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คำนำ 
 

  ตามพระราชกฤษฎีกา วMาดGวยหลักเกณฑ(และวิธีการบริหารกิจการบGานเมืองที่ดี พ.ศ. 2546 ประกาศ  

เมื่อวันที่ 9 ตุลาคม 2546 และพระราชกฤษฎีกา วMาดGวยหลักเกณฑ(และวิธีการบริหารกิจการบGานเมืองที่ดี 

(ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2562 ประกาศเม่ือวันท่ี 26 เมษายน 2562 มาตรา 16 ระบุใหGสMวนราชการจัดทำแผนปฏิบัติราชการ

ระยะ 5 ปt และแผนปฏิบัติราชการประจำปt ใหGสอดคลGองและเชื่อมโยงกับยุทธศาสตร(ชาติ แผนแมMบทภายใตG

ยุทธศาสตร(ชาติ แผนการปฏิรูปประเทศ แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหMงชาติ นโยบายของคณะรัฐมนตรี 

ที่แถลงตMอรัฐสภา และแผนอื่น ๆ ที่เกี ่ยวขGอง กรมการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก จึงไดGจัดทำ

แผนปฏิบัติราชการระยะ 5 ปt (พ.ศ. 2566-2570) เพื่อเปwนกรอบแนวทางในการขับเคลื่อนสูMการปฏิบัติใหGบรรลุ

วิสัยทัศน(การเปwนองค(กรหลักดGานการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก ที ่ผสานพลังภาคีเครือขMาย  
เพื่อการพึ่งตนเองดGานสุขภาพและหนุนเสริมความมั่นคงทางเศรษฐกิจอยMางยั่งยืน โดยเข็มมุMงสำคัญเพื่อยกระดับใหG

ประเทศไทยเปwนผูGนำดGานการแพทย(ดั้งเดิมของเอเชียภายในปt 2570 และจะสMงผลตMอเปzาหมายภาพรวมของ

กระทรวงสาธารณสุข คือ ประชาชนสุขภาพดี เจGาหนGาที่มีความสุข ระบบสุขภาพยั่งยืน อันจะนำพาประเทศ

ไปสูMความม่ันคง ม่ังค่ัง ย่ังยืน 

  การจัดทำแผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ปt (พ.ศ. 2566-2570) ฉบับน้ี ไดGวางกรอบแนวคิดใหGมีความ

เชื ่อมโยงกับยุทธศาสตร(ชาติ ระยะ 20 ปt แผนแมMบทภายใตGยุทธศาสตร(ชาติ แผนการปฏิรูปประเทศ 

แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหMงชาติ ฉบับท่ี 13 แนวคิดประเทศไทย 4.0 นโยบายรัฐบาล ปรัชญาเศรษฐกิจ

พอเพียง แผนพัฒนาสุขภาพแหMงชาติ ฉบับที่ 13 และแผนยุทธศาสตร(ชาติ ระยะ 20 ปt (ดGานสาธารณสุข) โดย

แผนปฏิบัติราชการฉบับน้ีประกอบดGวย 4 เร่ือง (4 SMARTs) คือ 1) พัฒนาวิชาการ องค(ความรูG และนวัตกรรม

การแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพร เพื่อแกGปÅญหาสาธารณสุขและสรGางมูลคMาเพิ่ม (SMART 

Academic) 2) พัฒนาบริการการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพรไทยในระบบบริการสุขภาพ

ที ่เปwนเลิศ และการรับมือกับความตGองการทางสุขภาพของประเทศ (SMART Service) 3) สMงเสริมและ

สนับสนุนการพัฒนาการแพทย(แผนไทย นวดไทย สมุนไพรไทย การแพทย(ทางเลือก เพื่อสนับสนุนการพัฒนา

เศรษฐกิจ สรGางงาน สรGางอาชีพ เสริมสรGางเศรษฐกิจชุมชน และคุณภาพชีวิตประชาชน (SMART Wisdom) 

และ 4) พัฒนาองค(กร วิชาการ บุคลากร การบริการ และการบริหารการเปลี่ยนแปลง เพื่อความเปwนเลิศและ

ทันสมัย (SMART DTAM) เพื ่อสรGางความเขGาใจรMวมในการดำเนินงานรMวมกันของหนMวยงานในสังกัด 

กรมการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก ตลอดจนเปwนกรอบและแนวทางการดำเนินงานเพื่อถMายทอด

ใหGเปwนแผนปฏิบัติราชการรายปtในหGวงระยะเวลาดังกลMาวซึ่งจะเปwนประโยชน(ในการขับเคลื่อนแผนปฏิบัติ

ราชการกรม อันจะสMงผลใหGเกิดผลผลิตที่สามารถสMงมอบใหGกับผูGมีสMวนไดGสMวนเสียที่เกี่ยวขGองในทุกระดับและ

เปwนไปตามความคาดหวังไวGอยMางมีคุณภาพ 
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  ทั้งน้ีกรมการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก ขอขอบคุณผูGบริหาร บุคลากร เจGาหนGาที่ และ 

ผูGมีสMวนไดGสMวนเสียทุกระดับที่มีสMวนรMวมในการทบทวน ปรับปรุงและพัฒนาแผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ปt  

(พ.ศ. 2566-2570) ของกรมการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกฉบับน้ี ใหGมีความสมบูรณ( และหวังเปwน

อยMางยิ่งวMาการดำเนินงานตามแผนปฏิบัติราชการฯ นี้ จะเปwนประโยชน(ในการพัฒนางานดGานการแพทย(และ

สาธารณสุขรMวมกับภาคีเครือขMายทุกภาคสMวน เพื ่อเปwนสMวนหนึ ่งของการบรรลุเปzาหมายของกระทรวง

สาธารณสุขท่ีตGองการใหGประชาชนมีสุขภาพดี เจGาหนGาท่ีมีความสุข ระบบสุขภาพย่ังยืนตMอไป  
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สPวนท่ี 1 บทสรุปผูTบริหาร 

  แผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ปt (พ.ศ. 2566-2570) ของกรมการแพทย(แผนไทยและการแพทย(

ทางเลือก จัดทำขึ้นตามตามพระราชกฤษฎีกา วMาดGวยหลักเกณฑ(และวิธีการบริหารกิจการบGานเมืองที่ดี พ.ศ. 2546 

ประกาศเมื่อวันที่ 9 ตุลาคม 2546 และพระราชกฤษฎีกา วMาดGวยหลักเกณฑ(และวิธีการบริหารกิจการบGานเมืองที่ดี 

(ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2562 ประกาศเมื่อวันที่ 26 เมษายน 2562 เพ่ือเปwนกรอบแนวทางการดำเนินงานของกรมการ

แพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกในการขับเคลื่อนพันธกิจพัฒนาวิชาการและการบริการการแพทย(แผนไทย

และการแพทย(ทางเลือก โดยสMงเสริมและพัฒนาการวิจัย การจัดระบบความรูG พัฒนาแหลMงผลิตและผลิตภัณฑ(

สมุนไพร คุGมครอง อนุรักษ( และสMงเสริมภูมิปÅญญาการแพทย(แผนไทยและการแพทย(พื้นบGานไทย พัฒนาคุณภาพ 

มาตรฐานการบริการการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก เพ่ือนำไปใชGในระบบบริการสุขภาพอยMางมีคุณภาพ 

ปลอดภัย และเปwนทางเลือกใหGแกMประชาชนในการดูแลสุขภาพ เพื่อนำไปสูMวิสัยทัศน( “องค(กรหลักดGานการแพทย(

แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกของชาติ ที่ผสานพลังภาคีเครือขMาย เพื่อการพึ่งตนเองดGานสุขภาพของประชาชน

และหนุนเสริมความมั ่นคงทางเศรษฐกิจอยMางยั ่งยืน” โดยคำนึงถึงการเปล่ียนแปลงของบริบททางสังคม  

การเปลี่ยนแปลงปÅจจัยภายในและภายนอก และความตGองการของผูGมีสMวนไดGสMวนเสียที่สMงผลตMอระบบสุขภาพทั้งใน

ปÅจจุบันและอนาคต โดยมีความสอดคลGอง และเชื่อมโยงกับยุทธศาสตร(ชาติ แผนแมMบทภายใตGยุทธศาสตร(ชาติ 

แผนการปฏิรูปประเทศ แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหMงชาติ นโยบายของคณะรัฐมนตรี แผนปฏิบัติราชการ 

ในภาพรวมของกระทรวงสาธารณสุข และแผนอ่ืน ๆ ท่ีเก่ียวขGอง  

 โดยการจัดทำแผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ปt (พ.ศ. 2566-2570) ของกรมการแพทย(แผนไทย

และการแพทย(ทางเลือกขับเคลื่อนภายใตGแผนปฏิบัติราชการทั้งสิ้น 4 เรื่อง (4 SMARTs) เพื่อใหGบรรลุเข็มมุMง

ที่จะพัฒนาการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพร เพื่อการยกระดับใหGประเทศไทยเปwนผูGนำ

ดGานการแพทย(ด้ังเดิมของเอเชียภายในปt 2570 ซ่ึงแผนปฏิบัติราชการ 4 เร่ือง (4 SMARTs) ไดGแกM  

  1) พัฒนาวิชาการ องค3ความรูT และนวัตกรรมการแพทย3แผนไทย การแพทย3ทางเลือก และ
สมุนไพร เพื่อแกTปdญหาสาธารณสุขและสรTางมูลคPาเพิ่ม (SMART Academic) ประกอบดGวย 4 กลยุทธ( ไดGแกM 

กลยุทธ(ที่ 1 คุGมครอง อนุรักษ(และสMงเสริมการใชGประโยชน(ภูมิปÅญญาทางการแพทย(แผนไทยและสมุนไพรไทย 

กลยุทธ(ที ่ 2 สรGางสรรค(องค(ความรูG พัฒนางานวิจัยและนวัตกรรมทางการแพทย(แผนไทยและการแพทย(

ทางเลือกรองรับวิกฤตสุขภาพและการสรGางความสามารถในการแขMงขันของประเทศ กลยุทธ(ที่ 3 นำวิทยาการ

เทคโนโลยีดิจิทัลมาใชGในการพัฒนาระบบการจัดระบบความรูG และฐานขGอมูลการแพทย(แผนไทยและการแพทย(

ทางเลือก และ กลยุทธ(ที่ 4 สรGางความฉลาดรูGทางการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกแกMประชาชน 

เพื่อการพึ่งตนเองทางสุขภาพ เปwนสังคมการใชGสมุนไพรที่เขGมแข็ง โดยประมาณการวงเงินงบประมาณไวGทั้งส้ิน 

257.7680 ลGานบาท ซ่ึงเปwนงบประมาณแผMนดินท้ังหมด 
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  2) พัฒนาบริการการแพทย3แผนไทย การแพทย3ทางเลือก และสมุนไพรไทยในระบบบริการ
สุขภาพที่เปvนเลิศ และการรับมือกับความตTองการทางสุขภาพของประเทศ (SMART Service) ประกอบดGวย 

7 กลยุทธ( ไดGแกM กลยุทธ(ที่ 1 พัฒนาขีดความสามารถของการจัดบริการการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกใน

สถานบริการสาธารณสุขของรัฐทุกระดับเพื่อตอบสนองปÅญหาดGานสุขภาพของประเทศ บูรณาการการดำเนินงาน

รMวมกับสหวิชาชีพ และลดความแออัดของโรงพยาบาลขนาดใหญM กลยุทธ(ที่ 2 เสริมสรGางและบูรณาการองค(ความรูG

ดGานการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพร ที่มีศักยภาพในการดูแลสุขภาพของประชาชน

ใหGกับสหวิชาชีพเพื่อใหGเกิดความมั่นใจและความเชื่อมั่น กลยุทธ(ที่ 3 พัฒนาขีดความสามารถดGานการบริการ

การแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพรทั้งระบบ มุMงสูMอุตสาหกรรมบริการทางการแพทย(ที่มี

ความเปwนเลิศ (Center of TAM Excellence) กลยุทธ(ที ่ 4 ยกระดับบุคลากรดGานการแพทย(แผนไทย 

การแพทย(ทางเลือก และการแพทย(พื้นบGาน ทั้งในระบบบริการสาธารณสุขภาครัฐและภาคเอกชนที่มีสมรรถนะสูง 

รองรับปÅญหาสุขภาพในระดับประเทศ กลยุทธ(ที่ 5 พัฒนากลไกการจัดบริการสุขภาพดGานการแพทย(แผนไทย

และการแพทย(ทางเลือกเพื่อสนับสนุนใหGเกิดการเขGาถึงบริการสุขภาพของประชาชนอยMางทั่วถึงทุกสิทธิ

หลักประกันสุขภาพ กลยุทธ(ที่ 6 พัฒนาระบบขGอมูลสารสนเทศดGานการจัดบริการการแพทย(แผนไทยและ

การแพทย(ทางเลือกที่มีคุณภาพใหGสามารถนำขGอมูลไปใชGในการปรับปรุงแผนพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 

(Service Plan) และกลยุทธ(ที่ 7 พัฒนากลไกสนับสนุนและบริหารจัดการการขับเคลื่อนแผนพัฒนาระบบ

บริการสุขภาพ (Service plan) ใหGสามารถบูรณาการกับเครือขMายใหGเปwนไปอยMางมีประสิทธิภาพ โดยประมาณการ

วงเงินงบประมาณจากงบประมาณแผMนดิน 672.4349 ลGานบาท และงบประมาณจากเงินรายไดGของหนMวยงาน 

366.3304 ลGานบาท รวมท้ังส้ิน 1,038.7653 ลGานบาท 

  3) สPงเสริมและสนับสนุนการพัฒนาการแพทย3แผนไทย นวดไทย สมุนไพรไทย การแพทย3
ทางเลือก เพื่อสนับสนุนการพัฒนาเศรษฐกิจ สรTางงาน สรTางอาชีพ เสริมสรTางเศรษฐกิจชุมชน และคุณภาพชีวิต
ประชาชน (SMART Wisdom) ประกอบดGวย 5 กลยุทธ( ไดGแกM กลยุทธ(ที ่ 1 พัฒนาระบบนิเวศน(ที ่เอื ้อตMอ 

การดำเนินธุรกิจของผูGประกอบการผลิตภัณฑ(สมุนไพรเพื่อสรGางโอกาสและรายไดGใหGกับประเทศ กลยุทธ(ที่ 2 

พัฒนาอุตสาหกรรมผลิตภัณฑ(สมุนไพรเพื่อตอบสนองความตGองการการดูแลสุขภาพของประชาชนทั้งชาวไทย

และชาวตMางประเทศอยMางครบหMวงโซMอุปทาน กลยุทธ(ที ่ 3 พัฒนารูปแบบบริการสุขภาพและบุคลากร 

ดGานการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก รองรับอุตสาหกรรมการทMองเท่ียวเพ่ือกระตุGนใหGเกิดการฟîïนตัว

ทางเศรษฐกิจภายหลังสถานการณ(การแพรMระบาดของเชื ้อไวรัสโควิด-19 คลี ่คลายลง (Post-COVID)  

กลยุทธ(ที่ 4 พัฒนาเศรษฐกิจฐานรากจากการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพรเพื่อสรGางความ

ม่ังคั่งและกระจายรายไดGใหGกับชุมชน และกลยุทธ(ที่ 5 สMงเสริมการพัฒนาและยกระดับอาชีพนวดไทยใหGมั่นคง 

มีศักยภาพ และไดGรับการยอมรับในระดับสากล โดยประมาณการวงเงินงบประมาณจากงบประมาณแผMนดิน 

3,111.7234 ลGานบาท และงบประมาณจากเงินรายไดGของหนMวยงาน 26.5457 ลGานบาท รวมท้ังส้ิน 3,138.2691 ลGานบาท 

   4) พัฒนาองค3กร วิชาการ บุคลากร การบริการ และการบริหารการเปลี่ยนแปลง เพ่ือ
ความเปvนเลิศและทันสมัย (SMART DTAM) ประกอบดGวย 5 กลยุทธ( ไดGแกM กลยุทธ(ที่ 1 องค(กรบริหาร

จัดการเปwนเลิศ กลยุทธ(ที่ 2 ปรับระบบและโครงสรGางองค(กรใหGมีความยืดหยุMน คลMองตัว และทันตMอการ
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เปล่ียนแปลง กลยุทธ(ท่ี 3 ปฏิรูประบบบริหารทรัพยากรบุคคล กลยุทธ(ท่ี 4 พัฒนาทรัพยากรบุคคลใหGมีทักษะท่ี

หลากหลาย (Multitasking) มีคุณธรรมจริยธรรม และมีความสุขในการทำงาน เพื่อใหGกรมมีผลผลิตที่ดีและ

สอดรับกับความตGองการดGานสุขภาพของประชาชน และ กลยุทธ(ที่ 5 พัฒนารูปแบบการบริหารและบริการสูM

ระบบดิจิทัล โดยประมาณการวงเงินงบประมาณจากงบประมาณแผMนดินไวGท้ังส้ิน 620.2961 ลGานบาท 
  นอกจากนี้กรมการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก ยังมีการขับเคลื่อนงานดGาน 

การคุGมครองและสMงเสริมภูมิปÅญญาการแพทย(แผนไทยผMานกองทุนภูมิปÅญญาการแพทย(แผนไทย โดยประมาณการ

วงเงินงบประมาณจากงบประมาณแผMนดินไวGท้ังส้ิน 305.2550 ลGานบาท และมีงบประมาณรองรับแผนงานบุคลากร

ภาครัฐและรายจMายประจำขั้นต่ำ/จำเปwน รายการผูกพันโดยประมาณการวงเงินงบประมาณจากงบประมาณ

แผMนดินไวGท้ังส้ิน 925.0444 บาท 

   โดยสรุปแลGวกรมการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกไดGประมาณการวงเงินการ

ดำเนินงานภายใตGแผนปฏิบัต ิราชการ ระยะ 5 ปt (พ.ศ. 2566-2570) ไวGทั ้งสิ ้น 5,337.5213 ลGานบาท 

ครอบคลุมแหลMงงบประมาณจากเงินงบประมาณแผMนดิน (งบประมาณรายจMายประจำปtกรมการแพทย(แผนไทย

และการแพทย(ทางเลือก กองทุนภูมิปÅญญาการแพทย(แผนไทย กองทุนสMงเสริมวิทยาศาสตร( วิจัยและนวัตกรรม 

และกองทุนพัฒนาดิจิทัลเพ่ือเศรษฐกิจและสังคม เปwนตGน) และเงินรายไดGของหนMวยงาน (เงินนอกงบประมาณ) 
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สPวนท่ี 2 ความสอดคลTองกับแผน 3 ระดับ ตามนัยยะของมติคณะรัฐมนตรี เม่ือวันท่ี 4 ธันวาคม 2560 
 

2.1 ยุทธศาสตร3ชาติ (แผนระดับท่ี 1) 
 แผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ปt (พ.ศ. 2566-2570) ของกรมการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก  

มีความสอดคลGองกับยุทธศาสตร(ชาติ 6 ดGาน ดังน้ี 

1) ยุทธศาสตร3ชาติ ดTานการพัฒนาและเสริมสรTางศักยภาพทรัพยากรมนุษย3 (หลัก) 
    (1) เป[าหมาย สังคมไทยมีสภาพแวดลGอมท่ีเอ้ือและสนับสนุนตMอการพัฒนาคนตลอดชMวงชีวิต  
    (2) ประเด็นยุทธศาสตร3  
         1) การพัฒนาศักยภาพคนตลอดชPวงชีวิต 

     1.1 ชMวงการต้ังครรภ(/ปฐมวัย 

     1.2 ชMวงวัยผูGสูงอายุ 

  2) การเสริมสรTางใหTคนไทยมีสุขภาวะท่ีดี 

      2.1 การสรGางความรอบรูGดGานสุขภาวะ 

      2.2 การปzองกันและควบคุมปÅจจัยเส่ียงท่ีคุกคามสุขภาวะ 

      2.3 การสรGางสภาพแวดลGอมท่ีเอ้ือตMอการมีสุขภาวะท่ีดี 

      2.4 การพัฒนาระบบบริการสุขภาพท่ีทันสมัยสนับสนุนการสรGางสุขภาวะท่ีดี 

      2.5 การสMงเสริมใหGชุมชนเปwนฐานในการสรGางสุขภาวะท่ีดีในทุกพ้ืนท่ี 

(3) การบรรลุเป[าหมายตามยุทธศาสตร3ชาติ  
       มุ MงเนGนการนำองค(ความรู GทางวิชาการและงานวิจัยดGานการแพทย(แผนไทย การแพทย(

ทางเลือก และสมุนไพรเพื่อบูรณาการการใหGบริการสุขภาพรMวมกับการแพทย(แผนปÅจจุบันอยMางไรGรอยตMอ 

เพื่อใหGประชาชนไดGรับบริการสาธารณสุขที่มีประสิทธิภาพอยMางทั่วถึง ครอบคลุมการสMงเสริมสุขภาพ การ

ควบคุม การปzองกันโรค การรักษาพยาบาล และการฟîïนฟูสุขภาพ เสริมสรGางใหGประชาชนรอบรูGดGานสุขภาพท่ี

เกี่ยวกับการสMงเสริมสุขภาพและการปzองกันโรคดGวยการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพร 

ตลอดจนสMงเสริมและสนับสนุนใหGมีการนำภูมิปÅญญาดGานแพทย(แผนไทยสูMการใชGประโยชน(สูงสุด ถือเปwนหนGาท่ี

ของรัฐภายใตGรัฐธรรมนูญฯ โดยมีประเด็นสุขภาพที ่มุ MงเนGน ไดGแกM การดูแลสุขภาพภายใตGสถานการณ( 

การแพรMระบาดของเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 การดูแลสุขภาพประชาชนโดยเฉพาะในผูGปõวยโรคไมMติดตMอเรื้อรัง 

ผูGปõวยในระยะประคับประคอง และผูGสูงอายุ 

 2) ยุทธศาสตร3ชาติ ดTานความม่ันคง (รอง) 
     (1) เป[าหมาย  
          1) ประเทศไทยมีบทบาทดGานความมั่นคงเปwนที่ชื ่นชมและไดGรับการยอมรับโดยประชาคม

ระหวMางประเทศ 
  2) ประชาชนอยูMดี กินดี และมีความสุข 
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      (2) ประเด็นยุทธศาสตร3  

  1) การบูรณาการความรMวมมือดGานความมั่นคงกับอาเซียนและนานาชาติ รวมถึงองค(กร

ภาครัฐและท่ีมิใชMภาครัฐ 

       1.1 การรMวมมือทางการพัฒนากับประเทศเพื่อนบGาน ภูมิภาค โลก รวมถึงองค(กรภาครัฐ

และท่ีมิใชMภาครัฐ 

  2) การปzองกันและแกGไขปÅญหาท่ีมีผลกระทบตMอความม่ันคง 

      2.1 การแกGไขปÅญหาความมั่นคงในปÅจจุบัน จากภัยคุกคามและปÅญหาที่สMงผลตMอความ

ม่ันคง ไดGแกM การคGามนุษย( การแพรMระบาดยาเสพติด เปwนตGน 

       (3) การบรรลุเป[าหมายตามยุทธศาสตร3ชาติ 
   สนับสนุนในการสรGางเกียรติภูมิ อำนาจตMอรอง และหนุนเสริมใหGนานาชาติยอมรับในระดับสากล 

ผMานกลไกความรMวมมือระหวMางประเทศเพื่อสMงเสริมใหGการแพทย(แผนไทยและการนวดไทยเปwนรูปแบบที่ดีของการ

ขับเคลื่อนการแพทย(ดั้งเดิมใหGกับภูมิภาคอาเซียนและประเทศอื่น ๆ ประสานและรMวมมือกับหนMวยงานที่เกี่ยวขGอง

ตามกฎหมาย ขGอตกลงความรMวมมือระหวMางประเทศ เพื่อพิทักษ(ผลประโยชน(จากการคุGมครองและเฝzาระวังภูมิ

ปÅญญาในเวทีระดับสากล รวมถึงสรGางความรMวมมือกับองค(การอนามัยโลกและเครือขMายในแตMละประเทศ เพ่ือ

พัฒนาการแพทย(ดั้งเดิมรMวมกันอยMางมีประสิทธิภาพ นอกจากนี้ ยังมุMงเนGนใหGประชาชนมีความรอบรูGดGาน

สุขภาพในการใชGสมุนไพรที่เปwนยาเสพติดใหGโทษอยMางมีวิจารณญาณ ถูกตGอง เหมาะสม และปลอดภัย เพ่ือ

ปzองกันอาการขGางเคียงท่ีไมMพึงประสงค(จากการใชGอยMางไมMถูกวัตถุประสงค( 

3) ยุทธศาสตร3ชาติ ดTานการสรTางความสามารถในการแขPงขัน (รอง) 
    (1) เป[าหมาย ประเทศไทยมีขีดความสามารถในการแขMงขันสูงข้ึน 
    (2) ประเด็นยุทธศาสตร3  
         1) การเกษตรสรTางมูลคPา 

     1.1 เกษตรชีวภาพ  

                    2) อุตสาหกรรมและบริการแหPงอนาคต  
      2.1 อุตสาหกรรมชีวภาพ  

                        2.2 อุตสาหกรรมและบริการการแพทย(ครบวงจร  

                    3) สรTางความหลากหลายดTานการทPองเท่ียว  
      3.1 ทMองเท่ียวเชิงสรGางสรรค(และวัฒนธรรม  

      3.2 ทMองเท่ียวเชิงสุขภาพ ความงาม และแพทย(แผนไทย 

           4) โครงสรTางพ้ืนฐาน เช่ือมไทย เช่ือมโลก 
      4.1 สรGางและพัฒนาเขตเศรษฐกิจพิเศษ 

      4.2 เพ่ิมพ้ืนท่ีและเมืองเศรษฐกิจ 
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  5) พัฒนาเศรษฐกิจบนพ้ืนฐานผูTประกอบการยุคใหมP 
      5.1 สรGางผูGประกอบการอัจฉริยะ 

      5.2 สรGางโอกาสเขGาถึงตลาด 

      5.3 สรGางโอกาสเขGาถึงขGอมูล  

               (3) การบรรลุเป[าหมายตามยุทธศาสตร3ชาติ  
                การสรGางคุณคMาและมูลคMาเพิ่มใหGการแพทย(แผนไทย การแพทย(พื้นบGานไทย การแพทย(ทางเลือก 

และสมุนไพรมีศักยภาพและสMงเสริมใหGเปwนสMวนหนึ่งของการสรGางขีดความสามารถในการแขMงขันของประเทศ ผMานการ

นำภูมิปÅญญาดั้งเดิมที่ไดGรวบรวม อนุรักษ(ไวG มาสMงเสริม และสนับสนุนใหGสามารถนำไปพัฒนางานวิจัยและ

นวัตกรรมใหGเกิดผลิตภัณฑ(สมุนไพรและบริการใหมM ที่ตอบสนองความตGองการของผูGบริโภคที่มีกระแสในการ

ดูแลสุขภาพเพิ่มขึ้นจากสถานการณ(การแพรMระบาดของเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 กระแสความนิยมการใชG 

ฟzาทะลายโจร กัญชา กัญชง และสมุนไพรเพื่อดูแลสุขภาพ และการกGาวสูMสังคมผูGสูงอายุในสังคมโลก รวมถึง 

การเสริมสรGางศักยภาพผูGประกอบการผลิตภัณฑ(สมุนไพร ผู Gประกอบการสถานพยาบาล ผูGประกอบการ 

ดGานสถานประกอบการเพื ่อสุขภาพ และผู GประกอบการดGานการทMองเที ่ยวใหGสามารถนำองค(ความรูG 

และสรGางนวัตกรรมที่เกี่ยวขGองสรGางมูลคMาเพิ่ม รองรับบริการการแพทย(ครบวงจรและการทMองเที่ยวเชิงสุขภาพ 

ประชาชนกลุMมผูGรักสุขภาพ นักทMองเท่ียวและชาวตMางประเทศท่ีมีรายไดGสูง   

        4) ยุทธศาสตร3ชาติดTานการสรTางโอกาสและความเสมอภาคทางสังคม (รอง) 

 (1) เป[าหมาย สรGางความเปwนธรรม และลดความเหล่ือมล้ำในทุกมิติ 
    (2) ประเด็นยุทธศาสตร3  
                          1) การลดความเหล่ือมล้ำ สรTางความเปvนธรรมในทุกมิติ 
    1.1 สรGางความเปwนธรรมในการเขGาถึงบริการสาธารณสุข และการศึกษาโดยเฉพาะ

สำหรับผูGมีรายไดGนGอยและกลุMมผูGดGอยโอกาส 

                           2) การเสริมสรTางพลังทางสังคม 

    2.1 การรองรับสังคมสูงวัยอยMางมีคุณภาพ 

 (3) การบรรลุเป[าหมายตามยุทธศาสตร3ชาติ 
        มุMงเนGนการนำองค(ความรูGทางการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพรที่มีศักยภาพ

เพื่อบูรณาการกับหนMวยงานที่เกี่ยวขGองในการสMงเสริมสุขภาพและการปzองกันโรคของผูGสูงอายุใหGมีคุณภาพ 

ตลอดจนนำผลการศึกษาวิจัยและขGอมูลเชิงวิชาการที่เปwนประโยชน(เพื่อสนับสนุนบริการการแพทย(แผนไทย

และยาสมุนไพรใหGเขGาสูMชุดสิทธิประโยชน(ของสำนักงานหลักประกันสุขภาพแหMงชาติ (สปสช.) และรายการยา

สมุนไพรในบัญชียาหลักแหMงชาติ ในกลุMมโรคและกลุMมอาการที่มีความสำคัญในระบบสุขภาพ ซึ่งหมายรวมถึง

สมุนไพรที่มีฤทธิ์ในการรักษาผูGปõวยที่ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 และตำรับยาแผนไทยที่มีกัญชาปรุงผสม เพื่อใหGคน

ไทยทุกคนสามารถเขGาถึงบริการการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกในสถานบริการสาธารณสุขอยMางไรGรอยตMอ

รMวมกับการใหGบริการการแพทย(แผนปÅจจุบัน 



 

 แผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ป2 (พ.ศ.2566-2570)  กรมการแพทย?แผนไทยและการแพทย?ทางเลือก   7 

 

       5) ยุทธศาสตร3ชาติ ดTานการสรTางการเติบโตบนคุณภาพชีวิตที่เปvนมิตรตPอสิ่งแวดลTอม (รอง) 

       (1) เป[าหมาย ใชGประโยชน(และสรGางการเติบโต บนฐานทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดลGอม

ใหGสมดุลภายในขีดความสามารถของระบบนิเวศ  

   (2) ประเด็นยุทธศาสตร3 
        1) สรTางการเติบโตอยPางย่ังยืนบนสังคมเศรษฐกิจสีเขียว 
           1.1 เพิ่มมูลคMาของเศรษฐกิจฐานชีวภาพใหGสอดคลGองกับยุทธศาสตร(ดGานการสรGาง

ความสามารถในการแขMงขัน 

           1.2 อนุรักษ(และฟîïนฟูความหลากหลายทางชีวภาพในและนอกถ่ินกำเนิด 

(3) การบรรลุเป[าหมายตามยุทธศาสตร3ชาติ  
             มุMงเนGนการพัฒนาการแพทย(แผนไทยและสมุนไพรภายใตGกรอบการพัฒนาวิทยาศาสตร(และ

เทคโนโลยีของประเทศไทย เพื่อเศรษฐกิจชีวภาพ เศรษฐกิจหมุนเวียน และเศรษฐกิจสีเขียว  (Herbs in BCG) 

ตลอดจนการมีสMวนรMวมในการคุGมครองสมุนไพรและบริเวณถ่ินกำเนิดสมุนไพรตามพระราชบัญญัติคุGมครองและ

สMงเสริมภูมิปÅญญาการแพทย(แผนไทย พ.ศ. 2542 เพื่อเสริมการบรรลุเปzาหมายเพื่อใชGประโยชน(และสรGางการ

เติบโตบนฐานทรัพยากรธรรมชาติและส่ิงแวดลGอมใหGสมดุลภายในขีดความสามารถของระบบนิเวศ 

      6) ยุทธศาสตร3ชาติ ดTานการปรับสมดุลและพัฒนาระบบการบริหารจัดการภาครัฐ (รอง) 

(1) เป[าหมาย 
        1) ภาครัฐมีวัฒนธรรมการทำงานที่มุMงผลสัมฤทธิ์และผลประโยชน(สMวนรวมตอบสนอง

ความตGองการของประชาชนไดGอยMางสะดวก รวดเร็ว โปรMงใส 

       2) ภาครัฐมีความโปรMงใส ปลอดการทุจริตและประพฤติมิชอบ 

(2) ประเด็นยุทธศาสตร3 
       1) ภาครัฐท่ียึดประชาชนเปvนศูนย3กลาง ตอบสนองความตTองการ และใหTบริการอยPาง
สะดวกรวดเร็ว โปรPงใส 
           1.1 การใหGบริการสาธารณะของภาครัฐไดGมาตรฐานสากลและเปwนระดับแนวหนGาของภูมิภาค 

1.2 ภาครัฐมีความเชื่อมโยงในการใหGบริการสาธารณะตMาง ๆ ผMานการนำเทคโนโลยีดิจิทัล

มาประยุกต(ใชG 

       2) ภาครัฐบริหารงานแบบบูรณาการโดยมียุทธศาสตร3ชาติเปvนเป[าหมายและเช่ือมโยงการ
พัฒนาในทุกระดับ ทุกประเด็น ทุกภารกิจ และทุกพ้ืนท่ี 
                             2.1 ใหGยุทธศาสตร(ชาติเปwนกลไกขับเคล่ือนการพัฒนาประเทศ  
                             2.2 ระบบการเงินการคลังประเทศสนับสนุนการขับเคล่ือนยุทธศาสตร(ชาติ 
             2.3 ระบบติดตามประเมินผลท่ีสะทGอนการบรรลุเปzาหมายยุทธศาสตร(ชาติในทุกระดับ 

        3) ภาครัฐมีความทันสมัย 
   3.1 องค(กรภาครัฐมีความยืดหยุMนเหมาะสมกับบริบทการพัฒนาประเทศ 

   3.1 พัฒนาและปรับระบบวิธีการปฏิบัติราชการใหGทันสมัย 
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         4) บุคลากรภาครัฐเปvนคนดีและเกPง ยึดหลักคุณธรรม จริยธรรม มีจิตสำนึก มีความสามารถสูง 
มุPงม่ัน และเปvนมืออาชีพ 
   4.1 ภาครัฐมีการบริหารกำลังคนท่ีมีความคลMองตัว ยึดระบบคุณธรรม 

   4.2 บุคลากรภาครัฐยึดคMานิยมในการทำงานเพ่ือประชาชน มีคุณธรรม 

และมีการพัฒนาตามเสGนทางความกGาวหนGาในอาชีพ 

        5) ภาครัฐมีความโปรPงใส ปลอดการทุจริตและประพฤติมิชอบ 
   5.1 บุคลากรภาครัฐยึดม่ันในหลักคุณธรรม จริยธรรมและความซ่ือสัตย(สุจริต 

   5.2 การบริหารจัดการการปzองกันและปราบปรามการทุจริตอยMางเปwนระบบแบบบูรณาการ 

        6) กฎหมายมีความสอดคลTองเหมาะสมกับบริบทตPาง ๆ และมีเทPาท่ีจำเปvน 
   6.1 ภาครัฐจัดใหGมีกฎหมายท่ีสอดคลGองและเหมาะสมกับบริบทตMาง ๆ ท่ีเปล่ียนแปลง 

 (3) การบรรลุเป[าหมายตามยุทธศาสตร3ชาติ  
          สนับสนุนใหGกรมมีวัฒนธรรมการทำงานที่มุMงผลสัมฤทธิ์และผลประโยชน(สMวนรวม ตอบสนองความ

ตGองการของประชาชนไดGอยMางสะดวก รวดเร็ว โปรMงใส ปลอดการทุจริตและประพฤติมิชอบ โดยการทบทวน พัฒนา และ

ปรับปรุงกฎหมายใหGเหมาะสมกับภารกิจอยMางทันสถานการณ( ปรับปรุงโครงสรGางการบริหาร และขับเคลื่อนแผนปฏิบัติ

ราชการฯ อยMางยืดหยุMน สอดรับกับยุทธศาสตร(ชาติและสถานการณ(ปÅจจุบัน แบบมุMงผลสัมฤทธิ์ ตลอดจนการควบคุมภายใน

และการบริหารจัดการความเสี่ยงในการกำกับการบริหาร การจัดการการใชGทรัพยากรอยMางมีประสิทธิภาพ ประหยัด คุGมคMา 

ไดGผลตามเปzาหมาย เกิดประโยชน(สูงสุด การนำเทคโนโลยีดิจิทัลเพื่อสนับสนุนการใหGบริการตามภารกิจของกรมของ

ประชาชนที่มีประสิทธิภาพ ตลอดจนมีการพัฒนาบุคลากรใหGมีความรูGความสามารถและสมรรถนะสูงควบคูMกับการ

เสริมสรGางคุณธรรมจริยธรรม วัฒนธรรมองค(กร พัฒนากระบวนการเพื่อตอบเสนองผูGรับบริการและผูGมีสMวนไดGสMวนเสียอยMาง

มีคุณภาพ เพื่อใหGกรมการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกเปwนตGนแบบที่ดีของระบบการบริหารราชการที่ดีในการ

ขับเคลื่อนองค(กรคุณภาพ มีธรรมภิบาล เกิดความโปรMงใส ทMามกลางการเปลี่ยนแปลงของโลกที่รวดเร็วและรุนแรง  

(VUCA World) 
 

2.2 แผนระดับท่ี 2 (เฉพาะท่ีเก่ียวขGอง)  

     2.2.1 แผนแมPบทภายใตTยุทธศาสตร3ชาติ 
   (1) ประเด็น การเสริมสรTางใหTคนไทยมีสุขภาวะท่ีดี (หลัก) 

  (1.1) เปzาหมายระดับประเด็นของแผนแมMบทฯ  

      � เปzาหมายท่ี 1 คนไทยมีสุขภาวะท่ีดีข้ึนและมีความเปwนอยูMดีเพ่ิมข้ึน 

      � การบรรลุเปzาหมายตามแผนแมMบทฯ  

           เสริมนำใหGบรรลุตัวชี้วัดอายุคาดเฉลี่ยของการมีสุขภาพดี (อายุเฉลี่ย) ไมMนGอยกวMา 68 ปt 

ผMานการนำศักยภาพของการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกผMานแผนพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 

(Service Plan) ทั้งในสาขาการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ผสมผสาน สาขาการใชGกัญชาทางการแพทย( 

สาขาการพัฒนาระบบบริการการใชGยาอยMางสมเหตุผล สาขาการดูแลระยะเปลี่ยนผMานผูGปõวยกึ่งเฉียบพลัน 
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(Intermediate Care) และการดูแลแบบประคับประคอง (Palliative Care) หรือสาขาอื่น ที่การแพทย(แผนไทย

และการแพทย(ทางเลือกมีศักยภาพในอนาคต โดยบูรณาการองค(ความรูGทางวิชาการ และแนวทางการรักษาโรค

รMวมกับการแพทย(แผนปÅจจุบันของหนMวยบริการสาธารณสุขทุกระดับอยMางมีคุณภาพมาตรฐานและมีประสิทธิภาพ 

ครอบคลุมประชาชนตลอดชMวงชีวิต ควบคูMกับการมุMงเนGนการสรGางความรอบรูGดGานสุขภาพทางการแพทย(แผนไทย 

การแพทย(พื้นบGาน การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพร ใหGเกิดความฉลาดรูGและเลือกใชGในการดูแลสุขภาพของ

ตนเองและชุมชนไดGอยMางถูกตGอง เหมาะสมตามสถานการณ( 

(1.2) แผนยMอยของแผนแมMบทฯ การสรGางความรอบรูGดGานสุขภาวะและการปzองกันและควบคุม

ปÅจจัยเส่ียงท่ีคุกคามสุขภาวะ 

  � แนวทางการพัฒนา 
        1. สรGางเสริมความรูGเพื่อเพิ่มศักยภาพในการจัดการสุขภาวะของคนทุกกลุMมวัย อาทิ ผMาน

การพัฒนาส่ือเพ่ือสMงเสริมและเผยแพรMองค(ความรูGดGานสุขภาพและสุขภาวะท่ีถูกตGองใหGประชาชนสามารถเขGาถึง

โดยสะดวก และนำไปใชGในการจัดการสุขภาพไดGอยMางเหมาะสม 

        2. พัฒนาภาคีเครือขMายประชาชน ชุมชน ทGองถิ่น ใหGมีความรูGเกี่ยวกับการเจ็บปõวยและ

ตายจากโรคที่ปzองกันไดG มีศักยภาพในการปzองกันและควบคุมปÅจจัยเสี่ยงที่คุกคามสุขภาวะ ไดGดGวยตัวเอง 

นำไปสูMการพึ่งตัวเอง และมีการกระจายอำนาจการวางแผน การตัดสินใจ เพื่อใหGดำเนินการดGานสุขภาพตMาง ๆ 

ตอบสนองตMอความจำเปwนในพ้ืนท่ีอยMางแทGจริง รวมท้ังการพัฒนาระบบเฝzาระวังปzองกันและควบคุมทุกระดับ 

        3. การพัฒนาระบบเฝzาระวัง ปzองกัน ควบคุม และกลไกการสื่อสารประชาสัมพันธ(แบบ

บูรณาการทุกระดับ เพ่ือลดภัยคุกคามท่ีเปwนอุปสรรคตMอการพัฒนาสุขภาวะคนไทย 

        4. กำหนดมาตรการปzองกันและควบคุมปÅจจัยเสี่ยงที่คุกคามสุขภาวะ โดยผลักดันการ

สรGางเสริมสุขภาวะในทุกนโยบายที่ใหGหนMวยงานทุกภาคสMวนมีสMวนรMวมในการรับผิดชอบตMอสุขภาพของ

ประชาชนเพ่ือลดภัยคุกคามท่ีเปwนอุปสรรคตMอการพัฒนาสุขภาวะคนไทย 

   � เปzาหมายของแผนยMอย 130101 ประชาชนมีความรอบรู GดGานสุขภาวะสามารถดูแล

สุขภาพมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค( และสามารถปzองกันและลดโรคที่สามารถปzองกันไดG เกิดเปwนสังคม 

บMมเพาะจิตสำนึกการมีสุขภาพดีสูงข้ึน 
   � การบรรลุเปzาหมายตามแผนยMอยของแผนแมMบทฯ  
    มีบทบาทหลักในการนำองค(ความรูGทางการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก  

ไปวิเคราะห( สังเคราะห( ถMายทอด สื่อสาร สรGางความรอบรูGที่ถูกตGองผMานชMองทางที่หลากหลาย เชMน บุคลากร 

ดGานสาธารณสุขที่จะตGองมีองค(ความรูGที่เกี่ยวกับความรอบรูGดGานสุขภาวะเพื่อสMงตMอใหGกับประชาชน มีเครื่องมือ

และกลไกการทำงานจากการพัฒนาเทคโนโลยีการเฝzาระวังและตอบโตGความเสี่ยงดGานสุขภาพที่ถูกตGองและ 

เพิ ่มการสื ่อสารเกี ่ยวกับขGอมูลดGานสุขภาพทางการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพร 

ท่ีมีความนMาเชื่อถือ ตลอดจนพัฒนาศักยภาพของประชาชนใหGสามารถตระหนักถึงการมีสุขภาวะท่ีดีและมี

ศักยภาพในการเขGาถึงขGอมูลขMาวสารที่ถูกตGองภายใตGหลักฐานและขGอมูลเชิงประจักษ( เพื่อปzองกันความเสี่ยงใน

การรับรูG เขGาใจ และนำองค(ความรูGดGานการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกไปใชGอยMางไมMถูกตGองและ
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เหมาะสม โดยการดำเนินการดังกลMาวจะชMวยใหGอัตราความรอบรูGดGานสุขภาวะของประชากรในภาพรวมเพิ่มข้ึน 

สMงผลตMอการมีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค( และสามารถปzองกันและลดโรคที่สามารถปzองกันไดG เกิดเปwน

สังคมบMมเพาะจิตสำนึกการมีสุขภาพดีสูงข้ึนในภาพรวมของประเทศ        

(1.3) แผนยMอยของแผนแมMบทฯ  การใชGชุมชนเปwนฐานในการสรGางสภาพแวดลGอมท่ีเอ้ือตMอการมีสุขภาวะท่ีดี 

   � แนวทางการพัฒนา สรGางการมีสMวนรMวมเฝzาระวัง ปzองกัน และแกGไขปÅญหาสุขภาพ และ

การพัฒนาคุณภาพบริการอนามัยแบบบูรณาการรMวมกับชุมชน รวมทั้งพัฒนาการวิเคราะห(ความเสี่ยง การ

ประเมินความตGองการดGานสุขภาพ เพื่อการกำหนดนโยบายและขับเคลื่อนการดำเนินงานดGานการปzองกันและ

ควบคุมปÅจจัยเสี่ยงที่คุกคามสุขภาวะ ในระดับชุมชน ตำบล อำเภอ และระดับจังหวัด โดยพัฒนาแนวทางและ

ศักยภาพบุคลากรสาธารณสุขและหนMวยงานระดับทGองถ่ินและชุมชน ในเร่ืองอาชีวอนามัยส่ิงแวดลGอม 

 � เปzาหมายของแผนยMอย 130201 จำนวนชุมชนสุขภาพดีเพ่ิมข้ึน 
 � การบรรลุเปzาหมายตามแผนยMอยของแผนแมMบทฯ  
  มีบทบาทสนับสนุนในการพัฒนาตGนแบบชุมชนสุขภาพดี โดยการนำการแพทย(แผนไทย 

การแพทย(ทางเลือก ภูมิปÅญญาของหมอพื้นบGาน และสมุนไพรมาประยุกต(ใชGในชุมชน ผMานกลไกจัดการสุขภาพ 

โรงเรียน ผูGนำชุมชน อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูMบGาน ชมรมตMาง ๆ และโรงพยาบาลสMงเสริมสุขภาพตำบล 

ใหGสามารถเสริมสรGางสุขภาวะ เปwนที่พึ่งของชุมชน สามารถลดรายจMายดGานสุขภาพ เสริมนำใหGจำนวนชุมชน

สุขภาพดีในประเทศไทยมีแนวโนGมเพิ่มขึ้น และจะชMวยสMงผลใหGอัตราการนอนโรงพยาบาลโดยไมMจำเปwนดGวย

ภาวะท่ีควรควบคุมดGวยบริการผูGปõวยนอก (Ambulatory Care Sensitive Conditions : ACSC) ลดลง 

   (1.4) แผนยMอยของแผนแมMบทฯ การพัฒนาระบบบริการสุขภาพท่ีทันสมัยสนับสนุนการสรGางสุขภาวะท่ีดี  

  � แนวทางการพัฒนา 
        1. ปรับเปลี่ยนและพัฒนาระบบบริการสุขภาพที่ทันสมัย ไดGตามมาตรฐานสากล ภายใตGระบบการ

บริหารที่มีการกระจายอำนาจ มีประสิทธิภาพ พอเพียง เปwนธรรมและยั่งยืน รวมทั้ง ปรับระบบบริหารจัดการทรัพยากร

รMวมกันระหวMางสถานพยาบาลทุกสังกัดในเขตพื้นที่สุขภาพในการพัฒนาคุณภาพระบบบริการทั้งดGานบุคลากร ครุภัณฑ( 

ทางการแพทย( และโครงสรGางพื้นฐานที่เชื่อมโยงบริการตั้งแตMระดับปฐมภูมิ ทุติยภูมิ และตติยภูมิเขGาดGวยกันอยMาง 

ไมMมีอุปสรรค พรGอมพัฒนาระบบสMงตMอและระบบการแพทย(ฉุกเฉินที่รวดเร็วและมีประสิทธิภาพ ตลอดจนการพัฒนา

ระบบฐานขGอมูลท่ีสามารถเช่ือมโยงทุกหนMวยงานท่ีเก่ียวขGองในระบบบริการสุขภาพ 

         2. ปรับเปลี ่ยนและพัฒนาระบบหลักประกันสุขภาพของประชาชนตลอดชMวงชีวิตใหGมี

ประสิทธิภาพ โดยอยูMบนพื้นฐานความยั่งยืนทางการคลัง โดยจัดทำแนวทางการรับภาระคMาใชGจMายรMวมกันทั้งภาครัฐและ

ผูGใชGบริการตามฐานะที่คำนึงถึงความเปwนธรรมและการเขGาถึงบริการสุขภาพที่จำเปwนของกลุMมผูGมีรายไดGนGอย โดย

พิจารณาถึงความเปwนไปไดGทางการคลังของประเทศ รวมทั้งบูรณาการระบบขGอมูลสารสนเทศของแตMละระบบหลักประกัน

สุขภาพใหGเกิดความเปwนเอกภาพท้ังเร่ืองสิทธิประโยชน( การใชGบริการ งบประมาณการเบิกจMาย และการติดตามประเมินผล 

    � เปzาหมายของแผนยMอย  130301 มีระบบสาธารณสุขท่ีไดGมาตรฐานท่ีประชากรทุกระดับ

เขGาถึงไดGดีข้ึน 
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  � การบรรลุเปzาหมายตามแผนยMอยของแผนแมMบทฯ  
เปwนหนMวยงานหลักในการมุMงเนGนพัฒนางานการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก 

ในมิติการพัฒนาวิชาการ การพัฒนามาตรฐานการบริการ และการตMอยอดการจัดบริการเพื่อบูรณาการเขGาสูMระบบ

บริการสาธารณสุขรMวมกับการแพทย(แผนปÅจจุบันอยMางมีประสิทธิภาพ  สอดรับกับการพัฒนาบริการดGานสุขภาพ 

ที่สอดคลGองกับความตGองการ รองรับสถานการณ(การแพรMระบาดของเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 โรคอุบัติใหมMอุบัติซ้ำ  

และโรคภัยไขGเจ็บอื่นที่เปwนปÅญหาสุขภาพในระดับประเทศ โดยการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกมีศักยภาพ 

ลดภาระและคMาใชGจMายท่ีเกิดขึ้นจากการใหGบริการสุขภาพดGวยการแพทย(แผนปÅจจุบัน และเปwนสMวนหนึ่งในการสMงเสริม

ใหGการจัดอันดับประสิทธิภาพระบบบริการสุขภาพที่มีการบูรณาการการแพทย(แผนไทยในระบบบริการสุขภาพมี 

อันดับท่ีดีข้ึน (1 ใน 25) 
       (1.5) แผนยMอยของแผนแมMบทฯ การกระจายบริการสาธารณสุขอยMางท่ัวถึงและมีคุณภาพ 
     � แนวทางการพัฒนา   

        1. ปฏิรูประบบการจัดบริการสาธารณสุขระดับปฐมภูมิและบริการดูแลระยะยาวสำหรับ

ผูGสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิงไปยังสMวนภูมิภาค โดยเฉพาะองค(กรปกครองสMวนทGองถิ่น พัฒนารูปแบบและคุณภาพ

การบริการปฐมภูมิ และเพิ ่มขีดความสามารถของระบบและบุคลากร รวมทั ้งจัดใหGมีกลไกชMวยเหลือ 

และสนับสนุนสวัสดิการชุมชนที ่ครอบคลุมใหGความชMวยเหลือดGานคMาใชGจMายที ่จำเปwนเพื ่อใหGประชากร

กลุMมเปzาหมายเขGาถึงบริการจากสถานพยาบาลของรัฐในพื้นที่ไดG อาทิ คMาใชGจMายการเดินทางไปสถานพยาบาล 

รวมทั้งจัดใหGมีบริการดGานสุขภาพเชิงรุกทั้งในดGานการใหGคำปรึกษา การควบคุมและปzองกันกลุMมเสี่ยงที่จะเกิด

ปÅญหาเร้ือรังตMอสุขภาพ และการสMงเสริมดGานสุขอนามัย 

        2. พัฒนากำลังคนและบุคลากรดGานสุขภาพสูMความเปwนมืออาชีพ สรGางและพัฒนากลไก

การบริหารจัดการระบบการผลิตและพัฒนาบุคลากรดGานสุขภาพตลอดจนสMงเสริมและพัฒนาศักยภาพของ

เครือขMายดGานสุขภาพ    

  � เปzาหมายของแผนยMอย 130401 การเขGาถึงบริการสาธารณสุขมีความเหล่ือมล้ำลดลง 
  � การบรรลุเปzาหมายตามแผนยMอยของแผนแมMบทฯ 
  เปwนหนMวยงานหลักในการมุ MงเนGนพัฒนางานการแพทย(แผนไทยและการแพทย(

ทางเลือก ในมิติการพัฒนาวิชาการ การพัฒนามาตรฐานการบริการ และการตMอยอดการจัดบริการเพื่อบูรณา

การเขGาสูMระบบบริการสาธารณสุขรMวมกับการแพทย(แผนปÅจจุบันอยMางมีประสิทธิภาพ  สอดรับกับการพัฒนา

บริการดGานสุขภาพท่ีสอดคลGองกับความตGองการ รองรับสถานการณ(การแพรMระบาดของเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

โรคอุบัติใหมMอุบัติซ้ำ และโรคภัยไขGเจ็บอื่นที่เปwนปÅญหาสุขภาพในระดับประเทศโดยการแพทย(แผนไทยและ

การแพทย(ทางเลือก มีศักยภาพ ลดภาระและคMาใชGจMายที่เกิดขึ้นจากการใหGบริการสุขภาพดGวยการแพทย(แผน

ปÅจจุบัน และเปwนสMวนหนึ่งในการสMงเสริมใหGการจัดอันดับประสิทธิภาพระบบบริการสุขภาพที่มีการบูรณาการ

การแพทย(แผนไทยในระบบบริการสุขภาพมีอันดับท่ีดีข้ึน (1 ใน 25) 
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   (2) ประเด็น ความม่ันคง (รอง) 
        (2.1) เปzาหมายระดับประเด็นของแผนแมMบทฯ  

     � เปzาหมายท่ี 2 ประชาชนอยูMดี กินดีและมีความสุขดีข้ึน 

     � การบรรลุเปzาหมายตามแผนแมMบทฯ  

    มีกลวิธีในการนำพืชสมุนไพรที่เคยเปwนยาเสพติดตามกฎหมายวMาดGวยยาเสพติด 

ใหGโทษ หรือยังเปwนยาเสพติดใหGโทษตามกฎหมายที่มีศักยภาพและประโยชน(ทางการแพทย( ไปใชGเพื่อดูแล

สุขภาพของประชาชนใหGมีสุขภาวะที่ดี ผMานกระบวนการสรGางความรอบรูGดGานสุขภาพ การกำหนดมาตรฐาน 

การใหGบริการสุขภาพ เพื่อใหGประชาชนสามารถเขGาถึงบริการสุขภาพไดGอยMางถูกตGอง เหมาะสม ปลอดภัย 

ลดปÅญหาการนำพืชสมุนไพรดังกลMาวไปใชGอยMางไมMพึงประสงค( 

        (2.2) แผนยMอยของแผนแมMบทฯ การปzองกันและแกGไขปÅญหาผลกระทบตMอความม่ันคง  

     � แนวทางการพัฒนา 

        1. การดูแลผูGใชG ผูGเสพ ผูGติดยาเสพติด ใหGเขGาถึงการบำบัดรักษา และการลดอันตรายหรือ

ผลกระทบจากยาเสพติด โดยการคัดกรอง ประเมินวินิจฉัยที่มีประสิทธิภาพ กำหนดแผนการดูแลและใหG

การบำบัดรักษาที่เหมาะสม มีมาตรฐาน พรGอมทั้งใหGการติดตามชMวยเหลือ ฟîïนฟูสมรรถภาพที่ครอบคลุมทุกมิติ

ตลอดจนการมีสMวนรMวมของชุมชนและภาคีเครือขMายในการพัฒนาคุณภาพชีวิต ใหGสามารถอยูMรMวมในสังคม

ชุมชนไดGอยMางปกติสุขและเทMาเทียม   

   � เปzาหมายของแผนยMอย 010201 ปÅญหาความมั่นคงที่มีอยู MในปÅจจุบัน (เชMน ปÅญหา 

ยาเสพติด ความมั่นคงทางไซเบอร( การคGามนุษย( ฯลฯ) ไดGรับการแกGไขจนไมMสMงผลกระทบตMอการบริหารและ

พัฒนาประเทศ 

     � การบรรลุเปzาหมายตามแผนยMอยของแผนแมMบทฯ   

     มีบทบาทสนับสนุนในการพัฒนากลวิธีในการนำพืชสมุนไพรที่เคยเปwนยาเสพติดตาม

กฎหมายวMาดGวยยาเสพติดใหGโทษ หรือยังเปwนยาเสพติดใหGโทษตามกฎหมายที่มีศักยภาพและประโยชน(ทาง

การแพทย( ไปใชGเพื่อดูแลสุขภาพของประชาชนใหGมีสุขภาวะที่ดี ผMานกระบวนการสรGางความรอบรูGดGานสุขภาพ  

การกำหนดมาตรฐานการใหGบริการสุขภาพ เพื่อใหGประชาชนสามารถเขGาถึงบริการสุขภาพไดGอยMางถูกตGอง 

เหมาะสม ปลอดภัยจากฐานองค(ความรูGและงานวิจัยที่ผMานการวิเคราะห(และสังเคราะห(อยMางเปwนระบบ เพื่อลด

ปÅญหาการนำพืชสมุนไพรดังกลMาวไปใชGอยMางไมMพึงประสงค( 

   (3) ประเด็น การตPางประเทศ (รอง) 
        (3.1) เปzาหมายระดับประเด็นของแผนแมMบทฯ  

     � เปzาหมายที่ 2 การตMางประเทศไทยมีเอกภาพทำใหGประเทศไทยมีความมั่นคง มั่งค่ัง 

ย่ังยืน มีมาตรฐานสากลและมีเกียรติภูมิในประชาคมโลก 

     � การบรรลุเปzาหมายตามแผนแมMบทฯ สนับสนุนการนำศักยภาพและความโดดเดMนของ

การแพทย(แผนไทยและสมุนไพรในประเทศ เพื่อเปwนตGนแบบใหGกับภูมิภาคอื่น ในการนำการแพทย(ดั้งเดิมของ

ประเทศนั้นๆ บูรณาการการใหGบริการสุขภาพรMวมกับการแพทย(แผนปÅจจุบันไดGอยMางเหมาะสม สามารถสMงผล
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ตMอการบรรลุเปzาหมายตัวชี้วัดการตMางประเทศไทยมากขึ้น/ดีขึ้น รGอยละ 5-10 ผMานการสMงเสริมเอกลักษณ(  

อัตลักษณ(ภูมิปÅญญาการแพทย(แผนไทยและสมุนไพรเพื่อสรGางความนิยมไทยในตMางประเทศและสรGางมูลคMา

ใหGแกMแบรนด(สินคGาไทย ตลอดจนสMงเสริมความรMวมมือเพื่อพัฒนาและทางวิชาการการแพทย(ดั้งเดิมระหวMาง

ประเทศ 

 (3.2) แผนยMอยของแผนแมMบทฯ การพัฒนาท่ีสอดคลGองกับมาตรฐานสากลและพันธกรณีระหวMางประเทศ 

   � แนวทางการพัฒนา  

      1. เสริมสรGางความรMวมมือกับตMางประเทศเพื่อเรียนรูGและแลกเปลี่ยนองค(ความรูGและแนว

ปฏิบัติท่ีเปwนเลิศ ตามกฎระเบียบ พันธกรณีระหวMางประเทศ และมาตรฐานสากล 

       2. ผลักดันใหGมีการจัดทำ ปรับปรุง และบังคับใชGกฎหมายและกฎระเบียบภายในประเทศ

ใหGสอดคลGองกับพันธกรณีระหวMางประเทศของไทยและมีความเปwนมาตรฐานสากล และจัดทำความตกลงกับ

ตMางประเทศใหGรองรับพัฒนาการใหมM ในเรื่องที่เปwนผลประโยชน(ของชาติ และมุMงอนุวัตพันธกรณีระหวMาง

ประเทศอยMางมีประสิทธิผล รวมทั้งมีสMวนรMวมในการกำหนดมาตรฐานหรือกฎเกณฑ(สากลที่สำคัญหรือที่สMงผล

กระทบตMอประเทศไทย   

      � เปzาหมายของแผนยMอย 020301 ประเทศไทยมีการพัฒนาที่สอดคลGองกับมาตรฐานสากล

ในทุกมิติและสามารถมีบทบาทเชิงรุกในการรMวมกำหนดมาตรฐานสากลเพ่ิมข้ึน 

   � การบรรลุเปzาหมายตามแผนยMอยของแผนแมMบทฯ  

         มีบทบาทสนับสนุนในการพัฒนาและจัดเตรียมขGอมูลเชิงวิชาการและองค(ความรูGทาง

การแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพรเพื่อเปwนขGอมูลใหGกับหนMวยงานที่เกี่ยวขGองในการเตรียมความพรGอม

ทMาทีของประเทศไทยตMอประเด็นตMาง ๆ การประชุมความรMวมมือระหวMางประเทศของผูGบริหารระดับสูงกระทรวง

สาธารณสุขในสMวนที่เกี่ยวขGอง รวมถึงยกระดับมาตรฐานการใหGบริการและผลิตภัณฑ(ใหGเทียบเทMาในระดับสากล 

ตลอดจนมีกระบวนการศึกษาและแลกเปลี่ยนเรียนรูGกับหนMวยงานที่เกี่ยวขGองของไทยกับตMางประเทศที่ดูแลดGาน

การแพทย(ด้ังเดิมกับตMางประเทศ ในเชิงนโยบาย กฎระเบียบตMาง ๆ ในกรอบความรMวมมือท่ีเก่ียวขGอง 

 (3.2) แผนยMอยของแผนแมMบทฯ การสMงเสริมสถานะและบทบาทของประเทศไทยในประชาคมโลก 

   � แนวทางการพัฒนา 

       1. สMงเสริมเอกลักษณ( อัตลักษณ( ศิลปวัฒนธรรมและภูมิปÅญญาทGองถิ่น รวมไปถึงองค(

ความรูGและงานสรGางสรรค(ของไทย เพื่อมุMงสรGางความนิยมไทยในตMางประเทศ และสรGางมูลคMาใหGแกMแบรนด(

ประเทศไทยและเสริมสรGางอำนาจแบบนุMมนวลของไทยอยMางเปwนระบบ 

       2. สMงเสริมความรMวมมือเพื่อการพัฒนาและทางวิชาการ หรือการใหGความชMวยเหลืออื่น ๆ เพ่ือ

การพัฒนาอยMางย่ังยืนและมนุษยธรรมแกMมิตรประเทศ ซ่ึงจะสนับสนุน/เสริมสรGางอำนาจแบบนุMมนวลของไทย 

   � เปzาหมายของแผนยMอย 020401 ประเทศไทยมีเกียรติภูมิ อำนาจตMอรอง และไดGรับการ

ยอมรับในสากลมากข้ึน 

 

 



 

 แผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ป2 (พ.ศ.2566-2570)  กรมการแพทย?แผนไทยและการแพทย?ทางเลือก   14 

 

   � การบรรลุเปzาหมายตามแผนยMอยของแผนแมMบทฯ 

        มีบทบาทสนับสนุนการพัฒนาประเทศไทยมีเกียรติภูมิ อำนาจตMอรอง และไดGรับการ

ยอมรับในสากลมากข้ึนจากการพัฒนาการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพรท่ีเปwนไปอยMางมีประสิทธิภาพ

ผMานการ ดำเนินการภายในประเทศโดยบูรณาการการทำงานรMวมกันระหวMางสMวนราชการท่ีเก่ียวขGองเพ่ือสMงเสริม

ความนิยมไทยในตMางประเทศ และบทบาทไทยในเวทีระหวMางประเทศที่เกี ่ยวขGองกับการแพทย(แผนไทย 

การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพร ดำเนินการพัฒนาความรMวมมือระหวMางประเทศรMวมกับประเทศสมาชิกใน

อาเซียนเพื่อผลักดันใหGการแพทย(ดั้งเดิมเปwน Health priority ในแผนปฏิบัติการดGานสุขภาพของอาเซียน 

พัฒนาบทบาทในความรMวมมือทุกระดับอยMางสรGางสรรค(ผMานการประชุมวิชาการระหวMางประเทศ เพื่อนำเสนอ

แนวทางปฏิบัติที่เปwนเลิศ (Best Practice) ดGานการแพทย(ดั้งเดิมในแตMละประเทศ สรGางอำนาจแบบนุMมนวล

ของไทยผMานการเผยแพรMมาตรฐานทางการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกใหGกับหนMวยงานระดับ

นานาชาติที่เกี่ยวขGอง และผลักดันองค(ความรูGที่มีศักยภาพเพื่อใหGเกิดการยอมรับระหวMางประเทศหรือข้ึน

ทะเบียนมรดกโลก การใชGเทคโนโลยีดิจิทัลเพื ่อเผยแพรMและประชาสัมพันธ(ภาพลักษณ(และบทบาทของ

การแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพรในเวทีตMางประเทศ ตลอดจนสรGางความเขGมแข็งของคน

ไทยในตMางประเทศที่มีศักยภาพดGานนวดไทยผMานการฝ¢กอบรมและรับรองสถานฝ¢กอบรมดGานนวดไทยใน

ตMางประเทศผMานหนMวยงานภาครัฐและเอกชนท่ีเก่ียวขGอง 

   (4) ประเด็น การเกษตร (รอง) 
         (4.1) เปzาหมายระดับประเด็นของแผนแมMบทฯ  

 � เปzาหมายท่ี 1 ผลิตภัณฑ(มวลรวมในประเทศในสาขาการเกษตรเพ่ิมข้ึน 

  � การบรรลุเปzาหมายตามแผนแมMบทฯ มุMงเนGนการพัฒนาสมุนไพรไทยเพื่อเศรษฐกิจครบ

วงจร โดยรMวมมือกับหนMวยงานที่เกี่ยวขGอง ในการสMงเสริมใหGเกษตรกรปลูกสมุนไพรเพิ่มมากขึ้น ภายใตGวิธีการ

ปฏิบัติทางการเกษตรที่ดี (GAP) หรือออแกนิกส( รองรับการบริโภคและบริการสุขภาพที่จำเปwนตGองใชGผลิตภัณฑ(

สมุนไพร ซึ่งสMงผลตMอการเพิ่มอัตราการขยายตัวของผลิตภัณฑ(มวลรวมในประเทศสาขาเกษตร ขยายตัวเฉลี่ยรGอย

ละ 3.8 และอัตราผลิตภาพการผลิตเพ่ิมข้ึนเฉล่ียรGอยละ 1.2 

     (4.2) แผนยMอยของแผนแมMบทฯ เกษตรชีวภาพ 

  � แนวทางการพัฒนา 

                        1. สนับสนุนการใชGประโยชน(จากการอนุรักษ(ทรัพยากรชีวภาพ พันธุ(พืช พันธุ(สัตว( และ

เช้ือจุลินทรีย( เพ่ือนาไปสูMการผลิตและขยายผลเพ่ือสรGางมูลคMาเพ่ิม 

                2. สMงเสริมและสนับสนุนการผลิต การแปรรูป และการพัฒนาสินคGาเกษตรและผลิตภัณฑ(

จากฐานเกษตรกรรม และฐานทรัพยากรชีวภาพ มีการยกระดับใหGเกษตรกรเปwนผูGประกอบการวิสาหกิจ 

การเกษตรขนาดกลางและเล็กบนฐานทรัพยากรชีวภาพ ตลอดจนมีการใชGฐานจากการทำเกษตรกรรมยั่งยืน 

ซึ่งเปwนระบบการผลิตที่คำนึงถึงระบบนิเวศ สภาพแวดลGอม และความหลากหลายทางชีวภาพเพื่อใชGประโยชน(

และตMอยอดไปสูMสินคGาเกษตรชีวภาพ ตลอดจนสนับสนุนใหGมีการนำวัตถุดิบเหลือทิ้งทางการเกษตรมาใชGใน

อุตสาหกรรมและพลังงานท่ีเก่ียวเน่ืองกับชีวภาพไดGอยMางมีประสิทธิภาพ 
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                3. สMงเสริมการปลูกพืชสมุนไพรใหGเปwนพืชเศรษฐกิจตามความเหมาะสมของสภาพแวดลGอม

ในแตMละพื้นที่ มุMงแปรรูปเพื่อปzอนในตลาดอุตสาหกรรมผลิตภัณฑ(เสริมอาหาร สินคGาประเภทโภชนาเภสัช

ผลิตภัณฑ(ประเภทเวชสำอาง และผลิตภัณฑ(กลุMมเครื่องสำอาง รวมถึงการสรGางมูลคMาเพิ่มจากผลิตภัณฑ(

สมุนไพรเพ่ือสรGางมูลคMาเพ่ิม 

                4. สMงเสริมการทำการตลาดผMานการสรGางความรูGความเขGาใจเกี่ยวกับผลิตภัณฑ(จากเกษตร

ชีวภาพ ตลอดจนประโยชน(และสรรพคุณของสมุนไพรไทย โดยใชGโอกาสจากความตGองการของผูGบริโภคใน

ปÅจจุบันท่ีหันมาใสMใจสุขภาพ และการรักษาส่ิงแวดลGอมท้ังตลาดภายในประเทศและตMางประเทศ 

  � เปzาหมายของแผนยMอย 030301 สินคGาเกษตรชีวภาพมีมูลคMาเพ่ิมข้ึน 

  � การบรรลุเปzาหมายตามแผนยMอยของแผนแมMบทฯ  

                          มีบทบาทหลักในการพัฒนาและสMงเสริมการสรGางคุณคMาและมูลคMาเพิ่มจากสมุนไพรไทย

ผMานการสรGางคุณคMาตลอดทั้งหMวงโซM ภายใตGแผนปฏิบัติการดGานสมุนไพรแหMงชาติ ฉบับที่ 2 (พ.ศ. 2566-2570) 

ตั้งแตMการสMงเสริมการอนุรักษ(พันธุ(พืชสมุนไพร การสนับสนุนวิชาการรองรับการผลิตและพัฒนาผลิตภัณฑ( 

การตลาดที่มุMงเนGนการสรGางความรูGความเขGาใจของคุณประโยชน(ของสมุนไพรไทย รองรับกลุMมผูGบริโภคและ

บริการที่เกี ่ยวขGองดGานสมุนไพรตามความตGองการของตลาดโดยเฉพาะอุตสาหกรรมผลิตภัณฑ(เสริมอาหาร  

สินคGาประเภทโภชนาเภสัช ผลิตภัณฑ(ประเภทเวชสำอางและผลิตภัณฑ(กลุMมเครื่องสำอาง สนองความตGองการ

การดูแลสุขภาพประชาชนทั้งชาวไทยและตMางประเทศที่สนใจในการดูแลสุขภาพจากสมุนไพร และฐานขGอมูล

เกษตรชีวภาพที ่มุ MงเนGนการปลูกและพัฒนาวัตถุดิบผลิตภัณฑ(สมุนไพรใหGมีคุณภาพสูงและเพียงพอตMอ 

ความตGองการของตลาด นำไปสูMการเพิ่มขึ้นของอัตราการขยายตัวของมูลคMาของสินคGาเกษตรชีวภาพขยายตัว 

รGอยละ 3 

 (5) ประเด็น อุตสาหกรรมและบริการแหPงอนาคต (รอง) 

 (5.1) เปzาหมายระดับประเด็นของแผนแมMบทฯ  

  � เปzาหมายท่ี 1 การขยายตัวของผลิตภัณฑ(มวลรวมในประเทศในสาขาอุตสาหกรรมและบริการ 

      � เปzาหมายท่ี 2 ผลิตภาพการผลิตของภาคอุตสาหกรรมและภาคบริการเพ่ิมข้ึน 

  � การบรรลุเปzาหมายตามแผนแมMบทฯ 

    มุMงเนGนการดำเนินการ 2 ประเด็นสำคัญ คือ 1) การนำสมุนไพรที่มีศักยภาพมาพัฒนาใหG

เปwนสารสกัด เวชสำอาง หรือนวัตกรรมอาหารชีวภาพ โดยการศึกษา วิจัย และพัฒนาตGนแบบมาตรฐานและ

ผลิตภัณฑ(ที่เกิดขึ้นเพื่อตMอยอดสูMการสMงเสริมและการพัฒนาศักยภาพผูGประกอบการ และ 2) การนำบริการ

การแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกเขGาสู MการยกระดับคุณภาพมาตรฐานในระดับสากลควบคูMกับ 

การพัฒนาศักยภาพผูGประกอบการที่เกี่ยวขGองและผูGใหGบริการใหGมีศักยภาพรองรับการใหGบริการกลุMมประชาชน

ผูGมีรายไดGดีและกลุMมนักทMองเที่ยวเพื่อบูรณาการการพัฒนาอุตสาหกรรมบริการสุขภาพกับ นโยบาย Medical Hub 

เพื ่อสนับสนุนผลการดำเนินงานใหGบรรลุเปzาหมายอัตราการขยายตัวของผลิตภัณฑ(มวลรวมในประเทศ  

สาขาอุตสาหกรรม ขยายตัวเฉล่ียรGอยละ 4.6 อัตราการขยายตัวของผลิตภัณฑ(มวลรวมในประเทศ สาขาบริการ 
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ขยายตัวเฉลี่ยรGอยละ 5.4 อัตราการขยายตัวของผลิตภาพการผลิตของภาคอุตสาหกรรม ขยายตัวเฉลี่ยรGอยละ 2.2 

และอัตราการขยายตัวของผลิตภาพการผลิตของภาคบริการ ขยายตัวเฉล่ียรGอยละ 2.7  

     (5.2) แผนยMอยของแผนแมMบทฯ อุตสาหกรรมชีวภาพ  

   � แนวทางการพัฒนา สนับสนุนการสรGางมูลคMาเพิ่มจากวัตถุดิบชีวภาพที่เปwนมิตรกับสิ่งแวดลGอม

และเศรษฐกิจฐานชีวภาพ เชMน ชีวเคมีภัณฑ( วัสดุชีวภาพ ชีวเภสัชภัณฑ( เวชสำอาง นวัตกรรมอาหารชีวภาพ สารสกัดสมุนไพร 

เช้ือเพลิงชีวภาพ และพลังงานชีวภาพ เปwนตGน และสรGางเศรษฐกิจฐานชีวภาพอุบัติใหมMท้ังระบบอยMางครบวงจร  

   � เปzาหมายของแผนยMอย 040101 อุตสาหกรรมชีวภาพมีการขยายตัวเพ่ิมข้ึน 

   � การบรรลุเปzาหมายตามแผนยMอยของแผนแมMบทฯ  

    มีบทบาทหลักในการศึกษา วิจัย และพัฒนามาตรฐานสารสกัด และผลิตภัณฑ(สมุนไพร

เพื่อใหGเกิดการสรGางผลิตภัณฑ(จากอุตสาหกรรมชีวภาพรูปแบบใหมM ที่ตอบสนองความตGองการในตลาดสุขภาพ 

โดยเฉพาะเวชสำอาง และนวัตกรรมอาหารชีวภาพ เพื่อใหGเกิดผลิตภัณฑ(จากสมุนไพรที่มีความหลากหลายและ

ตอบสนองความตGองการดูแลสุขภาพของผูGบริโภคที่ใหGความสนใจในการดูแลสุขภาพเพิ่มขึ้น สามารถนำนวัตกรรมท่ี

เกิดขึ้นเพื่อตMอยอดสูMการใชGประโยชน(ใหGกับผูGประกอบการผลิตภัณฑ(สมุนไพรเพื่อนำไปใชGในการสรGางคุณคMาและ

มูลคMาเพิ่มใหGกับผลิตภัณฑ(สมุนไพร จะมีสMวนชMวยผลักดันใหGอุตสาหกรรมชีวภาพในภาพรวมของประเทศใหGบรรลุ

เปzาหมายและมีการขยายตัวรGอยละ 10 

 (5.3) แผนยMอยของแผนแมMบทฯ อุตสาหกรรมและบริการการแพทย(ครบวงจร 

   � แนวทางการพัฒนา 

      1. สMงเสริมการพัฒนาและการใชGเทคโนโลยีและนวัตกรรมทางการแพทย(เพื ่อเพ่ิม

ประสิทธิภาพในการใหGบริการดGานสุขภาพ เชMน การแพทย(ทางไกลและการแพทย(แมMนยำปÅญญาประดิษฐ( 

เทคโนโลยีชีวภาพดGานสุขภาพ ผลิตภัณฑ(สุขภาพ ยา และชีววัตถุ เปwนตGน ตลอดจนจัดทำฐานขGอมูลที่จำเปwน 

เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพและศักยภาพในทุกมิติของการใหGบริการดGานสุขภาพ 

      2. ส Mงเสร ิมการพัฒนาอุตสาหกรรมการแพทย(ท ี ่ท ันสมัย ม ีค ุณคMา และมีม ูลคMา 

เพิ่มสูงโดยสMงเสริมการนำผลิตภัณฑ(ของอุตสาหกรรมการแพทย(ที่ทันสมัยมาใชGในประเทศ เพื่อสรGางอุตสาหกรรมและ

บริการการแพทย(ที่สามารถรองรับความตGองการในประเทศและตMางประเทศ และพรGอมมุMงสูMการเปwนศูนย(กลาง

อุตสาหกรรมและบริการการแพทย( 

      3. ผลิตและพัฒนาบุคลากรทางดGานสุขภาพในทุกระดับ ทั้งในภาคอุตสาหกรรมและ

บริการทางการแพทย( ทั้งแผนปÅจจุบันและแผนไทยใหGมีศักยภาพดGานเทคโนโลยี มีทักษะความชำนาญและมี

มาตรฐานเปwนท่ียอมรับในระดับสากล 

      4. ยกระดับมาตรฐานของผลิตภัณฑ(ทางการแพทย(และการใหGบริการทางการแพทย(ใหG

เทียบเทMากับระดับสากล ยกระดับการแพทย(และบริการสุขภาพแผนไทย สรGางศูนย(ทดสอบมาตรฐานของ

ผลิตภัณฑ(ทางการแพทย( สMงเสริมการอำนวยความสะดวกในการตรวจและรับรองมาตรฐานผลิตภัณฑ(ทาง

การแพทย(ของไทยใหGกับผูGประกอบการอยMางถูกตGอง รวดเร็ว ในราคาที่เปwนธรรมเพื่อใหGผูGประกอบการไทย

สามารถแขMงขันไดGมากข้ึน 
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       5. ขยายชMองทางการตลาดท้ังในและตMางประเทศ และเชื ่อมโยงกับการทMองเที่ยวเชิง

สุขภาพและกิจกรรมอื่น ๆ เพื่อสรGางมูลคMาเพิ่มในประเทศ เชMน การตรวจสุขภาพ ทันตกรรม เปwนตGน สMงเสริมใหGไทย 

เปwนศูนย(กลางดGานสุขภาพทั้งดGานรMางกายและจิตใจที่ผสมผสานความเชี่ยวชาญทั้งในการแพทย(แผนปÅจจุบันและ

การแพทย(แผนไทย ควบคูMไปกับการสรGางระบบเฝzาระวังปzองกันควบคุมโรคดGานเวชศาสตร(การเดินทางและทMองเท่ียว 

   � เปzาหมายของแผนยMอย 040201 อุตสาหกรรมและบริการทางการแพทย(มีการขยายตัว

เพ่ิมข้ึน 

   � การบรรลุเปzาหมายตามแผนยMอยของแผนแมMบทฯ  

    มีบทบาทสนับสนุนการพัฒนามาตรฐานและวิชาการการจัดบริการการแพทย(แผนไทย

และการแพทย(ทางเลือกที่บูรณาการกับการรักษารMวมกับการแพทย(แผนปÅจจุบัน และการนำเทคโนโลยีโทรเวชกรรม 

(Telemedicine) เขGาไปมีสMวนรMวมในการดูแลสุขภาพ ในสถานพยาบาลภาคเอกชน มุMงเนGนการนำศักยภาพของ

กัญชาทางการแพทย( สมุนไพร นวดไทย และบริการสุขภาพอื่น ๆ ทางการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก 

ที่มีศักยภาพ เพื่อดึงดูดกลุMมประชาชนที่มีรายไดGดีและนักทMองเที่ยวที่ตGองการรับการดูแลสุขภาพที่ประเทศ  

เพื ่อเสริมนำใหGประเทศไทยเปwนศูนย(กลางดGานสุขภาพทั้งรMางกายและจิตใจที ่ผสมผสานความเชี ่ยวชาญ 

ทั ้งในการแพทย(แผนปÅจจุบันและการแพทย(แผนไทย (Medical Hub) ซึ ่งจะชMวยใหGอัตราการขยายตัว 

ของอุตสาหกรรมและบริการการแพทย(ของประเทศขยายตัวเพ่ิมข้ึน รGอยละ 5 

   (6) ประเด็น การทPองเท่ียว (รอง) 
        (6.1) เปzาหมายระดับประเด็นของแผนแมMบทฯ 
      � เปzาหมายท่ี 1 ผลิตภัณฑ(มวลรวมในประเทศดGานการทMองเท่ียวตMอผลิตภัณฑ(มวลรวมในประเทศเพ่ิมข้ึน 

      � การบรรลุเปzาหมายตามแผนแมMบทฯ นำจุดแข็งของภูมิปÅญญาการแพทย(แผนไทย และ

สมุนไพรที่มีเฉพาะในประเทศไทย เปwนมาตรการสรGางแรงจูงใจใหGเกิดการทMองเที่ยวเชิงสุขภาพ โดยสนับสนุน

องค(ความรูGรMวมกับหนMวยงานที่เกี่ยวขGอง ในการพัฒนารูปแบบการจัดบริการแบบองค(รวม (Holistic Medicine) 

และการพัฒนาผลิตภัณฑ(สมุนไพรท่ีมีคุณภาพ มาตรฐาน ปลอดภัย ถMายทอดไปยังสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ 

สถานพยาบาลภาคเอกชน รGานอาหาร โรงแรมและที่พัก และรGานจำหนMายสินคGาที่ระลึก รวมถึงการนำจุดเดMน

ของการนวดไทย กัญชา และสมุนไพรที่มีศักยภาพในทGองถิ่นเพื่อพัฒนารูปแบบการทMองเที่ยวใหมMๆ ใหGกับ

ประเทศ สMงผลชMวยใหGการบรรลุเปzาหมายของสัดสMวนผลิตภัณฑ(มวลรวมในประเทศดGานการทMองเที่ยวตMอ

ผลิตภัณฑ(มวลรวมในประเทศ เพ่ิมข้ึนรGอยละ 22  

  (6.2) แผนยMอยของแผนแมMบทฯ การทMองเท่ียวเชิงสรGางสรรค(และวัฒนธรรม 

                      � แนวทางการพัฒนา 

      1. สรGางคุณคMาและมูลคMาเพิ่มใหGกับสินคGาและบริการบนฐานของทุนทางวัฒนธรรมและภูมิ

ปÅญญาทGองถิ่นที่มีเอกลักษณ(เฉพาะถิ่น ไดGแกM แหลMงอุทยานประวัติศาสตร( เมืองมรดกโลก โบราณสถาน เมืองเกMา  

ยMานการคGา วิถีชีวิตลุMมน้ำ สินคGาชุมชน อาหารไทย และแพทย(แผนไทย เพื่อนำมาสรGางสรรค(คุณคMาและมูลคMา

ผMานองค(ความรูG นวัตกรรม เทคโนโลยี และการออกแบบเพื่อสรGางสรรค(เปwนสินคGา รวมถึงการพัฒนากิจกรรม
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และบริการรูปแบบใหมM ๆ ใหGกับนักทMองเที ่ยว เชMน การทMองเที ่ยวเชิงเกษตร การทMองเที ่ยวโดยชุมชน 

การทMองเท่ียวเชิงนิเวศ การทMองเท่ียววิถีพุทธ การทMองเท่ียวกลุMมมุสลิม เปwนตGน 

      2. พัฒนาปÅจจัยแวดลGอมใหGเอื ้อตMอการสMงเสริมความคิดสรGางสรรค(เพื ่อนำมาพัฒนา 

ตMอยอดสินคGาและบริการดGานการทMองเที่ยว ไดGแกM การสMงเสริมการวิจัย พัฒนา และการออกแบบ การสรGาง

นวัตกรรม การสMงเสริมการลงทุน การสรGางเครือขMายวิสาหกิจการทMองเที่ยว การสื่อสารและการคมนาคม  

การพัฒนาระบบฐานขGอมูล การสMงเสริมการตลาด และการสรGางเร่ืองราวเพ่ือบอกเลMานักทMองเท่ียว เปwนตGน 

      3. สMงเสริมการจดทะเบียน การคุGมครอง การใชGทรัพย(สินทางปÅญญาและภูมิปÅญญาเพ่ือ

สนับสนุนการพัฒนาตMอยอดไปสูMการทMองเที่ยวเชิงสรGางสรรค(และการเปwนเมืองศูนย(กลางการทMองเที่ยวของ

ภูมิภาค ไดGแกM แหลMงประวัติศาสตร( ศิลปวัฒนธรรมไทย มรดกทางวัฒนธรรม กิจกรรมและสินคGาของชุมชน 

อาหารไทย และการแพทย(แผนไทย 

      4. สMงเสริมการตลาดการทMองเที่ยวโดยการนำเสนอเอกลักษณ(ของประเทศไทยและของแตM

ละทGองถิ่น ใหGเปwนที่เขGาใจในเวทีโลก ผMานสื่อสรGางสรรค(และนวัตกรรมทางสื่อตMาง ๆ รวมทั้งการสMงเสริมการ

สื่อสารเรื่องราวอันเปwนเอกลักษณ(ของแตMละภูมิภาคและจังหวัดตMาง ๆ ผMานการพัฒนาแบรนด(และการสื่อสาร

เร่ืองราวอยMางสรGางสรรค(ผMานชMองทางการตลาดท่ีเปwนท่ีนิยมในกลุMมเปzาหมาย 

                      � เปzาหมายของแผนยMอย  

       050101 รายไดGจากการทMองเท่ียวเชิงสรGางสรรค(และวัฒนธรรมเพ่ิมข้ึน 

       050103 ทMองเท่ียวเชิงสรGางสรรค(และวัฒนธรรมไดGรับการข้ึนทะเบียนทรัพย(สินทางปÅญญาเพ่ิมข้ึน 

                      � การบรรลุเปzาหมายตามแผนยMอยของแผนแมMบทฯ   

   มีบทบาทสนับสนุนนำภูมิปÅญญาจากตำรับตำราการแพทย(แผนไทยที ่ผMานการ

ปริวรรตและถMายถอด หรือองค(ความรูGจากภูมิปÅญญาของหมอพื้นบGานและผูGทรงคุณวุฒิในพื้นที่  ใหGสามารถ

สรGางคุณคMาและมูลคMาเพิ่มใหGกับประเทศ โดยการตMอยอดภูมิปÅญญาดังกลMาวใหGกับสินคGาและบริการบนฐานของ

ทุนทางวัฒนธรรมและภูมิปÅญญาทGองถิ่นมีเอกลักษณ(เฉพาะ และการพัฒนาเรื่องเลMาเพื่อกระตุGนใหGเกิดการ

ทMองเท่ียว รวมถึงการสรGางความตระหนักรูGแกMประชาชนใหGเห็นถึงความสำคัญของภูมิปÅญญาการแพทย(แผนไทย

และสมุนไพร เพื่อชMวยกันปzองกันการฉกฉวยทรัพยากรทางภูมิปÅญญาของประเทศ สMงผลใหGอัตราการขยายตัว

ของรายไดGจากการทMองเที่ยวเชิงสรGางสรรค(และวัฒนธรรมในภาพรวมของประเทศเพิ่มขึ้นเฉลี่ยรGอยละ 10 และ

อัตราการขยายตัวของจำนวนสินคGาและบริการการทMองเที ่ยวเชิงสรGางสรรค(และวัฒนธรรมที่ไดGรับการ 

ข้ึนทะเบียนทรัพย(สินทางปÅญญา เฉล่ียเพ่ิมข้ึนรGอยละ 5 

 (6.3) แผนยMอยของแผนแมMบทฯ การทMองเท่ียวเชิงสุขภาพ ความงาม และแพทย(แผนไทย 

                       � แนวทางการพัฒนา 

   1. ยกระดับคุณภาพการใหGบริการการทMองเที่ยวเชิงสุขภาพใหGไดGมาตรฐานระดับสากล  

ทั้งคุณภาพของสถานประกอบการและคุณภาพของผูGใหGบริการที่มีทักษะและความเชี่ยวชาญ ใหGความสำคัญเรื่อง

ความสะอาดและความปลอดภัยในสถานประกอบการ ซึ่งครอบคลุมการใหGบริการในธุรกิจสปาและบริการเสริม

ความงาม นวดแผนไทย โยคะ การดูแลผูGสูงอายุ สถานพักฟîïนเพ่ือการฟîïนฟูสุขภาพและการผMอนคลาย 
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   2. สรGางสรรค(การทMองเท่ียวเชิงสุขภาพรูปแบบใหมMบนพ้ืนฐานของทรัพยากรท่ีมีศักยภาพ

ในการบำบัด ฟîïนฟู รักษาสุขภาพ โดยใชGความคิดสรGางสรรค(นวัตกรรม และเอกลักษณ(ความเปwนไทยในการใหGบริการ 

พรGอมทั้งสรGางความหลากหลายของกิจกรรมสMงเสริมสุขภาพที่ไดGมาตรฐานเปwนที่ยอมรับในระดับสากลและเชื่อมโยงกับ

กิจกรรมการทMองเท่ียวตMาง ๆ เชMน การใชGพุน้ำรGอน น้ำแรM สปาโคลน เพ่ือสMงเสริมการทMองเท่ียวเชิงสุขภาพ เปwนตGน 

   3. พัฒนายกระดับคุณภาพผลิตภัณฑ(ดGานแพทย(แผนไทยใหGมีมาตรฐานระดับสากลและ

สอดคลGองกับความตGองการของตลาดเพื่อสรGางมูลคMาเพิ่มใหGแกMผลิตภัณฑ( โดยการวิจัย พัฒนานวัตกรรมตMอยอดใหGเกิด

สินคGาใหมM และการแปรรูปผลิตภัณฑ( พรGอมสรGางความเช่ือม่ันของผูGบริโภคตMอผลิตภัณฑ(การแพทย(แผนไทย 
                      � เปzาหมายของแผนยMอย  

        050301 รายไดGจากการทMองเท่ียวเชิงสุขภาพ ความงาม และแพทย(แผนไทยเพ่ิมข้ึน  

        050302 อันดับดGานรายไดGการทMองเท่ียวเชิงสุขภาพของประเทศไทย 

    � การบรรลุเปzาหมายตามแผนยMอยของแผนแมMบทฯ   

    มีบทบาทสนับสนุนในการพัฒนาวิชาการ และพัฒนารูปแบบการทMองเที ่ยวเชิง

สุขภาพที่มีคุณภาพ มาตรฐาน และปลอดภัยครอบคลุมสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ สถานพยาบาลภาคเอกชน 

รGานอาหาร โรงแรมและที่พัก และรGานจำหนMายสินคGาที่ระลึก เพ่ือใหGนักทMองเที่ยวดังกลMาวมีสุขภาวะดีขึ้นอยMางเปwน

องค(รวม (Holistic Medicine)  ดGวยการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพร โดยมุMงเนGนการ

สรGางสรรค(การทMองเที่ยวเชิงสุขภาพรูปแบบใหมMจากองค(ความรูGควบคูMกับการผลิตภัณฑ(สมุนไพรที่มีคุณภาพ

มาตรฐานรองรับการทMองเที่ยวและเปwนอัตลักษณ( ตลอดจนการเสริมสรGางศักยภาพผูGประกอบการที่เกี่ยวขGอง 

ซึ่งจะทำใหGประชาชนและนักทMองเที่ยวสนใจที่จะเขGารับการบริการและเลือกซื้อผลิตภัณฑ(สมุนไพรจากการ

เสริมสรGางศักยภาพการทMองเที่ยวเชิงสุขภาพที่มีคุณภาพ มาตรฐาน และปลอดภัย อันจะนำไปสูMการบรรลุ

เปzาหมายอัตราการขยายตัวของรายไดGจากการทMองเที่ยวเชิงสุขภาพ ความงาม และแพทย(แผนไทย เพิ่มขึ้นรGอยละ 5  

อันดับดGานรายไดGการทMองเท่ียวเชิงสุขภาพของประเทศไทยโดย Global Wellness Institute ดีข้ึน อันดับท่ี 12 

   (7) ประเด็น ผูTประกอบการและวิสาหกิจขนาดกลางและขนาดยPอมยุคใหมP (รอง) 

 (7.1) เปzาหมายระดับประเด็นของแผนแมMบทฯ  
    � เปzาหมายที่ 1 ผูGประกอบการในทุกระดับเปwนผูGประกอบการยุคใหมMที่มีบทบาทตMอระบบ

เศรษฐกิจเพ่ิมมากข้ึน 

    � การบรรลุเปzาหมายตามแผนแมMบทฯ สนับสนุนการสMงเสริมผูGประกอบการผลิตภัณฑ(สมุนไพร 

ตาม พ.ร.บ. ผลิตภัณฑ(สมุนไพร พ.ศ. 2562 โดยสนับสนุนการประกอบกิจการตามความพรGอมและความตGองการของ

ผูGประกอบการ โดยมุMงเนGนผูGประกอบการในกลุMมวิสาหกิจขนาดกลางและขนาดยMอม ไมMวMาจะเปwนการสMงเสริมและพัฒนา

ผลิตภัณฑ(สมุนไพรหรือใหGความชMวยเหลือในการศึกษาวิจัยเพื่อพัฒนาเทคโนโลยีในหลายดGาน ทั้งในดGานการสMงเสริม 

การเพาะปลูก การเพาะเลี้ยง การสMงเสริมคุณภาพ การผลิต การจัดการ และการตลาด การสMงเสริมการรวมตัว 

หรือความรMวมมือกันระหวMางผูGประกอบการกับภาคธุรกิจหรืออุตสาหกรรมอื่น การลดหรือยกเวGนคMาธรรมเนียม  

การใหGคำปรึกษาในการปฏิบัติตามหลักเกณฑ( มาตรฐาน หรือการเตรียมเอกสารทางวิชาการ เกี่ยวกับการผลิต

หรือการขายผลิตภัณฑ(สมุนไพร การขอรับการประเมินรับรองมาตรฐาน การขอขึ้นทะเบียนตำรับการแจGงรายละเอียด 
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หรือการจดแจGงผลิตภัณฑ(สมุนไพรที่จะผลิต โดยไมMตGองเสียคMาใชGจMาย ตลอดจนการจัดอบรมพัฒนาศักยภาพในการ

ประกอบการใหGสามารถปฏิบัต ิตามมาตรฐานที ่กฎหมายกำหนด และการจัดใหGมีเอกสารคำแนะนำ  

คูMมือหนังสือวิชาการหรือเอกสารอื่น ๆ จัดทำขึ้นเพื่อเผยแพรMความรูG พัฒนาศักยภาพผูGประกอบการโดยไมMตGอง

เสียคMาใชGจMาย ซึ่งการดำเนินการดังกลMาวสามารถเพิ่มสัดสMวนผลิตภัณฑ(มวลรวมของวิสาหกิจขนาดกลางและขนาดยMอม

ตMอผลิตภัณฑ(มวลรวมของประเทศ ไมMนGอยกวMารGอยละ 45 

 (7.2) แผนยMอยของแผนแมMบทฯ การสรGางระบบนิเวศท่ีเอ้ือตMอการดำเนินธุรกิจผูGประกอบการ

และวิสาหกิจขนาดกลางและขนาดยMอมยุคใหมM 

   � แนวทางการพัฒนา 

    1. สMงเสริมการเขGาถึงและการใชGประโยชน(จากฐานขGอมูลในการสรGางโอกาสใหGภาคธุรกิจ  โดย

พัฒนาระบบฐานขGอมูลเกี่ยวกับองค(ความรูG สถิติ ผลการวิจัยและพัฒนา ทรัพย(สินทางปÅญญา การตลาดและ

นวัตกรรม ใหGสามารถดำเนินการประมวลผลขGอมูลขนาดใหญMที่มีความซับซGอน ซึ่งรวมถึงการประมวลผลบน

กลุMมเมฆ ใหGเปwนระบบที่รวบรวมขGอมูลและองค(ความรูGที่เปwนปÅจจุบัน บูรณาการ และตMอเนื่องใหGผูGประกอบการ

วิสาหกิจขนาดกลางและขนาดยMอม  ผูGประกอบการชุมชน และเกษตรกรสามารถเขGาถึงขGอมูลขMาวสารที่จำเปwน

ตMอการวางแผนธุรกิจ ตลอดจนตMอยอดความคิดสรGางสรรค(และนวัตกรรมในการพัฒนาสินคGาและบริการของ

วิสาหกิจประเภทตMาง ๆ 

       2. สรGางความรMวมมือระหวMางภาครัฐ ภาคเอกชน ภาคการศึกษา และสถาบันวิชาการทั้งในและ

ระหวMางประเทศ ในการสMงเสริมและพัฒนาผู GประกอบการรMวมกัน โดยพัฒนาระบบและศูนย(บMมเพาะ

ผูGประกอบการยุคใหมMแบบครบวงจรและมีประสิทธิภาพ เพื่อสMงเสริมใหGผูGประกอบการทำธุรกิจอยMางเกื้อหนุน

กันระหวMางผูGประกอบการที่มีขนาดและศักยภาพตMางกัน โดยมีระบบจูงใจใหGเกิดการถMายทอดเทคโนโลยีและ

การพัฒนารMวมกัน การเรียนรูGและใหGคำปรึกษาทางดGานเทคโนโลยีและนวัตกรรมของภาคการผลิตและบริการ

ทั้งในระดับสMวนกลางและชุมชน ตลอดจนสMงเสริมการจัดการ การผลิต และพัฒนาบุคลากรทางเทคโนโลยี

ช้ันสูงใหGมีประสิทธิภาพและมีความคลMองตัวในการปฏิบัติงาน 

       3. สนับสนุนใหGเกิดพื้นที่ทำงานรMวม ทั้งในเชิงกายภาพและจากการใชGประโยชน(จาก

เทคโนโลยีดิจิทัลและนวัตกรรมสำหรับผู Gประกอบการทุกระดับ เพื ่อลดตGนทุนของธุรกิจและเปwนแหลMง

แลกเปลี่ยนขGอมูลองค(ความรูG ทักษะ และนวัตกรรมที่สะดวก รวดเร็ว และทันสมัย ทั้งยังเปwนการเชื่อมตMอธุรกิจ

ระหวMางกัน โดยเฉพาะการเช่ือมโยงธุรกิจขนาดใหญMกับธุรกิจขนาดกลาง ขนาดยMอม หรือธุรกิจต้ังตGนใหมM 

   � เปzาหมายของแผนยMอย 080401 อันดับนโยบายของภาครัฐที ่ม ีต Mอว ิสาหกิจและ

ผูGประกอบการดGานการสนับสนุนและความสอดคลGองของนโยบายดีข้ึน 

   � การบรรลุเปzาหมายตามแผนยMอยของแผนแมMบทฯ 

    มีบทบาทหลักภายใตG พ.ร.บ.ผลิตภัณฑ(สมุนไพร พ.ศ. 2562 ผMานการจัดตั้งศูนย(

สMงเสริมผูGประกอบการสมุนไพร เพื่อทำหนGาที่ใหGคำปรึกษาผูGประกอบการผลิตภัณฑ(สมุนไพรเพื่อถMายทอดองค(ความรูGทาง

วิชาการและนวัตกรรมที่เกี่ยวขGองเพื่อใหGผูGประกอบการผลิตภัณฑ(สมุนไพรสามารถสรGางคุณคMาและมูลคMาเพิ่มไดGเพิ่มมาก

ขึ้น เหมาะสมกับสถานการณ(ความตGองการและการบริโภคทั้งในและตMางประเทศ รวมถึงการอาศัยความรMวมมือกับ
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หนMวยงานอื่นที่เกี่ยวขGองในการสMงเสริมและสนับสนุนผูGประกอบการรMวมกันอยMางครบหMวงโซMคุณคMา ซึ่งสMงผลตMอ 

การสนับสนุนอันดับนโยบายของภาครัฐที่มีตMอวิสาหกิจและผูGประกอบการดGานการสนับสนุนและความสอดคลGอง

ของนโยบาย อันดับท่ี 15 

   (8) ประเด็น เขตเศรษฐกิจพิเศษ (รอง) 

 (8.1) เปzาหมายระดับประเด็นของแผนแมMบทฯ  
    � เปzาหมายที่ 1 การเจริญเติบโตของผลิตภัณฑ(มวลรวมของพื้นที่เขตเศรษฐกิจพิเศษ

ท้ังหมดเพ่ิมข้ึน 

    � การบรรลุเปzาหมายตามแผนแมMบทฯ  

   การแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพร ถือเปwนสMวนหนึ่งของการ

พัฒนาอุตสาหกรรมการแพทย(ครบวงจร (Medical Hub) ซึ่งถือเปwน 1 ใน 5 ของของอุตสาหกรรมแหMงอนาคต 

(New S-curve) ท่ีจะชMวยตMอยอดในการรักษาพยาบาลและการทMองเท่ียวเชิงสุขภาพท่ีประเทศไทยมีฐานอยูMเดิม 

ซึ่งการสMงเสริมการวิจัยยาและผลิตภัณฑ(สมุนไพร และการใหGบริการสุขภาพดGวยศาสตร(การแพทย(แผนไทยและ

การแพทย(ทางเลือกรูปแบบใหมM ๆ ที่ผMานการพัฒนาดGวยวิธีการที่ทันสมัย และกMอใหGเกิดสินคGาและบริการที่มี

ศักยภาพสูงในพื้นที่เขตเศรษฐกิจพิเศษ เกิดการลงทุนและการใหGบริการตGนแบบที่มุMงเนGนและรองรับนักลงทุน

และผูGมีกำลังซื้อสูงทั้งในและตMางประเทศ ซึ่งจะชMวยใหGการเจริญเติบโตของผลิตภัณฑ(มวลรวมของพื้นที่เขต

เศรษฐกิจพิเศษท้ังหมดเพ่ิมข้ึน 

  (8.2) แผนยMอยของแผนแมMบทฯ การพัฒนาเขตพัฒนาพิเศษภาคตะวันออก 

   � แนวทางการพัฒนา 

    1. สMงเสริมการลงทุนในอุตสาหกรรมเปzาหมายพิเศษ รวมทั้งเขตสMงเสริมเศรษฐกิจพิเศษ 

เพื่อใหGเกิดการลงทุนของภาคเอกชนในอุตสาหกรรมเปzาหมายที่ใชGเทคโนโลยีขั้นสูงใหGสามารถสรGางเทคโนโลยี

ไดGดGวยตนเอง และเกิดการสะสมทุนทางเทคโนโลยี ในเขตพัฒนาพิเศษภาคตะวันออกและประเทศไทยอยMาง

เปwนรูปธรรม 

       2. พัฒนาศักยภาพและคุณภาพแหลMงทMองเที ่ยวทั ้งเชิงประวัติศาสตร(และวัฒนธรรม 

เชิงนิเวศและอนุรักษ( เชิงสุขภาพ แหลMงทMองเที่ยวทางศิลปวิทยากร แหลMงทMองเที่ยวเพื่อนันทนาการ รวมท้ัง

แหลMงทMองเที่ยวสรGางใหมM พรGอมทั้งปรับปรุงภูมิทัศน(และพัฒนาเสGนทาง กิจกรรมทMองเที่ยว จัดพื้นที่เพ่ือ 

การทMองเที่ยวใหGมีคุณภาพ จัดการพื้นที่และสิ่งแวดลGอมเพื่อการสรGางบรรยากาศที่ดีสำหรับการทMองเที่ยวใน

พ้ืนท่ี 3 จังหวัดของเขตพัฒนาพิเศษภาคตะวันออก 

       3.พัฒนาโครงสรGางพื้นฐานดGานวิทยาศาสตร( เทคโนโลยี และนวัตกรรม สำหรับทำวิจัยตMอ

ยอดเพื่อขยายผลงานวิจัยไปสูMเชิงพาณิชย( และพัฒนาศูนย(การเรียนรูGและศูนย(บริการ รวมทั้งจัดทำหลักสูตร

การเรียนการสอน และฝ¢กอบรม ตMอยอดโครงสรGางพื้นฐานใหGเปwนแหลMงสนับสนุนการถMายทอดเทคโนโลยีทั้งใน

และตMางประเทศ รวมท้ังการใหGบริการวิเคราะห(ทดสอบของภูมิภาคอาเซียน 
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   � เปzาหมายของแผนยMอย   

   090101 การขยายตัวของผลิตภัณฑ(มวลรวมของพ้ืนท่ีเขตพัฒนาพิเศษภาคตะวันออกเพ่ิมข้ึน 

  090102 การลงทุนในเขตพ้ืนท่ีพัฒนาพิเศษภาคตะวันออก 

   � การบรรลุเปzาหมายตามแผนยMอยของแผนแมMบทฯ 

    มีบทบาทสนับสนุนในการพัฒนาโครงสรGางพื้นฐานดGานการพัฒนางานวิจัยและ

นวัตกรรมดGานสมุนไพรไทยอยMางครบหMวงโซMคุณคMา ควบคูMกับการพัฒนากำลังคนดGานสมุนไพรไทยใหGมีศักยภาพ

ในการพัฒนางานวิจัยและนวัตกรรมที่เปwนประโยชน(ตMอระบบสุขภาพและเศรษฐกิจของประเทศ ทั้งในระดับ

สMวนกลางและสMวนภูมิภาค รMวมกับภาคีเครือขMายดGานการวิจัยและนวัตกรรมที่มีความพรGอมและศักยภาพ 

เพื่อใหGเกิดงานวิจัยและนวัตกรรมที่จะเสริมนำใหGเกิดผลิตภัณฑ(สมุนไพรที่มีคุณภาพมาตรฐานในระดับสากล 

อันนำไปสูMการสรGางการยอมรับและความเชื่อมั่นทั้งในกลุMมบุคลากรทางการแพทย(และประชาชนทุกระดับ โดย

อาศัยโอกาสของพื้นที่ระเบียงเขตเศรษฐกิจภาคตะวันออก (EEC) และพื้นที่เขตเศรษฐกิจพิเศษอื่นทั่วประเทศ 

ใหGเปwนศูนย(กลางในการถMายทอดเทคโนโลยีและองค(ความรูGท่ีเก่ียวขGองเพ่ือพัฒนาอุตสาหกรรมสมุนไพรครบหMวง

โซMคุณคMา โดยเชื่อมโยงตั้งแตMเกษตรกร วิสาหกิจชุมชน หมอพื้นบGาน จนถึงผูGประกอบการผลิตภัณฑ(สมุนไพรใน

ระดับ SMEs และระดับใหญMทั้งในและตMางประเทศ เพื่อใหGเกิดผลิตภัณฑ(สมุนไพรที่สามารถตอบสนองปÅญหา

สุขภาพของสังคมโลกที่กำลังกGาวสูMสังคมผูGสูงอายุ ซึ่งมีอัตราการเจ็บปõวยจากโรคไมMติดตMอเรื้อรังเพิ่มสูงขึ้น โรค

อันเนื่องมาจากความเครียดและการทำงาน และกระแสการดูแลสุขภาพที่เพิ่มขึ้นจากการแพรMระบาดของเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 ซึ่งจะทำใหGสมุนไพรไทยที่ผMานการพัฒนางานวิจัยและนวัตกรรมสามารถเพิ่มคุณภาพชีวิตท่ี

ดีของคนไทย ลดตGนทุนการรักษาพยาบาลในประเทศ และสรGางความม่ันคงของระบบสาธารณสุขไทย พรGอมท้ัง

สามารถเชื่อมโยงอุตสาหกรรมทางการแพทย(และบริการการทMองเที่ยวเชิงสุขภาพ เพื่อเปwนศูนย(กลางการ

สMงเสริมและดูแลสุขภาพและรMางกายผูGปõวยท้ังดGานรMางกายและจิตใจ ซ่ึงจะมีผลใหGสมุนไพรไทยสามารถเปwนสMวน

หน่ึงในการพัฒนาประเทศไทยใหGมีขีดความสามารถในการแขMงขันสูงข้ึน 

 (9) ประเด็น การพัฒนาศักยภาพคนตลอดชPวงชีวิต (รอง) 
      (9.1) เปzาหมายระดับประเด็นของแผนแมMบทฯ 

  � เปzาหมายที่ 1  คนไทยทุกชMวงวัยมีคุณภาพเพิ่มขึ ้น ไดGรับการพัฒนาอยMางสมดุล ทั ้งดGานรMางกาย 

สติปÅญญาและคุณธรรมจริยธรรม เปwนผูGท่ีมีความรูGและทักษะในศตวรรษท่ี 21 รักการเรียนรูGอยMางตMอเน่ืองตลอดชีวิต 
  � การบรรลุเปzาหมายตามแผนแมMบทฯ  

  มีการสนับสนุนวิชาการการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพรเพ่ือ

การสMงเสริมสุขภาพและการปzองกันโรคและพัฒนารูปแบบการดูแลสุขภาพเพื่อนำไปใชGในการดูแลสุขภาพ

ผูGสูงอายุรMวมกับหนMวยงานอื่นที่เกี่ยวขGอง ซึ่งจะชMวยใหGผูGสูงอายุยังสามารถสรGางคุณคMาใหGกับตนเอง ครอบครัว 

และสังคมตMอไปไดG 

(9.2) แผนยMอยของแผนแมMบทฯ การสMงเสริมศักยภาพผูGสูงอายุ 

   � แนวทางการพัฒนา สMงเสริมสนับสนุนระบบการสMงเสริมสุขภาพดูแลผูGสูงอายุ พรGอมท้ัง

จัดสภาพแวดลGอมใหGเปwนมิตรกับผูGสูงอายุ อาทิ สิ่งอำนวยความสะดวกในการใชGชีวิตประจำวันที่เหมาะสมกับ
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ผูGสูงอายุ เมืองท่ีเปwนมิตรกับผูGสูงอายุท้ังระบบขนสMงสาธารณะ อาคารสถานท่ี พ้ืนท่ีสาธารณะ และท่ีอยูMอาศัยใหG

เอ้ือตMอการใชGชีวิตของผูGสูงอายุและทุกกลุMมในสังคม 

   � เปzาหมายของแผนยMอย 110501 ผูGสูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดี มีความมั่นคงในชีวิต มี

ทักษะการดำรงชีวิต เรียนรูGพัฒนาตลอดชีวิต มีสMวนรMวมในกิจกรรมสังคม สรGางมูลคMาเพ่ิมใหGแกMสังคมเพ่ิมข้ึน    

   � การบรรลุเปzาหมายตามแผนยMอยของแผนแมMบทฯ   

    มีบทบาทสนับสนุนในการพัฒนาวิชาการ องค(ความรูG และนวัตกรรมดGานการแพทย(

แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพร เพื่อนำไปพัฒนารูปแบบการดูแลสุขภาพของผูGสูงอายุในชุมชนใหG

ผูGสูงอายุมีสุขภาวะท่ีดีรMวมกับหนMวยงานอ่ืนท่ีเก่ียวขGองอยMางบูรณาการ ซ่ึงจะชMวยใหGผูGสูงอายุในชุมชนมีคุณภาพชีวิตท่ีดี

และสามารถเปwนพลังสำคัญในการขับเคล่ือนประเทศ 

(10) ประเด็น พลังสังคม (รอง) 
      (10.1) เปzาหมายระดับประเด็นของแผนแมMบทฯ 

  � เปzาหมายท่ี 1 ทุกภาคสMวนมีสMวนรMวมในการพัฒนาสังคมเพ่ิมข้ึน 

  � การบรรลุเปzาหมายตามแผนแมMบทฯ  
   มีบทบาทสนับสนุนและมีสMวนรMวมในการนำองค(ความรู Gทางการแพทย(แผนไทย 

การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพรเพื่อนำไปใชGในการพัฒนานวัตกรรมรองรับการดูแลผูGสูงอายุรMวมกับภาคี

เครือขMายที่เกี่ยวขGองในการดูแลสุขภาพผูGสูงอายุในระดับชุมชน ที่จะชMวยใหGผูGสูงอายุในชุมชนไดGรับการดูแล

สุขภาพที่สอดรับกับปÅญหาและความจำเปwนดGานสุขภาพไดGอยMางกวGางขวาง ทำใหGผูGสูงอายุมีความเปwนอยูMที่ดีข้ึน

ไดGอยMางตMอเนื่องและเปwนทรัพยากรมนุษย(ที่มีคุณคMาของสังคมไทยตMอไป สามารถสMงผลกระทบตMอมิติดGานโอกาส

ของดัชนีช้ีวัดความกGาวหนGาของสังคมใหGเพ่ิมข้ึนรGอยละ 10 ภายในปt 2570 

(10.2) แผนยMอยของแผนแมMบทฯ การรองรับสังคมสูงวัยเชิงรุก 

  � แนวทางการพัฒนา  

   1. เพิ ่มบทบาททางเศรษฐกิจและสังคมของผู Gสูงอายุ สMงเสริมการนำความรูG 

ประสบการณ( และภูมิปÅญญาที่สั่งสมมาตลอดชMวงชีวิตของผูGสูงอายุมาถMายทอดสูMคนรุMนหลัง เพื่อใหGเกิดการสืบ

สานและตMอยอดการพัฒนาสังคม รวมทั้งสMงเสริมการรวมกลุMมของผูGสูงอายุเพื่อทำกิจกรรมที่เปwนประโยชน(และ

สามารถชMวยเหลือชุมชนและสังคม เพื่อใหGผูGสูงอายุมีสุขภาพกายที่แข็งแรง สุขภาพจิตดี มีคุณภาพชีวิตที่ดีมี

ศักดิ์ศรี และมีความสุขในการดำเนินชีวิตในสังคม และสามารถคงไวGซึ่งศักยภาพและบทบาทในการสรGางสรรค(

สังคม เปwนอีกหน่ึงแรงพลังในการชMวยขับเคล่ือนและพัฒนาประเทศไดGเชMนเดียวกับชMวงวัยอ่ืน ๆ 

  � เปzาหมายของแผนยMอย 150202 ผูGสูงอายุมีความเปwนอยูMท่ีดีข้ึนอยMางตMอเน่ือง 

      � การบรรลุเปzาหมายตามแผนยMอยของแผนแมMบทฯ 

     มีบทบาทสนับสนุนและมีสMวนรMวมในการนำองค(ความรู Gทางการแพทย(แผนไทย 

การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพรเพื่อนำไปใชGในการพัฒนานวัตกรรมรองรับการดูแลผูGสูงอายุรMวมกับภาคี

เครือขMายที ่เกี ่ยวขGองในการดูแลสุขภาพผู Gสูงอายุในระดับชุมชน ทำใหGผู GสูงอายุในชุมชนไดGรับการดูแล 

สุขภาพท่ีสอดรับกับปÅญหาและความจำเปwนดGานสุขภาพไดGอยMางกวGางขวาง ซ่ึงจะชMวยใหGผูGสูงอายุมีความเปwนอยูMท่ีดีข้ึน
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ไดGอยMางตMอเนื่อง มีคุณคMา มีงานทำ และยังสามารถเปwนทรัพยากรสำคัญในการพัฒนาประเทศตามความ

เหมาะสม ซึ่งจะสMงผลใหGสัดสMวนผูGสูงอายุที่ประสบปÅญหาความยากจนหลายมิติลดลงโดยเฉลี่ยรGอยละ 15 

ภายในปt 2580 

 (11) ประเด็น ความเสมอภาคและหลักประกันทางสังคม (รอง) 
      (11.1) เปzาหมายระดับประเด็นของแผนแมMบทฯ 

  � เปzาหมายท่ี 1 คนไทยทุกคนไดGรับการคุGมครองและมีหลักประกันทางสังคมเพ่ิมข้ึน 
  � การบรรลุเปzาหมายตามแผนแมMบทฯ แผนปฏิบัติราชการกรมฯ มีสMวนสนับสนุนองค(

ความรูGและวิชาการดGานการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพรที่มีประสิทธิผลและปลอดภัย 

เพื่อนำไปสนับสนุนใหGเกิดการพัฒนาชุดสิทธิประโยชน(ในการรับบริการสุขภาพที่เหมาะสมรMวมกับบริการ

สุขภาพทางการแพทย(แผนปÅจจุบัน ซึ่งจะทำใหGคนไทยทุกคนสามารถเขGาถึงการบริการการแพทย(แผนไทยและ

การแพทย(ทางเลือกในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐหรือสถานพยาบาลภาคเอกชนท่ีเขGารMวมโครงการไดGอยMาง

ท่ัวถึง ปลอดภัย โดยไมMมีคMาใชGจMาย 

(11.2) แผนยMอยของแผนแมMบทฯ การคุ Gมครองทางสังคมขั ้นพื ้นฐานและหลักประกันทาง

เศรษฐกิจ สังคม และสุขภาพ 

  � แนวทางการพัฒนา ขยายฐานความคุGมครองทางสังคม โดยกำหนดระดับมาตรฐานข้ันต่ำ

ของสวัสดิการแตMละประเภท แตMละกลุMมเปzาหมายใหGเหมาะสมและชัดเจน เพื่อปzองกันไมMใหGประชาชนทุกชMวง

วัยตGองเจอสภาวะความยากจนกรณีประสบเหตุการณ(ที่ทำใหGตGองสูญเสียรายไดG เพื่อเปwนหลักประกันในการ

ดำเนินชีวิตทางสังคมไดGโดยการจัดระบบหรือมาตรการในรูปแบบตMาง ๆ ใหGสามารถคุGมครองสิทธิขั้นพื้นฐานของ

ประชาชนทุกคน บริการสังคม การประกันสังคม การชMวยเหลือทางสังคม การคุGมครองอยMางเปwนทางการและไมM

เปwนทางการ ซึ่งครอบคลุมถึงการจัดโครงขMายการคุGมครองทางสังคม สำหรับผูGดGอยโอกาสและคนยากจน ใหG

สามารถเขGาถึงบริการพื้นฐานของภาครัฐไดGอยMางมีคุณภาพ และการจัดการกับความเสี่ยงทางสังคมที่เกิดข้ึน

จากวิกฤตทางเศรษฐกิจสังคม และภัยพิบัติตMาง ๆ เพื่อป¶ดชMองวMางการคุGมครองทางสังคมตMาง ๆ ในประเทศไทย

ปรับปรุงระบบและกลไกในการคุGมครองผูGบริโภค 

  � เปzาหมายของแผนยMอย 170101 คนไทยทุกคน โดยเฉพาะกลุMมดGอยโอกาสและกลุMม

เปราะบาง ไดGรับการคุGมครองและมีหลักประกันเพ่ิมข้ึน 

      � การบรรลุเปzาหมายตามแผนยMอยของแผนแมMบทฯ  

    มีบทบาทสนับสนุนและมีสMวนรMวมในการนำผลการวิจัยไปพัฒนาชุดสิทธิประโยชน(แกM

ประชาชนดGานบริการการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกและการผลักดันยาสมุนไพรที่มีประสิทธิผลและ

ความปลอดภัยเขGาสูMหลักประกันสุขภาพแหMงชาติและบัญชียาหลักแหMงชาติ เพื่อใหGคนไทยทุกคนสามารถเขGาถึง

การดูแลสุขภาพดGานการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกในสถานบริการของรัฐในทุกเพศและทุกวัย 

  (12) ประเด็น การเติบโตอยPางย่ังยืน (รอง) 

         (12.1) เปzาหมายระดับประเด็นของแผนแมMบทฯ 

       � เปzาหมายท่ี 1 สภาพแวดลGอมของประเทศไทยมีคุณภาพดีข้ึนอยMางย่ังยืน 
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       � การบรรลุเปzาหมายตามแผนแมMบทฯ  รMวมกับเครือขMายที่เกี่ยวขGองอยMางครบหMวงโซMคุณคMา

ในการพัฒนาสมุนไพรภายใตGกรอบการพัฒนาวิทยาศาสตร( เทคโนโลยีของประเทศไทยเพื่อเศรษฐกิจชีวภาพ เศรษฐกิจ

หมุนเวียนและเศรษฐกิจสีเขียว (Herbs in BCG) ที ่ไดGจัดทำโดยคณะกรรมการนโยบายสมุนไพรแหMงชาติ และการ

สนับสนุนภาคีเครือขMายที่เกี่ยวขGองเพื่อคุGมครองสมุนไพรและพื้นที่ปลูกสมุนไพรภายใตGพระราชบัญญัติคุGมครองและ

สMงเสริมภูมิปÅญญาการแพทย(แผนไทย พ.ศ. 2542 เพื ่อใหGอุตสาหกรรมดGานการแพทย(แผนไทย การแพทย(

ทางเลือก และสมุนไพรเปwนสMวนหนึ่งของการสนับสนุนใหGอันดับของประเทศดGานความยั่งยืนและคุณภาพ

ส่ิงแวดลGอมในระดับโลกใหGอยูMในระดับต่ำกวMา 50 ประเทศแรกของโลก 

 (12.2) แผนยMอยของแผนแมMบทฯ  แผนยMอยการสรGางการเติบโตอยMางย่ังยืนบนสังคมเศรษฐกิจสีเขียว 
       � แนวทางการพัฒนา สMงเสริมการบริโภคและการผลิตที่ยั่งยืน โดยพัฒนาและสMงเสริม

โรงงานอุตสาหกรรม นิคมอุตสาหกรรม และเมืองอุตสาหกรรม ตามแนวทางอุตสาหกรรมเชิงนิเวศ ที่ชMวยสรGาง

การเติบโตทางเศรษฐกิจและสังคม รวมทั้งการขับเคลื่อนเกษตรกรรมยั่งยืน ทั้งการเพาะปลูก ปศุสัตว( และ

ประมง ตลอดหMวงโซMคุณคMา พัฒนาและสMงเสริม การทMองเที่ยวที่ยั่งยืน เพื่อใหGแหลMงทMองเที่ยวและสิ่งอานวย

ความสะดวกตMาง ๆ มีมาตรฐานตามแนวทางการทMองเที่ยวที่ยั่งยืน โดยสMงเสริมทั้งอุปสงค(และอุปทานและ

นวัตกรรม เพ่ือสรGางมูลคMาเพ่ิมและประโยชน(สูงสุดตMอประชาชนในทGองถ่ิน    

      � เปzาหมายของแผนยMอย 180101 การบริโภคและการผลิตของประเทศมีความย่ังยืนสูงข้ึน 

      � การบรรลุเปzาหมายตามแผนยMอยของแผนแมMบทฯ  

      มีบทบาทสนับสนุนและมีสMวนรMวมมใหGเกิดการขับเคลื่อนสมุนไพรเพื่อเศรษฐกิจท่ี

รMวมกับหนMวยงานที่เกี ่ยวขGองโดยตGองคำนึงถึงการพัฒนาเศรษฐกิจ 3 มิติ คือ เศรษฐกิจชีวภาพ (Bioeconomy) 

เศรษฐกิจหมุนเวียน (Circular Economy) และเศรษฐกิจสีเขียว (Green Economy) ไปพรGอมกับการนำองค(ความรูGมา

ตMอยอดฐานความเขGมแข็งของประเทศไทยโดยเฉพาะการพัฒนาการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพร  

รองรับการเติบโตภายใตGแนวคิดประเทศไทย 4.0 มุMงการเติบโตของประเทศภายใตGสิ่งแวดลGอมที่ดี รMวมกับการสMงเสริม

และอนุรักษ(พืชสมุนไพรและพื้นที่ปลูกในชุมชนเพ่ือใหGเกิดการใชGประโยชน(จากพืชสมุนไพรอยMางยั่งยืน สMงผลตMอ 

การตอบสนองตัวช้ีวัดดัชนีสมรรถนะส่ิงแวดลGอมมีคะแนนดีข้ึนในภาพรวมของประเทศตMอไป 

    (13) ประเด็น การบริการประชาชนและประสิทธิภาพภาครัฐ (รอง) 

      (13.1) เปzาหมายระดับประเด็นของแผนแมMบทฯ  

        � เปzาหมายท่ี 1 บริการของรัฐมีประสิทธิภาพและมีคุณภาพเปwนท่ียอมรับของผูGใชGบริการ 

        � เปzาหมายท่ี 2 ภาครัฐมีการดำเนินการท่ีมีประสิทธิภาพ ดGวยการนำนวัตกรรมเทคโนโลยีมาประยุกต(ใชG 

        � การบรรลุเปzาหมายตามแผนแมMบทฯ มุMงเนGนพัฒนากรมใหGมีระบบการบริหารจัดการท่ี

เปwนเลิศดGวยธรรมาภิบาลในหนMวยงาน เชMน การพัฒนาระบบบริหารของกรมใหGมีประสิทธิภาพและมีความยืดหยุMนสูง 

การพัฒนาแผนปฏิบัติราชการกรม ที่ชMวยยกระดับการปฏิบัติราชการใหGบรรลุเปzาหมายทั้งในมิติผลผลิตและ

งบประมาณอยMางมีประสิทธิภาพ เหมาะสม คุGมคMา การพัฒนากระบวนงานที่เปwนประโยชน(ตMอการใหGบริการประชาชน 

โดยคำนึงถึงการนำเทคโนโลยีดิจิทัลเพ่ือนำไปใชGประโยชน( การพัฒนาสมรรถนะของบุคลากรเพ่ือใหGเกิดการปฏิบัติ

ราชการอยMางมีประสิทธิภาพและตอบสนองความพึงพอใจใหGกับประชาชน และการพัฒนาและปรับปรุง
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กฎหมายที่ไมMเปwนอุปสรรคตMอประชาชนในการเขGาถึงการใหGบริการของกรม ซึ่งจะชMวยใหGการบรรลุเปzาหมาย

ภาพรวมของสMวนราชการในประเด็นของระดับความพึงพอใจในคุณภาพการใหGบริการของภาครัฐ ไมMนGอยกวMา

รGอยละ 85 และดัชนีรัฐบาลอิเล็กทรอนิกส(ในการจัดลำดับขององค(การสหประชาชาติอยูMในกลุMมประเทศท่ีมีการ

พัฒนาสูงสุด 60 อันดับแรก 

    (13.2) แผนยMอยของแผนแมMบทฯ การพัฒนาบริการประชาชน 

         � แนวทางการพัฒนา 

      1. พัฒนารูปแบบบริการภาครัฐเพ่ืออำนวยความสะดวกในการใหGบริการประชาชน  

      2. พัฒนาการใหGบริการภาครัฐผMานการนำเทคโนโลยีดิจิทัลมาประยุกต(ใชG  

     3. ปรับวิธีการทำงาน  

         � เปzาหมายของแผนยMอย 200101 งานบริการภาครัฐท่ีปรับเปล่ียนเปwนดิจิทัลเพ่ิมข้ึน 

         � การบรรลุเปzาหมายตามแผนยMอยของแผนแมMบทฯ  

        มีบทบาทสนับสนุนและมีส MวนรMวมในการพัฒนาระบบราชการผMานการนำ

เทคโนโลยีดิจิทัลเพื่อสนับสนุนการขับเคลื่อนงานตามภารกิจของกรมอยMางมีประสิทธิภาพมากขึ้น ตอบสนอง

ความตGองการของประชาชนและภาคีเครือขMายที่เกี่ยวขGองเพื่อใหGการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก

สามารถสรGางคุณคMาและมูลคMาเพิ่มใหGกับประเทศชาติตMอไปไดGอยMางกGาวกระโดด ซึ่งจะสMงผลสนับสนุนใหGสัดสMวน

ความสำเร็จของกระบวนงานท่ีไดGรับการปรับเปล่ียนเปwนดิจิทัลในภาพรวมของประเทศมีแนวโนGมเพ่ิมข้ึนตามไปดGวย 

    (13.3) แผนยMอยของแผนแมMบทฯ การบริหารจัดการการเงินการคลัง 

         � แนวทางการพัฒนา 

      1. จัดทำงบประมาณตอบสนองตMอเปzาหมายตามยุทธศาสตร(ชาติ  

      2. กำหนดใหGมีการติดตามประเมินผลสัมฤทธ์ิการดำเนินการตามยุทธศาสตร(ชาติ

และผลสัมฤทธ์ิของแผนงาน/โครงการ  

         � เปzาหมายของแผนยMอย 200201 หนMวยงานภาครัฐบรรลุผลสัมฤทธ์ิตามเปzาหมาย

ยุทธศาสตร(ชาติ 

               � การบรรลุเปzาหมายตามแผนยMอยของแผนแมMบทฯ 

         มีบทบาทสนับสนุนและมีสMวนรMวมในการบรรลุผลสัมฤทธิ์ตามเปzาหมายยุทธศาสตร(ชาติ 

โดยดำเนินการพัฒนาแผนปฏิบัติราชการกรมใหGสอดคลGองกับยุทธศาสตร(ชาติ ผMานการพัฒนาฐานขGอมูลที่สะทGอน

สถานการณ(ปÅจจุบันและสามารถนำไปใชGประโยชน(ในการวางแผนเชิงยุทธศาสตร( บูรณาการการจัดทำแผน

ระหวMางหนMวยงานที่เกี ่ยวขGอง และมุ MงปรับปรุงแผนปฏิบัติราชการใหGยืดหยุ Mน ปรับตัวไดGตามสถานการณ( 

ดำเนินการขับเคลื ่อนงานตามเปzาหมายที ่กำหนดไวGผMานการดำเนินงานที ่ยืดหยุ Mนตามสถานการณ(และใหG

ความสำคัญในการบริหารงบประมาณใหGเปwนไปตามเปzาหมาย ดำเนินการติดตามประเมินผลการดำเนินงานที่มี

ประสิทธิภาพผMานการพัฒนาแผนงานโครงการที่เชื่อมโยงผลผลิต ผลลัพธ( ผลกระทบตMอเปzาหมายที่สามารถใชG

พัฒนาตัวชี้วัดไดG รวมถึงมีการสื่อสารและเผยแพรMผลการประเมินที่สามารถนำไปใชGในการพัฒนางานในอนาคต 
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ภายใตGการมีสMวนรMวมและความตGองการของผูGมีสMวนไดGสMวนเสีย เพื่อใหGแผนปฏิบัติราชการกรมนำไปสูMการปฏิบัติ  

มีงบประมาณรองรับอยMางเหมาะสม เกิดผลการปฏิบัติราชการท่ีมีประสิทธิภาพสูงสุด 

    (13.4) แผนยMอยของแผนแมMบทฯ พัฒนาระบบบริหารงานภาครัฐ  
         � แนวทางการพัฒนา 

       1. พัฒนาหนMวยงานภาครัฐใหGเปwน “ภาครัฐทันสมัย เป¶ดกวGาง เปwนองค(กรขีดสมรรถนะสูง”  

       2. กำหนดนโยบายและการบริหารจัดการท่ีต้ังอยูMบนขGอมูลและหลักฐานเชิงประจักษ(  

      3. ปรับเปล่ียนรูปแบบการจัดโครงสรGางองค(การและออกแบบระบบการบริหารงานใหมM 

ใหGมีความยืดหยุMน คลMองตัว กระชับ ทันสมัย  

        � เปzาหมายของแผนยMอย 200401 ภาครัฐมีขีดสมรรถนะสูงเทียบเทMามาตรฐานสากลและ

มีความคลMองตัว 

        � การบรรลุเปzาหมายตามแผนยMอยของแผนแมMบทฯ  

       มีบทบาทสนับสนุนและมีสMวนรMวมการพัฒนาภาครัฐใหGมีขีดสมรรถนะสูงเทียบเทMา

มาตรฐานสากล และมีความคลMองตัวผMานกลไกการพัฒนาศักยภาพบุคลากรใหGมีทักษะที่จำเปwนในยุคดิจิทัลและ 

มีทัศนคติที่ดีในการทำงาน ตลอดจนพัฒนาศักยภาพองค(กรผMานการพัฒนาโครงสรGางองค(กรใหGมีความยืนหยุMน 

พัฒนากระบวนงานและนวัตกรรมการทำงานภายในองค(กร มีการนำเทคโนโลยีการบริหารจัดการภาครัฐในองค(กร 

และพัฒนาฐานขGอมูลกลางดิจิทัล รวมถึงการพัฒนานวัตกรรมการใหGบริการประชาชนและระบบการใหGบริการของ

รัฐที่มีประสิทธิภาพ สะดวกและงMายในการขอรับบริการจากภาครัฐดGวยเทคโนโลยีดิจิทัลเพ่ือสรGางความสะดวก

ใหGกับประชาชนในการขอรับบริการวิชาการดGานการแพทย(แผนไทย การแพทย(พื ้นบGาน และการแพทย(

ทางเลือก ซึ่งจะชMวยสนับสนุนใหGภาพรวมของระดับ Digital Government Maturity Model (Gartner) อยูM

ในระดับ 2 ข้ึนไปและสัดสMวนของหนMวยงานท่ีบรรลุผลสัมฤทธ์ิอยMางสูงตามเปzาหมาย ไมMนGอยกวMารGอยละ 90 

    (13.5) แผนยMอยของแผนแมMบทฯ การสรGางและพัฒนาบุคลากรภาครัฐ 

         � แนวทางการพัฒนา 

   1. ปรับปรุงกลไกในการกำหนดเปzาหมายและนโยบายกำลังคนในภาครัฐใหGมี

มาตรฐานและเกิดผลในทางปฏิบัติไดGอยMางมีประสิทธิภาพ  

   2. เสริมสรGางความเขGมแข็งในการบริหารงานบุคคลในภาครัฐใหGเปwนไปตามระบบ

คุณธรรมอยMางแทGจริง  

   3. พัฒนาบุคลากรภาครัฐทุกประเภทใหGมีความรูGความสามารถสูง มีทักษะการคิด

วิเคราะห(และการปรับตัวใหGทันตMอการเปล่ียนแปลง  

   4. สรGางผูGนำทางยุทธศาสตร(ในหนMวยงานภาครัฐทุกระดับอยMางตMอเน่ืองและเปwนระบบ  

        � เปzาหมายของแผนยMอย 200501 บุคลากรภาครัฐยึดคMานิยมในการทำงานเพ่ือ

ประชาชน ยึดหลักคุณธรรม จริยธรรม มีจิตสำนึก มีความสามารถสูง มุMงม่ัน และเปwนมืออาชีพ 
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        � การบรรลุเปzาหมายตามแผนยMอยของแผนแมMบทฯ  
         มีบทบาทสนับสนุนในการพัฒนาบุคลากรภาครัฐผMานการจัดทำแผนทรัพยากร

บุคคล และแผนความกGาวหนGาในสายงานและวิชาชีพของบุคลากรภายในกรมที่รองรับแผนปฏิบัติราชการกรม 

และสามารถนำไปใชGไดGจริงในทางปฏิบัติ ตลอดจนสMงเสริมใหGบุคลากรมีความผูกพันและรักองค(กร มุMงทำ

ประโยชน(ใหGแกMประชาชน รวมถึงมีคุณธรรมและจริยธรรมในการปฏิบัติราชการ  สามารถสMงผลภาพรวมตMอ

ดัชนีความผูกพันของบุคลากรภาครัฐ ไมMนGอยกวMารGอยละ 80 และสัดสMวนเจGาหนGาที่รัฐที่กระทำผิดกฎหมายลดลง

รGอยละ 20 

   (14) ประเด็นท่ี 21 การตPอตTานการทุจริตและประพฤติมิชอบ (รอง) 
    (14.1) เปzาหมายระดับประเด็นของแผนแมMบทฯ  

        � เปzาหมายท่ี 1 ประเทศไทยปลอดการทุจริตและประพฤติมิชอบ 

        � การบรรลุเปzาหมายตามแผนแมMบทฯ  มุMงเนGนการพัฒนาองค(กรอยMางมีธรรมาภิบาล

และโปรMงใส สามารถตรวจสอบไดG เสริมสรGางพฤติกรรมและจริยธรรมของบุคลากรในการตMอตGานการทุจริตโดย

กำหนดเปzาหมายใหGสามารถผMานตัวช้ีวัดการประเมินคุณธรรมและความโปรMงใสในการดำเนินงานของหนMวยงาน

ภาครัฐ (Integrity and Transparency Assessment : ITA) ใหGได Gคะแนนตั ้งแตM 90 คะแนนเปwนตGนไป 

สามารถสMงผลตMอการบรรลุเปzาหมายดัชนีการรับรูGการทุจริตของประเทศไทยในภาพรวมอยูMในอันดับ 1 ใน 54 

และ/หรือไดGคะแนนไมMต่ำกวMา 50 คะแนน ผMานกระบวนการปzองกันการทุจริตและประพฤติมิชอบ  
    (14.2) แผนยMอยของแผนแมMบทฯ 3.1 การปzองกันการทุจริตและประพฤติมิชอบ 

         � แนวทางการพัฒนา 

       1. สMงเสริมการปฏิบัติหนGาที่ของขGาราชการและเจGาหนGาที่ของรัฐใหGมีความใสสะอาด 

ปราศจากพฤติกรรมท่ีสMอไปในทางทุจริต  

        2. ปรับระบบงานและโครงสรGางองค(กรที่เอื ้อตMอการลดการใชGดุลพินิจในการปฏิบัติงาน 

ของเจGาหนGาท่ี  

        � เปzาหมายของแผนยMอย  210101 ประชาชนมีวัฒนธรรมและพฤติกรรมซ่ือสัตย(สุจริต 

        � การบรรลุเปzาหมายตามแผนยMอยของแผนแมMบทฯ 

        มีบทบาทสนับสนุนในการสรGางและสMงเสริมวัฒนธรรมและพฤติกรรมซ่ือสัตย(

สุจริตผMานกระบวนการขับเคล่ือนองค(กรคุณภาพและองค(กรคุณธรรม ซ่ึงมีสMวนชMวยสนับสนุนใหGเกิดการบรรลุ

เปzาหมายการผMานเกณฑ(การประเมิน ITA ของกรมฯ ไมMนGอยกวMา 90 คะแนน 

  (15) ประเด็นท่ี 22 กฎหมายและกระบวนการยุติธรรม (รอง) 
    (15.1) เปzาหมายระดับประเด็นของแผนแมMบทฯ  

         � เปzาหมายกฎหมายเปwนเครื่องมือใหGทุกภาคสMวนไดGประโยชน(จากการพัฒนาประเทศ 

อยMางเทMาเทียมและเปwนธรรม 
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         � การบรรลุเปzาหมายตามแผนแมMบทฯ มุ MงเนGนการพัฒนากฎหมาย กฎระเบียบ 

ขGอบังคับที่เกี่ยวขGองกับการขับเคลื่อนการแพทย(แผนไทย การแพทย(พื้นบGาน การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพร

ใหGเกิดประโยชน(สูงสุดตMอประเทศชาติ และผูGมีสMวนไดGสMวนเสียใหGไดGรับประโยชน(จากการดำเนินการท่ีเก่ียวขGอง 

    (15.2) แผนยMอยของแผนแมMบทฯ การพัฒนากฎหมาย 

         � แนวทางการพัฒนา  

       พัฒนากฎหมาย กฎระเบียบ ขGอบังคับ และมาตรการตMาง ๆ ใหGสอดคลGองกับ

บริบทและเอื้อตMอการพัฒนาประเทศ โดยประเมินผลสัมฤทธิ์ทบทวนความจำเปwนและความเหมาะสมของ

กฎหมายที่มีอยูMทุกลำดับชั้นของกฎหมาย แกGไขปรับปรุงกฎหมายใหGทันสมัย ยกเลิกกฎหมายที่มีเนื ้อหา 

ไมMจำเปwนหรือเปwนอุปสรรคตMอการพัฒนาประเทศ เพื่อใหGกฎหมายชMวยสรGางสรรค(ความเปwนธรรม ลดความเหลื่อมล้ำ

และกระจายความเจริญทางเศรษฐกิจและสังคม มีความสอดคลGองกับขGอตกลงระหวMางประเทศที่เปwนประโยชน(

ตMอประชาชนโดยรวม ใหGเอื้อตMอการดำเนินงานของหนMวยงานภาครัฐในการพัฒนาประเทศ เพื่อรองรับการพัฒนา

ภูมิภาคและจังหวัดที่มีประสิทธิภาพ เอื้อตMอการใชGนวัตกรรมทั้งในภาครัฐและเอกชนใหGสอดคลGองกับบริบท 

ที่เปลี่ยนแปลงไป เอื้อตMอการประกอบธุรกิจทั้งในและตMางประเทศทั้งในภาคเกษตร อุตสาหกรรมบริการ และ

การทMองเที่ยว โดยเฉพาะการกำหนดวงรอบในการทบทวนปรับปรุงแกGไขกฎหมายใหGทันสมัยอยูMตลอดเวลา 

รวมท้ังการประเมินผลสัมฤทธ์ิของกฎหมายทุกรอบระยะเวลาท่ีกำหนด  

       � เปzาหมายของแผนยMอย  

      220101 กฎหมายไมMเปwนอุปสรรคตMอการพัฒนาภาครัฐและภาคเอกชนอยูMภายใตG

กรอบกฎหมายท่ีมุMงใหGประชาชนในวงกวGางไดGรับประโยชน(จากการพัฒนาประเทศโดยท่ัวถึง 

   220102 การปฏิบัติตามและการบังคับใชGกฎหมายมีความคุGมคMาทางเศรษฐกิจ ทั่วถึง ไมMเลือก

ปฏิบัติ และเปwนธรรม 

   220103 ประชาชนมีสMวนรMวมในการพัฒนากฎหมาย 

         � การบรรลุเปzาหมายตามแผนยMอยของแผนแมMบทฯ  

        มีบทบาทสนับสนุนการบรรลุเปzาหมายตามแผนยMอยของแผนแมMบทฯ ผMานการ

ผลักดัน ปรับปรุง และพัฒนากฎหมายที่เกี่ยวขGองกับภารกิจของกรมใหGมีประสิทธิภาพ ทันสมัย และเปwน

ประโยชน(ตMอการพัฒนาการแพทย(แผนไทย การแพทย(พื้นบGาน การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพรใหGเกิด

ประโยชน(สูงสุดแกMประชาชนผูGใชGประโยชน(จากภูมิปÅญญาดังกลMาวและประเทศชาติภายใตGกระบวนการ 

มีสMวนรMวม 

  (16) ประเด็นท่ี 23 การวิจัยและพัฒนานวัตกรรม (รอง) 

          (16.1) เปzาหมายระดับประเด็นของแผนแมMบทฯ  
         � เปzาหมายที่ 1 ความสามารถในการแขMงขันดGานโครงสรGางพื้นฐานทางเทคโนโลยี 

และดGานโครงสรGางพ้ืนฐานทางวิทยาศาสตร(ของประเทศเพ่ิมสูงข้ึน 
         � การบรรลุเปzาหมายตามแผนแมMบทฯ มีสMวนในการสMงผลตMอการบรรลุเปzาหมายการ

จัดอันดับโดยสภาเศรษฐกิจโลกและสถาบันการจัดการนานาชาติดีขึ้นเปwน 1 ใน 30 โดยมุMงเนGนพัฒนาวิชาการ
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และสนับสนุนใหGเกิดการวิจัยพัฒนานวัตกรรมดGานการแพทย(แผนไทย การแพทย(พ้ืนบGาน การแพทย(ทางเลือกท่ี

มีศักยภาพ สามารถนำไปใชGไดGจริงทางการแพทย(และการตลาด  

    (16.2) แผนยMอยของแผนแมMบทฯ การวิจัยและพัฒนานวัตกรรม ดGานเศรษฐกิจ 

         � แนวทางการพัฒนา 

       1. พัฒนาเกษตรสรGางมูลคMา โดยการสMงเสริมการวิจัย พัฒนา และประยุกต(ใชG

นวัตกรรมในภาคการเกษตรเปzาหมายของประเทศ ไดGแกM เกษตรอัตลักษณ( เกษตรปลอดภัย เกษตรชีวภาพ 

เกษตรแปรรูปและเกษตรอัจฉริยะ เพื ่อเพิ ่มประสิทธิภาพการผลิตทั้งในเชิงปริมาณ คุณภาพ และความ

หลากหลายของผลผลิต รวมทั้งเพื่อยกระดับรายไดG ลดรายจMายและลดปÅจจัยเสี่ยงในการทำการเกษตรใหGกับ

เกษตรกรตลอดจนรักษาความหลากหลายทางชีวภาพ และภูมิปÅญญาทGองถิ่น โดยมีประเด็นการวิจัยที่สำคัญ 

อาทิ การพัฒนาสายพันธุ(พืชและสัตว( การลดตGนทุนแรงงานและปÅจจัยการผลิต การพยากรณ(อากาศและ

วิเคราะห(ปÅจจัยเส่ียงเพ่ือการเกษตร การรักษาและแปรรูปผลิตภัณฑ(ทางการเกษตร เปwนตGน 

        2. พัฒนาอุตสาหกรรมแหMงอนาคต โดยการสMงเสริมการวิจัย พัฒนา และประยุกต(ใชG

นวัตกรรมในภาคอุตสาหกรรมเปzาหมายของประเทศ ไดGแกM อุตสาหกรรมชีวภาพ อุตสาหกรรมความมั่นคง

อุตสาหกรรมพลังงาน อุตสาหกรรมดิจิทัล ขGอมูล และปÅญญาประดิษฐ( และอุตสาหกรรมอาหาร ยาและ

เครื่องสำอาง โดยมีประเด็นการวิจัยที่สำคัญ อาทิ ชีววัตถุและวัคซีน สมุนไพร วิทยาการหุMนยนต(และระบบ

อัตโนมัติ ความปลอดภัยไซเบอร( พลังงานทดแทนและพลังงานทางเลือก โครงขMายพลังงานอัจฉริยะ การกักเก็บ

พลังงาน การบินและอวกาศ การขนสMงระบบราง การเช่ือมตMอของสรรพส่ิง และขGอมูลขนาดใหญM 

       3. พัฒนาบริการแหMงอนาคต โดยการสMงเสริมการวิจัย พัฒนา และประยุกต(ใชG

นวัตกรรมในภาคบริการเปzาหมายของประเทศ ไดGแกM การบริการทางการแพทย( การทMองเที่ยวเชิงอนุรักษ(ที่มี

คุณภาพอยMางยั่งยืน และการบริการขนสMงและโลจิสติกส( เพื่อยกระดับการใหGบริการ เพิ่มทักษะของบุคลากร

ไทยที่สอดคลGองกับความตGองการของตลาด โดยมีประเด็นการวิจัยที่สำคัญ อาทิ ระบบแพทย(ปฐมภูมิ การดูแล

ผูGสูงอายุ การบริการทางการแพทย(แบบแมMนยำ การทMองเที่ยวเชิงสMงเสริมสุขภาพ การทMองเที่ยวเชิงอนุรักษ(

ส่ิงแวดลGอมและวัฒนธรรม และการกระจายสินคGา ระบบโลจิสติกส(อัจฉริยะ 

          � เปzาหมายของแผนยMอย 230101 ภาคอุตสาหกรรมการผลิตและบริการ สรGาง

มูลคMาเพ่ิมสูงข้ึนจากการวิจัยและนวัตกรรมสMงผลใหGเกิดการขยายตัวเพ่ิมข้ึนจากปÅจจุบัน 

         � การบรรลุเปzาหมายตามแผนยMอยของแผนแมMบทฯ  

        มีบทบาทหลักภายใตGภารกิจกรมเพื่อสนับสนุนการพัฒนางานวิชาการ งานวิจัย และ

นวัตกรรมดGานการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกเพื่อตMอยอดในเชิงเศรษฐกิจ โดยเฉพาะสามารถนำองค(

ความรูGที่เกิดขึ้นนำไปใชGในการสMงเสริมศักยภาพผูGประกอบการที่เกี่ยวขGองเพื่อใหGภาคอุตสาหกรรมการผลิตและบริการ 

โดยเฉพาะพัฒนาการเกษตรสรGางมูลคMา อุตสาหกรรมแหMงอนาคต และบริการแหMงอนาคตใหGสามารถสรGางมูลคMาเพ่ิม

สูงขึ้นจากการวิจัยและนวัตกรรม ผMานชMองทางศูนย(สMงเสริมศักยภาพผูGประกอบการ หรือชMองทางอื่น ๆ ที่กรม

ดำเนินการ   
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    (16.3) แผนยMอยของแผนแมMบทฯ การวิจัยพัฒนานวัตกรรม ดGานสังคม  

         � แนวทางการพัฒนา  พัฒนาและเสริมสรGางศักยภาพทรัพยากรมนุษย( โดยการ

สMงเสริมการวิจัย พัฒนาและประยุกต(ใชGนวัตกรรมในการพัฒนาศักยภาพทรัพยากรมนุษย(ของประเทศตลอดทุกชMวง

วัย (ปฐมวัย วัยเด็ก วัยเรียน วัยแรงงาน วัยสูงอายุ) การตระหนักถึงพหุปÅญญาของมนุษย(ที่หลากหลาย เพื่อใหG

ประชาชนไทยมีทักษะความรู G และเปwนกำลังในการพัฒนาประเทศ โดยมีประเด็นการวิจัยที ่สำคัญ อาทิ 

โภชนาการและสุขภาวะในชMวงปฐมวัย การปลูกฝÅงความเปwนคนดี วินัย และจิตสาธารณะในวัยเรียน การพัฒนา

ทักษะและสมรรถนะที่จำเปwนในศตวรรษที่ 21 ในวัยเรียนและวัยแรงงาน บุคลากรทางการศึกษา ครู หลักสูตร

และกระบวนการสอน การสMงเสริมศักยภาพผูGสูงอายุ ระบบบริการสาธารณสุข และวิทยาศาสตร(ทางการกีฬา 

       � เปzาหมายของแผนยMอย 230201 คุณภาพชีวิต ศักยภาพทรัพยากรมนุษย( และความ

เสมอภาคทางสังคมไดGรับการยกระดับเพ่ิมข้ึน จากผลการวิจัยและพัฒนานวัตกรรมเชิงสังคม 

         � การบรรลุเปzาหมายตามแผนยMอยของแผนแมMบทฯ   

            มีบทบาทหลักภายใตGภารกิจกรมเพื ่อสนับสนุนองค(ความรู G งานวิชาการ 

งานวิจัย และนวัตกรรมดGานการแพทย(แผนไทย การแพทย(พ้ืนบGาน การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพรท่ีมีคุณคMา

ตMอการดูแลสุขภาวะประชาชนและชMวยลดรายจMายดGานสาธารณสุขของประเทศ เพื่อเปwนสMวนหนึ่งในการพัฒนา

คนไทยใหGมีคุณภาพชีวิตที่ดีในทุกกลุMมวัย และมีสMวนชMวยสรGางความเสมอภาคทางสังคมใหGไดGรับการยกระดับ

เพิ่มขึ้น โดยเฉพาะการนำผลงานวิจัยมาเปwนสMวนหนึ่งของการพัฒนาชุดสิทธิประโยชน(ในหลักประกันสุขภาพ

แหMงชาติ ซึ่งมีสMวนชMวยใหGการบรรลุเปzาหมายดัชนีนวัตกรรมเชิงสังคม (รGอยละของผลสัมฤทธิ์ในการยกระดับ

คุณภาพทางสังคมจากผลการวิจัยฯ) มีแนวโนGมท่ีดีข้ึน 

2.2.2 แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหPงชาติ ฉบับท่ี 13 (พ.ศ. 2566-2570) 
          1. เปzาหมายการพัฒนาของแผนพัฒนาฯ ฉบับท่ี 13 

       1.1 เปzาหมายหลัก การมุMงสูMสังคมแหMงโอกาสและความเปwนธรรม 

       1.2 เปzาหมายรอง  

        1) การปรับโครงสรGางการผลิตสูMเศรษฐกิจฐานนวัตกรรม 

   2) การพัฒนาคนสำหรับโลกยุคใหมM 

   3) การเปล่ียนผMานการผลิตและการบริโภคสูMความย่ังยืน 

   4) การเสริมสรGางความสามารถของประเทศในการรับมือกับการเปลี่ยนแปลงและ

ความเส่ียงภายใตGบริบทโลกใหมM 

  2. หมุดหมายการพัฒนา 

 1) หมุดหมายท่ี 1 ไทยเปwนประเทศช้ันนำดGานสินคGาเกษตรและเกษตรมูลคMาสูง 

 เปzาหมายท่ี 1 มูลคMาเพ่ิมของสินคGาเกษตรและเกษตรแปรรูปสูงข้ึน 

 ตัวช้ีวัดท่ี 1.1 ผลิตภัณฑ(มวลรวมในประเทศสาขาเกษตรเติบโต รGอยละ 4.5 ตMอปt 
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 กลยุทธ(การพัฒนา 

 กลยุทธ(ที ่ 2 การสMงเสริมการผลิตและการขยายตัวของตลาด ของสินคGาเกษตรและ  

ผลิตภัณฑ(เกษตรแปรรูปท่ีมีมูลคMาเพ่ิมสูง 

   กลยุทธ(ยMอย 2.1 สMงเสริมใหGมีการพัฒนาและทำธุรกิจผลิตภัณฑ(เกษตรแปรรูป 

มูลคMาเพ่ิมสูงท่ีมีศักยภาพทางการตลาดในอนาคต 

 2) หมุดหมายท่ี 2 ไทยเปwนจุดหมายของการทMองเท่ียวท่ีเนGนคุณภาพและความย่ังยืน 

 เปzาหมายท่ี 1 การเปลี่ยนการทMองเที่ยวไทยเปwนการทMองเที่ยวคุณภาพสูงที่เชื่อมโยงกับ

อุตสาหกรรมและบริการท่ีมีศักยภาพอ่ืน 

 ตัวช้ีวัดท่ี 1.1 นักทMองเท่ียวชาวไทยและชาวตMางชาติ มีคMาใชGจMายตMอวัน เพ่ิมข้ึนเฉล่ียรGอยละ 10 ตMอปt 

 กลยุทธ(การพัฒนา 

 กลยุทธ(ท่ี 1 การสMงเสริมการพัฒนากิจกรรม สินคGา และบริการ การทMองเท่ียวมูลคMาสูง 

  กลยุทธ(ยMอยที ่ 1.1 พัฒนาการทMองเที ่ยวตามแนวคิดโมเดลอารมณ(ดีมีความสุข ใน

แผนการปฏิรูปประเทศดGานเศรษฐกิจ ฉบับปรับปรุง 

 3) หมุดหมายท่ี 4 ไทยเปwนศูนย(กลางทางการแพทย(และสุขภาพมูลคMาสูง 

 เปzาหมายท่ี 1 ไทยมีศักยภาพในการสรGางมูลคMาทางเศรษฐกิจจากสินคGาและบริการสุขภาพ 

 ตัวชี ้วัดท่ี 1.1  สัดสMวนมูลคMาเพิ ่มสินคGาและบริการสุขภาพตMอผลิตภัณฑ(มวลรวมใน

ประเทศอยูMท่ีรGอยละ 1.7 

 กลยุทธ(การพัฒนา 

 กลยุทธ(ท่ี 2 การผลักดันใหGประเทศไทยเปwนศูนย(กลางบริการเพ่ือสMงเสริมสุขภาพระดับโลก 

  กลยุทธ(ยMอยที่ 2.1 พัฒนานวัตกรรมในบริการเพื่อสMงเสริมสุขภาพบนฐานความโดด

เดMนของเอกลักษณ(ความเปwนไทย 

  1) ผสานความโดดเดMนของอัตลักษณ(ความเปwนไทยกับบริการเพ่ือสMงเสริมสุขภาพ 

   กลยุทธ(ยMอยที่ 2.3 พัฒนาบริการเพื่อสMงเสริมสุขภาพรูปแบบใหมMที่นำไปสูMการสรGาง

สังคมสูงวัยท่ีมีสุขภาวะ 

 กลยุทธ(ท่ี 3 การสรGางมูลคMาเพ่ิมใหGอุตสาหกรรมทางการแพทย(และสุขภาพ  

  กลยุทธ(ยMอยที่ 3.1 สMงเสริมการพัฒนาโครงสรGางพื้นฐานบนฐานเทคโนโลยีดิจิทัลใหG

รองรับกับการยกระดับอุตสาหกรรม 

   3) พัฒนาฐานการผลิตและสนับสนุนการจัดตั้งโรงงานตGนแบบเภสัชชีวภัณฑ( ยา 

สมุนไพร และวัคซีนท่ีมีคุณภาพและไดGมาตรฐานสากล 

  กลยุทธ(ยMอยที ่ 3.3 สMงเสริมการลงทุนและการนำผลิตภัณฑ(ทางการแพทย(และ

สุขภาพออกสูMตลาด 

 กลยุทธ(ที ่ 4 การสรGางเสริมขีดความสามารถทางวิชาการดGานการศึกษา วิจัย และ

เทคโนโลยีทางการแพทย( 
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  กลยุทธ(ยMอยท่ี 4.3 พัฒนาบุคลากรดGานการวิจัย 

  กลยุทธ(ยMอยที่ 4.4 สรGางระบบนิเวศการวิจัยใหGเอื้อตMอการนำเทคโนโลยีนวัตกรรมมา

ตMอยอดในเชิงพาณิชย( 

  กลยุทธ(ยMอยท่ี 4.5 สรGางเครือขMายความรMวมมือการวิจัยและพัฒนาระหวMางประเทศ 

 กลยุทธ(ที่ 5 การบริหารจัดการระบบบริการสุขภาพบนพื้นฐานความสมดุลทางเศรษฐกิจ

และสุขภาพของคนไทย 

  กลยุทธ(ยMอยท่ี 5.1 บริหารจัดการบุคลากรทางการแพทย(ใหGสอดคลGองกับระบบ

บริการสุขภาพ 

  1) สนับสนุนใหGภาคเอกชนเขGามารMวมผลิตและพัฒนาบุคลากรทางการแพทย( 

  2) สMงเสริมใหGเกิดการกระจายกำลังคนดGานสุขภาพ 

  กลยุทธ(ยMอยที่ 5.3 พัฒนาระบบเทคโนโลยีดิจิทัลและสารสนเทศเพื ่อสนับสนุน

บริการทางการแพทย( 

  1) สนับสนุนการใชGเทคโนโลยีดิจิทัลในการเพิ่มประสิทธิภาพ ลดภาระงาน และ

แกGปÅญหาการขาดแคลนบุคลากร 

  2) จัดทำฐานขGอมูลกลางดGานสุขภาพของประเทศ 

 4) หมุดหมายที่ 7 ไทยมีวิสาหกิจขนาดกลางและขนาดยMอมที่เขGมแข็ง มีศักยภาพสูง และ

สามารถแขMงขันไดG 

 เปzาหมายที่ 2 วิสาหกิจขนาดกลางและขนาดยMอม มีศักยภาพสูงในการดำเนินธุรกิจ 

สามารถยกระดับและปรับตัวเขGาสูMการแขMงขันใหมM 

 ตัวชี้วัดที่ 2.3 วิสาหกิจขนาดกลางและขนาดยMอม ที่เปwนผูGสMงออกรายใหมMเพิ่มขึ้นไมMนGอยกวMา 

2,000 รายตMอปt  

  เปzาหมายที่ 3 วิสาหกิจขนาดกลางและขนาดยMอมสามารถเขGาถึงและไดGรับการสMงเสริม

อยMางมีประสิทธิผลจากภาครัฐ 

 ตัวช้ีวัดท่ี 3.1 จำนวนสตาร(ทอัพ ซีรีย(ซี ข้ึนไป เพ่ิมข้ึนเปwน 20 รายในปt 2570 

 กลยุทธ(การพัฒนา 

 กลยุทธ(ท่ี 1 การพัฒนาระบบนิเวศใหGเอ้ืออำนวยตMอการทำธุรกิจและการยกระดับ 

ความสามารถในการแขMงขันของวิสาหกิจขนาดกลางและขนาดยMอม 

  กลยุทธ(ยMอยท่ี 1.2 เพิ่มความสะดวกในทุกขั้นตอนของการประกอบธุรกิจของวิสาหกิจ

ขนาดกลางและขนาดยMอม 

  กลยุทธ(ยMอยท่ี 1.3 พัฒนาโครงสรGางพื้นฐานดGานดิจิทัลและระบบมาตรฐานใหGวิสาหกิจ

ขนาดกลางและขนาดยMอมสามารถเขGาถึงไดGดGวยตGนทุนต่ำ 

 กลยุทธ(ที ่ 2 การพัฒนาแพลตฟอร(มเชื่อมโยงฐานขGอมูลวิสาหกิจขนาดกลางและขนาดยMอม  

และสMงเสริมใหGวิสาหกิจขนาดกลางและขนาดยMอมเขGาสูMระบบ 
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  กลยุทธ(ยMอยท่ี 2.3 พัฒนาระบบคลังขGอมูลและความรูGสำหรับการใหGบริการวิสาหกิจ

ขนาดกลางและขนาดยMอมใหGเปwนระบบออนไลน( และระบบบริการอิเล็กทรอนิกส(ครบวงจร 

 กลยุทธ(ท่ี 4 การสMงเสริมการพัฒนา วิสาหกิจขนาดกลางและขนาดยMอม ใหGเปwนผูGประกอบการใน

ยุคดิจิทัล 

  กลยุทธ(ยMอยท่ี 4.4 สMงเสริมความรMวมมือระหวMางวิสาหกิจขนาดกลางและขนาดยMอม

ภายในสาขาและกับรายใหญMภายในหMวงโซMอุปทาน 

 5) หมุดหมายที่ 8 ไทยมีวิสาหกิจขนาดกลางและขนาดยMอมที่เขGมแข็ง มีศักยภาพสูง และ

สามารถแขMงขันไดG 

 เปzาหมายท่ี 1 การเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจของภาคและการลงทุนในเขตเศรษฐกิจ

พิเศษขยายตัวเพ่ิมข้ึน 

 ตัวชี้วัดท่ี 1.2 มูลคMาการลงทุนในเขตเศรษฐกิจพิเศษเพิ่มขึ้นตามเปzาหมายในแผนแมMบท

ภายใตGยุทธศาสตร(ชาติ พ.ศ. 2561-2580 ประเด็น 9 เขตเศรษฐกิจพิเศษ โดยเขตพัฒนาพิเศษภาคตะวันออกมี

มูลคMาการลงทุน 500,000 ลGานบาท พื้นที่ระเบียงเศรษฐกิจภาคใตGมีมูลคMาการลงทุน 100,000 ลGานบาท และ

เขตพัฒนาเศรษฐกิจพิเศษชายแดนมีมูลคMา 10,000 ลGานบาท 

 กลยุทธ(การพัฒนา 

 กลยุทธ(ท่ี 1 การสรGางความเขGมแข็งเศรษฐกิจฐานราก 

  กลยุทธ(ยMอยท่ี 1.1 พัฒนาภาคใหGเปwนฐานเศรษฐกิจสำคัญของประเทศ 

  กลยุทธ(ยMอยท่ี 1.2 สรGางความเขGมแข็งใหGกับเศรษฐกิจชุมชน 

  กลยุทธ(ยMอยท่ี 1.3 สMงเสริมการจัดการกลไกตลาดของทGองถ่ิน 

 กลยุทธ(ท่ี 2 การสMงเสริมกลไกความรMวมมือของรัฐ เอกชน ประชาชน และประชาสังคม

เพ่ือการพัฒนาพ้ืนท่ีและเมือง 

  กลยุทธ(ยMอยท่ี 2.1 สนับสนุนการพัฒนาพื้นที่และเมืองดGวยความรMวมมือของภาคสMวน

ตMาง ๆ หลากหลายรูปแบบ 

 6) หมุดหมายที่ 9 ไทยมีความยากจนลดลง และคนไทยทุกคนมีความคุGมครองทางสังคม

ท่ีเพียงพอ เหมาะสม 

 เปzาหมายท่ี 2 คนไทยทุกชMวงวัยไดGรับความคุGมครองทางสังคมท่ีเพียงพอตMอการดำรงชีวิต 

 ตัวช้ีวัดท่ี 2.1 ดัชนีรวมของความคุGมครองทางสังคมมีคMาไมMต่ำกวMา 100 

   3) ความคุGมครองทางสังคมสำหรับผูGสูงวัย 

    (1) สัดสMวนของผู Gสูงอายุที ่มีภาวะพึ ่งพิงที ่เขGาถึงบริการดูแลระยะยาวดGาน

สาธารณสุขในระบบหลักประกันสุขภาพแหMงชาติ เพ่ิมข้ึนเปwนไมMต่ำกวMารGอยละ 70) 

 กลยุทธ(การพัฒนา 

 กลยุทธ(ท่ี 3 การยกระดับความคุGมครองทางสังคมสำหรับคนทุกชMวงวัย 

  กลยุทธ(ยMอยท่ี 3.3 ยกระดับความคุGมครองทางสังคมเพ่ือพัฒนาคุณภาพชีวิตผูGสูงอายุ 
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 7) หมุดหมายที่ 12 ไทยมีกำลังคนสมรรถนะสูง มุMงเรียนรูGอยMางตMอเนื่อง ตอบโจทย(การพัฒนา

แหMงอนาคต 

 เปzาหมายท่ี 1 คนไทยไดGรับการพัฒนาอยMางเต็มศักยภาพในทุกชMวงวัย มีสมรรถนะท่ี

จำเปwนสำหรับโลกยุคใหมM มีคุณลักษณะตามบรรทัดฐานที่ดีของสังคม มีคุณภาพ จริยธรรม และมีภูมิคุGมกันตMอ

การเปล่ียนแปลงอยMางพลิกโฉมฉับพลันของโลก สามารถดำรงชีวิตรMวมกันในสังคมไดGอยMางสงบสุข 

 ตัวช้ีวัดท่ี 1.5 ผลิตภาพแรงงานไมMต่ำกวMารGอยละ 4 ตMอปt 

 ตัวชี้วัดที่ 1.6 จำนวนผูGสูงอายุที่ประสบปÅญหาความยากจนหลายมิติลดลงรGอยละ 20 

ของจำนวนผูGสูงอายุท่ียากจนตMอปt 

  เปzาหมายที่ 2 กำลังคนมีสมรรถนะสูง สอดคลGองกับความตGองการของภาคการผลิตเปzาหมาย 

และสามารถสรGางงานอนาคต 

 ตัวชี้วัดที่ 2.1 ดัชนีความสามารถในการแขMงขันของสภาพเศรษฐกิจโลก 6 ดGานทักษะ คะแนน

เพ่ิมข้ึนรGอยละ 20 เม่ือส้ินสุดแผน 

 ตัวช้ีวัดท่ี 2.3 จำนวนและมูลคMาของธุรกิจสตาร(ทอัพเพ่ิมข้ึน 

 กลยุทธ(การพัฒนา 

 กลยุทธ(ท่ี 1 คนไทยทุกชMวงวัยไดGรับการพัฒนาในทุกมิติ 

  กลยุทธ(ยMอยท่ี 1.5 พัฒนาผูGสูงอายุใหGเปwนพลเมืองมีคุณคMาของสังคม โดย 

  1) พัฒนาผูGสูงอายุใหGเปwนพลังของสังคม  

  2) พัฒนาสภาพแวดลGอมท่ีเอ้ืออำนวยตMอการดำเนินชีวิตของผูGสูงอายุ 

 กลยุทธ(ท่ี 2 การพัฒนากำลังคนสมรรถนะสูง 

  กลยุทธ(ยMอยที่ 2.1 พัฒนากำลังคนสมรรถนะสูง สอดคลGองกับความตGองการของภาคการ

ผลิตเปzาหมาย และสามารถสรGางงานอนาคต โดย 

  1) สMงเสริมใหGทุกภาคสMวนบูรณาการและเช่ือมโยงความรMวมมือดGานการศึกษาฝ¢กอบรม 

  2) พัฒนาระบบขGอมูลเพ่ือการวางแผนและพัฒนากำลังคน 

  กลยุทธ(ยMอยที่ 2.3 สรGางผูGประกอบการอัจฉริยะที่มีความสามารถในการสรGางและใชG

เทคโนโลยีและนวัตกรรมตลอดกระบวนการผลิตและบริการ การจัดการและการตลาด โดย 

  1) การสรGางและพัฒนาทักษะองค(ความรูGรอบดGานท่ีจำเปwนตMอการประกอบธุรกิจยุคใหมM 

  2) สMงเสริมผูGประกอบการในการสรGางนวัตกรรม 

 8) หมุดหมายท่ี 13 ไทยมีภาครัฐท่ีทันสมัย มีประสิทธิภาพ และตอบโจทย(ประชาชน 

 เปzาหมายท่ี 1 การบริการภาครัฐ มีคุณภาพ เขGาถึงไดG 

 ตัวช้ีวัดท่ี 1.1 ความพึงพอใจในคุณภาพการใหGบริการของภาครัฐ ไมMนGอยกวMารGอยละ 90  

 เปzาหมายท่ี 2 ภาครัฐท่ีมีขีดสมรรถนะสูง คลMองตัว 



 

 แผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ป2 (พ.ศ.2566-2570)  กรมการแพทย?แผนไทยและการแพทย?ทางเลือก   36 

 

 ตัวชี ้ว ัด 2.1 ผลการสำรวจรัฐบาลอิเล ็กทรอนิกส( ในองค(ประกอบ ดัชนีร ัฐบาล

อิเล็กทรอนิกส( ดัชนีการมีสMวนรMวมทางอิเล็กทรอนิกส( ดัชนีทุนมนุษย( และดัชนีการใหGบริการภาครัฐออนไลน( ไมM

ต่ำกวMาอันดับท่ี 40 ของโลก และมีคะแนนไมMต่ำกวMา 0.82 

 กลยุทธ(การพัฒนา 

 กลยุทธ(ท่ี 1 พัฒนาคุณภาพการใหGบริการภาครัฐท่ีตอบโจทย( สะดวก และประหยัด 

  กลยุทธ(ยMอยที่ 1.2 ทบทวนกระบวนการทำงานของภาครัฐควบคูMกับพัฒนาการบริการ

ภาครัฐในรูปแบบดิจิทัลแบบเบ็ดเสร็จ  

 กลยุทธ(ที ่ 2 ปรับเปลี่ยนการบริหารจัดการและโครงสรGางของภาครัฐใหGยืดหยุMน เชื่อมโยง  

เป¶ดกวGาง และมีประสิทธิภาพเพ่ือรองรับการเปล่ียนแปลงท่ีเอ้ือตMอการพัฒนาประเทศ 

  กลยุทธ(ยMอยท่ี 2.2 สรGางความโปรMงใสและธรรมาภิบาลภาครัฐ 

 กลยุทธ(ที่ 3 ปรับเปลี่ยนภาครัฐเปwนรัฐบาลดิจิทัลที่ใชGขGอมูลในการบริหารจัดการเพื่อการ 

พัฒนาประเทศ 

  กลยุทธ(ยMอยท่ี 3.1 ปรับเปล่ียนขGอมูลภาครัฐท้ังหมดใหGเปwนดิจิทัล 

  กลยุทธ(ยMอยท่ี 3.2 ปรับเปล่ียนกระบวนการทำงานภาครัฐเปwนดิจิทัล 

 กลยุทธ(ที่ 4 สรGางระบบบริหารภาครัฐที่สMงเสริมการปรับเปลี่ยนและพัฒนาบุคลากร ใหGมีทักษะ

ท่ีจำเปwนในการใหGบริการภาครัฐดิจิทัล และปรับปรุงกฎหมาย ระเบียบ มาตรการภาครัฐใหGเอ้ือตMอการพัฒนาประเทศ 

  กลยุทธ(ยMอยที่ 4.1 ปรับระบบการบริหารทรัพยากรบุคคลภาครัฐเพื่อดึงดูดและรักษาผูGมี

ศักยภาพมาขับเคล่ือนการพัฒนาประเทศ 

  กลยุทธ(ยMอยที่ 4.2. ยกเลิกกฎหมายที่หมดความจำเปwนและพัฒนากฎหมายที่เอื้อตMอการ

พัฒนาประเทศ ตลอดจนปรับปรุงกระบวนการยุติธรรมใหGมีประสิทธิภาพสูงข้ึน 

 2.2.3 นโยบายและแผนระดับชาติวPาดTวยความม่ันคงแหPงชาติ พ.ศ. 2566-2570 
 1. นโยบายและแผนความม่ันคงท่ี 8 การปzองกัน ปราบปราม และแกGไขปÅญหายาเสพติด 

1.1 เปzาหมาย การปzองกันประชากรทุกกลุMมเปzาหมายไมMใหGเขGาไปเก่ียวขGองกับยาเสพติด 

  1.2 ตัวชี้วัด สัดสMวนของผูGที่เกี่ยวขGองกับ ยาเสพติดตMอประชากรลดลง 8 คน ตMอประชากร 

1,000 คน ภายในปt 2570 

  1.3 กลยุทธ( 

      กลยุทธ(หลักที่ 1 การเสริมสรGางความเขGมแข็งในระดับปÅจเจกบุคคล ครอบครัว ชุมชน และ

สังคมใหGมีภูมิคุGมกันและสภาพแวดลGอมท่ีเอ้ือตMอการสรGางพ้ืนท่ีปลอดภัยและลดความตGองการยาเสพติด 

   กลยุทธ(ยMอยที่ 1.1 สรGางภูมิคุGมกันระดับบุคคล ดGวยการเสริมสรGางทัศนคติและความ

รูGเทMาทันยาเสพติดทั้งการเสพและการคGา รวมถึงการพัฒนาคุณภาพชีวิตและสMงเสริมกิจกรรมเชิงสรGางสรรค(ใหG

สอดคลGองกับแตMละกลุMมเปzาหมาย ทั้งรูปแบบ เนื้อหา วิธีการ และชMองทางสื่อสาร และใหGความสำคัญกับการมี

สMวนรMวมของกลุMมเปzาหมายในทุกข้ันตอน 
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 2. นโยบายและแผนความม่ันคงท่ี 13 การบริหารจัดการความเส่ียงโรคติดตMออุบัติใหมM 

2.1 เปzาหมาย การมีนวัตกรรมและทรัพยากรทางการแพทย(และสาธารณสุขในการบริหาร

จัดการความเส่ียงโรคติดตMออุบัติใหมM 

  2.2 ตัวชี้วัด รGอยละความสำเร็จของจำนวนงานวิจัยบทความทางวิชาการ หรือนวัตกรรมท่ี

เกี่ยวขGองกับเทคโนโลยีทางการแพทย(ที่สามารถใชGประโยชน(ในการบริหารจัดการและปzองกันโรคอุบัติใหมM

เพ่ิมข้ึนปtละรGอยละ 5 

  2.3 กลยุทธ( 

      กลยุทธ(หลักที่ 1 การพัฒนาศักยภาพและขีดความสามารถในการบริหารจัดการความเสี่ยง

โรคติดตMออุบัติใหมMท้ังในภาวะปกติและภาวะไมMปกติ 

   กลยุทธ(ยMอยท่ี 1.6 พัฒนาระบบการตรวจและวินิจฉัยการรักษาผูGปõวยโรคติดตMออุบัติใหมM 

      กลยุทธ(หลักท่ี 3 การสMงเสริมการพัฒนานวัตกรรมเพ่ือบริหารจัดการความเส่ียงโรคติดตMออุบัติใหมM 

   กลยุทธ(ยMอยที่ 3.3 สMงเสริมการผลิตและพัฒนาผลงานวิจัยเกี่ยวกับโรคติดตMออุบัติ

ใหมMอยMางเปwนรูปธรรม โดยการมีสMวนรMวมแบบสหวิทยาการ 

   กลยุทธ(ยMอยที่ 3.5 พัฒนาเทคโนโลยี เครื่องมือ อุปกรณ(ทางการแพทย(  ยา และ

วัคซีน ชุดทดสอบการวินิจฉัยโรค อุปกรณ(ปzองกันและควบคุมโรค หGองปฏิบัติการดGานวิทยาศาสตร(สำหรับคน

สัตว( สัตว(ปõา การบริหารจัดการระบบฐานขGอมูลดิจิทัลที่เกี่ยวขGองกับโรคติดตMออุบัติใหมM เพื่อตรวจจับโรคไดGเร็ว

และทันตMอสถานการณ(ที่ทันสมัย โดยความรMวมมือระหวMางหนMวยงานภาครัฐ สถาบันการศึกษา องค(กรตMาง ๆ 

เพื่อแกGไขปÅญหาและลดผลกระทบจากโรคติดตMออุบัติใหมM และพัฒนาตMอยอดเทคโนโลยีที่คิดคGนตMอการผลิต 

เพ่ือใชGภายในประเทศใหGเพียงพอ เพ่ือปzองกันสถานการณ(อันจะสMงผลกระทบตMอความม่ันคงของประเทศ 

    

2.3 แผนระดับท่ี 3 ท่ีเก่ียวขTอง  
1. แผนปฏิบัติการดTานสมุนไพรแหPงชาติ ฉบับท่ี 2 พ.ศ. 2566 – 2570 ของกรมการแพทย3แผนไทย

และการแพทย3ทางเลือก กระทรวงสาธารณสุข 
  ประเทศไทยมีแผนแมMบทแหMงชาติวMาดGวยการพัฒนาสมุนไพรไทย ฉบับที่ 1 พ.ศ. 2560-2565*1 

เพื่อผลักดันใหGการพัฒนาสมุนไพรไทยเปwนไปอยMางมีศักยภาพ และครอบคลุมทุกหMวงโซMคุณคMา ในระยะที่ผMานมา

พบวMาอัตราการขยายตัวของมูลคMาการบริโภคผลิตภัณฑ(สมุนไพรเมื่อเทียบกับประเทศอื่นในเอเชีย พบวMา อัตรา

การขยายตัวเฉลี่ยของประเทศไทยสูงกวMาอัตราการขยายตัวของประเทศจีน ญี่ปุõน และเกาหลีใตG (ประเทศไทย

มีอัตราขยายตัวเฉลี่ยรGอยละ 10.3 ประเทศเกาหลีใตGมีอัตราการขยายตัวเฉลี่ยรGอยละ 5.43 ประเทศจีนมีอัตรา

การขยายตัวรGอยละ 5.06 และประเทศญี่ปุõนมีอัตราการขยายตัวเฉลี่ยรGอยละ 0.85) ซึ่งแสดงใหGเห็นวMาตลาด

ผลิตภัณฑ(สมุนไพรในประเทศไทยมีการขยายตัวอยMางตMอเนื่อง จนกระทั่งในปt 2563 ขนาดของตลาดลดลง 

เนื่องจากสถานการณ( COVID-19 อยMางไรก็ตามตลาดผลิตภัณฑ(สมุนไพรไดGกลับมาขยายตัวอีกครั้งในปt 2564 

 
* ในการประชุมคณะกรรมการนโยบายสมุนไพรแห7งชาติ ครั้งที่ 1/2562 เมื่อวันที่ 23 กันยายน 2562 ที่ประชุมมีมติใหJมีการขยายระยะเวลาสิ้นสุด

ของแผน จากปP พ.ศ. 2564 เปTนปP พ.ศ. 2565 
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ดGวยอัตราการเจริญเติบโตเฉลี่ย (CAGR) อยูMที่รGอยละ 4 และคาดวMาจะเขGาสูMขนาดของตลาดที่ใกลGเคียงกับชMวง

กMอนสถานการณ( COVID-19 ที่มูลคMาประมาณ 54,500 ลGานบาทภายในปt 2568 เมื่อพิจารณาทิศทางการ

นำเขGาและสMงออกวัตถุดิบและผลิตภัณฑ(สมุนไพรในประเทศไทย พบวMาปริมาณการสMงออกวัตถุดิบและ

ผลิตภัณฑ(สมุนไพรเฉลี่ยในประเทศไมMมีการเปลี่ยนแปลงเทMาใดนัก โดยคิดเปwนมูลคMา 2,237 ลGานบาทตMอปt 

อยMางไรก็ตามเมื่อพิจารณามูลคMาการนำเขGากลับพบวMามีแนวโนGมการขยายตัวเพิ่มขึ้นอยMางตMอเน่ือง จากขGอมูล

ดังกลMาวหนMวยงานที่เกี่ยวขGองไดGรMวมกันวิเคราะห(ชMองวMางการพัฒนาที่นำไปสูMการกำหนดจุดเนGนยุทธศาสตร( 

โดยมีสาระสำคัญ ดังน้ี 

   1) วัตถุดิบสมุนไพรมีไมMเพียงพอและไมMไดGมาตรฐานมากพอที่จะตอบสนองความตGองการผลิต

และการบริโภค 

   2) อุตสาหกรรมสารสกัดยังมีการพัฒนาไมMมากเทMาที่ควรทั้งในเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ ทำ

ใหGประเทศไทยยังตGองพ่ึงพาการนำเขGาสารสกัดจากตMางประเทศในจำนวนมาก 

   3) ผูGประกอบการผลิตภัณฑ(สมุนไพรยังขาดองค(ความรูGและความเชี่ยวชาญที่เพียงพอ และยัง

จำเปwนตGองไดGรับการสนับสนุนท้ังในมิติปÅจจัยแวดลGอมที่เอื้อตMอการพัฒนา และมาตรการภาครัฐเพื่อยกระดับ

การผลิตและการเจริญเติบโต 

   4) การขึ้นทะเบียนผลิตภัณฑ(สมุนไพรยังมีจำนวนไมMมาก ผูGบริโภคขาดความรูGความเขGาใจ 

รวมทั้งความมั่นใจเกี่ยวกับผลิตภัณฑ(สมุนไพรที่มีในตลาด ทั้งในแงMของคุณภาพและความนMาเชื่อถือทำใหGเกิด

การบริโภคนGอยลง 

   5) สมุนไพร Herbal Champions ยังไมMไดGรับการขับเคล่ือนอยMางเปwนรูปธรรมอันเน่ืองมาจาก

บริบทและความตGองการของผูGบริโภคเปลี่ยนแปลงอยMางตMอเนื่องตามสถานการณ(ของประเทศและโลก ทำใหG

ขาดการกำหนดมาตรการสนับสนุนท่ีเหมาะสมและสอดคลGองกับสถานการณ( 

6) การใชGงานวิจัยนวัตกรรมเพ่ือตMอยอดและยกระดับศักยภาพการผลิตและอุตสาหกรรมท่ียังมีนGอย 

   7) ขGอมูลท่ีไมMเพียงพอในการสนับสนุนการกำหนดนโยบายและการดำเนินการพัฒนา 

   8) การขาดความตMอเนื่องทั้งในดGานนโยบายและงบประมาณในการขับเคลื่อนการพัฒนาเชิงพื้นท่ี

จากประเด็นดังกลMาวจึงเปwนที่มาของการพัฒนาแผนปฏิบัติการดGานสมุนไพรแหMงชาติ ฉบับที่ 2 พ.ศ. 2566-2570 

โดยมีวิสัยทัศน(เพื่อใหGประเทศไทยเปwนผูGนำในภูมิภาคดGานผลิตภัณฑ(สมุนไพรเพื่อสุขภาพที่ไดGมาตรฐาน และมี

การเติบโตอยMางยั ่งยืน ภายใตGพันธกิจเพื่อพัฒนาผลิตภัณฑ(สมุนไพร เชื ่อมโยงหMวงโซMอุปทานตMอยอดดGวย

นวัตกรรมใหGเปwนที่ยอมรับระดับสากล ภายใตGเข็มมุMงเชิงยุทธศาสตร( ไดGแกM การสMงเสริมสมุนไพรผMานอาหารไทย

จากครัวไทยสูMครัวโลก พัฒนาศักยภาพการแขMงขันของ SMEs ดGวยงานวิจัยและนวัตกรรม เนGนตลาดในประเทศ 

และ CLMV ยกระดับการผลิตดGวยเทคโนโลยี สMงเสริมใหGสMวนภูมิภาคใชGสมุนไพรเปwนกลไกการพัฒนา และ

สMงเสริมอุตสาหกรรมสารสกัดเพื่อเพิ่มมูลคMาและความสามารถในการแขMงขัน โดยเปzาหมายเชิงยุทธศาสตร( 

ที่คาดหวัง ไดGแกM ขนาดตลาดวัตถุดิบและผลิตภัณฑ(สมุนไพรของประเทศไทยเพิ่มขึ้น 1 เทMาตัวภายในปt 2570 

และความเขGมแข็งของหMวงโซMอุปทาน (Supply chain) อุตสาหกรรมสมุนไพรเพิ่มขึ ้นอยMางนGอยรGอยละ 20 

ภายในปt พ.ศ. 2570 ประกอบดGวย 5 ยุทธศาสตร( ไดGแกM ยุทธศาสตร(ที่ 1 สMงเสริมการผลิตและแปรรูปวัตถุดิบ
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สมุนไพรใหGมีคุณภาพมาตรฐาน ยุทธศาสตร(ที่ 2 พัฒนาศักยภาพผูGประกอบการและอุตสาหกรรมสมุนไพร 

ตลอดหMวงโซMคุณคMา ยุทธศาสตร(ที่ 3 สMงเสริมการตลาดผลิตภัณฑ(สมุนไพร ยุทธศาสตร(ที่ 4 สMงเสริมการบริโภค

ผลิตภัณฑ(สมุนไพรอยMางเหมาะสม และยุทธศาสตร(ที่ 5 พัฒนาระบบนิเวศเพื่อนำไปสูMการพัฒนาสมุนไพรไทย 

ใหGมีประสิทธิภาพและย่ังยืน  

2. แผนปฏิบัติการดTานการทPองเท่ียว เพ่ือการขับเคล่ือนยุทธศาสตร3ชาติ พ.ศ. 2566-2570 ของ
กระทรวงการทPองเท่ียวและกีฬา 

จากสถานการณ(การแพรMระบาดของเชื้อไวรัสโควิด-19 สMงผลกระทบตMอภาคการทMองเที่ยว 

ทั้งหMวงโซM ทำใหGตGองมีการปรับตัวเพื่อความอยูMรอดของผูGประกอบการทั่วโลก และรูปแบบการทMองเที่ยวใน

อนาคตที่มีการปรับตัวเขGาสูMความปกติใหมM (New Normal) รวมทั้งพฤติกรรมของนักทMองเที่ยวที่เปลี่ยนไปและ

มีความตGองการ/ความคาดหวังตMอมาตรฐานและความปลอดภัยจากการจัดการทMองเที่ยว จึงทำใหGมีการจัดทำ

และปรับปรุงแผนปฏิบัติการดGานดังกลMาวเพื ่อใหGการทMองเที ่ยวของไทยสามารถปรับตัวและรับมือกับ

สถานการณ(ที่เกิดขึ้นในปÅจจุบัน ไปจนถึงสามารถสMงเสริมอุตสาหกรรมการทMองเที่ยวไดGอยMางมีประสิทธิภาพ

สอดคลGองกับสถานการณ(ที่เปลี่ยนแปลงไป ผMานการกำหนดประเด็นมุMงเนGน (Strategic Focus) ใหGสอดรับกับ

แผนแมMบทภายใตGยุทธศาสตร(ชาติ ประเด็นการทMองเที่ยว ซึ่งครอบคลุมแผนแมMบทยMอย 6 ประเด็น ไดGแกM 

ประเด็นการทMองเท่ียวเชิงสรGางสรรค(และวัฒนธรรม การทMองเท่ียวเชิงธุรกิจ การทMองเท่ียวเชิงสุขภาพ ความงาม 

และแพทย(แผนไทย การทMองเที่ยวสำราญทางน้ำ การทMองเที่ยวเชื่อมโยงภูมิภาค และการพัฒนาระบบนิเวศ 

การทMองเที่ยว สำหรับแนวทางการพัฒนาของการทMองเที่ยวเชิงสุขภาพ ความงาม และแพทย(แผนไทยท่ี 

ผMานการวิเคราะห(แลGว เห็นวMา การพัฒนาพ้ืนท่ีเมืองสมุนไพร (Herbal City) เพ่ือใหGสามารถนำสมุนไพรไปใชGใหG

เกิดประโยชน(ไดGอยMางหลากหลาย สรGางมูลคMาทางเศรษฐกิจและสรGางการเติบโตของชุมชนอยMางยั่งยืน และ 

การพัฒนาโครงสรGางพื้นฐานและการพัฒนาระเบียงเศรษฐกิจพิเศษภาคตะวันออก (EEC) ที่จะพยายามใหGพื้นท่ี

ดังกลMาวเปwนพื้นที่เชิงนวัตกรรมรองรับการลงทุนของผูGประกอบการ (Start Up) ซึ่งสามารถพัฒนานวัตกรรม

การทMองเที่ยวเชิงสุขภาพ โดยเฉพาะการสนับสนุนธุรกิจทางการแพทย(และศูนย(ฟîïนฟูสุขภาพ (Wellness and 

Rehabilitation) โดยตMอยอดจากอุตสาหกรรมการทMองเที่ยวเชิงสุขภาพ (Medical Tourism) ซึ่งจากแนวโนGม

การทMองเที่ยวเชิงสุขภาพ ความงาม และแพทย(แผนไทย จากศูนย(วิจัย Krungthai COMPASS (พ.ศ. 2564) 

พบวMาการแพทย(แมMนยำ (Precision Medicine) เวชศาสตร(ฟî ïนฟูสภาวะเสื่อม (Regenerative Medicine) 

และเวชศาสตร(การเจริญพันธุ( (Reproductive Medicine) เปwนเทรนด(การแพทย(สมัยใหมMที่จะสMงเสริมใหGไทย

เปwน Medical Hub ดังนั้นกรมจึงตGองพัฒนาองค(ความรูGและนวัตกรรมเพื่อตอบสนองเทรนด(ดังกลMาวเพื่อใหG

การแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกสามารถสรGางคุณคMาและมูลคMาเพิ่มใหGกับการทMองเที่ยวในประเทศ

ตMอไปไดG 

 โดยมีแนวทางพัฒนาโครงการสำคัญภายใตGแผนปฏิบัติการดGานดังกลMาว โดยนำกรอบแนวคิด

นMานน้ำสีคราม (Blue Ocean Strategy) และใชGเครื่องมือที่มีชื่อวMา The Eliminate-Reduce-Raise-Create 

(ERRC) ซึ่งพัฒนาโดย Chan Kim และ Renee Mauborgne เพื่อนำมาเมทริกซ(ใหGเกิดกลยุทธ(และมาตรการ
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การดำเนินงานที่เหมาะสมเพื่อใหGเกิดโครงการที่เหมาะสมกับบริบทและสถานการณ(ปÅจจุบัน จากระยะของ 

การใหGความสำคัญออกเปwน 3 ชMวง และกำหนดแนวทางการพัฒนาโครงการท่ีเก่ียวขGองไดGดังตMอไปน้ี 

ชPวงที่ 1 : แกTไขปdญหาและกระตุTนการทPองเที่ยว (Fix) ดำเนินการในปt พ.ศ. 2566 โดย

มุMงเนGนการทบทวนสิ่งที่เปwนอุปสรรคในระยะที่ผMานมา จำกัดประเด็นที่เปwนปÅญหาของการทMองเที่ยวที่เกิดขึ้นใน

อดีต นั้นหมายถึงลดการเพิ่มของอุปทานที่มีอยMางไมMจำเปwน ลดพฤติกรรมที่ไมMพึงประสงค(ของผูGประกอบการ 

คือ การเพ่ิมคุณคMาใหGกับอุตสาหกรรมการทMองเท่ียวท้ังระบบ ยกระดับบุคลากรดGานการทMองเท่ียว สรGางรากฐาน

ไปสู MการทMองเที ่ยวอยMางยั ่งยืน และสรGางฐานขGอมูลเพื ่อตMอยอดการพัฒนาในอนาคตรวมถึงการสรGาง 

การประชาสัมพันธ(ภาพลักษณ(การทMองเท่ียวคุณภาพสูง  

ชPวงท่ี 2 : เรPงฟáàนฟูและเรPงการเตรียมความพรTอม (Fast) ดำเนินการในปt พ.ศ. 2567-2568 

โดยมุMงเนGนการเพิ่มสิ่งที่นักทMองเที่ยวมีความตGองการแตMยังไมMไดGรับการตอบสนอง รวมถึงการเพิ่มคุณคMาใหGแกM

อุตสาหกรรมการทMองเที่ยวใหGมีประสิทธิภาพ ยั่งยืน และตอบสนองตMอความตGองการของนักทMองเที่ยวที่มากข้ึน 

และสรGางสิ่งที่มีความสำคัญซึ่งนักทMองเที่ยวไมMเคยไดGรับการตอบสนองมากMอน หรือสิ่งที่นักทMองเที่ยวไมMรูGวMา

ตนเองตGองการมากMอน 

ชPวงที่ 3 : ยกระดับการทPองเที่ยวไทยสูPการทPองเที่ยวสมัยใหมP (Forward) ดำเนินการในปt 

2569-2570 มุMงเนGนการยกระดับอุปทานใหGมีคุณภาพมากยิ่งขึ้นและยกระดับสูMการทMองเที่ยวที่ยั่งยืน ควบคูM 

การนำเทคโนโลยีและนวัตกรรมจากฐานขGอมูลที่มีอยูMเดิม รวมถึงสิ่งใหมM ๆ ที่ตอบสนองความตGองการของ

นักทMองเที่ยวที่เปลี่ยนไปเพื่อชMวยใหGทิศทางการทMองเที่ยวของประเทศไทยมุMงสูMการทMองเที่ยวสมัยใหมMที่มี

คุณภาพอยMางย่ังยืน 

3. ธรรมนูญวPาดTวยสุขภาพแหPงชาติ ฉบับท่ี 3 ของสำนักงานคณะกรรมการสุขภาพแหPงชาติ 
ธรรมนูญวMาดGวยสุขภาพแหMงชาติ ฉบับท่ี 3 มีสถานะตามพระราชบัญญัติสุขภาพแหMงชาติ พ.ศ. 2540 

และมีสถานะในทางปฏิบัติเพื่อใชGเปwนกรอบและแนวทางการกำหนดนโยบาย ยุทธศาสตร( และการดำเนินงาน

ดGานสุขภาพของประเทศที่ผMานความเห็นชอบจากคณะรัฐมนตรี ใหGผูกพันหนMวยงานที่เกี ่ยวขGองในการ

ดำเนินงานตามบทบาทภารกิจของหนMวยงานนั้น ๆ โดยสาระสำคัญของธรรมนูญนี้ ไดGใหGความสำคัญกับการ

ดำรงชีวิตอยMางยั่งยืน (Sustainable livelihood หรือ Sustainable living) เปwนเปzาหมายสูงสุดตามแนวคิด

ของการพัฒนาอยMางยั ่งยืน หมายถึง บุคคลหรือชุมชนตGองสามารถเผชิญหนGาและกGาวขGามชMวงเวลาของ

ความเครียดหรือวิกฤตไดG และยังคงสามารถรักษาหรือปรับปรุงทักษะและทุนท่ีมีอยูMในปÅจจุบันและท่ีตGองการใน

อนาคตไดG โดยไมMกMอใหGเกิดความเสียหายตMอทรัพยากรธรรมชาติ โดยสามารถอธิบายเปzาหมายระยะ 5 ปt ของ

ธรรมนูญนี้ไดGวMา ความเปwนธรรมดGานสุขภาพ ระบบสุขภาพที่ตอบสนอง และการไมMทิ้งใครไวGขGางหลัง หมายถึง 

การสรGางความเปwนธรรมดGานสุขภาพกาย จิต ปÅญญา และสังคม กับกลุMมประชากรทุกชMวงวัย ระบบสุขภาพ

สามารถตอบสนอง โดยไมMมีความเหลื่อมล้ำ ไมMเลือกปฏิบัติ ทั้งในเรื่องคุณภาพชีวิตและการเขGาถึงระบบสุขภาพ

ครอบคลุม 12 สาระรายหมวด โดยกรมมีประเด็นที่เกี่ยวขGองโดยตรงไดGแกM หมวดการสPงเสริม สนับสนุน การใชT
และการพัฒนาภูมิปdญญาทTองถิ่นดTานสุขภาพ การแพทย3แผนไทย การแพทย3พื้นบTานและการแพทย3
ทางเลือกอื่น ๆ พบวMาสถานการณ(การแพรMระบาดของเชื้อไวรัสโควิด-19 ทำใหGภูมิปÅญญาทGองถิ่นดGานสุขภาพฯ 
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ไดGมีบทบาทในการดูแลสุขภาพประชาชน ทำใหGเกิดการศึกษาวิจัยและรื้อฟîïนองค(ความรูGดั้งเดิมในการดูแล

สุขภาพเพิ่มขึ้น ตลอดจนพยายามใหGมีการนำการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพรเพื่อรMวมกัน

แกGไขปÅญหาสุขภาพ จนสามารถเปwนโมเดลความรMวมมือในการรับมือภัยโรคระบาดในชุมชนที่แสดงใหGเห็นถึง

ศักยภาพระบบสุขภาพชุมชนที่ผสมผสานภูมิปÅญญาทGองถิ่นดGานสุขภาพรMวมกับการแพทย(แผนตะวันตกทั้งใน

เขตเมืองและนอกเขตเมือง 

 แตMยังพบวMาจุดอMอนของสาระในหมวดดังกลMาวคือ องค(ความรูGดGานภูมิปÅญญาทGองถิ่นฯ ยังเผยแพรM

ในวงจำกัด และการทำลายปõาไมG และปÅญหาการเปลี่ยนแปลงดGานสภาพภูมิอากาศสMงผลตMอความหลากหลาย

ทางชีวภาพ ความมั่นคงทางดGานอาหาร และความมั่นคงทางยาสมุนไพร อยMางไรก็ตามการพัฒนาเศรษฐกิจ

ภายใตGโมเดล BCG ไดGแกM เศรษฐกิจชีวภาพ (Bioeconomy) เศรษฐกิจหมุนเวียน (Circular Economy) และ

เศรษฐกิจสีเขียว (Green Economy) เปwนสิ่งที่สำคัญในการพัฒนาการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก 

และสมุนไพรสูMการขับเคลื่อนเศรษฐกิจของประเทศที่คำนึงถึงการรักษาสิ่งแวดลGอมใหGอยูMในภาวะสมดุลควบคูMกับ

การสรGางความมั่นคงและยั่งยืนไปพรGอมกัน โดยผลลัพธ(สุดทGายคือการมุMงกระจายรายไดGเขGาสูMชุมชน ลดความเหลื่อมล้ำ 

สรGางชุมชนเขGมแข็ง ภายใตGแนวคิดการสรGางความเปwนมิตรกับส่ิงแวดลGอม ถือเปwนประเด็นทGาทายของภูมิปÅญญา

ทGองถิ่นดGานสุขภาพตMอการสรGางโอกาสและความหวังตMอการพัฒนาสุขภาวะที่ดีของประชาชนควบคูMกับการ

สรGางคุณคMาและมูลคMาเพิ่มใหGกับเศรษฐกิจ  จึงเปwนที่มาของการกำหนดใหGเปwนประเด็นหนึ่งของสาระรายหมวด

ภายใตGธรรมนูญฯ โดยเปzาหมายในระยะ 5 ปtของประเด็นน้ี สามารถสรุปไดGเปwน 3 เปzาหมาย คือ  

1) ประชาชนทุกกลุMมวัยมีความรอบรูGดGานสุขภาพ (Health Literacy) ดGานการแพทย(แผนไทย 

การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพร เพื่อเปwนพื้นฐานในการสMงเสริมสุขภาพและการพึ่งพาตนเองดGานสุขภาพ สังคม 

และเศรษฐกิจ  

2) สรGางนโยบายระบบสุขภาพชุมชนที่พึงประสงค(ดGวยภูมิปÅญญาทGองถิ่นดGานสุขภาพ และ

สMงเสริมและพัฒนาระบบสุขภาพชุมชนใหGเขGมแข็ง และเช่ือมตMอกับระบบหลักประกันสุขภาพของประเทศ 

3) เพิ ่มการเขGาถึงและใชGบริการระบบการแพทย(แผนไทย การแพทย(พื ้นบGาน และการแพทย(

ทางเลือกท่ีมีคุณภาพ มาตรฐาน ประสิทธิผล ปลอดภัย และใชGอยMางสมเหตุสมผลใหGกับประชาชนคนไทยทุกชMวงวัย 

  ภายใตGเปzาหมายดังกลMาว พบวMามีจุดคานงัดหรือปÅจจัยที่สMงผลใหGเกิดการเปลี่ยนแปลงใน

ทิศทางท่ีดีข้ึนจากการสMงเสริมและสนับสนุนการใชGและพัฒนาภูมิปÅญญาทGองถ่ินดGานสุขภาพฯ ประกอบดGวย  

   1) การบูรณาการขGอมูลในระดับชาติอยMางมีสMวนรMวมทั้งในภาครัฐ เอกชน ประชาสังคม และ 

ภาคประชาชน เพื่อนำไปสูMการใชGประโยชน(และเขGาถึงอยMางเสมอภาคและเปwนธรรม และนำขGอมูลมาสื่อสาร

สาธารณะในวงกวGาง ประกอบดGวย ขGอมูลดGานการใชGบริการ การใชGผลิตภัณฑ(สมุนไพร พันธุ(พืชสมุนไพร ปõาชุมชน  

ปõาครอบครัว รวมถึงขGอมูลการเฝzาระวังและการคุGมครองพันธุ(พืชและภูมิปÅญญา ซึ่งขGอมูลตGองมีการบูรณาการ

และจัดทำอยMางมีสMวนรMวมท้ังในภาครัฐ ภาคเอกชน ภาคประชาสังคม และภาคประชาชน 

   2) การสนับสนุนการสรGางระบบสุขภาพชุมชนที่พึงประสงค(ดGวยภูมิปÅญญาทGองถิ่นดGานสุขภาพ

และแนวทางปõาชุมชนกับการอนุรักษ( ปกปzอง และการใชGสมุนไพรอยMางยั่งยืน รวมถึงพัฒนาผูGปลูกสมุนไพรใหGมีความรูG 

ในการปลูกตามหลักการเกษตรที่ดีและเหมาะสม (GAP) และการปลูกแบบเกษตรอินทรีย( โดยมุMงใหGบทบาท
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องค(กรปกครองสMวนทGองถิ่น โรงพยาบาลสMงเสริมสุขภาพตำบล หนMวยงานที่เกี่ยวขGอง รวมถึงเครือขMายหมอพื้นบGาน 

และเครือขMายในพื้นที่รMวมเปwนหุGนสMวนในการพัฒนา และการพัฒนามาตรการทางการเงินการคลัง เพื่อเปwนกลไก

กระตุGนการสMงเสริมและสนับสนุนการใชGและพัฒนาภูมิปÅญญาทGองถ่ินดGานสุขภาพฯ  

  3) การพัฒนามาตรการการเงินการคลัง เพื่อเปwนกลไกการกระตุGนการสMงเสริมการใชGและการ

พัฒนาภูมิปÅญญาทGองถิ่นดGานสุขภาพฯ ไดGแกM การสMงเสริมสนับสนุนใหGเกิดการใชGและพัฒนาในระดับพื้นที่หรือ

ชุมชน สMงเสริมสนับสนุนใหGเกิดการใชGและพัฒนาในระบบหนMวยบริการสุขภาพทุกระดับของประเทศ และ

สMงเสริมสนับสนุนการพัฒนาทางวิชาการ การวิจัย การจัดการความรูG และการพัฒนากำลังคนท่ีเก่ียวขGอง 

  สำหรับแนวทางการวัดผลความสำเร็จของหมวดดังกลMาว มีทั้งสิ้น 3 ขGอ ไดGแกM 1) ระบบหลักประกัน

สุขภาพของประเทศทุกระบบมีการพัฒนาใหGประชาชนทุกกลุMมวัยเขGาถึงและใชGบริการการแพทย(แผนไทย การแพทย(พื้นบGาน 

การแพทย(ทางเลือกที่มีคุณภาพ/มาตรฐาน ประสิทธิผล ปลอดภัย และใชGอยMางสมเหตุสมผลไดGอยMางเทMาเทียม  

2) เกิดชุดความรูGเพื่อสรGางความรอบรูGดGานสุขภาพดGานภูมิปÅญญาทGองถิ่นดGานสุขภาพ การแพทย(แผนไทย ยาจากสมุนไพร 

ผลิตภัณฑ(สมุนไพรเพื่อเปwนฐานในการสรGางเสริมสุขภาพและการบำบัดรักษาในการพึ่งพาตนเองดGานสุขภาพ รวมถึงการ

สMงเสริมใหGเกิดระบบเศรษฐกิจ และ 3) จำนวนพื้นที่สุขภาพชุมชนที่พึงประสงค(ดGวยภูมิปÅญญาทGองถ่ินดGานสุขภาพ และ 

ปõาชุมชน ปõาครอบครัว สMงเสริมและพัฒนาระบบสุขภาพชุมชนฯ ใหGเขGมแข็ง และเปwนแหลMงเศรษฐกิจของชุมชน 

  เมื่อพิจารณาสาระรายหมวดอื่น ๆ  พบวMา การแพทย(แผนไทย การแพทย(พื้นบGาน การแพทย(ทางเลือก และ

สมุนไพรสามารถสนับสนุนการขับเคล่ือนสาระรายหมวดของธรรมนูญวMาดGวยระบบสุขภาพแหMงชาติ ฉบับท่ี 3 ดังน้ี  

   1) การสรGางเสริมสุขภาพ ผMานการสอดแทรกแนวคิดและภูมิปÅญญาฯ ใหGสามารถเขGาไปเปwนสMวนหน่ึง

ของทุกนโยบายหMวงใยสุขภาพ (Health in all policies) และนโยบายสุขภาพหน่ึงเดียว (One health Policy) 

ตลอดจนการสนับสนุนการสรGางเสริมสุขภาวะในระดับชุมชนใหGสามารถพึ่งพาตนเองดGานสุขภาพภายใตG

กระบวนการมีสMวนรMวมของภาคีเครือขMาย ครอบคลุมประชาชนทุกกลุMมวัยใหGไดGรับการดูแลสุขภาพเชิงรุก และมี

ความตื่นรูGดGานสุขภาพ  ซึ่งสอดรับกับการสรGางและเผยแพรMองค(ความรูGดGานสุขภาพที่การดำเนินงานในระยะท่ี

ผMานมาเปwนการดำเนินงานไปในลักษณะตMางคนตMางทำตามความสนใจของนักวิจัยหรือผูGผลิตองค(ความรูG และ

บางครั ้งพบวMาเปwนไปในลักษณะแขMงขันกันอยMางไมMสรGางสรรค( ตลอดจนองค(ความรู Gหลาย ๆ เรื ่องที ่ยัง 

ไมMสามารถนำไปใชGเผยแพรMหรือสรGางความรอบรูGดGานสุขภาพใหGกับประชาชนไดG เนื่องจากประชาชนยังมี

อุปสรรคในการเขGาถึงแหลMงความรูG กลMาวคือ ประชาชนยังรูGสึกยุMงยากในการที่จะหาแหลMงขGอมูลที่นMาเชื่อถือและ

ถูกตGอง ตลอดจนความรูGดGานสุขภาพยังกระจัดกระจายและขาดการบริหารจัดการใหGเปwนระบบอีกดGวย เพื่อใหG

บรรลุเปzาหมายเพื่อยกระดับความมั่นคงทางสุขภาพของประเทศที่พรGอมเฝzาระวัง ปzองกัน และควบคุม

โรคติดตMอและโรคไมMติดตMออยMางมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลผMานองค(ความรูGเชิงประจักษ( ภายใตGการมีสMวนรMวม

ของประชาชนในการสรGางและเผยแพรMองค(ความรูGดGานสุขภาพ ซึ่งจะไมMใชMผู GรับขGอมูลความรูGดGานสุขภาพ 

เพียงอยMางเดียว แตMจะตGองมีสMวนรMวมในการออกแบบและผลิตองค(ความรู GดGานสุขภาพสำหรับนำไปใชG 

ในการดูแลสุขภาพตนเอง ครอบครัว และชุมชนไดG รวมถึงหนMวยงานที ่เกี ่ยวขGองที ่มีบทบาทสนับสนุน 

(Advocacy) จะตGองเปwนหนMวยงานที่เผยแพรMขGอมูลความรูGดGานสุขภาพที่ถูกตGองและเหมาะสมดGวย โดยจุดคานงัด 

ที่สำคัญ ไดGแกM มีกลไกอภิบาลระบบการสรGางองค(ความรูGและเผยแพรMดGานสุขภาพในสMวนกลางและระดับพื้นท่ี
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เพื่อบริหารจัดการการสรGางและเผยแพรMองค(ความรูGตMาง ๆ อยMางเปwนระบบและทันตMอสถานการณ( รวมถึง

จัดสรรทรัพยากรในการสรGางและเผยแพรMองค(ความรู GอยMางเพียงพอ ตลอดจนพิจารณาใชGประโยชน(จาก 

องค(ความรูGดGานสุขภาพอยMางมีประสิทธิภาพและเหมาะสมกับบริบท โดยมีกลไกบริหารจัดการงานวิจัยและ 

การสรGางองค(ความรูGดGานสุขภาพ อยMางครบหMวงโซMคุณคMา ไดGแกM การพัฒนาโจทย(วิจัย การดำเนินงานวิจัย  

การพิจารณาผลการวิจัยเพื ่อนำไปใชGประโยชน( โดยบูรณาการกับหนMวยงานในพื้นที ่เพื ่อใหGองค(ความรูG 

ดGานสุขภาพเกิดประโยชน(กับประชาชนอยMางสูงสุด 

   2) การปzองกันและควบคุมโรคและปÅจจัยที่ควบคุมสุขภาพ ผMานการพัฒนาระบบบริการปฐมภูมิท่ี

เช่ือมโยงกับหลักประกันสุขภาพ เพ่ือตอบสนองเปzาหมายในการสรGางสภาพแวดลGอมท่ีเอ้ือตMอการมีสุขภาวะท่ีดี 

   3) การพัฒนาสาธารณสุขและการควบคุมคุณภาพผMานการบูรณาการการใหGบริการที่ทั่วถึง 

คำนึงถึงความตGองการดGานสุขภาพของประชาชนเปwนศูนย(กลาง และการปรับปรุงระบบบริการผMานชMองทาง

ดิจิทัล (Digital Platform) เปwนฐานสนับสนุนบริการสาธารณสุขท่ีสำคัญ อาทิ เชMน การนําระบบเทคโนโลยี

สื่อสารรูปแบบตMาง ๆ ผMานระบบอินเทอร(เน็ตมาใชGในการบริการดGานสาธารณสุข (telehealth) หรือระบบ 

โทรเวชกรรม (Telemedicine) ในการสนับสนุนการบริการดูแลสุขภาพ การวินิจฉัย กระบวนการดูแลรักษา 

และการพัฒนานวัตกรรมบริการสาธารณสุขที่ตอบสนองกับวิถีชีวิต ท่ีเปลี่ยนแปลงอยMางรวดเร็ว รวมถึง 

การรักษาแบบแมMนยำและจำเพาะ (Precision medicine) 

4) การคุGมครองผูGบริโภค ผMานการพัฒนาฐานขGอมูลเพื่อแจGงเตือนภัยเพื่อรMวมกันตรวจสอบ

ผลิตภัณฑ(และบริการสุขภาพที่มีความเสี่ยงตMอสุขภาวะของประชาชน ซึ่งจะชMวยบรรลุเปzาหมายใหGประชาชน

ไดGรับการคุGมครองสิทธิตามกฎหมายอยMางมีศักดิ์ศรี ไดGบริโภคผลิตภัณฑ(และบริการดGานสุขภาพที่มีมาตรฐาน

โดยเสมอภาค ไมMมีการเลือกปฏิบัติ และยึดหลักสุขภาพสำคัญกวMาการคGา 

  เมื่อกลMาวถึง พ.ร.บ. สุขภาพแหMงชาติ พ.ศ. 2540 ไดGเกิดนวัตกรรมที่เรียกวMา “สมัชชาสุขภาพ” 

ซึ่งมีความสำคัญในการพัฒนากระบวนการพัฒนานโยบายสาธารณะเพื่อสุขภาพที่เนGนใหGทุกภาคสMวนในสังคม

เขGามามีสMวนรMวมไดGโดยไมMผูกขาดกับภาครัฐแตMเพียงฝõายเดียว โดยระยะที่ผMานมากรมไดGมีบทบาทโดยตรงใน 

การขับเคล่ือนมติท่ีประชุมแหMงชาติ เชMน ในมติท่ีประชุมสมัชชาสุขภาพแหMงชาติคร้ังท่ี 12 มีมติท่ีประชุมท่ีสำคัญ ดังน้ี 

   มติที่ประชุมที่ 12.3 รวมพลังชุมชนตGานมะเร็ง ไดGมอบหมายกรมการแพทย(แผนไทยและ

การแพทย(ทางเลือก รMวมกับกรมควบคุมโรค ใหGมีสMวนรMวมในการดูแลผูGปõวยมะเร็งทMอน้ำดีระยะสุดทGาย 

(Palliative care) โดยมีตGนแบบวัดคำประมง ขยายผลใหGกับโรงพยาบาลในสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวง

สาธารณสุข  

   มติที่ประชุมที่ 12.4 การจัดการเชิงระบบสูMประเทศ ใชGยาอยMางสมเหตุผล โดยชุมชนเปwน

ศูนย(กลาง ไดGมอบหมายใหGกรมการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกใหGมีสMวนรMวมผMานการสMงเสริมการใชG

ยาสมุนไพรอยMางสมเหตุผลในระบบบริการสุขภาพและชุมชนตGนแบบ 

  อยMางไรก็ตามในสถานการณ(การแพรMระบาดของเชื ้อไวรัสโควิด-19 ไดGมีมติที ่ประชุมท่ี

เกี่ยวขGองกับการแกGไขปÅญหาดGานสุขภาพ เชMน มติที่ประชุมที่ 14.1 การสรGางเสริมสุขภาวะสิ่งแวดลGอมที่ยั่งยืน

ในวิกฤตโควิด-19 (Promotion of sustainable healthy environment in COVID-19 crisis) กรมอาจตGอง



 

 แผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ป2 (พ.ศ.2566-2570)  กรมการแพทย?แผนไทยและการแพทย?ทางเลือก   44 

 

คำนึงการพัฒนาสมุนไพรเพื ่อเศรษฐกิจใหGสอดรับกับการพัฒนาเศรษฐกิจชีวภาพ-เศรษฐกิจหมุนเวียน-

เศรษฐกิจสีเขียว ท้ังกระบวนการวางแผนพัฒนา รวมถึงสMงเสริมการสรGางและเผยแพรMองค(ความรูGเทคโนโลยีและ

นวัตกรรมการพัฒนาเศรษฐกิจชีวภาพเศรษฐกิจหมุนเวียน-เศรษฐกิจสีเขียว ใชGทรัพยากรที่คุGมคMา ยMอยสลายไดGงMาย  

ลดมลพิษ และนำกลับมาใชGใหมM และมติที่ประชุมท่ี 14.3 การจัดการการสื่อสารอยMางมีสMวนรMวมในวิกฤตสุขภาพ 

(Participatory Communication Management in Health Crisis) ซ่ึงตGองการใหGทุกภาคสMวนใหGความสำคัญ

กับการสื่อสารในภาวะวิกฤตอยMางมีสMวนรMวมที่ครอบคลุมและทั่วถึง ทั้งเชิงประเด็นที่เปwนขGอมูลความรูGที่ถูกตGอง 

และสำคัญในแตMละชMวงเวลา และเชิงกลุMมเปzาหมายที่ครอบคลุมทุกกลุMมในสังคม ตลอดจนใหGความสำคัญกับ

การสรGางความเขGาใจรMวมกันใหGกับคนในสังคม โดยกำหนดใหGมีการรับฟÅง ขGอมูล และความคิดเห็นจากทุกฝõาย 

พรGอมทั้งจัดหนMวยเฝzาระวัง และติดตามประเด็นการสื่อสารที่ยังไมMชัดเจน ไมMครบถGวน ไมMถูกตGอง สรGางความสับสน

ในสังคมหรืออาจสMงผลกระทบตMอสังคมในอนาคต และตGองการใหGหนMวยงานภาครัฐคำนึงถึงสิทธิ และเสรีภาพ

ของประชาชนในการเขGาถึงและตรวจสอบขGอมูลขMาวสาร โดยเป¶ดชMองทางการสื่อสารใหGประชาชนทุกกลุMม ทุกชMวงวัย 

ไดGเขGาถึงขGอมูลขMาวสารที่ถูกตGอง ครบถGวน รวดเร็ว ทันตMอสถานการณ( ดGวยขGอมูลที่ตรงกันและเปwนเอกภาพ 

(Single Message) รวมถึงใหGความสำคัญกับการกำกับทิศทาง และความถูกตGองของขGอมูลขMาวสารในวิกฤต

สุขภาพในสังคม โดยบังคับใชGระเบียบ ขGอบังคับ หรือกฎหมายที่เกี่ยวขGองอยMางเหมาะสม เปwนธรรม รวดเร็ว 

และทันตMอสถานการณ(  

4. ยุทธศาสตร3การแพทย3ด้ังเดิมขององค3การอนามัยโลก พ.ศ. 2557-2566 (WHO traditional 
medicine strategy: 2014-2023) ของ องค3การอนามัยโลก 

ยุทธศาสตร(ดังกลMาวเปwนยุทธศาสตร(ระดับโลกที่จะชMวยใหGผู Gนำสาธารณสุขสามารถพัฒนา 

แนวทางการแกGไขปÅญหาสุขภาพโดยมุMงเนGนการสMงเสริมใหGประชาชนมีสุขภาพที่ดีขึ้นและผูGปõวยมีสิทธิเลือกวิธีรักษา

ตนเองไดGอยMางมีอิสระยิ่งขึ ้น ภายใตGเปzาหมายสำคัญ 2 ประการ คือ สนับสนุนใหGประเทศสมาชิกนำศักยภาพ 

ของการแพทย(ดั้งเดิมและการแพทย(เสริมมาใชGใหGเกิดประโยชน(ตMอสุขภาพ อยูMดีมีสุข และการบริการสุขภาพที่เนGน

คนเปwนศูนย(กลาง และสMงเสริมการใชGการแพทย(ดั้งเดิมและการแพทย(เสริมอยMางปลอดภัยและมีประสิทธิผล โดยมี

การควบคุมและกำกับดูแลผลิตภัณฑ( เวชปฏิบัติ และผูGประกอบวิชาชีพ โดยมีวัตถุประสงค(เชิงยุทธศาสตร( 3 ขGอ  

คือ 1) สรGางฐานความรูGและกำหนดนโยบายระดับชาติขึ้น 2) สรGางเสริมความปลอดภัย คุณภาพ และประสิทธิผล 

โดยพัฒนากฎระเบียบในการกำกับดูแล และ 3) สMงเสริมระบบหลักประกันสุขภาพถGวนหนGาโดยบูรณาการการแพทย(

ด้ังเดิมและการแพทย(เสริม และการดูแลสุขภาพดGวยตนเองเขGาสูMระบบสุขภาพแหMงชาติ 

5. แผนปฏิบัติการดTานสุขภาพโลก พ.ศ. 2564-2570 (Thailand Global Health Action Plan 2021-2027)  
ของกองการตPางประเทศ สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
  สาระสำคัญของแผนปฏิบัติการดังกลMาวจัดทำขึ ้นโดยความรMวมมือระหวMางกระทรวง

สาธารณสุขและหนMวยงานที่เกี่ยวขGองเพื่อสMงเสริมความสอดคลGองและบูรณาการของการดำเนินงานดGานสุขภาพ

โลกของไทยใหGเกิดการขับเคลื่อนอยMางมีพลังมากขึ้น และเพื่อสMงเสริมใหGประเทศไทยมีความมั่นคงดGานสุขภาพ

และดGานพัฒนาเศรษฐกิจใหGสามารถฟîïนตัวกลับมาเติบโตขึ้นภายหลังการแพรMระบาดของเชื้อไวรัสโควิด-19 
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รวมทั้งสนับสนุนบทบาทและภาพลักษณ(ของประเทศไทยในเวทีระหวMางประเทศ โดยมีเปzาหมายเพื่อใหGประเทศ

ไทยมีความมั่นคงดGานสุขภาพและปลอดภัยจากภัยคุกคามดGานสุขภาพ เพื่อขับเคลื่อนและสMงเสริมใหGเศรษฐกิจ

และสังคมไทยพัฒนาไดGอยMางยั่งยืน รวมทั้งแสดงบทบาทและสรGางความรMวมมือระดับสากลเพื่อแสดงความ

รับผิดชอบอยMางสรGางสรรค(ดGานสุขภาพโลกในเวทีตMางประเทศ ภายใตGประเด็นยุทธศาสตร(ทั้งสิ้น 5 ประเด็น โดย

กรมฯ เก่ียวขGองใน 2 ประเด็นยุทธศาสตร( ไดGแกM 

  ยุทธศาสตร3ที่ 3 การสรGางความสอดคลGองของนโยบายสาธารณะและนโยบายสุขภาพทั้งภายใน

และระหวMางประเทศ แผนงานการสMงเสริมดุลยภาพระหวMางนโยบายสุขภาพกับเศรษฐกิจ (Balancing health 

and the economy) โดยมีโครงการ/กิจกรรมหลักที่เกี่ยวขGอง ไดGแกM การพัฒนาหMวงโซMคุณคMาการแพทย(แผนไทย

และสมุนไพรเพ่ือเศรษฐกิจท่ีมีคุณภาพ มาตรฐานและปลอดภัยโดยคำนึงถึง Herbs in BCG  

ยุทธศาสตร3ที่ 4 การยกระดับ เสริมสรGางระบบสุขภาพใหGเขGมแข็ง สามารถปรับตัวตMอสิ่งกดดัน

ภายนอกและฟîïนกลับมาใหGบริการไดGตามปกติ (Resilience) และเปwนธรรม (Equity) แผนงานการสรGางเสริมความ

เขGมแข็งของระบบสุขภาพ (Health system strengthening) ใหGฟîïนตัวจากสิ่งกดดันภายนอกไดG (Resilience) 

และเปwนธรรม (Equity) โดยมีโครงการ/กิจกรรมหลักที่เกี่ยวขGอง ไดGแกM พัฒนาการแพทย(แผนไทย การแพทย(

เกี่ยวขGองกับการพัฒนาการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพรเพื่อบูรณาการการพัฒนาระบบ

บริการของประเทศ 

สIวนที่ 3 ความสอดคลPองกับเปQาหมายการพัฒนาที่ยั่งยืน (SDGs) แหIงสหประชาชาติ  

เป[าหมายการพัฒนาท่ีย่ังยืน Sustainable Development Goals – SDGs 
(1) เป[าหมายท่ี (Goal) 2. ยุติความหิวโหย บรรลุความม่ันคงทางอาหาร และยกระดับโภชนาการ 

และสMงเสริมเกษตรกรรมท่ีย่ังยืน 

เป[าหมายยPอย (Target) 
2.1 ยุติความหิวโหยและสรGางหลักประกันใหGทุกคนโดยเฉพาะคนที ่ยากจนและอยู Mในภาวะ

เปราะบาง อันรวมถึงทารก ไดGเขGาถึงอาหารท่ีปลอดภัย มีโภชนาการ และเพียงพอตลอดท้ังปt ภายในปt พ.ศ. 2573 

ตัวช้ีวัด 2.1.1 ความชุกของภาวะขาดสารอาหาร (Prevalence of undernourishment) 

ตัวช้ีวัด 2.1.2 ความชุกของความไมMม่ันคงทางอาหารของประชากรในระดับปานกลางหรือรุนแรง 

โดยใชG Food Insecurity Experience Scale (FIES) 

2.4 สรGางหลักประกันวMาจะมีระบบการผลิตอาหารที่ยั่งยืนและดาเนินการตามแนวปฏิบัติทาง 

การเกษตรที่มีภูมิคุGมกันที่จะเพิ่มผลิตภาพและการผลิต ซึ่งจะชMวยรักษาระบบนิเวศ เสริมขีดความสามารถ 

ในการปรับตัวตMอการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ ภาวะอากาศรุนแรง ภัยแลGง อุทกภัย และภัยพิบัติอื่น ๆ 

และจะชMวยพัฒนาคุณภาพของดินและท่ีดินอยMางตMอเน่ือง ภายในปt พ.ศ. 2573 

ตัวช้ีวัด 2.4.1 รGอยละของพ้ืนท่ีเกษตรท่ีมีการทำการเกษตรอยMางมีผลิตภาพและย่ังยืน 
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2.5 คงความหลากหลายทางพันธุกรรมของเมล็ดพันธุ(พืชที่ใชGเพาะปลูก สัตว(ในไรMนาและที่เลี้ยง

ตามบGานเรือน และชนิดพันธุ(ตามธรรมชาติท่ีเก่ียวขGองกับพืชและสัตว(เหลMาน้ัน รวมถึงใหGมีธนาคารพืชและเมล็ด

พันธุ(ที่มีการจัดการที่ดีและมีความหลากหลาย ทั้งในระดับประเทศ ระดับภูมิภาค และระดับนานาชาติ และ

สรGางหลักประกันวMาจะมีการเขGาถึงและแบMงปÅนผลประโยชน(อันเกิดจากการใชGทรัพยากรทางพันธุกรรมและ 

องค(ความรูGทGองถ่ินท่ีเก่ียวขGองอยMางเปwนธรรมและเทMาเทียม ตามท่ีตกลงกันระหวMางประเทศ ภายในปt พ.ศ. 2563 

ตัวชี้วัด 2.5.1 จำนวนแหลMงพันธุกรรม (ก) พืชและ (ข) สัตว(เพื่ออาหารและการเกษตรที่เก็บ

รักษาในสถานท่ีสำหรับอนุรักษ(ท้ังในระยะกลางและระยะยาว 

 (2) เป[าหมายท่ี (Goal) 3. สรGางหลักประกันการมีสุขภาวะท่ีดี และสMงเสริมความเปwนอยูMท่ีดีสำหรับ

ทุกคนในทุกชMวงวัย 

เป[าหมายยPอย (Target) 
3.4. ลดการตายกMอนวัยอันควรจากโรคไมMติดตMอใหGลดลงหนึ่งในสาม ผMานทางการปzองกันและ

การรักษาโรค และสนับสนุนสุขภาพจิตและความเปwนอยูMท่ีดี ภายในปt พ.ศ. 2573 

ตัวชี้วัด 3.4.1 อัตราการตายของผูGที่เปwนโรคหัวใจและหลอดเลือด โรคมะเร็ง โรคเบาหวาน หรือ

โรคระบบทางเดินหายใจเร้ือรัง 

3.5 เสริมสรGางการปzองกันและการรักษาการใชGสารในทางที่ผิด ซึ่งรวมถึงการใชGยาเสพติดในทาง

ท่ีผิดและการใชGแอลกอฮอล(ในทางท่ีเปwนอันตราย 

ตัวชี้วัดที่ 3.5.1 ความครอบคลุมของการรักษา (การรักษาโดยใชGยา ทางจิตสังคมและการฟîïนฟู

สมรรถภาพ และบริการการติดตามผลการรักษา) สำหรับผูGท่ีใชGสารเสพติด 

3.8 บรรลุการมีหลักประกันสุขภาพถGวนหนGา รวมถึงการปzองกันความเสี่ยงทางการเงิน การเขGาถึง

การบริการสาธารณสุขจำเปwนที่มีคุณภาพ และเขGาถึงยาและวัคซีนจำเปwนที่ปลอดภัย มีประสิทธิภาพ มีคุณภาพ 

และมีราคาท่ีสามารถซ้ือหาไดG 

ตัวชี้วัด 3.8.2  สัดสMวนของประชากรที่มีคMาใชGจMายครัวเรือนดGานสุขภาพตMอคMาใชGจMายครัวเรือน

หรือรายไดGท้ังหมด อยูMในระดับสูง 

(3) เป[าหมายที่ (Goal) 8. สMงเสริมการเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจที่ตMอเนื่อง ครอบคลุม และยั่งยืน 

การจGางงานเต็มท่ีและ มีผลิตภาพ และการมีงานท่ีมีคุณคMาสำหรับทุกคน 

เป[าหมายยPอย (Target) 
8.4 ปรับปรุงประสิทธิภาพการใชGทรัพยากรของโลกในการบริโภคและการผลิตอยMางตMอเนื่อง 

และพยายามที่จะแยกการเติบโตทางเศรษฐกิจออกจากความเสื่อมโทรมของสิ่งแวดลGอม ซึ่งเปwนไปตามกรอบ

การดำเนินงาน 10 ปt วMาดGวยการผลิตและการบริโภคที่ยั ่งยืน โดยมีประเทศที่พัฒนาแลGวเปwนผูGนำในการ

ดำเนินการไปจนถึงปt พ.ศ. 2573 

ตัวชี้วัด 8.4.2 การบริโภควัตถุดิบในประเทศ การบริโภควัตถุดิบในประเทศตMอหัวประชากร และ

ตMอผลิตภัณฑ(มวลรวมในประเทศ (GDP) 
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8.9 ออกแบบและใชGนโยบายเพื่อสMงเสริมการทMองเที่ยวที่ยั่งยืน ซึ่งชMวยสรGางงานและสMงเสริม

วัฒนธรรมและผลิตภัณฑ(ทGองถ่ิน ภายในปt พ.ศ. 2573 

ตัวช้ีวัด 8.9.1 สัดสMวนผลิตภัณฑ(มวลรวมภายในประเทศจากการทMองเท่ียวตMอ GDP ท้ังหมด และ

อัตราการเติบโตของ GDP จากการทMองเท่ียว 

(4) เป[าหมายท่ี (Goal) 9. สรGางโครงสรGางพ้ืนฐานท่ีมีความยืดหยุMนตMอการเปล่ียนแปลง สMงเสริมการ

พัฒนาอุตสาหกรรม ท่ีครอบคลุมและย่ังยืน และสMงเสริมนวัตกรรม 

เป[าหมายยPอย (Target) 
9.2 สMงเสริมการพัฒนาอุตสาหกรรมที่ครอบคลุมและยั่งยืนและภายในปt พ.ศ. 2573 ใหGเพิ่มสMวน

แบMงของภาคอุตสาหกรรมในการจGางงานและผลิตภัณฑ(มวลรวมของประเทศ โดยใหGเปwนไปตามบริบทของ

ประเทศและใหGเพ่ิมสMวนแบMงข้ึนเปwน 2 เทMา ในประเทศพัฒนานGอยท่ีสุด 

ตัวช้ีวัด 9.2.1 (ก) สัดสMวนของมูลคMาเพ่ิมผลผลิต (Manufacturing value added: MVA) ตMอ GDP 

ตัวช้ีวัด 9.2.2 สัดสMวนการจGางงานในอุตสาหกรรมการผลิตตMอการจGางงานรวมท้ังหมด 

9.3 เพิ่มการเขGาถึงบริการทางการเงินโดยรวมถึงเครดิตในราคาที่สามารถจMายไดGใหGแกMโรงงาน

อุตสาหกรรมและวิสาหกิจขนาดเล็ก โดยเฉพาะในประเทศกำลังพัฒนา รวมทั้งเชื่อมโยงผูGประกอบการเหลMาน้ี

เขGาสูMหMวงโซMมูลคMาและตลาด 

ตัวช้ีวัด 9.3.1 สัดสMวนของมูลคMาเพ่ิมของอุตสาหกรรมขนาดเล็กตMอมูลคMาเพ่ิมของอุตสาหกรรมท้ังหมด 

9.5 เพิ่มพูนการวิจัยทางวิทยาศาสตร(ยกระดับขีดความสามารถทางเทคโนโลยีของภาคอุตสาหกรรม 

ในทุกประเทศ โดยเฉพาะในประเทศกำลังพัฒนา และใหGภายในปt พ.ศ. 2573 มีการสMงเสริมนวัตกรรมและใหGเพ่ิมจำนวน

ผูGทำงานวิจัยและพัฒนา ตMอประชากร 1 ลGานคน และเพ่ิมคMาใชGจMายในการวิจัยและพัฒนาในภาครัฐและเอกชน 

ตัวช้ีวัด 9.5.1 สัดสMวนของคMาใชGจMายดGานการวิจัยและพัฒนาตMอ GDP 

9.B สนับสนุนการพัฒนาเทคโนโลยี การวิจัยและนวัตกรรมภายในประเทศกำลังพัฒนา รวมถึงการใหGมี

สภาพแวดลGอมทางนโยบายท่ีนำไปสูMความหลากหลายของอุตสาหกรรมและการเพ่ิมมูลคMาของสินคGาโภคภัณฑ( 

ตัวชี้วัด 9.B.1 สัดสMวนมูลคMาเพิ่มของอุตสาหกรรมเทคโนโลยีระดับสูง และระดับกลาง คิดเปwน

สัดสMวนของมูลคMาเพ่ิมรวมท้ังหมด 

(5) เป[าหมายท่ี (Goal) 10. ลดความไมMเสมอภาคภายในและระหวMางประเทศ 

เป[าหมายยPอย (Target) 
10.1 บรรลุการเติบโตของรายไดGของกลุMมประชากรรGอยละ 40 ที่มีรายไดGต่ำสุด อยMางกGาวหนGาและยั่งยืน 

โดยใหGมีอัตราเติบโตสูงกวMาคMาเฉล่ียของประเทศ ภายในปt พ.ศ. 2573 

ตัวชี้วัด 10.1.1 อัตราการเติบโตของการใชGจMายในครัวเรือน หรือรายไดGตMอหัวในกลุMมประชากร

รGอยละ 40 ที่มีรายไดGต่ำสุด และ (ข) อัตราการเติบโตของการใชGจMายในครัวเรือน หรือรายไดGตMอหัวในกลุMม

ประชากรท้ังหมด 
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10.2 เสริมสรGางศักยภาพและสMงเสริมความครอบคลุมทางสังคม เศรษฐกิจ และการเมืองสำหรับ

ทุกคน โดยไมMคำนึงถึงอายุ เพศ ความพิการ เช้ือชาติ ชาติพันธุ( แหลMงกำเนิด ศาสนา สถานะทางเศรษฐกิจ หรือ

อ่ืน ๆ ภายในปt พ.ศ. 2573 

ตัวชี้วัด 10.2.1 สัดสMวนประชากรที่มีรายไดGต่ำกวMารGอยละ 50 ของรายไดGมัธยฐาน จำแนกตาม

เพศ อายุ และความพิการ 

(6) เป[าหมายท่ี (Goal) 12. สรGางหลักประกันใหGมีแบบแผนการผลิตและการบริโภคท่ีย่ังยืน 

เป[าหมายยPอย (Target) 
12.2 บรรลุการจัดการที่ยั ่งยืนและการใชGทรัพยากรธรรมชาติอยMางมีประสิทธิภาพ ภายในปt  

พ.ศ. 2573 

ตัวชี ้วัด 12.2.1 จำนวนประเทศที ่มีการพัฒนาหรือนำใชGเครื ่องมือการดำเนินนโยบายที ่มี

วัตถุประสงค(เพ่ือสMงเสริมการเปล่ียนผMานสูMการผลิตและการบริโภคท่ีย่ังยืน 

ตัวชี้วัด 12.2.2 การบริโภควัตถุดิบในประเทศ การบริโภควัตถุดิบในประเทศตMอหัวประชากร 

และตMอผลิตภัณฑ(มวลรวมในประเทศ (GDP) 

(7) เป[าหมายที่ (Goal) 13. ปฏิบัติการอยMางเรMงดMวนเพื่อตMอสูGกับการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ 

และผลกระทบท่ีเกิดข้ึน 

เป[าหมายยPอย (Target) 
13.1 เสริมภูมิตGานทานและขีดความสามารถในการปรับตัวตMออันตรายและภัยพิบัติทาง

ธรรมชาติท่ีเก่ียวขGองกับภูมิอากาศในทุกประเทศ 

ตัวชี้วัด 13.1.2 จำนวนประเทศที่มีและดำเนินการตามยุทธศาสตร(การลดความเสี่ยงจากภัยพิบัติ

ระดับประเทศท่ีสอดคลGองกับกรอบการดำเนินงานเซนไดเพ่ือการลดความเส่ียงจากภัยพิบัติ พ.ศ. 2558-2573 

(8) เป[าหมายที ่ (Goal) 17. เสริมความแข็งแกรMงใหGแกMกลไกการดำเนินงานและฟîïนฟูหุ GนสMวน 

ความรMวมมือระดับโลกเพ่ือการพัฒนาท่ีย่ังยืน 

เป[าหมายยPอย (Target) 
17.6 ยกระดับหุGนสMวนความรMวมมือระดับโลกเพื่อการพัฒนาที่ยั่งยืน โดยรMวมเติมเต็มโดยหุGนสMวน

ความรMวมมือจากภาคสMวนที่หลากหลายซึ่งจะระดมและแบMงปÅนความรูG ความเชี ่ยวชาญเทคโนโลยี และ

ทรัพยากรทางการเงิน เพื่อจะสนับสนุนการบรรลุเปzาหมายการพัฒนาที่ยั ่งยืนในทุกประเทศ โดยเฉพาะ 

ในประเทศกำลังพัฒนา 

ตัวชี้วัด 17.6.1 จำนวนประเทศที่รายงานความกGาวหนGาตามกรอบการติดตามประสิทธิผลของ

การพัฒนาท่ีมีผูGมีสMวนไดGเสียท่ีหลากหลาย ท่ีสนับสนุนการบรรลุเปzาหมายการพัฒนาท่ีย่ังยืน 
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สPวนท่ี 4 นโยบายท่ีเก่ียวขTอง 
 

 1. คำแถลงนโยบายของคณะรัฐมนตรี พลเอก ประยุทธ3  จันทร3โอชา นายกรัฐมนตรี แถลงตPอรัฐสภา  
วันพฤหัสบดีท่ี 25 กรกฎาคม 2562 

1.1 นโยบายหลัก 12 ดTาน 
 4. การสรGางบทบาทของไทยในเวทีโลก 

  4.1 สรGางบทบาทท่ีสรGางสรรค(ของไทยในภูมิภาคและเวทีโลก 

  4.2 เสริมสรGางความเปwนป¢กแผMนของอาเซียน 

  4.3 สMงเสริมความสัมพันธ(ทางเศรษฐกิจและวัฒนธรรม 

 5. การพัฒนาเศรษฐกิจและความสามารถในการแขMงขันของไทย 

  5.2 พัฒนาภาคอุตสาหกรรม 

     5.2.1 พัฒนาอุตสาหกรรมภายใตGแนวคิดเศรษฐกิจชีวภาพ เศรษฐกิจหมุนเวียน 

และเศรษฐกิจสีเขียว [Bio-Circular-Green (BCG) Economy] 

     5.2.2 พัฒนาอุตสาหกรรมไทยใหGสามารถตอบสนองการเปล่ียนแปลงเทคโนโลยี

หรือแนวโนGมการคGาโลก 

     5.2.3 สรGางกลไกสนับสนุนการพัฒนาขีดความสามารถของผูGประกอบการรายใหมM 

       5.2.4 พัฒนาระบบและกลไกภาครัฐและสภาพแวดลGอมใหGมีประสิทธิภาพในการ

สนับสนุนผูGประกอบการ 

  5.3 พัฒนาภาคการเกษตร 

     5.3.2 ลดตGนทุนและเพ่ิมประสิทธิภาพการผลิตท่ีเหมาะสมและไมMกMอใหGเกิดภาระ

ทางการเงินการคลังของภาครัฐ 

      5.3.4 สMงเสริมการสรGางมูลคMาเพ่ิมใหGกับสินคGาเกษตร 

   5.4 พัฒนาภาคการทMองเท่ียว 

      5.4.1 พัฒนาคุณภาพและความหลากหลายของแหลMงทMองเท่ียว 

      5.4.2 ดึงดูดนักทMองเท่ียวท่ีมีคุณภาพ รายไดGสูง 

      5.4.3 พัฒนาคุณภาพและมาตรฐานธุรกิจบริการท่ีเก่ียวเน่ืองกับการทMองเท่ียว 

      5.4.5 สMงเสริมใหGเกิดการกระจายรายไดGจากธุรกิจทMองเท่ียวสูMชุมชน  

     5.8 พัฒนาโครงสรGางพ้ืนฐานดGานวิทยาศาสตร( เทคโนโลยี การวิจัยและพัฒนา และนวัตกรรม 

     5.8.1 พัฒนาสภาพแวดลGอมและระบบนิเวศท่ีเอ้ือตMอการสMงเสริมวิทยาศาสตร( 

เทคโนโลยี การวิจัยและพัฒนา และนวัตกรรม 

     5.8.2 สรGางระบบจัดการขGอมูลเพ่ือรองรับการบริหารจัดการงานวิจัยอยMางมีประสิทธิภาพ 

     5.8.3 เสริมสรGางการใชGประโยชน(จากโครงสรGางพ้ืนฐานทางดGานวิทยาศาสตร(และ

เทคโนโลยีท่ีมีอยูMใหGเกิดประสิทธิภาพสูงสุด 



 

 แผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ป2 (พ.ศ.2566-2570)  กรมการแพทย?แผนไทยและการแพทย?ทางเลือก   50 

 

     5.8.4 สนับสนุนการพัฒนาโรงงาน หGองปฏิบัติการตGนแบบท่ีเปwนโครงสรGางพ้ืนฐาน

ดGานวิทยาศาสตร( เทคโนโลยี วิจัยและนวัตกรรมในระดับตGนน้ำ 

   5.9 ขับเคล่ือนเศรษฐกิจยุคใหมM 

     5.9.1 พัฒนาระบบนิเวศเพ่ือรองรับการขับเคล่ือนเศรษฐกิจยุคใหมM 

     5.9.2 เรMงรัดพัฒนาศักยภาพผูGประกอบการขนาดกลางและขนาดยMอมทั้งในภาคการผลิต

และบริการใหGสามารถแขMงขันไดG 

     5.9.4 ดึงดูดบุคลากรท่ีมีทักษะสูงเขGามาชMวยบMมเพาะผูGประกอบการขนาดกลางและ

ขนาดยMอมยุคใหมMของไทย 

  6. การพัฒนาพ้ืนท่ีเศรษฐกิจและการกระจายความเจริญสูMภูมิภาค 

   6.1 สMงเสริมพ้ืนท่ีเศรษฐกิจพิเศษเพ่ือเปwนศูนย(กลางทางเศรษฐกิจของเอเชีย 

     6.1.1 พัฒนาเขตพัฒนาพิเศษภาคตะวันออกอยMางตMอเน่ือง 

  7. การพัฒนาสรGางความเขGมแข็งจากฐานราก 

   7.1 สMงเสริมวิสาหกิจชุมชนและผลิตภัณฑ(ชุมชน 

     7.1.1 สรGางมูลคMาเพ่ิมธุรกิจชุมชนผMานอัตลักษณ(ของพ้ืนท่ี  

     7.1.2 สนับสนุนความเขGมแข็งของวิสาหกิจชุมชนผMานเทคโนโลยี 

     7.1.5 สรGางสภาพแวดลGอมท่ีเอ้ือตMอการดำเนินธุรกิจของวิสาหกิจชุมชน 

   7.2 สรGางความเขGมแข็งของชุมชน 

     7.2.1 สรGางผูGนำชุมชน ยกยMองปราชญ(ชาวบGาน 

     7.2.2 ยกระดับคุณภาพตลาดชุมชน สถาบันการเงินของชุมชน สวัสดิการชุมชน 

สาธารณสุขชุมชน ปõาชุมชน ไมGมีคMา ทMองเท่ียวชุมชน และสMงเสริมการขยายตลาดออกสูMตMางประเทศ 

     7.2.4 สรGางพลังในชุมชน 

     7.2.5 สรGางเครือขMายชุมชนท่ีเขGมแข็ง 

  8. การปฏิรูปกระบวนการเรียนรูGและการพัฒนาศักยภาพของคนไทยทุกชMวงวัย 

   8.4 ดึงดูดคนเกMงจากท่ัวโลกเขGามารMวมทำงานกับคนไทย และสMงเสริมผูGท่ีมีความสามารถสูง 

   8.5 วิจัยและพัฒนานวัตกรรมท่ีตอบโจทย(การพัฒนาประเทศ 

      8.5.1 สMงเสริมการวิจัยและพัฒนานวัตกรรมเพ่ือขจัดความเหล่ือมล้ำและความยากจน 

      8.5.3 สรGางเครือขMายการทำวิจัยระหวMางภาคสMวนตMาง ๆ  

 9. การพัฒนาระบบสาธารณสุขและหลักประกันทางสังคม 

  9.1 พัฒนาระบบบริการสาธารณสุข แพทย(สมัยใหมM และแพทย(แผนไทย 

  9.2 สMงเสริมการปzองกันและควบคุมปÅจจัยเส่ียงตMอสุขภาพ 

  9.3 พัฒนาและยกระดับความรูGอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูMบGาน (อสม.) 

  9.4 สรGางหลักประกันทางสังคมท่ีครอบคลุมดGานการศึกษา สุขภาพ การมีงานทำท่ี

เหมาะสมกับประชากรทุกกลุMม 
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 10. การฟîïนฟูทรัพยากรธรรมชาติและการรักษาส่ิงแวดลGอมเพ่ือสรGางการเติบโตอยMางย่ังยืน 

  10.1 ปกปzอง รักษา ฟîïนฟูทรัพยากรปõาไมGและสัตว(ปõา 

  10.6 พัฒนาระบบการจัดการส่ิงแวดลGอมภายใตGแนวคิดเศรษฐกิจหมุนเวียน 

 11. การปฏิรูปการบริหารจัดการภาครัฐ 

  11.1 พัฒนาโครงสรGางและระบบการบริหารจัดการภาครัฐสมัยใหมM 

  11.2 ปรับเปล่ียนกระบวนการอนุมัติ อนุญาตของทางราชการท่ีมีความสำคัญตMอการ

ประกอบธุรกิจและดำเนินชีวิตของประชาชนใหGเปwนระบบดิจิทัล 

  11.3 พัฒนาระบบขGอมูลขนาดใหญMในการบริหารราชการแผMนดิน 

  11.4 เป¶ดเผยขGอมูลภาครัฐสูMสาธารณะ 

  11.5 สMงเสริมระบบธรรมาภิบาลในการบริหารจัดการภาครัฐ 

  11.6 พัฒนากลไกใหGประชาชนมีสMวนรMวมในการพัฒนาบริการสาธารณะและการ

ตรวจสอบภาครัฐ 

  11.7 ปรับปรุงระเบียบ กฎหมาย เพ่ือเอ้ือตMอการทำธุรกิจและการใชGชีวิตประจำวัน 

     11.7.1 ปรับปรุงข้ันตอนและระยะการใหGบริการ การอำนวยความสะดวก ตGนทุน

คMาใชGจMาย กฎหมาย กฎ และระเบียบตMาง ๆ ของภาครัฐ 

     11.7.2 สMงเสริมใหGหนMวยงานภาครัฐจัดใหGมีสนามทดลองแนวคิดทางธุรกิจ 

ผลิตภัณฑ( หรือนวัตกรรมใหมMภายใตGการกำกับดูแลของหนMวยงาน 

  12. การปzองกันและปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ และกระบวนการยุติธรรม 

     12.1 แกGไขปÅญหาทุจริตและประพฤติมิชอบ 

1.2 นโยบายเรPงดPวน 12 เร่ือง 
  2. การปรับปรุงระบบสวัสดิการและพัฒนาคุณภาพชีวิตของประชาชน 

  3. มาตรการเศรษฐกิจเพ่ือรองรับความผันผวนของเศรษฐกิจโลก 

  4. การใหGความชMวยเหลือเกษตรกรและพัฒนานวัตกรรม 

  6. การวางรากฐานระบบเศรษฐกิจของประเทศสูMอนาคต 

  8. การแกGไขปÅญหาทุจริตและประพฤติมิชอบในวงราชการท้ังฝõายการเมืองและฝõายราชการประจำ 

  10. พัฒนาระบบการใหGบริการประชาชน  

  2. นโยบายรัฐมนตรีวPาการกระทรวงสาธารณสุข 
  1. การพัฒนางานสาธารณสุขตามแนวพระราชดำริ โครงการเฉลิมพระเกียรติ และโครงการท่ี

เก่ียวเน่ืองกับพระบรมวงศานุวงศ(ทุกพระองค( 

  2. การดูแลใหGประชาชนมีสุขภาพแข็งแรง ท้ังทางกาย ทางใจ และมีความม่ันคงทางสุขภาพ 

     (2.1) สรGางเสริมใหGประชาชนมีความรอบรูGดGานสุขภาพท่ีถูกตGอง เพ่ือการมีสุขภาพท่ีดี 

     (2.3) จัดการดูแลระยะยาวรองรับสังคมผูGสูงวัยอยMางเปwนระบบ 

     (2.4) จัดการภัยคุกคามความม่ันคงทางสุขภาพอยMางครบวงจรและบูรณาการ  
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  3. การดูแลใหGประชาชนไดGรับบริการที ่มีคุณภาพ ปลอดภัย ลดความเหลื ่อมล้ำ ลดความแออัด  

ลดระยะเวลารอคอย และลดภาระคMาใชGจMายของประชาชน 

     (3.1) เพ่ิมศักยภาพการใหGบริการของหนMวยบริการสาธารณสุขทุกระดับเช่ือมโยงกันอยMางเปwนระบบ 

     (3.2) พัฒนาและยกระดับความรูGอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูMบGาน หรือ อสม. ใหGเปwน

หมอประจำบGาน 

     (3.3) ใชGเทคโนโลยีสารสนเทศและการส่ือสารทางการแพทย( เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพการบริการ 

  4. ผลักดันการพัฒนาเทคโนโลยีและนวัตกรรมทางการแพทย(และสาธารณสุข 

     (4.1) ใหGประชาชนเขGาถึงการใชGกัญชาและสมุนไพรทางการแพทย(ไดGอยMางปลอดภัย 

     (4.2) สMงเสริมนวัตกรรมและศูนย(ความเปwนเลิศทางการแพทย( 
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สPวนท่ี 5 สถานการณ3และปdจจัยท่ีมีผลตPอการขับเคล่ือนการแพทย3แผนไทยและการแพทย3ทางเลือก 

  ในระบบสุขภาพ 

 5.1 การประเมินสถานการณ3 ปdญหา ปdจจัยภายในและปdจจัยภายนอกท่ีเก่ียวขTอง 

 1) สถานการณ3ดTานวิชาการและงานวิจัยทางการแพทย3แผนไทยและการแพทย3ทางเลือก    
  กรมการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกเปwนหนMวยงานวิชาการที่ดำเนินการพัฒนา

วิชาการการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกผMานสMงเสริมและพัฒนาการวิจัย การจัดระบบความรูG และ

การคุGมครองและสMงเสริมภูมิปÅญญาการแพทย(แผนไทย การแพทย(พื้นบGานไทย และสมุนไพร ทั้งดำเนินการวิจัยเอง 

และรMวมกับเครือขMายมหาวิทยาลัย องค(กรภาคเอกชนดำเนินการวิจัย เพื่อใหGเกิดนวัตกรรม สรGางความเชื่อม่ัน 

สรGางความสามารถในการแขMงขัน เกิดการนำไปใชGในการพัฒนาระบบสุขภาพอยMางมีคุณภาพ ปลอดภัย และ

สMงเสริมเชิงเศรษฐกิจ เปwนทางเลือกใหGแกMประชาชนในการดูแลสุขภาพ  

   การอนุรักษ) คุ,มครอง และส3งเสริมภูมิป9ญญาการแพทย)แผนไทย 
   การขับเคลื ่อนการคุ GมครองและสMงเสริมภูมิปÅญญาการแพทย(แผนไทย เปwนผลมาจาก

พระราชบัญญัติคุ GมครองและสMงเสริมภูมิปÅญญาการแพทย(แผนไทย พ.ศ. 2542 ถือเปwนเครื ่องมือในการ

ขับเคลื่อนการคุGมครองภูมิปÅญญาการแพทย(แผนไทยในประเทศไทย ในฐานะกฎหมายเฉพาะ (Sui-generis) 

โดยมีเจตนารมณ(เพื่อคุGมครองสมุนไพร คุGมครองตำรับและตำราการแพทย(แผนไทย และคุGมครองถิ่นกำเนิด

สมุนไพร ในสMวนของการคุGมครองตำรับและตำราการแพทย(แผนไทย ถือเปwนตGนทางที่สำคัญทางการแพทย(แผน

ไทยที่จะมีการตMอยอดสูMการใชGประโยชน(อยMางมีประสิทธิภาพและเปwนระบบตMอไป โดยเฉพาะตำรับยาแผนไทย

ของชาติ ถือเปwนตำรับยาที่เปwนประโยชน(และมีคุณคMาในทางการแพทย(หรือการสาธารณสุขเปwนพิเศษ โดยผูGใด 

ที่ประสงค(จะนำตำรับยาแผนไทยของชาติเพื่อขอขึ้นทะเบียนตำรับยา และขออนุญาตผลิตยา ตามกฎหมาย 

วMาดGวยผลิตภัณฑ(สมุนไพร หรือนำไปทำการศึกษาวิจัยเพ่ือปรับปรุงหรือพัฒนาเปwนตำรับใหมM เพ่ือประโยชน(ทาง

การคGา ใหGยื่นคำขอรับอนุญาตใชGประโยชน(และชำระคMาธรรมเนียม รวมทั้งคMาตอบแทนสำหรับการใชGประโยชน(

ดังกลMาวแกMผูGอนุญาต โดยมีกระบวนการดำเนินงานท่ีสำคัญ 3 สMวน (นันทศักด์ิ  โชติชนะเดชาวงศ( และ รัชนี จันทร(เกษ, 

2559 ; นันทศักด์ิ  โชติชนะเดชาวงศ(, 2565)  ไดGแกM 

    (1) สำรวจ รวบรวม และจัดเก็บเอกสารทั่วประเทศไทย ทั้งในหอสมุดแหMงชาติ  

วัดวาอาราม ชุมชน และเอกชนท่ัวทุกภูมิภาคของประเทศไทย 

    (2) บันทึกขGอมูลภูม ิป Åญญา ลงระบบฐานขGอมูล Herbal Medicinal Product 

Information System (HMPIS) สำหรับปกปzองคุGมครองสมบัติชาติ ซึ่งประกอบดGวย ระบบฐานขGอมูลตำรับ 

ยาแผนไทยของชาติ ฐานขGอมูลสมุนไพร ฐานขGอมูลการขออนุญาตใชGประโยชน( ฐานขGอมูลบุคลากร ฐานขGอมูล

การจดทะเบียนสิทธิสMวนบุคล และฐานขGอมูลการแพทย(พื้นบGานไทย ซึ่งผู GใชGงานจะสามารถใชGงานระบบ

ตรวจสอบความคลGายกันของขGอมูล องค(ประกอบของสมุนไพรในตำรับยาแผนไทย ซึ่งสามารถใชGประโยชน( 

ในการตรวจสอบการขึ้นทะเบียนยาแผนไทย รวมถึงสามารถสืบคGนวMาสมุนไพรที่กำลังสนใจในแตMละตำรับ
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ประกอบอยูMในตำรับยาแผนไทยของชาติในตำรับใดบGาง ซึ่งสามารถนำไปใชGในการศึกษาและวิจัยตMอไปใน

อนาคต  

    (3) ออกรหัสมาตรฐานขGอมูลภูมิปÅญญาสู MสากลผMานการเชื ่อมโยงระบบฐานขGอมูล 

Thai Traditional Digital Knowledge Library (TTDKL) ซึ่งดำเนินการมาตั้งแตMปt พ.ศ. 2557 โดยดำเนินการ

เชื่อมโยงตำรับยาแผนไทยที่ผMานการปริวรรตถMายถอดใหGอยูMในรูปแบบของรหัสมาตรฐานที่สอดคลGองกับระบบ

การจัดจำแนกสิทธิบัตรแบบสากล (International Patent Classification: IPC) โดยพัฒนาตGนแบบจาก 

การรวบรวมขGอมูล และการศึกษาระบบการจัดจำแนกสิทธิบัตรแบบสากลขององค(กรทรัพย(สินปÅญญาโลก 

(World Intellectual Property Organization: WIPO) สำหรับใชGในการจัดลำดับชั ้นของสิทธิบัตร เพ่ือ 

การอนุรักษ( ปกปzอง คุGมครองภูมิปÅญญาการแพทย(แผนไทยและการแพทย(พื้นบGานของประเทศในระดับสากล 

ซึ่งเปwนประโยชน(สำคัญตMอการตรวจสอบตำรับยาดังกลMาววMามีความเหมือนหรือคลGายคลึงกับตำรับยาแผนไทย

ของชาติหรือไมM ในกรณีที่ชาวตMางชาติไดGละเมิดสิทธิภูมิปÅญญาการแพทย(ดั้งเดิมของไทยขึ้นมา จะสามารถ 

ขอระงับไมMใหGข ึ ้นทะเบียนสิทธิบัตร ซึ ่งสามารถชMวยจัดการปÅญหาเรื ่องความคุ GมครองภูมิปÅญญาไดG 

อยMางมีประสิทธิภาพในอนาคต 

   สุริยะ วงศ(คงคาเทพ (2559) ไดGเคยกลMาวถึงตำรับยาแผนไทยของชาติในชMวงเวลาน้ัน  

พบจุดอMอนสำคัญคือ ตำรับยาดังกลMาวยังไมMเคยมีการจัดกลุMมหรือจำแนกวMามีตำรายาใดที่ควรเปwนแกนของ

ประเทศ และมีอยูMทั้งสิ้นกี่ตำรับ จึงถือวMาเปwนโจทย(ที่ทGาทายของเสาหลักจากองค(ความรูGทางการแพทย(แผนไทย 

จึงเปwนที่มาของการนำตำรับยาแผนไทยของชาติที่ผMานการสังคายนา มาคัดเลือกเพื่อกำหนดใหGเปwนตำรับยา

กลางข้ึนมาใหGแลGวเสร็จไมMเกินปtงบประมาณ พ.ศ. 2562 เพ่ือใหGเกิดการใชGประโยชน(และไดGรับการพัฒนาใหGเปwน

ยาสมุนไพรในบัญชียาหลักแหMงชาติ การจัดทำมาตรฐานเภสัชตำรับ สนับสนุนการผลิต การพัฒนาตMอยอด และ

ขึ้นทะเบียนยาแผนไทย อีกทั้งเปwนประโยชน(ตMอการอGางอิงคุณภาพมาตรฐาน ซึ่งกMอใหGเกิดการตMอยอดและ 

การใชGประโยชน(จากตำรับยาแผนไทยดังกลMาวไดGอยMางเปwนรูปธรรมทั้งในมิติของการดูแลสุขภาพประชาชน  

จึงไดGรMวมมือกับนักวิชาการและภาคีเครือขMายที่เกี่ยวขGองในการคัดเลือกตำรับยาแผนไทยที่มีศักยภาพและ 

ความปลอดภัยจากตำรับยาแผนไทยแหMงชาติเพี ่อใหGเปwนตำรับยาแผนไทยแหMงชาติ (National Thai 

Traditional Medicine Formulary) เพื่อทำหนGาที่พิจารณา กลั่นกรอง และคัดเลือกตำรับยาที่เหมาะสม เพ่ือ

เขGาสู Mกระบวนการประชาพิจารณ(กMอนมีการประกาศใชGตMอไป โดยมุMงหวังใหGเกิดการใชGประโยชน(ในการ

ประกอบการเรียนการสอนในสถาบันการศึกษาที่เป¶ดสอนวิชาชีพการแพทย(แผนไทย การสMงเสริมการผลิตยา

สมุนไพรทั้งในภาครัฐและเอกชน และพรGอมสMงมอบใหGหนMวยงานดGานการศึกษาคGนควGาวิจัยใหGเกิดหลักฐาน 

เชิงประจักษ(ที่สำคัญ ซึ่งจะเปwนประโยชน(ในการผลักดันรายการยาสมุนไพรเขGาสูMบัญชียาหลักแหMงชาติ โดย

เปzาหมายสูงสุดคือตำรับยาแผนไทยจะสามารถตMอยอดในระบบสุขภาพ เศรษฐกิจ ทรัพย(สินทางปÅญญาและ

วัฒนธรรมตMอไป (กองคุGมครองและสMงเสริมภูมิปÅญญาการแพทย(แผนไทยและแพทย(พื้นบGานไทย, 2564) จาก

ขGอมูลดังกลMาวสามารถสรุปสถานการณ(ของขGอมูลการคุGมครอง อนุรักษ( และใชGประโยชน(จากตำรับยาแผนไทย

ของชาติในระยะท่ีผMานมา (ตารางท่ี 1) 
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ตารางที่ 1 ข+อมูลการคุ+มครอง อนุรักษ6 และใช+ประโยชน6จากตำรับยาแผนไทยของชาติในระยะที่ผDานมา 

รายการ จำนวน  

(ตำรับ) 

ร+อยละของตำรับยาที่ได+ดำเนินการเมื่อเทียบ

กับจำนวนตำรับยาแผนไทยของชาติทั้งหมด 

1. ตำร ับยาแผนไทยที ่ผ 2านการประกาศคุ 9มครอง 

ตำรับยาแผนไทยของชาต ิ 

48,159 100.00 

2. ตำร ับยาแผนไทยของชาต ิท ี ่นำเข 9าฐานข 9อมูล 

Herbal Medicinal Product Information System 

(HMPIS) 

28,203 58.56 

3. ตำรับยาแผนไทยของชาติที ่ได 9ร ับการวิเคราะหg

องคgประกอบของเครื่องยาในตำรับยา จำแนกหมวดหมู2

และออกรหัสมาตรฐานภูมิปmญญาการแพทยgแผนไทย 

ตามหลักการเดียวกับ IPC ของ WIPO ในฐานข9อมูล 

Thai Traditional Dikital Knowledge Library  (TTDKL) 

2,532 5.26 

4. ตำรับยาแผนไทยแห2งชาต ิ 324 0.67 
ที่มา :  1. และ 2. กองคุJมครองและส7งเสริมภูมิปXญญาการแพทยZแผนไทยและแพทยZพื้นบJานไทย (10 กุมภาพันธZ 2565) 

 3. กองวิชาการและแผนงาน (10 กุมภาพันธZ 2565) 

  4. กรมการแพทยZแผนไทยและการแพทยZทางเลือก. (2564) รายการตำรับยาแผนไทยแห7งชาต ิฉบับ พ.ศ.2564  

  (National Thai Traditional Medicine Formulary 2021 Edition). กรุงเทพฯ : สามเจริญพาณิชยZ (กรุงเพพ) จำกัด 

  

  จากขGอมูลในตารางที่ 1 พบวMาตำรับยาแผนไทยของชาติที่นำเขGาฐานขGอมูล Herbal Medicinal 

Product Information System (HMPIS) ดำเนินการรGอยละ 58.56 และตำรับยาแผนไทยของชาติที่ไดGรับ 

การถMายถอดแลGวมาวิเคราะห(องค(ประกอบของเครื่องยาในตำรับยาโดยฐานขGอมูล Thai Traditional Digital 

Knowledge Library (TTDKL) ดำเนินการรGอยละ 5.26 โดยตำรับยาอีกจำนวนมากที่ยังไมMไดGรับการนำเขGาและ

เชื่อมโยงขGอมูลไดGอยMางเต็มศักยภาพ ซึ่งจะมีผลตMอการนำภูมิปÅญญาดังกลMาวเพื่อใชGประโยชน(ตMอไป ดังนั้นควร
ใหTหนPวยงานทั้งในระดับกรมและภาคีเครือขPายที่เกี่ยวขTองไดTเขTามามีสPวนรPวมและเรPงรัดในการนำเขTาตำรับ
ยาเขTาสูPระบบ HMPIS และ TTDKL โดยเรPงดPวน ตลอดจนควรบูรณาการระบบฐานขGอมูลทั้ง 2 ระบบใหG

สามารถดำเนินการคุGมครองและสMงเสริมภูมิปÅญญาการแพทย(แผนไทยรMวมกันใหGเกิดประสิทธิภาพสูงสุด สำหรับ

ตำรับยาแผนไทยแหMงชาติที่มีการกำหนดมาในระดับหนึ่งแลGว หนPวยงานที่เกี่ยวขTองจำเปvนตTองดำเนินการ
ติดตามและประเมินผลวPาตำรับยาแผนไทยแหPงชาตินั้นถูกนำไปใชTประโยชน3ตามวัตถุประสงค3ที่กำหนดไวT
อยPางเต็มประสิทธิภาพหรือไมP และเกิดผลกระทบตPอมิติการดูแลสุขภาพและเศรษฐกิจของประเทศอยPางไร 
ตลอดจนตำรับยาใดท่ีควรไดTรับการยกระดับเพ่ิมเติมหากพบวPามีตำรับยาน้ันอาจมีศักยภาพสูงในอนาคตตPอไป 

  เม่ือพิจารณาสถานการณ(ของการประกาศสมุนไพรควบคุม ภายใตGพระราชบัญญัติคุGมครอง

และสMงเสริมภูมิปÅญญาการแพทย(แผนไทย พ.ศ. 2542 โดยไดGกำหนดประเภท ลักษณะ ชนิด และชื่อของสมุนไพรที่มีคMา 

ตMอการศึกษาหรือวิจัย หรือมีความสำคัญทางเศรษฐกิจ หรืออาจจะสูญพันธุ(ใหGเปwนสมุนไพรควบคุม ซึ่งมีการประกาศ

สมุนไพรควบคุมไปแลGว 2 รายการ ต้ังแตMปt พ.ศ. 2549 คือ กวาวเครือ ครอบคลุมกวาวเครือท้ัง 4 ชนิด คือ 

กวาวเครือขาวท่ีช่ือ Powdery candollei Graham & Benth. var. mirifica, กวาวเครือขาวที่ชื่อ Pueraria 
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candollei Graham & Benth. var. candollei, กวาวเครือแดง Butea superba Roxb. และ กวาวเครือดำ 

Mucuna macrocarpa Wall. รวมถึงไดGมีการประกาศสมุนไพรควบคุม (กัญชา) ซึ่งประกาศใชGถัดจากวัน

ประกาศในราชกิจจานุเบกษา ตั้งแตMวันที่ 17 มิถุนายน 2565 เปwนตGนไป เพื่ออนุญาตใหGผูGที่มีอายุตั้งแตMยี่สิบปt

ขึ้นไปสามารถครอบครอง ใชGประโยชน( ดูแล เก็บรักษา ขนยGาย และจำหนMายกัญชาและสารสกัดจากกัญชา 

ยกเวGนการใชGประโยชน(ในที่สาธารณะโดยการสูบ การใชGประโยชน(กับสตรีมีครรภ(หรือใหGนมบุตร และการ

จำหนMายใหGกับผูGท่ีมีอายุต่ำกวMายี่สิบปt สตรีมีครรภ(หรือสตรีใหGนมบุตร โดยยังใหGอนุญาตใหGผูGประกอบวิชาชีพเวช

กรรม ผูGประกอบวิชาชีพการแพทย(แผนไทย ผูGประกอบวิชาชีพการแพทย(แผนไทยประยุกต( ผูGประกอบโรค

ศิลปะสาขาการแพทย(แผนจีน และหมอพื้นบGานตามกฎหมายวMาดGวยวิชาชีพการแพทย(แผนไทย สามารถใชG

ประโยชน(จากกัญชาและสารสกัดกัญชาใหGกับผูGปõวยไดGนั้น รวมถึงอนุญาตใหGผูGปõวยที่ไดGรับการสั่งการรักษาดGวย

กัญชาหรือสารสกัดกัญชงสามารถครอบครอง ขนยGาย ดูแล เก็บรักษา ใชGประโยชน(ในปริมาณที่จMายใหGสำหรับ

การใชGประโยชน(เปwนเวลาสามสิบวัน เพ่ือประโยชน(ในการคุGมครองและสMงเสริมการใชGประโยชน(อยMางย่ังยืน และ

ไดGดำเนินการการขับเคลื่อนการอนุรักษ( คุGมครองสมุนไพร พื้นที่ถิ ่นกำเนิดของสมุนไพรและใชGประโยชน(

หลากหลายทางทรัพยากรพันธุกรรมมาอยMางตMอเน่ือง ผMานคณะทำงานขับเคลื่อนโครงการอนุรักษ(พันธุกรรมพืช

อันเน่ืองมาจากพระราชดำริ ในปt พ.ศ.2564 คณะทำงานไดGพิจารณากล่ันกรองและเสนอชนิดของสมุนไพรท่ีจะ

ประกาศใหGการชMวยเหลือและสMงเสริมการปลูก 23 ชนิด เนGนสมุนไพรที่จำเปwนตGองไดGรับการประกาศคุGมครอง

ใหGเปwนสมุนไพรสMงเสริมการปลูก 9 ชนิด ไดGแกM เทGายายมMอม ชิงช่ี ยMานาง มะเด่ือชุมพร คนทา หัวรGอยรู กวาวเครือ

ขาว กวาวเครือแดง กวาวเครือดำ ในพื้นที่ที ่มีความเหมาะสมตMอการปลูก และสมุนไพรที่ควรคMาแกMประกาศ

คุGมครอง 4 ชนิด ไดGแกM ถั ่วดินโคกหรือพิษนาศน( เทพทาโร มะหาด และหัวรGอยรู ตามระเบียบกระทรวง

สาธารณสุขวMาดGวยการใหGความชMวยเหลือหรือการสนับสนุนแกMเจGาของหรือผูGครอบครองที่ดินที่ไดGขึ้นทะเบียน

ที่ดิน ซึ่งเปwนถิ่นกำเนิดของสมุนไพรหรือที่ดินที่จะใชGปลูกสมุนไพร และมีการจัดทำขGอมูลสมุนไพร 600 ชนิด

และพิกัดทางภูมิศาสตร(ของสมุนไพร เพื่อนำเขGาฐานขGอมูล HMPIS ตMอไป (ผกากรอง ขวัญขGาว และคณะ, 

2564 ; กรมการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก, 2565) เมื่อพิจารณาแลTวการประกาศสมุนไพร
ควบคุมยังมีจำนวนที่นTอยเกินไป จึงควรเรPงรัดการคัดเลือกสมุนไพรที่มีศักยภาพเพื่อเปvนสมุนไพรควบคุม
ตPอไปโดยอาศัยการดูจำนวนความถ่ีของสมุนไพรที่พบบPอย มีความสำคัญ แตPกระบวนการไดTมาซึ่งวัตถุดิบ
สามารถกระทำไดTยาก 

  สำหรับมิติการแพทย(พื้นบGานไทย เสาวณีย(  กุลสมบูรณ( และคณะ (2559) กลMาวไวGวMาการแพทย(

พื้นบGานไทยมีความสัมพันธ(เชื่อมโยงการแพทย(แผนไทย เปwนการแพทย(เชิงวัฒนธรรม มีการผสมผสานระหวMาง

สิ่งเหนือธรรมชาติ โลกธรรมชาติและชีวิต เปwนระบบการแพทย(เชื่อมโยงกับสุขภาพภาคประชาขนที่กลายเปwน

ความรูGและวิถีปฏิบัติที่สัมพันธ(กับชีวิต แตMการแพทย(พื้นบGานในระยะเวลาดังกลMาวอยูMในระหวMางการพิสูจน(

ความจริงทั้งความเหมือนและความแตกตMางจากการแพทย(แผนไทยและแบบวิทยาศาสตร( โดยหมอพื้นบGาน

เปwนผูGที่มีบทบาทสำคัญในการนำภูมิปÅญญาการแพทย(พื้นบGานมาใชGในการดูแลสุขภาพ โดยนอกจากมีความรูGใน

การดูแลสุขภาพในชุมชนแลGวยังตGองมีคุณธรรม มีจิตเมตตาเต็มใจชMวยเหลือผูGตกทุกข(ไดGยาก และเปwนที่ยอมรับ

ของประชาชนในชุมชนและนอกชุมชน ซึ ่งในสภาพปÅจจุบันการเรียกเก็บคMารักษาอาจเปwนไปไดGเพื ่อใชG 
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ในการดำรงชีพหรือเปwนคMาใชGจMายท่ีเก่ียวขGองเล็ก ๆ นGอยท่ีไมMแสดงใหGเห็นการมุMงแสวงหากำไรจนเกินควร ดังน้ัน

การสรGางคุณคMาของการแพทย(พื้นบGานและหมอพื้นบGานเพื่อใหGเกิดการนำภูมิปÅญญาการแพทย(พื้นบGานใหGเกิด

ประโยชน(ในการดูแลสุขภาพของประชาชนเพื่อลดรายจMายดGานสุขภาพของประชาชนจึงมีความสำคัญ โดย

กลไกการขึ ้นทะเบียนของหมอพื ้นบGานและการรับรองหมอพื ้นบGานตามระเบียบกระทรวงสาธารณสุข  

วMาดGวยการรับรองหมอพื้นบGาน พ.ศ. 2562 มีความสำคัญที่จะชMวยเสริมนำใหGบทบาทของหมอพื้นบGานสามารถ

สMงเสริมและดูแลสุขภาพของประชาชนในทGองถิ่น ซึ่งหมอพื้นบGานจะตGองใชGความรูGความสามารถในการสMงเสริม

สุขภาพของประชาชนในทGองถิ่นดGวยภูมิปÅญญาการแพทย(แผนไทย ตามวัฒนธรรมของชุมชนที่สืบทอดกันมา 

และจะตGองเปwนไปตามลักษณะ ประเภท หรือกรรมวิธีของภูมิปÅญญาการแพทย(แผนไทยตามวัฒนธรรม 

ของชุมชนที่สืบทอดกันมาที่ไดGรับการรับรอง รวมถึงใชGความรูGความสามารถ ความชำนาญ และประสบการณ( 

ในการรักษาอยMางเต็มความสามารถ ซึ่งจะตGองไมMใชGความรูGความสามารถที่ไดGรับการรับรองโดยมุMงหมาย 

เพื่อประโยชน(ทางการคGาหรือทางพาณิชย( โดยไมMเรียกรGองคMารักษา หรือประโยชน(อยMางอื่นที่ไมMสอดคลGองกับ

วัฒนธรรมของชุมชนที่สืบทอดกันมา และมุMงใชGความรูGความสามารถเฉพาะภายในเขตพื้นที่ชุมชนทGองที่ที่ไดGรับ

การรับรองหรือมีภูมิลำเนาหรือมีถิ่นที่อยูMที่ไดGรับการรับรอง และไดGกำหนดไวGเพิ่มเติมวMาหมอพื้นบGานควร

ถMายทอดองค(ความรูGตMอไปยังคนรุMนหลังและใหGความรMวมมือในการสนับสนุนการดำเนินงาน การศึกษาวิจัย และ

การพัฒนาภูมิปÅญญาการแพทย(แผนไทยตามวัฒนธรรมของชุมชนที่สืบทอดกันมาในระบบบริการสาธารณสุข

ของหนMวยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขและสภาการแพทย(แผนไทย ตลอดจนหนMวยงานอื่นที่เกี่ยวขGอง 

ตามความจำเปwนและเหมาะสม โดยไมMขัดตMอวิถีชีวิตตามวัฒนธรรมและความเชื่อของตนที่สืบตMอกันมา และ 

หมอพื้นบGานตGองจัดทำทะเบียนการรักษา ประวัติการรักษา และผลการรักษาผูGปõวยหรือใชGความรูGความสามารถ

สำหรับการตรวจสอบหรือคGนหาไดGในระยะเวลาไมMนGอยกวMา 5 ปt ซึ่งภายหลังจากที่กระทรวงสาธารณสุขไดGมี

การดำเนินการข้ึนทะเบียนของหมอพ้ืนบGานและการรับรองหมอพ้ืนบGาน (ตารางท่ี 2) 
 
ตารางที่ 2 ข+อมูลการขึ้นทะเบียนของหมอพื้นบ+านและการรับรองหมอพื้นบ+านตามระเบียบกระทรวงสาธารณสุข วDาด+วย

การรับรองหมอพื้นบ+าน พ.ศ. 2562 

รายการ จำนวน  

(ราย) 

ร+อยละของหมอพื้นบ+านที่ได+ดำเนินการเมื่อ

เทียบกับจำนวนหมอพื้นบ+านทั้งหมด 

1. หมอพื้นบ9านที่ได9รับการขึ้นทะเบียน  60,482 100.00 

2. หมอพื้นบ9านที่ได9รับการรับรองตามระเบียบกระทรวง

สาธารณสุขว2าด9วยการรับรองหมอพื้นบ9าน พ.ศ. 2562   

5,241 8.67 

ที่มา : กองคุ-มครองและส3งเสริมภูมิป9ญญาการแพทย=แผนไทยและแพทย=พื้นบ-านไทย (17 มกราคม 2565) 

 

  จากขGอมูลดังกลMาวตามตารางที ่ 2 พบวMาหมอพื้นบTานที่ไดTรับการรับรองตามระเบียบ
กระทรวงสาธารณสุขวPาดTวยการรับรองหมอพื้นบTาน พ.ศ. 2562 ยังมีสัดสPวนที่นTอยเมื่อเทียบกับหมอ
พื้นบTานที่ไดTรับการขึ้นทะเบียน ดังนั้นหนMวยงานที่เกี่ยวขGองพัฒนากลไกในการรับรองใหTรวดเร็วขึ้นเพ่ือ 

ใหGทันกับความชราภาพของหมอพื้นบGาน และควรเรPงรัดกระบวนการที่จะผลักดันใหTหมอพื้นบTานชPวยเสริมนำ 
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ใหTบทบาทของหมอพื ้นบTานสามารถสPงเสริมและดูแลสุขภาพของประชาชนในทTองถิ ่นใหTเปvนไป 
อยPางมีประสิทธิภาพตMอระบบสุขภาพของประเทศและสอดรับกับเจตนารมณ(ของระเบียบดังกลMาว เชMน การบูรณาการ

การแพทย(พ้ืนบGานรMวมกับการใหGบริการสุขภาพปฐมภูมิ เปwนตGน 

การพัฒนางานวิจัยและนวัตกรรมทางการแพทย)แผนไทย การแพทย)ทางเลือก และสมุนไพร   
งานวิจัยเปwนเงื ่อนไขสำคัญในการสรGางการยอมรับและสรGางความมั ่นใจเพื ่อเชื ่อมไปสูM 

การนำไปใชGประโยชน(ไดGจริงอยMางกวGางขวาง ในระยะที่ผMานมาไดGมีนักวิชาการหลายหนMวยงานไดGพยายาม

รวบรวมขGอมูลสถานการณ(การศึกษาวิจัยดGานสมุนไพร อยMางไรก็ตามงานวิจัยดGานบริการและหัตถการทาง 

การแพทย(แผนไทยยังไมMปรากฎขGอมูลที่สำคัญอยMางชัดเจนซึ่งควรมีการศึกษาตMอไป โดยงานวิจัยองค(ความรูG

ดGานสมุนไพรในประเทศไทย สMวนใหญMมุMงเนGนการหาหลักฐานทางวิทยาศาสตร(มาสนับสนุนในดGานคุณภาพ 

ประสิทธิภาพ ประสิทธิผล และความปลอดภัย  ซึ่งเปwนเรื ่องที่มีความจำเปwนอยMางมากสำหรับการพัฒนา

สมุนไพรเปwนผลิตภัณฑ(ตMาง ๆ ทั้งการเปwนยา หรือผลิตภัณฑ(สุขภาพอื่น ในชMวงปt พ.ศ. 2543 - 2547 มี 

การรวบรวมและวิเคราะห(งานวิจัยเกี่ยวกับสมุนไพรไทย พบวMาผลการสำรวจงานวิจัยที่เกี่ยวขGองกับสมุนไพร

ไทยในภาพรวมของประเทศ มีท้ังส้ิน 790 เร่ือง (ตารางท่ี 3) 
 

ตารางที่ 3 ผลการสำรวจงานวิจัยเกี่ยวกับสมุนไพรไทย ปX พ.ศ. 2543-2547 

รายการ จำนวน (เรื่อง) 

1. งานวิจัยที่ตีพิมพgในวารสารวิชาการโดยนักวิจัยชาวไทยและนักวิจัยต2างชาติ   395 

2. งานวิจัยทีต่ีพิมพgในวารสารที่มีอยู2ในฐานข9อมูลนานาชาต ิ 223 

3. งานวิจัยตีพิมพgในวารสารวิชาการในประเทศ  172 

รวม 790 

ที่มา : สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข, 2559 

 

   จากการรวบรวมขGอมูลงานวิจัยในระยะ 5 ปt ต้ังแตMปt พ.ศ. 2557-2561 ผกากรอง ขวัญขGาว และคณะ 

(2564) ไดGนำเสนอสถานการณ(งานวิจัยและนวัตกรรมดGานสมุนไพรพบวMา ประเทศไทยมีการดำเนินการวิจัย

เกี่ยวกับสมุนไพรเพิ่มขึ้นอยMางตMอเนื่อง ซึ่งสอดคลGองกับระยะเวลาที่รัฐบาลพยายามผลักดันใหGเกิดการพัฒนายา

สมุนไพรในการจัดทำแผนแมMบทแหMงชาติ วMาดGวยการพัฒนาสมุนไพรไทย ฉบับที ่ 1 พ.ศ. 2560-2565  

(แผนภาพท่ี 1) และไดGวิเคราะห(ลักษณะงานวิจัยตามหMวงโซMคุณคMา สามารถอธิบายไดGดังน้ี 

    (1) งานวิจัยในระยะตTนทาง เกี ่ยวขGองกับการปลูกและการเก็บเกี ่ยววัตถุดิบ

สมุนไพรที่มีคุณภาพ มาตรฐาน มีสารสำคัญสูง การสกัดและการบMงชี ้สารสำคัญ รวมถึงการจัดทำเกณฑ(

มาตรฐานสารสกัดของพืชสมุนไพรในแตMละชนิด ซ่ึงประเทศไทยแทบไมPมีงานวิจัยในลักษณะดังกลPาวเลย 

    (2) งานวิจัยในระยะกลางทาง เกี่ยวกับการพัฒนากระบวนการผลิตเพื่อใหGไดGยา

จากสมุนไพรที่มีคุณภาพมาตรฐานอยMางสม่ำเสมอ มีประสิทธิผลและปลอดภัย การคิดคGนนวัตกรรมในการสกัดสาร 

ใหGไดGสารสำคัญในปริมาณท่ีสูงและปลอดภัยตMอส่ิงแวดลGอม รวมถึงการพัฒนารูปแบบยาท่ีเหมาะสมกับลักษณะ

ของสารสำคัญที่ออกฤทธิ์และสอดคลGองกับความตGองการของประชาชน ซึ่งประเทศไทยจะมีงานวิจัยใน
ลักษณะน้ีมากท่ีสุดและมีแนวโนTมเพ่ิมข้ึนอยPางตPอเน่ือง 
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   (3) งานวิจัยในระยะปลายทาง เปwนงานวิจัยที่ชMวยใหGการใชGสมุนไพรมีความยั่งยืน 

ไดGแกM การวิจัยเชิงพรีคลินิก งานวิจัยเชิงคลินิก รวมถึงการศึกษาผลขGางเคียงจากการใชGยา ซึ่งงานวิจัยทาง 

การตลาดและการติดตามประสิทธิผลและคุณภาพของยาสมุนไพรภายหลังการออกสูMทGองตลาดมีจำนวนนTอย
และมีแนวโนTมลดลง ซ่ึงสามารถแสดงภาพรวมของงานวิจัยดGานยาและผลิตภัณฑ(สมุนไพร (แผนภาพท่ี 2) 

แผนภาพที่ 1 จำนวนงานวิจัยและจำนวนเงินงบประมาณที่ได+รับการสนับสนุน ปX พ.ศ. 2557-2561 

 

ที่มา : ผกากรอง  ขวัญข-าว และคณะ (2564) ระบบยาแผนโบราณและยาจากสมุนไพร. ใน คณะกรรมการจัดทำรายงาน 

   ระบบยาของประเทศไทย 2563, ระบบยาของประเทศไทย 2563: Thai Drug System 2020.กรุงเทพฯ: ธนอรุณการพิมพ=. 

แผนภาพที่ 2 สัดสDวนจำนวนงานวิจัยและงบประมาณในการวิจัยแยกตามประเภทงานระหวDางปX พ.ศ. 2557-2561 

 

ที่มา : ผกากรอง  ขวัญข-าว และคณะ (2564) ระบบยาแผนโบราณและยาจากสมุนไพร. ใน คณะกรรมการจัดทำรายงาน 

   ระบบยาของประเทศไทย 2563, ระบบยาของประเทศไทย 2563: Thai Drug System 2020.กรุงเทพฯ: ธนอรุณการพิมพ=.  
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จากการทบทวนสถานการณ(ดังกลMาว สามารถสรุปไดGวMาประเทศไทยยังขาดการจัดการขGอมูล

การวิจัยดGานสมุนไพรที่เปwนระบบ และยังไมPมีองค3กรที่ทำหนTาที่รวบรวมขTอมูลงานวิจัย ซึ่งถือเปvนขTอมูลท่ี
จำเปvนตPอการพัฒนายาจากสมุนไพรในระดับประเทศ เมื่อพิจารณารMวมกับสถานการณ(การคัดเลือกยาสมุนไพร

เพื่อผลักดันเขGาสูMบัญชียาหลักแหMงชาติยังพบวMาเปwนจำนวนที่มีอยูMนGอยมาก เมื่อเทียบกับยาแผนปÅจจุบัน โดย

ผกากรอง ขวัญขGาว และคณะ (2563) ไดGอธิบายถึงสถานการณ(ดังกลMาวอันเกิดจากยาสมุนไพรสMวนใหญMยังขาด

ขGอมูลท่ีสนับสนุนผลการศึกษาเชิงคลินิก ซ่ึงสอดคลGองกับรายงานการศึกษาเร่ืองสถานการณ(การวิจัยสมุนไพรไทย: 

การทบทวนวรรณกรรมอยMางเปwนระบบและขGอเสนอเชิงนโยบาย (กฤษณ( พงศ(พิรุฬห(, อารียา จิรธนานุวัฒน( และ

ภานุพงศ( ภูMตระกูล, 2562)  ท่ีวิเคราะห(แลGวพบวMางานวิจัยสมุนไพรไทยสMวนใหญMจะเปwนงานวิจัยพ้ืนฐานท่ีไมMเอ้ือใหG

เกิดการพัฒนาคุณภาพสมุนไพร แตMงานวิจัยเชิงประยุกต(ที่จะพยายามนำสมุนไพรใหGสามารถมาใชGประโยชน(ทาง

การแพทย(มีปริมาณที่นGอยและไมMเชื่อมตMอกับการศึกษาข้ันพื้นฐานที่มีอยูM และเมื่อพิจารณาแหลMงงบการพัฒนา

งานวิจัยและนวัตกรรมทางการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพร สMวนใหญMหนMวยงานดGาน 

การวิจัยทั่วประเทศจะมีการขอรับการจัดสรรงบประมาณจากกองทุนสMงเสริมวิทยาศาสตร( วิจัยและนวัตกรรม 

(ววน.) (ตารางท่ี 4) และกองทุนภูมิปÅญญาการแพทย(แผนไทย (ตารางท่ี 5)  

ตารางที่ 4 จำนวนโครงการ/งบประมาณที่ได+รับการสนับสนุนภายใต+ทุนวิจัยด+านวิทยาศาสตร6 วิจัยและนวัตกรรม (ววน.)  ปX 2563-2565 

ป"งบประมาณ จำนวน (โครงการ) งบประมาณ (ล5านบาท) 
2563 221 330.80 
2564 316 680.20 
2565* 181 329.90 
รวม 718 1,340.90 

หมายเหตุ * เปoนข-อมูลเสนอขอรับการอนุมัติงบประมาณ  

ที่มา : ระบบข-อมูลสารสนเทศวิจัยและนวัตกรรมแห3งชาติ (NRIIS) เมื่อวันที่ 11 มิถุนายน พ.ศ. 2565 

ตารางที่ 5 จำนวนโครงการและงบประมาณที่ได+รับการสนับสนุนจากกองทุนภูมิป`ญญาการแพทย6แผนไทย 

ป"งบประมาณ จำนวน (โครงการ) งบประมาณ (ล5านบาท) 
2555 60 101,366,032 
2556 64 138,981,600 
2557 59 142,625,100 
2558 74 137,227,750 
2559 52 92,619,820 
2560 33 68,220,800 
2561 29 65,629,600 
2562 57 87,571,380 
2563 61 99,442,975 
2564 27 68,929,780 
รวม 516 1,002,614,837 

ที่มา : สำนักงานบริหารกองทุนภูมิป9ญญาการแพทย=แผนไทย เมื่อวันที่ 18 กุมภาพันธ= 2565 
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  สำหรับการพัฒนาภาคีเครือขMายมหาวิทยาลัยรMวมกับเครือขMายนักวิจัยในสMวนภูมิภาค เปwน

ภารกิจสำคัญที่กรมไดGพยายามดำเนินการเพื่อใหGการศึกษาวิจัยตามความตGองการในระบบสุขภาพมีจำนวนท่ี

เพิ่มมากขึ้น ซึ่งไดGมีการพัฒนาเครือขMายนักวิจัยดGานการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกตั้งแตMปt 2560 

จนสามารถพัฒนางานวิจัยเพ่ือสามารถนำไปใชGประโยชน(ไดGจริงทางการแพทย(และการตลาด (ตารางท่ี 6) 

ตารางที่ 6 จำนวนงานวิจัยการแพทย6แผนไทย การแพทย6ทางเลือก และสมุนไพร โดยกรมการแพทย6แผนไทยและ

การแพทย6ทางเลือกดำเนินการรDวมกับเครือขDายมหาวิทยาลัย และเครือขDายนักวิจัยในสDวนภูมิภาค จำแนกตามประเภท 

 

รายการ 

ปXงบประมาณ/จำนวนงานวิจัย (เรื่อง)  

รวม 2561 

(52-61) 

2562 2563 2564* 2565* 

1. งานวิจัยสมุนไพร/งานวิจัยการแพทยgแผนไทย

และการแพทยgทางเลือกที่นำไปใช9จริงทางการ

แพทยgและการตลาด 

74 13 28 22 9 146 

2. ผลงานวิจัยที ่ดำเนินการร2วมกับเครือข2าย

นักวิจัยในภูมิภาค 

25 9 49 - - 83 

รวม 99 22 77 22 9 229 

หมายเหตุ : *งานวิจัยที่นำไปใช-จริงฯ ปuงบประมาณ 2564-2565 อยู3ระหว3างดำเนินการ 

ที่มา : รายงานประจำปu กรมการแพทย=แผนไทยและการแพทย=ทางเลือก ปu 2561-2563 

 

ดังตัวอยMางงานวิจัยที่มีศักยภาพและไดGนำไปใชGจริงทางการแพทย(และการตลาด  ไดGแกM 

การศึกษาตำรับยาเบญจอำมฤตย(ในผูGปõวยโรคมะเร็งเซลล(ตับ การศึกษาตำรับยาเทพรังษิตในการรักษาผูGปõวย

โรคสะเก็ดเงิน การศึกษาแผลเบาหวานดGวยตำรับยาเหลืองนรินทร( การศึกษาหญGารีแพร(เพื ่อพัฒนาเปwน

ผลิตภัณฑ(ดูแลผิวพรรณและลดการเหี่ยวยMน และการศึกษาที่สำคัญที่กรมรMวมกับเครือขMายในการพัฒนา ไดGแกM 

การศึกษาวิจัยประสิทธิผลและความปลอดภัยของสมุนไพรฟzาทะลายโจรสำหรับการรักษาผูGปõวยโรคโควิด 19 และ

การศึกษาเพื่อพัฒนาผลิตภัณฑ(เสริมภูมิคุGมกันจากตำรับอาหารไทย ซึ่งการศึกษา 2 เรื่องหลังนี้มีความสำคัญย่ิง

ในการเผชิญกับสภาวการณ(เช้ือไวรัสโควิด 19 ระบาด  

   การสร,างความรอบรู,ด,านสุขภาพด,านการแพทย)แผนไทย การแพทย)ทางเลือก 
  แมGวMากรมการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกไดGพยายามพัฒนาองค(ความรูGทาง

วิชาการมาอยMางตMอเนื่อง อยMางไรก็ตามหากองค(ความรูGเหลMานี้ไมMสามารถสMงถึงประชาชนเพื่อใหGเกิดการนำองค(

ความรูGไปใชGในการดูแลสุขภาพอยMางถูกตGองและเหมาะสม อาจสMงผลกระทบตMอสุขภาวะและคุณภาพชีวิตที่ดี

ของประชาชนอยMางหลีกเลี่ยงไมMไดG ซึ่งประเทศไทยกำลังเผชิญปÅญหาการรับรูGขGอมูลขMาวสารดGานสุขภาพท่ี

บิดเบือนโดยเฉพาะเกี่ยวกับการเลือกใชGบริการการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก และการเลือกใชG

สมุนไพรไมMถูกตGอง กMอใหGเกิดความเขGาใจที่คลาดเคลื่อนไปจากขGอเท็จจริง ในระยะ 1-2 ปtที่ผMานมา กรมไดG

ดำเนินการตอบโตGสถานการณ(ขMาวท่ีมีการสMงตMอในปt 2564 มีจำนวนสูงถึง 600 ขMาว พบวMาขGอมูลดGานการแพทย(

แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพรที ่สMงตMอในระบบสื่อสังคมออนไลน(มีความคลาดเคลื ่อนจาก
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ขGอเท็จจริง โดยกรมไดGดำเนินการขับเคลื่อนเรื่องการสรGางความรอบรูGดGานสุขภาพที่เกี่ยวขGองกับการแพทย(แผน

ไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพร มาอยMางตMอเนื่อง ไดGมีผลการดำเนินงานสำคัญ ไดGแกM การจัดทำองค(

ความรูGดGานการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก สมุนไพร เพื่อสื่อสารใหGแกMประชาชน ผลิตจุลสารความรูG

ขGอมูลวิชาการใหGกับประชาชนทุกเดือน การเผยแพรMวิทยุออนไลน( การจัดงานมหกรรมการแพทย(แผนไทยและ

การแพทย(พื้นบGานไทยระดับภาค และมหกรรมสมุนไพรแหMงชาติ รวมทั้งมีการพัฒนาแอปพลิเคชันที่เกี่ยวขGอง 

3 แอปพลิเคชัน ไดGแกM Herb ID (Thai Herbal Image Identification), Dr.Ganja in TTM และ Big Data 

นวดไทย  

  อยMางไรก็ตามการดำเนินงานดังกลMาวยังไมMสามารถชMวยใหGประชาชนในภาพรวมมีทักษะทาง

ปÅญญาและสังคมในการเขGาถึงและใชGประโยชน(จากขGอมูลเพื่อตัดสินใจดูแลสุขภาพของตนเองไดGอยMางเหมาะสม 

ยกตัวอยMางกรณีศึกษาการใชGกัญชาเพื่อดูแลสุขภาพของประชาชน โดยเฉพาะในชMวงที่กระแสนิยมและการเป¶ด

ชMองทางทางกฎหมายเพื่อนำกัญชาทางการแพทย(มาใชGในการดูแลสุขภาพไดG ทำใหGเกิดอุบัติการณ(จากการใชG

กัญชาของประขาชนเพิ่มขึ ้น พบวMามีเพียงประชาชนบางสMวนท่ีมีวิจารณญาณในการใชGอยMางถูกตGองและ

เหมาะสม (ศูนย(พิษวิทยารามาธิบดี, 2562) ตลอดจนวิมล โรมา และสายชล คลGองเอี่ยม (2562) ไดGนำเสนอใหG

เห็นวMากรมอนามัยไดGจัดทำรายงานสำรวจความรอบรู GดGานสุขภาพของประชาชนไทย อายุ 15 ปt ขึ ้นไป  

พ.ศ. 2562 โดยกรมอนามัยเปwนเจGาภาพรMวมกับสถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข มหาวิทยาลัยมหิดล โครงการ

ประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดGานสุขภาพ (HITAP) และสำนักงานสถิติแหMงชาติ โดยไดGวัดความรอบรูGดGาน

สุขภาพที่เปwนการสะทGอนมุมมองจากประชาชน (Self-report) ในการใชGทักษะความรอบรูGดGานสุขภาพท่ี

ครอบคลุมถึงการเขGาถึง เขGาใจ ซักถาม ตัดสินใจ และการปรับพฤติกรรม ครอบคลุมมิติของระบบสุขภาพ 

4 ดGาน ไดGแกM มิติบริการสุขภาพ (Health Care: HC) มิติปzองกันโรค (Disease Control: DP) มิติสMงเสริม

สุขภาพ (Health Promotion: HP) และมิติคุ GมครองผูGบริโภค (Customer Protection: CP) โดยผูGตอบจะ

สะทGอนมุมมองจากประสบการณ(ของตนเองตามระดับตัวเลือกจากยากมากไปถึงง Mายมาก หากไมMมี

ประสบการณ( สามารถเลือกตอบไมMเกี่ยวขGอง ไมMรูG ทำไมMเปwน ไมMเคยทำ หรือเชื่อวMาทำไดGแตMไมMเคยทำ พบวMา

ภาพรวมคนไทยมีคะแนนเฉลี่ยความรอบรูGดGานสุขภาพ 88.72 คะแนน จากคะแนนเต็ม 136 คะแนน หรือคิด

เปwนรGอยละ 65 ของคะแนนเต็ม และคนไทยรGอยละ 19.09 มีความรอบรูGดGานสุขภาพไมMเพียงพอ โดยเฉพาะ

กลุMมประชากรอายุมากกวMา 60 ปtข้ึนไปท่ีอMานไมMไดG เขียนไมMคลMอง ไมMไดGเรียนหนังสือ ไมMมีบทบาทในชุมชน ไมMไดG

รับขGอมูลจากอินเตอร(เน็ต หรือแอปพลิเคชัน Line และ Facebook และมีปÅญหาทางการไดGยิน นอกจากน้ี 

คนไทยยังมีขGอจำกัดในการสืบคGนและคGนหาขGอมูลขMาวสารดGานสุขภาพที่นMาเชื่อถือ โดยเฉพาะในเรื่องผลิตภัณฑ(

ยาและสุขภาพ ซ่ึงเปwนประเด็นท่ีเก่ียวขGองกับการแพทย(แผนไทยการแพทย(ทางเลือก และสมุนไพร โดยสามารถ

แบMงเปwน 5 หมวดขGอคำถาม (ตารางท่ี 7) 
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ตารางที่ 7   ข9อคำถามความรอบรู9ด9านสุขภาพมิติคุ9มครองผู9บริโภค (Customer Protection : CP) จากการสำรวจ 

ความรอบรู9ด9านสุขภาพของประชาชนไทย อายุ 15 ปÖ ขึ้นไป พ.ศ. 2562 

หมวดข+อ

คำถาม 
ข+อคำถามที่เกี่ยวข+องกับมิติ CP 

สัดสDวนของ

ประชากรไทย 

ที่เลือกตอบวDา

ทำได+ยาก-ยาก

มาก 

ลำดับตามสัดสDวน

ของประชากรไทย 

ที่เลือกตอบ  

ยาก-ยากมาก/

จำนวนข+อทั้งหมด 

1. การเข9าถึง 1.1 การค9นหาข9อมูลที่เชื ่อถือได9 เกี ่ยวกับยา เครื ่องสำอาง สมุนไพร 

อาหารเสริม 

16.8 2/8 

1.2 ค9นหาข9อมูลที่เชื ่อถือได9 เกี่ยวกับการบริการหรือผลิตภัณฑg หรือ

เครื่องมือเกี่ยวกับสุขภาพที่ออกมาใหม2 

22.6 1/8 

2. ความเข9าใจ 2.1 เข9าใจฉลากยา เครื่องสำอาง อาหารเสริม สมุนไพร เครื่องมือแพทยg วัตถุอันตราย 14.6 2/7 

2.2 เข9าใจคำอธิบายของบริการ หรือผลิตภัณฑgหรือเครื่องมือเกี่ยวกับ

สุขภาพที่ออกมาใหม2 

27.4 1/7 

3. การซักถาม 3.1 ซักถามข9อมูลเกี่ยวกับผลิตภัณฑgสุขภาพจากแพทยg 41.9 7/12 

3.2 ซักถามข9อมูลเกี่ยวกับผลิตภัณฑgสุขภาพจากพยาบาล 47.0 2/12 

3.3 ซักถามข9อมูลเกี่ยวกับผลิตภัณฑgสุขภาพจากอาสาสมัครสาธารณสุข 53.9 1/12 

4. การตัดสินใจ 4.1 ตัดสินใจได9ว2าท2านควรเลือกใช9อาหารเสริม สมุนไพร อย2างไร 15.2 2/7 

5. การปรับ

พฤติกรรม 

5.1 อ2านและตรวจสอบข9อมูลเครื่องสำอาง อาหารเสริมสุขภาพ หรือ

สมุนไพรโดยดูเครื่องหมายรับรองมาตรฐานการผลิตที่ดี 

18.5 4/8 

5.2 ค9นคว9า ตรวจสอบผลิตภัณฑgและบริการสุขภาพ เครื่องสำอาง เครื่องมือ

แพทยg วัตถุอันตราย จากแหล2งที่เชื่อถือได9และรู9ว2าสามารถร9องเรียนได9ที่ใด 

27.9 1/8 

ที่มา : วิมล โรมา และสายชล คลJองเอี่ยม (2562) 

 

  นอกจากนี้ เมื่อพิจารณาจากพฤติกรรมของประชากรเมื่อมีอาการเจ็บปõวย บางสMวนไดGเขGาถึง

การรักษาจากบุคลากรทางการแพทย( แตMบางสMวนไดGพยายามดูแลสุขภาพตนเองดGวยการซื้อยามารับประทาน

เองเปwนจำนวนไมMนGอย เมื่อพิจารณาการดูแลสุขภาพของประชาชนระหวMางการซื้อยาแผนไทยหรือยาสมุนไพร 

และการซื้อยาสมุนไพร พบวMาในระยะที่ผMานมาประชาชนสMวนใหญMยังนิยมซื้อยาแผนปÅจจุบันเพื่อการดูแล

สุขภาพ นอกจากนี้เมื่อพิจารณารGอยละของประชาชนที่เลือกซื้อยาแผนไทยหรือยาสมุนไพรในการดูแลสุขภาพ 

ตั้งแตMปt 2554-ปÅจจุบัน พบวMารGอยละของประชาชนไดGรับการรักษาตนเองดGวยการซื้อยาแผนไทยและสมุนไพร 

มีแนวโนGมท่ีลดลง (ตารางท่ี 8) 
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ตารางที่ 8 จำนวนและร9อยละของประชากรที่เจ็บปãวยครั้งสุดท9ายในระหว2าง 1 เดือนก2อนวันสัมภาษณgที่ได9รับการรักษาตนเอง

ด9วยการซื้อยาแผนไทยและสมุนไพรเปรียบเทียบกับการซื้อยาแผนปmจจุบัน ในปÖ 2554,2556,2558,2560,2562 และ 2564  

ปXที่สำรวจ 
ซื้อยาแผนไทยหรือยาสมุนไพร ซื้อยาแผนป`จจุบัน รวมทั้งสิ้น 

จำนวน (คน) ร+อยละ จำนวน (คน) ร+อยละ จำนวน (คน) ร+อยละ 

2554 201,842 5.55 3,434,925 94.45 3,636,757 100.00 

2556 103,728 3.06 3,290,881 96.94 3,394,609 100.00 

2558 85,910 2.54 3.294,026 97.46 3,379,936 100.00 

2560 118,005 3.30 3,455,541 96.70 3,573,546 100.00 

2562 46,820 1.50 3,065,693 98.50 3,112,313 100.00 

2564 37,455 1.48 2,535,631 98.54 2,573,085 100.00 

ที่มา : สำนักงานสถิติแห7งชาติ (2554,2556,2558,2560,2562 และ 2564)   

 

   จากขGอมูลที่ปรากฏในตารางที่ 7 และ 8 ทำใหGทราบวMาการเลือกใชTการแพทย3แผนไทย 
การแพทย3ทางเลือก และสมุนไพรเพื่อนำไปใชTในการดูแลสุขภาพยังเปvนเรื ่องที่ยุ PงยากซับซTอน และ

สอดคลGองกับการเลือกใชGยาแผนไทยหรือยาสมุนไพรในการดูแลสุขภาพที่ยังมีแนวโนGมที่ต่ำ ดังนั ้นกรม 

จึงจำเปwนตGองเรPงหานวัตกรรมการสรTางองค3ความรูTเพ่ือการสรTางความรอบรูTดTานสุขภาพรูปแบบใหมP ๆ เพ่ือ
ตอบสนองปdญหาดังกลPาว เพื่อใหGประชาชนมีความเชื่อมั่นและเลือกใชGองค(ความรูGทางการแพทย(แผนไทย 

การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพรไดGอยMางถูกตGอง เหมาะสม และปลอดภัย และมีความทันสมัยสอดคลGองกับ

สถานการณ(ดGานสุขภาพ สMวนองค(ความรู Gเชิงลึกนั ้นถือเปwนเปzาหมายที ่สำคัญอีกประการหนึ ่งเพื ่อสรGาง 

ความเชื่อมั่นแกMสหวิชาชีพที่นอกเหนือจากบุคลากรดGานการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกที่จะใหG

คำแนะนำแกMประชาชนผูGมารับบริการในระบบบริการสุขภาพไดGอยMางถูกตGองและเหมาะสมตMอไปอีกดGวย 
 
 2) สถานการณ3ดTานการบริการทางการแพทย3แผนไทยและการแพทย3ทางเลือก 

 ตามที่กระทรวงสาธารณสุขซึ่งเปwนหนMวยงานหลักที่รับผิดชอบดGานสุขภาพของประเทศ ไดGมี

นโยบายในการสMงเสริมสนับสนุนใหGการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ผสมผสาน เขGามามีสMวนรMวมและ 

มีบทบาทในการดูแลรักษาสุขภาพของประชาชน โดยแผนพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service plan) สาขา

การแพทย(แผนไทยและการแพทย(ผสมผสาน เพื่อใหGการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกเปwนสMวนหน่ึง

ของการดูแลสุขภาพที่บูรณาการรMวมกับการแพทย(แผนปÅจจุบันอยMางไรGรอยตMอ โดยคำถึงถึงประสิทธิผล 

ความปลอดภัยในการดูแลสุขภาพของประชาชนเปwนที่ตั้ง ในระยะที่ผMานมากรม กำหนดเปzาหมายสำคัญเพื่อใหG

การแพทย(แผนไทยเปwนสMวนหนึ่งของการจัดบริการสุขภาพมากขึ้น พบวMาตัวชี้วัดรGอยละของผูGปõวยนอกที่ไดGรับ

บริการ ตรวจ วินิจฉัย รักษาโรค และฟîïนฟูสภาพดGวยศาสตร(การแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกบรรลุ

เปzาหมายตัวชี้วัดและมีแนวโนGมในภาพรวมสูงขึ้นทุกปt กMอนสถานการณ(การแพรMระบาดของเช้ือไวรัสโควิด-19 

ตMอมาแนวโนGมการใหGบริการที่คงที่และลดลงตั้งแตMปt พ.ศ. 2564 เปwนตGนมา สาเหตุของการลดลงของจำนวน

ผูGปõวยนอกท่ีไดGรับบริการ ตรวจ วินิจฉัย รักษาโรค และฟîïนฟูสภาพดGวยศาสตร(การแพทย(แผนไทยและ

การแพทย(ทางเลือก สMวนหนึ่งเกิดจากมาตรการปzองกันและควบคุมโรคในสถานการณ(การแพรMระบาดของเชื้อไวรัส 
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โควิด-19 จึงทำใหGกรมไดGมีการกำหนดแนวทางการใหGบริการการแพทย(แผนไทยในสถานบริการสาธารณสุข 

ของรัฐ เพื่อปzองกันควบคุมโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 หรือ โรคโควิด 19 (Coronavirus Disease 2019 

(COVID-19)) รวมถึงการขาดองค(ความรูGที่สนับสนุนทางการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกที่มากพอ 

ที่จะทำใหGบุคลากรการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกจะนำองค(ความรูGดังกลMาวเพื่อรMวมแกGไขปÅญหา

สุขภาพของประเทศ (ตารางท่ี 9) 
 

ตารางที่ 9 สถิติร+อยละผู+ปhวยนอกที่ได+รับบริการ ตรวจ วนิิจฉัย รักษาโรค และฟklนฟูสภาพด+วยศาสตร6การแพทย6แผนไทย

และการแพทย6ทางเลือก 5 ปX ย+อนหลัง (พ.ศ. 2561-2565) 

ป"งบประมาณ 
ประเภท 

2561 2562 2563 2564 
2565 

(ณ 16 ก.ค. 65) 
โรงพยาบาลศูนย-และโรงพยาบาลทั่วไป 9.94 9.12 8.97 8.88 8.19 
โรงพยาบาลชุมชน 16.88 14.69 14.91 14.85 11.78 
โรงพยาบาลสCงเสริมสุขภาพตำบล 33.32 36.48 35.96 37.65 31.92 

ภาพรวม 17.20 18.50 21.88 21.68 17.15 
เป>าหมาย 17.50 18.50 19.50 20.50 20.50 

ที่มา :   1. รายงานประจำปP กรมการแพทยZแผนไทยและการแพทยZทางเลือก ประจำปP 2561,2562,2563 และ 2564 

 2. คลังขJอมูลสุขภาพ Health Data Center (HDC) (เขJาถึงขJอมูล ณ วันที่ 22 กรกฎาคม 2565) 

 
  อยMางไรก็ตามจากขGอมูลในตารางดังกลMาว สามารถวิเคราะห(ไดGวMา การใหGบริการการแพทย(แผนไทย 

และการแพทย(ทางเลือกในโรงพยาบาลสMงเสริมสุขภาพตำบลมีความสามารถในการรองรับผูGมารับบริการไดG 

มากกวMาโรงพยาบาลศูนย( โรงพยาบาลทั่วไป และโรงพยาบาลชุมชน ซึ่งควรมีบทบาทในการดูแลผูGปõวยที่มี

ความยากและซับซGอน ถือเปwนโอกาสที ่ดีในการปรับปรุงแนวคิดการจัดบริการการแพทย(แผนไทยและ

การแพทย(ผสมผสานเขGาไปเปwนสMวนหนึ่งในการดูแลสุขภาพในสถานบริการสาธารณสุขในระดับปฐมภูมิ 

(Primary Care Unit) ใหGมีศักยภาพในการดูแลสุขภาพท่ีสอดรับกับการแกGไขปÅญหาสาธารณสุขของประเทศ 

ทำใหGประชาชนสามารถเขGาถึงการดูแลสุขภาพพื้นฐานในระดับปฐมภูมิไดGมากขึ้น ลดคMาใชGจMายในการดูแล

สุขภาพของประชาชน แพทย(แผนไทยในสถานพยาบาลระดับปฐมภูมิมีบทบาทในการสMงเสริมใหGประชาชน

สามารถพึ่งตนเองไดG แพทย(แผนไทยในระบบบริการปฐมภูมิมีสMวนรMวมในการติดตามการรักษาตMอเนื่องจาก 

การสMงคืนผูGปõวยสูMชุมชน ลดปÅญหาความแออัดของโรงพยาบาลขนาดใหญMจากปÅญหาภาวะแทรกซGอนจาก 

โรคไมMติดตMอเรื้อรังที่มีแนวโนGมเพิ่มขึ้น การดูแลผูGปõวยติดเชื้อไวรัสโควิด-19 ที่มีอาการรุนแรง การรับมือกับ 

โรคอุบัติใหมMและอุบัติซ้ำอื่น ๆ ที่มีแนวโนGมรุนแรงมากขึ้น รวมถึงพัฒนาแนวทางการสMงเสริมการแพทย(แผนไทย 

การแพทย(ทางเลือก สมุนไพร และการใชGกัญชาและกระทMอมใหGประชาชนสามารถนำไปใชGไดGอยMางมีคุณภาพ 

มาตรฐาน และปลอดภัย 

  เมื่อพิจารณารายละเอียดของการเขGาถึงและใชGบริการการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก 

ตั้งแตMปt 2560-2563 พบวMาปÅญหาสุขภาพของประชาชนที่มาใชGบริการมากที่สุด คือ ปÅญหาสุขภาพเกี่ยวกับระบบ

กลGามเนื ้อ (รัชนี  จันทร(เกษ, บุญใจ ลิ ่มศิลา, มาลา  สรGอยสำโรง และวัชราภรณ(  นิลเพ็ชร(, 2564) และเม่ือ
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เปรียบเทียบกับสาเหตุของผูGปõวยนอกตามกลุMมโรค 10 อันดับแรกในชMวงเวลาเดียวกัน พบวMาปÅญหาสุขภาพของ

ประชาชนในภาพรวมที่ตGองเขGารับการรักษาพยาบาล ไดGแกM ความดันโลหิตสูง เบาหวาน การติดเชื้อของ

ทางเดินหายใจสMวนบนแบบเฉียบพลัน ปÅญหาสุขภาพฟÅน โรคระบบทางเดินอาหาร พยาธิสภาพของหลัง และ

ความผิดปกติของตMอมไรGทMอ โภชนาการและเมตะบอลิกอื่น ๆ ซึ่งหมายถึงการแพทย3แผนไทยและการแพทย3
ทางเลือกยังไมPมีความเดPนชัดมากพอในการใหTบริการสุขภาพท่ีสอดรับกับปdญหาสุขภาพของประเทศ 
   สำหรับกรณีของการพัฒนากัญชาทางการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก ภายหลังประเทศ 

ไดGกำหนดใหGกัญชาถูกจัดอยูMในกลุMมยาเสพติดใหGโทษประเภทที่ 5 ตามพระราชบัญญัติยาเสพติดใหGโทษ พ.ศ. 2522 

แตMไดGมีการประกาศพระราชบัญญัติยาเสพติดใหGโทษ (ฉบับที่ 7) พ.ศ. 2562 เมื่อวันที่ 18 กุมภาพันธ( 2562 

อนุญาตใหGสามารถนำไปใชGในกรณีจำเปwนเพื่อประโยชน(ทางราชการ การแพทย( การรักษาผูGปõวย หรือการศึกษาวิจัย

และพัฒนาการศึกษาวิจัยทางการแพทย(ไดG กระทรวงสาธารณสุข โดยกรมที่เกี่ยวขGอง ไดGแกM องค(การเภสัชกรรม 

กรมการแพทย( กรมการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก กรมสุขภาพจิต และสำนักงานคณะกรรมการ

อาหารและยา ไดGรMวมกันดำเนินการเพื่อใหGมีการนำกัญชาไปใชGประโยชน(ทางการแพทย(แผนไทยอยMางตMอเนื่อง 

ซึ่งในระยะแรกมีการประกาศตำรับยาแผนไทยที่มีกัญชาปรุงผสมอยูM 16 ตำรับ ตำรับน้ำมันกัญชาหมอเดชา 

ตำรับน้ำมันกัญชาเมตตาโอสถ และตำรับน้ำมันกัญชาการุณย(โอสถ (รัชนี  จันทร(เกษ, บุญใจ  ลิ่มศิลา, มาลา  

สรGอยสำโรง และวัชราภรณ(  นิลเพ็ชร( 2564) ตMอมาเมื่อวันท่ี 16 กุมภาพันธ( 2564 ไดGมีการปลดล็อกตำรับยา 

กัญชาทางการแพทย(แผนไทย 5 ตำรับที่มีสMวนประกอบของใบและกิ่งกGานกัญชาจากบัญชีตำรับยาเสพติดใหGโทษ 

ไดGแกM ตำรับยาศุขไสยาศน( ยาแกGนอนไมMหลับ/ยาแกGไขGผอมเหลือง ยาแกGลมแกGเสGน ยาทาริดสีดวงทวารหนัก

และโรคผิวหนัง และยาแกGโรคจิต ซึ่งภาคเอกชนสามารถขอผลิตยาดังกลMาวไดGเสมือนผลิตผลิตภัณฑ(สมุนไพร 

(ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง กำหนดตำรับยาเสพติดใหGโทษในประเภท 5 ที่มีกัญชาปรุงผสมอยูMที่ใหG

เสพเพื่อการรักษาโรคหรือการศึกษาวิจัยไดG พ.ศ. 2564) และไดGมีการผลักดันตำรับยาแผนไทยที่มีกัญชา 

ปรุงผสมเขGาสูMบัญชียาหลักแหMงชาติ 4 ตำรับ ไดGแกM ตำรับยาศุขไสยาสน( ยาแกGลมแกGเสGน ยาทำลายพระสุเมรุ 

และน้ำมันกัญชาหมอเดชา เมื่อวันที่ 31 มีนาคม 2564 (ประกาศคณะกรรมการพัฒนาระบบยาแหMงชาติ เรื่อง 

บัญชียาหลักแหMงชาติดGานสมุนไพร พ.ศ.2564) สำหรับความครอบคลุมของการกระจายยาเขGาสูMระบบบริการ

สุขภาพรวมท้ังสิ ้น 975 แหMงครอบคลุมทุกเขตสุขภาพ และมีประชาชนที่เขGาถึงบริการคลินิกกัญชาทาง

การแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกรวมทั้งสิ้น 441,932 ราย (กรมการแพทย(แผนไทยและการแพทย(

ทางเลือก, 30 กันยายน 2564) ตMอมาไดGมีประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง ระบุยาเสพติดใหGโทษประเภทที่ 5 

พ.ศ. 2565 เมื่อวันที่ 8 กุมภาพันธ( 2565 สMงผลใหGกัญชาไดGรับการปลดล็อกและสามารถใชGประโยชน(ทาง

การแพทย(ไดG ในสMวนของชMอดอก เมล็ดพันธุ( ใบ กGาน ลำตGน ราก และสารสกัดที่มีปริมาณสารเตตราไฮโดร 

แคนนาบินอล (tetrahydrocannabinol, THC) ไมMเกินรGอยละ 0.2 โดยน้ำหนัก ซึ่งมีผลบังคับใชGเมื่อพGนกำหนด

หนึ่งรGอยยี่สิบวันนับจากวันประกาศในราชกิจจานุเบกษา คือ ตั้งแตMวันที่ 9 มิถุนายน 2565 เปwนตGนไป และเพื่อใหG

เกิดประโยชน(ในการคุGมครองและสMงเสริมการใชGประโยชน(อยMางยั่งยืน กระทรวงสาธารณสุขจึงไดGประกาศ

สมุนไพรควบคุม (กัญชา) ซ่ึงประกาศใชGถัดจากวันประกาศในราชกิจจานุเบกษา ต้ังแตMวันท่ี 17 มิถุนายน 2565 

เปwนตGนไป  
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  นอกจากนี้พระราชบัญญัติยาเสพติดใหGโทษ (ฉบับที ่ 8) พ.ศ. 2564 ไดGมีการยกเลิกพืช

กระทMอมจากยาเสพติดใหGโทษประเภทที่ 5 เนื่องจากในหลายประเทศมิไดGกำหนดใหGพืชกระทMอมเปwนยาเสพติด

ใหGโทษประกอบกับอนุสัญญาเดี่ยววMาดGวยยาเสพติดใหGโทษ ค.ศ. 1961 และพิธีสารแกGไขอนุสัญญาเดี่ยววMาดGวย

ยาเสพติดใหGโทษ ค.ศ. 1972 มิไดGกำหนดใหGพืชกระทMอมเปwนยาเสพติดใหGโทษ ดังนั้น เพื่อใหGสอดคลGองกับ 

หลักสากลและบริบทของสังคมไทยที่มีการใชGกระทMอมในวิถีชาวบGาน และใชGในการดูแลสุขภาพจึงมีการยกเลิก

ดังกลMาว ถือเปwนโอกาสของการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกที่จะนำกระทMอมมาใชGในการดูแล

สุขภาพประชาชนอยMางถูกตGองและปลอดภัยสูงสุด 

   สMวนสำคัญของการเพิ่มการเขGาถึงและการจัดบริการทางการแพทย(แผนไทยและการแพทย(

ทางเลือกของแตMละหนMวยบริการที่มีคุณภาพมาตรฐานใหGแกMประชาชน คือ การพัฒนาชุดสิทธิประโยชน(ดGาน

การใหGบริการการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกใหGเปwนสMวนหนึ่งของหลักประกันสุขภาพแหMงชาติ

ใหGกับประชาชน ซึ ่งสำนักงานหลักประกันสุขภาพแหMงชาติไดGจัดตั ้งกองทุนพัฒนาการแพทย(แผนไทย 

เปwนกองทุนยMอยขึ ้นทำใหGประชาชนผู GมีสิทธิจะไดGรับความคุ Gมครองตามชุดสิทธิประโยชน(ของกองทุน

หลักประกันสุขภาพแหMงชาติโดยไมMเสียคMาใชGจMาย คMาบริการทางการแพทย(แผนไทยจึงกำหนดใหGครอบคลุม 

การตรวจและวินิจฉัยโรค การรักษาพยาบาล และการฟîïนฟูสมรรถภาพ จำแนกการจัดบริการตามชุดสิทธิ

ประโยชน(เปwน 3 กลุMม คือ 1) การบริการนวดไทย ประคบสมุนไพร อบไอน้ำสมุนไพร รวมถึงการใหGบริการ 

ในหนMวยบริการ และการใหGบริการเชิงรุกในชุมชน ซึ่งในปt 2564 ไดGมีการเพิ่มชุดสิทธิประโยชน(ดGานการบริการ

ฝÅงเข็มในชุดสิทธิประโยชน(แลGว 2) การบริการฟîïนฟูสุขภาพแมMหลังคลอดดGวยการแพทย(แผนไทย และ 3) การสั่งจMาย

ยาสมุนไพรในบัญชียาหลักแหMงชาติ ซึ ่งรวมถึงตำรับยาแผนไทยที่มีกัญชาปรุงผสม คMาใชGจMายการบริการ

การแพทย(แผนไทยที่กองทุนหลักประกันสุขภาพแหMงชาติสนับสนุนใหGกับหนMวยบริการรายหัวประชากรผูGมีสิทธิ

หลักประกันสุขภาพแหMงชาติ ตั ้งแตMปtงบประมาณ  พ.ศ. 2550-2565 พบวMาอัตราเหมาจMายรายหัวสิทธิ

หลักประกันสุขภาพแหMงชาติดGานการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกมีแนวโนGมเพ่ิมข้ึนทุกปt (แผนภาพท่ี 3) 
 

 
 

แผนภาพที่ 3 อัตราเหมาจDายรายหัวสิทธิหลักประกันสุขภาพแหDงชาติด+านบริการการแพทย6แผนไทยและการแพทย6ทางเลือก  

ตั้งแตDปXงบประมาณ พ.ศ. 2550-2565 

 
ที่มา : สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห7งชาต.ิ คู7มือบริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพแห7งชาติ ปPงบประมาณ พ.ศ. 2550-2565 
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    สำหรับระบบสวัสดิการการรักษาพยาบาลขGาราชการของบริการการแพทย(แผนไทยมีรายละเอียด

ตามเกณฑ(หนังสือกรมบัญชีกลาง ที่ กค 042.2/ว 262 ลงวันที่ 29 กรกฎาคม 2558 และที่ กค 0422.2/ว 447 

ลงวันที่ 12 พฤศจิกายน 2558 ไดGกำหนดหลักเกณฑ(การเบิกคMารักษาพยาบาลดGวยวิธีการแพทย(แผนไทยซ่ึง

จะตGองเปwนยาแผนไทยที่อยูMในบัญชียาหลักแหMงชาติ การบริการบำบัดรักษาโรคดGวยวิธีการแพทย(แผนไทยที่เบิกไดG เชMน 

คMานวดเพื่อการรักษาโรคโดยตรง คMานวดเพื่อการฟîïนฟูสมรรถภาพ คMาอบไอน้ำสมุนไพรเพื่อการบำบัดโรค และคMาประคบ

สมุนไพรเพื่อการบำบัดรักษาโรค ในสMวนของการรักษาพยาบาลในระบบประกันสังคมสามารถเบิกจMายไดGตามเงื่อนไข 

ที่มิไดGอยูMในรายการที่ผูGประกันตนประสบอันตรายเจ็บปõวยอันมิใชMเนื่องจากการทำงานดGวยอุบัติเหตุ หรือกลุMมโรค 

และบริการที่ไมMมีสิทธิไดGรับบริการทางการแพทย( โดยมีหลักเกณฑ(เชMนเดียวกับการรับบริการการแพทย(แผนปÅจจุบัน  

อยMางไรก็ตามการเบิกจMายคMารักษาพยาบาลทางการแพทย(ทางเลือกในปÅจจุบัน ยังไมMสามารถเบิกจMายคMา

รักษาพยาบาลไดG (สุริยะ วงศ(คงคาเทพ, 2564) 

    เมื ่อพิจารณาคMาเปzาหมายและกลไกของงบประมาณของสำนักงานหลักประกันสุขภาพ

แหMงชาติเพื่อสนับสนุนชุดสิทธิประโยชน(ดังกลMาว เปwนเพียงการวัดจำนวนครั้งของผูGมารับบริการในสถานบริการ

สาธารณสุขในสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขเทMานั้น ซึ่งมิใชMขGอมูลจำนวนประชากรภาพรวมท่ีเขGาถึง

บริการการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกอยMางแทGจริง หากพิจารณาผลการสำรวจอนามัยและ

สวัสดิการ โดยสำนักงานสถิติแหMงชาติตั้งแตMปt พ.ศ. 2554-2564 พบวMาจำนวนประชากรที่เขGาถึงผูGใหGการรักษา

ดGานการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก และจำนวนประชากรที่ไดGรับการบริการดGานการรักษาดGวย

การแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก ยังมีสัดสMวนนGอยมากเมื่อเทียบกับการรักษาทางการแพทย(แผนปÅจจุบัน 

ตั้งแตMปt 2554-2562 อยMางไรก็ตามรTอยละของประชาชนที่ไดTรับการรักษาดTวยการแพทย3แผนไทยและ
การแพทย3ทางเลือกในปi 2564 มีแนวโนTมเพ่ิมข้ึนเปvนรTอยละ 4.58 ซ่ึงสูงกวPาทุกปiท่ีผPานมา (ตารางท่ี 10) 
 

ตารางที่ 10 จำนวนและร+อยละของประชาชนที่เจ็บปhวยครั้งสุดท+ายในระหวDาง 1 เดือนกDอนวันสัมภาษณ6 

ที่จำแนกตามประเภทการรักษาครั้งสุดท+าย ในปX 2554,2556,2558,2560,2562 และ 2564 

ปXที่สำรวจ 

รักษาด+วยการแพทย6แผนไทย 

และการแพทย6ทางเลือก 
รักษาด+วยการแพทย6แผนป`จจุบัน รวมทั้งสิ้น 

จำนวน (คน) ร+อยละ จำนวน (คน) ร+อยละ จำนวน (คน) ร+อยละ 

2554 225,175 2.25 9,763,208 97.75 9,988,383 100.00 

2556 182,918 1.74 10,305,075 98.26 10,487,993 100.00 

2558 440,027 3.94 10,724,168 96.06 11,164,195 100.00 

2560 300,736 2.67 10,954,745 97.33 11,255,481 100.00 

2562 320,801 3.11 10,001,704 96.89 10,322,505 100.00 

2564 434,746 4.58 9,130,028 95.42 9,496,703 100.00 

ที่มา : สำนักงานสถิติแห7งชาติ (2554,2556,2558,2560,2562 และ 2564)   

 
จากสถิติทั้งในตารางที่ 9 และ 10 พบวMา ในปt 2564 ซึ่งเปwนปtที่มีปÅญหาการแพรMระบาดของ

เชื ้อไวรัสโควิด-19 ภาพรวมของประชาชนที่ไดGรับการรักษาอาการเจ็บปõวยดGวยการแพทย(แผนไทยและ
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การแพทย(ทางเลือกมีแนวโนGมที่ดีขึ้น แตMเมื่อพิจารณาเปwนรายสถานบริการสาธารณสุขพบวMาการใหTบริการ
การแพทย3แผนไทยและการแพทย3ทางเลือกในโรงพยาบาลศูนย3 โรงพยาบาลทั่วไป และโรงพยาบาลชุมชน
มีแนวโนTมลดลง แตPการใหTบริการการแพทย3แผนไทยและการแพทย3ทางเลือกในโรงพยาบาลสPงเสริม
สุขภาพตำบลมีแนวโนTมเพิ่มขึ้น ซึ่งสามารถวิเคราะห(ไดGวMา การใหGบริการการแพทย(แผนไทยและการแพทย(

ทางเลือกในโรงพยาบาลสMงเสริมสุขภาพตำบลสามารถรองรับผูGมารับบริการในสถานการณ(วิกฤตสุขภาพของ

ประเทศไดGเปwนอยMางดี สMวนโรงพยาบาลศูนย( โรงพยาบาลทั่วไป และโรงพยาบาลชุมชนพบวMาการใหGบริการ

การแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกมีแนวโนGมลดลง ถือเปvนโอกาสที ่ด ีในการปรับปรุงแนวคิด 
การจัดบริการการแพทย3แผนไทยและการแพทย3ทางเลือกใหTสอดรับกับการแกTไขปdญหาสาธารณสุขของประเทศ 

กลMาวคือ จากการศึกษาวิจัยในดGานสมุนไพรไทยพบวMามีสมุนไพรที่นMาสนใจหลายชนิดมีฤทธิ์ในการสMงเสริมสุขภาพ 

รักษาโรค และฟîïนฟูสุขภาพในสภาวะการแพรMระบาดของเชื้อไวรัสโควิด-19 การแพทย(แผนไทยและการแพทย(

ทางเลือกจะมีบทบาทสำคัญในการกูGวิกฤตสุขภาพในครั้งนี้ไดGอยMางไร และจากปÅญหาสถานการณ(แพรMระบาด

ของเชื้อไวรัสโควิด-19 ทำใหGบุคลากรทางการแพทย(แผนปÅจจุบันตGองรับบทบาทและใหGความสำคัญในการ

ปzองกันและแกGไขปÅญหาวิกฤตดังกลMาวเปwนอยMางมาก รวมถึงมาตรการระยะหMางสังคม (Social Distancing)  

ทำใหGผูGปõวยที่มีโรคประจำตัว ผูGปõวยผูGสูงอายุ ผูGปõวยระยะกลาง และผูGปõวยระยะประคับประคองไดGรับการดูแล

สุขภาพที่ขาดความตMอเนื่อง และระยะเวลาติดตามผลในการดูแลสุขภาพตGองยืดระยะเวลาออกไป ทำใหGเกิด 

ผลกระทบตMอสุขภาพในกลุMมผูGปõวยดังกลMาว เม่ือพิจารณาแลGวพบวMา 

  (1) การนำศักยภาพของการแพทย3แผนไทยและการแพทย3ทางเลือกเพื่อนำไป
บูรณาการการดูแลสุขภาพในระดับปฐมภูมิ (Primary Care) ซึ่งเปwนดMานแรกของการใหGบริการสุขภาพใหG

เกิดความเขGมแข็ง และมีสMวนรMวมในการดูแลสุขภาพของประชาชนในระดับชุมชน จะทำใหGระบบบริการสุขภาพ

ของประเทศสามารถดำรงอยูMไดGตMอไปโดยไมMละทิ้งผูGอื่นผูGใดไวGขGางหลังภายใตGการบูรณาการองค(ความรูGและ

กระบวนการรักษาดGวยการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกรMวมกับการแพทย(แผนปÅจจุบันในระบบ

บริการในระดับปฐมภูมิอยMางไรGรอยตMอ ซึ่งสอดคลGองกับขGอคิดเห็นของชมรมกลุMมงานการแพทย(แผนไทยและ

การแพทย(ทางเลือก สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด (2563) และสุขกมล  สุขสวMางโรจน( (2563) ที่ควรใชGโอกาส

ดังกลMาวสนับสนุนองค(ความรูGและแนวทางการพัฒนาใหGหนMวยบริการในระดับปฐมภูมิ โดยเฉพาะหนMวยบริการ

ปฐมภูมิ (Primary Care Cluster) โรงพยาบาลสMงเสริมสุขภาพตำบล สถานีอนามัยเฉลิมพระเกียรติ ใหGสามารถ

บริการการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกแกMประชาชนเปwนลำดับแรก (TTM First) ซ่ึงสอดรับกับ 

แนวทางการดำเนินการถMายโอนภารกิจสถานีอนามัยเฉลิมพระเกียรติ 60 พรรษา นวมินทราชินี และ

โรงพยาบาลสMงเสริมสุขภาพตำบลใหGแกMองค(การบริหารสMวนจังหวัด ไดGกำหนดแนวทางการดำเนินการกMอนถMาย

โอนภารกิจดังกลMาวที่จะตGองดำเนินการใหGแลGวเสร็จกMอนการถMายโอนภารกิจ โดยการจัดทำแผนพัฒนาสุขภาพ

ระดับพื้นที่เปwนหนึ่งในการดำเนินงานที่สำคัญ ซึ่งกรมสMงเสริมการปกครองสMวนทGองถิ่นไดGกําหนดหลักเกณฑ(

และขั้นตอนการจัดทำแผนพัฒนาสุขภาพระดับพื้นที่ขององค(การบริหารสMวนจังหวัดใหGสอดคลGองกับระเบียบ

กระทรวงมหาดไทยที่เกี่ยวขGองกับแผนพัฒนาองค(กรปกครองสMวนทGองถิ่นและกฎหมายวMาดGวยการกําหนดแผน

และขั้นตอนการกระจายอำนาจใหGแกMองค(กรปกครองสMวนทGองถิ่น โดยใหGแผนพัฒนาสุขภาพระดับพื้นที่ของ
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องค(การบริหารสMวนจังหวัด อยMางนGอยตGองประกอบดGวย ประเด็นยุทธศาสตร( 6 ดGาน ซึ่งการสMงเสริมและ

สนับสนุนการแพทย(แผนไทยและการแพทย(แผนไทยประยุกต(เปwนหนึ่งในประเด็นยุทธศาสตร(ที่ทุกองค(การ

บร ิหารส Mวนจังหว ัดที ่ย ื ่นคำขอร ับการประเม ินความพรGอมร ับการถ Mายโอนภารกิจภายหลังจากท่ี

คณะอนุกรรมการบริหารภารกิจถMายโอนดGานสาธารณสุขใหGแกMองค(กรปกครองสMวนทGองถิ่นมีมติเห็นชอบผล 

การประเมินความพรGอมขององค(การบริหารสMวนจังหวัดนั้น และใหGนายกองค(การบริหารสMวนจังหวัดประกาศใชG

แผนพัฒนาสุขภาพระดับพื้นที่ขององค(การบริหารสMวนจังหวัด โดยขอความเห็นชอบตMอคณะกรรมการสุขภาพ

ระดับพื้นท่ี (กสพ.) ขององค(การบริหารสMวนจังหวัด และดำเนินการสMงใหGหนMวยงานจัดทำแผนพัฒนาทGองถ่ิน

ขององค(การบริหารสMวนจังหวัดนําไปบรรจุไวGในแผนพัฒนาองค(การบริหารสMวนจังหวัดตMอไป ซึ ่งเปwน

หลักประกันไดGวMางานการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกในหนMวยบริการระดับโรงพยาบาลสMงเสริม

สุขภาพตำบลยังสามารถดำเนินการตMอไปไดGแมGวMาหนMวยบริการดังกลMาวจะไดGรับการถMายโอนเปwนขององค(การ

ปกครองสMวนทGองถิ่นแลGวก็ตาม (สำนักงานคณะกรรมการการกระจายอำนาจใหGแกMองค(กรปกครองสMวนทGองถ่ิน

,2565) จากขGอมูลทั้งหมดที่กลMาว การสนับสนุนแนวทางการดำเนินงานดGานการแพทย(แผนไทยและการแพทย(

ทางเลือกที่เหมาะสมแกMหนMวยบริการที่ไดGรับการถMายโอนสามารถทำใหGการจัดบริการสุขภาพแกMประชาชนดGวย

การแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกไดGอยMางมีประสิทธิภาพมากย่ิงข้ึน  

   (2) การพัฒนารูปแบบบริการเพื่อเพิ่มศักยภาพการจัดบริการทางการแพทย3 
แผนไทยและการแพทย3ทางเลือกในโรงพยาบาลศูนย3 โรงพยาบาลทั่วไป และโรงพยาบาลชุมชน ที่ควรมุMงเนGน 

การตMอยอดรูปแบบ แนวทางการใหGบริการ ในการรMวมรักษาและฟîïนฟูสภาพผูGปõวยติดเชื ้อไวรัสโควิด-19 หรือ 

โรคระบาดติดเชื้ออุบัติใหมMดGวยศาสตร(การแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกโดยบูรณาการการรักษารMวมกับ

การแพทย(แผนปÅจจุบัน รวมถึงพัฒนาแนวทางการสMงเสริมใหGการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก สมุนไพร และ

การใชGกัญชาและกระทMอมทางการแพทย(แผนไทย  เขGาไปเปwนสMวนหนึ่งในการดูแลสุขภาพผูGปõวยผูGสูงอายุ ซึ่งเปwน

ประชากรกลุMมใหญMของประเทศในอนาคต ผูGสูงอายุในกลุMมนี้อาจเปwนผูGปõวยโรคไมMติดตMอเรื้อรัง ผูGปõวยระยะกลาง และ

ผู GปõวยระยะประคับประคองดGวย ซึ ่งองค(ความรู Gทางการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกมีประโยชน( 

และสามารถบูรณาการการใหGบริการสุขภาพรMวมกับการแพทย(แผนปÅจจุบัน โดยจะสMงผลใหGกลุMมผูGปõวยดังกลMาว 

มีคุณภาพชีวิตที่ดี และการรวบรวมขGอมูลการวินิจฉัยและการรักษาที่เปwนระบบจะทำใหGเปwนผลดีตMอการเก็บ

รวมบรวมขGอมูลประสิทธิผลและความปลอดภัยของหัตถการและยาสมุนไพรที่มีการใชGเพื่อผลักดันเขGาสูMสิทธิ

ประโยชน(ของหลักประกันสุขภาพและการเสนอยาสมุนไพรเขGาสูMบัญชียาหลักแหMงชาติในอนาคต 

    (3) การพัฒนาศูนย3บริการและวิชาการในภูมิภาค ใหTเปvนศูนย3ความเชี่ยวชาญ
เฉพาะโรค ศูนย3บริการวิชาการ ศูนย3วิจัยทางคลินิก และเปvนศูนย3ฝöกอบรมและถPายทอดเทคโนโลยีดTาน
การแพทย3แผนไทยและการแพทย3ทางเลือก เพื่อใหGเกิดองค(ความรูGและวิชาการการแพทย(แผนไทยและการแพทย(

ผสมผสานที่ทันสมัย และนำไปสู Mการพัฒนาบุคลากรทางการแพทย(แผนไทยและสหวิชาชีพใหGมีความรูG

ความสามารถในการใหGบริการสุขภาพของประชาชนทุกกลุMมวัย รองรับสถานการณ(ดGานสาธารณสุขของ

ประเทศใหGสามารถลดความเหลื ่อมล้ำ (Inclusive growth) ซึ ่งจะครอบคลุมทุกเขตสุขภาพอยMางนGอย 

เขตสุขภาพละ 1 แหMง และพัฒนาโรงพยาบาลการแพทย3แผนไทยและการแพทย3ผสมผสานใหTเปvน 
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Excellence Center ที่สามารถสรGางองค(ความรูGและตGนแบบทางดGานบริการและวิชาการที่ดีเพื่อเปwนแนวทาง

ในการใหGบริการสุขภาพทางการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกทั้งในภาครัฐและเอกชน และสรGาง

ความเช่ือม่ันใหGแกMสหวิชาชีพท่ีเก่ียวขGอง 

 สำหรับมิติของการพัฒนาการใชGสมุนไพรในระบบบริการสุขภาพ แมGวMาจะไดGรับการสMงเสริม

และพัฒนามาอยMางตMอเนื่องจากการขับเคลื่อนนโยบายสุขภาพดีถGวนหนGาภายใน พ.ศ.2543 (Health for All 

by the Year 2000) และแนวทางการสาธารณสุขมูลฐาน (Primary Health Care) ในปt 2521 ขององค(การ

อนามัยโลก ทำใหGเกิดการสMงเสริมและสนับสนุนการใชGสมุนไพรและการแพทย(แผนไทยในประเทศไทย 

(Nitpanit, 2014) จากนั้นมาจึงมีนโยบายการพัฒนายาจากสมุนไพรที่ถูกกำหนดโดยรัฐบาลทุกยุคทุกสมัย เพ่ือ

สMงเสริมการใชGยาจากสมุนไพรทั้งยาเดี่ยว ยาตำรับ ในการสMงเสริมสุขภาพ รักษาโรค และฟîïนฟูสุขภาพของ

ประชาชน โดยเริ่มมีความชัดเจนตั้งแตMเริ่มกMอตั้งกรมตั้งแตMปt 2545 เปwนตGนมา ในแผนพัฒนาสุขภาพแหMงชาติ 

ฉบับที่ 10 (พ.ศ. 2550–2554) ไดGกำหนดเปzาหมายใหGโรงพยาบาลทั่วไปและโรงพยาบาลชุมชนมีการใชGยา

สมุนไพรไมMนGอยกวMารGอยละ 5.00 และรGอยละ 10.00 ของมูลคMาการใชGยาของโรงพยาบาลแตMละประเภท

ตามลำดับ และยังไดGกำหนดเปwนตัวชี้วัดของกระทรวงสาธารณสุข ปt 2551 ที่กำหนดใหGมีมูลคMาการใชGยา

สมุนไพรในโรงพยาบาลศูนย(หรือโรงพยาบาลทั่วไปอยMางนGอยรGอยละ 3.00 และมีการใชGในโรงพยาบาลชุมชน

และสถานีอนามัยอยMางนGอยรGอยละ 5.00 อยMางไรก็ตามการใชGยาสมุนไพรในโรงพยาบาลของรัฐยังคMอนขGางนGอย

และไมMแพรMหลาย จากการสำรวจพบวMา การใชGยาสมุนไพรในโรงพยาบาลศูนย(และโรงพยาบาลทั่วไปมีการ 

สั่งจMายเพียงรGอยละ 0.53 ของมูลคMาการใชGยาในโรงพยาบาลและในโรงพยาบาลชุมชนและสถานีอนามัย  

มีการใชGเพียงรGอยละ 2.78  ทั้ง ๆ ที่รัฐบาลมีการสMงเสริมใหGโรงพยาบาลมีการใชGยาจากสมุนไพรเพื่อทดแทนยา

แผนปÅจจุบัน (ภัทรพล จึงสมเจตไพศาล, 2562)  

 และเมื่อมีการประมวลผลมูลคMาการใชGยาสมุนไพรในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐจาก

ระบบ Health Data Center ตั้งแตMปt 2561-2564 พบวMามูลคMาการใชGยาสมุนไพรในสถานบริการสาธารณสุข

ของรัฐท่ัวประเทศมีแนวโนGมลดลง (ตารางท่ี 11) 
 

ตารางที่ 11 มูลคDาการใช+ยาสมุนไพรในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐทั้งประเทศ ตั้งแตDปX 2561-2564 

ปXงบประมาณ 
มูลคDาการใช+ยาสมุนไพรในสถานบริการ

สาธารณสุขของรัฐที่เกิดขึ้น (ล+านบาท) 

ร+อยละมูลคDาที่เพิ่มขึ้น 

เทียบจากปXกDอนหน+า 

2561 1,160 - 

2562 1,317 +13.53 

2563 1,167 -11.38 

2564* 1,137 -2.57 

* ขJอมูล ณ วันที่ 26 สิงหาคม 2564 

ที่มา : กองยุทธศาสตรZและแผนงาน สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข (2564) 
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 จากสถานการณ(ที่ปรากฏในตารางที่ 11 และการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวขGองจากงานวิจัย

เพื่อวิเคราะห(ปÅญหาอุปสรรคในการใชGยาสมุนไพรในโรงพยาบาลของรัฐพบวMาปÅจจัยสำคัญที่เกี่ยวขGอง ไดGแกM 

รายการยาสมุนไพรที่พบวMาไมMเพียงพอตMอการรักษา รวมถึงทัศนคติตMอยาแผนไทยของสหวิชาชีพ (พนิดา โนนทิง และ

คณะ, 2556) นอกจากน้ีงานวิจัยโดยสุรศักดิ์ เสาแกGว และคณะ (2563) ยังพูดถึงปÅญหาที่เปwนปÅจจัยที่สMงผล

กระทบตMอการเขGาถึงและการบริการดGานยาสมุนไพรของประเทศในประเด็นตMาง ๆ ประกอบดGวย  

   (1) ปdญหาวัตถุดิบสมุนไพรท่ีขาดแคลน บางชนิดหาไดGยากและวัตถุดิบขาดคุณภาพ  

   (2) ปdญหาคุณภาพผลิตภัณฑ3ยาสมุนไพรที่พบการปลอมปนและปนเปáàอนสMงผลใหG

ผลิตภัณฑ(ไมMไดGมาตรฐานและสุMมเส่ียงท่ีจะเกิดอันตรายตMอผูGบริโภค  

   (3) ปdญหาเกี่ยวกับผูTประกอบการผลิตยาจากสมุนไพรที่มักจะเปvนรายยPอยขาด
ความชำนาญในการพัฒนาสูตรตำรับและผลิตยาใหGเปwนมาตรฐานตามขGอกำหนดของภาครัฐและตGองแขMงขัน

กับการผลิตในภาครัฐทำใหGกระทบตMอโอกาสในการพัฒนาอุตสาหกรรมยาสมุนไพรในประเทศ  

    (4) ปdญหาการไมPมีขTอกำหนด (Specification) เก่ียวกับวัตถุดิบ ผลิตภัณฑ(ยาจาก

สมุนไพรและราคากลางของวัตถุดิบสมุนไพรที่ตGองการจัดหาและจัดซื้อสMงผลใหGเกิดความแตกตMางในการ

ใหGบริการและมาตรฐานของยาสมุนไพรของแตMละหนMวยบริการ  

    (5) ความไมPชัดเจนเกี ่ยวกับมาตรฐานการผลิตยาจากสมุนไพรสMงผลใหGเกิด 

ความไมMแนMใจในเกณฑ(สำหรับการผลิตและพัฒนายาสมุนไพร โดยทั่วไปทั้งบุคลากรทางการแพทย(และ

ประชาชนทั่วไปจะใหGความเชื่อมั่นและเลือกใชGยาก็ตMอเมื่อผลิตภัณฑ(เหลMานั้นมีความปลอดภัย มีประสิทธิผลใน

การรักษาของผลิตภัณฑ(สมุนไพรตMาง ๆ และ คุณภาพ โดยพิจารณาทั้งรูปแบบลักษณะของยา และการควบคุม

คุณภาพของผลิตภัณฑ( แสดงใหGเห็นวMาการสรGางมาตรฐานยาสมุนไพรเปwนสิ่งสำคัญที่จะสามารถนำไปสูMการ

สรGางความเช่ือม่ันตMอยาสมุนไพรไดG และทำใหGสามารถเพ่ิมการใชGยาสมุนไพรในการรักษาสุขภาพประชาชน 

 จากปÅญหาที่กลMาวมาขGางตGน เพื่อเปwนการสรGางการยอมรับและความเชื่อมั่นของยาสมุนไพร

ใหGกับทั้งบุคลากรทางการแพทย(และประชาชนทั่วไป และเปwนการเพิ่มการใชGยาสมุนไพรในการดูแลรักษา

สุขภาพของคนไทย จึงควรพัฒนามาตรฐานการผลิตยาสมุนไพร เพิ่มรายการยาสมุนไพรในระบบและการ
ผลิตยาสมุนไพรในโรงพยาบาลมากขึ้น นอกจากนี้การเพ่ิมบทบาทแพทย3แผนไทยในการตรวจวินิจฉัยโรค 
การปรุงยาและรักษาดTวยยาแผนไทยก็เปvนสิ่งสำคัญในการเพิ่มการสั่งจPายยาสมุนไพร ดังนั้นองค3ความรูT 
ในเรื่องเภสัชกรรมแผนไทยจะตTองมีความชัดเจนเพื่อเสริมสรTางภาพลักษณ3ความนPาเชื่อถือของแพทย3แผนไทย 
และองค3ความรู TเหลPานี ้ยังสามารถนำไปใชTในการเรียนการสอนแพทย3แผนไทยและประยุกต3ใชTใน
อุตสาหกรรมการผลิตยาสมุนไพรในประเทศไดTอีกดTวย หากสามารถทำใหGประชาชนและสหวิชาชีพยอมรับการใชG

สมุนไพรในระบบสุขภาพ จะทำใหGบทบาทของการแพทย(แผนไทยมีความสำคัญมากขึ้นตามไปดGวย และจะสMงผลดีตMอ

การพ่ึงพาตนเองดGานสุขภาพจากการใชGยาสมุนไพรในการดูแลสุขภาพของประชาชนในประเทศอีกดGวย 

 สำหรับระบบบริหารจัดการที่ดีเพื่อใหGระบบบริการการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และ

สมุนไพรเปwนไปอยMางมีประสิทธิภาพมีประเด็นสำคัญ ดังน้ี 
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  (1) การวางแผนและพัฒนากำลังคนดGานการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก

จะตGองสอดรับกับทิศทางการพัฒนาระบบบริการสุขภาพของประเทศ โดยรMวมมือกับเครือขMายมหาวิทยาลัยและสภา

วิชาชีพเพื่อใหGมีผูGประกอบวิชาชีพที่มีคุณธรรม จริยธรรม และมีสมรรถนะสูงในระบบบริการสุขภาพ ซึ่งในระยะเวลา

ที่ผMานมาสหวิชาชีพในกระทรวงสาธารณสุขยังไมMไดGกำหนดใหGเห็นวMาบุคลากรทางการแพทย(แผนไทยและการแพทย(

ทางเลือก เปwนบุคลากรหลักของระบบบริการสุขภาพของประเทศ ดังนั้นการดำเนินการวางแผนและพัฒนากำลังคน

อยMางเปwนระบบ จะสMงผลใหGสหวิชาชีพและประชาชนยอมรับตMอการมีบุคลากรดGานการแพทย(แผนไทยและการแพทย(

ทางเลือกในระบบบริการสุขภาพ 

    (2) การพัฒนาระบบขGอมูลสารสนเทศดGานการจัดบริการทางการแพทย(แผนไทยและ

การแพทย(ทางเลือกที ่มีคุณภาพและมาตรฐาน เปwนสิ ่งที ่สำคัญที่จะชMวยใหGการติดตามและประเมินการ

จัดบริการดังกลMาววMามีประสิทธิภาพและแนวโนGมในการใหGบริการการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก

ในระบบสุขภาพควรเปwนอยMางไร เพ่ือเปwนประโยชน(ในการพัฒนาการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกใหG

เปwนสMวนหนึ่งของระบบบริการสุขภาพที่มีความยั่งยืน สอดคลGองกับธรรมนูญวMาดGวยสุขภาพแหMงชาติ ฉบับท่ี 3 

ที ่เห็นวMาการบูรณาการขGอมูลในระดับชาติอยMางมีสMวนรMวมทั ้งในภาครัฐ เอกชน ประชาสังคม และ 

ภาคประชาชน เพื่อนำไปสูMการใชGประโยชน(และเขGาถึงอยMางเสมอภาคและเปwนธรรม และนำขGอมูลมาสื่อสาร

สาธารณะในวงกวGาง ประกอบดGวย ขGอมูลดGานการใชGบริการและการใชGผลิตภัณฑ(สมุนไพรก็เปwนสMวนหนึ่งของ

ความตGองการที่ควรจะเกิดภายใตGธรรมนูญฉบับนี้ ระยะที่ผMานมากรมการแพทย(แผนไทยและการแพทย(

ทางเลือกและศูนย(เทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขไดGรMวมกันพัฒนา

ระบบรายงานขGอมูลการบริการการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก (HDC-TTM) เพื่อใชGเปwนแหลMง

ติดตามและประเมินผลตัวชี ้วัดสำคัญดGานการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก และสถานการณ( 

การใหGบริการสุขภาพที่เกี่ยวขGอง พบวMาระบบดังกลMาวยังจำเปwนตGองไดGรับการพัฒนาอยMางตMอเนื่องในการออก

รายงานผลที่มีความถูกตGอง และมีรายงานที่หลากหลายสอดรับกับทิศทางการพัฒนาการแพทย(แผนไทยและ

การแพทย(ทางเลือกในระบบบริการสุขภาพ ซึ่งการพัฒนาระบบใหGสามารถใชGงานไดGและมีความเที่ยงตรงควบคูM

กับผู GนำเขGาขGอมูลในระบบใหGสามารถรายงานผลการดำเนินงานอยMางถูกตGองยMอมมีความสำคัญและ 

ควรดำเนินการไปพรGอม ๆ กัน 

   (3) การใชGกลไกของผูGทำหนGาที่ขับเคลื่อนงานดGานการแพทย(แผนไทยและการแพทย(

ทางเลือกระดับเขตสุขภาพ (Chief Thai Traditional and Alternative Medicine: CTMO) ระดับเขตและ

ระดับจังหวัดเพื่อชMวยสรGางกลไกการมีสMวนรMวมในการพัฒนาการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกในสMวน

ภูมิภาค ซึ่งไดGเริ ่มดำเนินการในปt 2560 ในระยะแรกการดำเนินการดังกลMาวเปwนประโยชน(ตMอการพัฒนา

การแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกในระดับพื้นที่ ตMอมาเมื่อผูGบริหารในระดับจังหวัดและเขตสุขภาพ

ไดGรับตำแหนMงที่สูงขึ้น ทำใหGการดำเนินการดังกลMาวขาดความตMอเนื่อง ซึ่งกรมการแพทย(แผนไทยการแพทย(

ทางเลือกตGองพัฒนาและสรGางความเขGมแข็งของกลไกเหลMานี้เพื่อใหGการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก

สามารถบูรณาการการดำเนินงานรMวมกับสหวิชาชีพอ่ืนในระบบบริการสุขภาพใหGเปwนไปอยMางมีประสิทธิภาพ 
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 3) สถานการณ3ดTานการแพทย3แผนไทย การแพทย3ทางเลือก และสมุนไพรสูPการสรTางความสามารถ
ในการแขPงขัน 
  จากยุทธศาสตร(ชาติ 20 ปtไดGใหGความสำคัญตMอการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และ

สมุนไพรใหGเปwนสMวนหนึ่งของการสรGางความสามารถในการแขMงขัน อันเนื ่องมาจากภูมิปÅญญาดังกลMาวมี 

ความเปwนอัตลักษณ(และมีศักยภาพในการสรGางคุณคMาและมูลคMาเพิ่มใหGกับประเทศชาติ โดยกรมการแพทย(แผนไทย

และการแพทย(ทางเลือกไดGดำเนินการขับเคลื่อนสมุนไพรเพื่อเศรษฐกิจและการทMองเที่ยวเชิงสุขภาพที่เชื่อมโยง

ศาสตร(การแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกใหGเกิดอัตลักษณ(ของการใหGบริการมาอยMางตMอเนื่อง เม่ือ

พิจารณาสัดสMวนของตลาดการบริโภคผลิตภัณฑ(สมุนไพรในประเทศตั ้งแตMปt พ.ศ. 2556-2563 แมGวMา

สถานการณ(การแพรMระบาดของเชื้อไวรัสโควิด-19 ทั่วโลกจะสMงผลตMอภาคธุรกิจเปwนอยMางมากก็ตาม ทำใหG

ขนาดของตลาดลดลงเหลือเพียง 45,837 ลGานบาทในปt พ.ศ. 2563 จากท่ีเคยมีมูลคMาการบริโภคสูงสุดในปt 

พ.ศ. 2562 อยูMที่ 52,171 ลGานบาท (แผนภาพที่ 4) เมื่อเปรียบเทียบระหวMางปt พ.ศ. 2563 เทียบปt พ.ศ. 2562

พบวMาเก ิดอัตราการขยายตัวหดตัวร Gอยละ 12.14 และเมื ่อพิจารณาลำดับของการบริโภคสมุนไพร

ภายในประเทศ พบวMา ประเทศไทยยังมีมูลคMาการบริโภคผลิตภัณฑ(สมุนไพรในประเทศที่สูงที่สุดในอาเซียน 

และเปwนอันดับที่ 4 ของทวีปเอเชียในปt 2653 ตMอมามูลคMาการบริโภคสมุนไพรในประเทศลดลงเปwนอันดับที่ 5 

ในปt 2564 รองจากจีน ญี ่ปุ õน เกาหลีใตG และไตGหวัน ตามลำดับ (ตารางที ่ 12) โดยในระยะที ่ผ Mานมา 

สMวนใหญMผลิตภัณฑ(สมุนไพรเพื่อใหGเกิดการเสริมสรGางภูมิคุGมกันของรMางกายมีแนวโนGมเพิ่มขึ้น พบวMาโครงสรGาง

การตลาดในปt พ.ศ. 2564 อันดับแรก คือ กลุMมผลิตภัณฑ(บำรุงรMางกาย(Herbal/Traditional Tonic) อันดับ

รองลงมา คือ ผลิตภัณฑ(รักษาอาการไอ หวัด และภูมิแพGอากาศ สอดรับกับประเทศไทยไดGมีการพัฒนางานวิจัย

และนวัตกรรมจากฟzาทะลายโจร กระชาย และสมุนไพรอื่นที่มีศักยภาพเพื่อนำไปใชGในการดูแลผูGปõวยที่ติดเช้ือ

ไวรัสโควิด-19  
 

แผนภาพที่ 4 มูลค2าผลิตภัณฑgสมุนไพรมวลรวมของประเทศไทย ตั้งแต2ปÖ 2560-2565 

หน$วย: ล)านบาท 

 
ที่มา: Euromonitor International (September 2021) 

      * ขJอมูลิ้นสุด ณ กันยายน 2564 

 ** ขJอมูลประมาณการในปPงบประมาณ พ.ศ. 2565 คาดว7ามูลค7าผลิตภัณฑZสมุนไพรมวลรวมของประเทศไทยเพิ่มขึ้นรJอยละ 5 
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ตารางที่ 12 มูลค2าและลำดับการการบริโภคผลิตภัณฑgสมุนไพรในประเทศของทวีปเอเชีย ปÖ พ.ศ. 2563 และ พ.ศ. 2564 

ประเทศ 
มูลคDา (ล+านดอลลDาร6สหรัฐอเมริกา) 

ปX 2563 ปX 2564* 

จีน 15,275.9 17,039.9 

ญี่ปุãน 4,236.5 4,268.6 

เกาหลีใต9 2,739.5 2,9665.7 

ไต9หวัน 1,457.0 1,566.6 

ไทย 1,469.5 1,483.5 

อินเดีย 1,169.6 1,239.2 

ที่มา: Euromonitor International (September 2021)  

 

  ในขณะเดียวกันประเทศไทยก็มีโอกาสของการพัฒนากัญชาทางการแพทย(และเพื่อสุขภาพ

ภายหลังที่กฎหมายไดGใหGอนุญาตใหGมีการนำกัญชามาใชGอยMางคMอยเปwนคMอยไปอยMางตMอเนื่องตั้งแตMเดือนสิงหาคม  

พ.ศ. 2562 สอดคลGองกับการวิเคราะห(ของสำนักงานสภาการพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหMงชาติ (24 พฤษภาคม 2564) 

ไดGชี้ใหGเห็นถึงโอกาสของการยกระดับกัญชาใหGเปwนพืชเศรษฐกิจใหมM คาดการณ(วMาในปt 2564 ตลาดกัญชาเฉพาะกัญชา

ทางการแพทย(ของไทยจะมีมูลคMาราว 3,600-7,200 ลGานบาท และการปลดล็อกกัญชาทำใหGบางชิ้นสMวนของกัญชา

สามารถใชGในเชิงพาณิชย(ไดGซึ่งจะสMงผลตMอการสรGางคุณคMาและมูลคMาเพิ่มตMอไปไดG อยMางไรก็ตามยังมีประเด็นที่ตGองใหG

ความสำคัญตMอไป เชMน การใชGกัญชาในทางการแพทย(และการพาณิชย(ยังขาดการกำหนดสัดสMวนระหวMางกันอยMางชัดเจน

และการควบคุมปริมาณสารสำคัญที่เปwนสMวนผสมในผลิตภัณฑ(ตMาง ๆ โดยเฉพาะอาหาร การสรGางการรับรู Gและ 

ความเขGาใจในการใชGผลิตภัณฑ(จากกัญชาที่ถูกตGอง การควบคุมและกำหนดรูปแบบการผลิตและราคาเพื่อไมMใหG 

เกิดผลกระทบตMอการผลิตสินคGาทางการแพทย(และสMงผลใหGผูGประกอบการรายยMอยและประชาชนไดGรับประโยชน(

จากการปลดล็อกนี้ใหGมากที่สุด การกำหนดฉลากใหGชัดเจน กำหนดอายุของผูGซื้อ และผูGใชG ทั้งนี้แมGวMาประโยชน(

ของกัญชาจะมีมาก และอาจสรGางมูลคMาทางเศรษฐกิจใหGกับประเทศในอนาคต แตMการทำใหGประเทศและประชาชน

ไดGประโยชน(สูงท่ีสุด จะตGองใหGความสำคัญกับการบริหารจัดการท้ังหMวงโซMอุปทานอยMางเหมาะสมดGวย  

  หากพิจารณาขGอมูลการนำเขGาและสMงออกของวัตถุดิบและผลิตภัณฑ(สมุนไพร ในระยะ 5 ปt 

(พ.ศ. 2559-2563) พบวMาปริมาณการสMงออกไมMไดGมีการเปลี่ยนแปลงมากนัก เฉลี่ยประมาณ 2,237 ลGานบาท

ตMอปt สินคGาสMงออกสMวนใหญM ไดGแกM ผลิตภัณฑ(เสริมอาหาร พรรณไมGและสMวนของพรรณไมG และน้ำมันหอม

ระเหย ตามลำดับ อยMางไรก็ตามปริมาณการนำเขGากลับขยายตัวมากขึ้น เฉลี่ยประมาณ 12,606 ลGานบาทตMอปt 

ซึ่งสามารถวิเคราะห(ไดGวMาการนำเขGาสมุนไพรเพื่อใชGในการผลิตและบริโภคยังเปwนหลักของตลาดของประเทศ 

สำหรับการจัดบริการดGานการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพร สามารถสะทGอนผMานรายไดG

จากการทMองเที ่ยวเชิงส ุขภาพ (Wellness tourism) จากการสำรวจของ Global Wellness Economy 

Monitor (December 2021) พบวMาการทMองเที่ยวเชิงสุขภาพมีแนวโนGมที่จะเพิ่มขึ้นอยMางตMอเนื่องทุกปt จนกระท่ัง

เกิดการระบาดของเชื้อไวรัสโควิด-19 อุตสาหกรรมการทMองเที่ยวเชิงสุขภาพไดGรับผลกระทบอยMางมาก ทำใหG

คMาใชGจMายในการทMองเที่ยวเชิงสุขภาพลดลงทั่วโลก จากการจำกัดการเดินทางและจำกัดนักทMองเที่ยวเขGาประเทศ 
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ธุรกิจหลายธุรกิจไมMสามารถดำเนินกิจการไดG จึงตGองป¶ดตัวลง เพราะรัฐบาลหลายประเทศมีคำสั่งใหGประชาชน

ดำเนินชีวิตอยูMที่บGานจนกวMาจะควบคุมสถานการณ(การแพรMระบาดของโควิด-19 ซึ่งการลดลงนี้จะแตกตMางกันไป

ในแตMละประเทศ ในปt 2563 พบวMา 3 ประเทศที่มีคMาใชGจMายการทMองเที่ยวเชิงสุขภาพสูงสุดในระดับโลก คือ 

สหรัฐอเมริกา เยอรมนี และฝรั่งเศส ตามลำดับ เมื่อพิจารณาประเทศในทวีปเอเชีย พบวMา ประเทศจีนมีรายไดGท่ี

เกิดขึ้นมากเปwนอันดับ 1 (อันดับที่ 4 ของโลก) ญี่ปุõนเปwนอันดับ 2 (อันดับที่ 5 ของโลก) อินเดียเปwนอันดับ 3 

(อันดับที่ 12 ของโลก) ไทยเปwนอันดับ 4 (อันดับที่ 15 ของโลก) และเกาหลีใตGเปwนอันดับ 5 (อันดับที่ 16 ของโลก) 

เมื่อพิจารณาขGอมูลในสMวนของประเทศไทย ซึ่งอยูMในอันดับที่ 15 ของโลกนั้น กMอนการระบาดมีอัตราการเติบโต 

18.7% เมื่อมีการระบาดแลGวปรากฏวMาอัตราการเติบโตลดลงถึง 72.3% ซึ่งเปwนอัตราการเติบโตลดลงที่สูงมาก 

(ตารางท่ี 13) 

 
 

ตารางที่ 13 ค2าใช9จ2าย อัตราการเติบโตเฉลี่ย และจำนวนการท2องเที่ยวของการท2องเที่ยวเชิงสุขภาพในปÖ 2563  

  ในประเทศชั้นนำของโลกและทวีปเอเชีย 

ประเทศ 

ค(าใช,จ(ายการท(องเท่ียวเชิงสุขภาพ  
(พันล,านดอลลาร?สหรัฐฯ) 

อันดับของ
โลกในปF 
2563 

อันดับของ
ทวีปเอเชีย
ในปF 2563 

อัตราการเติบโตเฉล่ีย 

จำนวนการ
ท(องเท่ียว 
เชิงสุขภาพ 
(ล,านคร้ัง) 

2560 2562 2563 2560-2562 2562-2563 2563 
สหรัฐอเมริกา 226.0 263.5 162.1 1 - 8.0% -38.5% 114.8 

เยอรมนี 65.7 73.5 59.0 2 - 5.7% -19.7% 57.4 

ฝร่ังเศส 30.7 34.7 21.3 3 - 6.3% -38.6% 21.8 

จีน 26.4 34.4 19.5 4 1 14.1% -43.3% 67.5 

ญ่ีปุDน 23.9 26.6 19.1 5 2 5.5% -28.1% 33.8 

อินเดีย 11.4 13.3 7.2 12 3 8.0% -45.6% 48.2 

ไทย 12.0 16.9 4.7 15 4 18.7% -72.3% 6.5 

เกาหลีใตK 6.8 8.3 4.3 16 5 10.8% -48.4% 16.8 

ที่มา: Global Wellness Economy Monitor (December 2021) 

 

  หากพิจารณาสถานการณ(ในมุมที่กวGางขึ้นเปwนภาพของเศรษฐกิจแหMงความเปwนอยูMที่ดี (Wellness 

Economy) ซึ่งประกอบดGวย 11 สMวน ตามการแบMงกลุMมของ Global Wellness Institute (2021) ไดGวิเคราะห(และ

แสดงผลใหGเห็นวMาภาพของเศรษฐกิจแหMงความเปwนอยูMที่ดีในระดับโลกในสถานการณ(การแพรMระบาดของเชื้อไวรัส 

โควิด-19 ในปt 2019-2020 พบวMาตลาดดังกลMาวมีแนวโนGมหดตัวลงรGอยละ 11 แตMในอุตสาหกรรมบางประเภทกลับ

สามารถขยายตัวไดG สถานการณ(ดังกลMาว ประกอบดGวย  

    (1) การพัฒนาที่อยูPอาศัยที่เนTนความเปvนอยูPดTานสุขภาพโดยรวม (Wellness 
Real Estate) ขยายตัวเพิ่มขึ้นรGอยละ 22.1 ซึ่งเปwนกิจกรรมที่มีอัตราการเติบโตอยMางตMอเนื่องทั้งกMอนและหลัง

สถานการณ(การแพรMระบาดของเชื้อไวรัสโควิด-19 เกี่ยวขGองกับการสMงเสริมสิ่งแวดลGอมในที่พักอาศัยที่จะสMงผล



 

 แผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ป2 (พ.ศ.2566-2570)  กรมการแพทย?แผนไทยและการแพทย?ทางเลือก   77 

 

ใหGสุขภาวะของผูGที่อยูMอาศัยมีสุขภาพดี และลดภาวะเสี่ยงที่มีตMอสุขภาพ เชMน การปzองกันการบาดเจ็บจากที่อยูM

อาศัยท่ีไมMถูกสุขลักษณะในผูGสูงอายุ เปwนตGน 

    (2) การพัฒนาสุขภาพทางจิตที่ดี (Mental Wellness) ขยายตัวรGอยละ 7.2 ซึ่งมี

ผลิตภัณฑ(และบริการตMาง ๆ ครอบคลุมเพื่อลดปÅญหาสุขภาพจิตและความเครียด สามารถพบไดGมากขึ้นใน

สถานการณ(การแพรMระบาดของเชื้อโรค ซึ่งมีหลายกิจกรรมที่สามารถทำไดGที่บGานผMานระบบแพลตฟอร(ม

เทคโนโลยี เชMน โปรแกรมการทำสมาธิหรือโปรแกรมการผMอนคลายสุขภาพ และผลิตภัณฑ(สุขภาพที่เกี่ยวขGอง 

เชMน อุปกรณ(ชMวยฝ¢กสมาธิ น้ำมันหอมระเหย ดนตรีหรือเพลงบรรเลงที่ไพเราะนMาฟÅง อุปกรณ(ผMอนคลาย

ความเครียด ผ GาหMมถMวงน้ำหนัก (Weighted Blankets) รวมถึงผลิตภัณฑ(ส ุขภาพที ่ช Mวยบำรุงสมอง  

เมื่อวิเคราะห(แลGวยาแผนไทยและผลิตภัณฑ(สมุนไพรหลายชนิดสามารถเสริมสรGางสุขภาวะทางจิตที่ดีขึ้นไดG  

เชMน ยาหอม ชาสมุนไพร รวมถึงผลิตภัณฑ(จากกัญชาทางการแพทย(ที่จะชMวยใหGการนอนหลับดีขึ้น ทำใหGรูGสึก

ผMอนคลาย และมีสมาธิมากข้ึนดGวย 
    (3) การใหTบริการสุขภาพ การป[องกันโรค และการรักษาทางการแพทย3และการ
ให Tยาในปร ิมาณที ่ เหมาะสมแก Pผ ู Tป ûวยแบบจำเพาะต Pอบ ุคคล (Public Health, Prevention & 
Personalized Medicine) ขยายตัวเพิ ่มขึ ้นรGอยละ 4.5 ซึ ่งรัฐบาลหลายประเทศใหGความสำคัญและมี

คMาใชGจMายในการดูแลสุขภาพน้ีในสถานการณ(การแพรMระบาดของโรคระบาดเพ่ิมข้ึน 

    (4) การกินเพื ่อสุขภาพดี สารอาหาร และการลดน้ำหนัก (Healthy Eating, 
Nutrition & Weight Loss) ขยายตัวเพิ่มขึ้นรGอยละ 3.6 ซึ่งผูGบริโภคไดGแสวงหาอาหารและเครื่องดื่ม วิตามิน 

และผลิตภัณฑ(เสริมอาหาร เชื่อไดGวMาจะชMวยใหGเพิ่มความแข็งแรงตMอระบบภูมิคุGมกัน อยMางไรก็ตามอาจไมMไดG

หมายความวMาผูGบริโภคใสMใจในการดูแลสุขภาพจากอาหารการกินเพิ่มขึ้น และในขณะเดียวกันหลักฐานทาง

วิทยาศาสตร(ขององค(ความรูGดังกลMาวก็ยังไมMเพียงพอ นอกจากนี้ในสถานการณ(การแพรMระบาดของโรคติดตMอก็

อาจทำใหGราคาวัตถุดิบอาหารสูงข้ึนไดGดGวยในบางประเทศ 

   แตMเม่ือพิจารณาบางอุตสาหกรรมท่ีเก่ียวขGองกลับมีรายไดGท่ีหดตัวลง เชMน  

    (1) การแพทย3ด้ังเดิมและการแพทย3ผสมผสาน (Traditional & Complementary 
Medicine) หดตัวรGอยละ 4.5  

    (2) การสรTางสุขภาวะท่ีดีในท่ีทำงาน (Workplace Wellness) หดตัวรGอยละ 7.0  

    (3) การดูแลสุขภาพสPวนบุคคลและความงาม (Personal Care & Beauty) หดตัว 

รGอยละ 13 เนื่องจากผูGบริโภคมีความรอบคอบในการจับจMายใชGสอยสินคGาดังกลMาวมากขึ้นและสถานการณ( 

การป¶ดรGานคGาช่ัวคราวและหMวงโซMอุปทานท่ัวโลกท่ีถูกรบกวนจากสถานการณ(ดังกลMาว 

    (4) กิจกรรมทางกายและการเคลื่อนไหวรPางกาย (Physical Activity) หดตัว 

รGอยละ 15.5 สัมพันธ(กับมาตรการการป¶ดสถานที่ออกกำลังกายในสถานการณ(การแพรMระบาดดังกลMาวทั่วโลก 

อยMางไรก็ตามการนำเทคโนโลยีฟ¶ตเนสที่สามารถทำใหGทุกคนไดGออกกำลังกายที่บGานผMานระบบดิจิทัลมีแนวโนGม

เติบโตข้ึนรGอยละ 29.1 
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    (5) สปา (Spa) หดตัวรGอยละ 38.6 น้ำแรPและน้ำพุรTอน (Thermal/Mineral 
Springs) หดตัวรGอยละ 38.9 และการทPองเที่ยวเชิงสุขภาพ (Wellness Tourism) หดตัวสูงสุดที่รGอยละ 

39.5 ซึ่งเปwนกลุMมที่มีผลกระทบสูงสุดในสถานการณ(การแพรMระบาดของเชื้อไวรัสโควิด-19 แมGวMาผูGประกอบการ

จะพยายามปรับรูปแบบการทMองเท่ียวใหGเปwนแบบเสมือนจริงแตMก็มีผูGสนใจนGอย 

  ในชMวงปt 2563-2564 กระทรวงสาธารณสุข (2564) มีความพยายามที่จะผลักดันศักยภาพดGานการ

ทMองเที่ยวเชิงสุขภาพใหGเปwนเครื่องมือสำคัญในการขับเคลื่อนประเทศหลังจากเป¶ดประเทศเมื่อสถานการณ(การแพรM

ระบาดของเชื้อไวรัสโควิด-19 คลี่คลาย สอดคลGองกับ ทักษอร  พรถาวร และ ทิทยาภรณ(  หลานคำ (2564)  

ที่มองวMาการทMองเที่ยวเชิงสุขภาพที่เนGนการสMงเสริมสุขภาพแบบองค(รวม ตลอดจนการดูแลและการปzองกัน

สุขภาพของการเกิดโรคอาจเปwนหน่ึงในโอกาสสำคัญท่ีจะรับมือกับการแกGไขปÅญหาเศรษฐกิจของไทยใหGสามารถ

ฟîïนตัวไดGอีกครั้ง เนื่องจากมองวMาการทMองเที่ยวเชิงสุขภาพเปwนการยกระดับการทMองเที่ยวที่เนGนคุณภาพ มีมูลคMาสูง 

และดึงดูดกลุMมนักทMองเท่ียวท่ีมีศักยภาพท้ังในและตMางประเทศ โดยมีเหตุผลสำคัญคือ การทMองเท่ียวเชิงสุขภาพ

มีมูลคMาสูงและเติบโตเร็ว รวมถึงประเทศไทยมีฐานทรัพยากรธรรมชาติและวัฒนธรรมท่ีเอ้ืออำนวยและมีจุดแข็ง

ดGานการบริการและการทMองเที่ยวเปwนทุนเดิม เชMน ภูมิปÅญญาการนวดไทย อัตลักษณ(ไทย และยังมีภูมิปÅญญา

อื่น ๆ ท่ีสามารถรองรับการพัฒนาใหGเกิดรูปแบบการทMองเท่ียวใหมM ๆ ไดGอีก เชMน วัฒนธรรมดGานอาหาร ศาสตร(

การแพทย(ดั้งเดิมในแตMละประเทศ การออกกำลังกาย เปwนตGน รวมทั้งยังสามารถเปwนกิจกรรมเสริมรMวมกับ 

การทMองเที่ยวรูปแบบอื่น ๆ ไดG โดยการจัดการทMองเที่ยวเชิงสุขภาพสามารถสรGางคุณคMาและมูลคMาเพิ่มจาก 

การทMองเที่ยวทั่วไปมากกวMารGอยละ 61 เมื่อพิจารณาศักยภาพของประเทศไทยจากดัชนีการสรGางความสามารถ

ในการแขMงขันดGานการทMองเที่ยว (World Economic Forum, 2019) พบวMาประเทศไทยมีจุดเดMนสำคัญ ไดGแกM 

ความอุดมสมบูรณ(ของทรัพยากรธรรมชาติ เปwนลำดับที่ 10 ของโลก ความสามารถในการแขMงขันดGานราคา 

เปwนลำดับท่ี 25 ของโลก ทรัพยากรมนุษย(และแรงงานท่ีเก่ียวขGอง เปwนลำดับท่ี 27 ของโลก ตลอดจนทรัพยากร

ดGานวัฒนธรรม เปwนลำดับที่ 35 ของโลก เมื่อวิเคราะห(แลGวพบวMาจุดเดMนดGานภูมิปÅญญาการแพทย(แผนไทยและ

สมุนไพรที่จะชMวยตMอยอดใหGเกิดการทMองเที่ยวไดG จึงเปwนปÅจจัยนำเพื่อใหGเกิดการขับเคลื่อนการทMองเที่ยว 

เชิงสุขภาพที่ผสมผสานการแพทย(แผนปÅจจุบัน การแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพรเพ่ือ

สMงเสริมสุขภาพและปzองกันโรคที่เชื่อมโยงอัตลักษณ(และภูมิปÅญญาดั้งเดิม เชื่อมโยงแนวคิดการแพทย(บูรณาการ 

ที่สรGางความสมดุลระหวMางรMางกายและจิตใจ (Mind and Body Medicine) ใหGเกิดความสุขกายสบายใจสไตล(ไทย 

(Thainess Well-being) ของประชาชนและนักทMองเที ่ยวใหGเกิดสภาวะความมีสุขภาพดี (Good health 

state) รองรับกับกระแสของประชาชนและนักทMองเที่ยวที่รักสุขภาพและมีแนวโนGมเพิ่มขึ้นทุกปtอันเนื่องมาจาก

ปÅญหาสุขภาพจากการทำงาน ปÅญหาสุขภาพจากการเขGาสูMสังคมผูGสูงอายุ รวมถึงจากสภาวการณ(ระบาดของ 

เชื้อไวรัสโควิด-19 ที่สMงผลใหGเกิดกระแสการตื่นตัวของประชากรโลกที่ใหGความสนใจและพยายามแสวงหา 

การดูแลรักษาสุขภาพที่ดีกวMา สอดรับกับทิศทางการใหGบริการทางการแพทย(และธุรกิจเกี่ยวกับการดูแลรักษา

สุขภาพท่ีเติบโตสูงข้ึนมาก 
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แมGวMาโอกาสทางการตลาดสำหรับการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพรตMอ

การสรGางคุณคMาและมูลคMาเพ่ิมทางเศรษฐกิจจะมีอยูMพอสมควร อยMางไรก็ตามปÅญหาและความทGาทายสำคัญของ

ผูGประกอบการท่ีเก่ียวขGองท่ีจะตGองประสบในการประกอบธุรกิจ สามารถสรุปไดGดังน้ี 

 1. สถานการณ3การแพรPระบาดของเชื้อไวรัสโควิด-19 ยังมีการแพรPระบาดอยPางตPอเนื่อง 
และสPงผลโดยตรงตPอเศรษฐกิจและการจTางงาน ทำใหGเศรษฐกิจไมMสามารถขยายตัวไดGตามเปzาหมายที่กำหนด 

เนื่องจากกิจกรรมทางเศรษฐกิจที่ลดลง สำนักงานสภาพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแหMงชาติ (24 พฤษภาคม 

2564) ไดGแสดงใหGเห็นถึงผลกระทบท่ีจะเกิดข้ึน พบวMา แรงงานในวิสาหกิจขนาดกลางและขนาดยMอม (MSMEs) 

อาจตกงานมากขึ้นหรือถูกลดชั่วโมงการทำงานอยMางตMอเนื่อง หรือธุรกิจดังกลMาวอาจไมMสามารถประคองตัว

ตMอไปไดG อาจถูกเลิกจGางแรงงาน และโอกาสการกลับมาฟîïนตัวอาจใชGเวลานานมากขึ้น นอกจากนี้ตำแหนMง 

งานอาจไมMเพียงพอที่จะรองรับนักศึกษาจบใหมM ทำใหGผูGประกอบการตGองเลื่อนการขยายงานตำแหนMงใหมM

ออกไป กระทบนักศึกษาจบใหมMราว 4.9 แสนคน 

 2. ผูTประกอบการผลิตภัณฑ3สมุนไพรยังไมPสามารถเขTาถึงมาตรการสPงเสริมจากภาครัฐ พบวMา

โครงการชMวยเหลือและพัฒนาวิสาหกิจรายยMอยและวิสาหกิจรายยMอมของภาครัฐยังไมMทั่วถึงและเพียงพอ อีกทั้งการ

ดำเนินกิจกรรมยังขาดความยืดหยุ MนและไมMสอดคลGองกับสภาพธุรกิจ ชMวงเวลา และพื ้นฐานความรู Gของ

ผูGประกอบการ รวมถึงผูGประกอบการบางสMวนยังขาดการรับรูGขGอมูลขMาวสารหรือโครงการตMาง ๆ ที่เปwนประโยชน(จาก

ภาครัฐ ทำใหGผูGประกอบการดังกลMาวยังไมMเขGาถึงการพัฒนาโดยเฉพาะบริการที่จำเปwนเพื่อการพัฒนาระดับพื้นฐาน 

(inclusive) นอกจากน้ีความลMาชGาในกระบวนการขออนุญาต และการดำเนินการตMาง ๆ ที่เกี่ยวขGองของภาครัฐ และ

ความลMาชGาของการพัฒนากฎหมายลำดับรองเพื่อชMวยเหลือผูGประกอบการผลิตภัณฑ(สมุนไพร โดยเฉพาะประเด็น

การระบุสรรพคุณที่สอดคลGองกับสภาพความเปwนจริงและทันตMอสถานการณ(ทางธุรกิจและประเด็นการอาศัย

ประโยชน(ทางกฎหมายหรือขGอตกลงทางการคGาระหวMางประเทศในการข้ึนทะเบียนผลิตภัณฑ(สมุนไพรในตMางประเทศ 

ดังน้ันการพัฒนาระบบนิเวศของการสMงเสริมใหGเกิดการเขGาถึงองค(ความรูGและการใหGการชMวยเหลือของผูGประกอบการ

ผลิตภัณฑ(สมุนไพรยMอมเปwนส่ิงท่ีสำคัญและจำเปwน (กองสมุนไพรเพ่ือเศรษฐกิจ, 2564) 

 3. แรงงานภาคการทPองเที่ยวอาจถูกเลิกจTางมากขึ้น และตTองหาอาชีพใหมP โดยศูนย(วิจัย

ดGานการตลาดทMองเที่ยวของการทMองเที่ยวแหMงประเทศไทย (ททท.) คาดวMาการทMองเที่ยวจะกลับเขGาสูMภาวะ

ปกติในปt 2569 และสMงผลกระทบตMอแรงงานในภาคธุรกิจการทMองเท่ียวมากถึง 7 ลGานคน สาเหตุสำคัญเกิดจาก

การพึ่งพาการทMองเที่ยวและบริการสMวนใหญMมุ MงลูกคGาในกลุMมชาวตMางประเทศ รวมถึงมาตรการทางดGาน

สาธารณสุขเพื่อปzองกันการแพรMระบาดของเชื้อไวรัส โดยเฉพาะการรักษาระยะหMาง จะทำใหGรายไดGจากการ

บริการตMอครั้งของผูGประกอบการลดลง สิ่งเหลMานี้จะกระตุGนใหGเกิดการแขMงขันดGานประสิทธิภาพการใหGบริการ

มากขึ้น ซึ่งสMงผลกระทบตMอบุคลากรดGานการนวดไทย กลMาวคือจากบทวิเคราะห(ของสุพริศร( สุวรรณิก (2564) 

จากสถาบันวิจัยเศรษฐกิจป∑วย อึ๊งภากรณ( ทำใหGเกิดปรากฏการณ(สำคัญไดGแกM การเคลื่อนยGายแรงงานออกนอก

อุตสาหกรรมดGานนวดไทยจำนวนมาก โดยกวMาครึ่งไดGเปลี่ยนไปประกอบอาชีพอื่น ๆ แทน และบางสMวนไดGยGาย

กลับไปภูมิลำเนาเดิมและทำการเกษตร อยMางไรก็ดีอุตสาหกรรมดGานนวดแผนไทยนั้นมีความจำเปwนที่จะตGองมี

ระบบการเตรียมการพัฒนาและฟîïนฟูทักษะบุคลากรดังกลMาวใหGมีความรูGความสามารถในการใหGบริการนวดไทย 
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(Re-Skills and Up-Skills) ภายหลังการเป¶ดประเทศเมื่อสถานการณ(การแพรMระบาดของเชื้อไวรัสโควิด-19 

สามารถควบคุมไดGทั่วโลก ตลอดจนการสรGางความตระหนักรูGและทัศนคติที่ดีเกี่ยวกับประโยชน(ของนวดไทย 

อัตลักษณ(ไทยใหGเปwนที่แพรMหลายยิ่งขึ้น การพัฒนาฐานขGอมูลขนาดใหญMดGานนวดไทย (Big Data Nuad Thai) 

เพื่อเปwนเครื่องมือเชื่อมโยงการเขGาถึงบริการนวดไทยระหวMางผูGประกอบการและผูGรับบริการ ควบคูMกับการ

พัฒนาองค(ความรูGและยืนยันประสิทธิผลของนวดไทยที่มีผลตMอการมีสุขภาพที่ดี ซึ่งจะชMวยกระตุGนอุปสงค(

ภายในประเทศโดยเฉพาะกลุMมท่ีมีกำลังซ้ือสูงและยังไมMไดGใชGบริการเปwนประจำ จะชMวยดึงดูดใหGแรงงานท่ีหายไป

ไดGกลับเขGามาสูMอุตสาหกรรมไดGเอง รMวมกับมาตรการอื่น ๆ ของหนMวยงานที่เกี่ยวขGองที่จะตGองดำเนินการควบคูM

กันไปเพ่ือเพ่ิมความสามารถในการแขMงขันของธุรกิจในระยะยาวตMอไป  

   4. ความนPาเชื่อถือของผลิตภัณฑ3สมุนไพรที่มีตPอผูTบริโภคโดยเฉพาะมาตรฐานการผลิต 
คุณภาพความปลอดภัย การควบคุมการผลิตใหTไดTคุณภาพและมาตรฐานเพียงพอที่จะสรTางความเชื่อม่ัน
ใหTกับผูTผลิตผลิตภัณฑ3สมุนไพร ผูTประกอบการดTานบริการและการทPองเที่ยว และผูTบริโภค ไดGแกM การทราบ

แหลMงที่มาของวัตถุดิบ กระบวนการผลิตที่ตรวจสอบยGอนหลังไดG รวมถึงการสรGางความรMวมมือกับสถาบันวิจัย

เพื่อพัฒนางานวิจัยและพัฒนาผลิตภัณฑ(สมุนไพรที่มีคุณภาพ มาตรฐาน เปwนไปตามความตGองการการบริโภค

ของตลาด ตลอดจนการสรGางประสบการณ(ที่ดีใหGกับผูGบริโภค ผMานการออกแบบบรรจุภัณฑ( การสื่อความไปยัง

สมุนไพรของไทยใหGเปwนที่ยอมรับในระดับสากลไดG (ศูนย(วิจัยกสิกรไทย, 2562) ขณะเดียวกันจากการวิเคราะห(

หMวงโซMคุณคMาการพัฒนาผลิตภัณฑ(สมุนไพร พบวMา การพัฒนาตGนน้ำยังขาดความเชื่อมโยงกับตลาด และความ

เขGาใจเรื่องคุณภาพที่ไมMตรงกันระหวMางผูGซื้อและผูGขาย (กองสมุนไพรเพื่อเศรษฐกิจ กรมการแพทย(แผนไทยและ

การแพทย(ทางเลือก, 2563) 

 5. สถานการณ(การทMองเที ่ยวเชิงสุขภาพในยุคปÅจจุบันมีผลกระทบเปwนอยMางมากจาก

สถานการณ(การแพรMระบาดของเช ื ้อไวร ัสโคว ิด-19 โดยสำนักงานศูนย(ว ิจ ัยและใหGคำปร ึกษาแหMง

มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร( (2564) ไดGใหGขGอเสนอเพ่ือกำหนดทิศทางการพัฒนาการทPองเที่ยวในอนาคตควรใชT
หลัก The Eliminate-Reduce-Raise-Create (ERRC) สามารถขยายรายละเอียดเพิ่มเติม ไดGแกM 1) การ

ขจัด (Eliminate) ประกอบดGวย การชMวยเหลือภาคธุรกิจทั้งในการลดคMาใชGจMายและการผMอนปรนกฎระเบียบใน

การดำเนินการธุรกิจ 2) การลด (Reduce) ประกอบดGวย การลดการเพิ่มของอุปทาน การลดการแขMงขันของ

มิติราคา และการลดพฤติกรรมไมMพึงประสงค(ของผู Gประกอบการและผู GใชGบริการ 3) การเพิ ่ม (Raise) 

ประกอบดGวย การเพิ่มความตGองการของตลาดในประเทศ การพัฒนาทักษะของบุคลากรใหGมีคุณภาพเพ่ิมข้ึน 

การยกระดับอุปทานการทMองเที่ยวที่มีอยูMใหGมีคุณภาพมาตรฐานเพิ่มขึ้น และการบริหารจัดการแหลMงทMองเที่ยว

แบบยั่งยืน (Sustainability) และการสรGางสรรค( (Create) ประกอบดGวย การพัฒนาฐานขGอมูลขนาดใหญMดGาน

การทMองเที่ยว (Big Data) และจากการวิเคราะห(ในการขับเคลื่อนการทMองเที่ยวเชิงสุขภาพใหGเกิดคุณภาพของ

อุปทานเพิ่มขึ้น ควรอาศัยแนวคิดการทMองเที่ยวที่เปwนมิตรตMอผูGสูงอายุ (Premium Silver Hair) โดยมุMงเนGนการ

จัดโปรแกรมการทMองเที่ยวในพื้นที่ตามความเหมาะสมกับผูGสูงอายุรMวมกับภาคเอกชน โดยคาดหวังวMาประเทศ

ไทยจะเปwนจุดหมายหลักของการทMองเที่ยวเชิงสุขภาพของผูGสูงอายุในระดับโลก ทั้งในมิติการพัฒนาศูนย(

สุขภาพดีในสถานพยาบาลผูGปõวยเฉพาะกิจ (Hospitel Wellness Center) การพัฒนาอาหารเพื่อสุขภาพใน
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แหลMงทMองเที่ยวผMานแนวคิดโภชนพันธุศาสตร( (Nutrigenomics) และการพัฒนากิจกรรมที่หลากหลายเพื่อการ

ดูแลสุขภาพผูGสูงอายุ (Premium vitality activities) ซ่ึงการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกมีองค(ความรูGท่ี

สำคัญและเปwนประโยชน(ที่จะเขGาไปมีสMวนรMวมในการพัฒนาระบบนิเวศของการทMองเที่ยวเชิงสุขภาพของ

ประเทศไทยตMอไปไดG จากการวิเคราะห( Global Wellness Institute (2021) ไดGพิจารณาการคาดการณ(ใน 5 ปtขGางหนGา 

(2021-2025) เศรษฐกิจแหMงความเปwนอยูMที่ดีทั่วโลกจะเติบโตขึ้นเฉลี่ยรGอยละ 9.9 ตMอปt และมีรายไดGหมุนเวียน

สูงถึง 7 ลGานลGานดอลลMาร(สหรัฐอเมริกา อยMางไรก็ตามการคาดการณ(นี้อาจดูเปwนไปไดGยาก โดยกฤตพล  สุธีภัทรกุล. 

(2565) ไดGวิเคราะห(สถานการณ(การเมืองโลกที่ยังทวีความรุนแรงเพิ่มขึ้นในทวีปยุโรปอาจทำใหGอุตสาหกรรมการ

ทMองเที่ยวภาพรวมและอุตสาหกรรมเศรษฐกิจแหMงความเปwนอยูMที่ดีอาจฟîïนตัวไดGยากกวMาเดิม เชMน นMานฟzาที่ถูก

ป¶ด มาตรการคว่ำบาตรตMาง ๆ คMาโดยสารเครื่องบินแพงขึ้น ซึ่งสMงผลกระทบใหGกับทุกประเทศเปwนหMวงโซM 

รวมถึงความวิตกของนักทMองเที่ยวในสถานการณ(ดังกลMาวซึ่งจะสMงผลตMอการอยากเขGามาทMองเที่ยวในประเทศ

ไทยอยMางหลีกเล่ียงไมMไดG 

   6. จากการวิเคราะห(สถานการณ( ผลกระทบ และแนวโนGมการเปลี่ยนแปลงบริบทความมั่นคง

ในระยะ 5 ปt (พ.ศ. 2566-2570) ควรใหGความสำคัญในการสรGางความมั่นคงทางอาหารและความมั่นคง 

ทางสุขภาพของประเทศในระยะที่ผMานมาวMา สMงผลตMอสุขภาวะของคนไทยอยMางไรบGาง โดยเฉพาะอยMางย่ิง

สถานการณ(การนำเขGาอาหาร ยารักษาโรค และเครื่องมือทางการแพทย(ของประเทศไทย ทั้งในระยะเวลากMอน

และหลังสถานการณ(การแพรMระบาดของเชื้อไวรัสโควิด-19 ตลอดจนควรแสดงผลการคาดการณ(อนาคตใน

เชิงกลยุทธ( (Strategic Foresight) จากสถานการณ(แพรMระบาดของเช้ือไวรัสโควิด-19 ท่ียังคงดำเนินอยูM รวมถึง

สถานการณ(ความขัดแยGงระหวMางประเทศที่สMงผลตMอความมั่นคงและคุณภาพชีวิตของคนไทย และสถานการณ(

อื่น ๆ อันเกิดจากภัยคุกคามทุกรูปแบบที่จะสMงผลตMอความมั่นคงทางอาหารและความมั่นคงทางสุขภาพใน

อนาคต หากตGนทุนตMาง ๆ ภายในประเทศยังรองรับไดGไมMเพียงพอ  ซึ่งการสรGางความมั่นคงทางอาหารและ

สุขภาพ จากสถานการณ(การกMอสงครามในบางประเทศท่ีอาจสMงผลกระทบตMอเศรษฐกิจของโลกในวงกวGาง ทำใหG

ราคาเชื้อเพลิง ตGนทุนวัตถุดิบทางการเกษตร และสินคGาโภคภัณฑ(มีแนวโนGมสูงขึ้น ตลอดจนในหลายประเทศ

กำลังประสบปÅญหาวิกฤตดGานอาหารเปwนที่เรียบรGอยแลGว ทำใหGหลายประเทศเริ่มจำกัดการสMงออกสินคGาและ

กักตุนสินคGาเพื่อรองรับประชาชนในประเทศนั้น ๆ เปwนลำดับแรก ซึ่งสMงผลกระทบโดยตรงตMอตGนทุนที่เพิ่มข้ึน

และปริมาณที่ลดลงไปจากการนำเขGาอาหาร ยา และเครื่องมือทางการแพทย(อยMางหลีกเลี่ยงไมMไดG ดGวยเหตุน้ี

การสMงเสริมใหGเกษตรกรมีการผลิตวัตถุดิบทางการเกษตรที่มีคุณภาพ มาตรฐาน ปลอดภัย รองรับการพึ่งพา

ตนเองในระดับชุมชนและรองรับการแกGไขปÅญหาของประชาชนในประเทศอยMางเพียงพอดGวยแนวคิด  

“โคกหนองนาโมเดล” และการสMงเสริมและพัฒนากระบวนการผลิต วิจัย และนวัตกรรมจากสมุนไพร  

ที่สอดรับกับปÅญหาสุขภาพที่สำคัญของประเทศอยMางครบหMวงโซMคุณคMา ใหGสามารถผลิตและนำไปใชGในการดูแล

สุขภาพในประเทศใหGมากข้ึนเพ่ือลดสัดสMวนการนำเขGาจากตMางประเทศ  

ดTวยเหตุนี้แผนปฏิบัติราชการระยะ 5 ปi (พ.ศ. 2566-2570) ของกรมฯ จึงควรรPวมมือพัฒนา
วิชาการการแพทย3แผนไทย การแพทย3ทางเลือก และสมุนไพรรPวมกับเครือขPายที่เกี่ยวขTองเพื่อตอบสนอง
ภาพของเศรษฐกิจแหPงความเปvนอยูPที่ดี (Wellness Economy) ใหTมากขึ้น โดยไมPควรจำเพาะเจาะจงเพียงการ
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ทPองเที่ยวเชิงสุขภาพเทPานั้น นอกจากจะเปwนการสรGางการเติบโตใหGกับประเทศแลGว ยังจะชMวยใหGเกิดการกระจาย

รายไดGและการเขGาถึงบริการสาธารณสุขของประชาชนในประเทศอีกดGวย ผMานการขยายหMวงโซMคุณคMาเชื่อมโยงการ

ทMองเที่ยวเขGากับบริการดGานสาธารณสุขในพื้นที่ เนื่องจากนักทMองเที่ยวเพื่อสุขภาพมักใหGความสำคัญกับวิถีชีวิตใน

ระหวMางการทMองเที่ยวอยMางเปwนมิตรตMอสุขภาพ เชMน การกินอาหารเพื่อสุขภาพ การออกกำลังกาย การทำสมาธิ ชื่นชม

แหลMงทMองเที่ยวทางธรรมชาติและทางวัฒนธรรม เปwนตGน ซึ่งจะชMวยสรGางโอกาสสำหรับทGองที่ในการพัฒนาธุรกิจมูลคMา

สูงอีกดGวย โดยไมMไดGกระจุกเฉพาะหัวเมืองใหญMของประเทศเพียงอยMางเดียว นอกจากน้ีเศรษฐกิจแหMงความเปwนอยูMท่ีดียัง

อาจมีบทบาทสำคัญในการพลิกวิกฤตสำคัญ 2 ประการใหGเปwนโอกาสของประเทศไทย ไดGแกM การพลิกวิกฤตปÅญหาความ

เสื่อมโทรมสูMความยั่งยืนจากปÅญหาการทMองเที่ยวเกินขนาด (Over Tourism) เพื่อกGาวสูM Wellness economy ที่ชMวย

ดึงดูดนักทMองเที่ยวที่มีวิถีชีวิตคำนึงถึงสุขภาพและสิ่งแวดลGอม ชMวยลดผลกระทบจากการทMองเที่ยวลง และการพลิก

วิกฤตสังคมผูGสูงอายุสูMโอกาสทางธุรกิจ Silver Market ซึ่งจะตGองเปลี่ยนปÅญหาสังคมผูGสูงอายุใหGเปwนโอกาสในสรGาง

รายไดGใหGกับประเทศ (ประกาย  ธีระวัฒนากุล, 2564)  ดGวยเหตุนี้เราจะนำซึ่งภูมิปÅญญาและองค(ความรูGที่มีอยูMไปพัฒนา

รูปแบบการดูแลสุขภาพและผลิตภัณฑ(สมุนไพรที่หลากหลายทั้งรูปแบบ On-site และ Online ใหGเกิดการสรGางคุณคMา

และมูลคMาเพิ่มใหGกับประชาชน ผูGประกอบการ และประเทศชาติตMอไปไดGนั้น สอดรับกับแนวคิดประเทศไทย 4.0 ท่ี

มุMงเนGนการปรับโครงสรGางทางเศรษฐกิจที่ขับเคลื่อนดGวยนวัตกรรม (Value-Based-Economy) โดยเชื่อมโยง

กับความหลากหลายทางชีวภาพและความหลากหลายทางวัฒนธรรมที่เปwนทุนเดิมของประเทศที่เกิดการสรGาง

คุณคMาใหมMดGวยเทคโนโลยีท่ีเกิดคุณคMาและมูลคMาใหGกับประเทศ โดยคำนึงถึงความเปwนมิตรตMอส่ิงแวดลGอมภายใตG

แนวคิด Herbs in BCG ไดGแกM เศรษฐกิจชีวภาพ (Bioeconomy) เศรษฐกิจหมุนเวียน (Circular Economy) 

และเศรษฐกิจสีเขียว (Green Economy) เพื่อมุMงสูMเศรษฐกิจแหMงความเปwนอยูMที่ดีของประเทศ (Wellness 

Economy) ท่ีประเทศไทยมีตGนทุนและศักยภาพสูง จะทำใหGการสรGางรายไดGจากการแพทย(แผนไทย การแพทย(

ทางเลือก และสมุนไพรเกิดความย่ังยืนและเกิดประโยชน(กับประชาชนคนไทยทุกคนตMอไป  

 

  4) สถานการณ3ดTานการพัฒนาองค3กรของกรมการแพทย3แผนไทยและการแพทย3ทางเลือก 
   กรมการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก มีตGนทุนสำคัญของการขับเคลื่อนองค(กร 

กลMาวคือ กรมไดGรับรางวัลทุนหมุนเวียนดีเดMน ประจำปt พ.ศ. 2563 รางวัลประสิทธิภาพดGานการบริหารจัดการที่ดี 

รางวัลคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ หมวดที่ 1 การนำองค(กร ปt พ.ศ. 2561 รางวัลองค(กรที่มีความเปwน

เล ิศในการบร ิหารจ ัดการด Gานการเง ินการคล ัง ประจำป t  พ.ศ. 2562 และรางว ัลชนะเล ิศ Digital 

Transformation Award 2019 (Mobile Application Herb ID) สาขา Emerging Technology และไดGรับ

รางวัลคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐหมวด 2 ดGานการวางแผนยุทธศาสตร(และการสื่อสารเพื่อการนำไปสูM

การปฏิบัติ และหมวด 3 การใหGความสำคัญกับผูGรับบริการและผูGมีสMวนไดGสMวนเสีย เพิ่มเติมในปt พ.ศ. 2564 ซ่ึง

สามารถสนับสนุนการขับเคลื่อนองค(กรใหGเปwนองค(กรที่มีสมรรถนะสูงไดG อยPางไรก็ตามกรมยังจำเปvนตTอง
พัฒนากระบวนการทำงานในหมวดที่ 4 การวัด การวิเคราะห3 และการจัดการความรูT หมวดที่ 5 การมุPงเนTน
ทรัพยากรบุคคล และหมวดที่ 6 การจัดการกระบวนการ รPวมกับการรักษาคุณภาพของการบริหารจัดการ
ภาครัฐที ่กรมเคยไดTร ับรางวัลมาแลTว รวมถึงการพัฒนาระบบราชการ 4.0 (PMQA 4.0) ไปใชGใน 



 

 แผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ป2 (พ.ศ.2566-2570)  กรมการแพทย?แผนไทยและการแพทย?ทางเลือก   83 

 

การยกระดับการบริหารจัดการองค(กรที่มีประสิทธิภาพ โดยคำนึงวMาหนMวยงานภาครัฐจะเป¶ดกวGางและเชื่อมโยง

การทำงานพัฒนาการทำงานที่ยึดประชาชนเปwนศูนย(กลาง และทำใหGมีขีดสมรรถนะสูงและทันสมัยไดGอยMางไร 

เพื่อใหGกรมการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกดำเนินงานตามภารกิจของกรมที่สอดรับกับคMานิยมรMวม

ของ PMQA 4.0 ไดGแกM สานพลังทุกภาคสMวน สรGางนวัตกรรม และปรับองค(กรเขGาสูMดิจิทัล ซึ่งจะทำใหGกรมเปwน

สMวนหน่ึงของการขับเคล่ือนประเทศท่ีรุดไปขGางหนGาไดG 

  เมื่อพิจารณาการประเมินคุณธรรมและความโปรMงใสในการดำเนินงานของหนMวยงานภาครัฐ 

Integrity and Transparency Assessment (ITA) ที่กำหนดโดยสำนักงาน ป.ป.ช พบวMาแนวโนGมของคะแนน 

ITA ของกรมใน 5 ปtท่ีผMานมามีแนวโนGมท่ีดีข้ึนและผMานเกณฑ(ท่ีสำนักงาน ป.ป.ช. กำหนดทุกปt รายละเอียดตาม

แผนภาพที่ 5 ซึ่งการดำเนินงานดังกลMาว กรมจำเปwนตGองรักษามาตรฐานการปฏิบัติงานใหGเปwนไปอยMางถูกตGอง 

โปรMงใส และสุจริตตMอไป 
 
 

แผนภาพที่ 5 คะแนน ITA ที่กรมการแพทยgแผนไทยและการแพทยgทางเลือกได9รับในระหว2างปÖ 2560-2565 

 
ที่มา : รายงานประจำปPกรมการแพทยZแผนไทยและการแพทยZทางเลือก (2560,2561,2562,2563,2564) และ ประกาศสำนักงานคณะกรรมการ

ปâองกันและปราบปรามการทุจริตแห7งชาต ิเรื่อง ผลการประเมินคุณธรรมและความโปร7งใสในการดำเนินงานของหน7วยงานภาครัฐ (Integrity and 

Transparency Assessment : ITA) ประจำปPงบประมาณ พ.ศ. 2565  

 

อยMางไรก็ตาม กรมจำเปwนตGองไดGรับการพัฒนาอยMางตMอเนื่องและสอดรับกับสถานการณ(ใน

ปÅจจุบันที่มีความผันผวน (Volatility) ความไมMแนMนอน (Uncertainty) ความสลับซับซGอน (Complexity) และ

ความคลุมเครือ (Ambiguity) และเมื่อพิจารณาขGอมูลบุคลากรของกรม ณ กันยายน 2563 พบวMา มีบุคลากร

รวมทุกกลุMมชMวงอายุ จำนวน 359 คน แบMงเปwน ชMวงอายุนGอยกวMาหรือเทMากับ 29 ปt จำนวน 95 คน อยูMใน

ประเภทขGาราชการมากที่สุดที่ 50 คน รองลงมาคือ ประเภทพนักงานราชการ 43 คน ชMวงอายุ 30 -39 ปt 

จำนวน 133 คน ถือเปwนกลุMมชMวงอายุที่มีจำนวนมากที่สุดในกรม อยูMในประเภทขGาราชการมากที่สุดที่ 80 คน 

รองลงมาคือ ประเภทพนักงานราชการ 50 คน ชMวงอายุ 40-49 ปt จำนวน 72 คน ประเภทขGาราชการมากท่ีสุด

ท่ี 54 คน รองลงมาคือ ประเภทพนักงานราชการ 14 คน และชMวงอายุมากกวMาหรือเทMากับ 50 ปt ข้ึนไป จำนวน 

59 คน ประเภทขGาราชการมากที่สุดที่ 50 คน จึงพบวMาการพัฒนาบุคลากรใหGเตรียมความพรGอมสูMตำแหนMง

ผูGบริหารทั้งความรูGและทักษะดGานการบริหารจัดการและการลดชMองวMางของชMวงอายุ (Gap Generation) เปwน

ส่ิงท่ีควรเรMงดำเนินการ 
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   กรมการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกไดGกำหนดเปzาหมาย “ยกระดับใหGประเทศไทย 

เปwนผูGนำดGานการแพทย(ดั้งเดิมของเอเชียภายในปt 2570” สิ่งสำคัญที่ทำใหGบรรลุเปzาหมาย คือ การจัดกระบวนทัพ

ภายในกรม ผนวกกับเทคโนโลยี เครื่องมือสมัยใหมM และโอกาส มุMงเปzาสูMทิศทางเดียวกันท่ัวทั้งองค(กร ดังน้ัน

กระบวนการพัฒนาบุคลากรในกรมใหGมีความสามารถรับมือตMอการเปลี ่ยนแปลง (Disruptive Leader)  

การปรับปรุงโครงสรGางของหนMวยงานใหGปราดเปรียว คลMองตัว มีความสามารถในการปรับตัว เปลี่ยนทิศทาง 

ใหGเขGากับสภาวะใหมMไดGอยMางรวดเร็ว (Agile Organization)  การนำองค(ความรูGดั ้งเดิมสูMระบบขGอมูลที่งMาย 

ตMอการนำไปตMอยอดที่ตอบสนองความตGองการการใชGในรูปแบบของ Business Model หรือ Organization 

Platform การทำใหGคนในองค(กรมีคMานิยมรMวมเดียวกัน (Core Value Refresh) การบริหารจัดการองค(กร 

ที่มีมาตรฐานสากล และการบริหารจัดการทรัพยากรที่มีอยMางจำกัด รวมถึงความสามารถในการใชGงบประมาณ

จากแหลMงตMาง ๆ ทั ้งในและตMางประเทศใหGเกิดความคุ GมคMาสูงสุด สามารถตอบสนองความตGองการของ

ประชาชนและประเทศชาติไดG จึงเปwนส่ิงจำเปwนท่ีตGองทำใหGเกิดข้ึนสูMการเปwน SMART DTAM 
 

 5) ผลการวิเคราะห3ปdจจัยภายในและปdจจัยภายนอกท่ีเก่ียวขTองกับการขับเคล่ือน 

กรมการแพทย3แผนไทยและการแพทย3ทางเลือก 

   กรมไดGมีการวิเคราะห(สถานการณ(ที ่เกี ่ยวขGองทางการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก  

โดยใชGเครื่องมือ SWOT Analysis ที่ครอบคลุมถึงสถานการณ(ปÅจจัยภายนอกและปÅจจัยภายในไดGรายละเอียด

ตามแผนภาพท่ี 6 ดังตMอไปน้ี  
 

แผนภาพที ่6  การประเมินปmจจัยภายในและสิ่งแวดล9อมภายนอกของกรมการแพทยgแผนไทยและการแพทยgทางเลือก 
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  5.2 จุดยืนและเข็มมุPง และความจำเปvนของแผนปฏิบัติราชการระยะ 5 ปi (พ.ศ. 2566-2570) 

  การพัฒนาการแพทย3แผนไทย การแพทย3ทางเลือก และสมุนไพร เพื่อการยกระดับใหT 

“ประเทศไทยเปvนผูTนำดTานการแพทย3ด้ังเดิมของเอเชียภายในปi 2570”  

   จากการวิเคราะห(ความจำเปwนเชิงนโยบาย ความตGองการผูGมีสMวนไดGสMวนเสีย และสภาพการณ(

ทางเศรษฐกิจ สังคม ทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดลGอม และโอกาสในการพัฒนาทางเศรษฐกิจ รวมถึง

สถานการณ(การแพรMระบาดของเชื ้อไวรัสโควิด-19 สามารถนำมากำหนดจุดยืน และเข็มมุ Mงการพัฒนา

การแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพรไทยเพื่อการยกระดับใหG “ประเทศไทยเปwนผูGนำดGาน

การแพทย(ดั้งเดิมของเอเชียภายในปt 2570” ที่สอดคลGองกับยุทธศาสตร(ชาติ แผนแมMบทภายใตGยุทธศาสตร(ชาติ 
และเปzาหมายการพัฒนาที่ยั ่งยืน (SDGs) แหMงสหประชาชาติ พบวMาภารกิจกรมการแพทย(แผนไทยและ

การแพทย(ทางเลือกสามารถตอบสนองความตGองการเชิงนโยบายในระดับชาติผMานการสMงเสริมและสนับสนุน

การนำสมุนไพร การแพทย(แผนไทย และการแพทย(ทางเลือกมาใชGในการรักษาและฟîïนฟูสุขภาพ พรGอมท้ัง 

การใหGความสำคัญกับการสMงเสริมและพัฒนาผลิตภัณฑ(หรือบริการที่เกี่ยวขGอง เพื่อเปwนการกระตุGนการสรGางงาน 

สรGางอาชีพ และรายไดG ใหGกับประชาชนในชMวงฟîïนคืนเศรษฐกิจ รวมถึงใหGความสำคัญการนำขีดความสามารถ

ของการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพรไทย ที ่มีความโดดเดMนมาเปwนกลไกสำคัญใน 

การขับเคล่ือนสูMเปzาหมาย  
  ดGวยเหตุดังกลMาว กรมการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกจึงกำหนดจุดยืนและเข็มมุMง

การพัฒนาในระยะ 5 ปt (พ.ศ. 2566-2570) ดังน้ี 
  1. สรTางสรรค3นวัตกรรมการแพทย3แผนไทย การแพทย3ทางเลือก และสมุนไพรไทย เพ่ือ

แกTปdญหาสาธารณสุข ฟáàนคืนเศรษฐกิจ หนุนเสริมการขับเคล่ือนประเทศตามยุทธศาสตร3ชาติ โดยมุMงเนGน 

    1.1 วิจัย พัฒนา สรTางองค3ความรูT นวัตกรรม การจัดการความรูT เพื่อนำไปสูM 

การพัฒนาคุณภาพ มาตรฐานของผลิตภัณฑ(สมุนไพร และบริการทางการแพทย( ที ่สามารถแกGปÅญหา 

โรคไมMติดตMอเรื้อรัง โรคที่เกิดจากความเครียด รวมถึงโรคอุบัติใหมM อุบัติซ้ำ โดยเฉพาะการแพรMระบาดของ 

เชื้อไวรัสโควิด-19 และสนับสนุนการสรGางสรรค(ผลิตภัณฑ(และบริการจากฐานของการแพทย(แผนไทยและ

สมุนไพรไทยที่มีศักยภาพทางเศรษฐกิจ พรGอมทั้งการวิจัยเพื่อการยกระดับคุณภาพของผลิตภัณฑ(สมุนไพรและ

ระบบบริการการแพทย(แผนไทยใหGเกิดการใชGประโยชน( สามารถสรGางความรอบรูGดGานสุขภาพและสรGางความ

เช่ือม่ันจากบุคลากรทางการแพทย( สังคม และผูGบริโภค 

  1.2 การยกระดับการแพทย3แผนไทย การแพทย3ทางเลือก และสมุนไพรใหTมีคุณภาพ
และมีคุณคPารองรับการพัฒนาเศรษฐกิจมูลคMาสูง (High Value Economy) เชื่อมโยงเศรษฐกิจแหMงความ

เปwนอยูMที่ดีของประเทศ (Wellness Economy) และการทMองเที่ยวเชิงสุขภาพและหนุนเสริมยุทธศาสตร(ประเทศ

ใหGเปwนศูนย(กลางทางการแพทย(ของภูมิภาค (Medical & Wellness Tourism Hub) และการเชื่อมโยงบริการใน

ภูมิภาคอาเซียนและนานาชาติใหGแกMผูGประกอบการท่ีเก่ียวขGอง เพ่ือกระตุGนการเจริญเติบโตของเศรษฐกิจรองรับ

ยุคหลังโควิด-19 (Post Covid-19)  
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  1.3 การสรTางสรรค3ธุรกิจจากฐานภูมิปdญญาการแพทย3แผนไทย และสมุนไพร 
และการเสริมสรTางขีดความสามารถในการแขPงขันใหGแกMประชาชน ชุมชน วิสาหกิจชุมชน สถานประกอบการ

ขนาดกลาง ขนาดยMอม และภาคเอกชนผูGสMงออก ใหGมีศักยภาพเชิงพาณิชย(ในระดับประเทศ รวมถึงการพัฒนา

ยกระดับมาตรฐานระบบการบริการทางการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกที่มีคุณภาพ ในรูปแบบ

ทันสมัย ครบวงจร รองรับผูGใชGบริการท่ีมีกำลังซ้ือ กลุMมนักธุรกิจ นักทMองเท่ียว โดยมุMงเปzาในพ้ืนท่ีหลักสำคัญของ

ประเทศ เชMน ระเบียงเศรษฐกิจภาคตะวันออก พื้นที่การคGาชายแดนระหวMางประเทศ เมืองทMองเที่ยวหลักและ

เมืองทMองเที่ยวรองที่มีศักยภาพ และพื้นที่เปzาหมายเมืองนานาชาติ (เชียงใหมM อุดรธานี นครราชสีมา ชลบุรี 

ภูเก็ต สงขลา) รวมทั้งการเปwนทางเลือกที่สำคัญในการพื้นคืนสุขภาพของกลุMมผูGปõวยจากตMางประเทศที่ตGองการ

มาพักฟîïนในประเทศไทย 

     1.4 การพัฒนาคุณภาพและคุณคPาผลิตภัณฑ3จากสมุนไพรและบริการสุขภาพท่ี
เกี่ยวขTอง รวมทั้งทรัพยากรมนุษย3ที่มีทักษะความเชี่ยวชาญ ดTานการแพทย3แผนไทยและสมุนไพรของประเทศ 
ใหTเปvนตราสินคTาของชาติ (National brand) ท่ีไดGรับการยอมรับอยMางกวGางขวางในระดับประเทศ นำไปสูM

การเพ่ิมข้ึนของรายไดGและสัดสMวนผลิตภัณฑ(มวลรวมเฉล่ียของประเทศในอนาคต โดยเฉพาะผลิตภัณฑ(สมุนไพร

ที่มีกัญชา กัญชง และกระทMอมเปwนสMวนประกอบ ผลิตภัณฑ(สมุนไพรเพื่อดูแลสุขภาพโดยมุMงเนGนกลุMมเปzาหมาย

ผูGสูงอายุ ผูGปõวยโรคไมMติดตMอเร้ือรัง และรMวมขับเคล่ือนมรดกโลกดGานการนวดไทยใหGเกิดคุณคMาทางเศรษฐกิจ  

    1.5 การสPงเสริม สนับสนุน ใหTประชาชนเกิดความรอบรูTดTานสุขภาพ และนำ

การแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพร มาใชGในการดูแลสุขภาพของตนเอง ครอบครัว ชุมชน 

และสังคม เกิดการพ่ึงพาตนเองดGานสุขภาพ ท้ังในภาวะปกติและภาวะวิกฤติ 

  2. การแพทย3แผนไทย การแพทย3ทางเลือก และสมุนไพรไทยเปvนทางเลือกทางการแพทย3และเปvนท่ี
พึ่งของประชาชนที่สำคัญในระบบบริการสุขภาพของประเทศ เพื่อใหTประชาชนเขTาถึงบริการสุขภาพอยPาง
ทั่วถึง มีคุณภาพ มาตรฐาน เพิ่มประสิทธิภาพการดูแลประชาชนในกลุPมเปราะบาง (คนจน คนพิการ 
ผูTสูงอายุ ผูTดTอยโอกาสทางสังคม) พรTอมทั้งเปvนสPวนสำคัญที่จะทำใหTเกิดการลดรายจPายของประชาชนและ
ประเทศ โดยมุMงเนGน 

  2.1. การสรTางเสริมขีดความสามารถของการแพทย3แผนไทย การแพทย3ทางเลือก และ
สมุนไพร ใหTเปvนทางเลือกทางการแพทย3 ที่ครอบคลุมประชาชนทุกสิทธิ ในการสMงเสริมสุขภาพ การควบคุมปzองกันโรค 

การรักษาโรค และการฟîïนฟูสุขภาพ ที่สามารถลดตGนทุนการดูแลสุขภาพตนเอง ลดการพึ่งพาการนำเขGายาและ

เวชภัณฑ(จากตMางประเทศ และลดรายจMายดGานสุขภาพของประเทศ โดยมุMงเนGนใหGการแพทย(แผนไทยและ

การแพทย(ทางเลือกมีบทบาทในการดูแลสุขภาพในระดับหนMวยบริการระดับปฐมภูมิ (Primary care unit)  

เปwนลำดับแรกใหGมากขึ้น เพื่อลดภาระของโรงพยาบาลศูนย( โรงพยาบาลทั่วไป และโรงพยาบาลชุมชน และเพิ่มการเขGาถึง

บริการสุขภาพและการดูแลผูGปõวยในสถานการณ(วิกฤตดGานสุขภาพเพ่ิมข้ึน 

     2.2. การนำการแพทย3แผนไทย การแพทย3ทางเลือก และสมุนไพร เพื่อเสริมสรTาง
ภูมิคุTมกัน รักษาโรค และฟáàนฟูสภาพ รวมถึงลดความตึงเครียดของประชาชนจากผลกระทบจากการแพรM

ระบาดของเช้ือไวรัสโควิด-19 หรือโรคติดเช้ืออ่ืน ๆ ท้ังโรคติดเช้ืออุบัติใหมMและอุบัติซ้ำ 
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  2.3 การสPงเสริม สนับสนุนการพัฒนาผลิตภัณฑ3 และบริการทางการแพทย3แผนไทย 
เพื ่อการดูแลสุขภาพของผู TปûวยโรคไมPติดตPอเรื ้อรัง ในกลุ Pมผู Tสูงอายุ เพื ่อรองรับสังคมผู Gสูงอายุและ 

ลดคMาใชGจMายในการดูแลสุขภาพในประชากรสูงวัยของประเทศ 

    2.4 การนำการแพทย3แผนไทยและการแพทย3ทางเลือกใหTเขTาถึงประชาชนดTวย
ความสะดวก ปลอดภัย รวดเร็ว ผPานเทคโนโลยีดิจิทัล และรูปแบบแพลตฟอร3มดิจิทัลที่สามารถรองรับ 

การใหGบริการและการเขGาใชGบริการของประชาชนในทุกกลุMมวัย 

    2.5 สPงเสริม สนับสนุนวิชาการการแพทย3แผนไทยและการแพทย3ทางเลือกเพ่ือ
พัฒนาคุณภาพผลิตภัณฑ3และบริการของรTานขายยาสมุนไพรใหTไดTมาตรฐาน เปwนที่ยอมรับและเชื่อม่ัน 

ของผูGใชGบริการ พรGอมท้ังสนับสนุนพัฒนาขีดความสามารถแกMบุคลากรท่ีใหGบริการในรGานขายยาสมุนไพร 

    2.6 สPงเสริม สนับสนุน และพัฒนาโรงพยาบาลการแพทย3แผนไทยและการแพทย3
ผสมผสาน (ยศเส) ใหGมีระบบบริการที่มีคุณภาพ มาตรฐาน และมีขีดความสามารถในการเปwนศูนย(กลาง 

การใหGบริการ ศูนย(กลางของการบริการวิชาการ องค(ความรูG และการถMายทอดเทคโนโลยีทางการแพทย(แผนไทย 

ของชาติ ผลักดันใหGมีความสมบูรณ(ของการเปwนโรงพยาบาลเฉพาะดGานทางการแพทย(แผนไทยและการแพทย(

ทางเลือกของประเทศ พรGอมทั้งการศึกษาความเปvนไปไดTและความคุTมคPาในการขยายและขยายการบริการ
ดTานการแพทย3แผนไทยและการแพทย3ทางเลือกที่เปvนหนPวยบริการของกรมในพื้นที่ในระดับภูมิภาคผMาน

ศูนย(บริการการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก และบริการวิชาการกรมการแพทย(แผนไทยและ

การแพทย(ทางเลือกครบทุกเขตสุขภาพเพื ่อสนับสนุนองค(ความรู G ว ิชาการ และเทคโนโลยี เพื ่อเพ่ิม

ประสิทธิภาพหนMวยบริการสุขภาพสังกัดกระทรวงสาธารณสุขและภาคีเครือขMายใหGมีความพรGอมในการ

จัดบริการการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก เพื่อใหGผูGใชGบริการสามารถเขGาถึงและมีความเชื่อมั่นและ

ใหGเกิดการยอมรับจากบุคลากรทางการแพทย(อยMางกวGางขวาง 

  2.7 สPงเสริม สนับสนุน และพัฒนาบุคลากรดTานการแพทย3แผนไทยและการแพทย3
ทางเลือกใหTมีปริมาณและคุณภาพที่เพียงพอและเหมาะสม ผMานการพัฒนากำลังคนและบุคลากรดGาน

การแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกทั้งในภาครัฐและเอกชนสูMความเปwนมืออาชีพ เปwนที่เชื่อมั่นจากบุคลากร

ทางการแพทย(และสังคม ซึ่งจะทำใหGการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกเปwนสMวนหน่ึงของการเสริมใหG

คนไทยมีสุขภาวะท่ีดี และการขับเคล่ือนความสามารถในการแขMงขันของประเทศในดGานท่ีสำคัญ ดังน้ี 

     (1) บุคลากรดGานการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพรที่มี

ความรูGความสามารถในการวิจัย พัฒนา สรGางองค(ความรูG นวัตกรรม การจัดการความรูG  

     (2) บุคลากรดGานการพัฒนาผลิตภัณฑ(สมุนไพร และผู Gประกอบการ

ผลิตภัณฑ(สมุนไพรท่ีมีสมรรถนะสูง 

     (3) บุคลากรดGานการนวดไทย 

     (4) บุคลากรดGานการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกจำเพาะท่ี

สนองความตGองการดGานสุขภาพและความตGองการของประเทศ 
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3. ผลิตภัณฑ3สมุนไพรไทย และบริการทางการแพทย3แผนไทย การแพทย3ทางเลือกมีขีด
ความสามารถในการแขPงขัน เพ่ือการขับเคล่ือนเศรษฐกิจไทยในตPางประเทศ โดยมุMงเนGน 
   3.1 สรTางระบบนิเวศเพื่อสPงเสริมและพัฒนาศักยภาพผูTประกอบการสมุนไพรเพ่ือ
สรTางความสามารถในการแขPงขัน ดังน้ี 

    (1) การสPงเสริมและสนับสนุนวิชาการทางการแพทย3แผนไทยเพื่อการ
พัฒนาอุตสาหกรรมสมุนไพรของประเทศที่มุPงลดการนำเขTาในกลุPมสารสกัด ประกอบดGวย สารสกัดบัวบก 

สารสกัดกัญชา สารสกัดฟzาทะลายโจร สารสกัดขมิ้นชัน พรGอมทั้งสนับสนุนความพรTอมของประเทศดTาน
หTองปฏิบัติการที่ไดTมาตรฐานเพื่อรองรับการพัฒนาผลิตภัณฑ(สมุนไพรคุณภาพ พัฒนาระบบบริการของกรม

เพ่ือรองรับและสนับสนุนการดำเนินงานทางธุรกิจของอุตสาหกรรมสมุนไพร 

(2) สPงเสริม สนับสนุน แนวทาง มาตรการ กลไกทางวิชาการเพื่อเพ่ิม
ประสิทธิภาพการจดอนุสิทธิบัตรและสิทธิบัตรทางการแพทย3แผนไทยและสมุนไพร และการจัดการองค(

ความรูGและภูมิปÅญญาทางการแพทย(แผนไทยเพ่ือสรGางโอกาสและคุณคMาทางเศรษฐกิจ  

     (3) สPงเสริม สนับสนุน วิทยาการและเทคโนโลยีทางวิชาการ และการบริการ
เพื่อเพิ่มมูลคPาการแพทย3แผนไทยและสมุนไพรจากตลาดดิจิทัล ผMานระบบพาณิชย(อิเล็กทรอนิกส( เพื่อเป¶ดโอกาสใหG

ผูGประกอบการไดGกระจายสินคGาในระดับประเทศและนานาชาติ (National Marketing Platform)    

     (4) การรื้อปรับระเบียบและกฎหมายทางการแพทย(แผนไทยและสมุนไพร

ใหGเอ้ือตMอการดำเนินงานเชิงพาณิชย(และสามารถแขMงขันไดGในเวทีการคGาระดับสากล   
   3.2 การสPงเสริมใหTผลิตภัณฑ3สมุนไพรไทยและบริการทางการแพทย3แผนไทยและ
การแพทย3ทางเลือก เพื่อใหTมูลคPาทางเศรษฐกิจแหPงความเปvนอยูPที่ดี (Wellness Economy) ผPานการขับเคลื่อน
ผลิตภัณฑ3และบริการดังกลPาวใหTเปvนตราสินคTาของชาติเพื ่อการดูแลสุขภาพผู Tสูงอายุ (Aging Brand) 
ทางเลือกในการสPงเสริมสุขภาพในกลุPมเวชสำอาง ทางเลือกในการดูแลสุขภาพในกลุPมเฉพาะโรค และกลุPมท่ี
นำไปใชTประโยชน3เชิงพาณิชย3ที่สามารถตPอยอดเปvนผลิตภัณฑ3ที่หลากหลาย ที่ไดTรับการยอมรับในระดับ
นานาชาติ พรTอมท้ังผลักดันและตPอยอดการพัฒนา Herbal champions ท่ีมีความเขTมแข็งตามแนวทาง ดังน้ี 

     (1) กลุMมสมุนไพร Herbal Champions กลุMมที่ 1 ที่มีศักยภาพในการแขMงขันและ

สMงออกสูMนานาชาติ โดยมุMงเนGนการพัฒนาคุณภาพเพื่อใหGเกิดการยอมรับในระดับมาตรฐานสากล การสนับสนุน

ทางวิชาการเพื่อการพัฒนาหMวงโซMคุณคMาทั้งการผลิต การแปรรูป และการตลาดของผลิตภัณฑ(สมุนไพรใหGมี 

ความเขGมแข็ง การใชGกลไกเชิงภารกิจของกรมมาบูรณาการเครือขMายใหGเชื่อมโยงหMวงโซMคุณคMาทางธุรกิจใหGมี 

ความเขGมแข็ง พรGอมทั้งการแสวงหาความเปwนเลิศในระดับนานาชาติเพื่อการเทียบเคียงการพัฒนาวิชาการ 

และการสรGางสรรค(นวัตกรรมเพื่อหนุนเสริมการแขMงขัน และการสMงเสริมและสนับสนุนการสรGางแบรนด(และ

การตลาด เพ่ือใหGเปwนผลิตภัณฑ(ของชาติ (National Herbal Product and branding) ประกอบดGวย 

    - กลุMมผลิตภัณฑ(บำรุงรMางกายสำหรับชายและหญิง ประกอบดGวย กระชายดำ กวาวเครือขาว 

- กลุMมผลิตภัณฑ(เสริมสรGางสุขภาพและความงาม ประกอบดGวย ขมิ้นชัน ไพล บัวบก 

มะขามปzอม  
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    (2) กลุMมสมุนไพร Herbal Champions กลุMมที่ 2 ที่มีความพรGอมและมีศักยภาพ

รองรับความตGองการในการบริโภคในดGานตMาง ๆ ทั้งในระดับประเทศ โดยมุMงเนGนการตMอยอดเพื่อเสริมสรGาง

ความพรGอมของงานวิจัยและผลงานวิชาการท่ีมีความสมบูรณ(อยูMแลGว การขับเคล่ือนงานวิชาการเชิงรุกเพ่ือสรGาง

การยอมรับและกระตุGนกระแสการบริโภคและการใชGประโยชน(เพื่อสุขภาพ พรGอมทั้งรMวมมือกับองค(กรภาคี

เครือขMายในการยกระดับสูMการพัฒนาเชิงพาณิชย(และความสามารถของประเทศในการเปwนแหลMงพัฒนาวัตถุดิบ

สมุนไพรคุณภาพ เพ่ือการรองรับความตGองการเฉพาะดGาน ประกอบดGวย 

    - กลุMมผลิตภัณฑ(เสริมอาหาร ประกอบดGวย หญGาหวาน กระเจ๊ียบแดง พริก 

- เคร่ืองสำอาง ประกอบดGวย วMานหางจระเขG 

- ผลิตภัณฑ(สปา ประกอบดGวย ไพล  

- ผลิตภัณฑ(เพ่ือเสริมภูมิคุGมกันใหGแกMรMางกาย ประกอบดGวย กระชาย ฟzาทะลายโจร 

   (3) กลุMมสมุนไพร Herbal Champions กลุMมที่ 3 เพื่อการขับเคลื่อนเศรษฐกิจมูลคMาสูง 

สามารถสMงเสริมอุตสาหกรรมผลิตภัณฑ(สมุนไพร อุตสาหกรรมและบริการการแพทย(ครบวงจร และการทMองเท่ียวเชิง

สุขภาพที่มีคุณคMาและมูลคMาเพิ่มสูงขึ้น มุMงเนGนการสMงเสริมการพัฒนาผลิตภัณฑ(ที่มีคุณภาพและไดGมาตรฐานแบบ

ครบวงจร การส่ือสารองค(ความรูGทางการแพทย(และการใชGประโยชน(ท่ีถูกตGอง การประสานความรMวมมือกับเครือขMาย

ผูGผลิตเพื่อการพัฒนากระบวนการผลิตในวัตถุประสงค(ทางการแพทย( และการสMงเสริม สนับสนุนวิชาการเพื่อการ

พัฒนาการปลูกที่ไดGมาตรฐานสำหรับใชGเปwนวัตถุดิบสำคัญทางการแพทย( การแสวงหาความรMวมมือกับองค(กรทั้งใน

และตMางประเทศเพ่ือยกระดับมาตรฐานทางการแพทย( ประกอบดGวย 

    - กลุMมผลิตภัณฑ(ทางการแพทย(และอาหารเพ่ือสุขภาพ ประกอบดGวย กัญชา และ กัญชง 

    (4) กลุMมสมุนไพรที่เปwนเอกลักษณ(สำคัญของประเทศ หรือเปwนสิ่งบMงชี้ทางภูมิศาสตร( 

หรือมีความนMาสนใจในอนาคตที่จะรองรับที่เกี่ยวขGองกับความจำเปwนทางสุขภาพ โดยเฉพาะการดูแลสุขภาพ

ผูGสูงอายุและผูGปõวยกลุMมโรคไมMติดตMอเรื้อรัง ไดGแกM กระเทียม-หอมแดงศรีสะเกษ ลำไยลำพูน สัปปะรดภูแล 

หมากเมMาสกลนคร พริกไทยจันท( เปwนตGน มุMงเนGนการสMงเสริมและสนับสนุนการพัฒนาวิชาการเพื่อการยกระดับ

ผลิตภัณฑ(เฉพาะกลุMม พรGอมทั้งสMงเสริมการรับรูGและการตระหนักในคุณคMาของสังคมและผูGบริโภค การพัฒนา

ใหGเกิดเครือขMายผูGผลิต แปรรูป และการตลาดในพ้ืนท่ีเพ่ือกระตุGนและสMงเสริมการพัฒนาเศรษฐกิจในชุมชน 

   3.3 สรTางสรรค3รูปแบบบริการและผลิตภัณฑ3สมุนไพรรองรับการทPองเที่ยวเชิงสุขภาพ 
และสถานบริการที่รองรับการทPองเที่ยวแบบพรีเมี่ยมจากฐานองค3ความรูTการแพทย3แผนไทย การแพทย3ทางเลือก 
และสมุนไพร เพ่ือสรGางคุณคMาและมูลคMาเพ่ิมรองรับการฟîïนฟูเศรษฐกิจของประเทศและกระตุGนการเจริญเติบโต

ของเศรษฐกิจรองรับยุคหลังหลังโควิด-19 (Post Covid-19) โดยมุMงเนGนการพัฒนาเสGนทางทMองเที่ยวเชิงสุขภาพและ

ผลิตภัณฑ(สมุนไพรที่โดดเดMนในเมืองสมุนไพรหรือจังหวัดอื่น ๆ ที่มีตGนทุนจากภูมิปÅญญาการแพทย(แผนไทย 

การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพร รวมถึงการพัฒนาองค(ความรูGอาหารจากสมุนไพรเพื่อรองรับการดูแลสุขภาพ

ที่มีความจำเพาะตMอสุขภาพของนักทMองเที่ยว และการยกระดับรGานอาหาร สถานประกอบการเพื่อสุขภาพ 

สถานพยาบาลภาคเอกชน และที่พักใหGมีการนำการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพรเชื่อมโยง
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บริการการทMองเที่ยวเชิงสุขภาพ เพื่อถMายทอดใหGกับผูGประกอบการที่เกี่ยวขGอง สนับสนุนใหGประเทศไทยเปwน

แหลMงทMองเท่ียวเชิงสุขภาพท่ีสำคัญในระดับโลก (The world’s top travel destinations)  

    3.4 ยกระดับใหTประเทศไทยเปvนศูนย3กลางการผลิต พัฒนาบุคลากร องค3ความรูT
และวิชาการ เทคโนโลยีและวิทยาการ  และการพัฒนาฝiมือแรงงานทางการแพทย3ดั้งเดิมของโลก  โดย

พัฒนาขีดความสามารถของบุคลากรแพทย(แผนไทย บุคลากรนวดไทย บุคลากรในธุรกิจสปาและความงาม ใหG

เปwนอาชีพท่ีไดGรับการยอมรับ ท้ังในประเทศและระดับนานาชาติ โดยมุMงเนGนการ Re-skills และ Up-skills เพ่ือ

รองรับบุคลากรที่เกี่ยวขGองสามารถใหGบริการสุขภาพในยุคหลังโควิด-19 (Post- Covid-19) เพื่อกระตุGนการ

เจริญเติบโตของเศรษฐกิจของประเทศ 

   3.5 ผลักดันใหTเกิดหุTนสPวนยุทธศาสตร3ระดับอาเซียน เพ่ือสรGางโอกาสในการพัฒนา

การแพทย(ดั้งเดิมของอาเซียน หนุนเสริมการเชื่อมโยงการทMองเที่ยวเชิงสุขภาพในเอเชีย รวมถึงการนำวัตถุดิบ

จากกลุMมประเทศอาเซียนมาแปรรูปและพัฒนาเปwนผลิตภัณฑ(ภายใตGตราสินคGาของประเทศไทย (Made by 

Thailand) ใหGเกิดการยอมรับท่ัวโลก 

   3.6 สรTางความมั่นคงทางอาหารและยาสมุนไพรในสถานการณ3ฉุกเฉินและวิกฤต
เศรษฐกิจของประเทศโดยผPานกลไกปราชญ3ชุมชนและหมอพื้นบTาน ผMานการนGอมรับแนวคิดเศรษฐกิจ

พอเพียงและโคกหนองนาโมเดล เพื่อใหGเกิดแนวคิดการพัฒนาการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพร 

เพื่อการพึ่งพาตนเองดGานสุขภาพ (Herbal Village) ผMานการพัฒนารูปแบบการดำเนินการที่เหมาะสมเพื่อสMงเสริมใหG

เกษตรกรและประชาชนในแตMละครัวเร ือนมีการปลูกสมุนไพรในครัวเร ือนในการดูแลสุขภาพเบื ้องตGน  

ผMานแนวคิดอาหารเปwนยา สำหรับพืชผักสมุนไพรในสMวนที่เหลือกินเหลือเก็บจากการปลูกในครัวเรือนสามารถ

นำไปใชGสรGางรายไดGใหGกับครัวเรือนและชุมชน รองรับปÅญหาเศรษฐกิจที่มีความแปรปรวนและปÅญหาการขาด

แคลนอาหารที่สMงผลกระทบทั่วโลก ภายใตGการนำของปราชญ(ชุมชน หมอพื้นบGาน หรืออาสาสมัครสาธารณสุข

ประจำหมูMบGานที่มีความรูGความสามารถในการนำภูมิปÅญญาทGองถิ่นดGานสุขภาพ ไปดูแลสุขภาพชุมชนรMวมกับการ

ดำเนินงานตำบลจัดการสุขภาพแบบบูรณาการ 

 4. กรมเปvนองค3กรสมรรถนะสูง ทันสมัย และเชื่อมโยงการพัฒนาการแพทย3ดั้งเดิมระดับ
นานาชาติ รองรับการขับเคลื่อนระบบบริการสุขภาพของชาติ และการขับเคลื่อนความสามารถในการ
แขPงขันและเศรษฐกิจของประเทศ โดยมุMงเนGน 

   4.1 การนำเกณฑ3คุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ (PMQA) มาใชTในการพัฒนา
องค3กรสูPความเปvนเลิศ (High Performance and Innovative organization) ในทุกมิติและทุกกระบวนการ 

ทั้งเรื่องการนำองค(การ (Leadership)  กลยุทธ( (Strategy)  ลูกคGา (Customers) การวัด การวิเคราะห( และ

การจัดการความรู G (Measurement, Analysis, and Knowledge Management) บุคลากร (Workforce) 

การปฏิบัติการ (Operations) และผลลัพธ( (Results) ที ่มุ Mงเปzาหมายเกิดผลสัมฤทธิ ์ที ่เปwนประโยชน(ตMอ 

การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ การเสริมสรGางเศรษฐกิจ การสMงเสริมการเติบโตที่เปwนมิตรตMอสิ่งแวดลGอม 

พรGอมท้ังการสรGางวัฒนธรรมการแพทย(แผนไทยของชาติใหGเขGมแข็ง เปwนท่ียอมรับในระดับนานาชาติ  
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   4.2 การปรับระบบการดำเนินงานและโครงสรTางภายในองค3กร โดยมุMงเนGนการลด

ขั้นตอน การเพิ่มประสิทธิภาพในการทำงาน การสรGางสรรค(นวัตกรรมการทำงานแบบบูรณาการภายในองค(กร

และรMวมมือกับเครือขMาย พรGอมทั้งทบทวนภารกิจ หนGาที ่ ความรับผิดชอบ ทั้งในระดับกรม สำนัก กอง  

(Re-engineering) ที่ครอบคลุมทั้งการการปรับโครงสรGางองค(กร (Re-organization structure) การปรับปรุง

สมรรถนะ (Re-competency) การปรับปรุงโครงสรGางพื้นฐาน (Re-infrastructure) การปรับปรุงพันธกิจใหGมี

ค ุณคMาและวัฒนธรรมองค(การ (Re-mission value and culture) และปรับปรุงระบบบริหารจัดการ

งบประมาณ (Re-budgeting) 

    4.3 การบริหารทรัพยากรบุคคล โดยเนGนการสรGางบุคลากรรุMนใหมM (Smart Young 

Talent Officer และ Smart Executive Talent Officer) เพื่อเปwนแกนหลักสำคัญในการขับเคลื่อนภารกิจ

และยุทธศาสตร(ใหGเกิดผลสัมฤทธ์ิ นำการเปลี่ยนแปลง รวมถึงการสรGางคMานิยมและวัฒนธรรมขององค(กร 

(DTAM) ใหGมีความเขGมแข็ง และหนุนเสริมใหGเปwนองค(กรแหMงความสุข (Happiness DTAM) 

    4.4 การยกระดับกรมสูPการเปvนองค3กรดิจิทัลในทุกภารกิจและบริการ เพื่อรองรับ

การใหGบริการ หนMวยบริการ เครือขMาย และผูGใชGบริการของกรม (Smart Service) โดยการนำเทคโนโลยีดิจิทัล

และแนวทางปฏิบัติที่ดีทั้งในและตMางประเทศมาใชGในการสรGางความเชื่อมั่น การยอมรับตMอความเปwนเลิศและ

ความเชี่ยวชาญเฉพาะทางดGานการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกของกรม การพัฒนาฐานขGอมูลของ

ชาติดGานการแพทย(แผนไทย การพัฒนาบุคลากรที่มีสมรรถนะสูงดGานดิจิทัลเพื่อรองรับการเปลี่ยนแปลงรองรับ

สังคมดิจิทัล (Digital Disruptive) ผMานการนำเครื่องมือทางดิจิทัลมาประยุกต(ใชG เชMน blockchain, Internet 

of Thing (IoT), Artificial Intelligent (AI), Virtual Reality (VR) และ Virtual Augmented (VA) พรGอมท้ัง

การลงทุนดGานการพัฒนาโครงสรGางพื้นฐานเทคโนโลยีสารสนเทศที่มีประสิทธิภาพ เพื่อใหGกรมเปwนหนMวยงาน

ภาครัฐในการเปwนระบบราชการ 4.0 

  4.5 การพัฒนา ปรับปรุง และออกกฎหมาย กฎระเบียบ เพื่อใหGเอื้อตMอการดำเนิน

ภารกิจดGานการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก ทั้งในมิติภารกิจดGานสุขภาพ เศรษฐกิจ และพัฒนา

คุณภาพชีวิตท่ีเปwนมิตรตMอส่ิงแวดลGอม  
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สPวนท่ี 6 สาระสำคัญแผนปฏิบัติราชการระยะ 5 ปi (พ.ศ. 2566-2570)  
 
 6.1 ภาพรวม 

  6.1.1 วิสัยทัศน3ของสPวนราชการ  

    องค(กรหลักดGานการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก ที่ผสานพลังภาคีเครือขMาย 

เพ่ือการพ่ึงตนเองดGานสุขภาพและหนุนเสริมความม่ันคงทางเศรษฐกิจอยMางย่ังยืน 
   นิยามวิสัยทัศน( 
   1) ผสานพลังภาคีเครือขMายอยMางเขGมแข็ง หมายถึง เครือขMายท่ีมีสMวนรMวมทางตรงและ

ทางอGอมในการขับเคลื่อนการดำเนินงานดGานการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกไดGมีสMวนรMวมใน 
การพัฒนาการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก ไดGแกM รMวมคิด รMวมทำ รMวมลงทุน รMวมติดตามผล และ

รMวมรับผิด รับชอบ แบMงปÅนผลประโยชน( 

   2) การพึ่งพาตนเองดGานสุขภาพ หมายถึง ประชาชนรูGจัก เชื่อมั่น ชอบใชG ผลิตภัณฑ(

และบริการทางการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพรไดGอยMางถูกตGอง รวมถึงระบบบริการ

สาธารณสุขของประเทศสามารถบูรณาการการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือกรMวมกับการแพทย(แผนปÅจจุบัน

อยMางไรGรอยตMอ ตลอดจนยกระดับใหGสมุนไพรสามารถเปwนที่พึ่งของประชาชนในภาวะปกติและภาวะวิกฤตของ

ประเทศ 
   3) หนุนเสริมเศรษฐกิจอยMางย่ันยืน หมายถึง การแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก 

และสมุนไพรสามารถตอบสนองการเกิดการสรGางคุณคMาและมูลคMาเพ่ิมจากการพัฒนาเศรษฐกิจท่ีขับเคล่ือนผMาน

การพัฒนาเศรษฐกิจฐานรากในระดับชุมชน (Community-based Economy) คิดเปwนสัดสMวนรGอยละ 60  

การพัฒนาเศรษฐกิจดGวยนวัตกรรม (Value-based Economy) คิดเปwนสัดสMวนรGอยละ 20-30 และการพัฒนา

บริการท่ีมีมูลคMาสูง (High Value Service) คิดเปwนสัดสMวนรGอยละ 10-20 
   โดยการดำเนินการดังกลMาว กรมมีบทบาทในฐานะผู Gชี ้นำดGานนโยบาย (Policy 

Advocacy) หนMวยงานสMงเสริมการดำเนินการ (Promoter) และหนMวยงานสนับสนุน (Supporter) ในการ

ขับเคล่ือนการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพรใหGบรรลุตามเปzาหมายและวิสัยทัศน( 

  6.1.2 พันธกิจของสPวนราชการ 

    พัฒนาวิชาการและการบริการการแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก โดย

สMงเสริมและพัฒนาการวิจัย การจัดระบบความรูG พัฒนาแหลMงผลิตและผลิตภัณฑ(สมุนไพร คุGมครอง อนุรักษ( 

และสMงเสริมภูมิปÅญญาการแพทย(แผนไทยและการแพทย(พื้นบGานไทย พัฒนาคุณภาพมาตรฐานการบริการ

การแพทย(แผนไทยและการแพทย(ทางเลือก เพื่อนำไปใชGในระบบบริการสุขภาพอยMางมีคุณภาพ ปลอดภัย และ

เปwนทางเลือกใหGแกMประชาชนในการดูแลสุขภาพ 
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6.1.3 วัตถุประสงค3 

    1. เพ่ือใหGเกิดการพัฒนาผลงานทางวิชาการ งานวิจัย และนวัตกรรมทางการแพทย(แผนไทย 

การแพทย(ทางเลือก และสมุนไพรที่มีคุณคMาตMอการดูแลสุขภาวะของประชาชน และสามารถตMอยอดใหGเกิด 

การสรGางมูลคMาเพ่ิมแกMเศรษฐกิจของประเทศและชุมชน 

   2. เพื ่อพัฒนารูปแบบบริการทางการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก และ

สมุนไพร ที่มีคุณภาพมาตรฐานและเปwนตGนแบบที่ดี เพื่อนำไปใชGในการสMงเสริมการจัดบริการการแพทย(แผนไทยและ

การแพทย(ทางเลือกที่สามารถบูรณาการกับการแพทย(หลักของประเทศไดGอยMางไรGรอยตMอ และเปwนทางเลือก

สำคัญในการดูแลสุขภาพของคนไทยที่สามารถลดรายจMายในการดูแลสุขภาพของประชาชน โดยเฉพาะในกลุMม

โรคไมMติดตMอเร้ือรัง กลุMมผูGสูงอายุ ไดGอยMางมีคุณภาพ มาตรฐาน และปลอดภัย 

     3. เพื่อพัฒนาองค(ความรูGและรูปแบบบริการจากการแพทย(แผนไทย การแพทย(ทางเลือก 

และสมุนไพรที่มีศักยภาพสูง ใหGสามารถนำไปสนับสนุนการสรGางรายไดGใหGกับผูGประกอบการ ชุมชน แรงงาน 

ท่ีเก่ียวขGอง และประเทศชาติอยMางครบหMวงโซMคุณคMา 

    4. เพื่อพัฒนาระบบบริหารจัดการภาครัฐของกรมใหGเปwนองค(กรสมรรถนะสูง ทันสมัย 

บุคลากรมีความรูGความสามารถในการขับเคลื่อนพันธกิจของกรม ใหGเกิดประโยชน(ตMอประชาชนใหGเปwนไปอยMางมี

ประสิทธิภาพ   
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6.1.4 เป'าประสงค.และตัวช้ีวัดรวม (Ultimate Goal) 

เป#าหมาย ตัวช้ีวัด Baseline ค8าเป#าหมาย 
2566 2567 2568 2569 2570 

1. ประเทศไทยมีผลงานทางวิชาการ

และเทคโนโลยีทางการแพทย;แผนไทย

และการแพทย;ทางเลือก และสมุนไพร

ท ี ่ ม ีค ุณค Bาต Bอระบบส ุขภาพของ

ประเทศอยBางเปGนรูปธรรม ที่สามารถ

นำไปสูBการสรLางความเชื่อมั่นที่ดีใหLกับ

ประชาชน 

 

1.1 รL อยละของประชาชนท ี ่ ม ี อาการ

เจ็บปSวยและเลือกใชLยาสมุนไพรในการดูแล

สุขภาพตนเอง (อLางอิงผลจากการสำรวจ

อนามัยและสวัสดิการ โดยสำนักงานสถิติ

แหBงชาติ)   

 

รLอยละ 1.48 

(2564) 

ไมBนLอยกวBา 

รLอยละ 2 

ไมBนLอยกวBา 

รLอยละ 2 

ไมBนLอยกวBา 

รLอยละ 3 

ไมBนLอยกวBา 

รLอยละ 3 

ไมBนLอยกวBา 

รLอยละ 4 

2. ระบบบริการทางการแพทย;แผนไทย 

การแพทย ;ทางเล ือก และสม ุนไพร 

มีคุณภาพ มาตรฐาน เปGนที่ยอมรับ และ

เชื่อมั่นของผูLใชLและผูLรับบริการ และเปGน

ทางเลือกสำคัญในการดูแลสุขภาพของ

คนไทย โดยเฉพาะในกลุBมโรคไมBติดตBอ

เร้ือรัง กลุBมผูLสูงอายุ และวัยทำงาน 

 

2.1 รLอยละของประชาชนที่มีอาการเจ็บปSวย

และเลือกใชLบริการการแพทย;แผนไทยและ

การแพทย;ทางเลือกในระบบบริการสุขภาพ 

(อLางอิงผลจากการสำรวจอนามัยและ

สวัสดิการ โดยสำนักงานสถิติแหBงชาติ)  

 

รLอยละ 4.58 

(2564) 

 

ไมBนLอยกวBา 

รLอยละ 5 

ไมBนLอยกวBา 

รLอยละ 5 

ไมBนLอยกวBา 

รLอยละ 7 

ไมBนLอยกวBา 

รLอยละ 7 

ไมBนLอยกวBา 

รLอยละ 9 



 

 แผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ป2 (พ.ศ.2566-2570)  กรมการแพทย?แผนไทยและการแพทย?ทางเลือก   95 

 

เป#าหมาย ตัวช้ีวัด Baseline ค8าเป#าหมาย 
2566 2567 2568 2569 2570 

3. ประเทศไทยมีความเติบโตทางเศรษฐกิจ
จากฐานของการแพทย?แผนไทย การแพทย?
ทางเลือก และสมุนไพร สามารถสรFางงาน 
สรFางอาชีพใหFประชาชน สรFางเศรษฐกิจแกJ

ชุมชนที่เติบโตอยJางตJอเนื่อง และเปLนผูFนำ
ดFานการแพทย?ดั้งเดิมในเอเชีย 

3.1 มูลคBาของการบริโภคผลิตภัณฑ;

สมุนไพรมวลรวมในประเทศเพ่ิมข้ึน (อLางอิง

ผลจาก Euromonitor International) 

  

45,646  

ลLานบาท 

(กันยายน 2564) 

ไมBนLอยกวBา 

50,000  

ลLานบาท 

ไมBนLอยกวBา 

60,000  

ลLานบาท 

ไมBนLอยกวBา 

70,000  

ลLานบาท 

ไมBนLอยกวBา 

80,000  

ลLานบาท 

ไมBนLอยกวBา 

90,000  

ลLานบาท 

3.2 อันดับของมูลคBาการบริโภค

ผลิตภัณฑ;สมุนไพรมวลรวมในประเทศ

ไทยอยูBใน 3 อันดับแรกของเอเชีย 

(อLางอิงผลจาก Euromonitor 

International) 

อันดับท่ี 5 อันดับท่ี 5 อันดับท่ี 5 อันดับท่ี 4 อันดับท่ี 4 อันดับท่ี 3 
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 6.1.5 แผนย*อยภายใต0แผนปฏิบัติราชการกรมการแพทย<แผนไทยและการแพทย<ทางเลือก 

(Strategic issues) สามารถแบ*งออกเป0น 4 เร่ือง (4 SMARTs) ดังน้ี 

   1. เรื่องที่ 1 พัฒนาวิชาการ องคIความรูK และนวัตกรรมการแพทยIแผนไทย การแพทยI

ทางเลือก และสมุนไพร เพ่ือแกKปSญหาสาธารณสุขและสรKางมูลค*าเพ่ิม (SMART Academic) 

2. เรื่องที่ 2 พัฒนาบริการการแพทยIแผนไทย การแพทยIทางเลือก และสมุนไพรไทยใน

ระบบบริการสุขภาพท่ีเป0นเลิศ และการรับมือกับความตKองการทางสุขภาพของประเทศ (SMART Service) 

    3. เรื่องที่ 3 ส*งเสริมและสนับสนุนการพัฒนาการแพทยIแผนไทย นวดไทย สมุนไพร

ไทย การแพทยIทางเลือก เพื่อสนับสนุนการพัฒนาเศรษฐกิจ สรKางงาน สรKางอาชีพ เสริมสรKางเศรษฐกิจชุมชน 

และคุณภาพชีวิตประชาชน (SMART Wisdom) 

     4. เรื ่องที ่ 4 พัฒนาองคIกร วิชาการ บุคลากร การบริการ และการบริหารการ

เปล่ียนแปลง เพ่ือความเป0นเลิศและทันสมัย (SMART DTAM) 

  โดยในแต*ละประเด็นแผนปฏิบัติราชการ จะมีกลยุทธI มาตรการ แผนงาน และโครงการ ตาม

รายละเอียดในส*วนถัดไป 
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 6.2 แผนย*อยภายใต0แผนปฏิบัติราชการระยะ 5 ปP (พ.ศ. 2566-2570) 

 6.2.1 เรื่องท่ี 1 พัฒนาวิชาการ องค<ความรู0 และนวัตกรรมการแพทย<แผนไทย การแพทย<ทางเลือก 

และสมุนไพร เพ่ือแก0ป]ญหาสาธารณสุขและสร0างมูลค*าเพ่ิม (SMART Academic) 

  1. วัตถุประสงค< 

       1.1 เพื่อเสริมสรKางศักยภาพทางวิชาการการแพทยIแผนไทยและการแพทยIทางเลือกที่มี

ประสิทธิภาพผ*านการพัฒนางานวิชาการ วิจัย และนวัตกรรมทางการแพทยIแผนไทยและการแพทยIทางเลือก  

มีบทบาทสำคัญในการดูแลสุขภาพประชาชนท่ีสอดรับกับปSญหาสุขภาวะในระดับประเทศและระดับสากล 

   1.2 เพื่อยกระดับใหKกรมการแพทยIแผนไทยและการแพทยIทางเลือกเป0นศูนยIกลาง

ทางวิชาการ วิจัย นวัตกรรมและฐานขKอมูลภูมิปSญญาในระดับชาติที ่เชื ่อมโยงการพัฒนาวิชาการทั้งใน

ระดับชาติและนานาชาติ บนฐานนวัตกรรมและเทคโนโลยีดิจิทัล ภายใตKระบบการคุKมครองและส*งเสริม 

ภูมิปSญญาการแพทยIแผนไทยและสมุนไพร  

   1.3 เพื่อพัฒนาระบบการบริหารจัดการองคIความรูK การรวบรวมการใชKประโยชนI และ

การนำเทคโนโลยีดิจิทัลมาปรับใชKใหKสามารถเกิดการคุKมครองและส*งเสริมภูมิปSญญาการแพทยIแผนไทย ทั้งใน

มิติการพัฒนาระบบสุขภาพ และมิติการเสริมสรKางความสามารถในการแข*งขันใหKกับประเทศไทย 
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  2. เป%าหมาย ค,าเป%าหมาย และตัวช้ีวัด 

เป#าหมาย ตัวชี้วัด 
ค1าเป#าหมาย (ป3งบประมาณ) 

ผลงาน 
ที่ผ1านมา 

2566 2567 2568 2569 2570 

1. งานวิชาการ วิจัย และนวัตกรรมทางการแพทย6
แผนไทยและการแพทย6ทางเลือก มีบทบาทสำคัญ 
ในการดูแลสุขภาพประชาชนที่สอดรับกับปJญหา 
สุขภาวะในระดับประเทศและระดับสากล 

1. จำนวนงานวิจัยและนวัตกรรมทางการแพทย6แผนไทยและ
การแพทย6ทางเลือกที่สามารถนำไปใชNประโยชน6ทางการแพทย6
และการสรNางมูลคPาเพิ่มใหNกับประเทศ 

12 เรื่อง 
 

15 เรื่อง 15 เรื่อง 15 เรื่อง 20 เรื่อง 20 เรื่อง 

    1.1 จำนวนงานวิจัยและนวัตกรรมทางการแพทย6แผนไทย

และการแพทย6ทางเลือกที่สามารถนำไปใชCประโยชน6ทาง

การแพทย6  

8 เรื่อง 13 เรื่อง 13 เรื่อง 13 เรื่อง 15 เรื่อง 15 เรื่อง 

    1.2 จำนวนงานวิจัยและนวัตกรรมทางการแพทย6แผนไทย 

และการแพทย6ทางเลือกที่สามารถนำไปใชCประโยชน6ตIอ 

การสรCางมูลคIาเพิ่มใหCกับประเทศ 

 

4 เรื่อง 2 เรื่อง 2 เรื่อง 2 เรื่อง 5 เรื่อง 5 เรื่อง 

2. กรมการแพทย6แผนไทยและการแพทย6ทางเลือกเปTน
ศ ูนย 6กลางทางว ิชาการ ว ิจ ัย  นว ัตกรรมและ
ฐานขNอมูลภูมิปJญญาในระดับชาติที ่เชื ่อมโยงการ
พัฒนาว ิชาการทั ้งในระดับชาต ิและนานาชาติ  
บนฐานนวัตกรรมและเทคโนโลยีดิจิทัล 
 

2. ระดับความสำเร็จในการพัฒนาระบบดูแลสุขภาพดNวยภูมิ
ปJญญาการแพทย6แผนไทยและสมุนไพรอัจฉริยะ (Smart 
Health Care TTM) 
 

Line OA/ 
Chatbot/ 
Telemed 

รNอยละ 50 รNอยละ 75 รNอยละ 100 รNอยละ 100 รNอยละ 100 

   2.1 รCอยละของจำนวนยาแผนไทยของชาติที่ผIานการ

บันทึกและการบูรณาการฐานขCอมูล Herbal Medicinal 

Product Information System (HMPIS) และ Thai 

Traditional Digital Knowledge Library (TTDKL) รIวมกัน 

 

n/a รCอยละ 70 รCอยละ 80 รCอยละ 90 รCอยละ 100 รCอยละ 100 



 

 แผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ป2 (พ.ศ.2566-2570)  กรมการแพทย?แผนไทยและการแพทย?ทางเลือก   99 

 

เป#าหมาย ตัวชี้วัด 
ค1าเป#าหมาย (ป3งบประมาณ) 

ผลงาน 
ที่ผ1านมา 

2566 2567 2568 2569 2570 

 3. จำนวนผลการวิจัยและนวัตกรรมที่เผยแพรPในกลุPม
ประเทศอาเซียนและนานาชาต ิ

1 เรื่อง 1 เรื่อง 1 เรื่อง 1 เรื่อง 1 เรื่อง 1 เรื่อง 

 4. รNอยละของนักวิชาการและประชาชนที่เขNาถึงการบริการทาง
วิชาการของกรมการแพทย6แผนไทยและการแพทย6ทางเลือกดNวย
ระบบดิจิทัลเพิ่มขึ้น 

n/a - รNอยละ 20 รNอยละ 20 รNอยละ 20 รNอยละ 20 

 5. รNอยละของความสำเร็จในการพัฒนาศูนย6วิจัยคลินิก
ด Nานการแพทย 6แผนไทยให N เป Tนท ี ่ยอมร ับในระดับ
นานาชาติ 

n/a รNอยละ 20 รNอยละ 40 รNอยละ 60 รNอยละ 80 รNอยละ 100 

3. ระบบการบริหารจัดการองค6ความรู Nและนวัตกรรม
การแพทย6แผนไทยและการแพทย6ทางเล ือก มี
ประสิทธิภาพ เปTนที่ยอมรับ และเปTนประโยชน6ตPอ 
การสรNางความรอบรูNดNานสุขภาพ 

6. รNอยละของประชาชนมีความรอบรูNดNานสุขภาพดNวย
การแพทย6แผนไทย การแพทย6ทางเลือก และสมุนไพร  

รNอยละ 
66.78 

รNอยละ 75 รNอยละ 75 รNอยละ 80 รNอยละ 80 รNอยละ 85 

   6.1 รCอยละของประชาชนที่ไดCรับขCอมูลการแพทย6แผน

ไทยและการแพทย6ทางเลือกที่ถูกตCองและเปxนปyจจุบัน 

และสามารถนำไปใชCประโยชน6ไดC 

n/a รCอยละ 50 รCอยละ 60 รCอยละ 70 รCอยละ 80 รCอยละ 90 

   6.2 รCอยละชองประชาชนที่เชื ่อมั่น และสIงตIอขCอมูล

ดCานสุขภาพดCวยศาสตร6การแพทย6แผนไทย การแพทย6

ทางเลือก และสมุนไพร 

n/a รCอยละ 70 รCอยละ 75 รCอยละ 80 รCอยละ 85 รCอยละ 90 



 

 แผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ป2 (พ.ศ.2566-2570)  กรมการแพทย?แผนไทยและการแพทย?ทางเลือก   100 

 

 3. แนวทางการพัฒนา 

กลยุทธ3ท่ี 1 คุ8มครอง อนุรักษ3และส>งเสริมการใช8ประโยชน3ภูมิปGญญาทางการแพทย3แผนไทย

และสมุนไพรไทย 

มาตรการและแนวทางปฏิบัติ 
1. เร6งรัดให:มีการรวบรวมและประกาศรับรองภูมิป@ญญาการแพทยDแผนไทยเกี ่ยวกับตำรับ 

ยาแผนไทย ตำราการแพทยDแผนไทย และภูมิป@ญญาของหมอพื ้นบ:าน ตลอดจนเร6งรัดและปรับปรุงการนำเข:า 
องคDความรู:ดังกล6าวในรูปแบบดิจิทัล เพื่อให:เกิดระบบเฝPาระวังคุ:มครองภูมิป@ญญาการแพทยDแผนไทยและสมุนไพร 
และนำไปใช:ประโยชนDร6วมกับหน6วยงานท่ีเก่ียวข:องอย6างมีประสิทธิภาพ 

2. ส6งเสริมและพัฒนาวิชาการและงานวิจัยจากภูมิป@ญญาการแพทยDแผนไทยและสมุนไพร 
ที ่ได:รับการคุ :มครองสู 6การใช:ประโยชนDเพื ่อให:เกิดการสร:างคุณค6าและมูลค6าเพิ ่มให:กับสินค:าและบริการ 
ที ่เกี ่ยวข:องให:สามารถสร:างความสามารถในการแข6งขันของประเทศและเสริมสร:างคุณภาพชีวิตที ่ดีให:กับ 
ประชาชน ผ6านกลไกของคณะกรรมการคุ:มครองและส6งเสริมภูมิป@ญญาการแพทยDแผนไทย รวมถึงกระบวนการ 
มีส6วนร6วมระหว6างหน6วยงานรัฐ เอกชน และชุมชน อย6างครบห6วงโซ6คุณค6า 

3. นำเทคโนโลยีดิจิทัลมาปรับใช:เพื ่อถ6ายถอดและปริวรรตตำรับยาแผนไทยดั้งเดิมด:วย
ป@ญญาประดิษฐD เช่ือมโยงสมุนไพรในตำรับกับถิ่นกำเนิดสมุนไพรผ6านระบบสารสนเทศภูมิศาสตรD หลักฐานและ
ข:อมูลเชิงประจักษD องคDความรู :ของหมอพื ้นบ:านและผู :ทรงคุณวุฒิ เพื ่อพัฒนาให:เกิดระบบสืบค:นข:อมูล 
การแพทยDแผนไทยและสมุนไพรอัจฉริยะ (TTM Expert & Recommendation Systems) และระบบบริหาร
จัดการข:อมูลขนาดใหญ6ด:านการแพทยDแผนไทยและผลิตภัณฑDสมุนไพร (Herbal Product & Service Big Data 
Management) ที ่สามารถนำไปใช:ประโยชนDในการสร:างความรอบรู :ด:านสุขภาพของประชาชนและส6งเสริม
ศักยภาพผู:ประกอบการด:านผลิตภัณฑDสมุนไพรและบริการท่ีเก่ียวข:อง 

4. ส6งเสริมเอกลักษณD อัตลักษณD ของภูมิป@ญญาการแพทยDแผนไทยและสมุนไพร และการ
ดำเนินงานที่เปÄนเลิศด:านการแพทยDแผนไทย การแพทยDทางเลือก และสมุนไพร เพื่อมุ6งสร:างความเชื่อมั่นและ
บทบาทด:านการแพทยDดั้งเดิมในเวทีระดับนานาชาติ รวมถึงส6งเสริมให:เกิดความร6วมมือทางวิชาการ เพื่อการพัฒนา
หรือให:การช6วยเหลืออื่น ๆ แก6นานาชาติด:านการแพทยDดั้งเดิมระหว6างประเทศ ซึ่งจะช6วยสนับสนุนและเสริมสร:าง
อำนาจแบบนุ6มนวลของประเทศไทยอีกทางหน่ึง 

โครงการ/การดำเนินงาน 
1. โครงการพัฒนาการสร:างเครือข6ายเชื่อมโยงระบบข:อมูลสารสนเทศภูมิป@ญญาการแพทยD

แผนไทยและสมุนไพรสู6การสนับสนุนผู:ประกอบการผลิตภัณฑDสมุนไพรและบริการทางการแพทยD (Digital Health TTM) 
2. โครงการส6งเสริมการจดทะเบียน การคุ:มครอง และการใช:ทรัพยDสินทางป@ญญาเพื่อสนับสนุน 

การพัฒนาและต6อยอดการสร:างคุณค6าและมูลค6าเพ่ิมจากการแพทยDแผนไทยและสมุนไพร 
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3. โครงการเสริมสร:างศักยภาพด:านการแพทยDแผนไทยและการแพทยDทางเลือกให:เปÄนผู:นำด:าน
การแพทยDด้ังเดิมท่ีได:รับการยอมรับในระดับสากล 

4. โครงการจัดทำข:อเสนอและขับเคลื่อนกัญชาไทยให:เปÄนรายการตัวแทนมรดกภูมิป@ญญาทาง
วัฒนธรรมของไทยและมวลมนุษยชาติ (UNESCO) 

5. โครงการส6งเสริมประสิทธิภาพการคุ:มครองภูมิป@ญญาการแพทยDแผนไทยและสมุนไพร 
ภายใต:ระบบทรัพยDสินทางป@ญญา สู6การสร:างคุณค6าและมูลค6าในระบบสุขภาพไทยและเศรษฐกิจชาติ 

6. โครงการสร:างสรรคDสินค:า ผลิตภัณฑD และบริการด:านภูมิป@ญญาการแพทยDแผนไทยและ
การแพทยDพ้ืนบ:านไทยเพ่ือรองรับการข้ึนทะเบียนทรัพยDสินทางป@ญญา 
 

กลยุทธ3ที ่ 2 สร8างสรรค3องค3ความรู8 พัฒนางานวิจัยและนวัตกรรมทางการแพทย3แผนไทยและ

การแพทย3ทางเลือกรองรับวิกฤตสุขภาพและการสร8างความสามารถในการแข>งขันของประเทศ 

มาตรการและแนวทางปฏิบัติ 
1. สังเคราะหDความจำเปÄนของสถานการณDสุขภาพและความจำเปÄนในการนำการแพทยDแผนไทย

และการแพทยDทางเลือกร6วมขับเคลื่อนการพัฒนาประเทศ ทั้งในป@จจุบันและอนาคต เพื่อกำหนดโจทยDวิจัยและ
สร:างองคDความรู :และการพัฒนา พร:อมทั ้งการบริหารหัวข:อการวิจัยในรายหัวข:อการวิจัยแบบครบวงจร  
เพ่ือกำกับการวิจัยให:เปÄนไปในทิศทางท่ีตอบสนองต6อเปPาหมาย และหนุนเสริมการสร:างงานวิจัยของนักวิจัย  

2. กำหนดโจทยDป@ญหาวิจัยที่ควรเร6งรัดในการดำเนินการและพัฒนาเพื่อสร:างองคDความรู:ให:เกิด
ความเชื ่อมั ่นแก6สังคมและบุคลากรทางการแพทยDในการใช:สมุนไพรไทย เพื ่อการดูแลสุขภาพในช6วงสถานการณD 
การแพร6ระบาดของเชื้อไวรัสโควิด-19 โรคอุบัติใหม6 และการจัดการโรคที่เปÄนป@ญหาสำคัญของประเทศ (โรคไม6ติดต6อเรื้อรัง  
โรคในกลุ6มผู:สูงอายุ โรคอุบัติใหม6และอุบัติซ้ำ และโรคท่ีเกิดจากการทำงาน) ได:แก6  

2.1 เร6งสื่อสารสรรพคุณของฟPาทะลายโจรในการเปÄนยาสมุนไพรเพื่อการรักษาโรคใน
ผู :ปçวยติดเชื ้อไวรัสโควิด-19 ให:สังคมรับรู :อย6างกว:างขวาง สื ่อสารอย6างต6อเนื ่องในทุกมิติแบบเข:าถึง ทั ้งใน
ระบบสื่อสารมวลชนปกติ สื่อดิจิทัล สื่อบุคคล และบุคลากรทางการแพทยD และช6องทางอื่น ๆ เพื่อให:การใช: 
ยาสมุนไพรจากฟPาทะลายโจรได:รับการยอมรับ และมีการใช:อย6างแพร6หลายมากข้ึนท้ังในและต6างประเทศ  

  2.2 ส6งเสริมสนับสนุนการสร:างองคDความรู:เชิงประจักษDทางการแพทยDเพื่อการรับรองมาตรฐาน
ของยาสม ุนไพรไทยประเภทอ ื ่น ๆ เช 6น กระชาย ตำร ับยาตร ีผลา ยาห :าราก ยาเข ียวหอม ยาจ ันทนDล ีลา  
ยาประสะจันทนDแดง ยาหอมนวโกฐ ยามันทธาตุ และยาธาตุบรรจบ เปÄนต:น เพื่อร6วมเปÄนทางเลือกสำคัญของ
ประเทศ ในการส6งเสริมสุขภาพ รักษาและฟéèนฟูสุขภาพในสถานการณDการแพร6ระบาดของเช้ือไวรัสโควิด-19 
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2.3 ส 6งเสร ิมสน ับสนุนการว ิจ ัยและพัฒนา เพ ื ่อการผล ิต ต 6อยอดองค Dความรู:  
เชิงประจักษDทางการแพทยDในมาตรฐานยาสมุนไพรไทย รองรับวิกฤตสุขภาพของประชาชนในโรคไม6ติดต6อเรื้อรัง  
โรคในกลุ6มผู:สูงอายุ โรคอุบัติใหม6และอุบัติซ้ำ และโรคท่ีเกิดจากการทำงานและความเครียด 

  2.4 สนับสนุนวิชาการและองคDความรู :และการให:คำปรึกษา แก6ผู :ประกอบการใน 
การวิจัยและพัฒนาเพื่อการสร:างองคDความรู:และยกระดับมาตรฐานยาสมุนไพรไทย รองรับวิกฤตสุขภาพของ
ประเทศ 

3. เร6งวิจัยและพัฒนาองคDความรู:ทางการแพทยDแผนไทย การแพทยDทางเลือกและสมุนไพร 
เพื่อยกระดับการพัฒนาเศรษฐกิจมูลค6าสูง เช6น การพัฒนาผลิตภัณฑDกลุ6ม Herbal champions เช่ือมโยงการ
ท6องเที่ยวเชิงสุขภาพ (Wellness Tourism) และ เศรษฐกิจแห6งความเปÄนอยู6ที่ดี โดยเน:นการวิจัยและพัฒนาต6อ
ยอดการสร : า งสรรค D ผล ิ ตภ ัณฑ D เพ ื ่ อ รองร ับการบร ิ การ  เช 6 น  อ ุปกรณ D ในร : านนวดไทยและสปา  
สารหอมระเหย น้ำมันนวด ลูกประคบ อาหารและผลิตภัณฑDเพ่ือสุขภาพ การส6งเสริม สนับสนุนการนำวิชาการและ
องคDความรู:เพื่อการพัฒนาผลิตภัณฑDทางการแพทยDแผนไทยและสมุนไพรไทยทั้งที่ใช:ในประเทศ ผลิตภัณฑDส6งออก 
และของที่ระลึกต6าง ๆ ที่เชื่อมโยงการท6องเที่ยว การวิจัยและพัฒนาเพื่อสร:างวิชาการ องคDความรู:ยกระดับนวดไทย 
เพื่อให:มีหลักฐานเชิงประจักษDในการส6งเสริมสุขภาพ การรักษาโรค การฟéèนฟูสุขภาพ ที่มีมาตรฐานและได:รับการ
ยอมรับจากทั้งในและต6างประเทศ รวมถึงวิจัยและพัฒนาบริการทางการแพทยDแผนไทยและการแพทยDทางเลือก 
เพื่อให:ได:รูปแบบการบริการใหม6 ๆ ที่สามารถสร:างโอกาสทางเศรษฐกิจและหนุนเสริมการแข6งขันทางการแพทยD
ดั้งเดิม กับต6างประเทศ พร:อมทั้งส6งเสริมสนับสนุนการสร:างคุณค6าและมูลค6าของบริการการแพทยDแผนไทยและ
สมุนไพรไทยให:เกิดรูปแบบใหม6ของการบริการ และถ6ายทอดไปยังผู:ประกอบการ สถานบริการ เพื่อการใช:ประ
โยชน6ในการพัฒนาบริการต6อไป 

4. เสริมสร:างความเข:มแข็งและเพียงพอของงบประมาณอย6างหลากหลายแหล6งที่มาของงบประมาณ 
เพ่ือการสนับสนุนการสร:างสรรคDผลงานวิชาการ องคDความรู:และนวัตกรรมคุณภาพ เพ่ือการพัฒนาการแพทยDแผนไทยและ
การแพทยDทางเลือกของประเทศ 

5. เร6งยกระดับขีดสมรรถนะทางการวิจัยในระดับเชี่ยวชาญเฉพาะด:านการแพทยDแผนไทย
และการแพทยDทางเลือกแก6บุคลากรนักวิจัย สร:างป@จจัยและแรงจูงใจแก6นักวิจัยท่ีจะสร:างผลงานท่ีมีคุณภาพ
และท:าทายที่สามารถนำไปใช:ประโยชนDได:จริง พร:อมทั้งพัฒนาระบบการบริหารจัดการวิจัยที่มีประสิทธิภาพสูง 
ทันสมัย เพ่ืออำนวยความสะดวก และลดขั้นตอนพร:อมสนับสนุนการทำวิจัยของนักวิจัย และประสานความร6วมมือ
ให:เกิดการนำนักวิจัยท่ีมีความเช่ียวชาญเฉพาะทางการแพทยDแผนไทยและการแพทยDทางเลือกมาร6วมปฏิบัติงานกับกรม 

6. พัฒนาต6อเนื่องทางห:องปฏิบัติการทางการวิจัย โดยการแสวงหาความร6วมมือกับสถาบันการศึกษา 
สถานบริการสาธารณสุขทั้งภาครัฐและเอกชน และผู:ประกอบการทั้งในและต6างประเทศ เพื่อร6วมบูรณาการในการวิจัย
และพัฒนาการแพทยDแผนไทยและการแพทยDทางเลือก พร:อมส6งเสริมสนับสนุนการนำเทคโนโลยี เครื่องมือ และวิทยาการ
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ที ่ทันสมัย เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพทางห:องปฏิบัติการทางการวิจัยที่ได:มาตรฐานสากล พร:อมทั้งการให:บริการจาก
ผู:ใช:บริการภายนอกท่ีจะเข:ามาใช:ประโยชนDหรือขอคำปรึกษา ในกระบวนการทางห:องปฏิบัติการวิจัยของกรม  

7. สร:างระบบการบริหารจัดการเครือข6ายวิชาการ และแสวงหาความร6วมมือกับหุ:นส6วนทาง
ยุทธศาสตรDทั้งในและต6างประเทศเพื่อเร6งสร:างชุดความรู:และมาตรฐานวิชาการเพื่อรองรับการดูแลสุขภาพท่ี
บุคลากรทางการแพทยDมีความเช่ือม่ัน 

โครงการ/การดำเนินงาน 
1. โครงการบรรเทาวิกฤติด:านการแพทยDและสาธารณสุขของประเทศจากสถานการณD 

การแพร6ระบาดของเชื ้อไวรัสโควิด-19 ด:วยการนำการแพทยDแผนไทย การแพทยDทางเลือก และสมุนไพร  
ให:สามารถนำไปใช:ในการดูแลสุขภาพอย6างถูกต:อง เหมาะสม และปลอดภัย 

2. โครงการพัฒนาและยกระดับเครือข6ายนักวิจัยมืออาชีพสู6การสร:างคุณค6าต6อระบบสุขภาพ
และมูลค6าเพ่ิมทางเศรษฐกิจด:วยงานวิจัยด:านการแพทยDแผนไทย การแพทยDพ้ืนบ:านไทย และการแพทยDทางเลือก 

3. โครงการพัฒนาระบบงานวิจัยและนวัตกรรมด:านการแพทยDแผนไทย และการแพทยD
ทางเลือกให:เกิดต6อยอดการสร:างคุณค6าและมูลค6าเพ่ิม 

4. โครงการยกระดับองคDความรู :ทางการแพทยDแผนไทยและการแพทยDทางเลือกเพ่ือ
ขับเคล่ือนงานวิจัยและนวัตกรรมท่ีช6วยยกระดับคุณภาพชีวิตประชาชนทุกช6วงวัย 

5. แผนงานวิจัยด:านการแพทยDแผนไทยและการแพทยDทางเลือกที่ขอผ6านกองทุนส6งเสริม
วิทยาศาสตรD วิจัยและนวัตกรรม (สกสว.) 
   5.1 แผนงานโครงการว ิจ ัยด :านการแพทย Dแผนไทยและการแพทย Dทางเล ือก 
ในมิติการพัฒนาระบบการแพทยDและสาธารณสุขของประเทศ 

  1) ชุดโครงการวิจัยองคDความรู:ด:านการแพทยDแผนไทยและการแพทยDทางเลือก
เพ่ือส6งเสริมสุขภาพ รักษาและฟéèนฟูสภาพผู:ปçวยติดเช้ือไวรัสโควิด-19 โรคอุบัติใหม6และอุบัติซ้ำ 

  2) ชุดโครงการวิจัยองคDความรู:ด:านการแพทยDแผนไทย การแพทยDทางเลือก และ
สมุนไพรสำหรับดูแลสุขภาพผู :ปçวยโรคไม6ติดต6อเรื ้อรังและผู :สูงอายุเพื ่อเสริมสร:างคุณภาพชีวิตที ่ดีและลด 
การใช:ยาแผนป@จจุบัน  

  3) ชุดโครงการวิจัยองคDความรู:ด:านการแพทยDแผนไทยและการแพทยDทางเลือก
เพ่ือให:เกิดการสร:างคุณค6าและมูลค6าเพ่ิมในกลุ6มผู:มีป@ญหาสุขภาพในวัยทำงาน 

  4) ชุดโครงการวิจัยองคDความรู:ด:านการแพทยDแผนไทยและการแพทยDทางเลือก
เพื่อยืนยันประสิทธิผลการรักษาและความปลอดภัยสำหรับสนับสนุนและผลักดันเข:าสู6ชุดสิทธิประโยชนDของ
หลักประกันสุขภาพแห6งชาติ 
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  5) ช ุดโครงการวิจ ัยองคDความรู :ด :านยาแผนไทยเพื ่อย ืนยันประสิทธิผล 
การรักษาและความปลอดภัยสำหรับสนับสนุนและผลักดันเข:าสู6รายการยาสมุนไพรในบัญชียาหลักแห6งชาติ 

5.2 แผนงานโครงการวิจัยด:านการแพทยDแผนไทยและการแพทยDทางเลือกในมิติ
สร:างคุณค6าและมูลค6าเพ่ิมให:กับเศรษฐกิจของประเทศ 

   1) ชุดโครงการวิจัยองคDความรู :และพัฒนานวัตกรรมจากการแพทยDแผนไทย 
การแพทยDพื้นบ:าน การแพทยDทางเลือก และนวดไทยเพื่อให:เกิดรูปแบบและมาตรฐานเพื่อรองรับการท6องเที่ยวเชิง
สุขภาพในรูปแบบพรีเมียม 

  2) ชุดโครงการวิจัยและพัฒนาสมุนไพรในกลุ6ม Herbal Champions กัญชา 
กัญชง กระท6อม และสมุนไพรอื่นที่มีศักยภาพ ให:เปÄนผลิตภัณฑDสมุนไพรมีมาตรฐานในระดับสากลและสอดรับกับ
ความต:องการของการขยายตัวของการจัดบริการการท6องเที่ยวเชิงสุขภาพ และการขยายตัวของตลาดสมุนไพรท้ัง
ในและต6างประเทศที่มีความต:องการในการดูแลสุขภาพ โดยเฉพาะการพัฒนาผลิตภัณฑDสมุนไพรที่มีฤทธิ์เสริมสร:าง
ภูมิคุ:มกัน มีฤทธ์ิชะลอวัย และช6วยบำรุงสุขภาพให:แข็งแรง  

3) ชุดโครงการวิจัยองคDความรู:และนวัตกรรมด:านอาหารเปÄนยาและเมนูสุขภาพ
จากสมุนไพร เพื่อตอบสนองการส6งเสริมสุขภาพและสร:างภูมิคุ:มกันให:กับร6างกายจากโรคอุบัติใหม6และโรคอุบัติซ้ำ  
กลุ6มผู:ปçวยโรคไม6ติดต6อเร้ือรัง กลุ6มผู:สูงอายุ และรองรับองคDความรู:เพ่ือสนับสนุนผู:ประกอบการด:านการท6องเท่ียว 

6. โครงการพัฒนาสมรรถนะห:องปฏิบัติการด:านการวิจัยการแพทยDแผนไทย การแพทยD
ทางเลือก และสมุนไพรท่ีได:รับมาตรฐานสากล  
 

กลยุทธ3ท่ี 3 นำวิทยาการเทคโนโลยีดิจิทัลมาใช8ในการพัฒนาระบบการจัดระบบความรู8  

และฐานข8อมูลการแพทย3แผนไทยและการแพทย3ทางเลือก 

มาตรการและแนวทางปฏิบัติ  
1. เร6งกระบวนการรวบรวม สังเคราะหDและวินิจฉัยข:อมูล ความรู :การแพทยDพื ้นบ:าน  

และยาสมุนไพรของไทย ให:มีความรวดเร็วและทันสมัย ถูกต:อง แม6นยำมากขึ้น โดยการใช:ป@ญญาประดิษฐD 
(Artificial Intelligent: AI) พร:อมทั้งการจัดการชุดข:อมูลและองคDความรู: เพื่อเชื่อมโยงและปPองกันการผิดพลาด
จากการแก:ไขท่ีจะเปÄนอันตรายต6อการนำข:อมูลไปใช:ประกอบการดูแลสุขภาพ โดยใช:เทคโนโลยี Blockchain   

2. เพิ่มประสิทธิภาพการจัดการฐานข:อมูลทางการแพทยDแผนไทยและการแพทยDทางเลือก  
เพื่อการบริการประชาชน ผู:ประกอบการ ผู:ใช:บริการที่มีความสะดวก รวดเร็ว เบ็ดเสร็จในการใช:รูปแบบ Data 
Automation พร:อมท้ังพัฒนาระบบการบริการวิชาการ การให:คำปรึกษาในรูปแบบของ e-Consulting รวมถึงการ
พัฒนากลวิธีเพื่อให:ประชาชน บุคลากรและการแพทยD และผู:ประกอบการท่ีเกี่ยวข:องเข:าถึงองคDความรู:ที่ได:คุณภาพ
มาตรฐานจากกรมเพ่ือนำไปใช:ในการดูแลสุขภาพและเสริมสร:างเศรษฐกิจของประเทศ 
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3. เปÄนแหล6งศูนยDกลางเพื่อการยกระดับการแพทยDแผนไทยและการแพทยDทางเลือกให:มี
ดิจิทัลแพลตฟอรDมกลาง ในการรวบรวม แบ6งป@น การแลกเปลี่ยนวิชาการ เพื่อการพัฒนาวิชาการและองคDความรู:
และเปÄนช6องทางออนไลนD เพื่อการเผยแพร6วิชาการการแพทยDแผนไทยและการแพทยDทางเลือกที่มีความถูกต:อง 
และเร6งจัดทำตำราวิชาการการแพทยDแผนไทยและการแพทยDทางเลือกในรูปแบบของ Digital Document และ
พัฒนา e-library เพื่อการบริการตำราและวิชาการการแพทยDแผนไทยและการแพทยDทางเลือก ผ6านระบบออนไลนD
แก6ผู:ใช:บริการ   

4. สื ่อสารและประชาสัมพันธDฐานข:อมูล สื ่อวิชาการการแพทยDแผนไทยและการแพทยD
ทางเลือก เพื่อกระตุ:นการรับรู:และนำไปใช:อย6างกว:างขวาง พร:อมทั้งเพิ่มประสิทธิภาพ e-Journal ของกรมให:มี
ความเปÄนสากลและเชื่อมโยงกับสังคมวิชาการในประเทศและต6างประเทศ ส6งเสริมการจัดทำเนื้อหาและสื่อดิจิทัล
ในรูปแบบของตอนสั้น ๆ เพื่อให:ง6ายต6อการเรียนรู: การแบ6งป@น และการร6วมแสดงความคิดเห็นต6อความรู: ใน
ช6องทางส่ือสังคมต6าง ๆ เช6น YouTube, TikTok, Line, Facebook เปÄนต:น  

โครงการ/การดำเนินงาน 
1. โครงการพัฒนาการระบบการจัดการความรู:และสังเคราะหDความรู:ทางการแพทยDแผนไทย การแพทยD

ทางเลือก และสมุนไพรด:วยวิทยาการเทคโนโลยีดิจิทัล 
2. โครงการพัฒนารูปแบบการให:วิชาการและองคDความรู:ทางการแพทยDแผนไทย การแพทยD

ทางเลือก และสมุนไพรท่ีทันสมัยและเข:าถึงประชาชนเพ่ือการนำไปใช:ประโยชนD 
 

กลยุทธ3ท่ี 4 สร8างความฉลาดรู8ทางการแพทย3แผนไทยและการแพทย3ทางเลือกแก>ประชาชน 

เพ่ือการพ่ึงตนเองทางสุขภาพ เปZนสังคมการใช8สมุนไพรท่ีเข8มแข็ง  

มาตรการและแนวทางปฏิบัติ 
1. สื่อสารคุณค6าของการแพทยDแผนไทย การแพทยDทางเลือก และสมุนไพรไทย มุ6งเน:นการ

นำสมุนไพรมาเปÄนอาหารหรือการดูแลรักษาโรคได:ด:วยตนเองอย6างถูกต:อง ผ6านสื่อต6าง ๆ โดยเฉพาะสื่อสังคม
ออนไลนDที่สามารถเข:าถึงและแบ6งป@นองคDความรู:ได:ง6ายและรวดเร็ว เพื่อสร:างค6านิยมและวัฒนธรรมการดูแล
สุขภาพ ด:วยการแพทยDแผนไทยและสมุนไพรไทย ในการปPองกันโรค รักษาโรค และฟéèนฟูสุขภาพแก6ประชาชน  

2. บูรณาการความร6วมมือกับภาคีเครือข6ายเพื่อการสร:างต:นแบบหมู6บ:านที่นำภูมิป@ญญา
การแพทยDแผนไทย การแพทยDพื้นบ:าน และการใช:สมุนไพร เพื่อการดูแลสุขภาพที่มีความเข:มแข็งในชุมชนอย6าง
ครบห6วงโซ6คุณค6า โดยเฉพาะการนำภูมิป@ญญาการแพทยDแผนไทย การแพทยDทางเลือก และสมุนไพรเพ่ือใช:ส6งเสริม
สุขภาพของผู:สูงอายุเชิงรุกในชุมชน เพื่อให:มีสุขภาวะที่ดี มีคุณภาพชีวิตที่ดี มีศักดิ์ศรีและมีความสุขในการดำเนิน
ชีวิตในสังคม ผ6านการส6งเสริมการปลูกพืชสมุนไพรเพื่อเปÄนยาและอาหารในชุมชนและครัวเรือน การนำแนว
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ทางการดูแลสุขภาพเพ่ือชะลอจำนวนผู:สูงอายุในชุมชนให:เปÄนผู:สูงอายุติดบ:านและติดเตียงให:ช:าท่ีสุด และสนับสนุน
ให:เกิดการผลิต แปรรูป และการพัฒนาผลิตภัณฑDสมุนไพรในชุมชน พร:อมท้ังมีการใช:ในพ้ืนท่ีอย6างกว:างขวาง  

3. พัฒนาขีดความสามารถและกลไกการมีส6วนร6วมของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู 6บ:าน  
(อสม.) เพ่ือให:เปÄนส่ือกลางในการถ6ายทอดความรู:ความเข:าใจในการแพทยDแผนไทย การแพทยDพ้ืนบ:าน การแพทยDทางเลือก 
และสมุนไพรอย 6างถ ูกต :อง เหมาะสม และปลอดภัยในระด ับช ุมชน พร :อมทั ้งบ ูรณาการความร 6วมม ือกับ 
หมอพื ้นบ:าน ปราชญDชาวบ:าน และพระภิกษุสงฆDที ่มีความรู :ในการใช:สมุนไพรเพื ่อร6วมเปÄนพลังภาคีเครือข6าย 
เพื่อขับเคลื่อนสุขภาวะในระดับชุมชนที่สามารถเปÄนต:นแบบของการนำองคDความรู:ดังกล6าวไปขยายผลและต6อยอด 
ในระดับประเทศผ6านคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตในระดับอำเภอ และเครือข6ายอื ่น ๆ ที ่เกี ่ยวข:อง และ 
ให:ความสำคัญในการจัดทำฐานข:อมูลกลางของผู:มีองคDความรู:ดังกล6าวเพื่อการบริหารจัดการภาคีเครือข6ายที่มีความ
ทันสมัยและเช่ือมโยงกันอย6างเปÄนระบบ 

4. ส 6งเสร ิมการจ ัดการมหกรรมสมุนไพรแห6งชาติ เพ ื ่อเป Äนการสร :างกระแสสังคม
ภายในประเทศ และยกระดับสู6งานระดับนานาชาติ เพื่อการสร:างโอกาสทางเศรษฐกิจและการสร:างความร6วมมือ
ทางวิชาการระหว6างประเทศ  

โครงการ/การดำเนินงาน 
1. โครงการจัดการความรู:เพ่ือเสริมสร:างความรอบรู:และลดป@จจัยเส่ียงท่ีคุกคามด:านสุขภาวะด:วย

การแพทยDแผนไทย การแพทยDทางเลือก และสมุนไพร 
2. โครงการพัฒนาชุมชนสุขภาวะดีต:นแบบด:วยการแพทยDแผนไทย การแพทยDทางเลือก และสมุนไพร 

ผ6านเครือข6ายหมอพ้ืนบ:าน ปราชญDชุมชนร6วมกับเครือข6ายท่ีเก่ียวข:อง 
3. โครงการพัฒนานวัตกรรมการดูแลผู:สูงอายุในชุมชนให:มีคุณภาพชีวิตท่ีดี ด:วยการแพทยD 

แผนไทยและการแพทยDทางเลือก 
4. โครงการมหกรรมสมุนไพรแห6งชาติ 

        5. โครงการมหกรรมการแพทยDแผนไทยและการแพทยDพ้ืนบ:านไทย 
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6.2.2 เรื่องท่ี 2 พัฒนาบริการการแพทย3แผนไทย การแพทย3ทางเลือก และสมุนไพรไทยในระบบบริการ

สุขภาพท่ีเปZนเลิศ และการรับมือกับความต8องการทางสุขภาพของประเทศ (SMART Service) 
1. วัตถุประสงค3 

1. เพื่อยกระดับขีดความสามารถในการบริการด:านการแพทยDแผนไทย การแพทยDทางเลือก
และสมุนไพร ที่มีศักยภาพในการให:บริการทางการแพทยDแบบครบวงจร มีคุณภาพมาตรฐานและความปลอดภัย 
ครอบคลุมพ้ืนท่ีท่ัวประเทศ เปÄนท่ียอมรับและเช่ือม่ันของสังคม 

2. เพื่อเพิ่มโอกาสให:กับประชาชนในการนำการแพทยDแผนไทยและสมุนไพรไทยในการลดต:นทุน
การดูแลสุขภาพของตนเอง โดยเฉพาะผู:ปçวยกลุ6มผู:สูงอายุและกลุ6มโรคไม6ติดต6อเร้ือรัง 
    3. เพ่ือให:กรมการแพทยDแผนไทยและการแพทยDทางเลือกเปÄนศูนยDความเปÄนเลิศด:าน 
การจัดบริการการแพทยDแผนไทยและการแพทยDทางเลือก และศูนยDถ6ายทอดองคDความรู:การจัดบริการการแพทยD
ด้ังเดิมท่ีเปÄนเลิศในระดับสากล 
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  2. เป&าประสงค- และตัวช้ีวัด ค7าเป&าหมาย 

เป#าประสงค* ตัวชี้วัด 

ค2าเป#าหมาย (ป8งบประมาณ) 
ผลงาน 

ที่ผ2านมา 
2566 2567 2568 2569 2570 

1.  การจัดบริการทางการแพทย1แผนไทย 
การแพทย 1ทางเล ือกและสม ุนไพรไทย 

มีค ุณภาพมาตรฐานเปDนที ่ยอมรับและ
เชื่อมั่นของสังคม  

1. รHอยละของจำนวนผูHปLวยที่มีการวินิจฉัยโรคหลอดเลือดสมอง 
อัมพฤกษ1 อัมพาตระยะกลาง (Intermediate Care) ที ่ไดHรับ

การดูแลดHวยการแพทย1แผนไทยและการแพทย1ทางเลือกเพิ่มขึ้น* 

n/a รHอยละ 5 รHอยละ 5 รHอยละ 5 รHอยละ 5 รHอยละ 5 

2. รHอยละของผูHปLวยโรคไมdติดตdอเรื้อรังเขHารับการบริการตรวจ วินิจฉัย 

รักษา และฟfgนฟูสภาพดHวยการแพทย1แผนไทยและการแพทย1
ทางเลือกที่เพิ่มขึ้น 

n/a รHอยละ 5 รHอยละ 5 รHอยละ 5 รHอยละ 5 รHอยละ 5 

3. รHอยละของผูHปLวยผูHสูงอายุ 60 ปkขึ ้นไปเขHารับบริการตรวจ 

วินิจฉัย รักษา และฟf gนฟูสภาพดHวยการแพทย1แผนไทยและ
การแพทย1ทางเลือกที่เพิ่มขึ้น 

4,485,250 

ราย 
 

รHอยละ 5 รHอยละ 5 รHอยละ 5 รHอยละ 5 รHอยละ 5 

 4. รHอยละของจำนวนผูHปLวยที่มีการวินิจฉัยระยะประคับประคอง 
(Palliative care) ดHวยการแพทย1แผนไทยและการแพทย1ทางเลือก 

ที่เพิ่มขึ้น 

2,291 ราย รHอยละ 5 รHอยละ 5 รHอยละ 5 รHอยละ 5 รHอยละ 5 

 5. รHอยละของการสั่งจdายยาปรุงสำหรับผูHปLวยเฉพาะรายเพื่อการรักษา

โรค เทียบกับจำนวนครั ้งของการจdายยาสมุนไพรในสถานบริการ
สาธารณสุขของรัฐที่เพิ่มขึ้น 

รHอยละ 0.28 

(33,421 
ครั้ง) 

รHอยละ 

0.5 

รHอยละ  

1 

รHอยละ 

1.5 

รHอยละ 

 2 

รHอยละ 

2.5 

2. ประชาชนเขHาถึงบริการการแพทย1แผนไทย

และการแพทย1ทางเล ือกและสมุนไพร 
ดHวยความสะดวก ครอบคลุมประชาชน 

ทุกกลุdมวัย เพื่อชdวยลดตHนทุนคdาใชHจdาย
ดHานสุขภาพของประเทศ 

6. รHอยละของประชาชนที่มารับบริการในระดับปฐมภูมิไดHรับการรักษา

ดHวยการแพทย1แผนไทยและการแพทย1ทางเลือก* 
 

รHอยละ  
31.92 

รHอยละ  

35 

รHอยละ  
37 

รHอยละ  
39 

รHอยละ 

41 

รHอยละ  
43 

7. รHอยละของจำนวนการสั ่งใชHยาสมุนไพรในระบบบริการ
สุขภาพเพิ่มขึ้น 

15,129,361 
ครั้ง (2564) 

รHอยละ  
2 

รHอยละ  
4 

รHอยละ 
 6 

รHอยละ 
 8 

รHอยละ 
10 
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เป#าประสงค* ตัวชี้วัด 

ค2าเป#าหมาย (ป8งบประมาณ) 
ผลงาน 

ที่ผ2านมา 
2566 2567 2568 2569 2570 

 8. จำนวนชุดส ิทธ ิประโยชน1ด Hานการแพทย1แผนไทยและ

การแพทย1ทางเลือก 

6 เรื่อง 1 เรื่อง 1 เรื่อง 1 เรื่อง 1 เรื่อง 1 เรื่อง 

 9. รHอยละของจำนวนบุคลากรวิชาชีพการแพทย1แผนไทยที่ไดHรับการ

ถdายทอดองค1ความรูHและพัฒนาศักยภาพเพื่อรองรับบริการสุขภาพ 
(Service Plan) สาขาการแพทย 1แผนไทยและการแพทย1

ผสมผสาน (On-site และ Online) 

n/a รHอยละ 
60 

รHอยละ 
60 

รHอยละ 
60 

รHอยละ 
60 

รHอยละ 
60 

3. กรมเป Dนศ ูนย 1ความเป Dน เล ิศด H าน 

การจัดบริการการแพทย1แผนไทยและ
การแพทย1ทางเลือก และศูนย1ถdายทอด
องค1ความรูHการจัดบริการการแพทย1ดั้งเดิม

ที่เปDนเลิศในระดับสากล 

11. รHอยละของความสำเร็จของการพัฒนาโรงพยาบาลการแพทย1แผน

ไทยและการแพทย1ผสมผสาน (ยศเส) ใหHเปDนโรงพยาบาลเฉพาะดHานทาง
การแพทย1แผนไทยและการแพทย1ทางเลือกของประเทศ 

- รHอยละ 
20 

รHอยละ 
40 

รHอยละ  
60 

รHอยละ 
80 

รHอยละ

100 

12. ระดับความสำเร็จของการยกระดับโรงพยาบาลการแพทย1

แผนไทยและการแพทย1ผสมผสาน (ยศเส) ไดHร ับมาตรฐาน 
Hospital accreditation (HA) 

- ขั้นที ่ 1 ขั้นที่ 1 ขั้นที่ 2 ขั้นที่ 2 ขั้นที่ 3 

 13. จำนวนศูนย1บร ิการการแพทย1แผนไทยและการแพทย1
ทางเลือก และบริการวิชาการครอบคลุมทุกภูมิภาค 

1 
(อุดรธานี) 

2 4 8 12 13 

 
* ตัวชี้วัดภายใตHแผนปฏิบัติราชการกระทรวงสาธารณสุข ประจำปkงบประมาณ พ.ศ. 2566 
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3. แนวทางการพัฒนา 

  กลยุทธ3ที่ 1 พัฒนาขีดความสามารถของการให@บริการการแพทย3แผนไทยและการแพทย3ทางเลือก 

ในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐทุกระดับเพื ่อตอบสนองปLญหาด@านสุขภาพของประเทศ บูรณาการ 

การดำเนินงานรRวมกับสหวิชาชีพ และลดความแออัดของโรงพยาบาลขนาดใหญR 

มาตรการและแนวทางปฏิบัติ 

   1. พัฒนาแนวทางและมาตรฐานการจัดบริการการแพทย;แผนไทยในโรงพยาบาล

สAงเสริมสุขภาพตำบล สถานีอนามัยเฉลิมพระเกียรติ และหนAวยบริการปฐมภูมิ (Primary Care Cluster) ให[

สามารถให[บริการด[วยการแพทย;แผนไทยเป\นลำดับแรก (TTM First) ที ่มีคุณภาพและปลอดภัยทั ้งตAอ

ผู[รับบริการและผู[ให[บริการ แนวทางโดยความปลอดภัยด[านสุขอนามัย เชAน กำหนดหลักเกณฑ;การรักษาโรค/

กลุAมอาการที่ไมAมีความยุAงยากซับซ[อนและโรคไมAติดตAอเรื้อรังที่แพทย;แผนไทยมีศักยภาพในการรักษาโดยใช[

การให[คำแนะนำด[านสุขภาพ ตรวจ วินิจฉัย รักษาและฟlmนฟูสภาพตามหลักการเวชกรรมแผนไทย การปรุงยา

แผนไทยสำหรับผู[ปnวยเฉพาะราย การใช[ตำรับยาแผนไทยที่มีกัญชาปรุงผสม ตลอดจนมีระบบการสAงตAอผู[ปnวย

และการเฝqาระวังเหตุการณ;ไมAพึงประสงค;จากการให[บริการและใช[ยาสมุนไพรอยAางเป\นระบบ เพื่อลดความ

แออัด ลดภาระการรักษาผู[ปnวยของโรงพยาบาลขนาดใหญA และเพิ่มบทบาทและความสำคัญที่มีตAอแพทย;แผน

ไทยในการดูแลสุขภาพปฐมภูมิซ่ึงกลไกสำคัญของการพัฒนาระบบบริการสุขภาพของประเทศ 

   2. พัฒนาและถAายทอดแนวเวชปฏิบัติทางการแพทย;แผนไทยและการแพทย;ผสมผสาน

ที่ได[รับการพัฒนาจากการนำองค;ความรู [การนวดไทยและหัตถการอื ่นทางการแพทย;แผนไทยที่เกี ่ยวข[อง  

ยาสมุนไพร การฝtงเข็ม การใช[กัญชาทางการแพทย; เพื่อนำไปใช[บูรณาการกับแผนพัฒนาระบบบริการสุขภาพ

สาขาอื่น ๆ ที่การแพทย;แผนไทยและการแพทย;ผสมผสานมีศักยภาพให[เกิดการบูรณาการการดูแลสุขภาพรAวมกับ

การแพทย;แผนปtจจุบัน ครอบคลุมการจัดบริการผู[ปnวยนอก ผู[ปnวยใน และการเย่ียมบ[านในชุมชน ทำให[กลุAมผู[ปnวย

ดังกลAาวมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น โดยมุAงเน[นการรักษาและฟlmนฟูสุขภาพหลังการเจ็บปnวยในผู[ปnวยติดเชื้อไวรัสโควิด-19 

โรคไมAติดตAอเรื้อรัง โรคสตรี โรคสะเก็ดเงิน โรคมะเร็ง กลุAมโรค/อาการในกลุAมผู[ปnวยระยะกลาง (Intermediate 

Care) และกลุAมโรค/ อาการในกลุAมผู[ปnวยระยะประคับประคอง (Palliative care) เป\นต[น 

   3. พัฒนาและปรับปรุงมาตรฐานโรงพยาบาลสAงเสริมและสนับสนุนการแพทย;แผนไทย

และการแพทย;ผสมผสาน (รพ.สส.พท.) ในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐทุกระดับที่สอดรับการให[บริการ

สุขภาพแบบชีวิตวิถีใหมA (New Normal) และแนวทางความปลอดภัยด[านสุขอนามัยเพื่อสร[างความมั่นใจ

ให[กับผู[มารับบริการและปqองกันความเสี่ยงจากการติดเชื้อ ตลอดจนมุAงเน[นการพัฒนาเทคโนโลยีดิจิทัลเพ่ือ

พัฒนารูปแบบการให[บริการการแพทย;แผนไทยและการแพทย;ทางเลือก (TAM Telehealh) ที่มีประสิทธิภาพ 

สามารถเพิ่มการเข[าถึงการจัดบริการ ความเชื่อมั่นในการให[บริการ และลดต[นทุนในการเข[ามาใช[บริการให[แกA

ประชาชน โดยเฉพาะผู[ปnวยผู[สูงอายุท่ีติดบ[านและติดเตียง 

    4. รAวมมือกับกรมสนับสนุนบริการสุขภาพในการพัฒนามาตรฐานกลางด[านแบบ

แปลนอาคาร สถานที่ และการตกแตAงอาคารสำหรับให[บริการการแพทย;แผนไทยและการแพทย;ทางเลือกเป\น

การเฉพาะ เพื่อเป\นแนวทางให[สถานบริการสาธารณสุขของรัฐที่มีศักยภาพนำไปใช[ในการกAอสร[างให[เป\นไป
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อยAางมีประสิทธิภาพทั้งตAอการให[บริการและปลอดภัยตAอผู[ให[บริการและผู[รับบริการ โดยคำนึงถึงการออกแบบ

เพ่ือคนท้ังมวล (Universal Design) 

แผนงาน/โครงการสำคัญ 

   1. โครงการพัฒนารูปแบบบริการเพื่อเพิ่มศักยภาพการจัดบริการทางการแพทย; 

แผนไทยและการแพทย;ทางเลือก ในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐ 

   2. โครงการพัฒนาแนวทางการให[บริการกัญชา กัญชง กระทAอม ทางการแพทย;แผนไทย

เพ่ือเป\นสAวนหน่ึงในการดูแลสุขภาพผู[ปnวยโรคไมAติดตAอเร้ือรัง ผู[ปnวยระยะกลาง และผู[ปnวยระยะประคับประคอง 

  กลยุทธ3ที่ 2 เสริมสร@างและบูรณาการองค3ความรู@ ด@านการแพทย3แผนไทย การแพทย3ทางเลือก และ

สมุนไพร ท่ีมีศักยภาพในการดูแลสุขภาพของประชาชนให@กับสหวิชาชีพเพ่ือให@เกิดความม่ันใจและความเช่ือม่ัน 

มาตรการและแนวทางปฏิบัติ 

   1. เรAงรัดการจัดทำมาตรฐานวัตถุดิบสมุนไพร มาตรฐานตำรับยาสมุนไพร มาตรฐาน

กระบวนการผลิตตำรับยาสมุนไพรในแตAละตำรับ ซึ่งรวมถึงตำรับยาแผนไทยที่มีกัญชาปรุงผสม เพื่อรองรับ

อุตสาหกรรมการผลิตยาสมุนไพรให[สามารถผลิตตำรับยาแผนไทยและสมุนไพรที่มีคุณภาพมาตรฐาน สามารถ

สร[างความเช่ือม่ันในการนำยาแผนไทยและสมุนไพรมาใช[ในการดูแลสุขภาพของประชาชน 

    2. สนับสนุนและพัฒนากลไกให[โรงพยาบาลสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

ที่เป\นโรงงานผลิตยาสมุนไพรที่ได[รับมาตรฐาน WHO-GMP ให[สามารถรักษาคุณภาพมาตรฐานการผลิตยาสมุนไพร

ให[เป\นไปอยAางมีประสิทธิภาพ ปลอดภัย และสามารถผลิตยาสมุนไพรท่ีจำเป\นในระบบบริการสาธารณสุขของรัฐ ซ่ึง

หมายรวมถึงตำรับยาแผนไทยที่มีกัญชาปรุงผสม รองรับสถานบริการสาธารณสุขของรัฐในแตAละเขตสุขภาพได[อยAาง

เพียงพอ โดยการดำเนินงานดังกลAาวจะต[องไมAกระทบกับกลไกการตลาดผลิตภัณฑ;สมุนไพรของภาคเอกชน 

   3. สAงเสริม พัฒนา และเผยแพรAองค;ความรู[ทางวิชาการและงานวิจัยที่แสดงให[เห็น

ถึงแนวทางการใช[ ประสิทธิผล และความปลอดภัยจากการใช[ยาแผนไทยและสมุนไพรในบัญชียาหลักแหAงชาติ

เพื่อสร[างความรู[และความเข[าใจให[กับแพทย;แผนไทยและสหวิชาชีพที่เกี่ยวข[องให[เป\นที่รู[จักและเชื่อมั่นในการ

นำไปใช[ในการให[บริการสุขภาพแกAประชาชนในกลุAมโรค/อาการที่เป\นโรคที่พบบAอยและเป\นปtญหาสำคัญของ

ระบบบริการสุขภาพ 

    4. พัฒนาแนวทางและมาตรฐานการปรุงยาแผนไทยและตำรับยาแผนไทยที่มีกัญชาปรุงผสม

ในผู[ปnวยเฉพาะรายในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐทุกระดับท่ีมีแพทย;แผนไทยปฏิบัติหน[าท่ีอยูA ท้ังในด[านอาคารและ

สถานที่การจัดเก็บวัตถุดิบ การเก็บรักษาวัตถุดิบ กระบวนการปรุงยาแผนไทย และบรรจุภัณฑ;ที่มีความสะอาด 

คุณภาพ มาตรฐาน และปลอดภัย 

   5. พัฒนาองค;ความรู[และวิชาการของยาสมุนไพรในบัญชียาหลักแหAงชาติด[านสมุนไพรที่มี

ศักยภาพสูง มีประสิทธิผลและความปลอดภัยตAอการรักษา ราคาถูก และเหมาะสมให[มีความเข[มแข็งเพื่อนำไปใช[

ผลักดันและกำหนดนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข ให[สามารถนำยาสมุนไพรดังกลAาวไปใช[ทดแทนยาแผนปtจจุบัน 

เชAน ยาขม้ินชัน (รักษาอาการท[องอืด ท[องเฟqอ) ยาเพชรสังฆาต (รักษาโรคริดสีดวงทวาร) เป\นต[น หรือนำไปใช[สนับสนุน

ให[เกิดการสAงเสริมการใช[ยาอยAางสมเหตุผล (Rational Drug Use) เพื่อมุAงเน[นการลดการใช[ยาปฏิชีวนะ (Antibiotic) 

เชAน ยาฟqาทะลายโจร (รักษาอาการไข[ ไอ เจ็บคอ) ยาเหลืองปëดสมุทร (รักษาอาการท[องเสีย) เป\นต[น 
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แผนงาน/โครงการ สำคัญ 

   1. โครงการพัฒนามาตรฐานการผลิตยาสมุนไพร และการเสริมสร[างการยอมรับและ

ความเช่ือม่ันของยาสมุนไพร 

กลยุทธ3ที่ 3 พัฒนาขีดความสามารถด@านการบริการการแพทย3แผนไทย การแพทย3ทางเลือก 

และสมุนไพรท้ังระบบ มุRงสูRอุตสาหกรรมบริการทางการแพทย3ท่ีมีความเปXนเลิศ (Center of TAM Excellence) 

มาตรการและแนวทางปฏิบัติ 

1. สAงเสริม สนับสนุน และพัฒนาศักยภาพของโรงพยาบาลการแพทย;แผนไทยและ

การแพทย;ผสมผสาน (ยศเส) ให[มีระบบการจัดบริการที่ได[รับการรับรองคุณภาพมาตรฐานจากหนAวยงาน

ภายนอก เชAน ผAานการรับรองคุณภาพสถานพยาบาล (Hospital Accreditation : HA) พร[อมทั้งพัฒนาขีด

ความสามารถให[เป\นศูนย;กลางการให[บริการ วิชาการ องค;ความรู[ การฝìกอบรม และการถAายทอดเทคโนโลยี

ด[านการแพทย;แผนไทยและการแพทย;ทางเลือก โดยเฉพาะองค;ความรู[ด[านกัญชาทางการแพทย;แผนไทยและ

การแพทย;ทางเลือก และองค;ความรู[ด[านการรักษาและฟlmนฟูสภาพผู[ปnวยที่ติดเชื้อไวรัสโควิด-19 ตลอดจน

สามารถผลิตงานวิจัยที่เกิดขึ้นจากการพัฒนาบริการการแพทย;แผนไทยและการแพทย;ทางเลือกที่ตอบสนอง

ปtญหาสุขภาพในระดับประเทศและระดับโลกอยAางมีคุณภาพและเป\นที่ยอมรับแกAสหวิชาชีพ สามารถนำไปใช[

อ[างอิงในการพัฒนาแผนพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) สาขาการแพทย;แผนไทยและการแพทย;

ผสมผสานของประเทศ และได[รับการยอมรับโดยมีงานวิจัยท่ีได[รับการตีพิมพ;ในระดับนานาชาติ 

2. ศึกษาความเป\นไปได[และความคุ[มคAา และนำผลการศึกษาดังกลAาวนำไปใช[ในการ

ตAอยอดเพื่อจัดตั้งศูนย;บริการการแพทย;แผนไทยและการแพทย;ทางเลือกและบริการวิชาการกรมการแพทย;

แผนไทยและการแพทย;ทางเลือกให[ครอบคลุมทั ้ง 4 ภาค ที ่สามารถให[บริการการแพทย;แผนไทยและ

การแพทย;ทางเลือกและบริการวิชาการ ดังน้ี 

 2.1 พัฒนาบริการและวิชาการการแพทย;แผนไทยและการแพทย;ทางเลือก

ในสAวนภูมิภาครAวมกับสถานบริการสาธารณสุขของรัฐทั้งในสังกัดของสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข กรม

วิชาการ และภาคีเครือขAายที่เกี่ยวข[องในเขตสุขภาพให[มีสมรรถนะในการจัดบริการการแพทย;แผนไทยและ

การแพทย;ทางเลือกท่ีมีสมรรถนะสูง เพื่อให[สหวิชาชีพและประชาชนผู[รับบริการสามารถเข[าถึง เชื่อมั่น และให[

การยอมรับอยAางกว[างขวาง และเป\นศูนย;ให[คำปรึกษาผู[ปnวย ศูนย;สAงตAอและรับเข[าในการรักษาผู[ปnวยที่มี

คุณภาพสูง (TAM Service Center & Referral Center) 

    2.2 พัฒนาและตAอยอดงานวิจัยและนวัตกรรมทางการแพทย;แผนไทยและ

การแพทย;ทางเลือกที่มีคุณภาพสูง ตอบสนองปtญหาสุขภาพของประชาชนและบริบทของพื้นที่ในแตAละเขต

สุขภาพ และสามารถนำไปใช[ตAอยอดผลการศึกษาวิจัยดังกลAาวเพื่อสร[างความมั่นใจในการรักษาให[กับสห

วิชาชีพอยAางแพรAหลาย สามารถใช[อ[างอิงและได[รับการยอมรับโดยมีงานวิจัยได[รับการตีพิมพ;ในระดับ

นานาชาติ (TAM Research Center) 

    2.3 พัฒนาให[เป\นศูนย;ถAายทอดองค;ความรู[ด[านวิทยาการการรักษา รวมถึง

พัฒนาให[เป\นแหลAงฝìกประสบการณ;วิชาชีพและแหลAงเพิ่มพูนทักษะ ทางการแพทย;แผนไทยและการแพทย;
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ทางเลือกในเขตสุขภาพที่รองรับบุคลากรทางการแพทย;แผนไทยและการแพทย;ทางเลือก รวมถึงสหวิชาชีพท่ี

เก่ียวข[องในเขตสุขภาพให[มีสมรรถนะสูง (TAM Academic & Training Center) 

แผนงาน/โครงการสำคัญ 

   1. โครงการพัฒนาโรงพยาบาลการแพทย;แผนไทยและการแพทย;ผสมผสาน (ยศเส) 

สูAความเป\นเลิศ เพ่ือเป\นต[นแบบท่ีดีและสร[างการยอมรับ 

    2. โครงการศึกษาความเป\นไปได[และความคุ[มคAาในการจัดต้ังศูนย;บริการการแพทย;แผนไทย

และการแพทย;ทางเลือกและบริการวิชาการในสAวนภูมิภาค กรมการแพทย;แผนไทยและการแพทย;ทางเลือก 

   3. โครงการจัดต้ังและพัฒนารูปแบบการให[บริการของศูนย;บริการการแพทย;แผนไทย

และการแพทย;ทางเลือกและบริการวิชาการในสAวนภูมิภาค กรมการแพทย;แผนไทยและการแพทย;ทางเลือก 

    4. โครงการยกระดับโรงพยาบาลการแพทย;แผนไทยและการแพทย;ผสมผสานสูA

ความเป\นเลิศ (งบลงทุนส่ิงกAอสร[าง) 

  กลยุทธ3ที่ 4 ยกระดับบุคลากรด@านการแพทย3แผนไทย การแพทย3ทางเลือก และการแพทย3พื้นบ@าน 

ท้ังในระบบบริการสาธารณสุขภาครัฐและภาคเอกชนท่ีมีสมรรถนะสูง รองรับปLญหาสุขภาพในระดับประเทศ 

มาตรการและแนวทางปฏิบัติ 

   1. เรAงรัดจัดทำมาตรฐานองค;ความรู[ หลักสูตร และตำราแพทย;แผนไทยและสมุนไพรไทย 

(TTM Standard Textbook) ที่ทันสมัยกับปtญหาสุขภาพของประเทศ เพื่อเป\นหลักประกันทางความรู[ให[กับบุคลากร

ทางการแพทย;แผนไทยได[ใช[ในการจัดการเรียนการสอนในหลักสูตรวิชาชีพการแพทย;แผนไทย การให[บริการใน 

สถานบริการสุขภาพทุกระดับทั้งภาครัฐและเอกชน การพัฒนาแหลAงฝìกประสบการณ;วิชาชีพและแหลAงเพิ่มพูน

ทักษะแพทย;แผนไทยและสหวิชาชีพท่ีเก่ียวข[อง เพ่ือรองรับการพัฒนาขีดความสามารถบุคลากรด[านการแพทย;

แผนไทยในระบบบริการสุขภาพให[มีขีดสมรรถนะสูง 

   2. รAวมมือและสนับสนุนการดำเนินงานรAวมกับสภาการแพทย;แผนไทยและองค;กร

วิชาชีพอื่นที่เกี่ยวข[องในการพัฒนาผู[ประกอบวิชาชีพด[านการแพทย;แผนไทยและการแพทย;ทางเลือกในระบบ

สุขภาพให[มีสมรรถนะสูงและเพียงพอตAอความต[องการด[านสุขภาพของประชาชนทั้งในภาครัฐและเอกชนท่ี

ครอบคลุมอุตสาหกรรมการแพทย;ครบวงจร อุตสาหกรรมผลิตภัณฑ;สมุนไพร และอุตสาหกรรมการทAองเที่ยว 

ผAานการพัฒนาแผนพัฒนากำลังด[านการแพทย;แผนไทยและการแพทย;ทางเลือกภายใต[กระบวนการมีสAวนรAวม

ในทุกภาคสAวนเพื่อให[การแพทย;แผนไทยและการแพทย;ทางเลือกสามารถเป\นสAวนหนึ่งในการบูรณาการระบบ

บริการสุขภาพของประเทศอยAางมีคุณภาพ เพียงพอ และเกิดกำลังใจในการพัฒนาระบบบริการสุขภาพของ

ประเทศ  

   3. ผสานความรAวมมือกับเครือขAายมหาวิทยาลัยที ่เปëดการเรียนการสอนด[าน

วิทยาศาสตร;สุขภาพและองค;กรวิชาชีพด[านการแพทย;แผนปtจจุบันทุกแขนงในการนำองค;ความรู[ทางการแพทย;

แผนไทยและการแพทย;ทางเลือกในการจัดทำหลักสูตรการแพทย;แผนไทย การแพทย;ทางเลือกและสมุนไพรท่ี

ทันสมัยเพื่อบูรณาการการเรียนการสอนในระดับมหาวิทยาลัยและการพัฒนาองค;ความรู[สำหรับผู[ปฏิบัติใน

ระบบบริการสาธารณสุข ตลอดจนให[บุคลากรวิชาชีพด[านการแพทย;แผนปtจจุบันในแขนงอื่น ๆ เป\นนักวิจัยท่ีมี

สAวนรAวมในการพัฒนางานวิจัยทางการแพทย;แผนไทยและการแพทย;ทางเลือก เพื่อสร[างความรAวมมือและ
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ความเชื่อมั่นในการบูรณาการการแพทย;แผนไทยและการแพทย;ทางเลือกรAวมกับการแพทย;แผนปtจจุบันใน

ระบบบริการสุขภาพอยAางไร[รอยตAอ สามารถตอบสนองความต[องการด[านสุขภาพของประชาชน 

   4. พัฒนาเครือขAายนักวิจัยด[านการแพทย;แผนไทยและการแพทย;ทางเลือกในระบบ

บริการสุขภาพทุกระดับให[มีสมรรถนะในการพัฒนาองค;ความรู[และงานวิจัยทางการแพทย;แผนไทยและ

การแพทย;ทางเลือก เพื่อให[สามารถพัฒนางานวิจัยที่มีคุณภาพและมาตรฐานตามหลักระเบียบวิธีวิจัย และ

สามารถตAอยอดและนำไปใช[ประโยชน;ในการพัฒนาแผนพัฒนาบริการสุขภาพ (Service Plan) สาขา

การแพทย;แผนไทยและการแพทย;ผสมผสาน 

แผนงาน/โครงการสำคัญ 

   1. โครงการสนับสนุนระบบการศึกษาและเสริมสร[างศักยภาพบุคลากรด[าน

การแพทย;แผนไทยและการแพทย;ทางเลือกให[มีสมรรถนะสูง รองรับระบบบริการสุขภาพของประเทศท้ัง

ภาครัฐและเอกชนรAวมกับภาคีเครือขAาย 

  กลยุทธ3ท่ี 5 พัฒนากลไกการจัดบริการสุขภาพด@านการแพทย3แผนไทยและการแพทย3ทางเลือก

เพ่ือสนับสนุนให@เกิดการเข@าถึงบริการสุขภาพของประชาชนอยRางท่ัวถึงทุกสิทธิหลักประกันสุขภาพ 

มาตรการและแนวทางปฏิบัติ 

   1. พัฒนาองค;ความรู[และวิชาการที่ผAานการพัฒนางานวิจัย ด[านการบริการด[าน

การแพทย;แผนไทยและการแพทย;ทางเลือกที่มีความเข[มแข็งเพื่อเสนอหัตถการทางการแพทย;แผนไทยและ

การแพทย;ทางเลือกท่ีมีประสิทธิผลและความปลอดภัยเข[าสูAชุดสิทธิประโยชน;ในหลักประกันสุขภาพแหAงชาติ  

   2. พัฒนาองค;ความรู[และวิชาการที่ผAานการพัฒนางานวิจัย ด[านยาแผนไทยและ

สมุนไพรที่มีความเข[มแข็งเพื่อเสนอตำรับยาแผนไทยและสมุนไพรที่มีประสิทธิผลและความปลอดภัยเข[าสูA

รายการยาสมุนไพรในบัญชียาหลักแหAงชาติ 

แผนงาน/โครงการสำคัญ 

   1. โครงการพัฒนาวิชาการและองค;ความรู[ด[านการแพทย;แผนไทยและการแพทย;

ทางเลือกเพื่อผลักดันรูปแบบบริการสุขภาพและยาสมุนไพรที่มีประสิทธิผลและความปลอดภัยให[สามารถเข[าสูA

ชุดสิทธิประโยชน;ในระบบหลักประกันสุขภาพแหAงชาติและบัญชียาหลักแหAงชาติด[านสมุนไพร 

  กลยุทธ3ที่ 6 พัฒนาระบบข@อมูลสารสนเทศด@านการจัดบริการการแพทย3แผนไทยและ

การแพทย3ทางเลือกที่มีคุณภาพให@สามารถนำข@อมูลไปใช@ในการปรับปรุงแผนพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 

(Service Plan) 

มาตรการและแนวทางปฏิบัติ 

   1. ทบทวนและปรับปรุงบัญชีรหัสกลุAมโรค อาการ และหัตถการด[านการแพทย;แผนไทย 

(ICD-10-TM) เพื่อจำแนกความละเอียดของกลุAมอาการสำหรับการวินิจฉัยโรคที่มีความชัดเจนตามหลักการ

แพทย;แผนไทยให[มากขึ้น สามารถนำไปจัดทำเวชสถิติการให[บริการสุขภาพและหัตถการทางการแพทย;แผน

ไทยและการแพทย;ทางเลือกเพื่อให[เกิดการนำไปใช[ประโยชน;ในการพัฒนาแผนพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 

(Service Plan) สาขาการแพทย;แผนไทยและการแพทย;ผสมผสาน 
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    2. ตAอยอดและพัฒนาระบบรายงานการให[บริการการแพทย;แผนไทยและการแพทย;ทางเลือก 

(Health Data Center-Thai Traditional Medicine: HDC-TTM) ที่สามารถตอบสนองและสามารถนำไปใช[

การติดตามและประเมินผลการดำเนินงานการแพทย;แผนไทยและการแพทย;ทางเลือกในสAวนภูมิภาค รวมถึง

นำไปใช[ในการพัฒนารูปแบบบริการสุขภาพและการผลักดันยาสมุนไพรในระบบบริการสุขภาพ ที่ตอบสนองตAอปtญหา

สุขภาพของประชาชนภายใต[แผนพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) สาขาการแพทย;แผนไทยและ

การแพทย;ผสมผสานให[เป\นไปอยAางมีประสิทธิภาพ  

   3. พัฒนาศักยภาพและเครือขAายบุคลากรแพทย;แผนไทยและบุคลากรในสAวน

ภูมิภาคที่เกี่ยวข[องในการให[รหัสกลุAมโรค อาการ และหัตถการด[านการแพทย;แผนไทยและการแพทย;ทางเลือก 

ตลอดจนการสAงออกข[อมูล 43 แฟqมของหนAวยบริการเพื่อสAงไปยังฐานข[อมูล Health Data Center ของ

กระทรวงสาธารณสุขอยAางถูกต[องและทันเวลา 

แผนงาน/โครงการสำคัญ 

   1. โครงการพัฒนาระบบข[อมูลและประมวลผลสารสนเทศการให[บริการการแพทย;แผนไทย

และการแพทย;ทางเลือกท่ีมีคุณภาพ 

   กลยุทธ3ที่ 7 พัฒนากลไกสนับสนุนและบริหารจัดการการขับเคลื่อนแผนพัฒนาระบบบริการ

สุขภาพ (Service plan) ให@สามารถบูรณาการกับเครือขRายให@เปXนไปอยRางมีประสิทธิภาพ 

มาตรการและแนวทางปฏิบัติ 

   1. สAงเสริมการแลกเปลี่ยนเรียนรู[ในบุคลากรและวิชาชีพที่เกี่ยวข[องกับการแพทย;แผนไทย

และการแพทย;ทางเลือก (Knowledge Sharing) ที่ตอบสนองปtญหาสุขภาพในยุคปtจจุบัน ได[แกA การพัฒนา

รูปแบบบริการและการให[บริการสุขภาพ การพัฒนาคุณภาพมาตรฐานการให[บริการ การพัฒนางานวิจัยและ

นวัตกรรมที่เกี่ยวข[อง และองค;ความรู[ทางการแพทย;พื้นบ[านไทย เพื่อนำผลการถอดบทเรียนไปใช[ในการพัฒนา

แผนพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) สาขาการแพทย;แผนไทยและการแพทย;ผสมผสาน และสร[าง

ความรู[ความเข[าใจและการยอมรับจากบุคลากรทางการแพทย;และสหวิชาชีพท่ีมีตAอการแพทย;แผนไทย การแพทย;

ทางเลือก และสมุนไพร ซึ่งจะเป\นผลดีตAอการบูรณาการการแพทย;แผนไทยและการแพทย;ทางเลือกในระบบ

บริการสุขภาพได[อยAางไร[รอยตAอ 

   2) สนับสนุนและพัฒนากลไกของผู[ทำหน[าที่ขับเคลื่อนงานด[านการแพทย;แผนไทย 

และการแพทย;ทางเลือกระดับเขตสุขภาพ (Chief Thai Traditional and alternative Medicine Officer : CTMO) 

ระดับเขตสุขภาพ และหัวหน[ากลุAมงานการแพทย;แผนไทยและการแพทย;ทางเลือก สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด เพ่ือ

ถAายทอดการขับเคลื่อนแผนพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service plan) สาขาการแพทย;แผนไทยและการแพทย;

ผสมผสานในระดับประเทศลงไปสูAเขตสุขภาพ จังหวัด อำเภอ และหนAวยบริการสาธารณสุขทุกระดับเพื่อให[

การแพทย;แผนไทยและการแพทย;ทางเลือกสามารถบูรณาการการดำเนินงานในระดับพื้นที่รAวมกับการแพทย;แผน

ปtจจุบัน 
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แผนงาน/โครงการสำคัญ 

    1) โครงการแลกเปล่ียนเรียนรู[งานวิจัยและนวัตกรรมสุขภาพจากการจัดบริการ

การแพทย;แผนไทยและการแพทย;ทางเลือกท่ีตอบสนองปtญหาสุขภาพของประชาชนยุคปtจจุบัน 

    2) โครงการพัฒนากลไกสนับสนุนงานการแพทย;แผนไทยและการแพทย;ทางเลือกใน

สAวนภูมิภาคอยAางมีสAวนรAวมและมีประสิทธิภาพ 

 

6.2.3 เรื ่องท่ี 3 สRงเสริมและสนับสนุนการพัฒนาการแพทย3แผนไทย นวดไทย สมุนไพรไทย 

การแพทย3ทางเลือก เพื่อสนับสนุนการพัฒนาเศรษฐกิจ สร@างงาน สร@างอาชีพ เสริมสร@างเศรษฐกิจชุมชน 

และคุณภาพชีวิตประชาชน (SMART Wisdom) 

1. วัตถุประสงค3 

    1. เพื่อตAอยอดภูมิปtญญาการแพทย;แผนไทย การแพทย;พื้นบ[าน การแพทย;ทางเลือก 

และสมุนไพรจากฐานความหลากหลายทางชีวภาพและวัฒนธรรมให[เกิดผลิตภัณฑ;และบริการที่เชื ่อมโยง

เศรษฐกิจแหAงความเป\นอยูAที่ดี และการทAองเที่ยวเชิงสุขภาพที่มีคุณคAาและมูลคAาเพิ่มทางเศรษฐกิจ เสริมนำ 

การเติบโตทางเศรษฐกิจภายหลังการแพรAระบาดของเชื้อไวรัสโควิด-19 (Post COVID-19) และผลิตภัณฑ;

สำหรับผู[สูงอายุท่ีได[รับการยอมรับในระดับนานาชาติ 

    2. เพื่อยกระดับการแพทย;แผนไทย การแพทย;ทางเลือก ให[ได[รับการพัฒนายกระดับเป\น

บริการมูลคAาสูง (High Value Service) เช่ือมโยงเศรษฐกิจแหAงความเป\นอยูAท่ีดีและการทAองเท่ียวเชิงสุขภาพ 

     3. เพื่อพัฒนาองค;ความรู[จากภูมิปtญญาการแพทย;แผนไทย การแพทย;ทางเลือก และ

สมุนไพรให[สามารถนำไปใช[ในการสAงเสริมศักยภาพของผู [ประกอบการและเครือขAายชุมชนได[รับประโยชน; 

ทางเศรษฐกิจ 
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 2. เป&าประสงค- และตัวช้ีวัด ค7าเป&าหมาย 

เป#าประสงค* ตัวชี้วัด 
ค3าเป#าหมาย (ป8งบประมาณ) 

ผลงาน 
ที่ผ3านมา 

2566 2567 2568 2569 2570 

1. สมุนไพรไทยได.รับการพัฒนาและต8อยอดให.เป>นผลิตภัณฑD

ที่หลากหลายที่รองรับความต.องการของผู.บริโภค โดยเฉพาะ

การส8งเสริมสุขภาพหลังการแพร8ระบาดของเชื ้อไวรัสโควิด-19 

และผลิตภัณฑDสำหรับผู.สูงอายุที่ได.รับการยอมรับในระดับ

นานาชาติ 

1. ร.อยละของมูลค8าตลาดสมุนไพรกลุ8ม Herbal Champions ใน
ประเทศเพิ่มขึ้น 

- ร.อยละ  

2 

ร.อยละ 

4 

ร.อยละ 

6 

ร.อยละ

8 

ร.อยละ

10 

2. ร.อยละของจำนวนผลิตภัณฑDสมุนไพรที ่ผ 8านการรับรอง

คุณภาพเพิ่มขึ้นจากปjที่ผ8านมา 

- ร.อยละ 

 1 

ร.อยละ 

2 

ร.อยละ 

3 

ร.อยละ 

4 

ร.อยละ 

5 

3. ร.อยละของมูลค8าการส8งออกสมุนไพรเพิ่มขึ้น - ร.อยละ 

0.5 

ร.อยละ 

1 

ร.อยละ 

1 

ร.อยละ 

1 

ร.อยละ 

1 

2. การแพทยDแผนไทย การแพทยDทางเลือก ได.รับการพัฒนา

ยกระดับเป>นบริการมูลค8าสูง (High Value Service เชื่อมโยง

เศรษฐกิจแห8งความเป>นอยู8ที่ดีและการท8องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

4. ร.อยละของร.านอาหารที ่ผ8านมาตรฐาน Clean Food Good 
Taste และเมนูชูสุขภาพ ได.รับการพัฒนาและให.ผ8านเกณฑD Food 

for Health จากสมุนไพรไทยเพิ่มขึ้น 

- ร.อยละ 

10 

ร.อยละ 

20 

ร.อยละ 

50 

ร.อยละ 

80 

ร.อยละ 

90 

5. ร .อยละของศ ูนย D เวลเนส (Wellness Center) และแหล8 ง

ท8องเที ่ยวเชิงสุขภาพที ่ได.รับการยกระดับแบบมีส8วนร8วมและ

สร.างสรรคDด.านภูมิป~ญญาการแพทยDแผนไทย การแพทยDทางเลือก 

และสมุนไพรให.มีคุณค8าและมูลค8าสูงเพิ่มขึ้น*  

30 แห8ง ร.อยละ

20 

ร.อยละ 

40 

ร.อยละ 

60 

ร.อยละ 

80 

ร.อยละ 

100 

 6. จำนวนภูมิป~ญญานวดไทย อัตลักษณDไทย ได.รับการถ8ายทอด

เพื่อส8งเสริมการท8องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

- 2 เรื่อง 2 เรื่อง 2 เรื่อง 2 เรื่อง 2 เรื่อง 

3. ผู .ประกอบการและเครือข8ายชุมชนได.รับประโยชนDทาง

เศรษฐกิจจากภูมิป~ญญาการแพทยDแผนไทย การแพทยDทางเลือก 

และสมุนไพร 

7. ร.อยละของผู .ประกอบการสมุนไพรรายใหม8ที ่ใช.สิทธิ ์ส8งเสริม

ผู.ประกอบการเพิ่มขึ้น 

n/a ร.อยละ 

50 

ร.อยละ 

50 

ร.อยละ 

50 

ร.อยละ 

50 

ร.อยละ 

50 
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เป#าประสงค* ตัวชี้วัด 
ค3าเป#าหมาย (ป8งบประมาณ) 

ผลงาน 
ที่ผ3านมา 

2566 2567 2568 2569 2570 

 8. ร.อยละของมูลค8าจากการบริการและผลิตภัณฑDสมุนไพรในเมือง

สมุนไพรเพิ่มขึ้น 

n/a ร.อยละ 

1 

ร.อยละ 

2 

ร.อยละ 

3 

ร.อยละ 

4 

ร.อยละ  

5 

 9. จำนวนชุมชนต.นแบบที่นำภูมิป~ญญาการแพทยDแผนไทยและ

การแพทยDพื ้นบ.าน และสมุนไพรมาสร.างคุณค8า มูลค8าทาง

เศรษฐกิจแก8ชุมชน 

n/a 12 

แห8ง 

76 

แห8ง 

432 

แห8ง 

2,592  

แห8ง 

10,000

แห8ง 

 
* ตัวชี้วัดภายใต.แผนปฏิบัติราชการกระทรวงสาธารณสุข ประจำปjงบประมาณ พ.ศ. 2566 
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3. แนวทางการพัฒนา 
   กลยุทธ3ท่ี 1 พัฒนาระบบนิเวศท่ีเอ้ือต@อการดำเนินธุรกิจของผูGประกอบการผลิตภัณฑ3สมุนไพร
เพ่ือสรGางโอกาสและรายไดGใหGกับประเทศ 
  มาตรการและแนวปฏิบัติ 
   1. บูรณาการร5วมมือกับหน5วยงานทั ้งภาครัฐ ภาคเอกชน และเครือข5ายสถาบันการศึกษา 
ที่เกี่ยวขJองกับการขับเคลื่อนผลิตภัณฑMสมุนไพรในเชิงสรJางสรรคMในระดับประเทศและในส5วนภูมิภาค เพื่อพัฒนา
ศูนยMส5งเสริมผูJประกอบการสมุนไพรใหJมีช5องทางและรูปแบบการส5งเสริมผูJประกอบการที่สะดวกและสอดรับ 
กับชีวิตวิถีใหม5 (New Normal) ผ5านระบบดิจิทัลแพลตฟอรMมเพื ่อบริการผู JประกอบการผลิตภัณฑMสมุนไพร 
ผ5านระบบออนไลนMใหJมากท่ีสุด เพ่ือสนับสนุนการประกอบกิจการตามความพรJอมและความตJองการของผูJประกอบการ
โดยไม5เสียค5าใชJจ5าย โดยกรมเปaนเจJาภาพในการส5งเสริมผูJประกอบการผลิตภัณฑMสมุนไพร ดังน้ี 
    1.1 ส5งเสริมและพัฒนาผลิตภัณฑMสมุนไพรหรือใหJความช5วยเหลือในการศึกษาวิจัยเพ่ือ
พัฒนาเทคโนโลยีในดJานต5าง ๆ ทั้งในดJานการส5งเสริมการปลูก การเพาะเลี้ยง การส5งเสริมคุณภาพการผลิต การเขJาถึง
การตรวจสอบมาตรฐานทางหJองปฏิบัติการ การจัดการ และการตลาดท่ีครอบคลุมท้ังรูปแบบ on-site และ online 
    1.2 ส5งเสริมการรวมตัวหรือความร5วมมือกันระหว5างผู Jประกอบการกับภาคธุรกิจหรือ
อุตสาหกรรมอื่น ๆ โดยเฉพาะอุตสาหกรรมบริการทางการแพทยMและอุตสาหกรรมการท5องเที่ยว ผ5านการจับคู5ทาง
การตลาด (Business Matching)  
   1.3 พัฒนาช5องทางใหJคำปรึกษาในการปฏิบัติตามหลักเกณฑM มาตรฐาน หรือการเตรียมเอกสาร
ทางวิชาการเกี่ยวกับการผลิตหรือการขายผลิตภัณฑMสมุนไพร การขอรับการประเมินรับรองมาตรฐาน การขอขึ้นทะเบียน
ตำรับ การแจJงรายละเอียด หรือการจดแจJงผลิตภัณฑMสมุนไพรที่จะผลิต เพื่อลดความผิดพลาดแระระยะเวลาในการขอรับการ
อนุญาตต5าง ๆ  รวมถึงการส5งเสริมใหJผูJประกอบการผลิตภัณฑMสมุนไพรใหJสามารถเขJาถึงการย่ืนทรัพยMสินทางปtญญา 
   1.4 จัดอบรมพัฒนาศักยภาพในการประกอบการที่มุ 5งเนJนการสรJางความคิดเชิงธุรกิจดJาน
ผลิตภัณฑMสมุนไพรใหม5 ๆ ครอบคลุมกลุ5มเปvาหมายและตลาดที่เหมาะสมและสอดรับกับกระแสการเปลี่ยนแปลงดJาน
สุขภาพอย5างรวดเร็ว ไดJแก5 วิสาหกิจชุมชน วิสาหกิจขนาดกลางและขนาดย5อม และโรงงานอุตสาหกรรมท่ีครอบคลุมถึงกลุ5ม
ธุรกิจรับจJางผลิตสินคJาใหJกับบริษัทท่ีจะไปขายในแบรนดMตัวเอง (Original Equipment Manufacturer : OEM)  ใหJสามารถ
พัฒนาใหJเปaนกลุ5มธุรกิจรับจJางออกแบบและผลิตสินคJา (Original Design Manufacturer :  ODM) หรือเปaนกลุ5มธุรกิจ
รูปแบบและตราสินคJาของตนเอง (Original Brand Manufacturer : OBM) และแนวทางในการประกอบธุรกิจเพื ่อใหJ
สามารถปฏิบัติตามมาตรฐานที่กฎหมายกำหนด ภายใตJหลักสูตรที ่ผ5านการพัฒนาใหJสอดรับกับความตJองการของ
ผูJประกอบการและสภาพการณMทางธุรกิจในยุคปtจจุบัน  
   1.5 มีระบบเพื่อเขJาถึงขJอมูลประกอบการตัดสินใจดำเนินธุรกิจผลิตภัณฑMสมุนไพรผ5าน
เผยแพร5เอกสารคำแนะนำ คู5มือ หนังสือวิชาการ หรือเอกสารอื่นใดที่หน5วยงานทั้งภาครัฐและเอกชนที่เกี่ยวขJอง
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จัดทำขึ ้นเพื ่อเผยแพร5องคMความรู JและพัฒนาศักยภาพผูJประกอบการทั้งในรูปแบบออนไลนMและสื ่อสิ ่งพิมพM 
นอกจากนี้กรมการแพทยMแผนไทยและการแพทยMทางเลือกจะตJองดำเนินการพัฒนาองคMความรูJและวิชาการดJาน
การแพทยMแผนไทย การแพทยMทางเลือก และสมุนไพรที่สามารถต5อยอดเพื่อตอบสนองการสรJางคุณค5าและ
มูลค5าเพิ่มที่มีความหลากหลายและครอบคลุมของสินคJาและบริการที่เชื่อมโยงอุตสาหกรรมผลิตภัณฑMสมุนไพร 
อุตสาหกรรมการแพทยMครบวงจร และอุตสาหกรรมการท5องเที่ยว เพื่อเปaนแนวคิดในการต5อยอดองคMความรูJ
ดังกล5าวสรJางอัตลักษณMใหJเกิดผลิตภัณฑMและบริการท่ีเก่ียวขJองในรูปแบบใหม5 ๆ 
   1.6 ร5วมมือกับสถาบันการเงินเพื่อใหJผูJประกอบการผลิตภัณฑMสมุนไพรสามารถเขJาถึง
แหล5งเงินทุนรูปแบบใหม5 ๆ ท่ีเหมาะสมกับขนาดธุรกิจ 
  2. ร5วมมือกับหน5วยงานที่เกี่ยวขJองเพื่อจัดทำแผนปฏิบัติการดJานสมุนไพรแห5งชาติ ฉบับที่ 2 พ.ศ. 
2566-2570 การเพิ่มเติมกลไกการส5งเสริมและสนับสนุนผูJประกอบการผลิตภัณฑMสมุนไพร การกำหนดมาตรการส5งเสริม
ความร5วมมือดJานผลิตภัณฑMสมุนไพรระหว5างภาครัฐและเอกชน การเสนอสิทธิประโยชนMเพื่อส5งเสริมผูJประกอบการ การ
ส5งเสริมการพัฒนาวัตถุดิบสมุนไพรตามแนวทางเกษตรปลอดภัย การกำหนดมาตรการปvองกันและแกJไขปtญหาท่ีเกิดจาก
ผลิตภัณฑMสมุนไพร การกำหนดแผนงานและโครงการศึกษาวิจัยเพื่อพัฒนาผลิตภัณฑMสมุนไพรในระดับชาติที่ตอบสนอง
ความตJองการผลิตภัณฑMสมุนไพรของประชาชนทั้งระบบ การพัฒนาระบบฐานขJอมูลอุตสาหกรรมสมุนไพรของประเทศ 
ตลอดจนมีช5องทางติดตามและประเมินผลการขับเคลื่อนการดำเนินงานอย5างครบห5วงโซ5คุณค5าภายใตJบทบาทหนJาที่ของ
คณะกรรมการนโยบายสมุนไพรแห5งชาติ โดยกรมการแพทยMแผนไทยและการแพทยMทางเลือกเปaนกรรมการและ
เลขานุการภายใตJคณะกรรมการดังกล5าว 
  3. ร5วมมือกับสถาบันการศึกษาทั้งภาครัฐและเอกชนและเครือข5ายผูJประกอบการที่เกี่ยวขJองและ
ประสบความสำเร็จในเชิงธุรกิจ ในการพัฒนาหลักสูตรสำหรับพัฒนากำลังคนดJานการพัฒนาผลิตภัณฑMสมุนไพรรองรับ
ความตJองการดJานสุขภาพที่มุ5งสรJางความสามารถในการแข5งขันของประเทศ ผ5านการผลิตและพัฒนาบุคลากรดJาน
การแพทยMแผนไทย การแพทยMทางเลือก และสมุนไพรยุคใหม5ทั้งในหลักสูตรระยะสั้น หลักสูตรประกาศนียบัตร และ ใหJมี
ศักยภาพในการปฏิบัติงานและถ5ายทอดองคMความรูJดJานสมุนไพรอย5างครบห5วงโซ5อุปทาน สามารถรองรับการปฏิบัติงานใน
ภาคอุตสาหกรรมสมุนไพร สามารถใหJความรูJและคำแนะนำแก5เกษตรกรในการผลิตผลิตภัณฑMสมุนไพร มีความคิดในการ
เปaนนวัตกรหรือนักวิจัยเพื่อคิดคJนผลิตภัณฑMสมุนไพรรูปแบบใหม5 ๆ อย5างสรJางสรรคMและตอบสนองความตJองการของ
ตลาดทั้งในและต5างประเทศ ตลอดจนมีความคิดเชิงบริหารและการตลาดเพื่อสรJางมูลค5าเพิ่มในอุตสาหกรรมสมุนไพรเปaน
การเฉพาะ 

 4. เสริมสรJางภาพลักษณMและส่ือสารคุณค5าเพ่ือสรJางความเช่ือม่ันแก5ประชาชนและนักท5องเท่ียว
ท้ังชาวไทยและต5างประเทศ เพ่ือใหJเกิดการรูJจัก เช่ือม่ัน ช่ืนชอบ และใชJผลิตภัณฑMสมุนไพรและบริการการแพทยM
แผนไทยผ5านตราสัญลักษณMผลิตภัณฑMและบริการคุณภาพในระดับประเทศ และขยายต5อในระดับนานาชาติ ดังน้ี 
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  4.1 ประชาสัมพันธMสมุนไพรไทยสู5ตลาดโลกผ5านการผสมผสานอัตลักษณMทางวัฒนธรรม
และความหลากหลายทางชีวภาพของประเทศไทย (Identity Branding) ภายใตJแนวคิดสุขภาพดีมีความสุขสไตลM
ไทย (Thai Happiness Wellness) โดยมีแนวคิดและรูปแบบจัดบริการการท5องเที่ยวเชิงสุขภาพที่มีการใหJรูปแบบ
บริการที่เปaนเอกลักษณMเฉพาะ ไดJรับประทานอาหารไทยที่มีส5วนประกอบของผลิตภัณฑMเกษตรแบบออรMแกนิกและ
ปรุงดJวยสมุนไพรไทยที่มีคุณค5าทางโภชนาการและสรรพคุณทางยาอย5างหลากหลาย (Health Cuisine) สามารถ
เสริมสรJางภูมิคุJมกันใหJกับร5างกาย พรJอมทั้งการสรJางอัตลักษณMแหล5งท5องเที่ยวเชิงสุขภาพในแต5ละทJองถิ่นร5วมกับ
การพัฒนาชุมชนนวัตวิถีที่มีอย5างหลากหลายที่ครอบคลุมผลิตภัณฑMสมุนไพร บริการ และชุมชน เพื่อส5งมอบ
ผลิตภัณฑMสุขภาพและบริการใหJแก5ประชาชนและนักท5องเที่ยวจะส5งผ5านอายตนะภายนอก (รูป รส กลิ่น เสียง 
สัมผัส ธรรมารมณM) เพื่อสามารถตอบสนองอายตนะภายในร5างกาย (หู ตา จมูก ลิ้น กาย และใจ) ใหJเกิดความผ5อน
คลายและฟåçนฟูเยียวยาสุขภาพใหJกลับมามีสุขภาพดีอีกคร้ัง  

 4.2 ส5งเสริมใหJผลิตภัณฑMที ่ไดJรับการรับรองจากภาครัฐอยู 5ใน Outlet เปaนของฝาก 
ที่นักท5องเที่ยวทุกคนตJองซื้อหา ตลอดจนมีการเสริมสรJางประสบการณMผลิตภัณฑMดังกล5าว เพื่อใหJเกิดการซื้อซ้ำ 
ตลอดจนต5อยอดพัฒนาผลิตภัณฑMสมุนไพรที่ไดJรับตราสัญลักษณMและมีความโดดเด5นใหJสามารถเชื่อมโยงตลาด 
การท5องเที่ยว ผ5านการพัฒนาใหJเปaนเรื่องเล5า (Story Telling) และเชื่อมโยงกับแหล5งวัตถุดิบ แหล5งผลิต ผ5านระบบ 
QR Code ขJางบรรจุภัณฑMเพ่ือสรJางความเช่ือม่ันและผูกพันท่ีมีต5อผลิตภัณฑMสมุนไพรใหJมากข้ึน 

 5. สนับสนุนและใหJความสำคัญในการจดทะเบียนเคร่ืองหมายการคJา สิทธิบัตร ลิขสิทธ์ิ และการ
เก็บรักษาขJอมูลภูมิปtญญาการแพทยMแผนไทยและสมุนไพรในสินคJาและผลิตภัณฑMท่ีวางจำหน5ายผ5านระบบพาณิชยM
อิเล็กทรอนิกสM เพ่ือปvองกันการละเมิดทรัพยMสินทางปtญญาดJานการแพทยMด้ังเดิมและสมุนไพร 
  แผนงาน/โครงการ สำคัญ 
  1. โครงการส5งเสริมและสนับสนุนผูJประกอบการภายใตJพระราชบัญญัติผลิตภัณฑMสมุนไพร พ.ศ. 2562 
เพ่ือเพ่ิมศักยภาพการแข5งขัน 
   2. โครงการส5งเสริมความสามารถในการแข5งขันและขยายช5องทางการตลาดผลิตภัณฑMสมุนไพร 
   กลยุทธ3ที่ 2 พัฒนาอุตสาหกรรมผลิตภัณฑ3สมุนไพรเพื่อตอบสนองความตGองการการดูแลสุขภาพ
ของประชาชนท้ังชาวไทยและชาวต@างประเทศอย@างครบห@วงโซ@อุปทาน 
  มาตรการและแนวทางปฏิบัติ   

1. ร5วมมือกับหน5วยงานที่เกี่ยวขJองในการวางแผนการผลิตวัตถุดิบสมุนไพรใหJสอดคลJองกับ
ความตJองการของตลาด (Demand Driven) เพื่อส5งเสริมใหJเกษตรกรสามารถผลิตวัตถุดิบสมุนไพรที่มีมาตรฐาน
และเพียงพอต5อการเขJาสู5ห5วงโซ5อุปทานอุตสาหกรรมสมุนไพร โดย 
    1.1 คัดเลือกสายพันธุ Mคุณภาพของพืชสมุนไพรที ่มีความตJองการในห5วงโซ5อุปทาน
อุตสาหกรรมสมุนไพรเพ่ือสนับสนุนพันธุMปลูกใหJกับกลุ5มเกษตรกรผูJปลูกสมุนไพร 
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   1.2 ส5งเสริมใหJเกษตรกรผลิตวัตถุดิบสมุนไพรที่ไดJรับมาตรฐาน GAP/GACP เกษตรอินทรียM 
และนำเทคโนโลยีและนวัตกรรมการปลูกสมุนไพร โดยมุ5งเนJนการปลูกสมุนไพรแปลงใหญ5 การปลูกแบบโรงงานผลิตพืช
แบบปòด และการทำเกษตรแม5นยำที่มีความประณีต รวมถึงการเก็บเกี่ยวใหJไดJผลผลิตท่ีมีสารสำคัญตรงตามมาตรฐาน 
ตลอดจนมีความร5วมมือในการพัฒนากับหJองปฏิบัติการที่ไดJมาตรฐาน GLP (Good Laboratory Practice) เพื่อตรวจและ
ประเมินคุณภาพและความปลอดภัยของวัตถุดิบสมุนไพรก5อนเขJาสู5โรงงานผลิตผลิตภัณฑMสมุนไพร 
   1.3 ส5งเสริมการแปรรูปวัตถุดิบเปaนสารสกัดหยาบในชุมชนเพื่อสรJางมูลค5าเพิ่มใหJกับวัตถุดิบ
สมุนไพรและลดปtญหาการเน5าเสียระหว5างการจัดส5งวัตถุดิบสมุนไพรไปยังโรงงานผลิตผลิตภัณฑMสมุนไพร 
   1.4 จัดทำระบบฐานขJอมูลสมุนไพรใหJเปaนฐานขJอมูลเดียวกัน เช5น ขJอมูลเกษตรกร 
ขJอมูลพื้นที่ปลูกของเกษตรกรและวิสาหกิจชุมชนผูJปลูกสมุนไพร ขJอมูลพื้นที่ปลูกสมุนไพรที่ไดJรับการรับรอง 
GAP/Organic ขJอมูลการแปรรูปวัตถุดิบพืชสมุนไพรที่ไดJมาตรฐานจากกรมวิชาการเกษตร ขJอมูลพื้นที่ความ
เหมาะสมของที่ดินสำหรับปลูกพืชสมุนไพร (Land Suitability) ฐานขJอมูลพืชสมุนไพรและภูมิปtญญาการใชJ
ประโยชนMในประเทศไทย และขJอมูลอ่ืน ๆ ท่ีเก่ียวขJอง 

2. คัดเลือกกลุ5มพืชสมุนไพรเปvาหมายในการพัฒนามาตรฐานสารสกัดที่ตอบสนองความตJองการ
ของตลาดและผลักดันเขJาสู5การใชJประโยชนMในวงกวJาง โดยมุ5งเนJนการพัฒนาอุตสาหกรรมสารสกัด เช5น สารสกัดใบบัวบก 
สารสกัดกระชายดำ สารสกัดไพล สารสกัดขมิ้นชัน สารสกัดกัญชา สารสกัดกัญชง หรือสมุนไพรอื่นที่มีศักยภาพทาง
การตลาด รวมถึงการกำหนดมาตรการการส5งเสริมอุตสาหกรรมสารสกัด เช5น การจัดทำมาตรการส5งเสริมใหJสอดคลJองกับ
ระดับและประเภทของอุตสาหกรรม การใชJมาตรการลดหย5อนภาษีในผูJประกอบการท่ีสารสกัดในประเทศ เปaนตJน 
   3.  ต5อยอดสมุนไพร Herbal Champions ไดJแก5 ขมิ้นชัน บัวบก ไพล กระชายดำ ฟvาทะลายโจร 
มะขามปvอม กระชาย ขิง ข5า กัญชา กัญชง กระท5อม หรือสมุนไพรอื่นที่มีศักยภาพในอนาคต ใหJเปaนผลิตภัณฑM
สมุนไพรที่หลากหลาย สามารถกระตุJนใหJเกิดการสรJางคุณค5าและมูลค5าการบริโภคสมุนไพรในประเทศและการ
ส5งออกเพิ่มขึ้น รองรับการจัดบริการในอุตสาหกรรมการแพทยMครบวงจรและการท5องเที่ยวเชิงสุขภาพ  และ
สามารถเชื่อมโยงใหJเปaนผลิตภัณฑMสมุนไพรแห5งชาติ (National Herb Brand) สู5การยกระดับใหJสมุนไพรเปaนส5วน
หนึ่งของการพัฒนาเศรษฐกิจมูลค5าสูงของประเทศ ผ5านการพัฒนานวัตกรรมและงานวิจัยร5วมกับสถาบันการศึกษา
ท้ังภาครัฐและเอกชน 
   4. ส5งเสริมและสนับสนุนวิชาการดJานเภสัชกรรมแผนไทยเพื่อพัฒนาคุณภาพผลิตภัณฑMและ
บริการของรJานขายยาสมุนไพรในภาคเอกชนใหJไดJมาตรฐาน เปaนที่ยอมรับและเชื่อมั่นของผูJใหJบริการ พรJอมท้ัง
สนับสนุนพัฒนาขีดความสามารถแก5บุคลากรท่ีใหJบริการในรJานขายยาสมุนไพร 

5. ลงทุนดJานการตลาด ประชาสัมพันธM พัฒนาฐานขJอมูลและเพิ่มช5องทางการเขJาถึงผลิตภัณฑM
สมุนไพรใหJมากขึ้นและลดตJนทุนการกระจายสินคJา เพื่อเพิ่มมูลค5าทางเศรษฐกิจใหJแก5ผลิตภัณฑMสมุนไพร เช5น 
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พัฒนาเครื่องจำหน5ายผลิตภัณฑMสมุนไพรอัจฉริยะ (Herbal Kiosk Service Machine) พัฒนาแอปพลิเคชันสำหรับ
จัดจำหน5ายผลิตภัณฑMสมุนไพรแบบไรJเงินสด เปaนตJน 

แผนงาน/โครงการสำคัญ 
1. โครงการขับเคล่ือนนโยบายดJานสมุนไพรและพัฒนาอุตสาหกรรมตลอดห5วงโซ5คุณค5า 
2. โครงการพัฒนานวัตกรรมเพ่ือเพ่ิมการเขJาถึงผลิตภัณฑMสมุนไพรอัจฉริยะรองรับชีวิตวิถีใหม5 
3. โครงการส5งเสริมและพัฒนาคุณภาพผลิตภัณฑMและบริการของรJานขายยาสมุนไพรใหJไดJมาตรฐาน 
4. โครงการพัฒนาผลิตภัณฑMสมุนไพรสู5สินคJาพรีเมียม 
5. โครงการพัฒนานวัตกรรมผลิตภัณฑMสำเร็จรูปจากกัญชงและสมุนไพรไทยที่มีศักยภาพสูงเพื่อต5อยอด

เชิงพานิชยM 
   กลยุทธ3ที ่ 3 พัฒนารูปแบบบริการสุขภาพและบุคลากรดGานการแพทย3แผนไทยและการแพทย3
ทางเลือก รองรับอุตสาหกรรมการท@องเที่ยวเพื่อกระตุGนใหGเกิดการฟWXนตัวทางเศรษฐกิจภายหลังสถานการณ3การ
แพร@ระบาดของเช้ือไวรัสโควิด-19 คล่ีคลายลง (Post-COVID)  
  มาตรการและแนวทางปฏิบัติ 

1. ร5วมมือกับหน5วยงานที่เกี่ยวขJองในการพัฒนารูปแบบการจัดบริการสุขภาพใหม5 ๆ  ที่มีอัตลักษณMใน
พื้นที่จังหวัดท5องเที่ยวที่มีชื่อเสียงระดับนานาชาติ แหล5งท5องเที่ยวเมืองหลัก พื้นที่ระเบียงเศรษฐกิจพิเศษภาคตะวันออก 
(Eastern Economic Corridor: EEC) พื ้นที ่ระเบียงเศรษฐกิจภาคใตJ (Southern Economic Corridor: SEC) 
และเขตพัฒนาเศรษฐกิจพิเศษ (Special Economic Zone: SEZ) โดย 
    1.1 พัฒนาศูนยMสุขภาพดีดJานการแพทยMแผนไทยและการแพทยMผสมผสาน (Thai 
Integrative Medical Wellness Center) ผลิตภัณฑMสมุนไพร (Thai Herbal Center) และกัญชาไทยเพ่ือสุขภาพ
(Thai Cannabis Center) ทั้งในมิติผลิตภัณฑMและอาหารสุขภาพ ที่ผสมผสานภูมิปtญญาดJานการดูแลสุขภาพใหJ
เปaนแบรนดMของประเทศไทย เพื่อรองรับกระแสการใส5ใจดJานสุขภาพของประชาชนและนักท5องเที่ยวผ5านการสรJาง
ประสบการณMการจัดโปรแกรมการดูแลสุขภาพที่ครอบคลุมส5งเสริมสุขภาพ ปvองกันโรค รักษา และฟåçนฟูสุขภาพท้ัง
ในกลุ5มที่มีปtญหาความเครียดและโรคที่เกิดขึ้นในวัยทำงาน กลุ5มผูJปûวยโรคไม5ติดต5อเรื้อรัง และผูJสูงอายุ รองรับการ
จัดบริการครอบคลุมทั้งในสถานประกอบการดJานการนวดไทย คลินิกการแพทยMแผนไทย คลินิกการแพทยMแผนจีน 
คลินิกเวชกรรม โรงแรมและท่ีพัก รJานอาหารสุขภาพ และรJานขายยาสมุนไพร  
   1.2 พัฒนาวิชาการและองคMความรู JทางการแพทยMแผนไทยและการแพทยMทางเลือก 
เพ่ือใหJเกิดตJนแบบบริการสุขภาพแบบพรีเมียมท่ีมีคุณภาพและมาตรฐานในระดับสถานพยาบาลภาคเอกชน ภายใตJ
แนวทางความปลอดภัยดJานสุขอนามัย และสามารถนำไปถ5ายทอดและสรJางโอกาสทางธุรกิจที่ตอบสนองความ
ตJองการใหJกับผูJรับบริการเฉพาะกลุ5ม เช5น นักท5องเที่ยวต5างชาติผูJรักสุขภาพ นักธุรกิจ กลุ5มลูกคJามุสลิม หรือ
ประชากรผูJมีกำลังซ้ือสูง 
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   1.3 ผลักดันใหJมีเมืองท5องเที่ยวเชิงสุขภาพ สปาเพื่อสุขภาพ ความงาม และแพทยMแผนไทย 
(Thai Integrative Medical Wellness Tourism Destination) ในแหล5งท5องเที ่ยวสำคัญของโลก เพื ่อสรJาง
โอกาสจากการเชื่อมโยงการท5องเที่ยว ตลอดจนส5งเสริมและสนับสนุนการพัฒนาสถานประกอบการที่เก่ียวขJองท้ัง
ห5วงโซ5อุปทานเพื่อสรJางสรรคMระบบบริการพรีเมียมรองรับนักท5องเที่ยวคุณภาพ ผ5านการสรJางมาตรฐานการ
จัดบริการดJานการท5องเที่ยวเชิงสุขภาพของชาติและการรับรองมาตรฐานเพื่อใหJเกิดการสรJางแบรนดMสินคJาและ
บริการระดับโลก 
   2. ร5วมมือกับหน5วยงานภาคเอกชนในการนำแพลตฟอรMมดJานการท5องเที ่ยวและที ่พักของ
ผูJประกอบการในแต5ละรายท่ีผ5านมาตรฐานการประกอบการและมีจุดเด5นดJานการนำการแพทยMแผนไทย การแพทยM
ทางเลือก และสมุนไพรเพื่อสนับสนุนใหJประชาชนและนักท5องเที่ยวใหJสามารถเขJาถึงแหล5งท5องเที่ยวไดJโดยสะดวก
และปลอดภัย และสามารถเชื่อมโยงกับฐานขJอมูลขนาดใหญ5 (Big Data) เพื่อใหJเกิดองคMความรูJและกลยุทธMใหม5 ๆ 
ในการพัฒนารูปแบบการท5องเท่ียวเชิงสุขภาพท่ีตอบสนองความตJองการของตลาด 
   3. ยกระดับการจัดงานมหกรรมธุรกิจและการคJาสมุนไพรไทย นวดไทย และสปา ในมุมมองของ
ธุรกิจสมุนไพรไทยแบบครบวงจร ภายใตJกระบวนการมีส5วนร5วมทุกภาคส5วน ไดJแก5 

 3.1 การพัฒนาการเจรจาธุรกิจระหว5างประเทศ โดยมุ5งเนJนคู5คJาต5างประเทศ ผ5านการประสานงานกับ
กรมการคJาระหว5างประเทศ กระทรวงพาณิชยM สมาคมการคJาระหว5างประเทศต5าง ๆ ผูJประกอบการที่มีศักยภาพใน
การส5งออก ในรูปแบบการเจรจาทางธุรกิจ (Business Matching) แบบครบวงจร 

  3.2 ยกระดับงานมหกรรมสมุนไพรแห5งชาติสู5งานระดับนานาชาติ มีระบบเช่ือมโยงกับ
บนแพลตฟอรMมดิจิทัลกลางของประเทศ เพ่ือสรJางโอกาสในการเช่ือมโยงธุรกิจสมุนไพรไทยแบบครบวงจร ท่ี
สามารถเกิดธุรกิจไดJทุกท่ี ตลอดเวลา และเช่ือมกับโลกการคJา  
  4. ร5วมมือกับสถาบันการศึกษาทั้งภาครัฐและเอกชนและเครือข5ายผูJประกอบการที่เกี่ยวขJองและ
ประสบความสำเร็จในเชิงธุรกิจ ในการพัฒนาหลักสูตรสำหรับพัฒนากำลังคนดJานการผลิตและพัฒนาบุคลากรดJาน
การแพทยMแผนไทย การแพทยMทางเลือก และสมุนไพรยุคใหม5ทั้งในหลักสูตรระยะสั้นและหลักสูตรประกาศนียบัตร 
ใหJสามารถนำอัตลักษณMความเปaนไทยมาประยุกตMใชJเพื่อพัฒนารูปแบบและแนวทางการจัดบริการสุขภาพรูปแบบ
ใหม5 ๆ รองรับการท5องเที่ยวเชิงสุขภาพ (Wellness Tourism) และอุตสาหกรรมบริการการแพทยMครบวงจร โดย
คำนึงถึงขJอกฎหมายและความปลอดภัยที่สอดรับกับกฎหมายที่เกี ่ยวขJองกับสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ 
กฎหมายว5ากับสถานพยาบาล หรือกฎหมายอ่ืนท่ีเก่ียวขJอง และมาตรการทางสุขอนามัย 

แผนงาน/โครงการ สำคัญ 
1. โครงการสรJางคุณค5าและมูลค5าเพ่ิมจากการท5องเที่ยวเชิงสุขภาพดJวยการแพทยMแผนไทย 

การแพทยMทางเลือก และสมุนไพร 
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2. โครงการพัฒนาและความปลอดภัยของสินคJาและบริการจากการแพทยMแผนไทย การแพทยM
ทางเลือก และสมุนไพร 

3. โครงการเสริมสรJางศักยภาพชุมชนตJนแบบเพื่อส5งเสริมกิจกรรมการท5องเที่ยวเชิงสรJางสรรคM 
ท่ีส5งมอบคุณค5าและสืบทอดภูมิปtญญาการแพทยMแผนไทยและการแพทยMพ้ืนบJานไทย 

กลยุทธ3ที ่ 4 พัฒนาเศรษฐกิจฐานรากจากการแพทย3แผนไทย การแพทย3ทางเลือก และ
สมุนไพรเพ่ือสรGางความม่ังค่ังและกระจายรายไดGใหGกับชุมชน 
  มาตรการและแนวทางปฏิบัติ 

1. ส5งเสริม สนับสนุนการพัฒนาเมืองสมุนไพร 14 จังหวัดใหJมีความเขJมแข็งเชิงลึกมากข้ึน 
ผ5านการขับเคลื่อนกลไกการดำเนินงานในระดับพื้นที่และกลไกสนับสนุนงบประมาณที่มีความสอดคลJองและ
ต5อเนื่องกันในพื้นที่ พรJอมบูรณาการสู5การพัฒนาในแผนพัฒนาจังหวัด และทJองถิ่น ตลอดจนคJนหาศักยภาพและ
ยกระดับจังหวัดท5องเท่ียวเมืองรองสู5การเปaนจังหวัดท่ีมีศักยภาพในการจัดบริการท5องเท่ียวเชิงสุขภาพชุมชนนวัตวิถี
จากเศรษฐกิจฐานสมุนไพร 

2. พัฒนาและต5อยอดการสรJางมูลค5าผลิตภัณฑMสมุนไพรและการท5องเที่ยวเชิงสุขภาพใน
ระดับชุมชนในจังหวัดเมืองรองที่มีศักยภาพดJานการท5องเที่ยว ผ5านหมู5บJานสมุนไพร (Herbal Village) โดยมุ5งเนJน
การสรJางเอกลักษณMของผลิตภัณฑM การสรJางบรรยากาศใหJกับชุมชนเพื่อส5งเสริมใหJเกิดแรงดึงดูดต5อการบริโภค
ผลิตภัณฑMสมุนไพรและบริการที่เกี่ยวขJองใหJเปaนส5วนหนึ่งของวิถีชีวิต และการต5อยอดผลิตภัณฑMในทJองถิ่นใหJเปaน 
ท่ีตJองการของตลาดท้ังในและต5างประเทศ ผ5านการนำร5องวิสาหกิจชุมชน/กลุ5มสหกรณMท่ีมีความพรJอมเพ่ือยกระดับ
ชุมชนสมุนไพรใหJเปaนแหล5งท5องเที่ยวเชิงสุขภาพดJานการแพทยMแผนไทย การแพทยMทางเลือก และสมุนไพร 
ครบวงจร (Herbal Tourism) เชื่อมโยงผูJนำชุมชน หมอพื้นบJาน และอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู5บJานใหJมี
ศักยภาพในการพัฒนาชุมชน เช5น กำหนดเสJนทางการท5องเที่ยวเชิงนิเวศในชุมชนครบวงจร สรJางเครือข5าย
เกษตรกรธรรมชาติ (เกษตรอินทรียM) ใหJมีความเขJมแข็ง มีแหล5งสนับสนุนการพัฒนาและจัดจำหน5ายผลิตภัณฑM
สมุนไพรของชุมชนใหJไดJมาตรฐานและเปaนแหล5งสรJางประสบการณMที่ดีต5อการใชJสมุนไพร (ช็อป ชิม แชะ แชรM) 
ตลอดจนมีแหล5งใหJบริการสุขภาพและท่ีพักสำหรับนักท5องเท่ียวเชิงนิเวศท่ีมีความโดดเด5น 
   3. ศึกษาความเปaนไปไดJและความคุJมค5าเพื่อวางแผนในการจัดตั้งสถาบันนวัตกรรมสมุนไพรไทย
(Institute of Thai Herbal Medical Innovation : ITHMI) ภายใตJการบูรณาการกับหน5วยงานที ่ เก ี ่ยวขJอง 
ทุกภาคส5วนเปaนการเฉพาะเพื่อเปaนพื้นที่ตัวอย5างในการพัฒนาผลิตภัณฑMสมุนไพรอย5างครบห5วงโซ5อุปทานเชื่อมโยง
กับการท5องเที่ยวเชิงสุขภาพและอุตสาหกรรมทางการแพทยM เปaนแหล5งศึกษาเรียนรูJสำหรับผูJประกอบการและ
ประชาชน และเปaนแหล5งสาธิตการจัดสุขภาพเชื่อมโยงการท5องเที่ยวเชิงสุขภาพที่มีความเปaนเลิศในพื้นที่เปvาหมาย
ในจังหวัดเขตเศรษฐกิจพิเศษภาคตะวันออก (EEC) และกลุ5มจังหวัดเขตเศรษฐกิจพิเศษภาคใตJ (SEC) และพื้นท่ี
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เมืองเปvาหมายเมืองนานาชาติ ใหJมีคุณภาพมาตรฐาน เปaนอัตลักษณMตามแต5ละทJองถิ่นเพื่อหนุนเสริมเศรษฐกิจฐาน
การท5องเท่ียวเชิงสุขภาพ พรJอมท้ังการจัดต้ังนิคมอุตสาหกรรมสมุนไพร 

แผนงาน/โครงการ สำคัญ 
1. โครงการเสริมสรJางความเขJมแข็งเชิงลึกและพัฒนาต5อยอดชุมชนสรJางมูลค5าอย5างครบห5วงโซ5

อุปทานในเมืองสมุนไพร 
2. โครงการพัฒนาหมู5บJานสมุนไพรตJนแบบ (Herbal Village) เพื่อสรJางความมั่นคงทางอาหาร

และยาสมุนไพรของประชาชน  
3. โครงการจัดตั้งสถาบันนวัตกรรมสมุนไพรไทย (โครงการงบลงทุนภายใตJแผนพัฒนาเศรษฐกิจ

และสังคมแห5งชาติ ฉบับท่ี 13)  

    กลยุทธ3ท่ี 5  ส@งเสริมการพัฒนาและยกระดับอาชีพนวดไทยใหGมั่นคง มีศักยภาพ และไดGรับ
การยอมรับในระดับสากล  
   มาตรการและแนวทางปฏิบัติ 

1. ร5วมมือกับเครือข5ายที ่เกี ่ยวขJองเพื ่อสนับสนุนการผลิต พัฒนา และยกระดับคุณภาพ  
(Re-skills/Up-skills) ของบุคลากรดJานการนวดไทย ผ5านการพัฒนาหลักสูตรดJานนวดไทยใหJมีความหลากหลาย
รองรับความตJองการทั้งดJานการรักษาโรค การฟåçนฟูสุขภาพ ดJานความงาม และดJานการผ5อนคลาย ทั้งหลักสูตร
ภาษาไทยและหลักสูตรนานาชาติ เพ่ือรองรับเสริมสรJางอาชีพใหJแก5กลุ5มเปราะบาง ผูJดJอยโอกาสทางสังคม ในระดับ
ฝ°มือ และระดับงานอาชีพ ตลอดจนพัฒนาบุคลากรดJานการนวดไทยเขJาสู5อุตสาหกรรมการท5องเที่ยวเชิงสุขภาพ
และส5งออกแรงงานดJานการนวดไทยไปทำงานทั่วโลก และส5งเสริมแรงงานในประเทศไทยโดยเนJนเขJาถึงกลุ5มนวด
ไทย Wellness cluster ผลิตแรงงานใหJมีคุณภาพและไดJรับการรับรอง โดยเปaน Hub of Massage & Wellness 
พรJอมทั้งการเพิ่มขีดความสามารถของประเทศในการเปaนแหล5งผลิตบุคลากรดJานการนวดไทยและสมุนไพรเพ่ือ
รองรับความตJองการตลาดนวดไทยและสปาไทยของโลก 

2. จัดทำมาตรฐานการนวดไทยกลางและการนวดไทยพื้นบJานใหJเขJาสู5มาตรฐาน ISO เนJน
การส5งเสริมใหJสถานบริการนำมาตรฐานไปใชJเพื่อยกระดับการบริการพรJอมพัฒนาระบบการตรวจรับรองมาตรฐาน
เพื่อการควบคุมกำกับใหJสถานบริการไดJพัฒนาอย5างต5อเนื่อง และยกระดับกรมใหJเปaนหน5วยรับรองมาตรฐาน 
(Accreditation and certify body) ที่ไดJรับการยอมรับในระดับประเทศและระดับนานาชาติ และจัดทำคู5มือ
มาตรฐานดJานการนวดไทยที่เปaนคู5มือกลางที่มีความถูกตJองในรูปแบบการแพทยMดั้งเดิมของประเทศ พรJอมท้ัง
สื ่อสารในรูปแบบภาษาที่หลากหลาย โดย พัฒนาคู5มือมาตรฐานผลิตภัณฑM และใหJการสนับสนุนการพัฒนา
ผลิตภัณฑMเพ่ือรองรับบริการนวดไทย 

3. สรJางมูลค5านวดไทยและผลิตภัณฑMสมุนไพรที่ใชJประกอบการนวดไทย เพื่อเนJนเขJาถึง 
กลุ5มตลาด High-end บูรณาการการนวดไทยกับการกีฬา โดยเฉพาะผ5านเวทีการแข5งขันกีฬาในระดับนานาชาติ 
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รวมถึงการนำสถานประกอบการหรือสถานพยาบาลที่มีผูJใหJบริการดJานการนวดไทยที่ไดJมาตรฐานมาพัฒนาใหJเกิด
เปaนแอพพลิเคชันนวดไทยมาตรฐานเพ่ือรองรับนักท5องเท่ียวจากต5างประเทศ  

4. พัฒนาเชิงนโยบายดJานการนวดไทยและสปาไทยของประเทศใหJมีมาตรฐาน มีระบบ
บริหารจัดการมาตรฐานที่เปaนสากล เพื่อการพัฒนามาตรฐานการนวดไทยและการยกระดับประเทศไทยใหJเปaน
ศูนยMกลางระดับโลกในการเปaนแหล5งพัฒนาและผลิตบุคลากรนวดไทย สปาไทย พรJอมทั้งการควบคุมคุณภาพ
มาตรฐานการบริการของประเทศและในระดับนานาชาติ โดยจัดตั้งคณะกรรมการรับรองมาตรฐานการนวดไทย
และสปาไทยทั ้งในและต5างประเทศ (Certify Body)  พัฒนาระบบการประเมินผล (Accreditation) เพื ่อข้ึน
ทะเบียนสถานประกอบการมาตรฐาน  และออกเคร่ืองหมายสัญลักษณM และมีการต5ออายุใบอนุญาตอย5างต5อเน่ือง 
  แผนงาน/โครงการสำคัญ 

 1. โครงการพัฒนาและยกระดับอาชีพนวดไทย อัตลักษณMไทย สรJางเศรษฐกิจชุมชนสู5
การยอมรับในระดับสากล 
 
  6.2.4 เร่ืองท่ี 4 พัฒนาองค3กร วิชาการ บุคลากร การบริการ และการบริหารการเปล่ียนแปลง เพ่ือ
ความเปlนเลิศและทันสมัย (SMART DTAM) 
  1. วัตถุประสงค3  

   เพ่ือพัฒนากรมใหJเปaนองคMกรสมรรถนะสูง ทันสมัย บุคลากรมีความเปaนมืออาชีพ มี
ผลงานทางการแพทยMแผนไทยและการแพทยMทางเลือกในระดับประเทศและระดับนานาชาติ เปaนองคMกรแห5งการ
เรียนรูJท่ีมีความสุข และเปaนองคMกรแห5งสุขภาวะท่ีดี 
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  2. เป%าประสงค, ตัวช้ีวัด และค7าเป%าหมาย 

เป#าประสงค* ตัวชี้วัด 
ค3าเป#าหมาย (ป8งบประมาณ) 

ผลงาน 
ที่ผ3านมา 

2566 2567 2568 2569 2570 

1. ก ร ม ก า ร แ พ ท ย + แ ผ น ไ ท ย แ ล ะ

การแพทย +ทางเล ือก เป 7นองค +กร

สมรรถนะสูง ทันสมัย บุคลากรมีความ

เป7นมืออาชีพ มีผลงานทางการแพทย+

แผนไทยและการแพทย+ทางเลือกใน

ระดับประเทศและระดับนานาชาติ 

เป7นองค+กรแหHงการเรียนรูIที่มีความสุข 

และเป7นองค+กรแหHงสุขภาวะที่ด ี

1. จำนวนกระบวนงานสำค ัญของกรมฯ ท ี ่ลด

ข ั ้นตอนการทำงานหร ือเปล ี ่ยนว ิธ ีการทำงาน  

(Agile Organization) สูHผลลัพธ+ที่มีประสทิธิภาพ 

- 1 

กระบวนงาน 

1 

กระบวนงาน 

1 

กระบวนงาน 

1 

กระบวนงาน 

1 

กระบวนงาน 

2. ระดับความพรIอมของกรมการแพทย+แผนไทย

และการแพทย+ทางเลือกในการเป7นรัฐบาลดิจิทัล 

หน Hวยงานภาคร ัฐ (Digital Government Readiness 

Framework) 

- - - - - ระดับ 4 

3. จำนวนระบบงานที่ไดIรับการพัฒนาและนำไปสูH

การไดIรับรางวัลคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ 

- 1 ระบบ 1 ระบบ 1 ระบบ 1 ระบบ 1 ระบบ 

4. ระดับความสำเร็จของการขับเคลื่อนกรมฯ ในการ

ไดIรับรางวัล PMQA 4.0 
- - Basis Basis Advance Advance 

5. จำนวนดIานการประเมินความสุขของบุคลากรใน

กรมอยูHในระดับมีความสุขมาก (Very Happy) 

- - 2 ดIาน - 4 ดIาน - 

6. รIอยละของบุคลากรกลุHมเป�าหมายที่ไดIรับการ

พัฒนาใหIมีความพรIอมขึ้นสูHตำแหนHงดIานวิชาการ

และบริหารที่สูงขึ้น 

- รIอยละ 85 รIอยละ 85 รIอยละ 85 รIอยละ 85 รIอยละ 85 

7. ระดับความสำเร็จของการพัฒนากรมสูHงองค+กร

ดิจิทัลตามมาตรฐานสากล 

- - ISO 27001 - - ISO 29110 
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 3. แนวทางการพัฒนา 

   กลยุทธ2ท่ี 1 องค2กรบริหารจัดการเป?นเลิศ 

  มาตรการและแนวทางปฏิบัติ 
    1. พัฒนากรมให9มีมาตรฐานการบริหารจัดการ โดยการนำเกณฑDคุณภาพการบริหาร

จัดการภาครัฐ (Public Sector Management Quality Award :PMQA) มาใช9ในการพัฒนาองคDกรสูdความเปeนเลิศ 

(High Performance and Innovative organization) ในทุกมิติและทุกกระบวนการ ทั ้งเรื ่องการนำองคDกร 

(Leadership) กลย ุทธ D  (Strategy)  ล ูกค 9า (Customers) การว ัด การว ิ เคราะหD  และการจ ัดการความรู9

(Measurement, Analysis, and Knowledge Management) บ ุ คลากร (Workforce) การปฏ ิบ ั ต ิ การ 

(Operations) และผลลัพธD (Results) ที่มุdงเป|าหมายเกิดผลสัมฤทธิ์ที่เปeนประโยชนDตdอการพัฒนาระบบบริการ

สุขภาพ การเสริมสร9างเศรษฐกิจ การสdงเสริมการเติบโตที่เปeนมิตรตdอสิ่งแวดล9อม โดยคำนึงถึงผลกระทบและ

ความรับผิดชอบตdอสังคม ภายใต9การปรับปรุงประสิทธิผลการดำเนินการและขีดความสามารถของสdวนราชการ 

มีการปรับปรุงและเกิดการเรียนรู9ของสdวนราชการ และบุคลากรทุกระดับในสdวนราชการมีการเรียนรู9และพัฒนา

อยdางตdอเน่ือง 

    2. ทบทวน และกำหนดคdานิยมรdวม (Core Value Refresh) เพื ่อมุ dงสู dเป|าหมาย

เดียวกัน โดยทุกคนมีสdวนรdวมพร9อมท้ังการสร9างวัฒนธรรมการแพทยDแผนไทยของชาติให9เข9มแข็ง เปeนท่ียอมรับ

ในระดับนานาชาติ พัฒนาระบบเฝ|าระวังเชิงกลยุทธD ระบบติดตามประเมินข9อมูลสำคัญของกรม และการ

ทำงานของหนdวยงาน เพื่อให9มีข9อมูลสำหรับการตัดสินใจ วางแผนและกำหนดทิศทาง ที่เปeนปâจจุบัน (Real Time) 

รวมถึงจัดทำแผนรองรับความเส่ียงตdอเหตุการณD และภัยรูปตdาง ๆ ท่ีอาจเกิดข้ึน 

   แผนงาน/โครงการสำคัญ 
    1. โครงการพัฒนาขีดสมรรถนะองคDกรให9มุdงสูdผลสัมฤทธ์ิอยdางสูง 
    2. โครงการพัฒนาระบบเฝ|าระวังเชิงกลยุทธD และระบบกำกับติดตามประเมินผล

ข9อมูลสำคัญ งบประมาณ โครงการ และผลสัมฤทธ์ิของกรม 

  กลยุทธ2ท่ี 2 ปรับระบบและโครงสรEางองค2กรใหEมีความยืดหยุIน คลIองตัว และทันตIอการ
เปล่ียนแปลง 

มาตรการและแนวทางปฏิบัติ 
  1. ทบทวนภารก ิจ หน 9าท ี ่  ความร ับผ ิดชอบ ท ั ้ งในระด ับกรม สำน ัก กอง  

(Re-engineering) ที ่ครอบคลุมทั้งการปรับโครงสร9างองคDกร (Re-organization structure) การปรับปรุง

สมรรถนะ (Re-competency) การปรับปรุงโครงสร9างพื้นฐาน (Re-infrastructure) การปรับปรุงพันธกิจ 

ให9มีคุณคdาและวัฒนธรรมองคDกร (Re-mission value and culture) ที่ยืดหยุdน ลดขั้นตอน ลดความซ้ำซ9อน 

ปรับเปลี่ยนได9ทุกสถานการณD มุdงสูdเป|าหมาย “ประเทศไทยเปeนผู9นำด9านการแพทยDดั้งเดิมของเอเชียภายในปê 

2570” โดยใช9แนวคิด Agile Organization หรือแนวคิดองคDกรทันสมัยอ่ืน 
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    2. ปรับปรุงระบบบริหารจัดการงบประมาณ (Re-budgeting) จัดตั ้งและพัฒนา

ระบบการจัดการกองทุน มูลนิธิ ของกรมให9มีศักยภาพในการบริหารจัดการงบประมาณ รวมถึงการหารายได9 

    3. พัฒนาระบบการทำงานแบบบูรณาการภายในกรม และความรdวมมือกับเครือขdาย 

ที่เชื ่อมโยงระบบการทำงานหลัก (Core Business Process) และระบบสนับสนุน (Supportive Process) 

โดยคำนึงถึงความเชื่อมโยงตั้งแตdต9นจนจบกระบวนการ (end to end process) ด9วยกระบวนงานดิจิทัล ท่ี

สามารถทำงานได9ทุกท่ี ทุกเวลา 

    4. ปรับปรุง และพัฒนาระบบการสื่อสารภายในองคDกรที่มีประสิทธิภาพ ลดข9อผิดพลาด

ระหวdางการสื่อสาร ทั้งการสื่อสารแบบเปeนทางการและไมdเปeนทางการ รวมถึงการเพิ่มชdองทางการสื่อสารให9

บุคลากรกรมเข9าถึงงdาย สะดวก และท่ัวถึง  
    5. ปรับปรุง พัฒนา กฎระเบียบ และออกกฎหมายลำดับรอง ให9เอ้ือตdอการดำเนินภารกิจ

ด9านการแพทยDแผนไทยและการแพทยDทางเลือก ท้ังในมิติสุขภาพ เศรษฐกิจ และการเปeนมิตรตdอส่ิงแวดล9อม  
   แผนงาน/โครงการสำคัญ 
    1. โครงการปรับโครงสร9างให9สอดคล9องกับบทบาทภารกิจท่ีเปล่ียนแปลง 

    2. โครงการปรับระบบบริหารจัดการงบประมาณ (Re-budgeting) ให9มีศักยภาพ 
    3. โครงการพัฒนาระบบบริหารจัดการกองทุน มูลนิธิ ของกรมให9มีประสิทธิภาพ 

  กลยุทธ2ท่ี 3  ปฏิรูประบบบริหารทรัพยากรบุคคล  

   มาตรการและแนวทางปฏิบัติ 
    1. เปลี่ยน ปรับปรุงกฎ ระเบียบ ข9อบังคับ และกระบวนการทำงานของ อกพ. กรม

ให9มีความยืดหยุdน สามารถผลักดันการพัฒนาบุคลากรกรมให9เติบโตได9อยdางคลdองตัว และก9าวกระโดด  
    2. รื้อระบบโครงสร9างอัตรากำลัง ให9เอื้อตdอการขยายกรอบอัตรากำลัง การเพ่ิม

ตำแหนdงที่สูงขึ ้น ได9แกd ระดับรองอธิบดี ผู 9ทรงคุณวุฒิ และชำนาญการพิเศษ รวมถึงการนำแผนสืบทอด

ตำแหนdงไปสูdการปฏิบัติ (Career Path) 

    3. ปรับปรุง พัฒนา ตdอยอดฐานข9อมูลและระบบการจัดการบุคลากรในรูปแบบดิจิทัล

เพ่ือการบริหารจัดการกำลังคนท่ีมีประสิทธิภาพ งdาย ลดข้ันตอน ลดภาระงานท่ีไมdจำเปeน 
   แผนงาน/โครงการสำคัญ 
    1. โครงการทบทวนแผนการบริหารทรัพยากรบุคคลให9สอดคล9องกับสถานการณDท่ี

เปล่ียนแปลง 
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กลยุทธ2ท่ี 4  พัฒนาทรัพยากรบุคคลใหEมีทักษะที่หลากหลาย (Multitasking) มีคุณธรรมจริยธรรม 
และมีความสุขในการทำงาน เพ่ือใหEกรมมีผลผลิตท่ีดีและสอดรับกับความตEองการดEานสุขภาพของประชาชน 

   มาตรการและแนวทางปฏิบัติ 
    1. มีแผนการพัฒนาทรัพยากรบุคคล (หมายรวมถึง HRP, HRM และ HRD) ภายใต9

แผนปฏิบัติราชการกรมที ่สนับสนุนการขับเคลื ่อนงานตามบริบทการเปลี ่ยนแปลงที ่รวดเร็ว พลิกผัน 

(Disruptive) รองรับยุค Digital Transformation และระบบราชการ 4.0 และคำนึงถึงการลดชdองวdางระหวdาง

วัยของบุคลากร (Generation Gap) 

   2. วางแนวทางในการพัฒนาสมรรถนะบุคลากรแบบใหมdเพ่ือรองรับการเปล่ียนแปลง

ในอนาคต ที่มุdงเน9นให9บุคลากรกรมการแพทยDแผนไทยและการแพทยDทางเลือกเปeนคนดี มีศักยภาพสูงทาง

วิชาการ และสามารถทำงานได9อยdางมีประสิทธิภาพโดยใช9ทักษะที่หลากหลาย (Multitasking) ตลอดจน

สdงเสริมและสนับสนุนบุคลากรกรม สามารถผลิตผลงานวิจัย องคDความรู9 นวัตกรรม และเทคโนโลยีที่เปeน

ประเด็นเรdงดdวน หรือจะเกิดผลกระทบตdอการเปลี่ยนแปลง ในรูปแบบสหวิทยาการและบูรณาการความรdวมมือ

จากหลายหนdวยงาน เพ่ือให9ได9ผลงานวิจัยท่ีนdาเช่ือถือสามารถใช9ประโยชนDได9ในระดับประเทศและระดับสากล  
   3. สdงเสริมแนวคิดการดำเนินงานของบุคลากรกรมให9สอดรับกับคdานิยมองคDกร 

 I AM DTAM ได9แกd ทำงานอยdางมีศักด์ิศรี มีระเบียบวินัยในตนเอง (Integrity) ขยัน ต้ังใจทำงาน (Activeness) 

มีคุณธรรม ซื่อสัตยDสุจริต (Morality) เปeนประชาธิปไตย มีสdวนรdวมจากทุกฝõาย (Democracy) มีความเปeนไทย

และทำงานเปeนทีม (Thainess and Teamwork) มีความรับผิดชอบ โปรdงใส ตรวจสอบได9 (Accountability) 

และทำงานอยdางมีสติ รอบคอบ (Mindfulness) ตลอดจนยึดหลักการทำงานแบบมุdงผลสัมฤทธ์ิ (DTAM ทำดี 

ถ9าไมdดี ไมdทำ) 

    4. พัฒนาผู 9บริหารรุ dนใหมdและบุคลากรกลุ dมผู 9ที ่มีศักยภาพสูงให9เปeนผู 9นำการ

เปล่ียนแปลงท่ีมีความรู9ในเชิงสหวิทยาการ ทำงานได9อยdางหลากหลาย และส่ือสารอยdางสร9างสรรคD 
   5. สdงเสริมคุณธรรมจริยธรรมและการมีจิตสาธารณะให9กับบุคลากรในกรมอยdางตdอเน่ือง 
    6. วางระบบการเสริมสร9างความรัก ความผูกพัน และเปeนองคDกรแหdงความสุข 

(Happiness DTAM) โดย พัฒนา และจัดทำหลักสูตรของกรม เพื่อเตรียมสมรรถนะบุคลากรสูdความเชี่ยวชาญ 
ด9านวิชาการ วิชาชีพ และด9านบริหาร รวมถึงการปรับทัศนคติของบุคลากร (Mind set) ให9พร9อมรับการ

เปลี่ยนแปลง (Disruptive Leader) วางระบบการหมุนเวียนเปลี่ยนงานของสายงานด9านวิชาชีพ และสายงานด9าน

บริหาร กำหนดวิธีสร9างแรงจูงใจ สร9างขวัญกำลังใจในการทำงาน โดยเน9นรางวัลที่หลากหลายตามชdวงวัย เชdน 

แพทยDแผนไทยดีเดdน พิธีกร/วิทยากรดีเดdน เปeนต9น ปรับปรุงสภาพแวดล9อม และมีกิจกรรมสร9างความสุข 

เสริมสร9างความแข็งแรงของรdางกายแกdบุคลากรในองคDกร และปรับปรุงสวัสดิภาพ และสวัสดิการแกdบุคลากรใน

องคDกร 
   แผนงาน/โครงการสำคัญ 

   1. โครงการพัฒนาองคDกรแหdงการเรียนรู9แบบมีสdวนรdวม  
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    2. โครงการเสริมสร9างบุคลากรสมรรถนะสูง (Smart Person) สำหรับบุคลากร

กรมการแพทยDแผนไทยและการแพทยDทางเลือก 

    3. โครงการเสริมสร9างองคDกรแหdงความสุข 

กลยุทธ2ท่ี 5 พัฒนารูปแบบการบริหารและบริการสูIระบบดิจิทัล 
   มาตรการและแนวทางปฏิบัติ 
   1. จัดทำแผนพัฒนาดิจิทัลภายใต9แผนปฏิบัติราชการกรม เพื่อกำหนดทิศทางการ

พัฒนาเทคโนโลยีดิจิทัลที่สอดคล9องและตอบสนองกับการเปลี่ยนแปลงที่มาจนถึงจุดที่กdอให9เกิดนวัตกรรมท่ี

สdงผลกระทบกับมูลคdาของสินค9าและบริการท่ีมีอยูdเดิม (Digital Disruption) 

    2. พัฒนายกระดับ เชื่อมโยงฐานข9อมูลกรมให9เปeนฐานข9อมูลของชาติด9านการแพทยD

แผนไทย และการแพทยDดั้งเดิมอื่นให9เปeนระบบเดียว และสามารถเชื่อมโยงแลกเปลี่ยนกันได9อยdางไร9รอยตdอ

ระหวdางหนdวยงานภายในกรมและหนdวยงานท่ีเก่ียวข9อง 
    3. พัฒนาโครงสร9างพื ้นฐานเทคโนโลยีสารสนเทศที ่มีประสิทธิภาพ รวมทั ้งนำ

เทคโนโลยีดิจิทัลท้ัง blockchain, Internet of Thing (IoT), Artificial Intelligent (AI), Virtual Reality (VR) 

และ Virtual Augmented (VA) มาใช9ปรับปรุงการให9บริการและนวัตกรรมทางการแพทยDแผนไทยและ

การแพทยDทางเลือก 
    4. พัฒนาบุคลากรให9มีสมรรถนะรองรับการเปลี่ยนแปลงเปeนสังคมดิจิทัล (Digital 

Disruptive) 

    5. ปรับปรุงระบบบริการเพื่อรองรับการให9บริการ หนdวยบริการ เครือขdาย และ

ผู9ใช9บริการของกรม (Smart Service) โดยการนำเทคโนโลยีดิจิทัลมาใช9ในรูปแบบของ Business Model 

Platform 
   แผนงาน/โครงการสำคัญ 

   1. โครงการพัฒนากระบวนงานตามภารกิจของกรมการแพทยDแผนไทยและ

การแพทยDทางเลือก ด9วยเทคโนโลยีดิจิทัลเพื่อให9ประชาชนสามารถนำภูมิปâญญาการแพทยDแผนไทยและ

สมุนไพรสูdการใช9ประโยชนDในการพ่ึงพาตนเองด9านสุขภาพและเสริมสร9างเศรษฐกิจอยdางย่ังยืน* 

    2. โครงการพัฒนาบุคลากรกรมการแพทยDแผนไทยและการแพทยDทางเลือกสูdการ

เปeนองคDกรดิจิทัล 
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  6.3 ประมาณการวงเงินงบประมาณรวม (ป3งบประมาณ พ.ศ.2566-2570) 
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ส"วนท่ี 7 การขับเคล่ือนและติดตามประเมินผล 
 
 7.1 กระบวนการนำแผนปฏิบัติราชการสู"การปฏิบัติ 
 การขับเคลื่อนการดำเนินงานภายใต7แผนปฏิบัติราชการรายป= (พ.ศ. 2566) จำเปGนต7องอาศัยความ
รJวมมือจากทุกหนJวยงานภายในกรมการแพทยNแผนไทยและการแพทยNทางเลือก ในการบูรณาการการ
ดำเนินงานรJวมกัน และนำแนวทางภายใต7แผนปฏิบัต ิราชการน้ีไปใช7ในการขับเคลื ่อนงานของกรม 
ให7เกิดผลผลิต ผลลัพธN และผลสัมฤทธิ์ในทิศทางที่เกิดประโยชนNตJอการพัฒนาระบบสาธารณสุขของประเทศ 
และตอบสนองเป[าหมายการขับเคลื่อนประเทศที่พึงประสงคN โดยมีกระบวนการนำแผนปฏิบัติราชการรายป= 
(พ.ศ. 2566) สูJการปฏิบัติ โดยให7ความสำคัญและคำนึงถึงอนาคตที่เปลี่ยนแปลงอยJางรวดเร็ว (VUCA World) 
ได7แกJ ความผันผวน (Volatility) ความไมJแนJนอน (Uncertainty) ความซับซ7อน (Complexity) และความคลุมเครือ 
(Ambiguity) (แผนภาพท่ี 7) 

 
แผนภาพที ่7  กระบวนการกระบวนการนำแผนปฏิบัติราชการรายป3 (พ.ศ. 2566) สู>การปฏิบัต ิ
 

 สำหรับการนำแผนปฏิบัติราชการกรมสูJการปฏิบัติน้ัน จะมีการถJายทอดและส่ือสารให7กับบุคลากร ผู7สJงมอบ 
เครือขJาย พันธมิตร ได7รับทราบแนวทางการดำเนินงานที่มุJงสูJจุดหมายเดียวกัน ควบคูJกับการพัฒนากำลังคน 
ให7มีสมรรถนะสูงทั้งในระดับกรมและเครือขJายที่เกี่ยวข7อง การพัฒนาเครือขJายและพันธมิตร การวิจัยและ
พัฒนานวัตกรรม และการสร7างความรอบรู7ด7านสุขภาพให7กับประชาชน เพื่อให7มั่นใจวJาการแพทยNแผนไทย 
การแพทยNทางเลือก และสมุนไพรจะเปGนสJวนหนึ่งของการพึ่งพาตนเองด7านสุขภาพและสร7างคุณคJาและ
มูลคJาเพิ่มให7กับเศรษฐกิจของประเทศอยJางยั่งยืน โดยกลไกการถJายทอดแผนปฏิบัติราชการกรมสูJการปฏิบัติ  
(แผนภาพท่ี 8) 
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แผนภาพที่ 8 การถ>ายทอดแผนปฏิบัติราชการกรมฯ สู>การปฏิบัติในระดับหน>วยงานและบุคคล 
 

  กระบวนการปรับแผน (Rolling Plan) เพื่อให7การดำเนินงานตามภารกิจภายใต7แผนปฏิบัติราชการกรม
ให7เปGนไปอยJางมีประสิทธิภาพและคุ 7มคJากับงบประมาณที่ได7รับ กรมมีกลไกการพิจารณาเพื ่อการปรับ
แผนปฏิบัติราชการ ดังน้ี 
   1) ติดตามผลการดำเนินงานและผลการใช7จJายงบประมาณผJาน Project Management ทุกเดือน 
    2) กลไกการประชุมผู7บริหารกรมทุกเดือน 
   3) ติดตามเรJงรัดการใช7จJายงบประมาณอยJางน7อยทุกเดือน/ทุกไตรมาส  
 แนวทางการปรับแผน มี 4 แนวทาง ดังน้ี 
  1) ยกเลิกหรือปรับลดเป[าหมายโครงการหากการดำเนินการดังกลJาวเสร็จส้ินแล7ว หรือ 
การดำเนินงานดังกลJาวไมJสามารถดำเนินการตJอไปได7 
   2) เพ่ิมหรือลดงบประมาณในแตJละโครงการตามแผนงบประมาณ 
   3) จัดทำโครงการใหมJนอกแผนงบประมาณจากงบประมาณเหลือจJายประจำป= 
   4) เล่ือนระยะเวลาการดำเนินงานในไตรมาสถัดไป  
 

7.2 ระบบติดตามและประเมินผล 
  กรมได7มีกระบวนการติดตามผลการดำเนินงานภายใต7แผนปฏิบัติราชการกรม ทั้งรายเดือน รายไตรมาส 
และรายป= เพื่อนำไปสูJการประเมินผลการดำเนินงานของแผนปฏิบัติราชการดังกลJาว โดยจะทบทวนผล 
การดำเนินงานเพ่ือนำไปพัฒนาแผนปฏิบัติราชการกรมให7สามารถบรรลุผลสัมฤทธ์ิและคJาเป[าหมาย ซ่ึงสามารถ
ติดตามผลได7แบบ real-time และมีผลสรุปการดำเนินงาน การเบิกจJายงบประมาณ เพื่อเปGนข7อมูลสำหรับการ
ตัดสินใจของผู7บริหารเพื่อนำไปปรับปรุงกระบวนการสร7างคุณคJาและกระบวนการสนับสนุนเพื่อนำไปสูJการ
ทบทวนแผนปฏิบัติราชการกรมระหวJางป=งบประมาณหรือป=งบประมาณถัดไป การจัดทำแผนดำเนินธุรกิจ 
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อยJางตJอเนื่อง (Business Continuity Plan ;BCP) รวมถึงแผนรองรับความเสี่ยง เพื่อรองรับการเปลี่ยนแปลง
ได7ทันทJวงที โดยมีกลไกการติดตามผลการดำเนินงานอยJางเปGนระบบ จำนวน 4 กระบวนการ  ได7แกJ การกำกับ
ติดตาม (Monitoring) การประเมินผล (Evaluation)  การตรวจราชการและนิเทศงาน (Inspection) และการ
พัฒนาสารสนเทศเพ่ือรองรับการติดตามและประเมินผล (Information) (ตารางท่ี 14) 
 

ตารางที่ 14 กระบวนการติดตามและประเมินผลงานภายใต6แผนปฏิบัติราชการกรม และผลลัพธ<สำคัญที่เกิดขึ้น  

กระบวนการ แนวทางติดตามและประเมินผล 

ส9วนกลาง ส9วนภูมิภาค (เขตสุขภาพและจังหวัด) 

1. Monitoring กำกับ ติดตามผลการดำเนินงาน ความก6าวหน6า ปHญหา/

อุปสรรคของแผนงาน/โครงการตามแผนปฏิบัติราชการกรม

และการเบิกจNายงบประมาณตามแผนการใช6จ Nาย

งบประมาณ โดยให6หนNวยงานรายงานในที่ประชุม

ผ ู 6 บ ร ิ ห ารกรมและบ ันท ึ กผลงานลง ในระบบ 

eMENSCR 

ความถี ่: 1 เดือน และทุกไตรมาส 

กำกับติดตามงานจากจังหวัดผNานผู 6นิเทศงานกรม

รNวมกับกองตรวจราชการ กระทรวงสาธารณสุขใน 12 

เขตสุขภาพ เพื่อรวบรวมข6อมูลและสรุปรายประเด็น

การตรวจราชการตาม Agenda based และ Area based 

ประมวลผล ติดตามรายรอบตรวจราชการปhละ 2 รอบ 

 

ความถี ่: ทุก 6 เดือน 

2. Evaluation การประเมินผลการดำเนินงานของแผนงาน/โครงกาi

ตามแผนปฏ ิบ ัต ิ ราชการกรม และการต ิดตาม

ประเม ินผลโดยระบบสารสนเทศเพ ื ่อการบร ิหาร

ย ุทธศาสตร< ด 6านส ุขภาพ (SMS) ระด ับกระทรวง

สาธารณส ุข/Project Management (PM) ต ิดตาม

ผลงานตามต ัวช ี ้ ว ัดท ี ่สำค ัญของกรม โดยระบบ 

Management Cockpit  

ความถี ่: 1 เดือน และทุกไตรมาส 

การประเมินผลตามตัวชี้วัดกรม ผNานระบบข6อมูล

สารสนเทศ HDC TTM Service แสดงผลรายเขต

สุขภาพ โดยมีรายละเอียดตามเว็บไซต< : 

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

 

 

 

ความถี ่: ตามเวลาจริง (Real time) 

3. Inspection ว ิ เคราะห <ป Hญหาอ ุปสรรคในภาพรวมท ี ่ ม ี ผลตN อ 

การดำเนินงานด6านการแพทย<แผนไทยและการแพทย<

ทางเลือก และกำหนดวิธีแก6ปHญหาเสนอตNอผู6ตรวจ

ราชการกระทรวงสาธารณสุข  

ความถี ่: ทุก 6 เดือน 

ตรวจราชการร Nวมก ับกองตรวจราชการ สำน ักงาน

ปลัดกระทรวงสาธารณสุข โดยผู6นิเทศกรมบันทึกข6อมูล

ในระบบการตรวจราชการและนิเทศงานผNาน ระบบ  

E-Inspection  

ความถี ่: ทุก 6 เดือน 

4. Information ระบบข6อมูลสารสนเทศที่ชNวยในการกำกับติดตาม

ประเมินผลระบบข6อมูลที่เกี่ยวข6อง กรมได6ใช6งานระบบ

สารสนเทศเพื่อการบริหารยุทธศาสตร<ด6านสุขภาพ (SMS) 

ระดับกระทรวงสาธารณสุข/Project Management 

(PM) ซึ่งเป�นระบบรายงานข6อมูลผลการดำเนินงานตาม

แผนงาน/โครงการ และงบประมาณที่เชื่อมโยงกับระบบ

การเงินการคลัง แสดงผลการดำเนินงานรายหนNวยงาน  

ความถี ่: ทุกไตรมาส 

ระบบข6อมูลสารสนเทศที่ชNวยในการกำกับติดตาม 

ประเมินผล ระบบข6อมูลที่เกี่ยวข6อง ซึ่งกรมได6จัดทำ

ระบบข 6อม ูลสารสนเทศ ท ี ่ เ ร ียกว Nา  HDC TTM 

Service เป�นระบบรายงานข6อมูลผลการดำเนินงาน

ตามตัวชี้วัด แสดงผลรายเขตสุขภาพเพื่อเปรียบเทียบ

ระหวNางเขต และมีการ Update ข6อมูลอยNางสม่ำเสมอ  

 

ความถี ่: ตามเวลาจริง (Real time) 
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กระบวนการ แนวทางติดตามและประเมินผล 

ส9วนกลาง ส9วนภูมิภาค (เขตสุขภาพและจังหวัด) 

ผลลัพธ\สำคัญ 1. กรมมีผลการดำเนินงานที่สามารถสNงผลตNอการ

บรรลุตามเปÅาหมายของแผนปฏิบัติราชการกรม 

2. หนNวยงานที่มีผลการประเมินคำรับรองการปฏิบัติ

ราชการอยูNในลำดับมาตรฐานขั้นสูงและระดับคุณภาพ 

3. ร6อยละการเบิกจNายงบประมาณเป�นไปตามมติ 

ครม. 

ผลการดำเน ินงานด 6านการแพทย <แผนไทยและ

การแพทย<ทางเล ือกมีท ั ้งในเช ิงปร ิมาณและเชิง

คุณภาพ สามารถนำไปใช6ในการพัฒนาระบบบริการ

สุขภาพ และแนวทางพัฒนาที ่เกี ่ยวข6องให6เป�นไป

อยNางมีประสิทธิภาพ และทำให6การเข6าถึงบริการและ

ความเชื่อมั่นของประชาชนที่มีอยูNเพิ่มขึ้น 
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  ผู7บริหารกรมการแพทยNแผนไทยและการแพทยNทางเลือก คร้ังท่ี 4/2565 ในวันอังคารท่ี 18 มกราคม 2564  
  ณ โรงแรมทรีธารา จังหวัดลำปาง (เอกสารออนไลนN) https://drive.google.com/drive/folders/ 
  1u2Nq5LOw1ga8pkFdaQYMJ3M79UaJ9CN- (เข7าถึงเม่ือ 20 มกรามคม 2565)  
ปทุมมาศ สิริกวิน, กฤษณN พงศNพิรุฬหN, กวิน สิริกวิน, สุธี อนันตNสุขสมศรี (2563) สถานการณNโรงงานผลิตยาแผนโบราณ 

ของภาครัฐและเอกชนของประเทศไทย. วารสารการแพทยNแผนไทยและการแพทยNทางเลือก.18(1) ; 99-110 
ประกาย  ธีระวัฒนากุล (2564)  อุตสาหกรรมเพ่ือผู7สูงวัย S-Curve ตัวใหมJแหJงอนาคต. (เอกสารออนไลนN) 
 https://www.bangkokbiznews.com/blog/detail/645522 (เข7าถึงเม่ือ 20 กันยายน 2564) 
ประกาศ เร่ือง แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหJงชาติ ฉบับท่ี 12 (พ.ศ. 2560-2564). ราชกิจจานุเบกษา.  
 เลJมท่ี 133 ตอนท่ี 115 ก ลงวันท่ี 30 ธันวาคม 2559. 
ประกาศ เร่ือง ยุทธศาสตรNชาติ (พ.ศ.  2561 – 2580). ราชกิจจานุเบกษา. เลJม 135 ตอนท่ี 82 ก  
          ลงวันท่ี 13 ตุลาคม 2561. 
ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง กำหนดตำรับยาเสพติดให7โทษในประเภท 5 ท่ีมีกัญชาปรุงผสมอยูJให7เสพเพ่ือ 
  การรักษาโรคหรือการศึกษาวิจัยได7 พ.ศ. 2564. ราชกิจจานุเบกษา. เลJม 138 ตอนพิเศษ 35 ง 
 ลงวันท่ี 15 กุมภาพันธN 2564 
ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง ระบุช่ือยาเสพติดให7โทษในประเภท 5. ราชกิจจานุเบกษา. เลJม 139  
 ตอนพิเศษ 35 ง ลงวันท่ี 9 มิถุนายน 2565 
ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง สมุนไพรควบคุม (กัญชา) พ.ศ. 2565. ราชกิจจานุเบกษา. เลJม 139  
 ตอนพิเศษ 137 ง ลงวันท่ี 16 มิถุนายน 2565 
ประกาศสำนักงานคณะกรรมการป[องกันและปราบปรามการทุจริตแหJงชาติ เร่ือง ผลการประเมินคุณธรรมและ 
  ความโปรJงใสในการดำเนินงานของหนJวยงานภาครัฐ (Integrity and Transparency Assessment : ITA)  

ประจำป=งบประมาณ พ.ศ. 2565. (เอกสารออนไลนN). https://www.nacc.go.th/files/article/attachments/ 
  270247029ca78912fa58279be1ab7a3cc4bbe26.pdf (เข7าถึงเม่ือ 4 สิงหาคม 2565) 
ประกาศสำนักนายกรัฐมนตรี เร่ือง การประกาศแผนการปฏิรูปประเทศ (ฉบับปรับปรุง).  
          ราชกิจจานุเบกษา. เลJม 138 ตอนพิเศษ 44 ง ลงวันท่ี 25 กุมภาพันธN 2564 
ประกาศสำนักนายกรัฐมนตรี เร่ือง การประกาศแผนแมJบทภายใต7ยุทธศาสตรNชาติ (พ.ศ. 2561 – 2580).  
          ราชกิจจานุเบกษา. เลJม 136 ตอนท่ี 51 ก ลงวันท่ี 18 เมษายน 2562. 
ประกาศสำนักนายกรัฐมนตรี เร่ือง การประกาศแผนปฏิรูป. ราชกิจจานุเบกษา. เลJมท่ี 135 ตอนท่ี 24 ก  
          ลงวันท่ี 6 เมษายน 2561. 
พนิดา โนนทิง, สุวิชชา เจริญพร, น7องเล็ก คุณวราดิศัย และคณะ (2556) สถานการณNและป§ญหาอุปสรรค 
  การใช7ยาสมุนไพร ในโรงพยาบาลของรัฐ. ว.เภสัชศาสตรNอีสาน 9(1), 29 
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พระราชบัญญัติยาเสพติดให7โทษ พ.ศ. 2522. ราชกิจจานุเบกษา เลJม 96 ตอนท่ี 63 ฉบับพิเศษ  
  ลงวันท่ี 27 เมษายน 2522.  
พระราชบัญญัติยาเสพติดให7โทษ (ฉบับท่ี 7) พ.ศ. 2562. ราชกิจจานุเบกษา เลJมท่ี 136 ตอนท่ี 19 ก  
  ลงวันท่ี 18 กุมภาพันธN 2562. 
พระราชบัญญัติยาเสพติดให7โทษ (ฉบับท่ี 8) พ.ศ. 2564. ราชกิจจานุเบกษา เลJมท่ี 138 ตอนท่ี 35 ก  
  ลงวันท่ี 26 กุมภาพันธN 2564. 
ภัทรพล จึงสมเจตไพศาล. (2562). การพัฒนาต7นแบบการสJงเสริมการใช7ยาสมุนไพรในครัวเรือน (Med Kit)  
  ในประเทศไทย. วารสารวิชาการสาธารณสุข, 28(6), 1092-1103. 
ผกากรอง  ขวัญข7าว และคณะ (2564) ระบบยาแผนโบราณและยาจากสมุนไพร. ใน คณะกรรมการจัดทำ 
  รายงานระบบยาของประเทศไทย 2563, ระบบยาของประเทศไทย 2563: Thai Drug System  
  2020. กรุงเทพฯ: ธนอรุณการพิมพN.  
ม่ิงสรรพN ขาวสะอาด (2562) ความสามารถในการแขJงขันของประเทศไทย. (เอกสารออนไลนN)  
  https://www.bangkokbiznews.com/blog/detail/648787 (เข7าถึงเม่ือ 5 มกราคม 2564)  
มณฑกา  ธีรชัยสกุล, พิชญารัตนN  วรรณวุฒิกุล, วรยุทธ  บุญมี, และคณะ (2562) การพัฒนาสมุนไพรภายใต7 

กรอบการพัฒนาวิทยาศาสตรN เทคโนโลยีของประเทศไทย เพ่ือเศรษฐกิจชีวภาพ เศรษฐกิจหมุนเวียน 
และเศรษฐกิจสีเขียว (Herbs in BCG) (เอกสารออนไลนN) https://nph.dtam.moph.go.th/index.php/ 

  news-nph/download-document-nph/249-herbs-in-bcg (เข7าถึงเม่ือ 1 พฤษภาคม 2564) 
ยรรยง  ไทยเจริญ (2563) ประเทศไทยหลังโควิด-19 ตอนท่ี 1 : ผลกระทบเศรษฐกิจและตลาดแรงงานไทย 
 (เอกสารออนไลนN) https://www.scb.co.th/th/personal-banking/stories/business-  

maker/thailand-after-covid-ep1.html (เข7าถึงเม่ือ 5 มกราคม 2564) 
ยรรยง  ไทยเจริญ (2563) ประเทศไทยหลังโควิด-19 ตอนท่ี 2 : โอกาสธุรกิจและทางรอด (เอกสารออนไลนN) 
 https://www.scb.co.th/th/personal-banking/stories/business-maker/thailand-after- 
  covid-ep2.html (เข7าถึงเม่ือ 5 มกราคม 2564) 
รัชนี  จันทรNเกษ, บุญใจ ล่ิมศิลา, มาลา  สร7อยสำโรง และวัชราภรณN  นิลเพ็ชรN. (2564) ระบบบริการด7านการแพทยN 
  แผนไทยและการแพทยNทางเลือก ใน สุริยะ วงศNคงคาเทพ (บรรณาธิการ). รายงานการสาธารณสุขไทย  
  ด7านการแพทยNแผนไทย การแพทยNพ้ืนบ7าน และการแพทยNทางเลือก พ.ศ. 2560-2563. (หน7า 1-46).  
  นนทบุรี : กรมการแพทยNแผนไทยและการแพทยNทางเลือก 
รัฐธรรมนูญแหJงราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2559, มาตรา 55,57.58 , ราชกิจจานุเบกษา. เลJมท่ี 134  
          ตอนท่ี 40 ก ลงวันท่ี 6 เมษายน 2560.  
ลักษณะเลิศ  เปรมปรีด์ิ. (2560) สมุนไพรไทย:ภูมิป§ญญาไทยสูJการสร7างมูลคJาทางเศรษฐกิจ. วารสาร สนค. ป=ท่ี 7  
  ฉบับท่ี 66 มกราคม 2560. http://www.tpso.moc.go.th/sites/default/files/tpso_journal_jan_60_issue_66.pdf 
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วิมล โรมา, ชะนวนทอง ธนสุกาญจนN, มธุรส ทิพยมงคลกุล และคณะ (2561) รายงานฉบับสมบูรณN โครงการ 
  สำรวจความรอบรู7ด7านสุขภาพของประชาชนไทย อายุ 15 ป= ข้ึนไป พ.ศ. 2560 (ระยะท่ี 1). (เอกสารออนไลนN) 

http://164.115.27.97/digital/files/original/a6e73814efb58a07991c5be54b1498d1.pdf  
  (เข7าถึงเม่ือ 8 ธันวาคม 2563) 
วิมล โรมา และสายชล คล7องเอ่ียม (2562) รายงานการสำรวจความรอบรู7ด7านสุขภาพของประชาชนไทย 

อายุ 15 ป= ข้ึนไป พ.ศ. 2562. นนทบุรี : สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข 
ศูนยNวิจัยกสิกรไทย. (2562) K SME Analysis ถึงเวลาโกยเงิน SME รุกตลาดสมุนไพร. (เอกสารออนไลนN)  

https://www.kasikornbank.com/th/business/sme/KSMEKnowledge/article/KSMEAnalysis/ 
  documents/Herb_Market.pdf (เข7าถึงเม่ือ 12 ธันวาคม 2563)  
ศูนยNพิษวิทยารามาธิบดี (2562) ข7อระวังการใช7ผลิตภัณฑNกัญชา (เอกสารออนไลนN) https://www.hfocus.org/sites/ 
  default/files/files_upload/khmuulkaychaasuunyphisraamaa_edit.pdf (เข7าถึงเม่ือ 8 ธันวาคม 2563) 
สถาบันวิจัยการแพทยNแผนไทย กรมการแพทยNแผนไทยและการแพทยNทางเลือก (2561) ผลงานวิจัย 10 ป=  
  กรมการแพทยNแผนไทยและการแพทยNทางเลือก ป=งบประมาณ 2552-2561.พุJมทอง; กรุงเทพฯ.  
สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข. (2559) “วิจัยสมุนไพรไทย” คานงัดสูJความม่ันคงด7านสุขภาพ และย่ังยืนด7านเศรษฐกิจ. 
 (เอกสารออนไลนN). https://hsri.or.th/researcher/media/news/detail/7491 (เข7าถึงเม่ือ 12 กุมภาพันธN 2565) 
สำนักงานคณะกรรมการดิจิทัลเพ่ือเศรษฐกิจและสังคมแหJงชาติ (2562) รายงานผลการสำรวจข7อมูลสถานภาพ 

การรู7เทJาทันส่ือและสารสนเทศของประเทศไทย ป= พ.ศ. 2562 (เอกสารออนไลนN) shorturl.at/zFKPS 
(เข7าถึงเม่ือ 4 มกราคม 2564) 

สำนักงานคณะกรรมการสุขภาพแหJงชาติ. (2564) นิทรรศการออนไลนN รายงานความก7าวหน7า 5 มติสมัชชาสุขภาพแหJงชาติ  
  นำเสนอในงานสมัชชาสุขภาพแหJงชาติคร้ังท่ี 14 พ.ศ. 2564 (เอกสารออนไลนN) nha14ve.samatcha.org 
 (เข7าถึงเม่ือ 25 มกราคม 2565) 
สำนักงานคณะกรรมการสุขภาพแหJงชาติ. (2565). รJาง ธรรมนูญวJาด7วยสุขภาพแหJงชาติ ฉบับท่ี 3  
  ในการประชุมเวทีสร7างการรับรู7และการมีสJวนรJวมในกระบวนการจัดทำธรรมนูญวJาด7วยระบบสุขภาพ 
  แหJงชาติ ฉบับท่ี 3 กลุJมภาครัฐท่ีเก่ียวข7อง วันท่ี 29 มีนาคม 2565 เวลา 09.00-12.00 น.  
  (เอกสารออนไลนN) https://sites.google.com/view/participate-nhs/2-กลุJมภาครัฐท่ีเก่ียวข7อง- 
  29-march-2022. (เข7าถึงเม่ือ 29 มีนาคม 2565) 
สำนักงานปลัดกระทรวงการทJองเท่ียวและกีฬา (2564) แผนปฏิบัติการด7านการทJองเท่ียว เพ่ือขับเคล่ือนยุทธศาสตรNชาติ 
  พ.ศ. 2566-2570 FIX FAST FORWARD TOURISM. (ม.ป.ท.) 
สำนักงานศูนยNวิจัยและให7คำปรึกษาแหJงมหาวิทยาลัยธรรมศาสตรN (2564) โครงการจัดจ7างท่ีปรึกษาดำเนิน 
  งานพัฒนาแผนปฏิบัติการด7านการทJองเท่ียวเพ่ือการขับเคล่ือนยุทธศาสตรNชาติ. (เอกสารออนไลนN) 
สำนักงานสถิติแหJงชาติ. (2555) การสำรวจอนามัยและสวัสดิการ พ.ศ. 2554. (เอกสารออนไลนN). shorturl.at/dnEFK   
  (เข7าถึงเม่ือ 16 เมษายน 2564) 
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สำนักงานสถิติแหJงชาติ. (2557) การสำรวจอนามัยและสวัสดิการ พ.ศ. 2556. (เอกสารออนไลนN). shorturl.at/quAHM 
  (เข7าถึงเม่ือ 16 เมษายน 2564) 
สำนักงานสถิติแหJงชาติ. (2559) การสำรวจอนามัยและสวัสดิการ พ.ศ. 2558. (เอกสารออนไลนN). shorturl.at/goCY8 
  (เข7าถึงเม่ือ 16 เมษายน 2564) 
สำนักงานสถิติแหJงชาติ. (2561) การสำรวจอนามัยและสวัสดิการ พ.ศ. 2560. (เอกสารออนไลนN). shorturl.at/irGIZ 
  (เข7าถึงเม่ือ 16 เมษายน 2564) 
สำนักงานสถิติแหJงชาติ. (2563) การสำรวจอนามัยและสวัสดิการ พ.ศ. 2562. (เอกสารออนไลนN). shorturl.at/fozZ3 
  (เข7าถึงเม่ือ 16 เมษายน 2564) 
สำนักงานสถิติแหJงชาติ. (2564) การสำรวจอนามัยและสวัสดิการ พ.ศ. 2564. (เอกสารออนไลนN). shorturl.at/eyGHP 
  (เข7าถึงเม่ือ 19 มกราคม 2565) 
สำนักงานสภาพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแหJงชาติ. (2562) สรุปสาระสำคัญแผนแมJบทภายใต7ยุทธศาสตรNชาติ  
  (พ.ศ. 2561-2580). (เอกสารออนไลนN) http://nscr.nesdb.go.th/wp-content/uploads/2019/12/ 
  สรุปแผนแมJบทภายใต7ยุทธศาสตรNชาติ.pdf (เข7าถึงเม่ือ 25 ธันวาคม 2563) 
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