
การคุ้มครองสิทธิในระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ

กลุมภารกิจสนับสนุนการมีสวนรวม การคุมครองสิทธิและการสื่อสารหลกัประกันสขุภาพ

สํานักงานหลกัประกันสขุภาพแหงชาติ เขต 7 ขอนแกน





แนวคิดในการดําเนินงานรับเรื่องรองเรียนและคุมครองสิทธิ
1. เพ่ือใหสามารถดําเนินการตามที่ พรบ.กําหนด โดยเปนกลไกสําคัญในการจัดการรูปแบบ

การใหบริการขอมูลสิทธิประโยชน ใหคําแนะนําในการใชบริการ ชวยเหลือใหประชาชนไดรับบริการ

ตามสิทธิที่กฎหมายกําหนดไว รับเรื่องรองเรียน ประสานงานแกไขปญหา และคุมครองสิทธิใหแกทั้ง

ผูรับบริการและผูใหบริการ 

2.หนวยงานที่เกี่ยวของ คณะอนุกรรมการระดับเขตพ้ืนที่ ไดรับทราบปญหา รวมติดตาม แกไข

ปญหา และใหเสนอในการพัฒนาคุณภาพบริการตามมาตรฐาน ประชาชนสามารถเขาถึงบริการดวยความ

มั่นใจ

3. ผูใหบริการและผูรับบริการสามารถสรางความเขาใจและสรางสัมพันธภาพอันดี 

หลีกเลี่ยงการเผชิญหนาระหวางกัน

4. สามารถเช่ือมโยงใหแตละภาคสวนเปนกลไกสําคัญของการพัฒนางาน

จัดการเรื่องรองเรียนและคุมครองสิทธิ และลดปญหาเรื่องรองเรียนในพ้ืนที่ลง



4



รับรูสิทธิ

เขาถึงสิทธิ

ไดรับการ

คุมครองสิทธิ 

การสื่อสาร ประชาสัมพันธ

ใหปชช. / หนวยบริการรับรูสิทธิ 

หนาที่ ในระบบหลักประกัน

สุขภาพแหงชาติ

-การจัดบริการตามชุดสิทธิประโยชน

ที่กําหนด ทั้งดานการรักษา สงเสริม 

ปองกัน และฟนฟู

-การคนหากลุมดอยโอกาส 

-การเพ่ิมการเขาถึงบริการ

-การวิเคราะหปญหาเพ่ือการปองกัน 

ลดการเกิดซํ้า

-การพัฒนาระบบบริการ

ใหมีคุณภาพตามมาตรฐาน

-การควบคุมกํากับคุณภาพ

มาตรฐานการบริการ

INPUT

PROCESS

OUTPUT

กลไกการรับเรื่องรองเรียน

-การจัดระบบและกลไกการรับเรื่อง

รองเรียน                                     

-การใหความชวยเหลือเบื้องตน 

ม.41

-การสนับสนุนการมีสวนรวม

ของภาคประชาชน

ประกันคุณภาพ

กรอบการดําเนินงานคุมครองสิทธิในระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ
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ผูร้บับรกิาร
ผูใ้หบ้รกิาร ชอ่งทาง กลไกบรกิาร

• Call Center 1330
• สปสช. เขต
• สสจ.
• หนว่ยรบัเร ือ่งรอ้งเรยีนอสิระ ม(50(5))
• ศนูยบ์รกิารหลกัประกนัสขุภาพในรพ.
• ศนูยป์ระสานงานภาคประชาชน
• web site 1330 @nhso.go.th

หนว่ยงานอืน่ๆ  
-1111,ศนูยด์าํรงธรรม, ส.ราชเลขา,

มพบ., สคบ. ฯลฯ
บนัทกึขอ้มลูบรกิาร

ในโปรแกรมระบบรอ้งเรยีน 
CRM

1.สอบถาม
2.รอ้งเรยีน
3.รอ้งทกุข์
4.ประสานสง่ตอ่

1.รบัและบนัทกึเร ือ่ง

2.ตรวจสอบขอ้มลู ขอ้เท็จจรงิ 

3.วเิคราะห ์พจิารณา ไกลเ่กลีย่  

แจง้ผลการพจิารณา
-แจง้ผูร้อ้ง –แจง้ สสจ.- แจง้หนว่ยบรกิาร

5.สรปุรายงานหนว่ยงานทีเ่ก ีย่วขอ้ง

กระบวนการ
จดัการขอ้รอ้งเรยีน

คณะอนกุรรมการ/คทง.
พจิารณา

คกก.ควบคมุฯ  พจิารณาตดัสนิ

ยตุไิด้

ยตุไิด้

พฒันา แกไ้ขระบบ เชงินโยบาย

คกก.หลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาติ

คกก.ควบคมุคณุภาพ
หนว่ยรบัเร ือ่งตาม พ.ร.บ.

ยตุไิมไ่ด้

ยตุไิมไ่ด้

ชองทางและกลไก การเขาถึงสิทธิ & การคุมครองสิทธิประชาชน 
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การรับฟงความคิดเห็นท่ัวไปจากผูใหบริการและผูรับบริการ

ตามมาตรา 18 (13) 

ของพระราชบัญญัติหลักประกันสุขภาพแหงชาติ พ.ศ.2545



แนวทางการดาํเนินงานรบัฟังความคดิเห็น
ทีม่าและความสาํคญั

ทีม่าจากพระราชบญัญตัหิลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิพ.ศ.2545 มบีทบญัญตัใิหค้ณะกรรมการหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิที่

เกีย่วขอ้งกบัการรบัฟังความคดิเห็นทัว่ไป ตามนัยของกฎหมายถงึ  3 มาตรา

มาตรา 18(10) ใหค้ณะกรรมการ (หลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาต)ิ มอีาํนาจหนา้ที่

“กาํหนดหลกัเกณฑก์ารรบัฟังความคดิเห็นโดยทัว่ไปจากผูใ้หบ้รกิาร และผูร้บับรกิารเป็นประจาํทุกปี”

มาตรา 46 ความวา่
“หน่วยบรกิารและเครอืขา่ยหน่วยบรกิารตามมาตรา 44 และหน่วยบรกิารทีร่บัการสง่ตอ่ผูร้บับรกิาร มสีทิธไิดร้บั
คา่ใชจ้า่ยเพือ่บรกิารสาธารณสขุจากกองทุนตามหลกัเกณฑ ์วธิกีารและเงือ่นไขทีค่ณะกรรมการกาํหนด
หลกัเกณฑก์ารกาํหนดคา่ใชจ้า่ยเพือ่บรกิารสาธารณสขุตามวรรค 1 ตอ้งผ่านการรบัฟังความคดิเห็นตามมาตรา 
18 (13) กอ่น”

มาตรา 18(13) ใหส้าํนักงานหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาตมิหีนา้ที่

“จดัประชมุเพือ่ใหค้ณะกรรมการรบัฟังความคดิเห็นโดยทัว่ไปจากผูใ้หบ้รกิาร และผูร้บับรกิารเป็นประจาํทุกปี”



สรุปความหมายตามเจตนารมณข์องกฎหมาย 
คณะกรรมการหลกัสขุภาพแหง่ชาต ิ มี

หนา้ที ่  กาํหนดหลกัเกณฑท์ีเ่กีย่วขอ้งกบัการรบั
ฟังความคดิเห็นทัว่ไปจากผูม้สีว่นเสยี คอื ผู ้
ใหบ้รกิาร (บคุลากรดา้นการแพทยแ์ละสาธารณสขุ) 
และผูร้บับรกิาร (ประชาชนโดยทัว่ไป) และถดัไปคอื 
สาํนักงานหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิตอ้งจดัการ
ประชมุเป็นประจาํทุกปี เพือ่นําความคดิเห็นที่
ไดม้าปรบัปรุงคณุภาพและมาตรฐานของ
บรกิารสาธารณสุขในระบบหลกัประกนัสขุภาพ
ถว้นหนา้ โดยหลกัเกณฑท์ีค่ณะกรรมการกาํหนดให ้
มกีารรบัฟังความคดิเห็นน้ันตอ้งมเีร ือ่งเกณฑ ์
วธิกีารและเง่ือนไขการจา่ยเงินกองทุนเพือ่เป็น
คา่ใชจ้า่ยใหก้บัหน่วยบรกิารและเครอืขา่ยหน่วย
บรกิารดว้ย

1.กาํหนดหลกัเกณฑม์าตรา 18(10) 
สปสช.ดาํเนินการแลว้ ผลลพัธค์อื 
ขอ้บงัคบั1,2 ทีป่ระกาศ

2.จดัการประชมุเป็นประจาํทุกปี ตาม
มาตรา 18(13) แลว้เสรจ็ภายในเวลา 
ขอ้บงัคบั2

เกณฑ ์วธิกีารและเงือ่นไขการจา่ย
เงนิกองทุนตามมาตรา46 อยูใ่น
บทบาทของ อนุฯ คณะอนุกรรมการ
กาํหนดหลกัเกณฑก์ารดาํเนินงาน
และการบรหิารจดัการกองทนุ  สาย
งาน PAU ตามคาํสัง่ที ่231/2564-
13สค64-อนุฯและคณะทาํงาน
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ชองทางรับฟงความคิดเหน็ พื้นที่ สปสช.เขต 7 ขอนแกน ป 2564

การจัดการกระบวนการรบัฟงความคดิเห็น ป 2564

• ประชุมคณะทาํงานรบัฟงความคิดเหน็ระดับเขต

• ประชุมคณะทาํงานฯชดุยอย 

• ประชุมเพื่อกลั่นกรองขอเสนอ สงมอบ สวนกลาง

การจัดเวทีรับฟงความคิดเหน็ ป 2564

• จัดเวทีผูให&ผูรบับรกิาร รายจังหวัด 

• รับฟงทางออนไลน google fome ของเขต 7

• รับฟงผานชองทางออนไลน สวนกลาง

• บูรณาการเวที อปท./พระสงฆ
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จํานวนขอการรับฟงความคิดเห็นทั่วไป ทางออนไลนระดับเขต ป 2564  กลุมทั่วไป 45 คน

กลุมพระสงฆและผูปฏิบัติงานกองทุนตําบล จํานวน 111 รูป/คน  จํานวนทั้งหมด 156 คน
รวม

1) ในการพัฒนาขอบเขตและสิทธิประโยชนในระบบหลักประกันสุขภาพ 27

2) ดานการพัฒนามาตรฐานและคุณภาพการบริการสาธารณสุขของหนวยบริการในระบบหลักประกันสุขภาพ 27

3) ในการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพ 22

4) การจัดบริการทางการแพทยโดยงบเหมาจายรายหัวในระดับเขต 23

5) การจัดบริการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค   โดยกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับทองถ่ินหรือพ้ืนที่ ที่ดําเนินการโดย 

องคกรปกครองสวนทองถ่ิน 24

6) การสงเสริมการสวนรวมของประชาชนและองคกรภาคีที่เก่ียวของ เพ่ือพัฒนาระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ  กรณี  

หนวยรับเรื่องรองเรียนอื่นที่เปนอิสระจากผูถูกรองเรียน ตามมาตรา 50(5) 23

7) การคุมครองสิทธิผูรับบริการที่ไดรบัความเสียหายจากการรักษาพยาบาล  (ม.41 ) และผูใหบริการไดรับความเสียหาย

จากการใหบริการสาธารณสุข  (ม.18(4)) มีปญหาอุปสรรคในเรื่องใดบาง และควรมีแนวทางพัฒนาอยางไร
18

รวม 164



ประเภทผูมีสวนไดสวนเสีย จํานวน (คน)

ผูรับบริการ 64

ผูใหบริการ 58

อปท. 50

นักวิชาการ ผูทรงคุณวุฒิ 10

อื่น ๆ นอกเหนือจากขางตน (พระสงฆ) 300

สรุปขอมูลจํานวนผูมีสวนไดสวนเสยีที่รวมเสนอความคิดเห็น ประจําป 2564 เขต 7 ขอนแกน

ชองทางการจัดประชุมทุกรปูแบบ รวมทุกเวที

ชองทางวิธีการรับฟง ที่ไมใชแบบ Online กลุมเปาหมาย (จํานวนคน)

จัดเวทีรับฟงผูใหบริการและผูรับบริการ 2 ครั้ง 90

บูรณาการรับฟงความคิดเห็นในเวทีติดตามกองทุนตําบล 50

ชองทางอ่ืน ๆ นอกเหนือจาก Online



สรุปผลการเปดเวทีรับฟงความคิดเห็นทั่วไป ป 2564
 จํานวนขอคิดเห็นท่ีจัดหมวดหมูตาม 8 ประเด็น มีท้ังหมด  97 ขอเสนอ

 ผานการกลั่นกรอง เหลือประเด็นความคิดเห็นท่ีสงมอบ จํานวน   67 ขอเสนอ

 ประเด็นท่ีสามารถแกไขในระดับเขต/จังหวัด จํานวน 31 ขอเสนอ

 ประเด็นท่ีเสนอแกไขในระดับจังหวัดและเขตไมสงเขาสวนกลาง โดยนําเขาเวทีท่ี

ประชุม อปสข. / อคม. จํานวน 11 ประเด็น 



ผลการรับฟงความคิดเห็นระดับเขต ป 2564

ลําดับ ประเด็น
จํานวน

ขอเสนอ

ขอเสนอ

ใหม 

แกไขระดับ
สงตอหนวยงานอื่น

จังหวัด เขต ประเทศ

1
ขอเสนอดานที่ 1.ประเภทและขอบเขตบริการ

สาธารณสุข 11 7 0 0 11

2 ขอเสนอดานที่ 2.มาตรฐานบริการสาธารณสุข 4 1 3 3 4

3 ขอเสนอดานที่ 3.การบริหารจัดการสนง. 9 9 0 4 7 กพ. , สธ.

4 ขอเสนอดานที่ 4.การบริหารจัดการกองทุนฯ 6 0 2 2 6 กรมบัญชีกลาง สธ. มหาดไทย

5 ขอเสนอดานที่ 5.การบริหารจัดการกองทุน อปท. 18 9 3 4 17 สธ. , มหาดไทย

6 ขอเสนอดานที่ 6.การมีสวนรวมของภาคประชาชน 6 6 4 6 4

7 ขอเสนอดานที่ 7.การรับรูและการคุมครองสิทธิ 8 8 5 7 8

8 ขอเสนอระดับพ้ืนที่เขต การบริหารจัดการขอมูล 5 3 5 5 5

รวม 67 43 22 31 62



ประเด็นที่เสนอ จํานวนขอเสนอที่สามารถแกไขในระดับจังหวัด/เขต

1. ดานประเภทและขอบเขตบริการสาธารณสุข ไมมี

2. ดานมาตรฐานบริการสาธารณสุข 3

3. ดานการบริหารจัดการสํานักงาน 4

4. ดานการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพแหงชาติ 2

5. ดานการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพทองถิ่น

และพ้ืนที่ 
4

6. ดานการมีสวนรวมของภาคประชาชน 6

7. ดานการรับรูและคุมครองสิทธิ 7

8. ดานการบริหารจัดการขอมูล 5

รวม 31



ประเด็นขอเสนอที่นาํเขา ที่ประชุม อปสข./อคม. เพื่อหาแนวทางแกไข

1. การขอใบรับรองแพทยจากหนวยบริการมีคาบริการที่แตกตางกัน

2. ความชัดเจนในการจัดเก็บเงินคาธรรมเนียม 30 บาท เพราะบางหนวยบริการก็จัดเก็บ บางหนวยบริการไม

จัดเก็บ

3. การจองหองพิเศษของหนวยบริการมีความแตกตางกันระหวางประชาชนสิทธิ UC และ สิทธิอื่นๆ

4. การจัดบริการเวลาพักเที่ยง และชวงเวลาการใหบริการใหเหมาะสมกับการใชบริการของประชาชน

5. ร.พ.หลายแหงยังใชระบบการบันทึกประวัติแบบแผนกระดาษอยากใหเกิดการพัฒนามาใชคอมพิวเตอรมาใช

ในการบันทึกประวัติ

6. ควรมีการปรับเกณฑการขึ้นทะบียนสถานพยาบาลใหงายขึ้น สามารถฉีด SK ไดในผูปวยที่ ICU เพ่ือให pt.

สามารถเขาถึงบริการไดมากขึ้นโดยใช ER แทน ICU ปจจุบันแนวทางการปฏิบัติคือมีการฉีดยาแลวรีบสงตอให 

รพศ.ที่มีศักยภาพอยูแลว ดังนั้นไมจําเปนตองมี ICU สามารถฉีดที่ ER เพ่ือชวยเหลือกอนจึงรีบนําสง รพศ.

ตอไป (นําเขา Service Plan)



7. อยากใหมีเกณฑ การจัดสรรเงินลง รพสต. ที่ชัดเจน โครงการที่มาใหมๆเรือ่งของการคัดกรอง มีคาตรวจเยอะ 

ผลงานมีความชัดเจนแตยังมีปญหาการจัดสรรไมลงตัวเนื่องหลักเกณฑการจายไมลงรายละเอียดถึงระดับ รพ.สต. 

เปนจุดที่ทําใหเกิดความขัดแยง ตัวอยางที่มีความชัดเจน เชนงานทันตกรรม มีการระบุการจายเรื่องคายา 

คาตอบแทนหนวยที่ชวยดูแล

8. การจัดงบประมาณ PPA มีการแบงสัดสวนที่เหมาะสมระหวางหนวยบริการ : ภาคประชาชน อาจจะมีการ

กําหนดสัดสวนที่ชัดเจน เชน การจัดสรรงบประมาณ PPA ใหภาคประชาชน รอบละ 10 ของงบประมาณที่ไดรับ

ภาคประชาชนไมไดรับงบประมาณสนับสนุนที่เพียงพอ

9. รพ. เรียกเก็บคาใชจายจาก รพ ตนทาง กรณีที่ผูปวยมีคารักษาสูง

10. มีคลินิคผูสูงอายุในโรงพยาบาลระดับชุมชนเพ่ิมเติม

ประเด็นขอเสนอที่นาํเขา ที่ประชุม อปสข./อคม. เพื่อหาแนวทางแกไข



การดําเนินการ

ผลักดันใหมีการนําความคิดเห็นท่ีสามารถแกไขไดในพื้นท่ีไปดําเนินการ

แกไขปญหา ระดับเขต

ประเด็นขอเสนอที่แกไขไดในระดับจังหวัด/เขต ไดรวบรวมรายละเอียด  

ทุกประเด็นแจง ผูตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพที่ 7 

นายแพทยสาธารณสุขจังหวัด 4 แหง คณะทํางานรับฟงความคิดเห็น และภาคี

ที่เก่ียวของ เพื่อความรวมมือในการขับเคล่ือนและตอบสนองตอขอคิดเหน็ 
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ชองทางรับฟงความคิดเห็น พื้นท่ี สปสช.เขต 7 ขอนแกน ป 2565

การจัดการกระบวนการรบัฟงความคดิเห็น ป 2565

• ประชุมคณะทาํงานรบัฟงความคิดเหน็ระดับเขต

• ประชุมเพื่อกลั่นกรองขอเสนอ สงมอบ สวนกลาง

การจัดเวทีรับฟงความคิดเหน็ ป 2565

• บูรณาการรับฟงความคิดเห็นกลุมผูรบับรกิารในเวทีใหความรูของหนวยฯ50(5)/ศนูยประสานงานฯ

• รับฟงทางออนไลน google fome ของเขต 7

• รับฟงผานชองทางออนไลน สวนกลาง

• บูรณาการเวที อปท./พระสงฆ/เวทีประชุมตางๆ ของ สปสช.เขต 7 ขอนแกน



https://hearing.nhso.go.th/
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ประเด็นรับฟงความคิดเห็น ป 2565

1. ประเภทและขอบเขตบริการสาธารณสุข

2. มาตรฐานบริการสาธารณสุข

3. การบริหารจัดการสนง.

4. การบริหารจัดการกองทุนฯ

5. การบริหารจัดการกองทุน อปท.

6. การมีสวนรวมของภาคประชาชน

7. การรับรูและการคุมครองสิทธิ

8. ขอเสนอระดับพื้นที่เขต (ถามี)



ขั้นตอนการรับฟังความคิดเห็นฯ สปสช. เขต 7 ขอนแก่น  ปี2565

ประชุม

คณะทํางานฯ

เริ่มเปดกระบวนการรับฟงฯ

สรุปขอเสนอ

เวทีเสนอ

พ.ย. 2564

ธ.ค. 2564

เม.ย. 2565

กค. 2565

เนื้อหา

7 ประเด็น+1

มติจัดรับฟง

ความคิดเห็น 7 ประเด็น 

31 มี.ค. 2565

ปดรับขอเสนอ ป 2565



44

กลไกการคุมครองสิทธิ ในพื้นที่ เขต 7 ขอนแกน
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เต็มพื้นท่ีทุกหนวยบริการ

เครือขายศูนยบริการหลักประกันสุขภาพในหนวยบริการ

ความภาคภูมิใจ

ศนูย์บริการหลกัประกนัสขุภาพและการ
บริหารความขดัแย้งในหน่วยบริการ ดีเดน่
ระดบัประเทศ ผลงานปที่ผานมา 

• ปี 2553 รพ.ขอนแก่น (ชนะเลศิ)

• ป 2555 รพ.เชียงยืน (ชนะเลศิ)

• ป 2556 รพ.ร้อยเอด็ (อนัดบั 2)

• ป 2559 รพ.พนมไพร (อนัดบั 3)

• ปี 2561 รพ.นํา้พอง (อนัดบั 2)

• ปี 2562 รพ.ชมุแพ และ รพ.ทา่คนัโท



เครือขายศูนยบริการหลักประกันสุขภาพประชาชน
NGO Coordinating Centers
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50(5)

ศูนยฯภาคประชาชน
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เครือขายศูนยบริการหลักประกันสุขภาพ ใน อปท.

สัญลักษณ์

ศูนย์ฯอปท.

เทศบาลนคร

ขอนแกน
เทศบาลเมือง

ศิลา

เทศบาลเมือง

มหาสารคาม

อบจ.กาฬสินธุ

เทศบาลเมือง

กาฬสินธุ



ศูนยประสานงานหลักประกันสุขภาพวิถีพุทธ

48

 ศูนยประสานงานหลักประกันสุขภาพวิถีพุทธ รร.

พระปริยัติธรรมสามัญวัดกลาง  จังหวัดกาฬสินธุ

 ศูนยประสานงานหลักประกันสุขภาพวิถีพุทธ 

มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย             

วิทยาเขตขอนแกน

 ศูนยประสานงานหลักประกันสุขภาพวิถีพุทธ   

รร.บาลีสาธิตศึกษามหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย 

วัดอภิสิทธิ์     จังหวัดมหาสารคาม

 ศูนยประสานงานหลักประกันสุขภาพวิถีพุทธ 

โรงเรียนมงคลญาณปริยัติ จังหวัดรอยเอ็ด
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ประเภทเรื่องรองเรียน รอง

ทุกข

หนวยฯ50(5)

รอยเอ็ด

หนวยฯ50(5)

ขอนแกน 

หนวยฯ

50(5)

ธงธานี 

หนวยฯ50(5)

มหาสารคาม 

หนวยฯ50(5)

กาฬสินธุ 

ศูนยHIV

ขอนแกน 

ศูนยHIV

กาฬสินธุ 

สภาฮักแพงฯ

มหาสารคาม 

เครือ

ขายผูสูงอายุ

กาฬสินธุ

รวม

ไดรับความเสียหายจาก

การรักษาพยาบาล
3 1 2 1 4 1 12

มาตรฐานการใหบริการ

สาธารณสุข
6 1 2 12 21

ไมไดรับความสะดวกตาม

สมควรหรือตามสิทธิ
3 7 2 1 14 27

ถูกเรียกเก็บเงินโดยไมมี

สิทธิหรือเรียกเก็บเงินเกิน

กวาอัตราท่ีกําหนด

7 2 1 4 14

อื่นๆ(ใหคําปรึกษา / 

แกไขปญหา)
87 23 10 19 34 132 72 4 82 463

บริการจัดประชุมการ

เผยแพรความรู (คน)
136 105 110 70 65 34 19 70 73 682

รวม 242 129 123 99 105 167 93 76 185 1,219

สรุปรายงานการดําเนินงานของหนวยรับเรื่องรองเรยีนอื่นที่เปนอิสระจากผูถูกรองเรยีน

และศูนยประสานงานหลักประกันประชาชน ป 2564 (ขอมูลเดือนตุลาคม 2563 - กรกฎาคม 2564)

ที่มา : รายงานประจําเดือน



แนะนําแหลงขอมูล ระบบสนับสนุนการเขาถึงขอมูลดานสิทธิประโยชน

- web page สปสช.สวนกลาง  https://www.nhso.go.th/home

- web page สปสช.เขต 7 ขอนแกน https://khonkaen.nhso.go.th/FrontEnd/index.aspx

- E-BOOK หองสมุดเคล่ือนที่ https://e-library.nhso.go.th/view/1/E-BOOK/TH-TH

- 1330

ขาวประชาสัมพันธ ดานตางๆ >>



สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ เขต 7 ขอนแกน
356/1 ชั้น 3 อาคารซีพี  ถนนมิตรภาพ ตําบลเมืองเกา อําเภอเมือง 

จังหวัดขอนแกน 40000

โทรศัพท 043365201-2

website : khonkaen.nhso.go.th หรือ www.nhso.go.th/khonkaen

สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ
อาคารรัฐประศาสนภักดี (อาคารบ)ี ศูนยราชการเฉลิมพระเกียรติ 80 พรรษา 5 ธันวาคม 2550

เลขท่ี 120 หมู 3 ถนนแจงวัฒนะ แขวงทุงสองหอง เขตหลักสี่ กรุงเทพมหานคร 10210

โทรศัพท : 02-141-4000 (เวลาราชการ)

โทรสาร : 02-143-9730-1

ไปรษณียอิเล็กทรอนิกส : saraban@nhso.go.th

เว็บไซต : www.nhso.go.th



ผลการดําเนินงาน ม.57, ม.59





มาตรา 57 : กรณีหน่วยบริการไม่ปฏบัิตติามมาตรฐานการให้บริการสาธารณสขุ

ท่ีกําหนด  

มาตรา 59 : กรณีท่ีผู้ รับบริการไม่ได้รับความสะดวกตามสมควรหรือตามสิทธิ
ท่ีจะได้รับบริการสาธารณสขุท่ีกําหนดจากหน่วยบริการ หรือหน่วยบริการเรียกเก็บคา่บริการ

จากผู้ ป่วยโดยไมมี่สิทธิท่ีจะเก็บ หรือเรียกเก็บเกินกวา่อตัราท่ีคณะกรรมการกําหนด หรือไม่

ได้รับคา่เสียหายท่ีเกิดขึน้จากการรักษาพยาบาลของหน่วยบริการภายในระยะเวลาอนัสมควร

เรื่องรองเรียน ตามมาตรา 57,59 พ.ร.บ.หลักประกันสุขภาพแหงชาติ



สรุปจํานวนเรื่องรองเรียน รองทุกข สิทธิUC จําแนกรายจังหวัด 
ปงบประมาณ 2561-2564

รอยละผลการดําเนินงานแกไขเรื่องรองเรียน

ป 2561 100

ป 2562 97.62

ป 2563 97.14

ป 2564 64.86
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สปสช.เขต

ประเด็นรองเรียน
รวม

จํานวน (เรื่อง)

รอยละการแกไขเรื่องรองเรียน

แลวเสร็จภายใน 

25 วันทําการ 

(Target 76%)

มาตรฐานการใหบริการ

สาธารณสุข

ไมไดรับ

ความสะดวก

ถูกเรียก

เก็บเงิน

ไมไดรับบริการ

ตามสิทธิที่กําหนด

จํานวน (เร่ือง) จํานวน (เร่ือง) จํานวน (เร่ือง) จํานวน (เร่ือง)

1  เชียงใหม 10 30 27 39 106 65.00

2  พิษณุโลก - 8 12 7 27 83.33

3 นครสวรรค - 9 6 5 20 68.42

4 สระบุรี 13 122 145 223 503 63.46

5 ราชบุรี 7 51 62 88 208 90.91

6 ระยอง 15 100 230 175 520 74.12

7 ขอนแกน 1 10 12 16 39 64.86

8 อุดรธานี 2 8 5 10 25 92.00

9 นครราชสีมา 4 23 10 14 51 60.00

10 อุบลราชธานี 5 12 3 10 30 72.00

11 สุราษฎรธานี 5 21 19 36 81 82.86

12 สงขลา 2 12 25 20 59 89.09

13 กทม. 51 1,046 871 1,639 3,607 85.51

รวม 115 1,452 1,427 2,282 5,276 81.66

ผลการดําเนินการเรื่องรองเรียน ม.57,59 จําแนกรายเขต ปงบ 2564 ไตรมาส4 (1ต.ค.63-30ก.ย.64)

ท่ีมา : โปรแกรม Data Center สํานักบริการประชาชนและคุมครองสิทธิ ณ วันท่ี 7 ต.ค. 2564 
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1-10 วัน

5 วัน
5 วัน

5 วัน

แนวทางการดําเนินงานแกไขเรื่องรองเรียนแลวเสร็จภายใน 25 วันทําการ ป 2565



การดําเนินงานปงบประมาณ 2565

1. มีการทบทวนแนวทางการดําเนินงานรับเรื่องรองเรียนภายใน สปสช.เขต 
เพื่อใหการแกไขปญหาเรื่องรองเรียนรองทุกข ไดรับการแกไขภายใน
ระยะเวลาที่กําหนด

2. หารือแนวทางการดําเนินงานรวมกับภาคีเครือขายที่เก่ียวของ

3. Update ทําเนียบเครือขายที่ทํางานคุมครองสิทธิรวมกันภายในเขต

4. การรับรูสิทธิของประชาชนในพื้นที่ และการเขาถึงบริการตามสิทธิโดย
การประชาสัมพันธ
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การจายเงินชวยเหลือเบื้องตนแก ผูใหบริการสาธารณสุข

ท่ีไดรับความเสียหายจากการใหบริการสาธารณสุข



หลักเกณฑการพิจารณา แนวทางการยื่นคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบื้องตน

1. ผูไดรับความเสียหาย ตองเปน ผูใหบริการสาธารณสขุ ของหนวยบริการตาม พ.ร.บ. หลักประกันสุขภาพ

แหงชาติ พ.ศ. 2545

2. ความเสียหายเกิดจากการใหบริการสาธารณสขุ หรือเกิดจากการชวยเหลอืใหบรกิารสาธารณสุข 

ตองไมเกิดจากความจงใจ หรือการกระทําที่ไมเปนไปตามขั้นตอนที่ถูกตอง หรือความประมาทเลินเลออยาง

รายแรงของตนเอง

4.เปนการใหบริการสาธารณสุขกับ ผูมีสิทธิการรักษาพยาบาลในระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ หรือสิทธิ

สวัสดิการรักษาพยาบาลพนักงานสวนทองถิ่น (อปท.)

5. วันที่ยื่นคํารองอยูในระยะเวลาภายใน 1 ป นับจากวันที่ทราบความเสยีหาย

6. การแจงผลการพิจารณา เลขานุการคณะอนุกรรมการฯ จะมีหนังสือแจงผล

การพิจารณา ไปยัง "ผูรอง  หนวยงานตนสังกัด  และสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

ในพ้ืนที่ของหนวยงานตนสังกัด พรอมแจงสิทธิในการยื่นอุทธรณ ภายใน 30 วัน 

นับจากวันที่ไดรับหนังสือแจงผลการพิจารณาทางไปรษณียตอบรับ
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แนวทางการยื่นคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบ้ืองตนกรณีผูใหบริการ(ตอ)
ผูใหบริการสาธารณสุข หมายถึง บุคคลที่ใหบรกิารสาธารณสขุ ดังนี้

1. เปนผูทําหนาท่ีใหบริการสาธารณสุข บริการดานการแพทยและสาธารณสุข

2. เปนผูท่ีไดรับมอบหมายจากหนวยบริการใหทําหนาท่ีบริการสาธารณสุข แมจะไมใชเจาหนาท่ีของหนวยบริการนั้น

เชน พยาบาล part time

3. เปนผูท่ีหนวยบริการมอบหมายใหทําหนาท่ีชวยเหลือสนับสนุนการใหบริการสาธารณสุข เชน เวรเปล ไดรับมอบหมายให

ชวยจับคนไขขณะฉีดยา

ผูมีสิทธิยื่นคํารอง ไดแก ผูใหบริการ หรือทายาท ไดแก บิดา มารดา คูสมรส ผูสืบสันดาน (บุตร) พ่ีนองรวมบิดา มารดา 

พ่ีนองรวมบิดา พ่ีนองรวมมารดา ปู ยา ตา ยาย ลุง ปา นา อา โดยใหทายาทคนใดคนหนึ่งย่ืนไดโดยไมจําเปนตองย่ืนตามลําดับ

สถานที่ยื่นคํารอง - ตางจังหวัด : สสจ. ท่ีเกิดเหตุ

- กรุงเทพมหานคร : สปสช.เขต 13 กรุงเทพมหานคร  

- ไปรษณียลงทะเบียน โดยถือเอาวันท่ีประทับตราเปนวันท่ีย่ืนคํารอง
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เอกสารประกอบการย่ืนคํารอง 
กรณีผูใหบริการไดรับความเสียหายจากการใหบริการสาธารณสุข

1. แบบย่ืนคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบ้ืองตน กรณีผูใหบริการไดรับความเสียหาย

2. สําเนาบัตรประจําตัวประชาชนสําเนาเวชระเบียนผูใหบริการ/ ผูรับบริการ(UC)

3. เอกสารแสดงสิทธิการรักษาพยาบาลของผูรับบริการ รายที่ทําใหเกิดความเสียหายแกผูใหบริการ

4. สําเนาเวชระเบียนของผูรับบริการในสวนที่เกี่ยวของกับความเสียหาย

5. สําเนาเวชระเบียนของผูใหบริการที่เกี่ยวของกับการรักษาเมื่อเกิดความเสียหาย, ใบรับรองแพทย (ถามี) 

6. หนังสือนําสงจากหนวยบริการ ย่ืนผาน สสจ. ----> สปสช.เขต

7. เอกสารหรือหลักฐานอ่ืน ที่มีประโยชนตอการพิจารณา เชน 

7.1 ผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ ผลตรวจเสมหะ ผลเอกซเรย

7.2 รูปถาย บาดแผล รอยขีดขวน ประกอบการพิจารณากรณีถูกทํารายรางกาย

7.3 ตารางเวร ขึ้นปฏิบัติงาน เอกสารการมอบหมายหนาที่ขณะเกิดความเสียหาย
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เอกสารประกอบการย่ืนคํารอง (ตอ)

7.4 กรณีติดเชื้อวัณโรคปอด
7.4.1 ขอมูลสุขภาพ/ CXR ยอนหลัง 1-3 ป กอนทราบความเสียหาย

7.4.2 ขอมูลผลการตรวจรักษาเมื่อสิ้นสุดการรักษาดวยยาตานวัณโรค

7.4.3 ขอมูลการติดตามผลการรักษา การรักษาอาการขางเคียง หรือภาวะแทรกซอน

7.5 กรณีติดเชื้อ COVID-19 มีเอกสารที่เพ่ิมเติม ไดแก 

7.5.1 ขอมูล Timeline กอนตรวจดวยวิธี PCR พบวาติดเช้ือ COVID-19

7.5.2 รายงานสอบสวนโรคของหนวยงานตนสังกัด/จังหวัด และความเห็นหลังการสอบสวนโรค

ของผูอํานวยการโรงพยาบาลเห็นวาเปนการติดเช้ือจากการปฏิบัติงานจริง

7.5.3 RCA แนวทางจัดการของหนวยงานตนสังกัด เน่ืองจากมีเจาหนาที่ของโรงพยาบาลติดเช้ือ 

COVID-19 จากการปฏิบัติงานใน Cohort Ward

7.5.4 กรณีผูใหบริการมีภาวะแทรกซอนจากการติดเช้ือไวรัส COVID-19 ใหเพ่ิมประวัติการตรวจรักษา

กรณีเจ็บปวยและมีภาวะแทรกซอน เขามาเพ่ิมเติมเพ่ือประกอบการพิจารณา
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การพิจารณาประเภทความเสียหาย และอัตราการจายเงินชวยเหลอืเบื้องตน

ประเภทความเสียหาย/ผลกระทบตอผูใหบริการ อัตราจายเงินชวยเหลือเบื้องตน (บาท)

(1) กรณีเสียชีวิตหรือทุพพลภาพอยางถาวรหรือเจ็บปวยเรื้อรัง 

ท่ีตองไดรับการรักษาตลอดชีวิต และมีผลกระทบอยางรุนแรง

ตอการดํารงชีวิต

จายเงินชวยเหลือไดตั้งแต 240,000 บาท 

แตไมเกิน 400,000 บาท

(2) กรณีสูญเสียอวัยวะหรือพิการท่ีมีผลกระทบตอการดําเนินชีวิต จายเงินชวยเหลือไดตั้งแต 100,000 บาท 

แตไมเกิน 240,000 บาท

(3) กรณีบาดเจ็บหรือเจ็บปวยตอเนื่อง จายเงินชวยเหลือไดไมเกิน 100,000 บาท

(3)-1 กรณีติดเชื้อวัณโรค พิจารณาตามรอยโรค ภาวะแทรกซอน ระยะเวลาการรักษา 

อาการขางเคียง/ผลกระทบจากการรักษา

(3)-2 กรณีเข็มตําหรือสัมผัส

สารคัดหลั่ง

พิจารณาจากขอมูลการติดเชื้อของผูรับบริการท่ีทําใหเกิดความเสียหาย 

ภาวะแทรกซอน อาการขางเคียง/ผลกระทบจากการรักษา

(3)-3 กรณีไดรับบาดเจ็บ

จากการใหบริการ

พิจารณาจากความรุนแรงของการบาดเจ็บ ระยะเวลาท่ีรักษา
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แนวทางการพิจารณาจายเงนิชวยเหลือเบื้องตน กรณีผูใหบริการติดเชือ้ไวรัส COVID-19  เขต 7 ขอนแกน

ความเสียหาย/ผลกระทบ อัตราจาย (บาท) ขั้นตํ่า สูงสุด NOTIC

(1) กรณีเสียชีวิต/ทุพพลภาพถาวร ไมเกิน 400,000 บาท 240,000 400,000

(2) เสียอวัยวะ หรือพิการ ไมเกิน 240,000 บาท 100,000 240,000

(3) เจ็บปวยหรือเจ็บปวยตอเนื่อง ไมเกิน 100,000 บาท - 100,000

3.1) ติดเชื้อ COVID-19 ไมมีอาการ

- กรณี HI/CI 5,000 อัตราเหมาจาย

- กรณี นอน รพ./ รพ.สนาม 7,000 อัตราเหมาจาย

3.2) ผูปวยมีอาการเล็กนอย เชน ไข ไอ เปนตน เพ่ิมจาก 3.1 = 2,000 บาท 9,000.00

3.3) อาการปานกลาง ไมรุนแรง มีปอดอักเสบ เพ่ิมจาก 3.1 = 10,000 - 15,000 17,000.00 22,000.00 

3.4) อาการรุนแรง ตองใชออกซิเจนแรงดันสูง เพ่ิมจาก 3.1 = 15,000 - 30,000 22,000.00 37,000.00 

3.5) อาการรุนแรงมาก ตองใส ETT เพ่ิมจาก 3.1 = 30,000 - 50,000 37,000.00 57,000.00 

3.6) กรณีตองตองนอนพักรักษาตัว

ในโรงพยาบาล เกิน 14 วัน

เพ่ิมวันละ 1,000 บาท เริ่มนับวันท่ี 15



ผลการเบิกจายเงินชวยเหลือเบื้องตน กรณีผูใหบริการไดรับความเสียหาย

จากการใหบริการ ปงบประมาณ 2563-2564
สปสช.เขต ป 2563 ป 2564 รวมเบิกจาย ป 2563-2564

สํานักกฏหมาย 10,000.00 - 10,000.00

สปสช. เขต 1 เชียงใหม่ 251,500.00 190,500.00 442,000.00

สปสช. เขต 2 พษิณุโลก 402,000.00 645,500.00 1,047,500.00

สปสช. เขต 3 นครสวรรค์ 418,500.00 913,000.00 1,331,500.00

สปสช. เขต 4 สระบุรี 383,000.00 645,500.00 1,028,500.00

สปสช. เขต 5 ราชบุรี 250,000.00 918,000.00 1,168,000.00

สปสช. เขต 6 ระยอง 2,038,000.00 398,000.00 2,436,000.00

สปสช. เขต 7 ขอนแก่น 274,500.00 306,300.00 580,800.00
สปสช. เขต 8 อุดรธานี 495,000.00 419,300.00 914,300.00

สปสช. เขต 9 นครราชสีมา 1,110,000.00 1,068,000.00 2,178,000.00

สปสช. เขต 10 อุบลราชธานี 462,000.00 331,000.00 793,000.00

สปสช. เขต 11 สุราษฎร์ธานี 494,500.00 299,000.00 793,500.00

สปสช. เขต 12 สงขลา 169,000.00 508,500.00 677,500.00

สปสช. เขต 13 กรุงเทพมหานคร 362,000.00 319,000.00 681,000.00

รวมเบิกจาย 7,120,000.00 6,961,600.00 14,081,600.00
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จังหวัด หนวยบริการ (แหง) จํานวนคํารองรวม ขอเอกสารเพ่ิมเติม ไมเขาเกณฑ เขาเกณฑ

ขอนแกน 9 23 1 2 20

มหาสารคาม 3 16 15 1 0

รอยเอ็ด 2 4 4

กาฬสินธุ 3 3 1 2

รวม 15 46 17 3 26

ผลการดําเนินงานคุมครองสิทธิผูใหบริการ ป 2564 แยกตามจังหวัดในพื้นที่

หมายเหตุ : ขอเอกสารเพ่ิมเติม เปนกรณี ติด COVID-19 จํานวน 16 ราย, TB = 1 ราย 
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จังหวัด จํานวนคํารอง

(รวม)

เขา

เกณฑ

เข็มตําหรือสัมผัส

สารคัดหลั่ง

ไดรับบาดเจ็บ/

ถูกทําราย

ติดเช้ือวัณ

โรค

เงินอนุมัติ 

(บาท) 

ขอนแกน 23 20 1 8 11 263,800

มหาสารคาม 16 0 0 0 - -

รอยเอ็ด 4 4 0 1 3 41,500

กาฬสินธุ 3 2 0 1 1 12,000

รวม 31 26 1 10 15 317,300

ผลการดําเนินงานคุมครองสิทธิผูใหบริการ ป 2564 แยกตามจังหวัด และสาเหตุความเสียหาย



แผนการดําเนินงานคุมครองสิทธิผูใหบริการที่ไดรับ

ความเสียหายจากการใหบริการสาธารณสุข 

ปงบประมาณ 2565
1. เพิ่มการเขาถึงการคุมครองสิทธิของผูใหบริการ 

2. ลดเวลารอคอยรบัการเยียวยา 

-- เวียนแจงแนวทางการพิจารณา – เอกสารที่เกี่ยวของ

-- การจัดการขอมูลดวย ระบบอิเล็กทรอนิกส >> เริ่มใชปงบประมาณ 2565

3. สํารวจความพึงพอใจ จัดการคุมครองสิทธิตามแนวทาง

ใหสอดคลองกับพื้นที่

4. จัดทํา ทําเนียบผูประสานงานหลักของสถานบริการทุกแหง เพื่อประสานการสงคํารอง

และเอกสารประกอบการพิจารณา



การจายเงินชวยเหลือเบื้องตนกรณี ผูรับบริการ ท่ีไดรับ

ความเสียหายจากการรักษาพยาบาล พ.ศ. 2555 (มาตรา 41)







แนวคิดการจายเงินชวยเหลือเบ้ืองตน ตามมาตรา 41
1. เปนการใหความชวยเหลือตามความเสียหายทางกายภาพท่ีไมใชการชดเชย และไมพิสูจน

ถูกผิด

2. การชวยเหลอืเปนไปตามประเภทของความเสียหาย (ประเภท 1, 2, 3 ) ตามระดับความ

รุนแรง และผลกระทบท่ีเก่ียวเนื่อง ตามประเภทของความเสียหาย

3. พิจารณาเพิ่มเศรษฐานะไมเกิน 10 % ของเงินเพดานสูงสุดในแตละประเภทความเสียหาย 

และรวมแลวไมเกินวงเงินในแตละประเภทของความเสียหาย



หลักเกณฑการจายเงินชวยเหลือเบ้ืองตน ตามมาตรา 41
1. ผูรับบริการท่ีไดรับความเสียหาย ตองเปนผูมีสิทธิ ตาม พ.ร.บ.หลักประกันสุขภาพแหงชาติ พ.ศ.2545

หรือ ผูมีสิทธิพนักงานสวนทองถิ่น

2. ผูมีสิทธิยื่นคํารองขอรับเงินชวยเหลือ ตามมาตรา 41 ไดแก ผูรับบริการ หรือทายาท ซึ่งทายาท ไดแก 

บิดา มารดา คูสมรส ผูสืบสันดาน(บุตร) พ่ีนองรวมบิดามารดา พ่ีนองรวมบิดา พ่ีนองรวมมารดา ปู ยา ตา ยาย 

ลุง ปา นา อา โดยใหทายาทคนใดคนหน่ึงย่ืนไดโดยไมจําเปนตองย่ืนตามลําดับช้ัน

3. ตองยื่นคํารองภายใน 2 ป  นับจากทราบความเสียหาย ไมตองรอพิสูจนถูกผิด หรือผลพิสูจนทาง

การแพทย

4. ความเสียหายที่เกิดขึ้นตองเปนความเสียหายที่เกิดจากการใหบริการสาธารณสขุ 

โดยหนวยบริการในระบบหลกัประกันสขุภาพแหงชาติ

5. หากผูรับบริการหรือทายาทที่ย่ืนคํารอง ไมเห็นดวยกับคําวินิจฉัยของคณะอนุกรรมการ

สามารถยื่นอุทธรณไดภายใน 30 วัน หลังไดรับแจง



การจายเงินชวยเหลือเบ้ืองตน ตามมาตรา 41
1. ความเสียหาย ตองเปนกรณีที่เกิดจากการใหบริการสาธารณสขุ ตองไมเกิดจาก

1.1 การดําเนินไปตามพยาธสิภาพโรค

1.2 เหตุแทรกซอนของโรคที่เปนไปตามสภาพปกติธรรมดาของโรคนัน้และไดมีการวินิจฉัยและ

รักษาตามมาตรฐานทั่วไป

2. เปนการใหความชวยเหลอืตามความเสยีหายทางกายภาพที่ไมใชการชดเชย และไมพิสูจนถูกผิด

3. การชวยเหลือเปนไปตามประเภทของความเสยีหาย (ประเภท 1, 2, 3 ) ตามระดับความรุนแรง 

ผลกระทบที่เก่ียวเนือ่ง ตามประเภทของความเสยีหาย และเศรษฐานะของผูเสียหาย เชน หัวหนา

ครอบครัว 

4. พิจารณาเพิม่เศรษฐานะไมเกิน 10 % ของเงินเพดานสงูสุดในแตละประเภทความเสยีหาย และรวม

แลวไมเกินวงเงินในแตละประเภทของความเสยีหาย





แนวทางการพิจารณาคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบ้ืองตน ตามมาตรา 41







อัตราจายตามประเภทความเสียหาย

ประเภทความเสียหาย อัตราจายตามขอบังคับฯ

พ.ศ.2555

(1) เสียชีวิตหรือทุพพลภาพอยางถาวร (หรือเจ็บปวยเรื้อรังที่ตองไดรับการรักษา

ตลอดชีวิตและมีผลกระทบอยางรุนแรงตอการดํารงชีวิต)

240,000 บาท ไมเกิน 400,000 บาท

(2) สูญเสียอวัยวะหรือพิการ (ที่มีผลกระทบตอการดําเนินชีวิต) 100,000 บาท ไมเกิน 240,000 บาท

(3) บาดเจ็บ หรือเจ็บปวยตอเนื่อง ไมเกิน 100,000 บาท

--- กรณีที่มีการฝากครรภอยางสมํ่าเสมอตอเนื่อง และไดรับการดูแลตามมาตรฐานการ

ฝากครรภ จนอายุครรภต้ังแต 37 สัปดาหขึ้นไป และทารกเสียชีวิตในครรภระหวาง

การดูแลในหนวยบริการ

จายเงินเทากับกรณีเสียชีวิต

(ต้ังแต 240,000 บาท

ไมเกิน 400,000 บาท)

--- กรณีคุมกําเนิดแลวต้ังครรภ ไมเกิน  100,000 บาท
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KK RE MS KL

จํานวนคํารอง 40 24 19 21

อนุมัติเงิน ม.41 (บาท) 7,630,000 3,708,000 5,092,000 3,880,000
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ผลการพิจารณา ม.41 ป 2564

จํานวนคํารอง อนุมัติเงิน ม.41 (บาท)

จํานวนครั้งการประชุม

ของแตละจังหวัด
ไตรมาสที่ ประชุม

(ครั้ง)

คาดําเนิน

การ (บาท)

กาฬสินธุ ขอนแกน มหา

สารคาม

รอยเอ็ด

Qtr1

ป 2564 11 317,230 

3 3 2 3 

Qtr2

ป 2564 11 313,712 

3 3 2 3 

Qtr3 

ป 2564 8 228,728 

2 3 2 1 

Qtr4 

ป 2564 9 264,640 

3 3 1 2 

ผลรวม

39 1,124,310 11 

12 7 9 

ผลการดําเนินงาน ม.41 ป 2564
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จังหวัด คํารองที่

พิจารณา

ประชุม

(ครั้ง)

คาดําเนินการ (บาท) คาดําเนินการ/ครั้ง คาดําเนินการ/คํารอง อนุมัติเงิน เงิน ม.41

(บาท) 

KL 21 11 290,350 26,395.45 13,826.19 3,880,000 

KK 40 12 384,912.22 32,076.02 9,622.81 7,690,000 

MS 19 7 198,276 28325.14 10,435.58 5,092,000 

RE 24 9 250,772 27863.56 10,448.83 3,708,000 

Total 104 39 1,124,310.22 28,828 10,810.68 20,370,000 

ไมเขาเกณฑ  

จังหวัด คํารอง Hospital

ไมเขาเกณฑ 

ม.41 A. B. เขาเกณฑ

อนุมัติเงิน 

(บาท) 

KL 21 10 6 6 0 15 3,880,000 

KK 40 12 5 4 1 35 7,690,000 

MS 19 6 0 19 5,092,000 

RE 24 11 3 3 0 21 3,708,000 

Total 104 39 13 13 1
90 20,370,000 

หมายเหตุ

ไมเขาเกณฑ ม.41

- กรณี A.เปนพยาธิสภาพ/

ภาวะแทรกซอนของโรค =13 คํา

รอง 

- กรณี B. ผูรับบริการไมมีสิทธิใน

ระบบ UC/LGO = 1 คํารอง



ระบบสนับสนุนการดําเนินงานพิจารณาคํารอง ขอรับเงินชวยเหลือเบ้ืองตน
ตามมาตรา 41 

เริ่มดําเนินการปงบประมาณ 2565









การจายเงินชวยเหลือเบ้ืองตนกรณี

ผูรับบริการ

ที่ไดรับความเสียหายจากการรับวัคซีน

ปองกันการติดเชื้อไวรัส COVID-19

ที่มา : ระบบรับคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบื้องตน กรณีไดรับความเสียหาย

จากการรับวัคซีน Covid-19 สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ และ 

ฐานขอมูลคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบื้องตนกรณีผูรับ Vaccine COVID-19

สปสช.เขต 7 ขอนแกน  ณ วันท่ี 18 ตุลาคม 2564
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ความเปนมา สปสช. ไดรับมอบหมายใหดําเนินงานตามนโยบาย

ของรัฐบาลในการจายเงินชวยเหลือเบ้ืองตนแกประชาชน ที่ไดรับความเสียหายจากการรับวัคซีน

ปองกันโรคติดเชื้อไวรัส COVID-19 ที่รัฐจัดให เพื่อสรางความมั่นใจในการเขารับวัคซีนปองกันโรค

ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 หรือ Coronavirus Disease 2019 (COVID 19) และคุมครองสิทธิ

แกประชาชนคนไทยทุกสิทธิ  * โดยใชงบประมาณจากเงินกู สําหรับแกไขปญหา เยียวยา และฟนฟู

เศรษฐกิจและสังคมที่ไดรับผลกระทบจากการระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
การชวยเหลือเบื้องตนนี้ ไมรวมถึง วัคซีนทางเลือกที่ใหโดยโรงพยาบาลเอกชนและมีการเรียกเก็บ

คาใชจายจากผูรับบรกิาร

หมายเหตุ 
สํานักงานประกันสังคม โดยคณะกรรมการการแพทยตาม พรบ.ประกันสังคม จะพิจารณาคํารองและ

อนุมัติจายเงินชวยเหลือเบื้องตน เฉพาะ “ผูประกันตนที่ไมมีสัญชาติไทย” ท่ีไดรับความเสียหาย

จากการรับวัคซีนปองกันโรคติดเชื้อไวรัส COVID-19 ผูประกันตนท่ีมีสัญชาติไทย ดําเนินการโดย สปสช.
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ระเบียบ ประกาศที่เกี่ยวของ

1. ประกาศสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ เรื่อง หลักเกณฑ  วิธีการ และเง่ือนไขการจายเงิน

ชวยเหลือเบ้ืองตน กรณีผูรับบริการ ไดรับความเสียหาย จากการรับวัคซีนปองกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 หรือโรคโควิด 19 (Coronavirus Disease 2019 (COVID-19)) พ.ศ. 2564 ประกาศ ณ วันที่ 16 

พฤษภาคม พ.ศ. 2564 และที่แกไขเพิ่มเติม

2. ประกาศสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ เรื่อง หลักเกณฑ วิธีการ และเง่ือนไขการจายเงิน

ชวยเหลือเบ้ืองตนกรณีผูรับบริการไดรับความเสียหายจากการรับวัคซีนปองกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

หรือโรคโควิด 19 (Coronavirus Disease 2019(COVID-19))

พ.ศ. 2564 ประกาศ ณ วันที่ 26 กรกฎาคม 2564



หลักเกณฑ วิธีการ และเงื่อนไขการพิจารณา
1. ผูยื่นคํารอง : ผูรับบริการ  ทายาทหรือผูอุปการะ  หรือ หนวยบริการท่ีใหบริการ 

2. ระยะเวลาการยื่นคํารอง : ตองย่ืนคํารองภายใน 2 ป นับต้ังแตวันท่ีทราบความเสียหาย

3. สถานที่ยื่นคํารอง : หนวยบริการ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด สปสช. เขต โดยคํารองจะไดรับการพิจารณาโดยแยกตาม

จังหวัดในพ้ืนที่ สปสช.เขต ที่ผูรับบริการไดรับการฉีดวัคซีน

4. ระยะเวลาการพิจารณา : สปสช. จะเสนอคํารองท่ีมีเอกสารหลักฐานประกอบการพิจารณาถูกตอง ใหคณะอนุกรรมการ

ระดับเขตพ้ืนท่ีพิจารณา จากนั้นเบิกจายเงินชวยเหลือเบื้องตนตามมติคณะอนุกรรมการและโอนเงินเขาหมายเลขบัญชี

ของผูรอง ภายใน 5 วันทําการ หลังมีมติของคณะอนุกรรมการระดับเขตพ้ืนที่

5. ประเภทความเสียหาย และอัตราจาย (พิจารณาความเสียหายจากการรับวัคซีน ผลกระทบและเศรษฐานะของผูรอง)

5 (1) กรณีเสียชีวิต/ทุพพลภาพถาวร ไมเกิน 400,000 บาท  

5 (2) เสียอวัยวะ/พิการ ไมเกิน 240,000 บาท 

5 (3) บาดเจ็บหรือเจ็บปวยตอเนื่อง ไมเกิน 100,000 บาท

6. ผูพิจารณา  ชั้นตน : คณะอนุกรรมการระดับเขตพ้ืนท่ี จํานวน 5 คน 

อุทธรณ : อุทธรณตอเลขาธิการ สปสช. (สถานท่ีย่ืนอุทธรณ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด สปสช. เขต )

7. ระยะเวลาอุทธรณ : ภายใน 30 วัน นับต้ังแตวันท่ีทราบผลการวินิจฉัย โดยเลขาธิการ สปสช. พิจารณาคํารองอุทธรณ91
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ประเภทความเสยีหาย และอัตราจายเงินชวยเหลือเบื้องตน 

กรณีผูรับบริการไดรับความเสยีหายจากการรบัวัคซีนปองกันโรคติดเชือ้ไวรัส COVID -19
ประเภทความเสียหาย อัตราจาย (บาท)

5 (1) กรณีเสียชีวิต/ทุพพลภาพถาวร ไมเกิน 400,000 บาท

1.1 เสียชีวิตภายใน 30 วัน 400,000

1.2 เสียชีวิตมากกวา 30 วัน 240,000 - 400,000

5 (2) เสียอวัยวะ หรือพิการ ไมเกิน 240,000 บาท 

2.1 พิการหรือสูญเสียอวัยวะ 100,000 – 240,000

5 (3) บาดเจ็บหรือเจ็บปวยตอเนื่อง ไมเกิน 100,000 บาท

3.1 อาการเล็กนอย รักษาไมเกิน 3 วัน 3,000 – 5,000

3.2 อาการปานกลาง รักษาไมเกิน 7 วัน 5,000 - 20,000

3.3 อาการมาก รักษาไมเกิน 20 วัน 20,000 – 75,000

3.4 อาการรุนแรง รักษามากกวา 20 วัน 75,000 – 100,000

หมายเหตุ : ประเภทและอัตราจายเงินชวยเหลือเบื้องตนฯ พิจารณาความเสียหายจากการรับวัคซีน 

ผลกระทบและเศรษฐานะของผูรอง



ผลการพิจารณาคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบ้ืองตน
กรณีไดรับความเสียหายจากการรับวัคซีน

ปองกันโรคติดเช้ือไวรัส Covid-19

ท่ีมา : ระบบรับคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบื้องตน กรณีไดรับความเสียหาย
จากการรับวัคซีน Covid-19 สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ และ
ฐานขอมูลคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบื้องตนกรณีผูรับ Vaccine COVID-19 
สปสช.เขต 7 ขอนแกน ณ วันท่ี 18 ตุลาคม 2564
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ผลการดําเนินงานพิจารณาคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบื้องตน 

กรณีไดรับความเสยีหายจากการรับวัคซีน Covid-19 ภาพรวมระดับประเทศ
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ภาพรวมผลการพิจารณาจายเงินชวยเหลือเบ้ืองตนกรณีความเสียหายจากวัคซีน
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ผลการดําเนินงานพิจารณาคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบื้องตน 

กรณีไดรับความเสยีหายจากการรับวัคซีน Covid-19 ภาพรวมพื้นท่ี สปสช.เขต 7 ขอนแกน
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สรุปผลการพิจารณาคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบ้ืองตน กรณีไดรับความเสียหาย

จากการรับวัคซีน Covid-19 แยกตามจังหวัดในเขตพื้นที่
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สรุปการวิเคราะหความเสียหาย กรณผูีรับบรกิารเสียชีวิตหลังไดรับวัคซีน

ปองกันการติดเชื้อไวรัส COVID-19 ในพื้นท่ี สปสช. เขต 7 ขอนแกน

= จํานวน 35 คํารอง มี 33 คํารอง เขาเกณฑไดรับความชวยเหลือเบื้องตนกรณีความเสียหายจากวัคซีน

= 100% เปนกรณี 1.1 เสียชีวิตภายใน 30 วัน หลังไดรับวัคซีน สาเหตุจาก Cardiac Arrest 14 ราย (42.42%)

= จํานวน 24 ราย หรือรอยละ 72.73 เขารับการรักษาเปนผูปวยในโรงพยาบาลกอนเสียชีวิต LOS 0-22 วัน
อีก 9 ราย หรือ 27.27% เสียชีวิตนอกโรงพยาบาล 

= ระยะเวลารอคอยรับการเยียวยา (นับจากวันที่ทราบความเสียหาย ถึงวันที่ประชุมพิจารณาคํารอง) 8-46 วัน
กรณีเสียชีวิต “ไมผานเกณฑ” การจายเงินชวยเหลือเบื้องตนกรณีไดรับความเสียหายจากการรับวัคซีน  2 คํารอง

1- เสียชีวิตจากพยาธิสภาพของมะเร็งปอดระยะแพรกระจาย ซึ่งไมเก่ียวกับการรับวัคซีน 

1- Cardiac tamponade, Advance Lung Cancer) เสียชีวิตจากพยาธิสภาพของมะเร็งปอดระยะแพรกระจาย

จํานวนคํารอง แยกรายจังหวัด กรณีเสียชีวิตหลังรับวัคซีน

เข็มที่ฉีด รวม กาฬสินธุ ขอนแกน มหาสารคาม รอยเอ็ด

1 27 1 12 7 9

2 5 4 1

3 1 1

รวม 35 1 17 8 9

อายุ (ป) จํานวน 

(คน)
35-45 2

46-55 3

56-65 10

66-77 18

รวม 33

อายุของผูเสียชีวิต

หลังรับวัคซีน



การอุทธรณ ผลการพิจารณาวินิจฉัยของคณะอนุกรรมการพิจารณา

วินิจฉัยคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบื้องตนฯ ระดับเขตพื้นท่ี สปสช. เขต 7 ขอนแกน

หนวยรับคํารองอุทธรณ  ไดแก  โรงพยาบาลที่เขารับการรักษา/ รับวัคซีน, สสจ. สปสช.เขต และ 

สํานักกฎหมาย สปสช.สํานักงานใหญ  

ระยะเวลาในการย่ืนอุทธรณ ภายใน 30 วัน นับต้ังแตวันที่ไดรับทราบผลการพิจารณาวินิจฉัยของ

คณะอนุกรรมการ ระดับเขตพ้ืนที่

ผูพิจารณาวินิจฉัยคําอุทธรณ  คือ เลขาธิการสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ 
หากผูรองประสงคจะฟองโตแยงคําวินิจฉัยอุทธรณ ใหทําคําฟองเปนหนังสือยื่นตอศาลปกครองชั้นตน 

ภายใน 90 วัน ซ่ึงเปนไปตามมาตรา 49 แหง พรบ.จัดต้ังศาลปกครองและวิธีพิจารณาคดีปกครอง พ.ศ. 2542 

ซ่ึงขอชี้แจงนี้จะแจงในหมายเหตุของหนังสือที่แจงผลการพิจารณาอุทธรณ ของผูรองทุกราย ตามตัวอยางที่แสดง
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ผลการพิจารณาวินิจฉัยคํารองอุทธรณ มติการพิจารณาขอรับเงินชวยเหลือ

เบ้ืองตนฯ ระดับเขตพื้นที่ สปสช. เขต 7 ขอนแกน

มีผลพิจารณาวินิจฉัยอุทธรณ 10 คํารอง

อนุมัติจายเงินเพิ่มเติม จํานวน   438,000 บาท 

ที่มา : ระบบรับคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบื้องตน กรณีไดรับความเสียหายจากการรับวัคซีน Covid-19 สํานักงาน

หลักประกันสุขภาพแหงชาติ และฐานขอมูลคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบื้องตน กรณีผูรับ Vaccine COVID-19 

สปสช.เขต 7 ขอนแกน ณ วันที่ 27 กันยายน 2564
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แผนการดําเนินงานปงบประมาณ 2565
1. เพิ่มการเขาถึงการคุมครองสิทธิ สงเสรมิความสมัพันธที่ดีระหวางผูใหบรกิารและผูรับบริการ

2. เพิ่มการแกไข/ปองกันการเกิดเหตุซ้ํา เชือ่มโยงงานคุมครองสทิธิ สูการพัฒนาคณุภาพบริการ

3. เชื่อมโยงงานคุมครองสทิธิ  กับการติดตามดูแลผูไดรับผลกระทบในระยะยาว 

(รวมกับกองทุนฟนฟ/ู กองทุนหลักประกันสขุภาพระดับทองถ่ินหรือพืน้ที่/ การดูแลผูมีภาวะพึ่งพงิใน

พื้นที่ (Long Term Care : LTC )

4. เพิ่มความเขมแข็ง /ขยายเครือขายสื่อสารประชาสมัพันธกลุมตางๆ  เพิ่มการรับรูความรูเรื่องการใช

สิทธิ - สิทธิประโยชน – การคุมครองสิทธิกรณเีกิดความเสยีหาย

5. ปรับเปลี่ยน แนวทางดําเนินงาน สอดคลองกับสถานการณและเทคโนโลยี

: การรับฟงความคิดเห็นทัว่ไป, การสงคํารองขอรับเงนิชวยเหลอืเบื้องตนฯ
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ทุกคนคือเจาของระบบหลักประกนัสุขภาพแหงชาติ
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