
สรุปรายงานการประชุมผูเชี่ยวชาญเพื่อกําหนดคําถามและขอบเขตของการประเมินเทคโนโลยีและ
นโยบายดานสุขภาพเรื่อง การใชยาเคมีบําบัดในผูปวยมะเร็งลําไสใหญ 

วันพุธที่ 29 ตุลาคม พ.ศ. 2551 เวลา 13.00-16.00 น. 
ณ. หองประชมุ HITAP 1 ชั้น 6 อาคาร 6 กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข 

 
รายนามผูเขารวมประชุม 

1.  ผศ.นพ.เอกภพ สิระชัยนันท ราชวิทยาลัยอายุรแพทยแหงประเทศไทย 
2.  ผศ.นพ วิโรจน ศรีอุฬารพงศ ราชวิทยาลัยอายุรแพทยแหงประเทศไทย (มาภายหลังจาก

การประชุม) 
3.  นพ.วิโรจน เหลาสุนทรศิริ สถาบันมะเร็งแหงชาติ กรมการแพทย 
4.  นพ. ประยุทธ ศิริวงษ ราชวิทยาลัยศัลยแพทยแหงประเทศไทย 
5.  ภก. วิษณุชัย ศรีจริยา กองควบคุมยา สํานักงานคณะกรรมการ อาหารและยา 
6.  ดร. สุทธิชัย โชคกิจชัย สมาคมผูวิจัยและผลิตเภสัชภัณฑ 
7.  ดร.นพ.ยศ ตีระวัฒนานนท โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพ 
8.  ภญ.ปฤษฐพร กิ่งแกว โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพ 
9.  ภญ.ประพักตร เนรมิตพิทักษกุล โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพ 

รายนามผูที่ไมไดเขารวมประชุม 

ผูแทนจากราชวิทยาลัยรังสีแพทยแหงประเทศไทย 

วัตถุประสงคของการประชมุ 

1. เพื่อใหไดมาซึง่คําถามหรือชดุคําถามของงานวิจัย ที่มีความชัดเจนและสามารถหาคําตอบที่เหมาะสม
ไดจากระเบียบวิธีการวิจัย 

2. เพื่อกําหนดแนวทางการวิจัย รวมถึงระเบียบวิธีการวิจัยที่ควรใช 

3. เพื่อทราบแหลงขอมูลสําคัญที่จําเปนตอการวิจัย 

เร่ิมประชุมเวลา 13.15 น. 

วาระที่ 1: แนะนําโครงการวิจัยและวัตถุประสงคในการทําวิจัยและการจัดประชุม 

 ดร.นพ. ยศ ตีระวัฒนานนท ไดกลาวแนะนําโครงการวิจัยและวัตถุประสงคในการทําวิจัยเรื่องการประเมิน
ความคุมคาของการใชยา oxaliplatin ในโรคมะเร็งลําไสใหญและทวารหนัก ซ่ึงโครงการนี้มีจุดมุงหมายเพื่อนําเสนอผล
การศึกษาแกคณะอนุกรรมการพัฒนาบัญชียาหลักแหงชาติ  

 

วาระที่ 2: บรรยายโครงรางการวิจัยเพ่ือใหที่ประชุมพิจารณา 



 ภญ. ปฤษฐพร กิ่งแกว ไดบรรยายที่มาและเหตุผล วัตถุประสงคของโครงการ การทบทวนวรรณกรรมการ
ประเมินความคุมคาของการใชยา oxaliplatin ในโรคมะเร็งลําไสใหญและทวารหนักในตางประเทศและระเบียบวิธีวิจัยให
ผูเขารวมประชุมทราบ 

วาระที่3: การอภิปรายและขอเสนอแนะ 

3.1 งานวิจัยในตางประเทศ 

จากการทบทวนวรรณกรรมในประเทศสหรัฐอเมริกาและอังกฤษ มีการศึกษาตนทุนประสิทธิผลและตนทุน
อรรถประโยชนของการใชยา oxaliplatin ในโรคมะเร็งลําไสใหญและทวารหนัก stage III โดยเปรียบเทียบ 2 แนวทางใน
การรักษา คือ การใช 5-fluorouracil รวมกับ folinic acid (5-FU/FA (LV)) และ การใช oxaliplatin รวมกับ 5-
FU/FA(LV) (FOLFOX-4 ) ตามลําดับ แตผูเชี่ยวชาญในประเทศใหขอแนะนําวาทั้ง 2 แนวทางดังกลาวนาจะไมเพียงพอ
สําหรับบริบทในประเทศไทย จึงเสนอใหทําการศกึษาเพิ่มอีก 2 แนวทางคือ capecitabine รวมกับ oxaliplatin(XELOX) 
และ การให capecitabine ชนิดรับประทานอยางเดียว และควรจะทําการศึกษาเปรียบเทียบทั้งยาที่เปนยาตนแบบและ
ยาสามัญดวย 

3.2 งานวิจัยในประเทศ 

 ผูแทนจาก สมาคมผูวิจัยและผลิตเภสัชภัณฑ (PReMA)  จะเปนผูประสานงานกับบริษัท Roche เพ่ือขอความ
อนุเคราะหขอมูลเกี่ยวกับการทดลองเฟส 3 ที่มีขนาดใหญระดับนานาชาติ (NO16966) ที่ทําการศึกษาในประเทศไทย
และมีสวนหนึ่งที่ทําการเปรียบเทียบแนวทางการรักษาแบบ XELOX กับ FOLFOX -4 ในการรักษามะเร็งลําไสใหญและ
ทวารหนักรวมดวย 

3.3 ประเด็นการศึกษา  

ดร.นพ. ยศ ตีระวัฒนานนท กลาวสรุปประเด็นในการศึกษาดังนี้ 1) การประเมินความคุมคาของการรักษา
เสริมดวยยาเคมีบําบัด (Adjuvant therapy) ในโรคมะเร็งลําไสใหญและทวารหนักระยะที่ 3 ในประชากรไทย ซึ่ง
เปรียบเทียบการรักษา 4 ทางเลือกคือ 1.1) 5-Fluorouracil/Leucovorin (Mayo Clinic Regimen) 1.2) Capecitabine 
1.3) 5-Fluorouracil/Leucovorin/Oxaliplatin (FOLFOX4) และ 1.4) Capecitabine/Oxaliplatin (XELOX Regimen) 2) 
ผลกระทบเชิงงบประมาณ หากบรรจุยาเขาไปไวในชุดสิทธิประโยชนหลักของระบบประกันสุขภาพในประเทศไทย 3) 
ปญหาการเขาถึงระบบการใหบริการ และความเสมอภาคในการไดรบับริการทางการแพทย 

ปดประชุม เวลา 14.45 น. 

 
 
     …………………………….     …………………………… 
(ภญ.ประพักตร เนรมิตพิทักษกุล)       (ภญ.ปฤษฐพร กิ่งแกว) 
       ผูจดบันทึกการประชุม                 ผูตรวจรายงานการประชุม 

 
 


