
แบบฟอร์มรายละเอียดตัวชี้วัด 

กลุ่มงานการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก.สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิจิตร ปีงบประมาณ 2565 
 

หมวด ด้านบริการเป็นเลิศ (Service Excellence) 
แผนที่ การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service plan) สาขากัญชาทางการแพทย์  
ระดับการแสดงผล จังหวัด/การตรวจราชการ 
ชื่อตัวชี้วัด 1. ร้อยละของหน่วยบริการสาธารณสุขที่มีการจัดบริการคลินิกกัญชาทางการแพทย์ 

    1.1 ร้อยละของ รพ. สังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ที่มีการจัดบริการคลินิก
กัญชาทางการแพทย์ 
     1.2 ร้อยละของโรงพยาบาลสังกัดกรมวิชาการมีการจัดบริการคลินิกกัญชาทาง
การแพทย์ 
     1.3 จำนวนสถานพยาบาลเอกชนที่มีการจัดบริการคลินิกกัญชาทางการแพทย์ในแต่ละ
เขตสุขภาพ 
     1.4 ร้อยละของผู้ป่วยท่ีมีการวินิจฉัยระยะประคับประคอง(Palliative care) ที่ได้รับ
การรักษาด้วยยากัญชาทางการแพทย์  
     1.5 ร้อยละของผู้ป่วยท้ังหมดที่ได้รับการรักษาด้วยยากัญชาทางการแพทย์ 

หน่วยวัด ร้อยละ 
คำนิยาม 1. การจัดบริการคลินิกกัญชาทางการแพทย์ หมายถึง การจัดบริการ คัดกรอง ตรวจ วินิจฉัย 

รักษาโรค จ่ายยา และให้คำปรึกษาผู้ป่วยที่ต้องใช้ยากัญชาด้วยแพทย์แผนปัจจุบัน และ/หรือ 
แพทย์แผนไทย โดยมีการจัดการบริการให้ผู้ป่วยเข้าถึงได้โดยง่าย เช่น มีระบบการคัดกรองหรือ
นัดหมายล่วงหน้า ระบบcare manager ประสานงานให้ผู้ป่วยได้รับบริการ 
2. หน่วยบริการสาธารณสุข หมายถึง  
   2.1 โรงพยาบาลศูนย์ โรงพยาบาลทั่วไป และโรงพยาบาลชุมชน สังกัดสำนักงาน
ปลัดกระทรวงสาธารณสุข  
   2.2 โรงพยาบาลสังกัดกรมวิชาการ กระทรวงสาธารณสุข ตามกลุ่มภารกิจด้านพัฒนา
การแพทย์ หมายถึง โรงพยาบาลในสังกัดกรมสุขภาพจิต 14 แห่ง (สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จ
เจ้าพระยา โรงพยาบาลศรีธัญญา สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ โรงพยาบาลสวนสราญรมย์ 
โรงพยาบาลสวนปรุง โรงพยาบาลจิตเวชสงขลาราชนครินทร์ โรงพยาบาลจิตเวชขอนแก่นราช
นครินทร์ โรงพยาบาลจิตเวชนครราชสีมาราชนครินทร์ โรงพยาบาลพระศรีมหาโพธิ์ 
โรงพยาบาลจิตเวชนครสวรรค์ราชนครินทร์ โรงพยาบาลจิตเวชสระแก้วราชนครินทร์ 
โรงพยาบาลจิตเวชนครพนมราชนครินทร์ โรงพยาบาลจิตเวชเลยราชนครินทร์ โรงพยาบาลจิต
เวชพิษณุโลก), กรมการแพทย์ 17 แห่ง (โรงพยาบาลราชวิถี โรงพยาบาลเลิดสิน โรงพยาบาล
นพรัตนราชธานี โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์(วัดไร่ขิง) สถาบันมะเร็งแห่งชาติ โรงพยาบาล
มหาวชิราลงกรณธัญบุรี โรงพยาบาลมะเร็งลำปาง โรงพยาบาลมะเร็งลพบุรี โรงพยาบาลมะเร็ง
สุราษฎร์ธานี โรงพยาบาลมะเร็งอุดรธานี โรงพยาบาลมะเร็งอุบลราชธานี โรงพยาบาลมะเร็ง
ชลบุรี สถาบันโรคผิวหนัง โรงพยาบาลโรคผิวหนังเขตร้อนภาคใต้จังหวัดตรัง สถาบันประสาท
วิทยา โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ โรงพยาบาลสงฆ์) และกรมการแพทย์แผนไทยและ
การแพทย์ทางเลือก 1 แห่ง (โรงพยาบาลการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ผสมผสาน) 
(เป้าหมายจำนวน 32 แห่ง) 
   2.3 สถานพยาบาลภาคเอกชน หมายถึง สถานพยาบาลตามพระราชบัญญัติสถานพยาบาล 
(ฉบับที่ 4) พ.ศ. 2559 ที่ได้รับอนุญาตให้จำหน่าย (จ่าย) ยากัญชา ตามพระราชบัญญัติยาเสพ
ติดให้โทษ (ฉบับที่ 7) พ.ศ.2562 
3. ผู้ให้บริการ หมายถึง แพทย์แผนปัจจุบัน แพทย์แผนไทย หมอพ้ืนบ้าน ทันตแพทย์ เภสัชกร 



และพยาบาล ที่ได้รับอนุญาตให้ดำเนินการสั่งจ่ายยากัญชาได้ตามพระราชบัญญัติยาเสพติดให้
โทษ และกฎหมายอ่ืนที่เกี่ยวข้อง 
4.ยากัญชา หมายถึง ยาสารสกัดกัญชา ตำรับยาแผนไทยที่มีกัญชาปรุงผสม หรือน้ำมันกัญชา 
5. Palliative care หมายถึง ผู้ป่วยที่มีการวินิจฉัยระยะประคับประคอง (รหัส ICD10 กรณี
แพทย์แผนปัจจุบัน Z51.5 กรณีแพทย์แผนไทย U50-U77 และ Z51.5) 

เกณฑ์เป้าหมาย 
รายการ ปีงบประมาณ 65 ปีงบประมาณ 66 ปีงบประมาณ 67 ปีงบประมาณ 68 
รพ.สังกัด สป.สธ. ร้อยละ 70 ร้อยละ 90 ร้อยละ 100 ร้อยละ 100 

รพ.สังกัดกรม
วิชาการ 

ร้อยละ 70 ร้อยละ 90 ร้อยละ 100 ร้อยละ 100 

สถานพยาบาล
เอกชน 

เขตสุขภาพละ 3 
แห่ง 

เขตสุขภาพละ 5 
แห่ง 

เขตสุขภาพละ 10 
แห่ง 

เขตสุขภาพละ 15
แห่ง 

ผู้ป่วย Palliative 
care ที่ได้รับการ
รักษาด้วยยากัญชา
ทางการแพทย ์

เพ่ิมข้ึนร้อยละ 5 เพ่ิมข้ึนร้อยละ10 เพ่ิมข้ึนร้อยละ 15  เพ่ิมข้ึนร้อยละ 20 

 

วัตถุประสงค์ 1. เพื่อเพ่ิมการเข้าถึงบริการคลินิกกัญชาทางการแพทย์  
2. เพ่ือเพ่ิมศักยภาพหน่วยบริการสาธารณสุขในการใช้กัญชาทางการแพทย์ 

ประชากร
กลุ่มเป้าหมาย 

ประชาชนที่เข้ารับบริการในคลินิกกัญชาทางการแพทย์ 

วิธีการจัดเก็บข้อมูล 1. รวบรวมจากระบบสารสนเทศ รายงานการสั่งใช้กัญชาทางการแพทย์และรายงานความ
ปลอดภัยจากการใช้กัญชาทางการแพทย์ (HPVC/AUR/SAS) โดยสำนักงานคณะกรรมการ
อาหารและยา  
2. จำนวนใบอนุญาตจำหน่ายยาเสพติดให้โทษประเภท 5 เฉพาะกัญชา 
3. รวบรวมจากฐานข้อมูลสำนักสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข 

แหล่งข้อมูล  1. ระบบสารสนเทศ รายงานการสั่งใช้กัญชาทางการแพทย์และรายงานความปลอดภัยจากการ
ใช้กัญชาทางการแพทย์ (HPVC/AUR/SAS) โดยการบูรณาการร่วมกันระหว่างสำนักงาน
คณะกรรมการอาหารและยา  
2. ฐานข้อมูลสำนักสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
กระทรวงสาธารณสุข 
3. ฐานข้อมูลใบอนุญาตจำหน่ายยาเสพติดให้โทษประเภท 5 เฉพาะกัญชา จากสำนักงาน
คณะกรรมการอาหารและยา 

รายการข้อมูล 1 (A)       สำหรับรพ.สังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
A1 = จำนวนคลินิกกัญชาทางการแพทย์ที่เปิดให้บริการในโรงพยาบาลสังกัดสำนักงาน
ปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
สำหรับรพ.สังกัดกรมวิชาการ 
A2 = จำนวนคลินิกกัญชาทางการแพทย์ที่เปิดให้บริการในโรงพยาบาลสังกัดกรมวิชาการ 
สำหรับสถานพยาบาลเอกชน 



A3 = จำนวนเขตสุขภาพที่เปิดให้บริการคลินิกกัญชาทางการแพทย์ในโรงพยาบาลเอกชน (12 
เขต) 
ผู้ป่วยที่มีการวินิจฉัยระยะประคับประคอง(Palliative care) ที่ได้รับการรักษาด้วยยากัญชาทาง
การแพทย ์
A4 = จำนวนผู้ป่วยที่มีการวินิจฉัยระยะประคับประคอง(Palliative care) ที่ได้รับการรักษาด้วย
ยากัญชาทางการแพทย์ 
ร้อยละของผู้ป่วยทั้งหมดที่ได้รับการรักษาด้วยยากัญชาทางการแพทย์ 
A5=จำนวนผู้ป่วยทั้งหมดที่ได้รับการรักษาด้วยยากัญชาทางการแพทย์ ปีงบประมาณ 2565 

รายการข้อมูล 2 (B) สำหรับรพ.สังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
B1 = จำนวนโรงพยาบาลสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
สำหรับรพ.สังกัดกรมวิชาการ 
B2 = จำนวนโรงพยาบาลสังกัดกรมวิชาการท่ีเป็นกลุ่มเป้าหมาย(กรมสุขภาพจิต,กรมการแพทย์,
กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก รวม 32 แห่ง) 
สำหรับสถานพยาบาลเอกชน 
B3 = จำนวนเขตสุขภาพ 
ผู้ป่วยที่มีการวินิจฉัยระยะประคับประคอง (Palliative care) ทีไ่ด้รับการรักษาด้วยยากัญชาทาง
การแพทย ์
B4 = จำนวนผู้ป่วยที่ได้รับการวินิจฉัยระยะประคับประคอง(Palliative care) 
ร้อยละของผู้ป่วยนอกทั้งหมดที่ได้รับการรักษาด้วยยากัญชาทางการแพทย์ 
B5 = จำนวนผู้ป่วยทั้งหมดที่ได้รับการรักษาด้วยกัญชาทางการแพทย์ ปีงบประมาณ 2564 

สูตรคำนวณตัวชี้วัด 1.1 ร้อยละของ รพ.สังกัด สป.สธ.ที่มีการจัดบริการคลินิกกัญชาทางการแพทย์ 
=(A1/B1) x 100 
1.2 ร้อยละของโรงพยาบาลสังกัดกรมวิชาการท่ีมีการจัดบริการคลินิกกัญชาทางการแพทย์  
=(A2/B2) x 100 
1.3 จำนวนสถานพยาบาลเอกชนที่มีการจัดบริการคลินิกกัญชาทางการแพทย์ในแต่ละเขต
สุขภาพ 
 = A3 
1.4 ผู้ป่วยที่มีการวินจิฉัยระยะประคับประคอง (Palliative care) ที่ได้รับการรักษาด้วยยากัญชาทาง
การแพทย์=(A4/B4) x 100 
1.5 ร้อยละของผู้ป่วยทั้งหมดที่ได้รับการรักษาด้วยยากัญชาทางการแพทย์ 
= (A5/B5) x 100 

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาสที่ 4  

Small Success :  
3 เดือน 6 เดือน 9 เดือน 12 ดือน 



1.มีแผนงาน/
โครงการพัฒนาการ
จัดบริการคลินิก
กัญชาทาง
การแพทย์ ใน
หน่วยงานทุกระดับ 
2.มีการทบทวนและ
จัดทำบัญชียาของ 
รพ.โดยการเพ่ิม
รายการยาตำรับ
กัญชา 

1.มีการจัดบริการ
คลินิกกัญชาทาง
การแพทย์ ใน รพ.
ทุกแห่ง  
2.มีการเข้าถึงยา
กัญชาทาง
การแพทย์ในผู้ป่วย 
Palliative Care 
เพ่ิมข้ึน 
 

1.มีการจัดบริการ
คลินิกกัญชาทาง
การแพทย์ ใน รพ.
ทุกแห่ง  
2.มีการเข้าถึงยา
กัญชาทาง
การแพทย์ในผู้ป่วย 
Palliative Care 
เพ่ิมข้ึน 
 

1.มีการจัดบริการคลินิก
กัญชาทางการแพทย์ 
ใน รพ.ทุกแห่ง  
2.มีการเข้าถึงยากัญชา
ทางการแพทย์ในผู้ป่วย 
Palliative Care 
เพ่ิมข้ึน  
 

 
 

เกณฑ์การประเมินปี 2565 
รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน 

1.มีแผนงาน/โครงการ
พัฒนาการจัดบริการ
คลินิกกัญชาทาง
การแพทย์ ในหน่วยงาน
ทุกระดับ 
2.มีการเพ่ิมรายการยา
ตำรับกัญชาและมีการ
จดัซื้อจัดหายาสำหรับใช้
ในคลินิกกัญชาทาง
การแพทย์ ทั้งแพทย์แผน
ปัจจุบันและแพทย์แผน
ไทย 

1.มีการจัดบริการคลินิกกัญชา
ทางการแพทย์ ใน หน่วยบริการ
ของรัฐ ร้อยละ 100  
2.มีการเข้าถึงยากัญชาทาง
การแพทย์ในผู้ป่วย Palliative 
Careเพ่ิมข้ึนร้อยละ5 
3.มีจำนวนผู้ป่วยทั้งหมดที่ได้รับ
การรักษาด้วยยากัญชาทาง
การแพทย์ เพ่ิมข้ึน ร้อยละ 5 
 

1.มีการจัดบริการคลินิก
กัญชาทางการแพทย์ ใน 
หน่วยบริการของรัฐ ร้อย
ละ 100  
2.มีการเข้าถึงยากัญชาทาง
การแพทย์ในผู้ป่วย 
Palliative Care เพ่ิมข้ึน 
ร้อยละ 5 
3.มีจำนวนผู้ป่วยทั้งหมดที่
ได้รับการรักษาด้วยยา
กัญชาทางการแพทย์ 
เพ่ิมข้ึน ร้อยละ 5 
 

1.มีการจัดบริการคลินิก
กัญชาทางการแพทย์ ใน 
หน่วยบริการของรัฐ 
ร้อยละ 100  
2.มีการเข้าถึงยากัญชา
ทางการแพทย์ในผู้ป่วย 
Palliative Care 
เพ่ิมข้ึน ร้อยละ 5 
3.มีจำนวนผู้ป่วย
ทั้งหมดท่ีได้รับการ
รักษาด้วยยากัญชาทาง
การแพทย์ เพ่ิมข้ึน ร้อย
ละ 5 

ปี 2566 
รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน 

    
ปี 2567 

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน 
    

ปี 2568 
รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน 

    
 



รายละเอียดข้อมูล
พื้นฐาน 

 
Baseline 

data 
หน่วยวัด 

ผลการดำเนินงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ. 
2561 2562 2563 2564 

ร้อยละของหน่วย
บริการสาธารณสุขที่มี
การจัดบริการคลินิก
กัญชาทางการแพทย์ 

ร้อยละ - - 100 100 

  ที่มา : รายงาน C-MOPH กระทรวงสาธารณสุข 30 กันยายน 2564 

 

หน่วยงานจัดเก็บ
ข้อมูล และจำนวน
ตัวแทนการเก็บ
ข้อมูล 

รพท./รพช/รพสต. ทุกแห่ง ในจังหวัด พิจิตร 

ผู้ประสานงาน
ตัวช้ีวัด 

1.นายสันทัศน์  ทองงามดี                           หัวหน้ากลุม่งานการแพทย์แผนไทยฯ  
โทรศัพท์ที่ทำงาน : 056-900354 ต่อ 142       โทรศัพท์มือถือ : 084-0733911 
โทรสาร : 056-900353                               E-mail: suntus66@gmail.com 
2.นางเพชร์ชรินทร์ ตันคงจำรัสกุล                   รองหัวหน้ากลุ่มงานการแพทย์แผนไทยฯ 
โทรศัพท์ที่ทำงาน : 056-900354 ต่อ 142         โทรศัพท์มือถือ : 085-0505443 
โทรสาร : 056-900353                              E-mail: petcharin1968@yahoo.com 
3.นางสาวบวรพรรณ เหลืองศรีสกุล                แพทย์แผนไทย ปฏิบัติการ 
โทรศัพท์ที่ทำงาน : 056-900354 ต่อ 142        โทรศัพท์มือถือ : 063-5251495 
โทรสาร : 056-900353                             E-mail: linly21329@gmail.com 

ผู้กำกับตัวช้ีวัด กลุ่มงานการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิจิตร 
และ คณะกรรมการพัฒนาระบบบริการ(Service plan) สาขากัญชาทางการแพทย์ จังหวัดพิจิตร 

 

mailto:suntus66@gmail.com

