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ท่ีปรึกษาและกองบรรณาธิการ
นายแพทยมรุต  จิรเศรษฐสิริ อธิบดีกรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก
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นายชัยพร  กาญจนอักษร นางสาวรุงทิพย  เจริญสุข

นางสาวสําเนียง  ซินโซ นายวิสิทธิ์ คําศรี

รวบรวมขอมูลและออกแบบ
นางสาวผุสชา จันทรประเสริฐ

จัดทําโดย  กลุมงานยุทธศาสตรและแผนงาน กองวิชาการและแผนงาน 

กรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก กระทรวงสาธารณสุข ต.ตลาดขวัญ อ.เมือง จ.นนทบุรี

ภาพประกอบ
Source of graphic เว็บไซต freepik.com และ google.com

“ไมมีเจตนาละเมิดลิขสิทธิ์ รายงานฉบับนี้จดัทําเพื่อการศึกษา และมิไดมีการซ้ือขายทางการคาจริง”

Website : http://dtam.moph.go.th



“สุข สัมฤทธิ์”
ทํางานอยางมีความสุข และงานมีผลสัมฤทธ์ิ

“รวมกันสืบสาน รักษา ตอยอดภูมิปญญา”
การแพทยแผนไทย การแพทยทางเลือก และสมุนไพร 

สูความมั่นคง มั่งคั่ง และยั่งยืนตอระบบสุขภาพ

เศรษฐกิจของชาติตอไป



“ไทสูสุข” ประยุกตมาจากทาฤาษีดัดตน 

(วัดโพธิ์) โดยกรมการแพทยแผนไทยและ

การแพทยทางเลือก นํามาประยุกตใหปฏิบัติ

ตามได  ง ายตอการจดจํา จํานวน 6 ทา 

สามารถคนหาใน YouTube และฝกปฏิบัติ

ตามไดทุกวัน



ร า ย ง า น ป ร ะ จํ า ป  2 5 6 3 ก ร ม ก า ร แ พ ท ย แ ผ น ไ ท ย แ ล ะ ก า ร แ พ ท ย ท า ง เ ลื อ ก
ไดรวบรวมผลการปฏิบัติราชการจัดทําเปนเอกสารสรุปผลการดําเนินงานตลอดปงบประมาณ พ.ศ. 2563
เพื่อส่ือสารใหหนวยงานของรัฐ ภาคีเครือขาย และประชาชน รับทราบผลการดําเนินงานของกรม 
ซ่ึงในปงบประมาณ พ .ศ. 2563 กรมไดปรับกลยุทธ โดยมุ งเนนการทํางานตามยุทธศาสตรและ
บูรณาการรวมกันมากขึ้น ผานกลไกการมีสวนรวมทั้งภาครัฐ ภาคเอกชน และภาคประชาสังคม ขับเคล่ือน
การพัฒนางานดานการแพทยแผนไทย การแพทยพื้นบาน การแพทยทางเ ลือก และสมุนไพร 
ภายใตแผนปฏิบัติราชการท่ีตอบสนองเปาหมายยุทธศาสตรชาติ แผนการปฏิรูปประเทศดานสาธารณสุข 
และแผนยุทธศาสตรชาติระยะ 20 ป ดานสาธารณสุข โดยกรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก 
ไดกําหนดแผนปฏิบัติราชการมุงเนนความเปนเลิศ เพื่อรองรับการดําเนินงานใหเปนไปตามเปาหมายที่กําหนด 
ดังน้ี แผนปฏิบัติราชการที่ 1 สงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค และคุมครองผูบริโภคเปนเลิศ (Promotion
Prevention & Protection Excellence) แผนปฏิบัติราชการที่ 2 บริการเปนเลิศ (Service Excellence) 
แผนปฏิบัติราชการที่ 3 บุคลากรเปนเลิศ (People Excellence) แผนปฏิบัติราชการที่ 4 บริหารเปนเลิศ
ดวยธรรมาภิบาล (Governance Excellence) แผนปฏิบัติราชการที่  5 ภูมิปญญาเปนเลิศ (Wisdom
Excellence) และเพิ่ มแผนปฏิบั ติ ราชการที่  6 การสร า งความสามารถในการแข งขัน เปน เ ลิศ 
(Competitiveness Excellence) รายงานฉบับนี้ประกอบดวยเนื้อหา 5 สวน ไดแก ขอมูลพื้นฐาน ผลงานสําคัญ
ผลงานรายแผนปฏิบัติราชการ รายงานดานงบประมาณ และแนวทางการดําเนินงานป 2564

ดวยสถานการณการแพรระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (โควิด-19) สงผลกระทบ
ตอการดําเนินงานตามแผนที่กรมวางไว กรมไดปรับกลยุทธ วิธีการ เพื่อใหงานบรรลุผลสัมฤทธิ์สูงสุด 
ดวยความรวมมือจากทุกหนวยงาน โอกาสนี้ ขอขอบคุณผูบริหาร และบุคลากรกรมการแพทยแผนไทย
และการแพทยทางเลือกทุกทาน รวมถึงภาคีเครือขายทุกภาคสวน ที่ใหการสนับสนุนการดําเนินงานดวยดี
มาโดยตลอด หวังเปนอยางยิ่งวารายงานประจําปฉบับนี้จะเปนประโยชนตอการพัฒนาและขับเคล่ือนงาน
รวมกัน สามารถบูรณาการงานใหสอดคลองกับหนาที่รับผิดชอบ ใหการแพทยแผนไทยและการแพทย
ทางเลือกสรางประโยชนสูงสุดตอประชาชน

ทั้งนี้ ขอขอบคุณทุกทานที่ใหความรวมมือในการดําเนินงาน และใหความอนุเคราะหสงรายงาน
ผลการดําเนินงานมาดวยดีตลอดป 2563

กองบรรณาธิการ

มกราคม 2564



สวนท่ี 3 ผลงานรายแผนปฏิบัติราชการ

สวนท่ี 2 ผลงานสําคัญ

สวนท่ี 1 ขอมูลพ้ืนฐาน

วิสัยทัศนและพันธกจิ

คานิยมองคกร

แผนปฏิบัติราชการเร่ือง

โครงสรางองคกร

ขอมูลบุคลากร

ตัวชี้วัดกรม ภายใตแผนยุทธศาสตรชาติ ระยะ 20 ป 

ดานสาธารณสุข

คํารับรองปฏิบัติราชการ (Performance Agreement: PA)

ความกาวหนาตามแผนปฏิรูป การแพทยแผนไทยและ  

สมุนไพรไทยเพ่ือเศรษฐกิจ

แผนงานรองรับสถานการณโคโรนาไวรัส 2019 (COVID-19)
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สวนที่ 1

ขอมูลพ้ืนฐาน

• วิสัยทัศนและพันธกิจ

• คานิยมองคกร

• แผนปฏิบัติราชการเร่ือง

• โครงสรางองคกร

• ขอมูลบุคลากร



วิสัยทัศนและพันธกิจ

“VISION”
เปนองคกรหลักดานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก 

เพ่ือการพ่ึงตนเองดานสุขภาพและสงเสริมเศรษฐกิจอยางย่ังยืน

“MISSION”
พัฒนาวิชาการและการบริการการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก โดยสงเสริมและพัฒนา

การวิจัย การจัดระบบความรู พัฒนาแหลงผลิตและผลิตภัณฑสมุนไพร คุมครอง อนุรักษ 

และสงเสริมภูมิปญญาการแพทยแผนไทย และการแพทยพ้ืนบานไทย 

พัฒนาคุณภาพ มาตรฐานการบริการการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก 

เพ่ือนําไปใชในระบบบริการสุขภาพอยางมีคุณภาพ ปลอดภัย และเปนทางเลือกใหแกประชาชนในการดูแลสขุภาพ

“GoaI”
1. ประชาชนมีความเชือ่มั่นดานบริการการแพทยแผนไทยและสมุนไพร

2. การแพทยแผนไทยและสมุนไพรเขาสูระบบบริการสุขภาพของรัฐ

3. การแพทยแผนไทยและสมุนไพรสรางมูลคาเพ่ิม เสริมเศรษฐกิจของชุมชนและประเทศชาติ

2
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กรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก



คานิยมองคกร

I ntegrity

A ctiveness

M orality

D emocracy

T hainess and Teamwork

A ccountability

M indfulness

ทํางานอยางมีศักดิ์ศรี มีระเบียบวินัยในตนเอง 

ขยัน ตั้งใจทํางาน

มีคุณธรรม ซ่ือสัตยสุจริต

เปนประชาธิปไตย มีสวนรวมจากทุกฝาย

มีความเปนไทยและทํางานเปนทีม

มีความผิดชอบ โปรงใส ตรวจสอบได

ทํางานอยางมีสติ รอบคอบ

“CORE VALUE”
ศักดิ์ศรีสรางสรรค  มุงม่ันตั้งใจ  ฝกใฝคุณธรรม  นําประชาธิปไตย

เปนไทยทีมรวม  รวมรับผิดชอบ  รอบคอบมีสติ

I  AM  DTAM
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แผนปฏิบัติราชการเรือ่ง

6. การสรางความสามารถในการแขงขันเปนเลิศ

(Competitiveness Excellence)

2. บริการเปนเลิศ

(Service Excellence)

3. บุคลากรเปนเลิศ

(People Excellence)

4. บริหารเปนเลิศ

ดวยธรรมาภิบาล

(Governance 

Excellence)

5. ภูมปิญญาเปนเลิศ

(Wisdom Excellence)

1. สงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค 

และคุมครองผูบริโภคเปนเลิศ

(Promotion Prevention & 

Protection Excellence)

ประชาชนทุกกลุมวัยมีสุขภาพดีดวยศาสตร

การแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

เปาหมาย

เพ่ิมการเขาถึงบริการ และพัฒนาผลิตภัณฑ

สมุนไพรไทยเพ่ิมมูลคา

บุคลากรท่ีปฏิบัติงานมีความสุข 

มีสมรรถนะสูง

การแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

ในระบบสุขภาพมีความเขมแข็งและยัง่ยืน

ภูมิปญญาไดรับคุมครองและสงเสริมใหเปน

ศาสตรของแผนดินและสรางมูลคาเพ่ิมใหกับ

ประเทศชาติ

ประชาชนและนักทองเท่ียวมีความเช่ือมั่น

ในบริการการแพทยแผนไทย การแพทย

ทางเลือก และสมุนไพรท่ีมีคุณภาพ และ

สรางมูลคาทางเศรษฐกิจใหกับประเทศ
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โครงสรางองคกร

• สํานักงานเลขานุการกรม

• กองวิชาการและแผนงาน

• กองพัฒนายาแผนไทยและสมุนไพร

• กองสมุนไพรเพ่ือเศรษฐกิจ

• กลุมกฎหมายและจริยธรรม

• สถาบันการแพทยแผนไทย

• กองคุมครองและสงเสริม
ภูมิปญญาการแพทยแผนไทย
และแพทยพ้ืนบานไทย

• กองการแพทยทางเลือก

• สถาบันการแพทยไทย-จีน

• โรงพยาบาลการแพทยแผนไทย
และการแพทยผสมผสาน

• สํานักงานบริหารกองทุน
ภูมิปญญาการแพทยแผนไทย

• สํานักงานจัดการกัญชาและ
กระทอมทางการแพทยแผนไทย

นพ.ปราโมทย เสถียรรัตน

รองอธิบดีคนท่ี 1 นพ.สรรพงศ ฤทธิรักษา

รองอธิบดีคนท่ี 2

นพ.มรุต จิรเศรษฐสิริ

อธิบดีกรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

• กลุมพัฒนาระบบบริหาร

หมายเหตุ หนวยงานตามกฎกระทรวง

หนวยงานจัดตั้งขึ้นเปนการภายใน
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ขอมูลบุคลากร

ขอมูลอัตรากําลังปงบประมาณ พ.ศ. 2563 (ขอมูล ณ วันท่ี 1 ตุลาคม 2562)

กรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก มีกรอบอัตรากําลังท้ังสิ้น 359 คน 

โดยสามารถจําแนกรายละเอียดสัดสวนบุคลากรท้ังหมดตามแผนภูมิตอไปน้ี

6
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3.9%
พนักงานกระทรวงสาธารณสขุ

14 คน

65.2%
ขาราชการ 234 คน30.4%

พนักงานราชการ

109 คน

0%
ลูกจางชั่วคราว 0 คน 

0.5%
ลูกจางประจํา 2 คน

1. สัดสวนบุคลากรท้ังหมด

2. สัดสวนบุคลากรจําแนกระดับการศึกษา
66.9%

ปริญญาตรี 240 คน
23.2%
ปริญญาโท 83 คน

7.0%
ต่ํากวาปริญญาตรี 25 คน

2.9%
ปริญญาเอก 10 คน



ขอมูลบุคลากร

3. สัดสวนบุคลากรจําแนกชวงอายุ

0

20

40

60

80

100

นอยกวา/เทากับ 29ป 30-39 ป 40-49 ป มากกวา/เทากับ 55 ป

50

80

54 50
43

50

14
22 3 4 50 0 0 2

ขาราชการ พนักงานราชการ พนักงานกระทรวงสาธารณสุข ลูกจางประจํา

หนวย: คน
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ปงบประมาณ พ.ศ. 2563 มีบุคลากรรวมทุกกลุมชวงอายุ จํานวน 359 คน 

แบงเปน ชวงอายุนอยกวาหรือเทากับ 29 ป จํานวน 95 คน อยูในประเภทขาราชการ

มากท่ีสุดท่ี 50 คน รองลงมาคือ ประเภทพนักงานราชการ 43 คน ชวงอายุ 30-39 ป 

จํานวน 133 คน ถือเปนกลุมชวงอายุท่ีมีจํานวนมากท่ีสุดในกรม อยูในประเภท

ขาราชการมากท่ีสุดท่ี 80 คน รองลงมาคือ ประเภทพนักงานราชการ 50 คน ชวงอายุ 

40-49 ป จํานวน 72 คน ประเภทขาราชการมากท่ีสุดท่ี 54 คน รองลงมาคือ ประเภท

พนักงานราชการ 14 คน และชวงอายุมากกวาหรือเทากับ 50 ป ข้ึนไป จํานวน 59 คน 

ประเภทขาราชการมากท่ีสุดท่ี 50 คน



สวนที่ 2 

ผลงานสําคัญ (ตุลาคม 2562 – กันยายน 2563)

• ตัวช้ีวัดกรม ภายใตแผนยุทธศาสตร

ชาติ ระยะ 20 ป ดานสาธารณสุข

• คํารับรองปฏิบัตริาชการ

(Performance Agreement: PA)

• ความก าวหน าตามแผนปฏิ รูป

การแพทยแผนไทยและสมุนไพรไทย

เพ่ือเศรษฐกิจ

• แผนงานรองรับสถานการณโคโรนา

ไวรัส 2019 (COVID-19) 



ตัวช้ีวัดกรม ภายใตแผนยุทธศาสตรชาติ ระยะ 20 ป 

ดานสาธารณสุข

ตัวช้ีวัดท่ี 31 รอยละของผูปวยนอกท้ังหมดท่ีไดรับบริการตรวจ 

วินิจฉัย และฟนฟูสภาพดวยศาสตรการแพทยแผนไทย และ

การแพทยทางเลือก

21.20 21.95
23.58

18.02 18.69 18.22

25.95 26.27

19.25
22.25

20.80
22.42

เขต 1 เขต 2 เขต 3 เขต 4 เขต 5 เขต 6 เขต 7 เขต 8 เขต 9 เขต 10เขต 11เขต 12

อางอิงขอมูลจาก เว็บไซต www.hdcservice.moph.go.th กระทรวงสาธารณสุข ณ วันที่ 16 ตุลาคม 2563

ป 2562
เปาหมาย : รอยละ 18.5

ผลงาน : รอยละ 21.5

ป 2563
เปาหมาย : รอยละ 19.5

ผลงาน : รอยละ 21.48
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คํารับรองปฏิบัติราชการ

1. รอยละมูลคาการใชยาสมุนไพร

ในระบบบริการเพ่ิมขึ้น 

(ป 2562 = 1,317.268 ลานบาท)

เปาหมาย

ไมนอยกวา

รอยละ 3

ผลงาน

ลดลงจากป 2562 

รอยละ 20.43

(ป 2563 = 1,048.171 ลานบาท)

2. รอยละของผูปวยนอกท้ังหมดท่ีไดรับ

บริการตรวจ วินิจฉัย รักษาโรค และ

ฟนฟูสภาพดวยศาสตรการแพทยแผนไทย

และการแพทยทางเลือก

รอยละ 

19.5
รอยละ 21.48 

3. จํานวนตํารับยาแผนไทยท่ีมี

กัญชาปรุงผสมอยูไดรับการ

ประกาศกระทรวงสาธารณสุข

จาก (ป 2562 = 16 ตํารับ)

20 ตํารับ

(สะสม)

ป 2563 = 11 ตํารับ รวม 27 ตํารับ (สะสม)

ท่ีผานความเห็นชอบจากคณะกรรมการ

ควบคุมยาเสพติดใหโทษ

รอยละ 

80

กระจายยาใหหนวยบริการท่ี

เปดคลินิกกัญชาฯ 354 แหง 

คิดเปนรอยละ 100 

5. จํานวนหนวยบริการปฐมภูมิ (PCC) 

ท่ีรวมจัดบริการการแพทยแผนไทย

(ป 2562 มี PCC รวมจัดบริการ 12 แหง 

(ระดับ A และ B))

25 แหง 

(สะสม)

มีหนวยบริการปฐมภูมิ (PCC) 

ท่ีรวมจัดบริการแพทยแผนไทยรวม 

33 แหง (สะสม) แบงเปน ระดับ A 

6 แหง และระดับ B 27 แหง

ตัวชี้วัด

สถานการณการระบาด COVID-19 สงผลใหผูมารับบริการลดลง

4. รอยละคลินิกกัญชาทางการแพทยแผนไทย

ไดรับยาแผนไทยท่ีมีกัญชาเปนสวนผสม



ความกาวหนาตามแผนปฏิรูปประเทศดานสาธารณสุข 

ประเด็นท่ี 5 การแพทยแผนไทยและสมุนไพรไทยเพ่ือเศรษฐกิจ

โครงการ ผลผลิต

1. การพัฒนาฐานขอมูล 

Big Data ดานสมุนไพร

1. ระบบรายงาน Visualization 5 Dashboard ประกอบดวย

1) DTAM Herb Summary Dashboard

2) GMP Herb Procurement Dashboard

3) GMP Herb Procurement Detail Dashboard

4) DTAM Herb Values Dashboard

5) DTAM Herb Values Detail Dashboard

2. ระบบซ้ือ-ขายวัตถุดบิสมุนไพรคุณภาพ ผานระบบ online

2. การจัดตั้งตลาดกลางวตัถดุิบ 

สารสกัดสมุนไพร ผลิตภัณฑ

สมุนไพร และศูนยใหคําปรึกษา

ผูประกอบการสมุนไพรครบวงจร

1. ตลาดกลาง ตลาดไท

กรมรวมกับภาคีเครือขาย ไดแก กรมสงเสริมการเกษตร บริษัท ไทย แอ็กโกร เอ็กซเชนจ

จํากัด (ตลาดไท) และบริษัท มอร เมดดคัิล จํากัด ลงนาม MOU ความรวมมือจัดตั้งตลาดกลาง

จําหนายวัตถุดิบสมุนไพรไทย เพ่ือใหเกษตรกรและผูซ้ือสะดวกในการซ้ือขาย สงเสริมการขาย

วัตถุดิบสมุนไพรสดและวัตถุดิบสมุนไพรแปรรูปที่มีคุณภาพ ทั้งนี้อยูระหวางหารือรวมกัน

2. ศูนยสงเสริมผูประกอบการสมุนไพร

2.1 ใหคําปรึกษาผูประกอบการ ดานการพัฒนาผลิตภัณฑ วิจัยและพัฒนานวัตกรรมจาก

สมุนไพร และการขึ้นทะเบียนผลิตภัณฑสมุนไพร 167 ราย

2.2 จัดอบรมยกระดับผูประกอบการ 443 ราย ในหัวขอ รูปแบบสมุนไพรไทยสูตลาดจีน

“โอกาสทางการคาในบาหเรนและอาหรับ ขุมทรัพยใหมสมุนไพรไทย”

และพัฒนาศักยภาพผูประกอบการสมุนไพรดานการตลาดยุคดิจิทัล (ออนไลน) 

2.3 สงเสริมภาพลักษณทางการตลาด โดยดําเนินการประชาสัมพันธรูปแบบ Online : 

ภายในประเทศ ผานเว็บไซต www.thailandpostmart.com และตางประเทศ 

www.taobao.com, www.tmall.com, www. klangone.com และประชาสัมพันธรูปแบบ 

Offline จับคูเจรจาธุรกิจการคากับกลุมบริษัท คิง เพาเวอร อินเตอรเนชันแนล และบริษัท ซีพี 

ออลล จํากัด ออกบูธหางสรรพสินคา ณ คิง เพาเวอร ศรีวารี และ ICON SIAM และคัดเลือก

ผลิตภัณฑสมุนไพรคุณภาพ (Premium Herbal Products) กวา 208 ผลิตภัณฑ

2.4 ศูนยใหขอมูลผูประกอบการสมุนไพร (One stop service) โดยสนับสนุนขอมูล ไดแก 

แคตตาล็อกงานวิจัย และรายชื่อโรงงานที่รับ OEM
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โครงการ ผลผลิต

3. การพัฒนามาตรฐาน

ผลิตภัณฑ อุตสาหกรรม

สมุนไพรไทยแลนด 4.0 ใหมี

คุณภาพในระดับสากล

1. ได (ราง) มาตรฐานสารสกัด เสนอสํานักงานมาตรฐานผลิตภัณฑอุตสาหกรรมพิจารณา

กําหนดเปนมาตรฐาน 3 รายการ ไดแก มะขามปอม ดอกอัญชัน และน้ํามันตะไครหอม

4. การจัดตั้งศูนยความเปนเลิศ

ดานการแพทยแผนไทย

1. ไดตํารับยากลางรักษาโรคสะเก็ดเงิน สําหรับใชในโรงพยาบาลการแพทยแผนไทยนํารอง 

19 แหง จํานวน 3 ตํารับ ไดแก ตํารับยาตมรับประทาน ตํารับยาตมอาบ หรือแปรรูป และ

ตํารับยาทาน้ํามัน

2. อยูระหวางกอสรางอาคารผูปวยนอกการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก 4 ชั้น 

ของโรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชสวางแดนดิน จังหวัดสกลนคร และโรงพยาบาลหวยยอด 

จังหวัดตรัง

5. การพัฒนามาตรฐานนวดไทย

ในระดับสากล

1. ไดคูมือมาตรฐานดานการนวดไทย

2. ได (ราง) คูมือชุดความรูการนวดไทยแบบจตุรพฤกษ และ (ราง) คูมือชุดความรูการนวดไทย

สําหรับนักกีฬา

6. การพัฒนาปรับปรุงหลักสูตร

และการเรียนการสอนแพทย

แผนไทยระดับปริญญาตรี

1. จัดทําคุณลักษณะบัณฑิตที่พึงประสงค 

2. ได (ราง) เกณฑมาตรฐานผูประกอบวิชาชีพ วิชาชีพ สําหรับแพทยแผนไทยแนวใหม 

และ (ราง) มาตรฐานคุณวุฒิระดับปริญญาตรีของหลักสูตรแนวใหม 6 ป 

ประเด็นท่ี 5 การแพทยแผนไทยและสมุนไพรไทยเพ่ือเศรษฐกิจ
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แผนงานรองรับสถานการณโคโรนาไวรัส 2019

ศึกษาวิจัยฟาทะลายโจรตอผูปวย COVID-19

ระดับรุนแรงนอย ระยะท่ี 1 พบวา มีความปลอดภัย 

ไมมีอาการไมพึงประสงคหลังจากรบัประทานสารสกัด

ฟาทะลายโจร และผลตรวจทางหองปฏิบัติการ 

(คาการทํางานตับ/ไต) อยูในเกณฑปกติ

มีแนวทางการใหบริการการแพทยแผนไทย ในสถานบริการ

สาธารณสุขของรัฐ เพ่ือปองกันควบคุมโรคติดเช้ือไวรัสโควิด-19 

หรือ โรคโควิด 19 (Coronavirus Disease 2019) พ.ศ. 2563

จัดทําแผนประคองกิจการ สําหรับปฏิบัติงาน

ในภาวการณระบาดของเช้ือไวรัส COVID-19

(Business Continuity Plan : BCP)

จัดตั้งศูนยปฏิบัติการฉุกเฉิน (Emergency 

Operation Center : EOC) กรณีโรคติดเชื้อ

ไวรัสโคโรนา 2019  (Coronavirus 
Disease 2019 : COVID-19) ของกรม

สนับสนุนขอมูล โดยศูนยตอบโตขาวปลอมดานสุขภาพ 

(คณะทํางาน สา’สุขชัวร ทีมเฉพาะกิจ COVID-19) และรับสายดวน 1422

สนับสนุน

ยาฟาทะลายโจร 

100,000 แคปซูล 

ใหกับบุคลากรใน

โรงพยาบาล

ท่ัวประเทศ
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สวนที่ 3 

ผลงานรายแผนปฏิบัติราชการ

ตามแผนปฏิบัติราชการ 6 เร่ือง

• PP&P Excellence 

• Service Excellence

• People Excellence 

• Governance Excellence 

• Wisdom Excellence 

• Competitiveness Excellence



และคุมครองผูบริโภคเปนเลิศ (PP&P Excellence) 

สงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค

เปาหมาย

ประชาชนทุกกลุมวัยมีสุขภาพดีดวยศาสตรการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

แผนปฏิบัติราชการท่ี 1

1.1 แผนงานเสริมสรางความรอบรูดานสุขภาพ

1) สื่ อสารความรอบรู ด านสุขภาพ 

สรางความรอบรูดานสุขภาพ จัดกิจกรรม

สรางความรอบรู 30 ครั้ง ผลิตองคความรูดาน

การแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกและ

เรื่ อง COVID-19 รูปแบบอินโฟกราฟกส 

เผยแพรคลิปผานสื่อ 225 ช้ินงาน ผลิตจุลสาร

ความรูขอมูลวิชาการใหกับประชาชนเปน

ประจําทุกเดือน ๆ ละ 1 ฉบับ รวม 12 ฉบับ 

และจัดทําสื่อเผยแพรขอมูลขาวสารฯ  จุลสาร

กรมการแพทยแผนไทย (E-book) 11 ฉบับ

รวมท้ั งพัฒนาแอปพลิ เคชันสํ าหรั บ

ประชาชนใหมีความรอบรูด านสุขภาวะ 

สามารถดูแลสุขภาพ มีพฤติกรรมสุขภาพ

ท่ีพึงประสงค และสามารถปองกันและลดโรค

ท่ีสามารถปองกันได เกิดเปนสังคมบมเพาะ 

จิตสํานึกการมีสุขภาพดีสูงข้ึน 3 แอปพลิเคชัน 

รองรับระบบปฏิบัติการ Android และ iOSดังน้ี

Herb ID Thai Herbal 

Image Identification

สามารถระบุชนิดพืชสมุนไพร

ดวยภาพ แสดงช่ือทองถ่ิน ช่ือวิทยาศาสตร 

ลักษณะทางพฤกษศาสตร สรรพคุณ วิธีการใช 

และขอควรระวังของพืชสมุนไพร ในรูปแบบ

อินโฟกราฟกส

Dr. Ganja  in TTM 

กัญชาทางการแพทยแผนไทย 

ใหความรู เก่ียวกับสมุนไพร

กัญชา และสามารถจองคิวลวงหนาเขารับ

บริการคลินิกกัญชาทางการแพทยแผนไทย 

เพ่ือความสะดวกในการรับบริการท่ีคลินิก

กัญชาทางการแพทยแผนไทย 

Big Data นวดไทย

สําหรับประชาชน นักทองเท่ียว 

ใชคนหา ขอมลูสถานประกอบการ

เพ่ือสุขภาพ ท้ังภาครัฐและเอกชน รวมถึงศูนย

เรียนรูการแพทยภูมิปญญา สถาบันการศึกษา/

ฝกอบรม และสรางความรอบรูเรื่องการนวด

ไทยอยางถูกตอง

เปาหมาย
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2) สื่ อสารความรอบรู เ ร่ื องกัญชา

ดานการแพทยแผนไทย จัดกิจกรรมสราง

ความรอบรู กัญชาทางการแพทยแผนไทย 

12 ครั้ ง ผลิตสื่อองคความรู เรื่ องกัญชา

ทางการแพทยแผนไทย รูปแบบอินโฟกราฟกส 

125 ช้ินงาน ผลิตโมชันกราฟกส 3 ช้ินงาน 

เผยแพร วิทยุออนไลนและในรูปแบบสื่อ

ออนไลนทุกชองทาง

3) มหกรรมการแพทยแผนไทยและ

การแพทยพ้ืนบานไทย ปท่ี 12 ระดับภาค

 ภาคเหนือ จ.กําแพงเพชร 

 ภาคกลาง จ.สระบุรี 

 ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ จ.มุกดาหาร

เครือขายนายทะเบียนจังหวัด ผูมีสวนไดเสีย 

ผูใหบริการในสถานบริการสุขภาพระดับตาง ๆ  

ผูทรงคุณวุฒิ ผูเช่ียวชาญ รวมถึงประชาชน

ร วมแลกเปลี่ ยนเรี ยนรู ภู มิ ปญญาไทย 

การแพทยพ้ืนบานไทย การแพทยทางเลือก 

และสมุนไพร มากกวา 50,000 คน มีการ

รวบรวมองคความรู  ภูมิปญญา จัดแสดง 

1,067 เรื่อง/รายการ มีบริการตรวจ วินิจฉัย 

จายยาสมุนไพร 

โดยผูประกอบวิชาชีพการแพทยแผนไทย 

การแพทยแผนจีน มีผูรับบริการมากกวา 

1 ,142 คน มู ลค าการจํ าหน ายสิ นค า 

ผลิตภัณฑ อาหาร เครื่องดื่ม รวมท้ัง 3 ภาค 

มากกวา 3 ลานบาท

4) มหกรรมสมุนไพรแหงชาติ และ

การประชุมวิชาการประจําป การแพทย

แผนไทย  การแพทย พ้ืนบ าน  และ

การแพทยทางเลือก คร้ังท่ี 17 ภายใต 

Theme “นวดไทย สมุนไพรไทย สรางสุข

ทุกวัย” ประกอบดวยกิจกรรม ดังน้ี

ประชุมวิชาการประจําป คร้ังท่ี 17 

รูปแบบ New Normal จํานวน 14 หัวขอ 

ผูเขารวมประชุมรวม 15,018 คน แบงเปน 

On Site 1,072 คน และ Online 13,946 คน

ประกวดผลงานวิชาการประจําป คร้ังท่ี 17

รูปแบบ Online เพ่ือสอดคลองกับการจัด

กิจกรรมแบบ New Normal มีจํานวนผลงาน

วิชาการสงเขาประกวด 157 เรื่อง ผานการ

คัดเลือก 99 เรื่อง ไดรับรางวัลและนําเสนอ

ภายในงาน 24 เรื่อง
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ตลาดความรู กิจกรรมเผยแพรความรู

เพ่ือสงเสริมสุขภาพ ดานการแพทยแผนไทย 

และการแพทยทางเลือก แบบ New Normal 

18 หลักสูตร มีประชาชนเขารวมอบรมรวม 

11,149 คน แบงเปน On site 637 คน และ 

Online 10,512 คน

นิทรรศการและนวัตกรรมระดับชาติ 

ดานการแพทยแผนไทย การแพทยพ้ืนบาน 

การแพทยทางเลือก และสมุนไพร รวมถึงการ

ยกระดับนวัตกรรมอุตสาหกรรมและเทคโนโลยี

ด า นสุ ขภาพสู ส า กล  มี นิ ทร รศกา ร 

ลานวัฒนธรรมภูมิปญญาทองถ่ิน สวนสมุนไพร 

และมีบริ การตรวจรั กษาให คํ าปรึ กษา

ดานสุขภาพ จําหนายผลิตภัณฑสมุนไพรท่ีมี

คุณภาพและไดมาตรฐาน มีประชาชน

เขารวมงานรวม 124,156 คน แบงเปน 

On site 58,921 คน และ Online 65,235 คน 

มูลคาการจําหนายผลิตภัณฑสมุนไพรและ

บริการประมาณ 38 ลานบาท

สงผลใหประชาชน “รูจัก เช่ือมั่น ชอบ

และใช” การแพทยแผนไทย การแพทย

พ้ืนบาน การแพทยทางเลือก และสมุนไพร

มากข้ึน สามารถนําองคความรูไปใชใหเกิด

ประโยชนในการพ่ึงพาตนเองดานสุขภาพ 

และสรางเครือขายชุมชนเขมแข็งในการ

สงเสริมสุขภาพดานการแพทยแผนไทย 

มีภาคีเครือขายเขารวมประมาณ 135 

องคกร สรางความเขมแข็งใหเครือขาย

ชุมชนและผู ประกอบการ เ ช่ือม โยง

เศรษฐกิจภายในประเทศกับเศรษฐกิจโลก

ในอนาคต โดยมีการคัด เลือกรางวัล

สมุนไพรดีเดนระดับชาติ ประจําป 2563

และการสงเสริมผูประกอบการเกิดการ

จับคูธุรกิจนําไปสูการตอยอดตอไป
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1.2 แผนงานคุมครองผูบริโภค

1) พัฒนาระบบฐานขอมูลการบริการและ

ผลิตภัณฑสุขภาพทางการแพทยแผนไทย 

การแพทยพ้ืนบาน การแพทยทางเลือก

สําหรับประชาชน เปดใหบริการฐานขอมูล

ดานการแพทยทางเลือก 3 ระบบ ไดแก 

ดานบุคลากร สถานบริการ และสถานศึกษา 

บนเว็บไซตของกองการแพทยทางเลือก 

www.thaicam.go.th แ ล ะ จั ด ทํ า สื่ อ

อินโฟกราฟกส 123 เรื่อง สื่อวีดีโอ 24 เรื่อง 

เพ่ือการเผยแพร

2) รวบรวมองคความรูการดูแลสุขภาพ

ดวยศาสตรการแพทยแผนจีน พัฒนา

มาตรฐานการแพทยแผนจีนในประเทศไทย 

มีการจัดประชุมพิจารณามาตรฐานการแพทย

แผนจีนในระดับนานาชาติ 5 ดาน เพ่ือเปน

แนวทางในการพัฒนาคุณภาพงานการแพทย

แผนจีนในหนวยบริการ 

เพ่ือใหประชาชนไดรับบริการการแพทย

แผนจีนท่ีมี คุณภาพและปลอดภัย และ

ร วมส งผลการเข าร วมพัฒนามาตรฐาน

การแพทย แผนจี นในระดั บนานาชาติ

แกสํานักงานมาตรฐานผลิตภัณฑอุตสาหกรรม 

เพ่ือสงตอไปยังสํานักงานเลขาธิการ ISO/TC

249 สาธารณรัฐประชาชนจีน จํานวน 50 เรื่อง 

และเขารวมการจัดพัฒนามาตรฐานการแพทย

แผนจีนในระดับนานาชาติ จาํนวน 25 เรื่อง

1.3 แผนงานเสริมสรางเครือขาย

ชุมชนเพ่ือสงเสริมสุขภาวะทุกกลุมวัย

1) ขยายพ้ืนท่ีสงเสริมสุขภาพและ

ปองกันโรคสูความเปนเลิศโดยการใช

การแพทยแผนไทย การแพทยทางเลือก

ทุกกลุมวัย (สุขภาพดี วิถีธรรม วิถีไทย) 

ถอดบทเรียนประสบการณการใชสมาธิ

บําบัด SKT ของบุคลากรสาธารณสุข และ

ประมวลประสิทธิผลของการสวดมนต 

การปฏิบัติสมาธิและเครื่องมือ “3ส 3อ 1น”

ตอการดูแลสุขภาพองครวม การปองกัน

และควบคุมโรคไมติดตอเรื้อรังในเครือขาย

ภาคประชาชนเขตภาคเหนือ 18 จังหวัด 

สามารถเขาถึงความรอบรูดานการสงเสริม

สุขภาพและปองกันโรคดวยการแพทย

ทางเลือก สมาธิบําบัด SKT และมณีเวชได
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2) ส งเสริมสุ ขภาพผู สู งอายุ ด วย

การแพทยแผนไทยและการแพทยผสมผสาน 

เกิดการบูรณาการงานของภาคีเครือขายอยาง

ชัดเจน ชมรมผูสูงอายุไดเรียนรูการแพทย

แผนไทย และนําความรูดานการแพทยแผนไทย

และการแพทยผสมผสาน ไปดูแลสุขภาพ

ของตนเอง ครอบครัว มีการคัดเลือกพ้ืนท่ี

ตนแบบผูสูงอายุ และชมรมผูสูงอายุไดศึกษา 

เรียนรู และนําองคความรูไปพัฒนาตอยอด

และเปนท่ีศึกษาดูงานใหกับตําบลอ่ืนตอไป 

ท้ังน้ีมีการมอบรางวัลพ้ืนท่ีตนแบบดีเดนชมรม

ผูสูงอายุดานการแพทยแผนไทย ดังน้ี

(1) รางวัลชนะเลิศ 

ชมรมผูสูงอายุตําบลภูเงิน  จ.รอยเอ็ด

(2) รางวัลรองชนะเลิศอันดับ 1

ชมรมผูสูงอายุตําบลมวงงาม จ.สงขลา

(3) รางวัลรองชนะเลิศอันดับ 2

ชมรมผูสูงอายุตําบลบานไฮ-โนนอุดม จ.สกลนคร

(4) รางวัลรองชนะเลิศอันดับ 2

ชมรมผูสูงอายุตําบลชองลม จ.กําแพงเพชร

3) สงเสริมสุขภาพและปองกันโรค

สูความเปนเลิศดวยการใชการแพทย

แผนไทย การแพทยทางเลือก และ

สมุนไพร จัด ทําคู มื อด านการแพทย

ทางเลือก ไดแก แดชไดเอท (DASH Diet) 

บําบัดโรคความดันโลหิตสูง คีโตจินิคไดเอท 

(Ketogenic Diet) สําหรับลดนํ้าหนัก/

โรคเบาหวานชนิดท่ี 2 และอาหารบําบัด

โรคไตเสื่อม สนับสนุนใหหนวยบริการ 

ไดแก รพ.สต. 2,300 แหง รพช. 800 แหง 

รพท. 92 แหง รพศ. 28 แหง สสจ. 76 แหง 

สําหรับบุคลากรสาธารณสุขหรือบุคลากร

ท่ี เ ก่ี ยวข อง  ส ามารถ นําความรู ท่ี ไ ด 

ไปวางแผนในการสงเสริมสุขภาพและ

ปอง กันโรคดวยการแพทยทางเลือก 

โดยเฉพาะกลุมผูปวยเรื้อรั งในชุมชน

ตนแบบ ใหมีทางเลือกในการดูแลสุขภาพ

เพ่ิมมากข้ึน ใชอาหารสุขภาพสําหรับ

ผูปวยโรคเรื้อรัง ในการสงเสริมสุขภาพ

และปองกันโรคเพ่ิมข้ึน
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(Service Excellence)

บริการเปนเลิศ

เปาหมาย

เพ่ิมการเขาถึงบริการ และพัฒนาผลิตภัณฑสมุนไพรไทยเพ่ิมมูลคา

แผนปฏิบัติราชการท่ี 2

เปาหมาย

2.1 แผนงานพัฒนารูปแบบและคุณภาพ

มาตรฐานบริการ

1 )  พัฒนาระบบบริการสุขภาพ 

(Service plan) สาขาการแพทยแผนไทย

และการแพทยผสมผสาน อบรมแพทย

แผนไทยและผูรับผิดชอบงานการแพทย

แผนไทยในโรงพยาบาลชุมชน (รพช.) 

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.) 

ให ความรู เรื่ องโรคอัมพฤกษ  อัมพาต 

โลหิตสตรี การดูแลผูปวยระยะสุดทาย 

(Palliative care) 156 คน การดูแลผูปวย

ระยะกลาง ( Intermediate Care) ดวย

ศาสตรการแพทยแผนไทยและการแพทย

ทางเลือก 170 คน พัฒนาศักยภาพและ

เพ่ิมพูนทักษะการตรวจวินิจฉัยโรคดวย

ศาสตรการแพทยแผนไทย 166 คน 

และบุคลากรรวมงาน   

ป ร ะ ช ุม ว ิช า ก า ร

กระทรวงสาธารณสุข 

กับการเปลี่ยนแปลง

สูยุค New Normal

พัฒนาและรับรองคุณภาพงานการแพทย

แผนไทย มีแนวทางการดําเนินงานพัฒนา

คุณภาพมาตรฐานดานการแพทยแผนไทย 

ใหความรูเจาหนาท่ีดานคุณภาพมาตรฐาน 

ให เข าใจแนวคิดและปรั ชญาคุณภาพ 

Hospital Accreditation (HA) สูการปฏิบัติงาน

สามารถใช เครื่ องมื อคุณภาพพ้ืนฐาน 

ประยุกต ใช ในการพัฒนาคุณภาพและ

งานบริการดานการแพทยแผนไทยไดอยาง

เหมาะสม

2) พัฒนาบริการการแพทยแผนไทยใน

คลินิ กหมอครอบครัว กรมได พัฒนา

ศักยภาพบุคลากรสหวิชาชีพและเครือขาย

ผูดูแลใหมีความรู มีทักษะและนวัตกรรมใน

การดูแลผูปวย Palliative care แบบบูรณา

การ  เ พ่ื อ พั ฒนาคุ ณภาพชี วิ ตผู ป ว ย

และครอบครัวใน 6 เขตบริการสุขภาพ

เปาหมาย 29 โรงพยาบาล และมีคูมือ

แนวทางการดูแลผูปวยมะเร็งระยะสุดทาย

แบบประคับประคองแบบบูรณาการสําหรับ

แพทยแผนไทยและสหวิชาชีพ

20

รายงานประจําป  2563
กรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก



3) ส งเสริมและพัฒนามาตรฐาน

การแพทยทางเลือกเข าสู ระบบบริการ

สาธารณสุข สงเสริมการแพทยแผนไทย

และการแพทยทางเลือก (เวชศาสตร

บูรณาการ) ใน  Primary Care Cluster

มีหนวยบริการปฐมภูมิ (PCC) ท่ีเขารวม

จัดบริการการแพทยแผนไทย 33 แหง 

จัดทําแนวทางการดําเนินงานในคลินิก

หมอครอบครัว ในโรงพยาบาลสมเด็จ

พระยุพราชหลมเกา อบรมสมาธิบําบัด (SKT) 

ทางเลือกเสริมสําหรับผูปวยเบาหวาน 

ใหแกสหวิชาชีพในคลินิกหมอครอบครัว 

บุคลากรในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล

(รพ.สต.) 14 แหง แกนนํา อสม. 13 หมูบาน 

280 คน เพ่ือขยายผลใชในการดูแลสุขภาพ

ผูปวยเรื้อรังและประชาชนในพ้ืนท่ี

4) พัฒนาตนแบบการจัดบริการ

สุขภาพดวยการแพทยเวชศาสตรบูรณาการ

ในสถานบริการสุขภาพ “ศูนยเวชศาสตร

บูรณาการ”(Integrative Medical Center)

มีแนวทางการดํ า เ นิน งาน โคร งการ

ในโรงพยาบาลศูนย โรงพยาบาลท่ัวไป 

และมีตนแบบการดําเนินงานการแพทย

บูรณาการในโรงพยาบาลศูนย โรงพยาบาล

ท่ัวไป ใน 12 เขตสุขภาพ ดังน้ี

เขต 1 โรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห 

จ.เชียงราย 

เขต  2  โร งพยาบาลศรี สั งวรสุ โ ขทั ย 

จ.สุโขทัย 

เขต 3 โรงพยาบาลกําแพงเพชร จ.กําแพงเพชร

เขต 4 โรงพยาบาลพระนารายณมหาราช 

จ.ลพบุรี

เขต 5 โรงพยาบาลราชบุรี จ.ราชบุรี

เขต 6 โรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร 

จ.ปราจีนบุรี

เขต 7 โรงพยาบาลสิรินธร จ.ขอนแกน

เขต 8 โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราช

สวางแดนดนิ จ.สกลนคร

เขต 9 โรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา 

จ.นครราชสีมา

เ ขต  10  โ ร งพยาบาล อํ าน าจ เ จริ ญ 

จ.อํานาจเจริญ

เขต 11 โรงพยาบาลกระบ่ี จ.กระบ่ี 

และ เขต 12 โรงพยาบาลหาดใหญ จ.สงขลา

21

รายงานประจําป  2563
กรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก



5) พัฒนามาตรฐาน

การแพทย แผนจี น

ใ น ป ร ะ เ ท ศ ไ ท ย 

กรมดําเนินการจัดทําพจนานุกรมศัพท

การแพทยแผนจีน เลม 3 จํานวน 550 คํา 

และแก ไ ขคํ าศั พทพจนา นุกรมศัพท

การแพทยแผนจีน เลม 2 จํานวน 254 คํา 

เพ่ือเปนแหลงอางอิงใหกับผูท่ีสนใจท้ังชาวไทย

และชาวตางชาติ

6) พัฒนารูปแบบบริการการแพทย

แผนจีนในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐ 

จัดทําฐานขอมูลบุคลากรดานการแพทย

แผนจีนในหนวยบริการ สังกัดกระทรวง

สาธารณสุข  12 เขตบริ การสุขภาพ 

ในโรงพยาบาลท่ีมีการใหบริการการแพทย

แผนจีนในหนวยบริการ 225 แหง แพทย

ฝงเข็ม 197 คน แพทยแผนจีน 180 คน 

และผูชวยแพทยแผนจีน 14 คน

2.2 แผนงานยกระดับสถานบริการสุขภาพ

สูความเปนเลิศ

1) ขับเคลื่อนโรงพยาบาลการแพทย

แผนไทยสูความเปนเลิศ โรงพยาบาล

การแพทยแผนไทยมีศกัยภาพการใหบริการท่ี

ครอบคลุมและมีประสิทธิภาพสูงยิ่ งข้ึน 

แพทยแผนไทยมีศักยภาพเพ่ิมข้ึนในระดับ

เช่ียวชาญในการรักษาผูปวยโรคสะเก็ดเงิน

เกิดโรงพยาบาลการแพทยแผนไทยและ

การแพทยผสมผสาน สาขาเขตสุขภาพท่ี 8 

จังหวัดอุดรธานี ใหบริการคลินิกเฉพาะโรค 

ไดแก  คลิ นิกบริการการแพทยแผนไทย 

คลินิกสรางภูมิคุมกันเพ่ือปองกัน COVID-19  

คลิ นิ กข อเข าเสื่ อม และคลิ นิ กแพทย

พ้ืนบานไทย รวมผูรับบริการจํานวนไมต่ํากวา 

4,000 คน

สืบเน่ืองจากนโยบายปลดล็อกกัญชา

ทางการแพทย กรมไดเปดใหบริการคลินิก

กัญชาทางการแพทยแผนไทยและการแพทย

พ้ืนบ านไทย ณ อาคารพิพิธภัณฑการ

สาธารณสุ ขและการแพทย ไทย กรม

การแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก 

กระทรวงสาธารณสุข ใหบริการตั้งแตวันท่ี 

6 มกราคม 2563 เปนตนมา
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สําหรับผูประกอบการ ผูประกอบวิชาชีพ 

ผูมีหนาท่ีปฏิบัติการ ใหมีศักยภาพในการ

วิ เคราะห  ควบคุมคุณภาพสมุน ไพร 

ในตํารับยาแผนไทย และไดขอกําหนด

มาตรฐานตํารบัยาแผนไทย เพ่ือนําไปใชใน

การควบคุมคุณภาพตํารับยาแผนไทย

2) พัฒนาระบบยา

สมนุไพรใหมีมาตรฐาน 

เสริมสรางความเชื่อมั่น

และภาพลักษณ ท่ี ดี

ของสมุนไพรไทย มีสถานท่ีผลิตยาสมุนไพร

ท่ีผ านการตรวจประเมิ นสถานท่ีตาม

หลักเกณฑวิ ธีการท่ีดีในการผลิตยาจาก

สมุนไพร WHO GMP จํานวน 11 แหง ดังน้ี 

1) รพ.ดอนตูม จ.นครปฐม 2) รพ.พนัสนิคม 

จ.ชลบุรี 3) รพ.พระอาจารยฝน อาจาโร 

จ.สกลนคร 4) รพ.อินทร บุรี  จ.สิงห บุรี 

5) รพ.จะแนะ จ.นราธิวาส 6) รพ.เสาไห จ.สระบุรี 

7) รพ.ทาฉาง จ.สุราษฎรธานี 8) รพร.เดนชัย 

จ .แพร  9 )  รพ .สรรค บุ รี  จ . ชั ยนาท 

10) รพ.เจาพระยาอภัยภูเบศร จ.ปราจีนบุรี 

และ 11) กองพัฒนายาแผนไทยและสมุนไพร 

โดยกรมใหคําแนะนําและตรวจสอบความ

ถูกตองของกระบวนการผลิต (Process

Validation) เพ่ือใหยาสมุนไพรมีคุณภาพ 

ปลอดภัย ชวยสรางความเช่ือมั่นในการใชยา

สมุนไพร

รวมท้ังเพ่ือลดความเหลื่อมล้ํา เพ่ิมความ

ครอบคลุมการใหบริการดานการแพทย

แผนไทยและการแพทยผสมผสาน จึงได

ขยายชองทางการเขาถึงบริการการแพทย

แผนไทยเพ่ือผูสูงอายุและผูปวยติดบาน

ติ ด เ ตี ย ง ใ น พ้ื น ท่ี ก รุ ง เ ท พ ม ห า น ค ร 

โดยกิจกรรม “โรงพยาบาลใกลบานใกลใจ” 

ออกหน วย เผยแพร องค ความรู ด าน

การแพทยแผนไทยและใหบริการสงเสริม

สุขภาพประชาชนโดยเฉพาะผูสูงอายุและ

ผูปวยติดบานติดเตียง ดวยการแพทยแผนไทย 

ใหบริการกวา 30 หลังคาเรือน

2.3 แผนงานพัฒนาระบบยาสมุนไพร

และยาแผนไทยในระบบบริการสุขภาพ

1 )  ส ง เ ส ริมการใช ยาสมุ น ไพร

ในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐ 

โดยจัดทําตนฉบับคูมือแนวทางเวชปฏิบัติ

ดานการแพทยแผนไทย เพ่ือสงเสริมการ

ใชยาสมุนไพรในระบบบริการสาธารณสุข

มีตํารา คูมือ หนังสือ สําหรับนําไปใช

ในการวิเคราะห ควบคุมคุณภาพสมุนไพร 

และตํารับยาแผนไทย
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อีกท้ังยั งมีผลิตภัณฑสมุนไพรท่ี ได

มาตรฐาน และเปนท่ียอมรบัในระดับประเทศ 

รางวัล Prime Minister Herbal Awards 

(PMHA) เปนท่ีรูจักเพ่ิมข้ึนในระดับประเทศ 

และนานาชาติ และผูประกอบการมีการ

พัฒนาผลิตภัณฑสมุนไพร โดยใชนวัตกรรม

สมัยใหมเพ่ือตอบสนองความตองการของ

ผูบริโภค

3) จัดทําขอกําหนดมาตรฐานตํารับยา

แผนไทยตามประกาศในบัญชียาหลัก

แหงชาติ รวมถึงการรวบรวมองคความรูและ

จัดทําพจนานุกรมศัพทการแพทยแผนไทย 

ฉบับราชบัณฑิตยสภา ซึ่งได (ราง) ตนฉบับ

พจนานุกรมศัพท การแพทย แผนไทย 

ฉบับราชบัณฑิตยสภา ท่ีมีคําศัพทครอบคลุม

ท้ัง 4 ดาน ไดแก ดานเวชกรรมไทย เภสัช

กรรมไทย นวดไทย และผดุงครรภไทย 

สําหรับใชประโยชนในการศึกษาคนควา

และอางอิง
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รวมท้ังการจัดทําขอมูลดานประสิทธิภาพ

และความปลอดภัย ของตํารับยาแผนไทย 

12 ตํารับ วัตถุดิบสมุนไพร เครื่องยา

สมุนไพรท่ีถูกตอง 138 ชนิด มอโนกราฟ

รายตํารับ 26 มอโนกราฟ สงใหสํานักงาน

คณะกรรมการอาหารและยา  (อย. ) 

ประกอบการข้ึนทะเบียน เพ่ือพัฒนาระบบ

ยาสมุนไพรใหมีมาตรฐาน เสริมสรางความ

เช่ือมั่นและภาพลักษณท่ีดีของสมุนไพรไทย

และไดจัดทําแนวทางการตั้งตํารับยา

ตามองคความรู ก ารแพทยแผนไทย 

4 กลุมโรค/อาการ สามารถนําแนวทางการตั้ง

ตํารับยาแผนไทยไปใชประโยชน เชน 

ใชเปนขอมูลประกอบการพิจารณาตํารับ

ยาท่ีขอข้ึนทะเบียนตํารับยา ของสํานักงาน

ค ณ ะ ก ร ร ม ก า ร อ า ห า ร แ ล ะ ย า  ใ ช

ประกอบการเรียนการสอนแพทยแผนไทย 

ของสภาการแพทยแผนไทย และสามารถ

ใชเปนแนวทางการตั้งตํารับยาของแพทย

แผนไทยได โดยไดขอกําหนดมาตรฐาน

ตํารับยาแผนไทย 3 ตํารับ ไดแก ตํารับยา

เหลืองปดสมุทร ตํารับยาปลูกไฟธาตุ และ

ตํารับยาประสะเปราะใหญ เพ่ือนําไปใช

เปนเกณฑในการควบคุมคุณภาพตํารับ

ยาแผนไทย ยกระดับมาตรฐานของผลิตภัณฑ

ยาจากสมุนไพร และสรางความเช่ือมั่นใน

การใชยาในระบบบริการสุขภาพ



(People Excellence)

บุคลากรเปนเลิศ

เปาหมาย

บุคลากรท่ีปฏิบัติงานมีความสุข มีสมรรถนะสูง

แผนปฏิบัติราชการท่ี 3

เปาหมาย

3.1 แผนงานพัฒนาระบบวางแผน

กําลังคน พัฒนากําลังคนคุณภาพ และ

พัฒนาระบบบริหารกําลังคนภายในกรม

1 )  เส ริ มสร างความผูก พันของ

บุคลากร กรมการแพทยแผนไทยและ

ก า ร แ พ ท ย ท า ง เ ลื อ ก  ( Employee 

Engagement) มีกิจกรรมสรางความสุข

ใหกับบุคลากร สามารถธํารงรักษาบุคลากร

ท่ีมี ศักยภาพใหคงอยู ในองค กรตอไป 

โดยคัดเลือกและยกยอง ขาราชการพลเรือน

ดีเดน ประจําป พ.ศ.2562 กรมการแพทย

แผนไทยและการแพทยทางเลือก คนดีศรี

สาธารณสุข ประจําป พ.ศ. 2563 คนดีศรี

กรมการแพทยแผนไทยและการแพทย

ทางเลือก ประจําป พ.ศ.2563 สรางเสริม

ความรั กความผูกพันต อองค กร และ

ประเทศชาติ ไดมีการจัดกิจกรรมเพ่ือแสดง

ถึงความจงรักภักดีตอประเทศชาติ พัฒนา

บุคลากรเพ่ือสรางความสมดุลของชีวิต

สวนตัวกับการทํางาน (Work - Life Balance)

2) วางแผนกําลังคนเชิงกลยุทธ กรมได

วางแผนและบรหิารกําลังคนท้ังในเชิงปริมาณ

และคุณภาพ " กํ าลั งคนมี ขนาดและ

สมรรถนะ" ท่ีเหมาะสมสอดคลองกับภารกิจ

และความจําเปนของกรมท้ังปจจุบันและ

อนาคต

และไดมีการจัดทําสถานการณ รวบรวม

ขอมู ลบุคลากรท่ี เปนกํ าลั งสํ าคัญด าน

การแพทยแผนไทยภาพรวมท้ังประเทศ 

ท่ีใหบริการดานสุขภาพกับประชาชน แยกราย

หน วยบริ การ ได แก  โรงพยาบาลศูนย 

โรงพยาบาลท่ัวไป โรงพยาบาลชุมชน และ

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล

3) พัฒนากําลังคนสูความเปนมืออาชีพ 

พัฒนาสมรรถนะดานเทคนิคการเขียนหนังสือ

ราชการ พ.ร.บ.การจัดซื้อจัดจางและการบริหาร

พัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 การเงิน การบัญชี

ภาครัฐ ดิจิ ทัล ให กับบุคลากรในสวนท่ี

เก่ียวของ ใหสามารถปฏิบัติงานไดอยางมืออาชีพ
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3.2 แผนงานพัฒนาศักยภาพบุคลากรและ

เครือขายความรวมมือดานการแพทย

แผนไทยและการแพทยทางเลือกในระบบ

บริการสุขภาพ

1) พัฒนาปรับปรุงหลักสูตรแพทย

แผนไทยบัณฑิตและตําราอางอิงมาตรฐาน 

(Standard Textbook) ดานการแพทย

แผนไทย  รวบรวมองค ค วาม รู จ า ก

ผูเช่ียวชาญแตละสาขาและจัดทําตนฉบับ

ชุ ดอ งค ค วามรู ดั้ ง เ ดิ ม  ตํ า ร า ช้ั นต น 

ดานการแพทยแผนไทย เพ่ือเปนฐานขอมูล

การอางอิงทางวิชาการ จํานวน 5 เลม ไดแก 

หลักการแพทยแผนไทย โรค (เวชกรรมไทย) 

ยา (เภสัชกรรมไทย) การนวด (การนวดไทย) 

และแมและเด็ก (การผดุงครรภไทย) และ

ประสานความรวมมือกับคณะแพทยศาสตร

ศิ ริ ราชพยาบาล มหาวิทยาลั ยมหิดล 

พัฒนาปรับปรุงหลักสูตรแพทยแผนไทย

บัณฑิต จัดทําแนวทางการพัฒนาคุณภาพ

การจัดการศึกษา ซึ่งสถาบัน การศึกษาท่ีผลิต

บัณฑิตวิชาชีพการแพทยแผนไทยเล็งเห็น

ความสําคัญและใหความรวมมือในการ

พัฒนาคุณภาพการจัด

การศึ กษาหลั กสู ตร

วิชาชีพการแพทยแผนไทย

และไดรวมกันพัฒนาแนวทางการเรียน

การสอนในรูปแบบ E-Learning สําหรับ

พัฒนาบุคลากรดานการแพทยแผนไทย

2) พัฒนาแหล งฝ กประสบการณ

วิชาชีพดานการแพทยแผนไทย ในสถาน

บริการสาธารณสุขของรัฐ มีแหลงฝก

ประสบการณวิชาชีพดานการแพทยแผนไทย

ท่ีมีคุณภาพมาตรฐาน ภายใตการรับรองของ

กรมการแพทยแผนไทยและการแพทย

ทางเลือก เพียงพอตอการผลิตบัณฑิตแพทย

แผนไทยตามเปาหมายไมนอยกวา 110 แหง 

โดยดําเนินการรับรองในปงบประมาณ 

พ.ศ. 2563 เพ่ิมข้ึนจํานวน 28 แหง รวม

ท้ังสิ้น 112 แหง เพ่ือใหนักศึกษาผูเขารับการ

ฝกประสบการณวิชาชีพดานการแพทยแผน

ไทยไดรับความรู  ทักษะความชํานาญในการ

ใหบริการทางการแพทยแผนไทยท่ีมีคุณภาพ 

พรอมท้ังสนับสนุนตําราการแพทยแผนไทย

และเอกสารท่ีเก่ียวของใหแกโรงพยาบาลท่ี

เปนแหลงฝกประสบการณ วิชาชีพดาน

การแพทยแผนไทย จํานวน 32 แหง
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3) พัฒนาเครือขายการผลิตกําลังคน

ดานการแพทยแผนไทย การแพทยแผนจีน

และการแพทยผสมผสาน มีแนวทางการ

พัฒนาการจดัการเรียนการสอนและการแกไข

ปญหาจากการหารือรวมกันของสถาบันผลิต

กําลั งคนด านการแพทยแผนไทย เพ่ือ

พัฒนาการผลิตกําลังคนดานการแพทย

แผนไทยใหมีคุณภาพ มาตรฐาน มี (ราง) 

เกณฑมาตรฐานผูประกอบวิชาชีพแพทย

แผนไทย และ (ราง) มาตรฐานคุณวุฒิระดับ

ปริญญาตรี ของหลักสูตรการแพทยแผนไทย

แนวใหม (หลักสูตร 6 ป)

4) พัฒนาศักยภาพบุคลากรด าน

การแพทยแผนไทยและสหวิชาชีพ อบรม

ทางไกลถายทอดความรูประสบการณ

เวชปฏิบัติแผนไทยสูแพทยแผนไทยและ

สหวิชาชีพในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐ 

(Teleconference) 76 จั งหวัด จัดอบรม 

4 ครั้ง ในหัวขอการใหความรูเรื่อง ตํารับยา

แผนไทยท่ีมีกัญชาปรุงผสม

และอบรมการเสริมสรางทักษะวิชาชีพดวย

การนวดไทย 150 ช่ัวโมง รวมกับมูลนิธิ

พระดาบสใหกับผูสนใจการนวดไทย เพ่ือใหมี

ความรูและสามารถสรางรายไดจากการ

ประกอบอาชีพนวดไทยตามวิธีท่ีถูกตอง 

ซึ่งมีผูสําเร็จการอบรม จํานวน 28 คน

5) พัฒนาศักยภาพบุคลากรในการ

ใหบริการการแพทยผสมผสานในระบบ

บริการสุขภาพ มีการรวมประชุมเครือขาย

การแพทยแผนจีน ในการประชุมวิชาการ

เรื่อง “การใชยาสมุนไพรจีนในการปองกัน 

และรักษาโรคติดเช้ือทางเดินหายใจ” ประชุม

จัดการองคความรูดานการแพทยแผนจนีกลุม

โรคหลอดเลือดสมองระยะฟนฟู ประชุม

วิชาการนานาชาติ เรื่ อง“บทบาทของ

การแพทยแผนจีนในการรักษา ปองกัน และ

ฟนฟูสมรรถภาพในผูปวยโรคโควิด-19”

รวมกับมหาวิทยาลัยการแพทยแผนจีนเทียนจิน
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VDO การอบรมทางไกล

เอกสารประกอบการอบรม



ส ร า ง โ อ ก า ส ใ ห กั บ ก ร ม ใ น ก า ร ใ ช

ค วามสามารถของ บุคลากรรุ น ใหม 

ใหเกิดประโยชนสูงสุด และเตรียมความ

พรอมสมรรถนะของบุคลากรรุนใหม

ใหมีทักษะสากล กาวสูศตวรรษท่ี 21 

ดํ า เ นิ นก า รอบรม  SYTO รุ น ท่ี  1

โดยวิทยากรท่ีมากดวยประสบการณ 

มีความรูความสามารถจากหลากหลาย

องคกร ท้ังภาครัฐและเอกชน โดย Harvard

Asia Consulting co., ltd. เริ่มหลักสูตร

อบรมตั้ งแต เดือนตุลาคม 2562 จนจบ

หลักสูตรในเดือนกรกฎาคม 2563 มีจํานวน

ผูจบหลักสูตรท้ังสิ้น 36 คน ซึ่งปฏิบัติงาน

ในทุกหนวยงานของกรม

3) พัฒนาศักยภาพบุคลากรในกรมการ

แพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก 

หลักสูตรนักบริหาร 4.0 SmartYoungTalent

Officer : SYTO รุ นท่ี  1 ด วยสถานการณ 

ในปงบประมาณ พ.ศ. 2563 กรมมีการ

เปลี่ยนแปลงสัดสวนของบุคลากร หากแบง

ตามชวงอายุจะพบวา บุคลากรในชวงอายุ 

30-39 ป มีจํานวนมากท่ีสุด (133 คน) 

รองลงมาคือ ชวงอายุนอยกวาหรือเทากับ 

29 ป (95 คน) ผูบริหารเล็งเห็นความสําคัญ

ของการพัฒนาบุคลากรเพ่ือลดชองวางอายุ

โดยการคนหาบุคลากรท่ีมีศักยภาพ สามารถ

พัฒนาและปรับสมรรถนะใหเปนบุคลากร

รุนใหมสมรรถนะสูง ท่ีปฏิบัติงานตําแหนง

ข า ร า ชกา ร  ห รื อพ นั ก ง า นร า ชกา ร 

อายุระหวาง 25-40 ป ทํางานในกรม

ไม น อยกว า  2  ป  ผล ง านดี  มี ค วาม

รับผิดชอบ ระดับดีมาก-ดีเดน มีคุณธรรม 

จริยธรรม คัดเลือกเพ่ือพัฒนาทักษะภาวะ

ผูนํา การจัดทํายุทธศาสตร ทักษะการคิด 

วิเคราะห การเขียนโครงการ บริหารความเสี่ยง

เนนการทํางานเปนทีม ปลูกฝงความรัก 

ความผูกพัน และสร างความรักและ

ภาคภูมิใจในองคกร สงเสริมศักยภาพ

บุคลากรรุนใหมใหมีสมรรถนะสูง ทําใหเกิด

พลังการเปลี่ยนแปลงในภารกิจและองคกร
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(Governance Excellence)

บริหารเปนเลิศดวยธรรมาภิบาล

เปาหมาย

การแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกในระบบสุขภาพมีความเขมแข็งและยั่งยืน

แผนปฏิบัติราชการท่ี 4

เปาหมาย

4.1 แผนงานพัฒนาระบบบริหารจัดการ

ใหมีคุณภาพ และวางระบบตอตานทุจริต

และประพฤติมิชอบ

1) พัฒนาระบบบริหารและปรับปรุง

ประสิทธิภาพการปฏิบัติราชการ สูองคกร

สมรรถนะสูงตามแนวทางการบริหาร

กิจการบานเมืองท่ีดี มีการพัฒนาระบบ

ติดตามประเมินผลสัมฤทธ์ิของงานตาม

มาตรการปรับปรุงประสิทธิภาพในการ

ปฏิบัติราชการ โดยจัดทําคูมือคํารับรอง

การปฏิบัติราชการและการประเมินผล

ระดับหนวยงาน มีการใหความรูบุคลากร

ใหเกิดทักษะในการจัดทําตัวช้ีวัด และ PA 

ของอธิบดี  รวม ท้ังการ กํา กับติดตาม

ทุกเดือน ซึ่งรอยละ 80 ของ PA อธิบดี 

เปนไปตามเปาหมายตาม Small success

มีการกําหนด KPI ระดับหนวยงานเพ่ือ

ประเมินประสิทธิผล ประสิทธิภาพ และ

การพัฒนาองคกร จํานวน 57 ตัวช้ีวัด 

ซึ่งรอยละของหนวยงานท่ีบรรลุผลสัมฤทธ์ิ

ระดับมาตรฐานข้ันสูง รอยละ 90 (เกณฑ 

รอยละ 80) 

มีการพัฒนาคุณภาพองคกรมุงสูรางวัล

คุณภาพ ซึ่งในป 2563 กรมไดสงประกวด

รางวัลเลิศรัฐ สาขาคุณภาพการบริหาร

จัดการภาครัฐ (PMQA) รอบท่ี 1 จํานวน 

3 หมวด ไดแก หมวด 2 หมวด 3 และ

หมวด 5 และผานการคัดกรองเอกสารการ

สงประกวดรางวัล เลิศรั ฐฯ รอบท่ี  2 

จํานวน 2 หมวด ไดแก หมวด 2 และ

หมวด 3 ท้ัง น้ีกรมฯ ได รับการตรวจ

ประเมินรางวัลเลิศรัฐ ณ พ้ืนท่ีปฏิบัติงาน 

หมวด 2 การวางแผนยุทธศาสตรเพ่ือการ

สื่อสารสูการนําไปปฏิบัติ

เลมรายงานผลการดําเนินการพัฒนาองคการ (AR)

ผานรอบที่ 2 

ไดรับการตรวจประเมิน

ณ พ้ืนที่ปฏิบัติงาน

ไมผานรอบที่ 3 
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สถานี DTAM

โดย DJ จิตอาสา 

22 มิ.ย. – 30 ก.ย.63

รวมปนสุข 

1 มิ.ย. – 7 ส.ค.63

เสริมสรางวัฒนธรรมองคกร โดยมกีาร

ขับเคลื่อนองคกรแหงความสุข 8 ดาน 

ไดแก Happy Body Happy Money 

Happy Relax Happy Brain Happy Society

Happy Family Happy Heart และ 

Happy Soul รวมท้ังมีกิจกรรมศึกษาดูงาน

หนวยงานท่ีเปนตนแบบดานคุณธรรม 

จริยธรรม และวัฒนธรรมองคกร (One day

trip) จํานวน 2 ครั้ง

2) พัฒนาคุณภาพและเครือขายงาน

ตรวจสอบภายใน มีการตรวจสอบผลการ

ดํา เ นินงานโครงการของกรม พบว า

ขอผิดพลาดจากการปฏิบัติงาน ดานการเงิน 

การบัญชีและพัสดุ ลดลงจากเดิม

3) พัฒนาระบบบริหารจัดการงาน

สนับสนุนสูองคกรคุณภาพ การปฏิบัติ

ร าชการสู อ งค ก รสมรรถนะสู ง ต าม

แนวทางการบริหารกิจการบานเมืองท่ีดี 

โ ด ยมี จํ า นวน  KPI ม .44  ผ านคว าม

เห็นชอบจาก สํานักงาน ก.พ.ร. 3 ตัวช้ีวัด 

มี KPI ท่ีเปน PA ของอธิบดีผานความเห็นชอบ

จากสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข

5 ตัวช้ีวัด ซึ่งรอยละ 80 ของ PA อธิบดี 

เปนไปตามเปาหมาย

4) เสริมสรางความปลอดภัยภายใน

สถานท่ีกรมการแพทยแผนไทยและ

การแพทยทางเลือก จัดทําและซอมแผน

เสริมสรางความปลอดภัยในสถานท่ี

ราชการ เ พ่ือ ใช เปนแนวทางในการ

ดําเนินงานดานความปลอดภัยอยางเปน

รูปธรรม บุคลากรมีทักษะ สมรรถนะดาน

การปองกันอัคคีภัยเบ้ืองตน สามารถนํา

ความรูท่ีไดรับไปใชประโยชน

เริ่มป 2561

ปจจุบันมีสมาชิก 

336 คน

30

รายงานประจําป  2563
กรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก



5) พัฒนากฎหมายเพ่ือสนับสนุนการ

ดําเนินงานตามภารกิจ พัฒนา ปรับปรุง 

ทบทวนแกไขกฎหมาย จัดทํากฎหมาย 

กฎ ระเบียบ เพ่ือสนับสนุนกลไกการ

ดําเนินงานดานการคุมครองภูมิปญญา

การแพทยแผนไทยและกฎหมายท่ีเก่ียวของ

กับภารกิจ และผลิตภัณฑสมุนไพร รวม

ท้ังสิ้น 13 ฉบับ และจางเหมาแปลกฎหมาย

รางพระราชบัญญัติผลิตภัณฑสมุนไพร พ.ศ. 

2562 พร อมกฎหมายลํ าดับรอง เปน

ภาษาอังกฤษ 

6) ปองกันปราบปรามทุจริตประเมิน 

ITA ผานตามเกณฑท่ีกระทรวงกําหนด 

สรางจิตสํานึกเพ่ือสรางพฤติกรรมซื่อสัตย

สุจริต และพัฒนาคุณธรรม จริยธรรม 

มีการประเมินคุณธรรมและความโปรงใส

ของหนวยงานภาครัฐ (ITA) ท่ีรอยละ 87.77 

มีการใชแนวทางปลูกฝงวิธีคิด ปลุกจิตสํานึก

ใหมีวัฒนธรรมและพฤติกรรมซื่อสัตยสุจริต 

โดยการอบรมสงเสริมคุณธรรม จริยธรรม 

เสริมสรางวินัย และมีการจัดทําแผนการ

ประเมินความเสี่ยงการทุจริต ประจําป พ.ศ. 2563 

4.2 แผนงานพัฒนาระบบการทํางานให

เปนองคกรทันสมัยและมีขีดสมรรถนะสูง

1 )  พัฒน าก ร ะบวน ง าน ดิ จิ ทั ล

มีระบบ Visualization รายงานขอมูลดาน

ความตองการวัตถุดิบสมุนไพร ในโรงงาน

ผลิตยาสมุนไพร โรงพยาบาลของรัฐใน

สังกัดกระทรวงสาธารณสุขท่ีไดมาตรฐาน GMP

2) พัฒนาระบบเครือขาย ซอฟตแวร

บริหารจัดการ และ Private Cloud รองรับ

องคกรอัจฉริยะ กรมไดจัดหาซอฟตแวร

บริหารจัดการ และ Private Cloud ติดตั้ง

ซอฟแวรและอุปกรณในหอง Data center

จึ งมี ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศท่ีมี

ประสิทธิภาพ รองรับการใชงานของ

บุคลากรอยางเพียงพอ มีระบบเครือขาย

สา รสน เทศ ท่ี รอ ง รั บก า ร ให บ ริ ก า ร

ระบบงานตาง ๆ  เพ่ิมประสิทธิภาพการรับ-สง

ขอมูลไดอยางตอเน่ือง รวดเร็ว ปลอดภัย 

มั่นคง และทันตอสถานการณ

https://www.dtamherb.org/viz
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3 )  พั ฒนา คุ ณภาพสารสน เทศ

องคความรูและขอมูลการบริการการแพทย

แผนไทยและการแพทยทางเลือก มีการ

บันทึกรหัสมาตรฐานภูมิปญญาการแพทย

แผนไทยฉบับภาษาอังกฤษ 2,000 รหัส 

ใ น ร ะ บ บ TTDKL แ ล ะ บั น ทึ ก ข อ มู ล

องคประกอบของเครื่องยาตําราการแพทย

แผนไทยของชาติและตํารับยาแผนไทย

ของชาติ ไดแก ตํารายาพระเจาบรมวงศเธอ 

กรมสมเด็ จพระปวเรศวิ ริ ยาลงกรณ 

รัตนโกสินทรศก 110 จํานวน 69 ตํารับ 

ศิลาจารึกวัดราชโอรสารามฯ จํานวน 105 

ตํารับ ศิลาจารึกวัดพระเชตุพนฯ จํานวน 

300 ตํารับ เพ่ือเปนรหัสมาตรฐานท่ีมีความ

ถูกตอง ครบถวน และเปนแหลงอางอิงใหกับ

กรมทรัพยสินทางปญญา เพ่ือปกปองการนํา

องคความรูดั้งเดิมไปใชอยางไมเหมาะสม

อีกท้ังมีการปรับปรุงระบบสารสนเทศการ

บริการการแพทยแผนไทยฯ (HDC TTM

Service) เพ่ือใชในการติดตามผลการ

ดํ า เ นิ น ง านตั ว ช้ี วั ด ร ะดั บก ระทร ว ง

สาธารณสุข 

โดยเพ่ิมรายงานสัดสวนการใชยาสมุนไพร/

ปรับปรุ งรายงาน นวด  อบ ประคบ 

เ พ่ิมรายการยาสมุนไพรในฐานขอมูล

ตารางยาแผนไทย และจัดทําคูมือแนวทาง 

การบันทึกขอมูล ตรวจสอบรายงานการ

บริการการแพทยแผนไทยและการแพทย

ทางเลือก

4 )  ส ร า ง ค ว า ม รู 

ความเขาใจ และเพ่ิม

ประสิ ทธิ ภ าพการ

ปฏิบัติตามพระราชบัญญัติขอมูลขาวสาร

ของราชการ พ.ศ. 2540 จัดทําขอมูล 

พ.ร.บ. ในรูปแบบโมชันกราฟกส เพ่ือใช

ใ นก า รอ บรมผ า น ร ะบบ  e-learning

สามารถใหบริการขอมูลขาวสารของ

กรมการแพทยแผนไทยและการแพทย

ทางเลือก ขอมูลตามพระราชบัญญัติขอมูล

ขาวสาร พ.ศ. 2540 ความรูทางวิชาการ 

ขาวประชาสัมพันธ และขอมูลท่ัวไปใหกับ

ประชาชนไดอยางเปนระบบ
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มีโอกาสแลกเปลี่ยนเรียนรูการใหบริการ

และพัฒนางานดานการแพทยแผนไทย

และการแพทยทางเลือก ผานการรายงาน

ผลการตรวจราชการระดับจังหวัด 76 

จังหวัด (ตก.1) ระดับเขตสุขภาพ 12 เขต

สุขภาพ (ตก.2) และขอสั่งการ/ขอเสนอแนะ

ผลการตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข 

(ตก.3) รวมท้ังมีการประกวดพ้ืนท่ีตนแบบ

ดี เดนแหงชาติดานการแพทยแผนไทย 

การแพทยพ้ืนบานและการแพทยทางเลือก 

ประจําป พ.ศ. 2563 ไดพ้ืนท่ีตนแบบดีเดน

แหงชาติฯ ระดับเพชรและระดับประเทศ 

ประจําป พ.ศ. 2563 ดังน้ี

ระดับเพชร 

ประเภทสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

เขต 7 สสจ.มหาสารคาม

ประเภทโรงพยาบาลชุมชน

เขต 11 รพ.ทาศาลา จ.นครศรีธรรมราช 

ระดับประเทศ รางวัลชนะเลิศ

ประเภทสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

เขต 7 สสจ.ขอนแกน

ประเภทโรงพยาบาลศูนย/โรงพยาบาลท่ัวไป

เขต 7 รพ.สิรินธร จ.ขอนแกน 

ประเภทโรงพยาบาลชุมชน

เขต 11 รพ.กาญจนดิษฐ จ.สุราษฎรธานี

ประเภทโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล

เขต 11 รพ.สต.เกาะแกว จ.ภูเก็ต 
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4.3 แผนงานพัฒนากลยุทธและกลไก

สนบัสนุนการขับเคลื่อนงานในระดับภูมิภาค

1 )  พั ฒ น า แ ล ะ

ขับเคลื่ อนกรมการ

แพทยแผนไทยและ

การแพทยทางเลือกเชิงยุทธศาสตร พัฒนา

แผนปฏิบัติราชการกรมและขับเคลื่อนงาน

สอดรับกับยุทธศาสตรชาติฯ บันทึกขอมูลและ

รายงานผลทุกโครงการในระบบ eMENSCR

รับฟงขอเสนอการพัฒนางานการแพทย

แผนไทยในสวนภูมิภาค นําไปสูการพัฒนา

งานในปงบประมาณ พ.ศ. 2563-2565 และ 

พ.ศ. 2566-2570 มี  Action Plan ภายใต

แผนปฏิบัติราชการกรมฯ ประจําปงบประมาณ 

พ.ศ. 2563 เพ่ือใชขับเคลื่อนและกํากับติดตาม

งานของผูบริหารอยางตอเน่ือง

2) การตรวจราชการและขับเคลื่อน

ระบบบริการสุขภาพสูตนแบบบริการดาน

การแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก 

เกิดกลไกการกํากับ ติดตามและประเมินผล

การปฏิบัติงานท่ีสอดคลองตามนโยบายและ

ตัวช้ีวัดของหนวยงานสาธารณสุขทุกระดับ

ครอบคลุมในพ้ืนท่ีเขตสุขภาพ บุคลากรดาน

การแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

จากหนวยงานทุกระดับ ไดแก สํานักงาน

สาธารณสุขจังหวัด โรงพยาบาลทุกระดับ 

และโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล



(Wisdom Excellence)

ภูมิปญญาเปนเลิศ

เปาหมาย

ภูมิปญญาไดรับคุมครองและสงเสริมใหเปนศาสตร

ของแผนดินและสรางมูลคาเพ่ิมใหกับประเทศชาติ

แผนปฏิบัติราชการท่ี 5

เปาหมาย

5.1 แผนงานวิจัย และพัฒนาองคความรู

ใหมีความเขมแข็ง

1 )  ศึ ก ษ าค ว า มป ล อ ดภั ย แ ล ะ

ประสิทธิผล ดานการแพทยแผนไทย 

การแพทยพ้ืนบาน การแพทยทางเลือก 

และสมุนไพร
 ตํารับยาอภัยสาลีในผูปวยโรคปอด

อุดกั้นเรื้อรัง

 การนวดไทยเพ่ือการบูรณาการรวม

ฟนฟูผูปวยโรคหลอดเลือดสมองใน

สถานบริการสาธารณสุข (ระยะท่ี ๒)

 ความปลอดภัยตํารับยาแผนไทยท่ีมี

กัญชา กระทอมเปนสวนประกอบ 

6 ตํารับ ไดแก ยาแกลมแกเสน ยาทา

ริดสีดวงทวารหนักและโรคผิวหนัง 

ยานํ้ามันสน่ันไตรภพ ยาแกนอนไมหลับ

ยาแกไขผอมเหลือง ยาอัมฤตยโอสถ 

และยาไฟอาวุธ

 การใชสมุนไพรรูปแบบโฮมีโอพาธีย

ตอระยะการฟน ตัวในการติดของ

กระดูกในผูสูงอายุกระดูกหักแบบปด

 พัฒนาการแพทยทางเลือกเขาสูระบบ

บริการสุขภาพ กรณีศึกษาเอนไซมจาก

สับปะรด

 พัฒนาระบบการดูแลสุขภาพในชุมชน

ต า ม ภู มิ ป ญ ญ า ห ม อ พ้ื น บ า น 

กรณี ศึกษาการวิเคราะหตนทุนตอ

หนวยงานสงเสริมสุขภาพและการ

ป อ ง กั น โ ร ค  ใ น ส ถ า น บ ริ ก า ร

สาธารณสุขของชุมชน

 หัตถการพอกเขาในกลุมผูปวยโรคลม

จั บ โ ป ง แห ง เ ข า ใ น ส ถ านบ ริ ก า ร

สาธารณสุขของรัฐ

 การอบสมุนไพรเพ่ือบรรเทาอาการ

ปวดเขาในผูปวยโรคลมจับโปงแหงเขา

 การแชเทาดวยสมุนไพรในสูตรตํารับ

ยาลูกประคบในผูปวยเบาหวานชนิดท่ี 

2 ท่ีมีอาการชาเทา
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 การติดตามลักษณะการใชและคุณภาพ

ชี วิ ตของผู ใช นํ้ า มันกัญชา ในทาง

การแพทยแผนไทยและการแพทย

ทางเลือก

 การศึกษาองคความรูดานการแพทย

พ้ืนบานตอการสรางระบบการแพทย

พ้ืนบานท่ีเปนมาตรฐานใน 4 ภูมิภาค

 การสกัดตํารับยาปลูกไฟธาตุและการ

ตรวจ วิ เคราะห ส ารบ ง ช้ี ทา ง เค มี 

(chemical marker) ของสารสกัดตํารับ

ยาปลูกไฟธาตุ

2 )  ศึ ก ษ า  พั ฒ น า รู ป แ บ บ แ ล ะ

แนวทางการ ใช ตํ า รับยาแผน ไทย 

การบําบัดรักษาฟนฟูท่ีชัดเจน สามารถ

นําไปใชในการดูแลรักษาผูปวยทําให

ผูปวยมีคุณภาพชีวิตท่ีดีขึ้น
 ตํารับยาแผนไทย (เบญจอํามฤตย) 

ในการรักษาผูปวยมะเร็งตับและมะเร็ง

ทอ นํ้า ดี ในโรงพยาบาลการแพทย

แผน ไทย  ท้ั ง หมด  4 แห ง  ไ ด แ ก 

โรงพยาบาลการแพทยแผนไทยและ

การแพทยผสมผสาน โรงพยาบาล

สม เ ด็จพระยุพราชสว า งแดน ดิน 

จ .ส ก ล นคร  โ ร ง พ ย า บ า ล อู ท อ ง 

จ.สุพรรณบุรี และโรงพยาบาลขุนหาญ 

จ.ศรีสะเกษ

 นํ้ามันกัญชาและตํารับยาแผนไทยท่ีมี

กัญชาผสมอยูในการดูแลรักษาผูปวย

โรคหลอดเลือดสมอง

 การบําบัดรักษาและฟนฟูสมรรถภาพ

ผูปวยท่ีเสพ/ติดยาเสพติด ดวยการแพทย

แผนไทย

3) พัฒนาศักยภาพการศึกษาวิจัย

ในคนด านการแพทย แผนไทยและ

การแพทยทางเลือก ดําเนินการอบรม

ผู วิ จั ย ท า งก า รแ พทย แ ผน ไทย แล ะ

การแพทยทางเลือก และวิธีการเขียน

โครงรางการวิจัย ซึ่งมีโครงการวิจัยท่ีไดรับ

อ นุมั ติ ให ดํ า เ นินการศึ กษา วิจั ย จาก

คณะกรรมการพิจารณาการศึกษาวิจัย

ในคนฯ 13 โครงการ ดังน้ี 
 การศึกษานํารอ งผลของสารสกัด

ฟาทะลายโจรขนาดสูงตอผูปวยโรค

โควิด-19 ระดับความรุนแรงนอย

 การศึกษาติดตามผลการใชยานํ้ามัน

สน่ันไตรภพในโรงพยาบาลส งเสริ ม

สุขภาพตําบลและชุมชน
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 การศึกษาประสิทธิผลและความปลอดภัย

เบ้ืองตนของการใชตํารับยาแกลมแกเสน 

ในการรักษาอาการปวดกลามเน้ือบา

 โครงการเฝาระวังความปลอดภัยในการใช

ตํารับยาท่ีมีกัญชาปรุงผสมของผูมารับ

บริการในคลินิกกัญชาทางการแพทยแผนไทย

ณ สถานบริการสาธารณสุขของรัฐ

 การประเมินผลความรูและการปฏิบัติของ

ผูประกอบวิชาชีพท่ีผานการอบรมการใช

ตํารับยาแผนไทยท่ีมีกัญชาปรุงผสม

 ผลการรักษาแผลรอนในดวยยาเขียวหอม

ชนิดผง 

 การศึกษาประสิทธิผลและความปลอดภัย

ของยาตํารับมธุรเมหะกับยาแผนปจจุบัน

ในผูปวยเบาหวานชนิดท่ี 2 รายใหม

 การศึกษาคุณภาพชีวิตและความปลอดภัย

ของการใชตํารับยอดยาวัดคําประมงในการ

รักษาผูปวยมะเร็งระยะแพรกระจาย

 ปจจัยท่ีสัมพันธกับการขาดนัดการรักษา

ของผูปวยมะเร็งระยะสุดทายท่ีไดรับการ

รักษาแบบประคับประคองในคลินิก

กัญชาทางการแพทยแผนไทยโรงพยาบาล

การแพทยแผนไทยและการแพทยผสมผสาน
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 การศึกษาสารสํ าคัญและฤทธ์ิต าน

การอักเสบของนํ้ามันไพลท่ีสกัดตามวิถี

ภูมิปญญาไทยเพ่ือปรับใชในอุตสาหกรรม

ขนาดยอม 

 ประสิทธิผลของยาโฮมีโอพาธีย ตํารับ

ยูพาโทเรียม เพอรฟอเลียทุม 200 ซีซี 

ในการควบคุมโรคไขเลือดออก 

 ประสิทธิผลและความปลอดภัยของการใช 

Arnica 200c และ Symphytum 30c 

(รูปแบบโฮมีโอพาธีย) ตอระยะการฟนตัว

ในการติ ดของกระ ดู กในผู สู งอายุ

กระดูกหักแบบปด 

 การศึกษาประสิทธิผลของแคปซูลผักชี

ตอการขับสารตะกั่วออกจากรางกาย 

4) พัฒนาภาคีเครือขายนักวิจัยดาน

การแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก 

มีนักวิจัยเขารวม 432 คน ไดงานวิจัย

49 เรื่อง ไดหลักสูตรออนไลนดานการวิจัย

การแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก 1 

หลักสูตร มีผลงานวิชาการไดรับการตีพิมพ

อยางนอย 10 เรื่อง

5) บริหารจัดการความรูกรมการแพทย

แผนไทยและการแพทยทางเลือก มีการ

จัดการความรู ด านการแพทยแผนไทย 

การแพทยพ้ืนบานและการแพทยทางเลือก 

สูการใชประโยชน มีการสงเสริมและพัฒนา

เครือขายการจัดการความรูฯ



2 )  ขั บ เคลื่ อนการดํา เนิ นงาน เ พ่ือ

คุ ม ค ร อ ง แ ล ะ ส ง เ ส ริ ม ภู มิ ป ญ ญ า

การแพทยแผนไทย เกิดกลไกรองรับภารกิจ

ตามกฎหมายโดยคณะกรรมการคุมครองฯ 

พิจารณาใหความเห็นชอบรางกฎหมายลําดับ

รอง 8 ฉบับ รางแผนจัดการเพ่ือคุมครอง

สมุนไพร รายการตํารับ/ตําราของชาติ 57 

รายการ 5,245 ตํารับ

3 )  ขั บ เ ค ลื่ อ น ก า ร ดํ า เ นิ น ง าน

ด านภู มิ ปญญาการแพทย พ้ื นบ าน 

ตามระ เบียบกระทรวงสาธารณสุข 

วาดวยการรับรองหมอพ้ืนบาน พ.ศ. 

2562 เสริมสรางศักยภาพและบทบาท

ของภูมิปญญาการแพทย พ้ืนบานและ

ขับเคลื่อนการรับรองสถานภาพหมอ

พ้ืนบาน ป 2563 มีหมอพ้ืนบานไดรับ

หนังสือรับรองตามระเบียบกระทรวง

สาธารณสุขฯ พ.ศ.2562 จํานวน 241 คน 

มีคูมือการรับรองหมอพ้ืนบานตามระเบียบ

กระทรวงฯ พ.ศ. 2562 และดําเนินการ

คัดเลือกหมอไทยดีเดนแหงชาติ ประจําป 

2563 คือ นายหมวก คงศรี จังหวัดนราธิวาส
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โดยจัดกระบวนการชุมชน แหงการเรียนรู 

(COPs)6 ครั้ง จัดทํารายงานการสาธารณสุขไทย 

ป  2560-2563 (Health Profile TTM) 

เพ่ือใชประโยชนและเปนแหลงอ างอิง 

แปลบทคัดยอเปนภาษาอังกฤษ 45 เรื่อง 

และจัดทําวารสารกรมการแพทยแผนไทย

และการแพทยทางเลือก 3 ฉบับ ไดแก ปท่ี 17 

ฉบับท่ี 3 ปท่ี 18 ฉบับท่ี 1 และ ปท่ี 18 ฉบับท่ี 2

5.2 แผนงานคุมครองและสงเสริมภูมิปญญา

การแพทยแผนไทยฯ สูการใชประโยชน

1) บูรณาการการคุมครองและใชประโยชน

ความหลากหลายของทรัพยากรพันธุกรรม

และภูมิปญญาการแพทยแผนไทย (อพ.สธ) 

มีแผนแมบทโครงการอนุรักษพันธุกรรม

พืชอันเน่ืองมาจากพระราชดํ าริ  สมเด็จ

พระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี 

ของกรมการแพทยแผนไทยและการแพทย

ทางเลือก จัดทําขอเสนอมาตรการคุมครอง

สมุนไพรและถ่ินกําเนิดตามสถานการณใน

สวนพ้ืนท่ีจัดทําแผนคุมครองสมุนไพร และ

แนวทางจัดการพ้ืนท่ีถ่ินกําเนิดสมุนไพรและ

ท่ีดินเอกชน เพ่ือใหเกิดการคุมครองสมุนไพร

และพ้ืนท่ี ถ่ินกําเนิดสมุนไพร และมีการ

ประกาศคุมครองสมุนไพรใหเปนสมุนไพร

ควบคุม ตามพระราชบัญญัติคุมครองและ

ส งเสริ มภู มิปญญาการแพทยแผนไทย 

พ.ศ. 2542



38

รายงานประจําป  2563
กรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

สูการประยุกตการนําภูมิปญญาการแพทย

แผนไทยของชาติไปใชประโยชนในการ

ดูแลตนเอง สังคม และประเทศชาติ

5.3 แผนงานสรางบทบาทเชิงรุกในเวที

ตางประเทศ

1) จัดประชุมระหวางประเทศเพ่ือ

พัฒนา Practice Guidelines of Traditional

& Complementary Medicine in 

ASEAN คร้ังท่ี 2 ประเทศไทยไดแสดง

ศั กยภาพในฐานะประ เทศผู นํ าด าน

การแพทยดั้งเดิม ใน Health Cluster 3 

ดําเนินการติดตามงาน ประสานขอมูลจาก

ประเทศสมาชิก ASEAN ในสวนท่ีประเทศ

ตาง ๆ รับผิดชอบ สวนประเทศไทยไดมี

เอกสาร  T&CMPracticeGuidelines in ASEAN

ในส วนของประ เทศ ไทย  (Thailand 

section) ท่ี เปนประโยชนตอประเทศ

สมาชิกอาเซียน สําหรับนําไปพัฒนาตอ

ยอดแนวทางการใหบริการการแพทย

ดั้งเดิมและการแพทยเสริมใหเหมาะสมกับ

บริบทของประเทศตนเอง

4) พัฒนาและสงเสริมใหเกิดการ

เขาถึงและใชประโยชนจากภูมิปญญา

การแพทยแผนไทย มีคูมือสําหรับเผยแพร

ประชาชน 3 ฉบับ เพ่ือใหประชาชนเขาถึง

การคุมครองทรัพยสินทางปญญาและ

สมุนไพร รวมท้ังไดรับ

ป ร ะ โ ย ช น  ก า ร

ช วย เหลื อและการ

สนับสนุนตาง ๆ จาก

การขอรับอนุญาตตาม

กฎหมายวาดวยการ

คุมครองภูมิปญญาฯ

5) สนับสนุนการจัดงานวันภูมิปญญา

การแพทยแผนไทยแหงชาติและวันพระบิดา

แหงการแพทยแผนไทย ดําเ นินการ

จัดกิจกรรมงานวันภูมิปญญาการแพทย

แผนไทยแหงชาติ และการเฉลิมพระเกียรติ

แดพระบาทสมเด็จพระน่ังเกลาเจาอยูหัว 

พระมหาเจษฎาราชเจ า  รั ชกาลท่ี  3 

“พระบิดาแห งการแพทยแผนไทย” 

ณ  วั ด พ ร ะ เ ชตุ พ น วิ ม ลมั ง ค ล า ร า ม

ราชวรมหาวิหาร (วัดโพธ์ิ) ภายในงาน

มีเวทีเสวนา บรรยาย แลกเปลี่ยนความรู

ศาสตรการแพทยแผนไทย โดยผูเช่ียวชาญ 

ใหความรูในการดูแลสุขภาพตนเองและ

ครอบครัว 



เปนประโยชนตอประเทศสมาชิกอาเซียน

ในการจัดทําคูมือเวชปฏิบัติดานการแพทย

ดั้งเดิม และไดรางเอกสาร T&CM Practice 

Guidelines in ASEAN เพ่ือใชในการประชุม

ระหวางประเทศ และรางเอกสาร รายงานการ

วิเคราะหสถานการณการแพทยดั้งเดิมใน

อาเซียน และขอเสนอแนะเพ่ือพัฒนา

การแพทยดั้งเดิมใหมีคุณภาพ (Technical 

Report on Situation Analysis and 

Recommendations on T&CM services 

in the Health Care Systems of AMS) 

และไดแนวทางในการกําหนดทิศทางความ

รวมมือดานการแพทยดั้งเดิมในอาเซียนใน

ระยะถัดไป (พ.ศ. 2564-2568)

2)  ประชุ มวิชาการไทย- เ ซ่ี ยงไฮ 

คร้ังท่ี 13 และการประชุมคณะกรรมการ

ความรวมมือด านการแพทย ไทย-จีน

ระหว างกรมการแพทยแผนไทยและ

การแพทยทางเลือกและคณะกรรมาธิการ

สาธารณสุขและการวางแผนครอบครัว

เทศบาลนครเซ่ียงไฮ คร้ังท่ี 13 
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มีผลงานวิชาการท่ีผานการคัดเลือกจากการ

ประชุมคณะกรรมการในการจัดประชุม

วิชาการไทย-เซี่ ยงไฮ  ครั้ ง ท่ี  13 และ

การประชุมคณะกรรมการความรวมมือ

ดานการแพทย ไทย-จีน ฝายไทยสําหรับ

นําเสนอในงานประชุมวิชาการไทย-เซี่ยงไฮ 

ครั้ งท่ี  13 ณ นครเซี่ยงไฮ  สาธารณรัฐ

ประชาชนจีน จํ านวน 3 เรื่ อง ได แก

(1) การศึกษาประสิทธิผลและความ

ปลอดภัยของยามธุรเมหะ (สูตรอาจารย

นิรันดร พงศสรอยเพ็ชร และมูลนิธิฟนฟู

การแพทยไทยเดิม ในพระราชูปถัมภฯ) 

ในการรักษาผูปวยเบาหวานชนิดท่ี 2

(2) ประสิทธิผลและความปลอดภัยทาง

คลินิกของตํารับยาอภัยสาลีในผูปวยโรคปอด

อุดก้ันเรื่อรังคงท่ี ระดับท่ี 1-2

(3) Efficacy and safety of 

Luangsurat cream, Thai herbal 

formulary, in diabetic foot ulcers: 

Randomized placebo controlled trial



3) พัฒนามาตรฐานการแพทยแผนจีน

ในประเทศไทย พัฒนารูปแบบบริการ

การแพทยแผนจีนในประเทศจีนในสถาน

บริการสาธารณสุขของรัฐ ไดแก  รพ .

หลวงพอ เป น  และรพ .กระ ทุ มแบน 

โดยมีการบันทึกขอมูลประวัติ การวินิจฉัย 

การรักษาและการประเมิน เพ่ือสามารถ

ใชเก็บขอมูลการวิจัยได ท้ังน้ีไดรวบรวม

ขอมูลสําหรับการทําแนวทางเวชปฏิบัติ

ฝงเข็มรักษาโรคหลอดเลือดสมองจาก

5 โรงพยาบาล เสนอโครงรางวิจัยผาน

คณะกรรมการจริยธรรม (EC) พิจารณา 

และจัดพิมพหนังสือแนวทางการจัดบริการ

ฝงเข็มโรคหลอดเลือดสมองระยะฟนฟู

4) รวบรวมและเผยแพรองคความรู

กระบวนการแปรรูปท่ีเหมาะสมของเคร่ือง

ยาไทย-จีน จัดทําตนฉบับแนวทางการแปรรูป 

เครื่องยาจีน ฉบับ 3 ภาษา จีน-ไทย-อังกฤษ   

หมวดท่ี 1 : ความรูท่ัวไปในการแปรรูป

สมุนไพรจีน 

หมวดท่ี 2 : การแปรรูปสมุนไพรรายชนิด 

จํานวน 8 ชนิด สําหรับเปนแนวทางการ

แปรรูปเครื่องยาจีน สมุนไพรจีน ใหมีความ

ถูกตอง ใชเปนแหลงอางอิงใหกับแพทย

แผนจีน ประชาชน กลุมผูปลูกและแปรรูป

สมุนไพรจีนได

5) ความรวมมือดานการแพทยด้ังเดิม

ในกรอบอาเซียน กรมไดเขารวมการประชุม 

Senior Officials Meeting on Health

Development :SOMHDรายงานความกาวหนา

ของกิจกรรมท่ีประเทศไทยเปนประเทศนํา 

เน่ืองจากสถานการณการแพรระบาดของ

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19)

ประเทศอินโดนีเซียซึ่งเปนเจาภาพจึงจัดการ

ประชุมรูปแบบออนไลน ในช่ือการประชุม 

10 th ASEAN Plus Three SOMHD และ 

1 0 th ASEAN China SOMHD เ พ่ื อ ใ ห

ทุกประเทศไดรายงานผลการดําเนินกิจกรรม 

T&CM ภายใตแผนงาน ASEAN Health 

Cluster 3 และ MOU ASEAN China on

Health Cooperation
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หนงัสอืแนวทางการจดับรกิารฝังเขม็

โรคหลอดเลอืดสมองระยะฟ้ืนฟู



6)  ความร วมมื อทวิ ภาคี ด าน

การแพทยด้ังเดิมระหวางไทยกับเมียนมา 

เน่ืองจากสถานการณการระบาดของโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ทําใหเจาภาพ

ไมสามารถดําเนินการจัดกิจกรรมได

7 )  ติ ด ต า ม ค ว า ม เ ค ลื่ อ น ไ ห ว

สถานการณของเวทีระหวางประเทศ

ดานกฎหมาย หรือความตกลงในระดับ

สากลท่ีเกี่ยวของและมีผลกระทบตอ

การ คุ ม ครองภู มิ ปญญาการแพทย

แผนไทย ความรวมมือดานการแพทย

ดั้งเดิมในกรอบ BIMSTEC กรมไดเขารวม

การประชุมคณะทํางานดานการแพทย

ดั้งเดิมภายใตกรอบ BIMSTEC ครั้งท่ี 3 

(the Third Meeting of the BIMSTEC 

Task Force on Traditional Medicine) 

(3rd BTFTM) ณ กรุงกาฐมาณฑุ สหพันธ

สาธารณรัฐประชาธิปไตยเนปาล
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และมีการติดตามกิจกรรมตามขอตกลง

ภายใตแผนปฏิบัติงาน ดังน้ี การแลกเปลี่ยน

ความรู  ประสบการณและขอมูลดาน

การแพทยดั้งเดิมรวมกัน การทําวิจัยโรค

ท่ีเปนปญหาในภูมิภาครวมกัน การพัฒนา

บุคลากรดานการแพทยดั้งเดิม ครอบคลุม

การใหทุนการศึกษาและการจัดการการ

ฝกอบรม การขับเคลื่อนยุทธศาสตร

ภูมิ ภาคด านการคุ มครองทรัพยากร

พันธุกรรม ภูมิปญญาการแพทยดั้งเดิม 

และทรัพยสินทางปญญา



ในการแขงขันเปนเลิศ (Competitiveness Excellence)

การสรางความสามารถ

เปาหมาย

ประชาชนและนักทองเท่ียวมีความเชื่อม่ันในบริการการแพทยแผนไทย การแพทย

ทางเลือก และสมุนไพรท่ีมีคุณภาพ และสรางมูลคาทางเศรษฐกิจใหกับประเทศ

แผนปฏิบัติราชการท่ี 6

เปาหมาย

6.1 แผนงานพัฒนาการแพทยแผนไทย

และสมุนไพรสูอุตสาหกรรมการแพทย

ครบวงจร

1) พัฒนาการนวดไทยภูมิปญญาไทย

อัตลักษณไทย มีการรวบรวมองคความรู

ดานการนวดไทย และจัดทําคูมือมาตรฐาน

ด า นกา รนวด ไทย  และ เ ผ ยแพร ใ ห

ผูประกอบวิชาชีพและบุคลากรดานการ

นวดไทย โดยอยูระหวางการจัดทํารางคูมือ

ชุดความรูการนวดไทยแบบจตุรพฤกษ 

รางคูมือชุดความรูการนวดไทยสําหรับ

นักกีฬา เพ่ือถายทอดองคความรูตอไป

2) การจัดทําแผนยุทธศาสตรและ

มาตรการรองรับของประเทศไทย ในการ

ขึ้นทะเบียนนวดไทย เปนรายการตัวแทน

มรดกภูมิปญญาทางวัฒนธรรมของ

มนุษยชาติกับยูเนสโก ขับเคลื่อนการ

นวดไทย ปงบประมาณ พ .ศ.  2563 

ภายใตแผนยุทธศาสตรการสงเสริมและ

พัฒนานวดไทย (ฉบับท่ี 1 )  นวดไทย 

มรดกไทย มรดกโลก พ.ศ. 2563-2565 

ซึ่งปงบประมาณ พ .ศ .2563 นวดไทย 

ไดรับการ ข้ึนทะเบียนเปน Intangible 

Cultural Heritage (ICH) หรือมรดก

วัฒนธรรมท่ีจับตองไมไดของมนุษยชาติ 

ขององคการยูเนสโก
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6.2 แผนงานขับเคลื่อนการทองเท่ียว

เชิงสุขภาพ ความงาม และแพทยแผนไทย

1 )  พัฒนา ศู นย สุ ขภาพดี  (Thai 

Traditional Medical Wellness Center) 

และยกระดับการทองเท่ียวเชิงสุขภาพ 

ความงามและแพทยแผนไทยครบวงจร 

กรมไดศึกษาแนวทางการจัดตั้งตนแบบศูนย

การแพทยผสมผสานเพ่ือสขุภาพดี และจัดทํา

โปรแกรมปรับสมดุลสุขภาพนํ้าดีและตับ 

เปนคอรสดูแลสุขภาพ ควบคูกับการจัดทํา

กรอบแนวคิด (Mapping) รูปแบบการพัฒนา

ศูนยฯ ใน 3 จังหวัด ไดแก จังหวัดพังงา 

แมฮองสอน และมหาสารคาม

ซึ่งเปนแหลงทองเท่ียวเมืองรอง และกรมได

สนับสนุนการพัฒนารูปแบบใหเปนศูนย

การแพทยผสมผสานเพ่ือสุขภาพดีตาม

บริบทของพ้ืนท่ี สู เส นทางทองเ ท่ียว

เชิงสุขภาพดานการแพทยแผนไทย และ

ดําเนินการพัฒนาเสนทางทองเท่ียวใน

เมืองสมุนไพร (Herbal City) 5 จังหวัด 

ไดแก จังหวัดสุราษฎรธานี สงขลา เชียงราย 

พิษณุโลก และอุดรธานี เกิดเสนทางการ

ทองเท่ียว 10 เสนทาง มีผลิตภัณฑจาก

สมุนไพรท่ีได รับการพัฒนาตอยอดใน

คลั ส เตอร การท อง เ ท่ี ยวเ ชิ งสุ ขภาพ 

ความงามและแพทยแผนไทย 24 ผลิตภัณฑ 

รวมท้ังประชาสัมพันธแหลงทองเท่ียว

เชิงสุขภาพตามวิถีทองถ่ินในกลุมเมืองสมุนไพร

และมีผลิตภัณฑสมุนไพรเดนจากสมุนไพร 

GI ประจําจังหวัด
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6.3 แผนงานแปรรูป พัฒนาผลิตภัณฑ 

สรางมูลคาและพัฒนาผูประกอบการดาน

สมนุไพร

1) ขับเคลื่อนสมุนไพรเพ่ือเศรษฐกิจ 

โดยใชกลไกคณะกรรมการนโยบายสมุนไพร

แหงชาติ และคณะอนุกรรมการขับเคลื่อน

ภารกิจของคณะกรรมการนโยบายสมุนไพร

แหงชาติ 5 คณะ โดยมีประกาศคณะกรรมการ

นโยบายสมุนไพรแหงชาติวาดวยการสงเสริม

ผู ประกอบการ 3 ฉบับ และแบ งการ

ขับเคลื่อนเมืองสมุนไพร โดยมีผลงานเดน

แตละคลัสเตอร ดังน้ี

คลัสเตอรเกษตรวัตถุดิบสมุนไพร 

(อํ านาจเจริญ สุ ริ นทร   มหาสารคาม  

อุทัยธานี  สกลนคร): 

(1 )  Matching ระหว าง เกษตรกรและ

ผูประกอบการในระดับพ้ืนท่ี (2) ตรวจ

วิเคราะหวัตถุดิบสมุนไพรกวา 42 ตัวอยาง 

(สารเคมีกําจัดศัตรูพืชและโลหะหนัก) 

คลัสเตอรอุตสาหกรรมสมุนไพร 

(นครปฐม สระบุรี  ปราจีนบุรี จันทบุรี): 

(1) มีผลิตภัณฑท่ีเปนเอกลักษณของจังหวัด

กว า 23 ผลิตภัณฑ  (2) มีสถานท่ีผลิต

ผลิตภัณฑสมุนไพรกวา 238 แหง (3) สราง

ภาพลักษณและการสงเสริมผูประกอบการ 

เชน การแสดงนิทรรศการสินคา ณ หาง

สรรพสินคา ICON SIAM การจับคูเจรจา

ธุรกิจ เปนตน

คลัสเตอรทองเท่ียวเชิงสุขภาพ

ความงามและการแพทยแผนไทย (เชียงราย 

พิษณุโลก อุดรธานี สุราษฎรธานี  สงขลา): 

(1) มี เสนทางการทองเท่ียวเชิงสุขภาพ

ในเมืองสมุนไพรคลัสเตอรทองเท่ียวฯ 

กวา 10 เสนทาง (2) มีผลิตภัณฑสมุนไพร

จากสมุนไพรเดน GI ท่ีสอดคลองกับเสนทาง

การทองเท่ียวกวา 24 รายการ
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2) ส งเสริมผูประกอบการและให

คําปรึกษาสมุนไพรเพ่ือเศรษฐกิจ รองรับ

ก า ร พั ฒ น า ศู น ย ใ ห คํ า ป รึ ก ษ า

ผูประกอบการ/พัฒนาผลิตภัณฑและ

ถ ายทอดเทคโนโลยี  มี ศู นย ให ข อมู ล

ผูประกอบการสมุนไพร (One stop service): 

(1) แคตตาล็อกงานวิจัย (2) รายช่ือโรงงานท่ี

รับ OEM (3) พ.ร.บ.ผลิตภัณฑสมุนไพร โดยมี

การใหคําปรึกษา ดานการพัฒนาผลิตภัณฑ 

ทุกวันจันทร สัปดาหท่ี 3 ของเดือน จํานวน 

139 ราย ดานวิจัยและพัฒนานวัตกรรมจาก

สมุนไพร ทุกวันจันทร สัปดาหท่ี 4 ของเดือน 

จํ านวน 8 ราย ด านการ ข้ึนทะเบียน

ผลิ ตภัณฑ สมุ นไพร จํ านวน 20 ราย 

รวมท้ังสิ้น 167 ราย จัดอบรมยกระดับ

ผูประกอบการดานตาง ๆ เชน เจาะลึก

รูปแบบสมุนไพรไทยสูตลาดจีน อบรมหัวขอ

โอกาสทางการคาในบาหเรนและอาหรับ 

ขุมทรัพยใหมสมุนไพรไทย อบรมพัฒนา

ศักยภาพผูประกอบการสมุนไพรด าน

การตลาดยุคดิจิทัล (ออนไลน) รวมท้ังสิ้น 

443 ราย มีการสงเสริมภาพลักษณทาง

การตลาด เชน ประชาสัมพันธรูปแบบ 

Online: ภายในประเทศ ไดแก BEC-Tero

Entertainment และ Thailandpostmart.com

ตางประเทศ ไดแก taobao.com TMALL 

GLOBAL และ KLANGONE ประชาสัมพันธ

รูปแบบ Offline: การจับคูเจรจาธุรกิจการคา

กับกลุมบริ ษัท คิง เพาเวอร  อินเตอร

เนชันแนล และบริษัท ซีพี ออลล จํากัด 

อกกบูธจําหนายสินคา ณ หางสรรพสินคา

คิง เพาเวอร ศรีวารี และหางสรรพสินคา 

ICON SIAM และคัดเลือกผลิตภัณฑสมุนไพร

คุณภาพ (Premium Herbal Products) 

กวา 208 ผลิตภัณฑ
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3) พัฒนาอุตสาหกรรมสารสกัดจากพืช

สมุนไพรเพ่ืออุตสาหกรรมยาแผนไทยและ

สมุ น ไพร  กรม ไ ด พั ฒนาม าต ร ฐ า น

ผลิตภัณฑอุตสาหกรรมสมุนไพรไทยแลนด 

4.0 ใหมีคุณภาพในระดับสากล รวบรวม

ขอมูลแหลงปลูกวัตถุดิบท่ีมีคุณภาพและ

หลากหลายสายพันธุวัตถุดิบสมุนไพร และ

จัดทํารางมาตรฐานสารสกัดสมุนไพรจํานวน 

3 รางฯ ไดแก อัญชัน มะขามปอม และ

นํ้ามันตะไครหอม 

อีกท้ังยังมีหองปฏิบัติการกลาง ท่ีมีระบบ

คุ ณภาพห อ งปฏิ บั ติ ก า ร  เ ครื่ อ งมื อ

วิทยาศาสตร ได รั บการซ อมแซมและ

บํ า รุ ง รั กษาให มี ค วามพร อม ใช ง าน 

(Maintenance) มีการสอบเทียบ (Calibrate)

ตามวิธีมาตรฐาน สามารถใหบริการแกผูมา

รับบริการท้ังภายในและภายนอกหนวยงาน

ไดตามมาตรฐานสากล

4) พัฒนาคุณภาพผลิตภัณฑสมุนไพร

สูตลาดสากล (OTOP) มีแนวคิดมุงเนนการ

พัฒนาผลิตภัณฑดวยนวัตกรรม ยกระดับ

ความสามารถในการแขงขันเพ่ือสรางเศรษฐกิจ 

เนนการพัฒนาผลิตภัณฑจากภูมิปญญา

ในชุมชน ความโดดเดนเชิงวัฒนธรรม 

ผลิตภัณฑ GI ท่ีผานเทคโนโลยี นวัตกรรม 

คุณภาพมาตรฐาน และมีบรรจุภัณฑท่ีทันสมัย 

โดยกระบวนการทํางานตนทาง กลางทาง 

และปลายทาง

ตนทาง มีการจัดทําระบบ Certificate of 

Analysis (COA) รองรับวัตถุดิบสมนุไพร จาก

แหลงปลูกท่ีมีคุณภาพ การแปรรูปท่ีมี

มาตรฐาน สําหรับปอนโรงงานผลิต GMP

และการสงออกตางประเทศ 5 ภูมิภาค 

ตรวจรับรองคุณภาพทางหองปฏิบัติการ 

ของวัตถุดิบ สารสกัด และผลิตภัณฑสมุนไพร

เพ่ือการพัฒนาและยกระดับผลิตภัณฑ

สมุนไพรใหมีคุณภาพสูสากล 260 ตัวอยาง 

กลางทาง มีการพัฒนาผลิตภัณฑ 

Premium สูสากล 50 ผลิตภัณฑ พัฒนา

ผลิตภัณฑนํ้ามันหอมระเหย เพ่ือรองรับธุรกิจ 

wellness & spa และนวดไทย 10 ผลิตภัณฑ

และปลายทาง มีการอบรมเพ่ิมศักยภาพ

ผูประกอบการไทย พิชิตตลาด Online อบรม

ใหความรู สูการพัฒนาผลิตภัณฑสมุนไพร

ครบวงจร และมีการจัดทําแผนยุทธศาสตร

การผลิตและพัฒนาผลิตภัณฑยาสมุนไพร

เชิงพาณิชยและเปนผลิตภัณฑเพ่ือการสงออก
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6.4 แผนงานกญัชา กัญชง และ

กระทอมทางการแพทยแผนไทย

1) การศึกษาประสิทธิผลและความ

ปลอดภัยตํารับยาแผนไทยท่ีมีกัญชา 

กระทอม เปนสวนประกอบ มีการศึกษาวิจัย 

Clinic Research และ Pre Clinic Research 

รวม 9 โครงการ แบงเปน การศึกษาวิจัย 

Clinic Research 7 โครงการ และการศึกษา

วิจัย Pre Clinic Research 2 โครงการ

Clinic Research 7 โครงการ ดังน้ี

(1) โครงการติดตามลักษณะการใชและ

คุณภาพชี วิตของผู ใช นํ้ ามันกัญชาทาง

การแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก 

(Thai cannabis PQ study) มีวัตถุประสงค:

เพ่ือประเมินผลนํ้ามันกัญชาทางการแพทย

แผนไทยตอคณุภาพชีวิตของผูปวยและศึกษา

ลักษณะการสั่งใชนํ้ามันกัญชาทางการแพทย

แผนไทย โดยใชเครื่องมือท่ีใชในการวัดผล : 

ESAS และ EQ-5D-5L มีสถานท่ีวิจัย : (เดิม) 

โรงพยาบาลในโครงการฯ 22 แหง และขอเขา

รวมเพ่ิม 8 แหง

ผลการศึกษาเบ้ืองตน : มีจํานวนผูปวย

ท่ีไดรับนํ้ามันกัญชา 18,604 ราย ใชในโรค/

ภาวะเปาหมาย : นอนไมหลับ ปวด มะเร็ง 

ไมเกรน เบ่ืออาหาร ภูมิแพ พารกินสัน และ

โรคชัก ลักษณะการสั่ งใช : วันละ 1 ครั้ ง 

กอนนอน พบวาคุณภาพชีวิตผูปวยท่ีไดรับ

นํ้ามันกัญชา (สูตรหมอเดชา) ตอเน่ือง 90 วัน

จากแบบสอบถาม EQ-5D-5L มีคะแนน

คุณภาพชีวิตเพ่ิมข้ึน คิดเปนรอยละ 87.83 

ท้ังกลุมผูปวยท่ีมีโรคมะเร็งรวมและกลุม

ผูปวยท่ีไมมีโรคมะเรง็ ในโรค/ภาวะเปาหมาย 

: นอนไมหลับ ปวด มะเร็ง ไมเกรน เบ่ือ

อาหาร ภูมิแพ พารกินสัน และโรคชัก

(2) โครงการศึกษาประสิทธิผลเบ้ืองตน

คุณภาพชีวิตและความปลอดภัยของการใช

ตํารับยอดยาวัดคําประมงในการรักษาผูปวย

มะเร็งระยะแพรกระจาย การศึกษาวิจัยน้ี

ไดรับอนุมัติจากคณะกรรมการพิจารณา

การศึกษาวิจัยในคนดานการแพทยแผนไทย

และการแพทยทางเลือกแลว และอยูระหวาง

การวิจัย เน่ืองจากตํารับยอดยาวัดคําประมง

อยูในข้ันตอนพิจารณาใหความเห็นในการ

ขอใชประโยชนตํารับยาฯ เพ่ือการปรุง

เฉพาะราย เสนอตอสํานักงานคณะกรรมการ

อาหารและยา
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(3 )  โครงการความปลอดภั ยและ

ประสิทธิผลเบ้ืองตนยานํ้ามันสน่ันไตรภพ

ใน รพ.สต. การศึกษาวิจัยน้ีไดรับอนุมัติจาก

คณะกรรมการพิจารณาการศึกษาวิจัยในคน

ดานการแพทยแผนไทยและการแพทย

ทางเลื อก และอยู ระหว างการเสนอ

ของบประมาณจากกองทุนภูมิปญญา

การแพทยแผนไทย

(4) โครงการศึกษาประสิทธิผลและความ

ปลอดภัยเบ้ืองตนของการใชตํารับยาแกลม

แกเสนในการรกัษาอาการปวดกลามเน้ือบา 

การศึกษาวิจัยน้ีไดรับอนุมัติจากคณะกรรมการ

พิจารณาการศึกษาในคนดานการแพทย

แผนไทยและการแพทยทางเลือก และ

อยูระหวางการวิจัย

(5) โครงการเฝาระวังความปลอดภัยใน

การใชตํารับยาท่ีมีกัญชาฯ (5 ตํารับ) 

การศึกษาวิจัยน้ีไดรับอนุมัติจากคณะกรรมการ

พิจารณาการศึกษาในคนดานการแพทย

แผนไทยและการแพทยทางเลือก และ

อยูระหวางการวิจัย

(6) โครงการประสิทธิผลและความ

ปลอดภัยตํารับยาอไภยสาลีในผูปวยปอด

อุดก้ันเรื้อรัง การศึกษาวิจัยน้ีไดรับการ

พิ จารณา ให ปรั บแก เ พ่ื ออ นุ มั ติ จ าก

คณะกรรมการพิจารณาการศึกษาวิจัยในคน

ดานการแพทยแผนไทยและการแพทย

ทางเลือก และทางทีมวิจัยเตรียมประชุม

ดําเนินการ 

(7 )  โครงการศึ กษาเปรี ยบเที ยบ

ประสิทธิผลและความปลอดภัยระหวางตํารับ

ยาศุขไสยาสน ท่ีมี กัญชาและไมมี กัญชา 

ในผูปวยนอนไมหลับ การศึกษาวิจัยน้ีไดรับ

อนุมัติจากคณะกรรมการพิจารณาการศึกษา

วิจัยในคนดานการแพทยแผนไทยและ

การแพทยทางเลือก และการวิจัยอยูระหวาง

การดําเนินงาน
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Pre Clinic Research 2 โครงการ ดังน้ี

(1) โครงการทดสอบการปนเปอนของสาร 

Aflatoxin และความเปนพิษเฉียบพลันใน

สัตวทดลองของตํารับยาท่ีมีกัญชา 

ผลการศึกษา การทดสอบการปนเปอนของ

สาร Aflatoxin ตํารับยาแผนไทยท่ีมีกัญชา

ปรุงผสมอยู จํานวน 14 ตํารับ ไมพบการ

ปนเปอนของสาร Aflatoxin สวนตํารับยา

แก โรคจิ ต  พบการปนเป อนของสาร 

Aflatoxin B1 และ B2 ปริมาณ 12.10 และ 

4.45µg/kg ตามลํ าดับ ซึ่ งตามประกาศ

สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา เรื่อง

หลักเกณฑการพิจารณาข้ึนทะเบียนตํารับยา

แผนโบราณเก่ียวกับมาตรฐานการปนเปอน

เช้ือจุลินทรียและโลหะหนัก ไมมีขอกําหนด

ของการปนเปอนสาร Aflatoxin และทาง

กรมวิทยาศาสตรการแพทยใหพิจารณาตาม

ประกาศกระทรวงสาธารณสุข ฉบับท่ี 98 

พ.ศ. 2529  เรื่องมาตรฐานอาหารท่ีมีสาร

ปนเปอน ซึ่งกําหนดไว คือ ตรวจพบสาร

ปนเป อนสาร Aflatoxin ได ไม เ กิ น 20 

ไมโครกรัม ตออาหาร 1 กิโลกรัม ดังน้ัน 

ตํารับยาแกโรคจิต มีการปนเปอนของสาร 

Aflatoxin ไมเกินขอกําหนดตามมาตรฐานอาหาร

สวนตํารับยานํ้ามันสน่ันไตรภพ ไมสามารถ

ตรวจวิเคราะหการปนเปอนของสาร Aflatoxin

ไดเน่ืองจากตัวอยางยาเปนรูปแบบนํ้ามัน 

ซึ่งการตรวจวิเคราะหดังกลาวสามารถตรวจ

ไดในรูปแบบของผงแหง หรือพืชแหงเทาน้ัน 

และการทดสอบการเปนพิษเฉียบพลันใน

สัตวทดลองของตํารับยาแผนไทยท่ีมีกัญชา

ปรุงผสมอยู  15 ตํารับ อยูระหวางรอผล

วิเคราะห

(2) การศึกษาหาวิธีท่ีเหมาะสมในการ

ลดพิษของระยอม โดยการตรวจวิเคราะห

หาปริมาณ reserpine ในระยอม (ตํารับ

ยาแกโรคจิต)

ผลการศึกษา ไดเตรียมตัวอยางสมุนไพร

ระยอมกอนสะตุ (รูปแบบผงแหง) จํานวน 2 

ตัวอยาง ไดแก แบบลอกเปลือก (ไมคั่ว) และ

ไมลอกเปลือก (ไมคั่ว) และสมุนไพรระยอม

หลังสะตุ (รูปแบบผงแหง) จํานวน 6 ตัวอยาง 

ไดแก 1) ไมลอกเปลือก (คั่ว) 2) แชนํ้าปูนใส 

(คั่ว) 3) แชนํ้ามะนาว (คั่ว) 4) ทาปูนแดง 

(ยาง) 5) แช ethyl alcohol 40% (คั่ว)

6) แชนํ้าซาวขาว (คั่ว) ในสวนการตรวจ

วิเคราะหปริมาณสารสําคัญ reserpine 

ใ น ส มุ น ไ พ ร ร ะ ย อ ม  ด ว ย วิ ธี  HPLC 

อยูระหวางดําเนินการ
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2) การสงเสริมและพัฒนาการใช

ประ โยชนจากกัญชาและกระทอม 

ทางการแพทยแผนไทย

 มีตํารับยาแผนไทยท่ีมีกัญชาปรุงผสม

อ ยู จ า ก ตํ า ร า ย า เ ก ร็ ด เ ส น อ

คณะกรรมการประเมินรับรองตํารับฯ

พิจารณารับรองจํานวน 13 ตํารับ และ

มีตํารับยาแผนไทยท่ีมีกระทอมปรุง

ผสมอยูจากตํารายาของชาติ/ยาเกร็ด

เสนอคณะกรรมการประเมินรับรอง

ตํารับฯ พิจารณารับรองจํานวน 12 

ตํารับ

 มีแหลงปลูกกัญชาท่ีมีความรวมมือ

รวมกับกรมการแพทยแผนไทยและ

การแพทยทางเลือก และไดรับอนุญาต

ใหดําเนินการแลว 6 แหง

ซึ่งมีปริมาณการปลูกท้ังสิ้นจํานวน 

12,350 กิโลกรัม (สด)/ป มีการเก็บ

เก่ียวผลผลิตแลว 4,918 กิโลกรัม (สด)

 มีแหลงผลิตตํารับยาแผนไทยท่ีมี

กั ญชาปรุ งผสมอยู ท่ี ไ ด รั บการ

สนับสนุนงบประมาณจากกรม 

ในการผลิตตํารับยาแผนไทยท่ีมีกัญชา

ปรุงผสมอยู  16 ตํารับ และนํ้ามัน

กัญชา 6 แหง ไดดําเนินการผลิต

ครบท้ัง 16 ตํารับ และผลิตนํ้ามัน

กัญชา ภายใต โครงการ วิ จั ย ได 

255,500 ขวด และภายใตการใชแบบ 

SAS ได 5,700 ขวด ซึ่งอยูระหวาง

ดําเนินการจัดทําราคาอางอิงวัตถุดิบ

กัญชาและราคายาตํารับยาแผนไทย

ท่ีมีกัญชาปรุงผสมอยู
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 มีผูผานการอบรมหลักสูตรการใช

กัญชาทางการแพทยแผนไทยท้ังสิ้น 

194 คน  แบงเปน แพทยแผนไทย 

83 คน แพทยแผนไทยประยุกต 111 คน

 มีผูผานการอบรมการใชนํ้ามันกัญชา

ภายใตรูปแบบพิเศษของการเขาถึง

ยา SAS ท้ังสิ้น 501 คน

 มีการกระจายยาตํารับยาแผนไทย

ท่ีมี กัญชาในสถานบริการท่ีมีการ

จัดบริการคลินิกกัญชาทางการแพทย

แผนไทยรวม 368 แหง แบงเปน

โรงพยาบาลศูนย/โรงพยาบาลท่ัวไป 

104 แหง โรงพยาบาลชุมชน 251 แหง 

โรงพยาบาลสั งกัดกรม 11 แห ง 

โรงพยาบาลอ่ืน ๆ  2 แหง โดยกระจายยา

ไปแล ว 10 ตํ ารั บ ได แก  ตํ ารั บ

ศุขไสยาสน ทําลายพระสุเมรุ แกลม

แกเสน ยาทาริดสีดวงทวารหนักและ

โรคผิวหนัง ไฟอาวุธ อไภยสาลี ไพสาลี 

ยาแกลมข้ึนเบ้ืองสูง อัมฤตยโอสถ 

และอัคคินีวคณะ

 มีการกระจายยานํ้ามันกัญชาตํารับ

หมอเดชารวม 90 แหง แบงเปน 

ภายใตโครงการวิจัย 30 แหง ภายใต

รูปแบบพิเศษของการเขาถึงยา (SAS) 

60 แหง

 มีสถานบริการสาธารณสุขของรัฐ

ท่ี จั ด บ ริ ก า ร คลิ นิ ก กั ญชา ทา ง

การแพทย แผนไทย 368 แห ง 

มีผูรับบริการ 67,996 ครั้ง ผานเกณฑ

การคัดกรอง 65,093 ครั้ง มีการใช

นํ้ามันกัญชา (ภายใตโครงการวิจัย)  

51,622 ครั้ง ศุขไสยาศน 2,637 ครั้ง 

ทําลายพระสุเมรุ 1,769 ครั้ง แกลม

แกเสน 1,105 ครั้ง ยาทาริดสีดวง

ทวารหนักและโรคผิวหนัง 2,184 ครั้ง 

อัมฤตยโอสถ 214 ครั้ง อไภยสาลี 

276 ครั้ง ไฟอาวุธ 133 ครั้ง

 เริ่มเปดใหบริการกัญชาทางการแพทย

ทางเลือก เมื่อวันท่ี 31 สิงหาคม 2563 

ณ อาคารเรือนไทย กรมการแพทย

แผนไทยและการแพทยทางเลือก 

โดยแพทย เวชศาสตร ครอบครั ว 

FamMed รับปรึกษาจากแพทยแผนไทย



ในทางการแพทยแผนไทยและการแพทย

ทางเลือก และเ พ่ือใช ในการบริหาร

ช อ งทาง พิ เ ศษแบบ Special Access 

Scheme จํานวน 10,000 ขวด

นํารองผลิตตํารับเมตตาโอสถเพ่ือการใช

ในสถานบริการของรัฐ โดยผลิตตํารับยา

เมตตาโอสถ จํานวน 1,730 ขวด สงมอบ

สถานบริการของรัฐท่ีไดรับอนุญาตเก่ียวกับ

ยาเสพติดท่ีใหโทษในประเภทท่ี 5 เพ่ือใช

ประโยชนทางการแพทย และไดผลการศึกษา

ลักษณะทางกายภาพ เคมี และเช้ือจุลชีพ 

ตลอดจนศึกษาความคงสภาพ สภาวะเรง

และระยะยาว สามารถกําหนดแนวทางการ

เก็บรักษา สภาวะการเก็บรักษา และอายุการ

เก็บรักษาของตํารับเมตตาโอสถไดอยาง

เหมาะสม เปนตํารับเมตตาโอสถท่ีมีคุณภาพ

ตรงตามมาตรฐานผลิตภัณฑยาสําเร็จรูป

กัญชาทางกายภาพ เคมี และจุลชีพ
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โดยมีการใชตํารับเมตตาโอสถ และ

ตํารับการุณยโอสถในการใหการรักษา

 มีตํารับยาแผนไทยท่ีมีกัญชาปรุงผสม

ท่ี ผ านการประ เมิ นรั บรองจาก

คณะกรรมการประเมินรับรองตํารับฯ 

และคณะกรรมการอํานวยการฯ 

จํานวน 29 ตํารับ แบงเปน ตํารับยา

ของหมอพ้ืนบาน 26 ตํารับ และตํารับยา 

ของแพทยแผนไทย/แพทยแผนไทย

ประยุกต 3 ตํารับ (อยูระหวางเสนอ

คณะกรรมการควบคุมยาเสพติด

ใหโทษ เพ่ือออกประกาศกระทรวง

สาธารณสุขตอไป)

3 )  ผลิ ตน้ํ า มั น

กัญชาและตํารับยา

แผนไทยท่ีมีกัญชา

ป รุ ง ผส มอ ยู  ก ร ม

ดําเนินการผลิตตํารับยาแผนไทยท่ีมีกัญชา

ปรุงผสม 16 ตํารับ ตามกรรมวิธีการปรุง

ยาแผนโบราณท่ีมีคุณภาพตามขอกําหนด

มาตรฐานของผลิตภัณฑยาสําเร็จรูปกัญชา 

เพ่ือใชประโยชนทางการแพทยแผนไทย

และการวิจัยทางคลินิก และผลิตนํ้ามัน

กัญชาจากตํารับยาหมอพ้ืนบาน จํานวน 

300,150 ขวด เพ่ือใชในการศึกษาวิจัยใน

โครงการติดตามลักษณะการใชและ

คุณภาพชีวิตของผูใชนํ้ามันกัญชา



สวนที่ 4

รายงานดานงบประมาณ

• งบประมาณรายจายประจําปงบประมาณ

พ.ศ. 2562-2563

• งบประมาณตนปและหลังปรับลดตาม 

พระราชบัญญัติโอนงบประมาณรายจาย

พ.ศ. 2563

• งบประมาณที่ไดรับและผลการเบิกจาย

ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2563



งบประมาณรายจาย

ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2562-2563

จําแนกตามหมวดรายจาย (งบสุทธ)ิ

หมวด
ปงบประมาณ

พ.ศ. 2562

ปงบประมาณ

พ.ศ. 2563
ลด/เพ่ิม

คิดเปน

รอยละ

งบบุคลากร 117.8793 122.1904 +4.3111 3.66

งบดําเนินงาน 105.0319 165.8620 +60.8301 57.92

งบลงทุน 28.2704 35.1070 +6.8366 24.18

งบเงินอุดหนุน 25.0000 19.3833 -5.6167 -22.47

งบรายจายอ่ืน 14.4300 7.5158 -6.9142 -47.92

รวม 290.6117 350.0585 +59.4468 +20.46

(หนวย : ลานบาท)
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ตนปงบประมาณ พ.ศ. 2563 กรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก 

ไดรับจัดสรรงบประมาณตาม พ.ร.บ.งบประมาณรายจายประจําปงบประมาณ 

พ.ศ. 2563 ท้ังสิ้นจํานวน 400,002,900 บาท แตเน่ืองดวยสถานการณการระบาด

ของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ขยายวงกวางครอบคลุมพ้ืนท่ี

ท่ัวประเทศ ถือเปนภัยพิบัติสาธารณะรายแรง รัฐบาลจึงมีการปรับลดงบประมาณ

ของหนวยงานราชการตาม พ.ร.บ.โอนงบประมาณรายจาย พ.ศ. 2563

เพ่ือนําไปใชจายสนับสนุนการแกไขปญหาและเยียวยา

ผูไดรับผลกระทบจาก COVID-19 รวมท้ังกรณีมีเหตุ

ฉุกเฉินหรือจําเปน กรมจึงถูกปรับลดงบประมาณและ

คงเหลือสําหรับดําเนินงานในปงบประมาณ พ.ศ. 2563 

จํานวน 350,058,500 บาท
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งบประมาณตนปและหลังปรับลด

แผนภูมิแสดงงบประมาณสุทธิ พ.ศ. 2563

34.9%

47.4%

10.0%

5.5%
2.2%

งบบุคลากร 

122.1904 ลานบาท

งบดําเนินงาน

165.8619 ลานบาท

งบลงทุน

35.1070 ลานบาท

งบเงินอุดหนุน

19.3833 ลานบาท

งบรายจายอ่ืน

7.5157 ลานบาท

งบสุทธิ

100%

2. รอยละงบประมาณหลังปรับลดตาม พ.ร.บ.โอนงบประมาณรายจาย พ.ศ. 2563

1. รอยละงบประมาณ ตนปงบประมาณ พ.ศ. 2563

งบบุคลากร

122.1904 ลานบาท

งบดําเนินงาน

176.4799 ลานบาท

งบลงทุน

67.9026 ลานบาท

งบเงินอุดหนุน

22.0000 ลานบาท

งบรายจายอ่ืน

11.4300 ลานบาท

400.0029 ลานบาท

350.0585 ลานบาท

ตาม พ.ร.บ.โอนงบประมาณรายจาย พ.ศ. 2563



งบประมาณที่ไดรับและผลการเบิกจาย

ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2563

หมวด
งบประมาณ

ท่ีไดรับสุทธิ

ผลเบิกจาย

ณ วันท่ี 30 ก.ย. 2563

งบบุคลากร 122.1904 121.3335

งบดําเนินงาน 165.8620 161.1195

งบลงทุน 35.1070 18.6394

งบเงินอุดหนุน 19.3833 19.3833

งบรายจายอ่ืน 7.5158 6.6727

รวม 350.0585 327.1485

จําแนกตามหมวดรายจาย (งบสุทธ)ิ (หนวย : ลานบาท)
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แผนภูมิแสดงงบประมาณท่ีไดรับและผลการเบิกจาย

งบบุคลากร

งบดําเนินงาน

งบลงทุน

งบเงินอุดหนุน

งบรายจายอ่ืน

99.3%

97.1%

53.1%

100%

88.7%

ภาพแสดง แผนภูมิรอยละการเบกิจาย

ท้ังน้ี กันไวเบิกเหลื่อมป จํานวน 12.2605 ลานบาท คิดเปนรอยละ 3.5



สวนที่ 5

แนวทางการดําเนินงาน ป 2564

• สถานการณและปจจัยภายนอก

• จุดแข็งและโอกาสทามกลางวิกฤติ

• กลไกการขับเคลื่อนงานที่เกี่ยวของ
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1. สถานการณและปจจัยภายนอก

ตลอดปท่ีผานมาท่ัวโลกตองประสบปญหาการแพรระบาด

ของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (โควิด-19) ทําให

กรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกจะตอง

พัฒนากลยุทธเพ่ือสอดรับกับความปกติใหม (New Normal) 

เพ่ือใหการแพทยแผนไทย การแพทยพ้ืนบาน การแพทย

ทางเลือก และสมุนไพร เปนสวนหน่ึงใหประเทศไทยสามารถพ่ึงพาตนเองดานสุขภาพ 

และเสริมสรางเศรษฐกิจของประเทศใหมีความเขมแข็ง รอบรับสภาวะวิกฤติท่ีเกิดข้ึนท่ัวโลก 

เมื่อวิเคราะหสถานการณและปจจัยภายนอกท่ีมีผลกระทบตอประเทศไทย โดยสํานักงาน

สภาพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ พบวาขณะน้ีโลกของเราเปนโลกแหงความปนปวน

และการเปลี่ยนแปลง (Into the VUCA World) ถือเปนความทาทายสําคัญท่ีมีผลตอการ

ขับเคลื่อนการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก ดังน้ี

1) ภาวการณหดตัวลงอยางรุนแรงทางเศรษฐกิจท่ีรุนแรงท่ีสุด นับตั้งเเตวิกฤติ

เศรษฐกิจป 2540 สาเหตุสําคัญเกิดจากโครงสรางเศรษฐกิจของไทยท่ีเนนการพ่ึงพาการคา

และการลงทุนจากตางประเทศในระดับสูง และการกระจุกตัวของโอกาสทางเศรษฐกิจในบางพ้ืนท่ี 

สงผลใหประเทศไทยขาดแรงขับเคลื่อนจากภายในท่ีเขมแข็ง เมื่อเกิดผลกระทบจากสถานการณโควิด-19 

ทําใหเศรษฐกิจของประเทศเกิดภาวะชะงักโดยเฉพาะภาคบริการ การทองเท่ียว และกลุมวิสาหกิจ

ขนาดกลางและขนาดยอม (SME) สงผลกระทบโดยตรงใหเกิดผูวางงานเปนจํานวนมากโดยเฉพาะ

แรงงานดานนวดไทย

2) สังคมผูสูงอายุของประเทศไทย ถือเปนวิกฤติสําคัญไมนอยไปกวากัน จากการ

พยากรณจํานวนประชากรของประเทศไทยจะเพ่ิมข้ึนสูงสุดในป 2571 จํานวน 67.2 ลานคน และ

มีแนวโนมลดลงเรื่อย ๆ จนถึงป 2583 จะมีจํานวน 65.4 ลานคน เมื่อพิจารณารายละเอียดพบวา

วัยแรงงานจะมีจํานวนลดลงจาก 43.3 ลานคนเหลือเพียง 36.5 ลานคน 

ซึ่งสงผลใหอัตราสวนผูสูงอายุตอวัยแรงงานลดลง จึงสงผลตอเศรษฐกิจ

ของประเทศท้ังทางตรงและทางออมท้ังใหภาครัฐตองลงทุนและ

สนับสนุนคาใชจายในการดูแลสุขภาพผูสูงอายุเพ่ิมข้ึนตามไปดวย



3) ปญหาความย่ังยืนดานสิ่งแวดลอม ถือเปนจุดออนท่ีสําคัญมาก เน่ืองจากจะสงผลตอภาค

ธุรกิจการทองเท่ียวและบริการท่ีเกิดความยั่งยืน ปญหาความเปลี่ยนแปลงจากสภาวะอากาศซึ่ง

มีผลตอการพัฒนาวัตถุดิบของผลิตภัณฑสมุนไพรอยางหลีกเลี่ยงไมได รวมถึงประเด็นการ

สงออกซึ่งสามารถนําไปใชในการกีดกันทางการคาระดับโลกตอไปไดอีกดวย จากการประเมิน

ความสามารถในการแขงขันดานการทองเท่ียวโดย World Economic Forum (2019) พบวา

อันดับคะแนนในดานดังกลาวเปนอันดับท่ี 130 จาก 140 ประเทศท่ัวโลก

4) ปญหาการรูเทาทันสื่อและสารสนเทศของประเทศไทย จากการศึกษา

ของสํานักงานคณะกรรมการดิจิทัลเพ่ือเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ (2562) 

พบวา ประชากรไทยสวนใหญมีสถานภาพการรับรูเทาทันสื่อและสารสนเทศ

ในระดับปรับปรุงและระดับพ้ืนฐานคิดเปนรอยละ 36.6 และสถานภาพ

การเขาใจดิจิทัลในระดับปรับปรุงและระดับพ้ืนฐาน คิดเปนรอยละ 54.5 

จากผลการศึกษาดังกลาวเปนความเสี่ยงตอระบบสาธารณสุขของประเทศ กลาวคือ ประชาชนจะมีความเสี่ยง

ในการพิจารณาและเลือกรับขาวสารดานสุขภาพเพ่ือนําไปใชในการดูแลสุขภาพซึ่งทําใหเกิดอุบัติการณ

จากการดูแลสุขภาพอยางไมถูกตอง โดยเฉพาะหากเกิดเหตุการณอันไมพึงประสงคของการใชยา

ผลิตภัณฑจากสมุนไพร และบริการการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกท่ีไมเปนไปตามคุณภาพ

และมาตรฐาน หรือเลือกใชอยางไมถูกตอง จะสงผลตอภาพลักษณท่ีดีตอการแพทยแผนไทย 

การแพทยทางเลือก และสมุนไพรอยางหลีกเลี่ยงไมไดดวย

2. จุดแข็งและโอกาสทามกลางวิกฤติ

จากสถานการณท่ีผานมา กรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกเห็นโอกาสของการ

พัฒนาแพทยแผนไทย การแพทยพ้ืนบาน การแพทยทางเลือก และสมุนไพร เพ่ือใหสามารถนําพา

ประเทศใหรอดพนจากวิกฤติโควิด-19 และพรอมรับการเปลี่ยนแปลงหรือวิกฤติอ่ืน ๆ ท่ีจะเผชิญ

ตอไปในอนาคต โดยคํานึงถึงการตอบสนองความปกติใหม (New Normal) ดังน้ี

1) สมุนไพรกูชาติ เพ่ือสรางความมั่นคงทางสุขภาพ และเสริมสรางเศรษฐกิจไทย 

จากสถานการณโควิด-19 ฟาทะลายโจรมีบทบาทสําคัญในการบําบัดรักษาผูปวยโควิด-19 ในระยะท่ี

ผานมา ฟาทะลายโจรเปนยาจากสมุนไพรท่ีมีศักยภาพในการรักษาโรคระบบทางเดินหายใจ

ไดแก บรรเทาอาการเจ็บคอและบรรเทาอาการของโรคหวัด (Common cold) เชน เจ็บคอ 

ปวดเมื่อย กลามเน้ือ และเปนยาจากสมุนไพรในบัญชียาหลักแหงชาติอยูกอนแลว ตอมาจึงไดรวมมือ
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กับกรมวิทยาศาสตรการแพทย มหาวิทยาลัยมหิดล โรงพยาบาลสมุทรปราการ และ

โรงพยาบาลจุฬาภรณเพ่ือศึกษานํารองผลของสารสกัดฟาทะลายโจรขนาดสูงตอในการทดลองใน 

phase 1 และ 2 ซึ่งถือวาเปนสมุนไพรท่ีมีศักยภาพและตองมีการศึกษาวิจัยเชิงคลินิกเพ่ิมข้ึน 

อยางไรก็ตามฟาทะลายโจรไมไดมีฤทธ์ิในการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค จึงจําเปนตอง

สรางความรอบรูดานสุขภาพในการใชฟาทะลายโจรอยางถูกตองในวงกวางตอไป 

นอกจากน้ี พบวาสมุนไพรและตํารับยาแผนไทยหลายชนิดมีศักยภาพตอการสงเสริม

สุขภาพและสรางภูมิคุมกันใหกับรางกายไดเปนอยางดี จึงควรตอยอดใหมีการนําสมุนไพรไทย

มาประยุกตใหเปนอาหารเปนยาเพ่ือสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคในประชาชนทุกกลุมวัย  

รวมท้ังควรมีกระบวนการตอยอดใหผูประกอบการท่ีเก่ียวของสามารถพัฒนานวัตกรรม

ผลิตภัณฑสมุนไพรเพ่ือใชในการดูแลสุขภาพโดยคํานึงถึงความหลากหลายของกลุมลูกคารวมดวย มุงเนน

พัฒนางานวิจัยเชิงคลินิกของสมุนไพรไทยท่ีมีศักยภาพในการรักษากลุมโรค/อาการ

ท่ีเปนปญหาสําคัญตอระบบสุขภาพ โดยเฉพาะปญหาสุขภาพในกลุมวัยผูสูงอายุ เพ่ือใหเกิด

การยกระดับใหสมุนไพรเหลาน้ีเปนสวนหน่ึงของชุดสิทธิประโยชนในระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ

และสามารถผลักดันใหบรรจุ เปนรายการยาสมุนไพรในบัญชียาหลักแห งชาติ  เพ่ือสราง

ความยั่งยืนใหกับระบบสุขภาพของประเทศ

2) กัญชาทางการแพทย กัญชงเพ่ือสุขภาพ ในตลอดปท่ีผานมาไดมีการผลักดันกัญชาและ

กัญชงใหสามารถนําไปใช ไดอย างถูกตองตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให โทษ (ฉบับท่ี  7) 

พ.ศ. 2562 โดยไดดําเนินการขับเคลื่อนคลินิกกัญชาทางการแพทยแผนไทยอยางครบหวงโซคุณคา 

ทําใหผูปวยท่ีไดรับการดูแลรักษาดวยกัญชาทางการแพทยแผนไทยมีคุณภาพชีวิตท่ีดี ข้ึน 

ซึ่งการดําเนินงานในระยะตอไป จึงมุงเนนการใหกัญชาทางการแพทยแผนไทยสามารถผสมผสานกับ

การแพทยแผนปจจุบันอยางเปนระบบ รวมถึงพัฒนาใหเปนสวน

หน่ึงของชุดสิทธิประโยชนภายใตระบบหลักประกันสุขภาพ

แหงชาติ นอกจากน้ีควรนําศักยภาพของกัญชาและกัญชง

ใหสามารถรองรับการทองเท่ียวเชิงสุขภาพผานสินคาและ

บริการท่ีหลากหลาย ถือเปนกลยุทธท่ีสําคัญ ซึ่งจะชวยให

ประเทศไทยมีรายไดจากการพัฒนาผลิตภัณฑสมุนไพรและการ

ทองเท่ียวเพ่ิมข้ึนอีกดวย 
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3) การทองเท่ียวเชิงสุขภาพ จากการแพรระบาดของเช้ือไวรัสโควิด-19 ในระยะแรก 

พบวาประเทศไทยสามารถควบคุมโรคไดดีจนเปนท่ียอมรับในระดับนานาชาติ จึงทําใหนักทองเท่ียว

จากตางประเทศมคีวามสนใจท่ีจะเขามาทองเท่ียวในประเทศไทยภายหลังสถานการณดังกลาวคลี่คลายลงจึง

เปนโอกาสท่ีจะนําศักยภาพของการแพทยแผนไทย การแพทยพ้ืนบาน การแพทยทางเลือก และ

สมุนไพรมาพัฒนาใหเกิดการทองเท่ียวเชิงสุขภาพรูปแบบใหมท่ีมีความโดดเดนและมีมาตรฐาน

ความปลอดภัยดานสุขอนามัย ผานแนวคิดสุขกาย สบายใจ สไตลไทย (Thai Wellness) ตลอดจน

ทําใหพฤติกรรมของผูบริโภคเขามาจับจายผานระบบอิเล็กทรอนิกสมากข้ึน สงผลใหภาคธุรกิจตาง ๆ  

ตองปรับตัวดวยการใชเทคโนโลยีเพ่ือพัฒนาชองทางสื่อสาร การบริการ การตลาด และการขาย

อยางกวางขวางข้ึน ภาคธุรกิจบางสวนใชโอกาสจากเทคโนโลยีดิจิทัลในการใหบริการและใชโอกาส

จากระบบเศรษฐกิจแบบแบงปน (Sharing Economy) ซึ่งชวยกระตุนการจับจายใชสอยท้ังในและ

ตางประเทศ ทําใหรายไดจากภาคการทองเท่ียวและบริการเพ่ิมข้ึน จึงเปนโอกาสสําคัญท่ีจะนําองค

ความรูดานวิชาการ และสินคาบริการท่ีเก่ียวของกับการแพทยแผนไทย การแพทยทางเลือก และ

สมุนไพร สามารถเขาถึงประชาชนท่ัวโลกผานระบบดิจิทัลเพ่ือใหเกิดการสรางการยอมรับ สรางคุณคา 

และรายไดเขาสูประเทศไทย

3. กลไกการขับเคลื่อนงานท่ีเกี่ยวของ

จากการวิเคราะหสถานการณ ปจจัยภายนอก จุดแข็งและโอกาสทามกลางวิกฤติ กรมจึงได

จัดทําแผนท่ีผลลัพธ (Outcome Mapping) เพ่ือเช่ือมโยงภารกิจของกรมดานบริการสุขภาพ 

(Service) ผลิตภัณฑสมุนไพร (Product) และองคความรู/ภูมิปญญาท่ีเก่ียวของ (Wisdom) 

ใหเกิดการขับเคลื่อนงานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก โดยบรรลุเปาหมายสําคัญ ไดแก

นําศักยภาพและความเขมแข็งของชุมชนเพ่ือใหเกิดการมีสวนรวม

ในการพัฒนาการทองเท่ียวเชิงสุขภาพ และพัฒนาทักษะของ

บุคลากรท่ีเก่ียวของ เกิดการกระจายรายไดจากการทองเท่ียวใหถึง

ผูประกอบการและประชาชนทุกระดับ

4) การเขาสูโลกดิจิทัล (Digital Transformation)

ท่ีรวดเร็วขึ้น เพ่ือรองรับชีวิตวิถีใหมภายใตสถานการณโควิด-19
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1. ประชาชนมีความเชื่อมั่นดานบริการการแพทยแผนไทย

การแพทยทางเลือก และสมุนไพร

2. การแพทยแผนไทย การแพทยทางเลือก และสมนุไพร

เขาสูระบบบริการสุขภาพของรัฐ

3. การแพทยแผนไทยและสมุนไพรสรางมูลคาเพ่ิม 

เสริมสรางเศรษฐกิจของชุมชนและประเทศชาติ    

จากเปาหมายดังกลาว กรมไดกําหนดโครงการสําคัญ (Flagship Project) ท่ีจะสงผลให

บรรลุเปาหมายดังกลาวท้ังสิ้น 9 โครงการ ดังนี้

1. โครงการสรางความรอบรูและลดความเหลื่อมล้ําดานสุขภาพแกประชาชนดวยการแพทยแผนไทย 

การแพทยทางเลือก และสมุนไพร

2. โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) สาขาการแพทยแผนไทยและการแพทย

ผสมผสาน

3. โครงการขับเคลื่อนกัญชา กัญชง กระทอม ทางการแพทยแผนไทย การแพทยทางเลือกและ

การแพทยพ้ืนบานไทย

4. โครงการพัฒนาทักษะในศตวรรษท่ี 21 แกบุคลากรกรมการแพทยแผนไทยและการแพทย

ทางเลือก

5. โครงการพัฒนาระบบบริหารสูองคกรคุณภาพและองคกรคุณธรรม

6. โครงการคุมครอง อนุรักษ และพัฒนาองคความรูภูมิปญญาการแพทยแผนไทยและการแพทย

พ้ืนบานไทย

7. โครงการพัฒนาอุตสาหกรรมสมุนไพรแบบครบวงจรเพ่ือเศรษฐกิจ

8. โครงการยกระดับการทองเท่ียวเชิงสุขภาพ ความงาม และแพทยแผนไทยครบวงจร

9. โครงการสงเสริมผูประกอบการและใหคําปรึกษาสมุนไพรเพ่ือเศรษฐกิจ
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Outcome Mapping 

เพ่ือการขับเคลื่อนกรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก 

ปงบประมาณ พ.ศ. 2564



ภาคผนวก

• เหตุการณและกิจกรรมสําคัญ ป 2563

• หมอไทยดี เดนแหงชาติ  ประจําป 

พ.ศ. 2563

• แผนปฏิบัติราชการและทิศทางการ

ดําเนินงาน ของกรมการแพทยแผนไทย

และการแพทยทางเลอืก ระยะ 20 ป

• การประเมินผลคร่ึงแผนปฏิบัติราชการ

ระยะที่ 1 (พ.ศ. 2561-2565) ปฏิรูป

ระบบ ของยุทธศาสตรชาติ 20 ป

• ประกาศผลการพิจารณาคัดเลือก

รางวั ลผลิ ตภัณฑ สมุ น ไพรดี เ ด น

ระดับชาติ ประจําป 2563



เหตุการณและกิจกรรมสําคัญ ป 2563

แจกหนากากอนามยัใหกบัประชาชน 

เพื่อปองกันการระบาดของเชื้อไวรัส

โคโรนา (COVID - 19)

กิจกรรมจิตอาสาเราทาํความดีดวยหัวใจ 

"แพทยแผนไทยใสใจส่ิงแวดลอม" 

งานสัปดาหวันภูมิปญญาการแพทยแผนไทย

แหงชาติและพระบดิาแหงการแพทยแผนไทย 

เปดคลินิกกัญชา

ทางการแพทยแผนไทย
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คนพบผลของสารสกัด

ฟาทะลายโจรตาน COVID-19

มหกรรมสมุนไพรแหงชาติ คร้ังที่ 17

และพิธเีปดศูนยสงเสริมผูประกอบการ

สมุนไพร (Herbal Business 

Consultation Center : HBCC) 

ประกาศขึ้นทะเบียนนวดไทยเปนรายการ

ตัวแทนมรดกวัฒนธรรมที่จับตองไมได

ของมนุษยชาติ ขององคการยูเนสโก

เปดคลินิกกัญชาทางการแพทย

แผนไทย สาขา จ.อุดรธานี

มหกรรมการแพทยแผนไทยฯ ปที่ 12 

ระดับภาค 3 จังหวัด

62ตุลาคม

62
ธันวาคม

63มกราคม

63
กุมภาพันธ

มีนาคม

63มิถุนายน

63
เมษายน

63
กรกฎาคม

63

63กันยายน
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ตองทนงวง ทําใหไมอยากเปนหมอ แตเพราะตา

ชวนไปบอยๆ จึงจดจํายาและวิธีรักษาของตา

ไวไดมาก เมื่อตาเริ่มชราลงจึงเริ่มชวยตา

รักษาคนไขดวยตนเองตั้งแตยังเด็ก ไดตํารา

ยาดีๆ จากตาหลายขนาน เชน ยารักษา

โรคเริม งูสวัด ไฟลามทุง ยารักษาไขท้ังไขปา

และไขอ่ืน ๆ ยาและวิธีรักษาโรคกระดูกแตก

ความรู และประสบการณทางหมอ

พ้ืนบานประกอบกับการรูจักภาษาและ

วัฒนธรรมของชาวมุสลิมอยางดี ทําใหพอ

หมอหมวกดํารงชี วิตไดอยางกลมกลืน

ในสังคมพหุวัฒนธรรมทามกลางคนสวนใหญ

ท่ีเปนมุสลิมไดเปนอยางดี จนไดรับยกยอง

จากชาวมุสลิมเรียกทานวา “ยะโกะ” ซึ่งเปน

ช่ือของศาสดาองคหน่ึงในศาสนาอิสลาม คือ

ทานยาโกบ หรือยะกูบ ความรู ประสบการณ 

และจรรยาบรรณ อันงดงามของพอหมอ

หมวก ทําใหพอหมอหมวก ไดรับการยอมรับ

และช่ืนชมท้ังจากชุมชนและทางราชการ 

ทานไดใบประกอบวิชาชีพการแพทยแผนไทย 

สาขาเวชกรรมประเภท (ค) เมื่อ พ.ศ.2549 

ไดรับรางวัลหมอพ้ืนบานดีเดนระดับจังหวัด 

เมื่อ พ.ศ. 2555 เปนหมอไทยดีเดนระดับภาค 

เมื่อ พ.ศ. 2563

พอหมอหมวก คงศรี เปนหมอพ้ืนบาน

ชาวพุทธในชุมชนท่ีคนสวนใหญเปนมุสลิม 

ในชุมชนมนังซี โป ต.จะแนะ อ.จะแนะ 

จ.นราธิวาส เกิดเมื่อวันท่ี 1 มกราคม พ.ศ.

2479 ปจจุบันอายุ 84 ป ภูมิลําเนาบานเกิด

ของทานอยูท่ีบานวัดใหม ต.พรอน อ.ตากใบ 

จ.นราธิวาส เรียนจบช้ันประถมท่ี 4 โรงเรียน

ปลักชาง ภูมิลําเนาถ่ินบานเกิด 

บิดาพอหมอหมวกเปนนายหนังตะลุง ยาย

เ ป น ห ม อ นํ้ า ม น ต  ต า แ ล ะ ต า ท ว ด

เปนหมอพ้ืนบาน พอหมอหมวกไดสืบทอด

ความรูหมอจากตาช่ือ เสาร ตั้งแตอายุ 10 ขวบ

โดยตาเสารมักไปรักษา

คนไขตามบ านในเวลา

กลางคืน และชวนพอหมอ

หมวกไปเปนเพ่ือน กวาจะ

ไดกลับก็ 22.00-23.00 น.

หมอไทยดีเดนแหงชาติ ประจําป พ.ศ. 2563
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แผนปฏิบัติราชการและทิศทางการดําเนินงาน

ของกรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก 

ระยะ 20 ป

ภาพแสดงแผนปฏิบัติราชการและทิศทางการดําเนินงานของกรมการแพทยแผนไทย

และการแพทยทางเลือก ระยะ 20 ป  สู เปาหมาย World Herb Hub ในป  พ.ศ. 2580

มุงหวังใหสมุนไพรไทยติดอันดับโลก ภายใตแผนปฏิบัติราชการ 4 ระยะ และทบทวนแผนทุก 5 ป 

ในระยะท่ี 1 (ป 2561-2565) ปฏิรูประบบ มุงเนนการพัฒนาสมุนไพรเศรษฐกิจ เมืองสมุนไพร 

รวมถึงการทองเท่ียวเชิงสุขภาพ สูอันดับ 12 ของโลก ปรับเปลี่ยนพลิกโฉมการนวดไทย การแพทย

แผนไทยใหเปนท่ียอมรับในระดับนานาชาติ จัดการองคความรูอยางเปนระบบสูการใชประโยชน 

ควบคูกับการใชเทคโนโลยีในการขับเคลื่อนงานดานสมุนไพรและภูมิปญญาไทย ภายในป พ.ศ. 2565 

และเขาสูระยะท่ี 2 (ป 2566-2570) สรางความเขมแข็ง เพ่ือขับเคลื่อนสมุนไพรไทยและภูมิปญญา

ไทย ใหเปนท่ีรูจักและไดรับการยอมรับในเอเชียในป พ.ศ. 2570 สูระยะท่ี 3 (ป 2571-2575) 

นําพาสมุนไพรไทยและภูมิปญญาไทยสูความยั่งยืน โดยมุงสูอันดับ 1 ใน 5 ของโลกใหไดภายในป 

พ.ศ. 2575 และระยะท่ี 4 (ป 2576-2580) เปาหมายสูงสุดระยะ 20 ป โดยประเทศไทยจะเปนเมือง

สมุนไพรอินทรีย (Organic) มีศูนยความเปนเลิศดานบริการ การวิจัย และการอบรมใหความรูดาน

สมุนไพรและภูมิปญญาไทย มีศูนยสุขภาพทางการแพทยท่ีมีคุณภาพและมาตรฐาน และถูกจัด

อันดับอยูท่ี 1 ใน 7 ของโลก
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การประเมินผลคร่ึงแผนปฏิบัติราชการ

ระยะที่ 1 (พ.ศ. 2561-2565) ปฏิรูประบบ
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กองวชิาการและแผนงาน

กรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลอืก

“ I  A M  D T A M ”

“ D T A M  T O G E T H E R ”

รวมกันสืบสาน รักษา ตอยอดภูมิปญญา
การแพทยแผนไทย การแพทยทางเลือก และสมุนไพร 

สูความมั่นคง มั่งคั่ง และยั่ง ยืนตอระบบสุขภาพ
เศรษฐกิจของชาติตอไป
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