย = 400,000 , ม.รังสิต 

อ.ธีรวัฒน์ 1,000,000+) เกิดปัญหำ
1. มีสำรปนเปื้อน สำรพิษ(ตะกั่ว,เหลก็,แคดเม่ียม) ยำฆ่ำหญ้ำ , ยำฆ่ำแมลง
2. ผู้ป่วยเข้ำใจผิด , ถูกหลอกลวง
3. รำคำยำแพงเกินไป (ธุรกิจ)
4. ยำไร้มำตรฐำน มีสำรปนเปื้อน สัดส่วนไม่แน่นอน
5. มีกำรปลูกกัญชำแบบผิดๆจ ำนวนมำก
6. สังคมสับสน

ข.   แพทย์แผนปัจจุบันกับหมอพื้นบ้ำน
1. คนมียำ (แพทย์แผนปัจจุบัน) แต่ไม่กล้ำใช้ (แม้มี SAS)
2. คนต้องใช้ (หมอพื้นบ้ำน) แต่ไม่มียำ (จึงต้องใช้ใต้ดิน)
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กำรแก้ปัญหำกัญชำทำงกำรแพทย์

ก. ต้นน้ ำ → ขยำยกำรปลูกให้มำกสดุ (ตำมกฎหมำยเดิม) เช่น รพช. , รพ.สต. ร่วมกับวิสำหกิจ
ชุมชน (อสม. , หมอพื้นบ้ำนจะปลูกกัญชำต้องเขำ้ร่วมวิสำหกิจชุมชน) และใช้กับผู้ป่วยเท่ำนัน้
(มีชื่อผู้ป่วยยิ่งด)ี ตรวจจับกำรปลูกที่ผิดกฎหำย

ค.   ปลำยน้ ำ → สร้ำงควำมเข้ำใจกับบุคลำกรสำธำรณสุข (กล้ำใชย้ำ)
→ จ่ำยยำไปถึงหมอพื้นบ้ำนและท ำให้ถูกต้องตำมกฎหมำย
→ ให้หมอพื้นบ้ำนมีกัญชำ ผลิตต ำรับยำ และใช้ยำผลติเอง

ก. ต้นน้ ำ   → ข.กลำงน้ ำ  → ค.ปลำยน้ ำ

ข. กลำงน้ ำ → น ำผลกำรปลกูกัญชำไปแปรรปูที่มหำวิทยำลยั , องค์กำรเภสัชกรรม , โรงพยำบำล
ที่ได้รับ WHO-GMP แล้วแจกจ่ำยไปที่รพ.และหมอพื้นบ้ำน
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โครงการขับเคลื่อนกัญชากัญชง ครบวงจรระดับต าบล

วัตถุประสงค์

1.เพื่อใหม้ีการด าเนินงานเรื่องกญัชา-กัญชงในพื้นที่จริงๆ อย่างครบวงจรในเขตหนึ่งๆ โดยไม่
ผิดกฎหมาย

2. ประชาชนได้ประโยชน์ ได้รับยากัญชาอย่างมีคณุภาพ โดยรับยาตามหลักกฎหมาย(บนดิน)    
จะลดการใช้กัญชาทีไ่ม่ถูกต้อง (ใตด้ิน)ลงไป

3. เกิดความร่วมมือบูรณาการของส่วนราชการและภาคเอกชน ภาคประชาชนตา่งๆอย่างดยีิ่ง  
เกิดประโยชนร์่วมกันทกุๆฝา่ย



โครงการขับเคลื่อนกัญชากัญชง ครบวงจรระดับเขต/จังหวัด/อ าเภอ/ต าบล
เป้ำหมำยกำรด ำเนินงำนในแต่ละเขตดังนี้

1.มีสถานที ปลูกกัญชาอย่างน้อย 1 แห่ง/จังหวัด
2. มีสถานที แปรรูปกัญชา อย่างน้อย 1 แห่ง/เขต
3. มีสถานที จ่ายยากัญชาโดยมีการบูรณาการทางการแพทย์แผนปัจจุบัน แผนไทย หมอพื้นบ้าน 

โดยด่าเนินอยู่ด้วยกันหรือใกล้เคียงกัน อย่างน้อยจังหวัดละ 1 แห่ง
4. มีการใช้กัญชาในระดับต่าบล เพื อเป็นตัวอย่างของการมีส่วนร่วมของประชาชนอย่างใกล้ชิด 

อย่างน้อยจังหวัดละ 1 ต่าบล (ทั้งนี้ให้ด่าเนินการตามโครงการปลูกกัญชาระดับต่าบล ตามที แนบด้วยแล้ว)
5. มีการด่าเนินการปลูกกัญชงอย่างกว้างขวาง และมีโรงงานแปรรูปและแหล่งตลาดรับซื้อ เพื อ

ช่วยเหลือทางเศรษฐกิจของประชาชนในเขตนั้นๆ
6. ให้มีการจัดสถานที่ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ (Health and Wellness Tourism) อย่างน้อยจังหวัด

ละ 1 สถานที่ แล้วจึงขยายต่อไป



สรุปเป้าหมาย

1. เขต            ปลูกระดับรพ.สต. 1 แห่ง
2.                 แปรรูป  1 แห่ง
3. จังหวัด        ใช้กัญชาในคลินิก 1  แห่ง
4.                 ปลูกใน รพ.สต. 1 แห่ง 
5.                 ใช้กัญชง  1 แปลง
6.                 ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 1 แห่ง













โครงสร้างกระทรวงสาธารณสุข

ส่วนกลำง กระทรวง

เขต

จังหวัด

อ ำเภอ

ต ำบล

หมู่บ้ำน

ผู้ตรวจรำชกำร , ศูนย์วิชำกำรเขต

สสจ. , รพศ./รพท.

สสอ. , รพช.

รพ.สต.

อสม.

















ขอบคุณครับ
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