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อุตสาหกรรมเครื่องมือแพทย์ครอบคลุมทั้งเครื่องมือแพทย์และอุปกรณ์ทางการแพทย์1/ มีมูลค่ารวมคิดเป็น 1.2% ของ GDP2/ (ปี 2563) อุตสาหกรรมมีทิศทาง
เติบโตต่อเนื่องตามการเพิ่มขึ้นของจ านวนผู้ป่วยและผู้สูงอายุ และเนื่องจากเป็นสินค้าจ าเป็นที่มีความส าคัญต่อสุขภาพ จึงมีความอ่อนไ หวต่อภาวะเศรษฐกิจ
ค่อนข้างจ ากัด

เคร่ืองมือแพทย์และอุปกรณ์ทางการแพทย์ จ าแนกตามลักษณะการใช้งานได้เป็น 3 กลุ่ม คือ

1) กลุ่มวัสดุสิ้นเปลืองทางการแพทย์ (Single-use device) เป็นผลิตภัณฑ์เพ่ือการรักษาพยาบาลทั่วไป ใช้เทคโนโลยีการผลิตไม่สูง มักเป็นการใช้ครั้งเดียว
หรือใช้แล้วทิ้ง อาทิ หลอดฉีดยา เข็มฉีดยา สายยาง หลอดสวน แกนสอด ถุงมือยาง /ถุงมือยางทางการแพทย์ อุปกรณ์และเครื่องใช้อ่ืนๆ ทางทันตกรรม และ
อุปกรณ์และเครื่องใช้อ่ืนๆ ที่เกี่ยวกับนัยน์ตา 

2) กลุ่มครุภัณฑ์ทางการแพทย์ (Durable medical device) เป็นผลิตภัณฑ์ที่มีลักษณะคงทนถาวร มีอายุการใช้งานไม่ต่ ากว่า 1 ปี ตัวอย่างผลิตภัณฑ์เช่น 
หีบและชุดปฐมพยาบาล รถเข็นผู้ป่วย เตียงคนไข้ อุปกรณ์และเครื่องใช้ทางวิทยาศาสตร์การแพทย์ ศัลยกรรม ทันตกรรม เครื่องวินิจฉัยโรคด้วยไฟฟ้า และเครื่อง
เอ็กซเรย์ เป็นต้น

3) กลุ่มน้ ายาและชุดวินิจฉัยโรค (Reagent and test kit) ได้แก่ ผลิตภัณฑ์น้ ายาเพื่อใช้เตรียมหรือเก็บตัวอย่างจากร่างกาย (อาทิ น้ ายาทดสอบกรุ๊ปเลือด 
และชุดน้ ายาล้างไต) ชุดตรวจวินิจฉัยโรคเพ่ือการเฝ้าระวังการเกิดโรค (เช่น โรคที่เกี่ยวกับหลอดเลือดหัวใจ) ชุดทดสอบการตั้งครรภ์ ชุดตรวจการติดเชื้อ HIV และ
ชุดตรวจสารปนเปื้อนในอาหาร 

1

ปี 2564 มูลค่าจ าหน่ายเครื่องมือแพทย์ในประเทศจะเติบโตใกล้เคียงกับปี 2563 ขณะท่ีตลาดส่งออกจะเติบโตได้ในเกณฑ์สูงต่อเน่ือง การแพร่ระบาด
ของไวรัส COVID-19 ที่รุนแรงขึ้นในปี 2564 แม้จะส่งผลให้จ านวนนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ (Medical Tourism) และผู้เข้ารับบริการในสถานพยาบาลส าหรับโรคที่
ไม่เร่งด่วนปรับลดค่อนข้างมาก อย่างไรก็ตาม ความต้องการใช้ผลิตภัณฑ์ในกลุ่มวัสดุสิ้นเปลืองประเภทใช้แล้วทิ้งมีแนวโน้มเติบโตได้ต่อ เนื่องทั้งตลาดในประเทศ
และตลาดส่งออก อาทิ ถุงมือยางทางการแพทย์ หน้ากากอนามัย หลอด/เข็มฉีดยา หลอดสวน และแกนสอด 

ปี 2565-2566 คาดว่าความต้องการอุปกรณ์การแพทย์ท่ีเกี่ยวข้องกับสุขอนามัยและการดูแลสุขภาพยังเพิ่มข้ึนต่อเน่ืองท้ังตลาดในประเทศและ
ต่างประเทศ โดยได้อานิสงส์จาก (1) อัตราการเจ็บป่วยมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้นจากโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง (2) จ านวนผู้ป่วยต่างชาติที่มีแนวโน้มกลับมาใช้บริการในไทย
เพิ่มขึ้นในปี 2565-2566 หลังจากหดตัวถึง 97% ในปี 2564 (3) ผู้ประกอบการโรงพยาบาลมีแผนขยายการลงทุนต่อเนื่อง (4) กระแสการใส่ใจสุขภาพและ
ความต้องการดูแลสุขภาพแบบครบวงจรมีแนวโน้มเพิ่มขึ้นทั่วโลกรวมถึงไทย (5) เศรษฐกิจประเทศคู่ค้าหลักของไทยยังมีความต้องการอุปกรณ์ทางการแพทย์
ต่อเนื่องโดยเฉพาะในกลุ่มวัสดุสิ้นเปลืองประเภทถุงมือยาง หลอด/เข็มฉีดยา (6) นโยบายสนับสนุนจากภาครัฐในการพัฒนาให้ไทยเป็นศูนย์กลางสุขภาพนานาชาติ 
(Medical Hub) ส าหรับปัจจัยท้าทายทางธุรกิจท่ีส าคัญคือ การแข่งขันที่มีแนวโน้มรุนแรงขึ้น จากการที่ผู้ประกอบการไทยมีข้อจ ากัดในการพัฒนาเทคโนโลยี
ขั้นสูง จึงต้องพึ่งพาการน าเข้าหรือการผลิตจากผู้ประกอบการต่างชาติที่เข้ามาตั้งฐานการผลิตในไทย
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1/ เครื่องมือแพทย์หมายถึง เครื่องใช้ ผลิตภัณฑ์หรือวัตถุส าหรับใช้ในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม การประกอบวิชาชีพ
พยาบาลและการผดุงครรภ์ หรือเครื่องใช้ให้เกิดผลแก่สุขภาพ โครงสร้างของร่างกายมนุษย์ เช่น เครื่องเอ็กซเรย์ เครื่อง
อัลตราซาวน์ ชุดน้ ายาตรวจวินิจฉัยโรค และเครื่องมือทันตกรรม เป็นต้น ส่วนอุปกรณ์ทางการแพทย์หมายถึง อุปกรณ์ผ่าตัด
และอุปกรณ์การแพทย์ อาทิ มีดผ่าตัด เครื่องวัดปรอท รวมถึงวัสดุการแพทย์ เช่น ถุงมือยางทางการแพทย์ และผ้าก๊อซ เป็นต้น

2/ ค านวณจากมูลค่าการจ าหน่ายในประเทศและส่งออก

Company Country
Total revenue  

(USD, bn)

1 Medtronic U.S. 28.9

2 DePuy Synthes (Johnson & Johnson) U.S 26.0

3 Thermo Fisder Scientfic U.S 25.5

4 Abbott Laboratories U.S 20.0

5 GE Healthcare U.S 19.9

6 Philips (Healthcare) Netherlands 19.0

7 Fresenius (Medical Care) Germany 19.0

8 Siemens (Healthineers) Germany 17.6

9 Beckton Dickinson & Company U.S 17.3

10 Cardinal Health U.S 15.4

Table 1: Global Top 10 Medical Device Companies 2020

Source: Proclinicial, Krungsri Research

ประเทศผู้ผลิตเครื่องมือแพทย์ท่ีส าคัญของโลก ได้แก่ สหรัฐฯ เป็นราย
ใหญ่ที่มีรายได้จากการจ าหน่ายมากที่สุดในโลก (ตารางที่ 1) โดยมีฐานการผลิต
กระจายอยู่ในภูมิภาคต่างๆ ส่วนใหญ่เป็นการผลิตกลุ่มผลิตภัณฑ์ที่มีมูลค่าสูง 
อาทิ เครื่องวินิจฉัยโรคด้วยไฟฟ้า (Electro-diagnostic devices) เครื่องมือแพทย์
ที่ใช้ในการศัลยกรรมกระดูก (Orthopedic and fracture devices) เครื่องเอ็กซเรย์
(X-ray devices) และเครื่องมือทางทันตกรรม เยอรมนี และเนเธอร์แลนด์ 
ได้รับการยอมรับทั้งด้านคุณภาพและการพัฒนาคิดค้นเทคโนโลยี โดยเฉพาะ
เยอรมนีมีการปรับกระบวนการผลิตด้วยนวัตกรรมใหม่ๆ อย่างต่อเนื่อง ส่วนใน
เอเชีย ประเทศส าคัญ ได้แก่ ญี่ปุ่น จัดเป็นประเทศที่มีศักยภาพในการผลิต
เครื่องมือแพทย์ และเป็นศูนย์กลางนวัตกรรมด้านเทคโนโลยีเครื่องมือแพทย์ที่
ทันสมัยซึ่งได้รับการยอมรับจากทั่วโลก ส าหรับจีนและอาเซียน การผลิตส่วน
ใหญ่เป็นผลิตภัณฑ์กลุ่มวัสดุสิ้นเปลือง ในขณะที่เครื่องมือแพทย์ที่ใช้เทคโนโลยีสูง
ยังจ าเป็นต้องน าเข้าจากต่างประเทศโดยเฉพาะสหรัฐฯ เยอรมนี และญี่ปุ่น  
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Figure 1: Global Trade of Medical Devices
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Figure 2: Global Sales of Medical Devices by Type

Figure 3: Importers and Exporters of Medical Devices (2020)

Source: MeDIU, Krungsri Research
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การส่งออกเคร่ืองมือแพทย์ของไทยอยู่ในกลุ่มวัสดุ
ส้ินเปลืองประมาณ 90.0% อาทิ ถุงมือยาง/ถุงมือยางทาง
การแพทย์ หลอดสวนและหลอด/เข็มฉีดยา และอุปกรณ์ท าแผล 
ตลาดส่งออกหลัก ได้แก่ สหรัฐฯ ญี่ปุ่น เนเธอร์แลนด์ และเยอรมนี 
ด้านผู้ประกอบการที่ท าการผลิตและส่งออกส่วนใหญ่เป็นบริษัท
ข้ามชาติ (เช่น ญี่ปุ่น สหรัฐฯ และฝรั่งเศส) ที่เข้ามาลงทุนในไทย
เพ่ือเป็นฐานการผลิตและส่งออกสู่ภูมิภาคอ่ืน ส าหรับผลิตภัณฑ์
น าเข้า ส่วนใหญ่เป็นกลุ่มครุภัณฑ์และวัสดุสิ้นเปลืองทาง
การแพทย์ (สัดส่วนรวมกันประมาณ 80.7%) อาทิ เครื่องอัลตรา
ซาวน์ เครื่องเอ็กซเรย์ เครื่องตรวจวัดคลื่นหัวใจ เครื่องตรวจ
คลื่นไฟฟ้าในสมอง และผลิตภัณฑ์ทางจักษุวิทยา ส่วนใหญ่เป็น
การน าเข้าจากสหรัฐฯ จีน เยอรมนี และญี่ปุ่น (ภาพที่ 4)

Figure 4: Trade Value of Thai Medical Device (2020)

Source: MeDIU, Krungsri Research
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ปี 2563 มูลค่าการค้าของเคร่ืองมือและอุปกรณ์การแพทย์ในตลาดโลก (ผลรวมของมูลค่าการส่งออกและน าเข้า) หดตัว 9.7% จากปี 2562 
(ภาพที่ 1) ผลจากการแพร่ระบาดของ COVID-19 ท าให้ความต้องการส่วนใหญ่กระจุกตัวอยู่ในเครื่องมือแพทย์ที่จ าเป็น ขณะที่ประเทศส่วนใหญ่ผลิตเพื่อ
ตอบสนองความต้องการใช้ภายในเป็นล าดับแรก โดยผลิตภัณฑ์กลุ่มครุภัณฑ์ทางการแพทย์มีสัดส่วนสูงสุด 66.3% ของมูลค่าการค้าเครื่องมือแพทย์ทั่วโลก 
(ภาพที่ 2) หดตัว 20.5% อย่างไรก็ตาม ความต้องการสินค้าที่ใช้ป้องกันการติดเชื้อที่เพิ่มขึ้นมากตามความต้องการใช้ ส่งผลให้กลุ่มวัสดุส้ินเปลืองทาง
การแพทย์ (สัดส่วน 28.3%) และกลุ่มน้้ายาและชุดวินิจฉัยโรค (สัดส่วน 5.5%) เพิ่มขึ้น 23.8% YoY และ 20.5% YoY ตามล าดับ ด้านผู้ส่งออกเคร่ืองมือ
แพทย์รายใหญ่ของโลก (ภาพที่ 3) ได้แก่ จีน (สัดส่วน 14.7% ของมูลค่าส่งออกเครื่องมือแพทย์ทั่วโลก) ซึ่งเน้นส่งออกวัสดุสิ้นเปลืองทางการแพทย์ รองลงมา 
คือ เยอรมนี (14.1%) สหรัฐฯ (9.8%) และญี่ปุ่น (6.8%) (ปี 2562 ส่งออกอันดับ 1 คือ เยอรมนี (สัดส่วน 14.1%) รองลงมา คือ สหรัฐฯ และญี่ปุ่น ซึ่งเป็นกลุ่มที่
เน้นส่งออกครุภัณฑ์ทางการแพทย์) ด้านผู้น าเข้าเคร่ืองมือแพทย์รายใหญ่ ได้แก่ สหรัฐฯ (สัดส่วน 22.1% ของมูลค่าน าเข้าเครื่องมือแพทย์ทั่วโลก) รองลงมา 
ได้แก่ เยอรมนี (8.8%) จีน (6.5%) และฝรั่งเศส (5.2%) ส่วนไทยเป็นประเทศที่ส่งออกและน าเข้าเครื่องมือแพทย์ล าดับที่ 19 (สัดส่วน 1.2%) และ 32 (สัดส่วน 
0.5%) ของโลก ตามล าดับ 
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ผู้ผลิตเคร่ืองมือและอุปกรณ์การแพทย์3/ท่ีจดทะเบียนกับกรม
พัฒนาธุรกิจมีจ านวน 965 ราย4/ (ข้อมูลเดือนมิถุนายน 2564) ประมาณ 
98.0% เป็นผู้ผลิตรายกลางและเล็ก (SME) ซึ่งมีส่วนแบ่งรายได้เพียง 19.1% 
ของรายได้ทั้งหมด ส่วนอีก 2.0% เป็นผู้ผลิตรายใหญ่ ที่มีส่วนแบ่งรายได้ถึง 
80.9% (ข้อมูลล่าสุดปี 2562) (ภาพที่ 5) ส่วนใหญ่เป็นบริษัทข้ามชาติที่มี
ส านักงานในประเทศไทย (Multinational companies: MNCs) (ตารางที่ 2) 
ด้านผู้ประกอบการที่จดทะเบียนน าเข้าเครื่องมือแพทย์ (ข้อมูลจากส านักงาน
คณะกรรมการอาหารและยา) มีจ านวนมากกว่า 2,000 ราย

เคร่ืองมือแพทย์ ท่ีผลิตในไทยส่วนใหญ่มีความซับซ้อนทาง
นวัตกรรมและเทคโนโลยีไม่สูงนัก เป็นการผลิตอุปกรณ์ขั้นพื้นฐานซึ่งเน้นใช้
วัตถุดิบในประเทศเป็นหลัก ได้แก่ ยางและพลาสติก และมีสัดส่วนการผลิตเพื่อ
ส่งออกประมาณ 70% สามารถจ าแนกประเภทตามกลุ่มผลิตภัณฑ์ได้ ดังนี้ 

1) กลุ่มวัสดุสิ้นเปลืองทางการแพทย์ จ านวนผู้ประกอบการมีสัดส่วน 
43% ของผู้ประกอบการทั้งหมด (ภาพที่ 6) เพิ่มขึ้นจาก 39% ในปี 2562 โดย
ผลิตภัณฑ์ที่ไทยมีศักยภาพการผลิตสูงและแข่งขันได้ดีในตลาดโลกคือ ถุงมือ
ยาง/ถุงมือยางทางการแพทย ์เนื่องจากไทยเป็นผู้ผลิตยางพารา (วัตถุดิบหลักใน
การผลิต) รายใหญ่ของโลก ทั้งยังใช้เทคโนโลยีการผลิตไม่ซับซ้อน ถุงมือยางที่
ผลิตได้จึงเน้นตลาดส่งออกเป็นสัดส่วนสูงถึง 90% ของปริมาณการจ าหน่าย
ทั้งหมด ส าหรับผลิตภัณฑ์ที่มีศักยภาพการผลิตรองลงมาคือ หลอดสวนและ
หลอดฉีดยา ซ่ึงใช้พลาสติกเป็นส่วนประกอบส าคัญในการผลิต 

2) กลุ่มครุภัณฑ์ทางการแพทย์ ผู้ประกอบการมีสัดส่วน 28% ของ
ผู้ประกอบการเครื่องมือแพทย์ทั้งหมด ผลิตภัณฑ์ที่ผลิตและส่งออกส่วนใหญ่
เป็นครุภัณฑ์ในการเคลื่อนย้ายผู้ป่วย เตียงผู้ป่วย เตียงตรวจ และรถเข็นผู้ป่วย 

3) กลุ่มน้ ายาและชุดวินิจฉัยโรค มีจ านวนผู้ประกอบการเพียง 6% ของ
ผู้ประกอบการเครื่องมือแพทย์ทั้งหมด ส่วนใหญ่เป็นการร่วมทุนกับบริษัท
ต่างชาติ ผลิตภัณฑ์หลัก อาทิ น้ ายาตรวจโรคเบาหวาน โรคไต และโรคตับ
อักเสบ ทั้งนี้ ในปี 2562 ไทยมีการส่งออกผลิตภัณฑ์ในกลุ่มนี้เพ่ิมขึ้นมากกว่า 
10 เท่าจากปี 25585/

ผู้ผลิตและผู้น าเข้ามีช่องทางการจ าหน่ายเคร่ืองมือและอุปกรณ์
การแพทย์ (ภาพที่ 7) ดังนี้

1) จ าหน่ายต่อให้กับบริษัทตัวแทนจัดจ าหน่าย/ร้านค้า ทั้งที่เป็นบริษัท
ในเครือของผู้ผลิต/ผู้น าเข้าและร้านค้าทั่วไป เพื่อกระจายสินค้าต่อไปยังกลุ่ม
ลูกค้าเป้าหมายในประเทศ ผู้ประกอบการในธุรกิจนี้มักเป็นผู้ที่มีความรู้หรืออยู่
ในวงการด้านการรักษาสุขภาพ ท าให้มีช่องทางการจ าหน่ายกว้างขวาง

3/ อยู่ภายใต้พระราชบัญญัติเครื่องมือแพทย์ พ.ศ. 2551 โดยมีกองควบคุมเครื่องมือแพทย์ ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา (อย.) เป็นหน่วยงานก ากับดูแล
และรับผิดชอบในการออกใบอนุญาตการผลิต/จ าหนา่ย/น าเข้าเครื่องมือแพทย์ที่ได้มาตรฐานตามที่ส านักงานมาตรฐานผลิตภัณฑ์อุตสาหกรรม (สมอ.) ก าหนด 
เพื่อให้แน่ใจว่าผลิตภัณฑ์ที่ผลิตและน าเข้ามีมาตรฐานเดียวกัน รวมทั้งเพิ่มศักยภาพการแข่งขันทางการค้าให้เป็นที่ยอมรับทั้งในประเทศและตลาดส่งออก 

4/ รวมผู้ผลิตเคร่ืองมือแพทย์และอุปกรณ์ทางทันตกรรม
5/ รายละเอียดภาพที่ 11

Figure 6: Thai Medical Device Manufacturers by Type 
(2020)

Source: MeDIU, Krungsri Research
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Figure 5: Thai Medical Device Manufacturers
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Table 2: Major Domestic Medical Device Manufacturers

Hoya Lens Thailand Dutch

Nipro (Thailand) Japanese

Hong Seng Knitting Thai

Thong Thai Textile Thai

Kawasumi Laboratories (Thailand) Japanese

Reckitt Benckiser Healthcare Manufacturing (Thailand) Thai

Dester Dutch

M.E.Nikkiso Japanese

Greiner Bio-One (Thailand) Australian

Kendall-Gammatron Luxembourgers

Company Major share holders

Source: Business Online, compiled by Krungsri Research

2) จ าหน่ายโดยตรงกับโรงพยาบาลหรือสถานพยาบาล ทั้งของภาครัฐและเอกชน  การจ าหน่ายแกโ่รงพยาบาลรัฐจะเป็นไปตามนโยบายการจัดซื้อจัดจ้าง
ของภาครัฐ ซึ่งปัจจุบันใช้วิธีการประกวดราคาอิเล็กทรอนิกส์ (Electronic bidding: e-bidding) จากเดิมใช้วิธีตกลงราคา (ส าหรับการจัดซื้อไม่เกิน 1 แสนบาท) วิธี
สอบราคา (จัดซื้อเกิน 1 แสนบาท แต่ไม่เกิน 2 ล้านบาท) และวิธีประกวดราคา (จัดซื้อเกิน 2 ล้านบาท) ส่วนโรงพยาบาลเอกชนจะใช้วิธีประมูล โดยน าส่งใบสั่งซื้อ
ตามระเบียบของโรงพยาบาลนั้นๆ

3) จ าหน่ายในตลาดต่างประเทศ ส่วนใหญ่เป็นเครื่องมือแพทย์ประเภทวัสดุสิ้นเปลือง ที่ส าคัญคือ ถุงมือยางและถุงมือยางที่ใช้ทางการแพทย์ โดยมีตลาด
ส่งออกหลัก คือ สหรัฐฯ ญี่ปุ่น และเยอรมนี ด้านผู้ประกอบการรายส าคัญ คือ บริษัทไทยรับเบอร์ลาเท็คซ์คอร์ปอร์เรชั่น (ประเทศไทย) จ ากัด (มหาชน)

Revenue by size (2019)Number by size (2020)
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Source: Business online (industry code 464410, 477210)
Compiled by Krungsri Research

Note: * Size of distributors classified by registered capital

Figure 8: Thai Medical Device Distributors*
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ตัวแทนจ าหน่ายเคร่ืองมือและอุปกรณ์การแพทย์มีท้ังประเภท
ขายส่งและขายปลีก6/ มีจ านวนรวมกันมากกว่า 8,000 ราย เกือบทั้งหมด 
(98.2%) เป็นผู้ประกอบการ SME มีรายได้รวมกัน 21.0% ของรายได้ทั้งหมด 
ขณะที่ผู้ประกอบการรายใหญ่มีเพียง 157 ราย (สัดส่วน 1.8%) แต่มีส่วนแบ่ง
รายได้ถึง 79.0% (ภาพที่ 8) จ านวนผู้ประกอบการมากราย ท าให้การ
แข่งขันในกลุ่มตัวแทนจ าหน่ายค่อนข้างรุนแรง เนื่องจากการจดทะเบียน
เป็นสถานประกอบการจ าหน่ายเครื่องมือแพทย์ในประเทศท าได้ไม่ยากนัก 
(Low barrier to entry) อีกทั้งสินค้าส่วนใหญ่มีลักษณะใกล้เคียงกัน ผู้บริโภค
จึงสามารถเลือกใช้ผลิตภัณฑ์จากผู้ผลิตหรือผู้จ าหน่ายรายอ่ืนทดแทนได้ง่าย
ส าหรับผู้ประกอบการรายส าคัญ เช่น บริษัทซิลลิค ฟาร์มา บริษัทพรอคเตอร์ 
แอนด์ แกมเบิล เทรดดิ้ง (ประเทศไทย) บริษัทฟาร์มาฮอฟ บริษัทบ.ีบราวน์ 
(ประเทศไทย) บริษัทไบโอจีนีเทค บริษัทไบโอเนท–เอเชีย และบริษัทเทคโน 
เมดิคัล เป็นต้น 

6/ หมายถึง การด าเนินธุรกิจเกี่ยวกับการขายส่ง-ขายปลีกสินค้าทางการแพทย์ ซึ่งได้แก่ อุปกรณ์ เครื่องมือ เครื่องใช้ทางการแพทย์ 
วัสดุที่ใช้แต่งแผลที่มีสารยึดติด ชุดปฐมพยาบาล ผลิตภัณฑ์เคมีที่ใช้ภายนอกส าหรับคุมก าเนิด รวมถึงการจัดจ าหน่ายสินค้าทาง
เภสัชภัณฑ์ 

Figure 7: Thai Medical Device Industry Supply Chain

Source: Krungsri Research
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ความสามารถในการท าก าไรของผู้ผลิตเคร่ืองมือแพทย์ในประเทศและผู้น าเข้าอยู่ในระดับไม่สูงนัก เนื่องจาก (1) ผู้ผลิตเครื่องมือแพทย์ที่เน้น
จ าหน่ายผ่านการประมูลในโรงพยาบาล มักเผชิญแรงกดดันจากการแข่งขันด้านราคา (2) การจ าหน่ายอุปกรณ์กลุ่มครุภัณฑ์ทางการแพทย์ที่น าเข้าส่วนใหญ่จะมี
อายุการใช้งานนาน ท าให้ความถี่ในการเปลี่ยนเครื่องมือและอุปกรณ์ใหม่มีไม่มากนัก และ (3) ผู้ผลิตและผู้ประกอบการน าเข้าวัตถุดิบ ชิ้นส่วนและอุปกรณ์
เครื่องมือแพทย์ อาจเผชิญความเสี่ยงจากต้นทุนสินค้าน าเข้าที่ปรับสูงขึ้น

อย่างไรก็ดี อุตสาหกรรมเครื่องมือแพทย์ยังมีปัจจัยหลายประการท่ีสนับสนุนการเติบโตของธุรกิจ ทั้งการขยายตัวของบริการด้านสาธารณสุข การ
ขยายตัวของตลาดส่งออก และแรงหนุนจากมาตรการภาครัฐอย่างเป็นรูปธรรม ได้แก่ (1) ส านักงานคณะกรรมการส่งเสริมการลงทุน (BOI) ให้สิทธิประโยชน์ทาง
ภาษีแก่นักลงทุน (2) ภาครัฐก าหนดให้เป็นหนึ่งในอุตสาหกรรมเป้าหมายใหม่ (New S-curve) และให้การสนับสนุนการลงทุนโดยเฉพาะในเขตพื้นที่ระเบียง
เศรษฐกิจพิเศษภาคตะวันออก (EEC) เพ่ือรองรับเป้าหมายการเป็นศูนย์กลางการแพทย์และการขยายตลาดส่งออกไปประเทศเพื่อนบ้านที่มีความต้องการสินค้า
ประเภทนี้มากขึ้น (ปี 2559-2562 ไทยมีสัดส่วนส่งออกเครื่องมือแพทย์ไป สปป.ลาว เมียนมาและเวียดนามรวมกันเฉลี่ยปีละ 1.5% ของมูลค่าส่งออกเครื่องมือ
แพทย์ทั้งหมด) และ (3) แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 12 (พ.ศ. 2560-2564) ก าหนดทิศทางการส่งเสริมผู้ผลิตเครื่องมือแพทย์ให้สอดคล้องกับ
ยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปี โดยระยะแรก จะเน้นส่งเสริมและพัฒนาความสามารถในการแข่งขันส าหรับอุปกรณ์และเครื่องมือแพทย์ที่มีความต้องการใช้ในประเทศสูง 
และใช้เทคโนโลยีไม่ซับซ้อน นโยบายข้างต้นท าให้จ านวนผู้ประกอบการเพิ่มขึ้นต่อเนื่อง ภาวะการแข่งขันในอุตสาหกรรมจึงรุนแรงขึ้น 

Export Market
(3)

 Rubber (Domestic)
 Plastic (Domestic)
 Importing raw material

Supplier of raw materials

Number by size Revenue by size
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 สถานการณ์ที่ผ่านมา 

อุตสาหกรรมเคร่ืองมือแพทย์ของไทยขยายตัวในเกณฑ์ดีมาโดย
ตลอด โดยช่วงปี 2558-2562 ยอดขายในประเทศและมูลค่าส่งออก (สัดส่วน 
30:70) เติบโตเฉลี่ย 7.8% และ 2.7% ต่อปี ตามล าดับ ปัจจัยสนับสนุนมาจาก 
(1) อัตราการเจ็บป่วยของประชาชนเพ่ิมขึ้นต่อเนื่องโดยเฉพาะจากโรคไม่ติดต่อ
เรื้อรัง (เช่น เบาหวาน มะเร็ง)และการเข้าสู่สังคมสูงวัย (2) นโยบายศูนย์กลาง
ทางการแพทย์ (Medical hub) ที่รัฐบาลไทยประกาศใช้มาตั้งแต่ปี 2546 รวมถึง
ความได้เปรียบด้านคุณภาพการบริการและมาตรฐานการรักษาของไทยเม่ือ
เทียบกับประเทศเพื่อนบ้าน (ตารางที่ 3) ส่งผลให้การท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ 
(Medical tourism) เติบโตต่อเนื่อง และ (3) ภาครัฐตั้งเป้าให้ไทยเป็นศูนย์กลาง
การส่งออกเครื่องมือแพทย์ไปยังประเทศเพ่ือนบ้าน

ปี 2563 ความต้องการใช้เคร่ืองมือและอุปกรณ์แพทย์โดยรวมปรับ
ลดลง ยกเว้นกลุ่มวัสดุส้ินเปลืองเติบโตเร่งข้ึน ผลจากการแพร่ระบาดของ
ไวรัส COVID-19 ท าให้จ านวนนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ (Medical tourism) 
ลดลงอย่างมาก ขณะที่ผู้ป่วยที่มีอาการไม่เร่งด่วนชะลอการเข้ารับบริการใน
สถานพยาบาล อย่างไรก็ตาม ความต้องการใช้ผลิตภัณฑ์กลุ่มวัสดุ
ส้ินเปลืองประเภทใช้แล้วท้ิงปรับเพิ่มข้ึนมากท้ังตลาดในประเทศและ
ตลาดส่งออก อาทิ ถุงมือยาง/ถุงมือยางทางการแพทย์ หน้ากากอนามัย 
หลอด/เข็มฉีดยา หลอดสวน และแกนสอด ด้านภาครัฐเร่งรับมือภาวะวิกฤตโดย
ออกมาตรการควบคุมการส่งออกหน้ากากอนามัย เพื่อให้เพียงพอรองรับความ
ต้องการในประเทศ รวมถึงยกเว้นเก็บภาษีน าเข้าส าหรับอุปกรณ์แพทย์ที่ใช้
รักษา/วินิจฉัย/ป้องกัน COVID-19 ปัจจัยข้างต้นส่งผลต่อภาวะการผลิต การ
จ าหน่าย และการน าเข้าเครื่องมือแพทย์ของไทย ดังนี้ 

 การผลิตโดยรวมอยู่ในภาวะซบเซา สะท้อนจากดัชนีผลผลิต
อุตสาหกรรมอุปกรณ์ทางการแพทย์หดตัวเป็นคร้ังแรกในรอบ 4 ปี 
(-11.0% YoY) ส่วนหนึ่งเป็นผลจากมาตรการ Lockdown ช่วงเดือน
เมษายนและพฤษภาคมที่ท าให้การผลิตหยุดชะงัก โดยกลุ่มที่หดตัวมาก
ที่สุด ได้แก่ อุปกรณ์เกี่ยวกับสายตา (-13.7% YoY) และชุดถ่ายเลือดและ
ให้น้ าเกลือ (-6.9% YoY) อย่างไรก็ตาม การผลิตกลุ่มวัสดุส้ินเปลือง
ปรับเพิ่มข้ึนต่อเน่ือง โดยเฉพาะการผลิตถุงมือยาง/ถุงมือตรวจเพิ่มขึ้น 
17.0% YoY อุปกรณ์เครื่องมือแพทย์อ่ืนๆ (+7.9% YoY) และเข็มฉีดยา 
(+1.5% YoY) เนื่องจากมีการเร่งผลิตเพื่อตอบสนองความต้องการใน
ประเทศและตลาดส่งออก ผนวกกับภาครัฐออกมาตรการส่งเสริมการ
ลงทุนเป็นกรณีพิเศษในช่วงสถานการณ์ COVID-19 ด้านอัตราการใช้
ก าลังการผลิตอยู่ในระดับใกล้เคียงกับปี 2562 ที่ระดับเฉลี่ย 73.6% (ภาพ
ที่ 9)  

 มูลค่าจ าหน่ายเคร่ืองมือแพทย์เติบโตเร่งข้ึนจากการส่งออกกลุ่ม
วัสดุส้ินเปลืองทางการแพทย์ โดยมูลค่าจ้าหน่ายในประเทศเพิ่มขึ้น 
5.2% จากปี 2562 อยู่ที่ 5.2 หม่ืนล้านบาท ชะลอจากอัตราการเติบโต
เฉลี่ย 7.8% ต่อปีในช่วง 5 ปีที่ผ่านมา (ปี  2558-2562) (ที่มา: Fitch 
Solution) ขณะที่มูลค่าส่งออก7/ เพิ่มขึ้นถึง 49.2% ที่ระดับสูงสุดเป็น
ประวัติการณ์ 15.9 หม่ืนล้านบาท เทียบกับเฉลี่ย 2.7% ต่อปีในช่วงปี 
2558-2562 (ภาพที่  10) โดยตลาดส่งออกหลัก ได้แก่ สหรัฐฯ ญี่ปุ่น 
เนเธอร์แลนด์ และเยอรมนี (สัดส่วนรวมกัน 52.7%) เพิ่มขึ้น 41.5% จีน 
(สัดส่วน 5.4%) เพิ่มขึ้น 100.3% ส่วน สปป.ลาว เมียนมาและเวียดนาม

Competitive advantage Thailand Singapore India Malaysia S.Korea

Service / hospitality     

Hi-tech hardware     

HR quality     

JCI accredited 

organization (2019)
69 20 39 14 23

Synergy/strategy partner     

Accessibility     

Reasonable cost     

Table 3: Thai Medical Service Hub Competitive Advantages

Note:       Low competitive advantages                          High competitive advantages

Figure 9: Domestic Medical Devices: Capacity Utilization
and MPI

Source: Office of Industrial Economics (OIE), Krungsri Research

Source: Department of Health Service Support/JCI-Accredited Organizations, 
Krungsri Research
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Figure 10: Thai Medical Device Trade
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7/  ข้อมูลส่งออก/น าเข้าจาก Medical Device Intelligence Unit, สถาบันพลาสติกแห่งประเทศไทย
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(สัดส่วนรวมกัน 1.3%) เพิ่มขึ้น 36.8% ทั้งนี้_กลุ่มวัสดุส้ินเปลือง (สัดส่วน 90.8% ของมูลค่าส่งออกเครื่องมือแพทย์ทั้งหมด) เพิ่มขึ้น 53.4% อยู่ที่ 14.4 
หม่ืนล้านบาท จากเฉลี่ย 3.1% ต่อปีในช่วงปี 2558-2562 ส่วนใหญ่เป็นถุงมือยาง/ถุงมือทางการแพทย์ (สัดส่วน 51.1% ของมูลค่าส่งออกเครื่องมือแพทย์
ทั้งหมด) เพ่ิมขึ้น 117.4% รองลงมา ได้แก่ เลนส์แว่นตา หลอดและเข็มฉีดยา กลุ่มครุภัณฑ์ (สัดส่วน 7.8%) เพิ่มขึ้น 12.2% อยู่ที่ 1.2 หม่ืนล้านบาท จาก
หดตัวเฉลี่ย 1.0% ต่อปี และ กลุ่มน้้ายาและชุดวินิจฉัยโรค (สัดส่วน 1.5%) เพ่ิมขึ้น 52.7% อยู่ที่ 0.2 หม่ืนล้านบาท จากเฉลี่ย 68.8% ต่อปี (ภาพที่ 11) 

 มูลค่าน าเข้าเคร่ืองมือแพทย์เร่งข้ึนตามกลุ่มครุภัณฑ์ทางการแพทย์ โดยมูลค่าน าเข้ารวมเพิ่มขึ้น 12.8% อยู่ที่ 7.8 หม่ืนล้านบาท เทียบกับเฉลี่ย 6.7%
ต่อปีในช่วงปี 2558-2562 (ภาพที่ 10) ทั้งนี้ การน าเข้าจากสหรัฐฯ จีน เยอรมนี และญี่ปุ่น (สัดส่วนรวมกัน 57.6% ของมูลค่าน าเข้าทั้งหมด) เพิ่มขึ้น 16.4%
โดย กลุ่มวัสดุส้ินเปลือง (สัดส่วน 38.7% ของมูลค่าน าเข้าเครื่องมือแพทย์ทั้งหมด) เพิ่มขึ้น 7.7% อยู่ที่ 3.1 หม่ืนล้านบาท เทียบกับเฉลี่ย 4.9% ต่อปี 
ในช่วงปี_2558-2562 กลุ่มครุภัณฑ์ (สัดส่วนสูงสุด 42.0%) เพิ่มขึ้น 10.9% อยู่ที่ 3.3 หม่ืนล้านบาท เทียบกับเฉลี่ย 8.0% ต่อปี และ กลุ่มน้้ายาและชุด
วินิจฉัยโรค (สัดส่วน 19.3%) เพ่ิมขึ้น 29.8% อยู่ที่ 1.5 หม่ืนล้านบาท เทียบกับเฉลี่ย 9.0% ต่อปี (ภาพที่ 12) ส าหรับสินค้าที่มีการน าเข้าเพิ่มขึ้นมาก ได้แก่
รีเอเจนต์ส าหรับใช้ในการวินิจฉัย (สัดส่วน 17.6% ของมูลค่าน าเข้าเครื่องมือแพทย์) เพ่ิมขึ้น 29.2% รองลงมา ได้แก่ เลนส์แว่นตา และอุปกรณ์เครื่องใช้ทาง
วิทยาศาสตร์การแพทย์ ตามล าดับ 
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Figure 12: Imports of Medical Devices by Type
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Figure 11: Exports of Medical Devices by Type 
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 การลงทุนในอุตสาหกรรมเครื่องมือแพทย์ปี 2563 ขยายตัวเร่งข้ึน โดยโครงการที่ได้รับอนุมัติส่งเสริมการลงทุนตามนโยบายส่งเสริมการลงทุนระยะ 7 
ปี พ.ศ. 2558-2564 ของภาครัฐ (Box 1-1.1) มีมูลค่าลงทุนเพิ่มขึ้น 79.7% จากปี 2562 ทั้งนี้ หมวดการผลิตเครื่องมือแพทย์ชนิดอ่ืนๆ (ยกเว้นการผลิต
เครื่องมือแพทย์จากผ้าหรือเส้นใยชนิดต่างๆ) เป็นหมวดที่มีมูลค่าลงทุนสูงที่สุด (1.4 หม่ืนล้านบาท) เพิ่มขึ้นถึง 104.7% YoY รองลงมา คือ หมวดการผลิต
เครื่องมือแพทย์จากผ้าหรือเส้นใยชนิดต่างๆ (0.9 พันล้านบาท) เพ่ิมขึ้น 44.6% YoY ขณะที่มูลค่าลงทุนหมวดการผลิตเครื่องมือแพทย์ที่อยู่ในประเภทความ
เสี่ยงสูงหรือเทคโนโลยีขั้นสูง (80.5 ล้านบาท) หดตัว 90.8% YoY (ตารางที่ 4) ส าหรับโครงการท่ีได้รับส่งเสริมเป็นพิเศษเพื่อกระตุ้นการลงทุน
ผลิตภัณฑ์การแพทย์ท่ีจ าเป็นต้องใช้ในภาวะการระบาดของ COVID-19 (BOX 1-1.2) มีจ านวน 6 โครงการ มูลค่า 573.9 ล้านบาท 

THB, m THB, m

Table 4: การผลิตเคร่ืองมือแพทย์หรือชิ้นส่วนท่ีได้รับอนุมัติให้การส่งเสริมการลงทุน
ตามนโยบายส่งเสริมการลงทุนระยะ 7 ปี (2558-2564) ของ BOI

Source: Thailand Board of Investment (BOI), Krungsri Research

ล้านบาท  % YoY

การผลิตเคร่ืองมือแพทย์ท่ีจัดอยู่ในประเภทความเส่ียงสูง หรือเทคโนโลยีสูง (เช่น

 เคร่ือง X-Ray เคร่ือง MRI เคร่ือง CT Scan และวัสดุฝังในร่างกาย เป็นต้น) 

หรือเคร่ืองมือแพทย์ท่ีมีการน าผลงานวิจัยภาครัฐ หรือท่ีด าเนินการร่วมกับ

ภาครัฐไปผลิตเชิงพาณิชย์)

1 18.7         3 475.7        1 875.0      2 80.5         - -  -

การผลิตเคร่ืองมือแพทย์ชนิดอ่ืนๆ (ยกเว้นการผลิตเคร่ืองมือแพทย์จากผ้าหรือ

เส้นใยชนิดต่างๆ)

9 2,645.1    10 2,464.6     17 6,846.4   27 14,015.2  20 17,861.4 72.0

การผลิตเคร่ืองมือแพทย์จากผ้า หรือเส้นใยชนิดต่างๆ เช่น เส้ือกาวน์ ผ้าคลุม 

หมวก ผ้าปิดปากและจมูก ผ้าก๊อซ และส าลี เป็นต้น

1 120.0       1 37.1          5 621.1      28 898.1       6 1,432.9   309.3

รวม 11 2,783.8   14 2,977.4    23 8,342.5   57 14,993.8  26 19,294.3 79.8

จ านวน

โครงการ

คร่ึงแรกปี 2564
เงินลงทุน

2563
จ านวน

โครงการ

เงินลงทุน 

 (ล้านบาท)

2560 2561 2562
จ านวน

โครงการ

 เงินลงทุน

  (ล้าน

จ านวน

โครงการ

 เงินลงทุน

  (ล้าน

จ านวน

โครงการ

เงินลงทุน

  (ล้าน
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7Krungsri Research

Source: BOI, Krungsri Research

Note:
A1: อุตสาหกรรมฐานความรู้ เน้นการออกแบบ ท า R&D เพื่อเพิ่มขีดความสามารถในการแข่งขันของประเทศ
A2: กิจการโครงสร้างพื้นฐานเพื่อพัฒนาประเทศ และกิจการที่ใช้เทคโนโลยีขั้นสูงเพื่อสร้างมูลค่าเพิ่ม แต่มีการลงทุนในประเทศนอ้ยหรือยังไม่มีการลงทุน
A3: กิจการที่ใช้เทคโนโลยีขั้นสูงซึง่มีความส าคัญต่อการพัฒนาประเทศ โดยมีฐานการผลิตอยู่บ้างเล็กน้อย
A4: กิจการที่มีระดับเทคโนโลยีไม่เท่ากลุ่ม A1-A3 แต่ช่วยสร้างมูลค่าเพิ่มแก่วัตถุดิบในประเทศ และเสริมความแข็งแกร่งให้แก่ห่วงโซ่อุปทาน

ประเภทกิจการ/เงื่อนไข กลุ่มกิจการ สิทธิประโยชน์

(1) กิจการผลิตเคร่ืองมือแพทย์ท่ีจัดอยู่ในประเภทความเสี่ยงสูง หรือเทคโนโลยีสูง 
(เช่น เคร่ือง X-Ray เคร่ือง MRI เคร่ือง CT Scan และวัสดุฝังในร่างกาย เป็นต้น) 
หรือ เคร่ืองมือแพทย์ท่ีมีการน าผลงานวิจัยภาครัฐ หรือท่ีด าเนินการร่วมกับ
ภาครัฐไปผลิตเชิงพาณิชย์)

 กรณีที่มีการวิจัยพัฒนาและนวตักรรม A1 ยกเว้นภาษีเงนิไดน้ิตบิุคคล 8 ปี 
(ไม่จ ากัดวงเงนิ)

 กรณีที่ไม่มีการวิจัยพัฒนาและนวตักรรม A2 ยกเว้นภาษีเงนิไดน้ิตบิุคคล 8 ปี

(2) กิจการผลิตเคร่ืองมือแพทย์ชนิดอ่ืนๆ (ยกเว้นการผลิตเคร่ืองมือแพทย์จากผ้า
หรือเส้นใยชนิดต่างๆ)

A3 ยกเว้นภาษีเงนิไดน้ิตบิุคคล 5 ปี 

(3) กิจการผลิตเคร่ืองมือแพทย์จากผ้าหรือเส้นใยชนิดต่างๆ เช่น เสื้อกาวน์ ผ้าคลุม 
หมวก ผ้าปิดปากและจมูก ผ้าก๊อซ และส าลี เป็นต้น

A3 ยกเว้นภาษีเงนิไดน้ิตบิุคคล 5 ปี 

 กรณีการผลิตผ้าก๊อซหรือส าล ีต้องเร่ิมตน้จากผา้ ฝ้ายดิบ หรือใยฝ้าย A4 ยกเว้นภาษีเงนิไดน้ิตบิุคคล 3 ปี 

กลุ่มอุตสาหกรรมการผลิตเคร่ืองมือแพทย์ ส าหรับเขตพัฒนาเศรษฐกิจพิเศษใน
จังหวัด ตาก สระแก้ว เชียงราย นครพนม กาญจนบุรี นราธิวาส

A1-A4 ยกเว้นภาษีเงนิไดน้ิตบิุคคล 8 ปี 
(ไม่จ ากัดวงเงนิ ส าหรับกิจการกลุ่ม A1) + 

ลดหย่อนภาษีเงนิได้นติิบคุคล 50% เพิ่ม 5 ปี

1.1 สิทธิประโยชน์การลงทุนจาก BOI: กลุ่มอุตสาหกรรมการผลิตเคร่ืองมือแพทย์หรือช้ินส่วน

Box 1

1.2 มาตรการสนับสนุนการลงทุนในอุตสาหกรรมทางการแพทย์ ในช่วงสถานการณ์ COVID-19

มาตรการ สิทธิประโยชน์

(1) มาตรการเร่งรัดการลงทุนในอุตสาหกรรมทางการแพทย์เพื่อรับมือกับ COVID-19

 การผลิตเคร่ืองมอืแพทย์หรือชิ้นส่วน วัสดุอุปกรณ์ทางการแพทย์ เช่น หน้ากากอนามยั รวมถึง Non –
Woven Fabric ที่ใช้เป็นวัตถุดิบในการผลติหน้ากากอนามัยหรืออปุกรณ์ป้องกันสว่นบคุคล ชุดตรวจ
วินิจฉัยทางการแพทย์ ซึ่งยื่นค าขอรับการสง่เสริมฯ ระหว่างวนัที ่1 มกราคม -30 มิถุนายน 2563 และ
ต้องเริ่มผลติและมีรายได้ภายในวนัที่ 31 ธันวาคม 2563 ทั้งนี้ ก าหนดว่าต้องจ าหน่ายและหรือบริจาค
ภายในประเทศอย่างน้อย 50% ของปริมาณที่ผลติได้ในปี 2563 – 2564

ลดหย่อนภาษีเงนิได้นติิบคุคลเพิ่มเติม 50% เป็น
เวลา 3 ปี 

(2) การปรับสิทธิประโยชน์ส าหรับกิจการผลิตวัตถุดิบท่ีใช้ในผลิตภัณฑ์ทางการแพทย์

 เพิ่มประเภทกิจการผลิตเชือ้เพลงิจากผลผลติการเกษตร ให้ครอบคลุมถึงการผลติแอลกอฮอล์ทาง
การแพทย์ (Pharmaceutical grade)

ยกเว้นภาษีเงนิไดน้ิตบิุคคล 8 ปี 

 เพิ่มสิทธิประโยชน์ใหก้ิจการผลิต Non - Woven Fabric ที่ใช้เป็นวัตถุดิบในการผลติหน้ากากอนามัย 
หรืออุปกรณ์การแพทย์

ยกเว้นภาษีเงนิไดน้ิตบิุคคลเปน็ 5 ปี (เดิม 3 ปี)

(3) การปรับเปลี่ยนสายการผลิตเพื่อผลิตเคร่ืองมือแพทย์หรือชิ้นส่วน รวมถึงอุปกรณ์ท่ีใช้เพื่อ
วัตถุประสงค์ทางการแพทย์ 

ยกเว้นอากรขาเข้าเคร่ืองจกัรที่มีการน าเข้าในป ี
2563

Source: BOI, Krungsri Research
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ช่วงคร่ึงแรกปี 2564 การผลิตเคร่ืองมือและอุปกรณ์แพทย์ของไทยเติบโตอย่างมีนัยส าคัญ ผลจากการแพร่ระบาดของไวรัส COVID-19 ที่รุนแรงขึ้น
ตั้งแต่ต้นปี ท าให้ความต้องการสินค้าหมวดการแพทย์เร่งตัว ขณะที่ผู้ประกอบการเร่งขยายการผลิตโดยเฉพาะเครื่องมือและอุปกรณ์เพื่อป้องกันการติดเชื้อและ
เพื่อการรักษาในโรงพยาบาล สะท้อนจากดัชนีผลผลิตอุตสาหกรรมอุปกรณ์ทางการแพทย์และทางทันตกรรมเพิ่มข้ึนในอัตราเร่งท่ี 25.6% YoY
โดยเฉพาะการผลิตกลุ่มวัสดุสิ้นเปลืองประเภทใช้แล้วทิ้ง อาทิ หน้ากากอนามัย (ที่ได้รับอนุญาต) ถุงมือยาง/ถุงมือตรวจ และชุดตรวจวินิจฉัยทางการแพทย์ 
สอดคล้องกับมูลค่าส่งออกเคร่ืองมือแพทย์เพิ่มข้ึน 31.6% YoY อยู่ท่ี 9.6 หมื่นล้านบาท ผลักดันโดยกลุ่มวัสดุสิ้นเปลือง (สัดส่วนเพ่ิมขึ้นเป็น 93.1% ของ
มูลค่าส่งออกเครื่องมือแพทย์ จาก 90.8% ปี 2563) ที่ขยายตัว 37.9% YoY ขณะที่กลุ่มครุภัณฑ์ (สัดส่วน 5.8%) และน้ ายาและชุดวินิจฉัยโรค (สัดส่วน 1.1%) หดตัว
19.1% YoY และ 16.1% YoY ตามล าดับ ด้านมูลค่าน าเข้าเคร่ืองมือแพทย์หดตัว 5.0% YoY อยู่ท่ี 4.2 หมื่นล้านบาท เป็นการลดลงในกลุ่มครุภัณฑ์ 
(สัดส่วน 36.9% ของมูลค่าน าเข้าเครื่องมือแพทย์) -16.1% YoY ส่วนกลุ่มวัสดุสิ้นเปลือง (สัดส่วน 40.4%) และน้ ายาและชุดวินิจฉัยโรค (สัดส่วน 22.7%) เพิ่มขึ้น 
1.5% YoY และ 5.6% YoY ตามล าดับ สินค้าที่น าเข้าเพ่ิมขึ้นมาก คือ รีเอเจนต์ส าหรับใช้ในการวินิจฉัย (สัดส่วน 21.3%) เพิ่มขึ้น 48.0% YoY ส าหรับโครงการท่ี
ได้รับอนุมัติส่งเสริมการลงทุน หมวดการผลิตเครื่องมือแพทย์ชนิดอ่ืนๆ (ที่ไม่ใช่การผลิตจากผ้าหรือเส้นใยชนิดต่างๆ) อาทิ ถุงมือยางทางการแพทย์ อุปกรณ์จัดฟัน
และคลิปหนีบห้ามเลือด มีจ านวน 20 โครงการ มูลค่า 17.9 พันล้านบาท เพิ่มขึ้น 72.0% YoY และการผลิตเครื่องมือแพทย์จากผ้าหรือเส้นใยชนิดต่างๆ (อาทิ
เสื้อกาวน์ ผ้าคลุม ผ้าปิดจมูก และส าลี) 6 โครงการ มูลค่า 1.4 พันล้านบาท เพิ่มขึ้น 309.3% YoY (ตารางที่ 4)

การแพร่ระบาดของไวรัส COVID-19 ท าให้ผู้ประกอบการไทยเร่งคิดค้น พัฒนา และผลิตอุปกรณ์และเครื่องมือแพทย์เพื่อรองรับความต้องการ
ท่ีเพิ่มข้ึน โดยเฉพาะอุปกรณ์ป้องกันการติดเช้ือ เช่น หน้ากากพลาสติกส าหรับป้องกันสารคัดหลัง่กระเด็นเขา้ตาหรือใบหน้า หน้ากากอนามัยแบบผ้า และเจล
แอลกอฮอล์ รวมถึงการพัฒนาอุปกรณ์และเครื่องมือแพทย์ที่ใช้เทคโนโลยีขั้นสูงมาใช้มากขึ้น เช่น หุ่นยนต์ดูแลผู้ป่วย COVID-19 และหุ่นยนต์ที่ช่วยประเมิน ดูแล
และฟื้นฟูผู้ป่วยติดเชื้อ ท าให้ผู้ป่วยและบุคลากรการแพทย์สื่อสารกันได้โดยไม่ต้องสัมผัส (ปัจจุบันมีการใช้หุ่นยนต์ดังกล่าวที่โรงพยาบาลบ าราศนราดูร 
โรงพยาบาลราชวิถี และโรงพยาบาลโรคทรวงอก) รวมถึงการผลิตชุดหน้ากากป้องกันเชื้อโรคแบบคลุมศีรษะชนิดมีพัดลมพร้อมชุดกรองอากาศเพื่อใช้ใน
ห้องปฏิบัติการ เป็นต้น นับเป็นโอกาสของผู้ประกอบการในการพัฒนาผลิตภัณฑ์ใหม่ๆ สู่ตลาดโลก ในช่วงท่ีการคิดค้นวัคซีนป้องกันไวรัส COVID-19
ยังไม่ประสบความส าเร็จอย่างเป็นรูปธรรม

 แนวโน้มอุตสาหกรรม

วิจัยกรุงศรีคาดว่ามูลค่าการจ าหน่ายเคร่ืองมือแพทย์ใน
ประเทศปี 2564 จะขยายตัว 5.7% ขณะท่ีมูลค่าส่งออกมีแนวโน้ม
เติบโต 30-35% จากความต้องการที่เพิ่มขึ้นส าหรับผลิตภัณฑ์ป้องกัน
การติดเชื้อในกลุ่มวัสดุสิ้นเปลือง (โดยเฉพาะถุงมือยางที่ยังมีความ
จ าเป็นต้องใช้เพื่อป้องกันโรค) และกลุ่มน้ ายาและชุดวินิจฉัยโรค 
ประกอบกับภาครัฐมีนโยบายเร่งขยายช่องทางการตลาดเพื่อส่งออก อาทิ 
การจับคู่เจรจาธุรกิจการค้าออนไลน์สินค้าเครื่องมือแพทย์และอุปกรณ์ที่
ป้องกันการแพร่ระบาดของไวรัส เช่น ชุด PPE เข็มฉีดยา แคปซูล
เคลื่อนย้ายผู้ป่วย COVID เข้าเครื่อง CT scan และอุปกรณ์ป้องกันส่วน
บุคคลแบบใช้แล้วทิ้งส าหรับการใช้งานในโรงพยาบาล

ส าหรับปี 2565-2566 วิจัยกรุงศรีคาดว่ามูลค่าจ าหน่าย
เคร่ืองมือแพทย์ในประเทศจะเติบโตเฉล่ีย 5.0-7.0% ต่อปี ผลจาก
การฉีดวัคซีนครอบคลุมทั่วประเทศท าให้การระบาดของ COVID-19
บรรเทาลง ขณะที่เศรษฐกิจฟื้นตัวอย่างค่อยเป็นค่อยไป ส่งผลให้ความ
ต้องการใช้บริการทางการแพทย์ในสถานพยาบาลทยอยกลับสู่ระดับ
ใกล้เคียงปกติ ท าให้ความต้องการใช้เครื่องมือแพทย์เพิ่มขึ้น ด้านมูลค่า
ส่งออกคาดว่าจะเพิ่มข้ึนในอัตราชะลอลงเหลือ 8.0% ต่อปี (ภาพที่ 
13) หลังจากมีอัตราการขยายตัวสูงมากในช่วงปี 2563-2564 ผลจาก
การแพร่ระบาดของ COVID-19 ท าให้มีความต้องการสินค้าในกลุ่มวัสดุ
สิ้นเปลืองสูงโดยเฉพาะถุงมือยาง/ถุงมือยางทางการแพทย์ ส าหรับปัจจัย
สนับสนุนการเติบโตของธุรกิจเครื่องมือแพทย์ มีดังนี้ 

Source: Business Monitor International (BMI), FitchSolution, MOC, Krungsri Research

Figure 13: Thailand Sales and Exports of Medical Devices
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8/  ที่มา: กระทรวงสาธารณะสุข ปีงบประมาณ 2563 (ต.ค. 2562 - มี.ค. 2563)
9/ กระทรวงสาธารณสุข ระบุว่า ผู้สูงอายุประมาณ 9 ล้านคน เป็นโรคความดันโลหิตสูง
จ านวนมากกว่า 4 ล้านคน รองลงมาคือ โรคเบาหวาน จ านวนมากกว่า 2 ล้านคน 

Source: APRC analysis, Krungsri Research

Figure 15: Proportion of Aging Population in Thailand
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1) อัตราการเจ็บป่วยมีแนวโน้มเพิ่มขึ้นจากโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง8/

(Non-Communicable Diseases: NCDs) โดยโรคที่มีอัตราการป่วยใหม่ต่อ
ประชากรสูงที่สุด คือ โรคความดันโลหิตสูง รองลงมา คือ โรคเบาหวาน โรค
ปอดอุดกั้นเร้ือรัง และโรคหัวใจและหลอดเลือด (ภาพที่ 14) ส่วนหนึ่งเป็นผล
จากจ านวนประชากรสูงอายุของไทยเพิ่มข้ึนต่อเน่ือง โดยส านักงาน
คณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติคาดว่าผู้ที่มีอายุ
มากกว่า 60 ปีขึ้นไปจะเพิ่มขึ้นจาก 12.5 ล้านคนปี 2564 เป็น 13.5 ล้านคนใน
ปี 2566 (ภาพที่ 15) และค่าใช้จ่ายด้านสุขภาพของผู้สูงอายุจะเพิ่มขึ้นเป็น 
2.3 แสนล้านบาท (2.8% ของ GDP) ในปี 2565 จาก 6.3 หม่ืนล้านบาทปี 
2553 (2.1% ของ GDP) (ที่มา: แผนพัฒนาสุขภาพแห่งชาติฉบับที่ 12 ปี 
2560-2564) เนื่องจากผู้สูงอายุส่วนใหญ่จะมีภาวะเจ็บป่วยด้วยโรคไม่ติดต่อ
เรื้อรัง โดยเฉพาะโรคความดันโลหิตสูงมีสัดส่วนเกือบครึ่งหนึ่ง9/ ของจ านวน
ผู้สูงอายุทั้งหมด รองลงมาคือ โรคเบาหวาน โรคหัวใจ โรคหลอดเลือดใน
สมองตีบ และโรคมะเร็ง ส่งผลให้ความต้องการใช้เครื่องมือทางการแพทย์ที่
ทันสมัยและใช้เทคโนโลยีขั้นสูงมากขึ้น โดยเฉพาะอุปกรณ์การตรวจ
วินิจฉัยโรคซับซ้อน 

2) จ านวนผู้ป่วยต่างชาติมีแนวโน้มกลับมาใช้บริการในไทย
เพิ่มขึ้นในปี 2565-2566 หลังจากหดตัวถึง 97% ในปี 2564 (ภาพที่ 
16) ผลจาก (1) ไทยเริ่มเปิดรับนักท่องเที่ยวต่างชาติในพื้นที่ท่องเที่ยวหลัก 
อาทิ ภูเก็ต (กรกฎาคม 2564) และมีแผนทยอยรับนักท่องเที่ยวในจังหวัดที่
ฉีดวัคซีนแล้ว 70% ของประชากรในช่วงต่อๆ ไป และ (2) ไทยเป็นหนึ่งใน
ผู้น าตลาดท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ (Medical tourism) อันดับต้นๆ ของ
โลก (นักท่องเที ่ยวทั ่ว ไปและนักท่องเที ่ยวเชิงการแพทย์ (Tourist &
Medical tourist) มีสัดส่วนรวมกัน 80% ของผู้ป่วยต่างชาติทั้งหมด) ซึ่ง
เป็นผลจากโรงพยาบาลของไทยมีความได้เปรียบทั้งด้านคุณภาพการ
บริการและมาตรฐานการรักษา มีความพร้อมด้านศูนย์แพทย์เฉพาะทาง (อาทิ 
โรคหัวใจ โรคกระดูก โรคมะเร็ง ศูนย์ผู้มีบุตรยาก ศูนย์ดูแลและบริบาลผู้ป่วย
สูงอายุ) รวมถึงมีค่าใช้จ่ายต่ ากว่าเมื่อเทียบกับคู่แข่ง (อาทิ สิงคโปร์ และ
มาเลเซีย) หนุนความต้องการอุปกรณ์และเคร่ืองมือทางการแพทย์ข้ัน
สูงขยายตัวต่อเนื่อง

3) ผู้ประกอบการโรงพยาบาลมีแผนขยายการลงทุนต่อเนื่อง ทั้ง
ศูนย์รักษาโรคซับซ้อน การขยายสาขา และการสร้างโรงพยาบาลแห่งใหม่เพื่อ
รองรับความต้องการของผู้ป่วยชาวไทยและต่างชาติที่มีแนวโน้มเพิ่มขึ้น เช่น 
โรงพยาบาลกรุงเทพ วางเป้าหมาย 50 สาขาในปี 2566 จาก 49 สาขาปี 
2562 และขยายอาคารใหม่ เพ่ือเน้นรักษาโรคเฉพาะด้าน และพริ้นซิเพิล 
เฮลท์แคร์ ตั้งเป้าหมาย 20 สาขา (ส่วนใหญ่ในเมืองรอง) ภายในปี 2566 จาก 
10 สาขาปี 2562 เป็นต้น โดยคาดว่าปี 2564-2566 จ านวนโรงพยาบาล
จะเพิ่มข้ึนไม่น้อยกว่า 8 แห่ง และจ านวนเตียงผู้ป่วยจะเพิ่มข้ึนไม่น้อย
กว่า 2,000 เตียง (ภาพที่ 17) ท าให้ความต้องการเครื่องมือแพทย์ที่ทันสมัย
และมีคุณภาพ/นวัตกรรมใหม่ๆ เพิ่มขึ้นตามมา 0.0
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Figure 16: Number of Foreign Patients in Thailand

Figure 14: Prevalence of NCDs in Thailand
(% share of all diseases)
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4) กระแสการใส่ใจสุขภาพและความต้องการดูแลสุขภาพแบบครบ
วงจรมีแนวโน้มเพิ่มข้ึนท่ัวโลกรวมถึงไทย ผลจากการแพร่ระบาดของไวรัส 
COVID-19 ท าให้คนเพิ่มความระมัดระวังด้านสุขอนามัยมากขึ้น และมีความ
ต้องการใช้ผลิตภัณฑ์ที่เกี่ยวข้องกับการดูแลสุขอนามัยและสุขภาพที่สามารถใช้
งานได้เองที่บ้าน อาทิ เครื่องฟอกอากาศแบบพกพา กล่องฆ่าเชื้อโรค อุปกรณ์
ติดตามการนอนหลับ เครื่องวัดสุขภาพหัวใจส่วนบุคคล และเครื่องวัดความดัน
แบบใส่ข้อมือ

5) ตลาดส่งออกเครื่องมือแพทย์ของไทยมีแนวโน้มฟื้นตัวต่อเนื่อง
ตามภาวะเศรษฐกิจ โดย IMF ประเมินเศรษฐกิจสหรัฐฯ ญี่ปุ่น เยอรมนี
เนเธอร์แลนด์ และจีน จะเติบโตต่อเนื่อง (ภาพที่ 18) ส่งผลให้แนวโน้มการ
ส่งออกเครื่องมือแพทย์ไปประเทศดังกล่าว (สัดส่วนรวมกันเกือบ 60% ของ
มูลค่าส่งออกเครื่องมือแพทย์ทั้งหมดของไทย) ในกลุ่มวัสดุสิ้นเปลืองทาง
การแพทย์ยังขยายตัวดี โดยเฉพาะการส่งออกถุงมือยาง /ถุงมือยางทาง
การแพทย์ไปสหรัฐฯ (7 เดือนแรกปี 2564 ไทยส่งออกถุงมือยาง/ถุงมือยางทาง
การแพทย์ไปสหรัฐฯ สัดส่วนเพิ่มขึ้นเป็น 29.4% จาก 21.9% ของมูลค่าส่งออก
วัสดุสิ้นเปลืองทางการแพทย์ทั้งหมดในปี 2563) ขณะที่การส่งออกไปยัง
ประเทศญี่ปุ่นและจีนในกลุม่ชุดน้ ายาและวนิิจฉัยโรคยังมีความต้องการจากไทย
เป็นจ านวนมาก 

6) นโยบายสนับสนุนจากภาครัฐ ได้แก่ (1) การพัฒนาให้ไทยเป็น
ศูนย์กลางสุขภาพนานาชาติ (Medical Hub) พ.ศ. 2560-2569 โดย
ก าหนดให้อุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจรเป็นหนึ่งในอุตสาหกรรมเป้าหมาย
ใหม่ (New S-curve) และออกมาตรการสนับสนุน อาทิ การให้สิทธิพิเศษด้าน
การลงทุนแก่ผู้ผลติเครื่องมือแพทย์ประเภทความเสี่ยงสูงหรือใช้เทคโนโลยีขั้นสูง 
เช่น เครื่อง X-ray เครื่อง MRI เครื่อง CT scan และวัสดุฝังในร่างกาย รวมถึง
ผู้ผลิตเครื่องมือแพทย์ที่น าผลงานวิจัยจากภาครัฐหรือด าเนินการร่วมกับภาครัฐ
ไปผลิตเชิงพาณิชย์ โดยผู้ผลิตทั้ง 2 ประเภทจะได้รับการยกเว้นภาษีเงินได้นิติ
บุคคลเป็นเวลา 8 ปี ขณะที่ผู้ผลิตเครื่องมือแพทย์ในเขตพัฒนาเศรษฐกิจพิเศษ
ในจังหวัดตาก สระแก้ว เชียงราย และนครพนม และพื้นที่ระเบียงเศรษฐกิจ
พิเศษภาคตะวันออก (EEC) จะได้รับการลดหย่อนภาษีตามที่รัฐก าหนด (Box
1-1.1) นโยบายข้างต้นจะช่วยพัฒนาความสามารถของผู้ผลิต น าไปสู่การ
วิจัยและพัฒนาอุปกรณ์การแพทย์ท่ีมีต้นทุนถูกลง และสามารถแข่งขัน
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ได้ในตลาดโลก (ครึ่งแรกของปี 2564 กลุ่มอุตสาหกรรมการแพทย์ขอรับส่งเสริมการลงทุนจ านวน 47 โครงการ มูลค่า 43.0 พันล้านบาท เพิ่มขึ้น 233.6% จาก
ช่วงเดียวกันปีก่อน) และ (2) ภาครัฐร่วมลงนาม “Memorandum of Understanding on the Implementation of Non-Tariff Measures on Essential Goods 
under the Hanoi Plan of Action on Strengthening ASEAN Economic Cooperation and Supply Chain Connectivity in Response to the COVID-19 
Pandemic” (เม่ือเดือนพฤศจิกายน 2563) จะมีผลให้สมาชิกอาเซียนหลีกเลี่ยงการออกมาตรการที่อาจเป็นอุปสรรคทางการค้าต่อสินค้าที่จ าเป็นต้องใช้ใน
สถานการณ์ COVID-19 ซึ่งครอบคลุมยาและอุปกรณ์การแพทย์เป็นเวลา 2 ปี จะเป็นปัจจัยช่วยสนับสนุนการส่งออกอุปกรณ์การแพทย์ของไทยในตลาดอาเซียน
ได้ระดับหนึ่ง

7) การพัฒนาผลิตภัณฑ/์นวัตกรรมการแพทย์ใหม่ท่ีใช้เทคโนโลยีข้ันสูงมากข้ึน เพื่อรับมือกับปัญหาด้านสาธารณสุขซึ่งยังเผชิญความเสี่ยงจากการ
แพร่ระบาดและการกลายพันธุ์ของไวรัส COVID-19 โดยภาครัฐ ภาคเอกชนและภาคการศึกษาต่างเร่งพัฒนานวัตกรรมเครื่องมือแพทย์ เช่น ตู้แรงดันบวก อุปกรณ์
จ่ายอากาศแบบต่อเนื่อง (PAPR) เครื่อง Contactless Self Service Body Check up เครื่องตรวจสุขภาพเบื้องต้นแบบลดการสัมผัส การผลิต Non-woven 
Fabric ที่มีเส้นใยขนาดเล็กและละเอียดระดับนาโนเมตรถึงไมโครเมตร มีคุณสมบัติการกรองที่มีประสิทธิภาพสูง ซึ่งสามารถต่อยอดเป็นวัสดุและชิ้นส่วนประกอบ
ที่ส าคัญในอุปกรณ์การแพทย์และสขุภาพอ่ืนๆ ช่วยทดแทนการน าเข้าวัตถุดิบ (คาดเริ่มจ าหน่ายเชิงพาณิชย์ไตรมาส 4 ปี 2564) นอกจากนี้ ภาครัฐมีโครงการสร้าง
“โรงพยาบาลพระจอมเกล้าเจ้าคุณทหาร” (KMITL 60 Fight COVID-19) ซึ่งจะต่อยอดสู่ “โรงพยาบาลวิจัยนวัตกรรมทางการแพทย์” เพื่อพัฒนานวัตกรรมและ
เครื่องมือแพทย์ในอนาคต จึงคาดว่าในระยะต่อไปจะมีการผลิตนวัตกรรมเครื่องมือแพทย์ท่ีมีศักยภาพสู่การจ าหน่ายเชิงพาณิชย์ ซึ่งจะช่วยสร้างมูลค่า
ทางเศรษฐกิจให้แก่อุตสาหกรรมเครื่องมือแพทย์ และเป็นโอกาสท่ีไทยจะพัฒนาไปสู่การเป็นศูนย์กลางการส่งออกเคร่ืองมือแพทย์สู่ตลาดโลก

Source: MOPH, Krungsri Research
Note: Estimated & Forecast by Krungsri Research 
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วิจัยกรุงศรีประเมินโอกาสทางการตลาดและการส่งออกของแต่ละ
กลุ่มผลิตภัณฑ์ ดังน้ี

 กลุ่มวัสดุส้ินเปลืองทางการแพทย์มีแนวโน้มเติบโตดีต่อเน่ือง ผล
จาก (1) การตระหนักถึงการมีสุขอนามัยที่ดีของประชาชนและการออก
มาตรการป้องกันการแพร่ระบาดของไวรัส COVID-19 จากภาครัฐ อาทิ 
การก าหนดให้บุคลากรทางการแพทย์สวมใส่อุปกรณ์ป้องกันส่วนตัว และ
ประชาชนทั่วไปต้องสวมใส่หน้ากากอนามัย (2) ความครอบคลุมของการ
ให้บริการสาธารณสุขโดยเฉพาะหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า และ (3) 
ผลิตภัณฑ์ในกลุ่มนี้เป็นสินค้าจ าเป็นที่ใช้งานทั่วไปและเป็นกลุ่มที่ไทยมี
ศักยภาพด้านวัตถุดิบต้นน้ า จึงสามารถแข่งขันได้ด้านต้นทุน อาทิ ถุงมือ
ยางทางการแพทย์ (ไทยเป็นผู้ผลิตยางพาราอันดับต้นของโลก) หลอดฉีด
ยา/หลอดสวน (แหล่งวัตถุดิบต้นน้ าจากอุตสาหกรรมปิโตรเคมี) และ
หน้ากากอนามัย (แหล่งวัตถุดิบต้นน้ าจากอุตสาหกรรมสิ่งทอ) อย่างไรก็
ตาม การแข่งขันของอุตสาหกรรมค่อนข้างสูงจากผู้ผลิตทั้งในและ
ต่างประเทศ อาทิ จีน (หน้ากากอนามัย) และมาเลเซีย (ถุงมือยาง/ถุงมือ
ยางทางการแพทย์)   

 กลุ่มครุภัณฑ์ทางการแพทย์และกลุ่มน้ ายาและชุดวินิจฉัยโรคมี
ศักยภาพเติบโตต่อเน่ือง โดยกลุ่มครุภัณฑ์ทางการแพทย์ได้ปัจจัย
หนุนจาก (1) นโยบายภาครัฐที่สนับสนุนให้มีการตรวจโรคระดับชุมชน
และหน่วยตรวจโรคเคลื่อนที่ และ (2) การขยาย/สร้างโรงพยาบาลใหม่ ท า
ให้ความต้องการใช้ครุภัณฑ์ทางการแพทย์ในกลุ่มที่ใช้เทคโนโลยีมี
แนวโน้มเพิ่มขึ้น ส าหรับกลุ่มน้้ายาและชุดวินิจฉัยโรค คาดว่าชุดตรวจ
วินิจฉัยโรคเพื่อเฝ้าระวังการเกิดโรคหลอดเลือดหัวใจจะเป็นกลุ่มที่มีอัตรา
การเติบโตสูงที่สุด และเป็นที่ต้องการของตลาดส่งออก 
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10/ ศูนย์ความเป็นเลิศด้านชีววิทยาศาสตร์ (TCELS) ที่มีบริษัทวิจัยตลาดหลายแห่งในโลก ประเมิน
รายได้ของตลาดหุ่นยนต์การแพทย์ทั่วโลกจะมีมูลค่าสูงถึง 46.24 พันล้านดอลลาร์สหรัฐฯ ในปี 
2565 หรือเติบโตเฉล่ียที่ 20% ต่อปี จากที่มีมูลค่าอยู่ที่ 6.62 พันล้านดอลลาร์สหรัฐฯ ในปี 2555

11/ เงินลงทุนตั้งแต่ 1,000 ล้านบาทขึ้นไป

ส าหรับเคร่ืองมือแพทย์ท่ีคาดว่าจะมีบทบาทมากข้ึนในอนาคต ได้แก่ หุ่นยนต์การแพทย์ (Medical Robots and Automation)10/ ซึ่งจะถูกน ามาใช้ใน
การวินิจฉัยโรค รักษา ฟื้นฟูและสร้างอวัยวะเทียม เช่น การใช้หุ่นยนต์และปัญญาประดิษฐ์ (AI) มาช่วยในการวินิจฉัยภาพถ่ายรังสี หุ่นยนต์กล้องและเซนเซอร์ 
รวมถึงหุ่นยนต์ที่ใช้ในการผ่าตัดที่ศัลยแพทย์สามารถควบคุมได้จากระยะไกล เป็นต้น ทั้งนี้ การพัฒนาเทคโนโลยีหุ่นยนต์ทางการแพทย์จะช่วยลดการน าเข้าสินค้า
นวัตกรรมในระยะยาว และหากภาครัฐเร่งออกนโยบายเพื่อผลักดันงานวิจัยทางการแพทย์ให้เกิดเป็นสินค้าเชิงนวัตกรรม จะช่วยเพิ่มมูลค่าการส่ งออก ลดการ
พึ่งพาการน าเข้า และสามารถขยายตลาดอุตสาหกรรมเครื่องมือทางการแพทย์ของไทยให้เติบโตได้อย่างยั่งยืนในอนาคต

ปัจจัยท้าทายของธุรกิจ อาทิ (1) การแข่งขันของอุตสาหกรรมมีแนวโน้มรุนแรงข้ึน จากการท่ีผู้ประกอบการไทยมีข้อจ้ากัดในการพัฒนา
เทคโนโลยีข้ันสูง จึงต้องพ่ึงพาการน้าเข้าหรือการผลิตจากผู้ประกอบการต่างชาติท่ีเข้ามาตั้งฐานการผลิตในไทย (ช่วงไตรมาสแรกของปี 2564 มี
โครงการต่างชาติยื่นขอรับส่งเสริมการลงทุนในธุรกิจการแพทย์ 14 โครงการ เงินลงทุน 13,373 ล้านบาท คิดเป็น 25% ของมูลค่าขอรับส่งเสริมของโครงการ
ต่างชาติในอุตสาหกรรมเป้าหมายทั้งหมด) อาทิ นักลงทุนญี่ปุ่นสนใจใช้ไทยเป็นฐานการผลิตหน้ากากอนามัยและชุดตรวจคัดกรองโรค เกาหลีใต้มีโครงการลงทุน
ขนาดใหญ่11/ ร่วมกับนักลงทุนไทย (เช่น บริษัท เจเนไซน์ อิงค์ ร่วมกับบริษัท คินเจน โฮลดิ้งส์ ของไทย ผลิตวัตถุดิบในการผลิตยาชีววัตถุทดแทนยาเคมี) และ
เยอรมัน (เช่น บริษัท HAASE Investment ร่วมกับบริษัท สยามไบโอไซเอนซ์ (ไทย) ผลิตตัวท าปฏิกิริยาชีวภาพในการตรวจวินิจฉัย (Biological reagents) (2) 
ผู้ประกอบการส่วนใหญ่ต้องน้าเข้าอุปกรณ์การผลิตจากต่างประเทศ จึงอาจเผชิญความเสี่ยงจากความผันผวนของค่าเงินและต้นทุนสินค้าน าเข้ามีแนวโน้ม
เพ่ิมขึ้น (3) การผลิตเคร่ืองมือแพทย์จะเน้นนวัตกรรม/เทคโนโลยีมากข้ึน โดยผลิตภัณฑ์เป้าหมายทีมี่ศักยภาพ ได้แก่ ผลิตภัณฑ์ที่เกี่ยวเนื่องกับผู้สงูอายุ วัสดุ
สิ้นเปลือง (ที่มีนวัตกรรม) วัสดุฝังใน (Implant) ชิ้นส่วนของเครื่องวินิจฉัยทางไฟฟ้าและรังสี และ (4) การใช้วัสดุอุปกรณ์การแพทย์แบบใช้แล้วทิ้ง แม้จะมี
ข้อดีด้านประสิทธิภาพการป้องกันเช้ือโรค แต่อาจก่อให้เกิดปัญหาด้านส่ิงแวดล้อมจากการเพ่ิมข้ึนของขยะติดเช้ือทางการแพทย์ ซึ่งแม้จะผ่าน
กระบวนการก าจัดเชื้อแล้ว แต่ตัววัสดุไม่สามารถย่อยสลายได้ โดยในบางประเทศ เช่น จีนและอินเดีย รัฐบาลเร่งออกมาตรการควบคุมการก าจัดข ยะให้มี
ผลกระทบต่อสิ่งแวดล้อมน้อยที่สุด รวมถึงสนับสนุนงานวิจัยนวัตกรรมเกี่ยวกับวัสดุที่ใช้ผลิต จึงเป็นโจทย์ส าคัญของผู้ประกอบการในการพัฒนาวัสดุที่สามารถ
ย่อยสลายได้ตามธรรมชาติ ซ่ึงถือเป็นแนวทางส าคัญในการลดมลภาวะทางสิ่งแวดล้อมในอนาคต  



แนวโน้มธุรกิจ/อุตสาหกรรม ปี 2564-66 อุตสาหกรรมเคร่ืองมือแพทย์
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 มุมมองวิจัยกรุงศรี: ปี 2564 การแพร่ระบาดของไวรัส COVID-19 ท่ีรุนแรงข้ึน ส่งผลให้ปริมาณการผลิตและจ าหน่ายเคร่ืองมือแพทย์ใน
ประเทศมีแนวโน้มเติบโตต่อเน่ือง ขณะท่ีตลาดส่งออกมีแนวโน้มเติบโตเร่งข้ึนตามความต้องการใช้ โดยเฉพาะกลุ่มวัสดุส้ินเปลืองท่ีเกี่ยวกับการ
ป้องกันโรค COVID-19 ส่วนปี 2565-2566 คาดว่าความต้องการอุปกรณ์การแพทย์ท่ีเกี่ยวข้องกับสุขอนามัยและการดูแลสุขภาพจะเพิ่มข้ึนต่อเน่ือง 
ท าให้ผลประกอบการของธุรกิจโดยรวมจะขยายตัวในเกณฑ์ดี 

 ผู้ผลิตเคร่ืองมือแพทย์: ผลประกอบการมีแนวโน้มเติบโตดี และมีโอกาสท าก าไรได้ต่อเน่ือง แม้ภาวะการแข่งขันของธุรกิจจะรุนแรงข้ึน โดย
รายได้ของผู้ผลิตที่จ าหน่ายเครื่องมือแพทย์ผ่านสถานพยาบาลโดยเฉพาะโรงพยาบาลเอกชนจะเติบโตต่อเนื่องจากการสร้างโรงพยาบาลใหม่ /ขยายพื้นที่
ให้บริการ ท าให้มีการลงทุนด้านเครื่องมือทางการแพทย์เพ่ิมเติม ประกอบกับผู้บริโภคมีแนวโน้มให้ความส าคัญกับการดูแลสขุภาพ จึงเป็นโอกาสของผู้ผลิตที่
มีศักยภาพในการพัฒนาผลิตภัณฑ์และอุปกรณ์ที่เกี่ยวเนื่องเข้ามารองรับความต้องการดังกล่าว นอกจากนี้ ผู้ผลิตยังมีโอกาสขยายตลาดส่งออ กไปยัง
ประเทศเพ่ือนบ้าน โดยได้อานิสงส์จากแผนสนับสนุนการลงทุนภาครัฐโดยเฉพาะในพื้นที่ระเบียงเศรษฐกิจพิเศษภาคตะวันออก (EEC) เพ่ือรองรับเป้าหมาย
การเป็นศูนย์การแพทย์และการส่งออกเครื่องมือแพทย์ในภูมิภาค อย่างไรก็ตาม การแข่งขันของธุรกิจมีแนวโน้มรุนแรงขึ้นจากบริษัทข้ามชาติที่เข้ามาลงทุน
ในไทยและใช้ไทยเป็นฐานการผลิต (อาทิ ญี่ปุ่น สหรัฐฯ ฝรั่งเศส และเกาหลีใต้) ด้านความเสี่ยงจะมาจากผู้ผลิตที่น าเข้าชิ้นส่วนอุปกรณ์การแพทย์อาจมี
ต้นทุนสูงขึ้นจากการป้องกันความเสี่ยงค่าเงิน 

 ผู้จ าหน่ายเครื่องมือแพทย์ (ผู้ค้าส่ง/ค้าปลีก/ผู้น าเข้ามาจ าหน่าย): คาดว่ารายได้จะเติบโตอย่างค่อยเป็นค่อยไป เนื่องจากผลิตภัณฑ์ส่วนใหญ่เป็น
วัสดุสิ้นเปลืองใช้แล้วทิ้ง ท าให้มีความต้องการใช้ในสถานพยาบาลและผู้ป่วยทั่วไปอย่างสม่ าเสมอ แต่การแข่งขันที่รุนแรงจากผู้จ าหน่ายรายกลางและเล็กซึ่ง
มีจ านวนมาก รวมถึงบริษัทตัวแทน/ร้านค้าที่เป็นบริษัทในเครือของผู้ผลิต ซึ่งมีช่องทางการจ าหน่ายกว้างขวางกว่า ท าให้การเติบโตโดยรวมไม่สูงนัก ส าหรับ
ผู้น าเข้าเคร่ืองมือแพทย์ ส่วนใหญ่เป็นรายใหญ่ที่มีศักยภาพในการบริหารจัดการต้นทุนและการตลาด มีแนวโน้มน าเข้าหุ่นยนต์ทางการแพทย์มาใช้ใน
โรงพยาบาลเอกชนมากขึ้น อาทิ หุ่นยนต์สนับสนุนการผ่าตัดขนาดเล็ก และระบบผลิตยาและบริหารจัดการยาอัตโนมัติ จะช่วยหนุนผลประกอบการให้เติบโต
ต่อเนื่อง 
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ค าสงวนสิทธิ์
เน้ือหาและข้อมูลใดๆ ทั้งหมดที่ปรากฎในรายงานฉบับนี้ หากมิได้ระบุไว้เป็นอย่างอื่น ถือเป็นลิขสิทธิ์ของวิจัยกรุงศรี ห้ามมิให้ผู้ใดกระท าการใดๆ เกี่ยวข้องกับเนื้อหา ส าเนา หรือดัดแปลงแก่บุคคลอื่น
โดยมิได้รับอนุญาตเป็นลายลักษณ์อักษรจากวิจัยกรุงศรี  รายงานฉบับนี้จัดท าขึ้นโดยอาศัยข้อมูลจากแหล่งที่เชื่อหรือควรเชื่อว่ามีความ น่าเชื่อถือ อย่างไรก็ตาม วิจัยกรุงศรีไม่อาจรับรองความ
ครบถ้วนสมบูรณ์หรือความถูกต้องของข้อมูลดังกล่าว อีกทั้งไม่รับผิดชอบต่อความเสียหายท่ีเกิดขึ้นทั้งทางตรงหรือทางอ้อมจากการใช้รายงานฉบับนี้หรือเนื้อหาในรายงานฉบับนี้ ข้อมูล ความคิดเห็น 
และการประมาณการที่ปรากฏในรายงานน้ีถือเป็นความคิดเห็นของวิจัยกรุงศรี ไม่จ าเป็นต้องสอดคล้องกับ ธนาคารกรุงศรีอยุธยา จ ากัด (มหาชน) และบริษัทในเครือ ความคิดเห็นในรายงานฉบับนี้
เป็นไปตามสถานการณ์ปัจจุบัน ณ วันท่ีมีการเผยแพร่รายงาน วิจัยกรุงศรีขอสงวนสิทธิ์ในการเปล่ียนแปลงโดยมิต้องแจ้งให้ทราบล่วงหน้า

สนใจสมัครรับอีเมล์ได้ที่ krungsri.research@krungsri.com

วิจัยกรุงศรี
ดร.สมประวณิ มันประเสริฐ ผู้บริหารสายงานวิจัยและหัวหน้าทีมวิจยัเศรษฐกิจ
พรพรรณ โภคย์สพัุสตร์ ผู้บริหารฝ่ายวิจัยเศรษฐกิจและอุตสาหกรรม

ทีมวิจัยเศรษฐกิจ
 สุจิต ชัยวิชญชาติ ผู้บริหารทีมวิจัยเศรษฐกิจมหภาค
 ดร.ฉมาดนัย มากนวล เศรษฐกรอาวุโส
 จุไรลักษณ์ พลศรี เศรษฐกรอาวุโส (พยากรณ์ตัวเลขเศรษฐกิจ)
 สถิตย์ แถลงสัตย์ เศรษฐกรอาวุโส (เศรษฐกิจภูมิภาค)
 กุศลิน จารุชาต เศรษฐกร

ทีมวิจัยอุตสาหกรรม
 ธเนศ มหัทธนาลัย นักวิเคราะห์อาวุโส (Digital)
 พูลสุข นิลกิจศรานนท์ นักวิเคราะห์อาวุโส (Healthcare, Mobile Operators)
 ปิยะนุช สถาพงศ์ภักดี นักวิเคราะห์อาวุโส (Transport & Logistics)
 นรินทร์ ตันไพบูลย์ นักวิเคราะห์อาวุโส (Power Generation, Modern Trade, Chemicals, Medical Devices)
 พุทธชาด ลุนค า นักวิเคราะห์ (Hotels, Construction Contractors, Construction Materials, Industrial Estate)
 พัชรา กลิ่นชวนชื่น นักวิเคราะห์ (Real Estate)
 วรรณา ยงพิศาลภพ นักวิเคราะห์ (Automobile, Electronics & Electrical Appliances, Food & Beverages)
 ชัยวัช โซวเจริญสุข นักวิเคราะห์ (Agriculture)

ทีมพัฒนางานวิจัย
 ดร.พิมพ์นารา หิรัญกสิ ผู้บริหารทีมพัฒนางานวิจัย
 รชฏ เลียงจันทร์ นักวิเคราะห์
 อาภากร นพรัตยาภรณ์ นักวิเคราะห์
 ชุติภา คลังจตุรเวทย์ นักวิเคราะห์

ทีมบริหารระบบข้อมูลวิจัย
 สุรัชนี สมประสงค์ เจ้าหน้าที่บริหารงานทั่วไป
 ธมณ เสริญสุขสกุล เจ้าหน้าที่บริหารงานทั่วไป
 เชิดศักดิ์ ศรีชัยตัน เจ้าหน้าที่ระบบข้อมูลวิจัย
 วงศกร แก้วอุดทัง เจ้าหน้าที่ระบบข้อมูลวิจัย
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