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ประเด็นปรับปรุง (ร่าง) ประกาศบริหารกองทุนฯ ปี 66
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เพ่ิมบริการรักษาเนื้อเยื่อในแบบคงความมีชีวิต (Vital Pulp Therapy) ในฟนัถาวร

( 1 ) ค่าบริการงบ ผู้ปว่ยนอกทั่วไป (OP)
ประเด็นทีเ่ปล่ียนแปลง

รวมการให้บริการรักษา COVID-19 และ long COVID-19

บริการ OP anywhere สามารถใช้บริการข้ามเขตได้ เพราะขยายไปทั้งประเทศ 
(ปรับแก้ประกาศกรณีเหตุสมควรรองรับ)
กรณีเขต 13 กทม. ปรับจ่ายตาม Fee Schedule และหรือตามผลงานบริการได้ตามที่
สปสช. ก าหนดโดยอาจหารือร่วมกับ อปสข.ด้วยก็ได้

05 สปสช.จะจัดระบบ Single data clearing system และบูรณาการร่วมกับระบบข้อมูล
มาตรฐานบริการสาธารณสุขของกสธ. เพ่ือคืนข้อมูลให้กับหน่วยบริการและประชาชนโดย
สปสช.ท าระบบเพ่ือเช่ือมข้อมูลหน่วยบริการเพ่ือลดภาระการส่งข้อมูลของหน่วยบริการ

( 1,344.40 บาท/ปชก. )

06 มีระบบการตรวจก่อนจ่ายกรณีการเบิกตามรายการบริการ Fee Schedule
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ประเด็นปรับปรุง (ร่าง) ประกาศบริหารกองทุนฯ ปี 66
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คงใช้ข้อมลูผลงานระหว่าง มค.62 - ธค.62 เป็นตัวแทนในการค านวณ GB ระดับเขต เนื่องจากสะท้อนผลงานจริง 
โดยไม่มีผลกระทบจากโควิด กรณีหน่วยบริการสังกัด สป.สธ. คงจัดสรรในลักษณะค่า K ให้กับหน่วยบริการ

( 2 ) งบค่าบริการ ผู้ปว่ยในทั่วไป (IP)
ประเด็นทีเ่ปล่ียนแปลง

เพ่ิมบริการฉุกเฉินภาครัฐ เพ่ือให้ประชาชนมั่นใจในการเข้ารับบริการฉุกเฉินภาครัฐ โดยไม่มีอุปสรรคเรื่องอัตราจ่าย
ของหน่วยบริการรัฐ เอกชน
เพ่ิมการจ่ายส าหรับบริการ Home Ward ตามระบบ DRG

เพ่ิมบริการรักษาภาวะความดันเลือดปอดสูงในทารกด้วยก๊าซไนตริกออกไซด์ (PPHN)

05
บูรณาการ Intermediate care 4 กลุ่มโรค (Stroke, Brain injury, Spinal cord injury, fragility fracture hip ) 
รวมกับบริการฟื้ นฟู และแพทย์แผนไทย ออกแบบการจ่ายภายใต้หลกัการเติมเงินใหต้ามทรัพยากรที่ใชเ้พ่ิมขึน้ 
หากรพ.สามารถดูแลผป. IMC ได้โดยไม่แยก Episode จะได้รับงบเหมือนกรณีแยกจ่าย 2 Episode ด้วย

( 1,477.01 บาท/ปชก. )

06
กรณีบริการส ารองเตียง
• ปรับกระบวนการจัดสรรค่าบริการ IP ท่ัวไปให้สถานบริการอื่นเกิดความโปร่งใส ตรวจสอบได้
• กรณีทุกพ้ืนท่ีมีปัญหาการจ่ายในกรณีบริการเดียวกัน จะพิจารณาปรับให้เป็นอัตรากลางเดียวกัน

07 กรณีหน่วยบริการที่ประสงค์จะแบ่งปันทรัพยากรด้านสุขภาพ ในการบริการมากกว่า 1 หน่วย สามารถทาความตกลง
ร่วมกันและสปสช.จัดสรรงบให้สอดคล้อง เช่น กรณีนวัตกรรมย่านโยธี
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แนวทางการบริหารจัดการค่าบริการผู้ปว่ยในทั่วไป ปี 2566

ค่าบริการ ผู้ปว่ยในทั่วไป (IP) 1,477.01 บาทต่อผู้มีสิทธิ

100 ลบ.
บริหารจัดการระดับประเทศ

ส่วนท่ีเหลือ
Global budget ระดับเขต

แนวทางการจา่ย :

➢ เพ่ิมเติม ให้บริการในเขตที่อัตราจ่ายระดับเขต
ไม่ถึง 8,350 บาทต่อ adj.RW ตามเงื่อนไขที่
คณะอนุกรรมการก าหนดหลักเกณฑ์การ
ด าเนินงานและการบริหารจัดการกองทุน 
ก าหนด

➢ ถ้าเงินเหลือ จ่ายให้หน่วยบริการตามผลงาน

แนวทางการจ่าย : คงใช ้DRG v5 ท่ีมีการปรบัปรงุ
1. จ่ายตามราคาที่ก าหนด เช่น บริการข้ามเขต บริการเด็กแรก

เกิด เป็นต้น
2. จ่ายเบื้องต้นที่อัตรา 8,350 บาทต่อ adj.RW เท่ากันทุกเขต

• ส้ินปี หากมีเงินเหลือ แต่ละเขตจ่ายเพ่ิมเติมตามผลงาน
ของแต่ละหน่วยบริการ

• ถ้าอัตราต ่ากว่า 8,350 บาทต่อ adj.RW ให้ใช้เงิน
ระดับประเทศจ่ายให้ ได้ที่อัตรา 8,350 บาทต่อ adj.RW 
หากงบไม่พอจ่ายเท่าที่งบมีอยู่

• ให้ สปสช.สามารถปรับอัตราจ่าย บริการ IP-ทั่วไป 
บริการ ODS /MIS ได้ระหว่างปีตามประมาณการผลงาน
บริการที่เกิดข้ึน
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ประเด็นปรับปรุง (ร่าง) ประกาศบริหารกองทุนฯ ปี 66

01
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ขยายนโยบายการรับบริการที่ไหนก็ได้ไปทั่วประเทศ ทั้ง ผู้ป่วยนอก/ผู้ป่วยใน/มะเร็ง

( 3 ) กรณี เฉพาะ CR
ประเด็นทีเ่ปล่ียนแปลง

การจ่ายตามผลงานบริการจะมีกลไกการตรวจสอบก่อนจ่าย ได้แก่ ระบบพิสูจน์ตัวตน (Authentication)
ระบบตรวจก่อนจ่าย (Pre audit)

มีกลไก คทง. พัฒนา/ทบทวนรายการบริการจ่าย Fee schedule /เพ่ิม/ลด/ปรับรายการอปุกรณ์ : รากฟนัเทียม 
ประสาทหูเทียม อุปกรณ์หมวดหัวใจและหลอดเลอืด และหมวดกระดูกและกล้ามเนื้อ

เพ่ิมรายการค่าบริการสาธารณสุขในการใหค้ าปรึกษา และติดตามการดูแลผู้ป่วยที่ได้รับพิษ

05 ปรับระบบการก าหนดเป้าหมาย และปรับเกลี่ยเป้าหมายบริการผ่าตดัข้อเขา่ และผ่าตัดต้อกระจก ให้เป็นไปตามบริบท
ในระดับพ้ืนที่

( 399.49 บาท /ปชก. )

06 ปรับระบบการจัดสรรงบประมาณในบริการมะเร็งตามขอ้เสนอการน ายาราคาแพงเขา้ระบบ ภายใต้งบประมาณที่มีอยู่

07 ย้ายบริการค้นหาผู้ป่วยวัณโรคเชิงรุกในกลุ่มเส่ียงไปให้บริการทุกสิทธใิน PP ตามที่ได้รับจัดสรรงบประมาณ

08 ย้ายรายการอุปกรณ์คนพิการจากงบบริการฟื้ นฟู มาบริหารที่ส่วนกลาง ตามที่ได้รับจัดสรรงบประมาณ
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ประเด็นปรับปรุง (ร่าง) ประกาศบริหารกองทุนฯ ปี 66

01
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จ านวนไม่เกิน 8 บาท/ปชก. สมทบกับอบจ. เพ่ือจ่ายค่าบริการในชุมชน จ านวนที่เหลือจ่าย
กรณีให้บริการที่หน่วยบริการ

( 4 ) ค่าบริการ ฟื้ นฟูสมรรถภาพด้านการแพทย์
ประเด็นทีเ่ปล่ียนแปลง

ย้ายค่าอุปกรณ์เคร่ืองช่วยส าหรับคนพิการ (ไม่ซ ้ากับกองทุนฟื้ นฟูฯ จังหวัด) ไปบริหารที่ส่วนกลาง
ในงบบริการกรณีเฉพาะ ตามงบประมาณที่ได้รับการจัดสรร

เพ่ิมสัดส่วนการสมทบกองทุนฟื้ นฟูระดับจงัหวัดตามความพร้อมในแต่ละพ้ืนที่

เพ่ิมขอบเขตบริการผ้าอ้อมผู้ใหญ่/แผ่นรองรับ ในกองทุนฟื้ นฟูระดับจังหวัด

05 เพ่ิมการจ่ายค่าบริการกายภาพบ าบดัและกจิกรรมบ าบดั ในโรค fragility fracture hip 
(เดิมมี 3 โรค ได้แก่ Stroke brain injury spinal cord injury)

( 17.23 บาท /ปชก. )

06 บูรณาการจ่ายบริการ IMC ทั้งระบบตั้งแต่บริการผู้ปว่ยใน บริการฟื้ นฟู และการฝังเข็มในแผนไทย

กองเศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข |  8



ประเด็นปรับปรุง (ร่าง) ประกาศบริหารกองทุนฯ ปี 66

01
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ปรับการจ่ายรายการยาสมุนไพร ส าหรับสมุนไพร กลุ่มที่มีประสิทธิผลชัดเจน/กลุม่ต้องการ
สนับสนุนให้ใช้ทดแทนยาแผนปัจจุบนัแยกออกมาจ่ายตามรายการอัตรา (Fee Schedule)

( 5 ) ค่าบริการ การแพทย์แผนไทย

ประเด็นทีเ่ปล่ียนแปลง

เพ่ิมการจ่ายตามรายบริการ ยาที่มีส่วนผสมของกัญชาทุกรายการ ที่ได้รับการบรรจุเข้าบัญชียา
หลักแห่งชาติด้านสมุนไพร เพ่ือสนับสนุนภูมิปัญญาของไทยในการใช้กญัชาทางการแพทย์ และ
เพ่ิมการเข้าถึงบริการยาสมุนไพร

ทบทวนกลไกทางการเงินในป ี2566 เพ่ือสนับสนุนการเข้าถงึบริการยาแผนไทยผ่านกลไก คทง.แพทย์
แผนไทยฯ

( 19.16 บาท /ปชก. )
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ประเด็นปรับปรุง (ร่าง) ประกาศบริหารกองทุนฯ ปี 66

01

02

กรณีหน่วยบริการสังกัด สป.สธ. ในพ้ืนท่ีเขตสุขภาพ 1,4,9,12
จัดสรรลงเขต 100%

กรณีเขตอื่น
จัดสรรตามสัดส่วนเดิมเหมือนปี 65
(เขต 10% : จังหวัด 20% : หน่วยบริการ 70%)

( 6 ) ค่าบริการ งบค่าเส่ือม

ประเด็นทีเ่ปล่ียนแปลง

ใช้กลไกเขตพิจารณาอนุมัติ ก ากับติดตามการใช้จ่ายเชิงประสิทธิภาพและ
ประสิทธิผลและรายงานต่อ คกก. 7x7 และอนุกรรมการก าหนดหลักเกณฑ์
การด าเนินงานและบริหารจัดการกองทุนทราบ

( 128.69 บาท /ปชก. )
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ประเด็นปรับปรุง (ร่าง) ประกาศบริหารกองทุนฯ ปี 66

01
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03

ปรับกิจกรรมการให้คาปรึกษาแนะนา ถุงยางอนามัย ไปไว้ที่ PP-HIV 
ตามงบประมาณที่ได้รับการจัดสรร

( 7 ) ค่าบริการ HIV/AIDS

ประเด็นทีเ่ปล่ียนแปลง

ขยายกลุ่มเป้าหมายบริการปอ้งกนัการติดเช้ือเอชไอวีหลังการสัมผัส (HIV PEP) 
ไปประชาชนกลุ่มเส่ียง

ขยายเป้าหมายบริการปอ้งกนัการติดเช้ือเอชไอวีกอ่นการสัมผัส (PrEP) 
ครอบคลุมเพ่ิมข้ึน

( 3,978.48 ลบ. )
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ประเด็นปรับปรุง (ร่าง) ประกาศบริหารกองทุนฯ ปี 66

01

02

03

04

คงหลักการให้ประโยชน์ผู้ป่วยเปน็ศูนย์กลาง (Patient-centered care) ผู้ป่วยสามารถร่วม
ตัดสินใจเลือกวิธีการล้างไตร่วมกับแพทย์

( 8 ) ค่าบริการ ไตวายเรื้อรัง CKD
ประเด็นทีเ่ปล่ียนแปลง

เพ่ิมทางเลือกกับหน่วยบริการที่ประสงค์จะใช้ระบบจัดหาตัวกรองในลักษณะ single use

ขยายเป้าหมายบริการ APD ในระหว่างปีได้ ภายใต้งบประมาณที่มีอยู่โดยเฉพาะผป. ที่อยู่พท.ห่างไกล 
และกลุ่มเปราะบางที่มีปญัหาในการด ารงชีวิตหากไม่ได้รับ APD เช่น เด็ก วัยท างานและผส.

เพ่ิมประสิทธิภาพและลดค่าใช้จ่ายบริการไตวายเร้ือรัง ด้วยมาตรการป้องกันและชะลอจ านวน
ผู้ป่วยโรคไตรายใหม่

05 เพ่ิมทางเลือกในการจ่ายชดเชยเปน็ค่าใช้จ่าย หรือจ่ายเป็นน้ายาล้างไต และยา EPO เมื่อมีความพร้อม

( 9,952.18 ลบ. )

06 เพ่ิมหน่วยบริการล้างไต โดยเฉพาะหน่วยบริการล้างไตด้วยการฟอกเลือด (HD) ในระบบให้เพียงพอ

กองเศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข |  12



ประเด็นปรับปรุง (ร่าง) ประกาศบริหารกองทุนฯ ปี 66

01

02

03

เน้นการจ่ายเน้นผลลัพธ์ในกลุ่ม DMtype1 กลุ่ม GDM และกลุ่ม PDM

( 9 ) ค่าบริการ ควบคุมป้องกันโรคเรื้อรัง DMHT

ประเด็นทีเ่ปล่ียนแปลง

ปรับการจ่ายในกลุม่ DM type II และ HT ตามรายการบริการ เพ่ือกระตุ้นให้เข้าถึงบริการ
เพ่ิมข้ึนตามมาตรฐาน
จัดระบบข้อมูลเพ่ือก ากบัติดตามการเข้าถงึบริการ รวมถึงคุณภาพบริการ

( 1,071.47 ลบ. )

กองเศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข |  13

01 ปรับจ่ายตามผลงานบริการ

( 10 ) ค่าบริการ จิตเวชเรื้อรังในชุมชน
ประเด็นทีเ่ปล่ียนแปลง

(73.63 ลบ.)



ประเด็นปรับปรุง (ร่าง) ประกาศบริหารกองทุนฯ ปี 66

01

02

03

ปรับการจ่ายตามจ านวนผู้ลงทะเบียน เป็นจ่ายตามจ านวนผู้ที่ลงทะเบียน 
+ Careplan

( 11 ) ค่าบริการ ผู้ที่มีภาวะพ่ึงพิงในชุมชน

ประเด็นทีเ่ปล่ียนแปลง

เพ่ิมจ านวนกองทุนต าบลเข้ามาในระบบเพ่ือจัดบริการ LTC และขับเคลื่อนให้
หน่วยพัฒนาคุณภาพชีวิตเข้ามาในระบบมากขึ้น

กรณีพ้ืนท่ีที่ไม่กองทุนต าบลดูแลบริการ LTC ให้กองทุน อบจ.สามารถ
ด าเนินการได้

( 1,265.64 ลบ. )

กองเศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข |  14

04 พิจารณาปรับการจ่ายจากทุกเดือน เป็นทุก 15 วัน



ประเด็นปรับปรุง (ร่าง) ประกาศบริหารกองทุนฯ ปี 66

01

02

03

ปรับจ่ายตามเกณฑ์ที่ก าหนดใน พรบ.ปฐมภูมิฯ (การเชื่อมต่อข้อมูล
ระหว่างแพทย์และปชช.)

( 12 ) ค่าบริการ ระดับปฐมภูมิ PHC

ประเด็นทีเ่ปล่ียนแปลง

พิจารณาใช้เกณฑ์การจ่ายเดียวกันระหว่างเขต กทม.และเขตภูมิภาค

เพ่ิมการบริการคลินิกพยาบาล

( 188.85 ลบ. )

กองเศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข |  15

04 เน้นนวัตกรรมบริการเพ่ือลดความแออัดในรพ. เช่น Telehealth ส่ง
ยาไปที่บ้าน การตรวจ Lab นอกหน่วย บริการพยาบาลในคลินิก พยบ. 
รับยา/บริการที่ร้านยา เป็นต้น



ประเด็นปรับปรุง (ร่าง) ประกาศบริหารกองทุนฯ ปี 66

01

02

จัดสรรตามแผนการเงินประจ าปีที่คกก.ท้องถิ่น และอปสข. อนุมัติแล้ว

( 13 ) ค่าบริการ สาธารณสุขร่วมกับท้องถิ่น

ประเด็นทีเ่ปล่ียนแปลง

สปสช.เขต โดยความเห็นชอบจาก อปสข. ท าหน้าที่บริหารวงเงินระดับเขต 
กรณีมีวงเงินคงเหลือที่ไม่มีแผนด าเนินงาน หลัง 31 มีค.65 ให้ประสานพ้ืนท่ี
จัดท าโครงการเพ่ิมเติม โดยกองทุนสามารถรวมมากกว่า 1 ต าบลเพ่ือร่วมกัน
ท างานได้และรับงบเพ่ิมเติม

( 2,772.00 ลบ. )

กองเศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข |  16

03 บริการครอบคลุมและสอดคล้องกับบริการที่ผ่านมติบอร์ดหลัก เช่น ผ้าอ้อม
ผู้ใหญ/่แผ่นรองซับ การชะลอผู้ป่วยโรคไตรายใหม่ งานบริการ PP



ประเด็นปรับปรุง (ร่าง) ประกาศบริหารกองทุนฯ ปี 66

01

02

ปรับการโอนเงินหลังได้แผนการส่งมอบยา

( 14 ) ค่าบริการ ค่ายา วัคซีน เวชภัณฑ์ฯ 
ที่จ าเป็นตามโครงการพิเศษ

ประเด็นทีเ่ปล่ียนแปลง

ใช้กลไกคทง.ก าหนดอัตราค่าบริการสาธารณสุขฯ ให้ได้ราคาที่เหมาะสม ก่อนเสนอ
แผนการจัดหาต่อคณะกรรมการหลักฯ

( 12,382.27ลบ. )

กองเศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข |  17

03 บริหารจัดการ ภายใต้บทบาทหน้าที่ในการบริหารจัดการยา เวชภัณฑ์ อวัยวะเทียม และ
อุปกรณ์การแพทย์ที่จ าเปน็ตามโครงการพิเศษ ตามที่กฎหมาย กฎ ระเบียบ ข้อบังคับ 
ประกาศและมติคณะรัฐมนตรีที่เกี่ยวข้องก าหนด

01 รวมเงินช่วยเหลือผู้ให้ที่เสียหายจากการให้บริการผู้ปว่ยโควิด ผู้รับบริการที่ได้รับความเสียหาย
จากการรับวัคซีนโควิด

( 15 ) เงินช่วยเหลือเบื้องต้น ผู้ให้บริการและผู้รับบริการ
ประเด็นทีเ่ปล่ียนแปลง

( 437.37 ลบ. )



ประเด็นปรับปรุง (ร่าง) ประกาศบริหารกองทุนฯ ปี 66

01

02

03

04

ทบทวนรายการบริการ FS ก าหนดจ่ายชุดรายการบริการ และอัตราจ่ายเดียวกันทุกเขต และให้มีระบบการพิสูจน์ตัวบุคคล 
เพ่ือใช้ตรวจสอบการจ่าย

( 16 ) ค่าบริการ บริการสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค PP
ประเด็นทีเ่ปล่ียนแปลง

รายการบริการที่มีอยู่แล้วและมีการสอบถามมาระหว่างปี และอยู่ในงบเหมาจ่ายรายหัวแล้ว ได้แก่ คัดกรองการได้ยินเด็ก
แรกเกิดทุกราย การตรวจ Fit test ในกลุ่มเสียงมะเร็งมะเร็งล าไส้ การตรวจ HBeAg ในหญิงตั้งครรภ์ บริการวัดความ
ดันโลหิตสูงที่บา้น

รวมบริการคัดกรองโควิด และค่าบริการฉีดวัคซีนโควิด ในงบเหมาจ่ายรายหวั

พัฒนารูปแบบการจ่าย และก าหนดมาตรการก ากับติดตาม ประชาสัมพันธ์เพ่ือเพ่ิมการเข้าถึงบริการกลุ่ม NonUC

05 เพ่ิมการเข้าถึงบริการโดยให้บริการที่ร้านยา/คลนิิกพยาบาล/หนว่ยบริการ Non Cap เช่น ยาเม็ดคุมก าเนิด ยาคุมฉุกเฉิน 
ถุงยางอนามัย และบริการประเมินความเส่ียงต่อการเกิดโรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง และโรคหัวใจและหลอดเลอืดโดย
การสัมภาษณ์ และเจาะ fasting-DTX

( 21,381.11 ลบ. )

06 เพ่ิมบริการสายด่วนเลิกบุหรี่ และสายด่วนสุขภาพจิต ในงบ NPP

กองเศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข |  18



ส่ิงใหม่ต่อเนื่องจากปี 2565
และ

ส่ิงใหม่ที่เกิดขึ้นปี 2566

กองเศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข |  19



ส่ิงใหม่ ปี 2566 : รายการต่อเนื่องจากปี 2565

ท่ีมา : ประกาศบริหารกองทุนฯ ปี 66 สปสช.
กองเศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข |  20



ส่ิงใหม่ ปี 2566 : รายการใหม่

ท่ีมา : ประกาศบริหารกองทุนฯ ปี 66 สปสช. กองเศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข |  21
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