
ตัวช้ีวัดประเมินผลการปฏิบัติงานสาธารณสุข สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ปีงบประมาณ ๒๕๖๗  

ประเด็นนโยบาย (13 ข้อ) - 
หมวดที ่2 Service Excellence (บริการเป็นเลิศ) 
แผนที่ 6 การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) 
โครงการที่ 6  โครงการพัฒนาระบบบริการการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 
หลักการ 3S Successful, Smooth & Good management 
ระดับการแสดงผล  จังหวัด เขตสุขภาพ และประเทศ 
ชื่อตัวชี้วัด 
(54 ตัวชี้วัด) 

ตัวชี้วัดที่ 25 ร้อยละของจำนวนผู้ป่วยที่มีการวินิจฉัยโรคหลอดเลือดสมอง อัมพฤกษ์ 
อัมพาตระยะกลาง(Intermediate Care) ที่ได้รับการดูแลด้วยการแพทย์แผนไทยและ
การแพทย์ทางเลือก (Community base) 

คำนิยาม การบริบาลฟื้นสภาพระยะกลาง (Intermediate care; IMC) หมายถึง การบริบาลฟื้นสภาพ 
ผู้ป่วยระยะกลางที่มีอาการทางคลนิิกผ่านพ้นภาวะวิกฤติและมีอาการคงท่ี แต่ยังคงมีความ ผดิปกติ
ของร่างกายบางส่วนอยู่และมีข้อจำกัดในการปฏิบตัิกิจกรรมในชีวิตประจำวัน จำเป็นต้องไดร้ับบริการ
ฟื้นฟูสมรรถภาพ 
ทางการแพทย์โดยทีมสหวิชาชีพ (multidisciplinary approach)อย่างต่อเนื่องจนครบ 6 เดือนตั้งแต่
ในโรงพยาบาลจนถึงชุมชน เพื่อเพิม่สมรรถนะร่างกาย จิตใจ ในการปฏิบัติกิจวัตรประจำวัน และลด
ความพิการ หรือภาวะทุพพลภาพ รวมทั้งกลับสูส่ังคมได้อย่างเตม็ศกัยภาพ โดยมีการให้บริการผู้ป่วย 
ระยะกลางใน รพ.ทุกระดับ (A, S: เป็นโรงพยาบาลแม่ข่าย M, F: โรงพยาบาลลูกข่ายและ ให้บริการ 
intermediate bed/ward) เป็นผู้ที่ไดร้ับการวินิจฉัยโรคหลอดเลือดสมอง ที่มรีหสั 3 ตัวหลักข้ึนต้น
ด้วย I60 ถึง I69  
คำนิยามด้านการแพทย์แผนไทย 
 อัมพฤกษ์(Paresis) อัมพาต (paralysis) เป็นกลุ่มอาการที่เกี่ยวข้องกับความผิดปกติในการควบคมุ
การเคลื่อนไหวของร่างกาย ซึ่งเกิดขึ้นได้จากหลายสาเหตุ เช่น เกิดจากหลอดเลือดในสมองตีบ อุดตัน 
หรือแตกหรือเกิดจากสมอง ไขสันหลัง หรือเส้นประสาทได้รับ บาดเจ็บ หรือมีอาการอักเสบ เป็นต้น 
ในทางการแพทย์แผนไทยได้มีการระบุสมุฏฐานไว้ว่า เกิดจากลมอโธคมาวาตา และลมอุทธังคมาวาตา 
พัดระคนกัน (แพทย์ศาสตรส์งเคราะห์, 2542: 2546) เป็นผู้ที่ได้รับการวินิจฉัยรหสัโรคด้านการแพทย์
แผนไทย U61.0 ถึง U61.19  
การดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง อัมพฤกษ์ อัมพาต ด้วยการแพทย์แผนไทยและ การแพทย์
ทางเลือก หมายถึง บริการการตรวจ วินิจฉัย รักษาโรค และฟื้นฟูสภาพผู้ป่วย โรคหลอดเลือดสมอง 
อัมพฤกษ์ อัมพาตระยะกลาง (Intermediate Care) ได้แก่  
1. การตรวจประเมินทางการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก  
2. การรักษาและฟื้นฟูสภาพด้วยการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก  
- การนวดเพื่อการรักษา-ฟื้นฟูสภาพ  
- การประคบสมุนไพรเพื่อการรักษา-ฟื้นฟูสภาพ  
- การอบไอน้ำสมุนไพรเพื่อการรักษา-ฟื้นฟูสภาพ  
- การฝังเข็ม  



3. การรักษาด้วยยาสมุนไพร ตามข้อบ่งใช้บัญชียาหลักชาติ อาจพิจารณานำยาในกลุ่ม รายการยา
รักษากลุ่มอาการกล้ามเนื้อและกระดูก ได้แก่ ยาแก้ลมอมัพฤกษ์, ยาผสมโคคลาน, ยาผสม
เถาวัลย์เปรียง, และยาสหัสธารา มาใช้เพื่อร่วมรักษาอาการของโรคอัมพฤกษ์ อัมพาต (บัญชียาหลัก
แห่งชาติ, 2558)  
เง่ือนไขการให้รหัสผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง อัมพฤกษ์ อัมพาตระยะกลาง (Intermediate 
Care) ที่ได้รับการดูแลด้วยการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก  
1. แพทย์แผนปัจจุบัน ให้รหสักลุม่โรคและอาการด้านการแพทย์แผนปัจจุบันท่ีเกี่ยวข้องกับ โรค
หลอดเลือดสมอง ดังนี้  
- เลือดออกใต้เยื่อหุ้มสมองช้ันกลาง: I60  
- เลือดออกในสมองใหญ่: I61  
- เลือดออกในกะโหลกศีรษะแบบอื่นที่ไม่เกิดจากการบาดเจ็บ: I62  
- เนื้อสมองตายเพราะขาดเลือด: I63  
- โรคอัมพาตเฉยีบพลัน ไม่ระบุว่าเกิดจากเลือดออกหรือเนื้อสมองตายเพราะขาดเลือด: I64  
-การอุดตันและตีบของหลอดเลือดแดงก่อนถึงสมอง ไม่ทำให้เนื้อสมองตายเพราะขาดเลือด: I65  
- การอุดตันและตีบของหลอดเลือดแดงของสมอง แต่ไม่ทำใหเ้นื้อสมองตายเพราะขาดเลือด: I66  
- โรคหลอดเลือดสมองอื่น: I67  
- โรคหลอดเลือดสมองในโรคที่จำแนกไว้ท่ีอื่น: I68  
- ผลที่ตามมาของโรคหลอดเลือดสมอง: I69  
2. แพทย์แผนไทย ให้การวินิจฉัยภายหลังแพทย์แผนปัจจุบันซึ่งมีการวินิจฉัยรหัส 3 ตัว หลักข้ึนต้น
ด้วย I60 ถึง I69 อย่างใดอย่างหนึ่งมาก่อน    ตามด้วยรหสักลุม่โรคและอาการด้านการแพทย์แผนไทย
ที่เกี่ยวข้องกับอัมพฤกษ์ อัมพาต ดังนี ้ 
- อัมพฤกษ์หรือ ลมอัมพฤกษ์: U61.0  
- อัมพาตครึ่งซีก: U61.10  
- อัมพาตครึ่งท่อนล่าง: U61.11  
- อัมพาตทั้งตัว: U61.12  
- อัมพาตเฉพาะแขน: U61.13  
- อัมพาตเฉพาะขา: U61.14  
- อัมพาตหน้า: U61.15  
- อัมพาตชนิดอื่น ท่ีระบุรายละเอียด: U61.18  
- อัมพาต ไม่ระบุรายละเอียด: U61.19  
ควบคู่กับการให้หัตถการแผนไทย (10000-77-00) ถึง (999-78-88) หรือการสั่งจ่ายยา สมุนไพรเดีย่ว
หรือยาสมุนไพรตำรบัท่ีมี รหสัขึ้นต้นด้วย 41 หรือ 42 ในพื้นที่รับผิดชอบ  
3. แพทย์แผนจีน ให้การวินิจฉัยภายหลังแพทย์แผนปจัจุบันซึ่งมีการวินิจฉัยรหสั 3 ตัวหลัก ขึ้นต้น
ด้วย I60 ถึง I69 อย่างใดอย่างหนึ่งมาก่อน ตามด้วยรหัสกลุ่มโรคและอาการด้าน การแพทย์แผนจีนท่ี
เกี่ยวข้องกับโรคหลอดเลือดสมอง และโรคตามมาจากโรคหลอดเลือด สมอง ดังนี ้ 
- โรคหลอดเลือดสมองที่เกิดจากลมภายใน (Apoplectic wind stroke): U78.110  
- อาการเตือนโรคหลอดเลือดสมอง (Prodrome of wind stroke): U78.111  
- โรคตามมาจากโรคหลอดเลือดสมอง (Sequelae of wind stroke): U78.112  



- โรคหลอดเลือดสมองในระดับเสนลมปราณแขนง (Collateral stroke): U78.113  
- โรคหลอดเลือดสมองในระดับเสนลมปราณหลัก (เสนจิง) โรคหลอดเลือดสมองที่มีอาการ หนักข้ึน 
(Meridian stroke): U78.114  
- โรคหลอดเลือดสมองในระดับอวยัวะกลวง โรคหลอดเลือดสมองทีม่ีอาการเบากว่า โรคหลอดสมองที่
อวัยวะตัน (Bowel stroke): U78.115  
- โรคหลอดเลือดสมองในระดับอวยัวะตัน (Visceral stroke): U78.116  
- อัมพาตครึ่งซีก (Hemiplegia): U78.117  
ควบคู่กับการให้หัตถการการแพทย์แผนจีนท่ีเกี่ยวข้องกับโรคหลอดเลือดสมองระยะฟื้นฟู อย่างใด
อย่างหนึ่ง ดังนี ้ 
9991801 Electo-acupuncture therapy  
9991810 Single-handed needle insertion  
9021801 Subcutaneous electro-needling  
9991811 Double-handed needle insertion  
9031801 Muscle electro-needling 

เกณฑเ์ป้าหมาย : 
ปีงบประมาณ 67 ปีงบประมาณ 68 ปีงบประมาณ 69 ปีงบประมาณ 70 

รอ้ยละ 10 รอ้ยละ 15 รอ้ยละ 20 รอ้ยละ 25 
 

วัตถุประสงค์ เพื่อส่งเสริมให้ประชาชนท่ีมีการวนิิจฉัยโรคหลอดเลือดสมอง อัมพฤกษ์อัมพาตระยะกลาง
(Intermediate Care) เข้าถึงบริการด้านการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือกที่มีคณุภาพ 
ครอบคลมุสถานบริการสาธารณสขุของรัฐ สังกัดกระทรวงสาธารณสุขทุกระดับ 

ประชากรกลุ่มเป้าหมาย ผู้ป่วยท่ีได้รับการวินิจฉัยโรคหลอดเลือดสมอง อัมพฤกษ์อัมพาตระยะกลาง(Intermediate Care) ใน
เขตพื้นท่ีรับผดิชอบ 

วิธีการจัดเก็บข้อมลู รวบรวมข้อมลูจากระบบรายงานมาตรฐาน 43 แฟ้ม กระทรวงสาธารณสุข 
แหล่งข้อมูล 43 แฟ้ม (PERSON/ SERVICE/ DIAGNOSIS_OPD/ DRUG_OPD/ PROCEDURE_OPD/ 

ADMISSION/ DIAGNOSIS_IPD/ DRUG_IPD/ PROCEDURE_IPD/) 
รายการข้อมลู 1 (A) A = จำนวนผู้ป่วย IMC ที่ได้รับบรกิารแพทย์แผนไทยฯ (คน) ซึ่งไดร้บัการวินิจฉัยโรคหลอดเลือดสมอง 

ที่มีรหัส 3 ตัวหลักข้ึนต้นด้วย I60 ถึง I69 ควบคู่กับ U61.0 ถึง U61.19 และให้หัตถการ (900-77-00) 
ถึง (900-78-88) หรือสั่งจ่ายยาสมุนไพรเดี่ยว หรือยาสมุนไพรตำรบั ท่ีมีรหัส ข้ึนต้นด้วย 41 หรือ 42 
หรือไดร้ับการวินิจฉัยโรคหลอดเลอืดสมอง ท่ีมีรหสั 3 ตัวหลักข้ึนต้นด้วย I60 ถึง I69 ควบคู่กับ 
U78.110 ถึง U78.117 และให้หัตถการ แพทย์แผนจีน 9991801 หรือ9991810 หรือ9021801 หรือ
9991811 หรือ9031801 อย่างใดอย่างหนึ่ง  

รายการข้อมลู 2 (B) B = จำนวนผู้ป่วย IMC ทั้งหมด (คน) ซึ่งได้รับการวินิจฉัยโรคหลอดเลือดสมอง ท่ีมีรหสั 3 ตัวหลัก
ขึ้นต้นด้วย I60 ถึง I69 ในเขตที่รับผิดชอบ  

สูตรคำนวณตัวช้ีวัด (A/B) x 100 
ระยะเวลาประเมินผล 4ไตรมาส  

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



1. มีทีมสหวิชาชีพ/ คณะกรรมการ/คณะทางาน ของหน่วยบริการสาธารณสุข 
2. มี (ราง) แนวทางการ ดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือด สมอง (CPG) ของหน่วย 
บริการสาธารณสุข และมี ระบบสงตอระหว่างหน่วย 
บริการสาธารณสุข 

  ร้อยละ 8    ร้อยละ 9   ร้อยละ 10 
 
 

 

 
วิธีการประเมินผล : 1. ข้อมูลจาก HDC กระทรวงสาธารณสุข 

2. ข้อมูลจากการตรวจราชการและนิเทศงานของกรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก  
เอกสารสนับสนุน 1. คู่มือการพัฒนาระบบบริการสาขาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ผสมผสาน 

2. คู่มือการตรวจราชการและนิเทศงาน กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 
3. คู่มือแนวทางเวชปฏิบัติ (clinical Practice Guideline) การดูแลผู้ป่วยระยะกลาง 
(Intermediate Care) ด้านการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก  
4. แนวทางการจัดบริการฝังเข็มโรคหลอดเลือดสมองระยะฟื้นฟ ู

รายละเอียดข้อมูลพื้นฐาน Baseline 
data 

หน่วยวัด ผลการดำเนินงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ. 
2564 2565 2566 

จำนวนผู้ปว่ย IMC 
ได้รับบริการแผนไทย
ฯที่มีรหัส 3 ขึ้นต้น
ด้วย I60 ถึง I69 
ตามด้วยรหัสโรค 
U78.110 ถึง 
U78.117 

คน - - 6517 

จำนวนผู้ปว่ย IMC 
ทั้งหมดในสถาน
บริการสาธารณสุข
สังกัดกระทรวง
สาธารณสุข 

คน - - 771 

คิดเป็นร้อยละ - - 11.83 
ที่มา  ข้อมูล KPI  จังหวัดศรีสะเกษ  30 กันยายน  2566 

ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ / 
ผู้ประสานงานตัวช้ีวัด 

   ชื่อ – สกุล  นายไพวัลย์  โคศรีสุทธิ์ ตำแหน่ง แพทย์แผนไทยชำนาญการ 
   โทรศัพท์ที่ทำงาน :045 616040-6 โทรศัพท์มือถือ : 093 5582565 
   โทรสาร :     E-mail : penporn1240@gmail.com 
   สถานที่ทำงาน  กลุ่มงานการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก             
                      สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 

หน่วยงานประมวลผล
และจัดทำข้อมูล 
(ระดับส่วนกลาง) 

  หน่วยงาน 
  โทรศัพท์ที่ทำงาน :      โทรสาร :  
  E-mail :  

ผู้รับผิดชอบการรายงาน
ผลการดำเนินงาน 

   ชื่อ – สกุล     ตำแหน่ง  
   โทรศัพท์ที่ทำงาน :   โทรศัพท์มือถือ :  



 

   โทรสาร :    E-mail :  
  สถานที่ทำงาน 


