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                  Health at a Glance 2026 : Thai Traditional Medicine  จัดทาํขึ�นเพื�อนาํเสนอสถานการณ์
และทิศทางการแพทย์แผนไทย การแพทย์ทางเลือก และการแพทย์พื�นบ้าน ผ่านตัวชี�วัดเชงิสถิติที�ครอบคลุม
มิติด้านสุขภาพ สังคม และเศรษฐกิจ โดยมุ่งเนน้การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงประจักษ์เพื�อให้เห็นบทบาทที�แท้จรงิ
ของศาสตร์การดูแลสุขภาพดั้งเดิมในระบบบริการสุขภาพสมัยใหม่ 
                  ปัจจุบัน “การแพทย์แผนไทย”  ไม่ไดท้าํหน้าที�เป็นเพยีงทางเลอืกในการรกัษา แต่ไดบ้รูณาการเข้าเป็น
ส่วนหนึ�งของระบบบริการสาธารณสขุทกุระดบั ตั�งแตก่ารดแูลสขุภาพเชงิป้องกนัในระดบัปฐมภมูิโดยทกุเครอืขา่ย
ไปจนถึงการใช้ยาสมุนไพรและหัตถการเฉพาะทางในโรงพยาบาลทุกระดับ รายงานฉบับนี� จึงรวบรวมข้อมูล
สำคญัที�สะท้อนถึงประสทิธิภาพการรกัษา ความปลอดภยัของผูป่้วย และความครอบคลมุในการเขา้ถงึบริการ
ซึ่งจะเป็นประโยชนต์อ่บคุลากรทางการแพทย ์และนกัวชิาการในการยกระดบังานบรกิารใหเ้ป็นมาตรฐานสากล
ในมิตเิชงินโยบายและเศรษฐกจิ รายงานไดแ้สดงใหเ้หน็ถงึศกัยภาพของการพึ�งพาตนเองดา้นยาและสมนุไพร
ซึ่งชว่ยลดภาระค่าใชจ้่ายด้านสาธารณสุขของภาครฐัและการสร้างมูลค่าเพิ�มให้กับอุตสาหกรรมด้านสุขภาพ
ของประเทศ ข้อมลูเหลา่นี�จะเป็นเครื�องมอืสาํคญัสาํหรบัผูบ้รหิารในการวางแผนเชงิกลยทุธ ์การจดัสรรทรพัยากร
และการผลักดันให้ภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทยขับเคลื่อนเศรษฐกิจสุขภาพอย่างเป็นรูปธรรม
                  คณะผู้จดัทําขอขอบพระคณุทกุหนว่ยงานและองคก์รตา่ง ๆ ทั�งในสว่นกลาง และสว่นภมิูภาคที�รว่ม
ขับเคลื�อนข้อมูลชดุนี� และหวังเป็นอย่างยิ�งว่ารายงานฉบับนี�จะเป็นฐานข้อมูลสาํคัญที�ชว่ยยกระดับการแพทย์
แผนไทย การแพทย์ทางเลือก และการแพทย์พื้นบ้านให้มีความทันสมัย และเป็ นที่ยอมรับทั้งในระดับชาติ
และนานาชาติต่อไป

คณะผู้จัดทํา
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พันธกิจ (Mission)

ค่านิยม (Core Value)

ปรัชญาการทํางาน (Working Philosophy)

วิสัยทัศน (Vision)

สร้างสรรค�คณุค�าใหม�
Commitment 
มุ่งมัน่สู�เป�าหมาย

Creativity

Collaboration
 สานพลังสู�ความสาํเร็จ็

จรรยาบรรณ (Code of Conduct)

กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืก

“เชิดชูภูมิปัญญาไทย ต่อยอดเศรษฐกิจใหม่  ก้าวไกลสู�สากล”

เรามุ่งมั่นสร้างสรรค์คุุณค่าที่ยั่งยืนจากภูมิิปัญญาไทย 
เพื่อความเข�มแข็งของเศรษฐกจิชาต ิและสขุภาพทีด่ขีองคนไทย

“สร้างสรรค์ คุุณค่า ยั่งยืน” 
(Create – Value – Sustain)

ต่อประชาชน

ต่อผู�ร�วมงาน

ต่อองค�กร

ต่อตนเอง

บริการด�วยใจโปร�งใส เป�นธรรม คาํนงึถงึประโยชน�สขุของประชาชน

ให้เกยีรตซิึง่กนัและกนั ทาํงานเป�นทมี และช�วยเหลอืเกือ้กลู

ปฏิบตัหิน�าทีด่�วยความ ซือ่สตัย�สจุรติ รบัผิดิชอบ และรกัษาชือ่เสยีงขององค�กร

พัฒนาตนเองอย�างสมํา่เสมอ มคีณุธรรม และรกัษาเกยีรตภิมูแิห�งวิชิาชพี

DTAM NextDTAM Next
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1
ส่วนที�

ทรัพยากร
และการเข้าถึงบรกิาร

1.1   กำลังคนด้านการแพทยแ์ผนไทย

1.2  การคุ้มครองภมูปิ�ญญาการแพทยแ์ผนไทย

1.3  การกระจายตัวของสถานบรกิาร

1.4  บริการการแพทยแ์ผนไทย การแพทยท์างเลือก การแพทยพ์ื�นบา้น

“ความพร้อม” ที่ยืนยันว่า...ระบบบริการสุขภาพไทยพร้อมรองรับ
ทุกมิติทางสุขภาพ ด้วยทรัพยากรภูมิปัญญาการดูแลสุขภาพที่เข้มแข็ง 
มีมาตรฐาน เป�นที�ยอมรบัของประชาชนทกุระดบั

(Health Resources & Access)



UN IV ER S I TY

กำลังคนด้านการแพทยแ์ผนไทย1.1

แหล่งผลิตบุคลากร (แพทย์แผนไทย)

ที่มา : สภาการแพทยแ์ผนไทย

สถาบันที�สภาการแพทยแ์ผนไทยรบัรองตามพระราชบญัญติัวชิาชพีการแพทยแ์ผนไทย พ.ศ. 2556

(ก) สถาบันและสถานพยาบาลซึ่งได้รับอนุญาตให้ถ่ายทอดความรู้ 
สำหรบัการฝ�กอบรมในวชิาการแพทยแ์ผนไทย

(ข) สถาบันที่จัดการศึกษาระดับปริญญาหรือประกาศนียบัตรเทียบเท่า
ปริญญา

84‌   แห่ง (ท่ัวประเทศ) 

27 แห่ง 13 แห่ง 

แพทย์แผนไทย แพทย์แผนไทยประยกุต�

สถาบันและสถานพยาบาลซึ่งได้รับอนุญาตให้ถ่ายทอดความรู้ 
สำหรับการฝึกอบรมในหลักสูตร... ผู้ชว่ยแพทยแ์ผนไทย 330 ชั�วโมง

90 แห่ง (ท่ัวประเทศ) 
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จำนวนแพทยแ์ผนไทย

ที่มา : 1.  รายงานข้อมูลทรัพยากรสาธารณสุข ประจำปี 2567
          2. รายงานข้อมูลบุคลากรด้านสาธารณสขุ ประจาํป� 2568

ที่รับรองตามระเบียบกระทรวงสาธารณสุข 
ว่าด้วยการรบัรองหมอพื�นบา้น พ.ศ. 2562

3,080 

จำนวนหมอพื�นบา้น พ.ศ. 2568

คน

ที่ขึ้นทะเบียนเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะ 
สาขาการแพทย์แผนไทย 
ประเภทเวชกรรม ม. 33 (1) (ค)

165
คน

ปี 2567

ปี 2568

5,401 คน5,401 คน5,401 คน

3,565 คน3,565 คน3,565 คน

ที่มา :   กองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ,
กรมสนับสนุนบรกิารสขุภาพ ขอ้มูล ณ วนัที� 30 กันยายน 2568

แพทย์แผนจนี

2,370 คน
จำนวนบคุลากรทีป่ระกอบวชิาชพี
ทางการแพทย์แผนจนีโดยเฉพาะ

แพทย์ฝ�งเข็ม (แพทย�แผนป�จจบุนั)

2,333 คน
แพทย์แผนป�จจบุนัทีใ่ช�ทกัษะ
การฝังเข็มในการรกัษา

จำนวนแพทยแ์ผนจนี
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ที่มา : 1.  รายงานข้อมูลทรัพยากรสาธารณสุข ประจำปี 2567
          2. รายงานข้อมูลบุคลากรด้านสาธารณสขุ ประจาํป� 2568
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จำนวนผู้สำเร็จการอบรมนวดตามหลักสูตรที่กรมการแพทย์
แผนไทยและการแพทย์ทางเลือกกําหนด

ที่มา : สถาบนัการแพทยแ์ผนไทย,กรมการแพทยแ์ผนไทย
และการแพทย์ทางเลือก (ขอ้มูลป� พ.ศ. 2544-2569)

การนวดไทย ยืดเหยยีด เฉพาะทาง 7 ด้าน

นวดไทยเพื่อสขุภาพ 150 ชั�วโมง

ผู้ชว่ยแพทยแ์ผนไทย 372 ชั�วโมง

นวดฝ่าเท้าเพื�อสขุภาพ 60 ชั�วโมง

นวดไทย 800 ชั่วโมง

วิชาชพีการแพทยแ์ผนไทย ประเภทการนวดไทย 1,300 ชั�วโมง

เพิ่มพูนทักษะด้านภาษาและวฒันธรรม ฮาลาล

นวดอัมพฤกษ์ อัมพาต

นวดลมอันสงู

การนวดไทยเพื่อการฟ�� นฟูสมรรถภาพคนพกิารและเด็กพกิาร

หน่วย : คน

53,806 คน
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เขตสุขภาพที� 7

เขตสุขภาพที� 2

เขตสุขภาพที� 3

เขตสุขภาพที� 4

เขตสุขภาพที� 5

เขตสุขภาพที� 6

เขตสุขภาพที� 8

เขตสุขภาพที� 9

เขตสุขภาพที� 10

เขตสุขภาพที� 11

เขตสุขภาพที� 12

เขตสุขภาพที� 1

1 : 10,804 คน           

1 : 10,004 คน         

1 : 10,042 คน            

1 : 14,107 คน         

1 : 13,090 คน           

1 : 13,418 คน          

1 : 9,410 คน          

1 : 18,137 คน          

1 : 11,237 คน         

1 : 9,859 คน          

1 : 12,462 คน          

1 : 8,443  คน           

60.16%

กระทรวงสาธารณสุข

 9.42%

กระทรวงอื่น ๆ

28.99%

องค์กรปกครองสว่นท้องถิ�น

0.89%

เอกชน

แพทย์แผนไทย : ประชากร

จำนวน...แพทย์แผนไทย (ต่อ) ประชากร

การกระจายตัวตามสังกัดหน่วยงาน

ที่มา :  รายงานข้อมูลทรพัยากรสาธารณสขุ ประจาํป� 2567
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3,313

8,812

7,425 7,688 7,955

5,245

1,003

7,619

3,861
3,099

6,500

การประกาศคุ้มครองตํารบัยาและตําราการแพทยแ์ผนไทยของชาติ

ศิลาจารึก                แผ่น536

การคุ้มครองภมูปิ�ญญาการแพทยแ์ผนไทย1.2

ที่มา :  กองคุ้มครองและส่งเสริมภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทยฯ 
กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทยท์างเลือก

7

หน่วย : ตํารบั

ตำราการแพทย์แผนไทย               ตำรา912
ตำรับยาแพทย์แผนไทย                              ตำรบั62,036

ที่มา :  กองคุ้มครองและส่งเสริมภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทยฯ 
กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทยท์างเลือก



 รวม 

389 
แห่ง

 รวม 

836 
แห่ง

จำนวนสถานพยาบาลที่ไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน (คลินิกแพทย์แผนไทย)
 พ.ศ. 2568

การกระจายตัวของสถานบรกิาร1.3

 รวม 

1,645 
แห่ง

กรุงเทพฯ 365 แห่ง

ภูมภิาค 1,289 แห่ง

กรุงเทพฯ 65 แห่ง

ภูมภิาค 324 แห่ง

คลินกิแพทยแ์ผนไทย คลินิกแพทยแ์ผนไทยประยุกต์

จำนวนสถานพยาบาลที่ไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน (คลินิกแพทย์แผนจีน)
 พ.ศ. 2568

กรุงเทพฯ 244 แห่ง

ภูมภิาค 592แห่ง

คลินกิแพทยแ์ผนจนี

ที่มา :   กองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ
            ข้อมูล ณ วันที่  30 กันยายน 2568

8



บริการการแพทย์แผนไทย การแพทย์ทางเลือก 
และการแพทย์พื�นบา้น1.4

ร้อยละของผู้ป่วยนอกได้รับบริการการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 
[นับรวมแผนจนี(U78x - U79x) และสง่เสรมิป�องกันทั�งหมด] ปรบัตัวหาร

U78  คือ รหสัวนิิจฉัยโรคตามหลักการแพทยแ์ผนจนี
U79 : คือ รหสัวนิิจฉัยรปูแบบหรอืกลุ่มอาการทางการแพทยแ์ผนจนี

ที่มา : ระบบคลังข้อมูลด้านการแพทย์และสุขภาพ (HDC)
          ข้อมูล ณ วันที่  4 มิถนุายน 2569

9

2565 2566 2567 2568

18.11
19.48 19.72 20.49

หน่วย : รอ้ยละ



2
ส่วนที�

คุณภาพและประสิทธิภาพ
การรักษา

...หลักฐานเชิงระบบ เป็นบทพิสูจน์ว่า... การแพทย์แผนไทยยุคใหม่ 
คือ การหลอมรวม “จิตวิญญาณแห่งการรักษา” เข้ากับ “บรรทัดฐาน
ความปลอดภัยระดับสากล” เพื่อสร้างความมั่นคงทางสุขภาพที่ยั �งยนื
ให้แก่ประชาชน ไดเ้กิดความเชื�อมั�น...

2.1   ประสิทธภิาพการใชย้าสมุนไพร

2.2  ความปลอดภัยของผูป้�วย

2.3  มาตรฐานสถานประกอบการ

(Quality of Care, Standard)



2.1 ประสิทธภิาพการใชย้าสมุนไพร

ที่มา : Hidayat R, et al. (2025). Journal of Rheumatic Diseases

ที่มา : วารสารการแพทย์แผนไทยและการแพทยท์างเลือก ป�ที� 22 ฉบบัที� 2 ป� พ.ศ. 2567

11

ตัวอยา่งงานวจิยัที�เกี�ยวขอ้งกับสมุนไพร



การรายงานอาการไม่พงึประสงค์ (ADR) จากการใชย้าสมุนไพร

 ความปลอดภัยของผูป้�วย2.2

หน่วย : รายการ

91

253

189

116

83

2564 2565 2566 2567 2568

รายละเอียดจาํแนกตามกลุ่มผลิตภัณฑ์สมุนไพรยอ่ย

ที่มา : ศูนย์เฝ้าระวังความปลอดภัยด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ กองยุทธศาสตร์และแผนงาน
          สำนักงานคณะกรรมการอาหารและยา

12



WC TWD

ทีพ่กั ภตัตาคาร/ร�านอาหาร นวดเพือ่สขุภาพ สปาเพือ่สขุภาพ สถานพยาบาล
0

200

400

600

800

1,000

392

44

809

49

361

18

151

34

761

23

2.3 มาตรฐานสถานประกอบการ

จำนวนสถานประกอบการเพื�อสขุภาพ ที�ขึ�นทะเบยีน

     กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก ให้การรับรองมาตรฐาน
สถานประกอบการเพื่อสุขภาพ โดยขึ้นทะเบียน 2 มาตรฐาน ประกอบด้วย...

มาตรฐาน มาตรฐาน WCWC : Wellness Center : Wellness Centerมาตรฐาน WC : Wellness Center

มาตรฐาน มาตรฐาน TWDTWD : Thainess Wellness Destination : Thainess Wellness Destinationมาตรฐาน TWD : Thainess Wellness Destination

ที่มา : กองเวลเนส, กรมการแพทยแ์ผนไทยและการแพทยท์างเลือก 2568

หน่วย : แห่ง

จำนวน 19,093 แห่ง 23,891 แห่ง 14,462 แห่ง 1,128 แห่ง 44,142 แห่ง

13



3
            รากฐานความเข้มแขง็ของระบบสาธารณสขุ ไมไ่ดอ้ยูที่�การรกัษาเพยีงอยา่งเดยีว
แต่อยู่ที่ “ปัจจัยกำหนดสุขภาพ” ในระดับครัวเรือน โดยข้อมูลในส่วนนี้จะเผยให้เหน็
การเปลี่ยนผ่านของ ”พฤติกรรม” คนไทยที่นาํภูมิป�ญญามาปรบัใช้เป�นต้นทาง
ของสุขภาพที่ดีผ่าน “การป้องกันเชิงรุก” และ “การพึ่งพาตนเอง”  

ส่วนที�
ปัจจัยกำหนดสุขภาพ
และพฤติกรรม

3.1    การดูแลสุขภาพเชิงป้องกัน 

3.2    การบริโภคสมุนไพรในครวัเรอืน

3.3   ความเชื่อมั�นและการยอมรบั

(Determinants of Health)



1,735,553

516

10,116

ยาแผนโบราณ/ยาสมนุไพรจากร�านขายยา ยาแผนโบราณ/ยาสมนุไพรจากอนิเทอร�เนต็/ออนไลน�

ยาแผนโบราณ/ยาสมนุไพรจากช�องทางอืน่ๆ

2562 2564 2566

32,505

1,689

12,626

21,556

553

15,346

25,762

3,024

7,653

2565 2566 2567 2568

3.17 3.16 2.93

2.44

0.95 0.88 0.81 0.65

การดูแลสุขภาพเชิงป้องกัน 3.1

 OPD การส่งเสรมิสขุภาพการแพทยแ์ผนไทยและการแพทยท์างเลือก

หน่วย : ล้านคน

ที่มา : ระบบคลังขอ้มูลด้านการแพทยแ์ละสขุภาพ (HDC)
ข้อมูล ณ วนัที� 14 พฤษภาคม 2569

การบริโภคสมุนไพรในครวัเรอืน3.2

ดัชนีการใชส้มุนไพรเพื�อดแูลตนเองเบื�องต้นของคนไทย
จำนวนประชากรที่เจ็บป่วยในระหว่าง 1 เดือนก่อนวันสัมภาษณ์ จำแนกตามวิธีรักษาในการเจ็บป่วยครั้งสุดท้าย 
พ.ศ. 2562-2566 (ไม่รวมผูป้�วยโรคเรื�อรงั/โรคประจาํตัว ที�ไมไ่ด้ไปรบับรกิารอื�นๆในระหวา่ง 1 เดือน ก่อนวนัสมัภาษณ์)

หน่วย : คน

ที่มา : สาํนักงานสถิติแหง่ชาติ กระทรวงดิจทัิลเพื�อเศรษฐกิจและสงัคม

15

แพทย์แผนไทย แพทย์ทางเลือก



2562 2563 2564 2565 2566 2567 2568

ร้อยละการเขา้ถึงบรกิารการแพทยแ์ผนไทยและการแพทยท์างเลือก

ความเชื่อมั�นและการยอมรบั3.3

ที่มา : ระบบคลังข้อมูลด้านการแพทย์และสุขภาพ (HDC)
          ข้อมูล ณ วนัที� 1 มกราคม 2569

การเข้าถึงการใชบ้รกิารและการยอมรบัของประชาชน

16

หน่วย : รอ้ยละ

17.20 18.50

21.88

18.05 19.42 19.49 20.45



4
       การแพทย์แผนไทยไมใ่ชเ่พยีงวถีิทางเลือก แต่คือ “ระบบการแพทยห์ลัก” ที�ใชค้วามสมดลุ
ของธาตุเจา้เรอืนมาจดัการพยาธสิภาพของโรค ในโลกยุคใหมข่อ้มูลชุดนี�คือ หลักฐานเชงิประจกัษ์
(Empirical Data) จากระบบสาธารณสุขที�ยนืยนัวา่ “ภมูปิ�ญญาไทยสามารถตอบโจทย์
วิกฤตสุขภาพ” ได้เบ็ดเสรจ็ทั�งการสกัดโรคเรื�อรงั (NCDs) ตั�งแต่ต้นทาง การรกัษา
ความปวดโดยลดพึ่งพายาจากนอกประเทศและยกระดับคุณภาพชีวิตผู้ป่วยระยะประคับประคอง 
(Palliative Care) ด้วยศาสตรก์ารแพทยแ์ผนไทยตามมาตรฐานความปลอดภัยเชงิคลินกิ

ส่วนที�
สถานะสุขภาพและบทบาท
การแพทย์แผนไทย

4.1   อัตราการใชย้าสมุนไพรทดแทนยาแผนป�จจุบนั
4.2  สถานการณ์การรบับรกิารหัตถการแพทยแ์ผนไทยของประชากร
4.3  การดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองระยะกลาง (Intermediate Care)
          ด้วยการแพทยแ์ผนไทย
4.4  การบริบาลหญงิหลังคลอดด้วยการแพทยแ์ผนไทย

(Health Status & The Role of TTM)



ที่มา :   รายละเอียดตัวชี้วัดกระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ พ.ศ.2568
            กองยุทธศาสตรแ์ละแผนงาน สาํนกังานปลัดกระทรวงสาธารณสขุ

ยาเถาวัลยเ์ปรยีง, สหสัธารา, ไพล,
ลูกประคบ, ยาพรกิ

ฟ้าทะลายโจร/สารสกัด, ยาประสะมะแว้ง, 
ยาแก้ไอมะขามป้อม, ยาตรีผลา, ยาปราบชมพูทวปี

ยาผสมเพชรสังฆาต, ยาเพชรสงัฆาต,
มะขามแขก
 

ขมิ้นชนั, ธาตอุบเชย, ขงิ

ขมิ้นชนั, ธาตอุบเชย, ขงิ
ตำรบัยาแก้ลมแก้เสน้, ยาทําลายพระสเุมรุ,

ยาพญายอ, ยาว่านหางจระเข,้ ยาเปลือกมงัคดุ,
ยาทิงเจอรท์องพนัชั�ง

ฟ้าทะลายโจร, ยากล้วย, ยาเหลืองป�ดสมุทร,

ยาศุขไสยาศน์, ยาหอมเทพจิตร, 
น้ำมนักัญชา THC 2.0 mg/ml

ยามะระขี้นก,  น้ำมนักัญชา THC 2.0 mg/ml

อัตราการใชย้าสมุนไพรทดแทนยาแผนป�จจุบนั4.1

ปริมาณการใชย้าสมุนไพรเทียบกับจาํนวนสั�งจา่ยทั�งหมด

2565 2566 2567 2568

11.93 13.69 14.30

88.07

15.57

84.4385.7086.31

ที่มา : ระบบคลังข้อมูลด้านการแพทย์และสุขภาพ (HDC)
          ข้อมูล ณ วันที่  18 พฤษภาคม 2569

10 กลุ่มโรค/อาการ ที�มกีารสั�งยาสมุนไพรทดแทนยาแผนป�จจุบนั

(จำนวนผู้รั บบริการ (ครั้ง) ที่ได้รับการสั่งจ่ายยาสมุนไพรเดี่ยว หรือยาสมุนไพรตำรับ ที่มีรหัส 
ขึ้นต้นดว้ย 41 หรอื 42)

18

ยาสมุนไพร ยาอื่นๆที�ไมใ่ชย่าสมุนไพร
หน่วย : รอ้ยละ



2562 2564 2566

207,639

47,118

8,064

252,946

62,006

17,851

168,445

44,972

9,943

       ประชาชนไม่ได้เลือกใช้การแพทย์แผนไทยสำหรับโรคฉุกเฉินเฉียบพลัน แต่จะตัดสินใจ
เลือกใช้เพื่อบำบัด “กลุ่มอาการปวดกล้ามเนื้อ/ปวดหลัง” และ “กลุ่มโรคเรื้อรัง” 
เป็นหลัก ซึ่งแสดงให้เห็นถึงบทบาทที่โดดเด่นด้านการดูแลแบบประคับประคอง
และการฟื้ นฟูสภาพร่างกาย แม้การแพทย์แผนปัจจุบันจะเป็นกระแสหลัก (Mainstream)
แต่ภาพสะท้อนจากกราฟจะเห็นว่าการแพทย์แผนไทยเข้ามาเติมเต็มในฐานะ “การแพทย์
ทางร่วม” (Complementary Medicine) ที่เข้าถึงได้ง่ายในระดับชุมชน ช่วยอุดช่องโหว่
ในการดูแลตัวเองเบื้องต้น และช่วยลดภาระการพึ่งพายาเคมีในระยะยาวได้อย่างมี
นัยสาํคัญ

4.2 สถานการณ์การเข้ารับบริการด้านการแพทย์
แผนไทยของประชากร

พฤติกรรมการเลือกใช้บริการการแพทย์แผนไทย

19

จำนวนประชากรที่เจ็บป่วยและไปสถานพยาบาลในระหว่าง 1 เดือน  ก่อนวันสัมภาษณ์ จำแนกตามประเภทบริการ
ที่รั กษาครั้งสุดท้าย  เขตการปกครอง ภาค เพศ และสาเหตุการเจ็บป่วยครั้งสุดท้าย พ.ศ. 2562-2566 

ที่มา : สาํนักงานสถิติแหง่ชาติ กระทรวงดิจทัิลเพื�อเศรษฐกิจและสงัคม

หน่วย : คน

รักษาด้วยยาสมุนไพร นวดไทยเพื่อรกัษา

อบสมุนไพร/นั�งกระโจม/ประคบสมุนไพร/ทับหมอ้เกลือ



2565 2566 2567 2568

0.99

8.87

15.34

13.03

2565 2566 2567 2568

330,557 

349,894 

359,136 
363,160 

4.3 การดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองระยะกลาง
(Intermediate Care)  ด้วยการแพทยแ์ผนไทย

อัตราการป่วยด้วยโรคหลอดเลือดสมองในประเทศไทย
ในช่วงป� 2565 - 2568

ที่มา : ระบบคลังข้อมูลด้านการแพทย์และสุขภาพ (HDC)
          ข้อมูล ณ วนัที� 12 พฤษภาคม 2569

ร้อยละของจำนวนผู้ป่วยที่มีการวินิจฉัยโรคหลอดเลือดสมอง 
อัมพฤกษ์ อัมพาตระยะกลาง (Intermediate Care) 

ที่ได้รับการดูแลด้วยการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 

20

หน่วย : คน

หน่วย : รอ้ยละ



2565 2566 2567 2568

52,930

59,897
65,641

56,214

4.4 การบริบาลหญิงหลังคลอดด้วยการแพทยแ์ผนไทย

OPD-การบริบาลหญงิหลังคลอด ในชว่งป� 2565-2568

ที่มา : ระบบคลังข้อมูลด้านการแพทย์และสุขภาพ (HDC)
          ข้อมูล ณ วันที่  2 มิถนุายน 2569

21

หน่วย : คน



5
ส่วนที�

ค่าใช้จ่าย
และเศรษฐกิจสขุภาพ

...ค่าใช้จ่ายด้านสาธารณสุขพุ่ งสูงขึ้นอย่างต่อเนื่อง... การแพทย์แผนไทย
และการแพทย์ทางเลือก ไม่ได้ทําหน้าที�เพียง “ผู้ใหก้ารรกัษา” แต่กําลังทวีบทบาท
ในฐานะ “ตัวคูณทางเศรษฐกิจ” (Economic Multiplier) ที�สรา้งความสมดุล
ระหว่างการดูแลสุขภาพประชาชนและการรักษาความมั่นคงทางการคลังของประเทศ 
ข้อมูลในส่วนนี้จะเผยให้เห็นตัวเลขเชิงยุทธศาสตร์ที่พิสูจน์ว่า “ภูมิปัญญาไทย  
คือ ทางออกของเศรษฐกิจฐานรากและเศรษฐกิจโลก”

5.1    งบประมาณและการเบิกจา่ย

5.2   มูลค่าตลาดและนวตักรรม

5.3   การแพทย์แผนไทยกับการลดภาระงบประมาณรฐั

(Health Expenditure & Economy)



ด้านบรกิารการแพทยแ์ผนไทยและการแพทยท์างเลือก
อัตราเหมาจา่ยรายหัว สทิธ ิสปสช.

งบประมาณและการเบิกจ่าย
5.1

2566 2567 256825652564

17.90 19.00 19.16 20.01

31.90

อัตราเหมาจา่ยรายหัว สทิธ ิสปส.
ข้อมูลอัตราค่าบริการทางการแพทย์ “เหมาจ่ายรายหัวพื้นฐาน” 
ที่สำนักงานประกันสังคมจ่ายให้กับสถานพยาบาลคู่สัญญา 

ที่มา :  สำนักงานหลักประกันสขุภาพแหง่ชาติ

2566 2567 256825652564

1,640 1,640 1,808 1,808

1,808

ที่มา : ประกาศคณะกรรมการการแพทย์ตามพระราชบัญญัติประกันสังคม 
          เรื่อง หลักเกณฑ์และอัตราค่าบรกิารทางการแพทยใ์หแ้ก่สถานพยาบาลคู่สญัญา

หน่วย : บาท

หน่วย : บาท
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669,831,189,290
ล้านบาท

766,187,913,586
ล้านบาท

667,467,820,615
ล้านบาท

609,481,139,564
ล้านบาท

1,380,036,766
ล้านบาท

1,384,343,952
ล้านบาท

1,918,548,688
ล้านบาท

1,921,094,451
ล้านบาท

0.2%

0.2%

0.3%

0.3%

มูลค่าการใชย้าสมุนไพร & ยาแผนป�จจุบนั

ที่มา : ระบบคลังข้อมูลด้านการแพทย์และสุขภาพ (HDC)
          ข้อมูล ณ วนัที� 6 มถินุายน 2569

2565

2566

2567

2568

ยาแผนปัจจุบนั ยาแผนไทย ร้อยละ
มูลค่าสมุนไพร

0.21

0.18

0.29

0.31
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ของ ASEAN+6 ของ ประเทศไทย

มูลค่าตลาดและนวัตกรรม
5.2

สถานการณ์ตลาดผลิตภัณฑ์สมุนไพรโลก ป� 2568

มูลค่าการบริโภคผลิตภัณฑ์สมุนไพร

มูลค่าการบรโิภคทั�วโลกมูลค่าการบรโิภคทั�วโลก

2,109,685.532,109,685.53
ล้านบาท

ที่มา : Euromonitor International Oct 2025

ประเทศจีนประเทศจนี
อันดับ 1อันดับ 1
ของโลกของโลก

670,789.31 ล้านบาท

51.19 %
เมื่อเทียบกับ
มูลค่าของโลก

1,079,982.831,079,982.83
ล้านบาท

2.17 %
เมื่อเทียบกับ
มูลค่าของโลก

45,882.20 45,882.20 
ล้านบาท

(อันดับ 10 ของโลก)

ล้านบาท
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มูลค่าตลาดและนวัตกรรม
5.2

ตลาดผลิตภัณฑ์สมุนไพร และความสามารถในการแข่งขัน
ศักยภาพในการแข่งขันของสมุนไพรไทยเมื� อเทียบกับประเทศต่างๆ ในภูมิภาค

26
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5.2

2560 2561 2562 2563 2564 2565 2566 2567

13

20.57

10.76

21.84

11.13

22.31

14.74

24.1

12.17

26.16

14

25.56

13.63

28.14

18.48

30.15

มูลค่าการนาํเข้า

มูลค่าตลาดและนวัตกรรม

 (หน่วย : ล้านเหรียญสหรัฐ)
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มูลค่าการส่งออกและนำเข้าสินค้าพืชสมุนไพร (HS Code 1211)
 ของประเทศไทย ปี 2560-2567

มูลค่าการส่งออก

2560 2561 2562 2563 2564 2565 2566 2567

11.7

96.71

11.94

93.38

11.1

118.23

10.58

122.16

12.63

146.22

13.73

166.82

10.92

138.16

11.47

140.68

ที่มา : 1. กระทรวงพาณิชย์
          2. สำนักงานนโยบายและยุทธศาสตร์การค้า
          พฤษภาคม 2568

มูลค่าการนาํเข้า

 (หน่วย : ล้านเหรียญสหรัฐ)

มูลค่าการส่งออก

มูลค่าการส่งออกและนำเข้าสารสกัดจากสมุนไพร (HS Code 1211)
 ของประเทศไทย ปี 2560-2567



5.2

2560 2561 2562 2563 2564 2565 2566 2567

11.7

29.47

11.94

35.73

11.1

34.91

10.58

30.57

12.63

49.92

13.73

41.98

10.92

41.54

11.47

36.86

มูลค่าการนาํเข้า

มูลค่าตลาดและนวัตกรรม

 (หน่วย : ล้านเหรียญสหรัฐ)
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มูลค่าการส่งออกและนำเข้าสินค้าน้ำมันหอมระเหย (HS Code 1211)
 ของประเทศไทย ปี 2560-2567

มูลค่าการส่งออก

ที่มา : 1. กระทรวงพาณิชย์
          2. สำนักงานนโยบายและยุทธศาสตร์การค้า
          พฤษภาคม 2568



5.2

2019 2020 2021 2022 2023 2024

42.7 42.7 40.5 40.5 

 31.6  31.6 
 27.3  27.3 29.1 29.1 

42.0 42.0 

$6.8 trillion$6.8 trillion

มูลค่าตลาดและนวัตกรรม

29

สถานการณ์มูลค่าการตลาด Wellness โลกปี 2024 

มูลค่า Wellness โลกมูลค่า Wellness โลก ประเทศไทย

$42.7b $42.7b (อันดับ 24 ของโลก) 

มูลค่าตลาด Wellness ของประเทศไทย 

(อันดับ 9 ของเอเชียแปซิฟิก) 

ที่มา : Global Wellness Institute. Note: 2019-2022 figures have been revised since the previous version
          of the Global Wellness Economy Monitor.

มูลค่าตลาดของไทยและอันดับโลก (เทียบจาก 218 ประเทศ)  

ที่มา : Global Wellness Economy Monitor 2025

ที่มา : Global Wellness Institute

หน่วย : ล้านเหรยีญสหรฐั



 
70,500 ล้านบาท

การแพทย์แผนไทยกับการลดภาระงบประมาณรัฐ
5.3

บทวเิคราะหก์ารลดภาระค่าใชจ้า่ยภาครฐั
จากการใชย้าสมุนไพรทดแทนยานาํเขา้
บทวิเคราะห์การลดภาระค่าใช้จ่ายภาครัฐ
จากการใช้ยาสมุนไพรทดแทนยานาํเขา้

บุคลากรทางการแพทยบุคลากรทางการแพทย  
มีความเช่ือม่ันในยาสมุนไพรมีความเช่ือม่ันในยาสมุนไพร
และส่ังใชในการรักษาผูปวยและส่ังใชในการรักษาผูปวย  

โดยเฉพาะยาสมุนไพรโดยเฉพาะยาสมุนไพร  
32 รายการ ใน 32 รายการ ใน 10 กลุมอาการ10 กลุมอาการ

ของโรคท่ีพบบอยของโรคท่ีพบบอย    

บุคลากรทางการแพทย์ 
มีความเชื่อมั่นในยาสมุนไพร
และสั่งใช้ในการรักษาผู้ป่วย 

โดยเฉพาะยาสมุนไพร 
32 รายการ ใน 10 กลุ่มอาการ

ของโรคที่พบบ่อย  

ที่มา : กรมการแพทยแ์ผนไทยและการแพทยท์างเลือก

เพิ่มการใช้ “ยาสมุนไพร” 
ในระบบหลักประกันสุขภาพ

1,000 ล้านบาท ป� 2568

 3,000 ล้านบาท ป� 2569

สู่เป้าหมาย 

ยาแผนตะวันตก 69,000 ล้านบาท

ยาสมุนไพร 1,500 ล้านบาท 
(ในส่วนนี�ใช้ในระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ~ 400 ล้านบาท)

ปัจจุบัน
การใช้ยา
ในระบบรัฐ
ประมาณ 

กลุ่มแก้ปวดกล้ามเนื�อและข้อ
เช่น ยาไพล

รักษาไข้หวัดและโควิด-19
เช่น ยาฟ�าทะเลายโจร

แก้ท้องอืด ท้องเฟ�อ
 เช่น ยาขมิ�นชัน

รักษาริดสีดวงทวาร
เช่น ยาเพชรสังฆาต 

บรรเทาอาการวิงเวียน
 เช่น ยาขิง

แก้เบื�ออาหาร
ยามะระขี้นก

บรรเทาอาการท้องเสีย
 เช่น ยากล้วย 

แก้อาการชาจาก
อัมพฤกษ์  อัมพาต 
 เช่น ยาพริก

ช่วยเรื่องนอนไม่หลับ 
 เช่น ยาหอมเทพจิตร

ใช้ทาผิวหนัง แผล
 เช่น ยาว่านหางจระเข้
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	รวม  836  แห่ง
	กรุงเทพฯ 244 แห่ง
	ภูมิภาค 592แห่ง

	1.4
	บริการการแพทย์แผนไทย การแพทย์ทางเลือก  และการแพทย์พื้นบ้าน
	ร้อยละของผู้ป่วยนอกได้รับบริการการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก  [นับรวมแผนจีน(U78x - U79x) และส่งเสริมป้องกันทั้งหมด] ปรับตัวหาร
	U78  คือ รหัสวินิจฉัยโรคตามหลักการแพทย์แผนจีน
	U79 : คือ รหัสวินิจฉัยรูปแบบหรือกลุ่มอาการทางการแพทย์แผนจีน
	หน่วย : ร้อยละ



	ส่วนที่
	คุณภาพและประสิทธิภาพการรักษา
	(Quality of Care, Standard)
	2.1   ประสิทธิภาพการใช้ยาสมุนไพร
	2.2  ความปลอดภัยของผู้ป่วย
	2.3  มาตรฐานสถานประกอบการ



	2.1
	ประสิทธิภาพการใช้ยาสมุนไพร
	ตัวอย่างงานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับสมุนไพร


	2.2
	ความปลอดภัยของผู้ป่วย
	การรายงานอาการไม่พึงประสงค์ (ADR) จากการใช้ยาสมุนไพร
	253
	หน่วย : รายการ

	189
	116
	2568
	2564
	2565
	2566
	2567


	รายละเอียดจำแนกตามกลุ่มผลิตภัณฑ์สมุนไพรย่อย


	2.3
	มาตรฐานสถานประกอบการ
	จำนวนสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ ที่ขึ้นทะเบียน
	กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก ให้การรับรองมาตรฐาน สถานประกอบการเพื่อสุขภาพ โดยขึ้นทะเบียน 2 มาตรฐาน ประกอบด้วย...

	มาตรฐาน WC : Wellness Center
	มาตรฐาน TWD : Thainess Wellness Destination
	หน่วย : แห่ง



	ส่วนที่
	ปัจจัยกำหนดสุขภาพ และพฤติกรรม
	(Determinants of Health)
	3.1    การดูแลสุขภาพเชิงป้องกัน
	3.2    การบริโภคสมุนไพรในครัวเรือน
	3.3   ความเชื่อมั่นและการยอมรับ



	3.1
	การดูแลสุขภาพเชิงป้องกัน
	OPD การส่งเสริมสุขภาพการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก
	หน่วย : ล้านคน



	3.2
	การบริโภคสมุนไพรในครัวเรือน
	ดัชนีการใช้สมุนไพรเพื่อดูแลตนเองเบื้องต้นของคนไทย
	1,735,553
	516
	10,116
	หน่วย : คน



	3.3
	ความเชื่อมั่นและการยอมรับ
	การเข้าถึงการใช้บริการและการยอมรับของประชาชน
	ร้อยละการเข้าถึงบริการการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก
	หน่วย : ร้อยละ
	17.20
	18.50
	21.88
	18.05
	19.42
	19.49
	20.45



	ส่วนที่
	สถานะสุขภาพและบทบาทการแพทย์แผนไทย
	(Health Status & The Role of TTM)
	4.1   อัตราการใช้ยาสมุนไพรทดแทนยาแผนปัจจุบัน
	4.2  สถานการณ์การรับบริการหัตถการแพทย์แผนไทยของประชากร
	4.3  การดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองระยะกลาง (Intermediate Care)           ด้วยการแพทย์แผนไทย
	4.4  การบริบาลหญิงหลังคลอดด้วยการแพทย์แผนไทย



	4.1
	อัตราการใช้ยาสมุนไพรทดแทนยาแผนปัจจุบัน
	ปริมาณการใช้ยาสมุนไพรเทียบกับจำนวนสั่งจ่ายทั้งหมด
	(จำนวนผู้รับบริการ (ครั้ง) ที่ได้รับการสั่งจ่ายยาสมุนไพรเดี่ยว หรือยาสมุนไพรตำรับ ที่มีรหัส  ขึ้นต้นด้วย 41 หรือ 42)
	ยาสมุนไพร
	ยาอื่นๆที่ไม่ใช่ยาสมุนไพร
	หน่วย : ร้อยละ
	88.07
	86.31
	85.70
	84.43
	11.93
	13.69
	14.30
	15.57
	ที่มา : ระบบคลังข้อมูลด้านการแพทย์และสุขภาพ (HDC)           ข้อมูล ณ วันที่  18 พฤษภาคม 2569


	10 กลุ่มโรค/อาการ ที่มีการสั่งยาสมุนไพรทดแทนยาแผนปัจจุบัน


	4.2
	สถานการณ์การเข้ารับบริการด้านการแพทย์ แผนไทยของประชากร
	พฤติกรรมการเลือกใช้บริการการแพทย์แผนไทย
	จำนวนประชากรที่เจ็บป่วยและไปสถานพยาบาลในระหว่าง 1 เดือน  ก่อนวันสัมภาษณ์ จำแนกตามประเภทบริการ ที่รักษาครั้งสุดท้าย  เขตการปกครอง ภาค เพศ และสาเหตุการเจ็บป่วยครั้งสุดท้าย พ.ศ. 2562-2566
	รักษาด้วยยาสมุนไพร
	นวดไทยเพื่อรักษา
	อบสมุนไพร/นั่งกระโจม/ประคบสมุนไพร/ทับหม้อเกลือ
	หน่วย : คน
	ประชาชนไม่ได้เลือกใช้การแพทย์แผนไทยสำหรับโรคฉุกเฉินเฉียบพลัน แต่จะตัดสินใจ เลือกใช้เพื่อบำบัด “กลุ่มอาการปวดกล้ามเนื้อ/ปวดหลัง” และ “กลุ่มโรคเรื้อรัง”  เป็นหลัก ซึ่งแสดงให้เห็นถึงบทบาทที่โดดเด่นด้านการดูแลแบบประคับประคอง และการฟื้นฟูสภาพร่างกาย แม้การแพทย์แผนปัจจุบันจะเป็นกระแสหลัก (Mainstream) แต่ภาพสะท้อนจากกราฟจะเห็นว่าการแพทย์แผนไทยเข้ามาเติมเต็มในฐานะ “การแพทย์ ทางร่วม” (Complementary Medicine) ที่เข้าถึงได้ง่ายในระดับชุมชน ช่วยอุดช่องโหว่ ในการดูแลตัวเองเบื้องต้น และช่วยลดภาระการพึ่งพายาเคมีในระยะยาวได้อย่างมี นัยสำคัญ



	4.3
	การดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองระยะกลาง (Intermediate Care)  ด้วยการแพทย์แผนไทย
	อัตราการป่วยด้วยโรคหลอดเลือดสมองในประเทศไทย ในช่วงปี 2565 - 2568
	หน่วย : คน
	363,160
	359,136
	330,557
	349,894
	2565
	2566
	2567
	2568

	ร้อยละของจำนวนผู้ป่วยที่มีการวินิจฉัยโรคหลอดเลือดสมอง  อัมพฤกษ์ อัมพาตระยะกลาง (Intermediate Care)  ที่ได้รับการดูแลด้วยการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก
	หน่วย : ร้อยละ



	4.4
	การบริบาลหญิงหลังคลอดด้วยการแพทย์แผนไทย
	OPD-การบริบาลหญิงหลังคลอด ในช่วงปี 2565-2568
	หน่วย : คน



	ส่วนที่
	ค่าใช้จ่าย และเศรษฐกิจสุขภาพ
	(Health Expenditure & Economy)
	5.1    งบประมาณและการเบิกจ่าย
	5.2   มูลค่าตลาดและนวัตกรรม
	5.3   การแพทย์แผนไทยกับการลดภาระงบประมาณรัฐ



	5.1
	งบประมาณและการเบิกจ่าย
	อัตราเหมาจ่ายรายหัว สิทธิ สปสช.
	หน่วย : บาท
	31.90
	17.90
	19.00
	19.16
	20.01

	2564
	2565
	2566
	2567
	2568
	อัตราเหมาจ่ายรายหัว สิทธิ สปส.
	หน่วย : บาท
	2564
	2565
	2566
	2567
	2568


	2565
	2566
	2567
	2568
	มูลค่าการใช้ยาสมุนไพร & ยาแผนปัจจุบัน
	ยาแผนปัจจุบัน


	669,831,189,290
	ล้านบาท

	766,187,913,586
	ล้านบาท

	667,467,820,615
	ล้านบาท

	609,481,139,564
	ล้านบาท
	ยาแผนไทย


	1,380,036,766
	ล้านบาท

	1,384,343,952
	ล้านบาท

	1,918,548,688
	ล้านบาท

	1,921,094,451
	ล้านบาท
	ร้อยละ มูลค่าสมุนไพร
	ที่มา : ระบบคลังข้อมูลด้านการแพทย์และสุขภาพ (HDC)           ข้อมูล ณ วันที่ 6 มิถุนายน 2569

	5.2
	มูลค่าตลาดและนวัตกรรม
	มูลค่าการบริโภคทั่วโลก



	2,109,685.53
	ล้านบาท
	1,079,982.83
	45,882.20



	5.2
	มูลค่าตลาดและนวัตกรรม
	ตลาดผลิตภัณฑ์สมุนไพร และความสามารถในการแข่งขัน
	ศักยภาพในการแข่งขันของสมุนไพรไทยเมื่อเทียบกับประเทศต่างๆ ในภูมิภาค



	5.2
	มูลค่าตลาดและนวัตกรรม
	มูลค่าการส่งออกและนำเข้าสินค้าพืชสมุนไพร (HS Code 1211)  ของประเทศไทย ปี 2560-2567
	(หน่วย : ล้านเหรียญสหรัฐ)
	มูลค่าการส่งออก
	มูลค่าการนำเข้า

	มูลค่าการส่งออกและนำเข้าสารสกัดจากสมุนไพร (HS Code 1211)  ของประเทศไทย ปี 2560-2567
	(หน่วย : ล้านเหรียญสหรัฐ)
	มูลค่าการส่งออก
	มูลค่าการนำเข้า



	5.2
	มูลค่าตลาดและนวัตกรรม
	มูลค่าการส่งออกและนำเข้าสินค้าน้ำมันหอมระเหย (HS Code 1211)  ของประเทศไทย ปี 2560-2567
	(หน่วย : ล้านเหรียญสหรัฐ)
	มูลค่าการส่งออก
	มูลค่าการนำเข้า


	5.2
	มูลค่าตลาดและนวัตกรรม
	สถานการณ์มูลค่าการตลาด Wellness โลกปี 2024



	$42.7b
	มูลค่า Wellness โลก

	$6.8 trillion
	มูลค่าตลาด Wellness ของประเทศไทย
	40.5
	42.7
	29.1
	27.3
	31.6
	42.0

	มูลค่าตลาดของไทยและอันดับโลก (เทียบจาก 218 ประเทศ)

	5.3
	การแพทย์แผนไทยกับการลดภาระงบประมาณรัฐ
	บทวิเคราะห์การลดภาระค่าใช้จ่ายภาครัฐ จากการใช้ยาสมุนไพรทดแทนยานำเข้า
	ปัจจุบัน


	การใช้ยา
	ในระบบรัฐ
	ยาแผนตะวันตก 69,000 ล้านบาท
	ประมาณ

	70,500 ล้านบาท
	สู่เป้าหมาย
	บุคลากรทางการแพทย์  มีความเชื่อมั่นในยาสมุนไพร และสั่งใช้ในการรักษาผู้ป่วย  โดยเฉพาะยาสมุนไพร  32 รายการ ใน 10 กลุ่มอาการ ของโรคที่พบบ่อย
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