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หน้าที 1 

คู่มือการจดัทําบัญชีบริการและค่าบริการสถานพยาบาล 

ตามหมวดรายการมาตรฐานสาํหรับการเรียกเกบ็ค่าบริการสถานพยาบาล  

ฉบับจัดทาํครังท ี1 – ตุลาคม 2543 

 
 

ความเป็นมา 

   สมาคมประกนัชีวิตไทย สมาคมโรงพยาบาลเอกชน สํานกังานประกนัสงัคม ได้ร่วมกนัเป็นภาคี

ในการจดัทํา หมวดรายการมาตรฐานสําหรับการเรียกเก็บคา่บริการสถานพยาบาล (ฉบบัจดัทํา ครังที 1/ 

กมุภาพนัธ์ 2543) ทงันี เพือให้การออกใบแจ้งหนีและใบเสร็จรับเงินคา่รักษาพยาบาล อยู่ในรูปแบบ

มาตรฐานเดียวกนั โดยมีผลในทางปฏิบตัิพร้อมการบงัคบัใช้ของ ประกาศกระทรวงสาธารณสขุ ฉบบัที 3 

(พ.ศ. 2542) ตงัแตว่นัที 22 มิถนุายน 2543  

        อย่างไรก็ตาม ในช่วงแรกของการเริมใช้หมวดรายการมาตรฐานฯ พบวา่ สถานพยาบาลเอกชน 

ยงัมีแนวทางการกําหนดบญัชีบริการในระดบัรายละเอียดทีแตกตา่งกนัมาก อาทิ ใช้ชือเรียกทีแตกตา่ง

สําหรับบริการหรือผลิตภณัฑ์ทีมีลกัษณะเดียวกนั ตลอดจนมกัมีปัญหาเรืองความซําซ้อนของการเรียกเกบ็

คา่บริการ เช่น เรียกเก็บคา่บริการแบบชดุเหมาจ่ายแล้ว (1.1.14 (1) Medical Packages) ยงัแยกเก็บคา่

เวชภณัฑ์ คา่บริการพยาบาลและคา่แพทย์เพิมอีก หรือ เรียกเก็บคา่บริการโรงพยาบาล-กรณีผู้ป่วยนอก

แล้ว (1.1.14 (2) Hospital Services-OPD) ยงัเรียกเก็บคา่ทําบตัร คา่พนกังานเปลเพิมอีก หรือ แยกเรียก

เก็บคา่รังสีแพทย์ (1.2.1 (11) ตรวจวินิจฉยัสาขาเฉพาะ) แล้ว คา่เอกซเรย์ยงัเท่ากบัอตัราเดิมซึงเคยรวม

คา่รังสีแพทย์ไว้แล้ว เป็นต้น ซึงในทีสดุ การปฏิบตัิดงักลา่ว จะสง่ผลกระทบเชิงลบตอ่คา่ใช้จ่าย ตลอดจน

ภาพรวมของระบบบริการสขุภาพในภาคเอกชนได้  

เพือแก้ไขสถานการณ์ดงักลา่วโดยเร็ว คณะทํางานกลาง หมวดรายการมาตรฐานฯ ของไตรภาคี

ได้หารือร่วมกนัในวนัที 5 กนัยายน 2543 และมีข้อสรุปให้มี คูมื่อการจดัทําบญัชีบริการและคา่บริการ

สถานพยาบาลขนึ เพือเป็นแนวทางแก่สถานพยาบาลเอกชนในการกําหนด ชอืบริการ ความหมาย 

ขอบเขต และอตัราราคา ให้อยู่ในกรอบและความเข้าใจอนัเดียวกนันนัเอง    
 

หลักการทวัไป 

การจดัทาํบญัชีบริการและค่าบริการสถานพยาบาลทีพึงประสงค ์ควรมีคุณลกัษณะหลกั ดงันี 

1. มีโครงสร้างทีเป็นมาตรฐานและเป็นระบบ (หมวดรายการมาตรฐานฯ)  

2. มีบญัชี (ชือ) บริการทีเป็นมาตรฐาน (คูมื่อจดัทําบญัชีบริการและคา่บริการสถานพยาบาล) 

3. มีหลกัคิดอตัราคา่บริการทีเป็นมาตรฐาน (คูมื่อจดัทําบญัชีบริการและคา่บริการสถานพยาบาล) 

4. มีความเป็นธรรม ไมซํ่าซ้อน เป็นทียอมรับได้ของผู้บริโภค  

5. อยู่บนพืนฐานของความเป็นจริง 
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แนวทางการจัดทาํบัญชีบริการและค่าบริการ  

 ลําดบัตามหมวดรายการมาตรฐานฯ ดงันี 
 

หมวด    1  ค่ารักษาพยาบาล 

Category 1 Medical Services 

รายการ 1.1  ค่าบริการทางการแพทย์ 

Item     1.1  Hospital Medical Expenses 

 

 

1.1.1 ค่ายาและสารอาหารทางเส้นเลือด  

Drugs and Parenteral Nutr ition 

แนวทางจดัทําบัญชีบริการ 

1. จดัทําบญัชียาเป็น 5 กลุม่หลกั คือ A, B, C, D, E (ก, ข, ค, ง, จ ในหมวดรายการมาตรฐานฯ)  

2. ในกลุม่ A หรือ ก ให้แบ่งเป็นกลุม่ย่อย ดงันี 

(1) Alimentary System 

a. Antacids, Antiulcerants 

b. GIT Regulators, Antiflatulents & Anti-inflammatories 

c. Antispasmodics 

d. Antidiarrheals 

e. Laxatives, Purgatives 

f. Digestives 

g. Cholagogues, Cholelitholytics & Hepatic Protectors 

(2) Cardiovascular & Hematopoietic System 

a. Cardiac Drugs 

b. Anti-anginal Drugs 

c. ACE-inhibitors/Other Antihypertensives 

d. Beta Blockers 

e. Calcium Antagonists 

f. Diuretics 

g. Antidiuretics 

h. Peripheral Vasodilators & Cerebral Activators 

i. Vasoconstrictors 
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j. Migraine Drugs 

k. Haemostatics 

l. Anticoagulants, Antithrombotics & Fibrinolytics 

m. Haemorrhoidal, Phlebitis & Varicose Preparations 

n. Haemorrheologicals 

p. Haematopoietic Agents 

q Other Cardiovascular Drugs 

(3) Respiratory System 

a. Respiratory Stimulants 

b. Antiasthmatic Preparations 

c. Cough & Cold Remedies 

d. Decongestants & Other Nasal Preparations 

e. Other Drugs Acting on Respiratory System 

(4) Neuromuscular System 

a. Anti-inflammatory Enzymes 

b. Analgesics & Antipyretics 

c. Antirheumatic, Anti-inflammatory Analgesics 

d. Gout Preparations 

e. Minor Tranquillisers 

f. Major Tranquillisers 

g. Hypnotics & Sedatives 

h. Anticonvulsants 

i. Antidepressants 

j. CNS Stimulants 

k. Nootropics & Neurotonics 

l. Antiemetics & Antivertigo Drugs 

m. Neurodegenerative Disease Drugs 

n. Antiparkinsonism Preparations 

p. Neuromuscular Disorder Drugs 

q. Muscle Relaxants 
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(5) Hormones 

a. Androgens & Related Synthetic Drugs 

b. Oestrogens & Progesterones & Related Synthetic Drugs 

c. Combined Sex Hormones 

d. Corticosteroid Hormones 

e. Trophic Hormones & Related Synthetic Drugs 

f. Anabolic Agents 

g. Other Hormone Related Drugs 

(6) Contraceptive Agents 

a. Depot Contraceptives 

b. Oral Contraceptives 

c. Other Contraceptives 

(7) Antibiotics 

a. Aminoglycosides 

b. Cephalosporins 

c. Chloramphenicols 

d. Macrolides 

e. Penicillins 

f. Quinolones 

g. Tetractclines 

h. Antifungals 

i. Antibacterial Combinations 

j. Other Antibiotics 

(8) Other Chemotherapeutics 

a. Antituberculous Agents 

b. Sulphonamides 

c. Antiamoebics 

d. Anthelmintics 

e. Antileprotics 

f. Antivirals 

g. Antineoplastics 
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h. Antimalarials 

i. Leishmaniacides, Trypanocides 

j. Filaricides 

(9) Genitourinary System 

a. Preparations for Vaginal Conditions 

b. Urinary Antiseptics 

c. Drugs Acting on Uterus 

d. Other Drugs Acting on Genito-Urinary System 

(10) Metabolism 

a. Insulin 

b. Oral Hypoglycemic Agents 

c. Thyroid Preparations 

d. Antithyroids 

e. Antihyperlipidemic Agents 

f. Other Agents Affecting Metabolism 

(11) Vitamins & Minerals 

a. Vitamins A, D, E 

b. Vitamin B’s/with C 

c. Vitamin C 

d. Calcium/with Vitamins 

e. Multivitamins/with Minerals 

f. Vitamins with Hormones/Geriatric Preparations 

g. Pediatric Vitamins & Minerals 

h. Electrolytes and Minerals 

i. Antianemics/Pre & Post Natal Vitamins 

(12) Eye/Ear/Mouth/Throat 

a. Eye Anti-infetives & Antiseptics 

b. Eye Corticosteroids 

c. Eye Antiseptics with Corticosteroids 

d. Mydriatics Drugs 

e. Miotics Drugs 



 

 

หน้าที 6 

f. Glaucoma Preparations 

g. Other Eye Preparations 

h. Ear Anti-infectives & Antiseptics 

i. Ear Corticosteriods 

j. Ear Antiseptics with Corticosteroids 

k. Other Ear Preparations 

l. Mouth/Throat Preparations 

(13) Dermatological 

a. Anti-infectives 

b. Anti-infectives with Corticosteroids 

c. Topical Corticosteroids 

d. Acne Treatment Preparations 

e. Antiseptics & Disinfectants 

f. Medicated Surgical Dressings 

g. Fungicides & Antiparasites 

h. Psoriasia, Seborrhea & lchthyosis 

i. Topical Antivirals 

j. Keratolytics 

k. Skin Protectives 

l. Antihistamines/Antipruritics 

m. Analgesics & Anti-inflammatories 

n. Other Dermatologicals 

(14) Anesthetics-Local & General 

(15) Diagnostic Agents 

(16) Allergy & Immune System 

a. Antihistamines & Antiallergics 

b. Vaccines, Antisera & Immunologicals 

c. Immunosuppressants 

(17) Antidotes & Detoxifying Agents 

(18) Intravenous & Sterile Solutions 

(19) Miscellaneous 
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3. ยาสมนุไพร ให้ระบเุป็นภาษาไทย ลําดบัตามตวัอกัษร ก-ฮ ตามมาตรฐานของสถาบนัการแพทย์

แผนไทย กระทรวงสาธารณสขุ 

แนวทางกาํหนดราคา 

1. ยาตวัเดียวกนั ควร มีราคาตอ่หน่วย เดยีวกนั ไมแ่ตกตา่งตามจดุให้บริการ 

2. คา่ยา ให้รวมคา่บริหารจดัการและเจ้าหน้าทีในสว่นของห้องยาไว้แล้ว 

3. ไมใ่ห้เรียกเก็บ คา่จดัยาโดยเภสชักร หรือ คา่เดินยาของเจ้าหน้าที อีก 

4. ในกรณีสถานพยาบาลยงักําหนดราคาผู้ป่วยใน แตกตา่งจากยาผู้ป่วยนอก ยากลบับ้าน ต้องคิด

ในอตัราเดยีวกบั ยาผู้ป่วยนอก เสมอ 

5. สถานพยาบาลทีเรียกเก็บ 1.1.14 (2) Hospital Services แล้ว คา่ยา ควรต้อง ลดลงตามสดัสว่น

จากเดมิทีเคยรวมคา่บริหารจดัการไว้ในคา่ยา 

 

1.1.2 ค่าเวชภณัฑ์ 

Medical Supplies 

แนวทางจดัทําบัญชีบริการ 

1. จดัทําบญัชีเวชภณัฑ์เป็นกลุม่หลกั และกลุม่ย่อย ดงันี 

(1) Medical Supplies 1 

a. Bags and Bottles-Disposable 

ชือเวชภณัฑ์/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

b. Blades and Knives-Disposable 

ชือเวชภณัฑ์/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

c. Drains and Drainage System 

ชือเวชภณัฑ์/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

d. Drapes and Sheets-Disposable 

ชือเวชภณัฑ์/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

e. Dressings and Bandages   จดัเป็นกลุม่ย่อย ดงันี 

Applicators and Swabs 

Bandages 

Casts  

Gauze 

Sponges 

Stockinettes 
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Tapes 

Others 

ชือเวชภณัฑ์/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

f. Electrodes-Disposable 

ชือเวชภณัฑ์/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

g. Gloves and Masks-Disposable 

ชือเวชภณัฑ์/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

h. Hemostatic Materials 

ชือเวชภณัฑ์/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

i. Injection and Infusion-Needles  

ชือเวชภณัฑ์/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

j. Injection and Infusion-Intravenous/arterial Catheters 

ชือเวชภณัฑ์/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

k. Injection and Infusion-Syringes 

ชือเวชภณัฑ์/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

l. Injection and Infusion-Others 

ชือเวชภณัฑ์/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

m. Other Disposable Catheters 

ชือเวชภณัฑ์/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

n. Other Disposable Cannulae 

ชือเวชภณัฑ์/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

p.   Sutures 

ชือเวชภณัฑ์/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

q.   Tubes-Disposable 

ชือเวชภณัฑ์/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

r. Other Medical Supplies 1 

ชือเวชภณัฑ์/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z     

(2) Medical Supplies 2 

a. External Fixation Systems 

(Orthopedic, Spinal, etc.) 
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b. Gaits Aids 

(Cane, Crutches, Walkers, etc.) 

c. Orthosis 

(Braces, Collars, Corsets, Supports, Shoes, etc) 

d. Wheelchair 

e. Other Medical Supplies 2 

ชือเวชภณัฑ์/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(3) Medical Supplies 3  

a. Internal Fixation Systems 

(Nails-Screws-Plates-Wires: Dental, Maxillo-facial, Orthopedic, Spinal, etc.)  

b. Prosthesis-Cardiovascular 

(Artificial Heart Valves, Blood Vessels, Pace Maker, etc.)  

c. Prosthesis-Eye and ENT 

(Cochlear, Eye, Ear, Lenses, Orbit, Ossicular, etc.) 

d. Prosthesis-Neurological 

(Dura, Shunts, Skull, etc) 

e. Prosthesis-Orthopedics 

(Bones, Joints, Limbs, Ligaments, Tendons, etc) 

f. Prosthesis-Others 

(Bile Duct, Breast, Dental, Fallopian Tube, Penile, etc.) 

g. Other Medical Supplies 2 

ชือเวชภณัฑ์/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

แนวทางกาํหนดราคา 

1. เวชภณัฑ์ตวัเดยีวกนั ควรต้อง มีราคาเดียวกนั ไมแ่ตกตา่งตามจดุให้บริการ 

2. คา่เวชภณัฑ์ ให้รวมคา่บริหารจดัการด้านสินค้าคงคลงั การจดัเก็บและเจ้าหน้าทีไว้แล้ว 

3. สถานพยาบาลทีเรียกเก็บ 1.1.14 (2) Hospital Services แล้ว คา่เวชภณัฑ์ ควรต้อง ลดลงตาม       

สดัสว่นจากเดิมทีเคยรวมคา่บริหารจดัการไว้ใน 1.1.2 

 

1.1.3 ค่าบริการโลหติและส่วนประกอบของโลหติ 

Blood Transfusion Services and Blood Components 
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แนวทางจดัทําบัญชีบริการ 

1. จดัทําบญัชีบริการตามชือประเภทผลิตภณัฑ์โลหิตหรือองค์ประกอบของโลหิต ดงันี 

(1) Whole Blood   คา่บริการตอ่หน่วย 

(2) Packed Red Cells   คา่บริการตอ่หน่วย 

(3) Platelets     

บญัชีบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z  

(4) Plasma Components    

บญัชีบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z  

(5) White Blood Cells    

บญัชีบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z  

(6) Other Blood Components 

บญัชีบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z  

(7) Blood & Tissue Compatibility Testing 

บญัชีบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z  

แนวทางกาํหนดราคา 

1. คา่บริการโลหิตและสว่นประกอบของโลหิต ให้รวมคา่ใช้จ่ายในการจดัหา การแยก การเตรียม 

การรักษาโลหิตและสว่นประกอบของโลหิต ตลอดจน การใช้สถานที คา่บริหารจดัการ และ     

เจ้าหน้าทีในสว่นของธนาคารโลหิต ไว้แล้ว 

2. คา่วิเคราะห์ Blood Compatibility ให้เรียกเกบ็ใน 1.1.3 (7) 

3. ไมใ่ห้เรียกเก็บ คา่บริการในการรับ การสง่ หรือ การให้โลหิตและสว่นประกอบของโลหิต หรือ 

การเจาะเลือดตา่ง ๆ อีก  

 

1.1.4 ค่าตรวจวนิ ิจฉัยทางเทคนิคการแพทย์และพยาธวิทิยา 

Laboratory Investigation and Pathology 

แนวทางจดัทําบัญชีบริการ 

1. จดัทําบญัชีการตรวจวินิจฉยัทางเทคนิคการแพทย์และพยาธิวิทยา เป็นกลุม่หลกั ดงันี  

(1) Biochemistry 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(2) Clinical Microbiology 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 
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(3) Cytogenetics 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(4) Cytology 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(5) Hematology and Coagulation 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(6) Immunology and Serology 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(7) Microbiology and Drug Sensitivity Testing 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(8) Molecular Diagnostics 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(9) Pathology-Gross and Microscopic  

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(10) Postmortem Examination 

 ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(11) Toxicology and Drug Assays 

 ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(12) Others 

 ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

2. ลําดบัชือบริการตามตวัอกัษร A-Z  เว้นแตมี่ธรรมเนียมปฏิบตัิอนัเป็นมาตรฐานเดยีวกนั 

แนวทางกาํหนดราคา 

1. คา่ตรวจวินิจฉยัฯ ตวัเดียวกนั ควรต้อง มีราคาเดียวกนั ไมแ่ตกตา่งตามจดุให้บริการ 

2. คา่ตรวจวินิจฉยัฯ ให้รวมคา่บริหารจดัการและเจ้าหน้าทีในสว่นของห้องปฏิบตัิการไว้แล้ว 

3. มิให้เรียกเก็บ คา่เจาะเลือด หรือคา่เก็บตวัอย่างสง่ตรวจ อีก 

4. สถานพยาบาลทีเรียกเก็บ 1.1.14 (2) Hospital Services แล้ว คา่ตรวจวินิจฉยัฯ ควรต้อง ลดลง

ตามสดัสว่นจากเดิมทีเคยรวมคา่บริหารจดัการไว้ใน 1.1.4 

5. การกําหนดคา่ตรวจวินิจฉยัทางพยาธิวิทยา ให้รวม หรือ มิรวม คา่ธรรมเนียมแพทย์ได้ แต่

สถานพยาบาลหนึง ๆ ต้องใช้ระบบใด เพียงระบบเดยีว และต้องระบใุห้ชดัเจน 

6. หากแยกเก็บคา่ธรรมเนียมแพทย์ คา่วินิจฉยัทางพยาธิวิทยา ควรต้อง ตําลงจากเดิม ซึงมกัรวม

คา่ธรรมเนียมแพทย์ไว้แล้ว 
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1.1.5 ค่าตรวจวนิ ิจฉัยและการรักษาทางรังสีวทิยา 

Diagnostic Radiology and Radiotherapy 

แนวทางจดัทําบัญชีบริการ 

1. จดัทําบญัชีตรวจวินิจฉยัและการรักษาทางรังสีวิทยา เป็นกลุม่หลกั และกลุม่ย่อย ดงันี 

(1) Standard Diagnostic Imaging 

a. Abdomen 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

b. Chest 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

c. Extremities-Upper 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

d. Extremities-Lower 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

e. Head and Neck 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

f. Spine and Pelvis 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

g. Others 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

  อนึง Portable Film ให้จดับญัชีบริการไว้ตามสว่นของร่างกายข้างต้น (1) a -  f 

(2) Special Diagnostic Imaging 

a. Contrasted Imaging-Aorta and Arteries 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

b. Contrasted Imaging-Cranio-Spinal  

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

c. Contrasted Imaging-Gastrointestinal Tract 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

d. Contrasted Imaging-Obstetrics and Gynecology 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

e. Contrasted Imaging-Respiratory Tract 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 
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f. Contrasted Imaging-Genitourinary Tract 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

g. Contrasted Imaging-Vein and Lymphatic 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

h. CT-Scan 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

i. Diagnostic Ultrasound 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

j. Magnetic Resonance Imaging 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

k. Nuclear Medicine-Cardiovascular System 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

l. Nuclear Medicine-Endocrine System 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

m. Nuclear Medicine-Gastrointestinal System 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

n. Nuclear Medicine-Genitourinary System 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

      p.    Nuclear Medicine-Hematopoietic, Reticuloendothelial, Lymphatic System 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

r.  Nuclear Medicine-Musculoskeletal System 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

s.  Nuclear Medicine-Nervous System 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

t.  Nuclear Medicine-Respiratory System 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

u.  Nuclear Medicine-Others 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(3) Radiotherapy 

a. External Beam-Cobalt 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 
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b. External Beam-Linear Accelerator 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

c. External Beam-Other Heavy Charged Particles 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

d. Brachytherapy-Interstitial 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

e. Brachytherapy-Intracavitary 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

f. Conformal Therapy and Radiosurgery 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

g. Hyperthermia-Microwave 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

h. Hyperthermia-Radiofrequency 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

i. Hyperthermia-Ultrasound 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

j. Hyperthermia-Others 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

k. Therapeutic Nuclear Medicine 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

2. ลําดบัชือบริการตามตวัอกัษร A-Z  เว้นแตมี่ธรรมเนียมปฏิบตัิอนัเป็นมาตรฐานเดยีวกนั 

แนวทางกาํหนดราคา 

1. คา่ตรวจวินิจฉยัและการรักษา ตวัเดียวกนั ควรต้อง มีราคาเดียวกนั ไมแ่ตกตา่งตามจดุให้บริการ 

2. คา่ตรวจวินิจฉยัและการรักษาทางรังสีวิทยา ให้รวมคา่การใช้อปุกรณ์รังสีวินิจฉยั ภาพการแพทย์ 

และรังสีรักษานนั การใช้สถานที คา่เวชภณัฑ์ทีจําเป็นโดยตรง คา่บริหารจดัการและ   เจ้าหน้าที

ในสว่นของแผนกทีให้บริการนนั ไว้แล้ว 

3. การกําหนดคา่ตรวจวินิจฉยัและรักษา ให้รวม หรือ มิรวม คา่ธรรมเนียมแพทย์ได้ แต ่ ต้องใช้

ระบบใด เพียงระบบเดียว และต้องระบใุห้ชดัเจน 

4. หากแยกเก็บคา่ธรรมเนียมแพทย์ โดย คา่วินิจฉยัภาพการแพทย์ เก็บใน 1.2.1 (11) คา่ตรวจทาง

รังสีรักษา เกบ็ใน 1.2.1 (1) - (4) คา่ตรวจวินิจฉยัและรักษาทางรังสีวิทยา ควรต้อง ตําลงจากเดิม

ซึงเคยรวมคา่ธรรมเนียมแพทย์ไว้แล้ว 
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1.1.6 ค่าตรวจวนิ ิจฉัยโดยวธิ ีพเิศษอนืๆ   

Special Diagnostics 

แนวทางจดัทําบัญชีบริการ 

1. จดัทําบญัชีการตรวจวินิจฉยัโดยวิธีพิเศษ เป็นกลุม่หลกั และกลุม่ย่อย ดงันี 

(1) Clinical Physiology 

a. Audiologic, Vestibular System and Other ENT Tests 

(อาทิ Audiometry, vestibular function tests) 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

b. Cardiovascular System  

(อาทิ Cardiovascular stress tests, electrocardiography, 

intracardiac electrophysiological procedures) 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

c. Gastrointestinal System  

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

d. Genitourinary System 

(อาทิ Cystometry, urodynamic)  

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

e. Nervous System 

(อาทิ Autonomic nervous system testing, electroencephalography, 

 electromyography, evoked potentials) 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

f. Ophthalmology 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

g. Respiratory System 

(อาทิ Respiratory function tests) 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(2) Endoscopy 

a. Gastrointestinal System-Upper 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

b. Gastrointestinal System-Lower 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 
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c. Joints 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

d. Nervous System 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

e. Obstetrics and Gynecology 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

f. Respiratory-Upper 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

g. Respiratory-Lower 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

h. Urinary System 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(3) Special Echography 

a. Doppler/Duplex vascular studies 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

b. Echocardiography 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(4) Other Special Diagnostics 

ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z  

2. กําหนดบริการตามสว่นของร่างกาย หรือตามอวยัวะ หรือระบบอวยัวะ 

แนวทางกาํหนดราคา 

1. คา่ตรวจวินิจฉยัโดยวิธีพิเศษ ให้รวมคา่ใช้อปุกรณ์การตรวจพิเศษ ห้องตรวจ คา่เวชภณัฑ์และยา 

ทีจําเป็นโดยตรง คา่บริหารจดัการและเจ้าหน้าทีในสว่นของแผนกทีให้บริการนนั ไว้แล้ว 

2. คา่ตรวจวินิจฉยัโดยวิธีพิเศษ มิให้ รวมคา่ธรรมเนียมแพทย์ คา่ธรรมเนียมแพทย์เรียกเก็บใน 

1.2.1 (11) 

3. คา่บริการต้องตําลง จากเดิมทีมกัรวมคา่ธรรมเนียมแพทย์ไว้แล้ว 

4. คา่ตรวจวินิจฉยัโดยวิธีพิเศษบางชนิด อาจจดัในรูปแบบชดุบริการเหมาจ่ายการรักษาพยาบาลได้ 

ด ู1.1.14 (1) d ซึงคา่บริการให้รวมคา่ธรรมเนียมแพทย์และอืน ๆ ในลกัษณะเหมาจ่าย 

  

1.1.7 ค่าอ ุปกรณ์ของใช้และเครืองมือทางการแพทย์ 

Medical Equipment 
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แนวทางจดัทําบัญชีบริการ 

1. จดัทําบญัชีอปุกรณ์ของใช้และเครืองมือทางการแพทย์ เป็นกลุม่หลกั และกลุม่ย่อย ดงันี 

(1) General Medical Equipment 

a. General Medical Equipment-Single Piece 

   ชืออปุกรณ์/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

b. General Medical Equipment-Set 

 ชืออปุกรณ์/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(2) Operating and Delivery Room Medical Equipment 

a. Operating and Delivery Room Medical Equipment-Single Piece 

 ชืออปุกรณ์/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

b. Operating and Delivery Room Medical Equipment-Set 

 ชืออปุกรณ์/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

2. อปุกรณ์ หรือเครืองมือ ตลอดจนเวชภณัฑ์และยาทีต้องใช้ร่วมกนั ให้กําหนดเป็น ชดุ (Set) 

แนวทางกาํหนดราคา 

1. คิด ตอ่ครัง ของการใช้ หรือ ตอ่ครัง ของการรักษาตวั 

2. อปุกรณ์ เครืองมือ เวชภณัฑ์และยา ทีต้องใช้ร่วมกนั ให้จดัเป็นชดุ และกําหนดคา่ใช้เป็นตอ่ชดุ 

3. ชดุอปุกรณ์ทีมียาประกอบแนน่อน ให้รวมยาในราคาชดุด้วย อาทิ ชดุเย็บแผล ควรรวมคา่ยาชา

เฉพาะที ยาฆ่าเชือ แล้ว 

4. หากอปุกรณ์ หรือเครืองมือ ถกูใช้ใน 1.1.14 (1) Medical Package (ชดุเหมาจ่ายการ

รักษาพยาบาล) มิให้ แยกเก็บคา่อปุกรณ์และเครืองมือ (ไมว่า่เป็นชดุ หรือ เป็นชิน) ซําซ้อนอีก 

 

1.1.8 ค่าห้องผ่าตัดและห้องคลอด 

Operating Theater and Delivery Room 

แนวทางจดัทําบัญชีบริการ 

1. จดัทําคา่ห้องผา่ตดัและห้องคลอด เป็นกลุม่หลกั ดงันี 

(1) Delivery Room (ห้องคลอด) สําหรับการคลอด และหตัถการทีเกียวข้อง 

(2) Minor OR (ห้องผา่ตดัเลก็) สําหรับการผา่ตดั หรือ หตัถการ แบบผู้ป่วยนอก หรือ ทีมีความ

เสียงจํากดั หรือ ทีใช้อปุกรณ์ทวัไป 

(3) Major OR (ห้องผา่ตดัใหญ่) สําหรับการผา่ตดัทีมีความเสียงมาก หรือ ใช้อปุกรณ์มาก หรือ

เป็นพิเศษ  
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(4) Recovery Room (ห้องฟืนตวั) สําหรับกรณีทีมีความจําเป็น ต้องได้รับการดแูลอย่างเตม็

รูปแบบ เพือการฟืนตวัจากวิสญัญี หรือ การผา่ตดั 

แนวทางกาํหนดราคา 

1. คา่ห้องผา่ตดัและห้องคลอด ให้รวมคา่การใช้ห้อง เตียงและสาธารณปูโภค ตงัแตข่นัเตรียมการ 

ขนัผา่ตดั และขนัฟืนตวั ชดุผา่ตดั คา่บริหารจดัการและเจ้าหน้าทีประจําห้องและสง่เครืองมือไว้

แล้ว 

2. คิดคา่ห้องผา่ตดัและห้องคลอด เป็นอตัรา ตอ่ชวัโมงทีใช้ในการผา่ตดัจริง 

3. คิดคา่ Recovery Room เป็นอตัรา ตอ่ครังทีได้ใช้จริง  

4. มิให้ เรียกเก็บคา่ห้องผา่ตดั หากเป็นหตัถการทีได้ทํา หรือ ทําได้ในระดบัห้องตรวจผู้ป่วยนอก 

หรือ สถานทีอืนนอกห้องผา่ตดั 

 

1.1.9 ค่าบริการทางทันตกรรม 

Dental Services 

แนวทางจดัทําบัญชีบริการ 

1. จดัทําบญัชีบริการทางทนัตกรรม เป็นกลุม่หลกั และกลุม่ยอ่ย ดงันี 

(1) Dental Diagnostics 

a. Clinical Oral Examination 

 ระบคุา่บริการตอ่หน่วย 

b. Dental Radiography 

Bitewing film 

Intraoral-periapical film 

Intraoral-occlusal film 

Panoramic film 

ระบคุา่บริการตอ่หน่วย 

c. Other Dental Diagnostics 

 ชือการตรวจ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z  

(2) Dental Preventive Services 

a. Dental Prophylaxis 

Dental cleaning    

Dental cleaning with topical application of fluoride 

ระบคุา่บริการตอ่หน่วย      
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b. Other Preventive Services 

ชือบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z  

(3) Dental Surgery 

a. Extraction 

Simple extraction    

Surgical extraction    

คา่บริการตอ่หน่วย 

b. Surgical Incision 

ชือบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z  

c. Others 

ชือบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z  

(4) Endodontics 

a. Pulp Capping 

ชือบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z  

b. Pulpotomy 

ชือบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z  

c. Root Canal Therapy 

ชือบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z  

(5) Periodontics 

a. Periodontal Scaling and Root Planting 

ชือบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z  

b. Other Periodontal Services 

ชือบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z  

(6) Prosthodontics-Adjustment and Repairs 

a. Complete Dentures 

Upper      

Lower      

ระบคุา่บริการตอ่หน่วย 

b. Partial Dentures-Resin Base 

Upper      

Lower      
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ระบคุา่บริการตอ่หน่วย 

c. Partial Dentures-Metal Base 

Upper     

Lower      

ระบคุา่บริการตอ่หน่วย 

d. Reline Dentures 

Complete upper denture-chairside 

Complete lower denture-chairside  

Complete upper denture-lab   

Complete lower denture-lab   

Partial upper denture-chairside   

Partial lower denture-chairside   

Partial upper denture-lab    

Partial lower denture-lab    

ระบคุา่บริการตอ่หน่วย 

e. Repairs to Complete Dentures 

Repair broken denture base   

Replace missing or broken teeth-denture  

ระบคุา่บริการตอ่หน่วย 

f. Repairs to Partial Dentures 

Add clasp to existing denture   

Add tooth to existing denture   

Replace broken teeth    

Repair cast framework    

Repair resin saddle or base   

Repair or replace broken clasps   

ระบคุา่บริการตอ่หน่วย 

g. Others 

ชือบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z  

(7) Prosthodontics-Fixed 

a. Bridge Pontics 
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Pontic-cast high noble metal 

Pontic-cast noble metal 

Pontic-cast predominantly base metal 

Pontic-porcelain fused to high noble metal 

Pontic-porcelain fused to noble metal 

Pontic-porcelain fused to predominantly base metal 

ระบคุา่บริการตอ่หน่วย 

b. Bride Retainer-Crowns 

Crown-resin with high noble metal 

Crown-resin with noble metal 

Crown-resin with predominantly base metal 

Crown-porcelain fused to high noble metal 

Crown-porcelain fused to noble metal 

Crown-porcelain fused to predominantly base metal 

Crown-3/4 cast high noble metal 

Crown-full cast high noble metal 

Crown-full cast noble metal 

Crown-full cast predominantly base metal 

ระบคุา่บริการตอ่หน่วย 

c. Others 

ชือบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z  

(8) Restorative/Fillings 

a. Amalgam  

One surface 

Two surfaces 

 Three surfaces or more 

b. Resin 

One surface-anterior 

   One surface-posterior 

Two surfaces-anterior 

Two surface-posterior 
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Three surfaces or more-anterior 

Three surfaces or more-posterior 

ระบคุา่บริการตอ่หน่วย 

c. Crowns and Inlays  

ชือบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z  

(9) Others 

2. บริการทียงัมิได้ระบไุว้ข้างต้น ให้ใสแ่ละลําดบัตามตวัอกัษร A-Z 

แนวทางกาํหนดราคา 

1. คา่บริการทางทนัตกรรมให้รวม คา่ใช้สถานที เครืองมือ ชดุอปุกรณ์ เวชภณัฑ์ วสัดภุณัฑ์ ยาที

จําเป็นในการให้บริการตามระบ ุ ตลอดจนคา่บริหารจดัการ ผู้ช่วยทนัตแพทย์ และเจ้าหน้าทีใน

สว่นของแผนกทนัตกรรม ไว้แล้ว 

2. การกําหนดคา่บริการทนัตกรรม ให้รวม หรือ มิรวม คา่ธรรมเนียมทนัตแพทย์ได้ แต่

สถานพยาบาลหนึง ๆ ต้องใช้ระบบใด เพียงระบบเดยีว และ ต้องระบใุห้ชดัเจน 

3. หากแยกเก็บคา่ธรรมเนียมทนัตแพทย์ ให้เรียกเกบ็ใน 1.2.3 (2)  

4. ในกรณีแยกเก็บคา่ธรรมเนียมทนัตแพทย์ คา่บริการทางทนัตกรรม ต้องลดลงจากเดิมทีเคยรวม

คา่ธรรมเนียมทนัตแพทย์ ไว้แล้ว 

5. มิให้ คิดคา่ห้องตรวจ ห้องเอกซเรย์ ห้องทําหตัถการทางทนัตกรรม ชดุเครืองมือ หรือเวชภณัฑ์ที

ใช้ในการให้บริการนนั ๆ ตลอดจน ค่าบริการการพยาบาล อีก 

 
 

 

1.1.10 ค่าบริการทางกายภาพบาํบัด 

Physical Therapy 

แนวทางจดัทําบัญชีบริการ 

        1. จดัทําบญัชีบริการทางกายภาพบําบดั เป็นกลุม่หลกั และกลุม่ย่อย ดงันี 

(1) Electrotherapy 

a. Electrical Stimulation (ES) 

ชือบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

b. Transcutaneous Electrical Nerve Stimulation (TENS) 

ชือบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(2) Mobilization and Manipulation 

ชือบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 
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(3) Occupational Therapy 

ชือบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(4) Physical Modality 

a. Diathermy 

ชือบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

b. Superficial Heat 

ชือบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

c. Ultrasound 

ชือบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(5) Speech Therapy 

ชือบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(6) Therapeutic Exercises 

ชือบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(7) Traction 

ชือบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(8) Others 

ชือบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

แนวทางกาํหนดราคา 

1. คา่บริการทางกายภาพบําบดั ให้รวมถึงคา่ใช้เครืองมือ อปุกรณ์ เวชภณัฑ์ทีจําเป็นโดยตรง การ

ใช้สถานที คา่บริหารจดัการ และเจ้าหน้าทีในสว่นของแผนกกายภาพบําบดั หรือเวชศาสตร์ฟืนฟ ู

ไว้แล้ว 

2. คา่บริการทางกายภาพบําบดั มิให้ รวมคา่ธรรมเนียมแพทย์ ให้เรียกเกบ็คา่ธรรมเนียมแพทย์ใน 

1.2.1  

3. คา่บริการให้รวมคา่วิชาชีพนกักายภาพบําบดัไว้แล้ว 

4. หากมีการใช้นกักายภาพบําบดัในลกัษณะผู้ประกอบวิชาชีพอิสสระ ให้แยกเรียกเก็บคา่บริการ 

1.2.3 (4) ผู้ประกอบโรคศิลปะอืน ๆ ได้ แต ่ต้องใช้ คา่บริการทางกายภาพบําบดัในอตัราทีไมร่วม

คา่บริการนกักายภาพบําบดั และ ต้องระบใุห้ชดัเจน   (นนัคือ สถานพยาบาล ต้อง ทําบญัชีราคา 

2 บญัชี ได้แก่ แบบรวม และแบบแยก คา่บริการนกักายภาพบําบดั) 
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1.1.11 ค่าบริการฝังเขม็ 

Acupuncture 

แนวทางจดัทําบัญชีบริการ 

1. จดับริการบนมาตรฐานและประกาศกระทรวงสาธารณสขุ 

2. กําหนดบริการตามสว่นของร่างกาย หรือตามอวยัวะ หรือระบบอวยัวะ 

3. จดัตามลําดบัตวัอกัษรทีเหมาะสม 

แนวทางกาํหนดราคา 

ยงัไมกํ่าหนดแนวทางเพิมเติมในคูมื่อฉบบันี 

 

1.1.12 ค่าบริการการพยาบาลของผู้ประกอบวชิาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 

Nursing and Midwifery Charge 

แนวทางจดัทําบัญชีบริการ 

1. จดัทําบญัชีคา่บริการพยาบาลของผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดงุครรภ์ ดงันี 

(1) Nursing Charge-Intensive Care-Full (IC-F) 

(2) Nursing Charge-Intensive Care-Step-down (IC-SD) 

(3) Nursing Charge-Observation (OBS สําหรับห้องสงัเกตอาการ) 

(4) Nursing Charge-Standard Inpatient Care (IPD สําหรับห้องผู้ป่วยใน) 

a. Common Ward and Semi-private Room (ห้องรวม) 

b. Private Room (ห้องเดยีว) 

(5) Nursing Charge-Emergency (ER สําหรับผู้ป่วยห้องฉกุเฉิน)  

(6) Nursing Charge-Standard Outpatient Care (OPD สําหรับผู้ป่วยนอกมาตรฐาน) 

2. คา่บริการการพยาบาล กําหนดให้ครอบคลมุการพยาบาลมาตรฐาน (Standard Nursing Care) 

ในสว่นบริการทีเกียวข้อง เชน่ การวดัสญัญาณชีพ การจดัยา ให้ยา การฉีดยา การพน่ยา การเริม

สายนําเกลือ เจาะเลือด ให้เลือด ดแูลท่อและสายระบาย ให้อาหารผา่นสายยาง ดแูลปรับตงั

อปุกรณ์การแพทย์ เช็ดตวั เก็บตวงปัสสาวะ สวนอจุจาระ เป็นต้น 

แนวทางกาํหนดราคา 

1. คา่บริการการพยาบาล ให้กําหนดเหมาจ่าย ตอ่วนัทีพกัรักษาตวั สําหรับกรณีผู้ป่วยใน และ     

ตอ่ครัง สําหรับกรณีผู้ป่วยนอก และ สงัเกตอาการ  

2. มิให้ กําหนดคา่บริการการพยาบาล เป็นร้อยละคา่ห้อง หรือ แปรผนัโดยตรงตามคา่ห้อง 

3. ในเบืองต้นนี คา่บริการการพยาบาลสําหรับห้องผู้ป่วยใน 1.1.12 (4) ให้กําหนดแตกตา่งได้เพียง 

2 ระดบั ดงันี 
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- สําหรับ Common & Semi-private Room (ห้องรวม)  

- สําหรับ Private Room (ห้องเดียว)   

4. ในกรณีใช้บริการมากวา่ 1 สว่นบริการในครังเดียวกนั ให้ เรียกเก็บคา่บริการการพยาบาลในสว่น

ทีใช้บริการเป็นหลกั เพียงสว่นเดียวเท่านนั  ดงันี ผู้ป่วยพกัรักษาตวัใน Intensive Care และได้รับ

ย้ายไปสู ่ Standard Inpatient Care ในวนัเดียวกนั ให้เก็บคา่บริการการพยาบาลสําหรับวนันนั 

ในอตัราของ Intensive Care หรือ Standard Inpatient Care อนัใดอนัหนึงเท่านนั มิให้เรียกเก็บ 

2 อตัราในวนัเดียวกนั หรือ ผู้ป่วยมารับบริการผู้ป่วยนอก และได้รับย้ายไปสู ่Observe Room ใน

คราวเดียวกนั ให้เก็บคา่บริการการพยาบาลสําหรับครังนนั ในอตัราของ OPD หรือ Observe  

อนัใดอนัหนึงเท่านนั มิให้เรียกเกบ็ 2 อตัราในคราวเดยีวกนั 

5. ในกรณีผู้ป่วยใน (และมิใชห้่องสงัเกตอาการ) และมีการใช้สว่นบริการมากกวา่ 1 สว่นบริการใน

ครังเดียวกนั หากไมป่ฏิบตัิตามแนวทางข้อ 4 ให้ใช้ระบบ Prorate คือ เก็บตามสดัสว่นทีได้ใช้

บริการจริง เช่น Intensive Care 5 ชวัโมง และ Standard Inpatient Care-Private Room 19 

ชวัโมง แตอ่ตัราตอ่ชวัโมงนนั ต้อง ใช้คา่บริการตอ่วนั หาร 24  

6. มิให้ เกบ็คา่บริการการพยาบาลแบบปลีกย่อย เช่น ในกรณีห้องคลอด ห้องผา่ตดั ห้องตรวจ

วินิจฉยัทางรังสี รังสีรักษา ห้องตรวจวินิจฉยัโดยวิธีพิเศษอืน ๆ ชดุเหมาจ่ายการรักษาพยาบาล 

(Medical Packages) ฯลฯ เนืองจากอยู่ใน คา่ห้องผา่ตดัและห้องคลอด คา่ตรวจวินิจฉยัและการ

รักษาทางรังสีวิทยา คา่ตรวจวินิจฉยัโดยวิธีพิเศษอืน ๆ หรือ ชดุเหมาจ่ายนนั ๆ แล้ว   

7. หตัถการการพยาบาลพิเศษทีต้องใช้ชดุอปุกรณ์เฉพาะ อาทิ การสวนคาท่อปัสสาวะ การใส่ NG 

Tube และทํา Gastric Lavage ให้เก็บคา่บริการรวมใน ชดุเหมาจ่ายการรักษาพยาบาล 1.1.14 

(1) ในการนี ให้รวมคา่ ชดุอปุกรณ์ เครืองมือแพทย์ เวชภณัฑ์และยา ทีกําหนดในชดุ (Set) แล้ว 

 

1.1.13 ค่าบริการของผู้ประกอบโรคศิลปะอืน ๆ  

Miscellaneous Health Professional Charges 

แนวทางจดัทําบัญชีบริการ 

         ขณะนี ยงัมิให้กําหนดบญัชีบริการในหมวดรายการย่อยนี 

แนวทางกาํหนดราคา 

         ขณะนี ยงัมิให้กําหนดบญัชีบริการในหมวดรายการย่อยนี 

 

1.1.14 ค่าบริการเหมาจ่ายการรักษาพยาบาล 

Package Medical Charge 
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แนวทางจดัทําบัญชีบริการ 

1. จดัทําบญัชีบริการเหมาจ่ายการรักษาพยาบาล เป็นกลุม่หลกั และกลุม่ย่อย ดงันี 

(1) Medical Packages 

a. Maternity Care Packages 

ชือบริการ/คา่บริการ ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

b. Medical Checkup Packages 

(การตรวจสขุภาพแผนตา่ง ๆ ทีเกบ็คา่บริการในลกัษณะเหมาจ่าย) 

ชือบริการ/คา่บริการ ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

c. Medical Treatment Packages 

(หตัถการเพือการรักษาพยาบาลทวัไปทีต้องใช้ชดุเครืองมือ อปุกรณ์เฉพาะ และทําการโดย

แพทย์ หรือ พยาบาล หรือ ผู้ประกอบวิชาชีพอืน ๆ เช่น Bladder Irrigation, Wound 

Dressing, Forley’s Catheter-Retention, Gastric Lavage การกําหนดบญัชีบริการ ต้อง

ระบปุระเภทผู้ประกอบวิชาชีพทีทําการด้วย เนืองจากคา่บริการอาจตา่งกนั)  

ชือบริการ/คา่บริการ ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

d. Special Diagnostics Packages 

(การตรวจวินิจฉยัโดยวิธีพิเศษอืน ๆ บางชนิด ทีจดัเป็นชดุเหมาจ่าย) 

ชือบริการ/คา่บริการ ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

e. Special Intervention Packages 

(การบําบดัรักษาโดยใช้อปุกรณ์และเครืองมือพิเศษหลายสาขาวิชาประกอบกนัและจดัเก็บ

คา่บริการในลกัษณะเหมาจ่าย เชน่ Cardiac Catheterization and Angioplasty, 

Lithotripsy-Kidney, Radiosurgery, Other Transcatheter and Endovascular 

Procedures) 

ชือบริการ/คา่บริการ ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

f. Surgical Treatment Packages 

ชือบริการ/คา่บริการ ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

g. Others 

(การบําบดัรักษาทีมีลกัษณะเฉพาะอืน ๆ เช่น การล้างไต) 

ชือบริการ/คา่บริการ ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(2) Other Medical Charges 

a. Hospital Services-Emergency Room (ER)   คา่บริการตอ่หน่วย 

b. Hospital Services-Standard Inpatient (IPD)   คา่บริการตอ่หน่วย 
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c. Hospital Services-Intensive Care-Full (IC-F)   คา่บริการตอ่หน่วย 

d. Hospital Services-Intensive Care-Step-down (IC-SD)  คา่บริการตอ่หน่วย 

e. Hospital Services-Observation (OBS)    คา่บริการตอ่หน่วย 

f. Hospital Services-Standard Outpatient (OPD)   คา่บริการตอ่หน่วย 

2. กําหนดขอบเขตบริการทีครอบคลมุในชดุเหมาจ่ายนนัให้ชดัเจน 

3. Kidney Dialysis สามารถกําหนดเป็นชดุเหมาจ่ายการรักษาพยาบาลใน 1.1.14 (1) g  ได้ 

แนวทางกาํหนดราคา 

1. การคิดค่าบริการ 1.1.14 (1) a. Maternity Care Packages ยงัไม่กาํหนดแนวทางในคู่มือนี 

2. การคิดค่าบริการ 1.1.14 (1) b. ใหร้วมค่าธรรมเนียมแพทย ์ค่าบริการการพยาบาล ค่าตรวจวินิจฉยั

นนั ๆ ค่าทาํรายงานผล และค่าบริการโรงพยาบาล 1.1.14 (2) ไวแ้ลว้ 

3. การคิดค่าบริการ 1.1.14 (1) c. Medical Treatment Packages ทีทาํการโดยพยาบาล หรือ                

ผูป้ระกอบวิชาชีพอืน  ๆ ใหร้วมค่าบริการการพยาบาล หรือผูป้ระกอบวิชาชีพ ในหตัถการนนั ๆ 

ค่าอุปกรณ์ เครืองมือ ยา เวชภณัฑ ์ ค่าบริหารจดัการทวัไป สถานที และเจา้หนา้ทีในส่วนของ

แผนกทีใหบ้ริการนนั ๆ ไวแ้ลว้        ดงันนั จึงไม่ควรเรียกเก็บ ค่าบริการการพยาบาล ค่ายา ค่า  

เวชภณัฑ ์ ค่าอุปกรณ์ เครืองมือ ใหซ้าํซอ้นอีก หากทาํการโดยแพทย ์ ใหแ้ยกเก็บค่าธรรมเนียม

แพทยส์าํหรับหตัถการนนั ๆ ได ้

4. บริการ 1.1.6 Special Diagnostics (ค่าตรวจวินิจฉยัโดยวิธีพิเศษอืน ๆ) บางชนิด อาจกาํหนด

ค่าบริการในลกัษณะเหมาจ่าย 1.1.14 (1) d. ได ้ แต่ค่าบริการ ตอ้ง ตาํกว่าเมือเก็บค่าบริการแบบ

แยก 

5. การคิดค่าบริการ 1.1.14 (1) e. Special Intervention Packages ใหก้าํหนดในแนวทางเดียวกบั 

1.1.14 (1) f.  

6. การคิดค่าบริการ 1.1.14 (1) f. Surgical Treatment Packages ใหร้วมค่าธรรมเนียมแพทย ์ (ถา้มี) 

ค่าบริการการพยาบาล ค่าอุปกรณ์ เครืองมือ เวชภณัฑ ์ ยา ค่าบริหารจดัการทวัไป สถานที และ

เจา้หนา้ทีสถานพยาบาล ไวแ้ลว้ ตลอดช่วงเวลาทีกาํหนดใน Surgical Treatment Packages จึง มิ

ให ้ เรียกเก็บค่าบริการปลีกยอ่ย อาทิ ค่าบริการการพยาบาล ค่าบริการโรงพยาบาล 1.1.14 (2) ค่า

หอ้ง   ผา่ตดั ค่าวิสญัญี ค่าอุปกรณ์ของใช ้และเครืองมือทางการแพทย ์อีก 

7. การคิดค่าบริการลา้งไตใน 1.1.14 (1) g. ตอ้งระบุชดัเจนวา่ รวม หรือ มิรวม ค่าธรรมเนียมแพทย ์

(ซึงสถานพยาบาลหนึง ๆ ตอ้ง ใชร้ะบบใด เพียงระบบเดียว) แต่ ใหร้วมค่าบริการการพยาบาล 

ค่าบริการโรงพยาบาล 1.1.14 (2) ไวใ้นค่าบริการนีแลว้ เนืองจากเป็นการคิดค่าบริการแบบบริการ

เหมาจ่ายการรักษาพยาบาล (Packaged Medical Charge)  
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8. การคิดค่า 1.1.14 (2) a - f  ใหร้วมค่าใชจ่้ายในการใชส้ถานที สาธารณูปโภค การบริหารจดัการ

และเจา้หนา้ทีทวัไปของสถานพยาบาลเพือรับบริการตามระบุ โดยใหคิ้ดเป็นจาํนวนเงินสุทธิต่อ

วนัทีพกัรักษา (ผูป่้วยใน) และ ต่อครังของการรักษา (ผูป่้วยนอก ฉุกเฉิน และสงัเกตอาการ) โดย มิ

ให ้เรียกเก็บค่าบริการปลีกยอ่ย   เช่น ค่าเวชระเบียน ค่าทาํบตัร ค่าพนกังานเปล ค่ารถเข็น ค่าหอ้ง

ทาํแผล ค่าหอ้งฉีดยา หรือ ค่าหอ้งเจาะเลือดต่าง ๆ อีก  

9. ในกรณีใช้บริการมากกวา่ 1 สว่นบริการในครังเดียวกนั ให้เรียกเก็บคา่ 1.1.14 (2) Hospital 

Services ในสว่นทีใช้บริการเป็นหลกัเพียงสว่นเดียวเท่านนั ดงันี ผู้ป่วยพกัรักษาตัวใน Intensive 

Care และได้รับย้ายไปสู ่ Standard Inpatient Care ในวนัเดยีวกนั ให้เกบ็คา่ Hospital 

Services สําหรับวนันนั ในอตัราของ Intensive Care หรือ Standard Inpatient Care อนัใด

อนัหนึงเท่านนั มิให้เรียกเกบ็ 2 อตัราในวนัเดยีวกนั หรือ ผู้ป่วยมารับบริการผู้ ป่วยนอก และได้รับ

ย้ายไปสู ่ Observe Room ในคราวเดียวกนั ให้เก็บคา่ Hospital Services สําหรับครังนนั ใน

อตัราของ OPD หรือ Observation อนัใดอนัหนึงเท่านนั มิให้เรียกเก็บ 2 อตัราในคราวเดียวกนั 

10. ในกรณีผู้ป่วยใน (และมิใชห้่องสงัเกตอาการ) และมีการใช้สว่นบริการมากกวา่ 1 สว่นบริการใน

ครังเดียวกนั หากไมป่ฏิบตัิตามแนวทางข้อ 9 ให้ใช้ระบบ Prorate คือ เก็บตามสดัสว่นทีได้ใช้

บริการจริง เช่น Intensive Care 5 ชวัโมง และ Standard Inpatient Care-Private Room 19  

ชวัโมง แตอ่ตัราตอ่ชวัโมงนนั ต้อง ใช้คา่บริการตอ่วนั หาร 24  

11.  เมือเก็บคา่บริการโรงพยาบาล 1.1.14 (2) a-f  แล้ว คา่ยา คา่เวชภณัฑ์ คา่ตรวจวินิจฉยัตา่ง ๆ 

ต้อง ลดตําลงอย่างสอดคล้อง เนืองจากแตเ่ดิมได้รวมคา่ใช้จ่ายสว่นนีไว้ด้วย 

 

รายการ 1.2  ค่าธรรมเนียมบุคลากรทางการแพทย์ 

Item      1.2  Health Professional Fees 

 

1.2.1 ค่าตรวจรักษาทัวไปของผู้ประกอบวชิาชีพ 

Physician Evaluation and Management Services 

แนวทางจดัทําบัญชีบริการ 

1. จดัทําบญัชีการตรวจรักษาทวัไปโดยจําแนกตามสาขาวิชา ดงันี 

a. ENT 

b. Family Practice/General Practice 

c. Internal Medicine 

d. Obstetrics & Gynecology 
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e. Ophthalmology 

f. Orthopedics 

g. Pathology & Forensic Medicine 

h. Pediatrics 

i. Physical Medicine & Rehabilitation 

j. Psychiatry 

k. Radiology & Radiotherapy 

l. Surgery 

2. แตล่ะสาขาวิชา ให้จดัตามกลุม่การตรวจรักษาทวัไปจาก (1) ถึง (12) โดยพิจารณาตามความ

เหมาะสมของสาขาวิชานนั ๆ ด้วย  

แนวทางกาํหนดราคา 

ให้กําหนดคา่ตรวจรักษาเป็นราคาเพดาน เพียงราคาเดียว 

 

1.2.2 ค่าทาํศัลยกรรมและหัตถการต่าง ๆ  ของผู้ประกอบวชิาชีพ 

Physician Procedures 

แนวทางจดัทําบัญชีบริการ 

1. จดัทําบญัชีตามรหสัแพทย์ ICD-9 CM, Vol. III 

2. หตัถการทีไมมี่ใน ICD-9 CM, Vol. III ให้เพิมเติมในบญัชีแนบท้ายของแตล่ะระบบ 

แนวทางกาํหนดราคา 

1. ให้กําหนดคา่ทําศลัยกรรมและหตัถการเป็นราคาเพดาน เพียงราคาเดยีว 

2. คา่ทําศลัยกรรมและหตัถการ หากอ้างอิงตามกําหนดคา่ธรรมเนียมแพทย์ทีจดัทําโดยแพทยสภา

(อยู่ในระหวา่งจดัทํา) ให้รวมคา่ธรรมเนียมแพทย์ตรวจวินิจฉยัก่อนผา่ตดั และคา่เยียมไข้หลงั

ผา่ตดัไมน้่อยกวา่ 7 วนั แตห่ากใช้อตัราทีกําหนดเอง อาจกําหนดให้ ไมร่วม คา่เยียมไข้หลงั

ผา่ตดัได้ โดย ต้องระบใุห้ชดัเจน อนึง สถานพยาบาลหนึง ๆ ต้องใช้ระบบใด เพียงระบบเดยีว 

3. ในกรณีมีแพทย์ผู้ช่วยผา่ตดั ไมว่า่กีคนก็ตาม ให้คิดคา่ทําศลัยกรรมเพิมได้ไมเ่กิน 25% ของราคา

ทีกําหนดสําหรับหตัถการนนั ในการนี ศลัยแพทย์หลกั เรียก Surgeon 1 ศลัยแพทย์ผู้ช่วย เรียก 

Surgeon 2, Surgeon 3 ฯลฯ 

4. ในกรณีทีต้องทําศลัยกรรมในสาขาหนึงสาขาใด มากกวา่ 1 สว่นร่างกาย (Body Region) ให้คิด

คา่ทําศลัยกรรมได้ไมเ่กิน 100 % ของอตัราทีกําหนด สําหรับการผา่ตดัทีทําจริงในสว่นร่างกาย

หลกันนั และ ให้คิดคา่ทําศลัยกรรมได้ไมเ่กิน 50% ของทีกําหนดไว้ สําหรับการผา่ตดัทีทําจริงใน

สว่นร่างกายเพิมเติม อาทิ การผา่ตดั ORIF ในสว่นร่างกายหลกั คือ Thigh ให้เก็บคา่ผา่ตดั 
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Thigh ในอตัราปกติ  และต้องผา่ตดั ORIF ในสว่นร่างกายทีสอง คือ Forearm ด้วย ให้เก็บคา่  

ผา่ตดั Forearm ในอตัราไมเ่กิน 50% ของอตัราปกติ  

(คา่ธรรมเนียมแพทย์ผู้ช่วยผา่ตดั ให้ลดลงในสดัสว่นเดียวกนั) 

5. ในกรณีทีต้องทําศลัยกรรมในสาขาหนึงสาขาใด มากกวา่ 1 ครังสําหรับปัญหาเดยีวกนั หรือ 

ตอ่เนืองกนั หรือ เป็นผลของกนั ให้คิดคา่ทําศลัยกรรมได้ไมเ่กิน 100% ของอตัราทีกําหนด 

สําหรับการผา่ตดัทีทําในครังแรก และ ให้คิดคา่ทําศลัยกรรมได้ไมเ่กิน 50% ของทีกําหนดไว้ 

สําหรับการผา่ตดัทีทําในครังตอ่ไป อาทิ การผา่ตดั Tumor Removal เป็นการผา่ตดัครังแรก ให้

เก็บคา่ผา่ตดัในอตัราปกติ และต้องผา่ตดัเพิมเติม/ตอ่เนือง เช่น Residual Tumor Removal หรือ 

แก้ไขผลแทรกซ้อน ให้เก็บคา่ผา่ตดัสําหรับหตัถการเพิมเตมินนั ในอตัราไมเ่กิน 50% ของอตัรา

ปกต ิ

(คา่ธรรมเนียมแพทย์ผู้ช่วยผา่ตดั ให้ลดลงในสดัสว่นเดียวกนั) 

 

1.2.3 ค่าปฏบิัตกิารอ ืน ๆ  ของผู้ประกอบวชิาชพี 

Other Health Professional Fees 

แนวทางจดัทําบัญชีบริการ 

1. จดัทําบญัชีบริการคา่ปฏิบตัิการอืน ๆ ของผู้ประกอบวิชาชีพ เป็น 4 กลุม่หลกั ดงันี 

(1) Anesthetic Professional Fees 

จดัทําบญัชีตามรหสัแพทย์ ICD-9 CM, Vol. III 

หตัถการทีไมมี่ใน ICD-9 CM, Vol. III ให้เพิมเติมในบญัชีแนบท้ายของแตล่ะระบบ 

(2) Dental Professional Fees 

จดัทําบญัชีตาม 1.1.9 ในกรณีแยกเก็บคา่ธรรมเนียมทนัตแพทย์ 

ในกรณีรวมคา่ธรรมเนียมทนัตแพทย์ในคา่บริการทางทนัตกรรม 1.1.9 ให้ระบ ุ

(3) Nurse-Midwife Professional Fees 

คา่บริการของพยาบาลทีเรียกเก็บในลกัษณะ ประกอบวิชาชีพอิสสระพยาบาล ในเบืองต้นนี 

ให้กําหนดเพียง 3 กลุม่ย่อย ดงันี 

a. Kidney Dialysis Nurse   คา่บริการตอ่หน่วย 

b. Midwife Nurse (กรณีพยาบาลผดงุครรภ์นนั เป็นผู้ทําคลอดแตผู่้ เดียว) 

คา่บริการตอ่หน่วย 

c. Special Scrub Nurse   คา่บริการตอ่หน่วย 

(4) Miscellaneous Health Professional Fees 

คา่บริการของผู้ประกอบโรคศิลปะอืน ๆ ทีเรียกเก็บในลกัษณะ ประกอบวิชาชีพอิสสระ 
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a. Interventional Technician  คา่บริการตอ่หน่วย 

b. Occupational Therapist  คา่บริการตอ่หน่วย 

c. Physical Therapist   คา่บริการตอ่หน่วย 

d. Speech Therapist/Audiologist  คา่บริการตอ่หน่วย 

แนวทางกาํหนดราคา 

1. คา่วิสญัญีแพทย์ และ/หรือวิสญัญีพยาบาล ให้กําหนดเป็นตอ่ชวัโมง ในอตัราเพดาน เพียงอตัรา

เดียว วิสญัญีพยาบาลอนโุลมให้ทําการเป็นหลกัได้เฉพาะในกรณีทีขาดวิสญัญีแพทย์เท่านนั ใน

กรณีดงักลา่ว ให้คิดคา่บริการในอตัราไมเ่กิน 50% ของวิสญัญีแพทย์ โดย มิให้ คดิคา่วิสญัญี

แพทย์อีก ในกรณีวิสญัญีพยาบาลทําหน้าทีผู้ช่วยวิสญัญีแพทย์ หากจะคิดคา่บริการวิสญัญี

พยาบาล ให้ถือรวมอยู่ในคา่บริการวิสญัญีแพทย์ทีกําหนดไว้แล้ว เช่น คา่วิสญัญีแพทย์สําหรับ

หตัถการหนึง (ในอตัราทีเรียกเก็บตามปกต)ิ = 5,000 บาท หากมีการใช้วิสญัญีพยาบาลเป็น     

ผู้ช่วย โรงพยาบาลเรียกเก็บคา่บริการ 1.2.3 (1) 5,000 บาท แล้วจ่ายให้วิสญัญีแพทย์ xx% ให้

วิสญัญีพยาบาล xx% จากยอด 5,000 บาทนนั สําหรับกรณีพยาบาลผู้ช่วยวิสญัญีแพทย์ทวัไป 

ให้ถือวา่คา่บริการรวมไว้ใน 1.1.8 คา่ห้องผา่ตดัและห้องคลอดแล้ว มิให้ แยกเรียกเก็บเป็นคา่

วิสญัญีพยาบาลอีก 

2. คา่วิชาชีพทนัตแพทย์ (กรณีแยกเกบ็) ให้กําหนดเป็นอตัราเพดาน เพียงอตัราเดียว  

3. คา่บริการล้างไต โดยทวัไป ให้กําหนดเป็นชดุเหมาจ่ายรักษาพยาบาล ฉะนนั จึงไมต้่องเรียกเก็บ

คา่บริการพยาบาลหน่วยล้างไตอีก แตใ่นกรณีทีพยาบาลหน่วยล้างไตทําการในลกัษณะวิชาชีพ

อิสสระ สถานพยาบาลอาจเรียกเกบ็คา่ Nurse-Midwife Professional Fees-Kidney Dialysis 

Nurse (คา่ผู้ประกอบวิชาชีพพยาบาลและผดงุครรภ์-พยาบาลหน่วยล้างไต) ได้ แตค่า่บริการล้าง

ไต ต้องเป็นอตัราทียงั มิได้ รวมคา่บริการการพยาบาล ดงันนั หากสถานพยาบาลจ่ายคา่ทําการ

ของพยาบาลหน่วยล้างไต ทงัในแบบเงินเดือน และในแบบวิชาชีพอิสสระ ก็ต้องมีบญัชีคา่บริการ

ล้างไตทงั 2 ลกัษณะด้วย และต้องระบไุว้อย่างชดัเจน 

โดยทวัไป จึงไมค่วรใช้รายการย่อย 1.2.3 (3) นี 

4. Special Scrub Nurse และ Midwife Nurse ให้ใช้หลกัการเดียวกบั Dialysis Unit Nurse 

5. Miscellaneous Health Professional Fees สว่นใหญ่เป็นสาขากายภาพบําบดั และเวชศาสตร์ 

ฟืนฟ ูโดยทวัไป จะรับคา่ทําการเป็นเงินเดือน คา่บริการจึงรวมอยู่ใน 1.1.10 แล้ว มิต้อง แยกเกบ็

คา่บริการในสว่นนีอีก หากผู้ประกอบโรคศิลปะทําการในลกัษณะวิชาชีพอิสสระ ก็เรียกเกบ็

คา่บริการสว่นนีได้ แตค่า่บริการ Physical Therapy, Occupational Therapy, Speech 

Therapy จะต้องใช้บญัชีราคาที ยงัไมร่วม คา่ผู้ประกอบโรคศิลปะ และระบใุห้ชดัเจน 

โดยทวัไป จึงไมค่วรใช้รายการย่อย 1.2.3 (4) นี 



 

 

หน้าที 32 

 

หมวด    2  ค่าบริการโรงพยาบาลอนื ๆ  

Category 2  Other  Hospital Services 

 

2.1 ค่าห้องหรือค่าเตียงผู้ป่วยใน ประเภทต่าง ๆ  

 Standard Inpatient Accommodation 

แนวทางจดัทําบัญชีบริการ 

1. จดัทําบญัชีประเภทห้องพกั เป็น 3 กลุม่หลกั ดงันี 

(1) Intensive Care-Full (IC-F) 

ชือประเภทห้องพกั/คา่บริการตอ่หน่วย  จากราคาตํา ถึง สงู 

(2) Intensive Care-Step-down (IC-SD) 

(3) Standard Inpatient 

a. Common (> 4 Beds) 

ชือประเภทห้องพกั/คา่บริการตอ่หน่วย จากราคาตํา ถึง สงู 

b. Semi-private (2-4 Beds) 

ชือประเภทห้องพกั/คา่บริการตอ่หน่วย จากราคาตํา ถึง สงู 

c. Private (1 Bed) 

ชือประเภทห้องพกั/คา่บริการตอ่หน่วย จากราคาตํา ถึง สงู 

(4) Other Special-Purpose Inpatient Accommodations 

 ชือประเภทห้องพกั/คา่บริการตอ่หน่วย จากราคาตํา ถึง สงู 

2. ให้ถือ Recovery Room อยู่ในสว่น 1.1.8 

3. การใช้ห้องพกัแบบ Intensive Care ต้องเป็นไปตามข้อบ่งชีทางการแพทย์ จะใช้เป็นเพียง 

Recovery Room แล้วคิดคา่บริการในอตัรา IC มิได้ 

แนวทางกาํหนดราคา 

1. คา่ห้องพกัให้รวมของใช้ทีจําเป็นสําหรับผู้ป่วยในการพกัรักษาตวัในโรงพยาบาลไว้แล้ว 

2. ใช้หลกัเกณฑ์ 24 + 6 ชวัโมง คือ ในวนักลบับ้าน ให้ผอ่นผนัอีก 6 ชวัโมงโดยไมน่บัเป็นวนัใหม ่ 

3. ในกรณีใช้ห้องพกัมากกวา่ 1 ประเภทในครังเดยีวกนั ให้เรียกเก็บคา่ห้องพกัในสว่นทีใช้บริการ

เป็นหลกั เพียงสว่นเดยีวเท่านนั ดงันี ผู้ป่วยพกัรักษาตวัในห้อง Intensive Care-Full และได้รับ

ย้ายไปสู ่ Private Room ในวนัเดยีวกนั ให้เก็บคา่ห้องสําหรับวนันนั ในอตัราของ Intensive 

Care-Full หรือ Private Room อนัใดอนัหนึงเท่านนั มิให้เรียกเกบ็ 2 อตัราในวนัเดียวกนั หรือ    

ผู้ป่วยพกั Observe Room และตอ่มา ต้องย้ายไปสู ่Private Room ให้เก็บคา่ห้องสําหรับครังนนั 
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ในอตัราของ Observe Room หรือ Private Room อนัใดอนัหนึงเท่านนั มิให้เรียกเก็บ 2 อตัราใน

วนัเดียวกนั อนงึ คา่บริการการพยาบาล และคา่ Hospital Services ต้องปรับให้ตรงกนั และเก็บ

เพียงอตัราเดียวด้วย 

4. ในกรณีใช้ห้องพกัมากกวา่ 1 ประเภทในครังเดียวกนั หากไมป่ฏิบตัิตามแนวทางข้อ 2 ให้ใช้ระบบ 

Prorate คือ เก็บตามสดัสว่นทีใช้บริการจริง เชน่ Intensive Care 5 ชวัโมง และ Standard 

Inpatient Care-Private Room 19 ชวัโมง แตอ่ตัราตอ่ชวัโมงนนั ต้อง ใช้คา่บริการตอ่วนั หาร 24  

5. มิควรทํา ชดุ Admit ซึงเป็นของใช้จําเป็นไว้จําหน่ายตา่งหาก 

6. มิให้เรียกเก็บคา่ใช้ ห้อง Treatment ห้องทําแผล คา่ใช้สถานทีอืน ๆ อีก 

 

2.2 ค่าห้องหรือค่าเตียง ทใีช้สังเกตอาการ การพักฟืน หรืออนืๆ  

 Observe Room  

แนวทางจดัทําบัญชีบริการ 

      จดัทําบญัชีห้องพกัสงัเกตอาการและพกัฟืน เป็น 2 กลุม่หลกั ดงันี 

(1) Observe Room 

กําหนดเป็นประเภทเดียว คา่บริการเดยีว 

(2) Others 

ขณะนี ยงัไมใ่ห้กําหนดบญัชีบริการในหมวดรายการย่อยนี 

แนวทางกาํหนดราคา 

1. คา่บริการ Observe Room ให้กําหนดเป็นราคาเดยีว 

2. Observe Room ทีเรียกเกบ็ในอตัราข้างต้นนี ต้องมิใช่ เตยีงตรวจในห้องฉกุเฉิน หรือ ในห้อง

ตรวจผู้ป่วยนอก 

3. กรณีใช้ห้องพกัมากกวา่ 1 ประเภทในครังเดียวกนั ใช้แนวทางเชน่เดียวกบั 2.1 

 

2.3 ค่าอาหารผู้ป่วยใน 

 Foods 

แนวทางจดัทําบัญชีบริการ 

1. จดัทําบญัชีบริการเป็น 4 กลุม่หลกั ดงันี 

(1) Standard Inpatient Food 

บญัชีชืออาหาร/ราคาตอ่หน่วย 

(2) Special Inpatient Food 

บญัชีชืออาหาร/ราคาตอ่หน่วย 
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(3) Other Special-Purpose Nutrition 

บญัชีชืออาหาร/ราคาตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(4) Dietary Supplement 

บญัชีชืออาหาร/ราคาตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

2. ต้องระบกุลุม่หลกั ในใบแจ้งหนี/ใบเสร็จรับเงินให้ชดัเจนเสมอ 

แนวทางกาํหนดราคา 

1. คา่อาหารผู้ป่วยใน ให้รวมคา่บริหารจดัการและเจ้าหน้าที ในสว่นของการจดัเตรียมและจดัเก็บไว้

แล้ว 

2. อาหารสําหรับญาติ หรือแขกเยียม ให้เรียกเก็บในหมวดรายการ  2.6 

 

2.4 ค่าบริการและเกบ็รักษาศพ 

 Mortuary Services 

แนวทางจดัทําบัญชีบริการ 

         ยงัไมกํ่าหนดแนวทางเพิมเติมในคูมื่อฉบบันี 

แนวทางกาํหนดราคา 

 ยงัไมกํ่าหนดแนวทางเพิมเติมในคูมื่อฉบบันี 

 

2.5 ค่าบริการรถพยาบาล 

 Ambulance Services 

แนวทางจดัทําบัญชีบริการ 

 จดัทาํบญัชีบริการเป็น บริการรถพยาบาลฉุกเฉิน 

 บริการ 2.5 ต้องเข้าหลกัเกณฑ์ของข้องบ่งชีการใช้รถพยาบาลฉกุเฉินเท่านนั มิใช ่ บริการเพือ

ความสะดวก ซึงจะอยู่ใน 2.6 (4)  

แนวทางกาํหนดราคา 

1. ค่าบริการรถพยาบาลฉุกเฉิน ใหร้วมค่าใชร้ถ ค่าอุปกรณ์ ของใช ้ เครืองมือแพทย ์ เวชภณัฑป์ระจาํ

รถพยาบาลฉุกเฉิน และพยาบาลประจาํรถพยาบาลฉุกเฉิน ตลอดจนค่าบริหารจดัการและ

เจา้หนา้ทีในส่วนทีใหบ้ริการนนั ไวแ้ลว้ 

2. กาํหนดราคาในอตัราต่อหน่วยบริการทีเหมาะสม 
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2.6 ค่าบริการอนื ๆ  

 Other Hospital Charges 

แนวทางจดัทําบัญชีบริการ 

1. จดัทําบญัชีบริการอืน ๆ เป็น 4 กลุม่หลกั ดงันี 

(1) Amenities, Gifts and Souvenirs 

(ของขวญั ของเยียม ของทีระลกึ เป็นต้น) 

ชือบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(2) General Foods and Beverage Services 

(อาหารสงัพิเศษ อาหารญาติ เครืองดืม/อาหารในมินิบาร์ เป็นต้น) 

ชือบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(3) Telephone and Postal Services 

(โทรศพัท์ โทรสาร และไปรษณีย์) 

ชือบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(4) Taxi Services 

(คา่รถบริการรับสง่ตามความสะดวก มิได้เป็นไปตามข้อบง่ชีของการใช้รถฉกุเฉิน) 

ชือบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

(5) Others 

(คา่แตง่ผม บริการด้านความงาม คา่ซกัรีดเสือผ้าทวัไป คา่นวดเพือการผอ่นคลาย ฯลฯ) 

ชือบริการ/คา่บริการตอ่หน่วย  ตามลําดบัตวัอกัษร A-Z 

แนวทางกําหนดราคา 

ยงัไมกํ่าหนดแนวทางเพิมเติมในคูมื่อฉบบันี 

 


