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รายงานการประชุมคณะกรรมการกำกับทิศทางแผนงานพัฒนาเครือข่ายวิจัย
ในรูปแบบงานวิจัยจากงานประจำ ครั้งที่ 2/2552 

วันที่ 27 กรกฎาคม 2552 เวลา 13.00 น. 
ณ ห้องประชุมสถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข
……………………

รายนามกรรมการที่เข้าร่วมการประชุม
1. ศ.นพ.วิจารณ์ พานิช





มหาวิทยาลัยมหิดล

2. นายแพทย์สมศักดิ์  ชุณหรัศมิ์




มูลนิธิสาธารณสุขแห่งชาติ
3. นายแพทย์พงษ์พิสุทธิ์  จงอุดมสุข



สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข
4. นายแพทย์กิตตินันท์  อนรรฆมณี



สถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาล(ผู้แทน ผู้อำนวยการสถาบันฯ) 




(องค์การมหาชน)
5. นพ.เกรียงศักดิ์  วัชรนุกูลเกียรติ




ชมรมแพทย์ชนบท
6. นางจรรยาวัฒน์  ทับจันทร์




ชมรมพยาบาลชุมชนแห่งประเทศไทย
7. นายแพทย์ประพุทธ  ธีระฤทธิ์




ชมรมโรงพยาบาลชุมชน
(ผู้แทน ประธานชมรมโรงพยาบาลชุมชน)



8. นางทัศนีย์  ญาณะ





สถาบันวิจัยและพัฒนาระบบสุขภาพชุมชน 
(ผู้แทน ผู้อำนวยการสถาบันวิจัยฯ)

9. ผศ.ดร.จรวยพร  ศรีศศลักษณ์
  



สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข
รายนามกรรมการที่ไม่มาประชุม
1. นายแพทย์ทวีศักดิ์  นพเกษร




ติดภารกิจ
2. ประธานชมรมนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด


ติดภารกิจ
 
3. แพทย์หญิงสมสิริ  สกลสัตยาทร 



ติดภารกิจ
4. ประธานชมรมโรงพยาบาลศูนย์/โรงพยาบาลทั่วไป

ติดภารกิจ
5. เลขาธิการสำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ


ติดภารกิจ
6. คณบดีคณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล



ติดภารกิจ
7. รศ.นพ.สมเกียรติ  วสุวัฎฏกุล 




ติดภารกิจ
8. นพ.อัครินทร์  นิมมานนิตย์




ติดภารกิจ
9. ผศ.นพ.เชิดชัย นพมณีจรัสเลิศ




ติดภารกิจ
10. ผู้จัดการกองทุนสนับสนุนสร้างเสริมสุขภาพ


ติดภารกิจ
11. ศาสตราจารย์ ดร.วิจิตร  ศรีสุพรรณ



ติดภารกิจ
12. ผู้อำนวยการสำนักวิจัยสังคมและสุขภาพ


ติดภารกิจ
13. หัวหน้าสำนักวิชาการสาธารณสุข



ติดภารกิจ
14. รองศาสตราจารย์ แพทย์หญิงปารมี  ทองสุกใส


ติดภารกิจ
ผู้เข้าร่วมประชุม 
1. นายแพทย์วิศิษฏ์  สงวนวงศ์วาน



โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค์
2. นางสุภาพร  จันทร์สาม





โรงพยาบาลยโสธร
3. แพทย์หญิงลัดดา  ดำริการเลิศ




สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข
4. นางสาววรรณพร  บุญเรือง




สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข


เริ่มประชุมเวลา 13.20 น.
ระเบียบวาระที่ 1 เรื่องประธาน/เลขานุการแจ้งเพื่อทราบ
1.1 สรุปผลการประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู้ “จากงานประจำสู่งานวิจัย”ฯ ระหว่างวันที่ 16 – 17 กรกฎาคม 2552 โรงแรมริชมอนด์
ผศ.ดร.จรวยพร  ศรีศศลักษณ์ แจ้งต่อที่ประชุมว่า ตามที่สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุขได้จัดให้มีการประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู้ จากงานประจำสู่งานวิจัย ฯ ระหว่างวันที่ 16 – 17 กรกฎาคม 2552 ณ โรงแรมริชมอนด์นั้น มีผู้เข้าร่วมประชุมทั้งสิ้น 1,495 คน ทั้งนี้ สามารถสรุปผลการประชุมจากการประเมินผลตามแบบสอบถาม โดยมีผู้ตอบแบบสอบถาม จำนวน 909 คน  ส่วนใหญ่สังกัดอยู่ที่โรงพยาบาลชุมชน จำนวน 334 คน คิดเป็นร้อยละ 36.7  มีอาชีพเป็นพยาบาล จำนวน 551 คน คิดเป็นร้อยละ 62.3  โดยส่วนใหญ่ทราบข่าวสารงานประชุมจากจดหมายเชิญจำนวน 420 คน คิดเป็นร้อยละ 36.0  สิ่งที่มีผลต่อการตัดสินใจในการเข้าร่วมประชุมคือประเด็นหลัก (Theme) ของงานจำนวน 520 คน คิดเป็นร้อยละ 57.2 
ในส่วนของความคิดเห็นเกี่ยวกับเนื้อหาของการอภิปรายมีความพึงพอใจในหัวข้อต่าง ๆ หัวข้อ “การเสริมพลัง สร้างสรรค์ และขับเคลื่อนองค์กรด้วย R2R” ได้คะแนนในระดับมากถึงมากที่สุดจำนวน 690 คน คิดเป็นร้อยละ 75.9  ความคิดเห็นเกี่ยวกับการจัดงานในภาพรวมมีความพึงพอใจในหัวข้อ ความเหมาะสมของวิทยากรในระดับมากถึงมากที่สุดจำนวน 824 คน คิดเป็นร้อยละ 90.7  จุดเด่นของการประชุมครั้งนี้คือ การสร้างแรงบันดาลใจในการพัฒนาคุณภาพงาน/ต่อยอดเป็นงานวิจัย จำนวน 769 คน คิดเป็นร้อยละ 38.0  ความคิดเห็นจากการเข้าร่วมประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู้ครั้งนี้ สำหรับสิ่งที่คาดหวังในครั้งนี้ คือ วิทยากร ผู้เข้าร่วมประชุมมีความคาดหวัง/พึงพอใจ อยู่ในระดับมากถึงมากที่สุดจำนวน 777 คน คิดเป็นร้อยละ 85.5  สิ่งที่สมหวัง คือ วิทยากร ผู้เข้าร่วมประชุมมีความคาดหวัง/พึงพอใจ อยู่ในระดับมากถึงมากที่สุดจำนวน 739 คน คิดเป็นร้อยละ 81.3  
ทั้งนี้ ในการจัดประชุมครั้งต่อไปควรเพิ่มเติมหรือพัฒนาด้านหัวข้อการบรรยาย กิจกรรมอื่นที่ต้องการให้ สวรส.จัดขึ้นเพื่อช่วยพัฒนาคุณภาพงานแลกพัฒนาหน่วยงาน คือ การประชุมเชิงปฏิบัติการ เรื่อง “การพัฒนาทักษะการวิจัยและการเขียนโครงร่างงานวิจัย” จำนวน 563 คน คิดเป็นร้อยละ 21.5   และคิดว่าหัวข้อการประชุม (Theme) ในปีหน้าควรเป็นหัวข้อการประชุมเชิงปฏิบัติการ เรื่อง “การพัฒนาทักษะการวิจัยและการเขียนโครงร่างงานวิจัย” เช่นเดียวกัน มีข้อเสนอแนะอื่น ๆ คือ การแยกห้อง (Section) มากเกินไป ในเวลาเดียวกัน ทำให้ไม่สามารถรับฟังได้ทุกเรื่องิดเป็นร้อย  ผู้เข้าร่วมานกฎาค

จากงานประจำสู่งานวิจัย ครั้งที่ 2 










































ทั้งนี้ ที่ประชุมได้ให้ข้อเสนอแนะ ดังนี้
1. ตามที่มีคนมาร้องเรียนว่ามีการลอกเลียนแบบผลงาน R2R ของผู้อื่นและนำส่งเข้าประกวดนั้น ที่ประชุมเห็นว่า หากผลงานดังกล่าวยังไม่เคยมีการส่งเข้าประกวดที่ไหน หรือได้รับการจดสิทธิบัตรใด ๆ ก็ไม่ถือว่ามีใครเป็นเจ้าของผลงานที่แท้จริง เพราะอาจมีความคิดที่ตรงกันหรือคล้ายคลึงกันได้เพราะเป็นการสร้างงานที่เกิดจากปัญหาหน้างานเช่นเดียวกัน แต่หากผลงานดังกล่าวได้มีการต่อยอดหรือดัดแปลงมาจากผลงานของผู้อื่น และสามารถนำมาใช้เกิดประโยชน์ในงานประจำได้ก็มีสิทธิที่จะส่งเข้าประกวดได้ แต่ควรมีการอ้างอิงเจ้าของผลงานเดิมว่ามาจากแหล่งใด ได้รับการตีพิมพ์ที่ไหนมาก่อน เพราะการอ้างอิงผลงานถือเป็นจรรยาบรรณวิจัยและเป็นวัฒนธรรมวิจัยที่ดี
2. ที่ประชุมเสนอให้ ในการประกวดผลงาน R2R ครั้งต่อไป ให้คัดเลือกผลงาน R2R ที่น่าสนใจมาจำนวน 1 ใน 4 ของผลงานที่ส่งเข้าประกวด และให้ผู้วิจัยแต่ละคนจัดทำโปสเตอร์เอง และมานำเสนอต่อกรรมการในวันงานเพื่อพิจาณาให้รางวัล โดยจะแยกผลงานออกเป็นกลุ่ม ๆ และส่งผลงานให้กรรมการได้พิจารณาก่อนล่วงหน้าเพื่อเป็นข้อมูลประกอบการนำเสนอในวันตัดสิน
3. ที่ประชุมเสนอให้มีการประชาสัมพันธ์เกณฑ์การตัดสินผลงาน R2R ที่ชัดเจนและกว้างขวางมากขึ้น ซึ่งต้องประกาศก่อนการส่งผลงานระยะหนึ่ง เพื่อให้ผู้สนใจเตรียมการ
4. การประกวดผลงาน R2R ดีเด่นเป็นเครื่องมือที่ทำให้คนทำงานเกิดความภาคภูมิใจ และเห็นคุณค่าของการพัฒนางาน
5. เพื่อให้ได้ผลงานที่หลากหลายและกว้างขวางมากขึ้น เห็นควรให้มีการประชาสัมพันธ์การประกวดผลงาน R2R แก่โรงพยาบาลในสังกัดกระทรวงกลาโหมด้วย
6. ในการจัดประชุมครั้งต่อไป ที่ประชุมเสนอให้มีการจัด workshop หรือ training การพัฒนาทักษะการวิจัยต่อจากการประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู้ โดยประสานงานกับเครือข่ายต่าง ๆ ในการจัด เช่น ชมรมพยาบาลชุมชน หรือ สำนักวิจัยสังคมและสุขภาพ เป็นต้น
มติที่ประชุม รับทราบ
ระเบียบวาระที่ 2 เรื่องรับรองรายงานการประชุมคณะกรรมการกำกับทิศทางแผนงานพัฒนาเครือข่ายฯ (R2R) ครั้งที่ 1/2552 วันที่ 2 กุมภาพันธ์ 2552
ผศ.ดร.จรวยพร  ศรีศศลักษณ์ ได้เสนอให้ที่ประชุมพิจารณารายงานการประชุมคณะกรรมการกำกับทิศทางแผนงานพัฒนาเครือข่ายฯ (R2R) ครั้งที่ 1/2552 วันที่ 2 กุมภาพันธ์ 2552 รายละเอียดดังเอกสารประกอบการประชุม ทั้งนี้ ฝ่ายเลขานุการได้ส่งให้คณะกรรมการพิจารณาก่อนล่วงหน้าแล้ว   
มติที่ประชุม รับรองรายงานการประชุม โดยไม่มีแก้ไข  
ระเบียบวาระที่ 3 เรื่องเพื่อพิจารณา
3.1 AAR การประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู้ฯ
ศ.นพ.วิจารณ์  พานิช ประธานที่ประชุม เสนอให้ที่ประชุมได้แลกเปลี่ยนข้อคิดเห็นจากการจัดประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู้ฯ วันที่ 16 – 17 กรกฎาคม 2552 สรุปได้ดังนี้
นพ.วิศิษฏ์  สงวนวงศ์วาน กล่าวว่า จากการจัดงานครั้งนี้ชี้ให้เห็นว่ายังมีคนที่ขาดความรู้เกี่ยวกับ R2R อีกมาก หากมีการประชาสัมพันธ์ที่ดีและกว้างขวางมากขึ้น กลุ่มเป้าหมายก็จะมากขึ้น ควรมีการเปรียบเทียบสรุปการจัดประชุมปีนี้กับปีที่แล้ว  และควรประกาศผลการตัดสินผลงาน R2R ก่อนถึงวันประชุมให้นานขึ้น เพื่อจะได้เอาข้อมูลดังกล่าวมาใช้ประชาสัมพันธ์งาน เพื่อให้ได้คนเข้าร่วมประชุมที่ตรงกับกลุ่มเป้าหมายและเกิดประโยชน์จากการแลกเปลี่ยนเรียนรู้อย่างแท้จริง
นพ.สมศักดิ์  ชุณหรัศมิ์ กล่าวว่า การจัดประชุมในครั้งนี้แสดงถึงความตื่นตัวของหน่วยงานต่าง ๆ ในเรื่อง R2R และควรให้การประชุมนี้เป็นเครื่องมือในการสร้างเครือข่าย (Node) ที่จะสนับสนุนงาน R2R ให้เกิดมากยิ่งขึ้น ทั้งในมหาวิทยาลัย สถานศึกษา และสถานพยาบาล โดยอาจต้องมีการประเมินสถานการณ์ว่าผู้เข้าร่วมประชุมเข้าใจและมีความรู้เรื่อง R2R มากน้อยแค่ไหน และบุคลากรด้านสาธารณสุขที่มีอยู่มีประสิทธิภาพเพียงใด เพื่อเป็นข้อมูลหรือแนวในการจัดประชุมต่อไป ทั้งนี้ อยากให้การจัดประชุมกระทรวงสาธารณสุขเป็นอย่างการจัด R2R คือเกิดการตื่นตัว เกิดเครือข่ายการทำงาน
ศ.นพ.วิจารณ์  พานิช กล่าวว่า ควรมีการกระตุ้น ให้เกิดการทำงานเป็นเครือข่าย และเกิด Node การทำงาน R2R ควรมีการสนับสนุนการทำ CQI  & Research ที่ดี อาจจัดเวทีประกวด หรือให้การสนับสนุนทุนเพื่อพัฒนาต่อยอดให้เป็นงานวิจัยที่ดีต่อไป
นพ.เกรียงศักดิ์  วัชรนุกูลเกียรติ กล่าวว่า ส่วนใหญ่การทำวิจัยในระบบราชการจะทำเพื่อต้องการเลื่อนขั้น เลื่อนตำแหน่ง มีความต้องการในการเขียนเพื่อให้ได้รับการตีพิมพ์มากกว่าที่จะสนใจทำวิจัยอย่างจริงจัง สวรส.ต้องช่วยในการผลักดัน กระตุ้นการทำ R2R หรือต่อยอดการทำวิจัย นอกจากนี้ ได้เสนอแนะเกี่ยวกับการจัดทำเอกสารบทคัดย่อผลงาน R2R ว่า  ควรทำเป็นเล่มกะทัดรัด  น่าอ่าน อาจแยกเล่มเป็นกลุ่มต่าง ๆ ซึ่งผู้อ่านสามารถเลือกอ่านได้ตามกลุ่มที่ต้องการ นอกจากนี้ ควรมีการประชาสัมพันธ์ เผยแพร่ผลงานต่าง ๆให้กว้างขวางมากยิ่งขึ้น
คุณสุภาพร  จันทร์สาม กล่าวว่า จากการประชุม R2R ที่ผ่านมา แสดงให้เห็นว่าผู้บริหารเห็นความสำคัญและตอบรับนโยบายการทำ R2R มากขึ้น เป็นการปลุกกระแสให้คนทำงานหน้างานเกิดกำลังใจ มีบรรยากาศของการให้กำลังคนทำงาน 
คุณจรรยาวัฒน์  ทับจันทร์ กล่าวว่า การทำงาน R2R เริ่มจากปัญหาหน้างานของบุคลากรในโรงพยาบาล การจัดเวทีเรื่องเล่าความดี เป็นกระบวนการหนึ่งที่ช่วยผลักดันให้เกิดการทำงาน R2R มากขึ้น ซึ่งการจัดกระบวนการต่าง ๆ มีพี่เลี้ยงคอยดูแลและแนะแนวทางในการดำเนินงาน ทั้งนี้ อยากให้มีการสนับสนุนงบประมาณในการจัดกระบวนการต่าง ๆ เพื่อให้เกิดเครือข่ายการทำงาน R2R ให้มากยิ่งขึ้น
พญ.ลัดดา  ดำริการเลิศ กล่าวว่า ในการจัดประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู้ในปีแรก ๆ ยังได้งานวิจัยที่มีคุณภาพ ขณะเดียวกันงานวิจัยที่มีคุณภาพอาจต้องใช้เวลาในการสั่งสมความรู้ และอาศัยเครือข่ายที่เข้มแข็ง ทำงานเป็น Network จึงจะได้ผลงานที่มีคุณภาพ นอกจากนี้ ได้เสนอให้มีการเปรียบเทียบผลสรุปการจัดแลกเปลี่ยนเรียนรู้ครั้งที่ 1 และ 2 เพื่อนำมาปรับปรุงในการจัดครั้งต่อไป
ทั้งนี้ ที่ประชุมได้ให้ข้อเสนอแนะ ดังนี้
1. ประเด็นการจัดครั้งต่อไปควรนำเสนอเกี่ยวกับ “การเอาผลงานไปใช้ประโยชน์ได้จริง”
2. จากการจัดประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู้ที่ผ่านมาทั้งสองครั้ง แสดงให้เห็นว่ากระแสการทำงาน R2R จุดประเด็นติด ได้รับความสนใจจากบคุลากรสาธารณสุข จึงควรหาพื้นที่ให้ผู้ที่สนใจดังกล่าวได้แสดงผลงานและแลกเปลี่ยนความรู้ ควรมีการจัดทำวารสารเพื่อคนในทำ R2R ได้แสดงผลงานดังกล่าว หรือจัดทำในรูปแบบ e-journal เผยแพร่ผ่านทางอินเตอร์เน็ตไม่ต้องใช้กระดาษ มีการ preview ผลงานผ่านทางอินเตอร์เน็ต มีการเผยแพร่ตัวเล่มหรือต้นฉบับที่ดีผ่านทางอินเตอร์เน็ต เป็นการใช้อินเตอร์เน็ตเป็นเครื่องมือให้งาน R2R หลากหลายยิ่งขึ้น
มติที่ประชุม เห็นชอบ 
3.2 การสนับสนุนงาน R2R จากสำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.)
ผศ.ดร.จรวยพร  ศรีศศลักษณ์ ได้เสนอต่อที่ประชุมว่า สืบเนื่องจากการกระชุมหารือกับ นพ.พีรพล  สุทธิวิเศษศักดิ์ รองเลขาธิการสำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เกี่ยวกับการใช้ R2R เป็นเครื่องมือในการประเมินและพัฒนาระบบบริการสุขภาพในจังหวัดต่าง ๆ ซึ่งขณะนี้ สวรส. มีเครือข่าย R2R อยู่กระจายในหลายพื้นที่ ซึ่งสามารถขยายจาก R2R ในหน่วยงานที่เป็นการวิจัยและพัฒนาให้เชื่อมโยงมากกว่า 1 หน่วยงาน เป็นการวิจัยและพัฒนาระบบบริการในระดับจังหวัดหรือเป็นการวิจัยระบบสุขภาพในระดับพื้นที่ โดยเห็นควรนำเสนอโครงการพัฒนางานประจำสู่งานวิจัยเพื่อขอรับทุนจาก สปสช. 
มติที่ประชุม เห็นชอบ
3.3 รายงานผลการดำเนินการของแผนงานฯ
3.3.1 website R2R (เครื่องมือขับเคลื่อนเครือข่าย)

ผศ.ดร.จรวยพร  ศรีศศลักษณ์ ได้เสนอต่อที่ประชุมให้พิจารณา ตามที่ สวรส.ได้จัดทำ website R2R  (http://r2r.hsri.or.th) เพื่อเป็นช่องทางในการสื่อสารกับคนที่ทำงาน R2R นั้น ได้รับความสนใจพอสมควร โดยเนื้อหาในเว็บประกอบด้วย 1) ทะเบียนนักวิจัย 2) การรวม links ของหน่วยงาน R2R ต่าง ๆ เช่น โครงการR2R คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล เป็นต้น 3) การรวบ "Best R2R Practice" หรือ "เรื่องเล่า R2R " 4) การรวบรวม Abstract งาน R2R  5) ข้อมูลเกี่ยวกับสารคดี Design for life : R2R แก้ปัญหาพัฒนางาน เป็นต้น 
ทั้งนี้ ที่ประชุมเสนอให้จัดทำ group mail ของคนทำ R2R เพื่อเป็นช่องทางการสื่อสารที่รวดเร็ว
3.3.2 การประชุมเครือข่ายวิจัยระบบสุขภาพ
ผศ.ดร.จรวยพร  ศรีศศลักษณ์ ได้เสนอต่อที่ประชุม การประชุมเครือข่ายวิจัยระบบสุขภาพเป็นการจัดประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู้ในประเด็นต่าง ๆ ที่น่าสนใจ โดยจัดทุก ๆ 3 เดือน ซึ่งในครั้งต่อ ๆ ไป ควรเป็นการยกระดับการทำงานของงานระดับตติยภูมิให้มากขึ้น เป็น R2R2P (Routine to Research to Policy) โดยในครั้งต่อไปเสนอให้คุณมธุรส ชัยวรพร นำเสนอผลงานเรื่อง Central Lab ปฏิบัติการห้องแลบไร้รอยต่อ ซึ่งเป็นผลงานแสดงให้เห็นถึงการแก้ไขปัญหาเชิงระบบที่ช่วยลดความแออัดได้เป็นอย่างดี
3.3.3 การอบรมเชิงปฏิบัติการทีมงานสนับสนุน R2R

ผศ.ดร.จรวยพร  ศรีศศลักษณ์ ได้เสนอต่อที่ประชุม ตามที่ สวรส. ร่วมกับคณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาลได้จัดอบรมเชิงปฏิบัติการทีมสนับสนุนงาน R2R ไปเมื่อช่วงเดือนกุมภาพันธ์ที่ผ่านมา ได้รับความสนใจจากบุคลากรสาธารณสุขอย่างมาก ซึ่งครั้งที่สองจะจัดในวันที่ 24 – 26 สิงหาคม 2552 ก็ได้รับความสนใจเช่นเดียวกัน มีผู้สมัครเข้ารับการอบรมเต็มตามที่กำหนด ทั้งนี้ ในแต่ละทีมจะต้องเสียค่าลงทะเบียนทีมละ 20,000 บาท 
3.3.4 การเชื่อมโยงจาก R2R ไปสู่ R2P

ผศ.ดร.จรวยพร  ศรีศศลักษณ์ ได้เสนอต่อที่ประชุมว่า เพื่อให้เกิดการพัฒนางานประจำจากงานวิจัย เพื่อนำไปสู่งานวิจัยที่สามารถนำไปใช้ให้เกิดประโยชน์และเกิดการใช้เป็นนโยบาย (R2R2P) ได้นั้น ต้อง ผลักดันให้ผลงานวิจัย R2R ที่ดี ต่อยอดและเกิดงานวิจัยในประเด็นร่วมที่มีความสำคัญ (Thematic Research)นำเสนอเป็นผลงานเชิงระบบ อาจการเลือกผลงานดีเด่นในแต่ละระดับมารวมกัน เพื่อสร้างข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย ทำอย่างครบวงจร 
ทั้งนี้ ที่ประชุมเสนอว่า การสนับสนุนการทำงาน R2P ที่ให้ได้คุณภาพ จะใช้กระบวนการเลือกคนทำงานจากเครือข่ายที่มีอยู่อย่างเดียวไม่ได้ อาจต้องระบุตัวบุคคลที่เชี่ยวชาญลงไป ถึงจะได้ผลงานที่มีคุณภาพ สามารถนำไปใช้หรือผลักดันให้เกิดนโยบายได้
มติที่ประชุม เห็นชอบ 
3.4 ยุทธศาสตร์การขับเคลื่อน R2R ระดับประเทศ
ผศ.ดร.จรวยพร  ศรีศศลักษณ์ ได้เสนอต่อที่ประชุมว่า ขอนำเสนอแผนยุทธศาสตร์ R2R แทน ผศ.นพ.เชิดชัย ที่วันนี้ติดภารกิจไม่สามารถเข้าร่วมประชุมได้ 
แผนยุทธศาสตร์การขับเคลื่อนงาน R2R เพื่อส่งเสริม สนับสนุน ให้บุคลากรด้านสาธารณสุขทุกระดับพัฒนางานประจำสู่งานวิจัย ตอบสนองต่อความต้องการของผู้ป่วยและสังคม โดยแนวคิดในการทำงาน คือ เราเป็นตัวเร่งปฏิกิริยา ไม่ใช่ตัวทำปฏิกิริยา  โดยมีวัตถุประสงค์การดำเนินงานเพื่อให้เกิดความเข้าใจและความตื่นตัวของบุคลากรกลุ่มเป้าหมายในการพัฒนางานประจำสู่งานวิจัย (R2R) ในสถานบริการทุกระดับ  กลุ่มเป้าหมาย กลุ่มผู้สนับสนุนงานวิจัย บุคลากรสาธารณสุขทุกระดับ และผู้บริหารทุกระดับ  ระยะเวลาในการดำเนินการ 3 ปี (ตุลาคม 2552 – กันยายน  2555) วิธีการดำเนินงาน คือ ค้นหาชักจูงสถานบริการสาธารณสุขที่มีศักยภาพให้ถึงตั้งทีมสนับสนุนงานวิจัย R2R ในองค์กรให้เกิดทุกภูมิภาค โดยการสนับสนุนทางวิชาการและการลงพื้นที่ติดตามให้ความช่วยเหลือ แนะนำแนวทางการบริหารงานวิจัย R2R และสนับสนุนงบประมาณการดำเนินงานให้เกิดเครือข่ายวิจัย R2R ในภูมิภาค  และ R2R สวรส. จะสนับสนุนงบประมาณในการบริหารจัดการเพื่อให้เกิดกิจกรรมสนับสนุนงานวิจัยในเครือข่าย ทั้งนี้ มีแผนการดำเนินงานดังนี้
แผนงาน สร้างและเสริมศักยภาพหน่วยงานสนับสนุนงานวิจัย R2R
· ติดต่อประชาสัมพันธ์เพื่อค้นหาหน่วยงาน สถานบริการที่มีความพร้อม ในการจัดให้มีระบบสนับสนุนงานวิจัย R2R ในสถานบริการตามภูมิภาคต่างๆ 

· จัดให้มีทีมลงพื้นที่เพื่อสนับสนุนติดตามให้ความช่วยเหลือชี้แนะแก่ทีมสนับสนุนงานวิจัยและเครือข่ายเกิดใหม่ทุกภูมิภาค 
· มีการประสานงานสนับสนุนความร่วมมือและงบประมาณแก่เครือข่ายสนับสนุนงานวิจัย R2R ที่เข้มแข็ง เพื่อขยายเครือข่ายสนับสนุนงานวิจัยในภูมิภาคใกล้เคียง และพี่เลี้ยงเครือข่ายที่เกิดใหม่ 
· ประสานงานกับ R2R ศิริราช จัดให้มีการประชุมเชิงปฏิบัติการระยะสั้นเพื่อผลักดันงานประจำสู่งานวิจัยแก่สถานบริการที่สนใจจัดตั้งทีมสนับสนุนงานวิจัย   

· จัดให้มีการประชุมเชิงปฏิบัติการระหว่างกลุ่มผู้สนับสนุนงานวิจัย  และเครือข่ายต่างๆ ทั่วทุกภูมิภาคให้เกิดการการแลกเปลี่ยนเรียนรู้และการพัฒนาศักยภาพการบริหารงานสนับสนุนงานวิจัยในส่วนกลางปีละ 4 ครั้ง 

แผนงานสร้างกระแสการทำงานจากความสำเร็จ
· ค้นหาตัวอย่างงานวิจัย R2R ที่ผลลัพธ์งานวิจัย นำไปสู่การพัฒนางานประจำ   

· ค้นหาผู้นำที่เป็นแบบอย่างที่ดีในการสนับสนุนการดำเนินการ R2R เห็นประโยชน์และใช้ประโยชน์จากงานวิจัย R2R เป็นเครื่องมือในการพัฒนาบุคลากรและองค์กร 
· จัดกิจกรรมในรูปแบบที่หลากหลาย ได้แก่ การจัดประชุมวิชาการ R2R ทั้งในระดับภูมิภาคและส่วนกลางเพื่อการแลกเปลี่ยนเรียนรู้   การจัดการประกวดงานวิจัย R2R ดีเด่น การเสนอผู้นำสนับสนุนการทำงานวิจัย R2R ดีเด่น และดำเนินการให้เกิดการจัดการความรู้ให้เกิดการถ่ายทอดความรู้ เทคนิคในการดำเนินการไปยังผู้ปฏิบัติงานและผู้นำในหน่วยงานอื่นๆในระดับภูมิภาคและประเทศ 
· จัดให้มีสื่อเช่น website และจดหมายข่าว เพื่อส่งเสริมให้เกิดกระแสและประชาสัมพันธ์กิจกรรม ความเคลื่อนไหว การถอดบทเรียน ตัวอย่างงานวิจัย R2R ตัวอย่างผู้นำองค์กรที่สนับสนุนการวิจัย R2R อีกทั้งเป็นเวทีเสมือนในการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ระหว่างกลุ่มเป้าหมาย 

แผนงาน สร้างเครือข่ายนักวิจัย R2R

· สนับสนุนให้เกิดงานวิจัย R2R โดยผ่านเครือข่ายสนับสนุนดังกล่าวข้างต้น เช่นการสนับสนุนการจัดประชุมเชิงปฏิบัติการโดยนำประเด็นที่เป็นปัญหาจริงมาพัฒนาโครงร่างการวิจัย สนับสนุนการจัดกิจกรรมแลกเปลี่ยนเรียนรู้ต่างๆและจัดให้มีชุดความรู้ที่เหมาะสมในการใช้งานสำหรับแต่ละบริบท (ผู้ดำเนินการหลักคือ เครือข่ายสนับสนุนการทำงานวิจัย R2R)

· สนับสนุนให้มีระบบช่วยเหลือ สนับสนุนการทำวิจัย R2R  โดยเครือข่ายสนับสนุนการทำงานวิจัย R2R  ตามแต่ละภูมิภาค 
· สนับสนุนให้มีการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ระหว่างนักวิจัย R2R การเชื่อมโยงนักวิจัย R2R ที่มีความสนใจในเรื่องเดียวกันให้มีโอกาสแลกเปลี่ยนความรู้ระหว่างกัน รวมทั้งสนับสนุนให้เกิดโครงการวิจัยร่วมกันเพื่อศึกษาในเชิงระบบ ผ่านระบบ IT (Website R2R สวรส.) และเวทีแสดงผลงานในระดับภูมิภาค และระดับประเทศ 
มติที่ประชุม เห็นชอบ 
ระเบียบวาระที่ 4 เรื่องอื่น ๆ 

4.1 การประชุมครั้งต่อไป
ศ.นพ.วิจารณ์  พานิช ประธานที่ประชุมได้ขอนัดหมายการประชุมในครั้งต่อไป ในวันที่ 23 กุมภาพันธ์ 2553 เวลา 9.00-12.00 น. ณ สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข
มติที่ประชุม เห็นชอบ
ปิดประชุมเวลา 17.15 น.

นางสาววรรณพร  บุญเรือง
ผู้จดรายงานการประชุม
ผศ.ดร.จรวยพร  ศรีศศลักษณ์
ผู้ตรวจรายงานการประชุม
