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หลกัเกณฑการจัดตัง้ศูนยโรคหวัใจ (Cardiac Center) ในสถานบริการ 
สังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ป พ.ศ.2563 

 

1. ความเปนมา 

กระทรวงสาธารณสุขเห็นความสาํคัญปญหาดานสุขภาพของประชากรไทยและตองการท่ีจะ

จัดบริการดานสุขภาพท่ีดีมีมาตรฐานใหประชาชนไดรับบริการอยางท่ัวถึงและทันเวลาเปนท่ีมาของการเริ่ม

จัดทํา “แผนพัฒนาระบบบริการสขุภาพ ( Service Plan)” ในป พ.ศ.2553 โดยสํานักงานปลัดกระทรวง

สาธารณสุขสาขาโรคหัวใจนับเปนสาขาหลักใน 20 สาขา เนื่องจากโรคหัวใจเปนตนเหตุของการเสียชีวิตอันดบั

ตนๆของประชากรไทยและเปนเปาหมายในยุทธศาสตรของกระทรวงสาธารณสุขรวมกับองคการอนามัยโลก

ในการลดอัตราตายกอนวัยอันควรในโรคไมติดตอเรื้อรังซ่ึงกอใหเกิดความสูญเสียตอสังคมและเศรษฐกิจ

โดยรวมของประเทศ 

ท้ังนี้เพ่ือใหการขับเคลื่อนแผนเปนไปตามหลักการและเปาหมายในการใหบริการแบบไรรอยตอ 

(Seamless Health Service Network) สามารถดูแลผูปวยแบบเบ็ดเสร็จในเขต (Self-contained Region) 

มีระบบสงตอภายในเขต (Referral Hospital Cascade) เพ่ือลดอัตราปวยอัตราตาย ลดความแออัดและลด

ระยะเวลารอคอยจึงเปนท่ีมาของการจัดทําแผนการพัฒนาจัดตั้ง “ศูนยโรคหัวใจ” ในโรงพยาบาลระดับ A ให

ครอบคลุมท้ัง๑๒ เขตสุขภาพพรอมวางแนวทางในการดําเนินการจัดตั้ง “ศูนยโรคหัวใจ (Cardiac Center)” 

ใหเปนมาตรฐานเดียวกันโดยเริ่มดําเนินการตั้งแตพ.ศ. 2552 จนถึงสิ้นปพ.ศ.2561 สามารถจัดตั้ง”ศูนยหัว

โรคหวัใจ” เพ่ิมข้ึนจาก 7 ศูนยเปน 24 ศูนย ในระยะเวลา 9 ปซ่ึงตลอดระยะเวลาดังกลาวมีปญหาอุปสรรค

ในการดําเนินการท้ังในเรื่องความพรอมในการจัดตั้งศูนย หลักเกณฑและข้ันตอนในการขอจัดตั้งศูนยรวมถึง

แนวทางการติดตามควบคุมดานคุณภาพในการใหบริการเพ่ือสามารถประเมินผลและรับทราบปญหาอุปสรรค

ในการดําเนินการและนําไปสู“การพัฒนาระบบบริการสุขภาพอยางยั่งยืน” 

2.วัตถุประสงค 

2.1 เพ่ือใชเปนเกณฑและข้ันตอนดําเนินการในการเตรียมความพรอมและจัดทําคําขอในการขอจัดตั้ง

“ศูนยโรคหัวใจ” ของโรงพยาบาลในสังกัดสํานักปลัดกระทรวง กระทรวงสาธารณสุข 

2.2 เพ่ือใชเปนแนวทางการพิจารณาและการประเมินผลในการขอจัดตั้ง “ศูนยโรคหัวใจ” 

2.3 เพ่ือใชเปนแนวทางประเมินตนเอง มุงสูความเปนเลิศทางการแพทย (Cardiac Center of 

Excellence) ของศูนยโรคหวัใจ  

3. ภารกิจศูนยโรคหัวใจ 

 ศูนยโรคหัวใจ มีภารกิจในการดูแลรักษาผูปวยโรคหัวใจ โดยมีเปาหมายมุงสูศูนยความเปนเลิศทาง

การแพทยของโรงพยาบาลในสังกัดสํานักปลัดกระทรวง กระทรวงสาธารณสุข พัฒนาใหมีขีดความสามารถ

ครบถวน 8 ประการ ดังนี้ 

1.การตรวจวินิจฉัยและรักษาโรคหัวใจผูใหญและเด็ก ดวยการใชเครื่องตรวจสวนหัวใจและการผาตัด

หัวใจแบบเปด 

2.การดูแลผูปวยวิกฤตโรคหัวใจ 
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3.การดูแลผูปวยรายโรคท้ังผูใหญและเด็ก การฟนฟูสมรรถภาพหัวใจ และการดูแลตอเนื่อง 

4.การดูแลและพัฒนาเครือขายท่ีรับผิดชอบและการสงตอไปศูนยโรคหัวใจท่ีมีศักยภาพสูงข้ึน 

5.การเปนสถาบันฝกอบรมแพทยและพยาบาลในสาขาโรคหัวใจ 

6.การจัดการดานสารสนเทศ ระบบทะเบียนโรค และงานวิจัย 

7.การประเมินและรายงานคุณภาพผลการรักษา 

8.ดูแลรับผิดชอบประชากรในพ้ืนท่ี ตามท่ีไดรับมอบหมายในเขตสุขภาพ 

4.ข้ันตอนการดําเนินการ  

4.1 การกําหนดหลักเกณฑและข้ันตอนในการขอจัดตั้ง“ศูนยโรคหัวใจ)” 

4.1.1 หลักเกณฑเพ่ือเสนอพิจารณามีดังนี้ 

1. ตองเปนโรงพยาบาลในสังกัดสํานักปลดักระทรวงสาธารณสุขระดับ A หรือ  ถาเปนระดับ
S ตองเปนพ้ืนท่ีพิเศษท่ีผานการพิจารณาและอนุมัติโดยคณะกรรมการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ(Service 
Plan)สาขาโรคหวัใจ  กระทรวงสาธารณสุข   

2. ตองมีอายุรแพทยโรคหัวใจ (Cardiologist) อยางนอย 2 คน โดยท่ี 1 คน ตองเปนแพทย

มัณฑนากรโรคหัวใจและหลอดเลือด (Interventionist)  มี ศัลยแพทยทรวงอก (Cardiovascular Thoracic 

Surgeon : CVT) อยางนอย 2 คน กุมารแพทยโรคหัวใจอยางนอย 2 คน และวิสัญญีแพทยหัวใจหรือวิสัญญี

แพทยผานการอบรม อยางนอย 1 คน และตองเปนบุคลากรของโรงพยาบาลท่ีไดรับการบรรจุแตงตั้งเปน

ขาราชการปฏิบัติงานเต็มเวลาราชการ (ตามระเบียบของกระทรวงสาธารณสุข)  

3. จํานวนประชากรในพ้ืนท่ีรับผิดชอบไมนอยกวา 1,000,000 คน 

4. ระยะทางถึงศูนยโรคหวัใจท่ีใกลท่ีสุดมากกวา100กิโลเมตรและหรือมากกวา 2 ชั่วโมง 

5. มีความพรอมของสถานท่ี และเครื่องมือในการจัดตั้ง Cardiac Care Unit  (CCU), 

   ICU CVT, Catheterization Unit  และ OR CVT 

6. สามารถตรวจวินิจฉัย Non-Invasive Cardiac Testing ได 

7. มีคุณสมบัติตามประกาศสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ เรื่อง เกณฑการตรวจ
ประเมินเพ่ือข้ึนทะเบียนเปนหนวยบริการท่ีรับการสงตอเฉพาะดานการทําหัตถการรักษาโรคหลอดเลือดโคโร
นารีผานสายสวน และเกณฑการตรวจประเมินเพ่ือข้ึนทะเบียนเปนหนวยบริการเฉพาะดานการรักษาโรคหัวใจ
และหลอดเลือดดวยวิธีการผาตัด (เพ่ือจัดเตรียมกอนการขอข้ึนทะเบียนหนวยบริการ กับสํานักงาน
หลักประกันสุขภาพแหงชาติ) 

8. มีการจัดตั้ง  Acute coronary syndrome network ,  Heart Failure clinic ,warfarin 
clinic  และ Cardiac rehabilitation  service  

4.1.2 ข้ันตอนในการขอจัดตั้งศูนยโรคหัวใจ (Cardiac Center) มีดังนี้ 

1. โรงพยาบาลท่ีขอดําเนินการจัดตั้ง  ตองจัดทําโครงการเสนอ โดยตองไดรับความเห็นชอบ
จาก คณะกรรมการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) สาขาโรคหัวใจ ระดับเขตสุขภาพ 

2. โรงพยาบาลฯหารือและทําแผนการจัดสรรพ้ืนท่ีรับผิดชอบประชากรใหมรวมกับ 

ศูนยโรคหวัใจท่ีมีอยูเดิมท้ังหมด ภายในเขตสุขภาพ ท่ีโรงพยาบาลนั้นตั้งอยู 
3.โรงพยาบาลฯจัดทําคําขอจัดตั้งตามแบบฟอรมกระทรวงสาธารณสุขยื่นตอปลัดกระทรวง

ผานคณะกรรมการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) สาขาโรคหวัใจกระทรวงฯ เพ่ือพิจารณา 
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4. ผูอํานวยการโรงพยาบาลพรอมหัวหนาศูนยโรคหัวใจและคณะฯโรงพยาบาล ท่ีขอจัดตั้ง

ศูนยหัวใจ  ชี้แจงตอคณะกรรมการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) สาขาโรคหัวใจ  โดยมีประธาน 

Service Plan สาขาโรคหัวใจระดับเขตสุขภาพรวมใหขอคิดเห็นถึงเหตุผลและความจําเปนในการจัดตั้ง 

5. คณะทํางานพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) สาขาโรคหวัใจ กระทรวง
สาธารณสุขท่ีไดรับมอบหมาย ลงเยี่ยมประเมินโรงพยาบาล (ตามแบบประเมินผลการเย่ียมสํารวจศูนย
โรคหัวใจ) แลวรายงานเสนอคณะกรรมการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) สาขาโรคหวัใจ 
กระทรวงสาธารณสุข   

6. คณะกรรมการฯ กระทรวง แจงผลการพิจารณาแกปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
(หรือรองปลัดกระทรวงสาธารณสุขท่ีไดรับมอบหมาย)และแจงเขตสุขภาพและโรงพยาบาลรับทราบผลการ
พิจารณาของคณะกรรมการฯ  (แบบแจงผลการพิจารณาการขอจัดตั้งศูนยโรคหัวใจ ) 

7. หากไมไดรับการพิจารณาโรงพยาบาลฯสามารถยื่นอุทธรณภายในเวลา ๖๐ วันนับจาก 

วันท่ีออกหนังสือแจงผลการพิจารณา(พรอมเหตุผลประกอบเพ่ิมเติม)ท้ังนี้ความเห็นของคณะกรรมการฯ ถือ
เปนขอยุติ  
4.2 แนวทางการพิจารณาและการประเมินผลในการขอจัดตั้ง “ศูนยโรคหัวใจ (Cardiac Center)” 

         1. วัตถุประสงคการขอจัดตั้งของโรงพยาบาลพรอมระบุเหตุผลและความจําเปน 

2. จํานวนประชากรแยกรายอําเภอท่ีรับผิดชอบและระยะทางจากศูนยโรคหัวใจเดิมท่ีใกลท่ีสุด

(กอนและหลังจดัสรรพ้ืนท่ีรับผิดชอบใหม) 

3.ขอมูลพ้ืนฐานของโรงพยาบาลตามท่ีระบุในแบบคําขอจัดตั้งศูนยโรคหัวใจและประเมิน
ตนเอง   

4. ผลงานการพัฒนาคุณภาพดานการพัฒนาเครือขายโรคหวัใจและชุมชน 
5. แผนผังสถานท่ีตั้งหองฉุกเฉิน หองตรวจสวนหวัใจ หองผาตัดหัวใจ และหอผูปวยวิกฤต  
6. แผนในการเตรียมความพรอมของบุคลากรสหวิชาชีพ ของศูนยโรคหวัใจ 
7. แผนในการเตรียมความพรอมของเครื่องมือและอุปกรณทางการแพทย ในการดูแลผูปวย

โรคหวัใจ 

8. แผนการจัดสรรพ้ืนท่ีรับผิดชอบประชากรใหมกับศูนยโรคหัวใจท่ีมีอยูเดิมท้ังหมดภายใน
เขตสุขภาพท่ีโรงพยาบาลนั้นตัง้อยู 

9. งบประมาณในการจัดตั้งและงบดําเนินการ 
10. .ผลการพิจารณา ของคณะกรรมการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) สาขา

โรคหวัใจ กระทรวงสาธารณสุข  ถือเปนสิ้นสุด 
หมายเหตุ กรณีท่ีไมสามารถจัดตั้งศูนยหัวใจดวยตนเอง  ตองแนบแผนการเปลี่ยนผานสูการเปนศูนยโรคหัวใจ
ดวยตนเองพรอมรายละเอียดขอสัญญากับผูดําเนินการแทน โดยท่ีตองดําเนินการใหเสร็จสิ้นภายในระยะเวลา
ไมเกิน 5 ป และกรณีการบริการผาตัดหัวใจแบบเปด ใหดําเนินการภายในระยะเวลาไมเกิน 2 ป ภายใตความ
เห็นชอบของคณะกรรมการพัฒนาระบบริการสุขภาพ(Service plan) สาขาโรคหวัใจ 

5.เอกสารประกอบและแบบฟอรม 
แบบคําขอจัดตั้งศูนยโรคหัวใจและประเมินตนเอง  
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