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ดร.รุ่งนภา ค าผาง กล่าวต้อนรับผู้เข้าร่วมประชุมและชี้แจงวัตถุประสงค์ของการประชุมในครั้งนี้ คือ 

เพ่ือพิจารณาโครงร่างการวิจัย เรื่อง การประเมินความเป็นไปได้และความคุ้มค่าของชุดบริการป้องกันการติด

เชื้อ HIV ก่อนการสัมผัสเชื้อ ในประเด็นความเหมาะสมของกรอบแนวคิดการศึกษา การเลือกพ้ืนที่ศึกษา กลุ่ม

ตัวอย่าง และข้อเสนอแนะเกี่ยวกับเอกสารที่เกี่ยวข้อง นายดนัย ชินค า และ ดร.รุ่งนภา ค าผาง ไดน้ าเสนอโครง

ร่างการวิจัย เมื่อสิ้นสุดการน าเสนอได้ให้ผู้เข้าร่วมประชุมอภิปรายและให้ข้อเสนอแนะ โดยสรุปประเด็นในการ

อภิปราย 4 ประเด็น ดังนี้ 

1. ที่มาของหัวข้อวิจัย 

ผู้เข้าร่วมประชุมได้สอบถามถึงที่มาของหัวข้อวิจัย โดย ดร.รุ่งนภา ค าผาง น าเสนอกระบวนการ

พิจารณาเทคโนโลยีบรรจุในชุดสิทธิประโยชน์ภายใต้หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ  และชี้แจงว่าโครงการ

ประเมินเทคโนโลยีและนโยบายด้านสุขภาพ (HITAP) ในฐานะหน่วยงานวิชาการภายนอกได้รับหัวข้อนี้มาจาก

คณะอนุกรรมการก าหนดประเภทและขอบเขตในการให้บริการสาธารณสุขที่จ าเป็นต่อสุขภาพและการ

ด ารงชีวิต ส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ซึ่งเป็นคณะอนุกรรมการฯที่พิจารณาคัดเลือกบริการสุขภาพ

เข้าสู่สิทธิประโยชน์ภายใต้หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เมื่อปี 2560 ที่ผ่านมากรมควบคุมโรค กระทรวง

สาธารณสุข ได้ เสนอให้ เ พ่ิมชุดบริการป้องกันการติดเชื้อ  HIV ก่อนการสัมผัสเชื้อ (Pre-Exposure 

Prophylaxis; PrEP) ที่ประกอบด้วยการเบิกจ่ายยาต้านไวรัส และการตรวจทางห้องปฏิบัติการ ในชุดสิทธิ
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ประโยชน์ภายใต้หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ผ่านกระบวนการพัฒนาชุดสิทธิประโยชน์ในระบบหลักประกัน

สุขภาพแห่งชาติ และหัวข้อนี้ได้ถูกคัดเลือกโดยคณะอนุกรรมการฯ ให้ประเมินความจ าเป็นและผลกระทบ

เบื้องต้น ได้แก่ การประเมินทางด้านเศรษฐศาสตร์และความเป็นธรรม เพ่ือเป็นข้อมูลประกอบการพิจารณา

ตัดสินใจบรรจุชุดบริการดังกล่าวในชุดสิทธิประโยชน์ 

2. แนวทางการปฏิบัติในการน าชุดบริการ PrEP บรรจุในชุดสิทธิประโยชน์ภายใต้หลักประกัน

สุขภาพแห่งชาติ 

นพ.ปานเทพ คณานุรักษ์ ผู้แทนจากส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) ให้ข้อมูลว่า ใน

กระบวนการพิจารณาตัดสินใจเพ่ือน าเทคโนโลยีด้านสุขภาพบรรจุในชุดสิทธิประโยชน์ฯ คณะผู้บริหารและ

คณะอนุกรรมการที่เกี่ยวข้องของ สปสช. จ าเป็นต้องอาศัยข้อมูลต่าง ๆ ประกอบ ยกตัวอย่างเช่น ความชัดเจน

ของรูปแบบการให้บริการ การเข้าถึงบริการอย่างเป็นธรรม และภาระงบประมาณ ในท านองเดียวกัน หากจะ

เสนอให้ชุดบริการ PrEP บรรจุในชุดสิทธิประโยชน์ฯ จ าเป็นต้องมีการประเมินความเป็นไปได้และประเมิน

ทางด้านเศรษฐศาสตร์ของชุดบริการดังกล่าวก่อน เพ่ือเป็นข้อมูลน าเสนอต่อคณะอนุกรรมการฯ  

ภญ.พัทธรา ลีฬหวรงค์ ให้ข้อมูลเพ่ิมเติมว่า ในการเสนอชุดบริการ PrEP เพ่ือบรรจุในชุดสิทธิ

ประโยชน์ฯ จ าเป็นต้องมีข้อมูลผลกระทบงบประมาณที่จะเกิดขึ้นในอนาคตประกอบด้วย และควรมีการศึกษา

ให้ครอบคลุมในทุกประเด็นที่สนใจ อีกทั้งได้ให้ข้อมูลเพ่ิมเติมว่า ในขณะนี้ยาต้านไวรัส Tenofovir และ 

Emtricitabine (TDF/FCT) ถูกบรรจุในบัญชียาหลักแห่งชาติในข้อบ่งใช้ส าหรับรักษาเท่านั้น หากจะน ายา 

ดังกล่าวมาใช้ในการป้องกันโรคจ าเป็นจะต้องมีการเพ่ิมข้อบ่งใช้เพ่ือการป้องกันโรค หน่วยงานที่รับผิดชอบหลัก 

เช่น กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข ควรเป็นผู้เสนอเพ่ิมข้อบ่งใช้ต่อคณะกรรมการพัฒนาบัญชียาหลัก

แห่งชาติ และเมื่อยาดังกล่าวถูกประกาศให้ใช้ส าหรับป้องกันโรคก็จะสามารถประกาศเป็นชุดสิทธิประโยชน์ฯ 

ได ้

ผู้แทนจากองค์การเภสัชกรรม ได้ให้ข้อมูลเพ่ิมเติมว่า ขณะนี้องค์การเภสัชกรรมอยู่ในกระบวนการ

ปรับราคายา TENO-EM (ชื่อการค้าของยาสามัญ TDF/FCT) ซึ่งมีแนวโน้มถูกลง หาก HITAP มีความประสงค์

จะทราบราคายาที่ปรับลดเพ่ือน ามาวิเคราะห์ผลกระทบด้านงบประมาณ ให้ท าหนังสือขอความอนุเคราะห์

ข้อมูลไปยังผู้อ านวยการองค์การเภสัชกรรม  

นอกจากนี้ ผู้เข้าร่วมประชุมบางท่านเห็นว่า การศึกษานี้ไม่จ าเป็นต้องประเมินความคุ้มค่าทาง

สาธารณสุข เนื่องจากอาจใช้เวลาในการศึกษานาน รวมถึงมีหน่วยงานที่เกี่ยวข้องบางหน่วยงานได้ท าการศึกษา

ในประเด็นนี้แล้ว เช่น การประเมินความคุ้มค่าทางสาธารณสุขของยา PrEP ในกลุ่มชายที่มีเพศสัมพันธ์กับชาย

หรือกลุ่มหญิงข้ามเพศ โดย ดร.ภญ.นัยนา ประดิษฐ์สิทธิกร  และการประเมินความคุ้มค่าทางสาธารณสุขของ

ยา PrEP ในบริบทของโรงพยาบาลธรรมศาสตร์และโรงพยาบาลเลิดสิน เป็นต้น  
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3. ข้อเสนอแนะต่อรูปแบบการศึกษา 

ผู้เข้าร่วมประชุมได้ให้ข้อเสนอแนะต่อรูปแบบการศึกษาทั้งหมด 3 ประเด็น  ได้แก่ การทบทวน

วรรณกรรมเพ่ิมเติม ปรับปรุงกรอบแนวคิดของการศึกษา และการเลือกพ้ืนที่ศึกษาและกลุ่มตัวอย่าง โดยมี

รายละเอียดในแต่ละประเด็น ดังนี้  

3.1 การทบทวนวรรณกรรมเพิ่มเติม 

ผู้เข้าร่วมประชุมเสนอแนะให้คณะผู้วิจัยท าการทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับชุดบริการ PrEP ดังนี้ 1) 

การน าชุดบริการ PrEP เข้าบรรจุในชุดสิทธิประโยชน์ของต่างประเทศ โดยให้ศึกษาบทเรียนการด าเนินงานทั้ง 

ข้อดี ข้อจ ากัด รวมถึงแนวทางการด าเนินงานทั้งก่อนและหลังบรรจุชุดบริการ PrEP ในชุดสิทธิประโยชน์ ซึ่ง

ประเทศท่ีน่าสนใจศึกษา เช่น ประเทศออสเตรเลีย สหรัฐอเมริกา เป็นต้น 2) ให้ทบทวนผลการด าเนินงานของ

โครงการน าร่องการให้บริการ PrEP ในประเทศไทย โดยท าการทบทวนและสังเคราะห์ข้อมูลใน 3 ประเด็นหลัก 

ได้แก่ (1) ศึกษารูปแบบการให้บริการ PrEP ที่เหมาะสมกับการให้บริการทั่วประเทศ (Roll out model) 

รวมทั้งเสนอแนะข้อดีและข้อเสียของรูปแบบการให้บริการดังกล่าว (2) ทบทวนและสังเคราะห์ผลการให้บริการ 

PrEP ที่ผ่านมา ในแง่ประสิทธิภาพ (effectiveness) การยอมรับ (acceptability) วินัยในการกินยา 

(adherence) จ านวนผู้เข้าร่วมโครงการ จ านวนผู้ได้รับการตรวจเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์  เป็น

ต้น รวมทั้งผลกระทบทางลบที่อาจเกิดจากการให้บริการ เช่น การเกิดเชื้อดื้อยา การเพ่ิมขึ้นของพฤติกรรม

เสี่ยง เป็นต้น และ (3) ทบทวนข้อควรระวังหรือข้อห่วงกังวลในการให้ชุดบริการ PrEP เพ่ือใช้เป็นข้อมูล

น าเสนอต่อผู้ก าหนดนโยบายต่อไป โดยการทบทวนวรรณกรรมนี้อาจเป็นลักษณะการทบทวนวรรณกรรมอย่าง

เร็ว (Quick review) ซ่ึงสามารถขอข้อมูลที่เกี่ยวข้องจากหน่วยงานที่ด าเนินโครงการน าร่องและโครงการศึกษา 

เช่น กรมควบคุมโรค สภากาชาดไทย มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ ศูนย์ความร่วมมือไทย-สหรัฐด้านสาธารณสุข เป็น

ต้น 

3.2 ปรับปรุงกรอบแนวคิดการศึกษา 

ผู้เข้าร่วมประชุมมีข้อเสนอให้คณะผู้วิจัยปรับปรุงกรอบแนวคิดการศึกษา โดยให้พิจารณาการศึกษา

ความเป็นไปได้ใน 4 ประเด็น ได้แก่ การศึกษาความเป็นไปได้ทางด้านเทคนิค (Technical Feasibility) 

การศึกษาความเป็นไปได้ทางเศรษฐกิจ (Financial Feasibility) การศึกษาความเป็นไปได้ทางการปฏิบัติการ 

(Operational Feasibility) และการศึกษาความเป็นไปทางกฎหมาย (Legal Feasibility) เพ่ือให้กรอบ

การศึกษามีความครอบคลุมประเด็นที่เกี่ยวข้อง 

3.3 การเลือกพื้นที่ศึกษาและกลุ่มตัวอย่าง 

ผู้เข้าร่วมประชุมสอบถามเกี่ยวกับการเลือกพ้ืนที่ศึกษาซึ่งเสนอแนะให้คณะผู้วิจัยจัดท าเกณฑ์การ

คัดเลือกและข้อมูลสนับสนุนที่ชัดเจน ส าหรับการเลือกกลุ่มตัวอย่างในการศึกษา ผู้เข้าร่วมประชุมเห็นด้วยกับ
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กลุ่มตัวอย่างที่คณะผู้วิจัยได้น าเสนอ (กลุ่มชายที่มีเพศสัมพันธ์กับชายและหญิงข้ามเพศ (MSM/TG) ผู้ใช้สาร

เสพติดชนิดฉีด (People who inject drugs, PWID) และกลุ่มคู่เพศสัมพันธ์ที่มีผลเลือดต่าง (Partner of 

sero-discordance)) และผู้เข้าร่วมประชุมได้ให้ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติมว่ารูปแบบการให้บริการ PrEP อาจขึ้นกับ

กลุ่มเสี่ยง เช่น การให้บริการส าหรับกลุ่มผู้ใช้สารเสพติดชนิดฉีดจะอยู่ทีชุ่มชนเป็นหลัก (Community Setting) 

ในขณะที่กลุ่มคู่เพศสัมพันธ์ที่มีผลเลือดต่าง  การให้บริการจะอยู่ที่โรงพยาบาล (Hospital Setting) โดยกรณีที่

เป็นหญิงตั้งครรภ์และสามี การให้บริการอยู่ที่คลินิกฝากครรภ์ (Antenatal care หรือ ANC) นอกจากนี้ 

ผู้เข้าร่วมประชุมได้ให้ข้อสังเกตว่า กลุ่มคู่เพศสัมพันธ์ที่มีผลเลือดต่าง เป็นค าที่ท าให้เกิดความสับสน เนื่องจาก

การใช้ค าว่า “คู่เพศสัมพันธ์ที่มีผลเลือดต่าง” นั้นสามารถหมายถึงชายที่มีเพศสัมพันธ์กับชายหรือชายที่มี

เพศสัมพันธ์กับหญิง 

3.4  บริการอ่ืนๆเพื่อป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี 

ผู้เข้าร่วมประชุมเสนอแนะว่าการให้บริการ PrEP เพียงอย่างเดียว โดยไม่พิจารณาบริการป้องกันความ

เสี่ยงอ่ืนๆที่เกี่ยวข้องอาจท าให้ไม่สามารถบรรลุเป้าหมายการลดอุบัติการณ์ของการติดเชื้อเอชไอวีให้เท่ากับ

ศูนย์ได้ บริการที่เกี่ยวข้อง ได้แก่ บริการลดอันตราย (harm reduction) จากการใช้ยาด้วยวิธีฉีด คือการให้

เข็มและกระบอกฉีดยาสะอาด หรือการป้องกันการติดเชื้อหลังสัมผัส (Post-Exposure Prophylaxis) เป็นต้น 

ซึ่งเป็นมาตรการที่มีประสิทธิผล แต่ยังมีข้อจ ากัดด้านการให้บริการในบริบทประเทศไทย ผู้เข้าร่วมประชุมเสนอ

ให้เพ่ิมประเด็นนี้ในการน าเสนอต่อผู้ก านดนโยบายด้วย 

4. สรุปประเด็นส าหรับด าเนินงานวิจัย 

ดร.รุ่งนภา ค าผาง ได้สรุปประเด็นส าหรับการด าเนินงานวิจัย โดยโครงการวิจัยนี้จะการศึกษาความ

เป็นไปได้ของบริการ PrEP (feasibility study) หากจะให้บริการทั่วประเทศ ซึ่งประกอบด้วยการทบทวน

วรรณกรรมการด าเนินงานที่ผ่านมา ตามข้อเสนอแนะของผู้เข้าร่วมประชุมตามประเด็น 3.1 และการเก็บข้อมูล

ปฐมภูมิตามประเด็น 3.2 และการศึกษาภาระงบประมาณ (Budget impact) ของการให้บริการ PrEP  โดยจะ

ปรึกษากรอบการศึกษานี้กับ สปสช. ก่อนด าเนินการ  

 

ปิดการประชุมเวลา 12.00 น. 
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