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กองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ เป็นหน่วยงานหลัก   
ในการบังคับใช้กฎหมาย 3 ฉบับ ได้แก่ พระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541 พระราชบัญญัติ  
การประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2542 และพระราชบัญญัติคุ้มครองเด็กที่เกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ 
ทางการแพทย์ พ.ศ. 2558 ทั้งนี้ เพ่ือคุ้มครองผู้บริโภคให้ได้รับบริการสุขภาพที่มีคุณภาพ มาตรฐาน และ
ปลอดภัย ซึ่งในปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 หน่วยงานได้มีการขับเคลื่อนนโยบายคุ้มครองผู้บริโภคสู่การปฏิบัติ
อย่างเป็นรูปธรรมผ่านการดำเนินงานตามแผนปฏิบัติการของหน่วยงาน โดยรายงานฉบับนี้ จัดทำขึ้นเพ่ือ
นำเสนอผลการดำเนินงานตามแผนการปฏิบัติงาน ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 256 6 รอบ 6 เดือน  
(ตุลาคม 2565 - มีนาคม 2566) มีเนื้อหาสำคัญประกอบด้วยโครงสร้างการบริหารงาน ทิศทางและภารกิจของ
กองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ ผลการดำเนินงานที่สำคัญ ตลอดจนปัญหา อุปสรรค และ
ข้อจำกัดในการปฏิบัติราชการ ตลอดระยะเวลาการดำเนินงานใน 6 เดือนแรกของปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 

กองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ หวังเป็นอย่างยิ่งว่ารายงานฯ ฉบับนี้ จะสะท้อน
ผลสัมฤทธิ์ของโครงการตามแผนปฏิบัติการ ในรอบ 6 เดือนแรก ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2566  
(ตุลาคม 2565 - มีนาคม 2566) และนำไปสู่การพิจารณาวางแผนพัฒนากลยุทธ์การดำเนินงานในรอบ 6 เดือนหลัง 
เพ่ือให้ตอบสนองยุทธศาสตร์ นโยบายขององค์กร และตอบสนองต่อความต้องการของประชาชนผู้มารับบริการ
ได้ดียิ่งขึ้น อีกทั้งเป็นประโยชน์สำหรับผู้ที่สนใจและหน่วยงานที่เกี่ยวข้องที่ประสงค์จะรับทราบและเข้าใจถึง
สถานการณ์ของการบริหารจัดการภารกิจขององค์กร และผลสัมฤทธิ์การปฏิบัติงานของกองสถานพยาบาลและ
การประกอบโรคศิลปะ 
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วิสัยทัศน์ 

“เป็นองค์กรหลักบังคับใช้กฎหมายด้านการคุ้มครองผู้บริโภคด้านบริการสุขภาพ และยกระดับ
มาตรฐานบริการสุขภาพของประเทศไทยสู่สากล” 

 
พันธกิจ 

พัฒนาระบบคุ้มครองผู้บริโภคด้านบริการสุขภาพและบังคับใช้กฎหมายว่าด้วยสถานพยาบาล 
กฎหมายว่าด้วยการประกอบโรคศิลปะ กฎหมายว่าด้วยการคุ้ มครองเด็กที่ เกิดโดยอาศัยเทคโนโลยี  
ช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ และกฎหมายอื่นท่ีเกี่ยวข้อง 

ส่งเสริมให้ระบบสนับสนุนบริการสุขภาพและการคุ้มครองผู้บริโภคด้านบริการสุขภาพของประเทศไทย 
พัฒนาไปสู่การบรรลุเป้าหมายของการขับเคลื่อนเศรษฐกิจด้วยนวัตกรรม (Value Based Economy) ภายใต้
นโยบายประเทศไทย 4.0 

 
ค่านิยม 
 “ใฝ่รู้ สร้างสรรค์ เป็นธรรม เชี่ยวชาญวิชาชีพ ก้าวทันเทคโนโลยี” 

 
อัตลักษณ์ 
 3 กฎหมายหลัก กำกับใช้อย่างเป็นธรรม นำมาตรฐานบริการสุขภาพสู่ประชาชน 

 
เป้าหมาย (Goal) 

สถานพยาบาลผ่านการรับรองมาตรฐานตามที่กำหนด กฎหมายและอนุบัญญัติที่เกี่ยวข้องได้รับ     
การพัฒนาและมีกระบวนการบังคับใช้ที่มีประสิทธิภาพ ระบบการตรวจประเมินมาตรฐานมีประสิทธิภาพ    
ผ่านเทคโนโลยีดิจิทัล ผู้ประกอบกิจการได้รับความสะดวกจากระบบธุรกรรมอิเล็ กทรอนิกส์ ประชาชนมี    
ความรอบรู้และเข้าถึงบริการสุขภาพที่มีคุณภาพมาตรฐานสากลอย่างสมประโยชน์ ประเทศไทยมี  
ขีดความสามารถด้านบริการสุขภาพ เป็นอันดับ 1 ใน 3 ของเอเชีย 
 
 

กองสถำนพยำบำลและกำรประกอบโรคศิลปะ 
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อ ำนำจหน้ำที่ 
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กลุ่มบริหารงานทั่วไป 

1. งานบริหารธุรการและงานสารบรรณ 
2. งานบริหารงานบุคคล 
3. งานบริหารการใช้งบประมาณ การเงินและบัญชี งานพัสดุ 
4. งานควบคุมภายในและบริหารความเสี่ยง 
5. งานดูแลอาคารสถานที่และยานพาหนะ 
6. งานบริหารการจัดการเทคโนโลยีสารสนเทศและประชาสัมพันธ์ 
7. งานกิจกรรมหรือโครงการพิเศษตามนโยบาย 
8. งานอ่ืนๆตามที่ได้รับมอบหมาย 

 
กลุ่มแผนงานและประเมินผล 

1. งานจัดทำข้อเสนอและการให้คำปรึกษาด้านนโยบายและยุทธศาสตร์การคุ้มครองผู้บริ โภค      
ด้านบริการสุขภาพ 

2. งานพัฒนากระบวนงาน นำนโยบายคุ้มครองผู้บริโภคด้านบริการสุขภาพสู่การปฏิบัติ 
3. งานบูรณาการยุทธศาสตร์การคุ้มครองผู้บริโภคฯ 
4. งานทบทวนและประเมินการนำนโยบายสู่การปฏิบัติ 
5. งานสื่อสารองค์การและสื่อสารนโยบาย 
6. งานศึกษาวิจัยและพัฒนานโยบายคุ้มครองผู้บริโภคด้านบริการสุขภาพ 
7. งานบริหารความเสี่ยงแผนงาน โครงการ 
8. งานจัดทำแผนปฏิบัติราชการ แผนปฏิบัติการ และคำของบประมาณประจำปี 
9. งานกำกับติดตาม และประเมินผลตามแผนงานโครงการและงบประมาณ 
10 งานรับรองการปฏิบัติราชการ 
11. งานพัฒนาระบบข้อมูลเพื่อการคุ้มครองผู้บริโภคด้านบริการสุขภาพ 
12. งานอ่ืนตามที่ได้รับมอบหมาย 
 

กลุ่มส่งเสริมและพัฒนาสถานพยาบาล 
1. งานพัฒนามาตรฐานสถานพยาบาล 
2. งานส่งเสริมและควบคุมกำกับสถานพยาบาล ให้ได้มาตรฐานตามท่ีกฎหมายกำหนด 
3. งานอนุญาตประกอบกิจการและดำเนินการสถานพยาบาล 
4. งานอนุญาตการโฆษณาสถานพยาบาล 
5. งานอนุญาตให้สถานพยาบาลทำการศึกษา ฝึกอบรม วิจัยทางการแพทย์ 

โครงสรำ้ง 
กองสถำนพยำบำลและกำรประกอบโรคศิลปะ 
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6. งานพัฒนากลไกและกระบวนการบังคับใช้กฎหมาย 
7. งานคุ้มครองผู้รับบริการให้ได้มาตรฐานตาม พ.ร.บ. สถานพยาบาล พ.ศ. 2541 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม 
8. งานอ่ืนตามที่ได้รับมอบหมาย 

 
กลุ่มคุ้มครองผู้บริโภคด้านระบบบริการสุขภาพ 

1. งานพัฒนาระบบ และเฝ้าระวังบริการสุขภาพ 
2. งานจัดการความเสี่ยงด้านบริการสุขภาพ 
3. งานส่งเสริมพัฒนาความรอบรู้ด้านบริการสุขภาพ 
4. งานพัฒนานวัตกรรมเฝ้าระวังบริการสุขภาพ 
5. งานอ่ืนตามที่ได้รับมอบหมาย 

 
กลุ่มคุ้มครองเด็กที่เกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ 

1. งานอนุญาตการตั้งครรภ์แทน 
2. งานรับรองมาตรฐานสถานพยาบาล 
3. งานอนุญาตศึกษาวิจัย 
4. งานข้อมูลและทะเบียนเกี่ยวกับเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ 
5. งานพัฒนากลไกและกระบวนการบังคับใช้กฎหมาย 
6. งานพัฒนาวิชาการด้านเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ 
7. งานอ่ืนตามที่ได้รับมอบหมาย 

 
กลุ่มส่งเสริมและพัฒนาการประกอบโรคศิลปะ 

1. สาขากิจกรรมบำบัด 
2. สาขาการแก้ไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย 
3. สาขากายอุปกรณ์ 
4. สาขาจิตวิทยาคลินิก 
5. สาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก 
6. สาขารังสีเทคนิค 
7. สาขาการกำหนดอาหาร 
8. เลือกตั้งกรรมการวิชาชีพ 7 สาขา 
9. เลือกตั้งกรรมการวิชาชีพสาขาการกำหนดอาหาร 
10. งานสนับสนุนและส่งเสริมขีดความสามารถทางการแข่งขันด้านการประกอบโรคศิลปะ 
11. งานสนับสนุน ส่งเสริมการบูรณาการและสร้างเครือข่ายด้านการประกอบโรคศิลปะ 
12. ปฏิบัติงานร่วมกับหรือสนับสนุนการปฏิบัติงานของหน่วยงานอ่ืนที่เกี่ ยวข้อง หรือที่ได้รับ

มอบหมาย 
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กลุ่มพัฒนาศาสตร์และการแพทย์ทางเลือก 
 1. สาขาการแพทย์แผนจีน 
 2. ทัศนมาตรศาสตร์ 
 3. ไคโรแพรคติก 

4. ฟิสิกส์การแพทย์ 
 5. คณะกรรมการการประกอบโรคศิลปะ 
 6. คณะกรรมการสรรหาผู้ทรวงคุณวุฒิ 
 7. กำหนด และพัฒนาหลักเกณฑ์ เงื่อนไขการขอกำหนดเป็นศาสตร์/สาขา 
 8. งานการรับรองการขอกำหนดเป็นศาสตร์/สาขา 
 9. งานสนับสนุนและส่งเสริมขีดความสามารถทางการแข่งขันด้านการประกอบโรคศิลปะ 
 10. งานสนับสนุน ส่งเสริมการบูรณาการและสร้างเครือข่ายด้านการประกอบโรคศิลปะ 
 11. ส่งเสริม และสนับสนุนให้มีบริการการประกอบโรคศิลปะ และศาสตร์การแพทย์ทางเลือก 
แบบผสมผสานในระบบสุขภาพ 
 12. ปฏิบัติงานร่วมกับหรือสนับสนุนการปฏิบัติงานของหน่วยงานอื่นที่เก่ียวข้อง หรือที่ได้รับมอบหมาย 
 
กลุ่มส่งเสริมวิชาการและมาตรฐานภาครัฐ 

1. งานพัฒนามาตรฐานสถานพยาบาลภาครัฐตาม พ.ร.บ. สถานพยาบาล พ.ศ. 2541 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม 
2. งานส่งเสริมและพัฒนามาตรฐานสถานพยาบาลภาครัฐตามมาตรา 5 แห่ง พ.ร.บ.  สถานพยาบาล 

พ.ศ. 2541 และท่ีแก้ไขเพ่ิมเติม แก่สถานพยาบาลทั้งในสังกัด และนอกสังกัดกระทรวงสาธารณสุข 
3. งานส่งเสริมและพัฒนาบริการสุขภาพดิจิทัล 
4. งานศึกษา วิเคราะห์ วิจัย พัฒนาวิชาการ นวัตกรรม ถ่ายทอดเทคโนโลยี การคุ้มครองผู้บริโภค  

ด้านบริการสุขภาพ  
5. งานส่งเสริม สนับสนุน ยกระดับขีดความสามารถด้านบริการสุขภาพและท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
6. งานความร่วมมือทางวิชาการท้ังในและระหว่างประเทศ 
7. งานอ่ืนตามที่ได้รับมอบหมาย 
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ท ำเนียบผู้บรหิำร 
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การจัดสรรงบประมาณ และผลการใช้จ่ายงบประมาณ  
 

ได้รับจัดสรรทั้งสิ้น 7,641,632.00 บาท  (ได้รับจัดสรรเมื่อวันที่ 15 กุมภาพันธ์ 2566) 
ผลการใช้จ่าย    5,883,883.12 บาท คิดเป็น ร้อยละ 77 
คืนเงิน    0.00 บาท 
คงเหลือ 1,419,678.70 บาท 

ที่มา: ระบบ Smart66           ข้อมูล ณ วันที่ 27 เมษายน 2566 
 

ภายใต้การดำเนินการ 11 โครงการ 
1. โครงการส่งเสริม ควบคุม กำกับ และยกระดับสถานพยาบาลประเภทที่ รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน  

ตามพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ.2541 และท่ีแก้ไขเพ่ิมเติม ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 
2. โครงการส่งเสริม ควบคุม กำกับ และยกระดับสถานพยาบาลประเภทที่ไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน  

ตามพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541 ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 
3. โครงการส่งเสริม ควบคุม กำกับ ยกระดับผู้ประกอบโรคศิลปะ ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 
4. โครงการส่งเสริม พัฒนา และเพ่ิมประสิทธิภาพ ในการควบคุม กำกับ มาตรฐานผู้ประกอบโรคศิลปะ 

และศาสตร์และการแพทย์ทางเลือก ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 
5. โครงการส่งเสริม พัฒนากำกับดูแล และเสริมสร้างความตระหนักรู้  เพ่ือยกระดับมาตรฐาน  

การให้บริการเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ (Promotion Development Director 
and Awareness creation for ART profession) 

6. โครงการขับเคลื่อนนโยบายและยุทธศาสตร์การคุ้มครองผู้บริโภคด้านบริการสุขภาพ ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 
7. โครงการส่งเสริม พัฒนามาตรฐานสถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน เพ่ือยกระดับการ

คุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์ และบริการสุขภาพที่ปลอดภัย ประจำปี พ.ศ. 2566 (Smart Hospital) 
8. โครงการพัฒนาระบบการรับรองมาตรฐานสากลของสถานพยาบาลประเภทไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืนของ

ประเทศไทย และส่งเสริมพัฒนาสถานพยาบาลในการเป็น SMART Clinic ปีงบประมาณ 2566 
9. โครงการส่งเสริมการประกอบโรคศิลปะเพ่ือการขับเคลื่อนเศรษฐกิจสุขภาพของประเทศไทย  
10. โครงการส่งเสริม พัฒนาระบบนิเวศธุรกิจอุตสาหกรรมและบริการทางการแพทย์ครบวงจรและ 

การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และยกระดับมาตรฐานบริการสุขภาพภาครัฐสู่มาตรฐานสากล 
11. โครงการพัฒนาระบบบริหารจัดการองค์กร กองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ ปีงบประมาณ 2566 

กำรจัดสรรงบประมำณ และผลกำรเบิกจ่ำย 
ประจ ำปีงบประมำณ พ.ศ. 2566 
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การจัดสรรงบประมาณ และผลการใช้จ่ายงบประมาณ (งบลงทุนเหลือจ่าย) 
 

ได้รับจัดสรรทั้งสิ้น 0.00  บาท   
ผลการใช้จ่าย   0.00  บาท  คิดเป็น ร้อยละ  - 
คงเหลือ   -  บาท 
 

ที่มา: ระบบ Smart66          ข้อมูล ณ วันที่ 27 เมษายน 2566 
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ผลการดำเนินงานเด่นตามแผนงาน/โครงการ/นโยบายสำคัญ 

รอบ 6 เดือน (ตุลาคม 2565 - มีนาคม 2566) 
1.1 โครงการ : ส่งเสริม ควบคุม กำกับ และยกระดับสถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืนตามพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541  และที่แก้ไขเพ่ิมเติม 

ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 
2. ลักษณะโครงการ 

2.1 สอดคล้องกับงาน  
 งานภารกิจพ้ืนฐาน 
 งานจุดเน้นการพัฒนาตามยุทธศาสตร์ของกอง 
 งานจุดเน้นการพัฒนาตามยุทธศาสตร์ของกรม 
 งานบูรณาการตามนโยบายของกระทรวง 

 2.2 สอดคล้องกับพันธกิจและยุทธศาสตร์ของกรม 
พันธกิจ : 1. พัฒนามาตรฐานระบบบริการสุขภาพและกลไกการขับเคลื่อนให้สถานพยาบาลภาครัฐ เอกชน และสถานประกอบการเพื่อสุขภาพมีคุณภาพ

มาตรฐานสากล 
2. พัฒนาและบังคับใช้กฎหมายอย่างมีประสิทธิภาพในการคุ้มครองผู้บริโภคด้านระบบบริการสุขภาพ 
3. พัฒนาและขับเคลื่อนให้ประเทศไทยมีศักยภาพในการแข่งขันด้านอุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร 

ประเด็นยุทธศาสตร์ : พัฒนาและยกระดับมาตรฐานสถานพยาบาลภาครัฐ เอกชน และสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพสู่มาตรฐานสากลและพัฒนา
อุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร 

 2.3 กรณีเป็นการบูรณาการโครงการ 
  บูรณาการโครงการร่วมกับ -             
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3. หลักการและเหตุผล 
ตามพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541 กำหนดให้การขออนุญาตประกอบกิจการ และดำเนินการของสถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน 

(สถานพยาบาลและโรงพยาบาลเอกชน) ทั่วประเทศ รวมทั้งการตรวจมาตรฐานสถานพยาบาล เป็นความรับผิดชอบของกรมสนับสนุนบริการสุขภา พ ซึ่งดำเนินการ 
โดยกองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ ในฐานะพนักงานเจ้าหน้าที่และเลขานุการในคณะกรรมการสถานพยาบาล ในการรับคำขอ ตรวจลักษณะสถานพยาบาล 
พิจารณาอนุญาตให้ประกอบกิจการสถานพยาบาลเอกชน พร้อมทั้งมีบทบาทหน้าที่ในการส่งเสริม พัฒนา กำหนดมาตรฐานสถานพยาบาลและจรรยาบรรณการประกอบโรคศิลปะ 
และส่งเสริมคุณภาพบริการประชาชนของสถานพยาบาลภาคเอกชน เพ่ือเป็นการคุ้มครองผู้บริโภคด้านบริการสุขภาพให้ได้รับการบริการจากสถานพยาบาลที่มีความปลอดภัย 
และมาตรฐานตามเกณฑ์ที่กฎหมายกำหนดอย่างต่อเนื่อง และตอบสนองต่อนโยบายของรัฐบาลในการพัฒนาประเทศไทยให้เป็นศูนย์กลางสุขภาพของเอเชีย ดังนั้นจึงต้องมี
กิจกรรมเพื่อให้การดำเนินการตามกฎหมายเป็นไปอย่างมีประสิทธิผล 

ดังนั้น เพื่อเป็นการสนับสนุนภารกิจตามพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ โดยกองสถานพยาบาลและการประกอบ
โรคศิลปะ โดยกลุ่มส่งเสริมและพัฒนาสถานพยาบาล จึงได้จัดทำโครงการส่งเสริม ควบคุม กำกับ และยกระดับสถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน ตามพระราชบัญญัติ
สถานพยาบาล พ.ศ. 2541 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 เพ่ือให้การดำเนินงานที่สอดคล้องเป็นไปตามกระบวนการของกฎหมายและสนับสนุน
นโยบายของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพในการดำเนินการเพื่อยกระดับการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์ และบริการสุขภาพท่ีปลอดภัยของผู้รับบริการต่อไป 

4. วัตถุประสงค์ของโครงการ 
วัตถุประสงค์ของโครงการ ผลการดำเนินงานตามวัตถุประสงค์ของโครงการ 

เพ่ือให้สถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน ได้รับการควบคุม 
กำกับ ติดตาม ส่งเสริม พัฒนา ให้มีคุณภาพตามมาตรฐานที่กฎหมายกำหนด 
และมีการควบคุม กำกับ ติดตามให้คงมาตรฐานไว้อย่างต่อเนื่อง 

สถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน ได้รับการควบคุม กำกับ 
ติดตาม ส่งเสริม พัฒนา ให้มีคุณภาพตามมาตรฐานที่กฎหมายกำหนด  

5. เป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) 
เป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) 

สถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืนได้รับการตรวจคุณภาพ
มาตรฐานตามท่ีกฎหมายกำหนด 

สถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืนได้รับการตรวจคุณภาพ
มาตรฐานตามท่ีกฎหมายกำหนด จำนวน 128 แห่ง  
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6. เป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) 
เป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) 

สถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืนได้รับการควบคุม กำกับ 
ติดตาม ส่งเสริม พัฒนา ให้มีคุณภาพตามมาตรฐานที่กฎหมายกำหนด 
ประชาชนผู้รับบริการในระบบบริการสุขภาพได้รับการคุ้มครองผู้บริโภค 
ด้านผลิตภัณฑ์ และบริการสุขภาพที่ปลอดภัย 

สถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืนจำนวน 128 แห่ง ได้รับ
การควบคุม กำกับ ติดตาม ส่งเสริม พัฒนา ให้มีคุณภาพตามมาตรฐานที่
กฎหมายกำหนด ประชาชนผู้รับบริการในระบบบริการสุขภาพได้รับการ
คุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์ และบริการสุขภาพท่ีปลอดภัย 

7. ตัวช้ีวัดความสำเร็จของโครงการและค่าเป้าหมาย 

ตัวช้ีวัด ค่าเป้าหมาย ผลการดำเนินงาน บรรลุ/ไม่บรรลุ 
ร้อยละของสถานพยาบาลกลุ่มเป้าหมาย 

ผ่านเกณฑ์มาตรฐานตามที่กำหนด 
ร้อยละ 80 การตรวจมาตรฐานการประกอบกิจการ

สถานพยาบาล ประจำปี 2566 จำนวน 44 แห่ง คิดเป็น
ร้อยละ 67.69 (จากกลุ่มเป้าหมายทั้งหมด 65 แห่ง) 

บรรลุเป้าหมาย 
(Small success) 

8. งบประมาณรวมของโครงการ  1,210,000.00   บาท 
  ผลการเบิกจ่าย  1,126,988.00   บาท คิดเป็นร้อยละ  93.14    
**สาเหตุที่ใช้จ่ายไม่เป็นไปตามแผนปฏิบัติการ (ถ้ามี)   -           

9. ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ 
ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ ผลการดำเนินงานสำคัญ 

1. การประชุมเพ่ือพิจารณาอนุมัติอนุญาตให้ประกอบกิจการ
สถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน จำนวน 18 ครั้ง 

1.1 การประชุมคณะอนุกรรมการสถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน 
จำนวน 12 ครั้ง 

1.2 การประชุมคณะกรรมการสถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน 
จำนวน 6 ครั้ง 

2. การตรวจเพ่ืออนุญาตให้ประกอบกิจการสถานพยาบาลประเภท
ที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืนด้านมาตรฐานคุณภาพบริการในสถานพยาบาลประเภท

2.1 การตรวจเพ่ืออนุญาตให้ประกอบกิจการสถานพยาบาลประเภทที่รับ
ผู้ป่วยไว้ค้างคืนของสถานพยาบาลแห่งใหม่ (ตั้งใหม่) จำนวน 13 แห่ง 
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ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ ผลการดำเนินงานสำคัญ 
ที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน จำนวน 128 แห่ง 2.2 การตรวจเพ่ือต่ออายุใบอนุญาตให้ประกอบกิจการสถานพยาบาล

ประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน จำนวน 15 แห่ง 
2.3 การตรวจเพ่ืออนุญาตให้เปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการสถานพยาบาล

ประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน จำนวน 21 แห่ง 
2.4 การตรวจเพ่ืออนุญาตให้เปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการสถานพยาบาล

ประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืนผ่าสื่ออิเล็กทรอนิกส์ (ออนไลน์) จำนวน 35 แห่ง 
2.5 การตรวจมาตรฐานการประกอบกิจการสถานพยาบาล ประจำปี 2566 

จำนวน 44 แห่ง 
 
10. ปัญหา/อุปสรรคในการดำเนินงาน 
ด้านงบประมาณ 

- การได้รับจัดสรรงบประมาณปัจจุบันไม่เพียงพอต่อการดำเนินการการตรวจมาตรฐานโรงพยาบาลเอกชนตามมาตรา 45 “ให้ผู้อนุญาตจัดให้พนักงานเจ้ าหน้าที่
ตรวจลักษณะของสถานพยาบาลและการประกอบกิจการของสถานพยาบาลให้เป็นไปตามพระราชบัญญัตินี้โดยสม่ำเสมอ...” โดยการตรวจมาตรฐานสถานพยาบาลมีสาขา
ที่เกี่ยวข้องตามลักษณะของสถานพยาบาลและลักษณะของหน่วยที่ให้บริการ จำนวน 11 สาขา ซึ่งต้องใช้งบประมาณจำนวนมาก อาจทำให้การดำเนินการตรวจมาตรฐาน
กลุ่มเป้าหมายโรงพยาบาลเอกชนในพื้นท่ี กรุงเทพมหานครได้ไม่ครบถ้วนตามเป้าหมายที่กำหนด ควรได้รับการจัดสรรงบประมาณเพ่ิมเติม 
ด้านบุคลากร 

- บุคลากรผู้ทรงคุณวุฒิด้านการตรวจลักษณะของสถานพยาบาลและการประกอบกิจการของสถานพยาบาลมีไม่เพียงพอ ทำให้การดำเนินการตรวจมาตรฐาน  
ในบางครั้งขาดผู้นำทีมตรวจที่เหมาะสมที่จะสร้างความมั่นใจและความน่าเชื่อถือให้กับแพทย์ ผู้บริหาร และคณะผู้บริหารทำของโรงพยาบาล 

- บุคลากรผู้ดำเนินงานที่ดำเนินงานตามตัวชี้วัดคำรับรองการปฏิบัติราชการมีไม่เพียงพอ โดยเฉพาะกรณีโรงพยาบาลเอกชนที่มีขนาดใหญ่ และกรณีที่ขาดองค์กร
ทางวิชาชีพที่เกี่ยวข้องร่วมตรวจในสาขาที่เกี่ยวข้องตามลักษณะของสถานพยาบาลและลักษณะของหน่วยที่ให้บริการ จำนวน 11 สาขา ทำให้ไม่สามารถตรวจได้ครบถ้วน
ทุกสาขา ทำให้เกิดภาวะปริมาณงานมากกว่าจำนวนบุคลากรที่มี (Workload) ส่งผลกระทบต่อภารกิจตามพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541 ของบุคลากร  
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(การจัดทำเรื่องเพ่ือการพิจารณาอนุญาตการประกอบกิจการสถานพยาบาล/อนุญาตเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการสถานพยาบาล/อนุญาตดำเนินการสถานพยาบาล
ประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน ภาคเอกชน) รวมทั้งยังขาดบุคลากรสนับสนุน (Back Office) ที่จะช่วยสนับสนุนการดำเนินงานตามตัวชี้วัด 

11. ข้อเสนอแนะ/แนวทางพัฒนาการดำเนินงาน 
ด้านงบประมาณ 

- หากไม่สามารถจัดสรรงบประมาณเพ่ิมเติมได้ ควรกำหนดตัวชี้วัดให้ลดลงตามความเหมาะสมจากโรงพยาบาลเอกชนกลุ่มเป้าหมายทั่วประเทศทั้งหมดเป็นโรงพยาบาล
เอกชนกลุ่มท่ีมคีวามเสี่ยงสูง เช่น โรงพยาบาลที่มีข้อร้องเรียน โรงพยาบาลที่ไม่ได้รับมาตรฐาน HA/JCI ในระยะเวลา 3 ปี โรงพยาบาลที่ไม่ได้รับการตรวจมาตรฐานตาม
มาตรา 45 เป็นเวลา 3 ปี เป็นต้น หรือควรเว้นระยะเวลาให้เหมาะสมมากยิ่งขึ้น จากที่โรงพยาบาลทั้งหมดต้องได้รับการตรวจมาตรฐานในทุกปี เป็นทุก 3 ปีอย่างสม่ำเสมอ 

ด้านบุคลากร 
- จัดสรรบุคลากรให้เพียงพอต่อการดำเนินการ 

12. ภาพการดำเนินงาน  
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ผลการดำเนินงานเด่นตามแผนงาน/โครงการ/นโยบายสำคัญ 

รอบ 6 เดือน (ตุลาคม 2565 - มีนาคม 2566) 
1.2 โครงการ : ส่งเสริม ควบคุม กำกับ เฝ้าระวังและยกระดับสถานพยาบาลประเภทที่ไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน ตามพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541 ประจำปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2566 
2. ลักษณะโครงการ  
 2.1 สอดคล้องกับงาน  

 งานภารกิจพ้ืนฐาน 
 งานจุดเน้นการพัฒนาตามยุทธศาสตร์ของกอง 
 งานจุดเน้นการพัฒนาตามยุทธศาสตร์ของกรม 
 งานบูรณาการตามนโยบายของกระทรวง 

 2.2 สอดคล้องกับพันธกิจและยุทธศาสตร์ของกรม 
พันธกิจ : 1. พัฒนามาตรฐานระบบบริการสุขภาพและกลไกการขับเคลื่อนให้สถานพยาบาลภาครัฐ เอกชน และสถานประกอบการเพื่อสุขภาพมีคุณภาพ

มาตรฐานสากล 
2. พัฒนาและบังคับใช้กฎหมายอย่างมีประสิทธิภาพในการคุ้มครองผู้บริโภคด้านระบบบริการสุขภาพ 
3. พัฒนาและขับเคลื่อนให้ประเทศไทยมีศักยภาพในการแข่งขันด้านอุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร 

ประเด็นยุทธศาสตร์ : พัฒนาและยกระดับมาตรฐานสถานพยาบาลภาครัฐ เอกชน และสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพสู่มาตรฐานสากลและพัฒนา
อุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร  

2.3 กรณีเป็นการบูรณาการโครงการ 
  บูรณาการโครงการร่วมกับกองกฎหมาย กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข       
3. หลักการและเหตุผล 

ตามพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ.2541 กำหนดให้การขออนุญาตประกอบกิจการและดำเนินการของสถานพยาบาลปะเภทที่ไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน 
(คลินิก) ในเขตกรุงเทพมหานคร รวมทั้งการตรวจมาตรฐานสถานพยาบาล เป็นความรับผิดชอบของกรมสนับสนุนบริการ ซึ่งดำเนินการโดยกองสถานพยาบาลและ 
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การประกอบโรคศิลปะ ในฐานะพนักงานเจ้าหน้าที่และเลขานุการคณะกรรมการสถานพยาบาล ในการรับคำขอตรวจลักษณะสถานพยาบาล พิจารณาอนุญาตให้ประกอบ
กิจการสถานพยาบาลเอกชน พร้อมทั้งมีบทบาทหน้าที่ในการส่งเสริม พัฒนา กำหนดมาตรฐานสถานพยาบาลและจรรยาบรรณการประกอบโรคศิลปะ และส่งเสริมคุณภาพ
บริการประชาชนของสถานพยาบาลเอกชน เพ่ือเป็นการคุ้มครองผู้บริโภคด้านบริการ ให้ได้รับการบริการจากสถานพยาบาลที่มีความปลอดภัยและมาต รฐานตามเกณฑ์ที่
กฎหมายกำหนดอย่างต่อเนื่อง และตอบสนองต่อนโยบายของรัฐบาลในการการพัฒนาประเทศไทยให้เป็นศูนย์กลางสุขภาพของเอเชีย ในขณะเดียวกันก็ต้องมีการพัฒนาขีด
ความสามารถของการดำเนินการให้มีประสิทธิภาพในการจัดการปัญหา ลดระยะเวลาและลดการใช้กำลังคนในการทำงานเชิงรุก โดยใช้เทคโนโลยีสารสนเ ทศรองรับการ
ให้บริการและการตรวจอนุญาตฯ รวมถึงการเตรียมความพร้อมและปรับรูปแบบแนวทางการพิจารณาการอนุญาตฯ และการคุ้มครองผู้บริโภคด้านบริการสุขภาพในวิถีใหม่ 
(New normal) เพ่ือตั้งรับวิกฤตการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ที่ส่งผลกระทบต่อสุขภาพและคุณภาพชีวิตของประชาชนในวงกว้าง 
  ดังนั้น เพ่ือส่งเสริมให้ประชาชนได้รับบริการสุขภาพที่มีคุณภาพ มาตรฐาน และปลอดภัย กลุ่มคุ้มครองผู้บริโภคด้านระบบริการสุขภาพ  
จึงจัดทำโครงการส่งเสริม ควบคุม กำกับ เฝ้าระวังและยกระดับสถานพยาบาลประเภทที่ไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน ตามพระราชบัญญัติสถานพยาบ าล พ.ศ.2541 ประจำปี
งบประมาณ พ.ศ.2566 ขึ้น 

4. วัตถุประสงค์ของโครงการ 
วัตถุประสงค์ของโครงการ ผลการดำเนินงานตามวัตถุประสงค์ของโครงการ 

1. เพ่ือส่งเสริมให้สถานพยาบาลประเภทที่ไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน 
(คลินิก) ในเขตกรุงเทพมหานคร ได้รับการส่งเสริม พัฒนา ให้มีคุณภาพตาม
มาตรฐานที่กฎหมายกำหนด และมีการควบคุม กำกับ ติดตาม ให้สถานพยาบาล
เอกชนดำรงมาตรฐานไว้อย่างต่อเนื่อง 

2. เพ่ือส่งเสริมให้สถานพยาบาลกลุ่มเสี่ยงตามกลุ่มเป้าหมายที่กำหนด 
ได้รับการเฝ้าระวังตามกฎหมายและมีคุณภาพมาตรฐาน ทำให้ประชาชนได้รับ
บริการสุขภาพที่มคีุณภาพ มาตรฐาน และปลอดภัย 

3. เพ่ือส่งเสริมให้สถานพยาบาลเอกชนที่ได้รับอนุญาตให้ประกอบกิจการ
และดำเนินการตามกฎหมาย ได้รับการตรวจมาตรฐานประจำปี ต้องคงไว้ซึ่ง
คุณภาพมาตรฐานตามเกณฑ์ที่กฎหมายกำหนด 

การดำเนินงานตามตัวชี้วัดร้อยละของสถานพยาบาลกลุ่มเป้าหมาย
ได้รับการตรวจมาตรฐานให้เป็นไปตามเกณฑ์ที่กำหนด (ร้อยละ 80) 

จากการดำเนินการตรวจเฝ้าระวังบริการสุขภาพในสถานพยาบาล
กลุ่มเสี่ยง กรณีออกตรวจคลินิกที่มีแนวโน้มในการกระทำฝ่าฝืนหรือไม่
ปฏิบัติตามกฎหมาย ร่วมกับกองกฎหมาย และสถานพยาบาลที่มีการ
ให้บริการความงาม มีห้องผ่าตัดเล็ก ห้องผ่าตัดใหญ่ ในรอบ 6 เดือนที่ผ่านมา 
มีจำนวนทั้งสิ้น 83 เเห่ง คิดเป็นร้อยละ 41.5 
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5. เป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) 
เป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) 

ตรวจมาตรฐานสถานพยาบาลประเภทที่ไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน ที่มี
บริการเพ่ิมเติมห้องผ่าตัด และมีแนวโน้มกระทำฝ่าฝืนหรือไม่ปฏิบัติตาม
กฎหมายกำหนด จำนวนทั้งสิ้น 200 คลินิก 

ตรวจมาตรฐานสถานพยาบาลประเภทที่ไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืนที่มี
บริการเพ่ิมเติมห้องผ่าตัด และมีแนวโน้มกระทำฝ่าฝืนหรือไม่ปฏิบัติตาม
กฎหมายกำหนด จำนวนทั้งสิ้น 83 คลินิก 

6. เป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) 
เป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) 

ตรวจมาตรฐานสถานพยาบาลประเภทที่ไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืนที่มี
บริการเพ่ิมเติมห้องผ่าตัด และมีแนวโน้มกระทำฝ่าฝืนหรือไม่ปฏิบัติตาม
กฎหมายกำหนด จำนวนทั้งสิ้น 83 คลินิก 

ตรวจมาตรฐานสถานพยาบาลประเภทที่ไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืนที่มี
บริการเพ่ิมเติมห้องผ่าตัด และมีแนวโน้มกระทำฝ่าฝืนหรือไม่ปฏิบัติตาม
กฎหมายกำหนด จำนวนทั้งสิ้น 83 คลินิก 

7. ตัวช้ีวัดความสำเร็จของโครงการและค่าเป้าหมาย 
ตัวช้ีวัด ค่าเป้าหมาย ผลการดำเนินงาน บรรลุ/ไม่บรรลุ 

ตรวจมาตรฐานสถานพยาบาลประเภทที่ไม่รับ
ผู้ป่วยไว้ค้างคืน  ที่มีบริการเพ่ิมเติมห้องผ่าตัด และมี
แนวโน้มกระทำฝ่าฝืนหรือไม่ปฏิบัติตามกฎหมาย
กำหนด 

200 คลินิก 83 คลินิก บรรลุ 

8. งบประมาณรวมของโครงการ   230,000  บาท 
  ผลการเบิกจ่าย   155,375  บาท คิดเป็นร้อยละ  67.55    
**สาเหตุที่ใช้จ่ายไม่เป็นไปตามแผนปฏิบัติการ (ถ้ามี)  -            
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9. ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ 
ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ ผลการดำเนินงานสำคัญ 

1. การพัฒนามาตรฐานและแนวทางการตรวจอนุญาตประกอบ
กิจการสถานพยาบาล โดยการจัดประชุมคณะอนุกรรมการสถานพยาบาล
ประเภทที่ไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน จำนวน 6 ครั้ง 

จัดประชุมคณะอนุกรรมการสถานพยาบาลประเภทที่ไม่รับผู้ป่วย
ไว้ค้างคืน จำนวน 6 ครั้ง อนุญาตสถานพยาบาลประเภทที่ไม่รับผู้ป่วยไว้
ค้างคืน (คลินิก) จำนวน 528 คลินิก 

 
2. ตรวจเฝ้าระวังบริการสุขภาพในสถานพยาบาลกลุ่มเสี่ยง กรณีออก

ตรวจคลินิกที่มีแนวโน้มในการกระทำฝ่าฝืนหรือไม่ปฏิบัติตามกฎหมาย และ
สถานพยาบาลที่มีการให้บริการความงาม มีห้องผ่าตัดเล็ก ห้องผ่าตัดใหญ่ 
ร่วมกับกองกฎหมาย จำนวนทั้งสิ้น 83 คลินิก 

ตรวจมาตรฐานสถานพยาบาลประเภทที่ไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืนที่มี
บริการเพ่ิมเติมห้องผ่าตัด และมีแนวโน้มกระทำฝ่าฝืนหรือไม่ปฏิบัติตาม
กฎหมายกำหนด จำนวนทั้งสิ้น 83 คลินิก 

10. ปัญหา/อุปสรรคในการดำเนินงาน 
1. เนื่องจากสถานการณ์ COVID-19 ที่ยังคงระบาดอย่างต่อเนื่อง ทำให้ไม่สามารถลงไปในพื้นที่ตามแผนการดำเนินงานที่กำหนดไว้ได้ จำเป็นต้องปรับเปลี่ยนวิธีการ

ดำเนินกิจกรรมเป็นรูปแบบการตรวจประเมินออนไลน์  
2. งบประมาณไม่เพียงพอต่อการดำเนินงานตามที่กฎหมายกำหนด 
3. พบสถานพยาบาล มีแนวโน้มฝ่าฝืนไม่ปฏิบัติตามกฎหมายมากขึ้น เช่น กรณีผู้ดำเนินการไม่ใช่แพทย์ และปล่อยปละละเลยให้ผู้ อ่ืนที่ไม่ใช่ผู้ประกอบวิ ชาชีพ

ดำเนินการแทน 

11. ข้อเสนอแนะ/แนวทางพัฒนาการดำเนินงาน 
1. ปรับแก้ไขแผนการดำเนินงานให้สอดคล้องกับสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโควิด 19 (COVID-19) เพ่ือให้บรรลุตามเป้าหมายที่กำหนด 
2. ขอสนับสนุนงบประมาณเพ่ิมเติม ให้เพียงพอต่อการดำเนินงาน โดยเฉพาะประเด็นภารกิจตามกฎหมาย 
3. ขอสนับสนุนการดำเนินงาน ด้านกำลังคน เพ่ือตรวจมาตรฐานสถานพยาบาล โดยบูรณาการร่วมกับหน่วยงานอื่นที่เกี่ยวข้อง 
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12. ภาพการดำเนินงาน  
1. การพัฒนามาตรฐานและแนวทางการตรวจอนุญาตประกอบกิจการสถานพยาบาล โดยการจัดประชุมคณะอนุกรรมการสถานพยาบาลประเภทที่ไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน 

จำนวน 6 ครั้ง 
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2. ตรวจเฝ้าระวังบริการสุขภาพในสถานพยาบาลกลุ่มเสี่ยง กรณีออกตรวจคลินิกที่มีแนวโน้มในการกระทำฝ่าฝืนหรือไม่ปฏิบัติตามกฎหมาย และสถานพยาบาล
ที่มีการให้บริการความงาม มีห้องผ่าตัดเล็ก ห้องผ่าตัดใหญ่ ร่วมกับกองกฎหมาย 
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ผลการดำเนินงานเด่นตามแผนงาน/โครงการ/นโยบายสำคัญ 

รอบ 6 เดือน (ตุลาคม 2565 – มีนาคม 2566) 
1.3 โครงการ : ส่งเสริม ควบคุม กำกับ เฝ้าระวัง ยกระดับผู้ประกอบโรคศิลปะ ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 

2. ลักษณะโครงการ  
 2.1 สอดคล้องกับงาน  

 งานภารกิจพ้ืนฐาน 

 งานจุดเน้นการพัฒนาตามยุทธศาสตร์ของกอง 

 งานจุดเน้นการพัฒนาตามยุทธศาสตร์ของกรม 

 งานบูรณาการตามนโยบายของกระทรวง 

 2.2 สอดคล้องกับพันธกิจและยุทธศาสตร์ของกรม 

  พันธกิจ : พัฒนาและขับเคลื่อนให้ประเทศไทยมีศักยภาพในการแข่งขันด้านอุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร 

ประเด็นยุทธศาสตร์ : พัฒนาและยกระดับมาตรฐานสถานพยาบาลภาครัฐ เอกชน และสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพสู่มาตรฐานสากล และพัฒนา
อุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร 

 2.3 กรณีเป็นการบูรณาการโครงการ 

  บูรณาการโครงการร่วมกับ -             

3. หลักการและเหตุผล      
การส่งเสริม ควบคุม กำกับ เฝ้าระวัง ยกระดับผู้ประกอบโรคศิลปะ เป็นกลไกหลักสำคัญในการเพ่ิมประสิทธิภาพในการพัฒนามาตรฐานการประกอบวิชาชีพ 

และระบบการจัดการของผู้ประกอบโรคศิลปะ เพ่ือช่วยเพ่ิมขีดความสามารถในการให้บริการด้านสุขภาพของประชาชน การนำเทคโนโลยีและนวัตกรรมใหม่ๆ เข้ามาเป็น
ปัจจัยหลักในการพัฒนาระบบการจัดการเพื่อยกระดับผู้ประกอบโรคศิลปะให้มีคุณภาพ ภายใต้พระราชบัญญัติการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ.2542 ได้กำหนดว่าการประกอบ
โรคศิลปะเป็นการประกอบวิชาชีพที่กระทำหรือมุ่งหมายจะกระทำต่อมนุษย์เกี่ยวกับการตรวจโรค การวินิจฉัยโรค การบำบัดโรค การป้องกันโรค การส่งเสริมและการฟ้ืนฟูสุขภาพ 
การผดุงครรภ์ แต่ไม่รวมถึงการประกอบวิชาชีพทางการแพทย์และสาธารณสุขอ่ืนตามกฎหมายว่าด้วยการนั้นๆ กฎหมายดังกล่าวได้กำหนดหลักเกณฑ์ วิธีการในการขึ้นทะเบียน
เป็นผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาต่างๆ โดยวิธีการหนึ่งคือการทดสอบความรู้ โดยกำหนดให้ผู้มีความประสงค์จะขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตเป็ นผู้ประกอบโรคศิลปะ  
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จะต้องผ่านเกณฑ์มาตรฐานตามที่กำหนด โดยการสอบความรู้ ความสามารถในการประกอบโรคศิลปะในสาขานั้นๆ เพื่อให้ผู้ประกอบโรคศิลปะที่มีความรู้ ความสามารถไป
ดูแลผู้รับบริการได้อย่างมีประสิทธิภาพ รวมทั้งเพ่ือเป็นการยกระดับการประกอบโรคศิลปะ สู่การเพ่ิมขีดความสามารถทางการแข่งขันด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ  
การให้บริการของ ผู้ประกอบโรคศิลปะ มีคุณภาพมาตรฐาน น่าเชื่อถือและยอมรับจากผู้ใช้บริการทั้งในระดับประเทศและระดับสากล และสร้างโอกาสทางการตลาด
อุตสาหกรรมการแพทย์เชิงท่องเที่ยว  

4. วัตถุประสงค์ของโครงการ 

วัตถุประสงค์ของโครงการ ผลการดำเนินงานตามวัตถุประสงค์ของโครงการ 

4.1 เพ่ือดำเนินการตามที่กฎหมายกำหนดดังต่อไปนี้ 
4.1.1 เพ่ือกำหนดหลักเกณฑ์ วิธีการในการขอขึ้นทะเบียนและรับ

ใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะในสาขาต่างๆให้เป็นไปด้วยความเรียบร้อย 
บริสุทธิ์ ยุติธรรมและเป็นมาตรฐานเดียวกันในทุกวิชาชีพของการประกอบ
โรคศิลปะ 

4.1.2 เพ่ือพัฒนาระบบการคัดกรองความรู้ผู้ขอขึ้นทะเบียนและ
รับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะในสาขาวิชาชีพ 

4.1.3 เพ่ือกำหนดเกณฑ์การประเมินผลการสอบความรู้ การประเมิน
ทักษะของวิชาชีพ  การตรวจ การวิเคราะห์ข้อสอบอย่างเป็นรูปธรรม เที่ยงตรง 
เชื่อถือได้ 

4.1.4 เพ่ือให้ผู้ประกอบโรคศิลปะได้รับทราบและเรียนรู้เกี่ยวกับ
ประกาศ ระเบียบ กฎกระทรวงหรือกฎหมายต่างๆ ที่สามารถนำไปเป็น
แนวทางในการประกอบโรคศิลปะ 

4.1.5 ผู้ประกอบโรคศิลปะมีส่วนร่วมแสดงความคิดเห็นเพ่ือพัฒนา
กฎหมายและวิชาชีพ 

4.1.6 ส่งเสริมและพัฒนาศักยภาพผู้ประกอบโรคศิลปะตามมาตรฐาน
วิชาชีพและกฎหมาย 

 

- ประกาศคณะกรรมการวิชาชีพ ทั้ง 7 สาขา กำหนดหลักเกณฑ์ วิธีการ
ในการขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะ 

- พัฒนา ปรับปรุง แก้ไขประกาศ ระเบียบ กฎกระทรวงให้มีความ
เหมาะสมกับสถานการณ ์

- มีการพิจารณาการกระทำผิดจรรยาบรรณผู้ประกอบโรคศิลปะ 
เพ่ือให้มีความระมัดระวังในการประกอบวิชาชีพ และเพ่ือบรรทัดฐานแก่ผู้
ประกอบโรคศิลปะ จำนวน 2 ราย 

- ตรวจประเมินและรับรองสถาบันการศึกษา จำนวน 2 สาขา 3 หลักสูตร 

- พิจารณาหลักสูตรการศึกษาต่อเนื่องหลังการจบการศึกษาระดับ
ปริญญาตรี (post-graduation) ของผู้ประกอบโรคศิลปะ เพ่ือยกระดับ
มาตรฐานการประกอบโรคศิลปะ   มีการดำเนินการรับรองหน่วยคะแนน
การศึกษาต่อเนื่อง และเก็บบันทึกหน่วยคะแนนการศึกษาต่อเนื่อง เพ่ือใช้ต่อ
อายุใบอนุญาต ของผู้ประกอบโรคศิลปะทั้ง 7 สาขา 
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วัตถุประสงค์ของโครงการ ผลการดำเนินงานตามวัตถุประสงค์ของโครงการ 

4.1.7 เพ่ือให้สถาบันการศึกษาที่จัดการเรียนการสอนสาขา 
การประกอบโรคศิลปะ ได้มาตรฐานตามเกณฑ์การรับรองสถาบันการศึกษา 

4.1.8 เพ่ือควบคุม กำกับและดำเนินการเกี่ยวกับเรื่องร้องเรียน 
ผู้ประกอบโรคศิลปะ สาขาต่าง ๆ ให้เป็นไปตามที่กฎหมายกำหนด 

4.2 เพ่ือพัฒนาระบบการจัดการหลักสูตรการศึกษาต่อเนื่องหลังการจบ
การศึกษาระดับปริญญาตรี (post-graduation) ของผู้ประกอบโรคศิลปะ 
เพ่ือยกระดับมาตรฐานการประกอบโรคศิลปะในทุกสาขาวิชาชีพ    

4.3 เพ่ือยกระดับขีดความสามารถการประกอบโรคศิลปะ ให้ตอบสนอง
ต่ออุตสาหกรรมทางการแพทย์  

4.4 เพ่ือส่งเสริมให้มีนวตักรรมเพ่ือพัฒนาวิชาการด้านการประกอบโรคศิลปะ  
4.5 เพื่อสร้างและพัฒนาภาคีเครือข่ายผู้ประกอบโรคศิลปะ 
4.6 เพ่ือแก้ไขปัญหาการขาดแคลนผู้ประกอบโรคศิลปะในสาขาที่ขาดแคลน

ในการให้บริการสุขภาพประชาชน  
4.7 เพ่ือรองรับสังคมผู้สูงอายุ และปัญหาสุขภาพผู้สูงอายุได้รับการบำบัดแก้ไข 

5. เป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) 

เป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) 
5.1 ผู้ขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะ 7 สาขา 

ได้รับการดำเนินการตามเกณฑ์ที่กำหนด 
5.2 ผู้ขอต่ออายุใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาวิชาชีพ ได้รับ

การพัฒนาตามหลักสูตรการศึกษาต่อเนื่องหลังการจบการศึกษาระดับปริญญาตรี 
(post-graduation) ของผู้ประกอบโรคศิลปะ เพ่ือยกระดับมาตรฐานการ
ประกอบโรคศิลปะ จำนวน 7 สาขา ตามเกณฑ์ที่กำหนด   

- ร่างประกาศคณะกรรมการวิชาชีพ เรื่องการรับสมัครและการสอบ
ความรู้ประจำปี 2556 จำนวน 7 สาขา 

- ผู้ประกอบโรคศิลปะทั้ง 7 สาขา ได้รับการพิจารณารับรองหน่วย
คะแนนการศึกษาต่อเนื่อง และเก็บบันทึกหน่วยคะแนนการศึกษาต่อเนื่อง 
เพ่ือใช้ต่ออายุใบอนุญาต  

- สถาบันการศึกษาฯ ได้รับการตรวจประเมินและรับรองสถาบัน  
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เป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) 
5.3 สถาบันการศึกษาที่จัดการเรียนการสอนสาขาการประกอบโรคศิลปะ 

ได้รับการตรวจประเมินและรับรองมาตรฐานตามเกณฑ์ท่ีกำหนด  
จำนวน 2 สาขา 3 หลักสูตร 

6. เป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) 

เป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) 
1. ประชาชนได้รับบริการที่มีความปลอดภัยและสมประโยชน์ 
2. ผู้ประกอบโรคศิลปะในทุกสาขาได้รับการพัฒนาเพ่ือยกระดับการ

ให้บริการตามมาตรฐานและจรรยาบรรณแห่งวิชาชีพ  
3. การประกอบโรคศิลปะทุกสาขาวิชาชีพมีมาตรฐานการประกอบโรค

ศิลปะได้รับการยกระดับเข้าสู่อุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร 

1. รับรองสถาบันการศึกษาฯที่ จัดการเรียนการสอนสาขาการประกอบ
โรคศิลปะ จำนวน 2 สาขา 3 หลักสูตร 

2. พิจารณาลงโทษผู้กระทำผิดจรรยาบรรณผู้ประกอบโรคศิลปะ 
จำนวน 1 ราย 
 

7. ตัวช้ีวัดความสำเร็จของโครงการและค่าเป้าหมาย 

ตัวช้ีวัด ค่าเป้าหมาย ผลการดำเนินงาน บรรลุ/ไม่บรรลุ 
1. ร้อยละคำขอขึ้นทะเบียนเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะ 

ได้รับการดำเนินการตามเกณฑ์ท่ีกำหนดจำนวน 7 สาขา  
 

ร้อยละ 100 คำขอขึ้นทะเบียนเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะ 
ได้รับการดำเนินการตามเกณฑ์ที่กำหนดทั้ ง  
7 สาขา จำนวนร้อยละ 100 

อยู่ระหว่างดำเนินการ 

2. ร้อยละของสาขาวิชาชีพผู้ประกอบโรคศิลปะที่
ได้รับการพัฒนาตามหลักสูตรการศึกษาต่อเนื่องหลัง
การจบการศึกษาระดับปริญญาตรี (post-graduation) 
ตามเกณฑ์ที่กำหนด  

ร้อยละ 100 ดำเนิ นการพิจารณ าหน่ วยคะแนน
การศึกษาต่อเนื่องของผู้ประกอบโรคศิลปะ 
จำนวน 7 สาขา 

อยู่ระหว่างดำเนินการ 
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8. งบประมาณรวมของโครงการ     740,000.00      บาท  
  ผลการเบิกจ่าย         563,118.00        บาท คิดเป็นร้อยละ     76.10          
**สาเหตุที่ใช้จ่ายไม่เป็นไปตามแผนปฏิบัติการ (ถ้ามี)   -           

9. ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ 

ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ ผลการดำเนินงานสำคัญ 

 การตรวจประเมินและรับรองสถาบันการศึกษา หลักสูตร 
วิทยาศาสตรบัณฑิต สาขากิจกรรมบำบัด หลักสูตรใหม่ พ.ศ. 2565 
โครงการร่วมระหว่าง คณะกายภาพบำบัด มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ
และกรมการแพทย์ โดย สถาบันสิรินธรเพื่อการฟื้นฟูสมรรถภาพทางการ
แพทย์แห่งชาติ             

ตามมาตรา 33 (1) แห่งพระราชบัญญัติการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ.2542 
ซึ่งแก้ไขเพ่ิมเติมตามพระราชบัญญัติการประกอบโรคศิลปะ (ฉบับที่ 4) พ.ศ.2556 
กำหนดให้ผู้ขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะสาขา
การกิจกรรมบำบัดต้องมีความรู้ในวิชาชีพคือเป็นผู้ ได้รับปริญญาหรือ
ประกาศนียบัตรเทียบเท่าปริญญาสาขากิจกรรมบำบัดจากสถาบันการศึกษา
ที่คณะกรรมการวิชาชีพสาขากิจกรรมบำบัดรับรอง โดยต้องผ่านเกณฑ์
มาตรฐานการรับรองสถาบันการศึกษาที่จัดการศึกษาระดับปริญญาตรีสาขา
กิจกรรมบำบัด  อันจะส่งผลโดยตรงต่อการควบคุมคุณภาพของผู้ที่จะสำเร็จ
การศึกษา ซึ่งจะขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะ 
รวมทั้งเพ่ือคุ้มครองประชาชนผู้ใช้บริการให้ได้รับบริการที่มีคุณภาพในระดับ
เป็นที่ยอมรับได้ทั่วไปในสังคม 

รายละเอียดการดำเนินงาน 
- ประชุมคณะอนุกรรมการวิชาชีพสาขากิจกรรมบำบัด ด้านตรวจ
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ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ ผลการดำเนินงานสำคัญ 

ประเมินสถาบัน วันที่ 30 พฤศจิกายน 2565 เพ่ือพิจารณาคำขอรับรอง
สถาบันการศึกษา 

- คณะอนุกรรมการวิชาชีพฯ ตรวจประเมินสถาบัน ณ สถาบันสิรินธร
เพ่ื อการฟ้ืน ฟูสมรรถภาพทางการแพทย์แห่ งชาติ  จั งหวัดนนทบุ รี   
วันที่ 9 กุมภาพันธ์ 2566 

- คณะอนุกรรมการวิชาชีพฯ ตรวจประเมินสถาบัน ณ มหาวิทยาลัย
ศรีนครินทรวิโรฒ วิทยาเขตองครักษ์ จังหวัดนครนายก วันที่ 10 กุมภาพันธ์ 2566 

- ประชุมคณะกรรมการวิชาชีพสาขากิจกรรมบำบัดเพ่ือพิจารณา
รับรองสถาบันการศึกษา 

- จัดทำหนังสือรับรองสถาบันการศึกษา 
 

10. ปัญหา/อุปสรรคในการดำเนินงาน 
      -  
11. ข้อเสนอแนะ/แนวทางพัฒนาการดำเนินงาน 
     - 
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12. ภาพการดำเนินงาน  
 

 
•  ตรวจประเมิน ณ  สถาบันสิรินธรเพื่อการฟื้นฟูสมรรถภาพทางการแพทย์แห่งชาติ  วันที่ 9 กุมภาพันธ์ 2566 
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• ตรวจประเมิน ณ  มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ  อ.องครักษ์  จ.นครนายก วันที่ 10 กุมภาพันธ์ 2566 
 

เกณฑ์ผ่านการประเมินการรับรองสถาบันการศึกษา สถาบันการศึกษาต้องมีองค์ประกอบทั้ง 9 ข้อ  ดังนี้ 
องค์ประกอบที่ 1 : คุณสมบัติของสถาบันการศึกษา 
องค์ประกอบที่ 2 : การบริหารจัดการของหน่วยงาน 
องค์ประกอบที่ 3 : คุณสมบัติและจำนวนอาจารย์ 
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องค์ประกอบที่ 4 : คุณสมบัติของผู้เข้าศึกษาและระบบการคัดเลือก 
องค์ประกอบที่ 5 :  โครงสร้างหลักสูตร 
องค์ประกอบที่ 6 : ระบบการดูแลนักศึกษา 
องค์ประกอบที่ 7: อาคารสถานที่ เครื่องมือและอุปกรณ์สำหรับการจัดการศึกษา สวัสดิการและนันทนาการ 
องค์ประกอบที่ 8 : ห้องสมุด และ/หรือ ห้องศึกษาด้วยตนเอง 
องค์ประกอบที่ 9 : การประเมินคุณภาพการจัดการเรียนการสอน 

 
********************************** 
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ผลการดำเนินงานเด่นตามแผนงาน/โครงการ/นโยบายสำคัญ 

รอบ 6 เดือน (ตุลาคม 2565 - มีนาคม 2566) 
1.4 โครงการ : ส่งเสริม พัฒนา และเพ่ิมประสิทธิภาพ ในการควบคุม กำกับ มาตรฐานผู้ประกอบโรคศิลปะ และศาสตร์และการแพทย์ทางเลือก ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 

2. ลักษณะโครงการ  
 2.1 สอดคล้องกับงาน  

 งานภารกิจพ้ืนฐาน 

 งานจุดเน้นการพัฒนาตามยุทธศาสตร์ของกอง 

 งานจุดเน้นการพัฒนาตามยุทธศาสตร์ของกรม 

 งานบูรณาการตามนโยบายของกระทรวง 

 2.2 สอดคล้องกับพันธกิจและยุทธศาสตร์ของกรม 

พันธกิจ : พัฒนามาตรฐานระบบบริการสุขภาพและกลไกการขับเคลื่อนให้สถานพยาบาลภาครัฐ เอกชน และสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ  
มีคุณภาพมาตรฐานสากล         

ประเด็นยุทธศาสตร์ : พัฒนาและยกระดับมาตรฐานสถานพยาบาลภาครัฐ เอกชน และสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพสู่มาตรฐานสากล และพัฒนา
อุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร  

 2.3 กรณีเป็นการบูรณาการโครงการ 

  บูรณาการโครงการร่วมกับ  -            

3. หลักการและเหตุผล 

ปัจจุบันวิทยาการด้านการแพทย์ได้มีความเจริญก้าวหน้าเป็นอย่างมาก ประเทศต่างๆ ได้พัฒนาวิชาการด้านการบำบัดโรค การส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค
และการฟ้ืนฟูสุขภาพ โดยเฉพาะการป้องกันไม่ให้ร่างกายเกิดการเจ็บป่วย ประกอบกับในสังคมไทยยุคใหม่ประชาชนมีความตื่นตัว  ในการดูแลรักษาสุขภาพมากขึ้น  
และมีความหลากหลายของรูปแบบการดูแลรักษาสุขภาพ ทำให้ปัจจุบันศาสตร์การแพทย์ทางเลือกเข้ามามีบทบาท  ในสังคมไทยในรูปแบบต่างๆ ในอัตราเพ่ิมที่สูงขึ้น  
ซึ่งกฎหมายว่าด้วยการประกอบโรคศิลปะได้กำหนดช่องทางการประกอบโรคศิลปะไว้ 2 ช่องทาง ได้แก่ การขอกำหนดเป็นสาขาการประกอบโรคศิลปะ ตามมาตรา 5 (8) 
และการขออนุญาตทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตร์หรือความรู้จากต่างประเทศ ตามมาตรา 31 ประกอบกับกฎหมายว่าด้วยการประกอบโรคศิลปะ ยังได้กำหนดให้ 
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ผู้ประกอบโรคศิลปะในสาขาตามที่กำหนดไว้ในกฎหมายจะต้องมีความรู้ในวิชาชีพคือเป็นผู้ได้รับปริญญาหรือประกาศนียบัตรเทียบเท่าปริญญาในสาขานั้นๆ จากสถาบันการศึกษา
ที่คณะกรรมการวิชาชีพรับรอง และต้องสอบความรู้ตามหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขตามที่คณะกรรมการวิชาชีพกำหนด และบุคคลที่จะขอรับหนังสื ออนุญาตให้ทำการ
ประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตร์หรือความรู้จากต่างประเทศ จะต้องมีความรู้ในวิชาชีพคือเป็นผู้ได้รับปริญญาหรือประกาศนียบัตรเทียบเท่าปริญญาตามศาสตร์ที่ได้ รับ
อนุญาตจากสถาบันการศึกษาที่คณะกรรมการการประกอบโรคศิลปะรับรอง และต้องสอบความรู้ตามหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขตามที่คณะกรรมการการประกอบโรคศิลปะ
กำหนด นอกจากนี้ผู้ที่ได้รับหนังสืออนุญาตให้ทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตร์หรือความรู้จากต่างประเทศจะต้องมีการพัฒนาความรู้ทางวิชาชีพอย่างต่อเนื่อง  

กลุ่มพัฒนาศาสตร์และการแพทย์ทางเลือก เป็นหน่วยงานที่มีบทบาทในการควบคุมกำกับดูแล ส่งเสริมและพัฒนามาตรฐานผู้ประกอบโรคศิลปะ 
ตามกฎหมายว่าด้วยการประกอบโรคศิลปะ ตลอดจนส่งเสริม และผลักดันให้ศาสตร์การแพทย์ต่างๆ ที่มีความสำคัญและเป็นประโยชน์ต่อระบบปัญหาสา ธารณสุขไทย 
ให้ได้รับการรับรองตามมาตรา 31 แห่งพระราชบัญญัติการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2542 หรือให้วิชาชีพใหม่ๆ ขอกำหนดเพ่ิมเป็นสาขาหนึ่งของการประกอบโรคศิลปะ
ตามมาตรา 5 (8) แห่งพระราชบัญญัติการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2542 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม เพ่ือจะได้ร่วมแก้ไขปัญหาสุขภาพและระบบสุขภาพไทย และดูแลสุขภาพของ
ประชาชนชาวไทย รวมทั้งเป็นการส่งเสริมให้สุขภาพประชาชนชาวไทยมีการดูแลรักษาสุขภาพที่ดีขึ้น และเพ่ือเป็นการเพ่ิมโอกาสให้ประชาชนชาวไทยสามารถเข้าถึง
บริการของศาสตร์การแพทย์ทางเลือกใหม่ๆ ได้ ซึ่งปัจจุบันมีสาขาการประกอบโรคศิลปะและศาสตร์ ตามมาตรา 31 ที่รับผิดชอบ ได้แก่ สาขาการแพทย์แผนจีน สาขา
ฉุกเฉินการแพทย์ ทัศนมาตรศาสตร์ ศาสตร์ไคโรแพรคติก ศาสตร์ฟิสิกส์การแพทย์ และผู้ได้รับหนังสืออนุญาตให้ทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตร์โพไดอะทรี  
(Podiatry) นอกจากนี้ยังมีมีศาสตร์อ่ืนๆ ที่อยู่ระหว่างการพิจารณาของคณะอนุกรรมการอีกหลายศาสตร์ ได้แก่ ศาสตร์โฮมิโอพาธีย์ (Homeopathy) และศาสตร์ออสทีโอพาธี 
(Osteopathy) 

4. วัตถุประสงค์ของโครงการ 

วัตถุประสงค์ของโครงการ ผลการดำเนินงานตามวัตถุประสงค์ของโครงการ 

1. เพ่ือส่งเสริมและพัฒนามาตรฐานผู้ประกอบโรคศิลปะและผู้ได้รับ
อนุญาตให้ทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตร์ ให้มีคุณภาพและ
มาตรฐานตามท่ีกฎหมายกำหนด 

1. ประชุมคณะกรรมการ คณะกรรมการวิชาชีพ คณะอนุกรรมการวิชาชีพ 
และคณะอนุกรรมการ เพ่ือพิจารณาดำเนินการตามอำนาจหน้าที่ที่กฎหมาย
กำหนด 

2. พิจารณาคำขอต่ออายุหนังสืออนุญาตให้บุคคลทำการประกอบโรคศิลปะ
โดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร์ 

3. พิจารณาการต่ออายุหนังสืออนุญาตให้บุคคลทำการประกอบโรคศิลปะ
โดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร์  

4. พิจารณาคำขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตฯ/หนังสืออนุญาต จำนวน 

2. เพ่ือควบคุม กำกับ ดูแลให้มีการขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตเป็น 
ผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์แผนจีน และสาขาฉุกเฉินการแพทย์ 

3. เพ่ือควบคุม กำกับ ดูแลให้มีการขึ้นทะเบียนและรับหนังสืออนุญาตให้
ทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร์ ศาสตร์ไคโรแพรคติก 
และศาสตร์ฟิสิกส์การแพทย ์
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วัตถุประสงค์ของโครงการ ผลการดำเนินงานตามวัตถุประสงค์ของโครงการ 

4. เพ่ือส่งเสริม และผลักดันให้ศาสตร์การแพทย์ทางเลือกศาสตร์ต่างๆ  
ที่มีความสำคัญต่อระบบปัญหาสาธารณสุขไทยได้รับการรับรองตามกฎหมาย 
หรือให้วิชาชีพใหม่ๆ ขอกำหนดเพ่ิมเป็นสาขาหนึ่งของการประกอบโรคศิลปะ 

1 สาขา 2 ศาสตร์ ได้แก่ สาขาการแพทย์แผนจีน ทัศนมาตรศาสตร์ และ
ศาสตร์ฟิสิกส์การแพทย์ รวมทั้งสิ้น 970 ราย 

5. อนุมัติให้ขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตฯ/หนังสืออนุญาต จำนวน  
1 สาขา 1 ศาสตร์ ได้แก่ สาขาการแพทย์แผนจีน และทัศนมาตรศาสตร์  
รวมทั้งสิ้น 230 ราย 

6. ดำเนินการทางด้านจรรยาบรรณวิชาชีพและพิจารณาวินิจฉัยลงโทษ 

ผู้ได้รับหนังสืออนุญาตให้ทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตร์ไคโรแพรคติก 
1 ราย (พักใช้หนังสืออนุญาต 1 ปี) 

7. การดำเนินการเลือกตั้งกรรมการวิชาชีพสาขาฉุกเฉินการแพทย์ผ่าน
ระบบอิเล็กทรอนิกส์  

8. พิจารณารับรองสถาบันการศึกษาที่ผลิตบัณฑิตปริญญาหรือประกาศนียบัตร
เทียบเท่าปริญญาในสาขาฟิสิกส์การแพทย์ (สำหรับผู้สำเร็จการศึกษาใน
ต่างประเทศ) เฉพาะราย จำนวน 3 ราย 

9. พิจารณาจัดทำประกาศ จำนวน 2 ฉบับ ได้แก่  
   1) ร่างประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง การอนุญาตให้บุคคลทำการ

ประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตร์หรือความรู้จากต่างประเทศ พ.ศ. .... 
(อยู่ระหว่างเสนอรัฐมนตรีลงนาม) 

    2) ประกาศคณะกรรมการวิชาชีพสาขาการแพทย์แผนจีน เรื่อง เงื่อนไข
ของการประกอบโรคศิลปะของที่ปรึกษา หรือผู้เชี่ยวชาญของทางราชการ 
หรือผู้สอนในสถาบันการศึกษา ซึ่งมีใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะของ
ต่างประเทศ พ.ศ. 2566 

10. พิจารณาอุทธรณ์คำสั่งพักใช้หนังสืออนุญาตให้ทำการประกอบโรคศิลปะ
โดยอาศัยศาสตร์ไคโรแพรคติก จำนวน 1 ราย 

5. เพ่ือพัฒนา และเพ่ิมประสิทธิภาพระบบการรับรองคุณภาพการประกอบ
โรคศิลปะ และศาสตร์หรือการแพทย์ทางเลือก 

6. เพ่ือยกระดับเพ่ิมขีดความสามาถในการควบคุม กำกับผู้ประกอบโรคศิลปะ
ด้านการแพทย์ทางเลือก และการพัฒนาศาสตร์สู่การเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะ 
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วัตถุประสงค์ของโครงการ ผลการดำเนินงานตามวัตถุประสงค์ของโครงการ 

11. พิจารณาอุทธรณ์การไม่อนุมัติให้ขึ้นทะเบียนและออกใบอนุญาตเป็น 
ผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาฉุกเฉินการแพทย์ จำนวน 1 ราย 

12. พิจารณาการขอทบทวนผลคะแนนการสอบความรู้เพ่ือขอขึ้นทะเบียน
และรับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์แผนจีน จำนวน 3 ราย 

5. เป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) 

เป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) 
1. ผู้ประกอบโรคศิลปะและผู้ได้รับอนุญาตให้ทำการประกอบโรคศิลปะ

โดยอาศัยศาสตร์ มีคุณภาพและมาตรฐานตามท่ีกฎหมายกำหนด 
1. การจัดสอบความรู้เพ่ือขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตฯ ในรูปแบบ

ออนไลน์ จำนวน 1 สาขา ได้แก่ สาขาการแพทย์แผนจีน (วันที่ 17 – 18 ธค.65)  
2. การจัดสอบความรู้เพ่ือขอขึ้นทะเบียนและรับหนังสืออนุญาตฯ ในรูปแบบ

ออนไลน์ จำนวน 1 ศาสตร์ ได้แก่ ทัศนมาตรศาสตร์ (วันที่ 25 – 26 กพ.66) 
3. ดำเนินการทางด้านจรรยาบรรณวิชาชีพและพิจารณาวินิจฉัยลงโทษ 

ผู้ได้รับหนังสืออนุญาตให้ทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตร์ไคโรแพรคติก 
1 ราย (พักใช้หนังสืออนุญาต 1 ปี) 

4. พิจารณาอุทธรณ์คำสั่งพักใช้หนังสืออนุญาตให้ทำการประกอบโรคศิลปะ
โดยอาศัยศาสตร์ไคโรแพรคติก จำนวน 1 ราย 

5. พิจารณารับรองสถาบันการศึกษาที่ผลิตบัณฑิตปริญญาหรือ
ประกาศนียบัตรเทียบเท่าปริญญาในสาขาฟิสิกส์การแพทย์ (สำหรับผู้สำเร็จ
การศึกษาในต่างประเทศ) เฉพาะราย จำนวน 3 ราย 

2. มีการขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะสาขา
การแพทย์แผนจีน และสาขาฉุกเฉินการแพทย์ 

1. มีการรับสมัครสอบความรู้เพ่ือขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตเป็น 
ผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์แผนจีน ในระบบ Biz Portal 

2. พิจารณาคำขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะ
สาขาการแพทย์แผนจีน จำนวน 494 ราย  
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เป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) 
3. การขึ้นทะเบียนและออกใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะสาขา

การแพทย์แผนจีน จำนวน 122 ราย โดยแบ่งเป็น ใบอนุญาตอิเล็กทรอนิกส์
ผ่านระบบ Biz Portal จำนวน 121 ราย และใบอนุญาตแบบเดิม จำนวน 1 ราย 
(เนื่องจากเป็นชาวต่างชาติ) 

3. มีการขึ้นทะเบียนและรับหนังสืออนุญาตให้ทำการประกอบโรคศิลปะ
โดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร์ ศาสตร์ไคโรแพรคติก และศาสตร์ฟิสิกส์การแพทย์ 

1. พิจารณาคำขอขึ้นทะเบียนและรับหนังสืออนุญาต จำนวน 2 ศาสตร์ 
ได้แก่ ทัศนมาตรศาสตร์ (196 ราย)  และศาสตร์ฟิสิกส์การแพทย์ (ประมาณ 
280 ราย) รวมทั้งสิ้น 476 ราย 

2. การขึ้นทะเบียนและออกหนังสืออนุญาตให้ทำการประกอบโรคศิลปะ
โดยอาศัยศาสตร์ จำนวน 1 ศาสตร์ ได้แก่ ทัศนมาตรศาสตร์ จำนวน 108 ราย 

4. มีการต่ออายุหนังสืออนุญาตให้ทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัย
ศาสตร์ (3 ศาสตร์)  

1. พิจารณาคำขอต่ออายุหนังสืออนุญาตให้บุคคลทำการประกอบโรคศิลปะ
โดยอาศัยศาสตร์ จำนวน 1 ศาสตร์ ได้แก่ ทัศนมาตรศาสตร์ จำนวน 223 ราย 

2. ต่ออายุหนังสืออนุญาตให้บุคคลทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัย
ทัศนมาตรศาสตร์ จำนวน 223 ราย 

5. มีการผลักดันให้ศาสตร์การแพทย์ทางเลือกศาสตร์ต่างๆ ที่มีความสำคัญ
ต่อระบบปัญหาสาธารณสุขไทยให้ได้รับการรับรองตามกฎหมาย หรือให้วิชาชีพ
ใหม่ๆ ขอกำหนดเพ่ิมเป็นสาขาหนึ่งของการประกอบโรคศิลปะ 

- การขอรับรองศาสตร์โฮมิโอพาธีย์ (Homeopathy) และศาสตร์ออสที
โอพาธี (Osteopathy) (อยู่ระหว่างการพิจารณาของคณะอนุกรรมการ
กลั่นกรองการกำหนดสาขาฯ) 

6. มีการพัฒนา และเพ่ิมประสิทธิภาพระบบการรับรองคุณภาพการประกอบ
โรคศิลปะและศาสตร์หรือการแพทย์ทางเลือก 

1. พิจารณาจัดทำประกาศ จำนวน 2 ฉบับ ได้แก่  
1) ร่างประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง การอนุญาตให้บุคคลทำการ

ประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตร์หรือความรู้จากต่างประเทศ พ.ศ. ....  
(อยู่ระหว่างเสนอรัฐมนตรีลงนาม) 

2) ประกาศคณะกรรมการวิชาชีพสาขาการแพทย์แผนจีน เรื่อง เงื่อนไข
ของการประกอบโรคศิลปะของที่ปรึกษา หรือผู้เชี่ยวชาญของทางราชการ 
หรือผู้สอนในสถาบันการศึกษา ซึ่งมีใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะของ

7. มีการยกระดับเพ่ิมขีดความสามาถในการควบคุม กำกับผู้ประกอบ 
โรคศิลปะด้านการแพทย์ทางเลือก และการพัฒนาศาสตร์สู่การเป็น 
ผู้ประกอบโรคศิลปะ 
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เป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) 
ต่างประเทศ พ.ศ. 2566 

2. การสนับสนุนและผลักดันให้ทัศนมาตรศาสตร์เป็นสาขาการประกอบ
โรคศิลปะ 

6. เป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) 

เป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) 
1. ประชาชนได้รับบริการที่มีคุณภาพและมาตรฐาน และมีโอกาสเข้าถึง

บริการของศาสตร์การแพทย์ทางเลือกใหม่ๆ  
1. มีการส่งเสริม ควบคุม กำกับ ผู้ประกอบโรคศิลปะและผู้ได้รับอนุญาต

ให้ทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตร์ จำนวน 2 สาขา 3 ศาสตร์ 
และ 1 รายบุคคล เพ่ือให้มีมาตรฐานตามที่กฎหมายกำหนด 

2. ดำเนินการทางด้านจรรยาบรรณวิชาชีพและพิจารณาวินิจฉัยลงโทษ 
ผู้ได้รับหนังสืออนุญาตให้ทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตร์ 
ไคโรแพรคติก 1 ราย (พักใช้หนังสืออนุญาต 1 ปี) 

2. ผู้ประกอบโรคศิลปะและผู้ได้รับหนังสืออนุญาตให้ทำการประกอบ 
โรคศิลปะโดยอาศัยศาสตร์มีคุณภาพและมาตรฐานตามที่กฎหมายกำหนด 

1. ผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์แผนจีน ได้รับการขึ้นทะเบียน
และรับใบอนุญาต  

2. ผู้ทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร์ ได้รับการขึ้น
ทะเบียนและรับหนังสืออนุญาตฯ 

3. ผู้ได้รับหนังสืออนุญาตให้ทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตร์ 
(3 ศาสตร์) ได้รับการพัฒนาความรู้ทางวิชาชีพอย่างต่อเนื่อง 

- ผู้ทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร์ได้รับการ
พัฒนาความรู้อย่างต่อเนื่องเพ่ือใช้สำหรับการต่ออายุหนังสืออนุญาตฯ 

4. ศาสตร์การแพทย์ทางเลือกใหม่ๆ หรือการขอกำหนดเพ่ิมสาขา 
การประกอบโรคศิลปะใหม่ๆ เข้าสู่กระบวนการพิจารณา 

- การขอรับรองศาสตร์โฮมิโอพาธีย์ (Homeopathy) และศาสตร์ออสทีโอพาธี 
(Osteopathy) (อยู่ระหว่างการพิจารณาของคณะอนุกรรมการกลั่นกรอง
การกำหนดสาขาฯ)  

5. การประกอบโรคศิลปะและศาสตร์หรือการแพทย์ทางเลือกได้รับการ
พัฒนาและเพ่ิมประสิทธิภาพระบบการรับรองคุณภาพ 

1. พิจารณาจัดทำประกาศ จำนวน 2 ฉบับ ได้แก่  
   1) ร่างประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง การอนุญาตให้บุคคลทำการ
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เป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) 
ประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตร์หรือความรู้จากต่างประเทศ พ.ศ. ....  
(อยู่ระหว่างเสนอรัฐมนตรีลงนาม) 

    2) ประกาศคณะกรรมการวิชาชีพสาขาการแพทย์แผนจีน เรื่อง เงื่อนไข
ของการประกอบโรคศิลปะของที่ปรึกษา หรือผู้เชี่ยวชาญของทางราชการ 
หรือผู้สอนในสถาบันการศึกษา ซึ่งมีใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะของ
ต่างประเทศ พ.ศ. 2566 

2. การสนับสนุนและผลักดันให้ทัศนมาตรศาสตร์เป็นสาขาการประกอบ
โรคศิลปะ 

7. ตัวช้ีวัดความสำเร็จของโครงการและค่าเป้าหมาย 

ตัวช้ีวัด ค่าเป้าหมาย ผลการดำเนินงาน บรรลุ/ไม่บรรลุ 
1. ร้อยละคำขอขึ้นทะเบียนเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะ

และการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตร์ ได้รับการ
ดำเนินการตามเกณฑ์ที่กำหนดจำนวน 5 สาขาวิชาชีพ 
(2 สาขา 3 ศาสตร์) 

ร้อยละ 100 - คำขอขึ้นทะเบียนเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะ
และการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตร์ 
ได้รับการดำเนินการและการพิจารณาตามเกณฑ์
ที่กำหนด จำนวน 1 สาขา 2 ศาสตร์ ได้แก่ สาขา
การแพทย์แผนจีน ทัศนมาตรศาสตร์ และศาสตร์
ฟิสิกส์การแพทย์ ร้อยละ 100 

บรรลุ 

2. จำนวนผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์
แผนจีนและสาขาฉุกเฉินการแพทย์ได้รับการขึ้น
ทะเบียนและรับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะ 

 

600 ราย - ผู้ประกอบโรคศิลปะ จำนวน 1 สาขา ได้แก่ 
สาขาการแพทย์แผนจีน ได้รับการอนุมัติให้ขึ้น
ทะเบียนและรับใบอนุญาตฯ จำนวน 122 ราย 

ไม่บรรลุ 

3. จำนวนผู้ทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัย
ศาสตร์ได้รับการขึ้นทะเบียนและรับหนังสืออนุญาตให้

250 ราย - ผู้ทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตร์ 
จำนวน 1 ศาสตร์ ได้แก่ ทัศนมาตรศาสตร์ ได้รับ

ไม่บรรลุ 
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ตัวช้ีวัด ค่าเป้าหมาย ผลการดำเนินงาน บรรลุ/ไม่บรรลุ 
ทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตร์ (3 ศาสตร์) การอนุมัติให้ขึ้นทะเบียนและรับหนังสืออนุญาต 

จำนวน 108 ราย 

4. จำนวนผู้ได้รับหนังสืออนุญาตให้ทำการประกอบ
โรคศิลปะโดยอาศัยศาสตร์ (3 ศาสตร์) ได้รับการต่ออายุ
หนังสืออนุญาต 

300 - ผู้ทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตร์ 
จำนวน 1 ศาสตร์ ได้แก่ ทัศนมาตรศาสตร์ ได้รับ
การต่ออายุหนังสืออนุญาต จำนวน 223 ราย 

ไม่บรรลุ 

5. มีการพิจารณารับรองศาสตร์การแพทย์ทางเลือก
หรือพิจารณาการขอกำหนดเพ่ิมเป็นสาขาการประกอบ
โรคศิลปะ 

1 เรื่อง - ก ารข อ รั บ รอ งศ าส ต ร์ โฮ มิ โอพ าธี ย์  
(Homeopathy) และศาสตร์ ออสที โอพ าธี  
(Osteopathy) (อยู่ระหว่างการพิจารณาของ
คณะอนุกรรมการกลั่นกรองการกำหนดสาขาฯ) 

ไม่บรรลุ 

6. จำนวนมาตรฐาน ระเบียบ ประกาศ และ
หลักเกณฑ์ที่ได้รับการปรับปรุงและพัฒนา หรือจัดทำ     
ให้ทันสมัยและสอดคล้องกับสถานการณ์และสภาพ
ปัญหาในปัจจุบัน 

1 ฉบับ - มีการพิจารณาจัดทำประกาศ จำนวน 2 ฉบับ 
ได้แก่  

   1) ร่างประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง 
การอนุญาตให้บุคคลทำการประกอบโรคศิลปะ   
โดยอาศัยศาสตร์หรือความรู้จากต่างประเทศ พ.ศ. .... 
(อยู่ระหว่างเสนอรัฐมนตรีลงนาม) 

    2) ประกาศคณะกรรมการวิชาชีพสาขา
การแพทย์ แผนจีน  เรื่ อง เงื่อน ไขของการ
ประกอบโรคศิลปะของที่ปรึกษา หรือผู้เชี่ยวชาญ
ของทางราชการ หรือผู้สอนในสถาบันการศึกษา 
ซึ่งมีใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะของ
ต่างประเทศ พ.ศ. 2566 

บรรลุ 

 



43 

 

8. งบประมาณรวมของโครงการ   565,000.00  บาท 

  ผลการเบิกจ่าย   426,356.00  บาท คิดเป็นร้อยละ  75.46   

**สาเหตุที่ใช้จ่ายไม่เป็นไปตามแผนปฏิบัติการ (ถ้ามี)  เนื่องจากมีการให้เบิกจ่ายค่าเบี้ยประชุมผ่านระบบ KTB Corporate Online  ทำให้ไม่สามารถยืมเงินค่าเบี้ย
ประชุมได้ ต้องตั้งเบิกภายหลังจากที่มีการประชุมเสร็จสิ้น โดยในการประชุมในแต่ละคณะต้องมีการติดตามเอกสารเพ่ือประกอบการเบิกจ่ายค่าเบี้ยประชุ ม ทำให้ต้องใช้
เวลาในการติดตามเอกสารเป็นระยะเวลานาน จึงทำให้เบิกจ่ายค่าเบี้ยประชุมล่าช้า ทั้งที่มีการประชุมไปแล้วหลายคณะ แต่ต้องรอติดตามและรวบรวมเอกสารจนครบจึงจะ
ทำการเบิกจ่ายได้ในแต่ละคณะ ดังนั้น ผลการเบิกจ่ายในระบบ SMART จ ึงมีการเบิกจ่ายน้อยและไม่เป ็นปัจจุบันตามที่ได้ดำเนินการไปแล้ว  

9. ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ 

ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ ผลการดำเนินงานสำคัญ 

1. การส่งเสริมและพัฒนามาตรฐานผู้ประกอบโรคศิลปะและผู้ได้รับ
อนุญาตให้ทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตร์ ให้มีคุณภาพและ
มาตรฐานตามท่ีกฎหมายกำหนด จำนวน 2 สาขา 3 ศาสตร์ 

1. มีการจัดสอบความรู้ เพ่ือขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาต/
หนังสืออนุญาตฯ ผ่านระบบออนไลน์ จำนวน 1 สาขา 1 ศาสตร์ ได้แก่ 
สาขาการแพทย์แผนจีน (วันที่ 17 – 18 ธค.65) และทัศนมาตรศาสตร์ 
(วันที่ 25 – 26 กพ.66) 

2. ผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์แผนจีนได้รับการอนุมัติให้
ขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาต จำนวน 122 ราย โดยแบ่งเป็น ใบอนุญาต
อิเล็กทรอนิกส์ผ่านระบบ Biz Portal จำนวน 121 ราย และใบอนุญาตแบบเดิม 
จำนวน 1 ราย (เนื่องจากเป็นชาวต่างชาติ) 

3. ผู้ทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร์ ได้รับการ
อนุมัติให้ขึ้นทะเบียนและรับหนังสืออนุญาตฯ จำนวน 108 ราย 

4. ต่ออายุหนังสืออนุญาตให้บุคคลทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัย
ทัศนมาตรศาสตร์ จำนวน 223 ราย 

5. ดำเนินการทางด้านจรรยาบรรณวิชาชีพและพิจารณาวินิจฉัยลงโทษ
ผู้ได้รับหนังสืออนุญาตให้ทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตร์ไคโรแพรคติก 
1 ราย (พักใช้หนังสืออนุญาต 1 ปี) 
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ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ ผลการดำเนินงานสำคัญ 

6. มีการดำเนินการเลือกตั้งกรรมการวิชาชีพสาขาฉุกเฉินการแพทย์ 
ผ่านระบบออนไลน์ 

7. มีการพิจารณาจัดทำประกาศ จำนวน 2 ฉบับ ได้แก่  
   1) ร่างประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง การอนุญาตให้บุคคลทำ

การประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตร์หรือความรู้จากต่างประเทศ พ.ศ. ....      
(อยู่ระหว่างเสนอรัฐมนตรีลงนาม) 

   2) ประกาศคณะกรรมการวิชาชีพสาขาการแพทย์แผนจีน เรื่อง 
เงื่อนไขของการประกอบโรคศิลปะของที่ปรึกษา หรือผู้เชี่ยวชาญของทางราชการ 
หรือผู้สอนในสถาบันการศึกษา ซึ่งมีใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะ    
ของต่างประเทศ พ.ศ. 2566 

2. การส่งเสริม และผลักดันให้ศาสตร์การแพทย์ทางเลือกศาสตร์
ต่างๆ ที่มีความสำคัญต่อระบบปัญหาสาธารณสุขไทยได้รับการรับรองตาม
กฎหมาย หรือให้วิชาชีพใหม่ๆ ขอกำหนดเพ่ิมเป็นสาขาหนึ่งของการประกอบ
โรคศิลปะ เพ่ือประชาชนสามารถเข้าถึงบริการสุขภาพได้มากข้ึน 

- การขอรับรองศาสตร์โฮมิโอพาธีย์ (Homeopathy) และศาสตร์
ออสทีโอพาธี (Osteopathy) (อยู่ระหว่างการพิจารณาของคณะอนุกรรมการ
กลั่นกรองการกำหนดสาขาฯ) 

10. ปัญหา/อุปสรรคในการดำเนินงาน 
 1. การจัดสอบความรู้เพ่ือขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะ ในรูปแบบออนไลน์ในช่วงต้นปีงบประมาณดำเนินการได้ล่าช้า เนื่องจากต้อง
รองบประมาณของกรมฯ ในการสนับสนุนเรื่องค่าต่อสัญญาเช่าระบบสัญญาณทำให้ต้องใช้ระบบสอบของสถาบันการศึกษาแทน 
 2. การจัดสอบความรู้เพ่ือขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะ ในรูปแบบออนไลน์ ของบางวิชาชีพมีปัจจัยหลายอย่างที่ทำให้การสอบมีปัญหา 
เช่น ข้อจำกัดของจำนวนคอมพิวเตอร์ที่ใช้ในการคุมสอบไม่เพียงพอต่อจำนวนผู้เข้าสอบ และการกำหนดข้อปฏิบัติในการสอบออนไลน์ที่เข้มงวดของคณะกรรมการ  
 3. การรับสมัครสอบความรู้เพ่ือขอขึ้นทะเบียนและรับหนังสืออนุญาตให้บุคคลทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร์ ประจำปี 2566 ยังไม่มีระบบ
การรับสมัครสอบทางอิเล็กทรอนิกส์ ทำให้การรับสมัครสอบไม่มีประสิทธิภาพเท่าท่ีควร 
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11. ข้อเสนอแนะ/แนวทางพัฒนาการดำเนินงาน 
   1. ปรับเปลี่ยนรูปแบบการจัดสอบเพื่อให้มีความเหมาะสมตามสถานการณ์ และลดปัญหาในการสอบ เช่น ปรับรูปแบบการสอบเป็นแบบ On site และปรับเปลี่ยน
การสอบปฏิบัติเป็นการสอบอัตนัย แทน 
  2. พัฒนาระบบการรับสมัครสอบความรู้เพื่อขอขึ้นทะเบียนและรับหนังสืออนุญาต กรณีศาสตร์ โดยให้มีการยื่นสมัครสอบผ่านระบบออนไลน์ เพื่อให้การรับสมัคร
สอบมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น            

12. ภาพการดำเนินงาน  
1. ภาพกิจกรรมการประชุมคณะกรรมการการประกอบโรคศิลปะ 
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2. ภาพกิจกรรมการประชุมคณะกรรมการวิชาชีพสาขาฉุกเฉินการแพทย์ 
 

 

3. ภาพกิจกรรมการเลือกตั้งกรรมการวิชาชีพสาขาฉุกเฉินการแพทย์ผ่านระบบออนไลน์ 
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4. ภาพกิจกรรมการประชุมคณะอนุกรรมการเพื่อเตรียมการจัดสอบความรู้เพื่อขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์แผนจีน 
ประจำปี 2565 ในรูปแบบออนไลน์ 

 
5. ภาพกิจกรรมการจัดสอบความรู้เพื่อขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์แผนจีนประจำปี 2564 ในรูปแบบออนไลน์ 

ระหว่างวันที่ 17 – 18 ธันวาคม 2565 
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6. ภาพกิจกรรมการประชุมคณะอนุกรรมการวิชาชีพสาขาการแพทย์แผนจีน เพื่อวิเคราะห์ข้อสอบอัตนัย 

 
 

7. ภาพกิจกรรมการประชุมคณะอนุกรรมการวิชาชีพสาขาฉุกเฉินการแพทย์ 
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8. ภาพกิจกรรมการประชุมคณะอนุกรรมการพิจารณาการอนุญาตให้บุคคลทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร์ 
 

 
9. ภาพกิจกรรมการจัดสอบความรู้เพื่อขอรับหนังสืออนุญาตให้ทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร์ ประจำปี 2565 ในรูปแบบออนไลน์ 

ระหว่างวันที่ 25 – 26 กุมภาพันธ์ 2566 
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10. ภาพกิจกรรมการตรวจข้อสอบอัตนัย ทัศนมาตรศาสตร์ 
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ผลการดำเนินงานเด่นตามแผนงาน/โครงการ/นโยบายสำคัญ 

รอบ 6 เดือน (ตุลาคม 2565 - มีนาคม 2566) 
1.5 โครงการ : ส่งเสริม พัฒนากำกับดูแล และเสริมสร้างความตระหนักรู้ เพ่ือยกระดับมาตรฐานการให้บริการเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์  

  (Promotion Development Director and Awareness creation for ART profession)   
2. ลักษณะโครงการ  

2.1 สอดคล้องกับงาน  
 งานภารกิจพ้ืนฐาน 
 งานจุดเน้นการพัฒนาตามยุทธศาสตร์ของกอง 
 งานจุดเน้นการพัฒนาตามยุทธศาสตร์ของกรม 
 งานบูรณาการตามนโยบายของกระทรวง 

 2.2 สอดคล้องกับพันธกิจและยุทธศาสตร์ของกรม 
  พันธกิจ : ส่งเสริม พัฒนา และกำกับดูแลการคุ้มครองผู้บริโภคด้านระบบบริการสุขภาพ  

ประเด็นยุทธศาสตร์ : ยุทธศาสตร์ที่  1 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ  : พัฒนาและยกระดับมาตรฐานสถานพยาบาลภาครัฐ เอกชน และ 
สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพสู่มาตรฐานสากล และพัฒนาอุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร 

 2.3 กรณีเป็นการบูรณาการโครงการ 
  บูรณาการโครงการร่วมกับ -             

3. หลักการและเหตุผล        
ด้วยวิถีชีวิตของประชากรไทยมีการเปลี่ยนแปลง คนรุ่นใหม่มีค่านิยมแต่งงานช้าลง ทำให้ส่งผลต่อภาวะการมีบุตรยาก ซึ่งต้องอาศัยเทคโนโลยีช่วยการ

เจริญพันธุ์ทางการแพทย์ช่วยให้สามารถมีบุตรได้ หรือแม้แต่ในคู่หญิงชายที่แต่งงานแล้วก็มีค่านิยมที่จะมีลูกจำนวนน้อยลงหรือบางคู่ไม่ยอมมีบุตร ซึ่งส่งผลให้อัตราการเพ่ิม
ประชากรลดลงเหลือเพียง ร้อยละ 0.3 ในปี พ.ศ.2559  ประกอบกับนโยบายและยุทธศาสตร์การพัฒนาอนามัยการเจริญพันธุ์แห่งชาติ ฉบับที่ 2 (พ.ศ.2560 – 2569) ว่าด้วย
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การส่งเสริมการเกิดและการเจริญเติบโตอย่างมีคุณภาพได้มีการกำหนดขอบเขตของงานอนามัยการเจริญพันธุ์ของประเทศไทย ซึ่งได้กำหนดให้ภาวะมีบุตรยาก เป็น 1 ใน 10 
ของยุทธศาสตร์ที่สำคัญ 

การส่งเสริม ควบคุมกำกับดูแลสถานพยาบาลที่ให้บริการเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ให้มีมาตรฐาน จึงมีความสำคัญต่อการคุ้มครอง
ผู้บริโภคด้านระบบบริการสุขภาพที่เข้ามารับบริการด้านเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ ซึ่งปัจจุบันมีจำนวนผู้มารับบริการทั้งชาวไทยและชาวต่างชาติเพ่ิมมากขึ้น 
ให้ได้รับบริการที่มีคุณภาพ มีมาตรฐาน และปลอดภัย รวมถึงเกิดความเชื่อมั่นบริการทางการแพทย์ของประเทศไทยสู่การเป็นศูนย์กลางสุขภาพนานาชาติ (Medical Hub) 
ในฐานะของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ซึ่งเป็นเลขานุการในการดำเนินงานตามพระราชบัญญัติคุ้มครองเด็กที่เกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ 
พ.ศ. 2558 ดังนั้น กลุ่มคุ้มครองเด็กที่เกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ กองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ จึงได้จัดทำโครงการส่งเสริม 
ควบคุมกำกับ และยกระดับมาตรฐานการให้บริการเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ เพ่ือตอบสนองการดำเนินงานในการคุ้มครองผู้บริโภคด้านระบบบริการ
สุขภาพต่อไป 

4. วัตถุประสงค์ของโครงการ 

วัตถุประสงค์ของโครงการ ผลการดำเนินงานตามวัตถุประสงค์ของโครงการ 

1. เพ่ือส่งเสริมและพัฒนาขีดความสามารถให้สถานพยาบาลที่ให้บริการ
เทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์มีบริการที่ได้มาตรฐาน 

2. เพ่ือขับเคลื่อนการเข้าถึงการรับบริการด้านเทคโนโลยีช่วยการ
เจริญพันธุ์ทางการแพทย์ที่มีคุณภาพ 

3. เพ่ือควบคุม กำกับ และยกระดับการดำเนินงานเกี่ยวกับเทคโนโลยี
ช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์เป็นไปตามกระบวนการตามกฎหมายว่าด้วย
คุ้มครองเด็กที่เกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ 

4. เพ่ือเสริมสร้างความตระหนักรู้ ความรอบรู้ในการให้บริการเทคโนโลยี
ช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ 

 

1. สถานพยาบาลที่ ให้บริการเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์  
ทางการแพทย์ได้รับการส่งเสริม ควบคุม กำกับให้มีมาตรฐานตามข้อกำหนด
ของกฎหมาย และมีขีดความสามรถบริการทางการแพทย์  

2. สถานพยาบาลที่ ให้บริการเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์  
ทางการแพทย์ได้รับการตรวจประเมินสถานพยาบาลเพ่ือรับรองมาตรฐาน 
ในการให้บริการด้ าน เทคโน โลยีช่ วยการเจริญ พันธุ์ทางการแพทย์   
ตามพระราชบัญญัติคุ้มครองเด็กท่ีเกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ 
ทางการแพทย ์

3. สถานพยาบาลที่ ให้บริการเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์  
ทางการแพทย์มีบริการที่ได้มาตรฐาน และมีคุณภาพ 

4. มีแผนยุทธศาสตร์การพัฒนาระบบการให้บริการเทคโนโลยีช่วย
การเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ และข้อเสนอเชิงนโยบายเพ่ือการพัฒนาระบบ
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วัตถุประสงค์ของโครงการ ผลการดำเนินงานตามวัตถุประสงค์ของโครงการ 

การให้บริการเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ให้สอดคล้องกับ
ความก้าวหน้าทางการแพทย์และประเด็นทางสังคม เพ่ือยกระดับการพัฒนา
ระบบการให้บริการด้านเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์อย่าง
ครบวงจร 

5. มีมาตรการในการเฝ้าระวังสถานพยาบาลกลุ่มเสี่ยง หรือเรื่อง
ร้องเรียนในสถานพยาบาลที่ ให้บริการเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์  
ทางการแพทย์เพ่ือป้องปรามในกรณีที่พบการกระทำที่อาจไม่เป็นไปตาม
กฎหมายร่วมกับกรมสอบสวนคดีพิเศษ และหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 

5. เป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) 

เป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) 
กลุ่มเป้าหมายหลักในโรงพยาบาลหรือสถานพยาบาลทั้งภาครัฐและ

เอกชน รวมทั้งประชาชน ผู้รับบริการด้านเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์  
ทางการแพทย์ได้รับการส่งเสริมและยกระดับการคุ้มครองเด็กท่ีเกิดโดยอาศัย
เทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ให้เป็นไปตามกฎหมาย 

กลุ่มเป้าหมายหลักในโรงพยาบาลหรือสถานพยาบาลทั้งภาครัฐและ
เอกชน รวมทั้งประชาชน ผู้รับบริการด้านเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์  
ทางการแพทย์ได้รับการส่งเสริมและยกระดับการคุ้มครองเด็กที่เกิดโดยอาศัย
เทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ให้เป็นไปตามกฎหมาย 

6. เป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) 

เป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) 
กลุ่มเป้าหมายหลักในโรงพยาบาลหรือสถานพยาบาลทั้งภาครัฐและ

เอกชน รวมทั้งประชาชน ผู้รับบริการด้านเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทาง
การแพทย์มีความเข้าใจและมีการดำเนินการเกี่ยวกับเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ 
ทางการแพทย์ ให้เป็นไปตามกระบวนการของพระราชบัญญัติคุ้มครองเด็กที่
เกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ พ.ศ. 2558 

กลุ่มเป้าหมายหลักในโรงพยาบาลหรือสถานพยาบาลทั้งภาครัฐและ
เอกชน รวมทั้งประชาชน ผู้รับบริการด้านเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทาง
การแพทย์มีความเข้าใจและมีการดำเนินการเกี่ยวกับเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ 
ทางการแพทย์ ให้เป็นไปตามกระบวนการของพระราชบัญญัติคุ้มครองเด็กที่เกิด
โดยอาศัยเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ พ.ศ. 2558 



54 

 

7. ตัวช้ีวัดความสำเร็จของโครงการและค่าเป้าหมาย 

ตัวช้ีวัด ค่าเป้าหมาย ผลการดำเนินงาน บรรลุ/ไม่บรรลุ 
ระดับความสำเร็จของการดำเนินงานในการ

รับรองมาตรฐานการให้บริการด้านเทคโนโลยีช่วย 
การเจริญพันธุ์ทางการแพทย์  

ระดับ 5 
 

ความสำเร็จของการดำเนินงานในการ
รับรองมาตรฐานการให้บริการด้านเทคโนโลยี
ช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ ระดับ 5 

บรรลุเป้าหมาย 

ระดับความสำเร็จของการดำเนินงานในการ
รับรองมาตรฐานการให้บริการด้านเทคโนโลยีช่วย 
การเจริญพันธุ์ทางการแพทย์  

ระดับ 5 
 

ความสำเร็จของการดำเนินงานในการ
รับรองมาตรฐานการให้บริการด้านเทคโนโลยี
ช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ ระดับ 5 

บรรลุเป้าหมาย 

ร้อยละของสถานพยาบาลที่ ให้บริการด้าน
เท ค โน โลยี ช่ วยการเจริ ญ พั น ธุ์ ท างการแพ ทย์
กลุ่มเป้าหมายผ่านเกณฑ์ตามที่กำหนด 

ร้อยละ 80 สถานพยาบาลที่ให้บริการด้านเทคโนโลยี
ช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์กลุ่มเป้าหมาย
ผ่านเกณฑ์ตามที่กำหนด ร้อยละ 93 

บรรลุเป้าหมาย 

ร้อยละของคำขออนุญาตดำเนินการให้มีการ
ตั้งครรภ์แทน ที่ได้ดำเนินการตามที่กฎหมายกำหนด 

ร้อยละ 100 คำขออนุญ าตดำเนิ น การให้ มี ก าร
ตั้งครรภ์แทน ที่ได้ดำเนินการตามที่กฎหมาย
กำหนด ร้อยละ 100 

บรรลุเป้าหมาย 

ระดับความสำเร็จของการดำเนินงานในการขอ
อนุญาตดำเนินการให้มีการตั้งครรภ์แทน 

ระดับ 5 ความสำเร็จของการดำเนินงานในการขอ
อนุญาตดำเนินการให้มีการตั้งครรภ์แทน ระดับ 5 

บรรลุเป้าหมาย 

8. งบประมาณรวมของโครงการ  440,000.00    บาท 

  ผลการเบิกจ่าย  425,345.00    บาท คิดเป็นร้อยละ  96.67    

**สาเหตุที่ใช้จ่ายไม่เป็นไปตามแผนปฏิบัติการ (ถ้ามี)  -              

 

 

 



55 

 

9. ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ 

ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ ผลการดำเนินงานสำคัญ 

- การควบคุม กำกับ รับรองมาตรฐานโรงพยาบาล/สถานพยาบาลที่
ให้บริการด้านเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ ทั้งในส่วนภาครัฐ และ
ภาคเอกชน (ทั่วประเทศ)  

- การพิจารณาอนุญาตให้ดำเนินการให้มีการตั้งครรภ์แทน กับสามีและ
ภริยาที่ชอบด้วยกฎหมาย ซึ่งภริยาไม่อาจตั้งครรภ์ได้ที่ประสงค์จะมีบุตร โดยให้
หญิงอ่ืนตั้งครรภ์แทน 

- การพัฒนาระบบฐานข้อมูลการให้บริการเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ 
ทางการแพทย์  

- การปรับแก้กฎหมายว่าด้วยคุ้มครองเด็กที่เกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีช่วย
การเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ให้สอดคล้องกับบริบทในปัจจุบันและอนุบัญญัติที่
เกี่ยวข้อง 

-การดำเนินงานแบบบูรณาการร่วมระหว่างหน่วยงานที่เกี่ยวข้องทั้งภาครัฐ
และภาคเอกชนรวมทั้งเชื่อมโยงข้อมูลในการปฏิบัติงานและมีการสื่อสารไปยังกลุ่ม 
เป้ าหมายหลักได้อย่างชัดเจน เพ่ือให้สามารถดำเนินการเป็นไปตาม
เจตนารมณ์ของกฎหมาย 

- เสริมสร้างความร่วมมือในการปฏิบัติงานสนับสนุน แลกเปลี่ยน
ข้อมูลที่เกี่ยวข้องกับการดำเนินการป้องกันและปราบปรามผู้กระทำความผิด
เกี่ยวกับการใช้เทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ 

- ประสานความร่วมมือในการคุ้มครองเด็กที่เกิดโดยอาศัยเทคโนโลยี
ช่วยการเจริญ พันธุ์ทางการแพทย์  และแลกเปลี่ยนข้อมูลที่ เกี่ยวข้อง 
ดำเนินงานตามภารกิจของหน่วยงานและมติการประชุมคณะกรรมการ
คุ้มครองเด็กที่เกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์  

- สถานพยาบาลทั้ งภาครัฐและเอกชนผ่านการรับรองมาตรฐาน 
การให้บริการด้านเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ จำนวน 108 แห่ง  
(ภาครัฐ 16 แห่ง,ร้อยละ 14.81/ภาคเอกชน 30 แห่ง,ร้อยละ 27.78/ 
คลินิก 62 แห่ง,ร้อยละ 57.41) 

- การขออนุญาตให้ดำเนินการให้มีการตั้งครรภ์แทน จำนวน 706 ราย 
(อนุญาต 649 ราย,ร้อยละ 91.9/ไม่อนุญาต 22 ราย,ร้อยละ 3.1/อยู่ระหว่าง
การดำเนินการ/อ่ืน 35 ราย,ร้อยละ 5.0) 

- การพัฒนาระบบฐานข้อมูลเจริญพันธุ์ของประเทศไทย (ICMART) 
คลังฐานข้อมูลการให้บริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันทางการแพทย์
ของประเทศไทย National Summary Report 

- การพิจารณาปรับแก้กฎหมายแม่บท และแนวทางการพัฒนาโดยมี
ประเด็นการปรับแก้ไข 4 ประเด็น คือ 

▪ กำหนดอัตราค่าธรรมเนียมเกี่ยวกับการดำเนินการ 
ตาม พรบ.ฉบับนี้ 
▪ กำหนดให้มีพนักงานเจ้าหน้าที่ตาม พรบ.ฉบับนี้ 
▪ เพ่ิมกลุ่มผู้รับบริการตั้งครรภ์แทนในกลุ่มชาวต่างชาติ 
▪ การส่งออก ซึ่งอสุจิ ไข่ หรือตัวอ่อนของผู้เป็นเจ้าของเซลล์

สืบพันธุ์ 
- การบูรณาการความร่วมมือเพ่ือการคุ้มครองเด็กที่ เกิดโดยอาศัย

เทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ ระหว่างกรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข กับ กรมสอบสวนคดีพิเศษ กระทรวงยุติธรรม 

- การบูรณาการความร่วมมือการคุ้มครองเด็กที่เกิดโดยอาศัยเทคโนโลยี
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ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ ผลการดำเนินงานสำคัญ 

เพ่ือนำไปสู่การบูรณาการในการคุ้มครองเด็กเพ่ือประโยชน์สูงสุดของเด็กที่เกิด
โดยอาศัยเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ 

ช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ ระหว่างกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
กระทรวงสาธารณสุข กับกรมกิจการเด็กและเยาวชน กระทรวงการพัฒนา
สังคมและความมั่นคงของมนุษย์ 

10. ปัญหา/อุปสรรคในการดำเนินงาน 
 - ปัจจุบันมีผู้ขอรับบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์จำนวนเพ่ิมมากขึ้น ทั้งการขออนุญาตดำเนินการให้มีการตั้งครรภ์แทน การขอรับรอง
มาตรฐานในการให้บริการเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ รวมถึงการขอเปลี่ยนแปลงบุคลากรที่ให้บริการเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ ซึ่งต้องอาศัย
ความละเอียดและมีความซับซ้อนเป็นอย่างมาก แต่ยังไม่มีระบบฐานข้อมูลเกี่ยวกับการให้บริการเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ ส ำหรับใช้ในการปฏิบัติงาน
ของเจ้าหน้าที่ 
 - งานคุ้มครองเด็กที่เกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์มีรายละเอียดและประเด็นสำคัญในการดำเนินงานบังคับใช้ตามกฎหม าย 
ที่ซับซ้อน จำเป็นต้องมีบุคลากรที่มีความรู้ความสามารถด้านกฎหมายเป็นการเฉพาะ เพ่ือให้สามารถดำเนินการได้อย่างมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น 
 - การพิจารณาอนุญาตดำเนินการให้มีการตั้งครรภ์แทนเป็นการพิจารณาโดยพิจารณาจากข้อบ่งชี้ทางการแพทย์และข้อกำหนดของกฎหมาย แต่ผลของการพิจารณาที่ไม่
อนุญาตอาจส่งผลให้ผู้ที่ต้องการมีบุตรไม่เห็นด้วย จึงนำไปสู่การเป็นคดีความเกิดขึ้น ดังนั้น จำเป็นที่จะต้องมีหน่วยงานหรือการสนับสนุนด้านกฎหมายหรือจากผู้เชี่ยวชาญที่เหมาะสม 
รองรับคดีความที่จะเกิดขึ้นต่อไป 

- งานคุ้มครองเด็กที่เกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์มีรายละเอียดและประเด็นสำคัญในการดำเนินงานบังคับใช้ตามกฎหม าย 
ที่ซับซ้อน และมีความเกี่ยวข้องกับบุคลากรหลายส่วน ทั้งแพทย์ผู้รับผิดชอบ แพทย์ผู้ให้บริการ นักวิทยาศาสตร์เพาะเลี้ยงตัวอ่อน สามีและภริยาที่ชอบด้วยกฎหมาย  
หญิงที่รับตั้งครรภ์แทน ผู้บริจาคไข่ ผู้บริจาคอสุจิ ข้อมูลในการติดตามเด็กที่เกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ มีความละเอียดอ่อนอย่ างมาก และ
กระทบความรู้สึก หรือกฎหมายที่เก่ียวข้อง 

- การควบคุม กำกับ ติดตามและตรวจสอบ เฝ้าระวังสถานพยาบาลที่ให้บริการเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ ยังขาดบุคลากรในการดำเนิ นงานได้
อย่างมีประสิทธิภาพ  
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 - จำนวนบุคลากรกลุ่มคุ้มครองเด็กที่เกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ที่รับผิดชอบงานมีจำนวน 6 คน ซึ่งไม่เพียงพอต่อการพัฒนางานในเชิงรุก 
และรองรับภารกิจที่สอดคล้องกับบทบัญญัติแห่งกฎหมายได้อย่างครบวงจร 

11. ข้อเสนอแนะ/แนวทางพัฒนาการดำเนินงาน 
 - ควรมีการพัฒนาระบบฐานข้อมูลเกี่ยวกับการให้บริการเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ สำหรับใช้ในการปฏิบัติงานของเจ้าหน้าที่ เพ่ือรองรับการ
ดำเนินงานที่ต้องอาศัยความละเอียดและมีความซับซ้อนเป็นอย่างมาก 
 - ควรมีการจัดสรรบุคลกรที่มีความรู้ความสามารถด้านกฎหมายเป็นการเฉพาะ มายังกลุ่มงานฯ ตามกรอบอัตรากำลัง เพ่ือให้สามารถดำเนินการได้อย่างมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น 
 - การพิจารณาอนุญาตดำเนินการให้มีการตั้งครรภ์แทน กรณีการพิจารณาไม่อนุญาต อาจส่งผลให้เกิดการร้องเรียนหรือคดีความเกิดขึ้นจำเป็นที่จะต้องมีหน่วยงาน 
หรือการสนับสนุนด้านกฎหมายหรือจากผู้เชี่ยวชาญที่เหมาะสม รองรับคดีความที่จะเกิดข้ึนต่อไป 
 - การดำเนินการด้านการคุ้มครองเด็กที่เกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันทางการแพทย์ จะต้องมีการวางแผนบูรณาการร่วมกับหลายภาคส่วน ที่ต้องมี
ความชัดเจนอย่างมากในภารกิจต่างๆที่ เกี่ยวข้องของหน่วยงานนั้นๆ รวมถึงจำเป็นต้องมีบุคลากรที่มีความรู้ความสามารถด้านกฎหมายเป็นการเฉพาะ เพ่ือให้สามารถ
ดำเนินการได้อย่างมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น 

- ควรมีการจัดสรรบุคลากร มายังกลุ่มงานฯ ตามกรอบอัตรากำลัง เพ่ือให้สามารถดำเนินการได้อย่างมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น 
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12. ภาพการดำเนินงาน  
ระบบฐานข้อมูลเจริญพันธุ์ของประเทศไทย (ICMART-IVF) 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

icmart.hss.moph.go.th 
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การส่งเสริมพัฒนา และยกระดับการเข้าถึงการรับบริการด้านเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ 
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การพิจารณาควบคุม กำกับ รับรองมาตรฐานสถานพยาบาลที่ให้บริการเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ 
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การพิจารณาอนุญาตให้มีการตั้งครรภ์แทน 
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การส่งเสริมและขับเคลื่อนการดำเนินงานคุ้มครองเด็กที่เกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันทางการแพทย์ที่มีคุณภาพรองรับผู้มีภาวะมีบุตรยาก 
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การพัฒนาและเพิ่มกลไกการบังคับใช้กฎหมายรองรับบริการสุขภาพของประเทศไทยก้าวสู่สังคมผู้สูงอายุ 
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การพัฒนาระบบการเฝ้าระวังและป้อมปราม เพื่อยกระดับการดำเนนิการกรณีการกระทำที่ไม่เป็นไปตามกฎหมาย 
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ผลการดำเนินงานเด่นตามแผนงาน/โครงการ/นโยบายสำคัญ 

รอบ 6 เดือน (ตุลาคม 2565 - มีนาคม 2566) 
1.6 โครงการ : ขับเคลื่อนนโยบายและยุทธศาสตร์การคุ้มครองผู้บริโภคด้านบริการสุขภาพ ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566   
2. ลักษณะโครงการ  
 2.1 สอดคล้องกับงาน  

 งานภารกิจพ้ืนฐาน 
 งานจุดเน้นการพัฒนาตามยุทธศาสตร์ของกอง 
 งานจุดเน้นการพัฒนาตามยุทธศาสตร์ของกรม 
 งานบูรณาการตามนโยบายของกระทรวง 

 2.2 สอดคล้องกับพันธกิจและยุทธศาสตร์ของกรม 
  พันธกิจ : พัฒนาและขับเคลื่อนให้ประเทศไทยมีศักยภาพในการแข่งขันด้านอุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร 

ประเด็นยุทธศาสตร์ : ยุทธศาสตร์ที่ 1 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ : พัฒนาและยกระดับมาตรฐานสถานพยาบาลภาครัฐ เอกชน และสถานประกอบการ
เพ่ือสุขภาพสู่มาตรฐานสากล และพัฒนาอุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร        

 2.3 กรณีเป็นการบูรณาการโครงการ 

  บูรณาการโครงการร่วมกับ -             

3. หลักการและเหตุผล  

ยุทธศาสตร์ชาติเป็นเป้าหมายในการพัฒนาประเทศอย่างยั่งยืนตามหลักธรรมาภิบาล เพ่ือใช้เป็นกรอบในการจัดทำแผนงานให้สอดคล้องและบูรณากา ร
ร่วมกันมุ่งสู่เป้าหมายในการพัฒนาประเทศไทย จากมติคณะรัฐมนตรี เมื่อวันที่ 4 ธันวาคม 2560 ได้กำหนดระดับของการจัดทำแผนไว้ 3 ระดับ ได้แก่ ระดับที่ 1 ยุทธศาสตร์ชาติ 
ระดับที่ 2 ประกอบด้วย แผนแม่บทภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติ แผนปฏิรูปประเทศ แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ และแผนความมั่นคง แผนระดับที่ 3 ประกอบด้วย 
แผนปฏิบัติการด้านต่างๆ แผนปฏิบัติการของหน่วยงาน และแผนอ่ืนๆ ทั้งนี้ในการพัฒนาประเทศที่ผ่านมาได้ให้ความสำคัญ ทั้งด้านเศรษฐกิจ สังคม สิ่งแวดล้อมและคุณภาพชีวิต
ความเป็นอยู่ของประชาชนซึ่งจำเป็นต้องมีการพัฒนาอย่างต่อเนื่อง  



66 

 

กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ เป็นองค์กรหลักในการบริหารจัดการระบบบริการสุขภาพและระบบสุขภาพภาคประชาชนให้มีคุณภาพ เพ่ือการคุ้มครอง
ผู้บริโภคและการพ่ึงตนเองด้านสุขภาพที่ยั่งยืนแบบมีส่วนร่วม ซึ่งเป็นส่วนหนึ่งในการพัฒนาด้านคุณภาพชีวิตความเป็นอยู่ของประชาชน การ ขับเคลื่อนนโยบายและ
ยุทธศาสตร์ด้านการคุ้มครองผู้บริโภคด้านบริการสุขภาพ ได้กำหนดขึ้นเพื่อให้การดำเนินงานของหน่วยงานภายใต้กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ และหน่วยงานอื่นที่
เกี่ยวข้อง เป็นไปในทิศทางเดียวกัน เกิดความคุ้มค่าและเกิดประสิทธิภาพในการจัดสรรงบประมาณ ซึ่งจะทำให้เกิดการถ่ายทอดเป้าหมายตามยุ ทธศาสตร์ในทุกระดับ  
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพได้กำหนดยุทธศาสตร์ด้านการคุ้มครองผู้บริโภคด้านบริการสุขภาพ ดังนี้ ยุทธศาสตร์ที่ 1 พัฒนาและยกระดับมาตรฐานสถานพยาบาล
ภาครัฐ เอกชน และสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพสู่มาตรฐานสากลและพัฒนาอุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร ยุทธศาสตร์ที่ 2 พัฒนาและยกระดับการจัด การสุขภาพ
ภาคประชาชนโดยการมีส่วนร่วมของประชาชนและเครือข่าย และยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาองค์กรให้เป็นองค์กรสมรรถนะสูงตามหลักธรรมาภิบาล  

กองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะได้เล็งเห็นถึงความสำคัญของการขับเคลื่อนการดำเนินงานตามยุทธศาสตร์ดังกล่าว เพ่ือให้การขับเคลื่ อน
นโยบายและยุทธศาสตร์การคุ้มครองผู้บริโภคด้านบริการสุขภาพ รวมถึงการนำนโยบายและยุทธศาสตร์สู่การปฏิบัติได้บรรลุเป้าประสงค์ท่ีว่าประชาชนได้รับบริการสุขภาพ
ที่มีมาตรฐาน คุณภาพ ปลอดภัย และสมประโยชน์ ประชาชนทุกคนสามารถดูแลสุขภาพตนเองได้และชุมชนจัดการสุขภาพ เพ่ือการพ่ึงตนเองด้านสุขภาพได้อย่างยั่งยืน และ
ประเทศไทยเป็นศูนย์กลางอุตสาหกรรมการแพทย์ในระดับนานาชาติ โดยการยึดหลักธรรมาภิบาลในการบริหารและปฏิบัติงาน กองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ  
จึงได้จัดทำโครงการขับเคลื่อนนโยบายและยุทธศาสตร์การคุ้มครองผู้บริโภคด้านบริการสุขภาพ ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566  

4. วัตถุประสงค์ของโครงการ 

วัตถุประสงค์ของโครงการ ผลการดำเนินงานตามวัตถุประสงค์ของโครงการ 

1. เพ่ือขับเคลื่อนนโยบายและยุทธศาสตร์การคุ้มครองผู้บริโภค 
ด้านบริการสุขภาพ ตลอดจนแผนงานต่างๆ ที่เก่ียวข้อง ไปสู่การปฏิบัติ  

1. การขับเคลื่อนนโยบาย และยุทธศาสตร์สู่การปฏิบัติ โดยยึดหลัก
ธรรมาภิบาล เป็นไปตามเป้าประสงค์ ประชาชนได้รับบริการสุขภาพที่มี
คุณภาพ มาตรฐาน ปลอดภัยและสมประโยชน์ 

2. เพ่ือสนับสนุน พัฒนากลไกและระบบการคุ้มครองผู้บริโภค 
ด้านบริการสุขภาพ 

2. กลไกและระบบการคุ้มครองผู้บริ โภคด้านบริการสุขภาพ  
เกิดการบูรณาการแบบมีส่วนร่วม และมีมาตรฐานเดียวกัน 

3. เพ่ือเสริมสร้างความรู้ ความเข้าใจ และพัฒนาศักยภาพของเจ้าหน้าที่
ด้านการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลเพ่ือการคุ้มครองผู้บริโภคด้านบริการสุขภาพ และ
การสื่อสารองค์กร 

3. บุคลากรของกองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ  
ได้รับการเสริมสร้างความรู้ ความเข้าใจ และได้รับการพัฒนาศักยภาพ 
ด้านการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลเพ่ือการคุ้มครองผู้บริโภคด้านบริการสุขภาพ 
และการสื่อสารองค์กรอย่างมีประสิทธิภาพ 
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วัตถุประสงค์ของโครงการ ผลการดำเนินงานตามวัตถุประสงค์ของโครงการ 

4. เพ่ือกำกับ ติดตาม และประเมินผลการดำเนินงาน กองสถานพยาบาล
และการประกอบโรคศิลปะ 

4. การดำเนิ น งาน ตามภารกิ จของกองสถานพยาบาลและ 
การประกอบโรคศิลปะเป็นไปตามท่ีกรมกำหนด 

5. เพ่ือศึกษาความเชื่อมั่นและความพึงพอใจของประชาชนต่อการ
ให้บริการสุขภาพในสถานพยาบาลภาคเอกชนที่ได้มาตรฐานตามที่กฎหมาย
กำหนด และการศึกษาอ่ืนๆ 

5. ได้ดำเนินการสำรวจ และศึกษาวิเคราะห์ ดังนี้ 
- ความพึงพอใจและความเชื่อมั่นของผู้รับบริการต่องานบริการ  

กองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ  
- ความพึงพอใจของประชาชนต่อการให้บริการสุขภาพในสถานพยาบาล

ภาคเอกชนที่ได้มาตรฐานตามที่กฎหมายกำหนด 

5. เป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) 

เป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) 
1. แผนปฏิบัติราชการกองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ 

ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 
1. เล่มแผนปฏิบัติราชการกองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ 

ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 
2. กลไกและระบบการคุ้มครองผู้บริ โภคด้านบริการสุขภาพ  

เกิดการบูรณาการแบบมีส่วนร่วม และมีมาตรฐานเดียวกัน 
2. เล่มคู่มือการดำเนินงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านบริการสุขภาพ  

(งานสถานพยาบาล) ส่วนภูมิภาค ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 
3. ระบบการกำกับ ติดตาม รายงานผล และประเมินผลการดำเนินงาน

ทีม่ีประสิทธิภาพ 
3. คู่มือสำหรับเจ้าหน้าที่ สำหรับการประเมินผลการปฏิบัติราชการ

ตามคำรับรองการปฏิบัติราชการ ประจำปี งบประมาณ พ.ศ. 2566  
กองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ 

4. ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ และการสื่อสารที่มีประสิทธิภาพ 4. ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 การพัฒนาระบบสถานพยาบาล 
โดยพัฒนาธุรกรรมการออกใบอนุญาตให้ดำเนินการสถานพยาบาล กรณีขอ
เปลี่ยนตัวผู้ดำเนินการ และกรณีขาดต่ออายุใบอนุญาตดำเนินการ ระบบสมุด
ทะเบียนสถานพยาบาลทางอิเล็กทรอนิกส์ รายงานประจำปีของสถานพยาบาล 
(สพ. 23, สพ. 24) 
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เป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) 
การพัฒนาระบบสถานพยาบาลรับสมัครสอบความรู้เพ่ือขอขึ้น

ทะเบียนและรับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะผ่านระบบ Biz Portal 
เพ่ิมเติม 8 สาขา  

ทำให้ ปีงบประมาณ 2566 สามารถให้บริการประชาชนแบบ Fully 
Digital ได้ทุกสาขาคือ 

1. สาขากิจกรรมบำบัด 
2. สาขาจิตวิทยาคลินิก 
3. สาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก 
4. สาขาการแก้ไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย 
5. สาขารังสีเทคนิค 
6. สาขาการแพทย์แผนจีน 
7. สาขาการกำหนดอาหาร 
8. สาขาฉุกเฉินการแพทย์ 
9. สาขากายอุปกรณ์ 

5. ผลการศึกษาความเชื่อมั่นของประชาชนผู้ เข้ารับบริการสุขภาพ
จากสถานพยาบาลภาคเอกชนที่ผ่านเกณฑม์าตรฐานตามที่กฎหมายกำหนด 

5. ผลการศึกษาความเชื่อมั่นของประชาชนผู้เข้ารับบริการสุขภาพจาก
สถานพยาบาลภาคเอกชนทีผ่่านเกณฑ์มาตรฐานตามที่กฎหมายกำหนดอยู่ในระดับ
มากที่สุด โดยคดิเป็นร้อยละ 86.43 จากจำนวนผู้ตอบแบบสอบถาม 1,457 คน 

6. เป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) 

เป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) 
การขับเคลื่อนนโยบาย และยุทธศาสตร์การคุ้มครองผู้บริโภคด้าน

บริการสุขภาพสู่การปฏิบัติ เป็นไปตามวัตถุประสงค์ ประชาชนได้รับบริการ
สุขภาพที่มีคุณภาพ มาตรฐาน ปลอดภัยและสมประโยชน์ 

การขับเคลื่อนนโยบาย และยุทธศาสตร์การคุ้มครองผู้บริโภคด้าน
บริการสุขภาพสู่การปฏิบัติ เป็นไปตามวัตถุประสงค์ ประชาชนได้รับบริการ
สุขภาพที่มีคุณภาพ มาตรฐาน ปลอดภัยและสมประโยชน์  
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7. ตัวช้ีวัดความสำเร็จของโครงการและค่าเป้าหมาย 

ตัวช้ีวัด ค่าเป้าหมาย ผลการดำเนินงาน บรรลุ/ไม่บรรลุ 
ร้อยละความเชื่ อมั่นของประชาชนผู้ เข้ารับ

บริการสุขภาพจากสถานพยาบาลภาคเอกชนที่ผ่าน
เกณฑ์มาตรฐานตามท่ีกฎหมายกำหนด 

ร้อยละ 70 ร้อยละความเชื่อมั่นของประชาชนผู้เข้ารับ
บริการสุขภาพจากสถานพยาบาลภาคเอกชนอยู่ ใน
ระดับมากที่ สุด โดยคิดเป็นร้อยละ 86.43 จาก
จำนวนผู้ตอบแบบสอบถาม 1,457 คน 

บรรลุ 

ระดับความสำเร็จของผลการดำเนินงานตาม
พระราชบัญ ญั ติ งบประมาณ รายจ่ ายประจำปี
งบประมาณ พ.ศ. 2566 

ระดับ 5 ความสำเร็จของผลการดำเนินงานตาม
พระราชบัญญั ติ งบประมาณรายจ่ายประจำปี
งบประมาณ พ.ศ. 2566 รอบ 6 เดือน ระดับ 5 

บรรลุ 

ระดับความสำเร็จของผลการปฏิบัติงานตาม
คำรับรองการปฏิบัติราชการ ประจำปีงบประมาณ 
พ.ศ. 2566 

ระดับ 5 ระดับความสำเร็จของผลการปฏิบัติงานตาม
คำรับรองการปฏิบัติราชการ ประจำปีงบประมาณ 
พ.ศ. 2566 รอบ 5 เดือน ระดับ 5 

บรรลุ 

ระดับความสำเร็จของการขับเคลื่อนนโยบาย
และยุทธศาสตร์สู่การปฏิบัติ 

ระดับ 5 ระดับความสำเร็จของการขับเคลื่อนนโยบาย
และยุทธศาสตร์สู่การปฏิบัติ รอบ 6 เดือน ระดับ 5 

บรรลุ 

8. งบประมาณรวมของโครงการ   98,437.00  บาท 

  ผลการเบิกจ่าย   74,480.00  บาท  คิดเป็นร้อยละ  75.66   

**สาเหตุที่ใช้จ่ายไม่เป็นไปตามแผนปฏิบัติการ (ถ้ามี)    -          

9. ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ 

ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ ผลการดำเนินงานสำคัญ 

ประชุมขับเคลื่อนการดำเนินงานด้านแผนงาน งบประมาณ และ
การกำกับ ติดตาม ประเมินผล 

1. การทบทวนบทบาท ภารกิจ โครงสร้าง กองสถานพยาบาลและ 
การประกอบโรคศิลปะ 

- ชี้แจงและจัดทำคำของบประมาณรายจ่ายประจำปี พ.ศ. 2567 
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ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ ผลการดำเนินงานสำคัญ 

2. ประชุมเพ่ือรายงานผลการดำเนินงานตามแผนงาน/ โครงการ และ
การปฏิบัติราชการตามคำรับรองการปฏิบัติราชการ ประจำปีงบประมาณ 
พ.ศ. 2566 

- ได้ดำเนินการรายงานผลการปฏิบัติราชการตามคำรับรองปฏิบัติ
ราชการ รอบ 5 เดือน และแนวทางการดำเนินงาน รอบ 11 เดือน ให้ทุกกลุ่ม
งานทราบ และได้ให้ทุกกลุ่มงานรายงานผลการดำเนินงานตามแผนงาน/โครงการ 
ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 รอบ 6 เดือน เมื่อวันที่ 27 มีนาคม 2566  

3. จัดทำรายงานประจำปี กองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ 
ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2565 

- ได้ดำเนินการทบทวน จัดทำข้อมูลโครงสร้าง ภารกิจของหน่วยงาน 
- รวบรวมข้อมูลผลการดำเนินงานตามแผนงาน/ โครงการ ผลการ

ปฏิบัติราชการตามคำรับรองฯ และผลการใช้จ่ายงบประมาณ ประจำปี พ.ศ. 2565 
- จัดทำรูปเล่มเป็นไฟล์อิเล็กทรอนิกส์ และเผยแพร่ในช่องทางต่างๆ 

เรียบร้อยแล้ว 
4. ประชุมคณะกรรมการขับเคลื่อนนโยบายและยุทธศาสตร์การคุ้มครอง

ผู้บริโภคด้านบริการสุขภาพ กองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ 
 - ชี้แจงแนวทางการขับเคลื่อนการดําเนินงานภายใต้ตัวชี้วัด 
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ประจำปีงบประมาณ พ.ศ.2566 ที่อยู่ในความ
รับผิดชอบของกองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ ให้แก่
หน่วยงานส่วนภูมิภาคทราบและนำไปปฏิบัติให้เป็นไปในแนวทางเดียวกัน 

ประชุมพัฒนาศักยภาพและขับเคลื่อนการดำเนินงานดิจิทัลและ
นวัตกรรมบริการผ่านระบบ e-Service และ Biz Portal 

1. ประชุมคณะกรรมการพัฒนาดิจิทัลและนวัตกรรมเพ่ือการคุ้มครอง
ผู้บริโภคด้านบริการสุขภาพ ครั้งที่ 1/2566 เมื่อวันที่ 27 มกราคม 2566 

ศึกษาวิเคราะห์ ประชุมเพ่ือสนับสนุนการดำเนินงานตามตัวชี้วัด 1. ประชุมเชิงปฏิบัติการเพ่ือจัดทำคำรับรองการปฏิบัติราชการ และ 
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ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ ผลการดำเนินงานสำคัญ 

นโยบายสำคัญหน่วยงาน ลงนามคำรับรอง ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 
- จัดทำคำรับรองการปฏิบัติราชการและลงนามคำรับรองการ

ปฏิบัติราชการ ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 ระหว่างผู้อำนวยการกอง
สถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ และหัวหน้ากลุ่มทุกกลุ่ม เมื่อวันที่ 
27 มีนาคม 2566 

2. ศึกษาวิเคราะห์ความเชื่อมั่นของประชาชนผู้เข้ารับบริการสุขภาพ
จากสถานพยาบาลภาคเอกชนและการศึกษาอ่ืนๆ 

2.1 ศึกษาวิเคราะห์ความเชื่อมั่นของประชาชนผู้เข้ารับบริการสุขภาพ
จากสถานพยาบาลภาคเอกชนท่ีผ่านเกณฑ์มาตรฐานตามทีก่ฎหมายกำหนด 

จากการศึกษาวิเคราะห์ความเชื่อมั่นของประชาชน 
ผู้ เข้ ารับบริการสุ ขภาพจากสถานพยาบาลภาคเอกชน  
รอบ 6 เดือน โดยมีจำนวนผู้ตอบแบบสอบถามทั้งสิ้น 1,457 คน 
มีระดับความพึงพอใจในภาพรวมอยู่ในระดับมากท่ีสุด คิดเป็น
รอ้ยละ 86.43 

2.2 ความพึงพอใจ และความเชื่อมั่นของผู้รับบริการที่ มีต่อการ
บริการของกองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ 

ผลการวิเคราะห์ข้อมูลแบบสอบถามความพึงพอใจ 
และความเชื่อมั่นของผู้ รับบริการที่มีต่อการบริการของ 
กองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ ปีงบประมาณ 
พ.ศ. 2566 รอบ 5 เดือน พบว่ามีความพึงพอใจและความเชื่อมั่น
ในภาพรวม อยู่ในระดับมาก โดยคิดเป็น ร้อยละ 83.20 

- การพัฒนาระบบ Biz Portal ของงานสถานพยาบาล           - พัฒนาระบบสมุดทะเบียนอิเล็กทรอนิกส์ เพ่ือทดแทนการใช้              
สมุดทะเบียนรูปแบบเดิม (สพ. 8, สพ. 9) ปัจจุบันพัฒนาระบบเสร็จแล้ว 
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ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ ผลการดำเนินงานสำคัญ 

อยู่ระหว่างการทดลองใช้ระบบ คาดว่าพร้อมใช้งานในเดือน มีนาคม 2566 
           - พัฒนาระบบการรายงานข้อมูล สพ. 23 รายงานประจำปีของ
สถานพยาบาลประเภทที่ไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน ปัจจุบันพัฒนาระบบเสร็จแล้ว
อยู่ระหว่างการทดลองใช้ระบบ คาดว่าพร้อมใช้งานในเดือน มีนาคม 2566 
          - พัฒนาระบบการรายงานข้อมูล สพ. 24 รายงานประจำปีของ
สถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน ปัจจุบันพัฒนาระบบเสร็จแล้ว 
อยู่ระหว่างการทดลองใช้ระบบ คาดว่าพร้อมใช้งานในเดือน มีนาคม 2566 
          -  พัฒนาธุรกรรมให้สามารถออกใบอนุญาตในรูปแบบดิจิตอล  
โดยสามารถชำระเงิน รับใบเสร็จในรูปแบบอิเล็กทรอนิกส์ ออกใบอนุญาต 
ในรูปแบบดิจิทัลและลงนามด้วยลายเซนต์ดิจิทัล ในหลักฐานการชำระ
ค่าธรรมเนียมประจำ (สพ. 12) ใบอนุญาตให้ประกอบกิจการสถานพยาบาล 
(สพ. 7) ใบอนุญาตให้ดำเนินการสถานพยาบาล (สพ. 19) 

ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 การพัฒนาระบบสถานพยาบาล 
โดยพัฒนาธุรกรรมการออกใบอนุญาตให้ดำเนินการสถานพยาบาล กรณีขอ
เปลี่ ยนตัวผู้ ดำเนินการ และกรณี ขาดต่ออายุ ใบอนุญาตดำเนินการ  
ระบบสมุดทะเบียนสถานพยาบาลทางอิเล็กทรอนิกส์ รายงานประจำปี  
ของสถานพยาบาล (สพ. 23, สพ. 24) 

- การพัฒนาระบบ Biz Portal ของงานการประกอบโรคศิลปะ การพัฒนาระบบสถานพยาบาลรับสมัครสอบความรู้เพ่ือขอขึ้น
ทะเบียนและรับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะผ่านระบบ Biz Portal  
ในปีงบประมาณ 2566 สามารถให้บริการประชาชนแบบ Fully Digital  
ได้ทุกสาขา คือ 

1. สาขากิจกรรมบำบัด 
2. สาขาจิตวิทยาคลินิก 
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ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ ผลการดำเนินงานสำคัญ 

3. สาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก 
4. สาขาการแก้ไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย 
5. สาขารังสีเทคนิค 
6. สาขาการแพทย์แผนจีน 
7. สาขาการกำหนดอาหาร 
8. สาขาฉุกเฉินการแพทย์ 
9. สาขากายอุปกรณ ์

- เชื่อมโยงข้อมูลสถานพยาบาลและข้อมูลผู้ประกอบโรคศิลปะกับ
หน่วยงานภายนอก 

เชื่อมโยงข้อมูลสถานพยาบาลกับหน่วยงานภายนอกในรูปแบบ API 
ผ่าน GDX (Government Data Exchange) 

- ขอเชื่อมโยงข้อมูลแพทย์กับแพทยสภาและให้เชื่อมโยงข้อมูล
ใบอนุญาตให้ประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ. 7) ใบอนุญาตให้ดำเนินการ
สถานพยาบาล (สพ. 19) 

- เชื่อมโยงข้อมูลใบอนุญาตให้ประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ. 7) 
ใบอนุญาตให้ดำเนินการสถานพยาบาล (สพ. 19) ให้กับกองยุทธศาสตร์และ
แผนงาน สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

- เชื่อมโยงข้อมูลใบอนุญาตให้ประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ. 7) 
ใบอนุญาตให้ดำเนินการสถานพยาบาล (สพ. 19) ให้กับศูนย์ เทคโนโลยี
สารสนเทศและการสื่อสาร สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

- เชื่อมโยงข้อมูลใบอนุญาตให้ประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ. 7) 
ใบอนุญาตให้ดำเนินการสถานพยาบาล (สพ. 19) ให้กับกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 

- เชื่อมโยงข้อมูลใบอนุญาตให้ประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ. 7) 
ให้กับตำรวจภูธรภาค 4 
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10. ปัญหา/อุปสรรคในการดำเนินงาน 
 -                  
11. ข้อเสนอแนะ/แนวทางพัฒนาการดำเนินงาน 
 -             

12. ภาพการดำเนินงาน  
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ศึกษาวิเคราะห์ความเชื่อม่ันของประชาชนผู้เขารับบริการสุขภาพจากสถานพยาบาลภาคเอกชนที่ผ่านเกณฑมาตรฐานตามที่กฎหมายกำหนด 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



76 

 

 

ศึกษาวิเคราะห์ความพึงพอใจ และความเชื่อม่ันของผู้รับบริการที่มีต่อการบริการของกองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ 

 

 

 
 
 



77 

 

ผลการดำเนินงานเด่นตามแผนงาน/โครงการ/นโยบายสำคัญ 

รอบ 6 เดือน (ตุลาคม 2565 - มีนาคม 2566) 
1.7 โครงการ : ส่งเสริม พัฒนามาตรฐานสถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน เพ่ือยกระดับการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์ และบริการสุขภาพที่ปลอดภัย 

ประจำปี พ.ศ. 2566 (Smart Hospital) 
2. ลักษณะโครงการ 
 2.1 สอดคล้องกับงาน  

 งานภารกิจพ้ืนฐาน 
 งานจุดเน้นการพัฒนาตามยุทธศาสตร์ของกอง 
 งานจุดเน้นการพัฒนาตามยุทธศาสตร์ของกรม 
 งานบูรณาการตามนโยบายของกระทรวง 

 2.2 สอดคล้องกับพันธกิจและยุทธศาสตร์ของกรม 
พันธกิจ :  1. พัฒนามาตรฐานระบบบริการสุขภาพและกลไกการขับเคลื่อนให้สถานพยาบาลภาครัฐ เอกชน และสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพมีคุณภาพ

มาตรฐานสากล 
2. พัฒนาและบังคับใช้กฎหมายอย่างมีประสิทธิภาพในการคุ้มครองผู้บริโภคด้านระบบบริการสุขภาพ 
3. พัฒนาและขับเคลื่อนให้ประเทศไทยมีศักยภาพในการแข่งขันด้านอุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร 

ประเด็นยุทธศาสตร์ : พัฒนาและยกระดับมาตรฐานสถานพยาบาลภาครัฐ เอกชน และสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพสู่มาตรฐานสากลและพัฒนา
อุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร 

 2.3 กรณีเป็นการบูรณาการโครงการ 

  บูรณาการโครงการร่วมกับ -             
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3. หลักการและเหตุผล 

กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข เป็นหน่วยงานที่มีบทบาทภารกิจในการดำเนินการเกี่ยวกับกฎหมายว่าด้วยสถานพยาบาลตาม
พระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541 โดยมีความรับผิดชอบ ควบคุม กำกับ ติดตาม การดำเนินการของสถานพยาบาลทั่วประเทศให้เป็นไปตามเ กณฑ์ที่กฎหมาย
กำหนด รวมทั้งส่งเสริมพัฒนาคุณภาพด้านผลิตภัณฑ์และการบริการสุขภาพของสถานพยาบาล เพื่อให้ประชาชนได้รับความปลอดภัย มีคุณภาพมาตรฐาน ได้รับผลิตภัณฑ์
และการบริการสุขภาพอย่างเป็นธรรมและสมประโยชน์ และเพ่ือประโยชน์แห่งการคุ้มครองผู้บริโภคด้านระบบบริการสุขภาพ มีบทบาทหน้าที่ในการส่งเสริม พัฒนา และ
กำหนดมาตรฐานสถานพยาบาลให้ก้าวทันต่อสถานการณ์และเทคโนโลยีทางการแพทย์และสาธารณสุขของโลก พร้อมทั้งส่งเสริมและพัฒนาสถานพยาบาลทั่วประเทศให้มี
มาตรฐานอย่างต่อเนื่องและมีประสิทธิภาพเป็นที่ยอมรับในระดับสากล 

ดังนั้น เพ่ือเป็นการสนับสนุนภารกิจของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ กองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ โดยกลุ่มส่งเสริมและพัฒนา
สถานพยาบาล จึงได้จัดทำโครงการส่งเสริม ควบคุม กำกับ และยกระดับสถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน ตามพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541 และที่
แก้ไขเพ่ิมเติม ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 เพ่ือให้การดำเนินงานที่สอดคล้องเป็นไปตามกระบวนการของกฎหมายและสนับสนุนนโยบายของกรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพในการดำเนินการเพ่ือยกระดับการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์ และบริการสุขภาพท่ีปลอดภัยของผู้รับบริการต่อไป 

4. วัตถุประสงค์ของโครงการ 

วัตถุประสงค์ของโครงการ ผลการดำเนินงานตามวัตถุประสงค์ของโครงการ 

เพ่ือให้สถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืนได้รับการส่งเสริม
และพัฒนามาตรฐานตามพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541 และ
คุณภาพการให้บริการที่ เกี่ยวข้อง และมีการควบคุม กำกับ ติดตามให้คง
มาตรฐานไว้อย่างต่อเนื่อง 

สถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืนได้รับการส่งเสริมและ
พัฒนามาตรฐานตามพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541 และได้รับการ
ส่งเสริมคุณภาพการให้บริการที่เก่ียวข้อง 

5. เป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) 

เป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) 
มีการจัดประชุมเพ่ือพัฒนาคุณภาพด้านผลิตภัณฑ์และการบริการ

สุขภาพ และคุณภาพการให้บริการที่เกี่ยวข้องของสถานพยาบาลประเภทที่
1. การประชุมการพัฒนามาตรฐานสถานพยาบาลประเภทที่รับ

ผู้ป่วยไว้ค้างคืนเพ่ือคุ้มครองผู้บริโภคและตอบสนองต่อนโยบายของกระทรวง
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เป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) 
รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน และมีการส่งเสริมและพัฒนาศักยภาพบุคลากรด้านการ
พัฒนาวิชาการและองค์ความรู้ด้านกฎหมายที่เก่ียวข้อง 

สาธารณสุข (Smart Hospital) จำนวน 4 ครั้ง 
2. การส่งเสริมและพัฒนาศักยภาพบุคลากรด้านการพัฒนาวิชาการ

และองค์ความรู้ด้านกฎหมายที่เก่ียวข้อง จำนวน 3 ครั้ง 

6. เป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) 

เป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) 
สถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน ได้รับการพัฒนา ส่งเสริม 

ให้มีคุณภาพในมาตรฐานตามพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541 
และคุณภาพการให้บริการที่เกี่ยวข้อง ประชาชนผู้รับบริการในระบบบริการ
สุขภาพได้รับการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์ และบริการสุขภาพ 

สถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน ได้รับการพัฒนา ส่งเสริม 
ให้มีคุณภาพในมาตรฐานตามพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541 และ
คุณภาพการให้บริการที่เกี่ยวข้อง ประชาชนผู้รับบริการในระบบบริการ
สุขภาพได้รับการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์ และบริการสุขภาพ 

7. ตัวช้ีวัดความสำเร็จของโครงการและค่าเป้าหมาย 

ตัวช้ีวัด ค่าเป้าหมาย ผลการดำเนินงาน บรรลุ/ไม่บรรลุ 
ร้อยละการดำเนินการส่งเสริมและพัฒนา

มาตรฐานตามพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 
2541 และคุณภาพการให้บริการที่เก่ียวข้อง และมีการ
ควบคุม กำกับ ติดตามให้คงมาตรฐานไว้อย่างต่อเนื่อง 

ร้อยละ 80 การดำเนิ นการส่ ง เสริมและพัฒ นา
มาตรฐานตามพระราชบัญญัติสถานพยาบาล 
พ.ศ. 2541 และคุณภาพการให้บริการที่เกี่ยวข้อง 
และมีการควบคุม กำกับ ติดตามให้คงมาตรฐาน
ไว้อย่างต่อเนื่อง ร้อยละ 100 

บรรลุ 

8. งบประมาณรวมของโครงการ   250,000.00  บาท 

  ผลการเบิกจ่าย   207,168.00  บาท  คิดเป็นร้อยละ  82.87   

**สาเหตุที่ใช้จ่ายไม่เป็นไปตามแผนปฏิบัติการ (ถ้ามี)              
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9. ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ 

ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ ผลการดำเนินงานสำคัญ 

1. การพัฒนามาตรฐานสถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน
เพ่ือคุ้มครองผู้บริโภคและตอบสนองต่อนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข 
(Smart Hospital) 

1.1 การประชุมคณะอนุกรรมการส่งเสริม พัฒนาและขับเคลื่อน
ภารกิจด้านการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในสถานพยาบาลเอกชน จำนวน 1 ครั้ง 

1.2 การประชุมหารือการปรับปรุงแบบตรวจประเมินมาตรฐาน
คุณภาพบริการของสถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน จำนวน 1 ครั้ง 

1.3 การประชุมคณะอนุกรรมการพัฒนาการดำเนินการตามนโยบาย 
"เจ็บป่วยฉุกเฉินวิกฤต มีสิทธิทุกท่ี" (Universal Coverage for Emergency 
Patients : UCEP) จำนวน 2 ครั้ง 

2. การส่งเสริมและพัฒนาศักยภาพบุคลากรด้านการพัฒนาวิชาการ
และองค์ความรู้ด้านกฎหมายที่เก่ียวข้อง 

2.1 เข้าร่วมฝึกอบรมพัฒนาศักยภาพและองค์ความรู้ด้านการ
ประเมินความเสี่ยงและการบริหารจัดการข้อมูล เพ่ือประสิทธิภาพการ
ปฏิบัติงานฯ จำนวน 1 ครั้ง 

2.2 เข้าร่วมโครงการปฐมนิเทศบุคลากรใหม่ กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ ครั้งที่ 1/2566 วันที่ 16-17 มกราคม 2566 จำนวน 1 ครั้ง 

2.3 เข้าร่วมประชุมวิชาการ ปี 2565 เรื่อง จริยธรรมและกฎหมายที่
เกี่ยวข้องกับการประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ จำนวน 1 ครั้ง 

10. ปัญหา/อุปสรรคในการดำเนินงาน 
- บุคลากรผู้ดำเนินงานมีไม่เพียงพอ ทำให้เกิดภาวะปริมาณงานมากกว่าจำนวนบุคลากรที่มี (Workload) ส่งผลกระทบต่อภารกิจการส่งเสริมและพัฒนามาตรฐาน

ตามพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541 และคุณภาพการให้บริการที่เกี่ยวข้อง และมีการควบคุม กำกับ ติดตามให้คงมาตรฐานไว้อย่างต่อเนื่อง ที่จะช่วยสนับสนุน
การดำเนินงานตามตัวชี้วัด 

11. ข้อเสนอแนะ/แนวทางพัฒนาการดำเนินงาน 
- จัดสรรบุคลากรเพ่ิมเติมให้เพียงพอต่อการดำเนินการ 
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12. ภาพการดำเนินงาน  
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ผลการดำเนินงานเด่นตามแผนงาน/โครงการ/นโยบายสำคัญ 

รอบ 6 เดือน (ตุลาคม 2565 - มีนาคม 2566) 

1.8 โครงการ : พัฒนาระบบการรับรองมาตรฐานสากลของสถานพยาบาลประเภทที่ไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืนของประเทศไทย และส่งเสริมพัฒนาสถานพยาบาลในการเป็น 
Smart Clinic ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 

2. ลักษณะโครงการ  
 2.1 สอดคล้องกับงาน  

 งานภารกิจพ้ืนฐาน 
 งานจุดเน้นการพัฒนาตามยุทธศาสตร์ของกอง 
  งานจุดเน้นการพัฒนาตามยุทธศาสตร์ของกรม 
 งานบูรณาการตามนโยบายของกระทรวง 

2.2 สอดคล้องกับพันธกิจและยุทธศาสตร์ของกรม 
พันธกิจ :  1. พัฒนามาตรฐานระบบบริการสุขภาพและกลไกการขับเคลื่อนให้สถานพยาบาลภาครัฐ เอกชน และสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพมีคุณภาพ

มาตรฐานสากล 
2. พัฒนาและบังคับใช้กฎหมายอย่างมีประสิทธิภาพในการคุ้มครองผู้บริโภคด้านระบบบริการสุขภาพ 
3. พัฒนาและขับเคลื่อนให้ประเทศไทยมีศักยภาพในการแข่งขันด้านอุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร 

ประเด็นยุทธศาสตร์ : พัฒนาและยกระดับมาตรฐานสถานพยาบาลภาครัฐ เอกชน และสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพสู่มาตรฐานสากลและพัฒนา
อุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร 

2.3 กรณีเป็นการบูรณาการโครงการ 

บูรณาการโครงการร่วมกับ -             
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3. หลักการและเหตุผล 
 กองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ ได้พัฒนามาตรการเฝ้าระวังเชิงรุกด้านบริการสุขภาพเพ่ือให้ประชาชนได้รับบริการสุขภาพที่มีคุณภาพ 
มาตรฐาน ปลอดภัยและสมประโยชน์ อย่างไรก็ตาม การดำเนินงานที่ผ่านมา มีลักษณะเป็นกิจกรรมที่ยังต้องใช้กระบวนการสืบสวนและสังเกตการณ์โดยพนักงานเจ้าหน้าที่
ตามพ.ร.บ. สถานพยาบาล พ.ศ. 2541 และ พ.ร.บ.การประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2542 และ พ.ร.บ.คุ้มครองเด็กฯ พ.ศ. 2558 

ภายใต้นโยบายประเทศไทย 4.0 ที่มุ่งพัฒนาให้ภาครัฐพัฒนากระบวนงานตามภารกิจเข้าสู่การเป็นภาครัฐดิจิทัล ที่นำเทคโนโลยีสารสนเทศ  
มาใช้ในการดำเนินกิจกรรมต่างๆ อย่างมีประสิทธิผล ดังนั้น เพ่ือให้กระบวนการการดำเนินงานของกองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ มีความคล่องตัว และมีระบบ
รองรับมาตรฐานไปสู่สากล โดยเฉพาะประเด็นการผลักดันให้สถานพยาบาลมีการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ ให้มีการใช้ยาอย่างสมเหตุสมผล ที่สามารถตอบโจทย์ภารกิจการเป็น 
Smart Clinic และตอบสนองต่อการพัฒนาอย่างไม่หยุดยั้งของเทคโนโลยี รวมถึงการเตรียมความพร้อมตั้งรับกับสถานการณ์ฉุกเฉิน จากการแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัส 
โคโรนา 2019 (COVID-19) โดยเฉพาะการมีระบบเตือนภัยที่ช่วยเพ่ิมประสิทธิภาพในการจัดการปัญหา ลดระยะเวลาและลดการใช้กำลังคนในการทำงานเชิงรุก และนำเทคโนโลยี
มาใช้ในการดำเนินกิจกรรมด้านการคุ้มครองผู้บริโภค ด้านบริการสุขภาพอย่างมีความคุ้มค่า โดยมุ่งเน้นการพัฒนาศักยภาพบุคลากรเครือข่าย ด้านการคุ้มครองผู้บริโภค 
ด้านระบบบริการสุขภาพทั้งภาครัฐ ภาคเอกชน และภาคประชาสังคม ให้เป็นกลุ่มเป้าหมายหลักในการขับเคลื่อนการดำเนินงานด้านการคุ้มครองผู้บริโภคในพ้ืนที่ ให้มีประสิทธิภาพ 
สามารถติดตาม ตรวจสอบ สถานพยาบาลในพ้ืนที่รับผิดชอบ ให้ดำเนินการตามมาตรฐาน ตามที่กฎหมายกำหนด เพ่ือมุ่งหวังให้ประชาชนได้รับบริการสุขภาพที่มีคุณภาพ มาตรฐาน 
และปลอดภัย ด้วยเหตุนี้กลุ่มคุ้มครองผู้บริโภคด้านระบบบริการสุขภาพ จึงจัดทำพัฒนาระบบการรับรองมาตรฐานสากลของสถานพยาบาลประเภทที่ไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืนของ
ประเทศไทย และส่งเสริมพัฒนาสถานพยาบาลในการเป็น Smart Clinic ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 ขึ้น 

4. วัตถุประสงค์ของโครงการ 
วัตถุประสงค์ของโครงการ ผลการดำเนินงานตามวัตถุประสงค์ของโครงการ 

1. เพ่ือขยายเครือข่ายและพัฒนาศักยภาพเครือข่ายการคุ้มครอง
ผู้บริโภคด้านบริการสุขภาพ ในเขตสุขภาพให้มีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับ
ระบบเฝ้าระวัง และติดตาม ตรวจสอบ สถานพยาบาลในพ้ืนที่รับผิดชอบ 
ตามมาตรฐานที่กฎหมายกำหนด 

2. เพ่ือพัฒนาเทคโนโลยีกระบวนงานเฝ้าระวังเชิงรุกด้านบริการ
สุขภาพ เกี่ยวกับการใช้ระบบ Telemedicine 

1. จัดประชุมชี้แจงรายละเอียดการประเมินและแนวทางการยื่น 
คำขอเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการสถานพยาบาล กรณีเพ่ิมบริการ
การแพทย์ทางไกล (Tele-Medicine) เพ่ือชี้แจงรายละเอียดการประเมิน
และแนวทางการยื่นคำขอเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการสถานพยาบาล 
กรณีเพ่ิมบริการการแพทย์ทางไกล (Tele-Medicine) ทุกเดือน  

 จากการดำเนินการที่ผ่านมา พบว่า มีสถานพยาบาลที่ได้รับการ
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วัตถุประสงค์ของโครงการ ผลการดำเนินงานตามวัตถุประสงค์ของโครงการ 
อนุญาต กรณี เพ่ิมบริการการแพทย์ทางไกล (Tele-Medicine) ทั้ งสิ้น 
จำนวน 47 แห่ง 

5. เป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) 

เป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) 
1. สถานพยาบาลประเภทไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน ภาคเอกชน (ในเขต

กรุงเทพมหานคร) ได้รับการพัฒนาศักยภาพเฝ้าระวังเชิงรุกด้านบริการสุขภาพ 
เกี่ยวกับการใช้เทคโนโลยีระบบการแพทย์ทางไกล (Telemedicine) 

1. มีสถานพยาบาลที่ได้รับการอนุญาต กรณีเพ่ิมบริการการแพทย์
ทางไกล (Tele-Medicine)  ทั้งสิ้น จำนวน 47 แห่ง 

6. เป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) 
เป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) 

- - 

7. ตัวช้ีวัดความสำเร็จของโครงการและค่าเป้าหมาย 
ตัวช้ีวัด ค่าเป้าหมาย ผลการดำเนินงาน บรรลุ/ไม่บรรลุ 

- - - - 

8. งบประมาณรวมของโครงการ  100,000.00   บาท 
  ผลการเบิกจ่าย   10,875.00   บาท คิดเป็นร้อยละ  10.88    
**สาเหตุที่ใช้จ่ายไม่เป็นไปตามแผนปฏิบัติการ (ถ้ามี)              
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9. ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ 

ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ ผลการดำเนินงานสำคัญ 
จัดประชุมชี้แจงรายละเอียดการประเมินและแนวทางการยื่นคำขอ

เปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการสถานพยาบาล กรณีเพ่ิมบริการการแพทย์
ทางไกล (Tele-Medicine) เพ่ือชี้แจงรายละเอียดการประเมินและแนว
ทางการยื่นคำขอเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการสถานพยาบาล กรณีเพ่ิม
บริการการแพทย์ทางไกล (Tele-Medicine) จำนวน 3 ครั้ง  

ประชุมทดสอบระบบ กรณี เพ่ิมบริการการแพทย์ทางไกล 
(Telemedicine) สถานพยาบาลประเภทที่ไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน จำนวน 3 ครั้ง 
 

10. ปัญหา/อุปสรรคในการดำเนินงาน 
 -                  
11. ข้อเสนอแนะ/แนวทางพัฒนาการดำเนินงาน 
 -            
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12. ภาพการดำเนินงาน  
1. จัดประชุมชี้แจงรายละเอียดการประเมินและแนวทางการยื่นคำขอเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการสถานพยาบาล กรณีเพ่ิมบริการการแพทย์ทางไกล (Tele-Medicine) 
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ผลการดำเนินงานเด่นตามแผนงาน/โครงการ/นโยบายสำคัญ 

รอบ 6 เดือน (ตุลาคม 2565 - มีนาคม 2566) 
1.9 โครงการ : ส่งเสริมการประกอบโรคศิลปะเพ่ือการขับเคลื่อนเศรษฐกิจของประเทศไทย      

2. ลักษณะโครงการ  
 2.1 สอดคล้องกับงาน  

 งานภารกิจพ้ืนฐาน 

 งานจุดเน้นการพัฒนาตามยุทธศาสตร์ของกอง 

 งานจุดเน้นการพัฒนาตามยุทธศาสตร์ของกรม 

 งานบูรณาการตามนโยบายของกระทรวง 

 2.2 สอดคล้องกับพันธกิจและยุทธศาสตร์ของกรม 

พันธกิจ : พัฒนามาตรฐานระบบบริการสุขภาพและกลไกการขับเคลื่อนให้สถานพยาบาลภาครัฐ เอกชน และสถานประกอบการเพ่ือสุ ขภาพ  
มีคุณภาพมาตรฐานสากล         

ประเด็นยุทธศาสตร์ : พัฒนาและยกระดับมาตรฐานสถานพยาบาลภาครัฐ เอกชน และสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพสู่มาตรฐานสากล และพัฒนา
อุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร  

 2.3 กรณีเป็นการบูรณาการโครงการ 

  บูรณาการโครงการร่วมกับ -             

3. หลักการและเหตุผล 

การเปลี่ยนแปลงด้านสังคม เศรษฐกิจและการเมืองของประเทศ เป็นปัจจัยที่สำคัญและส่งผลการปฏิรูประบบสุขภาพของประเทศ รัฐบาล จึงได้วาง
ยุทธศาสตร์ชาติระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2560 – 2579) เพ่ือเป็นกรอบแนวทางในการพัฒนาประเทศให้มีความต่อเนื่องเพ่ือให้บรรลุวิสัยทัศน์ “ประเทศมีความมั่นคง มั่งคั่งและ
ยั่งยืน เป็นประเทศพัฒนาแล้วด้วยการพัฒนาตามปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง” เพ่ือขับเคลื่อนนโยบายประเทศไทย 4.0 กระทรวงสาธารณสุข จึงได้ประกาศแผนพัฒนาระบบ
บริการสาธารณสุข เพ่ือพัฒนาระบบบริการสาธารณสุข ให้มีขีดความสามารถที่จะรองรับความท้าทาย และบริบท ที่เปลี่ยนแปลงในอนาคต โดยใช้กลไกเชื่อมต่อเป้าหมาย
ยุทธศาสตร์ชาติระยะ 20 ปี ซึ่งมีพันธกิจ คือ เสริมสร้าง สนับสนุนและประสานให้เกิดการมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วน ทั้งภาครัฐ เอกชน นักวิชาการและภาคประชาสังคม  
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ในการอภิบาลและพัฒนาระบบสุขภาพไทยให้เข้มแข็ง จึงมีความจำเป็นต้องพัฒนามาตรฐานวิชาชีพ มาตรฐานการบริการและมาตรฐานการผลิตบัณฑิตของ
สถาบันการศึกษา เพ่ือวางรากฐานของระบบสุขภาพให้เข้มแข็งเพ่ือคนไทยมีสุขภาพแข็งแรง การเชื่อมต่อการค้าและการลงทุน ความก้าวหน้าทางเทคโนโลยี และลดความ
เหลื่อมล้ำการเข้าถึงระบบสุขภาพสามารถสร้างความเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจของประเทศไทยทั้งทางตรงและทางอ้อม   

กลุ่มพัฒนาศาสตร์และการแพทย์ทางเลือก เป็นหน่วยงานที่มีภารกิจหลักด้านการคุ้มครองผู้บริโภคด้านบริการสุขภาพโดยการส่งเสริมและพัฒนา
มาตรฐานวิชาชีพ รวมทั้งควบคุมกำกับจรรยาบรรณแห่งวิชาชีพของผู้ประกอบโรคศิลปะ สาขาการแพทย์แผนจีน ผู้ช่วยแพทย์แผนจีน และผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาฉุกเฉิน
การแพทย์ ตลอดจนผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาใหม่หรือหรือศาสตร์ใหม่ที่กำลังจะเกิดขึ้นในอนาคต เพื่อให้เป็นไปตามกฎหมายว่าด้วย การประกอบโรคศิลปะและกฎหมาย
อ่ืนๆ ที่เกี่ยวข้อง ดังนั้น เพ่ือให้สอดคล้องกับแผนยุทธศาสตร์ชาติด้านสาธารณสุขระยะ 20 ปี ในการขับเคลื่อนเศรษฐกิจ  ของประเทศไทย โดยการส่งเสริมขีด
ความสามารถทางการแข่งขันด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ การพัฒนาบุคลากรด้านสุขภาพจึงเป็นเป้าหมายสำคัญที่นำไปสู่บริการด้านสุขภาพที่มีประสิทธิภาพ และจะต้อง
พัฒนาให้มีบริการที่ได้มาตรฐาน ซึ่งผู้ประกอบโรคศิลปะถือเป็นหนึ่งในทีมบุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุข จึงมีความจำเป็นที่ต้องมีการพัฒนาวิชาชีพอย่างสม่ำเสมอ
และต่อเนื่องตามการเปลี่ยนแปลงของสังคม  

4. วัตถุประสงค์ของโครงการ 

วัตถุประสงค์ของโครงการ ผลการดำเนินงานตามวัตถุประสงค์ของโครงการ 

1.  เพ่ือส่งเสริมและพัฒนามาตรฐานวิชาชีพผู้ประกอบโรคศิลปะสาขา
การแพทย์แผนจีนและสาขาฉุกเฉินการแพทย์ ให้มีมาตรฐานเทียบเคียงระดับสากล
สามารถให้การบริการด้านสุขภาพให้เป็นที่ยอมรับ เพ่ือการขับเคลื่อนเศรษฐกิจ
ของประเทศไทย   

1. ประชุมคณะอนุกรรมการ/คณะอนุกรรมการวิชาชีพฯ /คณะทำงาน 
เพ่ือจัดทำหรือพัฒนามาตรฐานวิชาชีพ , การตรวจประเมินและการรับรอง
สถาบันการศึกษา ,การศึกษาต่อเนื่อง และการดำเนินการทางจรรยาบรรณแห่ง
วิชาชีพ 

2. มีการตรวจประเมินสถาบันการศึกษา และพิจารณารับรอง
สถาบันการศึกษาที่ผลิตบัณฑิตปริญญาหรือประกาศนียบัตรเทียบเท่า
ปริญญาสาขาการแพทย์แผนจีน จำนวน 1 แห่ง ได้แก่ วิทยาลัยเชียงราย 

3. มีการพิจารณาหารือแนวทางการโฆษณาของผู้ประกอบโรคศิลปะ
สาขาการแพทย์แผนจีน 

4. ดำเนินการเกี่ยวกับการศึกษาต่อเนื่องของผู้ประกอบโรคศิลปะ
สาขาการแพทย์แผนจีน ได้แก่ การพิจารณารับรองหน่วยคะแนนการศึกษา
ต่อเนื่องของผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์แผนจีน 

2. เพ่ือเพ่ิมขีดความสามารถด้านการประกอบโรคศิลปะสาขา
การแพทย์แผนจีนและสาขาฉุกเฉินการแพทย์ในการแข่งขันการให้บริการ
สุขภาพ และสร้างโอกาสทางการตลาดการบริการทางการแพทย์ 

3. เพ่ือส่งเสริมและเพ่ิมศักยภาพของสถาบันการศึกษาในการผลิต
บัณฑิตด้านการประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์แผนจีนและสาขาฉุกเฉิน
การแพทย์ ให้มีมาตรฐานเทียบเคียงระดับสากลให้ เป็นที่ยอมรับ เพ่ือการ
ขับเคลื่อนเศรษฐกิจของประเทศไทย 

4. เพ่ือควบคุม กำกับ ผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์แผนจีนและ
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วัตถุประสงค์ของโครงการ ผลการดำเนินงานตามวัตถุประสงค์ของโครงการ 

สาขาฉุกเฉินการแพทย์ให้มีมาตรฐานและจรรยาบรรณแห่งวิชาชีพ และปฏิบัติ
เป็นไปตามกฎหมายว่าด้วยการประกอบโรคศิลปะ 

5. มีการพิจารณาดำเนินการเกี่ยวกับจรรยาบรรณแห่งวิชาชีพ
สาขาการแพทย์แผนจีน จำนวน 1 ราย (อยู่ระหว่างการพิจารณา) 

6. มีการพิจารณาจัดทำระเบียบ/ประกาศ จำนวน 1 ฉบับ ได้แก่ 
ร่างระเบียบกระทรวงสาธารณสุขว่าด้วยข้อจำกัดและเงื่อนไขในการประกอบ
โรคศิลปะของผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาฉุกเฉินการแพทย์ พ.ศ. 2565 

5. เป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) 

เป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) 
1. มีการพัฒนาปรับปรุงหรือจัดทำมาตรฐานวิชาชีพผู้ประกอบโรคศิลปะ

สาขาการแพทย์แผนจีน/สาขาฉุกเฉินการแพทย์ 
1. พิจารณาจัดทำมาตรฐานวิชาชีพผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาฉุกเฉิน

การแพทย์ (อยู่ระหว่างดำเนินการ) 
2. พิจารณาจัดทำหลักเกณฑ์การศึกษาต่อเนื่องของผู้ประกอบโรคศิลปะ

สาขาฉุกเฉินการแพทย์ (อยู่ระหว่างดำเนินการ) 
3. มีการพิจารณาหารือแนวทางการโฆษณาของผู้ประกอบโรคศิลปะ

สาขาการแพทย์แผนจีน 
4. พิจารณาจัดทำระเบียบ/ประกาศ จำนวน 1 ฉบับ ได้แก่ ร่างระเบียบ

กระทรวงสาธารณสุขว่าด้วยข้อจำกัดและเงื่อนไขในการประกอบโรคศิลปะ
ของผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาฉุกเฉินการแพทย์ พ.ศ. 2565 

2. มีการรับรองโครงการหรือกิจกรรมเกี่ยวกับการพัฒนาความรู้
ความสามารถทางวิชาชีพอย่างต่อเนื่องด้านการประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์
แผนจีนและสาขาฉุกเฉินการแพทย์ 

- พิจารณารับรองกิจกรรม/โครงการ การศึกษาต่อเนื่องของผู้ประกอบ
โรคศิลปะสาขาการแพทย์แผนจีน จำนวน 15 กิจกรรม  

3. ผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์แผนจีนและสาขาฉุกเฉินการแพทย์ 
ได้รับการพัฒนาความรู้ความสามารถทางวิชาชีพอย่างต่อเนื่อง สามารถสะสม
คะแนนการศึกษาต่อเนื่องเพ่ือนำคะแนนไปยื่นขอต่ออายุใบประกอบโรคศิลปะ 

- ผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์แผนจีนได้รับการพัฒนาความรู้
ความสามารถทางวิชาชีพอย่างต่อเนื่อง จำนวน 500 ราย 
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เป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) 
4. มีการพัฒนาปรับปรุงหรือจัดทำหลักเกณฑ์การรับรองสถาบัน 

การศึกษาที่จัดการเรียนการสอนและผลิตบัณฑิตสาขาการประกอบโรคศิลปะ
สาขาการแพทย์แผนจีน/สาขาฉุกเฉินการแพทย์  

1. พิจารณาจัดทำหลักเกณฑ์การรับรองสถาบันการศึกษาที่จัดการเรียน
การสอนและผลิตบัณฑิตสาขาการประกอบโรคศิลปะสาขาฉุกเฉินการแพทย์ 
(อยู่ระหว่างดำเนินการ) 

2. พิจารณาจัดทำแบบคำขอการรับรองสถาบันการศึกษา (ต่างประเทศ) 
ของสาขาการแพทย์แผนจีน 

5. สถาบันการศึกษาที่จัดการเรียนการสอน และผลิตบัณฑิตสาขา
การประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์แผนจีน/สาขาฉุกเฉินการแพทย์  
มีคุณภาพมาตรฐานและได้รับการรับรองตามเกณฑ์ท่ีกฎหมายกำหนดและเป็น
ที่ยอมรับต่อสากล 

1. พิจารณาคำขอและเอกสารการขอรับรองสถาบันการศึกษาที่จัดการ
สอนหลักสูตรการแพทย์แผนจีน จำนวน 1 แห่ง ได้แก่ วิทยาลัยเชียงราย 

2. ตรวจประเมินสถาบันการศึกษา และพิจารณารับรองสถาบัน 
การศึกษาที่ผลิตบัณฑิตปริญญาหรือประกาศนียบัตรเทียบเท่าปริญญาสาขา
การแพทย์แผนจีน จำนวน 1 แห่ง ได้แก่ วิทยาลัยเชียงราย 

6. มีการดำเนินการทางจรรยาบรรณแห่งวิชาชีพกับผู้ประกอบโรคศิลปะ
สาขาการแพทย์แผนจีน/สาขาฉุกเฉินการแพทย์ที่กระทำความผิดตามกฎหมาย
ว่าด้วยการประกอบโรคศิลปะหรือกฎหมายอื่นๆ ที่เก่ียวข้อง 

- พิจารณาดำเนินการเกี่ยวกับจรรยาบรรณแห่งวิชาชีพสาขา
การแพทย์แผนจีน จำนวน 1 ราย (อยู่ระหว่างการพิจารณา) 

 

6. เป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) 

เป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) 
1. ผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์แผนจีนและสาขาฉุกเฉินการแพทย์

มีมาตรฐานวิชาชีพเทียบเคียงระดับสากลสามารถให้การบริการด้านสุขภาพให้เป็นที่
ยอมรับ เพ่ือการขับเคลื่อนเศรษฐกิจของประเทศไทย 

1. มีการส่งเสริม ควบคุม กำกับ ผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์
แผนจีนและสาขาฉุกเฉินการแพทย์ เพ่ือให้มีมาตรฐานตามที่กฎหมายกำหนด 

2. มีการพิจารณาจัดทำมาตรฐานวิชาชีพผู้ประกอบโรคศิลปะสาขา
ฉุกเฉินการแพทย์ (อยู่ระหว่างดำเนินการ) 

3. มีการพิจารณาจัดทำหลักเกณฑ์การศึกษาต่อเนื่องของผู้ประกอบ
โรคศิลปะสาขาฉุกเฉินการแพทย์ (อยู่ระหว่างดำเนินการ) 
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เป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) 
2. ผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์แผนจีนและสาขาฉุกเฉิน

การแพทย์ ได้รับการพัฒนาความรู้ความสามารถทางวิชาชีพอย่างต่อเนื่อง 
- ผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์แผนจีนได้รับการพัฒนาความรู้

ความสามารถทางวิชาชีพอย่างต่อเนื่องเพ่ือใช้สำหรับการต่ออายุใบอนุญาตฯ 

3. สถาบันการศึกษาที่จัดการเรียนการสอนและผลิตบัณฑิตด้านการ
ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์แผนจีนและสาขาฉุกเฉินการแพทย์   
มีมาตรฐาน เป็นที่ยอมรับ และผลิตบัณฑิตที่มีความรู้ความสามารถทาง
การแพทย์ในสาขานั้นๆ ให้สามารถสร้างบริการทางการแพทย์ที่มีคุณภาพ 

1. สถาบันการศึกษาที่จัดการเรียนการสอนหลักสูตรการแพทย์แผนจีน
ได้รับการรับรองและมีมาตรฐานตามท่ีกฎหมายกำหนด 

2. มีการพิจารณาจัดทำหลักเกณฑ์การรับรองสถาบันการศึกษาที่
จัดการเรียนการสอนและผลิตบัณฑิตสาขาการประกอบโรคศิลปะสาขา
ฉุกเฉินการแพทย์ (อยู่ระหว่างดำเนินการ) 

3. มีแบบคำขอการรับรองสถาบันการศึกษา (ต่างประเทศ) ของ
สาขาการแพทย์แผนจีน 

4. ผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์แผนจีนและสาขาฉุกเฉิน
การแพทย์มีมาตรฐานและจรรยาบรรณแห่งวชิาชพี และปฏิบัติเป็นไปตามกฎหมาย
ว่าด้วยการประกอบโรคศิลปะหรือกฎหมายอ่ืนๆ ที่เกี่ยวข้อง 

1. มีการส่งเสริม ควบคุม กำกับ ผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์
แผนจีนและสาขาฉุกเฉินการแพทย์ เพ่ือให้มีมาตรฐานตามที่กฎหมายกำหนด 

2. มีการพิจารณาดำเนินการทางด้านจรรยาบรรณวิชาชีพกับผู้ประกอบ
โรคศิลปะที่กระทำการฝ่าฝืนจรรยาบรรณแห่งวิชาชีพ 

7. ตัวช้ีวัดความสำเร็จของโครงการและค่าเป้าหมาย 

ตัวช้ีวัด ค่าเป้าหมาย ผลการดำเนินงาน บรรลุ/ไม่บรรลุ 
1. มีการพัฒนาปรับปรุงหรือจัดทำมาตรฐาน

วิชาชีพผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์แผนจีน/
สาขาฉุกเฉินการแพทย ์

1 เรื่อง 1. มีการพิจารณาจัดทำร่างระเบียบ
กระทรวงสาธารณสุข จำนวน 1 เรื่อง ได้แก่  
ร่างระเบี ยบกระทรวงสาธารณ สุขว่าด้ วย
ข้อจำกัดและเงื่อนไขในการประกอบโรคศิลปะ
ของผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาฉุกเฉินการแพทย์  

2 . พิจารณาจัดทำมาตรฐานวิชาชีพ 
ผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาฉุกเฉินการแพทย์  

บรรลุ 



94 

 

ตัวช้ีวัด ค่าเป้าหมาย ผลการดำเนินงาน บรรลุ/ไม่บรรลุ 
(อยู่ระหว่างดำเนินการ) 

3. พิจารณาจัดทำหลักเกณฑ์การศึกษา
ต่อเนื่องของผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาฉุกเฉิน
การแพทย์ (อยู่ระหว่างดำเนินการ) 

2. จำนวนโครงการพัฒนาความรู้ความสามารถ
ทางวิชาชีพอย่างต่อเนื่อง ด้านการประกอบโรคศิลปะ
สาขาการแพทย์แผนจีน/สาขาฉุกเฉินการแพทย์ ที่ได้รับ
การรับรอง 

30 กิจกรรม/
โครงการ 

- พิจารณารับรองกิจกรรม/โครงการ 
การศึกษาต่อเนื่องของผู้ประกอบโรคศิลปะ
สาขาการแพทย์แผนจีน จำนวน 15 กิจกรรม 

ไม่บรรลุ 

3. มีการพัฒนาปรับปรุงหรือจัดทำหลักเกณฑ์
การรับรองสถาบันการศึกษาที่จัดการเรียนการสอน
และผลิตบัณฑิตสาขาการประกอบโรคศิลปะสาขา
การแพทย์แผนจีน/สาขาฉุกเฉินการแพทย์ 

1 เรื่อง 1. พิจารณาจัดทำหลักเกณฑ์การรับรอง
สถาบันการศึกษาที่จัดการเรียนการสอนและ
ผลิตบัณฑิตสาขาการประกอบโรคศิลปะสาขา
ฉุกเฉินการแพทย์ (อยู่ระหว่างดำเนินการ) 

2. พิจารณาจัดทำแบบคำขอการรับรอง
สถาบันการศึกษา (ต่างประเทศ) ของสาขา
การแพทย์แผนจีน 

บรรลุ 

4. มีการตรวจประเมินและให้การรับรอง
สถาบันการศึกษาที่จัดการเรียนการสอนและผลิต
บัณฑิตด้านการประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์
แผนจีน/สาขาฉุกเฉินการแพทย์  ตามเกณฑ์การ
ประเมิน 

1 แห่ง - ตรวจประเมินสถาบันการศึกษา และ
พิจารณารับรองสถาบันการศึกษาที่ผลิตบัณฑิต
ปริญญาหรือประกาศนียบัตรเทียบเท่าปริญญา
สาขาการแพทย์แผนจีน จำนวน 1 แห่ง ได้แก่ 
วิทยาลัยเชียงราย 

บรรลุ 

5. มีการดำเนินการทางจรรยาบรรณแห่ง
วิชาชีพกับผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์แผน
จีน/สาขาฉุกเฉินการแพทย์ ที่กระทำความผิดตาม

1 เรื่อง - พิจารณาดำเนินการเกี่ยวกับจรรยาบรรณ
แห่งวิชาชีพสาขาการแพทย์แผนจีน จำนวน 1 ราย 
(อยู่ระหว่างการพิจารณา) 

 

ไม่บรรลุ 
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ตัวช้ีวัด ค่าเป้าหมาย ผลการดำเนินงาน บรรลุ/ไม่บรรลุ 
กฎหมายว่าด้วยการประกอบโรคศิลปะหรือกฎหมาย
อ่ืนๆ ที่เก่ียวข้อง 

8. งบประมาณรวมของโครงการ   130,000.00  บาท 

  ผลการเบิกจ่าย     54,005.00  บาท คิดเป็นร้อยละ  41.54    

**สาเหตุที่ใช้จ่ายไม่เป็นไปตามแผนปฏิบัติการ (ถ้ามี)  เนื่องจากมีการให้เบิกจ่ายค่าเบี้ยประชุมผ่านระบบ KTB Corporate Online ทำให้ไม่สามารถยืมเงินค่าเบี้ยประชุม
ได้ ต้องตั้งเบิกภายหลังจากท่ีมีการประชุมเสร็จสิ้น โดยในการประชุมในแต่ละคณะต้องมีการติดตามเอกสารเพ่ือประกอบการเบิกจ่ายค่าเบี้ยประชุม ทำให้ต้องใช้เวลาในการ
ติดตามเอกสารเป็นระยะเวลานาน จึงทำให้เบิกจ่ายค่าเบี้ยประชุมล่าช้า ทั้งที่มีการประชุมไปแล้วหลายคณะ แต่ต้องรอติดตามและรวบรวมเอกส ารจนครบจึงจะทำการ
เบิกจ่ายได้ในแต่ละคณะ ดังนั้น ผลการเบิกจ่ายในระบบ SMART จึงมกีารเบิกจ่ายน้อยและไม่เป็นปัจจุบันตามที่ได้ดำเนินการไปแล้ว  

9. ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ 

ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ ผลการดำเนินงานสำคัญ 

1. การส่งเสริมและพัฒนามาตรฐานวิชาชีพผู้ประกอบโรคศิลปะสาขา
การแพทย์แผนจีนและสาขาฉุกเฉินการแพทย์ ให้มีมาตรฐาน และได้รับการพัฒนา
ความรู้ความสามารถทางวิชาชีพอย่างต่อเนื่อง 

 

1. จัดทำร่างระเบียบกระทรวงสาธารณสุข จำนวน 1 เรื่อง ได้แก่  
ร่างระเบียบกระทรวงสาธารณสุขว่าด้วยข้อจำกัดและเงื่อนไขในการ
ประกอบโรคศิลปะของผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาฉุกเฉินการแพทย์  

2. จัดทำแบบคำขอการรับรองสถาบันการศึกษา (ต่างประเทศ) ของ
สาขาการแพทย์แผนจีน 

3. พิจารณารับรองกิจกรรม/โครงการ การศึกษาต่อเนื่องของ 
ผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์แผนจีน จำนวน 15 กิจกรรม 

4. ประมวลผลคะแนนการศึกษาต่อเนื่องของผู้ประกอบโรคศิลปะสาขา
การแพทย์แผนจีนได้รับการพัฒนาความรู้ความสามารถทางวิชาชีพอย่างต่อเนือ่ง 
จำนวน 500 ราย 
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ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ ผลการดำเนินงานสำคัญ 

2. การส่งเสริมและพัฒนาสถาบันการศึกษาที่จัดการเรียนการสอน
และผลิตบัณฑิตสาขาการประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์แผนจีน/สาขา
ฉุกเฉินการแพทย์ ให้มีคุณภาพมาตรฐานและได้รับการรับรองตามเกณฑ์ที่
กฎหมายกำหนด 

- ต รวจประ เมิ น สถาบั น ก ารศึ กษ า และ พิ จ ารณ ารับ รอ ง
สถาบันการศึกษาที่ผลิตบัณฑิตปริญญาหรือประกาศนียบัตรเทียบเท่า
ปริญญาสาขาการแพทย์แผนจีน จำนวน 1 แห่ง ได้แก่ วิทยาลัยเชียงราย 

3. การควบคุม กำกับ ผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์แผนจีนและ
สาขาฉุกเฉินการแพทย์ให้มีมาตรฐานและจรรยาบรรณแห่งวิชาชีพ และปฏิบัติ
เป็นไปตามกฎหมายว่าด้วยการประกอบโรคศิลปะ 

- พิจารณาดำเนินการเกี่ยวกับจรรยาบรรณแห่งวิชาชีพสาขาการแพทย์  
แผนจีน จำนวน 1 ราย (อยู่ระหว่างการพิจารณา) 

 

10. ปัญหา/อุปสรรคในการดำเนินงาน 
    ไม่มี              
11. ข้อเสนอแนะ/แนวทางพัฒนาการดำเนินงาน 
     ไม่มี        
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12. ภาพการดำเนินงาน  
 

ภาพกิจกรรมการตรวจประเมินสถาบันการศึกษาที่ผลิตบัณฑิตปริญญาหรือประกาศนียบัตรเทียบเท่าปริญญาสาขาการแพทย์แผนจีน 
ของคณะแพทย์ตะวันออก วิทยาลัยเชียงราย วันที่ 24 มกราคม 2566 ณ วิทยาลัยเชียงราย 

 

   



98 
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ผลการดำเนินงานเด่นตามแผนงาน/โครงการ/นโยบายสำคัญ 
รอบ 6 เดือน (ตุลาคม 2565 - มีนาคม 2566) 

1.10 โครงการ : ส่งเสริม พัฒนาระบบนิเวศธุรกิจอุตสาหกรรมและบริการทางการแพทย์ครบวงจรและการท่องเที่ยว เชิงสุขภาพ  และยกระดับมาตรฐานบริการสุขภาพ
ภาครัฐสู่มาตรฐานสากล 

2. ลักษณะโครงการ  
 2.1 สอดคล้องกับงาน  

 งานภารกิจพ้ืนฐาน 
 งานจุดเน้นการพัฒนาตามยุทธศาสตร์ของกอง 
 งานจุดเน้นการพัฒนาตามยุทธศาสตร์ของกรม 
 งานบูรณาการตามนโยบายของกระทรวง 

 2.2 สอดคล้องกับพันธกิจและยุทธศาสตร์ของกรม 
  พันธกิจ : 1. พัฒนามาตรฐานระบบบริการสุขภาพและกลไกการขับเคลื่อนให้สถานพยาบาลภาครัฐ เอกชน และสถานประกอบการ  
         เพ่ือสุขภาพมีคุณภาพมาตรฐานสากล 
     3. พัฒนาและขับเคลื่อนให้ประเทศไทยมีศักยภาพในการแข่งขันด้านอุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร 
  ประเด็นยุทธศาสตร์ : ยุทธศาสตร์ที่  1 พัฒนาและยกระดับมาตรฐานสถานพยาบาลภาครัฐ เอกชน และสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ  
      สู่มาตรฐานสากลและพัฒนาอุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร 
 2.3 กรณีเป็นการบูรณาการโครงการ 
  บูรณาการโครงการร่วมกับ -             
3. หลักการและเหตุผล 
   อุตสาหกรรมการแพทย์และการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพเป็นอุตสาหกรรมมุ่งเป้าในกลุ่ม New S-curve ที่จะเป็นโอกาสสำคัญของการขับเคลื่อนพัฒนา
เศรษฐกิจและสังคมภายใต้นโยบายประเทศไทย 4.0 ที่กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ โดยกองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ มีภารกิจและบทบาทสำคัญในการ
ขับเคลื่อนและพัฒนามาตรการเสริมสร้างสภาพแวดล้อมที่เหมาะสมต่อการดำเนินนโยบายดังกล่าว เช่น การพัฒนากฎหมายใหม่ รวมทั้งการปรับปรุงแก้ไขกฎหมายเดิมที่
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อาจก่อให้เกิดความไม่สะดวกต่อการประกอบกิจการด้านสถานพยาบาลหรือเป็นข้อจำกัดของการคุ้มครองผู้บริโภคด้านบริการสุขภาพในบริบทของบริ การสุขภาพที่
เปลี่ยนแปลงและพัฒนาไปตามความก้าวหน้าทางเทคโนโลยีและวิทยาการด้านการแพทย์ต่างๆ นอกจากนั้น กองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ ยังทำหน้าที่  
ในการเชื่อมโยงกลไกความร่วมมือของเครือข่ายบริการสุขภาพทั้งที่เป็นผู้ประกอบกิจการสถานพยาบาล ผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพ ผู้ประกอ บโรคศิลปะ ส่วนราชการ 
หน่วยงาน สถาบันการศึกษา สภาและองค์กรวิชาชีพ ตลอดจนผู้มีส่วนได้ส่วนเสียต่างๆ ในระบบบริการสุขภาพของประเทศไทย ที่ทำงานร่วมกันอย่างเป็นระบบและบูรณาการ
เพ่ือการเสริมสร้างขีดความสามารถด้านอุตสาหกรรมการแพทย์และการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของประเทศไทยให้ขยายตัวและพัฒนาได้อย่างยั่งยืน 

   ด้วยภารกิจทางกฎหมายของหน่วยงานและโอกาสทางการพัฒนาตามที่ได้กล่าวมาแล้วข้างต้น กองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะยังได้กำหนด
วิสัยทัศน์ของการยกระดับคุณภาพมาตรฐานระบบบริการสุขภาพในสถานพยาบาลภาครัฐ ตามมาตรา 5 แห่ง พระราชบัญญัติสถานพยาบาล (ฉบับที่ 4) พ.ศ. 2559  
ให้มีมาตรฐานเทียบเคียงสากล ที่นอกจากจะให้ความสำคัญต่อความปลอดภัยของผู้ป่วยแล้ว ยังเป็นการเสริ มสร้างความเชื่อมั่นให้แก่ผู้รับบริการสุขภาพทั้งที่เป็นคนไทย
และชาวต่างชาติ และสนับสนุนการขยายห่วงโซ่คุณค่าบริการสุขภาพของประเทศไทยจากการที่สถานพยาบาลภาครัฐและสถานพยาบาลเอกชนจะมีการจัดบริการสุขภาพที่
มีคุณภาพมาตรฐานไม่แตกต่างกันได้อีกด้วย 

4. วัตถุประสงค์ของโครงการ 
วัตถุประสงค์ของโครงการ ผลการดำเนินงานตามวัตถุประสงค์ของโครงการ 

1) เพ่ือพัฒนามาตรการทางกฎหมายสู่การส่งเสริมและขับเคลื่อน
เศรษฐกิจฐานนวัตกรรมและเศรษฐกิจสุขภาพของประเทศไทย โดยกลไก
คณะอนุกรรมการตามกฎหมายว่าด้วยสถานพยาบาล 

คณะอนุกรรมการตามกฎหมายว่าด้วยสถานพยาบาล ประกอบด้วย  
1) คณะอนุกรรมการพัฒนามาตรฐานระบบและบริการอุตสาหกรรม

การแพทย์ครบวงจรและการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
2) คณะอนุกรรมการส่งเสริมการให้บริการของสถานพยาบาลโดยใช้

ระบบบริการทางการแพทย์ทางไกล สื่อสังคม และดิจิทัลเฮลท์ 
3) คณะอนุกรรมการส่งเสริม พัฒนามาตรฐานสถานพยาบาลที่

ให้บริการการแพทย์ก้าวหน้า 
4) คณะอนุกรรมการส่งเสริมมาตรฐานสถานพยาบาลภาครัฐซึ่ง

ได้รับการยกเว้นไม่ต้องอยู่ในบังคับตามกฎหมายว่าด้วยสถานพยาบาล 
 

2) เพ่ือเสริมสร้างสภาพแวดล้อมที่เหมาะสมต่อการปรับตัวและ
พัฒนาของภาคธุรกิจบริการสุขภาพสู่การยกระดับคุณภาพมาตรฐานบริการ

ด้วยความก้าวหน้าทางเทคโนโลยี ภาคธุรกิจจึงได้ปรับตัวและ
ยกระดับคุณภาพมาตรฐานบริการเพ่ือตอบสนองความต้องการของ
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วัตถุประสงค์ของโครงการ ผลการดำเนินงานตามวัตถุประสงค์ของโครงการ 
ระดับสากลเพ่ือการคุ้มครองผู้บริโภคด้านบริการสุขภาพรองรับอุตสาหกรรม
การแพทย์ครบวงจรและการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของประเทศไทย 
 

ผู้รับบริการรูปแบบใหม่ๆ ซึ่งส่งผลดีต่อการขับเคลื่อนสังคมสุขภาวะและ
เศรษฐกิจสุขภาพของประเทศไทย ดังนั้น เพ่ือพัฒนามาตรฐานหรือกฎเกณฑ์
ในการให้บริการสุขภาพผ่านเทคโนโลยีสมัยใหม่อย่างมีประสิทธิภาพ มีความ
มั่นคง ปลอดภัย น่าเชื่อถือ จึงจำเป็นต้องมีการจัดทำร่างมาตรฐาน/กฎเกณฑ์
เพ่ือกำกับดูแลการประกอบกิจการสถานพยาบาล ได้แก่ 

1) ร่างประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง มาตรฐานการให้บริการ
ของคลินิกออนไลน์ 

2) ร่างประกาศกระทรวงสาธารณสุข  เรื่อง มาตรฐานการให้บริการ
ปัญญาประดิษฐ์ทางการแพทย์ในสถานพยาบาล 

3) ร่างแนวทางการบริการเวลเนสทางการแพทย์ในสถานพยาบาล 
ทั้งนี้ ได้มีการกระจายโอกาสทางการพัฒนาด้านคุณภาพมาตรฐาน

บริการสุขภาพรูปแบบใหม่สู่สถานพยาบาลด้วยการรับฟังความเห็นสภา
วิชาชีพและผู้เกี่ยวข้องด้านเวชศาสตร์จีโนม ความเห็นร่างประกาศกระทรวง
สาธารณสุข เรื่อง มาตรฐานการให้บริการของคลินิกออนไลน์ และร่าง
ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง มาตรฐานการให้บริการปัญญาประดิษฐ์
ทางการแพทย์ในสถานพยาบาล พร้อมทั้งได้จัดประชุมสัมมนาทางวิชาการ 
เรื่อง “การบริหารและจัดบริการฟ้ืนฟูสมรรถภาพทางการแพทย์ใน
สถานพยาบาล” ผ่านสื่ออิเล็กทรอนิกส์ ในวันอังคารที่ 28 กุมภาพันธ์ 2566 
ในส่งเสริมการเพิ่มมูลค่าด้านบริการสุขภาพในห่วงโซ่คุณค่าอุตสาหกรรมและ
บริการการแพทย์ครบวงจรและการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของประเทศไทย 

3) เพ่ือกระจายโอกาสทางการพัฒนาด้านคุณภาพมาตรฐานบริการ
สุขภาพรูปแบบใหม่สู่สถานพยาบาลทุกระดับ 
 

4) เพ่ือส่งเสริมการเพ่ิมมูลค่าด้านบริการสุขภาพในห่วงโซ่คุณค่า
อุตสาหกรรมและบริการการแพทย์ครบวงจรและการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
ของประเทศไทย 
 

5) เพ่ือพัฒนาวิชาการและสร้างคลั งความรู้ด้ านการเพ่ิมขีด
ความสามารถในการขับเคลื่อนเศรษฐกิจสุขภาพของกองสถานพยาบาลและ
การประกอบโรคศิลปะ 

รวบรวมบทความวิชาการ บทวิ เคราะห์ เชิ งนโยบายและการ
คาดการณ์เกี่ยวกับแนวโน้มและการเติบโต รวมทั้งปัจจัยต่างๆ ที่มีผลต่อการ
ส่งเสริม และขับเคลื่อนอุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจรให้เป็นกลไก
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วัตถุประสงค์ของโครงการ ผลการดำเนินงานตามวัตถุประสงค์ของโครงการ 
 สนับสนุนการพัฒนาเศรษฐกิจสุขภาพของประเทศไทย เพ่ือประโยชน์ต่อการ

พัฒนางานหรือการใช้ประโยชน์ข้อมูลความรู้ของบุคคลหรือหน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง ภายใต้  “ชุดข้อมูลความรู้ งานวิจัยที่ เกี่ยวกับอุตสาหกรรม
การแพทย์ครบวงจรของประเทศไทย ชุดที่ 1” 
 

6) เพ่ือเชื่อมโยงบริการสุขภาพของประเทศไทยสู่ภูมิภาคอาเซียน
และความร่วมมือระหว่างประเทศในระดับต่างๆ 

 

ส่งเสริม พัฒนามาตรฐานและการส่งเสริมรูปแบบบริการ โอกาส
ทางการแข่งขัน และความเป็นไปได้ของการส่งเสริมการลงทุนในกิจการที่
เกี่ยวข้อง ผ่านการประชุมคณะทำงานประสานบริการสุขภาพอาเซียน โดย
ปีงบประมาณ 2566 ได้จัดประชุมฯ ไปแล้ว 3 ครั้ง ดังนี้ 

1) จัดประชุมคณะทำงานประสานบริการสุขภาพอาเซียน  
ครั้งที่ 4/2565 ผ่านสื่ออิเล็กทรอนิกส์ ตามหนังสือกลุ่มส่งเสริมวิชาการและ
มาตรฐานภาครัฐ ด่วนที่สุด ที่ สธ 0706.07/ 440 ลงวันที่ 21 ตุลาคม 2565 

2) จัดประชุมคณะทำงานประสานบริการสุขภาพอาเซียน  
ครั้งที่ 5/2565 ผ่านสื่ออิเล็กทรอนิกส์ ตามหนังสือกลุ่มส่งเสริมวิชาการและ
มาตรฐานภาครัฐ ที่ สธ 0706.07/ 472 ลงวันที่ 9 พฤศจิกายน 2565 

3) จัดประชุมคณะทำงานประสานบริการสุขภาพอาเซียน  
ครั้งที่ 1/2566 ผ่านสื่ออิเล็กทรอนิกส์ ตามหนังสือกลุ่มส่งเสริมวิชาการและ
มาตรฐานภาครัฐ ด่วนที่สุด ที่ สธ 0706.07/ 52 ลงวันที่ 2 กุมภาพันธ์ 2566 
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5. เป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) 
เป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลผลิต (Output) 

1) มาตรการทางกฎหมายซึ่งเป็นผลผลิตจากคณะอนุกรรมการ/
คณะทำงานที่เก่ียวข้อง 

1) ร่างประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง มาตรฐานการให้บริการ
ของคลินิกออนไลน์ 

2) ร่างประกาศกระทรวงสาธารณสุข  เรื่อง มาตรฐานการให้บริการ
ปัญญาประดิษฐ์ทางการแพทย์ในสถานพยาบาล 

3) ร่างแนวทางการบริการเวลเนสทางการแพทย์ในสถานพยาบาล 
2) เครือข่ายมาตรฐานระบบบริการสุขภาพมีศักยภาพในการ

ขับเคลื่อนเศรษฐกิจสุขภาพ 
 

1) จัดประชุมสัมมนาทางวิชาการ เรื่อง การบริหารและจัดบริการ
ฟ้ืนฟูสมรรถภาพทางการแพทย์ในสถานพยาบาล ผ่านสื่ออิเล็กทรอนิกส์  
ในวันที่ 28 กุมภาพันธ์ 2566 

3) บุคลากรผู้ปฏิบัติงานมีความรู้ ความเข้าใจเกี่ยวกับมาตรฐาน
ระบบบริการสุขภาพและกลไกดำเนินการในหมวดที่กองสถานพยาบาลและ
การประกอบโรคศิลปะรับผิดชอบ และสามารถถ่ายทอดความรู้สู่การปฏิบัติ  
ในระดับพ้ืนที่ได ้

1) จัดทำแนวทางการดำเนินงานมาตรฐานระบบบริการสุขภาพ  
ด้านที่  1-2 และลงพ้ืนที่  COACHING ร่วมกันกับศูนย์สนับสนุนบริการ
สุขภาพที่ 1-12 

4) คลังความรู้ด้านกฎหมายใหม่และพัฒนาการเศรษฐกิจสุขภาพ
ด้านบริการสุขภาพของประเทศไทย 

1) ข้อมูลความรู้ งานวิจัยที่เกี่ยวกับอุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร
ของประเทศไทย 

2) ข้อมูลมาตรฐานระบบบริการสุขภาพ ด้านที่ 1 และด้านที่ 2 

6. เป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) 
เป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) 

1) สถานพยาบาลภาครัฐได้รับการส่งเสริมเข้าสู่มาตรฐานระบบ
บริการสุขภาพของประเทศไทยตามกฎหมายว่าด้วยสถานพยาบาล ส่งผลให้
ประชาชนเข้าถึงบริการสุขภาพที่มีคุณภาพมาตรฐาน 

ดำเนินการส่งเสริม พัฒนาโรงพยาบาลต้นแบบ และโรงพยาบาลก้าว
สู่สากล ตามโครงการพัฒนาและยกระดับมาตรฐานระบบบริการสุขภาพ 
ประจำปีงบประมาณ 2566 ได้มีการลงพ้ืนที่เพ่ือส่งเสริมสถานพยาบาล
ภาครัฐเข้าสู่มาตรฐานระบบริการสุขภาพ ในพ้ืนที่ 
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เป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) ผลการดำเนินงานตามเป้าหมายเชิงผลลัพธ์ (Outcome) 
1) โรงพยาบาลสตูล จังหวัดสตูล วันที่ 24-28 มกราคม 2566 
2) โรงพยาบาลลำปาง จังหวัดลำปาง วันที่ 7-11 กุมภาพันธ์ 2566 
3) โรงพยาบาลร้อยเอ็ด จังหวัดร้อยเอ็ด วันที่ 14-18 กุมภาพันธ์ 2566 
4) โรงพยาบาลพระปกเกล้า จังหวัดจันทบุรี วันที่ 22-24 กุมภาพันธ์ 2566 

2) กลไกนำนโยบายสู่การปฏิบัติเชิงบูรณาการระหว่างหน่วยงาน
ภายในกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ และระหว่างส่วนราชการในการ
ขับเคลื่อนมาตรฐานระบบบริการสุขภาพ 

จัดประชุมคณะทำงานส่งเสริม พัฒนาโรงพยาบาลต้นแบบและ
มาตรฐานระบบบริการสุขภาพ และมาตรฐานสากล เพ่ือเป็นการถ่ายทอด
นโยบาย และสื่อสารแนวทางปฏิบัติหรือการขับเคลื่อนมาตรฐานระบบ
บริการสุขภาพ 

3) บุคลากรผู้ปฏิบัติงานมีความรู้ ความเข้าใจเกี่ยวกับมาตรฐาน
ระบบบริการสุขภาพ มีสมรรถนะทางเทคโนโลยีที่เหมาะสมกับการขับเคลื่อน
การคุ้มครองผู้บริโภคด้านบริการสุขภาพ สนับสนุนการพัฒนาอุตสาหกรรม
ทางการแพทย์และการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพในวิถีปฏิบัติใหม่ (New Normal) 
ภายใต้นโยบายประเทศไทย 4.0 และบริบทอ่ืนที่เกี่ยวข้อง รวมทั้งสามารถ
ถ่ายทอดความรู้สู่การปฏิบัติในระดับพ้ืนที่  

จัดประชุมสัมมนาทางวิชาการ เรื่อง การบริหารและจัดบริการฟ้ืนฟู
สมรรถภาพทางการแพทย์ในสถานพยาบาล ผ่านสื่ออิเล็กทรอนิกส์ ในวันที่ 
28 กุมภาพันธ์ 2566 

4) กรมสนับสนุนบริการสุขภาพมีคลังความรู้สำคัญประกอบการ
ขับเคลื่อนมาตรการทางกฎหมายและการส่งเสริมกิจการที่เกี่ยวข้องกับ
เศรษฐกิจสุขภาพของประเทศไทย 

1) ข้อมูลความรู้ งานวิจัยที่เกี่ยวกับอุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร
ของประเทศไทย 

2) ชุดข้อมูลมาตรฐานระบบบริการสุขภาพ ด้านที่ 1 และด้านที่ 2 

7. ตัวช้ีวัดความสำเร็จของโครงการและค่าเป้าหมาย 
ตัวช้ีวัด ค่าเป้าหมาย ผลการดำเนินงาน บรรลุ/ไม่บรรลุ 

1) ร้อยละของสถานพยาบาลและสถาน
ประกอบการเพ่ือสุขภาพกลุ่มเป้าหมายมีศักยภาพใน
การแข่งขันด้านอุตสาหกรรมการแพทย์ (ตัวชี้วัดตาม
พระราชบัญ ญั ติ งบประมาณ รายจ่ ายประจำปี

ร้อยละ 10 1) จัดทำฐานข้อมูลของสถานพยาบาล
กลุ่มเป้าหมาย จำนวน 100 แห่ง 

2)  จัดทำแนวทางการขับเคลื่อนภารกิจ 
ตัวชี้วัด กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ประจำปี
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ตัวช้ีวัด ค่าเป้าหมาย ผลการดำเนินงาน บรรลุ/ไม่บรรลุ 
งบประมาณ พ.ศ. 2566) งบประมาณ พ.ศ. 2566  

3) ดำเนินการจัดประชุม/บันทึกการ
ประชุมระดับคณะทำงาน คณะอนุกรรมการ 
หรือคณะกรรมการ เพ่ือกำหนดแนวทาง/
มาตรฐานให้สถานพยาบาลกลุ่มเป้าหมายมี
ศั กยภาพในการแข่ งขันด้ าน อุตสาหกรรม
การแพทย์  

4) รวบรวมข้อมูล ความรู้ งานวิจัยที่
เกี่ ย วกั บ อุตสาหกรรมการแพทย์และการ
ท่องเที่ ยวเชิงสุขภาพของประเทศไทยเสร็จ
เรียบร้อยแล้ว และเสนอผู้ อำนวยการกอง
สถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ ทราบ 
ต าม ห นั ง สื อ ที่  ส ธ  0706.07/501 ล งวั น ที่   
8 ธันวาคม 2565 

5) จัดประชุมสัมมนาวิชาการส่งเสริม
อุตสาหกรรมการแพทย์และบริการสุขภาพ ผ่าน
สื่ออิเล็กทรอนิกส์ วันที่ 28 กุมภาพันธ์ 2566 

 
2) ร้อยละของสถานพยาบาล  และสถาน

ประกอบการเพ่ือสุขภาพกลุ่มเป้าหมายมีคุณภาพเข้าสู่
ม าตรฐานสากล  (ตั วชี้ วัดตามพระราชบัญ ญั ติ
งบประมาณรายจ่ายประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2566) 

ร้อยละ 10 1) จัดทำฐานข้อมูลของสถานพยาบาล
กลุ่มเป้าหมาย จำนวน 100 แห่ง 

2) จัดทำแนวทางการขับเคลื่อนภารกิจ 
ตัวชี้วัด กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ประจำปี
งบประมาณ พ.ศ. 2566  
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ตัวช้ีวัด ค่าเป้าหมาย ผลการดำเนินงาน บรรลุ/ไม่บรรลุ 
3) รวบรวมข้อมูล ความรู้ งานวิจัยที่

เกี่ยวกับอุตสาหกรรมการแพทย์และการท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพของประเทศไทยเสร็จเรียบร้อยแล้ว 
และเสนอผู้อำนวยการกองสถานพยาบาลและ
การประกอบโรคศิลปะ ทราบ ตามหนังสือที่   
สธ 0706.07/501 ลงวันที่ 8 ธันวาคม 2565 

4) จัดประชุมสัมมนาวิชาการส่งเสริม
อุตสาหกรรมการแพทย์และบริการสุขภาพ ผ่าน
สื่ออิเล็กทรอนิกส์ วันที่ 28 กุมภาพันธ์ 2566 

3) จำนวนบุคลากรผู้ปฏิบัติงานที่ได้รับการ
ส่งเสริม พัฒนาด้านวิชาการหรือทักษะที่เหมาะสม 

อย่างน้อย 1 
หลักสูตร 

อบรมหลักสูตรนักส่งเสริมความรอบรู้
ด้านสุขภาพมืออาชีพ รุ่นที่ 2 ประจำปี 2566 

บรรลุ 

4) กิจกรรมจัดการความรู้ หรือสื่อสิ่งพิมพ์ 
หรือสื่ออิเล็กทรอนิกส์ ด้านการพัฒนามาตรฐาน
บริการสุขภาพระดับสากลหรือการขับเคลื่อนเศรษฐกิจ
สุขภาพของประเทศไทย 

อย่างน้อย 1 เรื่อง 1) ชุดข้อมูลความรู้ งานวิจัยที่เกี่ยวกับ
อุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจรของประเทศไทย 
ชุดที่ 1 

2) ชุดข้อมูลมาตรฐานระบบบริการสุขภาพ 
ด้านที่ 1 และด้านที่ 2 

บรรลุ 

8. งบประมาณรวมของโครงการ    250,000.00  บาท  
  ผลการเบิกจ่าย   191,908.70  บาท คิดเป็นร้อยละ  76.76    
**สาเหตุที่ใช้จ่ายไม่เป็นไปตามแผนปฏิบัติการ (ถ้ามี)  มีการเปลี่ยนแปลงผู้แทนสภาวิชาชีพในการประชุมคณะอนุกรรมการตามกฎหมายว่าด้วยสถานพยาบาล จำเป็นต้อง
รอเอกสารการแจ้งข้อมูลการรับเงินโอนผ่านระบบ KTB Corporate Online จึงทำให้การเบิกจ่ายเงินล่าช้าออกไป 
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9. ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ 

ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ ผลการดำเนินงานสำคัญ 
1. การประชุมคณะอนุกรรมการตามกฎหมายว่าด้วยสถานพยาบาล  

1.1 ประชุมคณะอนุกรรมการพัฒนามาตรฐานระบบและบริการ
อุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจรและการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

 

จัดประชุมคณะอนุกรรมการฯ ไปแล้ว จำนวน 2 ครั้ง คือ 
ครั้งที่ 1  วันที่ 8 ธันวาคม 2565 
ครั้งที่ 2  วันที่ 23 มกราคม 2566 

1.2 ประชุมคณะอนุกรรมการส่งเสริมการให้บริการของสถานพยาบาล
โดยใช้ระบบบริการทางการแพทย์ทางไกล สื่อสังคม และดิจิทัลเฮลท์ 

จัดประชุมคณะอนุกรรมการฯ ไปแล้ว จำนวน 2 ครั้ง คือ 
ครั้งที่ 1  วันที่ 7 ธันวาคม 2565 
ครั้งที่ 2  วันที่ 7 มีนาคม 2566 

 
1.3 ประชุมคณะอนุกรรมการส่งเสริม พัฒนามาตรฐานสถานพยาบาล

ที่ให้บริการการแพทย์ก้าวหน้า 
 

จัดประชุมคณะอนุกรรมการฯ ไปแล้ว จำนวน 2 ครั้ง คือ 
ครั้งที่ 1  วันที่ 7 ธันวาคม 2565 
ครั้งที่ 2  วันที่ 30 มกราคม 2566 

 
1.4 ประชุมคณะอนุกรรมการส่งเสริมมาตรฐานสถานพยาบาลภาครัฐ

ซึ่งได้รับการยกเว้นไม่ต้องอยู่ในบังคับตามกฎหมายว่าด้วยสถานพยาบาล 
 
 
 

จัดประชุมคณะอนุกรรมการฯ ไปเมื่อวันที่ 9 ธันวาคม 2565 
 
 

2. ประชุมราชการ/คณะทำงานส่งเสริม พัฒนาระบบนิเวศธุรกิจ
อุตสาหกรรมและบริการทางการแพทย์ครบวงจรและการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
และยกระดับมาตรฐานบริการสุขภาพภาครัฐสู่มาตรฐานสากล 

1) ประชุมคณะทำงานพัฒนาแนวทางส่งเสริมมาตรฐานและระบบ
บริการเสริมความงาม จำนวน 4 ครั้ง  

1.1 ประชุมคณะทำงานพัฒนาแนวทางส่งเสริมมาตรฐานและ
ระบบบริการเสริมความงาม ครั้งที่ 4/2565 ผ่านสื่ออิเล็กทรอนิกส์  

ในวันที่ 1 พฤศจิกายน  2565 เวลา 09.30 – 13.00 น.  
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ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ ผลการดำเนินงานสำคัญ 
1.2 ประชุมคณะทำงานพัฒนาแนวทางส่งเสริมมาตรฐานและ

ระบบบริการเสริมความงาม ครั้งที่ 5/2565 ผ่านสื่ออิเล็กทรอนิกส์  
ในวันที่ 13 ธันวาคม 2565 เวลา 09.30 – 13.00 น.     

 1.3 ประชุมคณะทำงานพัฒนาแนวทางส่งเสริมมาตรฐานและ
ระบบบริการเสริมความงาม ครั้งที่ 1/2566 ผ่านสื่ออิเล็กทรอนิกส์   

ในวันที่ 24 มกราคม 2566 เวลา 13.30 – 16.00 น.  
1.4 ประชุมคณะทำงานพัฒนาแนวทางส่งเสริมมาตรฐานและ

ระบบบริการเสริมความงาม ครั้งที่ 2/2566 ผ่านสื่ออิเล็กทรอนิกส์      
ในวันอังคารที่ 28 กุมภาพันธ์ 2566 เวลา 13.30 – 16.00 น. 

2) ประชุมหารือการดำเนินการตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข 
เรื่อง มาตรฐานการบริการเวชศาสตร์จีโนมของสถานพยาบาล ผ่านสื่อ
อิเล็กทรอนิกส์ ในวันที่ 2 พฤศจิกายน 2565 เวลา 09.30 - 13.00 น. 

3) ประชุมหารือ เรื่อง การส่งเสริมมาตรฐานการบริการเวชศาสตร์จีโนม    
กรณีการป้องกันการรั่วไหลของข้อมูลพันธุกรรมออกนอกประเทศ ผ่านสื่อ
อิเล็กทรอนิกส์ ในวันที่ 13 ธันวาคม 2565 เวลา 13.30 – 16.00 น. 

4) ประชุมหารือ สภาวิชาชีพและผู้ประกอบการภาคเอกชน เรื่อง 
รูปแบบการจัดบริการและการยื่นเอกสารของสภาวิชาชี r เพ่ือขออนุญาต
การบริการเวชศาสตร์จีโนม ผ่านสื่ออิเล็กทรอนิกส์ ในวันที่ 13 มกราคม 2566                      
เวลา 09.30 – 13.00 น. 

5) ประชุมคณะทำงานเครือข่ายสถาบันเวลเนสทางการแพทย์ครั้งที่  
5/2565    ผ่านสื่ออิเล็กทรอนิกส์ จำนวน 1 ครั้ง ในวันที่ 23 พฤศจิกายน 2565 
เวลา 09.30 – 13.00 น. 

6) การประชุมคณะทำงานพัฒนาแนวทางส่งเสริมมาตรฐานและ
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ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ ผลการดำเนินงานสำคัญ 
ระบบบริการนวัตกรรมทางการแพทย์และการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ 
จำนวน 2 ครั้ง 

6.1 การประชุมคณะทำงานพัฒนาแนวทางส่งเสริมมาตรฐาน
และระบบบริการนวัตกรรมทางการแพทย์และการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
สุขภาพ ครั้งที่ 9/2565  วันที่ 22 พฤศจิกายน 2565 เวลา 09.30 -13.00 
น. 

 6.2 การประชุมคณะทำงานพัฒนาแนวทางส่งเสริมมาตรฐานและ
ระบบบริการนวัตกรรมทางการแพทย์และการปรับเปลี่ยนพฤติ กรรม
สุขภาพ ครั้งที่ 1/2566 วันที่ 7 กุมภาพันธ์ 2566 เวลา 09.30 – 13.00 น. 

7) ประชุมคณะทำงานประสานบริการสุขภาพอาเซียน จำนวน 2 ครั้ง 
    7.1 ประชุมคณะทำงานประสานบริการสุขภาพอาเซียน  

วันที่ 1 พฤศจิกายน 2565 เวลา 13.30 – 16.30 น. 
    7.2 ประชุมคณะทำงานประสานบริการสุขภาพอาเซียน  

วันที่ 2  มีนาคม 2566 เวลา 13.30 – 16.30 น. 
3. ลงพื้นที่เพ่ือเสริมสร้างเครือข่ายมาตรฐานสากลด้านบริการสุขภาพ ดำเนินการส่งเสริม พัฒนาโรงพยาบาลต้นแบบ และโรงพยาบาลก้าว

สู่สากล ตามโครงการพัฒนาและยกระดับมาตรฐานระบบบริการสุขภาพ 
ประจำปีงบประมาณ 2566 ได้มีการลงพ้ืนที่เพ่ือส่งเสริมสถานพยาบาล
ภาครัฐเข้าสู่มาตรฐานระบบริการสุขภาพ ในพ้ืนที่ 

1) โรงพยาบาลสตูล จังหวัดสตูล วันที่ 24-28 มกราคม 2566 
2) โรงพยาบาลลำปาง จังหวัดลำปาง วันที่ 7-11 กุมภาพันธ์ 2566 
3) โรงพยาบาลร้อยเอ็ด จังหวัดร้อยเอ็ด วันที่ 14-18 กุมภาพันธ์ 2566 
4) โรงพยาบาลพระปกเกล้า จังหวัดจันทบุรี วันที่ 22-24 กุมภาพันธ์ 2566 
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ภาพรวมการดำเนินงานตามโครงการ ผลการดำเนินงานสำคัญ 
4. ผลิตสื่อและเผยแพร่ ประชาสัมพันธ์ E-book / หนังสือ 1. จัดทำเนื้อหาเสร็จเรียบร้อยแล้ว อยู่ระหว่างเตรียมเอกสารเพื่อขอ

อนุมัติจัดจ้างพิมพ์หนังสือ “ชุดข้อมูลความรู้ งานวิจัยที่เกี่ยวกับอุตสาหกรรม
การแพทย์ครบวงจรของประเทศไทย ชุดที่ 1”  

2. จัดทำคู่มือมาตรฐานระบบบริการสุขภาพ ด้านที่ 1 และด้านที่ 2 
 

5. ประชุมสัมมนาวิชาการส่งเสริมอุตสาหกรรมการแพทย์และบริการ
สุขภาพ 

ประชุมสัมมนาทางวิชาการ เรื่อง “การบริหารและจัดบริการฟ้ืนฟู
สมรรถภาพทางการแพทย์ในสถานพยาบาล” ผ่านสื่ออิเล็กทรอนิกส์ ในวัน
อังคารที่ 28 กุมภาพันธ์ 2566 เวลา 08.30 – 13.00 น. ณ ห้องประชุม 4 
ชั้น 9 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ผู้เข้าร่วมประชุมจำนวน 50 คน 

 
6. ประชุมสัมมนาทางวิชาการจัดการประชุมสัมมนาทางวิชาการ

ส่งเสริมอุตสาหกรรมการแพทย์และบริการสุขภาพ ผ่านสื่ออิเล็กทรอนิกส์ 
ได้รับอนุมัติเพ่ิมกิจกรรมและปรับงบประมาณโครงการฯ เรียบร้อยแล้ว 

อยู่ระหว่างดำเนินการขออนุมัติจัดประชุมฯ 
 

10. ปัญหา/อุปสรรคในการดำเนินงาน 
 - อุปสรรคด้านความจำกัดของกำลังคนและงบประมาณ            

11. ข้อเสนอแนะ/แนวทางพัฒนาการดำเนินงาน 
        - ภารกิจเชิงบูรณาการควรได้รับการสนับสนุนงบประมาณเพ่ิมเติมจากงบประมาณหมวดดำเนินงาน       



111 

 

12. ภาพการดำเนินงาน  

12.1 ประชุมคณะอนุกรรมการตามกฎหมายว่าด้วยสถานพยาบาล 
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12.2 ประชุมรคณะทำงานส่งเสริม พัฒนาระบบนิเวศธุรกิจอุตสาหกรรมและบริการทางการแพทย์ครบวงจรและการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และยกระดับมาตรฐาน
บริการสุขภาพภาครัฐสู่มาตรฐานสากล 
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12.3 ประชุมราชการส่งเสริม พัฒนาระบบนิเวศธุรกิจอุตสาหกรรมและบริการทางการแพทย์ครบวงจรและการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และยกระดับมาตรฐานบริการ
สุขภาพภาครัฐสู่มาตรฐานสากล 
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12.4 ลงพ้ืนที่เพ่ือเสริมสร้างเครือข่ายมาตรฐานสากลด้านบริการสุขภาพ 
       - ลงพื้นที่ส่งเสริมมาตรฐานระบบริการสุขภาพ ณ โรงพยาบาลสตูล จังหวัดสตูล ระหว่างวันที่ 24-28 มกราคม 2566 
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- ลงพื้นที่ส่งเสริมมาตรฐานระบบริการสุขภาพ ณ โรงพยาบาลลำปาง จังหวัดลำปาง ระหว่างวันที่ 7-11 กุมภาพันธ์ 2566 

    
 

- ลงพื้นที่ส่งเสริมมาตรฐานระบบริการสุขภาพ ณ โรงพยาบาลร้อยเอ็ด จังหวัดร้อยเอ็ด ระหว่างวันที่ 14-18 กุมภาพันธ์ 2566 
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- ลงพื้นที่ส่งเสริมมาตรฐานระบบริการสุขภาพ ณ โรงพยาบาลพระปกเกล้า จังหวัดจันทบุรี ระหว่างวันที่ 22-24 กุมภาพันธ์ 2566 
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ภำคผนวก ก 
สรุปรำยงำนผลกำรปฏิบัติรำชกำรตำมค ำรบัรอง 

กำรปฏิบัติรำชกำร (รอบ 5 เดือน)  
กองสถำนพยำบำลและกำรประกอบโรคศิลปะ ประจ ำปี

งบประมำณ พ.ศ. 2566 
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จัดทําโดย

กลุ่มแผนงานและประเมินผล
กองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ


