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การพัฒนาหลักสูตรระดับบัณฑิตศึกษา สาขาวิชาการจัดการระบบสุขภาพ

โครงการจัดตั้งวิทยาลัยการจัดการระบบสุขภาพ มหาวิทยาลัยนเรศวร
วันที่ 7 กรกฎาคม 2559
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และการพัฒนาหลักสูตร
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•มติที่ประชุมสภามหาวิทยาลัย ครั้งที่ ๒๑๓ (๑๑/๒๕๕๘) 
  เมื่อวันที่ ๒๙ พฤศจิกายน ๒๕๕๘ 
  เรื่อง การขออนุมัติจัดตั้งวิทยาลัยการจัดการระบบสุขภาพ มหาวิทยาลัยนเรศวร 

ความเปนมาของการจัดตั้งวิทยาลัยการจัดการระบบสุขภาพ มหาวิทยาลัยนเรศวร



• มุงเนน การพัฒนาองคความรูและผลิตบัณฑิต ดานภาวะผูนํา
  และการจัดการระบบสุขภาพใหมีความเขมแข็ง

• รองรับปญหาทาทายทางสุขภาพที่มีความซับซอนและเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็ว 

• พัฒนาผลการดําเนินงานของระบบสุขภาพ (Health system performance) 

   ใหมีประสิทธิภาพ สงผลใหเกิดผลลัพธทางสุขภาพ (Health outcomes) ท่ีดีขึ้น 

• เปนกลไกหน่ึงในการขับเคลื่อนเพื่อการบรรลุเปาหมายการพัฒนาที่ยั่งยืน 
(Sustainable development goals: SDGs) ของประเทศ ภายใน ค.ศ. ๒๐๓๐ 
ตามที่ประเทศสมาชิกสหประชาชาติไดรวมรับรองเมื่อ กันยายน พ.ศ. ๒๕๕๘ ที่ผานมา

แนวคิดการดําเนินงานของโครงการจัดตั้งวิทยาลัยการจัดการระบบสุขภาพ



•ลักษณะการดําเนินการของโครงการฯ
• สรางความรวมมือระหวางคณะและวิทยาลัยตางๆที่เกี่ยวของกับภาวะผูนําและ

การจัดการระบบสุขภาพ ในการดําเนินงานวิจัยและการผลิตบัณฑิตระดับ
บัณฑิตศึกษาที่มีคุณภาพ

•สรางความเปนหุนสวนกับหนวยงาน องคกรภายนอก ทั้งในระดับพื้นที่ 
ระดับชาติ และระดับนานาชาติ เพื่อกอใหเกิดการพัฒนาดานภาวะผูนํา
และการจัดการระบบสุขภาพของประเทศไทยที่เขมแข็งและสามารถ
เปนตัวอยางใหแกนานาประเทศได

5

แนวคิดการด�าเนินงานของโครงการจัดตั้งวิทยาลัยการจัดการระบบสุขภาพ (ตอ)แนวคิดการดําเนินงานของโครงการจัดตั้งวิทยาลัยการจัดการระบบสุขภาพ



การเสวนาเพื่อปรึกษาหารือแนวทางการดําเนินงานและการพัฒนาหลักสูตร
ของโครงการจัดตั้งวิทยาลัยการจัดการระบบสุขภาพ มหาวิทยาลัยนเรศวร

วันศุกรที่ ๑๕ มกราคม ๒๕๕๙
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"Health is a precondition for and an 
outcome and indicator of sustainable 

development"

Rio +20 Outcome Document,
paragraph 138

Almost every one of the 17 new goals is
directly related to the health of the world’s
people or will contribute to health
indirectly.

The specific health targets are no longer 
focused just on saving lives in poor countries, 
but in creating healthier societies and 
promoting wellbeing for everyone 
worldwide.

Source: WHO (2015) “From MDGs to SDGs”



Phudit Tejativaddhana 9

•Securing a Healthy Future: Resilient Health Systems to Fight 
Epidemics and Ensure Healthy Lives

•Renewed focus on health systems
• New targets to ‘achieve universal health coverage’ and to ‘substantially 

increase health financing and the recruitment, development, training 
and retention of the health workforce in developing countries’.

•The need for greater priority to be given to health systems and 
human resources for health (HRH) is recognized in the new SDG 
targets.

Source: Campbell (2015)

* Note: Jim Campbell is the Director, Health Workforce Department (WHO), Executive Director, Global Health Workforce Alliance.
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•The era of one-size-fits-all solutions and disease control 
silos has finally given way to a broader understanding of 
health as inseparable from social development, with a 
central and critical role for stronger, more resilient and 
responsive health systems.

Source: Global Symposium on Health Systems Research (2016)



We need a comprehensive, 
integrated approach to 
service delivery. We need to 
fight fragmentation. 

Dr Margaret Chan
WHO Director-General, June 2007

Strengthening health systems to improve health outcomes

Everybody’s business



What is a health system?
• A health system consists of all organizations, people and actions whose primary 

intent is to promote, restore or maintain health. 

• This includes efforts to influence determinants of health as well as more direct 
health-improving activities. 

• A health system is therefore more than the pyramid of publicly owned facilities 
that deliver personal health services. 

• It includes inter-sectoral action by health staff, for example, encouraging the 
ministry of education to promote female education, a well known determinant of 
better health. 

• The broad health system includes everyone responsible for good health, from the 
family in a rural village to the surgeon in a hospital in the capital city. 

Source: Management Sciences for Health (2010: p.1:4); WHO (2007:2); 



Source: WHO (2007)



Source: WHO (2007)

กลยุทธพัฒนาภาวะผูนาํและทักษะการจัดการ



SOURCE: WHO(2008) 15
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        รัฐบาลไทยใหความสําคัญกับการสรางหลักประกันสุขภาพถวนหนา ใหทุกคนสามารถเขาถึงบริการสุขภาพไดตามความจําเปน 
และไมลมละลายจากการเจ็บปวย และคารักษาพยาบาลที่มีราคาแพง ดานการบริการที่มีคุณภาพมาตรฐานโดยคํานึงถึงเกียรติและ
ศักดิ์ศรีของทุกคน อยางเทาเทียม

        รัฐบาลไทยมีนโยบายยกระดับคุณภาพบริการสาธารณสุขและสุขภาพประชาชน วางรากฐานใหระบบหลักประกันสุขภาพ        
เนนการปองกันโรคมากกวารอใหปวยแลวจึงมารักษา สนับสนุนความรวมมือระหวางรัฐ เอกชน ในการพัฒนาระบบทางการแพทยและ
การสาธารณสุข

           ประเทศไทยจะยกระดับจุดแข็งของระบบสุขภาพไทย สนับสนุนการเปนศูนยกลางการผลิตและพัฒนาบุคลากรสุขภาพ          
เปนศูนยกลางการเรียนรูในภูมิภาคในเรื่องการจัดบริการสาธารณสุข การสรางหลักประกันสุขภาพถวนหนา เพื่อขับเคลื่อนหลักประกัน
สุขภาพถวนหนา และสนับสนุนเครือขายสุขภาพโลก 

18



Source: Prankongsai (2014)





เสนทางการปฏิรูประบบสุขภาพไทย จาก PHC สู DHS
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NU Model for Collaboration and Integration of Research, 
Training and Academic Services in order to Strengthen 

Sub-national Health Systems to Achieve SDGs

Research
for

Strengthening 
Health Regions 

Master/Ph.D.NUCHSM

MoPH & 
Other 

Partners

Health 
Region 3

Health 
Region 2

Short Course 
Training & 
Academic 
Services

HR 2 includes Phitsanulok, Petchboon, Tak, Uttaradit, and Sukhothai.
HR3 includes Nakhonsawan, Pichit, Kampangpech, Uthaithanee and Chainat
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Funding 
Agencies



•การจัดการระบบสุขภาพในฐานะกลไกสําคัญในการพัฒนา
ประเทศ

• เนนการพัฒนาดานการจัดการและภาวะผูนํา ซึ่งตองอาศัย
องคความรูแบบสหสาขา

• เนนการทําวิจัย และการผลิตบัณฑิตในระดับบัณฑิตศึกษา 
โดยมุงใหมีองคความรูในระดับสากล

•สรรหาคณาจารยและผูเชี่ยวชาญจากตางประเทศและใน
ประเทศที่สามารถใชภาษาอังกฤษไดดีมารวมดําเนินการ

นโยบายอธิการบดีมหาวิทยาลัยนเรศวร (ศาสตราจารย ดร.สุจินต จินายน)

24



• หลักสูตรใหมจะตองรองรับนิสิตที่อาจจะโอนยายมาจากหลักสูตรเดิมของมหาวิทยาลัยที่
ดําเนินการโดยคณะแพทยศาสตร

• หลักสูตรปรัชญาดุษฎีบัณฑิต สาขาวิชา นโยบายและระบบสุขภาพ (หลักสูตรนานาชาติ) และ 
• หลักสูตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาการคลังและการบริหารระบบประกันสุขภาพ 
   (หลักสูตรนานาชาติ
• ทั้งสองหลักสูตรปจจุบันหยุดรับนิสิตมาแลวประมาณ ๒ ปการศึกษา แตยังมีนิสิตที่อยูในกระบวนการ

ผลิตอยู เมื่อครบกําหนดการสิ้นสุดการเรียนตามเกณฑแลว มหาวิทยาลัยมีนโยบายจะปดหลักสูตร
ดังกลาว 

• การจั ดทํ าหลั กสู ต ร ใหม ต อ งมี มาตรฐานสอดคล องและ เป น ไปตามประกาศของ
กระทรวงศึกษาธิการ พ.ศ. ๒๕๕๘ และตามเกณฑมาตรฐานอุดมศึกษา ที่สํานักงาน
คณะกรรมการอุดมศึกษากําหนด 25

นโยบายอธิการบดีมหาวิทยาลัยนเรศวร (ศาสตราจารย ดร.สุจินต จินายน) (ตอ)



•การจัดการเรียนการสอนเนนใหเกิดนวัตกรรมการเรียนการสอน ที่สามารถเอื้อใหผูบริหาร
ระบบสุขภาพและผูปฏิบัติงานที่ตองการเพิ่มพูนความรูและทักษะการวิจัยเขามาศึกษา
ไดอยางยืดหยุน
• การเรียนการสอนทางไกลโดยผานอินเตอรเน็ต 
• การจัดการเรียนการสอนโดยใชการสัมมนาเปนกลไกในการดําเนินงาน
• ใชกรณีศึกษาเพื่อใหเกิดการแลกเปลี่ยนเรียนรูระหวางนิสิตดวยกันเองและระหวางนิสิตกับ

ผูสอน

26

นโยบายอธิการบดีมหาวิทยาลัยนเรศวร (ศาสตราจารย ดร.สุจินต จินายน) (ตอ)



•การสําเร็จการศึกษาใหเปนไปตามเกณฑมาตรฐานสํานักงานคณะกรรมการอุดมศึกษา 
(สกอ.) กําหนด

•สามารถจบการศึกษากอนกําหนดได แตตองเปนไปตามมาตรฐานและหลักเกณฑของ
สกอ. ทั้งน้ีตองมีการบริหารจัดการที่มีประสิทธิภาพ

27

นโยบายอธิการบดีมหาวิทยาลัยนเรศวร (ศาสตราจารย ดร.สุจินต จินายน) (ตอ)



•การประชุมเพื่อปรึกษาหารือจากผูเชี่ยวชาญตางประเทศในการพัฒนาหลักสูตรระดับ
บัณฑิตศึกษาสาขาการจัดการระบบสุขภาพ
• Adjunct A/Prof. David Briggs จาก University of New England, Australia
• Dr. Zhanming Liang และ A/Prof. Peter Howard จาก Latrobe University, 

Australia

การปรึกษาผูทรงคุณวุฒิตางประเทศ (26 มค. 59)
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การปรึกษาผูทรงคุณวุฒิตางประเทศ (ตอ)



การปรึกษาผูทรงคุณวุฒิ (รศ.ดร.พญ. อรพินท สิงหเดช อดีตผูแทนองคการอนามัย
โลกประจําประเทศภูฏาน และ รศ.ดร.ทพญ.กุลยา นาคสวัสดิ์)
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การประชุมคณะทํางานจัดทาํรางโครงการจัดตั้งวิทยาลัยการจดัการระบบสุขภาพ
ครั้งที่ ๑ / ๒๕๕๙

วันพุธที่ ๑๗ กุมภาพันธ ๒๕๕๙



การปรึกษาผูทรงคุณวุฒิ (นพ.สมศักดิ์ ชุณหรัศม์ิ อดีตรมช.สธ. 
และ นพ.วิชัย โชควิวัฒน ประธานกรรมการบริหาร สช.)
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การประชุมรวมกับผูตรวจราชการสาธารณสุข และผูอํานวยการรพ.จังหวัด 
เขตบริการสุขภาพที่ 3
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•เชิญผูทรงคุณวุฒิภายนอกและอาจารยผูรับผิดชอบหลักสูตร พิจารณายกราง
รายละเอียดของหลักสูตรระดับบัณฑิตศึกษา เม่ือ ๒๘ มีนาคม ๒๕๕๙

การรางหลักสูตรบัณฑิตศึกษา สาขาการจัดการระบบสุขภาพ 
(หลักสูตรนานาชาติ)

34

นพ.วิวัฒน โรจนพิทยากร อดีตผูแทนองคการอนามัยโลกประจําประเทศมองโกเลีย
ผศ.ดร.จรวยพร ศศิลักษณ ผูแทนของสถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข
ดร. สุภาเพ็ญ ปาณะวัฒนพิสุทธิ์ ผอ.วพบ.สปร.นครสวรรค ผูแทนสถาบันพระบรมราชชนก



สรุปแนวคิดการพัฒนาหลักสูตรสาขาการจัดการระบบสุขภาพ

•เนนการเรียนแบบ Action Learning, Adult Learning

•การทําวิจัยที่ยึดปญหาของพื้นทีเ่ปนฐาน (Area-based Research and Learning)

•การบูรณาการระหวางการศึกษาและการพัฒนาระบบสุขภาพ โดยใช
กรณีศึกษาของประเทศไทยและประเทศของผูเรียนเปนฐานในการเรียนรูและ
การเปรียบเทียบเพื่อการพัฒนา

•มุงพัฒนาดานการจัดการและภาวะผูนาํเพื่อนําสูการพัฒนาระบบสุขภาพ       
ที่จะตอบสนองตอการบรรลุเปาหมายการพัฒนาทีย่ั่งยืน



Source: Management Sciences for Health (๒๐๑๐:p.๑-๖)



Source: Management Sciences for Health (๒๐๑๔ : p. ๒-๕)



Source: Management Sciences for Health (๒๐๑๔ : p. ๓-๕)



Management Competency Conceptual Framework
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Tasks

Competencies

Skills, Abilities, Knowledge and 
attitude 

Source: Liang (2016)



Core management competency – the global list 
1. Leadership; 

2. Professionalism;

3. Political awareness; 

4. Leading and managing change; 

5. Self management and resilience; 

6. Evidence-Informed Decision Making; 

7. Public and industrial relations and networking;

8. Operations Administration & Resource Management; 

9. Knowledge of healthcare environment and the organisation; 

10. Interpersonal, Communication qualities and Relationship Management
Source: Liang (2016)



•ปรึกษาหารือผูเชี่ยวชาญจากสํานักงานวิจัยเพื่อ
การพัฒนาหลักประกันสุขภาพไทย (ดร.นพ.ถาวร 
สกุลพาณิชย) ในการจัดรายวิชาสําหรับหลักสูตร
การจัดการระบบสุขภาพ สําหรับกลุมสาขาวิชา 
การคลัง การจัดการและภาวะผูนําระบบประกัน
สุขภาพ 

•พบวามีความตองการของผูเรียนจากประเทศใน
แถบเอเซียตะวันออกเฉียงใต  ซึ่ ง ได รับการ
สนับสนุนจาก ILO และ EU.

การปรึกษาผูทรงคุณวุฒิดานการจัดการระบบการเงินการคลังสุขภาพ
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การวิพากษหลักสูตรบัณฑิตศึกษา สาขาการจัดการระบบสุขภาพ 
(หลักสูตรนานาชาติ) 27 เมย. 59



หลักสูตรปรัชญาดุษฎีบัณฑิต 
สาขาการจัดการระบบสุขภาพ (หลักสูตรนานาชาติ)



๔.๑) หลักสูตรปรัชญาดุษฎีบัณฑิต สาขาวิชาการจัดการระบบสุขภาพ (หลักสูตรนานาชาติ)

• เปนหลักสูตรที่เนนการทําวิจัยเพียงอยางเดียว โดยมี ๒ แบบ คือ 

๑) แบบ ๑.๑ 
o รับผูจบปริญญาโท ในทุกกลุมสาขาวิชา ทั้งดานวิทยาศาสตร วิทยาศาสตรสุขภาพ          

และสังคมศาสตร (๔๘ หนวยกิต โดยมีระยะเวลาศึกษา ๓ ป) และ 

๒) แบบ ๑.๒ 
o รับผูจบปริญญาตรี ที่มีผลการเรียนดีมาก ในทุกกลุมสาขาวิชา ทั้งดานวิทยาศาสตร 

วิทยาศาสตรสุขภาพ และสังคมศาสตร (๗๒ หนวยกิต โดยมีระยะเวลาการศึกษา ๔ ป) 
โดยตองเปนไปตามเกณฑรับเขาตามประกาศกระทรวงศึกษาธิการ พ.ศ. ๒๕๕๘ และ
ประกาศของมหาวิทยาลัยนเรศวร

ภาพรวมและจุดเนนของหลักสูตร

44



๔.๑) หลักสูตรปรัชญาดุษฎีบัณฑิต สาขาวิชาการจัดการระบบสุขภาพ (หลักสูตรนานาชาติ) (ตอ)

• การจัดการเรียนการสอน เนนการทําวิจัย

• ใชการสัมมนา เปนกลไกในการติดตามและการแลกเปลี่ยนเรียนรู

• นิสิตจะตองศึกษาวิชาบังคับไมนับหนวยกิต คือ รายวิชาระเบียบวิธีวิจัยขั้นสูง และ 
รายวิชาทฤษฎีรากฐานการจัดการระบบสุขภาพ

• สามารถศึกษาที่มหาวิทยาลัยหรือโดยใชระบบทางไกลผานอินเตอรเน็ตได 

45

ภาพรวมและจุดเนนของหลักสูตร (ตอ)



๔.๑) หลักสูตรปรัชญาดุษฎีบัณฑิต สาขาวิชาการจัดการระบบสุขภาพ (หลักสูตรนานาชาติ) (ตอ)

• หัวขอการทําวิทยานิพนธระดับปริญญาเอก สอดคลองกับ research fields ของอาจารย
และผูทรงคุณวุฒิที่มหาวิทยาลัยโดยโครงการจัดต้ังฯดําเนินการ

• เนนโจทยวิจัยที่ตอบสนองตอปญหาการจัดการระบบสุขภาพของประเทศและพื้นที่
ของผูเรียนเปนหลัก
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ภาพรวมและจุดเนนของหลักสูตร (ตอ)



๔.๑) หลักสูตรปรัชญาดุษฎีบัณฑิต สาขาวิชาการจัดการระบบสุขภาพ (หลักสูตรนานาชาติ)

โครงสรางหลักสูตร

รายการ
เกณฑ ศธ. พ.ศ. ๒๕๕๘ หลักสูตร พ.ศ. ๒๕๕๙

แบบ ๑.๑ แบบ ๑.๒ แบบ ๑.๑ แบบ ๑.๒

๑. งานรายวิชา (Course Work)                    ไมนอยกวา 

๑.๑ วิชาบังคับ (Compulsory course) 

๑.๒ วิชาเลือก (Elective courses)

๒. วิทยานิพนธ (Thesis)                        ไมนอยกวา ๔๘ ๗๒ ๔๘ ๗๒

๓. รายวิชาบังคับ (ไมนับหนวยกิต)
    Compulsory courses (Non-credit)

๑๒ ๑๔

หนวยกิตรวมตลอดหลักสูตร                   ไมนอยกวา 
         Total credits                                   not less than

๔๘ ๗๒ ๔๘ ๗๒

นิสิตอาจไดรับการพิจารณาใหลงทะเบียนเรียนรายวิชาเพิ่มเติมเพื่อปรับพื้นฐานความรู ตามความเห็นชอบของคณะกรรมการบริหารหลักสูตรฯ



กรณีจัดการศึกษา แบบ 1.1 

รายวิชา บังคับไมนับหนวยกิต จํานวน 17 หนวยกิต

500600
ระเบียบวิธีวิจัยขั้นสูงทางวิทยาศาสตรสุขภาพ

Advanced Research Methodology in Health Sciences
3 (3-0-6)

500601
ทฤษฎีฐานรากการจัดการระบบสุขภาพ

Theoretical Foundations of Health Systems Management
3 (2-2-5)

500661 สัมมนา 1 1 (0-2-1)

Seminar 1

500662 สัมมนา 2 1 (0-2-1)

Seminar 2

500663 สัมมนา 3 1 (0-2-1)

 Seminar 3  

500664 สัมมนา 4 1 (0-2-1)

 Seminar 4  

500665 สัมมนา 5 1 (0-2-1)

 Seminar 5  

500666 สัมมนา 6 1 (0-2-1)

 Seminar 6  



กรณีจัดการศึกษา แบบ 1.1 

รายวิชา วิทยานิพนธ จํานวน 48 หนวยกิต
500670 วิทยานิพนธ 1 แบบ 1.1 8 หนวยกิต

Dissertation 1, Type 1.1

500671 วิทยานิพนธ 2 แบบ 1.1 8 หนวยกิต

Dissertation 2, Type 1.1

500672 วิทยานิพนธ 3 แบบ 1.1 8 หนวยกิต

Dissertation 3, Type 1.1

500673 วิทยานิพนธ 4 แบบ 1.1 8 หนวยกิต

Dissertation 4, Type 1.1

500674 วิทยานิพนธ 5 แบบ 1.1 8 หนวยกิต

Dissertation 5, Type 1.1

500675 วิทยานิพนธ 6 แบบ 1.1 8 หนวยกิต

Dissertation 6, Type 1.1



กรณีจัดการศึกษา แบบ 1.2 
รายวิชารายวิชาบังคับไมนับหนวยกิต จํานวน 17 หนวยกิต

500501
ระเบียบวิธีวิจัยทางวิทยาศาสตรสุขภาพ

Research Methodology in Health Sciences
  3 (3-0-6)

500600
ระเบียบวิธีวิจัยขั้นสูงทางวิทยาศาสตรสุขภาพ 

Advanced Research Methodology in Health Sciences 
  3 (3-0-6)

500601
ทฤษฎีฐานรากการจัดการระบบสุขภาพ

Theoretical Foundations of Health Systems Management
  3 (2-2-5)

500661 สัมมนา 1 (Seminar 1)   1 (0-2-1)

500662 สัมมนา 2 (Seminar 2)   1 (0-2-1)

500663 สัมมนา 3 (Seminar 3)   1 (0-2-1)

500664 สัมมนา 4 (Seminar 4)   1 (0-2-1)

500665 สัมมนา 5 (Seminar 5)   1 (0-2-1)

500666 สัมมนา 6 (Seminar 6)   1 (0-2-1)

500667 สัมมนา 7 (Seminar 7)   1 (0-2-1)

500668 สัมมนา 8 (Seminar 8)   1 (0-2-1)



กรณีจัดการศึกษา แบบ 1.2 

รายวิชา วิทยานิพนธ จํานวน 72 หนวยกิต
500680 วิทยานิพนธ 1 แบบ 1.2    9 หนวยกิต

Dissertation 1, Type 1.2

500681 วิทยานิพนธ 2 แบบ 1.2    9 หนวยกิต

Dissertation 2, Type 1.2

500682 วิทยานิพนธ 3 แบบ 1.2    9 หนวยกิต

Dissertation 3, Type 1.2

500683 วิทยานิพนธ 4 แบบ 1.2    9 หนวยกิต

Dissertation 4, Type 1.2

500684 วิทยานิพนธ 5 แบบ 1.2    9 หนวยกิต

Dissertation 5, Type 1.2

500685 วิทยานิพนธ 6 แบบ 1.2    9 หนวยกิต

Dissertation 6, Type 1.2

500686 วิทยานิพนธ 7 แบบ 1.2    9 หนวยกิต

Dissertation 7, Type 1.2

500687 วิทยานิพนธ 8 แบบ 1.2    9 หนวยกิต

Dissertation 8, Type 1.2







แผนการรับนิสิตและผูสําเร็จการศึกษาในระยะ 5 ป

หลักสูตรปรัชญาดุษฎีบัณฑิต แบบ 1.1 

ชั้นป
ปการศึกษา

2/2559 2560 2561 2562 2563

ชั้นปที่ 1 5 5 5 5 5

ชั้นปที่ 2 - 5 5 5 5

ชั้นปที่ 3 - - 5 5 5

รวม 5 10 15 15 15

สําเร็จการศึกษา - - - 10 5



แผนการรับนิสิตและผูสําเร็จการศึกษาในระยะ 5 ป

หลักสูตรปรัชญาดุษฎีบัณฑิต แบบ 1.2 

ชั้นป
ปการศึกษา

2/2559 2560 2561 2562 2563

ชั้นปที่ 1 - - 1 1 1

ชั้นปที่ 2 - - - 1 1

ชั้นปที่ 3 - - - - 1

ชั้นปที่ 4 - - - - -

รวม - - 1 2 3

สําเร็จการศึกษา - - - - -



หลักสูตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต 
สาขาการจัดการระบบสุขภาพ (หลักสูตรนานาชาติ)



หลักสูตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาการจัดการระบบสุขภาพ (หลักสูตรนานาชาติ)

• เปนหลักสูตรที่เนนการทําวิจัย โดยมี ๒ แบบ คือ 
๑.) แบบ ก. ๑ 

o เนนการทําวิจัยเพียงอยางเดียว (๓๖ หนวยกิต ระยะเวลาการศึกษา ๒ ป)

๒.) แบบ ก. ๒ 
o มีการศึกษารายวิชา (Coursework)และทําวิทยานิพนธ (๓๖ หนวยกิต) 

 Coursework ๒๔ หนวยกิต และ

 ทําวิจัย ๑๒ หนวยกิต
 ระยะเวลาในการศึกษา ๒ ป

57

หลักสูตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาการจัดการระบบสุขภาพ



หลักสูตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาการจัดการระบบสุขภาพ (หลักสูตรนานาชาติ) 
(ตอ)

• ผูเขาเรียนทั้งในหลักสูตรแบบ ก. ๑ และแบบ ก. ๒ จะตองเรียนรายวิชาบังคับไมนับ
หนวยกิต คือ 

o รายวิชาระเบียบวิธีวิจัยทางวิทยาศาสตรสุขภาพ (จํานวน ๓ หนวยกิต) และ

o รายวิชาสัมมนา ในทุกภาคการศึกษา เพื่อเปนกลไกในการแลกเปลี่ยนเรียนรูและติดตามความคืบหนาของ
การทําวิจัย 
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หลักสูตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาการจัดการระบบสุขภาพ (ตอ)



๑. กรณีจัดการศึกษาตามแผน ก แบบ ก.๑

• วิทยานิพนธ ไมนอยกวา            ๓๖ หนวยกิต
• วิทยานิพนธ ๑ แผน ก. แบบ ก.๑ ๙ หนวยกิต
• วิทยานิพนธ ๒ แผน ก. แบบ ก.๑ ๙ หนวยกิต
• วิทยานิพนธ ๓ แผน ก. แบบ ก.๑ ๙ หนวยกิต
• วิทยานิพนธ ๔ แผน ก. แบบ ก.๑ ๙ หนวยกิต

• รายวิชาบังคับไมนับหนวยกิต
• ระเบียบวิธีวิจัยทางวิทยาศาสตรสุขภาพ ๓ หนวยกิต
• สัมมนา ๑ ๑ หนวยกิต
• สัมมนา ๒ ๑ หนวยกิต
• สัมมนา ๓ ๑ หนวยกิต
• สัมมนา ๔ ๑ หนวยกิต



หลักสูตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาการจัดการระบบสุขภาพ (หลักสูตรนานาชาติ) 
(ตอ)

• หลักสูตรแบบ ก. ๒ แบงออกเปน ๒ กลุม คือ

๑) การจัดการระบบสุขภาพและภาวะผูนํา และ

๒) การคลัง การจัดการและภาวะผูนําระบบประกันสุขภาพ 
• แตละกลุมจะตองศึกษา

o รายวิชาบังคับรวมกัน จํานวน ๒ รายวิชา (จํานวน ๖ หนวยกิต)

o รายวิชาแกนของแตละกลุม จํานวน ๔ รายวิชา (จํานวน ๑๒ หนวยกิต) 

o รายวิชาเลือกของแตละกลุม จํานวน ๒ รายวิชา (จํานวน ๖ หนวยกิต)
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หลักสูตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาการจัดการระบบสุขภาพ (ตอ)



• การจัดรายวิชาในกลุมที่ ๑ การจัดการระบบสุขภาพและภาวะผูนํา
• เทียบเคียงกับ Global Lists of Management and Leadership Core Competency
• ตามคําแนะนําของผูทรงคุณวุฒิตางประเทศ (Dr. Zhanming Liang, A/Prof. David Briggs และ 

A/Prof. Peter Howard)

• การจัดรายวิชาในกลุมที่ ๒ การคลัง การจัดการและภาวะผูนําระบบประกันสุขภาพ
• เทียบเคียงกับหลักสูตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาการคลังและการบริหารระบบประกัน

สุขภาพ (หลักสูตรนานาชาติ) เพ่ือรองรับนิสิตท่ีอาจจะเทียบโอนจากหลักสูตรเดิมมาศึกษาในหลักสูตร
ใหม

• ปรับตามคําแนะนําของผูทรงคุณวุฒิ (ดร.นพ.ถาวร สกุลพาณิชย) ใหสอดคลองกับความตองการการ
พัฒนาศักยภาพและสมรรถนะการจัดการดานระบบประกันสุขภาพใหแกผูบริหารระบบสุขภาพของ
ประเทศเพ่ือนบาน ตามคําแนะนําของ ILO

ภาพรวมและจุดเนนของหลักสูตร (ตอ)



Global Management Competency List as a 

result of the systematic literature 

conducted by MCAP

MCAP list for 

Victoria
Units that address the management competencies

Leadership yes Thai health system and comparative health systems;

Health leadership and change management;

Professionalism yes This will incorporate into the teaching throughout the study 

Leading and managing change yes Health leadership and change management;

Health care quality management;

Evidence-informed decision making yes Understanding health and service data for decision-making;

Project planning, evaluation and management;

Health care quality management;

Knowledge of healthcare environment and 

the organisation

yes Thai health system and comparative health systems;

Understanding health and service data for decision-making;

Health care quality management; 

Interpersonal, communication qualities and 

relationship management

yes This will incorporate into the teaching throughout the study

Operations Administration and Resource 

Management

yes Health resource and financial management; 

Health care quality management;

Self-management and resilience Hospital 

managers 

This will incorporate into the teaching throughout the study

Political awareness Thai health system and comparative health systems;

Public and industrial relations and 

networking

Thai health system and comparative health systems;

Health leadership and change management;



Semester/

Year
M.Sc. in HSM (Health Systems Management and Leadership) M.Sc. in HSM (Health Security Financing, Management and Leadership)

Subjects Credits Subjects Credits

1/1 Research Methodology in Health Sciences (Non-credit) (3) Research Methodology in Health Sciences (Non-credit) (3)

Thai health system and comparative health systems 3 Thai health system and comparative health systems 3

Health leadership and change management 3 Health leadership and change management 3

Health policy analysis, planning and evaluation 3 Health systems and health security financing 3

Seminar 1 (Non-credit) (1) Seminar 1 (Non-credit) (1)

2/1

Health project planning, management and evaluation 3 Model of health systems financing 3

Health resource and financial management 3 Accounting, finance and management 3

Elective 1 3 Elective 1 3

Seminar 2 (Non-credit) (1) Seminar 2 (Non-credit) (1)

Thesis 1 Type A 2 3 Thesis 1 Type A 2 3

1/2

Social, culture perspectives and politics in health system 3 Health benefit package decision 3

Elective 2 3 Elective 2 3

Seminar 3 (Non-credit) (1) Seminar 3 (Non-credit) (1)

Thesis 2 Type A 2 3 Thesis 2 Type A 2 3

2/2

Seminar 4 (Non-credit) (1) Seminar 4 (Non-credit) (1)

Thesis 3 Type A 2 6 Thesis 3 Type A 2 6

Total 36 (7) Total 36 (7)



วิชาแกน กรณีจัดการศึกษาตามแผน ก แบบ ก 2 
(งานรายวิชาไมนอยกวา 24  หนวยกิต)

500510 ระบบสุขภาพประเทศไทยและระบบสุขภาพเปรียบเทียบ 3 (2-2-5)

Thai Health System and Comparative Health 

Systems

500511 ภาวะผูนําทางสุขภาพ และการจัดการการเปลี่ยนแปลง 3 (2-2-5)

Health Leadership and Change Management

วิชาบังคับ จํานวน      18 หนวยกิต

วิชาแกน ไมนอยกวา   6        หนวยกิต



วิชาเฉพาะสาขา กรณีจัดการศึกษาตามแผน ก แบบ ก 2 กลุม 1 (ตอ)

วิชาเฉพาะสาขา ไมนอยกวา 12 หนวยกิต
   500512 การวิเคราะห การวางแผน และการประเมินผลนโยบายสุขภาพ 3 (2-2-5)

Health Policy Analysis, Planning and Evaluation

   500513 การวางแผน การบริหาร และการประเมินผลโครงการสุขภาพ 3 (2-2-5)

Health Project Planning, Management and 

Evaluation

   500514 การจัดการการคลังและทรัพยากรสุขภาพ 3 (2-2-5)

Health Resource and Financial Management

   500515 มุมมองดานสังคมวัฒนธรรมและการเมืองในระบบสุขภาพ 3 (2-2-5)

Social and Culture Perspectives and Politics in 

Health Systems

กลุม 1 การจัดการระบบสุขภาพและภาวะผูนํา Health Systems Management and Leadership



วิชาเฉพาะสาขา กรณีจัดการศึกษาตามแผน ก แบบ ก 2 กลุม 2 (ตอ)

วิชาเฉพาะสาขา ไมนอยกวา 12 หนวยกิต
  500516 การคลังระบบสุขภาพและระบบประกันสุขภาพ 3 (2-2-5)

Health Systems and Health Security Financing

  500517 การบัญชี การคลัง และการจัดการ 3 (2-2-5)

Accounting, Finance and Management

  500518 แบบจําลองการคลังระบบสุขภาพ 3 (2-2-5)

Models of Health Systems Financing

  500519 การตัดสินชุดสิทธิประโยชนดานสุขภาพ 3 (2-2-5)

Health Benefit Package Decision

กลุม 2 การคลัง การจัดการและภาวะผูนําระบบประกันสุขภาพ

Health Security Financing, Management and Leadership



วิชาเลือก กรณีจัดการศึกษาตามแผน ก แบบ ก 2 กลุม 1 (ตอ)

วิชาเลือกไมนอยกวา 6 หนวยกิต
500530 ขอมูลสุขภาพและการบริการเพื่อการตัดสินใจ 3 (2-2-5)

Health and Service Data for Decision-Making

500531 การบริหารทรัพยากรมนุษยสุขภาพ 3 (2-2-5)

Management of Human Resources for Health

500532 กฎหมายและจริยธรรมในระบบสุขภาพ 3 (2-2-5)

Law and Ethics in Health Systems

500533 การบริหารคุณภาพบริการสุขภาพ 3 (2-2-5)

Health Care Quality Management

500534 ผลประโยชนสุขภาพและประชากร 3 (2-2-5)

Population and Health Beneficiary

500537 การฝกประสบการณการจัดการระบบสุขภาพ 3 (0-6-3)

Practicum in Health Systems Management

กลุม 1  การจัดการระบบสุขภาพและภาวะผูนํา Health Systems Management and Leadership

ใหนิสิตเลือกเรียน 2 รายวิชาจากจํานวนรายวิชา ดังตอไปนี้



วิชาเลือก กรณีจัดการศึกษาตามแผน ก แบบ ก 2 กลุม 2 (ตอ)

วิชาเลือกไมนอยกวา 6 หนวยกิต
500512 การวิเคราะห การวางแผน และการประเมินผลนโยบายสุขภาพ 3 (2-2-5)

Health Policy Analysis, Planning and Evaluation

500533 การบริหารคุณภาพบริการสุขภาพ 3 (2-2-5)

Health Care Quality Management

500534 ผลประโยชนสุขภาพและประชากร 3 (2-2-5)

Population and Health Beneficiary

500535 ผูซ้ือบริการสุขภาพในระบบสุขภาพ 3 (2-2-5)

Purcashers in Public Health Systems

500536 ผูใหบริการสุขภาพในระบบสุขภาพ 3 (2-2-5)

Health Providers in Health Systems

500538 การฝกประสบการณการจัดการระบบสุขภาพ 3 (0-6-3)

Practicum in Health Systems Management

กลุม 2  การคลัง การจัดการและภาวะผูนําระบบประกันสุขภาพ (Health Security Financing, Management and Leadership)

ใหนิสิตเลือกเรียนจากกลุมวิชาใดวิชาหนึ่ง ดังตอไปนี้



วิทยานิพนธ ไมนอยกวา 12 หนวยกิต

500580 วิทยานิพนธ 1 แผน ก แบบ ก 2 3 หนวยกิต

Thesis 1, Type A 2

500581 วิทยานิพนธ 2 แผน ก แบบ ก 2 3 หนวยกิต

Thesis 2, Type A 2

500582 วิทยานิพนธ 3 แผน ก แบบ ก 2 6 หนวยกิต

Thesis 3, Type A 2

วิทยานิพนธ กรณีจัดการศึกษาตามแผน ก แบบ ก 2 (ตอ)



รายวิชาบังคับไมนับหนวยกิต จํานวน 7 หนวยกิต

500501 ระเบียบวิธีวิจัยทางวิทยาศาสตรสุขภาพ 3 (3-0-6)

Research Methodology in Health Sciences

500560 สัมมนา 1 1 (0-2-1) 

Seminar 1

500561 สัมมนา 2 1 (0-2-1) 

Seminar 2

500562 สัมมนา 3 1 (0-2-1) 

Seminar 3

500563 สัมมนา 4 1 (0-2-1) 

Seminar 4

รายวิชาบังคับ ไมนับหนวยกิต กรณีจัดการศึกษาตามแผน ก แบบ ก 2 (ตอ)









ชั้นป
ปการศึกษา

2/2559 2560 2561 2562 2563

ชั้นปที่ 1 5 5 5 5 5

ชั้นปที่ 2 - 5 5 5 5

รวม 5 10 10 10 10

สําเร็จการศึกษา - - 10 5 5

แผนการรับนิสิตและผูสําเร็จการศึกษาในระยะ 5 ป

หลักสูตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาการจัดการระบบสุขภาพ แผน ก แบบ ก 1 



ชั้นป
ปการศึกษา

2/2559 2560 2561 2562 2563

ชั้นปที่ 1 5 5 5 5 5

ชั้นปที่ 2 - 5 5 5 5

รวม 5 10 10 10 10

สําเร็จการศึกษา - - 10 5 5

แผนการรับนิสิตและผูสําเร็จการศึกษาในระยะ 5 ป

หลักสูตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาการจัดการระบบสุขภาพ แผน ก แบบ ก 2 



รายชื่ออาจารยผูทรงคุณวุฒิชาวตางประเทศ
จากประเทศออสเตรเลีย 

No. Name – Surname Academic Positions Educational Institution 
(school/college/university)

1 David Briggs Adj. Associate Professor University of New England
2 Mary Cruickshank Professor University of Canberra
3 John Fraser Adj. Professor University of New England
4 Peter Francis Howard Adj. Associate Professor La Trobe University
5 Godfrey Isouard Associate Professor University of New England
6 Sandra G Leggat Professor La Trobe University
7 Zhanming Liang Senior Lecturer La Trobe University
8 Jo Martins Visiting Professor Macquarie University
9 Victor Minichiello Emeritus Professor University of New England
10 Stephanie Short Professor University of Sydney



จากประเทศบังคลาเทศ

1 Chowdhury Mushtaque Professor Columbia University, New York

จากประเทศอังกฤษ

1 Phyllida Travis -

World Health Organization Regional 

Office for South-East Asia 

(WHO SEARO)

จากประเทศภูฏาน
1 Singay Jigme - WHO SEARO

จากประเทศสหรัฐอเมริกา

1 Richard Cash
Emeritus Professor

Senior Lecturer

Public Health Foundation of India

Harvard School of Public Health

2 Sylvia Vriesendorp - Management Sciences for Health

รายชื่ออาจารยผูทรงคุณวุฒิชาวตางประเทศ (ตอ)



จากประเทศญี่ปุน
1 Keiko Nakamura Professor Tokyo Medical and Dental University

จากฮองกง

1 Geoffrey Lieu
Adjunct Associate 

Professor

University of Minnesota School of 

Public Health

2 Peter Yuen Professor
The Technological and Higher 

Education Institute of Hong Kong

รายชื่ออาจารยผูทรงคุณวุฒิชาวตางประเทศ (ตอ)



• ประสานงานขอการรับรองคุณภาพการศึกษา
หลักสูตรบัณฑิตศึกษาจาก

• Australasian College of Health 
  Services Management (ACHSM)
• Society of Health Administration 
  Programs and Education (SHAPE)

• การประกันคุณภาพการศึกษาตามแนวทาง
  ของ สกอ. และ AUN-QA version 3.0 

การวางแผนการประกันคุณภาพการศึกษา



การประชุมอนุกรรมการกล่ันกรองฯ (30 พค. 59)



การประชุมคณะกรรมการบัณฑิตวิทยาลัย (8 มิย. 59)
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ขอขอบคุณผูทรงคุณวุฒิภายนอกและคณะที่ปรึกษาในการจัดทํารางและ
วิพากษหลักสูตรระดับบัณฑิตศึกษา สาขาวิชาการจัดการระบบสุขภาพ
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 นพ.วิวัฒน โรจนพิทยากร 
ผศ.ดร.จรวยพร ศรีศศลักษณ
ดร.นพ.สัมฤทธิ์ ศรีธํารงคสวัสดิ์  
 ดร.สุภาเพ็ญ ปาณะวัฒนพิสุทธิ์
รศ.ดร.สุรชาติ ณ.หนองคาย
นพ.ถาวร สกุลพานิชย
ผศ.ดร. นพ.วินัย ลีสมิทธิ์
ดร.นพ.ภูษิต ประคองสาย
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