
Template โครงการพัฒนากัญชา กัญชง จังหวัดศรีสะเกษ 
หมวด ด้านพัฒนาระบบบริการเป็นเลิศ (Service Excellence) 

แผนที ่ การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) สาขาการให้บรกิารกัญชาทำงการแพทย ์
โครงการที ่ โครงการกัญชาทำงการแพทย์ จังหวัดศรีสะเกษ 
ระดับการแสดงผล จังหวัด/เขต/ประเทศ 

ชื่อตัวชี้วัดเชงิปริมาณ ระดับความสำเร็จของการจดับริการคลนิิกกัญชาทำงการแพทย ์
1.1 ร้อยละของผู้ป่วยที่มีการวินิจฉัยระยะประคับประคอง (Palliative care) ที่ได้รับการรกัษา
ด้วยยากัญชาทำงการแพทย์  
1.2 ร้อยละของผู้ป่วยทั้งหมดที่ได้รับการรักษาด้วยยากัญชาทำงการแพทย์  
1.3 จำนวนงานวิจัย หรือการจัดการความรู้ด้านกัญชาทำงการแพทย์  

wd ระดับความสำเร็จของการจัดบริการคลินิกกัญชาทำงการแพทย์ 
1.1 ร้อยละของผู้ป่วยที่มีการวินิจฉัยระยะประคับประคอง (Palliative care) ที่ได้รับการรักษาด้วยยา
กัญชาทำงการแพทย์ ร้อยละ 5 
1.2 ร้อยละของผู้ป่วยทั้งหมดที่ได้รับการรักษาด้วยยากัญชาทำงการแพทย์ เพิ่มขึ้นจากปีงบประมาณ 
2564 ร้อยละ 50 
1.3 จำนวนงานวิจัย หรือการจัดการความรู้ด้านกัญชาทำงการแพทย ์อย่างน้อย 1 เรื่อง / ครั้ง 

คำนยิาม - การจัดบริการคลินิกกญัชาทำงการแพทย์ หมายถึง การจัดบริการคัดกรอง ตรวจ วินิจฉัย รักษา
โรค จ่ายยา และใหค้ำปรึกษาผู้ป่วยที่ต้องใช้กญัชาปรุงผสม โดยและ/หรือร่วมกันระหว่างแพทย์แผน
ปัจจุบัน แพทยแ์ผนไทย โดยมีการจัดบริการให้ผู้ป่วยเข้าถึงโดยง่าย เช่น มีระบบการคัดกรองหรือนัด
หมายล่วงหน้า  ระบบ Care manager ประสานงานให้ผู้ป่วยได้รับบริการ 
- ผู้ให้บริการ หมายถึง บุคลากรสาธารณสุขที่ได้รับอนุญาตตามกฎหมาย กญัชา  
- ยากญัชา หมายถึง ยาสารสกดักัญชา ตำรับยาแผนไทยที่มีกัญชาปรุงผสม หรือน้ำมัน 
- Palliative care หมายถึง ผู้ปว่ยที่มีการวินิจฉัยระยะประคับประคอง (รหสั ICD10 กรณ ีแพทย์
แผนปัจจุบนั 751.5 กรณแีพทย์แผนไทย U50-U77 และ Z51.5)  
- งานวิจยัด้านกัญชาทำงการแพทย ์หมายถึง งานวจิัยเกี่ยวกบัยาสารสกัดกญัชา ตำรับยาแผน ไทย
ที่มีกัญชาปรุงผสม น้ำมันกญัชา ผู้ให้บริการด้วยกัญชาทำงการแพทย์ และการวิจัยด้านการ บริหาร
จัดการเกีย่วกับกัญชาทำงการแพทย ์
- การจัดการความรู้ดา้นกัญชาทำงการแพทย ์หมายถึง การรวบรวมองค์ความรู้ที่มีอยูม่าพัฒนาให้
เป็นระบบโดยกำหนดกจิกรรม อาทิเช่น การศกึษาดูงาน ( โดยเน้นศึกษาดูงานในหน่วยงานที่มีผลงาน
การใช้กัญชาโดดเด่น และเป็นที่ประจกัษ ์) การจัดอบรม ( โดยหัวข้อการจัดอบรมจะต้องเกี่ยวข้องกับ
งานกัญชาทำงการแพทย ์การพฒันางานคลินกิกัญชา  การเพิ่มพูนความรู้เชิงคลินิก การนำเสนอ
นวัตกรรมด้านกัญชาทำงการแพทย์), การนำงานประจำ พฒันาสู่งานวิจัย (R2R) ด้านกญัชาทำง
การแพทย ์, การนำเสนอผลงานวิชาการ กญัชาทำงการแพทย ์ 

 



เกณฑ์เป้าหมาย รายการ ปี 2565 ปี 2566 ปี 2567 
ผู้ป่วยที่มีการวินิจฉัยระยะ
ประคับประคอง (Palliative Care) ที่
ได้รับการรักษาด้วยยากัญชาทำง
การแพทย์ 

ร้อยละ 5 ร้อยละ 5 ร้อยละ 7 

ผู้ป่วยทั้งหมดที่ได้รับการรักษาด้วยยา
กัญชาทำงการแพทย์ 

เพิ่มข้ึน 

ร้อยละ 5 

(เทียบปี 

2564) 

เพิ่มข้ึน ร้อยละ 50 

(เทียบปี 2564) 

เพิ่มข้ึน ร้อยละ 70 

(เทียบปี 2564) 

จำนวนงานวิจัย หรือการจัดการความรู้
ด้านกัญชาทำงการแพทย์ 

- มีงานวิจัย 

อย่างน้อย 1 เรื่องหรือ 

มีกิจกรรมการจัดการ

เรียนรู้อย่างน้อย 1 ครั้ง 

มีงานวิจัย 

อย่างน้อย 1 เรื่องหรือ 

มีกิจกรรมการจัดการ

เรียนรู้อย่างน้อย 2 ครั้ง 
 

วัตถุประสงค ์ 1.1 เพื่อเพิ่มการเข้าถึงบริการกัญชาทำงการแพทย์  
1.2 เพื่อเพิ่มศกัยภาพหน่วยบริการสาธารณสุขในการใช้กัญชาทำงการแพทย ์
1.3 เพื่อส่งเสรมิศักยภาพการทำงานวิจัยและการจัดการความรู้ด้านกัญชาทำงการแพทย์ 
1.4 เพื่อให้ประชาชนเข้าถึงกัญชาทำงการแพทย์ได้อย่างปลอดภัย 

ประชากรกลุ่มเป้าหมาย 1. โรงพยาบาลศนูย์ โรงพยาบาลทั่วไป โรงพยาบาลชุมชน และโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพตำบล  
2. ประชาชนที่เข้ารับบริการคลินิกกัญชาทำงการแพทย ์

วิธีการจัดเกบ็ข้อมูล 1. ข้อมูลจำนวนผู้ป่วย Palliative Care ทั้งหมด 
2. ข้อมูลจำนวนผู้ป่วยที่มีการใช้กัญชาทำงการแพทย์ทั้งหมดในปีงบประมาณ 2564 
3. ข้อมูลจำนวนผู้ป่วยที่มีการใช้กัญชาทำงการแพทย์ทั้งหมดในปีงบประมาณ 2566 
4. ข้อมูลจำนวนผู้ป่วย Palliative Care ทีม่ีการใช้กัญชาทำงการแพทย์ทั้งหมด 
5. ข้อมูลจำนวนงานวิจัยหรือกิจกรรมการจัดการความรู้ด้านกัญชาทำงการแพทย์ใน

ปีงบประมาณ 2566 
แหล่งข้อมูล 1.โรงพยาบาลศูนย์ โรงพยาบาลทั่วไป โรงพยาบาลชุมชน สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ  

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล  
2. ระบบคลังข้อมูลด้านการแพทย์ Health Data Center (HDC) กระทรวงสาธารณสุข 

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 2 3 และ 4 

https://ssk.hdc.moph.go.th/hdc/main/index.php


เกณฑ์การประเมิน  : กำหนดค่าเป้าหมายที่จะทำให้สำเรจ็ ดังนี้      
ตัวชี้วัด : ผู้ป่วยที่มีการวินิจฉัยระยะประคับประคอง (Palliative Care) ที่ได้รับการรักษาด้วยยากัญชาทำงการแพทย์  

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน 
ร้อยละ 3 ร้อยละ 3 ร้อยละ 5 ร้อยละ 5 

ตัวชี้วัด : ผู้ป่วยทั้งหมดที่ได้รับการรักษาด้วยยากัญชาทำงการแพทย์ 
รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน 

เพิ่มขึ้นร้อยละ 30 เพิ่มขึ้นร้อยละ 30 เพิ่มขึ้นร้อยละ 50 เพิ่มขึ้นร้อยละ 50 
ตัวชี้วัด : จำนวนงานวิจัย หรือการจัดการความรู้ด้านกญัชาทำงการแพทย ์

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน 
มีหัวข้อการวิจัย  
หรือ หัวข้อการจัด
กิจกรรมการจดัการ
ความรู้ด้านกัญชา
ทำงการแพทย ์

มีแผนการดำเนินงาน
วิจัย หรือ มีโครงร่าง
งานวิจัย 
หรือ มีแผนการจัด
กิจกรรมการจดัการ
ความรู้ด้านกัญชา
ทำงการแพทย์ 
(แผนการจัดอบรม 
แผนการศึกษาดูงาน) 

มีผลงานวิจัยด้าน
กัญชาทำงการแพทย์
อย่างน้อย 1 เรื่อง 
หรือ มีการจัด
กิจกรรมการจัดการ
เรียนรู้อย่างน้อย 1 
ครั้ง (การจัดอบรม 
การศึกษาดูงาน) 

มีการนำเสนองานวิจัย
อย่างน้อย 1 เรื่อง  
หรือ สรุปผลการจัด
กิจกรรม การจดัการ
เรียนรู้อย่างน้อย 1 ครั้ง 

 

วิธีการประเมนิผล / 
ความถี่ในการรายงาน 

การประเมินผลตัวชี้วัด  ผู้ป่วยที่มีการวินิจฉัยระยะประคับประคอง (Palliative Care) 
ได้รับการรักษาด้วยยากัญชาทำงการแพทย ์
- การประเมินผลรอบ 6,9 และ 12 เดือน (ไตรมาส 2,3 และ 4) คือ ผู้ป่วยที่มีการวินิจฉัย
ระยะประคับประคอง (Palliative care) ที่ได้รับการรักษาด้วยกัญชาทำงการแพทย์ ร้อยละ 3 
ในรอบ 6 เดือน (ไตรมาส 2), ร้อยละ 5 ในรอบ 9 เดือน (ไตรมาส 3) และร้อยละ 5 ในรอบ 
12 เดือน (ไตรมาส 4) 
ข้อมูลที่จัดเก็บในการประเมินผล 
1. ข้อมูล A1  คือ จำนวนผู้ป่วยที่มีการวินิจฉัยระยะประคับประคอง (Palliative care) ที่ได้รับการ
รักษาด้วยกัญชาทำงการแพทย ์
2. ข้อมูล A2 คือ จำนวนผู้ป่วยที่มีการวินิจฉัยระยะประคับประคอง (Palliative care) ทั้งหมด 
3. ร้อยละของผู้ป่วยที่มีการวินิจฉัยระยะประคับประคอง (Palliative Care) ที่ได้รับการรักษาด้วยยา
กัญชาทำงการแพทย ์= (A1/A2) x 100 
 



 การประเมินผลตัวชี้วัด  ผู้ป่วยทั้งหมดที่ได้รับการรักษาด้วยยากัญชาทำงการแพทย์ 
- การประเมินผลรอบ 6,9 และ 12 เดือน (ไตรมาส 2,3 และ 4) คือ ผู้ป่วยที่ได้รับการรกัษา
ด้วยกัญชาทำงการแพทย์ ร้อยละ 30 ในรอบ 6 เดือน (ไตรมาส 2), ร้อยละ 50 ในรอบ 9 
เดือน (ไตรมาส 3) และร้อยละ 50 ในรอบ 12 เดือน (ไตรมาส 4) 
ข้อมูลที่จัดเก็บในการประเมินผล 
1. ข้อมูล A3  คือ จำนวนผู้ป่วยที่มีการใช้กัญชาทำงการแพทย์ในปีงบประมาณ 2566 
2. ข้อมูล A4  คือ จำนวนผู้ป่วยที่มีการใช้กัญชาทำงการแพทย์ในปีงบประมาณ 2564 
3. ร้อยละของผู้ป่วยที่มีการใช้กัญชาทำงการแพทย์ทั้งหมดเพิ่มขึ้น = (A3-A4)/A4 x 100 

หน่วยงานที่รายงาน :  โรงพยาบาลศูนย์/โรงพยาบาลทั่วไป และโรงพยาบาลชุมชนทุกแห่ง 

เอกสารหรือสิ่งสนับสนุน  คู่มือ แนวทำงการจัดบริการคลินิกกัญชาทำงการแพทย์แบบบูรณาการ (Guidance/CPG) 
ผู้ให้ข้อมลูทางวชิาการ / 
ผู้ประสานงานตัวชี้วัด 

1.นางสาวมัลลิกา  สุพล                           เภสัชกรชำนาญการพิเศษ  
โทรศัพท์ที่ทำงาน : 045-616040-6             โทรศัพท์มือถือ : 062-4596241  
โทรสาร : 045-616042                     E-mail : munlikasuphon@gmail.com 
กลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสาธารณสุข 
2. นางณัฐธิดา  ถาวรยุติการต์                    เภสัชกรชำนาญการ  
โทรศัพท์ที่ทำงาน : 045-616040-6             โทรศัพท์มือถือ : 081-5485428 
โทรสาร : 045-616042                     E-mail : nattida.nokkeaw@gmail.comกลุ่มงาน
คุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสาธารณสุข 
3. นายกิตติกวิน เผ่าพันธ์                          เภสัชกร 
โทรศัพท์ที่ทำงาน : 045-616040-6             โทรศัพท์มือถือ : 094-8373795 
โทรสาร : 045-616042                     E-mail : Kittikawin28826@gmail.comกลุ่มงาน
คุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสาธารณสุข                  
4.นายชลวิทย์  สิงหกุล                            นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ  
โทรศัพท์ที่ทำงาน : 045-616040-6             โทรศัพท์มือถือ : 081-600-2550 
โทรสาร : 045-616042                     E-mail : Chonlavit07@gmail.com  

กลุ่มงานแพทยแ์ผนไทยและแพทย์ทำงเลือก 
หน่วยงานประมวลผล 
และจัดทำข้อมูล 
(ระดับจังหวัด) 

กลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสาธารณสุข , กลุ่มงานแพทย์แผนไทยและแพทยท์ำงเลือก 

  

http://www.mhso.dmh.go.th/page/subject_details.php?subject_id=325
mailto:munlikasuphon@gmail.com


ผู้รับผิดชอบการรายงาน
ผลการดำเนนิงาน 

1. นางณัฐธิดา ถาวรยุติการต์                    เภสัชกรชำนาญการ  
โทรศัพท์ที่ทำงาน : 045-616040-6             โทรศัพท์มือถือ : 081-5485428  
โทรสาร : 045-616042                           E-mail : nattida.nokkeaw@gmail.com 
กลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสาธารณสุข 
2. นายกิตติกวิน เผ่าพันธ์                          เภสัชกร 
โทรศัพท์ที่ทำงาน : 045-616040-6             โทรศัพท์มือถือ : 094-8373795 
โทรสาร : 045-616042                            E-mail : Kittikawin28826@gmail.com 
กลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสาธารณสุข                  
3.นายชลวิทย์  สิงหกุล                            นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ  
โทรศัพท์ที่ทำงาน : 045-616040-6             โทรศัพท์มือถือ : 081-600-2550 
โทรสาร : 045-616042                            E-mail : Chonlavit07@gmail.com 

กลุ่มงานแพทยแ์ผนไทยและแพทย์ทำงเลือก 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


