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 ตามท่ีสำนักงาน ก.พ.ร. ไดดำเนินการสงเสริมใหสวนราชการพัฒนาอยางตอเนื่องนับตั้งแตป พ.ศ. 

2548 เปนตนมา โดยใชเกณฑคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐเปนเครื่องมือในหารผลักดันใหระบบราชการ

เกิดการพัฒนาอยางมีประสิทธิภาพและยั่งยืน โดยในระยะแรกเปนการดำเนินการตามตัวชี้วัดการปฏิบัติ

ราชการและตอมาไดพัฒนาไปสูการจัดใหมีรางวัลคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ ระดับรายหมวด และระดับ

ดีเดน เพื่อเปนการเชิดชูเกียรติและเปนแรงจูงใจแกหนวยงานที่มุงมั่นพัฒนาองคการสูมาตรฐานสากล ตั้งแตป 

พ.ศ. 2555 เปนตนมาจนถึงปจจุบัน 

 กรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก มีภารกิจสำคัญในการขับเคลื่อนการแพทยแผนไทย 

การแพทยทางเลือก และสมุนไพรใหสามารถสรางมูลคาทางเศรษฐกิจ และไดเริ่มสงประกวดรางวัลคุณภาพ

การบริหารจัดการภาครัฐ (Public Sector Management Quality Award: PMQA) ตั้งแตปงบประมาณ พ.ศ. 

2557 เปนตนมาจนถึงปจจุบัน และไดรับรางวัลหมวด 1 การนำองคการและการรับผิดชอบตอสังคม หมวด 2 

การวางแผนเชิงยุทธศาสตรและการสื่อสารเพื่อนำไปสูการปฏิบัติ หมวด 3 การมุงเนนผูรับบริการและผูมีสวน

ไดสวนเสีย หมวด 6 ระบบปฏิบัติการ และรางวัลคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ 4.0 (PMQA 4.0) ระดับ 

Advance (ปงบประมาณ พ.ศ. 2561, 2564 (2 หมวด), 2565 และ 2566 ตามลำดับ) 

 ดังนั้น กลุมพัฒนาระบบบริหาร จึงไดจัดทำรายงานผลการดำเนินการพัฒนาองคการ ปงบประมาณ 

พ.ศ. 2567 ฉบับนี้ขึ้น โดยรวบรวม วิเคราะหขอมูลผลการดำเนินงานเชิงประจักษ ตลอดจนจัดทำผลลัพธการ

ดำเนินการดานตางๆ ซึ่งกรมฯ ไดมีการพัฒนา ปรับปรุงกระบวนงานดานการวางแผนยุทธศาสตรสูการปฏบิัติ

อยางตอเนื่อง ภายใตการทำงานของผูบริหารท่ีมีนโยบาย 3I 1D และวัฒนธรรมองคกร DTAM มุงเนนให

บุคลากรเปนคนเกง คนดี และมีความสุข 

 ขอขอบพระคุณ ทานอธิบดีและคณะผู บริหาร คณะกรรมการและคณะทำงานขับเคลื ่อนการ

ดำเนินการสงประกวดรางวัลเลิศรัฐ ตลอดจนผูมีสวนเก่ียวของในการจัดทำขอมูลรายงานดังกลาวขางตน คณะ

ผู จัดทำหวังเปนอยางยิ ่งวา รายงานฯ ฉบับนี ้ สามารถใชเปนขอมูลในการศึกษา เรียนรู และปรับปรุง

กระบวนการทำงาน และใชเปนโอกาสในการพัฒนางานของกรมฯ ในอนาคตเพ่ือกาวสูความเปนเลิศตอไป  
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กลุมพัฒนาระบบบริหาร 
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ภาพท่ี ม.7-1 จำนวนงานวิจัยและนวัตกรรมทางการแพทยแผนไทยฯ ท่ีสามารถนำมาใชประโยชน 44 

                 ทางการแพทยและการสรางมูลคาเพ่ิมทางเศรษฐกิจ    
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ภาพท่ี ม.7-4 มูลคาของการบริโภคผลิตภัณฑสมุนไพรมวลรวมในประเทศเพ่ิมข้ึน   44 
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ภาพท่ี ม.7-7 จำนวนครั้งของการดาวโหลดวารสารการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก  44 

ภาพท่ี ม.7-8 รอยละความพึงพอจของผูรับบริการตอการใชงานระบบข้ึนทะเบียนกัญชา   44 



สารบัญภาพ (ตอ) 

        หนา 

สวนท่ี 3 ผลลัพธการดำเนินการ 
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ภาพท่ี ม.7-11 รอยละความพึงพอใจตอสภาพแวดลอมการทำงาน     45 
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ภาพท่ี ม.7-13 รอยละของการรบัรูทิศทางและนโยบายผูนำองคกรของบุคลากรภายในกรม  45 

ภาพท่ี ม.7-14 รอยละของการรับรูของผูมีสวนไดสวนเสียภาพนอก (EIT)    45 

ภาพท่ี ม.7-15 จำนวนรางวัลท่ีกรมไดรับจากหนวยงานภายนอก     45 
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                  ผานการจัดงานมหกรรมสมุนไพร 

 

                     

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



สารบัญตาราง 
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แบบฟอรมที่ 5 บทสรุปผูบริหาร  

กรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก (กรมฯ) มีภารกิจดานการพัฒนาวิชาการและการบริการการแพทย

แผนไทยและการแพทยทางเลือก และสมุนไพร เพ่ือนำไปใชในระบบบริการสุขภาพไดอยางมีคุณภาพ ปลอดภัย เปนทางเลือก

ใหแกประชาชนในการดูแลสุขภาพ ขับเคลื่อนตามวิสัยทัศน “เปนองคกรหลักดานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

ที่ผสานพลังภาคีเครือขาย เพื่อการพึ่งตนเองดานสุขภาพของประชาชนและหนุนเสริมความมั่นคงทางเศรษฐกิจอยางยั่งยืน” 

ภายใตแผนปฏิบัติราชการ 4 SMARTs ไดแก 1) SMART Academic พัฒนาวิชาการ องคความรูและนวัตกรรมการแพทย

แผนไทยฯ เพื่อแกปญหาสาธารณสุขและสรางมูลคาเพิ่ม 2) SMART Service พัฒนาบริการการแพทยแผนไทยฯ ในระบบ

บริการสุขภาพที่เปนเลิศ และรับมือกับความตองการทางสุขภาพของประเทศ 3) SMART Wisdom สงเสริมและสนับสนุน

การพัฒนาการแพทยแผนไทย นวดไทย สมุนไพรไทย และการแพทยทางเลือก เพื่อสนับสนุน การพัฒนาเศรษฐกิจ สรางงาน

สรางอาชีพ เสริมสรางเศรษฐกิจชุมชน และคุณภาพชีวิตประชาชน 4) SMART DTAM พัฒนาองคกร วิชาการ บุคลากร และ

การบริหารการเปลี ่ยนแปลงเพื ่อความเปนเลิศและทันสมัย โดยมีนโยบายมุ งเนน 3I 1D คือ Integrity Integration 

Innovation Data Driven ยึดวัฒนธรรมองคกร “DTAM” ไมหยุดนิ่ง มีความสามารถ ยืดหยุน ทันสมัย  

 กรมฯ คำนึงถึงบุคลากรที่เปนทรัพยากรสำคัญในการขับเคลื่อนงานใหบรรลุเปาหมายองคกร ใหความสำคัญกับการบริหาร

จัดการและพัฒนาทรัพยากรบุคคล และประเมินขีดความสามารถ วางแผนท้ังระยะสั้น ระยะยาว รองรับบทบาทภารกิจท่ีสอดคลองกับ

นโยบาย โดยวิเคราะหอัตรากำลัง ทักษะ สมรรถนะที่จำเปนดานการพัฒนากำลังคนการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกผาน

การวิเคราะหอัตรากำลังแบบ  FTE ติดตามประเมินผลการบริหารในระบบ DPIS สำรวจความตองการการพัฒนาศักยภาพรายบุคคล 

(Training Need) และจัดทำแผนกลยุทธการบริหารทรัพยากรบุคคล (HR Scorecard) พ.ศ. 2566 - 2570 กำหนดสมรรถนะของ

บุคลากรสายงานหลัก ไดแก แพทยแผนไทย นักวิชาการสาธารณสุข เภสัชกร นายแพทย ใหสอดคลองกับสมรรถนะหลักของกรม มีการ

จัดทำโครงสราง ออกแบบระบบงาน พัฒนาขีดความสามารถ ความเชี่ยวชาญของบุคลากรใหรองรับตอการบรรลุเปาหมาย วิสัยทัศน 

รวมทั้งความตองการกำลังคนในอนาคตและภารกิจใหมที่เพิ่มขึ้น มีการปรับปรุงการกำหนดตำแหนงเปนระดับสูงขึ้น คือ อำนวยการ

ระดับสูง 5 ตำแหนง ชำนาญการพิเศษ 9 ตำแหนง นายแพทยเชี่ยวชาญ 4 ตำแหนง ถือเปนการเติบโตของตำแหนงแบบกาวกระโดด 

และมีแผนขอเพ่ิมนายแพทยทรงคุณวุฒิ 1 ตำแหนง นักวิชาการสาธารณสุขระดับเชี่ยวชาญ 2 ตำแหนง นิติกรเชี่ยวชาญ นักทรัพยากร

บุคคลเชี่ยวชาญอยางละ 1 ตำแหนง  

ระบบรองรับการเปลี่ยนแปลง กรณีบุคลากรลาออก เกษียณอายุ โอนยายไปสวนราชการอื่น การขยายโครงสราง

บริการสูภูมิภาค และความแตกตางของบุคลากรตามชวงวัย (Generation Gap) ดังนี้1) พัฒนาบุคลากรเพื่อเตรียมการเปน

ผูบริหารในอนาคต โดยจัดอบรมหลักสูตรสรางบุคลากรรุนใหม 4.0 (Smart Young Talent Office: SYTO) และหลักสูตร 

Smart DTAM Leader (SDL) และ Young DTAM Leader (YDL) และบุคลากรดังกลาวสามารถกาวสูตำแหนงที่สูงขึ ้นได 

(Succession plan) 2) ถายทอดองคความรูภารกิจหนาที่ ทักษะที่อยูในตัวบุคคล (Tacit Knowledge) ใหกับบุคลากรท่ี

ไดรับการวางตัวใหทำหนาที่ทดแทน 3) จางผูเกษียน หรือผูที่มีความเชี่ยวชาญเฉพาะดาน 4) เกลี่ยอัตรากำลังจากหนวยงาน

อ่ืนภายในกรม 5) เรงรัดกระบวนการสรรหาบคุลากรในสายงานหลัก ยังมีแผนขยายกรอบอัตรากำลงัและแผนปรับปรุงการขอ

กำหนดตำแหนง จำนวน 500 ตำแหนง  
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การจัดสภาพแวดลอมที่เอื ้อตอการเรียนรู และเกิดนวัตกรรมตามแนวทาง HAPPY & HEALTHY WORKPLACE 

เพ่ือใหบุคลากร เกง ดี มีความสุข สงผลตอการปฏิบัติงานใหบรรลุผลสัมฤทธิ์ เชน สถานท่ีเปนสัดสวน มีประติมากรรมหมอยา

สัญลักษณแหงการนำภูมิปญญาการแพทยแผนไทยสูการเรียนรู สวนสมุนไพรเทวะเวศรมณีย รูปปนษีดัดตน ลานพระรูป

พระบาทสมเด็จพระนั่งเกลาเจาอยูหัว (พระบิดาแหงการแพทยแผนไทย) แปลงสมุนไพรสาธิต พิพิธภัณฑพืชสมุนไพรฯ 

(Herbarium) พื้นที่สวนกลาง Co-Working Space เครื่องออกกำลังกาย กลองวงจรปด รปภ.รักษาความปลอดภัย เครื่อง 

AED มีแผนการสรางพระพุทธรูปประจำกรมฯ นามวา“พระพุทธนิโรคาพาธศาสดา” ทั้งยังสงเสริมใหมีบรรยากาศการเปน

องคกรแหงการเรียนรู ชุมชนแหงการเรียนรู DTAM Café ชองทางแลกเปลี่ยนเรียนรูออนไลน ผาน “DTAM WIKI” เกิด

นวัตกรรมการทำงานรูปแบบใหม เชน รูปแบบการรักษาผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง (Stroke) ระยะกลาง (IMC) ท้ังยังมีผลงาน

ท่ีไดรับรางวัลในระดับนานาชาติ คือ ตำรับยาอดฝนชนิดเม็ดฟู รางวัลนวัตกรรมเพื่อยกระดับสังคมอยางยั่งยืน Sliver award ในงาน

มหกรรมงานวิจัยแหงชาติ 2566: สำนักงานการวิจัยแหงชาติ 

ปจจัยแหงความสำเร็จตอการดำเนินงานท่ีสำคัญ  

 1) ผูบริหารกำหนดนโยบายชัดเจน เนนการทำงานรวมกันอยางมีความสุข นำขอมูลมาใชขับเคลื่อนการทำงานอยาง

เปนระบบ   

2) การดึงศักยภาพของบุคลากรท่ีมีความแตกตางในชวงกลุมวัย มาสรางสรรคการทำงานรูปแบบใหม  

3) วัฒนธรรมองคกรที่หลอหลอมใหเกิดความสัมพันธที่ดีระหวางบุคลากรและผูบริหาร รวมถึงสภาพแวดลอมการ

ทำงานแบบพ่ีสอนนอง  

4) การทำงานเปนทีมและเครือขายท่ีเขมแข็ง เกิดการแลกเปลี่ยน เรียนรู และสรางสรรคนวัตกรรมไดอยางตอเนื่อง 

เปนรูปธรรม เกิดแนวทางการปฏิบัติท่ีดีเปนตนแบบใหแกหนวยงานอ่ืนๆ นำไปใชเปนแนวทางในการปฏิบัติงาน ตอยอดเพ่ิม

คุณภาพการบริการ และเพ่ิมประสิทธิภาพการทำงาน 
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แบบฟอรมท่ี 6 รายงานผลการดำเนินการพัฒนาองคการ (Application Report: AR) 

สวนท่ี 1  ลักษณะสำคัญขององคการ  

ก. สภาพแวดลอมของสวนราชการ 

 (1) พันธกิจหรือหนาท่ีตามกฎหมาย กรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก (กรมฯ) กอต้ังข้ึนตาม พ.ร.บ.ปรับปรุง

กระทรวง ทบวง กรม พ.ศ. 2545 ไดมีการปรับบทบาทและอำนาจหนาท่ีตามกฎกระทรวง พ.ศ. 2552 และมีการปรับบทบาทฯ อีกครั้ง

ตามกฎกระทรวง พ.ศ. 2561 ประกาศในราชกิจจานุเบกษา เลม 135 ตอนที่ 13 ก ลงวันที่ 7 มีนาคม 2561 ซึ่งมีภารกิจดานการ

พัฒนาวิชาการและการบริการการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก โดยสงเสริมและพัฒนาการวิจัย การจัดระบบความรู 

พัฒนาแหลงผลิตและผลิตภัณฑสมุนไพร คุมครอง อนุรักษ และสงเสริมภูมิปญญาการแพทยแผนไทยและการแพทยพื้นบานไทย 

พัฒนาคุณภาพมาตรฐานการบริการการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก เพื่อนำไปใชในระบบบริการสุขภาพอยางมีคุณภาพ 

ปลอดภัย และเปนทางเลือกใหแกประชาชนในการดูแลสุขภาพ  

 (2) วิสัยทัศน คานิยมและวัฒนธรรม กรมฯ ไดประกาศวิสัยทัศน “เปนองคกรหลักดานการแพทยแผนไทยและ

การแพทยทางเลือก ที่ผสานพลังภาคีเครือขาย เพื่อการพึ่งตนเองดานสุขภาพและหนุนเสริมความมั่นคงทางเศรษฐกิจอยางยั่งยืน” 

และมีเปาประสงคหลัก ดังนี้ 1) ประชาชนมีความเชื ่อมั ่นดานบริการการแพทยแผนไทย การแพทยทางเลือกและสมุนไพร 

2) การแพทยแผนไทย การแพทยทางเลือก และสมุนไพร เขาสูระบบบริการสุขภาพของรัฐ 3) การแพทยแผนไทย การแพทยทางเลือก 

และสมุนไพร สรางมูลคาเพ่ิม เสริมเศรษฐกิจของชุมชนและประเทศชาติ และ 4) กรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกเปน

องค กรสมรรถนะสู ง (SMART DTAM) ว ัฒนธรรมองค กร ค ื อ “DTAM” (Dynamic Talent Agile Modern ไม หย ุดนิ่ ง 

มีความสามารถ ยืดหยุน ทันสมัย) สมรรถนะหลักขององคกร คือ มีความเชี่ยวชาญดานวิชาการการแพทยแผนไทยฯ ไดแก 1.การวิจยั 

การจัดระบบความรู ถายทอดความรูและนวัตกรรมดานการแพทยแผนไทยฯ สูเครือขายและสังคม 2.ระบบบริการการแพทยแผนไทย

ฯ ใหไดคุณภาพ มาตรฐาน ปลอดภัยและเปนทางเลือกใหแกประชาชนในการดูแลสุขภาพ 3.ระบบการสงเสริม พัฒนาผูประกอบการ

ผลิตภัณฑสมุนไพรใหไดคุณภาพและมาตรฐาน 4.ความเชี่ยวชาญดานกระบวนการคุมครองและสงเสริมภูมิปญญาการแพทยแผนไทย

และสมุนไพรเพื่อตอยอดสูการนำไปใชประโยชนและสรางมูลคาเพิ่มเสริมเศรษฐกิจฐาน

รากของประเทศ 

 (3) ลักษณะโดยรวมของบุคลากร กรมฯ มีอัตรากำลัง จำนวน 405 คน 

ขาราชการ 231 คน พนักงานราชการ 133 คน พนักงานกระทรวงสาธารณสุข 55 คน 

ลูกจางประจำ 1 คน ระดับการศึกษา ต่ำกวาปริญญาตรี 31 คน (7.65%) ปริญญาตรี 297 

คน (73.33%) ปริญญาโท 54 คน (13.33%) ปริญญาเอก 10 คน (2.46%) สายงานหลัก 

จำนวน 248 คน ไดแก แพทย ทันตแพทย เภสัชกร พยาบาล นักวิชาการสาธารณสุข 

แพทยแผนไทย แพทยแผนจีน นักเทคนิคการแพทย นักวิทยาศาสตรการแพทย 

นักวิทยาศาสตร และสายสนับสนุน จำนวน 161 คน ไดแก นักวิเคราะหนโยบายและ

แผน นักทรัพยากรบุคคล นักวิชาการเงินและบัญชี ฯลฯ ตามภาพท่ี P-1 
ภาพที่ P- 1 ลักษณะโดยรวมของบุคลากร 
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 (4) สินทรัพย  
ตารางที่ P-1 อาคารสถานที่ สิ่งอำนวยความสะดวก เทคโนโลยี และอุปกรณที่สำคัญตางๆ  

อาคารสถานท่ี 1) อาคารสำนักงานกรมการแพทยแผนไทย 3 อาคาร 2) อาคารโรงพยาบาลการแพทยแผนไทยและการแพทยผสมผสาน

(ยศเส) 3 อาคาร ไดแก เรือนรับรอง เรือนไทย 2 อาคาร (เรือนหมอเพ็ญนภา และเรือนหมอคง) 3) อาคารพิพิธภัณฑการ

สาธารณสุขและการแพทยไทย 4) อาคารกองพัฒนายาแผนไทยและสมุนไพรและโรงงานผลิตสารสกัดสมุนไพร 

(ธรรมศาสตร) 5) อาคารใหบริการคลินิกกัญชาดานการแพทยแผนไทยจังหวัดอุดรธานี 6) อาคารสถาบันวิจัยการแพทย

แผนไทย (พิพิธภัณฑพืช กรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก หองปฏิบัติการทดสอบและควบคุมคุณภาพ

สมุนไพร ศูนยวิจัยคลินิกดานการแพทยแผนไทย (TTM-CRC)) 7) สวนสมุนไพรเทวะเวสมรมณยี 

ส่ิงอำนวยความสะดวก 1) ยานพาหนะ 9 คัน 2) รถพยาบาล 1 คัน 3) หองน้ำ ทางลาดและลิฟตสำหรับผู พิการ 4) หองประชุมขนาดใหญ  

ขนาดกลาง และขนาดเล็ก 6) เครื ่องออกกำลังกายในอาคาร 7) เครื ่องโทรศัพทมือถือและแท็บเล็ตสำหรับผู บริหาร  

8) เครื่องโทรศัพทสำนักงาน 9) เครื่องพิมพ/เครื่องถายเอกสาร/เครื่องสแกนเอกสาร 10) WiFi 11) สถานที่จอดรถยนต  

12) Co-working Space 13) ตู Kiosk สำหรับเขาใชงานอินเตอรเน็ตกรมฯ  14) หองสมุด 

เทคโนโลยีสารสนเทศ e-Office ไดแก 1) ระบบการประชุมอิเล็กทรอนิกส/E-Meeting 2) ระบบการเงิน การคลัง 3) ระบบติดตามและ

ประเมินผล (Management Cockpit) 4) ระบบ e-Service (ระบบจายเงินเดือนและคาจาง) 5) ระบบบริหารจัดการ

โครงการ (Project Management) 6) ระบบแสกน QR Code เขา-ออกปฏิบัติงาน 7) ระบบจัดทำบัตรประจำตัวหนาท่ี 8) 

ระบบแจงซอมครุภัณฑ 9) ระบบจองรถยนตราชการ 10) ระบบสารบรรณอิเล็กทรอนิกส 11) ระบบจัดซื้อจัดจาง 12) 

ระบบ DTAM Dashboard 13) ระบบบริหารทรัพยากรบุคคล DPIS  

e-Service ไดแก 1) เครื่องสแกนบัตรประชาชน Hawkeye Thai ID 2) ระบบการตรวจรักษา Tele-medicine 3) Mobile 

Application: Panthai Chatbot 4) ระบบขอมูล HDC TTM service 5) ระบบสงเสริมและขึ้นทะเบียนสิทธิผูประกอบการ

สมุนไพร 6) ระบบยื่นคำขออนุญาตสมุนไพรควบคุม (กัญชา) 7) ระบบปญญาประดิษฐ (AI) Herb ID 8) ระบบการขอรับ

สนับสนุนทุนวิจัย 9) ระบบภูมิปญญาการแพทยแผนไทยและสมุนไพร (HMPIS) 10) ระบบคลังความรูภูมิปญญาการแพทย

แผนไทยและการแพทยทางเลือกในรูปแบบหองสมุดดิจิทัล (TTDKL) 11) ระบบ Smart Health Care TTM  

อุปกรณ เครื่องมือ 1) เครื่องโครมาโทกราฟของเหลวสมรรถนะสูง (HPLC) 2) เครื่องตรวจสอบสาร HPTLC 3) เครื่องวิเคราะหโลหะหนัก 

AAS เครื่องเก็บตัวอยางอัติโนมัติ (Fraction collector) 4) เครื่องหาพิกัดดวยสัญญาณดาวเทียมแบบพกพา (UPS) 5) 

เครื ่องวิเคราะหเม็ดเลือดอัตโนมัติ 6) เตาเผาความรอนสูง 7) เครื ่องสกัดสมุนไพรดวยคารบอนไดออกไซด 8) 

เครื่องตรวจสารเคมีในเลือด 9) ตูอบสมุนไพร 10) ตูแชอุณหภูมิติดลบ 11) เครื่องทำแหงแบบพนฝอย 12) เครื่องระเหย

สารสกัดแบบฟลมบาง 13) เครื่องกล่ันน้ำมันระดับโมเลกุล 14) เครื่องแกสโครมาโทกราฟ Gas Chromatography (GC) 15) 

เครื่องสกัด Supercritical Fluid Extraction (SFE) 16) เครื่องระเหยสารสกัดแบบฟลมบาง (falling film evaporator) 17) 

เครื่องทำแหงแบบแชเยือกแข็ง (Freeze Dryer) 18) ตูอบ hot air oven 19) เครื่องมือสกัดดวยความถี่สูง 20) เครื่องทดสอบ

การละลายของยาเม็ดเคลือบแตกตัวในลำไสและแผนแปะผิวหนัง 21) เครื่องวัดความชื้น 22) เครื่องกระตุนหัวใจ (AED) 23) 

ระบบผลิตกระแสไฟฟาดวยเซลลแสงอาทิตย (โซลาเซลล) 24) เครื่องกำเนิดไฟฟา (Generator) 2 เครื่อง 

ทรัพยสินทางปญญา 1) ภูมิปญญาการแพทยแผนไทยที่ไดรับการประกาศเปนตำรับตำราของชาติ และสวนบุคคล 2) มรดกทางวัฒนธรรม “นวดไทย” 

ไดรับการขึ้นทะเบียนเปน Intangible Cultural Heritage (ICH) หรือ มรดกวัฒนธรรมท่ีจับตองไมได ของมนุษยชาติ 

3) ผลงานวิจัยกองทุนภูมิปญญาการแพทยแผนไทย (2557-2566) จำนวน 187 เรื่อง 4) อนุสิทธิบัตร 20441 ผลิตภัณฑ

ครีมทาริดสีดวงทวารหนักและโรคผิวหนังจากกัญชาและกระบวนการผลิต 5) อนุสิทธิบัตร 20752 ผลิตภัณฑยาศุขไสยาศน

จากกัญชา ชนิดเม็ดเคลือบออกฤทธิ์ที่ลำไสและกรรมวิธีการผลิต 6) อนุสิทธิบัตร 22723 ผลิตภัณฑชากัญชา (สูตรเบญจ

เกสรและขิง) และกรรมวิธีการผลิต 
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(5) กฎหมาย กฎระเบียบ และขอบังคับ กรมฯ ดำเนินการภายใตกฎหมาย กฎระเบียบ และขอบังคับที่สำคัญ ดังนี้ 1. 

พรบ. คุมครองและสงเสริมภูมิปญญาการแพทยแผนไทยและสมุนไพร พ.ศ. 2542, 2. พรบ. ผลิตภัณฑสมุนไพร พ.ศ. 2562, 3. 

ระเบียบกระทรวงสาธารณสุขวาดวยการรับรองหมอพื้นบาน พ.ศ. 2562 ภายใตพระราชบัญญัติวิชาชีพการแพทยแผนไทย 

พ.ศ. 2556, 4. พรบ. สถานประกอบการเพื่อสุขภาพ พ.ศ. 2559, 5. พรบ. ยาเสพติดใหโทษ (ฉบับที่ 7) พ.ศ. 2562 และ

ประมวลกฎหมายยาเสพติด พ.ศ. 2564, 6. พรบ.ก ารประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2542, 7. พรบ. คุมครองพันธุพืช พ.ศ. 2542, 

8. พรบ.เครื่องสำอาง พ.ศ. 2558, 9. พรบ. สงเสริมและรักษามรดกภูมิปญญาทางวัฒนธรรม พ.ศ. 2559, 10. พรบ.สถาน

ประกอบการเพ่ือสุขภาพ พ.ศ. 2559, 11. พรบ.เครื่องมือแพทย พ.ศ. 2551  

ข. ความสัมพันธระดับองคการ 

 (6) โครงสรางองคการ กรมฯ มีการทบทวนและปรับปรุงโครงสรางการบริหารงานองคกร โดยมีหนวยงานตามกฎกระทรวงการ

แบงสวนราชการ พ.ศ. 2561 จำนวน 8 หนวยงาน และเพ่ือใหการบริหารงานรองรบันโยบาย ทันตอสถานการณท่ีเปลี่ยนแปลงไป สามารถ

บรรลุตอภารกิจ ผูบริหารจึงจัดตั้งหนวยงานภายในเพ่ิมข้ึน 4 หนวยงาน รวมท้ังสิ้น 12 หนวยงาน อีกท้ัง มีการขยายการบริการฯ ไปยัง

สวนภูมิภาค รายละเอียดตามภาพท่ี P-2  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
ภาพที่ P-2 โครงสรางหนวยงาน 

 (7) ผู ร ับบริการและผู ม ีส วนไดส วนเสีย กรมฯ มีว ิธ ีการจำแนกกลุ มผู ไดร ับบริการและผู มีส วนไดสวนเสีย 

โดยพิจารณาตามวิสัยทัศน พันธกิจ และภารกิจตามกฎหมาย ออกเปน 3 กลุม ไดแก 1) งานดานบริการการแพทยแผนไทยและ

การแพทยทางเลือก (Service) 2) งานดานการสงเสริมผูประกอบการผลิตผลิตภัณฑสมุนไพร (Product) และ 3) งานดานคุมครองภูมิ

ปญญาการแพทยแผนไทยการแพทยพื้นบานไทยและสมุนไพร (Wisdom) รวมทั้งไดรวบรวมความตองการและความคาดหวังของ

ผูรับบริการและผูมีสวนไดสวนเสีย ตลอดชวงระยะเวลาที่มารับบริการ (กอนและหลังมารับบริการ) โดยมีกระบวนการพัฒนาคุณภาพ

การบริการ (DTAM Model) อีกทั้ง มีการปรับปรุงกระบวนงานเพื่อตอบสนองตอความตองการและความคาดหวังอยางครบวงจร ดัง

ตารางท่ี P-2 
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ตารางที่ P-2 การจำแนกผูรับบริการและผูมีสวนไดสวนเสียและความตองการผลผลิต/การบริการ รวมทั้งแนวทางการใหบริการ  

ผูรับบริการ/ผูมีสวนไดสวนเสีย ความตองการผลผลิต/การบรกิาร แนวทางการใหบริการ 

ผูรับบริการ 1. ประชาชนผูมารับบริการ

การแพทยแผนไทยและ

การแพทยทางเลือก 

1. บริการดานการแพทยแผนไทยฯ ที่มีคุณภาพ มาตรฐาน สะดวก รวดเร็ว ปลอดภัย  

2. ประชาชนมทีางเลือกในการรักษามากขึ้น และเหมาะสมตามกลุมวยั 

1. พัฒนาระบบ/

นวัตกรรมบริการใหมี 

มาตรฐาน  

2. จัดฝกอบรม/

ประชุม/สัมมนา/คูมือ

แนวทาง/การรับรอง

สงเสริมผูประกอบการ 

3. พัฒนาศักยภาพ

แพทยแผนไทยใหมี

ความเชีย่วชาญ/ให

ความรู สรางความ

เชื่อมั่น 

4. พัฒนาระบบการขึ้น

ทะเบียนฯ แบบ e-

Office 

 

2. ผูปวย 5 กลุม โรค 1. บริการดานการแพทยแผนไทยฯ ที่ตอบสนองความตองการ 

2. คุณภาพชีวิตดีขึน้ 

3. ผูประกอบการภาครัฐและ

เอกชนดานการแพทยแผนไทย

การแพทยทางเลือก และ

ผลิตภัณฑสมุนไพร 

1. นโยบายดานการแพทยแผนไทยฯ ที่ชัดเจน 

2. องคความรูและงานวจิัยดานการแพทยแผนไทยฯ ที่มีความนาเชือ่ถือ นำไปตอยอด

ใชประโยชนได 

3. การสงเสริม รับรอง เปนตนแบบการใหบริการ และเปนผลิตภัณฑที่มีคุณภาพ

เผยแพรสูสาธารณะ 

4. ตำรับยาแผนไทยของชาติ และตำราการแพทยแผนไทยแหงชาติที่สามารถเขาถึง

ขอมูลไดงาย สะดวก และรวดเร็ว 

5. วัตถุดิบ ผลิตภัณฑ สารสกัดสมุนไพร ไดรับการรับรองมาตรฐาน  

6. ใบอนญุาตนำตำรับยาแผนไทยของชาติไปใชประโยชนเชิงพาณิชย 

4. ผูประกอบวชิาชีพการแพทย

แผนไทยและการแพทยทางเลือก 

1. ไดรับการพัฒนาศักยภาพใหเกิดความเชี่ยวชาญในวิชาชีพ มีความนาเชื่อถือ  

2. ไดรับการรับรองขึ้นทะเบียนเพื่อนำไปประกอบวิชาชีพนั้นๆ 

3. มีเครือขายในการดำเนินงาน 

4. ยาและผลิตภัณฑจากสมุนไพร มีคุณภาพ 

5. ผูครอบครองภูมิปญญา

การแพทยแผนไทยฯ 

1. ระบบการขึ้นทะเบียนฯ ที่มีความสะดวกทันสมัย 

2. นำเทคโนโลยีมาใชลดขั้นตอน 

ผูมีสวนได 

สวนเสีย 

1. สหวิชาชพี 

 

1. มาตรฐานโรงพยาบาลสงเสริมและสนบัสนุนการแพทยแผนไทยฯ  

(รพ.สส.พท.) ที่มีคุณภาพ มาตรฐาน สะดวก รวดเร็ว 

2. เกณฑมาตรฐานการพัฒนาและรับรองคุณภาพงานการแพทยแผนไทย (TTM-HA) ที่

มีความนาเชื่อถอื นำไปปฏิบัติไดจริง 

1. จัดเวทแีลกเปล่ียน

เรียนรู ประกวด

ผลิตภัณฑสมุนไพรเพื่อ

ยกระดับใหมีคุณภาพ 

มาตรฐาน เปนท่ี

นาเชื่อถือ / ให

คำปรึกษา/ฝกอบรม

พัฒนาศักยภาพ

ผูประกอบการ 

บุคลากร/สงเสริมและ

เพิ่มชองทางการขาย/

ส่ือสารใหความรู/

จัดทำคูมือ/หลักสูตร 

2. ประชาชนทั่วไป 1. ยาแผนไทยสำเร็จรูป และผลิตภัณฑสมุนไพร ที่มีคุณภาพ มาตรฐาน 

2. ความรูดานการใชยาสมุนไพร/ผลิตภัณฑสมุนไพรที่ถูกตอง 

3. ผูประกอบการดานผลิตภัณฑ

สมุนไพร 

1. องคความรู/งานวิจยั/รูปแบบบริการ/มาตรฐานผลิตภัณฑสมุนไพรที่มีคุณภาพ 

เชื่อถือได สามารถนำไปใชไดจริง 

2. ระบบการตรวจประเมินมาตรฐานการผลิตยาแผนไทยที่ไดมาตรฐาน 

4. วิสาหกิจชุมชน ความรูการปลูก การแปรรูปสมุนไพรเพือ่นำไปใชประโยชน สรางรายไดใหชุมชน 

5. สถาบันการศึกษาทั้งภาครัฐและ

เอกชน  

องคความรู หลักสูตร ดานการแพทยแผนไทยฯ ที่มีคุณภาพ ทันสมยั สามารถผลิต

บุคลากรคุณภาพ 
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(8) สวนราชการหรือองคการที่เกี่ยวของกันในการใหบริการหรือสงมอบงานตอกัน กรมฯ มีบทบาทและขอกำหนดที่สำคัญ

ในการปฏิบัติงานรวมกัน แนวทางและวิธีการสื่อสารระหวางกันหรือสงมอบงานตอกันกับสวนราชการและองคกรที่เกี ่ยวของ

หลากหลาย ดังตารางท่ี P-3 
ตารางที่ P-3 สวนราชการหรือองคการที่เก่ียวของกันในการใหบริการหรือสงมอบงานตอกัน  

สวนราชการ/  

องคกรทีเ่ก่ียวของ 

บทบาทหนาที ่

ในการปฏบิัตงิานรวมกัน 

ขอกำหนดที่สำคัญในการ

ปฏบิัตงิานรวมกัน 

แนวทางและวิธีการสื่อสารระหวางกัน

และสงมอบงาน 

ผูสงมอบ 

1. มหาวิทยาลัยที่ผลิตองคความรู  งานวิจัย 

และบุคลากรดานการแพทยแผนไทยฯ 

ผลิตงานวิจัย บุคลากร ที่มีคุณภาพ หลักสูตร แหลงฝกที่ไดมาตรฐาน 

ทันสมัยงานวิจัยผานการรับรอง GCP 

MOU สัมมนาเครือขาย 

2. สถานบริการในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข การบริการที่ตอบสนองความตองการ

ประชาชนตามกลุมเปาหมาย 

บุคลากรที่มีความเชี่ยวชาญ รูปแบบ

บริการตามกลุมโรค 

จัดการประชมุ/สัมมนา/อบรม/เวที

แลกเปล่ียนเรียนรู/พบปะพูดคุย/คูมือ

แนวทาง/ Social Media 

3. หนวยงานผลิตยา ผลิตภ ัณฑสมุนไพร 

เวชภัณฑ และครุภัณฑทางการแพทย  

สงมอบยาแผนไทย ยาแผนปจจุบัน 

เวชภัณฑ และผลิตภัณฑสมุนไพร 

มาตรฐานการผลิต GMP/GMP 

PICs และ WHO-GMP 

จัดการประชมุ/สัมมนา/อบรม/เวที

แลกเปล่ียนเรียนรู/พบปะพูดคุย/คูมือ

แนวทาง/ Social Media 

4. บุคคล มูลนิธิ หรือหนวยงานที ่ถือครอง

ตำรับตำรา 

รวบรวม ค นหา ว ิ เคราะห   ขึ้น

ทะเบียนภูมิปญญา 

อนุรักษ คุมครอง ภูมิปญญา นายทะเบยีนจังหวัด/เวทีแลกเปล่ียนเรียนรู

ระดับภาค/ประเทศ 

5. หนวยงานรับจางเหมาบริการ ด ูแล ร ักษา ทร ัพย ส ินของทาง

ราชการ คุมคา 

มีประสบการณ มอือาชพีเปนไป

ตามระเบยีบราชการ 

ประชาสัมพันธ ระบบ e-Office 

พันธมิตร (Partners) และผูใหความรวมมือ (Collaborator) 

1. หนวยงานในกำกับกระทรวงสาธารณสุข 

ไดแก กรมในสังกดักระทรวง สปสธ. สำนกังาน

หลักประกันสุขภาพแหงชาติ สถาบันวิจยั

ระบบสาธารณสุข สำนักงานคณะกรรมการ

สุขภาพแหงชาติ สำนักงานกองทุนสรางเสริม

สุขภาพ สถาบันรับคุณภาพสถานพยาบาล   

ขับเคล่ือนนโยบายการพฒันา

การแพทยแผนไทยและการแพทย

ทางเลือกในระบบสุขภาพของ

ประเทศ  

มีนโยบายที ่ช ัดเจน รองรับการ

เปล ี ่ ย นแปลงท ี ่ ส  งผลต อ

ความสามารถในการแขงขัน 

-  จัดการประชุม/สัมมนา/อบรม/เวที

แลกเปล่ียนเรียนรู/พบปะพูดคุย/คูมือ

แนวทาง/ Social Media 

- จัดงานมหกรรมสมุนไพรแหงชาติ

รวมกัน 

2. เครือขายความรวมมอืระหวางประเทศ พัฒนาวิชาการและบุคลากรดาน

การแพทยด้ังเดิม 

กรอบความรวมมือใหเปนไปใน

ทิศทางเดียวกัน 

-  จัดการประชุม/สัมมนา/อบรม/เวที

แลกเปล่ียนเรียนรู/พบปะพูดคุย/คูมือ

แนวทาง/ Social Media 

- จัดงานมหกรรมสมนุไพรแหงชาติรวมกัน 

3. เครือขายดานสุขภาพ เชน สภาการแพทย

แผนไทย อาสาสมัครสาธารณสุข  มลูนิธิดาน

การแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกที่

เกี่ยวของ 

ดูแล กำกบัมาตรฐานวิชาชพี  

/นำนโยบายขบัเคล่ือนสูประชาชน 

เป นไปตามมาตรฐาน พ.ร.บ. 

วิชาชีพ/ส่ือสารขอมูลที่ถูกตองแก

ประชาชน 

-  จัดการประชุม/สัมมนา/อบรม/เวที

แลกเปล่ียนเรียนรู/พบปะพูดคุย/คูมือ

แนวทาง/ Social Media 

- จัดงานมหกรรมสมนุไพรแหงชาติรวมกัน 

4. เครือขายผูประกอบการดานสมุนไพรทั้ง

ผูผลิตและผูจำหนาย/มูลนิธโิรงพยาบาล

เจาพระยาอภยัภเูบศ กลุมวิสาหกจิชุมชน/

องคการเภสัชกรรม  

พัฒนาแหลงปลูก วัตถุดิบ 

ตลอดจนผลิตภัณฑสมนุไพรที่ได

คุณภาพมาตรฐาน 

พัฒนาแหลงปลูก GAP วัตถุดิบ 

ตลอดจนผลิตภัณฑสมุนไพรที ่ได

ค ุ ณ ภ า พ ม า ต ร ฐ า น  WHO-

GMP/PICs 

-  จัดการประชุม/สัมมนา/อบรม/เวที

แลกเปล่ียนเรียนรู/พบปะพูดคุย/คูมือ

แนวทาง/ Social Media 

- จัดงานมหกรรมสมุนไพรแหงชาติรวมกัน 
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สวนราชการ/  

องคกรทีเ่ก่ียวของ 

บทบาทหนาที ่

ในการปฏบิัตงิานรวมกัน 

ขอกำหนดที่สำคัญในการ

ปฏบิัตงิานรวมกัน 

แนวทางและวิธีการสื่อสารระหวางกัน

และสงมอบงาน 

5. หนวยงานภาครัฐที่บูรณาการแผนรวมกนั  1. รวมวางแผนและขบัเคล่ือน

นโยบายการแพทยแผนไทย

การแพทยทางเลือกและสมุนไพร 

2. รวมจัดทำฐานขอมลูดาน

การแพทยแผนไทยและสมุนไพร 

มีการวิเคราะหสภาพแวดลอมท่ี

ครอบคลุมประเด็นการเปล่ียนแปลง 

/แผนงาน/แผนวิจัย/แผนเงิน/แผน

คนม ี ความช ั ดเจน ส  งผลต อ

ความสามารถในการแขงขัน 

- ถายทอดองคความรูและนวัตกรรม โดย

การจัดประชมุ/สัมมนา/อบรม/เวที

แลกเปล่ียนเรียนรู เทคนิค World cafe  

 

2. สภาวการณขององคการ 

ก. สภาพแวดลอมดานการแขงขัน  

(9) สภาพแวดลอมดานการแขงขันท้ังภายในและภายนอกประเทศ 

การเทียบเคียงภายในประเทศ กรมฯ มีการเทียบเคียง 4 ประเด็น กับ กรมการแพทย และกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ซ่ึง

เปนหนวยงานภายในกระทรวงสาธารณสุขกลุมภารกิจดานการแพทย รายละเอียดตามตารางท่ี P-4 
ตารางที่ P-4 แสดงการเปรียบเทียบผลการดำเนินงานกับหนวยงานระดับกรมภายในประเทศ 

ประเด็นการ

เทียบเคียง 

สวนราชการเทียบเคียง แหลงขอมูล 

กรมการแพทยแผนไทยฯ กรมการแพทย กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 

ผลการ

ดำเนินงาน 

ลำดับ ผลการ

ดำเนินงาน 

ลำดับ ผลการ

ดำเนินงาน 

ลำดับ 

1. วารสารวิชาการ การรับรอง

คุณภาพจาก 

TCI 

ผานกลุมที่ 1 การรับรอง

คุณภาพจาก TCI 

ผาน 

กลุมที่ 2 

การรับรอง

คุณภาพจาก TCI 

ยังไมเคยสง

เพื่อรับรอง

คุณภาพ 

ศูนยดัชนีอางอิง

วารสารไทย 

(TCI) ประจำป 

พ.ศ. 2566 

2. ความสุขของ

คนทำงาน 

(Happinometer) 

63.5 คะแนน ลำดับ 

4 

61.9 คะแนน ลำดับ 

 7 

63.0 คะแนน ลำดับ 

5 

กองยุทธศาสตร

และแผนงาน 

สป.สธ. ประจำป 

พ.ศ. 2565 

3. จำนวนผลงานที่

ไดรับรางวัลจาก

หนวยงานภายนอก 

PMQA 

หมวด 1 2 3 

ผานเกณฑ PMQA 

หมวด 1 2 

 

ผานเกณฑ 

 

PMQA  

หมวด 1 

 

ผานเกณฑ 

 

สำนักงาน กพร. 

ประจำป พ.ศ. 

2564 

4. การประเมิน

คุณธรรมและความ

โปรงใสในการ

ดำเนินงานของ

หนวยงานภาครัฐ (ITA) 

ระดับ A 

(91.02%) 

ลำดับ 

4 

ของกระทรวง 

ระดับ A 

(85.76%) 

 

ลำดับ 

8 

ของกระทรวง 

ระดับ A 

(86.52%) 

ลำดับ 

7 

ของกระทรวง 

สำนักงาน 

ป.ป.ช  

ประจำป พ.ศ. 

2566 

 

การเทียบเคียงกับตางประเทศ มีการเทียบเคียง 3 ดาน 6 ประเด็น กับประเทศอินโดนีเซีย มาเลเซีย และเวียดนาม ดังนี้  

1) ดานความเช่ือม่ัน โดยคาดการณจากผลของรอยละการเขาถึงบริการตรวจ วินิจฉัย รักษา และฟนฟูสภาพดวยศาสตรการแพทยแผน

ไทยและการแพทยทางเลือก เทียบกับรอยละการใหบริการการแพทยดั ้งเดิมในตางประเทศ จาก World Health Organization  

2) ดานการเขาถึงบริการ  โดยคาดการณจากรอยละของสถานบริการสาธารณสุขที่มีการจัดบริการการแพทยแผนไทยและการแพทย
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ทางเลือก เทียบเคียงกับรอยละของสถานบริการสาธารณสุขที่มีการจัดบริการการแพทยดั ้งเดิมในตางประเทศ จาก World Health 

Organization 3) ดานการสรางมูลคาเพิ่มทางเศรษฐกิจ โดยคาดการณจากมูลคาการบริโภคผลิตภัณฑสมุนไพรภายในประเทศ  

จาก Euro monitor International และการกระจายรายไดจากการทองเที่ยวเชิงสุขภาพ ของ Global Wellness Economy Monitor 

เปรียบเทียบกับประเทศท่ีเปนคูเทียบและคูแขงของประเทศไทย รายละเอียดตามตารางท่ี P-5 

ตารางท่ี P-5 การเทียบเคียงผลสัมฤทธิ์ของเปาหมายสูงสุดเมื่อเทียบกับตางประเทศ  

ประเภท 

การเทียบเคียง 

ประเทศเทียบเคียง เปาหมายผลการ

ดำเนินการในอนาคต

ภายใน 

ป 2566 

ไทย อินโดนีเซีย มาเลเซีย เวยีดนาม 

ผลงาน ลำดับ ผลงาน ลำดับ ผลงาน ลำดับ ผลงาน ลำดับ 

ดานความเช่ือม่ันของประชาชน 

1.รอยละของประชาชนที่

ใชบริการในสถานบริการ

สาธารณสุข  

21.7 

 

2 N/A - 21.51  3 30 

 

1 ไมนอยกวา  

รอยละ 22  

2. รอยละของประชาชนนำ

การแพทยดั้งเดิมไปใชดูแล

สุขภาพ 

63.19 

 

1 40-59 

(แพทยจามู) 

2 29.5 3 1.70 

 

4 ไมนอยกวา 

รอยละ 80  

ดานการเขาถึงบริการ 

3. รอยละสถานบรกิาร

สาธารณสุขของรฐัที่มกีาร

จัดบริการการแพทยดั้งเดมิ 

99.77 

 

1 51.51 

 

3 3.85 

 

4 87.88 

 

2 ไมนอยกวา 

รอยละ 100  

4. จำนวนผูประกอบวชิาชพี

แพทยแผนไทย 

28,406 1 N/A - 16,050 2 15,571 3 เพ่ิมขึน้ไมนอยกวา 

รอยละ 10 

ดานการสรางมูลคาเพ่ิมทางเศรษฐกิจ 

5. มลูคาการบรโิภคผลิตภัณฑ

สมนุไพรในประเทศ 

1,676.9 

ลาน $ 

4 942 

ลาน $ 

7 597.5 

ลาน $ 

9 702.2 

ลาน $ 

8 เพ่ิมขึน้เปน 12.89 % 

(2023 เทียบกับ 

2022) 

6. มูลคาตลาด wellness 

tourism 

29 

พันลาน $ 

24 36.4 

พันลาน $ 

19 24.4

พันลาน $ 

26 16.7 

พันลาน $ 

33 อันดับมูลคาตลาดลดลง

จากอนัดับ 17 (2019) 

เปน ลำดับ 24 (2020)   

ขอมูล

อางอิง   

 

1. ฐานขอมูล HDC-TTM (30 ก.ย. 64), WHO global report on traditional and complementary medicine (2019) 

2. สถาบันบัณฑิตพัฒนศาสตร (2562), Long T. Nguyen et al. (2016) WHO global report on traditional and complementary medicine 2019 (2019) 

3. สปสช. (2562) , WHO global report on traditional and complementary medicine (2019) Ministry of Health, Malaysia (2018) The Jakarta Post (2014) 

4. สภาการแพทยแผนไทย (2562) Peltzer K et al. (2019), WHO global report on traditional and complementary medicine (2019) Ministry of Health, Malaysia (2018) 

5. Euromonitor International (September 2023) 6. Global Wellness Economy Monitor (February 2022) 
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(10) การเปล่ียนแปลงดานการแขงขัน  
ตารางที่ P-6 การกำหนดมาตรการรองรับการเปลี่ยนแปลงของกรมฯ 

ปจจัยที่มีผลตอการ

ปรับแผนปฏิบัติราชการ 
ผลกระทบ 

มาตรการรองรับการเปลีย่นแปลง 

ระยะสั้น ระยะยาว 

1. การ

เปล่ียนแปลง

นโยบายของรัฐบาล 

นโยบาย Iignite 

Thailand  

“ผลักดัน

การแพทยแผนไทย 

นวดแผนไทย สปา

แผนไทย สมุนไพร

ไปสูเวทีโลก” 

1. จัดทำแผนรวมกับหนวยงานที่เกี่ยวของ ในการผลิตและ

ยกระดับบุคลากรดานนวดไทยรองรับการทองเที่ยวเชิงสุขภาพ

ใหเพียงพอตอความตองการทั้งในและตางประเทศ 

2. จัดทำกลยุทธเพื่อผลักดันสมุนไพร Herbal Champion 15 

รายการ ใหเกิดการสรางความสามารถในการแขงขัน 

1. วิจัย พัฒนา ตำรับยา ผลิตภัณฑสมุนไพร และรูปแบบบริการ

สุขภาพที่มีศักยภาพเพื่อการตอยอดใหกับผูประกอบการดานการ

สรางความสามารถทางการแขงขัน  

2. ถายทอดเทคโนโลยีใหกับหนวยงานภาคเอกชน และประสาน

ความรวมมือกับกระทรวงการทองเที่ยวฯ เพื่อประชาสัมพันธให

เปนที่รูจักและยอมรับทั้งในและตางประเทศ 

2. การปรับเขาสูยุค

ดิจิทัล (Digital 

Disruption)  

เทคโนโลยีเขามา

เปล่ียนรูปแบบ

การดำเนินชีวิต 

และการปฏิบัติ

ราชการ สงผล

กระทบตอ

พฤติกรรมการ

ดูแลสุขภาพ 

1. พัฒนาสมรรถนะบุคลากรใหมีความสามารถหลายดานรับมอื

การเปล่ียนแปลง 

2. ปรับปรุงระบบเครือขายใหมีเสถยีรภาพ และนำเทคโนโลยี

ดิจิทัลมาใชในการปฏิบัติงานและใหบริการประชาชน เชน การ

ประชมุ/อบรมบุคลากรผานระบบออนไลน 

3. ปรับรูปแบบการเขาถึงองคความรูของกรมฯ ผานเว็บไซต, 

Line@, Facebook, TikTok, Instagram, X มากขึ้น 

1. รวมมอืกับหนวยงานตาง ๆ  บูรณาการฐานขอมูลขนาด

ใหญ ใหนำมาใชในการพัฒนางานการแพทยแผนไทยฯ  

2. พัฒนารูปแบบ/นวัตกรรมการเขาถึงบริการสุขภาพและ

ผลิตภัณฑสมุนไพร เชน Smart Health care TTM  

3. การระบาดของ

โรคอุบัติใหม/อุบัติ

ซ้ำ 

1. มีผลตอสุขภาพ

และการดำรงชีวิต

ของประชาชน  

2. มีผลตอรายได  

การทองเทีย่ว และ

เศรษฐกิจ 

1. ด ึงศ ักยภาพของตำร ับยาสม ุนไพรท ี ่ม ีผลการศ ึกษา 

เชิงประจักษมาใชเพื่อการสงเสริม ปองกัน รักษา และฟนฟู

สภาพใหเกิดการสรางความมั่นคงทางยาของประเทศ  

2. วางแผนการทำงานใหสอดคลองกับการรองรับภยัสุขภาพของ

ประเทศรวมกับสปสธ. ครอบคลุมทั้ง 5 ประเภท  

(ภัยจากโรคติดเชื้อ สารเคมี รังสี ภัยธรรมชาติ/ส่ิงแวดลอม และ

ภัยจากการบาดเจ็บ/กอการราย/วินาศกรรม ) 

3. พัฒนาการผลิตยาสมุนไพรไทยในสังกัดสป.สธ.รองรับกลุม

โรค/อาการที่พบไมบอยแตมีความสำคัญตอระบบสุขภาพ (ยา

กำพรา) 

1. เรงศึกษาวิจัยพัฒนายาสมุนไพร ที่มีศักยภาพเพื่อรองรับ

การสรางความมั่นคงดานสุขภาพ 

2. พัฒนาบุคลากรที่เกี่ยวของ เพือ่ตอบสนองการสงเสริม

สุขภาพ ปองกันโรค รักษาโรค และฟนฟูสภาพอยางมี

มาตรฐานและปลอดภยั 

4. Climate 

change  

1. มีผลตอปริมาณ

สารสำคัญของ

สมุนไพร  

2. ผลิตผลของ

วัตถุดิบไมถูกตอง

ตามฤดูกาล 

3. การกลายพันธุ

ของสมุนไพร 

1. พัฒนาการปลูกสมุนไพรแบบครบวงจรในเมืองสมุนไพร 

2. รวมมือกับกระทรวงเกษตรและสหกรณจัดทำ Zoning การปลูก

พืชสมุนไพรที่เหมาะสม ใหไดมาตรฐาน COA  

3. รวมมือกับกรมอุทยานแหงชาติและกรมวิชาการเกษตรในการ

เก็บตัวอยางพรรณไมอางอิงงานวิจัย (Voucher Specimens)  

4. รวมมือกับภาคีเครือขายในระดับชุมชนเพื่ออนุรักษ คุมครอง

และสงเสริมการใชประโยชนจากพันธุพืชสมุนไพร ในปาชุมชน 

1. รวมมือกับกรมวิชาการเกษตรในการเกบ็เมล็ดพันธุพืช

สมุนไพรเพื่อการอนุรักษ ปองการการสูญพันธุ และกลาย

พันธุ 

2. จัดทำ Zoning การปลูกพื้นสมุนไพรที่เหมาะสม ครอบคลุม

ทั่วประเทศ 

 

5. การกาวเขาสู

สังคมผูสูงอายุ 

1. มีภาระงานดาน

การแพทยแผนไทย

และการแพทย

ทางเลือกเพิม่ขึ้น 

1. พัฒนาองคความรูการแพทยแผนไทยฯ ในการดูแลผูสูงอาย ุ

ผูปวยโรคเร้ือรัง ผูปวยติดบานติดเตียง เชน อาหารเปนยา 

2. บูรณาการรูปแบบบริการการดูแลผูสูงอายดุวยศาสตร

การแพทยแผนไทยกบัการแพทยแผนปจุบัน เชน IMC, Privative 

care เปนตน 

1. ศึกษา วิจัย พัฒนาตนแบบบริการสุขภาพและผลิตภัณฑ

สมุนไพรรูปแบบใหม ๆ  เพือ่รองรับปญหาสุขภาพในผูสูงอาย ุ

2. จัดทำแพก็เก็จการสงเสริมสุขภาพชะลอวยั รองรับ

ผูประกอบการฯ เพื่อเตรียมพรอมเขาสูการเปนผูสูงอายุที่มี

สุขภาพดี 



 

11 รายงานผลการดำเนินการพัฒนาองคการ (Application Report: AR) หมวด 5 บุคลากร  ป พ.ศ. 2567 

ปจจัยที่มีผลตอการ

ปรับแผนปฏิบัติราชการ 
ผลกระทบ 

มาตรการรองรับการเปลีย่นแปลง 

ระยะสั้น ระยะยาว 

6. การเปดการคา

เสรี โลกออนไลน 

1. การแขงขันทาง

การตลาดสมุนไพร 

1. พัฒนามาตรฐานการปลูกสมุนไพร (COA) 

2. พัฒนากฎหมายลำดับรองภายใต พ.ร.บ. ผลิตภัณฑสมุนไพร

เพื ่อการแสดงกลาวอางทางสุขภาพ (Health Claim) ของ

ผลิตภัณฑสมุนไพรไทย  รองรับการสงออก 

3. พัฒนาและสงเสริมผูประกอบการผลิตภัณฑสมุนไพรใหมี

ศักยภาพในการพัฒนาผลิตภัณฑที่ตอบสนองตอความตองการ

ของตลาดโลก 

1. พัฒนามาตรฐานการปลูกสมุนไพร (Organic) 

2. พัฒนามาตรฐานการผลิตผลิตภัณฑสมุนไพรไทยสูระดับ

สากล (GMP PICs) 

 (11) แหลงขอมูลเชิงเปรียบเทียบ กรมฯ มีแหลงขอมูลในการเปรียบเทียบ ไดแก World Health Organization (WHO), 

Euromonitor International, Global Wellness Economy Monitor, สำนักงานสถิติแหงชาติ, ศูนยดัชนีอางอิงวารสารไทย (TCI), 

กรมบัญชีกลาง, กรมศุลกากร, สพร., กองยุทธศาสตรและแผนงาน สป.สธ.,  สำนักงาน ก.พ.ร. สำนักงานปปช. และคลังขอมูลสุขภาพดาน

การแพทยแผนไทยฯ (HDC-TTM) เปนตน  

ข.บริบทเชิงยุทธศาสตร 

 (12) ความทาทายเชิงยุทธศาสตรและความไดเปรียบเชิงยุทธศาสตร กรมฯ มีขอไดเปรียบเชิงยุทธศาสตร ไดแก 

ทิศทางนโยบายท่ีใหความสำคัญกับการแพทยแผนไทยฯ เพ่ือสรางความสามารถในการแขงขัน ความตองการการแพทยดั้งเดิมท่ัวโลก

สูงขึ้น ปญหาสุขภาพจากการทำงาน (Office Syndrome) กลุมโรคไมติดตอเรื้อรัง (NCDs) สังคมผูสูงอายุอยางสมบูรณ การเปน

หนวยงานหลักในการขับเคลื่อนดานการแพทยแผนไทยฯ เชน คณะกรรมการนโยบายสมุนไพรแหงชาติ ความโดดเดนดานการ

ดำเนินงานรวมกับเครือขาย พันธมิตร คูความรวมมือ สวนความทาทายและความเสี่ยง คือ การรูเทาทันขาวสารในสื่อสังคมออนไลน 

(Fake News) ของประชาชนท่ีไมเพียงพอ สงผลตอความเชื่อม่ันดานการแพทยแผนไทยฯ รวมถึงชองวางระหวางวัยของบุคลากรกรม

ฯ ประสบการณดานบริหาร สงผลตอการขับเคลื่อนภารกิจ สามารถพัฒนาแผนกลยุทธรองรับดังตารางท่ี P-7   
ตารางที่ P-7 ความทาทายและความไดเปรียบเชิงยุทธศาสตร เปรียบเทียบกับประเด็นดานตางๆ  

ประเด็น ความทาทาย ความไดเปรียบ โอกาสเชิงกลยุทธ แผนยุทธศาสตร/ 

กลยุทธ 

ดาน 

พันธกิจ 

 

- ประชาชนขาดความตระหนัก 

ความรอบรู ความเขาใจในการ

นำสมุนไพรมาใชในการดูแล

รักษาสุขภาพที่ถูกตอง 

- ประชาชนมีความตองการใช

บริการการแพทยแผนไทย 

การแพทยทางเลือก และ

สมุนไพรในการดูแลสุขภาพที่มี

ความหลากหลายมากขึ้น 

- ปญหาสังคมผูสูงอายุ โรคไม

ติดตอเร้ือรังที่มีแนวโนมเพิ่มขึ้น

ทุกป 

- เปนนโยบายระดับชาติและตอบสนอง

ยุทธศาสตรชาติ ระยะ 20 ป (พ.ศ. 2561-

2580) ไดรับงบสนับสนุนจากรัฐบาลในการ

พัฒนาสมุนไพรเพื่อเศรษฐกิจ และการ

ทองเที่ยวเชิงสุขภาพ 

- สปสช. สนับสนุนการจัดบริการการแพทย

แผนไทยและการแพทยทางเลือกแกหนวย

บริการสาธารณสุขของรัฐ 

- กรมฯ มีภูมิปญญาทางการแพทยแผนไทย

และการแพทยทางเลือกที่นำไปสูการดูแล

สุขภาพ 

- สรางความรอบรู ความ

เขาใจในการนำสมุนไพรมาใช

ในการดูแลรักษาสุขภาพผาน

ส่ือ และแพลตฟอรมตางๆ ที่

หลากหลายชองทาง 

- พัฒนารูปแบบบริการ

การแพทยแผนไทย 

การแพทยทางเลือก และ

สมุนไพร ผาน 

TeleMedicine เพื่อรองรับ

การดูแลสุขภาพท้ังในภาวะ

ปกติและภาวะโรคระบาด  

- Smart Academic 

เชน พัฒนาส่ือที่นาสนใจทั้ง 

Onsite/Online เพื่อสรางความ

รอบรูดานสุขภาพ พัฒนา

งานวิจัยทางการแพทยแผนไทย

ฯ รองรับปญหาสุขภาพที่สำคัญ

ของประเทศและการสราง

ความสามารถในการแขงขัน 

- Smart Service เชน พัฒนา

รูปแบบบริการรองรับปญหา

สุขภาพที่สำคัญ เชน NCDs IMC 

ผูสูงอายุ 
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ประเด็น ความทาทาย ความไดเปรียบ โอกาสเชิงกลยุทธ แผนยุทธศาสตร/ 

กลยุทธ 

ดาน

ปฏบิัติการ 

 

- การพัฒนางานดานการวิจัย

และนวัตกรรมยังมีนอยและไม

ทันตอสถานการณดานสุขภาพที่

เปล่ียนแปลงไป 

- การพัฒนาศักยภาพ

ผูประกอบการเพื่อนำนวัตกรรม

ไปตอยอดใหเกิดผลิตภัณฑ

สมุนไพรและบริการที่สราง

คุณคาและมูลคาเพิ่ม 

- การเปล่ียนแปลงของสังคมเขา

สูยุคดิจิทัล 

 

- มีภูมิปญญา ตำรับ ตำราการแพทยแผน

ไทยที่ไดรับการปริวรรต ถายถอด และ

ประกาศฯ เพื่อเตรียมพรอมตอการใช

ประโยชนมากถึง 402 ตำรับ 

- มีเครือขายนักวิจัยและเครือขายความ

รวมมือของสถาบันการศึกษาทั่วประเทศ  

- มีงบประมาณสนับสนุนดานการวิจัยจาก 

สกสว. สวก. และกองทุนภูมิปญญา

การแพทยแผนไทย  

- มีศูนยใหคำปรึกษาผูประกอบการ

ผลิตภัณฑสมุนไพร และมีโรงงานผลิตยา

แผนไทยที่ไดมาตรฐาน WHO-GMP 

ครอบคลุมทุกเขตสุขภาพ  

- มีบริการแพทยแผนไทยครอบคลุมทั้ง 3 

ระดับ (ปฐมภูมิ /ทุติยภูมิ/ตติยภูมิ) 

- มีเทคโนโลยีใหบริการที่ทันสมัย 

- วิจัย พัฒนานวัตกรรมสูการ

ใชประโยชนทางการแพทย

และการตลาด 

- การพัฒนา และเชื่อมโยง

ฐานขอมูลขนาดใหญ (Big 

data) ที่เกี่ยวของดาน

การแพทยแผนไทยฯ เพื่อ

นำไปสูระบบบริการดิจิทัล 

- สงเสริมการพัฒนายาแผน

ไทยและผลิตภัณฑสมุนไพร

ตนแบบเพื่อรองรับการ

จัดบริการสุขภาพและสราง

มูลคาเพิ่มใหกับประเทศผาน

การถายทอดเทคโนโลยีและ

นวัตกรรมแกผูประกอบการ

รองรับการบริโภคทั้งในและ

ตางประเทศรวมถึงการ

ทองเที่ยวเชิงสุขภาพ 

- Smart Academic เชน การ

เรงรัดการถายถอดปริวรรต และ

นำตำรับยาแผนไทยสูการใช

ประโยชนดวยนวัตกรรมดิจิทัล 

การพัฒนาเครือขายนักวิจัยเพื่อ

พัฒนาองคความรูที่ตอบสนอง

ปญหาสุขภาพ 

- Smart Wisdom 

เชน พัฒนาตนแบบผลิตภัณฑ

และบริการที่ 

สรางมูลคาเพิ่มสำหรับพัฒนา

ผูประกอบการดานสมุนไพร 

 

ดาน

ทรัพยากร

บุคคล  

- การเตรียมบุคลากรใหมี

ศักยภาพสูง มีทักษะดิจิทัลและ

ทักษะการทำงานที่หลากหลาย 

(Multitasking skills) 

- การบริหารรูปแบบการจางงาน

ที่หลากหลาย  

- การสรางบุคลากรรุนใหม

ทดแทนบุคลากรสายงานหลักที่

เกษียณจำนวนมาก 

- บุคลากรกรมมีความรู ความเชี่ยวชาญและ

ประสบการณดานการแพทยแผนไทย 

สมุนไพร และภูมิปญญาไทย  

- บุคลากรมีโอกาสพัฒนาและมี

ความกาวหนาในวิชาชีพ เนื่องจากเปน

หนวยงานของรัฐหนวยงานเดียว มีโอกาส

เติบโตและขยายไปยังสวนภูมิภาค 

- กรมมีบุคลากรรุนใหมที่มีทักษะดานดิจิทัล 

และทักษะการทำงานท่ีหลากหลาย 

(Multitasking skills) 

- การพัฒนาศักยภาพ

กำลังคนและองคกรใหรองรับ

กับนโยบาย การเปล่ียนแปลง

ของประเทศ และตอบสนอง

ความตองการของประชาชน 

- การปรับโครงสรางและ

อัตรากำลังใหมีความยืดหยุน 

Agile Organization  

- Smart DTAM เชน  การ

พัฒนาระบบวางแผนกำลังคน 

พัฒนากำลังคนคุณภาพ และ

พัฒนาระบบบริหารกำลังคน 

- แผนกลยุทธการบริหาร

ทรัพยากรบุคคล พ.ศ. 2566 - 

2570 

ดานความ

รับผิดชอบ

ตอสังคม 

- การสรางงาน สรางอาชีพใน

ประชาชนทั่วไปและกลุม

เปราะบางในชุมชน ดวยภูมิ

ปญญาการนวดไทยและ

ผลิตภัณฑสมุนไพรจำเปนตอง

อาศัยหนวยงานที่เกี่ยวของใน

สวนภูมิภาค 

- การพัฒนาบริการและ

ผลิตภัณฑที่คำนึงถึงผลกระทบ

ตอระบบนิเวศน และเปนมิตร

ตอส่ิงแวดลอม 

- การแพทยแผนไทยและสมุนไพรสามารถ

ดูแลสุขภาพแบบองครวมแกปญหาสุขภาพ

จากการทำงาน และตอบสนองตอการกาวสู

สังคมผูสูงอาย ุ

- การขับเคล่ือนการแพทย

แผนไทย การแพทยทางเลือก

และสมุนไพรเพื่อเศรษฐกิจ

โดยคำนึงถึงหลัก Herbs in 

BCG (Bioeconomy, 

Circular Economy, Green 

Economy) ผานการพัฒนา

เมืองสมุนไพร และการ

สงเสริมศักยภาพ

ผูประกอบการ 

- SMART Wisdom เชน การ

แปรรูป พัฒนาผลิตภัณฑ สราง

มูลคาเพิ่มและพัฒนา

ผูประกอบการดานสมุนไพร และ

ขับเคล่ือนการทองเที่ยวเชิง

สุขภาพ ความงาม และแพทย

แผนไทย 
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ประเด็น ความทาทาย ความไดเปรียบ โอกาสเชิงกลยุทธ แผนยุทธศาสตร/ 

กลยุทธ 

- สงเสริมการสรางงานสราง

อาชีพในประชาชนทั่วไปและ

กลุมเปราะบาง(ผูตกงาน 

ผูตองขังในเรือนจำ ผูพิการ

ทางสายตา) ดวยภูมิปญญา

การนวดไทยและผลิตภัณฑ

สมุนไพร 

ค. ระบบการปรับปรุงผลการดำเนินการ 

 (13) ระบบการปรับปรุงผลการดำเนินการ กรมฯ มีแนวทางและวิธีปรับปรุงประสิทธิภาพผลการดำเนินงานที่ดี

อยางตอเนื่อง โดยมีระบบกำกับติดตามระบบปฏิบัติงาน และการบริหารจัดการ โดยนำเกณฑคุณภาพการบริหารจัดการ

ภาครัฐ (PMQA) ระบบควบคุมภายใน (COSO) และระบบบริหารความเสี่ยง (Risk Analysis) นโยบายกำกับดูแลองคการท่ีดี 

การจัดทำแผนยุทธศาสตร การติดตาม กำกับ และประเมินผล การมอบหมายผู ร ับผิดชอบในการขับเคลื ่อนในแตละ

ยุทธศาสตรการถายทอดตัวชี้วัด (KPI) และคาเปาหมายสูระดับหนวยงานและบุคคล (IPA) การจัดกิจกรรม 5ส. และใชวงจร 

PDCA เปนเครื่องมือในการปรับปรุงใหเกิดผลการดำเนินการในการเรียนรู/การแลกเปลี่ยนเรียนรู ตลอดจนมีการปรับปรุงการ

ปฏิบัติงานและการใหบริการตาง ๆ กรมฯ ไดจัดใหมีสิ่งอำนวยความสะดวกในการปฏิบัติงานเพื่อการเรียนรูสืบคนขอมูลและ

การทำงานใหมีประสิทธิภาพยิ่งขึ ้น เชน เทคโนโลยีสารสนเทศ Chat GPT มีแหลงเรียนรู เชน หองสมุด พิพิธภัณฑการ

สาธารณสุขและการแพทยไทย สวนสมุนไพร พิพิธภัณฑพืช (Herbarium) เปนตน อีกทั้ง จัดสรรงบประมาณสนับสนุนการ

พัฒนาบุคลากร เชน การอบรมภาษาอังกฤษ คอมพิวเตอร การใหทุนศึกษาทั้งในและตางประเทศ การอบรม การเรียนรูจาก

การปฏิบัติการการสอนงาน การประชุมสัมมนามีกระบวนการพัฒนาบุคลากรทั้งภายในภายนอก เชน การอบรมความรูใน

เรื่องตางๆ การศึกษาดูงาน เพื่อเปนแนวทางในการปรับปรุงเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพขององคการ นอกจากนี้ กรมฯ ไดมีการ

พัฒนา นักบริหารรุนใหมโดยมีการแตงตั้งใหเปนผูบังคับบัญชาในหนวยงานที่กำหนดขึ้นตามโครงสรางภายในเพื่อรองรับ

บทบาทภารกิจกรมที่เพิ่มขึ้นและขยายงานสูการพัฒนาระบบสารสนเทศ ระบบขอมูลและประเมินผล ระบบการติดตามและ

นิเทศงาน ระบบการพัฒนายาและผลิตภัณฑจากสมุนไพร ซึ่งเปนการเรียนรูจากการบริหารหนวยงานจริงและมีการสอนงาน

โดยผูบริหาร พรอมท้ังสงไปอบรมในหลักสูตรท่ีเหมาะสมสรางความเชี่ยวชาญในอาชีพและในการบริหารงาน เพ่ือเปนการสืบ

ทอดตำแหนงทางการบริหารของกรมการแพทยแผนไทยฯ ในอนาคต 
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สวนท่ี 2-1 การพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐอยางตอเนื่องตามเกณฑระดับพ้ืนฐาน รวมทุกหมวด 

หมวด 1 การนำองคกร 

กรมฯ  กำหนดวิสัยทัศน “เปนองคกรหลักดานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกที่ผสานพลังภาคี

เครือขาย เพื่อการพึ่งตนเองดานสุขภาพและหนุนเสริมความมั่นคงทางเศรษฐกิจอยางยั่งยืน” คำนึงถึงการเปลี่ยนแปลงของ

บริบททางสังคม ปจจัยภายในและภายนอก ความตองการของผูมีสวนไดสวนเสียที่สงผลตอระบบสุขภาพทั้งในปจจุบันและ

อนาคต  สอดคลองและเชื่อมโยงกับยุทธศาสตรชาติ แผนการปฎิรูปประเทศ แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ 

นโยบายรัฐมนตรี แผนปฏิบัติราชการในภาพรวมของกระทรวงสาธารณสุขและแผนอ่ืนๆ ท่ีเก่ียวของ เพ่ือใหบรรลุเข็มมุงท่ีจะ

พัฒนาการแพทยแผนไทย การแพทยทางเลือก และสมุนไพร ยกระดับใหประเทศไทยเปนผูนำดานการแพทยดังเดิมของเอเซีย 

ภายในป 2570 ขับเคลื่อนภายใตแผนปฏิบัติราชการ 5 ป (พ.ศ. 2566 -2570) ของกรมฯ 4 SMARTs 1) SMART Academic 

พัฒนาวิชาการ องคความรูและนวัตกรรมการแพทยแผนไทยฯ เพื่อแกปญหาสาธารณสุขและสรางมูลคาเพิ่ม 2) SMART 

Service พัฒนาบริการการแพทยแผนไทยฯ ในระบบบริการสุขภาพที่เปนเลิศ และรับมือกับความตองการทางสุขภาพของ

ปร ะ เทศ  3 )  SMART Wisdom ส  ง เ ส ร ิ ม แ ล ะ

สนับสนุนการพัฒนาการแพทยแผนไทย นวดไทย 

สมุนไพรไทย และการแพทยทางเลือก เพื ่อการ

พัฒนาเศรษฐกิจชุมชน สรางงานสรางอาชีพและ

คุณภาพชีวิตประชาชน 4) SMART DTAM พัฒนา

องคกร ว ิชาการ บุคลากร และการบริหารการ

เปลี่ยนแปลงเพื่อความเปนเลิศและทันสมัย ภายใต 

ว ัฒนธรรมองค กร  “DTAM” ค ือ  ไม หย ุดนิ่ ง  

มีความสามารถ ยืดหยุน ทันสมัย ขับเคลื่อนผาน

สภาวัฒนธรรมองคกร ทำงานในรูปแบบเปนทางการและไมเปนทางการ มีบุคคลตนแบบ DTAM Roll Model จัดกิจกรรมท่ี

หลากหลาย เชน Data Sharing DTAM, กิจกรรมจิตอาสา, ดีเจ DTAM Radio เปนตน  

 ผูบริหาร ใชหลักธรรมาภิบาลในการบริหารองคกรใหมีความโปรงใส ตรวจสอบไดโดยการมีสวนรวมของ 

ทุกภาคสวน ทั้งยังเปนแบบอยางที่ดี มีการกําหนดจรรยาขาราชการกรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก พ.ศ. 

2557 ที่ยึดถืออยางตอเนื่องมาจนถึงปจจุบัน มีคณะกรรมการคุมครองจริยธรรมกรมฯ สรางความเขาใจ ปลูกจิตสำนึก 

การตอตานการทุจริต ตามวัฒนธรรมองคกร ฝกใฝคุณธรรม วางแนวทางการปฏิบัติใหแกบุคลากรทุกระดับ มีการขับเคลื่อน

หนวยงานใหเปนองคกรคุณธรรมตนแบบ “พอเพียง วินัย สุจริต จิตอาสา กตัญู” เพ่ือสรางวัฒนธรรมการทำงานท่ีใสสะอาด 

รวมประกาศเจตนารมณตอตานการทุจริตและไมรับของขวัญและของกำนัลทุกชนิดจากการปฏิบัติหนาที่ (No Gift Policy) 

และการปองกัน แกไขปญหาการลวงละเมิดหรือคุกคามทางเพศในการทำงาน มีธรรมาภิบาลเปนแบบอยางท่ีดีและสรางความ

เชื่อมั่นใหสังคม ใชระบบเทคโนโลยีสารสนเทศตรวจสอบ เชน ระบบบริหารงบประมาณดิจิทัล (Digital Budget) กลุมไลน

แจงเตือนลูกหนี้เงินยืม ฯลฯ สงผลใหกรมฯ มีระดับคะแนนการประเมินคุณธรรมและความโปรงใสในการดำเนินงาน (ITA) 

ภาพที่ ม.1-1 การนำองคการผานแผนปฏิบตัิราชการ 
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ลำดับท่ี 4 ของกระทรวงสาธารณสุข อยูในลำดับท่ีดีและพัฒนาข้ึนอยางตอเนื่อง (ป 63: 87.77, ป 64: 90.86, ป 65: 91.00, 

และป 66: 91.02) และไดรับรางวัลประกาศเกียรติคุณดานการจัดซื้อจัดจาง ระดับดีเดน และรางวัลองคกรที่มีความเปนเลิศ 

(ดานการจัดซื้อจัดจาง) จากกรมบัญชีกลางในปงบประมาณ พ.ศ.2565  การสื่อสารและขับเคลื่อนนโยบายสูการปฏิบัติ 

ผูบริหารถายทอดวิสัยทัศน เปาประสงค วัฒนธรรมองคกร นโยบายมุงเนน สูเครือขายภายในและภายนอกทุกระดับ ผาน

ชองทางตาง ๆ ทั้งที่เปนทางการและไมเปนทางการ เชน ประชุมสื่อสารนโยบายมุงเนนทุกป ประชุมกำกับ ติดตามและวาง

แผนการดำเนินงานผานการประชุมผูบริหารกรมทุกเดือน ประชุมผูบริหารระดับสูงทุกเชา (Morning Brief: MB) เวลา 07.30 

น. โดยมีการนำเสนอขอมูลสำคัญตางๆ มาใชวางแผนดำเนินงาน (Data Driven) อยางตอเนื่อง มีการสื่อสารรับฟงความ

คิดเห็น ขอเสนอแนะของผูรับบริการ ผูมีสวนไดสวนเสีย พันธมิตรและเครือขายความรวมมือ (VOC) ผานชองทางตางๆ เชน 

Social media, Line Open chat, สัมมนาวิชาการ, เวทีประชาพิจารณแสดงความคิดเห็นตอรางพระราชบัญญัติตางๆ และ

ชองทางสื่อสารของกรมฯ อื่นๆ ฯลฯ ทั้งยังมีการประเมินความเหมาะสมของชองทางตางๆ เพื่อนำมาปรับปรุงใหตอบสนอง

ความตองการของผูรับบริการและผูมีสวนไดสวนเสียทุกกลุม อีกทั้ง อธิบดีมีนโยบายมุงเนน 3I 1D เพื่อใหเกิด การปฏิบัติ

อยางจริงจัง คือ 1. Integrity สรางความเชื่อมั่น เชน โครงการสื่อสารสรางความเชื่อมั่นใหกับประชาชนทั่วไป บุคลากร

สาธารณสุข สรางการรับรูจากการมอบรางวัล PMHA / Product Champion/ การใชยาสมุนไพรทดแทนยาแผนปจจุบัน 

เปาหมายเพื่อเพิ่มการสั่งจายยาสมุนไพร ฯลฯ2. Integration บูรณาการ เชน โครงการสงเสริมวิสาหกิจชุมชนสมุนไพรไทย

เพื่อการผลิตยาสมุนไพรที่มีคุณภาพ พัฒนาศักยภาพ คุณภาพ มาตรฐานตั้งแตพื้นที่ปลูก ผูประกอบการโรงงานผลิต ฯลฯ 3. 

Innovation นวัตกรรม เชน โครงการใชประโยชน 324 ตำรับยาแหงชาติ สนับสนุนใหเกิดงานวิจัยจากภูมิปญญาฯ 4. Data 

Driven ใชขอมูลคุณภาพ เชน การขับเคลื่อนการบริหารกองทุนภูมิปญญาฯ ดวยขอมูล โดยใชกระบวนการ KM นอกจากนี้  

มีการจัดกิจกรรมเสริมสรางความผูกพันแกบุคลากรอยางตอเนื่อง เชน จัดสวัสดิการกรม กิจกรรม One day Trip อยางนอย 

2 ครั้ง/ป กีฬาสีกระชับความสัมพันธ กิจกรรมตามประเพณีสำคัญตางๆ ฯลฯ เปนตน  ผูบริหารใหความสำคัญกับการสราง

สภาพแวดลอมและบรรยากาศการทำงานเพื่อสงเสริมใหบุคลากรทำงานไดอยางเต็มศักยภาพ มีความสุข รูสึกรักและผูกพัน

กับองคการ บรรลุผลสัมฤทธิ์ขององคการ โดยมีการจัดระบบการทำงานแบบยืดหยุน เหลื่อมเวลา มีการกระจายอำนาจการ

บังคับบัญชา มอบหมายการปฏิบัติหนาที่แทน เพื่อใหการปฏิบัติงานมีความคลองตัวและมีประสิทธิภาพ มีการวางแผนดาน

กำลังคน (Smart Dtam) ที่สนับสนุนใหบุคลากรเกิดการเรียนรูและพัฒนาตนเองอยางสม่ำเสมอ ทำงานเปนมืออาชีพ มีการ

จัดตั ้งชุมชนนักปฏิบัติ (Cops) ที ่หลากหลายเพื ่อเปนเวทีแลกเปลี ่ยนเรียนรู ในองคกร มีสวนสมุนไพรเทวเวศรมณีย  

แหลงเรียนรูพืชสมุนไพร มีการจัดพื้นท่ีสวนกลาง (Co-working space) พื้นที่สีเขียว มุมพักผอน มุมรับประทานอาหาร

กลางวันรวมกัน ทำใหมีบรรยากาศท่ีดี เปยมไปดวยความเอื้ออาทร มีการจัด DTAM Radio ทุกเที่ยงวันศุกรเพื่อสราง

บรรยากาศท่ีผอนคลาย เสริมสรางทักษะการพูด ฯลฯ อีกท้ังยังสงเสริมใหบุคลากรมีสุขภาพดี มีเครื่องออกกำลังกายและโตะ

ปงปอง มีการตรวจสุขภาพประจำป เปนตน และยังใหความสำคัญในดานความปลอดภัย มีการอบรมซอมแผนอัคคีภัยทุกป 

อุปกรณทันสมัย พรอมใชงานอยูเสมอ นอกจากนี้ ยังมีชองทางรับฟงความคิดเห็นของบุคลากรทุกระดับ มีการสำรวจความ

ตองการดานสวัสดิการตางๆ ดานการจัดกิจกรรมเสริมสรางวัฒนธรรมองคกร DTAM  ผาน google form เพื่อนำวิเคราะห

และจัดกิจกรรมใหตรงตอความตองการของบุคลากร 
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,  ระบบการกำกับดูแลองคการ เพื่อใหการบริหารราชการเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ ประสิทธิผลและมีธรร

มาภิบาลสามารถนำไปปฏิบัติไดอยางเปนรูปธรรม สรางการยอมรับ ความนาเชื่อถือ เปนท่ีพ่ึงและเปนท่ีไววางใจแกประชาชน 

รวมทั้งพัฒนาสูองคกรสมรรถนะสูงและบุคลากรมีคุณภาพชีวิตในการทำงานที่ดี โดยการนำองคการของอธิบดีตามนโยบาย

มุงเนน 3I1D มีการกำกับ ติดตามการดำเนินงาน แลกเปลี่ยนความคิดเห็นเปนประจำทุกเชา ตั้งแตเวลา 07.30 น. – 09.00 

น. และยังมุงเนนการดำเนินงานภายใตความรับผิดชอบตางๆ ดังนี้ 1) ดานการบริหารงบประมาณ มีคณะกรรมการเรงรัดการ

เบิกจายงบประมาณ และมีระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ Digital Budget, ระบบ GFMIS 2) ดานการปฏิบัติราชการตามแผน

ยุทธศาสตร ติดตามแผนงานโครงการจากระบบ Project management ทุกไตรมาส 3) ดานการปฏิบัติตามคำรับรองการ

ปฏิบัติราชการ ติดตามตัวชี้วัดจากระบบ Management Cockpit ทุกไตรมาส 4) ดานการบริหารผลการปฏิบัติราชการ 

ติดตามจากตัวชี้วัดรายบุคคล จากระบบ PMS ปละ 2 ครั้ง มีการประเมินความพึงพอใจของผูรับบริการและผูมีสวนไดสวน

เสียทุกกลุมภารกิจ และนำผลมาปรับปรุงคุณภาพการบริการ จัดทำรายงานผลการดำเนินงานประจำปเพื่อเผยแพรให

ประชาชนรับรูและสงคืนขอมูลใหผูมีสวนเก่ียวของรับทราบ มีชองทางรับฟงความคิดเห็น เชน ศูนยรับเรื่องรองเรียนรองทุกข 

Facebook Website Line @ ของกรมฯ ฯลฯ เปนตน อีกทั้ง มีกลุมตรวจสอบภายใน ติดตาม ตรวจสอบการดำเนินงาน

ภายในองคการ สำนักงานตรวจเงินแผนดินเปนการกำกับดูแลจากหนวยงานภายนอกเพื่อใหการดำเนินงานถูกตอง เปนไป

ตามระเบียบและโปรงใส , ดานการประพฤติปฏิบัติตามกฎหมายและกฎระเบียบ ผูบริหารกรมฯ ใหความสำคัญกับการ

ดำเนินงานที่มีผลกระทบตอสังคม โดยมีการศึกษา วิเคราะห คาดการณความเสี่ยง จัดทำแผนปองกันเฝาระวัง ผานกระบวน

การมีสวนรวมของคณะกรรมการดูแลผลกระทบ ประเมินความรุนแรงอยางทันทวงที จัดทำแผนเผชิญเหตุ และชวยเหลือ

เยียวยาตามมาตรการท่ีกำหนด และสรางความเชื่อม่ันใหกับประชาชน โดยจัดทําสื่อประชาสัมพันธหลากหลายชองทาง เชิญ

สื ่อมวลชน เขารวมรับฟงการชี ้แจงสรางความเขาใจกับผู เกี ่ยวของทุกภาคสวน รวมถึงทบทวนและถอดบทเรียนเพ่ือ

แลกเปลี่ยนประสบการณและวิธีการปฏิบัติท่ีดีเพ่ือปองกันไมใหเกิดความผิดพลาดซ้ำ มีแผนการดำเนินงานดําเนินธุรกิจอยางต

อเนื่องสําหรับการบริหารความพรอมตอสภาวะวิกฤต (BCP) จัดตั้งศูนยปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน (Emergency Operations 

Center: EOC) เพ่ือรองรับสภาวะวิกฤติ ลดผลกระทบจากการหยุดชะงักจากการปฏิบัติงาน การใหบริการกับประชาชน ดาน

การเสริมสรางวินัย การไมทุจริตและประพฤติมิชอบของบุคลากรและหนวยงาน มีการเปดเผยขอมูลขาวสารทางราชการทาง

เว็บไซต มีกองกฎหมายดําเนินงานตามประมวลจริยธรรมขาราชการพลเรือนของกรมฯ สรางเสริมคุณธรรม จริยธรรม

บุคลากร โดยการอบรม และสื่อสารทั่วทั้งองคกรเพื่อใหบุคลากรยึดถือปฏิบัติไปในทางเดียวกัน มีกิจกรรมสวดมนตผานเสยีง

ตามสายทุกแปดโมงเชา ทำบุญตักบาตรวันสำคัญของกรมฯ และจัดกิจกรรมวันสําคัญทางพุทธศาสนา  

 ความผาสุกสังคมและการสนับสนุนชุมชน กรมฯ มีการจัดการองคความรู ภ ูมิปญญาการแพทยแผนไทย 

การแพทยพ้ืนบานและการแพทยทางเลือก สื่อสารถายทอดผานเครือขายสุขภาพหลากหลายชองทาง เชน อสม.  ผูนำชุมชน 

หมอพื้นบาน ศูนยการเรียนรู ชองทางออนไลน ฯลฯ เพื่อสรางความรอบรูใหกับประชาชน และพัฒนาผลิตภัณฑที่มีคุณภาพ 

สรางความเชื่อมั่นใหประชาชนเลอืกใชการแพทยแผนไทยในการดูแลสุขภาพตนเอง ครอบครัว ชุมชน สังคม อยางเหมาะสม 

ลดรายจายดานสุขภาพ สามารถตอยอด แปรรูปเปนผลิตภัณฑที่สรางรายไดใหกับครัวเรือน ขับเคลื่อนชุมชนเขมแข็ง 

สนับสนุนใหประชาชนพึ่งตนเองดานสุขภาพ เชื่อมโยงระหวาง บาน วัด โรงเรียน (บวร) เชน รวมกับวัดพระเชตุพนวิมลมัง
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คลารามราชวรมหาวิหาร (วัดโพธิ์) ในการสงเสริมภูมิปญญาการแพทยแผนไทย สืบสาน รักษาคัมภีร ตําราการแพทยดั้งเดิม

จากศิลาจารึก กวา 380 แผน 1,061 ตํารับ อนุรักษ ฟนฟู ษีดัดตน รวมทั้ง การนวดไทยไดรับการรับรองเปนมรดกภูมิป

ญญาทางวัฒนธรรมของ UNESCO อีกทั้งยัง มีการขยายศูนยบริการการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกในภูมิภาค 

เพื่อเพิ่มชองทางการเขาถึงบริการ สนับสนุนใหเกิด Wellness Center ยกระดับสูศูนยเวลเนสอัตลักษณไทย (Thainess 

Wellness Destination) และพัฒนาสมุนไพรอยางครบวงจรตั้งแตตนทาง (เกษตรกรผูปลูก)  กลางทาง (ผูผลิตและแปรรูป) 

และปลายทาง (ผูขายผลิตภัณฑและผูบริโภค) เพ่ือเปนประเทศสงออกวัตถุดิบสมุนไพรคุณภาพและผลิตภัณฑสมุนไพรชั้นนำ

ของภูมิภาคอาเซียน รวมท้ังเพ่ิมขีดความสามารถในการแขงขันของสมุนไพรไทยในตลาดท้ังในและตางประเทศอยางตอเนื่อง

และเปนระบบ เพ่ิมความสมบูรณดานสิ่งแวดลอม สรางรายไดชุมชน อันจะนำมาสูความม่ังคงทางสุขภาพและความยั่งยืนของ

เศรษฐกิจไทยตอไป 

หมวด 2 การวางแผนเชิงยุทธศาสตร 

2.1 การจัดทำยุทธศาสตร 

 กรมฯ จัดทำแผนปฏิบัติราชการระยะ 5 ป (พ.ศ. 2566-

2570) เพื่อใหเกิดการขับเคลื่อนภารกิจแบบมุงผลสัมฤทธิ์ จึงมีการ

วางแผนยุทธศาสตร 7 ขั้นตอนที่มีกรอบระยะเวลาการดำเนินงาน

ภายใตกระบวนการมีสวนรวมของผูมีสวนไดสวนเสียทั้งหนวยงาน

ภายในและภายนอกกรมฯ ตามท่ีภาพ ม2.-1  

ได แก 1. ว ิ เคราะห ความจำเป นทางย ุทธศาสตร 

(Strategic Need Analysis) คำนึงถึงทิศทางย ุทธศาสตร และ

นโยบายระดับชาติ กระทรวงฯ ผูมีสวนไดสวนเสีย และภารกิจองคการ 2. คนหาจุดยืนทางยุทธศาสตร (Strategic Positioning 

Analysis) ผานการรับฟงความคิดเห็นจากทุกภาคสวน 3. ประเมินศักยภาพทั้งภายในและภายนอกองคการ ดวย SWOT Analysis 

4. กำหนดทิศทางการพัฒนางานของกรมฯ ภายใตเข็มมุงใหประเทศไทยเปนผูนำดานการแพทยดั้งเดิมของเอเชียภายในป 2570 และ 

Ultimate Goals เปนเครื่องกำกับความสำเร็จของการขับเคลื่อนกรมฯ 5. แปลงยุทธศาสตรสูการปฏิบัติ (Implementation) ผานการ

จัดทำแผนปฏิบัติราชการระยะ 5 ป ถอดเปาหมายเปนแผนปฏิบัติราชการรายป โดยระบุกลวิธีการดำเนินงาน ระยะเวลา งบประมาณ 

และผูรับผิดชอบที่ชัดเจน 6. สื่อสารนโยบาย ถายทอด สรางความเขาใจกับหนวยงานตาง ๆ เพื่อพัฒนาโครงการใหสอดรับกับ

แผนปฏิบตัิราชการกรมฯ ดวยแนวคิด PDCA รวมถึงมีการติดตามประเมินผลการดำเนินงานในไตรมาส 1-2 ปรับกิจกรรมและงบประมาณ

การดำเนินงานในไตรมาส 3–4  7. การติดตามประเมินผลการดำเนินงานในรายเดือน รายไตรมาส และรายป ผานระบบสารสนเทศท่ี

เกี่ยวของ ไดแก Management Cockpit, Project Management, HDC- TTM Service ฯลฯ รวมถึงนำขอมูลจากรายงานผลสัมฤทธิ์ใน

ระยะผานมา นำไปวางแผนยุทธศาสตรในปตอไป โดยผลการจัดทำแผนปฏบิัติราชการระยะ 5 ป (พ.ศ. 2566-2570)  มีการปรับวิสัยทัศน

ใหสอดคลองกับบริบทการทำงานของกรมท่ีตองมีการสานพลังภาคีเครือขายเพ่ือใหเกิดการพ่ึงพาตนเองดานสุขภาพและหนุนเสริมความ

มั่นคงทางเศรษฐกิจอยางยั่งยืน   สำหรับกระบวนการวิเคราะหความจำเปนทางยุทธศาสตร กำหนดจุดยืนทางยุทธศาสตรภายใตการ

ภาพที่ม.2-1 กระบวนการจัดทำแผนยทธศาสตร 
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ขับเคลื ่อนแผนปฏิบัติราชการระยะ 5 ป อาศัยเครื ่องมือที ่สำคัญ ไดแก 7S’s McKinsey, PESTLE และ Stakeholder Analysis  

พบวา โอกาส/ความไดเปรียบเชิงยุทธศาสตรท่ีสำคัญ คือ ทิศทางนโยบาย ความตองการการแพทยดั้งเดิมท่ัวโลกสูงข้ึน ปญหาสุขภาพจาก

การทำงานและกลุมโรค NCDs สังคมผูสูงอายุ การเปนหนวยงานหลักในการขับเคลื่อนดานการแพทยแผนไทยฯ ความโดดเดนดานการ

ดำเนินงานรวมกับเครือขาย พันธมิตร คูความรวมมือ สวนความทาทาย/ความเสี่ยง คือ ความรูเทาทันขาวสารในสื่อสังคมออนไลน (Fake 

News) ของประชาชนสงผลตอความเชื่อมั่นดานการแพทยแผนไทยฯ รวมถึงชองวางระหวางวัย ประสบการณดานบริหาร สงผลตอการ

ขับเคลื่อนภารกิจ จึงเปนท่ีมาในการกำหนดทิศทางการขับเคลื่อนกรมฯ ท้ังสิ้น 4 เรื่อง คือ (1) สรางสรรคนวัตกรรมและงานวิจัยเพ่ือชวย

แกไขปญหาสาธารณสุขและฟนคืนเศรษฐกิจ (2) ยกระดับการแพทยแผนไทยฯ ใหเปนที่พึ่งของประชาชน ครอบคลุมปญหาสุขภาพท่ี

สำคัญของประเทศในกลุมโรค/อาการท่ีมีศักยภาพ (3) สงเสริมผลิตภัณฑและบริการท่ีมีศักยภาพเพ่ือใหเกิดมูลคาทางเศรษฐกิจแหงความ

เปนอยูท่ีดี (Wellness Economy) ซ่ึงจะชวยสรางรายไดใหกับประเทศชาติและ (4) ยกระดับกรมฯ ใหเปนองคกรสมรรถนะสูงเพ่ือรองรับ

การขับเคลื่อนภารกิจใหเกิดผลสัมฤทธิ์ โดยในแตละจุดยืนทางยุทธศาสตร  นำมาพัฒนานวัตกรรม โดยใชเทคนิค PDCA Cycle และ 

Value Chain เพื่อนำนโยบายสูการปฏิบัติที่โดดเดน เชน การพัฒนาการแพทยแผนไทยฯ เขามามีสวนรวมในการดูแลผูปวยหลอดเลือด

สมอง อัมพฤกษ อัมพาตระยะกลางที่พนระยะวิกฤตและมีอาการคงที่แตยังมีขอจำกัดในการปฏิบัติกิจกรรมในชีวิตประจำวันรวมกับ

แพทยแผนปจจุบัน ซึ่งกำลังเปนปญหาสำคัญดานสุขภาพของประเทศ ไดแก (1) ระยะตนทาง ทบทวนแนวเวชปฏิบัติการดูแลผูปวย 

ที่กรมฯ เคยถายทอดใหแกสวนภูมิภาค พรอมทั้งสังเคราะห Best Practices ในระดับพื้นท่ีท่ีมีศักยภาพ พบวาจุดแข็งของการแพทย 

แผนไทยฯ คือการฟนฟูสภาพกลามเนื้อมัดเล็กที่สามารถเสริมการรักษารวมกับสหวิชาชีพในการฟนฟูกลามเนื้อมัดใหญ (2) ระยะกลาง

ทาง พัฒนารูปแบบและทดลองแนวทางการดูแลผูปวยใน รพ.พท. และ รพ. สังกัด สป.สธ. ปรับปรุงใหดีขึ้น เผยแพรแนวทางการฟนฟู

สภาพผูปวยใหกับผูปฏิบัติงานดานการแพทยแผนไทยในสวนภูมิภาคทั่วประเทศในรูปแบบ On-site และ Online (3) ระยะปลายทาง 

แพทยแผนไทยสามารถนำองคความรูไปใชในการฟนฟูสภาพผูปวยในสถานบริการทุกระดับสงผลใหผูปวยมีคา ADL (Activities of Daily 

Living) สูงข้ึน  

 การพัฒนานวัตกรรมเชิงยุทธศาสตรกรมฯ  ไดคำนึงถึงระบบงานและสมรรถนะหลักของกรมฯ 3 ท้ังระบบ ไดแก (1) พัฒนา

บริการการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก (Service) ใหแกสถานบริการสาธารณสุขทั่วประเทศ ตอบสนองความตองการของ

ประชาชนในกลุมเปาหมาย (2) การผลิตยาและการพัฒนาผลิตภัณฑสมุนไพร (Product) ใหแกผูประกอบการผลิตผลิตภัณฑสมุนไพร 

เพ่ือใหประชาชนใชผลิตภัณฑสมุนไพรท่ีมีคุณภาพ และ (3) การคุมครองและสงเสริมภูมิปญญาการแพทยแผนไทย (Wisdom) ใหแก

นักวิชาการ นักวิจัย หนวยงานท่ีเก่ียวของเพ่ือนำไปใชตอยอดสรางนวัตกรรมท่ีสรางคุณคาและมูลคาเพ่ิมทางเศรษฐกิจ ภายใตสมรรถนะ

หลัก คือ มีความเชี่ยวชาญดานวิชาการการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก ไดแก (1) การวิจัย จัดการความรู ถายทอดนวัตกรรม

ดานการแพทยแผนไทยฯ สูเครือขายและสังคม (2) บริการการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกใหไดคุณภาพ มาตรฐาน ปลอดภัย

และเปนทางเลือกใหแกประชาชนในการดูแลสุขภาพ (3) สงเสริม พัฒนาผูประกอบการผลิตภัณฑสมุนไพรใหไดคุณภาพและมาตรฐาน 

และ (4) ดานกระบวนการคุมครองและสงเสริมภูมิปญญาการแพทยแผนไทย และสมุนไพร เพื่อตอยอดสูการนำไปใชประโยชนและสราง

มูลคาเพิ่มเสริมเศรษฐกิจฐานรากของประเทศ   เมื่อกรมฯ ทราบทิศทางการดำเนินงานแลวจึงกำหนดวัตถุประสงคในการขับเคลื่อน

ยุทธศาสตรเปน 3 สวน ไดแก (1) พัฒนาผลงานวิชาการ เทคโนโลยีและนวัตกรรมทางการแพทยแผนไทยฯ ที่มีคุณคาตอระบบสุขภาพ

ของประเทศ (2) ยกระดับบริการการแพทยแผนไทยฯ ท่ีมีประสิทธิผล มีคุณภาพ เปนท่ียอมรับและเชื่อม่ัน เปนท่ีพ่ึงสำคัญของประชาชน
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โดยเฉพาะโรคไมติดตอเรื ้อรัง โรคที่พบบอยในผูสูงอายุและวัยทำงาน และ (3) สนับสนุนการเติบโตทางเศรษฐกิจบนฐานการแพทย 

แผนไทยฯ  โดยไดกำหนด Ultimate Goals ของกรมฯ ท่ีสะทอนศักยภาพและความทาทายของการแพทยแผนไทยฯ ท่ีมีบทบาทสำคัญ

ในการดูแลสุขภาพของประชาชน และการสรางคุณคาและมูลคาเพ่ิมทางเศรษฐกิจรวมดวย ภายในป 2570 ท้ังสิ้น 3 เปาหมาย ไดแก (1) 

ประชาชนสามารถดูแลตนเองเมื่อเจ็บปวยดวยยาสมุนไพรเพิ่มขึ้นเปนรอยละ 4 (2) ประชาชนเลือกใชบริการการแพทยแผนไทยและ

การแพทยทางเลือกเมื่อมีอาการเจ็บปวยเพิ่มขึ้นเปนรอยละ 9 และ (3) มูลคาการบริโภคสมุนไพรในประกาศเพิ่มขึ้นเปน 90,000 ลาน

บาท โดยมีเข็มมุงใหเปน 1 ใน 3 ของเอเชียดานการแพทยดั้งเดิม ภายใตขับเคลื่อนประเด็นยุทธศาสตรดวย 4 SMARTs ไดแก พัฒนา

วิชาการ องคความรู และนวัตกรรมเพื่อมุงสู การแกไขปญหาสาธารณสุขและสรางมูลคาเพิ่ม (SMART Academic) พัฒนาบริการ

การแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกที่เปนเลิศ สามารถรับมือความกับความตองการดานสุขภาพของประเทศ (SMART Service) 

สงเสริมและสนับสนุนใหภูมิปญญาสูการขับเคลื่อนเศรษฐกิจ (SMART Wisdom) และพัฒนากรมฯ เพื่อมุงสูความเปนเลิศและทันสมัย 

(SMART DTAM) 

2.2 การนำยุทธศาสตรไปปฏิบัติ 

 ภายหลังที่กรมฯ จัดทำแผนปฏิบัติราชการระยะ 5 ป ในชวงเดือนพฤษภาคมแลว จะเขาสูกระบวนการนำยุทธศาสตรไปสู

การปฏิบัติในชวงเดือนกรกฎาคม-กันยายน ผานการจัดทำแผนปฏิบัติราชการรายปที ่ถายถอดมาจากแผนปฏิบัติราชการระยะ 

5 ป และพัฒนาแผนงาน/โครงการที่สามารถตอบสนองเปาหมายสูงสุดของกรมฯ ดวยแนวคิดการเขียนโครงการดวยเหตุผลสัมพันธ 

(Logical Framework) ซึ ่งทำใหผู ร ับผิดชอบโครงการสามารถระบุผลสัมฤทธิ ์ที ่จะไดรับและวิธีวัดผลและประเมินผลโครงการได 

 เพื่อนำแผนไปสูการปฏิบัติตอไป โดยถายทอดรายละเอียดของแผนปฏิบัติราชการที่ดวยแผนที่ผลลัพธ (Outcome Mapping) 

ครอบคลุมการดำเนินงานทั้งในมิตินโยบาย (Agenda) มิติอำนาจหนาที่ (Function) และมิติพื้นที่ (Area) ใหเกิดการสื่อสารและนำแผน

ไปสูการปฏิบัติท่ีครอบคลุมสงมอบ เครือขายพันธมิตร เขาใจแนวทางการดำเนินงานท่ีมุงสูจุดหมายเดียวกัน โดยมีการถายทอดตัวชี้วัดลง

สูระดับหนวยงาน และระดับบุคคล สื่อสารแกหนวยงานในสังกัดและสวนภูมิภาคใหดำเนินการไปในทิศทางเดียวกันผานชองทางตาง ๆ  

เชน การจัดทำคำรับรองการปฏิบัติราชการ การประชุมสื่อสารนโยบาย/ประชุมผูบริหาร การแถลงขาว/ใหสัมภาษณสื่อมวลชน โปสเตอร

ประชาสัมพันธ และชองทางออนไลนตาง ๆ ตลอดจนมีกลไกการกำกับติดตามและประเมินผล หากการดำเนินงานไมสามารถบรรลุไปสู

เปาหมายหรือเกิดการเปลี่ยนแปลงเชิงยุทธศาสตรอยางรุนแรง จะมีการปรับแผนการดำเนินงานตอไป   การจัดสรรทรัพยากรเพ่ือ

ขับเคลื่อนยุทธศาสตรโดยกำหนดหลักเกณฑและจัดลำดับความสำคัญของโครงการเพื่อใหการจัดสรรงบประมาณมีความคุมคาและเกิด

ประโยชนสูงสุดตอประชาชนและระบบสุขภาพ ดังนี้ (1) สนองตอเปาหมายระดับชาติ กระทรวง และกรม (2) หลักการและเหตุผลชัดเจน 

มีความจำเปนเรงดวน รวมถึงหลักฐานเชิงประจักษที่เพียงพอตอการดำเนินโครงการ (3) วัตถุประสงคชัดเจน ผลผลิต/ผลลัพธมีความ

คุมคา กลุมเปาหมาย/ผูรับประโยชนครอบคลุม และ (4) เปนไปไดในทางปฏิบัติ ทั้งหมดนี้กำหนดภายใตการดำเนินงาน 4 SMARTs 

ครอบคลุมการพัฒนาวิชาการและองคความรู นวัตกรรมบริการและผลิตภัณฑสุขภาพใหม ๆ  และการยกระดับใหกรมเปนองคกร

สมรรถนะสูง โดยเฉพาะการพัฒนาเทคโนโลยีดิจิทัลรองรับระบบงานและสมรรถนะบุคลกรรวมดวย สำหรับกลยุทธดานบุคลากรกรมฯ  

 ไดมีการวางแผนเพื่อบริหารจัดการและพัฒนาทรัพยากรบุคคลทั้งระยะสั้นและยาว รองรับบทบาทภารกิจและยุทธศาสตร ผานการ

วิเคราะหอัตรากำลัง ทักษะ สมรรถนะที่จำเปนดานการพัฒนากำลังคนของกรมฯ ผานเครื่องมือวิเคราะหอัตรากำลังแบบ Full Time 

Equivalent (FTE) และติดตามประเมินผลการบริหารการใชอัตรากำลังในระบบ DPIS ภายใตการมีสวนรวมของผูบริหาร ผูเชี่ยวชาญ 
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บุคลากร ผู มีสวนไดสวนเสีย เชน มหาวิทยาลัย สภาการแพทยแผนไทย เปนตน และนำปจจัยนำเขาที ่เกี ่ยวของมาวิเคราะห  

เพื่อจัดทำแผนกลยุทธการบริหารทรัพยากรบุคคล (HR Scorecard) พ.ศ. 2566 – 2570 รวมถึงการพัฒนาความเชี่ยวชาญเฉพาะสายงาน

สนับสนุนพันธกิจหลักและความกาวหนาของบุคลากรผานการปรับปรุงการกำหนดตำแหนงเปนระดับสูงข้ึน ระยะ 3 ป และมีแผนขยาย

กรอบอัตรากำลังและแผนปรับปรุงการขอกำหนดตำแหนงขาราชการและพนักงานราชการรองรับภารกิจในอนาคต 

ระบบติดตามและประเมินผล โดยกำหนดตัวชี้วัดสำคัญมุงเปาหมายสูงสุดของกรมฯ ในหลายระดับ ไดแก ตัวชี้วัด PA 

ปลัดกระทรวง/อธิบดีกรมฯ ตัวชี้วัดแผนปฏิบัติราชการกระทรวง ตัวชี้วัดแผนยอยภายใตแผนปฏิบัติราชการ 4 SMARTs และตัวชี้วัดคำ

รับรองการปฏิบัติราชการรายหนวยงาน โดยบุคลากรหนวยงานระดับกรมฯ หนวยงานสวนภูมิภาค และภาคีเครือขายที่เกี่ยวของจะมี

สวนรวมในการกำหนดรายละเอียดตัวชี้วัด (KPI template) รวมกัน มีการชี้แจงตัวชี้วัดประจำปในเวทีสื่อสารนโยบายของกรมฯ ภายใน

ไตรมาส 1 ของทุกป มีกระบวนการกำกับติดตามความสำเร็จตามแผนปฏิบัติราชการกรมฯ โดยมีกลไกการติดตามผลการดำเนินงานอยาง

เปนระบบ 4 กระบวนการ ไดแก (1) กำกับติดตามผานระบบ Management Cockpit, Project Management,  HDC- TTM Service (2) 

ประเมินผล (3) ตรวจราชการและนิเทศงาน (Inspection) และ (4) พัฒนาสารสนเทศเพ่ือรองรับการติดตามและประเมินผล (Information) 

และรายงานผล ความกาวหนารายเดือน รายไตรมาสและรายป ผานระบบสารสนเทศ  

การคาดการณผลการดำเนินการ ทั้งระยะสั้นและระยะยาว อาศัยการเทียบเคียงผลการดำเนินงานดานการแพทยดั้งเดิมกับ

ประเทศอ่ืนและจัดทำ Scenario Analysis รวมกัน จากการวิเคราะหขอมูล พบวา ประเทศไทยโดดเดนดานการแพทยดั้งเดิมชั้นแนวหนา

ในระดับอาเซียนแลว อยางไรก็ตามเพ่ือใหศาสตรการแพทยแผนไทยฯ สามารถสรางคุณคาและมูลคาเพ่ิมเพ่ือหนุนเสริมความสามารถใน

การแขงขันในระดับสากล จึงไดศึกษาแนวทางการปฏิบัติที่ดี (Best Practice) ของประเทศที่มีความโดดเดนกวาประเทศไทยมาปรับใช 

ไดแก ประเทศจีน ญี่ปุนและเกาหลีใตท่ีมีความโดดเดนของมูลคาการบริโภคผลิตภัณฑสมุนไพรในประเทศ และประเทศจีน ญี่ปุน เกาหลี

ใต และอินเดียที่มีความโดดเดนของรายไดจากการทองเที่ยวเชิงสุขภาพ แมวาประเทศไทยจะเผชิญกับคูแขงที่สำคัญในเอเชีย แตยังคง

เปนประเทศเปาหมายดานการทองเที่ยวเชิงสุขภาพ ซึ่งการแพทยแผนไทยและสมุนไพรถือวาเปนหนึ่งในบริการที่ไดรับความนิยม 

เปนอยางมาก  

 จากการดำเนินงานตามแผนปฏิบัติราชการระยะ 3 ป (พ.ศ. 2563-2565) และแนวโนมดานการแพทยและสาธารณสุข 

ของโลก พบวา เทคโนโลยีดิจิทัลจะเปนสวนสำคัญในการยกระดับการบริการวิชาการและการบริการการดูแลสุขภาพดานการแพทย 

แผนไทยฯ ของประชาชนใหเปนไปอยางมีคุณภาพ ทั่วถึง และมีความจำเพาะการดูแลสุขภาพเปนรายบุคคล เพื่อใหเกิดความเชื่อมั่นตอ

การแพทยแผนไทยฯ เพิ่มขึ้นอยางกาวกระโดด ดวยเหตุนี้กรมฯ จึงมีปรับเพิ่มแผนการปฏิบัติงาน เชน การพัฒนาแฟลตฟอรมดูแล

สุขภาพดวยภูมิปญญาการแพทยแผนไทยและสมุนไพรอัจฉริยะ (Smart Healthcare TTM) ท่ีสามารถเรงการดำเนินงานถายถอดปริวรรต

ตำรับยาแผนไทยใหรวดเร็วมากขึ้น การพัฒนาการวิเคราะหองคความรูเพื่อนำไปใชในการพัฒนายุทธศาสตรและกลวิธีการดำเนินงาน 

และยกระดับการสรางความรอบรูดานสุขภาพ และบริการสุขภาพใหแกประชาชน สามารถเขาถึงไดอยางสะดวกและมีประสิทธิภาพ 

(Anywhere, Anytime and Any device) 
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หมวด 3 ผูรับบริการและผูมีสวนไดสวนเสีย 

3.1 ความคาดหวังของผูรับบริการและผูมีสวนไดสวนเสีย 

  กลวิธีการรับฟง ปฏิสัมพันธ สังเกต ผูรับบริการ และผูมีสวนไดสวนเสียในปจจุบัน ผานชองทางท่ีหลากหลายในรูปแบบท้ัง

เชงิรุก เชน การลงตรวจเยี่ยมพ้ืนท่ี นิเทศงาน ปละ 2 ครั้ง การสำรวจความพึงพอใจ ขอคิดเห็นอ่ืน  ๆในงานมหกรรมสมุนไพรแหงชาติ การ

จัดนิทรรศการตาง ๆ ฯลฯ และเชิงรับ โดยมีการเก็บขอมูลผานระบบฐานขอมูลตางๆ เชน HDC TTM Service ระบบคลังความรูภูมิ

ปญญาฯ (TTDKL) มีศูนยรับเรื่องรองเรียน โทรศัพท (20 คูสาย) 

Line@ Open chat นำขอมูลที่ไดมาวิเคราะหจำแนก คาดการณ

แนวโนม ปรับปรุงและพัฒนาคุณภาพบริการและผลิตภัณฑ เพ่ือ

ตอบสนองความตองการและความคาดหวังของผูรับบริการและมี

สวนไดสวนเสียทุกกลุม สรุปและคืนขอมูลใหกับทุกกลุมผานสื่อ

สารสนเทศ เว็บไซตของกรมฯ เปนตน  ในสวนผูรับบริการและผู

ม ีส วนไดส วนเสียที ่พ ึงมีในอนาคต ภายใตสถานการณการ

เปลี่ยนแปลงโลกแนวโนมการเกิดโรคอุบัติใหม อุบัติซ้ำ  การเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็วของเทคโนโลยี แนวโนมกลุมผูสูงอายุ ผูปวยโรค 

NCD ท่ีเพ่ิมข้ึน และจากขอมูลสถิติผูมารับบริการ 3 ป ยอนหลัง สามารถคาดการณกลุมผูรับบริการและผูมีสวนเสียไดสวนเสียในอนาคต 

มีแนวโนมจากการรักษาสุขภาพ เปนการฟนฟูสภาพ การดูแลสุขภาพครบวงจร วางแผนพัฒนาวิชาการ บริการตอบสนองตรงตามความ

ตองการของกลุมเปาหมาย จากการคาดการณกลุมนักทองเที่ยวที่มีศักยภาพในการใชจายสูงใชสินคาและบริการทองเที่ยวเชิงสุขภาพ 

(Medical and wellness Tourism) การนวดไทยและใชสมุนไพรไทยในการดูแลและฟนฟูสุขภาพ ถือเปนอัตลักษณแหงมรดกภูมิปญญา

ไทย และเทรนดการทองเที่ยวเชิงสุขภาพ (ที่มา: การทองเที่ยวแหงประเทศไทย) นักลงทุนหนาใหม กรมฯ จึงวางแผนยกระดับการ

ทองเท่ียวเชิงสุขภาพ สูศูนยเวลเนสอัตลักษณไทย (Thainess Wellness Destination)  

การวิเคราะหจัดกลุมผูรับบริการและผูมีสวนไดสวนเสีย ภายใตภารกิจหลัก ตามตารางท่ี ม.3-1 
ตารางที่ ม.3-1 กลุมผูรับบริการและผูมีสวนไดสวนเสียตามภารกิจหลักของกรมฯ 

ภารกิจกรมฯ ผูรับบริการ ผูมีสวนไดสวนเสยี 

ดานบริการการแพทยแผนไทยและการแพทย

ทางเลือก (Service) 

1. ประชาชนผูรับบรกิารดานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก  

2. ผูปวย 5 กลุมโรค (อมัพฤกษอัมพาต ผูติดสารเสพติด ผูปวยระยะประคับประคอง (Palliative care) 

มารดาหลังคลอด ผูปวยทีม่ีอาการเจ็บปวยเรือ้รัง นอนไมหลับ) 

3. ผูประกอบวิชาชีพการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก  

ปจจุบัน 

1. สหวิชาชีพ 

2. ประชาชนทั่วไป 

3. ผูประกอบการผลิตผลิตภัณฑสมุนไพร 

4. วิสาหกิจชุมชน 

5. สถาบันการศึกษาภาครฐัและเอกชน 

อนาคต 

1.ประชาชนคนรุนใหม 

2. นักลงทุนทั้งในและตางประเทศ  

ดานการผลิตยาและพัฒนาผลิตภัณฑ

สมุนไพร (Product) 

4. ผูประกอบการสมนุไพร  

6. วิสาหกิจชุมชนทีเ่กีย่วกับสมุนไพร   

ดานการคุมครองภูมิปญญาการแพทยแผน

ไทย การแพทยพ้ืนบานไทย และสมุนไพร 

(Wisdom) 

7. ผูครอบครองภูมิปญญาการแพทยแผนไทย การแพทยพ้ืนบานไทย 

8. ผูครอบครองสมนุไพรควบคุม  

 

ภาพที ่ม.3-1 การรับฟงเสียงของผูรับบริการและผูมีสวนไดสวนเสีย 
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จากการวิเคราะหขอมูล  นำมาปรับปรุงคุณภาพการใหบริการอยางตอเนื่องทุกป ดังนี้ 1. การปรับปรุงระบบบริหารคุณภาพ  

โดยมีการวิเคราะหความเสี่ยงและโอกาส ประเมินสมรรถนะ ทบทวนตรวจสอบ ความเหมาะสม ตรวจติดตามภายใน ออกแบบปรับปรุงการ

บวนการเพื่อบรรลุวัตถุประสงคความตองการ 2. การปรับปรุงคุณภาพการใหบริการตามตัวชี้วัดระดับหนวยงานประจำป วิเคราะห

จัดลำดับความสำคัญของปญหา จัดทำแผนดำเนินการปรับปรุง สำรวจความพึงพอใจซ้ำ นำขอมูลมาสรุปเสนอผูบริหารตัดสินใจ ตอการ

นำองคการ ออกแบบการบริการใหตรงกับความตองการของผูรับบริการและผูมีสวนไดสวนเสีย 

3.2 การสรางความผูกพัน 

 กรมฯ สรางความสัมพันธกับผู ร ับบริการและผู มีส วนไดสวนเสียหลากหลายรูปแบบ สื ่อสารประชาสัมพันธโดย 

ใชกลยุทธหลัก 5 ประการ คือ สรางความรูจัก ช่ืนชอบ โนมนาว ตัดสินใจ และบอกตอ แกกลุมเปาหมาย ผูรับบริการ: การออกหนวย

แพทยแผนไทยเคลื่อนท่ีครอบคลุมทุกพ้ืนท่ีเขตบริการ ใหคำปรึกษาและรักษาตอเนื่องผานระบบ Telemedicine เพ่ือใหประชาชนเขาถึง

บริการ สรางความเทาเทียม ลดความเหลื่อมล้ำ รูปญหาสุขภาพในพื้นที่ เรียนรูบริบท ใหคำปรึกษาดูแลสุขภาพทุกกลุมวัยไดอยาง

ครบถวนแบบองครวม ถือเปนการบริการแบบเหนือความคาดหวัง ผูมีสวนไดสวนเสีย: การจัดงานมหกรรมสมุนไพรแหงชาติ ซึ่งจัดมา

อยางตอเนื่องทุกป (ป 2566 ครั้งท่ี 20) มีจำนวนเครือขายท่ีมารวมจัดงานเพ่ิมมากข้ึนทุกป สื่อสารผานกลุมไลน รวมปรึกษาตั้งแตตนจน

จบกระบวนการ ท้ังแบบ Online และ Onsite รายงานสรุปผลการดำเนินงานการจัดงานมหกรรมฯ ควบคูกับ การสรางความรอบรูสุขภาพ 

(Health Literacy) โดยเนนการสรางความรู เพื่อใหเกิดการเรียนรูที ่ถูกตอง ผานชองทางการสื่อสารที่หลากหลาย เหมาะสมตาม

กลุมเปาหมาย มุงเนนประสบการณการเรียนรู ทำใหเกิดการยอมรับ นำไปสูการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ ตามหลัก KAP ดังนี้ สราง

การรับรูสูประชาชน (Knowledge) ผานรายการ Seed Channel  ผลิตรายการ คิดเชนหมอ ใหความรูดานอาหารสมุนไพร การใช

สมุนไพรในการดูแลสุขภาพ เนนประสบการณการเรียนรู (Attitude) การใชสมุนไพรอยางถูกตอง สอนสาธิต สัมภาษณ ลงพื้นที่ชุมชน 

จัดทำชุดคูมือสุขภาพ  กิจกรรม Press visit มอบผลิตภัณฑสมุนไพรใหสื่อมวลชน ผูบริหารจากหนวยงานองคกรภาครัฐเอกชน ไดใชและ

มีการประชาสัมพันธบอกตอ  สรางการยอมรับ มีแนวโนมในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ (Practice) โดยอาศัยภาคีเครือขาย

สุขภาพ  เครือขายสื่อมวลชน  รวมทั้งเนนการสื่อสารตอบโตขาวที่อาจเปนภาวะที่อันตรายตอสุขภาพ  และใชชองทางการสื่อสารท่ี

ใกลชิดเขาถึงกลุมเปาหมาย เชน การตอบปญหาสุขภาพผานไลน@ กรมฯ  

ท้ังยังมีชองทางท่ีหลากหลาย   เพ่ือตอบสนองพฤติกรรมการใชสื่อของบุคคลทุก Generation ในการถายทอดและแลกเปลี่ยน

องคความรู ขอมูลขาวสารตาง  ๆเชน การขอรับใบอนุญาตทางอิเล็กทรอนิกส รวมถึงการรองเรียน ท้ังผานสื่อโซเชียลมีเดีย เชน Website: 

https://www.dtam.moph.go.th/index.php/th/, Facebook Fan page : https://www.facebook.com/dtam.moph, YouTube, TikTok, Line@ 

ของกรมฯ  การจัดประชุม สัมมนา อบรม เวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู วารสารกรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก งานวิจัย คูมือ 

แผนพับ ระบบ Mobile App. Big data นวดไทย Call center ทำเนียบเบอรโทรศัพทสถานบริการเครือขายทั่วประเทศ และยังมี อสส. 

อสม. หมอพ้ืนบานในพ้ืนท่ีเพ่ือสนับสนุน ใหขอมูล ชวยเหลือ แนะนำดานการแพทยแผนไทยฯ โดยมีคณะทำงานคอยตรวจสอบ วิเคราะห 

ผลกระทบ ความเรงดวนและกำหนดระยะเวลาการตอบกลับตามมาตรฐาน นำขอมูลที่ไดรับการประมวลผล มาพัฒนานวัตกรรม

ปญญาประดิษฐ AI Chatbot เพ่ือความสะดวก คลองตัว ตอบสนองไดอยางทันทวงที  

https://www.facebook.com/dtam.moph
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ระบบการจัดการขอรองเรียน  ใหผูรับบริการและผู

มีสวนไดสวนเสีย สามารถติดตอสื่อสาร แสดงความคิดเห็น และ

ขอเสนอแนะตาง  ๆเพ่ือปรับปรุงบริการ ดังนี้ 1) กลุมงานสื่อสาร

องคกร ทำหนาที่ในการเฝาระวัง ทั้งเชิงรุก เชิงรับ และผาน

ชองทาง Online ตางๆ จากนั้นสงตอขอมูลขอรองเรียนไปยัง 

2) ศูนยรับเรื ่องราวรองทุกข เพื ่อพิจารณา วิเคราะหความ

เรงดวน ประสานตอบกลับเบื้องตนทันที และเสนอผูบริหาร

หนวยงานที่เกี ่ยวของทราบ ใหความเห็น สั่งการ ภายใน 24 

ชั่วโมง จากนั้นสงตอไปยัง 3) ศูนยปฏิบัติการเฝาระวังและตอบโตความเสี่ยงจัดการขอรองเรียน เพ่ือตรวจสอบขอเท็จจริง และแจงผลตอ

ผูรองเรียน รวมถึงจัดทำรายงานการสรุปผลทุกเดือนเพื่อนำเสนอผูบริหาร และนำขอมูลไปวิเคราะห แยกสาเหตุประเด็น จำแนก 

หมวดหมู คน ระบบ เครื่องมือ อุปกรณ และเมื่อยุติขอรองเรียนเรียบรอยแลว จะมีการประเมินความพึงพอใจและความผูกพันอยาง

สม่ำเสมอ ท้ังแบบออนไลน (Google Form) และออฟไลน เพ่ือนำขอมูลมาวางแผนปรับปรุงแกไขใหเกิดผลผลิตและบริการท่ีดี ตอบสนอง

ตอผูรับบริการและผูมีสวนไดสวนเสีย 

 การประเมินความพึงพอใจและความผูกพันของผูรับบริการและผูมีสวนไดสวนเสีย กรมฯ ไดกำหนดตัวชี้วัดผลการปฏิบัติ

ราชการระดับหนวยงาน ความพึงพอใจและไมพึงพอใจของผูรับบริการและผูมีสวนไดสวนเสียของทุกหนวยงาน มากกวารอยละ 85 ผล

การประเมินความพึงพอใจของประชาชนตอบริการทางการแพทยแผนไทยฯเพ่ิมข้ึนทุกป (ป64-66 = 94.88, 95.38 , 97.35) วิเคราะห นำ

ผลที่ไดไปจัดทำแผนปรับปรุงคุณภาพการใหบริการ ระบบงาน ในแตละหนวยใหตรงกับความตองการและความคาดหวังของผูรับบริการ

และผูมีสวนไดสวนเสีย ทราบถึงจุดเดน จุดที่ควรปรับปรุงของผูใหบริการ เพื่อหาวิธีการพัฒนา  ในดานคูเทียบ เนื่องจากกรมฯ เปน

หนวยงานราชการเดียวที่ดำเนินการดานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก จึงไมมีคูเทียบในระดับประเทศ สวนภายนอก

ประเทศ สามารถเทียบเคียงไดจากขอมูล มูลคาผลิตภัณฑสมุนไพรมวลรวมของประเทศสูงท่ีสุดในอาเชียน และเปนอันดับท่ี 5 ของเอเชีย 

(ที่มา: Euromonitor International, 2021) ซึ่งความนิยมสวนใหญกลุมผลิตภัณฑบำรุงรางกาย ผลิตภัณฑรักษาไขหวัด โดยมีงานวิจยั/

นวัตกรรมรองรับ (ฟาทะลายโจร กระชาย สมุนไพรอื่น )ๆ   การใชขอมูลและสารสนเทศของผูรับบริการและผูมีสวนไดสวนเสียและ

ขอมูลอื่นที่เกี่ยวของ  มีกลุมงานสื่อสารองคกร คอยเฝาระวัง ดักจับขอมูล ขอรองเรียน ขอซักถาม และขอเสนอแนะตาง ๆ จากการ

ใหบริการ การลงพ้ืนท่ี จากสื่อสังคมออนไลน ฯลฯ แยกประเด็นหมวดหมู สรุปผลนำเสนอผูบริหาร นำขอมูลอ่ืน  ๆท่ีเก่ียวของ เชน ขอมูล

แนวโนมพฤติกรรมสุขภาพของประชาชน (เสี่ยง NCD ความงาม ทองเที่ยวเชิงสุขภาพ) มาใชประโยชน (1) ทบทวนผลการดำเนินงาน 

วางแผนและพัฒนารูปแบบการใหบริการ (แพ็คเกจทัวรสุขภาพ) (2) พัฒนาชุดขอมูล สรางความรอบรูดานสุขภาพ (Health literacy) 

นำไปใชเพื่อใหประชาชนมีพฤติกรรมสุขภาพที่ถูกตอง (Health Behavior) (3) พัฒนาผลิตภัณฑสมุนไพร (เวชสำอางค) และ (4) รูปแบบ

การประชาสัมพันธท่ีทันสมัย เหมาะสมตรงกลุมเปาหมายและความตองการอยางแทจริง   

 

 

ภาพที ่ม.3-2 การจัดการขอรองเรียน 
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หมวด 4 การวัด การวิเคราะห และการจัดการความรู  

4.1 การวัด การวิเคราะหและการปรับปรุงผลการดำเนินงานของสวนราชการ 

ระบบการวัดผลการดำเนินงาน  เพื่อใหไดขอมูลที่ถูกตอง นาเชื่อถือ นำไปสูการวิเคราะห ปรับกระบวนการตอบสนอง

เปาหมายสูงสุดขององคการ (Ultimate Goal)  ถายทอดใหบุคลากรทุกระดับครอบคลุมมิตินโยบาย (Agenda) อำนาจหนาท่ี (Function) 

เชิงพ้ืนท่ี (Area) ผานแผนท่ีผลลัพธ (Outcome Mapping) เพ่ือใหเห็นความเชื่อมโยงในการขับเคลื่อนแผนปฏิบัติราชการในทุกมิติ มีการ

กำหนดตัวชี้วัดเนนหนัก 26 KPIs ผานคำรับรองการปฏิบัติราชการฯ ตามกรอบการวัดเปาหมายสูงสุดและตัวชี้วัดเชิงยุทธศาสตรของกรม

ฯ กำหนดตัววัดทั้งระยะสั้น ระยะกลาง และระยะยาว ภายใตแผนงานที่สำคัญ 2 ระดับ คือ (1) แผนงานในระดับนานาชาติ ไดแก 

เปาหมายการพัฒนาที่ยั่งยืนของสหประชาชาติ (SDGs) ยุทธศาสตรการแพทยดั้งเดิมขององคการอนามัยโลก และแผนปฏิบัติการดาน

สุขภาพโลก (2) แผนงานในระดับประเทศ ไดแก ยุทธศาสตรชาติ แผนแมบทภายใตยุทธศาสตรชาติ แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคม

แหงชาติ แผนปฏิบัติราชการกระทรวงสาธารณสุข รวมถึงแผนปฏิบัติการอ่ืน  ๆเชน ดานสมุนไพรแหงชาติ ดานการทองเท่ียว ธรรมนูญวา

ดวยสุขภาพแหงชาติ เปนตน กำหนดกลุมตัวชี้วัด 6 ดาน คือ 1) ดานประสิทธิผลและการใหบริการตามพันธกิจ 2) ดานยุทธศาสตรและ

จุดเนนการดำเนินงานตามนโยบายสำคัญและแผนงานโครงการ 3) ดานการใหความสำคัญกับผูรับบริการและผูมีสวนไดสวนเสีย 4) ดาน

การพัฒนาองคกร 5) ดานงบประมาณ 6) ดานประสิทธิผลของกระบวนการ มีกระบวนการรวบรวมใชขอมูลสารสนเทศตัวชี้วัดท่ีสำคัญ  

ขอมูลเชิงเปรียบเทียบ  มีกระบวนการเปรียบเทียบเชิงระบบท่ีคำนึงถึงความเปนเลิศในระดับนานาชาติ โดยเฉพาะในภูมิภาค

เอเชีย ทั้ง WHO , Euro monitor international วิเคราะหและคนหาวิธีการปฏิบัติที่ดีเพื่อนำมาใชในการปรับปรุงเปลี่ยนแปลงใหเกิด

การพัฒนา ยกระดับขีดความสามารถในการแขงขันของประเทศ ท้ังนี้ กรมฯ เลือกประเทศคูเทียบ ท่ีมีศักยภาพในการแขงขันในระดับสูง 

ในภูมิภาคเอเชีย ตลอดจนเปนประเทศสมาชิกในภูมิภาคและอนุภูมิภาคท่ีประเทศไทยมีความรวมมือดานการแพทยดั้งเดิม เชน อาเซียน 

(ASEAN) บิมสเทค (BIMSTEC) กลุมประเทศลุมแมน้ำโขง ผลการเทียบเคียงที่ผานมาใกลเคียงกับจีน ญี่ปุน และเกาหลีใต ท่ีมีมูลคาการ

บริโภคผลิตภัณฑสมุนไพรในประเทศโดดเดน และอินเดียดานรายไดการทองเที่ยว โดยตั้งเปาหมายมูลคาการบริโภคสมุนไพรอยูใน 3 

ลำดับตนและเปนผูนำดานการแพทยดั้งเดิมของเอเชียภายในป 2570 กำหนดประเด็นการเปรียบเทียบดานความเชื่อมั่น และการเขาถึง

บริการการแพทยดั้งเดิม พบวา ประเทศไทยมีการนำการแพทยดั ้งเดิมไปใชดูแลสุขภาพ มีสถานบริการสาธารณสุขของรัฐที่มีการ

จัดบริการการแพทยดั้งเดิม รวมถึงจำนวนผูประกอบวิชาชีพแพทยแผนไทย เปนลำดับท่ี 1 ของอาเซียน ในดานการสรางมูลคาทาง

เศรษฐกิจ พบวา ประเทศไทยมีมูลคาการบริโภคผลิตภัณฑสมุนไพรมวลรวมเปนลำดับ 4 ของกลุมประเทศเอเชีย สูงกวาไตหวัน อินโดนี

เชีย มาเลเซีย เวียดนาม แตยังต่ำกวาญี่ปุน เกาหลีใต จีน ในดานมูลคาตลาดของการทองเที่ยวเชิงสุขภาพ ประเทศไทยอยูในลำดับที่ 9 

ของเอเชีย (ลำดับที่ 24 ของโลก) ทั้งยังตองเผชิญกับคูแขงที่สำคัญ เชน จีน ญี่ปุน เกาหลีใต อินเดีย ไตหวัน อินโดนีเซีย ตุรกี และฟ

ลิบปนส  
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ความคลองตัวของการวัดผล  มีระบบการติดตามการดำเนินงาน 

แสดงผลแบบ Dashboard เปรียบเทียบขอมูลรายหนวยบริการ แจงเตือน

ทันทีที่ขอมูลไมผานเกณฑเปาหมาย ดังนี้ 1. Management Cockpit 

ระบบติดตามตัวชี้วัดสำคัญ ระดับกรม/หนวยงาน ทั้งดานประสิทธิผล 

ประสิทธิภาพ และการพัฒนาองคกร มีการพัฒนาระบบแสดงผลการ

ดำเนินงาน (Dashboard DTAM) เปนฐานขอมูลที ่เช ื ่อมโยงผลการ

ดำเนินงานตามตัวชี้วัดสำคัญใหเห็นสถานการณแนวโนมนำไปสูการกำหนด

ทิศทางการดำเนินงานในอนาคต 2. Project Management ระบบบริหาร

แผนงานและงบประมาณ เชื่อมโยงขอมูลกับระบบงบประมาณดิจิทัล (Digital Budget) ใชติดตามงบประมาณแบบ Real Time เรงรัดและ

ปรับแผน (Rolling Plan) เพื่อใหมีประสิทธิภาพ 3. HDC TTM Service ระบบติดตามผลการดำเนินงานดานการบริการการแพทยแผน

ไทยฯ ในระดับพื้นที่ ขอมูลสุขภาพของประชาชนวิเคราะหสถานการณปจจุบันและสถานการณโรค ไดทันทวงที นำไปสูการกำหนด

ทิศทางนโยบายการแพทยแผนไทยฯ ใหสอดคลองกับแผนพัฒนาระบบบรกิารฯ (Service Plan) ทำใหไดขอมูลและสารสนเทศของตัวชี้วัด

ที่สามารถใชในการบริหารจัดการไดอยางเหมาะสมกับเหตุการณการวิเคราะห และทบทวนผลการดำเนินการ  ตามประเด็นขับเคลื่อน

สำคัญของกรมฯ ใชเครื่องมือ logical Framework ในการทบทวนตัวชี้วัดสำคัญของกระบวนการหลักทุกป นำมาปรับปรุงกระบวนการ

ทำงาน มีหนวยงานรับผิดชอบหลักในติดตามกำกับ และนำเสนอผลการดำเนินงานใหผูบริหารทราบอยางตอเนื่อง พิจารณามาตรการ

ทบทวนกลยุทธการดำเนินงานที่สอดคลองกัน โดยใช Scenario Analysis ทบทวนวิเคราะหผลการดำเนินงานและผลการเบิกจาย

งบประมาณอยางเปนระบบ ทำใหทราบชองวางของการพัฒนา (Gap) ขอเสนอแนะ นำไปปรับปรุงแผนงาน/โครงการ ในระยะตอไปให

บรรลุเปาหมายสูงสุดของกรมฯ หรือเม่ือมีสถานการณเปลี่ยนแปลงอยางรุนแรง จะมีการหาแนวทางการแกไขใหบรรลุพันธกิจ รวมถึงสั่ง

การใหผูรับผิดชอบดำเนินการในสวนที่เกี่ยวของรายงานผลการดำเนินงานในการประชุม Morning Brief ทุกวัน การประชุมผูบริหารทุก

เดือน รวมถึงการติดตามเรงรัดงบประมาณผานคณะทำงานฯ สรุปผลการดำเนินงานทุกไตรมาส และทบทวนแผน (Retreat) ทุกป จากการ

ทบทวนผลการดำเนินการโดยใชขอมูลสารสนเทศ ขอมูลเชิงเปรียบเทียบกับคูแขงท่ีสำคัญ วิเคราะหสถานการณและปจจัยท่ีมีผลตอการ

ขับเคลื่อนการแพทยแผนไทยฯ ในระบบสุขภาพ ขอมูลเชิงประจักษมาวิเคราะหตั้งแตปจจัยเสี่ยงภัยคุกคาม แนวโนมท่ีจะเปลี่ยนแปลงไป

ภายใตบริบททางดานวิถีชีวิต สังคม เศรษฐกิจ ประกอบกับสภาพแวดลอมภายนอกที่ผันผวนเปลี่ยนแปลงอยูตลอดเวลา นำมาวางแผน 

 คาดการณแนวโนมผลการดำเนินงานดานการบริการการแพทยแผนไทยฯ ในอนาคต  ตามเข็มมุง เปนผูนำดานการแพทยดั้งเดิมใน

ระดับเอเชยี จึงหาแนวทางการปรับปรุง ผลักดันการแพทยแผนไทยฯ ใหบรรลุเปาหมาย  4 Smarts มีระบบชวยปฏิบัติการและใหบริการ

ประชาชนที่เรียกวา OLTP (Online Transaction Processing) รวบรวมขอมูลจัดทำเปน Data Warehouse สามารถประมวลผลและ

วิเคราะหขอมูลแบบออนไลนได เรียกวา OLAP (Online analytical processing) ชวยสนับสนุนผูบรหิารในการวางแผนงาน การตัดสินใจ  

มีแผนพัฒนาเปนฐานขอมูลขนาดใหญ (Big data) เปนการรวบรวมขอมูลที่ครบหวงโซคุณคา ขอมูลภูมิปญญาการแพทยแผนไทย 

สมุนไพร และบริการทางการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก  

ภาพที ่ม.4-1 ระบบการวิเคราะหและทบทวนผลการดำเนินการ 



 

26 รายงานผลการดำเนินการพัฒนาองคการ (Application Report: AR) หมวด 5 บุคลากร  ป พ.ศ. 2567 

  การปรับปรุงอยางตอเนื่องและสรางนวัตกรรม   มีการนำผลการดำเนินงาน ตลอดจนขอมูลเชิงเปรียบเทียบ มาวิเคราะหท้ัง

เชิงคุณภาพ เชิงปริมาณ จัดลำดับความสำคัญ ใชปรับปรุงการดำเนินงานอยางตอเนื่อง นำเครื่องมือคุณภาพที่หลากหลาย เชน DTAM 

Model, PDCA, R&D, R2R, KM, Risk Management, ECRS มาสรุปบทเรียน ใชเปนโอกาสในการสรางนวัตกรรม ที่ตอบสนองเปาหมาย

หลัก 3 ประเด็น ดังนี้ 1) ดานระบบบริการ (Service) มีการปรับปรุงกระบวนการ รูปแบบการบริการเพื่อใหประชาชนสามารถเขาถึง

บริการไดอยางสะดวกและมีประสิทธิภาพ 2) ดานการพัฒนาผลิตภัณฑ (Product) มีการปรับปรุงและพัฒนากระบวนการผลิตยาสมุนไพร

ตลอดหวงโซคุณคาเพื่อใหเกิดความมั่นคงทางยาในระบบสุขภาพ เกิดการตอยอดทางธุรกิจ ลดการนำเขา เพิ่มการสงออก วัตถุดิบ

สมุนไพรกับตางประเทศ มากกวา 6,600 ลานบาท ลดการใชยาแผนปจจุบัน พัฒนาตอยอดสมุนไพรแชมเปยน 12 รายการ 3) ดาน

คุมครองภูมิปญญาการแพทยแผนไทยฯ ไดวิเคราะห

โอกาสและจุดแข็งเพื ่อพัฒนาบทบาทภารกิจตาม

กฎหมายใหมีประสิทธิภาพเพิ่มขึ้น ตอบสนองตอความ

ตองการของผูมีสวนไดสวนเสีย และปกปองภูมิปญญา

การแพทยแผนไทย อนุรักษคุมครองใหเปนสมบัติของ

ชาติ และมีการถายทอด ไปยังบุคลากรภายในกรม 

ผูรับบริการ ผูมีสวนไดสวนเสียผูสงมอบ พันธมิตร 

คูความรวมมือ เครือขายที่เกี่ยวของ เพื่อนำไปปฏิบัติ

ใหสอดคลองเปนแนวทางเดียวกัน  

 

4.2 การจัดการสารสนเทศและการจัดการความรู 

 คุณภาพขอมูลและสารสนเทศ  มีกลไกควบคุม กำกับ และกำหนดมาตรฐานคุณภาพขอมูลสารสนเทศ โดยมีผูบริหารขอมูล

ระดับสูง (Department Chief Data Officer: DCDO) เปนผูกำหนดวิสัยทัศน ใหขอเสนอแนะ จัดลำดับความสำคัญและแกไขปญหา และ

ผูบริหารเทคโนโลยีสารสนเทศระดับสูง (Department Chief Information officer: DCIO) เปนผูขับเคลื่อนการพัฒนารัฐบาลดิจิทัล โดย

ยึดพระราชบัญญัติความมั่นคงปลอดภัยไซเบอร พ.ศ. 2562 นโยบายและแนวปฏิบัติของกระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2565 มีแผนบริหาร

จัดการความเสี่ยงดานดิจิทัล (Digital Risk Management)  นอกจากนี้ ยังมีคณะกรรมการ 3 ชุด ไดแก 1) คณะกรรมการบริหารและ

จัดหาระบบคอมพิวเตอร 2) คณะทำงานจัดทำมาตรฐานขอมูล

การแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก 3) คณะกรรมการ

ดานความมั่นคงปลอดภัยไซเบอร (Chief information security 

office: CISO) มีสถาปตยกรรมองคกรดานเทคโนโลยีสารสนเทศ 

(EA) ทบทวนระบบจัดการขอมูลสารสนเทศ แบงเปน 2 กลุม คือ 

1) แพลตฟอรมดูแลสุขภาพดวยศาสตรการแพทยแผนไทยและ

การแพทย ทางเล ือก อ ัจฉร ิยะ (Smart TAM)  สน ับสนุน

กระบวนงานหล ักตามภารก ิจของกรมฯ 2) แพลตฟอรม

DTAM Model/PDCA R2R / R&D ECRSเครื่องมือ

สรุปและถอดบทเรียน

คนหา สรางนัตกรรม
วิเคราะห เปรียบเทียบ

Service Product Wisdom

 นวดกระตุนการกลืน

/เพ่ิมกําลังกลามเน้ือ IMC
 ฝงเข็มในผูปวย IMC

ระยะ Sub-acute/Chronic

ตํารับ

ยาอดยาบา

ชนิดเม็ด/เม็ดฟู

พัฒนาระบบ

ย่ืนคําขออนุญาต

สมุนไพรควบคุม

(กัญชา)

นวัตกรรม

ภาพท่ี ม.4-2 การไดมาซ่ึงนวัตกรรม 

ภาพท่ี ม.4-3 การเชื่อมโยงขอมลูตางๆ 
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สนับสนุนการปฏิบัติงานอัจฉริยะ (Smart Office) ใชในกระบวนงานสนับสนุน ไดดำเนินการพัฒนา ตอยอดแพลตฟอรมดูแลสุขภาพดวย

ภูมิปญญาการแพทยแผนไทยและสมุนไพรอัจฉริยะ เพื่อเปนฐานขอมูลองคความรูภูมิปญญาการแพทยแผนไทย นำมาสูการวิเคราะห 

ปรับปรุง นำไปใชอำนวยความสะดวกใหแกประชาชน ในการเขาถึง และยังเชื ่อมโยงกับหนวยงานภาคีเครือขายอื่นๆ ในการนำไปใช

ประโยชน   ใชเทคโนโลยี Cloud Computing จัดเก็บขอมูล ใหบริการรูปแบบ Virtual Machine แสดงผลในรูปแบบ Dashboard มีการ

เชื่อมโยงขอมูลในรูปแบบ web service กับกรมทรัพยสินทางปญญา สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข มีแผนพัฒนาดิจิทัลภายใตแผน

ปฎิบัติราชการระยะ 5 ป (พ.ศ. 2566-2570) ที่สอดคลองกับนโยบาย รัฐบาลดิจิทัลและแผนพัฒนาดิจิทัลเพื่อเศรษฐกิจและสังคม (Digital 

Economy) มุงสูองคกรการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกอัจฉริยะ (Smart DTAM) ประกอบดวย 3 ประเด็นหลัก ดังนี้ 1) พัฒนา

ดิจิทัลเพ่ือบริการการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกอัจฉริยะ (Smart Healthcare TTM) 2) พัฒนาองคกรดิจิทัลอัจฉริยะ (Smart 

Office) และ 3) พัฒนาโครงขายดิจิทัลอัจฉริยะ (Smart Infrastructure) บูรณาขอมูลระบบตาง  ๆเปนคลังขอมูลกลาง (Common Data) 

และขอมูลท่ีใชรวมกับหนวยงานภายนอกผาน API Gateway ในรูปแบบ Big Data วิเคราะห สังเคราะหองคความรูตาง  ๆ 

กระบวนการจัดการความรู   แบงปน ในรูปแบบท่ีหลากหลายผาน Cross Functional KM Team มีผูบริหารดานการจัดการ

ความรู (Chief Knowledge Officer: CKO) มีคณะทำงานจัดการความรูของกรมฯ (Department Knowledge Management Body: 

DKMB) ขับเคลื่อนกระบวนการสรางและจัดการความรูอยางเปนระบบ สูการเปนองคกรแหงการเรียนรู ตามกระบวนการ KM 8 ขั้นตอน 

(เบิ่ง บิ้ว บมเพาะ บงชี้ บอกตอ บูม) ดังนี้ 1. Watching วิเคราะหสถานการณ คาดการณ ปจจัย ผลกระทบกับเปาหมายการดำเนนิงาน

ของกรม 2. Collect แสวงหา รวบรวมความรู งานวิจัยจากหลายๆ พื้นท่ี Explicit Knowledge และ Tacit Knowledge จัดเก็บองค

ความรูเปนหมวดหมูมีคลังความรู DTAM มีระบบฐานขอมูล

ภูมิปญญาการแพทยแผนไทย (HMPIS) 3. Best practice) 

คนหาวิธีปฏิบัติที ่ดีเยี ่ยม ทั ้งหนวยงานภายในกรมและ

เคร ื อข  ายในภ ูม ิภาค 4. Share & Learning แบ  งป น 

แลกเปลี่ยน ความรู แนวทางการแกไขปญหา/แนวปฏิบัติ  

5. Correct ตรวจสอบความถูกตอง ทดลองปฏิบัติในพ้ืนท่ีนำ

รอง 6. Apply นำไปใชจริงทั่วประเทศ 7. Utilization ขยาย

ผลการใชสู เครือขายและสังคม 8. Innovation นวัตกรรม

ใหม   ม ีการจ ัดต ั ้ งช ุมชนน ักปฏ ิบ ัต ิ  (Community of 

practice: CoPs) ที ่หลากหลาย เชื ่อมโยงองคความรู  มีเวที DTAM KM Day ประกวดนวัตกรรมการจัดการความรู  แลกเปลี ่ยน

ประสบการณท้ังภายในและภายนอกองคกร ภาคีเครือขาย พันธมิตร และผูมีสวนไดสวนเสีย สรางสภาพแวดลอมท่ีสงเสริมเกิดนวัตกรรม 

 กำหนดหลักการคนหา Best Practice ใหสอดคลองกับวิสัยทัศน พันธกิจ และเปาหมายตามยุทธศาสตร ใชวิธีคนหาและคัดเลือกดวย

การวัดวิเคราะหผลการดำเนินงานรายเขต รายจังหวัด รายอำเภอ จาก HDC TTM Service คัดเลือกพ้ืนท่ีตนแบบดีเดนแหงชาติ ถายทอด 

แลกเปลี่ยนเรียนรู ใหกับบุคลากรกรมฯ  สวนราชการ ประชาชน และผูประกอบการ โดยจัดกระบวนการแลกเปลี่ยนเรียนรูอยางตอเนื่อง 

ผาน CoPs/ถอดบทเรียน, Focus Group, DTAM Forum, Academic Conference, E-leaning, Seed Channel การจัดนิทรรศการ 

ประกวดผลงานวิชาการในเวทีประชุมวิชาการประจำป งานมหกรรมสมุนไพรแหงชาติ งานมหกรรมการแพทยแผนไทยระดับภูมิภาค 

ภาพที่ ม.4- 4 ตวัอยางกระบวนการจดัการความรู IMC 
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เผยแพรวิธีปฏิบัติท่ีดีเยี่ยมของประเทศในการประชุมวิชาการนานาชาติ เพ่ือสรางความเชื่อม่ันในคุณภาพและความปลอดภัยของบริการ

แพทยแผนไทยและสมุนไพรไทยในระดับสากล และสงเสรมิใหไทยเปนประเทศนำดานการแพทยดั้งเดิมในภูมิภาคและอนุภูมิภาคอีกดวย 

นำไปสูการพัฒนาและสรางเปนฐานความรูท่ีเขมแข็ง (Core competence) ขององคกรเพ่ือใหทันตอการเปลี่ยนแปลง  

พัฒนาระบบการเรียนรูระดับองคกร อยางตอเนื่อง มุงสูองคกรแหงการเรียนรู (Learning Organization) โดยผูบริหารเปนผูนำ

กระตุนใหเกิดการเรียนรูอยูเสมอ ในทุกโอกาส ทุกสถานที่ สงเสริมใหมีการใชขอมูลขับเคลื่อนการดำเนินงาน (Data Driven) เชน มีการ

ประชุมผูบริหารระดับสูงแบบไมเปนทางการทุกเชา (MB) รูปแบบ Story telling รวมถึง Facebook Live และยังกำหนดใหทุกกิจกรรมมี

การรายงานผลในรูปแบบ infographic เพื่อสื่อสารใหบุคลากรไดติดตามความกาวหนาของหนวยงานอื่นๆ อยางตอเนื่อง และสามารถ

เผยแพรไดภายใน 1 วันทำการ นำเสนอผานสื่อออนไลน จนกระท่ังเปนวัฒนธรรมการทำงานท่ีเนนการแบงปนความรู สื่อสาร แลกเปลี่ยน

อยางทั่วทั้งองคกร มีการจัดสภาพแวดลอมใหเอื้อและกระตุนตอการเรียนรู มีการจัดกระบวนการเรียนรูที่เปนรูปธรรม 1. การเรียนรู

ระดับบุคคล ปรับวิธีคิดเชิงบวก สรางสรรค แบงปนความรูและประสบการณ การ Coaching, พี่สอนนอง และจัดใหมีสารสนเทศที่เอ้ือ

ตอการเรียนรูตลอดเวลาผานระบบ e-learning สรางแรงจูงใจในการทำงานยกยอง ชื่นชม ใหเกียรติ มีการกำหนดเปนตัวชี้วัดดานการ

พัฒนาตนเองในระดับบุคคล 2. การเรียนรูระดับกลุม สรางทีมแหงการเรียนรู (Team work) เฉพาะกลุม จัดกระบวนการแลกเปลี่ยน

เรียนรู เชน ไลนกลุม, Focus Group, CoPs, Dialogue, Story Telling, ประชุมเชิงปฏิบัติการ, After Action Review เพื่อสราง Work 

Manual ใหแกองคกร จนเกิดเปนวัฒนธรรมแหงการเรียนรู 3. การเรียนรูระดับงคกร มีการแลกเปลี่ยนเรียนรูระหวางกรมฯ กับเครือขาย

ในองคกรระหวางประเทศ ภายใตกรอบความรวมมือตาง ๆ เชน ประเทศในกลุมลุมแมน้ำโขง ประเทศในกลุม BIMSTEC ทำใหบุคลากร

ภายในกรมและเครือขายมีโอกาสเรียนรู แลกเปลี่ยนประสบการณการแพทยดั้งเดิมกับตางประเทศ ไดองคความรูใหม ๆ  ใชปรับปรุง

กระบวนการทำงาน และพัฒนาตอยอดนวัตกรรม งานวิจัย R2R, R&D และ Best Practice มีการสนับสนุนใหทุกหนวยงานท้ังในสวนกลาง

และสวนภูมิภาคสงผลงานวิชาการดานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกเขาประกวดผลงานวิชาการประจำปแหงชาติของกรม 

และการประกวดผลงานวชิาการประจำปกระทรวงสาธารณสุข จนเกิดเปนวัฒนธรรมการสรางนวตักรรมและการเรียนรูในกรม   

หมวด 6 การปฏิบัติการ 

6.1 กระบวนการทำงาน  

 จากเปาประสงคสูงสุดของกรมฯ 4 ดาน คือ ประชาชนเชื่อม่ัน บริการเปนเลิศ ภูมิปญญาสรางมูลคา และองคกรสมรรถนะสูง 

จึงกำหนดกระบวนการทำงานที่สำคัญตามภารกิจหลักของกรม 3 กระบวนการ 1. การบริการการแพทยแผนไทย 2. การผลิตยาและพัฒนา

ผลิตภัณฑสมุนไพร 3. การคุมครองภูมิปญญาการแพทยแผนไทย และกระบวนการสนับสนุน 4 กระบวนการ ไดแก 1) ระบบบริหาร

สำนักงาน (e-Office) 2) ระบบติดตามและประเมินผลการปฏิบัติราชการ 3) ระบบบริหารเทคโนโลยีสารสนเทศ 4) ระบบบริหารทรัพยากร

บุคคลสูองคกรสมรรถนะสูง สงผลใหบรรลุเปาหมายโดยมีการวัดและประเมินผลตามขอกำหนดท่ีสำคัญ ติดตามและประเมินผลการบริการ

การแพทยแผนไทยฯ ผานระบบ HDC TTM Service การนิเทศงาน ติดตามการคุมครองภูมิปญญา ผานระบบ HMPIS ระบบ TTDKL  

ติดตามการบริหารจัดการผานระบบ Management Cockpit ระบบ Project Management  อยางตอเนื่อง นอกจากนี้ มีการประเมินผล

ความพึงพอใจเพ่ือใหม่ันใจวาผลผลิต การบริการตรงตามความตองการและนำไปปรับปรุงพัฒนาตอยอด  โดยมีแนวคิดในการออกแบบท่ี

เนนคุณภาพ มาตรฐาน เพื่อสงมอบผลผลิต และบริการที่สรางคุณคาแกประชาชน โดยพิจารณาจากขอมูลตางๆ เชน ยุทธศาสตรและ

นโยบายระดับชาติ ระดับกระทรวง ระดับกรม บทบาทภารกิจของกรมฯ ความตองการและความคาดหวังของผูรับบริการและผูมีสวนไดสวน
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เสีย (จากรายงานสรุปผล ฯ ของปที่ผานมา) วิเคราะหความเสี่ยง ประเมินผลกระทบทั้งทางตรง และทางออม สภาพการแขงขันทั้งในและ

ตางประเทศ การเปลี่ยนแปลงทางเทคโนโลยี กฎ ระเบียบ ขอบังคับ และการทบทวนปรับโครงสรางภารกิจหนวยงานกรมฯ เพื่อความ

ยืดหยุน คลองตัว ทันเหตุการณ นำขอมูลมากำหนดเปนความทาทายเชิงยุทธศาสตร และวางแผนงานโครงการสำคัญภายใตหลัก DTAM 

Model คือ 1. Detect กำหนดกระบวนการ 2. Test ทดลองใชจริง 3. Activate กำหนดมาตรฐาน 4. Measure วัดผลการดำเนินงาน 

ประสิทธิภาพ ความคุมทุน และการเพ่ิมคุณคาในสวนขอมูลทางวิชาการ งานวิจัย และภูมิปญญาทางการแพทยแผนไทย มีการเก็บรวบรวม

เปนฐานขอมูล ถายทอดองคความรูโดยใชระบบเทคโนโลยี Cloud computing 

 โดยแตละกระบวนการมีขอกำหนดที่สำคัญ แนวทางการควบคุม รวมถึงตัวชี้วัดกระบวนการ เพื่อใหตอบสนองกับความ

ตองการผูรับบริการผูมีสวนไดสวนเสีย ตามตารางท่ี ม.6-1 

ตารางท่ี ม. 6-1 ขอกำหนดท่ีสำคัญกระบวนการหลัก 

กระบวนการ 

ทำงานหลัก 

ขอกำหนดที่

สำคัญ 
แนวทางการควบคุม ตัวชี้วดั 

1. การพัฒนา

ระบบบริการ

การแพทย 

แผนไทย 

- คุณภาพมาตรฐาน 

- ความปลอดภยั 

- สะดวก เขาถึงงาย 

- ทั่วถึง เสมอภาค 

- พ.ร.บ. วิชาชีพการแพทยแผนไทย พ.ศ. 2556 

- มาตรฐานการจัดบริการในสถานพยาบาล 

- เกณฑมาตรฐานรพ. HA TTM และเกณฑรพ.สส.พท 

- คูมือ Service Plan /แนวทางเวชปฏิบัติ (CPG)  

- รอยละการใหบริการการแพทยแผนไทยในสถานบริการสาธารณสุข 

- ระยะเวลาการรอคอยของผูรับบริการ  

- รอยละความพึงพอใจของประชาชนดานบริการทางการแพทยแผนไทย 

- จำนวนคร้ังของการออกหนวยบริการเคล่ือนที่การแพทยแผนไทย 

2. การผลิตยาและ

พัฒนาผลิตภัณฑ

สมุนไพร 

- คุณภาพมาตรฐาน 

- ความปลอดภยั 

- ประสิทธิผล 

ประสิทธิภาพ 

- พ.ร.บ.ผลิตภัณฑสมุนไพรแหงชาติ พ.ศ. 2562 

- มาตรฐานสารสกัดสมุนไพร/วัตถุดิบสมุนไพร 

- มาตรฐานบรรจภุัณฑ/ผลิตภัณฑสมุนไพร 

 

- จำนวนผลิตภัณฑสมุนไพรที่ไดรับรางวัลดีเดนระดับชาติ (PMHA)  

- จำนวนผลิตภัณฑสมุนไพรที่ผานเกณฑคุณภาพและไดรับรางวัล 

- มูลคาการสงออกสมุนไพรมวลรวมของประเทศ 

- จำนวนการจับคูเจรจาทางธุรกิจดานผลิตภณัฑสมุนไพร 
 

3. การคุมครอง 

ภูมิปญญา

การแพทย 

แผนไทย 

- คุณภาพมาตรฐาน 

- สะดวก เขาถึงงาย 

- ประสิทธิผล 

ประสิทธิภาพ 

- พ.ร.บ.คุมครองและสงเสริมภูมิปญญาการแพทยแผน

ไทย พ.ศ. 2542 

- พ.ร.บ.วิชาชพีการแพทยแผนไทย พ.ศ. 2556 

- กฎกระทรวงการประกาศกำหนดตำรับยาแผนไทยและ

ตำราการแพทยแผนไทยของชาติ พ.ศ. 2558 

- จำนวนภูมปิญญาการแพทยแผนไทยที่ไดรับการคัดเลือกใหประกาศเปน

รายการตำรายาแผนไทยของชาติและตำรับยาแผนไทยของชาติ 

- จำนวนตำรับยาแผนไทยในพื้นที่ระดับจังหวัดที่นำมาสูการใชประโยชน 

- จำนวนหมอพื้นบานที่ไดรับการรับรองจากระเบียบกระทรวงสาธารณสุขวา

ดวยการรับรองหมอพื้นบาน พ.ศ. 2562 

การนำกระบวนการไปปฏิบัติ   ไดจัดทำคูมือ แนวทางตางๆ ถายทอดและสื่อสารผาน Website สื่อโซเซียลมีเดีย หนังสือ

ราชการ เพื่อใหผู มีสวนเกี่ยวของทุกภาคสวนดำเนินงานตามมาตรฐานเดียวกัน ลดความผิดพลาด และมีการกำกับติดตามผลการ

ดำเนินงาน (Monitoring) อยางสม่ำเสมอ  เชน การประชุมผูบริหาร Morning Brife ทุกเชา เวลา 07.30 น. การประชุมผูบริหารทุกวัน

อังคารที่ 2 ของเดือน การตรวจนิเทศงาน เปนตน รายงานผลการดำเนินงานโครงการ การเบิกจายงบประมาณ ผานระบบ e-MENSCR 

และระบบ Project management มีการประเมินผลการปฏิบัติราชการ (Evaluation) ผานระบบ Management cockpit และระบบ 

HDC TTM Service ในสวนภูมิภาค มีรายงานสรุปในทุกกิจกรรม สงคืนขอมูล รวมวิเคราะหผลการดำเนินงาน ปญหาอุปสรรค 

(Inspection) ทบทวน วางแผนและปรับปรุงกระบวนการทำงานใหเปนไปตามเปาหมาย สอดคลองกับสถานการณที่เปลี่ยนแปลงไป 

กระบวนการสนับสนุน  เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพ ประสิทธิผลของกระบวนการหลัก อำนวยความสะดวกการปฏิบัติงานใหแกบุคลากร 

เปนขอมูลใหผูบริหาร ติดตาม ตรวจสอบ ตัดสินใจแกปญหาไดอยางทันทวงที โดยดำเนินการตามคูมือและแนวทางการปฏิบัติทุก
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กระบวนการภายใตกฎ ระเบียบ ขอบังคับท่ีเก่ียวของ นอกจากนี้ การปรับปรุงผลผลิต การบริการ และกระบวนการ  มีการทบทวนผล

การดำเนินการตามภารกิจหลัก โดยใชหลักการ PDCA ในการปรับปรุงกระบวนการอยางตอเนื่อง เชน นำระบบเทคโนโลยีมาใชในการ

อำนวยความสะดวกใหแกประชาชนและผูประกอบการ พัฒนาระบบบริการยื่นคำขออนุญาตสมุนไพรควบคุม (กัญชา) เปน e- Service  

สงผลใหมีผลการประเมินความพึงพอใจของผูประกอบการเพ่ิมข้ึนเปนรอยละ 93.10 จากเดิม 92.23 เปนตน  การจัดการเครอืขายอุปทาน 

 Supply Chain ตั้งแต ตนน้ำ กลางน้ำ ปลายน้ำ มีการสงเสริมคุณภาพมาตรฐานอยางเปนระบบ เชน การผลิตน้ำมันกัญชาทาง

การแพทย 1. ศึกษาขอมูลพื้นฐานความตองการผลิตภัณฑ วางแผน ตั้งเปาการผลิต  2. สำรวจพื้นที่ชุมชนแหลงปลูกที่ใหสารสำคัญสูง 

(THC) วิธีการ/ขั้นตอนการปลูก เก็บเกี่ยวตามมาตรฐาน 3. จำนวนโรงงานผลิตที่ผานการรับรองมาตรฐาน WHO-GMP 4. ผลิตภัณฑใน

หองปฏิบัติการที่มีมาตรฐาน ISO/IEC 17025 5. ผลิตภัณฑที่มีคุณภาพตามเปาหมาย สงมอบใหสถานบริการอยางครอบคลุม ทันเวลา

ตามหลัก Demand-Supply Matching มีการประเมินความพึงพอใจในทุกขั้นตอน และมีชองทางรับฟงความคิดเห็น เพื่อนำขอมูลมา

ปรับปรุงประบวนการทำงาน ยกระดับความสามารถ ลดตนทุน สงเสริมความยั่งยืนและการเติบโตทางเศรษฐกิจ การจัดการนวัตกรรม 

 มีการเก็บรวบรวมองคความรู งานวิจัย (1) พัฒนาศักยภาพบุคลากร ดานความคิดสรางสรรคเชิงนวัตกรรม เพ่ือวิเคราะหความตองการ 

คนหากลยุทธ แนวทางใหมๆ ในการทำงาน แกไขปญหาไดอยางมีประสิทธิภาพ และมองปญหาเปนสิ่งทาทาย พรอมรับมือกับการ

เปลี่ยนแปลง จัดอบรม Design Thinking (2) สรางเครือขายการเรียนรู Cops ท่ีหลากหลาย จัดเวที KM DTAM Day เพ่ือแลกเปลี่ยนองค

ความรู พัฒนาตอยอด เกิดนวัตกรรมใหมๆ (3) จัดเวทีคนหาองคความรูใหมๆ Best Practice งานประชุมวิชาการระดับชาติ และ

นานาชาติ มหกรรมสมุนไพรแหงชาติ เพ่ือใหบุคลากรไดนำเสนอ แลกเปลี่ยนประสบการณใหม  ๆตอยอดสูนวัตกรรม ทดลองใช ขยายผล 

พัฒนาอยางตอเนื่อง  

6.2 ประสิทธิผลการปฏิบัติการ  

 การควบคุมตนทุน   มีการทบทวนการลดคาใชจายและการปรับปรุงการดำเนินงาน เชน การลดคาน้ำเชื้อเพลิง มาตราการจำกัด

ความเร็วของรถยนตราชการ และไมติดเครื่องยนตขณะรอเจาหนาที่ ติด Rooftop ใชพลังงานแสงอาทิตย ลดการใชพลังงานไฟฟา ใชระบบ

เทคโนโลยีสารสนเทศ เชน ระบบการประเมินผลการปฏิบัติงาน (DPIS) การแจงซอม จองประชุม ลาแบบออนไลน เปนตน ใชในการ

ติดตอสื ่อสาร ประชาสัมพันธ ระบบ e-office , e-mail , Facebook , กลุ ม Line ,Website รวมทั ้งการจัดการองคความรู  ประชุมกลุม

แลกเปลี่ยน เรียนรู แบงปนประสบการณ แกไขปญหารวมกัน ซึ่งสามารถดำเนินการไดทุกที่ ทุกเวลา มีวิธีการควบคุม ลดตนทุน ลดการ

สูญเสียของระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ เชน ติดตั้งเครื่องกำเนิดไฟฟา มีระบบการปองกันภัยคุกคามทางไซเบอร เปนตน  การจัดการความ

ม่ันคงทางขอมูลและสารสนเทศ  มีขอกำหนดสำหรับการใชงาน การดูแลรักษา การปองกันใหเหมาะสมกับลักษณะการดำเนินงาน มุงหมาย

ไปในทางความมั่นคงปลอดภัย โดยมีหลักการสำคัญคือ การรักษาความลับของขอมูล (Confidentiality) ความถูกตองครบถวน (Integrity)  

การปองกันไมใหสินทรัพยถูกเปลี่ยนแปลงแกไข ดังนั้นการควบคุมและปองกันจึงตองประกอบดวยการกำหนดสิทธิในการแกไข การเขาถึง 

และจำเปนตองอาศัยการตรวจสอบท้ังจากการทำบัญชีสินทรัพยและทางเทคนิคประกอบดวย ความสมบูรณพรอมใช (Availability) การท่ีผูมี

สิทธิสามารถเขาใชงานสินทรัพยนั้นไดเมื่อยามตองการใชงาน ซึ่งมีทั้งในทางกายภาพและทางเทคโนโลยี ใหความสำคัญในการสรางความ

ตระหนักรูดานความม่ันคงทางไซเบอรกับบุคลากร มีการจัดทำแผนรับมือเหตุภัยคุกคามทางไซเบอร (Incident Response Plan : IRP) เพ่ือให

เปนไป ตามมาตรา 44 แหงพระราชบัญญัติการรักษาความมั่นคงปลอดภัยไซเบอร พ.ศ.2562 ที่กําหนดใหหนวยงานของรัฐ จัดทำประมวล

แนวทางปฏิบัติและกรอบมาตรฐานดานการรักษาความม่ันคงปลอดภัยไซเบอร ความปลอดภัยและการเตรียมพรอมตอภาวะฉุกเฉิน กำหนด
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แนวทางปฏิบัติดานการตรวจสอบดานความมั่นคงปลอดภัยไซเบอร แนวทางปฏิบัติการประเมินความเสี่ยง เพื่อใหเกิดความมั่นคงปลอดภัย

ของขอมูลทางสารสนเทศสูงสุดมีแผนรองรับภาวะฉุกเฉินดานเทคโนโลยีสารสนเทศ (NIST Cyber security Framework) จัดการขอมูลความ

ปลอดภัยทางไซเบอร (Cyber security) มีหนวยงานรับผิดชอบหลักตรวจสอบการนำเขาขอมูลสูเครื่องแมขายคอมพิวเตอร กำหนดรหัส

ผูใชงานเฉพาะบุคคล กำหนดสิทธิการเขาถึงขอมูลและแมขายคอมพิวเตอรแตกตางกันตามระดับการใชงาน ติดตามการใชงานของแตละ

บุคคล ตามวันและเวลาที่เขาใชงาน นอกจากนี้ ยังมีระบบ firewall ปองกันการโจมตีทางไซเบอร ระบุหมายเลขอุปกรณที่ใชระบบเครือขาย

ภายใน มีแผนพัฒนาเทคโนโลยีและสารสนเทศดำเนินการตามหลักการ CIA 3 ประการ คือ 1) การรักษาไวซึ่งความลับ 2) ความถูกตองและ

สมบูรณครบถวน 3) ความพรอมใชงาน ครอบคลุมถึงโปรแกรม (software) ระบบงาน (Application) เครือขาย (Network) ครุภัณฑ

คอมพิวเตอร (Hardware) และบุคลากร (people ware) ดานความปลอดภัย มีกระบวนการจัดเก็บขอมูลท่ีมีคุณภาพ ตอเนื่อง ถูกตองแมนยำ 

สมบูรณครบถวน เชื่อถือได มีความทันเวลาพรอมใช ทันสมัย ตรงกับความตองการของผูใช ใชระบบเทคโนโลยี Cloud Computing จัดเก็บ

ฐานขอมูลและใหบริการ Virtual Server แกหนวยงานในสังกัด มุงเนนความพรอมใชงานในรูปแบบที่เขาใจงาย เขาถึงไดตามสิทธิ์ที่กำหนด 

สำหรับผูใชงานทั้งผูรับบริการ บุคลากร เครือขายผูมีสวนไดสวนเสีย ผูสงมอบ พันธมิตร คูความรวมมือ นอกจากนี้ มีการเชื่อมโยงขอมูลท่ี

เก่ียวของกับเครือขายภาครัฐในรูปแบบ web service เชน บูรณาการฐานขอมูลประชาชนกับกระทรวงมหาดไทย สป.สช. เพ่ือใหบริการตรวจ

รักษา เชื่อมโยงขอมูลกับสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขเพื่อกำกับติดตามขอมูลการบริการการแพทยแผนไทยในหนวยบริการท่ัว

ประเทศ เปนตน ทั้งยังเตรียมความปลอดภัยดานอาคารสถานที่ ดังนี้ 1) ติดตั้งราวกันตกทุกชั้นที่บันไดหนีไฟ 2) ติดแถบสีพื้นตางระดับ 3) 

ติดตั้งกลองวงจรปดทุกอาคาร มีแผนรองรับภาวะฉุกเฉินและบรรเทาสาธารณภัย มีการฝกซอมทบทวนแผนฯทุกป 4) มีการติดตั้ง

เครื่องกระตุนไฟฟาหัวใจ (AED) บริเวณชั้น 1 อาคาร 1 5) มีทีม EOC เฝาระวังควบคุมการเกิดภัยพิบัติตางๆ   
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สวนท่ี 2.2 การดำเนนิการท่ีโดดเดนรายหมวด 

หมวด 5 บุคลากร 

5.1 สภาพแวดลอมดานบุคลากร 

ตามแผนแมบทภายใตยุทธศาสตรชาติ แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับที่ 13 นโยบายรัฐบาล ผลักดัน

การแพทยแผนไทย นวดไทย สปาแผนไทย สมุนไพร สูเวทีโลก เพื่อยกระดับใหประเทศไทยเปนผูนำดานการแพทยดั้งเดิมของเอเชีย

ภายในป 2570 และพันธกิจกรมฯ เนนการพัฒนาคุณภาพมาตรฐานการบริการการแพทยแผนไทยฯ เพ่ือนำไปใชในระบบบริการสุขภาพ

อยางมีคุณภาพและปลอดภัย เปนทางเลือกใหประชาชนในการดูแลสุขภาพ และจากการวิเคราะหแนวโนมการพัฒนางานวิจัย

นวัตกรรมทางการแพทยแผนไทยฯ เพ่ือสรางการยอมรับและความเชื่อม่ันนำไปสูการใชประโยชน มีการขับเคลื่อนงานท่ีสำคัญ ดังนี้ 1) 

พัฒนารูปแบบการจัดบริการ (Service Package) ที่ไดมาตรฐาน เชน ชุดรูปแบบการจัดบริการดูแลผูปวยในระดับปฐมภูมิ การดูแล

ผู ป วยระยะกลาง IMC 2) นำภูมิป ญญาการแพทยแผนไทยฯ เขาส ู   Thainess Wellness Destination : TWD 3) ร วมมือกับ

มหาวิทยาลัยสงเสริมงานวิจัยเกี่ยวกับตำรับยาที่เกี่ยวกับโรค NCD ผูสูงอายุ 4) พัฒนาหลักสูตรการนวดไทยใหมีมาตรฐาน พัฒนา

บุคลากรครูนวดไทยใหเพียงพอ จึงจำเปนตองบริหารจัดการกำลังคนที่เหมาะสมตามกระบวนการบริหารทรัพยากรบุคคล ดังภาพท่ี 

ม.5-1 

ภาพที่ ม.5 - 1 ความเชื่อมโยงวิสยัทัศน พันธกิจ ยุทธศาสตรกับการบริหารทรัพยากรบุคคล  
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กรมฯ ใหความสำคัญกับการบริหารจัดการและพัฒนาทรัพยากรบุคคล และ  ประเมินขีดความสามารถ วางแผนท้ัง

ระยะสั้น ระยะยาว รองรับบทบาทภารกิจที่สอดคลองกับนโยบาย โดยวิเคราะหอัตรากำลัง ทักษะ สมรรถนะที่จำเปนดานการพัฒนา

กำลังคนการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกผานเครื่องมือการวิเคราะหอัตรากำลังแบบ Full Time Equivalent: FTE และ

ติดตามประเมินผลการบริหาร การบริหารอัตรากำลังผานระบบ DPIS โดยการมีสวนรวมของผูบริหาร ผูเชี่ยวชาญ บุคลากร ผูมีสวนได

สวนเสีย เชน มหาวิทยาลัย สภาการแพทยแผนไทย เปนตน และไดนำปจจัยนำเขาที่เก่ียวของทั้งหมดมาวิเคราะห เพื่อจัดทำ  

แผนกลยุทธการบริหารทรัพยากรบุคคล (HR Scorecard) พ.ศ. 2566 - 2570 สำรวจความตองการการพัฒนาศักยภาพรายบุคคล 

(Training Need) โดยนำผลประเมินตามแผนพัฒนาบุคลากรรายบุคคลมาเปนขอมูลนำเขาในการจัดทำแผนพัฒนาบุคคลในภาพรวม 

ปรับกรอบอัตรากำลังที ่เหมาะสมและเพียงพอ กำหนดสมรรถนะของบุคลากรสายงานหลัก ไดแก แพทยแผนไทย นักวิชาการ

สาธารณสุข เภสัชกร นายแพทย ใหสอดคลองกับสมรรถนะหลักของกรม คือ เปนผูปฏิบัติงานที่มีความรูความสามารถเชิงลึกดาน

การแพทยแผนไทยฯ ปฏิบัติงานอยางมืออาชีพและมีขีดสมรรถนะสูง มีการจัดทำโครงสราง ออกแบบระบบงาน พัฒนาขีด

ความสามารถของบุคลากรใหบรรลุเปาหมาย วิสัยทัศน รวมทั้งพิจารณาในสวนของความตองการกำลังคนในอนาคต รองรับภารกิจท่ี

เพิ่มขึ้นใหม (Demand) กำลังคนที่มีอยูในปจจุบัน (Supply) วางแผนรวมกับสำนักงาน ก.พ. สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข  

โดยจางบุคลากรใหม/รับโอน และนำตำแหนงวางขาราชการที่มีอยูในกองที่ภาระงานต่ำมาเกลี่ยอัตรากำลังใหหนวยงานตามเหตุผล

ความจำเปนแบบยืดหยุนตามบริบทพื้นที่ เพื่อใหบรรลุเปาหมายที่ตั้งไว ทั้งยังมีการพัฒนาความเชี่ยวชาญเฉพาะสายงานสนับสนุน 

พันธกิจหลักและความกาวหนาของบุคลากร ปรับปรุงการกำหนดตำแหนงเปนระดับสูงข้ึน ระยะ 3 ป ซ่ึงกรมฯ ไดกรอบอัตรากำลัง คือ 

อำนวยการระดับสูง 5 ตำแหนง ชำนาญการพิเศษ 9 ตำแหนง นายแพทยเชี่ยวชาญ 4 ตำแหนง ถือเปนการเติบโตของตำแหนงแบบ 

กาวกระโดด และมีแผนขอเพิ่มนายแพทยทรงคุณวุฒิ 1 ตำแหนง นักวิชาการสาธารณสุขระดับเชี่ยวชาญ 2 ตำแหนง นิติกรเชี่ยวชาญ 

นักทรัพยากรบุคคลเชี่ยวชาญอยางละ 1 ตำแหนง  

จากการทบทวนแผนอัตรากำลังรองรับการปลี่ยนแปลง 

ท ันต อเหต ุการณ กำหนดความต องการของตำแหน ง จ ึงมี

กระบวนการสรรหาและเลือกสรรบุคลากรใหม  ทั้งจากภายใน 

(Internal recruitment) และภายนอก (External recruitment) ที่มี

ประสบการณการทำงาน มีทักษะ และศักยภาพในการปฏิบัติงานได

ทันที สามารถปรับใชกลวิธีการทำงานจากองคกรอื่นที่มีประโยชน 

คุณสมบัติสอดคลองกับภารกิจหลักและวัฒนธรรมองคกรกรมฯ ท้ังนี้ 

จะตองมีคุณสมบัติตามหลักเกณฑที่สำนักงาน ก.พ. กำหนด เพื่อให

ไดบุคลากรที ่มีความรู  ความสามารถ ทักษะ และสมรรถนะท่ี

สอดคลองกับลักษณะงาน มาตรฐานกำหนดตำแหนงและแผนปฏิบัติราชการของกรมฯ โดยกำหนดหลักสูตรและวิธีการสอบ สำหรับ

ตำแหนงนั ้น ๆ นำเทคโนโลยีสารสนเทศผานระบบอินเทอรเน็ต (INET) มาใช ซึ ่งไดจัดจางหนวยงานภายนอกที่มีความพรอม 

ประสบการณ ความเชี ่ยวชาญเปนพิเศษ ในการดำเนินการเพื ่อใหเปนไปตามมาตรฐานมีประสิทธิภาพเกิดประโยชนสูงสุด

(มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร) ซึ ่งเปนชองทางที่ผู สมัครสามารถดำเนินการไดงายตั้งแตเปดรับสมัครสอบจนเสร็จสิ้นกระบวนการ  

ภาพท่ี ม.5-2 การบริหารทรัพยากรบุคคล 
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ทำใหผูสมัครไดรับความสะดวก รวดเร็ว ทั่วถึง ประหยัดเวลาและเปนไปตาม ระบบคุณธรรม ความเสมอภาค ความโปรงใส มีความ

ยุติธรรมเปนประโยชนตอกรมฯ ท้ังนี้ ทุกสายวิชาชีพจะตองผานการสัมภาษณจากคณะกรรมการ (ผูบริหาร ผูเชี่ยวชาญเฉพาะตำแหนง) 

ประเมินคุณลักษณะท่ีพึงประสงค ทักษะดานดิจิทัล ดานภาษาตางประเทศ ความสามารถ สมรรถนะเฉพาะตำแหนง เพ่ือใหไดบุคลากร

ที่มีสมรรถนะและขีดความสามารถใหตรงตามภารกิจและความตองการมีพฤติกรรมที่สะทอนคานิยมองคกร DTAM เปนสำคัญที่ผาน

มากรมฯ ยังไดจางงานผูเกษียณท่ีมีความเชี่ยวชาญเฉพาะดานเพ่ือนำความรูและประสบการณถายทอดใหแกบุคลากรในรุน ดังตารางท่ี 

ม.5-1  

ตารางท่ี ม.5-1 แสดงการสรรหาบุคลากรใหมตามประเภทบุคลากร 

 บุคลากรใหมจะไดรับอบรมปฐมนิเทศเพ่ือเตรียมความ เรียนรูบทบาท ภารกิจ โครงสราง นโยบาย ทิศทางกรมฯ หนาท่ี

ในการปฏิบัติงาน ระเบียบแบบแผนของทางราชการ และวัฒนธรรมองคกร รวมถึงสิทธิประโยชน สวัสดิการ ปลูกฝงการเปนขาราชการ

ที่ดี มีคุณธรรม จริยธรรม เสริมสรางแรงจูงใจ ทำความรูจักองคกร บุคลากร พบปะพูดคุยระหวาง ผูบริหารระดับสูงและบุคลากรใหม 

ดานจิตใจทำใหเกิดความรัก ความผูกพัน ทักษะการทำงานรวมกันผานกิจกรรมจิตอาสา บำเพ็ญสาธารณประโยชนตอสังคม เชน 

ทำบุญ ตักบาตรพระสงฆ ปลูกฝงคานิยมองคกร DTAM รวมถึงบุคลากรท่ีโอนยายเขามาใหม ท้ังนี้ ขาราชการท่ีบรรจุใหมตองผานการ

ทดลองปฏิบัติราชการภายในระยะเวลา 6 เดือน โดยมีเงื่อนไขจากสำนักงาน ก.พ. 3 กระบวน คือ 1) การปฐมนิเทศ 2) อบรมผาน 

E-Learning ตามระบบของสำนักงาน ก.พ. และ 3) การ

สัมมนารวมกัน และยังมีการพัฒนาบุคลากรอยางตอเนื่อง 

ผานการอบรมหลักสูตรตาง ๆ จัดกิจกรรมแลกเปลี่ยน

เร ียนร ู   ผ านระบบการสอนงานและการปฏ ิบ ัต ิจริง 

(Coaching and entering/Leaning by Doing) ในการ

ทำงานใหบรรลุผล  กรมฯ ปรับโครงสรางรองรับ

บทบาทภารกิจใหมในอนาคตตามแนวทางของกระทรวง

สาธารณสุข เพื ่อใหสอดรับกับการเปลี ่ยนแปลง จัด

อัตรากำลังใหตอบสนองตอภารกิจอยางมีประสิทธิภาพ

และบรรลุเข็มมุ ง มีแนวทาง ดังนี ้ 1) ปรับโครงสราง

ประเภทบุคลากร วิธีการสรรหา / คัดเลือก คุณวุฒิและคุณสมบัตทิี่ตองการ วิธีการคัดเลือก เทคโนโลยีที่นำมาใช 

สายวิชาชีพหลัก - เปดรับสมัคร ผานระบบออนไลน 

- สอบคัดเลือก 

คำถามสัมภาษณ 

- ขอใชบัญชีผูสอบคัดเลือก/

สอบแขงขันไดจากหนวยงานอื่น 

- ตรงตามที่สำนกังาน ก.พ. กำหนด 

- ตรงตามสมรรถะหลักขององคกร 

- เหมาะสมกบัคานยิม DTAM 

- สอบคัดเลือก  

- คำถามสัมภาษณ เพื่อประเมิน

ความรู ทัศนคติเหมาะสมกับ

คานิยมและวัฒนธรรม DTAM  

- การสมัครออนไลน (INET) 

- การสัมภาษณงานออนไลน 

(Zoom) 

สายสนับสนุน - เปดรับสมัคร ผานระบบออนไลน  

- สอบแขงขัน 

- ขอใชบัญชีผูสอบคัดเลือก/

สอบแขงขันไดจากหนวยงานอื่น 

- ตรงตามที่สำนกังาน ก.พ. กำหนด 

- ตรงตามสมรรถะหลักขององคกร 

- เหมาะสมกบัคานยิม DTAM 

สอบแขงขัน  

- คำถามสัมภาษณ เพื่อประเมิน

ความรู ทัศนคติเหมาะสมกับ

คานิยมและวัฒนธรรม DTAM 

- การสมัครออนไลน (INET) 

- การสัมภาษณงานออนไลน 

(Zoom) 

ภาพที่ม.5-3 แผนการจัดตัง้ศูนยการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก เขตสขุภาพ 
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ภายในและอัตรากำลังที่จะรองรับบทบาทภารกิจใหมในอนาคต (เศรษฐกิจสุขภาพ) มีแผนการจัดตั้งศูนยการแพทยแผนไทยและ

การแพทยทางเลือก สาขาเขตสุขภาพในภูมิภาค สังกัดโรงพยาบาลการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก ในป 2566  

ไดเปดบริการโรงพยาบาลการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก เขตสุขภาพ ที่ 8 จังหวัดอุดรธานี อยางเปนทางการ และในป 

2567 อยูระหวางกอสรางอาคารโรงพยาบาลฯ เขตสุขภาพที่ 6 จังหวัดฉะเชิงเทรา และเขตสุขภาพที่ 11 จังหวัดชุมพร โดยศูนยฯ 

ดังกลาว มีภารกิจสำคัญ 4 ดาน 1) จัดบริการการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกเฉพาะทาง ทั้งผูปวยในและผูปวยนอก 

(Service Excellence Center) 2) ดานการศึกษาวิจัยคลินิก (Clinical Research Center) 3) ศูนยฝกอบรมวิชาชีพ เพ่ิมพูนทักษะความ

เชี ่ยวชาญเฉพาะดานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก (Training Center) 4) พัฒนารูปแบบ/แนวทาง/มาตรฐานการ

จัดบริการ (Model Development)  สงผลใหบุคลากรมีความกาวหนาในวิชาชีพ ประชาชนเขาถึงการบริการไดมากขึ้น  2) ปรับ

รูปแบบการทำงานใหมีความยืดหยุน  ทำงานแบบขามสายงาน รูปแบบ Agile team ประกอบดวยบุคลากรที่หลากหลายทักษะ 

วิชาชีพ ความรู ความสามารถ เชน ทีมจัดทำ website ประกอบดวย โปรแกรมเมอร เภสัชกร แพทยแผนไทย นักประชาสัมพันธ 

นักวิชาการสาธารณสุข นักวิเคราะหนโยบายและแผน เปนตน เพ่ือใหบุคลากรรุนใหมท่ีมีทักษะการทำงานท่ีหลากหลาย (Multitasking) 

ทำงานรวมกัน มีความคลองตัว ปรับเวลาเขาทำงานโดยบุคลากรสามารถเหลื่อมเวลาปฏิบัติงานกันได จัดสถานที่ทำงานสีเขียวมีสิ่ง

อำนวยความสะดวก เหมาะสมกับไลฟสไตล ปรับปรุงพื้นที่หองสมุดใหเปน Co-working Space มีความทันสมัย ปรับปรุงทุกหอง

ประชุมรองรับกับการประชุมทางไกล (Conference Room /Zoom) เชิญชวนบุคลากรใหมีการแตงกายดวยผาไทยทุกวันศุกร และ

สามารถแตงกายในรูปแบบที่เหมาะสมไมเปนทางการ เชน เสื้ออัตลักษณกรม ฯลฯ 3) มุงสรางความรวมมือกับเครือขาย สงเสริม

ผูประกอบการ และผูมีสวนไดสวนเสีย มีเวทีวิชาการประกวดนวัตกรรม ผลงานวิชาการ รวมกับภาคีเครือขายทั้งในประเทศและ

ตางประเทศ เชน การประชุมวิชาการกระทรวงฯ งานมหกรรมสมุนไพรแหงชาติ (ในป 2566 มีเครือขายเขารวม 352 เครือขาย) การ

แลกเปลี่ยนเรียนรูในการประชุมวิชาการระดับนานาชาติภายใตกรอบความรวมมือตางๆ พหุภาคี ทวิภาคี และองคกรระหวางประเทศ 

เชน กรอบความรวมมือ ASEAN, BIMSTEC, แมโขง-ลานชาง (MLC), แมโขง-คงคา (MGC) และความรวมมือไทย - จีน ทำใหบุคลากร

ไดรับการฝกฝนทักษะ ความรู ประสบการณ ความเชี่ยวชาญเฉพาะดาน รายละเอียดตามตารางท่ี ม.5-2 

ตารางท่ี ม.5-2 แสดงการจัดรูปแบบการทำงานในแตละภารกิจ 

รูปแบบการทำงานใหบรรลุผล การใชประโยชนจากสมรรถนะ ผลกระทบที่เกิดขึ้นกับผูรับบริการ/ ผูมีสวนไดสวนเสยี    

ความเช่ียวชาญของบคุลากร  ดีขึ้น    เทาเดิม 

ปรับโครงสรางภายในและอัตรากำลังที่จะ

รองรับบทบาทภารกิจใหมในอนาคต  

- ศูนยการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก  

สาขาเขตสุขภาพ 

 

- ความรูความเช่ียวชาญเฉพาะดาน

การแพทยแผนไทยฯ  

- ทกัษะความเชี่ยวชาญดาน

เทคโนโลยี (DTAM Telemedicine) 

 ดีขึ้น 

- ประชาชนเขาถึงบริการดานการแพทยแผนไทยฯ มากขึ้น มอีงคความรูดูแลสุขภาพ

ตนเองได 

- สหวิชาชีพนำขอมูลจากการศึกษาวิจยัไปพัฒนาตอยอด  

- บุคลากรในพื้นที่ไดพัฒนาทักษะมีความเชีย่วชาญ 

- หนวยงานนำรูปแบบแนวทางมาพัฒนานวตักรรมรูปแบบใหมได   

ปรับรูปแบบการทำงานใหมีความยดืหยุน   

- การทำงานแบบขามสายงาน รูปแบบ Agile 

team 

 

- ทักษะในการใชเทคโนโลยีการสื่อสาร  

- ทักษะในการสื่อสาร ประสานงาน 

ทำงานแบบบูรณาการ ทำงานเปนทีม 

 ดีขึ้น 

- เกิดความคลองตัว ลดระยะเวลาในการจัดทำกจิกรรม (รูปแบบไมเปนทางการ) 

- ผูรับบริการเขาถึงขอมูลองคความรูดานการแพทยแผนไทยฯ ผาน website ของกรม

ฯ รวดเร็ว ทันสมยั 

- สามารถปฏิบัติงานใหเกิดประสิทธภิาพมากยิ่งขึ้น 
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รูปแบบการทำงานใหบรรลุผล การใชประโยชนจากสมรรถนะ ผลกระทบที่เกิดขึ้นกับผูรับบริการ/ ผูมีสวนไดสวนเสยี    

ความเช่ียวชาญของบคุลากร  ดีขึ้น    เทาเดิม 

มุงสรางความรวมมือกับเครือขาย สงเสรมิ

ผูประกอบการ และผูมีสวนไดสวนเสยี 

- งานมหกรรมสมุนไพรแหงชาติ 

- การประชุมวิชาการระดับนานาชาติภายใตกรอบ

ความรวมมือตาง  ๆ  

 

- ความรูความเช่ียวชาญเฉพาะดาน

การแพทยแผนไทยฯ  

- ทกัษะความเชี่ยวชาญดาน

เทคโนโลยี (DTAM Telemedicine) 

 ดีขึ้น 

- ประชาชนใหความสนใจ เชื่อมั่น ชอบ ใช และบอกตอ ศาสตรการแพทยแผนไทยฯ  

- ผูประกอบการสามารถนำผลิตภัณฑสมุนไพรตนแบบ (Product Champion) ไป

พัฒนาตอยอดได  

- เครือขายใหความรวมมือ แลกเปล่ียนเรียนรูจากประสบการณจริง (Best Practice) 

นำไปพัฒนาต้ังแตตนทาง (เกษตรกร) กลางทาง (ผูประกอบการ) ปลายทาง 

(ผูรับบริการ)  

- นวัตกรรมงานวิจัยที่ไดรับรางวัล นำไปใชประโยชนตอทางการแพทยและสาธารณสุข  

- การแพทยแผนไทยและการแพทยด้ังเดิม ไดรับการยอมรับ และพัฒนาใหมีความ

ทันสมัยเปนที่รูจกัสามารถแขงขันกับตางประเทศได 

 จากการทบทวนการบริหารทรัพยากรบุคคลท่ีผานมา  กรมฯ มีระบบเพ่ือรองรับการเปลี่ยนแปลงดานบุคลากร กรณีบุคลากร

ลาออก เกษียณอายุ โอนยายไปสวนราชการอื่น งานตามภารกิจใหมจากการปรับปรุงโครงสรางขยายบริการสูภูมิภาครองรับการ

ขับเคลื่อนเศรษฐกิจสุขภาพ มีแผนขยายกรอบอัตรากำลังและแผนปรับปรุงการขอกำหนดตำแหนง ทั้งขาราชการ พนักงานราชการ 

จำนวน 500 ตำแหนง (ตามภาพท่ี ม.5-4) และจากการวิเคราะหบุคลากรตามชวงวัย (Generation Gap) พบวา มีบุคลากร อายุระหวาง 

24 - 39 ป มากถึงรอยละ 65 และอายุระหวาง 40 – 54 ป คิดเปนรอยละ 28 จึงวางระบบรองรับการเปลี่ยนแปลง โดย 1) พัฒนา

บุคลากรเพ่ือเตรียมการเปนผูบริหารในอนาคต โดยจัดอบรมหลักสูตรสรางบุคลากรรุนใหม 4.0 (Smart Young Talent Office: SYTO) 

จำนวน 37 คน และหลักสูตร Smart DTAM Leader (SDL) และ Young DTAM Leader (YDL) จำนวน 45 คน รวมทั้งสิ้น 82 คน คิด

เปนรอยละ 30.04 ของจำนวนขาราชการท้ังกรมฯ สามารถกาวสูตำแหนงท่ีสูงข้ึนได (Succession plan) ท้ังสิ้น 25 คน  คิดเปนรอยละ 

30.48 และมีการพัฒนาศักยภาพผูนำแถว 2- 3 ผานการประชุมทบทวนเชิงนโยบายกรมฯ 2) ถายทอดองคความรูภารกิจหนาท่ี ทักษะ

ที่อยูในตัวบุคคล (Tacit Knowledge) ใหกับบุคลากรที่ไดรับการวางตัวใหทำหนาที่ทดแทน (เกษียณอายุ) 3) จางผูเกษียน หรือผูที่มี

ความเชี่ยวชาญเฉพาะดาน ใหทำงานตอเนื่องในกรณีท่ี

ไมสามารถหาคนทดแทนได เชน ตำแหนงเภสัชกร

เช ี ่ยวชาญผู ร ับผิดชอบงานความรวมมือระหวาง

ประเทศ (มีประสบการณดานตำรับยาการแพทย

ด ั ้งเด ิมและมีส ัมพันธไมตร ีก ับภาคีเคร ือข ายใน

ตางประเทศอยางยาวนาน) 4) เกลี่ยอัตรากำลังจาก

หนวยงานอ่ืนภายในกรม 5) เรงรัดกระบวนการสรรหา 

โดยมีการทบทวน Demand-Supply ของบุคลากรใน

สายงานหล ัก ค ือ แพทย แผนไทย น ักว ิชาการ

สาธารณสุข แพทย พยาบาล เภสัชกร นักวิทยาศาสตร 

นักวิทยาศาตรการแพทย นักวิชาการเกษตร 

กรมการแพทยแ์ผนไทย
และการแพทยท์างเลอืก

กลุม่พัฒนาระบบ
บรหิาร

สํานักงาน
เลขานกุาร

กรม

กอง
การแพทย์
ทางเลอืก

กองวชิาการ
และแผนงาน

สถาบัน
การแพทย์
แผนไทย

สํานักงาน
เลขานกุาร

กรม

กอง
การแพทย์
ทางเลอืก

กองวชิาการ
และแผนงาน

ขอ้เสนอปจัจุบนั

กลุม่ตรวจสอบ
ภายใน

กลุม่พัฒนาระบบ
บรหิาร

สถาบัน
การแพทย์
แผนไทย

สว่นกลาง

ขอ้เสนอการปรบัโครงสรา้งกรมการแพทยแ์ผนไทยและการแพทยท์างเลอืกรองรบับทบาทภารกจิใหม่
ในการขบัเคลื�อนเศรษฐกจิ ตามนโยบายรฐับาล

อตัรากําลงั (416)

277ขา้ราชการ

138พนักงานราชการ

1ลกูจา้งประจํา

500อตัรากําลงั (916)

343620ขา้ราชการ

157295พนักงานราชการ

-1ลกูจา้งประจํา

กรมการแพทยแ์ผนไทย
และการแพทยท์างเลอืก

ตามกฎกระทรวงฯ ปี2561 เสนอขอจัดตั�งใหมใ่นกฎกระทรวงฯ

กลุม่ตรวจสอบ
ภายใน

กองคุม้ครองและ
สง่เสรมิภูมปัิญญา

การแพทย์แผนไทย
และการแพทย์
พื�นบา้นไทย

กองพัฒนา
ยาแผนไทย
และสมนุไพร

กอง
เศรษฐกจิ
สมนุไพร

สว่นกลาง

โรงพยาบาลการแพทย์
แผนไทยและการแพทย์

ทางเลอืก

ศนูย์การแพทย์แผนไทย
และการแพทย์ทางเลอืก

ประจําเขตสขุภาพ 12 แหง่

กองคุม้ครองและ
สง่เสรมิภูมปัิญญา

การแพทย์แผนไทย
และการแพทย์
พื�นบา้นไทย

กองพัฒนา
ยาแผนไทย
และสมนุไพร

สว่นกลางตั�งในสว่นภูมภิาค

ภาพที่ ม.5-4 แผนขยายกรอบอัตรากำลัง 
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นอกจากนี้ กรมฯ ไดคำนึงถึงการเปลี่ยนแปลงจึงจัดทำแผนพัฒนาบุคลากรแบบมุงเนนสมรรถนะครอบคลุมกับภารกิจตาม

ยุทธศาสตร 4 Smarts คือ Smart Academic , Smart Service , Smart Wisdom และ Smart DTAM ตัวอยางเชน รวมกับเครือขาย

สถาบันการศึกษา 37 แหง ภายใตคณะกรรมการขับเคลื่อนนโยบายการศึกษาและกำลังคนดานการแพทยแผนไทย ตามนโยบาย

กระทรวงสาธารณสุข พัฒนาหลักสูตรปริญญาตรีการแพทยแผนไทย ใหมีมาตรฐาน และทันสมัย ผลิตอาจารยที่มีความสามารถและ

ทักษะดานคลินิกเพิ่มขึ้น รวมถึงสงเสริมใหมีระบบสนับสนุนการฝกภาคปฎิบัติดานคลินิกกับหนวยบริการตาง ๆ ในสังกัดกระทรวง

สาธารณสุข พัฒนาบุคลากรกรมฯ ใหมีความสามารถดานการวิจัย จำนวน 238 คน (ขอมูลจากระบบขอมูลสารสนเทศวิจัยและ

นวัตกรรมแหงชาติ NRIIS) เตรียมความพรอมบุคคลากรดานเทคโนโลยีเพื่อรองรับการเปนรัฐบาลดิจิทัล และ Digital Transformation 

เชน ทักษะดานดิจิทัล เทคโนโลยีเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพการทำงานดาน HR (HR Tech) ทั้งรูปแบบการฝกอบรม เและระบบการเรียนรู

ดวยตนเองแบบ E-learning ของสำนักงาน ก.พ. พัฒนา Core competency เชน หลักสูตรการแพทยแผนไทยดานปฐมภูมิและเวช

ศาสตรครอบครัว และ Technical competency เชน วิชาชีพการเงินบัญชี ตรวจสอบภายใน พัสดุ เปนตน มีการอบรมเชิงปฏิบัติการ

พัฒนาศักยภาพและทักษะรองรับการปฏิบัติงานในระดับสากล ภายใตโครงการเสริมสรางบุคลากรสมรรถนะสูง (Smart Person) 

นอกจากนี้ ยังมีแผนบริหารอัตรากำลัง แผนเตรียมการรองรับผูเกษียณอายุราชการ มีการวิเคราะหขอมูลผูท่ีจะเกษียนอายุในอีก 10 ป

ขางหนา เพื่อใหเห็นวาตำแหนงที่จะวางนั้นเปนตำแหนงทางบริหาร ทางวิชาการ หรืองานบริการ เพื่อจะไดวางแผนและดำเนินการ

ลวงหนาในการสรรหาคนมาทดแทน   

ตารางท่ีม. 5-3 แสดงการบริหารจัดการรองรับการเปลี่ยนแปลงดานบุคลากร 

ปจจัยการเปลีย่นแปลง  กลุมเปาหมาย  

 

แนวทางการแกไข  

 

ผลลัพธ 

 

เกษียณอาย ุ คนเกษียณใน 10 ปขางหนา - ถายทอดองคความรูภารกิจหนาที ่ทักษะที่อยูในตัว

บุคคล (Tacit Knowledge)  

- พัฒนาศักยภาพของคนที่มาสืบทอดตำแหนง  

- ลูกจางเหมาบริการ/ผูเชี่ยวชาญ (เฉพาะเร่ือง) 

- งานไมขาดชวง มีคนทำงานตอเนื่อง 

- มกีำลังคนในการปฏิบัติงานที่เพียงพอและมี

ประสิทธภิาพ 

โอนยาย/ลาออก สายวิชาการ  

สายสนบัสนุน 

- เกล่ียอัตรากำลัง 

- เรงสรรหา 

- ภารกิจดำเนินการตอเนือ่ง 

- งานไมขาดชวง มีคนทำงานตอเนื่อง 

ความแตกตางระหวางวัย 

 

บุคลากรที่เปนรุนใหม กับ

บุคลากรรุนเกา 

- พัฒนาบุคลากรเพื่อเตรียมการเปนผูบริหารในอนาคต 

- On the Job Training/ Coaching/ Mentoring 

- การเรียนรูดวยตนเองแบบ E-learning 

- เกิดความรวมมอืที่ดีในการปฏิบัติงานรวมกัน 

- การส่ือสารมปีระสิทธิภาพ  

- เกิดการเรียนรูเทคโนโลยีใหม ๆ  และสรางนวัตกรรม 

งานตามภารกิจใหม สายวิชาการ  

สายสนบัสนุน 

- เกล่ียอัตรากำลัง 

- ทบทวน Demand Supply ของสายงานหลัก  

- พัฒนาหลักสูตรรวมกับเครือขายสถาบันการศึกษา 

37 แหง 

- สนบัสนุนการฝกภาคปฎบิัติดานคลินิกกับหนวย

บริการ 

- บุคลากรกรมฯ มีขีดความสามารถรองรับภารกิจใหม 

- มกีรอบอัตรากำลังเพียงพอตอการขบัเคล่ือนภารกิจ  
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การจัดสภาพแวดลอมในการทำงาน  ดำเนินการตามแนวทาง HAPPY & HEALTHY WORKPLACE เพื่อเอื้อใหบุคลากรมี

ความสุขในท่ีทำงาน สงผลตอการปฏิบัติงานอยางบรรลุผลสัมฤทธิ์ เชน มีการจัดสถานท่ีเปนสัดสวน ไมแออัด มีประติมากรรมหมอยา 

ตั้งอยูดานหนากรมฯ เพื่อเปนสัญลักษณแหงการนำภูมิปญญาการแพทยแผนไทยสูการเรียนรูและใชประโยชน มีสวนสมุนไพร 

เทวะเวศรมณีย จัดแสดงรูปปนษีดัดตน มีลานพระรูปพระบาทสมเด็จพระนั่งเกลาเจาอยูหัว (พระบิดาแหงการแพทย 

แผนไทย) มีแผนการสรางพระพุทธรูปประจำกรมฯ เพ่ือเปนศูนยรวมยึดเหนี่ยวจิตใจของบุคลากร โดยสมเด็จพระสังฆราชทรง

โปรดประทานนามวา “พระพุทธนิโรคาพาธศาสดา” แปลวา พระพุทธเจาผูทรงเปนพระศาสดา ผูบันดาลความไมมีโรคและ

ความเจ็บไขมีพื้นที่สีเขียว(Green Office) แปลงสมุนไพรสาธิตที่ใชในครัวเรือน มีพิพิธภัณฑพืชสมุนไพรฯ (Herbarium) 

เปนแหลงศึกษาวิจัย สำรวจและรวบรวมตัวอยางพรรณไมท่ีใชทางการแพทยแผนไทย มีพ้ืนท่ีสวนกลาง หองประชุม มุมกาแฟ

และมุมรับประทานอาหารรวมกัน ในแตละหนวยงาน (Co-Working Space) จัดหาสิ่งอำนวยความสะดวกและทันสมัย เชน 

เครื่องกดน้ำรอนน้ำเย็นทุกชั้น สถานท่ีและเครื่องออกกำลังกาย (โตะปงปอง ลูวิ่ง ฯลฯ) พรอมท้ังจัดหาวัสดุอุปกรณสนับสนุน

ตามความตองการ ความเหมาะสม เชน โทรศัพทมือถือ โนตบุค แท็ปเลต Internet Wi-Fi ที่จอดรถเจาหนาที่และผูมาติดตอ

ราชการ ฯลฯ และคำนึงถึงความปลอดภัยในการปฏิบัติงาน มีกลองวงจรปด ไฟสองสวางท่ีเพียงพอ รปภ.รักษาความปลอดภัย 

คียการดเขาออก บันไดหนีไฟทุกอาคาร รวมท้ังมีเครื่อง AED และจำนวนถังดับเพลิงเปนไปตามมาตรฐานความปลอดภัยครบ

ทุกช ั ้น แมบ านทำความสะอาด มีการจ ัดสถานที ่อำนวยความสะดวกตอผ ู มาร ับบร ิการ ผ ู พ ิการ เช น ทางลาด 

หองประชาสัมพันธ One Stop Service ตูบริการอินเตอรเนต เปนตน ทั้งยังสงเสริมใหมีบรรยากาศการเปนองคกรแหงการ

เร ียนรู   ท ั ้งแบบเปนทางการผานคณะกรรมการและคณะทำงานจัดการความรู กรมฯ (Department Knowledge 

Management Body: DKMB) มีชุมชนแหงการเรียนรู  DTAM Café ที่หลากหลาย เชน Wellness Day, การดูแลผูปวย 

IMC/ปฐมภูมิ,ความกาวหนาสายวิชาชีพ Career path เปนตน และชองทางแลกเปลี่ยนเรียนรูออนไลนแบบไมเปนทางการ 

เกิดนวัตกรรมการทำงานรูปแบบใหมดังตารางท่ี ม.5-4  

ตารางท่ี ม.5-4 แสดงการสรางสภาพแวดลอมการทำงาน  

ปจจัย  เปาประสงค ตัวชี้วดั  แนวทางดำเนินการ  

ความปลอดภยัในการ

ทำงาน 

เพื่อใหบุคลากร และทรัพยสินมี

ความปลอดภัย ลดอบุัติเหตุขณะ

ปฏิบัติงาน ในภาวะปกติและภาวะ

ฉุกเฉิน  

 

รอยละความพึงพอใจ

ของบุคลากรกรมตอ

สภาพแวดลอมการ

ทำงาน  

 

- ติดต้ังกลองวงจรปด  

- ตรวจสอบระบบและอุปกรณปองกันอัคคีภัย บันไดหนีไฟ ใหพรอมใชงาน 

- มีเจาหนาที่รักษาความปลอดภยัตลอด 24 ชั่วโมง , คียการดเขาออก,แมบานทำ

ความสะอาด  

- เช็คความพรอมใชงานของเคร่ืองกระตุกไฟฟาหวัใจอัตโนมัติ (AED) 

- กิจกรรม 5 ส. /Big Cleaning day 

ส่ิงอำนวยความสะดวก เพื่อใหบุคลากรมีส่ิงอำนวยความ

สะดวกที่สนับสนุนและเอื้อตอการ

ปฏิบัติงาน  

 

รอยละความพึงพอใจ

ของบุคลากรที่มีตอ

การจัดหาส่ิงอำนวย

ความสะดวก  

 

- สำรวจความตองการ และจัดหาวัสดุอุปกรณตามความเหมาะสม เชน 

โทรศัพทมือถอื Internet Wi-Fi เคร่ืองกดนำ้รอนน้ำเยน็ เคร่ืองออกกำลังกาย  

- สถานทีจ่อดรถบุคลากร/ผูมาติดตอ  

- จัดส่ิงอำนวยความสะดวกตอการปฏิบัติงาน เชน Co-Working Space ระบบแสง 

เสียง และอุปกรณสำหรับการทำงาน ทางลาดสำหรับผูพิการ หองประชาสัมพันธ 

One Stop Service ตูบริการอนิเตอรเนตประชาชน 
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ปจจัย  เปาประสงค ตัวชี้วดั  แนวทางดำเนินการ  

สภาพแวดลอมที่เอื้อตอ

การเรียนรู 

- เพือ่สงเสริมใหบุคลากรและ

ประชาชนเกิดการเรียนรู  

- เพือ่สงเสริมใหเกิดองคกรแหงการ

เรียนรู 

รอยละความพึงพอใจ

ของบุคลากรที่มีตอ

สภาพแวดลอมการ

เรียนรู  

- สงเสริมใหบคุลากรและประชาชนเขาศึกษา เรียนรูสมุนไพรในสวนเทวะเวศรมณีย 

- จัดใหมีแผนและเวทีแลกเปล่ียนเรียนรู DTAM Café ทกุเดือน 

- พัฒนาชองทางการแลกเปล่ียนเรียนรูออนไลน 

ดานนโยบายและการจัดสวัสดิการ  กรมฯ มีการจัดตั้งคณะกรรมการสวัสดิการกรมการแพทยแผนไทยและ

การแพทยทางเลือก โดยการมีแตงตั้งและคัดเลือกขาราชการเปนกรรมการสวัสดิการกรม ซึ่งเปนไปตามระเบียบสำนัก

นายกรัฐมนตรีวาดวยการจัดระเบียบสวัสดิการ และมีการสำรวจปญหา ความตองการ นำมาจัดทำแผนสวัสดิการเพ่ือใหตรง

กับความตองการของบุคลากรอยางแทจริง และมีสภาวัฒนธรรมองคกร DTAM เปนศูนยกลางรับฟงปญหาและจัดกิจกรรม

สงเสริมใหบุคลากรเปนคนเกง คนดีใหความสำคัญกับการทำงานอยางมีความสุข เชน การตรวจสุขภาพประจำป สงตอติดตาม

ผลการรักษาสุขภาพรายบุคคลที่มีความเสี่ยงตอโรค ใหสิทธิในการใชบริการนวดรักษาอาการและอบประคบสมุนไพรที่ศูนย

สงเสริมสุขภาพการแพทยแผนไทย ทุกวันอังคารและวันศุกร สิทธิสวนลดในการใชบริการ ณ รานแบลคแคนยอน สาขา

กรมการแพทยแผนไทยฯ มีสวัสดิการมอบเงินชวยเหลือในกรณีท่ีบุคลากรหรือญาติเสียชีวิต มอบของท่ีระลึกแกผูเกษียณอายุ

ราชการ จัดรถรับ - สงใหกับบุคลากรที่ปฏิบัติงานนอกพื้นที่สวนกลาง มีชองทางสงเสริมการมีรายไดเพิ่มใหแกบุคลากร 

ภายในกรมฯ ผานกลุมไลน DTAM Market (นอกเวลาการปฏิบัติงาน) สงเสริมการออมเงินเพิ่มผานกองทุนบำเหน็จบำนาญ

ขาราชการ (กบข.) และสนับสนุนเสื้อท่ีมีตราสัญญาลักษณกรมฯ เสื้องานมหกรรมสมุนไพรแหงชาติ ของขวัญปใหม ของขวัญ

วันเกิด สนับสนุนสวัสดิการดานเงินกูดอกเบี้ยต่ำกับธนาคาร มอบผลิตภัณฑสมุนไพร ท่ีกรมฯ พัฒนา เปนตน  

ตารางท่ี ม.5-5 สวัสดิการกรม 

ลำดับ รายการสวัสดิการ ขรก. ลจป. พรก. พกส. ลูกจาง 

1 ใหสิทธิในการใชบริการนวดรักษาอาการและอบประคบสมุนไพร      

2 สิทธิสวนลดรานคา      

3 มีชองทางหารายไดพิเศษ  DTAM Market      

4 สวัสดิการน้ำดืม่      

5 Herb Box ผลิตภณัฑยาสมุนไพร      

6 การตรวจสุขภาพประจำป/สงตอตดิตามผลการรักษาสุขภาพรายบุคคล 

ท่ีมีความเสีย่งตอโรค 

     

7 รถรับ - สง      

8 เงินชวยเหลือในกรณีท่ีบุคลากร/บิดามารดาของบุคลากรเสยีชีวิต      

9 เงินสงเสริมการมีบุตร/คลอดบุตร      

10 ของขวัญปใหม/วันเกิด      

11 สนับสนุนเสื้อกรม      

12 สิทธิไดรับคาตอบแทนผลงานวิจัย  -  -- - 

13 เยี่ยมไขกรณีผูปวยใน      
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5.2 ความผูกพันของบุคลากร 

กรมฯ ตระหนักถึงความสำคัญในเรื่องขององคกรแหงความสุข และมีวิธีการสรางความผูกพันของบุคลากร  ตามแนวทาง 

HAPPY & HEALTHY WORKPLACE เพ่ือเอ้ือใหบุคลากรมีความสุข มีความสมดุลระหวางชีวิตการทำงานและชีวิตสวนตัว เนนการทำงาน

รูปแบบใหม ยืดหยุน สงผลตอการปฏิบัติงานอยางบรรลุผลสัมฤทธิ์ มีคณะทำงานเพื่อวางระบบการสรางความผูกพัน โดยดำเนินการ

สำรวจความตองการ ความผูกพัน มีการกำหนดตัววัดในการประเมินความผูกพัน คือ 1) การประเมินความสุขดวยตนเอง 

(Happinometer) 2) การจัดทำแบบสำรวจความตองการของบุคลากร (DTAM Need) 3) สำรวจความพึงพอใจของบุคลากรตอหนวยงาน

ในดานตาง  ๆ4) การวัดรอยละอัตราการคงอยูของบุคลากรเพ่ิมข้ึน (ป2564: 91.74, ป2565: 93.7) นอกจากนี ้ยังมีกระบวนการตรวจสอบ

ติดตามแกปญหารายกรณี เชน การขาดงาน ปญหาสุขภาพลาปวยบอย การรองทุกข เปนตน จากการประเมินความผูกพันของบุคลากร

ในองคกร พบวา มี 6 ปจจัยที่ทำใหเกิดความผูกพัน คือ 1) ความกาวหนาและการเติบโต 2) การเรียนรูและการพัฒนา 3) ภาวะผูนำ 

4) การชื่นชม 5) ความสัมพันธในที่ทำงาน 6) สภาพแวดลอมในการทำงาน จากผลการประเมินนำมาวางแผนจัดกิจกรรมและสรางความ

ผูกพันอยางตอเนื่อง โดยเชื่อมโยงกับการเสริมสรางวัฒนธรรมองคกรและการสรางสุของคกร ขับเคลื่อนผานสภาวัฒนธรรม DTAM สงผล

ใหอัตราการคงอยูของบุคลากรกรมฯ ป 2566 รอยละ 92.58 ผลการประเมินความผูกพันของบุคลากรเพ่ิมข้ึนทุกป (ป 2564 – 2566 รอย

ละ78.45, 80.19, 83.25)  

          การเสริมสรางวัฒนธรรมองคการ  และองคกรแหงความสุข จากการวิเคราะหการเปลี่ยนแปลงบริบท บทบาทภารกิจ 

มุงสูเปาหมายวิสัยทัศน โดยระดมความคิดเห็นจากผูบริหาร บุคลากรทุกระดับ ปรับเปลี่ยนวัฒนธรรมองคกร จาก I AM DTAM เปน 

“DTAM” (Dynamic Talent Agile Modern = ไมหยุดนิ่ง มีความสามารถ ยืดหยุน ทันสมัย) นำมาสูการจัดทำแผนเสริมสรางวัฒนธรรม

องคกร และองคกรแหงความสุข ขับเคลื่อนสูการปฏิบัติในรูปแบบสภาวัฒนธรรมองคกรท้ังเปนทางการและไมเปนทางการ เปดโอกาสให

คนรุนใหมแสดงบทบาทเสนอความคิดเห็นสรางสรรคผลงานไดอยางอิสระผานเวทีประชุมตาง  ๆมีความยืดหยุน ลดชองวางระหวาง GEN 

เพิ่มชองทางการสื่อสารผานไลน สราง Cops ที่หลากหลาย มีเวที KM DTAM Day สรางจุดเชื่อมระหวางผูบริหารกับผูปฏิบัติงาน เชน 

Morning Brief ประชุมผูบริหารกรมฯ ประจำเดือน การลงเยี่ยมหนวยงาน มีบุคคลตนแบบดานวัฒนธรรมองคกร (DTAM Role Model) 

ที่มาจากการลงคะแนนเสียงและเห็นพองตองกัน มีกิจกรรมที่สงเสริมใหบุคลากรเปนคนเกง ดี มีความสุข มี DTAM DNA ที่ฝงลึกอยาง

ตอเนื่องตลอดป เชน กิจกรรมจิตอาสาบริจาคสิ่งของแกโรงเรียนสอนคนตาบอด บริจาคปฏิทินตั้งโตะใหมูลนิธิสอนคนตาบอด โครงการ

เหลือขอ เปลี่ยนสิ่งของเหลือใชใหเปนโอกาส โครงการวาโก บราเดย บราเกาเราขอ กีฬาสีกรมฯ เสียงตามสาย (DTAM Radio) ทุกวันศุกร 

เปนตน นอกจากนี้ ยังมีกิจกรรมอื่นๆ เชน One Day Trip กิจกรรมจิตอาสาปลูกปาชายเลน ออกหนวยแพทยแผนไทยเคลื่อนที่ วันแหง

ความรัก ตูปนสุข กิจกรรมสืบสานวัฒนธรรมตามประเพณีไทย เชน พิธีไหวครูปูชนียบุคคล ผูมีอุปการะคุณตอกรมฯ ไดแก แพทยหญิง

เพ็ญนภา ทรัพยเจริญ, นายแพทยชวลิต สันติกิจรุ งเรือง รดน้ำขอพรปใหม วันสงกรานต มอบของที่ระลึกแกผู เกษียณ การสราง

ความสัมพันธเครือขายผานการนิเทศงาน เปนตน 

การประเมินผลการปฏิบัติงานของบุคลากร  พิจารณาความเชื่อมโยง วิสัยทัศน พันธกิจ ยุทธศาสตร และนโยบายการบริหาร

ราชการกรมแตละปมีการถายระดับตัวชี้วัดสำคัญลงสูระดับหนวยงานและบุคคล จัดทำตัวชี้วัดตามคำรับรองการปฏิบัติราชการ จัดทำ

ขอตกลงการปฏิบัติราชการ พัฒนางานตามบทบาทหนาที่ ความรับผิดชอบในงานประจำของแตละบุคคล ใหความสำคัญกับงานที่ไดรับ

มอบหมายเปนพิเศษ เพื่อใหบุคลากรทราบเปาหมายที่ทาทายรวมกัน มีระบบการกำกับติดตามผลงาน ผาน Management Cockpit 
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ผูบังคับบัญชามีการติดตามผลการปฏิบัติงาน กำกับ ดูแล ใหคำปรึกษาเปนระยะ  ๆอยางตอเนื่อง นอกจากนี้ ยังมีการสงเสริมใหบุคลากร

มีการพัฒนาศักยภาพใหดียิ่งขึ้นดวยวิธีการเรียนรูจากการทำงานจริง (On Job Training) พิจารณาจัดสรรคาตอบแทนใหแกบุคลากร

อยางเหมาะสม สนับสนุนเงิน On top ใหแกบุคลากรที่ปฏิบัติราชการดวยความขยัน ทุมเท มีผลงานโดดเดนเปนที่ประจักษ กรณีผู

สรางสรรคและพัฒนางานวิจัย มีสิทธิไดรับคาตอบแทนผลงานวิจัยในอัตราที่กรมฯ กำหนด ผูบริหารมีนโยบายเรงรัดการเบิกจาย

คาตอบแทนในการปฏิบัติงานใหภายในรอบการประเมินฯ เพื่อเปนการสรางขวัญกำลังใจใหแกผูปฏิบัติงาน และนำผลการประเมินมา

กำหนดเปนองคประกอบในการพิจารณาคัดเลือกบุคลากรที่จะเขารับทุนตามหลักสูตรการพัฒนาที่สำคัญและการเลื่อนตำแหนงที่สูงข้ึน 

มีการทำความรวมมือเพื่อขอทุนสนับสนุนการศึกษาในระดับปริญญาโท-เอก (ทุนรัฐบาลจีน ,สหราชอาณาจักร) นอกจากนี้ ยังนำผลการ

ประเมินมาเชื่อมโยงกับระบบการสรางขวัญและกำลังใจใหกับเจาหนาท่ีท่ีทุมเท เสียสละ อุทิศตนใหกับงาน มีสวนรวม มีจิตอาสา มีการ

ยกยองเชิดชูเกียรติ เชน การคัดเลือกบุคลากรดีเดน ผูเปนตนแบบในประเภทตาง ๆ ประกอบดวย ขาราชการพลเรือนดีเดน คนดีศรี

สาธารณสุข คนดีศรีกรม เพื ่อสรางขวัญและกำลังใจในการปฏิบัติงาน สงผลใหการประเมินสวนราชการตามมาตรการปรับปรุง

ประสิทธิภาพของกรมฯ สูงขึ้นจากป 2565 รอยละ 74.92 เปนรอยละ 100 ในป 2566 (จากระบบการประเมินผลที่มีประสิทธิภาพและ

การควบคุมกำกับที่ดี) ซึ่งสอดคลองกับการพัฒนาขีดความสามารถและสมรรถนะของบุคลากรตามพันธกิจหลัก ที่มีผลการประเมินการ

ปฏิบัติราชการระดับดีเดนเพ่ิมข้ึนจากป 2565 รอยละ 51.65 เปนรอยละ 57.24 ในป 2566  

ระบบการเรียนรูและการพัฒนา กรมฯ ใหความสำคัญและมุงเนนในการสรางและพัฒนาคนใหสอดคลองกับวิสัยทัศน พันธ

กิจ ยุทธศาสตร วัฒนธรรมองคการ สมรรถนะหลักของกรม การเปลี่ยนแปลงในยุคดิจิทัล สงเสริมคุณธรรมจริยธรรม ตามทฤษฎี T-

shaped Employees คือ นอกจากจะมีความรูทักษะความชำนาญในดานการแพทยแผนไทยฯ แลว ยังมีความรอบรูเชี่ยวชาญมากกวา 1 

ดาน เชน กระบวนการปลูกพืชสมุนไพรท่ีไดมาตรฐาน การตลาด การสรางนวัตกรรมผลิตภัณฑสมุนไพร สามารถทำงานขามหนวยงานได 

นำองคความรูและทักษะตาง ๆ เหลานั้นมาปรับใชตอยอดในการทำงานและการแกไขปญหาที่ซับซอนไดเปนอยางดี สงเสริมและ

สนับสนุนการพัฒนาตนเอง รูปแบบ 70:20:10 (พัฒนาตนเอง : เรียนรูจากผูอื่นและการสอนงาน : เรียนรูจากการฝกอบรม) และไดวาง

ระบบการพัฒนาบุคลากรทุกระดับใหมี Career Path ตามสายวิชาชีพ และมีการสำรวจความตองการในการพัฒนาและเรียนรูของ

บุคลากร เพื่อนำขอมูลที่ไดมากำหนดหลักสูตรในการพัฒนาตามมาตรฐานตำแหนงแตละสายงาน และความจำเปนในการฝกอบรม 

(Training Needs) การพัฒนาบุคลากรใหทุกหนวยงานใชเปนกรอบแนวทางในการพัฒนาศักยภาพบุคลากรบนพื้นฐานความสามารถ 

เชิงสมรรถนะและวัฒนธรรมองคกร DTAM และมีแผน HRD ท่ีสงเสริมใหบุคลากรมีโอกาสในการพัฒนาศักภาพตนเองตามสายอาชีพ เชน 

การศึกษาดูงาน และนำเสนอผลงานตางประเทศ การลาศึกษาตอ การพัฒนาหลักสูตรความเชี่ยวชาญเฉพาะดาน ของสำนักงาน ก.พ.ร., 

สสส., หลักสูตรของหนวยงานภายนอก สถาบันการตางประเทศเทวะวงศวโรปการ เปนตน รายละเอียดดังตารางท่ี ม.5-6   

ตารางท่ี ม.5-6 แสดงหลกัสูตรการพัฒนาบุคลากรภายใตแผนปฏิบัติราชการกรมฯ 4 Smarts 

Academic 

วิชาการดานการแพทยแผนไทยฯ 

Service  

บริการการแพทยแผนไทยฯ 

Wisdom  

ภูมิปญญา 

DTAM 

องคกรสมรรถนะสูง 

- หลักสูตรพัฒนาศักยภาพดานการ

ควบคุมคุณภาพ ผลิตภัณฑยาจาก

สมุนไพรของกลุมประเทศอาเซียน 

- หลักสูตรพัฒนาเครือขายนกัวจิัย 

- หลักสูตรการใชกญัชาทาง

การแพทยแผนไทย  

- หลักสูตรเวชปฏิบัติแผนไทย – 

หลักสูตรการใชยาตำรับที่มีกญัชา

ปรุงผสมอยู 

- อบรมเครือขายมหาวิทยาลัย

วิเคราะหเคร่ืองยาโบราณ 

- ประชุมเชิงปฏิบัติการนาย

ทะเบียนจังหวัด การรับจดสิทธิ 

สมุนไพร ตำรับตำรา 

- หลักสูตรผูบริหารมหานครระดับสูง  

- หลักสูตรนกับริหารการแพทยและสาธารณสุขระดับสูง 

(นบส.) 

- ผบก. ผบต. 
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Academic 

วิชาการดานการแพทยแผนไทยฯ 

Service  

บริการการแพทยแผนไทยฯ 

Wisdom  

ภูมิปญญา 

DTAM 

องคกรสมรรถนะสูง 

- หลักสูตรการทำส่ือเพือ่สรางความรอบรู

ดานสุขภาพ 

- หลักสูตรโภชนศาสตรในภูมปิญญาไทย 

- หลักสูตรการดูแลผูปวยระยะกลาง 

(Intermediate Care) ดวยศาสตร

การแพทยแผนไทยและการแพทย

ทางเลือก 

- หลักสูตรการแพทยแผนไทยดานปฐม

ภูมิและเวชศาสตรครอบครัว 

- หลักสูตรเพิ่มพูนทักษะการใชกัญชาและ

การสรางความเชื่อมั่นในการใหบริการ 

(การปรุงยาเฉพาะราย) 

- หลักสูตรดานการนวดไทยเพือ่รองรับ

การดูแลสุขภาพในกลุมผูสูงอาย ุ

- หลักสูตรดานการนวดไทยอันทพฤกษ  

- หลักสูตรการแพทยแผนจีนและ

การฝงเข็ม พื้นฐาน 

- หลักสูตรเทคนิคการฝงเข็มรักษา

ผูปวย Stroke แบบปลุกสมอง 

เปดทวาร 

- หลักสูตรดานการนวดไทยเพือ่

สุขภาพ 

- หลักสูตรถอดความอกัษรและ

ภาษาโบราณจากภูมปิญญา

การแพทยแผนไทย 

- หลักสูตรการอานเปนและ

ภาษาโบราณ(อักษรขอม) 

- หลักสูตรการคุมครอง

สิทธิบัตรและทรัพยสินทาง

ปญญาทางการแพทยแผนไทย 

- นกับริหาร 4.0 หลักสูตร Smart Young Talent Officer 

: SYTO  

- หลักสูตร Smart/Young DTAM Leader : SDL/YDL 

- หลักสูตรการพฒันาคุณภาพการบริหารจดัการภาครัฐ 

(PMQA) 

- การพัฒนาผูนำคล่ืนลูกใหมในราชการไทย (New 

Wave)  

- หลักสูตรผูนำยุคใหมในระบอบประชาธปิไตย (ปนป.)  

- หลักสูตรประกาศนียบัตรไทยกับอาเซียนในเศรษฐกิจ

การเมืองโลก  

- การนำเสนอผลงานและการพูดเพื่อการประชุม (OCC) 

- หลักสูตรพัฒนาทกัษะรองรับการปฏิบัติงานในระดับ

สากล 

- หลักสูตรกฎหมายคุมครองขอมูลสวนบุคคล 

- หลักสูตรการประเมินดัชนีวดัระดับความมัน่คง

ปลอดภยัทางไซเบอร 

- หลักสูตรการบรูณาการฐานขอมูลประชาชนและการ

บริการภาครัฐ 

- หลักสูตรจัดทำแผนรับมือเหตุภยัคุกคามไซเบอร 

-หลักสูตรการสรางสุของคกร 

- หลักสูตรคุณธรรมจริยธรรม 

ประสิทธิผลของการเรียนรูและการพัฒนา มีการประเมินผลการเรียนรูและพัฒนาศักยภาพของบุคลากรท่ีผานการอบรมหลักสูตรตางๆ 

ตามหลักเกณฑประกันคุณภาพการฝกอบรมของกรมฯ อยางตอเนื่อง ทั้งประเมินจากขอมูลผลการปฏิบัติงานของบุคคล เพื่อทราบ

ผลสัมฤทธิ์ของการพัฒนาบุคลากร จัดทำรายงานสรุปผลการเรียนรูนำเสนอผูบริหารและถายทอดสูหนวยงาน การกำหนดตัวชี้วัดท่ี

สะทอนใหเห็นถึงการนำความรูและทักษะ ตามจุดมุงหมายของการพัฒนามาใชในการปฏิบัติงาน การประเมินผลลัพธในระดับองคการ 

การประเมินผลสัมฤทธของงานและสมรรถนะ (Competency) และทบทวนโดยนำกระบวนการอ่ืนๆ มาใชในการวัดผลลัพธ ทักษะท่ีได

จากการเรียนรูเพ่ิมเติม เชน การจัดการความรู 

DTAM Knowledge Management การถอด

บทเร ียน การถ ายทอดองค ความร ู จาก

ผูทรงคุณวุฒิ ผูเชี่ยวชาญ เปนองคกรแหงการ

เรียนรู ทำใหบุคลากรมีความเชื่อม่ัน เกง ดี มี

ภาวะผู นำ กาวสู ตำแหนงที ่ส ูงขึ ้นอยางมี

ประสิทธิภาพ เชื่อมโยงกับปจจัยความผูกพัน

ของบุคลากร ทั ้งยัง นำองคความรู ที ่ไดไป

1. ภูมิปญญาการแพทย

แผนไทยที่เกี่ยวของ

2. ขอมูลวิชาการดาน

การแพทยทางเลือก

3. แพทยแผนไทยใน

ระบบบริการที่ผานการ

อบรม IMC

4. Service plan

5. แนวเวชปฏิบัติ

Input

Outcome

Output

1. ผูปวยไดรับการฟนฟู
สมรรถภาพ ลดภาวะแทรกซอน
ลดความพิการ และสงเสริม
คุณภาพชีวิต สามารถชวยเหลือ
ตัวเองและกลับมาเปนปกติได
ตามสมควร ลดภาระครอบครัว
และสังคม
2. ประชาชนเช่ือมั่นศาสตร
การแพทยแผนไทย

1. ผูปวยไดรับการฟนฟูสภาพ
รอยละ 8.70
2. ผลการประเมินกิจวัตร
ประจําวันผูปวย (ADL) เพ่ิมข้ึน
(รอยละ 88.47)
3. คูมือเวชปฏิบัติ IMC พรอม
ทั้ง VDO สอนการนวดกระตุน
การกลืน
4. หลักสูตรการดูแลผูปวยระยะ
กลาง (IMC) 90 ช่ัวโมง สําหรับ
แพทยแผนไทย
5. แพทยแผนไทยเช่ียวชาญ
เฉพาะทางดาน IMC จํานวน
400 คน ใน 12 เขตสุขภาพ

DTAM KM MODEL

(IMC)

รูปแบบการรักษา

IMC TTM MODEL

“บมเพาะ”
“บิ้ว”

“เบิ่ง”

“บงชี”้
สถานการณ

1. แนวโนมผูปวย NCD มากขึ้น

2. ผูปวยหลอดเลือดสมอง เพ่ิมขึ้นรอยละ

55.5 ตอแสนประชากร

3. สังคมผูสูงอายุ

4. แพทยแผนไทยสามารถฟนฟูสภาพ

ผูปวย IMC ชวง Golden period

คัดเลือกหนวย

บริการ IMC แผน

ไทยในภูมิภาคที่

โดดเดน

- อบรมหลักสูตรการดูแล

ผูปวย IMC ดวยการแพทยแผนไทย

- DTAM Forum

- ประชุมวิชาการในงานมหกรรม

สมุนไพรแหงชาติ

รูปแบบวิธีการรักษาที่เหมาะสม

เชน นวดกระตุนการกลืน

นวดฟนฟูในอาการใบหนาเบี้ยว

และอาการพูดไมชัด

Collect

Watching

รวบรวมองคความรู /

วิธีการรักษาจาก

หนวยงานในกรมและ

สวนภูมิภาค

Best Practice
Share & Learning

Correct

Utilization 1. นํารูปแบบไปใชทั่วประเทศ

2. วัดผลการดําเนินงานผาน

KPI ใน HDC และระบบตรวจ

ราชการ

1. สนับสนุน R&D และ

R2R ดาน IMC

2. จัดทําชุดสิทธิ

ประโยชน สปสช.

Innovation Apply

“บูม” “บอกตอ”

ภาพท่ี ม.5-5 รูปแบบการรักษาผูปวยโรคหลอดเลอืดสมอง (Stroke) ระยะกลาง 



 

43 รายงานผลการดำเนินการพัฒนาองคการ (Application Report: AR) หมวด 5 บุคลากร  ป พ.ศ. 2567 

พัฒนานวัตกรรมขององคกร เชน รูปแบบการรักษาผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง (Stroke) ระยะกลาง (IMC) (ตามภาพที่ ม.5-5)  

ทั้งยังมีผลงานที่สามารถแขงขันในระดับนานาชาติได เชน รูปแบบยาเตรียมตำรับลดการติดยา ยาอดฝนชนิดเม็ดฟู รางวัลนวัตกรรม

เพ่ือยกระดับสังคมอยางยั่งยืน Sliver award ในงานมหกรรมงานวิจัยแหงชาติ 2566: สำนักงานการวิจัยแหงชาติ, แผนแปะเมตตาโอสถ

, เซรั่มบำรุงผิวหนาจากสารสกัดกัญชง (HempFace) ยาดมเบญจชื่นจิต รางวัลประกาศเกียรติคุณจากสภากาชาดไทย และมีแผนการ

พัฒนาเม็ดฟูยาหอมเทพจิตร เวชสำอางคจากสารสกัดผลมะขามปอมสด 

กรมฯ สงเสริมความกาวหนาในเสนทางอาชีพของบุคลากร มีการจัดทำแผน (Career Path) แผนการสืบทอดตำแหนงของ

ผูบริหาร แผนการกำหนดตำแหนง ระยะ 3 ป ใหมีความพรอมรับตอการเปลี่ยนแปลงภารกิจงานทั้งปจจุบันและในอนาคต พัฒนา

สมรรถนะตามตำแหนงงาน และทางดานสายวิชาชีพ โดยเฉพาะการเตรียมบุคลากรขึ้นสูตำแหนงประเภทอำนวยการ เพื่อใหเปนไปตาม

หลักเกณฑเก่ียวกับการกำหนดประสบการณในงานที่หลากหลายตามมาตรฐานกำหนดตำแหนงประเภทอำนวยการ มอบหมายให

ขาราชการในกลุมตำแหนงผูอำนวยการและรองผูอำนวยการกอง ผูมีความพรอมทักษะทางการบริหารปฏิบัติหนาที่ผูอำนวยการ  

รองผู อำนวยการดานบริหาร ดานวิชาการ พัฒนาทักษะทางดานการบริหารจัดการ การคิดตัดสินใจ ทัศนคติความเชื ่อคานิยม 

ดานวิชาการ งานวิจัย ระดับนานาชาติ โดยใชระบบพี่สอนนอง เทคนิคการสรางแรงบันดาลใจแบบรายบุคคล (One – on – One 

Coaching Session) ควบคูกับพัฒนาตนเองปรับ Mindset แลกเปลี่ยนประสบการณ มุมมองและวิพากษจากผูบริหารในเวทีประชุม

ผูบริหารระดับสูงอยางตอเนื่อง ทำใหในป 2566 สามารถปรับตำแหนงผูอำนวยการระดับตน เปนอำนวยการระดับสูงไดมากถึง 

5 ตำแหนง การเตรียมความพรอมของตำแหนงประเภทวิชาการ ระดับชำนาญการพิเศษลงมา เพ่ือใหบคุลากรทุกสายงานมีโอกาสท่ีจะเก็บ

เก่ียวผลงานและประสบการณ พัฒนางานวิชาการ งานวิจัย ลักษณะอ่ืนท่ีมีคุณคางานเทียบไดกับงานประจำ สามารถเลื่อนระดับตำแหนง

ที่สูงขึ้น รวมทั้งยังเปนการสงเสริมแรงจูงใจในการปฏิบัติงาน กระตุนใหเกิดการพัฒนางานวิชาการในเชิงนวัตกรรมของกรมฯ นอกจากนี้ 

ยังมีนโยบายใหบุคลากรภายในกรมฯ สามารถยายตำแหนงเพ่ือสั่งสมประสบการณท่ีจำเปนเพ่ือความกาวหนาในแตละสายวิชาชีพไดดวย 

มีการจัดทำฐานขอมูลบุคลากรแตละกลุมตำแหนงเพื่อใชประกอบการบริหารงานทรัพยากรบุคคลของผูบริหารรองรับความกาวหนาใน

อาชีพการงานใหกับบุคลากร  

 การพัฒนากำลังคนคุณภาพเพ่ือสรางความกาวหนาในอาชีพใหกับบุคลากร เนนการสรรหาเชิงรุก โดยบรรจนุักเรียนทุนรัฐบาล

เพ่ือดึงดูดผูมีศักยภาพสูงท่ีกำลังศึกษาอยูในสถาบันการศึกษาในประเทศ (ทุน UIS) จำนวน 3 คน ซ่ึงเปนผูท่ีมีศักยภาพสูงเขารับราชการ 

มีการดำเนินการระบบขาราชการผูมีผลสัมฤทธิ์สูง (HiPPS) จำนวน 5 คน กลุมกำลังคนคุณภาพเหลานี้เมื ่อไดรับการพัฒนาจนจบ

หลักสูตรกลับมาแลว  กรมฯ ไดมอบหมายใหเขารวมปฏิบัติงานสำคัญ เชน นำเสนอผลงานวิชาการเรื่อง Traditional Medicine in 

Health System of Thailand ในเวที WHO Conclave on Traditional Medicine in South-East Asia Region และผลงานวิชาการเรื่อง 

COVID–19 Treatment with Traditional Thai Medicine ในเวที The 7th China-ASEAN Forum on Traditional Medicine  ทำหนาท่ี

ในการวิเคราะหขอมูลและรายงานสรุปผลใหผู บริหารในชวงสถานการณฉุกเฉิน รวมเปนคณะทำงานดานความรวมมือระหวาง

ตางประเทศ และเพ่ิมพูนประสบการณทางดานการบริหารโดยทำหนาท่ีเปนผูติดตามผูบริหารระดับสูง ปจจุบันกาวสูตำแหนงท่ีสูงข้ึนใน

ระดับชำนาญการพิเศษ จำนวน 1 คน และอยูระหวางดำเนินการ 2 คน  
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สวนท่ี 3 ผลลัพธการดำเนินการ 

7.1 ผลลัพธดานประสิทธิผลและการบรรลุพันธกิจ 

กรมฯ มีการกำหนดตัวชี้วัดเพื่อใหผลผลิตและ

บริการตอบสนองตอภารกิจและยุทธศาสตร 4 Smarts  

ที่สูงกวาคาเปาหมายที่และมีแนวโนมเพิ่มขึ้นในแตละป 

โดยพัฒนาวิชาการ องคความรูภูมิปญญาการแพทยแผน

ไทย แพทยพื้นบาน งานวิจัยเพื่อนำไปสูการใชประโยชน

ท้ังทางการแพทยและทางเศรษฐกิจอยางยั่งยืน ดังภาพท่ี 

ม.7-1 – ม.7-4   

 

 

 

7.2 ผลลัพธดานผูรับบริการและผูมีสวนไดสวนเสีย 

กรมฯ ม ีนว ัตกรรมการบร ิการการแพทย  

แผนไทยฯ ท่ีทันสมัย คลองตัว ตอบสนองความตองการของ

ประชาชน โดยมีผลการสำรวจความพึงพอใจของประชาชน

และผูรับบรกิารการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก 

(ตามภาพที่ม.7-6) สำรวจความพึงพอใจของการใชงาน 

Application และระบบการใหบริการแบบ e-Service (ตาม

ภาพท่ีม.7-7 - ม.7-8) รอยละความพึงพอใจของผูรับบริการ

ตอการใชงานระบบข้ึนทะเบียนสมุนไพรควบคุม (กัญชา)  
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ภาพท่ีม.7-5 รอยละความพึงพอใจของ

ประชาชนดานบริการทางการแพทยแผนไทย
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ภาพท่ีม.7-6 รอยละความพึงพอใจของ

ผูรับบริการตอการใชงาน Application 

DTAM Telemedicine
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ภาพท่ี ม.7-7 รอยละความพึงพอใจ

ของผูรับบริการตอการใชงานระบบ

ข้ึนทะเบียนกัญชา
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ภาพท่ี ม.7-1 จํานวนงานวิจัยและนวัตกรรม

ทางการแพทยแผนไทยฯ ท่ีสามารถนํามาใช

ประโยชนทางการแพทยและการสราง…
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ภาพท่ีม.7-4 มูลคาของการบริโภคผลิตภัณฑ

สมุนไพรมวลรวมในประเทศเพิ่มข้ึน 
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ภาพท่ี ม.7-2 รอยละของจํานวนผูปวยท่ีมีการ

วินิจฉัยโรคหลอดเลือดสมองฯ ท่ีไดรับการดูแล

ดวยการแพทยแผนไทยฯ
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ภาพท่ีม.7-3 จํานวนศูนยเวลเนส (Wellness 

Center) แหลงทองเท่ียวเชิงสุขภาพท่ีไดรับการ

ยกระดับใหมีคุณคาและมูลคาสูง 

99,779
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ภาพท่ี ม.7-8 จํานวนคร้ังของการดาวนโหลด

วารสารการแพทยแผนไทยและการแพทย

ทางเลือก (นับสะสม)
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7.3 ผลลัพธดานบุคลากร 

การพ ัฒนาข ีดความสามารถและ

สมรรถนะของบุคลากร สนับสนุนความกาวหนา 

ผลักดันกาวสูตำแหนงที่สูงขึ ้น ทำใหอัตราวาง

ลดลง (ตามภาพที่ม.7-10) มีการพัฒนาบุคลากร

เพ่ือเปนผูนำรุนใหม นอกจากนี้ ยังมีการกิจกรรม

และจัดสภาพแวดลอมที ่ดี ทำใหบุคลากรเกิด

ความรักความผูกพันเพิ่มขึ้น (ตามภาพที่ ม.7-11- 

ภาพท่ี ม.7-12)  

 

 

7.4 ผลลัพธดานการนำองคการและการกำกับดูแล 

ผลลัพธของการนำองคการและการกำกับดูแลที่ดีใหบรรลุเปาหมายตามแผนยุทธศาสตรและภารกิจหลัก ผานการสื่อสาร

หลากหลายชองทาง ทำใหเกิดการรับรูนโยบายฯ ทั้งภายในและภายนอกกรมฯ เพื่อใหมุงสูผลสัมฤทธิ์เดียวกัน (ตามภาพที่ ม.7-13)  

โดยมีกลไก/ระบบเทคโนโลยีตาง  ๆท่ีทันสมัย และมีประสิทธิภาพ เพ่ือใชในการกำกับติดตามแผนการดำเนินงาน (ตามภาพท่ี ม.7-14)  

7.5 ผลลัพธดานงบประมาณ การเงิน และการเติบโต 

กรมฯ กำหนดตัวชี้วัดระดับกรมถายทอดสูระดับหนวยงาน เพื่อกำกับติดตามการเบิกจายงบประมาณหนวยงานใหเปนไปตาม

มติคณะรัฐมนตรี ซึ ่งทุกหนวยงานสามารถดำเนินการไดเปนไปตามเปาหมาย ทำใหมีรายไดรวมของกรมตอปเพิ ่มมากข้ึน  

(ตามภาพที่ ม.7-16 - ภาพที่ ม.7-17) นอกจากนี้ กรมฯ ยังผลักดัน สงเสริม สนับสนุนการเขาถึงบริการทางการแพทยแผนไทยและ

การแพทยทางเลอืกท่ีมีคุณภาพมาตรฐานใหกับประชาชนและขยายการบริการสูภูมิภาค (ตามภาพท่ี ม.7-18)  
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7.6 ผลลัพธดานประสิทธิผลของกระบวนการและการจัดการเครือขายอุปทาน 

มีพัฒนาและปรับปรุงกระบวนการทำงาน โดยใชนวัตกรรมดิจิทัลเพื่อใหกระบวนการทำงานมีความรวดเร็ว ประสิทธิภาพ  

ไดมาตรฐาน สามารถสงมอบบริการที่มีคุณคาแกประชาชน (ตามภาพที่ ม.7-19) รวมถึงพัฒนาระบบงาน ปรับเปลี่ยนการทำงานโดยนำ

เทคโนโลยีดิจิทัลมาใช (ตามภาพที่ ม.7-20) และหากเกิดกรณีฉุกเฉินดานระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ มีการกูคืนระบบไดรวดเร็วเพื่อให

การทำงานดำเนินไปอยางตอเนื่อง (ตามภาพที่ม.7-21) นอกจากนี้ ยังผสานพลังภาคีเครือขายทำขอตกลง ความรวมมือในการขับเคลื่อน

งานวิชาการ บริการและสมุนไพรเพ่ือเศรษฐกิจ (ตามภาพท่ี ม.7-22)  
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สวนท่ี 3 ผลลัพธการดำเนินงาน 

ชื่อตัวชี้วัด เปาหมาย 

2566* 

 ขอมูลยอนหลังอยางนอย 3 จุด  

พ.ศ. 2564 พ.ศ. 2565 พ.ศ. 2566 

หมวด 7  ผลลัพธการดำเนินการ 

7.1 ผลลัพธดานประสิทธิผลและการบรรลุพันธกิจ (10 ตัวชี้วัด) 

1. ตัวชี้วัดดานผลผลิตและการบริการตามพันธกิจหลักของสวนราชการ (5 ตัวชี้วัด) 

1.1 จำนวนตำรับยาแผนไทยในพ้ืนท่ีระดับจังหวัดท่ีนำมาสูการใช

ประโยชน 

2,000 ตำรับ 1,409 1,853 3,000 

1.2 จำนวนภูมิปญญาการแพทยแผนไทยท่ีไดรับการคัดเลือกใหประกาศ

เปนรายการตำรายาแผนไทยของชาติและตำรับยาแผนไทยของชาติ  

30,000 19,243 22,268 51,185 

รายการ 

1.3 จำนวนงานวิจัยและนวัตกรรมทางการแพทยแผนไทยและการแพทย

ทางเลือกท่ีสามารถนำมาใชประโยชนทางการแพทยและการสราง

มูลคาเพ่ิมใหกับประเทศ 

16 เรื่อง 10 14 20 

1.4 รอยละของการใหบริการคลินิกกัญชาทางการแพทยแผนไทยใน 

รพศ./ รพท./รพช. ท่ัวประเทศ 

รอยละ 95 77.50 92.90 100 

1.5 มูลคาของการบริโภคผลิตภัณฑสมุนไพรมวลรวมในประเทศเพ่ิมข้ึน 

(อางอิงผลจาก Euromonitor international) 

 55,000 

ลานบาท 

48,109 52,110 56,944 

2. ตัวชี้วัดดานการนำยุทธศาสตรไปปฏิบัติ (5 ตัวชี้วัด)     

2.1 รอยละของผูปวยนอกท่ีมารับบริการในระดับปฐมภูมิท่ีไดรับการ

รักษาดวยการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก 

รอยละ 35  -  32.00 37.59 

2.2 รอยละของจำนวนผูปวยท่ีมีการวินิจฉัยโรคหลอดเลือดสมอง อัม

พฤกษ อัมพาต ระยะกลาง (Intermediate Care) ท่ีไดรับการดูแลดวย

การแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก (Proxy) 

รอยละ 6 2.80 4.40 8.70 

2.3 รอยละของผูปวยท่ีมีการวินิจฉัยระยะประคับประคอง (Palliative 

care) และไดรับการรักษาดวยศาสตรการแพทยแผนไทยและการแพทย

ทางเลือก (นับสะสม)  

10,000 ราย 1,001 6,958 17,544 

2.4 รอยละของจำนวนครั้งการสั่งใชยาสมุนไพรเทียบกับจำนวนครั้งการ

สั่งจายยาท้ังหมดในระบบบริการสขุภาพ 

รอยละ 12 9.66 11.39 13.67 

2.5 จำนวนศูนยเวลเนส (Wellness Center) แหลงทองเท่ียวเชิง

สุขภาพท่ีไดรับการยกระดับแบบมสีวนรวมและสรางสรรคดานภมูิ

ปญญาการแพทยแผนไทยการแพทยทางเลือก และสมุนไพร ใหมีคณุคา

และมลูคาสูง 

 

  

36 แหง  -  30 427 
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ชื่อตัวชี้วัด เปาหมาย 

2566* 

 ขอมูลยอนหลังอยางนอย 3 จุด  

พ.ศ. 2564 พ.ศ. 2565 พ.ศ. 2566 

หมวด 7  ผลลัพธการดำเนินการ 

7.2 ผลลัพธดานผูรับบริการและผูมีสวนไดสวนเสีย (10 ตัวชี้วัด)     

3. ตัวชี้วัดดานความพึงพอใจของผูรับบริการและผูมีสวนไดสวนเสีย (5 ตัวชี้วัด)     

3.1 รอยละความพึงพอใจของประชาชนดานบริการทางการแพทย 

แผนไทยและการแพทยทางเลือก 

รอยละ 96 94.88 95.38 97.35 

3.2 รอยละความพึงพอใจของผูรับบริการตอการใชงาน Application 

DTAM Telemedicine 

รอยละ 90  -  88.61 92.34 

3.3 รอยละความพึงพอใจของผูรับบริการตอการใชงานระบบข้ึน

ทะเบียนกัญชา 

รอยละ 90  -  87.27 91 

3.4 รอยละความพึงพอใจของประชาชนตอการจัดงานมกรรมสมุนไพร

แหงชาติ 

รอยละ 91 81.00 90.00 91.52 

3.5 รอยละความพึงพอใจของผูประกอบการสมุนไพรตอการรับบริการ

ผานระบบสงเสริมสิทธ์ิผูประกอบการสมุนไพร (e-Service) 

รอยละ 93 87.00 92.23 93.10 

4. ตัวชี้วัดดานการใหความสำคัญกับผูรับบริการและผูมีสวนไดสวนเสีย (5 ตัวชี้วัด)     

4.1 รอยละของประชาชนรับรูและไดยินขาวสารดานการแพทยแผนไทย

และการแพทยทางเลือก 

รอยละ 97 93.29 96.5 98.3 

4.2 จำนวนผูมารับบริการการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลอืก

ผานระบบ Telemedicine (เปดใชบริการเดือน ก.ค. 65) 

10,000 คน  -  453 14,812 

4.3 จำนวนครั้งของการดาวนโหลดวารสารการแพทยแผนไทยและ

การแพทยทางเลือก (นับสะสม) อางอิงจาก Thai Journal Online  

150,000 

ครั้ง 

99,779 148,570 157,895 

4.4 จำนวนผูขอข้ึนทะเบียนสมุนไพรควบคุม (กัญชา) ผานระบบ

ออนไลน (เริ่มรับ Onsite ก.ค. 65 เริ่มปรับเปน Online ม.ค. 66) 

10,000 คำ

ขอ 

 -  1,313 13,995 

4.5 รอยละของขอรองเรียนท่ีไดรบัการตอบสนองภายใน 15 วัน  รอยละ 85 80 83 90 

7.3  ผลลัพธดานบุคลากร (10 ตัวชี้วัด)      

5. ตัวชี้วัดดานขีดความสามารถและอัตรากำลังบุคลากร (3 ตัวชีวั้ด)     

5.1 รอยละของบุคลากรมีผลการประเมินผลการปฏิบัติราชการระดบั

ดีเดน 
รอยละ 55 

50.13 51.65 57.24 

5.2 รอยละของบุคลากรท่ีไดรับการเลื่อนตำแหนงท่ีสูงข้ึน 

 (ชพ./ชช./อ.สูง) 
รอยละ 10 

4.33 8.30 16.48 

5.3 รอยละการครองตำแหนงของบุคลากร (รวมขรก.+พรก.+พกส.) รอยละ 10 3.97 6.85 17.58  
6. ตัวชี้วัดดานบรรยากาศการทำงาน (2 ตัวชี้วัด)     
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ชื่อตัวชี้วัด เปาหมาย 

2566* 

 ขอมูลยอนหลังอยางนอย 3 จุด  

พ.ศ. 2564 พ.ศ. 2565 พ.ศ. 2566 

หมวด 7  ผลลัพธการดำเนินการ 

6.1 รอยละความพึงพอใจตอสภาพแวดลอมการทำงาน รอยละ 92 87 90 95 

6.2 รอยละของบุคลากรมีความพึงพอใจตอการจัดสวัสดิการของ

หนวยงานสังกัดกรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก   

รอยละ 85 78.88 82.56 87.44 

7. ตัวชี้วัดดานการทำใหบุคลากรมีความผูกพัน (3 ตัวชี้วัด)     

7.1 รอยละของบุคลากรกรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

ในการมีสวนรวมกับกิจกรรมตางๆ ของกรม (บร./ชป.สลก/ทุก

หนวยงาน) 

รอยละ 86 76 85 87 

7.2 รอยละความผูกพันของบุคลากรท่ีมีตอองคการ  รอยละ 81 78.45 80.19 83.25 

7.3 รอยละความพึงพอใจของบุคลากรท่ีมตีอการเสรมิสรางคุณธรรม 

และวัฒนธรรมองคกร 

รอยละ 95 88.5 93.06 96.58 

8. ตัวชี้วัดดานการพัฒนาบุคลากรและการพัฒนาผูนำของสวนราชการ (2 ตัวชี้วัด)     

8.1 รอยละของบุคลากรกรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

ท่ีไดรับการพัฒนาเปนผูนำรุนใหม  (นับสะสม) 

รอยละ 10 4.34 8.31 16.49 

8.2 รอยละของผูบรหิารระดับกลางไดรับการเตรียมความพรอมข้ึนสู

ตำแหนงระดับสูง (ผบก./SDL/นบส. ฯลฯ) 

รอยละ 15 3.98 6.86 19.05 

7.4 ผลลัพธดานการนำองคการและการกำกับดูแล (10 ตัวชี้วัด)     

9. ตัวชี้วัดดานการนำองคการ (2 ตัวชี้วัด) 

9.1 รอยละการรับรูทิศทางและนโยบายผูนำองคกรของบุคลากรภายใน รอยละ 87 57.60 85.60 90.00 

9.2 จำนวนรางวัลท่ีกรมไดรับจากหนวยงานภายนอก (นับสะสม) 7 รางวัล 3 5 9 

10. ตัวชี้วัดดานการกำกับดูแลองคการ (2 ตัวชี้วัด)         

10.1 จำนวนระบบ/กลไกการกำกับติดตามผลการดำเนินงาน 10 ระบบ 8 9 11 

10.2 จำนวนกิจกรรมจติอาสาภาพรวมของกรม 7 กิจกรรม 4 5 9 

11. ตัวชี้วัดดานกฎหมายและกฎระเบียบขอบังคับ (2 ตัวชี้วัด)     

11.1 จำนวนกฏหมายลำดับรองท่ีมีการพัฒนาและปรับปรุง  

(นับสะสม) 

24 ฉบับ 18 22 26 

11.2 จำนวนการอนุญาตสมุนไพรควบคุม (กัญชา) ตามประกาศ

กระทรวงสาธารณสุข เรื่อง สมุนไพรควบคุม (กัญชา) พ.ศ. 2565  

(ป 2566 ใชระบบออนไลน) (นับสะสม) 

5,000 คำ

ขอ 

 -  2,128 11,209 
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12. ตัวชี้วัดดานการประพฤติปฏิบัติตามหลักนิติธรรม ความโปรงใส 

และจริยธรรม (2 ตัวชี้วัด) 

        

12.1 รอยละการผานเกณฑการประเมินคุณธรรมและความโปรงใสใน

การดำเนินงานของกรมฯ 

รอยละ 91 90.86 91.00 91.02 

12.2 แบบวัดการรับรูของผูมสีวนไดสวนเสียภายนอก (EIT) (ใชคาเฉลี่ย) รอยละ 90 89.50 90.24 94.91 

13. ตัวชี้วัดดานสังคมและชุมชน (2 ตัวชี้วัด)         

13.1 จำนวนครั้งของการออกหนวยบริการเคลื่อนท่ีการใหบริการ

การแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกในชุมชนรอบโรงพยาบาล

การแพทยแผนไทยและการแพทยผสมผสาน (ยศเส) (นับสะสม) 

40 ครั้ง 12 32 51 

13.2 จำนวนประชาชนเขารับการฝกอบรมหลักสตูรระยะสั้นเพ่ือสงเสริม

การดูแลตนเองและสรางอาชีพ (หลักสูตรฟรี) 

10,000 คน 6,015 8,574 11,190 

7.5 ผลลัพธดานงบประมาณ การเงิน และการเติบโต (10 ตัวชี้วัด)     

14. ตัวชี้วัดดานผลการดำเนินการดานงบประมาณ และการเงิน (4 ตัวชี้วัด)     

14.1 จำนวนรายไดรวมของกรมตอป 100  

ลานบาท 

89 91.69 140 

14.2 รอยละความสำเร็จของการเบิกจายเงินงบประมาณรายจาย

ภาพรวมของกรม (รวมผูกพัน) 

รอยละ 100 98.03 99.00 100 

14.3 รายไดท่ีไดรับจากคาธรรมเนียม/ใบอนุญาต 40 ลานบาท  -  30.000 50.525 

14.4 จำนวนเงินกองทุนภูมิปญญาการแพทยแผนไทยท่ีไดรับการจัดสรร 30 ลานบาท 10 8 50 

15. ตัวชี้วัดดานการเติบโต (6 ตัวชี้วัด)     

15.1 จำนวนศูนยการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก/รพ.

การแพทยแผนไทยและการแพทยผสมผสาน (สาขา) ในเขตสุขภาพ 

(รวมเขต 13) (นับสะสม) 

7 แหง 5 5 9 

15.2 จำนวนผูประกอบการสมุนไพรท่ีใชสิทธ์ิสงเสรมิผูประกอบการ  

(นับสะสม) 

2,500 คน 1,490 2,357 3,122 

15.3 จำนวนผลิตภณัฑสมุนไพรของผูประกอบการท่ีผานเกณฑคณุภาพ

และไดรับรางวัล (นับสะสม) 

850 

ผลิตภณัฑ 

662 780 965 

15.4 อัตราเหมาจายรายหัวท่ีเกิดจากการพัฒนาชุดสิทธิประโยชนและ

รายการเหมาจายดานการแพทยแผนไทยของระบบหลักประกันสุขภาพ 

19 บาท/ 17.90 19.00 19.16 

หัวประชากร 
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15.5 มูลคาการสงออกวัตถุดิบสมนุไพร (Product Champion) 4,000  

ลานบาท 

4,022 3,664 4,100 

15.6 อันดับของมูลคาการบริโภคผลิตภณัฑสมุนไพรมวลรวมในประเทศ  อันดับ 4 5 5 4 

7.6 ผลลัพธดานประสิทธิผลของกระบวนการและการจัดการเครือขายอุปทาน (10 ตัวชี้วัด) 

16. ตัวชี้วัดดานประสิทธิผลและประสิทธิภาพของกระบวนการ (3 ตัวชี้วัด) 

16.1 รอยละคำขอข้ึนทะเบียนผลติภัณฑสมุนไพรท่ีไดรับและแลวเสร็จ

ตามเวลาท่ีกำหนด 

รอยละ 95 90.87 93.43 96.39 

16.2 จำนวนคำขอจดทะเบียนสิทธิสวนบุคคลในภมูิปญญาการแพทย

แผนไทยท่ีไดสิทธิ (นับสะสม) 

350 คำขอ 163 294 365 

16.3 จำนวนกระบวนงานสนับสนุนท่ีไดรับการปรับเปลี่ยนใหเปนดิจทัิล 

(e-Office) (นับสะสม) 

16 

กระบวนงาน 

14 15 18 

17. ตัวชี้วัดดานการเตรียมพรอมตอภาวะฉุกเฉิน (3 ตัวชี้วัด) 

17.1 รอยละของหนวยงานท่ีมีการทบทวนคูมือการบรหิารความพรอม

ตอสภาวะวิกฤต (BCP) N=12 

รอยละ 98 90 95 100 

17.2 จำนวนกิจกรรม/การฝกซอมเตรียมแผนรับมือตอสถานการณฉุกเฉิน 5 ครั้ง 3 4 6 

17.3 ระยะเวลาเฉลีย่ในการกูคืนระบบของเทคโนโลยีสารสนเทศ 65 นาที 80 70 60 

18. ตัวชี้วัดดานการจัดการเครือขายอุปทาน (4 ตัวชี้วัด) 

18.1 จำนวนหนวยงานท่ีทำขอตกลงความรวมมือ (MOU) รวมกับกรม

ในการขับเคลื่อนงานวิชาการ บริการและสมุนไพรเพ่ือเศรษฐกิจ 

18 

หนวยงาน 

12 15 20 

18.2 จำนวนองคกร/ภาคีเครือขายท่ีเขารวมถายทอดองคความรูผาน

การจัดงานมหกรรมสมุนไพรแหงชาต ิ

250 องคกร 135 239 352 

18.3 จำนวนผูประกอบการสมุนไพรท่ีไดรบัคำปรึกษาและการพัฒนา

ศักยภาพ (นับสะสม) 

3,000 ราย 1,576 2,491 3,144 

18.4 จำนวนการจับคูเจรจาธุรกิจบริษัทช้ันนำดานผลิตภณัฑสมุนไพร  350 คู 214 286 370 
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พนัธกิจ 1.  พฒันาวชิาการ 2. การบรกิารสขุภาพ 3. การคุ้มครอง
และสง่เสรมิภมูปิ�ญญา 

เป�าหมาย
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วฒันธรรม
องค์กร

องคกรหลักดานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก 
ท่ีผสานพลังภาคีเครือขายเพ่ือการพ่ึงตนเองดานสุขภาพ

และหนุนเสริมความม่ันคงทางเศรษฐกิจอยางย่ังยืน
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ประเทศไทยเป�นผู�นาํ

ด�านการแพทย�ดัง้เดมิ
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ประชาชน
เชื�อมั�น
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สมรรถนะสงู
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ความรู ้นวตักรรม 

เพิ�มคณุค่า
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Service
บรกิารดีเลิิศ
ลดเหลี�ยมลํ�า
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ภมูปิ�ญญา สรา้งคณุค่า
เอกอนนัต์

SMART 
DTAM

กรมสรา้งสรรค์
เป�นผูน้าํ แหง่เอเชยี

www.dtam.moph.go.th saraban@dtam.mail .go.th

Dynamic
ไมห่ยุดนิ�ง

Talent
มคีวามสามารถ

Agile
ยดืหยุน่

Modern
ทันสมยั
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