
 

นโยบาย“มินธิัญญารักษ”์ 
และการขับเคลื่อนการด าเนินงานในพื้นที ่

 
 พญ.ภัทรินทร์ ชมภคู า 

รองผูอ้ านวยการ สบยช.  
กรมการแพย์ 



1 2   
ศึกษา วิเคราะห ์วิจยัและพฒันาองคค์วามรูแ้ละ

เทคโนโลยทีางการแพทยด์า้นการบ าบดัรกัษาและ 

ฟ้ืนฟสูมรรถภาพในกลุ่มผูต้ิดยาเละสารเสพติด  

กลุ่มผูติ้ดสรุา และกลุ่มผูติ้ดบุหร่ี 

 ถ่ายทอดองคค์วามรูแ้ละเทคโนโลยทีางการแพทย ์

เพือ่การเพิม่พูนความรูแ้ละทกัษะการปฏิบติังานดา้นการ

บ าบดัรกัษาและฟ้ืนฟสูมรรถภาพในกลุ่มผูต้ิดยาเละ 

สารเสพติด กลุ่มผูติ้ดสรุา และกลุ่มผูติ้ดบุหร่ี  

3 4  จดัใหมี้บริการเพือ่รองรบัการส่งต่อ 

กลุ่มผูต้ิดยาและสารเสพติดกลุ่มผูต้ิดสรุา และ 

กลุ่มผูติ้ดบุหร่ีระดบัตติยภูมิและสงูกว่า  

พฒันาระบบป้องกนั จ าแนก คดักรอง และบ าบดัรกัษา 

และพื้นฟสูมรรถภาพผูต้ิดยาเสพติด ผูต้ิดสรุา และ 
ผูติ้ดบุหร่ี ใหมี้มาตรฐานทางวิชาการ มีประสทิธิภาพ  

และเหมาะสมกบัการปฏิบตัิงานของสถานพยาบาลทุระดบั 

ตรวจ อนุญาต และควบคุมการด าเนินงานของ

สถานพยาบาลยาเสพติด 5 
พฒันาระบบและกลไกในการด าเนินงานบ าบดัรกัษา

ตามกฎหมายท่ีเกี่ยวขอ้งกบัการบ าบดัรกัษาผูติ้ดยา

และสารเสพติด ผูติ้ดสรุา และผูติ้ดบุหร่ี 
6 

7 
พฒันาก าหนดเกณฑม์าตรฐานและรบัรองคุณภาพ

สถานพยาบาลยาเสพติดทุกระดบัท ัง้ภาครฐั 

และเอกชน 8 
ด าเนินงานในบทบาทองคก์รสขุภาพระดบัชาติ 

รวมทัง้พฒันาระบบบริการและสนบัสนุนการ

บ าบดัรกัษาผูต้ิดยาและ สารเสพติด ผูต้ิดสรุา  

และผูติ้ดบุหร่ี 

ก ากบัและดแูลการด าเนินงานของศนูยบ์ าบดัรกัษา 

ยาเสพติดในส่วนภูมิภาค  
 9 10 ปฏิบตัิงานร่วมกบัหรือสนบัสนุนการปฏิบตัิงานของ 

หน่วยงานอืน่ท่ีเกี่ยวของหรือท่ีไดร้บัมอบหมาย 
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โรงพยาบาลเฉพาะทางด้านยาเสพติด กรมการแพทย์ 

โรงพยาบาลธัญญารักษ์เชียงใหม่ 350 เตียง 
รับผดิชอบเขตสุขภาพท่ี 1,2 

โรงพยาบาลธัญญารักษ์ขอนแก่น 200 
เตียง 

รับผดิชอบเขตสุขภาพท่ี 7,9,10 

โรงพยาบาลธัญญารักษ์ปัตตานี 120 
เตียง 

รับผดิชอบเขตสุขภาพท่ี 12 

โรงพยาบาลธัญญารักษ์อุดรธานี 120 เตียง 
รับผดิชอบเขตสุขภาพท่ี 8 

สถาบันบ าบัดรักษาและฟ้ืนฟูผูติ้ดยาเสพติด 
แห่งชาติบรมราชชนนี 670 เตียง 
รับผดิชอบเขตสุขภาพท่ี 3-6 

โรงพยาบาลธัญญารักษ์สงขลา 220 เตียง 
รับผดิชอบเขตสุขภาพท่ี 11 

3 

โรงบาลธัญญารักษ์แม่ฮ่องสอน 90 เตียง 
รับผดิชอบเขตจังหวัดแม่ฮ่องสอน 
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คณะกรรมการ 
ควบคุมยาเสพติด 

ปลัด สธ. เป็นประธาน 
เลขาธิการ อย. เป็นเลขานุการ 

 

คณะกรรมการปูองกัน 
และปราบปรามยาเสพติด (คก.ป.ป.ส.) 

นายกรัฐมนตรี เป็นประธาน  
เลขาธิการ ป.ป.ส. เป็นเลขานุการ 

 

 

ส านักงาน ป.ป.ส. 
 

 
คณะกรรมการบ าบัดรักษาและฟื้นฟู 

ผู้ติดยาเสพติด 
รองนายกรัฐมนตรี ที่นายกฯ มอบหมาย :ประธาน 

รองปลัด สธ. ที่ปลัดฯมอบหมาย :เลขานุการ 

คณะกรรมการ 
ตรวจสอบทรัพย์สิน 

ปลัดกระทรวงยุติธรรม : ประธาน 
เลขาธิการ ป.ป.ส. : เลขานุการ 

 

นโยบายและแผนระดับชาติว่าด้วยการปูองกัน 
ปราบปรามแลแก้ไขปัญหายาเสพติด 

หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 
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คณะรัฐมนตร ี
โครงสร้างกลไกการด าเนินงานปูองกัน 

และแก้ไขปัญหายาเสพติด 
(ประมวลกฎหมายยาเสพติด)  

 



คณะกรรมการบ าบัดรักษาและฟื้นฟูผู้ติดยาเสพติด 
คณะอนุกรรมการ
ยุทธศาสตร์และ

ก ากับนิเทศติดตาม
การบ าบัดและฟ้ืนฟู  

ผู้ติดยาเสพติด 

คณะอนุกรรมการ 

จัดตั้งและควบคุมคุณภาพ
มาตรฐาน ศูนยคั์ดกรอง 
สถานพยาบาลยาเสพติด 
สถานฟ้ืนฟสูมรรถภาพ 
และศูนย์ฟื้นฟูสภาพทาง

สังคม 

คณะอนุกรรมการ 
ระบบบ าบัดฟ้ืนฟู  
ติดตามผู้ติดยาเสพ

ติด 

คณะอนุกรรมการ
ข้อมูลระบบบ าบัด

ยาเสพติด 

คณะอนุกรรมการ
พัฒนาบุคลากร  

วิจัยและนวัตกรรม 

คณะอนุกรรมการ
ประสานนโยบายและ
อ านวยการศูนย์ฟ้ืนฟู

สภาพทางสังคม 

คณะอนุกรรมการ
กฎหมายแลรับเรื่อง

ร้องเรียน 
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กลไกการด าเนินงาน : การบ าบัดรักษาและฟื้นฟู (บทบาทกรมการแพทย์) 

ประธาน : อธิบดีกรมการแพทย์ 
เลขาฯ: ผอ.สบยช. , เลขาฯร่วม : สลบ.สธ , 
ผู้ช่วยเลขา: นพ.ชาญชัย ธงพานิช  , ทพ.ชุมพล ชมะโชติ 

กระทรวงมหาดไทย 
ปลัด สธ.เป็นประธาน 

ปลัด สธ.เป็นประธาน 

ปลัด สธ.เป็นประธาน 

ปลัด สธ.เป็นประธาน รองปลัด สธ.เป็นประธาน 

คณะท างาน จัดตั้งสถานพยาบาลยาเสพติดและสถานฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพ
ติด รับรองคุณภาพการด าเนินงานศูนย์คัดกรองและศูนย์ฟื้นฟูสภาพทางสังคม 

ระดับจังหวัด 
ประธาน: รองผู้ว่าราชการจังหวัด  
รองประธาน : นพ.สสจ. และ ผอ. สบยช. หรือ ผอ. รพ.ธัญญารักษ์ภูมิภาค 
เลขาฯ : หัวหน้ากลุ่มงานโรคไม่ติดต่อ สุขภาพจิตและยาเสพติด    
ผช.เลขาฯ: ผู้แทน สบยช./รพธ.ภูมิภาค 



ศูนย์คัดกรอง สถานพยาบาล สถานฟ้ืนฟูสมรรถภาพฯ ศูนย์ฟื้นฟูสภาพทางสังคม 
 

คัดกรองปัญหาการใช้ยา 
เสพติดให้การช่วยเหลอื

เบื้องต้นและส่งต่อ 

กระบวนการทางการแพทย์
ในการดูแลบ าบัดรักษา 

 

บ าบัดพฤติกรรมการเสพติด
และการฟ้ืนฟูสภาพทางกายจิต 

สังคม 

-  ศูนย์ฟ้ืนฟูสภาพทางสังคมจังหวัด 
-  ศูนย์ฟ้ืนฟูสภาพทางสังคม กทม. 
-  ศูนย์ฟ้ืนฟูสภาพทางสังคมอื่น ๆ  

-สถานฟื้นฟูของรัฐ (มท./กทม) 92 แห่ง 
-สถานฟื้นฟูชุมชน (วัด/มัสยิด 25  แห่ง 
-สถานฟื้นฟูเอกชน 25 แห่ง 

รพ.สต./อปท./ศูนย์บริการฯ  
ทุกต าบล และเขตของ กทม. 

- รพ.ช./รพ.ท./รพ.ศ. 903 แห่ง  
- ภาครัฐ/กทม.  137 แห่ง 
- รพ./คลินิกเอกชน 43 แห่ง 

ศูนย์ประสาน ส่งเสริม 
สนับสนุน ช่วยเหลือด้านสงัคม 
แก่ผู้ติดยาและผูผ้่านการรักษา 

142 แห่ง 1,083 แห่ง 

1. ก าหนดหลักเกณฑ์ ข้อก าหนด การจัดตั้ง 
2. ก าหนดแนวทางการด าเนินงาน 
3. ก ากับติดตาม 
4. ประเมินและรับรองคุณภาพตามกฎหมาย (เมื่อด าเนินงานครบ 3 ปี และ ต่ออายุทุก 3 ปี 

หน่วยบริการที่ตั้งตามประมวลกฎหมายยาเสพติด 
กระทรวงมหาดไทย จดัตัง้ 

กรมการแพทย ์ 
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PMNIDAT01 หลักสูตรเวชศาสตรย์าเสพติดส าหรับแพทย์ 

PMNIDAT02 หลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางสาขาการพยาบาลผู้ใช้ยาและสารเสพติด(4เดอืน) 

PMNIDAT03 หลักสูตรเวชศาสตร์สารเสพตดิส าหรับพยาบาล(10วัน) 

PMNIDAT04 หลักสูตรเวชศาสตร์ฉุกเฉนิยาและสารเสพตดิ 

PMNIDAT05 หลักสูตรการคัดกรองผู้ใช้ยาและสารเสพติด เพ่ือการบ าบัดและส่งต่อ 
(Screening Brief Intervention and Referral to treatment . SBIRT) 

PMNIDAT06 หลักสูตรการบ าบดัรักษาฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ตดิยาเสพตดิแบบผู้ปุวยนอก Matrix Program 

PMNIDAT07 หลักสูตรการบ าบดัรักษาผู้ใช้ยาและสารเสพติดส าหรับพยาบาลวิชาชีพ(5วัน) 

PMNIDAT08 หลักสูตรการบ าบดัฟืน้ฟูสมรรถภาพรูปแบบชุมชนบ าบดัและ FAST Model 

PMNIDAT09 หลักสูตรการบ าบดัฟืน้ฟูสมรรถภาพผู้ปุวยเสพติดส าหรับทีมสนบัสนุนการบ าบัดรักษาและฟื้นฟูผู้ปุวยเสพตดิ (Para-medical) 

เป็นหน่วยฝึกอบรมบุคลากร ตามหลักสูตร ที่ก าหนดตามกฎหมาย 

แพทย์: PMNIDAT 01,04 
พยาบาล: PMNIDAT 02,03,07 
ศูนย์คัดกรอง : PMNIDAT 05 
สถานฟ้ืนฟ:ู PMNIDAT 08 
Para med : PMNIDAT 09 
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• หลักสูตรเวชศาสตรย์าเสพติดส าหรับแพทย์ (3 วัน)   
• หลักสูตรเวชศาสตรฉ์ุกเฉนิด้านยาและสารเสพติด (แพทย์/พยาบาล) (2 วัน)  
• หลักสูตรการดูแลผู้ปุวยระยะบ าบัดด้วยยาแบบผู้ปุวยใน (IPD ยาเสพติด) (5 วัน) 
• หลักสูตรการฟื้นฟูสมรรถภาพแบบผู้ป่วยในระยะยาว (Residential) (10 วัน) 
• หลักสูตรการบ าบัดฟื้นฟูฯส าหรบัทีมสนับสนุน (Para med) (10 วัน) 
• หลักสูตร  “มินิธัญญารักษ์” (10 วัน)            (Acute / sub acute / IMC / LTC) 

 
E-learning 

**หลกัสตูรเพ่ือประกาศนียบตัรวิชาชีพเวชกรรมดา้นเวชศาสตรค์รอบครวัการเสพติด** 
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Intermediate  
care 

Long term 
Residential  

care  

Acute/ 
Sub acute  

care 

มินิธัญญารักษ ์  ใน ร.พ.ช. 

หอผูป่้วย/ Corner 
พฒันาร่วมกันกรมการแพทย์  

กรมสขุภาพจิต กบรส. 

รูปแบบการฟ้ืนฟูสมรรถภาพ 
Residential rehab  

-  รับผูป่้วยท่ีไม่รักษาแบบ OPD ไม่ส าเร็จ  
-  รับ Refer back (ลดความแออัด/เพิม่อัตราการรับผูป่้วยใหม่) 
-  ลดการส่งต่อนอกจังหวัด/เขต 
-  เพิม่การเข้าถึงบริการแบบเบ็ดเสรจ็แบบใกล้บ้าน 
-  เพิม่โอกาสการสร้างการมีส่วนร่วมของ 
   ครอบครัว/ชมุชน 
   พัฒนารูปแบบการบ าบัดฟ้ืนฟูแบบเบด็เสรจ็ 
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แนวคิดการด าเนินงาน 
 

  หอผูป่้วยใน รพ.ช. 

บ าบดัฟ้ืนฟูแบบครบวงจร 



25 % = ผูติ้ด 

65 % = ผูเ้สพ 

5 % = ผูใ้ช้ 

ปร
ะสิ
ทธิ
ผ
ลก
าร
รัก
ษา

 

ค่
าใ
ช้จ่
าย

 

ต ่า 

สูง 

สงู 

ต ่า 

5 % = ตดิเรื้อรงั รุนแรง และ SMI-V 

สบยช./รพ.ธญัญารกัษ์  รพ.กรมสุขภาพจติ 

Self Care 

ครอบครัว/ชมุชน/รพ.สต. 

Bio psychosocial  
treatment 

บ าบดัฟ้ืนฟูระยะยาว 
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รพ.ช./รพ.ท./รพ.ศ. 
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จากฐานขอ้มลู บสต. 



เปิดอบรมพร้อมกันทัง้ 4 ภาคทั่วประเทศ  วันที ่17 กรกฎาคม 2566 
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เร่ิมด าเนินการร่วมกับ สลบ.สธ. ในปีงบประมาณ 2566 



สสจ.จันทบุรี 1. รพ.โป่งน ้าร้อน 2. รพ.
พระปกเกล้า 

สสจ.อ านาจเจริญ 1. รพ.เสนางคนิคม 

เขตสุขภาพที ่11 สสจ.สรุาษฎรฯ์ 
รพ.เกาะพะงนั  

ด าเนินการแล้ว 

กระทรวงสาธารณสุข 
Ministry Of Public Health 
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การจดัตั้งและเปิดบริการมินิธญัญารักษ ์“ศูนยจ์นัทารักษ ์

ตรวจเยีย่มพืน้ที ่และประชุมหารือระดับบริหาร เตรียมความพร้อมก่อนเปิด 
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 • ตรวจประเมินพื้นที่  จัดสภาพแวดล้อม ระบบความเสี่ยง 
• ร่วม MOU  
•  อบรมบุคลากร  (สธ.+ ภาคีเครือข่าย ในพื้นที่) 
•  On the job training  
• Tele consult  24 ชั่วโมง 
•  รับส่งต่อผู้ปุวย/ส ารองเตียง  
•  ถอดบทเรียน / ติดตามประเมินผล 

16 



สรุปบทเรียนร่วมกับ มนิิธัญญารักษน์ าร่อง เพือ่เตรียมขยายผลต่อ 
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  จัดอบรมหลักสตูร การบ าบัดฟ้ืนฟู “มินิธัญญารักษ์”  
          22 พฤศจิกายน 2566 – 1 ธันวาคม 2566  

                    (อบรมพร้อมกัน 4 ภาค) 

   ร่วมตรวจประเมนิพื้นท่ี และ ให้ค าปรึกษา  

   สนับสนนุ จัดต้ัง และเปิดด าเนินการทกุจังหวัด ภายใน ธันวาคม 2566 

   ถอดบทเรียน สรปุประเมนิผลการด าเนินงาน มนีาคม 2567 
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เขตสุขภาพ หน่วยงานรับผิดชอบ การด าเนินงานของ สบยช. 

 

เขต   1 และ เขต 2 

 

รพ.ธัญญารักษ์เชียงใหม่ *ระบบ Tele- consult  ระหว่างแพทย์เฉพาะทาง กับ 
แพทย์ ของ รพ.สังกัด สป.สธ. 
 

*จัดระบบรับ Consult  จาก รพ.สป. ตลอด 24 
ชั่วโมง (แพทย/์พยาบาล)  และ ทีมสหวิชาชีพ 
(เฉพาะเวลาราชการ) 
 

* ก าหนดผู้รับผิดชอบเฉพาะ ร่วมเป็นผู้ช่วยเลขา
คณะท างานจัดตั้งและรบัรองคุณภาพฯ ในระดับ
จังหวัดทุกจังหวัด  

         จังหวัดแม่ฮ่องสอน รพ.ธัญญารักษ์แม่ฮ่องสอน 

เขต    3, 4,  5 , 6 และ 

กทม. 
สบยช. 

เขต    7, 9 และ เขต 10 รพ.ธัญญารักษ์ขอนแก่น 

เขต    8 รพ.ธัญญารักษ์อุดรธานี 

 

เขต   11 และจังหวัดสงขลา  รพ.ธัญญารักษ์สงขลา 

 

เขต   12  ยกเว้นจังหวัด

สงขลา  

รพ. ธัญญารักษ์ปัตตานี 
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“การดูแลผู้ป่วยยาเสพตดิในที่บ้าน” 
  

Hospital Care @ Home 

20 

โดย สบยช.และ รพ.ธัญญารักษ์  
มแีผนขยายไปยงัสถานพยาบาลในสังกดักระทรวงสาธารณสุขทั่วประเทศ 

 เพิม่ศักยภาพการบ าบดัรักษา แก่ มนิิธัญญารักษ์ 



เพ่ือการดูแลบ าบัดฟ้ืนฟูผู้ป่วยยาเสพตดิ 

แบบ Intensive Care แบบผู้ป่วยใน 

 

ลดวนันอน/ลดความแออดั 

ลดค่าใช้จ่าย 

ลดผลกระทบการด าเนินชีวติ 

(การงาน/การเรียน) 

 

เพ่ือสนับสนุนให้ผู้ป่วยอยู่กบั

ครอบครัวและชุมชนได้โดย 

ไม่ก่อผลกระทบทางลบ 

ให้การดูแลและช่วยเหลือเบ้ืองต้นในกรณ ี   

ทีม่ปัีญหา ยุ่งยากซับซ้อน/ฉุกเฉิน 

 

ช่วยลด Ethical Dilemma 
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แพทย์ พยาบาล 

 ให้การดูแลผู้ปุวยผ่าน DMS Tele med, โทรศัพท์, line Official 
1
. 

    
       ให้บริการทุกวัน  
 

*หากมีปัญหาสามารถติดต่อผู้บ าบัดได้ตลอดเวลา 24 ชั่วโมง 

2. 

ในรูปแบบ Case Manager มีการประเมิน stage of change 
ท ากิจกรรมบ าบัด โดยใช้ MI /Counseling / 
Health education กับ ผู้ปุวยและครอบครัว 

3
. 

 การติดตามดูแลย่างต่อเนื่อง 
     Long Term Care 

4. 

สหวิชาชีพ 
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เปิดด าเนินการ 26 ม.ค.65  ยอดผู้ป่วยสะสม (20 กค. 66)  305 ราย  คงพยาบาล  95 ราย 
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ท าดีที่สุด เพื่อทุกชีวิต (Do our best for all) 
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