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สารจาก
หัวหน้าโครงการ

ช่ว่งปีที�ผา่นมา HITAP ได้เดินหน้าดำาเนินการในหลายเร่�อง ทั�งการทำางาน
วจัิยในด้านใหม ่ๆ  การเริ�มทำางานในประเทศเปา้หมายใหม ่และจัดอบรม
ในหัวข้อที�ไมเ่คยทำามาก่อน รวมถึึงมกีารจัดตั�งทมีงานใหม่ นอกจากนี�  
ยังมีหลายโครงการสำาคัญที�ถึูกริเริ�มในปีนี�  HITAP ยังมีโอกาส 
ได้รว่มทำางานกับผูเ้ช่ี�ยวช่าญจากนานาประเทศ ขณะเดียวกัน HITAP  
ยงัคงเดินหน้าเสรมิสรา้งศกัยภาพบุคลากรในการประเมินเทคโนโลยี 
ด้านสขุภาพ (health technology assessment, (HTA)) ผา่นการจัดอบรม 
และเวทีแลกเปลี�ยนประสบการณ์ต่าง ๆ ซึ่ึ�งเรามีความยินดีอย่างยิ�ง 
ที�ได้เป็นส่วนหนึ�งของการถ่ึายทอดแลกเปลี�ยนความรูด้้าน HTA  
ให้เป็นที�แพรห่ลายมากขึ�นในวงกว้าง 

ปีี 2566 นัับเป็ีนัอีีกปีีหมุุดหมุายสำำ าคััญขอีง 
HITAP เน่ั�อีงจากเป็ีนัปีีทีี่�เราได้รับปีระสำบการณ์์
มุากมุาย ทัี่�งจากการเรียนัร้้ การพััฒนัา และ
การได้รับโอีกาสำที่ดลอีงที่ำาส่ำ�งใหมุ่ ๆ พััฒนัาการ 
และคัวามุเปีลี�ยนัแปีลงเหล่านีั� ยังได้กลายเป็ีนั
จุดเปีลี�ยนัสำำ าคััญขอีง HITAP และ HITAPer 
ในัก้าวต่่อีไปี
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อีกหนึ�งก้าวสำาคัญ ค่อ ใน พ.ศ. 2566 ยังเป็นปีที�มูลนิธิิเพ่�อการประเมินเทคโนโลยีและนโยบาย 
ด้านสขุภาพ (HITAP Foundation) ได้รว่มมอ่กับ National University of Singapore หรอ่ NUS 
จัดตั�งทีม Medical Innovation Development and Assessment Support หรอ่ MIDAS ขึ�น 
การจัดตั�งดังกล่าวมีวัตถึุประสงค์เพ่�อมุ่งเน้นการประเมินเทคโนโลยีในระยะพัฒนานวัตกรรม  
หรอ่ early HTA เพ่�อสนับสนุนการพัฒนานวตักรรมด้านสขุภาพ โดยทมี MIDAS จะทำางานวจัิย
ด้าน early HTA เพ่�อสนับสนุนผูพ้ฒันานวตักรรม ทั�งในประเทศและต่างประเทศ โดยการดำาเนินการ 
ครั�งนี�ยงัได้มกีารลงนามบนัทกึขอ้ตกลงความรว่มมอ่กับหน่วยงานด้านสาธิารณสขุสำาคัญในประเทศ 
เช่น่ สำานักงานหลักประกันสขุภาพแห่งช่าติ (สปสช่.) และ สำานักงานคณะกรรมการสง่เสรมิวทิยาศาสตร ์ 
วจัิยและนวัตกรรม (สกสว.) 

HITAP ยังได้รว่มม่อกับ International Society for Priorities in Health ซึ่ึ�งมีจุดเริ�มต้นจาก
ประเทศนอรเ์วย ์ในการได้รบัมอบหมายให้เปน็เจ้าภาพจัดงานประชุ่มเช่งิวิช่าการ Priorities 2024 
Conference งานดังกล่าวจะมขีึ�นในเด่อนพฤษภาคม พ.ศ. 2567 นี� ซึ่ึ�งถ่ึอเปน็ครั�งแรกของการจัด 
Priorities Conference ที�มปีระวัติยาวนานเก่อบ 30 ป ีที�จะเกิดขึ�นเปน็ในภมูภิาคเอเช่ยี นับเปน็
ความภาคภมูใิจและโอกาสสำาคัญที�ไมค่วรพลาดของแวดวงนักวิจัยช่าวไทยและช่าวเอเช่ยีอย่างยิ�ง

พ.ศ. 2567 นี�เป็นปีที� HITAP จะมีอายุครบ 17 ปี เพ่�อให้ก้าวต่อไปของ HITAP เดินไปข้างหน้า 
ได้อย่างมั�นคง เราได้กำาหนด vision mission และ strategy ใหม่ รวมถึึง focus area ที�จะเปน็
แนวทางให้ HITAP และ HITAPer ก้าวไปข้างหน้าได้อย่างแข็งแกร่งมากยิ�งขึ�น สู่โลกกว้าง 
และเติบโตไปอีกขั�น ในฐานะองค์กรด้านการวิจัยสาธิารณสุข HITAP ยังมุ่งหวังจะทำางานวิจัย
ที�มีคุณภาพ สนับสนุนการพัฒนาบุคลากร การสรา้งเครอ่ข่าย และการเผยแพรข่้อมูลความรู้
ที�เป็นประโยช่น์ต่อสังคมต่อไป

โครงการประเมินเทคโนโลยี
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บทสรุปผู้บริหาร
รายงานประจำาปีฉบับนี�  จัดทำาขึ�นเพ่�อรวบรวมและสรุปผลการดำาเนินงานของโครงการ 
ประเมินเทคโนโลยีและนโยบายด้านสุขภาพ (HITAP) ใน พ.ศ. 2566 ที�ผ่านมา ซึ่ึ�งประกอบด้วย 
การดำาเนินการในด้านต่าง ๆ ที�สอดคล้องกับวิสัยทัศน์ พันธิกิจ และยุทธิศาสตรอ์งค์กร ที�เป็น
เสาหลักของการดำาเนินการในแต่ละด้านของ HITAP โดยรายงานฉบับนี� ได้จัดแบ่งสรุปหัวข้อ
การจัดทำาตามยุทธิศาสตร์ใหม่ของ HITAP นำาเสนอเป็น 4 บทตามยุทธิศาสตร์ทั�ง 4 ด้าน 
ประกอบด้วย

ยุุทธศาสตร์์ท่� 1 | Academic Excellence 
การสนับสนุนการพัฒนาฐานรากและประเมินเทคโนโลยีและนโยบายด้านสุขภาพ
ตามหลักวิช่าการ โดย HITAP ได้ดำาเนินการวิจัยและศึกษาผลกระทบทั�งบวกและลบ
ที�เกิดจากการใช่้เทคโนโลยีหรอ่นโยบายด้านสุขภาพ และนำาข้อมูลดังกล่าวไปนำาเสนอ
เพ่�อใช่ใ้นการตัดสนิใจด้านนโยบายของภาครฐั โดยในปทีี�ผา่นมา HITAP มกีารดำาเนินการ 
วิจัยต่อเน่�อง ทั�งในและต่างประเทศกว่า 50 โครงการ และตีพิมพ์บทความวิช่าการ 
ถึึง 29 บทความ

HITAP ยังคงมีบทบาทในการบรหิารจัดการกระบวนการพัฒนาชุ่ดสิทธิิประโยช่น์ 
ภายใต้ระบบหลักประกันสุขภาพแห่งช่าติ (Universal Coverage Benefit Package, 
UCBP) ทำางานสนับสนุนการพัฒนาบัญชี่ยาหลักแห่งช่าติ สานต่องานที� HITAP  
ทำาต่อเน่�องมากว่า 10 ปี และยังดำาเนินโครงการวิจัยในด้านใหม่ ๆ ที�จะส่งผลต่อระบบ
สาธิารณสุขไทยต่อไป เช่่น การประเมินการแพทย์ทางไกลด้วย
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เป็นการทำางานรว่มกับพันธิมิตรและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย โดย HITAP มีความรว่มม่อ
กับพันธิมิตรและผูมี้ส่วนได้สว่นเสีย เพ่�อรว่มกันพฒันาระบบสาธิารณสุขอย่างเขม้แขง็ 

ปัจจุบัน HITAP ทำาหน้าที�เลขานุการของเครอ่ข่าย HTAsiaLink ซึ่ึ�งเป็นเครอ่ข่าย
ของหน่วยงานด้าน HTA ในภมูภิาคเอเช่ยีและแปซิึ่ฟิิก และมุง่มั�นที�จะพฒันาศักยภาพ 
ด้าน HTA ของนักวิจัย HITAP ยังร่วมกับมหาวิทยาลัยแห่งช่าติสิงคโปร์ จัดตั�ง 
Medical Innovation Development and Assessment Support (MIDAS)  
โดยมีวัตถึุประสงค์เพ่�อสนับสนุนและยกระดับการพัฒนานวัตกรรมด้านสุขภาพ 
นอกจากนี�ยงัมทีำางานรว่มกับประเทศใหม่เพิ�มอีกหลายประเทศ เช่น่ บรูไนดารุสซึ่าลาม  
เซึ่เนกัล และอียิปต์

ยุุทธศาสตร์์ท่� 2 | Social Engagement 

ยุุทธศาสตร์์ท่� 3 | HTA Capacity Building  
การมุง่พฒันาขีดความสามารถึด้าน HTA ของนักวจัิย นักวชิ่าการและผูใ้ช่ป้ระโยช่น์
จากงานวิจัย ในระดับบุคคล องค์กรและสังคม ผ่านวิธิีการต่าง ๆ ทั�งการฝึึกอบรม
โดยวิทยากรผู้มีประสบการณ์ความรูแ้ละผู้เช่ี�ยวช่าญด้าน HTA เช่่น การจัดฝึึกงาน
ให้นักศึกษาเภสัช่ศาสตร ์การอบรมประเมนิความคุ้มค่าในไทย การประชุ่มเช่งิปฏิิบติัการ 
เร่�องการประเมินความคุ้มค่าและ HTA ให้แก่นักวิจัยในต่างประเทศ เช่่น ลาว  
และภฏูิาน รวมถึึงการเผยแพรค่วามรูสู้ว่งกวา้งผา่นเวบ็ไซึ่ต์ www.GEAR.com ตลอดจน 
ในส่�อออนไลน์และโซึ่เช่ียลมีเดียต่อเน่�อง

ยุุทธศาสตร์์ท่� 4 | Knowledge management and translation 
การจัดการความรู ้เพ่�อเช่่�อมโยงผลงานวิจัยไปสูน่โยบายและการปฏิิบติัของผูป้ระกอบ 
วชิ่าช่พีและสาธิารณช่น โดยนอกจาก HITAP ผลิตส่�อเพ่�อช่ว่ยในการส่�อสารผลงานวจัิย
ไปยังผู้กำาหนดนโยบาย นักวิจัย และอ่�น ๆ ทั�งที�เป็นส่�อดั�งเดิม เช่่น เอกสารบทสรุป
เช่งินโยบาย และส่�อใหม ่เช่น่ วดีิทศัน์ พอดแคสต์ และเวบ็ไซึ่ต์ ยังมกีารจัดการสมัมนา
เช่ิงวิช่าการเพ่�อเผยแพรอ่งค์ความรูด้้วย

โครงการประเมินเทคโนโลยี
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About HITAP

โครงการประเมิินเทคโนโลยีีและนโยีบายีด้้านสุขภาพ  
(HEALTH INTERVENTION AND TECHNOLOGY  
ASSESSMENT PROGRAM) หรือ HITAP (ไฮแทป) 

ก่อตั�งขึ�นเม่�อ พ.ศ. 2550 เปน็องค์กรวจัิยกึ�งอิสระ ปจัจบุนัสงักัดภายใต้
สำานักงานพฒันานโยบายสขุภาพระหว่างประเทศ (INTERNATIONAL 
HEALTH POLICY PROGRAM หรอ่ IHPP) สำานักงานปลัดกระทรวง
สาธิารณสุข มีพันธิกิจหลัก ค่อ ศึกษาผลกระทบทั�งบวกและลบ 
ที�เกิดจากการใช่้เทคโนโลยีหรอ่นโยบายด้านสุขภาพ และนำาข้อมูล 
ดังกล่าวไปนำาเสนอ เพ่�อใช่้ในการตัดสินใจด้านนโยบายของภาครฐั  
เช่่น คณะอนุกรรมการพัฒนาบัญช่ียาหลักแห่งช่าติ สำานักงาน 
หลักประกันสุขภาพแห่งช่าติและหน่วยงานต่าง ๆ ภายใต้กระทรวง
สาธิารณสุข 

นอกจากน้�  HITAP ยัังทำำางานในระดัับนานาชาติิ 
โดัยัเฉพาะในประเทำศกำาลัังพัฒนา โดัยัเน้นการเข้้าไปสนับสนุน 
การพัฒนาศักยัภาพให้้ประเทำศเห้ล่ัานั�นสามารถทำำาประเมิน
เทำคโนโลัย้ัด้ัานสุข้ภาพด้ัวยัตินเอง

โครงการประเมินเทคโนโลยี
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การประเมิินเทคโนโลยีีด้้านสุขภาพ 
คืออะไรQ

Q

A

A

ทำาไมิต้องประเมิินเทคโนโลยีี
และนโยีบายีด้้านสุขภาพ

การประเมนิเทคโนโลยด้ีานสขุภาพ หรอ่ health technology assessment (HTA) 
ค่อ การประเมนิอยา่งเปน็ระบบในแงข่อง คุณสมบัติ ผลกระทบด้านการแพทย์ 
สงัคม จรยิธิรรมและ เศรษฐศาสตรข์องเทคโนโลยด้ีานสขุภาพ เพ่�อเปน็ขอ้มลู
ประกอบการตัดสนิใจ เกี�ยวกับการลงทนุ ด้านเทคโนโลยด้ีานสขุภาพ การประเมิน
เทคโนโลยีด้านสขุภาพดำาเนินการในลักษณะของสหสาขาวิช่าโดยอาศยักรอบ
การวเิคราะห์ที�ช่ดัเจนจากวธิิกีารที�หลากหลาย

เทคโนโลยแีละนโยบายนับเปน็องค์ประกอบสำาคัญของระบบสุขภาพ อย่างไรก็ตาม
เทคโนโลยีและนโยบายด้านสุขภาพมีความหลากหลาย มีการพัฒนาและ
เปลี�ยนแปลงอยู่ตลอดเวลา เทคโนโลยีหรอ่นโยบายที�ใช่ไ้ด้ผลดีในสถึานที�หนึ�ง
อาจไม่เหมาะสำาหรบัอีกสถึานที�หนึ�ง ประกอบกับทรพัยากรในระบบสุขภาพ
มีจำากัดจึงต้องพิจารณาเล่อกใช่้เฉพาะเทคโนโลยีและนโยบายที�เหมาะสม
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สร้างนวัติกรรมแลัะความเป็นเลิัศด้ัานประเมินเทำคโนโลัย้ัแลัะนโยับายัด้ัานสุข้ภาพ
เพ่�อประโยัชน์ต่ิอสังคม

วิสัยุทัศน์

รั์งสร์ร์ค์
ข้้อมูลัคุณภาพสูง

สนับสนุน
ความร่วมม่อ

ขับเคลื�อน
นวัติกรรม

เสริ์มพลัง
ให้้เคร่อข่้ายัเพ่�อส่งเสริม

การตัิดัสินใจจากห้ลัักฐาน
เชิงประจักษ์

พันธกิจ

ข้้อมูลัคุณภาพ
สู่การตัิดัสินใจท้ำ� เห้มาะสม

เพื�อสังคมิที�แข็งแรง
Better evidence, better decisions 
for a healthier society

โครงการประเมินเทคโนโลยี
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ค่านิยีมิองค์กร

Honesty &
Harmony
มีิความิซื�อสัตย์ี
และมีิความิสามัิคคี

Professionalism &
Participation
มีิความิเป็นมืิออาชีพ
และการมีิส่วนร่วมิ

Transparency &
Trustworthy
มีิความิโปร่งใส
และเชื�อถือได้้

Impact &
Integrity
มีิผลกระทบต่อนโยีบายี
และมีิจุด้ยืีนที�มัิ�นคง

Altruism &
Accountability
มีิความิเสียีสละ
และมีิความิรับผิด้ชอบ
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การที�จะบรรลจุดุมุง่หมายดังกล่าวได้นั�นจำาเปน็ต้องมรีะบบ กระบวนการ  
และหลักเกณฑ์ส์ำาหรบัการประเมินเทคโนโลยีอย่างมปีระสทิธิภิาพและ
โปรง่ใส โดยใช่ร้ะเบยีบวจัิยที�มคีณุภาพมาตรฐานระดับสากล นอกจากนี� 
ยงัต้องมกีารเผยแพรผ่ลการประเมินไปสูผู่มี้สว่นได้สว่นเสยีกลุ่มต่าง ๆ  
รวมทั�งผูก้ำาหนดนโยบาย ผูป้ระกอบวชิ่าช่พี/บุคลากรด้านสขุภาพ และ
ประช่าช่นทั�วไป เพ่�อให้มกีารนำาผลการประเมนิไปใช่ป้ระกอบการตัดสนิใจ 
โดยเฉพาะอยา่งยิ�ง หน่วยงานที�เกี�ยวขอ้งได้ใช่ป้ระโยช่น์จากขอ้มลูและ 
หลักฐานที�ได้จากการประเมนิ เช่น่ ประสทิธิผิล ความปลอดภัย คุณภาพ 
ประสิทธิิภาพ และความจำาเป็นของการมีและใช่้เทคโนโลยีแต่ละช่นิด 
ทั�งนี� จะต้องมกีารพฒันาระบบและกลไกการประเมนิเพ่�อสนับสนุนให้เกิด
การคัดเล่อก จัดหา และบรหิารจัดการเทคโนโลย ีรวมถึึงการกำาหนดนโยบาย
ด้านสุขภาพอย่างเหมาะสม เพ่�อให้การดำาเนินงานประสบผลสำาเรจ็ 
ตามกรอบแนวคิดที�วางไว ้HITAP ได้กำาหนดยุทธิศาสตรส์ำาคัญไว ้4 ด้าน 
ซึ่ึ�งมคีวามเช่่�อมโยง เก่�อหนุน และเปน็ปจัจัยแห่งความสำาเรจ็ในการพฒันา
ระบบประเมินเทคโนโลยด้ีานสขุภาพ

จุด้มุ่ิงหมิายีสูงสุด้
ในการด้ำาเนินงานของ HITAP
ได้้แก่ การที�สังคมิไทยี ‘มีิ’ ‘เข้าถึง’ และ ‘ใช้’ 
เทคโนโลยีีด้้านสุขภาพที�เหมิาะสมิ 

โครงการประเมินเทคโนโลยี
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4 ยุีทธศาสตร์หลัก

ความเป็นเลิศ
ทางวิชาการ์ 
รั์งสร์ร์ค์ข้อมูลคุณภาพสูง
ท่�ม่ผลต่อการ์กำาหนดนโยุบายุ

ความร่์วมมือ
ทางสังคม
ม่ส่วนร่์วมและเสริ์มพลัง
ให้ผู้ม่ส่วนได้ส่วนเส่ยุ
ท่�หลากหลายุในสังคม 
ท้ังปร์ะชาชน นักวิชาการ์ 
ไปจนถึงผู้กำาหนดนโยุบายุ

การ์พัฒนาข่ดความ
สามาร์ถด้าน HTA 
ยุกร์ะดับข่ดความสามาร์ถในการ์สร้์าง
และใช้ปร์ะโยุชน์จากข้อมูลทางการ์ปร์ะเมิน
เทคโนโลยุ่ทางสุขภาพ (HTA) ในร์ะดับบุคคล 
องค์กร์ เครื์อข่ายุ และร์ะดับภาคส่วน

การ์จัดการ์และ
นำาองค์ความรู้์
ไปใช้ปร์ะโยุชน์
สร้์างความตร์ะหนักรู้์
และการ์ใช้ HTA เพื�อให้เกิด
ผลกร์ะทบ ผ่านการ์จัดการ์
และเผยุแพร่์ความรู้์
อยุ่างม่ปร์ะสิทธิภาพ
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โครงสร้างองค์กร

เลขาธิการ์มูลนิธิ
ดัร. นพ.ยัศ ต้ิระวัฒนานนท์ำ

หัวหน้าโคร์งการ์
ดัร.วรรณฤด้ั อิสรานุวัฒน์ชัยั

ฝ่่ายุวิจัยุ

ด้ร. ภญ.ปฤษฐพร กิ�งแก้ว
หั้วห้น้าฝ่่ายัวิจัยั

ฝ่่ายุสื� อสาร์องค์กร์

นรรณ วงศ์พัวพันธ์ุ
หั้วห้น้าฝ่่ายัส่�อสารองค์กร

ฝ่่ายุบริ์หาร์งานทั�วไป

ท้ำมบัญช้การเงิน

ท้ำมบริห้ารปฏิิบัติิการ

ลัด้ด้าวัลย์ี ทองฝอยี
หั้วห้น้าฝ่่ายับริห้ารงานทัำ�วไป

ฝ่่ายุต่างปร์ะเทศ

Saudamini 
Vishwanath Dabak

หั้วห้น้าฝ่่ายัต่ิางประเทำศ

โครงการประเมินเทคโนโลยี
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แหล่งทุนและ
ภาคีเครือข่ายี 

HITAP ได้รบัเงนิทุนสนับสนุนหลักจากหน่วยงาน 
ภาครฐั และองค์กรไมแ่สวงหากำาไร ที�มจุีดมุง่หมาย
ในการทำางานตรงกับภารกิจ หลักของ HITAP  
เพ่�อการประเมินเทคโนโลยแีละนโยบายด้านสขุภาพ 

ทั�งภายในและภายนอกประเทศ
 

อยา่งไรก็ตาม เพ่�อความเปน็กลางและปราศจาก
ปญัหาเร่�องผลประโยช่น์ทบัซึ่อ้น HITAP จะไมร่บั 
ทนุหรอ่การสนับสนุนใด ๆ  ทั�งทางตรงและทางอ้อม 
จากหน่วยงาน ภาคเอกช่นที�แสวงหากำาไรหรอ่ 
หน่วยงานที�สนับสนุนโดยองค์กรที�แสวงหากำาไร

ใน พ.ศ. 2566
HITAP ได้้รับการสนับสนุนเงินทุน 

ในการด้ำาเนินงานจากหน่วยีงาน
ดั้งรายีการต่อไปนี�

แหล่งทุนในปร์ะเทศ

กองการต่างประเทศ 
สำานักปลัดกระทรวงสาธิารณสุข
 
กองบรหิารการสาธิารณสุข 

สถึาบันวิจัยระบบสาธิารณสุข (สวรส.) 

มหาวิทยาลัยเช่ียงใหม่ 

มูลนิธิเิพ่่อการพัฒนานโยบายสุขภาพ
ระหว่างประเทศ (IHPP) 

มูลนิธิสิาธิารณสุขแห่งช่าติ (มสช่.) 

โรงพยาบาลสถึาบันโรคไตภูมริาช่นครนิทร ์

สำานักงานกองทุนสนับสนุน 
การสรา้งเสรมิสุขภาพ (สสส.)  

สำานักงานคณะกรรมการส่งเสรมิ
วิทยาศาสตร ์วิจัยและนวัตกรรม (สกสว.) 

สำานักงานคณะกรรมการอาหารและยา (อย.)

สำานักงานบรหิารการวิจัยและนวัตกรรม
สาธิารณสุข (สบวส.) 

สำานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งช่าติ 
(สปสช่.)

16 รายงานประจำาปี 2566



แหล่งทุนต่างปร์ะเทศ

Bill & Melinda Gates Foundation

International Vaccine Institute, Korea 

Murdoch Children’s Research Institute (MCRI) 

National University of Singapore (NUS) 

The Lao-Oxford-Mahosot Hospital-Wellcome 
Trust Research Unit (LOMWRU)  

The MORU Tropical Health Network 

The Rockefeller Foundation

The United Nations Development  
Programme 

The University of Warwick 

World Health Organization (WHO)

โครงการประเมินเทคโนโลยี
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รายีรับ งบประมิาณ ปี 2566
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1 Academic 
Excellence
โครงการวิจัย HITAP ท่ีโดดเด่น
ใน พ.ศ. 2566
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1 Academic 
Excellence
โครงการวิจัย HITAP ท่ีโดดเด่น
ใน พ.ศ. 2566

51
29

โคร์งการ์วิจัยุ
ในปี 2566

บทความต่พิมพ์
ในวาร์สาร์วิชาการ์

โครงการประเมินเทคโนโลยี
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โครงการวิจัยี HITAP ที� โด้ด้เด่้น
ประจำาปี 2566

ตั�งแต่ พ.ศ. 2551 ประเทศไทยใช่ข้อ้มลูประเมนิความคุม้ค่าเปน็หนึ�งในเกณฑ์์ 
ตัดสินใจเพ่�อบรรจยุาใหมท่ี�มรีาคาแพงหรอ่มผีลกระทบด้านงบประมาณสงู 
และวัคซึ่นีเก่อบทกุตัวก่อนบรรจใุนบญัช่ยีาหลักแห่งช่าติ โดยช่ว่งเวลาดังกล่าว 
คณะอนุกรรมการพัฒนาบัญช่ียาหลักแห่งช่าติพิจารณาให้ยาและวัคซึ่ีน
ที�มีค่าต้นทุนประสิทธิิผลส่วนเพิ�มไม่เกิน 100,000 บาท/ปีสุขภาวะ  
มคีวามคุม้ค่า ต่อมาคณะอนุกรรมการฯ ได้ปรบัเพิ�มเพดานความคุ้มค่าดังกล่าว 
เปน็ 120,000 บาท/ปีสขุภาวะ ใน พ.ศ. 2553 และ 160,000 บาท/ปีสขุภาวะ  
ใน พ.ศ. 2556 ตามลำาดับ

HITAP ได้ศกึษาผลกระทบของการปรบัเพิ�มเพดานความคุ้มค่าในการคัดเล่อกยา 
เขา้สูบ่ญัช่ยีาหลักแห่งช่าติ พบวา่ การปรบัเพิ�มเพดานความคุม้ค่า มผีลกระทบต่อ 
ราคายาที�ใช่้ในการศึกษาความคุ้มค่าอย่างไม่มีนัยสำาคัญทางสถิึติ และ 
มีผลกระทบต่อการตัดสินใจของคณะอนุกรรมการฯ ในการบรรจุยาใหม่
เข้าบัญช่ียาหลักแห่งช่าติอย่างไม่มีนัยสำาคัญทางสถิึติ จากการศึกษานี�
ได้เกิดเป็นข้อเสนอแนะเช่ิงนโยบาย ดังนี� 

การปรับเพด้านความิคุ้มิค่ามีิผลอย่ีางไร
กับการคัด้เลือกยีาเข้าสู่บัญชียีาหลักแห่งชาติ? 

เน่�องจากยังไมม่หีลักฐานวา่การปรบัเพิ�มเพดานความคุ้มค่าสง่ผลต่อ 
การตัดสนิใจของคณะอนุกรรมการฯ ในการบรรจยุาใหม่ในบญัช่ยีาหลัก 
แห่งช่าติ การปรบัเพิ�มเพดานความคุ้มค่าที�มากกวา่ 160,000 บาท/ 
ปสีขุภาวะ ด้วยเหตผุลเพ่�อเพิ�มการเขา้ถึึงยาใหม ่จึงยงัขาดหลักฐาน
สนับสนุน 

ควรจัดให้มกีารศกึษาเช่งิคุณภาพ (qualitative research) เพ่�อเขา้ใจ 
บรบิทและมีคำาอธิิบายเช่ิงลึกของปรากฏิการณ์ที�พบในการศึกษา
เช่ิงปรมิาณนี�

ควรติดตามและวิเคราะห์ข้อมูลอีกในอนาคต เพราะขนาดตัวอย่าง 
ที�เพิ�มขึ�นอาจทำาให้ข้อสรุปของงานวิจัยนี�เปลี�ยนแปลงได้

1

2

3
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ทำำาอย่ัางไรผูู้้ป่วยัในประเทำศไทำยั
จะเข้้าถึงยัาราคาแพงท้ำ� ไม่คุ้มค่าได้ั?

ประเทศไทยยังไม่มีนโยบายที�ช่ัดเจนสำาหรบัยาราคาแพงที�ไม่คุ้มค่า 
ทั�งที�ยาบางตัวอาจเป็นทางเล่อกเดียวในการรกัษาผู้ป่วย จึงเป็นที�มา
ของการวิจัยนี� เพ่�อเสนอทางเล่อกเช่งินโยบายสำาหรบัพจิารณาสนับสนุน 
การใช่ย้าราคาแพงที�ไม่คุ้มค่าในระบบประกันสุขภาพของประเทศไทย 

จากการศกึษาของ HITAP พบว่า ยาราคาแพงที�ไม่คุ้มค่า ควรให้พจิารณา 
ประเด็นยาช่่วยชี่วิต ทางเล่อกอ่�นในการรักษา และความสามารถึ
ในการจ่าย เป็นลำาดับถัึดไป และควรใช่้ระบบการพัฒนาบัญช่ียาหลัก
แห่งช่าติ ในการพิจารณายาราคาแพงที�ไม่คุ้มค่า เพ่�อให้กระบวนการ
และนโยบายมปีระสทิธิภิาพและสอดคล้องกับยาอ่�น ๆ  ในชุ่ดสทิธิปิระโยช่น์  
นอกจากนี� การกำาหนดบญัช่ใีหม ่(เช่น่ ยาบญัช่ ีจ(3)) สำาหรบัยาราคาแพง 
ที�ไมคุ้่มค่าโดยเฉพาะ พรอ้มกำาหนดกรอบงบประมาณสำาหรบัสนับสนุน 
ยากลุ่มนี�ไม่ให้สูงไปกว่ายาราคาแพงที�คุ้มค่า หรอ่ยาบัญช่ี จ(2) และมี
แนวทางที�พัฒนาขึ�นเพ่�อประกอบการพิจารณา จะช่่วยในการติดตาม
การใช่้ยาในบัญช่ีนี�ได้อย่างช่ัดเจน

โครงการประเมินเทคโนโลยี
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HITAP ยังคงมีบทบาทในการบริหารจัดการกระบวนการพัฒนา 
ชุ่ดสทิธิปิระโยช่น์ภายใต้ระบบหลักประกันสขุภาพแห่งช่าติ (Universal  
Coverage Benefit Package, UCBP) 

ในการดำาเนินงานกระบวนการพิจารณาคัดเล่อกหัวข้อและการจัดลำาดับ 
ความสำาคัญของหัวขอ้ปญัหาและ/หรอ่เทคโนโลยสีขุภาพ เขา้สูก่ระบวนการ 
พฒันาชุ่ดสทิธิปิระโยช่น์ภายใต้ระบบหลักประกันสขุภาพแห่งช่าติ หรอ่ 
UCBP ที�ผา่นมา หัวข้อปญัหาโรคหายากเปน็หัวขอ้ที�กลุม่ผูม้สีว่นได้สว่นเสยี 
ทั�ง 7 กลุม่ เสนอรวมเขา้มาในแต่ละปตีามเกณฑ์แ์ละเง่�อนไขของการเสนอ 
หัวข้อปัญหา แต่ในขั�นตอนการพิจารณาคัดเล่อกหัวข้อจะพิจารณา
แยกจากหัวข้อ UCBP เน่�องจากเกณฑ์์การพิจารณาคัดเล่อกหัวข้อ 
มีความแตกต่างกัน

กระบวนการพิจารณาคัดัเล่ัอกหั้วข้้อแลัะการจัดัลัำาดัับ 
ความสำ าคัญข้องหั้วข้้อปัญห้าแลัะ/ห้ร่อเทำคโนโลัย้ั
สุข้ภาพ เข้้าสู่กระบวนการพัฒนาชุดัสิทำธิิประโยัชน์
ภายัใต้ิระบบห้ลัักประกันสุข้ภาพแห่้งชาติิ ห้ร่อ UCBP 
2566 แลัะหั้วข้้อปัญห้าโรคห้ายัาก (RARE DISEASE)  
ในการพัฒนาชุดัสิทำธิิประโยัชน์ภายัใต้ิระบบห้ลัักประกัน 
สุข้ภาพแห่้งชาติิ
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ดัังนัั้�นั้การดัำาเนิั้นั้งานั้ในั้ปีี 2566 ได้มกีารแยกกระบวนการดำาเนินงาน 
โรคหายากออกจากกระบวนการ UCBP และได้มีการพัฒนาเกณฑ์์
ที�ใช่้ในการจัดลำาดับความสำาคัญของโรคหายาก ประกอบด้วย 
1) ความรุนแรงของโรค 2) ประสิทธิิผลของเทคโนโลยี 3) ความพรอ้ม 
ของบรกิาร 4) สทิธิสิวสัดิการรกัษาและการเขา้ถึึงบรกิาร และ 5) ผลกระทบ 
ทางเศรษฐกิจครัวเร่อน โดยผลการดำาเนินงานได้สรุปหัวข้อจาก 
การพิจารณาคัดเล่อกหัวข้อ UCBP ตามเกณฑ์์การพิจารณาคัดเล่อก 
หัวข้อจำานวน 8 หัวข้อ และสรุปหัวข้อจากการพิจารณาคัดเล่อก 
ตามเกณฑ์โ์รคหายากจำานวน 12 หัวข้อ ซึ่ึ�งขณะนี�เขา้สูก่ระบวนการสรรหา
ทมีวจัิยเพ่�อทำาการศึกษาวจัิย และผลการศกึษาที�ได้จะใช่ใ้นการพิจารณา 
และตัดสินใจเช่ิงนโยบายในการพัฒนาชุ่ดสิทธิปิระโยช่น์ ภายใต้ระบบ
หลักประกันสขุภาพแห่งช่าติต่อไป

พัฒนาเกณฑ์์ท่�ใช้ในการ์จัดลำาดับความสำาคัญของหัวข้อโร์คหายุาก

1 2 3 4 5
ความรุ์นแร์งของโร์ค ปร์ะสิทธิผล

ของเทคโนโลยุ่ 
ความพร้์อมของบริ์การ์ สิทธิสวัสดิการ์รั์กษา

และการ์เข้าถึงบริ์การ์
ผลกร์ะทบ

ทางเศร์ษฐกิจครั์วเรื์อน

โครงการประเมินเทคโนโลยี
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การติด้ตามิประเมิินผลระบบการแพทย์ีทางไกล : 
ถอด้บทเรียีนจากไทยีและต่างประเทศ
เพื�อพัฒนาต่อไป 

ในปี พ.ศ. 2566 ที�ผ่านมา ซึึ่�งเป็นปีที� 2 ของแผนงาน Convergence 
of Digital Health Platforms and Health Information Systems (HIS)  
Implementation in Thailand (ConvergeDH) ภายใต้ยุทธิศาสตร ์
ความรว่มมอ่ระหวา่งรฐับาลไทยและองค์การอนามยัโลก (WHO Country 
Cooperation Strategy: WHO-CCS) HITAP ศึกษาการพัฒนาและ
การให้บรกิารระบบการแพทย์์ทางไกล หรอ่ telemedicine ในประเทศไทย 
รวมถึึงถึอดบทเรยีนบรกิาร telemedicine ในต่างประเทศ และวิเคราะห์
ขอ้มลูและแนวโน้มการใช่ง้านของระบบ telemedicine ในระบบหลักประกัน
สขุภาพแห่งช่าติและโรงพยาบาลบางแห่ง ซึ่ึ�งการศกึษานี�ได้ให้ขอ้เสนอแนะ
เกี�ยวกับองค์ประกอบสำาคัญที�ควรคำานึงถึึงในการพัฒนาและให้บรกิาร 
telemedicine
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“การจัดทำาขอ้เสนอแนะเพ่�อสนับสนุนการพฒันาแนวปฏิิบติั และแนวทาง 
การติดตามประเมนิผลของระบบการแพทยท์างไกลผา่นการถึอดบทเรยีน 
ในบรบิทไทยและบรบิทโลก” เปน็โครงการวจัิยภายใต้แผนงานที� 4 ของ 
แผนงาน ConvergeDH ในปทีี� 2 และได้รบัเงนิทนุสนับสนุนจากสถึาบนัวจัิย 
ระบบสาธิารณสุข (สวรส.) ซึึ่�งศึกษาเกี�ยวกับระบบการแพทย์ทางไกล  
รวมถึึงการแพทยดิ์จิทลั หรอ่ digital health ที�มแีนวโน้มจะเปน็กระแสหลัก 
ของระบบสุขภาพในอนาคตของประเทศไทยและทั�วโลก ทำาให้ประเทศไทย 
ต้องเตรยีมความพรอ้มเพ่�อให้มีการใช่้ระบบและกลไกเหล่านี�ได้อย่าง 
มีประสิทธิภิาพ 

เม่�อเด่อนตลุาคม พ.ศ. 2566 HITAP ได้จัดประชุ่มผูเ้ช่ี�ยวช่าญเพ่�อนำาเสนอ 
ขอ้ค้นพบและข้อเสนอแนะเช่งินโยบายจากโครงการดังกล่าว โดยการประชุ่ม 
ครั�งนี� ม ีนพ.โสภณ เมฆธิน ประธิานคณะอนุกรรมการกำากับทศิแผนงาน  
ConvergeDH เปน็ประธิาน และมผีูม้สีว่นได้สว่นเสยี เขา้รว่มจากหลายภาคสว่น  
ทั�งหน่วยงานภาครฐัที�เกี�ยวขอ้งในกระทรวงสาธิารณสขุ สำานักงานหลักประกัน 
สขุภาพแห่งช่าติ (สปสช่.) สภาวชิ่าชี่พ โรงเรยีนแพทย ์ภาคเอกช่น ผูพ้ฒันา 
แอปพลิเคช่นั องค์กรพฒันาเอกช่น และตัวแทนผูร้บับรกิาร ทั�งนี�โครงการวจัิย
จะมีการดำาเนินต่อใน พ.ศ. 2567–2568
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หลังการระบาดใหญข่องโควดิ-19 การใช่แ้บบจำาลองโรคติดเช่่�อ ซึ่ึ�งช่ว่ย 
ในการทำาความเขา้ใจและวางแผนรบัมอ่โรคระบาดก็แพรห่ลายไปทั�วโลก  
ส่งผลให้เกิดความเข้าใจถึึงขอบเขต จุดแข็ง ข้อจำากัด และอุปสรรค 
ที�เกี�ยวข้องกับประสิทธิิผลของการใช่้แบบจำาลองโรคติดเช่่�อได้ดีขึ�น 
ในปจัจบุนั และเพ่�อยกระดับการใช่แ้บบจำาลองโรคติดเช่่�อเพ่�อสนับสนุน 
การกำาหนดนโยบาย HITAP รว่มกับมหาวิทยาลัยแห่งช่าติสิงคโปร ์
(National University of Singapore: NUS) วิทยาลัยสุขอนามัย
และเวช่ศาสตรเ์ขตรอ้นแห่งลอนดอน (London School of Hygiene  
and Tropical Medicine) สหราช่อาณาจักร และวารสารแลนเซึ่ต็ (Lancet)  
ซึ่ึ�งเปน็วารสารระดับนานาช่าติที�ได้รบัการยอมรบัวา่เปน็ช่ั�นนำาในวงการ 
วชิ่าการระดับโลก เพ่�อจัดตั�งคณะกรรมการรว่มกันในการจัดทำาแนวทาง 
ในการจัดทำาและใช่แ้บบจำาลองโรคติดเช่่�อประกอบการกำาหนดนโยบาย 
อย่างเหมาะสม

คณะกรรมการดังกล่าวได้รบัการสนับสนุนจากมลูนิธิ ิBill and Melinda  
Gates Foundation (BMGF) และ Access and Delivery Partnership  
(ADP) ภายใต้ United Nations Development Programme (UNDP)  
และกระทรวงสาธิารณสุข ประเทศไทย และคาดว่าจะดำาเนินการ 
แล้วเสรจ็ภายในมกราคม พ.ศ. 2568

การเสริมิสร้างประโยีชน์ของการสร้าง
แบบจำาลองทางระบาด้วิทยีา โด้ยีการร่วมิมืิอ
ผ่าน LANCET COMMISSION
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ประเทศไทยดำาเนินนโยบายการให้บรกิารบำาบดัทดแทนไตแบบต่อเน่�อง 
สำาหรบัผูป้ว่ยไตวายเร่�อรงัระยะสดุทา้ย โดยใช่น้โยบายล้างไตผา่นช่อ่งทอ้ง 
เปน็ทางเล่อกแรก (PD-First Policy) มากว่า 15 ป ีและเพิ�งมกีารปรบัเปลี�ยน 
นโยบายให้ผู้ป่วยสามารถึเบิกจ่ายได้ทั�งกรณีการล้างไตทางช่่องท้อง  
และการฟิอกเล่อดด้วยเคร่�องไตเทยีม (HD) ซึึ่�งเพิ�มความย่ดหยุ่นให้ผูป้ว่ย 
มีทางเล่อกที�เหมาะสมที�สุด

อยา่งไรก็ตาม ก็มคีำาถึามถึึงผลกระทบของการดำาเนินนโยบายนี� HITAP  
รว่มกับผู้เช่ี�ยวช่าญในแวดวงสาธิารณสุข โดยเฉพาะด้านการบำาบัด
ทดแทนไตทั�งไทยและต่างประเทศจึงจัดตั�งคณะกรรมการขึ�นเพ่�อสำารวจ 
เส้นทางในการพัฒนาและดำาเนินนโยบายดังกล่าวของประเทศไทย 
ซึ่ึ�งจะเปน็ประโยช่น์สำาหรบักลุ่มประเทศรายได้น้อยและปานกลางอ่�น ๆ  
คณะกรรมการนี�จะจัดทำาข้อเสนอแนะเช่ิงปฏิิบัติและถึอดบทเรียน 
จากกรณีศึกษาในประเทศไทย

การจัด้ตั�งคณะกรรมิการศึกษาและถอด้บทเรียีน  
การให้บริการบำาบัด้ทด้แทนไตสำ าหรับผู้ป่วยี 
ไตวายีเรื�อรังระยีะสุด้ท้ายี (KRT)
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การประเมนิความคุม้ค่าเปน็เคร่�องมอ่สำาคัญในการพฒันาชุ่ดสทิธิปิระโยช่น์ 
ภายใต้ระบบประกันสุขภาพของประเทศไทย โดยมุ่งเน้นให้เกิดการใช่้
งบประมาณอยา่งมปีระสทิธิภิาพ อยา่งไรก็ตาม การประเมนิความคุ้มค่า
มขีอ้จำากัด ค่อ อาจเปน็การละเลยประเด็นเร่�องความเปน็ธิรรม (equity)  
ค่อการช่่วยเหล่อคนด้อยโอกาสในสังคมให้ได้รบัประโยช่น์มากกว่า 
คนที�มีโอกาสดีในสังคม 

Distributional Cost-Effectiveness Analysis 
หร่อี DCEA เป็ีนัการปีระเมุ่นัคัวามุคุ้ัมุค่ัาแบบใหมุ่  
ทีี่�พ่ัจารณ์าการกระจายขอีงต้่นัทุี่นัและปีระโยชน์ั
ด้านัสุำขภาพัในักลุ่มุเศรษฐานัะต่่าง ๆ

ที�ผ่านมา ยังไม่เคยมีการดำาเนินงาน DCEA ในประเทศกำาลังพัฒนา 
HITAP จึงสนใจที�จะพฒันาขดีความสามารถึในการประเมินความคุม้ค่า 
ด้วยวิธิี DCEA ในประเทศไทยเป็นครั�งแรก โดยจะดำาเนินการรว่มกับ 
ผู้เช่ี�ยวช่าญจากต่างประเทศ ได้แก่ สหราช่อาณาจักร ญี�ปุน่ และสงิคโปร์

การประเมิินความิคุ้มิค่าด้้วยีวิธี  
DISTRIBUTIONAL COST-EFFECTIVENESS  
ANALYSIS (DCEA) ระยีะที� 1 
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DCEA เปน็วธิิกีารที�ต้องใช่ข้อ้มลูจำานวนมากและมคีวามซัึ่บซ้ึ่อนมากกวา่ 
การประเมนิทางเศรษฐศาสตรแ์บบดั�งเดิม ดังนั�นจึงมเีพยีงบางประเทศ 
เท่านั�นที�ดำาเนินการวิเคราะห์นี� ในปี พ.ศ. 2566 ภายใต้การสนับสนุน 
จากมหาวทิยาลัยยอรค์ (ผูร้เิริ�มแนวคิด DCEA) HITAP ได้เริ�มดำาเนินการ 
ศึกษาวิเคราะห์ DCEA ครั�งแรกของประเทศไทยและภูมิภาคเอเช่ีย
ตะวนัออกเฉียงใต้ โดยมุง่เน้นกรณีศกึษาโรคไวรสัตับอักเสบซึ่ ีการศกึษานี� 
จะผนวกประเด็นด้านความเปน็ธิรรมเขา้ในแบบจำาลองทางเศรษฐศาสตร ์
ที�มีอยู่เดิม โดยคาดว่าจะแล้วเสรจ็ภายในปี พ.ศ. 2568 

โครงการนี�ได้รบัการสนับสนุนจาก สวรส.

โครงการประเมินเทคโนโลยี
และนโยบายด้านสุขภาพ 31



การแพทย์แมน่ยำาเปน็การดแูลผูป่้วยโดยพิจารณาความจำาเพาะในระดับ 
พนัธุิกรรม ซึ่ึ�งทำาให้คนแต่ละคนตอบสนองต่อการรกัษาและมาตรการต่าง ๆ   
แตกต่างกัน 

ตัวอยา่งของการรกัษาที�ถ่ึอเปน็การแพทยแ์มน่ยำา เช่น่ การรกัษาด้วยยนี  
การตรวจพันธุิกรรมเพ่�อให้ทราบแนวโน้มการตอบสนองต่อยา เป็นต้น 
เทคโนโลยีเหล่านี�มักเป็นเทคโนโลยีใหม่ที�มีค่าใช่้จ่ายสูง ทั�งในการวิจัย
และพัฒนาและการใช่ใ้นเวช่ปฏิิบติั ขณะเดียวกัน การประเมนิความคุม้ค่า 
ของการแพทย์แม่นยำาก็ต้องพิจารณาปัจจัยบางประการที�ต่างจาก
การประเมนิความคุ้มค่าของเทคโนโลยหีรอ่มาตรการทั�วไป การมแีนวทาง 
มาตรฐาน หรอ่ reference case ในการประเมนิความคุม้ค่าของเทคโนโลย ี
และมาตรการกลุ่มนี�จึงสำาคัญ HITAP รว่มกับมหาวิทยาลัยแห่งช่าติ
สงิคโปร ์จึงพฒันา precision medicine reference case ขึ�น และมีการ 
ทำาการศึกษานำาร่องทั�งในไทยและสิงคโปร์ โดยใช่้กรณีศึกษาโรค
คอเลสเตอรอลสูงทางพันธุิกรรม (familial hypercholesterolemia) 
โดยมีวัตถึุประสงค์เพ่�อเป็นข้อมูลในการกำาหนดนโยบายเกี�ยวกับโรค
ดังกล่าว และประเมินความเหมาะสมในการนำา reference case  
ที�พัฒนาขึ�นมาใช่้ในกรณีศึกษานี�

การพัฒนาแนวทางมิาตรฐานในการประเมิิน
มิาตรการการแพทย์ีแม่ินยีำา (PRECISION 
MEDICINE) และการทด้ลองใช้ในประเทศไทยี
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องค์การสหประช่าช่าติกำาหนดให้อุบติัเหตทุางถึนนเปน็หนึ�งในเปา้หมาย 
การพัฒนาที�ยั�งย่น (SDGs) ศรลัีงกาเป็นอีกหนึ�งประเทศที�ยังห่างไกล
จากเป้าหมายดังกล่าวมาก ทีม HITAP ร่วมกับผู้เช่ี�ยวช่าญท้องถิึ�น  
ได้รบัการสนับสนุนจากสำานักงานองค์การอนามัยโลกประจำาประเทศ
ศรลัีงกา ดำาเนินการศึกษาวิจัยประเมินผลอย่างเรว็เกี�ยวกับอุบัติเหตุ
ทางถึนนในศรลัีงกา โดยประกอบด้วยการประเมินแนวโน้มอุบัติเหตุ
ทางถึนน นโยบาย ตลอดจนเป้าหมายในภาพรวมเร่�องความปลอดภัย
ทางถึนน ผา่นการทบทวนเอกสาร การวเิคราะห์ขอ้มลู และการปรกึษา 
หารอ่กับผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ผลของการศึกษานี�เน้นยำาถึึงความสำาคัญ 
ของมาตรการนโยบายที�แนะนำาและขอ้เสนอแนะในอนาคต เพ่�อบรรเทา 
ผลกระทบของอุบัติเหตุทางถึนนในศรลัีงกา

การประเมิินอย่ีางเร็ว : นโยีบายีด้้านอุบัติเหตุ
ทางถนนและผลกระทบทางเศรษฐกิจในศรีลังกา
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2 ความร่วมมือกับเครือข่าย
ระดับประเทศและนานาชาติ

Social 
Engagement

จำานวน
ความร่์วมมือ
เครื์อข่ายุ
พ.ศ. 2566  
HITAP สร้างเคร่อข่ายความร่วมม่อ
ในหลากหลายรูปแบบ ทัง้ด้านการสรา้ง
เครอ่ขา่ยความรว่มม่อและการฝึึกอบรม  
ทั้งในประเทศและระดับนานาช่าติ

โดยุม่จำานวนท้ังหมด

มากกว่า  16 โคร์งการ์

ในกว่า

7
ปร์ะเทศ
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ความิร่วมิมืิอกับเครือข่ายี 
ระดั้บประเทศและนานาชาติ

เครอืข่่าย์ HTAsiaLink เป็นเครอ่ข่ายของหน่วยงานด้าน HTA ในภูมิภาคเอเช่ียและแปซึ่ิฟิิก  
มสีมาช่กิกวา่ 50 หน่วยงานจากกว่า 15 ประเทศและเขตแดน โดย HTAsiaLink มีความมุง่มั�น 
ในการส่งเสรมิการพัฒนาศักยภาพด้าน HTA และส่งเสรมิความรว่มม่อระหว่างประเทศ  
ซึ่ึ�งนับเป็นการวางรากฐานสำาคัญในการพัฒนาเครอ่ข่ายยั�งย่น ปัจจุบัน HITAP ทำาหน้าที�
เลขานุการของเครอ่ข่าย HTAsiaLink 

หนึ�งในกิจกรรมที�สำาคัญของเครอ่ขา่ย HTAsiaLink ค่อ การประชุ่มวชิ่าการนานาช่าติประจำาป ี
ด้าน HTA การประชุ่มวิช่าการประจำาปี HTAsiaLink ครั�งที� 11 จัดขึ�นที�ปุตราจายา ประเทศ
มาเลเซึ่ีย ระหว่างวันที� 4-7 กันยายน พ.ศ. 2566 ภายใต้ธิีม “Reshaping and Reshifting 
Health Technology Assessment in Navigating the Future Landscape” โดยมีหน่วยงาน  
Malaysian Health Technology Assessment Section (MaHTAS) เป็นเจ้าภาพ HITAP 
ได้ส่งงานวิจัยเข้ารว่มประกวดทั�งการนำาเสนอด้วยวาจาและด้วยโปสเตอร ์และได้รางวัล
งานวิจัยดีเด่นทั�งสิ�น 5 รางวัล

HTAsiaLink เวทีวิชาการสำาคัญของการส่งเสริมิ 
การแลกเปลี�ยีนความิรู้และประสบการณ์ด้้าน HTA
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โดยได้รบัความรว่มม่อจากหลายภาคส่วน เช่่น สถึาบันวิจัยระบบ
สาธิารณสขุ (สวรส.) สำานักงานกองทนุสนับสนุนการสรา้งเสรมิสขุภาพ  
(สสส.) กระทรวงสาธิารณสุข (Ministry of Public Health (MOPH))  
Government Big Data Institute (GBDI) สำานักงานพัฒนาธุิรกรรม 
ทางอิเล็กทรอนิกส์ (สพธิอ.) มูลนิธิิสาธิารณสุขแห่งช่าติ (มสช่.) 
และ HITAP การดำาเนินงานภายใต้ยุทธิศาสตร์ดังกล่าวมุ่งเน้น 
ใน 4 แผนงานหลัก ดังนี�

WHO COUNTRY COOPERATION  
STRATEGY: WHO-CCS

ปร์ะเทศไทยุและองค์การ์อนามัยุโลกได้จัดทำายุุทธศาสตร์์
ความร่์วมมือของปร์ะเทศไทยุภายุใต้องค์การ์อนามัยุโลก 
(WHO Country Cooperation Strategy: WHO-
CCS) สำาหรั์บปี พ.ศ. 2565-2569 เพื�อกำาหนดทิศทาง 
การ์ดำาเนินงานร่์วมกัน และได้จัดต้ังคณะอนุกร์ร์มการ์ 
กำากับทิศแผนงาน Convergence of Digital Health 
Platforms and Health Information Systems (HIS) 
Implementation in Thailand (ConvergeDH)
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ในั้ปีี พ.ศ. 2566 HITAP รว่มกับสำำานัั้กสุำข่ภาพดิัจิิทัล สำำานัั้กงานั้
ปีลัดักระทรวงสำาธารณสำขุ่ ทำาหน้าที�เลขานุการ คณะอนุกรรมการ 
กำากับทิศทางแผนงาน ConvergeDH และรว่มกันจัดการประชุ่ม
เช่งิปฏิิบติัการ การพัฒนาศักยภาพบุคลากรเพ่�อรองรบัระบบสุขภาพ
ดิจิทัล (Convergence Workshop on Digital Health System 
Development) ปี พ.ศ. 2566 นอกจากนี�ทาง HITAP ยงัประสานงาน 
และจัดการศกึษาดงูานด้านการแพทยท์างไกลของหน่วยงานต่าง ๆ  
ในประเทศสิงคโปรใ์ห้แก่คณะอนุกรรมการฯ อาทิ Synapxe หน่วยงาน 
ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศที�สงักัดภายใต้กระทรวงสาธิารณสุขสงิคโปร ์
ซึ่ึ�งดำาเนินงานด้านเวช่ระเบียนอิเล็กทรอนิกส์และข้อมูลการจ่ายยา  

โดยการศึกษาดูงานดังกล่าวจะรวมถึึงการศึกษาระบบการจัดการ 
เร่�องความปลอดภัยทางไซึ่เบอร,์ Health Regulation Group (HRG),  
หน่วยงานที�กำากับดูแล, กฎระเบียบข้อบังคับของสถึานพยาบาล 
และผูใ้ห้บรกิารสำาหรบัการแพทยท์างไกล (telemedicine) เพ่�อรบัรอง 
ความปลอดภัยของผูป้ว่ย และสง่เสรมินวตักรรมด้านการดแูลสขุภาพ 
ต่อไปในอนาคต

แผนงานท่� 1 : Landscape analysis for governance 
mechanism for digital health and health information 
systems in Thailand

แผนงานท่� 2 : Standards and interoperability of datasets 
for road traffic injuries, migrant workers and genomics

แผนงานท่� 3 : Open data catalytic initiative for research 
and policy support in Thailand

แผนงานท่� 4 : Virtual hospitals and telemedicine in Thailand
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การประเมินเทคโนโลยด้ีานสขุภาพในระยะพฒันานวัตกรรม หรอ่ early Heath Technology  
Assessment (early HTA) เป็นงานวิจัยแขนงใหม่ที�สามารถึให้ข้อมูลและแนวทางได้
ตั�งแต่ในช่ว่งของการวจัิยและพฒันา วา่จะต้องพฒันานวตักรรมให้ดีแค่ไหน หรอ่เพิ�มเติม 
ในด้านใด เพ่�อให้ตอบโจทย์ของตลาดหรอ่ระบบหลักประกันสุขภาพ ข้อมูลนี�จะช่่วยเพิ�ม
โอกาสประสบความสำาเรจ็ของการพัฒนานวัตกรรมได้อย่างช่ัดเจน

HITAP Foundation ได้เป็ีนัส่ำวนัหน่ั�งในัการบุกเบ่กการที่ำางานั 
ด้านั early HTA ในัภ้มุ่ภาคัเอีเชียแปีซ่ิฟิิก เพ่ั�อีเสำร่มุศักยภาพั 
การพััฒนัานัวัต่กรรมุสุำขภาพัให้สำามุารถนัำานัวัต่กรรมุไปีต่่อียอีด 
ได้จร่ง ทัี่�งในัปีระเที่ศไที่ยและในัต่่างปีระเที่ศ

ในการนี� HITAP Foundation ได้รว่มกับ Saw Swee Hock School of Public Health 
ภายใต้ National University of Singapore และองค์กรพันธิมิตร อาทิ สำานักงาน 
คณะกรรมการส่งเสรมิวิทยาศาสตร ์วจัิยและนวตักรรม (สกสว.) และสำานักงานหลักประกัน 
สุขภาพแห่งช่าติ (สปสช่.) ลงนามในบันทึกข้อตกลง (MOU) ว่าด้วยความร่วมม่อ 
ด้านการจัดลำาดับความสำาคัญและการประเมินเทคโนโลยีเพ่�อสนับสนุนการวิจัยและ
พัฒนานวัตกรรมด้านสุขภาพในประเทศไทย รวมถึึงการจัดตั�ง Medical Innovation 
Development and Assessment Support (MIDAS) ขึ�นภายใต้ HITAP Foundation 
โดยมวีตัถึปุระสงค์เพ่�อสนับสนุนและยกระดับการพฒันานวตักรรมด้านสขุภาพ โดย MIDAS  
เป็นทีมงานที�มีความเช่ี�ยวช่าญด้าน early HTA ซึ่ึ�งขณะนี�มีเพียงไม่กี�แห่งในโลก

การก่อตั�ง MIDAS 
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บรู์ไนดารุ์สซาลาม 

HITAP ได้ดำาเนินการเย่อนเช่ิงสำารวจ ณ ประเทศ บรูไน ดารุสซึ่าลาม ตามคำาขอของ
กระทรวงสาธิารณสขุบรูไน ระหว่างวนัที� 11-15 ธินัวาคม พ.ศ. 2566 โดยวัตถุึประสงค์หลัก 
ของการเย่อนครั�งนี� ได้แก่ การศึกษาบรบิทของประเทศ การแลกเปลี�ยนความรูเ้กี�ยวกับ
การประยุกต์ใช่ ้HTA สำาหรบันโยบายด้านสขุภาพในประเทศไทย และการสรา้งความตระหนัก 
เกี�ยวกับบทบาทสำาคัญของ HTA ในระบบสุขภาพแก่ผู้มีส่วนได้ส่วนเสียในบรูไน 

ความรว่มมอ่เบ่�องต้นนี�มุง่เน้นไปที�การสง่เสรมิการมสีว่นรว่มของภาคสว่นต่าง ๆ ในสงัคม 
ที�มากขึ�นระหวา่งสองประเทศ และเปน็การปูทางไปสูค่วามรว่มมอ่ในอนาคตด้านการถ่ึายทอด 
ความรูแ้ละการสรา้งศักยภาพระหว่างกัน

ความิร่วมิมืิอและเครือข่ายีระหว่างประเทศ

สาธาร์ณรั์ฐเซเนกัล

เน่�องจากอัตราการตายของทารกแรกเกิดที�สงู ทำาให้ Agence de la Couverture Maladie  
Universelle (ACMU) ในสาธิารณรฐัเซึ่เนกัล ได้กำาหนดให้ชุ่ดการดแูลทารกแรกเกิดเปน็ประเด็น 
นโยบายเรง่ด่วน โดย ACMU ได้ขอความช่ว่ยเหล่อด้านเทคนิคจาก HITAP เพ่�อดำาเนินการ 
ศึกษาวิจัยด้าน HTA
 
ใน พ.ศ. 2566 ทมีนักวิจัย HITAP และ ACMU ได้รว่มกันพฒันาแผนการศกึษาเพ่�อค้นหา 
มาตรการที�คุ้มค่าในบรบิทของเซึ่เนกัล โดยในส่วนการดำาเนินการแรกของแผนดังกล่าว 
HITAP ได้จัดการฝึกึอบรมและให้ความช่ว่ยเหล่อทางเทคนิคแก่ทมี ACMU เพ่�อดำาเนินการ 
ทบทวนวรรณกรรม เพ่�อระบุมาตรการที�สามารถึลดอัตราการตายของทารกแรกเกิดได้

สาธาร์ณรั์ฐอาหรั์บอ่ยิุปต์

ส่บเน่�องจากการประชุ่ม Africa CDC ที�ไนโรบี เม่�อเด่อนมิถึุนายน 2566 ทีม HTA ของ 
Egypt Health Authority (EHA) ได้ขอความสนับสนุนจาก HITAP เพ่�อให้คำาแนะนำา
ด้านการวางรากฐาน HTA สำาหรบันโยบายการให้บรกิารด้านสขุภาพ โดยเฉพาะอย่างยิ�ง 
ด้านการสรา้งเสรมิสุขภาพและป้องกันโรค ทีม HITAP และ EHA ได้รว่มกันพัฒนา 
แผนความรว่มมอ่ ซึ่ึ�งรวมถึึงการพฒันาศักยภาพ การถ่ึายทอดองค์ความรูด้้านการประเมนิ 
แนวคิดด้านเศรษฐกิจรว่มกัน และมีการพัฒนาแนวทาง HTA สำาหรบั EHA โดยเฉพาะ  

รายงานประจำาปี 256646
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การพัฒนาบุคลากร ด้าน HTA 3HTA Capacity 
Building
การพัฒนาบุคลากร ด้าน HTA 
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การพัฒนาบุคลากร ด้าน HTA 3HTA Capacity 
Building
การพัฒนาบุคลากร ด้าน HTA 

จำานวนนักศึกษาฝึ่กงาน  HITAP
ปี พ.ศ. 2566
HITAP ได้เปิดรับนักศึกษา  
ทั้งจากภายในประเทศไทย 
และต่างประเทศเข้ารว่มการ
ฝึึกงาน ทั้งน้ีนักศึกษาได้รับ 
การเรยีนรูจ้ากประสบการณ์ 
การทำางานจรงิในฝ่ึายต่าง ๆ

โดยุม่จำานวน
ท้ังหมด

8 ดังน้่
ร์ายุ 

ฝ่่ายุวิจัยุ

3 ร์ายุ 

ฝ่่ายุต่างปร์ะเทศ

4 ร์ายุ 

ฝ่่ายุสื� อสาร์
องค์กร์

1 ร์ายุ 
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ในั้ พ.ศ. 2566 HITAP ได้ัมโีอกาสำดัำาเนิั้นั้การและมสีำว่นั้รว่ม 
จัิดัฝึึกอบรม ณ สำาธารณรฐัปีระชาธิปีไตย์ปีระชาชนั้ลาว 
(สำปีปี.ลาว) จิำานั้วนั้ 2 โครงการ โดยได้รบัการสนับสนุนจาก 
กระทรวงการต่างประเทศและการค้า (Department of Foreign  
Affairs and Trade – DFAT) ของออสเตรเลีย HITAP รว่มมอ่ 
กับพันธิมิตรต่าง ๆ รวมถึึง Murdoch Children’s Research 
Institute (MCRI) University of Health Sciences (UHS) 
Lao-Oxford Mahosot Wellcome Trust Research Unit 
(LOMWRU) National University of Singapore (NUS) และ  
Clinton Health Access Initiative (CHAI) ด้วยความมุ่งมั�น
พยายามที�จะยกระดับศักยภาพทางด้านปฏิิบัติการเทคนิค 
ในระดับทอ้งถิึ�น ผา่นการฝึกึอบรมที�ครอบคลมุประเด็นสำาคัญ  
ได้แก่ HTA การสรา้งแบบจำาลองโรคติดเช่่�อ กรณีศกึษาเกี�ยวกับ 
วคัซึ่นี และการส่�อสารผลการวจัิยอยา่งมปีระสทิธิภิาพ เปน็ต้น

โครงการด้้านการฝึกอบรมิ 
การประเมิินความิคุ้มิค่า
โด้ยี HITAP ใน สปป.ลาว

การพัฒนาบุคลากร ด้้าน HTA 
(HTA CAPACITY BUILDING)
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การปีระชุมเชิงปีฏิิบัติการทางเทคนิั้คด้ัานั้การปีระเมินั้เทคโนั้โลย์ีทางสำุข่ภาพ (HTA)  
ในั้ สำปีปี.ลาว

การประชุ่มเช่ิงปฏิิบัติการทางเทคนิค ด้าน HTA ซึึ่�งจัดขึ�นระหว่างวันที� 17-20 กรกฎาคม 
พ.ศ. 2566 ถ่ึอเป็นอีกก้าวสำาคัญ เน่�องจากเป็นการประชุ่มฝึึกอบรมด้าน HTA ครั�งแรก 
นับตั�งแต่เกิดการแพรร่ะบาดของ COVID-19 นอกประเทศไทยที�ดำาเนินการโดย HITAP  
รูปแบบการฝึึกอบรมได้รบัการออกแบบมาเฉพาะสำาหรบัผู้เข้ารว่ม เพ่�อให้แน่ใจว่าจะสรา้ง
การมสีว่นรว่มอยา่งมปีระสิทธิผิล อีกทั�งเปน็การสรา้งศกัยภาพในทอ้งถิึ�น ตลอดจนสนับสนุน 
การจัดลำาดับความสำาคัญและการจัดสรรทรพัยากร

โดยในระหวา่งการฝึกึปฏิิบติัสรา้งแบบจำาลอง ผูเ้ขา้รว่มได้รบัการแนะนำาให้รูจั้กกับแนวคิดพ่�นฐาน 
ของการประเมินเทคโนโลยีทางสุขภาพ โดยการนำากรณีศึกษาการจัดลำาดับความสำาคัญ 
ของวัคซึ่ีนตามข้อมูลมาเป็นตัวอย่าง ซึึ่�งเป็นการเน้นยำาถึึงบทบาทของข้อมูลในการประกอบ
การตัดสนิใจจัดสรรทรพัยากร ต้นทนุทางเศรษฐกิจและการวดัผลลัพธิด้์านสขุภาพ ซึ่ึ�งจะเปน็
โครงสรา้งพ่�นฐานสำาหรบัการพัฒนาแบบจำาลอง นอกจากนี� ผูเ้ขา้รว่มยงัได้รบัการแนะนำาให้รูจั้กกับ 
การใช่้แบบจำาลอง Decision Tree และ Markov model เพ่�อช่่วยในการกำาหนดนโยบาย 
อีกด้วย

การปีระชุมเชิงปีฏิิบัติการด้ัานั้เศรษฐศาสำตรว์ัคซีีนั้ในั้ สำปีปี.ลาว

ภายหลังจากการประชุ่มเช่ิงปฏิิบัติการทางเทคนิคด้านการประเมินเทคโนโลยีทางสุขภาพ 
ได้มกีารจัดการประชุ่มเช่งิปฏิิบติัการอีกครั�ง ใน สปป.ลาว ในชุ่ดหัวขอ้เกี�ยวกับเศรษฐศาสตรว์คัซึ่นี  
ซึ่ึ�งจัดขึ�นระหวา่งวนัที� 20-22 พฤศจิกายน พ.ศ. 2566 โดยเปน็ความรว่มมอ่ระหวา่ง London  
School of Hygiene and Tropical Medicine (LSHTM) National University of Singapore  
(NUS) และ University of Melbourne (UoM) ซึ่ึ�ง HITAP มีส่วนรว่มในการจัดการประชุ่ม  
ทั�งการนำาเสนอเกี�ยวกับประสบการณ์นโยบายวัคซึ่นีของไทย รวมถึึงเวทกีารประชุ่มเช่งิปฏิิบติัการ 
ที�ผูเ้ขา้รว่มสามารถึสำารวจและแลกเปลี�ยนความคิดเห็นเกี�ยวกับหัวขอ้ต่าง ๆ เช่น่ Gavi transition  
การควบคมุราคาของวคัซึ่นี การสรา้งศกัยภาพของผูมี้สว่นได้สว่นเสยีในทอ้งถิึ�น และการแปลง 
ผลงานวิจัยสู่ภาคนโยบาย 

17-20 กรกฎาคมิ พ.ศ. 2566

20-22 พฤศจิกายีน พ.ศ. 2566
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HITAD จึงได้รว่มมอ่กับ HITAP พฒันากรอบงานด้านการประเมนิเทคโนโลยี 
ด้านสุขภาพแห่งช่าติสำาหรบัภูฏิาน โดยได้รบัการสนับสนุนจาก Access 
and Delivery Partnership (ADP) อนึ�ง เพ่�อให้แน่ใจว่ากรอบงานดังกล่าว
เหมาะสมกับบรบิทของภฏูิาน และสรา้งความตระหนักรูด้้าน HTA แก่ช่าวภฏูิาน  
จึงได้จัดการประชุ่มเช่งิปฏิิบติัการเพ่�อหารอ่กับผูม้สีว่นได้สว่นเสยีเปน็ระยะเวลา  
5 วนั ระหวา่งวนัที� 29 พฤษภาคม ถึึง 2 มถิึนุายน พ.ศ. 2566 และมกีารปรบัปรุง 
กรอบแนวทางปฏิิบติัและนำาเสนอต่อคณะกรรมการระดับสงูด้านสาธิารณสขุ  
(HLC-HC) ในวันที� 5 มิถึุนายน พ.ศ. 2566 ก่อนที�แนวทางปฏิิบัติดังกล่าว 
จะได้รบัการรบัรองอย่างเป็นทางการในวันที� 29 มิถึุนายน พ.ศ. 2566

การประชุมิแลกเปลี�ยีนหารือผู้มีิส่วน
ได้้ส่วนเสียีการประเมิินเทคโนโลยีีด้้าน
สุขภาพร่วมิกันระหว่างราชอาณาจักร
ภูฏานและประเทศไทยี

The Health Intervention and Technology Assessment  
Division (HITAD) ภายุใต้กร์ะทร์วงสาธาร์ณสุข (MOH)  
ของร์าชอาณาจักร์ภูฏาน ได้ริ์เริ์�มดำาเนินการ์เพื�อจัดต้ังร์ะบบ  
HTA ในปร์ะเทศ เพื�อบร์ร์ลุเป้าหมายุการ์พัฒนากร์อบงาน 
หรื์อแนวปฏิบัติการ์ด้าน HTA ร์ะดับชาติสำาหรั์บภูฏาน 
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การประชุ่มเช่ิงปฏิิบัติการครั�งนี�มุ่งเน้นไปที�การแบ่งปันประสบการณ์ของประเทศไทย 
ในการดำาเนินการเล่อกหัวข้อการวิจัย กลยุทธิก์ารส่�อสารด้าน HTA และการพัฒนาข้อเสนอ
การศึกษาวิจัย HTA เกี�ยวกับการล้างไตสำาหรบัผู้ป่วยโรคไตวายเร่�อรงัระยะสุดท้าย

โดยตลอดระยะเวลา 5 วนัของการประชุ่มเช่งิปฏิิบติัการ มผีูเ้ขา้รว่มจากหลากหลายสาขาอาช่พี  
รวมถึึงกระทรวงสาธิารณสุขกานา สำานักงานเลขานุการ HTA และกลุ่มงานด้านเทคนิค 
สำานักงานประกันสขุภาพแห่งช่าติ กานา มหาวทิยาลัย โรงพยาบาล และภาคเอกช่น ซึ่ึ�งได้รว่มกัน 
ศึกษากระบวนการเล่อกหัวข้อและเกณฑ์์ในการเล่อกหัวข้อ HTA โดยใช่้บรบิทของกานา 
นอกจากนี� ยงัมกีารฝึกึอบรมเกี�ยวกับการส่�อสาร HTA และการพฒันาขอ้เสนอโครงการวจัิย 
HTA โดยผู้เข้ารว่มได้ลงม่อปฏิิบัติจรงิเพ่�อนำาความรูไ้ปใช่้

การประชุมิเชิงปฏิบัติการด้้าน HTA ในกานา

HITAP ร่์วมมือกับกร์ะทร์วงสาธาร์ณสุขกานาเพื�อวางร์ากฐาน HTA ในกานา  
และการ์บูร์ณาการ์ HTA เข้าสู่กร์ะบวนการ์ตัดสินใจ เพื�อให้สอดคล้องกับ 
เป้าหมายุในการ์บร์ร์ลุร์ะบบหลักปร์ะกันสุขภาพถ้วนหน้า ผ่านความร่์วมมือกับ  
Access and Delivery Partnership (ADP) โดยุ HITAP ได้จัดการ์ปร์ะชุม 
เชิงปฏิบัติการ์เพื�อเลือกหัวข้อในกานา ร์ะหว่างวันท่� 2-6 ตุลาคม พ.ศ. 2566

โครงการประเมินเทคโนโลยี
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ทุนการ์ศึกษาน้่เกิดจากความร่์วมมือร์ะหว่างมหาวิทยุาลัยุ
แห่งชาติสิงคโปร์์กับกร์ะทร์วงสาธาร์ณสุขปร์ะเทศไทยุ 
โดยุ HITAP ได้รั์บมอบหมายุให้บริ์หาร์จัดการ์ทุน โดยุเป็น 
ทุนการ์ศึกษาร์ะดับปริ์ญญาโท หลักสูตร์สาธาร์ณสุข
ศาสตร์มหาบัณฑิ์ต มหาวิทยุาลัยุเเห่งชาติสิงคโปร์์ หรื์อ 
Masters of Public Health ภาคภาษาอังกฤษ ณ Saw 
Swee Hock School of Public Health ภายุใต้ National  
University of Singapore ซึ� งเปิดโอกาสสำ าหรั์บแพทย์ุ
หรื์อบุคลากร์ด้านสาธาร์ณสุขท่� ปฏิบัติงานในหน่วยุงาน 
ท่�กำาหนด 

ทนุการศกึษานี�สนับสนุนโดย TL Whang Foundation ประเทศสงิคโปร ์ทั�งนี�  
ผูไ้ด้รบัทนุการศึกษาต้องผา่นกระบวนการคัดเล่อกเขา้ศึกษาของ Saw Swee  
Hock School of Public Health ภายใต้ National University of Singapore  
เพ่�อเขา้เปน็นักศกึษาในปกีารศกึษา 2567 ทนุการศกึษานี�ครอบคลมุค่าใช่จ่้าย 
ทั�งด้านค่าเล่าเรยีนหลักสตูร ค่าตั�วเคร่�องบนิไปกลับ และค่าใช่จ่้ายในช่วีติประจำาวนั 
ในอัตราที�กำาหนดตลอดหลักสตูร โดยในปีการศกึษา 2567 นี� มผีูไ้ด้รบัทนุ 2 คน  
ทั�งนี� HITAP จะทำาหน้าที�บรหิารจัดการทุน และประสานงานเพ่�อคัดเล่อก 
ผู้ได้รบัทุนต่อไปจนครบ 4 รุน่ใน 4 ปี

โครงการทุนการศึกษา  
NUS-MoPH Scholarship 
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การจัดการความรู้เพ่ือเช่ือมโยงผลงานวิจัย
ไปสู่นโยบายและการปฏิบัติของผู้ประกอบวิชาชีพ
และสาธารณชน
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การจัดการความรู้เพ่ือเช่ือมโยงผลงานวิจัย
ไปสู่นโยบายและการปฏิบัติของผู้ประกอบวิชาชีพ
และสาธารณชน

การ์ผลิตสื� อเพื�อการ์เผยุแพร่์ 
และปร์ะชาสัมพันธ์ ในรู์ปแบบต่าง ๆ
พ.ศ. 2566 เป็นอีกหน่ึงปีท่ี HITAP ยังมุ่งมั่นทำางานวิจัยเพ่่อสนับสนุนการกำาหนด 
นโยบายด้านสขุภาพ ในปีน้ี HITAP จัดทำา policy brief 15 เรือ่ง เพ่่อเผยแพรข่อ้ค้นพบ ข้อเสนอแนะ 
เช่ิงนโยบาย และประเด็นที่น่าสนใจจากงานวิจัยไปยังผู้กำาหนดนโยบาย ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 
และประช่าช่น

ในปี 2566 ฝ่ึายส่่ อสารองค์กร
ได้ดำาเนินการผลิตส่่ อวิ ดีทัศน์
เพ่อ่เป็นอีกช่อ่งทางในการเผยแพร ่
ประช่าสัมพันธิ ์

PMAC Talk 2023

Podcast: Post COVID-19 Series 

Podcast | Expert’s Perspective:  
Modeling for Health with Prof.Mark Jit

Mapping the Value for Money  
of Precision Medicine Worldwide

15
Policy Brief 

policy brief ยั งเป็นหน่ึ งในบทสรุปงานของ HITAP 
ใน พ.ศ. 2566 ที่เป็นรูปธิรรมท่ีสุด และทำาให้เห็นภาพรวม
ของงานวิจัยของ HITAP ที่จับประเด็นหลากหลายย่ิงขึ้น  
นับต้ังแต่การพฒันาชุ่ดสิทธิปิระโยช่น์ทัง้ทีเ่ป็นยาและไมใ่ช่ย่า  
เทคโนโลยีใหม่ ๆ และการศึกษาในแง่มุมใหม่ ๆ เก่ียวกับ 
ระบบสุขภาพท่ี HITAP ไม่เคยทำามาก่อน เช่่น ประเด็น
เร่อ่งสิง่แวดล้อมและสาธิารณสุข ประเด็นเหล่าน้ีเป็นรากฐาน 
ให้ HITAP เติบโตต่อไปใน พ.ศ. 2567

การ์ผลิตสื� อวิด่ทัศน์ 

จำานวนท้ังหมด 4 ชุด

โครงการประเมินเทคโนโลยี
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HTAsiaLink ร่์วมมือกับ University of York,  
Centre of Health Economics (CHE) และ HITAP 
ดำาเนินการ์จัดสัมมนาออนไลน์ (webinar series) 
จำานวน 4 ตอน โดยุเริ์�มดำาเนินการ์ร์ะหว่างพฤศจิกายุน 
พ.ศ. 2566 ถึง มิถุนายุน พ.ศ. 2567

สำาหรบัหัวขอ้แรกของการสมัมนาออนไลน์ ได้แก่ หัวข้อเกณฑ์ค์วามคุ้มค่า 
และการตัดสนิใจด้านสขุภาพ โดยเน้นเร่�องภาพรวมในสถึานการณ์ปจัจบัุน 
และหัวข้อสำาคัญในการกำาหนดและใช่้เกณฑ์์ความคุ้มค่า ส่วนการจัด 
การสัมมนาออนไลน์ครั�งที�สองจะมีขึ�นในวันที� 27 กุมภาพันธิ์ พ.ศ. 2567 
ภายใต้หัวข้อ วิธิกีารประมาณต้นทุนค่าเสียโอกาสด้านสุขภาพ

การจัด้การความิรูเ้พื�อเชื�อมิโยีง
ผลงานวิจัยีไปสู่นโยีบายีและการ
ปฏิบัติของผู้ประกอบวิชาชีพและ
สาธารณชน

HTAsiaLink Webinar Series
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กำาลังอยูใ่นช่ว่งปรบัปรุงเน่�อหา รูปแบบ และเพิ�มการเขา้ถึึงของผูใ้ช่ง้านเวบ็ไซึ่ต์ ซึึ่�งการปรบัปรุง 
อย่างต่อเน่�องนี�ช่่วยให้มั�นใจว่าจะมีเน่�อหาที�ทันสถึานการณ์อยู่เสมอ โดยเฉพาะอย่างยิ�ง
เน้นการนำาเสนอสว่นสำาคัญในเวบ็ไซึ่ต์ให้เด่นช่ดัยิ�งขึ�น เช่น่ ‘ถึามผูเ้ช่ี�ยวช่าญ’ และ ‘แนวทาง 
การประเมินผลทางเศรษฐศาสตรส์าธิารณสุข’

GEAR

ขณะน้่ เว็บไซต์ Guide to Economic Analysis and Research (GEAR  
เข้าถึงได้ท่� https://www.gear4health.com)  ซึ�งเป็นเว็บไซต์ท่�ช่วยุให้ 
แนวทางแก่ผู้ต้องการ์ทำางานวิจัยุด้านปร์ะเมินความคุ้มค่า

โครงการประเมินเทคโนโลยี
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หวัใจิสำำาคัญข่องฝ่ึาย์บรหิารทัว่ไปีที ่HITAP คือการอำานั้วย์ความสำะดัวก กำากับดัแูล
และจัิดัการกิจิกรรมต่าง ๆ ในั้องค์กรให้เป็ีนั้ไปีอย่์างมีปีระสำิทธิภาพ ซึ่ึ่งรวมถึึง
การวางแผน การจัดระเบียบ การประสานงาน การควบคุมทรัพยากรเพ่่อให้บรรลุ
เป้าหมายและวัตถึุประสงค์ขององค์กร 

การ์บริ์การ์จัดการ์ภายุในองค์กร์
คือพลังหนุนสำ าคัญขององค์กร์
ในการ์ส่งเสริ์มให้องค์กร์ขับเคลื�อนไป
อยุ่างม่ปร์ะสิทธิภาพ

ในขณะเดียวกัน ฝ่ึายบรหิารทั่วไปยังมีหน้าที่

สำาคัญในการกำาหนดนโยบาย การนำากลยุทธิ์ 
ขององค์กรไปปรบัใช่ ้และการรกัษาเสถีึยรภาพ 
ของพนักงานในการปฏิิบัติตามกฎระเบียบ  
ทัง้น้ียงัสนับสนุนการทำางานและรบัฟัิงคำาแนะนำา 
จากทุกฝ่ึายขององค์กร แล้วนำาไปสังเคราะห์ 
วเิคราะห์และประยุกต์ใช่ใ้นการดำาเนินงานใด ๆ  
ให้เป็นไปอย่างราบร่่น มีประสิทธิิภาพ และ
ประสบความสำาเรจ็ดังเป้าหมายที่วางไว้ 
 
ผลงานเด่นของฝ่ึายบรหิารงานทั่วไป เป็นดังน้ี 

5 กิจกร์ร์มเด่น
ปร์ะจำาพ.ศ. 2566

• Home sweet home
• Network security
• System development
• HITAP Go Green
• กิจกร์ร์มท่มสร้์างสุข  
   (Fun Committee)

โครงการประเมินเทคโนโลยี
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จากเป้าหมายที่จะเป็นองค์กรแห่งความสุข HITAP ให้ความสำาคัญ 
ในการยกระดับคณุภาพช่วีติความเป็นอยูข่องเพ่่อนพนักงานสูก่ารเป็น 
องค์กรท่ีมีความสุข ภายใต้แนวคิด Happy Workplace จึงมุ่งเน้น 
การอำานวยความสะดวกสบายในการทำางาน โดยมีการปรบัเปล่ียน
มุมน่ังทำางานใหม่ ๆ เพ่่อลดความเบ่่อหน่ายจำาเจในการทำางาน  
การสนับสนุนอุปกรณ์ทำางานพรอ้มใช่้งานต้ังแต่วันแรกที่ก้าวเข้าสู่ 
องค์กร ท้ังยังต่อยอดเทคโนโลยีในห้องประชุ่ม ทำาให้การประชุ่ม
เป็นไปอย่างราบร่่นและสะดวกสบาย เช่่น การใช่้อุปกรณ์เช่่่อมต่อ 
(connectivity devices) การใช่อุ้ปกรณ์เทคโนโลยทีีท่นัสมยั (high  
technology device) การประชุ่มระยะไกล (remote conferencing)  
เพ่่อให้การทำางานเดินหน้าไปอย่างราบร่น่ และมีความคล่องตัว

Home sweet home

ด้วยุความตร์ะหนักด่ว่า การ์สร้์างสภาพแวดล้อม
ในการ์ทำางานให้ม่ความสะดวกสบายุเป็นส่วนสำาคัญ 
ในการ์สร้์างแร์งจูงใจในการ์ทำางานให้กับพนักงาน

รายงานประจำาปี 256662



HITAP website attacking via Malware

โดยเฉพาะการสำารองข้อมูลเพ่่อป้องกันข้อมูลสูญหาย (data 
backup) เป็นการปกป้องขอ้มลูทีส่ำาคัญ เพ่อ่ลดความเสีย่งของ 
การสูญเสยีขอ้มลูทัง้หมดหรอ่บางสว่น ในกรณีท่ีเกิดเหตกุารณ์ 
ไม่คาดฝัึน ช่่วยให้องค์กรสามารถึกู้ค่นระบบและแอปพลิเคช่ัน
กลับสู่สถึานะที่ต้องการก่อนหน้าน้ี ซึ่ึ่ง HITAP ได้นำาเทคโนโลยี 
ขัน้สงู (NASS) มาเป็นแหล่งสำารองข้อมลูได้อย่างมปีระสิทธิภิาพ 
(storage solution) 

นอกจากน้ี ยังมุ่งเน้นการเสรมิสรา้งความตระหนักรู ้ด้านการจัดการ 
ด้านข้อมูล เพ่่อให้ช่าว HITAPers เข้าใจถึึงความสำาคัญของ 
การปกป้องข้อมูลองค์กร โดยมีการจัดฝึึกอบรมเพ่่ อสร้าง
ความตระหนักรูด้้านความมั่นคงปลอดภัยในการใช่้ทรพัยากร
สารสนเทศภายในองค์กร (Security Awareness Training) 
เป็นการให้ความรูแ้ก่พนักงานเก่ียวกับภัยคุกคามทางไซึ่เบอร์
ในรูปแบบต่าง ๆ ที่อาจเกิดขึ้น เพ่่อพนักงานสามารถึหลีกเล่ียง
การโจมตีเหล่าน้ันได้ 

ด้วยมาตรการในด้านการจัดการเทคโนโลยีสารสนเทศภายในองค์กรอย่างรดักุม ภายใต้นโยบาย 
ด้านความปลอดภัย จะปกป้องไมใ่ห้ข้อมลูสูญหายและป้องกันการเขา้ถึึงขอ้มลูโดยไมไ่ด้รบัอนุญาต 
ให้กับอุปกรณ์ ระบบ และเครอ่ข่ายทั้งหมด

ปัจจุบันข้อมูลเป็นสินทรั์พย์ุท่�ม่ความสำาคัญและทร์งคุณค่า การ์ให้ความสำาคัญ
ต่อการ์ปกป้องข้อมูลองค์กร์ เป็นอ่กหนึ�งปร์ะเด็นท่�  HITAP ม่ความตร์ะหนัก
อยุ่างยิุ�ง และดำาเนินการ์กำาหนดร์ะบบรั์กษาความปลอดภัยุอยุ่างเหมาะสม

Network security
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HITAP Go Green

พรอ้มกับการอำานวยความสุขแก่บุคลากร ช่าว HITAPers
ยังได้รับการปลูงฝัึงการสร้างจิตสำานึกในการอนุรักษ์
สิ่งแวดล้อมและความรบัผิดช่อบต่อสังคม มีการส่งเสรมิให้
พนักงานใช่ท้รพัยากรอยา่งมสีติและรบัผดิช่อบต่อสิง่แวดล้อม 
เช่น่ การลดใช่ก้ระดาษ การปิดเคร่อ่งคอมพวิเตอร ์การปิดไฟิ
และเคร่อ่งใช่ไ้ฟิฟ้ิาเม่อ่ไมไ่ด้ใช่ง้าน การคัดแยกขยะ เป็นต้น

จากการ์เป็นองค์กร์ท่� ม่บทบาทและม่ส่วนร่์วม
ในการ์พัฒนาส่งเสริ์มการ์เพิ�มปร์ะสิทธิภาพคน
ด้ วยุองค์ ความรู้์  และสนั บสนุ นเทคโนโลยุ่ 
ด้านการ์พัฒนาศักยุภาพบุคคลท้ั งในร์ะดับ
ปร์ะเทศและร์ะดับโลกอยุ่างต่อเนื�อง ทำาให้ HITAP 
เห็นความสำ าคัญของการ์พัฒนาบุคลากร์ และ
ยัุงส่งเสริ์มการ์พัฒนาศักยุภาพบุคลากร์ภายุใน
เฉกเช่นเด่ยุวกัน 

โดยได้นำาเทคโนโลยีด้านการพฒันา เพ่อ่เพิม่ขดีความสามารถึ 
มาใช่ใ้นองค์กรอย่างหลากหลาย อาท ิในการบรหิารจัดการ 
บุคลากรมีการพัฒนาเทคโนโลยีมาประยุกต์ใช่้ เพ่่ออำานวย
ความสะดวกในการทำางานภายในองค์กร เช่น่ ระบบห้องสมดุ
การสร้างเคร่่องม่อวัดผลประเมินผลพนักงานในองค์กร
อยา่งเป็นระบบ (performance management system: PMS)  
ด้วยเทคโนโลยี เป็นต้น

System development
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ตัวอย่างกิจกรรม sports day 2022-2023

เมื�อคนคือหัวใจสำาคัญขององค์กร์ การ์สร้์างคน 
ให้อยูุ่ร่์วมกันอยุ่างม่ความสุข (Happy workplace)  
จะเป็นจุดเริ์�มต้นสำาคัญในการ์นำาพาองค์กร์ไปสู่
การ์เติบโตอยุ่างยัุ�งยืุน ชาว HITAPers จึงได้รั์บ
การ์สนับสนุนให้เติมเต็มความสุข เสริ์มสร้์าง 
คุณภาพช่วิตในท่�ทำางาน ผ่านกิจกร์ร์มด้านต่าง ๆ  
ไม่ว่าจะเป็นท้ังในด้านก่ฬา สังคม และกิจกร์ร์ม
สำาคัญในเทศกาลท้ังไทยุและนานาชาติ 

กิจกร์ร์มท่มสร้์างสุข (Fun Committee)
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โคร์งการ์ท่�ดำาเนินงาน 
ในปี 2566

กระบวนการพิจารณาคัดเล่อกหัวข้อและการจัดลำาดับ
ความสำาคัญของหัวข้อปัญหาและ/หรอ่เทคโนโลยีสุขภาพ 
เข้าสู่กระบวนการพัฒนาชุ่ดสิทธิิประโยช่น์ภายใต้ระบบ
หลักประกันสุขภาพแห่งช่าติ (UCBP 2566)

กระบวนการสังเคราะห์ข้อมูลอย่างเรว็เพ่�อตอบคำาถึาม
เช่ิงนโยบายสาธิารณสุขเพ่�อสนับสนุนการพัฒนาระบบ
สาธิารณสุขไทย และกระจายอำานาจด้านสุขภาพสูอ่งค์กร
ปกครองส่วนท้องถิึ�น

การจัดทำาขอ้เสนอแนะเพ่�อสนับสนุนการพฒันาแนวปฏิิบติั
และแนวทางการติดตามประเมินผลของระบบการแพทย์
ทางไกล ผา่นการถึอดบทเรยีนในบรบิทไทยและบรบิทโลก

การประเมินความคุ้มค่าของการตรวจวิเคราะห์รหัส
พันธุิกรรมในทารกที�เป็นโรคลมช่ักรุนแรง

การประเมินความคุ้มค่าด้วยวิธิี distributional cost-
effectiveness analysis (DCEA) ในทางเล่อกการรกัษา
โรคไวรสัตับอักเสบซึ่ีในประเทศไทย ระยะที� 1

การประเมนิความคุ้มค่าทางการแพทยข์องยา Evusheld 
ในการป้องกันก่อนการสัมผัสเช่่�อไวรสัก่อโรคโควิด-19 
ในกลุ่มประช่ากรที�มีความเสี�ยงสูง

การประเมินความคุ้มค่าทางเศรษฐศาสตรข์อง medial 
branch radiofrequency ablation สำาหรบัโรคปวดหลัง
ส่วนล่างเร่�อรงัจาก facet joints
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การประเมนิความเปน็ไปได้และความคุ้มค่า 
ในการให้บรกิารสรา้งเสรมิสุขภาพและ
ปอ้งกันโรค ผ่านสายด่วนตั�งครรภ์ไมพ่รอ้ม 
ในระบบหลักประกันสุขภาพแห่งช่าติ

การประเมนิต้นทนุอรรถึประโยช่น์ของนโยบาย 
ป้องกันมะเรง็ปากมดลูกด้วยวัคซึ่ีน HPV  
1 เข็ม

การประเมินต้นทุนอรรถึประโยช่น์ 
และการวเิคราะห์ผลกระทบด้านงบประมาณ 
ของเทคโนโลย ีnext generation sequencing  
(NGS) ในผูป้ว่ยที�มอีาการรุนแรงเฉียบพลัน 
โดยไม่ทราบสาเหตุ

การพัฒนาชุ่ดสิทธิปิระโยช่น์ของการตรวจ
คัดกรองมะเรง็เต้านม ด้วยเคร่�องแมมโมแกรม  
และอัลตราซึ่าวด์ในผูห้ญิงที�มคีวามเสี�ยงสงู 
ในประเทศไทย

การพฒันาแนวทางการประเมินความคุ้มค่า  
(reference case) สำาหรบัการแพทยเ์ฉพาะ 
บุคคลหรอ่การแพทย์แม่นยำา เพ่�อพจิารณา 
ในชุ่ดสิทธิปิระโยช่น์ของระบบประกันสุขภาพ 
ในประเทศไทย

การพัฒนาแนวทางการประเมินเทคโนโลยี 
ด้านยาเพ่�อคัดเล่อกเขา้สูบ่ญัช่ยีาหลักแห่งช่าติ

การพัฒนาแนวทางประเมินผลกระทบของ
มาตรการลดพฤติกรรมเน่อยนิ�งและสง่เสรมิ 
กิจกรรมทางกายในประเทศไทย

การพัฒนาและประเมินชุ่ดสิทธิิประโยช่น์ 
(ที�ไม่ใช่่ยา) เพ่�อสนับสนุนการเข้าถึึงบรกิาร
สุขภาพของประเทศไทย

การวิเคราะห์ผลกระทบของ COVID-19 
ต่อระบบสาธิารณสุขเพ่�อเพิ�มความเข้มแข็ง
ในการปรบัตัวของระบบบรกิารต่อการระบาด 
และความยั�งย่นของระบบประกันสุขภาพ
ถ้ึวนหน้าในประเทศไทย

การวิจัยเช่ิงสำารวจความต้องการ 
ในการคัดกรองโรคมะเรง็และโรคหัวใจ 
นอกเหน่อจากชุ่ดสิทธิปิระโยช่น์ที�รฐับาล
จัดสรรให้

การวิจัยเพ่�อจัดทำาชุ่ดข้อเสนอเช่ิงนโยบาย
และขับเคล่�อนระบบสาธิารณสุขยุคใหม่
ภายหลังการระบาดโรคโควิด-19  
(post-COVID health system)

การศึกษาการประเมินด้านเศรษฐศาสตร์
สาธิารณสุขของยา alendronate

การศึกษาการประเมินด้านเศรษฐศาสตร์
สาธิารณสุขของยา imiglucerase

การศึกษาความคุ้มค่าทางเศรษฐกิจ 
ของการรกัษาเพ่�อช่ะลอการเส่�อมของไต 
ด้วยการรกัษาแบบบูรณาการ (integrated 
care) ในผู้ป่วยโรคไตเร่�อรงั ระยะ 3-4

การสำารวจความคิดเห็นเกี�ยวกับความต้องการ 
ขอ้มลูเพ่�อประกอบการวางแผนการเดินทาง 
ข้ามพรมแดน และวิเคราะห์นโยบาย 
การเดินทางขา้มพรมแดนของเศรษฐกิจเอเปค 
เพ่�อสนับสนุนการดำาเนินงานของคณะทำางาน 
ด้านสุขภาพของเอเปค ปี 2565
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การเสริมสร้างความเข้มแข็งและพัฒนา
ศกัยภาพของเครอ่ขา่ยนานาช่าติ เพ่�อยกระดับ 
งานวจัิยด้านสขุภาพของประเทศให้เปน็เลิศ  
ผ่านการประชุ่มวิช่าการระดับนานาช่าติ

โครงการการทบทวนและปรบัปรุง 
การวิเคราะห์ต้นทุนอรรถึประโยช่น์ 
pneumococcal conjugated vaccine 
ในบรบิทประเทศไทย

โครงการการประเมินความคุ้มค่า 
ทางเศรษฐศาสตร ์ของสายสวนสลายพงัผด่ 
ในช่่องเหน่อไขสันหลัง ผู้ป่วยที�มีภาวะปวด
ไมห่ายขาดหลังผ่าตัดกระดูกสันหลังส่วนเอว 
และโรคช่่องประสาทไขสันหลังตีบแคบ

โครงการจัดการประชุ่มวชิ่าการระดับภมูภิาค 
และนานาช่าติ HTAsiaLink ครั�งที�  ๑๐ 
ประจำาปี พ.ศ. 2565

โครงการทบทวน/ปรบัปรุงประเภท 
และขอบเขตบรกิารสาธิารณสุขอย่างต่อเน่�อง 
ให้สอดคล้องตามความจำาเป็นประช่าช่น 
(สทิธิปิระโยช่น์ และตรวจสขุภาพประจำาป)ี

โครงการประเมนิสถึานการณ์ด้านนโยบาย 
การป้องกันและควบคุมโรคเพ่�อจัดตั�งศูนย์
ควบคุมโรคติดต่อประจำาภูมิภาคเอเซึ่ีย
ตะวันออกเฉียงใต้

โครงการพัฒนาทางเล่อกเช่ิงนโยบาย 
เพ่�อสนับสนุนการตัดสินใจเบิกจ่ายสำาหรบั
มาตรการที�มีราคาแพงในระบบสุขภาพ
ภาครฐัของประเทศไทย

งานวิจัยภายใต้ระบบหลักประกันสุขภาพ
ถ้ึวนหน้าของประเทศไทย research priority  
topics for universal health coverage

ผลกระทบของการเพิ�มเพดานความคุ้มค่า
ในอดีตที�ผา่นมาที�มผีลต่อการเปลี�ยนแปลง
ของราคายา การติดสินใจคัดเล่อกยาเข้า
บญัช่ยีาหลักแห่งช่าติและภาระงบประมาณ 
ของเจ้าภาพกองทุนต่าง ๆ

แผนงานเสรมิสรา้งความเข้มแข็ง
และธิรรมาภิบาลในการบรหิารจัดการแผนงาน 
และโครงการพัฒนาวิทยาศาสตร ์วิจัย
และนวัตกรรมงบประมาณเพ่�อสนับสนุน
งานมูลฐาน (Fundamental Fund) 
ประจำาปี 2567

หลักฐานด้านโมเดลนำารอ่ง 
สำาหรบัหน่วยสุขภาพโดยใช่้หลักฐาน 
เช่ิงประจักษ์และนโยบายในประเทศลาว

10th HTAsiaLink Conference 2022

Case study of the real-time monitoring  
system of Thai Traditional and 
Alternative Medical (TTM) Services 
in Thailand

Conduct a scoping review on target 
product profiles (TPPs) to understand  
the process of designing and developing  
TPPs to inform medical innovation 
development

Convergence of Digital Health Platforms  
and Health Information Systems (HIS)  
Implementation in Thailand (ConvergeDH)
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Convergence of Digital Health 
Platforms and Health Information 
Systems (HIS) Implementation 
in Thailand (ConvergeDH) Action Plan  
and Estimated Budget, 2022

Early Health Technology Assessment  
of Non-sputum-based Assays for 
Screening and Treatment Monitoring 
in a prospective cohort of pulmonary  
tuberculosis

Evidence-based decision-making 
for vaccination in Laos

Lancet Commission to Strengthening  
the Use of Epidemiological Modelling

One Health Antimicrobial Resistance 
Research Programme (OHARP)

Policy dialogue on the impact  
of the Quality Outcomes Framework 
(QOF) in Thailand

Priority setting for health innovation 
and Early Health Technology Assessment 
for supporting research and development 
of medical innovation in Thailand

Rapid assessment of road traffic 
accidents related policies and their 
economic impact in Sri Lanka

Southeast Asia Health Security 
Roundtable Series: Health system 
impact of pandemics
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Strengthen Capacity for infectious 
diseases modelling in Thailand 
and supporing the use of evidence to 
respond to pandemics across 
the Asian region and LMIC countries

Strengthening Capacity for  
Evidence-Informed Health Decisions

Strengthening Global Cardiovascular 
Health Systems - Phase Two

Study Visit to Thailand on medicines 
pricing, reimbursement policy,  
and benefit package for medicines
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ก้าวต่อไปของ HITAP 2023-2025

SPEEDD เป็นยุทธิศาสตรส์ำาหรบัการดำาเนินงานในระยะ 5 ปีระหว่างปี พ.ศ. 2566-2569 
ของ HITAP ในการที่จะเดินหน้าในก้าวต่อไป ซ่ึึ่งประกอบด้วย

S Service for early HTA 

P
Policy-relevant research  
with UCBP and NLEM

E Equity

E Environmental

D Digital health

D Data

บริ์การ์ปร์ะเมินเทคโนโลยุ่
เพื�อการ์พัฒนานวัตกร์ร์มด้านสุขภาพ

สร้์างงานวิจัยุท่�เก่�ยุวข้องกับการ์พัฒนาชุดสิทธิปร์ะโยุชน์ 
ภายุใต้ร์ะบบหลักปร์ะกันสุขภาพแห่งชาติและบัญช่ยุาหลักแห่งชาติ

รั์กษาสิ�งแวดล้อม

สร้์างสุขภาวะด้วยุเทคโนโลยุ่ดิจิทัล

สร้์างและแบ่งปันข้อมูล

สร้์างความเสมอภาค โดยุปฏิบัติต่อแต่ละบุคคล 
ตามความต้องการ์และลักษณะเฉพาะเพื�อไปลบข้อจำากัด

รายงานประจำาปี 256670



เปิด้ใจ HITAPer  
กับประสบการณ์ทำางานที�  HITAP 

A
Thapana Senrat
HITAP เปน็สถึานที�ที�ทา้ทายสำาหรบัผม มเีร่�องใหม่ ๆ  ให้เรยีนรูเ้สมอ อิสระในความคิด 
ไมไ่ด้อยู่ในกรอบเหมอ่นที�ทำางานอ่�นที�เคยผา่นมา สามารถึเสนอสิ�งที�ตอบโจทย ์
กับการทำางานองค์กรได้เสมอ ผูบ้รหิารเขา้ถึึงงา่ยรบัฟิงัความคิดเห็น

Annapoorna Prakash
At HITAP Internation Unit, the focus on continuous learning and 
the collaborative spirit of the team has been instrumental in shaping  
my professional growth.

Vilawan Luankongsomchit
HITAP มวีฒันธิรรมองค์กรที�แตกต่างจากที�อ่�น ๆ โครงสรา้งองค์กรที�ไมซ่ึ่บัซึ่อ้น 
ทำาให้การทำางานคล่องตัว มพี่�นที�ในการแสดงความคิดให้กับทกุคน และเปน็สถึานที� 
ที�รบัฟิังความคิดเห็นที�แตกต่าง รวมถึึงไอเดียใหม่ ๆ ตลอดเวลา

Teerawat Wiwatpanit
The variety of work here at HITAP/MIDAS truly keeps things exciting  
and interesting, while also encouraging me to learn new skills and 
grow every day.

Picharee Karunayawong
ความท้าทายของงานวิจัยที� HITAP ช่่วยผลักดันให้นักวิจัยต้องเรยีนรูท้ี�จะ
พัฒนาตนเองตลอดเวลา ทำาให้สามารถึดึงศักยภาพของตนเองออกมาใช่้ได้
อย่างเต็มที�
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