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รายงานการประชมุคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ 
ครั้งท่ี  ๔ / ๒๕๕๒ 

วนัจนัทรท่ี์  ๑๙  เดือนตุลาคม  พ.ศ. ๒๕๕๒  เวลา ๑๔.๓๐ – ๑๖.๓๐ น. 

ณ หอ้งประชุม ตึกสนัติไมตรี(หลงัใน) ทําเนยีบรฐับาล 

ผูเ้ขา้ประชมุ 
๑. นายอภิสทิธ ิ เวชชาชีวะ์   นายกรัฐมนตรี                ประธานกรรมการ 

๒. นายมานิต นพอมรบด ี  แทนรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสขุ        รองประธานกรรมการ 

๓. นายสจิุตต์ ไตรพิทกัษ์    แทนรัฐมนตรีว่าการกระทรวงการพัฒนาสงัคม                 กรรมการ 
 และความมั่นคงของมนุษย์   

๔. นายเดชา  ศุภวันต ์  แทนรัฐมนตรีว่าการกระทรวงเกษตรและสหกรณ ์            กรรมการ 
๕. นายภิมุข  สมิะโรจน์  แทนรัฐมนตรีว่าการกระทรวงทรัพยากรธรรมชาต ิ            กรรมการ 

 และสิ่ งแวดล้อม 

๖. นางสาวนริศรา ชวาลตันติพิพัทธ ์  แทนรัฐมนตรีว่าการกระทรวงศึกษาธกิาร                       กรรมการ 
๗. ดร.โคทม  อารียา  ประธานสภาที่ ปรึกษาเศรษฐกจิและสงัคมแห่งชาติ            กรรมการ 
๘. ศ.ดร.อมรา พงศาพิชญ์   ประธานคณะกรรมการสทิธมินุษยชนแห่งชาต ิ            กรรมการ 

๙. ศ.(พิเศษ)พลโทพิศาล เทพสทิธา ผู้แทนทนัตแพทยสภา                                           กรรมการ 

๑๐. ศ.นพ.สมศักดิ  โล่ห์เลขา์   ผู้แทนแพทยสภา       กรรมการ 

๑๑. นางสมุนา  ตัณฑเศรษฐี  ผู้แทนสภากายภาพบาํบัด     กรรมการ 
๑๒. ศ.(เกยีรติคุณ)ดร.วิจิตร ศรีสพุรรณ  ผู้แทนสภาการพยาบาล                                           กรรมการ  
๑๓. ศ.(พิเศษ)ดร.ภาวิช  ทองโรจน์ ผู้แทนสภาเภสชักรรม      กรรมการ 
๑๔. รศ.สมชาย  วิริยะยุทธกร  ผู้แทนสภาเทคนิคการแพทย์     กรรมการ 
๑๕. นพ.วิชัย  โชควิวัฒน  ผู้แทนจากคณะกรรมการวิชาชีพที่ จัดตั้งขึ้น                     กรรมการ 

                                               ตามกฎหมายว่าด้วยการประกอบโรคศิลปะ        
๑๖. นายยรรยงชัย  โควัฒนาภรณ์ ผู้ทรงคุณวุฒิ        กรรมการ 
๑๗. นางศิรินา  ปวโรฬารวิทยา  ผู้ทรงคุณวุฒิ       กรรมการ 
๑๘. ดร.เสรี  พงศ์พิศ   ผู้ทรงคุณวุฒิ       กรรมการ 
๑๙. นายสริุนทร์  กจินิตย์ชีว์  ผู้ทรงคุณวุฒิ        กรรมการ 
๒๐. รศ.ดร.จิราพร  ล้ิมปานานนท ์ ผู้แทนองค์กรภาคเอกชนเขต ๑     กรรมการ 
๒๑. นางดวงพร  อฐิรัตน์   ผู้แทนองค์กรภาคเอกชนเขต ๒     กรรมการ 
๒๒. นายสพัุฒน์  ธนะพิงค์พงษ์  ผู้แทนองค์กรภาคเอกชนเขต ๓     กรรมการ 
๒๓. นายธรีวัฒน์  ศรีปฐมสวัสดิ์   ผู้แทนองค์กรภาคเอกชนเขต ๔     กรรมการ 
๒๔. ผศ.ดร.วิรัติ  ปานศิลา  ผู้แทนองค์กรภาคเอกชนเขต ๕     กรรมการ 
๒๕. นายสชุาติ  สงูเรือง   ผู้แทนองค์กรภาคเอกชนเขต ๗     กรรมการ 
๒๖. นายณรงค์  ตั้งศิริชัย  ผู้แทนองค์กรภาคเอกชนเขต ๘     กรรมการ 
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๒๗. นายสรุพงษ์  พรมเท้า  ผู้แทนองค์กรภาคเอกชนเขต ๙     กรรมการ 
๒๘. นายสน่ัน วุฒิ   ผู้แทนองค์กรภาคเอกชนเขต ๑๐     กรรมการ 
๒๙. นางมาริษา  เนตรใจบุญ  ผู้แทนองค์กรภาคเอกชนเขต ๑๑     กรรมการ 
๓๐. นายคล่อง  ช่ืนอารมณ ์  ผู้แทนองค์กรภาคเอกชนเขต ๑๒     กรรมการ 
๓๑. นพ.ประพจน์  เภตรากาศ  ผู้แทนองค์กรภาคเอกชนเขต ๑๓     กรรมการ 
๓๒. นพ.อาํพล  จินดาวัฒนะ  เลขาธกิาร คสช.                      กรรมการและเลขานุการ 
๓๓. นางปิติพร  จันทรทตั ณ อยุธยา รองเลขาธกิาร คสช.                              ผู้ช่วยเลขานุการ 
๓๔. นางกรรณิการ์  บรรเทงิจิตร  รองเลขาธกิาร คสช.                                  ผู้ช่วยเลขานุการ 
 

ผูไ้ม่เขา้ประชุม     (เนื่องดว้ยติดภารกิจท่ีสําคญั) 

๑. รัฐมนตรีว่าการกระทรวงมหาดไทย                         
๒. ม.ร.ว.สขุุมพันธ ์บริพัตร  ผู้ว่าราชการกรุงเทพมหานคร 
๓. นายวิจัย  อมัราลิขติ   นายกเทศมนตรีเทศบาลเมืองพนัสนิคม     
๔. นายพงษ์ศักด ิ พยัฆวิเชียร์   ผู้ทรงคุณวุฒิ          
๕. รศ.กฤตยา  อาชวนิจกุล  ผู้ทรงคุณวุฒิ        
๖. รศ.ดร.ศิริชัยย์  ชัยชนะวงศ์  ผู้แทนองค์กรภาคเอกชนเขต ๖      

ผูเ้ขา้ร่วมประชมุ 

๑. นางชุมศรี  พจนปรีชา กรรมการที่ ปรึกษาคณะกรรมการสขุภาพแห่งชาติ 

๒. นางสาวจินางค์กูร โรจนันท ์             กรรมการที่ ปรึกษาคณะกรรมการสขุภาพแห่งชาติ 

๓. นพ.ไพจิตร์  วราชิต ปลัดกระทรวงสาธารณสขุ 

๔. นายพิชัย  ศรีใส กรรมการบริหารสาํนักงานคณะกรรมการสขุภาพแห่งชาติ 

๕. นพ.ศุภกจิ  ศิริลักษณ์ ผู้อาํนวยการสาํนักนโยบายและยุทธศาสตร์ กระทรวงสาธารณสุข 

๖. นพ.พีรพล สทุธวิิเศษศักดิ์  รองเลขาธกิารสาํนักงานหลักประกนัสขุภาพแห่งชาติ 

๗. นพ.ชวินทร์ ศิรินาค รองผู้อาํนวยการสาํนักอนามยั กรุงเทพมหานคร 

๘. นางสริิพร ถาวโรฤทธิ์  เจ้าหน้าที่ กระทรวงการพัฒนาสงัคมและความม่ันคงของมนุษย์ 

๙. นางพรพิมล  ไวช่ืน เจ้าหน้าที่ สาํนักงานคณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคม

แห่งชาติ 

๑๐. นางสาวณัฐฐวรรณ อนิทรทติย์ เจ้าหน้าที่ สาํนักงบประมาณ 

๑๑. นางวรรณพร  แรมจาํรัส เจ้าหน้าที่ จากเมืองพัทยา   

๑๒. นายไพศาล  เจียนศิริจินดา แกนประสานเครือข่ายสมัชชาสขุภาพภาคเหนือ 

๑๓. ผศ.ดร.พงษ์เทพ สธุรีวุฒิ แกนประสานเครือข่ายสมัชชาสขุภาพภาคใต้ 
๑๔. นพ.อกุฤษฏ ์ มิลินทางกูร รองเลขาธกิาร คสช.                          

๑๕. นพ.ชาตรี เจริญศิริ รองเลขาธกิาร คสช. 

๑๖. นางนิรชา  อศัวธรีากุล พนักงาน สช. 
๑๗. นางจุไรรัตน์  โตคาํงาม พนักงาน สช. 
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๑๘. นางอรพรรณ ศรีสขุวัฒนา พนักงาน สช. 

๑๙. นายวิสทุธ ิ บุญญะโสภิต พนักงาน สช. 
๒๐. นายนิพล  ธนธญัญา พนักงาน สช. 
๒๑. นางณัติกาญจน์  สตูิพันธวิ์หาร พนักงาน สช. 
๒๒. นางสาวชลาลัย  จันทวดี พนักงาน สช. 
๒๓. นายจารึก  ไชยรักษ์ พนักงาน สช. 
๒๔. นางสาวนาตยา  แทน่นิล พนักงาน สช. 
๒๕. นางสาวศิริธร  อรไชย พนักงาน สช. 
๒๖. นางสาวชญาดา  ฟักน่วม พนักงาน สช. 
๒๗. นางสาวอรนิต  อรไชย พนักงาน สช. 
๒๘. ดร.เดชรัตน์  สขุกาํเนิด พนักงาน สช. 
๒๙. นางสาวสมพร   เพง็คํา่ พนักงาน สช. 
๓๐. นางสาวขนิษฐา  แซ่เอี้ยว พนักงาน สช. 
๓๑. นางวิลัยรัตน์  จ่ันเพ้ิง พนักงาน สช. 
๓๒. ดร.ทพิิชา โปษยานนท ์ พนักงาน สช. 
๓๓. นางสาวณนุต มธุรพจน์ พนักงาน สช. 
๓๔. นางวรรณวิมล ขวัญยาใจ พนักงาน สช. 
๓๕. นางสาวสริะกาญจน์  มโนทศันันท ์ พนักงาน สช.  
๓๖. นายสรุชัย  กล่ันวารี พนักงาน สช. 
๓๗. นางพลินี  เสริมสนิสริิ พนักงาน สช. 
๓๘. นางสาวกรกนก ตันตระกูล พนักงาน สช. 
๓๙. นายธนิษฐ์  สคุนธนิกร พนักงาน สช. 
๔๐. นางสาวเขมวดี  ขนาบแก้ว พนักงาน สช. 
๔๑. นายอนุศักดิ  สภุาพร์  พนักงาน สช. 
๔๒. นางสาวชนินญา  อ่อนท้วม พนักงาน สช. 

๔๓. นางสาวสวุรรณา  สมเจริญศิลป์ พนักงาน สช. 

๔๔. นางสาวปรางทพิย์  เนตรน้อย พนักงาน สช. 

๔๕. นางสาวศิริเพญ็  ก่องแก้วรัศมี พนักงาน สช. 

๔๖. นางสาวฐานิตย์ มีสมวัฒน์ พนักงาน สช. 

 
 

เปิดประชมุ เวลา  ๑๔.๔๐  น. 

 

ระเบียบวาระท่ี  ๑   เร่ืองแจง้ท่ีประชมุทราบ 

                                * ไม่มีเร่ืองแจ้ง * 
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ระเบียบวาระท่ี ๒  รบัรองรายงานการประชุมครั้งท่ี ๓/๒๕๕๒  
  นพ.อาํพล จินดาวัฒนะ กรรมการและเลขานุการ คสช. แจ้งให้ที่ ประชุมพิจารณารายงานการประชุม

คณะกรรมการสขุภาพแห่งชาติ คร้ังที่  ๓/๒๕๕๒ เม่ือวันที่  ๒๑ สงิหาคม ๒๕๕๒ ดังเอกสารประกอบระเบียบ

วาระที่  ๒  
จึงเรียนมาเพ่ือที่ ประชุมพิจารณารับรองรายงานการประชุม 

มติที่ ประชุม  รับรองรายงานการประชุม คสช. คร้ังที่  ๓/๒๕๕๒ เม่ือวันที่  ๒๑ สงิหาคม ๒๕๕๒  

โดยไม่มีการแก้ไข  

ระเบียบวาระท่ี  ๓  เร่ืองเพื่อทราบ 
นายอภิสทิธ ิ เวชชาชีวะ์  นายกรัฐมนตรี ประธาน คสช. แจ้งว่า เพ่ือให้การประชุมมีประสิทธิภาพ       

ในระเบียบวาระเร่ืองเพ่ือทราบที่  ๓.๑ – ๓.๔ ขอนาํเสนอด้วยเอกสาร โดยในแต่ละระเบียบวาระมีรายละเอยีด 

ดังน้ี 

๓.๑  การเตรียมการจดัสมชัชาสุขภาพแห่งชาติครั้งท่ี ๒ พ.ศ. ๒๕๕๒ 

ตามที่ คณะกรรมการสขุภาพแห่งชาติได้มีมติรับทราบการเตรียมการจัดสมัชชาสขุภาพแห่งชาติ คร้ังที่  

๒/๒๕๕๒ ในการประชุมคร้ังที่  ๓/๒๕๕๒ เม่ือวันที่  ๒๑ สิงหาคม ๒๕๕๒ แล้วน้ัน สาํนักงานคณะกรรมการ

สขุภาพแห่งชาติ(สช.) ในฐานะฝ่ายเลขานุการคณะกรรมการจัดสมัชชาสขุภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๕๒ (คจสช.) 

ที่ มี นพ.สุวิทย์ วิบุลผลประเสริฐ เป็นประธานกรรมการ  ขอรายงานความคืบหน้าในการเตรียมการจัดสมัชชา

สขุภาพแห่งชาติ คร้ังที่  ๒ พ.ศ. ๒๕๕๒ ระหว่างวันที่   ๑๖–๑๘ ธนัวาคม ๒๕๕๒ ณ ศูนย์ประชุมสหประชาชาติ 

ถนนราชดาํเนินนอก กรุงเทพมหานคร ดังน้ี  

๑. ร่างกาํหนดการจัดสมัชชาสขุภาพแห่งชาติ คร้ังที่  ๒ พ.ศ. ๒๕๕๒ 

ในการประชุมคณะกรรมการจัดสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๕๒ คร้ังที่  ๖/๒๕๕๒ เม่ือวันที่  

๑๗ สิงหาคม ๒๕๕๒ ได้มีมติเห็นชอบร่างกาํหนดการจัดสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ คร้ังที่  ๒ พ.ศ. ๒๕๕๒ ที่

ประกอบด้วยกจิกรรมหลัก ดังนี้  

๑.๑ การปาฐกถาพิเศษในพิธเีปิดและพิธปิีด 

(๑)  การปาฐกถาพิเศษในช่วงพิธเีปิด วันที่  ๑๖ ธนัวาคม ๒๕๕๒   

 เวลา ๙.๐๐-๑๐.๐๐ น. (คนละ ๑๐ นาท)ี องค์ปาฐกจากภาคส่วนต่างๆ ๕ ทา่น  

- ผู้แทนจากภาคการเมือง จาํนวน ๑ ทา่น  

ผู้แทนจากภาคประชาสงัคม จาํนวน ๑ ทา่น  

- ผู้ทรงคุณวุฒิชาวไทย จาํนวน ๑ ทา่น  

- ผู้ทรงคุณวุฒิจากองค์กรระหว่างประเทศ ๒ ทา่น 

หมายเหตุ  อยู่ในระหว่างการเรียนเชิญ 

(๒)  การปาฐกถาพิเศษในช่วงพิธปิีด วันที่  ๑๘ ธนัวาคม ๒๕๕๒  

เวลา ๑๕.๑๕ -๑๖.๐๐ น. (คนละ ๑๐ นาท)ี องค์ปาฐกจากภาคส่วนต่างๆ ๕ ทา่น 

- ผู้แทนจากภาคการเมือง จาํนวน ๑ ทา่น 
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- ผู้แทนจากภาคประชาสงัคม จาํนวน ๑ ทา่น 

- ผู้ทรงคุณวุฒิชาวไทย จาํนวน ๒ ทา่น 

- ผู้ทรงคุณวุฒิจากองค์กรระหว่างประเทศ ๑ ทา่น 

หมายเหตุ  อยู่ในระหว่างการเรียนเชิญ 

๑.๒ การประชุมวิชาการ 

 จากการสรุปบทเรียนการจัดประชุมวิชาการในสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ คร้ังที่  ๑ พ.ศ. 

๒๕๕๑  คณะทํางานจัดประชุมวิชาการในสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ คร้ังที่  ๒ พ.ศ. ๒๕๕๒ ได้กําหนด

วัตถุประสงค์เพ่ือสื่ อสารสร้างความรู้ความเข้าใจ พัฒนาเครือข่าย เตรียมความพร้อมประเดน็ที่ จะพัฒนาเป็น

นโยบายสาธารณะ ผลักดันนโยบายที่ มีแล้วสู่การปฏิบัติและแลกเปล่ียนเรียนรู้สานพลังเครือข่าย ทั้งน้ีได้

กาํหนดที่ มาของประเดน็วิชาการจากเครือข่ายที่ เสนอเข้ามา จากคณะกรรมการจัดสมัชชาสขุภาพแห่งชาติ พ.ศ. 

๒๕๕๒ (คจสช.) คณะอนุกรรมการวิชาการ เครือข่ายหรือประเดน็ที่ คณะทาํงานวิชาการพิจารณาเหน็สมควร 

โดยมีหลักเกณฑใ์นการกล่ันกรองเร่ือง โดยพิจารณาจาก (๑) ผลกระทบต่อประชาชนในวงกว้าง (๒) มีโอกาส

พัฒนาไปสู่นโยบายสาธารณะ (๓) มีแง่มุมทางวิชาการหลายแง่มุม และ (๔) มีองค์กรเจ้าภาพ โดยในเบ้ืองต้น

มีเร่ืองที่ ผ่านการพิจารณาของคณะทาํงานจัดประชุมวิชาการ ดังน้ี 

 

เร่ือง ผู้ประสานงานหลัก 

๑. ไข้หวัดใหม่ให้บทเรียนอะไรกบัสงัคมไทย  คณะอนุกรรมการควบคุม ป้องกนั และแก้ปัญหาการแพร่

ระบาดของไข้หวัดใหญ่สายพันธุใ์หม่(H1N1 2009) 

๒. ทางเลือกทางรอดของครอบครัวที่ เผชิญ

วิกฤติซํา้ซ้อน 

คณะทาํงานเฉพาะประเดน็ครอบครัวและเยาวชน 

๓. จริยธรรมการส่งเสริมการขาย คณะทาํงานเฉพาะประเดน็จริยธรรมการส่งเสริมการขายยา 

๔. เปิดหลักสตูรแพทยน์านาชาติ : เพ่ิมหรือ

ลดความเป็นธรรม? 

* อยู๋ในระหว่างการดาํเนินการ * 

๕. สื่ อสร้างเสริมสขุภาวะ  โครงการศึกษาและเฝ้าระวังสื่ อเพ่ือสขุภาวะของสงัคม

(Media Monitor) 

๖. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่ นกบัการพัฒนา

สขุภาวะชุมชน หนทางออกจากวิกฤต ิ

สถาบันวิจัยระบบสาธารณสขุ (สวรส.) และสาํนักงาน

หลักประกนัสขุภาพแห่งชาติ (สปสช.) 

๗. กรณีศึกษาการเยียวยาความขัดแย้งใน
สงัคม 

สาํนักงานสภาพัฒนาการเมือง 

๘. หนทางสู่ความเป็นธรรม ๓ กองทุนหลักใน

ระบบสขุภาพ 

* อยู๋ในระหว่างการดาํเนินการ * 

 

๑.๓ การกล่าวสนุทรพจน์ในหัวข้อ “โอกาสและความท้าทายต่อสขุภาวะจากวิกฤติซํา้ซ้อน”   

เพ่ือเป็นเวทแีสดงความคิดเห็นและแลกเปล่ียนเรียนรู้อีกกิจกรรมหน่ึงในสมัชชาสุขภาพ

แห่งชาติ  โดย สช. ได้จัดทาํหนังสอืแจ้งให้เครือข่ายสมาชิกสมัชชาสขุภาพแห่งชาติได้ทราบแล้วเม่ือวันที่  ๒๔ 
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กนัยายน ๒๕๕๒  และเปิดรับให้ผู้แทนของเครือข่ายสมาชิกสมัชชาสุขภาพแห่งชาติที่ มีความประสงค์จะกล่าว

สนุทรพจน์ จัดส่งแบบตอบรับและร่างคาํกล่าวสนุทรพจน์ได้ตั้งแต่บัดน้ี จนถงึวันที่  ๓๐ พฤศจิกายน ๒๕๕๒   

๑.๔ การจัดกจิกรรมเสริมสร้างศักยภาพเครือข่าย 

กจิกรรม ผู้ดาํเนินการ 

๑. Power of Presentation นพ. โกมาตร  จึงเสถยีรทรัพย์ 

๒. Story  Telling    สถาบันส่งเสริมการจัดการความรู้(สคส.) 

๓. เทคนิคการจัดประชุมเชิงปฏบัิติการแบบมีส่วนร่วม สถาบันพระปกเกล้า 

๔. Good  Meeting    นพ.วิชัย  โชควิวัฒน 

๕. การสนทนาอย่างมีส่วนร่วม   สถาบันพระปกเกล้า 

๖. การพัฒนานโยบายสาธารณะแบบมีส่วนร่วม   เครือข่ายสมัชชาสขุภาพ 

 

๑.๕ เวทเีสวนาแลกเปล่ียนเรียนรู้สากล เร่ือง หนทางสร้างความเป็นธรรมด้านสขุภาวะ  

เป็นเวทีที่ สร้างความรู้ความตระหนักต่อสังคมเกี่ ยวกับแนวคิดเร่ืองการลดความไม่เป็น

ธรรมด้านสุขภาพโดยการขับเคล่ือนผ่านทางปัจจัยทางสังคมที่ กาํหนดสุขภาวะ (Social Determinants of 

Health: SDH) กล่าวคือ สังคมสุขภาวะจะเกดิข้ึนได้ไม่ใช่จะเกิดจากการขับเคลื่ อนเฉพาะในภาคสาธารณสุข

เท่าน้ัน แต่ยังมีปัจจัยกําหนดสุขภาวะด้านอื่ นๆ เกี่ ยวข้องด้วย เช่น การศึกษา สิ่ งแวดล้อม สังคม และ

วัฒนธรรม ซ่ึงแนวคิดการขับเคล่ือนเร่ืองน้ีเป็นมติจากสมัชชาอนามัยโลกคร้ังที่  ๖๒ ปี ๒๕๕๒ ที่ สนับสนุนให้

ประเทศสมาชิกนาํแนวคิดจากรายงานที่ จัดทาํโดยคณะกรรมการ SDH ขององค์การอนามัยโลก เร่ือง การลด

ช่องว่างความไม่เป็นธรรมด้านสขุภาพโดยนาํปัจจัยทางสงัคมที่ กาํหนดสขุภาวะมาใช้ (Closing the gap in a 

generation: Health equity through action on the social determinants of health) เพ่ือผลักดันสู่การปฏบัิติให้

เกิดผลเป็นรูปธรรม และให้ประเทศสมาชิกนําความคืบหน้ามารายงานต่อสมัชชาอนามัยโลกคร้ังที่  ๖๕ ปี 

๒๕๕๕ ดังน้ัน คณะกรรมการจัดสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ (คจสช.) จึงใช้เวทใีนสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 

๒๕๕๒ เป็นเวทสีร้างความรู้ความตระหนักในเร่ืองดังกล่าว โดยได้เชิญผู้ทรงคุณวุฒิระดับสากลที่ มีความสนใจ

และมีส่วนร่วมในการผลักดันแนวคิดเร่ือง SDH ไปสู่การปฏบัิติ ได้แก่ ผู้ทรงคุณวุฒิจากองค์การอนามัยโลก 

นักวิชาการจากมหาวิทยาลัยในประเทศองักฤษที่ เป็นประธานในการจัดทาํรายงานขององค์การอนามัยโลกเร่ือง

ดังกล่าว นักขับเคลื่ อนภาคประชาสงัคม และผู้แทนจากองค์กรของรัฐที่ กาํหนดนโยบายด้านสขุภาพในประเทศ

แคนาดา เข้ามาร่วมแลกเปล่ียนเรียนรู้กบัผู้ทรงคุณวุฒิของประเทศไทยด้วย  

ทั้งน้ี ปัจจุบัน สช. เป็นองค์กรประสานให้เกิดการประชุมเครือข่ายในการขับเคล่ือน เร่ือง 

ปัจจัยทางสงัคมที่ กาํหนดสุขภาวะในประเทศไทย แล้วรวม ๓ คร้ัง โดยมี นายแพทย์ณรงค์ศักดิ อังคะสุวพลา ์

อดีตอธบิดีกรมอนามัย เป็นประธานเครือข่าย เพ่ือให้ได้แนวทางการดาํเนินงานและเกิดการสานพลังเครือข่าย

ทั้งภาคสขุภาพและภาคสงัคมให้นาํไปสู่การขับเคล่ือนเร่ืองดังกล่าวในประเทศไทยต่อไป 

๑.๖ การจัดลานสมัชชา เพ่ือการแลกเปล่ียนเรียนรู้ 

เป็นพ้ืนที่ นําเสนอรูปธรรมของประเด็นที่ น่าสนใจ เพ่ือให้สมาชิกได้มีโอกาสในการ

แลกเปลี่ ยนเรียนรู้ในรูปแบบต่างๆ ที่ หลากหลาย ซ่ึงจะจัดขึ้ นบริเวณลานช้ัน ๑ ของอาคารศูนย์ประชุม

สหประชาชาติ โดยนาํเสนอภายใต้กรอบประเดน็หลักของสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ คือ “โอกาสและความท้า
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ทายต่อสุขภาวะจากวิกฤติซํา้ซ้อน” และประเดน็อื่ นๆ ที่ สอดคล้องกบัระเบียบวาระและการประชุมวิชาการ ใน

รูปแบบกรณีศึกษาที่ เป็นรูปธรรมจากพ้ืนที่  แบ่งเป็นหมวดหมู่เพ่ือความเข้าใจที่ ชัดเจน และเน้นให้เกิด

กระบวนการแลกเปล่ียนเรียนรู้เพ่ือสร้างการมีส่วนร่วม เช่น การจัดวงเสวนา เป็นต้น  

๑.๗  การประชุมคณะอนุกรรมการดาํเนินการประชุม คณะที่  ๑ และคณะที่  ๒ 

 เป็นการประชุมตามระเบียบวาระการประชุมที่ ถูกกาํหนดเอาไว้แล้ว โดยมีเอกสารนาํเข้า

สาํหรับการพิจารณา ซ่ึงได้มาจากการทาํงานวิชาการและจัดกระบวนการมีส่วนร่วมในช่วงก่อนการประชุม

สมัชชาสุขภาพแห่งชาติ การประชุมคณะอนุกรรมการดาํเนินการประชุม เป็นการจัดกระบวนการพิจารณาใน

ระเบียบวาระที่ ได้รับการจัดสรร ซ่ึงคณะอนุกรรมการดาํเนินการประชุม ทั้ง ๒ คณะ จะจัดการประชุมคู่ขนาน

กันไป โดยเปิดโอกาสให้สมาชิกแสดงความเห็นในนามของกลุ่มเครือข่าย เพ่ือเสนอความเห็นตามระเบียบ

วาระการประชุมและ/หรือขอแก้ไขร่างมติที่ มีการเตรียมการเอาไว้ แล้วจึงนําร่างมติที่ ผ่านการพิจารณาและ

ได้รับฉันทามติในร่างระเบียบวาระน้ันๆ เสนอให้ที่ ประชุมสมัชชาสุขภาพแห่งชาติรับรองเป็นมติของสมัชชา

สขุภาพแห่งชาติต่อไป  

๑.๘ การรับรองร่างมติของระเบียบวาระที่ ผ่านการพิจารณาจากคณะอนุกรรมการดาํเนินการ 

ประชุมแล้ว 

การรับรองร่างมติในห้องประชุมใหญ่ เป็นการประชุมเพ่ือรับรองร่างมติที่ ผ่านการพิจารณา

และได้รับฉันทามติจากคณะอนุกรรมการดาํเนินการประชุมแล้ว โดยคณะอนุกรรมการดาํเนินการประชุมทั้ง ๒ 

คณะ จะเป็นผู้นาํเสนอร่างมติดังกล่าวให้ที่ ประชุมพิจารณารับรอง โดยต้องได้รับฉันทามติเป็นคร้ังสุดท้าย จึง

จะถอืเป็นการรับรองมติของสมัชชาสขุภาพแห่งชาติในปีน้ี     

๒. ร่างระเบียบวาระการประชุมเชิงประเดน็ 

ในการประชุมคณะกรรมการจัดสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๕๒ คร้ังที่  ๖/๒๕๕๒ เม่ือวันที่  

๑๘ กนัยายน ๒๕๕๒ ได้มีมติเหน็ชอบร่างเอกสารหลักและร่างมติของระเบียบวาระการประชุมเชิงประเดน็ทั้ง 

๑๑ ประเดน็(ร่างแรก) ซ่ึงเสนอโดยคณะอนุกรรมการวิชาการ และให้จัดส่งให้กบักลุ่มเครือข่ายสมาชิกสมัชชา

สขุภาพแห่งชาติ เพ่ือให้กลุ่มเครือข่ายต่างๆ ได้จัดกระบวนการรับฟังความเหน็ต่อเอกสารดังกล่าว    
ระเบียบวาระการประชุมเชิงประเดน็ จาํนวน ๑๑ ประเดน็ ประกอบด้วย 

(๑) การพัฒนากลไกการมีส่วนร่วมเพ่ือสขุภาวะของเดก็ เยาวชนและครอบครัว 
(๒) โรคติดต่ออบัุติใหม่ 
(๓) การพัฒนาระบบการดูแลระยะยาวสาํหรับผู้สงูอายุที่ อยู่ในภาวะพ่ึงพิง 
(๔) การพัฒนาระบบบริการปฐมภมิูเพ่ือการเข้าถงึบริการสขุภาพที่ มีคุณภาพของประชาชน 
(๕) การจัดการขยะอนัตรายจากชุมชนอย่างมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วน 
(๖) การพัฒนาการแพทย์แผนไทย การแพทย์พ้ืนบ้าน และการแพทย์ทางเลือกให้เป็นระบบบริการสุขภาพ

หลักของประเทศคู่ขนานกบัการแพทย์แผนปัจจุบัน 
(๗) การแก้ไขปัญหาอบัุติเหตุทางถนน 
(๘) ยุติการส่งเสริมการขายยาที่ ขาดจริยธรรม: เพ่ือลดผลกระทบต่อความสญูเสยีทางเศรษฐกจิและสขุภาพ

ของผู้ป่วย 
(๙) การจัดการปัญหาภาวะนํา้หนักเกนิและโรคอ้วน 
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(๑๐) ยุทธศาสตร์นโยบายแอลกอฮอล์ระดับชาติ 
(๑๑) แผนพัฒนาที่ ย่ังยืนบนพ้ืนฐานการพ่ึงตนเองด้านเศรษฐกจิ สงัคม สิ่ งแวดล้อม กรณภีาคใต้ 

ทั้งน้ีกลุ่มเครือข่ายต่างๆ จะต้องจัดส่งความเห็นของกลุ่มให้กับ สช. ภายในวันที่  ๓๐ ตุลาคม 

๒๕๕๒ เพ่ือให้คณะทาํงานเฉพาะประเดน็ได้ปรับปรุงร่างเอกสารหลัก ร่างมติและเอกสารที่ เกี่ ยวข้อง เพ่ือ

จัดทาํเอกสารร่างที่ สอง สาํหรับการพิจารณาในการประชุมสมัชชาสขุภาพแห่งชาติต่อไป  

๓. การเตรียมความพร้อมของกลุ่มเครือข่ายต่างๆ ในการเข้าร่วมสมัชชาสขุภาพแห่งชาติ 

๑) จากการประชุมเชิงปฏิบัติการ เร่ือง “เตรียมพร้อมสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ คร้ังที่  ๒” เม่ือวันที่  ๒๓ 

กรกฎาคม ๒๕๕๒ ซ่ึงผู้แทนกลุ่มเครือข่ายต่างๆ ได้ทาํความเข้าใจกระบวนการสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ 

และปรึกษาหารือกนัถงึแนวทางการพิจารณาเอกสารร่างแรก และการพิจารณาผู้แทนกลุ่มเครือข่ายที่ จะ

เสนอรายช่ือเข้าร่วมการประชุมสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ โดย สช. ได้จัดส่งเอกสารสรุปการประชุมเชิง

ปฏบัิติการฯ ดังกล่าว ให้แก่องค์กรภาคีและเครือข่ายต่างๆ เพ่ือให้กลุ่มเครือข่ายต่างๆ ทั้งที่ เข้าร่วมการ

ประชุม และที่ ไม่ได้เข้าร่วมการประชุมฯ ได้รับรู้ข้อมูลอย่างทั่วถึงกัน และเกดิประโยชน์ในการเช่ือมโยง

และประสานงานของกลุ่มเครือข่ายต่อไป  

๒) ค จ . ส ช .  ไ ด้ จั ด ทํ า เ อ ก ส า ร เ ผ ย แพ ร่  เ ร่ื อ ง  เ ต รี ย ม พ ร้ อ ม ส มั ช ช า สุ ข ภ า พ แ ห่ ง ช า ติ  

คร้ังที่  ๒ เพ่ือสร้างความเข้าใจในกระบวนการจัดประชุมสมัชชาสขุภาพแห่งชาติต่อกลุ่มเครือข่ายต่างๆ 

และเผยแพร่ข้อมูลสู่สาธารณะ ผ่านทางเวบ็ไซต์สมัชชาสขุภาพ www.samatcha.org  

๓) กลุ่มเครือข่ายต่างๆ จัดกระบวนการมีส่วนร่วมภายในกลุ่ม เพ่ือพิจารณาเอกสารร่างแรกและพิจารณา

รายช่ือผู้แทนกลุ่มเครือข่าย ซ่ึงจะต้องจัดส่งความเหน็ของกลุ่ม พร้อมรายช่ือผู้แทนกลุ่มที่ จะเข้าร่วมการ

ประชุมสมัชชาสขุภาพแห่งชาติ ในฐานะสมาชิกสมัชชาสขุภาพแห่งชาติ ให้ สช. ภายในวันที่  ๓๐ ตุลาคม 

๒๕๕๒ 

๔) ผู้เข้าร่วมการประชุมสมัชชาสขุภาพแห่งชาติ  

ผู้เข้าร่วมการประชุมสมัชชาสขุภาพแห่งชาติ จาํนวน ๑,๕๐๐ คน แบ่งออกเป็น ๓ ประเภท คือ 

• สมาชิก หมายถงึ ผู้แทนกลุ่มต่างๆ ทั้งภาคการเมือง ภาควิชาการ ภาครัฐ เอกชนและประชาสงัคม 

ที่ เข้าร่วมประชุมตามจํานวนที่ คณะกรรมการกาํหนด และได้ลงทะเบียนเข้าร่วมประชุมในนาม

องค์กรตามแบบและหลักเกณฑท์ี่ คณะกรรมการกาํหนด  
• ผูส้ ังเกตการณ์ หมายถึง ผู้ที่ คณะกรรมการเชิญหรืออนุญาตให้เข้าร่วมประชุมในฐานะผู้

สงัเกตการณ ์หรือผู้ที่ มาลงทะเบียนตามแบบและหลักเกณฑท์ี่  คจสช. กาํหนด  
• ผูท้รงคุณวุฒิ หมายถึง ผู้ทรงคุณวุฒิที่ คณะกรรมการเชิญเข้าร่วมประชุมเป็นกรณีพิเศษ ซ่ึงเป็นผู้ที่

ได้รับการยอมรับว่าเป็นผู้ที่ มีความรู้ ความสามารถ ในด้านต่าง ๆ รวมทั้งบุคคลสาํคัญและผู้แทน

หน่วยงานองค์กรต่างๆ ที่ เกี่ ยวข้องกบัระเบียบวาระการประชุม  

ดังเอกสารประกอบระเบียบวาระที่  ๓.๑ 

จึงเรียนมาเพ่ือคณะกรรมการได้โปรดรับทราบ  
มติที่ ประชุม  รับทราบการเตรียมการจัดสมัชชาสขุภาพแห่งชาติคร้ังที่  ๒ พ.ศ ๒๕๕๒ 
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๓.๒  สรุปสาระสําคญัจากเวทีรบัฟังความคิดเห็นเร่ือง กฎหมายว่าดว้ยการกําหนดขั้นตอนและวิธีการ

จัดทําหนงัสือสญัญาระหว่างประเทศ ตามเจตนารมณร์ฐัธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 

๒๕๕๐ มาตรา ๑๙๐   

สบืเน่ืองจากคณะรัฐมนตรีได้มีมติเม่ือวันที่  ๑๙ พฤษภาคม ๒๕๕๒ รับทราบและมอบหมายหน่วยงาน

ที่ เกี่ ยวข้องพิจารณาดาํเนินการตามมติจากสมัชชาสขุภาพแห่งชาติ คร้ังที่  ๑ พ.ศ. ๒๕๕๑ มติที่  ๑.๔ เร่ือง “การ

มีส่วนร่วมของภาคประชาชนในการกาํหนดนโยบายการเจรจาการค้าเสรี” ตามที่ คณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ 

(คสช.)เสนอ ซึ่ งมติดังกล่าวมีข้อเสนอที่  ๑.๒ ขอให้ คสช. ส่งเสริมและสนับสนุนกระบวนการมีส่วนร่วมของ

ภาคประชาชนในการเสนอร่างกฎหมาย ว่าด้วยการกาํหนดขั้นตอนและวิธีการ จัดทาํหนังสือสัญญาระหว่าง

ประเทศตามรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. ๒๕๕๐ มาตรา ๑๙๐ วรรค ๕ โดยให้มีกระบวนการ    

รับฟังข้อคิดเหน็และนาํข้อเสนอของภาคประชาสงัคมไปพิจารณา   

สาํนักงานคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ (สช.) จึงได้ประสานความร่วมมือกบักรมเศรษฐกจิระหว่าง

ประเทศ กระทรวงการต่างประเทศ และแผนงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านสขุภาพ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย เป็น

เจ้าภาพร่วมจัดเวทรัีบฟังความเห็นเร่ือง กฎหมายว่าด้วยการกาํหนดขั้นตอนและวิธีการจัดทาํหนังสือสัญญา

ระหว่างประเทศตามเจตนารมณ์รัฐธรรมนูญฯ ๒๕๕๐ มาตรา ๑๙๐ วรรค ๕ ขึ้ น เม่ือวันที่  ๒๖ สิงหาคม 

๒๕๕๒ ณ โรงแรมมิราเคิลแกรนด์    หลักสี่  กรุงเทพฯ มีผู้เข้าร่วมประชุมทั้งสิ้น ๗๓ คน ประกอบด้วยผู้แทน

จากหน่วยงานภาคราชการ นักวิชาการ ภาคประชาสังคม ภาคธุรกิจ และภาคีเครือข่ายผู้มีส่วนได้เสียที่

เกี่ ยวข้อง รวมทั้งสื่ อมวลชนและผู้สนใจทัว่ไป  ทั้งนี้  เพ่ือเป็นเวทสีร้างความเข้าใจต่อสาธารณะ และมีกระบวนการ

แลกเปลี่ ยนเรียนรู้  แสดงความคิดเห็นต่อร่างพระราชบัญญัติฯ ที่ มีการเสนออยู่ในปัจจุบัน อันเป็นการสร้าง

กระบวนการมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วนและสนับสนุนประชาชนให้ตระหนักในสิทธิและหน้าที่ ตามรัฐธรรมนูญ

แห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. ๒๕๕๐  พระราชบัญญัติสขุภาพแห่งชาติ   พ.ศ. ๒๕๕๐ และเป็นการขับเคล่ือน

ติดตามมติสมัชชาสขุภาพแห่งชาติคร้ังที่  ๑ พ.ศ. ๒๕๕๑ ด้วย 

ในการประชุมได้มีการนาํเสนอหลักการและสาระสาํคัญของร่างพระราชบัญญัติฯเกี่ ยวกบัขั้นตอนและ

วิธีการจัดทาํหนังสือสญัญาระหว่างประเทศที่ มีผู้เสนออยู่ในปัจจุบัน รวม ๓ ฉบับ ได้แก่ ร่างพระราชบัญญัติฯ 

ของรัฐบาล ที่ เสนอโดยกระทรวงการต่างประเทศ  ร่างพระราชบัญญัติฯ ที่ เสนอโดยสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร

จากพรรคประชาธิปัตย์ และร่างพระราชบัญญัติฯ ที่ เสนอโดยกลุ่มศึกษาข้อตกลงเขตการค้าเสรีภาคประชาชน

(เอฟทเีอ วอ็ทช์) หรือฉบับภาคประชาชน จากน้ัน ผศ.จันทจิรา เอี่ ยมมยุรา จากคณะนิติศาสตร์ มหาวิทยาลัย 

ธรรมศาสตร์ ได้เสนอข้อมูลความเห็นของคณะกรรมการปฏิรูปกฎหมายที่ คณะรัฐมนตรีแต่งตั้ง
1
 ซ่ึงได้

มอบหมายคณะอนุกรรมการพิจารณากฎหมายว่าด้วยการกาํหนดขั้นตอนและวิธีการจัดทาํหนังสือสัญญาที่ มี

ผลกระทบต่อความม่ันคงทางเศรษฐกิจหรือสังคมของประเทศอย่างกว้างขวาง หรือมีผลผูกพันด้านการค้า 

หรือการลงทุนอย่างมีนัยสาํคัญ ที่ มีนายแพทย์ชูชัย ศุภวงศ์ เป็นประธาน ศึกษาและให้ความเห็นต่อร่าง

กฎหมายที่ เสนอโดยหน่วยงานภาครัฐว่า    มีความสอดคล้องหรือขัดแย้งกบัเจตนารมณ์และบทบัญญัติแห่ง 

                                                         
1  รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. ๒๕๕๐ มาตรา ๓๐๘ กาํหนดให้คณะรัฐมนตรีแต่งต้ังคณะกรรมการปฏิรูป

กฎหมายที่ ทาํหน้าที่ อย่างเป็นอิสระขึ้น เพ่ือศึกษาและเสนอแนะ การจัดทาํกฎหมายที่ จาํเป็นต้องตราขึ้นเพ่ืออนุวัติการตาม

บทบัญญัติแห่งรัฐธรรมนูญ และจัดทาํกฎหมายเพ่ือจัดตั้งองค์กรปฏิรูปกฎหมายขึ้น โดยคณะกรรมการปฏริูปกฎหมายที่

ได้รับการแต่งตั้งม ีศ.ดร.คณิต ณ นคร เป็นประธาน 
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รัฐธรรมนูญหรือไม่ อย่างไร จากนั้นจึงเป็นเปิดเวทรัีบฟังความเหน็  

ผลสรุปจากเวทรัีบฟังความเหน็ สามารถสรุปความเหน็ร่วม รวม ๔ ประเดน็ ดังน้ี 

(๑) ประเภทของหนังสือที่ เข้าข่ายมาตรา ๑๙๐ แห่งรัฐธรรมนูญฯ ให้กาํหนดนิยามและประเภทของ

หนังสอืสญัญาระหว่างประเทศที่ เข้าข่ายมาตรา ๑๙๐ ของรัฐธรรมนูญฯ ให้ชัดเจนไว้ในกฎหมายเพ่ือก่อให้เกดิ

ความชัดเจนแก่ผู้ปฏบิัติ และให้มีกลไกเฉพาะเพ่ือวินิจฉัยว่าเอกสารใดที่ เข้าข่ายมาตรา ๑๙๐ ของรัฐธรรมนูญ

ฯ และควรเข้าสู่ที่ ประชุมรัฐสภา เช่น กลไกคณะกรรมาธกิารร่วมของรัฐสภา  

(๒) หน่วยงานที่ ควรมีหน้าที่ ศึกษาวิจัย และช่วงเวลาที่ ควรทาํการศึกษาวิจัย ให้หน่วยงานกลางที่ มี

ความเช่ียวชาญด้านการทาํการศึกษาวิจัย เช่น สาํนักงานกองทุนสนับสนุนการวิจัย (สกว.) หรือ สาํนักงาน

คณะกรรมการวิจัยแห่งชาติ (วช.) มาบริหารงานวิจัย โดยจะต้องมีการศึกษาวิจัยถึงผลกระทบทั้ง ก่อนเสนอ

กรอบการเจรจา, หลังลงนาม, หลังหนังสือสัญญามีผลบังคับใช้ เพ่ือประกอบการพิจารณาของรัฐบาลและ

รัฐสภาฯ ต่อไป 

(๓) รูปแบบและช่วงเวลาของกระบวนการรับฟังความเห็น กระบวนการรับฟังความคิดเห็นควรเปิด

กว้างและโปร่งใสให้ทุกฝ่ายที่ มีส่วนได้เสยีเข้ามามีส่วนร่วม และเป็นกระบวนการรับฟังความคิดเหน็อย่างรอบ

ด้าน หลากหลายรูปแบบ โดยเสนอให้รับฟังความคิดเหน็ทั้งก่อนการเจรจาและหลังการเจรจาเพ่ือประกอบการ

ตัดสนิใจของรัฐบาลและรัฐสภา 

(๔) ผลกระทบที่ เกิดจากข้อตกลงที่ ได้ทาํไปแล้วก่อน ร่าง พระราชบัญญัติฯฉบับน้ีมีผลบังคับใช้ และ

การเยียวยาผลกระทบที่ เกดิขึ้น ต้องมีมาตรการรองรับผลกระทบและมาตรการเยียวยาที่ ชัดเจนและอย่างบูรณา

การ โดยให้มาตรการเยียวยาผลกระทบและแผนการปรับตัวของภาคส่วนต่างๆเป็นส่วนหน่ึงในเอกสาร

ประกอบการพิจารณาของรัฐสภา และให้มีการติดตามผลกระทบอย่างต่อเน่ือง โดยควรมีคณะกรรมการกลาง

ประสานงานหน่วยงานต่างๆเพ่ือบูรณาการการเยียวยา และกาํหนดนโยบายป้องกันนโยบายใหม่ที่ ซํ้าเติ

ปัญหา 

 ที่ ประชุมเสนอให้มีการพิจารณารวมร่าง หรือ ปรับร่างของรัฐบาล โดยใช้ข้อเสนอของคณะกรรมการ

ปฏรูิปกฎหมายและการรับฟังความคิดเหน็คร้ังน้ี  

ทั้งน้ี สช. จะส่งสรุปสาระสาํคัญจากเวทีรับฟังความเห็นฯไปยังหน่วยงานที่ เกี่ ยวข้องทั้งหน่วยงานรัฐ 

รัฐสภา หน่วยงานและองค์กรภาควิชาการ ภาคธุรกิจ ภาคประชาสังคม เพ่ือใช้เป็นข้อเสนอประกอบการ

พิจารณาจัดทาํร่างพระราชบัญญัติฯต่อไป ดังเอกสารประกอบระเบียบวาระที่  ๓.๒ 
จึงเรียนมาเพ่ือคณะกรรมการได้โปรดรับทราบ  

มติที่ ประชุม  รับทราบสาระสาํคัญจากเวทีรับฟังความคิดเห็นเร่ือง กฎหมายว่าด้วยการกาํหนด

ขั้นตอนและวิธีการจัดทําหนังสือสัญญาระหว่างประเทศ ตามเจตนารมณ์

รัฐธรรมนูญแห่งอาณาจักรไทย พ.ศ. ๒๕๕๐ มาตรา ๑๙๐ 

๓.๓ ความคืบหนา้การดําเนินงานตามมติ คสช. เร่ือง นโยบายการประกาศใชส้ิทธิโดยรฐัต่อยาท่ีมี

สิทธิบตัร   

สืบเน่ืองจาก การประชุมคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ คร้ังที่  ๒/๒๕๕๑ เม่ือวันที่  ๑๔ มีนาคม 

๒๕๕๑ ได้พิจารณาข้อเสนอขององค์กรและบุคคลต่างๆ ที่ ได้ย่ืนหนังสือขอให้คณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ 

(คสช.) พิจารณาประเมินผลกระทบด้านสุขภาพจากการทบทวนนโยบายการใช้สิทธิตามสิทธิบัตรโดยรัฐต่อ  
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ยาต้านโรคมะเร็งอันเป็นไปในความตามมาตรา ๑๑ แห่งพระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๕๐ ซ่ึง    

ได้ก่อให้เกิดผลกระทบต่อกระบวนการจัดซ้ือยาต้านโรคมะเร็งและยาละลายล่ิมเลือด เน่ืองจากบริษัทผู้ค้า     

ไม่ม่ันใจในนโยบายของรัฐ น้ัน 

คสช. ได้มีมติเหน็ชอบให้เสนอข้อเสนอของ คสช. ในประเดน็นโยบายการประกาศใช้สทิธิโดยรัฐต่อยา

ที่ มีสทิธบัิตรต่อคณะรัฐมนตรี ดังน้ี 

(๒.๑) เหน็ควรให้หน่วยงานที่ เกี่ ยวข้องสร้างความเข้าใจกบัประชาชนและทุกฝ่ายที่ เกี่ ยวข้องถึงความ
ถูกต้องตามกฎหมายและความจาํเป็น รวมทั้งประโยชน์ที่ จะได้รับในการนาํมาตรการใช้สทิธโิดยรัฐมาใช้ 

๒) เหน็ควรให้หน่วยงานที่ เกี่ ยวข้องสร้างความเข้าใจกบัประชาชนและทุกฝ่ายที่ เกี่ ยวข้องว่ามาตรการ
ใช้สิทธิโดยรัฐไม่ได้เป็นเพียงมาตรการเดียวที่ ประเทศไทยจะนํามาใช้เพ่ือเพ่ิมการเข้าถึงยา ยังมีการใช้

มาตรการอื่ นๆ ร่วมด้วย และมาตรการใช้สิทธิโดยรัฐกไ็ม่มีส่วนเกี่ ยวข้องกับการจัดประเทศไทยเข้าไปอยู่ใน

กลุ่มประเทศที่ ถูกจับตามองเป็นพิเศษ หรือประเทศที่ มีการละเมิดทรัพย์สนิทางปัญญาขั้นรุนแรง หรือการถูก

ระงับสทิธทิางภาษีศุลกากร 

๓) เหน็ควรให้รัฐบาลผลักดันให้เกดิกลไกความร่วมมือระหว่างหน่วยงานและทุกภาคส่วนที่ เกี่ ยวข้อง
เพ่ือนําไปสู่การส่งเสริมสุขภาวะในองค์รวม ควบคู่ไปกับการส่งเสริมการวิจัยและพัฒนาอุตสาหกรรมยาใน

ประเทศ พร้อมทั้งการนาํมาตรการต่างๆ มาใช้เพ่ือควบคุมราคายาในประเทศให้อยู่ในระดับที่ เหมาะสม 

ประธานกรรมการสุขภาพแห่งชาติ (นายสุรพงษ์ สืบวงศ์ลี) ได้ทาํหนังสือถึงเลขาธิการคณะรัฐมนตรี 

ลงวันที่  ๑๘ สิงหาคม ๒๕๕๑ เพ่ือให้นําข้อเสนอของ คสช. เสนอต่อคณะรัฐมนตรีเพ่ือพิจารณา ซ่ึงสาํนัก

เลขาธิการคณะรัฐมนตรี ได้ส่งเร่ืองดังกล่าวไปยังหน่วยงานที่ เกี่ ยวข้อง เพ่ือให้เสนอความเห็นประกอบการ

พิจารณา อย่างไรกต็าม เน่ืองจากช่วงเวลาดังกล่าวเป็นช่วงการเปล่ียนแปลงรัฐบาล และได้มี พระบรมราช

โองการโปรดเกล้าฯ แต่งต้ังนายกรัฐมนตรี ตามประกาศลงวันที่  ๑๗ ธันวาคม ๒๕๕๑ ขณะน้ัน เร่ืองดังกล่าว

ยังมิได้เสนอเข้าสู่การพิจารณาของคณะรัฐมนตรี ต่อมาสาํนักเลขาธิการคณะรัฐมนตรีได้ส่งเร่ืองนโยบายการ

ประกาศใช้สิทธิโดยรัฐต่อยาที่ มีสิทธิบัตร พร้อมความเหน็จากหน่วยงานที่ เกี่ ยวข้อง ได้แก่ กระทรวงการคลัง 

กระทรวงการต่างประเทศ กระทรวงพาณิชย์ สาํนักงานคณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ 

และสาํนักงบประมาณ ส่งกลับมายังเลขาธกิาร คสช. ลงวันที่  ๑๙ ธนัวาคม ๒๕๕๑ เพ่ือให้พิจารณาอกีคร้ังหน่ึง 

สํานักงานคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ (สช.) พิจารณาแล้ว เห็นว่า ปัจจุบันสถานการณ์การ

ประกาศใช้สทิธโิดยรัฐต่อยาที่ มีสทิธบัิตรของประเทศไทยได้มีความเคลื่ อนไหวเปล่ียนแปลงไป ดังน้ี  

๑) มติคณะรัฐมนตรี เม่ือวันที่  ๙ มิถุนายน ๒๕๕๒ เหน็ชอบต่อยุทธศาสตร์การเข้าถงึยาถ้วนหน้าของ

ประชากรไทย ตามมติสมัชชาสุขภาพแห่งชาติคร้ังที่  ๑ พ.ศ. ๒๕๕๑  และมติ คสช. คร้ังที่  ๖/๒๕๕๑ เม่ือวันที่  

๒๖ ธนัวาคม ๒๕๕๑ ซ่ึงยุทธศาสตร์การเข้าถงึยาถ้วนหน้าของประชากรไทย ได้ระบุชัดเจนว่าให้สามารถนาํข้อ

ยืดหยุ่นของข้อตกลงทรัพย์สินทางปัญญาที่ เกี่ ยวกับการค้าที่ ปรากฏในพระราชบัญญัติสิทธิบัตรมาใช้ได้ ซ่ึง

กรณีน้ีถอืว่ามีความครอบคลุมในเร่ืองของการนาํมาตรการในเร่ืองการประกาศใช้สทิธโิดยรัฐต่อยาที่ มีสทิธบัิตร 

อนัจะเป็นมาตรการเพ่ิมการเข้าถงึยาในประเทศไทยอยู่แล้ว 

ทั้งน้ี ตามมติคณะรัฐมนตรีดังกล่าวได้มอบหมายให้คณะกรรมการพัฒนาระบบยาแห่งชาติ พ.ศ. 

๒๕๕๑ ที่ ตั้งขึ้ นตามระเบียบสาํนักนายกรัฐมนตรีว่าด้วยคณะกรรมการพัฒนาระบบยาแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๕๑ 

เป็นกลไกหลักในการจัดทาํแผนปฏิบัติการที่ สอดคล้องกับยุทธศาสตร์ฯข้างต้นโดยเน้นการมีส่วนร่วมของ      
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ทุกภาคส่วนที่ เกี่ ยวข้อง พร้อมทั้งประสานและติดตามผลการดาํเนินงานตามยุทธศาสตร์ฯต่อไป ซ่ึงขณะน้ี สช. 

ได้แต่งตั้งคณะกรรมการยกร่างแผนปฏบัิติการตามยุทธศาสตร์การเข้าถงึยาถ้วนหน้าของประชากรไทยขึ้น เพ่ือ

เป็นกลไกยกร่างแผนปฏบัิติการตามยุทธศาสตร์ฯ ดังกล่าว คณะกรรมการชุดน้ีจะประสานการดาํเนินงานยก

ร่างแผนปฏบัิติการฯ กบัคณะกรรมการพัฒนาระบบยาแห่งชาติต่อไป 

๒) โครงการประเมินผลเทคโนโลยีและนโยบายด้านสขุภาพ (Health Intervention and Technology 

Assessment Program: HITAP) ได้ดาํเนินการวิจัยเร่ือง การประเมินผลกระทบจากมาตรการใช้สิทธิตาม

สทิธบัิตรยาในประเทศไทย ระหว่างปี ๒๕๔๙-๒๕๕๑ มีผลการวิจัยโดยสรุป ดังน้ี 

(๒.๑)  ผลกระทบดา้นสุขภาพ ผลการวิจัยคาดว่าการใช้สทิธติามสทิธบิัตรกบัยาทั้ง ๗ รายการ 

จะสามารถเพ่ิมการเข้าถึงยาแก่ผู้ป่วยได้จาํนวนทั้งสิ้น ๘๔,๑๕๘ คนภายในระยะเวลา ๕ ปี และจะทาํให้ผู้ป่วย

จาํนวนดังกล่าวดาํรงชีวิตอยู่อย่างมีคุณภาพชีวิตที่ ดีขึ้น 

(๒.๒)  ผลกระทบดา้นเศรษฐกิจ จากการวิจัย คาดว่าจะทาํให้ผู้ป่วยที่ ต้องใช้ยา  ทั้ง ๗ รายการ 

มีคุณภาพชีวิตที่ ดีขึ้ นและสามารถกลับไปทาํงานได้ ก่อให้เกิดผลต่อสังคมในรูปของผลิตผลของประเทศที่

เพ่ิมขึ้น แต่ขณะเดียวกันการเข้าถึงยากจ็ะทาํให้มีต้นทุนค่าใช้จ่ายด้านสขุภาพเกดิข้ึนเช่นกนั อย่างไรกต็ามเม่ือ

นาํผลผลิตที่ เพ่ิมขึ้นสทุธเิปรียบเทยีบกนัระหว่างการใช้และไม่ใช้มาตรการใช้สิทธติามสทิธบัิตรยา พบว่าการใช้

มาตรการดังกล่าวส่งผลให้มีการสร้างผลผลิตให้กับสังคมมากกว่ากรณีที่ ไม่ใช้มาตรการน้ีถึง ๑๓๒.๔ ล้าน

เหรียญสหรัฐ 

(๒.๓) ผลกระทบดา้นการส่งออกและการลงทุน การประเมินผลกระทบจากการที่ ประเทศไทย

ถูกระงับสทิธิทางภาษีศุลกากร หรือ Generalised System of Preferences (GSP) เม่ือวันที่  ๑ กรกฎาคม 

๒๕๕๐ โดยสาํนักงานผู้แทนการค้าแห่งสหรัฐอเมริกา กับสนิค้า ๓ รายการ คือ เคร่ืองประดับอัญมณีทาํจาก

ทอง เมด็พลาสติกโพลีเอทลีีนเทเรฟทาเลต และเคร่ืองรับโทรทศัน์สจีอแบน น้ัน พบว่าการถูกระงับสิทธิ

ดังกล่าวเป็นไปตามกฎที่ ว่าด้วยความจาํเป็นด้านการแข่งขัน (Competitive Need Limit: CNL) อยู่แล้ว คือ 

หากสนิค้าที่ ได้รับสทิธิ GSP จากสหรัฐฯ ใดๆ มีมูลค่าการส่งออกไปยังสหรัฐฯ เกนิมูลค่าขั้นสงูในแต่ละปี กจ็ะ

ถูกตัดสิทธิ GSP ซ่ึงในปี ๒๕๔๙ สหรัฐฯ กาํหนดมูลค่าขั้นสูงสาํหรับสนิค้าทุกประเภทที่ นาํเข้าประเทศไว้ที่  

๑๒๕ ล้านเหรียญ และสินค้าทั้ง ๓ รายการข้างต้นมีมูลค่านําเข้าไปยังสหรัฐฯ ในปี ๒๕๔๙ เกิน ๑๒๕ ล้าน

เหรียญสหรัฐฯ ทั้งสิ้น อย่างไรกต็าม การวิจัยพบว่าแม้ว่ามูลค่าการส่งออกสนิค้าทั้ง ๓ รายการจะลดลง แต่

มูลค่าการส่งออกโดยรวมของประเทศกลับมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้ นอย่างต่อเน่ือง และข้อมูลจากกรมส่งเสริมการ

ลงทุนกยั็งช้ีว่าการลงทุนโดยตรงจากต่างประเทศในประเทศไทยช่วง ๒๕๔๕-๒๕๕๐ กย็ังคงมีมูลค่าเพ่ิมขึ้ น

อย่างต่อเน่ืองเช่นกัน และนอกจากน้ียังไม่พบหลักฐานแสดงว่ามาตรการใช้สิทธิตามสทิธิบัตรมีผลกระทบต่อ

การลงทุนจากต่างประเทศและความม่ันใจของนักลงทุนด้วย 

(๒.๔) ผลกระทบดา้นสงัคมจิตวิทยา ผลการสาํรวจความคิดเหน็ของผู้มีส่วนได้ส่วนเสยีจากทุก
ภาคส่วนทั้งชาวไทยและชาวต่างประเทศ พบว่าส่วนใหญ่เหน็ด้วยกบัมาตรการใช้สทิธิตามสิทธิบัตร เน่ืองจาก

เห็นว่ามาตรการดังกล่าวจะทาํให้ยามีราคาถูกลง แต่ผู้ตอบแบบสอบถามชาวต่างประเทศส่วนใหญ่เห็นว่า

ผลกระทบด้านลบต่อประเทศไทยจากมาตรการดังกล่าวคือ การถูกตาํหนิจากนานาชาติ ในขณะที่ ชาวไทยส่วน

ใหญ่ยังมีความกลัวว่ามาตรการดังกล่าวจะส่งผลให้การถ่ายทอดเทคโนโลยีจากประเทศที่ พัฒนาแล้วสู่ประเทศ

กาํลังพัฒนาจะลดลงในอนาคต 
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จากสถานการณ์ที่ เปล่ียนแปลงไปและความคืบหน้าในการดาํเนินการเกี่ ยวกบัมาตรการเพ่ิมการเข้าถึง

ยาในประเทศไทย รวมทั้งผลการวิจัยเร่ืองการประเมินผลกระทบจากมาตรการใช้สทิธติามสทิธบัิตร จึงเสนอให้ 

คสช. ทราบ 

๑) ความคืบหน้าของสถานการณ์เร่ืองยุทธศาสตร์การเข้าถึงยาถ้วนหน้าของประชากรไทย และการ

ดาํเนินการเร่ืองการร่างแผนปฏบัิติการตามยุทธศาสตร์ฯ ดังกล่าว  

๒) ผลจากการวิจัย เร่ือง การประเมินผลกระทบจากมาตรการใช้สทิธติามสทิธิบัตรยาในประเทศไทย 

ระหว่างปี ๒๕๔๙-๒๕๕๑ ทั้งน้ี สช. จะได้ประสานกบัหัวหน้าโครงการประเมินผลเทคโนโลยีและนโยบายด้าน

สขุภาพ เพ่ือเผยแพร่ผลการวิจัยให้องค์กรและหน่วยงานที่ เกี่ ยวข้องรับทราบและนาํไปใช้ประโยชน์ต่อไป 

จึงเรียนมาเพ่ือคณะกรรมการได้โปรดรับทราบ 
มติท่ีประชมุ รับทราบความคืบหน้าการดาํเนินงานตามมติ คสช. เร่ือง นโยบายการประกาศใช้

สทิธโิดยรัฐต่อยาที่ มีสทิธบัิตร 

๓.๔ เครือข่ายภาคประชาสงัคมขอใชส้ิทธิให้มีการทบทวนยุทธศาสตรท์รพัยสิ์นทางปัญญาและ

แผนการเร่งรดัการป้องกนัและปราบปรามการละเมิดทรพัยสิ์นทางปัญญา 

เน่ืองด้วย มูลนิธิเข้าถึงเอดส์พร้อมเครือข่ายภาคประชาสังคม ได้ทาํหนังสือขอใช้สิทธิตามมาตรา ๑๑ 

แห่งพระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๕๐ เพ่ือขอให้มีการทบทวนยุทธศาสตร์ทรัพย์สินทางปัญญา 

และแผนการเร่งรัดการป้องกนัและปราบปรามการละเมิดทรัพย์สินทางปัญญา ที่ คณะรัฐมนตรีมีมติให้ความ

เห็นชอบในการประชุมเม่ือวันที่  ๙ กรกฎาคม ๒๕๕๒ ตามที่ รัฐมนตรีช่วยว่าการกระทรวงพาณิชย์(นาย

อลงกรณ์  พลบุตร) รองประธานคณะกรรมการนโยบายด้านการป้องกันและปราบปรามการละเมิดทรัพย์สิน

ทางปัญญาเสนอ เน่ืองจากผู้ขอใช้สทิธกิงัวลว่า ยุทธศาสตร์ทรัพย์สนิทางปัญญา และแผนการเร่งรัดการป้องกนั

และปราบปรามการละเมิดทรัพย์สินทางปัญญา มีหลายส่วนที่ ขัดแย้งกับหลักการของ “ยุทธศาสตร์การเข้าถึง

ยาถ้วนหน้าของประชากรไทย” ซ่ึงเป็นมติสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ.๒๕๕๑ ที่ คณะรัฐมนตรีให้ความ

เหน็ชอบในการประชุมเม่ือวันที่  ๙ มิถุนายน ๒๕๕๒ ตามที่  คสช. เสนอ 

สาํนักงานคณะกรรมการสขุภาพแห่งชาติ(สช.) ได้ศึกษาข้อมูลที่ เกี่ ยวข้อง สรุปความเป็นมาได้ ดังน้ี 

๑) เม่ือวันที่  ๙ กรกฎาคม ๒๕๕๒ คณะรัฐมนตรีได้มีมติเห็นชอบแผนเร่งรัดการป้องกันปราบปรามการ

ละเมิดทรัพย์สินทางปัญญาและการปรับปรุงคาํสั่งแต่งตั้ง คณะกรรมการนโยบายด้านการป้องกันและ

ปราบปรามการละเมิดทรัพย์สนิทางปัญญา  โดย ร่าง ยุทธศาสตร์ทรัพย์สนิทางปัญญาแห่งชาติ ปรากฏอยู่

ในแผนเร่งรัดการป้องกนัปราบปรามฯ ที่ จะเร่งให้แล้วเสรจ็ใน ๑ เดือน เพ่ือเสนอคณะรัฐมนตรีให้ความ

เหน็ชอบต่อไป 

๒) การเสนอขอใช้สิทธิตามมาตรา ๑๑ แห่งพระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ.๒๕๕๐ ของมูลนิธิเข้าถึง

เอดส์และเครือข่ายประชาสงัคม เป็นการใช้สิทธรัิบรู้ข้อมูล คาํช้ีแจง และเหตุผลจากหน่วยงานของรัฐ 
ก่อนการอนุญาตหรือการดาํเนินโครงการหรือกิจกรรมใดที่ อาจมีผลกระทบต่อสุขภาพของตนหรือของ

ชุมชนและแสดงความเหน็ของตนในเร่ืองดังกล่าว 

๓) เม่ือวันที่  ๙ มิถุนายน ๒๕๕๒ คณะรัฐมนตรีได้มีมติเห็นชอบยุทธศาสตร์การเข้าถึงยาถ้วนหน้าของ

ประชากรไทย ซ่ึงเป็นมติของสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ.๒๕๕๑  มีสาระเกี่ ยวข้องสัมพันธ์กับเร่ือง

ทรัพย์สินทางปัญญาอยู่ด้วย ได้แก่ ยุทธศาสตร์ที่  ๕ การใช้ประโยชน์และหรือลดอุปสรรคจากข้อกาํหนด
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ทางกฎหมายเพ่ือมิให้เป็นอุปสรรคในการเข้าถึงยา ข้อ ๕.๑ ข้อตกลงเขตการค้าเสรี ต้องไม่ผูกพัน

ประเทศเกินไปกว่า ความตกลงว่าด้วยสิทธิในทรัพย์สินทางปัญญาที่ เกี่ ยวข้องกับการค้า ๑๙๙๔ 

ยุทธศาสตร์ที่  ๖ การใช้ยาอย่างเหมาะสม ที่ ส่งเสริมการใช้ช่ือสามัญทางยาในทุกระดับ 

สช. ได้วิเคราะห์แผนเร่งรัดการป้องกันและปราบปรามการละเมิดทรัพย์สินทางปัญญาและการ

ปรับปรุงคาํสั่งแต่งตั้งคณะกรรมการนโยบายด้านการป้องกันและปราบปรามการละเมิดทรัพย์สินทางปัญญา 

ในส่วนที่ เกี่ ยวข้องและอาจมีผลกระทบในมิติด้านสขุภาพ โดยสรุปได้ว่า แผนเร่งรัดการป้องกันและปราบปราม

การละเมิดทรัพย์สนิทางปัญญา โดยเฉพาะเก่ียวขอ้งกบัยาและเวชภณัฑสุ์ขภาพ ซึ่ งเป็นสนิค้าคุณธรรมที่ ต้อง

ได้รับการดูแล น่าจะมีความขัดแย้งกับยุทธศาสตร์การเข้าถึงยาถ้วนหน้าของประชากรไทย ที่ เป็นยุทธศาสตร์

หลักของประเดน็ยาและเวชภัณฑส์ุขภาพ อกีทั้งสาระตามร่างยุทธศาสตร์ทรัพย์สินทางปัญญาแห่งชาติ ยังไม่มี

ความชัดเจนในประเดน็ยาและเวชภัณฑส์ขุภาพที่ อาจมีผลกระทบต่อสขุภาพอย่างมากด้วย 

สช. ได้ทาํหนังสือ ที่ สช ๕๙๑/๒๕๕๒ ลงวันที่  ๒๓ กันยายน ๒๕๕๒ เรียนเสนอข้อมูลและความเห็น

ต่อประธานคณะกรรมการสขุภาพแห่งชาติเพ่ือพิจารณา ดังน้ี  

๑) เหน็ควรเสนอแนะต่อกระทรวงพาณิชย์ให้ชะลอการใช้แผนเร่งรัดการป้องกันและปราบปรามการละเมิด
ทรัพย์สินทางปัญญา และ การเสนอ ร่าง ยุทธศาสตร์ทรัพย์สินทางปัญญาแห่งชาติ ในประเดน็ยาและ

เวชภัณฑส์ขุภาพไปก่อน 

๒) เหน็ควรมอบให้ สช. เป็นหน่วยงานกลางเร่งจัดให้มีการหารือร่วมระหว่างหน่วยงานที่ เกี่ ยวข้อง ทั้งจาก

ภาครัฐ ภาคผู้บริโภค นักวิชาการ และผู้ขอใช้สิทธิตามมาตรา ๑๑ แห่งพระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ 

พ.ศ.๒๕๕๐ เน้นหลักการมีส่วนร่วม เพ่ือรับฟังข้อเสนอต่อการปรับปรุงแผนเร่งรัดการป้องกันและ

ปราบปรามการละเมิดทรัพย์สนิทางปัญญา และ ร่าง ยุทธศาสตร์ทรัพย์สนิทางปัญญาแห่งชาติ โดยเฉพาะ

ในประเด็นยาและเวชภัณฑ์สุขภาพ และประเด็นที่ มีผลกระทบทางสุขภาพอื่ นๆ เพ่ือพิจารณาเสนอ

ต่อคสช.และคณะรัฐมนตรีต่อไป 

นายกรัฐมนตรี(นายอภิสิทธิ เวชชาชีวะ์ ) ประธานกรรมการสุขภาพแห่งชาติ ได้มีบัญชาเม่ือวันที่  ๒๘ 

กนัยายน ๒๕๕๒ ให้มีการจัดการหารือ ตามข้อ ๒) โดยให้รัฐมนตรีช่วยว่าการกระทรวงพาณิชย์(นายอลงกรณ ์ 

พลบุตร) เข้าร่วมด้วย  

ทั้งน้ี สช. จะได้จัดการหารือผู้เกี่ ยวข้องทั้งจากภาครัฐ ภาคผู้บริโภค นักวิชาการ และผู้ขอใช้สทิธิ โดย

เรียนเชิญ รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข(นายวิทยา  แก้วภราดัย) รองประธานกรรมการสุขภาพ

แห่งชาติ เป็นประธานการหารือ และเรียนเชิญรัฐมนตรีช่วยว่าการกระทรวงพาณิชย์(นายอลงกรณ์  พลบุตร) 

เข้าร่วมด้วย และรายงานผลการหารือให้ คสช. ได้ทราบต่อไป 

จึงเรียนมาเพ่ือคณะกรรมการได้โปรดรับทราบ 

มติที่ ประชุม รับทราบการดําเนินงานในกรณีเครือข่ายภาคประชาสังคมขอใช้สิทธิให้มีการ

ทบทวนยุทธศาสตร์ทรัพย์สินทางปัญญาและแผนการเร่งรัดการป้องกันและ

ปราบปรามการละเมิดทรัพย์สนิทางปัญญา 
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ระเบียบวาระท่ี ๔ เร่ืองสืบเนื่องจากการประชมุ 

นายอภิสทิธ ิ เวชชาชีวะ์  นายกรัฐมนตรี ประธาน คสช. แจ้งว่า เพ่ือให้การประชุมมีประสิทธิภาพ       

ในระเบียบวาระเร่ืองสบืเน่ืองจากการประชุมที่  ๔.๑-๔.๔ ขอนาํเสนอด้วยเอกสาร โดยมีรายละเอยีด ดังน้ี 

๔.๑ ความคืบหนา้การจดัทําธรรมนูญว่าดว้ยระบบสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๕๒  
สืบเน่ืองจากการประชุมคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ(คสช.) คร้ังที่  ๓/๒๕๕๒ เ ม่ือวันที่             

๒๑ สิงหาคม ๒๕๕๒ สช. ได้รายงานความคืบหน้าการจัดทาํธรรมนูญว่าด้วยระบบสุขภาพแห่งชาติ ฉบับที่  ๑ 

พ.ศ. .... ว่า คณะรัฐมนตรีได้มีมติเห็นชอบร่างธรรมนูญว่าด้วยระบบสุขภาพแห่งชาติ ฉบับที่  ๑ พ.ศ. .... 

ตามที่  คสช. เสนอ เม่ือวันที่  ๓๐ มิถุนายน ๒๕๕๒ และให้รายงานต่อสภาผู้แทนราษฎรและวุฒิสภาทราบ และ

ประกาศในราชกจิจานุเบกษาต่อไปน้ัน 
ขณะน้ี วุฒิสภาได้พิจารณารับทราบธรรมนูญว่าด้วยระบบสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๕๒ แล้วในการ

ประชุมเม่ือวันที่  ๗ กันยายน ๒๕๕๒ และสภาผู้แทนราษฎรได้พิจารณารับทราบแล้วในการประชุมเม่ือวันที่  

๑๐ กันยายน ๒๕๕๒ มีสมาชิกสภาผู้แทนราษฎรบางท่านได้อภิปรายความเห็น ซ่ึงทุกท่านแสดงความเห็น

สนับสนุนหลักการและเน้ือหาของธรรมนูญว่าด้วยระบบสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๕๒ โดยมีข้อสังเกตและ

ข้อแนะนาํที่ ขอให้ คสช. ให้ความสาํคัญกับการผลักดันสาระที่ กาํหนดไว้ให้เกดิผลในทางปฏิบัติต่อไปด้วย ซ่ึง

ขณะนี้  คณะกรรมการติดตาม สนับสนุนและประเมินผลการดําเนินงานตามธรรมนูญว่าด้วยระบบสุขภาพ

แห่งชาติ ที่ มี นพ.บรรลุ ศิริพานิช เป็นประธานกรรมการ และคณะกรรมการพัฒนาการวิจัยระบบสุขภาพเพ่ือ

สนับสนุนธรรมนูญว่าด้วยระบบสขุภาพแห่งชาติ ที่ มี ศ.นพ.วิจารณ ์พานิช เป็นประธานกรรมการ ที่ แต่งตั้งโดย 

คสช. อยู่ระหว่างการยกร่างยุทธศาสตร์การผลักดันธรรมนูญว่าด้วยระบบสขุภาพแห่งชาติในส่วนที่ เกี่ ยวข้อง   
จึงเรียนมาเพ่ือคณะกรรมการได้โปรดรับทราบ 

มติที่ ประชุม  รับทราบความคืบหน้าการจัดทําธรรมนูญว่าด้วยระบบสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 

๒๕๕๒ 
๔.๒ ความคืบหนา้การดําเนนิงานตามมติสมชัชาสุขภาพแห่งชาติ ครั้งท่ี ๑ พ.ศ. ๒๕๕๑  

สืบเน่ืองจากการประชุมคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ(คสช.) คร้ังที่  ๓/๒๕๕๒ เม่ือวันที่  ๒๑ 

สงิหาคม ๒๕๕๒  คณะอนุกรรมการติดตามมติสมัชชาสขุภาพแห่งชาติคร้ังที่  ๑ พ.ศ. ๒๕๕๑ ที่ มี นายสุพัฒน์ 

ธนะพิงค์พงษ์ กรรมการสุขภาพแห่งชาติ เป็นประธานอนุกรรมการ ได้รายงานความคืบหน้าการดาํเนินงาน

ตามมติสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ คร้ังที่  ๑ พ.ศ. ๒๕๕๑ ในคร้ังที่  ๒ แล้วน้ัน บัดน้ี มีความก้าวหน้าในการ

ดาํเนินงานมติสมัชชาสขุภาพแห่งชาติคร้ังที่  ๑ พ.ศ. ๒๕๕๑ เพ่ิมเติม ดังนี้  

๑. ได้รายงานความก้าวหน้าในการดาํเนินงานมติสมัชชาสขุภาพแห่งชาติคร้ังที่  ๑ พ.ศ. ๒๕๕๑ ของ

หน่วยงาน องค์กรและภาคีเครือข่ายต่างๆ ไว้ในเวป็ไซด์ WWW.SAMATCHA.ORG   
๒. ความก้าวหน้าในการดาํเนินงานมติสมัชชาสขุภาพแห่งชาติคร้ังที่  ๑  พ.ศ. ๒๕๕๑ ของหน่วยงาน 

องค์กรและภาคีเครือข่ายต่างๆ เพ่ิมเติม ดังเอกสารประกอบระเบียบวาระที่  ๔.๒ 
จึงเรียนมาเพ่ือคณะกรรมการได้โปรดรับทราบ 

มติที่ ประชุม  รับทราบความคืบหน้าการดาํเนินงานตามมติสมัชชาสขุภาพแห่งชาติ คร้ังที่  ๑ พ.ศ. 

๒๕๕๑ 
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๔.๓ ความคืบหนา้การขอแกไ้ขพระราชบญัญติัสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๕๐ มาตรา ๒๖ วรรคแรก  

สืบเน่ืองจากการประชุมคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ(คสช.) คร้ังที่  ๓/๒๕๕๒ เม่ือวันที่  ๒๑ 

สิงหาคม ๒๕๕๒  สํานักงานคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ(สช.)ได้รายงานความคืบหน้าการขอแก้ไข

พระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๕๐ มาตรา ๒๖ วรรคแรก ตั้งแต่เร่ิมดาํเนินการขอแก้ไขจนกระทั่ง

อยู่ในระหว่างการบรรจุเข้าระเบียบวาระเพ่ือพิจารณาในการประชุมสภาผู้แทนราษฎร น้ัน  สช. ขอรายงาน

ความคืบหน้าเพ่ิมเติม ดังน้ี 
๑. สภาผู้แทนราษฎรได้มีมติรับหลักการแห่งร่างพระราชบัญญัติสขุภาพแห่งชาติ (ฉบับที่ ..) พ.ศ. .... 

แล้วเม่ือวันที่  ๒๖ สงิหาคม ๒๕๕๒ ตามที่ คณะรัฐมนตรีเสนอ และแต่งตั้งคณะกรรมาธกิารวิสามัญพิจารณาร่าง

พระราชบัญญัติสขุภาพแห่งชาติ (ฉบับที่  ..) พ.ศ. ....  จาํนวน ๓๖ คน  
๒. คณะกรรมาธิการวิสามัญพิจารณาร่างพระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ (ฉบับที่ ..) พ.ศ. .... ที่ มี 

นายมานิต นพอมรบดี รัฐมนตรีช่วยว่าการกระทรวงสาธารณสุข เป็นประธาน ได้มีมติเห็นชอบการแก้ไขร่าง

พระราชบัญญัติสขุภาพแห่งชาติ (ฉบับที่  ..) พ.ศ. .... ตามมติของสภาผู้แทนราษฎร เม่ือวันที่  ๑๐ กันยายน 

๒๕๕๒ โดยได้เชิญกรมบัญชีกลาง สาํนักงบประมาณ สาํนักงานคณะกรรมการข้าราชการพลเรือน สาํนักงาน

คณะกรรมการพัฒนาระบบราชการ มาช้ีแจงด้วย 
๓. คณะกรรมาธกิารการสาธารณสขุ วุฒิสภา ได้ให้สาํนักงานคณะกรรมการสขุภาพแห่งชาติ(สช.) เข้า

ช้ีแจงการขอแก้ไขร่างพระราชบัญญัติสขุภาพแห่งชาติ (ฉบับที่ ..) พ.ศ. .... เม่ือวันที่  ๒๙ กนัยายน ๒๕๕๒ 
ขณะนี้  ได้บรรจุเข้าระเบียบวาระเพ่ือพิจารณาในการประชุมสภาผู้แทนราษฎร วาระที่  ๒ แล้ว 

จึงเรียนมาเพ่ือคณะกรรมการได้โปรดรับทราบ 

มติที่ ประชุม  รับทราบความคืบหน้าการขอแก้ไขพระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ.๒๕๕๐ 

มาตรา ๒๖ วรรคแรก 

๔.๔ ความคืบหนา้การจดัทําขอ้เสนอเพื่อพฒันาระบบป้องกนั ควบคุมโรคและปัจจยัท่ีคุกคามสุขภาพ 

สืบเนื่องจากการระบาดของไขห้วดัใหญ่สายพนัธุใ์หม่ 

สืบเน่ืองจากการประชุมคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ คร้ังที่  ๓/๒๕๕๒ เม่ือวันที่  ๒๑ สิงหาคม 

๒๕๕๒ คสช. ได้รับทราบการจัดทาํข้อเสนอเพ่ือพัฒนาระบบป้องกัน ควบคุมโรคและปัจจัยที่ คุกคามสุขภาพ 

สบืเน่ืองจากการระบาดของไข้หวัดใหญ่สายพันธุใ์หม่ อนัเป็นความร่วมมือของสาํนักงานคณะกรรมการสขุภาพ

แห่งชาติ(สช.) และสถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข(สวรส.) โดยใช้ความรู้เชิงระบบและกลไกพัฒนานโยบาย

สาธารณะอย่างมีส่วนร่วมเข้ามาสนับสนุน ดาํเนินการเพ่ือสงัเคราะห์เป็นข้อเสนอเชิงนโยบายสาํหรับการพัฒนา

ระบบและกลไกการป้องกนั ควบคุมโรคและปัจจัยที่ คุกคามสขุภาพของประเทศน้ัน 

บัดน้ี สช. และ สวรส. ได้บูรณาการการจัดทาํร่างโครงการร่วมกบัสาํนักงานกองทุนสนับสนุนการสร้าง

เสริมสขุภาพ(สสส.) สาํนักงานหลักประกนัสขุภาพแห่งชาติ(สปสช.) กระทรวงสาธารณสขุ และภาคีอื่ นๆ โดย

ข้อคิดเห็นและคําแนะนําของคณะอนุกรรมการสนับสนุนการป้องกัน ควบคุม และการแก้ปัญหาการแพร่

ระบาดของไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ใหม่(H1N1)๒๐๐๙ ที่ คณะกรรมการกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ

แต่งตั้ง ที่ มี นายแพทย์มงคล ณ สงขลา เป็นประธาน โดยได้จัดทาํ ร่าง แผนงานพัฒนาและวิจัยระบบการเฝ้า

ระวังป้องกันและควบคุมโรคและปัจจัยที่ คุกคามสขุภาพแห่งชาติ มีวัตถุประสงค์เพ่ือสนับสนุนการสร้างและ

พัฒนาศักยภาพ ระบบเฝ้าระวังป้องกนัและควบคุมโรคและปัจจัยที่ คุกคามสขุภาพของประเทศ ให้เป็นระบบที่
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มีประสิทธิภาพ มีเอกภาพในการจัดการและสั่งการ และมีการมีส่วนร่วม อย่างเข้มแข็งจากองค์กรภาคีทั้ง

ภาครัฐและเอกชน ทั้งในส่วนกลาง ส่วนภมิูภาคและท้องถิ่ น ทั้งน้ีโดยอยู่บนหลักการและพ้ืนฐานทางวิชาการที่

เข้มแขง็ โดยกาํหนดเป้าหมายในระยะเวลา ๓ ปี ดังน้ี 

(๑) พัฒนาให้เกดิระบบเฝ้าระวังป้องกนัควบคุมโรคและภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสขุในระดับประเทศ
และที่ ระดับจังหวัด (นําร่อง ๑๐-๑๕ จังหวัด) มีความเข้มแข็ง โดยมีความไวในการตรวจจับ  ประเมิน

สถานการณ์  เตือน และสามารถระดมศักยภาพขององค์กรภาคีทั้งสงัคมร่วมกนัดาํเนินการ 

(๒) มีชุดข้อมูลความรู้ที่ จาํเป็นในการสนับสนุนการดาํเนินการในข้อ (๑) 

(๓) มีการพัฒนาศักยภาพของนักวิชาการทุกด้านที่ จาํเป็นต่อการพัฒนา 
(๔) ข้อเสนอเชิงนโยบาย ต่อรูปแบบและกลไกการเฝ้าระวังป้องกันและควบคุมโรคและปัจจัยที่

คุกคามสขุภาพของประเทศ และแนวทางพัฒนาเพ่ือไปสู่รูปแบบที่ พึงประสงค์ดังกล่าวอย่างย่ังยืน    

แผนงานน้ีจะดาํเนินการในลักษณะสนับสนุน กระตุ้น และหล่อล่ืน (Catalytic, lubricative and 

supportive role) และขับเคล่ือนการพัฒนาระบบเฝ้าระวังป้องกนัและควบคุมโรคและปัจจัยที่ คุกคามสุขภาพ

ของประเทศ โดยมียุทธศาสตร์ ๓ ด้านดังน้ี 

(๑) ยุทธศาสตร์การพัฒนาศักยภาพระบบเฝ้าระวังและควบคุมโรค (System capacity building) 

(๒) ยุทธศาสตร์การสร้างและการจัดการความรู้ (Knowledge management) 

(๓) ยุทธศาสตร์การขับเคล่ือนสงัคมทั้งสงัคมและการสื่ อสารสาธารณะ (Public advocacy)    

ทั้งน้ี ร่าง แผนงานฯดังกล่าวจะเสนอขอความเหน็ชอบในหลักการจากคณะกรรมการกองทุนสนับสนุน

การสร้างเสริมสุขภาพ เพ่ือมอบหมายให้คณะอนุกรรมการสนับสนุนการ ป้องกัน ควบคุมและการแก้ปัญหา

การแพร่ระบาด ของไข้หวัดใหญ่สายพันธ์ใหม่ H1N1 ๒๐๐๙ พิจารณาอนุมัติในรายละเอียดการดาํเนินการ

และงบประมาณ ตลอดจนจัดตั้งคณะกรรมการกาํกบัทศิ ขณะที่ กระทรวงสาธารณสขุ จะสนับสนุนบุคลากรเพ่ือ

ดาํเนินงานในแผนงาน  รวมถึงสนับสนุนนโยบายให้จังหวัดนาํร่องให้ลาํดับความสาํคัญต่อแผนงานน้ี สวรส. 

สนับสนุนการวิจัยเชิงระบบ และการจัดการความรู้ และ สช  จะดาํเนินการสนับสนุนการมีส่วนร่วมของภาคี

ภาคส่วนต่างๆทั้งภาครัฐ ภาควิชาการและภาคประชาชน องค์กรเอกชน และสนับสนุนการผลักดันข้อเสนอ   

เชิงนโยบายที่ ค้นพบจากการดาํเนินงานของแผนงานเสนอเป็นนโยบายต่อไป ดังเอกสารประกอบระเบียบวาระ

ที่  ๔.๔ 

จึงเรียนมาเพ่ือคณะกรรมการได้โปรดรับทราบ 

มติที่ ประชุม  รับทราบความคืบหน้าการจัดทาํร่างแผนงานพัฒนาและวิจัยระบบ การเฝ้าระวัง

ป้องกนัและควบคุมโรคและปัจจัยที่ คุกคามสขุภาพแห่งชาติ สบืเน่ืองจากการระบาด

ของไข้หวัดใหญ่สายพันธุใ์หม่ 

 

ระเบียบวาระท่ี ๕  เร่ืองเพื่อพจิารณา 

๕.๑  หลกัเกณฑ์และวิธีการในการติดตามและประเมินผลกระทบดา้นสุขภาพท่ีเกิดจากนโยบาย

สาธารณะ   
นพ.อําพล  จินดาวัฒนะ กรรมการและเลขานุการ คสช. ขออนุญาตให้ ดร.เดชรัตน์ สุขกําเนิด 

ผู้อาํนวยการศูนย์ประสานงานการพัฒนาระบบ และกลไกการประเมินผลกระทบด้านสขุภาพ ผู้รับผดิชอบงาน 
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เป็นผู้รายงานต่อที่ ประชุม 

ดร.เดชรัตน์ สุขกาํเนิด ผู้อาํนวยการศูนย์ประสานงานการพัฒนาระบบ และกลไกการประเมินผล

กระทบด้านสุขภาพ รายงานว่า ตามมาตรา ๒๕(๕) แห่งพระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๕๐ ให้

คณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ(คสช.) มีหน้าที่ และอาํนาจในการกาํหนดหลักเกณฑ์และวิธีการประเมินผล

กระทบด้านสขุภาพที่ เกดิจากนโยบายสาธารณะทั้งระดับนโยบายและระดับปฏบัิติการ สาํนักงานคณะกรรมการ

สุขภาพแห่งชาติ (สช.) ในฐานะฝ่ายเลขานุการ จึงได้ดาํเนินการยกร่างหลักเกณฑ์ฯ ดังกล่าวข้างต้น โดยมี

กระบวนการดาํเนินงาน ซ่ึงฝ่ายเลขานุการได้นาํเรียนความก้าวหน้าให้ที่ ประชุมได้รับทราบไปคร้ังหน่ึงแล้ว ใน

การประชุมคร้ังที่  ๓/๒๕๕๒ วันที่  ๒๑ สงิหาคม ๒๕๕๒  ดังน้ี 

๑. สาํนักงานคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติมีคาํสั่งที่  ๑๓/๒๕๕๑ แต่งตั้งคณะทาํงานยกร่างระบบ 

กลไก หลักเกณฑแ์ละวิธีการประเมินผลกระทบด้านสขุภาพที่ เกดิจากนโยบายสาธารณะที่ มี นพ.วิพุธ พูลเจริญ 

เป็นประธานคณะทาํงาน ซ่ึงร่างระบบ กลไกและหลักเกณฑ์ดังกล่าวได้ผ่านความเห็นชอบของสมาชิกสมัชชา

สขุภาพแห่งชาติ คร้ังที่  ๑ พ.ศ. ๒๕๕๑ ในมติที่  ๑.๑๑ ระบบและกลไกการประเมินผลกระทบด้านสขุภาพใน

สงัคมไทย 

๒. คณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติได้มีมติการประชุมคร้ังที่  ๑/๒๕๕๒ เห็นชอบการแต่งตั้ ง

คณะกรรมการพัฒนาระบบและกลไกการประเมินผลกระทบด้านสขุภาพที่ มี นพ.วิพุธ พูลเจริญ ประธานมูลนิธิ

นโยบายสขุภาวะ เป็นประธานและเลขาธกิารคณะกรรมการสขุภาพแห่งชาติ เป็นกรรมการและเลขานุการ  

๓. สาํนักงานคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ จัดตั้งศูนย์ประสานงานการพัฒนาระบบ และกลไกการ

ประเมินผลกระทบด้านสขุภาพ (HIA Coordinating Unit: HIA Co-Unit) ซ่ึงเป็นหน่วยงานภายใต้สาํนักงาน

คณะกรรมการสขุภาพแห่งชาติ ทาํหน้าที่ เป็นสาํนักงานเลขานุการของคณะกรรมการพัฒนาระบบและกลไกการ

ประเมินผลกระทบด้านสขุภาพ 

๔. ศูนย์ประสานงานฯ ได้ทาํการยกร่างหลักเกณฑแ์ละวิธกีารประเมินผลกระทบด้านสขุภาพ โดยมีการ

ทบทวนข้อมูลทางวิชาการและการศึกษาบทเรียนจากต่างประเทศประกอบ จัดประชุมปรึกษากับหุ้นส่วนการ

ทํางานที่ สําคัญ ได้แก่ กรมอนามัย กรมควบคุมโรค สํานักนโยบายและแผนทรัพยากรธรรมชาติและ

สิ่ งแวดล้อม และมูลนิธนิโยบายสขุภาวะ 

๕. ปรับปรุงร่างฯ ตามข้อเสนอแนะ และนาํเข้าสู่กระบวนการรับฟังความเห็นจากหน่วยงานภาครัฐ 

เอกชน ผู้ประกอบการ บริษัทที่ ปรึกษา เครือข่ายสมัชชาสุขภาพ ประชาชน ผู้ได้รับผลกระทบจากโครงการ

พัฒนาและนโยบายสาธารณะ นักวิชาการ รวมถงึนักพัฒนาเอกชน ซ่ึงได้ดาํเนินการเสรจ็สิ้นแล้วทั้งหมด ๕ เวท ี

ดังน้ี 

• วันที่  ๑๗ กรกฎาคม ๒๕๕๒  รับฟังความเหน็หน่วยงานภาครัฐ ภาคเอกชน ภาคธุรกจิและ

ผู้ประกอบการ ที่ สถาบันวิจัยจุฬาภรณ ์

• วันที่  ๓๑ กรกฎาคม ๒๕๕๒   เวทรัีบฟังความเหน็จากเครือข่ายภาคเหนือ  

     ณ โรงแรมเดอะปาร์ค จังหวัดเชียงใหม่ 

• วันที่  ๓ สงิหาคม ๒๕๕๒   เวทรัีบฟังความเหน็จากเครือข่ายภาคอสีาน  

                 ณ สถาบันวิจัยและพัฒนา มหาวิทยาลัยขอนแก่น 

• วันที่  ๘ สงิหาคม ๒๕๕๒  เวทรัีบฟังความเหน็จากเครือข่ายภาคใต้ 

                   ณ สถาบันวิจัยและพัฒนา มหาวิทยาลัยวลัยลักษณ ์
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• วันที่  ๑๗ สงิหาคม ๒๕๕๒  เวทรัีบฟังความเหน็จากเครือข่ายภาคกลาง  

ณ คณะสิ่ งแวดล้อมและทรัพยากรศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล  

๖. ศูนย์ประสานงานฯ ได้นําข้อคิดเห็นและข้อเสนอแนะที่ ได้จากการจัดเวทีรับฟังฯ ทั้ง ๕ เวท ี

รวมถึงข้อเสนอแนะที่ ส่งมาทาง Email มาปรับปรุงเป็นร่างฯ ฉบับที่ สมบูรณ์มากย่ิงขึ้ น และนําเข้าสู่

กระบวนการรับฟังความคิดเห็นในคร้ังสุดท้ายวันที่  ๘ ตุลาคม ๒๕๕๒ ณ โรงแรมมิราเคิลแกรนด์ 

กรุงเทพมหานคร ในการน้ีได้เชิญผู้ที่ มีส่วนเกี่ ยวข้องจากทุกภาคส่วนมาร่วมให้ความเหน็ โดยแบ่งออกเป็น ๑๐ 

กลุ่ม ได้แก่ ผู้แทนหน่วยงานภาครัฐ กรรมาธกิารสภาผู้แทนราษฏรและวุฒิสภา องค์กรอสิระ นักธุรกจิ บริษัทที่

ปรึกษา นักวิชาการ ประชาชนในพ้ืนที่ ที่ ได้รับผลกระทบจากโครงการพัฒนา องค์กรพัฒนาเอกชน เครือข่าย

สมัชชาสุขภาพ และสื่ อมวลชน ทั้งน้ีได้มีการถ่ายทอดสดการรับฟังความเหน็ผ่านทางสถานีวิทยุและโทรทศัน์

สขุภาพแห่งชาติ www.healthstation.in.th อกีด้วย 

๗. หลังจากน้ันได้ปรับปรุงเป็นร่างสุดท้าย และนําเข้าสู่การพิจารณาของคณะกรรมการสุขภาพ

แห่งชาติ 

 

 สาระสําคญัของหลกัเกณฑ์และวิธีการประเมินผลกระทบดา้นสุขภาพท่ีเกิดจากนโยบาย

สาธารณะ  

 

๑. การประเมินผลกระทบด้านสุขภาพ หมายถึง กระบวนการเรียนรู้ร่วมกันของสังคม ในการ

วิเคราะห์และคาดการณผ์ลกระทบทั้งทางบวกและทางลบต่อสขุภาพของประชาชน ที่ อาจจะเกดิขึ้นจากนโยบาย 

โครงการ หรือกจิกรรม อย่างใดอย่างหน่ึง หรือหลายอย่าง หากดาํเนินการในช่วงเวลาและพ้ืนที่ เดียวกนั โดยมี

การประยุกต์ใช้เคร่ืองมือที่ หลากหลายและมีกระบวนการมีส่วนร่วมอย่างเหมาะสม เพ่ือสนับสนุนให้เกิดการ

ตัดสนิใจที่ จะเป็นผลดีต่อสขุภาพของประชาชนทั้งในระยะสั้นและระยะยาว 

๒. หลักการของการประเมินผลกระทบด้านสขุภาพ ประกอบด้วย หลักประชาธปิไตย หลักความเป็น

ธรรม หลักการใช้ข้อมูลหลักฐานอย่างเหมาะสม หลักความเหมาะสมในทางปฏบัิติ หลักความร่วมมือ หลักการ

สขุภาวะองค์รวม และหลักความย่ังยืน 

๓. โครงการที่ กิจกรรมที่ ควรมีการประเมินผลกระทบด้านสุขภาพ ประกอบด้วย (๑) โครงการและ

กิจกรรมที่ มีประเภทและขนาดตามประกาศโครงการและกจิกรรมที่ อาจมีผลกระทบต่อชุมชนอย่างรุนแรง ซ่ึง

จาํเป็นต้องดาํเนินการตามมาตรา ๖๗ ของรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย และ (๒) การดาํเนินกิจกรรม

ด้านการวางแผนพัฒนา ซ่ึงอาจส่งผลกระทบต่อสขุภาพของชุมชนอย่างรุนแรงในอนาคต ดังต่อไปน้ี คือ การ

จัดทาํและปรับปรุงผังเมืองที่ อาจนาํมาสู่โครงการหรือกิจกรรมที่ มีผลกระทบต่อสขุภาพอย่างรุนแรงในอนาคต 

การวางแผนภมิูภาค(เช่น แผนยุทธศาสตร์การพัฒนาภาค) การจัดทาํแผนโครงข่ายการคมนาคม การจัดทาํ

แผนพัฒนากําลังการผลิตไฟฟ้า การจัดทาํแผน/ยุทธศาสตร์การพัฒนาแร่/เหมืองแร่ การเพาะปลูก/

เพาะเล้ียงสิ่ งมีชีวิตที่ ดัดแปลงพันธุกรรม การทาํการเกษตรขนาดใหญ่ การดาํเนินการเกี่ ยวกับวัตถุอันตราย 

กากของเสีย และสารกัมมันตภาพรังสี การทาํข้อตกลง  การค้าเสรีหรือข้อตกลงระหว่างประเทศตามมาตรา 

๑๙๐ ของรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย และการวางแผนเพ่ือดาํเนินโครงการหรือกจิกรรมใดในพ้ืนที่ ที่ มี

คุณค่าทางการอนุรักษ์ เช่น พ้ืนที่ ต้นนํา้ลาํธาร พ้ืนที่ ลุ่มนํา้ชั้น ๑ พ้ืนที่ ชุ่มนํา้ที่ มีความสาํคัญระดับชาติและระดั

นานาชาติ เป็นต้น 
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๔. กระบวนการและขั้นตอนของการประเมินผลกระทบด้านสุขภาพ มี ๔ รูปแบบ คือ  (๑) กรณีที่

ต้องทาํรายงานการวิเคราะห์ผลกระทบสิ่ งแวดล้อม (๒) กรณีที่ ไม่ได้ทาํรายงานการวิเคราะห์ผลกระทบ

สิ่ งแวดล้อม (๓) กรณีการขอใช้สิทธิตามมาตรา๑๑ ตามพระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๕๐ และ

(๔) กรณีเป็นกระบวนการเรียนรู้ร่วมกนัของสงัคม 

๕. ให้มีขั้นตอนการกาํหนดขอบเขตและแนวทางการประเมินผลกระทบด้านสุขภาพโดยสาธารณะ 

การทบทวนร่างรายงานการศึกษาและวิเคราะห์ผลกระทบด้านสุขภาพและการจัดทาํแผนและรายงานการ

ติดตามผลกระทบด้านสขุภาพต่อสาธารณะ 

๖. การประเมินผลกระทบด้านสุขภาพควรครอบคลุมปัจจัยที่ กาํหนดสุขภาพหรือปัจจัยที่ อาจมี

ผลกระทบต่อสุขภาพ อย่างน้อยดังต่อไปน้ี การเปล่ียนแปลงสภาพและการใช้ทรัพยากรธรรมชาติ การผลิต 

ขนส่ง และการจัดเกบ็วัตถุอันตราย การกาํเนิดและการปล่อยของเสยีและสิ่ งคุกคามสขุภาพ การเปลี่ ยนแปลง

และผลกระทบต่ออาชีพ การจ้างงานและสภาพการทาํงานในท้องถิ่ น การเปล่ียนแปลงและผลกระทบต่อ

ความสมัพันธ์ของประชาชนและชุมชน การเปล่ียนแปลงในพ้ืนที่ ที่ มีความสาํคัญและมรดกทางศิลปวัฒนธรรม 

ผลกระทบที่ เฉพาะเจาะจงหรือมีความรุนแรงเป็นพิเศษต่อประชากรกลุ่มใดกลุ่มหน่ึง และทรัพยากรและความ

พร้อมของภาคสาธารณสขุ 

๗. การพัฒนาระบบการประเมินผลกระทบด้านสขุภาพ ให้เป็นหน้าที่ และอาํนาจของคณะกรรมการ

พัฒนาระบบและกลไกการประเมินผลกระทบด้านสขุภาพ  

ดังเอกสารประกอบระเบียบวาระที่  ๕.๑  

จึงเรียนมาเพ่ือให้คณะกรรมการได้โปรดพิจารณา 

๑. เหน็ชอบหลักเกณฑแ์ละวิธกีารประเมินผลกระทบด้านสขุภาพที่ เกดิจากนโยบายสาธารณะ 
๒. เหน็ชอบให้ออกประกาศคณะกรรมการสขุภาพแห่งชาติ เร่ือง หลักเกณฑ์และวิธีการประเมินผล

กระทบด้านสขุภาพที่ เกดิจากนโยบายสาธารณะ 

ที่ ประชุมได้มีการอภิปราย และมีความคิดเหน็เพ่ิมเติมโดยสรุป ดังน้ี 

๑. ในร่างหลักเกณฑ์ฯ หน้าที่  ๕ หมวด ๒ ข้อ ๒.๒ ข้อความ “...โครงการหรือกิจกรรมที่ อาจส่งผลกระทบ   

ต่อสุขภาพชุมชนอย่างรุนแรง และควรจะต้องทาํการประเมินผลกระทบทางสุขภาพ เพ่ือประกอบการ...” 

ควรแก้ไขคําว่า “...และควรจะต้องทําการประเมิน..” เป็น “...และควรทําการประเมิน...” ด้วย           

ร่างหลักเกณฑ์ฯไม่มีสภาพการบังคับใช้ทางกฎหมาย จึงไม่สามารถใช้คาํว่า “..และต้องทาํการประเมิน...”     

ได้ ยกเว้นโครงการหรือกิจกรรมที่ เข้าข่ายตามมาตรา ๖๗(๒) ของรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย    

พ.ศ. ๒๕๕๐ 

๒. ในร่างหลักเกณฑ์ฯ หน้าที่  ๕ หมวด ๒ ข้อ ๒.๒.๒ ใน ๓ หัวข้อย่อย ได้แก่ การเพาะปลูก/เพาะเล้ียง

สิ่ งมีชีวิตที่ ดัดแปลงพันธุกรรม  การทาํการเกษตรขนาดใหญ่ และการดาํเนินการเกี่ ยวกบัวัตถุอนัตราย กาก

ของเสยีอนัตรายและสารกมัตภาพรังส ีควรเพ่ิมเติมถ้อยคาํนาํ เช่น การกาํหนดนโยบายเกี่ ยวกบั... หรือการ

วางแผนเกี่ ยวกบั... เพ่ือให้มีการทาํการประเมินผลกระทบตั้งแต่เร่ิมต้นการดาํเนินการ 
๓. ควรมีการผลักดันการดาํเนินงานในระดับอาเซียนด้วย 
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นายอภิสทิธ ิเวชชาชีวะ นายกรัฐมนตรี  ประธาน คสช์ . ได้ช้ีแจงเพ่ิมเติม ดังน้ี 

หลังจากที่  คสช. ได้ประกาศใช้หลักเกณฑฯ์ น้ีแล้ว  รัฐบาลจะได้นาํไปใช้เป็นหลักในการอ้างองิเพ่ือ

การดําเนินการตามมาตรา ๖๗(๒) ของรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. ๒๕๕๐ ต่อไป ด้วย

หลักเกณฑด์ังกล่าวเป็นส่วนสนับสนุนที่ สาํคัญในการดาํเนินการตามมาตรา ๖๗(๒) ใน ๒ เง่ือนไข คือ  

(๑) โครงการที่ มีผลกระทบรุนแรงต่อชุมชน ต้องมีการทาํการประเมินผลกระทบทางสุขภาพและ 

การประเมินผลกระทบทางด้านสิ่ งแวดล้อม  

(๒) การมีส่วนร่วมของประชาชน  

เน่ืองจากหลักเกณฑน้ี์ มีขั้นตอนการมีส่วนร่วมโดยการรับฟังความคิดเหน็จากประชาชนหรือ Public 

Scoping  และข้ันตอน Public Review ที่ จะสนับสนุนการดาํเนินการตามมาตรา ๖๗(๒) ให้มีความชัดเจน

ย่ิงขึ้น โดยผู้มีส่วนได้ส่วนเสยีมีโอกาสเข้าร่วมตั้งแต่กระบวนการกาํหนดประเดน็ขอบเขตของการประเมิน และ

มีส่วนในการพิจารณาข้อมูล ผลการวิเคราะห์ ซ่ึงกระบวนการดังกล่าวไม่มีปรากฏในขั้นตอนการประเมินผล

กระทบทางด้านสิ่ งแวดล้อม สาํหรับองค์กรอิสระที่ ต้องมีการจัดตั้งข้ึน มีหน้าที่ วิเคราะห์และให้ความคิดเห็น

เพ่ือประกอบการพิจารณาของหน่วยงานที่ มีหน้าที่ และอาํนาจในการอนุมัติโครงการ องค์กรอิสระไม่มีหน้าที่

และอาํนาจในการให้ความเหน็ชอบ ซ่ึงรัฐบาลจะได้เร่งรัดการจัดตั้งองค์กรอสิระต่อไป 

ในภาพรวมของการดาํเนินงาน รัฐบาลพยายามสร้างความสมดุลระหว่างสุขภาพของประชาชนกับ

ระบบเศรษฐกจิ ซ่ึงนอกจากพ้ืนที่ มาบตาพุดแล้ว ยังมีปัญหาในการดาํเนินโครงการพัฒนาพ้ืนที่ ชายฝั่งภาคใต้ 

เนื่ องจากในอดีตไม่เคยมีการประเมินว่า อุตสาหกรรมใดเป็นที่ ต้องการและไม่ต้องการ ไม่เคยกาํหนดเป็น

ยุทธศาสตร์ เช่น ในกรณญ่ีีปุ่นที่ ได้รับอนุมัติให้จัดตั้งอตุสาหกรรมเหลก็ต้นนํา้ ดังน้ันรัฐบาลจึงได้มอบหมายให

สาํนักงานคณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกจิและสงัคมแห่งชาติ(สศช.) ศึกษาเร่ืองการรับฟังความคิดเหน็ของ

ประชาชนในพ้ืนที่  และจัดทําร่างยุทธศาสตร์เพ่ือกําหนดว่า อุตสาหกรรมประเภทใดที่ จําเป็น ถ้าไม่มี

อุตสาหกรรมเหล่าน้ันแล้วจะส่งผลอย่างไร สาํหรับปัญหามาบตาพุดเป็นปัญหาที่ สะสมมานาน จุดหน่ึงที่ ทาํให้

เกดิปัญหา คือ การขยายพ้ืนที่ ที่ ไม่เป็นไปตามผังเมืองที่ วางไว้ การขยายตัวของภาคอตุสาหกรรมเข้าไปในพ้ืนที่

อยู่อาศัย  รวมทั้งศักยภาพในการรองรับมลพิษของพ้ืนที่ กต้็องมีการศึกษาให้ชัดเจน ถ้าเกินความสามารถใน

การรองรับต้องหาทางแก้ไข 
นอกจากน้ี ปัญหาเร่ืองพ้ืนที่ ขึ้นอยู่กบัท้องถิ่ นด้วย การกระจายอาํนาจไปสู่ท้องถิ่ นเพ่ิงเร่ิมดาํเนินการ

ท้องถิ่ นต้องมีธรรมาภิบาลในการบริหาร ปัญหาไม่ได้เกิดจากภาคอุตสาหกรรมอย่างเดียว ในการทาํผังเมือง 

จะมีพ้ืนที่ กันชนแต่เม่ือพ้ืนที่ นั้นๆ มีความเจริญเพ่ิมขึ้ น ชุมชนกข็ยายเข้าสู่พ้ืนที่ อุตสาหกรรมเช่นกัน ดังน้ัน   

ทุกฝ่ายต้องให้ความร่วมมือ เช่น กรณีสุวรรณภูมิที่ เป็นที่ ทราบกันดีว่าเป็นพ้ืนที่ โครงการสนามบิน แต่หลาย

โครงการกยั็งเข้ามาสร้างที่ อยู่อาศัย พอเกิดปัญหากมี็การเรียกร้องให้รัฐบาลเข้าไปแก้ไข ดังน้ันเร่ืองการ

วางแผนและการเคร่งครัดต่อการดาํเนินการตามแผนจึงเป็นสิ่ งสาํคัญอย่างย่ิง 

มติที่ ประชุม มีมติต่อหลักเกณฑ์และวิธีการในการติดตามและประเมินผลกระทบด้านสุขภาพที่

เกดิจากนโยบายสาธารณะ ดังน้ี 

๑. เหน็ชอบหลักเกณฑแ์ละวิธกีารในการติดตามและประเมินผลกระทบด้านสขุภาพ
ที่ เกดิจากนโยบายสาธารณะ โดยมอบให้ เลขาธกิาร คสช.นาํข้อสงัเกตของ คสช.

ไปพิจารณาปรับปรุงรายละเอยีดต่อไป 
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๒. เห็นชอบให้ออกประกาศคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ เร่ือง หลักเกณฑ์และ
วิธีการในการติดตามและประเมินผลกระทบด้านสุขภาพที่ เกิดจากนโยบาย

สาธารณะ พ.ศ. .... 

๕.๒ การแต่งตั้งคณะกรรมการขบัเคล่ือนและติดตามการดําเนินงานตามมติสมชัชาสุขภาพแห่งชาติ 
 นพ.อาํพล  จินดาวัฒนะ กรรมการและเลขานุการ คสช. รายงานว่า ตามมาตรา ๔๑ และ ๔๕ แห่ง

พระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๕๐ ที่ บัญญัติให้คณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ(คสช.) จัดให้มี

สมัชชาสุขภาพแห่งชาติอย่างน้อยปีละหน่ึงคร้ัง และในกรณีที่ สมัชชาสุขภาพแห่งชาติมีข้อเสนอให้หน่วยงาน

ของรัฐนาํไปปฏบัิติหรือนาํไปพิจารณาประกอบในการกาํหนดนโยบายสาธารณะเพ่ือสขุภาพ ให้เสนอต่อ คสช. 

เพ่ือพิจารณาดาํเนินการให้บรรลุผลตามควรแก่กรณีต่อไป และสืบเน่ืองจากระเบียบวาระที่  ๔.๒  สาํนักงาน

คณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ(สช.) ในฐานะฝ่ายเลขานุการในการจัดสมัชชาสขุภาพแห่งชาติ คร้ังที่  ๒ พ.ศ. 

๒๕๕๒ ได้รายงานความคืบหน้าการดาํเนินการตามมติสมัชชาสขุภาพแห่งชาติคร้ังที่  ๑ พ.ศ. ๒๕๕๑ แล้วน้ัน 

เพ่ือให้การติดตามผลการดาํเนินงานตามมติสมัชชาสขุภาพแห่งชาติเป็นระบบและมีความต่อเน่ือง สช. 

จึงขอเสนอแต่งตั้งคณะกรรมการขับเคล่ือนและติดตามการดาํเนินงานตามมติสมัชชาสขุภาพแห่งชาติ 

จึงเรียนมาเพ่ือคณะกรรมการได้โปรดพิจารณา 
๑. ให้ความเหน็ชอบแต่งตั้งคณะกรรมการติดตามการดาํเนินงานตามมติสมัชชาสขุภาพแห่งชาติ ที่ มี 

นายสพัุฒน์  ธนะพิงค์พงษ์  กรรมการสขุภาพแห่งชาติจากผู้แทนองค์กรภาคเอกชนเขต ๓ เป็น

ประธานกรรมการ และเลขาธิการคณะกรรมการสขุภาพแห่งชาติ เป็นกรรมการและเลขานุการ มี

กรรมการประมาณ  ๒๐–๓๐ คน สาํหรับองค์ประกอบของคณะกรรมการมอบหมายให้ประธาน

และเลขานุการพิจารณาเสนอประธานกรรมการสุขภาพแห่งชาติแต่งตั้ งต่อไป โดยให้

คณะกรรมการชุดน้ีปฏบัิติหน้าที่ ถงึ ๓๑ ธนัวาคม ๒๕๕๔ 
๒. ให้คณะกรรมการชุดน้ี มีหน้าที่ และอาํนาจ ดังต่อไปนี้ 

๒.๑ วางกลยุทธการขับเคล่ือนและติดตามการดาํเนินงานตามมติสมัชชาสุขภาพ แห่งชาติไปสู่

การปฏบัิติแบบมีส่วนร่วม 

๒.๒ แสวงหาความร่วมมือจากหน่วยงาน องค์กรและภาคีเครือข่ายในการขับเคล่ือนและ

สนับสนุนการดาํเนินงานตามมติสมัชชาสขุภาพแห่งชาติ 

๒.๓ ติดตามผลการดาํเนินงานตามมติสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ และรายงานต่อสมัชชาสุขภาพ

แห่งชาติ และคณะกรรมการสขุภาพแห่งชาติเป็นระยะ ๆ ตามความเหมาะสม 

๒.๔ ให้ข้อเสนอแนะและคาํปรึกษาต่อคณะกรรมการจัดสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ เกี่ ยวกับการ

พัฒนาข้อเสนอเชิงนโยบายเพ่ือจะบรรจุเป็นระเบียบวาระในสมัชชาสขุภาพแห่งชาติ 

๒.๕ ให้ข้อเสนอแนะต่อคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติและคณะกรรมการจัดสมัชชาสุขภาพ

แห่งชาติเกี่ ยวกบัการดาํเนินการตามมติสมัชชาสขุภาพแห่งชาติตามที่ เหน็สมควร 
๒.๖ แต่งตั้งคณะอนุกรรมการและคณะทาํงาน เพ่ือดาํเนินการต่างๆที่ เกี่ ยวข้องตามความจาํเป็น 
๒.๗ หน้าที่ อื่ นๆตามที่ คณะกรรมการสขุภาพแห่งชาติมอบหมาย 



รายงานการประชุมคณะกรรมการสขุภาพแห่งชาติ คร้ังที่  ๓/๒๕๕๒                                                         หน้า  ๒๓  

 

มติที่ ประชุม เห็นชอบการแต่งตั้งคณะกรรมการติดตามการดาํเนินงานตามมติสมัชชาสุขภาพ

แห่งชาติ ที่ มี นายสุพัฒน์ ธนะพิงค์พงษ์ กรรมการสุขภาพแห่งชาติ เป็นประธาน

กรรมการ และเลขาธิการคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ เป็นกรรมการและ

เลขานุการ  มีกรรมการประมาณ  ๒๐–๓๐  คน  สําหรับองค์ประกอบของ

คณะกรรมการมอบหมายให้ประธานและเลขานุการพิจารณาเสนอประธาน คสช. 

แต่งตั้งต่อไป โดยมีหน้าที่ และอาํนาจตามเสนอ 

๕.๓ การแต่งตั้งคณะกรรมการจดัสมชัชาสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๕๓ 

นพ.อาํพล  จินดาวัฒนะ กรรมการและเลขานุการ คสช. รายงานว่า ตามที่ คณะกรรมการสุขภาพ

แห่งชาติ(คสช.) ได้แต่งตั้งคณะกรรมการจัดสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๕๒ ที่ มี นพ.สุวิทย์ วิบุลผล

ประเสริฐ เป็นประธานกรรมการ มีหน้าที่ และอาํนาจในการอาํนวยการ ติดตามและกาํกบัการจัดสมัชชาสขุภาพ

แห่งชาติ คร้ังที่  ๒ พ.ศ. ๒๕๕๒ ให้เป็นที่ เรียบร้อยตามเจตนารมณ์ของพระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ    

พ.ศ. ๒๕๕๐ และสืบเน่ืองจากระเบียบวาระที่  ๓.๑  สาํนักงานคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ(สช.) ในฐานะ

ฝ่ายเลขานุการในการจัดสมัชชาสขุภาพแห่งชาติ คร้ังที่  ๒ พ.ศ. ๒๕๕๒ ได้รายงานความคืบหน้าการจัดสมัชชา

สขุภาพแห่งชาติคร้ังที่  ๒ พ.ศ. ๒๕๕๒ แล้วน้ัน  

เพ่ือให้มีการเตรียมการจัดสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ คร้ังที่  ๓ พ.ศ. ๒๕๕๓ เป็นระบบและ  มีความ

ต่อเนื่ องจากคร้ังที่  ๒  สช. จึงขอเสนอแต่งตั้งคณะกรรมการจัดสมัชชาสขุภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๕๓   

จึงเรียนมาเพ่ือคณะกรรมการได้โปรดพิจารณา 
๑. ให้ความเห็นชอบแต่งตั้ งคณะกรรมการจัดสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ พ .ศ .  ๒๕๕๓ ที่ มี            

รองศาสตราจารย์ ช่ืนฤทัย กาญจนะจิตรา รองประธานกรรมการจัดสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ    

พ.ศ. ๒๕๕๒ เป็นประธานกรรมการ และเลขาธกิารคณะกรรมการสขุภาพแห่งชาติ เป็นกรรมการ

และเลขานุการ มีกรรมการประมาณ  ๓๕ – ๔๐ คน สาํหรับองค์ประกอบของคณะกรรมการ

มอบหมายให้ประธานและเลขานุการพิจารณาเสนอประธาน คสช. แต่งตั้งต่อไป 
๒. ให้คณะกรรมการชุดน้ี มีหน้าที่ และอาํนาจ ดังต่อไปนี้ 

๒.๑  วางแผนการจัดสมัชชาสขุภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๕๓  
๒.๒ เช่ือมประสานกบักระบวนการสมัชชาสขุภาพเฉพาะพ้ืนที่ และสมัชชาสขุภาพเฉพาะประเดน็

เพ่ือเกื้อกูลการทาํงานระหว่างกนัให้เกดิประโยชน์สงูสดุ 
๒.๓ อาํนวยการ ติดตามและกาํกับการจัดสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ  พ.ศ. ๒๕๕๓ ให้เป็นที่

เรียบร้อย 
๒.๔ ดาํเนินการรวบรวมข้อเสนอนโยบายสาธารณะเพ่ือสขุภาพจากสมัชชาสขุภาพแห่งชาตเิสนอ

ต่อคณะกรรมการสขุภาพแห่งชาติเพ่ือผลักดันสู่การปฏบัิติ  
๒.๕ แต่งตั้งคณะอนุกรรมการและคณะทาํงาน เพ่ือดาํเนินการต่างๆที่ เกี่ ยวข้องตามความจาํเป็น 
๒.๖ หน้าที่ อื่ นๆตามที่ คณะกรรมการสขุภาพแห่งชาติมอบหมาย 

มติที่ ประชุม เหน็ชอบการแต่งตั้งคณะกรรมการจัดสมัชชาสขุภาพแห่งชาติ พ.ศ.๒๕๕๓ ที่ มี รอง

ศาสตราจารย์ ช่ืนฤทัย  กาญจนะจิตรา รองประธานกรรมการจัดสมัชชาสุขภาพ

แห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๕๒ เป็นประธานกรรมการ และเลขาธกิารคณะกรรมการสขุภาพ



รายงานการประชุมคณะกรรมการสขุภาพแห่งชาติ คร้ังที่  ๓/๒๕๕๒                                                         หน้า  ๒๔  

 

แห่งชาติ เป็นกรรมการและเลขานุการ มีกรรมการประมาณ ๓๕–๔๐ คน สาํหรับ

องค์ประกอบของคณะกรรมการมอบหมายให้ประธานและเลขานุการพิจารณาเสนอ

ประธาน คสช. แต่งตั้งต่อไป โดยมีหน้าที่ และอาํนาจตามเสนอ 

 
ระเบียบวาระท่ี ๖  เร่ืองอ่ืนๆ 

๖.๑  นดัหมายการประชมุ คสช. ครั้งท่ี ๕/๒๕๕๒   
เพ่ือให้การประชุม คสช. เป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ เกิดประสิทธิผล และเป็นระบบ ฝ่ายเลขานุการ

จึงใคร่ขอเสนอกาํหนดเวลานัดหมายการประชุมคร้ังที่  ๕/๒๕๕๒ ดังน้ี 
- ประชุมในวันที่  ๒๔ ธนัวาคม ๒๕๕๒ หรือ วันที่  ๒๘ ธนัวาคม ๒๕๕๒   

ตั้งแต่ เวลา ๐๙.๐๐ – ๑๖.๓๐ นาฬกา ิ  
- ร่างกาํหนดการประชุม 

เวลา ๐๙.๐๐ – ๑๒.๐๐ นาฬกา  ิ  ประชุมเชิงปฏิบัติการเพ่ือระดมสมองค้นหาประเด็น

สาํคัญที่ เกี่ ยวข้องในระบบสุขภาพ(Crucial health 

systems related issues) ที่ ควรพัฒนาเป็นข้อเสนอเชิง
นโยบาย 

เวลา ๑๓.๓๐ – ๑๖.๓๐ นาฬกาิ  ประชุมคณะกรรมการสขุภาพแห่งชาติ  
คร้ังที่  ๕/๒๕๕๒   

มติที่ ประชุม  รับทราบกาํหนดการประชุมเชิงปฏิบัติการเพ่ือระดมสมองค้นหาประเด็นสาํคัญ     

ที่ เกี่ ยวข้องในระบบสุขภาพ และการประชุมคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ คร้ังที่  

๕/๒๕๕๒ ในวันจันทร์ที่  ๒๘ ธนัวาคม ๒๕๕๒ ตั้งแต่เวลา ๐๙.๐๐-๑๖.๓๐ นาฬกา  ิ  
 

ปิดประชุม เวลา  ๑๖.๒๕  น.  

 
นางสาววิลัยรัตน์  จ่ันเพ้ิง 

นางสาวชนินญา  อ่อนท้วม 
นางสาวฐิติพร  คหัฏฐา 

จดัทํารายงานการประชมุ 
 

นางปิติพร  จันทรทตั ณ อยุธยา 
ตรวจรายงานการประชุม 


