
วาระที่ 1.2  
สรุปมติการประชุมคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ

ครั้งที่ 11/2566  วันที่ 2 ตุลาคม 2566
ครั้งที่ 12/2566 วันที่ 6 พฤศจิกายน 2566

เสนอที่ประชุมคณะอนุกรรมการหลักประกันสุขภาพ เขต ๖ ระยอง
ครั้งที ่6/2566 วันที่ 21 เดือน ธันวาคม  พ.ศ.2566

นางพิทยา สิงห์โตทอง
ส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เขต 6 ระยอง
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สรปุมตกิารประชุมคณะกรรมการหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิ

คร ัง้ที ่11/2566 วนัที ่ 2 ตลุาคม 2566

1. การบรหิารจดัการงบกองทนุหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิ(รา่ง) ขอ้เสนองบกองทนุหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาติ

ปีงบประมาณ พ.ศ. 2567

2. ขอ้เสนอจากคณะท างานจดัท าขอ้เสนอการบรหิารจดัการงบกองทนุหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาตติามนโยบายการ

กระจายอ านาจดา้นสาธารณสขุ

3. แผนการเรง่รดัการโอนงบประมาณในระหวา่งการใชง้บประมาณไปพลางกอ่น 

4. การด าเนนิงานระบบหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิและการสนบัสนุนการขบัเคลือ่นนโยบาย “ยกระดบั 30 บาท 

รกัษาทกุโรค”

5. การบรหิารจดัการธุรกรรมการเบกิจา่ย (clearing house) ส าหรบัสทิธริกัษาพยาบาลของพนกังานองคก์ารขนสง่

มวลชนกรงุเทพ (ขสมก.)ปีงบประมาณ 2567



1. การบรหิารจดัการงบกองทุนหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาต ิ(ร่าง) ขอ้เสนองบกองทุนหลักประกันสุขภาพ

แหง่ชาต ิปีงบประมาณ พ.ศ. 2567

มติที่ประชุมคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ครั้งที่ 11/2566 วันที่ 2 ตุลาคม 2566

กรณี (รา่ง) ขอ้เสนองบกองทนุหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิปีงบประมาณ พ.ศ. 2567
1. เห็นชอบขอ้เสนองบกองทนุหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิปีงบประมาณ 2567 (ปรับปรงุ) วงเงนิ 221,528.9467 ลา้นบาท ตามทีเ่สนอ และมอบ สปสช.เสนอตอ่

คณะรัฐมนตรพีจิารณาตามมาตรา 39 แหง่พระราชบญัญัตหิลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิพ.ศ. 2545 ตอ่ไป
2. มอบ สปสช. ใชง้บประมาณไปพลางกอ่น ในการสนับสนุนการด าเนนิงานและรองรับการด าเนนิงานตามนโยบายรัฐบาล
3. กรณี นโยบายใหมท่ีไ่มเ่คยมกีารตัง้งบประมาณไวร้องรับ มอบ สปสช. จัดท าแนวทางเพือ่ขบัเคลือ่นการด าเนนิงานตอ่ไป
4. เห็นชอบในหลกัการการเพิม่สทิธปิระโยชนใ์หม ่และมอบ สปสช เรง่น าขอ้เสนอสทิธปิระโยชน์ใหมเ่ขา้เสนอตอ่อนุกรรมการก าหนดประเภทและขอบเขตบรกิารฯ 

และคณะกรรมการพจิารณาตอ่ไป
5. เห็นชอบกรอบวงเงนิ ส าหรับ ยา/วัคซนี/เวชภัณฑ/์อวัยวะเทยีม/อุปกรณ์ทางการแพทย ์ทีจ่ าเป็นตามโครงการพเิศษ ทีใ่หเ้ครอืข่ายหน่วยบรกิารดา้นยาและ

เวชภัณฑจ์ัดหาให ้ปี 2567 ตามทีเ่สนอ 
6. เห็นชอบหลกัเกณฑก์ารล าดบัความส าคญังบประมาณเงนิกองทนุหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาตปีิงบประมาณ 2567 หากมขีอ้จ ากดังบประมาณของประเทศ
7. รับรองมตใินทีป่ระชมุ เพือ่ด าเนนิการไดท้ันที

สืบเน่ืองจากมติคณะรฐัมนตร ีวนัที่ 13 ก.ย. 2566 ไดเ้ห็นชอบการปรบัปรุงปฏิทินงบประมาณรายจ่ายประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 และยกเลิกมติ

คณะรฐัมนตรเีมื่อวนัที่ 14 มีนาคม 2566 เร ือ่ง รายละเอียดงบประมาณรายจ่ายประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 โดยปฏิทินงบประมาณรายจ่ายประจ าปี

งบประมาณ พ.ศ. 2567 (ฉบบัปรบัปรุง) ไดก้ าหนดให ้หน่วยรบังบประมาณปรบัปรุงค าของบประมาณฯ เสนอคณะรฐัมนตร ีรองนายกรฐัมนตรหีรอืรฐัมนตรเีจา้

สงักดัใหค้วามเห็นชอบและส่งส านักงบประมาณ ภายในวนัที ่6 ตลุาคม 2566 ตามทีส่ านักงบประมาณเสนอ 

ความเป็นมา

มตทิีป่ระชมุ
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(ร่าง) ข้อเสนองบประมาณกองทุนฯ ปี 2566 เทียบข้อเสนอปี 2567
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งบที่เพิ่มขึ้นมาจาก...

บริการเดิม
ต่อเนื่องปี 66

บริการใหม่ สิทธิประโยชน์ใหม่
ปี 67

นโยบายรัฐบาล
บริการเดิมปี 66

นโยบายรัฐบาล
บริการใหม่ สิทธิประโยชน์ใหม่ปี 67

8,297.23

12.57

6,164.29

108.99

การปรับใช้
DRG v.6 2,805.84

หน่วย : ล้านบาท 

7,576.10

721.13

เพ่ิม 
inflation
6,838.69 

ลด UR
6,117.56



2.ขอ้เสนอจากคณะท างานจดัท าขอ้เสนอการบรหิารจดัการงบกองทุนหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาตติาม

นโยบายการกระจายอ านาจดา้นสาธารณสขุ

มติที่ประชุมคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ครั้งที่ 11/2566 วันที่ 2 ตุลาคม 2566

1. เห็นชอบในหลักการแนวทางการจัดสรรงบกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาต ิใหส้ถานีอนามัยเฉลมิพระเกยีรต ิ60 พรรษานวมนิทราชนิ ี

(สอน.)และโรงพยาบาลสง่เสรมิสขุภาพต าบล(รพสต.) ใหก้บัองคก์ารบรหิารสว่นจังหวัดปี 2567 ตามทีเ่สนอ

2. รับรองมตใินทีป่ระชมุ เพือ่ด าเนนิการไดท้ันที

สบืเนื่องจากคณะท างานจัดท าขอ้เสนอการบรหิารจัดการงบกองทุนหลักประกันสขุภาพแหง่ชาตติามนโยบายการกระจายอ านาจดา้นสาธารณสขุ 
มขีอ้เสนอการบรหิารจัดการและแนวทางการจัดสรรงบกองทุนหลักประกันสขุภาพแหง่ชาต ิใหส้ถานีอนามัยเฉลมิพระเกยีรต ิ60 พรรษานวมนิท
ราชนิี (สอน.) และโรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพต าบล(รพสต.) ใหก้ับองคก์ารบรหิารส่วนจังหวัดปี 2567 โดยส านักงานไดส้รุปสาระส าคัญของ
หลักการ ทางเลอืกรูปแบบการจัดสรรงบประมาณ การจัดบรกิารในระดับพืน้ที ่เสนอคณะอนุกรรมการนโยบายและยทุธศาสตร ์พจิารณาแลว้ เมือ่
วนัที ่25 กนัยายน 2566

ความเป็นมา

มตทิีป่ระชมุ



หลกัการ แนวทางการจัดสรรงบกองทนุ UC ส าหรับ สอน. และ รพสต.ถา่ยโอนปี 2567 (1)

1. เป็นไปภายใตม้ติคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ครั ้งที่ 2/2565 (และประกาศ
คณะกรรมการการกระจายอ านาจใหแ้กอ่งคก์รปกครองทอ้งถิน่ (กกถ.) ลงวนัที ่5 ตลุาคม 2564)  โดย

1.1 หลกัการ   สถานีอนามัยเฉลมิพระเกยีรตฯิ และโรงพยาบาลสง่เสรมิสขุภาพต าบล ยังคง
สถานะเป็นหน่วยบรกิารปฐมภมูทิีเ่ป็นเครอืขา่ยหน่วยบรกิารในระบบหลักประกันสขุภาพแหง่ชาติ แมถ้า่ย
โอนให ้อบจ.แลว้ โดยอาจเป็นเครอืข่ายกับหน่วยบรกิารสังกัด กสธ.(รพช. รพท. รพศ.),เครอืข่ายกับ
หน่วยบรกิารนอก กสธ,เครอืขา่ยกนัเอง, หรอืเครอืขา่ยกบัหน่วยบรกิารเอกชน ฯลฯ

1.2 ทางเลอืก รูปแบบ การจัดสรรงบกองทุนหลักประกันสขุภาพแห่งชาตใิหก้ับหน่วยบรกิาร
ปฐมภมู ิ

1.2.1 จัดสรรงบผา่นหน่วยบรกิารประจ า (CUP) 

1.2.2 โอนงบประมาณตรงให ้รพสต.ภายใตเ้งือ่นไขทีต่กลงกับหน่วยบรกิารประจ า 
(CUP)

1.2.3 ทางเลอืกอืน่ๆ (ถา้ม)ี 

ทัง้นี ้สามารถเลอืกทางเลอืกได ้โดยไมจ่ าเป็นตอ้งด าเนนิการเหมอืนกนัทกุแหง่

2. การจัดบรกิารในระดับพืน้ที ่ยังคงเป็นเครอืข่ายหน่วยบรกิารทีเ่ชือ่มต่อกัน  ทัง้หน่วยบรกิารปฐมภูม ิ
หน่วยบรกิารประจ า หน่วยบรกิารรับ-ส่งต่อ  โดยประชาชนผูม้ีสทิธสิามารถเขา้ถงึบรกิารไดต้ามสทิธิ
ประโยชน ์ในระบบหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาติ
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หลกัการ แนวทางการจัดสรรงบกองทนุ UC ส าหรับ สอน. และ รพสต.ถา่ยโอนปี 2567 (2)

3. หน่วยบรกิารประจ ายังคงสนับสนุนยา เวชภัณฑ ์การจัดบรกิารโดยทมีสหวชิาชพีและทรัพยากรที่
จ าเป็นในการจัดบรกิารใหก้ับหน่วยบรกิารปฐมภูมิ(ถ่ายโอน) ตามความเหมาะสมและตามรูปแบบ
ขอ้ตกลง ทัง้นีใ้หเ้ป็นไปตามระเบยีบทีเ่กีย่วขอ้ง

4. คา่บรกิารสาธารณสขุตามผลงานบรกิาร จา่ยใหก้บัหน่วยทีเ่ป็นผูจั้ดบรกิารโดยตรง บรกิารใดทีเ่ป็นคา่
ด าเนินการร่วมกันระหว่าง รพ.แม่ข่ายกับ สอน./รพ.สต.ถ่ายโอน ใหม้กีารก าหนดสัดส่วนการจ่ายให ้
ชดัเจน  มกีารประเมนิศักยภาพการจัดบรกิารของ สอน./รพ.สต.ถ่ายโอน  กรณีการสง่ตอ่ผูป่้วยนอกให ้
เป็นไปตามหลกัเกณฑ ์เงือ่นไขที ่สปสช.ก าหนด โดยใชอ้ตัราคา่บรกิารและคา่ยา เวชภณัฑต์ามอตัราที่
ก าหนด

5. ควรใหม้ีการศกึษาตน้ทุนการจัดบรกิาร ผลกระทบ ผลลัพธ์ ความพงึพอใจ ปัญหาอุปสรรค ของ 
สอน./รพสต.   ถ่ายโอน อย่างเป็นระบบในชว่งปี 2566-2567 เพือ่น าผลการศกึษามาใชป้ระกอบการ
พจิารณาเป็นขอ้เสนอในปี 2568

6. แนวทางตามเอกสารแนบทา้ยนี้  ใหใ้ชเ้ป็นขอ้มูลเพื่อประกอบการพิจารณาตัดสินใจของ
คณะกรรมการสุขภาพระดับพืน้ที ่(กสพ.) ในกรณีทีพ่ืน้ทีม่ขีอ้มูลไม่เพยีงพอ (ในส่วนงบ OP,PPB,ค่า
เสือ่มฯ) โดยไม่ถอืเป็นการสั่งการจากสว่นกลาง ยกเวน้ในกรณีทีไ่ม่สามารถตกลงกันได ้(ภายในวันที ่
31 ธนัวาคม 2566) ให ้สปสช.จัดสรรตามเอกสารแนบทา้ยนี้
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แนวทางการจัดสรรงบกองทนุ UC ส าหรับ รพสต.ถา่ยโอนปี 2567 (1) 

 สดัสว่นUR OP+PP

 5 ปี (2561-2565)

1 2 3 4

สดัสว่น popUC สดัสว่นงบOP สดัสว่นงบPP สดัสว่น OP+PP

CUP 25,129,001      69.9            14,248,956,470          90.6            2,862,324,096       89.6           90.4             54.0            19.0         44.9                    

รพสต.ถา่ยโอน 10,826,015      30.1            1,474,805,470            9.4              333,548,950          10.4           9.6              46.0            81.0         55.1                    

รวม 35,955,016      100             15,723,761,941          100             3,195,873,046       100            100              100             100          100                     

เฉลีย่ =626 บาท/คน เฉลีย่ =127 บาท/คน

รพสต = 136 บาท รพสต = 31 บาท

1.รายการงบเหมาจา่ย (OP+PPB) ส าหรบั สอน./รพสต.ถา่ยโอน 

แนวทางการจดัสรรงบกองทุน UC  ส าหรบั สอน./รพสต.ถา่ยโอน ปี 2567 

 สดัสว่นUR OP PP เฉลีย่ 3 

ปี (2563-2565)

ทีม่า : สายงานบรหิารกองทนุ (L2) พฤษภาคม 2566

แนวทาง ปี 2567

ระดบับรกิาร pop UC (คน)
รายรับ OP กอ่นกนัเงนิ 

Virtual Account (บาท)

 สดัสว่น UR 

บรกิาร OP

 สดัสว่น 

URบรกิาร PP
                         5

สถานการณ์และขอ้มลูการโอนงบกองทนุ UC (OP+PPB) ปี 2566 

2.1 ใชข้อ้มลูอตัราเหมาจา่ยตอ่จ านวนประชากรผูม้สีทิธ ิในภาพรวมของเครอืขา่ยบรกิาร (CUP) เป็นตวัเลขตัง้ตน้ 

2.2 จัดสรรตามสดัสว่นของบรกิาร OP กบั PP ส าหรับ รพสต.ถา่ยโอน และ OP PP IP ส าหรับ รพ.แมข่า่ย

2.3 จัดท าแผนการสนับสนุนงบประมาณ แยกตามตน้สงักดั สธ., รัฐอืน่ๆ,  อปท.

1.3 ใชข้อ้มลูสดัสว่นการการเขา้ถงึบรกิาร  OP กบั PPB เฉลีย่ 3 ปี (2563-2565) บรกิารระดบัทตุยิภูม+ิ ตตยิภูม ิ: บรกิารปฐมภูม ิ= 54: 46 กบั 19 : 81 (ทีม่า :ฝ่ายนวตักรรมขอ้มลูอจัฉรยิะ)

1.1 เป็นไปตามขอ้ตกลง(MOU) ของแตล่ะจังหวดัทีผ่า่นคณะกรรมการสขุภาพระดบัพืน้ที ่(กสพ.) เชน่เดยีวกบัปี 2566 

รายรับ PPB (บาท)

แนวทาง ปี 2567

1.2 ใชข้อ้มลูตามสดัสว่นการจัดสรรงบ OP+PPB ของปี 2566 รพ.แมข่า่ย : รพสต.ถา่ยโอน = 90.4 : 9.6 (โดย รพ.แมข่า่ยสนับสนุนยาเวชภัณฑ ์เชน่เดยีวกบัปี 2566)

1.4 ใชข้อ้มลูสดัสว่นการการเขา้ถงึบรกิาร  OP+PPB เฉลีย่ 5 ปี (2561-2565) บรกิารระดบัทตุยิภูม+ิ ตตยิภูม ิ: บรกิารปฐมภูม ิ= 44.9 :55.1 (ทีม่า : annual report ปี 2565)

2.รายการคา่บรกิารทางการแพทย ์ทีจ่ดัสรรในลกัษณะงบลงทุน (คา่เสือ่ม)
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3.รายการบริการอ่ืนๆ

แนวทางการจัดสรรงบกองทนุ UC ส าหรับ รพสต.ถา่ยโอนปี 2567 (2) 
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3. แผนการเรง่รดัการโอนงบประมาณในระหวา่งการใชง้บประมาณไปพลางกอ่น 

มติที่ประชุมคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ครั้งที่ 11/2566 วันที่ 2 ตุลาคม 2566

1.เห็นชอบหลกัการจา่ยคา่บรกิารสาธารณสขุของกองทนุหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิระหวา่งการใชง้บประมาณ

ไปพลางกอ่น   ปีงบประมาณ 2567 ตามประกาศ ดงันี ้

1) ประกาศคณะกรรมการหลักประกันสขุภาพแหง่ชาต ิเรือ่ง หลักเกณฑก์ารด าเนนิงานและการบรหิารจัดการ

กองทนุหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 และหลักเกณฑ ์วธิกีาร และเงือ่นไขการรับ

คา่ใชจ้า่ยเพือ่บรกิารสาธารณสขุของหน่วยบรกิาร พ.ศ. 2565 และทีแ่กไ้ขเพิม่เตมิ

2) ประกาศส านักงานหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิทีก่ าหนดหลกัเกณฑ ์วธิกีาร และเงือ่นไขการจา่ยคา่ใชจ้า่ย

เพือ่บรกิารสาธารณสขุ...  

3) เรง่รัดการปิดบญัชงีบประมาณคา่ใชจ้่ายของกองทุนหลักประกันสขุภาพแหง่ชาต ิปี 2566 เพือ่น างบเหลอื

จ่ายมาขับเคลื่อนการด าเนินงานรายการสทิธปิระโยชน์ใหม่/นโยบายรัฐบาล ปี 2567 โดยจะเสนอ

คณะกรรมการหลักประกันสขุภาพแหง่ชาต ิพจิารณาในเดอืนพฤศจกิายน 2566 ต่อไป ทัง้นี้ มอบ สปสช.

ทบทวนการส่งขอ้มูลขอรับค่าใชจ้่ายของหน่วยบรกิาร เพื่อใหเ้กดิประสทิธกิารบรหิารกองทุนในแต่ละ

ปีงบประมาณ 

4) ส าหรับหน่วยบรกิารในพื้นที่ กทม.ใหเ้ร่งรัดการปิดงบประมาณปี 2566 และเร่งรัดการจัดสรรเงนิ โดย

คา่ใชจ้า่ยทีค่งคา้งอยูใ่หน้ าไปรวมในปีงบประมาณ 2567

2. เห็นชอบใหด้ าเนนิการตามแผนการเรง่รัดการโอนงบประมาณ ปีงบประมาณ 2567 ทัง้หน่วยบรกิารประจ า และ

สถานีอนามัยเฉลมิพระเกยีรต ิ60 พรรษานวมนิทราชนิี (สอน.) และโรงพยาบาลสง่เสรมิสขุภาพต าบล(รพสต.) 

ถา่ยโอนฯทีไ่ดร้ับการโอนเงนิตามรปูแบบขอ้ตกลงกบัหน่วยบรกิารประจ าของปีทีผ่า่นมา

3. รับรองมตใินทีป่ระชมุ เพือ่ด าเนนิการไดท้ันที

เนื่องจากพ.ร.บ.งบประมาณรายจ่ายประจ าปี
งบประมาณ พ.ศ. 2567 จะไม่สามารถ
ประกาศบังคับใชไ้ดท้ัน ในวันที ่ 1 ตุลาคม 
2566 และคาดว่าจะมีการปรับปรุงปฏิทิน
งบประมาณ ปรับปรุงค าของบประมาณ
ปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 ใหม่ ในชว่งปลาย
สงิหาคม 2566 ประกอบกับมตคิณะกรรมการ
หลักประกันสขุภาพแห่งชาต ิครัง้ที ่8/2566 
วันที่  3 กรกฎาคม 2566 มอบ สปสช.
เตรยีมการเพือ่ด าเนินการ หากมหีลักเกณฑ์
และเงือ่นไขการใชง้บประมาณไปพลางก่อน 
ในระหว่างที่พระราชบัญญัติงบประมาณ
รายจ่ายประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 ยัง
ไมป่ระกาศใชบ้งัคบั สปสช.ไดจ้ัดท าแผนการ
ใชจ้่ายงบประมาณ ไปพลางก่อน และ
หลักการโอนงบประมาณ ในระหว่างการใช ้

งบประมาณไปพลางก่อน ปีงบประมาณ 
2567 รวมถงึแผนเร่งรัดการโอนงบประมาณ 
เ สนอคณะอ นุก ร ร มกา รน โยบ ายแล ะ
ยุทธศาสตร์ พิจารณาแลว้ เมื่อวันที่ 25
กนัยายน 2566

ความเป็นมา มตทิีป่ระชมุ



แผนเร่งรัดการโอนงบประมาณ ในระหว่างการใช้งบประมาณไปพลางก่อน 
ปีงบประมาณ 2567

รายการ ปี 66 ปี 67

ค่าบริการ OP-PP แบบเหมา
จ่าย ส าหรับหน่วยบริการ
สังกัด สป.สธ.

งวดแรกก าหนดการโอนเงินภายใน 
31 ต.ค.65

โอนเงินร้อยละ 25 ของวงเงินที่หน่วย
บริการได้รับปี 66 ภายในสัปดาห์ 2 ของ
เดือน ต.ค.66

ค่าบริการจ่ายตามผลงาน
บริการ 

งวดแรกก าหนดการโอนเงินภายใน
วันที่ 7 พ.ย.65

งวดแรกโอนเงินภายในวันที่ 24 ต.ค.66
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4. การด าเนนิงานระบบหลกัประกนัสุขภาพแหง่ชาต ิและการสนบัสนุนการขบัเคลือ่นนโยบาย “ยกระดบั 30 

บาท รกัษาทกุโรค”

มติที่ประชุมคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ครั้งที่ 11/2566 วันที่ 2 ตุลาคม 2566

1. รับทราบหลักการและแนวทางการขับเคลือ่นระบบหลักประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิตามแผนปฏบิัตริาชการของ สปสช. พ.ศ.2566-2570
2. รับทราบแนวทางการด าเนนิงานของ สปสช.ในการสนับสนุนการขับเคลือ่นนโยบาย “ยกระดับ 30 บาทรักษาทกุโรค” 

ตามทีค่ณะรัฐมนตรชีดุใหม ่ไดรั้บการโปรดเกลา้ฯ เมือ่วนัที ่1 กันยายน 2566 และไดม้กีารแถลงนโยบายตอ่รัฐสภา วันที ่11 กันยายน 2566 โดย
มนีโยบายส าคัญทีเ่กีย่วขอ้งกับระบบหลักประกันสขุภาพแหง่ชาตทิีส่ าคัญ เชน่ ยกระดับ “นโยบาย 30 บาทรักษาทกุโรค” ใหม้ปีระสทิธภิาพมาก
ขึน้ คลอบคลุมมากขึน้ มคีุณภาพมากขึน้ ประชาชนไดรั้บความสะดวกมากขึน้ และการสรา้งและพัฒนาระบบสาธารณสุขใหม้ปีระสทิธภิาพมาก
ยิ่งขึ้น ส่งเสริมกลไกสรา้งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค โดยเฉพาะการใหว้ัคซีนเพื่อป้องกันโรค รวมถึงนโยบายดา้นสาธารณสุข ของ
รัฐมนตรวีา่การกระทรวงสาธารณสขุ ยกระดับ 30 บาทพลัส สปสช.ไดจั้ดท าขอ้มลูเกีย่วกับหลักการและแนวทางการขับเคลือ่นระบบหลักประกัน
สขุภาพแหง่ชาต ิตามแผนปฏบิัตริาชการของ สปสช. พ.ศ.2566-2570 และการสนับสนุนการขับเคลือ่นนโยบาย “ยกระดับ 30 บาท รักษาทกุ
โรค”ของ สปสช.จ านวน 13 ประเด็น 

ความเป็นมา

มตทิีป่ระชมุ







5.การบรหิารจดัการธุรกรรมการเบกิจา่ย (clearing house) ส าหรบัสทิธริกัษาพยาบาลของพนกังานองคก์าร

ขนสง่มวลชนกรงุเทพ (ขสมก.)ปีงบประมาณ 2567

มติที่ประชุมคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ครั้งที่ 11/2566 วันที่ 2 ตุลาคม 2566

1. รับทราบ การให ้สปสช. ท าหนา้ทีบ่รหิารจัดการธุรกรรมการเบกิจ่ายและระบบขอ้มูลบรกิารสาธารณสขุในการรับและประมวลผลขอ้มูลการ
เบกิจา่ยรักษาพยาบาล (Clearing House) รวมถงึการตรวจสอบขอ้มลูการเบกิจ่าย (Audit) ของผูม้สีทิธรัิกษาพยาบาลองคก์ารขนสง่มวลชน
กรงุเทพ โดยเริม่ด าเนนิการปีงบประมาณ 2567 โดยเอกสาร

สบืเนื่องจากองคก์ารขนสง่มวลชนกรุงเทพมหีนังสอืแจง้มายัง สปสช. ขอให ้สปสช. ท าหนา้ทีเ่ป็นหน่วยบรหิารจัดการธุรกรรมการเบิกจ่ายและ
ระบบขอ้มูลรักษาพยาบาล (Clearing House) พรอ้มจัดท าระบบเบกิจ่ายตรงค่ารักษาพยาบาลใหก้ับผูม้สีทิธรัิกษาพยาบาลของ ขสมก.ตัง้แต่
ปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 เป็นตน้ไป

ความเป็นมา

มตทิีป่ระชมุ
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สรปุมตกิารประชุมคณะกรรมการหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิ

คร ัง้ที ่12/2566 วนัที ่6 พฤศจกิายน 2566

1. ขอ้เสนอสทิธปิระโยชนใ์นระบบหลกัประกนัสุขภาพแหง่ชาต ิ

1.1 ขอ้เสนอการใชแ้รเ่พพาะทีเ่พือ่ใชใ้นการรกัษาผูป่้วยทีม่เีนือ้งอกในตา (plaque brachytherapy)
1.2 บรกิารสรา้งเสรมิสขุภาพและป้องกนัโรค(เพิม่เตมิ) ส าหรบัผูต้อ้งขงั ปีงบประมาณ 2567 

2. ขอ้เสนอการปรบัแผนการจดัหายา เวชภณัฑ ์และอปุกรณ์ทางการแพทยท์ีจ่ าเป็นตามโครงการพเิศษ ในระบบหลกัประกนั

สขุภาพแหง่ชาต ิทีม่ผีลกระทบตอ่วงเงนิตามแผนการจดัหาฯ ปีงบประมาณ 2566 และ ปีงบประมาณ 2567 คร ัง้ที ่1

3. ขอ้เสนอความตกลงเพือ่น ายาใหมเ่ขา้สูร่ะบบหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิ(managed entry agreement) ของบรษิทัโนวารต์สิ

4. (รา่ง) ขอ้เสนอการใชง้บประมาณรายการรายไดส้งูต า่กวา่คา่ใชจ้า่ยสะสมส าหรบัคา่บรกิารสาธารณสขุ กรณีผลงานเกนิกวา่

เป้าหมาย ปี 2566

5. ความเห็นของคณะอนุกรรมการกล ัน่กรองกรณีอทุธรณ์ กรณีโรงพยาบาลมหาวทิยาลยับรูพา

6. ขอ้เสนอการแตง่ต ัง้คณะอนุกรรมการขบัเคลือ่นการด าเนนิงานระบบหลกัประกนัสขุภาพในระดบัทอ้งถิน่หรอืพืน้ที่



1. ขอ้เสนอสทิธปิระโยชนใ์นระบบหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิ

1.1 ขอ้เสนอการใชแ้รเ่พพาะทีเ่พือ่ใชใ้นการรกัษาผูป่้วยทีม่เีนือ้งอกในตา (plaque brachytherapy)

มติที่ประชุมคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ครั้งที่ 12/2566 วันที่ 6 พฤศจิกายน 2566

1. เห็นชอบใหก้ารรักษาเนื้องอกในลูกตาดว้ยการวางแร่ที่ตา (eye-plaque brachytherapy) เป็นสทิธปิระโยชน์ในระบบ
หลักประกันสขุภาพแหง่ชาต ิโดยใชแ้หลง่งบประมาณจากรายการบรกิารกรณีเฉพาะ และหลักเกณฑก์ารจ่ายชดเชยบรกิาร
การรักษาดว้ยการวางแรท่ีต่า ตามทีเ่สนอ 

2. มอบ สปสช.รับความเห็นของคณะอนุกรรมการก าหนดประเภทและขอบเขตบรกิารสาธารณสขุ และคณะอนุกรรมการก าหนด
หลกัเกณฑก์ารด าเนนิงานและบรหิารจัดการกองทนุไปด าเนนิการ 

3. รับรองมตใินทีป่ระชมุ เพือ่ด าเนนิการไดท้ันที

ตาม พ.ร.บ.หลักประกันสขุภาพแหง่ชาต ิพ.ศ.2545 มาตรา 18 (3) ไดก้ าหนดอ านาจหนา้ทีข่องคณะกรรมการหลักประกันสขุภาพแหง่ชาต ิในการ
ก าหนดประเภทและขอบเขตในการใหบ้รกิารสาธารณสุขที่จ าเป็นต่อสุขภาพและการด ารงชวีติ และอัตราค่าบรกิารสาธารณสุขตามมาตรา 5
คณะอนุกรรมการก าหนดประเภทและขอบเขตฯ และคณะอนุกรรมการก าหนดหลักเกณฑก์ารด าเนนิงานและการบรหิารจัดการกองทุน ไดพ้จิารณา
รายการขอ้เสนอสทิธปิระโยชน์ในระบบหลักประกันสขุภาพแหง่ชาต ิขอ้เสนอการใชแ้ร่เฉพาะทีเ่พือ่ใชใ้นการรักษาผูป่้วยทีม่เีนือ้งอกในตา (plaque
brachytherapy)

ความเป็นมา

มตทิีป่ระชมุ



ขอ้คน้พบจากการศึกษา
• โรคมะเร็งที่ตา เป็นโรคท่ีพบไม่บ่อย (rare diseases) 
• อุบัติการณ์การเกิดตามอายุ (Age standardized incidence rate) ประมาณ 5-6 คน ต่อประชากร 1 ล้านคน 
• การรักษาด้วยการวางแร่ที่ตา (eye-plaque brachytherapy) เป็นทางเลือกในการรักษาที่ได้ประโยชน์ 

โดยเฉพาะเมื่ออาการเริ่มแรก ไม่รุนแรงมาก หรือ ขนาดก้อนไม่ใหญ่เกินไป ช่วยลดการสูญเสียดวงตา ลดสูญเสีย
การมองเห็นของผู้ป่วย และใช้ชีวิตได้ค่อนข้างปกติ 

• ปัจจุบัน ประเทศไทยมีให้บริการเพียงแห่งเดียว คือ โรงพยาบาลรามาธิบดี เริ่มให้บริการปี 2557 โดยรับส่งต่อ
ผู้ป่วยมาจากโรงพยาบาลอื่น ๆ 

• ค่ารักษาด้วยการวางแร่ เป็นค่าใช้จ่ายที่เกิดขึ้นครั้งเดียว ประมาณ 75,000 บาท ซึ่งต่ ากว่าการฉายรังสีภายนอก 
และเสียเวลาในการมารับบริการน้อยกว่า 

• ผลการประเมินความคุ้มค่าทางเศรษฐศาสตร์ พบว่า มีความคุ้มค่าตามประสิทธิผลต้นทุน (ICER = 141,784 
บาท/ 1 QALYs gained (base case 39 ราย) 
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เป้าหมาย แหล่งงบประมาณ และหลกัเกณฑก์ารจ่าย

20

เป้าหมาย

จ านวนผู้ป่วยคิดตามอัตรา 
Incidence =16 ราย/ปี

งบประมาณ

ค่าใช้จ่ายต่อราย
84,800 บาท/ราย

ค่าใช้จ่ายต่อปี
1,356,800 บาท/ปี

ใช้งบประมาณจากงบกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 
ปีงบประมาณ 2567 (ปรับปรุง) รายการบริการกรณีเฉพาะ 

หลักเกณฑ์การจ่าย

จ่ายชดเชยแบบเหมาจ่ายรายปี 
ให้แก่ โรงพยาบาลรามาธิบดี 

(ปัจจุบันมีเพียงแห่งเดียวท่ีสามารถให้บริการได้)

ก ากับติดตาม

• ให้มีระบบการก ากับติดตาม ประเมินผลการเข้าถึง
บริการ 

• รายงานผลต่อคณะท างานยกระดับความเป็นเลิศ
ด้านการแพทย์ขั้นสูงสุด และคณะอนุกรรมการ
ก าหนดหลักเกณฑ์การด าเนินงานและบริหาร
จัดการกองทุนฯ ทุกไตรมาส



1. ขอ้เสนอสทิธปิระโยชนใ์นระบบหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิ

1.2 บรกิารสรา้งเสรมิสขุภาพและป้องกนัโรค(เพิม่เตมิ) ส าหรบัผูต้อ้งขงั ปีงบประมาณ 2567 

มติที่ประชุมคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ครั้งที่ 12/2566 วันที่ 6 พฤศจิกายน 2566

1. เห็นชอบการเพิม่สทิธปิระโยชนต์ามรายการบรกิารส าหรับผูต้อ้งขัง 10 รายการตามทีเ่สนอ
2. เห็นชอบใหใ้ชแ้หลง่งบประมาณ 

• กรณีรายการบรกิารเดมิเพิม่เป้าหมาย ใชง้บประมาณจากรายการบรกิารสรา้งเสรมิสขุภาพและป้องกันโรคปี 2567 โดยใชง้บประมาณปี 
2566 ไปพลางกอ่น

• กรณีรายการบรกิารใหม ่ไดแ้ก ่บรกิารวคัซนีไขห้วัดใหญ่ ใชง้บประมาณจากรายไดส้งู(ต ่า) กวา่คา่ใชจ้่ายสะสม วงเงนิ 33.032 ลา้นบาท 
ตามทีเ่สนอ 

3. มอบ สปสช.จัดท าประกาศหลักเกณฑ ์วธิกีาร และเงือ่นไขการจา่ยชดเชยบรกิารตามอตัราที ่ก าหนด รองรับการด าเนนิการตอ่ไป
4. รับรองมตใินทีป่ระชมุ เพือ่ด าเนนิการไดท้ันที

ตาม พ.ร.บ.หลักประกันสขุภาพแห่งชาต ิพ.ศ.2545 มาตรา 18 (3)ไดก้ าหนดอ านาจหนา้ทีข่องคณะกรรมการหลักประกันสขุภาพ
แหง่ชาต ิในการก าหนดประเภทและขอบเขตในการใหบ้รกิารสาธารณสขุทีจ่ าเป็นตอ่สขุภาพและการด ารงชวีติ และอัตราคา่บรกิาร
สาธารณสขุตามมาตรา 5คณะอนุกรรมการก าหนดประเภทและขอบเขตฯ และคณะอนุกรรมการก าหนดหลักเกณฑก์ารด าเนนิงานและ
การบรหิารจัดการกองทนุ ไดพ้จิารณารายการขอ้เสนอสทิธปิระโยชน์ในระบบหลักประกันสขุภาพแหง่ชาต ิขอ้เสนอ บรกิารสรา้ง
เสรมิสขุภาพและป้องกนัโรค(เพิม่เตมิ) ส าหรับผูต้อ้งขงั ปีงบประมาณ 2567 

ความเป็นมา

มตทิีป่ระชมุ



ข้อเสนอการปรับปรุงประเภทและขอบเขตของบริการสาธารณสุขและผลกระทบงบประมาณ 
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รายการบรกิาร กจิกรรมส าคญัทีจ่ะไดร้บั แรกรบั ระหวา่ง
ตอ้งโทษ

กอ่นพน้
โทษ

ผูป้ฏบิตังิาน
สทูกรรม

งบประมาณ

1 บรกิารตรวจคัดกรองวณัโรค เอกซเรยท์รวงอก 1 ครัง้ 1 ครัง้ 1 ครัง้ 43,200,000

2 บรกิารตรวจคัดกรองโรคซฟิิลสิ ตรวจ VDRL 1 ครัง้ 1 ครัง้ 1 ครัง้ 17,280,000

3 บรกิารตรวจหาเชือ้ไวรัสตับ
อกัเสบซแีละตรวจยนืยัน

HCV core antigen / HCV RNA, ตรวจยนืยัน/การท างาน
ตบั (AST,ALT)

1 ครัง้ 1 ครัง้ 1 ครัง้

ใชง้บประมาณ
ทีต่ัง้ไวเ้ดมิ

4 บรกิารคดักรองโรคไมต่ดิตอ่
และปัญหาสขุภาพอืน่ๆ

FBS ,BUN, Cr,Lipid profile,LFT,UA exam. Etc 1 ครัง้ 1 ครัง้

5 บรกิารดา้นสง่เสรมิสขุภาพจติ คดักรองโรคซมึเศรา้/บรกิารใหค้ าปรกึษา/เตรยีมความ
พรอ้มผูต้อ้งขงัป่วยจติเวชกอ่นปลอ่ย/ดแูลผูต้อ้งขังป่วยจติ
เวชภายหลังปลอ่ยตวั

1 ครัง้ 1 ครัง้ 1 ครัง้

6 บรกิารดา้นทนัตกรรมป้องกัน ทนัตกรรมสง่เสรมิป้องกนัและการเคลอืบฟลอูอไรด์ ใชง้บประมาณ
ทีต่ัง้ไวเ้ดมิ

7 บรกิารคดักรองโรคโควทิ 19
และโรคตดิตอ่ระบบทางเดนิ
หายใจ

คดักรองโรคโควดิ 19/คดักรองโรคตดิตอ่ระบบทางเดนิ
หายใจ  (Influenza virus-A, B, IgG/IgM (ELISA) 

1 ครัง้ 1 ครัง้ 1 ครัง้ 172,800,000

8 วคัซนีโรคไขห้วัดใหญ ่ คา่วคัซนีโรคไขห้วดัใหญ ่+ คา่ฉีด 1 ครัง้ 33,032,000

9 บรกิารคดักรองโรคตดิเชือ้ระบบ
ทางเดนิอาหาร 

ตรวจเชือ้ไวรัสตบัอกัเสบชนดิเอ RIA หรอื ELISA หรอื IgM 
anti HAV

1 ครัง้ 6,750,000

10 การตรวจสขุภาพทัว่ไป คดักรองและตรวจโรคผวิหนัง , ตรวจวดัสายตาเบือ้งตน้ อยา่งละ 1 
ครัง้

ใชง้บประมาณ
ทีต่ัง้ไวเ้ดมิ

หมายเหตุ : 1) จ านวนผู้ต้องขัง = 270,000 ราย/ปี
2) รายการบริการที ่8 เป็นรายการบริการทีต่้องประกาศใหม่ 



2. ขอ้เสนอการปรบัแผนการจดัหายา เวชภณัฑ ์และอปุกรณ์ทางการแพทยท์ีจ่ าเป็นตามโครงการพเิศษ ใน

ระบบหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิทีม่ผีลกระทบตอ่วงเงนิตามแผนการจดัหาฯ ปีงบประมาณ 2566 และ 

ปีงบประมาณ 2567 คร ัง้ที ่1

มติที่ประชุมคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ครั้งที่ 12/2566 วันที่ 6 พฤศจิกายน 2566

1. รับทราบสถานการณ์ยาทีม่ปัีญหาขาดแคลนทั่วโลก ท าใหไ้มส่ามารถจัดหาไดต้ามแผนความตอ้งการในรายการยา IVIG , 
MMR และ JE  inactivated vaccine 

2. เห็นชอบขอ้เสนอการปรับแผนจัดซือ้ยา เวชภัณฑ ์และอุปกรณ์ทางการแพทยท์ีจ่ าเป็นตามโครงการพเิศษ ปีงบประมาณ 
2566 จ านวน 3 รายการ และปีงบประมาณ 2567 (โดยใชง้บประมาณปี 2566 ไปพลางกอ่น) ทีม่ผีลกระทบตอ่การเพิม่/ลด 
รายการ ปรมิาณ ราคา และวงเงนิงบประมาณทีใ่ช ้จ านวน 14 รายการ ตามทีเ่สนอ 

3. มอบ สปสช. แจง้เครอืขา่ยหน่วยบรกิารดา้นยาและเวชภัณฑ ์(โรงพยาบาลราชวถิ)ี ด าเนนิการตอ่ไป 
4. รับรองมตใินทีป่ระชมุ เพือ่ด าเนนิการไดท้ันที

สบืเนื่องจากคณะอนุกรรมการจัดท าแผนการจัดซือ้ยา เวชภัณฑฯ์ ไดเ้ห็นชอบในหลักการตามขอ้เสนอการปรับแผนจัดซือ้ยา 
เวชภัณฑ ์และอปุกรณ์ทางการแพทยท์ีจ่ าเป็นตามโครงการพเิศษ ปีงบประมาณ 2566 โดยใหย้กเลกิรายการทีอ่ยู่ระหว่างการ
จัดหา จ านวน 3 รายการ เนื่องจากเกดิภาวะขาดแคลนท่ัวโลกและบรษัิทไม่มสีนิคา้จ าหน่าย และเห็นชอบในหลักการตาม
ขอ้เสนอการปรับแผนจัดซื้อยา เวชภัณฑ์ และอุปกรณ์ทางการแพทย์ที่จ าเป็นตามโครงการพิเศษ ปีงบประมาณ 2567  
จ านวน 14 รายการ 

ความเป็นมา

มตทิีป่ระชมุ



3. ขอ้เสนอความตกลงเพือ่น ายาใหมเ่ขา้สูร่ะบบหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิ(managedentry agreement) 

ของบรษิทัโนวารต์สิ

มติที่ประชุมคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ครั้งที่ 12/2566 วันที่ 6 พฤศจิกายน 2566

1. รับทราบขอ้เสนอความตกลงฯ ของบรษัิท โนวารต์สี (ประเทศไทย) จ ากดั
2. เห็นชอบยา ribociclib เป็นประเภทและขอบเขตบรกิารสาธารณสขุ โดยให ้สปสช. เพิม่รายการยาดังกลา่วในแผนจัดซือ้ยา เวชภัณฑ ์และ

อปุกรณ์ทางการแพทยท์ีจ่ าเป็นตามโครงการพเิศษ เนือ่งจากความตกลงนีส้ามารถจัดหายา nilotinib ไดใ้นปรมิาณเทา่เดมิ และไดย้า
ribociclib เพิม่เตมิ ในงบประมาณทีล่ดลง

3. มอบคณะอนุกรรมการจัดท าแผนการจัดซือ้ยา เวชภัณฑ ์และอปุกรณ์ทางการแพทยท์ีจ่ าเป็นฯ ปรับแผนการจัดซือ้ยา nilotinib ตามราคาที่
บรษัิทเสนอ และทยอยจัดซือ้ยา ribociclib ขนาด 200 มลิลกิรัม (21 เม็ด/กลอ่ง) จ านวน 14,000 กลอ่ง ใหว้งเงนิรวมของยา 2 รายการ ไม่
เกนิวงเงนิ 252,712,600 บาท

4. มอบ สปสช. ตดิตามการเขา้ถงึยาและการใชย้า ribociclib อยา่งใกลช้ดิ และรายงานสถานการณ์ตอ่คณะกรรมการหลักประกนัสขุภาพ
แหง่ชาต ิผา่นคณะอนุกรรมการก าหนดประเภทและขอบเขตในการใหบ้รกิารสาธารณสขุ และคณะอนุกรรมการก าหนดหลักเกณฑก์าร
ด าเนนิงานและการบรหิารจัดการกองทนุ ทกุ 6 เดอืน เพือ่ประเมนิขอ้เสนอความตกลงฯ วา่มคีวามเหมาะสมอยูห่รอืไม่

5. รับรองมตใินทีป่ระชมุ เพือ่ด าเนนิการไดท้ันที

สบืเนื่องจากบรษัิท โนวารต์สี (ประเทศไทย) จ ากัด ไดเ้สนอความตกลงเพือ่น ายาใหมเ่ขา้สูร่ะบบหลักประกันสขุภาพแหง่ชาต ิโดยการท า MEA 
ในรูปแบบ portfolio agreement ของยามะเร็ง 3 รายการ ไดแ้ก ่ยา nilotinib, ยา ribociclib และยา lapatinib โดยการลดราคายา nilotinib ลง 
แลว้น ามลูคา่ยาทีล่ดไดไ้ปซือ้ยา ribociclib และยา lapatinib เพือ่เพิม่การเขา้ถงึยาราคาแพงทีม่ปีระสทิธผิลในการรักษาด ีและลดความเหลือ่ม
ล ้าระหวา่งสทิธกิารรักษา จากนัน้ทางบรษัิทฯไดท้ าการปรับปรุงขอ้เสนอฯ ใหมต่ามค าแนะน าของคณะอนุกรรมการพัฒนาบัญชยีาหลักแหง่ชาติ

ความเป็นมา

มตทิีป่ระชมุ



ข้อเสนอเพิ่มเติมของบริษัท

25

หมายเหตุ บริษัทก าหนดยืนราคา 1,095 วัน นับจากวันที่มีการประกาศอนุมัติให้เบิกจ่ายยา ribociclib ในระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ

ภายหลังคณะอนุกรรมการพัฒนาบญัชียาหลักแหง่ชาตมิีมติไม่เห็นชอบข้อเสนอฯ ของบริษัท 
บริษัทได้ท าการปรับปรุงข้อเสนอฯ ใหม่ และแจ้งมายัง สปสช. ดังนี้ MEA_ribociclib



ผลกระทบจากข้อเสนอของบริษัทฯ
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• ภาระงบประมาณจากการจัดหายา nilotinib ตาม
แผนจัดหายาฯ ปีงบประมาณ 2567 (จ านวน 14,500 
กล่อง) จะลดลงเหลือ  133,801,360 บาท (จาก
แผน 301,630,200 บาท)

• ผลการจัดหายา nilotinib ปีงบประมาณ 2567 ราคา 
20,791.17 บาท/กล่อง มูลค่า 301,471,965 บาท

• หากจัดหายา ribociclib ส าหรับผู้ป่วยมะเร็งเต้านม
ระยะลุกลามหรือระยะแพร่กระจายที่มี HR+/HER2- 
ประมาณ 876 คน จ านวน 14,016 กล่อง/ปี จะมี
ภาระงบประมาณ 119,047,138.56 บาท

• การท าความตกลงในปีแรกจะประหยัดงบประมาณ
ได้ 48,781,661.44 บาท

หมายเหตุ :
†ราคาจัดซื้อปีงบประมาณ 2566 ส าหรับจัดท าแผนปีงบประมาณ 2567
††ราคากลางยา ณ วันที่ 29 ต.ค. 2566
†††ราคาตามข้อเสนอของบริษัท ซื้อ 2 กล่องในราคา 1 กล่อง (ไม่ได้ท าราคาเฉลี่ยต่อกล่อง)
‡ประมาณการจ านวนผู้ป่วยจากฐานข้อมูลผู้ป่วยมะเร็งเต้านมระยะแพร่กระจายที่ได้รับยาเคมีบ าบัด 2,438 คน, 
มีผลตรวจเป็น HR+/HER2-1,585 คน, สามารถรับยาได้ 876 คน กระจายใน 12 เดือนเท่า ๆ กัน



4. (รา่ง) ขอ้เสนอการใชง้บประมาณรายการรายไดสู้งต า่กวา่คา่ใชจ้า่ยสะสมส าหรบัคา่บรกิารสาธารณสุข 

กรณีผลงานเกนิกวา่เป้าหมาย ปี 2566

มติที่ประชุมคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ครั้งที่ 12/2566 วันที่ 6 พฤศจิกายน 2566

1. รับทราบผลการด าเนนิการงบกองทนุหลักประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิปีงบประมาณ 2566 และผลงานบรกิารเกนิเป้าหมาย
2. เห็นชอบใหส้ านักงานฯ ปรับเกลีย่เงนิระหวา่งรายการทีม่งีบประมาณคงเหลอื ส าหรับจา่ยชดเชยรายการคา่บรกิารทีง่บประมาณไมเ่พยีงพอ 
3. เห็นชอบใหใ้ชเ้งนิกองทนุรายการรายไดส้งู (ต า่) กวา่คา่ใชจ้า่ยสะสมในวงเงนิ 5,320.04 ลา้นบาท ส าหรับจา่ยชดเชยคา่บรกิารทีไ่ดรั้บ

งบประมาณไมเ่พยีงพอในปีงบประมาณ 2566
4. รับทราบผลการจา่ยเงนิกองทนุรายไดส้งู (ต า่) กวา่คา่ใชจ้า่ยสะสม ทีเ่ลขาธกิารอนุมัตจิา่ยเพิม่ส าหรับรายการหรอืประเภทบรกิาร จากเงนิ

รายไดส้งู (ต า่) กวา่คา่ใชจ้า่ยสะสม ปีงบประมาณ 2566
5. มอบ สปสช. ก ากบัขอ้มลูการจา่ยชดเชยรายการทีม่ยีอดเบกิจา่ยเกนิงบประมาณทีไ่ดรั้บปีงบประมาณ 2566 และจัดใหม้กีลไกการตรวจสอบ

ขอ้มลูกอ่นจา่ย (Preaudit) ทกุรายการ
6. รับรองมตใินทีป่ระชมุ เพือ่ด าเนนิการไดท้ันที

เนื่องจากการใชง้บประมาณรายการรายไดสู้งต ่ากว่าค่าใชจ้่ายสะสมส าหรับค่าบรกิารสาธารณสุข ปี 2566 มผีลงานเกนิกว่า
เป้าหมาย ส านักงานไดจั้ดท าสรุปขอ้มูลภาพรวมงบกองทุนหลักประกันสขุภาพแห่งชาต ิปีงบประมาณ 2566 และอา้งองิการ
ด าเนนิการตามระเบยีบวา่ดว้ยการงบประมาณกองทนุฯทีเ่กีย่วขอ้ง การจัดท าขอ้มลูรายการรายไดส้งู (ต า่) กวา่คา่ใชจ้า่ยสะสม ณ 
30 ก.ย.66 รวมถงึ ผลการจ่ายเงนิกองทุนรายการรายไดสู้ง(ต ่า)กว่าค่าใชจ้่ายสะสม ปีงบประมาณ 2566 เพื่อเป็นขอ้มูล
ประกอบการพจิารณาเสนอตอ่คณะอนุกรรมการนโยบายและยทุธศาสตร ์พจิารณาเมือ่วันที ่30 ต.ค.66

ความเป็นมา

มตทิีป่ระชมุ



ภาพรวมงบกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ปีงบประมาณ 2566
หน่วย : ล้านบาท

2
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ผลการจ่ายเงินกองทุนรายการรายไดสู้ง(ต ่า)กวา่ค่าใชจ่้ายสะสม ปีงบประมาณ 2566
จ านวนเงินที่จ่ายส าหรับรายการบริการที่มีจ านวนผลงานบริการมากกว่าเป้าหมายที่ได้รับงบประมาณ อุทธรณ์ข้าม

ปี และกรณีหน่วยบริการได้รับผลกระทบจากการลงทะเบียนผู้มีสิทธิเลอืกหน่วยบริการประจ าโดยพลการ ตามอ านาจ
ระเบียบคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ว่าด้วยการงบประมาณกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 
พ.ศ.2558 และที่แก้ไขเพิ่มเติม

รายการ จ านวนเงิน [ล้านบาท]

ค่าบริการผู้ป่วยนอก 1.45
ค่าบริการผู้ป่วยใน 42.69
ค่าบริการสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค 4.68
ค่าบริการกรณีเฉพาะ 3.21
เงินช่วยเหลือเบื้องต้นผู้รับบริการและผู้ให้บริการ 28.13
ค่าบริการฟื้นฟูฯ 0.17
ค่าบริการไตวาย 0.92
ค่าบริการส่งยาทางไปรษณีย์ 0.01
รวม 81.24 2
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5. ความเห็นของคณะอนุกรรมการกล ัน่กรองกรณีอทุธรณ์ กรณีโรงพยาบาลมหาวทิยาลยับรูพา

มติที่ประชุมคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ครั้งที่ 12/2566 วันที่ 6 พฤศจิกายน 2566

1. เห็นชอบตามความเห็นของคณะอนุกรรมการกลัน่กรองกรณีอทุธรณ์ ดงันี้
1.1 เห็นชอบกบัค าสัง่ของคณะกรรมการควบคมุคณุภาพและมาตรฐาน จงึใหย้กอทุธรณ์
1.2 รับขอ้สงัเกตจากคณะอนุกรรมการกลั่นกรองกรณีอทุธรณ์ และมอบ สปสช.รับไปด าเนนิการและรายงานตอ่คณะกรรมการ
ควบคมุคณุภาพและมาตรฐานตอ่ไป

2. รับรองมตใินทีป่ระชมุ เพือ่ด าเนนิการไดทั้นที

ตามความในมาตรา 59 แหง่ พ.ร.บ.หลักประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิพ.ศ.2545 ระบวุา่ “กรณีผูรั้บบรกิารผูใ้ดไมไ่ดรั้บความสะดวก

ตามสมควรหรอืตามสทิธทิีจ่ะไดรั้บบรกิารสาธารณสขุจากหน่วยบรกิารหรอืหน่วยบรกิารเรยีกเก็บคา่บรกิาร.....ใหผู้นั้น้มสีทิธิ

รอ้งเรยีนตอ่ส านักงาน....”

คณะอนุกรรมการกลั่นกรองกรณีอุทธรณ์ ไดพ้จิารณากรณีอุทธรณ์ กรณีโรงพยาบาลมหาวทิยาลัยบูรพา โดยผูร้อ้งเรียน
อทุธรณ์ ค าสั่งคณะกรรมการควบคมุคณุภาพและมาตรฐานทีม่มีตใิหค้นืเงนิ ซึง่ คณะอนุกรรมการกลั่นกรองกรณีอทุธรณ์เห็นดว้ย
กบัค าสัง่ คกก.ควบคมุ ฯ ทีส่ัง่ใหค้นืเงนิพรอ้มดอกเบีย้ จงึเสนอใหย้กอทุธรณ์

ความเป็นมา

มตทิีป่ระชมุ



3
1

ประเด็นอุทธรณ์

ฝ่ายกฎหมายพิทักษ์สิทธิ ส่วนงานขึ้นตรงเลขาธิการ

เรื่องร้องเรียน
1. สิทธิคนพิการ รักษาที่ รพ.สมิติเวช ชลบุรี ด้วยภาวะ ปอดติดเชื้อ 

ต้องรับไว้เป็นผู้ป่วยใน แต่เตียงเต็ม  
2. ผู้ร้องเรียนติดต่อได้เตียงที่ รพ.ม.บูรพาให้นอนรักษาห้องผู้ป่วยรวม
3. ผู้ร้องเรียนขออยู่ห้องพิเศษเดี่ยว ยินดีช าระส่วนต่างค่าห้อง
4. จนท.รพ.ม.บูรพา แจ้งอาการไม่ฉุกเฉิน คนพิการใช้สิทธิผู้ป่วยนอก

ได้สิทธิ 900 บาท กรณีต้อง admit จะส่งไปรพ.ตามสิทธิ 
เนื่องจากอาการเคลื่อนย้ายได้ แต่ญาติปฏิเสธประสงค์ขอนอน รพ. 
ม.บูรพา

5. รพ.ม.บูรพาเรียกเก็บเงิน 74,627.25 บาท 

ผู้ร้องเรียน อุทธรณ์ ค าสั่ง คกก.ควบคุม ฯ ที่มีมติ ให้คืนเงิน

เสนอ 
คกก.หลักประกัน ฯ 

มติ คกก.ควบคุมฯ : เห็นชอบกับ คกก.สอบสวน
1. คนพิการมีสิทธิเข้ารับบริการที่ รพ. ม.บูรพา  ได้โดยไม่เสียค่าใช้จ่าย     
2. รับผิดชอบส่วนต่างค่าห้องและค่าอาหารพิเศษ
3. รพ. ม.บูรพา เรียกเก็บจากผู้ป่วย และเบิกเงินจาก สปสช.แล้ว
4. จึงมี ค าสั่งให้ คืนเงิน 35,627.25 บาท (หักส่วนต่าง) พร้อม

ดอกเบี้ย 15% ต่อปี นับแต่วันที่เรียกเก็บจนถึงวันที่จ่ายคืน

(1)ใบเสร็จรับเงิน ระบุ ค่าห้องค่าอาหารเบิกได้ ไม่มีส่วนต่างที่ต้องช าระ 
(2)จ านวนเงินตามค าสั่งที่ให้คืนเงินไม่ถูกต้อง ไม่ระบุดอกเบี้ยที่ต้องคืนไว้ให้ชัดเจน 

ความเห็นคณะอนุกรรมการกลั่นกรอง กรณีอุทธรณ์
เห็นด้วยกับค าสั่ง คกก.ควบคุม ฯ ที่สั่งให้คืนเงินพร้อมดอกเบี้ย จึงเสนอให้ยกอุทธรณ์

ข้อสังเกต
(1) การให้ข้อมูลเกี่ยวกับสิทธิคนพิการไม่ถูกต้อง
(2) ใบเสร็จรับเงิน ท าให้สับสนเกี่ยวกับสิทธิ และมีการเรียกเก็บค่าใช้จ่ายเกินจริง
(3) รพ. ม.บูรพาเรียกเก็บเงินผู้รับบริการ และได้เบิกค่าใช้จ่ายมายัง สปสช. 

การใช้สิทธิอุทธรณ์
1. แจ้งค าสั่งให้ รพ.ม.บูรพา คืนเงิน และ แจ้งสิทธิอุทธรณ์
2. แจ้งค าสั่งให้ ผู้ร้องเรียนทราบ รับทราบค าสั่ง 15 ก.ค.66 ยื่นอุทธรณ์ 16 ส.ค.66
3. ระยะเวลาอุทธรณ์ 31 วัน แต่เนื่องจากไม่ได้รับแจ้งสิทธิอุทธรณ์ ระยะเวลาอุทธรณ์ จึงขยายเป็น 

1 ปี ตาม พรบ.วิธีปฏิบัติราชการทางปกครอง ฯ จึงรับไว้พิจารณาได้

ยกอุทธรณ์ 



ข้อสังเกตของคณะอนุกรรมการกลัน่กรองกรณอีุทธรณ์
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(1) การให้ข้อมูลเกี่ยวกับสิทธิคนพิการไม่ถูกต้อง
ข้อเท็จจริง
1.1 จนท.รพ.ม.บูรพา แจ้งใช้สิทธิคนพิการ ในกรณีผู้ป่วยนอกได้สิทธิ 900 บาท และกรณีต้อง admit (ห้องรวม)   

จะส่งไปรพ.ตามสิทธิ(รพ.ชลบุรี) เนื่องจากอาการเคลื่อนย้ายได้ 
1.2 ญาติปฏิเสธไป รพ. ตามสิทธิและประสงค์ขอนอนห้องพิเศษเดี่ยว และยินดีช าระส่วนต่างค่าห้อง

(2) การออกใบเสร็จรับเงินของ รพ.ม.บูรพา ท าให้ผู้รับบริการสับสนเกี่ยวกับสิทธิ
ข้อเท็จจริง
2.1 รพ. ม.บูรพา น าใบเสร็จรับเงินของราชการที่ระบุ เบิกได้ / เบิกไม่ได้ มาใช้ในการเรียกเก็บเงิน
2.2 ใบเสร็จรับเงินระบ ุค่าห้องพิเศษ/ อาหารพิเศษ ระบุในช่อง เบิกได้

(3) รพ. ม.บูรพาเรียกเก็บเงินผู้รับบริการ และเบิกค่าใช้จ่ายมายัง สปสช. 
ข้อเท็จจริง
3.1 ระหว่างสอบสวน รพ. ม.บูรพามีความประสงค์คืนเงินที่เรียกเก็บแก่ผู้รอ้งเรยีน แต่ผู้ร้องเรียนยังไม่รับเงิน 
3.2 เมื่อ รพ.ม.บูรพามีความประสงค์คืนเงินแก่ผู้ร้องเรียนแล้ว จึงเบิกค่าใช้จ่ายมายัง สปสช. 

32ฝ่ายกฎหมายพิทักษ์สิทธิ ส่วนงานข้ึนตรงเลขาธิการ



6.ขอ้เสนอการแตง่ต ัง้คณะอนุกรรมการขบัเคลือ่นการด าเนนิงานระบบหลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถิน่

หรอืพืน้ที่

มติที่ประชุมคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ครั้งที่ 12/2566 วันที่ 6 พฤศจิกายน 2566

1. เห็นชอบการแตง่ตัง้คณะอนุกรรมการภายใตค้ณะกรรมการหลักประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิตามทีเ่สนอ โดยปรับแกไ้ขชือ่ใหส้อดคลอ้งกับภารกจิ

เป็น “คณะอนุกรรมการสนับสนุนการด าเนนิงานระบบหลักประกนัสขุภาพในระดับทอ้งถิน่หรอืพืน้ที”่ 

2. เห็นชอบองคป์ระกอบและอ านาจหนา้ทีข่องคณะอนุกรรมการฯตามทีเ่สนอ โดยปรับเพิม่เตมิองคป์ระกอบ 4 คน ดังนี้

(1) ปลัดกระทรวงการคลัง เป็นอนุกรรมการ 

(2) ผูแ้ทนองคก์รเอกชนในคณะกรรมการหลักประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิเป็นอนุกรรมการ

(3) ผูแ้ทนองคก์รเอกชนในคณะกรรมการควบคมุคณุภาพและมาตรฐานบรกิารสาธารณสขุ เป็นอนุกรรมการ

(4) รองอธบิดกีรมสง่เสรมิการปกครองทอ้งถิน่ เป็นอนุกรรมการและผูช้ว่ยเลขานุการ  

3. มอบ สปสช.เสนอรา่งค าสัง่แตง่ตัง้ฯเพือ่ใหค้ณะอนุกรรมการดา้นกฎหมายพจิารณาและเสนอประธานกรรมการหลักประกนัสขุภาพแหง่ชาติ

พจิารณาลงนามตอ่ไป 

4. รับรองมตใินทีป่ระชมุ เพือ่ด าเนนิการไดท้ันที

ตามความในมาตรา 47 บทบัญญัตทิีมุ่ง่เนน้ เพือ่การสรา้งหลักประกันสขุภาพแหง่ชาตใิหก้ับบคุคลในพืน้ที ่โดยสง่เสรมิกระบวนการมสีว่นร่วมตามความพรอ้ม ความ
เหมาะสม และความตอ้งการของประชาชนในทอ้งถิน่ ใหค้ณะกรรมการฯสนับสนุนและประสานกบัองคก์รปกครองสว่นทอ้งถิน่ก าหนดหลกัเกณฑเ์พือ่ใหอ้งคก์รดงักลา่ว
เป็นผูด้ าเนนิงานและบรหิารจัดการระบบหลกัประกนัสขุภาพในระดบัทอ้งถิน่หรอืพืน้ที ่โดยใหไ้ดรั้บคา่ใชจ้่ายจากกองทุน เพือ่สรา้งหลักประกันสขุภาพแหง่ชาตใิหก้ับ
บคุคลในพืน้ที ่รวมถงึใหบ้รกิารสาธารณสขุของรัฐตอ้งเป็นไปอย่างทั่วถงึและมปีระสทิธภิาพ จงึเสนอคณะกรรมการเพือ่พจิารณาแตง่ตัง้คณะอนุกรรมการเพิม่ 1 คณะ 
เพือ่ขบัเคลือ่นระบบหลกัประกนัสขุภาพในระดบัทอ้งถิน่หรอืพืน้ที่

ความเป็นมา

มตทิีป่ระชมุ
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ร่างค าสั่งคณะอนุกรรมการขับเคลื่อนการด าเนินงานระบบหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่
องค์ประกอบ/ต าแหน่ง อ านาจหน้าที่

1. ปลัดกระทรวงมหาดไทย   ประธานอนุกรรมการ

2. ปลัดกระทรวงสาธารณสขุ รองประธานอนุกรรมการ

3. ปลัดกระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ อนุกรรมการ

4. เลขาธิการคณะกรรมการสขุภาพแห่งชาติ อนุกรรมการ

5. ผู้จัดการกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ อนุกรรมการ

6. ผู้อ านวยการสถาบันวิจัยระบบสาธารณสขุ อนุกรรมการ

7. ผู้อ านวยการส านักงบประมาณ อนุกรรมการ

8. อธิบดีกรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น อนุกรรมการ

9. ผู้ว่าราชการกรุงเทพมหานคร อนุกรรมการ

10. ผู้แทนสมาคมองค์การบริหารส่วนจังหวัดแห่งประเทศไทย อนุกรรมการ

11. ผู้แทนสมาคมสันนิบาตเทศบาลแห่งประเทศไทย อนุกรรมการ

12. ผู้แทนสมาคมองค์การบริหารส่วนต าบลแห่งประเทศไทย อนุกรรมการ

13. ผู้ทรงคุณวุฒิด้านการแพทย์และสาธารณสขุในคณะกรรมการ    อนุกรรมการ

14. ผู้แทนองค์กรเอกชน(ด้านผู้ใช้แรงงาน)ในคณะกรรมการควบคุม อนุกรรมการ

15. นายสุวิทย์  วิบุลผลประเสริฐ อนุกรรมการ

16. นายณรงค์ศักดิ์  อังคะสุวพลา  อนุกรรมการ

17. นายประทีป ธนกิจเจริญ อนุกรรมการ

18. ศาสตราจารย์บรรเจิด  สิงคะเนติ อนุกรรมการ

19. รองเลขาธิการหรือผู้ชว่ยเลขาธิการ สปสช. ที่ได้รับมอบหมาย   อนุกรรมการและเลขานุการ

1. จัดท า ทบทวนประกาศ หลักเกณฑ์เพื่อให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเปน็ผู้ด าเนินการ
และบริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่

2. สนับสนุนและประสานกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิน่ องค์กรชุมชน องค์กรเอกชนและ
ภาคเอกชนที่ไม่มีวัตถุประสงค์เพื่อด าเนินการแสวงหาผลก าไร ด าเนินงานและบริหาร
จัดการระบบหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ และส่งเสริมกระบวนการมี
ส่วนร่วมตามความพร้อม ความเหมาะสมและความต้องการของประชาชนในท้องถิ่น 
เพื่อสร้างหลักประกันสุขภาพให้แก่บุคคลในพื้นที่ตามมาตรา 47

3. จัดประชุมเพื่อรับฟังความเห็นต่อความพร้อมในการด าเนินงานและการบริหารจัดการ
ระบบหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ รวมทั้งพัฒนาขีดสามารถในการ
จัดท าข้อเสนอขอบเขตและสิทธิประโยชน์ระบบหลกัประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือ
พื้นที่

4. ติดตามประเมินผลการด าเนินงานและการบริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพใน
ระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ รวมทั้งวิเคราะห์สภาพการณ์ สังเคราะห์และจัดท าข้อเสนอการ
พัฒนาที่ต่อเนื่อง เพื่อให้เกิดประสิทธิภาพประสิทธิผล

5. แต่งต้ังคณะท างานได้ตามความจ าเป็นและเหมาะสม

6. ปฏิบัติงานอื่น ๆ ตามที่ได้รับมอบหมาย



จึงเรียนคณะอนุกรรมการฯ  เพื่อทราบ

❑ สรุปมติการประชุมคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ
ครั้งที่ 11/2566  วันที ่2 ตุลาคม 2566
ครั้งที่ 12/2566 วันที ่6 พฤศจิกายน 2566


	Slide 1: วาระที่ 1.2   สรุปมติการประชุมคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ครั้งที่ 11/2566  วันที่ 2 ตุลาคม 2566 ครั้งที่ 12/2566 วันที่ 6 พฤศจิกายน 2566
	Slide 2
	Slide 3
	Slide 4: (ร่าง) ข้อเสนองบประมาณกองทุนฯ ปี 2566 เทียบข้อเสนอปี 2567
	Slide 5: งบที่เพิ่มขึ้นมาจาก...
	Slide 6
	Slide 7: หลักการ แนวทางการจัดสรรงบกองทุน UC สำหรับ สอน. และ รพสต.ถ่ายโอนปี 2567 (1)
	Slide 8: หลักการ แนวทางการจัดสรรงบกองทุน UC สำหรับ สอน. และ รพสต.ถ่ายโอนปี 2567 (2)
	Slide 9: แนวทางการจัดสรรงบกองทุน UC สำหรับ รพสต.ถ่ายโอนปี 2567 (1)  
	Slide 10: แนวทางการจัดสรรงบกองทุน UC สำหรับ รพสต.ถ่ายโอนปี 2567 (2)  
	Slide 11
	Slide 12
	Slide 13
	Slide 14
	Slide 15
	Slide 16
	Slide 17
	Slide 18
	Slide 19: ข้อค้นพบจากการศึกษา
	Slide 20: เป้าหมาย แหล่งงบประมาณ และหลักเกณฑ์การจ่าย
	Slide 21
	Slide 22: ข้อเสนอการปรับปรุงประเภทและขอบเขตของบริการสาธารณสุขและผลกระทบงบประมาณ 
	Slide 23
	Slide 24
	Slide 25: ข้อเสนอเพิ่มเติมของบริษัท
	Slide 26: ผลกระทบจากข้อเสนอของบริษัทฯ
	Slide 27
	Slide 28
	Slide 29: ผลการจ่ายเงินกองทุนรายการรายได้สูง(ต่ำ)กว่าค่าใช้จ่ายสะสม ปีงบประมาณ 2566
	Slide 30
	Slide 31
	Slide 32: ข้อสังเกตของคณะอนุกรรมการกลั่นกรองกรณีอุทธรณ์
	Slide 33
	Slide 34
	Slide 35

