
การศึกษาหัตถการหรือมาตรการที่อาจมีคุณค�าตํ่า (potential low-value care) เป�นการสนับสนุนความพยายามของประเทศไทยในการลดบริการสุขภาพ

ที่มีคุณค�าตํ่าอย�างเป�นระบบ และเป�นการสนับสนุนการดูแลสุขภาพโดยเน�นคุณค�า (value-based healthcare) 

จากการสํารวจบุคลากรสาธารณสุขจํานวน 155 คน มีการเสนอรายการบริการสุขภาพที่อาจมีคุณค�าตํ่าจํานวน 154 รายการ สะท�อนให�เห็นว�าบริการสุขภาพ

ที่มีคุณค�าตํ่าเป�นประเด็นที่ได�รับความสนใจในการพัฒนาประสิทธิภาพของระบบสุขภาพ

การสั่งสิ่งส�งตรวจทางห�องปฏิบัติการ (routine laboratory examination) มากเกินความจําเป�น และการตรวจเอกซเรย�คอมพิวเตอร� (CT scan) ในผู�ป�วยที่

มีความเสี่ยงตํ่า เป�นบริการที่ถูกเสนอมากที่สุด โดยข�อค�นพบนี้ช�วยให�สามารถจัดลําดับความสําคัญของการศึกษาบริการสุขภาพที่อาจมีคุณค�าต่ําได�ต�อไป

Low-value care คืออะไร ทําไมต้องให้ความสําคัญ?

เพราะทรัพยากรในระบบสุขภาพมีอยู่จํากัด:
สํารวจรายการบริการสุขภาพที�อาจมีคุณค่าตํ�า

จากบุคลากรสาธารณสุขในประเทศไทย

หมายถึง บริการสุขภาพที�มีหลักฐานว่าไม่มีประโยชน์หรือ
มีประโยชน์น้อยมากต่อผู้ป�วย หรือมีความเสี�ยงที�จะเกิดอันตราย 

หรือทําให้เกิดการใช้ทรัพยากรโดยไม่จําเป�น

บริการสุขภาพที�มีคุณค่าตํ�า Low-value care
มี 4 ประเภทLow-value care

การใช้ที�ไม่เหมาะสมกับกลุ่มประชากร
(inappropriate population)

การให้บริการที�ซับซ้อนหรือแพงกว่า
ในกรณีมีทางเลือกที�มีประสิทธิภาพ
เทา่เทยีมกนั 
(unnecessary service intensity)

การให้บริการที�มีความถี�เกินจําเป�น
(unnecessary service frequency)

การใช้ที�ไม่เหมาะสมกับข้อบ่งชี�ทางคลินิก
(inappropriate indication)

!

!

การละเลยป�ญหาดังกล่าว
ด้วยการให้บริการสุขภาพที�มีคุณค่าตํ�า
โดยไมม่ขีอ้บง่ชี�ทางการแพทยท์ี�เหมาะสม

ย่อมนําไปสู่การสิ�นเปลืองงบประมาณ
โดยไม่จําเป�น

ดังนั�น การศึกษาเพื�อระบุบริการที�มีคุณค่าตํ�าจึงเป�นขั�นตอนสําคัญ
ในการยกระดับคุณภาพการให้บริการให้ปลอดภัยและเหมาะสมต่อ
ตัวผู้ป�วย รวมถึงเพื�อให้ผู้บริหารสามารถจัดสรรทรัพยากรไปยัง
บริการสุขภาพที�มีคุณค่าสูง (high-value care) ได้มากขึ�น นาํไปสู่
การเพิ�มประสิทธิภาพของระบบสุขภาพและเพิ�มโอกาสให้ประชาชน
เขา้ถึงบรกิารสุขภาพที�จาํเป�น ภายใตง้บประมาณสาธารณสุขที�จาํกดั

เพราะทรัพยากรใน
ระบบสุขภาพมีจํากัด

!

!
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จากบุคลากรสาธารณสุข
155 คน

(21 คน)
ไม่เสนอรายการ 
potential 
low-value care

(134 คน)
เสนอรายการ 
potential 
low-value care

13% 
(17 คน)
เสนอมากกว่า
1 รายการ

เป�ดผลสํารวจ: บริการสุขภาพที�อาจมีคุณค่าตํ�า

ผู้ตอบแบบสํารวจคือใคร?

เพื�อให้การระบุบริการสุขภาพที�มีคุณค่าตํ�า สะท้อนสถานการณ์  
การให้บริการสุขภาพในระบบสุขภาพของประเทศไทยมากที�สุด 
คณะผู้วิจัยจึงจัดทําแบบสํารวจเพื�อให้บุคลากรสาธารณสุขเสนอรายการบริการที�มีแนวโน้ม
เป�นบริการที�มีคุณค่าตํ�า โดยมีผลการสํารวจที�น่าสนใจ ดังนี�

สะท้อนให้เห็นว่า 
การศึกษาบริการสุขภาพที�มีคุณค่าตํ�า
ได้รับความสนใจและเป�นที�ตระหนักรู้
ของบุคลากรสาธารณสุขของ
ประเทศไทย

1%

3%

5%

8%

นักเทคนิคการแพทย์

เภสัชกร

ทันตแพทย์

อื�น ๆ เช่น
นักกายภาพบําบัด
นักวิชาการสาธารณสุข
แพทย์แผนไทย

36%
แพทย์ 47%

พยาบาล

86%

14%

• ส่วนใหญ่เป�นพยาบาลและแพทย์
• อายุเฉลี�ย 45 ป�
• มปีระสบการณท์าํงานไม่ตํ�ากว่า 20 ป� 
• มีสัดส่วนการออกปฏิบัติงานทางคลินิก
   เฉลี�ย 81% - 100% ของเวลางาน 

ที�ตอบแบบสํารวจ

*รพ.มหาวทิยาลยั 
รพ.เอกชน คลนิกิเอกชน 
รพ.ส่งเสรมิสุขภาพตาํบล
ศูนย์บรกิารสาธารณสุข
ร้านขายยา อื�น ๆ

ประเภท
สถานพยาบาล
ที�ปฏิบัติงาน

โรงพยาบาลศูนย์
18%

สถานบริการอื�น ๆ*
23%

โรงพยาบาลชุมชน
38% 21%

โรงพยาบาลทั�วไป

มากที�สุด

มากที�สุด

ผู้ตอบแบบสํารวจส่วนใหญ่ปฏิบัติงาน
ในโรงพยาบาลชุมชน (38%) และโรงพยาบาลทั�วไป (21%)

จากผู้ตอบแบบสํารวจ 155 คน 



การใช้ประโยชน์ในเชิงนโยบายและข้อเสนอแนะเชิงปฏิบัติ

เพราะความเห็นของท่านสําคัญต่อความปลอดภัยของผู้ป�วย
ขอเชญิบคุลากรทางการแพทย์ร่วมตอบแบบสํารวจและเสนอบรกิารสุขภาพ
ที�อาจมคีณุคา่ตํ�า เพื�อใหค้ณะผู้วิจยันําหวัขอ้ไปศึกษาต่อและพัฒนา
ระบบการใหบ้รกิารสุขภาพของประเทศไทย 

SCAN ME

การศึกษานี�ช่วยสนับสนุนคณะทํางานจัดทําข้อเสนอบริการสาธารณสุข

ที�มคีณุคา่ตํ�าภายใต้ระบบหลักประกนัสุขภาพแหง่ชาต ิภายใตค้ณะอนกุรรมการ

กาํหนดประเภทและขอบเขตการให้บริการสาธารณสุข สํานักงานหลักประกัน

สุขภาพแห่งชาติ เพื�อเพิ�มขีดความสามารถในการจัดสรรทรัพยากรใน

ระบบสุขภาพ ภายใต้ข้อจาํกัดด้านงบประมาณ และเพิ�มโอกาสในการขยาย

ความครอบคลุมของบริการสุขภาพคุณค่าสูงในชุดสิทธิประโยชน์ได้มากขึ�น 

ผลการสํารวจที�ได้จากบุคลากรสาธารณสุขจะเป�นข้อมูลนาํเข้าเพื�อใช้ใน

การจัดลาํดับความสําคัญในการศึกษาเรื�องบริการสุขภาพที�อาจมีคุณค่าตํ�า

ในบริบทของประเทศไทยต่อไป

หน่วยงานที�เกี�ยวข้อง เช่น กองทุนประกันสุขภาพ 

ผู้กําหนดนโยบาย ควรมีการจัดทํากระบวนการศึกษา

เรื�องบริการสุขภาพที�อาจมีคุณค่าตํ�าอย่างเป�นระบบ 

เพื�อศึกษา ตรวจสอบ และจํากัดการให้บริการสุขภาพ

ที�อาจมีคุณค่าตํ�าในระบบสุขภาพ นําไปสู่การยกระดับ

คุณภาพในการให้บริการที�มุ่งเน้นผลลัพธ์ทางสุขภาพ

ของผู้ป�วย และส่งเสริมความยั�งยืนของการคลัง

ด้านสุขภาพของประเทศไทยด้วยการลดการใช้จ่าย

งบประมาณด้านสุขภาพที�ไม่จําเป�น

มากที�สุด

ตัวอย่างรายการบริการสุขภาพที�ถูกเสนอเข้ามามากที�สุด

เป�าหมายสําคญัของแบบสํารวจนี�ไมใ่ช่การชี�วา่หัตถการเหลา่นี�เป�นบรกิารสุขภาพ
ที�มีคุณค่าตํ�า แตส่ะทอ้นใหเ้หน็ถงึความสําคญัการศึกษาเพิ�มเติมวา่ 
มกีรณใีดบา้งที�ทาํใหร้ายการบรกิารสุขภาพเหล่านี�มีคุณค่าตํ�า

การสั�งสิ�งส่งตรวจ
ทางห้องปฏิบัติการมากเกิน
ความจําเป�น (routine lab)

การตรวจเอกซเรย์
คอมพิวเตอร์ (CT scan)
ในผู้ป�วยที�มีความเสี�ยงตํ�า

หัตถการที�เกี�ยวข้อง
กับการใช้ยาสเตียรอยด์

การผ่าตัดคลอด
โดยไมม่ขีอ้บง่ชี�ทางการแพทย์

อยา่งไรกด็ ีข้อคน้พบจากแบบสํารวจนี�ชว่ยใหค้ณะผูว้จิยัสามารถจดัลาํดบัความสําคญัของการศึกษาบรกิารสุขภาพ
ที�อาจมคีณุค่าตํ�าในบรบิทของระบบสุขภาพไทยไดต้อ่ไป

รายการบริการสุขภาพใดบ้าง
ที�ถูกเสนอเข้ามา?

มกีารเสนอรายการ
บริการสุขภาพที�อาจมี
คุณคา่ตํ�าเขา้มาจํานวน

154 รายการ  

ผลการสํารวจพบว่า 
รายการ

potential
low-value care 

ที�ถูกเสนอ*

กลุม่หตัถการ
ทางการแพทย์

(medical procedures)

60 (39%)

การตรวจทาง
หอ้งปฏิบตักิาร

(laboratory examinations)

25 (16%)

อื�น ๆ /ไมร่ะบุ
(others/unspecified) 

23 (15%)

การตรวจวินจิฉัย
และการตรวจคดักรอง

(diagnostic and screening tests) 

13 (8%)

การถา่ยภาพทางการแพทย์
(medical imaging)

15 (10%)
18 (12%)

การใชย้า
(drug uses)

*ข้อมูลก่อนการตรวจสอบความซํ�าซ้อน 
  (before removing duplication)



เกี�ยวกับการศึกษา 

 การสํารวจคร้ังนี้มีวัตถุประสงค�เพื่อระบุรายการหัตถการหรือมาตรการที่อาจ

มีคุณค�าตํ่าในบริบทประเทศไทยจากบุคลากรสาธารณสุข (แพทย� พยาบาล ทันตแพทย� 

เภสัชกร นักเทคนิคการแพทย� ฯลฯ) โดยได�เก็บข�อมูลแบบสํารวจรูปแบบออนไลน� ในช�วงวันที่ 

4 ธ.ค. 67 - 31 ม.ค. 68 โดยผู�ตอบแบบสํารวจสามารถเสนอรายการฯ ได�มากกว�า 1 รายการ 

คําถามในแบบสํารวจแบ�งออกเป�น 2 ส�วนหลัก คือ 1) ข�อมูลทั่วไป 2) การเสนอรายการ

หัตถการหรือมาตรการที่อาจมีคุณค�าตํ่าในบริบทประเทศไทยที่ควรได�รับการศึกษาเพิ่มเติม

 ในการออกแบบและพัฒนาแบบสาํรวจ คณะผู�วิจัยได�ทดลองทาํแบบสํารวจ

ร�วมกับกลุ �มตัวแทนจากหน�วยงานต�าง ๆ ได�แก� ราชวิทยาลัยทางการแพทย� กองทุน

ประกันสุขภาพ โรงพยาบาล ระบบบริการสุขภาพ ผู�ให�ทุน กลุ�มผู�วิจัย และสื่อโทรทัศน� 

พร�อมทั้งขออนุมัติจริยธรรมการวิจัยจากสถาบันพัฒนาการคุ�มครองการวิจัยในมนุษย� (สคม.) 

ก�อนนําไปใช�สํารวจจริง

จันทัปปภา จันทร�ครบเขมจิรา เวสจรูญ ภิชารีย� กรุณายาวงศ� รศ. ดร.วรรณฤดี อิสรานุวัฒน�ชัย

งานวิจัยนี�ได้รับการสนับสนุนงบประมาณจาก สํานักวิชาการสาธารณสุข สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
และสํานักงานคณะกรรมการส่งเสริมวิทยาศาสตร์ วิจัยและนวัตกรรม (สกสว.)

โดยวิจัยร่วมกับ มูลนิธิเพื�อการพัฒนานโยบายสุขภาพระหว่างประเทศ (International Health Policy 
Program Foundation: IHPP Foundation) และสํานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.)

สแกน QR code เพื�อติดตามงานวิจัย

ผู้เขียน

เอกสารนี้เป�นส�วนหนึ่งของโครงการ “เพิ่มประสิทธิภาพระบบการรักษาพยาบาลในประเทศไทยด�วยการบริหารจัดการ

หัตถการหรือมาตรการที่อาจมีคุณค�าตํ่า (low-value care) ในประเทศไทย” 

โดย ภิชารีย� กรุณายาวงศ�, อธิพร เรืองทวีป, มันตา กรกฎ, เขมจิรา เวสจรูญ, จันทัปปภา จันทร�ครบ, ภญ.นิธิเจน กิตติรัชกุล 
และ รศ. ดร.วรรณฤดี อิสรานุวัฒน�ชัย
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สํานักงานใหญ� : 88/22 หมู�ที่ 4 อาคาร 6 ชั้น 6 กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข 

ถนนติวานนท� ตําบลตลาดขวัญ อําเภอเมืองนนทบุรี จังหวัดนนทบุรี 11000

อีเมล: comm@hitap.net
เว็บไซต�: www.hitap.net

โทร. : 0 2590 4549, 0 2590 4374-5
โทรสาร : 0 2590 4369

HITAP เป�นองค�กรวิจัยที่ศึกษาผลกระทบทั้งบวกและลบ

จากการใช�เทคโนโลยีหรือนโยบายด�านสุขภาพเพื่อสนับสนุน

การตดัสนิใจดําเนนินโยบายของภาครัฐ เช�น คณะอนกุรรมการ

พัฒนาบัญชียาหลักแห�งชาติ สํานักงานหลักประกันสุขภาพ

แห�งชาติ เป�นต�น รวมถึงทําการประเมินเพื่อพัฒนาองคาพยพ

ต�าง ๆ ในองค�กรภาครัฐ


