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คํานํา 

 กาวสูปท่ี 8 แลวท่ีโครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพยังคงมุงม่ันทํางาน

วิจัยท่ีมีคุณภาพเพ่ือใหประชาชนไดรับประโยชนจากส่ิงท่ีเราไดทุมเท แรงกาย และ แรงใจ รวมถึง

ความสําเร็จท่ีงานวิจัยทุกงานนั้นไดใชประโยชนอยางแทจริง 

 HITAP ตองขอขอบคุณองคกรรวมท้ังหนวยงานตางๆ ท่ีใหการสนับสนุนทุนในการทํางาน

วิจัยตางๆใหสําเร็จลุลวงไปไดดวยดี เพ่ือใหการกาวสูปท่ี 8 ของ HITAP นั้นไดโตขึ้น อีกท้ังทํางาน

เพื่อสวนรวมและเกิดประโยชนตอประเทศชาติตอไป 

 ไมเพียงเฉพาะงานในประเทศเทานั้น ตางประเทศยังคงเชื่อมั่นในการทํางานวิจัยของ 

HITAP อีกดวย โดยเฉพาะหนวยงานในภูมิภาคอาเซียน ซึ่งหนวยงานเหลานี้ยังมุงม่ันท่ีจะทํางาน

รวมกับ HITAP ในอนาคตอันใกลตอไป 

                                                 

                                                 ดร.นพ.ยศ ตีระวัฒนานนท 

                            หัวหนาโครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพ 
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เกี่ยวกับองคกร 

ทําไมตองประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพ  

 

เทคโนโลยีและนโยบายนับเปนองคประกอบสําคัญของระบบสุขภาพ อยางไรก็ตามเทคโนโลยีและ

นโยบายดานสุขภาพมีความหลากหลาย มีการพัฒนาและเปลี่ยนแปลงอยูตลอดเวลา โดยข้ึนกับบริบททาง

สังคม เศรษฐกิจและการเมือง เทคโนโลยีหรือนโยบายท่ีใชไดผลดีในสถานท่ีหนึ่งอาจไมเหมาะสําหรับอีก

สถานท่ีหนึ่ง ประกอบกับทรัพยากรในระบบสุขภาพมีจํากัดจึงตองพิจารณาเลือกใชเฉพาะเทคโนโลยีและ

นโยบายท่ีเหมาะสม การประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพ หมายถึง การศึกษาผลกระทบดานบวก

และลบท่ีเกิดข้ึนหรืออาจเกิดข้ึนจากการใชเทคโนโลยีหรือนโยบายท้ังในปจจุบันและอนาคต ซ่ึงผลกระทบท่ี

พิจารณาอาจรวมถึงผลกระทบดานสุขภาพ เศรษฐกิจ สังคมและจริยธรรม ขอมูลเหลานี้จะชวยผูบริหาร

ประกอบการตัดสินใจสําหรับลงทุนหรือจัดสรรทรัพยากรในระบบสุขภาพใหวางอยูบนหลักฐานขอมูลเชิง

ประจักษ  ซ่ึงจะสงเสริมใหประชาชนและกลุมผลประโยชนตางๆ ในสังคมสามารถตรวจสอบ และวิพากษการ

บริหารทรัพยากรสาธารณะไดอยางถูกตอง เกิดความโปรงใส  

  
จากประโยชนดังกลาว ปจจุบันหลายประเทศท่ัวโลกไดจัดตั้งหนวยงานเพ่ือทําหนาท่ีประเมิน

เทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพ เชน Pharmaceutical Benefits Advisory Committee (PBAC) ของ

ประเทศออสเตรเลีย National Institute for Health and Clinical Excellence (NICE) สหราชอาณาจักร 

และ National Evidence-bases Healthcare Collaborating Agency-NECA ของสาธารณรัฐเกาหลี เพ่ือใช

ประโยชนจากการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพสําหรับการวางแผนพัฒนาทรัพยากรและ

บุคลากร หรือเจรจาตอรองกับบริษัทผูผลิตเทคโนโลยี ทําใหประชาชนในประเทศเหลานั้นเขาถึงเทคโนโลยี

รวมท้ังบริการสุขภาพในราคาท่ีเหมาะสมและท่ัวถึง 

  
ในทางตรงกันขาม สังคมท่ีขาดระบบประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพอยางมีประสิทธิภาพ 

ประชาชนก็จะสูญเสียโอกาสในการไดรับประโยชนจากยา เทคโนโลยี และ/หรือนโยบายดานสุขภาพอยาง

ทันทวงที ซ่ึงหมายถึง การสูญเสียโอกาสในการชวยชีวิตหรือแกไขภาวะความเจ็บปวยของประชาชนจํานวน

มาก การมีระบบประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพท่ีดียอมเปดโอกาสใหประชาชนในประเทศนั้นๆ 

สามารถเขาถึงเทคโนโลยีดานสุขภาพชนิดใหมท่ีเพ่ิงคิดคนไดรวดเร็วข้ึนกวาท่ีจะปลอยใหเปนไปตามครรลอง 

ซ่ึงหมายถึงตองใชเวลานานกวาเทคโนโลยีหรือนโยบายใหมๆ จะไดรับการยอมรับอยางแพรหลาย  

 

 

 

1 โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายด้านสุขภาพ



ในอดีตประเทศไทยขาดปจจัยท่ีเอ้ืออํานวยใหเกิดการใชประโยชนจากผลการประเมินเทคโนโลยีดาน

สุขภาพอยางเปนรูปธรรมและมีประสิทธิภาพ ซ่ึงเกิดจากสาเหตุสําคัญหลายประการ  เชน  

1. นักวิจัยท่ีทําการศึกษาดานการประเมินเทคโนโลยีดานสุขภาพมีจํานวนไมมาก ซ่ึงนักวิจัยเหลานี้มัก

สนใจประเมินเทคโนโลยีหรือนโยบายทางดานสุขภาพเพียงบางเรื่อง เชน ยาหรือเครื่องมือแพทยบางประเภท 

อีกท้ังนักวิจัยเหลานี้มักเลือกทําวิจัยเพ่ือสนองความสนใจของตนเองหรือสนองประโยชนของผูใหทุนวิจัย สงผล

ใหผลการศึกษาไมสามารถนําไปใชเพ่ือสนองความตองการท่ีแทจริงของสังคม  

2. นักวิจัยยังทํางานแบบแยกสวน ขาดเครือขายเชื่อมโยงระหวางนักวิจัยกลุมตางๆ ซ่ึงนอกจากจะ

สงผลใหไมสามารถรวมกันทํางานใหญในระดับชาติแลว ยังทําใหขาดกลไกในการบริหารจัดการองคความรูเพ่ือ

นําไปใชในการกําหนดนโยบายและภาคปฏิบัติหนวยงานท่ีเก่ียวของ  

3. ประชาชนยังขาดความรูและความเขาใจท่ีเก่ียวของกับการประเมินเทคโนโลยีดานสุขภาพ ทําให

มองไมเห็นความสําคัญหรือไมสามารถนําผลการประเมินไปใชไดอยางถูกตองและเหมาะสม 

  
จากสถานการณท่ีกลาวขางตน โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพ (Health 

Intervention and Technology Assessment Program หรือ HITAP) จึงไดรับการกอต้ังข้ึนในป พ.ศ.2550 

เพ่ือเปนหนวยงานท่ีไมแสวงหากําไร มีภารกิจหลักดานการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพโดย

ครอบคลุมยา เครื่องมือแพทย หัตถการ มาตรการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคท้ังสวนบุคคลและสังคม 

รวมถึงนโยบายสาธารณะอ่ืนๆ ท่ีมีผลกระทบตอสุขภาพ  
  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2 โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายด้านสุขภาพ



ทิศทางการดําเนินงาน 

จุดมุงหมายสูงสุดในการดําเนินงานของ HITAP ไดแก การที่สังคมไทย ‘มี’ ‘เขาถึง’ และ ‘ใช’ 
เทคโนโลยีด านสุขภาพที่เหมาะสม การที่จะบรรลุจุดมุ งหมายดังกลาวไดนั ้น จํา เปนตองมีระบบ 

กระบวนการ และหลักเกณฑสําหรับการประเมินเทคโนโลยีอยางมีประสิทธิภาพและโปรงใสโดยใช

ระเบียบวิจัยที่มีคุณภาพมาตรฐานระดับสากล นอกจากนี้ ยังตองมีการเผยแพรผลการประเมินไปสูผูมี

สวนไดสวนเสียกลุ มตางๆ รวมทั้งผู กําหนดนโยบาย ผู ประกอบวิชาชีพ/บุคลากรดานสุขภาพ และ

ประชาชนทั่วไป เพื่อใหนําผลการประเมินไปใชประกอบการตัดสินใจ โดยเฉพาะอยางยิ่งหนวยงานท่ี

เกี่ยวของไดใชประโยชนจากขอมูลและหลักฐานที่ไดจากการประเมิน เชน ประสิทธิผล ความปลอดภัย 

คุณภาพ ประสิทธิภาพและความจําเปนของการมีและใชเทคโนโลยีแตละชนิด ทั้งนี้ จะตองมีการพัฒนา

ระบบและกลไกการประเมินเพ่ือสนับสนุนใหเกิดการคัดเลือก จัดหา และบริหารจัดการเทคโนโลยี รวมถึง

การกําหนดนโยบายดานสุขภาพอยางเหมาะสม 

วิสัยทัศน 

เทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพท่ีเหมาะสมเพ่ือสังคมไทย 

พันธกิจ  

• การประเมินเทคโนโลยีดานสุขภาพของประเทศอยางมีประสิทธิภาพ โปรงใส โดยใชระเบียบวิธีวิจัยท่ี

มีคุณภาพ 

• พัฒนาระบบ กลไก และเครือขายการประเมินเพ่ือสนับสนุนใหเกิดการคัดเลือก จัดหา และบริหาร

จัดการเทคโนโลยี รวมถึงการกําหนดนโยบายดานสุขภาพอยางเหมาะสม 

• ดําเนินการเผยแพร ประชาสัมพันธ ใหความรูสูสาธารณะเพ่ือใหเกิดการใชประโยชนจากการประเมิน 

 

 

 

 

 

 

 

 

3 โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายด้านสุขภาพ



เพ่ือใหการดําเนินงานประสบผลสําเร็จตามกรอบแนวคิดท่ีวางไว HITAP ไดกําหนดยุทธศาสตรสําคัญ

ไว 5 ดาน ซ่ึงมีความเชื่อมโยง เก้ือหนุน และเปนปจจัยแหงความสําเร็จในการพัฒนาระบบประเมินเทคโนโลยี

ดานสุขภาพ และจัดตั้งสถาบันท่ีทํางานดานนี้เปนการเฉพาะสําหรับประเทศไทย  

ยุทธศาสตรที่ 1: การวิจัยและพัฒนาฐานรากของการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดาน

สุขภาพ 

ในอดีตท่ีผานมา ประเทศไทยไมเคยมีระบบการประเมินเทคโนโลยีดานสุขภาพท่ีใหความสําคัญตอ

ผลกระทบจากการใชเทคโนโลยีอยางรอบดาน เหตุผลประการหนึ่งคือ ขาดองคความรูซ่ึงเปนฐานรากของการ

ประเมินเทคโนโลยีดานสุขภาพท่ีเหมาะสมกับบริบทของประเทศไทย ดังนั้น การดําเนินงานตามยุทธศาสตรท่ี

หนึ่งของ HITAP ในระยะแรกของการกอต้ัง (พ.ศ.2550 - 2552) จึงมีวัตถุประสงคเพ่ือวิจัยและพัฒนาฐานราก

ของการประเมินเทคโนโลยีดานสุขภาพ อาทิ พัฒนาคูมือการประเมินเทคโนโลยีดานสุขภาพ ฐานขอมูลการ

ประเมินเทคโนโลยีทางการแพทย รายการตนทุนมาตรฐานทางการแพทยและสาธารณสุข รวมท้ังการประเมิน

คุณคาของสังคมตอการลงทุนทางการแพทยและสาธารณสุข สําหรับในป 2554 ท่ีผานมา HITAP ไดจัดทําคูมือ

สําหรับการประเมินความคุมคาทางการแพทยของประเทศท่ีไดรับการรับรองจากคณะอนุกรรมการพัฒนาบัญชี

ยาหลักแหงชาติและคณะอนุกรรมการพัฒนาชุดสิทธิประโยชนและระบบบริการของสํานักงานหลักประกัน

สุขภาพแหงชาติ โดยมีวัตถุประสงคเพ่ือใหการดําเนินงานวิจัยดานการประเมินเทคโนโลยีดานสุขภาพมีความ

เปนมาตรฐานมากข้ึนทําใหม่ันใจในความเปนกลางและหลีกเลี่ยงการเกิดผลประโยชนทับซอนโดยมีการทํางาน

ท่ีโปรงใสตรวจสอบได นอกจากนี้ ยังมีฐานขอมูลท่ีเก็บรวบรวมผลงานวิจัยดานการประเมินเทคโนโลยีดาน

สุขภาพ โดยเฉพาะอยางยิ่งผลการวิจัยท่ีตีพิมพเปนภาษาไทยหรืออยูในรูปแบบรายงานหรือวิทยานิพนธซ่ึงยาก

ตอการคนหา 

ยุทธศาสตรที่ 2: การพัฒนาศักยภาพและขีดความสามารถดานการประเมินเทคโนโลยีและ

นโยบายในระดับบุคคล องคกร และบริบทของระบบสุขภาพ 

ทรัพยากรบุคคลนับเปนปจจัยท่ีสําคัญท่ีสุดในการพัฒนาศักยภาพการประเมินเทคโนโลยีและนโยบาย

ดานสุขภาพ ในปจจุบัน จํานวนนักวิจัยไทยท่ีมีความสามารถในการประเมินในสาขานี้ รวมถึงผูบริหารท่ีมี

ความสามารถในการใชผลการประเมินประกอบการตัดสินใจในการจัดสรรทรัพยากรท่ีมีอยูอยางจํากัด จึงมี

ความจําเปนอยางยิ่งท่ีจะตองมีแผนการเพ่ิมท้ังจํานวนและขีดความสามารถของนักวิจัยและนักศึกษาใน

สาขาวิชาท่ีเก่ียวของท่ีมีความสนใจจะเปนนักวิจัยในอนาคต นอกจากนี้ยังมีความจําเปนท่ีจะตองมีการพัฒนา

ศักยภาพในการประเมินหรือใชขอมูลท่ีไดจากการประเมินเทคโนโลยีทางดานสุขภาพใหแกบุคลากรอ่ืนๆ เชน 

ผูประกอบวิชาชีพ ผู กําหนดนโยบายท่ีมักเปนผู ใชผลการประเมินหรือในบางรายอาจมีสวนรวมใน

กระบวนการวิจัยในฐานะนักวิจัย การพัฒนาศักยภาพเพ่ือเพ่ิมขีดความสามารถในเรื่องดังกลาวยังตอง

ดําเนินการในระดับองคกร เชน สถาบันการศึกษา สถาบันวิจัย ผูใหบริการสุขภาพ หนวยงานผูกําหนดนโยบาย 

หนวยงานภาคเอกชน องคกรพัฒนาเอกชน (Non-Governmental Organization – NGO) ตลอดจนในระดับ

4 โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายด้านสุขภาพ



บริบทของระบบสุขภาพ ซ่ึงจะชวยใหเกิดปจจัยแวดลอมท่ีสนับสนุนการประเมินเทคโนโลยีและนโยบาย เชน 

การท่ีมีผูบริหาร ผูกําหนดนโยบาย บุคลากรทางการแพทย รวมถึงผูท่ีเก่ียวของท้ังในภาครัฐและภาคเอกชน มี

ความรู ความเขาใจ เห็นความสําคัญ และนําผลงานวิจัยไปประยุกตใชใหเกิดประโยชนสูงสุด หรือเกิดการสราง

เครือขายความรวมมือเพ่ือแลกเปลี่ยนขอมูลขาวสาร ทักษะความเชี่ยวชาญและทรัพยากรอ่ืนๆ ระหวางนักวิจัย

ดวยกัน และระหวางนักวิจัยกับผูมีสวนไดสวนเสียกลุมตางๆ  

ยุทธศาสตรที่ 3: การประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพเพ่ือตอบสนองความตองการ

ของสังคม 

ยุทธศาสตรนี้เปนสวนสําคัญของ HITAP เนื่องจากเปนยุทธศาสตรท่ีเชื่อมโยงการพัฒนาฐานราก 

ระเบียบวิธีวิจัยของ Health Technology Assessment (HTA) และการพัฒนาศักยภาพของนักวิจัยไปพรอมๆ 

กัน (Research and Capacity Building) โดยเปนการวิจัยตามแนวทางคูมือการประเมินเทคโนโลยีดาน

สุขภาพท่ีไดจัดทําข้ึน รวมถึงทดสอบการใชขอมูลจากรายการตนทุนมาตรฐานทางการแพทยและสาธารณสุข  

สําหรับการประเมิน จะมีการดําเนินงานวิจัยอยางรอบดานท้ังท่ีเปนเทคโนโลยีการรักษาพยาบาล การฟนฟู

สภาพ รวมถึงมาตรการทางสังคมและนโยบายสาธารณะดานอ่ืนๆ ท่ีมีผลกระทบตอสุขภาพ ท้ังนี้ การศึกษาจะ

กระทํารวมกับองคกรวิชาชีพและผูมีสวนเก่ียวของอ่ืนๆ เพ่ือเปนการสรางเครือขายและเคลื่อนไหวใหองคกร

เหลานั้นเขาใจ และตระหนักถึงความสําคัญของการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพ นอกจากนี้ 

การดําเนินงานวิจัยยังเปนกลวิธีสําหรับพัฒนาศักยภาพของนักวิจัย อีกท้ังผลการวิจัยยังเปนขอมูลสําหรับ

ผูบริหารเพ่ือใชในการตัดสินใจจัดสรรทรัพยากรเพ่ือใหเกิดประสิทธิภาพ และการตัดสินใจในการประกอบ

วิชาชีพของบุคลากรดานสุขภาพ และเพ่ือประชาสัมพันธใหความรูแกประชาชนท่ัวไปใหตระหนักถึงประโยชน

ของการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพ ในปท่ีผานมา HITAP ไดพัฒนาแนวทางปฏิบัติมาตรฐาน 

(Standard Operation Procedure) เพ่ือใชในการวางแผนและกํากับการดําเนินงานวิจัยใหไดมาตรฐาน 

โปรงใส ตรวจสอบได เพ่ือใหไดผลงานวิจัยท่ีมีคุณภาพและสามารถตอบสนองความตองการของสังคมได

ทันทวงที 

ยุทธศาสตรที่ 4: การจัดการความรูเพ่ือเช่ือมโยงผลงานวิจัยไปสูนโยบายและการปฏิบัติของผู

ประกอบวิชาชีพและสาธารณชน 

การจัดการความรูเพ่ือเชื่อมโยงผลงานวิจัยไปสูนโยบายและการปฏิบัติของผูประกอบวิชาชีพตลอดจน

สาธารณชนเปนข้ันตอนการบริหารจัดการท่ีปลายทางของงานวิจัย ซ่ึงมีความสําคัญไมยิ่งหยอนไปกวาการ

จัดการงานวิจัยในข้ันตอนอ่ืนๆ เชน การพัฒนาขอเสนองานวิจัยหรือการดําเนินการวิจัย ท้ังนี้ การจัดการ

ความรูถือเปนกระบวนการท่ีชวยใหเกิดประโยชนสูงสุดตอสังคม จากการเผยแพรความรูไปสูกลุมคนและ

สาธารณะผานชองทางตางๆ จนกระท่ังถูกนําไปใชอยางเหมาะสมในท่ีสุด  

การปฏิบัติของผูประกอบวิชาชีพ ตลอดจนสาธารณชนนั้นสามารถทําไดหลายวิธี โดยการใหผูใชขอมูลท้ังผู

5 โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายด้านสุขภาพ



กําหนดนโยบาย และผูประกอบวิชาชีพมีสวนรวมในการวิจัยตั้งแตการกําหนดหัวของานวิจัยและการ

ดําเนินการวิจัย ตลอดจนการจัดอบรมเพ่ือเผยแพรผลงานวิจัย การตีพิมพในสื่อวิชาการ การจัดทําสื่อสิ่งพิมพ

เผยแพรในรูปแบบ   ตางๆ การจัดนิทรรศการ/กิจกรรมรณรงค การสื่อสารผานสื่อมวลชน รวมถึงการจัดเวที

แถลงขาวหรือเสวนา ตลอดจนการสื่อสารผานทางอินเตอรเน็ต เปนตน ท้ังนี้ การเลือกใชวิธีใดหรือรูปแบบของ

สื่อแบบใดนั้น ข้ึนกับประเภทของงานวิจัย กลุมเปาหมาย และสถานการณแวดลอม อยางไรก็ตาม ไมวาจะเปน

การสื่อสารดวยวิธีใดหรือรูปแบบใด เปาหมายสําคัญก็คือประโยชนจากการถายทอดความรูท่ีไดจากผลการวิจัย 

เพ่ือใหเกิดความรูความเขาใจจนเกิดการขับเคลื่อนทางสังคม และนําไปสูการเลือกใชเทคโนโลยีดานสุขภาพท่ีมี

ความเหมาะสม มีการใชหลักฐาน เชิงประจักษในการตัดสินใจดําเนินนโยบายเพ่ือจัดสรรทรัพยากรและการ

ลงทุนดานสุขภาพท้ังในระดับประเทศ ระดับสถานพยาบาลอยางเหมาะสม และมีประสิทธิภาพ

ยุทธศาสตรที่ 5: พัฒนาระบบบริหารจัดการภายใน HITAP จัดตั้งและพัฒนาเครือขายของ

นักวิชาการและองคกรวิจัยที่ทําการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพในประเทศไทย 

การพัฒนาระบบบริหารจัดการภายใน HITAP ถือเปนความจําเปนอยางยิ่งในการสรางมาตรฐานการ

ดําเนินงานขององคกร โดยนําหลักธรรมาภิบาลมาประยุกตใชกับองคกร รวมท้ังจัดใหมีการประเมินผลการ

ดําเนินงานและผลกระทบท่ีเกิดจาก HITAP โดยผูประเมินภายนอกองคกร จากนั้นนําผลการประเมินดังกลาว

มาใชในการปรับทิศทาง และปรบัปรุงการดําเนินงานเพ่ือใหตอบสนองตอความคาดหวังของสังคม  

นอกจากนี้ การจัดตั้งและพัฒนาเครือขายของนักวิชาการท่ีทําการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดาน

สุขภาพในประเทศไทย นับวามีความสําคัญยิ่งในการพัฒนาศักยภาพของบุคลากรและองคกรท่ีประเมิน

เทคโนโลยี  และนโยบายดานสุขภาพในประเทศ เพ่ือใหมีศักยภาพสูงข้ึนอยางรวดเร็ว ตอบสนองตอความ

ตองการขอมูลดานนี้   ซ่ึงจําเปนสําหรับจัดสรรทรัพยากรในระบบสุขภาพ ในปจจุบันมีความตองการเกิดข้ึน

จากผูบริหารในระบบประกันสุขภาพท้ัง 3 กองทุนเพ่ือพัฒนาสิทธิประโยชนและระบบบริการ ผูบริหาร

หนวยงานท่ีพัฒนานโยบายสาธารณะ เชน คณะกรรมการสุขภาพแหงชาติ กระทรวงสาธารณสุข สํานักงาน

กองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ สํานักงานคณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ 

รวมถึงองคกรระหวางประเทศ เชน องคการอนามัยโลกและธนาคารโลก กิจกรรมในยุทธศาสตรนี้ยังรวมถึงการ

พัฒนาระบบบริหารจัดการการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพเพ่ือการจัดตั้งสถาบันหรือองคกร

กลางในการประเมินเทคโนโลยีดานสุขภาพสําหรับประเทศไทย 

6 โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายด้านสุขภาพ



พันธมิตรการวิจัย 

ท่ีผานมา HITAP ไดดาํเนินการวิจัยและผลักดันนโยบายรวมกับผูบริหาร นักวิชาการและผูเก่ียวของใน

หนวยงานท้ังในและตางประเทศ เพ่ือใหงานวิจัยไดรับการยอมรับ มีความโปรงใส สอดคลองกับบริบทของ

ระบบสุขภาพในประเทศไทย และมีความเชื่อมโยงกับผูใชขอมูล ขณะเดียวกันยังเปนการพัฒนาศักยภาพของ

บุคลากรในหนวยงานตางๆ ใหมีความรู ความเขาใจ และความสามารถสําหรับการประเมินเทคโนโลยีและ

นโยบายดานสุขภาพอยางเปนระบบในอนาคตภายใตขอเสนอเพ่ือพัฒนาระบบประเมินเทคโนโลยีและนโยบาย

ดานสุขภาพสําหรับประเทศไทยในระยะท่ีสองนี้ คาดวาหนวยงานท้ังในและตางประเทศดังมีรายชื่อตอไปนี้จะ

ไดมีสวนรวมในการดําเนินงานรวมกัน 

หนวยงานในประเทศ 

• หนวยงานภาครัฐ 
  

กระทรวงสาธารณสุข อาทิ กรมการแพทย , กรมอนามัย 

กรมควบคุมโรค , กรมสุขภาพจิต 

กรมวิทยาศาสตรการแพทย , สํานักงานคณะกรรมการ

อาหารและยา (อย.) 

สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ (สปสช.) 

คณะอนุกรรมการพัฒนาบัญชียาหลักแหงชาติ กรมบัญชีกลาง กระทรวงการคลัง 

สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข (สวรส.) คณะกรรมการสุขภาพแหงชาติ (สช.) 

สํานักงานพัฒนาวิทยาศาสตรและเทคโนโลยีแหงชาติ 

(สวทช.) 

สถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาล (องคการ

มหาชน) 

สํานักงานวิจัยเพ่ือการพัฒนาหลักประกันสุขภาพไทย 

(สวปก.) 

สถาบันวิจัยเพ่ือการพัฒนาประเทศไทย (TDRI) 

สํานักงานพัฒนานโยบายสุขภาพระหวางประเทศ (IHPP) เครือขายวิจัยคลินิกสหสถาบัน (CRCN) 

สํานักงานองคการอนามัยโลก ประจําประเทศไทย สถาบันวิจัยโรคเอดส สภากาชาดไทย 

ศูนยวิจัยปญหาสุรา (ศวส.)  สถาบันวิจัยประชากรและสังคม

มหาวิทยาลัยมหิดล 
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• ราชวิทยาลัย สมาคม ชมรม

ราชวิทยาลัยจักษุแพทยแหงประเทศไทย ราชวิทยาลัยสูตินรีแพทยแหงประเทศไทย 

ราชวิทยาลัยรังสีแพทยแหงประเทศไทย ราชวิทยาลัยออโธปดิกสแหงประเทศไทย 

ราชวิทยาลัยกุมารแพทยแหงประเทศไทย สมาคมโรคกระดูกพรุน 

สมาคมตอมไรทอแหงประเทศไทย สมาคมแพทยโรคหัวใจแหงประเทศไทย 

สมาคมคนหูหนวกแหงประเทศไทย สมาคมผูวิจัยและผลิตเภสัชภัณฑ (PReMA) 

สมาคมอุตสาหกรรมเทคโนโลยีเครื่องมือแพทย ชมรมโรงพยาบาลศูนย/ท่ัวไป ชมรมแพทยชนบท 

สมาคมเวชศาสตรนิวเคลียรแหงประเทศไทย 

• สถาบันการศึกษา

คณะเภสัชศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม คณะเภสัชศาสตร มหาวิทยาลัยนเรศวร 

คณะเภสัชศาสตร มหาวิทยาลัยขอนแกน คณะเภสัชศาสตร มหาวิทยาลัยอุบลราชธาน ี

คณะเภสัชศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย คณะเภสัชศาสตร มหาวิทยาลัยมหิดล 

คณะเภสัชศาสตร มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ คณะเภสัชศาสตร มหาวิทยาลัยศิลปากร 

คณะเภสัชศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร คณะวิทยาศาสตร มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร 

คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยนเรศวร คณะแพทยศาสตร โรงพยาบาลรามาธิบดี 

(มหาวิทยาลัยมหิดล) 

คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย คณะแพทยศาสตร ศิริราชพยาบาล 

(มหาวิทยาลัยมหิดล) 

คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร คณะสาธารณสุขศาสตร มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร 

• หนวยงานอื่นๆ

แผนงานพัฒนาศักยภาพและสมรรถนะดานการสราง

เสริมสุขภาพของไทยระดับนานาชาติ 

องคการเภสัชกรรม 
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• หนวยงานตางประเทศ

Center for Drug Evaluation (CDE), Taiwan Centre for Health Economics (CHE), 

University of York, United Kingdom 

Department of Essential Health Technology, 

World Health Organization 

Department of Health Economics and 

Epidemiology Research, University of Tokyo, 

Japan 

Global Development Network (GDN) Health Care, Technology and Place (HCTP) 

Program, Department of Health Policy, 

Management and Evaluation, University of 

Toronto, Canada 

Health Economics Group, University of East 

Anglia, United Kingdom 

Health Insurance Review Agency (HIRA), 

Korea 

Health Technology Assessment, Ministry of 

Health, Singapore 

Health Technology Assessment International 

(HTAi) 

International Network of Agencies for Health 

Technology Assessment (INAHTA) 

International Society for Pharmacoeconomics 

and Outcome Research (ISPOR) 

London School of Hygiene and Tropical 

Medicine (LSHTM), United Kingdom 

National Evidence-based Healthcare 

Collaboration Agency (NECA), Korea 

National Institute for Health and Clinical 

Excellence (NICE), United Kingdom 

School of Pharmaceutical Sciences, Universiti 

sains Malaysia, Malaysia 

Nijmegen International Center for Health 

Systems Research and Education (NICHE), 

Radboud University Nijmegen Medical 

Center, The Netherlands 

Center for Global Development (CGD), USA 

World Health Organization (WHO) Ministry of Health, Myanmar 

PRICELESS South Africa Ministry of Health, Indonesia 

Health Strategy and Policy Institute (HSPI) Asia Pacific Observatory on Health Systems 

and Policies, WHO 
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โครงสรางองคกร 

  

 

  

 

 
  

 

 
  

 

 
  

  

  

ฝายงานวิจัย 
  

ฝายงานตางประเทศ 

คณะกรรมการท่ีปรึกษา

งานตางประเทศ 

  

ฝายส่ือสารองคกร 
  

ฝายสนับสนุน 

บุคคลากร 

บัญชีและการเงิน 

เทคโนโลยีสารสนเทศ 

ธุรการ 

  

คณะกรรมการมูลนิธิ 

หัวหนาโครงการ 
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บุคลากร HITAP  

บุคลากรของ HITAP ประกอบดวย ขาราชการในสังกัดของกระทรวงสาธารณสุข อาจารยและนักวิจัย

จากมหาวิทยาลัย รวมท้ังบุคลากรท่ีเปนลูกจางโดยตรงของ HITAP ณ เดือนธันวาคม พ.ศ.2557 รวมบุคลากร

ท้ังสิ้น จํานวน 47 คน ดังตอไปนี้ 

 
  

ลําดับ รายนาม ตําแหนง 

1 ดร.นพ.ยศ ตีระวัฒนานนท หัวหนาโครงการ และนักวิจัยอาวุโส 

2 ดร.ภญ.ศรีเพ็ญ  ตันติเวสส นักวิจัยอาวุโส 

3 ผศ.ดร.ภญ.มนทรัตม ถาวรเจริญทรัพย ท่ีปรึกษานักวิจัย 

4 ผศ.ดร.ลี่ลี อิงศรีสวาง ท่ีปรึกษานักวิจัย 

5 ผศ.ดร.ภญ.อุษา ฉายเกล็ดแกว ท่ีปรึกษานักวิจัย 

6 ดร.ภญ.นัยนา ประดิษฐสิทธิกร นักวิจัย 

7 ดร.อินทิรา ยมาภัย นักวิจัย 

8 ภญ.พิศพรรณ วีระยิ่งยง นักวิจัย, ผูจัดการโครงการ 

9 ภญ.ศิตาพร ยังคง นักวิจัย 

10 พญ.ธัญญรัตน อโนทัยสินทวี นักวิจัย 

11 ภญ.ปฤษฐพร ก่ิงแกว นักวิจัย 

12 ภญ.พัทธรา ลีฬหวรงค นักวิจัย (นศ.ป.เอก) 

13 ภญ.จันทนา พัฒนเภสัช นักวิจัย (นศ.ป.เอก) 

14 นางสาวจอมขวัญ โยธาสมุทร นักวิจัย (นศ.ป.เอก) 

15 ภญ.สุธาสินี  คําหลวง นักวิจัย 

16 นายกิตติพงษ ธิบูรณบุญ ผูชวยวิจัย 

17 นายทรงยศ พิลาสันต ผูชวยวิจัย 

18 นายสุรเดช ดวงทิพยสิริกุล ผูชวยวิจัย 

19 ภญ.ธนพร  บุษบาวไล ผูชวยวิจัย 

20 ภญ.วรัญญา รัตนวิภาพงษ ผูชวยวิจัย  

21 นางสาวสุธีนุช   ตั้งสถิตยกุลชัย ผูชวยวิจัย 

22 นางสาวแกวกุล   ตันติพิสิฐกุล ผูชวยวิจัย 

23 นางสาวชุติมา  คําดี ผูชวยวิจัย 

24 ภญ.เบญจรินทร  สันตติวงศไชย ผูชวยวิจัย 
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25 ภญ.วริทธิ์  จันทรสถาพรจิต ผูชวยวิจัย 

26 นางสาวรักมณี บุตรชน ผูชวยวิจัย (นศ.ป.เอก) 

27 นางสาวรุงนภา คําผาง ผูชวยวิจัย (นศ.ป.เอก) 

28 ภญ.เสริมสิริ  แสงรุงเรื่องศรี ผูชวยวิจัย (นศ.ป.โท) 

29 นายดนัย ชินคํา ผูชวยวิจัย  

30 นายวิธวัช พันธุมงคล ผูชวยวิจัย  

31 นางสาวสโรชา ชูติพงศชัยวัฒน ผูชวยวิจัย  

32 นางสาวธันธิมา สุวรรณถาวรกุล ผูชวยวิจัย  

33 ภญ.ศตนันท มณีออน ผูชวยวิจัย  

34 นางสาวณัฏฐา  ไตรทศาวิทย เจาหนาท่ีประสานงานโครงการ ฝายตางประเทศ 

35 Ms. Alia Luz เจาหนาท่ีประสานงานโครงการ ฝายตางประเทศ 

36 นางสาวมณีโชติรัตน  สันธ ิ เลขานุการหัวหนาโครงการ 

37 นางสาวศิราณี   เกษมรัติ เจาหนาท่ีบุคคล 

38 นางสาวศุภรัตน มาลัยพรพงศ เจาหนาท่ีบุคคล 

39 นายนรินทรธร  จันทรไพจิตร เจาหนาท่ีประสานงานสื่อสารองคกร 

40 นางสาวชลัญธร โยธาสมุทร เจาหนาท่ีสื่อสารองคกร 

41 นางสาวอภิญญา มัตเดช เจาหนาท่ีสื่อสารองคกร 

42 นายวรุฒ  เลิศศราวุธ เจาหนาท่ีสื่อสารองคกร 

42 นางสาวเพชรลดา ไสยรัตน เจาหนาท่ีธุรการ 

43 นางสาวสุขฤดี  ดวงโคตะ เจาหนาท่ีธุรการ (ประสานงาน) 

44 นางสาวรจเรข  เล็กสมบูรณ เจาหนาท่ีบัญช ี

45 นางสาวพรพิมล แสนสะอาด เจาหนาท่ีการเงิน 

46 นางสาวสุชนา สุขสวัสดิ ์ เจาหนาท่ีการเงิน 

47 นางมาเหรียม  พรหมปลัด แมบาน 

 

 

 

 

 

 

12 โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายด้านสุขภาพ



โครงการวิจัยในประเทศท่ีอยูระหวางดําเนินงาน 

แบงตามยุทธศาสตรท้ัง 5 ของ HITAP ดังน้ี 

 

 

 

 

  

 

 

  

 

 

 

 

รหัสโครงการ ช่ือโครงการ นักวิจัยหลัก แหลงทุน 

201-108-2553 การพัฒนาฐานขอมูลการประเมินเทคโนโลยี  

ทางการแพทยสําหรับประเทศไทย ระยะท่ี 2 

ผศ.ดร.ภญ.ณัฏฐิญา คาผล   

รหัสโครงการ ช่ือโครงการ นักวิจัยหลัก แหลงทุน 

17-207-2555 เมธีวิจัยอาวุโส สํานักงานกองทุนสนันสนุนการวิจัย 

เพ่ือพัฒนาศักยภาพการประเมิน เทคโนโลยีดาน

สุขภาพ 

ดร.นพ.ยศ ตีระวัฒนานนท สํานักงานกองทุนสนับสนุนการวิจัย 

(สกว.) 

208-209-2556 ขอเสนอเพ่ือสนับสนุนการพัฒนาศักยภาพ องคกร

ประเมินเทคโนโลยีดานสุขภาพเพ่ือสนับสนุนระบบ

ประกันสุขภาพถวนหนาในประเทศกําลังพัฒนา 

ดร. อินทิรา ยมาภัย TUFTs Medical Center 

ยุทธศาสตรท่ี 1: การวิจัยและพัฒนาฐานรากของการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพ 

ยุทธศาสตรท่ี 2: การพัฒนาศักยภาพและขีดความสามารถดานการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายในระดับบุคคล องคกร และบริบทของ

 

13 โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายด้านสุขภาพ



 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

  

 

รหัสโครงการ ช่ือโครงการ นักวิจัยหลัก แหลงทุน 

11-303-2552(1) 

01-346-2553 

การศึกษาเพ่ือพัฒนาชุดสิทธิประโยชนภายใตระบบ

หลักประกันสุขภาพถวนหนา 

นาย สุรเดช ดวงทิพยสิริกุล สํานักงานหลักประกันสุขภาพ

แหงชาต ิ(สปสช.) 

11-303-2555(11) โครงการพัฒนารูปแบบการตรวจคัดกรองมะเร็งลําไส

ใหญและไสตรงในระดับประชากร 

ภญ.กันตกมล กิจตรงศิริ สํานักงานหลักประกันสุขภาพ

แหงชาต ิ(สปสช.) 

201-357-2554 การประเมินความคุมคาของการรักษาโรคไตวายเรื้อรัง

ในประเทศไทย 

ภ.ญ.พิศพรรณ วีระยิ่งยง สํานักงานกองทุนสนับสนุนการ

สรางเสริมสุขภาพ (สสส.) 

211-372-2555 การประเมินความปลอดภัยและประสิทธิผลของการฉีด 

bevacizumab และ ranibizumab เขาวุนตาในการ

รักษาผูปวยโรคจอตา: 

ภญ.เสริมสิริ แสงรุงเรืองศรี สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข 

(สวรส.) 

ยุทธศาสตรท่ี 3: การประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพเพ่ือตอบสนองความตองการของสังคม 

14 โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายด้านสุขภาพ



 

รหัสโครงการ ช่ือโครงการ นักวิจัยหลัก แหลงทุน 

11-303-2556 (18) การประเมินความคุมคาดานสุขภาพของการตรวจคัด

กรองมะเร็งปากมดลูกดวยวิธี HPV DNA ในประเทศ

ไทย 

ดร.อินทิรา ยมาภัย สํานักงานหลักประกันสุขภาพ

แหงชาต ิ(สปสช.) 

11-3-003-2557(19) การรักษาและการปองกันโรคหืดในเด็ก 

  

นส.วันทนีย กุลเพ็ง สํานักงานหลักประกันสุขภาพ

แหงชาต ิ(สปสช.) 

11-3-089-2557(2) การประเมินความคุมคาของการใชสารชีวภาพในผูปวย

โรคขออักเสบรูมาตอยด 

ภญ. วริทธิ์ จันทรสถาพรจิต สํานักงานหลักประกันสุขภาพ

แหงชาต ิ(สปสช.) 

11-3-089-2557(3) การประเมินตนทุนอรรถประโยชนและผลกระทบดาน

งบประมาณของยา imatinib สําหรับการรักษาเสริมใน

ผูปวยโรคมะเร็งเนื้อเยื่อในระบบทางเดินอาหาร(GIST) 

ท่ีไดรับการผาตัดและมีโอกาสเกิดโรคซํ้าสูง 

ภญ. ธนพร บุษบาวไล สํานักงานหลักประกันสุขภาพ

แหงชาต ิ(สปสช.) 

 

 

15 โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายด้านสุขภาพ



 

รหัสโครงการ ช่ือโครงการ นักวิจัยหลัก แหลงทุน 

11-3-089-2557(4) ความคุมคาทางการแพทยของการรักษามะเร็งลําไส

ใหญระยะลุกลามของประเทศไทย 

ภญ.จันทนา พัฒนเภสัช สํานักงานหลักประกันสุขภาพ

แหงชาต ิ(สปสช.) 

11-3-089-2557(5) การประเมินความคุมคาของการใชสารทึบรังส ี

Gadoxetic acid (Primovist®) ในการตรวจวินิจฉัย

มะเร็งตับ (Hepatocellular Carcinoma) ดวยเครื่อง

แมเหล็กไฟฟา 

ภญ.ศตนันทน มณีออน สํานักงานหลักประกันสุขภาพ

แหงชาต ิ(สปสช.) 

11-3-089-2557(6) การประเมินความคุมคาของยา Iodized oil fluid 

injection (Lipiodol® Ultra Fluid) สําหรับการรักษา

มะเร็งตับ (Hepatocellular carcinoma) 

ภญ.ศตนันทน มณีออน สํานักงานหลักประกันสุขภาพ

แหงชาต ิ(สปสช.) 

11-3-091-2557 โครงการพัฒนาขอเสนอเพ่ือการปรับปรุงชุดสิทธิ

ประโยชนและระบบบริการดานการสรางเสริมสุขภาพ

และปองกันโรค สําหรับปงบประมาณ 2557 ภายใต

หลักประกันสุขภาพถวนหนา 

ดร.ศิตาพร ยังคง สํานักงานหลักประกันสุขภาพ

แหงชาต ิ(สปสช.) 

 

  

16 โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายด้านสุขภาพ



โครงการวิจัยในประเทศที่แลวเสร็จ 

สําหรับผลการศึกษาวิจัยและโครงการท่ีไดดําเนินการเรียบรอยแลว โดยแบงตามยุทธศาสตรท้ัง 5 ของโครงการฯ ตั้งแตเดือน มกราคม – ธันวาคม พ.ศ.

2557 ประกอบดวย 

 

  

 

 

รหัสโครงการ ช่ือโครงการ นักวิจัยหลัก แหลงทุน 

20-208-2556 ความรวมมือระหวาง HITAP, NICE International และ

ประเทศ Philippine DOH 

ดร.นพ.ยศ ตีระวัฒนานนท The Rockefeller Foundation 

 

รหัสโครงการ ช่ือโครงการ นักวิจัยหลัก แหลงทุน 

18-109-2556 การพัฒนาเครื่องมือประเมินคุณภาพชีวิต EQ-5D-5L และ

การวัดน้ําหนักอรรถประโยชนในประชากรไทย 

ผศ.ดร.ภญ.มนทรัตม ถาวร

เจริญทรัพย  

มูลนิธิ EuroQol ประเทศเนเธอรแลนด 

แผนยุทธศาสตรการพัฒนาดัชนีประเมิน

ภาระโรคและสุขภาพของประชากรไทย 

ยุทธศาสตรท่ี 1: การวิจัยและพัฒนาฐานรากของการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพ 

ยุทธศาสตรท่ี 2: การพัฒนาศักยภาพและขีดความสามารถดานการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายในระดับบุคคล องคกร และบริบทของ

 

17 โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายด้านสุขภาพ



 

  

  

รหัสโครงการ ช่ือโครงการ นักวิจัยหลัก แหลงทุน 

11-303-2555(10) การประเมินความคุมคาของเครื่องตรวจวัดระดับน้ําตาลใน

เลือดดวยตนเอง 

ภญ.ปรียานุช ดีบุกคํา  สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ

(สปสช.) 

201-355-2554 การพัฒนาและประเมินประสิทธิผลของมาตรการสื่อสารเพ่ือ

ปองกันการฆาตัวตาย ระยะท่ี 2 

น.ส.จอมขวญั โยธาสมุทร  สํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริม

สุขภาพ (สสส.) 

201-366-2555 การประเมินความคุมคาของการตรวจคัดกรองมะเร็งทวาร

หนักในกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย 

พญ.รสพร กิตติเยาวมาลย  สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ 

(สปสช.) 

11-303-2556(13) การประเมินความคุมคาทางเศรษฐศาสตรของ 

กระบวนการตรวจวินิจฉัยเพ่ือปองกันการเกิดซํ้าของทารก

กลุมอาการดาวนและทารกท่ีมีความผิดปกติทางโครงสราง

ของโครโมโซม 

นายกิตติพงษ ธิบูรณบุญ  สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ 

(สปสช.) 

 

ยุทธศาสตรท่ี 3: การประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพเพ่ือตอบสนองความตองการของสังคม 

18 โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายด้านสุขภาพ



 

รหัสโครงการ ช่ือโครงการ นักวิจัยหลัก แหลงทุน 

11-303-2556(14) การประเมินตนทุนอรรถประโยชนของการตรวจติดตาม PT-

INR ดวยระบบ Point of Care เพ่ือปรับยาและเฝาระวังยา

ในผูปวยท่ีตองรับประทานยาตานการแข็งตัวของเลือด 

ภญ.เบญจรินทร สันตติวงศไชย  สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ 

(สปสช.) 

23-3-076-2556 การทบทวนชุดสิทธิประโยชนและการเขาถึงบริการอุปกรณ

เครื่องชวยคนพิการ 

นายธีระ ศิริสมุด  สถาบันสรางเสริมสุขภาพคนพิการ (สสพ.) 

011-303-

2556(15) 

โครงการพัฒนาขอเสนอเพ่ือการปรับปรุงชุดสิทธิประโยชน

และระบบบริการดานการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค 

สําหรับผูใหญ/วัยทํางาน ภายใตระบบหลักประกันสุขภาพ

แหงชาติ 

ดร.ศิตาพร ยังคง  สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ  

(สปสช.) 

13-382-2556 โครงการสํารวจสุขภาวะผูสูงอายุของไทยป 2556 นาย สุรเดช ดวงทิพยสิริกุล  กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข 

 

 

19 โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายด้านสุขภาพ



 

รหัสโครงการ ช่ือโครงการ นักวิจัยหลัก แหลงทุน 

10-383-2556 การประเมินความคุมคาของวัคซีนปองกันไขหวัดใหญ

ฤดูกาลในหญิงตั้งครรภของประเทศไทย 

ผศ.ดร.อรุณรักษ มีใย  World Health Organization (WHO) 

11-303-2556 (17) Development of clinical prediction score 

for glaucoma in Thai population 

นาย ทรงยศ พิลาสันต  สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ        

(สปสช.) 

28-3-089-2557 การทบทวนวรรณกรรมอยางเปนระบบเรื่องมาตรการการ

ปองกันการพลัดตกหกลมและโรคสมองเสื่อมสําหรับ

ผูสูงอายุไทย 

พญ.ธัญญรัตน อโนทัยสินทวี  มูลนิธิสถาบันวิจัยและพัฒนาผูสูงอายุไทย 

11-3-089-2557(1) การประเมินความคุมคาของนโยบายรวมจายระหวาง

ภาครัฐและภาคเอกชน สําหรับยา sunitinib 

ภญ.ปฤษฐพร ก่ิงแกว  สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ 

(สปสช.) 
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โครงการวิจัยตางประเทศที่อยูระหวางดําเนินงาน 

  

รหัสโครงการ ช่ือโครงการ แหลงทุน 

27-3-084-2557 International Decision Support Initiative (iDSI) Bill&Melinda Gates Foundation And 

Department for International Development 

via NICE 

20-2-012-2557 Building a global agenda and institutional  

capacity for priority setting 

Rockefeller Foundation via The National 

Institute for Health and Care Excellence (NICE) 

10-5-004-2557 APO Policy Brief Asia Pacific Observatory on Health Systems 

and Policies (APO) 

20-2-008-2556 Philippines Gates-RC Testing Rockefeller Foundation via The National 

Institute for Health and Care Excellence 

(NICE) 

  Groundwork: Pre-conditions for successful healthcare priority 

setting 

Department for International  Development 

via Meteos 
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รหัสโครงการ ชื่อโครงการ แหลงทุน 

10-2-014-2557 WHO SEARO Capacity Building for Priority Setting for Universal 

Healthcare Coverage 

South-East Asia Regional Office: World Health 

Organization 

 Sri Lanka HTA case study: social cost of tobacco/alcohol 

consumption 

 Nepal case study: Using HTA to inform the development of the 

free drug list in Nepal – a path to UHC 

 Indonesia case study: Package of Essential Non-communicable 

disease (PEN) interventions 

27-3-084-2557 Indonesia HTA case study:  

-Economic evaluation of dialysis for patients with end-stage 

renal disease  

Economic evaluation of sildenafil for patients with pulmonary 

artery hypertension 

Bill & Melinda Gates Foundation via NICE 

International 

10-2-011-2557 Conducting health and economic impact assessment of seasonal 

influenza infection 

World Health Organization (WHO 
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โครงการวิจัยตางประเทศที่แลวเสร็จ 

รหัสโครงการ ช่ือโครงการ แหลงทุน

26-1-011-2556 Assessing decision maker needs and the transferability of 

information across countries and regions 

Bill&Melinda Gates Foundation via Tufts 

University 

20-2-008-2556 Philippines Stakeholder Consultation Meeting (HPV and PCV EE) Rockefeller Foundation via The National 

Institute for Health and Care Excellence (NICE) 

10-2-011-2557 Mobilizing technical expertise to develop a study protocol for 

performing an analysis of cost-effectiveness of seasonal 

influenza vaccine introduction in Nepal 

World Health Organization (WHO) 

10-3-085-2557 Mid-term review of MCH voucher scheme World Health Organization (WHO) 

25-3-083-2556 The cost-effectiveness of maternal influenza vaccination in two 

different circumstances, which are with and without pediatric 

vaccination 

World Health Organization via The London 

School of Hygiene & Tropical Medicine 
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การเผยแพรผลงานวิจัย

การตีพิมพผลงานวิจัยในวารสารวิชาการในระดับนานาชาติ 1

ลําดับ วารสารวิชาการระดับนานาชาติ 

1 Anothaisintawee T, Teerawattananon Y, Wiratkapun C, Srinakarin J, 

Woodtichartpreecha P, Hirunpat S, et al. Development and validation of a breast cancer 

risk prediction model for thai women: a cross-sectional study. Asian Pac J Cancer Prev. 

2014;15(16):6811-7.  

2 Chalkidou K, Marquez P, Dhillon PK, Teerawattananon Y, Anothaisintawee T, Gadelha 

CA, et al. Evidence-informed frameworks for cost-effective cancer care and prevention 

in low, middle, and high-income countries. Lancet Oncol. 2014 Feb 13.  

3 Dukpa W, Teerawattananon Y, Rattanavipapong W, Srinonprasert V, Tongsri W, 

Kingkaew P, et al. Is diabetes and hypertension screening worthwhile in resource-

limited settings? An economic evaluation based on a pilot of a Package of Essential Non 

communicable (PEN) disease interventions in Bhutan. Health Policy Plan. 2014;doi: 

10.1093/heapol/czu106:1-12. 

4 Katanyoo K, Praditsitthikorn N, Tangjitgamol S, Manusirivithaya S, Supawattanabodee B. 

Cost-utility analysis of treatments for stage IB cervical cancer. J Gynecol Oncol. 2014 

Apr;25(2):97-104. 

5 Kulpeng W, Teerawatananaon Y. Cost-utility analysis of dasatinib and nilotinib for 

chronic myeloid leukemia patients who fail to respond to first-line treatment with 

imatinib in Thailand. Clin Ther. 2014;36(4):534-43. 

6 Lerdkiattikorn P, Chaikledkaew U, Lausoontornsiri W, Chindavijak S, Khuhaprema T, 

Tantai N, et al. Cost-utility analysis of adjuvant chemotherapy in patients with stage III 

colon cancer in Thailand. Expert Rev Pharmacoecon Outcomes Res. 2014 Oct 18:1-14. 
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1หมายเหต: รายช่ือนักวิจัย HITAP พิมพดวยตัวอักษรตัวหนา 

7 Mohara A, Perez Velasco R, Praditsitthikorn N, Avihingsanon Y, Teerawattananon Y. A 

cost-utility analysis of alternative drug regimens for newly diagnosed severe lupus 

nephritis patients in Thailand. Rheumatology (Oxford). 2014 Jan;53(1):138-44. 

8 Pitayatienanan P, Butchon R, Yothasamut J, Aekplakorn W, Teerawattananon Y, 

Suksomboon N, et al. Economic costs of obesity in Thailand: a retrospective cost-of-

illness study. BMC Health Serv Res. 2014;14(1):146.  

9 Songtish D, Praditsitthikorn N, Teerawattananon Y. A Cost-Utility Analysis Comparing 

Standard Axillary Lymph Node Dissection with Sentinel Lymph Node Biopsy in Patients 

with Early Stage Breast Cancer in Thailand. Value in Health Regional Issues. 2014;3C:59-

66. 

10 Suphanchaimat R, Sommanustweechai A, Khitdee C, Thaichinda C, Kantamaturapoj K, 

Leelahavarong P, et al. HIV/AIDS health care challenges for cross-country migrants in 

low- and middle-income countries: a scoping review. HIV AIDS. 2014;6:19-38. 

11 Tantai N, Chaikledkaew U, Tanwandee T, Werayingyong P, Teerawattananon Y. A 

cost-utility analysis of drug treatments in patients with HBeAg-positive chronic hepatitis 

B in Thailand. BMC Health Serv Res. 2014;14(1):170. 

12 Teerawattananon K, Myint CY, Wongkittirux K, Teerawattananon Y, Chinkulkitnivat B, 

Orprayoon S, et al. Assessing the Accuracy and Feasibility of a Refractive Error Screening 

Program Conducted by School Teachers in Pre-Primary and Primary Schools in Thailand. 

PLoS One. 2014;9(6):e96684.  

13 Teerawattananon Y, Tantivess S, Werayingyong P, Kingkaew P, Tin N, Aye SS, et al. 

Evidence-informed policy formulation: the case of the voucher scheme for maternal 

and child health in Myanmar. WHO South-East Asia J Public Health. 2014;3(3-4):285-8. 

14 Teerawattananon Y, Tritasavit N, Suchonwanich N, Kingkaew P. The use of economic 

evaluation for guiding the pharmaceutical reimbursement list in Thailand. Z Evid 

Fortbild Qual Gesundhwes. 2014;108(7):397-404.   
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1หมายเหต: รายช่ือนักวิจัย HITAP พิมพดวยตัวอักษรตัวหนา 

ลําดับ วารสารวิชาการในประเทศ 

1 Chaikledkaew U, Kittrongsiri K. Guidelines for health technology assessment in Thailand 

(second edition)--the development process. J Med Assoc Thai. 2014;97 Suppl 5:S4-9.  

2 Chaikledkaew U, Kittrongsiri K. Quality assessment of health economic evaluation. J 

Med Assoc Thai. 2014;97 Suppl 5:S113-8. 

3 Chaikledkaew U. Presentation of economic evaluation results. J Med Assoc Thai. 2014;97 

Suppl 5:S72-80. 

4 Kingkaew P, Teerawattananon Y. The economic evaluation of medical devices: 

challenges. J Med Assoc Thai. 2014;97 Suppl 5:S102-7. 

5 Kingkaew P. A way forward for the evaluation of health technologies for infectious 

diseases. J Med Assoc Thai. 2014;97 Suppl 5:S87-93. 

6 Leelahavarong P. Budget impact analysis. J Med Assoc Thai. 2014;97 Suppl 5:S65-71. 

7 Praditsitthikorn N. Economic evaluation of screening for disease. J Med Assoc Thai. 

2014;97 Suppl 5:S94-101. 

8 Tantivess S. Social and ethical analysis in health technology assessment. J Med Assoc 

Thai. 2014;97 Suppl 5:S81-6. 

9 Thavorncharoensap M. Measurement of health outcomes. J Med Assoc Thai. 2014;97 

Suppl 5:S27-32. 

10 Thavorncharoensap M. Measurement of utility. J Med Assoc Thai. 2014;97 Suppl 5:S43-9. 

11 Youngkong S. Application of HTA research on policy decision-making. J Med Assoc Thai. 

2014;97 Suppl 5:S119-26.  
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การนําเสนอผลงานวิจัยตอผูกําหนดนโยบาย 

ลําดับ ช่ือเรื่อง หนวยงาน/คณะกรรมการ สถานท่ี/วันท่ี ผูนําเสนอ 

1 การนําเสนอประเด็นเก่ียวกับ “อนามัย

การเจริญพันธุ”  

ท่ีประชุม “Think Tank” เพ่ือพัฒนาชุดสิทธิประโยชน 

ภายใตระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา 1/2557  

ณ อาคารสุขภาพแหงชาติ 

วันท่ี 7 กุมภาพันธ 2557 

นาย กิตติพงศ ธิบูรณบุญ 

ภญ.จันทนา พัฒนเภสัช 

2 การนําเสนอประเด็นเก่ียวกับ “สุขภาวะ

ผูสูงอายุ”  

ท่ีประชุม “Think Tank” เพ่ือพัฒนาชุดสิทธิประโยชน 

ภายใตระบบหลกัประกันสขุภาพถวนหนา 2/2557 

ณ อาคารสุขภาพแหงชาติ 

วันท่ี 23 เมษายน 2557 

นาย สุรเดช ดวงทิพยสิริกุล 

3 การนําเสนอประเด็นเก่ียวกับ 

“HIV/AIDS’  

ท่ีประชุม “Think Tank” เพ่ือพัฒนาชุดสิทธิประโยชน 

ภายใตระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา 3/2557 

ณ อาคารสุขภาพแหงชาติ 

วันท่ี 17 กรกฎาคม 2557 

ภญ.วริทธิ์ จันทรสถาพรจิต 

4 การนําเสนอประเด็นเก่ียวกับ “ยากันลม 

ยากันลืม’  

ท่ีประชุม “Think Tank” เพ่ือพัฒนาชุดสิทธิประโยชน 

ภายใตระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา 4/2557 

ณ อาคารสุขภาพแหงชาติ 

วันท่ี 8 ตุลาคม 2557 

ดร.พญ.ธัญญรัตน อโนทัยสินทวี 

นส.ชลัญธร โยธาสมุทร 

5 ตนทุนผลไดของการตรวจคัดกรองและ

วินิจฉัยกอนคลอดของกลุมอาการดาวน

ในประเทศไทย 

คณะทํางานปองกันและควบคุมความผิดปกติแตกําเนิด 

ครั้งท่ี 4/2557 

วันท่ี 27 พฤษภาคม 2557 ภญ.จันทนา พัฒนเภสัช 
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การนําเสนอผลงานวิจัยแบบปากเปลาในงานประชุมวิชาการ 

ลําดับ ช่ือเรื่อง หนวยงาน/คณะกรรมการ สถานท่ี/วันท่ี ผูนําเสนอ 

1 Economic evaluations of roavirus vaccines: a systematic 

review of methodological variation and quality and 

between resource-limited country studies and resource-

rich country studies 

3rd HTAsiaLink conference 15-16 พฤษภาคม 2557 

ปกก่ิง ประเทศจีน 

นายกิตติพงษ ธิบูรณบุญ 

2 Assessing the feasibility and appropriateness of using 

surgical navigation in Thailand 

3rd HTAsiaLink conference 15-16 พฤษภาคม 2557 

ปกก่ิง ประเทศจีน 

ภญ.ธนพร  บุษบาวไล 

3 A cost-utility and budget impact analysis of screening and 

treatment for chronic hepatitis C in HIV-infected patient 

3rd HTAsiaLink conference 15-16 พฤษภาคม 2557 

ปกก่ิง ประเทศจีน 

ภญ.ปฤษฐพร ก่ิงแกว 

4 Reviewing Economic EvaluationsConducted in Low- and 

Middle-Income Countries:Information for Gates Reference 

Case Development 

3rd HTAsiaLink conference 15-16 พฤษภาคม 2557 

ปกก่ิง ประเทศจีน 

ภญ.วริทธิ์  จันทรสถาพรจิต 

5 Measurement properties of the EQ-5D-5L compared to the 

EQ-5D-3L in the Thai diabetic patients 

3rd HTAsiaLink conference 15-16 พฤษภาคม 2557 

ปกก่ิง ประเทศจีน 

ภญ.จันทนา พัฒนเภสัช 
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6 A review of the benefit packages for people with disability 

under the health benefit schemes in Thailand 

3rd HTAsiaLink conference 15-16 พฤษภาคม 2557 

ปกก่ิง ประเทศจีน 

นส.แกวกุล   ตันติพิสิฐกุล 

7 The effectiveness of diabetes control program for Thai 

elderly diabetic patients 

3rd HTAsiaLink conference 15-16 พฤษภาคม 2557 

ปกก่ิง ประเทศจีน 

นายธีระ ศิริสมุด 

8 The evaluation of health promotion program for elderly in 

Thailand 

3rd HTAsiaLink conference 15-16 พฤษภาคม 2557 

ปกก่ิง ประเทศจีน 

นายสุรเดช ดวงทิพยสิริกุล 

9 Effects of assistive devices on quality of life and functional 

outcomes in disabled people: An observational study 

3rd HTAsiaLink conference 15-16 พฤษภาคม 2557 

ปกก่ิง ประเทศจีน 

นางสาววันทนีย กุลเพ็ง 

10 Topic prioritization for developing health promotion and 

disease prevention policies for adults in Thailand. 

3rd HTAsiaLink conference 15-16 พฤษภาคม 2557 

ปกก่ิง ประเทศจีน 

นางสาวชุติมา  คําดี 

11 Safety of intravitreal bevacizumab and ranibizumab 

injections for treatment of retinal disease patients: An 

observational study 

3rd HTAsiaLink conference 15-16 พฤษภาคม 2557 

ปกก่ิง ประเทศจีน 

ภญ.สุธาสินี  คําหลวง 
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การจัดทําหนังสือรายงานวิจัยและสื่อประชาสัมพันธ 

ลําดับ Policy Brief ผูเขียน ฉบับท่ี 

1 ใหเครื่องตรวจวัดระดับนํ้าตาลในเลือดดวยตนเองแกผูปวยเบาหวาน คุมหรือไม? ภญ.ปรยีานุช ดีบุกคํา ปท่ี 2 ฉบับท่ี 9 เมษายน 2557 

2 ตรวจกรองอาการดาวนในหญิงตั้งครรภทุกราย เปนไปได ภญ. จันทนา พัฒนเภสัช ปท่ี 2 ฉบับท่ี10 เมษายน 2557 

3 ความผิดปกติทางโครงสรางของโครโมโซม: คุมคาท่ีจะปองกัน นายกิตติพงษ ธิบูรณบุญ 
นางสาววันทนีย กุลเพ็ง 

ปท่ี 2 ฉบับท่ี11 เมษายน 2557 

4 GSP และการเจรจาเขตการคาเสร ีอาจไมมผีลกระทบรุนแรงตอการคาและการลงทุนของไทย ดร.อินทิรา ยมาภัย 
ภญ.เบญจรินทร สันตติวงศไชย 

ปท่ี 2 ฉบับท่ี 12 มิถุนายน 2557 

5 MS/MS เทคโนโลยีใหม ตรวจหลายโรคพันธุกรรมไดในครั้งเดียว: คุมคาหรือไม หากใชตรวจเด็กทารก
ไทยทุกคน 

นายกิตติพงษธิบูรณบุญ 
ภญ.พัทธรา ลีฬหวรงค 

ปท่ี 2 ฉบับท่ี 13 เมษายน 2557 

6 บริหารจดัการระบบวิจยัอยางมีคณุภาพ – เพ่ือสุขภาพท่ีดีของคนไทย ดร. ภญ.ศิตาพร ยังคง 
ดร.อินทิรา ยมาภัย 

ปท่ี 2 ฉบับท่ี 14 กันยายน 2557 

7 ผลกระทบจากการตั้งครรภในวัยรุนไทย นายทรงยศ พิลาสันต ปท่ี 2 ฉบับท่ี 15 กันยายน 2557 

8 LHRH analogues ยาใหม รักษามะเร็งตอมลูกหมาก ไมตองตัดท้ิง ภญ.วรรษมน ทองศร ี ปท่ี 2 ฉบับท่ี 16 เมษายน 2557 

9 สังคมผูสูงอาย…ุกับความทาทายของการจัดการดานสุขภาพ นายสุรเดช ดวงทิพยสิริกุล ปท่ี 2 ฉบับท่ี 17 ธันวาคม 2557 

10 ระบบสุขภาพไทยท่ีพึงประสงคในอีก 20 ปขางหนา นายทรงยศ พิลาสันต 
ดร.อินทิรา ยมาภัย 

ปท่ี 2 ฉบับท่ี 18 ธันวาคม 2557 

11 เกณฑความคุมคาตอ 1 ปสุขภาวะ คืออะไร และมีคาเทาใด ผศ. ดร. มนทรัตม ถาวรเจริญทรพัย 
นายสุรเดช ดวงทิพยสิริกุล 
นางสาวสุมาลัย สมภิทักษ 

ปท่ี 2 ฉบับท่ี 20 ธันวาคม 2557 
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 รายงานวิจัยป 2557  
   

ลําดับ หัวของานวิจัย 

1 Mid-term review of Maternal and Child Health Voucher Scheme 

2 รายงานวิจัย: สถานการณการตั้งครรภในวัยรุนในประเทศไทย 2556 

3 รายงานวิจัย: การทบทวนนโยบายดานการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคสําหรับเด็กโตและเยาวชน ในประเทศแคนาดา สหรัฐอเมริกา สหราชอาณาจักรบิเตน

ใหญและไอรแลนดเหนือ ออสเตรเลีย ญี่ปุน และไตหวัน 

4 รายงานวิจัย: โครงการพัฒนานโยบายดานการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค สําหรับเด็กโตและเยาวชน อายุ 6-25 ป 

5 รายงานวิจัย: การทบทวนวรรณกรรมอยางเปนระบบ เรื่อง มาตรการปองกันการพลัดตกหกลมสําหรับผูสูงอายุ 

6 รายงานวิจัย: การทบทวนวรรณกรรมอยางเปนระบบ เรื่อง มาตรการปองกันโรคสมองเสื่อม 

7 รายงานวิจัย: การสํารวจสุขภาวะผูสูงอายุไทย ป 2556 ภายใตแผนงานสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุและผูพิการ 
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การจัดทําหนังสือวิจัยและสื่อประชาสัมพันธอ่ืนๆ 

 

ลําดับ หนังสือ คูมือ และ Pocket book 

1 คูมือการประเมินเทคโนโลยีดานสุขภาพสําหรับประเทศไทย ฉบับท่ี 2 พ.ศ. 2556 

2 คูมือเช็คระยะสุขภาพ ตรวจดีได ตรวจรายเสีย 

3 คูมือการปองกันการหกลมในผูสูงอายุ (ยากันลม) 

4 คูมือปองกันภาวะสมองเสื่อมในผูสูงอายุ (ยากันลืม) 

 

ลําดับ จุลสาร และ จดหมายขาว 

1 จุลสาร ปท่ี 7 ฉบับท่ี 21 มกราคม-เมษายน 2557 วัยรุน วุนโรค 3 อันดับ จัดหนักปญหาสุขภาพวัยรุน 

2 จุลสาร ปท่ี 7 ฉบับท่ี 22 กันยายน-ธันวาคม 2557 สุขภาพดีไมมีแก 

3 จุลสาร ปท่ี 7 ฉบับท่ี 23 มกราคม-เมษายน 2558 Power of HTA 

4 HITAP UPDATE ปท่ี 2 ฉบับท่ี 6 ประจําเดือน มกราคม 2557 

5 HITAP UPDATE ปท่ี 2 ฉบับท่ี 7 ประจําเดือน กุมภาพันธ 2557 
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6 HITAP UPDATE ปท่ี 2 ฉบับท่ี 8 ประจําเดือน มีนาคม 2557 

7 HITAP UPDATE ปท่ี 2 ฉบับท่ี 9 ประจําเดือน เมษายน 2557 

8 HITAP UPDATE ปท่ี 2 ฉบับท่ี 10 ประจําเดือน พฤษภาคม 2557 

9 HITAP UPDATE ปท่ี 2 ฉบับท่ี 11 ประจําเดือน มิถุนายน 2557 

10 HITAP UPDATE ปท่ี 2 ฉบับท่ี 12 ประจําเดือน กรกฎาคม 2557 

11 HITAP UPDATE ปท่ี 2 ฉบับท่ี 13 ประจําเดือน สิงหาคม 2557 

12 HITAP UPDATE ปท่ี 2 ฉบับท่ี 14 ประจําเดือน กันยายน 2557 

13 HITAP UPDATE ปท่ี 2 ฉบับท่ี 15 ประจําเดือน ตุลาคม 2557 

14 HITAP UPDATE ปท่ี 2 ฉบับท่ี 16 ประจําเดือน พฤศจิกายน 2557 

15 HITAP UPDATE ปท่ี 2 ฉบับท่ี 17 ประจําเดือน ธันวาคม 2557 

 

สื่อมัลติมีเดีย 
 

ลําดับ ส่ือมัลติมีเดีย 
1 วีดีโอ The Power of HTA 

2 วีดีโอ ทาออกกําลังกายเพ่ือปองกันการหกลมในผูสูงอายุแบบทางาย และ ทายาก (คูมือยากันลม) 
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ลําดับ จัดกิจกรรมและออกบูธประชาสมัพันธ วันท่ี สถานท่ี 

1 ออกบูธในการประชุมวิชาการปองกันควบคุมโรค ประจําป2557  วันท่ี 13 - 15 มีนาคม 2557 โรงแรม อิมพีเรียล ควีน ปารค 

2 การอบรมเชิงปฏิบัติการเรื่อง การประเมินเทคโนโลยดีานสุขภาพ ครั้งท่ี 2 (HTA Workshop) วันท่ี 26 - 28 มีนาคม 2557 โรงแรมริชมอนด นนทบุร ี

3 ออกบูธประชาสัมพันธรวมกับสช.และหมอชาวบานในงานสัปดาหหนังสือแหงชาติ ครั้งท่ี 42 วันท่ี 28 มีนาคม - 7 เมษายน 2557 ศูนยประชุมแหงชาตสิิริกิติ ์

4 ออกบูธ ในงานประชุม Sixty-seventh World Health Assembly เรื่อง  Universal Health 
Coverage for 2.1 Billion Populations: lessons learned from ASEAN Plus Three 
countries 

วันท่ี 19–24 พฤษภาคม 2557 WHO Headquarters (Geneva) 

 

5 ออกบูธประชาสัมพันธในงานเทศกาลหนังขายยาครั้งท่ี 3 วันท่ี 7 มิถุนายน 2557 หอศิลปวัฒนธรรมแหงกรุงเทพมหานคร 

6 ออกบูธประชาสัมพันธในงานสมัชชาสุขภาพครั้งท่ี 6  วันท่ี 17-18 มิถุนายน 2557 อิมแพค อารีนา เมืองทองธานี 

7 การอบรมการประเมินความคุมคาทางการแพทยและสาธารณสุข ครัง้ท่ี 10 (EE-Training) วันท่ี 21-25 กรกฎาคม 2557 โรงแรมริชมอนด  นนทบุร ี

8 ออกบูธประชาสัมพันธงาน วิจัยเปลี่ยนชีวิต (สวรส) วันท่ี 4-5 กันยายน 2557 อิมแพค อารีนา เมืองทองธานี 

9 ออกบูธประชาสัมพันธงาน ตั้งหลกักอนตรวจ วันท่ี 11 กันยายน 2557 หอศิลปวัฒนธรรมแหงกรุงเทพมหานคร 

10 พิธีลงนาม เพ่ือการพัฒนาชุดสิทธิประโยชนดานการสรางเสรมิสุขภาพและปองกันโรค วันท่ี 29 ตุลาคม 2557 กรุงลอนดอน ประเทศอังกฤษ 

11 จัดกิจกรรมสมัชชาสุขภาพ ครั้งท่ี 7 วันท่ี 13 พฤศจิกายน 2557 โรงแรมอมารี ดอนเมือง 
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สถิติการเขาใชงานเว็บไซต www.hitap.net โดยนับจากยอดผูเขาชม , ดาวนโหลดเอกสาร โดยแบงตามประเภทดังนี ้ 
(นับสถิตติั้งแต 1 มกราคม 2557 - 31 ธันวาคม 2557)  

จํานวนโครงการวิจัยรวมทั้งสิ้น 302      โครงการ 

จํานวนผูเขาชมเว็บไซตรวมทั้งสิ้น 49,896  คร้ัง 

จํานวนผูดาวนโหลดเอกสาร 6,086    คร้ัง 
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จํานวนผูเขาชมแบงตามประเภทการประเมินเทคโนโลยีดานสุขภาพมีทั้งสิ้น  22,501 คร้ัง   

จํานวนโครงการที่แบงตามเทคโนโลยีรวมทัง้สิ้น  146  โครงการ 

 
 

        

  
  

  

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

ประเภทเทคโนโลยี จํานวนผูเขาชม (ครั้ง) จํานวนโครงการ 

เทคโนโลยีอ่ืนๆ 10,026 68 

เทคโนโลยีการปองกันและสรางเสริมสุขภาพ 6,720 43 

เทคโนโลยีการรักษาฟนฟู 5,493 34 

สงเสริมปองกันโรค 262 1 
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จํานวนผูเขาชมแบงตามยุทธศาสตรของโครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพมีทั้งสิ้น  22,501 คร้ัง      

จํานวนโครงการที่แบงตามยุทธศาสตรรวมทั้งสิ้น  152  โครงการ 

 

ประเภทยุทธศาสตร จํานวนผูเขาชม (ครั้ง) จํานวนโครงการ 

ยุทธศาสตรท่ี 1: การวิจัยและพัฒนาฐานรากของการประเมินเทคโนโลยี

และนโยบายดานสุขภาพ 

2545 16 

ยุทธศาสตรท่ี 2: การพัฒนาศักยภาพและขีดความสามารถดานการ

ประเมินเทคโนโลยีและนโยบายในระดับบุคคล องคกร และบริบทของ

ระบบสุขภาพ 

1243 11 

ยุทธศาสตรท่ี 3: การประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพเพ่ือ

ตอบสนองความตองการของสังคม 

18705 

(เขาชมมากท่ีสุด) 

114 

ยุทธศาสตรท่ี 4: การจัดการความรูเพ่ือเช่ือมโยงผลงานวิจัยไปสูนโยบาย

และการปฏิบัติของผูประกอบวิชาชีพและสาธารณชน 

741 6 

ยุทธศาสตรท่ี 5: พัฒนาระบบบริหารจัดการภายใน HITAP จัดตั้งและ

พัฒนาเครือขายของนักวิชาการและองคกรวิจัยท่ีทําการประเมิน

เทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพในประเทศไทย 

495 5 
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ประเภทแหลงทุนทีม่ีผูเขาชมมากที่สุด 5 ลําดับดังนี้ 

จํานวนผูเขาชมรวมทุกแหลงทุนมีทั้งสิ้น  21,923  คร้ัง            จํานวนโครงการที่แบงตามแหลงทนุรวมทั้งสิ้น  148  โครงการ 

ประเภทแหลงทุน จํานวนผูเขาชม (คร้ัง) จํานวนโครงการ 

สํานักงานกองทุนสนับสนนุการสรางเสริมสุขภาพ (สสส.) 7,239 55 

สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ (สปสช.) 4,795 29 

สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข (สวรส.) 1,215 7 

World Health Organization (WHO) 881 6 

สํานักนโยบายและยุทธศาสตร สํานักงานปลัดกระทรวง

สาธารณสุข 

766 5 
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การประชาสัมพันธผานสื่อมวลชน 

ตั้งแต มกราคม 2557 – ธันวาคม 2557 HITAP มีจํานวนขาวที่ลงผานสื่อประเภทตางๆรวมทั้งสิ้น 60 ขาว หัวขอขาวดังนี้ 

วันท่ี หัวขอขาว ท่ีมา ประเภท 

6 มกราคม 2557 โปรดคิดใหดี...กอนถูกหลอกขายแพ็กเกจตรวจสุขภาพ ผูจัดการรายวัน หนังสือพิมพ 

8 มกราคม 2557 คิดใหดีกอนซ้ือแพ็กเกจตรวจโรค M2F หนังสือพิมพ 

17 มกราคม 2557 เคาะวิธีคุมทุนตรวจคัดกรองเบาหวานบรรจุหลักประกันสุขภาพ ขาวสด หนังสือพิมพ 

17 มกราคม 2557 หนุนบรรจุชุดตรวจเบาหวาน ไทยรัฐ หนังสือพิมพ 

17 มกราคม 2557 รูทันมะเร็ง: เพทซีทีสแกน:ขอบงชี้ในผูปวยโรคมะเร็ง คม  ชัด  ลึก หนังสือพิมพ 

12 กุมภาพันธ 2557 วิจัยผลตรวจหาโครโมโซมผิดปกติคุมคาหยุดพิการแตกําเนิด ขาวสด หนังสือพิมพ 

13 กุมภาพันธ 2557 ชี้คัดกรองลดกลุมดาวน ขาวสด หนังสือพิมพ 

8 เมษายน 2557 ป57สปสช.นํารอง10จังหวัดรุกงานคัดกรองแกไขปญหาสายตาเด็กไทย พิมพไทย หนังสือพิมพ 

10 เมษายน 2557 ช'ูนนท-พัทยา'เมืองเปนมิตรผูสูงอายุแข็งแรง5%ท่ีเหลือปวยอยางนอย1โรค คม  ชัด  ลึก หนังสือพิมพ 

2 พฤษภาคม 2557 ตอรองราคา'ยาตับอักเสบซี'ชวยผูปวยไทยเขาถึงมากข้ึนชวยผูปวยไทยเขาถึงมาก กรุงเทพธุรกิจ หนังสือพิมพ 
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วันท่ี หัวขอขาว ท่ีมา ประเภท 

12 พฤษภาคม 2557 วิกฤติ ยา'ไม'ปฏิชีวนะ กรุงเทพธุรกิจ หนังสือพิมพ 

14 พฤษภาคม 2557 สปสช.ประเมินตนทุนรักษาไวรัสฯ เดลินิวส หนังสือพิมพ 

14 พฤษภาคม 2557 สปสช.ตอรองราคายาตับอักเสบซีถูกลง70% ไทยโพสต หนังสือพิมพ 

15 พฤษภาคม 2557 วิจัยชี'้เครื่องตรวจเบาหวาน'คุมทุนยืดอายุผูปวย-รอสปสช.เคาะ ขาวสด หนังสือพิมพ 

15 พฤษภาคม 2557 เล็งใหยาผูปวยตับอักเสบซีเพ่ิม ไทยรัฐ หนังสือพิมพ 

15 พฤษภาคม 2557 HITAPชี้ใหเครื่องตรวจน้ําตาล'คุมคา' จัดการรายวัน หนังสือพิมพ 

16 พฤษภาคม 2557 ใหเครื่องตรวจน้ําตาลผูปวยเบาหวาน 'คุมคา' บานเมือง หนังสือพิมพ 

16 พฤษภาคม 2557 โทรโขงขยายขาว: วิจัยเบาหวาน ไทยรัฐ หนังสือพิมพ 

13 มิถุนายน 2557 Implementation of health technology assessment in Viet Nam Vietnam หนังสือพิมพ ออนไลน 

17 มิถุนายน 2557 รองสธ.-สปสช.ชวยผูปวยเอดสรับรักษา-ยาเร็วข้ึน คม ชัด ลึก หนังสือพิมพ 

18 มิถุนายน 2557 'ไฮแทป'เล็งเผยผลวิจัยยาตานไวรัส มติชน หนังสือพิมพ 

 

  

42 โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายด้านสุขภาพ



วันท่ี หัวขอขาว ท่ีมา ประเภท 

1 กรกฎาคม 2557 วิจัยความคุมทุนแนวทางรักษาเอดสลุนกก.บรรจุสิทธิประโยชน ขาวสด หนังสือพิมพ 

1 กรกฎาคม 2557 วิจัยไฮแทปชี้ใช1.2หม่ืนล.10ปคุมทุนหวั่นไมผานสิทธิประโยชนบัตรทอง คม ชัด ลึก หนังสือพิมพ 

8 กรกฎาคม 2557 วิจัยชี้แมวัยโจกระทบเศรษฐกิจอ้ือ! จี้คลอด พ.ร.บ.อนามัยฯสกัดทองวัยรุน คม  ชัด  ลึก หนังสือพิมพ 

8 กรกฎาคม 2557 ผลวิจัยไฮแทปชี้ชัดนครนายก'แมโจ'ชุก มติชน หนังสือพิมพ 

10 กรกฎาคม 2557 เรงวิจัยปญหาสถานการณแมวัยรุนวางนโยบายเกิดประสิทธิภาพ ขาวสด หนังสือพิมพ 

6 สิงหาคม 2557 4 drugs join low-cost scheme Bangkok Post หนังสือพิมพ 

6 สิงหาคม 2557 NHSO now covers more medicines for breast cancer, hepatitis C The Nation หนังสือพิมพ 

6 สิงหาคม 2557 บอรดสปสช.ไฟเขียวเพ่ิมสิทธิประโยชนยารักษาโรคมะเร็ง-ไวรัสตับอักเสบซี คม ชัด ลึก หนังสือพิมพ 

6 สิงหาคม 2557 สปสช.เพ่ิมสิทธิ์บัตรทอง4โรคอุมคนยากจนไดใชยาแพงมะเร็ง-ไวรัสตับซีในเอดส บานเมือง หนังสือพิมพ 

6 สิงหาคม 2557 สปสช.ขยายสิทธิยามะเร็ง-ไวรัสตับ ผูจัดการรายวัน หนังสือพิมพ 

7 สิงหาคม 2557 สปสช.เพ่ิมยาแพง4รายการ ฐานเศรษฐกิจ หนังสือพิมพ 

7 สิงหาคม 2557 คนไขบัตรทองเฮ!ไดสิทธิเพ่ิมยารักษา'มะเร็ง-ตับอักเสบซี มติชน หนังสือพิมพ 
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วันท่ี หัวขอขาว ท่ีมา ประเภท 

19 กันยายน 2557 สูงวัย'สมองเสื่อมยอดกวา4แสนคน มติชน หนังสือพิมพ 

20 กันยายน 2557 สธ.ชี้สมองเสื่อมพุง ขาวสด หนังสือพิมพ 

20 กันยายน 2557 รุกสกัดสมองเสื่อมในวัยชรา ไทยรัฐ หนังสือพิมพ 

22 กันยายน 2557 กรมอนามัยคาด แนวโนมผูสูงวัย สมองเสื่อมสูงข้ึน แนวหนา หนังสือพิมพ 

 27 ตุลาคม 2557 WHO'ชวนไทยพัฒนาบตัรทองแอฟริกา-ลาติน ไทยโพสต หนังสือพิมพ 

29 ตุลาคม 2557 สธ.จับมือรัฐบาลอังกฤษพัฒนาระบบหลักประกันสุขภาพไทยชวยประเทศกําลังพัฒนาท่ัวโลก แนวหนา หนังสือพิมพ 

14 พฤศจิกายน 2557 แฉประกันสังคมลิดรอนสิทธิคนพิการ ไทยรัฐ หนังสือพิมพ 

14 พฤศจิกายน 2557 ไฮแทป'ทําวิจัยแนะ'สปส.'เพ่ิมสิทธิผูประกันตนพิการ มติชน หนังสือพิมพ 

15 พฤศจิกายน 2557 ไฮแทป'ทําวิจัยแนะ'สปส.'เพ่ิมสิทธิผูประกันตนพิการ มติชน หนังสือพิมพ 

17 พฤศจิกายน 2557 วิจัยพบประกันสังคมรักษาแย สกว.ชี้ไมพัฒนา-เขาไมถึงสิทธิ มติชน หนังสือพิมพ 

18 พฤศจิกายน 2557 วิจัยชี้สิทธิรักษาประกันสังคมยังดอยชงปฏิรูปอยามุงแคเพียงลงทุน ขาวสด หนังสือพิมพ 
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วันท่ี หัวขอขาว ท่ีมา ประเภท 

18 พฤศจิกายน 2557 วิจัยพบประกันสังคมรักษาแย สกว.ชี้ไมพัฒนา-เขาไมถึงสิทธิ มติชน หนังสือพิมพ 

19 พฤศจิกายน 2557 ชูปรับเงินกองทุนทดแทนแกปญหาไมเปนธรรม ไทยรัฐ หนังสือพิมพ 

20 พฤศจิกายน 2557 วิจัยสิทธิ 3 กองทุนเขาถึงยาแพงจี้'ประกันสังคม'บริหารจัดการ-จูงใจรพ. ขาวสด หนังสือพิมพ 

20 พฤศจิกายน 2557 พนง.มหา'ลัยออกโรงจี้'สปส.'อัพเกรดคุณภาพยาผูประกันตน มติชน หนังสือพิมพ 

20 พฤศจิกายน 2557 ผูประกันตนเคลมนอยทํายอดเงินทดแทนพุง มติชน หนังสือพิมพ 

21 พฤศจิกายน 2557 สิทธิประกันสังคม'ยังเขาถึงยาแพงยาก บานเมือง หนังสือพิมพ 

21 พฤศจิกายน 2557 ผูประกันตนเขาไมถึงสิทธิรับยาดี เดลินิวส หนังสือพิมพ 

21 พฤศจิกายน 2557 พนง.มหา'ลัยออกโรงจี้'สปส.'อัพเกรดคุณภาพยาผูประกันตน มติชน หนังสือพิมพ 

21 พฤศจิกายน 2557 วิจัยเผยสิทธิสามกองทุนเขาไมถึงยาราคาแพง ไทยรัฐ หนังสือพิมพ 

29 พฤศจิกายน 2557 สธ.ประชุมนานาชาติดูแลผูปวยไต เดลินิวส หนังสือพิมพ 

11 ธันวาคม 2557 สธ.เผยผูสูงอายุไทยสุขภาพเสียมากถึง9.2ลานคนเรงดูแลทุกหมูบาน แนวหนา หนังสือพิมพ 

11 ธันวาคม 2557 เรงยุทธศาสตร'ผูสูงอายุ ขาวสด หนังสือพิมพ 
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วันท่ี หัวขอขาว ท่ีมา ประเภท 

14 ธันวาคม 2557 We need better value from every rand we spend on healthcare in South Africa http://www.bd

live.co.za/ 

หนังสือพิมพ ออนไลน 

18 ธันวาคม 2557 ชี้เหลาสรางความเสียหายพันลาน ขาวสด หนังสือพิมพ 

27 ธันวาคม 2557 คอลัมน ณ บานพระอาทิตย: ทํ ไมยังไมยอมวิจัยเรื่อง การกดนวดตาเพ่ือรักษาโรคตอหินเรื้อรัง 

และจอประสาทตาเสื่อม!? (ตอนท่ี3)  

ผูจัดการสุด

สัปดาห 

หนังสือพิมพ 

31 ธันวาคม 2557 กรมอนามัยสง Care manager ดูแลผูสูงอาย ุ แนวหนา หนังสือพิมพ 
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กิจกรรมความเคลื่อนไหว ระหวางเดือน มกราคม – ธันวาคม พ.ศ.2557 

1.กิจกรรมเพ่ือพัฒนางานวิจัย 

HITAP จัดประชุมผูเช่ียวชาญเพ่ือใหขอเสนอแนะตอโครงรางวิจัยเรื่องการประเมินความคุมคาดานสุขภาพของ

การตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูกดวยวิธี HPV DNA ในประเทศไทย 

 เม่ือวันท่ี  9 มกราคม 2557 HITAP จัดประชุมผูเชี่ยวชาญเพ่ือใหขอเสนอแนะตอโครงรางวิจัยเรื่องการ
ประเมินความคุมคาดานสุขภาพของการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูกดวยวิธี HPV DNA ในประเทศไทย  ณ กรม
อนามัย กระทรวงสาธารณสุข 
 
HITAP จัดประชุมผูเช่ียวชาญกําหนดหัวขอวิจัยของ การประเมินความคุมคาของการคัดกรองโรคทางตาในกลุม
อายุตางๆ ในประชากรไทย 
 
 เม่ือวันท่ี 10 มกราคม 2557 HITAP จัดประชุมผูเชี่ยวชาญ เพ่ือกําหนดหัวขอวิจัยในดานการประเมินความ

คุมคาของการคัดกรองโรคทางตาในกลุมอายุตางๆ ในประชากรไทย ณ หองประชุม HITAP กระทรวงสาธารณสุข  

การประชุมมีข้ึนเพ่ือกําหนดหัวขอวิจัย รวมไปถึงรวมถึงรับฟงขอคิดเห็นจากผูเชี่ยวชาญถึงรูปแบบของการดําเนินงาน

วิจัยสําหรับการดําเนินแผนงานวิจัยในข้ันตอไป 

ประชุมผูเช่ียวชาญโครงการพัฒนาขอเสนอเพ่ือการปรับปรุงชุดสิทธิประโยชนและระบบบริการดานการสรางเสริม

สุขภาพและปองกันโรค สําหรับผูใหญ / วัยทํางานภายใตระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา 

 เม่ือวันท่ี 3 กุมภาพันธ 2557 ท่ีผานมา HITAP จัดประชุมผูเชี่ยวชาญเพ่ือพัฒนาขอเสนอเพ่ือการปรับปรุงชุด

สิทธิประโยชนและระบบการบริการดานการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค สําหรับผูใหญ / วัยทํางานภายใตระบบ

หลักประกันสุขภาพถวนหนา ณ. โรงแรมริชมอนด นนทบุรี การประชุมดังกลาวมีผูเชี่ยวชาญหลายสาขาท้ังบุคลากร

ทางการแพทย  สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ และหนวยงานภาคประชาสังคม ท้ังนี้การประชุมดังกลาวมีข้ึน

เพ่ือนําเสนอผลวิจัยตอผูเก่ียวของ และอภิปรายเพ่ิมเติมตอผลวิจัย รวมท้ังใหขอเสนอแนะในการปรับปรุงผลการศึกษา

ใหสมบูรณยิ่งข้ึน กอนจะนําเสนอตอคณะทํางานระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนาตอไป 

ประชุม Think Tank เพ่ือพัฒนาชุดสิทธิประโยชนภายใตระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา ครั้งท่ี 1/2557  

 เม่ือวันท่ี 7 กุมภาพันธ 2557 HITAP รวมกับหนวยงานดานสุขภาพจัดประชุมและนําเสนอผลงานวิชาการ

ภายใตหัวขอสถานการณและนโยบายอนามัยเจริญพันธในประเทศไทย ท้ังนี้ไดรับเกียรติจากผูทรงคุณวุฒิดานสขุภาพ

และการทําวิจัยหลายทาน เชน นพ.กิตติพงศ แซเจ็ง ผูอํานวยการสํานักอนามัยการเจริญพันธุ กรมอนามัย กระทรวง

สาธารณสุข , รศ.ดร. วาสนา อ่ิมเอม กองทุนประชากรแหงสหประชาชาติ UNFPA ณ อาคารสุขภาพแหงชาติ 

กระทรวงสาธารณสุข 
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ประชุมผูเช่ียวชาญ เรื่องมาตรการ/นโยบายดานการสรางเสริมสุขภาพ และปองกันการติดเช้ือเอชไอวี/เอดส 

 วันท่ี 3 เมษายน 2557 HITAP จัดประชุมผูเชี่ยวชาญ เรื่องมาตรการ/นโยบายดานการสรางเสริมสุขภาพและ

ปองกันการติดเชื้อเอชไอวี/เอดส ของโครงการพัฒนาขอเสนอเพ่ือการปรับปรุงชุดสิทธิประโยชนและระบบบริการดาน 

การสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคสําหรับผูใหญ/วัยทํางาน ภายใตระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา ซ่ึงมี

วัตถุประสงคเพ่ือจัดทําขอเสนอในการพัฒนานโยบายและปรับปรุงรายการ สิทธิประโยชนดานการสรางเสริมสุขภาพ

และปองกันโรคสําหรับผูใหญ/วัยทํางาน (อายุ 25-29 ป) ภายใตหลักประกันสุขภาพถวนหนา สําหรับการประชุมใน

ครั้งนี้มีวัตถุประสงคเพ่ือพิจารณาปญหา ชองวางองคความรู เพ่ือนําไปสูการศึกษาตอไปในเชิงลึก 

 

 ประชุมผูเช่ียวชาญ เพ่ือพิจารณามาตรการคัดกรองความเส่ียงโรคหัวใจและหลอดเลือด 

 วันท่ี 3 เมษายน 2557 HITAP จัดประชุมผูเชี่ยวชาญ เพ่ือพิจารณามาตรการคัดกรองความเสี่ยงโรคหัวใจ

หลอดเลือด ภายใตโครงการเพ่ือพัฒนาชุดสิทธิประโยชนและระบบบริการดานการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค

สําหรับผูใหญ/วัยทํางาน ภายใตระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา ซ่ึงมีจุดประสงคเพ่ือจัดทําขอเสนอในการพัฒนา

นโยบายและปรับปรุงรายการสิทธิ ประโยชนดานการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคสําหรับผูใหญ/วัยทํางาน (อายุ 

25-59 ป) ภายใตหลักประกันสุขภาพถวนหนา โดยการประชุมครั้งนี้มีวัตถุประสงค เพ่ือพิจารณาความเปนไปไดและ

ความเหมาะสมของมาตรการคัดกรองความเสี่ยงโดยรวมของโรคหัวใจและหลอดเลือดในประเทศไทย ระหวาง Rama-

EGAT heart score กับ WHO/ISH risk prediction chart 

 

ประชุมคณะทํางานโครงการศึกษาเพ่ือพัฒนาชุดสิทธิประโยชน ภายใตระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา 

(UCBP) 

 วันท่ี 10 เมษายน 2557 เวลา 08.00-12.30 น. โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพ 

(HITAP) สํานักงานพัฒนานโยบายสุขภาพระหวางประเทศ (IHPP) และสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ 

(สปสช.) จัดการประชุมคณะทํางานโครงการการศึกษาเพ่ือพัฒนาชุดสิทธิประโยชน ภายใตระบบหลักประกันสุขภาพ

ถวนหนา ณ หองประชุมสานใจ 2 ชั้น 6 อาคารสุขภาพแหงชาติ กระทรวงสาธารณสุข โดยมีผูเขารวมประชุม ไดแก 

คณะทํางานของโครงการฯ ท้ัง 7 กลุม และคณะเลขานุการโครงการฯ การประชุมแบงเปน 2 ชวง ชวงแรกเปนการ

ประชุมของคณะทํางานฯ ซ่ึงประกอบดวยคณะเลขานุการโครงการฯ และกลุมผูมีสวนไดสวนเสีย ไดแก ผูกําหนด

นโยบาย ไดแก ผูเชี่ยวชาญทางการแพทย นักวิชาการ กลุมผูปวย กลุมประชาสังคม กลุมอุตสาหกรรม ประชาชนท่ัวไป 

สวนวาระในการประชุมไดแก ผลการดําเนินงานท่ีผานมา การเปลี่ยนแปลงของประธานและองคประกอบคณะทํางาน

ฯ ชุดใหม ปญหา-อุปสรรคของการดําเนินงานท่ีผานมาทบทวนหลักเกณฑการจัดลําดับความสําคัญ ของหัวขอปญหา 

และแผนการดําเนินงานของโครงการ 
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ประชุมผูเช่ียวชาญ เรื่องมาตรการ/นโยบายดานการสรางเสริมสุขภาพ และปองกันโรค "โรคและการบาดเจ็บจาก

การทํางาน" 

 วันท่ี 22 เมษายน 2557 HITAP จัดประชุมผูเชี่ยวชาญเรื่องมาตรการ/นโยบายดานการสรางเสริมสุขภาพ 

และปองกันโรค “โรคและการบาดเจ็บจากการทํางาน” ภายใตโครงการพัฒนาขอเสนอเพ่ือการปรับปรุงชุดสิทธิ

ประโยชนและระบบบริการ ดานการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคสําหรับผูใหญ/วัยทํางาน ภายใตระบบ

หลักประกันสุขภาพถวนหนา ซ่ึงมีวัตถุประสงคเพ่ือจัดทําขอเสนอในการพัฒนานโยบายและปรับปรุงรายการสิทธิ 

ประโยชนดานการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคสําหรับผูใหญ/วัยทํางาน (อายุ 25-29 ป) ภายใตหลักประกัน

สุขภาพถวนหนา สําหรับวัตถุประสงคของการประชุมครั้งนี้ คือ เพ่ือใหผูเชี่ยวชาญพิจารณาถึงรูปแบบมาตรการเพ่ือ

นําไปสูการศึกษาตอไปในเชิงลึก รวมท้ังการศึกษาความเปนไปไดในการดําเนินมาตรการ/นโยบายดานการสรางเสริม

สุขภาพและปองกันโรคจากการบาดเจ็บและการทํางาน 

 

ประชุม Think Tank เพ่ือพัฒนาชุดสิทธิประโยชนภายใตระบบหลักประกัน สุขภาพถวนหนา ครั้งท่ี 2/2557 

เรื่อง สุขภาพของ ผูสูงอายุไทย 

 วันท่ี 23 เมษายน 2557 ประชุม Think Tank เพ่ือพัฒนาชุดสิทธิประโยชนภายใตระบบหลักประกันสุขภาพ

ถวนหนา ครั้งท่ี 2/2557 เรื่อง สุขภาพผูอายุ การประชุม Think Tank ครั้งนี้วาดวยเรื่องการพัฒนาชุดสิทธิประโยชน

ของผูสูงอายุ โดยมีการนําเสนอเรื่อง แนวทางการดําเนินงานตามแผนสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ 

 

เปดวงคุย ทบทวนนโยบายการใหบริการอุปกรณสําหรับคนพิการ 

 วันท่ี 30 พฤษภาคม 2557 คณะผูวิจัยโครงการทบทวนชุดสิทธิประโยชนและการเขาถึงบริการอุปกรณ

เครื่องชวยคนพิการ หนึ่งในงานวิจัยของ HITAP จัดประชุมเพ่ือขอขอมูลและความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญและผูมีสวน

เก่ียวของในงานบริการสุขภาพคนพิการ เพ่ือนําขอมูลดังกลาวไปประกอบการทําวิจัยเพ่ือพัฒนาชุดสิทธิประโยชนของ

ผูพิการ ท้ังนี้มีผูเขารวมจากหลายภาคสวน เชน ผูแทนระบบประกันสุขภาพ 3 ระบบ ผูแทนจากศูนยสิรินธร ผูแทน

มูลนิธิขาเทียม ผูแทนกองทุนทดแทนผูประสบภัย รวมท้ังบุคลากรทางการแพทยและนักวิชาการ 

 

HITAP จัดประชุมผูเช่ียวชาญ ในโครงการ “การประเมินตนทุนอรรถประโยชนของการตรวจติดตาม PT-INR ดวย

ระบบ Point of Care เพ่ือปรับยาและเฝาระวังยาในผูปวยท่ีตองรับประทานยาตานการแข็งตัวของเลือด (วอร

ฟาริน)” 

 เม่ือวันท่ี 2 พฤษภาคม 2557 ท่ีผานมาโครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพ จัดการประชุม

ผูเชี่ยวชาญในโครงการ “การประเมินตนทุนอรรถประโยชนของการตรวจติดตาม PT-INR ดวยระบบ Point of Care 

เพ่ือปรับยาและเฝาระวังยาในผูปวยท่ีตองรับประทานยาตานการแข็งตัวของเลือด (วอรฟาริน)”เพ่ือรับฟงขอเสนอแนะ

ตอผลการวิจัยกอนเผยแพรสื่อสาธารณะโดยการประชุมครั้งนี้มีผูเชี่ยวชาญเขารวมประชุมท้ังสิ้น 11 ทาน จาก 

สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ คณะแพทย เภสัชศาสตร และโรงพยาบาลของรัฐ  
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ผูเช่ียวชาญรวมถกปญหา พัฒนาระบบปองกันโรคและการบาดเจ็บจากการทํางาน 

 วันท่ี 10 มิ.ย. 57 คณะผูวิจัย HITAP จัดประชุมผูเชี่ยวชาญดานอาชีวะอนามัย เพ่ือพิจารณาความเปนไปได

ของมาตรการเก่ียวกับโรคและการบาดเจ็บจากการทํางานท่ีเหมาะสมกับบริบทของประเทศไทย ซ่ึงเปนสวนหนึ่งของ

โครงการพัฒนาขอเสนอเพ่ือปรับปรุงชุดสิทธิประโยชนและระบบบริการดานการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค

สําหรับผูใหญ และวัยทํางาน เพ่ือเปนขอมูลประกอบการตัดสินใจของ สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ (สปสช.) 

 

HITAP จัดประชุมผูเช่ียวชาญเพ่ือกําหนดหัวขอวิจัยในการประเมินนโยบายการปองกันและควบคุมโรคมะเร็ง 

 วันท่ี 12 มิถุนายน 2557 HITAP จัดประชุมผูเชี่ยวชาญเพ่ือกําหนดหัวขอวิจัยในประเมินนโยบายการปองกัน

และควบคุมโรคมะเร็ง ภายใตกองทุนหลักประกันสุขภาพแหงชาติ โดยการประชุมครั้งนี้มีจุดประสงคเพ่ือคนหาคําถาม

วิจัยท่ีสําคัญในการประเมินนโยบายการปองกันและควบคุมโรคมะเร็งเพ่ือพัฒนานโยบายเดิมใหดีข้ึน หรือพัฒนา

นโยบายข้ึนใหม จนสามารถนํามาปฏิบัติไดจริงและเปนประโยชนตอการจัดสรรทรัพยากรของกองทุนหลักประกัน

สุขภาพแหงชาติ 

 

HITAP จัดประชุมผูเช่ียวชาญในโครงการ “การศึกษาปจจัยและตัวแสดงท่ีสงผลตอการเกิดโรคอวนในเด็กกอนวัย

เรียนท่ีอาศัยในเขตเมือง” 

 วันท่ี 13 มิ.ย. 57 คณะผูวิจัย น.ส.จอมขวัญ โยธาสมุทร นักศึกษาปริญญาเอก University of East Anglia 

และนักวิจัย HITAP จัดประชุมผูเชี่ยวชาญเพ่ือขอความเห็นจากผูเชี่ยวชาญตอการเก็บขอมูลในพ้ืนท่ี ของโครงการ 

“การศึกษาปจจัยและตัวแสดงท่ีสงผลตอการเกิดโรคอวนในเด็กกอนวัยเรียนท่ีอาศัยในเขตเมือง” ในการประชุมครั้งนี้

มีผูเชี่ยวชาญจากหลายสวนเขารวม เชน กุมารแพทย ตัวแทนจาก สสส. ตัวแทนจากกรมอนามัย และผูเชี่ยวชาญดาน

สังคมวิทยาและมานุษยวิทยา 

 

HITAP จัดประชุมคณะทํางานพิจารณาผลการทบทวนวรรณกรรมเบ้ืองตนในการจัดทํา “ขอเสนอเพ่ือการ

ปรับปรุงชุดสิทธิประโยชนและระบบบริการดานการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค ภายใตหลักประกันสุขภาพ

ถวนหนา” 

 วันท่ี 3 ต.ค. 57 ท่ีผานมา HITAP จัดประชุมคณะทํางานเพ่ือพิจารณาผลการทบทวนวรรณกรรมเบื้องตนใน

กระบวนการจัดทํา “ขอเสนอเพ่ือการปรับปรุงชุดสิทธิประโยชนและระบบบริการดานการสรางเสริมสุขภาพและ

ปองกันโรค ภายใตหลักประกันสุขภาพถวนหนา” มาตรการดานการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค เปนมาตรการท่ี 

HITAP จัดทําเพ่ือหาขอเสนอแนะเพ่ือปรับปรุงชุดสิทธิประโยชนดานการสรางเสริมและปองกันโรคสําหรับสามกลุมวัย 

ไดแก กลุมเด็กอายุ (0-5 ป) กลุมเด็กโตและวัยรุน (6-24 ป) และกลุมผูใหญ/วัยทํางาน (15-29 ป) ซ่ึงมาตรการนี้อยูใต

แผนงานยุทธศาสตรสุขภาพของกระทรวงสาธารณสุขดานการสงเสริมและปองกันโรค และเปนกิจกรรมบริการภายใต

สิทธิประโยชนดานการสรางเสริมสุขภาพ และ ปองกันโรคในระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ (สปสช.) 
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HITAP จัดประชุมผูเช่ียวชาญเพ่ือภิปรายผลใน“มาตรการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคดานการหกลม ใน

ผูสูงอายุและการปองกันโรคสมองเส่ือม” 

 ประเทศไทยกําลังจะกาวเขาสูสังคมผูสูงอายุในอีกไมชา และในปจจุบัน ผูสูงอายุไทยมีจํานวนมากกวา 

9,928,000 คน ซ่ึงคิดเปน 18% ของประชากรไทยท้ังหมด และสาเหตุสําคัญท่ีทําใหผูสูงอายุเขาสูสภาวะพ่ึงพิงคนใน

ครอบครัว คือ การหกลมและภาวะสมองเสื่อม ภาวะการหกลมของผูสูงอายุท่ีอายุมากกวา 65 และ 85 ปเทากับ 30% 

และ 50% ตามลําดับ ซ่ึงในการหกลมในแตละครั้งของผูสูงอายุ อาจมีความเสี่ยงท่ีทําใหเกิดการบาดเจ็บท่ีรุนแรง เชน 

กระดูกสะโพกหักหรือกระดูกขอมือหัก หรือหลอดเลือดในสมองออก ซ่ึงอาจนําไปสูการพิการหรือเสียชีวิต สวนอัตรา

โรคสมองเสื่อมในผูสูงอายุของประเทศไทย อยูท่ี 1% ในผูสูงอายุ 60 ป และจะมากข้ึนเรื่อยๆ ตามชวงอายุท่ีเพ่ิมมาก

ข้ึนจนถึง 30% ในผูท่ีมีอายุมากกวา 90 ป ซ่ึงในท่ีนี้ 60-80% ของผูปวยสมองเสื่อมจะถูกวินิจฉัยเปน Alzheimer 

disease มาตรการท่ีจัดข้ึนนี้  จึงมีวัตถุประสงคเ พ่ือ หามาตรการปองกันการหกลมและภาวะสมองเสื่อมท่ีมี

ประสิทธิภาพ และเหมาะสมกับบริบทของประเทศไทย และมุงเนนใหผูสูงอายุตระหนักถึงความสําคัญของการปองกัน

ภาวะเสี่ยงท้ังสองนี้ดวยตนเอง ท้ังดานการบริหารรางกายดวยตนเองตามหนังสือคูมือ “กันลม” ท่ีเปนสวนหนึ่งของ

โครงการนี้ และการหลีกเลี่ยงการใชยาท่ีไมใชทางรักษาหลักเสมอไป และในตอนทายของการอภิปรายผล 

 

HITAP และ IHPP จัดประชุมคณะทํางาน เพ่ือพิจารณาคัดเลือกหัวขอปญหาสุขภาพ และเทคโนโลยีดานสุขภาพ 

เขาสูการประเมินและพัฒนาชุดสิทธิประโยชน ภายใตระบบหลักประกันถวนหนารอบท่ี 2/2557 

 วันท่ี 8 ตุลาคม 57 ท่ีผานมา HITAP และ IHPP จัดประชุมคณะทํางานเพ่ือทําการพิจารณาคัดเลือกหัวขอ

ปญหาสุขภาพ และเทคโนโลยีดานสุขภาพ เขาสูการประเมินชุดสิทธิประโยชน ภายใตระบบประกันสุขภาพถวนหนา 

ซ่ึงการพิจารณาคัดเลือกหัวขอฯ นี้จัดข้ึนเปนครั้งท่ี 2 ของป 2557 

 

HITAP จัดประชุมผูเช่ียวชาญเพ่ือกําหนดขอบเขตงานวิจัยเรื่อง“การรักษาและปองกันโรคหืดในประเทศไทย” 

 เม่ือวันท่ี 9 ตุลาคม 2557 ท่ีผานมา นักวิจัย HITAP จัดประชุมผู เชี่ยวชาญเพ่ือทบทวนวรรณกรรม 

ประสิทธิผลของยา Inhaled corticosteroids (ICS) ในการรักษาและปองกันโรคหืดในเด็ก ซ่ึงโครงการนี้ไดรับทุน

สนับสนุนจาก สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ ในการพัฒนาชุดสิทธิประโยชนภายใตหลักประกันสุขภาพถวน

หนา งานวิจัยชิ้นนี้มีวัตถุประสงคเพ่ือใหมีนโยบายกําหนดสิทธิประโยชน ใหผูปวยโรคหืดเขาถึงบริการรักษาพยาบาล

ไดอยางท่ัวถึง มีแนวปฏิบัติการปองกันและดูแลรักษาท่ีเหมาะสมในเด็กไทยรวมไปถึงการมีระบบฐานขอมูลผูปวยเด็ก

โรคหืดในประเทศไทย 
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HITAP จัดประชุมผูเช่ียวชาญเพ่ือนําเสนอ ผลการศึกษาเบ้ืองตน เรื่อง ความคุมคาทางการแพทยของการรักษา

เสริมโดยใชยาเคมีบําบัดในผูปวยโรคมะเร็งลําไสใหญและไสตรงระยะแพรกระจายของประเทศไทย 

 เม่ือวันท่ี 7 พฤศจิกายน 2557 ท่ีผานมา ภญ.จันทนา พัฒนเภสัช ไดนําเสนอถึงผลการศึกษาเบื้องตน ของ

ความคุมคาทางการแพทยของการรักษาเสริมโดยใชยาเคมีบําบัดในผูปวยโรคมะเร็งลําไสใหญและไสตรงระยะ

แพรกระจาย โดย มีผูเชี่ยวชาญ จาก คณะแพทยศาสตร โรงพยาบาลรามาธิบดี สถาบันมะเร็งแหงชาติ สํานักงาน

หลักประกันสุขภาพแหงชาติ สํานักยา สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา และ บริษัทยา ใหขอคิดเห็นตอผล

การศึกษาเบื้องตน โดยผูเชี่ยวชาญใหขอคิดเห็นวาควรวิเคราะหขอมูลเพ่ิมเติม 3 ทางเลือกคือการใช 5-fluorouracil / 

leucovorin หรือ FOLFOX หรือ XELOX เปน first line และหากผูปวยไมตอบสนองตอการรักษา ใหใชการรักษา

แบบประคับประคอง (best supportive care) โดยไมมีการใชยาเคมีบําบัดใด ๆ จากนั้น ทุกทางเลือกท่ีผลการ

วิเคราะหพบวาไมมีความคุมคา ใหนักวิจัยวิเคราะหราคายาท่ีจะทําใหแตละทางเลือกมีความคุมคา สําหรับแนวทาง

การนําเสนอตอคณะอนุกรรมการบัญชียาหลักแหงชาตินั้น หากทางเลือกท่ีพบวามีความคุมคามีการใชยาเคมีบําบัด 2 

สูตร (first line และ second line) จะนําเสนอยาท้ังสองสูตรเขาบัญชียาหลักแหงชาติ และอาจเสนอใหทบทวนสูตร

ยาสําหรับผูปวยมะเร็ง ฯ ระยะ 3 ดวยเพ่ือปองกันความเหลื่อมล้ําท่ีอาจเกิดข้ึน 

 

HITAP จัดประชุมคณะทํางานพิจารณาผลการทบทวนวรรณกรรมสําหรับโครงการพัฒนาขอเสนอเพ่ือการ

ปรับปรุงชุดสิทธิประโยชนดานการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค 

 เม่ือวันท่ี 10 พฤศจิกายน 2557 ท่ีผานมา คณะนักวิจัย HITAP จัดประชุมคณะทํางาน พิจารณาผลการ

ทบทวนวรรณกรรมสําหรับโครงการพัฒนาขอเสนอเพ่ือการปรับปรุงชุดสิทธิประโยชนดานการสรางเสริมสุขภาพและ

ปองกันโรค ณ หองประชุม HITAP เพ่ือนําเสนอรางมาตรฐานการทํางานปรับปรุงจากการประชุมครั้งท่ี 1 โดยในครั้งนี้

มี 3 เรื่อง ไดแก การปองกันโลหิตจางในเด็ก การตรวจกลุมอาการดาวนในหญิงตั้งครรภ และการประเมินความเสี่ยง

ตอการเกิดโรคหัวใจและหลอดเลือด โดย คณะทํางานไดใหขอเสนอแนะดังนี้ 

 

HITAP นําเสนอ ผลการศึกษาเบ้ืองตน การประเมินตนทุนอรรถประโยชนและผลกระทบดานงบประมาณของยา 

Imatinib สําหรับการรักษาเสริมในผูปวยมะเร็งเนื้อเย่ือในระบบทางเดินอาหาร (GIST) ท่ีไดรับการผาตัดและมี

โอกาสเกิดโรคซํ้าสูง 

 เม่ือวันท่ี 12 พฤศจิกายน 2557 ท่ีผานมา ภญ.ธนพร บุษบาวไล ไดนําเสนอถึงผลการศึกษาเบื้องตน การ

ประเมินตนทุนอรรถประโยชนและผลกระทบดานงบประมาณของยา Imatinib สําหรับการรักษาเสริมในผูปวยมะเร็ง

เนื้อเยื่อในระบบทางเดินอาหาร (GIST) ท่ีไดรับการผาตัดและมีโอกาสเกิดโรคซํ้าสูง การประชุมนี้มีวัตถุประสงคเพ่ือ

นําเสนอผลการศึกษา และรับฟงความคิดเห็นจากผูเชี่ยวชาญตอผลการศึกษาดังกลาวรวมถึงเพ่ือใหขอเสนอแนะเชิง

นโยบายแกคณะอนุกรรมการพัฒนาบัญชียาหลักแหงชาติในการนํายา imatinib สําหรับการรักษาเสริมเขาสูบัญชียา

หลักแหงชาติตอไป 
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HITAP จัดประชุมผูเช่ียวชาญ ใหขอเสนอแนะตอโครงรางวิจัย เรื่อง การประเมินความคุมคาของการคัดกรอง

มะเร็งทอน้ําดีในประชากรไทย 

 เม่ือวันท่ี 17 พฤศจิกายน 2557 ท่ีผานมา น.ส.วันทนีย กุลเพ็ง นําเสนอถึงโครงรางงานวิจัย เรื่อง การประเมิน

ความคุมคาของการคัดกรองมะเร็งทอน้ําดีในประชากรไทย ท่ีมาของงานวิจัยคือ มะเร็งตับ และมะเร็งทอน้ําดี เปน

มะเร็งท่ีพบมากเปนอันดับ 6 ของโลก และเปนอันดับ 1 ในประเทศไทย ซ่ึงในแตละปพบคนไทยเปนมะเร็งตับและทอ

น้ําดีสูงถึงเกือบ 20,000 คน โดยรอยละ 55 เปนมะเร็งทอน้ําดี และเปนท่ีทราบวามะเร็งทอน้ําดีมีการกระจายตาม

ภูมิภาคโดยเฉพาะภาคตะวันออกเฉียงเหนือ พบมากท่ีสุดถึงปละ 6,000 ราย หรือคิดเปนรอยละ 60 ของมะเร็งทอ

น้ําดีท่ัวประเทศ ซ่ึงการประชุมครั้งนี้ผูเชี่ยวชาญไดใหขอเสนอแนะใหนักวิจัยปรับปรุงโครงรางงานวิจัย และยื่นขอ

อนุมัติจริยธรรมเปนลําดับถัดไป 

 

ทีมวิจัยนําเสนอผลประเมินความคุมคาเบ้ืองตน รายการยาตอคณะทํางานเศรษฐศาสตรสาธารณสุข 

 วันท่ี 18 ธันวาคม 2557 คณะผูวิจัยท้ังจากหนวยงานไมแสวงหากําไร และนักวิจัยจากบริษัทผูผลิตยา 

นําเสนอผลเบื้องตนการประเมินความคุมคาทางเศรษฐศาสตรของยาท่ีไดรับมอบหมายครั้งท่ี 8/2557 เพ่ือให

คณะทํางานดานเศรษฐศาสตรสาธารณสุขพิจารณาและใหขอเสนอแนะตอผลการศึกษา กอนนําไปเสนอตอ

คณะอนุกรรมการพัฒนาบัญชียาหลักแหงชาติตอไป โดยการทําการประเมินความคุมคาทุกโครงการตองปฏิบัติตาม

คูมือการประเมินเทคโนโลยีดานสุขภาพสําหรับประเทศไทย 

 

คณะทํางานฯ เพ่ือพัฒนาชุดสิทธิประโยชนสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค คุยกรอบการทํางาน 

วันท่ี 19 ธันวาคม 2557 คณะทํางานพิจารณาผลการทบทวนวรรณกรรมสําหรับโครงการพัฒนาขอเสนอเพ่ือการ

ปรับปรุงชุดสิทธิประโยชนและระบบบริการดานการสงเสริมและปองกันโรค ประชุมครั้งท่ี 3/2557 โดยมีวัตถุประสงค

เพ่ือพิจารณากรอบการทํางาน และพิจารณารางผลการศึกษาชุดการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคท่ีคนไทยควร

ไดรับในแตละกลุมวัย ท่ีประชุมมีมติใหจัดเวทีวิชาการสําหรับผูมีสวนไดสวนเสียกลุมตาง ๆ เพ่ือใหขอเสนอแนะตอราง

ชุดสิทธิประโยชน 

 

ประชุม Think Tank ครั้งท่ี 5/2557 เปดประเด็นพัฒนาระบบพิจารณาวัคซีนใหมเขาชุดสิทธิประโยชนฯ 

 วันท่ี 23 ธ.ค. 2557 การประชุม “Think Tank” ครั้งท่ี 5/2557 จัดข้ึนเพ่ือใหเกิดการแลกเปลี่ยนเรียนรู

ระหวางนักวิชาการ ผูกําหนดนโยบายสาธารณะ ผูมีประสบการณเก่ียวกับการพัฒนานโยบายสาธารณะ และผูทํางาน

ในระดับปฏิบัติการดานวัคซีน ในประเด็น การพัฒนาระบบและกลไกในการพิจารณาการนําวัคซีนและเทคโนโลยีใหม

เขาสูระบบหลักประกันสุขภาพ การประชุมมีข้ึนท่ี อาคารสุขภาพแหงชาติ กระทรวงสาธารณสุข 
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2. กิจกรรมพัฒนาศักยภาพบุคลากร HITAP (Journal Club)   

เรื่อง Knowledge management: Maternal and Child Health Voucher Scheme Mission 

วันท่ี 1 พฤษภาคม 2557  

ผูจัด ดร.ภญ.ศิตาพร ยังคง และ ภญ.พิศพรรณ วีระยิ่งยง 

วันถุประสงค  

1.เพ่ือเปนการเรียนรูกระบวนการในการเตรียมการกอนเดินทาง การทํางานในตางประเทศหรือการลง          
พ้ืนท่ีเก็บขอมูล การวิเคราะห การสรุปผล การนําเสนอ และการเขียนรายงาน ตอผูบริหารและแหลงทุน 

2.เพ่ือเปนการแลกเปลี่ยนประสบการณการทํางานในตางประเทศ ในลักษณะ consultant 

 

เรื่อง How to produce a good policy brief 

วันท่ี 17 ตุลาคม 2557 

ผูจัด นาย สุรเดช ดวงทิพยสิริกุล , น.ส.สุธีนุช ตั้งสถิตยกุลชัย และ น.ส.อภิญญา มัตเดช 

วัตถุประสงค เพ่ือการพัฒนาการเขียน policy brief และสื่อสารใหตรงกับกลุมเปาหมาย  

 

เรื่อง Fundamental of ICH-GCP  

วันท่ี 20 พฤศจิกายน 2557 

ผูจัด ภญ. ธันธิมา สุวรรณถาวรกุล และ นาย วิทธวัช พันธุมงคล 

วัตถุประสงค ใหทราบแนวทางการวิจัยทางคลินิกตามมาตรฐานการวิจัยทางคลินิกท่ีดี และสามารถนําไปใชกับ
กระบวนการวิจัย เพ่ือใหงานวิจัยเกิดคุณภาพและเปนไปตามกระบวนการวิจัยทางคลินิกท่ีด ี

 

เรื่อง “GRADE” 

วันท่ี 15 ธันวาคม 2557 

ผูจัด ผศ.ดร.ภญ.มนทรัตน ถาวรเจริญทรัพย , ดร.ภญ.ศิตาพร ยังคง และ นส.ชุติมา คําดี 

วัตถุประสงค เพ่ือแลกเปลี่ยนเรียนรูระหวางบุคลากรในองคกรเก่ียวกับการประเมินคุณภาพของวรรณกรรมไดจากการ

ทบทวนวรรณกรรมอย าง เปนระบบ (systematic review)  โดยใช เครื่ อง มือ ท่ีชื่ อว า  GRADE (Grading of 

Recommendations, Assessment, Development and Evaluation) 
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3. กิจกรรมอ่ืนๆ 

HITAP รวมหารือ แนวทางการพัฒนางานดานการประเมินเทคโนโลยีดานสุขภาพของเวียดนาม 

 วันท่ี 7 มกราคม 2557 ดร.นพ. ยศ ตีระวัฒนานนท และคณะทํางานจาก HITAP ไดรับเชิญไปรวมประชุมกับ 

Health Strategy and Policy Institute (HSPI) ซ่ึงเปนหนวยงานภายใตกระทรวงสาธารณสุข ประเทศเวียดนาม 

เพ่ือทําการหารือถึงความรวมมือระหวาง 2 องคกรในการพัฒนางานดานการประเมินเทคโนโลยีดานสุขภาพใน

เวียดนาม 

 

ดร.นพ.ยศ ตีระวัฒนานนทนําเสนอประสบการณของไทยในการใช HTA พัฒนาระบบประกันสุขภาพ ในงาน

ประชุมของ Rockefeller Foundation ณ มลรัฐนิวยอรก สหรัฐอเมริกา 

 ดร.นพ.ยศ ตีระวัฒนานนท หัวหนา HITAP ไดรับเชิญจาก Rockefeller Foundation ใหเขารวมประชุมเรื่อง 

Benefit Plans in Quest for Universal Health Coverage พรอมนําเสนอประสบการณของประเทศไทยในการใช

การประเมินเทคโนโลยีดานสุขภาพ (HTA) เพ่ือพัฒนาชุดสิทธิประโยชนภายใตหลักประกันสุขภาพถวนหนา รวมท้ัง

บทเรียนของการทํางานเพ่ือการพัฒนาศักยภาพการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพรวมกับประเทศเพ่ือน

บานในภูมิภาคเอเชียตะวันออกเชียงใต ไดแก พมา เวียดนาม ภูฏาน และฟลิปปนส เม่ือวันท่ี 13-14 มกราคม 2557 

ซ่ึงท่ีประชุม ไดแสดงความสนใจ ซักถาม และอภิปรายอยางกวางขวาง 

 

ทีมงาน HITAP เขารวมประชุมในโครงการ International Decision Support Initiative (iDSI) ณ กรุง

ลอนดอน สหราชอาณาจักร 

 เม่ือวันท่ี  16-17 มกราคม 2557 ท่ีผานมา ดร.นพ.ยศ ตีระวัฒนานนท ดร.อินทิรา ยมาภัย และ  น.ส.ณัฏฐา 

ไตรทศาวิทย ไดเขารวมการประชุมรวมกับผูรับผิดชอบในโครงการ International Decision Support Initiative 

(iDSI) ณ กรุงลอนดอน สหราชอาณาจักร 

      การประชุมนี้จัดข้ึนเพ่ือชี้แจงแผนการดําเนินงานท้ังภาพรวม ตลอดจนนําเสนอแผนการดําเนินงานในแตละ

วัตถุประสงคยอยในรายละเอียด ท้ังนี้ผูรับผิดชอบในโครงการนี้ประกอบดวยผูท่ีมีความเชี่ยวชาญ และเปนท่ียอมรับใน

ระดับนานาชาติ โครงการ โครงการ iDSI  นี้มีวัตถุประสงคเพ่ือชวยสนับสนุนขอมูลและพัฒนาศักยภาพของประเทศให

สามารถตัดสินใจในการจัดสรรทรัพยากรเพ่ือใหประชาชนมีสุขภาพดีโดยใชหลักฐานทางวิชาการสนับสนุนการตัดสินใจ 
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คณะวิจัยเยือนสาธารณรัฐแหงสหภาพพมา เพ่ือติดตามการประเมินผลโครงการ Maternal and child health 

voucher scheme ในพ้ืนท่ีนํารอง เมือง Yedashi 

 เม่ือวันท่ี  21-23 มกราคม 2557 ท่ีผานมา HITAP ไดรับเชิญจาก WHO ของสหภาพเมียรมา ใหเปนผูทบทวน

การดําเนินโครงการ Maternal and Child Health Voucher Scheme เพ่ือติดตามการประเมินผลโครงการ 

Maternal and child health voucher scheme ในพ้ืนท่ีนํารอง เมือง Yedashi สภภาพเมียรมา 

      วัตถุประสงคของโครงการนี้มีเพ่ือลดจํานวนอัตราการเสียชีวิตของแมและลูก รวมถึงการระบบการใหบริการ 

Maternal and Child health services ภายใตโครงการนี้  ซ่ึงเปนทํางานภายใตความรวมมือของกระทรวง

สาธารณสุขสหภาพเมียรมา WHO และ โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพ ต้ังแตการศึกษา 

intervention ท่ีจะสามารถลดอัตราการเสียชีวิตของแมและลูก และการเลือก intervention ท่ีจะใชในบริบทและ

ปญหาของสหภาพเมียรมา ซ่ึงกระทรวงสาธารณสุขสหภาพเมียรมา ไดใช demand side financing โดยใชวิธีการ

แจก voucher เพ่ือใหหญิงตั้งครรภเขาถึงบริการดานสุขภาพจากเจาหนาท่ีสาธารณสุขมากข้ึน 

 

นักวิจัย HITAPเยือนอินเดียเพ่ือเก็บขอมูลกับหนวยงานดานสุขภาพในประเทศอินเดีย 

 HITAP ไดรับทุนสนับสนุนจาก Tufts University เพ่ือดําเนินโครงการ Development of a Registry of 

Cost-per-DALY economic evaluations of health interventions โครงการนี้มีวัตถุประสงคเพ่ือทราบประโยชน

ของการใชขอมูล cost-per-DALY ประกอบการตัดสินใจจัดสรรทรัพยากรดานสุขภาพ ลักษณะของฐานขอมูลท่ีควรจะ

เปนเพ่ือใหงายตอการสืบคน และการปรับใชผลการศึกษาจากตางประเทศมาใชประโยชนในประเทศ โครงการนี้

ดําเนินการโดยการสัมภาษณผูกําหนดนโยบาย และนักวิชาการในประเทศกําลังพัฒนาจํานวน 3 ประเทศ ไดแก 

เวียดนาม อินเดีย และบังคลาเทศ 

 

HITAP ตอนรับ เจาหนาท่ีกระทรวงสาธารณสุขและบุคลากรดานสาธารณสุขจากเวียดนาม ศึกษาดูดานการ

ประเมินฯ 

 เม่ือวันท่ี 3-7 กุมภาพันธ 2557 เจาหนาท่ีกระทรวงสาธารณสุข บุคลากรดานสาธารณสุข รวมท้ังนักวิชาการ 

ชาวเวียดนาม 13 ทาน รวมการฝกอบรมและดูงานท่ีโครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพ (HITAP) 

เรื่อง Health Technology Assessment (HTA) and HTA systems development for Vietnam 

 การอบรมครั้งนี้มีจุดประสงคเพ่ือใหผูเขารวมอบรมทราบถึงกรอบความคิดเรื่องการประเมินเทคโนโลยีทาง

การแพทยและสาธารณสุข  เรื่องการนําผลการประเมินไปใชในการตัดสินใจเชิงนโยบาย และลงมือทําการประเมิน

เบื้องตน 
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HITAP ออกบูธงานประชุมวิชาการปองกันควบคุมโรคแหงชาติ 

 เม่ือวันท่ี 13-15 มีนาคม 2557 เจาหนาท่ีสื่อสารองคกร HITAP รวมออกบูธในงานประชุมวิชาการปองกัน

ควบคุมโรคแหงชาติ ประจําป 2557 จัดโดย กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข ภายใตหัวขอ “รวมสราง รวม

เรียนรู สูภูมิภาคปลอดโรค ปลอดภัย”  

 การจัดแสดงนิทรรศการครั้งนี้ HITAP เนนการนําเสนอผลวิจัยเรื่องการตรวจคัดกรองโรคท่ีเหมาะสมของคน

ไทย ผานการเลนเกมส “ตรวจดีได ตรวจรายเสีย” ซ่ึงไดรับความสนใจจากผูเขารวมมาก นอกจากนี้ยังไดนําเนื้อหา

จากงานวิจัยท่ีนาสนใจอ่ืน ๆ เชน โครงการชัดแจว: ตรวจตาเด็ก…เพ่ืออนาคตไทย , “เติมเต็มชองวาง” การเขา (ไม) 

ถึงบริการของผูมีปญหาสุขภาพจิต ,  เรื่องไมเล็กของไขหวัดใหญ…ไทยจะรับมืออยางไรใหคุมคา โดยเนื้อหาเหลานี้ถูก

นําเสนอผานสื่องาย ๆ เชน policy brief infographic และจุลสาร เพ่ือใหเขาถึงผูอานไดงายข้ึน 

 

HITAP รวมประชุมวิชาการประจําปครั้งท่ี 5 ของ NECA ประเทศเกาหลี 

 ระหวางวันท่ี 26 – 28 มีนาคม 2557 ตัวแทนจาก HITAP เขารวมประชุมวิชาการประจําป ซ่ึงจัดโดย 

National Evidence-based Healthcare Collaborating Agency (NECA) ซ่ึงจัด ข้ึนเปนครั้ ง ท่ี  5 ภายใตหัวขอ 

“Evidence-based medicine (EBM) & Health Technology Assessment (HTA) in Korea: Striving for a 

Brighter Future” การประชุมในครั้งนี้นําเสนอความเปนมาของการใช HTA ในสาธารณรัฐเกาหลีราว 7 ป และ

เรื่องราวของ NECA หนวยงาน HTA ท่ียางเขาสูปท่ี 5 รวมท้ังทิศทางของหนวยงาน HTA ในภูมิภาคเอเชีย และ

แนวโนมความรวมมือในอนาคต 

 

HITAP จัดการอบรมเชิงปฏิบัติการเรื่องการประเมินเทคโนโลยีดานสุขภาพ (HTA WORKSHOP) และ เวที

อภิปราย HTA สําหรับบัญชียาหลัก (HTA Forum) 

 เม่ือวันท่ี 26-28 มีนาคม 2557 HITAP จัดอบรมเชิงปฏิบัติการเรื่อง การประเมินเทคโนโลยีดานสุขภาพ (HTA 

Workshop) และ เวทีอภิปราย  HTA  (HTA Forum) โดยมีผูเขารับการอบรมและผูรวมเวทีอภิปรายกวา 60 ทาน 

จากหนวยงานราชการ บุคลากรสาธารณสุข ภาคอุตสาหกรรม และนักศึกษา 

 

HITAP รวมประชุมผูมีสวนไดสวนเสียการประเมินความคุมคาทางเศรษฐศาสตรวัคซีน HPV และ PCV ของ

ฟลิปปนส 

 ระหวางวันท่ี 29 มีนาคม – 2 เมษายน 2557 คณะนักวิจัย HITAP เขารวมประชุมผูมีสวนไดสวนเสียซ่ึง

ประกอบไปดวยผูดําเนินนโยบาย ผูเชี่ยวชาญดานการแพทย ตัวแทนผูปวย ภาคอุตสาหกรรม และตัวแทนจากภาค

วิชาการเพ่ือนําเสนอผลการศึกษาประเมินความคุมคาทางเศรษฐศาสตรวัคซีน HPV และ PCV ของประเทศฟลิปปนส 

ท่ีปาลาวัน ประเทศฟลิปปนส 
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HITAP รวมวงสุนทรียสนทนา (Dialogue) เรื่องการใชขอมูลวิชาการท่ีเช่ือถือได ประกอบการตัดสินใจในระบบ

สุขภาพ 

 เม่ือวันที 10-11 มีนาคม 2557 Meteos[1] ซ่ึงเปนองคกรไมแสวงหากําไรทํางานดานการเชื่อมประสาน

ระหวางภาคอุตสาหกรรม นักลงทุน และผูมีสวนไดสวนเสียกลุมตางๆ ดวยกระบวนการเรียนรูและวงสนทนาเชิงบวก

เพ่ือใหเกิดแรงขับเคลื่อน และหาทางออกตอปญหาอยางเปนระบบ ในการประชุมครั้งนี้ Meteos เปนผูจัดการประชุม

เพ่ือวางรากฐานการทํางานของ International Decision Support Initiative (IDSi) หรือเครือขายนานาชาติเพ่ือ

สนับสนนุนโยบายดานสุขภาพ 

 

HITAP เปนท่ีปรึกษาในการวิจัยทางวิชาการเพ่ือเตรียมรับมือโรคไขหวัดใหญตามฤดูกาลของประเทศเนปาล 

 HITAP รวมเปนท่ีปรึกษาคานเทคนิคใหกับองคการอนามัยโลก (World Health Organization, WHO) และ 

กระทรวงสาธารณสุขและประชากรของประเทศเนปาล เพ่ือการเตรียมรับมือกับโรคไขหวัดใหญตามฤดูกาล ระหวาง

วันท่ี 6-10 เมษายน พ.ศ. 2557 โดยมีจุดประสงคเพ่ือสรางความเขมแข็งใหกับองคกรดานสุขภาพตางๆ ในประเทศ

เนปาลใหสามารถสรางนโยบายท่ีเหมาะสมกับการเตรียมตัวรับมือโรคดังกลาวไดโดยอาศัยหลักฐานเชิงประจักษ 

 

ท่ีประชุม WHO ภูมิภาคเอเชียใต สนับสนุนใหการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพเปนเครื่องมือในการ

พัฒนา UHC 

 HITAP เขารวมประชุมและนําเสนอผลงานดานการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพ ในการ

ป ร ะชุ ม  Conference on Advancing Universal Health Coverage (UHC) in South-East Asia วั น ท่ี  23-25 

เมษายน พ.ศ. 2557 ท่ีเมือง Paro ประเทศภูฏาน 

 

ผูแทนจาก UNDP/PATH เย่ียมชมศึกษาดูงาน HITAP ภายใต โครงการ Access and Delivery Project (ADP) 

 วันท่ี 22 – 23 เมษายน 2557  Rita Kumar และ Mutsumi Metaler ผูแทนองคกร PATH เขาพบหัวหนา

โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพ โดยมีนักวิจัยและผูประสานงานระหวางประเทศของ HITAP 

รวมใหการตอนรับ ท้ังนี้ ไดมีการแลกเปลี่ยนขอมูล ประสบการณ และความคิดเห็นระหวางสองหนวยงาน โดยเฉพาะ

อยางยิ่ ง ในขณะนี้  PATH ไดร วมมือกับ สํ านักงานโครงการพัฒนาแหงสหประชาชาติ  (United Nations 

Development Program, UNDP) ดําเนินโครงการ ‘Access and Delivery Project’ หรือ ADP ซ่ึงมีวัตถุประสงค

เพ่ือเพ่ิมการเขาถึงเทคโนโลยีดานสุขภาพท่ีเหมาะสมในประเทศกําลังพัฒนา 
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HITAP จัดอบรมและฝกงานใหกับเจาหนาท่ีจากกระทรวงสาธารณสุข ประเทศภูฏาน 

 เม่ือวันท่ี 10 เมษายน – 10 พฤษภาคม 2557 HITAP จัดอบรมและฝกงานใหกับ Ms.  Deepika   Adhikari 

หัวหนากองวิชาการและยาหลัก (Essential Medicines and Technical Division, EMTD) กรมบริการการแพทย 

(Department of Medical Service) กระทรวงสาธารณสุข ประเทศภูฏาน ภายใต HITAP Internship program 

โดยการฝกงานในครั้งนี้ Ms.   Deepika   Adhikari ไดเรียนรูเก่ียวกับกระบวนการประเมินเทคโนโลยีดานสุขภาพและ

การนํากระบวนการประเมินเทคโนโลยีประยุกตใชกับการพัฒนาระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา โดยเนนเรื่องการ

ทบทวนหลักฐานเชิงประจักษอยางเปนระบบ การประเมินงานวิจัยดานการประเมินความคุมคาทางการแพทย โดย 

Ms.   Deepika   Adhikari ยังไดมีโอกาสเขารับฟงการประชุมผูเชี่ยวชาญซ่ึงเปนหนึ่งในกระบวนการสําคัญของการ

ประเมินเทคโนโลยีท่ี HITAP มีการดําเนินการอยู 

 

ประชุมคณะกรรมการท่ีปรึกษาดานงานตางประเทศของ HITAP 

 เม่ือวันท่ี 29 เมษายน 2557 HITAP จัดการประชุมคณะท่ีปรึกษาดานงานตางประเทศ (International 

Advisory Committee, IAC) ท่ีสํานักงานธนาคารโลกประจําประเทศไทย วาระการประชุมประกอบดวย การรายงาน

ความกาวหนาของโครงการในตางประเทศท่ี HITAP ไดดําเนินการในชวงเวลาท่ีผานมา และการเตรียมการสําหรับ

กิจกรรมในอนาคต  

 

 นักศึกษาจากคณะเภสัชศาสตร มหาวิทยาลัยมหิดล ผลัดท่ี 2 มาฝกงานกับ HITAP    

 เม่ือวันท่ี 10 – 21 มีนาคม และ 21 เมษายน – 2 พฤษภาคม 2557 นักศึกษาจากคณะเภสัชศาสตร 

มหาวิทยาลัยมหิดล ผลัดท่ี 2 มาฝกงานกับ HITAP โดยเขารวมเรียนรูในการดําเนินงานวิจัยโครงการประเมินความ

ปลอดภัยและประสิทธิผลของการฉีด bevacizumab และ ranibizumab เขาวุนตาในการรักษาผูปวยโรคจอตา: 

การศึกษาเชิงสังเกต การฝกงานครั้งนี้มีจุดประสงคเพ่ือศึกษาแนวทางในการทํางานวิจัยและเรียนรูบทบาทหนาท่ีของ

นักวิจัย 

 

นักวิจัยจาก HITAP เดินทางไปปฏิบัติงาน ณ กรุงฮานอย ประเทศเวียดนามในฐานะท่ีปรึกษากระบวนการ

จัดลําดับความสําคัญหัวขอวิจัยดานสุขภาพของประเทศเวียดนาม 

 เม่ือวันท่ี 11-12 มิถุนายนท่ีผานมานักวิจัยจาก HITAP ไดเดินทางไปปฏิบัติงานณกรุงฮานอยประเทศ

เวียดนามในฐานะท่ีปรึกษากระบวนการจัดลําดับความสําคัญหัวขอวิจัยดานสุขภาพของประเทศเวียดนาม 

 HITAP และ NICE International ไดรับทุนสนับสนุนจากมูลนิธิรอกกีเฟลเลอร (Rockefeller Foundation) 

เพ่ือพัฒนากระบวนการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพ (Health Intervention and Technology 

Assessment: HITA) ในประเทศเวียดนามโดยหลักสํา คัญประการหนึ่ งของการทํา HITA คือความโปรงใส 

(transparency) ซ่ึงวิธีการท่ีจะชวยเนนย้ําความโปรงใสของการทํา HITA คือการจัดลําดับความสําคัญหัวขอวิจัย 

(health topics prioritization) อยางเปนระบบและมีสวนรวมจากทุกภาคสวน 
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HITAP ออกบูธงานประชุมสมัชชาสุขภาพครั้งท่ี 6 

 เม่ือวันท่ี 17-18 มิถุนายน 2557 ท่ีผานมา HITAP เขารวมการออกบูธงานสมัชชาสุขภาพครั้งท่ี 6 ณ อิมแพ็ค

อารีนา เมืองทองธานี โดยการออกบูธในครั้งนี้ HITAP ไดนําเสนอเรื่องการตรวจสุขภาพท่ีเหมาะสมสําหรับคนไทย

รวมท้ังนําเสนองานวิจัยเรื่องตางๆอีกดวยซ่ึงไดรับความสนใจจากผูเขารวมงานเปนจํานวนมาก 

 งานสมัชชาสุขภาพจัดข้ึนโดยสํานักงานคณะกรรมการสุขภาพแหงชาติซ่ึงครั้งนี้จัดข้ึนเปนครั้งท่ี 6 แลวโดยมี

วัตถุประสงคเพ่ือสนับสนุนกลุมประชาชน ชุมชน เครือขาย ใหมีความเขาใจ และเขาถึงกระบวนการสมัชชาสุขภาพ

และเพ่ือหนุนเสริมหนวยงานของรัฐ องคกรภาคีเครือขายใชกระบวนการสมัชชาสุขภาพในการสรางนโยบายสาธารณะ

เพ่ือสุภาพหรือสุขภาวะรวมกัน 

 

HITAP เขารวมประชุม HTAsiaLink ครั้งท่ี 3 ณ กรุงปกกิ่ง ประเทศจีน 

 เม่ือวันท่ี 15-16 พฤษภาคมท่ีผานมา HITAP ไดเขารวมการประชุม HTAsiaLink ประจําป เปนครั้งท่ี 3 โดย

ครั้งนี้ประเทศจีนเปนเจาภาพในการจัดประชุม ในปนี้ใชหัวขอการประชุมคือ Healthcare reforms in Asia and 

HTA  และมีบุคคลสําคัญเขารวมประชุมมากมาย อาธิเชน ดร.ชื่นฤทัย กาญจนะจิตรา , Dr. Karen Hofman 

(University of Witwatersrand): Developing HTA in South Africa , Dr. Francis Joseph Ruiz (NICE UK) , 

Prof. Tony Culyer (University of York UK) , Dr. Wendy Babidge (INAHTA) เปนตน 

 

HITAP เขารวมใน ”เทศกาลหนังขายยาครั้งท่ี 3:Off Label” 

 วันท่ี 7 มิถุนายน 2557 ท่ีผานมา HITAP ไดเขารวมใน “เทศกาลหนังขายยาครั้งท่ี 3: Off Label” ณ หอ

ศิลปวัฒนธรรมแหงกรุงเทพมหานครโดย ตัวแทนนักวิจัยจาก HITAP ไดรับเชิญเปนวิทยากรในเวทีเสวนา และฝาย

สื่อสารองคกรไดรวมออกบูธนําเสนอเรื่อง “โรคจอตา กับยาทางเลือก” รวมท้ังนําเสนองานวิจัยตางๆ ท่ีเก่ียวของ ซ่ึง

ไดรับความสนใจจากผูรวมงานเปนจํานวนมาก 

 

HITAP และ NECA รวมประชุมวิชาการ ในการจัดทํา HTA ท่ีประเทศอินโดนีเซีย 

 วันท่ี 22-24 มิถุนายน 2557 ท่ีผานมา ดร.นพ.ยศ ตีระวัฒนานนท, ดร. ศรีเพ็ญ ตันติเวสส และ นางสาว

ณัฏฐา  ไตรทศาวิทย ตัวแทนจาก HITAP  รวมกับ ดร. ซอ แจ คยอง ตัวแทนจาก NECA ไดจัดการอบรมเชิงปฏิบัติการ 

Training Workshop on Health Technology Assessment ท่ีประเทศอินโดนีเซีย   เพ่ือนําเสนอความรูและ

ประสบการณดานการประเมินเทคโนโลยีดานสุขภาพ ( HTA – Health Technology Assessment)”    ใหผูเขารวม

ซ่ึงสวนมากเปนเจาหนาท่ีจากกระทรวงสาธารณสุข ประเทศอินโดนีเซีย 
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HITAP จัดอบรมการประเมินความคุมคาทางเศรษฐศาสตรทางการแพทย และนโยบายดานสุขภาพ ณ เมือง

ฮานอย ประเทศเวียดนาม 

 เม่ือวันท่ี 13-15 ต.ค. 2557 ท่ีผานมา คณะผูวิจัย HITAP นําโดย ดร.นพ.ยศ ตีระวัฒนานนท เดินทางไปอบรม

การประเมินความคุมคาทางเศรษฐศาสตรทางการแพทย และนโยบายดานสุขภาพ ณ เมืองฮานอย ประเทศเวียดนาม 

 

HITAP เดินทางไปรวมประชุม เพ่ือการพัฒนาชุดสิทธิประโยชนดานการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค ณ กรุง

ลอนดอน ประเทศอังกฤษ 

 เม่ือวันท่ี 27-29 ตุลาคม ท่ีผานมา นพ.สมศักดิ์ ชุณหรัศม์ิ รัฐมนตรีชวยวาการกระทรวงสาธารณสุข รวมดวย

คณะผูบริหารระดับสูงของกระทรวงสาธารณสุขและสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ และนักวิจัยจาก HITAP 

เดินทางไปยังกรุงลอนดอน ประเทศอังกฤษ เพ่ือรวมประชุมในหัวขอ “การพัฒนาชุดสิทธิประโยชนดานการสรางเสริม

สุขภาพและปองกันโรค” ซ่ึงการประชุมดังกลาวจัดข้ึนภายใตความรวมมือกวาระยะเวลา 5 ปของ HITAP และ 

สถาบันแหงชาติเพ่ือความเปนเลิศดานสุขภาพ (National Institute for Health and Care Excellence: NICE) 

 

HITAP ไดรับเชิญจากรายการ “ผูหญิงถึงผูหญิง” เพ่ือทําการเปดตัวเว็บไซตเช็คระยะสุขภาพ : ตรวจดีได ตรวจ

รายเสีย www.mycheckup.in.th 

 เม่ือวันท่ี 30 ต.ค. ท่ีผานมา ทีมสื่อสารองคกร HITAP ไดรับเชิญจากรายการผูหญิงถึงผูหญิงเพ่ือประชาสัมพันธ

เว็บไซตเช็คระยะสุขภาพ (www.mycheckup.in.th) ผานรายการ 

 ในระหวางการดําเนินรายการ ทีมสื่อสารไดประชาสัมพันธเว็บไซต เช็คระยะสุขภาพ : ตรวจดีได ตรวจราย

เสีย (www.mycheckup.in.th) ซ่ึงขอมูลและรูปแบบในการจัดทําเว็บไซตนี้ เปนผลมาจากการศึกษาในโครงการ

พัฒนาชุดสิทธิประโยชนดานการคัดกรองสุขภาพ ระดับประชากรในประเทศไทย 

 เว็บไซตนี้ ไดเผยแพรสูสาธารณะ ใหผูท่ีสนใจ สามารถคํานวณดวยตนเองวาควรตรวจสุขภาพอะไร ชวงเวลา

ไหน โดยขอมูลชุดการตรวจสุขภาพเกิดจากการจัดลําดับความสําคัญปญหาสุขภาพของคนไทย โดย นักวิจัย และ

ผูเชี่ยวชาญสาขาตางๆ จากหนวยงานดานสุขภาพ และศึกษาถึงวิธีการตรวจคัดกรองแบบท่ีเหมาะสมและคุมคาท่ีสุดใน

แตละโรค 

 นอกจากนี้ภายในเว็บไซตยังมีแบบทดสอบการเช็คระยะขอมูลทางสุขภาพพ้ืนฐานท่ีควรรู เพ่ือตระหนักถึง

ความเสี่ยงตอโรคตางๆ เชน การตรวจวัดคา BMI, ภาวะน้ําหนักเกิน และ ระดับความดันเลือด เปนตน 

ติดตามเว็บไซตเช็คระยะสุขภาพไดท่ี http://www.mycheckup.in.th 
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นักวิจัย HITAP นําเสนอประสบการณการพัฒนาชุดสิทธิประโยชนภายใตระบบประกันสุขภาพของประเทศไทย

ดวยกระบวนการ HTA ท่ีประเทศเวียดนาม 

เม่ือวันท่ี 31 ตุลาคมท่ีผานมา ดร.อินทิรา ยมาภัย และ นายสุรเดช ดวงทิพยสิริกุล นักวิจัยจาก HITAP ได

เดินทางไปปฏิบัติงาน ณ กรุงฮานอย ประเทศเวียดนามสําหรับการเยือนประเทศเวียดนามของนักวิจัย HITAP ในครั้งนี้

ไดเปนไปตามคําเชิญของ Health Strategy and Policy Institute (HSPI) ประเทศเวียดนาม เพ่ือเขารวมประชุม “ 

Workshop Program Technical Workshop on Development of Basic Health Service Package in 

Vietnam” ซ่ึงจัดข้ึนท่ีโรงแรม Fortuna 

การประชุมดังกลาวมีวัตถุประสงคเพ่ือระดมความคิดเห็นจากผูมีสวนไดสวนเสียและบุคลากรทางดาน

สาธารณสุขท่ีเก่ียวของในการกําหนดทิศทางจัดทําชุดสิทธิประโยชนดานสุขภาพสําหรับประชาชนในประเทศเวียดนาม 

ซ่ึงเปนการประชุมตอเนื่องครั้งท่ี 2 โดยมี Prof. Dr. Pham Le Tuan รัฐมนตรีชวยวากระทรวงสาธารณสุขเวียดนาม

เปนประธาน นอกจากผูมีสวนไดเสียจากประเทศเวียดนามแลวยังมีผูเชี่ยวชาญจากองคกรระหวางประเทศเขารวม

หารือดังกลาว อาทิ UNICEF, Lux, World Bank, USAID 

HITAP และ NCPAM รวมมือประยุกตใช Gates Reference Case เพ่ือเปนแนวทางสําหรับมาตรฐานการวิจัย

ในการปฏิบัติและการวางแผนงานวิจัยท่ีดี ณ กรุงมะนิลา ประเทศฟลิปปนส 

เม่ือวันท่ี 3-5 พฤศจิกายน 2557 คณะนักวิจัยจาก HITAP ไดเดินทางไปปฏิบัติงาน ณ กรุงมะนิลา ประเทศ

ฟลิปปนส ทํางานรวมกับคณะนักวิจัยจาก National Center for Pharmaceutical Access and Management 

(NCPAM) กระทรวงสาธารณสุข ประเทศฟลิปปนส ภายใตการสนับสนุนของ Bill and Melinda Gates Foundation 

ในการเยือนประเทศฟลิปปนสครั้งนี้ มีวัตถุประสงคเพ่ือใหการสนับสนุนทางดานวิชาการแกคณะนักวิจัยจาก 

NCPAM ดานการประเมินเทคโนโลยีดานสุขภาพภายใตหัวขอ “Gates Reference Case” ซ่ึงเปนหลักการมาตรฐาน

การวิจัยสําหรับการปฏิบัติและการวางแผนงานวิจัยท่ีดี รวมถึงใหการอบรมเชิงปฏิบัติการแกนักวิจัยจาก NCPAM 

ภายใตหัวขอเดียวกันนี้ดวย เพ่ือหาวิธีการท่ีเหมาะสมในการนําไปประยุกตใชกับงานวิจัยของ NCPAM 

HITAP รวมจัดประชุม ประชุมนานาชาติ “PD First Policy” ดันไทยศูนยกลางการเรียนรู CAPD อาเซียน 

เม่ือวันท่ี 27-28 พฤศจิกายน 2557 ท่ีผานมา ผูบริหารระดับสูง บุคลากรทางการแพทย ตัวแทนผูปวย และ

ภาคประชาสังคมท้ังในและตางประเทศในภูมิภาคเอเชียและ สหราชอาณาจักร ท่ีเก่ียวของกับการดําเนินนโยบาย หรือ

การใหบริการสุขภาพสําหรับผูปวยโรคไต เขารวมการประชุมนานาชาติ “นโยบายลางไตผานชองทองเปนทางเลือก

แรก” (PD First Policy) ณ โรงแรมคอรทยารด แมริออท กรุงเทพ ฯ ซ่ึงจัดข้ึนโดยความรวมมือของหลายองคกรใน

ประเทศและตางประเทศ ไดแก สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ (สปสช.) กระทรวงสาธารณสุข สมาคมโรคไต

แหงประเทศไทย มูลนิธิโรคไตแหงประเทศไทย มหาวิทยาลัยมหิดล มูลนิธิร็อคก้ีเฟลเลอร ไนซ (NICE) และโครงการ

ประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพ (HITAP)โดยมีจุดมุงหมายเพ่ือใหเกิดการพัฒนาแนวทางการดําเนินงาน

นโยบายลางไตผานชองทองเปนทางเลือกแรกในประเทศของตน ภายในงานมี ศ.นพ.รัชตะ รัชตะนาวิน รัฐมนตรีวาการ

กระทรวงสาธารณสุข เปนประธานเปดการการประชุม 
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นักศึกษา ม.มหิดล ฝกงานกับ HITAP เรียนรูการทําวิจัยเชิงสังเกต 

นักศึกษาจากคณะเภสัชศาสตร มหาวิทยาลัยมหิดลจํานวน  6 คน รวมฝกงานท่ี HITAP ดาน Clinical 

research associate ตั้งแตวันท่ี 1-12 ธันวาคม 2557 โดยไดรวมเปนสวนหนึ่งของโครงการการประเมินความ

ปลอดภัยและประสิทธิผลของการฉีด bevacizumab และ ranibizumab เขาวุนตาในการรักษาผูปวยโรคจอตา: 

การศึกษาเชิงสังเกต นอกจากไดเรียนรูการบันทึกขอมูลผูปวยท่ีทําการศึกษา การตรวจสอบความถูกตองของขอมูล ยัง

ไดทดลองออกแบบ และทําการประเมินผลจากโครงการวิจัยจริงท่ีจะนําไปใชงานในการเสนอตอผูกําหนดนโยบายอีก

ดวย 
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โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายด�านสุขภาพ 
ชั้น 6 อาคาร 6 กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข 
ถ.ติวานนท� อ.เมือง จ.นนทบุรี 11000


	ยุทธศาสตร์ที่ 4: การจัดการความรู้เพื่อเชื่อมโยงผลงานวิจัยไปสู่นโยบายและการปฏิบัติของผู้ประกอบวิชาชีพและสาธารณชน



