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บทคััดย่อ่
	 บทความวิชาการนี้้�ทบทวนี้เม่�อต้้นี้เดื่อนี้กรกฎาคม	พ.ศ.	2563	สำำารวจถึึงผลกระทบของการระบาดืของ

โรคต้ิดืเช่�อไวรัสำโคโรนี้า	2019	(COVID-19)	ต้่อระบบและบริการสำาธารณสำุขในี้ทางเศรษฐศาสำต้ร์		ผลกระทบ

ด้ืานี้การจัดืการกระบวนี้การรักษาพยาบาลท้�บ้านี้และท้�ห่่างไกล	ท้�เป็็นี้ผลจากลดืการแพร่ระบาดืและการเว้นี้ระยะห่่าง

ทางสำังคม	 จากการทบทวนี้วรรณกรรมพบว่า	 การทำาห่ัต้ถึการผ่าต้ัดืบางป็ระเภท	 และการให่้ยาภูมิคุ้มกันี้บำาบัดื	

เป็็นี้กิจกรรมท้�สำามารถึทำาได้ืท้�บ้านี้และถูึกวิเคราะห์่ว่าคุ้มค่า	ผลต่้อการใช้เทคโนี้โลย้แห่่งอนี้าคต้	โดืยเฉพาะการแพทย์

ทางไกล	และเทคโนี้โลย้เสำม่อนี้จริงเข้ามาม้บทบาทมาก	ทำาให่้ลดืต้้นี้ทุนี้	ป็ระห่ยัดืเวลา	เพิ�มป็ระสำิทธิภาพ	ต้้นี้ทุนี้

การจัดืการ	COVID-19	พบว่าค่าใช้จา่ยด้ืานี้ยาสูำงกว่าดืา้นี้อ่�นี้	ๆ 	และราคายาต้า้นี้ไวรัสำท้�ใชม้ร้าคาสูำงมากเม่�อเท้ยบ

กับต้้นี้ทุนี้ท้�คำานี้วณไดื้	ทำาให่้ควรต้่อรองราคา	เพ่�อให่้เกิดืการเข้าถึึงและม้ความสำามารถึในี้การจ่าย	ห่ากยานี้ั�นี้

ไดื้รับการอนีุ้มัต้ิให่้ใช้รักษา	การต้รวจทางห่้องป็ฏิิบัต้ิการแบบรวมต้ัวอย่าง	พบห่ลักฐานี้ว่าป็ระห่ยัดืต้้นี้ทุนี้ไดื้และ

ลดืภาระการใช้ทรัพยากร	แนี้ะนี้ำาให้่ใช้สำำารวจสำถึานี้การณ์การระบาดืในี้พ่�นี้ท้�ท้�ม้ความเส้ำ�ยงต้ำ�า	ห่ร่อการต้รวจคัดืกรอง

ในี้ป็ระชากรจำานี้วนี้มาก	 และการระบาดืของ	 COVID-19	 ท้�ม้ผลกระทบสำำาคัญต้่อกรอบวิธ้การป็ระเมินี้ทาง

เศรษฐศาสำต้ร์	โดืยให่้ความสำำาคัญกับผลกระทบภายนี้อก	ทั�งเชิงบวกและลบในี้มุมมองทางระบบสำาธารณสำุขและ

สัำงคม	ซึึ่�งเป็็นี้ผลจาก	COVID-19	ไม่เพ้ยงแต่้จากผลของการป็ระเมินี้มาต้รการเท่านัี้�นี้	ข้อมูลท้�ได้ืจากการทบทวนี้น้ี้�	

น่ี้าจะเป็็นี้ป็ระโยชน์ี้เบ่�องต้้นี้ต่้อผู้เก้�ยวข้องในี้การวางแผนี้งานี้	การวิจัยต่้อยอดืองค์ความรู้	การเต้ร้ยมพร้อมในี้การบริห่าร

จัดืการและนี้โยบาย	เพ่�อการบรรเทาผลกระทบท้�จะเกิดืขึ�นี้ในี้ระยะต้่อไป็ไดื้อย่างเห่มาะสำม
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ABSTRACT

	 This	academic	article	reviewed	in	the	early	July	2020,	was	explored	the	impact	of	COVID-19	on	

system	and	health	services	in	relation	to	economics	aspects.	The	issues	related	to	medical	care	management	

at	homes	or	other	remote	areas	to	minimize	the	virus	spreading	and	social	distancing,	the	review	has	revealed	

that	some	procedures	of	surgery	and	immunotherapy	administration	were	analyzed	to	be	efficient.	Effects	on	

the	utilization	of	the	future	technology,	particularly	telemedicine	and	virtual	technology	appeared	to	be		

an	active	role	with	cost	reduction,	time	saving,	and	increasing	efficiency.	The	costs	of	managing	COVID-19	

were	found	that	antiretroviral	drug	costs	were	higher	than	other	cost	components,	and	the	price	in	the	market	

was	higher	than	the	calculated	drug	costs	from	the	studies.	Therefore,	price	negotiation	for	increasing	accessibility		

and	affordability	was	needed,	if	those	drugs	were	proved	for	the	treatment.	Pooled	sample	for	testing	was	

found	to	be	cost-saving	and	minimized	the	resource	utilization.	Exploration	of	the	situation	of	outbreaks	in	

the	low-risk	area,	or	for	the	mass	population	screening	was	recommended	and	that	the	outbreak	of	COVID-19	

has	a	significant	impact	on	the	cost-effectiveness	framework	of	the	economic	evaluation	method	by	focusing	

on	externalities.	The	positive	and	negative	impact	should	be	included	not	only	from	the	intervention	assessed,	

but	also	from	COVID-19	at	public	health	and	societal	perspective.	Data	obtained	from	this	review	should	be	

considered	as	a	primary	benefit	to	those	involved	in	planning,	conducting	research,	knowledge	management,	

in	order	to	inform	policies	for	mitigating	appropriately	for	the	next	step.
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บทนำา

	 โรคต้ิดืเช่�อไวรัสำโคโรนี้า	2019	(COVID-19)	

เป็็นี้สำถึานี้การณ์การระบาดืของโรคอุบัต้ิให่ม่ท้�เริ�มม้

รายงานี้การระบาดืครั�งแรกท้�เม่องอู่ฮั่ั �นี้	 ป็ระเทศจ้นี้	

ในี้เดื่อนี้ธันี้วาคม	พ.ศ.	25621	และองค์การอนี้ามัยโลก

ป็ระกาศให้่เป็็นี้ปั็ญห่าโรคระบาดืครั�งให่ญ่ทั�วโลก	(Pandemic)	

เม่�อวันี้ท้�	30	มกราคม	พ.ศ.	2563	น้ี้�เอง2	ปั็จจุบันี้พบว่า	

การแพร่ระบาดืของโรคติ้ดืเช่�อไวรัสำโคโรนี้า	 2019	

(COVID-19)	สำง่ผลกระทบต้อ่ภาวะเศรษฐกจิและสำงัคม

ทั�วโลก	ป็ระชาชนี้และรัฐบาลต้้องป็รับเป็ล้�ยนี้ให้่ความสำำาคัญ

ในี้การใช้จา่ยเงินี้	ป็ระเทศไทยม้รายงานี้การจ้างงานี้ลดืลง

ต้่อเนี้่�อง	อัต้ราการว่างงานี้จะก่อให่้เกิดืผลกระทบโดืยจะ

ชัดืเจนี้มากขึ�นี้ในี้ช่วงครึ�งห่ลังของปี็พ.ศ.	2563	คาดืการณ์ว่า

อัต้ราการว่างงานี้อยู่ระห่ว่างร้อยละ	 3-4	 ข้อมูลสัำดืสำ่วนี้

ห่น้ี้�สำินี้ในี้ครัวเร่อนี้ต่้อผลิต้ภัณฑ์์มวลรวมในี้ป็ระเทศ	

(Gross	domestic	product,	GDP)	ม้แนี้วโน้ี้มป็รับตั้วเพิ�มขึ�นี้	

อยูท่้�รอ้ยละ	79.8	ซึ่ึ�งสำงูสำดุืนี้บัต้ั�งแต้ไ่ต้รมาสำท้�สำามของป็ี	

พ.ศ.	 2559	 เป็็นี้ต้้นี้มา3	 มุมมองต้่อเศรษฐกิจไทยจาก

คาดืการณ์ว่า	จะฟ้ื้�นี้ตั้วในี้รูป็แบบตั้ว	U	และย่ดืยาวถึึง	2	ปี็ครึ�ง	

จึงจะกลับมาเห่ม่อนี้ก่อนี้การระบาดื	ทำาให้่ภาคธุรกิจต่้าง	ๆ 	

จำาเป็น็ี้ต้อ้งป็รับต้วักบัการบรหิ่ารจดัืการแบบให่ม่ๆ	4	เชน่ี้	

การจัดืการธุรกิจรายย่อย	 SMEs	 อุต้สำาห่กรรมการบินี้	

การจัดืการต่้อแรงงานี้ต่้างด้ืาว	ผลต่้อภาคครัวเร่อนี้	เป็็นี้ต้้นี้5-7

	 การศึกษาของ	ดืร.สำมชัย	จิต้สำชุนี้8	ทำาการสำำารวจ

ออนี้ไลนี้์	ระห่ว่างวันี้ท้�	27	เมษายนี้	ถึึง	18	พฤษภาคม	

พ.ศ.	 2563	ห่ากไม่รวมข้าราชการและพนัี้กงานี้ของรัฐ	

พบว่าร้อยละ	73.2	ม้รายได้ืลดืลงห่ลังการระบาดื	โดืยรายได้ื

ลดืลงมากกว่าครึ�งร้อยละ	39.9	กลายเป็็นี้คนี้ว่างงานี้ร้อยละ	

16.2		ในี้ขณะท้�ร้อยละ	1.7	ออกจากกำาลังแรงงานี้	ห่ร่อ

คิดืรวมป็ระมาณมากกว่า	6	ล้านี้คนี้	ท้�ห่ลังการระบาดืไม่

ไดื้ทำางานี้และอาจไม่สำามารถึห่างานี้ทำาไดื้	ในี้ภาคของ

ผู้ป็ระกอบการ	พบร้อยละ	 14	 ของธุรกิจท้�ม้ลูกจ้างเกินี้	

10	คนี้	เลิกกิจการ	ร้อยละ	12	ลดืลูกจ้างให้่เห่ล่อน้ี้อยกว่า	

10	คนี้	ในี้กลุ่มรับจ้างทั�วไป็	ทำางานี้ไม่ป็ระจำา	ป็รับต้ัวไดื้

นี้้อยท้�สำุดื	 คนี้สำ่วนี้ให่ญ่ป็ระคับป็ระคองไดื้ถึึงเดื่อนี้

กรกฎาคมน้ี้�เท่านัี้�นี้	ผลการวิจัยชิ�นี้น้ี้�	เสำนี้อให้่ลดืความจำาเป็็นี้

ในี้การป็ิดืเม่องรอบท้�	2	ให่้มากท้�สำุดื	ให่้ลงทุนี้ยกระดืับ

ความสำามารถึในี้การต้รวจต้ิดืต้ามเช่�อ	 สำอบสำวนี้และ

กักกันี้โรค	มาต้รการการป็รับเวลาทำางานี้	การเป็ล้�ยนี้อาช้พ	

และการเย้ยวยาทางจิต้ใจ	โดืยสำรุป็ปั็จจัยความสำำาเร็จระยะแรก	

ไดืแ้ก	่ดืา้นี้ผูน้ี้ำาท้�ให่ค้วามสำำาคญั	รฐัมแ้ผนี้การควบคมุโรค

แบบบูรณาการเชิงรุก	 และความร่วมม่อกับท้องถึิ�นี้และ

ป็ระชาชนี้	 ห่ากแต้่ในี้ระยะถึัดืไป็	 การจัดืการระบบ

สำาธารณสุำขยังคงเป็็นี้เร่�องท้�ต้้องดืำาเนี้ินี้ต่้อ	 กล่าวได้ืว่า	

ป็ญัห่าทางสำงัคม	เศรษฐกจิและสำขุภาพของป็ระชาชนี้	เป็็นี้

เร่�องท้�ไมไ่ดืแ้ยกสำว่นี้กนัี้	ท้�ถึงึแมป้็ระชากรไทยจะสำามารถึ

ป็ฏิบิติั้ต้ามมาต้รการรฐัทางสำาธารณสำขุในี้ชว่งการระบาดื

ของโรคในี้ท้�สำาธารณะได้ืด้ื	แต่้เรายังพบว่าพฤติ้กรรมเส้ำนี้ทางช้วิต้

กจิกรรมรว่มดืงักล่าวท้�บา้นี้มค้วามแต้กต้า่งกนัี้จากสำถึานี้ะ

เศรษฐกจิและสัำงคมในี้แต้ล่ะครวัเร่อนี้	โดืยเฉพาะในี้กลุม่

คนี้จนี้เม่อง	กลุ่มคนี้ในี้ชนี้บท	ดื้วยข้อจำากัดืทางกายภาพ

ของตั้วบ้านี้	และการจ้างงานี้ท้�ลดืลง	ซึึ่�งเป็็นี้ผลกระทบต่้อเน่ี้�อง

ของสำังคม	เศรษฐกิจ	และสำุขภาพห่ลังจากนี้้�9	

	 ในี้ภาวะเศรษฐกิจท้�ถึดืถึอยห่ร่อพร้อมต่้อการ

ระบาดืให่ม่	เร่�องสำำาคัญท้�ต้้องเต้ร้ยมรับม่อ	อย่างห่นี้ึ�งค่อ

ดื้านี้การจัดืสำรรการใช้ทรัพยากร	 การศึกษาของณัฎฐญา	

พฒันี้ะวาณิชนัี้นี้ท์และคณะ	โดืยใช้แบบจำาลองข้อมลูจาก	

Big	 data	 ห่นี้่วยบริการทุกสำังกัดืทั�งภาครัฐและเอกชนี้	

พบความต้้องการห่น้ี้ากาก	N95	และอุป็กรณ์ป้็องกันี้ส่ำวนี้บุคคล	

(Personal	protective	equipment,	PPE)	มจ้ำานี้วนี้สูำงท้�สำดุื	

ถึึง	167,710	ชิ�นี้ในี้สำัป็ดืาห่์ท้�	17	ในี้ช่วงท้�ม้การระบาดื

สำูงสำุดื	 และทำาให่้จำานี้วนี้ท้�สำำารองไว้ไม่เพ้ยงพอใช้10	

เป็็นี้ต้ัวอย่ างข้อมูลผลกระทบทางเศรษฐศาสำต้ร์

สำาธารณสุำขในี้ป็ระเด็ืนี้ความต้้องการทรัพยากร	ทำาอย่างไร

ให่้ครอบคลุม	 คุ้มค่า	 ป็ระห่ยัดื	 ห่ร่อห่มายรวมไป็ถึึง

นี้โยบายสำนัี้บสำนุี้นี้การจัดืการ	การพัฒนี้าระบบแพทย์ทางไกล	

การลงทุนี้พฒันี้านี้วัต้กรรมเทคโนี้โลย้ทางการแพทย์ของ

ป็ระเทศ	เป็็นี้ต้้นี้11

	 สำถึานี้การณ์ปั็จจุบนัี้	(ต้้นี้เด่ือนี้	กรกฎาคม	พ.ศ.	

2563)	ป็ระเทศไทยอยูใ่นี้ระยะผอ่นี้ป็รนี้กจิกรรม	ผลจาก

ภาวะเศรษฐกิจ	 ภาระการใช้จ่ายต้่อระบบบริการ

สำาธารณสุำข	 ความไม่เพ้ยงพอใช้ของทรัพยากรท้�ผ่านี้มา	
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ม้ความจำาเป็็นี้ต่้อการเร้ยนี้รู้ข้อมูล	สำถึานี้การณ์โรคส่ำงผลกระทบ

ต้อ่ป็ระเดืน็ี้การจดัืการให่ม้ค้วามคุ้มคา่ทางเศรษฐศาสำต้ร์

สำาธารณสำุขต้่างๆ	อย่างไร	บทความนี้้�รวบรวมข้อมูลจาก

งานี้ศึกษาวิจัยต้่างๆ	 ท้�จะเป็็นี้ป็ระโยชน์ี้ต้่อการจัดืการ

บรกิารสุำขภาพ	และระบบสำาธารณสุำขเต้ร้ยมการรับม่อต่้อ

สำถึานี้การณ์ในี้ลำาดืับต้่อไป็

ผลต่ิอการจััดการกระบวนการรกัษาพยาบาลโรคใน

ช่วงระบาดของโรคให้คุ้ม้ค่า

	 จากความต้้องการท้�จะป้็องกันี้โรคติ้ดืเช่�อไวรัสำ

โคโรนี้า	2019	(COVID-19)	ในี้ป็ระเทศสำห่รัฐอเมริกา	ท้�	

University	 of	Washington12	 ออกแนี้วทางในี้การลดื

การแพร่ระบาดืของเช่�อต้่อผู้ป็่วยและพนี้ักงานี้	 ในี้กรณ้

ทำาคลอดื	(Labor	and	delivery,	L&D)	2	วิธ้	ระห่ว่างวิธ้แรก	

Universal	COVID-19	screening	ค่อ	การต้รวจคดัืกรอง	

COVID-19	ต้ามเกณฑ์์การป็ฏิิบัติ้งานี้มาต้รฐานี้	และวิธ้ท้�สำอง	

Universal	PPE	ค่อ	การสำวมชุดืป็้องกันี้ไวรัสำ	(Personal	

protective	 equipment,	 PPE)	 เม่�อทำาห่ัต้ถึการคลอดื	

ทำาการศึกษาวิจัยดื้านี้เศรษฐศาสำต้ร์สำาธารณสุำขโดืยใช้

แบบจำาลองการตั้ดืสิำนี้ใจ	ข้อมูลความน่ี้าจะเป็น็ี้และต้้นี้ทุนี้

นี้ำามาจากการทบทวนี้วรรณกรรม	และวัดืผลในี้ค่าต้น้ี้ทุนี้

ในี้การป้็องกันี้การติ้ดืเช่�อในี้พนัี้กงานี้	1	คนี้	(Cost	to	prevent	

COVID-19	infection	in	one	health	care	worker)	

ผลการศึกษาพบว่า	ในี้ช่วงการระบาดืท้�ความชุก	(Prevalence)	

0.36%	ของป็ระเทศสำห่รัฐอเมริกา	ณ	ขณะนัี้�นี้	วิธ้	Universal	

screening	 เป็็นี้แนี้วทางเล่อกท้�เป็็นี้ไป็ไดื้	 เพราะ	 PPE	

ถึึงแม้จะให้่ป็ระสิำทธิภาพในี้การป้็องกันี้สูำงกว่าแต่้ต้้นี้ทุนี้สูำง	

ถึึงป็ระมาณ	3,413,251	และ	4,175,229	ดือลลาร์สำห่รัฐ	

ในี้การชักนี้ำาการคลอดื	(induced	labor)	และการคลอดืเอง	

(spontaneous	labor)	ต้ามลำาดืับ	แต้่ในี้การผ่าต้ัดืคลอดื	

(planned	 cesarean	 delivery)	 พบว่า	 universal	 PPE	

ให่้การป็ระห่ยัดืได้ืมากกว่า	 และพบว่าห่ากความชุกของ	

COVID-19	สูำงถึึงป็ระมาณ	30%	ห่ร่อราคา	PPE	ท้�ต้ำ�าลง

เห่ล่อป็ระมาณ	500	ดือลลาร์สำห่รัฐ	จะทำาให่้	universal	

PPE	คุ้มค่าในี้ทุกกลุ่มการคลอดื	

	 จากการป็ระกาศให้่ยุต้ิการผ่าต้ัดืในี้ป็ระเทศ

สำห่รฐัอเมรกิา	ผู้ป็ว่ยท้�มค้วามผดิืป็กต้ขิองโครงสำรา้งห่วัใจ	

(structural	heart	disease)	ส่ำวนี้ให่ญ่อยู่ในี้ภาวะท้�ต้้องช่วยช้วิต้	

(life-threatening	condition)	และเม่�อม้การระบาดืของ

โรคต้ิดืเช่�อไวรัสำโคโรนี้า	2019	(COVID-19)	ยิ�งทำาให่้

เกิดืความล่าช้าห่ร่อการเล่�อนี้ขั�นี้ต้อนี้ออกไป็	 การทำา

ห่ัต้ถึการผ่านี้ทางสำายสำวนี้	(transcatheter	intervention)	

สำามารถึทำาให่้ผู้ป็่วยป็ลอดืภัยและลดือัต้ราการเสำ้ยช้วิต้	

และต้้นี้ทุนี้ต้ำ�ากวา่	และสำามารถึป็รับใช้ในี้	acute	coronary	

syndromes13	 สำำาห่รับการผ่าตั้ดืของผู้ป่็วยโรคมะเร็งในี้

ป็ระเทศนิี้วซึ่้แลนี้ด์ืและออสำเต้รเล้ย	 ม้การย่ดืระยะเวลา

การเข้ารับการผ่าต้ัดืออกไป็	 และเล่อกท้�จะให่้	 systemic	

chemotherapy	และการฉายรังสำแ้ทนี้	แมว้า่จะมค้วามเสำ้�ยง

ต้อ่ผู้ป็ว่ย	ผลกระทบระยะยาวของความลา่ชา้ในี้การรกัษา

ดื้วยการผ่าตั้ดืจะได้ืรับการต้รวจสำอบ	 ติ้ดืต้ามและ

ป็ระเมินี้14	

	 นี้อกจากน้ี้�	 ผลกระทบต้่อเนี้่�องจากมาต้รการ

ระยะห่่างทางสัำงคม	ต่้อการรักษาพยาบาล	มักพบในี้โรคเร่�อรัง

ท้�ต้้องการการรักษาต่้อเน่ี้�อง	เช่นี้	วัณโรค	การล้างไต้ในี้ผู้ป่็วย

ไต้วายเร่�อรัง	 การฉายรังสำ้ในี้ผู้ป็่วยมะเร็ง15	 พบรายงานี้

วิจัยเก้�ยวกับการให่้บริการรักษาพยาบาลในี้ท้�ห่่างไกล	

ห่ร่อท้�บ้านี้เกิดืความคุ้มค่า	 การศึกษาการใช้ภูมิคุ้มกันี้

บำาบดัื	(Allergen	immunotherapy)	ท้�เดิืมต้้องต้ดิืต้ามให่้

ในี้คลนิี้กิ	เพ่�อลดืความเสำ้�ยงของการเกิดืการเกดิืป็ฏิกิิรยิา

แพทั้�วรา่งกาย	(systemic	reaction)	เป็ล้�ยนี้มาเป็็นี้การให่้

ด้ืวยต้นี้เองท้�บ้านี้	ห่ร่อสำถึานี้ท้�อ่�นี้	ๆ 	ซึึ่�งเป็็นี้แนี้วทางท้�ไม่เคย

เกิดืขึ�นี้มาก่อนี้16	 การศึกษาน้ี้�ต้้องการเป็ร้ยบเท้ยบ	

แนี้วทางการให้่ภูมิคุ้มกันี้บำาบัดื	2	แนี้วทาง	เพ่�อการตั้ดืสิำนี้ใจ

ว่าแนี้วทางใดืม้ความคุ้มค่ามากกว่ากันี้	ได้ืแก่	การให้่ท้�บ้านี้	

การให่ท้้�คลนิี้กิ	เป็รย้บเทย้บกบัการไมใ่ห่ภ้มูคุ้ิมกนัี้บำาบดัื	

ดื้วยแบบจำาลองมาร์คอฟื้	 จากการทบทวนี้วรรณกรรม

ข้อมูลต้้นี้ทุนี้ท้�รวบรวมได้ืแก่	 ต้้นี้ทุนี้การเกิดืโรคภูมิแพ้	

allergic	rhinitis	ต้้นี้ทุนี้ภูมิคุ้มกันี้บำาบัดื	ต้้นี้ทุนี้	Self-injectable	

epinephrine	 twin-pack	 ค่าห้่อง	 ค่ารถึฉุกเฉินี้	 การนี้อนี้		

โรงพยาบาล	รายได้ืคา่จา้งท้�สำญูเสำย้ไป็	ค่านี้ำ�ามนัี้เช่�อเพลงิ

ต้ามระยะทาง	ต้้นี้ทุนี้ส่ำวนี้เพิ�มในี้การสำอนี้ห่ร่อการให้่ท้�บ้านี้	

และม้ผลลัพธ์สำุขภาพ	 ด้ืานี้โอกาสำท้�จะได้ืรับการรักษา
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ผลกัระที่บัสถานกัารณ์์กัารระบัาดูของโรคติิดูเช้ื้�อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 
ต่ิอปีระเด็ูนที่างเศรษฐศาสติร์สาธัารณ์สุข

พรรณ์นภา สังข์มาลา

ฉุกเฉินี้	 การนี้อนี้โรงพยาบาล	 การเกิดืป็ฏิิกิริยาแพ้ทั�ว

ร่างกาย	การใช้	 epinephrine	การเสำ้ยช้วิต้จากทุกสำาเห่ตุ้	

โอกาสำการติ้ดืเช่�อไวรสัำโคโรนี้า	2019	ห่ร่อ	SARS-CoV2	

ท้�คลินี้ิก	เป็็นี้ต้้นี้

	 การให้่ภูมิคุ้มกันี้บำาบัดืท้�บ้านี้	พบว่าม้ความคุ้มค่าท้�

ค่าต้้นี้ทุนี้ต่้อปี็สุำขภาวะส่ำวนี้เพิ�ม	(Incremental	cost-effectiveness	

ratio,	ICER)	44,554	ดือลลาร์สำห่รัฐต่้อปี็สุำขภาวะส่ำวนี้เพิ�ม	

พิจารณาภายใต้้การเพิ�มต้้นี้ทุนี้ของ	 epinephrine	 และ

ความเสำ้�ยงในี้การต้ิดืเช่�อไวรัสำโคโรนี้า	2019	แต้่ห่ากต้ัดื

ต้น้ี้ทนุี้	epinephrine	ออกไป็	พบวา่การให่ท้้�บา้นี้คุ้มคา่กวา่

ค่อถึูกกว่าและด้ืกว่า	 (Dominate)	 ทุกแนี้วทาง	 แต้่ห่าก

พิจารณานี้อกกรอบการระบาดืของโรค	การให้่ท้�บ้านี้ไม่คุ้มค่า	

นี้อกจากนี้้�	 การเพิ�มขึ�นี้ของอัต้ราการเกิดืป็ฏิิกิริยาแพ้ทั�ว

ร่างกายในี้กรณ้ให่้ท้�บ้านี้	มากกว่า	15%	จะทำาให่้การให่้

ท้�คลินิี้กม้ความคุ้มค่า	และการตั้ดืความเส้ำ�ยงของ	โรคติ้ดืเช่�อ

ไวรัสำโคโรนี้า	2019	(COVID-19)	ออกไป็	และตั้ดืความ

เสำ้�ยงในี้การเกิดือุบัต้ิเห่ตุ้ในี้การเดืินี้ทางมาคลินี้ิกออกไป็	

จะทำาให้่การให้่ท้�คลินี้ิกถูึกกว่าและด้ืกว่า	 (Dominate)	

เห่น่ี้อการให้่ท้�บ้านี้	สำรุป็ว่าการให้่ท้�คลินิี้กจะคุ้มกว่าการให้่

ท้�บ้านี้	 ห่ากพบความเส้ำ�ยงในี้การเกิดืป็ฏิิกิริยาแพ้ทั�ว

รา่งกายท้�บา้นี้สำงู	และมค้วามเสำ้�ยงต้ำ�าท้�จะต้ดิืเช่�อโรคไวรสัำ

โคโรนี้า	2019	(COVID-19)

 ผลต่ิอการใชเ้ทคโนโลยแีห่้งอนาคติ เพ้�อลด

ติน้ทุนการบริห้ารจัดัการ

	 จากวิกฤต้โรคต้ิดืเช่�อไวรัสำโคโรนี้า	 2019	

(COVID-19)	 ทางการแพทย์และสำาธารณสำุขไดื้นี้ำา

เทคโนี้โลย้	นี้วัต้กรรม	เข้ามาใช้เพ่�อติ้ดืต้ามลดืการระบาดื	

นี้ำามาใชป้็รบัเป็ล้�ยนี้รปู็แบบการทำางานี้และต้ดิืต้อ่สำ่�อสำาร	

ทำาให่้ลดืต้้นี้ทุนี้	 ป็ระห่ยัดืเวลา	 เพิ�มป็ระสำิทธิภาพ	 และ

ทำาให่้การดืำาเนี้ินี้ช้วิต้ม้ความสำะดืวกมากขึ�นี้	ต้ัวอย่างเช่นี้	

การใช้ระบบการสัำมภาษณ์เสำม่อนี้จริง	(Virtual	interview)	

ในี้การรับสำมัครคัดืเล่อก	 surgical	 fellowship	 ของ	

the	University	of	Chicago	Medicine	and	NorthShore	

University	Health	System17	การใช้ระบบการคาดืการณ์

การระบาดืของโรคดื้วยการคำานี้วณ	 (Computational	

Analysis	of	SARS-CoV-2/COVID-19	Surveillance	

by	Wastewater-Based	Epidemiology)18	การใช้ระบบ	

eHealth	ในี้ป็ระเทศแคนี้าดืา	เป็็นี้	platform	ในี้	Ontario	

ในี้การเก็บข้อมูลการดูืแลผู้ป่็วยต้ั�งแต่้การป็ระเมินี้	 การ

ติ้ดืต้าม	การส่ำงต่้อ	โดืยสำามารถึวิเคราะห์่เพ่�อการนี้ำาไป็ใช้19	

การใช้	Social	media	ในี้การเกบ็ขอ้มูลงานี้วิจยัขนี้าดืให่ญ่

ระดัืบชาติ้	 ในี้ระยะเวลาสำั�นี้	 จัดืเป็็นี้แนี้วทางท้�ม้

ป็ระสำิทธิภาพในี้การทำาวิจัยเชิงสำำารวจ20	เป็็นี้ต้้นี้

	 ระบบสำุขภาพทางไกล	(Telehealth)	ม้บทบาท

สำำาคัญและพัฒนี้าการใช้ขึ�นี้อย่างมาก	โดืยม้ช่�อเร้ยกต่้าง	ๆ	

กันี้ต้ามลักษณะของการให่้บริการทางการแพทย์และ

สำาธารณสุำขต้่างๆ	 การแพทย์ทางไกล	 (Telemedicine)	

องค์การอนี้ามัยโลก	 (WHO)	 ไดื้ให่้คำาจำากัดืความว่า	

เป็็นี้การส่ำ�อสำารทางไกล	(telecommunication)	และการใช้

เทคโนี้โลย้เสำม่อนี้จริง	(virtual	technology)	สำำาห่รับการให้่

บริการสำาธารณสุำข	 นี้อกเห่น่ี้อไป็จากระบบบริการ

สำาธารณสำุขดืั�งเดืิม	 ความห่มายของ	 “Telemedicine”	

จะห่มายถึึงการใช้เทคโนี้โลย้ร่วมกันี้	 โดืยเฉพาะระบบ

ขอ้มลูและการสำ่�อสำาร	(Information	and	communication	

technologies,	 ICT)	 เพ่�อเป็้าห่มายในี้การให่้บริการจาก

ระยะทางท้�ห่่างกันี้ของผู้ป็่วยและผู้ให่้บริการสำุขภาพ	

ขอ้มลูในี้ระบบเก็บไว้อยา่งป็ลอดืภัย	ไดืแ้ก	่ข้อมลูป็ระวัต้ิ

ทางการรักษา	 เส้ำยง	ภาพ	แบบฟื้อร์ม	ผลการวินิี้จฉัยชิ�นี้

เน่ี้�อ	ทั�งนี้้�เพ่�อใชใ้นี้การรักษาและติ้ดืต้ามอาการผู้ป่็วย	และ

การสำ่งต่้อข้อมูลระห่ว่างผู้ให้่บริการดื้วยกันี้เอง21,22	

ป็ัจจุบันี้	 “Telemedicine”	 ม้การใช้แพร่ห่ลายขึ�นี้ในี้ทาง

มะเร็งวิทยา	หั่วใจ	กุมารเวช	จิต้บำาบัดื	รังส้ำวิทยา	ป็อดื	ผิวห่นัี้ง	

ระบบป็ระสำาท	ระบบกระดืูก	จักษุ	โสำต้นี้าสำิกลาริงซึ่์วิทยา	

และทางทันี้ต้กรรม23-26		ต้ัวอย่างเช่นี้	การศึกษาการใช้

การแพทย์ทางไกล	(telemedicine)	และ	digital	medicine	

ในี้การสำอนี้และให้่ความรู้ผู้ป่็วยเบาห่วานี้ป็ระเภท	 1	

(Type	1	Diabetes)	และญาต้ิ	อย่างม้ป็ระสำิทธิภาพ	วิธ้นี้้�

เป็็นี้วิธท้้�สำามารถึเข้าถึึงได้ืและมค้วามคุ้มค่า	โดืยผู้ป่็วยใช้

การต้รวจนี้ำ �าต้าลในี้เล่อดืท้ �บันี้ทึกผ่านี้ระบบดืิจิต้อล	

ท้�สำามารถึให่้	Glucose	profile	และแบบสำรุป็การแป็ลผล

สำำาห่รับแพทย์	ผู้ป่็วยจะได้ืรับการสำอนี้ให้่ใช้	insulin	injection	



130

Journal of Bamrasnaradura Infectious Diseases Institute
Vol 16  No. 3 September - December  2022                                                                                

The situation of COVID-19 pandemic impact on 
health economics issues

Pannapa Sangmala

(ในี้ผู้ให่ญ่)	ห่ร่อ	insulin	pump	(ในี้เดื็ก)	ต้ิดืต้่อสำ่�อสำาร

ผสำมผสำานี้กันี้ระห่ว่าง	e-mail,	ZOOM,	และโทรศัพท์27

	 จากนี้โยบายการปิ็ดืกิจกรรมห่ลายอย่าง	 และ

ทันี้ต้กรรมอยู่ในี้ห่มวดืห่มู่ท้�ถึูกควบคุม	 อนีุ้ญาต้เฉพาะ

กรณ้ฉุกเฉินี้เท่านัี้�นี้	ระบบทันี้ต้กรรมทางไกล	(Teledentistry)	

ก็ม้บทบาทในี้การเข้ามาต้ิดืต้ามผู้ป็่วยกรณ้จัดืฟื้ันี้	

(Teleorthodontics)	เพ่�อติ้ดืต้ามผู้ป่็วยผ่านี้ระบบถ่ึายภาพ

และส่ำงป็รึกษาทันี้ต้แพทย์ในี้อ้กสำถึานี้ท้�ห่นึี้�ง	สำามารถึสำนี้ทนี้า	

รับสำ่งข้อมูล	file	ภาพ	เทคโนี้โลย้นี้้�สำามารถึจัดืการกับ

ผู้ป่็วยกรณ้ฉุกเฉินี้	 ลดืการมาคลินี้ิกในี้ขณะท้�ยังสำามารถึ

ป็ระเมินี้ต้ิดืต้ามสำภาวะช่องป็ากและฟัื้นี้ไดื้อย่ าง

สำมำ�าเสำมอ28

	 การใช้	 Telehealth	 ในี้การให้่คำาป็รึกษาทาง

จิต้วิทยากับผู้ป็่วย	ญาต้ิ	และผู้ป็ระกอบวิชาช้พ	ในี้ความ

วิต้กกังวลต่้�นี้ต้ระห่นี้กกับภาวะโรคระบาดื	 ห่วาดืระแวง

ต่้อการเข้าร่วมกิจกรรมทางสัำงคม	ความเคร้ยดื	การถูึกจำากัดื

อิสำระการใช้ช้วิต้ของนี้ักท่องเท้�ยว	 กังวลต้่อรายไดื้ของ

ผู้ใช้แรงงานี้	การเร้ยนี้ต่้อของนัี้กเร้ยนี้	ปั็ญห่าทางจิต้วิทยาน้ี้�

ถึูกคาดืว่าจะเป็็นี้ผลกระทบระยะยาวของชุมชนี้มากกว่า	

โรคต้ิดืเช่�อไวรัสำโคโรนี้า	2019	(COVID-19)	เสำ้ยอ้ก29	

ในี้ป็ระเทศออสำเต้รเล้ยม้บริการนี้้�	 (Telemental	 health	

services)	ห่ลายสำถึาบันี้	 เช่นี้	ของ	Black	dog	 institute	

ในี้เว็บไซึ่ต์้	https://www.blackdoginstitute.org.au/	และ

ม้	mobile	application	เพ่�อการใช้งานี้และม้การเก็บข้อมูล

เพ่�อการวิจัยโดืยกลุ่มเป็้าห่มาย	ค่อ	Depression,	bipolar	

disorder,	anxiety,	suicide	and	self-harm,	post-traumatic	

stress	disorder	อก้สำถึาบนัี้ของป็ระเทศสำห่รฐัอเมรกิา	คอ่	

ของ	Betterhelp	ในี้เว็บไซึ่ต์้	https://www.betterhelp.com/		

ม้กลุ่มเป้็าห่มายสำำาห่รับปั็ญห่าสุำขภาพจิต้ด้ืานี้	Depression,	

stress,	 anxiety,	 anger,	 grief	และอ่�นี้	ๆ	 ผ่านี้รูป็แบบการ

ติ้ดืต่้อ	Text	messaging,	chat,	telephone	และ	videoconferencing29	

ผลต่ิอติน้ทุน (Cost) การจััดการโรค และความ

สามารถในการจ่ัาย (Affordability)

	 ต้น้ี้ทนุี้ทางการแพทย	์(medical	care	costs)	ในี้

ผู้ป็่วยโรคต้ิดืเช่�อไวรัสำโคโรนี้า	 2019	 (COVID-19)	

จำานี้วนี้	70	ราย	ถูึกศึกษาจากการทบทวนี้เวชระเบ้ยนี้ย้อนี้ห่ลัง	

วันี้ท้�	24	มกราคม	ถึึง	16	ม้นี้าคม	พ.ศ.	2563	ท้�โรงพยาบาล	

Shandong	provincial	chest	ป็ระเทศจ้นี้	รายงานี้เป็็นี้ค่าใช้จ่าย

ด้ืานี้การแพทย์ทางต้รงทั�งห่มดื	(direct	medical	care	costs)	

และรายงานี้ค่าการจ่ายได้ื	(affordability)	ด้ืวยการเป็ร้ยบเท้ยบกับ	

ค่าใช้จ่ายท้�ผู้ป่็วยจ่ายเองจากแบบจำาลอง	สัำมพันี้ธ์กับรายได้ื

สุำทธิส่ำวนี้บุคคล	(per	capita	disposable	income)	ผลการศึกษา

พบว่า	ต้้นี้ทุนี้เฉล้�ยต่้อการรักษา	ป็ระมาณ	6,827	ดือลลาร์สำห่รัฐ	

และต้้นี้ทุนี้ท้�สูำงค่อ	ต้้นี้ทุนี้ยา	(drug	acquisition)	ซึึ่�งคิดืเป็็นี้	

45.1%	ของต้้นี้ทุนี้รวม	โดืยต้น้ี้ทุนี้รวมท้�สำงูจะพบในี้กลุม่

ผู้ป็่วยท้�ม้โรคอ่�นี้ร่วมอยู่ก่อนี้	 (pre-existing	 disease)	

มากกว่ากลุ่มท้�ไม่ม้โรคร่วมอ่�นี้อยู่ก่อนี้อย่างม้นี้ัยสำำาคัญ	

ม้การคาดืการณ์ว่า	 การจัดืการทางคลินี้ิกของโรคต้ิดืเช่�อ

ไวรัสำโคโรนี้า	 2019	 (COVID-19)	 ใช้เงินี้ไป็ป็ระมาณ	

490	ล้านี้ดือลลาร์สำห่รัฐ	ในี้ป็ระเทศจ้นี้	และม้ข้อเสำนี้อแนี้ะ

ให่เ้พิ�มความครอบคลุมทางระบบป็ระกันี้สุำขภาพขึ�นี้	70%	

สำำาห่รับผู้ป็่วยรายท้�ม้อาการรุนี้แรง	และ	80%	สำำาห่รับ

ผู้ป็ว่ยรายท้�อยู่ในี้ภาวะวกิฤต้	ทั�งน้ี้�เพราะคา่ใชจ้า่ยท้�สำงูขึ�นี้	

และห่ากผู้ป็่วยต้้องจ่ายเอง	 อาจเกิดืภาวะล้มละลายจาก

ค่ารักษาพยาบาล	 (catastrophic	 heath	 expenditure)	

ข้อมูลน้ี้�แสำดืงให่้เห่็นี้ภาระทางการเงินี้ของรัฐบาลต้่อ

ระบบป็ระกันี้สำุขภาพของป็ระเทศจ้นี้ท้�ต้้องคำานี้ึงถึึง30

	 การศึกษาของ	Hill	และคณะ31	คำานี้วณต้้นี้ทุนี้

ยาท้�ม้การใช้รักษา	 โรคต้ิดืเช่�อไวรัสำโคโรนี้า	 2019	

(COVID-19)	ณ	ป็จัจุบนัี้	จากต้้นี้ทนุี้การผลติ้	จากต้้นี้ทนุี้

สำารสำำาคญั	ในี้การวเิคราะห่ค์วามแมน่ี้ยำาต้้นี้ทนุี้จากยาต้้านี้

ไวรัสำอ่�นี้	ข้อมูลนี้ำามาจากบันี้ทึกการส่ำงออก	(global	export	

shipment)	ห่ร่อวิเคราะห่์ต้ามเสำ้นี้ทางการสำังเคราะห่์สำาร

สำำาคัญทางเคม้	 แต่้เม่�อเป็ร้ยบเท้ยบต้้นี้ทุนี้ดัืงกล่าว	 กับ

ราคาขายในี้แต้่ละป็ระเทศ	 พบว่าราคาขายสำูงกว่ามาก	

โดืยเฉพาะในี้ป็ระเทศสำห่รัฐอเมริกา	โดืยพบว่า	ต้้นี้ทุนี้

การผลิต้ของยาท้�กำาลังใช้รักษา	โรคติ้ดืเช่�อไวรัสำโคโรนี้า	2019	

(COVID-19)	ณ	 ป็ัจจุบันี้	 ม้ต้้นี้ทุนี้ดัืงน้ี้�	 remdesivir	

$0.93/วันี้,	favipiravir	$1.45/วันี้,	hydroxychloroquine	

$0.08/วันี้,	 chloroquine	 $0.02/วันี้,	 azithromycin	

$0.10/วันี้,	lopinavir/ritonavir	$0.28/วันี้,	sofosbuvir/
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daclatasvir	$0.39/วันี้	และ	pirfenidone	 	$1.09/วันี้	

คดิืเป็น็ี้ต้้นี้ทนุี้ต้อ่คอรส์ำการรกัษา	(10-28	วนัี้)	ป็ระมาณ	

$0.30	ถึึง	$31	จึงม้ข้อเสำนี้อแนี้ะว่า	ห่ากยาเห่ล่านี้้�ไดื้รับ

การศึกษาว่าใช้ไดื้จริง	ความต้้องการใช้ป็ริมาณท้�มากขึ�นี้

จะสำามารถึต้่อรองราคาขายให่้ต้ำ�าลง	 และเพิ�มความ

สำามารถึในี้การจ่ายไดื้และการเข้าถึึงยาของป็ระชาชนี้

	 การจัดืการทรัพยากรในี้ด้ืานี้ต้้นี้ทุนี้การต้รวจ

การต้ิดืเช่�อ	SARS-CoV-2	virus	ดื้วย	PCR	test	แบบ	

pooled	sample	testing	ค่อ	การต้รวจ	COVID-19	แบบ

รวมต้วัอยา่ง	ห่รอ่นี้ำาต้วัอยา่งมารวมกันี้ต้รวจในี้ครั�งเดืย้ว	

ไดื้ถึูกศึกษาในี้ป็ระเทศไทยและพบว่าม้ความป็ระห่ยัดื	

โดืยไม่ม้ผลต่้อความไวของตั้วทดืสำอบ	 จึงเป็็นี้ข้อเสำนี้อ

แนี้วทางนี้โยบาย	สำำาห่รับการสำำารวจสำถึานี้การณ์โรค

ในี้ป็ระชากรขนี้าดืให่ญ่ห่ลังจากนี้้�	 อาจแบ่งป็ระชากร

เป็็นี้กลุ่มสำนี้ใจต้่าง	ๆ	โดืยเฉพาะกลุ่มท้�ม้ความเสำ้�ยงต้ำ�า	

ม้ความชุกต้ำ�า	(นี้้อยกว่า	1%)	เพ่�อเฝ้้าระวังและต้ิดืต้าม	

เพราะจะสำามารถึลดืภาระการใชท้รพัยากรและการจดัืการ

ทางห่้องป็ฏิิบัต้ิการไดื้ถึึง	80%32	

	 รายงานี้การศึกษามาต้รการเว้นี้ระยะห่่างทาง

สัำงคม	(Social	distancing)	ในี้เร่�องความคุ้มค่า	(cost-effectiveness)	

ในี้ค่าผลป็ระโยชนี้์ทางคลินี้ิกท้ �คาดืว่าจะไดื้รับ	 จาก

การห่ล้กเล้�ยงการเสำ้ยช้วิต้จากการต้ิดืเช่�อ	 COVID-19	

ไดื้	 1	 ราย	 (the	 expected	 health	 benefits	 gained	 by	

averting	COVID-19–attributable	deaths)33	การศกึษา

ของ	Greenstone	 และคณะ	 วัดืผลลัพธ์สำุขภาพ	 (health	

benefit)	 ในี้ค่าของการลดืลงของการเสำ้ยช้วิต้และ

การนี้อนี้โรงพยาบาลห่ร่อจำานี้วนี้เต้้ยงในี้ห้่องผู้ป่็วยวิกฤต้ล้นี้	

จาก	COVID-19	และทำาการป็รบัคา่ดืงักลา่วให่้อยูใ่นี้คา่

ของเงินี้	 โดืยใช้การป็ระเมินี้มูลค่าของช้วิต้ต้ามแนี้วคิดื

ทางเศรษฐศาสำต้ร์	Age-specific	value	of	a	statistical	

life	 และไดื้บทสำรุป็ว่า	 มาต้รการเว้นี้ระยะห่่างทางสำังคม

ให่ม้ลูคา่ผลป็ระโยชนี้	์ป็ระมาณ	8	ลา้นี้ล้านี้ดือลลาร์สำห่รฐั	

การศึกษาของ	Broek-Altenburg	และคณะ	วัดืผลลัพธ์

สำุขภาพในี้ค่าของ	ป็ีสำุขภาวะท้�เพิ�มขึ�นี้	(quality-adjusted	

life	years	,	QALYs	gained)	คณูกบัคา่เฉล้�ยคณุภาพชว้ติ้	

(health-related	quality	of	life)	และรวมต้้นี้ทุนี้ท้�ไมเ่ก้�ยว

กับด้ืานี้สุำขภาพด้ืวย	(Non-healthcare	costs)	ผลการศึกษา

พบว่า	มาต้รการน้ี้�ให้่มลูค่าต้น้ี้ทุนี้	75,000	ถึงึ	650,000	

ดือลลาร์สำห่รัฐต่้อปี็สำุขภาวะท้�เพิ�มขึ�นี้	 1	 ปี็33	นี้อกจากน้ี้�	

นี้โยบายน้ี้�ยังสำามารถึสำ่งเสำริมให้่การแพร่ระบาดืของโรค

ติ้ดืเช่�อไวรัสำโคโรนี้า	2019	(COVID-19)	ลดืลงและคุ้มค่า	

เป็ร้ยบเท้ยบกับการเป็ิดืกิจกรรมเต้็มรูป็แบบพิจารณา

เม่�อแนี้วทางการรักษาห่ร่อวัคซ้ึ่นี้ม้ให้่ใช้ภายในี้	11.1	เด่ือนี้

ห่ลังป็ลายพฤษภาคม	พ.ศ.	 2563	 จะสำามารถึช่วยช้วิต้

คนี้ไดื้อย่างนี้้อย	154,586	คนี้ต้่อเดื่อนี้34

ผลต่ิอกรอบวิธีการประเมินทางเศรษฐศาสติร์

	 ป็ระเทศท้�ม้รายได้ืต้ำ�าถึึงป็านี้กลาง	 (Low	 and	

middle	income	country,	LMICs)	ให่้ความสำำาคัญ	และ

ใช้ห่ลักฐานี้ดื้านี้การป็ระเมินี้ความคุ้มค่า	ความเท่าเท้ยม	

ความเป็็นี้ไป็ได้ื	และการพิจารณาทางการเม่อง	(cost-effectiveness,	

equity,	 feasibility,	 and	 political	 considerations)	

ป็ระกอบการกำาห่นี้ดืนี้โยบาย35	ซึึ่�งการป็ระเมินี้ความคุ้มค่า

ทางการแพทยนั์ี้�นี้	เป็น็ี้การพจิารณาการท้�ต้อ้งจา่ยเพิ�มขึ�นี้

เท่าไรต่้อป็ระโยชนี้์ท้�ได้ืมากขึ�นี้กว่าเดิืม	 เป็ร้ยบเท้ยบกับ

เกณฑ์์ความคุ้มค่าท้�ยอมรับของป็ระเทศ	 (acceptable	

threshold)	อย่างไรก็ด้ื	ม้การวิพากษ์การวิเคราะห์่ความคุ้มค่า

ในี้ช่วงการระบาดืของโรคต้ิดืเช่�อไวรัสำโคโรนี้า	 2019	

(COVID-19)	ว่า	ควรป็รับป็รุงกรอบแนี้วคิดืให่ม่	โดืย

ให่้ความสำำาคัญป็ัจจัยภายนี้อกท้�เกิดืจากสำิ�งอ่�นี้ท้�ไม่ไดื้

สำนี้ใจ	 (Externalities)	 ซึ่ึ �งห่มายถึึงผลกระทบของ

การระบาดืโรคต้ดิืเช่�อไวรสัำโคโรนี้า	2019	(COVID-19)	

ต้อ่สัำงคมและต่้อผลลัพธ์สำขุภาพด้ืวยนัี้�นี้เอง	เชน่ี้	ให่ค้วาม

สำำาคัญต้่อการพิจารณาต้้นี้ทุนี้ทางสำังคม	(societal	costs)	

มากขึ�นี้กว่าเดืิม	 เป็็นี้ต้้นี้ทุนี้ท้�เกิดืขึ�นี้นี้อกเห่นี้่อจาก

ผลกระทบจากเทคโนี้โลย้ห่ร่อ	 intervention	 ท้�ต้้องการ

ป็ระเมินี้	 สำนี้ใจผลลัพธ์สำุขภาพท้�เกิดืจากการท้�ต้้องถึูก

จำากัดืกิจกรรมทางสำังคม	 เป็็นี้ต้้นี้	 จึงม้ป็ระโยคท้�ว่า	

“COVID-19	interventions	have	significant	external-

ity	on	non-COVID	health	services”	

	 ดืั ง นัี้� นี้ 	 ก า รป็ ร ะ เ มิ นี้ ค ว าม คุ้ มค่ า ท า ง

เศรษฐศาสำต้ร์บริการทางการแพทย์	 (health	 services)	
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เร่�องใดืเร่�องห่นึี้�ง	นี้อกจากจำาเป็น็ี้ต้อ้งมค้วามรวดืเร็วและ

ครอบคลุมเพ้ยงพอ	 ควรให้่ความสำนี้ใจต้่อ	 non-health	

sector	costs	เพิ�มมากขึ�นี้ห่ลายเท่าต้ัว	รายละเอ้ยดืกรอบ

แนี้วคิดืต้้นี้ทุนี้	 และผลลัพธ์สุำขภาพแสำดืงในี้ต้ารางท้�	 1	

แบ่งเป็็นี้	ดื้านี้ระบบบริการสำุขภาพ	การจ้างแรงงานี้	

การบริโภค	ความยุต้ิธรรมทางกฎห่มาย	การศึกษาและ

สำิ�งแวดืล้อม33

ผลกระทบ เชิงบวก เชิงลบ ประเมินไม่ได้

มุมมองทางการบริการสำุขภาพ	(Health	care	sector	perspective)

ดา้นระบบ

บริการสุขภาพ

ผลลพัธสุ์ขภาพ

-จำานี้วนี้ปี็ช้วิต้ท้�เพิ�มขึ�นี้จากการห่ล้กเล้�ยง

เป็็นี้โรค	 Life-years	 gained	 due	 to	

averted	 COVID-19	 cases	 (ผู้ป็่วย	

COVID-19)

-คณุภาพชวิ้ต้ท้�ด้ืขึ�นี้	จากการห่ลก้เล้�ยง

การเป็็นี้โรค	Health-related	quality	of	

life	(HrQOL)	improvement	due	to	

averted	 COVID-19	 cases	 (ผู้ป็่วย	

COVID-19	และผู้ดืูแล)

ติน้ทุน

-ต้้นี้ทุนี้ท้�ป็ระห่ยัดืจากการจำากัดื					

การมารับบริการ	ผูป่้็วยนี้อก	/	ในี้	ของ

โรงพยาบาล	Costs	saved	due	to	limited	

inpatient	 and	 outpatient	 services	

(ผู้ป็่วยและผู้จ่ายเงินี้)

ผลลพัธสุ์ขภาพ

-ผลไม่พึงป็ระสำงค์ต้่อปี็ช้วิต้และ

คุณภาพช้วิต้	 เนี้่�องจากไม่ไดื้รับ

การรักษาอย่างเห่มาะสำม	 ทันี้เวลา	

Adverse	consequences	on	life-years	

and	HrQOL	(ผู้ป่็วยโรคอ่�นี้และผู้ดูืแล)

ติน้ทุน

-ต้้นี้ทุนี้ในี้การต้รวจคัดืกรองและ

การวินิี้จฉัย	 ผู้ป็่วย	 COVID-19	

Healthcare	costs	of	screening	and	

diagnosis	(ผู้ป็่วยและผู้จ่ายเงินี้)

-ต้้นี้ทุนี้ในี้การรักษา	 COVID-19	

Healthcare	 costs	 of	 treating	

COVID-19	(ผู้ป่็วยและผู้จ่ายเงินี้)

-ต้้นี้ทุนี้ท้� เพิ�มขึ�นี้ 	 จากการใช้	

telehealth	(ผู้ป็่วยและผู้จ่ายเงินี้)

ผลลพัธสุ์ขภาพ

-ผลต้่อคุณภาพช้วิต้	 ท้�ไดื้ผลการ

ต้รวจ	 COVID-19	 เ ป็็นี้บวก	

HrQOL	 impact	 of	 receiving	 a	

“positive”	 screening	 results	 อาจ

เกดิืความวติ้กกงัวล	เคร้ยดื	ห่รอ่อาจ

เกิดืความอิสำระทางใจว่าจะสำามารถึ

ไดื้รับการรักษาอย่างจำาเป็็นี้(ผู้ป่็วย	

COVID-19)

-ผลต้่อคุณภาพช้วิต้	จากการกักต้ัว	

อาจรูสึ้ำกขาดือสิำรภาพทางสำงัคมและ

เกิดืความรุนี้แรงในี้ครอบครัว	 แต่้

บางคนี้อาจได้ืเพิ�มกิจกรรมทางกายต่้าง	ๆ 	

HrQOL	impact	due	to	self-quarantine	

and	isolation	(ทุกคนี้)

ติน้ทุน

-ต้้นี้ทุนี้ค่ายา	 สำำาห่รับผู้ป่็วยโรคอ่�นี้	

Prescription	costs	for	non–COVID-19	

patients	(ผู้ป็่วยและผู้จ่ายเงินี้)

มุมมองทางสงัคม (Societal perspective)

ดา้นการ

จัา้งงาน

-เพิ�มการจ้างงานี้ในี้บางภาคสำ่วนี้	เช่นี้	

ทางการแพทย์	การต้ลาดืออนี้ไลน์ี้และ

บริการสำ่งสำินี้ค้า	(ทุกคนี้และสำังคม)

-เกดิืการเลิกจ้าง	เนี้่�องจากกจิกรรม

ทางธรุกจิถึกูป็ดิื	(ทกุคนี้และสำงัคม)

-ผลิต้ภาพ	(productivity)	จากการ

ทำางานี้ท้�บ้านี้	(ทุกคนี้และสำังคม)

ดา้นการ

บริโภค

- -	 การบริโภคท้�ไม่เก้�ยวกับสำุขภาพ

ลดืลงเพราะความกลัวการแพร่

กระจายของเช่�อ	 เช่นี้	 กิจกรรมในี้

ห่้องอาห่าร	 ก้ฬาและความบันี้เทิง	

(ทุกคนี้และสำังคม)

-

ดา้นกฎห้มาย -อุบัติ้เห่ตุ้ทางถึนี้นี้ลดืลง	 จากการลดื

ลงทางการจราจร	(สำังคม)

- -	 อัต้ราการเกิดือาชญากรรม	 จาก

การจำากัดืการม้ส่ำวนี้ร่วมของสัำงคม	

(สำังคม)

ติารางที� 1 กรอบการวิเคราะห่์การศึกษาและรายงานี้ความคุ้มค่า	สำำาห่รับช่วงระบาดื	COVID-19
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ผลกัระที่บัสถานกัารณ์์กัารระบัาดูของโรคติิดูเช้ื้�อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 
ต่ิอปีระเด็ูนที่างเศรษฐศาสติร์สาธัารณ์สุข

พรรณ์นภา สังข์มาลา

บทวิจัารณ์แ์ละขอ้เสนอแนะ

	 บทความวิชาการน้ี้�	เป็น็ี้การทบทวนี้วรรณกรรม

ในี้เชิงพรรณนี้าความ	 (Narrative	 review)	 สำ่บเนี้่�องมา

จากสำถึานี้การณ์ป็ัจจุบันี้ยังไม่ม้ความเฉพาะเจาะจงต้่อ

ป็ระเด็ืนี้ปั็ญห่าเฉพาะเร่�อง	ยังไม่สำามารถึคาดืการณ์สำภาพ

ป็ัญห่าท้�ต้้องการห่าคำาต้อบจากผู้กำาห่นี้ดืนี้โยบายห่ร่อ

สัำงคม	และงานี้วิจัยเฉพาะด้ืานี้ยังไม่ม้ป็ริมาณมากเพ้ยงพอ	

ดัืงนัี้�นี้	ผู้แต่้งจึงสำนี้ใจท้�จะนี้ำาเสำนี้อบทความในี้รูป็แบบดัืงกล่าว

ออกมาก่อนี้สำำาห่รับการระบาดืในี้ระยะแรก	 เพ่�อให้่ได้ื

ข้อมูลเบ่�องต้้นี้ท้�สำามารถึให่้ความรู้ทั�วไป็ท้�เป็็นี้ป็ระโยชนี้์

สำำาห่รับการนี้ำาไป็ใช้	 ห่ร่อจุดืป็ระกายให่้ศึกษาต้่อยอดื	

ให่้สำอดืคล้องกับบริบทของสำังคมไทย	บทความนี้้�จึงม้ข้อ

จำากดัือยา่งห่ลก้เล้�ยงไมไ่ดื	้ท้�อาจไมส่ำามารถึสำะทอ้นี้ผลต้อ่

ป็ระเด็ืนี้ทางเศรษฐศาสำต้ร์สำาธารณสุำขได้ืรอบด้ืานี้เพ้ยงพอ	

ไม่ม้เกณฑ์์ในี้การคัดืกรองเฉพาะปั็ญห่าท้�สำนี้ใจ	ห่ร่อไม่ได้ื

ป็ระเมินี้คุณภาพงานี้วิจัยท้�เล่อกท้�จะนี้ำาเสำนี้อ		ห่ากไดื้ให่้

ข้อมูลสำำาคัญวิจารณ์ไดื้	ดืังนี้้�

	 ตั้วแป็รท้�ม้ผลมากท้�สุำดืต่้อการป็ระเมินี้ความคุ้มค่า

ทางเศรษฐศาสำต้ร์	 นี้อกเห่นี้่อจากป็ระสำิทธิผลทางคลินี้ิก

ในี้การทำาห่ตั้ถึการทางเลอ่กใดืๆ		ท้�บา้นี้	ห่รอ่การพจิารณา

เล่�อนี้การทำาห่ัต้ถึการออกไป็	ค่อ	ความชุก	(prevalence)	

ของ	 COVID-19	 ของป็ระเทศนัี้�นี้	 ต้้นี้ทุนี้ของอุป็กรณ์

ป็้องกันี้ส่ำวนี้บุคคล	 (Personal	 protective	 equipment:	

PPE)	 และยาต้้านี้ไวรัสำ	 จัดืเป็็นี้ตั้วผลักต้้นี้ทุนี้	 (cost	

driver)	 โดืยควรพิจารณาผลกระทบทั�งต้่อการต้ิดืเช่�อในี้

ผู้ป็ฏิิบัต้ิงานี้และในี้ผู้ป็่วย	 บทความน้ี้�แสำดืงให่้เห่็นี้ภาพ

ของความพยายามบรหิ่ารจดัืการระบบบรกิารสำาธารณสำขุ

ท้�เก้�ยวข้องห่ร่อเป็็นี้ผลกระทบต่้อเน่ี้�องภายใต้้ความไม่แน่ี้นี้อนี้

กับสำถึานี้การณ์การระบาดืของโรค	 ได้ืแก่	การจัดืระบบงานี้			

การรักษาพยาบาล	 การเฝ้้าระวังความเสำ้�ยงการต้ิดืเช่�อ	

ซึ่ึ�งเก้�ยวขอ้งกบัการพจิารณาสำทิธปิ็ระโยชนี้ท์างการเงนิี้ให่้

กับป็ระชาชนี้	 โดืยอาศัยข้อมูลห่ลักฐานี้ทางวิชาการด้ืานี้

ความคุ้มค่าทางการแพทย์	 ในี้การจัดืลำาดัืบความสำำาคัญ

และจัดืสำรรทรัพยากร	

	 การพัฒนี้า	 Virtual	 technology	 และระบบ	

Telehealth	เพ่�อลดืต้้นี้ทุนี้การบริห่ารจัดืการไดื้ถึูกพิสำูจนี้์	

นี้ำามาใช้ในี้ช่วงระบาดืของโรค	 โดืยป็รับรูป็แบบการ

ทำางานี้และการต้ดิืต่้อสำ่�อสำาร	ว่าสำามารถึเพิ�มป็ระสิำทธภิาพ	

เป็็นี้ข้อเสำนี้อแนี้ะสำำาห่รับการพัฒนี้าต่้อเน่ี้�องห่ลังการระบาดื	

ด้ืวยการส่ำงเสำริมการพัฒนี้า	โครงสำร้างพ่�นี้ฐานี้	ห่ร่อ	platform	

ต้่าง	ๆ 	ให่้เกิดืความสำะดืวกต้่อการใช้งานี้มากขึ�นี้	ร่วมกับ

กำาห่นี้ดืกฎระเบ้ยบและนี้โยบายของป็ระเทศ	กำากับดืูแล

ให่้สำอดืคล้องและม้ความป็ลอดืภัย

	 การต้อ่รองราคายา	ห่ร่ออปุ็กรณท์างการแพทย์

ราคาสำูง	 ยังคงเป็็นี้กลยุทธ์ในี้การเพิ�มการเข้าถึึงยาห่ร่อ

เทคโนี้โลย้ ร าคาแพง 	 ท้� อ าศั ยแบบจำาลองทาง

เศรษฐศาสำต้ร์	 ทดืสำอบความไวในี้ระดัืบราคาต่้างๆ	

พิจารณาความคุ้มค่า	 นี้อกจากนี้้�มาต้รการของรัฐดื้านี้	

การต้รวจคดัืกรองโรค	COVID-19	ดืว้ยการรวมตั้วอยา่ง	

(pooled	sample)	ในี้ป็ระชากรไทย	เป็็นี้วิธ้การท้�เสำนี้อให่้

ทำาให่้กลุ่มป็ระชากรให่ญ่	 ลดืภาระการใช้ทรัพยากรของ

รัฐได้ืเป็็นี้อย่างด้ื	 และมาต้รการเว้นี้ระยะห่่างทางสัำงคม	

เป็็นี้นี้โยบายท้�ดื้ท้�ม้ห่ลักฐานี้ดื้านี้ต้้นี้ทุนี้-ป็ระสำิทธิผล	

เม่�อเป็ร้ยบเท้ยบกับการเป็ิดืกิจกรรมเต้็มรูป็แบบและ

รอให่เ้กิดืวคัซึ่น้ี้	ห่ลกัฐานี้วชิาการเห่ลา่น้ี้�สำามารถึสำนี้บัสำนี้นุี้

การต้ดัืสิำนี้ใจ	ห่รอ่แนี้วทางนี้โยบายของภาครฐัท้�เก้�ยวขอ้ง

ไดื้ต้่อไป็

	 ทา้ยท้�สำดุืคอ่	ห่ากการระบาดืของโรคยังยาวนี้านี้

ติารางที� 1 กรอบการวิเคราะห่์การศึกษาและรายงานี้ความคุ้มค่า	สำำาห่รับช่วงระบาดื	COVID-19	(ต้่อ)

ผลกระทบ เชิงบวก เชิงลบ ประเมินไม่ได้

ดา้นการศึกษา -ความสำำาเร็จในี้การเร้ยนี้ของนี้ักเร้ยนี้ผ่านี้

การเร้ยนี้ออนี้ไลนี้์	(ทุกคนี้และสำังคม)

ดา้นสิ�ง

แวดลอ้ม

-การลดืลงของมลภาวะทางอากาศเพราะ

การลดืลงของการจราจร	(สำังคม)
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ออกไป็	สำิ�งท้�ต้้องคำานี้ึงถึึงในี้การป็ระเมินี้ความคุ้มค่าทาง

เศรษฐศาสำต้ร์เทคโนี้โลย้ใดืๆ	ห่ลังจากน้ี้�	ค่อการสำนี้ใจต่้อ

ผลกระทบภายนี้อก	 (Externali t ies)	 ท้� เกิดืจาก	

COVID-19	ร่วมดื้วย	โดืยอาศัยกรอบแนี้วคิดืสำำาห่รับ

การพจิารณาวเิคราะห่ผ์ลกระทบเพิ�มเต้มิ	นี้อกเห่น่ี้อจาก

ผลจากเทคโนี้โลย้ท้�จะป็ระเมินี้นี้ั�นี้ๆ	ในี้ผู้ป็่วยและสำังคม	

ได้ืแก่	ด้ืานี้สุำขภาพ	การจ้างงานี้	การบริโภค	กฎห่มาย	การศึกษา	

และสำิ�งแวดืล้อม	 ท้�เป็็นี้ผลจากรูป็แบบความเป็็นี้อยู่ของ

ป็ระชาชนี้ม้พฤติ้กรรมท้�เป็ล้�ยนี้แป็ลงไป็	 ยังคงเป็็นี้

ป็ระเดื็นี้ท้�ต้้องการการศึกษาป็ระเมินี้ผลดื้านี้สัำงคม

เศรษฐกิจเห่ล่านี้้�ในี้เชิงลึกต้่อไป็

บทสรุป

	 การระบาดืของโรคติ้ดืเช่�อไวรัสำโคโรนี้า	 2019	

(COVID-19)	ครั�งนี้้�	ถึ่อเป็็นี้บทเร้ยนี้และป็ระสำบการณ์

ท้�นี้่าสำนี้ใจ	และไม่รู้จะสำิ�นี้สำุดืเม่�อใดื	บทความนี้้�เกิดืขึ�นี้ในี้

ห่้วงเวลาห่นึี้�ง	 ภายห่ลังเริ�มรายงานี้การระบาดืของโรค

ป็ระมาณ	6-7	เดื่อนี้	และป็ระเทศไทยไดื้ผ่านี้การเร้ยนี้รู้	

การใช้มาต้รการควบคุมโรคระยะแรกไป็แล้วและอยู่ในี้

ระยะผ่อนี้ป็รนี้	 เพ่�อให่้เศรษฐกิจของป็ระเทศดืำาเนี้ินี้ต้่อ

ไป็ไดื้	คาดืห่วังว ่าจะสำามารถึให่้ป็ระโยชนี้์สำ ำาห่รับ

ผู้เก้�ยวข้องในี้ระบบสำาธารณสุำข	กระตุ้น้ี้ให้่เกดิืแนี้วคิดืในี้

การใช้ข้อมูลห่ลักฐานี้วิชาการทางเศรษฐศาสำต้ร์

สำาธารณสุำข	การวจิยัต้อ่ยอดืองคค์วามรู้	เพ่�อเต้ร้ยมพรอ้ม

ในี้การพัฒนี้าโครงสำร้างพ่�นี้ฐานี้	การบริห่ารจัดืการ	การสำร้าง

นี้โยบายในี้แต้ล่ะระดัืบในี้ระบบสุำขภาพ	และเต้รย้มรบัมอ่	

เพ่�อบรรเทาผลกระทบท้�จะเกิดืขึ�นี้ในี้ระยะต้่อไป็ไดื้อย่าง
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