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เครือขายนักวิจัยสุขภาพ:
ฐานรากของความรู

ประสบการณการประสาน
เครือขายพันธมิตรวิจัยกรณี:

เครือขายประสานงานวิจัยคลินิกสหสถาบัน

การประชุมวิชาการ สวรส ครั้งที่ 5
“การจัดการระบบวิจัยสุขภาพของประเทศไทย

วันที่ 7-8 ตุลาคม 2547
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เครือขายประสานงานวิจัยคลินิกสหสถาบัน
Clinical Research Collaboration Network

โดยการสนับสนุนของ

THINK OF MULITCENTER STUDY
THINK OF CRCN
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ขอบเขตเนื้อหาขอบเขตเนื้อหา

ประวตัิความเปนมาของเครือขายนักวิจยั

กิจกรรมประสบการณของ CRCN 

ผลของการดําเนินการของ CRCN 

CRCN ใหบทเรียนอะไรบางทีเ่ปนฐานราก
ของความรู
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ทําไมจึงเกิดทําไมจึงเกิด  CRCNCRCN
การพัฒนาความเขมแข็งดานการวิจัยดานการ
บริการการรักษา (Clinical research)  
แบบสหสถาบนั (Multi-center)และอยางเปน
ระบบในประเทศ

ความตอเนื่องของการพัฒนาระบบการวิจัยการ
พัฒนานกัวิจยัและบุคคลากรสนบัสนุนการวิจัย
ดานคลินกิ

การประสานงานสหสถาบนั เพื่อใหไดขอมูลที่
ครอบคลมุและมีระบบการควบคุมคุณภาพของ
ขอมูลเพื่อการบริหารสุขถาพที่มีประสิทธภิาพ
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Management Structure in Relation to the Structure 
For National Health System Reform movement

Health Systems Reform Structure Alliance Project Structure

others
NHRC

chaired by
the PM

MoPH

HSRI

NGOs

Medical
schoolsParticipating

institutes
Subcommittee on

knowledge
management

Subcommittees
(media)

(Partnership)

(drafting bill)

Committee of
the project

HSRO AEBHSR
Manager

Project
Director

CRCN
Manager

Consortium of 
Medical 
schools

NHRC  = National Health Systems Reform Committee (Chair by the Prime Minister)
MoPH = Ministry of public Health
HSRI    = Health Systems Research Institute
HSRO  = Health System Reform Office  

AEBHSR/CRCN:HSRI/Consortium Thai Med School June 2000
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การกําเนิดของการกําเนิดของ CRCN CRCN

 ป พ.ศ.2543 ไดรับทนุสนับสนุนจาก 
Rockefeller Foundation/WHO โดยการ
สนับสนุนของ
– กลุมสถาบันแพทยศาสตรแหงประเทศไทย
– สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข

 เปาหมายเพื่อพัฒนาเครือขายวิจัย         
สหสถาบันเพื่อตอบปญหาดานสุขภาพของ
คนไทยโดยการรวมสราง/พัฒนา/ใช
ทรพัยากรรวมกันอยางคุมคา



77

พ.ศ.2544 จัดทํา Work shop เพื่อพัฒนา
โครงการวิจยัแบบสหสถาบนั (Multicenter
Study)
พ.ศ.2545-6 สถาบนัวิจยัระบบสาธารณสุข 
(สวรส.) รวมกับสสส. ใหการสนบัสนุน
โครงการวิจยัคลนิิกสหสสถาบนั 7 โครงการ
พ.ศ. 2546 จัดตั้ง “เครือขาย Data 
Management and Biostatics Network 
(DMBN)” โดย นักชีวสถิตขิองสถาบนัการศึกษา
ตางๆ ดวยการสนบัสนุนของ สสส. และ สวรส. เพื่อ
พัฒนาศกัยภาพดานการบริหารจัดการและ
วิเคราะหขอมูล

กิจกรรม
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CRCN 
ประสานงานวิจัยสหสถาบัน

กสพท/สวรส 

CRCN

กรรมการบรหิาร

คณะประสานงาน

คณะกรรมการ
บริหารโครงการ

Registry
ราชวิทยาลัย สมาคม ชมรม

กลุมวิจัยสหสถาบัน: 
โครงสรางและหนาที่ความ
รับผิดชอบรวมและระบบการ

บริหารโครงการ

ทรัพยากรวิจัย: แหลงทุน , การ
ฝกอบรม, ทีมผูเชี่ยวชาญดาน
ตางๆ

ขั้นตอนการดําเนินการ:
• การพัฒนาโครงการ
• การดําเนินโครงการ
•การติดตามและกํากับ

ทมีนักวิจัย

โครงการ

วิจัยยอย

ปญหาสขุภาพที่

ลําดับ

ความสําคัญสงู

กรรมการ
กลางบรหิาร
โครงการ 
registry
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ทําไมจึงเปนองคกรวิชาชีพแพทย

– การประสานงานเปนธรรมชาติขององคกร
– มีเปาหมายความเปนเลิศทางวิชาการ
เทียบเคียงกบันานาชาติ 

– ผูนําทางความคิด สังคมเชื่อถอื การเลือกแนว
ทางการรักษามีผลกระทบสูง 

– มีอิทธิพลตอพฤติกรรมและแนวคิดดานการ
รักษาพยาบาล และการวิจัย ของแพทยและ
บุคคลากรทางการแพทยรุนใหมของสังคม 

– นําวัฒนธรรมการทําวิจัยและการทํางานเปน
เครือขายวิจัยเขาไปในชีวิตประจําวันของ
โรงเรียนแพทยและสถานรักษาพยาบาลมากขึ้น 

– มีศักยภาพดานวชิาการ รวมกับนักวชิาการ 
ผูเชี่ยวชาญ นักวจิัยระดับนานาชาติที่เปน
ประโยชนและเอื้อตอการพัฒนาเปนเครือขาย
วิจัยคลินิกสหสถาบันที่สามารถเลี้ยงตนเองได
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บทบาทของ CRCN

 อํานวยความสะดวก (facilitation)
 ประสานงาน (coordination)
Networking of the networks
 สราง/เพิ่มศักยภาพ (capacity building)
 การควบคุมคุณภาพ(quality control)
 สามารถเลี้ยงตัวเองได (sustainability)
Advocacy
 หาแหลงทุน (fund raising-supports)
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การสนับสนุนโดย CRCN

การอบรมการเขียน proposal ใหไดวิธีการ 
(Methodology) ที่ถูกตอง

การเขยีน แบบเก็บขอมูลที่กระชับและมีผูเชี่ยวชาญรวม
ดวย

มีระบบคอมพิวเตอรที่ชวยตรวจสอบความถูกตองของ
ขอมูลและมีการบันทึกผานระบบ Internet

ระบบการตรวจสอบดวยการปอนขอมูล 2 รอบเพื่อยืนยัน
ความถูกตอง

การจัดระบบ Monitor และ audit

การอบรมการเปน auditor

การอบรมหนาที่ของ research co-ordinator

การอบรมหัวขอ data quality โดยผูเชี่ยวชาญจาก
ตางประเทศ
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การประชุมเชิงปฏิบัตกิารจัดตั้ง CRCN

Profs. Shikrant Bangdiwala & Bruce Fried, U of NC
ตัวแทนกลุมสถาบันแพทยศาสตรแหงประเทศไทย
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การประชุมรวมระหวางผูเชี่ยวชาญกบัคณะผูวิจัย

Thalassemia Registry group
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การประชุมเชิงปฏิบัติการเขียนโครงรางการวิจัย

โครงการโรคไซนัสอักเสบ-สมาคมแพทยโรคจมูก (ไทย)
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การประชุมเชิงปฏิบัติการเขียนโครงรางการวิจัย

โครงการระบาดวิทยามะเร็งชองปากในประเทศไทยโครงการระบาดวิทยามะเร็งชองปากในประเทศไทย
ชมรมระบาดวิทยามะเร็งแหงประเทศไทยชมรมระบาดวิทยามะเร็งแหงประเทศไทย  
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การอบรมผูชวยวิจัยการอบรมผูชวยวิจัย
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การอบรมการลงขอมูลผาน internet
(Web-based data entry)
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การประชุมคณะกรรมการกลางโครงการวิจัยคลินิก
สหสถาบัน 7 โครงการในเครือขาย CRCN
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ผลลัพธที่ไดรับผลลัพธที่ไดรับ

เครือขายสามารถระดมการรวมลงทุนหลายเครือขายสามารถระดมการรวมลงทุนหลาย
แหลงทุนแหลงทุน
  ใชทรัพยากรที่มีจํากัดรวมกันใชทรัพยากรที่มีจํากัดรวมกัน  
เกิดระบบรวมบริหารกลุมโครงการเกิดระบบรวมบริหารกลุมโครงการ  
เกิดเครือขายวิจัยที่มีแผนการการพัฒนาเกิดเครือขายวิจัยที่มีแผนการการพัฒนา
ศักยภาพนักวิจัยศักยภาพนักวิจัย  และผูชวยนักวิจัยอยางเปนและผูชวยนักวิจัยอยางเปน
ระบบตอเนื่องระบบตอเนื่อง  
การสรางวัฒนธรรมการวิจัยแทรกเขาในการสรางวัฒนธรรมการวิจัยแทรกเขาใน
ชีวิตประจําวันของการรักษาพยาบาลซึ่งนาจะชีวิตประจําวันของการรักษาพยาบาลซึ่งนาจะ
เปนผลดีตอระบบการศึกษาและการบริการทางเปนผลดีตอระบบการศึกษาและการบริการทาง
การแพทยในอนาคตการแพทยในอนาคต  
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โครงการวิจัยคลินิกสหสถาบัน 7โครงการ

– โรคหลอดเลือดหัวใจ-สมาคมแพทยโรคหัวใจแหง
ประเทศไทย ในพระบรมราชูปถัมภ

– ระบาดวิทยาของมะเร็งเม็ดโลหิตในผูปวยผูใหญ-
สมาคมโลหิตวิทยาแหงประเทศไทย 

– การเฝาระวังภาวะแทรกซอนทางวิสัญญีในประเทศ
ไทย-ราชวทิยาลัยวิสัญญีแพทยแหงประเทศไทย 

– ผูปวยเบาหวาน-สมาคมตอมไรทอแหงประเทศไทย
– ระบาดวิทยาของโรคมะเร็งเด็ก-ชมรมโรคมะเร็ง
เด็ก-สมาคมโลหิตวิทยาแหงประเทศไทย 

– การประเมินคาใชจายในการวินิจฉัย และรักษา
ผูปวยไซนัสอักเสบ-สมาคมแพทยโรคจมูก (ไทย)

– ผูปวยธาลัสซีเมีย-มูลนิธิโรคโลหิตจางธาลัสซีเมีย
แหงประเทศไทย
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โครงการวิจัยคลินิกสหสถาบัน 6 โครงการ

Invasive cervical cancer treatmentInvasive cervical cancer treatment--ราชราช
วทิยาลัยสูตินรีแพทยแหงประเทศไทยวทิยาลัยสูตินรีแพทยแหงประเทศไทย
Endometriosis RegistryEndometriosis Registry--ราชวทิยาลัยสูตินรีแพทยราชวทิยาลัยสูตินรีแพทย
แหงประเทศไทยแหงประเทศไทย
Hypertension in PregnancyHypertension in Pregnancy--ราชวทิยาลัยสูตินรีราชวทิยาลัยสูตินรี
แพทยแหงประเทศไทยแพทยแหงประเทศไทย
ระบาดวิทยามะเร็งชองปากในประเทศไทยระบาดวิทยามะเร็งชองปากในประเทศไทย--ชมรมชมรม
ระบาดวิทยามะเร็งแหงประเทศไทยระบาดวิทยามะเร็งแหงประเทศไทย  
โรคภูมิคุมกันบกพรองแบบปฐมภูมิในผูปวยของคลินิกโรคภูมิคุมกันบกพรองแบบปฐมภูมิในผูปวยของคลินิก
โรคภูมิแพที่มีการติดเชื้อซ้ําหรือติดเชื้อฉวยโอกาสโรคภูมิแพที่มีการติดเชื้อซ้ําหรือติดเชื้อฉวยโอกาส--
กลุมกมุารแพทยฯกลุมกมุารแพทยฯ  ราชวทิยาลัยกมุารแพทยแหงราชวทิยาลัยกมุารแพทยแหง
ประเทศไทยประเทศไทย
Left Left AtrialAtrial Thrombus Resolution in PTCA Thrombus Resolution in PTCA 
candidates, A Clinical Trial, candidates, A Clinical Trial, AtrialAtrial Thrombus Thrombus 
Resolution GroupResolution Group--สมาคมแพทยโรคหัวใจแหงสมาคมแพทยโรคหัวใจแหง
ประเทศไทยประเทศไทย
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ผลงานของโครงการวิจัยคลินิกสหสถาบัน

ระบาดวิทยาของปญหาในโรงพยาบาล
– ขนาดปญหา ความชกุของ symptoms & signs
– มีขอมูลในประเทศชัดเจน แกปญหาตรงจุดมากขึ้น
มีโครงการวิจัยเพื่อลดปญหาดานการรักษาพยาบาล
งานตีพิมพเผยแพร
มีผลงานที่สามารถใชในการสรางความเขมแขง็ทาง
วิชาการและวิจัยของกลุมและองคกร
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การเรียนรูในโครงการวิจัยการเรียนรูในโครงการวิจัย

CRCN  จัดการประชุมโครงการในเครือขาย
ทั้ง 7 โครงการอยางสม่ําเสมอ

ผูที่เขารวมโครงการมีทั้งนักวิจัยหลักและผู
ประสานงานของโครงการ

ในการประชุมมีการนําปญหาที่แตละ
โครงการวิจัยมานําเสนอและศึกษาจากกลุม
ถึงวิธีการทีใ่ชในการแกปญหานั่นก็คือมีการ
ทํางานที่เปน Best Practice
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บทเรียนของบทเรียนของ CRCN CRCN

มีการเรียนรูรวมกันของนักวิจยัในเครือขาย

ประหยัดทรัพยากร

พัฒนาศักยภาพนักวิจัย

เกิดหนวยงานสนับสนุนการวิจยั คือ หนวยบริหาร
จัดการขอมูลและสถิติ

ไดศึกษา variation of practice ซึ่งตามมาดวย 
best practice หลังจากทีไ่ดวิเคราะหเปรียบเทยีบ 
practice กับ clinical outcome

เห็นความสําคัญของการสราง Disease-specific 
indicator สําหรับคุณภาพบริการจากขอมูลที่มีอยู
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ปจจัยที่มีผลตอความสําเร็จของ
เครือขายระดบัโครงการวิจัย

– ผูนําทีม
– นักวจิัยในทีม
– ระบบของหนวยงาน การจัดเวลาสําหรับงานวิจัย
– มีระบบการประสานงาน
– การการตกลง ความรับผิดชอบ ผลงานและเงื่อนไข
ตางๆไวลวงหนาอยางชัดเจน

– มองหาความสามารถและจุดเดนของสมาชกิในทีมที่
จะนํามาพัฒนาความสามารถของทีม เสริม

– ในวัฒนธรรมไทยความสนิมสนมคุนเคยมักมากอน
– บทบาทขององคการวิชาชีพมีผลทางดานจิตวิทยา 
– อาจารยอาวุโสเขารวมเปนกรรมการหรือประธาน
คณะกรรมการของกลุมจะเปนแรงกระตุนใหนักวจิัย
มีกําลังใจและเชื่อมั่นในทมีมากขึ้น
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ประโยชนของการรเิริ่มที่เทคนิควิจัยที่งาย

ไดขอมูลหลายสถาบัน ละเอียดมากขึ้น
ประเมินการบริการทางคลนิิกวามี Evidence-based เพียงใด 
สามารถเก็บขอมูลผูปวยจํานวนมากในระยะเวลาอันสั้น
สามารถประเมินพลวัตของโรคและการรักษาได
สามารถวิเคราะหเปรียบเทียบขอมูลในดานการรักษาและการ
สิ้นเปลือง
สามารถตรวจพบอาการของโรคที่อาจถูกมองขามหรือละเลย 
ขอมูลที่ไดมีความหลากหลาย มักเปนที่สนใจของสาธารณะ
สามารถใชในการเรียนการสอน การฝกอบรม เพิ่มเติมจาก
ตําราหรือขอมูลตางประเทศที่อาจจะไมเหมาะกับสภาพใน
ประเทศ
เปนเทคนิคการวิจัยที่ซับซอนนอยที่สุด เพื่อพัฒนา ทดสอบ
และปรับปรุงวัฒนธรรมการประสานงานวิจัยคลินกิสหสถาบัน
เปนการทดสอบความเปนไปไดและพัฒนาคุณภาพของการ
บริหารจัดการขอมูลของงานวิจัยสหสถาบัน
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• ความเชื่อใจไววางใจในผูรวมทีม 
• ความรูสึกแขงขนัความเดนของสถาบัน “ลืมมองภาพรวม”
• ปญหาเรื่องเวลาของแพทยทีตองรับผิดชอบหลายดาน
• ไมมีกลไกรองรับหรือสนับสนนุ
• ขาดวัฒนธรรมการทําวิจัยรวมกัน
• ขาดความรู/ประสบการณเทคโนโลยี “know-how”
• ขาดทรัพยากรสนับสนนุทางดานเทคนิค
• ความคุนเคยกับงานวิจัยที่สนับสนนุโดยเอกชนซึ่งมีความ       

พรอมและนาสนใจมากกวา
• แบบอยางวิจัยคลินิกสหสถาบันที่ริเริ่มโดยนักวิจัยมีนอย
• การสนับสนนุระบบการบริหารจัดการงานวิจัยแบบ

สหสถาบันใชงบประมาณมาก
• มีการแขงขนัมากขึ้น

อุปสรรค/ปญหาการริเริ่มการพัฒนา
งานวิจัยคลินิกสหสถาบัน ประสบการณของ CRCN:



2828

อนาคตอนาคต

องคกรทีไ่มหวังผลกําไรองคกรทีไ่มหวังผลกําไร  ((กสพทกสพท..  สวรสสวรส..))
Contract research organizationContract research organization
สรางทีมนักวิจัยคลินิกสรางทีมนักวิจัยคลินิกสหสสหสถาบันโดยใชหลักการถาบันโดยใชหลักการ  
““โครงการพัฒนาโครงการพัฒนา((สรางสราง))คนและคนพัฒนาคนและคนพัฒนา((สรางสราง))
งานที่มีคุณภาพงานที่มีคุณภาพ””
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CRCN

เปาหมายหลัง 2004

•หนวยบรหิารจัดการ/เลี้ยงตัวเองได

ประสานงาน:
•สรางทรัพยากรวิจัยคลินิกสหสถาบัน

Organization stakeholders:
•Researchers

•Royal Colleges/
•Professional Association
•Medical Schools/MOPH

•Funding agencies (local/Int’l)
•Government sectors
•Private sectors
•Community

ผลลัพธ
• ขอมูลทีม่ีคุณภาพ
• สรางความรูและนําไปใช
• วัฒนธรรมการวิจัยสหสถาบัน
• งานวิจัยทีม่ีลําดับความสําคัญสูง

ขอมูลสนบัสนนุ
การปฏิรูประบบ
สุขภาพและเชงิ
พาณิชย

CRO &
Network of 
Networks
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สํานักงาน CRCN : 
สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข 
อาคาร 3 ชั้น 5 ตึกกรมสุขภาพจิต 
กระทรวงสาธารณสุข  นนทบุรี

คณะผูคณะผูประสานงานประสานงาน::

ศศ..นพนพ..ปยทัศนปยทัศน  ทัศนาวิวัฒนทัศนาวิวัฒน   คณะแพทยศาสตรคณะแพทยศาสตร    มม..ขอนแกนขอนแกน
พพ..ทท..ผศผศ..นพนพ..รามราม  รังรังสินธุสินธุ วิทยาลัยแพทยศาสตรวิทยาลัยแพทยศาสตร  พระมงกุฎเกลาพระมงกุฎเกลา
นพนพ..สุธีรสุธีร  รัตนะมงคลกุลรัตนะมงคลกุล คณะแพทยศาสตรคณะแพทยศาสตร  มม..  ศรีนครินทรวิศรีนครินทรวิโรฒโรฒ
รร..ทท..  ชํานาญชํานาญ    แตงทองแตงทอง เลขานุการโครงการเลขานุการโครงการ
นางรัชนีนางรัชนี    คําทองคําทอง ผูชวยเลขานุการโครงการผูชวยเลขานุการโครงการ
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ขอขอบคุณ
  องคกร มูลนิธิและหนวยงานที่สนับสนนุการดําเนนิการของ
เครือขายประสานงานวิจัยคลินกิสหสถาบัน (CRCN)
– Rockefeller Foundation
– World Health Organization
– สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข (สวรส.)
– สํานกังานกองทุนสนบัสนนุการสรางเสริมสุขภาพ 

(สสส.)
– สํานักงานคณะกรรมการวิจัยแหงชาติ
– WHO-RTG 
– กลุมสถาบันแพทยศาสตรแหงประเทศไทย (กสพท.)
– คณะแพทยศาสตรทุกสถาบัน
– ราชวิทยาลัย สมาคมและชมรมวิชาชีพแพทย
– บริษัทไฟเซอร อินเตอรอินเตอรเนชัน่แนล
– บริษัทโรช ไทยแลนด


