


ปจจัยหลัก
สวรส. สถาบันภาคี และเครือขายวิจัย
รวมกับองคกรสุขภาพที่เปนผูกําหนดนโยบาย
รวมกันกับภาคสวน/องคกรหลักทีใ่ชนโยบาย
ชูธงทิศทางการวิจัยมุงเนน ทั้งระยะสั้น-ยาว

สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข (HSRI)



ระดับประเทศ
•การผลักดันนโยบาย การกํากบั และการจูงใจใหปฏิบัติ

สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข (HSRI)

•การศึกษาผลกระทบ Asian Harmonization ตอการอยู
รอดของระบบยาไทย
•ผลกระทบของระบบสวัสดิการรักษาพยาบาล (จายตรง) 
กับความสูญเสยีทางเศรษฐกจิจากการสั่งการรักษา
•ระบบการจัดสรรงบประมาณที่ไมเอื้อตอนโยบาย เชน DRG
•ประสทิธิภาพการเฝาระวังผลิตภัณฑสุขภาพ
และการสรางคานิยมลดการพึ่งพา



ระดับเครือขาย
•รูปแบบการเชื่อมโยงระบบเพื่อการพึ่งตนเอง

สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข (HSRI)

•รูปแบบการจัดสรรเงินเพือ่สงเสริมประสทิธิภาพระบบ
ผาน scoring ของ สปสช.
•ระบบการจัดการยาที่ประกนัการเขาถึงตั้งแตระดับประเทศ
จนถึง PCU มุงเนน critical/essential drugs
•ระบบการตลาดการสมดุลระหวางการตลาด สารสนเทศกบั
จริยธรรม
•การจัดการฐานขอมลูเพือ่การวิจัย



ระดับเครือขาย
•การศึกษากับการสรางเสริมทัศนคติ ความตระหนกั เพือ่
การใชยาอยางเหมาะสม

สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข (HSRI)

•รูปแบบ และนโยบายฟอกเงิน การกําหนดราคา เพื่อ
คาตอบแทนการปฏิบัติวิชาชพี: เทวาหรือซาตาน
•ถอดบทเรียนโรงพยาบาลคุณภาพเพื่อการพัฒนาระบบยา 
ความสําเร็จที่พรางตา
•การจัดการฐานขอมลูเพือ่การวิจัย



ระดับหนวยงาน
•ปญหาผูบริโภคกับความสูญเสยีดานยาและเศรษฐกิจ

สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข (HSRI)

•การศึกษารูปแบบและพฤติกรรมการสั่งใชยา
•การประเมนิความเหมาะสมของการสั่งใชยา จากกาวที่
ลมเหลว สูความสําเร็จ
•Rational drug use เชน AB smart use
•การประเมนิความคุมคาในการใชยาและเทคโนโลยี



ระดับหนวยงาน
•การสกัดเครื่องมอืจากงานวิจัยเพื่อการนําลงสูการปฏิบัติ

สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข (HSRI)

•ระบบการจัดการดานยาที่ครอบคลุมตั้งแตบทบาท
คณะกรรมการ จนถึง การติดตาม
•ภาวะผูนํากับการเขาถึงระบบยา
•ทัศนคติบุคลากรการแพทยกบัการสงเสริมการทัวรวิชาการ


