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	 พืชสกุลกัญชา เป็นพืชสกุล Cannabis อยู่ในวงศ์ 

Cannabaceae มี 3 สายพันธุ์ คือ

1. สายพันธุ์ซาติวา (Cannabis sativa L.) มีล�ำต้น

หนา ความสูงเมื่อเติบโตเต็มที่ประมาณ 5-6 เมตร ใบยาว เรียว 

สีเขียวอ่อน ระยะเวลาการเติบโตพร้อมเก็บเกี่ยว 9-16 สัปดาห์ 

ชอบแดดและอากาศร้อน มีสาร Tetrahydrocannabinol 

(THC) ที่ออกฤทธิ์กระตุ้นประสาท (Psychoactive) น้อยกว่า 

0.3 เปอร์เซ็นต์ (น�้ำหนักแห้ง) แต่มี Cannabidiol (CBD) สูง ขึ้น

กับสถานที่ปลูกและภูมิอากาศ

2. อินดิกา (Cannabis indica Lam.) มีล�ำต้นพุ่มเตี้ย 

ความสูงเมื่อเติบโตเต็มท่ีไม่เกิน 2 เมตร ใบกว้าง สั้น สีเขียว

เข้ม กิ่งก้านดกหนา ระยะเวลาการเติบโตพร้อมเก็บเก่ียว 6-8 

สัปดาห์ ชอบที่ร่มและอากาศเย็น มีสาร THC ที่ออกฤทธิ์กระตุ้น

ประสาท 17-38 เปอร์เซ็นต์ (น�้ำหนักแห้ง) แต่มี CBD ต�่ำ ขึ้นกับ

สถานที่ปลูกและภูมิอากาศ

3. รูเดอราลิส (Cannabis ruderalis Janisch) มี

ล�ำต้นเตี้ยที่สุด ถูกจัดเป็นวัชพืช ใบกว้างมี 3 แฉก เติบโตเร็ว อยู่

ได้ทั้งอากาศร้อนและเย็น ปริมาณสาร THC น้อย แต่มี CBD สูง 

มักน�ำไปผสมข้ามสายพันธุ์ (hybrid) กับซาติวาและอินดิกา เพื่อ

ให้ได้คุณสมบัติทางยา ประเทศรัสเซียใช้เป็นวัตถุดิบในการผลิต 

CBD ในอุตสาหกรรม

ตามระบุในกฎกระทรวง การขออนุญาตและการ

อนุญาตผลิต จ�ำหน่าย หรือมีไว้ในครอบครองซ่ึงยาเสพติดให้

โทษในประเภทที่ 5 ก�ำหนดให้ กัญชง (Hemp) หมายถึงพืช

มีชื่อวิทยาศาสตร์ว่า Cannabis sativa L. subsp. sativa และ

กัญชา (Cannabis) หมายถึงพืชมีชื่อวิทยาศาสตร์ว่า Cannabis 

sativa L. subsp. indica (Lam.) E. Small & Cronquist

พืชสกุลกัญชา ประกอบด้วยสารมากกว่า 500 สาร ที่

อยู่ในกลุ่มเทอร์พีน ฟลาโวนอยด์ ลิพิด สเตอรอล คลอโรฟิลล์ 

กรดไขมัน เกลือ น�้ำตาล และมีสารเฉพาะที่เป็นเอกลักษณ์ใน

กลุ่ม terpeno-phenolic compounds หรือเรียกว่า phy-

tocannabinoids มากกว่า 100 ชนิด โดยมีองค์ประกอบหลัก

ได้แก่ δ9 - tetrahydrocannabinol (δ9 -THC), canna-

bidiol (CBD), cannabigerols (CBG), cannabichromenes 

(CBC), Cannabinol (CBN) เป็นต้น

สถานการณ์การใช้กัญชาและกัญชงในปัจจุบัน

1.  เครื่องส�ำอาง

1.1 ตามข้อก�ำหนดการใช้ส่วนของกัญชาในเครื่อง-

ส�ำอาง ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข 2564 ขณะนี้ทาง 

อย. อนุญาต ให้ใช้ส่วนของใบซึ่งไม่มียอดหรือช่อดอกติดมาด้วย 

วว.พร้อมสนับสนุนการควบคุมคุณภาพสารสกัด 

   เพื่อการนำ�ไปใช้ประโยชน์อย่างเต็มประสิทธิภาพ

ปลดล็อกกัญชาและกัญชง

อุบล ฤกษ์อ�่ำ

สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีแห่งประเทศไทย

35 หมู่ 3 เทคโนธานี ต�ำบลคลองห้า อ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี 12120

อุบล ฤกษ์อ�่ำ

สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีแห่งประเทศไทย

35 หมู่ 3 เทคโนธานี ต�ำบลคลองห้า อ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี 12120

อุบล ฤกษ์อ�่ำ

สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีแห่งประเทศไทย

35 หมู่ 3 เทคโนธานี ต�ำบลคลองห้า อ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี 12120
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ส่วนของเปลือก ล�ำต้น เส้นใย ก่ิงก้าน ราก และส่วนกากหรือ

เศษที่เหลือจากการสกัดกัญชาและต้องมี THC ไม่เกิน 0.2 

เปอร์เซ็นต์โดยน�้ำหนัก สามารถน�ำมาใช้ในผลิตภัณฑ์เครื่อง-

ส�ำอางในกลุ่มผลิตภัณฑ์ที่ใช้แล้วล้างออก แต่ห้ามใช้ในผลิต-

ภัณฑ์ที่ใช้ในช่องปาก หรือผลิตภัณฑ์ท่ีใช้บริเวณจุดซ่อนเร้น 

และผลิตภัณฑ์เครื่องส�ำอางพร้อมใช้หรือส�ำเร็จรูปแล้ว จะต้องมี

สาร THC ปนเปื้อน ไม่เกิน 0.2 เปอร์เซ็นต์ (ประกาศกระทรวง

สาธารณสุข เรื่อง การใช้ส่วนของกัญชาในเครื่องส�ำอาง 2564)

1.2 ข้อก�ำหนดการใช้ส่วนของกัญชงในเครื่องส�ำอาง 

ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข 2564 

ขณะนี้ทาง อย. อนุญาต ให้ใช้ส่วนของใบซึ่งไม่มียอด

หรือช่อดอกติดมาด้วย ส่วนของเปลือก ล�ำต้น เส้นใย กิ่งก้าน 

ราก และส่วนกากหรือเศษที่เหลือจากการสกัดกัญชาและต้องมี 

THC ไม่เกินร้อยละ 0.2 โดยน�้ำหนัก เมล็ดกัญชง (hemp seed)  

สามารถน�ำมาใช้ในผลิตภัณฑ์เครื่องส�ำอางในกลุ่มผลิตภัณฑ์

ที่ใช้แล้วล้างออก แต่ห้ามใช้ในผลิตภัณฑ์ที่ใช้ในช่องปาก หรือ

ผลิตภัณฑ์ที่ใช้บริเวณจุดซ่อนเร้น 

1.3 ข้อก�ำหนดการใช้สารสกัดที่มีสารแคนนาบิไดออล

ในเครื่องส�ำอาง ประกาศกระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2564  

“สารสกัดที่มีสารแคนนาบิไดออล” หมายความว่า 

สารสกัดที่มีสารแคนนาบิไดออล (Cannabidiol, CBD) เป็นส่วน

ประกอบที่ได้จากการสกัดกัญชาหรือกัญชง และต้องมีสาร THC 

ไม่เกิน 0.2 เปอร์เซ็นต์โดยน�้ำหนัก สามารถใช้ได้กับผลิตภัณฑ์

เครื่องส�ำอางทุกประเภท ได้ไม่เกิน 1 เปอร์เซ็นต์ แต่ห้ามใช้ใน

ผลิตภัณฑ์ที่ใช้ในช่องปาก หรือผลิตภัณฑ์ที่ใช้บริเวณจุดซ่อนเร้น 

วัตถุดิบที่ใช้ต้องมีสาร THC ปนเปื้อนไม่เกิน 0.2 เปอร์เซ็นต์  ใน

กรณีเครื่องส�ำอางพร้อมใช้รูปแบบ น�้ำมัน หรือ soft gelatin

capsules จะต้องมีสาร THC ปนเปื้อน ไม่เกิน 0.001 เปอร์เซ็นต์ 

(ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง การใช้สารสกัดที่มีสาร 

แคนนาบิไดออลจากกัญชาและกัญชงในเครื่องส�ำอาง 2564)

2.  ยาสมุนไพรจากกัญชา 

ตามข้อก�ำหนดของกระทรวงสาธารณสุขได้บรรจุสูตร

ต�ำรับ และน�้ำมันจากกัญชาลงในบัญชียาหลักและมีการใช้ใน

การรักษาโรคแล้ว (บัญชียาหลักแห่งชาติด้านสมุนไพร พ.ศ. 

2564 ลงวันที่ 31 มีนาคม 2564) จ�ำนวน 5 สูตร ดังนี้

1. ยาแก้ลมแก้เส้น (คัมภีร์เวชสาตร์วัณ์ณณา) รูปแบบ

ยาผง (powder) ใช้ส�ำหรับแก้ลมในเส้น บรรเทาอาการ ปวด

กล้ามเนื้อที่มีอาการมือเท้าชา 

2. ยาน�้ำมันกัญชาที่ผลิตจากช่อดอก ซึ่งยามี THC 

2.0 มิลลิกรัม/มิลลิลิตร รูปแบบยาหยดในช่องปาก หรือเยื่อบุ-

ในช่องปาก 

3. ยาน�้ำมันกัญชาที่ผลิตจากราก ล�ำต้น กิ่ง ก้าน ใบ 

ดอก และเมล็ด รูปแบบยาหยดในช่องปาก หรือเยื่อบุในช่อง-

ปาก (Oromucosal drops) 

4. ยาน�้ำมันสารสกัดกัญชาที่มี CBD 100 มิลลิกรัม/

มิลลิลิตร และมี THC ในอัตราส่วนที่ CBD:THC มากกว่า หรือ

เท่ากับ 20:1 รูปแบบยา ยาหยดในช่องปาก หรือเยื่อบุในช่อง-

ปาก (Oromucosal drops) 
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5. ยาน�้ำมันสารสกัดกัญชาที่มี THC และ CBD ใน

อัตราส่วน 1:1 รูปแบบยาหยดในช่องปาก หรือเยื่อบุในช่องปาก 

(Oromucosal drops) ใช้รักษาเสริมในผู้ป่วยโรคมะเร็งระยะ

ท้ายท่ีมีอาการนอนไม่หลับ เบ่ืออาหาร หรือมีอาการปวดใน

ระดับปานกลางถึงรุนแรง ที่รักษาด้วยยามาตรฐานไม่ได้หรือไม่

ได้ผล ซึ่งสั่งใช้ยาโดยผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมแผนปัจจุบันที่

ผ่านการอบรม หลักสูตรการใช้กัญชาทางการแพทย์ท่ีกระทรวง

สาธารณสุขรับรอง 

6. ยาน�้ำมันสารสกัดกัญชาที่มี THC ไม่เกิน 0.5 

มิลลิกรัม/drop รูปแบบยาหยดในช่องปาก หรือเยื่อบุในช่อง

ปาก ใช้รักษาเสริม หรือควบรวมกับการรักษาตามมาตรฐานใน

การรักษาภาวะคลื่นไส้ อาเจียนจากเคมีบ�ำบัด ให้สั่งใช้ยาโดย

ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมแผนปัจจุบัน ท่ีเก่ียวข้องกับการสั่ง

ใช้เคมีบ�ำบัดเพื่อการบ�ำบัดรักษา และผ่านการอบรมหลักสูตร

การใช้กัญชาทางการแพทย์ที่กระทรวงสาธารณสุขรับรอง และ

ใช้รักษาเสริมในผู้ป่วยโรคมะเร็งระยะท้ายที่มีอาการนอนไม่

หลับ เบื่ออาหาร หรือมีอาการปวดในระดับปานกลางถึงรุนแรง 

ที่รักษาด้วยยามาตรฐานไม่ได้หรือไม่ได้ผล ให้สั่งใช้ยาโดยผู้-

ประกอบวิชาชีพเวชกรรมแผนปัจจุบันท่ีผ่านการอบรมหลักสูตร

การใช้กัญชาทางการแพทย์ที่กระทรวงสาธารณสุขรับรอง 

7. ยาศุขไสยาศน์ (คัมภีร์ธาตุพระนารายณ์) รูปแบบ

ยาแคปซูล (capsule) ยาผง (powder) (ประกาศคณะ

กรรมการพัฒนาระบบยาแห่งชาติ เรื่อง บัญชียาหลักแห่งชาติ

ด้านสมุนไพร 2564)

3. ผลิตภัณฑ์สมุนไพรเพื่อสุขภาพจากกัญชาและ

กัญชง

ผลิตภัณฑ์สมุนไพรเพื่อสุขภาพชา จากใบกัญชาและ

กัญชง ส่วนที่ใช้ใบที่ไม่ติดกับช่อดอก (fan leaves) รูปแบบชง 

(infusion tea) ข้อความกล่าวอ้างด้านสุขภาพสามารถระบุว่า

มีกลุ่มสารที่มีฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระ ไม่ควรรับประทานผง หรือ

ใบโดยตรง ไม่ควรรับประทานผลิตภัณฑ์น้ีร่วมกับผลิตภัณฑ์อ่ืน

ที่มีส่วนประกอบของกัญชาหรือกัญชง ไม่ควรใช้ในหญิงตั้งครรภ์ 

หรือวางแผนตั้งครรภ์ หญิงให้นมบุตร เด็ก และเยาวชนอายุ

ต�่ำกว่า 25 ปี ไม่ควรใช้ในผู้ป่วยโรคหัวใจและหลอดเลือด และ      

ผู้ป่วยจิตเวช (กองควบคุมวัตถุเสพติด ส�ำนักงานคณะกรรมการ

อาหารและยา 2564)

ในปัจจุบันได้มีการน�ำ CBD มาเป็นส่วนผสมในเครื่อง-

ส�ำอางหลายชนิด โดยสาร CBD มีคุณสมบัติต้านการอักเสบ 

ป้องกันเซลล์ keratinocytes ถูกท�ำลายเมื่อได้รับแสงยูวี 

นอกจากน้ียังมีฤทธิ์ในการยับยั้งการสร้างเม็ดสีผิว สามารถ

น�ำมาพัฒนาเป็นสารออกฤทธิ์ในผลิตภัณฑ์ครีมกันแดดได้ใน

อนาคต (Malfait et al. 2000) โดยทาง อย. ก�ำหนดให้ใช้ได้

ไม่เกิน 1 เปอร์เซ็นต์ นอกจากนี้ยังมีสรรพคุณกระตุ้นการสร้าง

คอลลาเจนใต้ผิวหนัง ลดอาการอักเสบ ช่วยลดอาการปวด

ของโรคข้ออักเสบ (Anna, Agnieszka and Elzbieta 2019) 

ส�ำหรับในรูปแบบยาแผนปัจจุบัน CBD ได้ถูกน�ำมาใช้เป็นยา

รักษาโรคลมชักในเด็ก ชื่อยาเอพิดิโอเล็กซ์ (Epidyolex) ให้เด็ก

ที่มีอาการลมชักรุนแรง 2 ชนิด คือ กลุ่มอาการเลนน็อกซ์กา-

สเตาต์ (Lennox Gastaut syndrome) และกลุ่มอาการดราเว็ต

(Dravet syndrome) ซึ่งท�ำให้เกิดอาการชักหลายครั้งต่อวัน 

การทดลองทางการแพทย์แสดงให้เห็นว่า การกินยาซึ่งมี CBD 

ช่วยลดการชักลงได้สูงสุดถึง 40 เปอร์เซ็นต์ และยาซาทิเว็กซ์ 

(Sativex) ซ่ึงเป็นยาพ่นทางปากที่มีส่วนผสมของทั้งสาร THC 

และสาร CBD ได้รับอนุมัติให้ใช้ในการรักษาอาการอ่อนล้าและ

การชักกระตุกของกล้ามเนื้อ หรือที่เรียกว่า ภาวะหดเกร็งใน

โรคปลอกประสาทเสื่อม (multiple sclerosis) (BBC News 

ไทย 2564)

เนื่องจากกระแสของการปลดล็อกของกัญชาและกัญ-

ชงให้สามารถน�ำใบ ต้น มาใช้ในการประกอบอาหารและเป็น

ส่วนผสมในเครื่องดื่มหลายชนิดได้ การเลือกใบควรเลือกใบที่ไม่

อยู่ติดกับช่อดอกใช้ จะมีความปลอดภัยเนื่องจากมีปริมาณสาร 

THC ค่อนข้างต�่ำ การบริโภคควรน�ำมาต้ม หรือปั่นสดคั้นกาก

ออก หรือน�ำมาทอดในน�้ำมัน จะเป็นวิธีการที่ลดปริมาณของ 

THC ลงได้ ไม่ควรรับประทานใบของกัญชาและกัญชงโดยตรง 
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ห ้องปฏิบัติ การของ ศูนย ์ เชี่ ยวชาญนวัตกรรม

ผลิตภัณฑ์สมุนไพร สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี

แห่งประเทศไทย มีความพร้อมในการให้บริการ โดยสามารถ

รับสกัดสารออกฤทธ์ิจากกัญชาและกัญชง ท้ังในกลุ่มของน�้ำมัน

หอมระเหย และสารในกลุ่ม cannabinoids พร้อมทั้งควบคุม

คุณภาพของสารสกัดที่ได้ นอกจากนี้ยังสามารถรับบริการ

ทดสอบฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาของสารสกัดทั้งใน vitro และ vivo 

(สัตว์ทดลอง) จากห้องปฏิบัติการที่ได้รับการรับรอง OECD GLP 

และ ISO 17025 


