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ค�าน�า
	 กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืก	 ได้ส่งเสรมิให้การแพทย์แผนไทย
และการแพทย์ทางเลือก	 เข้ามามีบทบาทในการดูแลรักษาสุขภาพของประชาชน 
โดยสนบัสนนุและจดัให้มบีรกิารการแพทย์แผนไทยในระบบบรกิารสุขภาพ	ตามแผนพฒันา
ระบบบรกิารสุขภาพ	 (Service	 Plan)	 สาขาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ผสมผสาน 
ที่ครอบคลุมทุกมิติทั้งการรักษา	 รวมทั้งมีการพัฒนามาตรฐานสถานบริการให้มีคุณภาพ 
และมมีาตรฐานควบคูก่นัไปอย่างต่อเนือ่ง	เพือ่ให้บรกิารการแพทย์แผนไทยในสถานบรกิาร
สาธารณสขุของรฐัมปีระสทิธภิาพ	 มมีาตรฐานเป็นทีย่อมรบัและยกระดบัพฒันาศกัยภาพ
การบริการการแพทย์แผนไทยให้มีคุณภาพมาตรฐานที่สูงข้ึน	 ทัดเทียมมาตรฐานสากล 
และสร้างความเชือ่มัน่ต่อสหวชิาชพี	โดยได้ร่วมมอืกบัสถาบนัรับรองคณุภาพสถานพยาบาล	
(สรพ.)	 จัดท�าเกณฑ์การพัฒนาและรับรองคุณภาพงานการแพทย์แผนไทย	 (TTM-HA 
Scoring	 Guideline)	 เพ่ือให้สถานพยาบาลใช้เป็นแนวทางในการพัฒนาคุณภาพงาน 
การแพทย์แผนไทย	 และส�าหรับให้สถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาล	 (สรพ.)	 ใช้เป็น
แนวทางในการประเมนิและรบัรองคณุภาพงานการแพทย์แผนไทย

	 กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืก	หวงัเป็นอย่างยิง่ว่า	คูม่อืแนวทาง
การประเมินมาตรฐานและรับรองคุณภาพงานการแพทย์แผนไทย	 Thai	 Traditional 
Medicine	Hospital	 Accreditation	 Scoring	 Guideline	 เล่มนี้	 จะเป็นประโยชน์แก ่
สถานพยาบาลให้เกดิการพฒันาศกัยภาพการบรกิารการแพทย์แผนไทย	จนเกดิการยอมรับ
ในทุกภาคส่วนและช่วยยกระดับงานการแพทย์แผนไทยให้เป็นมาตรฐานที่ทัดเทียมกับ 
ระดบัสากลต่อไป

       	 (นายทวีศิลป์		วษิณโุยธนิ)
						 	 	 							อธิบดีกรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืก
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ค�าชีแ้จงประกอบการใช้ TTM HA Scoring

แนวคิด

	 TTM	HA	 Scoring	 เป็นเครื่องมือส�าหรับการประเมิน	maturity	 ของ 
การพัฒนาหน่วยงานการแพทย์แผนไทย	 ซึ่งจัดท�าขึ้นบนพื้นฐานแนวคิดที่ 
ปรับเปลี่ยนไป	ดังนี้

	 1)	 การเยี่ยมส�ารวจคือการทบทวนโดยมิตรจากภายนอก	 (external 
	 	 peer	review)	เพื่อรับรู้	maturity	ของการพัฒนาและกระตุ้นให้เกิด 
	 	 การพัฒนาอย่างต่อเนื่อง

	 2)	 ผู้เยี่ยมส�ารวจด้านการแพทย์แผนไทยมีหน้าที่ในการ
	 	 a.	 รบัรูบ้รบิทและผลงานการพฒันาของหน่วยงานการแพทย์แผนไทย
	 	 b.	สร้างกระบวนการเรยีนรูจ้ากผลงานของหน่วยงานการแพทย์แผนไทย
	 	 c.	 ร่วมกับโรงพยาบาลในการจัดท�าประเด็นในแผนการพัฒนา 
	 	 	 (Issues	for	Improvement-IFI)	ที่เหมาะสมและสมบูรณ์

	 3)	 หน่วยงานการแพทย์แผนไทยมีหน้าที่ในการ
	 	 a.	 ใช้	TTM	HA	Scoring		ในการประเมนิตนเองและจดัท�าร่างประเดน็ 
	 	 	 ในแผนการพัฒนาเพื่อยกระดับ	maturity
	 	 b.	พาผู้เยี่ยมส�ารวจตามรอยระบบหน่วยงานการแพทย์แผนไทย

แนวทางการประเมิน
ระดับการปฏิบัติงานตามมาตรฐาน

(scoring	guideline)
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	 4)	 การผ่านการรับรองจะมีระดับต่างๆ	 ซ่ึงรับรู้กันเป็นการภายใน	 และ 
	 	 มีผลต่อความเข้มข้นของการติดตาม	ดังนี้
	 	 a.	 ระดับต้องพัฒนา	เมื่อ	mode	ของ	score	อยู่ระหว่าง	2.0	–	2.5
	 	 b.	ระดับ	พอใช้	เมื่อ	mode	ของ	score	อยู่ระหว่าง	2.5	-	3.0
	 	 c.	 ระดับดี	เมื่อ	mode	ของ	score	อยู่ระหว่าง	3.0	-	3.5
	 	 d.	ระดับดีมาก	เมื่อ	mode	ของ	score	อยู่ระหว่าง	3.5	-	4.0
	 	 e.	ระดับดีเยี่ยม	เมื่อ	mode	ของ	score	มากกว่า	4.0
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 1)	 ศึกษาเป้าหมายและแนวทางปฏิบัติส�าหรับมาตรฐานแต่ละประเด็น
จากสาระส�าคัญเกณฑ์มาตรฐานการพัฒนาและรับรองคุณภาพงานการแพทย์
แผนไทย
	 2)	 ทีมงานที่รับผิดชอบหรือเก่ียวข้องกับมาตรฐานเรื่องนั้น	 ร่วมกัน
ประเมิน	maturity	ของการพัฒนาตาม	Scoring	Guideline	หากมีความเห็น 
ที่แตกต่างกัน	 ให้ระบุจุดแข็งและโอกาสพัฒนาในมุมมองของแต่ละคนออกมา 
ให้มากที่สุด	น�าโอกาสพัฒนาไปด�าเนินการแล้วจึงกลับมาร่วมกันประเมินใหม่
	 3)	 เมื่อมีความเห็นร่วมกันเกี่ยวกับระดับ	maturity	 ท่ีท�าได้	 ให้จัดท�า
แผนการพัฒนา	 (IFI)	 เพ่ือยกระดับ	maturity	 สู่	 score	 3	 หรือ	 4	 หรือ	 5 
แล้วแต่กรณี	
	 4)	 จัดเตรียมเอกสารส�าหรับการ	verify	การปฏิบัติหรือผลการประเมิน
ต่างๆ	ไว้ที่หน่วยงานการแพทย์แผนไทยอย่างเป็นหมวดหมู่

แนวทางการก�าหนดระดับคะแนน

	 1)	 พิจารณาตามระดับ	maturity	ของการพัฒนา
	 	 a.	คะแนน	 1	 เป็นช่วงเริ่มต้นการพัฒนา	 อาจจะมีลักษณะตั้งรับ 
	 	 	 เน้นที่การวิเคราะห์	 การตั้งทีม	 การจัดหาทรัพยากร	 การก�าหนด 
	 	 	 แนวทาง	(มีการก�าหนดข้อตกลง	แนวทาง	มาตรฐาน)
	 	 b.	คะแนน	2	เป็นช่วงของการวางระบบงานและเริม่น�าไปสูก่ารปฏบิตัิ	 
	 	 	 (มีการน�าข้อตกลง	แนวทาง	มาตรฐานไปปฏิบัติ	และมีการค้นหา 
	 	 	 ความเสี่ยง)

แนวทางการใช้
TTM HA Scoring Guideline
ส�าหรบัหนว่ยงานการแพทย์แผนไทย



คู่มือแนวทางการประเมินมาตรฐานและรับรองคุณภาพงานการแพทย์แผนไทย
Thai Traditional Medicine Hospital Accreditation Scoring Guideline4

	 	 c.	 คะแนน	 3	 เป็นช่วงของการปฏิบัติตามแนวทางท่ีออกแบบไว ้
	 	 	 จนเห็น	 early	 result	 ถือว่าเป็นระดับที่คาดหวังโดยเฉลี่ย 
	 	 	 เป็นระดับที่หวังผล	 (effective)	 (มีผลลัพธ์ที่ดีจากการปฏิบัต ิ
	 	 	 และมีการจัดการความเสี่ยง)
	 	 d.	คะแนน	4	เป็นช่วงของการมคีวามโดดเด่นในกระบวนการบางอย่าง	 
	 	 	 ซึ่งอาจจะเป็นนวัตกรรมการเชื่อมโยง	 หรือวิธีการท่ีได้ผลดีต่างๆ	 
	 	 	 ตัวอย่างท่ีแนะน�าไว้เป็นเพียงแนวทางซึ่งไม่จ�าเป็นต้องท�าได้ 
	 	 	 ครบถ้วน	และอาจจะมเีรือ่งอืน่ๆ	ทีจ่�าเป็นต้องใช้ดลุยพนิจิประกอบ 
	 	 	 (มีการพัฒนา	 เกิดนวัตกรรม	 มีการเชื่อมโยงกับหน่วยงาน 
	 	 	 ที่เกี่ยวข้อง)
	 	 e.	คะแนน	5	เป็นระดับที่แสดงถึงกระบวนการประเมินและปรับปรุง 
	 	 	 อย่างเป็นระบบ	 (systematic	 evaluation	 &	 improvement)	 
	 	 	 ส่งผลให้มผีลลพัธ์ทีเ่ป็นเลศิ	เป็นผู้น�าในด้านนัน้ๆ	(ผลลพัธ์โดดเด่น	 
	 	 	 เป็นแบบอย่าง)
	 2)	 พิจารณาตามระดับความยากง่ายในการด�าเนินการ
	 	 a.	อาจจะน�าข้อก�าหนดในมาตรฐานแต่ละประเด็นมาพิจารณาว่า 
	 	 	 ประเดน็ใดทีท่�าได้ง่ายทีส่ดุ	และยากขึน้เป็นล�าดบัขัน้		โดยพยายาม 
	 	 	 ให้สอดคล้องกับแนวทางในข้อ	1)
	 	 b.	อาจจะพิจารณาระดับความยากง่ายตามศักยภาพของหน่วยงาน 
	 	 	 การแพทย์แผนไทย
	 3)	 พิจารณาตามล�าดับขั้นตอนที่หน ่วยงานการแพทย ์แผนไทย 
	 	 ต้องด�าเนินการก่อนหลัง
	 	 a.	อาจพจิารณาว่าในความเป็นจรงิ	ม	ีsequence	ของการด�าเนนิการ 
	 	 	 วางระบบงานอย่างไรบ้าง	 เช่น	 เริ่มจากการวิเคราะห์ข้อมูล 
	 	 	 การออกแบบระบบ	การฝึกอบรม	การน�าสู่การปฏิบัติ	เป็นต้น
	 4)	 พยายามให้มีการพิจารณาในภาพรวม	 ให้มีรายละเอียดเท่าท่ีจ�าเป็น	 
	 	 ไม่ต้องคัดลอกมาจากมาตรฐานทั้งหมด
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ข้อที่
1

1.	 ทีมผู ้ให ้บริการประเมินผู ้ป ่วย/ผู ้ รับผลงาน 

เพื่อค้นหาและเฝ้าระวังความเส่ียงที่อาจจะเกิดข้ึน

ระหว่างการดูแล	 และน�าข้อมูลจากการประเมิน 

มาวางแผนการดูแลรักษา	รวมทั้งการส่งต่อผู้ป่วย/ 

ผู้รับผลงานได้อย่างถูกต้องเหมาะสม

	 1.1	การประเมินผู้ป่วย/ผู้รับบริการ,	การคัดกรอง 

ผู้บริการแรกรับ	

	 1.2	การน�าข้อมูลจากการประเมินมาวางแผน 

การรักษาและการส่งต่อ

สรุปผลคะแนนตาม
Scoring
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ข้อที่
2

2.	 องค ์กร มีกลไกก� ากับดูแลมาตรฐานและ 
ความปลอดภัยของการดแูลด้วยการแพทย์แผนไทย 
โดยบุคคลที่เหมาะสม

	 2.1	 กลไกในการก�ากับดูแลมาตรฐานและความ
ปลอดภัย
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ข้อที่
3

3.	 ทีมผู ้ ให ้บริการ	 ให ้บริการแพทย์แผนไทย 
โดยการประเมนิ	ซกัประวตั	ิตรวจร่างกาย	วนิจิฉยัโรค	
วางแผนการส่งเสรมิ	การป้องกนั	การรกัษา	การฟ้ืนฟู
สภาพและการให้ค�าแนะน�าผู ้ป่วย/ผู ้รับผลงาน 
โดยหลักธรรมานามัย	 เวชศาสตร์เชิงประจักษ์	และ
องค์ความรู้อื่นที่เกี่ยวข้องมาประยุกต์ใช้

	 3.1	การน�ากระบวนการไปสู่การปฏิบัติ
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ข้อที่
4

4.	 ทีมผู้ให้บริการติดตามและบันทึกข้อมูลผู้ป่วย/
ผูร้บัผลงานให้มคีวามครบถ้วน	และเฝ้าระวงัการเตรยีม
ความพร้อมเพือ่แก้ไขภาวะฉกุเฉนิ	และมกีารจ�าหน่าย
ผู้ป่วย/ผู้รับผลงานตามเกณฑ์ที่เหมาะสม

		 4.1	การตดิตามและบนัทกึข้อมลูผู้ป่วย/ผู้รับผลงาน
									 4.1.1	ออกแบบการบั น ทึ กข ้ อมู ลทา ง 
การแพทย์แผนไทย
									 4.1.2	ค ว า ม ส ม บู รณ ์ ข อ ง ก า ร บั น ทึ ก 
เวชระเบียนของการบริการแพทย์แผนไทย

	 4.2	การเฝ้าระวงัและเตรยีมความพร้อมเพือ่แก้ไข
ภาวะฉกุเฉนิ	การใช้ประโยชน์จากข้อมูลในเวชระเบยีน
	 	 4.2.1	การเตรียมความพร ้อมเพื่อแก ้ ไข
ภาวะฉุกเฉิน
	 	 4.2.2	วางแผนการจ�าหน่าย
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ข้อที่
5

5.	 องค์กรมีกลไกในการก�ากับดูแลการท�าหัตถการ	
การใช้เครื่องมือ และยาจากสมุนไพรตามศาสตร ์
การแพทย์แผนไทยให้ถูกต้อง	 มีความปลอดภัย	
เหมาะสมกับผู้ป่วย/ผู้รับผลงานเฉพาะราย

	 5.1	กลไกการก�ากับดูแลการท�าหัตถการและ 
การใช้เครื่องมือ
									 5.1.1	การก�ากับหัตถการ
									 5.2.2	การใช้เครื่องมือ

	 5.2	กลไกการก�ากับดูแลการใช้ยาสมุนไพร
									 5.2.1	ยาส�าเร็จรูป
									 5.2.2	ยาปรุงเฉพาะราย
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ข้อที่
6

6.	 องค์กรสือ่สารและสร้างสมัพันธภาพทีด่ต่ีอผูป่้วย/
ผูร้บัผลงาน	และสหสาขาวชิาชพีเพือ่การดแูลผูป่้วย
ต่อเนื่อง	และเป็นองค์รวม

	 6.1	การสื่อสาร	Inform	Consent	และการสร้าง
สัมพันธภาพกับผู้ป่วยและญาติผู้ป่วย

	 6.2	การสือ่สาร	และการสร้างสมัพนัธภาพระหว่าง
สหสาขาวิชาชีพ
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กระบวนการดูแลผู้ปว่ยตามกรรมวิธีการแพทย์แผนไทย
(TTM Care Processes)

	 กระบวนการดูแลผูป่้วยทีต้่องด�าเนนิการให้ผูป่้วยเพือ่ให้การให้บรกิารและ
ดูแลผู้ป่วยเป็นไปอย่างมปีระสิทธิภาพ	โดยยึดถอืประโยชน์ของผู้ป่วยเป็นส�าคัญ	
ดังนี้

  การเข้าถึงและเข้ารับบริการ (Accesses and Entry)
	 	 สถานพยาบาลที่มีการจัดบริการการแพทย์แผนไทยต้องสร้าง 
ความมัน่ใจว่าผูร้บับรกิารสามารถเข้าถึงบรกิารท่ีจ�าเป็นได้สะดวก	กระบวนการรับ 
ผู ้ป ่วยเหมาะกับปัญหาสุขภาพหรือความต้องการของผู ้ป ่วย	 ทันเวลา 
มกีารประสานงานทีด่	ีภายใต้ระบบและสิง่แวดล้อมทีเ่หมาะสมและมปีระสทิธผิล	ดงันี้
	 	 1)	ประชาชนสามารถเข้าถึงบรกิารการแพทย์แผนไทยทีเ่หมาะสมกบั 
	 	 	 ปัญหา	 ความต้องการด้านสุขภาพของตนเอง	 โดยต้องพยายาม 
   ลดอปุสรรคต่อการเข้าถึงบรกิารการแพทย์แผนไทย	ในด้านกายภาพ	 
   ภาษา	 วัฒนธรรมและอุปสรรคอื่น	 ตลอดจนสถานพยาบาล 
	 	 	 สามารถตอบสนองต่อผู้รับบริการอย่างเหมาะสมตามประเภท 
	 	 	 บริการ	 ระยะเวลารอคอยเพื่อเข้ารับบริการการแพทย์แผนไทย 
	 	 	 เป็นทีย่อมรบัของประชาชนผูร้บับรกิารด้วยวธิกีารสือ่สารทีเ่หมาะสม 
	 	 2)	ผู้ป่วยวิกฤตฉุกเฉินเร่งด่วน	 ท่ีจ�าเป็นต้องได้รับการประเมิน	 ดูแล 
	 	 	 รักษาและปรึกษาส่งต่อเป็นอันดับแรก

ค�าอธิบายเกณฑ์การประเมิน
ระดับการปฏิบัติงานตามมาตรฐาน

(scoring	guideline)

1
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	 	 3)	มีการประเมินความสามารถในการรับผู้ป่วยไว้ดูแลตามเกณฑ์ 
	 	 	 ที่ก�าหนดไว้	 ถ้าไม่สามารถให้บริการแก่ผู้ป่วยได้	 สถานพยาบาล 
	 	 	 จะให้ความช่วยเหลือเบ้ืองต้นอย่างเหมาะสมอธิบายเหตุผล 
	 	 	 ทีไ่ม่สามารถรบัผูป่้วยไว้	และช่วยเหลือผู้ป่วยในการหาหน่วยงานอืน่ 
	 	 	 หรือหน่วยงานภายนอกที่เหมาะสมกว่า
	 	 4)	การรับผู้ป่วยไว้ดูแล	 มีการให้ข้อมูลที่เหมาะสมเกี่ยวกับสภาพ 
	 	 	 การเจ็บป่วย	 การดูแลที่จะได้รับผลลัพธ์และค่าใช้จ่ายที่คาดว่า 
	 	 	 จะเกิดข้ึนแก่ผู ้ป่วยและครอบครัวอย่างชัดเจนและเข้าใจง่าย 
	 	 	 มกีระบวนการขอความยนิยอมจากผูป่้วยหรอืครอบครวั	ก่อนทีจ่ะ 
	 	 	 ให้บริการหรือกระท�าหัตถการส�าคัญ	 เช่น	 ความยินยอมให้ท�า 
	 	 	 หัตถการทับหม้อเกลือและอยู่ไฟแก่หญิงหลังคลอด	 เป็นต้น	และ 
	 	 	 สร้างความมั่นใจว่าผู้ป่วยและครอบครัวจะได้รับข้อมูลที่จ�าเป็น 
	 	 	 อย่างเพียงพอด้วยความเข้าใจและมีเวลาท่ีจะพิจารณาก่อนตัดสินใจ 
	 	 	 ในการรับบริการ
	 	 5)	จัดให้มีแผนผังแสดงขั้นตอนกระบวนการรับบริการการแพทย ์
	 	 	 แผนไทย	ทีช่ดัเจนเข้าใจง่าย	และมีการสือ่สารให้ผูร้บับรกิารได้รบัรู้

  การคัดกรองผู้ปว่ย (Screening)
	 	 สถานพยาบาลควรมีการคัดกรองโรค	 กลุ่มอาการ	 ภาวะแทรกซ้อน	
และความเสีย่งของผูป่้วยทีร่นุแรง	เพือ่ประเมนิว่าจะให้การรักษาด้วยการแพทย์
แผนไทย	หรือปรึกษาส่งต่อแพทย์แผนปัจจุบัน	ดังนี้
	 	 1)	มีการใช้วิธีการประเมินท่ีเหมาะสมกับผู้ป่วยแต่ละราย	 โดยอาศัย 
	 	 	 แนวทางปฏิบัติทางการแพทย์แผนไทยที่เหมาะสมกับผู้ป่วยและ 
	 	 	 ทรัพยากรของสถานพยาบาลเพื่อชี้น�าการประเมินผู้ป่วย
	 	 2)	มีการประเมินสัญญาณชีพ	(Vital	Signs)
	 	 3)	มีเกณฑ์การไม่รับรักษาผู้ป่วย	 (Exclusion	 Criteria)	 ที่มีความ 
	 	 	 รุนแรง	 ความฉุกเฉินเร่งด่วนเกินกว่าขอบเขตที่สามารถดูแลรักษาได ้
   ซึ่งจ�าเป็นต้องได้รับการรักษาด้วยการแพทย์แผนปัจจุบันเท่านั้น	 
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	 	 	 รวมถงึระบบการประสานงานเชือ่มโยงส่งต่อผู้ป่วยดังกล่าวได้อย่าง 
	 	 	 ถูกต้อง	เหมาะสม	และทันเวลา
	 	 4)	มีเกณฑ์การรับรักษาผู้ป่วย	 (Inclusion	 Criteria)	 ในขอบเขต 
	 	 	 ที่สามารถให้การดูแลรักษาได	้รวมถึงมีระบบการปรึกษาสง่ต่อกับ 
	 	 	 แพทย์แผนปัจจุบัน	หากมีความผิดปกติเกิดขึ้นในระหว่างขั้นตอน 
	 	 	 ดูแลรักษาผู้ป่วย
 
  การประเมินผู้ปว่ย การซักประวัติและการตรวจร่างกาย 
  ด้านการแพทย์แผนไทย (Assessment) 
	 	 แพทย์แผนไทยต้องให้ผู้ป่วยทุกรายได้รับการวิเคราะห์ธาตุเจ้าเรือน	
ประเมนิสมฏุฐาน	มลูเหตกุารเกดิโรค	ความต้องการและปัญหาสขุภาพ	การตรวจ
ร่างกายด้านการแพทย์แผนไทยอย่างถูกต้อง	ครบถ้วน	และเหมาะสม	ได้แก่
	 	 1)	การประเมนิแรกรบัผูป่้วยแต่ละรายประกอบด้วยธาตเุจ้าเรอืนหลกั 
	 	 	 ของผู้ป่วย	ธาตุสมุฏฐาน	อุตุสมุฏฐาน	อายุสมุฏฐาน	กาลสมุฏฐาน	 
	 	 	 ประเทศสมุฏฐาน
	 	 2)	มีการประเมินมูลเหตุแห่งการเกิดโรค	 8	 ประการตามหลักการ 
	 	 	 การแพทย์แผนไทยประกอบด้วย	 อาหาร	 อิริยาบถ	 การกระทบ 
   ความร้อนและเย็น	การอดนอนอดข้าว	การกลัน้อจุจาระกลัน้ปัสสาวะ	 
	 	 	 การท�างานเกินก�าลัง	 ความโศกเศร้าเสียใจ	 และการมีโทสะมาก	 
	 	 	 เพือ่ให้ทราบว่าสิง่ใดเป็นปัจจัยหลกัหรอืปัจจยัส่งเสรมิ	ทีท่�าให้เกิด 
	 	 	 ความเจ็บป่วย
	 	 3)	มีการประเมินประวัติสุขภาพแบบองค์รวม	 รวมถึงปัจจัยด้านอื่น	 
	 	 	 เช่น	 วัฒนธรรมเศรษฐกิจ	 เป็นต้น	 และการรับรู้ความต้องการ 
	 	 	 ของตนโดยผู้ป่วย
	 	 4)	มีการประเมินปัญหาและความต้องการด้านสุขภาพของผู้ป่วย 
	 	 	 อย่างถูกต้อง	ครบถ้วน	และเหมาะสม	และมีการระบุปัญหาและ 
	 	 	 ความต้องการที่เร่งด่วนและส�าคัญ
	 	 5)	มกีารตรวจร่างกายด้านการแพทย์แผนไทยอย่างถกูต้อง	ครบถ้วน 
		 	 	 และเหมาะสม
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	 	 6)	มีการบันทึกผลการประเมินในเวชระเบียนผู้ป่วย	 ระบบข้อมูล 
	 	 	 สารสนเทศ	 ได้อย่างถูกต้องครบถ้วน	 เพื่อน�าไปสู่การวินิจฉัยและ 
	 	 	 วางแผนการดูแลรักษาได้อย่างเหมาะสม	 และพร้อมที่จะให ้
	 	 	 ผู้เกี่ยวข้องในการดูแลได้ใช้ประโยชน์จากการประเมินนั้น
	 	 7)	ผู ้ป่วยทุกรายได้รับการประเมินซ�้าตามช่วงเวลาที่เหมาะสม 
	 	 	 เพื่อประเมินการตอบสนองต่อการดูแลรักษา
	 	 8)	มีการอธิบายผลการประเมินให้แก่ผู ้ป่วยและครอบครัวด้วย 
	 	 	 ภาษาที่ชัดเจนและเข้าใจง่าย

  การวินิจฉัยและกลไกการเกิดโรคตามทฤษฎีการแพทย์ 
  แผนไทย (Diagnosis)
	 	 แพทย์แผนไทยต้องสร้างความมั่นใจว่าผู้ป่วยจะได้รับการวินิจฉัยโรค
ที่ถูกต้องโดยมีข้อมูลเพียงพอ	 เพื่ออธิบายสาเหตุและลักษณะของโรคที่ผู้ป่วย 
เข้ารับบริการ	 ตลอดจนมีการทบทวนความเหมาะสมของการวินิจฉัยโรค 
และความสอดคล้องของการวินิจฉัยโรคกับสหวิชาชีพอย่างสม�่าเสมอ	ดังนี้
	 	 1)	น�าผลการประเมินผู้ป่วย	 การซักประวัติและการตรวจร่างกาย 
	 	 	 ด้านการแพทย์แผนไทย	 มาใช้ในการพิจารณาประมวลผล 
	 	 	 จ�าแนกโรค	 โดยใช้หลักการวินิจฉัยด้านการแพทย์แผนไทย	 เช่น	 
	 	 	 การวินิจฉัยโรคตามตรีธาตุสมุฏฐาน	 วินิจฉัยโรคตามธาตุ	 42	 
	 	 	 ประการ	วนิจิฉยัโรคตามเบญจอนิทรีย์	วนิจิฉัยโรคตามหมอสมมติุ 
	 	 	 ในพระคัมภีร์	 เป็นต้น	 รวมทั้งบันทึกการเปลี่ยนแปลงการวินิจฉัย 
	 	 	 โรคเมื่อมีข้อมูลเพิ่มเติม
	 	 2)	มี การทบทวนความเหมาะสมของการวินิ จฉั ย โรคและ 
	 	 	 ความสอดคล ้องของการวินิจฉัยโรคของสหวิชาชีพและ 
	 	 	 มีการวางแผนการรักษาร่วมกันกับสหวิชาชีพอย่างสม�่าเสมอ	 
	 	 	 ส�าหรับสถานพยาบาลที่ด�าเนินงานร่วมกับสหวิชาชีพ
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  การวางแผนกระบวนการดูแลรักษา (Care planning)
	 	 แพทย์แผนไทยต้องมีการวางแผนกระบวนการดูแลรักษาได้อย่าง
เหมาะสมสอดคล้องกบัการวินิจฉยั	และแก้ไขปัญหาตามทฤษฎกีารแพทย์แผนไทย	
รวมถงึหากมสีหวชิาชพีในสถานพยาบาลต้องประสานกนัและมเีป้าหมายทีช่ดัเจน
เพื่อตอบสนองปัญหาหรือความต้องการด้านสุขภาพของผู้ป่วย
	 	 1)	การวางแผนกระบวนการดูแลรักษาผู้ป่วยเป็นไปอย่างเชื่อมโยง 
	 	 	 มกีารสือ่สาร	ประสานงานกนัระหว่างแพทย์แผนไทย	วชิาชพี	แผนก	 
	 	 	 และหน่วยงานต่างๆ
	 	 2)	แผนการดูแลรักษาผู้ป่วยสอดคล้องกับการวินิจฉัย	 สามารถแก้ไข 
	 	 	 ปัญหา	และตอบสนองความต้องการของผูป่้วยทีไ่ด้จากการประเมิน 
	 	 	 อย่างเป็นองค์รวม
	 	 3)	มีการน�าหลักฐานวิชาการทางการแพทย์แผนไทยหรือแนวทาง 
	 	 	 เวชปฏิบัตทีิเ่หมาะสม	รวมถึงภูมปัิญญาพืน้บ้านทีไ่ด้รบัการยอมรบั	 
	 	 	 มาใช้เป็นแนวทางในการวางแผนกระบวนการดูแลรักษา
	 	 4)	ผู้ป่วยและครอบครัว	มีโอกาสตัดสินใจเลือกวิธีการรักษาหลังจาก 
	 	 	 ได้รับข้อมูลที่เพียงพอและร่วมในการวางแผนกระบวนการดูแล 
	 	 	 รักษา
	 	 5)	แผนการดูแลผู้ป่วยครอบคลุมบริการการแพทย์แผนไทยท่ีจะให ้
	 	 	 และเป้าหมายที่ชัดเจนที่ต้องการบรรลุ
	 	 6)	มีการสื่อสารหรือประสานงานระหว่างสมาชิกขององค์กรหรือ 
	 	 	 หน่วยงานท่ีเก่ียวข้อง	 เพื่อให้มีการน�าแผนการดูแลผู้ป่วยไปสู่ 
	 	 	 การปฏิบัติที่ได้ผลในเวลาที่เหมาะสม	 โดยสมาชิกขององค์กร 
	 	 	 และหน่วยงานมีความเข้าใจบทบาทของผู้เกี่ยวข้องอื่นๆ
	 	 7)	มีการทบทวนและปรับแผนกระบวนการดูแลรักษาผู ้ป ่วย 
	 	 	 เมื่อมีข้อบ่งชี้จากสภาวะหรืออาการของผู้ป่วยที่เปลี่ยนแปลงไป
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  การส่งเสริม การปอ้งกัน การฟื้ นฟู ด้วยวิธีทางการแพทย ์
  แผนไทย (TTM Promotion Prevention and 
  Rehabilitation)
	 	 แพทย์แผนไทยจ�าเป็นต้องมีการวางแผนการส่งเสริมสุขภาพ 
การป้องกันโรค	 และการฟื้นฟูสภาพ	 ตามศาสตร์การแพทย์แผนไทยและ 
เหมาะสม	ดังนี้
	 	 1)	มีการวางแผนการส่งเสริมสุขภาพ	 การป้องกันโรคและการฟื้นฟ ู
	 	 	 สภาพ	 สอดคล้องกับกระบวนการ	 การวางแผนดูแลรักษา 
	 	 	 ตามศาสตร์การแพทย์แผนไทยและเหมาะสมตามมาตรฐานวชิาชพี
	 	 2)	มีการให้ข้อมูลแก่ผู้ป่วยและครอบครัวเพ่ือสร้างความมั่นใจว่า 
	 	 	 วธิกีารส่งเสรมิสขุภาพการป้องกนัโรค	และการฟ้ืนฟสูภาพ	มคีวาม 
	 	 	 ปลอดภัย	และเหมาะสมกับปัญหาหรือความต้องการของผู้ป่วย

  การให้ค�าแนะน�าและการเสริมพลังทางการแพทย์แผนไทย  
  (TTM Health education and Empowerment)
	 	 แพทย์แผนไทยต้องให้ข้อมลูแก่ผูร้บับรกิารเกีย่วกับการปรบัสมดลุของ
ธาตใุนร่างกาย	สภาวะสขุภาพแก่ผูป่้วยและครอบครวั	และกจิกรรมทีว่างแผนไว้
เพื่อเสริมพลังผู้ป่วยและครอบครัวให้มีความสามารถและรับผิดชอบในการดูแล
สุขภาพของตนเอง	รวมทั้งเชื่อมโยงการสร้างเสริมสุขภาพเข้าในทุกขั้นตอนของ
การดูแล	ดังนี้
	 	 1)	มีการประเมินผู้ป่วยเพื่อวางแผนและก�าหนดกิจกรรมการเรียนรู้	 
	 	 	 การประเมินครอบคลุมปัญหาหรือความต้องการของผู ้ป่วย 
	 	 	 ขีดความสามารถ	ภาวะทางด้านอารมณ์	จิตใจความพร้อมในการ 
	 	 	 เรียนรู้และดูแลตนเอง
	 	 2)	มีการก�าหนดกระบวนการดูแลตนเองที่เหมาะสมด้วยศาสตร ์
	 	 	 การแพทย์แผนไทยร่วมกันกับผู้ป่วยและครอบครัว
	 	 3)	การให้ข้อมูล	 ความรู้	 ค�าแนะน�าทางการแพทย์แผนไทยโดยเน้น 
	 	 	 เกี่ยวกับการปรับสมดุลของธาตุทั้ง	4	ในร่างกายเป็นหลัก	สภาวะ 
 	 	 สขุภาพแก่ผูป่้วย	ครอบครวั	และท�ากจิกรรมทีว่างแผนไว้	เพือ่เสรมิพลงั
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   ผู้ป่วย	 ครอบครัวให้มีความสามารถและรับผิดชอบในการดูแล 
	 	 	 สุขภาพของตนเอง	 รวมทั้งเชื่อมโยงการสร้างเสริมสุขภาพด้วย 
	 	 	 ศาสตร ์การแพทย์แผนไทยเข ้าในทุกข้ันตอนของการดูแล 
	 	 	 ให้สอดคล้องกับปัญหาหรือความต้องการของผู้ป่วย
	 	 4)	มกีารประเมนิและปรบัปรงุกระบวนการจดัการเรยีนรูแ้ละการเสรมิพลงั 
   ผู้ป่วย	ครอบครัว

  การประเมินผลกระบวนการดูแล (Evaluation)
	 	 แพทย์แผนไทยมกีารประเมนิผลกระบวนการดแูลรกัษาผูป่้วยทกุราย
ที่เข้ารับบริการ	ดังนี้
	 	 1)	แสดงให้เห็นถึงอาการของโรค	 ภาวะแทรกซ้อน	 ผลลัพธ์การดูแล 
	 	 	 รักษาที่ดีขึ้น	 ความพึงพอใจโดยใช้ตัวชี้วัดส�าคัญของโรค	 และ 
	 	 	 กระบวนการทางการแพทย์แผนไทย	 มีการน�าเสนอผลลัพธ  ์
	 	 	 การดูแลรักษาผู้ป่วยด้วยการแพทย์แผนไทย
	 	 2)	มกีารน�าเสนอผลลพัธ์การดแูลรกัษาผูป่้วยด้วยการแพทย์แผนไทย	 
	 	 	 ภายในองค์กรและภายนอกองค์กรตามเหมาะสม	 เพื่อให้เกิด 
	 	 	 การยอมรับ	 เช่ือมั่น	 ศรัทธา	 และตระหนักถึงคุณค่าความส�าคัญ 
	 	 	 ของงานการแพทย์แผนไทย

  การจ�าหน่ายและสิ้นสุดกระบวนการดูแล (Discharge)
	 	 แพทย์แผนไทยต้องมีการวางแผนจ�าหน่ายผู้ป่วย	เพ่ือให้ผู้ป่วยสามารถ
ดูแลตนเอง	 และครอบครัวได้วิธีการดูแลอย่างเหมาะสมกับสภาพปัญหาและ
ความต้องการ	หลังจากจ�าหน่ายจากหน่วยบริการที่ขอรับการรักษา	ดังนี้
	 	 1)	ก�าหนดแนวทางข้อบ่งชี้และโรคที่เป็น	กลุ่มเป้าหมายส�าคัญ	และ 
	 	 	 มีการวางแผนจ�าหน่ายส�าหรับผู้ป่วยแต่ละราย	 ต้ังแต่เร่ิมแรกที ่
	 	 	 เป็นไปได้	โดยร่วมกันกับสหวิชาชีพที่เกี่ยวข้อง	รวมทั้งผู้ป่วยและ 
	 	 	 ครอบครัวมีส่วนร่วมในการวางแผนจ�าหน่าย

8

9



คู่มือแนวทางการประเมินมาตรฐานและรับรองคุณภาพงานการแพทย์แผนไทย
Thai Traditional Medicine Hospital Accreditation Scoring Guideline18

	 	 2)	มกีารประเมนิและระบุปัญหา	ความต้องการของผูป่้วยทีจ่ะเกดิขึน้ 
	 	 	 หลังจ�าหน่าย	 และประเมินผลเป็นระยะในช่วงที่ผู้ป่วยได้รับการ 
	 	 	 ดูแลอยู่ในโรงพยาบาล
	 	 3)	มีการปฏิบัติตามแผนจ�าหน ่ายในลักษณะที่ เชื่ อมโยงกับ 
	 	 	 แผนการดแูลระหว่างอยูใ่นโรงพยาบาลตามหลักการให้ค�าแนะน�า 
	 	 	 และการเสริมพลังทางการแพทย์แผนไทย	 เพื่อให้ผู ้ป่วยและ 
	 	 	 ครอบครัวมีศักยภาพและความมั่นใจในการจัดการดูแลสุขภาพ 
	 	 	 ของตนเอง
	 	 4)	มีการประเมินผลและปรับปรุงกระบวนการวางแผนจ�าหน่าย 
	 	 	 โดยใช้ข ้อมูลจากการติดตามผู ้ป ่วยและข้อมูลสะท้อนกลับ 
	 	 	 จากหน่วยงานอื่นที่เกี่ยวข้อง

  การตดิตามผลและการดแูลตอ่เนือ่ง (Continuity of care)
	 	 แพทย์แผนไทยควรสร้างความร่วมมือและประสานงานเพื่อให้มีการ
ตดิตามดูแลผูป่้วยต่อเน่ืองท่ีให้ผลดี	ตอบสนองต่อปัญหาและความต้องการของผูป่้วย
	 	 1)	มีระบบนัดหมายผู้ป่วยกลับมารับการรักษาต่อเนื่องเมื่อมีข้อบ่งชี	้ 
	 	 	 รวมทั้งมีระบบช่วยเหลือและให้ค�าปรึกษาตามความเหมาะสม
	 	 2)	แพทย์แผนไทยควรสร้างความร่วมมือและประสานงานกับ 
	 	 	 หน่วยบริการสุขภาพ	 ชุมชน	 และองค์กรที่เกี่ยวข้องเพื่อให้เกิด 
  	 ความต่อเนือ่งในการตดิตามดแูลผูป่้วยและบรูณาการกจิกรรมสร้างเสริม 
   สุขภาพด้วยศาสตร์การแพทย์แผนไทยเข้าในกระบวนการดูแล 
	 	 	 รักษาผู้ป่วย
	 	 3)	มีการสื่อสารข้อมูลของผู้ป่วยให้แก่หน่วยบริการที่เกี่ยวข้องใน 
	 	 	 การดูแลต่อเนื่อง	 โดยค�านึงถึงการรักษาความลับของข้อมูล	หรือ 
	 	 	 สิทธิของผู้ป่วย
	 	 4)	มีการติดตามผลการดูแลต่อเนื่องเพื่อให้มั่นใจว่าความต้องการ 
	 	 	 ของผูป่้วยได้รบัการตอบสนองและน�าผลการตดิตามมาใช้ปรบัปรงุ 
	 	 	 วางแผนบริการการแพทย์แผนไทยในอนาคต
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	 โดยในทุกกระบวนการดูแลผู้ป่วยตามกรรมวิธีการแพทย์แผนไทยนั้น	
จ�าเป็นต้องมีระบบการรายงานและเวชระเบียนเพื่อเป็นข้อมูลส�าคัญในการให้ 
การดูแลรักษาและติดตามผลการจัดกระบวนการดูแลผู้ป่วยได้อย่างต่อเนื่อง 
ในทุกมิติ	 และเป็นข้อมูลส�าคัญทางกฎหมายกรณีคนไข้คดีหรือมีการฟ้องร้อง 
ทัง้ทางแพ่งและอาญา	ดงันัน้จงึต้องมมีาตรการการจัดเกบ็อย่างเหมาะสมท่ีรักษา
ความลับได้	ตลอดจนมีการจัดเก็บที่ปลอดภัย	ได้รับการป้องกันจากการสูญหาย	
ความเสยีหายทางกายภาพและการแก้ไขดดัแปลง	เข้าถงึ	หรอืใช้โดยผูไ้ม่มอี�านาจ
หน้าที่	เพื่อให้เป็นไปตามหลักการพิทักษ์สิทธิของผู้ป่วยต่อไป
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1 แนวทางเวชปฏบิติัการแพทย์แผนไทยในสถานบรกิารสาธารณสุขของรฐั	เช่น	แนวทางเวชปฏบิติัการ

แพทย์แผนไทยของระบบกล้ามเนือ้และโครงสร้าง,	แนวทางเวชปฏบิตักิารแพทย์แผนไทยระบบผวิหนงั,	

แนวทางเวชปฏบิตักิารแพทย์แผนไทยระบบทางเดนิหายใจ	และแนวทางเวชปฏบิติัการแพทย์แผนไทย

ด้วยหัตถเวชกรรมแผนไทย
2	 การแพทย์แผนไทย	หมายความว่า	 กระบวนการทางการแพทย์เก่ียวกับการตรวจ	 วินิจฉัย	 บ�าบัด	

รักษา	 หรือป้องกันโรค	 หรือการส่งเสริมและฟื้นฟูสุขภาพของมนุษย์	 การผดุงครรภ์	 การนวดไทย 

และให้หมายความรวมถึง	 การเตรียมการผลิตยาแผนไทย	 และการประดิษฐ์อุปกรณ์และเครื่องมือ 

ทางการแพทย์	ทั้งนี้	โดยอาศัยความรู้หรือต�าราที่ได้ถ่ายทอดและพัฒนาสืบต่อกันมา	(พระราชบัญญัติ

วิชาชีพการแพทย์แผนไทย	พ.ศ.	2556)

รายละเอียดมาตรฐาน

	 ทีมผู้ให้บริการประเมินผู้ป่วย/ผู้รับผลงานเพื่อค้นหาและเฝ้าระวัง 
	 ความเสี่ยงที่อาจจะเกิดข้ึนระหว่างการดูแล	 และน�าข้อมูลจาก 
 การประเมนิมาวางแผนการดแูลรกัษา	รวมท้ังการส่งต่อผูป่้วย/ผูร้บัผลงาน 
	 ได้อย่างถกูต้องเหมาะสม	

	 -	 การประเมินผู้รับบริการ1	 เพื่อค้นหาและเฝ้าระวังความเส่ียงท่ีอาจ 
	 	 เกิดขึ้นระหว่างการดูแลด้วยการแพทย์แผนไทย2  
	 	 o	 ประชาชนสามารถเข้าถึงบริการการแพทย์แผนไทยที่เหมาะสม 
	 	 	 กับปัญหา	 ความต้องการด้านสุขภาพของตนเอง	 สถานพยาบาล 
	 	 	 สามารถตอบสนองต่อผู้รับบริการอย่างเหมาะสมตามประเภท 
	 	 	 บริการ	 ระยะเวลารอคอยเพื่อเข้ารับบริการการแพทย์แผนไทย 
	 	 	 เป็นที่ยอมรับของประชาชนผู้รับบริการ	
	 	 o	 ผูป่้วยวกิฤตฉกุเฉนิเร่งด่วน	จ�าเป็นต้องได้รบัการประเมนิ	ดแูลรักษา 
	 	 	 และปรึกษาส่งต่อเป็นอันดับแรก	
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	 	 o	 มีการประเมินความสามารถในการรับผู้ป่วยไว้ดูแลตามเกณฑ์ 
	 	 	 ที่ก�าหนดไว้	 ถ้าไม่สามารถให้บริการแก่ผู้ป่วยได้	 สถานพยาบาล 
	 	 	 จะให้ความช่วยเหลือเบ้ืองต้นอย่างเหมาะสมอธิบายเหตุผล 
	 	 	 ที่ไม่สามารถรับผู้ป่วยไว้	 และช่วยเหลือผู้ป่วยในการหาหน่วยงาน 
	 	 	 อื่นหรือหน่วยงานภายนอกที่เหมาะสมกว่า	
	 	 o	 มีการคัดกรองโรค	 กลุ่มอาการ	 ภาวะแทรกซ้อน	 และความเสี่ยง 
	 	 	 ของผู้ป่วยที่รุนแรง	 เพื่อประเมินว่าจะให้การรักษาด้วยการแพทย ์
	 	 	 แผนไทย	หรือปรึกษาส่งต่อแพทย์แผนปัจจุบัน	

	 -	 การน�าข้อมูลจากการประเมินมาวางแผนการดูแลรักษารวมทั้ง 
	 	 การส่งต่อ:
	 	 o	 เกณฑ์การไม่รบัรกัษาผูป่้วย	(Exclusion	Criteria)	ทีม่คีวามรนุแรง	 
	 	 	 ความฉุกเฉินเร่งด่วนเกินกว่า	 ขอบเขตที่สามารถดูแลรักษาได ้
	 	 	 ซึ่งจ�าเป็นต้องได้รับการรักษาด้วยการแพทย์แผนปัจจุบันเท่านั้น	
	 	 o	 เกณฑ์การรับรักษาผู้ป่วย	 (Inclusion	 Criteria)	 ในขอบเขต 
	 	 	 ที่สามารถให้การดูแลรักษาได้ด้วยศาสตร์การแพทย์แผนไทย	

	 -	 การน�าข้อมูลจากการประเมินมาวางแผนการส่งต่อ:
	 	 o	 ผู้รับบริการที่มีความรุนแรง	ความฉุกเฉินเร่งด่วนเกินกว่าขอบเขต 
	 	 	 ท่ีสามารถดแูลรกัษาได้	ซึง่จ�าเป็นต้องได้รบัการรกัษาด้วยการแพทย์ 
	 	 	 แผนปัจจุบันเท่าน้ัน	 มีการประสานงานเชื่อมโยงส่งต่อผู ้ป่วย 
	 	 	 ดังกล่าวได้อย่างถูกต้อง	เหมาะสม	และทันเวลา	
	 	 o	 มีระบบการปรึกษาส่งต่อกับแพทย์แผนปัจจุบัน	หากผลการรักษา 
	 	 	 ไม่เป็นไปตามแผนการรักษาที่วางไว้หรือมีความผิดปกติเกิดขึ้น 
	 	 	 ในระหว่างขั้นตอนดูแลรักษาผู้ป่วย	
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	 -	 การคดักรองผูป่้วย	(Screening)	เพือ่ประเมนิภาวะสุขภาพโดยจ�าแนก 
	 	 ประเภทปัญหาสุขภาพตามความเร่งด่วนและรุนแรง	 เพื่อวางแผน 
	 	 การดูแลรักษาตามศักยภาพ	ในเวลาที่เหมาะสม
	 	 o	 การระบุตัวบุคคล	(Patient	identification)
	 	 o	 การจ�าแนกประเภท	(Classification)
	 	 	 1)	 ฉุกเฉิน	(Emergency)
	 	 	 2)	 เร่งด่วน	(Urgency)
	 	 	 3)	 ปกติทั่วไป	(General)
	 	 o	 การให้ข้อมูล	(Information)

	 -	 การคัดกรองผู้ป่วยติดเชื้อกระบวนการ	 IC	 การป้องกันและควบคุม 
	 	 การระบาด
	 	 o	 การคัดกรองผู้ป่วยติดเชื้อ	 มีการคัดกรองผู้ป่วยที่มีความเส่ียงต่อ 
	 	 	 การแพร่ระบาด	 เช่น	 COVID-19	 โดยมีแนวทางการให้บริการ 
	 	 	 การแพทย์แผนไทย	 เพื่อป้องกันควบคุมโรคติดเชื้อที่เหมาะสม 
	 	 	 มกีารปฏบิตัติามแนวทางอย่างครบถ้วน	มกีารทบทวนการคดักรอง	 
	 	 	 ให้ครอบคลุมผูร้บับรกิาร	ปรบัเปลีย่นตามสถานการณ์ทีเ่หมาะสม	 
	 	 	 มีการพัฒนาระบบ	 เช่น	 การนัดหมายและรับคิวบริการเพื่อลด 
	 	 	 ความแออัด	 มีการบันทึกข้อมูลติดต่อกรณีติดตามสอบสวนโรค	 
	 	 	 เป็นต้น
	 	 o	 ระบบการควบคุมและป้องกันการติดเชื้อ	 การออกแบบระบบ 
	 	 	 มีการก�าหนดวัตถุประสงค์	 กลยุทธ์	 และมาตรการที่เหมาะสม 
	 	 	 โดยเฉพาะการติดเชื้อที่มีความส�าคัญทางระบาดวิทยา	 โรคติดต่อ 
	 	 	 ท่ีมีโอกาสติดต่อในระหว่างกระบวนการทางการแพทย์แผนไทย 
	 	 	 เช่น	ระบบทางเดนิหายใจ	ผ่านการนวด	อบสมนุไพร	ระบบผวิหนงั	 
	 	 	 ผ่านการนวด	 ประคบ	 เป็นต้น	 ครอบคลุมพื้นที่ที่ให้บริการผู้ป่วย	 
	 	 	 บุคลากร	 ฯลฯ	 เชื่อมประสานกับระบบงานพัฒนาคุณภาพ	 และ 
	 	 	 ความปลอดภัยขององค์กรโดยรวม	 การจัดการและทรัพยากร 
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	 	 	 มีบุคลากรหรือคณะกรรมการดูแลระบบ	 ก�ากับมาตรการ 
	 	 	 การด�าเนินการตามนโยบาย	 บุคลากรได้รับการอบรมความรู ้
	 	 	 มีทรัพยากรที่เหมาะสมและเพียงพอ	 ให้ข้อมูลและเสริมพลัง 
	 	 	 แก่ครอบครวั/ชมุชน	ในการลดความเส่ียงการติดเชือ้และการแพร่ 
	 	 	 กระจายเชื้อ
	 	 o	 ปฏบัิตกิารป้องกนัการตดิเชือ้	มกีารระบคุวามเสีย่งจากการตดิเช้ือ 
	 	 	 และโรคตดิต่อในหตัถการและกระบวนการทางการแพทย์แผนไทย	 
	 	 	 มีการท�าความสะอาด	จัดการสิ่งปนเปื้อนเชื้อ	ควบคุมสิ่งแวดล้อม 
	 	 	 เพือ่ลดความเส่ียงแพร่กระจาย	ระบพุืน้ทีท่ีต้่องใส่ใจในการป้องกนั 
	 	 	 และควบคุมการติดเชื้อ	เช่น	การถ่ายเทอากาศ	ระยะห่างระหว่าง 
	 	 	 บคุคล	มนีโยบายและวิธปีฏบิติัในการดแูลผู้ป่วยตดิเช้ือ	มกีารก�ากบั 
	 	 	 ดูแลอุปกรณ์ที่เกี่ยวข้องให้มีความสะอาด	และปลอดภัย	
	 	 o	 การเฝ้าระวงั	ตดิตามก�ากบั	และควบคมุการระบาด	มกีารด�าเนนิการ 
	 	 	 เฝ้าระวังการติดเช้ือและโรคติดต่อมีโอกาสติดต่อในระหว่าง 
	 	 	 กระบวนการทางการแพทย์แผนไทย	ตดิตามและก�ากบัความเสีย่ง	 
	 	 	 ต่อการติดเชื้อและแพร่ระบาด	 น�าข้อมูลจากการเฝ้าระวังมาท�า 
	 	 	 การวิเคราะห์การเพิ่ม	 ที่ผิดปกติ	 หรือการระบาดของเชื้อ	 เมื่อมี 
	 	 	 การระบาด	 ทีมรับผิดชอบมีทรัพยากร	 และอ�านาจในการสืบค้น 
	 	 	 อย่างเหมาะสม	รอบด้านและทันเวลา
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3	 บุคลากร	มาตรฐานโรงพยาบาลส่งเสริมและสนับสนุนการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ผสมผสาน	

(รพ.สส.พท.)	 มาตรฐานด้านบุคลากรที่ปฏิบัติงานในหน่วยบริการการแพทย์แผนไทย	ประกอบด้วย	

หัวหน้างานการแพทย์แผนไทย	 ผู้ที่ท�าหน้าที่ซักประวัติตรวจร่างกาย	 วินิจฉัยโรคและสั่งการรักษา 

ผูใ้ห้บรกิารการแพทย์แผนไทย	และผูไ้ด้รบัใบประกอบวชิาชพีการแพทย์แผนไทยประเภทเวชกรรมไทย	

หรือผู้ได้รับใบประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยประยุกต์
4	 ประกอบวิชาชีพโดยผู้มีใบอนุญาตประกอบวิชาชีพประเภทเวชกรรมไทย	 (พท.ว.),	 เภสัชกรรมไทย	

(พท.ภ.),	ผดุงครรภ์ไทย	(พท.ผ.),	นวดไทย	(พท.น.),	หมอพื้นบ้าน	และการแพทย์พื้นบ้านไทย

ตามพระราชบัญญัติวิชาชีพการแพทย์แผนไทย	พ.ศ.	2556
5	 ประกอบวิชาชีพโดยผู ้มีใบอนุญาตประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยประยุกต์	 (พท.ป.) 

ตามพระราชบัญญัติวิชาชีพการแพทย์แผนไทย	พ.ศ.	2556
6	 ผู้ช่วยแพทย์แผนไทยที่ได้รับประกาศนียบัตรหลักสูตรผู้ช่วยแพทย์แผนไทย	 330/372	 ชั่วโมง 

หรือประเภทการนวดไทย	800	ชั่วโมง	จากสถาบันการศึกษา	หรือสถานพยาบาลการแพทย์แผนไทย

หรือหน่วยงานที่ผ่านการรับรองหลักสูตรจากคณะกรรมการวิชาชีพ

	 องค์กรมกีลไกก�ากับดแูลมาตรฐานและความปลอดภยัของการดูแลด้วย 
	 การแพทย์แผนไทย	โดยบุคคลที่เหมาะสม3  

	 -	 กลไกในการควบคุมก�ากับดูแลมาตรฐานและความปลอดภัย 
	 	 ตามมาตรฐานวิชาชีพการแพทย์แผนไทย	:	
	 	 o	 บุคลากร:	
	 	 	 1)	 ประกอบด้วยผูป้ระกอบวชิาชพีสาขาการแพทย์แผนไทย4 หรือ 
	 	 	 	 สาขาการแพทย์แผนไทยประยกุต์5	และผู้ช่วยแพทย์แผนไทย6
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	 	 	 2)	 ก�าหนดหน้าท่ีและความรับผิดชอบแก่บุคลากรตามมาตรฐาน 
	 	 	 	 วิชาชีพ7 	และตามระดับความสามารถที่เหมาะสม
	 -	 การน�ากระบวนการไปสู่การปฏิบัติ:
	 	 o	 การใช้แนวทางปฏิบัติทางเวชกรรมไทยบนพื้นฐานวิชาการ 
	 	 	 องค์ความรู้การแพทย์แผนไทย	 เวชศาสตร์เชิงประจักษ์	 และ 
	 	 	 องค์ความรู้อื่นที่เกี่ยวข้อง
	 	 o	 การทบทวนความเหมาะสมขององค์ความรู้อย่างสม�่าเสมอ

  ทีมผู้ให้บริการ	 ให้บริการแพทย์แผนไทยโดยการประเมิน	 ซักประวัติ 
	 ตรวจร่างกาย	วินิจฉัยโรค	วางแผนการส่งเสริม	การป้องกัน	การรักษา	 
	 การฟื้นฟูสภาพ	และการให้ค�าแนะน�าผู้ป่วย/ผู้รับผลงาน	โดยน�าหลัก 
	 ธรรมานามัย	 เวชศาสตร์เชิงประจักษ์	 และองค์ความรู้อื่นที่เกี่ยวข้อง 
	 มาประยุกต์ใช้

	 -	 การออกแบบการให้บริการ:	
	 	 o		การประเมิน	 ซักประวัติ	 ตรวจร่างกาย	 วินิจฉัยโรค	 วางแผน 
	 	 	 การส่งเสริม	 การป้องกัน	 การรักษา	 การฟื้นฟูสภาพและการให ้
	 	 	 ค�าแนะน�าผู้รับบริการ	
	 	 o	 การดูแลผู้ป่วยตามแผนการรักษาอย่างเหมาะสม	 มีผลการดูแล 
	 	 	 รักษาตามมาตรฐานวิชาชีพการแพทย์แผนไทย
	 	 o	 การดูแลผู้ป่วยเป็นไปอย่างปลอดภัยจากอุบัติเหตุ	 การบาดเจ็บ	 
	 	 	 หรอืความเสีย่งทีเ่กิดจากกระบวนการดแูลรกัษาด้วยกระบวนการ 
	 	 	 ทางการแพทย์แผนไทย

7	ประกาศสภาการแพทย์แผนไทย	 เรื่อง	 เกณฑ์มาตรฐานและกรรมวิธีการแพทย์แผนไทยผู้ประกอบ

วิชาชีพการแพทย์แผนไทยฯ	พ.ศ.	2563
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	 ทีมผู้ให้บริการติดตามและบันทึกข้อมูลผู้ป่วย/ผู้รับผลงานให้มีความ 
	 ครบถ้วน	และเฝ้าระวัง	การเตรียมความพร้อมเพื่อแก้ไขภาวะฉุกเฉิน 
	 และมีการจ�าหน่ายผู้ป่วย/ผู้รับผลงานตามเกณฑ์ที่เหมาะสม

	 -	 การติดตามและบันทึกข้อมูลผู้ป่วย/ผู้รับผลงาน
	 	 o	 การออกแบบและความสมบูรณ์ของการบันทึกข้อมูลท่ีจ�าเป็น 
	 	 	 ในกระบวนการดูแลรักษาของผู้รับบริการในเวชระเบียน	 หรือ 
	 	 	 เอกสารอื่นใด	 ท่ีพร้อมจะให้ผู ้เกี่ยวข้องในการดูแลรักษาได้ใช ้
	 	 	 ประโยชน์
	 	 	 1)	 บันทึกข้อมูลที่ครบถ้วน	 สืบค้นได้ง่าย	 สามารถตรวจสอบ 
	 	 	 	 ความถูกต้อง	และมีการรักษาความลับอย่างเหมาะสม
	 	 	 2)	 การลงบันทึกกระบวนการดูแลรักษา
	 	 	 3)	 การบันทึกเมื่อมีการเปลี่ยนแปลงการดูแลรักษา
	 	 	 4)	 ระบบการสื่อสารข้อมูลที่มีประสิทธิผล	กับผู้ที่เกี่ยวข้อง
	 	 	 5)	 การทบทวนความเหมาะสมของข้อมูลและการน�ามาใช้ใน 
	 	 	 	 การบันทึกเวชระเบียนอย่างสม�่าเสมอ
	 	 o	 ความสมบรูณ์ของการบนัทกึเวชระเบยีนของการบรกิารแพทย์แผนไทย

	 -	 การเฝ้าระวังและเตรียมความพร้อมเพื่อแก้ไขภาวะฉุกเฉิน	 การใช ้
	 	 ประโยชน์จากข้อมูลในเวชระเบียน
	 	 o	 การเตรียมความพร้อมเพื่อแก้ไขภาวะฉุกเฉิน
	 	 	 1)	 การใช้ข้อมูลในเวชระเบียนเพ่ือวางแผนการดูแลโดยค�านึงถึง 
	 	 	 	 ความปลอดภัยและลดความเสี่ยงในกระบวนการดูแลรักษา
	 	 	 2)	 การใช้ข้อมลูในเวชระเบียนเพือ่ประเมนิความเสีย่งของการใช้ยา	 
	 	 	 	 และในการเกดิผลข้างเคียงท่ีไม่พงึประสงค์เมือ่ได้รบัยาสมนุไพร 
	 	 	 	 ร่วมด้วย
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	 	 	 3)	 การใช้ข้อมูลในเวชระเบียนเพื่อประเมินความเสี่ยงในการ 
	 	 	 	 ท�าหัตถการ
	 	 	 4)	 การใช้ข้อมูลในเวชระเบียนเพื่อวิเคราะห์แนวโน้มของภาวะ 
	 	 	 	 แทรกซ้อนหรือเหตุการณ์ไม่พึงประสงค	์ เฝ้าระวังการเปลี่ยน 
	 	 	 	 แปลงของการเจ็บป่วย	 และปรับเปลี่ยนแผนการรักษา 
	 	 	 	 อย่างเหมาะสม
	 	 o	 การวางแผนการจ�าหน่ายผู้รับบริการ
	 	 	 1)	 การประเมินและปรับปรุงการวางแผนจ�าหน่ายโดยใช้ข้อมูล 
	 	 	 	 จากเวชระเบียน
	 	 	 2)	 การใช้ข้อมูลในเวชระเบียนเพ่ือส่ือสารกับสหวิชาชีพในการ 
	 	 	 	 วางแผนจ�าหน่ายผู้รับบริการ

 องค์กรมีกลไกในการก�ากับดูแลการท�าหัตถการ	การใช้เครื่องมือ	และ 
	 ยาจากสมนุไพรตามศาสตร์การแพทย์แผนไทยให้ถกูต้อง	มคีวามปลอดภยั	 
 เหมาะสมกับผู้ป่วย/ผู้รับผลงานเฉพาะราย

	 -	 กลไกการก�ากับดูแลการท�าหัตถการ	
	 	 o	 การท�าหัตถการและการใช้เครื่องมือเป็นไปตามแนวทางปฏิบัติ 
	 	 	 เวชกรรมไทย	บนพื้นฐานวิชาการ	องค์ความรู้การแพทย์แผนไทย	 
	 	 	 เวชศาสตร์เชิงประจักษ์	และองค์ความรู้อื่นที่เกี่ยวข้อง
	 	 o	 การท�าหัตถการและการใช้เครื่องมือกระท�าโดยผู้ท่ีมีทักษะและ 
	 	 	 ความช�านาญ	 มีการค�านึงถึงความเสี่ยงที่อาจเกิดขึ้นจาก 
  	 การท�าหตัถการและการใช้เครือ่งมอื	และได้วางแนวทางในการป้องกัน 
	 	 	 และแก้ไข
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	 	 o	 การท�าหัตถการและการใช้เครื่องมือที่มีความเส่ียง	 จะต้องท�าใน 
	 	 	 สถานท่ีที่เหมาะสม	 มีความพร้อมทั้งด้านเครื่องมือและผู้ช่วย 
	 	 	 ที่จ�าเป็น	และมีการติดตามผลหลังจากการท�าหัตถการและการใช ้
	 	 	 เครื่องมือ
	 	 o	 มีการก�าหนดหัตถการที่มีความเสี่ยงสูงเป็นหัตถการส�าคัญ8 

	 -	 กลไกการก�ากับดูแลการใช้เครื่องมือ	
	 	 o	 เครื่องมือท่ีใช้มีการตรวจสอบคุณภาพและมาตรฐาน	บ�ารุงรักษา	 
	 	 	 และสอบเทียบเครื่องมือวัด	(Calibration)	อย่างสม�่าเสมอ

	 -	 กลไกการก�ากับดูแลการใช้ยาจากสมุนไพร	
	 	 o	 ยาส�าเร็จรูป 

8	 หัตถการหรือบริการที่มีความเสี่ยงสูงที่อาจเกิดเหตุการณ์ไม่พึงประสงค์	 เช่น	 การได้รับบาดเจ็บ 

จากความร้อน	 การแพ้สมุนไพร	 ฯลฯ	 รวมไปถึงหัตถการทั่วไปแต่มีข้อควรระวังในผู้ป่วยเฉพาะราย 

เช่น	การเปิดประตูลมในผู้ป่วยที่มีความดันโลหิตสูง	หรือมีความเสี่ยง	ลิ่มเลือด	หรือรับยา	Warfarin,	

การดัดข้อต่อต่างๆ	ในกลุ่มผู้ป่วยที่มีโรคทางกระดูก	เป็นต้น	ตามคู่มือแนวทางเวชปฏิบัติ	(กรมพัฒนา 

การแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก,	2559)	หรือตามแนวทางเวชปฏิบัติที่โรงพยาบาลอ้างอิง
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	 	 	 1)	 มกีารจดัท�าบัญชียาแผนไทยโรงพยาบาล	และมแีนวทางปฏบิตั ิ
	 	 	 	 ที่เหมาะสมในการใช้ยาในบัญชียาหลักแห่งชาติ
	 	 	 2)	 มีระบบการจัดการยาที่เหมาะสม	 เช่น	 กระบวนการจัดหา 
	 	 	 	 ยาท่ีจ�าเป็น	จดัเกบ็รกัษา	การจ่ายยา	ฉลากทีช่ดัเจน	การทบทวน 
	 	 	 	 ความถูกต้อง	เป็นต้น
	 	 o	 ยาเฉพาะราย
	 	 	 1)	 การใช้ตัวยาและเครื่องยาสมุนไพรที่ได้มาตรฐาน	 มีคุณภาพ	 
   	 และปลอดภยั	(วตัถุดบิ/ตวัยา	การแปรรปู	การเกบ็รกัษา	ต�ารบัยา 
    กระบวนการผลิต	 การจัดจ่ายยา	 การทวนสอบความถูกต้อง)	 
   	 โดยมกีระบวนการคัดเลอืก	ตรวจสอบ	ควบคมุคณุภาพทีเ่หมาะสม
	 	 	 2)	 มีระบบการจัดการยาสมุนไพรท่ีเหมาะสม	 เช่น	 กระบวนการ 
    ในการคัดเลอืกวตัถดุบิ	การคัดเลอืกตัวยา	การแปรรปู	การเตรยีม 
    ยาให้พร้อมใช9้	การจัดเก็บรักษา	ชั่งตวงยา	การปรุงยาที่ถูกต้อง 
	 	 	 	 ตามวิธีการอย่างเหมาะสมและปลอดภัย	 การทบทวน 
	 	 	 	 ความถูกต้อง	เป็นต้น
	 	 o	 การใช้ยาสมนุไพรเป็นไปตามแนวทางปฏิบตัเิวชกรรมไทย	บนพืน้ฐาน 
   วิชาการ	 องค์ความรู้การแพทย์แผนไทย	 เวชศาสตร์เชิงประจักษ	์ 
	 	 	 และองค์ความรู้อื่นที่เกี่ยวข้อง

9	 การเตรียมยาให้พร้อมใช้	 คือ	 การแปรรูปตัวยาเพื่อให้ได้เครื่องยาที่มีคุณภาพ	 มีความพร้อมใช้ 

มีความปลอดภัย	 และเครื่องยาออกฤทธิ์ในทิศทางที่ต้องการ	 เครื่องยาบางอย่างอาจมีวิธีการเตรียม 

ที่นอกเหนือจากการอบแห้ง	ฝานเป็นชื้น	หรือบด	เช่น	การสตุ	การประสะ	การฆ่าฤทธิ์	เป็นต้น
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	 	 o	 การใช้ยาสมุนไพรมีความเหมาะสมและค�านึงถึงความปลอดภัย 
	 	 	 จากการใช้ยาเป็นส�าคญั	โดยค�านงึถงึอนัตรกรยิาระหว่างยาสมนุไพร 
	 	 	 กับยาแผนปัจจุบันท่ีผู้ป่วยได้รับ	 และโรคประจ�าตัวหรือภาวะ 
	 	 	 ความเสี่ยงผู้ป่วย

	 องค์กรสื่อสารและสร้างสัมพันธภาพที่ดีต่อผู้ป่วย/ผู้รับผลงาน	 และ 
	 สหสาขาวิชาชีพ	เพื่อการดูแลผู้ป่วยต่อเนื่อง	และเป็นองค์รวม

	 -	 การสื่อสาร	 Inform	Consent	 และการสร้างสัมพันธภาพกับผู้ป่วย 
	 	 และญาติผู้ป่วย
	 	 o	 การให้ข้อมูลและ	 Informed	 consent:	 การให้ข้อมูลท่ีจ�าเป็น 
	 	 	 กบัผูร้บับรกิารและครอบครวั	ถงึกระบวนการรกัษา	แผนการรกัษา 
	 	 	 และความเสี่ยง
	 	 	 1)	 การขอความยินยอมจากผู้ป่วยหรือครอบครัว	 ก่อนท่ีจะให ้
	 	 	 	 บริการหรือกระท�าหัตถการส�าคัญ	 เช่น	 ความยินยอมให ้
	 	 	 	 ท�าหตัถการทับหม้อเกลอืและอยูไ่ฟแก่หญงิหลงัคลอด	เป็นต้น	
	 	 	 2)	 ถ้าไม่สามารถให้บรกิารแก่ผูป่้วยได้	อธบิายเหตุผลท่ีไม่สามารถ 
	 	 	 	 รับผู้ป่วยไว้	 และช่วยเหลือผู้ป่วยในการหาหน่วยงานอื่น	หรือ 
	 	 	 	 หน่วยงานภายนอกที่เหมาะสมกว่า	
	 	 o	 การให้ผู ้ รับบริการและครอบครัวมีโอกาสตัดสินใจเลือกวิธี 
	 	 	 การรักษาและมีส่วนร่วมในการวางแผนการดูแลรักษา
	 	 	 1)	 การให้ข้อมูลท่ีเหมาะสมเกี่ยวกับสภาพการเจ็บป่วย	 การดูแล 
	 	 	 	 ที่จะได้รับผลลัพธ์และค่าใช้จ่ายที่คาดว่าจะเกิดขึ้นแก่ผู้ป่วย 
	 	 	 	 และครอบครวัอย่างชัดเจนและเข้าใจง่าย	และสร้างความม่ันใจ 
	 	 	 	 ว่าผู้ป่วยและครอบครัวจะได้รับข้อมูลที่จ�าเป็นอย่างเพียงพอ 
	 	 	 	 ด้วยความเข้าใจและมีเวลาที่จะพิจารณาก่อนตัดสินใจใน 
	 	 	 	 การรับบริการ	
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	 	 o	 การสื่อสารที่เข้าใจง่าย	ตรงประเด็น	ด้วยท่าทีที่สุภาพ
	 	 	 1)	 จดัให้มแีผนผงัแสดงขัน้ตอนกระบวนการรับบริการการแพทย์ 
	 	 	 	 แผนไทย	 ท่ีชัดเจนเข้าใจง่าย	 และมีการสื่อสารให้ผู้รับบริการ 
	 	 	 	 ได้รับรู้	
	 	 o	 การจัดให้มีระบบการสื่อสารส�าหรับผู้รับบริการที่มีความเฉพาะ 
	 	 	 ด้านภาษา	เพื่อลดอุปสรรคต่อการเข้าถึงบริการในด้านภาษา	เช่น	 
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	 -	 การสื่อสารและสร้างสัมพันธภาพที่ดีกับผู้ท่ีเกี่ยวข้อง	 และสหสาขา 
	 	 วิชาชีพ
	 	 o	 การสื่อสารเพื่อวางแผนกระบวนการดูแลรักษา	 การส่งต่อ	 และ 
	 	 	 การจ�าหน่าย	กับสหวิชาชีพที่เกี่ยวข้อง
	 	 o	 การประเมินค้นหาเฝ้าระวังความเสี่ยงที่อาจเกิดขึ้นระหว่าง 
	 	 	 การรักษาร่วมกันกับสหวิชาชีพที่เกี่ยวข้อง
	 	 o	 การสือ่สารเพือ่วางแผนในการตดิตามผลการรักษาและการติดตาม 
	 	 	 ผู้รับบริการหลังการจ�าหน่ายกับสหวิชาชีพ	 เพ่ือการดูแลต่อเนื่อง 
	 	 	 ทั้งในองค์กรและในชุมชน
	 	 o	 การประสานงานความร่วมมอืและขอค�าปรึกษาระหว่างหน่วยงาน 
	 	 	 ที่เกี่ยวข้องกับการดูแลรักษาทั้งภายในและภายนอกองค์กร
	 	 o	 การสือ่สารองค์ความรูก้ารแพทย์แผนไทยทีถู่กต้องทางด้านวชิาการ	 
	 	 	 การดูแลผู ้ป ่วยด้วยทฤษฎีการแพทย์แผนไทย	 แก่บุคลากร 
	 	 	 ทางการแพทย์อืน่	เพือ่ให้เกดิความเข้าใจในกระบวนการรักษาด้วย 
	 	 	 ศาสตร์การแพทย์แผนไทย	 และเพ่ือการประชาสัมพันธ์ความรู ้
	 	 	 แก่ประชาชน
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1.	การบันทึกเวชระเบียน/OPD	card/Family	folder

แบบบันทึกข้อมูลผู้รับบริการด้านการแพทย์แผนไทย

ชื่อ-สกุล........................................................	อายุ	...........	ปี	เพศ					ชาย					หญิง	TTM	No.	………………

วนั/เดอืน/ปี	(เกดิ)...........................ธาตเุจ้าเรอืน.........วนัเดอืนปีทีม่าพบแพทย์....................เวลา..............น.

อาการส�าคญั...............................................................................................................................................

อาการเจบ็ป่วยปัจจบุนั...............................................................................................................................

....................................................................................................................................................................

โรค/อาการบ่งชืท้ีค่วรระวงั	(โรคประจ�าตวั)………………………………………………………………………………………

ประวัติการผ่าตัด.........................................................ประวัติการแพ้ยา/อาหาร........................................

การตรวจร่างกาย	อณุหภมู.ิ.....องศาเซลเซยีส	ชพีจร.......ครัง้/นาท	ีหายใจ.....ครัง้/นาท	ีความดนัโลหติ.........	

มม.ปรอท		น�้าหนัก..............กก.	ส่วนสูง..............ซม.

1.	................ปัญหาที่พบ.................................................................................	

2.	................ปัญหาที่พบ.................................................................................

3.	................ปัญหาที่พบ.................................................................................

การตรวจเฉพาะที่............................................................................................

สมฏฐานธาตุพิการ...........................................................................................

การวินิจฉัยทางการแพทย์แผนไทย..................................................................

แผนปัจจุบัน....................................................................มาตรวัดความเจ็บปวด

				จ่ายยาจากสมุนไพร	(ระบุชื่อ	ปริมาณ	ขนาดที่ใช้)	หัตถการ				นวด				ประคบ				อบสมุนไพร				อื่นๆ

.....................................................................	สรุปผลการรักษา/แนวทางการรักษาต่อเนื่อง

.....................................................................		 หายปกติ				 อาการดีขึ้นเป็นที่น่าพอใจ				ดีขึ้นเล็กน้อย

.....................................................................		 หายปกติ					นดัรกัษาต่อเนือ่ง..............................................

.....................................................................		 หายปกติ		 ส่งรกัษาต่อแผนปัจจบุนั...............................

ค�าแนะน�า

...................................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................................

ลงนาม	แพทย์แผนไทยผูต้รวจรกัษา........................................เลขทีใ่บประกอบโรคศลิปะ..........................

ตัวอย่างแบบบนัทกึเวชระเบยีน  

 

ตัวอยางแบบบันทึกเวชระเบียน 

1. การบันทึกเวชระเบียน/OPD card/Family folder 

แบบบันทึกขอมูลผูรับบริการดานการแพทยแผนไทย 

ชื่อ-สกุล........................................................................... อายุ ........................... ป     เพศ  ชาย  หญิง     TTM No. ………….………… 
วัน/เดือน/ป (เกิด).......................................ธาตุเจาเรือน................................วันเดือนปที่มาพบแพทย.........................เวลา..........................น. 
อาการสำคัญ................................................................................................................................................................................................................... 
อาการเจ็บปวยปจจุบัน................................................................................................................................................................................................ 
............................................................................................................................................................................................................................................  
โรค/อาการบงชื้ที่ควรระวัง (โรคประจำตัว)…………………………………………………………………………………………………………………………... 
ประวัติการผาตัด..............................................................................................ประวัติการแพยา/อาหาร................................................................. 
การตรวจรางกาย อุณหภูมิ...................องศาเซลเซียส  ชีพจร............ครั้ง/นาท ี หายใจ...........ครั้ง/นาที  ความดันโลหิต…………............ 
มม.ปรอท  น้ำหนัก..............กก.  สวนสูง..............ซม. 
1. ................ปญหาที่พบ........................................................................................  
2. ................ปญหาที่พบ........................................................................................ 
3. ................ปญหาที่พบ........................................................................................ 
การตรวจเฉพาะที่................................................................................................... 
สมฏฐานธาตุพิการ................................................................................................ 
การวินิจฉัยทางการแพทยแผนไทย................................................................... 
แผนปจจุบัน....................................................................มาตรวัดความเจ็บปวด 

 จายยาจากสมุนไพร (ระบุชื่อ ปริมาณ ขนาดที่ใช) หัตถการ  นวด  ประคบ  อบสมุนไพร  อ่ืนๆ 
.....................................................................................................สรุปผลการรักษา/แนวทางการรักษาตอเนื่อง 
...................................................................................................... หายปกติ  อาการดีข้ึนเปนที่นาพอใจ  ดีข้ึนเล็กนอย 
...................................................................................................... หายปกติ  นัดรักษาตอเนื่อง.............................................. 
...................................................................................................... หายปกติ สงรักษาตอแผนปจจุบัน.......................................... 

คำแนะนำ 

............................................................................................................................................................................................................................................  

............................................................................................................................................................................................................................................ 

............................................................................................................................................................................................................................................ 
ลงนาม แพทยแผนไทยผูตรวจรักษา..............................................................................เลขที่ใบประกอบโรคศิลปะ.............................................  
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กรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก.(2559).คู ่มือแนวทาง 
	 เวชปฏบิติัการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืกในคลนิิกบริการการแพทย์ 
	 แผนไทยและการแพทย์ทางเลือกแบบครบวงจร.	
กรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืก	สถาบนัการแพทย์แผนไทย.	 
	 (2550).แนวทางเวชปฏิบติัการแพทย์แผนไทยในสถานบริการสาธารณสขุของรัฐ.	
กรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืก	สถาบนัการแพทย์แผนไทย.	 
	 (2559).คู่มือแนวทางเวชปฏิบติัการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก.	
คณะท�างานแพทย์แผนไทยและแพทย์ทางเลือก	 ระดับเขต	 7	 ขอนแก่น.(2567).	 
	 คูมื่อแนวทางการด�าเนินงานบรกิารการแพทย์แผนไทยระดบัเขต	7	ขอนแก่น.	 
	 เข้าถงึได้จาก	คู่มือแนวทางการด�าเนินงานบรกิารแพทย์แผนไทย	ระดบั	เขต	7	 
	 ขอนแก่น:	https://www.uckkpho.com/uc/ttm/3946/
ศูนย์การแพทย์กาญจนาภิเษก	 คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล	 มหาวิทยาลัย 
	 มหิดล.(2563).การด�ารงชีวิตด้วยหลักธรรมานามัย.	 เข้าถึงได้จาก	 https:// 
	 www.gj.mahidol.ac.th/main/ttm/health-nature/
สถาบนัการแพทย์แผนไทย	 กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืก.(2559).	 
	 แนวทางการจัดบริการการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือกแบบ 
	 ครบวงจร	 ในโรงพยาบาลศูนย์	 โรงพยาบาลท่ัวไป	 และโรงพยาบาลชุมชน. 
	 บรษัิทสามเจรญิพาณิชย์(กรงุเทพ)จ�ากัด.
สถาบนัการแพทย์แผนไทย	 กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืก.(2562).	 
	 คูม่อืแนวทางการคัดกรอง	การให้บรกิารการแพทย์แผนไทยคูข่นาน	แผนกผูป่้วย 
	 นอกในโรงพยาบาลรฐั.	โรงพิมพ์มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร์.
สถาบนัการแพทย์แผนไทย	กรมพฒันาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืก.	 
	 (2557).คู่มอืการจดัระดับบรกิารการแพทย์แผนไทย	ในสถานบรกิารสาธารณสขุ 
	 ของรัฐ.	

บรรณานุกรม



คู่มือแนวทางการประเมินมาตรฐานและรับรองคุณภาพงานการแพทย์แผนไทย
Thai Traditional Medicine Hospital Accreditation Scoring Guideline 45

สถาบนัการแพทย์แผนไทย	กรมพฒันาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืก.	 
	 (2559).แนวทางเวชปฏิบัติ	 การดูแลผู้ป่วยด้านการแพทย์แผนไทย	 ส�าหรับ 
	 โรงพยาบาลน�าร่อง.	
สภาการแพทย์แผนไทย.(2563).เกณฑ์มาตรฐานและกรรมวิธีการแพทย์แผนไทย 
	 ผูป้ระกอบวชิาชีพการแพทย์แผนไทย	 ตามพระราชบญัญตัวิิชาชพีการแพทย์ 
	 แผนไทย	พ.ศ.2556.	
ส�านกังานกองทนุสนับสนุนการสร้างเสรมิสขุภาพ	ร่วมกบั	มลูนธิิสถาบนัวิจยัและพฒันา 
	 ระบบสขุภาพชมุชน.(2564).สถานการณ์บทบาททมีสหวชิาชพีในระบบสขุภาพ 
	 ปฐมภมู.ิ	
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ภาคผนวก
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ค�าส่ังกรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืก
ที	่๒๑๗๗	/๒๕๖๖

เรือ่ง	แต่งตัง้คณะกรรมการและคณะท�างานพฒันาคณุภาพงานการแพทย์แผนไทย	(TTM	HA)

	 โดยเป็นการสมควรแต่งตัง้คณะกรรมการและคณะท�างานพฒันาคุณภาพงานการแพทย์แผนไทย	

(TTM	HA)	เพือ่รองรับการด�าเนินงานโครงการพฒันาและรับรองคณุภาพงานบรกิารการแพทย์แผนไทย	

(TTM	HA)	 ของกรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืกให้เป็นปัจจุบัน	 เพ่ือยกระดับพัฒนา

ศักยภาพงานบริการการแพทย์แผนไทยให้มีคุณภาพมาตรฐานที่สูงขึ้นทัดเทียมกับมาตรฐานสากล 

และสร้างความเชือ่มัน่ต่อสหวชิาชพี	

	 อาศยัอ�านาจตามความในมาตรา	๓๒	 แห่งพระราชบญัญัติระเบยีบบรหิารราชการแผ่นดิน 

พ.ศ.	๒๕๓๔	และทีแ่ก้ไขเพิม่เตมิ	 อธบิดีกรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืก	 จึงได้ออก 

ค�าสัง่	ดงันี้	

	 ข้อ	๑	 แต่งตั้งคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพงานการแพทย์แผนไทย	 (TTM	 HA)	 โดยมี 

องค์ประกอบ	หน้าทีแ่ละอ�านาจ	ดงัน้ี

	 	 	 ๑.๑	องค์ประกอบ

	 	 	 	 ๑)	นายสมชยั		นจิพานชิ	 ทีป่รึกษา

	 	 	 	 	 ผูท้รงคณุวฒุด้ิานคณุภาพบริการ		

	 	 	 	 ๒)	นายอนวุฒัน์		ศุภชตุกิลุ	 ทีป่รึกษา		

	 	 	 	 	 ผูท้รงคณุวฒุสิถาบนัรบัรองคณุภาพสถานพยาบาล

	 	 	 	 ๓)	รองศาสตราจารย์ยวุเรศมคฐ์	สทิธิชาญบัญชา							 ทีป่รกึษา		

	 	 	 	 	 คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี	มหาวิทยาลยัมหิดล		

	 	 	 	 ๔)	อธิบดกีรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก	 						ประธาน		

	 	 	 	 ๕)		ผูอ้�านวยการสถาบนัรบัรองคณุภาพสถานพยาบาล		 		รองประธาน		

	 	 	 	 ๖)	รองอธบิดีกรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืก		รองประธานร่วม	

	 	 	 	 	 ทีไ่ด้รบัมอบหมาย	 	

	 	 	 	 ๗)	นายกสภาการแพทย์แผนไทย	หรอืผูแ้ทน	 กรรมการ		

	 	 	 	 ๘)		เลขาธกิารส�านกังานหลักประกันสขุภาพแห่งชาติ	หรอืผูแ้ทน	 					กรรมการ
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	 	 	 	 ๙)	หวัหน้าสถานการแพทย์แผนไทยประยุกต์	 กรรมการ

	 	 	 	 	 คณะแพทยศาสตร์ศิรริาชพยาบาล	มหาวิทยาลยัมหิดล	หรอืผูแ้ทน

	 	 	 	 ๑๐)	หวัหน้ากลุม่ภารกิจปฏบิติัการประเมินและรบัรอง	 					กรรมการ

	 	 	 	 	 สถาบนัรับรองคณุภาพสถานพยาบาล	หรอืผูแ้ทน

	 	 	 	 ๑๑)	หวัหน้ากลุม่ภารกิจพฒันาองค์กรและนวัตกรรม	 					กรรมการ

	 	 	 	 	 สถาบนัรับรองคณุภาพสถานพยาบาล	หรอืผูแ้ทน

	 	 	 	 ๑๒)	นายพเิชฐ	บญัญตั	ิ กรรมการ

      เลขาธิการสมาคมเวชกรรมไทย	 	

	 	 	 	 ๑๓)	นายจกัราวธุ		เผอืกคง	 กรรมการ

	 	 	 	 	 นายแพทย์เชีย่วชาญ	

	 	 	 	 	 โรงพยาบาลพนุพนิ	จังหวดัสรุาษฎร์ธานี

	 	 	 	 ๑๔)	นายกติต	ิ	โล่สวุรรณรกัษ์	 กรรมการ

	 	 	 	 	 นายแพทย์เชีย่วชาญ	

	 	 	 	 	 ผูอ้�านวยการโรงพยาบาลคเูมอืง	จงัหวัดบุรรีมัย์

	 	 	 	 ๑๕)	ผูอ้�านวยการโรงพยาบาลการแพทย์แผนไทยและการแพทย์		 กรรมการ

	 	 	 	 	 ผสมผสาน

	 	 	 	 	 กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก	หรอืผูแ้ทน

	 	 	 	 ๑๖)	นางวรวรรณ		กอปรกจิงาม		 กรรมการ

	 	 	 	 	 นายแพทย์ช�านาญการพิเศษ

	 	 	 	 	 โรงพยาบาลโนนนารายณ์	จงัหวดัสรุนิทร์

	 	 	 	 ๑๗)	นายธนัวา		บวัมหะกลุ	 กรรมการ

	 	 	 	 	 นายแพทย์ช�านาญการ

	 	 	 	 	 โรงพยาบาลการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ผสมผสาน

												 	 	 	 กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืก

	 	 	 	 ๑๘)	ผูอ้�านวยการสถาบันการแพทย์แผนไทย		 					กรรมการ

	 	 	 	 	 กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก						 และเลขานุการ

	 	 	 	 ๑๙)	นางอจัฉรา		เชียงทอง	 กรรมการ

	 	 	 	 	 นกัวชิาการสาธารณสขุช�านาญการพิเศษ			 และผูช่้วยเลขานุการ		

	 	 	 	 	 สถาบนัการแพทย์แผนไทย

	 	 	 	 	 กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก
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	 	 	 	 ๒๐)	นางมาลา		สร้อยส�าโรง	 กรรมการ

	 	 	 	 	 แพทย์แผนไทยช�านาญการพเิศษ	 และผูช่้วยเลขานกุาร		

	 	 	 	 	 สถาบนัการแพทย์แผนไทย

	 	 	 	 	 กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก

	 	 	 	 ๒๑)	หวัหน้ากลุม่งานส่งเสรมิบรกิารการแพทย์แผนไทย									ผูช่้วยเลขานุการ		

	 	 	 	 	 สถาบนัการแพทย์แผนไทย	 	

	 	 	 	 	 กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก

	 	 	 	 ๒๒)	หวัหน้ากลุม่งานพฒันามาตรฐานบรกิาร		 ผูช่้วยเลขานุการ

	 	 	 	 	 การแพทย์แผนไทย	สถาบนัการแพทย์แผนไทย	 	

	 	 	 	 	 กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก

	 	 	 	 ๒๓)	นางปทุมมาศ		สิรกิวนิ	 ผูช่้วยเลขานุการ

	 	 	 	 	 เภสชักรช�านาญการ			 	

	 	 	 	 	 สถาบนัการแพทย์แผนไทย

	 	 	 	 	 กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก

	 	 	 	 ๒๔)	นายจตพุร		สกิุตตวิงศ์	 ผูช่้วยเลขานุการ

	 	 	 	 	 แพทย์แผนไทยปฏบิตักิาร			 	

	 	 	 	 	 สถาบนัการแพทย์แผนไทย

	 	 	 	 	 กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก

	 	 ๑.๒	 หน้าทีแ่ละอ�านาจ	

	 	 	 	 ๑)	 ก�าหนดทศิทาง	 นโยบาย	 และยทุธศาสตร์การรบัรองคุณภาพงานการแพทย์ 

แผนไทย		 															 	

	 	 	 	 ๒)	 ให้ความเหน็	ค�าแนะน�าแก่คณะท�างานพฒันาคณุภาพมาตรฐานงานการแพทย์

แผนไทย

	 	 	 	 ๓)	 ประสานความร่วมมือด้านการพฒันาคณุภาพงานการแพทย์แผนไทย	ทัง้ภายใน	 

ภายนอกกระทรวง	และระหว่างประเทศ

	 	 	 	 ๔)		ให้แนวทางการสร้างผูเ้ยีย่มส�ารวจด้านการแพทย์แผนไทย	(Surveyor	of	TTM	HA)

	 	 	 	 ๕)	 ปฏบิติังานอืน่	ๆ	ตามท่ีอธบิดกีรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืก 

มอบหมาย

	 ข้อ	๒	 แต่งตั้งคณะท�างานพัฒนาคุณภาพงานการแพทย์แผนไทย	 (TTM	 HA)	 โดยมี 

องค์ประกอบหน้าทีแ่ละอ�านาจ	ดงันี้

	 	 ๒.๑	 องค์ประกอบ
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	 	 	 	 ๑)	 นางชตุวิรรณ		วิวฒันาสทิธิพงศ์	 ทีป่รึกษา		

	 	 	 	 	 นายแพทย์เชีย่วชาญ

	 	 	 	 	 โรงพยาบาลมะเรง็อุบลราชธาน	ีจงัหวัดอุบลราชธานี	

	 	 	 	 ๒)	 รองอธิบดกีรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก	 						ประธาน		

	 	 	 	 	 ทีไ่ด้รับมอบหมาย

	 	 	 	 ๓)	 ผูอ้�านวยการสถาบันการแพทย์แผนไทย	 รองประธาน

	 	 	 	 	 กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก	หรอืผู้แทน

	 	 	 	 ๔)	 ผูอ้�านวยการสถาบันรบัรองคุณภาพสถานพยาบาล		 คณะท�างาน

									 	 	 	 	 หรือผูแ้ทน

	 	 	 	 ๕)	 หวัหน้ากลุม่ภารกจิปฏบัิตกิารประเมนิและรบัรอง	 คณะท�างาน		

	 	 	 	 	 สถาบนัรับรองคณุภาพสถานพยาบาล	หรอืผูแ้ทน

	 	 	 	 ๖)	 หวัหน้ากลุม่ภารกจิพฒันาองค์กรและนวัตกรรม	 คณะท�างาน		

	 	 	 	 	 สถาบนัรับรองคณุภาพสถานพยาบาล	หรอืผูแ้ทน

	 	 	 	 ๗)	 นายจกัราวธุ		เผอืกคง	 คณะท�างาน

	 	 	 	 	 นายแพทย์เชีย่วชาญ	

	 	 	 	 	 โรงพยาบาลพนุพนิ	จังหวดัสรุาษฎร์ธานี

	 	 	 	 ๘)	 นายกติติ		โล่สวุรรณรกัษ์	 คณะท�างาน

	 	 	 	 	 นายแพทย์เชีย่วชาญ	

	 	 	 	 	 ผูอ้�านวยการโรงพยาบาลคเูมอืง	จงัหวัดบุรรีมัย์	

	 	 	 	 ๙)	 นางวรวรรณ		กอปรกจิงาม	 คณะท�างาน

	 	 	 	 	 นายแพทย์ช�านาญการพิเศษ

	 	 	 	 	 โรงพยาบาลโนนนารายณ์	จงัหวดัสรุนิทร์

	 	 	 	 ๑๐)	นางศศนีิ		อภชินกจิ	 คณะท�างาน

	 	 	 	 	 นายแพทย์ช�านาญการพเิศษ

	 	 	 	 	 โรงพยาบาลอุดรธานี

	 	 	 	 ๑๑)	 นางสาวสชุาดา		อโณทยานนท์	 คณะท�างาน		

	 	 	 	 	 	 	 นายแพทย์ช�านาญการพเิศษ

	 	 	 	 	 	 	 โรงพยาบาลชลบรีุ

	 	 	 	 ๑๒)	 นางอัจฉรา		เชยีงทอง	 คณะท�างาน

	 	 	 	 	 	 	 นกัวิชาการสาธารณสขุช�านาญการพิเศษ

	 	 	 	 	 	 	 สถาบันการแพทย์แผนไทย	กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืก
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	 	 	 	 ๑๓)	 นางมาลา		สร้อยส�าโรง	 คณะท�างาน

	 	 	 	 	 	 	 แพทย์แผนไทยช�านาญการพเิศษ

	 	 	 	 	 	 	 สถาบันการแพทย์แผนไทย	กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืก

	 	 	 	 ๑๔)	 นายธันวา	บวัมหะกลุ	 คณะท�างาน		

	 	 	 	 	 	 	 นายแพทย์ช�านาญการ

	 	 	 	 	 	 	 โรงพยาบาลการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ผสมผสาน

	 	 	 	 ๑๕)	 นางสาวดรณุ	ี	รตันวงศาเมธากลุ	 คณะท�างาน		

	 	 	 	 	 	 	 แพทย์แผนไทยประยุกต์

	 	 	 	 	 	 	 คณะแพทยศาสตร์ศิรริาชพยาบาล	มหาวิทยาลยัมหิดล

	 	 	 	 ๑๖)	 นายธนินทร		อดุมสนิานนท์			 คณะท�างาน

	 	 	 	 	 	 	 เภสชักรช�านาญการ		

	 	 	 	 	 	 	 โรงพยาบาลกาบเชงิ	จงัหวดัสรุนิทร์	

	 	 	 	 ๑๗)		 นางสาวยพุนิ		แก้วกอเกต	ุ คณะท�างาน

	 	 	 	 	 	 	 แพทย์แผนไทยช�านาญการ

	 	 	 	 	 	 	 โรงพยาบาลเจ้าพระยาอภยัภูเบศร	จังหวัดปราจีนบุรี

	 	 	 	 ๑๘)		 นางเพช็รมะณ	ี	พลราชม		 คณะท�างาน

	 	 	 	 	 	 	 แพทย์แผนไทยช�านาญการ

	 	 	 	 	 	 	 โรงพยาบาลสมเด็จพระยพุราชสว่างแดนดิน	จังหวัดสกลนคร

	 	 	 	 ๑๙)	 นางกฤตยิา		บุญสวุรีดษิฐ์	 คณะท�างาน

	 	 	 	 	 	 	 เภสชักรช�านาญการ

	 	 	 	 	 	 	 โรงพยาบาลขนุหาญ	จงัหวดัศรสีะเกษ

	 	 	 	 ๒๐)	 นางสาวกติตยิา		ขนัทอง	 คณะท�างาน

	 	 	 	 	 	 	 แพทย์แผนไทยช�านาญการ

	 	 	 	 	 	 	 โรงพยาบาลการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ผสมผสาน

	 	 	 	 ๒๑)	 หวัหน้ากลุม่งานพฒันามาตรฐานบรกิารการแพทย์แผนไทย								คณะท�างาน

	 	 	 	 	 	 	 สถาบันการแพทย์แผนไทย	 และเลขานุการ

	 	 	 	 	 	 	 กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืก

	 	 	 	 ๒๒)		 หวัหน้ากลุม่งานส่งเสรมิบรกิารการแพทย์แผนไทย	 คณะท�างาน

	 	 	 	 	 	 	 สถาบันการแพทย์แผนไทย	 และเลขานุการร่วม		

	 	 	 	 	 	 	 กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืก
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	 	 	 	 ๒๓)	 นางปทมุมาศ		สริกิวนิ	 ผูช่้วยเลขานุการ		

	 	 	 	 	 	 	 เภสชักรช�านาญการ	สถาบนัการแพทย์แผนไทย

	 	 	 	 	 	 	 กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืก

	 	 	 	 ๒๔)	 นางสาวปพชิญา		แนบกลาง	 ผูช่้วยเลขานุการ		

	 	 	 	 	 	 	 แพทย์แผนไทยปฏบัิตกิาร	สถาบนัการแพทย์แผนไทย

	 	 	 	 	 	 	 กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืก

	 	 	 	 ๒๕)	 นายจตุพร		สกิุตตวิงศ์	 ผูช่้วยเลขานุการ

	 	 	 	 	 	 	 แพทย์แผนไทยปฏบัิตกิาร		สถาบนัการแพทย์แผนไทย

	 	 	 	 	 	 	 กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืก	

									 	 	 ๒.๒	หน้าทีแ่ละอ�านาจ	 											

	 	 	 	 ๑)	 ศกึษา	วเิคราะห์	รปูแบบการพฒันาคุณภาพงานการแพทย์แผนไทย

	 	 	 	 ๒)	 จดัท�าคู่มอืการน�ามาตรฐานงานการแพทย์แผนไทยไปสูก่ารปฏบัิติ

	 	 	 	 ๓)	 ปรับปรุงเกณฑ์มาตรฐานการพฒันาและรบัรองคณุภาพงานการแพทย์แผนไทย	

ให้มีความเหมาะสม

	 	 	 	 ๔)		เยีย่มส�ารวจและตดิตามผลการด�าเนนิงานการแพทย์แผนไทยเพ่ือรองรบั

การตรวจประเมนิคณุภาพมาตรฐาน

	 	 	 	 ๕)	 ปฏบิติังานอืน่	ๆ	ตามท่ีอธบิดกีรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืก

มอบหมาย

	 	 ข้อ	๓		 ให้ยกเลกิค�าสัง่กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก	ที	่๖๙๖/๒๕๖๖ 

ลงวันที่	 ๓๐	 มีนาคม	 พ.ศ.	 ๒๕๖๖	 เรื่อง	 แต่งตั้งคณะกรรมการและคณะท�างานพัฒนาคุณภาพ 

งานการแพทย์แผนไทย	(TTM	HA)

	 	 ทัง้น้ี	ตัง้แต่บัดนีเ้ป็นต้นไป

 

		 	 	 	 	 	 		 													สัง่	ณ	วนัที	่	๒๗		ตุลาคม		พ.ศ.	๒๕๖๖

	 	 	 	 	 																										(นายทวศิีลป์	วษิณุโยธิน)

	 	 	 	 	 	 	 					รองปลดักระทรวงสาธารณสขุ	รกัษาราชการแทน

	 	 	 																													อธบิดีกรมการแพทย์แผนทย์

	 	 	 																																และการแพทย์ทางเลอืก






