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ระเบียบวาระที่ 3.2 21 พฤศจิกายน 2551 

 
การเขาถึงยาถวนหนาของประชากรไทย 

 

สมัชชาสุขภาพแหงชาติคร้ังที่หนึ่ง 

ไดพิจารณารายงานเรื่องการเขาถึงยาถวนหนาของประชากรไทย 

 ตระหนัก วายาเปนสินคาคุณธรรม ประเทศจึงตองมียาจําเปนสําหรับใชเพ่ือประโยชนสาธารณะ
อยางเพียงพอ ทั่วถึง และทันการณ โดยสามารถพึ่งตนเองไดในระดับหน่ึง ในยามเกิดสงครามหรือ
วิกฤตการณตางๆ เพ่ือใหคนไทยเขาถึงยาถวนหนา 

 รับทราบ วายังมีประชาชนหรือผูปวยจํานวนมากที่ เขาไมถึงยา เนื่องจากรัฐบาลมีขีด
ความสามารถจํากัดในการสนับสนุนงบประมาณสําหรับจัดหายาใหเพียงพอกับความตองการ ประกอบ
กับยาที่มีสิทธิบัตรนั้นมีราคาสูงเกินกวาความสามารถที่ประชาชนผูบริโภคสวนใหญจะจายได เน่ืองจาก
ระบบสิทธิบัตรในเรื่องยามีการบิดเบือนเจตนารมณที่ดีของกฎหมายในการสงเสริมการวิจัยและพัฒนา 
แตนําไปสูปญหาการผูกขาด  

 มีความกังวล ที่คาใชจายดานยาในประเทศไทยมีมูลคาเพ่ิมสูงขึ้นมากในระยะหลายปที่ผานมา 
โดยมีอัตราการเพิ่มของคาใชจายประมาณรอยละ 13-20 ในระหวางป พ.ศ.2543 ถึง พ.ศ.2548 
ในขณะที่เศรษฐกิจโดยรวมของประเทศเติบโตเพียงรอยละ 2.2-7.1 ในชวงเวลาเดียวกัน นับวา
คาใชจายดานยาของประเทศไทยสูงกวาการเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจโดยรวมของประเทศ อีกทั้ง
อัตราการเพ่ิมขึ้นของการใชยาในประเทศไทยเปนไปในทิศทางที่ขัดแยงกับขนาดของตลาดยาโดยรวม
ในระดับนานาชาติ ซึ่งที่เพ่ิมขึ้นในอัตราที่ลดลงจากรอยละ 11.7 ในป พ.ศ.2543 เหลือเพียงรอยละ 6.8 
ในป พ.ศ.2548 ในขณะที่ประเทศไทยไมมีนโยบายดานราคายาที่ชัดเจน ขาดระบบควบคุมราคายาที่มี
ประสิทธิภาพ ไมมีหนวยงานที่กํากับดูแลการตั้งราคายาใหเหมาะสม เปนธรรม และสะทอนตนทุนที่
แทจริง ทําใหการกําหนดราคายา เกิดจากบริษัทยาแตเพียงฝายเดียว ซึ่งโดยทั่วไปแลวมักตั้งราคาขาย
ที่เกินจริง 

 ตระหนัก ถึงนโยบายและขอกฎหมายตาง ๆ ที่เก่ียวของที่เอ้ือใหประชาชนทุกคนแมอยูหางไกล
และยากจนก็จะมีโอกาสไดใชยาที่จําเปนในราคาที่ยอมเยา เชนนโยบายแหงชาติทางดานยา พ.ศ. 
2524 และ พ.ศ. 2536  ระเบียบกระทรวงสาธารณสุขวาดวยการจัดซ้ือยาดวยเงินงบประมาณของ
หนวยราชการในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2524 ลงวันที่ 1 ตุลาคม 2524 ขอตกลงวาดวยสิทธิ
ในทรัพยสินทางปญญาที่เก่ียวของกับการคา 1994 (Trade Related Aspects of Intellectual Property 
Rights Agreement, TRIPs) พระราชบัญญัติสิทธิบัตร พ.ศ. 2522 และระบบสิทธิบัตร และคําประกาศ
กรุงโดฮา วรรค 6 (Doha Declaration Paragraph 6) 

รางมติการเขาถึงยา หนา 1/3 หนา 

 



 จึงมีมติดังตอไปน้ี 

1. เห็นชอบกับยุทธศาสตรการเขาถึงยา ตามภาคผนวกที่แนบทายมตินี้ 

2. ขอใหหนวยงานของรัฐ องคกรวิชาการ องคกรวิชาชีพ ภาคเอกชน และภาคประชาสังคมในทุก
ภาคสวน ทุกระดับ โดยเฉพาะกระทรวงพาณิชย กระทรวงการตางประเทศ และกระทรวงสาธารณสุข  

2.1 ในการจัดทําขอตกลงเขตการคาเสรีระหวางประเทศตองไมทําความตกลงผูกพันเกินไป
กวาความตกลงวาดวยสิทธิในทรพัยสินทางปญญาที่เก่ียวกับการคา 
2.2 จัดสรรงบประมาณและสนับสนุนการทํางานของคณะกรรมการที่เก่ียวของกับการเจรจา
การคาที่มีอยูใน พ.ร.บ.สิทธิบัตร เพ่ือแกปญหาการเขาถึงยาอยางมีประสิทธิภาพ เชน มาตรการ
ใชสิทธิโดยรัฐ เปนตน  
2.3 สนับสนุนการจัดตั้งสถาบันระดับชาติเพ่ือเปนหนวยงานหลักในการแกปญหา และพัฒนา
อุตสาหกรรมยา 
2.4 เรงรัดการจัดทําแผนปฏิบัติการและดําเนินงานตามยุทธศาสตรการเขาถึงยาดังนี้ 

1) พัฒนาระบบการขึ้นทะเบียนตํา รับยาและทบทวนทะเบียนตํา รับยาให มี
ประสิทธิภาพ และสงเสริมการใชชื่อสามัญทางยา รวมถึงการสงเสริมและพัฒนาใหมีระบบ
เฝาระวังความปลอดภัยดานยาและควบคุมคุณภาพยาอยางมีประสิทธิภาพ 
2) ใชเกณฑการจดสิทธิบัตรผลิตภัณฑยาขององคการอนามัยโลกเปนแนวทาง
พิจารณาเทคโนโลยีที่สมควรไดรับสิทธิบัตร ควบคูกับการจัดทําฐานขอมูลสิทธิบัตรยาที่มี
ทั้งภาษาไทยและภาษาอังกฤษใหสามารถสืบคนไดงาย รวดเร็ว และครบถวน อีกทั้ง
ดําเนินการแกไข พ.ร.บ. สิทธิบัตร เพ่ือใหเกิดความเปนธรรมตามเจตนารมณของ
กฎหมาย 
3) ส นับส นุนการ ดํ า เนิ นงานของคณะกรรมการพัฒนาระบบยาแห งชาติ 
(คณะกรรมการยาแหงชาติ) คณะอนุกรรมการบัญชียาหลักแหงชาติ คณะอนุกรรมการ
สงเสริมการใชยาอยางเหมาะสม และองคกรที่เก่ียวของ เชน สํานักงานหลักประกัน
สุขภาพแหงชาติ (สปสช.) สํานักพัฒนาระบบโรงพยาบาล (รพร.) สํานักงานพัฒนาระบบ
บริการสุขภาพ เปนตน เพ่ือใหเปนกลไกในการพัฒนาระบบยาไดอยางเปนระบบ 
เหมาะสม และมีประสิทธิภาพ  
4) ศึกษาความเปนไปไดของทางเลือกตาง ๆ ในการวิจัยยาใหมนอกจากระบบ
สิทธิบัตร (เชน กองทุนรางวัลงานวิจัย  สนธิสัญญาการวิจัยและพัฒนายา  สัญญา
ลวงหนาทางการตลาดเพ่ือการวิจัยและพัฒนา  การจัดการรวมของสิทธิบัตรตอเน่ือง) และ
สงเสริมบทบาทการมีสวนรวมเชิงรุกกับคณะทํางานรวมระหวางรัฐบาลเกี่ยวกับการ
สาธารณสุข นวัตกรรม และทรัพยสินทางปญญาในการวางแผนเพ่ือผลักดันใหมีการวิจัย
ยาใหมสําหรับโรคที่เปนปญหาสาธารณสุขของประเทศดอยพัฒนาและประเทศกําลัง
พัฒนา 

รางมติการเขาถึงยา หนา 2/3 หนา 

 



รางมติการเขาถึงยา หนา 3/3 หนา 

 

3. ขอใหคณะกรรมการสุขภาพแหงชาติรายงานผลการดําเนินงานตามยุทธศาสตรการเขาถึงยา ตอ
สมัชชาสุขภาพแหงชาติ ในการประชุมสมัชชาสุขภาพแหงชาติคร้ังที่ 3 

 
 ___________________  

21 พฤศจิกายน 2551 

 
 
 


