
Monitoring System for Cannabis Drug Use
in Thailand

นางสาวอมรรัตน์  ราชเดมิ
แพทย์แผนไทยช านาญการ

โรงพยาบาลการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ผสมผสาน



ระบบรายงานข้อมูลการบริการและการวิจัยการใช้กัญชา

C-MOPH

RED Cap

ระบบบัญชียา (สปสช.)

โปรแกรมที่เกี่ยวข้องกับคลินิกกัญชา
ทางการแพทย์แผนไทย





• แบบประเมินก่อนสั่งจ่ายผลิตภัณฑ์กัญชาทางการแพทย์ (ครั้งแรก)

• แบบประเมินก่อนสั่งจ่ายผลิตภัณฑ์กัญชาทางการแพทย์ (ครั้งที่ 2 เป็นต้นไป)

• แบบสอบถามคุณภาพชีวิต EQ-5D-5L

• แบบประเมินระบบติดตามการรักษา (ภายใน 3 วันหลังได้รับยาทุกครั้ง)

• แบบสอบถาม TMSE (แบบตรวจสภาพจิตแบบย่อ)

• แบบสอบถาม UPDRS (แบบประเมินผู้ป่วยพาร์กินสัน)

เวลาท่ีใช้ในการลงข้อมูล

ผู้ป่วยใหม่ 15 - 20 นาที

ผู้ป่วยเก่า 5 - 10 นาที



Cannabis PQ study



Cannabis PQ study

เวลาที่ใช้ในการลงข้อมูล

ผู้ป่วยใหม่ 10 - 15 นาที

ผู้ป่วยเก่า 10 นาที

• ข้อมูลที่ต้องลงมีปริมาณค่อนข้างมาก

• ฐานข้อมูลเป็นภาษาอังกฤษทั้งหมด



Inventory report HPVC report: AUR



Inventory report

เวลาที่ใช้ในการลงข้อมลู

5 นาที

• สามารถตรวจเช็คผู้ป่วยที่รับยาจากโรงพยาบาลหลายแหล่งได้

• สามารถส่งรายงานรับ-จ่าย รายงานประจ าเดือน/ประจ าปี จากข้อมูลที่ลงใน
ฐานข้อมูลได้เลย >> ลดขั้นตอนการส่งรายงานเป็นรูปเล่มไปที่อย.



HPVC report: AUR

เวลาที่ใช้ในการลงข้อมูล

ผู้ป่วยใหม่ 5 - 15 นาที

ผู้ป่วยเก่า 5 - 10 นาที

• ข้อมูลที่ต้องลงมปีริมาณ7 หัวข้อ

• ต้องใช้เวลาในการส่งต่อข้อมูลจากฐานข้อมูลใหญ่   ไม่สามารถลง
ข้อมูลได้ในทันที





วิธีการเข้าระบบรายงาน
การสั่งใช้กัญชาทางการแพทย์



ส านักคณะกรรมการอาหารและยา กระทรวงสาธารณสุข 5

ข้อมูลจากการประมวลผลจากรายงานประสิทธิผลและความ
ปลอดภัยจากการใช้กัญชาทางการแพทย์
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รายงานประสิทธิผลและความปลอดภัยจากการใช้กัญชาทางการแพทย์



ส านักคณะกรรมการอาหารและยา กระทรวงสาธารณสุข 5

ข้อมูลจากการประมวลผลจากรายงานข้อบ่งใช้ 
และอาการไม่พึงประสงค์



ส านักคณะกรรมการอาหารและยา กระทรวงสาธารณสุข 5

ข้อมูลจากการประมวลผลจากรายงานประสิทธิผลและความ
ปลอดภัยจากการใช้กัญชาทางการแพทย์



ตัวอย่างการรายงานข้อมูลของ
ยาศุขไสยาศน์ จากแหล่ง อาจาโร เฮริบ์



โรงพยาบาลการแพทย์แผนไทย
และการแพทย์พืน้บ้านไทย เขตสุขภาพท่ี8 อุดรธานี

(เปิดทุกวันท าการ จันทร์ - ศุกร์)

โรงพยาบาลการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ผสมผสาน
เปิดทุกวันจันทร์ และ วันพธุ

ศูนย์ส่งเสริมสุขภาพแผนไทย
เรือนหมอเพญ็นภา

เปิดทุกวันท าการ(จันทร์ - ศุกร์)

คลินิกกัญชาทางการแพทย์แผนไทย กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก



ล าดับ ชื่อต ารับยา ข้อบ่งใช้

1. ยาศุขไสยาศน์ ช่วยให้นอนหลับ เจริญอาหาร

2. ยาท าลายพระสุเมรุ แก้ลมจุกเสียด ลมเมื่อยขบในร่างกาย ลมเปลี่ยวด า ลมอัมพฤกษ์อัมพาต

3. ยาแก้ลมแก้เส้น แก้ลมในเส้น บรรเทาอาการมือเท้าชา อ่อนแรง

4. ยาทาริดสีดวงทวารหนัก

และโรคผิวหนัง

ทาแก้ริดสีดวงทวารหนัก และโรคผิวหนัง (เรื้อนกวาง เรื้อนมูลนก)

5. ยาอัคคินีวคณะ แก้คลื่นเหียนอาเจียน ที่เกิดจากไฟย่อยอาหารผิดปกติ

6. ยาแก้ลมเนาวนารีวาโย แก้ลมเนาวนารีวาโย (ลมที่ท าให้มีอาการเจ็บแปล๊บที่ปลายมือปลายเท้า ต้นคอตึงแข็ง

เกร็ง หันคอไม่ได้)

7. ยาน้ ามันสนั่นไตรภพ แก้กษัยเหล็ก (กษัยอันเกิดจากอุปปาติกะโรคชนิดหนึ่ง เกิดจากลมอัดแน่นแข็งเป็นดานอยู่

ในท้องน้อย เจ็บปวดท้องแข็งลามไปถึงยอดอก กินอาหารไม่ได้)

8. ยาแก้ลมขึ้นเบื้องสูง แก้ลมขึ้นเบื้องสูง (เป็นลมที่ท าให้มีอาการปวดศรีษะ ตาแดง หูตาฝ้าฟาง หูอื้อ 

อ่อนเพลีย สวิงสวาย)

เสนอประกาศต ารับยาแผนไทยที่มีกัญชาเป็นส่วนผสม 16 ต ารับ
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ล าดับ ชื่อต ารับยา ข้อบ่งใช้

9. ยาไฟอาวุธ แก้ลมจุกเสียด ปวดมวนท้อง แก้ดานเสมหะ (เสมหะที่คั้งค้างในล าไส้ท าให้ท้องแข็งปวดมวน)

10. ยาแก้นอนไม่หลับ

ยาแก้ไข้ผอมเหลือง

แก้นอนไม่หลับ 

แก้ไข้ผอมเหลือง ตัวสั่น เสียงสั่น อ่อนเพลีย ไม่มีก าลัง

11. ยาแก้สันฑฆาตกล่อนแห้ง บรรเทาอาการท้องผูกเป็นพรรดึก ปวดเมื่อทั่วร่างกาย มือชาเท้าชา ปวดศีรษะ หน้ามืด

วิงเวียน จุกเสียดท้อง แน่นหน้าอก เกิดจากโทสันฑะฆาตและกล่อนแห้ง

12. ยาอัมฤตย์โอสถ แก้ลมกษัย (ลมที่ท าให้ผอมแห้งแรงน้อย มึนตึง มือเท้าอ่อนแรง)

13. ยาอไภยสาลี แก้โรคทางลม บรรเทาอาการจุกเสียดแน่น

14. ยาแก้โรคจิต แก้ลมที่ท าให้กังวล เครียด นอนไม่หลับ

15. ยาไพสาลี แก้โรคลม แก้หืดไอ มีเสมหะ

16. ยาทัพยาธิคุณ แก้กร่อนที่ท าให้จุกเสียดเป็นพรรดึก เจ็บเมื่อยขบตามร่างกาย กินอาหารไม่รู้รส นอนไม่

หลับ

ประกาศต ารับยาแผนไทยที่มีกัญชาเป็นส่วนผสม 16 ต ารับ (ต่อ)
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ผลิตภัณฑ์ต ารับยาแผนไทยที่มีกัญชาปรุงผสม ในคลินิกกัญชาทางการแพทย์แผนไทย

น้ ามันกัญชา (สูตรหมอเดชา) DTAM 
GANJA OIL (DEJA FORMULA) 
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คลินิกกัญชาทางการแพทย์แผนไทย รพ.การแพทย์แผนไทยฯ
เปิดให้บริการ ครบวงจร เม่ือวันที่ 2 กันยายน 2562



คลินิกกัญชาทางการแพทย์แผนไทยและการแพทย์พื้นบ้าน
เปิดให้บริการ ครบวงจร เม่ือวันที่ 6 ม.ค. 2563



คลินิกกัญชาทางการแพทย์แผนไทยและการแพทย์พื้นบ้าน
เขตสุขภาพท่ี 8 อุดรธานี

เปิดให้บริการ ครบวงจร เมื่อวันที่ 16 มี.ค. 2563
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รพ .  พระอาจารย์ ฝั้ น อาจา โร จ .สกลนคร

ผลิตต ารับยาแผนไทยที่มีกัญชาปรงุผสมอยู่ ครบ 16 

ต ารับ

กองพัฒนายาแผนไทยและสมุน ไพร

ผลิตน้ ามันกัญชา ภายใต้ โครงการวิจัย

ผลิตน้ ามันกัญชา SAS 

ผลิตต ารับยาแผนไทยที่มีกัญชาปรงุผสมอยู่ 16 ต ารับ

แหล่งยาแผนไทยที่มีกัญชาปรุงผสมอยู่,น้ ามันกัญชา
ที่ใช้ในรพ.พท. 



กัญชา
• กันชา /กระหรี่
➢กัน แปลว่า ป้องกัน ไม่ให้ลมเคลื่อน
➢นัยยะหนึ่งแปลว่า ความคิด จินตนาการ

➢ชา คือ ไม่รู้สึก ไม่สมปฤดี 
➢นัยยะหนึ่งแปลว่า ชา คือ ชาตะ คือการเกดิ

ดังนั้น
✓เวลากินกัญชาเข้าไปก็ท าให้รู้สึกเคลิ้ม ไม่รู้สึกตัว
✓เมื่อกินเข้าไปแล้วท าให้เกิดจินตนาการ 
✓เมื่อผู้ป่วยที่มีอาการเจ็บปวดทรมานก็ท าให้รู้สึกเคลิ้ม เพลิดเพลินอยู่กับสิ่งที่เราสนใจ อาการปวดจึงน้อยลง 

สนใจในเรื่องความเจ็บปวดน้อยลง
❑สมัยก่อนจึงเอาเมล็ดกัญชาให้นกกินแล้วท าให้นกร้องเสียงดี
❑การให้กัญชาจะได้ผลดีต้องให้ค าแนะน าการปฏิบัติตัวแก่คนไข้ด้วยเพื่อลดปัจจัยกระตุ้นต่างๆ

อ้างอิงข้อมูลจากการอบรมโรคมะเร็งทางการแพทย์แผนไทย บรรยายโดยอ.ดร.ณภัทร  พานิชการ



27

กัญชา
•เวลาให้กินกัญชาติดต่อกันนานๆ คอจะแห้ง เนื่องจากมีรสเมาเบื่อ 
กระทุ้งความร้อนมากขึ้น ความร้อนมีทิศขึ้นบน ท าให้เนื้อแห้ง ดังนั้น
ต้องกินของหวานร่วมด้วยเพื่อให้หวานไปซาบเนื้อ ให้เนื้อชุ่มฉ่ าขึ้น 
ป้องกันอาการคอแห้ง เจ็บคอ เลือดลมหมุนเวียนดี 
•จึงเป็นที่มาของชื่ออีกชื่อหนึ่งของกัญชา คือ เนื้อ

อ้างอิงข้อมูลจากการอบรมโรคมะเร็งทางการแพทย์แผนไทย
บรรยายโดยอ.ดร.ณภัทร  พานิชการ
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Thai cannabis practice pattern and quality of life study

(Thai cannabis PQ study)

• กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 
ร่ ว ม กั บ ค ณ ะ แ พ ท ย ศ า ส ต ร์  จุ ฬ า ล ง ก ร ณ์
มหาวิทยาลัย ด าเนินการศึกษาวิจัย“โครงการศึกษา
ติดตามลักษณะการใช้และคุณภาพชีวิตของผู้ใช้
น้ ามันกัญชาในทางการแพทย์แผนไทยและ
การแพทย์ทางเลือก” โดยต ารับน้ ามันกัญชา   
(ต ารับหมอเดชา) ผลิตโดยกองพัฒนายาแผนไทย
และสมุนไพร
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ที่มาและความส าคัญ

อ.เดชา ศิริภัทร  ประธานมูลนิธิข้าวขวัญ เมื่อ 25 กันยายน 2562 รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข 
ประชุมมอบนโยบายการน าน้ ามันกัญชาไปใช้ประโยชน์ทางการแพทย์
แก่ 22 โรงพยาบาล ในโครงการวิจัยพร้อมส่งมอบน้ ามันกัญชาต ารับ

หมอพ้ืนบ้าน “สูตรนายเดชา ศิริภัทร”

6



แพทย์แผนไทย/
แพทย์แผนไทยประยุกต์

ผู้สั่งใช้น้ ามันกัญชา

ผู้ป่วยที่ได้รับน้ ามันกัญชา
ทางการแพทย์แผนไทย
และการแพทย์ทางเลือก

ข้อมูลจากการสัมภาษณ์ ได้แก่ 
• ข้อมูลพื้นฐาน 
• แนวทางและลักษณะของการใช้ยา
• การติดตามการรักษาและแนวทางการ

จัดการปัญหาที่อาจเกิดขึ้นจากการใช้ยา

แบบประเมินคุณภาพชีวิต (Edmonton 
Symptom Assessment System (ESAS)

แบบประเมินคุณภาพชีวิต (EQ-5D-5L) 

กรอบแนวคิดการวิจัย

2

1

Study design : Observational Study
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กระบวนการ
ผลิตน้ ามันกัญชา (PRODUCTION)

การเตรียมวัตถุดิบกัญชา

1. การเตรียมวัตถุดิบกัญชาคัดแยกสิ่ง
แปลกปลอม 

2. การล้างวัตถุดิบกัญชา                 
เพื่อก าจัดสิ่งแปลกปลอม 

3. อบท่ีอุณหภูมิ 60 องศา
เซลเซียส เพื่อไล่ความชื้นและ
ฆ่าเชื้อบางส่วน

4. การสกัดด้วยการหุง 
120 องศาเซลเซียส 60 นาที

กระบวนการผลิต

1
0

การชะล้างสารก าจัดศัตรูพืช

การเตรียมวัตถุดิบกัญชา

การสกัดโดยเครื่องบีบ (screw press)

การสกัดด้วยการหุง 120๐C 60 min



รายงานการตรวจวิเคราะห์
โดย กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์

1
5
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การวิจัยยาแผนไทยที่มีกัญชาปรุงผสมอยู่

โครงการติดตามลักษณะการใช้และคุณภาพชีวิตผู้ใช้น้ ามัน
กัญชาทางการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 
(Thai cannabis PQ study)

• วัตถุประสงค์ : เพื่อประเมินผลของน ้ามันกัญชาทางการแพทย์แผนไทยตอ่คุณภาพชีวติของ
ผู้ป่วยและศึกษาลักษณะการสั่งใช้น ้ามันกัญชาทางการแพทย์แผนไทย

• เครื่องมือท่ีใช้ในการวัดผล : ESAS และ EQ-5D-5L
• สถานที่วิจัย : (เดิม) โรงพยาบาลในโครงการฯ 22 แห่ง และขอเข้าร่วมเพิ่ม 8 แห่ง

QOL by cannabis drop

• จ านวนผู้ป่วยที่ได้รับน้ ามันกัญชา  18,604 ราย
• ใช้ในโรค/ภาวะเป้าหมาย : นอนไม่หลับ ปวด มะเร็ง ไมเกรน เบื่ออาหาร ภูมิแพ้ พากินสัน ชัก
• ลักษณะการสั่งใช้ : วันละ 1 ครั ง ก่อนนอน (87.83%)
• คุณภาพชีวิตผู้ป่วยจากจ านวนหยดเริ่มต้น : มีคะแนนคุณภาพชีวิตใกล้เคียงกันแม้จ้านวนหยดเริ่มต้นแตกต่าง

กัน

วิเคราะห์ข้อมูล 9 เดือน
จากโปรแกรม Redcap ของ Chula-Data
Management Center (Chula - DMC)
จ านวน 22 sites
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การวิจัยยาแผนไทยที่มีกัญชาปรุงผสมอยู่

ผลการศึกษาเบื้องต้น: คุณภาพชีวิตผู้ป่วยได้รับน ้ามันกัญชา (สูตรหมอเดชา) ต่อเนื่อง 90 วันจาก
แบบสอบถาม EQ-5D-5L มีคะแนนคุณภาพเพิ่มขึ นอย่างต่อเนื่อง 

ทั งกลุ่มผู้ป่วยที่มีโรคมะเร็งร่วมและกลุ่มผู้ป่วยที่ไม่มีโรคมะเร็ง
ในโรค/ภาวะเป้าหมาย : นอนไม่หลับ ปวด มะเร็ง ไมเกรน เบื่ออาหาร ภูมิแพ้ พากินสัน ชัก

วิเคราะห์ข้อมูล 9 เดือน
จากโปรแกรม Redcap ของ Chula-Data
Management Center (Chula - DMC)
จ านวน 22 sites

ผู้ป่วยที่มีโรคมะเร็งรว่ม

ผู้ป่วยที่ไม่มีโรคมะเร็ง

สอดคล้องกับแนวเวชปฏิบัติน้ ามันกัญชา (สูตรหมอเดชา) ส าหรับการสัง่จ่าย
ในรูปแบบ SAS (Special Access Scheme) ที่เสนอต่อส านักงาน

คณะกรรมการอาหารและยา กระทรวงสาธารณสุข

• ช่วยให้นอนหลับ 
• ช่วยให้เจริญอาหาร 
• แก้ลมปะกัง (ไมเกรน)

• บรรเทาอาการปวดเรือ้รัง
• แก้โรคสันนิบาตลูกนก (พากินสัน) 
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(Special Access Scheme)
โครงการติดตามลักษณะการใช้และคุณภาพชีวิตผู้ใช้น้ ามันกัญชา

ทางการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 

ชื่อยา/ต ารับ โรค/อาการ
-นอนไม่หลับ

-ลมปะกัง (ไมเกรน)

-สันนิบาตลูกนก (พาร์กินสัน)

-ภูมิแพ้

-เบื่ออาหาร

อื่นๆ (งานวิจัย)



คุณภาพ

10 ml

ส่วนประกอบต ารับยา
1. ช่อดอกกัญชา    100 กรัม
2. น้ ามันมะพร้าว   1,000 มิลลิลิตร

ปริมาณ 25 หยด/ml (±10%)
THC 2.1 mg/ml (±20%), CBD 0.6 mg/ml



ความปลอดภัย



❑ ต ารับยาศุขไสยาศน์
❑ ต ารับยาท าลายพระสุเมรุ
❑ ต ารับยาแก้ลมแก้เส้น
❑ น้ ามันสน่ันไตรภพ
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รายการยาที่มีการสั่งจ่ายเยอะ5อันดับใน รพ.พท.
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ต ารับยาศุขไสยาศน์
ที่มาของต ารับยา คัมภีร์ธาตุพระนารายน์
“ยาศุขไสยาศน์ ให้เอา การบรู ๑ ส่วน ใบสเดา 

๒ ส่วน สหัสคุณเทศ ๓ ส่วน สมุลแว้ง ๔ ส่วน เทียนด า 
๕ ส่วน  โกฏกระดูก ๖ ส่วน ลูกจันทน์ ๗ ส่วน ดอก

บุนนาค ๘ ส่วน พริกไท ๙ ส่วน ขิงแห้ง ๑๐ ส่วน ดีปลี 
๑๑ ส่วน ใบกันชา ๑๒ ส่วน ท าเปนจุณละลายน้ าผึง้เมื่อ
จะกินเศกด้วยสัพพีตโิย ๓ จบ แล้วกินพอควร แก้สรรพ
โรคทั้งปวงหายสิ้น มีก าลังกินเข้าได้นอนเปน็ศขุนกัแล

ฯ”
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ต ารับยาท าลายพระสุเมรุ

ที่มาของต ารับ : คัมภีร์แพทย์แผนโบราณ เล่ม ๒ ขุนโสภิตบรรณลักษณ์

“ลูกจันทน์ ๑ ส่วน ดอกจันทน์ ๒ ส่วน ลูกกระวาน ๓ ส่วน 
กานพลู ๔ ส่วน ดีปลี ๕ ส่วน เกลือสินเธาว์ ๖ ส่วน ว่านน้ า ๗ ส่วน โกฐ

สอ ๘ ส่วน โกฐเขมา ๙ ส่วน เทียนด า ๑๐ ส่วน เทียนแดง ๑๑ ส่วน เทียน
ขาว ๑๒ ส่วน เทียนตาตั๊กแตน ๑๓ ส่วน เทียนข้าวเปลือก ๑๔ ส่วน ขิง
แห้ง ๑๕ ส่วน กัญชา ๑๖ ส่วน รากเจตมูลเพลิง ๑๗ ส่วน เนื้อสมอไทย 

๑๙ ส่วน บุกรอ ๑๙ ส่วน เนื้อสมอเทศ ๒๐ ส่วน การบูร ๒๑ ส่วน หัศคุณ
เทศ ๒๑ ส่วน พริกไทยล่อน ๔๖๒ ส่วน”
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ต ารับแก้ลมแก้เส้น

ที่มาของต ารบัยา เวชศาสตร์วณัณ์ณา ต าราแพทย์แบบเกา่ 
เล่ม ๕

“ ขนานหนึ่งเอา เทยีนขาว ๑ เทียนด า ๒ เทียน
ข้าวเปลือก ๓ ขิง ๔ เจตมูล ๕ ใบกัญชา ๒๐ พริกไทย ๔๐ 
ท าเปน็จุณละลายน้ าผึ้ง น้ าส้มซ่ากินแก้เส้นแก้เมื่อยเหนบ็ชา

แก้ตีนตายมือตายหายดีนัก ”
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อาการข้างเคียงของยาแผนไทยที่มีกัญชาปรุงผสมอยู่

❑ ปริมาณที่ใช้ (Dose) : 2 g , 1 g , 0.5 g
❑ ยาศุขไสยาสน์ 2 g (1 ซอง) :

อาการข้างเคียงที่พบคือ เวียนศีรษะ คลื่นไส้ 
อาเจียน 

❑ ยาศุขไสยาสน์ 1 g (1/2 ซอง) : อาการ
ข้างเคียงที่พบคือ เวียนศีรษะ คลื่นไส้ ปาก
แห้ง คอแห้ง 

❑ ยาศุขไสยาสน์ 0.5 g (1/4 ซอง) : ปากแห้ง

ยาศุขไสยาศน์ ยาท าลายพระสุเมรุ

❑ ปริมาณที่ใช้ (Dose) : 
น้ ามันกัญชา 1 หยด (observe)
❑ อาการข้างเคียง : ปวดศีรษะ 

เวียนศีรษะ ใจสั่น หายใจไม่เต็มอิ่ม      
คลื่นไส้ อาเจียน คอปากแห้ง

น ้ามันกัญชา

❑ ปริมาณที่ใช้ (Dose) : 
❑ ท าลายพระสุเมรุ 1 g 
❑ 1/4 ซอง) (for observe)
❑ อาการข้างเคียง : ไม่พบ

อาการข้างเคียง
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ตัวอย่างข้อมูลด้านความปลอดภัย (Safety)ของยาท าลายพระสุเมรุ
 ยามีความปลอดภัย ตามคัมภีร์ยาแผนไทยที่ยอมรับในระดับชาติ 

 มีความเสี่ยงในการเสพติดยาต่้าเนื่องจากผลการวิเคราะห์ตัวอย่างต้ารับยาท้าลายพระสุเมรุ 

(พบปริมาณตัวยาส้าคัญ Delta-9-Tetrahydrocannabinol (Delta-9-THC) ร้อยละ 0.125)

 มีการใช้ในสถานพยาบาลและมีการบันทึกข้อมูลการใช้ทางด้านประสิทธิผล และความปลอดภัย ติดต่อกันมา 1 ปี 
(2562-2563) มีข้อมูลรายงานอาการไม่พึงประสงค์จากการใช้ยาผ่านระบบสารสนเทศ ของส้านักงานคณะกรรมการ
อาหารและยาในการใช้ต้ารับยาท้าลายพระสุเมรุ มีจ้านวนรายงาน 2,908 ฉบับ (1,040 ราย) พบว่ามีรายงาน
อาการไม่พึงประสงค์จ้านวน 52 ราย (ร้อยละ 5) ไม่ร้ายแรง 52 ราย ร้ายแรง 2 ราย (เกิดอาการไม่พึงประสงค์ใน
ผู้ป่วยรายเดียวกัน 2 ราย) ข้อมูลตั งแต่วันที่ 2 ก.ย. 2562 – 27 ม.ค. 2564

 - อาการไม่พึงประสงค์ แบบไม่ร้ายแรง ที่พบบ่อย ได้แก่ เวียนศีรษะ 6 ราย ช่องปากแห้ง 5 ราย รู้สึกจะเป็นลม 4 
ราย

- อาการไม่พึงประสงค์ แบบร้ายแรง ได้แก่ Hypotension 1 ราย Kidney failure chronic 1 ราย

 รายงานการติดตามประสิทธิผลและความปลอดภัยของผลิตภัณฑ์กัญชาทางการแพทย์ ระหว่างวันที่ 1 กันยายน 2562 ถึง 27 ม.ค. 2564 
โดยส้านักงานคณะกรรมการอาหารและยา
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TO BE CONTINUE
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การใช้ยาในบัญชียาหลักแก้อาการไม่พึงประสงค์จากการใช้ต ารับยากัญชา
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ขอบคุณค่ะ

THANK YOU


