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รองประธานอนุกรรมการคณะอนุกรรมการขับเคลื่อนการพัฒนาเศรษฐกิจ BCG 
Model สาขายาและวัคซีน

จีโนมิกส ประเทศไทย : สถานภาพปัจจุบนัและทศิทางอนาคต 
Genomics Thailand: Present and Future 

ประวัติการท างานทีผ่่านมา:
▪ 2564-ปัจจุบัน     รองประธานอนุกรรมการคณะอนุกรรมการขับเคลือ่นการพัฒนา

เศรษฐกิจ BCG Model สาขายาและวัคซีน
▪ 2562 – 2563     ปลัดกระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร  วิจัยและนวัตกรรม
▪ 2559 – 2562 ปลัดกระทรวงวิทยาศาสตร และเทคโนโลยี
▪ 2558 – 2559     รองเลขาธิการคณะกรรมการการอุดมศึกษา



แผนปฏิบัติการบูรณาการจโีนมิก์ ประเทศไทย
(Genomics Thailand)

(พ.ศ.2563-2567)
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Timeline of Genomics Thailand

June 2016
Meeting with 
NIH Director 

October 2017
Genomics Thailand 
Consortium set up

January 2018
PMAC 2017 HGP 
Keynote Lectures

March 16, 2018
MOU Signing on 

Genomics Thailand 
Research 

June 2018
Workshop for 

Drafting National 
Strategic Plan on 

Genomics Thailand

November 2018
Genomics Thailand 
Steering Committee

Jan 3, 2019
PM Approval of 

“Genomics 
Thailand”

March 26, 2019
Cabinet Approval of 

“Genomics Thailand”

June 7, 2019
Genomics 
Thailand 
Inception 
Workshop
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• เห็นชอบในหลักการแผนปฏิบัติการบูรณาการจีโนมิก์ ประเทศไทย (พ.ศ. 2563-2567) 

• อนุมัติให้ ์ถาบันวิจัยระบบ์าธารณ์ุขเป็นหน่วยงานกลางและมีโครง์รา้งองค กรเพื่อ
ขับเคล่ือนแผนปฏิบัติการ โดยมีกระทรวง์าธารณ์ุขเป็นหน่วยงานหลัก

• อนุมัติให้์ านักงานคณะกรรมการนโยบายเขตพัฒนาพิเศษภาคตะวันออก รวบรวมความ
ต้องการพัฒนา Genomics Thailand เพื่อ์่งเ์รมิให้มีการลงทนุท่ีเหมาะ์ม ให้มีอุต์าหกรรม
การแพทย  เกิดการบรกิารและธุรกิจท่ีเก่ียวข้องในไทย โดยมีการถ่ายทอดเทคโนโลยีระดับ์ูง 
และมีการเพิ่มต าแหน่งงานของคนไทย 

•  ์าหรบัค่าใช้จ่ายและภาระงบประมาณท่ีจะเกิดข้ึนเพื่อขับเคล่ือนแผนปฏิบัติการบูรณาการ ฯ 
ดังกล่าว วงเงิน 4,470 ล้านบาท ให้หน่วยงานท่ีเก่ียวข้องจัดล าดับความ์ าคัญ ความจ าเป็น
เรง่ด่วน ความคุ้มค่า และประโยชน ท่ีประชาชนจะได้รบัเป็น์ าคัญ และจัดท าแผนการ
ปฏิบัติงานและแผนการใช้จ่ายงบประมาณ เพื่อเ์นอขอต้ังงบประมาณรายจ่ายประจ าปี
ตามข้ันตอนต่อไป ตามความเห็นของ  ์านักงบประมาณ

ครม. อนุมัติ เมื่อ 26 มนีาคม 2562
มติ

ประเทศไทยเป็นผูน้ ำด้ำน Genomic medicine ระดับอำเซยีน 
ภำยใน 5 ปี ประชำชนไทยสำมำรถเข้ำถึงบรกิำรด้ำน Genomic 

medicine อย่ำงมคีุณภำพ



วิ์ยัทัศน 
ประเทศไทยเป็นผู้น าด้าน Genomic medicine ระดับอาเซียน ภายใน 

5 ปี ประชาชนไทย์ามารถเข้าถึงบริการด้าน Genomic medicine 
อย่างมีคุณภาพ

วิจัยและประยุกต ใช้ บรกิาร

• จัดให้มีโครง์รา้งพื้นฐานการวิจัย ได้แก่
• ฐานข้อมูลพันธุกรรม
• คลังตัวอย่าง

• พัฒนา research platform และการพัฒนา 
Eecosystem

• ประเมินเทคโนโลยี
• ประกันคุณภาพ และพัฒนาบรกิาร
• ควบคุมก ากับ ดูแลชุดทด์อบ ผลิตภัณฑ  
และการบรกิาร

Ethical, Legal and Social Implications (ELSI) 

ผลิตและพฒันาบุคลากร

์ง่เ์รมิและพฒันาอุต์าหกรรมใหม ่

วิเคราะห และจัดการข้อมลู 
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ประชาชน ์ังคม และประเทศไทย จะได้อะไร
จาก Genomics Thailand

• การดูแลรักษา์ุขภาพของประชาชนดีขึ้น
• ลดภาวะแทรกซ้อน ลดการป่วย และป้องกันการเ์ียชีวิต
ก่อนเวลาอันควร

• ลดค่าใช้จ่ายในการรักษาท่ีไม่แม่นย า

• มีเทคโนโลยรีะดับ์ูงไว้บริการ ใน Medical Hub 
• ์่งเ์ริมอุต์าหกรรมการแพทย ครบวงจร
ภายในประเทศ

• เกิดความเจริญทางเศรษฐกิจ
• เพ่ิมต าแหนง่งานท้ังระดับผูเ้ช่ียวชาญ และผูป้ฏิบัติงาน
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์่งเ์รมิการน าองค ความรูจ้ากการวิจัย์ู่บรกิารทางคลินิก

โครงการ์ าคัญ

• การศึกษาพันธุศา์ตร 
จีโนมระดับประชากร 
(50,000 คน)

• ์ร้างฐานข้อมูลพันธุกรรม
อ้างอิงของไทย เพื่อต่อยอด
งานวิจัยและบริการด้าน
การแพทย จีโนมิก์ 

• เกิด Cohort ของผู้ป่วย
หลายกลุ่มโรคท่ี์ามารถ
ศึกษาระยะยาวแบบไป
ข้างหน้า 

6

มุ่งเป้าวิจัย 5 ด้าน

• กลุ่มโรคมะเร็ง

• กลุ่มโรคหายาก

• กลุ่มโรคติดเชื้อ

• กลุ่มโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง 

• กลุ่มเภ์ัชพันธุศา์ตร 

์ง่เ์รมิให้เกิดบรกิารทางคลินิก

• แนวทางเวชปฏิบัติ

• การประเมินความคุ้มค่าของ
เทคโนโลยี์ุขภาพ 

• ์นับ์นุนการเปิดบริการตรวจ
ทางพันธุกรรมโดยใช้เทคโนโลยี
นวัตกรรม เช่น ยีนแพ้ยา 
การตรวจยีน BRCA1/2



เครอืข่าย์ถาบันวิจัยทาง
คลินิก

หน่วยบรหิารจัดการข้อมูล
จโีนมมนุษย 

ศูนย แปลผลข้อมูลพันธุกรรมศูนย บรกิารการแพทย จโีนมิก์ 
และการแพทย แม่นย า

วงจรบรกิารวิจัยการแพทย จโีนมิก์ 

ศูนย ทรพัยากรชวีภาพ

ศูนย บรกิารทด์อบ
ทางการแพทย จโีนมิก์ 7



ภาคกลาง

กรมวิทยาศา์ตร การแพทย 

์ถาบัน์ุขภาพเด็กแห่งชาติ 

รพ.ราชวิถี

์ถาบันประ์าทวิทยา

์ถาบันโรคทรวงอก

รพ.ราชบุรี

รพ. ต ารวจ

คณะแพทย ฯ ศริริาชพยาบาล

คณะแพทย ฯ จุฬาฯ

คณะแพทย ฯ รามาฯ

วิทยาลัยแพทย ฯ รพ. พระมงกุฎฯ

คณะแพทย ฯ ม. ธรรมศา์ตร 

คณะแพทย ฯ มศว. องครกัษ 

รพ.เวชศา์ตร เขตรอ้น

ราชวิทยาลัยจุฬาภรณ 

ภาคตะวันออก

รพ. พระปกเกล้า จันทบุรี

รพ. มะเรง็ ชลบุร ี

รพ.ชลบุรี

คณะแพทย ฯ ม.บูรพา

ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ

รพ.ขอนแก่น

รพ.ศูนย อุดร

รพ.มหาราชนครราช์มีา

รพ.์ุรนิทร 

รพ.บึงกาฬ

รพ.รอ้ยเอ็ด

รพ.กาฬ์ินธุ 

คณะแพทย ฯ ม.ขอนแก่น

ภาคเหนือ

รพ. นครพิงค 

รพ.เชยีงรายประชานุ
เคราะห 

รพ.์วรรค ประชารกัษ 

คณะแพทย ฯ ม. เชยีงใหม่ 

คณะแพทย  ม. นเรศวร

ภาคใต้

รพ.ตรงั

รพ.พัทลุง

คณะแพทย ฯ ม. ์งขลานครนิทร  

ม.วลัยลักษณ 

เครอืข่าย์ถาบันวิจัยทางคลินิก Genomics Thailand Clinical Research Network
ประกอบด้วย์ถาบันรว่มวิจัยหลักและเครอืข่าย 36 แห่ง ท่ัวประเทศ
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ขั้นตอน
การรบัตัวอยา่ง

ข้ันตอนการ์กัดตัวอย่าง

ขั้นตอนการตรวจ์อบคณุภาพ

DNA for WGS

ศูนย ทรพัยากรชวีภาพ

• ์ร้างมาตรฐานในการจัดเก็บและบริหาร
ตัวอย่างของโครงการ

• มาตรฐานการ์กัด์ารพนัธุกรรมและการ
ตรวจ์อบคุณภาพ์ารพนัธุกรรม

• ธนาคารตัวอย่างของโครงการ GeTH
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์ัญญาจ้าง ์ัญญาเชา่พื้นที่

กิจการร่วมค้าไทยโอมิก์ 
พิธลีงนาม์ัญญาจ้าง และ์ัญญาเช่าพื้นที่ เม่ือวันที ่11 พ.ย. 64 

เพื่อจัดต้ังศูนย บริการทด์อบทางการแพทย จีโนมิก์ ในพื้นท่ี อีอีซี และให้บริการถอดรหั์พันธุกรรมท้ังจีโนม
จ านวน 50,000 ราย

1. บรษัิท จโีนมิก์ อินโนเวชั่น จ ากัด

2. บรษัิท เซินเจ้ิน เจ่าจือเด้า 
เทคโนโลย ีจ ากัด

3. บรษัิท เอ ไอ ด ีจโีนมิก์ จ ากัด  

ประโยชน ทีร่ฐัได้รบัจากการด าเนินโครงการฯ
1. ประหยัดงบประมาณในการ์รา้ง และครุภัณฑ ์ าหรบัศูนย บรกิารทด์อบ ฯ

2. ประหยัดงบประมาณค่าจ้างบรกิารถอดรหั์พันธุกรรมได้ 291.8 ล้านบาท
จากวงเงิน 750 ล้านบาท

3. ได้รบั Know-how จากเอกชนต่างชาติท่ีมีความเชี่ยวชาญระดับ์ากล เกิดการถ่ายโอน
เทคโนโลยี

4. เกิดศูนย ข้อมูลพันธุกรรมของประเทศไทย เพื่อใช้ประโยชน ในการบรกิาร การวิจัย 
และการเรยีนการ์อน รวมท้ัง ความรว่มมือกับผู้ประกอบการต่างประเทศท่ีเชี่ยวชาญ

ศูนย บรกิารทด์อบทางการแพทย จโีนมิก์ 
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เริม่ Whole Genome Sequencing 
ได้ประมาณกลางเดือนมนีาคม 65



High 
Performance 
Computer

Genome 
Processing 
Software

Data 
Management
Software

Genome
Data 
Policy

Human
Resource 
Development

1

2

3

4

5

• 3 Petabytes Storage
• IBM Aspera High-

speed Data Transfer 
• 500 Terabytes Buffer 

storage 

หน่วยบรหิารจัดการข้อมูลจโีนมมนุษย 
• Human Genome Data Bureau
• ธนาคารชีวภาพแห่งประเทศไทย 

ภายใต้ ์วทช. เป็นผู้รบัผิดชอบดูแล 
ฐานข้อมูลพันธุกรรมมนุษย ท่ีใหญ่
ท่ี์ุดในภูมิภาคอาเซียน

• ์รา้งเครื่องมือวิเคราะห ข้อมูล และ
ระบบบรหิารจัดการข้อมูล
พันธุกรรมมนุษย 

• ์รา้งฐานข้อมูลอ้างอิงพันธุกรรม
ของไทย

12
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อุต์าหกรรมการแพทย จโีนมิก์  (Genomic Medicine)

12

(ข้อมูลพันธุกรรมท าให้การรักษาพยาบาลแม่นย า Personalized Genomic and Gene Therapy)

เป้าหมาย คือ เร่งเรียนรู้เทคโนโลยีใหม่เพื่อขยายผล์ู่ระบบ์าธารณ์ุขถ้วนหน้า / และ ์่งเ์ริมการแพทย แม่นย าในเอเชีย อาเซียน และ CLMVT

ขอ้มูล
• เริ่ม 50,000 ตัวอย่าง
• 5 กลุ่มโรค มะเร็ง พนัธุกรรมหายาก NCDs 
ติดเชื้อ และ เภ์ัชพนัธุศา์ตร 

• เก็บตัวอย่างท่ัวประเทศ
และภูมิภาค

ศูนย แปลผลข้อมูลพันธุกรรม
เฉพาะด้าน/โรค

Clinical Interpretation Network

ศูนย บริการการแพทย จีโนมิก์ และ
การแพทย แม่นย า

Clinical Service Network

ศูนย วิจัยและพัฒนา
ฝึกอบรมด้านการแพทย จีโนมิก์ 

โรงพยาบาล
ด้านการแพทย จีโนมิก์ 

อุต์าหกรรมยา อุต์าหกรรมอุปกรณ การแพทย 

บรกิาร
ทางการแพทย 

• วินิจฉัย/รกัษา/ปอ้งกัน โดยใช้ข้อมูล
ดีเอ็นเอ

• การรักษาเฉพาะบุคคล
• การพฒันาการรกัษาด้วยผลิตภัณฑ 
ทางการแพทย ขั้น์ูง เช่น
Gene Therapy 

ศูนย บริการทด์อบทางการแพทย จีโนมิก์  
(Whole Genome Sequencing Center)

จัดต้ังในเขต์ง่เ์ริมการแพทย จีโนมิก์ อีอีซี ท่ี ม.บูรพา

หนว่ยบริหารจัดการข้อมูลจีโนมมนษุย 
Human Genome Data Bureau

เป็น์ว่นหนึ่งของ ธนาคารทรพัยากรชีวภาพแหง่ชาติ
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ความก้าวหน้าโครงการถอดรหั์ พนัธุกรรมท้ังจโีนมในผูป่้วยชาวไทย 50,000 ราย 
GeTH50K (22/09/2563 ถึง 28/02/2565)

ตัวอย่างท่ี์กัด์ารพนัธุกรรมแล้ว ตัวอย่างท่ีได้รับ

จ านวนตัวอย่างทีไ่ด้รบั
รวม 6,469 ตัวอย่าง

1397 5072
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จ านวนตัวอย่างที่์ กัด์ารพันธุกรรมแล้ว

จ านวนตัวอย่างแยกตามกลุ่มโรค
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การจัดประชุม์มาคมมนุษย พันธุศา์ตร  

คร้ังท่ี 1/2565

• 17-18 กุมภาพันธุ  2565

• ดร.์าธิต ปิตเุตชะ รัฐมนตรีช่วยว่าการ
กระทรวง์าธารณ์ุขให้เกียรติเป็น
ประธานในพิธิเปิด

• มีผู้เข้าร่วมประชุมท้ังหมด 200 คน

• ได้รับความร่วมมือจาก 
• Korean Genome Organization
• Better Health Program 
• Health Education England 
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ชุด์ิทธิประโยชน  ์ป์ช. ปี 2565

• การตรวจยนี BRCA1 BRCA2 ในผูป้่วยมะเรง็เต้านม

• เพื่อตรวจคัดกรองและค้นหาการกลายพันธ ของยีนโรคมะเร็งเต้านม 

ให้พบในระยะเริ่มต้นและได้รับการรักษาเร็ว ซึ่งจะมีความคุ้มค่ากับ

กลุ่มผู้ป่วยท่ีมีความเ์ี่ยง์ูง และประหยัดต้นทุนค่ารักษาในกลุ่มท่ีมี

ประวัติครอบครวัตรวจพบยีนกลายพันธุ 

• บรกิารตรวจคัดกรองผูป้่วยโรคพนัธุกรรมเมตาบอลิกด้วยเครื่อง 

Tandem mass spectrometry

• เป็นการขยายการตรวจคัดกรองทารกแรกเกิดโรคทางพันธุกรรม

เมตาบอลิก เพื่ อเข้า์ู่การรักษาโรคหายากได้อย่างรวดเร็วและ

ช่วยชีวิตเด็ก ซึ่งการรักษาโรคพันธุกรรมเมตาบอลิกก่อนมีอาการ

แ์ดง จะช่วยประหยัดต้นทุนค่ารักษา (cost-saving) และในปัจจุบัน

การคัดกรองเป็นวิธีการเดียวท่ีมีความแม่นย าในการระบุตัวผู้ป่วย

เพื่อให้การรกัษาก่อนมีอาการ
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ระยะที ่2 โครงการยกระดับการแพทย จโีนมิก์ 
เพื่อ์รา้งมูลค่าทางเศรษฐกิจและบรกิาร

• แผนระยะท่ี 2 ์ าหรับ ปีงบประมาณ 2566 ถึง 2570

• จัดโครง์ร้างองค กรหรือเครือข่ายองค กรท่ีชัดเจนในการขับเคล่ือน 

• ถอดรหั์พันธุกรรม 500,000 ราย (500K Genomes) -Short-read และ Long Read 

Sequencing 

• ต่อยอดจากฐานข้อมูลพันธุกรรมผู้ป่วยชาวไทย 50,000 ราย 

• ขยายขอบเขตงานวิจัยโดยเพิ่ม์ัด์่วนการ์นับ์นุนการวิจัย เช่น ต่อยอดจากฐานข้อมูล

พันธุกรรม การวิจัยเพิ่มประ์ิทธิภาพการรักษา การวิจัยด้านMulti Omics เป็นต้น

• ์นับ์นุนการใช้การถอดรหั์พันธุกรรมท้ังจีโนมในระบบบริการ์ุขภาพ โดยมุ่งเป้ากลุ่ม

โรคหายาก และกลุ่มโรคมะเร็ง 

• พัฒนา Clinical Genomics Information System – เช่ือมโยงข้อมูลพันธุกรรมกับ Electronic 

Health/Medical Record

• ์นับ์นุนความร่วมมือกับนานาชาติ ท้ังด้านวิจัยและพัฒนา ์่งเ์ริมธุรกิจ และพัฒนาบริการ
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