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๑. ยุทธศาสตร์กรม พัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ผสมผสานสู่ภูมิภาค 

๒. รหัสโครงการ  0821214102  

๓. แผนปฏิบัติราชการ 
   ในแผนปฏิบัติราชการ     ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕9 
   นอกแผนปฏิบัติราชการ   ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕9 

๔. หน่วยงานที่รับผิดชอบ สถาบันการแพทย์ไทย-จีน  

๕. งบประมาณที่ได้รับจัดสรร              612,716.88   บาท      
 แบ่งเป็น  - งบด าเนินงาน     314,000.00 บาท     

- งบรายจ่ายอื่น     298,716.88 บาท   
    งบประมาณที่ใช้จริง              610,675.07 บาท  
 แบ่งเป็น  - งบด าเนินงาน     311,958.19 บาท     

- งบรายจ่ายอื่น     298,716.88 บาท   
   คงเหลือเงินในโครงการ          2,041.81 บาท 
 แบ่งเป็น  - งบด าเนินงาน         2,041.81 บาท 

- งบรายจ่ายอื่น                0.00 บาท        
แหล่งที่มาของงบประมาณ งบประมาณปกติกรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 

๖. หลักการและเหตุผล 
 

สาธารณรัฐประชาชนจีนได้จัดท ามาตรฐานการแพทย์แผนจีนในระดับนานาชาติขึ้น  โดยด าเนินการใน
รูปแบบของคณะกรรมการ ISO/TC 249  ซึ่งประเทศไทยได้สมัครเข้าร่วมเป็นสมาชิกองค์การระหว่างประเทศ   
ว่าด้วยการมาตรฐาน (International Organization for Standardization : ISO) และได้เข้าร่วมเป็นสมาชิกใน
การท างานที่สามารถแสดงความคิดเห็นได้ในที่ประชุม (Participating member หรือ P-member) โดย
คณะกรรมการวิชาการ ISO/TC 249 ได้ก าหนดกรอบในการด าเนินการจัดท ามาตรฐานการแพทย์แผนจีน ISO/TC 
249 ไว้ ๖ ด้าน ได้แก่ ๑) ด้านคุณภาพและความปลอดภัย ๒) ด้านข้อมูลข่าวสาร ๓) ด้านการฝึกอบรม ๔) ด้าน
หลักสูตรการศึกษา ๕) ด้านการพัฒนาบุคลากร และ ๖) ด้านการศึกษาวิจัย ตามล าดับ โดยจะด าเนินการด้าน
คุณภาพและความปลอดภัยก่อนเป็นล าดับแรก ซึ่งในการด าเนินการด้านคุณภาพและความปลอดภัยนั้นทาง
คณะกรรมการวิชาการ ISO/TC 249 ได้ด าเนินการในรูปของคณะท างานย่อย ๕ คณะ (WG1- WG5) ได้แก่ ๑. 
คุณภาพและความปลอดภัยของวัตถุดิบสมุนไพรและการแปรรูปแบบดั้งเดิม (Quality and safety of raw 
material and traditional processing ) ๒. คุณภาพมาตรฐานและความปลอดภัยของผลิตภัณฑ์ (Quality and 
safety of manufactured TCM product) ๓. คุณภาพและความปลอดภัยของเข็มที่ใช้ในการฝังเข็ม (Quality 
and safety of acupuncture needles) ๔. คุณภาพและความปลอดภัยของผลิตภัณฑ์อ่ืนๆ ที่ไม่ใช่เข็ม (Quality 
and safety medical devices other than acupuncture needles) และ  ๕. คุณภาพและความปลอดภัย
เรื่องข้อมูลข่าวสารด้านการแพทย์แผนจีน  (Informatics  of  TCM)  โดยให้ประเทศที่เป็นสมาชิกต่างๆหมุนเวียน
กันเป็นเจ้าภาพในการจัดประชุม ซึ่งได้มีการประชุมไปแล้วทั้งหมด ๖ ครั้ง ในปีนี้จะเป็นการประชุมครั้งที่ ๗ ซึ่งใน
การประชุมทั้ง ๖ ครั้งที่ผ่านมา มีการด าเนินการพัฒนาการแพทย์แผนจีนในด้านต่างๆ และประกาศเป็นมาตรฐาน

โครงการพัฒนาคุณภาพมาตรฐานและคุ้มครองผู้บริโภคด้านการแพทย์แผนจีน  
ปีงบประมาณ พ.ศ.  2559 
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การแพทย์แผนจีนในระดับนานาชาติไปแล้ว ๒ เรื่องคือ ๑) Traditional Chinese medicine - Ginseng seeds 
and seedlings - Part 1: Panax ginseng  ๒) Sterile acupuncture needles for single use  และอยู่
ระหว่างการด าเนินการพัฒนาอีกหลายเรื่องใน ๕ คณะท างานย่อย  

การพัฒนามาตรฐานการแพทย์แผนจีนในประเทศไทยถือเป็นหนึ่งใน ๘ ของบทบาทหน้าที่สถาบัน
การแพทย์ไทย-จีน กรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก โดยสถาบันฯ ได้ด าเนินการพัฒนา
มาตรฐานการแพทย์แผนจีนในประเทศไทย มาเป็นล าดับ โดยแบ่งเป็น ๕ ขั้นตอน คือ ๑) การรวบรวมข้อมูลด้าน
การแพทย์แผนจีน ๒) การจัดการความรู้ด้านการแพทย์แผนจีนในประเทศไทย ๓) การก าหนดมาตรฐานการแพทย์
แผนจีนในประเทศไทย ๔) การบูรณาการเข้าสู่ระบบสุขภาพ ๕) การผสมผสานระหว่างการแพทย์แผนจีนและ
การแพทย์แผนปัจจุบัน ในส่วนของการก าหนดมาตรฐานการแพทย์แผนจีนในประเทศไทย จัดแบ่งเป็นมาตรฐาน 
๑) มาตรฐานด้านหลักสูตร การเรียนการสอน และการอบรม  ๒) มาตรฐานค าศัพท์ที่ใช้บ่อยในทางคลินิก         
๓) มาตรฐานสถานพยาบาลการแพทย์แผนจีน  ๔) มาตรฐานการตรวจรักษาทางการแพทย์แผนจีน ๕) มาตรฐาน
สมุนไพรจีน  และผลิตภัณฑ์จากสมุนไพรจีน  ๖) มาตรฐานเข็มฝังเข็ม วัสดุและ เครื่องมือที่ใช้ในการแพทย์แผนจีน 
๗) มาตรฐานด้านสารสนเทศ  ด้านการแพทย์แผนจีน  ซึ่งที่ผ่านมาสถาบันฯ ได้จัดท ามาตรฐานการแพทย์แผนจีน
ในประเทศไทยในด้านต่างๆที่กล่าวมา ได้แก่ การจัดท าต าราการเรียนการสอนด้านการแพทย์แผนจีน (ต าราศาสตร์
การแพทย์แผนจีน ต าราฝังเข็ม รมยา และต ารับยาสมุนไพรจีนที่ใช้บ่อยในประเทศไทยฯลฯ) มาตรฐานหลักสูตร
การอบรมการฝังเข็ม ๓  เดือนส าหรับแพทย์แผนปัจจุบัน มาตรฐานหลักสูตรผู้ช่วยแพทย์แผนจีนส าหรับกลุ่มผู้ร่วม
พัฒนาชาติ การจัดท าพจนานุกรมศัพท์การแพทย์แผนจีน ต าราฝังเข็มร่วมรักษาในกลุ่มโรคต่าง ๆ แนวทางการ
จัดบริการฝังเข็มในสถานบริการของรัฐ และมาตรฐานสมุนไพรจีนที่ใช้บ่อยในประเทศไทย ดังนั้นเพ่ือให้การ
ด าเนินงานพัฒนามาตรฐานการแพทย์แผนจีนในประเทศไทย เป็นไปอย่างต่อเนื่องสถาบันการแพทย์ไทย-จีน จึงได้
จัดท าโครงการพัฒนาคุณภาพมาตรฐานและคุ้มครองผู้บริโภคด้านการแพทย์แผนจีนขึ้น เพ่ือพัฒนาการแพทย์แผน
จีนในประเทศไทยให้สอดคล้องกับมาตรฐานการแพทย์แผนจีนในระดับสากล ส าหรับโครงการนี้ตอบประเด็น
ยุทธศาสตร์ของกรม ฯ ในเรื่องพัฒนาระบบบริการการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือกให้มีคุณภาพและ
มาตรฐาน และเสริมสร้างศักยภาพของเครือข่ายผู้ให้บริการด้านการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก และ
สอดคล้องกับนโยบายรัฐบาลและยุทธศาสตร์กระทรวงสาธารณสุขในการสนับสนุนการบูรณาการการแพทย์แผน
ไทยและสมุนไพรเข้าสู่ระบบบริการสุขภาพอย่างครบวงจร โดยการส่งเสริม สนับสนุนการวิจัยและนวัตกรรมที่
น าไปใช้ประโยชน์ในการพัฒนาสุขภาพ ที่เน้นการป้องกันมากกว่าการรักษา โดยมีรายละเอียดการด าเนินงานใน
ปีงบประมาณ ๒๕๕๙ ดังนี้   

๗. วัตถุประสงค์ 
    7.1 เพ่ือพัฒนามาตรฐานการแพทย์แผนจีนด้านต่าง ๆ ในประเทศไทยให้สอดคล้องกับมาตรฐานการแพทย์
แผนจีนในระดับสากล  
    7.2 เพ่ือจัดท ามาตรฐานการแพทย์แผนจีนในประเทศไทยด้านระบบข้อมูลข่าวสาร 

๘. เป้าหมาย 
    8.1 การเข้าร่วมพัฒนามาตรฐานการแพทย์แผนจีนในระดับนานาชาติในด้านต่าง ๆ จ านวนไม่น้อยกว่า ๑๐ เรื่อง  
    8.2 มาตรฐานการแพทย์แผนจีนในประเทศไทยด้านระบบข้อมูลข่าวสาร จ านวน ๑ เรื่อง (การพัฒนารหัสโรค 
อาการและหัตถการด้านการแพทย์แผนจีน)   
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๙. ผลการด าเนินงาน 
9.1 จัดท าโครงการฯ แต่งตั้งคณะกรรมการ คณะท างาน และเสนอขออนุมัติ  
9.2 ประชุมคณะกรรมการ /คณะท างานเพ่ือพิจารณามาตรฐานการแพทย์แผนจีนในระดับนานาชาติด้านต่างๆ 
จ านวน ๑๐ ครั้ง ดังนี้ คณะกรรมการฯ ๑ ครั้ง วันที่ ๒๑ มีนาคม ๒๕๕๙ คณะท างานด้านข้อมูลข่าวสาร ๒ 
ครั้งๆที่ ๑ วันที่ ๑๓ มกราคม ๒๕๕๙ ครั้งที่ ๒ วันที่ ๒๕ มกราคม ๒๕๕๙ คณะท างานด้านเข็มและวัสดุฯ ๒ 
ครั้ง ครั้งที่ ๑ วันที่ ๒๐ มกราคม ๒๕๕๙ ครั้งที่ ๒ วันที่ ๒๒ มีนาคม ๒๕๕๙ คณะท างานด้านมาตรฐาน
สมุนไพรและผลิตภัณฑ์ ๕ ครั้ง  ครั้งที่ ๑  วันที่ ๑5  กุมภาพันธ์  ๒๕๕9  ครั้งที่ ๒ วันที่ ๑๔ กรกฎาคม 
๒๕๕๙ ครั้งที่ ๓ วันที่ ๑๖ กรกฎาคม ๒๕๕๙ ครั้งที่ ๔ วันที่ ๒๓ กรกฎาคม ๒๕๕๙ และครั้งที่ ๕ วันที่ ๑๓ 
กันยายน ๒๕๕๙  
9.3 ส่งผลการพิจารณาไปยังส านักเลขาธิการ ISO/TC249 โดยผ่านทางส านักมาตรฐานผลิตภัณฑ์อุตสาหกรรม 
กระทรวงอุตสาหกรรม ดังนี้ 

 9.3.1  DIS 19465 Categories of TM Clinical Terminological System 
9.3.2 FDIS 18668-1 Coding system of Chinese medicines - Part 1: Coding rules for 

Chinese medicines 
9.3.3 N383 Traditional Chinese medicine -Vocabulary-Part 2 
9.3.4 N372 Traditional Chinese medicine-Air exhaust cupping apparatus for medical use 
9.3.5 N376 Therapeutic Fumigation Devices 
9.3.6 N377 Electric Heating Moxibustion  Equipment 
9.3.7 N381 General requirements for smokeless moxibustion 
9.3.8 N389 Computerized tongue image analysis system - Part 5 : tongue color and 

tongue coating color 
9.3.9 N378  Microscopic examination on medicinal herbs 
9.3.10 N379 Astragalus Root (Astragalus membranaceus) 
9.3.11 N380 Platycodon grandiflorum Root 
9.3.12 N384 Traditional Chinese Medicine-Specification and Grades for Chinese 

Material Medicine 
9.3.13 N385 Traditional Chinese medicine-Salvia miltiorrhiza Root and Rhizome 
9.3.14 N386 Traditional Chinese Medicine-Ganoderma lucidum fruiting body 
9.3.15 N387 Traditional Chinese Medicine-Isatis indigotica root   
9.3.16 N388 Traditional Chinese Medicine-Lonicera japonica Flower 

   9.4 ประชุมคณะท างานเพ่ือปรับปรุงบัญชีจ าแนกโรคระหว่างประเทศ ฉบับประเทศไทย กลุ่มรหัสโรค อาการ
และหัตถการด้านการแพทย์แผนจีนให้เป็นฉบับที่สมบูรณ์ 
   9.5 จัดอบรมผู้รับผิดชอบงานที่เป็นกลุ่มเปูาหมาย (โรงพยาบาลศูนย์ โรงพยาบาลทั่วไป) ในการน ารหัสโรค
อาการและหัตถการด้านการแพทย์แผนจีนไปใช้ในระบบสุขภาพ ในวันที่ 12 - 13 พฤษภาคม 2559 
   9.6 ติดตาม สรุปและประเมินผลการน ารหัสโรคอาการและหัตถการด้านการแพทย์แผนจีนไปใช้ในระบบ
สุขภาพ และน าเสนอในท่ีประชุมผู้บริหารกรมฯ ครั้งที่ ๑๓ /๒๕๕๙ เมื่อวันที่ ๔ กรกฎาคม  ๒๕๕๙   
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   9.7 ท าหนังสือไปยังส านักยุทธศาสตร์  ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขเพ่ือจัดส่งฐานข้อมูลรหัส 
โรค อาการและหัตถการด้านการแพทย์แผนจีน ให้กับศูนย์มาตรฐานรหัสและข้อมูลสุขภาพแห่งชาติ (Thai Health 
Coding Center) เพ่ือให้หน่วยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขที่ให้บริการการแพทย์แผนจีน สามารถดาวน์
โหลดและน าไปติดตั้งในระบบ ๔๓ แฟูมของกระทรวงสาธารณสุข และมีหนังสือแจ้งจังหวัดให้ด าเนินการจัดเก็บ
ข้อมูลการบริการการแพทย์แผนจีนในระบบ ๔๓ แฟูม ตั้งแต่ปีงบประมาณ ๒๕๖๐ เพ่ือน าข้อมูลที่ได้มาใช้
ประโยชน์ต่อไป  
   9.8 สรุปผลการด าเนินงานโครงการพัฒนามาตรฐานและคุ้มครองผู้บริโภคด้านการแพทย์แผนจีนปีงบประมาณ 
๒๕๕๙ 

๑๐. ปัญหา อุปสรรค 
 - 

๑๑. ข้อเสนอแนะ 

 - 
 
 

ภาพกิจกรรม 
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๑. ยุทธศาสตร์กรม      ประชาสัมพันธ์และสื่อสารสาธารณะ 

๒. รหัสโครงการ         0821214603   

๓. แผนปฏิบัติราชการ     
   ในแผนปฏิบัติราชการ  ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕9 
   นอกแผนปฏิบัติราชการ  ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕9 

๔. หน่วยงานที่รับผิดชอบ สถาบันการแพทย์ไทย-จีน  

๕. งบประมาณที่ได้รับจัดสรร           279,250.00   บาท      
 แบ่งเป็น  - งบด าเนินงาน    279,250.00  บาท     

- งบรายจ่ายอื่น               0.00  บาท          
  งบประมาณที่ใช้จริง                                 274,340.00   บาท     
 แบ่งเป็น  - งบด าเนินงาน    274,310.00  บาท     

- งบรายจ่ายอื่น               0.00  บาท   
   คงเหลือเงินในโครงการ       0.00  บาท 
 แบ่งเป็น  - งบด าเนินงาน         4,910.00 บาท 

- งบรายจ่ายอื่น               0.00  บาท       

แหล่งที่มาของงบประมาณ งบปกติกรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 

๖. หลักการและเหตุผล  
 

การแพทย์แผนจีนได้เข้ามามีบทบาทร่วมกับการแพทย์แผนปัจจุบันในการดูแลสุขภาพของคนไทย       
มากว่า ๒๐๐ ปี ศาสตร์การแพทย์แผนจีนประกอบด้วยการใช้ยาจีน การฝังเข็ม และการนวดทุยหนาเป็นหลัก      
มีทฤษฎี หลักการวินิจฉัย และรักษาโรคที่แตกต่างจากการแพทย์แผนปัจจุบัน โดยถือว่ามนุษย์มีความเป็นเอกภาพ
กับธรรมชาติ กล่าวคือ เมื่อฤดูกาล เวลา สถานที่เปลี่ยนแปลง ก็จะมีผลกระทบต่อร่างกาย ท าให้เกิดโรคต่างๆขึ้น 
การฝังเข็มรมยาเป็นศาสตร์ที่มีมาหลายพันปี ได้รับความนิยมในประเทศจีนและประเทศต่าง ๆ   ทั่วโลกในปัจจุบัน 
โดยองค์การอนามัยโลกได้จัดประเภทของโรคที่ฝังเข็มรักษาได้เป็น ๔ กลุ่ม เฉพาะกลุ่มแรกที่มีหลักฐานเชิง
ประจักษ์ว่ารักษาได้ผลดีก็มีถึง ๒๘ โรค จึงเป็นที่ศรัทธาของผู้ป่วยในการเลือกวิธีการรักษาที่เหมาะกับตนเอง  

ประเทศไทยมีการจัดหลักสูตรอบรมวิชาฝังเข็มรมยาให้กับแพทย์ตั้งแต่ปี ๒๕๔๐ มีการจัดอบรมทุกปี
จนถึงปัจจุบันสามารถผลิตแพทย์ฝังเข็มเพ่ือให้การรักษาอยู่ทั่วประเทศ ขณะเดียวกันได้เริ่มมีการเปิดการเรียนการ
สอนปริญญาตรีหลักสูตรแพทย์แผนจีนในสถาบันอุดมศึกษาตั้งแต่ปี ๒๕๔๗ ประเทศไทยจึงมีการเรียนการสอนวิชา
ฝังเข็มอย่างเป็นระบบมาสิบกว่าปี ถือเป็นศาสตร์ที่ปฏิบัติได้ไม่ยาก ถ้าได้รับการสอนและฝึกภาคปฏิบัติมาอย่างดี 
ให้ผลการรักษาเป็นที่น่าพอใจ  

โครงการจัดการความรู้การฝังเข็มร่วมรักษาโรค ปีงบประมาณ พ.ศ. 2559 
(โครงการต่อเนื่อง 2 ป ีปทีี่ 2) 
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ปัจจุบันต าราฝังเข็มมีทั้งภาษาไทย อังกฤษและจีน โดยต าราภาษาไทยและอังกฤษส่วนใหญ่อ้างอิงมาจาก
ต าราภาษาจีนเป็นหลัก อีกทั้งต าราแทบทั้งหมดจะมีเนื้อหาที่กล่าวถึงการแพทย์แผนปัจจุบันน้อยมาก ในบทที่
กล่าวถึงการรักษาพบว่ามีหลายโรคที่ไม่เป็นที่นิยมในการรักษาด้วยการฝังเข็ม แม้จะมีชื่อจัดประเภทอยู่ใน
ค าแนะน าขององค์การอนามัยโรคว่าเป็นโรคที่รักษาได้ด้วยการฝังเข็ม ส่วนหนึ่งเนื่องจากเป็นโรคที่พบไม่บ่อย หรือ
เป็นโรคที่สามารถรักษาได้ดีด้วยการแพทย์แผนปัจจุบันอยู่แล้ว ประกอบกับงานวิจัยมีน้อยมาก และไม่ได้รับการ
สอนโดยอาจารย์ ประสบการณ์ของแพทย์ในประเทศไทยในการรักษาโรคเหล่านี้จึงค่อนข้างน้อยเนื่องจากขาด
ความมั่นใจ คณะผู้จัดท าจึงเห็นควรที่จะมีหนังสือที่น าไปใช้ได้จริงส าหรับผู้ที่เรียนฝังเข็ม โดยมีเนื้อหาทั้งการแพทย์
แผนปัจจุบันและการแพทย์แผนจีน โดยในปีงบประมาณ ๒๕๕๖ ได้เลือกเนื้อหาโรคที่พบบ่อยและแพทย์ค่อนข้างมี
ประสบการณ์จ านวน ๘  โรค เพ่ือตีพิมพ์เผยแพร่เป็นเล่มแรกเพ่ือให้ผู้ที่เรียนวิชาฝังเข็มมีความเข้าใจในโรคนั้น ๆ 
ก่อนที่จะพิจารณารักษาด้วยการฝังเข็ม อันจะเป็นประโยชน์ต่อผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมและผู้ป่วยในการ
ตัดสินใจเป็นอีกทางเลือกหนึ่งในการรักษา  

มหาวิทยาลัยการแพทย์แผนจีนเทียนจินสาธารณรัฐประชาชนจีน เป็นสถาบันวิชาชีพที่มีความเชี่ยวชาญ
ในด้านการศึกษา การวิจัย และการรักษาโรคโดยใช้การแพทย์แผนจีนมาเป็นเวลากว่า ๕๗ ปี เป็นมหาวิทยาลัยที่มี
โรงพยาบาลสังกัดมหาวิทยาลัยที่มีชื่อเสียงด้านการฝังเข็มลนยามากที่สุดในประเทศจีน      กรมพัฒนาการแพทย์
แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก โดยสถาบันการแพทย์ไทย-จีน ในฐานะหน่วยงานที่รับผิดชอบในการพัฒนามาตรฐาน
ศาสตร์การแพทย์แผนจีนในประเทศไทยเห็นว่าการจัดให้มีการแลกเปลี่ยนองค์ความรู้และประสบการณ์ซึ่งกันและ
กันระหว่างผู้เชี่ยวชาญจากประเทศไทยกับผู้เชี่ยวชาญจากมหาวิทยาลัยการแพทย์แผนจีนเทียนจินท าให้เกิดองค์
ความรู้ที่ได้จากการค้นคว้างานวิจัยและจากประสบการณ์ของทั้งสองฝ่าย จึงได้ร่วมมือกับมหาวิทยาลัยการแพทย์
แผนจีนเทียนจินจัดท าโครงการจัดการความรู้การฝังเข็มร่วมรักษาโรค  ปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕๙ ขึ้น โดยเน้น
โรคที่พบบ่อย โรคที่องค์การอนามัยโรคแนะน าว่าการฝังเข็มได้ผลดี โรคที่เป็นปัญหาสาธารณสุขของประเทศ และ
โรคที่การแพทย์แผนปัจจุบันรักษาไม่ค่อยได้ผลเพ่ือตีพิมพ์เผยแพร่ใช้ประโยชน์ต่อไป 

๗.  วัตถุประสงค์ 
เพ่ือจัดท าหนังสือฝังเข็มร่วมรักษาโรค เล่มที่ ๓ และเผยแพร่ให้กลุ่มเป้าหมายน าไปใช้ประโยชน์ได้จริงใน

ระบบบริการสุขภาพของประเทศไทย 

๘.  เป้าหมาย 
     ๘.๑ ได้ต้นฉบับหนังสือฝังเข็มร่วมรักษาโรค เล่มที่ ๓ โดยมีเนื้อหาจ านวนไม่น้อยกว่า ๘ โรค 
     ๘.๒ แพทย์แผนจีนและแพทย์แผนปัจจุบัน(แพทย์ฝังเข็ม) ที่มีใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ ผ่านการอบรมองค์
ความรู้การฝังเข็มร่วมรักษาโรค จ านวนไม่น้อยกว่า ๓๐ คน 

๙. ผลการด าเนินงาน 
9.1 ประชุมคณะท างานฝ่ายไทย/คณะท างานร่วมสองฝ่ายที่กรุงเทพ ฯ เพ่ือก าหนดขอบเขตของเนื้อหา

แลกเปลี่ยนข้อมูลงานวิจัยและประสบการณ์ จ านวน ๑๓ ครั้ง 
9.2 ประชุมคณะท างานร่วมทั้งสองฝ่าย ณ กรุงเทพมหานคร เพ่ือหาข้อตกลงร่วมกันของเนื้อหาการแพทย์แผน

ปัจจุบันและการแพทย์แผนจีนจากต าราที่อาจมีความแตกต่างกัน รวมทั้งคัดเลือกงานวิจัยเกี่ยวข้องที่น่าเชื่อถือเพ่ือ
การอ้างอิง ระหว่างวันที่ ๓๑ กรกฎาคม - ๔ สิงหาคม ๒๕๕๙ 
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9.3 จัดอบรมเผยแพร่องค์ความรู้การฝังเข็มร่วมรักษาโรคให้แก่ แพทย์ฝังเขม็ และแพทย์จีน ในวันที่ ๔ 
สิงหาคม ๒๕๕๙ ณ ห้องประชุม ๒ อาคาร ๑ ชั้น ๒ กรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก มีผู้เข้า
รับการอบรม จ านวน 30 คน 

9.4 ได้(ร่าง)ต าราฝังเข็มร่วมรักษาโรค เล่ม 3  
 

10. ปัญหา อุปสรรค และเงื่อนไขความส าเร็จ 
       - 
  
11. ข้อเสนอแนะ 
 - 
 

ภาพกิจกรรม 
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๑. ยุทธศาสตร์กรม งานสนับสนุน (เครือข่ายความร่วมมือทั้งในและต่างประเทศ) 

๒. รหัสโครงการ         0821214704  

๓. แผนปฏิบัติราชการ     
   ในแผนปฏิบัติราชการ  ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕9 
   นอกแผนปฏิบัติราชการ   ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕9 

๔. หน่วยงานที่รับผิดชอบ สถาบันการแพทย์ไทย-จีน  

๕. งบประมาณที่ได้รับจัดสรร     7๐,000.๐๐  บาท    
    งบประมาณที่ใช้จริง        6,490.๐๐  บาท 
    โอนคืนงบกลางกรม               63,510.00  บาท 
    คงเหลือเงินในโครงการ              0.0๐  บาท 

แหล่งที่มาของงบประมาณ         งบประมาณปกติกรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 

๖. หลักการและเหตุผล 
 

       กรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก ได้ลงนามข้อตกลงความร่วมมือกับคณะกรรมาธิการ
สาธารณสุขและการวางแผนครอบครัวเทศบาลนครเซี่ยงไฮ้ สาธารณรัฐประชาชนจีน ว่าด้วยความร่วมมือด้านการ
วิจัยและพัฒนาการแพทย์แผนดั้งเดิม เมื่อวันที่ ๒๙ สิงหาคม ๒๕๕๐ ณ กรุงเทพมหานคร  ซึ่งข้อตกลงดังกล่าวมี
อายุ ๕ ปี และมีผลจนถึงวันที่ ๒๙ สิงหาคม ๒๕๕๕  ทั้งนี้ได้มีการประชุมเพ่ือต่ออายุความร่วมมือทางวิชาการต่าง 
ๆ ครั้งที่ ๒ เมื่อวันที่ ๒๖ กรกฎาคม ๒๕๕๖ ณ กรุงเทพมหานคร ทั้งนี้ในข้อตกลงความร่วมมือทางวิชาการดังกล่าว 
จะด าเนินการในด้าน การฝึกอบรม การแลกเปลี่ยนผู้เชี่ยวชาญการแลกเปลี่ยนเทคโนโลยีการผลิตสมุนไพร และ
สลับกันเป็นเจ้าภาพจัดประชุมวิชาการประจ าปี  

 ในปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕๘ เมื่อวันที่ ๑๗-๑๙ มิถุนายน ๒๕๕๘ คณะผู้แทนจากสาธารณรัฐประชาชน
จีน เดินทางมาประเทศไทยเพ่ือเข้าร่วมประชุมโครงการประชุมวิชาการไทย-เซี่ยงไฮ้ ครั้งที่ ๘ และการประชุม
คณะกรรมการความร่วมมือด้านการแพทย์ไทย-จีนระหว่างกรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก
และคณะกรรมาธิการสาธารณสุขและการวางแผนครอบครัวเทศบาลนครเซี่ยงไฮ้ ครั้งที่ ๘ น าโดย Mr.Yao 
Xiaofeng Deputy Director, Academic Development Office, Shanghai University of TCM โดยมีผู้แทน
ฝุายไทยน าโดย ผศ.(พิเศษ) ดร.นายแพทย์ธวัชชัย กมลธรรม อธิบดีกรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์
ทางเลือก ซึ่งทั้งสองฝุายได้ก าหนดหัวข้อการประชุมวิชาการ ครั้งที่ ๙ ณ สาธารณรัฐประชาชนจีน ประมาณเดือน
มีนาคม ๒๕๕๙ ประกอบด้วย ๒ หัวข้อ ได้แก่ โรคหูที่เป็นปัญหาการได้ยินและการทรงตัว และโรคทางสูตินรีเวช  

ดังนั้นเพ่ือให้การด าเนินงานเป็นไปอย่างต่อเนื่องสถาบันการแพทย์ไทย-จีน จึงได้จัดท าโครงการประชุม
วิชาการไทย - เซี่ยงไฮ้ ครั้งที่ ๙ และการประชุมคณะกรรมการความร่วมมือด้านการแพทย์ไทย-จีน ระหว่างกรม
พัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก และคณะกรรมาธิการสาธารณสุขและการวางแผนครอบครัว

โครงการประชุมวิชาการไทย-เซี่ยงไฮ ้ครั้งที่ 9 และการประชุมคณะกรรมการความร่วมมือ          
ด้านการแพทย์ไทย-จีน ระหว่างกรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 

กับส านักงานสาธารณสุขเทศบาลนครเซี่ยงไฮ้ ครั้งที ่9 
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เทศบาลนครเซี่ยงไฮ้ครั้งที่ ๙ เพ่ือแลกเปลี่ยนความคิดเห็นและประสบการณ์ด้านการรักษาผู้ปุวยด้วยโรคที่เป็น
ปัญหาสาธารณสุขด้วยศาสตร์การแพทย์แผนจีนและการแพทย์แผนดั้งเดิม และเพ่ือสร้างเครือข่ายความร่วมมือ
ด้านวิชาการระหว่างไทยและจีน  ส าหรับโครงการนี้สอดคล้องกับประเด็นยุทธศาสตร์ของกรม ฯ ข้อที่ ๔ พัฒนา
การศึกษาและวิจัยการแพทย์แผนไทย (Academic Hub) และสอดคล้องกับหลักการ ทิศทาง และแนวทางส าคัญ
ของการปฏิรูประบบสุขภาพ ภายใต้การปฏิรูปประเทศไทย ของสมัชชาสุขภาพครั้งที่ ๖ เมื่อวันที่ ๑๘ มิถุนายน 
๒๕๕๗ ข้อที่ ๒.๔ ส่งเสริมการพัฒนาและการใช้การแพทย์แผนไทย การแพทย์ทางเลือก และภูมิปัญญาท้องถิ่น
ด้านสุขภาพในการบริการสุขภาพให้เข้มแข็ง มีคุณภาพและแพร่หลาย และสอดคล้องกับนโยบายรัฐบาลและ
ยุทธศาสตร์กระทรวงสาธารณสุขในการสนับสนุนการบูรณาการการแพทย์แผนไทยและสมุนไพรเข้าสู่ระบบบริการ
สุขภาพอย่างครบวงจร โดยการส่งเสริม สนับสนุนการวิจัยและนวัตกรรมที่น าไปใช้ประโยชน์ในการพัฒนาสุขภาพ 
ที่เน้นการปูองกันมากกว่าการรักษา 

๗. วัตถุประสงค์ 
7.1 เพ่ือเสริมสร้างประสบการณ์และพัฒนาศักยภาพบุคลากรกรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์

ทางเลือก ในการเข้าร่วมประชุมวิชาการท่ีต่างประเทศ 
7.2 เพ่ือสรุปผลการประชุมวิชาการครั้งที่ ๘ ภายใต้บันทึกข้อตกลงความร่วมมือ 
7.3 เพ่ือวางแผนกิจกรรมความร่วมมือในปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖๐ 
7.4 เพ่ือศึกษาดูงานโรงพยาบาลการแพทย์ผสมผสานและกระบวนการจัดหาสมุนไพร 

๘.  เป้าหมาย 
     คณะกรรมการวิชาการร่วมไทย-เซี่ยงไฮ้ และผู้เชี่ยวชาญที่น าเสนอผลงานวิชาการ จ านวนไม่น้อยกว่า ๙ คน 

๙. ผลการด าเนินงาน  
9.1 จัดท าโครงการฯ แต่งตั้งคณะกรรมการพิจารณาผลงานวิชกาการเพ่ือน าเสนอในที่ประชุมวิชาการไทย-

เซี่ยงไฮ้ ครั้งที่ 9 และคณะกรรมการความร่วมมือด้านวิชาการการแพทย์ไทย-จีน และเสนอขออนุมัติ  
9.2 จัดประชุมคณะกรรมการพิจารณาผลงานวิชาการเพ่ือน าเสนอในที่ประชุมวิชาการไทย-เซี่ยงไฮ้ ครั้งที่ 9 

จ านวน ๑ ครั้ง เมื่อวันที่ 8 มีนาคม 2559 และได้คัดเลือกผลงานวิชาการจ านวน 2 เรื่อง 
9.3 ส่งคณะกรรมการความร่วมมือด้านวิชาการการแพทย์ไทย-จีน จ านวน 9 ท่าน เข้าร่วมประชุมวิชาการ

ไทย-เซี่ยงไฮ้ครั้งที่ 9 และการประชุมคณะกรรมการความร่วมมือด้านการแพทย์ ไทย-จีนระหว่างกรมพัฒนา
การแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือกกับส านักงานสาธารณสุขเทศบาลนครเซี่ยงไฮ้ครั้งที่ 9 ณ เทศบาลนคร
เซี่ยงไฮ้ สาธารณรัฐประชาชนจีน ระหว่างวันที่  17- 21 เมษายน ๒๕๕๙   

9.4 จัดท ารายงานสรุปการเข้าร่วมประชุมฯ และน าเสนอในการประชุมผู้บริหารกรมฯ ครั้งที่ ๑๔ เมื่อวันที่ ๑๑ 
กรกฎาคม ๒๕๕๙   

9.5 สรุปผลการด าเนินงานโครงการประชุมวิชาการไทย-เซี่ยงไฮ้ครั้งที่ 9 และการประชุมคณะกรรมการความ
ร่วมมือด้านการแพทย์ไทย-จีนระหว่างกรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือกกับส านักงาน
สาธารณสุขเทศบาลนครเซี่ยงไฮ้ครั้งที่ 9 ปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕๙  

 
 

10. ปัญหา อุปสรรค และเงื่อนไขความส าเร็จ 
- 

๑๑. ข้อเสนอแนะ 
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ภาพกิจกรรม 
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๑.  ยุทธศาสตร์กรม งานสนับสนุน (พัฒนาเครือข่ายความร่วมมือทั้งในและต่างประเทศ)  

๒. รหัสโครงการ         0821224005  

๓. แผนปฏิบัติราชการ     
   ในแผนปฏิบัติราชการ  ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕9 
   นอกแผนปฏิบัติราชการ   ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕9 

๔. หน่วยงานที่รับผิดชอบ สถาบันการแพทย์ไทย-จีน  

๕. งบประมาณที่ได้รับจัดสรร (งบด าเนินงาน) 113,885.00    บาท  

    งบประมาณที่ใช้จริง     88,965.50    บาท 

    คงเหลือเงินในโครงการ       24,919.50  บาท 

 แหล่งที่มาของงบประมาณ งบกลางกรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 

๖. หลักการและเหตุผล  
 

    แพทย์แผนจีนได้เข้ามามีบทบาทในประเทศไทยในด้านการรักษาสุขภาพของคนไทยเมื่อประมาณ ๒๐๐ ปีก่อน 
ขณะที่ปัจจุบัน ประเทศไทยมีแพทย์แผนจีนที่ได้รับหนังสือรับรองการประกอบโรคศิลปะ โดยอาศัยศาสตร์
การแพทย์แผนจีนจ านวน ๗๙๒ คน และมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้นในอนาคต ในด้านการผลิตก าลังคนด้านการแพทย์แผน
จีน ประเทศไทยมีสถาบันการศึกษาที่เปิดหลักสูตรปริญญาตรี สาขาการแพทย์แผนจีน ๕ ปี ที่คณะกรรมการ
วิชาชีพสาขาแพทย์แผนจีนให้การรับรองแล้ว ๗ แห่ง ได้แก่ มหาวิทยาลัยหัวเฉียวเฉลิมพระเกียรติ มหาวิทยาลัย
ราชภัฏจันทรเกษม มหาวิทยาลัยนครราชสีมา มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง มหาวิทยาลัยเชียงราย มหาวิทยาลัยรังสิต 
และมหาวิทยาลัยพะเยา และนอกจากนี้ยังมีมหาวิทยาลัยอีก ๑ แห่ง คือ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ก าลัง
ด าเนินการเปิดหลักสูตรการเรียนการสอนด้านการแพทย์แผนจีน โดยมหาวิทยาลัยส่วนใหญ่เป็นมหาวิทยาลัย
เครือข่ายของกรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก ซึ่งเคยมีความร่วมมือในจัดประชุมวิชาการ 
การจัดท าหนังสือและต าราด้านการแพทย์แผนจีน การจัดอบรมระยะสั้นมาก่อน แต่ทั้งนี้ทั้งนั้นยังไม่มีกรอบความ
ร่วมมือที่แน่ชัด และจากการที่มีมหาวิทยาลัยมีการเปิดการเรียนการสอนหลักสูตรแพทย์แผนจีนมากขึ้น และมี
นักศึกษาสนใจในการเรียนศาสตร์นี้เพ่ิมมากข้ึน ท าให้มีการผลิตบุคลากรด้านการแพทย์แผนจีนมากขึ้นตามไปด้วย  

     ดังนั้นเพ่ือให้การผลิตก าลังคนด้านการแพทย์แผนจีนมีคุณภาพตามมาตรฐาน และเป็นไปในทิศทางเดียวกัน 
สามารถรองรับความต้องการของสถานบริการสาธารณสุขภาครัฐที่ขยายตัวมากขึ้นเรื่อยๆ ทางสถาบันการแพทย์
แผนไทย-จีน ซึ่งเป็นหน่วยงานหลัก ของกรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก กระทรวง
สาธารณสุข มีภารกิจหลักในการพัฒนาคุณภาพมาตรฐาน การแพทย์แผนจีนในประเทศไทย เพ่ือผสมผสานเข้าสู่
ระบบบริการสุขภาพไทย เล็งเห็นความส าคัญในการส่งเสริมและสร้างความเข้มแข็งของเครือข่ายทั้งสถาบันที่ผลิต
บุคลากรด้านการแพทย์แผนจีน หน่วยงานที่เกี่ยวข้องกับการประกอบวิชาชีพ รวมทั้งสถานบริการสาธารณสุข
ภาครัฐ เกิดความคิดริเริ่มในการก าหนดข้อก าหนดความร่วมมือด้านการแพทย์แผนจีน การแลกเปลี่ยนเรียนรู้ด้าน
วิชาการ การวิจัย และการให้บริการสุขภาพ อันจะส่งผลให้บุคลากรด้านการแพทย์แผนจีนมีประสิทธิภาพ 
ศักยภาพ ความรู้ความสามารถ และทักษะในการให้บริการสุขภาพด้วยศาสตร์การแพทย์แผนจีนอย่างมีมาตรฐาน 
จึงไดจ้ัดท าโครงการนี้ขึ้นมา 

โครงการพัฒนาเครือข่ายสถาบันการศึกษาด้านการแพทย์แผนจีน 
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๗. วัตถุประสงค์ 

    เพ่ือประสานความร่วมมือระหว่างเครือข่ายสถาบันการศึกษาในการพัฒนางานในด้านต่างๆ และแก้ปัญหาที่
เป็นอุปสรรคต่องานการแพทย์แผนจีน ประกอบด้วย มาตรฐานหลักสูตร/ต ารา และการประชุมวิชาการด้าน
การแพทย์แผนจีน   

๘.  เป้าหมาย 
     จัดประชุมเครือข่ายสถาบันการศึกษาด้านการแพทย์แผนจีน จ านวน ๓ ครั้ง  

๙. ผลการด าเนินงาน  
9.1 จัดท าโครงการฯ และเสนอขออนุมัติ  
9.2 จัดประชุมเครือข่ายสถาบันการศึกษาด้านการแพทย์แผนจีนจ านวน 3 ครั้ง ดังนี้  

- ครั้งที่ 1/2559 เมื่อวันที่ 16 กุมภาพันธ์ 2559 มีผู้เข้าร่วมประชุมทั้งสิ้น 20 คน คิดเป็นร้อยละ 75 
ของภาคีเครือข่าย  

- ครั้งที่ 2/2559 เมื่อวันที่ 15 มิถุนายน 2559 มีผู้เข้าร่วมประชุมทั้งสิ้น 31 คน คิดเป็นร้อยละ 73 
ของภาคีเครือข่าย 

- ครั้งที่ 3/2559 เมื่อวันที่  26 กรกฎาคม 2559 มีผู้เข้าร่วมประชุมทั้งสิ้น 36 คน คิดเป็นร้อยละ 77 
ของภาคีเครือข่าย 
    9.3 จัดท าสรุปรายงานการประชุมทั้ง 3 ครั้ง 
    9.4 จัดอบรมเผยแพร่องค์ความรู้ด้านศาสตร์การแพทย์แผนจีน และแลกเปลี่ยนเรียนรู้ ให้แก่ เครือข่ายแพทย์
ฝังเข็ม และแพทย์จีน โดยเชิญวิทยากรจากสาธารณรัฐประชาชนจีน ในวันที่ ๑ กันยายน ๒๕๕๙ ณ ห้องประชุม ๒ 
อาคาร ๑ ชั้น ๒ กรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก มีผู้เข้ารับการอบรม จ านวน ๓๑ คน 
๕) สรุปผลการด าเนินโครงการพัฒนาเครือข่ายสถาบันการศึกษาด้านการแพทย์แผนจีน 

๑๐. ปัญหา อุปสรรค และเงื่อนไขความส าเร็จ 
- 

๑๑. ข้อเสนอแนะ 

- 

 
ภาพกิจกรรม 
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๑. ยุทธศาสตร์กรม ส่งเสริมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ผสมผสานสู่ระบบสุขภาพ 

๒. รหัสโครงการ          

๓. แผนปฏิบัติราชการ     
   ในแผนปฏิบัติราชการ  ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕9 
   นอกแผนปฏิบัติราชการ   ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕9 

๔. หน่วยงานที่รับผิดชอบ        สถาบันการแพทย์ไทย-จนี  

๕. งบประมาณที่ได้รับเงินลงทะเบียน      1,635,000  บาท 
    งบประมาณที่ใช้จริง     1,635,000  บาท 
    เงินเหลือคืน                    0  บาท 

แหล่งที่มาของงบประมาณ    เงินลงทะเบียน 
๖. หลักการและเหตุผล 

 

การฝั ง เข็ม  (Acupuncture)  เป็นวิ ธี การรั กษาโรคด้ วยศาสตร์การแพทย์แผนจีนแขนงหนึ่ ง                           
ที่มีวิวัฒนาการและถ่ายทอดจากการสั่งสมประสบการณ์อันยาวนานกว่า ๓,๐๐๐ ปี มีการเผยแพร่ไปยังประเทศ
ต่างๆ ทั่วทั้งเอเชีย ยุโรป และอเมริกา ส าหรับประเทศไทย การฝังเข็มเริ่มมีมาตั้งแต่สมัยกรุงสุโขทัยเมื่อ ๗๐๐ ปี
ก่อน โดยเข้ามาพร้อมกับพ่อค้าชาวจีน หลังจากประเทศไทยและจีนเริ่มมีสัมพันธภาพทางการทูต ในปี พ.ศ.๒๕๑๘         
ได้มีแพทยไ์ทยไปศึกษาวิชาฝังเข็มจากสถาบันฝึกอบรมที่องค์การอนามัยโลกรับรองในประเทศจีน ประเทศในยุโรป 
และสหรัฐอเมริกา อันเป็นจุดเริ่มต้นที่แพทย์แผนปัจจุบันในประเทศไทยได้ให้ความสนใจวิชาฝังเข็ม นอกจากนี้ ยัง
มีนักเรียนและผู้สนใจจากประเทศไทยส่วนหนึ่งได้ไปศึกษาศาสตร์การแพทย์แผนจีนที่ประเทศจีน ท าให้การฝังเข็ม
เป็นที่รู้จักแพร่หลายมากขึ้น 

 ในปี พ.ศ. ๒๕๔๐ การฝังเข็มเป็นวิธีทีน่ิยมใช้ในการลดน้ าหนักในกลุ่มวัยรุ่น นักแสดง และประชาชนทั่วไป 
กระทรวงสาธารณสุขซึ่งมีหน้าที่ดูแลรักษาสุขภาพประชาชนและคุ้มครองผู้บริโภค มีความห่วงใยถึงปัญหาการ
ให้บริการที่ไม่ได้มาตรฐาน และผลข้างเคียงที่อาจเกิดขึ้นจากผู้ให้บริการที่ขาดความรู้และประสบการณ์ อาทิเช่น  
การติดเชื้อ การฝังเข็มถูกหรือทะลุอวัยวะภายในที่ส าคัญ  สถาบันการแพทย์ไทย-จีน เอเชียตะวันออกเฉียงใต้ กรม
พัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก ร่วมกับสถาบันพระบรมราชชนก ส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุขและสมาคมแพทย์ฝังเข็มและสมุนไพร ได้จัดอบรมหลักสูตรแพทย์ฝังเข็ม  (๓ เดือน) ส าหรับแพทย์แผน
ปัจจุบันอย่างต่อเนื่องตั้งแต่ปี พ.ศ.๒๕๔๑ เพ่ือเป็นการเผยแพร่ความรู้ศาสตร์การฝังเข็มที่ได้มาตรฐาน และ
สามารถน าไปประยุกต์ใช้ดูแลรักษาผู้ปุวยร่วมกับการแพทย์แผนปัจจุบัน 

ในปีงบประมาณ ๒๕๕๗ กระทรวงสาธารณสุขมีการปรับเปลี่ยนโครงสร้างภารกิจการพัฒนาบุคลากรด้าน
การแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขเห็นควรถ่ายโอนงาน    ด้านการ
จัดอบรมหลักสูตรแพทย์ฝังเข็ม (๓ เดือน) ให้สถาบันการแพทย์ไทย-จีน กรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและ
การแพทย์ทางเลือก เป็นผู้รับผิดชอบจัดการอบรมในโครงการดังกล่าวต่อไป สถาบันการแพทย์ไทย-จีนและแพทย

โครงการอบรมหลักสตูรแพทย์ฝังเข็ม (๓ เดือน) ปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕9 
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สมาคมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ผสมผสาน โดยความร่วมมือกับมหาวิทยาลัยการแพทย์แผนจีนแห่ง
สาธารณรัฐประชาชนจีน จึงได้จัดท าโครงการอบรมหลักสูตรแพทย์ฝังเข็มต่อเป็นรุ่นที่ 31 

๗. วัตถุประสงค ์ 
      ๗.๑ เพ่ือให้แพทย์ที่ผ่านการอบรมเข้าใจและสามารถใช้หลักการแพทย์แผนจีนขั้นพ้ืนฐานในการ
วินิจฉัยโรคก่อนการฝังเข็ม 
      ๗.๒ เพ่ือให้แพทย์ที่ผ่านการอบรมสามารถรักษาโรคด้วยการฝังเข็ม โดยใช้จุดฝังเข็ม ๑๕๐ จุดในการ
รักษาอาการและโรคที่พบบ่อย ๒๕ โรค ได้อย่างปลอดภัย ได้มาตรฐานและประหยัด 

หน่วยงานผู้จัด 
๑. สถาบันการแพทย์ไทย-จีน 

    ๒. มูลนิธิโรงพยาบาลการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ผสมผสาน 
    ๓. มหาวิทยาลัยการแพทย์แผนจีนเฉิงตู 

ระยะเวลาและสถานที่ในการฝึกอบรม 

วันที่ ๙ กุมภาพันธ์ – ๑๐ พฤษภาคม พ.ศ. ๒๕๕9 
เวลาเรียน ๘.๓๐ น. - ๑๖.๐๐ น. วันละ ๖ ชั่วโมง วันจันทร์ – วันศุกร์ เว้นวันหยุดราชการ 

     ๑.  ภาคทฤษฎี ณ ห้องอเนกประสงค์ ชั้น 2 สถาบันเวชศาสตร์สมเด็จพระสังฆราชญาณสังวรเพื่อผู้สูงอายุ  
กรมการแพทย์กระทรวงสาธารณสุข 
     ๒.  สถานที่ศึกษาดูงานในประเทศ แบ่งเป็นกลุ่ม ศึกษาดูงาน ๔ ครั้ง/กลุ่ม 
     ๓.  สถานที่ฝึกภาคปฏิบัติ ๑๔ ครั้ง ตามโรงพยาบาลต่าง ๆ  
     ๔.  ฟังการบรรยายและศึกษาดูงาน ณ โรงพยาบาลสังกัดมหาวิทยาลัยการแพทย์แผนจีนเทียนจิน  
สาธารณรัฐประชาชนจีน 

๘. เป้าหมาย 
        เป็นแพทย์ที่ได้รับอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรมในประเทศไทย ภาครัฐและเอกชนจ านวน 38 คน 
 
หลักสูตรการอบรม 
 ภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติรวม ๓๗๘ ชั่วโมง  
 ภาคทฤษฎี 

-  บทบาทและนโยบายการพัฒนาการแพทย์แผนจีน   ๓   ชั่วโมง 
-  การอ่านและเขียนพินอิน     ๓ ชั่วโมง 
-  กฎหมายที่เกี่ยวข้องกับการฝังเข็ม    ๑ ชั่วโมง 
-  การแพทย์แผนจีนพื้นฐาน             ๙๙ ชั่วโมง 

  -  ทฤษฎีการฝังเข็มและการสาธิต            ๑๘๒  ชั่วโมง 
 ภาคปฏิบัติ 
  -  การศึกษาดูงานในประเทศและต่างประเทศ            ๓๐  ชั่วโมง 
  -  การฝึกภาคปฏิบัติในแหล่งฝึก              ๓๐  ชั่วโมง 
 สอบภาคทฤษฎี / ปฏิบัติ                ๓๐  ชั่วโมง 
  
เงื่อนไขการจบหลักสูตรการอบรม 
 ผู้เข้ารับการอบรมจะได้รับประกาศนียบัตร  เมื่อผ่านเกณฑ์ดังนี้ 
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1.  มีเวลาเข้าอบรมไม่น้อยกว่าร้อยละ ๘๕  
     2.  ต้องส่งรายงานกลุ่มสรุปค าบรรยาย 
     3.  ต้องส่งรายงานการให้บริการรักษาผู้ปุวยด้วยการฝังเข็ม คนละ ๑๐ ราย 
     4.  ต้องผ่านการศึกษาดูงานที่โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยการแพทย์แผนจีนเฉิงตู 
 
เกณฑ์การประเมินผลผู้เข้ารับอบรม 
     1.  สอบครั้งท่ี ๑  ระบบเส้นลมปราณ และจุดฝังเข็ม (ข้อเขียนและปฎิบัติ) 
     2.  สอบครั้งท่ี ๒  ทฤษฎีการแพทย์แผนจีน (ข้อเขียนและปฎิบัติ) 
     3.  สอบครั้งท่ี ๓  ภาคปฏิบัติการฝังเข็ม 
 คะแนนสอบต้องได้ร้อยละ ๖๐ ขึ้นไปในการสอบแต่ละครั้ง (ทฤษฎี/ปฏิบัติ) จึงถือว่าผ่าน 
 
งบประมาณ 
 จากเงินค่าลงทะเบียน 

- ผู้อบรมภาครัฐ    25 คน x 50,000      =  1,250,000   บาท 
- ผู้อบรมภาคเอกชน     ๗ คน x 55,000      =     385,000  บาท 

  รวม       =  1,635,000 บาท 
- ค่าลงทะเบียนจัดเก็บและเบิกจ่ายผ่านมูลนิธิโรงพยาบาลการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ผสมผสาน  

หมายเหตุ - ผู้เข้ารับการอบรมเมื่อได้รับอนุมัติจากผู้บังคับบัญชา สามารถเบิกค่าลงทะเบียน ค่าเบี้ยเลี้ยง ที่พัก และ
ค่าใช้จ่ายต่างๆ ในการเข้ารับการอบรมภายในประเทศจากต้นสังกัด ตามระเบียบกระทรวงการคลัง 
 
เกณฑ์การประเมินผลผู้เข้าอบรม 

1.  การสอบภาคทฤษฎี  และภาคปฏิบัติ   
     2.  ประเมินผลหลังจากจบการฝึกอบรมและหลังการฝึกอบรม ๖ เดือน 
 
เนื้อหาหลักสตูร 

1. การอ่านพินอิน 
2. กฎหมายที่เกี่ยวข้องกับการฝังเข็ม 
3. บทน าทฤษฎีเส้นลมปราณและจุดฝังเข็ม (1), (2) 
4. เส้นลมปราณและจุดฝังเข็มที่ใช้บ่อย ประกอบด้วย LU(11), LI(20), ST(45), SP(21), BL(67), SI(19), 

HT(9), KI(27), PC(9), RN(24), DU(28), GB(44), LR(14), SJ(23), GB (44) 
5. เส้นลมปราณและจุดฝังเข็มพิเศษ 
6. ทฤษฎี ประกอบด้วย ทฤษฎีอิน-หยาง, ทฤษฎีปัญจธาตุ (1), (2) ทฤษฎีอวัยวะภายใน (1) (2) (3) (4) 

ทฤษฎีเกี่ยวกับการฝังเข็ม 
7. สาระส าคัญ ชี่ เลือด จินเย่ (1) (2) 
8. สาเหตุการเกิดโรคและกลไกการด าเนินโรค (1) (2) (3) (4)  
9. การตรวจวินิจฉัยโรค (1) (2) (3) (4)  
10.  การวิเคราะห์กลุ่มอาการ ประกอบด้วย การวิเคราะห์กลุ่มอาการโรคออกเป็น 8 หมวด  (1) (2) การ

วิเคราะห์กลุ่มอาการจากชี่ เลือด จินเย่ (1) (2) การวิเคราะห์กลุ่มอาการตามอวัยวะภายใน (1) (2) (3) 
(4) การวิเคราะห์กลุ่มอาการแบบอื่นๆ 

11.  หลักการปูองกันและรักษาโรค 
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12.  วิธีการฝังเข็มและเทคนิคการกระตุ้นเข็ม 
13.  ข้อควรระวังและการแก้ไขความผิดปกติจากการฝังเข็ม 
14.  การใช้เข็มในรูปแบบอ่ืนๆ 
15.  การรมโกฏ 
16.  การครอบแก้ว 
17.  การใช้เข็มศีรษะ 
18.  การใช้เข็มห ู
19.  บทน าการรักษาโรคด้วยการฝังเข็ม ประกอบด้วย การรักษาโรคต่างๆด้วยการฝังเข็ม (1) (2) (3) (4) (5) 

(6) (7) (8) (9) (10) (11) (12) (13) (14) (15) (16) (17) (18) (19) (20) (21) (22) (23) (24) 
(25) (26) (27) (28) 

20.  ประสบการณ์การวิจัยและการรักษาผู้ปุวยด้านการฝังเข็ม วิทยากร คือ 
1. นายแพทย์วิรัตน์  เตชะอาภรณ์กุล 
2. นายแพทย์กิตติศักดิ ์ เก่งสกุล 
3. นายแพทย์สมนึก  ศิริพานทอง 
4. นายแพทย์กิตติ  องค์คุณารักษ ์
5. นายแพทย์วิชัย  ศุภนรานนท์ 
6. นายแพทย์สุทัศน์ ภัทรวรธรรม 

21.  เทคนิคการฝังเข็มแบบอาจารย์ถงจิ่งฉาง 
    22.  การฝังเข็มรักษาโรคทางระบบประสาท 
 

การศึกษาดูงานและการฝึกภาคปฏิบัติ 
 ในการอบรมหลักสูตรแพทย์ฝังเข็ม (3 เดือน) นั้น นอกจากผู้เข้าอบรมจะต้องศึกษาในทางทฤษฎีแล้ว ยัง
ต้องศึกษาดูงานและฝึกภาคปฏิบัติภายในประเทศ และศึกษาดูงาน ณ มหาวิทยาลัยการแพทย์แผนจีนเฉิงตู 
ประเทศสาธารณรัฐประชาชนจีนด้วย โดยการศึกษาดูงานและการฝึกภาคปฏิบัติ จะแบ่งผู้เข้าอบรมเป็น 4 กลุ่ม 
ซึ่งแต่ละกลุ่มจะมีแพทย์พ่ีเลี้ยงคอยดูแลให้ค าปรึกษาและสอนเสริมไปพร้อมกับวิทยากรหลัก โดยมีขั้นตอนและ
รายละเอียดหลัก ดังนี้ 

1. การศึกษาดูงาน แบ่งเป็นการศึกษาดูงานภายในประเทศ และการศึกษาดูงานในต่างประเทศ  
1.1 การศึกษาดูงานภายในประเทศ 

 วัตถุประสงค์ 
เพ่ือให้ผู้อบรมได้รับความรู้ แนวคิด และแนวทางในการศึกษาโรคต่างๆ ด้วยการฝังเข็ม 

ประเด็นการศึกษาดูงาน 
- ศึกษาดูงานคลินิกฝังเข็มในการรักษา 
- ศึกษาดูงานคลินิกฝังเข็มในการปูองกันโรค 
- ศึกษาดูงานคลินิกฝังเข็มในการฟ้ืนฟูสภาพ 
- ศึกษาดูงานคลินิกฝังเข็มเพ่ือการศึกษาค้นคว้าวิจัย 

ระยะเวลาในการศึกษาดูงาน    
 ศึกษาดูงานด้านการฝังเข็มในหน่วยงาน/สถานพยาบาลของรัฐและเอกชน 4 แห่ง โดยจะแบ่งผู้เข้ารับการ
อบรมหมุนเวียนไปดูงาน ดังนี้ 

- ศูนย์สิรินธรเพื่อการฟื้นฟูสมรรถภาพทางการแพทย์แห่งชาติ  
- คณะเวชศาสตร์เขตร้อน มหาวิทยาลัยมหิดล 
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- กรมแพทย์ทหารบก กระทรวงกลาโหม 
- โรงพยาบาลพระนั่งเกล้า จังหวัดนนทบุรี 
- คลินิกหัวเฉียวไทย-จีน แพทย์แผนไทย 

ขั้นตอนการศึกษาดูงาน 
ด าเนินการตามล าดับ ดังนี้ 

- ฟังการบรรยายสรุปโดยวิทยากรของแต่ละหน่วยงาน 
- ศึกษาดูงานในแผนกของฝังเข็มและแผนกอ่ืน ๆ ที่เก่ียวข้อง 
- แลกเปลี่ยนเรียนรู้และซักถามข้อสงสัยกับวิทยากร 

การศึกษาดูงานในต่างประเทศ 
วัตถุประสงค์ 

 เพ่ือให้ผู้เข้าอบรมได้รับการถ่ายทอดความรู้อย่างกว้างขวางจากผู้เชี่ยวชาญ ดูตัวอย่างและแนวทางการ
ท างาน ตลอดจนการศึกษาอย่างต่อเนื่องและการค้นคว้าวิจัยด้วยตัวเอง 
ประเด็นการศึกษาดูงาน 

- ศึกษาดูงานด้านการบริการและการให้บริการของโรงพยาบาล (intergrated hospital) 
- ศึกษาดูงานด้านคลินิกฝังเข็ม 

ระยะเวลาในการศึกษาดูงาน 
 ผู้เข้ารับการฝึกอบรมจะได้ไปศึกษาดูงานด้านการฝังเข็ม ณ ประเทศสาธารณรัฐประชาชนจีน สัปดาห์
สุดท้ายของหลักสูตรการอบรม ระยะเวลา 3 วัน (18 ชั่วโมง) 
 
การศึกษาดูงาน แบ่งเป็นการศึกษาดูงานภายในประเทศ และการศึกษาดูงานในต่างประเทศ  
การศึกษาดูงานภายในประเทศ 
วัตถุประสงค ์

เพ่ือให้ผู้อบรมได้รับความรู้ แนวคิด และแนวทางในการศึกษาโรคต่างๆ ด้วยการฝังเข็ม 
ประเด็นการศึกษาดูงาน 

- ศึกษาดูงานคลินิกฝังเข็มในการรักษา 
- ศึกษาดูงานคลินิกฝังเข็มในการปูองกันโรค 
- ศึกษาดงูานคลินิกฝังเข็มในการฟ้ืนฟูสภาพ 
- ศึกษาดูงานคลินิกฝังเข็มเพ่ือการศึกษาค้นคว้าวิจัย 

 
ขั้นตอนการศึกษาดูงาน 
ด าเนินการตามล าดับ ดังนี้ 

- ฟังการบรรยายสรุปโดยวิทยากรของแต่ละหน่วยงาน 
- ศึกษาดูงานในแผนกของฝังเข็มและแผนกอ่ืนๆที่เกี่ยวข้อง 
- แลกเปลี่ยนเรียนรู้และซักถามข้อสงสัยกับวิทยากร 

 
สถานทีศ่ึกษาดูงานในประเทศ  

  คณะเวชศาสตร์เขตร้อน มหาวิทยาลัยมหิดล 
  คลินิกหัวเฉียวไทย-จีน แพทย์แผนไทย 
  กรมแพทย์ทหารบก 
  สถาบันเวชศาสตร์สมเด็จพระสังฆราชญาณสังวรเพื่อผู้สูงอายุ  
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การศึกษาดูงานในต่างประเทศ 
มีวัตถุประสงค์เพ่ือให้ผู้เข้าอบรมได้รับการถ่ายทอดความรู้อย่างกว้างขวางจากผู้เชี่ยวชาญ ดูตัวอย่างและ

แนวทางการท างาน ตลอดจนการศึกษาอย่างต่อเนื่องและการค้นคว้าวิจัยด้วยตัวเอง 
 
ประเด็นการศึกษาดูงาน 

- ศึกษาดูงานด้านการบริการและการให้บริการของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยการแพทย์แผนจีนเทียนจิน 
- ศึกษาดูงานด้านคลินิกฝังเข็ม 

 
ระยะเวลาในการศึกษาดูงาน 
 ผู้เข้ารับการฝึกอบรมเดินทางไปศึกษาดูงานด้านการฝังเข็ม ณ สาธารณรัฐประชาชนจีน สัปดาห์สุดท้าย
ของหลักสูตรการอบรม ระยะเวลา 3 วัน (18 ชั่วโมง) วันที่ ๒ – ๘ พฤษภาคม ๒๕๕๙ 
 
สถานที่ศึกษาดูงาน 
 ผู้เข้ารับการฝึกอบรมได้ไปศึกษาดูงานด้านการฝังเข็ม ณ โรงพยาบาลสังกัดมหาวิทยาลัยการแพทย์แผน
จีนเทียนจิน สาธารณรัฐประชาชนจีน  
 
ขั้นตอนการศึกษาดูงาน 
 ด าเนินการตามล าดับ ดังนี้ 

- ศึกษาดูงานด้านการบริหารจัดการและการบริการในโรงพยาบาล 
- ศึกษาดูงานด้านการบริหารจัดการและการบริการในแผนกฝังเข็ม 
- เยี่ยมชมผลิตภัณฑ์ด้านการแพทย์แผนจีน 
- ฟังการบรรยายพิเศษ/ศึกษาดูงานในแผนกวิจัย 
- รับประกาศนียบัตรการอบรมหลักสูตรแพทย์ฝังเข็ม (3 เดือน) 

 
สถานที่ฝึกปฏิบัติ 
วัตถุประสงค ์
 เพ่ือให้ผู้เข้าอบรมได้น าความรู้ภาคทฤษฎี หลักการต่างๆ ไปฝึกปฏิบัติให้เกิดทักษะและแนวทางการ
ปฏิบัติการฝังเข็มท่ีถูกต้อง ตลอดจนการให้การรักษาผู้ปุวย 
ประเด็นการฝึกภาคปฏิบัติ 
 ผู้เข้าอบรมแต่ละคนจะต้องตรวจวินิจฉัย ให้การรักษาผู้ปุวยและต้องส่งรายงานอย่างน้อย 10 ราย 

- การตรวจวินิจฉัยโรค 
- การตรวจร่างกายแบบการแพทย์แผนจีน 
- การเปี้ยนเจิ้ง 
- หลักการรักษาและจุดที่ใช้ในการฝังเข็ม 

ระยะเวลาในการฝึกปฏิบัติ 
 ผู้เข้ารับการอบรมจะต้องเข้ารับการฝึกภาคปฏิบัติด้านการฝังเข็มในหน่วยงาน/สถานพยาบาลของรัฐที่
เป็นแหล่งฝึกปฏิบัติ จ านวน 9 ครั้ง ระยะเวลา 30 ชั่วโมง จ านวน 7 แห่ง ดังนี้ 

- โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์   จังหวัดนครปฐม 
- โรงพยาบาลเสาไห้    จังหวัดสระบุรี 
- โรงพยาบาลบางปะกง    จังหวัดฉะเชิงเทรา 
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- โรงพยาบาลบางบางน้ าเปรี้ยว  จังหวัดฉะเชิงเทรา 
- โรงพยาบาลราชพิพัฒน์    กรุงเทพมหานคร 
- โรงพยาบาลบางปลาม้า    จังหวัดสุพรรณบุรี 
- โรงพยาบาลเจ้าพระยายมราช   จังหวัดสุพรรณบุรี 

 
ขั้นตอนการฝึกภาคปฏิบัติ 
 ด าเนินการตามล าดับ ดังนี้ 

- ในการฝึกภาคปฏิบัติแต่ละครั้งจะมีวิทยากรพ่ีเลี้ยงซึ่งเป็นผู้ทรงคุณวุฒิหรือแพทย์ประจ าคลินิกฝังเข็มของ
แหล่งฝึกเป็นผู้ให้ค าแนะน าในการรักษาผู้ปุวย จ านวน 2-4 คน/ครั้ง โดยมีวิทยากรหลัก คือ อาจารย์
ประจ าหลักสูตรจากประเทศจีนเป็นผู้ควบคุมการฝึกปฏิบัติ 

- ผู้เข้าอบรมแต่ละคนได้ตรวจวินิจฉัยและให้การรักษาผู้ปุวยอย่างน้อย 10 ราย และบันทึกผลการรักษา
ตามแบบฟอร์มรายงานการฝึกภาคปฏิบัติ โดยเริ่มจากการสอบถามอาการเจ็บปุวยปัจจุบัน ประวัติการ
เจ็บปุวยในอดีต การตรวจร่างกายต่างแบบการแพทย์แผนจีน ผลการวินิจฉัย การเปี้ยนเจิ้ง หลักการรักษา
และจุดที่ใช้ฝังเข็ม  

- ส่งแบบฟอร์มรายงานผลการฝึกภาคปฏิบัติให้อาจารย์ผู้สอนเป็นผู้ประเมิน 
 
วิทยากรการอบรม ประกอบด้วย 

1. นายแพทย์สุริยะ  วงศ์คงคาเทพ 
อธิบดีกรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 

2. นายแพทย์ธวัช  บูรณถาวรสม 
ผู้อ านวยการสถาบันการแพทย์ไทย-จีน 

3. Prof. Li Guilan 
มหาวิทยาลัยการแพทย์แผนจีนเทียนจิน 

4. พันเอกทักษิณ  เจียมทอง 
กรมแพทย์ทหารบก 

5. นายแพทย์วิรัตน์ เตชะอาภรณ์กุล 
สถาบันเวชศาสตร์สมเด็จพระสังฆราชญาณสังวรเพื่อผู้สูงอายุ 

6. นายแพทย์วิชัย  สุภนรานนท์ 
คณะเวชศาสตร์เขตร้อน มหาวิทยาลัยมหิดล 

7. อาจารย์ธเนตร บัวแย้ม 
นักวิชาการอิสระ 

8. นายแพทย์ศิริยศ วนิชชานนท์ 
อาจารย์พิเศษมหาวิทยาลัยรังสิต 

9. นายแพทย์สุทัศน์  ภัทรวรธรรม 
โรงพยาบาลกลาง 

10.  แพทย์หญิงสุชาดา อโณทยานนท์ 
 โรงพยาบาลชลบุรี 

11.  นายแพทย์กิตติศักดิ ์ เก่งสกุล 
 โรงพยาบาลวิชัยยุทธ 
 



สถาบันการแพทยไ์ทย-จีน / ผลการด าเนินงานตามแผนปฏิบตัิการ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕๙  หน้า ๒๙ 

12.  นายแพทย์โสภณ  เอ่ียมศิรินุกูล 
 The skin clinic 

13.  ศาสตร์ตราจารย์แพทย์จีน เหยียน  ลี่ 
 คลินิกหัวเฉียวไทย-จีน แพทย์แผนไทย 

14.  นายแพทย์กิตติ  องค์คุณารักษ์ 
 โรงพยาบาลล าลูกกา 

15.  แพทย์จีนมานพ เลิศสุทธิรักษ์ 
 นักวิชาการอิสระ 

16.  นายแพทย์โกสินทร์  ตรีรัตน์วีรพงษ์ 
 โรงพยาบาลพระนั่งเกล้า 

17.  เภสัชกรหญิงสินีพร  ดอนนาปี 
 สถาบันการแพทย์ไทย-จีน 
 

วิทยากรในการศึกษาดูงาน ประกอบด้วย 
1. นายแพทย์วิชัย  สุภนรานนท์ 
    คณะเวชศาสตร์เขตร้อน มหาวิทยาลัยมหิดล 
2. นายแพทย์วิรัตน์ เตชะอาภรณ์กุล 
    สถาบันเวชศาสตร์สมเด็จพระสังฆราชญาณสังวรเพ่ือผู้สูงอายุ 
3. พลตรีฐิติภูมิ  เอ้ืออ านวย 
   กรมแพทย์ทหารบก 
4. ศาสตร์ตราจารย์แพทย์จีน เหยียน  ลี่ 

        คลินิกหัวเฉียวไทย-จีน แพทย์แผนไทย 
 

วิทยากรในการฝึกภาคปฏิบัติ ประกอบด้วย 
1. นายแพทย์ธวัช บูรณถาวรสม 
    ผู้อ านวยการสถาบันการแพทย์ไทย-จีน 
2. นายแพทย์สมคิด ปิยะมาน 

โรงพยาบาลพระนั่งเกล้า 
3. นายแพทย์ศิริยศ วนิชชานนท์ 
    อาจารย์พิเศษมหาวิทยาลัยรังสิต 
4. แพทย์หญิงสุชาดา อโณทยานนท์ 
    โรงพยาบาลชลบุรี 
5. นายแพทย์กิตต ิ องค์คุณารักษ์ 
    โรงพยาบาลล าลูกกา 
6. นายแพทย์มนะชัย อิงสุรารักษ์ 
    โรงพยาบาลดอนตูม 
7. แพทย์จีนพรพรรณ  ลิ้มพิพัฒน์ชัย 
    นักวิชาการอิสระ (69สหคลินิก) 
8. แพทย์หญิงธนันต์   ศุภศิริ 
    คณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
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9. แพทย์จีนนภษร แสงศิวะฤทธิ์ 
    คณะการแพทย์แผนจีน มหาวิทยาลัยหัวเฉียวเฉลิมพระเกียรติ 
10. นายแพทย์ภูริทัต  แสงทองพานิชกุล 

 โรงพยาบาลราชพิพัฒน์ 
11. นายแพทย์โสภณ  เอ่ียมศิรินุกูล 

 The skin clinic 
12. นายแพทย์วสุ  ปิยะศิริศิลป์ 

 โรงพยาบาลราชพิพัฒน์ 
13. แพทย์หญิงสุนิสา  เฮงศิร ิ

 โรงพยาบาลราชพิพัฒน์ 
14. นายแพทย์ดิเรก ภาคกุล 

 โรงพยาบาลบางคล้า 
15. แพทย์จีนดรุณ ี กิจนิกร 

 โรงพยาบาลบางคล้า 
 
ล่ามแปลภาษา 

1. นายแพทย์ธวัช  บูรณถาวรสม 
2. แพทย์หญิงธนันต์  ศุภศิริ 
3. แพทย์จีนนภษร  แสงศวิะฤทธิ์ 
4. แพทย์จีนหวัง  เสี่ยวเทา 
5. แพทย์จีนลิขิตา  ทองแย้ม 
6. แพทย์จีนอัจฉราภรณ์ สุริเมือง 

 
ปฐมนิเทศ โดย 

1. นายแพทย์ธวัช  บูรณถาวรสม 
2. นายแพทย์สมคิด  ปิยะมาน 
3. นายแพทย์วิรัตน์  เตชะอาภรณ์กุล 
4. แพทย์จีนสมชาย  จิรพินิจวงศ ์

 

๙. ผลการด าเนินงาน 
 แพทย์ที่ผ่านการอบรมจ านวน 32 คน เข้าใจและใช้หลักการแพทย์แผนจีนในการวินิจฉัยโรคก่อนการ
ฝังเข็มและรักษาโรคด้วยการฝังเข็ม โดยใช้จุดฝังเข็ม 150 จุด ในการรักษาอาการและโรคที่พบบ่อย 25 โรค ได้
อย่างปลอดภัย ได้มาตรฐานและประหยัด ซึ่งบรรลุตามวัตถุประสงค์ของโครงการ ผู้เข้าอบรมได้มีการศึกษาดูงาน 
4 ครั้ง ฝึกภาคปฏิบัติ และสอบภาคปฏิบัติในสถานพยาบาลต่างๆ ทั้งในกรุงเทพฯ ปริมณฑล และต่างจังหวัด 
จ านวน 12 ครั้ง โดยอยู่ในความควบคุมของวิทยากรที่มีความรู้ ความเชี่ยวชาญด้านการฝังเข็ม หลังการอบรมมี
การประเมินผู้เข้าอบรมโดยการสอบภาคปฏิบัติ ผู้เข้าอบรมผ่านเกณฑ์การประเมินและสอบผ่านภาคทฤษฎีร้อยละ 
78.96 สอบผ่านภาคปฏิบัติร้อยละ 95.6 และสรุปการเข้าเรียนเฉลี่ยร้อยละ 91.06ซึ่งผ่านเกณฑ์การประเมิน
ตามท่ีหลักสูตรก าหนด 
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รายช่ือผู้ผ่านการอบรม ฯ จ านวน 32 คน ดังนี้ 
1. แพทย์หญิงกมลวรรณ  เดชะวรวุฒิ  โรงพยาบาลลาดยาว 
2. แพทย์หญิงกอบกาญจน์  กุลสุจริต   โรงพยาบาลค าชะอี 
3. แพทย์หญิงกัลยาณี  อัครชิโนเรศ  โรงพยาบาลปุาซาง 
4. นายแพทย์ไกรฤกษ์  ไพรสนิท   รพ.พนมดงรักเฉลิมพระเกียรติ 
5. นายแพทย์คณิต  ตันติชัยวนิช  โรงพยาบาลระยอง 
6. นายแพทย์คณินทร์  กีรติพงค์ไพบูลย์  รพ.ปุาตอง 
7. แพทย์หญิงจุฬานี  ฟักแฟง   รพ.สมเด็จพระยุพราชนครไทย 
8. นายแพทย์ชวกิจ  ดีอ่วม   รพ.พยุหะคีรี 
9. แพทย์หญิงณิชารีย์  จักรแก้ว   รพ.ฝาง 
10. แพทย์หญิงดวงพร  ขัตตินานนท์  รพ.สมเด็จพระยุพราชสระแก้ว 
11. แพทย์หญิงนฤมล  สวรรค์ปัญญาเลิศ กรมการแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข 
12. แพทย์หญิงบุษราลักษณ์  ธนวัฒนาเจริญ  add life anti aging center 
13. นายแพทย์ปรมะ  ประทุมมาศ  absolute health clinic 
14. แพทย์หญิงปานขวัญ  ธรรมสกุลศิริ  รพ.สมเด็จพระสังฆราชฯ จ.ชลบุรี 
15. แพทย์หญิงปิยะรัฐ  บุญเหลือ  สุขเจริญคลินิก 
16. ดร.นพ.ปิยะวงศ์  เศรษฐวงศ์  สมวงศ์การแพทย์ 
17. แพทย์หญิงพรทิพย์  เพชรมณี  รพ.เทพา 
18. แพทย์หญิงพัชรีภรณ์  จันทอุตสาห์  รพ.กลาง 
19. แพทย์หญิงพิมพ์ชนก  สุนทร   รพ.ร้องกวาง 
20. แพทย์หญิงแพรวพรรณ  พรมยศ   รพ.ศรีสมเด็จ 
21. แพทย์หญิงรัชฎาพร  สีลา   รพ.เกษตรวิสัย 
22. แพทย์หญิงวรรณิศา  สุขอุ้ม   รพ.สังขะ 
23. แพทย์หญิงวาสิฏฐี  คุรุชาคร   - 
24. แพทย์หญิงวิภา  สุวรรณชีวะศิริ  รพ.ไชยปราการ 
25. นายแพทย์สรศักดิ์  ศุภผล   รพ.รามาธิบดี 
26. แพทย์หญิงสิริกานต์  เอกอภิวงศ์  รพ.พัทลุง 
27. แพทย์หญิงสุพิชชา  แสงทองพราว  รพ.สายไหม 
28. แพทย์หญิงสุภัทรา  คันติโต   ศูนย์การแพทย์กาญจนาภิเษก ม.มหิดล 
29. นายแพทย์สุรศักด์  สุขสงวน   รพ.ชะอ า 
30. นายแพทย์อนันต์  ชาติศิริพัฒนา  รพ.บึงกาฬ 
31. แพทย์หญิงอาภา  สัตยสัณย์สกุล  รพ.ราชพิพัฒน์ 
32. แพทย์หญิงฉันทนา  หมอกเจริญพงศ์  สถาบันมะเร็งแห่งชาติ 
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10. ปัญหา อุปสรรค และเงื่อนไขความส าเร็จ 
      การสื่อสารกับอาจารย์ผู้สอนเป็นไปด้วยความล าบาก การเรียนการสอนของไทยและจีนต่างกันบ้าง ภาษาไทย
และภาษาจีนก็มีท่ีมาต่างกัน ค าบางค าของภาษาจีนก็ยากที่จะอธิบายเป็นภาษาไทยเพราะแตกต่างกันที่วัฒนธรรม 
 

11. ข้อเสนอแนะ 
1. ล าดับการสอนอยากให้ปรับเนื้อหา สอนหลักการพื้นฐานแผนจีนให้เข้าใจก่อนแล้วค่อยเริ่มสอนเรื่องจุด 
2. การสอบ เนื้อหาเก่ียวกับจุดบางเรื่องลึกมาก เอาไปใช้ไม่ได้ การสอบซ่อมไม่ควรออกข้อสอบยาก 
3. การอบรมต่างประเทศ ทางหน่วยงานควรเป็นผู้เลือกบริษัททัวร์ และจัดโปรแกรมที่จะไปอบรมดูงาน 

รวมทั้งเสนอราคามาเลย ไม่ควรให้นักเรียนมาจัดการเพราะความต้องการของนักเรียนแต่ละคนไม่ตรงกัน และการ
ประสานงานต้องตลอดเวลา บางครั้งรบกวนเวลาเรียนและเวลาพักค่อนข้างมาก 

4. ควรมีความเด็ดขาดในการบังคับให้นักเรียนต้องไปศึกษาดูงานที่ต่างประเทศ 
5. ครั้งแรกที่ออกฝึกภาคปฏิบัติ ควรเลือก case มาเพ่ือเป็นตัวอย่าง และให้อาจารย์สอนก่อนตั้งแต่ซัก

ประวัติ ตรวจร่างกาย เปี้ยนเจิ้ง ฝังเข็มให้ดู ลนยาให้ดู เจาะปล่อยเลือดให้ดู ให้นักเรียนฝึกท าเองให้ทั่วถึง ครอบ
แก้วให้ดูและให้ท าเอง เพราะว่า case ยังไม่เคยดู เช่น การเจาะปล่อยเลือดต้าจุย 

6. การอบรมเห็นควรเป็นทฤษฎี จุดฝังเข็ม การปฏิบัติ น่าจะดีกว่า 
7. ควรถ่ายเอกสารหนังสือเรียนแจกให้ฟรี 
8. ควรมีการแนะน าสถานที่พัก ส าหรับผู้ที่อยู่ต่างจังหวัด/เดินทางไกล เพ่ือความสะดวกในการเดินทาง 
9. การเรียน ชั่วโมงเรียนอัดแน่นเกินไป ท าให้นักเรียนรู้สึกล้าและรับไม่ทัน เครียดระหว่างเรียนและสอบ

เพราะไม่เข้าใจ 
10. อยากให้มีการส่ง power point ให้ผู้แปลรับทราบหัวข้อกันก่อน คิดว่าจะท าให้การแปลราบรื่นและ

เข้าใจมากข้ึน 
11. อยากให้เพิ่มชั่วโมงในคาบปฏิบัติ 

 
 

ภาพกิจกรรม 
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๑. ยุทธศาสตร์กรม ส่งเสริมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ผสมผสานสู่ระบบสุขภาพ 
๒. รหัสโครงการ           
๓. แผนปฏิบัติราชการ     

   ในแผนปฏิบัติราชการ  ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕9 
   นอกแผนปฏิบัติราชการ   ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕9 

๔. หน่วยงานที่รับผิดชอบ        สถาบันการแพทย์ไทย-จนี  
๕. งบประมาณที่ได้รับจัดสรร  640    บาท  

แหล่งที่มาของงบประมาณ Fixed cost สพจ. ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕9 
๖. หลักการและเหตุผล 
 

สถาบันการแพทย์ไทย-จีน เป็นองค์กรหลักในการพัฒนาการแพทย์แผนจีนในประเทศไทยเพ่ือผสมผสาน
เข้าสู่ระบบสุขภาพ โดยมีภารกิจหลักข้อที่ ๔ คือ ถ่ายทอดองค์ความรู้และเทคโนโลยีด้านการแพทย์แผนจีนทุกภาค
ส่วนทั้งส่วนกลางและส่วนภูมิภาค และสอดคล้องตามภารกิจของกรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์
ทางเลือก ข้อที่ ๔ คือ ถ่ายทอดองค์ความรู้ เทคโนโลยี และเสริมสร้างความรอบรู้ด้านการแพทย์แผนไทย 
การแพทย์พ้ืนบ้านไทย และการแพทย์ทางเลือก น าไปสู่การใช้ประโยชน์ของประชาชน 

สถาบันการแพทย์ไทย-จีน เอเชียตะวันออกเฉียงใต้(ชื่อเดิม) กรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์
ทางเลือกร่วมกับสถาบันพระบรมราชชนก ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขและสมาคมแพทย์ฝังเข็มและ
สมุนไพร ได้จัดอบรมหลักสูตรแพทย์ฝังเข็ม (3 เดือน) ส าหรับแพทย์แผนปัจจุบันอย่างต่อเนื่อง ตั้งแต่ปี พ.ศ. 
2541 เพื่อเป็นการเผยแพร่ความรู้ศาสตร์ การฝังเข็มที่ได้มาตรฐาน และสามารถน าไปประยุกต์ใช้ดูแลรักษาผู้ปุวย
ร่วมกับการแพทย์แผนปัจจุบัน ต้ังแตรุ่่นที่ 1 จนถึง ปี พ.ศ. 2547 เป็นรุ่นที่ 12 มีแพทย์ฝังเข็มที่ผ่านการอบรม ฯ 
โดยสถาบันการแพทย์ไทย-จีน เอเชียตะวันออกเฉียงใต้ รุ่นที่ 1-รุ่นที่ 12  จ านวน 466 คน หลังจากนั้นได้มอบให้
สถาบันพระบรมราชชนกด าเนินการต่อ ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2548 – 2555 รุ่นที่ 13-รุ่นที่ 26 มีแพทย์ฝังเข็มที่ผ่าน
การอบรม ฯ จ านวน 570 คน รวมแพทย์ฝังเข็มที่ผ่านการอบรม ฯ รุ่นที่ 1-รุ่นที่ 27 จ านวนทั้งสิ้น 1,036 คน 
(เภสัชกรหญิงเย็นจิตร เตชะด ารงสิน.  (2556).  หนึ่งทศวรรษการแพทย์แผนจีนในประเทศไทย พ.ศ. 2554-
2555.  ร้านพุ่มทอง: สาวิณีการพิมพ์) 
 ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2557 กระทรวงสาธารณสุขมีการปรับเปลี่ยนโครงสร้างภารกิจการพัฒนา
บุคลากรด้านการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขเห็นควรถ่ายโอนงาน
ด้านการจัดอบรมหลักสูตรแพทย์ฝังเข็ม (3 เดือน) ให้สถาบันการแพทย์ไทย-จีน กรมพัฒนาการแพทย์แผนไทย
และการแพทย์ทางเลือก เป็นผู้รับผิดชอบจัดการอบรมในโครงการดังกล่าวต่อไป โดยร่วมกับมูลนิธิโรงพยาบาล
การแพทย์แผนไทยและการแพทย์ผสมผสาน และมหาวิทยาลัยการแพทย์แผนจีนเฉิงตู สาธารณรัฐประชาชนจีน 
ซึ่งได้ด าเนินโครงการอบรมหลักสูตรแพทย์ฝังเข็ม 3 เดือน ต่อมาเป็นรุ่นที่ 29 และปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 รุ่น
ที่ 30 โดยมีผู้ผ่านการอบรม ฯ ทั้ง 2 รุ่น จ านวน 41 คน และ 38 คน ตามล าดับ ดังนั้นจึงได้จัดท าโครงการ
ศึกษาการน าไปใช้ประโยชน์ตามโครงการอบรมหลักสูตรแพทย์ฝังเข็ม (3 เดือน) เพ่ือศึกษาการน าไปใช้ประโยชน์
ของแพทย์ฝังเข็มท่ีผ่านการอบรมตามโครงการอบรมหลักสูตรแพทย์ฝังเข็ม (3 เดือน) รุ่นที่ 29-30 ต่อไป 

๗. วัตถุประสงค์ 
    เพ่ือศึกษาการน าไปใช้ประโยชน์ของแพทย์ฝังเข็มที่ผ่านการอบรมตามโครงการอบรมหลักสูตรแพทย์ฝังเข็ม       
(3 เดือน) รุ่นที่ 29-30 
 

โครงการศึกษาการน าไปใช้ประโยชน์ตามโครงการอบรมหลักสูตรแพทย์ฝังเข็ม (3 เดือน)  
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๘. เป้าหมาย 
    แพทย์ฝังเข็มท่ีผ่านการอบรมตามโครงการอบรมหลักสูตรแพทย์ฝังเข็ม (3 เดือน) รุ่นที่ 29-30 จ านวน 79 คน 

๙. ผลการด าเนินงาน 

ส่วนที่ 1  ข้อมูลส่วนบุคคล 

มีผู้ตอบแบบสอบถาม 31 คน คิดเป็นร้อยละ 39.24 ของกลุ่มเปูาหมาย เป็นเพศชาย ร้อยละ 46.16 
เพศหญิง ร้อยละ 54.84 มีอายุเฉลี่ย 21-30 ปี ร้อยละ 19.35 อายุเฉลี่ย 31-40 ปี จ านวน ร้อยละ 58.06 
อายุเฉลี่ย 41-50 ปี ร้อยละ 16.13 อายุเฉลี่ย 51-60 ปี ร้อยละ 6.45 ระดับการศึกษาสูงสุด ปริญญา
แพทยศาสตร์ ร้อยละ 96.77 ประกอบด้วยสาขา เวชศาสตร์ครอบครัว ร้อยละ 29.03 เวชปฏิบัติทั่วไป คิดเป็น
ร้อยละ 19.35 เวชศาสตร์ฟ้ืนฟู คิดเป็นร้อยละ 12.90 วิสัญญีวิทยา และเวชศาสตร์ปูองกันมีจ านวนเท่ากัน  
ร้อยละ 9.68 ศัลยศาสตร์ 6.45 สูตินารีเวช และ อายุรแพทย์ จิตแพทย์ มีจ านวนเท่ากัน ร้อยละ 3.23 และ
ปริญญาโท(สุขภาพจิตชุมชน) ร้อยละ 3.23    

ส่วนที่ 2  การน าความรู้ไปใช้ประโยชน์ (ฝังเข็ม) 

ผู้ที่ผ่านการอบรมทั้งหมดที่ตอบสอบถาม ได้น าความรู้ที่ได้รับไปใช้ประโยชน์โดยการให้บริการฝังเข็ม 
(ร้อยละ 100) ซึ่งเป็นสถานบริการที่ให้บริการฝังเข็มอยู่ตามแผนก ร้อยละ 48.39 และเป็นคลินิกรวม ร้อยละ 
29.03  อ่ืน ๆ ได้แก่ คลินิกฝังเข็ม คลินิกฝังเข็มในกลุ่มงานแพทย์แผนไทย และห้องคลอดใช้เตียง ANC ร้อยละ 
19.35 

โดยโรงพยาบาลส่วนใหญ่มีขนาด 10-90 เตียง มีจ านวนมากที่สุดคิดเป็นร้อยละ 48.39 รองลงมาขนาด 
201-500 เตียง ร้อยละ 25.81 ขนาดมากกว่า 500 เตียง ร้อยละ 9.68 และขนาด 91-200 เตียง ร้อยละ 
6.45 และโรงพยาบาลมีจ านวนเตียงที่ให้บริการฝังเข็ม โดยเฉลี่ยละ 7 เตียง/แห่ง 

มีรูปแบบการให้บริการ คือ เปิดให้บริการทุกวัน ร้อยละ 22.58 และเปิดให้บริการเฉพาะบางวัน ร้อยละ 
74.19 และให้บริการฝังเข็มที่บ้านผู้ปวยอัมพฤกษ์อัมพาต ร้อยละ 3.23 มีการให้บริการฝังเข็มรักษาโรค ทั้ง 4 
โรค ได้แก่ โรคไมเกรน โรคข้อเข่าอักเสบ โรคภูมิแพ้ และ โรคอัมพฤกษ์ อัมพาต พบว่า 

1. ให้บริการฝังเข็มรักษาโรคไมเกรน คิดเป็นร้อยละ 80.65 เฉลี่ย 5 ราย/เดือน  
2. ให้บริการฝังเข็มรักษาโรคข้อเข่าอักเสบ คิดเป็นร้อยละ 100 เฉลี่ย 18 ราย/เดือน  
3. ให้บริการฝังเข็มรักษาโรคภูมิแพ้ ร้อยละ 64.52 เฉลี่ย 3 ราย/เดือน  
4. ให้บริการฝังเข็มรักษาโรคอัมพฤกษ์ อัมพาต ร้อยละ 90.32 เฉลี่ย 10 ราย/เดือน 

 
อาการหรือโรคที่ผู้ตอบแบบสอบถามให้บริการฝังเข็ม มากที่สุด 5 อันดับแรก ได้แก่ 

1. กลุ่มอาการปวดกล้ามเนื้อ คอ บ่า ไหล่ หลัง 
2. ข้อเข่าอักเสบ 
3. อัมพฤกษ์ อัมพาต CVA และ Stroke  
4. ปวดศีรษะไมเกรน 
5. โรคเกี่ยวกับเส้นประสาทส่วนปลายหรือปลายประสาทผิดปกติ ได้แก่ Sciatica pain, Bell's palsy, 
Facial palsy, nerve palsy  

นอกจากนี้  ยังมีอาการหรือโรคอ่ืน ๆ ได้แก่  ภูมิแพ้ นอนไม่หลับ ลดน้ าหนัก นิ้วล๊อค Vertigo 
Dysmenorrhea ปวดท้อง 
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โดยเฉลี่ยมีผู้มารับบริการฝังเข็มที่สถานบริการ จ านวน 121 ราย/เดือน มีการประเมินประสิทธิผลการรักษา/

ความพึงพอใจของผู้รับบริการ คิดเป็นร้อยละ 64.52 โดยผลการประเมินส่วนใหญ่ พบว่า อยู่ในระดับมาก-มาก
ที่สุด และไม่เคยประเมิน ฯ คิดเป็นร้อยละ 38.71 ซึ่งเคยพบอาการข้างเคียงจากการฝังเข็มของผู้รับบริการ คิด
เป็นร้อยละ 77.42 โดยอาการที่พบ ได้แก่ เมาเข็ม หน้ามือ วิงเวียน เหงื่อทั่วตัว มีอาการเหมือนจะเป็นลม ฟกช้ า 
ระบม จ้ าเลือด ความดันโลหิตสูง ส่วนไม่เคยพบอาการข้างเคียงจากการฝังเข็มคิดเป็น ร้อยละ 22.58  

ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่ไม่เคยท างานวิจัย ฯ ร้อยละ 93.55 เคยท าวิจัยเกี่ยวกับการฝังเข็ม ร้อยละ 
3.23 และก าลังท าวิจัยเกี่ยวกับการฝังเข็ม ร้อยละ 3.23  

ผู้ตอบแบบสอบถามระบุประเด็นความต้องการให้กรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก
สนับสนุนในเรื่องต่าง ๆ สรุปได้ดังนี้ 

1. จัดอบรมเพ่ิมเติม และฟ้ืนฟูความรู้เรื่องการฝังเข็มทุกปี อบรมเทคนิคการฝังเข็มในโรคที่พบบ่อย หรือ
อบรมในระดับที่สูงยิ่งขึ้น (ระยะสั้น 3-5 วัน เกี่ยวกับการรักษาโรคโดยใช้การแพทย์แบบผสมผสานเฉพาะโรค เช่น 
โรคทางระบบประสาท หรือการศึกษาต่อยอดหลังเรียนจบหลักสูตรฝังเข็ม เช่น ฝังเข็มข้ันสูง การใช้สมุนไพรไทย-
จีน) 

2. จัดประชุมทางวิชาการ สัมมนา เพื่อให้ได้ข้อมูลที่ทันสมัย และค่าลงทะเบียนราคาไม่แพงจนเกินไป 
3. สนับสนุนวารสาร งานวิจัยหรอืต าราวิชาการท่ีเกี่ยวข้องและเป็นประโยชน์เกี่ยวกับการฝังเข็ม และ

แพทย์ทางเลือก  
4. สนับสนุนทุนวิจัย และแนวทางการท าวิจัย รูปแบบการเก็บข้อมูลอาสาสมัคร 
5. สนับสนุนแพทย์แผนจีน บุคลากรทางการแพทย์แผนจีนในเรื่องของต าแหน่งในหน่วยงานราชการโดย

เร่งรัดให้มีต าแหน่งข้าราชการของแพทย์แผนจีน 
 
ส่วนที่ 3  ผู้ตอบแบบสอบถามมีความคิดเห็น หรือข้อเสนอแนะเพิ่มเติม สรุปได้ดังนี้ 

1. จัดงานประชุมฝังเข็มระดับสูงในประเทศไทย ระยะเวลาไม่นานมาก เช่น 1 เดือน เพ่ือเป็นประโยชน์ต่อ
การพัฒนาความรู้ต่อยอด หรือเชิญอาจารย์จากประเทศจีน โดยขอให้ท า Slide เป็นภาษาอังกฤษ  

2. หลักสูตรดีมาก อยากให้ส่งเสริมการวิจัยต่อ 
3. ต้องการให้เปิดให้มีหลักสูตรแพทย์เฉพาะทาง ที่เน้นการใช้แพทย์ทางเลือกที่มีหลักฐานทางวิชาการที่

ชัดเจน เห็นผลจริง ราคาประหยัด มาใช้ในการรักษาร่วมกับการแพทย์แผนปัจจุบัน 
4. ควรจัดอบรมเพ่ิมเติมเป็นระยะ ๆ เป็นประโยชน์มาก 
5. อยากให้เปิดหลักสูตรต่อยอดจากแพทย์ฝังเข้ม 3 เดือน เช่น สอนพ้ืนฐานการเปี้ยนเจิ้งที่ถูกต้อง 
6. อยากให้กรม ฯ แนะน าบริษัทที่จ าหน่ายเข็มและอุกรณ์ ที่ได้มาตรฐานและผ่านการตรวจสอบ หรือ อย. 

เพ่ือประโยชน์ ของผู้รับบริการ 
7. มีการแจ้งข่าวสารทีท่ันสมัยผ่านช่องทางต่าง ๆ เช่น Line หรือ face book 
8. ขอร่วมเป็นอาสาสมัครหากมีการออกหน่วยฝังเข็ม 
9. อยากให้มีการประชาสัมพันธ์ถึงข้อดี และโรคที่รักษาด้วยการฝังเข็มแล้วได้ผล 
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๑. ยุทธศาสตร์กรม ส่งเสริมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ผสมผสานสู่ระบบสุขภาพ 
๒. รหัสโครงการ           
๓. แผนปฏิบัติราชการ     

   ในแผนปฏิบัติราชการ  ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕๙ 
   นอกแผนปฏิบัติราชการ   ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕๙ 

๔. หน่วยงานที่รับผิดชอบ        สถาบันการแพทย์ไทย-จนี  
๕. งบประมาณที่ได้รับจัดสรร    

แหล่งที่มาของงบประมาณ กรมความร่วมมือระหว่างประเทศ(สพร.) กระทรวงการต่างประเทศ 
 
๖. วัตถุประสงค์ในการไปปฏิบัติงานวิจัยในครั้งนี้ 

ประชุมคณะท างาน 2 ฝุายเพื่อพิจารณาเนื้อหา และรูปแบบที่จะจัดท าเป็นหนังสือเกี่ยวกับการแพทย์แผน
จีนผสมผสานกับการแพทย์แผนปัจจุบันของแต่เเละโรค 

๗. ระยะเวลาการปฏิบัติงาน 
2 ปี (ตุลาคม 2557-ธันวาคม 2559) 

๘. ผลการด าเนินงาน 

    การวิจัยและพัฒนาร่วม ระหว่างวันที่ ๓๑ กรกฎาคม – ๔ สิงหาคม ๒๕๕๙ ณ ประเทศไทย 
ชื่อ-สกุล ต าแหน่ง คณะนักวิจัย 
นักวิจัยจีน 
1) Mr. Xu Li Dean, International Exchanges Department, TUTCM 
2) Ms. Pan Xingfang Associate Professor, School of Acupuncture & Moxibustion and 
     Tuina, TUTCM 
3) Ms. Sun Ying Research Assistant, clinical Practice Education Section, TUTCM  

     นักวิจัยไทย 
4) นายธวัช บูรณถาวรสม  นายแพทย์ช านาญการพิเศษ 
5) นางสาวฐิตารัตน์ ศุทธะชัยอนันต์ นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 
6) นางสาวสินีพร ดอนนาปี  เภสัชกรปฏิบัติการ 
 
สถานที่ท างาน เบอร์โทรศัพท์ และโทรสาร 
นักวิจัยจีน มหาวิทยาลัยการแพทย์แผนจีนเทียนจิน สาธารณรัฐประชาชนจีน 
๑) Mr. Xu Li  International Exchanges Department, TUTCM  
๒) Ms. Pan Xingfang TUTCM 
๓) Ms. Sun Ying TUTCM 

      

โครงการภายใต้ความร่วมมือทางวิทยาศาสตร์และวิชาการไทย-จีน(คกร.) สมัยที่ 21 
โครงการวิจัยและพัฒนาร่วม :Clinical Training and Exchange on the Common Diseases 

Treatment Combining WM and TCM Acupuncture (21-RD-09) 
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นักวิจัยไทย สถาบันการแพทย์ไทย-จีน  เบอร์โทรศัพท์ 02-149-5676  และโทรสาร 02-149-5677 
๔) นายธวัช บูรณถาวรสม  สถาบันการแพทย์ไทย-จีน   
๕) นางสาวฐิตารัตน์ ศุทธะชัยอนันต์ สถาบันการแพทย์ไทย-จีน  
๖) นางสาวสินีพร ดอนนาปี  สถาบันการแพทย์ไทย-จีน   

 
8.1  กิจกรรมที่มีการปฏิบัติงานในครั้งนี้ 

8.1.1 ดูงานด้านการเรียนการสอนหลักสูตรการแพทย์แผนจีนบัณฑิต วิทยาลัยสหเวชศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยราชภัฏสวนสุนันทา ศูนย์การศึกษาจังหวัดสมุทรสงคราม ได้แลกเปลี่ยนเรียนรู้เรื่องหลักสูตรการ
เรียนการสอนสาขาการแพทย์แผนจีนบัณฑิต ซึ่งมหาวิทยาลัย ฯ มีแผนการด าเนินงานที่เปิดให้มีการเรียนการสอน
ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2560 จ านวนหน่วยกิตท่ีระบุไว้คือ 222 หน่วยกิต  โดยผู้เชี่ยวชาญจากจีนให้ข้อเสนอแนะ
ว่าต้องผ่านวิชาบังคับจ านวน 13 รายวิชา ตามที่ก าหนด และกรม ฯ ได้ เสนอให้ทางมหาวิทยาลัยด าเนินการใน
ส่วนที่คณะกรรมการวิชาชีพสาขาการแพทย์แผนจีนต้องให้การรับรองด้วย จากนั้นได้ดูงานการเรียนการสอนด้าน
การแพทย์แผนไทย 

     
 

8.1.2 ดูงานด้านการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือกโรงพยาบาลเชียงรายประชานุ
เคราะห์ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง และโรงพยาบาลแม่จัน จังหวัดเชียงราย 

           โรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห์ เป็นโรงพยาบาลตติยภูมิขั้นสูง ประกอบด้วยภารกิจ  
6 ด้าน ดังนี้  1 ด้านอ านวยการ 2. ด้านการพยาบาล 3. ด้านบริการทุติยภูมิและตติยภูมิ 4. ด้านบริการปฐม
ภูมิ 5. ด้านบุคลากรทางการแพทย์ และ 6. ด้านพัฒนาระบบบริการและสนับสนุนบริการสุขภาพ โดยที่งาน
ด้านการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก อยู่ในภารกิจด้านด้านบริการปฐมภูมิ เปิดให้บริการคลินิกเวช
กรรมแผนไทย และคลินิกฝังเข็ม คลินิกเวชกรรมแผนไทย มีแพทย์แผนไทย จ านวน 3 คน คลินิกฝังเข็ม มี
แพทย์ฝังเข็ม จ านวน 3 คน พยาบาลจ านวน 1 คน และผู้ช่วยเหลือคนไข้จ านวน 2 คน ให้บริการฝังเข็ม 
ครอบกระปุก ในกลุ่มอาการต่าง ๆ  เช่น 1. Pain Syndrome 2.Stoke, Spine injury, Motor weakness 
3. Post herpetic neuragia 4. Delayed Development Child Autistic จุดเด่นของโรงพยาบาล คือ 
แพทย์ต่างแผนกช่วยกันปฏิบัติงาน สามารถให้บริการฝังเข็มได้ทุกวัน โดยให้บริการแบบบูรณาการร่วมกันกับ
แพทย์แผนปัจจุบัน (PCT ต่างๆ) การแพทย์แผนไทย(นวด อบ ประคบ และการแพทย์ทางเลือก (โฮมิโอพาธีย์)  

นพ.ธวัช บูรณถาวรสม ผู้อ านวยการสถาบันการแพทย์ไทย-จีน ให้ข้อมูลว่า กรม ฯ มีนโยบายในการ
ผสมผสานการรักษาทั้งแผนไทยและแผนจีน รวมทั้งศาสตร์ทางเลือกอ่ืน ๆ ในการรักษา 4 โรค ได้แก่ ไมเกรน 
ข้อเข่าอักเสบ ภูมิแพ้ และอัมพฤกษ์ อัมพาต 

      



สถาบันการแพทยไ์ทย-จีน / ผลการด าเนินงานตามแผนปฏิบตัิการ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕๙  หน้า ๓๙ 

    
 

            โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยแม่ฟูาหลวง  ภารกิจบริการด้านการแพทย์แบบผสมผสาน สามารถ
ให้บริการได้ทั้งการแพทย์แผนปัจจุบันและการแพทย์ทางเลือกแก่ประชาชน โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยแม่ฟูาหลวง 
ให้บริการการแพทย์แผนปัจจุบัน คือ บริการตรวจรักษาผู้ปุวยนอกทั่วไป บริการตรวจรักษาผู้ปุวยฉุกเฉิน คลินิก
กายภาพบ าบัดและธาราบ าบัด คลินิกทันตกรรม คลินิกผิวหนังความงามและชะลอวัย ส่วนบริการการแพทย์
ทางเลือกมีบริการฝังเข็ม นวดกดจุด และแพทย์แผนไทยประยุกต์  

ในปี 2554 ได้ขยายบริการรับผู้ปุวยใน และน าศาสตร์การแพทย์ทางเลือกอ่ืน ๆ เสริมเข้ามาให้บริการ 
เช่น คลินิกผึ้งบ าบัด การล้างพิษ โภชนบ าบัด เป็นต้น 

 

     
 

            โรงพยาบาลแม่จัน เป็นโรงพยาบาลทั่วไปขนาดเล็กระดับ M 1 (Mid-level Referal Hospital)
ขนาด 120 เตียง มีแผนพัฒนาสู่โรงพยาบาลทั่วไปขนาดเล็ก 200 เตียง ในปี 2560 มีแพทย์เฉพาะทางรวม 22 
คน คลินิกฝังเข็ม เปิดให้บริการครั้งแรกเมื่อวันที่ 2 มิถุนายน 2557 ให้บริการ 4 เตียง จนเมื่อปลายปี 2558 
ขยายเป็น 10 เตียง มีเครื่องกระตุ้นฝังเข็ม จ านวน 6 เครื่อง บุคลากรประกอบด้วย แพทย์ฝังเข็ม 1 คน พยาบาล 
1 คน และผู้ช่วยเหลือคนไข้ 3 คน ในปี 2559 เปิดให้บริการ 2 วัน/สัปดาห์  มีคนไข้ต่อวันเฉลี่ย 32 ราย โรค
หรืออาการท่ีเข้ารับการรักษา พบว่า อาการปวดกล้ามเนื้อ/กระดูกและข้อ ร้อยละ 88.13 อัมพฤกษ์/อัมพาต ร้อย
ละ 4.80 ปวดศีรษะ/ไมเกรน  ร้อยละ 1.63 อ่ืน ๆ เช่น โรคอ้วน อดบุหรี่ นอนไม่หลับ ปวดประจ าเดือน ร้อยละ 
5.44 จากการส ารวจความพึงพอใจของผู้มารับบริการฝังเข็ม ปี 2559 ได้ร้อยละ 97.50 ผู้รับบริการฝังเข็มมี
อาการดีขึ้น ร้อยละ 95 โดยไม่พบอุบัติการของภาวะแทรกซ้อน และพบว่ามีการใช้ยาแก้ปวดลดลง ร้อยละ 
68.75 และหยุดใช้ยาแก้ปวด ร้อยละ 31.25 
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8.2 บรรยายการฝังเข็มรักษาโรคอ้วน โดย Prof. Xu Li Dean, International Exchanges 
Department, TUTCM. ณ ห้องประชุม ๒ อาคาร ๑ ชั้น ๒ กรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์
ทางเลือก มีผู้เข้ารับการอบรม จ านวน 30 คน 

 

   
 

8.3 ประชุมร่วมสองฝ่ายไทย-จีน ณ ห้องประชุมสถาบันการแพทย์ไทย-จีน 
           ผู้เชี่ยวชาญทั้งสองฝุายได้ปรึกษาหารือกันในเนื้อหาของบทความรายงานการวิจัย รายละเอียด 
เทคนิควิธีการ การรักษา ต ารับยาที่ใช้ และความถูกต้องของข้อมูลทางสถิติต่าง ๆ 

 

   
 

9. วัตถุประสงค์ในการไปปฏิบัติงานวิจัยในครั้งนี้ 
เพ่ือแลกเปลี่ยนองค์ความรู้ด้านศาสตร์การแพทย์แผนจีน และการแพทย์แผนไทย เพ่ือให้เกิดการ

ผสมผสานองค์ความรู้ พัฒนาเป็นเอกสารหรือต าราวิชาการต่อไป  

10. ระยะเวลาการปฏิบัติงาน  
ระหว่างวันที่ ๓๑ กรกฎาคม – ๔ สิงหาคม ๒๕๕๙ 

11. ผลที่คาดว่าจะได้รับจากการด าเนินกิจกรรมในครั้งนี้ 
      ได้เครือข่ายการแพทย์แผนจีนและการแพทย์ผสมผสานที่มีความเข้มแข็งในด้านวิชาการและบริการ  

12. กิจกรรมที่ปฏิบัติร่วมกับฝ่ายจีนมีประโยชน์ต่อโครงการในด้านใดบ้าง 
      ข้อมูลงานวิจัยด้านศาสตร์การแพทย์แผนจีนที่ทันสมัย และครอบคลุม 

13. เปรียบเทียบศักยภาพของฝ่ายไทยและจีนในด้านเทคโนโลยี ความรู้ ประสบการณ์ ความช านาญใน
กิจกรรมที่ร่วมปฏิบัติ 

จีน มีจุดแข็งด้านศาสตร์การแพทย์แผนจีน 
ไทย มีจุดแข็งด้านศาสตร์การแพทย์แผนปัจจุบัน 

14. ข้อมูลอ่ืน ๆ ซึ่งจะเป็นประโยชน์ในการร่วมมือระหว่างประเทศไทยและจีนในอนาคต 

เสนอให้ผู้เชี่ยวชาญฝุายจีนมีการหารือกันเองภายในเพ่ือความถูกต้องของเนื้อหา 

15. กิจกรรมที่จะด าเนินการในครั้งต่อไป (โปรดระบุ วัน/เดือน/ปี)  
นักวิจัยไทยเยือนจีน ประมาณเดือนตุลาคม 2559 

16.  ข้อเสนอแนะ (ถ้ามี) 
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การวิจัยและพัฒนาร่วม และศึกษาดูงาน ระหว่างวันที่ 18-21 ตุลาคม 2559 ณ มหาวิทยาลัยการแพทย์
แผนจีนเทียนจิน สาธารณรฐัประชาชนจีน  
      
      ชื่อ-สกุล ต าแหน่ง คณะนักวิจัย 

1) นายแพทย์ธวัช  บูรณถาวรสม  สถาบันการแพทย์ไทย-จีน 
2) รองศาสตราจารย์ นายแพทย์จันทร์ชัย เจรียงประเสริฐ โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล 
3) นายแพทย์โกวิท  คัมภีรภาพ  สถาบันโรคผิวหนัง กรมการแพทย์  
4) แพทย์หญิงมยุรี  พิทักษ์ศิลป์  มหาวิทยาลัยบูรพา   
5) แพทยห์ญิงธนันต์  ศุภศิริ   โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ สภากาชาดไทย 
6) นางสาวอุทัยทิพย์  ทิพันธ์   สถาบันการแพทย์ไทย-จีน 

 

วันที่ 18 ตุลาคม 2559 เวลา 9.00-12.00น. 
 เข้าเยี่ยมและรับฟังค าบรรยายจากคณะต้อนรับของมหาวิทยาลัยการแพทย์แผนจีนเทียนจิน  

1) Prof. Xu Li    Deputy Dean of International Education Colledge. 
2) Prof. Wang Wei   Education & Instruction Department 
3) Assist. Researcher Sun Ying  Education & Instruction Department  
4) Assoc. Prof. Meng Xiangwen Colledge of Acupuncture-Moxibustion & Tuina 
5) Assoc. Prof. Xing Feng  Colledge of Acupuncture-Moxibustion & Tuina 

 
ภูมิศาสตร์และประชากร 

 เทียนจินเป็นหนึ่งในสี่มหานครขึ้นตรงกับรัฐบาลกลาง อีก 3 เมือง คือ ปักกิ่ง เซี่ยงไฮ้ และฉงชิ่ง เป็น
เมืองชายฝั่งทะเลที่ใหญ่ที่สุดในภาคเหนือของจีน ได้รับขนานนามเป็น "ไข่มุกแห่งทะเล Bohai." เทียนจินเป็นเมือง
ที่อุดมไปด้วยทรัพยากรทางธรรมชาติและวัฒนธรรม ในฐานะที่เป็นศูนย์กลางทางเศรษฐกิจของ "Bohai รอบโซน
ทะเล" มีความหลากหลายของอุตสาหกรรมและเทคโนโลยีที่ทันสมัย เทียนจินมีประชากร 9,526,000 คน แบ่ง
เขตการปกครองเป็น 13 อ าเภอ ห่างจากกรุงปักกิ่ง 120 กิโลเมตร ท่าเรือเทียนจินเป็นท่าเรือคอนเทนเนอร์ที่
ใหญ่ที่สุดของประเทศ สนามบินนานาชาติมีเที่ยวบินซึ่งเชื่อมโยงทั้งในและต่างประเทศจ านวนมาก  

 มหาวิทยาลัยการแพทย์แผนจีนเทียนจิน (TUTCM) ก่อตั้งขึ้นในปี 1958 เป็นหนึ่งในสี่มหาวิทยาลัย
การแพทย์แผนจีน (TCM) เก่าแก่ท่ีสุดของประเทศ ได้รับการยกย่องและยอมรับทั่วโลก มหาวิทยาลัยTUTCM แบ่ง
การศึกษาเป็น 4 ด้านคือ การแพทย์ วิทยาศาสตร์ ศิลปะ และการบริหารจัดการ มีการศึกษาระดับปริญญาเอก 
18 โปรแกรม ปริญญาโท 27 โปรแกรม และปริญญาตรี 16 โปรแกรม ปัจจุบันมีนักศึกษากว่า 7000 คน มี
โรงพยาบาลในเครือ 3 แห่ง รวมกันมีจ านวน  2,000 เตียง โรงพยาบาลหมายเลข 1 เป็นโรงพยาบาลฝังเข็มที่
ใหญ่ที่สุดของประเทศ มีศูนย์วิจัยทางคลินิกด้านการฝังเข็ม-ลนยา โรงพยาบาลหมายเลข 2 มีความเชี่ยวชาญด้าน
การแพทย์ผสมผสานในการรักษาโรคนรีเวชวิทยาและสมอง มีศูนย์วิจัยโรคที่รักษายาก  
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โรงพยาบาลหมายเลข 1 

 

การประชุมเกี่ยวกับการเขียนหนังสือเรื่องการฝังเข็มร่วมรักษาโรค 

วันที่ 18 ตุลาคม 2559 เวลา 14.00-16.30 น.  
 ดูงานโรงพยาบาลหมายเลข 1 (เขตเหนือ) สังกัดมหาวิทยาลัยเทียนจิน, Chinese Medicine Research 
Center และ Education Instruction Center 

 

 เข้าเยี่ยมชมสถาบันวิจัยสมุนไพร คณะเภสัชศาสตร์มหาวิทยาลัยแผนจีนเทียนจิน (Tienjin Key 
Laboratory of Traditional Chinese Medicine Pharmacology) เป็นสถาบันวิจัยที่มีชื่อเสียงระดับนานาชาติ 
สามารถท าการวิจัยเกี่ยวกับสมุนไพรที่เป็นยาทางแพทย์แผนจีนได้อย่างครบวงจร ตั้งแต่การวิเคราะห์ปริมาณ
สารส าคัญในสมุนไพร การสกัดหาสารออกฤทธิ์ การศึกษา pharmacokinetics, pharmacodynamics ของสาร
ออกฤทธิ์ ค้นคว้ายาใหม่ๆ ศึกษาจนถึง phase III และ IV ศึกษาผลของสารออกฤทธิ์ในเซลล์เนื้อเยื่อและ
สัตว์ทดลอง เช่น หนู กระต่าย เป็นต้น มีการท าให้เกิดภาวะขาดเลือดไปเลี้ยงที่สมองหนูและดูผลของยาต่อการฟ้ืน
ตัว มีเครื่องมือที่ทันสมัย เช่น เครื่อง echocardiogram ตรวจหัวใจสัตว์ทดลอง เครื่อง bone scan วัดความ
หนาแน่นมวลกระดูกของสัตว์ทดลอง เป็นต้น 
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สถาบัน ฯ สามารถวิจัยและตีพิมพ์ผลงานปีละกว่าสิบเรื่อง มีทั้งนักศึกษาจีนและต่างชาติร่วมกันท างาน
วิจัย เป็นสถาบันที่ร่วมกับคณะการแพทย์แผนจีนในการท าวิจัยทางคลินิก ผลงานเด่น ๆ มีงานวิจัยที่ตีพิมพ์ใน
วารสารที่มีชื่อเสียงระดับนานาชาติ เช่น การใช้ยาสมุนไพรในการรักษา Alzheimer’s disease, Danhong 
Injecton Attenuating Ischemic/Reperfusion–Induced Brain Damage which is associated with Nrf2 
levels in vivo and in vitro การศึกษาพบว่า สารสกัดจากสมุนไพรที่มีผลต่อการเพ่ิมการไหลเวียนของเลือดใน 
สมองและหลอดเลือดหัวใจ เช่น Tanshi, Shenfu, Danshen, Duzhong, Buguzhi เป็นต้น 

วันที่ 19 ตุลาคม 2559 เวลา 9.30 – 12.00 น. 
ประชุมหารือเพ่ือท าการสืบค้นงานวิจัยส าหรับการจัดท าต าราฝังเข็มร่วมรักษาโรค เล่ม 3 

วันที่ 19 ตุลาคม 2559 เวลา 14.00 – 16.30 น.  
ดูงานสถานที่จัดตั้งวิทยาเขตใหม่ (วิทยาเขตใต้) ของมหาวิทยาลัยการแพทย์แผนจีนเทียนจิน ซึ่งมีพ้ืนที่ 

2,000 หมู่ (1 หมู่เท่ากับ 667 ตรม.) มีการขุดทะเลสาบน าดินมาสร้างภูเขา เพ่ือท าภูเขาสวนสมุนไพรจีน โดย
พ้ืนที่บนเขาจะเน้นปลูกสมุนไพรเพื่อการศึกษาและวิจัยตัวยา พ้ืนที่โดยรอบเป็นเขตสุขภาพ มีโรงพยาบาลผู้สูงอายุ 
และยังมีมหาวิทยาลัยการแพทย์ด้านการกีฬาอยู่ใกล้เคียง ภายในวิทยาเขตแห่งใหม่มีสิ่งอ านวยความสะดวกให้กับ
นักศึกษา เช่น หอพัก ศูนย์กีฬา ศูนย์อาหาร เป็นต้น 

    

  

 

วันที่ 20 ตุลาคม 2559 เวลา 9.30 – 12.00 น. 
ดูงานโรงพยาบาลหมายเลข 1 เป็นโรงพยาบาลขนาด 1,200 เตียงที่ทันสมัยและสะอาด มีทั้งบริการ

การแพทย์แผนปัจจุบันและการแพทย์แผนจีนทุกแผนก 
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วันที่ 20 ตุลาคม 2559 เวลา 13.30 – 14.30 น. 
เข้าชมพิพิธภัณฑ์ประวัติของโรงพยาบาลและมหาวิทยาลัย โรงพยาบาลก่อตั้งขึ้นในปี ค.ศ.  1954 เป็น

รูปแบบของคลินิกรักษาโรค ต่อมาปี ค.ศ. 1955 ได้รับทุนสนับสนุนจากรัฐบาลจัดตั้งเป็นโรงพยาบาลเต็มรูปแบบ
และเปิดเป็นทางการใน ปี ค.ศ. 1958 พร้อมกับการจัดตั้งมหาวิทยาลัย โดยมีศาสตราจารย์นายแพทย์ Lu  
Guanhu เป็นผู้ก่อตั้งและเป็นผู้อ านวยการคนแรกระหว่างปี ค.ศ. 1954 - 1962 ศาสตราจารย์นายแพทย์ Lu  
Guanhu เป็นแพทย์จีนที่มีชื่อเสียงอันดับ 1 ของเทียนจินและติดอันดับ 1 ใน 8 ของประเทศ เป็นแพทย์ที่มี
ความรู้ความสามารถและมีคุณธรรม เสียสละไม่เปิดคลินิกส่วนตัว แต่ให้การรักษาประชากรผู้ยากไร้ในโรงพยาบาล 
มีบัณฑิตแพทย์รุ่นแรกที่ได้ใบประกาศนียบัตรส าเร็จการศึกษาในปี ค.ศ. 1961 และรุ่นแรกที่ได้ปริญญาบัตร
ส าเร็จการศึกษาในปี ค.ศ. 1962 
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ปี ค.ศ. 1970 เกิดแผ่นดินไหวรุนแรงท าให้โรงพยาบาลเสียหายจนต้องจัดทีมแพทย์พยาบาลไปดูแล
ผู้ปุวยที่บ้านและได้ด าเนินการต่อมาจนถึง ค.ศ. 1999 โดยได้สร้างโรงพยาบาลเพียงพอต่อการให้บริการผู้ปุวย
แล้ว จึงปรับโครงการเยี่ยมบ้านเป็นบริการเชิงรุกส าหรับผู้ปุวยที่มาโรงพยาบาลไม่สะดวก  โรงพยาบาลมี
ผู้อ านวยการรวมแล้ว 5 ท่าน โดยผู้ที่ด ารงต าแหน่งผู้อ านวยการนานที่สุดเกือบ 20 ปี คือ ศาสตราจารย์
นายแพทย์ Shi Xuemin ซึ่งเป็นแพทย์ฝังเข็มที่มีชื่อเสียง ได้คิดวิธี “Xing Nao Kai Qiao” ซึ่งเป็นวิธีใหม่ในการ
ฝังเข็มรักษาผู้ปุวย stroke ที่ได้ผล ช่วยเพ่ิมอัตราการหายและลดอัตราความพิการ มีการจัดตั้ง stroke unit 
therapy โดยใช้การฝังเข็มร่วมกับยา antithrombotic และ Danqi Piantan capsule ในการปูองกันอัมพาตใน
ผู้ปุวย stroke นับเป็นศักราชใหม่ในการรักษาโรคหลอดเลือดสมอง นอกจากนี้ ยังได้ประดิษฐ์เครื่องอุ่นเข็มไฟฟูา
ต้นแบบด้วย คณะฯ ได้เยี่ยมชมส่วนต่างๆ ของโรงพยาบาล ได้แก่ 

1. แผนกสมุนไพรจีน มีบรรยากาศที่สงบ ตกแต่งร้านยาจีนแบบโบราณ มีการจัดแสดงเครื่องยาจีนที่หายาก 
เช่น ชะมดเช็ด ม้าน้ า ถั่งเช่า เขากุย ตะพาบน้ า หลงกู่ โสมคน เป็นต้น 

2. แผนก orthopedic และ rehabilitation มี osteoporosis  unit  
3. แผนกฝังเข็มแยกเป็น 2 ส่วน คือ ส่วน VIP และ interventional radiology มีเนื้อที่กว้างขวาง สะอาด

และเป็นสัดส่วน มีห้องตรวจรักษาหลายห้อง แต่ละห้องมีห้องแยกเป็นสัดส่วน ภายในมีเตียง โต๊ะข้างเตียง และ
เครื่องกระตุ้นไฟฟูาเก็บในลิ้นชักโต๊ะ หน้าห้องทุกห้องมีนาฬิกาจับเวลาติดไว้เพ่ือความสะดวกในการก าหนดเวลา
ถอดเข็ม  
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วันที่ 20 ตุลาคม 2559 เวลา 14.30 – 16.30 น. ดูงาน Tianjin North Gate Hospital เขตเปุยเฉิน  
Tianjin North Gate Hospital เขตเปุยเฉิน เดิมเป็นโรงพยาบาลทหารที่ก่อตั้งขึ้นในเดือนสิงหาคม 

1988 ในปี 2008 มีการปรับฐานะเป็นโรงพยาบาลระดับสอง โรงพยาบาลแบ่งเป็น 70 แผนก มีเจ้าหน้าที่ 480 
คน มีความเชี่ยวชาญในการรักษาโรคต่าง ๆ เช่น systemic lupus erythematosus, scleroderma, 
myasthenia gravis, โรคหลอดเลือดสมอง โรคหัวใจและหลอดเลือด ไขข้ออักเสบ, rheumatoid arthritis, 
ankylosing spondylitis, มะเร็ง, femoral head necrosis, vasculitis, กระดูกสันหลังตีบแคบ กระดูกสันหลัง
ส่วนคอเสื่อม เป็นต้น มีจ านวนผู้ปุวยนอกมากกว่า 1500 ต่อวัน ให้บริการครอบคลุม 18 เขตในเทียนจิน  

การพัฒนาของ Tianjin North Gate Hospital แบ่งออกเป็น 3 ช่วง ช่วงแรกเป็นช่วงพ้ืนฐาน (1988-
2008) ช่วงที่สองเป็นช่วงพัฒนาอย่างก้าวกระโดด (5-7 ปี) และช่วงที่สามเป็นช่วงพัฒนาแบบสหสาขาวิชาชีพ 

ปัจจุบันโรงพยาบาลได้รับอนุญาติให้จัดตั้งสถาบันวิจัยทางการแพทย์จ านวน  14 ห้องปฏิบัติการ มีการ
วิจัยโรคทีร่ักษาหายยาก ซึ่งประสบความส าเร็จอย่างดี  

ปัจจุบัน Tianjin North Gate Hospital ได้กลายเป็นนิติบุคคล มี 2 สาขาในเทียนจิน คือ  
1) Tianjin Hexi Wantai Hospital of Traditional Chinese Medicine  
2) Tianjin Shi Xijing Hospital มีคลินิกรักษากระดูกสันหลังผู้ปุวยนอกพิเศษ ด้วยวิธีไคโรแพรคติก 

Tianjin North Gate Hospital มีหลักการให้บริการตรวจรักษา 3 ประการ คือ  
1) เทคนิคและลักษณะการวินิจฉัยแบบพิเศษ (รวมทั้งคลินิกมือและคลินิกกระดูกสันหลัง)  
2) เทคนิควิธีไคโรแพรคติก (รักษาคอ ไหล่ เอว ขา และโรคกระดูกสันหลังติดเชื้อ)  
3) การรักษาโรคที่หายยากด้วยการแพทย์แผนจีน 

ในเดือนเมษายน ค.ศ. 2005 โรงพยาบาลได้รับการแต่งตั้งจากสมาคมแพทย์จีนให้เป็นศูนย์การรักษาโรค
ของคอ ไหล่ เอว และขาอีกด้วย 
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วันที่ 21 ตุลาคม 2559  เวลา 9.30-11.30 น. 
ดูงานบริษัท TELLYES Scientific. เมืองเทียนจิน ซึ่งมีพนักงานจ านวน 400 คน ร้อยละ 25 อยู่ในหน่วย

วิจัยและพัฒนา บริษัทมีเปูาหมายในการผลิตอุปกรณ์สื่อการสอนส าหรับแพทย์แผนปัจจุบันและแพทย์แผนจีน 
โดยเฉพาะหุ่นจ าลองทั้งชนิดพ้ืนฐานและหุ่นชนิดเสมือนจริง (simulation) เพ่ือตอบสนองลูกค้าทั้งในและ
ต่างประเทศเป็นจ านวนมาก  

ได้ชมการสาธิตอุปกรณ์ช่วยในการฝึกเจาะหลัง, bronchoscopy และ arthroscopy ซึ่งมีลักษณะเป็น 
simulation test สามารถใช้ฝึกและสอบนักเรียน โดยระบุขั้นตอนที่ผู้ฝึกท าว่าถูกต้องหรือไม่ อย่างไรก็ตาม  ยังมี
จุดอ่อนในส่วนของการฝึกด้าน attitude, ความนุ่มนวล และท่าทางที่ถูกต้อง นอกจากนี้ ยังได้ชมการจัดห้องสอบ 
OSCE (Objective Structured Clinical Examination) โดยใช้หุ่นจ าลองที่ทางบริษัทผลิตและดูจากโทรทัศน์
วงจรปิดโดยมีห้องควบคุมอยู่ส่วนกลาง สามารถจัดสอบได้ประมาณ 8 สถานีพร้อมๆ กัน  

ส าหรับการเรียนการสอนแพทย์แผนจีน ได้เยี่ยมชมหุ่นที่ใช้ในการฝึกหาจุดฝังเข็ม หุ่นฝึกการคล าชีพจร
แบบต่างๆ หุ่นฝึกการใช้มือในการกระตุ้นเข็ม โดยมีจอภาพแสดงให้เห็นความลึกและความถี่ที่เป็นมาตรฐาน 
ผู้เรียนสามารถตรวจสอบการปฏิบัติของตนเองเปรียบเทียบกับมาตรฐานและปรับปรุงแก้ไขให้ดียิ่งขึ้น ฝึกการ
เรียนรู้สมุนไพรจีนโดยเมื่อเปิดลิ้นชักตู้ยาจะแสดงชนิดและสรรพคุณของสมุนไพรในจอคอมพิวเตอร์ 
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17. วัตถุประสงค์ในการไปปฏิบัติงานวิจัยในครั้งนี้ 
       ประชุมคณะท างาน 2 ฝุายเพ่ือพิจารณาเนื้อหาและรูปแบบที่จะจัดท าเป็นหนังสือเกี่ยวกับการแพทย์แผนจีน
ผสมผสานกับการแพทย์แผนปัจจุบันของแต่ละโรค 

18. ระยะเวลาการปฏิบัติงาน 
       ระหว่างวันที่ 17-21 ตุลาคม 2559 

19. ผลที่คาดว่าจะได้รับจากการด าเนินกิจกรรมในครั้งนี้ 
ได้ต้นฉบับหนังสือ  “ฝังเข็มร่วมรักษาโรค เล่มที่ 3” 

20. กิจกรรมที่ปฏิบัติร่วมกับฝ่ายจีนมีประโยชน์ต่อโครงการในด้านใดบ้าง 
๑) ได้แนวทางวิธีการท างานร่วมกันระหว่างผู้เชี่ยวชาญด้านการแพทย์แผนจีนในไทยและสาธารณรัฐประชาชนจีน 
๒) สนับสนุนการพัฒนามาตรฐานการแพทย์แผนจีนในประเทศไทย 

21. เปรียบเทียบศักยภาพของฝ่ายไทยและจีนในด้านเทคโนโลยี ความรู้ ประสบการณ์ ความช านาญใน
กิจกรรมที่ร่วมปฏิบัติ 

จีน มีความเชี่ยวชาญด้านการแพทย์แผนจีนเพราะเป็นการแพทย์แผนดั้งเดิมหลักของประเทศ        
มีโรงพยาบาลการแพทย์แผนจีนจ านวนมาก มีจ านวนคนไข้ท่ีสามารถรายงานเป็นข้อมูลหรือสถิติเพ่ือใช้ใน
การอ้างอิงได้มาก มีจุดเด่นด้านการรักษาแบบผสมผสานศาสตร์การแพทย์แผนจีนกับการแพทย์แผน
ตะวันตก 

ไทย มีการผสมผสานการรักษาด้วยการแพทย์แผนจีนบนพื้นฐานความรู้ทางการแพทย์แผนปัจจุบัน  

22. ข้อมูลอ่ืนๆ ซึ่งจะเป็นประโยชน์ในการร่วมมือระหว่างประเทศไทยและจีนในอนาคต 
       เป็นโครงการที่อาศัยจุดเด่นของผู้เชี่ยวชาญแต่ละฝุายในการสร้างผลงาน 
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23. กิจกรรมที่จะด าเนินการในครั้งต่อไป (โปรดระบุ วัน/เดือน/ปี) 
        การส่งไฟล์ทางอิเล็กทรอนิกส์เพ่ือปรับแก้เนื้อซึ่งกันและกันจนได้ต้นฉบับที่สมบูรณ์ใน เดือนธันวาคม 2559 

24. ข้อเสนอแนะ (ถ้ามี) 
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๑. ยุทธศาสตร์กรม ส่งเสริมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ผสมผสานสู่ระบบสุขภาพ 
๒. รหัสโครงการ           
๓. แผนปฏิบัติราชการ     

   ในแผนปฏิบัติราชการ  ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕๙ 
   นอกแผนปฏิบัติราชการ   ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕๙ 

๔. หน่วยงานที่รับผิดชอบ        สถาบันการแพทย์ไทย-จนี  
๕. งบประมาณที่ได้รับจัดสรร    

แหล่งที่มาของงบประมาณ กรมความร่วมมือระหว่างประเทศ(สพร.) กระทรวงการต่างประเทศ 
 
๖. วัตถุประสงค์ในการไปปฏิบัติงานวิจัยในครั้งนี้ 
    6.1 เพ่ือเดินทางไปศึกษาดูงานการประยุกต์ใช้การฝังเข็มการระงับความรู้สึกในการดูแลผู้ปุวยในห้องผ่าตัด ณ 
เทศบาลนครเซี่ยงไฮ้ สาธารณรัฐประชาชนจีน 
    6.2 เพ่ือให้เกิดการผสมผสานการรักษาด้วยศาสตร์การแพทย์ดั้งเดิมและการแพทย์แผนปัจจุบัน 
    6.3 เพ่ือให้ไดอ้งค์ความรู้เรื่องการฝังเข็มระงับความรู้สึกเสริมการใช้ยาสลบในการผ่าตัดผู้ป่วย มาประยุกต์ใช้ใน
ประเทศไทย 
       
๗. ระยะเวลาการปฏิบัติงาน 

ระหว่างวันที่ ๒๕-๒๙ กันยายน ๒๕๕๙ 

๘. ผลการการศึกษาดูงาน 
  
    วันที่ 26-27 กันยายน 2559  ฟังบรรยาย ณ โรงพยาบาล Shuguang มีหัวข้อดังนี้  
 - Overview of acupuncture anesthesia และ TCM basis of acupuncture anesthesia 
(meridian and visceral doctrine) บรรยายโดย Dr. SHEN Weidong 
 - Acupuncture anesthesia applied in Cardiac surgery บรรยายโดย Dr ZHOU Jia 
 - Common acupoints in acupuncture anesthesia บรรยายโดย Dr. MA Wen 
 - Modern scientific mechanism of acupuncture analgesia และ Application of 
acupuncture anesthesia in perioperative care บรรยายโดย Dr. WANG Ke 
 - Mechanism of acupuncture—induced organ protection บรรยายโดย Dr YONG Yue 
 - Designing and thinking of acupuncture anesthesia in clinical trials บรรยายโดย Dr. SONG 
Jiangang 
 
     วันที่ 28 กันยายน 2559   
            ศึกษาดูงานแผนกวิสัญญีวิทยา แผนกฝังเข็ม ห้องผ่าตัด และงานการพยาบาล ณ โรงพยาบาล 
Shuguang  
 

โครงการภายใต้ความร่วมมือทางวิทยาศาสตร์และวิชาการไทย-จีน(คกร.) สมัยที่ 21 
โครงการศึกษาดูงาน :Acupuncture as Adjunctive Therapy to Anesthesia in surgical 

Operation (21-SV-12T) 
 
 

http://dict.youdao.com/w/cardiosurgery/#keyfrom=E2Ctranslation
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    วันที่ 29 กันยายน 2559   
เยี่ยมชมพิพิธภัณฑ์การแพทย์แผนจีน ณ มหาวิทยาลัยการแพทย์แผนจีนเซี่ยงไฮ้ 
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