
รหัสมาตรฐานดานยา 
 กระทรวงสาธารณสุขไดมีความพยายามที่จะจัดทํารหัสยามาตรฐานมาตั้งแตประมาณป พ.ศ.2529 
เพื่อใชเปนรหัสกลางสําหรับโรงพยาบาล/หนวยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  มีการกําหนดรหัสยาตาม
ชื่อสามัญ (generic name) ของยาสําหรับรายการยาในบัญชียาหลักแหงชาติ แตไมไดนําไปใชอยางแพรหลาย 
เนื่องจากขอจํากัดตาง ๆ ไดแก  ความไมครอบคลุมรายการที่มีความแรงและขนาดบรรจุตาง ๆ กัน/รายการที่
อยูนอกบัญชียาหลัก ฯ รวมถึงกรณีท่ีมีการปรับปรุงบัญชียาหลักแหงชาติ 
 ตอมาในป พ.ศ. 2543 ไดมีการแตงตั้งคณะทํางานหลายชุดเพื่อจัดทํารหัสมาตรฐานดานตาง ๆ 
รวมท้ังดานยา โดยมีสํานักนโยบายและแผนสาสาธารณสุข (สํานักนโยบายและยุทธศาสตรในปจจุบัน) เปน
แกนดําเนินการ  ซ่ึงในสวนของยาไดมีการแตงตั้งคณะทํางานเพื่อกําหนดมาตรฐานและจัดทํารหัสยา  
ดังตอไปนี้ 

 คณะทํางานจัดทํารหัสยา 
 คณะทํางานจัดทํารหัสมาตรฐานขอมูลและชุดโครงสรางขอมูลของยาที่มีการขึ้นทะเบียน
ในประเทศไทย 

จากนั้นในป พ.ศ. 2545 จนถึงปจจุบัน  กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ  โดยสํานักพัฒนาระบบบริการ
สุขภาพไดมีการดําเนินการจัดทํารหัสมาตรฐานและชุดโครงสรางขอมูลของยาตอ โดยคณะทํางานพัฒนา
ระบบฐานขอมูลดานยา 
หลักการ 
 คณะทํางาน  ฯ  ไดรวมกันกําหนดหลักการสําหรับเปนแนวทางดําเนินงานในการกําหนด
รหัสมาตรฐานดานยา ดังนี้ 

 เปนรหัสยากลางที่ทุกหนวยงานสามารถนําไปใชในการอางอิงในทุกบริบท เพื่อแลกเปลี่ยน
ขอมูลกันได 
 กําหนดใหครอบคลุมเภสัชเคมีภัณฑท่ีขึ้นทะเบียนเปนยาในประเทศไทยเปนอยางนอย 
 เปนตัวเลขเพื่อรองรับระบบรหัสแทง 
 กําหนด รหัสยาตามชื่อสามัญ (generic name) ของตํารับยา 
 หนวยงานยังสามารถใชรหัสเดิมของตนเองไดโดยที่จัดความสัมพันธของฐานขอมูลเดิมให
สัมพันธกับฐานขอมูลรหัสมาตรฐานของยา 

ฐานขอมูลท่ีใชในการกําหนดรหัส 
 ฐานขอมูลของสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา ไดแก 

 ฐานขอมูลทะเบียนตํารับยาแผนปจจุบัน 
 ฐานขอมูลตัวยาสําคัญ 



 ฐานขอมูลผูผลิต/ผูนําเขาท่ีขึ้นทะเบียนตํารับยา 
 ฐานขอมูลยาเสพติดและวัตถุออกฤทธิ์ตอจิตประสาท 

 ฐานขอมูลผลิตภัณฑยาของหนวยงานราชการและรัฐวิสาหกิจตาง ๆ ไดแก 
 โรงงานเภสัชกรรมทหาร 
 สถานเสาวภา สภากาชาดไทย 
 องคการเภสัชกรรม 

 ฐานขอมูลของศูนยขอมูลขาวสารดานเวชภัณฑ กระทรวงสาธารณสุข 
โครงสรางของรหัสมาตรฐานดานยา 
 รหัสมาตรฐานดานยา  ประกอบดวยชุดของรหัสตาง ๆ ท่ีเก่ียวของ ดังนี้ 

 ประเภทของยา (1 หลัก)  
 ตัวยา (10 หลัก) 
 ความแรงของยา (5 หลัก) 
 รูปแบบของยา (3 หลัก) 
 ผูผลิต/ผูนําเขา (5 หลัก) 

ประเภทของยา  กําหนัดรหัส ดังนี้ 
1 ตํารับยาเดี่ยว 
2 ตํารับยาผสม 
3 ยาท่ีผลิตใชเอง 
4 ยาสมุนไพร 
5-9 สงวนไวในอนาคต 

 ตํายา  มีการกําหนดรหัส โดยแบงเปน 
 รหัสยาเดี่ยว 

 อางอิงตามรหัสยา IOWA ของสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา  ซ่ึงมี         
16 หลัก โดยกลุมยา IOWA ท่ีมี 6 หลักออก ใชเฉพาะ 10 หลักหลัง 
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ตัวยาสําคัญ เกลือ synonym 



รหัสยาผสม 
 อางอิงตามรหัสยาระบบ ATC (Anatomical Therapeutic Classification 
System) ท่ีสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยาใช  ซ่ึงมี 5 หลัก ประกอบดวย 
ตัวอักษรภาษาอังกฤษปนตัวเลข  โดยนํามาดัดแปลงเปน ตัวเลข 7 หลัก ตามดวย
เลขเรียงลําดับอีก 3 หลักสําหรับยาที่อยูในกลุม ATC เดียวกัน 
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รหัสกลุม ATC แปลง เลขเรียงลําดับในกลุม 

รูปแบบของยา  มีการกําหนดรหัสโดย 
 เปนตัวเลข 3 หลัก 
 ปรับปรุงจากขอมูลท่ีสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยากําหนด 

ความแรงของยา มีการกําหนดรหัสโดย 
 เปนตัวเลข 5 หลัก 
 3 หลักแรก เปนกลุมความแรง 
 2 หลักหลัง กําหนดสําหรับความแรงเดียวกันแตวิธีการเขียนตางกัน 

รหัสผูผลิต/ผูนําเขา มีการกําหนดรหัสโดย 
 เปนตัวเลข 5 หลัก 
 เปนผูท่ีขึ้นทะเบียนตํารับยา(ขอมูลจากสํานักงานคระกรรมการอาหารและยา) 
 กรณีท่ีเปนหนวยงานในกระทรวงสาธารณสุข  และหนวยงานอื่น ๆ ใชรหัส 5 หลัก
ท่ีสํานักนโยบายและยุทธศาสตรกําหนดใหใชในปจจุบัน 

การเชื่อมโยงและนําไปใชงาน 
 คณะทํางาน ฯ ไดจัดทําฐานขอมูลเชื่อมโยง (mapping) รหัสมาตรฐานดานยาที่จัดทําขึ้นกับขอมูล
ในฐานขอมูลผลิตภัณฑยาซึ่งประกอบดวยผลิตภัณฑยาทีมีการขึ้นทะเบียนเพื่อจําหนายกับสํานักงาน
คณะกรรมการอาหรและยา  รวมท้ังยาที่ผลิตจําหนายโดยหนวยงานราชการ  และรัฐวิสาหกิจ  ไดแก โรงงาน
เภสัชกรรมทหาร  สภากาชาดไทย และองคการเภสัชกรรม  เปนตน  และนําไปใชในการดําเนินงานตาง ๆ คือ 

 ระบบรายงานขอมูลดานบริหารเวชภัณฑ  ฯ ซ่ึงเปน  ระบบท่ีกระทรวงสาธารณสุข
กําหนดใหหนวยงานตาง ๆ ในสังกัดรายงานขอมูลการ จัดซ้ือเวชภัณฑไปยังสวนกลาง 
(ศูนยขอมูลขาวสารดานเวชภัณฑ  กระทรวงสาธารณสุข) โดยกําหนดเปนรหัสสําหรับใช
ในการรายงานขอมูล  และใชในการประมวลผล/วิเคราะหขอมูลรายงานดังกลาวใน
ภาพรวมโดยศูนยขอมูลขาวสารดานเวชภัณฑฯ 



 โปรแกรมบริหารคลังเวชภัณฑ (Smart INV) เพื่อใหขอมูลยาของหนวยงานตาง ๆ เปน
มาตรฐานเดียวกัน  เอ้ือตอการเชื่อมโยง/แลกเปล่ียนขอมูลระหวางกัน รวมถึงการจัดทํา
ขอมูลในภาพรวมของประเทศ 
 การรายงานขอมูลตามโครงการ GFMIS โดยมีแผนที่จะทํา mapping รหัสมาตรฐานกับ
รหัสยาท่ีกระทรวงการคลังจัดทําขึ้นสําหรับใชในการรายงานการสั่งซื้อยาของหนวยงาน
ตาง ๆ ตามโครงการ GFMIS เพื่อชวยใหหนวยงานสามารถดึงขอมูลท่ีมีอยูในระบบงาน  
ออกมาใชในการรายงานไดโดยอัตโนมัติและลดการทํางานที่ซํ้าซอนลง 
 ระบบงานที่เก่ียวของกับขอมูลดานยาในโครงการตาง ๆ ของสปสช. เชน การจัดเก็บขอมูล
การแพยาในสมารทการด ระบบ VMI ของโครงการยาเอดส เปนตน 

ลาสุด  สํานักนโยบายและยุทธศาสตร  มีโครงการที่จะเสนอใหกําหนดรหัสมาตรฐานดานยาของ
สํานักพัฒนาระบบบริการสุขภาพ  เปนรหัสมาตรฐานของกระทรวงสาธารณสุข รวมท้ังจัดทําระบบ
เชื่อมโยงระหวางรหัสยาของหนวยงานที่เก่ียวของ  อาทิ สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา สํานักพัฒนา
ระบบบริการสุขภาพ  กรมวิทยาศาสตรการแพทย  กรมบัญชีกลาง องคการเภสัชกรรม เพื่อใหบริการ        
แกสถานบริการสาธารณสุขในการใชประโยชนตอการดําเนินงานของหนวยงาน  โดยมีขอสรุปในเบื้องตน  
ใหใชรหัสมาตรฐานดานยาดังกลาวเปนรหัสหลักในการเชื่อมโยง 


