
 diu 

 

 

 

 

 

 

สื่อ ประเด็นข่าว 

 กญัชาทางการแพทย ์

ข่าวสด มตชิน ไทยรัฐ 

แนวหน้า เดลินิวส ์

มตชินออนไลน ์
ไทยรัฐออนไลน ์
ผู้จัดการออนไลน ์
เวบ็ไซตแ์นวหน้า 

เวบ็ไซตM์thai 

  -เสนอข่าว  นายจารุพันธุ์ จารโยภาส รองอธิบดีกรมส่งเสริมอุตสาหกรรม เปิดเผยความคืบหน้าการประชุม

คณะท างานขับเคลื่อนแผนพัฒนาเศรษฐกจิชีวภาพ กลุ่มกญัชาและสมุนไพร ว่า เตรียมหารือร่วมกบัหน่วยงานต่างๆ 

เช่น ป.ป.ส. สภาเกษตรกรแห่งชาต ิอย. เพ่ือยกระดบัมาตรฐานการแปรรปูกญัชาไปใช้ในอตุสาหกรรมการแพทย์อย่าง

มีคุณภาพ รวมทั้งวางโมเดลการพัฒนาการแบ่งปันผลประโยชน์ร่วมกับกลุ่มเกษตรกรวิสาหกิจชุมชนให้ได้รับ

ผลประโยชน์ด าเนินการถูกต้องตามกฎหมาย เพ่ือสร้างรายได้ให้กับเกษตรกร และให้ประชาชนเข้าถึงยาที่สกัดจาก

น า้มนักญัชาอย่างมคีุณภาพ โดยก.อุตสาหกรรม ได้ตั้งคณะท างานขับเคลื่อนเพ่ือพัฒนากระบวนการตั้งแต่ต้นน า้ คือ 

ส านักงานพัฒนาเศรษฐกจิชีวภาพ (องคก์ารมหาชน) จะคดัเลือกสายพันธุ์กญัชาที่เหมาะสมมาให้เกษตรกรเพาะปลูก 

กลางน า้ เช่น กรมโรงงานอุตสาหกรรมและหน่วยงานที่เกี่ยวข้องจะศึกษาเร่ืองการอนุญาตปลูกในโรงเรือนแบบปิด 

และเตรียมลงนามบนัทกึความร่วมมอืร่วมกบัม.รังสติ ศึกษาวิจัยแปรรปูสกดัน า้มนั สารต่างๆ ให้ได้คุณภาพ รวมทั้งจะ

ใช้ศูนย์ปฏริูปอุตสาหกรรมอนาคต ช่วยในเรื่องการใช้นวัตกรรมแปรรูป  ส่วนปลายน า้ ได้ร่วมกับรพ.เจ้าพระยาอภัย
ภูเบศ น าสารสกัดน ้ามันกัญชาหรือสารอื่นๆ ของกัญชา ไปพัฒนาต่อยอดผลิตภัณฑ์ต่างๆ ที่ใช้ในอุตสาหกรรม

การแพทย์ต่อไป  
     นายวันชัย พนมชัย เลขาธกิารส านักงานมาตรฐานผลิตภัณฑอ์ุตสาหกรรม กล่าวว่า อยู่ระหว่างการศึกษามาตรฐาน
ผลิตภัณฑอ์ตุสาหกรรมกญัชาของต่างประเทศ เพ่ือรองรับการท ามาตรฐานกญัชาไทยให้เป็นไปตามมาตรฐานสากล 

ThaiPBS 
เวบ็ไซตป์ระชาไทย 
เวบ็ไซตส์ยามรัฐ 

  -เสนอข่าว นพ.สมศักดิ์ อรรฆศิลป์ อธบิดีกรมการแพทย์ เปิดเผยผลการศึกษาผู้ป่วยเสพติดกญัชาที่เข้ารับบริการ
รักษาจากสถานบ าบัดรักษายาเสพติดของรัฐ 6 แห่ง พบเป็นโรคจิตเวชสงูถึงร้อยละ 72.3 รองลงมาโรคจิต อารมณ์

แปรปรวน และวิตกกงัวล จากการศึกษาพบว่า สาร THC ในกญัชาเป็นสารเสพตดิชนิดหนึ่งที่ท  าให้เกดิอาการอยากยา 

ถอนยาและเสพติด มีรายงานพบว่าผู้ เสพติดกัญชาเมื่อหยุดใช้จะเกิดอาการถอนยา เช่น นอนไม่หลับ เบื่ออาหาร 

คล่ืนไส้อาเจียน ท้องเสยี และมกีารศึกษาความเสี่ยงของการเสพกญัชากบัโรคจิตเภท พบมีผลท าให้อาการทางจิตและ

การพยากรณ์โรคแย่ลง โดยเฉพาะคนที่มีกรรมพันธุ์ที่จะเป็นโรคจิตหรือเคยมีอาการทางจิตมาก่อน ดังนั้น การน า

กญัชามาใช้ทางการแพทย์จึงต้องพิจารณาความเสี่ยงที่อาจเกดิขึ้นและประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ  

มตชิน เดลนิิวส ์   -เสนอข่าว รศ.ดร.โฆษิต ศรีภูธร รองอธิการบดีประจ าวิทยาเขตสกลนคร ม.เทคโนโลยีราชมงคลอีสาน เปิดเผยว่า 

ขณะนี้ ได้ลงนามความร่วมมือร่วมกบัหลายหน่วยงาน เช่น สถาบันแคนาบินอยด์ แห่งสมาคมแพทย์อาชีวเวชศาสตร์และ

สิ่งแวดล้อมแห่งประเทศไทย ในการผลิตพัฒนาและสกดัยาจากกญัชาเพ่ือการรักษาทางการแพทย์ที่ถูกต้องตามกฎหมาย

เพ่ือมุ่งเป็นแหล่งผลิตที่มีมาตรฐาน วิจัยและสกัดน า้มันกัญชา และใช้รักษาผู้ ป่วยทั้ง 16 ต ารับ รวมทั้งผลักดันเข้าสู่

นโยบาย 30 บาทรักษาทุกโรค โดยจะปลูก วิจัยและสกัดกัญชาเพ่ือการแพทย์ที่คณะทรัพยากรธรรมชาติ อ.พังโคน จ.

สกลนคร ผลิตวัตถุดบิทุกตวัที่อยู่ใน 16 ต ารับที่มกีญัชาเป็นส่วนประกอบ 92 ชนิด 

    พญ.อรพรรณ เมธาดิลกกุล ผอ.สถาบันแคนาบินอยด์ฯ กล่าวว่า สถาบันฯ จะเน้นจัดท าข้อเสนอโครงการต่อรัฐด้าน

วิชาการและกระตุ้นให้เกดิการปรับแก้กฎหมาย และสร้างมาตรฐานอาหารและยาจากกญัชาไทยในเวทโีลก  

เวบ็ไซตส์นุก 
เวบ็ไซตก์ระปุก 

ผู้จัดการออนไลน ์

  -เสนอข่าว เพจ Drama-addict เผยแพร่ข้อมูลกรณมีแีอดมนิเพจเกี่ยวกบัจิตเวชเตอืนไม่ควรใช้กญัชาในคนไข้จิตเวช 

โดยเฉพาะคนไข้ที่เป็นโรคซึมเศร้าเพราะเสี่ยงที่จะเป็นหนกักว่าเดมิและอาจถงึขั้นเสยีชีวติได้ จนท าให้ถูกชาวเนต็สบืหา

ตัวและข่มขู่ โดยตั้งข้อสงัเกตว่า คนบางกลุ่มต้องการเอากญัชาเพ่ือการแพทย์มาบังหน้าเ พ่ือให้สามารถเสพกญัชาได้

อย่างถูกกฎหมาย ซึ่งต่อมามกีารเปิดเผยว่า แพทย์ที่ถูกคุกคามคอืแอดมนิเพจเขน็เดก็ขึ้นภเูขา ซึ่งระบุว่า จุดประสงค์ที่

เขียนบทความเพราะอยากเล่าถึงอกีด้านหนึ่งกัญชา โดยเฉพาะในส่วนของโรคทางจิตเวช เพราะเมื่อมีการเปิดให้ใช้

มากขึ้น ควรให้ข้อมูลรอบด้านที่เพียงพอ  

   ด้าน ราชวิทยาลัยจิตแพทย์แห่งประเทศไทย ได้ออกแถลงการณ์จุดยืนเรื่อง การใช้กัญชาทางการแพทย์ จาก

7 มีนาคม 2560 
สรุปข่าว สธ. ประจ าวนัที ่7 พฤษภาคม 2562 

ส านกัสารนเิทศ ส านกังานปลดักระทรวงสาธารณสุข 

โทร 0 2590 1311-3     โทรสาร 0 2590 1320 เว็บไซต ์http://pr.moph.go.th/iprg/ 
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                                                             สรุปข่าววันที่ 7 พฤษภาคม 2562 2 
สื่อ ประเด็นข่าว 

การศึกษาพบว่าการใช้กญัชาจะมฤีทธิ์รบกวนการท างานของสมอง และเสี่ยงต่อการเกดิอาการทางจิตเวชได้ เช่น หลง

ผิด หูแว่ว ประสาทหลอน อารมณ์แปรปรวน ซึมเศร้า วิตกกังวล เป็นต้น โดยเฉพาะผู้ที่ใช้ตั้งแต่วัยเดก็และวัยรุ่น 

กญัชามฤีทธิ์ท าให้เสพตดิได้ และยังไม่มกีารใช้ในการรักษาโรคทางจิตเวช บุคคลทั่วไปที่ไม่มีข้อบ่งชี้ทางการแพทย์ ไม่

ควรใช้กญัชา โดยเฉพาะเดก็และเยาวชนและผู้ที่มโีรคทางจิตเวช  

 พยาบาลคา้ยาเสพติด 

คมชัดลึก  
เวบ็ไซตไ์ทยโพสต ์

มตชินออนไลน ์

  -เสนอข่าว นายพัลลภ สงิหเสนี ผู้ ว่าฯประจวบครีีขนัธ ์กล่าวถึงกรณีจับพยาบาลซุกยาเสพติดมูลค่ารวมนับ 10 ล้าน
บาท ว่า หลังเกดิเหตไุด้ไปตรวจเย่ียมที่รพ.เพ่ือให้ก าลังใจเจ้าหน้าที่ พบว่าส่วนใหญ่มีผลกระทบทางจิตใจพอสมควร 

เนื่องจากการพบยาเสพตดิในสถานที่ท างานกระทบต่อภาพลักษณ์ขององค์กร และได้แจ้งให้ทราบว่าเรว็ๆ นี้  จะมีการ

สุ่มตรวจปัสสาวะเจ้าหน้าที่ในรพ. พร้อมเฝ้าระวังปัญหาอย่างเตม็ที่ในทุกหน่วยราชการ และขอให้ทุกคนช่วยกัน

สอดส่องพฤตกิรรมเพ่ือป้องกนัไม่ให้เกดิขึ้นอกี โดยเฉพาะในกลุ่มข้าราชการที่ร ่ารวยผิดปกติจะต้องติดตามเป็นพิเศษ 

ส าหรับผู้ต้องหาขณะนี้ รอให้สสจ.เสนอเรื่องเพ่ือลงนามให้ออกจากราชการ 
    ด้านพ.ต.อ.วัชรินทร์ บุญรักษ์ ผกก.สภ.เมืองประจวบคีรีขันธ ์กล่าวว่า ได้สั่งการให้ต ารวจชุดสบืสวนท างานร่วมกบั 
ป.ป.ส.ภาค 7 ติดตามขยายผล ส่วนการสอบปากค าพยาบาลให้การว่ากญัชาอดัแท่งที่พบในลอ็กเกอร์ห้องไอซียู จะ
น าไปใช้รักษาอาการป่วยของญาติรายหนึ่งที่รักษาตัวอยู่ในรพ. ส าหรับยาเสพติดทั้งหมดถูกส่งมาจากเครือข่ายทาง

ภาคเหนือ 
     ด้านแหล่งข่าวจากศูนย์ยาเสพติด จ.ประจวบคีรีขันธ์ ระบุว่า ได้รับการประสานงานจากป.ป.ส.ภาค 7 เตรียมใช้
มาตรการตามกฎหมายและชุดตรวจยาเสพติดจากปัสสาวะเพ่ือตรวจเจ้าหน้าที่ในรพ.ดังกล่าวและอกีหลายหน่วยงาน 

ซึ่งเพียงแค่แจ้งหัวหน้าหน่วยงานให้ทราบก่อน 1-2 ชั่วโมง และเข้าตรวจได้ทั้งในกลางวันและกลางคนื 

 ราคายา รพ.เอกชน 

มตชิน ไทยรัฐ เดลินวิส ์ 
ไทยโพสต ์ผู้จัดการ 

กรงุเทพธรุกจิ 

  -เสนอข่าว นายวิชัย โภชนกิจ อธิบดีกรมการค้าภายใน เปิดเผยว่า ในวันที่  7 พ.ค.นี้  จะมีการประชุม

คณะอนุกรรมการพิจารณามาตรการก ากับดูแลราคายาและเวชภัณฑ์ ที่มีปลัด ก.พาณิชย์ เป็นประธาน พิจารณา

โครงสร้างต้นทุนราคายา ตามที่คณะท างานศึกษาโครงสร้างต้นทุนราคาเสนอ พร้อมทั้งข้อเสนอของมูลนิธิคุ้มครอง

ผู้บริโภคประกอบการพิจารณาด้วย ก่อนเสนอคกก.ว่าด้วยราคาสนิค้าและบริการ เหน็ชอบ คาดว่าจะมีการประชุมใน
วันที่ 10 พ.ค.นี้  เพ่ือออกประกาศก.พาณชิย์และให้มผีลบงัคบัใช้ต่อไป หากรพ.ใดไม่ด าเนินการตามจะมีความผดิตาม
กฎหมาย มโีทษทั้งจ าและปรับ เบื้องต้นเตรียมเสนอ 3 แนวทาง คือ 1.ก าหนดให้ปิดป้ายแสดงราคายา เวชภัณฑ ์ให้
ชัดเจน ห้ามขายเกนิราคาก าหนด หรือกกัตุนสนิค้า 2.น ารายงานยากว่า 3,000 รายการ และเวชภัณฑ ์800 รายการ 
ขึ้นเวบ็ไซตข์องรพ.และของกรมฯ และ 3.ประสาน สธ. ให้แจ้งทุกรพ.ระบุรายการยาและเวชภัณฑใ์นใบสั่งยาให้ชัดเจน 

และให้จ่ายใบสั่งยาให้ผู้ป่วยเพ่ือเป็นทางเลือกส าหรับผู้ป่วยที่ต้องการซื้อยานอกรพ. 

 เตือนภยั ยาทรามาดอล 

ผู้จัดการออนไลน ์   -เสนอข่าว พญ. ณฐักานต ์ชื่นชม แพทยร์พ.แม่สอด จ.ตาก โพสตเ์ตอืนภัยการน ายาทรามาดอลมาผสมในน า้อดัลม

หรือสรุา ดื่มด้วยความคกึคะนอง หลังพบเดก็วัย 16 ปี ถูกน าส่งรพ.ในสภาพเกอืบโคม่า 

   ก่อนหน้านี้  นพ.ภาสกร ชัยวานิชศิริ รองอธบิดีกรมการแพทย์ กล่าวว่า ยาทรามาดอลจัดเป็นยาอนัตราย การใช้ยา

ต้องควบคุมโดยแพทย์ และห้ามขายให้ผู้ที่มีอายุต ่ากว่า 18 ปี ในทุกกรณี อย่างไรกต็าม พบว่ามีการลักลอบขายให้

กลุ่มวัยรุ่นเพ่ือน าไปใช้ในทางที่ผดิ ทั้งการใช้เสพแบบยาเดี่ยวและผสมกบัเคร่ืองดื่มชนิดต่างๆ 

  ขณะที่ นพ.สรายุทธ ์บุญชัยพานิชวัฒนา ผอ.สถาบนับ าบดัรักษาและฟ้ืนฟูผู้ตดิยาเสพตดิแห่งชาตบิรมราชชนนี เตอืน

กลุ่มวัยรุ่นที่น ายาทรามาดอลมาใช้ในทางที่ผิด ให้ตระหนักถึงผลกระทบต่อตนเองและครอบครัวให้มาก ผู้ปกครอง

ควรหมั่นสงัเกตพฤตกิรรมของบุตรหลาน โดยสามารถขอรับค าปรึกษาได้ที่ สายด่วนยาเสพติด 1165 หรือที่สถาบันฯ 

และรพ.ธญัญารักษ์ในส่วนภมูภิาคทั้ง 6 แห่ง 

 

ข่าวสด 

สปส.เพิม่สิทธิผ่าตดัปลูกถ่ายอวยัวะ 

    - เสนอข่าว นายอนันต์ชัย อุทยัพัฒนาชีพ เลขาธิการ สปส. เปิดเผยว่า ปัจจุบันผู้ประกันตนสามารถใช้สิทธกิาร

ผ่าตดัปลูกถ่ายอวัยวะได้ 5 รายการ ประกอบด้วย หัวใจ ปอด ตบั ตบัอ่อน และการผ่าตดัปลูกถ่ายอวัยวะมากกว่าหนึ่ง

อวัยวะพร้อมกนั ได้แก่ หัวใจและปอด หัวใจและไต ตบัและไต ตับอ่อนและไต โดยสถานพยาบาลที่เข้าร่วมให้บริการ

กับสปส. 5 แห่ง ประกอบด้วย รพ.ราชวิถี รพ.ศิริราช รพ.รามาธิบดี ให้บริการทุกรายการ ส่วนรพ.มหาราชนคร

เชียงใหม่ และรพ.ศรีนครินทร์ ให้บริการกรณปีลูกถ่ายตบัอย่างเดยีว 



                                                             สรุปข่าววันที่ 7 พฤษภาคม 2562 3 
สื่อ ประเด็นข่าว 

 

คมชัดลึก 

จดัระเบียบอีสปอรต์ 

    -เสนอสกูป๊จากเหตกุารณเ์ดก็ชายวัย 13 ปี เล่นเกมออนไลน์แล้วเกดิอาการปากสั่น ใจสั่น มือเท้าเยน็ แขนขาอ่อนแรง 

ไม่สามารถควบคุมตวัเองได้ จนต้องน าส่งรพ. นพ.พงศ์เทพ วงศ์วัชรไพบูลย์ รองผอ.รพ.น่าน วิเคราะห์เบื้องต้นว่าเกดิจาก

การเล่นเกมออนไลน์ตดิต่อกนัหลายวัน ไม่ได้พักผ่อน ไม่รับประทานอาหารและน า้ ท าให้ร่างกายขาดน า้และสารอาหารจน

เกดิภาวะชอ็ก ขณะนี้อาการดขีึ้นแต่ต้องรักษาทางด้านจิตใจอย่างต่อเนื่อง เพราะอยู่ในภาวะอนัตรายขอโรคตดิเกม 

    นพ.ยงยุทธ วงศ์ภิรมย์ศานติ์ ที่ปรึกษากรมสขุภาพจิต ระบุ กลุ่มเสี่ยงมีอาการเป็นโรคติดเกมจะมีพฤติกรรมคล้ายกับ

การติดสารเสพติด ซึ่งตอนนี้มีบางกลุ่มสนับสนุนอีสปอร์ต จึงอยากให้ สธ.และเครือข่ายครอบครัวช่วยกนัจัดระเบียบ มี

กตกิาที่ชัดเจนเพ่ือป้องกนัไม่ให้เดก็ตดิเกมอย่างรุนแรง โดยใช้ 3 ต้อง 3 ไม่ คือ 1.ต้องก าหนดเวลาเล่นไม่เกนิ 2 ชั่วโมง

ต่อวัน 2.ต้องตกลงโปรแกรมและเลือกประเภทเกมให้ลูก 3.ต้องให้พ่อแม่อยู่เล่นกบัลูกเพ่ือให้ค าแนะน าในการเล่นเกม 

ส่วน 3 ไม่ ได้แก่ พ่อแม่ไม่เล่นเป็นตวัอย่าง ไม่เล่นในเวลาครอบครัว และไม่เล่นในห้องนอน  

 

กรงุเทพธรุกจิ 

ฟ้ืนฟูผูป่้วยหลอดเลือดสมอง 

    -เสนอสกูป๊ข่าว ทมีวิจัยคณะแพทยศาสตร์และวิทยาลัยศิลปะ สื่อ และเทคโนโลยี ม.เชียงใหม่ พัฒนาการบ าบัดฟ้ืนฟู

กลุ่มผู้ ป่วยโรคหลอดเลือดสมองและบาดเจบ็สมอง ด้วยการสร้างต้นแบบเกมโลกเสมือนจริง (Virtual Reality) จ าลอง

บรรยากาศการเล่นเกมในงานวัด ช่วยสร้างแรงจูงใจให้กบัผู้ ป่วยและช่วยเพ่ิมประสทิธภิาพของการท ากายภาพบ าบัด โดย

ออกแบบเกมให้มกีารฝึกก าลังกล้ามเนื้ อ 3 รูปแบบ ได้แก่ 1.เกมขายไอศกรีม ใส่กจิกรรมการยื่นและดึงแขนกลับในแนว

หน้าหลัง 2.เกมยิงปืน ใส่กจิกรรมการกวาดแขนในแนวราบ และ 3.เกมหยิบดาว ใส่กจิกรรมการยกแขนขึ้นลงในแนวดิ่ง 

นอกจากนี้  ยังฝึกกล้ามเนื้ อมัดเลก็ผ่านการก านิ้ วมือระหว่างการเล่นเกม สามารถน าไปประยุกต์ใช้กบัคนทั่วไป เพ่ือสร้าง

บรรยากาศและแรงจูงใจให้การออกก าลังกายเป็นเรื่องสนุก 

 

คมชัดลึก 

เตียงพลิกตวัผูป่้วยติดเตียง 
      -เสนอบทความ วิทยาลัยเทคนิคก าแพงเพชร  และคณะแพทย์ ม.อ. พัฒนา "เตียงพลิกตัวและวัสดุรองรับส าหรับ

ผู้ป่วยที่ช่วยเหลือตัวเองไม่ได้" ด้วยทุนจากสกว.  โดยพัฒนาเป็นเตียงพลิกตะแคงตัว สั่งการด้วยระบบรีโมทคอนโทรล 

สามารถปรับยกหัวเตียงได้ 75 องศา ปรับยกงอเข่าได้ 45 องศา ปรับระดับสงูต ่าของพ้ืนเตียง 50-75 ซม. และปรับพลิก

ตวัซ้ายขวาได้ประมาณ 75 องศา มรีาวกั้น รองรับน า้หนักผู้ป่วยได้สงูสดุ 120 กโิลกรัม ราคา 85,000 บาท นอกจากนี้  ยังมี

เตยีงพลิกตะแคงตวัแบบมอืหมุน 5 จุด ราคา 35,000 บาท และเบาะพอลิเมอร์เจล ราคา 25,000 บาท  
 

กรงุเทพธรุกจิ 

สิทธิการตาย 
     -เสนอบทความเรื่องสทิธกิารตาย โดย นพ.วิทวัส ศิริประชัย แอดมินเพจ DRAMA-ADDICT ระบุว่า ได้ท าโพลส ารวจใน

เพจเรื่องการท าการณุยฆาต มคีนเข้ามาโหวตมากกว่า  5 หมื่นโหวต  พบว่า 95% อยากให้ประเทศไทยมีการท าการุณยฆาต

อย่างถูกต้อง  ขณะที่ผลส ารวจของสื่ออื่นๆ พบความเหน็ไปทางเดียวกนั สะท้อนว่าสงัคมไทยมองว่าเรื่องนี้ เป็นเร่ืองที่ใกล้

ตวัและควรจะขบัเคลื่อนได้แล้ว แต่ทั้งนี้  ผู้ที่มาแสดงความคิดเหน็ส่วนหนึ่งไม่รู้จักวิธกีารดูแลรักษาแบบ PALLIATIVE CARE 

เช่น สามารถพาคนไข้มะเรง็ระยะสุดท้ายไปรักษาที่รพช.ใกล้บ้านได้ ไปขอยืมถังออกซิเจนได้ ไปขอยาลดอาการปวดได้

อย่างเตม็ที่ จึงเหน็ว่า หากมกีารให้ข้อมูลเกี่ยวกบัการท า PALLIATIVE CARE น่าจะช่วยเพ่ิมคุณภาพชีวิตของผู้ ป่วยได้มากขึ้น 

โดยอาจไม่จ าเป็นต้องไปถงึขั้นการณุยฆาต 
     ศ.แสวง บุญเฉลิมวิภาศ กล่าวว่า สิทธิการตายที่คนทั่วโลกและสังคมไทยให้การรับรอง คือ มาตรา 12 ของพ.ร.บ.

สขุภาพแห่งชาต ิซึ่งให้สทิธทุิกคนสามารถท าหนังสอืแสดงเจตนาไม่ประสงค์จะรับบริการสาธารณสขุที่เป็นไปเพียงเพ่ือยืด

การตายในวาระสดุท้ายของชีวิตได้ (LIVING WILL) ซึ่งไม่ใช่การเร่งตายแบบการณุยฆาต ดังนั้นแพทย์ที่ท าตามหนังสอืแสดง

เจตนาของผู้ป่วยจะไม่ถอืว่ามคีวามผดิใดๆ 

 


