ภาคผนวก

ภาคผนวก ก. รายชื่อสถานบริการที่มีเครื่องเอ็มอาร์ไอในประเทศไทย

ภาคผนวก ข. รายชื่อและที่ติดต่อ ผู้จำหน่ายเอ็มอาร์ไอในประเทศไทย

ภาคผนวก ค. แบบสอบถามลักษณะทั่วไปของโรงพยาบาล

ภาคผนวก ง. แบบสอบถามปัจจัยที่มีผลต่อการตัดสินใจซื้อเครื่อง

ภาคผนวก จ. วิธีการคำนวณต้นทุนบริการเอ็มอาร์ไอ คำจำกัดความเบื้องต้น และข้อจำกัด

ภาคผนวก ฉ. แบบสอบถามเก็บข้อมูลผู้รับบริการเอ็มอาร์ไอ
ภาคผนวก ช. กำหนดการเบื้องต้นการประชุมนำเสนอผลงานและการวิจารณ์กลุ่มย่อย

ภาคผนวก ก. รายชื่อสถานบริการที่มีเครื่องเอ็มอาร์ไอในประเทศไทย ณ ต้นปี 2542
สถานบริการ
จังหวัด
โทรศัพท์
ปีที่ติดตั้ง
ยี่ห้อ
ขนาด (เทสลาร์)

โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์
กรุงเทพมหานคร
2528131-9
1992
GE
1.5

โรงพยาบาลพระมงกุฏเกล้า
กรุงเทพมหานคร
2461400-28
1996
GE
1.5

โรงพยาบาลรามาธิบดี
กรุงเทพมหานคร
2011251
1993
GE
1.5

โรงพยาบาลสมิติเวชศรีนครินทร์
กรุงเทพมหานคร
7317000
1996
GE
1.5

โรงพยาบาลบำรุงราษฎร์
กรุงเทพมหานคร
6671000
1993
GE
0.5

โรงพยาบาลพญาไท 1
กรุงเทพมหานคร
2452620-1
1992
GE
0.5

ศูนย์เอกซเรย์รัชดา
กรุงเทพมหานคร
2769151-3
1992
GE
0.5

โรงพยาบาลวชิรพยาบาล
กรุงเทพมหานคร
2430151-79
1993
Shimadzu
1.5

โรงพยาบาลรามคำแหง
กรุงเทพมหานคร
3740200
1991
Shimadzu
0.5

โรงพยาบาลสยาม
กรุงเทพมหานคร
5142157-9
1989
Hitachi
0.2

ศูนย์พญาไทเอกซเรย์
กรุงเทพมหานคร
2453911-2
1989
Hitachi
0.2

โรงพยาบาลวิชัยยุทธ
กรุงเทพมหานคร
2710125-9
1996
Toshiba
0.5

ศูนย์เอ็มอาร์ไอประชาชื่น
กรุงเทพมหานคร
5802546-8
1996
Toshiba
0.5

โรงพยาบาลราชวิถี
กรุงเทพมหานคร
2460052
1994
Picker
1.5

โรงพยาบาลศิริราช
กรุงเทพมหานคร
4120118-9
1994
Philips
1.5

โรงพยาบาลกรุงเทพ
กรุงเทพมหานคร
3180066
1996
Elscint
2

ศูนย์เอกซเรย์อุรุพงษ์
กรุงเทพมหานคร
6683040
1996
Elscint
2

โรงพยาบาลประสาท*
กรุงเทพมหานคร
2460059
1999
Siemens
1.5

โรงพยาบาลป.แพทย์
นครราชสีมา
044-230530
1993
Shimadzu
0.5

โรงพยาบาลเชียงใหม่ราม
เชียงใหม่
053-224861
1993
Shimadzu
0.5

โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่
เชียงใหม่
053-945609
1995
GE
1.5

โรงพยาบาลศรีนครินทร์
ขอนแก่น
043-236808
1995
GE
1.5

โรงพยาบาลสงขลานครินทร์
สงขลา
074-212070-9
1996
Siemen
1.5

โรงพยาบาลราษฎร์ยินดี
สงขลา
074-220300
1995
Hitachi
0.3

ศูนย์พญาไท เอกซเรย์ นครปฐม
นครปฐม

1995
Hitachi
0.2

ศูนย์เอ็มอาร์ไอชลบุรี
ชลบุรี
038-795435
1995
GE
0.5

หมายเหตุ * เพิ่งเริ่มทดลองใช้ในช่วงต้นปี 2542

ภาคผนวก ข. รายชื่อและที่ติดต่อ ผู้จำหน่ายเอ็มอาร์ไอในประเทศไทย
ยี่ห้อ
บริษัท
ที่อยู่
โทรศัพท์

ELSCINT
บริษัท จี อี เมดิคอล ซิสเต็ม (ประเทศไทย) จำกัด
87/1 ชั้น 10 อาคารแคปิตอล ถ. วิทยุ ปทุมวัน กรุงเทพมหานคร 10330
6278040 Fax 6278050

G.E
บริษัท จี อี เมดิคอล ซิสเต็ม (ประเทศไทย) จำกัด
87/1 ชั้น 10 อาคารแคปิตอล ถ. วิทยุ ปทุมวัน กรุงเทพมหานคร 10330
6278040 Fax 6278050

PICKER
บริษัท สุพรีมโปรดักส์ จำกัด  
163/81-82 ถ. พระปิ่นเกล้า บางยี่ขัน บางพลัด กรุงเทพมหานคร 10700
434-0040, 434-0050

HITACHI
บริษัท อินเตอร์เนชั่นแนลคอสเมติก จำกัด
ถ. สาธุประดิษฐ์ ยานนาวา กรุงเทพมหานคร 
2949541, 2940294

SIEMENS
บริษัท ซีเมนส์ (ประเทศไทย) จำกัด
ชั้น 20 อาคารชาญอิสสระ2  2922/ 283 ถ.เพชรบุรีตัดใหม่ บางกะปิ กรุงเทพมหานคร
7154000, 7154100

PHILIPS
บริษัท ฟิลิปส์ (ประเทศไทย) จำกัด
209/ 2 สรรพาวุธ ถ. บางนาตราด กรุงเทพมหานคร 
745-4090 ต่อ 3332

TOSHIBA
บริษัท ซี เอ็ม ซี ไบโอเทค จำกัด
1433 ซอย 3/3 หมู่บ้านทาวน์อินทาวน์ ถ. ลาดพร้าว 94 บางกะปี กรุงเทพมหานคร 10310
5304995-6, 5593261-2

SHIMADZU
บริษัท รังสิภัณฑ์ จำกัด
170-172/1 ถ.บริพัตร บ้านบาตร ป้อมปราบ กรุงเทพมหานคร 10100
6210292-5

ภาคผนวก ค. แบบสอบถามลักษณะทั่วไปของโรงพยาบาล
แบบสอบถามหน่วยบริการ MRI 
ผู้ให้ข้อมูล …………………….ตำแหน่ง ……………      โทรศัพท์ (    ) ………………วันที่ให้ข้อมูล…………………..

1. ชื่อโรงพยาบาล









.
2. สถานที่ตั้ง 










.
3. ปีที่โรงพยาบาลเปิดดำเนินการ






.
4. เจ้าของกิจการ







.
5. จำนวนเตียง




เตียง

6. จำนวนผู้ป่วยใน (IPD case) ปีล่าสุด 

(ปี

 ) 



คน

7. อัตราครองเตียง (Occupancy rate) ปีล่าสุด  
(ปี

 )



%

8.  วันนอนเฉลี่ย (Average length of stay) ปีล่าสุด 
(ปี

 )



วัน

9. จำนวนครั้งผู้ป่วยนอก (OPD visit) ปีล่าสุด 
(ปี

 )

ครั้ง 

 คน

10. จำนวนแพทย์ปฏิบัติงานทั้งสิ้น



 คน

· แพทย์ประจำเต็มเวลา (full time) 


 คน       แพทย์ part time 


 คน

· แพทย์ทั่วไป (GP) 



 คน

· แพทย์เฉพาะทาง (Specialist) 


 คน

· อายุรแพทย์ (Internist)


 


 คน

· ประสาทแพทย์ (Neurologist)

 


 คน

· ศัลยแพทย์ (Gen.Surgeon)

 


 คน

· ประสาทศัลยแพทย์ (Neurosurgeon)
 


 คน

· แพทย์ออร์โธปิดิกส์ (Orthopedist)

 


 คน

· สูติแพทย์ (Obstretic-gynecologist)
 


 คน

· กุมารแพทย์ (Pediatrician)

 


 คน

· รังสีแพทย์ (Radiologist)





 คน

· แพทย์เฉพาะทางด้านอื่น ๆ (โปรดระบุ)



 คน

11. การเรียนการสอน

(    ไม่มี

(    มี 

· มีการสอน radiology resident?

(    ไม่มี

(   มี 

· มีการสอน neurology resident?

(    ไม่มี

(   มี

· มีการสอน Orthopedic resident?

(    ไม่มี

(   มี

· มีการสอน Neurosurgery resident?
(    ไม่มี

(   มี

12. จำนวนเครื่อง CT scan ที่มี

(     ไม่มี
(     มี 


เครื่อง

13. เครื่อง CT ที่มีเป็นเครื่องที่ซื้อมือสอง
(     ไม่ใช่

เครื่อง
(     ใช่ 

เครื่อง

14. จำนวนเครื่อง CT scan ที่เปิดให้บริการในปัจจุบัน



เครื่อง

15. ปีที่ซื้อ CT (รุ่นล่าสุด)



ปี พ.ศ.


.
16. จำนวนเครื่อง MRI ที่มี






เครื่อง

17. จำนวนเครื่อง MRI ที่เปิดให้บริการในปัจจุบัน 
 


เครื่อง

18. ปีที่ตัดสินใจจะซื้อ MRI 




ปีที่ซื้อเครื่อง MRI  พ.ศ.


.   
ปีที่เริ่มเปิดดำเนินการ พ.ศ.


.  
ระยะประกัน



.
19. เครื่องที่ซื้อนี้เป็นเครื่องใหม่


(     ไม่ใช่

(     ใช่ 
20. MRI: ยี่ห้อ



.
รุ่น




.
21. บริษัทผู้จำหน่าย 








.
  ที่อยู่









.
22. ความแรงสนามแม่เหล็ก 
                     

 เทสลาร์


23. ชนิดของสนามแม่เหล็ก 

(     Superconductive     (   Permanent magnetic     (    Resistive magnetic

24. ราคาเมื่อซื้อ 


  บาท (ไม่รวมภาษีมูลค่าเพิ่ม) ทั้งนี้ ได้รวมบริการ/อุปกรณ์เพิ่มเติมดังต่อไปนี้ คือ












.












.
25. ค่าใช้จ่ายในการจัดเตรียมสถานที่ติดตั้ง MRI (siting cost) โดยประมาณ 


 บาท

26.  วัน-เวลาเปิดให้บริการ (กรุณาระบุ)







.
· จำนวนวัน/สัปดาห์ที่เปิดทำการ




วัน

· จำนวนชั่วโมง/วันที่เปิดดำเนินการ




ชั่วโมง

· มีการให้บริการฉุกเฉินนอกเวลาทำการหรือไม่ 
(     ไม่มี

(     มี 


27. จำนวนวันที่ต้องหยุดทำการในปีที่ผ่านมา


วันเนื่องจาก: บำรุงรักษาเครื่อง
 วัน,


เครื่องเสีย
 วัน,ขาดแคลนวัสดุ
 
วัน,ขาดแคลนบุคลากร
 วัน, อื่น ๆ ระบุ

.
28. เครื่องยังคงอยู่ในระยะเวลาประกันหรือไม่ 
(    ไม่ใช่
  (   ใช่ 
ระบุปีที่หมดระยะประกัน

.
29. ครุภัณฑ์อื่นที่เกี่ยวข้องกับการจัดบริการ MRI

· …………………………………
ซื้อเมื่อปี พ.ศ. …………….. ราคา…………………..

· …………………………………
ซื้อเมื่อปี พ.ศ. …………….. ราคา…………………..

· …………………………………
ซื้อเมื่อปี พ.ศ. …………….. ราคา…………………..

· …………………………………
ซื้อเมื่อปี พ.ศ. …………….. ราคา…………………..

30. จำนวนรังสีแพทย์ ที่ให้บริการ
 
เต็มเวลา

คน
part time

คน
31. จำนวนเจ้าหน้าที่รังสีเทคนิค ที่ให้บริการ 
เต็มเวลา

คน
part time

คน
32. จำนวนเจ้าหน้าที่อื่น ๆ ระบุ
· ………………………………..
เต็มเวลา

คน
part time

คน
· ………………………………..
เต็มเวลา

คน
part time

คน
· ………………………………..
เต็มเวลา

คน
part time

คน
· ………………………………..
เต็มเวลา

คน
part time

คน
33. จำนวนรังสีแพทย์ที่อ่าน MRI







คน

34. จำนวนครั้งในการอบรมเกี่ยวกับ MRI ของรังสีแพทย์





ครั้ง

35. จำนวนวันน้อยที่สุดในการอบรมเกี่ยวกับ  MRI ของ รังสีแพทย์




วัน

36. จำนวนวันมากที่สุดในการฝึก MRI ของ รังสีแพทย์





วัน

37. จำนวนเจ้าหน้าที่รังสีเทคนิคซึ่งชำนาญในการใช้ MRI





คน

38. จำนวนครั้งในการอบรมเกี่ยวกับ MRI ของเจ้าหน้าที่รังสีเทคนิค




ครั้ง

39. จำนวนวันน้อยที่สุดในการฝึก MRI ของเจ้าหน้าที่รังสีเทคนิค




วัน

40. จำนวนวันมากที่สุดในการฝึก MRI ของเจ้าหน้าที่รังสีเทคนิค




วัน

41. จำนวน bioengineers (in-house) ซึ่งชำนาญในการใช้ MRI




คน

42. จำนวนครั้งในการอบรมเกี่ยวกับ MRI ของ bioengineers




ครั้ง

43. จำนวนวันน้อยที่สุดในการฝึก MRI ของ bioengineers




วัน

44. จำนวนวันมากที่สุดในการฝึก MRI ของ bioengineers




วัน

45. ข้อบ่งชี้ในการตรวจ (Indication) 3 อันดับแรก

1) ……………………………………………

2) ……………………………………………

3) ……………………………………………

46. ปริมาณการให้บริการ MRI (ครั้ง) ที่ผ่านมา

ปี
จำนวนครั้งการให้บริการ

2540


2539


2538


2537


2536


2535


ปี
จำนวนครั้งการให้บริการ

2534


2533


2532


2531


2530


……


47. สัดส่วนของผู้สั่งตรวจจากภายนอกโรงพยาบาลเทียบกับปริมาณการตรวจทั้งหมดโดยประมาณ
%

48. ประเภทของผู้ที่มีอำนาจในการสั่งตรวจ MRI ในโรงพยาบาล/ศูนย์ (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ)

�    นักศึกษาแพทย์ 

�     แพทย์ประจำบ้าน

�     อาจารย์แพทย์

�    แพทย์ทั่วไป

�    แพทย์เฉพาะทาง

�     อื่น ๆ ระบุ 




49. ความคิดเห็นต่อการกระจาย (diffusion), พฤติกรรมการใช้ และการให้บริการ (utilization) และความอยู่รอด (cost revenue) ของการให้บริการ MRI ในปัจจุบัน 

ภาคผนวก ง. แบบสอบถามปัจจัยที่มีผลต่อการตัดสินใจซื้อเครื่อง
แบบสอบถามเพื่อค้นหาปัจจัยที่มีผลต่อการกระจายของเครื่อง MRI ในประเทศไทย
ผู้ตอบแบบสอบถาม




ตำแหน่ง





โรงพยาบาล





โทร.






วันที่ 





ในแบบสอบถามนี้ ขอความกรุณาให้ประเมินถึงอิทธิพลของปัจจัยต่าง ๆ 16 ปัจจัยที่มีต่อการตัดสินใจมีเครื่อง MRI ในโรงพยาบาล โดยย้อนกลับไปคำนึงถึงในช่วงที่มีการพิจารณานำเครื่องเข้ามาในโรงพยาบาล

In this questionnaire you are asked to make your assessments of 16 different factors influence on the decision to adopt the MRI in the department. Remember that it is the influence of the factors at the time of adoption, which must be assessed.

การประเมินอิทธิพลของปัจจัยต่าง ๆ นั้น จะทำในลักษณะของเกณฑ์คะแนน 7 ระดับ ตั้งแต่ มีส่วนเสริมอย่างมาก (+++),มีส่วนเสริมพอสมควร (++), และมีส่วนเสริมเล็กน้อย (+), ไม่มีผล (0), เป็นอุปสรรคเล็กน้อย (-), เป็นอุปสรรคพอสมควร (- -), และเป็นอุปสรรคอย่างยิ่ง (- - -) 

The assessment of the influence from the factors on the decision to adopt is made on a seven-point scale, which goes from very stimulating (+++), rather stimulating (++) and a bit stimulating (+), through neutral (0), to a bit impeding (-), rather impeding (- -) and finally very impeding (- - -).

ยกตัวอย่างเช่น ในกรณีที่จะประเมินผลของปัจจัยของงบลงทุน (จำนวนงบที่มีเพื่อการลงทุน) ต่อการตัดสินใจมีเครื่อง MRI ในแผนก ถ้าคิดว่ามันเป็นอุปสรรคเล็กน้อย ให้กากบาทลงในช่อง เป็นอุปสรรคเล็กน้อย (-)

เครื่อง MRI



             - - -   - -     -      0    +    ++
 +++

งบลงทุน


[ ]    [ ]   [x]    [ ]   [ ]    [ ]      [ ]

An example:
You are going to assess the factor budget for investment (the available budget for investment in MRI in the department) influence upon the decision to adopt the MRI in the department.

Because of the cost for investment in MRI you find that this factor has been a bit impeding (-) for the decision to adopt the MRI in the department. Therefore you mark with a X in the box (-), which corresponds to a bit impeding.

MRI




- - -   - -    -      0     +    ++
 +++

Budget for investment        [ ]    [ ]   [x]    [ ]   [ ]    [ ]      [ ]

กรุณาอ่านคำอธิบายด้านล่าง ก่อนที่จะทำการประเมินในหน้าถัดไป

please read the definitions below before you make the assessments on the next page

FACTORS

ปัจจัย
DEFINITIONS

คำอธิบาย

Budget for investment
งบลงทุน
The budget available at the department for the capital investment in the MRI technology and other associated equipment.
งบที่แผนก/โรงพยาบาลมีเพื่อการลงทุนในการซื้อเครื่อง MRI และอุปกรณ์ที่เกี่ยวข้อง

Budget for operation
งบดำเนินการ
The budget available for the running costs to cover the use of personnel, equipment (minus the MRI), contrast media, helium.

งบที่แผนก/โรงพยาบาลมีเพื่อการใช้จ่ายในการดำเนินการของเครื่อง MRI ซึ่งครอบคลุมทั้งในส่วนของบุคลากร, วัสดุอุปกรณ์อื่น ๆ (นอกเหนือ MRI) เช่น สีสำหรับฉีด, ฮีเลี่ยม

Financial incentives
แรงจูงใจทางการเงิน
The financial incentives at the hospital or center, like specific payment systems to the doctor or the department using the MRI technology but also financial benefits for the investor/owner.  

แรงจูงใจทางการเงินของโรงพยาบาลหรือศูนย์ เช่น การจ่ายเงินเพิ่มเติมต่อแพทย์หรือหน่วยงาน รวมถึงผลกำไรต่อผู้ลงทุนและสถานประกอบการด้วย

Nature of technology

พื้นฐานของเทคโนโลยี
The need to acquire new diagnostic procedures as well as the ability to catch up with the technical development of imaging technology. 

ความจำเป็นที่จะต้องมีเทคนิคใหม่ๆ เพื่อช่วยในการวินิจฉัยโรคและทันสมัยกับการพัฒนาเทคโนโลยี

Planning and logistics
แผนงานและการสนับสนุน
The necessary planning and logistics to provide high level of care, e.g. specialized neurological center.
แผนงานที่จำเป็นและเป็นการสนับสนุนเพื่อให้เกิดการบริการระดับสูง เช่น ศูนย์เฉพาะทางด้านประสาทวิทยา

Expected extra benefit

ผลตอบแทนอื่น ๆ ที่คาดหวัง
The initial expected value of the MRI technology with respect to effectiveness, cost-effectiveness, cost-advantages, safety, morbidity.
ผลที่คาดหวังไว้เบื้องต้นจากเทคโนโลยีของ MRI เมื่อคำนึงถึง ประสิทธิผล – ต้นทุนต่อประสิทธิผล ความปลอดภัย และภาวะแทรกซ้อน

Scientific evidence

หลักฐานทางวิทยาศาสตร์
The availability and quality of the published scientific evidence with respect to the safety, effectiveness and cost-effectiveness of the MRI technology.
หลักฐานทางวิทยาศาสตร์ที่มีตีพิมพ์ ถึงความปลอดภัย ประสิทธิผล และ ต้นทุนต่อประสิทธิผล

Organizing studies

การจัดการศึกษาและวิจัย
The possibility of organizing studies to document the effectiveness of the MRI technology, which is affected by problems like the presence of logistical problems, the availability of funding, the professionals interest in the study,  the patients’ attitude towards participating in a study, the ethical dilemma of a study.
โอกาสของการจัดการศึกษาและวิจัย เพื่อแสดงให้เห็นถึงประสิทธิภาพของ MRI ซึ่งอาจจะมีผลกระทบจากปัจจัยต่าง ๆ เช่น ทุนในการวิจัย ความสนใจของผู้เชี่ยวชาญในการศึกษาวิจัย ความร่วมมือของผู้ป่วยในการศึกษาวิจัย และจริยธรรมในการศึกษาวิจัย

Training
การฝึกอบรม
The appropriate education/training courses with respect to the MRI technology at the time of adoption.
การศึกษาฝึกอบรมที่เหมาะสมเกี่ยวกับเทคโนโลยี MRI ในช่วงเวลาที่มีการซื้อ/นำเครื่องเข้ามา

Traditions and culture
ธรรมเนียม, วัฒนธรรม
The culture and traditions among radiologists/doctors with respect to the use of equipment in diagnostics. 

วัฒนธรรมและธรรมเนียมของแพทย์/รังสีแพทย์ต่อการใช้เครื่องมือในการวินิจฉัย

Opinion leaders
ผู้นำทางความคิด
Innovative persons in radiology or other specialism, who advocate for the MRI technology, and most often themselves are the first to adopt the technology.
บุคคลที่เป็นผู้ชำนาญในรังสีวิทยาหรือสาขาอื่น ๆ ที่สนับสนุนเทคโนโลยี MRI 

Competition
การแข่งขัน
The competition between hospitals in offering the MRI procedure.
การแข่งขันระหว่างโรงพยาบาลในการให้บริการ MRI

Conferences and related activities
การอบรมสัมนาและกิจกรรมอื่น ๆ
Experience and information about the MRI technology from scientific conferences, and/or related activities, like sales promotion activities by the manufacturer/distributor. 

ประสบการณ์และข้อมูลเกี่ยวกับ MRI ที่ได้มาจากการอบรมสัมนาหรือกิจกรรมอื่น ๆ เช่น การส่งเสริมการขายของผู้แทนสินค้า

Role of the industry
บทบาทของธุรกิจเครื่องมือแพทย์
The commercial pressure by the diagnostic device industry and the response to this pressure from the users. In addition the support by the MRI industry with respect to the delivery, maintenance repair and up-date of the MRI technology.
แรงผลักดันทางการตลาดของธุรกิจเครื่องมือแพทย์และผลสะท้อนจากผู้ใช้  รวมถึงการบริการจากธุรกิจ MRI ในการส่ง การดูแลรักษา และการพัฒนา

Attention from the 

Media
ความสนใจจากสื่อ
What is published in the media (e.g. newspapers, weekly magazines, television, etc.) about the MRI technology.
เรื่องของเทคโนโลยี MRI ที่ปรากฏอยู่ในสื่อต่างๆ เช่น หนังสือพิมพ์ โทรทัศน์ นิตยสาร

Patient demand
ความต้องการของผู้ป่วย
Demand from the patients, e.g. patient organizations, for the MRI technology.

ความต้องการของผู้ป่วย รวมถึงองค์กรผู้ป่วย ต่อเทคโนโลยี MRI

Public regulation
กฎระเบียบสาธารณะ
The public regulation that has effect the decision to adopt the MRI technology like regulations under the Food and Drug Administration, Radio Safety Division etc.

กฎระเบียบสาธารณะที่มีผลต่อการตัดสินใจมีเทคโนโลยี MRI เช่น พระราชบัญญัติเครื่องมือแพทย์ กฎกระทรวง ประกาศสำนักงานอาหารและยา ประกาศกองป้องกันอันตรายจากรังสี 

+++
the factor was very stimulating for the decision to adopt the technology


ปัจจัยนั้นมีผลส่งเสริมอย่างมากในการตัดสินใจมี MRI ในโรงพยาบาล


++
the factor was rather stimulating for the decision to adopt the technology


ปัจจัยนั้นมีผลส่งเสริมพอสมควรต่อการตัดสินใจมี MRI ในโรงพยาบาล
+
the factor was a bit stimulating for the decision to adopt the technology


ปัจจัยนั้นมีผลส่งเสริมเล็กน้อยต่อการตัดสินใจมี MRI ในโรงพยาบาล
0
the factor was neutral with respect to the adopt (neither stimulating nor impeding)


ปัจจัยนั้นไม่มีผลต่อการตัดสินใจมี MRI ในโรงพยาบาล
-
the factor was a bit impeding for the decision to adopt the technology


ปัจจัยนั้นเป็นอุปสรรคเล็กน้อยในการตัดสินใจมี MRI ในโรงพยาบาล
--
the factor was rather impeding for the decision to adopt the technology

ปัจจัยนั้นเป็นอุปสรรคพอสมควรต่อการตัดสินใจมี MRI ในโรงพยาบาล
---
the factor was very impeding for the decision to adopt the technology


ปัจจัยนั้นเป็นอุปสรรคอย่างมากในการตัดสินใจมี MRI ในโรงพยาบาล
The diffusion questionnaire below you are asked to judge the 17 factors’ influences on the decision to adopt MRI in your hospital. Please note that the judgement must be made at the time of adoption of the procedure. 

แบบสอบถามการกระจายต่อไปนี้ จะเป็นการสอบถามถึงปัจจัย 17 ประการที่มีผลต่อการตัดสินใจซื้อ MRI เข้ามาในโรงพยาบาล กรุณานึกไว้เสมอว่าให้นึกถึงช่วงเวลาที่ตัดสินใจจะซื้อ  กรุณากากบาทแค่ครั้งเดียวในแต่ละปัจจัย (ดูคำนิยามของแต่ละปัจจัยในหน้าก่อนหน้านี้)




      ---       --         -         0        +        ++       +++ 
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ภาคผนวก จ. วิธีการคำนวณต้นทุนบริการเอ็มอาร์ไอ คำจำกัดความ และข้อจำกัด
คำจำกัดความของต้นทุน มีดังต่อไปนี้

· ต้นทุน (Cost) หมายถึง ทรัพยากรที่ใช้ไปทั้งที่เป็นตัวเงินและไม่เป็นตัวเงินในการผลิตสินค้าหรือบริการ ซึ่งในที่นี้คือบริการตรวจเอ็มอาร์ไอของสถานบริการ

· ต้นทุนในการศึกษานี้เป็นการคำนวณโดยใช้มุมมองของสถานบริการ (Provider Point of View) เป็นหลัก

· ต้นทุนที่ใช้ในการคำนวณเป็นต้นทุนทางบัญชี มิได้ครอบคลุมถึงต้นทุนทางเศรษฐศาสตร์ เช่น ค่าเสียโอกาสต่าง ๆ

· คิดเฉพาะต้นทุนส่วนที่วัดได้ (Tangible Cost) ไม่รวมต้นทุนที่ไม่สามารถวัดได้ (Intangible Cost) เช่น อารมณ์ ความรู้สึก ฯลฯ
วิธีการคำนวณต้นทุน

· การประมวลผล

· ข้อมูลที่ได้จากแต่ละโรงพยาบาลหรือศูนย์เอกซเรย์จะนำมาคำนวณเพื่อหาต้นทุนเฉพาะหน่วยบริการเอ็มอาร์ไอ โดยไม่รวมบริการอื่น ๆ (ถ้ามี) เช่นเอกซเรย์คอมพิวเตอร์ อัลตราซาวนด์ 

· คำนวณโดยแยกประเภทต้นทุนค่าลงทุน ต้นทุนค่าแรง และต้นทุนค่าใช้สอยของหน่วยเอ็มอาร์ไอ  จากนั้นจึงนำมารวมกับต้นทุนที่กระจายมาจากส่วนกลางและส่วนสนับสนุนอื่น ๆ เท่าที่จะสามารถรวบรวมข้อมูลได้ 

· ต้นทุนค่าลงทุน ครุภัณฑ์และสิ่งก่อสร้าง

· รวบรวมรายการครุภัณฑ์ (เครื่องมือและอุปกรณ์) และสิ่งก่อสร้างทั้งหมดที่เกี่ยวข้องกับงานบริการเอ็มอาร์ไอ เช่น อาคารและการตกแต่ง เครื่องเอ็มอาร์ไอ เครื่องคอมพิวเตอร์ เครื่องล้างฟิล์ม เครื่องพิมพ์ ฯลฯ

· กรณีที่ครุภัณฑ์หรืออุปกรณ์นั้นใช้งานเพื่อบริการเอ็มอาร์ไอและบริการอื่นด้วย จะคิดเฉพาะสัดส่วนการใช้งานสำหรับบริการเอ็มอาร์ไอเท่านั้น โดยการคำนวณตามสัดส่วนเวลา หรือจำนวนผู้ป่วยที่ใช้บริการ
· การคำนวณค่าเสื่อมราคา
· การทำบัญชีโดยใช้ค่าเสื่อมราคาเป็นวิธีที่ได้รับการยอมรับทั่วไปในการคำนวณเงินชดเชยที่ลงทุนไปในเครื่องมือและสถานบริการ  โดยการคำนวณค่าเสื่อมราคาอาจจะมีได้หลายมุมมอง อันแรกคือการคำนวณค่าเสื่อมราคาโดยคำนึงถึงการชดใช้รายจ่ายที่ได้ลงไปตลอดชั่วอายุการใช้งานของทรัพย์สินนั้น การคำนวณค่าเสื่อมราคาอาจจะถือเป็นการรวบรวมเงินเพื่อการชดใช้หนี้ หรืออาจจมองค่าเสื่อมราคาเป็นการสะสมทุนเพื่อซื้อเครื่องทดแทน

· ในงานวิจัยนี้ใช้วิธีการคำนวณค่าเสื่อมราคาแบบเส้นตรง คือนำราคา ณ วันที่ซื้อมาหารด้วยอายุการใช้งานของครุภัณฑ์นั้น ๆ จะได้เป็นค่าเสื่อมราคาต่อปี

· อายุการใช้งานของครุภัณฑ์ที่ใช้ในการคำนวณค่าเสื่อมราคา ในงานวิจัยนี้อ้างอิงจาก American Hospital Association
 โดยกำหนดอายุการใช้งานของครุภัณฑ์แตกต่างกันไป เช่น

· อาคารคอนกรีตโครงเหล็กไม่กันไฟ  20 ปี 
· การตกแต่งภายใน 15 ปี
· เครื่องเอ็มอาร์ไอ  5 ปี 
· เครื่องล้างฟิล์ม 8 ปี 
· กล่องดูฟิล์ม (Film Viewer) ที่ 10 ปี
· ฯลฯ
· ต้นทุนค่าแรง

· คำนวณจากบุคลากรที่ทำงานในหน่วยเอ็มอาร์ไอหรือหน่วยอื่น ๆ ที่เกี่ยวข้องทั้งหมด

· ในกรณีบุคลากรนั้น ๆ มีกิจกรรมที่เกี่ยวข้องกับบริการหลายชนิด จะให้แต่ละคนประมาณการสัดส่วนเวลาที่ใช้สำหรับบริการเอ็มอาร์ไอเฉลี่ยต่อเดือน เพื่อนำมาคำนวณเป็น Full Time Equivalent (ร้อยละของเวลาทั้งหมด) 

· รายได้ที่คำนวณจะรวมทั้งเงินเดือน และเงินรายได้อย่างอื่นด้วย (ถ้ามี) เช่น ค่าเวรนอกเวลา สวัสดิการรักษาพยาบาล ประกันสังคม โบนัส เบี้ยเลี้ยงพิเศษ ฯลฯ

· ในกรณีที่ไม่ได้รับเป็นเงินเดือน แต่ได้รับเป็นสัดส่วนร้อยละตามปริมาณงาน เช่นกรณีของรังสีแพทย์ที่ได้รับค่าตอบแทนเป็นสัดส่วนของราคาค่าบริการ ก็จะคำนวณจากสัดส่วนที่ได้คูณด้วยราคาต่อรายแล้วคูณด้วยจำนวนผู้รับบริการเอ็มอาร์ไอในปี 2540

· ในโรงพยาบาลหรือสถานบริการที่มีการจ่ายค่าตอบแทนแก่แพทย์ผู้ส่งตรวจหรือเจ้าหน้าที่พยาบาลที่นำส่งผู้ป่วย จะถือว่ารายจ่ายนี้เป็นส่วนของต้นทุนค่าแรงด้วย

· ต้นทุนค่าวัสดุ ใช้สอย

· แบ่งเป็นสองส่วนที่สำคัญ ส่วนแรกคือ ค่าใช้สอยหลักที่ไม่ขึ้นกับจำนวนผู้ป่วย เช่น ค่าน้ำค่าไฟ ค่าดูแลรักษาเครื่องต่อปี ฯลฯ กับส่วนที่สองคือ อุปกรณ์ที่แปรผันตามจำนวนคนไข้เช่นฟิล์ม น้ำยาล้างฟิล์ม ฯลฯ 

· เก็บข้อมูลจากปริมาณการใช้วัสดุแต่ละชนิดในหนึ่งปี หรือในหนึ่งเดือนแล้วประมาณเป็นหนึ่งปี ในกรณีที่ไม่สามารถเก็บข้อมูลได้ ก็จะใช้การประมาณรายจ่ายต่อรายหรือรายจ่ายต่อวัน แล้วคูณกลับเป็นรายจ่ายต่อปี

· กรณีค่าไฟและค่าน้ำในบางสถานบริการ หากไม่สามารถแยกเฉพาะส่วนบริการเอ็มอาร์ไอได้ ก็จะประมาณการจากค่าไฟและค่าน้ำของโรงพยาบาลจากนั้นจึงกระจายตามเกณฑ์ที่กำหนดมายังหน่วยบริการเอ็มอาร์ไอ

· วิธีการกระจายต้นทุนที่โอนมาจากค่าใช้สอยส่วนกลาง (overhead cost)
· กระจายโดยอาศัยค่าเฉลี่ยของสัดส่วนระหว่างจำนวนผู้ป่วยเอ็มอาร์ไอเทียบกับจำนวนผู้ป่วยนอกของโรงพยาบาลทั้งหมด หรือจำนวนพื้นที่หน่วยบริการเอ็มอาร์ไอเทียบกับพื้นที่ของสถานบริการทั้งหมด หรือรายรับของเอ็มอาร์ไอเทียบกับรายรับของโรงพยาบาล หรือจำนวนบุคลากรที่ให้บริการเอ็มอาร์ไอเทียบกับบุคลากรทั้งหมดของโรงพยาบาล หรือทุกวิธีรวมกัน ขึ้นกับข้อมูลที่สามารถเก็บได้และความเหมาะสมตามความเป็นจริง

· การคำนวณต้นทุนคงที่ ต้นทุนแปรผัน

· ในการศึกษานี้ กำหนดให้ต้นทุนคงที่ได้แก่ 

· ค่าครุภัณฑ์ และค่าลงทุนอื่น ๆ 

· เงินเดือนประจำ และสวัสดิการต่าง ๆ ไม่รวมค่าเวร หรือค่าตอบแทนแพทย์

· ค่าบำรุงรักษาเครื่อง ค่าฮีเลี่ยม และค่าวัสดุใช้สอยคงที่อื่น ๆ

· การคำนวณปริมาณบริการ ณ จุดคุ้มทุน (Break even output analysis) 
· ความคุ้มทุน (Break Even) หมายถึง จุดที่ต้นทุนเท่ากับรายได้พอดี โดยจะวัดเป็นจำนวนรายผู้ป่วยที่ได้รับการตรวจเอ็มอาร์ไอที่จะทำให้เกิดความคุ้มทุนต่อปี

· สูตรที่ใช้ในการคำนวณปริมาณบริการ ณ จุดคุ้มทุน ได้แก่

N =   Fixed Cost / (Charge - Variable Cost) 

เมื่อ   
N 

คือ ปริมาณบริการ ณ จุดคุ้มทุน (ราย)


Fixed Cost 
คือ ต้นทุนคงที่ (บาท)


Variable Cost 
คือ ต้นทุนแปรผัน (บาทต่อราย)


Charge 

คือ ราคาค่าบริการ (บาทต่อราย)

ข้อจำกัดของการศึกษา

· ปัญหาที่สำคัญที่สุดคือเรื่องการขาดข้อมูลที่ต้องการ เนื่องจากในสถานบริการบางแห่งโดยเฉพาะในภาครัฐมิได้มีการเก็บข้อมูลที่จำเป็นสำหรับการวิเคราะห์ต้นทุน หรืออาจจะไม่สามารถหาข้อมูลให้ได้ หรือในบางกรณี (ในภาคเอกชน) ก็ไม่สะดวกที่จะเปิดเผยข้อมูลบางส่วน

· ข้อมูลที่ได้ในบางส่วนเป็นการประมาณการ ทั้งจากปีที่ผ่านมา หรือจากข้อมูลรวมทั้งแผนกเอกซเรย์

· ในการศึกษานี้ ใช้จำนวนรายผู้ป่วยเป็นหน่วยนับในการประมวลผลและวิเคราะห์ เพราะเป็นข้อมูลที่มีในสถานบริการทุกแห่ง โดยไม่ได้เก็บข้อมูลจำนวนครั้งเพราะไม่มีข้อมูลส่วนนี้ ซึ่งอาจจะทำให้ผลที่ได้คลาดเคลื่อนไปบ้าง เนื่องจากผู้ป่วยบางรายมีการตรวจหลายอวัยวะหรือหลายส่วนในวันเดียว เช่น ตรวจสมองและกระดูกสันหลังส่วนคอ เป็นต้น

ภาคผนวก ฉ. แบบสอบถามเก็บข้อมูลผู้รับบริการเอ็มอาร์ไอ
การสำรวจผู้ป่วยแต่ละราย



********ก่อนเกิดวิกฤติ*********
โรงพยาบาล ……มหาราช นครเชียงใหม่…………………..วันที่เก็บข้อมูล……………………………… 


1. ชื่อผู้ป่วย





Hospital Number  

2. ชนิดผู้ป่วย

1.ผู้ป่วยนอก

2. ผู้ป่วยใน        
0. ไม่ทราบ


A2
3. ผู้ป่วยส่งต่อ (refer)
1.ใช่


2. ไม่ใช่      
0. ไม่ทราบ


A3
4. อายุ 

 
  
ปี  



0. ไม่ทราบ


A4
5. เพศ  
1. หญิง 
 

2. ชาย

0. ไม่ทราบ


A5
6. การศึกษา
1. ประถมศึกษาหรือต่ำกว่า
2. มัธยมศึกษาตอนต้น
3. มัธยมศึกษาตอนปลาย

4. ปวช.



5. ปวส.


6. ปริญญาตรี


7. สูงกว่าปริญญาตรี

8. อื่นๆ ระบุ………….
0. ไม่ทราบ

A6
7. อาชีพ
1.ข้าราชการและรัฐวิสาหกิจ    
2. รับจ้างทั่วไป   
3. ค้าขาย   

4. พนักงานบริษัทเอกชน

5. เกษตรกรรม

6. ไม่ได้ประกอบอาชีพ
 

7. อื่น ๆ ระบุ………………
0. ไม่ทราบ




A7
8. รายได้ครอบครัวต่อเดือน




1.  ต่ำกว่า 10,000 บาท/เดือน   
2. 10,000-25,000 บาท/เดือน   

3.  25,001-50,000 บาท/เดือน
4. 50,001-75,000 บาท/เดือน 

5.  75,001-100,000 บาท/เดือน 
6. 100,000 บาท/เดือน ขึ้นไป

0.  ไม่ทราบ 








A8
9. ถิ่นที่อยู่ปัจจุบัน จังหวัด……………………….



0. ไม่ทราบ

A9
10. วันที่จอง



/

/25
    
0. ไม่ทราบ

A10
11. วันที่ได้รับการตรวจจริง

/

/25
   
0. ไม่ทราบ

A11
12. วิธีการชำระเงิน

    







A12
1. ชำระเงินเอง เบิกไม่ได้                           บาท

3. ประกันเอกชนร่วมกับชำระเงินเอง

5. ประกันสังคม

7. ผู้ป่วยรายได้น้อย สิทธิรักษาฟรีต่างๆ

9. อื่น ๆ ระบุ…………..
2. สวัสดิการข้าราชการ พนักงานรัฐวิสาหกิจ
4. เบิกประกันเอกชนทั้งหมด

6. สวัสดิการจากบริษัท/นายจ้าง

8. บัตรประกันสุขภาพ

0. ไม่ทราบ

13. อวัยวะที่ทำการตรวจ  
1. สมอง
2.ศีรษะและคอ

3. กระดูกสันหลัง


4. ระบบกล้ามเนื้อและข้อ    
5. ช่องท้อง/เชิงกราน 
6. หัวใจและ/หรือหลอดเลือด

7. อื่น ๆ ระบุ………….

0. ไม่ทราบ




A13
14. ชนิดของการตรวจ

1.  MRI

2. MRI+MRA

3. MRI+MRV





4. MRS

5. MRI+MRA+MRV
0. ไม่ทราบ

A14
15. มีการฉีดสี Contrast media ร่วมด้วยหรือไม่
1. มี
 
2. ไม่มี

0. ไม่ทราบ
A15
16. สังกัดแพทย์ผู้ส่งตรวจ
1. แพทย์จากภายในโรงพยาบาล
2. แพทย์จากคลีนิกนอกโรงพยาบาล

3. แพทย์จากโรงพยาบาลรัฐ อื่น ๆ  
4. แพทย์จากโรงพยาบาลเอกชน อื่น ๆ  

5. อื่นๆ ระบุ…………………..

0. ไม่ทราบ 



A16

17. แพทย์ผู้ส่งตรวจ
1. ทั่วไป

2. ประสาทวิทยา
3. ประสาทศัลยศาสตร์




4. ออร์โธปิดิกส์

5. อายุรกรรม

6. ศัลยศาสตร์





7. อื่น ๆ


0. ไม่ทราบ 





A17
18. มีการตรวจเอกซเรย์คอมพิวเตอร์ก่อนทำการตรวจ MRI ครั้งนี้หรือไม่  


1. ไม่มี


2. มี


0. ไม่ทราบ


A18
19. การวินิจฉัยโรคก่อนส่งตรวจ










  0. ไม่ทราบ
A19
20. ผลการวินิจฉัยจากการตรวจเอ็มอาร์ไอโดยรังสีแพทย์










  0. ไม่ทราบ
A20
21. ผลของการตรวจ
1.  ปกติ






2.  ผิดปกติ ได้ผลเหมือนการวินิจฉัยก่อนส่งตรวจ

3. ผิดปกติ ได้ผลต่างจากการวินิจฉัยก่อนส่งตรวจ

4. ผิดปกติ แต่ไม่เฉพาะเจาะจง
5. ผิดปกติ (ไม่ทราบการวินิจฉัยก่อนส่งตรวจ)
 
0. ไม่ทราบ
A21
22. ราคาค่าบริการ (ไม่รวมค่า Contrast Media) 


บาท   
0. ไม่ทราบ
A22
23. ราคาค่า Contrast Media (ถ้ามี)




บาท  
0. ไม่ทราบ
A23
24. ราคาค่าบริการที่ชำระจริง 





บาท 
0. ไม่ทราบ
A24
25. ส่วนลด/สังคมสงเคราะห์ 





บาท 
0. ไม่ทราบ
A25
การสำรวจผู้ป่วยแต่ละราย



********หลังเกิดวิกฤติ*********
ชื่อผู้เก็บข้อมูล…………………………..………………….
ตำแหน่ง………..…………….…………….

โรงพยาบาล ………………………………………………..วันที่เก็บข้อมูล……………………………… 

1. ชื่อผู้ป่วย





Hospital Number 

 

        

2. ชนิดผู้ป่วย

         A2
1.ผู้ป่วยนอก


2. ผู้ป่วยใน


3. ผู้ป่วยส่งต่อ (refer)
      

A3
1.ใช่



2. ไม่ใช่

4. อายุ 

 
  
ปี  (A4)



5. เพศ  

        A5


1. หญิง 
 

2. ชาย


6. การศึกษา

         A6
1. ประถมศึกษาหรือต่ำกว่า
2. มัธยมศึกษาตอนต้น
3. มัธยมศึกษาตอนปลาย

4. ปวช.



5. ปวส.


6. ปริญญาตรี


7. สูงกว่าปริญญาตรี

8. อื่นๆ ระบุ…………
0. ไม่ทราบ


7. อาชีพ

        A7


1.ข้าราชการและรัฐวิสาหกิจ    
2. รับจ้างทั่วไป   
3. ค้าขาย   

4. พนักงานบริษัทเอกชน

5. เกษตรกรรม

6. ไม่ได้ประกอบอาชีพ
 

7. อื่น ๆ ระบุ………………
0. ไม่ทราบ

8. รายได้ครอบครัวต่อเดือน


A8
1.  ต่ำกว่า 10,000 บาท/เดือน   
2. 10,000-25,000 บาท/เดือน   

3.  25,001-50,000 บาท/เดือน
4. 50,001-75,000 บาท/เดือน 

5.  75,001-100,000 บาท/เดือน 
6. 100,000 บาท/เดือน ขึ้นไป

0.  ไม่ทราบ

9. ถิ่นที่อยู่ปัจจุบัน จังหวัด……………………….
A9
1. กรุงเทพฯ


2. ภาคกลาง

3. ภาคเหนือ

4. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
5. ภาคตะวันออก
6. ภาคใต้


10. วันที่จอง







/

/25
    (A10)


11. วันที่ได้รับการตรวจจริง



/

/25
   (A11)

12. วิธีการชำระเงิน

    A12


1. ชำระเงินเอง เบิกไม่ได้                           บาท

3. ประกันเอกชนร่วมกับชำระเงินเอง

5. ประกันสังคม

7. ผู้ป่วยรายได้น้อย สิทธิรักษาฟรีต่างๆ

9. อื่น ๆ ระบุ…………..
2. สวัสดิการข้าราชการ พนักงานรัฐวิสาหกิจ
4. เบิกประกันเอกชนทั้งหมด

6. สวัสดิการจากบริษัท/นายจ้าง

8. บัตรประกันสุขภาพ

0. ไม่ทราบ


13. อวัยวะที่ทำการตรวจ
    A13


1. สมอง


2.ศีรษะและคอ

3. กระดูกสันหลัง




4. ระบบกล้ามเนื้อและข้อ    
5. ช่องท้อง/เชิงกราน 
6. หัวใจและ/หรือหลอดเลือด

7. อื่น ๆ ระบุ……………………………………….

0. ไม่ทราบ

14. ชนิดของการตรวจ

    A14


1.  MRI


2. MRI+MRA

3. MRI+MRV




4. MRS


5. MRI+MRA+MRV


15. มีการฉีดสี Contrast media ร่วมด้วยหรือไม่
      A15
1. มี
 

2. ไม่มี

16. สังกัดแพทย์ผู้ส่งตรวจ

A16

1. แพทย์จากภายในโรงพยาบาล

2. แพทย์จากคลีนิกนอกโรงพยาบาล     

3. แพทย์จากโรงพยาบาลรัฐ อื่น ๆ  
4. แพทย์จากโรงพยาบาลเอกชน อื่น ๆ  

5. อื่นๆ ระบุ…………………..

0. ไม่ทราบ


17. แพทย์ผู้ส่งตรวจ
    

A17


1. ทั่วไป


2. ประสาทวิทยา
3. ประสาทศัลยศาสตร์




4. ออร์โธปิดิกส์

5. อายุรกรรม

6. ศัลยศาสตร์





7. อื่น ๆ


0. ไม่ทราบ


18. มีการตรวจเอกซเรย์คอมพิวเตอร์ก่อนทำการตรวจ MRI ครั้งนี้หรือไม่             A18


1. ไม่มี


2. มี


0. ไม่ทราบ

19. การวินิจฉัยโรคก่อนส่งตรวจ









   
      A19

20. ผลการวินิจฉัยจากการตรวจเอ็มอาร์ไอโดยรังสีแพทย์
























A20

21. ผลของการตรวจ
   
    A21
1.  ปกติ




2.  ผิดปกติ ได้ผลเหมือนการวินิจฉัยก่อนส่งตรวจ




3.  ผิดปกติ ได้ผลต่างจากการวินิจฉัยก่อนส่งตรวจ




4.  ผิดปกติ แต่ไม่เฉพาะเจาะจง




0. ไม่ทราบ

22. ราคาค่าบริการ (ไม่รวมค่า Contrast Media) 


บาท   (A22)

23. ราคาค่า Contrast Media (ถ้ามี)




บาท  (A23)

24. ราคาค่าบริการที่ชำระจริง 





บาท (A24)

25. ส่วนลด/สังคมสงเคราะห์ 





บาท (A25)

หมายเหตุ
















































ภาคผนวก ช. กำหนดการเบื้องต้นการประชุมนำเสนอผลงานและการวิจารณ์กลุ่มย่อย
หลังจากที่คณะนักวิจัยได้ทำการเก็บข้อมูลและวิเคราะห์ข้อมูลเบื้องต้นเสร็จแล้ว ได้มีการนำเสนอผลการวิจัยในภาพรวมและผลการศึกษาในส่วนเฉพาะของแต่ละโรงพยาบาลให้ผู้บริหาร และผู้เกี่ยวข้องในโรงพยาบาลนั้น ๆ ได้รับฟัง รวมทั้งซักถามความเห็น ข้อเสนอแนะ รวมถึงข้อเท็จจริงเชิงคุณภาพของการให้บริการเอ็มอาร์ไอในประเทศไทย เพื่อประกอบความสมบูรณ์ของงานวิจัย
ประเด็น

· นักวิจัยนำเสนอผลการศึกษาในภาพรวมของประเทศ

· เครื่องเอ็มอาร์ไอในประเทศไทย ลักษณะ ตำแหน่งที่ตั้ง ลักษณะสถานบริการ

· ปัจจัยที่มีผลต่อการตัดสินใจซื้อเครื่อง

· การวิเคราะห์ต้นทุน ผู้รับบริการ อัตราความคุ้มทุน

· ลักษณะของผู้รับบริการ โรค และการใช้เครื่องเพื่อประโยชน์ในการวินิจฉัย

· ประเด็นน่าสนใจ ราคา คุณภาพ ผลจากวิกฤติ

· นักวิจัยนำเสนอผลการวิเคราะห์ต้นทุนและลักษณะผู้รับบริการเฉพาะในส่วนโรงพยาบาลของท่าน

· ซักถาม รับฟังข้อเท็จจริง ข้อคิดเห็นและประสบการณ์ จากผู้เข้าร่วมประชุม

· ความคิดเห็นต่อผลการศึกษา ความน่าเชื่อถือ คำอธิบาย ข้อควรแก้ไข ข้อโต้แย้ง

· การใช้งานเครื่องในปัจจุบัน ความคุ้มค่าและความคุ้มทุน ประโยชน์ต่อการดูแลรักษาผู้ป่วย ความเหมาะสมในการส่งตรวจ การตัดสินใจของแพทย์ และความต้องการของผู้ป่วย ปัจจัยที่มีส่วนทำให้ส่งหรือไม่ส่งตรวจ การเลือกใช้เอ็มอาร์ไอหรือเอกซเรย์คอมพิวเตอร์ ฯลฯ

· ผู้ป่วยที่มารับบริการ ปัจจัยส่งเสริมและอุปสรรคในการเข้าถึงบริการ ข้อจำกัดทางด้านรายได้ ความ(ไม่)เสมอภาค ?

· คุณภาพของการตรวจ ระบบบริการ ความสามารถด้านวิชาการ ระบบมาตรฐาน ความแตกต่างระหว่างรัฐและเอกชน โรงพยาบาลและศูนย์เอกซเรย์

· ความน่าจะเป็นในอนาคต 

สถานที่ ระยะเวลา 
· ห้องประชุมในสถานบริการแต่ละแห่ง จุคนประมาณ 10-15 คน

· นำเสนอ 1-1.5 ชั่วโมง

· ซักถาม ให้ข้อคิดเห็น 0.5 - 1 ชั่วโมง

ผู้เข้าร่วมประชุม

· กลุ่มผู้บริหาร

· ผู้อำนวยการหรือผู้แทน

· ฝ่ายการเงินการคลัง / บัญชี

· หัวหน้าแผนก / ภาควิชารังสีวิทยา

· กลุ่มวิชาชีพ 

· ผู้ให้บริการ: รังสีแพทย์ รังสีเทคนิค

· ผู้ใช้บริการ: แพทย์ ศัลยแพทย์ ประสาทแพทย์ แพทย์ออร์โธปิดิกส์ ฯลฯ

· ผู้เกี่ยวข้องอื่น ๆ

Stimulating


ส่งเสริม





Impeding


เป็นอุปสรรค








� American Hospital Association “Estimated useful lives of depreciable hospital assets. American Hospital Publishing Inc., 1988
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