
 
โครงการการประชุมวิชาการเวชศาสตร์ครอบครัว ครั้งที่ 7 ประจำปี พ.ศ. 2568 

การเชื่อมโยงการดูแลสุขภาพจากโรงพยาบาลสู่ชุมชน  
(Cultivating Integrated Care Beyond hospitals) 
ราชวิทยาลัยแพทย์เวชศาสตร์ครอบครัวแห่งประเทศไทย 

สมาคมแพทย์เวชปฏิบัติทั่วไป/เวชศาสตร์ครอบครัวแห่งประเทศไทย 
ชมรมแพทย์เวชปฏิบัติครอบครัว 

ระหว่างวันที่ 20-23 ตุลาคม 2568 โรงแรม อมารี กรุงเทพ 
1.  หลักการและเหตุผล 
 เวชศาสตร์ครอบครัว และเวชปฏิบัติทั่วไป เป็นสิ่งสำคัญในการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ โดยเฉพาะ
ในระดับการแพทยพ้ื์นฐาน โดยการให้ความสำคัญกับการดูแลที่ใส่ใจในการเจ็บป่วยทางกายพร้อมกับการเข้าใจ
และเห็นใจในความรู้สึกและความคิดของผู้ป่วย รวมถึงบริบทชีวิตของเขาและครอบครัว และสิ่งแวดล้อม  
การเน้นการดูแลแบบองค์รวมเหล่านี้ทำให้การรักษาเป็นไปได้อย่างครบถ้วนและเหมาะสม 
           เวชปฏิบัติครอบครัวเป็นหน่วยงานสำคัญในการให้การดูแลรักษาประชาชนชาวไทยในระดับปฐมภูมิ 
และสร้างแนวทางการรักษาทางเวชปฏิบัติร่วมกับสหสาขาวิชาชีพ ในการทำงานเวชปฏิบัติครอบครัวในระบบ
บริการปฐมภูมิดังกล่าวนั้น ผู้ให้บริการจำเป็นจะต้องมีความรู้และทักษะในหลาย ๆ ด้าน เนื่องจาก  จะต้องให้
การด ูแลประชาชนในหลายม ิต ิ  ต ั ้ งแต ่การด ูแลร ักษาโรคและป ัญหาส ุขภาพที ่ เก ิดได ้ก ับผ ู ้ป ่วย  
ในทุกอวัยวะ ตั้งแต่หัวจรดเท้า การดูแลที่ต้องครอบคลุมทุกช่วงวัย ตั้งแต่เด็กทารกไปจนถึงวัยชรา ก่อนที่จะ
เข้าสู่ช่วงท้ายของชีวิต ครอบคลุมทุกมิติของกาย จิตใจ สังคม และจิตวิญญาณ ของผู้ป่วย ครอบครัวและชุมชน 
และยังต้องดำเนินการด้านส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค เพื่อทำให้ประชาชนมีสุขภาพแข็งแรง ลดการป่วย  
รวมไปถึงงานฟื้นฟูสภาพเมื่อการเจ็บป่วยมีความซับซ้อนและรุนแรง ดังนั้น  การทำเวชปฏิบัติครอบครัวไม่
สามารถให้บริการได้โดยลำพังเพียงคนเดียวหรือวิชาชีพเดียว แต่จำเป็นต้องอาศัยทีมผู้ให้บริการที่ประกอบด้วย
หลายวิชาชีพ นำความรู้และทักษะที่หลากหลายมาร่วมกันจัดบริการ ที่เรียกว่า ทีมสหวิชาชีพ  
 ตามพระราชบัญญัติระบบสุขภาพปฐมภูมิ พ.ศ. 2562 กำหนดให้หน่วยบริการปฐมภูมิหรือเครือข่าย
หน่วยบริการปฐมภูมิ ประกอบไปด้วยแพทย์เวชศาสตร์ครอบครัว และคณะผู้ให้บริการสุขภาพปฐมภูมิ  
ซึ่งหมายถึงผู้ประกอบวิชาชีพทางการแพทย์และสาธารณสุข ทั้งนี้ ในระบบบริการได้กำหนดให้มีทีมสหวิชาชีพ 
ประกอบไปด้วยแพทย์เวชศาสตร์ครอบครัว ทันตแพทย์และทันตาภิบาล พยาบาลวิชาชีพ เภสัชกร 
และเจ้าพนักงานเภสัชกรรม นักกายภาพ นักวิชาการสาธารณสุข แพทย์แผนไทย นักจิตวิทยา และนักสังคม
สงเคราะห์ นอกจากนี้ ปัจจุบัน ราชวิทยาลัยแพทย์เวชศาสตร์ครอบครัวแห่งประเทศไทย ได้เปิดการอบรม 
ต ่ อยอดอน ุ ส าขา  ได ้ แก ่  ป ระกาศน ี ยบ ั ต ร ในว ิ ช าช ีพ เ วชกรรม  ด ้ าน เ วชศาสตร ์ ค รอบครั ว 



การเสพติด ประกาศนียบัตรฯ ด้านเวชศาสตร์ครอบครัวผู้สูงอายุ และประกาศนียบัตรฯ เวชศาสตร์ครอบครัว  
การบริบาลแบบประคับประคอง ซึ่งล้วนมีบทบาทสำคัญในงานบริการปฐมภูมิ 
 ราชวิทยาลัยแพทย์เวชศาสตร์ครอบครัวแห่งประเทศไทย สมาคมแพทย์เวชปฏิบัติทั่วไป/เวชศาสตร์
ครอบครัวแห่งประเทศไทย และชมรมแพทย์เวชปฏิบัติครอบครัว กระทรวงสาธารณสุข เห็นความสำคัญของ
การเพ่ิมพูนความรู้ทางเวชศาสตร์ครอบครัว ในการพัฒนางานในระบบบริการปฐมภูมิ เพื่อให้ประชาชไว้วางใจ 
ในคุณภาพบริการ จึงได้ร่วมกันจัดทำ โครงการการประชุมวิชาการเวชศาสตร์ครอบครัวแห่งชาติ ครั้งที่ 7 
ประจำปี 2568 หรือ The seventh National Conference of Family Medicine 2025 (NCFM 2025) 
ภายใต้แนวคิดการประชุม  
การเชื ่อมโยงการดูแลสุขภาพจากโรงพยาบาลสู ่ช ุมชน  (Cultivating Integrated Care Beyond 
hospitals) 
โดยประกอบไปด้วย 

1. Pre-Conference of NCFM 2025 ในวันจันทร์ที่ 20 ตุลาคม 2568 เวลา 08.30-16.30 น. 
2. การประชุมหลัก NCFM 2025 ในวันอังคารที ่21 ถึงวันพุธที่ 22 ตุลาคม 2568 
3. การนำเสนอผลงานวิชาการ วันที่ 21-22 ตุลาคม 2568 
4. พิธีมอบวุฒิบัตร/อนุมัติบัตร ในวันพฤหัสบดีที่ 23 ตุลาคม 2568 

โดยประกอบด้วยหัวข้อการประชุม ดังต่อไปนี้  

• Using AI for Bridging the Gap Between Policy and Practice 

• Medical AI for Primary Care 

• Family Physicians: The Solution to the Physician Shortage in Thailand’s Health System 

• CPG Update in NCDs care (HT) 

• From Screening to Survivorship: Integrating Hepatitis B and C Management into Family 
Medicine    

• Integrated addiction care … From Cell to Community   

• Thriving Independently: When Guidance Ends   

• Transformative learning & experiential learning   

• Gender-Affirming Hormone Therapy in Family Medicine: From Understanding to 
Affirmative Care   

• Am I Good Enough? Navigating Imposter Syndrome in Medical Practice   

• Palliative care:  Self-care/resilience in PC   

• Palliative care: Existential distress: roles of family doctors, palliative sedation, and 
assisted dying  

• Palliative care: Initiating ACP discussions in older patients 



• Vaccinate with Confidence: 2025 Guidelines and communication Strategies for Family 
Physicians      

• Geriatric care: Health promotion & prevention   

• Geriatric care: Simple strategies for Diabetes, Hypertension and Dyslipidemia   

• Geriatric care: Optimizing the diagnosis and management of dementia 

• Life after Geriatric Family Medicine training  

• Geriatric care: Comprehensive geriatric assessment  

• Geriatric care: Sarcopenia and Frailty: How to use in real life?  

• Geriatric care: Aging in Place and Physical Activity for Older Adults  

• Geriatric care: Malnutrition: What should we do in primary care? 

• Geriatric care: From Risk to Resilience: Integrating Fall prevention into Everyday 
Geriatric Practice 

• The Unseen Burden: Drug Interactions, Side Effects and Frailty in Aging   
2.  วัตถุประสงค์  
 2.1 เพื่อเป็นเวทีแลกเปลี ่ยนองค์ความรู ้ด้านเวชศาสตร์ครอบครัวและระบบบริการปฐมภูมิและ
เผยแพร่ผลงานวิชาการของแพทย์เวชศาสตร์ครอบครัวและทีมสหวิชาชีพในงานบริการปฐมภูมิ 
 2.2 เพ่ือสร้างเครือข่าย ส่งเสริมความร่วมมือ และความเข้าใจระหว่างแพทย์เวชศาสตร์ครอบครัวและ
ทีมสหวิชาชีพในงานบริการปฐมภูมิทั่วประเทศ 
 2.3 เพื่อเผยแพร่และสร้างความตระหนักถึงบทบาทและความสำคัญของแพทย์เวชศาสตร์ครอบครัว
และทีมสหวิชาชีพในระบบบริการปฐมภูมิ 
3.  กลุ่มเป้าหมาย 
 ผู้เข้าร่วมประชุมประกอบด้วย แพทย์เวชศาสตร์ครอบครัว แพทย์สาขาอื่น ๆ แพทย์ประจำบ้าน และ
บุคลากรทางการแพทย์ ทีมสหวิชาชีพผู้สนใจ ผู้บริหารโรงพยาบาลและหน่วยงานต่าง ๆ จำนวน 400 คน  
โดยข้าราชการ สามารถเบิกค่าใช้จ่ายได้ตามสิทธิและไม่ถือเป็นวันลา เมื่อได้รับอนุมัติจากต้นสังกัด   
4. วิธีการดำเนินงาน 
 4.1 ทำคำสั่งแต่งตั้งคณะกรรมการจัดงาน และจัดทำโครงการ 
 4.2 ประชุมคณะกรรมการจัดงาน เพ่ือเตรียมจัดการประชุมวิชาการ จำนวน 10 ครั้ง 
 4.3 ประชาสัมพันธ์ไปยังกลุ่มเป้าหมายเพ่ือเชิญชวนมาร่วมงานและร่วมส่งผลงานวิชาการ 
 4.4 ประสานงานหน่วยงานภาคีเครือข่ายในการร่วมสนับสนุนการดำเนินการ 
 4.5 ติดต่อ เชิญวิทยากร แขกผู้มีเกียรติ องค์กรภาคีเครือข่าย 
 4.6 จัดการประชุมวิชาการตามกำหนดการ 
 4.7 สรุปรวบรวมเนื้อหาจากการประชุมและประเมินผล 
 



5.  กำหนดการและสถานที่จัดประชุม 
 จัดประชุมวิชาการ ณ โรงแรม อมารี กรุงเทพ ระหว่างวันที่ 20-23 ตุลาคม 2568 
โดยดำเนินการบันทึกเทปการประชุม และมีเนื้อหาการประชุมตามตารางแนบ 
6.  ค่าลงทะเบียน  
    ดังรายละเอียดตามตาราง 

ประเภทการลงทะเบียน 
Main-conference 

Early Bird 
ถึงวันที่ 31 กรกฎาคม 2568 

Regular 

1. แพทย์สมาชิกราชวิทยาลัยฯ/สมาคมฯ 2,800 บาท  3,500 บาท 
2. แพทย์สาขาอ่ืน/บุคลากรอ่ืนฯ 3,500 บาท  4,000 บาท  
3. แพทย์ประจำบ้านเวชศาสตร์ครอบครัว 1,800 บาท  2,500 บาท  
4. แพทย์ผู้เข้ารับวุฒิบัตร หนังสืออนุมัติ และ
ประกาศนียบัตรฯ  

1,800 บาท 2,500 บาท  

ประเภทการลงทะเบียน Pre-conference workshop 
วันที่ 20 ตุลาคม 2568 รับจำนวนจำกัด  
(ลงทะเบียน 5 มิถุนายน – 17 ตุลาคม 2568) 

1,500 บาท 1,600 บาท 

การลงทะเบียนเข้าร่วม NCFM Gala Dinner 2025 
วันที่ 21 ตุลาคม 2568 

300 บาท 300 บาท 

 
** ผู้ลงทะเบียนทุกท่าน สามารถดูวิดีโอย้อนหลัง (Rerun VDO) หลังเสร็จสิ้นการประชุม ** 
** ผู้ที่ไดน้ำเสนอผลงานทุกประเภทในงานประชุมจะได้รับสนับสนุนงบในการจัดทำผลงานผลงานละ 500 บาท     
พร้อมเกียรติบัตร 
7.  ผลที่คาดว่าจะได้รับ 
 7.1 เกิดการแลกเปลี่ยนองค์ความรู้และเผยแพร่ผลงานวิชาการของแพทย์เวชศาสตร์ครอบครัวและ
ทีมสหวิชาชีพในงานบริการปฐมภูมิ 
 7.2 เกิดความสามัคคีและความเข้มแข็งในเครือข่ายแพทย์เวชศาสตร์ครอบครัวและทีมสหวิชาชีพ  
ในงานบริการปฐมภูมิทั่วประเทศ  
 7.3 เกิดความภาคภูมิใจในเกียรติและศักดิ์ศรีของแพทย์เวชศาสตร์ครอบครัวและทีมสหวิชาชีพในงาน
บริการปฐมภูมิ 
 7.4 เพื่อนร่วมวิชาชีพเกิดความตระหนักในความสำคัญของงานเวชศาสตร์ครอบครัวและบริการ  
ปฐมภูมิมากขึ้น 
 7.5 ได้เนื้อหาองค์ความรู้ที ่สรุปจากการประชุมที ่สามารถนำไปเผยแพร่ต่อได้ และจัดทำเป็นสื่อ  
การสอนทางอิเล็กทรอนิกส์ (e-learning) ในภายหลัง 
 
 



8.  หน่วยงานที่รับผิดชอบ 
 8.1   ราชวิทยาลัยแพทย์เวชศาสตร์ครอบครัวแห่งประเทศไทย 
 8.2   สมาคมแพทย์เวชปฏิบัติทั่วไป/เวชศาสตร์ครอบครัวแห่งประเทศไทย 
 8.3   ชมรมแพทย์เวชปฏิบัติครอบครัว 


