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ตอนท่ี 4: การตรวจที่แพง อะไรคือทางออก 
 

ปัญหาป้อมค่ายตีแตกจากภายใน คือการมีไส้ศึก
อยู่ภายในป้อม หากเปรียบเทียบกับสถานการณ์
โรคระบาดโควิด 19 ก็ เหมือนกับ หมอใน
โรงพยาบาลท่ีไม่รู้ว่ามีใครที่กําลังแพร่เช้ืออยู่
บ้าง เพราะฉะน้ันการได้รับการตรวจวินิจฉัย  
จะเป็นสิ่งสําคัญท่ีทําให้ประชาชนเกิดความ
ระมัดระวังในการไม่รับเชื้อ และไม่แพร่เชื้อได้ 
 

หลังจากอ่านข้อความแล้ว คงมีคําถามเกิดข้ึนว่า 
การได้รับการตรวจวินิจฉัยน้ันเพียงพอไหม 
 

ประการแรก ค่าใช้จ่ายของการตรวจวินิจฉัยยัง
มีต้นทุนท่ีสูง ซ่ึงไม่รวมค่าแรง และค่าบริหาร
จัดการคิดเป็น 600-700 บาทต่อราย ถ้าตรวจ
ทุกคนท่ัวประเทศ 60-70 ล้านคน คงจะแพง
เกินไป  
 

ประการท่ีสอง ต้องตรวจวินิจฉัยบ่อยเพียงไร 
สถานการณ์โรคเปลี่ยนไปเร่ือย ถ้าควบคุมโรค
ไม่ได้  คนท่ีไม่ มี เชื้ อ ก็ เปลี่ ยนเป็นมีเชื้ อ ไ ด้   
การตรวจหาเชื้ อ เ พ่ื อ คัดกรองประชากร  
อย่างกว้างขวาง จึงไม่ใช่ยุทธศาสตร์ท่ีเหมาะสม 
 

การเฝ้าระวังโรคในกลุ่มคนจํานวนมาก หลังจาก
โรคสงบลงหากอยากรู้ว่ามีเช้ือในประชากร
เท่าไร (prevalence) อาจใช้วิธีการสุ่มตรวจ
จากประชากรบางกลุ่ม เช่น บริกรในร้านอาหาร 
หากไม่มีอาการ prevalence ตํ่า ธุรกิจเหล่าน้ีก็
จะสามารถกลับมาเร่ิมเดินได้อีกคร้ัง  

“การตรวจเพื่ อ ค้นหา ผู้ ติดเ ช้ือ  จะ เป็น
ยุทธศาสตร์สําคัญ ท่ีทําให้ป้อมค่ายไม่ถูกตี
แตกจากภายใน” 
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วิธีการเฝ้าระวังโรคท่ีมี prevalence ตํ่าในคน
จํานวนมาก เราควรใช้ pooled sample test 
คือ เก็บสิ่งตรวจจากคนจํานวนมากมาผสม
รวมกันแล้วทําทดสอบทีเดียว  
 

ตัวอย่าง หากต้องการตรวจผู้ติดเชื้อ 1 คน จาก 
1,000 คน โดยกําหนด pool size = 25 จึ ง มี
จํานวนท่ีตรวจ 40 pools แปลว่า จะมีจํานวน 1 
pool เท่าน้ัน ท่ีให้ผลเป็นบวก ถ้าต้องการหาว่า
เป็นใคร ก็อาจจะแบ่ง pool ละ 5 ราย ได้ 5 
pools หรือตรวจทีละรายตามปกติไปหมด 25 คน  
จะทําให้ประหยัดค่าใช้จ่ายท่ีใช้ในตรวจไปได้มาก  

 

หวังว่าการทํางานเชิงรุกเช่นน้ี จะเป็นประโยชน์
ในการวางแผนรับมือกับสถานการณ์ต่อไป 
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