
หมวด 4. ดานบริหารเปนเลิศดวยธรรมาภิบาล (Governance Excellence) 
แผนท่ี 13: การบริหารจัดการดานการเงินการคลังสุขภาพ 
โครงการท่ี 1. โครงการลดความเหล่ือมล้ำของ 3 กองทุน 
ระดับการแสดงผล ประเทศ 
ช่ือตัวช้ีวัด 60. ระดับความสำเร็จของการปรับปรุงสิทธิประโยชนกลางการดูแลปฐมภูมิของระบบ

หลักประกันสุขภาพ 3 ระบบ 
คำนิยาม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

       สิทธิประโยชน หมายถึง กลุมรายการบริการสุขภาพทั้งหมดที่กำหนดในกฎหมาย  
ซ่ึงอาจกำหนดในรัฐธรรมนูญ หรือกฎหมายเฉพาะสำหรับการจัดหลักประกันสุขภาพ 
       สิทธิประโยชนกลาง หมายถึง ชุดสิทธิประโยชนกลางที่กองทุนหลักประกันสุขภาพ
ของรัฐทั ้ง 3 กองทุน มีกลไกการพิจารณารวมกันและเห็นพองวาเปนสิทธิประโยชน 
ที่ประชากรกลุมเปาหมายของแตละระบบหลักประกันสุขภาพจะไดรับอยางเทาเทียมกัน
ภายใตแนวคิดความคุมคา ความเปนธรรมและความสามารถในการจายของกองทุน 
       บริการสุขภาพปฐมภูมิ หมายถึง บริการทางการแพทยและสาธารณสุขที่มุงหมาย 
ดูแลสุขภาพของบุคคลในเขตพื้นที่ร ับผิดชอบในลักษณะองครวม ตั้งแตแรก ตอเนื ่อง  
และผสมผสาน ครอบคลุมทั ้งการสงเสริมสุขภาพ การควบคุมโรค การปองกันโรค  
การตรวจวินิจฉัยโรค การรักษาพยาบาล และการฟนฟูสุขภาพ โดยหนวยบริการปฐมภูมิ 
หรือเครือขายหนวยบริการปฐมภูมิที ่ประกอบดวย แพทยเวชศาสตรครอบครัวและ 
คณะผู ใหบริการสุขภาพปฐมภูมิ รวมทั ้งเชื ่อมโยงกับครอบครัว ชุมชน และบริการ 
ทางการแพทยและสาธารณสุขระดับทุติยภูมิและตติยภูมิ 
       ระบบหลักประกันสุขภาพ 3 ระบบ หมายถึง ระบบสวัสดิการรักษาพยาบาล
ขาราชการ ระบบประกันสังคม (สิทธิประโยชน กรณีเจ็บปวย) และระบบหลักประกัน
สุขภาพแหงชาติ 
       ระดับความสำเร็จของการปรับปรุงสิทธิประโยชนกลางการดูแลปฐมภูมิของระบบ
หลักประกันสุขภาพ 3 ระบบ หมายถึง การปรับปรุงสิทธปิระโยชนระบบหลกัประกัน
สุขภาพตามเกณฑการใหคะแนนท่ีกำหนด 5 ข้ันตอน 

ข้ันตอนการ
ดำเนินงาน 

เกณฑการใหคะแนน 

1 จัดทำแผนการปรับปรุงสิทธิประโยชนกลางการดูแลปฐมภูมิของระบบ
หลักประกันสุขภาพ 3 ระบบ และรายงานตอ 
(1) คณะอนุกรรมการพัฒนาการจัดบริการสุขภาพปฐมภูมิ 
(2) คณะอนุกรรมการจัดทำขอเสนอการขอรับคาใชจายในการรักษา 
พยาบาลหรือคาใชจาย เพ่ือบริการสาธารณสุขของหนวยบริการปฐมภูมิ
และเครือขายหนวยบริการปฐมภูมิ 

2 ดำเนินการปรับปรุงสิทธิประโยชนกลางการดูแลปฐมภูมิของระบบ
หลักประกันสุขภาพ 3 ระบบ 

 (1) ศึกษา ทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวของกับการปรับปรุงสิทธิประโยชน
กลางการดูแลปฐมภูมิของระบบหลักประกันสุขภาพ 3 ระบบ 
(2) วิเคราะหความแตกตางการจัดบริการสุขภาพปฐมภูมิของระบบ
หลักประกันสุขภาพ 3 ระบบ ตามประกาศคณะกรรมการระบบ
สุขภาพปฐมภูมิ เรื่อง บริการสุขภาพปฐมภูมิท่ีบุคคลมีสิทธิไดรับ 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ข้ันตอนการ
ดำเนินงาน 

เกณฑการใหคะแนน 

 พ.ศ. 2563 และจัดทำ (ราง) ขอเสนอการขอรับคาใชจายในการ
รักษาพยาบาลหรือคาใชจาย เพ่ือบริการสาธารณสุขของหนวยบริการ
ปฐมภูมิและเครือขายหนวยบริการปฐมภูมิ ท่ีสอดคลองกับสิทธิ
ประโยชนกลาง  
(3) ประชุมหารือกับ 3 กองทุน เพ่ือใหความเห็นตอ  

(3.1) ผลการวิเคราะหความแตกตางการจัดบริการสุขภาพปฐมภูมิ
ของของระบบหลักประกันสุขภาพ 3 ระบบ ตามประกาคณะกรรมการ
ระบบสุขภาพปฐมภูมิ เรื่อง บริการสุขภาพปฐมภูมิท่ีบุคคลมีสิทธิไดรับ 
พ.ศ. 2563  

(3.2) (ราง) ขอเสนอการขอรับคาใชจายในการรักษาพยาบาล 
หรือคาใชจายเพ่ือบริการสาธารณสุขของหนวยบริการปฐมภูมิและ

เครือขายหนวยบริการปฐมภูมิ ตามขอ 2 (2) 
(4) สรุปผลการประชุมหารือกับ 3 กองทุน และรายงานความคืบหนา 
ตอ 

(4.1) คณะอนุกรรมการพัฒนาการจัดบริการสุขภาพปฐมภูมิ 
(4.2) คณะอนุกรรมการจัดทำขอเสนอการขอรับคาใชจายในการ

รักษาพยาบาลหรือคาใชจาย เพื่อบริการสาธารณสุขของหนวยบริการ
ปฐมภูมิและเครือขายหนวยบริการปฐมภูมิ 

3 จัดทำ “ราง ขอเสนอการขอรับคาใชจายในการรักษาพยาบาลหรือ
คาใชจาย เพ่ือบริการสาธารณสุขของหนวยบริการปฐมภูมิและเครือขาย
หนวยบริการปฐมภูมิ” 

4 ประชุมรับฟงความคิดเห็นผูมีสวนไดสวนเสีย ตอ “ราง ขอเสนอการขอรับ
คาใชจายในการรักษาพยาบาลหรือคาใชจาย เพ่ือบริการสาธารณสุข
ของหนวยบริการปฐมภูมิและเครือขายหนวยบรกิารปฐมภูมิ” 

5 5.1 สังเคราะหและจัดทำรายงานผล “ราง ขอเสนอการขอรับคาใชจายใน
การรักษาพยาบาลหรือคาใชจาย เพื่อบริการสาธารณสุขของหนวยบริการ
ปฐมภูมิและเครือขายหนวยบริการปฐมภูมิ” 

 5.1 สังเคราะหและจัดทำรายงานผล “ราง ขอเสนอการขอรับคาใชจายใน
การรักษาพยาบาลหรือคาใชจาย เพื่อบริการสาธารณสุขของหนวยบริการ
ปฐมภูมิและเครือขายหนวยบริการปฐมภูมิ” 
5.2 นำเสนอ “ขอเสนอการขอรับคาใชจายในการรักษาพยาบาลหรือ
คาใชจาย เพื่อบริการสาธารณสุขของหนวยบริการปฐมภูมิและเครือขาย
หนวยบริการปฐมภูมิ” ตอ คณะอนุกรรมการพัฒนาการจัดบริการสุขภาพ
ปฐมภูมิ คณะอนุกรรมการจัดทำขอเสนอการขอรับคาใชจายในการรักษา 
พยาบาลหรือคาใชจายเพื่อบริการสาธารณสุขของหนวยบริการปฐมภูมิ
และเครือขายหนวยบริการปฐมภูมิ หรือคณะกรรมการคณะอนุกรรมการ 
คณะทำงานท่ีเก่ียวของกับการพัฒนาระบบสุขภาพปฐมภูมิ 
5.3 เผยแพรใหกับหนวยงานท่ีเก่ียวของ เพ่ือนำไปใชประโยชนตอไป 

 



เกณฑเปาหมาย :  
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70 

มีขอเสนอการขอรับ
คาใชจายในการรักษา 
พยาบาลหรือคาใชจาย 
เพื่อบริการสาธารณสุข 
ของหนวยบริการปฐม
ภูมิและเครือขายหนวย
บริการปฐมภูมิ เร่ือง
บริการสรางเสริม
สุขภาพและปองกัน
โรค (P&P) 

มีรายการสิทธิ
ประโยชนกลาง 
การดูแลปฐมภูมิ ของ
ระบบหลักประกัน
สุขภาพ 3 ระบบ 
เร่ือง โรคไมติดตอ
เร้ือรัง (Non-
Communicable 
diseases : NCDs)  
  

มีขอเสนอการขอรับ
คาใชจายในการรักษา 
พยาบาลหรือคาใชจาย 
เพื่อบริการสาธารณสุข 
ของหนวยบริการ 
ปฐมภูมิและเครือขาย
หนวยบริการปฐมภูม ิ
เร่ือง โรคไมติดตอ
เร้ือรัง (Non-
Communicable 
diseases : NCDs) 

มีรายการสิทธิ
ประโยชนกลาง  
การดูแลปฐมภูมิ ของ
ระบบหลักประกัน
สุขภาพ 3 ระบบ เร่ือง 
การดูแลสุขภาพระยะ
ยาว (Long-term 
care: LTC) 

มีขอเสนอการขอรับ
คาใชจายในการรักษา 
พยาบาลหรือคาใชจาย 
เพื่อบริการสาธารณสุข 
ของหนวยบริการ 
ปฐมภูมิ และเครือขาย
หนวยบริการปฐมภูม ิ
เร่ือง การดูแลสุขภาพ
ระยะยาว (Long-
term care: LTC) 

 

วัตถุประสงค  เพ่ือมีขอเสนอการขอรับคาใชจายในการรักษาพยาบาลหรือคาใชจายเพ่ือบริการสาธารณสุข 
ของหนวยบริการปฐมภูมิและเครือขายหนวยบริการปฐมภูมิ เรื่อง บริการสรางเสริมสุขภาพ
และปองกันโรค (P&P) 

ประชากรกลุมเปาหมาย ระบบหลักประกันสุขภาพภาครัฐท้ังสามระบบหลัก ไดแก  
 1. ระบบสวัสดิการรักษาพยาบาลขาราชการ  
 2. ระบบประกันสังคม  
 3. ระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาต ิ

วิธีการจัดเก็บขอมูล รวบรวมจากระบบรายงาน และผลการดำเนินงานของหนวยงาน /หนวยบริการท่ีเก่ียวของ  

แหลงขอมูล หนวยงาน คณะกรรมการ คณะอนุกรรมการ หรือ คณะทำงานท่ีเก่ียวของ  

รายการขอมูล 1 A = ข้ันตอนการดำเนินงานตามเปาหมาย 

รายการขอมูล 2 - 

สูตรคำนวณตัวช้ีวัด  A (ประเมินความสำเร็จ ข้ันตอนการดำเนินงานท่ี 5) 

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาสท่ี 4 

เกณฑการประเมิน : 

ป 2566: 

 

 

 

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน 

มีแผนและข้ันตอนการ

ดำเนินงานวิเคราะหขอมูล

เพื่อจัดทำรายการชุดสิทธิ

ประโยชนกลางการดูแลปฐม

ภูมิของระบบหลักประกัน

สุขภาพ 3 ระบบ เร่ือง

บริการสรางเสริมสุขภาพ

และปองกันโรค (P&P) 

รายงานเบื้องตน เพื่อ

พัฒนาชุดสิทธิประโยชน

กลาง การดูแลปฐมภูมิของ

ระบบหลักประกันสุขภาพ 

3 ระบบ เร่ือง บริการสราง

เสริมสุขภาพและปองกัน

โรค (P&P) 

มี “ราง รายการชุดสิทธิ

ประโยชนกลางการดูแล 

ปฐมภูมิของระบหลักประกัน

สุขภาพ 3 ระบบ” เร่ือง

บริการสรางเสริมสุขภาพ

และปองกันโรค (P&P) 

 มีรายการชุดสทิธิ

ประโยชนกลางการดูแล

ปฐมภูมิของระบบ

หลักประกันสุขภาพ 3 

ระบบ เร่ืองบริการสราง

เสริมสุขภาพและปองกัน

โรค (P&P) 
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รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน 

มีแผนปรับปรุงสทิธิ

ประโยชนกลางการดูแลปฐม

ภูมิของระบบหลักประกัน

สุขภาพ 3 ระบบ เร่ือง 

NCDs  

 

ดำเนินการปรับปรุงสิทธิ

ประโยชนกลางการดูแล

ปฐมภูมิของระบบ

หลักประกันสุขภาพ 3 

ระบบ เร่ือง NCDs 

มี“ราง การปรับปรุงสิทธิ

ประโยชนกลางการดูแล 

ปฐมภูมิของระบบ

หลักประกันสุขภาพ 3 

ระบบ” เร่ือง NCDs 

มี“รายการ ชุดสิทธิ

ประโยชนกลางการดูแล 

ปฐมภูมิของระบบ

หลักประกันสุขภาพ 3 

ระบบ”เร่ือง NCDs 

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน 
มีแผนปรับปรุงสทิธิ

ประโยชนกลางการดูแลปฐม

ภูมิของระบบหลักประกัน

สุขภาพ 3 ระบบ เร่ือง 

NCDs 

ดำเนินการปรับปรุงสิทธิ

ประโยชนกลางการดูแล

ปฐมภูมิของระบบ

หลักประกันสุขภาพ 3 

ระบบ เร่ือง NCDs ตาม

แผน  

มี “ราง ขอเสนอการขอรับ

คาใชจายในการรักษา 

พยาบาลหรือคาใชจาย 

เพื่อบริการสาธารณสุข 

ของหนวยบริการปฐมภูมิ

และเครือขายหนวยบริการ

ปฐมภูมิ” เร่ือง NCDs 

 

- มีการประชุมรับฟงความ

คิดเห็นผูมีสวนไดสวนเสีย 

ตอ “รางขอเสนอการขอรับ

คาใชจายในการ 

รักษาพยาบาลหรือคาใชจาย 

เพื่อบริการสาธารณสุขของ

หนวยบริการปฐมภูมิและ

เครือขายหนวยบริการปฐม

ภูมิ” เร่ือง NCDs 

- สังเคราะหและจัดทำ 

ขอเสนอการขอรับคาใชจาย

ในการรักษาพยาบาลหรือ

คาใชจาย เพื่อบริการ

สาธารณสุขของหนวย

บริการปฐมภูมิและเครือขาย

หนวยบริการปฐมภูมิ เร่ือง 

NCDs 

 

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน 

มีแผนปรับปรุงสทิธิ

ประโยชนกลางการดูแลปฐม

ภูมิของระบบหลักประกัน

สุขภาพ 3 ระบบ เร่ือง LTC 

ดำเนินการปรับปรุงสิทธิ

ประโยชนกลาง การดูแล

ปฐมภูมิของระบหลักประกัน

สุขภาพ 3 ระบบ เร่ือง LTC 

มี“ราง การปรับปรุงสิทธิ

ประโยชนกลางการดูแลปฐม

ภูมิของระบบหลักประกัน

สุขภาพ 3 ระบบ” 

เร่ือง LTC 

มีรายการสิทธปิระโยชน
กลางการดูแลปฐมภูมิ 
ของระบบหลักประกัน
สุขภาพ  
3 ระบบ เร่ือง LTC 
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รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน 

มีแผนปรับปรุงสิทธิประโยชน 

กลางการดูแลปฐมภูมิของ

ระบบหลักประกันสุขภาพ 3 

ระบบ เร่ือง LTC 

ดำเนินการปรับปรุงสิทธิ

ประโยชนกลาง การดูแล 

ปฐมภูมิของระบบ

หลักประกันสุขภาพ 3 

ระบบ เร่ือง LTC ตามแผน  

มี “ราง ขอเสนอการขอรับ

คาใชจายในการรักษา 

พยาบาลหรือคาใชจาย เพื่อ

บร ิ การสาธารณส ุ ขของ

หนวยบริการปฐมภูมิและ

เครือขายหนวยบริการปฐม

ภูมิ” เร่ือง LTC 

- มีการประชุมรับฟง 

ความคิดเห็นผูมีสวนได

สวนเสีย ตอ  

“รางขอเสนอการขอรับ

คาใชจ ายในการรักษา 

พยาบาลหรือคาใชจาย 

เพื ่อบริการสาธารณสุข

ของหนวยบริการปฐม

ภูมิและเครือขาย 

หนวยบริการปฐมภูมิ” 

เร่ือง LTC 

- สังเคราะหและจัดทำ 

ขอเสนอการขอรับคา 

ใชจายในการรักษา 

พยาบาลหรือคาใชจาย 

เพื ่อบริการสาธารณสุข

ของหนวยบริการปฐม

ภูมิและเครือขายหนวย

บริการปฐมภูมิเร่ือง LTC 

 

วิธีการประเมินผล :  ประเมินความสำเร็จ ข้ันตอนการดำเนินงานท่ี 5 
เอกสารสนับสนุน :   
รายละเอียดขอมูลพ้ืนฐาน Baseline 

data 
หนวยวัด ผลการดำเนินงานในรอบปงบประมาณ พ.ศ. 

2563 2564 2565 
   มีผลกาวิเคราะห 

ความแตกตาง
ระหวางสิทธิของ
ชุดสิทธปิระโยชน
กลางการดูแล 
ปฐมภูมิขอระบบ
หลักประกัน
สุขภาพ 3 ระบบ 

มีผลกาวิเคราะห 
ความแตกตาง
ของการขอรับ
คาใชจาย ตาม
ขอบเขตบริการ
การดูแลปฐมภูมิ
ของระบบ
หลักประกัน
สุขภาพ 3 ระบบ 

 

ผูใหขอมูลทางวิชาการ / 
ผูประสานงานตัวช้ีวัด 

1. นายดิเรก สุดแดน                            ผูอำนวยการกองเศรษฐกิจสุขภาพและ                       
                                                 หลักประกันสุขภาพ 

   โทรศัพทท่ีทำงาน : 0 2590 1553 โทรศัพทมือถือ : 061417900 
   โทรสาร :  0 2590 1567  E-mail : dereksutdan@gmail.com 
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2. นางนิ่มอนงค สายรัตน               หัวหนากลุมงานพัฒนานโยบายและยทุธศาสตร  
                                                    เศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ 
    โทรศัพทท่ีทำงาน : 0 2590 1574 โทรศัพทมือถือ : 08 9699 7206  
    โทรสาร : 0 2590 1576  E-mail : Nimanong15@hotmail.com 
กองเศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

หนวยงานประมวลผลและ
จัดทำขอมูล 
(ระดับสวนกลาง) 

กองเศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

ผูรับผิดชอบการรายงานผล
การดำเนินงาน 

นางสาวชไมพร นันทโก            เศรษฐกร                      
                                                    กลุมงานพัฒนานโยบายและยุทธศาสตร 
     เศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ 
โทรศัพทท่ีทำงาน : 0 2590 1574           โทรศัพทมือถือ : 08 7801 0370 
โทรสาร : 0 2590 1576            E-mail : chamaiporn029@gmail.com 
กองเศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

 


