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โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพ
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เนื้อหาที่นาํเสนอ
� ที่มาและเหตุผล
� วิธีการดําเนินงาน
� ผลการการคัดเลือกหวัขอ
� ประสบการณที่ไดรับ
� การคัดเลือกหัวขอสําหรับ ป พ.ศ.2551
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ที่มาและเหตุผล
� การประเมินเทคโนโลยี (Health Technology 

Assessment, HTA) เปนรูปแบบการวิจัยเชิง
นโยบายที่ใหขอมูลในการลําดับความสาํคัญกับ
เทคโนโลยีและนโยบายดานสขุภาพเพื่อนาํไปใชใน
การตดัสินใจจัดสรรทรพัยากรดานสขุภาพ 

Battista R., 1996 and Goodman, C., 1998
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ที่มาและเหตผุล

ทรัพยากรมีจํากัด

การคัดเลือกหัวขอเทคโนโลยีและ
นโยบายดานสุขภาพ

ตอบสนองตอความ
สนใจของผูบริหาร
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เกณฑในการคัดเลือกหัวขอ

�Goodman 
�เชน ภาระโรค ตนทุนของเทคโนโลยี 
ความหลากหลายในการปฏิบัติ เปนตน
�มิไดเสนอแนวทางในการนําเกณฑตาง ๆ 
ไปประยุกตใช 
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วิธกีารดําเนินงาน ป พ.ศ.2550



วิธกีารดาํเนินงาน
ขั้นตอนที่ 1 กําหนดวัตถุประสงคและขอบเขตของการคดัเลือก

ขั้นตอนที่ 2 สงจดหมายเชิญ พรอมแบบสํารวจหัวขอฯ

ขั้นตอนที่ 3 ติดตามแบบสอบถามกลับ
ทบทวนวรรณกรรม 
�PubMed
�The Centre for Reviews and Dissemination
จัดลําดับความสําคัญของเทคโนโลยีโดยนักวจิัย HITAP

ขั้นตอนที่ 4 จัดประชุมเชิงปฏิบัติการเพื่อตัดสินคัดเลือกหัวขอฯ
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หนวยงานที่เขารวมในกระบวนการตัดสินฯ

� หนวยงานที่ใหการสนบัสนุนดานคาใชจายทาง
ดานสุขภาพ
� สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ (สปสช.)
� กรมบญัชีกลาง
� สํานักงานประกันสังคม
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หนวยงานที่เขารวมในกระบวนการตัดสินฯ

� กรมการแพทย
� กรมควบคุมโรค
� กรมอนามัย
� กรมสุขภาพจิต
� กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

� กรมวิทยาศาสตรการแพทย
� กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและ
แพทยทางเลือก

� สํานักนโยบายและยุทธศาสตร
� สํานักงานคณะกรรมการอาหารและ
ยา(อย.) และคณะอนุกรรมการ
พัฒนาบัญชียาหลัก

หนวยงานภายในกระทรวงสาธารณสขุ
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หนวยงานที่เขารวมในกระบวนการตัดสินฯ

� หนวยงานสนบัสนุนดานทุนวิจัยใหกบั HITAP
� สํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ 

(สสส.)
� สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข (สวรส.)
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เกณฑการคัดเลอืกออก
� ไมสามารถทําวิจัยเพื่อเปรียบเทียบได
� มีหนวยงานทีท่ําหนาที่รับผิดชอบในการประเมิน
เทคโนโลยีนั้นอยูแลว

� มีนักวิจัยที่ทาํการประเมินเทคโนโลยีนั้นอยูแลว และ
ผลการวิจัยกําลังจะเสร็จสิ้นในระยะเวลาอันสั้น

� มิใชเทคโนโลยีหรือมาตรการที่เกี่ยวของกับดานสุขภาพ
โดยตรง

� ไมมีความจาํเพาะเจาะจงในดานขอบเขตการศึกษา 
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เกณฑการคัดเลอืก 
� ผลการประเมินมีแนวโนมในทางนโยบาย
� ขนาดของปญหาสุขภาพ
� ผลกระทบดานเศรษฐกจิ
� ไมเคยมีผูทําวิจัยมากอน
� มีความหลากหลายในทางปฏิบัติ
� ความเปนไปไดในการนาํไปเปลี่ยนแปลง          

ในเชิงปฏบิัติ
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ผลการคัดเลือกหัวขอ ป 2550



หัวขอตางๆแยกตามประเภทของหนวยงานและเทคโนโลยี

52 (100)2102218รวม
4 (8)--4*-ไมสามารถระบไุด
9 (17)--9-นโยบาย
3 (6)--21มาตรการ
5 (10)---5หัดถการ

14 (27)1-76เครื่องมือแพทย
17 (33)110-6ยา

รวม (%)หนวยงาน
สนับสนุนเงินทุน
ใหกับ HITAP

คณะอนุกรรม
การพัฒนาบัญชี
ยาหลักแหงชาติ

หนวยงาน
ภายใน
กระทรวง
สาธารณสุข 

หนวยงานที่ให
การสนับสนุน
ดานคาใชจาย
ดานสุขภาพ



คัดเลือกออก

คัดเลือกออก

3 หัวขอ สงมาชากวา
ที่กําหนด

สงจดหมายเชิญถึงองคกร/หนวยงาน
ระดับชาติที่เกี่ยวของกับระบบสาธารณสุข 

15 องคกร

ลําดับการคัดเลือกหัวขอ ก.
โดยทีมนักวิจัย HITAP

ลําดับการคัดเลือกหัวขอ ข.
โดยตวัแทนจาก 12 หนวยงาน

52 หัวขอ สงมาจาก
12 องคกร/หนวยงาน

29 หัวขอ ผานเขา
สูการตัดสิน

ในรอบสุดทาย

ศึกษารายละเอียด 44 
หัวขอโดยทีมนักวิจัย 

HITAP

15 หวัขอ ตรงตามเกณฑ
การคัดเลือกออก

หัวขอ PET scan และยาปองกัน/
รักษาโรคกระดูกพรุน เสนอมาซ้ํา
จากหนวยงานตาง ๆ มากกวา 1 
หนวยงาน/องคกร
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หัวขอที่คัดเลือกตรงกัน 6 หัวขอ
�การใชเครื่อง PET scan
�ยาปองกนัและรักษาผูปวยโรคกระดูกพรุน
�ยารักษาโรคตับเอกเสบซีและตบัอักเสบบี
�ยารักษาโรคสมองเสื่อม
�ยา Statin สําหรบัการรกัษาโรคหลอดเลือดหัวใจ 
�ยา Erythropoietin สําหรบัรกัษาผูปวยโรคมะเรง็
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มี 4 หัวขอที่แตกตางกนั

�Cardiac Catheterization เพื่อ
เปรียบเทียบกรณี Treatment กับ
การผาตัด Open Heart Surgery

�การตรวจวินิจฉัยโรคดวยเครื่อง 
Magnetic resonance imaging
(MRI)

�การใช Commercial factors 
สําหรับรักษาผูปวยโรคฮีโมฟเลีย

�ยา Clopidrogrel

�การปลกูถายไขกระดูกในผูปวย
โรคมะเร็งเม็ดเลือดในกลุม acute 
myeloid leukemia

�การใชเครื่องประสาทหูเทียม     
ในเด็ก

�ชุดทดสอบเอชไอวีอยางเร็วดวย
สารคัดหลั่งในเยื่อบุชองปาก

�การใช Insulin analogue ในผูปวย
เบาหวาน

HITAP ตัวแทนจากหนวยงานตาง ๆ
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ประสบการณทีไ่ดรับ
� ไดรับการตอบรับจาก 15 หนวยงานเปนอยางดี
� การแขงขันในการอภิปรายหรือโตแยงแตละหัวขอมีนอย
� หัวขอที่ผานเขารอบสดุทายมจีํานวนมากเกินไป
� ไมเห็นดวยกับการใหคะแนน 0 และ 1
� บางหนวยงานไมเขาใจขอบเขตของการประเมินฯ
� ผูเขารวมการประชุมมีเฉพาะหนวยงานที่เกี่ยวของกับการ
กําหนดนโยบายเทานั้น
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การคัดเลือกหัวขอ ป 2551
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การดาํเนินงาน ป 2551
� สงจดหมายและแบบสํารวจเร็วขึ้น พรอมทั้งขยายเวลา
สําหรบัการสงหัวขอ

� คัดเลือกหัวขอฯเพื่อทําการตดัสินในรอบสุดทายใหนอยลง 
เพื่อมีเวลาในการอภิปรายในแตละหัวขอเพิ่มขึ้น

� สงรายละเอียดความสาํคัญของแตละหัวขอฯใหกับ
หนวยงานตาง ๆ ไดพิจารณากอนการตดัสินคัดเลือก

� เพิ่มหนวยงานที่มีสวนไดสวนเสียใหกวางขึ้น
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หนวยงานที่เกี่ยวของ
� กรมตาง ๆ ในกระทรวงสาธารณสขุ
� สํานกังานหลักประกนัสขุภาพแหงชาติ (สปสช.)
� กรมบัญชีกลาง
� สํานกังานประกนัสงัคม
� สํานกังานกองทุนสนับสนุนการสรางเสรมิสขุภาพ 

(สสส.)
� สถาบันวิจัยระบบสาธารณสขุ (สวรส.)
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หนวยงานที่เกี่ยวของ
� ราชวทิยาลัย
� ชมรมโรงพยาบาลศูนย/โรงพยาบาลทัว่ไป
�World Health Organization Country Office
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การดําเนินงานป พ.ศ.2551
� สงจดหมายเชิญ พรอมทัง้แบบสํารวจหัวขอฯ     
วันที่ 11 กนัยายน 2550

� วันสิน้สุดการเสนอหัวขอฯ วนัที่ 15 พฤศจิกายน 
2550

� จัดประชุมเชิงปฏิบัติการเพื่อตดัสินคัดเลือกหัวขอฯ 
วันที่ 11 มกราคม 2551
☺ เผยแพรหัวขอเทคโนโลยีและนโยบายในลําดับตน ๆ☺

www.hitap.net
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Thank you for your attention


