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กองบรหิารการสาธารณสุข
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กรอบแนวคิดหลักการบ�าบัดรักษาฟื้นฟู
ผู้ติดยาเสพติด1

การแกไ้ขปญัหา ผูเ้สพผูต้ิดยาเสพติด เป็นนโยบายส�าคญัของประเทศ โดยมคีวามมุ่งหมาย 

เพือ่สรา้งเสรมิศกัยภาพของประชาชนใหม้คุีณค่า เป็นพลงัในการพฒันาสู่ความม ัน่คงของประเทศชาติ

อย่างย ัง่ยนื กรอบแนวคิดของการบ�าบดัรกัษา จงึมุ่งเนน้การแกไ้ขปญัหาตามสภาพปญัหาที่แทจ้ริง 

ของการเสพตดิ สอดคลอ้งกบัทศิทางการด�าเนินงานท ัว่โลก โดยถอื “ผูเ้สพ คอื ผูป่้วย” เนน้การแกไ้ข 

โดยใชม้ติิดา้นสุขภาพเป็นตวัน�า และตอ้งเขา้ใจถึงธรรมชาติที่แทจ้ริงของการติดยาเสพติด ซึ่งม ี

ความซบัซอ้น  เป็นการเจบ็ป่วยเรื้อรงัทีก่ลบัเป็นซ�า้ได ้ (Chronic relapsing disease)  และมเีหตปุจัจยั 

หลายดา้นทีเ่กีย่วขอ้ง  โดยเฉพาะอย่างยิง่ปจัจยัดา้นสงัคม  (Social determination of health)  มาตรฐาน  

แนวทาง การดูแลช่วยเหลอื บ �าบดัรกัษา ที่ประสบความส�าเร็จนัน้ ตอ้งค�านึงถงึปจัจยัดา้นสงัคม  

และพฤตกิรรม ควบคู่ไปกบัการบ�าบดัรกัษาเพือ่ลด ละ เลกิยาเสพตดิ 

กรอบแนวคิดของการบ�าบดัรกัษาผูต้ิดยาเสพติดท ัง้ในระบบสมคัรใจ ระบบบงัคบับ�าบดั  

และระบบตอ้งโทษ จึงควรมทีศิทางเดยีวกนั คือ มุ่งเนน้การบ�าบดัรกัษาแบบต่อเน่ือง ครอบคลุม

รอบดา้น หรอืทีเ่รยีกวา่ Seamless comprehensive health care ทีม่คีุณภาพตัง้แต่กระบวนการ

แกไ้ขภาวะเสี่ยงอนัตรายในภาวะวกิฤตฉุกเฉิน การรกัษาทางการแพทย ์ การฟ้ืนฟูดา้นพฤติกรรม  

การช่วยเหลอืดา้นสงัคมต่างๆ ควบคู่ไปกบัการลดอนัตรายจากการใชย้าเสพตดิ (Harm reduction)  

ท ัง้อนัตรายต่อร่างกาย  โรคตดิต่อ  อาการทางจติเวช  และปญัหาดา้นสงัคมต่างๆ  และเพิม่ประสทิธภิาพ

และความต่อเนื่องตามกรอบแนวคดิการบ�าบดัฟ้ืนฟู โดยการมส่ีวนร่วมของชมุชน หรอื Community 

based treatment (CBTx) เป็นฐานส�าคญัของการบ�าบดัรกัษาและดูแลช่วยเหลอืในทกุกระบวนการ 

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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การด�าเนินงานบ�าบัดฟื้นฟู
ผู้ป่วยยาเสพติด ระบบสมัครใจ2

นิยาม 
ระบบสมคัรใจ หมายถงึ ผูใ้ชย้าเสพตดิทีส่มคัรใจและยนิยอมเขา้กระบวนการรกัษาและฟ้ืนฟู

สมรรถภาพ 

วัตถุประสงค์
เพื่อเป็นแนวทางการด�าเนินงานบ�าบดัฟ้ืนฟูผูป่้วยยาเสพติด ระบบสมคัรใจรกัษา และกรณี 

ตามประกาศ คสช. ฉบบัที ่108/2557 ลงวนัที ่21 กรกฎาคม 2557

ขอบเขต
ครอบคลุมถึงกระบวนงานบ�าบดัฟ้ืนฟูผูป่้วยยาเสพติด ระบบสมคัรใจรกัษา และกรณี 

ตามประกาศ คสช. ฉบบัที่ 108/2557 ลงวนัที่ 21 กรกฎาคม 2557 ไดแ้ก่ สถานพยาบาล  

สถานประกอบการ สถานศึกษา ชมุชน และศูนยป์รบัเปลีย่นพฤตกิรรม 

ค�าจ�ากัดความ   
1. การคน้หา		หมายถงึ  การรณรงค ์ ประชาสมัพนัธ ์ ชกัชวน  จูงใจ  และแนะน�า  รวมถงึการตดิตาม 

ผูเ้สพผูต้ิดยาเสพติด ดว้ยวธิีการสื่อสารเชิงบวก ดว้ยขอ้มูลที่เป็นจริงดา้นการบ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟู  

เพือ่ใหเ้ขา้รบัการบ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟูทีเ่ป็นมติร สะดวกและเขา้ถงึงา่ย

2. การคดักรอง	 หมายถึง การคดักรองเพื่อประเมนิเบื้องตน้ เช่น ระดบัความรุนแรงของ 

การเสพติด ภาวะฉุกเฉิน สุขภาพกาย สุขภาพจิต สมัพนัธภาพ และความตอ้งการการช่วยเหลอื 

ทางสงัคม 

3. การบ�าบดัฟ้ืนฟ	ู หมายถงึ	 การบ�าบดัรกัษาผูต้ดิยาเสพตดิ ซึง่รวมตลอดถงึการบ�าบดัดว้ยยา 

การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ การลดอนัตรายและการตดิตามหลงัการบ�าบดัรกัษา

4. การติดตาม	 หมายถึง	 การดูแลใหค้วามช่วยเหลอืผูผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟู เพื่อใหส้ามารถ 

กลบัมาด�ารงชวีติไดต้ามปกตแิละไมห่วนกลบัไปใชย้าเสพตดิซ�า้อกี

ขั้นตอนการด�าเนินงาน
1. การคน้หา   2. การคดักรอง 

3. การบ�าบดัฟ้ืนฟู  4. การตดิตาม
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รูปแบบการบ�าบัดระบบสมัครใจ
1. สถานพยาบาล  2. สถานประกอบการ   3. สถานศึกษา 

4. ชมุชน   5. ศูนยป์รบัเปลีย่นพฤตกิรรม

สถานพยาบาล

กจิกรรม ผูร้บัผิดชอบ

กระบวนงาน	:	การคน้หา

การคน้หา ชกัชวน ผูเ้สพ/ผูต้ดิใหเ้ขา้สู่กระบวนการบ�าบดัฟ้ืนฟู 

1. ประชาคม

2. ประชาสมัพนัธ์เชิงรุก ใหค้วามรู ้ ใหข้อ้มูล ปรบัเจตคต ิ 

สรา้งความเขา้ใจ

3. TO BE NUMBER ONE (ใครตดิยายกมอืขึ้น)

1. กระทรวงมหาดไทย

2. กระทรวงศึกษาธกิาร

3. กระทรวงแรงงาน

4. กระทรวงสาธารณสุข 

กระบวนงาน	:	การคดักรอง

การคดักรองเพือ่ประเมนิเบื้องตน้ ดงันี้

1. ระดบัความรุนแรงของการเสพติด จากแบบคดักรองกระทรวง

สาธารณสุข (V2) แบง่ออกเป็น 3 ระดบั ไดแ้ก่

คะแนน 2 – 3   แปลความหมาย กลุม่ผูใ้ช ้

คะแนน 4 – 26  แปลความหมาย กลุม่ผูเ้สพ 

คะแนนมากกวา่ หรอืเท่ากบั 27 ขึ้นไป แปลความหมายกลุม่ผูต้ดิ

2. ภาวะฉุกเฉิน/ภาวะเสี่ยงต่อการก่อความรุนแรง ตามเกณฑ ์

การจ�าแนกการก่อความรุนแรง 

3. สุขภาพกาย	 จากการตรวจร่างกายและซกัประวตัิ (โรคร่วม  

โรคแทรก โรคตดิต่อ) 

4. สุขภาพจิต จากการซกัประวตัิการเจ็บป่วยทางจิต และใชแ้บบ

ประเมนิอาการทางจติ แบบประเมนิโรคซมึเศรา้ และแบบประเมนิ

การฆ่าตวัตาย

5. สมัพนัธภาพ จากการสงัเกตท่าทีที่เป็นมิตร ลกัษณะค�าพูด  

ความใส่ใจ ความสมัพนัธภ์ายในครอบครวั การใชช้วีติในครอบครวั 

การมปีฏสิมัพนัธภ์ายในครอบครวั และความตอ้งการการช่วยเหลอื

ทางสงัคม

กระทรวงสาธารณสุข : 

รพ.สต. รพช. รพท. 

รพศ. สสจ. สบยช. 

รพ.ธญัญารกัษภ์มูภิาค 

สงักดักรมการแพทย ์

และรพ.จติเวช 

สงักดักรมสุขภาพจติ 

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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กระบวนงาน	:	การบ�าบดัฟ้ืนฟู

การบ�าบดัฟ้ืนฟูผูเ้สพผูต้ิดยาเสพติดในระบบสมคัรใจ ก�าหนด 

แผนการบ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟูฯ ที่เหมาะสมกบัสภาพการเสพติด  

และเป็นไปตามแนวทางที่กระทรวงสาธารณสุขก�าหนด โดยมกีาร

บ�าบดัและส่งต่อ ดงันี้ 

น�าผู้ใช ้ ผูเ้สพ ผูต้ิดยาเสพติด เขา้รบัการบ�าบดัฟ้ืนฟูในสถาน

พยาบาลตามระดบัความรุนแรงของการเสพตดิทีก่ระทรวงสาธารณสุข

ก�าหนด โดยใชก้ารบ�าบดัรกัษาทางการแพทย ์ ท ัง้แบบผูป่้วยนอก 

และผูป่้วยในดว้ยการใชย้า หรอืร่วมกบัการบ�าบดัฟ้ืนฟูทางจติสงัคม 

และสุ่มตรวจปสัสาวะหาสารเสพตดิ 

โดยมรูีปแบบการบ�าบดัฟ้ืนฟู ดงันี้  

1. กลุ่มผูใ้ช	้ : ใหค้�าปรึกษา (Brief Advice : BA) และหรือ 

การบ�าบดัแบบส ัน้ (Brief Intervention : BI) อย่างนอ้ย 1 – 2 คร ัง้ 

ตามสภาพผูป่้วย

2. กลุ่มผูเ้สพ	 : ใหก้ารบ�าบดัรกัษาทางการแพทยด์ว้ยการใชย้า  

หรือร่วมกบัการบ�าบดัฟ้ืนฟูทางจิตสงัคมบ�าบดั ไดแ้ก่ Modified 

Matrix Program อย่างนอ้ย 12 – 16 คร ัง้, Satir Model, CBT, 

MET เป็นตน้

3. กลุ่มผูต้ิด	 :	 ใหก้ารบ�าบดัรกัษาทางการแพทยด์ว้ยการใชย้า  

หรือร่วมกบัการบ�าบดัฟ้ืนฟูทางจิตสงัคมบ�าบดั ไดแ้ก่ Matrix  

Program อย่างนอ้ย 32 คร ัง้ ระยะเวลาอย่างนอ้ย 4 เดอืน หรอื 

การบ�าบดัรูปแบบอืน่ๆ เช่น Satir Model, CBT, MET, ชมุชนบ�าบดั 

(Therapeutic Community : TC), FAST Model เป็นตน้

หมายเหต	ุ:	

1. กรณีที่มภีาวะวกิฤตฉุกเฉินดา้นยาเสพติด (ทางกาย ทางจติ) 

ใหก้ารดูแลรกัษาเร่งด่วน (Acute Care) ทีโ่รงพยาบาลชมุชนขึ้นไป 

กรณีเกนิขดีความสามารถใหส่้งต่อโรงพยาบาลทีม่ศีกัยภาพสูงกวา่

2. กรณีทีม่กีารเสพตดิรุนแรงและมปีญัหารุนแรง ยุ่งยาก ซบัซอ้น  

ใหส่้งต่อสถาบนับ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟูผูต้ิดยาเสพติดแห่งชาต ิ

บรมราชชนนี  และโรงพยาบาลธญัญารกัษภ์มูภิาค  สงักดักรมการแพทย์

กระทรวงสาธารณสุข : 

รพ.สต. รพช. รพท. รพศ. 

สบยช. รพ.ธญัญารกัษภ์มูภิาค 

สงักดักรมการแพทย ์

และรพ.จติเวช 

สงักดักรมสุขภาพจติ
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3. กรณีทีม่โีรคร่วมทางจติเวชและมปีญัหารุนแรง ยุ่งยาก ซบัซอ้น  

ใหส่้งต่อโรงพยาบาลจติเวช สงักดักรมสุขภาพจติ

กระบวนงาน	:	การตดิตาม

ขอ้ปฏบิตัสิ�าหรบัสถานพยาบาล	กอ่นจ�าหน่ายผูผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟู

ยาเสพตดิ

1. ก่อนจ�าหน่ายผูป่้วยที่รบัการบ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟูสมรรถภาพ 

จนครบตามเกณฑ ์ ใหส้ถานพยาบาลจดัการปจัฉิมนิเทศใหแ้ก่ผูผ่้าน

การบ�าบดั เพื่อเนน้ย�า้กระบวนการและขอ้ปฏบิตัิในการรายงานตวั   

รบัการตดิตามดูแล ภายหลงัการบ�าบดัฟ้ืนฟู

2. ออกบตัรนดัหรือบตัรประจ�าตวั ใหแ้ก่ผูผ่้านการบ�าบดัแต่ละราย  

โดยกรอกขอ้มูลส่วนบุคคลใหค้รบถว้นและถูกตอ้งตรงกนักบั 

บตัรประชาชน หรือบตัรอื่นใดที่ทางราชการออกให ้ ซึ่งมีรูปถ่าย 

และเลขประจ�าตวัประชาชน 13 หลกั ของผูผ่้านการบ�าบดั

3. ระบวุนัทีแ่ละสถานทีพ่รอ้มหมายเลขโทรศพัทต์ดิต่อ ส�าหรบัการ

แสดงตนครัง้แรกภายหลงัการบ�าบดั ลงในบตัรนดัหรอืบตัรประจ�าตวั

ใหผู้ผ่้านการบ�าบดั โดยตอ้งก�าหนดวนัที ่ เวลา ทีช่ดัเจน ดงันี้

(1) กลุ่มผู้ใช ้ ติดตาม อย่างนอ้ย 1 คร ัง้ ภายใน 30 วนั 

หลงัการจ�าหน่าย

(2) กลุม่ผูเ้สพ กลุม่ผูต้ดิ 

ตดิตามครัง้ที ่ 1 ระยะเวลา 14 วนั (2 สปัดาห)์ 

หลงัการจ�าหน่าย 

ตดิตามครัง้ที ่ 2 ระยะเวลา 1 เดอืนหลงัการจ�าหน่าย

ตดิตามครัง้ที ่ 3 ระยะเวลา 2 เดอืนหลงัการจ�าหน่าย

ตดิตามครัง้ที ่ 4 ระยะเวลา 3 เดอืนหลงัการจ�าหน่าย

ตดิตามครัง้ที ่ 5 ระยะเวลา 6 เดอืนหลงัการจ�าหน่าย

ตดิตามครัง้ที ่ 6 ระยะเวลา 9 เดอืนหลงัการจ�าหน่ายตดิตาม

ครัง้ที ่ 7 ระยะเวลา 12 เดอืนหรอื 1 ปี หลงัการจ�าหน่าย

*** ตดิตามท ัง้หมด 7 คร ัง้ เป็นเวลา 1 ปี หากไมส่ามารถ

ด�าเนินการได ้ใหต้ดิตามอย่างนอ้ย 4 คร ัง้ เป็นเวลา 1 ปี นบัต ัง้แต่ 

บ �าบดัครบโปรแกรมจากสถานพยาบาล และสุ่มตรวจปสัสาวะ 

ตามความจ�าเป็น 

กระทรวงสาธารณสุข : 

รพ.สต. รพช. รพท. รพศ.

สบยช. รพ.ธญัญารกัษภ์มูภิาค 

สงักดักรมการแพทย ์

และรพ.จติเวช 

สงักดักรมสุขภาพจติ
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4. เนน้ย�า้ใหผู้ผ่้านการบ�าบดัเหน็ประโยชนแ์ละความส�าคญั รวมถงึ 

รบัการตดิตามดูแลตามก�าหนดอย่างเคร่งครดั

5. บนัทกึขอ้มลูลงระบบ บสต. ทกุคร ัง้ หลงัการตดิตาม

ขอ้ปฏบิตัสิ�าหรบัเจา้หนา้ที่ในการตดิตามดูแลผูผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟู

ยาเสพตดิ

1. ประเมนิสภาพการเสพติด และความตอ้งการการดูแลช่วยเหลอื 

ต่อเน่ือง เช่น ปญัหาดา้นสมัพนัธภาพ ปญัหาดา้นสงัคม อาชีพ  

การศึกษา 

2. ใหก้ารช่วยเหลอื  เช่น  การป้องกนัภาวะ/ปจัจยัเสีย่งของการกลบัมา 

เสพติดซ�า้ การหลีกเลี่ยงตวักระตุน้ การจดัการความเครียด  

การช่วยเหลอืตามสภาพปญัหาอืน่ๆ เช่น ทกัษะการใชช้วีติในสงัคม 

การจดัหาที่อยู่อาศยั การสรา้งงานสรา้งอาชีพ และการช่วยเหลอื 

ดา้นการศึกษา  

3. การรกัษาทางการแพทยต่์อเน่ือง (ทางกาย ทางจิต) เช่น การ 

พบแพทยต์ามนดั การรบัประทานยาต่อเนื่อง

4. การดูแลตนเอง การใชช้ีวิตประจ�าวนั และการสรา้งเสริม 

สุขภาพกายและจติ เช่น การออกก�าลงักาย การพดูคุยขอค�าปรกึษา 

การเขา้ร่วมกจิกรรมของครอบครวัและชมุชน  

5. บนัทกึขอ้มลูลงระบบ บสต. ทกุคร ัง้ หลงัการตดิตาม

หลกั

กระทรวงสาธารณสุข : 

รพ.สต. รพช. รพท. รพศ.

สบยช. รพ.ธญัญารกัษภ์มูภิาค

สงักดักรมการแพทย ์และ

รพ.จติเวช 

สงักดักรมสุขภาพจติ

รอง

1. กระทรวงพฒันาสงัคมและ

ความม ัน่คงของมนุษย์

2. กระทรวงมหาดไทย

3. กระทรวงแรงงาน

4. กระทรวงศึกษาธกิาร

เอกสาร/แบบฟอรม์/แบบประเมิน/แบบคดักรองการรายงานที่เกี่ยวขอ้ง

1. แนวทางการด�าเนินงานยาเสพตดิ กระทรวงสาธารณสุข

2. คู่มอืการใชง้านระบบขอ้มลูการบ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟูผูต้ดิยาเสพตดิของประเทศ (บสต.)

3. แบบคดักรองและส่งต่อผูป่้วยที่ใชย้าและสารเสพติด เพื่อเขา้รบัการบ�าบดัรกัษา กระทรวง

สาธารณสุข บคก.สธ. (V2)

4. แบบประเมนิจากกรมสุขภาพจติ

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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กระบวนงาน	:	การคน้หา	

การคน้หาผูเ้สพ/ผูต้ิดใหเ้ขา้สู่กระบวนการบ�าบดัฟ้ืนฟู ภายใตแ้ผน

ปฏบิตักิารแบบบูรณาการคน้หาผูป่้วย	 ไดแ้ก่

1. การตัง้ด่านตรวจปสัสาวะ 

2. การจดัระเบยีบสงัคม 

3. การประชาคม ร่วมด�าเนินการตามกลไกประชารฐัในพื้นที ่

เมือ่พบผูใ้ช ้ ผูเ้สพ ผูต้ิด ใหน้�าผูต้อ้งสงสยัส่งต่อ ศูนยเ์พือ่การ 

คดักรองในโรงพยาบาลชมุชนขึ้นไป

1. กระทรวงมหาดไทย

2. ส�านกังานต�ารวจแห่งชาติ

3. ส �านกังาน ป.ป.ส.

กระบวนงาน	:	การคดักรอง	ณ	ศูนยเ์พือ่การคดักรอง

1. น�าส่งผูต้อ้งสงสยัวา่เสพยาเสพตดิ ทีค่น้พบตวัตามประกาศ คสช. 

ฉบบัที ่ 108/2557 ลงวนัที ่ 21 กรกฎาคม 2557 พรอ้มเกบ็ตวัอย่าง

ปสัสาวะ ไปทีศู่นยเ์พือ่การคดักรอง (โรงพยาบาลชมุชนขึ้นไป) 

2. เจา้หนา้ทีศู่นยเ์พือ่การคดักรอง ด�าเนินการคดักรองเพือ่ประเมนิ

เบื้องตน้ตามแนวทางการคดักรองในสถานพยาบาล ขอ้ 1 – 5  

(ตามกระบวนงาน : การคดักรอง ในสถานพยาบาล กรณีสมคัรใจ)  

และส่งตวัอย่างปสัสาวะไปตรวจรบัรองผลในข ัน้ที่สอง ซึ่งเป็น 

การตรวจโดยเจา้หนา้ทีห่อ้งปฏบิตักิาร หรอืผูป้ฏบิตักิารหรอืผูป้ฏบิตัิ

หนา้ที่ที่ไดร้บัมอบหมายในโรงพยาบาลของรฐั เพื่อเป็นการตรวจ 

ยนืยนัการคดักรองโดยบุคคลที่สาม ตามแนวทางการตรวจพสูิจน ์

สารเสพติดในปสัสาวะตามพระราชบญัญตัิฟ้ืนฟูผูต้ิดยาเสพติด  

พ.ศ. 2545 

3. ส่งต่อผูป่้วยเขา้รบัการบ�าบดัตามระดบัความรุนแรงของการเสพตดิ  

และตามแนวทางประกาศ คสช. ฉบบัที่ 108/2557 ลงวนัที่ 21 

กรกฎาคม 2557 ดงันี้

3.1 กรณีคดักรองเป็นผูใ้ช ้ ผูเ้สพ ใหส่้งบ�าบดัในสถานพยาบาล  

หรอืศูนยป์รบัเปลีย่นพฤตกิรรม 

กระทรวงมหาดไทย

กระทรวงสาธารณสุข : 

รพช. รพท. รพศ. สบยช.

รพ.ธญัญารกัษภ์มูภิาค 

สงักดักรมการแพทย ์

และรพ.จติเวช 

สงักดักรมสุขภาพจติ

1. กระทรวงมหาดไทย 

ภายใตก้ลไกของ ศป.ปส.อ./

เขต/เทศบาลนคร/เทศบาล

2. กระทรวงสาธารณสุข :  

รพช. รพท. รพศ. 

ประกาศคณะรักษาความสงบแห่งชาติ (คสช.) 
ฉบับที่ 108/2557 ลงวันที่ 21 กรกฎาคม 2557

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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ขอ้หา้ม ในการเขา้รบัการบ�าบดัศูนยป์รบัเปลีย่นพฤติกรรม 

ตอ้งไมม่ลีกัษณะ ดงัต่อไปนี้

(1) ภาวะแทรกซอ้นทางจติรุนแรง

(2) โรคทางกายทีรุ่นแรง

(3) โรคตดิต่อในระยะตดิต่อ 

(4) ผูเ้สพสารกลุม่ฝ่ิน (ฝ่ิน มอรฟี์น เฮโรอนี) 

(5) ผูป่้วยตดิสุราเรื้อรงัและรุนแรง

(6) เยาวชนทีม่อีายุต�า่กวา่ 18 ปี 

(7) บุคคลที่อาจมีผลกระทบต่อการศึกษา/การท�างาน/ 

ความรบัผิดชอบต่อครอบครวัอนัหลกีเลีย่งไม่ได ้ อยู่ในดุลยพนิิจ 

ของคณะกรรมการคดักรอง ซึง่ประกอบดว้ย เจา้หนา้ทีฝ่่ายปกครอง 

ต�ารวจ สาธารณสุข และผูน้�าทอ้งที่

3 .2 กรณีคัดกรองเป็นผูต้ิด ใหส่้งบ �าบดัที่สถานพยาบาล  

ตามแนวทางของกระทรวงสาธารณสุข

หากไม่เขา้รบัการคดักรองใหท้ �าหนงัสอืรายงานผลการไม่มา

แสดงตวัเขา้สู่กระบวนการตามประกาศ คสช. ฉบบัที่ 108/2557  

ลงวนัที ่ 21 กรกฎาคม 2557

1. กระทรวงมหาดไทย ภายใต ้

กลไกของ ศป.ปส.อ./เขต/

เทศบาลนคร/เทศบาล

2. กระทรวงสาธารณสุข : 

รพช. รพท. รพศ.

กระบวนงาน	:	การบ�าบดัฟ้ืนฟู

1. กรณีบ�าบดัในสถานพยาบาล ใหป้ฏบิตัติามแนวทางการบ�าบดัฟ้ืนฟู  

ระบบสมคัรใจ ในสถานพยาบาล ท ัง้น้ี เมื่อบ �าบดัครบโปรแกรม 

แลว้ใหอ้อกเอกสารรบัรองผูผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟู และแบบส�ารวจ 

ผูป้ระสงคข์อรบัความช่วยเหลอื พรอ้มท ัง้ชี้แจงผูป่้วยใหน้�าเอกสาร 

ดงักลา่วไปทีศู่นยเ์พือ่ประสานการดูแลผูผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟู  เพือ่ทราบ

และบูรณาการใหก้ารช่วยเหลอืต่อไป 

หากบ�าบดัไม่ครบโปรแกรมใหท้ �าหนงัสือรายงานผลการไม่มา 

แสดงตวัเขา้สู่กระบวนการตามประกาศ คสช. ฉบบัที่ 108/2557  

ลงวนัที ่ 21 กรกฎาคม 2557 

2. กรณีบ�าบดัในศูนยป์รบัเปลีย่นพฤตกิรรม 

2.1 ด�าเนินการตามมาตรฐานศูนยป์รบัเปลีย่นพฤตกิรรม กระทรวง

สาธารณสุข และประเมนิศูนยป์รบัเปลีย่นพฤตกิรรมท ัง้ก่อนและหลงั

1. กระทรวงมหาดไทย 

ภายใตก้ลไกของ ศป.ปส.อ./

เขต/เทศบาลนคร/เทศบาล

2. กระทรวงสาธารณสุข :  

รพช. รพท. รพศ.

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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2.2 ด�าเนินการตามประกาศ คสช. ฉบบัที่ 108/2557 ลงวนัที ่ 

21 กรกฎาคม 2557  

กระบวนงาน	:	การตดิตาม

การติดตามดูแลช่วยเหลือผูผ่้านการบ�าบดัตามประกาศ คสช.  

ที ่ 108/2557 ลงวนัที ่ 21 กรกฎาคม 2557

1.	กรณีผ่านการบ�าบดัจากสถานพยาบาล

1.1 ส�านกังานสาธารณสุขจงัหวดั ประสานศูนยอ์�านวยการป้องกนั

และปราบปรามยาเสพติดจงัหวดั ใหม้คี�าส ัง่ก�าหนดใหโ้รงพยาบาล 

ในสงักดักระทรวงสาธารณสุขในพื้นที่ เป็นสถานที่รบัแสดงตน 

เพื่อการติดตามดูแลช่วยเหลอื ภายหลงัการบ�าบดัฟ้ืนฟูของผูผ่้าน 

การบ�าบดัฟ้ืนฟู 

1.2 บคุลากรกระทรวงสาธารณสุขเป็นหลกัในการตดิตาม 

โดยนดัหมายใหผู้ผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟูมารายงานตวัทีห่น่วยบรกิาร 

สาธารณสุขอย่างต่อเน่ืองไม่นอ้ยกว่า 4 คร ัง้ ตลอดระยะเวลา  

12 เดอืน และใหม้กีารตรวจปสัสาวะผูผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟูทุกคร ัง้  

เมื่อติดตามครบหรือไม่ครบ ใหท้ �าหนงัสือแจง้ศูนยเ์พื่อประสาน 

การดูแลผูผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟูอ�าเภอทราบ

1.3 บนัทกึขอ้มลูลงระบบ บสต. ทกุคร ัง้ หลงัการตดิตาม

2. กรณีผ่านการบ�าบดัภายใตก้ลไกของศูนยป์รบัเปลี่ยนพฤติกรรม

กระทรวงมหาดไทย

2.1 ใหด้�าเนินการตามคู่มือการติดตามผูผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟู 

ยาเสพติดของส�านกังานคณะกรรมการป้องกนัและปราบปราม 

ยาเสพตดิ

2.2 ใหด้�าเนินการตามประกาศ คสช. ฉบบัที ่ 108/2557 ลงวนัที ่

21 กรกฎาคม 2557 

กระทรวงสาธารณสุข :

สสจ. รพ.สต. รพช. รพท. 

รพศ. สบยช. รพ.ธญัญารกัษ์

ภมูภิาค สงักดักรมการแพทย ์

และรพ.จติเวช 

สงักดักรมสุขภาพจติ

กระทรวงมหาดไทย

ภายใตก้ลไกของ ศอปส.จ.

ศป.ปส.อ./เขต/เทศบาลนคร/

เทศบาลเมอืง

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
ประจ�ำปีงบประมำณ พ.ศ. 2563 9



กจิกรรม ผูร้บัผิดชอบ

ขอ้ปฏบิตัใินการรายงานตวัส�าหรบัผูผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟ	ูตามประกาศ	

คสช.	ที่	108/2557	ลงวนัที่	21	กรกฎาคม	2557

ใหเ้จา้หนา้ที่ศูนยป์รบัเปลี่ยนพฤติกรรม แนะน�าขอ้ปฏิบตัิในการ

รายงานตวัใหผู้ผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟูทราบ ดงันี้

1. น�าบตัรนดั/บตัรประจ�าตวัผูผ่้านการบ�าบดัไปแสดงต่อเจา้หนา้ที่

ทุกคร ัง้ที่ไปรายงานตวั หรือรบับริการติดตามดูแล พรอ้มแสดง 

บตัรประชาชน หรือบตัรอื่นใดที่ทางราชการออกให ้ ซึ่งมีรูปถ่าย 

และเลขประจ�าตวัประชาชน 13 หลกัของท่าน

2. เมือ่เจา้หนา้ทีใ่หบ้รกิารเสรจ็เรยีบรอ้ยแลว้  จะบนัทกึและแจง้ก�าหนด

นดัหมายการรายงานตวั/การติดตามดูแลครัง้ต่อไป ก่อนกลบับา้น 

ขอใหต้รวจสอบขอ้มูลการนดัหมายดงักล่าว ใหเ้รียบรอ้ย หากม ี

ขอ้สงสยัใหส้อบถามเจา้หนา้ทีท่นัที

3. โปรดเก็บรกัษาบตัรนดั/บตัรประจ�าตวัผูผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟู 

ยาเสพติดใหด้ี เพื่อประโยชน์ของท่านเอง ในการยืนยนัประวตั ิ

การรายงานตวั หรอืการรบับรกิารตดิตามดูแล

4. หากมขีอ้สงสยัเกี่ยวกบัการรายงานตวั หรอืการรบับรกิารตดิตาม

ดูแลใหต้ิดต่อเจา้หนา้ที่ตามหมายเลขโทรศพัทใ์นตารางนดัหมาย 

การรายงานตวั/รบับรกิารตดิตามดูแล

5. ในกรณีทีบ่ตัรประจ�าตวัผูผ่้านการบ�าบดัสูญหาย ใหต้ดิต่อเจา้หนา้ที่

กระทรวงมหาดไทย

ภายใตก้ลไกของ ศอปส.จ.

ศป.ปส.อ./เขต/เทศบาลนคร/

เทศบาลเมอืง

เอกสาร/แบบฟอรม์/การรายงานที่เกี่ยวขอ้ง

1. ประกาศคณะรกัษาความสงบแห่งชาต ิฉบบัที ่ 108/2557 ลงวนัที ่ 21 กรกฎาคม พ.ศ. 2557  

และประกาศส�านกังานคณะกรรมการป้องกนัและปราบปรามยาเสพติด พ.ศ. 2560 ลงวนัที ่ 

3 สงิหาคม พ.ศ. 2560

2. คู่มอืการด�าเนินงานในการแกไ้ขปญัหาผูเ้สพผูต้ดิยาเสพตดิ ตามประกาศคณะรกัษาความสงบ

แห่งชาต ิฉบบัที ่108/2557 ลงวนัที ่21 กรกฎาคม พ.ศ. 2557

3. แนวทางการด�าเนินงานยาเสพตดิ กระทรวงสาธารณสุข

4. คู่มอืการด�าเนินงานแกไ้ขปญัหาผูเ้สพผูต้ดิยาเสพตดิประจ�าปี พ.ศ. 2561

5. แนวทางการตดิตามช่วยเหลอืผูผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟู ปี 2561 ส�านกังาน ป.ป.ส.

6. คู่มอืการใชง้านระบบขอ้มลูการบ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟูผูต้ดิยาเสพตดิของประเทศ (บสต.)

7. แบบบนัทกึ คสช. บ. 108-2557-1, บ. 108-2557-2, บ. 108-2557-3 (ก-ฉ), บ. 108-2557-4 

(ก-ข), บ. 108-2557-5, บ. 108-2557-6

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
ประจ�ำปีงบประมำณ พ.ศ. 2563 10



กจิกรรม ผูร้บัผิดชอบ

กระบวนงาน	:	การคน้หา	ชกัชวน	และตดิตามผูเ้สพผูต้ดิยาเสพตดิเขา้รบัการบ�าบดั

ใหค้รู/อาจารย ์ ในสงักดักระทรวงศึกษาธกิาร เป็นผูร้บัผดิชอบหลกั
ด�าเนินการคน้หานกัเรียน/นกัศึกษาที่เขา้ไปเกี่ยวขอ้งกบัยาเสพติด 
ในสถานศึกษา และประสานความร่วมมอืกบัเจา้หนา้ที่สาธารณสุข 
ในพื้นทีร่่วมด�าเนินการคน้หานกัเรยีน/นกัศึกษาทีเ่ขา้ไปเกี่ยวขอ้งกบั
ยาเสพตดิ

หลกั	
กระทรวงศึกษาธกิาร
รอง	
กระทรวงสาธารณสุข :
รพ.สต. รพช. รพท. รพศ.

กระบวนงาน	:	การคดักรอง	เพือ่ประเมินสภาพการเสพตดิ

ใหโ้รงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต�าบล โรงพยาบาลชมุชน โรงพยาบาล
ท ัว่ไป  โรงพยาบาลศูนย ์ โรงพยาบาลธญัญารกัษ ์ สงักดักรมการแพทย ์ 
และโรงพยาบาลจิตเวช สงักดักรมสุขภาพจิต ใหก้ารสนบัสนุน 
องคค์วามรูก้ารคดักรองผูป่้วยยาเสพตดิ (จติสงัคมในสถานศึกษา) 
โดยใชแ้บบคดักรองผูป่้วยยาและสารเสพตดิ กระทรวงสาธารณสุข 
บคก.สธ. (V2) ใหแ้ก่ ครู/อาจารย ์ กระทรวงศึกษาธิการ ตามการ
ประสานความร่วมมอื/ขอความอนุเคราะห์

กระทรวงสาธารณสุข :
รพ.สต รพช. รพท. รพศ.
รพ.ธญัญารกัษภ์มูภิาค 
สงักดักรมการแพทย ์
และรพ.จติเวช
สงักดักรมสุขภาพจติ

กระบวนงาน	:	การบ�าบดัฟ้ืนฟู

กรณีผูใ้ช	้ :	ครู/อาจารย ์ บ �าบดัฟ้ืนฟูใหเ้ป็นไปตามคู่มอืแนวทาง  
การจดักิจกรรมการดูแลดา้นจิตสงัคมในสถานศึกษาระดบัประถม
ศึกษา ระดบัมธัยมศึกษา ระดบัอาชีวศึกษา และระดบัโรงเรียน 
ขยายโอกาสทางการศึกษาที่กระทรวงศึกษาธิการก�าหนด ซึ่งผ่าน 
การเหน็ชอบจากกระทรวงสาธารณสุข
กรณีผูเ้สพ	 :	 ใหโ้รงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต�าบลทีม่คีวามพรอ้ม 

โรงพยาบาลชมุชน โรงพยาบาลท ัว่ไป โรงพยาบาลศูนย ์ โรงพยาบาล
ธญัญารกัษ ์ สงักดักรมการแพทย ์ และโรงพยาบาลจิตเวช สงักดั 
กรมสุขภาพจติ ด�าเนินการบ�าบดัฟ้ืนฟูกลุม่ผูเ้สพและผูต้ดิยาเสพตดิ
ของสถานพยาบาลบรกิารทีม่าตรฐานก�าหนด
กรณีผูต้ดิ	:	ใหโ้รงพยาบาลชมุชน โรงพยาบาลท ัว่ไป โรงพยาบาล

ศูนย ์โรงพยาบาลธญัญารกัษ ์สงักดักรมการแพทย ์และโรงพยาบาล
จติเวช สงักดักรมสุขภาพจติ ด�าเนินการบ�าบดัฟ้ืนฟูกลุม่ผูเ้สพและ 
ผูต้ดิยาเสพตดิของสถานพยาบาลบรกิารตามทีม่าตรฐานก�าหนด 

หลกั
กระทรวงศึกษาธกิาร

รอง
กระทรวงสาธารณสุข :  
รพ.สต. (ที่มีความพรอ้ม) 
รพช. รพท. รพศ. สบยช. 
รพ.ธญัญารกัษภ์มูภิาค 
สงักดักรมการแพทย ์
และรพ.จติเวช 
สงักดักรมสุขภาพจติ

ในสถานศึกษา

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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กระบวนงาน	:	การตดิตาม

กรณีผูใ้ช้	 : ติดตามโดยครู/อาจารย ์ กระทรวงศึกษาธิการ  

(ลงขอ้มลูในระบบของกระทรวงศึกษาธกิาร)

กรณีผูเ้สพและผูต้ิด	 :	 ใหโ้รงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�าบล  

โรงพยาบาลชมุชน โรงพยาบาลท ัว่ไป โรงพยาบาลศูนย ์ โรงพยาบาล 

ธญัญารกัษ ์ สงักดักรมการแพทย ์ และโรงพยาบาลสงักดักรมสุขภาพจติ 

ด�าเนินการติดตามผูผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟูฯ อย่างนอ้ย 4 คร ัง้  

ในระยะเวลา 1 ปี กรณีพบว่า ผูผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟูยงัคงศึกษา 

อยู่ในระบบการศึกษา หน่วยบรกิารสาธารณสุข ประสานแจง้ขอ้มลู 

ผูผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟู ใหส้ถานศึกษาและครู/อาจารยร่์วมติดตาม  

และเฝ้าระวงัพฤตกิรรมการเสพตดิ

กระทรวงศึกษาธกิาร :     

ครู/อาจารยใ์นสถานศึกษา

กระทรวงสาธารณสุข :  

รพ.สต.(ทีม่คีวามพรอ้ม) รพช. 

รพท. รพศ. สบยช. 

รพ.ธญัญารกัษภ์มูภิาค

สงักดักรมการแพทย ์

และรพ.จติเวช 

สงักดักรมสุขภาพจติ

เอกสาร/แบบฟอรม์/การรายงานที่เกี่ยวขอ้ง

1. แบบคดักรองและส่งต่อผูป่้วยที่ใชย้าและสารเสพติด เพื่อเขา้รบัการบ�าบดัรกัษา กระทรวง

สาธารณสุข บคก.สธ. (V2)

2. คู่มอืแนวทางการจดักจิกรรมการดูแลดา้นจติสงัคมในสถานศึกษา ระดบัประถมศึกษา ระดบั

มธัยมศึกษา ระดบัอาชีวศึกษา และระดบัโรงเรียนขยายโอกาสทางศึกษาที่กระทรวงศึกษาธิการ 

การก�าหนด ซึง่ผ่านความเหน็ชอบจากกระทรวงสาธารณสุข

3. แนวทางการด�าเนินงานยาเสพตดิ กระทรวงสาธารณสุข

4. คู่มอืการใชง้านระบบขอ้มลูการบ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟูผูต้ดิยาเสพตดิของประเทศ (บสต.)

5. แบบตกลงการลงขอ้มลู (จากกรมสุขภาพจติ)

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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การด�าเนินงานบ�าบัดฟื้นฟู
ผู้ป่วยยาเสพติด ระบบบังคับบ�าบัด3

นิยาม	

ระบบบงัคบับ�าบดั	 หมายถงึ ผูใ้ชย้าเสพตดิทีไ่ดร้บัการบ�าบดัรกัษา ตามพระราชบญัญตัฟ้ืินฟู

สมรรถภาพผูต้ดิยาเสพตดิ พ.ศ. 2545

วัตถุประสงค์
เพือ่เป็นแนวทางการด�าเนินงานบ�าบดัฟ้ืนฟูผูป่้วยยาเสพตดิ ระบบบงัคบับ�าบดั ตามพระราชบญัญตั ิ

ฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูต้ดิยาเสพตดิ พ.ศ. 2545 

ขอบเขต
ครอบคลมุถงึกระบวนงานฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูป่้วยยาเสพตดิ ระบบบงัคบับ�าบดั 

ค�าจ�ากัดความ   
1. การตรวจพสูิจน	์หมายถงึ	การใชอ้ �านาจตามพระราชบญัญตัฟ้ืินฟูสมรรถภาพผูต้ดิยาเสพตดิ 

พ.ศ. 2545 ในมาตรา 12 และ 13 คณะอนุกรรมการฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูต้ดิยาเสพตดิ ในการวนิิจฉยัวา่

ผูร้บัการตรวจพสูิจนเ์ป็นผูเ้สพหรอืผูต้ดิยาเสพตดิ 

2. การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ	 หมายถึง การบ�าบดัรกัษาผูเ้สพ ผูต้ิดยาเสพติดเพื่อใหส้ามารถ 

เลิกยาและสารเสพติดได ้ และกลบัคืนสู่สงัคมด�ารงชีวิตไดอ้ย่างปกติสุข ครบ 4 ข ัน้ตอน  

ประกอบดว้ย การเตรียมการก่อนรกัษา การบ�าบดัดว้ยยา การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และการติดตาม 

หลงัการบ�าบดัรกัษา

3. การฟ้ืนฟสูมรรถภาพในระบบบงัคบับ�าบดัแบบไม่ควบคมุตวั หมายถงึ การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ 

ผูต้ิดยาเสพติดที่ผูเ้ขา้รบัการฟ้ืนฟูฯ ยงัคงพกัอาศยัอยู่กบัครอบครวัและประกอบอาชีพไดต้ามปกต ิ 

แต่ตอ้งเขา้ไปรบัการบ�าบดัฟ้ืนฟูฯ ทีส่ถานพยาบาลในสงักดักระทรวงสาธารณสุข (ระดบัโรงพยาบาล

ชมุชน โรงพยาบาลท ัว่ไป โรงพยาบาลศูนย)์ แบบผูป่้วยนอก : จติสงัคมบ�าบดั (Matrix Program)  

ระยะเวลา 120 วนั ท ัง้นี้ในส่วนของการฟ้ืนฟูแบบไมค่วบคุมตวั เมือ่คณะอนุกรรมการฯ มคี�าวนิิจฉยั 

ก�าหนดแผนการฟ้ืนฟูฯแลว้ ส�านกังานคุมประพฤติในพื้นที่มีหนงัสือส่งตวัไปเขา้รบัการบ�าบดั 

ในสถานพยาบาลตามแผนการฟ้ืนฟูฯทีก่ �าหนด โดยใหผู้ร้บัการฟ้ืนฟู น�าหนงัสอืดงักลา่วไปรายงานตวั 

ยงัสถานพยาบาลทีก่ �าหนดเพือ่เขา้รบัการบ�าบดั

4. การฟ้ืนฟูสมรรถภาพในกรณีควบคุมตวัไม่เขม้งวด	 หมายถึง การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ 

ผูต้ิดยาเสพติด ซึ่งผูเ้ขา้รบัการฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูต้ิดยาเสพติด ตอ้งอยู่ในสถานฟ้ืนฟูสมรรถภาพ 

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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ผูต้ดิยาเสพตดิตามความเหมาะสม และมกีารก�าหนดเงือ่นไขใหต้อ้งอยู่ภายในเขตทีก่ �าหนด ในระหวา่ง 

การฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูต้ิดยาเสพติด โดยสถานที่เพื่อการฟ้ืนฟูฯ ของกองทพับก กองทพัเรือ  

กองบญัชาการกองทพัไทย ส�านกังานต�ารวจแห่งชาต ิ กรมการปกครอง ใชห้ลกัสูตรมาตรฐานส่วนกลาง  

(Standard Core Curriculum Program) ส่วนศูนยบ์ �าบดัรกัษายาเสพติดของกรมการแพทย ์ 

และโรงพยาบาลจติเวช สงักดักรมสุขภาพจติ ใชก้ารฟ้ืนฟูฯ แต่รูปแบบการด�าเนินการจะแตกต่างกนั

ตามศกัยภาพของหน่วยงานทีด่ �าเนินการ ไดแ้ก่ ค่ายกองทพับก ค่ายกองทพัเรอื ค่ายกองรอ้ย อส.  

และศูนยบ์ �าบดัรกัษายาเสพติดของกรมการแพทย ์ และโรงพยาบาลจิตเวช สงักดักรมสุขภาพจิต  

ตามทีค่ณะอนุกรรมการฟ้ืนฟูฯ ก�าหนดตามความเหมาะสม โดยมรีะยะในการฟ้ืนฟูฯ 120 วนั

กจิกรรม ผูร้บัผิดชอบ

การตรวจพสูิจน์

1. คณะอนุกรรมการฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูต้ดิยาเสพตดิ ประกอบดว้ย  

อยัการจงัหวดั แพทย ์ นกัจิตวิทยา นกัสงัคมสงเคราะห ์ และ 

ผูท้รงคุณวุฒ ิ2 คน ซึง่ประกอบดว้ย นายแพทยส์าธารณสุขจงัหวดั 

หรือ เจา้ที่ผูป้ฏิบตัิงานดา้นการบ�าบดัยาเสพติดของส�านักงาน

สาธารณสุขจงัหวดั ใหด้ �ารงต�าแหน่งผูท้รงคุณวุฒิ 1 คน และ 

ใหผู้ท้รงคุณวุฒิดา้นอื่นๆ 1 คน ซึ่งมอี �านาจหนา้ที่ในการวนิิจฉยั  

วา่ผูเ้ขา้รบัการตรวจพสูิจนเ์ป็นผูเ้สพ/ผูต้ดิ หรอืไม่

กรณีวนิิจฉยัว่าเป็นผูเ้สพ/ผูต้ดิอย่างเดียว ใหจ้ดัให้มแีผนการฟ้ืนฟู 

สมรรถภาพ และพนกังานอยัการจะชะลอการฟ้อง จนกว่าจะ 

ทราบผลการฟ้ืนฟูฯ 

กรณีวินิจฉัยว่าไม่เป็นผูเ้สพ/ผูต้ิด	 หรือมีคดีอื่นร่วม ส่งให ้

พนกังานสอบสวน/พนกังานอยัการ เพือ่พจิารณาด�าเนินคดต่ีอไป

หลกั

กรมคุมประพฤติ

รอง

กระทรวงสาธารณสุข :

สสจ. 

การตรวจพสูิจนห์าสารเสพตดิในปสัสาวะ	ตาม	พรบ.ฟ้ืนฟฯู	พ.ศ.	2545

1. ใหโ้รงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาลท ัว่ไป โรงพยาบาลศูนย ์ 

โรงพยาบาลสงักดักรมการแพทย ์ ถอืปฏบิตัิตามแนวทางการตรวจ

ปสัสาวะเบื้องตน้ของกระทรวงสาธารณสุข ตามแนวทางการตรวจ

พสูิจนส์ารเสพตดิในปสัสาวะ ตามพระราชบญัญตัฟ้ืินฟูสมรรถภาพ

ผูต้ดิยาเสพตดิ พ.ศ. 2545 ดงันี้ 

(1) การตรวจปสัสาวะข ัน้แรก : ตรวจโดยเจา้พนกังานท ัว่ไป เช่น 

เจา้หนา้ทีต่ �ารวจ หรอืผูอ้อกตรวจนอกสถานที ่ ซึง่การตรวจดงักลา่ว 

ใชช้ดุตรวจส�าเรจ็รูป

ส�านกังานต�ารวจแห่งชาติ

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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(2) การตรวจปสัสาวะข ัน้ทีส่อง : เป็นการตรวจทีร่บัรองผลการตรวจ 

โดยเจา้หนา้ที่หอ้งปฏบิตัิการ หรือผูป้ฏบิตัิการ หรือผูป้ฏบิตัิหนา้ที ่ 

ทีไ่ดร้บัมอบหมายในโรงพยาบาลของรฐั ใชว้ธิกีารตรวจดว้ยหลกัการ 

อมิมโูนวทิยา (IMMUNOASSAY) เป็นการตรวจยนืยนัการคดักรอง 

โดยบุคคลที่สาม และคณะอนุกรรมการฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูต้ิด 

ยาเสพติด ตามพระราชบญัญตัิฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูต้ิดยาเสพติด  

พ.ศ. 2545 ใหส้ามารถใชเ้ป็นหลกัฐานประกอบการพจิารณาผูเ้ขา้รบั

การตรวจพสูิจนว์่าเป็นผูเ้สพ/ผูต้ิดยาเสพติด ตามพระราชบญัญตั ิ

ฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูต้ดิยาเสพตดิ พ.ศ. 2545 

(3) การตรวจปสัสาวะข ัน้ทีส่าม : เป็นการตรวจยนืยนัดว้ยวธิกีาร

ทางหอ้งปฏบิตัิการ สงักดักรมวทิยาศาสตรก์ารแพทย ์ ในเขตพื้นที่

รบัผดิชอบ

กระทรวงสาธารณสุข :

รพช. รพท. รพศ. สบยช.

รพ.ธญัญารกัษภ์มูภิาค

สงักดักรมการแพทย์

ศูนยว์ทิยาศาสตรก์ารแพทย์

การบ�าบดัฟ้ืนฟสูมรรถภาพ

การบ�าบดัฟ้ืนฟสูมรรถภาพ	ในระบบบงัคบับ�าบดั	แบบไม่ควบคมุตวั

และแบบควบคมุตวัแบบไม่เขม้งวด

การบ�าบดัฟ้ืนฟูผูเ้สพและผูต้ิดยาเสพติดในระบบบงัคบับ�าบดั  

โดยก�าหนดแผนการบ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟูฯ ที่เหมาะสมกบัสภาพ 

การเสพติด และเป็นไปตามแนวทางที่กระทรวงสาธารณสุขก�าหนด 

โดยมกีารส่งต่อและบ�าบดั ดงันี้

1. ใหก้ารบ�าบดัผูเ้สพและผูต้ิดยาเสพติด ในสถานพยาบาลตาม

สภาพการเสพตดิ ตามรูปแบบแนวทางทีก่ระทรวงสาธารณสุขก�าหนด  

ดงัน้ี 

1.1 โรงพยาบาลชมุชนขึ้นไป ใหก้ารบ�าบดัยาเสพตดิในกลุม่ผูเ้สพ  

(Modify Matrix) อย่างนอ้ย 16 คร ัง้ สปัดาหล์ะ 1 คร ัง้ ในระยะเวลา  

120 วนั  

1.2 โรงพยาบาลชมุชนขึ้นไป ใหก้ารบ�าบดัยาเสพตดิในกลุม่ผูต้ดิ  

แบบผูป่้วยนอก รูปแบบกายจติสงัคมบ�าบดั (Full Matrix Program) : 

บ �าบดัอย่างนอ้ย 32 คร ัง้ สปัดาหล์ะ 2 คร ัง้ ระยะเวลา 120 วนั

ในกรณี ผูต้ิดยาเสพติดมีอาการทางจิตเวชร่วมดว้ยที่รุนแรง  

ใหส่้งตวับ �าบดัฟ้ืนฟู ในโรงพยาบาลจติเวช สงักดักรมสุขภาพจติ

หลกั

1. กรมคุมประพฤต ิ

2. กระทรวงสาธารณสุข :

รพช. รพท. รพศ. สบยช.

รพ.ธญัญารกัษภ์มูภิาค

สงักดักรมการแพทย ์

และรพ.จติเวช 

สงักดักรมสุขภาพจติ

รอง

กระทรวงสาธารณสุข :

สสจ.

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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การบ�าบดัแบบผูป่้วยใน	 : การบ�าบดัฟ้ืนฟูรูปแบบชุมชนบ�าบดั  
(Therapeutic Community : TC) 4 เดอืน – 1 ปี หรอืรบัไวแ้บบ 
ผูป่้วยในจ�านวน 1 เดอืน หรอื ผูป่้วยนอกจ�านวน 3 เดอืน ร่วมกบั 
การรกัษาดว้ยยา และการรกัษาโรคร่วมทางจติเวช (ถา้ม)ี และการ
สุ่มตรวจปสัสาวะอย่างนอ้ย 4 คร ัง้ ในโรงพยาบาลชมุชนขึ้นไป (ทีม่ี
ศกัยภาพพรอ้มรบัผูป่้วยใน) การบ�าบดัยาเสพตดิในกลุม่ผูต้ดิรุนแรง/
เรื้อรงั (นอนรกัษาแบบผูป่้วยในมากกวา่ 7 - 14 วนั) ใหส่้งตวับ �าบดั
ฟ้ืนฟูในโรงพยาบาลธญัญารกัษ ์ สงักดักรมการแพทย ์ การบ�าบดั 
ยาเสพติดในกลุ่มผูต้ิดยาเสพติดและมีอาการทางจิตเวชที่รุนแรง 
ร่วมดว้ย ใหส่้งตวับ �าบดัฟ้ืนฟูในโรงพยาบาลจติเวชสงักดักรมสุขภาพจติ

กลุ่มที่มีภาวะฉุกเฉินจากแอมเฟตามีน	 (เมายาบา้/กา้วรา้ว)	 การใช้
สารเสพตดิ
การบ�าบดัแบบผูป่้วยนอกจติเวช	 : โดยมกีารจดัการภาวะฉุกเฉิน 

โดยใช ้ Antipsychotics drug เช่น Haloperidol, Risperidone 
เป็นตน้ รพช. ระดบั F2 ขึ้นไป *กรณีอาการผูป่้วยนอกไม่ดีขึ้น  
ใหส่้งต่อมาเป็นผูป่้วยใน
การบ�าบดัแบบผูป่้วยในจติเวช	 : มกีารจดัการภาวะฉุกเฉิน ในการ

บ�าบดัแบบผูป่้วยในจติเวช 2 สปัดาห ์ – 1 เดอืน ร่วมกบัการบ�าบดั 
แบบผูป่้วยนอกจติเวช อย่างนอ้ย 3 คร ัง้ ใน 4 เดอืน ในโรงพยาบาล 
และอาจใชร้ะบบการจดัการรายกรณี (Case management) มาใช ้
ดูแลผูป่้วยและครอบครวั นอกจากน้ีอาจมกีจิกรรมบ�าบดัทางเลอืกอืน่  
ส่วน MATRIX PROGRAM แบบเขม้ขน้ ใชใ้นกรณีที่มีภาวะ 
ตดิรุนแรงหรอื เคยไดร้บัการรกัษาดว้ยจติสงัคมบ�าบดัอย่างย่อแลว้ 
กลบัไปเสพซ�า้ ภายหลงัไดร้บัการบ�าบดัรกัษาฟ้ืนฟู 90 วนัแลว้  
พนกังานเจา้หนา้ที่ของหน่วยงานบ�าบดัตอ้งประเมนิพฤติกรรมเพื่อ
ด�าเนินการต่อไป เมือ่ฟ้ืนฟูฯ ตามแบบ (บฟ.8-5) และท�ารายงาน 
ตามแบบ (บฟ.8-2) พรอ้มท ัง้หนงัสอืขอรายงานการฟ้ืนฟูฯส่งส�านกังาน 
คุมประพฤติ เพื่อด�าเนินการต่อไป เมื่อฟ้ืนฟูครบระยะเวลาตาม 
ค�าส ัง่ของคณะอนุกรรมการแลว้ (120วนั) พนกังานเจา้หนา้ที่ของ 
หน่วยบ�าบดัตอ้งประเมินพฤติกรรมตามแบบ (บฟ.8-5) และ 
ท�ารายงานผลการฟ้ืนฟูฯ ตามแบบรายงานผลการฟ้ืนฟู เมื่อครบ 
ระยะเวลา (บฟ.8-3) ส่งส�านกังานคุมประพฤตเิพือ่ด�าเนินการต่อไป

กระทรวงสาธารณสุข :
รพช. รพท. รพศ. สบยช.
รพ.ธญัญารกัษภ์มูภิาค 
สงักดักรมการแพทย ์
และรพ.จติเวช 
สงักดักรมสุขภาพจติ
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กระบวนการ	:	การตดิตาม

กรณีบงัคบับ�าบดัแบบไม่ควบคุมตวั	 ใหโ้รงพยาบาลชุมชน  
โรงพยาบาลท ัว่ไป โรงพยาบาลศูนย ์ด�าเนินการ ดงันี้  
กอ่นการบ�าบดั	 : ในกรณีทีผู่เ้ขา้รบัการฟ้ืนฟูฯ ไมไ่ปเขา้รบัการฟ้ืนฟู 

ตามก�าหนดหนงัสอืส่งตวัของส�านกังานคุมประพฤต ิ หน่วยงานสงักดั
กระทรวงสาธารณสุขด�าเนินการส่งใบตอบรบั แจง้กลบัส�านกังาน 
คุมประพฤต ิ ภายใน 7 วนั (ตามแบบประเมนิ บฟ.)
ระหว่างการบ�าบดั	: ในกรณีทีผู่เ้ขา้รบัการฟ้ืนฟูฯ เขา้รบัการบ�าบดั

ฟ้ืนฟู ในหน่วยงานสงักดักระทรวงสาธารณสุข ไมต่่อเน่ืองตามก�าหนด
นดัหมาย หน่วยงานสงักดักระทรวงสาธารณสุขตอ้งตดิตามตวัผูเ้ขา้รบั 
การบ�าบดัฟ้ืนฟูฯ จ�านวน 2 คร ัง้ จดัท�าบนัทกึการตดิตาม (ตามแบบ 
ประเมนิ บฟ.) ถา้ไม่สามารถติดตามได ้ หน่วยงานสงักดักระทรวง
สาธารณสุข ด�าเนินการท�าหนังสือแจง้ส�านักงานคุมประพฤต ิ 
พรอ้มแนบบนัทกึการตดิตามท ัง้ 2 คร ัง้ ส่งคืนคณะอนุกรรมการฯ 
ภายใน 15 วนั นบัต ัง้แต่ วนัทีต่ดิตามครัง้ที ่2 
หลงัการบ�าบดั	 : เมื่อหน่วยบริการใหก้ารบ�าบดัจนครบระยะ 

การบ�าบดัฟ้ืนฟูฯ ตามขอ้ก�าหนด ใหป้ระสานส่งกลบัโดยการแจง้
หนงัสอื (ตามแบบประเมนิ บฟ.) ไปยงัส�านกังานคุมประพฤตจิงัหวดั 
เพื่อด�าเนินการประสาน/ส่งต่อใหผู้ผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟูไดร้บัการ
ตดิตามดูแลต่อเนื่อง โดยกระทรวงมหาดไทย

หลกั
1. กรมคุมประพฤต ิ
2. กระทรวงสาธารณสุข :
รพช. รพท. รพศ.

รอง
กระทรวงสาธารณสุข :
สสจ.

กรณีบงัคบับ�าบดัแบบควบคมุตวัไม่เขม้งวด
ใหส้ถานฟ้ืนฟูตาม พรบ.ฟ้ืนฟูสมรรถภาพฯ พ.ศ. 2545 เป็นหน่วย

บ�าบดัในส่วนกระทรวงสาธารณสุข ใหส้ถาบนับ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟู 
ผูต้ดิยาเสพตดิแห่งชาตบิรมราชชนนี (สบยช.) โรงพยาบาลธญัญารกัษ ์ 
สงักดักรมการแพทย ์ และโรงพยาบาลจติเวช สงักดักรมสุขภาพจติ 
เป็นหน่วยงานใหก้ารบ�าบดัฟ้ืนฟู โดยปฏบิตัติามหลกัเกณฑ ์ วธิกีาร 
และขอ้ก�าหนดตามขอ้ปฏบิตัติาม พรบ.ฟ้ืนฟูสมรรถภาพฯ พ.ศ. 2545 
กรณีบ�าบดัครบตามระยะเวลาการฟ้ืนฟ	ู

เมือ่ครบระยะการบ�าบดัฟ้ืนฟูฯตามขอ้ก�าหนด ใหป้ระสานส่งกลบั 
โดยการแจง้หนงัสือ (ตามแบบประเมิน บฟ.) ไปยงัส�านกังาน 
คุมประพฤตจิงัหวดั เพือ่ด�าเนินการประสาน/ส่งต่อใหผู้ผ่้านการบ�าบดั
ฟ้ืนฟูไดร้บัการตดิตามดูแลต่อเนื่อง โดยกระทรวงมหาดไทย

หลกั
1.กรมคุมประพฤติ
กระทรวงยุตธิรรม
2. กระทรวงสาธารณสุข :
สบยช. รพ.ธญัญารกัษ์
ส่วนภมูภิาค 
สงักดักรมการแพทย ์
และรพ.จติเวช 
สงักดักรมสุขภาพจติ

รอง
กระทรวงสาธารณสุข : สสจ.
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การบนัทกึขอ้มูลการบ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟผููต้ดิยาเสพตดิของประเทศ	
(บสต.)

- ส �านกังานคุมประพฤติ บนัทึกขอ้มูลในส่วนลงทะเบยีน และ 
คดักรอง ส่งต่อมายงัหน่วยบ�าบดั

- หน่วยบ�าบดั บนัทกึขอ้มลูในส่วนการบ�าบดัรกัษา และจ�าหน่าย 
ขอ้มลูส่วน  บสต.  บ �าบดั  ใหส้ �านกังานคุมประพฤตติน้ทางท ัง้ฟ้ืนฟูครบ 
และไมค่รบก�าหนด

- กรมคุมประพฤต ิ รบัขอ้มลูจากหน่วยบ�าบดั และส่งคืนสถานที ่
ทีผู่ป่้วยแจง้ความประสงคเ์ป็นผูต้ดิตามต่อไป

หลกั
กระทรวงสาธารณสุข :
รพช. รพท. รพศ. สบยช.
รพ.ธญัญารกัษภ์มูภิาค 
สงักดักรมการแพทย ์
และรพ.จติเวช 
สงักดักรมสุขภาพจติ

รอง
กระทรวงสาธารณสุข : สสจ.

กรณีผู้ป่วยไม่ไปพบเจ้าหน้าที่ ที่สถานพยาบาล
หรือขาดการบ�าบัด ให้ด�าเนินการ ดังนี้

กรณีที่	 1
กรณีเคสบงัคบับ�าบดั	 ไม่ไปพบ	จนท.ที่โรงพยาบาล

สง่หนงัสอืประสาน	คป. สง่หนงัสอืประสาน	คป. สง่หนงัสอืประสาน	คป.

สง่หนงัสอืประสาน	คป.

สง่หนงัสอืประสาน	คป.
รพ.กดรบังาน

ผป.ขาดการ
บ�าบดั

รพ.	ท�าตาม
กรณีที่	 2

ผป.ไปพบ
จนท.ที่รพ.

ผป.ไม่ไปพบ
จนท.ที่รพ.

ผป.ไม่ไปพบ
จนท.ที่รพ.

รพ.ใหก้าร
บ�าบดั

สคป.ท�าหนงัสอืแจง้
รพ.	 (กรณีปิดเคส)

สคป.	ตดิตาม	ผป.	
ภายใน	15	 วนันบัแต่
ไดร้บัหนงัสอืแจง้

รพ.ท�าหนงัสอืแจง้กลบั
สคป.	หลงัครบ	7	วนั
นบัแต่ไดร้บัหนงัสอืสง่

ผ่านไป	6	เดือน
สคป.	ไม่ท�าหนงัสอื

แจง้	รพ.

หมายเหตุ
1.	ผป.	หมายถงึ	ผูเ้ขา้รบัการฟ้ืนฟฯู
2.	รพ.พกัรอ	หมายถงึ	การ	hold	ขอ้มูล
ไว้ในระบบ	บสต.	ยงัไม่ตอ้งกด	รบั/ลบ
3.	กรณี	ผป.ไม่ไปพบ	จนท.	ให	้รพ.พกัรอ
ขอ้มูลที่	สคป.	สง่ต่อ	เป็นเวลา	6	เดือน	
นบัแต่ไดร้บัหนงัสอืสง่ตวั

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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เอกสาร/แบบฟอร์ม/การรายงานที่เกี่ยวข้อง
1. พระราชบญัญตัฟ้ืินฟูสมรรถภาพผูต้ดิยาเสพตดิ พ.ศ. 2545

2. แนวทางการด�าเนินงานตรวจพิสูจน์และฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูต้ิดยาเสพติด ภายหลงั 

การถ่ายโอนภารกิจงานฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูต้ิดยาเสพติด (หนงัสอืกรมคุมประพฤติ ด่วนที่สุด  

ที ่ ยธ 0304/ว726 ลงวนัที ่ 31 ตลุาคม 2559)

3. แนวทางการตรวจพสูิจนห์าสารเสพตดิในปสัสาวะตาม พระราชบญัญตัฟ้ืินฟูสมรรถภาพ

ผูต้ดิยาเสพตดิ พ.ศ. 2545

4. แนวทางการด�าเนินงานยาเสพตดิ กระทรวงสาธารณสุข

5. คู่มอืการใชง้านระบบขอ้มลูการบ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟูผูต้ดิยาเสพตดิของประเทศ (บสต.)

6. แบบประเมนิ บฟ.

กรณีที่	 2

ผป.ไปพบ
จนท.ที่รพ.

รพ.ใหก้าร
บ�าบดั

รพ.ใหก้าร
บ�าบดั

รพ.ท�าแบบประเมิน
90,	120	วนัสง่	สคป.

รพ.สง่ต่อ	บสต.	
ให	้ สคป.

ผป.ขาดการ
บ�าบดั

ผป.ขาดการบ�าบดั
ผป.ไม่ไปบ�าบดั

ผป.ไม่ไปบ�าบดั

รพ.ท�าหนงัสอืแจง้	 สคป.
พรอ้มบนัทกึการตดิตาม	ภายใน	
15	 วนั	นบัแต่วนัที่ตดิตามคร ัง้ที่	 2

สคป.	ตดิตาม	ผป.	
ภายใน	15	 วนั

นบัแต่ไดร้บัหนงัสอืแจง้

สคป.ท�าหนงัสอืแจง้
รพ.	 (กรณีปิดเคส)

ผป.ไป
บ�าบดั

กรณีเคสบงัคบับ�าบดั	 ขาดการบ�าบดั

รพ.พกัรอ

รพ.กด
รบังาน รพ.ตดิตาม	ผป.	2	คร ัง้

คร ัง้ที่	1	ภายใน	7	วนั	นบัแต่	
ผป.	ไม่มาพบตามก�าหนด
คร ัง้ที่	2	ภายใน	7	วนั	หลงัจาก
ตดิตามคร ัง้แรก

หมายเหตุ
1.	ผป.	หมายถงึ	ผูเ้ขา้รบัการฟ้ืนฟฯู
2.	รพ.พกัรอ	หมายถงึ	การ	hold	ขอ้มูล
ไวใ้นระบบ	บสต.	ยงัไม่ตอ้งกดลบงาน

1.	กรณีขาดการบ�าบดั	ให	้รพ.	พกัรอ/hold	ขอ้มูลที่	สคป.สง่ต่อ
เป็นเวลาไม่นอ้ยกว่า	6	เดือน	นบัแต่ไดร้บัหนงัสอืสง่ตวั
2.	กรณีขาดการบ�าบดัช่วงเดือนที่	5-6	หลงัจาก	
6	เดือนเป็นตน้ไป	ให	้รพ.พกัรอ/hold	ขอ้มูลที่	สคป.สง่ต่อ	
เป็นเวลาไม่นอ้ยกว่า	2	เดือน	นบัแต่วนัที่มาพบคร ัง้สดุทา้ย

รพ.สง่ต่อ	บสต.	
ให	้ สคป.

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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การด�าเนินงานฟื้นฟูสมรรถภาพผู้เสพ/
ผู้ติดยาเสพติด ระบบต้องโทษ 4

นิยาม 
ระบบตอ้งโทษ	 หมายถึง ผูใ้ชย้าเสพติดที่ไดร้บัการบ�าบดัรกัษาในเรือนจ�า สถานพนิิจและ

คุม้ครองเดก็และเยาวชน และศูนยฝึ์กอบรมเดก็และเยาวชน

วัตถุประสงค์
เพื่อเป็นแนวทางการด�าเนินงานบ�าบดัฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูใ้ชย้าเสพติดในเรือนจ�า สถานพนิิจ 

และคุม้ครองเดก็และเยาวชน และศูนยฝึ์กอบรมเดก็และเยาวชน

ขอบเขต
ครอบคลุมถึงกระบวนงานบ�าบดัฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูใ้ชย้าเสพติดในเรือนจ�า สถานพินิจ 

และคุม้ครองเดก็และเยาวชน และศูนยฝึ์กอบรมเดก็และเยาวชน

ค�าจ�ากัดความ   
1. ผูเ้สพยาเสพตดิระบบตอ้งโทษ	 (Correctional	 System) คอื ผูต้อ้งขงัเดด็ขาดในคดยีาเสพตดิ 

หรือคดีท ัว่ไปที่มีประวตัิพฤติกรรมการใชส้ารเสพติด ซึ่งถูกคุมขงัอยู่ในเรือนจ�า สถานพินิจและ 

คุม้ครองเดก็และเยาวชน และศูนยฝึ์กอบรมเดก็และเยาวชน

2. การบ�าบดัฟ้ืนฟูผูเ้สพยาเสพติดในระบบตอ้งโทษ คือ การใหก้ารบ�าบดัฟ้ืนฟูสมรรถภาพ 

ผูต้ิดยาเสพติด ที่ไดก้ระท�าความผดิเกี่ยวกบัคดียาเสพติดและถูกคุมขงั ภายใตข้อบเขตขอ้บงัคบั 

ของกฎหมาย ซึง่แบง่การบ�าบดัฟ้ืนฟูออกเป็น 2 กลุม่ตามอายุของผูต้อ้งขงั คอื อายุมากกวา่ 18 ปี  

ท�าการบ�าบดัฟ้ืนฟูในเรือนจ�า/ทณัฑสถาน กรณีเยาวชนอายุไม่เกิน 18 ปี จดัใหม้กีารบ�าบดัฟ้ืนฟู 

ในสถานพนิิจและคุม้ครองเดก็และเยาวชน และศูนยฝึ์กอบรมเดก็และเยาวชน

3. “เรือนจ�า”	 หมายถงึ ทีซ่ึง่ใชค้วบคุม ขงั หรือจ�าคุกผูต้อ้งขงักบัท ัง้สิง่ทีใ่ชต่้อเน่ืองกนั และ 

ใหห้มายความรวมถงึทีอ่ืน่ใด ซึง่รฐัมนตรไีดก้ �าหนดและประกาศในราชกจิจานุเบกษาวางอาณาเขตไว ้

โดยชดัเจนดว้ย (พระราชบญัญตัริาชทณัฑ ์พ.ศ. 2560) 

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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กจิกรรม ผูร้บัผิดชอบ

ขัน้ตอนที่	1	การจ�าแนก/คดักรอง

1.1	การจ�าแนก/คดักรอง

โดยคณะกรรมการจ�าแนกของเรือนจ�า/ทณัฑสถาน ร่วมกบั 

ทมีสนบัสนุนด�าเนินการจ�าแนก/คดักรอง ในผูต้อ้งขงัเขา้ใหมท่กุราย 

ร่วมกบัการคดักรองโดยใชแ้บบคดักรองและส่งต่อผูป่้วยทีใ่ชย้าและ

สารเสพตดิ (บคก.สธ.) V2

ผูต้อ้งขงัที่มีคุณสมบตัิเขา้รบัการบ�าบดัฟ้ืนฟูผูเ้สพผูต้ิดยาเสพติด		

ระบบตอ้งโทษ

1) ผ่านการจ�าแนกลกัษณะทกุราย

2) มปีระวตัเิสพยาเสพตดิ

3) เป็นผูท้ีต่อ้งโทษครัง้แรกใหพ้จิารณาก่อน

4) สามารถบ�าบดัครบตามโปรแกรม 

ลกัษณะตอ้งหา้มในการบ�าบดัฟ้ืนฟฯู

1) มปีญัหาดา้นสุขภาพจติ/จติเวชทีเ่ป็นอปุสรรคต่อการบ�าบดั

2) โรคทางกายทีรุ่นแรงและเป็นอปุสรรคต่อการบ�าบดั

3) โรคตดิต่อในระยะแพร่เชื้อ

ผลการจ�าแนกตามแบบคดักรอง	 จ�าแนกเป็น	 3	กลุม่	 ไดแ้ก	่

1) ผูใ้ช ้  ( V.2 = 2-3 )

2) ผูเ้สพ ( V.2 = 4-26 )

3) ผูต้ดิ  ( V.2 > 27 คะแนนขึ้นไป )

1.2	การประเมินพฤตกิรรมผูต้อ้งขงั		

- ผูต้อ้งขงัประเมนิตนเอง  โดยใชแ้บบประเมนิตนเอง  เพือ่ประกอบ 

การช่วยเหลอื

- ก่อนการบ�าบดัฟ้ืนฟูฯ  ผูต้อ้งขงัจะไดร้บัการประเมนิอาการผดิปกต ิ 

อาการและอาการแสดงของการไดร้บัยาและอาการถอนพษิยา  

หน่วยงานสาธารณสขุในพื้นที่ใหก้ารสนบัสนุนองคค์วามรูใ้นการ

คดักรองผูป่้วยยาเสพตดิในระบบตอ้งโทษ		โดยใชแ้บบคดักรองและ

สง่ต่อผูป่้วยที่ใชย้าและสารเสพตดิ	กระทรวงสาธารณสขุ	(บคก.สธ.	

(V2))	ตามการประสานความรว่มมือ/ขอความอนุเคราะห ์

หลกั

กรมราชทณัฑ์

รอง

กระทรวงสาธารณสุข :

สสอ. สสจ. รพช. รพท. รพศ. 

สบยช. รพ.ธญัญารกัษภ์มูภิาค

สงักดักรมการแพทย ์

และรพ.จติเวช 

สงักดักรมสุขภาพจติ

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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ขัน้ตอนที่	2	การด�าเนินการบ�าบดัฟ้ืนฟฯู

2.1	ใหก้ารบ�าบดัฟ้ืนฟฯู	ตามโปรแกรมของกรมราชทณัฑ ์

กลุม่ผูใ้ช	้: การใหค้วามรูแ้ละส่งเสรมิสุขภาพ  (Health  Education  

& Promotion) การใหค้�าปรกึษา (Brief Advice : BA) และหรอื 

การบ�าบดัแบบส ัน้ (Brief Intervention : BI) บนัทึกขอ้มูล  

ในระบบ บสต. และ ระบบขอ้มูลผูต้อ้งขงั รท.101 และติดตาม 

ในระบบ บสต. จ�านวน 1 คร ัง้

กลุม่ผูเ้สพ	 : การบ�าบดัฟ้ืนฟูหลกัสูตรการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรม

ส�าหรบักลุ่มผูเ้สพยาเสพติดในเรือนจ�า/ทณัฑสถาน ระยะเวลา  

12  วนั  บนัทกึขอ้มลู  ในระบบ บสต.  และ ระบบขอ้มลูผูต้อ้งขงั  รท.101

กลุม่ผูต้ดิ	 :	การบ�าบดัฯ ในรูปแบบชมุชนบ�าบดั (CARE Model  

4 เดือน) หรือ โปรแกรมทางเลอืกอื่นๆ ของกรมราชทณัฑ ์ เช่น  

โรงเรียนววิฒันพ์ลเมอืงราชทณัฑด์ว้ยกระบวนการลูกเสอื เป็นตน้

บนัทกึขอ้มลู ในระบบ บสต. และ ระบบขอ้มลูผูต้อ้งขงั รท.101 

ขัน้ตอนที่	3	การประเมินผลการบ�าบดัฟ้ืนฟฯู		

3.1	ประเมินผลระหว่างการบ�าบดัฟ้ืนฟฯู

กลุม่ผูเ้สพ	: ประเมนิก่อนและหลงัการบ�าบดั  ดา้นความรู ้ ทศันคต ิ

ความคดิ  และพฤตกิรรม  เพือ่ดูการพฒันาการเปลีย่นแปลงดา้นความรู ้ 

ทศันคต ิ ความคดิ  และพฤตกิรรม  ดว้ยแบบประเมนิฯ  และการสงัเกต 

ขณะใชช้วีติระหวา่งการบ�าบดัฟ้ืนฟูและขณะร่วมกจิกรรมต่างๆ 

กลุม่ผูต้ดิ	 : ประเมนิก่อนและทกุๆ 30 วนั ดา้นความรู ้ ทศันคต ิ

ความคิด และพฤติกรรม เพื่อดูการพฒันาการเปลี่ยนแปลงดา้น 

ความรู ้ ทศันคต ิ ความคดิ  และพฤตกิรรม  ดว้ยแบบประเมนิฯ  และ 

การสงัเกตขณะใชช้วีติระหวา่งการบ�าบดัฟ้ืนฟูและขณะร่วมกจิกรรมต่างๆ  

3.2	ประเมินเม่ือครบระยะเวลาการบ�าบดัฟ้ืนฟฯู	   

    - ประเมนิเมือ่ครบระยะเวลาการบ�าบดัฟ้ืนฟูฯ                        

ขัน้ตอนที่	4	การตดิตามหลงัผ่านการบ�าบดัฟ้ืนฟฯู

เป็นการตดิตามดูแลผูท้ีผ่่านการบ�าบดัฟ้ืนฟูตามก�าหนดเรยีบรอ้ยแลว้ 

ใหส้ามารถเลกิใชย้าเสพตดิได ้ เป็นการตดิตามในเรอืนจ�า/ทณัฑสถาน  

จ�านวน 4 คร ัง้ ใน 1 ปี (เดอืนที ่1 เดอืนที ่3 เดอืนที ่6 และเดอืนที ่12)

กรมราชทณัฑ์

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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ขัน้ตอนที่	5	การเตรยีมความพรอ้มผูต้อ้งขงัตดิยาเสพตดิกอ่นพน้โทษ

ผูต้อ้งขงัที่มีประวตัิมีพฤติกรรมเสพยาเสพติดทุกราย ภายใน 

เรือนจ�า/ทณัฑสถาน จะเขา้สู่การเตรียมความพรอ้มผูต้อ้งขงั 

ติดยาเสพติดก่อนพน้โทษ ดว้ยหลกัสูตรการฟ้ืนฟูสมรรถภาพ 

ผูต้อ้งขงัตดิยาเสพตดิก่อนพน้โทษในเรอืนจ�า/ทณัฑสถาน (หลกัสูตร 

15 ช ัว่โมง) เพื่อเตรียมความพรอ้ม และส่งเสริมองค์ความรู ้

ดา้นทกัษะชีวติ ทกัษะสงัคม และทกัษะการป้องกนัการเสพยาซ�า้ 

ครอบคลมุกลุม่ผูต้อ้งขงัทีผ่่านกระบวนการบ�าบดัฟ้ืนฟูฯ

กรมราชทณัฑ์มีแนวทางในการใหค้วามช่วยเหลือผูพ้น้โทษ 

โดยผ่านทางศูนยป์ระสานงานและส่งเสรมิการมงีานท�า (ศูนย ์CARE)  

ซึ่งก่อนที่ผูต้อ้งขงัจะไดร้บัการปล่อยตวั ทางเรือนจ�า/ทณัฑสถาน  

จะส่งต่อขอ้มลูไปยงัหน่วยงานทอ้งถิน่และหน่วยงานอืน่ๆ ทีเ่กีย่วขอ้ง 

ในการดูแล ใหค้วามช่วยเหลอื รวมถึงติดตามผูต้อ้งขงัภายหลงั 

พน้โทษ โดยผู ต้ อ้งข ังที่ ได ร้ ับการปล่อยตัวภายใต เ้งื่อนไข 

การคุมประพฤติจะไดร้บัการติดตาม ดูแล ช่วยเหลือภายหลงั 

ถกูปลอ่ยตวัไดต้ามกฎหมาย

กรมราชทณัฑ์

ขัน้ตอนที่	6	การตดิตามหลงัพน้โทษ

กรมราชทณัฑ ์ ไดก้�าหนดการปล่อยตวัผูพ้น้โทษ ไว ้ 5 ประเภท 

ประกอบดว้ย

1) การปลอ่ยตวัตามครบก�าหนดโทษ ผูผ่้านเรอืนจ�า/ทณัฑสถาน 

ไดร้บัใบบรสุิทธิ์ ไมต่อ้งรายงานตวัส�านกังานคุมประพฤตจิงัหวดั

2) การปลอ่ยตวัช ัว่คราว (ปลอ่ยประกนัตวั)

3) การปลอ่ยพกัการลงโทษ ผูผ่้านเรอืนจ�า/ทณัฑสถาน จะตอ้งมี

การรายงานตวักบัส�านกังานคุมประพฤตจิงัหวดั

4) การปลอ่ยลดวนัตอ้งโทษ จะตอ้งมกีารรายงานตวักบัส�านกังาน

คุมประพฤตจิงัหวดั

5) การปลอ่ยอภยัโทษ

หลกั

กรมราชทณัฑ์

รอง

1. กระทรวงมหาดไทย

2. กระทรวงสาธารณสุข : สสจ. 

ด�าเนินการในกรณีผูต้อ้งขงั

หลงัพน้โทษยาเสพตดิมโีรคร่วม

ทางกายและจิต ซึ่งเรือนจ�า/

ทณัฑส์ถานในพื้นที่ส่งขอ้มูล

ให ้สสจ. อย่างนอ้ย 1 คร ัง้/

เดอืน เพือ่ด�าเนินการตดิตาม

ดูแลช่วยเหลือสุขภาพกาย

และจติ

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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กจิกรรม ผูร้บัผิดชอบ

ทัง้น้ี	 ใหก้รมราชทณัฑ	์สง่ขอ้มูลผูพ้น้โทษ	ทัง้	 5	ประเภทที่ผ่าน

การบ�าบดัฯ	ดงัน้ี

1) ผูท้ี่ผ่านการบ�าบดัฯ แต่ยงัติดตามหลงัการบ�าบดัไม่ครบ 

ตามเกณฑ ์ใหส่้งศูนยเ์พือ่การประสานการดูแลผูผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟูฯ  

ในระด ับจ ังหวดั โดยกระทรวงมหาดไทยติดตามช่วยเหลือ 

ดา้นการศึกษา อาชีพ การมีงานท�า การพฒันาคุณภาพชีวิต  

และสงัคม หลงัปลอ่ยตวัผูพ้น้โทษ

2) ผูท้ี่ผ่านการบ�าบดัฯ ครบตามเกณฑ ์ และไดร้บัการติดตาม 

ครบตามเกณฑใ์นเรือนจ�า/ทณัฑสถาน หลงัพน้โทษใหส่้งขอ้มูล 

ไปยงัศูนยเ์พือ่การประสานการดูแลผูผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟูฯกระทรวง

มหาดไทย ร่วมกบัเจา้หนา้ที่กรมราชทณัฑ ์ ด�าเนินการร่วมติดตาม 

ผูป่้วย ในระบบตอ้งโทษ

3) หลงัพน้โทษจากคดยีาเสพติด กรณีผูป่้วยมโีรคร่วมฝ่ายกาย

และจติใหเ้รือนจ�า/ทณัฑสถานในพื้นที ่ ส่งขอ้มลูผูป่้วยใหส้ �านกังาน

สาธารณสุขจงัหวดัประจ�าพื้นที ่อย่างนอ้ย 1 คร ัง้/เดอืน เพือ่ตดิตาม

ดูแลช่วยเหลอืสุขภาพกายและจติอย่างต่อเนื่อง

การบนัทกึขอ้มูล	บสต.	และระบบขอ้มูลผูต้อ้งขงั	(รท.101)

1) มคี�าส ัง่แต่งต ัง้บุคลากรในเรือนจ�า/ทณัฑสถาน ใหท้ �าหนา้ที ่

บนัทกึขอ้มลูในระบบขอ้มลู บสต. และระบบขอ้มลูผูต้อ้งขงั (รท. 101) 

2) ใหด้ �าเนินการบนัทกึขอ้มลูการคดักรอง  บ �าบดัฟ้ืนฟู  และตดิตาม 

ในระบบ บสต. และระบบขอ้มูลผูต้อ้งขงั รท.101 ใหเ้ป็นปจัจุบนั  

มีคุณภาพ รวมถึงการวิเคราะห์ขอ้มูลเพื่อใช้ในการวางแผน 

การด�าเนินงาน

กรมราชทณัฑ์

เอกสาร/แบบฟอรม์/การรายงานที่เกี่ยวขอ้ง

1. มาตรฐานการบ�าบดัฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูเ้สพ/ผูต้ิดยาเสพติด ระบบตอ้งโทษ ในเรือนจ�า/ 

ทณัฑสถาน ปี 2560

2. แนวทางการด�าเนินงานดา้นการบ�าบดัฟ้ืนฟูและลดอนัตรายจากยาเสพตดิ  กระทรวงสาธารณสุข 

พ.ศ. 2561

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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การด�าเนินงานลดอันตราย
จากการใช้ยาเสพติด (Harm Reduction)5

ความเป็นมา
ใน พ.ศ. 2557 รฐับาลไดป้ระกาศแนวทางการด�าเนินงานลดอนัตรายจากการใชย้าเสพติด  

ในกลุ่มผู้ใชย้าเสพติดดว้ยวธิีการฉีด โดยก�าหนดใหน้�ามาตรการลดอนัตรายจากการใชย้าเสพติด 

มาด�าเนินการในกลุม่ผู้ใชย้าเสพตดิดว้ยวธิกีารฉีด  ครอบครวั  ชมุชน  สงัคม  เพือ่ลดอนัตรายทีเ่กดิจาก 

การใชส้ารเสพติดในผู้ใชส้ารเสพติดที่ยงัไม่ตอ้งการจะเลิกใชส้าร หรือไม่สามารถจะเลิกใชไ้ด ้ 

ลดอบุตักิารณข์องการใชเ้ขม็ฉีดยาร่วมกนั ลดอบุตักิารณข์องการฉีดสารเสพตดิและลดการใชส้ารเสพตดิ 

ทีไ่มป่ลอดภยัแทน (Harm reduction)

วัตถุประสงค์
1. เพือ่สนบัสนุนช่วยเหลอืใหผู้้ใชย้าเสพตดิดว้ยวธิกีารฉีด และวธิอีืน่ๆ รวมถงึกลุม่ตดิรุนแรง 

เรื้อรงั เขา้ถงึบรกิารสุขภาพ โดยการพฒันาระบบการดูแลรกัษาและตดิตามผู้ใชย้าเสพตดิ ดว้ยวธิกีาร

ฉีด และวธิอีืน่ๆ รวมถงึกลุม่ตดิรุนแรง เรื้อรงั โดยเนน้การมส่ีวนร่วมของทกุภาคส่วน

2. เพือ่ลดการแพร่กระจายของเชื้อโรคทีต่ดิต่อทางเลอืด ในกลุม่ผู้ใชย้าเสพตดิดว้ยวธิกีารฉีด

3. เพือ่ช่วยเหลอืผูใ้ชย้าเสพตดิดว้ยวธิกีารฉีดเขา้สู่การบ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟูฯ โดยความสมคัรใจ

ใหส้ามารถลด ละ เลกิ ยาเสพตดิได้ในทีสุ่ด

4. เพือ่ลดอนัตรายทีเ่กดิกบัผู้ใชย้าเสพตดิดว้ยวธิกีารฉีด ทางสงัคมและชมุชน ทีม่าจากการใช ้

ยาเสพตดิทีม่ฤีทธิ์ต่อจติและประสาท

5. เพื่อสรา้งสภาพแวดลอ้มใหเ้อื้อต่อการท�างานท ัง้ผู้ใหบ้ริการและผูร้บับริการลดอนัตราย 

จากการใชย้าเสพตดิ

6. เพือ่ก�าหนดมาตรฐานงานลดอนัตรายจากยาเสพตดิ (Harm Reduction) ทีส่ามารถน�าไป

ประยุกตใ์ช้ในหน่วยงานสงักดักระทรวงสาธารณสุขและหน่วยงานอืน่ทีเ่กี่ยวขอ้ง

7. เพื่อใหม้ีระบบการลดอนัตรายจากยาเสพติดที่มีประสิทธิภาพ สามารถลดอนัตรายของ 

ยาเสพตดิทีม่ต่ีอผูเ้สพหรอืผูต้ดิยาเสพตดิ ครอบครวั ชมุชนและสงัคม

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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ขอบเขต
1. ชดุบรกิารดา้นสขุภาพการลดอนัตรายจากการใชย้า	กลุม่ผูใ้ชย้าเสพตดิดว้ยวธิฉีีด	 (Injecting	

drug	user	–	IDU)

1.1	การใหบ้รกิารดา้นสขุภาพ

1) การใหค้วามรูแ้ละใหค้�าปรกึษาแนะน�าเกี่ยวกบัยาเสพตดิ เพือ่สรา้งความเขา้ใจ ความ

ตระหนกั และการประเมนิความเสีย่งของตนเอง รวมถงึการฝึกทกัษะการป้องกนัยาเสพตดิ ตลอดจน 

การฝึกทกัษะการป้องกนัการตดิเชื้อเอชไอว ีโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ ์วณัโรค และไวรสัตบัอกัเสบบี

และซี

2) การบ�าบดัรกัษายาเสพติดโดยใชย้าและสารทดแทนระยะยาว เช่น การบ�าบดัรกัษา 

โดยใชเ้มทาโดนทดแทนระยะยาว (MMT) ตามมาตรฐานทางการแพทย ์ ควบคู่กบัการจดัใหม้บีรกิาร

ป้องกนัและดูแลรกัษาอาการจากการใชย้าเกนิขนาดในพื้นทีด่ �าเนินการ เช่น การใหบ้รกิาร Naloxone 

เป็นตน้

3) การส่งเสริมและสนบัสนุนใหก้ลุ่มเป้าหมายสมคัรใจเขา้รบัการบ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟู

สมรรถภาพผูต้ดิยาเสพตดิจนสามารถเลกิใชย้าเสพตดิได้ในทีสุ่ด

4) การใหค้�าปรกึษาและตรวจการตดิเชื้อเอชไอวโีดยสมคัรใจ (VCT) และส่งต่อเพือ่เขา้

รบับรกิารดูแลรกัษาดว้ยยาตา้นไวรสั

5) การใหค้�าปรึกษา ตรวจหาและส่งต่อเขา้รบับริการดูแลรกัษาการติดเชื้ อไวรสั 

ตบัอกัเสบบแีละซี

6) การสนบัสนุนให้ใชอ้ปุกรณท์ีส่ะอาด

7) การแจกถงุยางอนามยั

8) การตรวจและรกัษาโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์

9) การป้องกนั วนิิจฉยั และรกัษาวณัโรค

10) การใหบ้รกิารรกัษาดา้นจติเวช

1.2	การใหบ้รกิารดา้นสงัคม

1) การเยีย่มบา้นรายบคุคล โดยอาสาสมคัรภาคประชาสงัคม และเจา้หนา้ทีภ่าครฐั

2) กิจกรรมเพื่อนช่วยเพื่อน ท ัง้ในลกัษณะกิจกรรมกลุ่ม กิจกรรมบ�าเพ็ญประโยชน ์

กจิกรรมบรกิารสงัคม

3) จดัใหม้ีพื้นที่ปลอดภยั (Drop in center) ในการด�าเนินกิจกรรมลดอนัตราย 

จากยาเสพตดิ โดยเนน้การมส่ีวนร่วมของชมุชน

4) จดับริการใหค้�าปรึกษาดา้นกฎหมายแก่กลุ่มเป้าหมายและผูป้ฏิบตัิงานในพื้นที ่

ด�าเนินการ

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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2. ชดุบรกิารดา้นสขุภาพการลดอนัตรายจากการใชย้า	 กลุม่ผู้ใชย้าเสพติดดว้ยวธิีอืน่ๆ	 (Non	

Injecting	drug	user	–	Non	-IDU)

2.1	การใหบ้รกิารดา้นสขุภาพ

1) การใหค้วามรูแ้ละใหค้�าปรึกษาแนะน�าเกี่ยวกบัยาเสพติด เพื่อสรา้งความเขา้ใจ  

ความตระหนกั และการประเมนิความเสี่ยงของตนเอง รวมถงึการฝึกทกัษะการป้องกนัยาเสพติด  

ตลอดจนการฝึกทกัษะการป้องกนัการตดิเชื้อเอชไอว ี โรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ ์ วณัโรค และไวรสั   

ตบัอกัเสบบแีละซี

2) การบ�าบดัรกัษายาเสพติดโดยใชย้าและสารทดแทนระยะยาว เช่น การบ�าบดัรกัษา 

โดยใชเ้มทาโดนทดแทนระยะยาว (MMT) ตามมาตรฐานทางการแพทย ์ ควบคู่กบัการจดัใหม้บีรกิาร

ป้องกนัและดูแลรกัษาอาการจากการใชย้าเกนิขนาดในพื้นทีด่ �าเนินการ เช่น การใหบ้รกิาร Naloxone 

เป็นตน้

3) การส่งเสริมและสนบัสนุนใหก้ลุ่มเป้าหมายสมคัรใจเขา้รบัการบ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟู

สมรรถภาพผูต้ดิยาเสพตดิจนสามารถเลกิใชย้าเสพตดิไดใ้นทีสุ่ด

4) การใหค้�าปรกึษาและตรวจการตดิเชื้อเอชไอวโีดยสมคัรใจ (VCT) และส่งต่อเขา้รบั

บรกิารดูแลรกัษาดว้ยยาตา้นไวรสั

5) การแจกถงุยางอนามยั

6) การตรวจและรกัษาโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์

7) การป้องกนั วนิิจฉยั และรกัษาวณัโรค

8) การใหบ้รกิารรกัษาดา้นจติเวช

2.2	การใหบ้รกิารดา้นสงัคม

1) การเยีย่มบา้นรายบคุคล โดยอาสาสมคัรภาคประชาสงัคม และเจา้หนา้ทีภ่าครฐั

2) กิจกรรมเพื่อนช่วยเพื่อน ท ัง้ในลกัษณะกิจกรรมกลุ่ม กิจกรรมบ�าเพ็ญประโยชน ์

กจิกรรมบรกิารสงัคม

3) จดัใหม้พีื้นที่ปลอดภยั (Drop in center) ในการด�าเนินกิจกรรมลดอนัตรายจาก 

ยาเสพตดิ โดยเนน้การมส่ีวนร่วมของชมุชน

4) จดับริการใหค้�าปรึกษาดา้นกฎหมาย แก่กลุ่มเป้าหมายและผูป้ฏิบตัิงานในพื้นที ่

ด�าเนินการ

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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ค�านิยาม
1. การลดอนัตรายจากการใชย้าเสพตดิ (Harm	Reduction) หมายถงึ การลดปญัหา หรอืภาวะ 

เสีย่งอนัตราย การแพร่ระบาด การสูญเสยีจากการใชย้าเสพตดิ ทีอ่าจเกดิกบัตวับคุคล ชมุชน และ

สงัคม เป็นการป้องกนัอนัตรายโดยการท�าใหเ้กดิพฤตกิรรมทีเ่ป็นอนัตรายลดลง ในขณะทีย่งัไมส่ามารถ

หยุดยาเสพติดได ้ เป็นการยดืหยุ่นวธิีการรกัษา ที่ยดึความพรอ้มของผูป่้วยเป็นฐาน โดยค�านึงถงึ

ศกัดิ์ศรขีองความเป็นมนุษย ์มนุษยธรรม สทิธมินุษยชนและความเขา้ใจธรรมชาตขิองผู้ใชย้าเสพตดิ

2. สถานที่ใหบ้รกิารลดอนัตรายจากการใชย้าเสพตดิ	 (Drop	 in	 Center)	 หมายถงึ ของภาค

ประชาสงัคม หมายถงึ สถานทีท่ีใ่หบ้รกิารตามความตอ้งการทีจ่ �าเป็น (Holistic Needs) และปลอดภยั

ส�าหรบัผูใ้ชย้าเสพตดิ เป็นสถานทีท่ีใ่หก้ารดูแลช่วยเหลอืเบื้องตน้แก่ผู้ใชย้าเสพตดิชนิดฉีดในดา้นต่างๆ  

ท ัง้ดา้นร่างกาย อารมณ์ จิตวญิญาณ ความรู ้ การศึกษา อาชีพ รวมถงึการปกป้องสทิธิ์ในสงัคม 

อย่างเสมอภาค โดยเนน้บริการความรูท้ี่เกี่ยวขอ้งกบัการเสพยาเสพติดและป้องกนัตนเองจากการ 

ติดเชื้อเอชไอวีเอดส ์ ลดการแพร่เชื้อโรคการติดต่อทางเพศสมัพนัธ ์ และน�าไปสู่การบ�าบดัรกัษา 

ทีเ่หมาะสม ซึง่บางแห่งเรยีกวา่ “ศูนย ์Drop in หรอืศูนยบ์รกิารขอ้มลูขา่วสาร”

3. สถานที่ใหบ้ริการลดอนัตรายจากการใชย้าเสพติดชนิดฉีดและชนิดอื่น	 ของกระทรวง

สาธารณสุข	 หมายถึง	 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�าบล โรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาลท ัว่ไป  

โรงพยาบาลศูนย ์ โรงพยาบาลธญัญารกัษ ์ สงักดักรมการแพทย ์ และโรงพยาบาลจิตเวช สงักดั 

กรมสุขภาพจติ

4. ผูใ้ชส้ารเสพติดดว้ยวิธีการฉีด	 (Injecting	 drug	 user	 -	 IDU)	 หมายถงึ	 ผูท้ีใ่หป้ระวตั ิ

การใชย้าเสพตดิดว้ยวธิกีารฉีด ในรอบ 12 เดอืนทีผ่่านมา ไมจ่ �ากดัประเภทของยาเสพตดิทีใ่ช ้

5. Methadone	Maintenance	 Therapy	 (MMT)	 หมายถงึ	 การบ�าบดัรกัษาผูต้ดิอนุพนัธ ์

ของฝ่ินดว้ยเมทาโดนระยะยาว

6. Voluntary	 counseling	 and	 testing	 (VCT)	หมายถงึ	การใหค้�าปรกึษาแนะน�าเพือ่การ

ตรวจหาเชื้อเอชไอวเีอดสโ์ดยสมคัรใจ

7. Harm	 Reduction	 Unit	 หมายถึง	 หน่วยประสานงาน ใหค้�าปรึกษา แนะน�า คดักรอง

อาการ และความตอ้งการของผูร้บับรกิาร เพือ่การสนบัสนุนการจดับรกิารดา้นสุขภาพการลดอนัตราย

จากยาเสพติด เพื่อการรบัและส่งต่อ เพื่อการรกัษาไปยงัหน่วยบริการอื่นที่เกี่ยวขอ้ง เช่น คลนิิก 

ยาเสพตดิ คลนิิกเอดส ์ คลนิิกอายุรกรรม คลนิิกจติเวช และหน่วยบรกิารผูป่้วยใน รวมถงึประสาน

การน�าเขา้ขอ้มลูระบบรายงาน 43 แฟ้ม รายละเอยีดตามเอกสาร รหสัโรค ICD-10 การจดับริการ  

(ชดุลดอนัตรายจากยาเสพตดิดา้นสุขภาพ) และ บสต.

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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การคน้หาและน�าเขา้สูร่ะบบบรกิาร

1. หน่วยงานสงักดักระทรวงสาธารณสุข สนบัสนุนภาคประชาสงัคม 

ในการคน้หาผูเ้สพยาเสพตดิ ร่วมกบัเจา้หนา้ทีข่องรฐัในพื้นที่

2. น�าผูเ้สพยาเสพตดิ เขา้สู่บรกิาร

2.1 กรณีบุคลากรสาธารณสุข/ผูน้�าชุมชน/อาสาสมคัร พบผูเ้สพ 

ยาเสพตดิ ควรด�าเนินการซกัชวนเขา้รบับริการดา้นการลดอนัตราย 

จากการใชย้าเสพตดิของหน่วยงานสาธารณสุข

2.2 กรณีที่เจา้หนา้ที่ตามกฎหมายพบผูเ้สพยาเสพติด ใหน้�าส่ง 

ศูนยเ์พือ่การคดักรอง เพือ่ท �าการตรวจสอบประวตัแิละคดักรองสภาพ

การเสพตดิ เพือ่น�าส่งเขา้รบัการบ�าบดัฯ ทีเ่หมาะสม

หลกั

กระทรวงสาธารณสุข : 

รพ.สต. รพช. รพท. รพศ.

เขตสุขภาพ/สสจ. สบยช. 

รพ.ธญัญารกัษภ์มูภิาค 

สงักดักรมการแพทย ์

และรพ.จติเวช 

สงักดักรมสุขภาพจติ

รอง

1. NGO

2. กระทรวงมหาดไทย

3. ส�านกังานต�ารวจแห่งชาติ

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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การจดับรกิาร	“ชดุบรกิารลดอนัตรายจากการใชย้าเสพตดิดา้นสขุภาพและสงัคม”		

กรณีใชย้าเสพตดิแบบฉีด

การใหบ้รกิารดา้นสขุภาพ
1. โรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต�าบล  จดับรกิารการใหค้วามรูเ้กีย่วกบั 
โทษ พษิภยัยาเสพติด การป้องกนัการติดเชื้อเอชไอว ี โรคติดต่อ 
ทางเพศสมัพนัธ ์ วณัโรคและไวรสัตบัอกัเสบบแีละซ ี การสนบัสนุน 
ให้ใชถ้งุยางอนามยัอย่างถกูวธิ ี และการคดักรองโรคทางจติเวช
2. โรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาลท ัว่ไป โรงพยาบาลศูนย ์ 
โรงพยาบาลธญัญารกัษ ์ สงักดักรมการแพทย ์ และโรงพยาบาล 

จติเวช สงักดักรมสุขภาพจติ จดับรกิาร ดงันี้
2.1 การใหค้วามรูแ้ละใหค้�าปรึกษาแนะน�าเกี่ยวกบัยาเสพติด  

เพื่อสรา้งความเขา้ใจ ความตระหนกัและการประเมินความเสี่ยง 
ของตนเอง รวมถงึการฝึกทกัษะการป้องกนัยาเสพติด ตลอดจน 
การป้องกนัการติดเชื้อเอสไอว ี โรคติดต่อทางเพศสมัพนัธ ์ วณัโรค  
และไวรสัตบัอกัเสบบแีละซี

2.2 การบ�าบดัรกัษายาเสพตดิโดยใชย้าและสารทดแทนระยะยาว  
เช่น การบ�าบดัรกัษาโดยใชเ้มทาโดนทดแทนระยะยาว (MMT)  
ตามมาตรฐานทางการแพทย ์ ควบคู่การจดัใหม้ีบริการป้องกนั 
และดูแลรกัษาอาการจากการใชย้าเกนิขนาดในพื้นทีด่ �าเนินการ เช่น 
การใหบ้รกิาร Naloxone เป็นตน้

2.3 การส่งเสริมและสนบัสนุนใหก้ลุ่มเป้าหมายสมคัรใจเขา้รบั 
การบ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟูสมรรถภาพ ผูเ้สพยาเสพติดจนสามารถ 
เลกิใชย้าเสพตดิไดใ้นทีสุ่ด

2.4 การใหค้�าปรึกษา และตรวจการติดเชื้อเอชไอวโีดยสมคัรใจ 
(VCT) และส่งตวัเขา้รบับรกิารดูแลรกัษาดว้ยยาตา้นไวรสั

2.5 การใหค้�าปรึกษา ตรวจหาและส่งตวัเขา้รบับริการดูแลรกัษา 
การตดิเชื้อไวรสั ตบัอกัเสบบแีละซี

2.6 การสนบัสนุนอปุกรณท์ีส่ะอาด
2.7 การแจกถงุยางอนามยั
2.8 การตรวจและรกัษาโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์
2.9 การป้องกนั วนิิจฉยั และรกัษาวณัโรค
2.10 การใหบ้รกิารรกัษาดา้นจติเวช

หลกั

กระทรวงสาธารณสุข :
รพ.สต. รพช. รพท. รพศ.
เขตสุขภาพ/สสจ. สบยช. 
รพ.ธญัญารกัษภ์มูภิาค
สงักดักรมการแพทย ์
และรพ.จติเวช 
สงักดักรมสุขภาพจติ

รอง

NGO

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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การใหบ้รกิารดา้นสงัคม

1. การเยี่ยมบา้นรายบุคคล โดยอาสาสมคัรภาคประชาสงัคมและ 

เจา้หนา้ภาครฐั

2. กิจกรรมเพือ่นช่วยเพือ่น ท ัง้ในลกัษณะกิจกรรมกลุ่ม กิจกรรม

บ�าเพญ็ประโยชน ์กจิกรรมบรกิารสงัคม

3. จดัใหม้พีื้นทีป่ลอดภยั (Drop in center) ในการด�าเนินกจิกรรม

ลดอนัตรายจากยาเสพตดิ โดยเนน้การมส่ีวนร่วมของชมุชน

4. จดับรกิารใหค้�าปรกึษาดา้นกฎหมาย แก่กลุม่เป้าหมายและผูป้ฏบิตัิ

งานในพื้นทีด่ �าเนินการ

กรณีใชย้าเสพตดิดว้ยวธิอีืน่ๆ

การใหบ้รกิารดา้นสขุภาพ

1. โรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต�าบล จดับรกิารการใหค้วามรูเ้กีย่วกบั 

โทษ พษิภยัยาเสพติด การป้องกนัการติดเชื้อเอชไอว ี โรคติดต่อ 

ทางเพศสมัพนัธ ์ วณัโรค และไวรสัตบัอกัเสบบแีละซ ี การสนบัสนุน 

ใหใ้ชถ้งุยางอนามยัอย่างถกูวธิ ี และการคดักรองโรคทางจติเวช

2. โรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาลท ัว่ไป โรงพยาบาลศูนย ์ 

โรงพยาบาลธัญญาร ักษ์ภูมิภาค สงัก ัดกรมการแพทย์ และ 

โรงพยาบาลจติเวช สงักดักรมสุขภาพจติ จดับรกิารดงันี้

2.1 การใหค้วามรูแ้ละใหค้�าปรึกษาแนะน�าเกี่ยวกบัยาเสพติด  

เพื่อสรา้งความเขา้ใจ ความตระหนกั และการประเมนิความเสี่ยง

ของตนเอง รวมถงึการป้องกนัการตดิเชื้อเอชไอว ี โรคตดิต่อทางเพศ

สมัพนัธ ์ วณัโรค และไวรสัตบัอกัเสบบแีละซี

2.2 การบ�าบดัรกัษายาเสพตดิ โดยใชย้าและสารทดแทนระยะยาว  

เช่น การบ�าบดัรกัษาโดยใชเ้มทาโดนทดแทนระยะยาว (MMT)  

ตามมาตรฐานทางการแพทย ์ ควบคู่กบัการจดัใหม้บีริการป้องกนั

และดูแลรกัษาอาการจากการใชย้าเกนิขนาดในพื้นทีด่ �าเนินการ เช่น  

การใหบ้รกิาร Naloxone เป็นตน้

2.3 การส่งเสริมและสนบัสนุนใหก้ลุ่มเป้าหมายสมคัรใจเขา้รบั 

การบ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูต้ิดยาเสพติด จนสามารถ 

เลกิใชย้าเสพตดิไดใ้นทีสุ่ด       

หลกั

1. NGO

2. กระทรวงมหาดไทย

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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2.4 การใหค้�าปรึกษาและตรวจการติดเชื้อเอชไอวโีดยสมคัรใจ 

(VCT) และส่งต่อเขา้รบับรกิารดูแลรกัษาดว้ยยาตา้นไวรสั

2.5 การแจกถงุยางอนามยั

2.6 การตรวจและรกัษาโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์

2.7 การป้องกนั วนิิจฉยัและรกัษาวณัโรค

2.8 การใหบ้รกิารรกัษาดา้นจติเวช

การใหบ้รกิารดา้นสงัคม

1. การเยี่ยมบา้นรายบุคคล โดยอาสาสมคัรภาคประชาสงัคม และ 

เจา้หนา้ทีภ่าครฐั

2. กิจกรรมเพือ่นช่วยเพือ่น ท ัง้ในลกัษณะกิจกรรมกลุ่ม กิจกรรม

บ�าเพญ็ประโยชน ์ กจิกรรมบรกิารสงัคม

3. จดัใหม้พีื้นทีป่ลอดภยั (Drop in center) ในการด�าเนินกจิกรรม

ลดอนัตรายจากยาเสพตดิ โดยเนน้การมส่ีวนร่วมของชมุชน

4. จดับริการใหค้�าปรึกษาดา้นกฎหมาย แก่กลุ่มเป้าหมายและ 

ผูป้ฏบิตังิานในพื้นทีด่ �าเนินการ

การตดิตามดูแลช่วยเหลอื

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�าบล โรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาล

ท ัว่ไป โรงพยาบาลศูนย ์ โรงพยาบาลธญัญารกัษ ์ สงักดักรมการแพทย ์ 

และโรงพยาบาลจิตเวช สงักดักรมสุขภาพจิต ด�าเนินการติดตาม  

ดูแล ช่วยเหลือผูเ้ขา้รบับริการตามมาตรการการลดอนัตราย 

จากยาเสพตดิ ตามข ัน้ตอนของกระทรวงสาธารณสุข 

หลกั

กระทรวงสาธารณสุข : 

รพ.สต. รพช. รพท. รพศ. 

เขตสุขภาพ/สสจ. สบยช. 

รพ.ธญัญารกัษภ์มูภิาค 

สงักดักรมการแพทย ์

และรพ.จติเวช 

สงักดักรมสุขภาพจติ

รอง

1. NGO

2. กระทรวงมหาดไทย
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ระบบขอ้มูลยาเสพตดิ

โรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต�าบล โรงพยาบาลชมุชน โรงพยาบาลท ัว่ไป 

โรงพยาบาลศูนย ์ โรงพยาบาลธญัญารกัษ ์ สงักดักรมการแพทย ์ 

และโรงพยาบาลจติเวช สงักดักรมสุขภาพจติ บนัทกึขอ้มลูผูเ้ขา้รบั

บริการตามมาตรการการลดอนัตรายจากยาเสพติด ในฐานขอ้มูล  

43 แฟ้ม และระบบรายงาน บสต.

หลกั

กระทรวงสาธารณสุข : 

รพ.สต. รพช. รพท. รพศ.

เขตสุขภาพ/สสจ. สบยช. 

รพ.ธญัญารกัษภ์มูภิาค

สงักดักรมการแพทย ์

และรพ.จติเวช 

สงักดักรมสุขภาพจติ

เอกสาร/แบบฟอรม์/การรายงานที่เกี่ยวขอ้ง

1. แนวทางการด�าเนินงานลดอนัตรายจากยาเสพตดิ (Harm Reduction)

2. แนวทางการด�าเนินงานยาเสพตดิ กระทรวงสาธารณสุข

3. คู่มอืการใชง้านระบบขอ้มูลการบ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟูผูต้ิดยาเสพติดของประเทศ (บสต.)/ 

43 แฟ้ม

4. ขอ้ส ัง่การ ปี 2560
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การเฝ้าระวัง ส่งต่อ และดูแล
ผู้ป่วยยาเสพติดที่มีอาการทางจิตในพื้นที่6

ความเป็นมา
จากปญัหาผลกระทบของผูป่้วยยาเสพติดที่มอีาการทางจิตและก่อเหตุความรุนแรงกบับุคคล 

ใกลช้ิด ครอบครวัและชุมชน จนส่งผลกระทบต่อความปลอดภยัของประชาชนตามที่ไดป้รากฏ 

เป็นขา่วในปจัจบุนั จากปญัหาดงักลา่ว รฐับาลไดเ้ลง็เหน็ถงึความส�าคญัของการป้องกนัปญัหาผลกระทบ 

ดงักลา่ว เพือ่สรา้งความปลอดภยัใหก้บัประชาชน และเป็นการดูแลผูป่้วยจติเวชใหไ้ดร้บัการดูแลรกัษา

ในเชงิสาธารณสุขโดยเรว็ก่อนทีจ่ะเกดิอนัตราย  

วัตถุประสงค์
1. เพือ่ก�าหนดแนวทางในการป้องกนั เฝ้าระวงั และแกไ้ขปญัหาผูป่้วยที่มอีาการทางจติจาก 

การใชย้าเสพตดิ

2. เพือ่คุม้ครองสงัคมจากอนัตรายทีจ่ะเกดิขึ้นจากผูท้ีม่คีวามผดิปกตทิางจติ และคุม้ครองสทิธิ

ผูป่้วยใหไ้ดร้บัการรกัษาตามมาตรฐานทางการแพทย์

3. เพือ่ลดผลกระทบของผูป่้วยจติเวชทีม่าจากการใชย้าเสพตดิ

เป้าหมาย
76 จงัหวดัท ัว่ประเทศ 

ขอบเขตการด�าเนินงาน ประกอบด้วย
การป้องกนั เฝ้าระวงั เผชญิเหตเุมือ่เกดิเหตกุารณร์า้ยแรง การรกัษา และตดิตามดูแลแกไ้ข

ปญัหาใหก้บัผูป่้วยจติเวช

ค�าจ�ากัดความ
ผูป่้วยจติเวชสุรา/ยา/สารเสพตดิ คอื ผูป่้วยทีไ่ดร้บัการวนิิจฉยัวา่เป็นผูเ้สพ (Abuse) หรอืผูต้ดิ 

(Dependence) ทีม่อีาการทางจติจากโรคแทรกหรอืโรคร่วมทางจติเวชสุรา/ยา/สารเสพตดิ

 

พดูคยุเกลี้ยกลอ่ม/

จดัการดูแล

ช่วยเหลอืเบื้องตน้
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กระบวนงาน	:	การเฝ้าระวงั	และสง่ต่อ

1.	การคน้หาผูป่้วยจติเวชจากยาเสพตดิ

1.1 ผูน้�าชมุชน ผูน้�าทอ้งถิน่ อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ�าหมูบ่า้น  

(อสม.) เป็นตน้ ร่วมกนัเฝ้าระวงัและดูแลผูเ้สพยาเสพตดิในหมูบ่า้น/

ชุมชน หากพบว่ามีการเสพยาเสพติด มีอาการทางจิต หรือม ี

ความเสี่ยงต่อการก่อความรุนแรง ขอใหใ้ชก้ระบวนการชุมชน 

ในการชกัชวนใหผู้้ใชย้าเสพติดไดเ้ขา้รบัการบ�าบดัหรือรบัค�าปรึกษา  

ในสถานพยาบาลใกลบ้า้น เพื่อประเมิน ใหก้ารบ�าบดัรกัษาหรือ 

ส่งต่อตามความรุนแรง ซึ่งนอกจากจะใชก้ระบวนการชุมชนในการ

กดดนัแลว้ อาจจะใชก้ารพูดคุยใหค้วามรูใ้นเชิงสุขภาพกบัผูใ้ชย้า  

หรือครอบครวั เพือ่ใหท้ราบถงึอนัตรายและโทษพษิภยัที่จะเกิดขึ้น 

หรอืการจดัการในภาวะวกิฤตฉุิกเฉินเมือ่จ�าเป็น 

1. กระทรวงมหาดไทย 

ผ่านกลไกก�านนั ผู้ใหญ่บา้น 

ผูน้�าชมุชน ผูน้�าทอ้งถิน่ 

2. กระทรวงสาธารณสุข : 

อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ�า

หมูบ่า้น (อสม.)ฯ

เฝ้าระวงั		ส่งต่อ

เฝ้าระวงั
กลุม่เสีย่ง

บ�าบดัรกัษาตามศกัยภาพ

สป.
ศอ.ปส.สอ.+สอฉ.+กบรส.

ควบคมุ/ก�ากบั

กรมสขุภาพจติ	และ	สบยช.
สรา้งกระบวนการเรยีนรู ้

ตดิตามหลงัการบ�าบดั
การประสานการช่วยเหลอื	ดา้นอาชีพ	ที่อยู่อาศยั

กลุม่เสีย่งมีสญัญาณเตอืน
(อาการทางจติ+การกอ่ความรุนแรง)

รุนแรงมาก
รุนแรง
ปานกลาง

พนกังาน

ฝ่ายปกครอง/

บคุลากร

สาธารณสขุ

ญาต/ิประชาชน/

อสม./อสส.

ผูใ้หญ่บา้น/ผูน้�า

ชมุชน/ผูน้�าทอ้งถิ่น

รุนแรงนอ้ย

Mind	6	(มีอาการ	2	ข้ึนไป)
Mind	7	(มีอาการ	1	ขอ้ข้ึนไป)

Mind	6	(มีอาการแต่ไม่มี
ความผิดปกตดิา้นจติใจ)
Mind	7	(เคยมีอาการ
มากอ่นแต่ปจัจุุบนัไม่มี)

Mind	6	(มีอาการผิดปกต	ิ1	ขอ้)	
Mind	7	(เคยมีอาการมากอ่น
แต่ปจัจุุบนัไม่มี) ER

จติเวชและ
ยาเสพตดิ

รพช./
รพท./
รพศ.

ไม่วกิฤต
ฉุกเฉิน

วกิฤตฉุกเฉิน

-	แบบประเมิน	SMI-V	(4	ขอ้),	แบบประเมิน	OAS
-	มีประวตัเิสพยาภายใน	30	วนั	หรอื	urine+
-	การควบคมุอาการเบื้องตน้	(Acute	care)

ไม่ดีข้ึน

รพ.จติเวช
(กรณีมอีาการทางจติรุนแรง/ยุ่งยาก

ซบัซอ้น)

สบยช.,	รพ.ธญัญารกัษ์
(กรณีเสพตดิรุนแรง/เรื้อรงั)

สง่กลบั
ชมุชน

รพ.เฉพาะทาง
ตดิตามเอง

พม.

ที่อยู่

อาศยั

สธ.

สขุภาพ

มท.

บูรณาการ

ทกุ

ภาคสว่น

แรงงาน

อาชีพ

ฝึกอาชีพ

รายงาน	(วนิิจฉยัโรคยาเสพตดิ+SMI-V)

HDC บสต.

ศธ.

ศึกษา

ต่อ

ทมี
ปฏบิตักิาร
ในพื้นที่
(รพ.สต.,	
พม.,	อบต.,	
มท.	ตร.,	
แรงงาน,	
ศธ.,	วดั)	
โดยใช้
แนวทาง	
CBTx

ตดิตาม

ช่วยเหลอื

สง่กลบั	รพช.,
รพท.,	รพศ.

-	ศูนยร์บัแจง้เหต	ุ

		1669

-	มูลนิธ	ิ(กูชี้พ,	กูภ้ยั)

-	ทมีกูชี้พ	กทม.

ต�ารวจ	(191)

พดูคยุเกลี้ยกลอ่ม/

จดัการดูแล

ช่วยเหลอืเบื้องตน้

พดูคยุเกลี้ยกลอ่ม/

จดัการดูแล

ช่วยเหลอืเบื้องตน้

พดูคยุ/

เขา้ชารต์/ผูกยดึ

น�าสง่	รพ.	
เพือ่ประเมิน/รกัษา

ตามระบบการรกัษาปกติ

ดีข้ึน
หรอืไม่

ดีข้ึน ไม่

Mind	7,	
Mind	6	

ประเมินความรุนแรง

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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กรณีทีพ่บบคุคลทีมี่ความผิดปกตทิางจติและมีภาวะอนัตรายทีอ่าจ

จะกอ่ใหเ้กดิอนัตรายรา้ยแรง	หรอืมีความจ�าเป็นตอ้งไดร้บัการบ�าบดั

รกัษาเพื่อป้องกนัหรือบรรเทามิใหมี้ความผิดปกติทางจิตทวีความ

รุนแรง	 โดยใหพ้นกังานเจา้หนา้ที ่ พนกังานฝ่ายปกครอง หรอืต�ารวจ 

ด�าเนินการน�าตวับคุคลนัน้ไปยงัสถานพยาบาลของรฐั หรอืสถานบ�าบดั

รกัษาทีอ่ยู่ใกล ้ โดยไมช่กัชา้

1.2 ในกรณีที ่ ครอบครวั ประชาชน หรอื อสม. พบผูเ้สพยาเสพตดิ  

ทีม่คีวามเสีย่งทีจ่ะก่อความรุนแรง ตามสญัญาณเตอืนก่อความรุนแรง 

ใหด้ �าเนินการประเมนิตามแบบสงัเกต Mind 6, mind 7 ตาม

แนวทางการดูแลผูป่้วยจติเวชสุรา/ยา/สารเสพตดิ ทีม่คีวามเสีย่งสูง

ต่อการก่อความรุนแรง (กรมสุขภาพจติ)

กรณีรุนแรงน้อย	 (Mind 6 (มีอาการแต่ไม่มีความผิดปกต ิ

ดา้นจิตใจ), Mind 7 (เคยมอีาการมาก่อนแต่ปจัจุบนัไม่ม)ี) และ 

ยงัไม่เป็นอนัตรายต่อตนเองใหญ้าติ คนรอบขา้งหรือคนใกลชิ้ด		

พูดจาเกลี้ยกล่อม	 ลดการกระตุน้ที่จะท�าใหเ้กิดพฤติกรรมรุนแรง	

เบี่ยงเบนความสนใจไปยงัเรื่องอื่นๆ	 ที่ดีงาม มคีวามสุข ก่อนจะ 

เกลี้ยกลอ่มใหก้นิยาจติเวชหรอืไปโรงพยาบาลใกลบ้า้น

กรณีรุนแรงปานกลาง (Mind 6 (มีอาการผิดปกติ 1 ขอ้),  

Mind 7 (เคยมอีาการมาก่อนแต่ปจัจบุนัไม่ม)ี) ยงัไม่เป็นอนัตราย

ต่อตนเองใหพ้นกังานฝ่ายปกครอง	 บคุลากรสาธารณสขุ	 พนกังาน

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถิ่น	 พูดจาเกลี้ ยกล่อม	 ลดการกระตุน้	

ที่จะท�าใหเ้กิดพฤติกรรมรุนแรง	 เบี่ยงเบนความสนใจ	 ไปยงั	

เรื่องอืน่ๆ	 ใหก้ารช่วยเหลอืเบื้องตน้กอ่น	 หากอาการดีข้ึน	 ใหน้�าสง่

โรงพยาบาลใกลบ้า้น เพื่อประเมนิ/รกัษาตามระบบการรกัษาปกต ิ

หากผูป่้วยอาการไม่ดีขึ้นก็พูดคุย/เขา้ชารจ์/ผูกยึด พรอ้มท ัง้น�าส่ง 

โรงพยาบาลใกลบ้า้น

1. กระทรวงสาธารณสุข :

อาสาสมคัรสาธารณสุข

ประจ�าหมูบ่า้น (อสม.)ฯ 

2. กระทรวงมหาดไทย 

ผ่านกลไกก�านนั ผู้ใหญ่บา้น 

ผูน้�าชมุชน ผูน้�าทอ้งถิน่ 

พนกังานเจา้หนา้ที ่ (บคุลากร

ทางการแพทย)์ พนกังาน

ฝ่ายปกครอง และต�ารวจ

1. กระทรวงสาธารณสุข :

สถาบนัการแพทยฉุ์กเฉิน

แห่งชาต ิ (สพฉ.)  

2. ส�านกังานต�ารวจแห่งชาติ
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กรณีรุนแรงมาก	 (Mind 6 (มีอาการ 2 ขึ้นไป), Mind 7  
(มอีาการ 1 ขอ้ขึ้นไป)) มีความเสี่ยงที่จะเป็นอนัตรายต่อตนเอง	
และคนรอบขา้ง	 ขอใหผู้พ้บเห็นแจง้	 191	 และศูนยร์บัแจง้เหตุ
และส ัง่การประจ�าจงัหวดั	 1669	 หรือมูลนิธิ	 (กูชี้พ,กูภ้ยั)	 หรือ		
ทีมกูชี้พ	 กทม.	 โดยขอใหผู้ท้ี่ไม่เกี่ยวขอ้งอยู่ใหห้่างจากตวัผูป่้วย
ใหม้ากที่สุด	 หลีกเลี่ยงการกระท�าใดๆที่จะเป็นการย ัว่ยุ	 รวมถึง	
เพิ่มความระมดัระวงัเกบ็สิ่งของที่จะเป็นอนัตราย	 ในกรณีที่ผูป่้วย
มีความเสี่ยงสูงที่จะฆ่าตวัตาย	 ตอ้งไดร้บัการดูแลใกลชิ้ดไม่ให	้
คาดสายตา เมือ่ไดร้บัแจง้เหต ุ ใหห้น่วยต�ารวจ และ สพฉ. ประสาน
และปฏิบตัิงานร่วมกนั โดยประเมินความเสี่ยงและลดอนัตราย
ที่จะเกิดขึ้นก่อน เช่น กรณีที่ผูป่้วยมอีาวุธหรืออยู่ในสถานที่ที่จะ
เกิดอนัตราย เช่น ปีนเสาไฟ ใหต้�ารวจ 191 ด�าเนินการเขา้ชารจ์  
ปลดอา วุธ ผูกยึด หรือประสานหน่วยงานเกี่ ยวข อ้ง ดูแล 
ความปลอดภยัเบื้องตน้ ต่อจากนัน้ใหก้ารปฐมพยาบาลและน�าส่ง 
โรงพยาบาลใกลเ้คียง โดย สพฉ. รวมถึงทีมแพทย ์ เตรียมการ 
ใหค้วามช่วยเหลอื รวมถงึประสานส่งต่อไปยงัสถานพยาบาลเพื่อ 
รอรบัผูป่้วย

2.	การใหค้วามรูแ้ละการประชาสมัพนัธ ์

2.1 ด�าเนินการประชาสมัพนัธแ์นวทางการเฝ้าระวงั และดูแลผูป่้วย

จติเวชจากการใชย้าเสพตดิ เพือ่ใหค้รอบครวั ชมุชนไดม้ขีอ้มลูในการ

สงัเกตพฤตกิรรมความเสีย่งทีจ่ะก่อความรุนแรง และทราบแนวทาง 

ในการดูแล/น�าส่งเพื่อเขา้รบัการรกัษาก่อนที่จะเกิดเหตุการณ ์

ความรุนแรง  

2.2 การใหค้วามรูแ้ก่ผู้ใชย้าเสพตดิ ตลอดจนกลุม่เสีย่ง เพือ่ลด

อนัตรายจากการใชย้าเสพตดิ ผ่านการสือ่สารในช่องทางต่างๆ ท ัง้ใน

ส่วนของสือ่สาธารณะ สือ่ออนไลน ์และสือ่บคุคล (อสม. ผูน้�าชมุชน 

ครูฯ)

2.3 ประชาสมัพนัธส์ายด่วน 1165 (ปญัหายาเสพติด) และ 

สายด่วน 1323 (ปัญหาจิตเวช) ในการเป็นช่องทางใหค้วามรู ้

เกี่ยวกบัอาการและโทษพษิภยัของการเสพ/ตดิยา การใหค้�าแนะน�า 

ในการบ�าบดัรกัษาผูป่้วย

1. กระทรวงสาธารณสุข :

รพ.สต. และรพช. ขึ้นไป

อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ�า

หมูบ่า้น (อสม.)

2. กระทรวงมหาดไทย 

ผ่านกลไกก�านนั ผู้ใหญ่บา้น 

ผูน้�าชมุชน ผูน้�าทอ้งถิน่

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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3.	การสง่ต่อเขา้รบัการรกัษา

3.1 กรณีไมม่ภีาวะวกิฤตฉุิกเฉิน ใหค้รอบครวั หรอื ทมีปฏบิตักิาร

ในชมุชน พดูคุยเกลี้ยกลอ่มพาผูม้คีวามเสีย่งต่อการก่อความรุนแรง 

ไปตรวจสุขภาพที่โรงพยาบาลใกลบ้า้นทุกแห่ง เพื่อประเมินและ 

ใหก้ารช่วยเหลอืทีเ่หมาะสม

3.2 กรณีมภีาวะวกิฤติฉุกเฉิน ใหแ้จง้ทมีปฏบิตัิการฉุกเฉินดา้น 

ยาเสพตดิระดบัต�าบล/อ�าเภอ (ประกอบดว้ย ผูน้�าชมุชน มท. ตร. 

สธ. และอาสาสมคัรในชมุชน)  เพือ่ช่วยเหลอืในภาวะวกิฤตแิละส่งต่อ

ไปรบัการบ�าบดัรกัษาภาวะวกิฤตดิา้นสุขภาพกาย/จติ ทีโ่รงพยาบาล 

ใกลบ้า้น หรอืส่งต่อไปด�าเนินการอืน่ ตามสภาพปญัหาและความรุนแรง

ของผูป่้วย

1. กระทรวงสาธารณสุข : 

อาสาสมคัรสาธารณสุข

ประจ�าหมูบ่า้น (อสม.)

สถาบนัการแพทยฉุ์กเฉิน

แห่งชาต ิ(สพฉ.)  

2. ส�านกังานต�ารวจแห่งชาติ

(ร่าง) Pre Hospital แนวทางการเฝ้าระวัง ส่งต่อ และดูแล
ผู้ป่วยยาเสพติดที่มีอาการทางจิต

เฝ้าระวงั
กลุม่เสีย่ง

กลุม่เสีย่งมีสญัญาณเตอืน

(อาการทางจติ+การกอ่ความรุนแรง)

ใช	้Mind	6,
Mind	7

รุนแรงมาก

รุนแรงปานกลาง

พนกังานฝ่ายปกครอง/
บคุลากรสาธารณสขุ

พดูคยุเกลี้ยกลอ่ม/

จดัการดูแลช่วยเหลอืเบื้องตน้
พดูคยุเกลี้ยกลอ่ม/

จดัการดูแลช่วยเหลอืเบื้องตน้

น�าสง่	รพ.	เพือ่ประเมิน/รกัษา

ตามระบบการรกัษาปกติ

ญาต/ิประชาชน/อสม./อสส.
ผูใ้หญ่บา้น/ผูน้�าชมุชน/ผูน้�าทอ้งถิ่น

ดีข้ึน
หรอืไม่

พดูคยุ/

เขา้ชารต์/ผูกยดึ
รพช./รพท./รพศ.

รุนแรงนอ้ย

ประเมินความรุนแรง

ต�ารวจ	(191)
-	ศูนยร์บัแจง้เหต	ุ1669

-	มูลนิธ	ิ(กูชี้พ,	กูภ้ยั)

-	ทมีกูชี้พ	กทม.

Mind	6	(มีอาการ	2	ขึ้นไป)
Mind	7	(มีอาการ	1	ขอ้ข้ึนไป)

Mind	6	(มีอาการแต่ไม่มี
ความผิดปกตดิา้นจติใจ)
Mind	7	(เคยมีอาการ
มากอ่นแต่ปจัจุุบนัไม่มี) Mind	6	(มีอาการผิดปกต	ิ1	ขอ้)	

Mind	7	(เคยมีอาการมากอ่น
แต่ปจัจุุบนัไม่มี)

ประเมินปญัหา	(ใชย้าเสพตดิหรอืไม่)
(มีอาการผิดปกตจิากเดิม	(ประเมินความรุนแรง	

(Mind	6,	Mind	7))

ดีข้ึน ไม่

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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กระบวนงาน	:	การบ�าบดัรกัษาผูป่้วยยาเสพตดิที่มีอาการทางจติในสถานพยาบาล	(In	Hospital)

1.	การรบัสง่ต่อมาจากขัน้ตอนเฝ้าระวงัและพบเหน็ผูท้ี่มีความเสีย่งกอ่ความรุนแรง

เม่ือผูป่้วยถูกน�าส่งไปที่สถานพยาบาลใกลบ้า้น	 (รพช./รพท./

รพศ.)	 กรณีวกิฤติฉุกเฉินไปที่แผนกฉุกเฉิน (ER) กรณีไม่วกิฤติ 

ไปทีค่ลนิิกจติเวชและยาเสพตดิ จะมพียาบาล/เจา้หนา้ทีส่าธารณสุข  

ประเมิน/คดัแยกอาการรุนแรงเบื้องตน้ โดยตรวจสอบประวตั ิ

เสพสารเสพติด การตรวจหาสารเสพติดในปสัสาวะ และประเมนิ 

ดา้นสุขภาพจิต พฤติกรรม/ความเสี่ยงก่อความรุนแรง ดว้ย 

แบบประเมนิ SMI-V (4 ขอ้) ประเมนิความเสีย่ง (OAS) หากพบวา่ 

ไม่เสี่ยง การดูแลอาจจะเพียงจ�ากดัพฤติกรรมและใหก้ารบ�าบดั

รกัษา ดา้นยาเสพตดิและสุขภาพจติ ร่วมกบัการเฝ้าระวงัของชมุชน  

แต่หากประเมินแลว้ พบว่ามีความเสี่ยง ใหร้ายงานแพทย ์

ในโรงพยาบาล เพื่อใหก้ารรกัษาเบื้องตน้ หรือปรึกษาจิตแพทย ์ 

เพื่อวินิจฉยัแยกโรคทางกายหรือจิตจากยาเสพติด เพื่อใหค้วาม 

ช่วยเหลือในภาวะวิกฤติจนพน้ขีดอนัตราย และพิจารณาว่า 

โรงพยาบาลสามารถดูแลผูป่้วยในระยะ Acute care และ  

Sub acute care ทีต่อ้งดูอาการภายใน 3 – 7 วนัเองไดห้รอืไม่

หากเกิดอาการรุนแรงหรือเกินขีดความสามารถ ใหน้�าส่งต่อ 

โรงพยาบาลท ัว่ไป โรงพยาบาลศูนยท์ีม่ศีกัยภาพสูงกว่า หรือส่งต่อ 

โรงพยาบาลจิตเวช สงักดักรมสุขภาพจิต (กรณีมีอาการทางจิต

รุนแรง/ยุ่งยากซบัซอ้น) หรือสถาบนับ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟูผูต้ิด 

ยาเสพตดิแห่งชาตบิรมราชชนนี (สบยช.) และโรงพยาบาลธญัญารกัษ์

ภมูภิาค สงักดักรมการแพทย ์ (กรณีเสพตดิรุนแรง/เรื้อรงั) ต่อไป

กระทรวงสาธารณสุข :

รพ.สต. รพช. รพศ. รพท. 

สบยช. รพ.ธญัญารกัษภ์มูภิาค 

สงักดักรมการแพทย ์

และรพ.จติเวช 

สงักดักรมสุขภาพจติ

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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2.	กรณีน�าสง่โรงพยาบาลธญัญารกัษ/์โรงพยาบาลจติเวช

เขา้ประเมนิสถานการณ์ใหก้ารดูแลเบื้องตน้ ตรวจสอบประวตั ิ

เสพสารเสพติด การตรวจหาสารเสพติดในปสัสาวะ และประเมนิ

พฤติกรรมความรุนแรง SMI-V (4 ขอ้) แพทย/์จติแพทยว์นิิจฉยั 

แยกโรคทางกายหรือจติจากยาเสพติด และใหก้ารบ�าบดัรกัษาแบบ 

ผูป่้วยนอก (OPD) หรือผูป่้วยใน (IPD) ตามสภาพปญัหาและ 

ความรุนแรงของผูป่้วยเฉพาะราย และเมื่อใหก้ารบ�าบดัรกัษาแลว้ 

พยาบาลบนัทกึขอ้มูลผูป่้วยในฐานขอ้มูล 2 ฐาน คือ บสต. และ  

HDC

ท ัง้น้ี แนวทางการบ�าบดัรกัษาฟ้ืนฟูผูต้ิดยาเสพติด ที่มีอาการ

ทางจิตหรือมีความเสี่ยงต่อการก่อความรุนแรงทุกกระบวนการ  

ใหมุ้่งเนน้แนวคิดและแนวทางการบ�าบดัฟ้ืนฟูโดยการมีส่วนร่วม 

ของชมุชน (Community Based Treatment and Care : CBTx)

กระทรวงสาธารณสุข :

รพ.สต. รพช. รพศ. รพท. 

สบยช. รพ.ธญัญารกัษภ์มูภิาค 

สงักดักรมการแพทย ์

และรพ.จติเวช 

สงักดักรมสุขภาพจติ

(ร่าง) In Hospital แนวทางการเฝ้าระวัง ส่งต่อ และดูแล
ผู้ป่วยยาเสพติดที่มีอาการทางจิต

ผูป่้วยยาเสพตดิ

ที่มีอาการทางจติ

ER จติเวชและ
ยาเสพตดิ

รพช./รพท./รพศ.

การคดัแยกอาการ

รุนแรงเบื้องตน้

ประเมินความเสีย่ง
(OAS)

ไม่เสีย่ง

ไม่วกิฤตฉุกเฉินวกิฤตฉุกเฉิน

เสีย่ง

ได ้

ไม่ได ้

รายงานแพทยแ์ละ
ใหก้ารรกัษาเบื้องตน้

รพ.	 จติเวช/สบยช.
รพ.ธญัญารกัษ์

จดัการได ้
หรอืไม่

ปรกึษาจติแพทย์

-	แบบประเมิน	SMI-V	(4	ขอ้),	

		แบบประเมิน	OAS

-	มีประวตัเิสพยาภายใน	30	วนั	หรอื	urine+

-	การควบคมุอาการเบื้องตน้	(Acute	care)
จ�ากดัพฤตกิรรมรว่มกบัการบ�าบดัรกัษาดา้น

ยาเสพตดิและสขุภาพจติตามสภาพปญัหาผูป่้วย

ประสานทมีช่วยเหลอื	(ต�ารวจ/รปภ./ผูช่้วยเหลอื

คนไข)้

ใหก้ารบ�าบดัรกัษาแบบผูป่้วยนอกหรอืแบบผูป่้วยใน	

(ระยะ	Subacute	3-7	วนั)	ตามศกัยภาพ

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
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กระบวนงาน	:	การตดิตามหลงัการบ�าบดัผูป่้วยยาเสพตดิที่มีอาการทางจติ	(Post	Hospital)

การตดิตามผูป่้วยยาเสพตดิ	ที่โรงพยาบาลจ�าหน่ายใหก้ลบับา้น/ชมุชน

1. ผูป่้วยยาเสพติดที่มีอาการทางจิตที่ไดร้บัการบ�าบดัรกัษา 

ท ัง้ดา้นยาเสพติดและโรคทางจิตเวช ตามเกณฑม์าตรฐานแลว้ 

ตอ้งติดตามดูแลช่วยเหลอือย่างต่อเน่ืองท ัง้ทางดา้นการแพทย ์ 

เช่น การรบัประทานยาทางจิต การพบจิตแพทย/์นกัจิตวทิยา  

ร่วมกับการช่วยเหลือดา้นสงัคมและสวสัดิการต่างๆ เช่น  

การจดัหายานพาหนะมาพบแพทยต์ามนดั จดัหาที่อยู่อาศยั  

สรา้งการยอมรบัในสงัคม รวมท ัง้การเฝ้าระวงัการเกิดเป็นซ�า้  

โดยการมส่ีวนร่วมของชมุชน (CBTx) ซึง่มอีงคป์ระกอบของทมี

ในชมุชน ไดแ้ก่ ผูน้�าชมุชน ก�านนั ผูใ้หญ่บา้น อสม. รพ.สต.  

พม. ฝ่ายปกครอง ต�ารวจ องคก์รปกครองส่วนทอ้งถิน่ NGO 

เป็นตน้ 

2. กรณีผูป่้วยที่มอีาการทางจิตจากการใชย้าเสพติด ที่มอีาการ

รุนแรงและตอ้งส่งมารบัการรกัษาทีโ่รงพยาบาลเฉพาะทาง สงักดั

กรมการแพทย ์ และกรมสุขภาพจติ เมือ่ครบระยะการบ�าบดัตาม

เกณฑม์าตรฐานแลว้ ควรส่งต่อให ้รพช. ในพื้นที ่ เป็นหน่วยงาน 

ร ับส่งกลบั เพื่อการร ักษาและดูแลต่อเน่ืองทางการแพทย ์ 

ดา้นสงัคมและสวสัดกิารต่างๆ ตามขอ้ 1

3. จ�านวนครัง้ในการติดตามทางการแพทยเ์ป็นไปตามมาตรฐาน

แนวทางการด�าเนินงานของสถานพยาบาลและใชร้ะยะเวลา 

ต่อเนื่อง อย่างนอ้ย 1 ปี

4. กรณีผูป่้วยยาเสพติดที่มีอาการทางจิต หรือมีความเสี่ยง

ต่อการก่อความรุนแรงที่เขา้รบัการบ�าบดัรกัษาตามระบบต่างๆ 

เช่น ตามประกาศ คสช. 108/2557 ผูป่้วยในระบบบงัคบับ�าบดั  

ท ัง้แบบควบคุมตวัและไม่ควบคุมตวั ผูต้ิดยาเสพติดในระบบ 

ตอ้งโทษ ควรด�าเนินการในระยะติดตามการรกัษาใหเ้ป็นไป 

ในแนวทางเดยีวกนั

5. หลงัจากติดตามดูแลต่อเน่ืองแต่ละคร ัง้ จะมกีารบนัทกึและ

รายงานผลการตดิตามในระบบขอ้มลู บสต. และ HDC

1. กระทรวงสาธารณสุข :

รพ.สต. รพช. รพศ. รพท. 

และ อสม. สบยช. 

รพ.ธญัญารกัษภ์มูภิาค 

สงักดักรมการแพทย ์และ

รพ.จติเวช สงักดักรมสุขภาพจติ

ดูแลติดตามต่อเน่ืองในชุมชน 

และเฝ้าระวงัอาการก�าเรบิ 

การป้องกนัการกลบัไปเสพซ�า้

2. กระทรวงมหาดไทย ติดตาม 

ผูป่้วยหลงัการบ�าบดัของศูนย์

ปรบัเปลีย่นพฤตกิรรม ตามค�าส ัง่ 

คสช.108 และระบบบงัคบับ�าบดั

3. กระทรวงการพฒันาสงัคม 

และความม ัน่คงของม นุษย ์ 

ใหค้วามช่วยเหลือสงเคราะห ์ 

ดา้นที่อยู่อาศยั เงนิสงเคราะห ์

เพื่อใหผู้ป่้วยไดร้บัการดูแลและ

สามารถกลบัคนืสู่สงัคม

4. กระทรวงแรงงาน 

5. กระทรวงศึกษาธกิาร 

6. กรมส่งเสรมิการปกครองทอ้งถิน่ 

7. หน่วยงานเอกชน 

8. ภาคประชาสงัคมในพื้นที่ให ้

ความช่วยเหลอืตามภารกจิ
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 (ร่าง) Post Hospital การติดตามหลังการบ�าบัด
ผู้ป่วยยาเสพติดที่มีอาการทางจิต

เอกสาร/แบบฟอร์ม/การรายงานที่เกี่ยวข้อง
แนวทางการดูแลผูป่้วยจติเวชสุรา/ยา/สารเสพติด ที่มคีวามเสีย่งสูงต่อการก่อความรุนแรง 

(กรมสุขภาพจติ)

รพ.จติเวช
(กรณีมอีาการทางจติ

รุนแรง/ยุ่งยากซบัซอ้น)

สบยช.,	รพ.ธญัญารกัษ์
(กรณีเสพตดิรุนแรง/เรื้อรงั)

จ�าหน่าย
สง่กลบัชมุชน

รพ.เฉพาะทาง
ตดิตามเอง

พม.
ที่อยู่อาศยั

สธ.
สขุภาพ

มท.
บูรณาการ
ทกุภาคสว่น

แรงงาน
อาชีพ

ฝึกอาชีพ

รายงานผล

ศธ.
ศึกษาต่อ

ทมีปฏบิตักิารในพื้นที่
(รพ.สต.,	พม.,	อบต.,	มท.,	ตร.,	แรงงาน,	

ศธ.,	วดั)	โดยใชแ้นวทาง	CBTx

ตดิตาม

ช่วยเหลอื

สง่กลบั	รพช.,
รพท.,	รพศ.
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การด�าเนินงานระบบข้อมูลการบ�าบัดรักษา
และฟื้นฟูผู้ติดยาเสพติดของประเทศ (บสต.)7

วัตถุประสงค์
เพื่อควบคุมกระบวนงานการด�าเนินงานระบบขอ้มูลการบ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟูผูต้ิดยาเสพติด 

ของประเทศ (บสต.) ในกระทรวงสาธารณสุข และการด�าเนินงานมาตรการลดอนัตรายจากยาเสพตดิ 

ขอ้มลูระบบรายงาน 43 แฟ้ม

ขอบเขต
ครอบคลุมถงึกระบวนงานระบบขอ้มูลการบ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟูผูต้ิดยาเสพติดของประเทศ 

(บสต.) ในกระทรวงสาธารณสุข และการด�าเนินงานมาตรการลดอนัตรายจากยาเสพตดิ ขอ้มลูระบบ

รายงาน 43 แฟ้ม

ค�าจ�ากัดความ   
1. ระบบขอ้มลูการบ�าบดัรกัษา และฟ้ืนฟูผูต้ดิยาเสพตดิของประเทศ หมายถงึ ระบบฐานขอ้มลู 

ดา้นการบ�าบดัรกัษาผูเ้สพผูต้ิดยาเสพติด ผูเ้ขา้รบัการบ�าบดัรกัษาท ัง้ 3 ระบบ หน่วยน�าเขา้ขอ้มูล  

ประกอบดว้ย หน่วยบริการของกระทรวงสาธารณสุข กรุงเทพมหานคร กระทรวงมหาดไทย  

กรมคุมประพฤต ิกรมราชทณัฑ ์กรมพนิิจและคุม้ครองเดก็และเยาวชน กรมการปกครอง กองทพับก  

กองทพัอากาศ กองทพัเรอื

2. ลงทะเบยีนเขา้สู่กระบวนการบ�าบดั หมายถงึ ผูเ้ขา้รบัการบ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟูทกุคนจะตอ้งม ี

การลงทะเบยีนเพือ่แสดงตนในการเขา้รบัการบ�าบดัรกัษา โดยระบขุอ้มลูส่วนบคุคลเบื้องตน้

3. รายงานการคดักรองผู้ใชย้าเสพตดิ หมายถงึ การรายงานขอ้มลูผลการจ�าแนกคดักรองผูเ้สพ

ผูต้ดิยาเสพตดิ จ�าแนกเป็น 3 ประเภท คอื ผูใ้ช ้ผูเ้สพ และผูต้ดิ รวมถงึขอ้มลูทีไ่ดจ้ากการสมัภาษณ์

และตรวจสุขภาพกายและสุขภาพจติ 

4. รายงานการบ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูต้ิดยาเสพติด หมายถงึ การรายงานขอ้มูล 

การบ�าบดั รกัษาและฟ้ืนฟู โดยสถานบ�าบดัหรอืสถานทีใ่หก้ารบ�าบดัฟ้ืนฟู ต ัง้แต่เริ่มกระบวนการบ�าบดั

รกัษาจนจบกระบวนการบ�าบดัฟ้ืนฟูตามระยะเวลาที่ก�าหนด ซึ่งกระบวนการบ�าบดัในแต่ละระบบ 

มรีะยะเวลาการบ�าบดัฟ้ืนฟูไมเ่ท่ากนั 

5. รายงานการลดอนัตรายจากยาเสพตดิ หมายถงึ การรายงานขอ้มลูการใหบ้รกิารดา้นสุขภาพ

การลดอนัตรายจากยาเสพตดิ ในระบบรายงาน 43 แฟ้ม
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6. รายงานการตดิตามดูแลรกัษาต่อเน่ือง หมายถงึ การรายงานขอ้มลูการตดิตามดูแลช่วยเหลอื 

ผูผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟู ซึ่งเป็นขอ้มูลที่ไดจ้ากการติดตาม หลงัจากผ่านการบ�าบดัฟ้ืนฟู โดยม ี

การตดิตามอย่างนอ้ย 4 คร ัง้ใน 1 ปี ท ัง้การตดิตามทางการแพทยแ์ละการตดิตามทางสงัคม 

7. รายงานการใหค้วามช่วยเหลอืผูผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟู หมายถงึ การรายงานขอ้มลูการใหค้วาม

ช่วยเหลอืผูผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟูหลงัจากการตดิตามดูแล เพือ่ใหผู้ผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟูมคุีณภาพชวีติ 

ทีด่ขีึ้น ซึง่เป็นปจัจยัส�าคญัทีช่่วยใหผู้ผ่้านการบ�าบดัสามารถด�ารงชวีติในสงัคมไดอ้ย่างปกติ

กจิกรรม ผูร้บัผิดชอบ

ลงทะเบยีนเขา้สูก่ระบวนการบ�าบดั

หน่วยบ�าบดัเป็นผูล้งทะเบยีนผูเ้ขา้รบัการบ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟู 

ทกุคนเพือ่แสดงตนในการเขา้รบัการบ�าบดัรกัษา โดยระบขุอ้มลู

ส่วนบคุคลเบื้องตน้

กระทรวงสาธารณสุข : 

รพ.สต. รพช. รพท. รพศ. สบยช. 

รพ.ธญัญารกัษภ์มูภิาค 

สงักดักรมการแพทย ์และ

รพ.จติเวช สงักดักรมสุขภาพจติ

รายงานการคดักรองผูใ้ชย้าเสพตดิ

การรายงานขอ้มูลผลการจ�าแนกคดักรองผูเ้สพผูต้ิดยาเสพติด 

จ�าแนกเป็น 3 ประเภท คอื ผูใ้ช ้ผูเ้สพ และผูต้ดิ และขอ้มลูทีไ่ด ้

จากการสมัภาษณแ์ละตรวจสุขภาพกายและสุขภาพจติ

ศูนยเ์พือ่การคดักรอง	 หมายถงึ สถานทีท่ �าการจ�าแนกคดักรอง

ผูเ้สพผูต้ดิยาเสพตดิ หรอืศูนยเ์พือ่การคดักรองผูเ้ขา้รบัการบ�าบดั

ฟ้ืนฟูในระดบัอ�าเภอ/เขต ตามประกาศ คสช. ฉบบัที ่ 108/2557 

ลงวนัที่ 21 กรกฎาคม 2557 ท�าหนา้ที่ประเมนิคดักรองสภาพ

การเสพตดิและประเมนิความรุนแรง ของสภาพการตดิยาเสพตดิ  

ตามแบบคดักรองทีก่ระทรวงสาธารณสุขก�าหนด

- คดักรองผูป่้วยระบบสมคัรใจสถานพยาบาล

- คดักรองผูป่้วยระบบสมคัรใจตามมาตรการ คสช. 108

- คดักรองผูป่้วยระบบบงัคบับ�าบดั

- คดักรองผูป่้วยระบบตอ้งโทษ

กระทรวงสาธารณสุข : 

รพ.สต. รพช. รพท. รพศ.           

สบยช. รพ.ธญัญารกัษภ์มูภิาค 

สงักดักรมการแพทย ์และ

รพ.จติเวช สงักดักรมสุขภาพจติ

(คดักรองผูป่้วยระบบสมคัรใจ

ตามมาตรการ คสช. 108 

กระทรวงมหาดไทยเป็นผูร้ายงาน) 

(คดักรองผูป่้วยระบบบงัคบับ�าบดั

กรมคุมประพฤติรายงานผ่าน

โปรแกรมส�านกังานคุมประพฤต)ิ

(คดักรองผูป่้วยระบบตอ้งโทษ 

กรมพินิจฯ กรมราชทณัฑเ์ป็น 

ผูร้ายงาน)

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
ประจ�ำปีงบประมำณ พ.ศ. 2563 44



กจิกรรม ผูร้บัผิดชอบ

รายงานการบ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟสูมรรถภาพผูต้ดิยาเสพตดิ

การรายงานขอ้มลูการบ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟู โดยสถานบ�าบดัหรอื

สถานที่ใหก้ารบ�าบดัฟ้ืนฟู ต ัง้แต่เริ่มกระบวนการบ�าบดัรกัษา 

จนจบกระบวนการบ�าบ ัด ฟ้ืนฟูตามระยะเวลาที่ก�าหนด  

ซึ่งกระบวนการบ�าบดัในแต่ละระบบมรีะยะเวลาการบ�าบดัฟ้ืนฟู

ไมเ่ท่ากนั

สถานบ�าบดัฟ้ืนฟู หมายถงึ สถานที่ใหก้ารบ�าบดัรกัษาและ

ฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูเ้สพผูต้ิดยาเสพติด และไดร้บัการอนุญาต 

จดัต ัง้สถานพยาบาล ตาม พ.ร.บ. ยาเสพตดิใหโ้ทษ พ.ศ. 2522

- ผูป่้วยระบบสมคัรใจสถานพยาบาล

- ผูป่้วยระบบสมคัรใจตามมาตรการ คสช. 108

- เขา้รบัการบ�าบดัแบบค่ายฯ

- เขา้รบัการบ�าบดัสถานพยาบาล

- ผูป่้วยระบบบงัคบับ�าบดั (รายงานผ่านโปรแกรมส�านกังาน 

คุมประพฤต)ิ   

- เขา้รบัการบ�าบดัสถานพยาบาล

- เขา้รบัการบ�าบดัค่ายววิฒันฯ์

- ผูป่้วยเขา้รบัการบ�าบดัตอ้งโทษ

สมคัรใจสถานพยาบาล

กระทรวงสาธารณสุข : 

รพ.สต. รพช. รพท. รพศ. 

สบยช. รพ.ธญัญารกัษภ์มูภิาค 

สงักดักรมการแพทย ์และ

รพ.จติเวช สงักดักรมสุขภาพจติ

สมคัรใจมาตรการ	คสช.	108

กระทรวงมหาดไทย 

บงัคบับ�าบดัในสถานพยาบาล

กระทรวงสาธารณสุข : 

รพ.สต. รพช. รพท. รพศ.           

สบยช. รพ.ธญัญารกัษภ์มูภิาค 

สงักดักรมการแพทย ์และ

รพ.จติเวช สงักดักรมสุขภาพจติ

บงัคบับ�าบดัแบบค่าย

(ค่ายววิฒันฯ์ กรมคุมประพฤติ

รายงานผ่านโปรแกรมส�านกังาน

คุมประพฤต)ิ

ตอ้งโทษ

1. กรมพนิิจและคุม้ครองเดก็และ

เยาวชน

2. กรมราชทณัฑ์
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กจิกรรม ผูร้บัผิดชอบ

รายงานการตดิตามดูแลรกัษาต่อเน่ือง

การรายงานขอ้มลูการตดิตามดูแลช่วยเหลอืผูผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟู 

ซึ่งเป็นขอ้มูลที่ไดจ้ากการติดตามหลงัจากผ่านการบ�าบดัฟ้ืนฟู  

โดยมกีารติดตาม อย่างนอ้ย 4 คร ัง้ ใน 1 ปี ท ัง้การติดตาม 

ทางการแพทยแ์ละการตดิตามทางสงัคม

ศูนยเ์พื่อประสานการดูแลผูผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟู	 หมายถึง  

ศูนยเ์พื่อประสานการดูแลผูผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟูระดบัจงัหวดั/

อ�าเภอ/เทศบาลเมอืง/เทศบาลนคร ตามประกาศ คสช. ฉบบัที ่ 

108/2557 ลงวนัที่ 21 กรกฎาคม 2557 ท�าหนา้ที่จดัระบบ 

การตดิตามดูแลช่วยเหลอื และสนบัสนุน

- ผูป่้วยระบบสมคัรใจสถานพยาบาล

- ผูป่้วยระบบสมคัรใจตามมาตรการ 108

- ผูป่้วยระบบบงัคบับ�าบดั 

- ผูป่้วยระบบตอ้งโทษ

กระทรวงสาธารณสุข : 

รพ.สต. รพช. รพท. รพศ. 

สบยช. รพ.ธญัญารกัษภ์มูภิาค 

สงักดักรมการแพทย ์และ

รพ.จติเวช สงักดักรมสุขภาพจติ

(ผูป่้วยระบบบงัคบั กระทรวง

มหาดไทยตดิตามและรายงาน)

(ผูป่้วยระบบตอ้งโทษ กรมพนิิจฯ 

กรมราชทณัฑเ์ป็นผูร้ายงาน)

รายงานการใหค้วามช่วยเหลอืผูผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟู

หากผูป่้วยตอ้งการไดร้บัความช่วยเหลือ รายงานการใหก้าร 

ช่วยเหลอืไปยงัศูนยใ์หค้วามช่วยเหลอือ�าเภอ/จงัหวดั

กระทรวงสาธารณสุข : 

รพ.สต. รพช. รพท. รพศ.           

สบยช. รพ.ธญัญารกัษภ์มูภิาค 

สงักดักรมการแพทย ์และ

รพ.จติเวช สงักดักรมสุขภาพจติ

รายงานการลดอนัตรายจากยาเสพตดิ

ในการลงขอ้มูล ตอ้งระบุ CODE รหสัโรค ICD-10 ที่ขึ้นตน้

ดว้ย Z ก่อน แลว้จงึตามดว้ย รหสัโรค ICD-10 ทีข่ึ้นตน้ดว้ย F  

ตามมาตรฐานเวชระเบยีน ของกองยุทธศาสตรแ์ละแผนงาน

หลกั

กระทรวงสาธารณสุข : 

รพ.สต. รพช. รพท. รพศ.     

รอง

กระทรวงสาธารณสุข : 

สบยช. รพ.ธญัญารกัษภ์มูภิาค 

สงักดักรมการแพทย ์และ

รพ.จติเวช สงักดักรมสุขภาพจติ
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กจิกรรม ผูร้บัผิดชอบ

เอกสาร/แบบฟอรม์/การรายงานที่เกี่ยวขอ้ง

1. คู่มอืการใชง้านระบบขอ้มลูการบ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟูผูต้ดิยาเสพตดิของประเทศ (บสต.)

2. แบบคดักรองและส่งต่อผูป่้วยที่ใชย้าและสารเสพติด เพื่อเขา้รบัการบ�าบดัรกัษา กระทรวง

สาธารณสุข บคก.สธ. (V2)

3. แบบรายงานการบ�าบดัรกัษาและฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูต้ดิยาเสพตดิ (Treatment & Rehabilitation)

4. แบบรายงานการตดิตามดูแลรกัษาต่อเนื่อง (After care)

5. แบบรายงานการใหค้วามช่วยเหลอืผูผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟู

6. ฐานขอ้มลูรหสั ICD - 10 - TM 2016 กลุม่พฒันามาตรฐานรหสัดา้นสุขภาพ กองยุทธศาสตร ์

และแผนงาน ส�านกังานปลดักระทรวงสาธารณสุข

การคัดกรอง TO BE NUMBER ONE 
(ใหก้รอกหรอืกดเลอืกตามกรอบ	*)

*
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*

*
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การคัดกรอง SMI-V (บสต.) 
(ใหก้รอกหรอืกดเลอืกตามกรอบ	*)

*

*

*
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*
*

*

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
ประจ�ำปีงบประมำณ พ.ศ. 2563 50



การดูรายงานผลผู้ป่วยบังคับบ�าบัดที่เป็นงานค้าง

*
*

*
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*

*

คู่มือการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedures (SOPs) ยาเสพติด 
ประจ�ำปีงบประมำณ พ.ศ. 2563 52



หนา้ที่	1		โรงพยาบาลไม่ไดก้ดรบังาน

หนา้ที่	2	กรมคมุประพฤตไิม่ไดส้ง่งานกลบัมาตดิตาม

*

*
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หนา้ที่	3	กระทรวงมหาดไทยไม่ไดก้ดรบังาน

POWER	BI	(delay)

*

*

**
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รหัสโรค ICD-10 การจัดบริการ 
(ชุดลดอันตรายจากยาเสพติดด้านสุขภาพ)
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แผนภาพแสดง COAD รหัสโรค ICD-10
(กลุ่มยาเสพติด)

F11 ความผิดปกตทิางจติและพฤตกิรรมที่เกดิจากการเสพฝ่ินและอนุพนัธข์องฝ่ิน

F12 ความผิดปกตทิางจติและพฤตกิรรมที่เกดิจากการเสพกญัชา

F13 ความผิดปกตทิางจติและพฤตกิรรมที่เกดิจากการเสพยากลอ่มประสาทและยานอนหลบั

F14 ความผิดปกตทิางจติและพฤตกิรรมที่เกดิจากการเสพโคเคน

F15 ความผิดปกตทิางจติและพฤตกิรรมที่เกดิจากการเสพสารกระตุน้ระบบประสาทอืน่

รวมทัง้กาแฟ

F16 ความผิดปกตทิางจติและพฤตกิรรมที่เกดิจากการเสพยาหลอนประสาท

F18 ความผิดปกตทิางจติและพฤตกิรรมที่เกดิจากการเสพสารระเหย

F19 ความผิดปกตทิางจติและพฤตกิรรมที่เกดิจากการเสพยาหลายขนาด	และสารออกฤทธิ์

ต่อจติและประสาท

อา้งองิ	 :	ฐานขอ้มูลรหสั	 ICD-10-TM	2016	กลุม่พฒันามาตรฐานรหสัดา้นสขุภาพ	กองยทุธศาสตร ์

และแผนงาน	ส�านกังานปลดักระทรวงสาธารณสขุ
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กฎหมายที่ควรรู้

1. พระราชบญัญตัป้ิองกนัและปราบปรามยาเสพตดิ พ.ศ. 2519

2. พระราชบญัญตัมิาตรการในการปราบปรามผูก้ระท�าความผดิเกี่ยวกบัยาเสพตดิ พ.ศ. 2534

3. พระราชบญัญตัวิธิกีารพจิารณาคดยีาเสพตดิ พ.ศ. 2550

4. ประกาศคณะรกัษาความสงบแห่งชาต ิฉบบัที ่ 108/2557 เรื่อง การปฏบิตัต่ิอผูต้อ้งสงสยัวา่กระท�า

ความผดิตามกฎหมายเกี่ยวกบัยาเสพตดิเพือ่เขา้สู่การบ�าบดัฟ้ืนฟูและการดูแลผูผ่้านการบ�าบดัฟ้ืนฟู

5. ค�าส ัง่หวัหนา้คณะรกัษาความสงบแห่งชาติ ที่ 32/2559 เรื่อง มาตรการป้องกนัการลกัลอบน�า

สารเคม ีวสัดุ หรอืเครื่องมอืบางประเภทไปใชผ้ลติยาเสพตดิ

6. พระราชบญัญตัยิาเสพตดิใหโ้ทษ พ.ศ. 2522

7. พระราชบญัญตัวิตัถทุีอ่อกฤทธิ์ต่อจติและประสาท พ.ศ. 2559

8. พระราชก�าหนดป้องกนัการใชส้ารระเหย พ.ศ. 2533

9. พระราชบญัญตัฟ้ืินฟูสมรรถภาพผูต้ดิยาเสพตดิ พ.ศ. 2545

10. พระราชบญัญตัคิวบคุมโภคภณัฑ ์พ.ศ. 2495

11. พระราชบญัญตัวิตัถอุนัตราย พ.ศ. 2535

12. พระราชบญัญตักิารขนส่งทางบก พ.ศ. 2522

13. พระราชบญัญตัจิราจรทางบก พ.ศ. 2522

14. พระราชบญัญตัริาชทณัฑ ์พ.ศ. 2560

15. พระราชบญัญตัใิหอ้ �านาจทหารเรอืปราบปรามการกระท�าความผดิทางทะเล พ.ศ. 2490

16. พระราชบญัญตัป้ิองกนัและปราบปรามการฟอกเงนิ พ.ศ. 2542

17. พระราชบญัญตัคิวามร่วมมอืระหวา่งประเทศในเรื่องทางอาญา พ.ศ. 2535

18. พระราชบญัญตัส่ิงผูร้า้ยขา้มแดน

19. พระราชบญัญตัิการปฏบิตัิเพื่อความร่วมมอืระหว่างประเทศในการด�าเนินการตามค�าพพิากษา

คดอีาญา พ.ศ. 2527

20. พระราชบญัญตัสุิขภาพจติ พ.ศ. 2551

21. กฎกระทรวงสาธารณสุข

22. ประกาศกระทรวงสาธารณสุข

23. ประกาศคณะกรรมการควบคุมยาเสพตดิให้โทษ

24. ประกาศส�านกังานคณะกรรมการอาหารและยา

25. กฎกระทรวงยุตธิรรม 

26. ประกาศกระทรวงยุตธิรรม

27. ประกาศส�านกังานคณะกรรมการป้องกนัและปราบปรามยาเสพตดิ พ.ศ. 2560

28. ระเบยีบคณะกรรมการฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูต้ดิยาเสพตดิ
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