
น.พ. ศุภกิจ ศิริลักษณ์ พบ.,อว., MPHM.
อธิบดีกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์



สมรรถนะหลัก มีเทคโนโลยีทาง
วิทยาศาสตร์การแพทย์ที่ทันสมัย ห้องปฏิบัติการอ้างอิงระดับนานาชาติ บุคลากรมีความรู้ความเชี่ยวชาญเชิงลึก

หลากหลายด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์

ค่านิยม “เปิดใจ ใฝ่รู้ คู่คุณธรรม น าหลักวิชาการ มาตรฐานสากล” 

“กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์เป็นองค์การชั้นน าด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์และสาธารณสุข 
1 ใน 3 ของเอเชีย ภายในปี พ.ศ. 2570” 

Vision

ภารกิจ
 ก ากับดูแลให้เป็นไป
ตามกฎหมาย พรบ. เชื้อ
โรคและพิษจากสัตว์

กระบวนการ
หลัก

กระบวนการ
สนับสนุน

ตรวจวิเคราะห์ทาง
ห้องปฏิบัติการ

1
ควบคุมก ากับการด าเนินการ

ตาม พรบ.เช้ือโรคและ
พิษจากสัตว์

2
ศึกษา วิจัย พัฒนาองคค์วามรู้ 
เทคโนโลยีและนวัตกรรรมด้าน

วิทยาศาสตร์การแพทย์และสาธารณสุข
และการน าไปใช้ประโยชน์

3
ประเมินความเสี่ยง 

สื่อสารและ
แจ้งเตือนภัยสุขภาพ

4
ก าหนดมาตรฐานและ

พัฒนาคุณภาพ
ห้องปฏิบัติการ

5
รับรองคุณภาพ
ห้องปฏิบัติการ

6

1
บริหารการเงิน

การคลัง

2
บริหารทรัพยากร

บุคคล

3
บริหารจัดการงาน

ทั่วไป

4 บริหารเทคโนโลยี
สารสนเทศ

และการสื่อสาร

5
ควบคุมก ากับ 

ติดตามประเมินผล

DMSc

 ศึกษา วิจัย พัฒนาองค์ความรู้ 
เทคโนโลยี วิทยาศาสตร์การแพทย์
และสาธารณสุข

 พัฒนามาตรฐาน
ห้องปฏิบัติการและการตรวจ
วิเคราะห์ทางห้องปฏิบัตกิาร

 บริการตรวจ
วิเคราะห์ทาง
ห้องปฏิบัติการ

 รับรองห้องปฏิบัติการ
ด้านการแพทย์และ
สาธารณสุขตาม
มาตรฐานสากล

แนะน ากรมวิทยาศาสตร์การแพทย์
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ผลงานที่โดดเด่น
องค์กรต้นแบบ

(ริเริ่ม ท าก่อน ท าตาม)
การพัฒนาจนเกิดความส าเร็จ
(ความส าเร็จแบบก้าวกระโดด)

สร้างคุณค่าแก่สังคมประเทศชาติ
(Health  and Wealth) ความย่ังยืน

วัฒนธรรม
การท างาน

พัฒนาสมรรถนะ
บุคลากร

สนับสนุนทุนต่างๆ /ให้รางวัล 
/MOU /การฝึกอบรม (จาก
ภายในและภายนอก) /นวัตกร 
/HR Sandbox /R2R 3

เส้นทาง
การพัฒนา

นวัตกรรมรองรับปัญหาสุขภาพ
ด้านโรค

ด้านคุ้มครองผู้บริโภค

➢ แม่และเด็ก
➢ วัณโรค
➢ AMR

➢ Biosimilar
➢ Vaccine

2นวัตกรรมขั้นสูงรองรับอนาคต
➢ Genomics Thailand
➢ ATMPs

1

เทคโนโลยี พัฒนาระบบสุขภาพ
➢ แอพพลิเคชั่น “ผูกพันธุ์”
➢ iLab Plus
➢ Colab2

3
พัฒนามาตรฐาน

งานวิทยาศาสตร์การแพทย์
➢ISO, OECD GLP AB.
➢RLU

4

➢ COVID19
➢ ไข้หวัดใหญ่

“Be punctual ตรงต่อเวลา 
Be modest อ่อนน้อมถ่อมตน 
Be honest มีความซ่ือสัตย์สุจริต”

พัฒนาเครือข่ายสากล
ที่เข้มแข็ง
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นวัตกรรมขั้นสูงรองรับอนาคต



Genomics Thailand

5

ประเทศไทยเป็นผู้น าด้าน Genomic medicine ระดับอาเซียนภายใน 5 ปี

สกัดสาร
พันธุกรรม

ถอดรหัส
พันธุกรรม

National Bio-resources center 

Thailand Genome Sequencing Center

National Genome Data Center

40 Clinical sites
154 Research Projects

ธนาคารชีวภาพ
แห่งประเทศไทย

เก็บ
ตัวอย่าง
เลือด Participants recruited

DNA Extraction

Human Genome Data

(18 April 2022 – 21 July 2023)

1. โรคมะเร็ง
2. โรคหายาก
3. โรคติดเชื้อ
4. โรคไม่ติดต่อเรื้อรัง
5. เภสัชพันธุศาสตร์

โครงการวิจัย

32,056

29,675

17,029

17,635

การถอดรหัสพันธุกรรมทั้งจีโนม 
ของผู้ป่วยชาวไทย 50,000 ราย

แผนปฏิบัติการ
บูรณาการจีโนมิกส์ประเทศไทย

(Genomics Thailand)
(พ.ศ.2563-2567)

ศูนย์แปลผลข้อมูลรหัส
พันธุกรรมเฉพาะด้าน/โรค

ศูนย์บริการการแพทย์จีโนมิกส์และ
การแพทย์แม่นย า

ความ
ยั่งยืน

คุณค่าความ
ส าเร็จ

อนาคต

สร้างโครงสร้างพื้นฐาน ส าหรับ
การบริการการแพทย์จีโนมิกส์

สนับสนุนการพัฒนาคุณภาพ
ของบุคลากรทางการแพทย์

สร้างสิ่งแวดล้อมที่เหมาะสมส าหรับ
การวิจัย การพัฒนา การน าการแพทย์
จีโนมิกส์ไปใช้สนับสนุนให้ประเทศไทย
เป็นศูนย์การแพทย์ของภูมิภาค

เกิดความเจริญทางเศรษฐกิจ

เพิ่มต าแหน่งงานทั้งระดับ
ผู้เชี่ยวชาญ และผู้ปฏิบัติงาน

การดูแลรักษาสุขภาพของ
ประชาชนดีขึ้น

ลดภาวะแทรกซ้อน ลดการป่วย 
ป้องกันการเสียชีวิตก่อนเวลาอันควร

ลดค่าใช้จ่ายในการรักษาที่ไม่แม่นย า

มีเทคโนโลยีระดับสูงไว้บริการใน Medical Hub

ส่งเสริมอุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร
ภายในประเทศ



ผลิตภัณฑ์การแพทย์ขั้นสูง (ATMP)
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ATMPs (สชพ)

แผนการขับเคลื่อน ATMP ประเทศไทย 
(ATMP ROADMAP)

พัฒนาและเพ่ิมจ านวนบุคลากรด้าน ATMP

ให้ข้อมูลด้านข้อก าหนดและขอใบอนุญาต

ส่งเสริมและพัฒนาอุตสาหกรรมใหม่

เสริมสร้างการบริการทางการแพทย์

สนับสนุนการวิจัยและพัฒนาผลิตภัณฑ์

พัฒนาโครงสร้างพื้นฐาน ATMP ในประเทศไทย

สร้างเครือข่าย ATMP ในประเทศไทย

ผลิตภัณฑ์เซลล์
ภูมิคุ้มกันบ าบัด
โรคมะเร็งเต้านม

ผลิตภัณฑ์ AAV รักษา
โรคจอประสาทตา
เสื่อมจากพันธุกรรม

สารละลายไฟโบรอิน
จากไหม ใชผ้ลิต
กระดูกเทียม

ผลิตภัณฑ์ Exosome, 
Antimicrobial 
peptide ที่สกัดจาก
เซลล์ต้นก าเนิด

Cell 
Therapy

Gene 
Therapy

Combine 
Therapy

Tissue 
Engineering

ATMP
เกิดผลิตภัณฑ์ Stem cell 
ส าหรับฟื้นฟูสภาวะเสื่อม
และการตรวจควบคุม

คุณภาพ

โครงการจัดตั้งธนาคารเซลล์ (DMSC Cell Bank)
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นวัตกรรมรองรับปัญหาสุขภาพ
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การดูแลแม่และเด็กไทยด้วยวิทยาศาสตร์การแพทย ์
ด้านโรคการคัดกรองโรคทารกในครรภ์ และทารกแรกเกิด (ชุดสิทธิประโยชน์)

หญิงตั้งครรภ์ 36 สัปดาห์ แรกเกิด-6 สัปดาห์

โรคธาลัสซีเมีย 
- ลดผู้ป่วยรายใหม่ 4,158 ราย/ปี  
- ลดค่าใช้จ่าย 7,000 ล้านบาท

กลุ่มอาการดาวน์
- ลดผู้ป่วยใหม่ 1,000 ราย/ปี
- ลดค่าใช้จ่าย 2,500 ล้านบาท

ปี 2539-2566
คัดกรองทารก 2 โรค (CHT/PKU)

- ลดผู้ป่วยใหม่ CHT 550 ราย/ปี
- ต้นทุน:ผลได้ (1:8.3) 700 ล้านบาท

- มารดาติดเชื้อ 5,000 ราย/ปี
- พบป่วยใหม่ 70 ราย/ปี

HIV-1 ทารกแรกเกิด

ปี 2566
ขยายการคัดกรองทารก IEM 24 โรค  

- ลดผู้ป่วยใหม่ 70-100 ราย/ปี
- ลดค่าใช้จ่ายการดูแล 254-610 ล้านบาท/ปี

ครอบคลุม 13 เขตสุขภาพ
ช่วยลดค่าใช้จ่ายภาครัฐและผู้ปกครอง

กว่า 10,600 ล้านบาท/ปี
ลดความพิการหรือเสียชีวิตในวัยทารก 

สติเชาว์ปัญญาปกติ

ศนูยก์ารดแูลผูป่้วยโรคหา
ยาก

ทารกแรกเกิด
600,000 รายต่อปี

วินิจฉัยเร็ว รักษาเร็ว ประสิทธิผลดี

ตรวจด้วยวิธี Quadruple Test และ
วิธี Non-Invasive Prenatal Testing (NIPT)  



ศูนย์นวัตกรรมทางวิทยาศาสตร์การแพทย์ ด้านวัณโรค กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 
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2558-2562 2566
ด้านโรค

2567-2569

IMPLEMENTATIONRESEARCH AND DEVELOPMENT

โครงการ SATREPS ทุน JICA 
NAT2 DIPLOTYPING
การตรวจ NAT2 สามารถ
วิเคราะห์การท างานของยีน
ย่อยยา เมื่อมีการท างานช้า 
จึงก่อให้เกิดตับอักเสบจากการ
ทานยาต้านวัณโรค Isoniazid

GENE EXPRESSION (TB-GES)
การวิเคราะห์ TB sick score 
ในทางสถิติจากการตรวจการ
แสดงออกของ 7 ยีนท่ีเกี่ยวข้องกับ
การติดเชื้อวัณโรค เพื่อช่วยวินิจฉัย
ในรายที่วินิจฉัยยาก

WHOLE GENOME 
SEQUENCING (MTB-WGS)

การถอดรหัสทางพันธุกรรม
ท้ังตัวของเช้ือวัณโรคเพ่ือระบุ
สายพันธุ,์ การด้ือยา และประโยชน์
ในการสอบสวนวงระบาด 

INTERFERON GAMMA 
RELEASE ASSAYS 

(IGRAS)
การตรวจหา IFN-gamma 
จากการตอบสนองทาง
ภูมิคุ้มกันต่อเช้ือวัณโรค 
ในการคัดกรองวัณโรคแฝง

จ านวนเครือข่ายที่ถ่ายทอดเทคโนโลยี

NAT2 WGS GES IGRAs

25 
20 
15 
10 
5 
0 

NAT2 WGS GES IGRAs

20 
15 
10 
5 
0 

Technology  t rans fe r
Pi lot
Service

ปี 2566 ปี 2567-2569

กรมฯ ร่วมมือกับเครือข่าย รพ. 

การก าหนดแนวทางปฏิบัติ

NAT2 DIPLOTYPING

• ผลักดันสู่ชุดสิทธิประโยชน์
ของสปสช.

• ข้อมูลจากการตรวจ NAT2 
น าไปใช้ในการพัฒนา 
Guideline ร่วมกับกรม
ควบคุมโรค MTB-WGS

• ข้อมูลจาก WGS data 
น าไปใช้ในการพัฒนา 
Guideline Molecular-
Based Contact 
Investigation ร่วมกับกรม
ควบคุมโรค

TB-IGRAS
•ขอการรับรองจาก WHO เพื่อลดการน าเข้าชุดทดสอบจากต่างประเทศ

จ านวนตัวอย่างตรวจวิเคราะห์
NAT2 WGS GES IGRAs

3,000 700 30 1,800

2566

2567-2569

4,500 1,500 20 3,000

5,530

9,020



การพัฒนาเครือข่ายห้องปฏิบัติการอ้างอิงเชื้อดื้อยาส่วนภูมิภาค

ด้านโรค

โปรแกรม ALISS enhancement : 
▪ Lab-based (phenotype and genotype): Antibiogram, AMR trend เพ่ือใช้ในการ

เฝ้าระวังและติดตามปัญหาเช้ือด้ือยา
▪ Case-based finding เป็นข้อมูลให้แพทย์ใช้รักษาผู้ป่วยและรายงานข้อมูลเช้ือด้ือยา

ให้กับ WHO
▪ แจ้งเตือนเช้ือด้ือยาและเฝ้าระวังส าคัญระหว่างหน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง
▪ AR report on One health (คน สัตว์ สิ่งแวดล้อมและห่วงโซ่อาหาร) 10

AMR Networks : Sub-NRL ได้รับการรับรองมาตรฐานสากล ISO15189 เพื่อรองรับ
การตรวจเช้ือด้ือยาในพ้ืนท่ี ควบคุมและตอบโต้ด้านสาธารณสุขด้วยข้อมูลห้องปฏิบัติการท่ีรวดเร็ว

National guideline : ตรวจเช้ือด้ือยาและยาปฏิชีวนะตกค้างในห่วงโซ่อาหารและสิ่งแวดล้อม

ศูนย์เฝ้าระวังเชื้อดื้อยาต้านจุลชีพแห่งชาต ิDMSc มีระบบการติดตามและเฝ้า
ระวังเชื้อดื้อยาต้านจุลชีพของประเทศไทย (NARST) 

เพ่ือเฝ้าระวังเช้ือด้ือยาต้านจุลชีพ และติดตามแนวโน้มการเปลี่ยนแปลง

HUMAN Health ANIMAL Health ENVIRONMENTAL Health

ONE Health



การตอบโต้สถานการณ์ระบาดของโรคติดต่ออุบัติใหม่

ด้านโรค
การสร้างระบบห้องปฏิบัติการสาธารณสุขของประเทศในการตรวจจับโรคระบาดท่ีมีประสิทธิภาพ รวดเร็ว แม่นย าครอบคลุมทุกพ้ืนท่ี 
ประชาชนสามารถเข้าถึงบริการได้อย่างทั่วถึง และเป็นธรรมสอดคลองกับเป้าหมายการพัฒนาท่ียั่งยืน Sustainable Development Goals 
(SDGs) ตามเป้าหมายท่ี 3 สร้างหลักประกันการมสีุขภาวะท่ีดี และส่งเสริมความเป็นอยู่ที่ดีส าหรับทุกคนในทุกช่วงวัย
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ยาชีววัตถุที่มีลักษณะคล้ายคลึงในด้านคุณภาพ  ความปลอดภัย และประสิทธิภาพ 
เมื่อเปรียบเทียบกับยาชีววัตถุอ้างอิงที่ได้รับการขึ้นทะเบียนเต็มรูปแบบ

• มีแนวโน้มอัตราเติบโตในตลาดเอเชียแปซิฟิก 17.2%
• สร้างรายได้อุตสาหกรรมยาในไทย 

มีมูลค่าประมาณ 200,000 กว่าล้านบาท/ปี
• เฉพาะยาชีววัตถุของประเทศมีมูลค่า 40,000 ล้านบาท/ปี
• ไทยลดการน าเข้า Biopharmaceuticals 10,000 ล้านบาท/ปี

Biopharmaceuticals
: Biosimilars

http://www.tpso.moc.go.th/sites/default/files/02_policy_yaaaelachiiwwatthu.pdf

โครงการพัฒนาศักยภาพห้องปฏิบัติการควบคุมคุณภาพเพ่ือสนับสนุนการพัฒนามาตรฐานอุตสาหกรรม
การผลิตยา Biopharmaceuticals  (ปี 2561 - ปัจจุบัน)

Biopharmaceuticals : Biosimilars
ด้านคุ้มครองผู้บริโภค

ยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปี
/นโยบาย Thailand 4.0

ประชาชนเข้าถึงยา Biopharmaceuticals ที่มีคุณภาพ
ประสิทธิภาพ และความปลอดภัย
ลดการน าเข้า Biopharmaceuticals จากเดิม
ปีละ 2,000 ล้านบาท/ปี
เพิ่มการเข้าถึงยา Biopharmaceuticals โดยการใช้ยา
ที่ผลิตภายในประเทศซึ่งมีราคาต่ ากว่าไม่น้อยกว่าร้อยละ 30
เพิ่มการส่งออกยากลุ่ม Biopharmaceuticals
ไปขายยังต่างประเทศ มากกว่า 200 ล้านบาท/ปี

ประโยชน์ที่ประชาชนได้รับ
พัฒนาวิธีทดสอบ เพื่อขึ้นทะเบียนให้ได้
ยาชีววัตถุคล้ายคลึงเทียบเทา่ต้นแบบ

และควบคุมคุณภาพ
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Vaccine Covid - 19

LOT NO. 393 DOSES 184,903,000
วัคซีนข้ึนทะเบียน
ในประเทศไทย

การตรวจภูมิคุ้มกันสู้กับเชื้อจริงในคนที่ได้รับวัคซีน COVID - 19

LOT.229 
Doses 128,106,790 

LOT.77 
Doses 18,043,410

LOT.74 
Doses 29,873,120

LOT.11 
Doses 8,680,480

LOT.2 
Doses 199,200

ด้านคุ้มครองผู้บริโภครับรองรุ่นการผลิตวัคซีน COVID-19 จ านวน 393 รุ่น รวม 184,903,000 โดส 

13



14

เทคโนโลยี พัฒนาระบบสุขภาพ



LAB+
แผนยุทธศาสตร์ชาติ ๒๐ ปี 

ระบบรับส่งตัวอย่าง One stop service (iLab Plus)
ให้บริการผ่าน iLab Plus แบบเบ็ดเสร็จ ณ จุดเดียว (7e)

• มีผู้รับบริการจ านวนมากจ านวน 244,055 ตัวอย่าง/ปี
• มีแบบฟอร์มและเอกสารจ านวนมาก ขั้นตอนยุ่งยาก 

ซ้ าซ้อน มีข้อผิดพลาดในการรายงานผล และการให้
ให้บริการมีมาตรฐานต่างกัน

• ต้องเดินทางมาติดต่อด้วยตนเองตามเวลาราชการ
• ไม่มีการให้บริการในรูปแบบ e-Service

PAINPOINT

• การตรวจทางเภสัชพันธุศาสตร์ “ผูกพันธุ”์ 4 รายการ 
HLA-B*58:01 allele,HLA-B*57:01 allele,HLA-
B*15:02 allele),NAT2-diplotype 

• วางแผน ควบคุม ก ากับ ติดตามการท างาน เช่น สชว.

• ผู้รับบริการ ใช้บริการผ่าน e-service (Anytime 
Anywhere Any device) 

• ลดระยะเวลาด าเนินการเดิม 2 วันเหลือเพียง 30 นาที 
และ สามารถตรวจสอบย้อนกลับป้องกันการทุจริต
องค์กร/หน่วยงาน 

• ลดต้นทุนการใช้กระดาษไปได้ 853,834.5 บาท/ปี
• มีฐานข้อมูลกลางให้บริการตรวจวิเคราะห์ของทั้ง

ประเทศ 
• ขยายผลต่อยอดใช้การใช้ประโยชน์ข้อมูล    

ประโยชน์ที่ได้รับ

แนวทางการพัฒนา

• ขยายผลเป็นต้นแบบใหก้ับงานบริการด้านอ่ืนๆ
- e-Accreditation

     - DMScPT - Online
• ขับเคลื่อนการด าเนินงานตาม Digital Transformation 

2566-2570 

เชื่อมโยง แชร์ข้อมูลเพื่อพัฒนาบริการ/พัฒนาความ
ร่วมมือระบบ Logistics อ านวยความสะดวกส าหรับ
ผู้รับบริการในการส่งตัวอย่างในการตรวจวิเคราะห์

e-
submission

e-
tracking

e-
feedback

e-
payment

e-
receipt 

e-
report

e-
historye7



Colab-2

มีเครือข่ายห้องปฏิบัติการ

Co-Lab2
เชื่อมโยงและแชร์ขอ้มูลบริการ

เช่ือม API กับระบบของรพ.รัฐและเอกชน

และเช่ือมโยงข้อมูลการเบิกจ่าย

การเชื่อมโยงข้อมูล

เป็นต้นแบบให้กับการตรวจวิเคราะห์โรคระบาดอ่ืนๆ
ท่ีเกิดข้ึนในอนาคต เช่น การตรวจหาสายพันธ์ุ

การตรวจ MonkeyPox

การด าเนินการ(ในอนาคต)
• service.dmsc.reportcovid19
• DMSc dashboard

Report

546 หน่วยงาน
8,728,249 ตัวอย่าง

RT-PCR
ATK

25,078,179 ตัวอย่าง

ข้อมูลการตรวจ Covid-19 

เครือข่ายผู้บริหารใช้คาดการณ์และตัดสินใจเชิงนโยบาย/ออกมาตรการควบคุมป้องกันการระบาดของโรค/มาตรการปิด-เปิดประเทศ
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ซ่ึงผลการตรวจเภสัชพันธุศาสตร์ เป็นการตรวจในระดับพันธุกรรม
ผลจะไม่เปลี่ยนแปลงจึงสามารถใช้ผลที่ตรวจเพียงคร้ังเดียวได้ตลอดชวีิต

ประชาชน

แพทย์/เภสัชกร

ประชาชนสามารถเข้าถึงข้อมูลผลการตรวจของตัวเองและแสดงผลการตรวจให้แพทย์
หรือเภสัชกรเข้าถึงผลการตรวจเพื่อใช้ประกอบการรักษาได้

- ย้ายไปรักษาโรงพยาบาลอ่ืน            - ไม่จ าเป็นต้องตรวจซ้ า

แพทย์หรือเภสัชกร สามารถขอเข้าถึงข้อมูลผู้ป่วย โดยต้องได้รับการยินยอมจากผู้ป่วย
และน าข้อมูลไปใช้ในการตอบสนองต่อยา 17

เพื่อคาดการณ์
การตอบสนองต่อยา 

• การเลือกใช้ยา 
• ลดการแพ้ยา
• ปรับขนาดยา 
• วางแผนการรักษาหรือป้องกันโรค

ให้เหมาะสมกับผู้ป่วยแต่ละคน 

ดิจิตัลแพลตฟอร์มรายงานผลการตรวจ
ทางห้องปฏิบัติการของกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์

Genetics + Environment + Lifestyle
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ และศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ 14 แห่ง

ท่ัวประเทศ ให้บริการตรวจเภสัชพันธุศาสตร์แก่ประชาชนก่อนเริ่มใช้ยา

ห้องปฏิบัติการตรวจเภสัชพันธุศาสตร์กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์

4 การทดสอบ ได้แก่ 
กลุ่มผู้ป่วยได้รับยารักษาโรคเก๊าท์ (HLA-B*58:01) (ความชุกร้อยละ 15)
กลุ่มผู้ป่วยได้รับยารักษาโรคลมชัก (HLA-B*15:02) (ความชุกร้อยละ 8)
กลุ่มผู้ป่วยได้รับยารักษาโรค HIV (HLA-B*57:01) (ความชุกร้อยละ 4)
การตรวจยีนย่อยสลายยาในโรควัณโรค (NAT2-Diplotype) ผื่นแพ้ยารุนแรงชนิด SJS/TEN

ค่ารักษา 40,000-100,000 บาทต่อคน

ระบบดิจิตัลแพลตฟอร์ม 
"ผูกพันธุ์" จึงถูกสร้างขึ้น

แอพพลิเคชั่น “ผูกพันธุ์”

เพิ่มการทดสอบอื่น ๆ เข้ามาในระบบ เช่น 
ผลการตรวจธาลัสซีเมีย ผลการตรวจคัดกรอง
มะเร็งเต้านม BRCA1 หรือ BRCA2 เป็นต้น

Test N

HLA-B*15:02 1974

HLA-B*57:01 2065

HLA-B*58:01 11028

NAT2 diplotype 3427

Total 18494

ดิจิตัลแพลตฟอร์มรายงานผล
การตรวจทางห้องปฏิบัติการของกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์

Precision Medicine

https://phukphan.dmsc.moph.go.th/

เนื่องจากไม่มีฐานข้อมูลพันธุศาสตร์ส่วนบุคคล
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พัฒนามาตรฐานงานวิทยาศาสตร์การแพทย์



มาตรฐานห้องปฏิบัติการ OECD GLP/ISO
การพัฒนาหน่วยทดสอบกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ตามหลักการ OECD GLP 

เพ่ือเพ่ิมโอกาสการแข่งขันของประเทศ

• เพิ่มรายได้และขยายตลาดของผลิตภณัฑ์ไทยสู่ตลาดโลก 
มีการคาดการณ์มูลค่าการส่งออกไปยังประเทศสมาชิก OECD ถึง 200,000 ล้านบาท

• ลดค่าใช้จ่ายจากการทดสอบซ้ าและการส่งไปทดสอบยงัต่างประเทศ ปีละ 12,000 ล้านบาท
• ลดการใช้ชีวิตสัตว์ทดลองปีละหลายหมืน่ตัว
• โอกาสพัฒนาศักยภาพของ Test Facility (TF) เพื่อทัดเทียมประเทศพัฒนาในองค์กร OECD

ประโยชน์ที่ประชาชนได้รับ

1/6 ของ
อาเซียน

• Pharmaceuticals
• Pesticides

• Cosmetics
• Veterinary drugs

• Food additives
• Feed additives

• Industrial chemicals
• Other (Herbal products, medical devices) 

กลุ่มตัวอย่าง 8 กลุ่มที่สามารถส่งตรวจได้ ศูนย์สัตว์ทดลองแห่งชาติ 
มหาวิทยาลัยมหิดล
หน่วยงาน Test facility DMSc
สถานสัตว์ทดลองเพ่ือการวิจัย 
มหาวิทยาลัยนเรศวร
ศูนย์เช่ียวชาญนวัตกรรมผลิตภัณฑ์สมุนไพร,
สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีแห่ง
ประเทศไทย
ศูนย์วิจัยไพรเมทแห่งชาติ 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย

หน่วยงานที่เปิดบริการ



แนวทางการตรวจทางห้องปฏิบัติการทางการแพทย์อย่างสมเหตุผล 
(Rational Laboratory Use, RLU)

ปัจจุบัน มีหน่วยงานที่เข้าร่วมโครงการ RLU 360 แห่ง

20

ความร่วมมือ

7 โรค / 23 ร.พ. น าร่อง 
• โรคเบาหวาน
• โรคหัวใจ

• โรคติดเชื้อ
• โรคความดัน

• โรคไต
• โรคตับ

• การตรวจสุขภาพพ้ืนฐาน

• ลดการวินิจฉัยและรักษาโรคที่ผิดพลาด
• ลดค่าใช้จ่ายจากการสั่งตรวจ Lab เกินความจ าเป็นลง

ไม่น้อยกว่า 1,000 ล้านบาทต่อปี

ประโยชน์ที่ประชาชน/ประเทศ

มอบเกียรติบัตร 23 รพ.น าร่อง RLU
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พัฒนาเครือข่ายสากลที่เข้มแข็ง



เครือข่ายสากลที่เข้มแข็ง
The RPHL Network 

22

ความร่วมมือการป้องกัน เฝ้าระวัง ตอบโต้โรคระบาดของเครือข่าย
ห้องปฏิบัติการสาธารณสุขระดับภูมิภาค

14 ประเทศ



การได้รับการแต่งตั้งและยอมรับจากองค์กรระดับสากล
เครือข่ายสากลที่เข้มแข็ง (ต่อ)

องค์การอนามัยโลก (WHO) ให้เป็นสมาชิกถาวรของ
เครือข่ายห้องปฏิบัติการควบคุมคุณภาพด้านวัคซีน

▪ การตรวจวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการ ผ่านเกณฑ์
ความส าเร็จ (Maturity level) ระดับ 4 มีผล
คะแนนเป็น 100%

▪ การรับรองรุ่นการผลิต ผ่านเกณฑ์ความส าเร็จ 
ระดับ 3 ด้วยคะแนน 97% การลงนามความร่วมมือกับ WHO SMTA1, Geneva
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Thailand – Ethiopia MOC Signing, WHA 76, Geneva

เครือข่ายสากลที่เข้มแข็ง (ต่อ)

24

21 – 30 May 2023



เครือข่ายสากลที่เข้มแข็ง (ต่อ)



Training Center for Excellence in Medical Sciences (TEMs), DMSc

จัดตั้งศูนย์ฝึกอบรม TEMs เพื่อเป็นแหล่งฝึกอบรมบุคลากร
ด้านห้องปฏิบัติการ เพื่อเสริมสร้างศักยภาพการตรวจวินิจฉัย
และส่งเสริมงานวิจัยด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์ทั้งใน
ระดับประเทศและภูมิภาค

•สร้างวิทยากร (Training of Trainers; TOT) ด้านการตรวจ
วิเคราะห์เชื้อก่อโรคอุบัติใหม่และโรคที่เปน็ภัยคุกคามตอ่
สุขภาพ การวิเคราะห์ข้อมูลชีวสารสนเทศศาสตร์ หรือ 
Bioinformatics รวมถึงด้านความปลอดภัยด้านชีวภาพและ
ความมั่นคงทางชีวภาพ (Biosafety and Biosecurity)
•มาตรฐานการเรียนการสอนด้านการตรวจวิเคราะห์ทาง

ห้องปฏิบัติการ  Bioinformatics และด้าน Biosafety and 
Biosecurity

หลักสูตรการฝึกอบรม

ผู้เข้าอบรมจากในประเทศ :

รวม 17 ครั้ง มีผู้เข้าอบรมจ านวน
ท้ังสิ้น 700 คน

ผู้เข้าอบรมจากต่างประเทศ :

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ กรมควบคุมโรค 
กรมปศุสัตว์ กรมประมง กรมอนามัย องค์การ
อาหารและยา และหน่วยวิจัยจากมหาวิทยาลัย
ต่างๆ รวมจ านวน 637 คน

กัมพูชา อินโดนเีชีย ลาว เวียดนาม สิงคโปร์ 
และฟิลิปปินส ์รวมจ านวน 63 คน 26

เครือข่ายสากลที่เข้มแข็ง (ต่อ)



เครือข่ายสากลที่เข้มแข็ง (ต่อ)
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ ร่วมกับ Japan International Cooperation Agency (JICA) ประเทศญี่ปุ่น 

ลงนามความร่วมมือทางวิชาการโครงการ Technical Cooperation Project for 
Accelerating Social Implementation of Science and Technology 

(TCP/ASIST) 27



ร่วมวิจัยกับมหาวิทยาลัยโอซาก้า
และ BIKEN foundation

เครือข่ายสากลที่เข้มแข็ง (ต่อ)

28

ความร่วมมือด้านจีโนมิกส์ประเทศไทย - อังกฤษ

เตรียมพัฒนาแนวทาง
การน าข้อมูลพันธุกรรม

ใช้ประโยชน์วิจัย 
วินิจฉัยรักษาในไทย



Public Communication (Risk Communication)

การสื่อสารสาธารณะ



Be punctual ตรงต่อเวลา 
Be modest อ่อนน้อมถ่อมตน 
Be honest มีความซ่ือสัตย์สุจริต

DMSc R2R Forum 2023 : 
R2R to Health for Wealth

การสร้างวัฒนธรรมองค์การ

ระบบการจัดการองค์ความรู้ 
Knowledge and 
information Systems : KIS

DMSc Smart Innovation 
Sandbox 2023 
โครงการบ่มเพาะและพัฒนา
ศักยภาพนวัตกร

สร้างและจัดการองค์ความรู้ด้าน
วิทยาศาสตร์การแพทย์อย่างเป็นระบบ 
เพื่อสนับสนุนงานด้านสาธารณสุข

สร้างวัฒนธรรมแห่งการเรยีนรู้
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เสริมสร้างแรงจูงใจในการปฏิบัติงานให้แก่บุคลากร

อัตราการจ่ายค่าตอบแทนผลงานวิจัย

ร้อยละ 70
1. กลุ่มเจ้าหน้าที่ผู้เป็นเจ้าของความคิด ร้อยละ 10
2. กลุ่มเจ้าหน้าที่ผู้ด าเนินงานวิจัย ร้อยละ 40
3. กลุ่มผู้อ านวยความสะดวกในการด าเนินงานวิจัย 
ร้อยละ 20

ร้อยละ 30 กองทุนวิจัยวิทยาศาสตร์การแพทย์

เงินทุนวิจัยเงินรายรับจากการด าเนินงานวิจัยและ
พัฒนาด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์และสาธารณสุข

ค่าตอบแทนให้แก่ผู้ด าเนินงานวิจัย

47 ล้านบาท 2
3

5

0
2
4
6

2563 2564 2565

จ านวนโครงการวิจัยท่ีได้รับการสนับสนุนเงนิทุนให้การสนับสนุนเงินทุน 
10 โครงการ
จ านวนเงินกว่า
15 ล้านบาท

ที่มา : 1. พี่ปุ๊ก สชพ

31
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การถ่ายทอดเทคโนโลยี

ถ่ายทอดเทคโนโลยีการผลิต
ชุดทดสอบ DMSc-TB FastAmp 

(TB-LAMP) ส าหรับตรวจหาเชื้อกลุ่มวัณโรค
ด้วยเทคนิค LAMP ให้บริษัท เออีซี เฮลธ์แคร์ จ ากัด 

ผลิตจ าหน่ายเชิงพาณิชย์ ช่วยค้นหาผู้ป่วย
ได้รวดเร็ว แม่นย า สนับสนุนการควบคุมและ

ป้องกันวัณโรคของประเทศ

DMSc ร่วมกับบริษัท สยามไบโอไซเอนซ์ 
จ ากัด วิจัยพัฒนาชุดทดสอบ DMSc

COVID-19 Real-time RT-PCR ที่
ตรวจจากสารคัดหลั่งทางเดินหายใจส่วนบน
และส่วนล่างของผู้สงสัยติดเชื้อไวรัสโควิด-19

รู้ผลภายใน 3-5 ชั่วโมง
32



การสร้างความผาสุกและความผูกพัน

ประยุกต์ใช้หลักปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง 

แลกเปลี่ยนเรียนรู้
โครงการพระราชด าริฯ 

และผู้น าพอเพียง

สวัสดิการจัดจ าหน่ายสินค้าผ่านร้านค้า
สวัสดิการของกรม

ช่วยเหลือในด้านต่างๆ เช่น สมรส 
ประสบภัย ถึงแก่กรรม

รถรับ-ส่ง สถาบันบ าราศ-กรมฯ
ช่วงเช้าและชว่งเย็น

ตรวจสุขภาพประจ าปี

งานกีฬาสีสามัคคี

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ Department of Medical Sciences

กิจกรรมจิตอาสา

สวัสดิการ
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การสร้างความผาสุกและความผูกพัน
ยกย่องชมเชยบุคลากร

รางวัลผลงานวิชาการดีเด่น ครั้งท่ี 31 รางวัลเชิดชูเกียรติแพทย์จุฬาฯ ต้นแบบแห่งความส าเร็จ เชิดชูเกียรติ 4 อสม.วิทยาศาสตร์การแพทย์
ชุมชน ดีเด่น ระดับภาค

รางวัลและประกาศนียบัตรแก่ขา้ราชการพลเรือนดีเด่น 
คนดีศรีกรม และบุคลากรดีเด่นรางวัล DMSc R2R Forum 2023 : R2R to Health for Wealth
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เปิดเผยข้อมูลการจัดซื้อจัดจ้าง
E-procurement

ปลูกฝังจริยธรรมของข้าราชการ DMSc 
องค์กรคุณธรรม

คณะกรรมการจริยธรรม กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์

35

รับมอบโล่รางวัล 
“องค์กรคนดี” 

จากคณะกรรมาธิการศาสนา 
คุณธรรม จริยธรรม ศิลปะและ

วัฒนธรรม

- ให้ค าแนะน าจัดท าแผนส่งเสริมนโยบายด้านจริยธรรม
- ก ากับติดตามผลการด าเนินงานให้ได้มาตรฐานทางจริยธรรม
- การพิจารณาบทลงโทษทางจริยธรรม
- ส่งเสริมบุคลากรปฏิบัติตนตามมาตรฐานจริยธรรม

แต่งต้ังตามประมวลจริยธรรมข้าราชการพลเรือน

รับมอบโล่รางวัล 
“องค์กรส่งเสริมคนดี 

คนเก่ง คนกล้า” 
จากคณะกรรมาธิการ

การอุดมศึกษา วิทยาศาสตร์ 
วิจัยและนวัตกรรม



Hard Skill Soft Skill

ส่งเสริมประสทิธิภาพในการปฏิบัติงานของบุคลากรสร้างองค์กรให้เกิดการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ และต่อยอดองค์ความรู้

การท า Infographic

Digital Skill/ Digital Literacy/ 
Communication Skill

KM/R2R
36

โครงการบ่มเพาะและพัฒนาศักยภาพนวัตกร

การออกแบบการวิจัย
ด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์

การพัฒนาบุคลิกภาพการสื่อสารของ
บุคลากรและการเป็นพิธีกรมืออาชีพ

โครงการพัฒนาทักษะทางการบริหาร 

ส่งเสริมการเรียนรู้และพัฒนา

การประชุมวิชาการ
วิทยาศาสตร์การแพทย์

การพัฒนาสมรรถนะบุคลากร

บุคลากรภายในและ
เครือข่ายเข้าร่วมประชมุ 
16,000 คน/ปี

บุคลากรภายในเข้าร่วม จ านวน
กว่า 1,300 คน/ปี



สังคม 

มีห้องปฏิบัติการเครือข่าย 576 แห่ง ตรวจตัวอย่างแล้ว 25,936,080 ตัวอย่าง

ผลลัพธ์ 4 ด้าน

สาธารณสุข
ตรวจพิสูจน์ของกลางและยืนยันสารเสพติดในปัสสาวะ

จ านวน 
73,740 ตัวอย่าง

สนับสนุนการแก้ปัญหายาเสพติด

ควบคุมตัวยาและสารเคมีทางห้องปฏิบัติการCOVID-19

วิทยาศาสตร์การแพทย์ชุมชน
(Com Med Sci for health) 

1) การแจ้งเตือนภัยสุขภาพ (DETECTION) 

2) การพัฒนาคุณภาพกระบวนการผลิตภัณฑ์ชุมชน
(DEVELOPMENT)

DMSc ส่งเสริมเชิดชูเกียรติ อสม.ดีเด่นระดับชาติด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์ชุมชน 
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เศรษฐกิจ สิ่งแวดล้อม

สารสกัดสมุนไพรมะหาด 

ประกาศกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 
“แนวทางบริหารจัดการขยะติดเชื้อ”

จัดเก็บในบรรจุที่เหมาะสม

เก็บรวบรวม เคลื่อย้าย ขนส่ง ก าจัด

คัดแยก ที่พักรวมมูล
ฝอยติดเชื้อ

ท าความสะอาด 
ฆ่าเชื้อยานพาหนะ

ทุกสัปดาห์

ท าลายเชื้อ เช่น 
เผาในอุณหภูมิไม่
ต่ ากว่า 760 °C

การขนส่งสารชีวภาพอันตราย 
(infectious substances transportation)

การจัดการขยะติดเช้ือ 
(infectious waste management) 

การจัดการสารเคมีของห้องปฏิบัติการจุลชีววิทยาทางการแพทย์ 
(chemical management) 

ผลลัพธ์ 4 ด้าน

38

รับฟังปัญหาและข้อเสนอแนะ
จากหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง

จัดท าหลักสูตรฝึกอบรมการขนส่ง
เชื้อโรคและตัวอย่างติดเชื้อ

สัมมนาเพื่อท าความเข้าใจและหารือ
แนวทางการขนส่งติดเชื้อ (DG 6.2 สารติดเชื้อ)

จัดท ำแนวทำงกำรขนส่ง
ตัวอย่ำงติดเชื้อในประเทศไทย

1

2

3

4
กำรจัดท ำแนวทำงกำร
ขนส่งตัวอย่ำงติดเชื้อทำง
อำกำศของประเทศไทย



รางวัลบูรณาการข้อมูลเพื่อการบริการประชาชน 
ระดับดีเย่ียม ปี 2564

รางวัลคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐรายหมวด 
ครบ 6 หมวด ปี 2565 

รางวัลคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ 4.0
ระดับก้าวหน้า ปี 2565

รางวัลบริหารราชการแบบมีส่วนร่วมประเภทเปิดใจใกล้ชิด
ประชาชน ระดับดีเด่น ปี 2565

รางวัลบริการภาครัฐ รวม 13 รางวัล ปี 2554 - 2565
39

รางวัลแห่งความภาคภูมิใจ (เฉพาะ กพร)

รางวัลจากส านักงาน ก.พ.ร.
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