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ประชุม          

คณะอนกุรรมการวิชาชีพ 

 

๑. วัตถุประสงค 
 1. เพ่ือใหการปฏิบัติงานการพัฒนามาตรฐานการประกอบโรคศิลปะ เปนไปอยางมีมาตรฐาน และมี
ประสิทธิภาพ 

2. เพ่ือใชเปนแนวทางในการปฏิบัติงานการพัฒนามาตรฐานการประกอบโรคศิลปะ สําหรับเจาหนาท่ีกอง
สถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
 3. เพ่ือสรา้งความเขา้ใจในการปฏิบตัิงานใหแ้ก่บคุลากรท่ีเก่ียวขอ้ง และปฏิบัติงานการพัฒนามาตรฐาน

การประกอบโรคศิลปะ เปนมาตรฐานเดยีวกัน 
 
๒. ผังกระบวนการทํางาน 

ลําดบั ข้ันตอน 
จุดควบคุม
ความเสี่ยง 

ขอกําหนด
ของ

กระบวนการ 

ผูมีสวน
เกีย่วของ 

บทบาทรวม 

มาตรฐาน
เวลา 
(นาที

ช่ัวโมง) 

ผูรับผดิชอบ 

1 

 1. การแตงตั้ง
คณะอนุกรรมกา
รวิชาชีพไดรับ
ความเห็นชอบ
จาก
คณะกรรมการ
วิชาชีพ  
2. คําส่ังมีความ
ถูกตอง 
ครบถวน 

เปนไปตาม
กฎหมายวา
ดวยการ

ประกอบโรค
ศิลปะ แบะ
ประกาศ

คณะกรรมกา
รวิชาชีพแต
ละสาขา 

- - 3,840
นาที 

(64ชม.) 
1. 
คณะกรรมการ
วิชาชีพ 
2. กลุม พศ. / 
กลุม รศ. 

2 

ศึกษาขอมูล 
เอกสารทาง
วิชาการที่
เกี่ยวของ และ
จัดเตียมขอมูล
ใหมีความ
ครอบคลุม 
ครบถวน 

- คณะอน ุ 
กรรมการ
วิชาชีพ 

ใหการสนับสนุน
ขอมูล 

19,200 
นาที 
(320 
ชม.) กลุม พศ. / 

กลุม รศ. 

4 

1. ตรวจสอบ
ความถกูตอง
ของเอกสารการ
ประชุม 
2.เอกสารการ
ประชุมมีความ
ถูกตอง 
ครบถวน 

 

- - - 2,880 
นาที 
(48 
ชม.) 

ประชุม
เดือนละ 
1 ครั้ง 
ประชุม

ประมาณ 
6 ครั้ง 

1. คณะ
อนกุรรม การ
วิชาชีพ 
2. กลุม พศ. / 
กลุม รศ. 

5 

การประชา
พิจารณ
ครอบคลุม
ผูเกี่ยวของและ
หนวยงาน/
วิชาชีพที่
เกี่ยวของ 
 

- 

1. ผู
ประกอบ
โรคศิลปะ 
2. 
หนวยงาน/
วิชาชีพที่
เกี่ยวของ 

รวมให
ความเห็น และ
ขอเสนอแนะใน
รางมาตรฐาน 

14,400 
นาที 
(240 
ชม.) กลุม พศ. / 

กลุม รศ. 

แตงตั้งคณะอนกุรรมการวิชาชีพ            

เพ่ือทําหนาที่พิจารณาจัดทํามาตรฐาน    

การประกอบโรคศิลปะ 

START 

ศึกษาขอมูล จัดเตรียมเอกสาร         

ทางวิชาการที่เกี่ยวของ 

จัดทําประชาพิจารณ 

A 
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ลําดบั ข้ันตอน 
จุดควบคุม
ความเสี่ยง 

ขอกําหนด
ของ

กระบวนการ 

ผูมีสวน
เกีย่วของ 

บทบาทรวม 

มาตรฐาน
เวลา 
(นาที

ช่ัวโมง) 

ผูรับผดิชอบ 

 
 

6 

1. ตรวจสอบ
ความถกูตอง
ของเอกสารการ
ประชุม 
2.เอกสารการ
ประชุมมีความ
ถูกตอง 
ครบถวน 
 

 

- - - 480 
นาที   

(8 ชม.) 
 

1.  คณะ
อนกุรรม การ
วิชาชีพ 
2. กลุม พศ. / 
กลุม รศ. 

 
 
 

7 

1. ตรวจสอบ
ความถกูตอง
ของเอกสารการ
ประชุม 
2.เอกสารการ
ประชุมมีความ
ถูกตอง 
ครบถวน 

 
 
 
 

- - - 480 
นาที   
(8 ชม.) 

 
1. คณะกรรม 
การวชิาชีพ 
2. กลุม พศ. / 
กลุม รศ. 

8 1. ตรวจสอบ
ความถกูตอง 
กอนจัดพิมพ 
2. เลม
มาตรฐานมี
ความถกูตอง 
ครบถวน 
 
 
 

- - - 14,400 
นาที 
(240 
ชม.) 1. คณะกรรม 

การวชิาชีพ 
2. กลุม พศ. / 
กลุม รศ. 

9 

 
 
 
 

 

ตรวจสอบ
เอกสารกอน
เผยแพร 
 
 
 
 

- - - 480 
นาที    

(8 ชม.) 
1. คณะกรรม 
การวชิาชีพ 
2. กลุม พศ. / 
กลุม รศ. 

รวม ..56,160... นาที ( ..936...ช่ัวโมง) 

 หมายเหตุ : ระยะเวลาในการดําเนินงานข้ึนอยูกับความยากงายของการจัดทํามาตรฐานการประกอบโรคศิลปะ
ของแตละสาขา จึงอาจมีการเปลี่ยนแปลงระยะเวลาตามความเหมาะสม 

๓. ขอบเขต 

 การพัฒนามาตรฐานการประกอบโรคศิลปะ โดยมีการศึกษาขอมูล รวบรวมขอมูลทางวิชาการ เสนอ
คณะอนุกรรมการวิชาชีพเพ่ือพิจารณาจัดทํารางมาตรฐานการประกอบโรคศิลปะ และมีการรับฟงความเห็นและ
ขอเสนอแนะจากผูประกอบโรคศิลปะ หนวยงาน/วิชาชีพท่ีเก่ียวของ เพ่ือนํามาปรับปรุงรางมาตรฐานการประกอบ
โรคศิลปะ และเสนอตอคณะกรรมการวิชาชีพเพ่ือพิจารณาใหความเห็นชอบ และจัดพิมพมาตรฐานการประกอบ
โรคศิลปะและเผยแพรเปนรูปเลมหรืออิเล็กทรอนิกสไฟล เพ่ือเปนแนวทางในการปฏิบัติงานหรือเปนแนวทาง     
ในการประกอบโรคศิลปะของผูประกอบโรคศิลปะตอไป   

 

A 

จัดพิมพมาตรฐาน 

เผยแพรมาตรฐาน 

END 

ประชุม            

คณะอนกุรรมการวิชาชีพ 

ประชุม                  

คณะกรรมการวิชาชีพ 

เห็นชอบ 

ไมเห็นชอบ 
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๔. ความรับผิดชอบ 
  ๔.๑ คณะอนุกรรมการวิชาชีพ มีบทบาทหนาท่ีพิจารณาใหความเห็นในการเสนอรางมาตรฐานการประกอบ
โรคศิลปะ ตอคณะกรรมการวิชาชีพ 
  4.2 คณะกรรมการวิชาชีพ มีบทบาทหนาท่ีใหความเห็นชอบในการแตงตั้งคณะอนุกรรมการวิชาชีพ และให
ความเห็นชอบในรางมาตรฐานการประกอบโรคศิลปะ  
  4.3 หัวหนากลุม/ ฝาย/ กลุมงาน 
 มีบทบาทหนาท่ีตรวจสอบความถูกตองของเอกสาร ควบคุมกํากับการดําเนินงานของผูปฏิบัติงาน 
 4.3 ผูปฏิบัติงาน มีบทบาทหนาท่ี  
   4.3.1 รวบรวมขอมูล ตรวจสอบความถูกตองของขอมูลท่ีนําเสนอ 
   4.3.2 ดําเนินการจัดทําคําสั่งแตงตั้งคณะอนุกรรมการ 
   4.3.3 จัดประชุมคณะอนุกรรมการวิชาชีพ และคณะกรรมการวิชาชีพ โดยจัดทําเอกสารการประชุม 
     
๕. คําจํากัดความ 

มาตรฐาน คือ สิ่งท่ีเอาเปนเกณฑสําหรับเทียบกําหนด ท้ังในดานปริมาณ และคุณภาพ (พจนานุกรมฉบับ 
ราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. 2542)  
 มาตรฐานการปฏิบัติงาน (Performance Standard) เปนผลการปฏิบัติงานในระดับใดระดับหนึ่ง ซ่ึงถือวา
เปนเกณฑท่ีนาพอใจหรืออยูในระดับท่ีผูปฏิบัติงานสวนใหญทําได โดยจะมีกรอบในการพิจารณากําหนด มาตรฐาน
หลายๆ ดาน อาทิ ดานปริมาณ คุณภาพ ระยะเวลา คาใชจาย หรือพฤติกรรมของผูปฏิบัติงาน 
   การประกอบโรคศิลปะ หมายถึง การประกอบวิชาชีพท่ีกระทําหรือมุงหมายจะกระทําตอมนุษยเก่ียวกับการ
ตรวจโรค การวินิจฉัยโรค การบําบัดโรค การปองกันโรค การสงเสริมและการฟนฟูสุขภาพ การผดุงครรภ         
แตไมรวมถึงการประกอบวิชาชีพทางการแพทยและสาธารณสุขอ่ืนตามกฎหมายวาดวยการนั้นๆ ท้ังนี้ สาขา       
การประกอบโรคศิลปะสาขาตางๆ ไดบัญญัติไวในมาตรา 5 แหงพระราชบัญญัติการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 
2542 และท่ีแกไขเพ่ิมเติม 
 คณะอนุกรรมการวิชาชีพ หมายถึง คณะอนุกรรมการวิชาชีพท่ีทําหนาท่ีพิจารณาจัดทํามาตรฐาน           
การประกอบโรคศิลปะ ทบทวนปรับปรุงแกไขมาตรฐานการประกอบโรคศิลปะ และพัฒนามาตรฐานการประกอบ
โรคศิลปะเพ่ือยกระดับสูระดับสากล   
 
๖. ข้ันตอนการปฏิบัติงาน 

6.1 แตงตั้งคณะอนุกรรมการวิชาชีพ โดย 
6.1.1 จัดทํารายชื่อผูเก่ียวของ รวมท้ังหนวยงานท่ีเก่ียวของ เสนอคณะกรรมการวิชาชีพเพ่ือพิจารณา

องคประกอบของคณะอนุกรรมการวิชาชีพท่ีจะทําหนาท่ีในการจัดทํามาตรฐานการประกอบโรคศิลปะในสาขานั้นๆ  
6.1.2 จัดทําคําสั่งแตงตั้งคณะอนุกรรมการวิชาชีพตามมติของคณะกรรมการวิชาชีพเพ่ือทําหนาท่ี

จัดทํามาตรฐานการประกอบโรคศิลปะ 
6.1.3 ทําหนังสือเสนอประธานกรรมการวิชาชีพลงนามในคําสั่งแตงตั้งคณะอนุกรรมการวิชาชีพเพ่ือ

ทําหนาท่ีจัดทํามาตรฐานการประกอบโรคศิลปะ 
 6.2 ศึกษาขอมูล รวบรวมขอมูล จัดเตรียมเอกสารทางวิชาการท่ีเก่ียวของเพ่ือเปนขอมูลนําเสนอท่ีประชุม
คณะอนุกรรมการวิชาชีพ และจัดทําเอกสารระเบียบวาการประชุม ตลอดจนจัดทําบันทึกขออนุมัติการจัดประชุม 
จัดทําหนังสือเชิญประชุม  
 6.3 จัดประชุมคณะอนุกรรมการวิชาชีพ เพ่ือพิจารณากําหนดกรอบแนวทางการจัดทํารางมาตรฐานการ
ประกอบโรคศิลปะ องคประกอบของรางมาตรฐาน และพิจารณาจัดทํารางมาตรฐานการประกอบโรคศิลปะ และ
สรุปรายงานการประชุม รวมถึงดําเนินการตามมติท่ีประชุม เชน การปรับปรุงแกไขรางมาตรฐานการประกอบ    
โรคศิลปะ  
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  6.4 จัดทําประชาพิจารณเพ่ือรับฟงความเห็นรางมาตรฐานการประกอบโรคศิลปะ จากผูประกอบโรคศิลปะ 
หนวยงานท่ีเก่ียวของ รวมถึงผูมีสวนไดสวนเสีย โดยผานทางเว็บไซต / ทําหนังสือขอความเห็น 
  6.5 สรุปผลการประชาพิจารณและรวบรวมความเห็น/ขอเสนอแนะ เก่ียวกับรางมาตรฐานการประกอบ  
โรคศิลปะ เพ่ือเสนอตอคณะอนุกรรมการวิชาชีพพิจารณา 
  6.6 เสนอรางมาตรฐานการประกอบโรคศิลปะตอคณะกรรมการวิชาชีพเพ่ือพิจารณา โดยจัดประชุม
คณะกรรมการวิชาชีพ และสรุปรายงานการประชุม รวมถึงดําเนินการตามมติท่ีประชุม  
   กรณีคณะกรรมการวิชาชีพมีมติไมเห็นชอบ ใหสงกลับใหคณะอนุกรรมการวิชาชีพพิจารณาทบทวน
ปรับปรุงแกไขใหม 
  6.7 จัดพิมพมาตรฐานการประกอบโรคศิลปะเปนรูปเลมหรือจัดทําเปนอิเล็กทรอนิกสไฟล 
  6.8 เผยแพรมาตรฐานการประกอบโรคศิลปะ 
  
7. กฎหมาย มาตรฐาน และเอกสารท่ีเกี่ยวของ 
  7.1 พระราชบัญญัติการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2542 และท่ีแกไขเพ่ิมเติม 
  7.2 ระเบียบกระทรวงสาธารณสุขวาดวยขอจํากัดและเง่ือนไขในการประกอบโรคศิลปะของผูประกอบ    
โรคศิลปะ สาขาตางๆ 
  7.3 ระเบียบกระทรวงสาธารณสุขวาดวยการรักษาจรรยาบรรณแหงวิชาชีพของผูประกอบโรคศิลปะพ.ศ. 
2559   
 
8.  ปญหาอุปสรรค และขอเสนอแนะ 
  การจัดทํามาตรฐานการประกอบโรคศิลปะของแตละสาขาอาจมีความยากงายแตกตางกัน เนื่องจากบาง
สาขาอาจมีความซับซอนหรือมีความคาบเก่ียวกับวิชาชีพอ่ืน จึงทําใหตองใชระยะเวลาในการดําเนินการนาน อาจ
ทําใหการจัดทํามาตรฐานหรือการพัฒนามาตรการประกอบโรคศิลปะไมเปนไปตามระยะเวลาท่ีกําหนด 
 
9.  การจัดเก็บและเขาถึงเอกสาร 
  9.1 การจัดเก็บ 

ช่ือเอกสาร สถานท่ีเก็บ ผูรับผิดชอบ การจัดเก็บ ระยะเวลา 

1. คําสั่งแตงตั้ง
คณะอนุกรรมการวิชาชีพ 

ตูเก็บเอกสาร กลุม พศ. / กลุม รศ. 1. แฟมเอกสาร           

2. ไฟลขอมูลในเครื่อง

คอมพิวเตอร 

5 ป 

2. การประชุม
คณะอนุกรรมการวิชาชีพ 
(ประกอบดวย เอกสารการ
ประชุม รายงานการ
ประชุม) 

ตูเก็บเอกสาร กลุม พศ. / กลุม รศ. 1. แฟมเอกสาร          
2. ไฟลขอมูลในเครื่อง
คอมพิวเตอร 

5 ป 

3. การประชุม
คณะกรรมการวิชาชีพ 
(ประกอบดวย เอกสารการ
ประชุม รายงานการ
ประชุม) 

ตูเก็บเอกสาร กลุม พศ. / กลุม รศ. 1. แฟมเอกสาร          
2. ไฟลขอมูลในเครื่อง
คอมพิวเตอร 

5 ป 

4. การประชาพิจารณ  
เพ่ือรับฟงความเห็นราง
มาตรฐานการประกอบโรค
ศิลปะ 

ตูเก็บเอกสาร กลุม พศ. / กลุม รศ. 1. แฟมเอกสาร          
2. ไฟลขอมูลในเครื่อง
คอมพิวเตอร 

5 ป 
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ช่ือเอกสาร สถานท่ีเก็บ ผูรับผิดชอบ การจัดเก็บ ระยะเวลา 

5. มาตรฐานการประกอบ
โรคศลิปะ 

ตูเก็บเอกสาร กลุม พศ. / กลุม รศ. 1. แฟมเอกสาร          
2. ไฟลขอมูลในเครื่อง
คอมพิวเตอร 

 

  9.2 ผูมีสิทธิเขาถึง  
   9.2.1 คณะอนุกรรมการวิชาชีพ / คณะกรรมการวิชาชีพ 
   9.2.2 เจาหนาท่ีกลุมพัฒนาศาสตรและการแพทยทางเลือก / เจาหนาท่ีกลุมสงเสริมการประกอบ     
โรคศิลปะ 

   10. ระบบการติดตามและประเมินผล 
  10.1 รายงานการประชุม 
  10.2 สรุปผลการประชาพิจารณ 
  10.3 มาตรฐานการประกอบโรคศิลปะท่ีผานความเห็นชอบจากคณะกรรมการวิชาชีพ 
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แบบสอบถามการควบคุมภายใน 
ของกระบวนการพัฒนามาตรฐานการประกอบโรคศิลปะ 

 
หนวยงาน กลุมพัฒนาศาสตรและการแพทยทางเลือก / กลุมสงเสริมและพัฒนาการประกอบโรคศิลปะ 
วัตถุประสงค เพ่ือใหม่ันใจวาหนวยงานมีกระบวนการพัฒนามาตรฐานการประกอบโรคศิลปะท่ีมีประสิทธิภาพ 
 

แบบสอบถามกระบวนการพัฒนามาตรฐานการ

ประกอบโรคศิลปะ 

ใช/มี ไมใช/ไมมี หมายเหตุ 

- แตงตั้งคณะอนุกรรมการวิชาชีพเพ่ือทําหนาท่ีพิจารณา

จัดทํามาตรฐานการประกอบโรคศิลปะ 

   

- ศึกษาขอมูล รวบรวมขอมูล จัดเตรียมเอกสารทาง

วิชาการท่ีเก่ียวของเพ่ือเปนขอมูลนําเสนอท่ีประชุม

คณะอนุกรรมการวิชาชีพ 

   

- ประชุมคณะอนุกรรมการวิชาชีพ เพ่ือพิจารณากําหนด

กรอบแนวทางการจัดทํารางมาตรฐานการประกอบโรค

ศิลปะ องคประกอบของรางมาตรฐาน และพิจารณา

จัดทํารางมาตรฐานการประกอบโรคศิลปะ 

   

- ประชาพิจารณเพ่ือรับฟงความเห็นรางมาตรฐานการ

ประกอบโรคศิลปะ จากผูประกอบโรคศิลปะ หนวยงาน

ท่ีเก่ียวของ รวมถึงผูมีสวนไดสวนเสีย 

   

- ประชุมคณะอนุกรรมการวิชาชีพเพ่ือพิจารณาผลสรุป

การประชาพิจารณและรวบรวมความเห็น/ขอเสนอแนะ 

เก่ียวกับรางมาตรฐานการประกอบโรคศิลปะ  

   

- ประชุมคณะกรรมการวิชาชีพเพ่ือพิจารณาให

ความเห็นรางมาตรฐานการประกอบโรคศิลปะท่ี

คณะอนุกรรมการวิชาชีพเสนอ 

   

- จัดพิมพมาตรฐานการประกอบโรคศิลปะเปนรูปเลม

หรือจัดทําเปนอิเล็กทรอนิกสไฟล 

   

- เผยแพรมาตรฐานการประกอบโรคศิลปะ    
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สรุปรายงาน/ขอเสนอแนะ 
....................................................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................................................
.................................................................................................................................................................................... 
 
 
 
 
              (ลงชื่อ)..................................... 
              ตําแหนง................................... 
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