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การศึกษาหัวขอท่ีไดจากกระบวนการจัดลำดับความสำคัญและพัฒนาคูมือสำหรับคัดเลือกมาตรการเขาชุด

สิทธิประโยชนฯ (UCBP) 

1. หลักการและเหตุผล 

การพัฒนาชุดสิทธิประโยชนเปนการตัดสินใจเชิงนโยบายที่สำคัญในระบบหลักประกันสุขภาพภาครัฐ 

เนื่องจากเปนนโยบายที่สงผลกระทบในวงกวาง ทั้งตอการเขาถึงบริการที่จำเปนและสถานะสุขภาพของ

ประชาชน ตลอดจนคาใชจายดานสุขภาพที่รัฐจะตองรับผิดชอบ นอกจากนี้ การคัดเลือกหรือไมคัดเลือก

มาตรการใดๆ เขาสูชุดสิทธิประโยชน ยังมีผลตอผูมีสวนไดสวนเสียกลุมตางๆ  สำนักงานหลักประกันสุขภาพ

แหงชาติ (สปสช.) จึงใหความสำคัญกับการกำหนดสิทธิประโยชนดานการรักษาพยาบาล การสรางเสริมสุขภาพ

และปองกันโรค รวมถึงการฟนฟูสมรรถภาพ โดยในป พ.ศ. 2552 ไดริเริ่มกระบวนการท่ีมีความโปรงใส เชื่อถือ

ได มีสวนรวมจากผูมีสวนไดสวนเสียรวมถึงผูเชี่ยวชาญหลายสาขา โดยเฉพาะอยางยิ่งมีการตัดสินใจบนฐาน

ของขอมูลหลักฐานทางวิชาการ ซ่ึงมีสวนสรางความเขมแข็งใหการประเมินเทคโนโลยีดานสุขภาพของประเทศ 

โดยมีหนวยงานที่รับผิดชอบในการดำเนินงาน คือสำนักงานพัฒนานโยบายสุขภาพระหวางประเทศ (IHPP) 

และโครงการประเมินเทคโนโลยีและนโนบายดานสุขภาพ (HITAP) โดยดำเนินโครงการศึกษาเพื่อพัฒนาชุด

สิทธิประโยชนภายใตระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา (UCBP)  

กลไกการพัฒนาชุดสิทธิประโยชนภายใตระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ ไดรับการปรับปรุงมา

อยางตอเนื่อง ท้ังในแงข้ันตอนกระบวนการ เกณฑการจัดลำดับความสำคัญของหัวขอปญหาสุขภาพ/มาตรการ

สุขภาพท่ีจะนำเขาสูการประเมิน และบทบาทหนาท่ีของหนวยงานท่ีเก่ียวของ ท้ังนี้เพ่ือใหเกิดความคลองตัว ใช

ทรัพยากรในการดำเนินงานอยางมีประสิทธิภาพ มีการจัดการกับการขัดกันของผลประโยชน (conflict of 

interests) อยางเหมาะสม และสรางความเชื่อม่ันตอการตัดสินใจกำหนดสิทธิประโยชนของกองทุน โดยเฉพาะ

อยางยิ่งในป พ.ศ. 2560 สปสช. ปรับปรุงกระบวนการพัฒนาชุดสิทธิประโยชนฯ โดยเปลี่ยนแปลงในประเด็นท่ี

สำคัญ คือ สปสช. ทำหนาที่ในการดำเนินงานทั้งหมด ตั้งแตการเสนอและคัดหัวขอฯ ปรับปรุงเกณฑการ

คัดเลือกหัวขอฯ เพิ ่มกลุ มผู ม ีสวนที ่สามารถเสนอหัวขอฯ อีกทั ้งมีการจัดตั ้งคณะทำงานเพิ ่มเติม เชน 

คณะทำงานดานเศรษฐศาสตรสาธารณสุข ภายใตคณะอนุกรรมการกำหนดประเภทและขอบเขตในการ

ใหบริการสาธารณสุขที่จำเปนตอสุขภาพและการดำรงชีวิต  คณะทำงานคัดเลือกหัวขอเทคโนโลยีและปญหา

สุขภาพภายใตกระบวนการพัฒนาชุดสิทธิประโยชนในระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา เปนตน สำหรับการ

ดำเนินงานดานการศึกษาหรือการประเมินเทคโนโลยีของหัวขอท่ีผานการคัดเลือกซ่ึงรับผิดชอบโดยสถาบันวิจัย

ระบบสาธารณสุข (สวรส.) 

ในป 2563 สปสช. พิจารณาเห็นวา ไดเกิดปญหาบางประการขึ้นในกระบวนการพัฒนาชุดสิทธิ

ประโยชนภายใตระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ เชน ความไมชัดเจนของหัวขอปญหาสุขภาพ/มาตรการ

สุขภาพท่ีมีผูเสนอใหบรรจุในชุดสิทธิประโยชน บางหัวขอเปนสิทธิประโยชนท่ีครอบคลุมโดยระบบหลักประกัน

สุขภาพแหงชาติอยูแลว บางหัวขอไมจำเปนตองศึกษาเพ่ิมเติม บางหัวขอคางอยูในข้ันตอนตางๆ เปนเวลานาน 

สปสช. จึงมอบหมายใหโครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพ (HITAP) ดำเนินโครงการเพ่ือ

ปรับปรุงกระบวนการดังกลาว 
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2. วัตถุประสงค 

ปรับปรุงกระบวนการพัฒนาชุดสิทธิประโยชนภายใตระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ  โดยมี

วัตถุประสงคเฉพาะ ดังนี้ 

(1) ทบทวนกระบวนการพัฒนาชุดสิทธิประโยชนฯ ในปจจุบัน และวิเคราะหปจจัยท่ีเก่ียวของ   

(2) จัดทำแนวทาง (guideline) สำหรับการพัฒนาชุดสิทธิประโยชนฯ ที่มีความชัดเจน เปนที่ยอมรับ

ของ สปสช. และผูมีสวนไดสวนเสีย 

(3) บริหารจัดการหัวขอปญหาสุขภาพ/มาตรการสุขภาพที่คางการพิจารณาใหผานขั้นตอนตางๆ จน

สิ้นสุดกระบวนการพัฒนาชุดสิทธิประโยชนฯ ในกรณีที่จำเปนตองทำการศึกษาเพื่อประเมิน

มาตรการ การบริหารจัดการหัวขอนั้นๆ จะเปนไปเพ่ือใหไดผลการประเมินท่ีมีคุณภาพอีกดวย 

หมายเหตุ: โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพ (HITAP) จะดำเนินการศึกษาเพื่อใหบรรลุ

วัตถุประสงคขางตน โดยแบงการดำเนินงานออกเปน 2 ระยะ ไดแก ระยะที่ 1 และระยะที่ 2 โดยขอเสนอ

โครงการ (proposal) ฉบับนี้ จะมุงเนนการดำเนินงานในระยะท่ี 1 เทานั้น สำหรับการดำเนินงานในระยะท่ี 2 

HITAP จะพัฒนาขอเสนอโครงรางการศึกษาเพ่ือขอรับการสนับสนุนงบประมาณจาก สปสช. ในโอกาสตอไป  

3. ข้ันตอนดำเนินการ ระยะท่ี 1 

สำหรับการดำเนินงานในระยะท่ี 1 HITAP จะการดำเนินการในวัตถุประสงคท่ี 1 - 2 และบางกิจกรรม

ในวัตถุประสงคท่ี 3 โดยมีรายละเอียดตามกิจกรรมท่ีปรากฏในตารางดานลาง  ดังนี้ 

วัตถุประสงค กิจกรรม 
(1) ทบทวน
กระบวนการพัฒนา
ชุดสิทธิประโยชนฯ 
ในปจจุบัน และ
วิเคราะหปจจัยท่ี
เก่ียวของ (โครงการ
ระยะท่ี 1) 

(1.1) ทบทวนเอกสารเก่ียวกับการพัฒนาชุดสิทธิประโยชนภายใตระบบหลักประกัน
สุขภาพแหงชาติ ในประเด็นตางๆ เชน 
o ระบบอภิบาล (โครงสรางและหนาที่ความรับผิดชอบ) รวมถึงหนวยงานท่ี

เก่ียวของ และผูมีสวนไดสวนเสีย  
o แนวทางการพัฒนาชุดสิทธิประโยชนฯ (กระบวนการ ขั้นตอน เกณฑ) ใน

ปจจุบัน ตั้งแตการเสนอหัวขอปญหาสุขภาพ/มาตรการสุขภาพ จนถึงการ
นำเสนอหัวขอหรือผลการประเมินมาตรการตอผู ตัดสินใจกำหนดสิทธิ
ประโยชนฯ  

o หัวขอปญหาสุขภาพ/มาตรการสุขภาพท่ีถูกเสนอเขาสูกระบวนการ 
o ผลผลิต (outputs) และผลสัมฤทธิ์ (achievement) 
o ปจจัยที่เกี่ยวของกับการพัฒนาชุดสิทธิประโยชนฯ รวมถึงปญหาอุปสรรค 

ในปจจุบันและแนวโนม 
เอกสารที ่นำมาทบทวน ไดแก แนวทาง/คู มือปฏิบัติงาน เอกสารประกอบการ
ประชุม/การฝกอบรม รายงานการประชุม รายงานผลการปฏิบัติงาน รายงาน/
บทความวิชาการ  
(1.2) สัมภาษณเชิงลึกผูบริหาร/ผูปฏิบัติงานของ สปสช. หนวยงานที่เกี่ยวของ ผูมี
สวนไดสวนเสีย และนักวิชาการ/ผูเชี่ยวชาญ เพื่อรวบรวมความคิดเห็นและขอมูล 
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วัตถุประสงค กิจกรรม 
โดยผูดำเนินโครงการจะพิจารณาใชวิธีการสัมภาษณแบบเผชิญหนา (face to face) 
หรือทางโทรศัพทตามความสมัครใจของผ ู ให ข อมูลและความเหมาะสมกับ
สถานการณ โดยมีประเด็นสัมภาษณเชิงลึกตอไปนี ้
o ลักษณะที่พึงประสงคของกลไกการพัฒนาชุดสิทธิประโยชนภายใตระบบ

หลักประกันสุขภาพแหงชาติ 
o การดำเนินการพัฒนาชุดสิทธิประโยชนฯ ในทางปฏิบัติ (ท่ีเกิดข้ึนจริง) 
o ปจจัยท่ีเก่ียวของ รวมถึงปญหาอุปสรรค ในปจจุบันและแนวโนมในอนาคต 
o ขอเสนอแนะในการปรับปรุงการพัฒนาชุดสิทธิประโยชนฯ  

(2) จัดทำแนวทาง 
(guideline) สำหรับ
การพัฒนาชุดสิทธิ
ประโยชนฯ 
(โครงการระยะท่ี 1) 

(2.1) ทบทวนเอกสารเกี่ยวกับหลักการ กระบวนการ และเกณฑการกำหนดสิทธิ
ประโยชนภายใตระบบหลักประกันสุขภาพภาครัฐ ทั้งในและตางประเทศ โดยมี
ประเด็นท่ีทบทวน คือ 
o หลักการ กระบวนการ และเกณฑที่เพิ ่งเริ ่มนำมาใชหรือมีการปรับปรุง

แกไขจากเดิมในระยะ 5 ปท่ีผานมา พรอมท้ังเหตุผล 
o หลักการ กระบวนการ และเกณฑ ที ่ใช ในการคนหาหัวขอ ประเมิน

มาตรการ และคัดเลือกมาตรการท่ีมีความจำเปนตอการดูแลสุขภาพ (มี 
health need) ในประเทศไทย และมีลักษณะเฉพาะ เชน มาตรการท่ี
ซับซอน มาตรการท่ีเก่ียวของกับเทคโนโลยีทางการแพทยท่ีกาวหนา 

ทั้งนี้ขอบเขตของการทบทวนเอกสารขางตน ไมรวมสิทธิประโยชนดานการสงเสริม
สุขภาพและปองกันโรค (health promotion and disease prevention; P&P) 
และสิทธิประโยชนท่ีเก่ียวของกับโรคหายาก (rare disease) 

(2.2) ยกรางแนวทาง (guideline) สำหรับการพัฒนาชุดสิทธิประโยชน ภายใต
ระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ โดยนำผลการทบทวนกระบวนการ การ
วิเคราะหปจจัยที่เกี่ยวของ และขอเสนอแนะในขอ (1) และผลการทบทวนเอกสาร
ในขอ (2.1) มาประกอบการพิจารณา 
(2.3) จัดการประชุมรับฟงความคิดเห็นตอรางแนวทาง (guideline) สำหรับการ
พัฒนาชุดสิทธิประโยชนฯ ผูเขาประชุมประกอบดวยผูทรงคุณวุฒิและนักวิชาการ
จากหนวยงานตางๆ เชน สำนักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ กระทรวง
สาธารณสุข มหาวิทยาลัย คณะทำงานตางๆ ท่ีเก่ียวของ ตัวแทนกลุมผูมีสวนไดสวน
เส ีย เป นต น ทั ้งน ี ้ผ ู ดำเนินโครงการจะพิจารณาใชว ิธ ีการประชุมทางไกล 
(teleconference) และจะสงรางแนวทางฯ ใหผูเขารวมประชุมพิจารณาเนื้อหา
และใหความเห็นกอนการประชุม ในกรณีท่ีไมสามารถประชุมแบบเผชิญหนาได 

(3) บริหารจัดการ
หัวขอปญหาสุขภาพ/
มาตรการสุขภาพท่ี
คางการพิจารณา 
เพ่ือใหผานข้ันตอน

การดำเนินงานในระยะที่ 1 จะมุงเนนการทบทวนวรรณกรรมและจัดกลุมหัวขอ
มาตรการสุขภาพท่ีมีผูเสนอตอ สปสช. ในป 2560 - 2562 และผานการจัดลำดับ
ความสำคัญ (โดย คณะทำงานคัดเลือกหัวขอฯ) แตยังคางการพิจารณาอยู ใน
ปจจุบัน (มกราคม 2563) โดยมีข้ันตอนหลักในการดำเนินงาน ดังนี้ 
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วัตถุประสงค กิจกรรม 
ตางๆ จนสิ้นสุด
กระบวนการพัฒนา
ชุดสิทธิประโยชนฯ 
(โครงการระยะท่ี 1  
และระยะท่ี 2) 

(3.1) ทบทวนเอกสาร เพื่อวิเคราะหหัวขอปญหาสุขภาพ/มาตรการสุขภาพที่มีผู
เสนอตอ สปสช. ในป 2560-2562 ที ่ค างการพิจารณา จำนวน 19 หัวขอ 
(รายละเอียดในภาคผนวก) เพ่ือจำแนกหัวขอเหลานี้ออกเปน 4 กลุม คือ  
o กลุมที่ 1 หัวขอปญหาสุขภาพ/มาตรการสุขภาพ ที่ขาดความชัดเจน ไม

สามารถกำหนดประเด็นการศึกษาเพ่ือประเมินมาตรการได 
o กลุมที่ 2 หัวขอปญหาสุขภาพ/มาตรการสุขภาพที่เกี่ยวของกับมาตรการ

ใหม (ไมอยูในชุดสิทธิประโยชนในปจจุบัน) และควรทำการศึกษาเพ่ือ
ประเมินมาตรการ  

o กลุมที่ 3 หัวขอมาตรการสุขภาพที่ครอบคลุมอยูในชุดสิทธิประโยชนอยู
แลว แตมีปญหาการเขาไมถึงบริการ หรือบริการท่ีใหมีปญหาดานคุณภาพ 

o กลุมท่ี 4 หัวขอท่ีไมจำเปนตองทำการประเมิน เชน มีมาตรการ/เทคโนโลยี
ใหมเขามาทดแทน  

(3.2) บริหารจัดการหัวขอปญหาสุขภาพ/มาตรการสุขภาพแตละกลุมในขอ (3.1) 
โดยดำเนินการดังนี้  
o กลุมที่ 1 ปรึกษาผูเสนอหัวขอและทบทวนเอกสารเพิ่มเติมและจัดประชุม

กำหนดขอบเขตการศึกษา เพื่อใหไดหัวขอที่ชัดเจนพอที่จะจัดอยูในกลุมท่ี 
2 หรือกลุมท่ี 3 หรือกลุมท่ี 4 

o กลุมที่ 2 ประสานกับทีมประเมินที่มีคุณสมบัติ/ประสบการณที่เหมาะสม 
และมีความสนใจ เพื่อขอใหรับทุนและดำเนินการศึกษาตามแนวทางใน
คูมือการประเมินเทคโนโลยีดานสุขภาพสําหรับประเทศไทยเลมที่ 1-3 
(HTA method and process guidelines) 

o กลุมท่ี 3 ประสานกับ สปสช. (ฝายเลขานุการ) ในการนำเสนอคณะทำงาน
ดานเศรษฐศาสตรสาธารณสุขฯ เพื ่อขอมติ (ซึ ่งอาจเปนคำแนะนำให
ทำการศึกษา) 

o กลุมท่ี 4 ประสานกับ สปสช. (ฝายเลขานุการ) ในการนำเสนอคณะทำงาน
ดานเศรษฐศาสตรสาธารณสุขฯ เพ่ือขอมติ (ซ่ึงอาจเปนคำแนะนำในการ
บริหารจัดการ) 

ท้ังนี้การดำเนินโครงการในระยะท่ี 1 จะบริหารจัดการหัวขอปญหาสุขภาพ/
มาตรการสุขภาพท่ีจัดอยูในกลุมท่ี 1 และ 4 ใหแลวเสร็จ 
หมายเหตุ:  

• การดำเนินงานในระยะที่ 2 จะดำเนินงานตอเนื่องในวัตถุประสงคที่ 3 คือเพ่ือ
บริหารจัดการหัวขอปญหาสุขภาพ/มาตรการสุขภาพที่คางการพิจารณา ที่จัด
อยูในกลุมที่ 2 - 3 เพื่อใหผานขั้นตอนตางๆ จนสิ้นสุดกระบวนการพัฒนาชุด
สิทธิประโยชนฯ ตั้งแต การจัดประชุมเพื่อกำหนดขอบเขตการศึกษาในหัวขอท่ี
ยังไมชัดเจน การประสานกับทีมประเมินที่มีความสนใจเพื่อขอใหรับทุน การ
ประสานกับ สปสช. ในการนำเสนอผลการศึกษาท่ีแลวเสร็จตอคณะทำงานดาน
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วัตถุประสงค กิจกรรม 
เศรษฐศาสตรสาธารณสุขฯ การติดตามความกาวหนาของประเมินมาตรการจน
แลวเสร็จ และควบคุมคุณภาพของการศึกษา 

• โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพจะใหคำแนะนำดาน
วิชาการแกคณะผูประเมิน และประสานงานกับผู เชี ่ยวชาญ/หนวยงานท่ี
เก่ียวของ เพ่ือควบคุมคุณภาพของการศึกษา 

• โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพ อาจขอรับทุนเพ่ือ
ประเมินมาตรการในกลุมท่ี 2 และศึกษาตามมติคณะทำงานฯ (หัวขอมาตรการ
สุขภาพ กลุมท่ี 3) 

• โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพมิไดมีหนาท่ีในการ
สนับสนนุงบประมาณเพ่ือประเมินมาตรการในกลุมท่ี 2 และศึกษาตามมติ
คณะทำงานฯ (หัวขอมาตรการสุขภาพ กลุมท่ี 3) โดยทีมประเมินท่ี
ทำการศึกษาจะตองเขียนขอเสนอโครงการ (proposal) เพ่ือขอรับการ
สนับสนุนงบประมาณจากแหลงทุนตางๆ เชน สวรส. สปสช. สำนักงานกองทุน
สนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ (สสส.) เปนตน ข้ึนอยูกับการทำขอตกลงของ 
สปสช. กับแหลงทุน 

 

4. ระยะเวลาดำเนินโครงการระยะท่ี 1 จำนวน 6 เดือน โดยมีแผนการดำเนินงาน ดังนี้  

กิจกรรม เดือนท่ี 
1 2 3 4 5 6 

วัตถุประสงคที่ 1 ทบทวนกระบวนการพัฒนาชุดสิทธิประโยชนฯ 
ในปจจุบัน และวิเคราะหปจจัยท่ีเกี่ยวของ 

      

1. ทบทวนเอกสารท่ีเก่ียวของกับประเด็นท่ีศึกษา / /     
2. พัฒนาแนวคำถามสำหรับสัมภาษณเชิงลึก  /     
3. เก็บขอมูลโดยการสัมภาษณเชิงลึกผูท่ีเก่ียวของ   /    
4. วิเคราะหขอมูลและเขียนรายงานผลการศึกษา   / /   
วัตถุประสงคท่ี 2 จัดทำแนวทาง (guideline) สำหรับการพัฒนา
ชุดสิทธิประโยชนฯ 

      

1. ทบทวนเอกสารท่ีเก่ียวของกับประเด็นท่ีศึกษา / /     
2. รางแนวทาง (guideline)  / / /    
3. จัดการประชุมรับฟงความคิดเห็นตอรางแนวทาง (guideline)    /    
4. จัดทำแนวทาง (guideline) ฉบับสมบูรณ    /   
วัตถุประสงคที่ 3 บริหารจัดการหัวขอปญหาสุขภาพ/มาตรการ
สุขภาพที่คางการพิจารณา เพื่อใหผานขั้นตอนตางๆ จนสิ้นสุด
กระบวนการพัฒนาชุดสิทธิประโยชนฯ 

      



Version: 28042563 

7 
 

กิจกรรม เดือนท่ี 
1 2 3 4 5 6 

1. ทบทวนเอกสารท่ีเก่ียวของของหัวขอท่ีคางการพิจารณา รวมถึง
ปรึกษาผูเสนอหัวขอเพ่ิมเติม 

/ / / /   

2. จัดกลุมหัวขอปญหาสุขภาพ/มาตรการสุขภาพ กลุมท่ี 1-4   / /   
3. บริหารจัดการหัวขอปญหาสุขภาพ/มาตรการสุขภาพ ที่จัดอยู

ในกลุมท่ี 1 และ 4  
   / /  

4. สรุปผลการดำเนินงานและเขียนรายงาน      / 
หมายเหตุ: เนื่องจากสถานการณการแพรระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID 19) อาจ

สงผลกระทบตอการดำเนินงานของโครงการวิจัยที่ทางโครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพ 

(HITAP) เปนผูรับผิดชอบ ภายใตการสนับสนุนจากหนวยงานของทาน หากมีเหตุจำเปนที่ทำใหแผนการ

ดำเนินงานตองเปลี่ยนแปลงไปจากแผนการวิจัยที่ตกลงกับหนวยงานของทาน ทางโครงการฯ จะแจงใหทาน

ทราบโดยเร็ว เพ่ือหาแนวทางแกไขปญหารวมกัน 

5. ผลผลิตจากโครงการระยะท่ี 1 (Deliverables) 

ผลผลิต จำนวน 
1) รายงานผลการทบทวนกระบวนการพัฒนาชุดสิทธิประโยชนฯ ในปจจุบัน และ

วิเคราะหปจจัยท่ีเก่ียวของ ฉบับภาษาไทย (วัตถุประสงคท่ี 1) 
1 เรื่อง 

2) แนวทาง (guideline) สำหรับการพัฒนาชุดสิทธิประโยชนฯ ฉบับภาษาไทย 
(วัตถุประสงคท่ี 2) 

1 เรื่อง 

3) รายงานผลการดำเนินโครงการ ผลการทบทวนเอกสารเพ่ือวิเคราะหหัวขอปญหา
สุขภาพ/มาตรการสุขภาพ และผลการจำแนกหัวขอฯ ท่ีคางการพิจารณา
(วัตถุประสงคท่ี 3) 

1 เรื่อง 

 

6. ผูดำเนินโครงการ 

1) ดร. ภญ.ศรีเพ็ญ ตันติเวสส หัวหนาโครงการ 
2) นายทรงยศ พิลาสันต ผูรวมดำเนินโครงการ 
3) นายดนัย ชินคำ ผูรวมดำเนินโครงการ 
4) นางสาวอกนิฎฐา พูนชัย ผูรวมดำเนินโครงการ 
5) นางสาวชลทิชา จันทรแจม ผูรวมดำเนินโครงการ 
6) นางสาวชนิดา เอกอัครรุงโรจน  ผูรวมดำเนินโครงการ 

 

7. หนวยงานท่ีดำเนินงานโครงการ 

โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพ (HITAP) 
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ภาคผนวก หัวขอปญหาสุขภาพ/มาตรการสุขภาพท่ีมีผูเสนอตอ สปสช. ท่ีคางการพิจารณา ในป 2560-2562 

 หัวขอปญหาสุขภาพ/มาตรการสุขภาพ  
พ.ศ. 2560 1) การคัดกรองพยาธิใบไมในตับ 

2) การรักษาผู ปวยโรคอวนที ่เปนเบาหวานรวมดวย (Obese patients with type II 
diabetes) ดวยการผาตัดแบบสองกลอง (Laparoscopic Bariatric Surgery) 

3) ลิ้นหัวใจเทียม Aortic ชนิดไมตองเย็บสาหรับการเปลี่ยนลิ้นหัวใจเทียมในผูสูงอายุ
(Aortic SuturelessHeart Valve for Elderly patients)   

พ.ศ. 2561 4) พัฒนาระบบการบริบาลเรื่องการรักษาดูแลผูปวยไตวายท่ีมีโรครวม HIV ทำ HD 
5) คาอุปกรณท่ีใชในการทำหัตถการ Embolization เขาสูสิทธิประโยชน 
6) การรักษาภาวะกลั้นปสสาวะไมไดอันเนื่องมาจากหูรูดของทอปสสาวะบกพรองในชาย 

การผาตัดใสหูรูดเทียม 
7) Percutaneous epidural adhesiolysiscatheter 
8) การปองกันและลดความเสี่ยงจมน้ำในเด็กอายุนอยกวา15 ป 
9) การตรวจคัดกรองในกลุมแรงงานนอกระบบในกลุมอาชีพแกะสลักหิน 
10) เครื่องวัดความดันโลหิตแบบอัตโนมัติชนิดวัดเองท่ีบาน 
11) สนับสนุนการใหอุปกรณในการใหนม เชน ถุงเก็บนานม ตูเย็น มุมนมแมที่อยูในสถาน

ประกอบการในกลุมแมผูใชแรงงาน เชน การใหนมในโรงงาน 
พ.ศ. 2562 12) การรักษาหลอดเลือดสมองอุดตันเฉียบพลันดวยการใชเครื่องมือผานสายสวนหลอด

เ ล ื อ ด  (Mechanical Thrombectomy in acute ischemic stroke from large 
occlusion) 

13) การใช แร  เฉพาะท ี ่ เพ ื ่ อ ใช  ในการร ักษาผ ู ป  วยท ี ่ ม ี เน ื ้ องอกในตา (plaque 
brachytherapy) 

14) สายสวนเพื่อการขยายหลอดเลือดสวนปลายดวยขดลวดแบบเคลือบยาตานการตีบซา 
(Peripheral Drug-Eluting Stent) 

15) ชุดสิทธิประโยชนหลักและชุดสิทธิประโยชนเสริม สำหรับการดูแลผูปวยระยะกลาง 
Intermediate care 

16) Radiofrequency ablation สำหรับผูปวยท่ีมีอาการปวดหลังเรื้อรัง 
17) Spinal port อุปกรณฝงติดกายที่ใชสาหรับใหยาระงับปวดเฉพาะที่ทางชองไขสันหลัง 

(Spinal) หรือ ชองเหนือไขสันหลัง (Epidural) 
18) อุปกรณชวยพูด (electrolarynx) เครื่องแปลงการสั่นของกลามเนื้อเปนเสียง 
19) การคัดกรองกลุมอาการดาวนดวยเทคนิควิเคราะหลำดับสารพันธุกรรมสมรรถนะสูง 

 


