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งานประชุมวิชาการ ADCoPT Annual Meeting 2025 
วันที่ 30 กรกฎาคม – 1 สิงหาคม 2568 

ณ ห้องซากุระ โรงแรมจัสมินซิตี้ สุขุมวิท 23 กรุงเทพฯ 
รหัสกิจกรรมการศึกษาต่อเนื่อง 2003-2-000-011-07-2568 จำนวน 17.25 หน่วยกิต 

 
หลักการและเหตุผล 
 ความปลอดภัยในการใช้ยาเป็นสิ่งสำคัญของการดูแลรักษาผู้ป่วยด้านยา การติดตามและจัดการอาการไม่พึง
ประสงค์จากการยา (Adverse Drug eaction Monitoring) ตามมาตรฐานความปลอดภัยด้านยาจึงเป็นภารกิจหลักที่ทุก
สถานพยาบาลต้องดำเนินการอย่างเป็นระบบ โดยมุ่งเน้นการดำเนินการให้สอดคล้องตามมาตรฐานกำหนด เพ่ือให้มั่นใจว่า
ผู้ป่วยจะได้รับผลการรักษาที่ดี เสี่ยงต่ำต่อปัญหาด้านยา และเกิดความปลอดภัย การจัดระบบเพื่อป้องกันเหตุกา รณ์ไม่พึง
ประสงค์ท่ีควรป้องกันได้ (preventable ADE) จึงเป็นสิ่งจำเป็น 
 ปัจจุบันการแพทย์ที่มุ่งสู่ Personalized Medicine ความรู้ด้าน pharmacogenomics กลายเป็นเครื่องมือสำคัญ
ที่ช่วยให้เภสัชกรสามารถคาดการณ์และป้องกันผลลัพธ์ไม่พึงประสงค์จากยาได้แม่นยำมากขึ้น ทั้งการเลือกใช้ยาหรือปรับ
การรักษาให้เหมาะสมกับผลการตรวจสารพันธุกรรม ความเข้าใจที่ถูกต้องในเรื่องการตรวจและการแปลผลจึงเป็นสิ่งสำคัญ
เพ่ือป้องกันความคลาดเคลื่อนในการใช้ข้อมูลวางแผนการรักษาผู้ป่วย เภสัชกรจึงควรได้เรียนรู้ทั้งองค์ความรู้ที่เกี่ยวข้องและ
ตัวอย่างการดำเนินงานจากโรงพยาบาลที่สามารถเป็นต้นแบบหรือเป็นตัวอย่างการดำเนินการที่ด ี
 ประสบการณ์และการเรียนรู้จากการปฏิบัติงานจริงของเภสัชกรในแต่ละโรงพยาบาล เป็นสิ่งที่มีคุณค่าหากได้นำมา
แลกเปลี่ยนเรียนรู้ ถึงวิธีการจัดการปัญหาต่างๆ การแก้ไขอุปสรรคในการทำงาน และแนวคิดเพ่ือสร้างสรรค์แนวทางปฏิบัติ
ที ่เหมาะสมกับบริบทของแต่ละสถานพยาบาล จะช่วยยกระดับคุณภาพการทำงานของโดยรวมให้ดียิ ่งขึ ้น การประชุม
วิชาการ ADCoPT Annual Meeting ครั้งนี้ จึงเป็นเวทีสำคัญที่จะได้รับทั้งความรู้ทางวิชาการที่ทันสมัย และประสบการณ์
ภาคปฏิบัติที่หลากหลาย เพื่อร่วมกันพัฒนาระบบการจัดการอาการไม่พึงประสงค์จากการใช้ยาในแต่ละโรงพยาบา ลให้
เข้มแข็งและมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น  
 
วัตถุประสงค์  เพ่ือให้ผู้เข้าประชุม 

1. ได้เพิ ่มพูนองค์ความรู ้สำคัญในการปฏิบัต ิงานการประเมินติดตามอาการไม่พึงประสงค์จากการใช ้ยา                 
เภสัชพันธุศาสตร์ และการเชื่อมโยงงานประเมิน ADR กับมาตรฐานความปลอดภัยด้านยา 

2. ได้แลกเปลี ่ยนเร ียนรู ้ การทำงานในการดูแลผู ้ป่วยเกี ่ยวกับปัญหา ADR และการจัดการระบบงาน ADR              
ในโรงพยาบาล เป็นตัวอย่างให้การพัฒนาระบบการจัดการงาน ADR มีประสิทธิภาพ 

3. สามารถนำองค์ความรู้ไปประยุกต์ใช้กับการปฏิบัติงานบริบาลทางเภสัชกรรมในผู้ป่วยได้อย่างมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น  
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งานประชุมวิชาการ ADCoPT Annual Meeting 2025 
วันที่ 30 กรกฎาคม – 1 สิงหาคม 2568 

ณ ห้องซากุระ โรงแรมจัสมินซิตี้ สุขุมวิท 23 กรุงเทพฯ 
รหัสกิจกรรมการศึกษาต่อเนื่อง 2003-2-000-011-07-2568 จำนวน 17.25 หน่วยกิต 

 
วันที่ 30 กรกฎาคม 2568 

เวลา เน้ือหา 

08.00 – 08.30 น. ลงทะเบียน 

08.30 – 10.15 น. Key Success to Implementing PGx Services in Hospitals. 
● National policy and public health perspective  
● Laws and regulations/ informed consent 
● Workflow development and integration: A multidisciplinary approach 
● The Critical role of pharmacists in the clinical delivery of  
      pharmacogenetics 
● Types of PGx services (reactive vs. preemptive) 
● Barriers (reimbursement, upskilling personnel, communication) 

ศาสตราจารย์ ดร.ภก.ชลภัทร สุขเกษม คณะแพทยศาสตร์ รพ.รามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล 

10.15 – 10.30 น. พัก รับประทานอาหารว่าง 

10.30 – 11.15 น. Pitfall in HLA result Interpretation to prevent SCARs. 

ผศ.ภก. ศุภทัต ชุมนุมวัฒน์  คณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล 

11.15 – 12.00 น. Preventing ADRs Beyond SCARs and Hypersensitivity : PGx and Precision 
Medicine approach. 

ศาสตราจารย์ ดร.ภก.ชลภัทร สุขเกษม คณะแพทยศาสตร์ รพ.รามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล 

12.00 – 13.00 น. พัก รับประทานอาหารกลางวัน 
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วันที่ 30 กรกฎาคม 2568 (ต่อ) 

เวลา เน้ือหา 

13.00 – 13.45 น. Sharing Session: HLA Genotyping service: Tales from the Front Lines of 
Drug Hypersensitivity Prevention.  

• Overview of HLA genotyping services 
• Clinical guidelines and actionable recommendations 
• Success stories and case studies 

ภญ.วันวิสาข์ เดือนตะคุ               โรงพยาบาลพระนารายณ์มหาราช 
ภญ.ปวิชวด ีโมฬี                       โรงพยาบาลสุราษฎร์ธานี 

13.45 – 14.30 น. Sharing Session: NAT2 Genotyping: How to Make TB Treatment Less of a 
Headache. 

● Importance of NAT2 genotyping in TB treatment 
● Implementation strategies  
● Approach to treatment modification 

ภญ.ณัฏฐพร คำยิ่ง                      โรงพยาบาลพระนารายณ์มหาราช 
ภก.สุทธิเกียรติ สำเภา                  โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี 

14.30 – 14.45 น. พักรับประทานอาหารว่าง 

14.45 – 15.15 น. Sharing Session: CYP2C19 Genotyping: The Secret Sauce for Better 
Antiplatelet Therapy. 
• Role of CYP2C19 genotyping in antiplatelet therapy 
• Clinical utility and identification of poor metabolizers 
• Stakeholder and administrative staff involvement 
• Success metrics and case studies 
ภญ.อัญธิดา เสงี่ยมเฉย              โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ 
ภญ.ลลิตา สุวรรณดำรงค์          โรงพยาบาลบำรุงราษฎร์อินเตอร์เนชั่นแนล 

15.15 – 16.00 น. Challenges and considerations in implementing clinical 
pharmacogenomics:   Interactive and group discussion 

ศาสตราจารย์ ดร.ภก.ชลภัทร สุขเกษม คณะแพทยศาสตร์ รพ.รามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล 

ผศ.ภก. ศุภทัต ชุมนุมวัฒน์   คณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล 
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วันที่ 31 กรกฎาคม 2568 

เวลา เนื้อหา 

08.00 – 08.30 น. ลงทะเบียน 

08.30 – 11.00 น. 
 

การจัดการระบบ ADR ในมุมมองผู้เยี่ยมสำรวจ 
ครอบคลุมปัญหาการจัดการระบบ ADR จากการเยี่ยมสำรวจ  
การจัดการข้อมูล นำข้อมูลไปใช้  ตัวอย่างการจัดการ ADR type A ที่ป้องกันได้ 
ภญ.จันทิมา โยธาพิทักษ์       โรงพยาบาลสุราษฎ์ธานี 
ภญ.จารุณี วงศ์วัฒนาเสถียร   โรงพยาบาลบุรีรัมย์ 

11.00 – 12.00 น. 
 

ระบบจัดการ ADR type A ยาจิตเวช (รางวัลปี 67) 
ภญ.อมรรัตน์ ชวนไชยสิทธิ์ เภสัชกรชำนาญการ  
หัวหน้างานบริบาลเภสัชกรรมและการพัฒนารูปแบบบริการเภสัชกรรมด้านสุขภาพจิตและ 
จิตเวช โรงพยาบาลจิตเวชนครราชสีมาราชนครินทร์ 

12.00 – 13.00 น. พักรับประทานอาหารกลางวัน 

13.00 – 16.00 น. 
 

การนำเสนอผลงานนวัตกรรมการพัฒนางาน ADR 
ร่วมแลกเปลี่ยนเรียนรู้ผลงานนวัตกรรม (R2R, CQI, งานวิจยั) หรือการพัฒนาระบบงาน ADR  
ภญ.จันทิมา โยธาพิทักษ์       โรงพยาบาลสุราษฎ์ธานี 
ภญ.จารุณี วงศ์วัฒนาเสถียร   โรงพยาบาลบุรีรัมย์ 

 
หมายเหตุ  เวลา 10.30 น.  และ 14.30 น. พักรับประทานอาหารว่าง  
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วันที่ 1 สิงหาคม 2568 

เวลา เนื้อหา 

08.00 – 08.30 น. ลงทะเบียน 

08.30 – 10.00 น. 
 

ระบบแผนการจัดการความเสี่ยงของยา (Risk Management Plan; RMP) 
ภญ.วรสุดา ยูงทอง      ผู้อำนวยการกองยา สำนักงานคณะกรรมการอาหารและยา 
ภญ.นันทรัตน์ สุขรอด   รองผู้อำนวยการกองยา สำนักงานคณะกรรมการอาหารและยา 
ภญ.รุ่งนภา ทรงศิริพันธ์  โรงพยาบาลหาดใหญ่ (ผู้ดำเนินรายการ) 

10.00 – 10.15 น. พัก รับประทานอาหารว่าง 
10.15 – 11.30 น. 

 
แนวคิดการเชื่อมต่อประวัติแพ้ยาจากส่วนกลางและแนวพัฒนา IT  
ภก.คมกฤช ศรีไสว   โรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห์ 

11.30 – 12.00 น. 
 

MALA model การจัดการในรพ.ขยายระดับจังหวัดและเขต  
ภญ.จารุณี วงศ์วัฒนาเสถียร โรงพยาบาลบุรีรัมย์  

12.00 – 13.00 น. พักรับประทานอาหารกลางวัน 
13.00 – 14.30 น. 

 
Interesting Case 
1. MMI induced insulin autoimmune syndrome 
          ภญ.วิลินดา วณิชกิจ โรงพยาบาลจุฬาภรณ์ 
2. Vancomycin induced Linear IgA bullous dermatosis (LABD) 
          ภญ.อัญธิดา เสงี่ยมเฉย โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ 
3.  Gabapentin induced Myoclonus, point of preventionVancomycin  
          ภก.ณัฐพงษ์ ไชยลังการ์ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ 
4. Biphasic anaphylaxus 
          ภญ.ปวิชวด ีโมฬี     โรงพยาบาลสุราษฎร์ธานี 

14.30 – 15.00 น. มอบรางวัลและประกาศนียบัตรผู้นำเสนอผลงาน 

15.00 น. ปิดประชุม และรับประทานอาหารว่าง 

 


