
งานสนับสนุนการเข้าถึงบริการปฐมภูมิ
การส่งเสริมสุขภาพป้องกันโรคและ
การจัดหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่น

โครงสร้างส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เขต 7 ขอนแก่น
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090-197-5204

090-197-5209

061-4215278

090-197-5211

065-513-3212

นายวีระศักดิ์ ชนะมาร 

นายปรเมศร์ เพ็งสว่าง

น.ส.ญาศินี ตั้งวงษ์ 

นายภาคภูมิ  คนรู้

นายธัญญ์นิธิ วีรพัฒน์โสภณ 

➢ งานสนับสนุนและก ากับติดตามกปท., 
LTC และฟื้นฟูสมรรถภาพทางการแพทย์
➢ งานสนับสนุนการเข้าถึงบริการปฐมภูมิ 

และการสร้างเสริมสุขภาพป้องกันโรค

น.ส.กุสุมา ดวงท้าวเศษ
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ชี้แจงการบริหารกองทุน ปีงบประมาณ 2566
วันที่ 10 พฤศจิกายน 2565

แนวทางการบริหารจัดการและเป้าหมายหน่วยบริการปฐมภูมิที่จะรับค่าบริการ
สาธารณสุขเพิ่มเติมส าหรับการบริการระดับปฐมภูมิที่มีแพทย์ประจ าครอบครัว

นวัตกรรม บริการสาธารณสุขเพิ่มเติมส าหรับบริการปฐมภูมิ
ปีงบประมาณ 2566



หัวข้อน าเสนอ
1. การด าเนินการงบค่าบริการสาธารณสุขเพิ่มเติม ส าหรับบริการปฐมภูมิที่มีแพทย์ประจ าครอบครัว
2. นวัตกรรม บริการสาธารณสุขเพิ่มเติมส าหรับบริการปฐมภูมิ & บริการ PP

2.1 คลินิกการพยาบาลและการผดุงครรภ์
2.2 บริการสาธารณสุขระบบทางไกล (Telehealth /Telemedicine)

2.3 การจัดบริการส าหรับหน่วยบริการที่รับส่งต่อเฉพาะด้านเภสัชกรรม (ร้านยา)
2.4 บริการทางห้องปฏิบัติการ Lab นอกหน่วยบริการ
2.5 ห้องพยาบาลสถานประกอบกิจการ (สปก.) 

2.6 คลินิกภายภาพบ าบัด บริการผู้ป่วย IMC และบริการฟื้นฟูสมรรถภาพ

2.7 บริการสายด่วนเลิกบุหรี่

2.8 บริการสายด่วนสุขภาพจิต



กรอบแนวคิดการจัดเครือข่ายระบบบริการปฐมภูมิ ในระบบ UC

หน่วยบริการปฐมภูมิ
นวัตกรรมบริการ UC

หน่วยบริการประจ าหน่วยบริการ
ที่รับการส่งต่อทั่วไป

หน่วยบริการปฐมภูมิ รพ.สต.

หน่วยบริการที่รับการส่งต่อเฉพาะ 
ด้านเภสัชกรรม (ร้านขายยา ขย.1)

หน่วยบริการที่รับการส่งต่อเฉพาะ     
ด้านฟื้นฟู (ศูนย์บริการคนพิการ)

หน่วยบริการที่รับการส่งต่อ
เฉพาะ ด้านกายภาพบ าบัดหน่วยบริการที่รับการส่งต่อเฉพาะ 

ด้านแพทย์แผนไทย
หน่วยบริการที่รับการส่งต่อเฉพาะ 

ด้านทันตกรรม

หน่วยบริการที่รับการส่งต่อเฉพาะ       
ด้านการพยาบาลและการผดุงครรภ์

หน่วยบริการที่รับการส่งต่อเฉพาะ
ด้านเวชกรรม

ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น

ประชาชนเข้าถึงบริการ
ที่มีคุณภาพมาตรฐาน

หน่วยบริการที่รับการส่งต่อ
เฉพาะ ด้าน PP

หน่วยบริการที่รับการส่งต่อ
เฉพาะด้าน Lab

อยู่ในเครือข่ายหน่วยบริการ หรือสายบังคับบัญชา

ความเชื่อมโยงบริการ 4

Telemedicine / 
Telehealth



ความคาดหวัง
การด าเนินการงบค่าบริการสาธารณสุขเพิ่มเติม ส าหรับบริการปฐมภูมิที่มีแพทย์ประจ าครอบครัว

ประชาชน

งบค่าบริการสาธารณสุข
เพิ่มเติมฯ

3 หมอ

หน่วย PCC

พรบ.ปฐมภูมิฯ 2562

ระบบบริการ
ประชาชนเข้าถึงบริการ
ที่มีคุณภาพมาตรฐาน

ปัญหาสุขภาพระดับพื้นที่

เชื่อมโยง กปท. พชอ. นวตกรรม
บริการปฐมภูมิ

กลุ่มเป้าหมายหลัก ปี 66
-ANC
-เด็ก 0-5 ปี
-สตรี 30-59 ปี
-ผู้ป่วยเบาหวาน/ความดันโลหิตสูง
-กลุ่มเปราะบาง (สูงอายุ คนพิการผู้ที่มี
ภาวะพ่ึงพิง )
(จัดบริการใหม่ตามหลัก FM/People 
center/Share care plan)

หมอครอบครัว

เครือข่ายบริการ



ภาพรวมงบประมาณ งบบริการสาธารณสุขเพิ่มเติมส าหรับ  
การบริการระดับปฐมภูมิ ปีงบประมาณ 2566

บริการให้ค าปรึกษาทางโทรศัพท์
เพ่ือลดปัจจัยเสี่ยง (งบ NPP)

▪ สายด่วนเพื่อเลิกบุหรี่ 12.8 ล้านบาท
▪ สายด่วนสุขภาพจิต 3.3 ล้านบาท

Telemedicine F/u 
14.47 ลบ.

คลินิกการพยาบาล
และการผดุงครรภ์

2.0 ลบ.

บริการส่งยาทาง
ไปรษณีย์

32.86 ลบ.

ห้องปฏิบัติการ
นอกหน่วยบริการ

2.02 ลบ.
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บริการด้านยาและ
เวชภัณฑ์ 

(ร้านยา Model 1 2
3)

10.24 ลบ.

คลินิก Lab ให้บริการตรวจ
ทางห้องปฏิบัติการ*

(งบ PP & OP Anywhere)

บริการ PP 
ตามขอบเขตวิชาชีพ 

ในหน่วยบริการรับส่งต่อเฉพาะ
ด้านแต่ละวิชาชีพ

Home Ward
(งบ IP)

บริการกายภาพบ าบัด (IMC) 
(งบฟื้นฟู ฯ)

ค่าบริการสาธารณสุขเพ่ิมเติม 

ส าหรับบริการปฐมภมูิที่มี

แพทย์ประจ าครอบครัว

127.26 ลบ.



ร่าง หลักเกณฑ์ค่าบริการสาธารณสุขเพิ่มเติม ส าหรับบริการปฐมภูมิที่มีแพทย์
ประจ าครอบครัว ปีงบประมาณ 2566

1. วัตถุประสงค์:-
• เพื่อให้ประชาชนได้รับการบริการปฐมภูมิดูแลจากแพทย์เวชศาสตร์ครอบครัวและทีมผู้ให้บริการประจ าครอบครัว 

ตามหลักการเวชศาสตร์ครอบครัว และการบริการสุขภาพแบบบูรณาการที่มีประชาชนเป็นศูนย์กลาง
• เพ่ิมผลลัพธ์บริการปฐมภูมิ ในหน่วยบริการปฐมภูมิที่มีแพทย์ประจ าครอบครัว 
• ปรับประสิทธิภาพการบริหารจัดการค่าบริการ 

2. กลุ่มเป้าหมาย
• ประชาชนสิทธิ UC ในพื้นที่หรือในความรับผิดชอบของหน่วยบริการปฐมภูมิที่มีแพทย์ประจ าครอบครัว 

3. พื้นที่เป้าหมาย
• ด าเนินการในหน่วยบริการปฐมภูมิที่มีแพทย์ประจ าครอบครัว ที่ขึ้นทะเบียนตามกฎหมายระบบสุขภาพปฐมภูมิ ใน

พื้นที่เขตเมือง และ กทม. จ านวน 325 แห่ง โดยด าเนินการต่อเนื่อง 3 ปี



หลักเกณฑ์ค่าบริการสาธารณสุขเพิ่มเติม 
ส าหรับบริการปฐมภูมิที่มีแพทย์ประจ าครอบครัว ปีงบประมาณ 2566 

(127.26 ล้านบาท)

ส่วนที่ 1 
วงเงินไม่เกิน 65.00 ล้านบาท

ส่วนที่ 2 
วงเงินไม่น้อยกว่า 62.26 ล้านบาท 

จ่ายให้หน่วยบริการปฐมภูมิแบบเหมาจ่าย 
ในอัตราแห่งละ 200,000 บาท ภายในเดือนพฤศจิกายน 2565 
โดยมีรายการที่หน่วยบริการต้องส่งมอบ ดังนี้
(1) รายชื่อแพทย์และทีมผู้ให้บริการประจ าครอบครัว พร้อมข้อมูลการติดต่อ 

โดยประกาศให้ประชาชนทราบเพื่อสามารถติดต่อขอค าปรึกษาได้สะดวก
เมื่อจ าเป็น 

(2) ฐานทะเบียนกลุ่มเป้าหมายส าคัญ ได้แก่ เด็กแรกเกิดถึง 5 ปี หญิงตั้งครรภ์ 
ผู้ป่วย DM/HT และกลุ่มเปราะบางต่าง  ๆ(เช่น ผู้สูงอายุ ผู้ที่มีภาวะพึ่งพิง 
คนพิการ ฯลฯ) ในความรับผิดชอบของหน่วยบริการ

(3) รายงานสถานะสุขภาพของกลุ่มเป้าหมายกลุ่มเป้าหมาย ในข้อ (2)

*** หากมีงบประมาณคงเหลือให้น าไปรวมจ่ายในส่วนที่ 2

จ่ายให้หน่วยบริการปฐมภูมิ ตามผลลัพธ์บริการปฐมภูมิ เป็น Point system 
ภายใต้ Global Budget  โดยแบ่งจ่ายเป็น 2 งวด คือ 
- งวดที่ 1 ร้อยละ 50 จ่ายภายในไตรมาส 2 ปีงปม 2566

โดยคิดผลงานระหว่างไตรมาส 4 ปีงปม 2565 – ไตรมาส 1 ปีงปม 2566
- งวดที่ 2 ร้อยละ 50 จ่ายภายในไตรมาส 4 ปีงปม 2566

โดยคิดผลงานระหว่างไตรมาส 2 ปีงปม 2566 – ไตรมาส 3 ปีงปม 2566

เป้าหมาย 325 แห่ง

ผลลัพธ์บริการปฐมภูมิรายบุคคล:
• ผู้ป่วยเบาหวานท่ีควบคุมได้ (HbA1C < 7 % หรือ HbA1C <  8 % กรณีมีโรคร่วม1)
• ผู้ป่วยความดันโลหิตสูงที่ควบคุมได้ (Systolic BP <140 และ Diastolic BP <90 mmHg)
• การเกิดภาวะแทรกซ้อนและการเข้ารับรักษาเป็นผู้ป่วยใน ในผู้ป่วยเบาหวานและผู้ป่วย

ความดันโลหิตสูง
ผลลัพธ์บริการของหน่วยบริการปฐมภูมิ:
1) อัตราการใช้บริการที่หน่วยบริการปฐมภูมิของผู้มีสิทธิในความรับผิดชอบ 
2) อัตราการใช้บริการที่หน่วยบริการปฐมภูมิเทียบกับการไปใช้บริการที่หน่วยบริการประจ า

หรือหน่วยบริการอื่น

8
1 โรคร่วม ได้แก่ โรคหัวใจขาดเลือด ,โรคหัวใจล้มเหลว ,โรคหลอดเลือดสมอง ,โรคไตเรื้อรังระยะที่ 4-5, โรคลมชัก



ตัวชี้วัด เกณฑ์
ส่วนที่ 1 ผลลัพธ์บริการปฐมภูมิรายบุคคล มีดังนี้
1.ผู้ป่วยเบาหวานได้รับการตรวจเจาะเลือดเพื่อวัดระดับน้ าตาลในเลือด ได้รับการตรวจ HbA1C

2.ผู้ป่วยเบาหวานที่ควบคุมระดับน้ าตาลในเลือดได้ดี
- ผู้ป่วยเบาหวานที่ไม่มีโรคร่วม
- ผู้ป่วยเบาหวานที่มีโรคร่วม (ได้แก่ โรคหัวใจขาดเลือด ,โรคหัวใจล้มเหลว ,โรคหลอดเลือดสมอง ,โรคไตเรื้อรัง
ระยะท่ี 4 - 5, โรคลมชัก)

<7%
<8%

3.ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่ควบคุมระดับความดันโลหิตได้ดี หมายถึง ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่
มีความดันโลหิตครั้งสุดท้าย

Systolic Blood Pressure <140
และ DiastolicBlood Pressure
<90 mmHg

4.การเข้ารับการรักษาเป็นผู้ป่วยใน ด้วยภาวะแทรกซ้อนของโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูง

ส่วนที่ 2 ผลลัพธ์บริการปฐมภูมิรายหน่วยบริการ มีดังนี้
1.อัตราการใช้บริการที่หน่วยบริการปฐมภูมิที่มีแพทย์ประจ าครอบครัวของผู้มีสิทธิในความรับผิดชอบ
2.อัตราการใช้บริการที่หน่วยบริการปฐมภูมิเทียบกับการไปใช้บริการที่หน่วยบริการประจ าหรือหน่วยบริการอื่น

>ร้อยละ 80
>= 1



เป้าหมายปี 2566 รายเขต
เขต

จ านวนPCU/NPCU ที่ขึ้นทะเบียนตาม
กฎหมายว่าด้วยระบบสุขภาพปฐมภูมิ *

ร่างเป้าหมาย ปี2566 จ านวนจังหวัดในเขต

เขต 1 เชียงใหม่ 323 33 8
เขต 2 พิษณุโลก 170 17 5
เขต 3 นครสวรรค์ 167 17 5
เขต 4 สระบุรี 185 19 8
เขต 5 ราชบุรี 213 22 8
เขต 6 ระยอง 214 22 8
เขต 7 ขอนแก่น 256 26 4
เขต 8 อุดรธานี 168 17 7
เขต 9 นครราชสีมา 334 34 4
เขต 10 อุบลราชธานี 214 22 5
เขต 11 สุราษฎร์ธานี 171 18 7
เขต 12 สงขลา 277 28 7
เขต 13 กรุงเทพมหานคร 248 50 1 (50 เขต)

รวม 2,940 325 76
* ที่มา จาก ส านักสนับสนุนระบบสขภาพปฐมภูมิ(สสป.) ส านักงานปลัดระทรวงสาธารณสุข ข้อมูล ณ วันที่ 22 มีนาคม 2565



ร่าง แผนด าเนินการค่าบริการสาธารณสุขเพิ่มเติม ส าหรับบริการปฐมภูมิที่มีแพทย์ประจ าครอบครัว ปีงบประมาณ 2566-2568

ประเด็น 2566 2567 2568

เป้าหมาย PCU ที่มีแพทย์เวชศาสตร์ครอบครัวปฏิบัติงาน
ประจ า 5 วันท าการ และขึ้นทะเบียนตาม
กฎหมายว่าระบบสุขภาพปฐมภูมิ 
จ านวน 325 แห่ง (เขต 26 แห่ง)

PCU ที่มีแพทย์เวชศาสตร์ครอบครัวปฏิบัติงาน
ประจ า 5 วันท าการ และขึ้นทะเบียนตาม
กฎหมายว่าระบบสุขภาพปฐมภูมิ 
จ านวน 325 แห่ง (เขต 26 แห่ง)

ขยายผลแบบจับคู่ Buddy จ านวน 325 แห่ง
รวมเป็น 650 แห่ง (เขต 52 แห่ง)

การด าเนินการ
(Implementation)

- หน่วยบริการ ปรับเปลี่ยนรูปแบบการ
จัดบริการใหม่ตามหลัก FM/People 
center/Share care plan

- กสธ.(สสป.) ราชวิทยาลัย FM, สพบ. จัดระบบ
สนับสนุน และสนับสนุนด้านวิชาการ

- สปสช.สนับสนุนงบประมาณค่าบริการแก่พื้นที่
เป้าหมาย

- พัฒนารูปแบบการจัดบริการใหม่ อย่างต่อเนื่อง
- สปสช.สนับสนุนงบประมาณแบบ Value 

base payment ให้พื้นที่เป้าหมาย
- กสธ./หน่วยบริการพัฒนาระบบพัฒนาระบบ

สารสนเทศและการจัดเก็บข้อมูลอย่างเป็นระบบ
- กสธ.(สสป.) ราชวิทยาลัย FM, สพบ. 

จัดระบบสนับสนุน และสนับสนุนด้าน
วิชาการ

- พัฒนารูปแบบการจัดบริการใหม่ อย่างต่อเนื่อง
- สปสช.สนับสนุนงบประมาณแบบ Value base 

payment ให้พื้นที่เป้าหมาย
- กสธ./หน่วยบริการพัฒนาระบบพัฒนาระบบสารสนเทศ

และการจัดเก็บข้อมูลอย่างเป็นระบบต่อเนื่อง
- กสธ.(สสป.) ราชวิทยาลัย FM, สพบ. จัดระบบ

สนับสนุน และสนับสนุนด้านวิชาการ
- ขยายผลสู่คู่ Buddy

ก ากับ ติดตาม
(Monitoring)

- ผ่านกลไกเขต: คกก.(อปสข. 5x5) คทง.
ร่วมสปสช.-สธ.ระดับเขต /กลไกจังหวัด(สสจ.)

- ผ่านตัวช้ีวัดผลลัพธ์บริการปฐมภูมิรายบุคคล/
รายหน่วยบริการ (output & outcome)

- ผ่านกลไกเขต: คกก.(อปสข. 5x5 )/   คทง.
ร่วมสปสช.-สธ.ระดับเขต /กลไกจังหวัด
(สสจ.)

- ผ่านตัวช้ีวัดผลลัพธ์บริการปฐมภูมิ VBHC

- ผ่านกลไกเขต: คกก.(อปสข. 5x5 )/ คทง.
ร่วมสปสช.-สธ.ระดับเขต /กลไกจังหวัด(สสจ.)

- ผ่านตัวชี้วัดผลลัพธ์บริการปฐมภูมิ VBHC

ประเมินผล
(Implementation 
Research) 

- พัฒนาเครื่องมือสนับสนุนการบริการรูปแบบ
ใหม่

- พัฒนาศักยภาพทีมผู้ให้บริการ /Coaching
- ศึกษาต้นทุนบริการ/วิธีการจ่ายเพื่อรองรับ 

VBHC

- ประเมินผลลัพธ์จากการปรับเปลี่ยนรูปแบบ
บริการ

- ถอดบทเรียนการด าเนินงาน

- ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย เพื่อขยายผลไปสูพ่ื้นที่อื่น
- ประเมินประสิทธิผล ความคุ้มคา่ ของการ

ด าเนินงาน



การพิจารณาคัดเลือกหน่วยปฐมภูมิ

หน่วย PCU/NPCU
ที่ขึ้นทะเบียน

(277)

หน่วย PCU/NPCU
ที่สมัคร
(148)

หน่วย PCU/NPCU
ที่เข้าเกณฑ์

( 72 )
(PCU =27/NPCU=45)

จังหวัด
หน่วยบริการที่สมัคร เข้าตามเกณฑ์
เมือง ชนบท รวม เมือง ชนบท รวม

กาฬสินธุ์ 1 11 12 1 6 7
ขอนแก่น 37 47 84 11 19 30

มหาสารคาม 4 30 34 4 16 20
ร้อยเอ็ด 9 9 18 8 7 15
รวม 51 97 148 24 48 72

26 หน่วย

จังหวัด จ านวนหน่วย PCC 
ที่ได้รับเลือก 

ทั้งหมด

หน่วยบริการที่มีประชากร 
8,000-12,000 คน

หน่วยบริการที่มี
ประชากร มากกว่า 

12,000 คน
กาฬสินธุ์ 5 5
ขอนแก่น 9 9
มหาสารคาม 6 5 1
ร้อยเอ็ด 6 6

รวม 26 25 1

เกณฑ์ 1 มีแพทย์ปฏิบัติงาน
ประจ า 5 วัน ต่อสัปดาห์

เกณฑ์ 2 มีประชากร
8,000-12,000 คน
และประชากร UC

ไม่น้อยกว่า 6,000 คน

เกณฑ์ 3 มีรหัสหน่วย
บริการของตนเอง

เกณฑ์ 4 พิจารณาผลงาน

เกณฑ์ 5-9



10709 รพ.กาฬสินธุ์ 77738 ศูนย์สุขภาพชุมชนเมืองโรงพยาบาลกาฬสินธุ์ ทีม 2
11081 รพ.ยางตลาด 05358 รพ.สต.บ้านโคกศรี
11086 รพ.หนองกุงศรี 05406 รพ.สต.บ้านห้วยยางดง
11081 รพ.ยางตลาด 05366 รพ.สต.บ้านดอนยานาง
11081 รพ.ยางตลาด 05357 รพ.สต.บ้านเสียว

10670 รพ.ขอนแก่น 77666 ศูนย์สุขภาพชุมชนเมืองบ้านหนองกงุ
10670 รพ.ขอนแก่น 14861 ศูนย์แพทย์วัดหนองแวง(รพศ.) ทีม 1
10998 รพ.ชุมแพ 15252 ศูนย์สุขภาพชุมชนชุมแพ
04432 รพ.มัญจาคีรี 04432 รพ.สต.ท่าศาลา
11004 รพ.พล 99869 ศูนย์สุขภาพชุมชนโรงพยาบาลพล
10995 รพ.บ้านฝาง 04274 รพ.สต.ป่าหวายนั่ง
11008 รพ.ภูเวียง 04414 รพ.สต.นาหว้า
11001 รพ.อุบลรัตน์ 04340 รพ.สต.โคกสูง
11002 รพ.บ้านไผ่ 15230 ศูนย์สุขภาพชุมชนบ้านเกิ้ง 

รายชื่อหน่วยปฐมภูมิที่ได้รับการคัดเลือก

10707 รพ.มหาสารคาม 23564 ศูนย์แพทย์ชุมชนสามัคคี

10707 รพ.มหาสารคาม 23565 ศูนย์สุขภาพชุมชนเมืองบ้านส่องนางใย 

11058 รพ.วาปีปทุม 05044 รพ.สต.บ้านนาข่า

28843 รพ.ชื่นชม 04971
สถานีอนามัยเฉลิมพระเกียรติ60 พรรษานวมินทราชินี
(กระบาก)

11054 รพ.เชียงยืน 04974 รพ.สต.บ้านขามเปี้ย

11055 รพ.บรบือ 04988 รพ.สต.บ้านโนนราษี

11069 รพ.เสลภูมิ 5207 คลินิกหมอครอบครัวบ้านใหม่สามัคคี

10708 รพ.ร้อยเอ็ด 5085
สถานีอนามัยเฉลิมพระเกียรต6ิ0 พรรษา นวมินท
ราชินี (สีแก้ว)

27990 รพ.หนองฮี 13960 รพ.สต.บ้านหนองไศล

10708 รพ.ร้อยเอ็ด 05080 รพ.สต.โนนสว่าง

10708 รพ.ร้อยเอ็ด 05087 รพ.สต.บ้านโนนรัง ต าบลโนนรัง

10708 รพ.ร้อยเอ็ด 05088 รพ.สต.บ้านซ้ง

ขอนแก่น

กาฬสินธุ์

มหาสารคาม

ร้อยเอ็ด



หน่วยบริการปฐมภูมิ
ที่มีคุณสมบัติตามเกณฑ์ 

ได้รับการคัดเลือก เข้าร่วมด าเนินงาน รับงบประมาณ ส่วนที่ 1 อัตรา 200000 บาท/แห่ง ภายใน พย.65

หน่วยบริการบันทึกและส่งข้อมูลบริการ  ในฐานข้อมูลปกติของหน่วยบริการ วัดผลกลุ่ม NCD (DM/HT)  และ
การใช้บริการในหน่วยบริการปฐมภูมิ

4  ให้บริการประชากรกลุ่มเป้าหมาย

- สปสช.ตรวจสอบข้อมูล และประมวลผลจ่ายโดยใช้ข้อมูล                    
ตั้งแต่ 1 กค.65-31 ธค.65 

- หน่วยบริการรับงบประมาณ ส่วนที่ 2 งวดที่ 1 ภายใน 31 มีค.66

หน่วยบริการ ให้บริการต่อเนื่อง 
โดยใช้ข้อมูล เพื่อการปรับปรุง 
และพัฒนางาน

- มีการเยี่ยมเสริมพลังจากทีมพี่เลี้ยง และ
แลกเปลี่ยนเรียนรู้ตามโปรแกรม

- สปสช.คืนข้อมูลให้หน่วยบริการในลกัษณะ 
Dashboard

-สปสช.ประมวลผลข้อมูลจากฐานข้อมูลที่ก าหนด โดยใช้ข้อมูล  
ตั้งแต่ 1 มค.64 - 30 มิย.66  

-หน่วยบริการรับงบประมาณ ส่วนที่ 2 งวดที่ 2 ภายใน 30 กย.66
-ประเมินผลภาพรวมปีแรก รวมทั้งประเมินการรับรู้แพทย์คู่ประชาชน

เส้นทางเดินของหน่วยบริการ

(1) รายชื่อแพทย์และทีม ที่ประชาชนสามารถติดต่อขอค าปรึกษาได้
(2) ฐานทะเบียนกลุ่มเป้าหมายส าคัญ
(3) รายงานสถานะสุขภาพของกลุ่มเป้าหมายกลุ่มเป้าหมาย 

เช่น ผป. DM/HT ที่ควบคุมได้ และไม่ได้ Admit จากภาวะแทรกซ้อน
และ อัตราการใช้บริการที่หน่วยบริการปฐมภูมิ

2 ส่งสิ่งส่งมอบ ภายใน 1 ตค.641 เข้าร่วมบริการ

3 เข้าร่วมการ
เรียนรู้โดยมีพี่เลี้ยง 
ตามโปรแกรมที่ก าหนดไว้ 

ภายใต้ความร่วมมือของ 
สสป. ราชวิทยาลัยฯFM 
สพบ. และ สปสช.5 บันทึกและส่งข้อมูลบริการ

6  เสริมพลัง & แลกเปลี่ยน 7 ให้บริการต่อเนื่อง 8 ประเมินผลภาพรวมปีแรก



นวัตกรรม บริการสาธารณสุขเพิ่มเติมส าหรับ
บริการปฐมภูมิ & บริการ PP

นวัตกรรม
บริการสาธารณสุข
UC New Normal

หน่วยบริการ
Setting

บริการ
Service

• เพิ่มช่องทางการเข้าถึงบริการปฐมภูมิ
• หน่วยบริการ Non Cap ภาคเอกชน  ได้แก่ สถานพยาบาล สถานบริการเอกชน คลินิกที่ข้ึนทะเบียน

เป็น หน่วยบริการรับส่งต่อเฉพาะด้าน....บริการปฐมภูมิ....... 
• ปี 2564 - 65  : ร้านยา  คลินิกพยาบาลและการผดุงครรภ์    คลินิกกายภาพบ าบัด
• ปี 2566        : คลินิกเทคนิคการแพทย์    ห้องพยาบาลในสถานประกอบกิจการ

• เพิ่มความสะดวกในการเข้ารับบริการ
• บริการปฐมภูมิ  (บริการ OP / PP) รูปแบบใหม่ๆ 
• ปี 2564 – 65 : บริการรับยาที่ร้านยา (Model 1, 2, 3)   บริการส่งยาทางไปรษณีย์  

Telemedicine  F/U   บริการ Lab นอกหน่วย 
• ปี 2566  : Home Ward  บริการสายด่วนเลิกบุหรี่  สายด่วนสุขภาพจิต

UC
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รายการ นวัตกรรมหน่วยบริการ ปีงบประมาณ  2566

หน่วยบริการ การเปลี่ยนแปลง งบกองทุน
เป้าหมายผลงาน

(ประเทศ)
เป้าหมาย 
เขต 66

เป้าหมาย 
เขต ปี 65

ผลงาน 
เขต ปี 65

1. คลินิกพยาบาล ขยาย รายการบริการ 
OP/PP ตามขอบเขต
วิชาชีพ

• PHC
• PPFS

100 แห่ง 5 5 12

2. ร้านยา 300 แห่ง 16

3. คลินิกกายภาพ 
(IMC)

อยู่ระหว่างพิจารณา • กองทุนฟื้นฟู
สมรรถภาพ

13 แห่ง 1 1 3

4. คลินิกเทคนิค
การแพทย์*

รายการบริการตรวจ
Lab OP/PP

• OP 
Anywhere

• PPFS
31 แห่ง 1 - -

5. ห้องพยาบาล
สถานประกอบ
กิจการ*

รายการบริการ PPFS
วัยท างาน 

• PPFS
17 แห่ง 1 - -

16



รายการ นวัตกรรมรายการบริการ ปีงบประมาณ  2566

รายการบริการ การเปลี่ยนแปลง งบกองทุน
เป้าหมายผลงาน

(ประเทศ)
เป้าหมาย เขต 66

เป้าหมาย 
เขต ปี 65

ผลงาน เขต ปี 65

1. Telemedicine  F/U ปรับอัตราจ่าย เป็น 50 บ./คร้ัง

PHC

232 18 18 14

2. บริการเจาะ Lab นอก
หน่วย 

คงเดิม 36 แห่ง 2 1 1

3. บริการส่งยาทางไปรษณีย์  
รับยาที่ร้านยา (Model 1, 

2, 3) 

คงเดิม
81

4. Home Ward (New) รายการใหม่ น าร่อง 69 จังหวัด IP 77 แห่ง 1 5

5. บริการสายด่วนเลิกบหุรี่
(New)

ให้ค าปรึกษา และติดตาม เพ่ือการเลิกบุหรี่
โดยศูนย์บริการเลิกบุหรี่แห่งชาติ (ศบช.)

NPP 21,400 ราย

6. บริการสายด่วนสุขภาพจิต 
(New)

ให้ค าปรึกษาสุขภาพจิตทางโทรศัพท์ แก่ผู้
ที่มีปัญหาสุขภาพจิต ภาวะเครียด ภาวะ
ซึมเศร้า หรือ เสี่ยงต่อการท าร้ายตัวเอง 
หรือผู้อื่น
โดยสถาบันจิตเวชเด็กและวัยรุ่นราช
นครินทร์

NPP 60,000 ราย
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1)คลินิก
การพยาบาลและ
การผดุงครรภ์

C1 ชีแ้จงเขต 18-19 ส.ค. 2565 18





20

1. วัตถุประสงค์ เพื่อเพิ่มการเข้าถึงบริการสุขภาพปฐมภูมิ ที่มีคุณภาพมาตรฐานให้แก่ประชาชน

2. กลุ่มเป้าหมาย 1. ผู้รับบริการสิทธิ UC 
2. ประชาชนไทยทุกสิทธิ กรณีบริการสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค

3. หน่วยบริการ 
ศักยภาพหน่วยบริการ

คลินิกการพยาบาลและการผดุงครรภ์ที่ขึ้นทะเบียนเป็นหน่วยบริการที่รับการส่งต่อเฉพาะด้านการพยาบาลและการผดุงครรภ์ ตาม
เงื่อนไขที่ สปสช.ก าหนด โดยเปิดให้บริการอย่างน้อย  40 ชม./สัปดาห์  มีพยาบาลวิชาชีพปฏิบัติงานตลอดเวลาที่เปิดให้บริการ
อย่างน้อย 1 คน และให้บริการตามมาตรฐานวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 

4. ขอบเขตบริการ 1.บริการส าหรับผู้มีสิทธิ UC ได้แก่ 1) บริการการพยาบาลพ้ืนฐาน 2) บริการดูแลสุขภาพผู้ป่วยที่บ้าน 3) การบริหารยาตาม
แผนการรักษาของแพทย์ 4) บริการตรวจรักษาโรคเบ้ืองต้น และ 5) จ่ายเวชภัณฑ์ที่เกี่ยวกับกิจกรรมบริการที่ให้ (NG tube, Urine
cath, Urine bag)

2. บริการส าหรับประชาชนไทยทุกสิทธิ ได้แก่ 1) บริการ ANC กรณีแพทย์วินิจฉัยแล้วไม่ใช่ครรภ์เสี่ยง 2) บริการทดสอบการ
ตั้งครรภ์ 3) บริการตรวจหลังคลอด  4) บริการถุงยางอนามัย 5) บริการยาเม็ดคุมก าเนิดชนิดรับประทาน  6) บริการยาเม็ดเสริม
ธาตุเหล็ก 7) บริการคัดกรองและประเมินปัจจัยเสี่ยงต่อสุขภาพกาย/สุขภาพจิต 

5. อัตราชดเชย Fee schedule (ตามอัตราที่ก าหนด)

6. การติดตาม/ก ากับ • หน่วยบริการประจ า และหน่วยบริการท่ีรับการส่งต่อทั่วไปในพื้นที่ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด 
• ส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติเขต และกลไกอนุกรรมการที่เกี่ยวข้องในระดับพื้นที่
• สภาการพยาบาล ร่วมกับ สปสช.ส่วนกลาง และ สปสช.เขต

กรอบแนวทางในการด าเนินงานคลนิิกการพยาบาลและผดุงครรภ์ ปีงบประมาณ 2566



สรุป บริการการพยาบาลและการผดุงครรภ์ ใน ระบบ UC ปี 2566 
ขอบเขตการบริการ กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ อัตราค่าบริการ

1. การให้ยาตามแผนการรักษาของผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม ผู้ป่วยสิทธิ UC งบ PHC - บริหารยาพ่น 60 บาท/วัน
- บริหารยาฉีด 30 บาท/วัน

2. การบริการพยาบาลพื้นฐาน ผู้ป่วยสิทธิ UC งบ PHC

- ท าแผลแห้ง/แผลเย็บ 80 บาท/วัน 
- ท าแผลเปิด/ติดเชื้อ 170 บาท/วัน
- ท าแผลขนาดใหญ่ 320 บาท/วัน
- บริการใส่สายยางให้อาหาร 80 บาท/วัน
- บริการให้สายสวนปัสสาวะ 110 บาท/วัน

3. การบริการดูแลสุขภาพผู้ป่วยที่บ้าน ผู้ป่วยสิทธิ UC งบ PHC

4. บริการการรักษาโรคเบื้องต้น *** ผู้ป่วยสิทธิ UC งบ PHC 200 บาท/ครั้ง

5. จ่ายเวชภัณฑ์ที่เกี่ยวข้องกับกิจกรรมบริการที่ให้ (NG tube, 
Urine cath, Urine bag) ***

ผู้ป่วยสิทธิ UC งบ CR - NG tube 300 บาท/ชิ้น
- Urine bag 90 บาท/ชิ้น
- Urine cath 65 บาท/ชิ้น

ประเภทผู้ป่วยที่รับบริการ อัตรา /ครั้ง

ผู้ป่วยที่สามารถรักษาให้หายขาดได้ 400 บาท/ครั้ง 

ผู้ป่วยโรคเร้ือรังที่ไม่สามารถควบคุมอาการได้ 600 บาท/ครั้ง

ผู้ป่วยโรคเร้ือรังและมีการไร้ความสามารถ 800 บาท/ครั้ง

21*** รายการใหม่
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กรอบแนวทาง ในการด าเนินงานคลินิกการพยาบาลและผดุงครรภ์ ปีงบประมาณ 2566
บริการ ขอบเขตกิจกรรมบริการ เงื่อนไขการรับบริการ อัตราการจ่าย

4) บริการการ
รักษาโรคเบื้องต้น
***

• ให้บริการรักษาโรคเบื้องต้น (อ้างอิงตาม 
ข้อบังคับสภาการพยาบาล ฯ  พ.ศ. 2564
หมวด 3 การรักษาโรคเบื้องต้นและการ
ให้ภูมิคุ้มกันโรค  ข้อ 10 ผู้ประกอบ
วิชาชีพการพยาบาล ชั้นหนึ่ง  ผู้ประกอบ
วิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 
ชั้นหนึ่ง ให้กระท าการประกอบวิชาชีพ  
การพยาบาลตามข้อก าหนดของสภาการ
พยาบาลในการรักษาโรค เบื้องต้นและ
การให้ภูมิคุ้มกันโรค 

• การใช้ยาตาม พรบ.ยา พ .ศ .  2510
เป็นยาสามัญประจ าบ้าน ตามประกาศ
กระทรวงสาธารณสุข ยาสามัญประจ า
บ้านแผนปัจจุบัน (ฉบับที่ 1-9 )

• ผู้ป่วยสิทธิ UC
• เจ็บป่วยด้วยกลุ่มอาการ 32 กลุ่ม ตามที่ก าหนด 

200 บาท/ครั้ง  จากงบ PHC

(รอยืนยันอัตราจาก PAU)

5) จ่ายเวชภัณฑ์ที่
เกี่ยวข้องกับ
กิจกรรมบริการที่
ให้ ***

ให้บริการจ่ายเวชภัณฑ์แก่ผู้ป่วยท่ีมีความ
จ าเป็น 
- NG tube
- Urine cath
- Urine bag

ผู้ป่วยสิทธิ UC ใส่อุปกรณ์ 
- สายยางให้อาหารผ่านรูจมูกสู่กระเพาะอาหาร หรือ 
- ใส่สายสวนปัสสาวะ 
- เปลี่ยนถุงรองรับปัสสาวะ 

เบิกจ่ายจากงบ CR
- NG tube 300 บาท/ชิ้น
- Urine cath 65 บาท/ชิ้น
- Urine bag 90 บาท/ชิ้น



สรุป บริการ PP โดยคลินิกการพยาบาลและผดุงครรภ์ ในระบบ UC ปี 2566 

ขอบเขตการบริการบาท กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ อัตราค่าบริการ
6. บริการ ANC  (ยกเว้น ANC ครั้งแรก และแพทย์วินิจฉัย
แล้วไม่ใช่ครรภ์เสี่ยง )

หญิงตั้งครรภ์คนไทย ทุกสิทธิ์ งบ PP  fee schedule 360 บาท/ครั้ง

7. บริการยาเม็ดคุมก าเนิดชนิดรับประทาน หญิงไทยทุกสิทธิ์  (กรณีรับแทนให้
แสดงบัตรประชาชนของผู้รับบริการ)

งบ PP  fee schedule 40 บาท/แผง  ให้บริการครั้งละไม่เกิน 3 

แผง และคนละไมเ่กิน 13 แผง/ปี 

8.บริการถุงยางอนามัย ชายไทยทุกสิทธิ์ (กรณีรับแทนให้แสดง
บัตรประชาชนของผู้รับบริการ)

งบ PP  fee schedule ค่าบริการ 10 บาท  **สปสช.ชดเชยเป็น
ถุงยางอนามัยให้กับหน่วยบริการ**

9.บริการตรวจหลังคลอด*** หญิงไทยหลังคลอด (ไม่เกิน 42 วันหลัง
คลอด)  ทุกสิทธิ์ 

งบ PP  fee schedule 120  บาท/ครั้ง ให้บริการไม่เกิน 2 ครั้ง
หลังคลอด

10.บริการทดสอบการตั้งครรภ์ *** หญิงไทย ทุกสิทธิ์ ที่สงสัยหรือมีอาการ
คล้ายการตั้งครรภ์ 

งบ PP  fee schedule 75 บาท/ครั้ง ให้บริการไม่เกิน 4 ครั้ง/ปี

11.ค่าบริการป้องกันการขาด ไอโอดีน ธาตุเหล็ก 
และกรดโฟลิก (Triferdine) ***

หญิงไทยหลังคลอด (ไม่เกิน 6 เดือนหลัง
คลอด)  ทุกสิทธิ์ 

งบ PP  fee schedule 135 บาท/ครั้ง ให้บริการไม่เกิน 2 ครั้ง
หลังคลอด

12.ค่าบริการยาเม็ดเสริมธาตุเหล็กและกรดโฟลิค
และการให้ค าแนะน า ติดตาม ***

หญิงไทยวัยเจริญพันธุ์ อายุ 13-45 ปี   
ทุกสิทธิ์ 

งบ PP  fee schedule 80 บาท/ ครั้ง ให้บริการไม่เกิน 1ครั้ง/ปี

13. บริการคัดกรองและประเมินปัจจัยเสี่ยงต่อสขุภาพกาย/
สุขภาพจิต***

ประชาชนไทยอายุ  15 ปี ขึ้นไป  ทุกสิทธิ์ 100-160บาท/ครั้ง /คน/ปี ตามกิจกรรม
บริการและช่วงอายุ

23
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ขอบเขตการ
ให้บริการ

เงื่อนไขการเบิกชดเชยบริการ อัตราค่าบริการ *

3. การบริการดูแล
สุขภาพผู้ป่วย      
ที่บ้านโดยเป็นไป
ตามมาตรฐานการ
พยาบาลและการ
ผดุงครรภ์ 

• มีการวางแผนการดูแลร่วมกับ
หน่วยบริการประจ า 

• เป็นผู้รับบริการที่ได้รับ           
การส่งต่อมาจากหน่วยบริการ
ประจ า หน่วยบริการที่รับการ    
ส่งต่อ หรือหน่วยบริการปฐมภูมิ

• หน่วยบริการ 1 แห่ง ขอชดเชย
บริการได้ไม่เกิน 10 ราย/วัน

• ผู้รับบริการ 1 คน ได้รับการดูแล
สุขภาพที่บ้านไม่เกิน 1 ครั้ง/วัน 

• บันทึกและส่งข้อมูลผ่านโปรแกรม   
E claim ตามที่สปสช.ก าหนด

400 - 800 บาท/ครั้ง ตามประเภทผู้รับบริการดังนี้ 
1. กลุ่มผู้ป่วยที่สามารถรักษาให้หายขาดได้ เช่น หญิงตั้งครรภ์ที่มีภาวะเสี่ยง /    

หญิงหลังคลอดที่มีภาวะแทรกซ้อน /มารดาหลังคลอดส่งเสรมิการเลี้ยงลูกด้วยนม
แม่ โดยเยี่ยมไม่เกิน 4 ครั้ง/คน อัตราการชดเชย 400 บาท/ครั้ง 

2. กลุ่มผู้ป่วยโรคเรื้อรังที่ไม่สามารถควบคุมอาการได้ เช่น  ผู้ป่วยเบาหวานที่
ควบคุมน้ าตาลไม่ได้ ที่มีปัญหาในการปฏิบัติตน โดยเยี่ยมไม่เกิน 6 ครั้ง/คน       
อัตราการชดเชย 600 บาท/ครั้ง 

3. กลุ่มผู้ป่วยโรคเรื้อรังและมีการไร้ความสามารถเล็กน้อย ได้แก่ ผู้ที่มีปัญหา       
ในการท ากิจวัตรประจ าวัน ต้องพึ่งอุปกรณ์ทางการแพทย์ เช่น NG tube หรือ   
ล้างไตทางช่องท้อง  โดยเยี่ยมไม่เกิน 8 ครั้ง/คน อัตราการชดเชย 800 บาท/ครั้ง 

ขอบเขตการให้บริการ เงื่อนไขการชดเชย และอัตราค่าบริการ (OP) 



กลุ่มเป้าหมาย อัตราการชดเชย กิจกรรมการให้บริการ

กลุ่มที่ 1. กลุ่มผู้ป่วยที่สามารถ
รักษาหายได้ เน้นการให้บริการ
และค าแนะน ากับตัวผู้ปว่ย  
เช่น
• หญิงตั้งครรภ์ที่มีภาวะเสี่ยง 
• หญิงหลังคลอดที่มี

ภาวะแทรกซ้อน
• กลุ่มผู้ป่วยโรคเรื้อรังที่มีความ

รุนแรงไม่มาก ควบคุมโรคได้ 

• เยี่ยมไม่เกิน 4 ครั้ง/
คน /ปี

• อัตราการชดเชย 
400 บาท/ครั้ง

1. Health Assessment (ประเมินความรู้ ความสามารถในการดูแลตนเอง
ของผู้รับบริการ ผู้ดูแล  ที่อยู่อาศัย สภาพแวดล้อม) 

2. ให้ความรู้ในเรื่องโรคและการดูแลตนเอง เช่น การวางแผนครอบครัวในหญิง
หลังคลอด การปฏิบัติส าหรับผู้ป่วยเบาหวาน

3. ให้การพยาบาล และฝึกทักษะในการดูแลตนเองให้กับผู้ป่วย และผู้ดูแล 
เช่น   การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างต่อเนื่อง อย่างน้อย 6 เดือน   

4. ให้การปรึกษาปัญหาต่าง ๆ ที่จะเป็นอุปสรรคในการดูแลตนเอง 

5. สรุปรายงานและมีการรายงานผลให้หน่วยบริการประจ ารับทราบ 

กิจกรรมการให้บริการดูแลสุขภาพผู้ป่วยที่บ้าน
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กลุ่มเป้าหมาย อัตราการชดเชย กิจกรรมการให้บริการ
กลุ่มที่ 2. กลุ่มผู้ป่วยโรค
เรื้อรังที่ไม่สามารถ
ควบคุมอาการได้  เช่น 
ผู้ป่วยเบาหวานที่ควบคุม
น้ าตาลไม่ได้ หรือท่ีมี
ปัญหาในการปฏิบัติตน 

• เยี่ยมไม่เกิน 6 
ครั้ง/คน /ปี

• อัตราการชดเชย 
600 บาท/ครั้ง

1. Health Assessment (ประเมินความรู้ ความสามารถในการดูแล
ตนเองของผู้รับบริการ ผู้ดูแล  ที่อยู่อาศัย และสภาพแวดล้อม)

2. ให้ความรู้ ในเรื่องโรคและการดูแลตนเอง 

3. ให้การพยาบาล และฝึกทักษะในการดูแลตนเองให้กับผู้ป่วยและ
ผู้ดูแล 

4. ตั้งเป้าหมายร่วมกันกับผู้รับบริการและผู้ดูแลในการดูแลตนเอ

5. ปรับเปลี่ยนพฤติกกรรมให้เหมาะสมกับการเจ็บป่วย  

6. ให้การปรึกษาปัญหาต่าง ๆ ที่จะเป็นอุปสรรคในการดูแลตนเอง 

7. สรุปรายงานและมีการรายงานผลให้หน่วยบริการประจ ารับทราบ 

กิจกรรมการให้บริการดูแลสุขภาพผู้ป่วยที่บ้าน

C1 ชีแ้จงเขต 18-19 ส.ค. 2565 26



กลุ่มเป้าหมาย อัตราการชดเชย กิจกรรมการให้บริการ

กลุ่มที่ 3. กลุ่มผู้ป่วยโรค
เรื้อรังและไร้ความสามารถ                        
เล็กน้อย  เช่น ผู้ป่วยที่ต้อง
พึ่งพาอุปกรณ์ทางการแพทย์ 
เช่น ใส่ NG 

• เยี่ยมไม่เกิน 6 
ครั้ง/คน /ปี

• อัตราการชดเชย 
800 บาท/ครั้ง

1. Health Assessment (ประเมินความรู้ ความสามารถ         
ในการดูแลตนเองของผู้รับบริการ ผู้ดูแล  ที่อยู่อาศัย และ
สภาพแวดล้อม) 

2. ให้ความรู้ ในเรื่องโรคและการดูแลตนเอง 

3. ให้การพยาบาล และฝึกทักษะในการดูแลตนเองให้กับผู้ป่วย

4. ฝึกทักษะให้ผู้ดูแลสามารถให้การดูแลผู้รับบริการได้ เช่น        
NG tube feeding /การดูแลผู้ป่วยที่คาสายสวนปัสสาวะ 

5. ให้การปรึกษาปัญหาต่าง ๆ ที่จะเป็นอุปสรรคในการดูแลตนเอง

6. สรุปรายงานและมีการรายงานผลให้หน่วยบริการประจ า
รับทราบ  

กิจกรรมการให้บริการดูแลสุขภาพผู้ป่วยที่บ้าน

C1 ชีแ้จงเขต 18-19 ส.ค. 2565 27



2) บริการสาธารณสุข
ระบบทางไกล 
(Telehealth 

/Telemedicine)

C1 ชีแ้จงเขต 18-19 ส.ค. 2565 28



หน่วยที่ร่วมด าเนินงานปี 2565
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ล ำดบั จังหวัดทีต่ัง้ รหสัสถำนบรกิำร ชือ่สถำนบรกิำร

1 กำฬสนิธุ์ 10709 รพ.กำฬสนิธุ์

2 กำฬสนิธุ์ 11081 รพ.ยำงตลำด

3 กำฬสนิธุ์ 11449 รพร.กฉุนิำรำยณ์

4 ขอนแกน่ 10998 รพ.ชมุแพ

5 ขอนแกน่ 12272 รพ.จติเวชขอนแกน่รำชนครนิทร์

6 ขอนแกน่ 13777 รพ.ศรนีครนิทร์

7 ขอนแกน่ 24746 สถำบันสขุภำพจติเด็กและวัยรุ่นภฯ

8 มหำสำรคำม 10707 รพ.มหำสำรคำม

9 มหำสำรคำม 11054 รพ.เชยีงยนื

10 มหำสำรคำม 11055 รพ.บรบอื

11 มหำสำรคำม 11057 รพ.พยคัฆภมูพิสิยั

12 มหำสำรคำม 11058 รพ.วำปีปทมุ

13 รอ้ยเอ็ด 10708 รพ.รอ้ยเอ็ด

14 รอ้ยเอ็ด 11075 รพ.ศรสีมเด็จ





แนวทางบริการสาธารณสุขระบบทางไกล (Telehealth) ปีงบประมาณ 2566 
วัตถุประสงค์ 1. เพิ่มการเข้าถึงการบริการที่มีคุณภาพตามมาตรฐาน

2. ให้ประชาชนได้รับการรักษาที่มีคุณภาพและมาตรฐาน
3. เพิ่มประสิทธิภาพการให้บริการสาธารณสุขโดยการปรับรูปแบบบริการให้สอดคล้องกับสถานการณ์ COVID-19 เปลี่ยนแปลงสู่สภาวะ New normal

งบประมาณ งบ PHC 14.47 ล้านบาท

กลุ่มเป้าหมาย ผู้ป่วยสิทธิ UC โรคเรื้อรัง  ที่มีอาการคงทีค่วบคุมโรคได้ดี ต้องรับการดูแลต่อเนื่องและมนีัดหมายล่วงหน้าในหน่วยบริการ

พื้นที่เป้าหมาย 232 แห่ง 

คุณสมบัติ
หน่วยบริการ

1. เป็นหน่วยบริการในระบบ UC 
2. มีความพร้อมของเทคโนโลยีเพื่อการพิสูจน์ตัวตนและการให้บริการการแพทย์ทางไกลที่สามารถสื่อสารกันได้อย่างชัดเจนระหว่างผู้ให้บริการและผูร้ับบริการ 
3. มีผู้ประกอบวิชาชีพท่ีมีความพร้อมในการให้บริการสาธารณสุขระบบทางไกล ตามมาตรฐานที่สภาวิชาชีพหรือกระทรวงสาธารณสุขก าหนดพร้อมทั้งให้

เพียงพอต่อการบริการโดยไม่มีผลต่อการให้บริการหลัก
4. มีกระบวนการในการให้บริการสาธารณสุขระบบทางไกลของหน่วยบริการ พร้อมทั้งชี้แจ้งให้ผู้รับบริการรับทราบและยินยอมก่อนเข้ารับบริการ
5. จัดให้มีการทวนสอบข้อมูลการให้บริการได้ ในกรณีที่จ าเป็นต้องมีการตรวจสอบ
6. มาตรฐานการรักษาความมั่นคงด้านสารสนเทศ และมีแผนการจัดการความเสี่ยงและควบคุมความผิดพลาดทางเทคโนโลยีและการสื่อสาร

ขอบเขต
บริการ

1.นัดหมายผู้ป่วยเพื่อเข้ารับบริการ 
2.พิสูจน์ตัวตนและแสดงความยินยอมในการเข้ารับบริการของผู้รับบริการ
3.ให้บริการสาธารณสุขระบบทางไกลโดยผู้ประกอบวิชาชีพของหน่วยบริการตามมาตรฐานที่สภาวิชาชีพหรือกระทรวงสาธารณสุขก าหนด
4.บันทึกข้อมูลการให้บริการในเวชระเบียนตามแนวทางของหน่วยบริการ

อัตราการจ่าย อัตรา 50 บาท/ครั้ง   ผ่านระบบ E-claim (ตามขาข้ึน)
31



คุณสมบัติและศักยภาพของหน่วยบริการ  

เป็นหน่วยบริการ
ในระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ

มีความพร้อมของเทคโนโลยีดิจิทัล        
หรือ Application ในการพิสูจน์
ตัวตน  การนัดหมาย และการจ่ายเงิน               
ที่เชื่อมต่อกับข้อมูลของ สปสช. ได้

มีผู้ประกอบวิชาชีพที่มีความพร้อม                  
ในการให้บริการสาธารณสุขทางไกล 
ตามมาตรฐานที่สภาวิชาชีพประกาศ
ก าหนด

มีมาตรฐานการรักษาความมั่นคง       
ด้านสารสนเทศและมีแผนการจัดการ
ความเสี่ยงและควบคุมความผิดพลาด
ทางเทคโนโลยีและการสื่อสาร 

1

2

53

มีกระบวนการในการให้บริการ
สาธารณสุขระบบทางไกล               
ของหน่วยบริการ พร้อมทั้งชี้แจงให้
ผู้รับบริการรับทราบและยินยอม       
ก่อนวันรับบริการ 

4 6

มีการบันทึกข้อมูลการให้บริการ        
ในทุกกระบวนการขั้นตอนให้สามารถ
ทวนสอบข้อมูลได้

หมายเหตุ หน่วยบริการต้องจัดให้มีการบันทึกข้อมูล  การรายงานผลการให้บริการ  การตรวจสอบและการยืนยันกระบวนการให้บริการระบบการแพทย์ทางไกลทุกขั้นตอน 32



33

กระบวนการให้บริการ 

ผู้ป่วยDownload 
Application

ตรวจสอบความถูกต้อง     
ของข้อมูล 

ตรวจสอบ    
สิทธิ์การรักษา

เตรียมประวัติ   
การรักษา 

(ถ้ามียา) รับยาทาง
ไปรษณีย/์ร้านยา 

ร่วมกับบริการเภสัช
กรรมทางไกลตาม
ประกาศสภาเภสัช
กรรม เรื่องก าหนด

มาตรฐานและขั้นตอน
การให้บริการเภสัช

กรรมทางไกล. 

พบแพทย์
ออนไลน์ให้
ค าปรึกษา     

ตรวจวินิจฉัย 
รักษา ฟื้นฟู

บันทึกข้อมูลการ
ให้บริการ

ผู้ป่วย
ยืนยันตัวตนและแสดงการ

ยินยอมรับบริการ
ยินยอมให้ใช้เครื่องยืนยันตัวตนอื่น 

ๆ เช่น Smart card Zoom 
SKype

คัดกรองผู้ป่วย
เข้าสู่ระบบ

ประสาน
นัดหมาย

แสดงตัวตน 
ผ่าน เทคโนโลยี หรือ
Application

รับยา
ไปรษณีย/์ร้านยา

พบแพทย์
ออนไลน์

ผู้ป่วยโรคเรื้อรัง
รายเก่า            
ในหน่วยบริการ    
ที่มีอาการคงท่ี 
ควบคุมโรคได้ดี
และสมัครใจรับ
บริการทาง tele 

ประสานชี้แจง
ข้อตกลง วิธีการ
ตรวจทาง 
Telemedicine 
และนัดหมาย

สร้าง visit  

การบันทึกข้อมูล 
และชดเชยบริการ

บันทึกข้อมูลผ่าน
โปรแกรม e – Claim



ผลงานการส่งยาทางไปรษณีย์ เขต 7 ขอนแก่น



3) การจัดบริการส าหรับหน่วยบริการที่รับส่งต่อเฉพาะด้านเภสัชกรรม 
(ร้านยา)

ปีงบประมาณ 2566
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รายการบริการ 1. ค่าบริการสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคส าหรับ
บริการท่ีจ่ายตามรายการบริการ (Fee schedule)  

2. ค่าบริการเภสัชกรรมด้านเภสัชกรรมปฐมภูมิ

(Commonillness)

3.ค่าบริการด้านยาและเวชภัณฑ์ส าหรับการจัดบริการ

สาธารณสุขของหน่วยบริการร่วมกับร้านยา
(ร้านยาโมเดล 1 2 3 )

วัตถุประสงค์ เพ่ิมช่องทางและความสะดวกในการเข้ารับบริการสร้างเสริม
สุขภาพและป้องกันโรคส าหรับประชาชนไทยกลุ่มวัยท างาน

เพ่ิมการเข้าถึงบริการส าหรับประชาชนท่ีมีความ
เจ็บป่วยเล็กน้อยและเป็นโรคท่ีพบได้บ่อยในร้านยา

เพ่ิมความสะดวกให้กับประชาชนในการรับยาที่ร้านยา
ใกล้บ้าน และลดความแออัดของโรงพยาบาล

ขอบเขตบริการ/
กิจกรรมบริการ

1) บริการยาเม็ดคุมก าเนิดและบริการให้ค าปรึกษา 
2) บริการยาเม็ดคุมก าเนิดฉุกเฉินและบริการให้ค าปรึกษา
3) บริการจ่ายถุงยางอนามัยและบริการให้ค าปรึกษา
4) บริการคัดกรองและประเมินปัจจัยเส่ียงต่อสุขภาพกาย/

สุขภาพจิต 
5) บริการตรวจปัสสาวะทดสอบการตั้งครรภ์หรือบริการชุด

ทดสอบการตั้งครรภ์ด้วยตัวเอง
6) บริการยาเม็ดเสริมธาตุเหล็กและกรดโฟลิค

ขอบเขตการให้บริการตามกลุ่มโรค หรือกลุ่มอาการ 
และมีรหัสโรค (ICD-10)  ตามข้อบ่งชี้ท่ีเป็นไปตาม
แนวทางและมาตรฐานการให้บริการเภสัชกรรมด้าน
เภสัชกรรมปฐมภูมิ โดยสภาเภสัชกรรม 

บริการด้านยาและเวชภัณฑ์ครอบคลุมผู้ป่วย 5 กลุ่มโรค 
ได้แก่
1) โรคเบาหวาน
2) โรคความดันโลหิตสูง 
3) โรคหอบหืด 
4) โรคจิตเวช 
5) โรคเรื้อรังอื่นท่ีไม่มีความซับซ้อนในการดูแล

กลุ่มเป้าหมาย ประชนชนไทยทุกสิทธิ์ อายุ 15-59 ปี ประชาชนไทยสิทธิ์ UC ประชาชนไทยสิทธิ์ UC

คุณสมบัติหน่วยบริการ ▪ ร้านยาท่ีผ่านการตรวจประเมินเพ่ือขึ้นทะเบียนเป็น
หน่วยบริการท่ีรับการส่งต่อเฉพาะด้านเภสัชกรรม 

▪ ร้านยาท่ีผ่านการตรวจประเมินเพ่ือขึ้นทะเบียน
เป็นหน่วยบริการท่ีรับการส่งต่อเฉพาะด้านเภสัช
กรรม 

▪ เป็นร้านยาคุณภาพผ่านการรับรองโดยสภาเภสัช

▪ หน่วยบริการที่ขึ้นทะเบียนในระบบ UC
▪ ร้านยาท่ีผ่านการตรวจประเมินเพื่อขึ้นทะเบียนเป็น

หน่วยบริการที่รับการส่งต่อเฉพาะด้านเภสัชกรรม 

การบันทึกโปรแกรม KTB AMED E-prescription

แหล่งงบ PP FS OP Anywhere PHC  

กรอบการด าเนินงานของหน่วยบริการที่รับส่งต่อเฉพาะด้านเภสัชกรรม (ร้านยา) ปีงบประมาณ 2566
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รพ.กาฬสินธุ์ รพ.ขอนแก่น รพ.มหาสารคาม รพ.ร้อยเอ็ด รพ.ศรีนครินทร์ รพ.จิตเวชฯ รพ.สุทธาเวช

แผนภูมิแสดงจ านวนผู้ป่วยท่ีรับบริการรับยาที่ร้านยาคุณภาพ ปี 2565 (คน)

ผลการด าเนินงานลดความแออัด โดยกลไกร้านยาฯปี 2565

1.ร้อยละผู้ป่วยไปรับยาที่ร้านยาเมื่อเทียบกับจ านวนผู้ป่วยเป้าหมาย 18,115 ราย ผู้ป่วยได้รับยา 3,161
คิดเป็นร้อยละ 17.45
2.จ านวนร้านยาทั้งหมด 90 ร้าน มีผู้ป่วยไปรับยาที่ร้านยา 81 ร้าน คิดเป็นร้อยละ 90

การดูแลผู้ป่วยโควิด SI โดยร้านยา

การบริการยาคุมก าเนิดโดยร้านยา

ผลงานภาพรวม รา้นยาท่ีใหบ้รกิาร 15 แหง่ ผูร้บับรกิาร 104 คน



กรอบการด าเนินงานของหน่วยบริการที่รับส่งต่อเฉพาะด้านเภสัชกรรม (ร้านยา)
วัตถุประสงค์ เพิ่มช่องทางและความสะดวกในการเข้ารับบริการสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคส าหรับประชาชนไทยกลุ่มวัยท างาน

กลุ่มเป้าหมาย ประชาชนไทยอายุ  15-59 ปี 

คุณสมบัติหน่วยบริการ ร้านยาที่ผ่านการตรวจประเมินเพื่อขึ้นทะเบียนเปน็หนว่ยบริการที่รับการส่งต่อเฉพาะด้านเภสัชกรรม (ร้านยา) 

ขอบเขตบริการ 1. บริการวางแผนครอบครวั และการป้องกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ 
2. บริการทดสอบการตั้งครรภ์
3. บริการยาเสริมธาตุเหล็กส าหรับหญิงหลังคลอด
4. บริการยาเม็ดเสริมธาตุเหล็กเพื่อป้องกันโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก
5. บริการคัดกรองและประเมินปัจจัยเสี่ยงต่อสุขภาพกาย/สุขภาพจิต

อัตราการจ่าย Fee schedule

ระบบการเบิกค่าใช้จ่าย ผ่านระบบ E claim, KTB health platform และมีระบบพิสูจน์ตัวตนยืนยันการใช้สิทธิรับบริการตามที่ ส านักงานฯ
ก าหนด

การก ากับติดตาม • หน่วยบริการประจ า และหน่วยริการที่รับส่งต่อทั่วไปในพื้นที่ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด 
• กลไกอนุกรรมการที่เกี่ยวข้องในระดับพื้นที่ สปสช.เขต 
• สภาเภสัชกรรม ร่วมกับ สปสช.ส่วนกลาง
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ขอบเขตบริการ กิจกรรมบริการ เงื่อนไขการรับบริการ อัตราการจ่าย
1. บริการวางแผนครอบครัว และการ

ป้องกันการตั้งครรภ์ไมพ่ึงประสงค์ 
1. บริการยาเม็ดคุมก าเนิดชนิดรับประทาน
• ให้บริการคร้ังละไม่เกิน 3 แผง และคนละไม่

เกิน 13 แผง/ปี 
• ให้ค าปรึกษาในการคุมก าเนิดการวางแผน

ครอบครัว การใช้ยาและผลข้างเคียง

• หญิงไทยวัยเจริญพันธุ์ (อยู่ในช่วงที่มี
ประจ าเดือน) 

• กรณีรับแทนให้แสดงบัตรประชาชน
ของผู้รับบริการ

1. เหมาจ่าย 40 บาท/แผง 

2. เหมาจ่าย 80 บาท/แผง (มี Lynestrenol 0.5

mg.) ส าหรับหญิงให้นมบตุรไม่เกนิ 1 ปี 6 เดือน 

และผู้ที่มีประวัติไมเกรนแบบมอีอร่า

2. บริการยาเม็ดคุมก าเนิดฉกุเฉิน
• ให้บริการไม่เกิน 2 แผง/คน/ปี 
• ให้ค าปรึกษาในการคุมก าเนิดการวางแผน

ครอบครัว การใช้ยาและผลข้างเคียง

• หญิงไทยวัยเจริญพันธุ์ (อยู่ในช่วงที่มี
ประจ าเดือน) 

เหมาจ่าย 50 บาท/แผง

3. บริการถุงยางอนามัย 
• ให้ค าปรึกษาในการคุมก าเนิดการวางแผน

ครอบครัว 
• สปสช.ชดเชยเป็นถุงยางอนามัยให้กับหน่วย

บริการ

• ชายไทย
• กรณีรับแทนให้แสดงบัตรประชาชน

ของผู้รับบริการ

เหมาจ่ายค่าบริการ 10 บาท

2. บริการทดสอบการตั้งครรภ์ การตรวจปัสสาวะทดสอบการตัง้ครรภ์ส าหรับผู้
ตั้งครรภ์ หรือผู้ที่ต้องการยุติการตั้งครรภ์

• หญิงไทยวัยเจริญพันธุ์ที่สงสัยหรือมี
อาการคล้ายการตั้งครรภ์ 

เหมาจ่าย 75 บาทต่อคร้ัง จ่ายไม่เกิน 4 คร้ัง/คน/ปี

3. บริการยาเสริมธาตุเหล็กส าหรับหญิง
หลังคลอด

ค่าบริการยาเสริมธาตุเหล็ก ไอโอดีน และกรดโฟลิก 
(Triferdine)

หญิงไทยหลังคลอด เหมาจ่าย 135 บาทต่อคร้ัง คร้ังละ 3 เดือน 
(จ านวน 90 เม็ด) จ่ายไม่เกิน 2 คร้ังต่อการคลอด

4. บริการยาเม็ดเสริมธาตุเหลก็เพ่ือ
ป้องกันโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก

ค่าบริการยาเม็ดเสริมธาตุเหล็กและกรดโฟลคิ หญิงไทยอายุ 13-45 ปี เหมาจ่าย 80 บาท/คร้ัง (52 เม็ด)/ปี



ขอบเขตบริการ เงื่อนไขการรับบริการ กิจกรรมบริการ อัตราการจ่าย

5 บริการคัดกรอง
และประเมินปัจจยั
เสี่ยงต่อสุขภาพ
กาย/สุขภาพจิต

อายุ 15-34 ปี 1. ให้บริการครบทุกรายการดังนี้
1.1 ประเมินดัชนีมวลกาย (ชั่งน้ าหนัก วัดส่วน สูง) และรอบเอว
1.2 ตรวจวัดความดันโลหิต 
1.3 คัดกรองความเสี่ยงจากการสูบบุหรี่ ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และการเสพสารเสพติด
1.4 ประเมินภาวะเครียด-ซึมเศร้า 
1.5 ให้ค าปรึกษาและแนะน าปรับเปลี่ยนพฤติกรรมรายบุคคล หากเป็นกลุ่มเสี่ยงให้ประสานส่ง

ต่อหรือนัดพบแพทย์เพ่ือวินิจฉัยสั่งการรักษา หรือแนะน ารับบริการตามสิทธิ 

เหมาจ่าย 100 บ/ครั้ง/คน/ปี 

อายุ 35 - 59 ปี 2. ให้บริการครบทุกรายการดังนี้
2.1 ประเมินดัชนีมวลกาย (ชั่งน้ าหนัก วัดส่วนสูง เส้นรอบเอว)
2.2 ตรวจวัดความดันโลหิต 
2.3 คัดกรองความเสี่ยงจากการสูบบุหรี่ ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และการเสพสารเสพติด
2.4 ประเมินภาวะเครียด-ซมึเศร้า
2.5 ตรวจประเมินความเสี่ยงต่อการเกิดโรคเบาหวานและ หรือเจาะเลือดปลายนิ้วตรวจระดับ

น้ าตาล (FCG)
2.6 ตรวจประเมินความเสี่ยงต่อการเกิดโรคหัว ใจและหลอดเลือด
2.7 ให้ค าปรึกษาและแนะน าปรับเปลี่ยนพฤติกรรมรายบุคคล หากเป็นกลุ่มเสี่ยงให้ประสานส่ง
ต่อหรือนัดพบแพทย์เพ่ือวินิจฉัยสั่งการรักษา หรือแนะน ารับบริการตามสิทธิ 

เหมาจ่าย 150 บ/ครั้ง/คน/ปี
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4) บริการทางห้องปฏิบัติการ Lab นอกหน่วยบริการ
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บริการทางหอ้งปฏิบัติการ (Lab) นอกหน่วยบรกิาร ปีงบประมาณ 2566

วัตถุประสงค์ 1. เพิ่มการเข้าถึงบริการระดับปฐมภูมิที่จ าเป็นส าหรับประชาชนกลุ่มเป้าหมายอย่างมีคุณภาพ ทั่วถึงและเป็นธรรม 
2. ลดความแออัดของการเข้ารับบริการในโรงพยาบาล 

กลุ่มเป้าหมาย ผู้มีสิทธิหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ที่เป็นโรคไม่ติดต่อเรื้อรังรายเก่า (NCDs)

ขอบเขตบริการ ให้บริการเจาะเลือด  เก็บสิ่งส่งตรวจ และน าส่งสิ่งส่งตรวจจากห้องปฏิบัติการนอกหน่วย

คุณสมบัติหน่วย
บริการ

หน่วยบริการที่ให้บริการ เป็นหน่วยบริการที่รับการส่งต่อทั่วไปที่มีศักยภาพจัดบริการตรวจทางห้องปฏิบัติการนอกหน่วยบริการโดยอาจจัดใหม้ีหน่วย
ตรวจทางห้องปฏิบัติการนอกหน่วยบริการด้วยตนเอง และ/หรือมีีหน่วยบริการอื่นเป็นเครือข่ายร่วมจัดบริการตรวจทางปฏิบัติการ ได้แก่
1) กรณีหน่วยตรวจทางห้องปฏิบัติการนอกหน่วยบริการ ต้องผ่านเกณฑ์การประเมินมาตรฐานหน่วยบริการเก็บตัวอย่างและขนส่งตัวอย่างนอก

โรงพยาบาล ของกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข
2) กรณีหน่วยตรวจทางห้องปฏิบัติการนอกหน่วยบริการ ที่เป็นคลินิกเทคนิคการแพทย์ ต้องผ่านเกณฑ์และเข้าร่วมเป็นหน่วยบริการที่รับการส่งต่อ

เฉพาะด้านเทคนิคการแพทย์

อัตราการจ่าย ค่าเจาะเลือด ค่าเก็บสิ่งส่งตรวจ และค่าการน าส่งสิ่งส่งตรวจ อัตราเหมาจ่าย 80 บาท/ครั้ง

ระบบการเบิก เบิกจ่ายผ่านระบบ E claim  (หารือการพิสูจน์ตัวตนยืนยันการใช้สิทธิรับบริการ !)

งบประมาณ PHC

โรคไม่ติดต่อเร้ือรังรายเก่า (NCDs) : 1. โรคหลอดเลือดสมอง (I60-I69)  2. โรคเบาหวาน (E10-E14) 3. โรคความดันโลหิตสูง (I10–I15)  4. โรคหัวใจขาดเลือด (I20-I25) 
5. โรคทางเดินหายใจอุดกั้นเรื้อรัง (J40-J47 )

แนวทางตรวจเทคนคิ
การแพทย์

ประกาศเกณฑต์รวจเ
ทคนคิการแพทย์
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โรงพยาบาล (แม่ข่าย)

แจ้งความประสงค์ให้ตรวจ
ประเมินหน่วยเจาะเลือด

1) หน่วยภาครัฐ /จุดเจาะเลือด 

แจ้งรายชื่อ
หน่วยบริการ
ที่ผ่านการ

ตรวจประเมิน

ผู้ป่วยสิทธิ UCs

แพทย์สั่งเจาะ Lab

ตรวจประเมิน

แจ้งความประสงค์
ให้ตรวจประเมิน

แจ้งผลการ
ตรวจประเมิน

เบอร์ติดต่อกรมวิทยาศาสตร์ฯ
โทร 02-9510000 ต่อ 9996

คู่มอืการเจาะเลอืดฯคู่มอืตรวจประเมนิ การขึ้นทะเบยีนหน่วยเ
จาะเลอืดคู่มือที่เกี่ยวข้องของกรมวิทยาศาสตร์ฯ >>>

2) คลินิกเทคนิคการแพทย์ 

เจาะเลือด (ท่ีคลินิก หรือ ท่ีบ้าน)

เก็บสิ่งส่งตรวจ

ส่ง specimenไปตรวจ

หน่วยเจาะเลือด (ลูกข่าย)

แจ้งรายชื่อ
คลินิกเทคนิค

การแพทย์ที่ขึ้น
ทะเบียนแล้ว

สมัครเป็นหน่วย
บริการที่รับการส่งต่อ

เฉพาะด้าน Lab

Flow การเป็นหน่วยเจาะเลือด และการให้บริการ

44



การมีส่วนร่วมคลินิกเทคนิคการแพทย์ (Lab)
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(ร่าง) แนวทางบริการตรวจทางห้องปฏิบัติการ โดยคลินิกเทคนิคการแพทย์ ปีงบประมาณ 2566

วัตถุประสงค์ 1. เพิ่มความสะดวกการเข้าถึงบริการตรวจทางห้องปฏิบัติการ แก่ประชาชน
2. ลดระยะเวลารอคอยการรับบริการของประชาชน    

คุณสมบัติหน่วย
บริการ

1. ได้รับการรับรองมาตรฐานเทคนิคการแพทย์ ของสภาเทคนิคการแพทย์ (Laboratory Accreditation : LA)  หรือ
มาตรฐานห้องปฏิบัติการทางการแพทย์ ISO 15189 รายการบริการที่ให้บริการ หรือ มาตรฐานราชวิทยาลัยพยาธิแพทย์แห่งประเทศไทย

2. ขึ้นทะเบียนเป็นหน่วยบริการในระบบ UC  (หน่วยบริการที่รับการส่งต่อเฉพาะด้านเทคนิคการแพทย์) 
3. เป็นเครือข่ายกับหน่วยบริการในพื้นที่ และมีการเชื่อมโยงข้อมูลระหว่างกัน 

กลุ่มเป้าหมาย บริการ OP :- ส าหรับประชากรสิทธิ UCs        บริการ PP :- ส าหรับประชาชนไทยทุกสิทธิ

ขอบเขตบริการ 1. บริการ เจาะ เก็บ ตรวจทางห้องปฏิบัติการ  ให้บริการใน 2 รูปแบบ 
1.1  Lab OP 21 รายการ :- ต้องมีใบ Request จากแพทย์ หรือ ผลคัดกรองเบื้องต้น 
1.2 Lab PP FS 8 รายการ :- ต้องมีใบ Request จ านวน 3 รายการ  สามารถ walk in ได้ 5 รายการ

อัตราชดเชย บริการ  เจาะ เก็บ ตรวจทางห้องปฏิบัติการ ใชอ้ัตราชดเชย เทียบเคียงกับค่าบริการในรายการ OP Anywhere หรือ รายการ PP FS 

ระบบการเบิก
ค่าใช้จ่าย

มีระบบพิสูจน์ตัวตนยืนยันการใช้สิทธิรับบริการ
เบิกจ่ายผ่านระบบ E claim  หรือ KTB health platform ตามที่ ส านักงานฯก าหนด

ความพร้อมของ
คลินิก Lab 

31 แห่ง ใน 8 เขต สปสช. (เสนอโดย สภาเทคนิคการแพทย)์
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รายการบริการ Lab อัตราชดเชย ส าหรับบริการตรวจ Lab โดยคลินิกเทคนิคการแพทย์ ในปีงบประมาณ 2566

ล าดับ รายการ Lab ราคา เงื่อนไข
PP FS

1 การตรวจปัสสาวะทดสอบการตั้งครรภ*์ 75 จ่ายไม่เกิน 4 ครั้งต่อคนต่อปี
2 การตรวจ VDRL, HIV Antibody, Hepatitis B surface antigen (HBs 

Ag), CBC + MCV และ/หรือ DCIP  และ Blood group : ABO/Rh (ครบ
ทุกรายการ) 

600 1 ครั้ง/การตั้งครรภ์

3 การตรวจ VDRL และ Anti-HIV โดยตรวจอีกครั้งเมื่ออายุครรภ์ใกลค้รบ
ก าหนด 

190 1 ครั้ง/การตั้งครรภ์

4 การตรวจเลือดสามีของหญิงตั้งครรภ*์
4.1 การคัดกรองธาลัสซีเมีย CBC + MCV และ/หรือDCIP/HbE screening 120 1 ครั้ง/การตั้งครรภ์ของภรรยา
4.2 การคัดกรองซิฟิลิส 

4.2.1 ตรวจ VDRL 
4.2.2 ตรวจ TPHA กรณีผลการตรวจ VDRL ผิดปกติ

50
100

1 ครั้ง/การตั้งครรภ์ของภรรยา
1 ครั้ง/การตั้งครรภ์ของภรรยา

5 Hemoglobin Typing (หญิงตั้งครรภ์และสามีหรือคู่ ท่ีมีผลการคัดกรอง
ผิดปกติทั้ง 2 ฝ่าย)

270 1 ครั้ง/การตั้งครรภ์

6 บริการเจาะเลือดเพื่อตรวจนับเม็ดเลือดอย่างสมบูรณ์ (CBC)* 60 หญิงอายุ 13-45 ปี
7 บริการตรวจคัดกรองมะเร็งล าไส้ใหญ่และล าไสต้รง ด้วยวิธีการตรวจหาเลือด

แฝงในอุจจาระ (FIT Test) และให้ค าปรึกษาแนะน าและส่งต่อกรณีผลการ
ตรวจพบความผิดปกต*ิ

60 อายุ 50 – 70 ปี ทุก 5 ปี

8 ค่าบริการเจาะเลือดจากหลอดเลอืดด า ภายหลังอดอาหาร 8 ชั่วโมง ส่งตรวจ 
Total Cholesterol และ HDL*

160 อายุ 45 – 59 ปี ทุก 5 ปี

* PP FS รายการ 1,4, 6-8 walk in ได้

ล าดับ รายการ Lab ราคา
OP Anywhere

1 CBC(+diff+RBC morphology+plt count) Automation 90
2 Complete blood count without smear 60
3 Glucose 40
4 BUN 45
5 Creatinine  by enzymatic 45
6 Lipid Profile (Cholesterol, HDL-Chol, LDL-chol, TG) 200
7 Lipid - Cholesterol 60
8 Lipid-TG (Triglyceride) 60
9 Lipid - HDL - cholesterol Cholesterol in HDL 100

10 Lipid-LDL-chol (direct) 150
11 Liver Function Test 320
12 SGOT (AST) 45
13 SGPT (ALT) 40
14 Alkaline Phosphatase 45
15 Total protein 60
16 Albumin 35
17 Bilirubin, Total 45
18 Bilirubin, Direct 45
19 Hb A1C 150
20 HBsAg HBs-Ag Rapid 145
21 HBs-Ag  ELISA,ECLIA 255 47



Flow การด าเนินงานบริการตรวจทางห้องปฏิบัติการ โดยคลินิกเทคนิคการแพทย์

ประชาชนคนไทย
ทุกสิทธิ

โรงพยาบาล/คลินิกเวชกรรม

คลินิกเทคนิคการแพทย์ 

ผู้ป่วยสิทธิ UCs

ผลคัดกรอง
พบเสี่ยง

รายงานผล Lab
(ผลผิดปกติ แนะน าพบแพทย์ตามสิทธิ)

รายงาน
ผล Lab

เจาะเลือด (ที่คลินิก หรือ ที่บ้าน)

ส่ง specimenไปตรวจเก็บสิ่งส่งตรวจ

เก็บส่ิงส่งตรวจ ตรวจทางห้องปฏิบัติการ

เจาะเลือด (ที่คลินิก หรือ ที่บ้าน)

Walk in 5 รายการ

เสี่ยง/ป่วย

แพทย์สั่ง
เจาะ Lab

PP 
8 

รายการ

OP 
21 รายการ
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สปสช 
เขต

จังหวัด อ าเภอ-เขต รหัสคลินิก ชื่อคลินิก

1 เชียงราย เมือง 41728 คลินิกเทคนคิการแพทย์มูลนธิิเอ็มพลัสเชียงราย
เชียงราย เมือง 42260 คลินิกเทคนคิการแพทย์เม็งรายแล็บ
เชียงใหม่ เมือง 41681 คลินิกเทคนคิการแพทย์เอ็มพลัส
เชียงใหม่ เมือง 43109 คลินิกเทคนคิการแพทย์ ซีเอ็มเอฟ แล็บ
แพร่ เมือง 26215 น้ าทองแล็บเซนเตอร์

4 นนทบุรี บางกรวย 41809 นิวเจน ลาบอราตอรี่ คลินิกเทคนคิการแพทย์
ปทุมธานี ธัญบุรี 27687 อินเตอร์สยามแล็บ คลินิกเทคนคิการแพทย์
ปทุมธานี ล าลูกกา 41444 Thebestmedicallab
ปทุมธานี ล าลูกกา 42371 เวอร์คแล็บ สหคลินิก

6 ชลบุรี เมือง 41558 อ๊อคซิแคร์ สหคลินิก
ระยอง เมือง 41790 บ.เนชันแนล เฮลท์แคร์ ซิสเท็มส์ จก. คลินิก

เทคนิคการแพทย์ สาขาระยอง

สมุทรปราการ เมือง 40348 คลินิกเทคนคิการแพทย์เอเชียแล็บบอราทอรี่ 
7 ขอนแก่น เมือง 42307 คลินิกเทคนคิการแพทย์  บริษัท  ขอนแกน่     

ทีแอลซี  แลบเซ็นเตอร์  จ ากัด

8 อุดรธานี เมือง  40920 บริษัททีแอลซีอุดรแลบเซ็นเตอร์จ ากดั
10 อุบลราชธานี เมือง 25197 ยูเวลเนสเซ็นเตอร์ คลินิกเทคนิคการแพทย์
12 สงขลา หาดใหญ่ 41805 เนชั่นแนลเฮลท์แคร์ซสิเท็มสค์ลินิกเทคนคิ

การแพทย์สาขาหาดใหญ่

สปสช 
เขต

จังหวัด อ าเภอ-เขต รหัสคลินิก ชื่อคลินิก

13 กทม ห้วยขวาง 42370 คลินิกเทคนคิการแพทย์ เอ็มไอซีแลบ
กทม. บางกะปิ 69162 โปรแล็บสหคลินิก
กทม. ตลิ่งชัน 41796 คลินิกเทคนคิการแพทย์วิประกษิต (บริษัท 

แอท-ยีนส์ จ ากัด)
กทม. บางกะปิ 41788 คลินิกเทคนคิการแพทย์ รามค าแหง
กทม. บางขุนเทียน 28835 คลินิกเทคนคิการแพทย์ศนูย์แลบธนบรุี
กทม. คลองเตย 41827 คลินิกเทคนคิการแพทย์แบงคอกจีโนมกิส์
กทม. สวนหลวง 42550 อินโนเทคสหคลินกิ
กทม. ห้วยขวาง 24159 เนชั่นแนลเฮลท์แคร์ซสีเท็มสค์ลินิกเทคนคิ

การแพทย์
กทม. บางกอกน้อย 43001 คลินิกเทคนคิการแพทย์กรุงเทพเมดิ

คัลแล็บ
กทม. บางกะปิ 41659 สหคลินิก เมดิคอลไลน์แล็บ จ ากัด
กทม. บางกะปิ 41692 คลินิกเทคนคิการแพทย์ฟ้าสีรุ้งรามค าแหง
กทม. ลาดพร้าว 28834 จีโนมโมเลกลุ แลบบอราตอรี่ สหคลินิก
กทม. วังทองหลาง 28833 กรุงเทพ อาร์ไอเอ แล็บ เลขที่73
กทม. ห้วยขวาง 41794 บี เอ็ม แอล คลินิคเทคนคิการแพทย์
กทม. บางพลัด 41793 พีซีที ลาบอราตอรี่ เซอร์วิส คลินิกเทคนิค

การแพทย์

รายชื่อคลินิกเทคนิคการแพทย์ทีค่าดว่าจะรว่มให้บริการ ปี 2566 จ านวน 31 แห่ง

เขต 
จ านวน
คลินิก

1 5

4 4

6 3

7 1

8 1

10 1

12 1

13 15

รวม 31
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(5) ห้องพยาบาล
สถานประกอบกิจการ (สปก.) 

50



ห้องพยาบาลใน สปก. 

ต้องจัดให้มีเวชภัณฑ์และยาเพื่อใช้ในการ
ปฐมพยาบาลในจ านวนที่เพียงพอ อย่าง
น้อยตามรายการที่ก าหนดทั้ง 29 รายการ 
เช่น กรรไกร แก้วยาน้ า และแก้วยาเม็ด 

เข็มกลัด สายยางรัดห้ามเลือด ฯลฯ

๑. เวชภัณฑ์และยาเพ่ือปฐมพยาบาล และ ตาม
ความจ าเป็น เพียงพอแก่การรักษาพยาบาล
เบื้องต้น

๒. ห้องรักษาพยาบาล พร้อมเตียงพักคนไข้ อย่าง
น้อย ๑ เตียง

๓. พยาบาลเทคนิคข้ึนไป ประจ าอย่างน้อย ๑ คน 
ตลอดเวลาท างาน

๔. แพทย์แผนปัจจุบันช้ันหน่ึง อย่างน้อย ๑ คน เพื่อ
ตรวจรักษาพยาบาลไม่น้อยกว่า ๒ ครั้ง/สัปดาห์ 
และไม่น้อยกว่า ๖ ชม./สัปดาห์ ในเวลาท างาน

๑ – ๒  เหมือนประเภท ๒๐๐ คน

๓. พยาบาลเทคนิคข้ึนไป ประจ าอย่างน้อย ๒ คน
ตลอดเวลาท างาน

๔. แพทย์แผนปัจจุบันช้ันหน่ึง อย่างน้อย ๑ คน 
เพื่อตรวจรักษาพยาบาลไม่น้อยกว่า ๒ ครั้ง/
สัปดาห์ และไม่น้อยกว่า ๖ ชม./สัปดาห์ ใน
เวลาท างาน

๕. ยานพาหนะ พร้อมน าลูกจ้างส่งสถานพยาบาล
เพื่อให้การรักษาพยาบาล



สปสช.เขต
ขนาดสถานประกอบการ

ลูกจ้าง <=10 ลูกจ้าง 11-20 ลูกจ้าง 101-200 ลูกจ้าง 21-50 ลูกจ้าง 51-100 ลูกจ้าง 201-500 ลูกจ้าง 501-1,000 ลูกจ้าง >1,000
1 27,958 4,039 347 2,353 685 195 69 30
2 8,666 1,377 131 1,017 297 72 20 8
3 6,995 1,148 139 859 258 60 21 5
4 38,569 7,537 1,111 5,456 2,019 759 210 155
5 27,358 5,561 914 4,639 1,757 594 163 91
6 48,459 9,961 2,149 8,150 3,531 1,590 482 230
7 9,064 1,586 187 1,241 379 88 29 18
8 9,966 1,418 150 1,288 334 96 19 9
9 12,148 2,151 280 1,701 539 194 54 34
10 6,857 1,173 124 980 260 64 18 9
11 23,608 3,360 409 2,209 718 214 25 12
12 14,066 2,462 263 1,657 534 151 41 26
13 110,771 20,415 2,371 13,590 4,743 1,560 519 379

Grand Total 344,485 62,188 8,575 45,140 16,054 5,637 1,670 1,006

กลุ่มเป้าหมายสถานประกอบการที่มีลูกจ้าง 200 คนขึ้นไป 
รวมจ านวน 8,313 แห่งท่ีมา ส านักงานประกันสังคม

ข้อมูล ณ วันท่ี 26/2/2564

จ านวนสถานประกอบการจ าแนกตามสปสช.เขต และขนาดสถานประกอบกิจการ
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1. ห้องพยาบาล สถานประกอบกิจการ (สปก.) เป็นสถานพยาบาล ตามกฎหมายแรงงาน ที่ได้รับการยกเว้น
ไม่ต้องอยู่ในบังคับตามกฎหมายว่าด้วยสถานพยาบาล แตจ่ะต้องมีการจดแจ้ง ห้องพยาบาล กับ สบส. 
(กรณี กทม.) และ สสจ. (กรณีภูมิภาค) และจะได้รับเอกสารรับรองการเป็นสถานพยาบาล (สพ.อ.2) จะ
เป็นสถานบริการตาม พรบ.หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 

2. ขึ้นทะเบียนเป็นหน่วยบริการที่รับการส่งต่อเฉพาะด้าน PP โดยต้องมีคุณสมบัติครบถ้วนตามที่ก าหนดไว้
ในรายการบริการที่จะให้บริการ 

3. จัดบริการ PP* ในกลุ่มวัยท างาน ตามศักยภาพของห้องพยาบาล
4. การเบิกจ่ายชดเชย เป็นไปตามเงื่อนไขรายการบริการ ที่ สปสช.ก าหนด

วัตถุประสงค์ : เพ่ิมช่องทาง และความสะดวกในการเข้าถึงบริการ PP ของกลุ่มวัยท างาน ในสถานประกอบกิจการ

ห้องพยาบาล สถานประกอบกิจการ (สปก.) 



กิจกรรม PP
ห้องพยาบาลที่มีลูกจ้าง
ตั้งแต่ 200 คนขึ้นไป

Package PP FS _วัยท างาน อายุ 15-34 ปี
A) บริการประเมินและคัดกรองสุขภาพท่ัวไป

1. ชุดบริการตรวจและประเมินความดันโลหิต     
ดัชนีมวลกาย เส้นรอบเอว ความเครียดและซึมเศร้า 
ความเสี่ยงต่อการใช้บุหรี่ แอลกอฮอล์และสารเสพติด 
และการให้ค าปรึกษาแนะน า

P

2. บริการคัดกรองโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก 
(ญ) โดยการเจาะเลือด CBC

P

3. บริการยาเสริมธาตุเหล็กและกรดโฟลิก (ญ) P

4. บริการทดสอบการตั้งครรภ์ (ญ) P

5. บริการวางแผนครอบครัวและการป้องกันการ
ตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์

P

- ยาเม็ดคุมก าเนิด P

- ยาฉีดคุมก าเนิด P

- ห่วงอนามัย -

- ยาฝังคุมก าเนิด -
- ยาคุมฉุกเฉิน P

- ถุงยาง P

กิจกรรม PP
ห้องพยาบาลที่มีลูกจ้าง
ตั้งแต่ 200 คนขึ้นไป

Package PP FS _วัยท างาน อายุ 35-59 ปี
A) บริการประเมินและคัดกรองสุขภาพทั่วไป

1. บริการการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูก (เพศหญิง) -
2. ชุดบริการประเมินและคัดกรองภาวะเสี่ยงต่อโรคเบาหวาน  ความดันโลหิตสูง ปัจจัยเสี่ยงต่อการเกิด

โรคโรคหัวใจและหลอดเลือด ความเครียดและซึมเศร้า ความเสี่ยงต่อการใช้บุหรี่ แอลกอฮอล์และสารเสพ
ติด และการให้ค าปรึกษาแนะน า

P

- บริการเจาะเลือดตรวจวัดระดับน้ าตาล (Fasting Plasma Glucose : FPG) ส าหรับกลุ่มเสี่ยง P

- บริการตรวจ Total Cholesterol และ HDL (อายุ 45-59 ปี ตรวจทุก 5 ปี)       P

3. บริการคัดกรองโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก (เพศหญิง) การเจาะเลือด CBC P

4. บริการยาเสริมธาตุเหล็กและกรดโฟลิก (เพศหญิง อายุ 35-45 ปี) P

5. บริการทดสอบการตั้งครรภ์ (เพศหญิง) P

6. บริการวางแผนครอบครัวและการป้องกันการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ P

- ยาเม็ดคุมก าเนิด P

- ยาฉีดคุมก าเนิด P

- ห่วงอนามัย -
- ยาฝังคุมก าเนิด -
- ยาเม็ดคุมฉุกเฉิน P

- ถุงยาง P

7. บริการคัดกรองรอยโรคเสี่ยงมะเร็งและมะเร็งช่องปาก (CA Oral Screening) (อายุ 40 ปีขึ้นไป) -
8. บริการวัคซีนคอตีบ-บาดทะยัก (dT) ในผู้ใหญ่ -

9. การตรวจคัดกรองมะเร็งล าไส้ใหญ่และล าไส้ตรง (Fit test)  (อายุ 50 ปีขึ้นไป) -

บริการ PP*: กลุ่มวัยท างาน ตามศักยภาพห้องพยาบาล
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6) คลินิกภายภาพบ าบัด 
บริการผู้ป่วย IMC และบริการฟื้นฟูสมรรถภาพ







7) บริการสายด่วนเลิกบุหรี่
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บริการสายด่วนเลิกบุหรี่ ปีงบประมาณ 2566

C1 ชีแ้จงเขต 18-19 ส.ค. 2565

รายการใหม่
1.วัตถุประสงค์ เพิ่มการเข้าถึง บริการให้ค าปรึกษาทางโทรศัพท์เพื่อลดปัจจัยเสี่ยงต่อสุขภาพ ที่มีคุณภาพและมีประสิทธิภาพ

2.กลุ่มเป้าหมาย ประชาชนไทยทุกสิทธิที่ติดบุหรี่และสมัครใจเข้ารับบริการ เริ่มเมื่อขึ้นทะเบียนเป็นหน่วยบริการในระบบ UCs แล้ว (ม.ีค. 66)

3.คุณสมบัติหน่วย
บริการ

หน่วยบริการในระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ที่มีศักยภาพในการให้บริการให้ค าปรึกษาเลิกบุหรี่ทางโทรศัพทต์ามมาตรฐานที่กรมควบคุมโรคก าหนด
ได้แก่ ศูนย์บริการเลิกบุหรี่ทางโทรศัพท์แห่งชาติ (สถานบริการสาธารณสุขอื่น ตามมาตรา 3 แห่ง พรบ.หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ.2545)
1) ผ่านการรับรองมาตรฐานบริการ ตามมาตรฐานระบบบริการเลิกบุหรี่ทางโทรศัพท์ กรมควบคุมโรค
2) มีการเชื่อมโยงประสานส่งต่อผู้ที่มีปัญหาเข้ารับบริการในระบบบริการ

4.ขอบเขตบริการ 1. ให้ค าปรึกษา ติดตามผลและป้องกันการเสพซ้ า ทางโทรศัพท์

2. ประสานส่งต่อผู้ที่มีปัญหาเข้ารับบริการในระบบบริการ

3. รับส่งต่อจากหน่วยบริการเพื่อติดตามอาการผู้เสพติดติดสารนิโคตินที่อยู่ระหว่างการเลิกบุหรี่

5.งบประมาณ งบ NPP

6.เป้าหมาย 21,400 คน/ปี

7.อัตราการจ่ายชดเชย จ่ายตามการให้บริการจริง ในอัตรา 50 บาท/ครั้ง (ไม่เกิน 12 ครั้ง/คน/ปี)  เฉพาะรายที่สามารถพิสูจน์ตัวตนด้วยเลข 13 หลัก

8.การเบิกค่าใช้จ่าย ระบบการเบิกจ่ายและการพิสูจน์ตัวตน เป็นไปตามที่ สปสช.ก าหนด

9.การก ากับติดตาม - พัฒนาศักยภาพและก ากับติดตาม โดยศูนย์บริการเลิกบุหรี่ทางโทรศัพท์แห่งชาติ และกองงานคณะกรรมการควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบ กรมควบคุมโรค

- การบริหารจัดการและก ากับคุณภาพบริการ โดย ส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติเขต และ กลไกอนุกรรมการที่เกี่ยวข้องในระดับพ้ืนท่ี

- ศึกษา วิเคราะห์ และประเมินผล ควบคู่การด าเนินงาน เพื่อท าข้อเสนอ / วางแผนด าเนินการในระยะถัดไป
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1.วัตถุประสงค์ เพิ่มการเข้าถึงบริการปรึกษาปัญหาสุขภาพจิต โดยใช้ทักษะการให้การปรึกษาลดความทุกข์ใจของผู้รับบริการ ครอบคลุมทั้งกลุ่มปกติ กลุ่มเสี่ยง และกลุ่ม
ป่วยทางจิต

2.กลุ่มเป้าหมาย ประชาชนไทยทุกสิทธิ ไม่จ ากัดอายุ ครอบคลุมทั้งกลุ่มปกติ กลุ่มเสี่ยง และกลุ่มป่วยทางจิต

3.คุณสมบัติ
หน่วยบริการ

หน่วยบริการในระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติที่มีศักยภาพในการให้บริการให้ค าปรึกษาด้านสุขภาพจิตทางโทรศัพท์ตามมาตรฐานท่ีกรมสุขภาพจิต
ก าหนด ได้แก่ สถาบันสุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่นราชนครินทร์ 

4.ขอบเขต
บริการ 

1. ให้ค าปรึกษาด้านสุขภาพจิตทางโทรศัพท์ แก่ผู้ท่ีมีปัญหาด้านสุขภาพจิต ภาวะเครียด ภาวะซึมเศร้า หรือ เสี่ยงต่อการท าร้ายตัวเอง หรือผู้อื่น
2. ให้บริการตามมาตรฐานของกรมสุขภาพจิต ซึ่งครอบคลุมการประเมินอาการ ความรุนแรง การให้ค าปรึกษา และ หรือประสานส่งต่อ และ หรือติดตาม

อาการหลังให้บริการ
3. ให้บริการโดยนักจิตวิทยาให้ค าปรึกษา หรือผู้ท่ีได้ผ่านการฝึกอบรมตามมาตรฐานการประกอบวิชาชีพตามมาตรฐานการให้บริการของกรมสุขภาพจิต

5.งบประมาณ งบ NPP

6.อัตราการจ่าย ค่าบริการให้ค าปรึกษาทางโทรศัพฑ์ จ่ายแบบเหมาจ่ายในอัตรา 50 บาท/ครั้ง  โดยจ่ายเฉพาะรายที่สามารถพิสูจน์ตัวตนได้ 

7.เป้าหมาย จ านวน 60,000 ราย
- ประมาณการผู้รับบริการ 60,000 ราย 
- ประมาณการผู้ท่ีมีภาวะซึมเศร้า หรือ เสี่ยงต่อการท าร้ายตัวเองและผู้อื่นที่ต้องได้รับการติดตามหลังให้บริการอีก 1 ครั้ง ประมาณ 10% = 6,000 ราย 

8.การติดตาม
ประเมินผล

- ผู้รับบริการปรึกษาปัญหาสุขภาพจิต สายด่วนสุขภาพจิต 1323 มีระดับความเครียดลดลงระดับปานกลางถึงมาก 
- ผู้รับบริการที่มีภาวะซึมเศร้าระดับรุนแรง มีความคิดท าร้ายตัวเอง ได้รับการช่วยเหลือ ประสานส่งต่อ รพ.และหน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง

รายการใหม่


