
แนวทางการวิจัยสุขภาพกับการพัฒนาประเทศ 

นพ.นพพร  ชื่นกลิ่น  
ผู้อ านวยการสถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข 

23 มกราคม 2562  



 -      - วิจัยระบบ=> Policy Formation-Policy Evaluation-Policy Implementation 
   - Human Resources 

          - การวิจัยทางคลินิก=> Innovation, EC, Procedure 

   ๑. แนวทางการด าเนินงานตามพันธกิจ สวรส. 

 - การวิจัยระบบสุขภาพ และศาสตร์อื่นๆที่เกี่ยวข้องกับสุขภาพ   
 - การวิจัยทางวิทยาศาสตร์การแพทย์/การวิจัยทางคลินิก  

 การ “ออกแบบ” “พัฒนา” และ “สนับสนุน” การวิจัยสุขภาพ 

 การพัฒนาและด าเนินงาน “การจัดการงานวิจัย (research management)” 

การวิจัย 
สุขภาพ 

  

 ส่งเสริมการพัฒนาบุคลากรวิจัย=> เพิ่มขีดความสามารถนักวิจัยระดับพื้นที่ 

 พัฒนาระบบประกันคุณภาพการวิจัย=> Review process, Ethics committee 

 ส่งเสริมความร่วมมือกับองค์กรเครือข่ายวิจัยทั้งในและต่างประเทศ 

ภาพรวม 
  



๒. เป้าหมายการวิจัยสุขภาพ 

ความเชื่อมโยง ยุทธศาสตร์ชาติ, แผนปฏิรูปประเทศด้านสาธารณสุข 

เป้าหมาย 
 

เศรษฐกิจ 
 

 
สังคม 

 

 
สะสมความรู้ 

 

 
โครงสร้างฯ 

 
ผลลัพธ์ 

ผลกระทบ 
ด้านสุขภาพ วิจัยมุ่งเป้า 

มุ่งความเป็นธรรม 
การพัฒนาที่ยั่งยืน 

และคุณภาพชีวิตที่ดี
ของประชาชน 

พัฒนา 
บุคลากรวิจัย 
มาตรฐานวิจัย 

เพ่ิมความสามารถ
ในการแข่งขัน  
ลดการน าเข้า  

ใช้ประโยชน์เชิง
พาณิชย์ 

เกิดแนวปฏิบัติ การ
ปรับพฤติกรรม องค์
ความรู้เพ่ือแก้ปัญหา 
และการขับเคลื่อน 

สู่นโยบาย 

 
กรอบวิจัย 

 
 

 ก าลังคนด้านสุขภาพ 

 ระบบยา,เวชภัณฑ์ 

 การเงินการคลังฯ ข้อมูลข่าวสารสุขภาพ 

ระบบบริการสุขภาพ 

 Governance 

 SDH,กลุ่มวัย,ผู้ด้อยโอกาส, Health Literacy  

 
 

Medical devices, 
Innovation 

 



  ๓. การพิจารณาสนับสนุนทุนวิจัยสุขภาพ 

ผลลัพธ์/ผลกระทบ 
เน้นวิจัยมุ่งเป้า  

ยุทธศาสตร์ชาต ิ
 
 

ปฏิรูปประเทศด้านสาธารณสุข 
 

 ก าลังคนด้านสุขภาพ 

 ระบบยาและเวชภัณฑ์ 

 Medical devices, 
Innovation 

 การเงินการคลังสุขภาพ 

 ระบบบริการปฐมภูมิ, PCC 

 Regional Health Board 

 ระบบข้อมูลข่าวสารสุขภาพ 

 Health Literacy, P&P 

ก าลังคนด้านการแพทย์และการสาธารณสุขของประเทศ 

ระบบประกันสุขภาพที่พึงประสงค ์

รูปแบบ PCC, การท าร่วมกันระหว่าง PCC กับ DHB 
Incentive, Competency, Skill ของผู้ให้บริการ  
มาตรฐานบริการ PCC, ความพึงพอใจของประชาชน 

รูปแบบ Health Literacy ที่เหมาะสมในการลด NCDs 

รูปแบบ Big Data ของระบาดวิทยาใน NCDs (DM,HT) 

ระบบการจัดซ้ือยารวม 

การปฏิรูปหน่วยบริการของรัฐให้มีประสิทธิภาพ(เขตสุขภาพ) 

ต่อยอดงานวิจัยเครื่องมือแพทย์ให้เขา้สู่เชิงพาณิชย์หรือ
ระบบบริการได้ 
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7มีค.62ตรวจ 
รายชื่อProposal 

พค.-มิย.62 ส่ง 
Proposalที่ผ่านให้  
Reviewer พิจารณา 

28ธค.61-28กพ.62 
นักวิจัยยื่น Proposal 

  ๔. การปรับกระบวนการท างานใหม่ 

มีค.-เมย.62 
พิจารณาProposal 

30เมย.62 ประกาศ 
ผลการพิจารณา 

กค.61แจ้งผลการ 
พิจารณา,นักวิจัยปรับแก ้

จัดท าข้อตกลงสนับสนุน 
ทุนวิจัยตั้งแต่ต้นปี 63 

เร่งรัด     พิจารณาProposal, พัฒนา  
Proposal ที่ผ่านเกณฑ+์เตรียมเอกสาร 
ที่เกี่ยวข้อง/คู่มือบริหารจัดการงานวิจัย  
ใหแ้ล้วเสร็จในปี 62 

สถานการณ ์ 
-พัฒนาProposal+กระบวนการ 
ธุรกรรมจัดท าข้อตกลงระหว่างผู้ให้ 
ทุนและผู้รับทุนใช้เวลานาน 
-ส่งผลให้ Grant  งานวิจัยล่าช้า 
-เบิกจ่ายไม่ได้ตามแผน 



  ๕. การส่งเสริมการบริหารจัดการงานวิจัย 

 ส่งเสริมนักวิจัยใหม่, นักวิจัยระดับพื้นที่ มีส่วนร่วมท าวิจัยกับ สวรส. 

 ส่งเสริมความร่วมมือกับองค์กรเครือข่ายวิจัยทั้งในและต่างประเทศ 

 สร้างผลงานวิจัยสุขภาพที่มีคุณภาพ และขับเคลื่อนไปสู่การใช้ประโยชน์ได้จริง 
     => Policy Advocation, Policy Implementation 


