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โดยที่พระราชบัญญัติยา พ.ศ. 2510 ได้ใช้บังคับมาเป็น
เวลานาน บทบัญญัติบางประการ ไม่สอดคล้องกับ
สถานการณ์ในปัจจุบัน ซึ่งมีการพัฒนาด้านเทคโนโลยีและ
การขยายตัวทางการค้าและอุตสาหกรรมเก่ียวกับยา 
ประกอบกับกระบวนการพิจารณาอนุญาตยา มีข้ันตอนใน
การประเมินเอกสารวิชาการ การตรวจวิเคราะห์ การตรวจ
สถานประกอบการ ซ่ึงจ าเป็นต้องมีกลไกในการด าเนินการที่
มีความรวดเร็วและมีประสิทธิภาพ และเพ่ือเป็นการ
เสริมสร้างศักยภาพ เพ่ิมขีดความสามารถในการแข่งขันของ
อุตสาหกรรมยาของประเทศ เพ่ือให้สามารถพ่ึงพาตนเองได้
อย่างมั่นคงและยั่งยืน จึงสมควรยกร่างกฎหมายโดยปรับปรุง
บทนิยาม อ านาจรัฐมนตรีในการออกประกาศก าหนด 
รูปแบบของคณะกรรมการ การขออนุญาตและการอนุญาต 
กระบวนการพิจารณาอนุญาตยา หน้าที่ของผู้รับอนุญาต 
และผู้มีหน้าที่ปฏิบัติการ การข้ึนทะเบียนต ารับยาและการจด
แจ้ง การพักใช้และการเพิกถอนใบอนุญาต การโฆษณา การ
ควบคุมยา พนักงานเจ้าหน้าที่ และการอุทธรณ์ ตลอดจน
ปรับปรุงบทก าหนดโทษและอัตราค่าธรรมเนียมให้เหมาะสม
ยิ่งขึ้น จึงจ าเป็นต้องตราพระราชบัญญัตินี้ 
 
 
 
 
 

เหตุผล ให้เพิ่ม 
โดยที่พระราชบัญญัติยา พ.ศ. 2510 ได้ใช้บังคับมาเป็น
เวลานาน บทบัญญัติบางประการ ไม่สอดคล้องกับ
สถานการณ์ในปัจจุบัน ซึ่งมีการพัฒนาด้านเทคโนโลยีและ
การขยายตัวทางการค้าและอุตสาหกรรมเก่ียวกับยา 
ประกอบกับกระบวนการพิจารณาอนุญาตยา มีข้ันตอนใน
การประเมินเอกสารวิชาการ การตรวจวิเคราะห์ การตรวจ
สถานประกอบการ ซ่ึงจ าเป็นต้องมีกลไกในการด าเนินการที่
มีความรวดเร็วและมีประสิทธิภาพ และเพ่ือเป็นการ
เสริมสร้างศักยภาพ เพ่ิมขีดความสามารถในการแข่งขันของ
อุตสาหกรรมยาของประเทศ เพื่อลดการน าเข้ายา ลดการ
พึ่งพายาจากต่างประเทศ รวมถึงการคุ้มครองและ
สนับสนุนการใช้ต ารับยาของชาติ เพ่ือให้สามารถพ่ึงพา
ตนเองได้อย่างมั่นคงและยั่งยืน จึงสมควรยกร่างกฎหมายโดย
ปรับปรุงบทนิยาม อ านาจรัฐมนตรีในการออกประกาศ
ก าหนด รูปแบบของคณะกรรมการ การขออนุญาตและการ
อนุญาต กระบวนการพิจารณาอนุญาตยา หน้าที่ของผู้รับ
อนุญาต และผู้มีหน้าที่ปฏิบัติการ การข้ึนทะเบียนต ารับยา
และการจดแจ้ง การพักใช้และการเพิกถอนใบอนุญาต การ
โฆษณา การควบคุมยา พนักงานเจ้าหน้าที่ และการอุทธรณ์ 
ตลอดจนปรับปรุงบทก าหนดโทษและอัตราค่าธรรมเนียมให้
เหมาะสมยิ่งขึ้น จึงจ าเป็นต้องตราพระราชบัญญัตินี้ 

เพ่ือให้เกิดการพ่ึงพาตนเองด้านยาของประเทศชัดเจนขึ้น 
และการคุ้มครองต ารับยาของชาติ 



 “ขายส่ง”หมายความว่า ขายตรงต่อผู้รับอนุญาตขายยา 
ผู้รับอนุญาตขายส่งยา กระทรวง ทบวง กรม สภากาชาดไทย 
องค์การเภสัชกรรม ผู้ได้รับอนุญาตให้ด าเนินการ
สถานพยาบาล ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม ผู้ประกอบ
วิชาชีพการพยาบาล ผู้ประกอบวิชาชีพการผดุงครรภ์ ผู้
ประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ ผู้ประกอบ
วิชาชีพทันตกรรม ผู้ประกอบวิชาชีพเภสัชกรรม หรือผู้
ประกอบวิชาชีพการสัตวแพทย์ หรือการขายจ านวนมากโดย
มีวัตถุประสงค์ท่ีมิใช่เป็นการขายโดยตรงต่อประชาชนผู้ใช้ยา 

มาตรา 4 ให้เพิ่ม “ขายส่ง”หมายความว่า ขายตรงต่อผู้รับ
อนุญาตขายยา ผู้รับอนุญาตขายส่งยา กระทรวง ทบวง กรม 
สภากาชาดไทย องค์การเภสัชกรรม ผู้ได้รับอนุญาตให้
ด าเนินการสถานพยาบาล ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม ผู้
ประกอบวิชาชีพการพยาบาล ผู้ประกอบวิชาชีพการผดุง
ครรภ์ ผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ ผู้
ประกอบวิชาชีพทันตกรรม ผู้ประกอบวิชาชีพเภสัชกรรม ผู้
ประกอบวิชาชีพการสัตวแพทย์ ผู้ประกอบวิชาชีพ
การแพทย์แผนไทย หรือผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผน
ไทยประยุกต์ หรือการขายจ านวนมากโดยมีวัตถุประสงค์ที่
มิใช่เป็นการขายโดยตรงต่อประชาชนผู้ใช้ยา 

ผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทย หรือผู้ประกอบวิชาชีพ
การแพทย์แผนไทยประยุกต์ ตาม พ.ร.บ.วิชาชีพการแพทย์
แผนไทย พ.ศ. 2556 เกี่ยวข้องกับยาแผนไทยโดยตรง 
 

 มาตรา 4 ให้เพิ่มนิยามค าว่า  “ขายปลีก” หมายความว่า 
การขายโดยตรงต่อประชาชนผู้ใช้ยา 

เพ่ือให้สอดรับกับ นิยาม “ขาย” 

“ความมั่นคงด้านยา” หมายถึง การให้การผลิต การจัดหา 
การกระจาย การใช้ยาของประเทศอย่างสมเหตุผล เพ่ือให้
ประชาชนเข้าถึงยาที่จ าเป็นอย่างเพียงพอ ทั่วถึง ยั่งยืน ทั้งใน
ภาวะปกติและภาวะวิกฤต 

มาตรา 4 ให้เพิ่ม “ความมั่นคงด้านยา” หมายถึง การให้การ
ผลิต การจัดหา การกระจาย การใช้ยาของประเทศอย่างสม
เหตุผล การพึ่งพาตนเองด้านยา เพ่ือให้ประชาชนเข้าถึงยาที่
จ าเป็นอย่างปลอดภัย เพียงพอ ทั่วถึง ยั่งยืน ทั้งในภาวะปกติ
และภาวะวิกฤต 

เพ่ือให้เห็นภาพการพ่ึงพาตนเองด้านยาของประเทศชัดเจน
ขึ้น และการคุ้มครองความปลอดภัยของประชาชนด้านยา 

(5) นายกแพทยสภา นายกสภาการพยาบาล นายกทันต
แพทยสภา นายกสภาเภสัชกรรม นายกสัตวแพทยสภา และ
นายกสภากายภาพบ าบัด เป็นกรรมการ 
(6) คณบดีคณะแพทยศาสตร์ของสถาบันอุดมศึกษาทุกแห่ง
ซึ่งเลือกกันเองจ านวนหนึ่งคน คณบดีคณะพยาบาลศาสตร์
ของสถาบันอุดมศึกษาทุกแห่งซึ่งเลือกกันเองจ านวนหนึ่งคน 
คณบดีคณะทันตแพทยศาสตร์ของสถาบันอุดมศึกษาทุกแห่ง
ซึ่งเลือกกันเองจ านวนหนึ่งคน คณบดีคณะเภสัชศาสตร์ของ
สถาบันอุดมศึกษาทุกแห่งซึ่งเลือกกันเองจ านวนหนึ่งคน และ
คณบดีคณะสัตวแพทยศาสตร์ของสถาบันอุดมศึกษาทุกแห่ง

มาตรา 7 ให้เพิ่มความใน (5) (6) และ (8) 
(5) นายกแพทยสภา นายกสภาการพยาบาล นายกทันต
แพทยสภา นายกสภาเภสัชกรรม นายกสัตวแพทยสภา และ
นายกสภากายภาพบ าบัด นายกสภาการแพทย์แผนไทย 
เป็นกรรมการ 
(6) คณบดีคณะแพทยศาสตร์ของสถาบันอุดมศึกษาทุกแห่ง
ซึ่งเลือกกันเองจ านวนหนึ่งคน คณบดีคณะพยาบาลศาสตร์
ของสถาบันอุดมศึกษาทุกแห่งซึ่งเลือกกันเองจ านวนหนึ่งคน 
คณบดีคณะทันตแพทยศาสตร์ของสถาบันอุดมศึกษาทุกแห่ง
ซึ่งเลือกกันเองจ านวนหนึ่งคน คณบดีคณะเภสัชศาสตร์ของ

- สภาการแพทย์แผนไทย มีหน้าที่ ตาม พ.ร.บ. วิชาชีพ
การแพทย์แผนไทย พ.ศ.2556 ซึ่งเกี่ยวข้องกับยาแผนไทย 
โดยตรง 
 
 
 
 
 
 
 



ซึ่งเลือกกันเองจ านวนหนึ่งคน เป็นกรรมการ 
(7) ผู้แทนองค์กรภาคเอกชนที่เป็นนิติบุคคลซึ่งมีวัตถุประสงค์
เกี่ยวกับการคุ้มครองผู้บริโภคและไม่แสวงหากาไรซึ่งเลือก
กันเองจ านวนสองคน เป็นกรรมการ 
(8) ผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน แปดคน ซึ่งคัดเลือกจากผู้มีความรู้
ความชานาญหรือผู้เชี่ยวชาญด้านการแพทย์ ทันตกรรม 
เภสัชกรรม การสัตวแพทย์ การแพทย์แผนไทยหรือ
การแพทย์ทางเลือก เศรษฐศาสตร์ สาธารณสุข และ
กฎหมาย ด้านละหนึ่งคน เป็นกรรมการ 

สถาบันอุดมศึกษาทุกแห่งซึ่งเลือกกันเองจ านวนหนึ่งคน และ
คณบดีคณะสัตวแพทยศาสตร์ของสถาบันอุดมศึกษาทุกแห่ง
ซึ่งเลือกกันเองจ านวนหนึ่งคน คณบดีคณะการแพทย์แผน
ไทยของสถาบันอุดมศึกษาทุกแห่งซึ่งเลือกกันเองจ านวน
หนึ่งคน คณบดีคณะการแพทย์แผนไทยประยุกตข์อง
สถาบันอุดมศึกษาทุกแห่งซ่ึงเลือกกันเองจ านวนหนึ่งคน
เป็นกรรมการ 
(7) ผู้แทนองค์กรภาคเอกชนที่เป็นนิติบุคคลซึ่งมีวัตถุประสงค์
เกี่ยวกับการคุ้มครองผู้บริโภคและไม่แสวงหากาไรซึ่งเลือก
กันเองจ านวนสองคน เป็นกรรมการ 
(8) ผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน สิบคน ซึ่งคัดเลือกจากผู้มีความรู้
ความช านาญหรือผู้เชี่ยวชาญด้านการแพทย์ ทันตกรรม 
เภสัชกรรม การสัตวแพทย์ การแพทย์แผนไทย การแพทย์
แผนไทยประยุกต์ การแพทย์ทางเลือก เศรษฐศาสตร์ 
สาธารณสุข และกฎหมาย ด้านละหนึ่งคน เป็นกรรมการ 

- คณะการแพทย์แผนไทยและคณะการแพทย์แผนไทย
ประยุกต์ เกี่ยวข้องกับการเรียนการสอนด้านเภสัชกรรมไทย 
(ยาแผนไทย) โดยตรง 
 
 
 
 
 
 
 
- ควรเพิ่ม ผู้ทรงคุณวุฒิเป็น 10 คน เนื่องจาก เนื่องจาก 
พรบ.ยา พ.ศ...... แยกยาแผนไทย และยาแผนทางเลือก  
อย่างชัดเจน ผู้ทรงคุณวุฒิจึงควรแยกกันเพราะเป็นศาสตร์
เฉพาะ และวิชาชีพการแพทย์แผนไทยแบ่งออกเป็น 
การแพทย์แผนไทย และการแพทย์แผนไทยประยุกต์ 

(7) ก าหนดมาตรการส่งเสริมและสนับสนุนอุตสาหกรรมยาใน
ประเทศ เพ่ือป้องกันการขาดแคลนยาและลดการพ่ึงพายา
จากต่างประเทศ  

มาตรา 11 ให้เพิ่ม (7) ก าหนดมาตรการส่งเสริมและ
สนับสนุนอุตสาหกรรมยาในประเทศ เพ่ือป้องกันการขาด
แคลนยาและลดการพ่ึงพายาจากต่างประเทศ  โดยส่งเสริม
สนับสนุนการใช้ยาแผนไทย 

ลดการน าเข้ายาและการใช้ภูมิปัญญาด้านแพทย์แผนไทย 
ให้เกิดประโยชน์สูงสุด (ตาม มาตรา 55 รัฐธรรมนูญแห่ง
ราชอาณาจักรไทย พ.ศ.2560) 

(4) ผู้ทรงคุณวุฒิจ านวนเจ็ดคนซึ่งรัฐมนตรีแต่งตั้งจากผู้
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมสองคน ผู้ประกอบวิชาชีพทันตก
รรมหนึ่งคน ผู้ประกอบวิชาชีพเภสัชกรรมสามคน ผู้ประกอบ
วิชาชีพการสัตวแพทย์หนึ่งคนเป็นกรรมการ 

มาตรา 13 ให้เพิ่ม (4) ผู้ทรงคุณวุฒิจ านวนเก้าคนซึ่ง
รัฐมนตรีแต่งตั้งจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมสองคน ผู้
ประกอบวิชาชีพทันตกรรมหนึ่งคน ผู้ประกอบวิชาชีพเภสัช
กรรมสามคน ผู้ประกอบวิชาชีพการสัตวแพทย์หนึ่งคน 
 ผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยหนึ่งคน ผู้ประกอบ
วิชาชีพการแพทย์แผนไทยประยุกต์หนึ่งคนเป็นกรรมการ 
 
 
 

ผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยหนึ่งคน และผู้ประกอบ
วิชาชีพการแพทย์แผนไทยประยุกต์ เกี่ยวข้องกับยาสมุนไพร 
หรือยาแผนไทยโดยตรง ซึ่งสามารถพัฒนาเป็นยาแผน
ปัจจุบันได้ เช่น สารสกัดจากมะขามแขก และ สารสกัดจาก
ขม้ินชัน 



(2) อธิบดีกรมควบคุมโรค อธิบดีกรมการแพทย์แผนไทยและ
การแพทย์ทางเลือก อธิบดีกรมวิทยาศาสตร์ การแพทย์ 
อธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ อธิบดีกรมปศุสัตว์ อธิบดี
กรมประมง เลขาธิการคณะกรรมการอาหารและยา และ
ผู้แทนส านักงานคณะกรรมการกฤษฎีกา เป็นกรรมการ 
(3) ผู้แทนองค์กรภาคเอกชนที่เป็นนิติบุคคลซึ่งมีวัตถุประสงค์
เกี่ยวกับการคุ้มครองผู้บริโภคและไม่แสวงหาก าไรซึ่งรัฐมนตรี
แต่งตั้งจ านวนสองคน เป็นกรรมการ 
(4) ผู้ทรงคุณวุฒิจ านวนเจ็ดคนซึ่งรัฐมนตรีแต่งตั้งจากผู้
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหนึ่งคน ผู้ประกอบวิชาชีพเภสัช
กรรมหนึ่งคน ผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยสองคน ผู้
ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยประยุกต์หนึ่งคน และผู้
ประกอบโรคศิลปะตามกฎหมายว่าด้วยการประกอบโรค
ศิลปะสองคน เป็นกรรมการ 

มาตรา 15 ให้เพิ่มความใน (2) และ (4) 
(2) อธิบดีกรมควบคุมโรค อธิบดีกรมการแพทย์แผนไทยและ
การแพทย์ทางเลือก อธิบดีกรมวิทยาศาสตร์ การแพทย์ 
อธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ อธิบดีกรมปศุสัตว์ อธิบดี
กรมประมง เลขาธิการคณะกรรมการอาหารและยา  ผู้แทน
ส านักงานคณะกรรมการกฤษฎีกา และผู้แทนสภาการแพทย์
แผนไทย เป็นกรรมการ 
(3) ผู้แทนองค์กรภาคเอกชนที่เป็นนิติบุคคลซึ่งมีวัตถุประสงค์
เกี่ยวกับการคุ้มครองผู้บริโภคและไม่แสวงหาก าไรซึ่งรัฐมนตรี
แต่งตั้งจ านวนสองคน เป็นกรรมการ 
(4) ผู้ทรงคุณวุฒิจ านวนสิบคนซึ่งรัฐมนตรีแต่งตั้งจาก  
ผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยด้านเวชกรรมไทย
หนึ่งคน ผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยด้านเภสัช
กรรมไทยหนึ่งคน ผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทย
ด้านการผดุงครรภ์ไทยหนึ่งคน ผู้ประกอบวิชาชีพ
การแพทย์แผนไทยด้านการนวดไทยหนึ่งคน ผู้ประกอบ
วิชาชีพการแพทย์แผนไทยด้านการแพทย์พื้นบ้านไทยหนึ่ง
คน ผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยประยุกต์หนึ่งคน 
ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหนึ่งคน ผู้ประกอบวิชาชีพเภสัช
กรรมหนึ่งคน และผู้ประกอบโรคศิลปะตามกฎหมายว่าด้วย
การประกอบโรคศิลปะสองคน เป็นกรรมการ 

- สภาการแพทย์แผนไทย มีหน้าที่ ตาม พ.ร.บ. วิชาชีพ
การแพทย์แผนไทย พ.ศ.2556 ซึ่งเกี่ยวข้องกับยาแผนไทย 
โดยตรง 
 
 
 
 
 
 
 
เพ่ือให้ชัดเจนในบริบทตามองค์ความรู้และ ตาม  
พ.ร.บ. วิชาชีพการแพทย์แผนไทย พ.ศ.2556 แบ่งการ
ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยเป็น 2 สาขา คือ 
การแพทย์แผนไทยและการแพทย์แผนไทยประยุกต์ และ
การแพทย์แผนไทยแบ่งออกเป็น 5 ด้าน คือ เวชกรรมไทย 
เภสัชกรรมไทย การผดุงครรภ์ไทย การนวดไทย การแพทย์
พ้ืนบ้านไทย ซึ่งมีความเฉพาะแต่ละสาขาและด้าน  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
(3) การปรุงยาแผนไทยโดยผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผน
ไทย หรือผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยประยุกต์ปรุง
ส าหรับผู้ป่วยเฉพาะรายของตน 

มาตรา 22 ให้เพิ่ม (3) การผลิตและการปรุงยาแผนไทย 
หรือการแบ่งจ่ายยาแผนไทยที่ได้ขึ้นทะเบียนต ารับยาไว้
แล้ว  โดยผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทย หรือผู้
ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยประยุกต์ส าหรับผู้ป่วย
เฉพาะรายของตน 

เพ่ือให้สอดคล้องกับบริบท ตาม พ.ร.บ.วิชาชีพการแพทย์
แผนไทย พ.ศ.2556 โดยตรง 

(5) การจ่ายยาที่ได้ขึ้นทะเบียนต ารับยาไว้แล้ว หรือการจ่าย
ยาที่การแบ่งจ่ายตาม (4) ในกรณีซึ่งผู้ประกอบวิชาชีพเวช
กรรม หรือผู้ประกอบวิชาชีพทันตกรรม ใช้ยาส าหรับรักษา
ผู้ป่วยเฉพาะรายของตน หรือผู้ประกอบวิชาชีพการสัตว
แพทย์ ใช้ส าหรับสัตว์ที่ตนป้องกันหรือบาบัดโรค หรือการ
จ่ายยาที่ได้ขึ้นทะเบียนต ารับยาไว้แล้วส าหรับผู้ป่วยเฉพาะ
รายของตน โดยผู้ประกอบวิชาชีพตามท่ีก าหนดไว้ใน
กฎกระทรวง 

มาตรา 22 (5) ใหต้ัดออก  
 

เพ่ือความปลอดภัยในการใช้ยาของประชาชน และการไม่ก้าว
ล่วงบทบาทหน้าที่ของวิชาชีพเภสัชกรรมและวิชาชีพ
การแพทย์แผนไทย ด้านเภสัชกรรมไทย เนื่องจากเป็นวิชาชีพ
เฉพาะและใช้ทักษะความช านาญสูง 

(3) มีถ่ินที่อยู่ในประเทศไทย มาตรา 23 ให้ยกเลิกความใน (3) และใหใ้ช้ความ
ดังต่อไปนี้แทน 
(3) มีสัญชาติไทย 

เพ่ือความมั่นคงด้านยาของประเทศไทย 

(1) การผลิต ขาย หรือน าเข้ายาแผนไทย ผู้มีหน้าที่
ปฏิบัติการจะเป็นผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทย
ประเภทเภสัชกรรมไทย หรือผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์
แผนไทยประยุกต์ก็ได้  
 

มาตรา 24 ให้ยกเลิกความใน (3) และใหใ้ช้ความ
ดังต่อไปนี้แทน 
 (1) การผลิต ขาย หรือน าเข้ายาแผนไทย ผู้มีหน้าที่
ปฏิบัติการเป็นผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยด้าน
เภสัชกรรมไทย หรือผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทย
ประยุกต์ 
 
 
 
 
 

การผลิต ขาย หรือน าเข้ายาแผนไทย ผู้ปฏิบัติการต้องเป็นผู้
ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยด้านเภสัชกรรมไทย หรือ
ผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยประยุกต์เท่านั้น เพ่ือให้
สอดคล้องกับบริบท ตาม พ.ร.บ.วิชาชีพการแพทย์แผนไทย 
พ.ศ.2556 เนื่องจากเป็นวิชาชีพเฉพาะที่เก่ียวข้องกับยาแผน
ไทยโดยตรง 
 
 
 



 
       ผู้รับอนุญาตผลิตหรือน าเข้ายาแผนปัจจุบัน ยาแผน
ไทย หรือยาแผนทางเลือก ให้ถือว่าเป็นผู้รับอนุญาตขายส่ง
ยาแผนปัจจุบัน ยาแผนไทย หรือยาแผนทางเลือกที่ตนผลิต
หรือน าเข้าด้วย 
       ผู้รับอนุญาตผลิตยาแผนไทย ให้ถือว่าเป็นผู้รับอนุญาต
ผลิตยาแผนทางเลือกด้วย เฉพาะยาแผนทางเลือกตามที่ผู้
อนุญาตก าหนดโดยประกาศในราชกิจจานุเบกษา 
       ผู้รับอนุญาตขายปลีกยาแผนปัจจุบัน ให้ถือว่าเป็นผู้รับ
อนุญาตขายปลีกยาแผนไทย หรือผู้รับอนุญาตขายปลีกยา
แผนทางเลือกด้วย  
        ผู้รับอนุญาตขายปลีกยาแผนไทย ให้ถือว่าเป็นผู้รับ
อนุญาตขายปลีกยาแผนทางเลือกด้วย เฉพาะยาแผน
ทางเลือกตามที่ผู้อนุญาตก าหนดโดยประกาศในราชกิจจา
นุเบกษา 

มาตรา 26 ให้ยกเลิกความใน วรรคสอง วรรคสาม วรรคสี่
และใหใ้ช้ความดังต่อไปนี้แทน 
 
      ผู้รับอนุญาตผลิตหรือน าเข้ายาแผนปัจจุบัน ยาแผนไทย 
หรือยาแผนทางเลือก ให้ถือว่าเป็นผู้รับอนุญาตขายส่งยาแผน
ปัจจุบัน ยาแผนไทย หรือยาแผนทางเลือกที่ตนผลิตหรือ
น าเข้าด้วย 
       ผู้รับอนุญาตขายปลีกยาแผนปัจจุบัน ให้ถือว่าเป็น
อนุญาตขายปลีกยาแผนทางเลือกด้วย  
 

เพ่ือให้สอดคล้องกับบริบท ตาม พ.ร.บ.วิชาชีพการแพทย์
แผนไทย พ.ศ.2556 เนื่องจากเป็นวิชาชีพเฉพาะที่เก่ียวข้อง
กับยาแผนไทยโดยตรง และไม่ก้าวล่วงวิชาชีพอ่ืน 

(1) การผลิตเภสัชสมุนไพร ผู้มีหน้าที่ปฏิบัติการจะเป็นผู้
ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยประเภทเภสัชกรรมไทย 
หรือผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยประยุกต์ ก็ได้ 

มาตรา 84 ให้ยกเลิกความใน (1) และใหใ้ช้ความ
ดังต่อไปนี้แทน 
(1) การผลิตเภสัชสมุนไพร ผู้มีหน้าที่ปฏิบัติการเป็นผู้
ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยด้านเภสัชกรรมไทย หรือ
ผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยประยุกต์  

เพ่ือให้สอดคล้องกับบริบท ตาม พ.ร.บ.วิชาชีพการแพทย์
แผนไทย พ.ศ.2556 และ พ.ร.บ.คุ้มครองและส่งเสริมภูมิ
ปัญญาการแพทย์แผนไทย พ.ศ.2542 

มาตรา 118 ห้ามผู้ใดซึ่งมิใช่ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม  
ผู้ประกอบวิชาชีพทันตกรรม ผู้ประกอบวิชาชีพการสัตว
แพทย์ชั้นหนึ่ง ผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยประเภท
เวชกรรมไทย และผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทย
ประยุกต์ ออกใบสั่งยาซึ่งเป็นยาควบคุมพิเศษ ตามท่ีรัฐมนตรี
ประกาศก าหนดตามมาตรา 6 (6) 

มาตรา 118 ใหเ้ปลี่ยนค าในมาตราและใหใ้ช้ค าดังต่อไปนี้
แทน 
มาตรา 118 ห้ามผู้ใดซึ่งมิใช่ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม  
ผู้ประกอบวิชาชีพทันตกรรม ผู้ประกอบวิชาชีพการสัตว
แพทย์ชั้นหนึ่ง ผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยด้านเวช
กรรมไทย และผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยประยุกต์ 
ออกใบสั่งยาซึ่งเป็นยาควบคุมพิเศษ ตามท่ีรัฐมนตรีประกาศ
ก าหนดตามมาตรา 6 (6) 

ควรใช้ค าให้ตรง ตาม พ.ร.บ.วชิาชีพการแพทย์แผนไทย พ.ศ.
2556 



 
(7) การแสดงสรรพคุณยาควบคุมพิเศษ หรือยาอันตราย 
             ความใน (10) ไม่ใช้บังคับแก่วัตถุใด และความใน 
(7) ไม่ใช้บังคับแก่การโฆษณาซึ่งกระทาโดยตรงต่อผู้ประกอบ
วิชาชีพเวชกรรม ผู้ประกอบวิชาชีพทันตกรรม ผู้ประกอบ
วิชาชีพเภสัชกรรม ผู้ประกอบวิชาชีพการสัตวแพทย์ ผู้
ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยประเภทเวชกรรมไทย
และประเภทเภสัชกรรมไทย ผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์
แผนไทยประยุกต์ 

มาตรา 139 ใหเ้ปลี่ยนค าในมาตราและใหใ้ช้ค าดังต่อไปนี้
แทน 
(7) การแสดงสรรพคุณยาควบคุมพิเศษ หรือยาอันตราย 
             ความใน (10) ไม่ใช้บังคับแก่วัตถุใด และความใน 
(7) ไม่ใช้บังคับแก่การโฆษณาซึ่งกระทาโดยตรงต่อผู้ประกอบ
วิชาชีพเวชกรรม ผู้ประกอบวิชาชีพทันตกรรม ผู้ประกอบ
วิชาชีพเภสัชกรรม ผู้ประกอบวิชาชีพการสัตวแพทย์ ผู้
ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยด้านเวชกรรมไทยและ
ด้านเภสัชกรรมไทย ผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทย
ประยุกต์ 
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