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บทบรรณาธิการ

‘นานาทิศนร^กียวกบ'น!ยบายbbห่งชาติฑางด็านยา

รวบรวมโดย สุนทรี วิทยานารถไพศาล* ก .ม .

ในภาวะที่เศรษฐกิจของโลกกำช้งผินผวน ประชาชนถึงใ'ชิย ่าฟุมเพือย ถึงทำให้เกิด
โรคมากขน ยึงทำใหํยากจ.นยีงขน ทำอย่างไรจึงจะทำใช้ประชาชนมีการบริโภคยาอย่างถกช้อง
เหมาะลม ช้ฐบาลโดยกระทรวงสาธารณสุข จ ึงไช ้ประกาศใช ้ ''นโยบายแห ่งชาต ิทางช ้านยา”
(N a t io n a l D ru g  P o lic ie s )  เมือตุลาคม 2 5 2 4  นโยบายนเบนของใหม่ย่อมติ,องเกี่ยวช้องและมี 
ผลกระทบต่อบุคลากร และองค์กรหลายผาย ''นานาช้ศนะเกี่ยวก*,บนโยบายแห่งชาติทางช ้านยา” 
จึงถกช้ดเสวนาขนโดยคณะเตรียมการช้มมนากลุ่มเภช้ช  ๆ ในคราวจิตสภากาแฟคร์งท ี่ 2 เมื่อว'นที่ 
13 มีนาคม 2 5 2 5  ณ ห2องอาหารคณะเภช้ชศาสตร์ จ ุฬาลงกรณ ์มหาวิทยาช้ย วิทยากรที่ได้
ช้บเช ิญในการเสวนา คือ ภญ.ทองดี สินธุช้ตน์ 1 ภก.ช ูเก ียรต ิ กาญจนชาติ 2 ภก.ฑ ีฆายุ
ชยะโสตถิ3 และ ภก.ชาญช้ย เออช้ยกุล 4 จุดประสงค์ของการจ'ดนํ้นเพื่อศึกษาถึงผลกระทบ
และแลกเปลี่ยนทศนะที่ม ีต ่อนโยบายน็้ ช ้าส่วน1ใดดีก็-จะ'ใต้'ช่วยกินผณัาช้แ,ให้เคลื่อน’ไปสู่การปฏิบต 
ท ี่เบนจริง ' แต่ช้าส่วนใดเบนช้อเสียช้งบก■ พร่อง จะได ้ช ่วยช ้นช ้ดเกลาแก ้ไขเสริมสช ้างให ้ด ีขน
ต่อไป

ทุกท่านท่ีเช้าร่วมเสวนา เห็นช้วยช้บหลไาการ และ จุดประสงค์ของ นโยบายแห่งชาติทาง 
ช้านยา5 เพราะสามารถคุ้ม่ครองการใช้ยา ลดความฟุมเพื1อย'ในการ'ใช้ยา และทำให้พ่ึงตนเองได้ * 1 2 3 4 5
*  ผ ู้ช ่ว ย ศ า ส ต รา จ า ร ย ภ า ค ว ิช า เภ ล ัช พ ฤ ก ษ ส า ส ต ร ์ ค ณ ะ เภ ส ิ'ช ศ าส ต ร ์ จ ุฬ า ล งก รณ ์ม ห า ว ิท ย า ล ัย
1. ห ิว ห น ำ ผ า ย เภ ล ัช ก รร ม โรง พ ย า บ า ล พ ระ ป ก เท ล ัา ล ัน ท บ ุร ี
2 . ก รรม ก า รผ ู้ล ัด ก า รบ ร ิษ ิท ท า เล ด ่า
3. ผายการตลาด
4 . น ้ก ว ิช า ก า ร ป ร ะ จ ำ ก ร ะ ท ่ร ว ง ส า ธ า ร ณ ส ุข
5 . ต ส า ระ ส ำค ้ญ ข อ งน โย บ า ย แ ห ่ง ,ชาต ิทางด ่านยา บ ีท ี่ 7 เล ่ม ท ี่ I ม ก ร า ค ม -ม ึน า ค ม  2 5 2 5  หนำ 1
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แต่แนวทางและวิธีดำเนินงานทีจะแปรจากนโยบาย ไปสู่การปฏิบไ!ลังมองไม่ชด มีคำถามว่าจะนำ 
ไปปฏิบตได*จริงหรือ’ไม่ ท8งนีเพราะเงือนไขของวิธีการขอ,งริฐจะต่องดี ลอดคล2องตามหลไาการ
และส่งเสริมผลักดินไปสู่การปฏิบ่ตท่ีเบนจริง

ไทยเภลัชสารจึงขอสรุปและนำมาถ่ายทอด เพ่ือใหโขำใจถึงสถานการณ์ท่ีเบนจริง
จะได2หาแนวทางทีเหมาะสม เพ่ือว่าวิชาชีพเภลัชกรจะเบนแรงหน่ึงท่ีผลักลันใลันโยบาย'น
ไดสนองไหประชาชนชาวไทยมีสุขภาพอนาลัย และเศรษฐกิจดีอย่างแลัจริง
1 . จ ด ห า แ ล ะ ก ร ะ จ า ย ย า ท ีม ีด ณ ภ า พ  ร า ด า ป ร ะ ห ย ่ด  ใ ห ้1ท ว ถ ง ท ง ป ร ะ เ ท ศ  โ ด ย  

เ ฉ พ า ะ อ ย ่า ง ย ง ใ น ช ‘น บ ท  ต ล อ ด จ น ส น ํบ น ก า ร ผ ล ิต ย า ใ น ป ร ะ เ ท ศ

ในส่วนนึ่ได้ม ีการจ'ตลับไบชียาหลักแห่งชาติ และใหัมีการลัดซอยาโดยเงินงบประมาณ 
ผ่านการประมูลจากองค์การเภลัชกรรม ซึ่งม ีผลบไคลัเใช่เฉพาะโรงพยาบาลในภาคริฐเท่าน8น ใน 
ส่วนทีดีนํ้น องค์การเภส'ชกรรมจะประมูลได2ยาถูก และม ีการตรวจสอบยาท ี่ม ีค ุณภาพดี แต ่ใน 
ทางปฏิบดโรงพยาบาลไม่ได้ริบยาถูก เพราะคงได้ล ับยาจำนวนเท ่าเด ิม ที่ง ิน ึ่เพราะการส่ง'ซอยา
ผ่านองคการเภลัช่กรรมน8'นิ โรงพยาบาลถูกลังล ับใลัเสนอราคายาท ี่เคยซอไปลัวย และถึงแม้ว่า
องคการเภลัชกรรมจะสามารถประมูลได2ยาท ี่ถ ูกกว ่าราคาท ี่เสนอใล ั โรงพยาบาลก็จะได้ลับยาตาม

ราคาทีเสนอไป นอกจากนึ่บางคร8ง ยาชนิดเดียวลันที่โรงพยาบาลได้ล ับ จะมีหลายรูปแบบต่าง  ๆ
ลัน ส่วนบญหาการลัดส่งยาไปให้โรงพยาบาลอำเภอ (รพ อ .) ไม่ล ันลับความลัองการน1น คงต2อง
แก้ลันทีระบบการทำงาน ซึ่งมีลัอเสนอแนะให้ลัดต8งสาขาขององค์การเภลัชกรรมไปให้ลัวทุกลังหลัด 

ในประเทศให ้ม ีเภลัชกรประจำล ัาน ซ ึ่งช ่วยแนะนำการใชยาท ี่ถ ูกล ัองใล ัแก ่ประชาชน นอกจากนึ่ 
ข2อเสนอแนะที่องค์การเภส'ชกรรมลัดส ่งยาใลั รพอ. ไม่ล ันลับ ความตองการ,ใช้น4นึ่ นำที่จะให้
เอกชนมาช่วยลัดตํ้งสถานที่ผล ิตยาในแต่ละเขต เพื่อผลิตยาให้ลับ รพอ.

ส่วนบญหาท่ีว่ายาในชนบทขาดแคลนน*น ความจริงยาไม่ขาดแคลน เพราะกลไก
การตลาดจะต2องมีสินค์าเพ่ือสนองต่อผู้ซ้็อเสมอ แต่คนไม่มียาใชไน่ึองจากไม่มีกำลังชือ

1.1 ผ ล ก ร ะ ท บ ย อ ง บ 'ญ ช ีย า ห ล '1ก แ ห ่ง ช า ด ท ีม ต ่อ ก จ ก ร ร ม ใ บ 'โ ร 3พ ย า บ ''เล ^ อ 'ร ร ฐ
ในดำนความเห็นของแพทย์ มีแพทย์บางส่วนไม่พอใจลับการบงคบให้ใช้บญชียานลัก 

แห่งชาติในโรงพยาบาล ท้งน่ึเพราะถูกจำลัดเสรีภาพในการใช่ยา และยาทีใช้กบเฉพาะโรคยงมี
2 □  ไ ท ย เภ ส ้ช ส าร  บ ีท ี่ 7 เล่มที 2 2 5 2 5



ไม่พอ แต่อย่างไรกตามพบว่าแพทย์ส ่วนมากยังไม่เต ้าใจ หรือรู้ถ ึงจ ุดประสงค์ในการใชํยาตาม
บญชียาหยัก เพราะยังอยู่ในระยะต้น จึงต ้องม ีการหนุนช่วยทำความเต้าใจ ในเจตนารมย์ของต้ฐ 
ทีมุ่งจะแก้ไขบญหาทางสาธารณสุขของประเทศชาติ ซึ่งต้องมีการร่วมมือก*นทุกผาย ยาใดที่เบนยา 

ทีใช้ท0ว  ๆไป ก็ควรจะใชใภตามบ*ญชียาหยัก ส่วนยาใดที่เบนยาเฉพาะโรค ส่าจำเบนต้องใช้
ก ็สามารถจะส ่งเต ้ามาใช ้ไต ้ นอกจากนการใหใเพทย์ใต้ยาตามบ*’ญชียาหยักควรมีแรงผต้กต้นที่โรง- 
เร ียนแพทย์ เปลี่ยนท*คนการใต้ยาชื่อการคา เบนใต้ยาชื่อสาม*ญแทน

ในต้านเภยัชกรโรงพยาบาล เห็นว่าจำนวนยาในบ*ญชีมีมากถึง 4 0 6  รายการ และ
เภยัชตำร*บโรงพยาบาล 83 รายการ ม ีมากเพ ียงพอแยัว ซึ่งการใต้ยาตามบ*ญชียาหยักน็้จะมีผลดี 
ต ่อการบริหารงานในส่วนเภยัชกรรมมาก เพราะทำให้จำนวนยาที่ต้องจ*ดการลดลงไปมากกว่าครึ่ง 

ยาเหลือต้างน็อย ทำให้ช่วยประหยัดงบประมาณลงไต้มาก เช ่น  ยา A n t ih is ta m in e  มีมากกว่า
10 ชนิด ยัาใต้ตามบ*ญชียาหยัก เพ ียง 1—2 ชนิด ไม่ต้องซอยาเก็บไว'มากมาย นอกจากน

เภยัชกรมีเวลามากพอที่จะไปทำงานในต้านอืน  ๆไต้มากขน เช ่น  การผลิต‘นาเกลือ เบนต้น ทำ 
ให้ประหยัดงบประมาณไปไต้มาก

1 .2  ผ ล ก ร & ท บ ย อ ง บ ญ พ ีย า ' ห ล ีก แ ห ่ง ช า ต ิท ีฆ ีต ่อ ธ ุร ก ิจ เ , อ ก  ช น

ในต้านตลาดยา ยัาพ ิจารณาการกระจายของยาจะเห ็นว ่า ตลาดยาที่ต ้านขายยามีมาก 

ถึง 60% ที่โรงพยาบาลภาคต้ฐมีเพ ียง 20% ท ี่เหลืออยู่ในคลีน ิคและโรงพยาบาลเอกชน ยังน1น 

ผลกระทบต่อธุรกิจเอกชน ในล'วนโรงพยาบาลของต้ฐมีเพ ียง 20% จึงไม่มีผลกระทบเท่าใดน*ก
ที่ม ีผลคือผลกระทบต่อยาทีเบน re se a rc h  p ro d u c t หรือยาใหม่  ๆ เพราะย ัานำยาเต ้าใช ้ในโรง- 
พยาบาลไม ่ใต ้ จะมีผลกระทบต่อการขายที่ต ้านขายยาต้วย

ส่วนต้านโรงงานผลิตยา บางส่วนที่ผลิตตามชื่อการต้าก็ขายให้ก*บต้านขายยา ส่วนที่ 
ผลิตตามชื่อลาม*ญจะต้องประมูลขายแข่งให้ก*บองค์การเภยัชกรรม แต ่ย ัาประม ูลขายไม ่ไต ้ ยา
เหล่าน8นก็ต้องขายให้ก*บต้านขายยา ซ ึ่งคงจะมีการแข ่งต ้นเฉพาะในต้านราคาอย่างเด ียว จ ึงน่า
เบนห่วงเร ื่องมาตรฐานยามาก ว่าต้ฐจะมืการควบคุมคุณภาพได้ห้วถึงหรือไม่

ต ้อเลนอแนะในการตำเน ินงานของต้ฐ ควรจะมีแผนและระยะเวลาในการทำงานเบน 
ชื่นตอน เพื่อให้เอกชนไต้ปร”บต้วเต้าก*บนโยบายแห่งชาติทางต้านยา ก่อนที่ต ้ฐจะเต ้าผูกขาด
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และดำเน ินก ิจการเอง และร ัฐพ ึงจะตระหนกว ่า การท ี่ร ัฐประกาศใช ่น โยบายน ึ่ท ^ท ีน *น  รฐ ’โต ้ม ี 

ความพรอม1ในน ิน ิตอนต ่าง  ๆ หรือ'โม่ จ ึงเหนว ่าร ัฐควรจะสานผลประโยชน ์ร ับ เอกชน

2. ลดการใ,ชยาหไ,ม่เ,หมา&!สม—ฟุ่มเพอย—(.กบจำเบึ1นลง

การใช ้บญช ียาหลไาแห ่งชาต ิจะช ่วยไร ัมาก เพราะร ักษณะการผล ิตยาของเราเบ ีนแบบ  

การคำเสรี จะเหนได ้ว ่า เฉพาะ C h lo rd ia z e p o x id e  ม ีการผล ิตถ ึง 1 53  ชื่อการคำ ซ ึ่งในสกษณ ะ  

การแข ่งขนร ันร ัานตลาดร ัองม ีการท ุ่ม โฆษณ าร ันมาก และราคายาก ็แพงขนโดยไม ่จำเบน ด ํงน ์น  

การใช ้บญชยาหลกในโรงพยาบาล จ ึงเบ ีนการสมควรอย่างย ีงท ี่จะลดยาพ ุ่เมเพ ื่อยเก ินความจำเบ ีน

3. เพมการควบคุมค ุณภาพ ดวามปลอด/าย ้แล&!สรรพดุณยองยา ‘โดยเบ ี‘นการ 
พฒ ,นาแล&ยยายหน ่วยงานท ีช ่บผ ิดชอบใ,ห ้ม ีปร&จำท ุก/ทด

ใน เร ือ งน ์ เบนเร ืองท ี่น ่าห ่วงมาก ว ่ายาท ี่ผล ิตตามบ ่ญช ียาหร ักเพ ื่อแข ่งช ่นประม ูลร ัวย  

ราคาลูกน*น คุณภาพของยาย'งดีอยู่หรือไม ่ กลไกการควบค ุมการจ ํดชอยา การกระจายยาน*น

ทำได ้ด ีม ีค ุณภาพพอหรือไม ่ ร ัฐโดยองค ์การเภร ัชกรรมน ่าท ี่จะควบค ุมมาตรฐาน ตงแต่ ยาวตถุด ิบ  

ท ีเช ่าประเทศ ยาสำเร็จร ูป และอายุการ'ใช่ย ่าอย่างถูกตอง ว'นหมดอายุของยาที่ผ ู้ผล ิตเอกชนต*งํ้ขน  

มาน*นมืความถูกรัองมากน์อยเพ ียงใด ร ัฐตองหาว ิธ ีช ่วย  การกำหนดแนวทางการหาร ันหมดอาย ุ

ของยาให ้ก ํบ ่เอกชน ร ัาให โอกชนท ำว ิร ัย เอ งคงจะท ำไม ่ไร ั เคยปรากฏว่า ยา T e tra c y c lin e

ท ี่องค ์การเภส ํชกรรมประม ูลให ้ร ับ โรงพยาบาลแห ่งหน ึ่งซ ึ่งม ีร ันหมดอาย ุยา 1 9 83  แต ่ในขณ ะท ีใช ้ 

ยาน*น เบนบี 1981 ปรากฏว่ายาเส ียหมดแรัว •และเม ื่อน ำไป ใช ้ร ับ คน ไร ั ปรากฏว่า คนไขตาย  

เช ่นน ึ่ใครจะเบ ีน•ผ ู้ร ับผ ิดชอบ

ในเร ื่องการควบค ุมค ุณภาพ เบ ีนเร ื่องท ี่ลงท ุนมากท ี่งบ ุคลากรและเคร ื่องม ือ ตลอดจน 

ความร ู้เทคน ิค ตลอดจนการรัดการต ่าง  ๆ จ ึงม ีช ่อเสนอแนะ,ว่า น ่าจะม ีการร ับจางว ิเคราะหยาข ึน  

' โดยอาจจะหน ุนให ้ท ี่งภาคร ัฐและภาคเอกชนร ่วมม ือร ันจดตไแบนกองท ุนการว ิจยค ุณ ภาพมาตรฐาน  

ยา เพ ีอให ้ไร ัยาท ีด ็ม ีประโยชน ์อย ่างแท ํจร ิง และทางคณะเภสชศาสตรเอง อาจจะรบบร ิการตรวจ  

ว ิเคราะห ์ค ุณ ภาพของยาให ้ร ับโรงงานอ ุตลาหกรรมร ัวย

4 □  ไทยเภล่ชสาร บีท่ี 7 เล่มที 2 2525 ' • .



4  เ ร ่ง พ ' ฒ น า อ ุต ส า ห ก ร ร ม ผ ล ิต ย า  เ พ ื่อ ก า ร พ ง ต น เ อ ง  โ ด ย เ บ น ก า ร « ส ก ษ า ว ิจ ํย

เพ ื่อ น ำ V I ร ' พ ย า ก ร ใ น ป ร ะ เ ท « ส ม า ใ 2 บ ่

อุตสาหกรรมยาที่แท‘ จร ิงในประเทศไทยย ังไม ่ม ี ม ีแต ่การประกอบยา หรือแบ ่งยา

ใส ่ขวด การน ็้ย ังไม ่ม ีการส ่งเคราะห ์ยาท ี่เบ ่นว ่ตถ ุด ิบ  เพราะม ีบ ่ญหาในหลายทาง ต่งแต่-ระบบ

เศรษฐก ิจ  เทศโนโลย ี่ ตลอด.จนทร*พยากรบุคคล ท ี่เบ ่นบญหาที่มากที่ส ุดค ือ คน'ไทยม"กิมีความ 

แห‘ งแส ่งต ่อความจร ิงใจในการทำงาน และมไาจะขาดแรงบ*นดาลใจ ส ่วนบ ่ญหาดำนเทคโนโลย ี

และเง ินลงท ุนอย ่างมหาศาลน ึ่น  ควรจะเป ็นส ีงท ี่แก ้ไขไต ่2 ท8ง'นนโยบายการเม ือง และการบริหาร 

จ*ดการ ส ่าศ ึกษาถ ึงอ ุตสาหกรรมการส ่งเคราะห ์ยาท ี่เป ็นว*ตถ ุด ิบในเกาหล ี ไต่หว*น และอ ิน เด ีย

จะเห ็นว ่าร"ฐบาลจะม ีนโยบายท ี่ช ํดเจนบไค*บให ้ม ีอ ุตสาหกรรมยาพ ึ่นฐานท ี่ผล ิตยาให ้ไดไองในประเทศ  

ช ึ่งท ี่อ ินเด ียม ีการผล ิต ว ิตาม ิน บี 1 ซ ึ่งแม ้ว ่าค ุณภาพยงไม ่ด ีเท ่าของท ี่ผล ิตจากต ่างประเทศ และ 

ราคาแพงมากกว่าต ่างประเทศถ ึง 4 เท่า แต่เขาก็ยังท0าฃ ็้นมาใชไอง ประเทศไทยก ็ถ ึงเวลาแส ่ว

ท ี่จะต ่องม ีการส ่งเคราะห ์ยาท ีเรนว ่ตถ ุด ิบข ํ้นใชใอง แม ้ว ่าจะเบ ่นการลงท ุนท ี่ส ูง และการคำกำไร

ไต ่ยาก แต่เราก็ต ่องยืนต่วยต*วิเราเอง โดยภาคร ํฐเขำร ่วมการลงท ุน  และเปล ี่ยนท ิศทาง ตลอดจน 

แนวนโยบาย และการดำเน ินงาน โดยไห‘ องค ์การเภส ่ชกรรมร่วมร’บผิดชอบ แทนที่จะม'ว ิบ ุ่งขยาย 

การประกอบยาสำเร ็จร ูป ให้เข้าตามบ*ญชียาหส่ก หรือม*วิแต ่ประมูลยาใหัก ํบโรงพยาบาลของร*ฐ

กให้หนมาร่วมม ือกบภาคเอกชนในด ัานการส ่งเคราะห ์ยาท ี่เป ็นว*ตถ ุด ิบน ึ่ ให ้เบ ่น  m ass  p ro d u c t io n  

ซ ึ่งธ ุรก ิจเอกชนในระด ับบร ิษ ‘ทขำมชาติ (m u l t in a t io n  c o rp o ra t io n )  ก ็ม ีความสนใจในงาน

ดัานน ึ่อย ู่แส ่ว ิ

อุตสาหกรรมการส่งเคราะห์ยา ควรเร็มในจุดที่ม ีความเบ่นไปได‘สูง โดยการนำเอา

ว'ตถุด ิบทีม ีอยู่ในประเทศมาผลิตเบ่นฺยา และใชไทคโนโลยี่ในระดับกลางเท่าน่ึน, จึงจะทำใหไรา
พึ่งตนเองได้ในระดับหนึ่ง สามารถจะลดการนำเขำได้บ่าง - ไม่มากก็น ํอย ยังด ีกว่าทำไม ่ไดเลย 

ยาท ี่ส ่งเคราะห ์ไดควรใช ้ในประเทศเอง อย่าไปหวไที่จะแข่งข*นก*บบริษ*ทขำมชาติ. ซ ึ่งเขาอยู
ในระดับอุตสาหกรรมขนเทคโนโลยี่ระดับสูง แต ่เราคงจะทำได้เพ ียงการเปลี่ยนว'ตลุบางต*วิ เช ่น

จากพืชไปเรนยา ดัวอย่างแบ่งม*นดัมปะหล*งที่ญี่ปุนส่งซึ่อจากไทยไปส*,งเคราะห์ วิตามิน ช ี เบนดัน 
บญหาเรื่องเทคโนโลยี่ไม ่ใช ่ฟ ้ญหาสำค*ญ เราอาจช ํ้อ T e ch n ic a l Know How แส่วินำมาปร*บปรุง
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ใหโหมาะสมได2" คนของเราคงจะฉลาดไม่ต่อยกว่าคนชาติอ่ืน เพียงแด่นโยบายการเมืองดี ซ่ึง
อุดยุทธศาสตร์ในการพ่ฌน'าบี 2525—2529 จะเบนท้ํงอุตสาหกรรม โดยใหํเอกชนเขามาร่วม 
ลับร”,ฐเพ่ือพ’ฒนาการผลิตท่ีจะทำให้พึงตนเองได้ต่อไป

5. เ ร ่ง พ ํฒ ,น าการน ำ ย า แ ผ ‘น’โ 1ม ร า ณ — ย า ส ฆ ุ‘พ ไ พ ร  ร ท ใ ย ้ใ ‘น ง า ‘น ส า ธ า ร ณ ส ุย ฆ ล ฐ า ‘น

เบนความคิดแสะหลักการทีดีมาก เพราะในบืหน่ึง  ๆ เราซอสมุนไพรจากสาธารณลัฐ
ประชาชนจีนบืละกว่าพ่นลัานบาท และประเทศไทยก็มีสมุนไพรมาก ลัามืการวิลัยลันก็น่าจะ
สน’บสนุน โดยเฉพาะคนทํวไปม*,กคิดว่า ยาสมุนไพร เบนยาท่ีปลอดภ*ยมาก ใช้ก*นอย่างไม่คำนึง
ถึงประสิทธิภาพ และอาจก่อให้เกิดลันตราย จึงน่าจะมีการตรวจสอบให้รู้แน่เสียก่อนว่า สมุนไพร
น8นมืผลการร*,กษาดี จึงจะแนะน่าให้,ประชาชนใช้ต่อไป

การวิลัยยาสมุนไพรมีลัอน่าเบนห่วงว่า ลัาจะวิลัยเพ่ือมุ่งสารออกฤทธ้ืท่ีสำค’,ญใน
สมุนไพรว่าเบนสารอะไร และลัาย*,งไม่มีการพิสูจน์ถึงฤทธ้ืและพิษ ก็จะลัองทำการวิลัยทางคลีนิค
ซ่ึงลัองลงทุนอย่างมหาศาล อาจจะใช้เงินหลายลัอยพ่นลัานต่อยาแด่ละต*,ว และกว่าจะได้ใช้ยา

*
แต ่ละต*,วอาจก ินเวลามากกว่า 1 0 บี ด*,งน ึ่นจ ึงต ่องม ีการวางโครงสล ัางขอบข ่ายของงานว ิล ัยสม ุนไพร  

นึ่ใหไเน่ช*,ด ว ่าจะเร ีมว ิล ัยสม ุน ไพรน ึ่จ ุด ไหน  และจะนำมาใช ้ในงานสาธารณ ส ุขม ูลฐานได 'หร ือไม  ่

จะเห ็นว ่าการกำหนดหล ักการส ่วนใหญ ่ของนโยบายท8ง 5 ข‘อ ม ุ่งเน ินในเฉพาะภาคร’ ฐ 

ท8งท ี่ในส ่วนร ่ฐม ีบทบาทเพ ียงประมาณ  20% บทบาทหล ักส ่วนใหญ ่อย ู่ท ี่เอกชน เช ่น ใน เร ือ ง  

การผลิต องค ์การเภล ัชกรรมจะเบ ีนผ ู้ร*,บผิดชอบเพ ื่อสน*บสนุนเก ี่ยวลับบ’,ญชียาหลัก แ ต ่ก ็ไม ่ได้

ม ีการกำหนดว ่าควรทำอย ่างไรล ับภาคเอกชนในล ักษณ ะท ี่ว ่าจะม ีการร ่วมม ืออย ่างไรให ้ม ีการผล ิตให  ้

มีค ุณภาพดี จำนวน'พอเพ ียงล ับความต ่องการของประชาชน และเบ ีน ไปได ้ไหมในการท ี่จะให ้

องค ์การเภล ัชกรรมสนใจ หรือหาข2,อม ูลในการเร ีมการผล ิตว”,ตถุด ิบ เบ ีน m ass  p ro d u c t io n

แทนที่จะมาม ุ่งขยายการผลิตเด ิม ซ ึ่งอาจขอความร ่วมม ือล ับเอกชน ซ ึ่งจะทำใล ันโยบายการพ*,ฒนา 

อ ุตสาหกรรมยาเพ ื่อการพ ึ่งตนเองน ึ่นม ีร ูปร ่างขน

จากท่ีกล่าวมาจะเห็นว่าในภาคเอกชนน8น ร’,ฐลังขาดการกำหนดข8นตอน และกลวิธี
ในการเชอมต่อลัน ร*,ฐควรมีแผน มีขนตอน และมีระยะเวลาพอท่ีจะใลัเอกชนค่อย  ๆปร’บต*,ว
6 □  ไ ท ย เภ ส ัช ส าร  บ ืท ี๋ 7 เล ่ม ท ี่ 2 2 5 2 5



โดยสรุปแลว นโยบายแห่งชาติทางดำนยาน็้บรรลุเบาหมายไดยาก เพราะ
1. บญหาและสถานการณ ์ ตลอดจนแนวนโยบายทางการเมืองของรฐบาล รัฐบาล 

ได ้เล ็งเห ็นความสำคํญเพ ียงใดในการผลํกดํนนโยบายยานไปสู่การปฏิบ ํตท ี่เบนจริง หรือเบนเพ ียง 
ทำนโยบายขนเพ ื่อเบนผลงานของกระทรวงสาธารณสุขเท ่านน

2. ความพรัอมในภาคร*ฐที่จะดำเน ินงานสนับสนุนต่อนโยบายยา เช ่น  ความพรัอม 
ขององค์การเภสํชกรรม ท5งการรัดระบบโครงสรัาง และระบบสายงานภายในองค์การเภสํชกรรม 
ไรัสอดคลไ}งกบการดำเนินงานตามนโยบายยานหรือไม่

3. ในส่วนของกระทรวงสาธารณสุขเอง ที่งกองโรงพยาบาลภูมิภาค และสำนักงาน 
คณะกรรมการอาหารและยา และบุคลากรในสายงานของสาธารณสุข มิความเช่าใจ ม ีจ ิตสำน ึก 
ในความรับผิดชอบต่อวิชาช ีพ ต่อรังคม และต่อประเทศชาต ิ และมิความพรัอมที่จะดำเน ินงาน 
ตามนโยบายแห่งชาติด ่านยาหรือยิง

บญหารีบด่วน ในขณ ะน ึค ือ  กลวิธีในการปฏิบตเฉพาะหนัาท*งส่วนองค์กรของรัฐ 
และเอกชน ไม่ว่าจะเบนองค์การเภส1ชกรรม โรงพยาบาล โรงเร ียนแพทย์ แพทย ์ เภส่ชกร 
ต1องช ่วยร ันว ิเคราะห ์ ว ิจารณ ์ วิร ัยบญหาต่าง  ๆ ให ิเด ่นร ัดขน เพื่อแก้บญหาใหํถูกจุด และ
เสริมสรัางหน ุนช ่วยรันและรัน ในการแปรนโยบายสู่การปฏิบตที่เบนจริง.

□
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