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สถานการณใ์นปัจจุบันพบว่ามีการแพร่ระบาดของยาเสพติดอย่างกว้างขว้างและรุนแรงมากขึ้น 
ก่อให้เกิดความสูญเสียกับประเทศชาติหลายด้าน ทั้งทางเศรษฐกิจ สังคม และสวัสดิภาพของ
ประชาชน อีกท้ังยังผลกระทบต่อสภาพจิตใจของผู้ที่เกี่ยวข้อง ครอบครัว ชุมชน ก่อให้เกิดผลกระทบ
ในวงกว้าง 

การรถไฟฟ้าขนส่งมวลชนแห่งประเทศไทย (รฟม.) ได้ตระหนักถึงด้านสวัสดิภาพของทั้ง ผู้บริหาร 
พนักงาน รฟม. และผู้ที่ปฏิบัติงานให้ รฟม. ในการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดของ รฟม. 
เพ่ือป้องกันเหตุที่อาจก่อให้เกิดความเสียหาย สูญเสียต่อองค์กร จึงได้จัดท าคู่มือกระบวนการค้นหา
ผู้เสพ/ผู้ติดยาเสพติดของ รฟม. ส าหรับเป็นแนวทางในการบริหารจัดการด้านการป้องกันและแก้ไข
ปัญหายาเสพติดของ รฟม. อย่างเป็นระบบ และได้ผลลัพธ์ที่มีประสิทธิภาพและประสิทธิผลสูงสุดแก่องค์กร
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คณะท ำงำนพิจำรณำเสนอแนะแนวทำงและแผนกำรด ำเนินงำน
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ควำมรู้เบื้องต้นเกี่ยวกับยำเสพติด

ยาเสพติด หมายถึง สารเคมีหรือวัตถุใดๆ 

หรือพืช ซึ่งเมื่อเสพเข้าสู่ร่างกายไม่ว่าจะด้วยวิธี กิน ดม 
สูบ หรือ ฉีด แล้วส่งผลต่อร่างกาย และระบบประสาท
ส่วนกลาง ท าให้ เกิดการเปลี่ยนแปลงทางอารมณ์ 
พฤติกรรม และท าให้เกิดการเสพติด โดยสามารถจ าแนก
ยาเสพติดได้เป็น 3 กลุ่ม คือ

1

2

3

ยำเสพติดให้โทษ

วัตถุออกฤทธิ์

สำรระเหย

สารเคมีหรือวัตถุใดๆ เมื่อรับเข้าสู่ร่างกายแล้วท าให้เกิดผลเสียต่อร่างกายและจิตใจ เช่น เพ่ิมขนาด
หรือปริมาณการเสพขึ้นเรื่อยๆ และเมื่อหยุดเสพจะเกิดอาการถอนยา เมื่อขาดยาก็จะมีความต้องการ
เสพสารนั้นอย่างรุนแรง ทั้งทางร่างกายและจิตใจ และสุขภาพทั่วไปจะทรุดโทรม ตัวอย่างเช่น ยาบ้า 
เฮโรอีน โคเคน เป็นต้น

สารเคมีหรือวัตถุใดๆ ซึ่งมีผลกระทบต่อระบบประสาทส่วนกลาง และเกิดการเปลี่ยนแปลงสภาพจิตใจ
ของผู้ที่ได้รับสารเหล่านี้ ตัวอย่างเช่น เคตามีน (ยาเค) อัลปราโซแลม และไดอาซีแพม เป็นต้น

สารประกอบอินทรีย์เคมี ประเภท ไฮโดรคาร์บอน ที่ได้จากน้ ามัน ปิโตรเลี่ยม และก๊าซธรรมชาติ 
มีคุณสมบัติสามารถระเหยได้ง่ายที่อุณหภูมิห้อง สารระเหยที่เป็นสารเคมี เช่น โทลูอีนอาซิโตน 
เอทิลอะซิเตต เป็นต้น และ ผลิตภัณฑ์ที่มีสารระเหยเป็นส่วนประกอบ ได้แก่ ทินเนอร์ แลคเกอร์ กาว
อินทรีย์ธรรมชาติ กาวอินทรีย์สังเคราะห์ และลูกโป่งวิทยาศาสตร์ เป็นต้น

ผลกระทบต่อร่างกายและจิตใจ

ต้องการเสพยา
เพิ่มข้ึนเรื่อยๆ

ต้องการเสพยา
อย่างรุนแรง
ตลอดเวลา

เมื่อไม่ได้เสพจะ
ท าให้เกิดอาการ

ลงแดง

สุขภาพทาง
ร่างกายและ

จิตใจทรุดโทรม 4



ประเภทยำเสพติด แบ่งตำมกำรออกฤทธิ์

ประเภทท่ี 1

ยาเสพติดประเภทกดประสาท เช่น เฮโรอีน ฝิ่น มอร์ฟีน สารระเหย ยานอนหลับ ยาระงับประสาท/กล่อมประสาท

ประเภทท่ี 2

- ยาเสพติดประเภทกระตุ้นประสาท เช่น ยาบ้า ไอซ์ เป็นต้น 
- กระท่อม (ถอดออกจากบัญชียาเสพติดให้โทษ)

ยาเสพติดประเภทหลอนประสาท 
เช่น LSD ชนิดแสตมป์ และเห็ดขี้ควาย

ประเภทที่ 3

ยาเสพติดประเภทผสมผสาน ทั้งกดประสาท 
กระตุ้นประสาท และหลอนประสาท เช่น

กัญชา (ถอดออกจากบัญชียาเสพติดให้โทษ)

ประเภทที่ 4
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สถำนกำรณ์ปัญหำยำเสพติดของประเทศไทย

สัดส่วนผู้เข้ารับการบ าบัดรกัษายาเสพติด (จ าแนกตามช่วงอาย)ุ

1.67

9.86
11.66

17.11 16.58

12.61 12.79

17.71

< 15 ปี 15-19 ปี 20-24 ปี 25-29 ปี 30-34 ปี 35-39 ปี 40-44 ปี > 44 ปี

สัดส่วนผู้เข้ารับการบ าบัดรกัษายาเสพติด (จ าแนกตามอาชีพ)

กลุ่มที่ไม่มีงานท า แบ่งเป็น

- ผู้ว่างงาน 77.81%

- นักเรียน/นักศึกษา 22.04%
ไม่มีงานท า

26.00%

มีงานท า

74.00%

กลุ่มที่มีงานท า แบ่งเป็น

- อาชีพรับจ้างทั่วไป 64.56%

- อาชีพเกษตรกร    20.14%

- อาชีพค้าขาย       4.58%

ยาบ้า

เฮโรอีน

ฝิ่น

ไอซ์

76.55

6.08

4.33

1.9

สัดส่วนของ

ตัวยาที่เข้ารับ

การบ าบัดฯ

ข้อมูลจำกส ำนักงำนคณะกรรมกำรป้องกันและปรำบปรำมยำเสพติด (ป.ป.ส.) (ณ กุมภำพันธ์ 2566) 6

หมายเหตุ : ช่วงอำยุต่ ำกว่ำ 44 ปี มีสัดส่วนผู้เข้ำรับกำรบ ำบัดรักษำยำเสพติดสูงสุดอยู่ในช่วงอำยุ 25 – 29 ปี



สถำนกำรณ์ปัญหำยำเสพติดของประเทศไทย

จากสถานการณ์ปัญหายาเสพติดของประเทศไทย เห็นได้ว่าร้อยละของตัวยาเสพติดที่ต้องเข้ารับการบ าบัดฯ มากที่สุด 
คือ กลุ่มสำรเสพติดชนิดเมทแอมเฟตำมีน โดยสามารถแบ่งได้เป็น 2 ชนิด คือ

เมทแอมเฟตำมีนชนิดเม็ด หรือ ยำบ้ำ 

(Methamphetamine Tablet)

เมทแอมเฟตำมีนชนิดเกล็ด หรือ ยำไอซ์ 

(Crystal Methamphetamine)

๐ ผสมผงแป้ง เพื่อการอัดเม็ด

๐ ผสมสิ่งเจือปน ได้แก่ สี

๐ ผสมสารเคมีอื่น เช่น คาเฟอีน ยาฆ่าแมลง สารหนู 

เป็นผลึกเมทแอมเฟตามีน มีการปนเปื้อนสารอื่น  ๆน้อย

(ขึ้นอยู่กับกระบวนการการผลิต)

ปริมาณเมทแอมเฟตามีน

10% - 30%

ปริมาณเมทแอมเฟตามีน

60% - 98%

- เสียสุขภาพ
- เสื่อมสมรรถภาพ
- เสียบุคลิกภาพ
- เสียทรัพย์สิน
- มีโทษตาม
กฎหมาย

- ครอบครัว
เดือดร้อน
- กระทบการเงิน
ของครอบครัว

- เกิดอาชญากรรม
- ขาดความ
ปลอดภัยในชีวิต
และทรัพย์สิน
- หวาดระแวง 
ไม่มีความสุข

- เศรษฐกิจ
เสียหาย
- สังคมเสื่อมโทรม
- ท าลายความ
ม่ันคง

โทษและพิษภัยจากยาเสพติด
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แนวทำงกำรป้องกันและแก้ไขปัญหำยำเสพติดของ รฟม.

สถานการณ์ในปัจจุบันพบว่ามีการแพร่ระบาดของยาเสพติดอย่างกว้างขว้างและรุนแรงมากขึ้น 
ก่อให้เกิดความสูญเสียกับประเทศชาติหลายด้านทั้งทางเศรษฐกิจ สังคม และสวัสดิภาพของประชาชน 
อีกทั้งยังส่งผลกระทบต่อสภาพจิตใจของผู้ที่เกี่ยวข้อง ครอบครัว ชุมชน ก่อให้เกิดผลกระทบในวงกว้าง 
รฟม. ตระหนักถึงปัญหาด้านสวัสดิภาพของทั้ง ผู้บริหาร พนักงาน รฟม. และผู้ที่ปฏิบัติงานให้ รฟม. 
ในการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดของ รฟม. เพ่ือป้องกันเหตุที่อาจก่อให้เกิดความเสียหาย สูญเสีย               
ต่อองค์กร จึงได้มีการด าเนินการ ดังนี้

คณะท างานพิจารณาเสนอแนะแนวทาง
และแผนการด าเนินงานด้านการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดของ รฟม. 

1

แต่งตั้งคณะท างานพิจารณาเสนอแนะแนวทางและแผนการด าเนินงานด้านการป้องกันและแก้ไข
ปัญหายาเสพติดของ รฟม. เพ่ือพิจารณาเสนอแนะแนวทาง แผนด าเนินงาน การควบคุมก ากับดูแล และ
ติดตามการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด ตลอดจนส่งเสริมสนับสนุนกิจกรรมในการสร้างจิตส านึก
และรณรงค์ป้องกันยาเสพติดในองค์กร ดังนี้

๐ พิจารณาเสนอแนะแนวทาง แผนการด าเนินงาน ควบคุมดูแล และติดตาม การป้องกัน
และแก้ไขปัญหายาเสพติด 

๐ ส่งเสริม และสนับสนุนกิจกรรม เพ่ือการเสริมสร้างจิตส านึกและรณรงค์ป้องกันยาเสพติดใน รฟม.
๐ รายงานผลการด าเนินการให้ผู้ว่าการการรถไฟฟ้าขนส่งมวลชนแห่งประเทศไทยทราบ
๐ ปฏิบัติงานอ่ืนตามท่ีผู้ว่าการการรถไฟฟ้าขนส่งมวลชนแห่งประเทศไทยมอบหมาย

นโยบายการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด2

ก าหนดนโยบายการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด (ฉบับที่ 2) เพื่อแสดงเจตนารมณ์ใน
การด าเนินการตามมาตรฐานการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดในองค์กร และเป็นแนวทางปฏิบัติ
ทั่วทั้งองค์กร ดังนี้

๐ ผู้บังคับบัญชาทุกระดับจะต้องกระท าตนเป็นแบบอย่างที่ดี ให้ค าปรึกษา แนะน า ช่วยเหลือ
พนักงาน รฟม. และผู้ที่ปฏิบัติงานให้ รฟม. ที่มีปัญหายาเสพติด ท าการบ าบัดรักษา และฟ้ืนฟูพนักงาน รฟม. 
และผู้ที่ปฏิบัติงานให้ รฟม. ให้มีแนวทางในการด าเนินชีวิตที่เหมาะสม สุขภาพอนามัยที่ดีข้ึน

๐ พนักงาน รฟม. และผู้ที่ปฏิบัติงานให้ รฟม. ทุกคน มีบทบาทและมีส่วนร่วมในการรณรงค์
ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดของ รฟม. ร่วมกันสอดส่องบริเวณภายใน และบริเวณภายนอกว่ามีสิ่ง
ผิดกฎหมาย หรือมีบุคคลที่มีพฤติกรรมน่าสงสัย หรือแจ้งส่งข่าวให้หน่วยงานที่รับผิดชอบ พนักงาน
ฝ่ายปกครอง หรือต ารวจทราบทันที

๐ พนักงาน รฟม. และผู้ที่ปฏิบัติงานให้ รฟม. ทุกคน ต้องให้ความร่วมมือ ในกรณีที่ รฟม. 
จะท าการสุ่มตรวจสารเสพติด และหากตรวจสอบพบจะด าเนินการตักเตือน และส่งไปบ าบัดรักษาต่อไป

๐ รฟม. ยินดีให้ความร่วมมือต่อทางราชการในการแจ้งข้อมูล ข่าวสาร และพฤติกรรม 
ของบุคคลที่เกี่ยวข้องกับยาเสพติด 8



แนวทำงกำรป้องกันและแก้ไขปัญหำยำเสพติดของ รฟม.

แผนด าเนินงานด้านการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดของ รฟม.3

ก าหนดแผนด าเนินงานด้านการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดของ รฟม. ส าหรับการบริหารจัดการ
ด้านการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดของ รฟม. ซึ่งมีการระบุ กิจกรรม/แผนงาน/โครงการ ตัวชี้วัด 
ค่าเป้าหมาย ผู้รับผิดชอบ ระยะเวลาด าเนินการ ที่ชัดเจน พร้อมทั้งก าหนดวัตถุประสงค์ และเป้าหมาย ดังนี้

วัตถุประสงค์
(1) เพ่ือให้มีแนวทางในการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดได้อย่างเป็นระบบ และมีแนวทางการ

ด าเนินงานที่ชัดเจน จนน าไปสู่การปฏิบัติได้ทั่วทั้งองค์กร 
(2) เพ่ือป้องกันและเฝ้าระวังการแพร่ระบาดของสารเสพติดในพนักงาน รฟม. และผู้ปฏิบัติงานให้ รฟม.

เป้าหมาย
(1) สามารถด าเนินการตามแนวทางในการป้องกันและแก้ไขปัญยาเสพติดได้ครบถ้วนสมบูรณ์

ตามท่ีก าหนด โดยมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลสูงสุดอย่างเป็นระบบ
(2) ไม่มีการแพร่ระบาดของสารเสพติดในพนักงาน รฟม. และผู้ที่ปฏิบัติงานให้ รฟม. ภายในองค์กร

แนวทางปฏิบัติในการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดของ รฟม. 4

ก าหนดแนวทางปฏิบัติในการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดของ รฟม. โดยมอบหมายให้ส านักงาน
ความปลอดภัย อาชีวอนามัย และสภาพแวดล้อมในการท างาน (สปอ.) เป็นหน่วยงานที่ด าเนินการสุ่มตรวจ
สารเสพติดของพนักงาน รฟม. และผู้ที่ปฏิบัติงานให้ รฟม. อย่างน้อยไตรมาสละ 1 ครั้ง และไม่น้อยกว่าร้อยละ 
25 ของจ านวนพนักงาน รฟม. ทั้งหมด (ในแต่ละสังกัด) และจ านวนผู้ปฏิบัติงานให้ รฟม. ทุก 3 เดือน 
(โดยรายชื่อผู้ที่ได้รับการตรวจฯ ต้องไม่ซ้ ากับรายชื่อเดิม) โดยมีขั้นตอนกระบวนการค้นหาผู้เสพ/ผู้ติดยา
ในสถานประกอบกิจการ ดังนี้ 9



กำรสังเกตลักษณะอำกำรของผู้เสพยำเสพติดเบื้องต้น

และโทษของกำรติดยำเสพติด

ลักษณะอาการ

หน้าตาเฉยเมย เหมือนคนมีความทุกข์

ผอมซีด สุขภาพทรุดโทรม

ประพฤติเปลี่ยนไป ละเลยกิจวัตรประจ าวัน ระเบียบวินัยลดหย่อน กลายเป็น
คนเจ้าอารมณ์ หงุดหงิด ฉุนเฉียวผิดปกติ โมโหง่าย เป็นต้น

การสังเกตอาการ

การสังเกตอาการของผู้เสพยาเสพติด
ประเภทฝิ่น มอร์ฟีน และเฮโรฮีน

ผู้เสพยาเสพติดประเภทนี้ จะมีลักษณะท่ีสังเกตได้ชัดเจน คือ ร่างกาย
ซูบซีด ผอมเหลือง นัยต์ม่านตาเหลืองซีด ม่านตาหยี่ไม่กล้าสู้แสง (จึงมักสวมแว่น
กันแดด) ริมฝีปากเขียวคล้ า ง่วงเหงาหาวนอนตลอดเวลา และส่วนใหญ่จะมี
อาการเมยเฉยต่อสิ่งแวดล้อม และสภาวการณ์ของตนเอง หลายคนกลายเป็น
คนฟุ้งซ่าน เกียจคร้าน หรืออารมณ์เปลี่ยนแปลงได้ง่าย หากสังเกตตามร่างกาย
อาจพบ ร่องรอยบางอย่าง เช่น จมูกแดง มีผงติดตามจมูก (หากสูดเฮโรฮีนผง) 
มีรอยเข็มด้านในท้องแขน (หากฉีดเฮโรฮีนเข้าสู่ร่างกาย) มักจะใส่เสื้อแขนยาว 
เพื่อปกปิดร่องรอยการฉีดยาบริเวณแขนหรือหลังมือท้ังสองข้าง โดยหลังจาก
ได้รับเฮโรฮีนแล้ว ผู้เสพจะมีอารมณ์ยิ้มง่าย ครื้นเครง ปากหวาน หากใช้ใน
ปริมาณมากอาจนั่งสัปหงก นอกจากนี้ยังมีอุปกรณ์การเสพ เช่น กล่องฝิ่น 
ผงสีขาวในถุงแคปซูล ช้อนคีบ กระบอกและเข็มฉีดยา ฯลฯ ซุกซ่อนอยู่ตามท่ี
ปกปิดมิดชิด
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กำรสังเกตลักษณะอำกำรของผู้เสพยำเสพติดเบื้องต้น

และโทษของกำรติดยำเสพติด

การสังเกตอาการ

การสังเกตอาการของผู้เสพยาเสพติด
ประเภทหลอนประสาท

ผู้เสพยาเสพติดประเภทนี้ มักจะนอนหรือนั่งสะลืมสะลือ บางรายมีการ
เปลี่ยนแปลงทางด้านสายตา การรับรู้และการสัมผัสท าให้กลายเป็น                    
คนขี้ตระหนกตกใจ ขี้กลัว นอกจากนี้ ยังมีน้ าลายออกมาก ฝ่ามือมีเหงื่อออก 
อารมณ์และนิสัยเปล่ียนแปลงจากเดิมอย่างเห็นได้ชัด

การสังเกตอาการของผู้เสพยาเสพติด
ประเภทสารระเหย

ผู้เสพยาเสพติดประเภทนี้ จะมีกลิ่นสารระเหยทางลมหายใจ และตาม
เสื้อผ้า มักง่วงเหงาหาวนอน ขาดสติสัมปชัญญะ มีอาการเหมือนคนเมาเหล้า
พูดจาอ้อแอ้ เดินโซเซน้ ามูกไหล มักมีแผลในช่องปาก ในท่ีส่วนตัวอาจพบ
ภาชนะหรือวัตถุใส่สารระเหยซุกซ่อนไว้ หากพบขณะก าลังเสพ อาจเห็นว่าท่ีนิ้ว
จะมีผ้าหรือส าลีซึ่งชุบสารระเหยพันอยู่ และผู้ เสพยกนิ้วพันผ้าขึ้นสูดดม
ตลอดเวลา หรืออาจจะพบว่าก าลังดมถุงพลาสติดท่ีใส่สารระเหย

โทษของการติดยาเสพติด

โทษต่อร่างกายและจิตใจ

ท าลายระบบประสาทและสมอง จิตใจเสื่อม ซึมเศร้า กังวล สติเลื่อนลอย เสียบุคลิกภาพ                  
พิษของยาเสพติดท าลายอวัยวะต่างๆ ให้เสื่อมลง ท าให้เกิดภาวะแทรกซ้อนได้ง่าย

1

โทษต่อครอบครัว

ขาดความรับผิดชอบต่อครอบครัวและญาติพ่ีน้อง ไม่สามารถท างานได้ ไม่เป็นที่ไว้วางใจ
2

โทษต่อสังคม

เป็นภัยต่อบุคคลอ่ืนในกรณีท่ีเกิดอาการคลุ้มคลั่ง และมีโอกาสเสี่ยงสูงในการที่ผู้ที่เสพยาเสพติด
จะเป็นอาชญากร เป็นคนลักขโมย หรือท าร้ายร่างกายผู้อ่ืนหรือแม้แต่การท าร้ายตนเอง

3
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ขั้นตอนกำรปฏิบัติงำนตรวจสอบสำรเสพติด 

(ส ำหรับผู้ที่ได้รับมอบหมำยให้เป็นผู้ตรวจสำรเสพติด)

เริ่มต้น

พนักงำน สปอ. ต้องด ำเนินกำร ดังนี้

สวมถุงมือยำงทุกคร้ัง ทั้งนี้อำจมีอุปกรณ์เพิ่มตำมควำมเหมำะสม 

เช่น หน้ำกำกอนำมัย เป็นต้น

ตรวจสอบสภำพชุดทดสอบ ต้องมีสภำพดีซองบรรจุไม่ช ำรุด

ฉีกขำด สำรดูดควำมชื่นในซองต้องไม่เสื่อมสภำพ และไม่หมดอำยุ

ระบุชื่อ/รหัสตัวอย่ำงลงบน

ชุดทดสอบ วำงบนพื้นที่สะอำด

ส่งชุดทดสอบให้กับผู้ทดสอบ

รับตัวอย่ำงและตรวจสอบลักษณะ

ตัวอย่ำง พร้อมบันทึก

ทดสอบตัวอย่ำง

กรณผีลลบ 

(2 ขีด)

ไม่พบสำรเสพติด

ผลกำร

ทดสอบ

ถ่ำยภำพ

ชุดทดสอบ 

ทิ้งชุดทดสอบ

ในจุดท่ีก ำหนด

บันทึกข้อมูลและ

จัดท ำรำยงำนฯ

กรณผีลบวก 

(1 ขีด)

พบสำรเสพติด

ครั้งที่ 2

กรณีผลบวก 

(1 ขีด)

พบสำรเสพติด

ครั้งที่ 1

แจ้งผู้บังคับบัญชำ

จบงำน

2N

YN
1

ท ำกำรทดสอบซ้ ำ (ครั้งที่ 2)

12
หมายเหตุ : หำกพบว่ำมีสำรเสพติด ให้ด ำเนินกำรตรวจสอบกับโรงพยำบำลของรัฐ เพื่อยืนยันผลกำรตรวจสำรเสพติดต่อไป



ขั้นตอนกำรปฏิบัติงำนตรวจสอบสำรเสพติด 

(ส ำหรับผู้ที่ได้รับมอบหมำยให้เป็นผู้ตรวจสำรเสพติด)

พนักงำน สปอ. ต้องด ำเนินกำร ดังนี้ สวมถุงมือยำงทุกครั้ง 

ทั้งนี้อำจมีอุปกรณ์เพิ่มตำมควำมเหมำะสม 

เช่น หน้ำกำกอนำมัย เป็นต้น

1

ถุงมือยาง

หมวก

หน้ากาก

อนามัย

ปลอกแขน

ตรวจสอบสภำพชุดทดสอบ 

ต้องมีสภำพดีซองบรรจุไม่ช ำรุดฉีกขำด สำรดูดควำมชื้นในซอง

ต้องไม่เส่ือมสภำพ และไม่หมดอำยุ

2

ระบุชื่อ/รหัสตัวอย่ำงลงบน

ชุดทดสอบ วำงบนพ้ืนที่สะอำด

3
ส่งชุดทดสอบให้กับผู้ทดสอบ และรับตัวอย่ำงและตรวจสอบ

ลักษณะตัวอย่ำง พร้อมบันทึก

4

ทดสอบตัวอย่ำง

5

13



ขั้นตอนกำรปฏิบัติงำนตรวจสอบสำรเสพติด 

(ส ำหรับผู้ที่ได้รับมอบหมำยให้เป็นผู้ตรวจสำรเสพติด)

ทดสอบตัวอย่ำง

5

วิธีแปลผลการทดสอบ

ที่มา : กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์
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ขั้นตอนกำรปฏิบัติงำนตรวจสอบสำรเสพติด 

(ส ำหรับผู้ที่ต้องเข้ำรับกำรตรวจสำรเสพติด)

เริ่มต้น

ผู้เข้ำตรวจสอบสำรเสพติดตรวจสอบรำยชื่อ

รำยงำนตัวต่อพนักงำน สปอ. พร้อมลงลำยมือชื่อ

รับชุดตรวจเก็บตัวอย่ำงปัสสำวะ 

(พร้อมตรวจสอบชื่อ – นำมสกุล)

เก็บตัวอย่ำงปัสสำวะในห้องน้ ำ

ส่งตัวอย่ำงปัสสำวะ ณ จุดท่ีพนักงำน สปอ. ก ำหนด

จบงำน
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ขั้นตอนกำรปฏิบัติงำนตรวจสอบสำรเสพติด 

(ส ำหรับผู้ที่ต้องเข้ำรับกำรตรวจสำรเสพติด)

ผู้เข้ำตรวจสอบสำรเสพติดตรวจสอบรำยชื่อ และ

รำยงำนตัวต่อพนักงำน สปอ. พร้อมลงลำยมือชื่อ

รับชุดตรวจเก็บตัวอย่ำงปัสสำวะ 

(พร้อมตรวจสอบชื่อ – นำมสกุล) และ

เก็บตัวอย่ำงปัสสำวะในห้องน้ ำ

ส่งตัวอย่ำงปัสสำวะ ณ จุดท่ีพนักงำน สปอ. ก ำหนด

๐ ชื่อ-นามสกุล
๐ สังกัด
๐วันที่ตรวจ
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ขั้นตอนกำรปฏิบัติงำนตรวจสอบสำรเสพติด 

(ส ำหรับผู้ที่ต้องเข้ำรับกำรตรวจสำรเสพติด)

แบบรายงานบันทึกข้อมูลบุคลากร

ตามแนวทางการด าเนินงานในการตรวจสารเสพติด

แก่พนักงาน รฟม. และผู้ที่ปฏิบัติงานในห้ รฟม.
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ขั้นตอนกำรปฏิบัติงำนตรวจสอบสำรเสพติด 

(ส ำหรับผู้ที่ต้องเข้ำรับกำรตรวจสำรเสพติด)

แบบยินยอม

เพื่อเข้ารับการตรวจสารเสพติดของนักศึกษาฝึกงาน
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แนวทำงปฏิบัติเพื่อให้ควำมช่วยเหลือและส่งต่อผู้เสพ/

ผู้ติดสำรเสพติดของ รฟม. เข้ำสู่กระบวนกำรบ ำบัด

ตามแนวทางปฏิบัติในการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดของ รฟม . ได้ก าหนดให้ สปอ. 
เป็นหน่วยงานที่ด าเนินการสุ่มตรวจสารเสพติดของพนักงาน รฟม. และผู้ที่ปฏิบัติงานให้ รฟม. อย่างน้อย
ไตรมาสละ 1 ครั้ง ซึ่งหาก สปอ. ตรวจสอบแล้วพบสารเสพติดจากพนักงาน รฟม. หรือผู้ที่ปฏิบัติงาน
ให้ รฟม. จะด าเนินการตักเตือน และส่งไปบ าบัดรักษา ซึ่งเป็นตามนโยบายการป้องกันและแก้ไขปัญหา
ยาเสพติด (ฉบับที่ 2) และสอดคล้องตามภาครัฐภายใต้กรอบความคิด “ผู้เสพ คือ ผู้ป่วย” ทั้งนี้พนักงาน 
รฟม. หรือผู้ที่ปฏิบัติงานให้ รฟม. ที่พบสารเสพติด ต้องแสดงเจตนารมณ์ในการเข้ารับการบ าบัด
ด้วยความสมัครใจ โดยมีรายละเอียดขั้นตอนการเข้าสู่กระบวนการบ าบัด ดังนี้

ผู้ป่วยเข้ำรับกำรบ ำบัดด้วยควำมสมัครใจ

ส่งต่อสถำนพยำบำลยำเสพติด*

ผู้ป่วยเข้ำรับกำรบ ำบัดครบถ้วน

ตำมเงื่อนไข**

ติดตำมผลกำรเปลี่ยนแปลง

พฤติกรรมของผู้ป่วย

*สถานพยาบาลยาเสพติด 
ได้แก่ สถานพยาบาลของ
รัฐทุกแห่ง ในสังกัด
กระทรวงสาธารณสุข

**ผู้ป่วยที่ผ่านการบ าบัด
ครบถ้วนตามเง่ือนไขจะต้อง
แสดงหนังสือรับรองที่ได้รับ
จากสถานพยาบาลยาเสพตดิ
ที่เข้ารับการบ าบัด
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สถำนที่ติดต่อหน่วยงำนให้บริกำร

ด้ำนกำรป้องกันและแก้ไขปัญหำยำเสพติด

ส านักงานคณะกรรมการป้องกันและปราบปรามยาเสพติด : 0 2589 7964

ปรึกษาปัญหายาเสพติด

สายด่วนกรมการแพทย์ 
กทม. และปริมณฑล 

0 2589 7964

หน่วยงานรับแจ้งข่าวยาเสพติด

ส านักงานปราบปรามยาเสพติด 
ส านักงาน ป.ป.ส.

0 2254 9411, 0 2490 9019 ต่อ 1709
สายด่วน 1386

ศูนย์รับแจ้งข่าวยาเสพติด ส านักงาน
ต ารวจแห่งชาติ 

สายด่วน 1688

หน่วยงานบริการตรวจพิสูจน์สารเสพติด

สถาบันธัญรักษ์ 0 2589 7964

สถาบันธัญญารักษ์ 0 2653 10080 - 5

โรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า 0 2246 0066 ต่อ 63189

โรงพยาบาลต ารวจแห่งชาติ 0 2252 81111 ต่อ 41521

โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ 0 2256 5180

โรงพยาบาลราชวิถี 0 2246 0052 ต่อ 4302

โรงพยาบาลตากสิน 0 2437 2295

โรงพยาบาลทหารผ่านศึก 0 2644 9400 ต่อ 2705

ศูนย์จิต สังคม บ าบัด (ราชด าริ) 0 2254 2039

สถานฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดสารเพสติด ประเวศ 0 2329 1353, 0 2329 1566

สถานบ าบัดรักษาและฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ที่ตดิยาเสพตดิ
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