
no Generic name GPU ปีงบประมาณ

1 adalimumab 40 mg/0.8 mL solution for injection, 0.8 mL prefilled pen 1164680 2567-2569

หากมีข้อสงสยั ติดต่อ ภญ.อาวิกา โทร 02-201-1187 (ในเวลาราชการ)

ประกาศรายการยาคัดเลือก ประจ าปีงบประมาณ 2567 (รอบที่ 4)
บริษัทที่ต้องการเสนอยาเพ่ือคดัเลือก ขอให้ลงข้อมลูผ่านฟอร์ม

"แบบยนืยนัข้อมูล ยาคัดเลือกประจ าปีงบประมาณ 2567 (รอบที่ 4)"

ตาม link google form ตอ่ไปนี:้ https://forms.gle/qEhJUmdAxpdZDmUD7

ลงข้อมูลภายในวันที่ 18 ม.ค. 2567 เวลา 16.00 น.

จากนัน้ให้ "รอ" ประกาศเชิญคดัเลือกตามระบบตอ่ไป


