
การคุ้มครองสิทธิในระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ

กลุมภารกิจสนับสนุนการมีสวนรวม การคุมครองสิทธิและการสื่อสารหลกัประกันสขุภาพ

สํานักงานหลกัประกันสขุภาพแหงชาติ เขต 7 ขอนแกน





แนวคิดในการดําเนินงานรับเรื่องรองเรียนและคุมครองสิทธิ
1. เพ่ือใหสามารถดําเนินการตามที่ พรบ.กําหนด โดยเปนกลไกสําคัญในการจัดการรูปแบบ

การใหบริการขอมูลสิทธิประโยชน ใหคําแนะนําในการใชบริการ ชวยเหลือใหประชาชนไดรับบริการ

ตามสิทธิที่กฎหมายกําหนดไว รับเรื่องรองเรียน ประสานงานแกไขปญหา และคุมครองสิทธิใหแกทั้ง

ผูรับบริการและผูใหบริการ 

2.หนวยงานที่เกี่ยวของ คณะอนุกรรมการระดับเขตพ้ืนที่ ไดรับทราบปญหา รวมติดตาม แกไข

ปญหา และใหเสนอในการพัฒนาคุณภาพบริการตามมาตรฐาน ประชาชนสามารถเขาถึงบริการดวยความ

มั่นใจ

3. ผูใหบริการและผูรับบริการสามารถสรางความเขาใจและสรางสัมพันธภาพอันดี 

หลีกเลี่ยงการเผชิญหนาระหวางกัน

4. สามารถเช่ือมโยงใหแตละภาคสวนเปนกลไกสําคัญของการพัฒนางาน

จัดการเรื่องรองเรียนและคุมครองสิทธิ และลดปญหาเรื่องรองเรียนในพ้ืนที่ลง
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รับรูสิทธิ

เขาถึงสิทธิ

ไดรับการ

คุมครองสิทธิ 

การสื่อสาร ประชาสัมพันธ

ใหปชช. / หนวยบริการรับรูสิทธิ 

หนาที่ ในระบบหลักประกัน

สุขภาพแหงชาติ

-การจัดบริการตามชุดสิทธิประโยชน

ที่กําหนด ทั้งดานการรักษา สงเสริม 

ปองกัน และฟนฟู

-การคนหากลุมดอยโอกาส 

-การเพ่ิมการเขาถึงบริการ

-การวิเคราะหปญหาเพ่ือการปองกัน 

ลดการเกิดซํ้า

-การพัฒนาระบบบริการ

ใหมีคุณภาพตามมาตรฐาน

-การควบคุมกํากับคุณภาพ

มาตรฐานการบริการ

INPUT

PROCESS

OUTPUT

กลไกการรับเรื่องรองเรียน

-การจัดระบบและกลไกการรับเรื่อง

รองเรียน                                     

-การใหความชวยเหลือเบื้องตน 

ม.41

-การสนับสนุนการมีสวนรวม

ของภาคประชาชน

ประกันคุณภาพ

กรอบการดําเนินงานคุมครองสิทธิในระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ
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ผูร้บับรกิาร
ผูใ้หบ้รกิาร ชอ่งทาง กลไกบรกิาร

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

หนว่ยงานอืน่ๆ  
-1111,ศนูยด์าํรงธรรม, ส.ราชเลขา,

มพบ., สคบ. ฯลฯ
บนัทกึขอ้มลูบรกิาร

ในโปรแกรมระบบรอ้งเรยีน 
CRM

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

1.รบัและบนัทกึเร ือ่ง

2.ตรวจสอบขอ้มลู ขอ้เท็จจรงิ 

3.วเิคราะห ์พจิารณา ไกลเ่กลีย่  

แจง้ผลการพจิารณา
-แจง้ผูร้อ้ง –แจง้ สสจ.- แจง้หนว่ยบรกิาร

5.สรปุรายงานหนว่ยงานทีเ่ก ีย่วขอ้ง

กระบวนการ
จดัการขอ้รอ้งเรยีน

คณะอนกุรรมการ/คทง.
พจิารณา

คกก.ควบคมุฯ  พจิารณาตดัสนิ

ยตุไิด้

ยตุไิด้

พฒันา แกไ้ขระบบ เชงินโยบาย

คกก.หลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาติ

คกก.ควบคมุคณุภาพ
หนว่ยรบัเร ือ่งตาม พ.ร.บ.

ยตุไิมไ่ด้

ยตุไิมไ่ด้

ชองทางและกลไก การเขาถึงสิทธิ & การคุมครองสิทธิประชาชน 
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การรับฟงความคิดเห็นท่ัวไปจากผูใหบริการและผูรับบริการ

ตามมาตรา 18 (13) 

ของพระราชบัญญัติหลักประกันสุขภาพแหงชาติ พ.ศ.2545



แนวทางการดาํเนินงานรบัฟังความคดิเห็น
ทีม่าและความสาํคญั

ทีม่าจากพระราชบญัญตัหิลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิพ.ศ.2545 มบีทบญัญตัใิหค้ณะกรรมการหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิที่

เกีย่วขอ้งกบัการรบัฟังความคดิเห็นทัว่ไป ตามนัยของกฎหมายถงึ  3 มาตรา

มาตรา 18(10) ใหค้ณะกรรมการ (หลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาต)ิ มอีาํนาจหนา้ที่

“กาํหนดหลกัเกณฑก์ารรบัฟังความคดิเห็นโดยทัว่ไปจากผูใ้หบ้รกิาร และผูร้บับรกิารเป็นประจาํทุกปี”

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

มาตรา 18(13) ใหส้าํนักงานหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาตมิหีนา้ที่

“จดัประชมุเพือ่ใหค้ณะกรรมการรบัฟังความคดิเห็นโดยทัว่ไปจากผูใ้หบ้รกิาร และผูร้บับรกิารเป็นประจาํทุกปี”



สรุปความหมายตามเจตนารมณข์องกฎหมาย 
คณะกรรมการหลกัสขุภาพแหง่ชาต ิ มี

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

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

2.จดัการประชมุเป็นประจาํทุกปี ตาม
มาตรา 18(13) แลว้เสรจ็ภายในเวลา 
ขอ้บงัคบั2

เกณฑ ์วธิกีารและเงือ่นไขการจา่ย
เงนิกองทุนตามมาตรา46 อยูใ่น
บทบาทของ อนุฯ คณะอนุกรรมการ
กาํหนดหลกัเกณฑก์ารดาํเนินงาน
และการบรหิารจดัการกองทนุ  สาย
งาน PAU ตามคาํสัง่ที ่231/2564-
13สค64-อนุฯและคณะทาํงาน
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ชองทางรับฟงความคิดเหน็ พื้นที่ สปสช.เขต 7 ขอนแกน ป 2564

การจัดการกระบวนการรบัฟงความคดิเห็น ป 2564

• ประชุมคณะทาํงานรบัฟงความคิดเหน็ระดับเขต

• ประชุมคณะทาํงานฯชดุยอย 

• ประชุมเพื่อกลั่นกรองขอเสนอ สงมอบ สวนกลาง

การจัดเวทีรับฟงความคิดเหน็ ป 2564

• จัดเวทีผูให&ผูรบับรกิาร รายจังหวัด 

• รับฟงทางออนไลน google fome ของเขต 7

• รับฟงผานชองทางออนไลน สวนกลาง

• บูรณาการเวที อปท./พระสงฆ
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จํานวนขอการรับฟงความคิดเห็นทั่วไป ทางออนไลนระดับเขต ป 2564  กลุมทั่วไป 45 คน

กลุมพระสงฆและผูปฏิบัติงานกองทุนตําบล จํานวน 111 รูป/คน  จํานวนทั้งหมด 156 คน
รวม

1) ในการพัฒนาขอบเขตและสิทธิประโยชนในระบบหลักประกันสุขภาพ 27

2) ดานการพัฒนามาตรฐานและคุณภาพการบริการสาธารณสุขของหนวยบริการในระบบหลักประกันสุขภาพ 27

3) ในการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพ 22

4) การจัดบริการทางการแพทยโดยงบเหมาจายรายหัวในระดับเขต 23

5) การจัดบริการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค   โดยกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับทองถ่ินหรือพ้ืนที่ ที่ดําเนินการโดย 

องคกรปกครองสวนทองถ่ิน 24

6) การสงเสริมการสวนรวมของประชาชนและองคกรภาคีที่เก่ียวของ เพ่ือพัฒนาระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ  กรณี  

หนวยรับเรื่องรองเรียนอื่นที่เปนอิสระจากผูถูกรองเรียน ตามมาตรา 50(5) 23

7) การคุมครองสิทธิผูรับบริการที่ไดรบัความเสียหายจากการรักษาพยาบาล  (ม.41 ) และผูใหบริการไดรับความเสียหาย

จากการใหบริการสาธารณสุข  (ม.18(4)) มีปญหาอุปสรรคในเรื่องใดบาง และควรมีแนวทางพัฒนาอยางไร
18

รวม 164



ประเภทผูมีสวนไดสวนเสีย จํานวน (คน)

ผูรับบริการ 64

ผูใหบริการ 58

อปท. 50

นักวิชาการ ผูทรงคุณวุฒิ 10

อื่น ๆ นอกเหนือจากขางตน (พระสงฆ) 300

สรุปขอมูลจํานวนผูมีสวนไดสวนเสยีที่รวมเสนอความคิดเห็น ประจําป 2564 เขต 7 ขอนแกน

ชองทางการจัดประชุมทุกรปูแบบ รวมทุกเวที

ชองทางวิธีการรับฟง ที่ไมใชแบบ Online กลุมเปาหมาย (จํานวนคน)

จัดเวทีรับฟงผูใหบริการและผูรับบริการ 2 ครั้ง 90

บูรณาการรับฟงความคิดเห็นในเวทีติดตามกองทุนตําบล 50

ชองทางอ่ืน ๆ นอกเหนือจาก Online



สรุปผลการเปดเวทีรับฟงความคิดเห็นทั่วไป ป 2564
 จํานวนขอคิดเห็นท่ีจัดหมวดหมูตาม 8 ประเด็น มีท้ังหมด  97 ขอเสนอ

 ผานการกลั่นกรอง เหลือประเด็นความคิดเห็นท่ีสงมอบ จํานวน   67 ขอเสนอ

 ประเด็นท่ีสามารถแกไขในระดับเขต/จังหวัด จํานวน 31 ขอเสนอ

 ประเด็นท่ีเสนอแกไขในระดับจังหวัดและเขตไมสงเขาสวนกลาง โดยนําเขาเวทีท่ี

ประชุม อปสข. / อคม. จํานวน 11 ประเด็น 



ผลการรับฟงความคิดเห็นระดับเขต ป 2564

ลําดับ ประเด็น
จํานวน

ขอเสนอ

ขอเสนอ

ใหม 

แกไขระดับ
สงตอหนวยงานอื่น

จังหวัด เขต ประเทศ

1
ขอเสนอดานที่ 1.ประเภทและขอบเขตบริการ

สาธารณสุข 11 7 0 0 11

2 ขอเสนอดานที่ 2.มาตรฐานบริการสาธารณสุข 4 1 3 3 4

3 ขอเสนอดานที่ 3.การบริหารจัดการสนง. 9 9 0 4 7 กพ. , สธ.

4 ขอเสนอดานที่ 4.การบริหารจัดการกองทุนฯ 6 0 2 2 6 กรมบัญชีกลาง สธ. มหาดไทย

5 ขอเสนอดานที่ 5.การบริหารจัดการกองทุน อปท. 18 9 3 4 17 สธ. , มหาดไทย

6 ขอเสนอดานที่ 6.การมีสวนรวมของภาคประชาชน 6 6 4 6 4

7 ขอเสนอดานที่ 7.การรับรูและการคุมครองสิทธิ 8 8 5 7 8

8 ขอเสนอระดับพ้ืนที่เขต การบริหารจัดการขอมูล 5 3 5 5 5

รวม 67 43 22 31 62



ประเด็นที่เสนอ จํานวนขอเสนอที่สามารถแกไขในระดับจังหวัด/เขต

1. ดานประเภทและขอบเขตบริการสาธารณสุข ไมมี

2. ดานมาตรฐานบริการสาธารณสุข 3

3. ดานการบริหารจัดการสํานักงาน 4

4. ดานการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพแหงชาติ 2

5. ดานการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพทองถิ่น

และพ้ืนที่ 
4

6. ดานการมีสวนรวมของภาคประชาชน 6

7. ดานการรับรูและคุมครองสิทธิ 7

8. ดานการบริหารจัดการขอมูล 5

รวม 31



ประเด็นขอเสนอที่นาํเขา ที่ประชุม อปสข./อคม. เพื่อหาแนวทางแกไข

1. การขอใบรับรองแพทยจากหนวยบริการมีคาบริการที่แตกตางกัน

2. ความชัดเจนในการจัดเก็บเงินคาธรรมเนียม 30 บาท เพราะบางหนวยบริการก็จัดเก็บ บางหนวยบริการไม

จัดเก็บ

3. การจองหองพิเศษของหนวยบริการมีความแตกตางกันระหวางประชาชนสิทธิ UC และ สิทธิอื่นๆ

4. การจัดบริการเวลาพักเที่ยง และชวงเวลาการใหบริการใหเหมาะสมกับการใชบริการของประชาชน

5. ร.พ.หลายแหงยังใชระบบการบันทึกประวัติแบบแผนกระดาษอยากใหเกิดการพัฒนามาใชคอมพิวเตอรมาใช

ในการบันทึกประวัติ

6. ควรมีการปรับเกณฑการขึ้นทะบียนสถานพยาบาลใหงายขึ้น สามารถฉีด SK ไดในผูปวยที่ ICU เพ่ือให pt.

สามารถเขาถึงบริการไดมากขึ้นโดยใช ER แทน ICU ปจจุบันแนวทางการปฏิบัติคือมีการฉีดยาแลวรีบสงตอให 

รพศ.ที่มีศักยภาพอยูแลว ดังนั้นไมจําเปนตองมี ICU สามารถฉีดที่ ER เพ่ือชวยเหลือกอนจึงรีบนําสง รพศ.

ตอไป (นําเขา Service Plan)



7. อยากใหมีเกณฑ การจัดสรรเงินลง รพสต. ที่ชัดเจน โครงการที่มาใหมๆเรือ่งของการคัดกรอง มีคาตรวจเยอะ 

ผลงานมีความชัดเจนแตยังมีปญหาการจัดสรรไมลงตัวเนื่องหลักเกณฑการจายไมลงรายละเอียดถึงระดับ รพ.สต. 

เปนจุดที่ทําใหเกิดความขัดแยง ตัวอยางที่มีความชัดเจน เชนงานทันตกรรม มีการระบุการจายเรื่องคายา 

คาตอบแทนหนวยที่ชวยดูแล

8. การจัดงบประมาณ PPA มีการแบงสัดสวนที่เหมาะสมระหวางหนวยบริการ : ภาคประชาชน อาจจะมีการ

กําหนดสัดสวนที่ชัดเจน เชน การจัดสรรงบประมาณ PPA ใหภาคประชาชน รอบละ 10 ของงบประมาณที่ไดรับ

ภาคประชาชนไมไดรับงบประมาณสนับสนุนที่เพียงพอ

9. รพ. เรียกเก็บคาใชจายจาก รพ ตนทาง กรณีที่ผูปวยมีคารักษาสูง

10. มีคลินิคผูสูงอายุในโรงพยาบาลระดับชุมชนเพ่ิมเติม

ประเด็นขอเสนอที่นาํเขา ที่ประชุม อปสข./อคม. เพื่อหาแนวทางแกไข



การดําเนินการ

ผลักดันใหมีการนําความคิดเห็นท่ีสามารถแกไขไดในพื้นท่ีไปดําเนินการ

แกไขปญหา ระดับเขต

ประเด็นขอเสนอที่แกไขไดในระดับจังหวัด/เขต ไดรวบรวมรายละเอียด  

ทุกประเด็นแจง ผูตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพที่ 7 

นายแพทยสาธารณสุขจังหวัด 4 แหง คณะทํางานรับฟงความคิดเห็น และภาคี

ที่เก่ียวของ เพื่อความรวมมือในการขับเคล่ือนและตอบสนองตอขอคิดเหน็ 
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ชองทางรับฟงความคิดเห็น พื้นท่ี สปสช.เขต 7 ขอนแกน ป 2565

การจัดการกระบวนการรบัฟงความคดิเห็น ป 2565

• ประชุมคณะทาํงานรบัฟงความคิดเหน็ระดับเขต

• ประชุมเพื่อกลั่นกรองขอเสนอ สงมอบ สวนกลาง

การจัดเวทีรับฟงความคิดเหน็ ป 2565

• บูรณาการรับฟงความคิดเห็นกลุมผูรบับรกิารในเวทีใหความรูของหนวยฯ50(5)/ศนูยประสานงานฯ

• รับฟงทางออนไลน google fome ของเขต 7

• รับฟงผานชองทางออนไลน สวนกลาง

• บูรณาการเวที อปท./พระสงฆ/เวทีประชุมตางๆ ของ สปสช.เขต 7 ขอนแกน



https://hearing.nhso.go.th/
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ประเด็นรับฟงความคิดเห็น ป 2565

1. ประเภทและขอบเขตบริการสาธารณสุข

2. มาตรฐานบริการสาธารณสุข

3. การบริหารจัดการสนง.

4. การบริหารจัดการกองทุนฯ

5. การบริหารจัดการกองทุน อปท.

6. การมีสวนรวมของภาคประชาชน

7. การรับรูและการคุมครองสิทธิ

8. ขอเสนอระดับพื้นที่เขต (ถามี)



ขั้นตอนการรับฟังความคิดเห็นฯ สปสช. เขต 7 ขอนแก่น  ปี2565

ประชุม

คณะทํางานฯ

เริ่มเปดกระบวนการรับฟงฯ

สรุปขอเสนอ

เวทีเสนอ

พ.ย. 2564

ธ.ค. 2564

เม.ย. 2565

กค. 2565

เนื้อหา

7 ประเด็น+1

มติจัดรับฟง

ความคิดเห็น 7 ประเด็น 

31 มี.ค. 2565

ปดรับขอเสนอ ป 2565
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กลไกการคุมครองสิทธิ ในพื้นที่ เขต 7 ขอนแกน
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เต็มพื้นท่ีทุกหนวยบริการ

เครือขายศูนยบริการหลักประกันสุขภาพในหนวยบริการ

ความภาคภูมิใจ

ศนูย์บริการหลกัประกนัสขุภาพและการ
บริหารความขดัแย้งในหน่วยบริการ ดีเดน่
ระดบัประเทศ ผลงานปที่ผานมา 

• ปี 2553 รพ.ขอนแก่น (ชนะเลศิ)

• ป 2555 รพ.เชียงยืน (ชนะเลศิ)

• ป 2556 รพ.ร้อยเอด็ (อนัดบั 2)

• ป 2559 รพ.พนมไพร (อนัดบั 3)

• ปี 2561 รพ.นํา้พอง (อนัดบั 2)

• ปี 2562 รพ.ชมุแพ และ รพ.ทา่คนัโท



เครือขายศูนยบริการหลักประกันสุขภาพประชาชน
NGO Coordinating Centers
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50(5)

ศูนยฯภาคประชาชน
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เครือขายศูนยบริการหลักประกันสุขภาพ ใน อปท.

สัญลักษณ์

ศูนย์ฯอปท.

เทศบาลนคร

ขอนแกน
เทศบาลเมือง

ศิลา

เทศบาลเมือง

มหาสารคาม

อบจ.กาฬสินธุ

เทศบาลเมือง

กาฬสินธุ



ศูนยประสานงานหลักประกันสุขภาพวิถีพุทธ
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 ศูนยประสานงานหลักประกันสุขภาพวิถีพุทธ รร.

พระปริยัติธรรมสามัญวัดกลาง  จังหวัดกาฬสินธุ

 ศูนยประสานงานหลักประกันสุขภาพวิถีพุทธ 

มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย             

วิทยาเขตขอนแกน

 ศูนยประสานงานหลักประกันสุขภาพวิถีพุทธ   

รร.บาลีสาธิตศึกษามหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย 

วัดอภิสิทธิ์     จังหวัดมหาสารคาม

 ศูนยประสานงานหลักประกันสุขภาพวิถีพุทธ 

โรงเรียนมงคลญาณปริยัติ จังหวัดรอยเอ็ด
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ประเภทเรื่องรองเรียน รอง

ทุกข

หนวยฯ50(5)

รอยเอ็ด

หนวยฯ50(5)

ขอนแกน 

หนวยฯ

50(5)

ธงธานี 

หนวยฯ50(5)

มหาสารคาม 

หนวยฯ50(5)

กาฬสินธุ 

ศูนยHIV

ขอนแกน 

ศูนยHIV

กาฬสินธุ 

สภาฮักแพงฯ

มหาสารคาม 

เครือ

ขายผูสูงอายุ

กาฬสินธุ

รวม

ไดรับความเสียหายจาก

การรักษาพยาบาล
3 1 2 1 4 1 12

มาตรฐานการใหบริการ

สาธารณสุข
6 1 2 12 21

ไมไดรับความสะดวกตาม

สมควรหรือตามสิทธิ
3 7 2 1 14 27

ถูกเรียกเก็บเงินโดยไมมี

สิทธิหรือเรียกเก็บเงินเกิน

กวาอัตราท่ีกําหนด

7 2 1 4 14

อื่นๆ(ใหคําปรึกษา / 

แกไขปญหา)
87 23 10 19 34 132 72 4 82 463

บริการจัดประชุมการ

เผยแพรความรู (คน)
136 105 110 70 65 34 19 70 73 682

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

สรุปรายงานการดําเนินงานของหนวยรับเรื่องรองเรยีนอื่นที่เปนอิสระจากผูถูกรองเรยีน

และศูนยประสานงานหลักประกันประชาชน ป 2564 (ขอมูลเดือนตุลาคม 2563 - กรกฎาคม 2564)

ที่มา : รายงานประจําเดือน



แนะนําแหลงขอมูล ระบบสนับสนุนการเขาถึงขอมูลดานสิทธิประโยชน

- web page สปสช.สวนกลาง  https://www.nhso.go.th/home

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

- E-BOOK หองสมุดเคล่ือนที่ https://e-library.nhso.go.th/view/1/E-BOOK/TH-TH

- 1330

ขาวประชาสัมพันธ ดานตางๆ >>



สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ เขต 7 ขอนแกน
356/1 ชั้น 3 อาคารซีพี  ถนนมิตรภาพ ตําบลเมืองเกา อําเภอเมือง 

จังหวัดขอนแกน 40000

โทรศัพท 043365201-2

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

สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ
อาคารรัฐประศาสนภักดี (อาคารบ)ี ศูนยราชการเฉลิมพระเกียรติ 80 พรรษา 5 ธันวาคม 2550

เลขท่ี 120 หมู 3 ถนนแจงวัฒนะ แขวงทุงสองหอง เขตหลักสี่ กรุงเทพมหานคร 10210

โทรศัพท : 02-141-4000 (เวลาราชการ)

โทรสาร : 02-143-9730-1

ไปรษณียอิเล็กทรอนิกส : saraban@nhso.go.th

เว็บไซต : www.nhso.go.th



ผลการดําเนินงาน ม.57, ม.59





มาตรา 57 : กรณีหน่วยบริการไม่ปฏบัิตติามมาตรฐานการให้บริการสาธารณสขุ

ท่ีกําหนด  

มาตรา 59 : กรณีท่ีผู้ รับบริการไม่ได้รับความสะดวกตามสมควรหรือตามสิทธิ
ท่ีจะได้รับบริการสาธารณสขุท่ีกําหนดจากหน่วยบริการ หรือหน่วยบริการเรียกเก็บคา่บริการ

จากผู้ ป่วยโดยไมมี่สิทธิท่ีจะเก็บ หรือเรียกเก็บเกินกวา่อตัราท่ีคณะกรรมการกําหนด หรือไม่

ได้รับคา่เสียหายท่ีเกิดขึน้จากการรักษาพยาบาลของหน่วยบริการภายในระยะเวลาอนัสมควร

เรื่องรองเรียน ตามมาตรา 57,59 พ.ร.บ.หลักประกันสุขภาพแหงชาติ



สรุปจํานวนเรื่องรองเรียน รองทุกข สิทธิUC จําแนกรายจังหวัด 
ปงบประมาณ 2561-2564

รอยละผลการดําเนินงานแกไขเรื่องรองเรียน

ป 2561 100

ป 2562 97.62

ป 2563 97.14

ป 2564 64.86

19

60

27 30

136

17

57

26 21

121

9

57

14

32

112

4

25

6 4

39

0

20

40

60

80

100

120

140

160

กาฬสินธุ ขอนแกน มหาสารคาม รอยเอ็ด รวม

ป 2561 ป 2562 ป 2563 ป 2564



สปสช.เขต

ประเด็นรองเรียน
รวม

จํานวน (เรื่อง)

รอยละการแกไขเรื่องรองเรียน

แลวเสร็จภายใน 

25 วันทําการ 

(Target 76%)

มาตรฐานการใหบริการ

สาธารณสุข

ไมไดรับ

ความสะดวก

ถูกเรียก

เก็บเงิน

ไมไดรับบริการ

ตามสิทธิที่กําหนด

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

1  เชียงใหม 10 30 27 39 106 65.00

2  พิษณุโลก - 8 12 7 27 83.33

3 นครสวรรค - 9 6 5 20 68.42

4 สระบุรี 13 122 145 223 503 63.46

5 ราชบุรี 7 51 62 88 208 90.91

6 ระยอง 15 100 230 175 520 74.12

7 ขอนแกน 1 10 12 16 39 64.86

8 อุดรธานี 2 8 5 10 25 92.00

9 นครราชสีมา 4 23 10 14 51 60.00

10 อุบลราชธานี 5 12 3 10 30 72.00

11 สุราษฎรธานี 5 21 19 36 81 82.86

12 สงขลา 2 12 25 20 59 89.09

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

รวม 115 1,452 1,427 2,282 5,276 81.66

ผลการดําเนินการเรื่องรองเรียน ม.57,59 จําแนกรายเขต ปงบ 2564 ไตรมาส4 (1ต.ค.63-30ก.ย.64)

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

5 วัน
5 วัน

5 วัน

แนวทางการดําเนินงานแกไขเรื่องรองเรียนแลวเสร็จภายใน 25 วันทําการ ป 2565



การดําเนินงานปงบประมาณ 2565

1. มีการทบทวนแนวทางการดําเนินงานรับเรื่องรองเรียนภายใน สปสช.เขต 
เพื่อใหการแกไขปญหาเรื่องรองเรียนรองทุกข ไดรับการแกไขภายใน
ระยะเวลาที่กําหนด

2. หารือแนวทางการดําเนินงานรวมกับภาคีเครือขายที่เก่ียวของ

3. Update ทําเนียบเครือขายที่ทํางานคุมครองสิทธิรวมกันภายในเขต

4. การรับรูสิทธิของประชาชนในพื้นที่ และการเขาถึงบริการตามสิทธิโดย
การประชาสัมพันธ
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การจายเงินชวยเหลือเบื้องตนแก ผูใหบริการสาธารณสุข

ท่ีไดรับความเสียหายจากการใหบริการสาธารณสุข



หลักเกณฑการพิจารณา แนวทางการยื่นคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบื้องตน

1. ผูไดรับความเสียหาย ตองเปน ผูใหบริการสาธารณสขุ ของหนวยบริการตาม พ.ร.บ. หลักประกันสุขภาพ

แหงชาติ พ.ศ. 2545

2. ความเสียหายเกิดจากการใหบริการสาธารณสขุ หรือเกิดจากการชวยเหลอืใหบรกิารสาธารณสุข 

ตองไมเกิดจากความจงใจ หรือการกระทําที่ไมเปนไปตามขั้นตอนที่ถูกตอง หรือความประมาทเลินเลออยาง

รายแรงของตนเอง

4.เปนการใหบริการสาธารณสุขกับ ผูมีสิทธิการรักษาพยาบาลในระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ หรือสิทธิ

สวัสดิการรักษาพยาบาลพนักงานสวนทองถิ่น (อปท.)

5. วันที่ยื่นคํารองอยูในระยะเวลาภายใน 1 ป นับจากวันที่ทราบความเสยีหาย

6. การแจงผลการพิจารณา เลขานุการคณะอนุกรรมการฯ จะมีหนังสือแจงผล

การพิจารณา ไปยัง "ผูรอง  หนวยงานตนสังกัด  และสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

ในพ้ืนที่ของหนวยงานตนสังกัด พรอมแจงสิทธิในการยื่นอุทธรณ ภายใน 30 วัน 

นับจากวันที่ไดรับหนังสือแจงผลการพิจารณาทางไปรษณียตอบรับ
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แนวทางการยื่นคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบ้ืองตนกรณีผูใหบริการ(ตอ)
ผูใหบริการสาธารณสุข หมายถึง บุคคลที่ใหบรกิารสาธารณสขุ ดังนี้

1. เปนผูทําหนาท่ีใหบริการสาธารณสุข บริการดานการแพทยและสาธารณสุข

2. เปนผูท่ีไดรับมอบหมายจากหนวยบริการใหทําหนาท่ีบริการสาธารณสุข แมจะไมใชเจาหนาท่ีของหนวยบริการนั้น

เชน พยาบาล part time

3. เปนผูท่ีหนวยบริการมอบหมายใหทําหนาท่ีชวยเหลือสนับสนุนการใหบริการสาธารณสุข เชน เวรเปล ไดรับมอบหมายให

ชวยจับคนไขขณะฉีดยา

ผูมีสิทธิยื่นคํารอง ไดแก ผูใหบริการ หรือทายาท ไดแก บิดา มารดา คูสมรส ผูสืบสันดาน (บุตร) พ่ีนองรวมบิดา มารดา 

พ่ีนองรวมบิดา พ่ีนองรวมมารดา ปู ยา ตา ยาย ลุง ปา นา อา โดยใหทายาทคนใดคนหนึ่งย่ืนไดโดยไมจําเปนตองย่ืนตามลําดับ

สถานที่ยื่นคํารอง - ตางจังหวัด : สสจ. ท่ีเกิดเหตุ

- กรุงเทพมหานคร : สปสช.เขต 13 กรุงเทพมหานคร  

- ไปรษณียลงทะเบียน โดยถือเอาวันท่ีประทับตราเปนวันท่ีย่ืนคํารอง
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เอกสารประกอบการย่ืนคํารอง 
กรณีผูใหบริการไดรับความเสียหายจากการใหบริการสาธารณสุข

1. แบบย่ืนคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบ้ืองตน กรณีผูใหบริการไดรับความเสียหาย

2. สําเนาบัตรประจําตัวประชาชนสําเนาเวชระเบียนผูใหบริการ/ ผูรับบริการ(UC)

3. เอกสารแสดงสิทธิการรักษาพยาบาลของผูรับบริการ รายที่ทําใหเกิดความเสียหายแกผูใหบริการ

4. สําเนาเวชระเบียนของผูรับบริการในสวนที่เกี่ยวของกับความเสียหาย

5. สําเนาเวชระเบียนของผูใหบริการที่เกี่ยวของกับการรักษาเมื่อเกิดความเสียหาย, ใบรับรองแพทย (ถามี) 

6. หนังสือนําสงจากหนวยบริการ ย่ืนผาน สสจ. ----> สปสช.เขต

7. เอกสารหรือหลักฐานอ่ืน ที่มีประโยชนตอการพิจารณา เชน 

7.1 ผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ ผลตรวจเสมหะ ผลเอกซเรย

7.2 รูปถาย บาดแผล รอยขีดขวน ประกอบการพิจารณากรณีถูกทํารายรางกาย

7.3 ตารางเวร ขึ้นปฏิบัติงาน เอกสารการมอบหมายหนาที่ขณะเกิดความเสียหาย
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เอกสารประกอบการย่ืนคํารอง (ตอ)

7.4 กรณีติดเชื้อวัณโรคปอด
7.4.1 ขอมูลสุขภาพ/ CXR ยอนหลัง 1-3 ป กอนทราบความเสียหาย

7.4.2 ขอมูลผลการตรวจรักษาเมื่อสิ้นสุดการรักษาดวยยาตานวัณโรค

7.4.3 ขอมูลการติดตามผลการรักษา การรักษาอาการขางเคียง หรือภาวะแทรกซอน

7.5 กรณีติดเชื้อ COVID-19 มีเอกสารที่เพ่ิมเติม ไดแก 

7.5.1 ขอมูล Timeline กอนตรวจดวยวิธี PCR พบวาติดเช้ือ COVID-19

7.5.2 รายงานสอบสวนโรคของหนวยงานตนสังกัด/จังหวัด และความเห็นหลังการสอบสวนโรค

ของผูอํานวยการโรงพยาบาลเห็นวาเปนการติดเช้ือจากการปฏิบัติงานจริง

7.5.3 RCA แนวทางจัดการของหนวยงานตนสังกัด เน่ืองจากมีเจาหนาที่ของโรงพยาบาลติดเช้ือ 

COVID-19 จากการปฏิบัติงานใน Cohort Ward

7.5.4 กรณีผูใหบริการมีภาวะแทรกซอนจากการติดเช้ือไวรัส COVID-19 ใหเพ่ิมประวัติการตรวจรักษา

กรณีเจ็บปวยและมีภาวะแทรกซอน เขามาเพ่ิมเติมเพ่ือประกอบการพิจารณา
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การพิจารณาประเภทความเสียหาย และอัตราการจายเงินชวยเหลอืเบื้องตน

ประเภทความเสียหาย/ผลกระทบตอผูใหบริการ อัตราจายเงินชวยเหลือเบื้องตน (บาท)

(1) กรณีเสียชีวิตหรือทุพพลภาพอยางถาวรหรือเจ็บปวยเรื้อรัง 

ท่ีตองไดรับการรักษาตลอดชีวิต และมีผลกระทบอยางรุนแรง

ตอการดํารงชีวิต

จายเงินชวยเหลือไดตั้งแต 240,000 บาท 

แตไมเกิน 400,000 บาท

(2) กรณีสูญเสียอวัยวะหรือพิการท่ีมีผลกระทบตอการดําเนินชีวิต จายเงินชวยเหลือไดตั้งแต 100,000 บาท 

แตไมเกิน 240,000 บาท

(3) กรณีบาดเจ็บหรือเจ็บปวยตอเนื่อง จายเงินชวยเหลือไดไมเกิน 100,000 บาท

(3)-1 กรณีติดเชื้อวัณโรค พิจารณาตามรอยโรค ภาวะแทรกซอน ระยะเวลาการรักษา 

อาการขางเคียง/ผลกระทบจากการรักษา

(3)-2 กรณีเข็มตําหรือสัมผัส

สารคัดหลั่ง

พิจารณาจากขอมูลการติดเชื้อของผูรับบริการท่ีทําใหเกิดความเสียหาย 

ภาวะแทรกซอน อาการขางเคียง/ผลกระทบจากการรักษา

(3)-3 กรณีไดรับบาดเจ็บ

จากการใหบริการ

พิจารณาจากความรุนแรงของการบาดเจ็บ ระยะเวลาท่ีรักษา
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แนวทางการพิจารณาจายเงนิชวยเหลือเบื้องตน กรณีผูใหบริการติดเชือ้ไวรัส COVID-19  เขต 7 ขอนแกน

ความเสียหาย/ผลกระทบ อัตราจาย (บาท) ขั้นตํ่า สูงสุด NOTIC

(1) กรณีเสียชีวิต/ทุพพลภาพถาวร ไมเกิน 400,000 บาท 240,000 400,000

(2) เสียอวัยวะ หรือพิการ ไมเกิน 240,000 บาท 100,000 240,000

(3) เจ็บปวยหรือเจ็บปวยตอเนื่อง ไมเกิน 100,000 บาท - 100,000

3.1) ติดเชื้อ COVID-19 ไมมีอาการ

- กรณี HI/CI 5,000 อัตราเหมาจาย

- กรณี นอน รพ./ รพ.สนาม 7,000 อัตราเหมาจาย

3.2) ผูปวยมีอาการเล็กนอย เชน ไข ไอ เปนตน เพ่ิมจาก 3.1 = 2,000 บาท 9,000.00

3.3) อาการปานกลาง ไมรุนแรง มีปอดอักเสบ เพ่ิมจาก 3.1 = 10,000 - 15,000 17,000.00 22,000.00 

3.4) อาการรุนแรง ตองใชออกซิเจนแรงดันสูง เพ่ิมจาก 3.1 = 15,000 - 30,000 22,000.00 37,000.00 

3.5) อาการรุนแรงมาก ตองใส ETT เพ่ิมจาก 3.1 = 30,000 - 50,000 37,000.00 57,000.00 

3.6) กรณีตองตองนอนพักรักษาตัว

ในโรงพยาบาล เกิน 14 วัน

เพ่ิมวันละ 1,000 บาท เริ่มนับวันท่ี 15



ผลการเบิกจายเงินชวยเหลือเบื้องตน กรณีผูใหบริการไดรับความเสียหาย

จากการใหบริการ ปงบประมาณ 2563-2564
สปสช.เขต ป 2563 ป 2564 รวมเบิกจาย ป 2563-2564

สํานักกฏหมาย 10,000.00 - 10,000.00

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

รวมเบิกจาย 7,120,000.00 6,961,600.00 14,081,600.00
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จังหวัด หนวยบริการ (แหง) จํานวนคํารองรวม ขอเอกสารเพ่ิมเติม ไมเขาเกณฑ เขาเกณฑ

ขอนแกน 9 23 1 2 20

มหาสารคาม 3 16 15 1 0

รอยเอ็ด 2 4 4

กาฬสินธุ 3 3 1 2

รวม 15 46 17 3 26

ผลการดําเนินงานคุมครองสิทธิผูใหบริการ ป 2564 แยกตามจังหวัดในพื้นที่

หมายเหตุ : ขอเอกสารเพ่ิมเติม เปนกรณี ติด COVID-19 จํานวน 16 ราย, TB = 1 ราย 
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จังหวัด จํานวนคํารอง

(รวม)

เขา

เกณฑ

เข็มตําหรือสัมผัส

สารคัดหลั่ง

ไดรับบาดเจ็บ/

ถูกทําราย

ติดเช้ือวัณ

โรค

เงินอนุมัติ 

(บาท) 

ขอนแกน 23 20 1 8 11 263,800

มหาสารคาม 16 0 0 0 - -

รอยเอ็ด 4 4 0 1 3 41,500

กาฬสินธุ 3 2 0 1 1 12,000

รวม 31 26 1 10 15 317,300

ผลการดําเนินงานคุมครองสิทธิผูใหบริการ ป 2564 แยกตามจังหวัด และสาเหตุความเสียหาย



แผนการดําเนินงานคุมครองสิทธิผูใหบริการที่ไดรับ

ความเสียหายจากการใหบริการสาธารณสุข 

ปงบประมาณ 2565
1. เพิ่มการเขาถึงการคุมครองสิทธิของผูใหบริการ 

2. ลดเวลารอคอยรบัการเยียวยา 

-- เวียนแจงแนวทางการพิจารณา – เอกสารที่เกี่ยวของ

-- การจัดการขอมูลดวย ระบบอิเล็กทรอนิกส >> เริ่มใชปงบประมาณ 2565

3. สํารวจความพึงพอใจ จัดการคุมครองสิทธิตามแนวทาง

ใหสอดคลองกับพื้นที่

4. จัดทํา ทําเนียบผูประสานงานหลักของสถานบริการทุกแหง เพื่อประสานการสงคํารอง

และเอกสารประกอบการพิจารณา



การจายเงินชวยเหลือเบื้องตนกรณี ผูรับบริการ ท่ีไดรับ

ความเสียหายจากการรักษาพยาบาล พ.ศ. 2555 (มาตรา 41)







แนวคิดการจายเงินชวยเหลือเบ้ืองตน ตามมาตรา 41
1. เปนการใหความชวยเหลือตามความเสียหายทางกายภาพท่ีไมใชการชดเชย และไมพิสูจน

ถูกผิด

2. การชวยเหลอืเปนไปตามประเภทของความเสียหาย (ประเภท 1, 2, 3 ) ตามระดับความ

รุนแรง และผลกระทบท่ีเก่ียวเนื่อง ตามประเภทของความเสียหาย

3. พิจารณาเพิ่มเศรษฐานะไมเกิน 10 % ของเงินเพดานสูงสุดในแตละประเภทความเสียหาย 

และรวมแลวไมเกินวงเงินในแตละประเภทของความเสียหาย



หลักเกณฑการจายเงินชวยเหลือเบ้ืองตน ตามมาตรา 41
1. ผูรับบริการท่ีไดรับความเสียหาย ตองเปนผูมีสิทธิ ตาม พ.ร.บ.หลักประกันสุขภาพแหงชาติ พ.ศ.2545

หรือ ผูมีสิทธิพนักงานสวนทองถิ่น

2. ผูมีสิทธิยื่นคํารองขอรับเงินชวยเหลือ ตามมาตรา 41 ไดแก ผูรับบริการ หรือทายาท ซึ่งทายาท ไดแก 

บิดา มารดา คูสมรส ผูสืบสันดาน(บุตร) พ่ีนองรวมบิดามารดา พ่ีนองรวมบิดา พ่ีนองรวมมารดา ปู ยา ตา ยาย 

ลุง ปา นา อา โดยใหทายาทคนใดคนหน่ึงย่ืนไดโดยไมจําเปนตองย่ืนตามลําดับช้ัน

3. ตองยื่นคํารองภายใน 2 ป  นับจากทราบความเสียหาย ไมตองรอพิสูจนถูกผิด หรือผลพิสูจนทาง

การแพทย

4. ความเสียหายที่เกิดขึ้นตองเปนความเสียหายที่เกิดจากการใหบริการสาธารณสขุ 

โดยหนวยบริการในระบบหลกัประกันสขุภาพแหงชาติ

5. หากผูรับบริการหรือทายาทที่ย่ืนคํารอง ไมเห็นดวยกับคําวินิจฉัยของคณะอนุกรรมการ

สามารถยื่นอุทธรณไดภายใน 30 วัน หลังไดรับแจง



การจายเงินชวยเหลือเบ้ืองตน ตามมาตรา 41
1. ความเสียหาย ตองเปนกรณีที่เกิดจากการใหบริการสาธารณสขุ ตองไมเกิดจาก

1.1 การดําเนินไปตามพยาธสิภาพโรค

1.2 เหตุแทรกซอนของโรคที่เปนไปตามสภาพปกติธรรมดาของโรคนัน้และไดมีการวินิจฉัยและ

รักษาตามมาตรฐานทั่วไป

2. เปนการใหความชวยเหลอืตามความเสยีหายทางกายภาพที่ไมใชการชดเชย และไมพิสูจนถูกผิด

3. การชวยเหลือเปนไปตามประเภทของความเสยีหาย (ประเภท 1, 2, 3 ) ตามระดับความรุนแรง 

ผลกระทบที่เก่ียวเนือ่ง ตามประเภทของความเสยีหาย และเศรษฐานะของผูเสียหาย เชน หัวหนา

ครอบครัว 

4. พิจารณาเพิม่เศรษฐานะไมเกิน 10 % ของเงินเพดานสงูสุดในแตละประเภทความเสยีหาย และรวม

แลวไมเกินวงเงินในแตละประเภทของความเสยีหาย





แนวทางการพิจารณาคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบ้ืองตน ตามมาตรา 41







อัตราจายตามประเภทความเสียหาย

ประเภทความเสียหาย อัตราจายตามขอบังคับฯ

พ.ศ.2555

(1) เสียชีวิตหรือทุพพลภาพอยางถาวร (หรือเจ็บปวยเรื้อรังที่ตองไดรับการรักษา

ตลอดชีวิตและมีผลกระทบอยางรุนแรงตอการดํารงชีวิต)

240,000 บาท ไมเกิน 400,000 บาท

(2) สูญเสียอวัยวะหรือพิการ (ที่มีผลกระทบตอการดําเนินชีวิต) 100,000 บาท ไมเกิน 240,000 บาท

(3) บาดเจ็บ หรือเจ็บปวยตอเนื่อง ไมเกิน 100,000 บาท

--- กรณีที่มีการฝากครรภอยางสมํ่าเสมอตอเนื่อง และไดรับการดูแลตามมาตรฐานการ

ฝากครรภ จนอายุครรภต้ังแต 37 สัปดาหขึ้นไป และทารกเสียชีวิตในครรภระหวาง

การดูแลในหนวยบริการ

จายเงินเทากับกรณีเสียชีวิต

(ต้ังแต 240,000 บาท

ไมเกิน 400,000 บาท)

--- กรณีคุมกําเนิดแลวต้ังครรภ ไมเกิน  100,000 บาท
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KK RE MS KL

จํานวนคํารอง 40 24 19 21

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

จํานวนคํารอง อนุมัติเงิน ม.41 (บาท)

จํานวนครั้งการประชุม

ของแตละจังหวัด
ไตรมาสที่ ประชุม

(ครั้ง)

คาดําเนิน

การ (บาท)

กาฬสินธุ ขอนแกน มหา

สารคาม

รอยเอ็ด

Qtr1

ป 2564 11 317,230 

3 3 2 3 

Qtr2

ป 2564 11 313,712 

3 3 2 3 

Qtr3 

ป 2564 8 228,728 

2 3 2 1 

Qtr4 

ป 2564 9 264,640 

3 3 1 2 

ผลรวม

39 1,124,310 11 

12 7 9 

ผลการดําเนินงาน ม.41 ป 2564
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จังหวัด คํารองที่

พิจารณา

ประชุม

(ครั้ง)

คาดําเนินการ (บาท) คาดําเนินการ/ครั้ง คาดําเนินการ/คํารอง อนุมัติเงิน เงิน ม.41

(บาท) 

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

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

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

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

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

ไมเขาเกณฑ  

จังหวัด คํารอง Hospital

ไมเขาเกณฑ 

ม.41 A. B. เขาเกณฑ

อนุมัติเงิน 

(บาท) 

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

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

MS 19 6 0 19 5,092,000 

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

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

หมายเหตุ

ไมเขาเกณฑ ม.41

- กรณี A.เปนพยาธิสภาพ/

ภาวะแทรกซอนของโรค =13 คํา

รอง 

- กรณี B. ผูรับบริการไมมีสิทธิใน

ระบบ UC/LGO = 1 คํารอง



ระบบสนับสนุนการดําเนินงานพิจารณาคํารอง ขอรับเงินชวยเหลือเบ้ืองตน
ตามมาตรา 41 

เริ่มดําเนินการปงบประมาณ 2565









การจายเงินชวยเหลือเบ้ืองตนกรณี

ผูรับบริการ

ที่ไดรับความเสียหายจากการรับวัคซีน

ปองกันการติดเชื้อไวรัส COVID-19

ที่มา : ระบบรับคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบื้องตน กรณีไดรับความเสียหาย

จากการรับวัคซีน Covid-19 สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ และ 

ฐานขอมูลคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบื้องตนกรณีผูรับ Vaccine COVID-19

สปสช.เขต 7 ขอนแกน  ณ วันท่ี 18 ตุลาคม 2564
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ความเปนมา สปสช. ไดรับมอบหมายใหดําเนินงานตามนโยบาย

ของรัฐบาลในการจายเงินชวยเหลือเบ้ืองตนแกประชาชน ที่ไดรับความเสียหายจากการรับวัคซีน

ปองกันโรคติดเชื้อไวรัส COVID-19 ที่รัฐจัดให เพื่อสรางความมั่นใจในการเขารับวัคซีนปองกันโรค

ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 หรือ Coronavirus Disease 2019 (COVID 19) และคุมครองสิทธิ

แกประชาชนคนไทยทุกสิทธิ  * โดยใชงบประมาณจากเงินกู สําหรับแกไขปญหา เยียวยา และฟนฟู

เศรษฐกิจและสังคมที่ไดรับผลกระทบจากการระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
การชวยเหลือเบื้องตนนี้ ไมรวมถึง วัคซีนทางเลือกที่ใหโดยโรงพยาบาลเอกชนและมีการเรียกเก็บ

คาใชจายจากผูรับบรกิาร

หมายเหตุ 
สํานักงานประกันสังคม โดยคณะกรรมการการแพทยตาม พรบ.ประกันสังคม จะพิจารณาคํารองและ

อนุมัติจายเงินชวยเหลือเบื้องตน เฉพาะ “ผูประกันตนที่ไมมีสัญชาติไทย” ท่ีไดรับความเสียหาย

จากการรับวัคซีนปองกันโรคติดเชื้อไวรัส COVID-19 ผูประกันตนท่ีมีสัญชาติไทย ดําเนินการโดย สปสช.
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ระเบียบ ประกาศที่เกี่ยวของ

1. ประกาศสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ เรื่อง หลักเกณฑ  วิธีการ และเง่ือนไขการจายเงิน

ชวยเหลือเบ้ืองตน กรณีผูรับบริการ ไดรับความเสียหาย จากการรับวัคซีนปองกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

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

พฤษภาคม พ.ศ. 2564 และที่แกไขเพิ่มเติม

2. ประกาศสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ เรื่อง หลักเกณฑ วิธีการ และเง่ือนไขการจายเงิน

ชวยเหลือเบ้ืองตนกรณีผูรับบริการไดรับความเสียหายจากการรับวัคซีนปองกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

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

พ.ศ. 2564 ประกาศ ณ วันที่ 26 กรกฎาคม 2564



หลักเกณฑ วิธีการ และเงื่อนไขการพิจารณา
1. ผูยื่นคํารอง : ผูรับบริการ  ทายาทหรือผูอุปการะ  หรือ หนวยบริการท่ีใหบริการ 

2. ระยะเวลาการยื่นคํารอง : ตองย่ืนคํารองภายใน 2 ป นับต้ังแตวันท่ีทราบความเสียหาย

3. สถานที่ยื่นคํารอง : หนวยบริการ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด สปสช. เขต โดยคํารองจะไดรับการพิจารณาโดยแยกตาม

จังหวัดในพ้ืนที่ สปสช.เขต ที่ผูรับบริการไดรับการฉีดวัคซีน

4. ระยะเวลาการพิจารณา : สปสช. จะเสนอคํารองท่ีมีเอกสารหลักฐานประกอบการพิจารณาถูกตอง ใหคณะอนุกรรมการ

ระดับเขตพ้ืนท่ีพิจารณา จากนั้นเบิกจายเงินชวยเหลือเบื้องตนตามมติคณะอนุกรรมการและโอนเงินเขาหมายเลขบัญชี

ของผูรอง ภายใน 5 วันทําการ หลังมีมติของคณะอนุกรรมการระดับเขตพ้ืนที่

5. ประเภทความเสียหาย และอัตราจาย (พิจารณาความเสียหายจากการรับวัคซีน ผลกระทบและเศรษฐานะของผูรอง)

5 (1) กรณีเสียชีวิต/ทุพพลภาพถาวร ไมเกิน 400,000 บาท  

5 (2) เสียอวัยวะ/พิการ ไมเกิน 240,000 บาท 

5 (3) บาดเจ็บหรือเจ็บปวยตอเนื่อง ไมเกิน 100,000 บาท

6. ผูพิจารณา  ชั้นตน : คณะอนุกรรมการระดับเขตพ้ืนท่ี จํานวน 5 คน 

อุทธรณ : อุทธรณตอเลขาธิการ สปสช. (สถานท่ีย่ืนอุทธรณ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด สปสช. เขต )

7. ระยะเวลาอุทธรณ : ภายใน 30 วัน นับต้ังแตวันท่ีทราบผลการวินิจฉัย โดยเลขาธิการ สปสช. พิจารณาคํารองอุทธรณ91
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ประเภทความเสยีหาย และอัตราจายเงินชวยเหลือเบื้องตน 

กรณีผูรับบริการไดรับความเสยีหายจากการรบัวัคซีนปองกันโรคติดเชือ้ไวรัส COVID -19
ประเภทความเสียหาย อัตราจาย (บาท)

5 (1) กรณีเสียชีวิต/ทุพพลภาพถาวร ไมเกิน 400,000 บาท

1.1 เสียชีวิตภายใน 30 วัน 400,000

1.2 เสียชีวิตมากกวา 30 วัน 240,000 - 400,000

5 (2) เสียอวัยวะ หรือพิการ ไมเกิน 240,000 บาท 

2.1 พิการหรือสูญเสียอวัยวะ 100,000 – 240,000

5 (3) บาดเจ็บหรือเจ็บปวยตอเนื่อง ไมเกิน 100,000 บาท

3.1 อาการเล็กนอย รักษาไมเกิน 3 วัน 3,000 – 5,000

3.2 อาการปานกลาง รักษาไมเกิน 7 วัน 5,000 - 20,000

3.3 อาการมาก รักษาไมเกิน 20 วัน 20,000 – 75,000

3.4 อาการรุนแรง รักษามากกวา 20 วัน 75,000 – 100,000

หมายเหตุ : ประเภทและอัตราจายเงินชวยเหลือเบื้องตนฯ พิจารณาความเสียหายจากการรับวัคซีน 

ผลกระทบและเศรษฐานะของผูรอง



ผลการพิจารณาคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบ้ืองตน
กรณีไดรับความเสียหายจากการรับวัคซีน

ปองกันโรคติดเช้ือไวรัส Covid-19

ท่ีมา : ระบบรับคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบื้องตน กรณีไดรับความเสียหาย
จากการรับวัคซีน Covid-19 สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ และ
ฐานขอมูลคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบื้องตนกรณีผูรับ Vaccine COVID-19 
สปสช.เขต 7 ขอนแกน ณ วันท่ี 18 ตุลาคม 2564
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ผลการดําเนินงานพิจารณาคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบื้องตน 

กรณีไดรับความเสยีหายจากการรับวัคซีน Covid-19 ภาพรวมระดับประเทศ
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ภาพรวมผลการพิจารณาจายเงินชวยเหลือเบ้ืองตนกรณีความเสียหายจากวัคซีน
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ผลการดําเนินงานพิจารณาคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบื้องตน 

กรณีไดรับความเสยีหายจากการรับวัคซีน Covid-19 ภาพรวมพื้นท่ี สปสช.เขต 7 ขอนแกน
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สรุปผลการพิจารณาคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบ้ืองตน กรณีไดรับความเสียหาย

จากการรับวัคซีน Covid-19 แยกตามจังหวัดในเขตพื้นที่
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สรุปการวิเคราะหความเสียหาย กรณผูีรับบรกิารเสียชีวิตหลังไดรับวัคซีน

ปองกันการติดเชื้อไวรัส COVID-19 ในพื้นท่ี สปสช. เขต 7 ขอนแกน

= จํานวน 35 คํารอง มี 33 คํารอง เขาเกณฑไดรับความชวยเหลือเบื้องตนกรณีความเสียหายจากวัคซีน

= 100% เปนกรณี 1.1 เสียชีวิตภายใน 30 วัน หลังไดรับวัคซีน สาเหตุจาก Cardiac Arrest 14 ราย (42.42%)

= จํานวน 24 ราย หรือรอยละ 72.73 เขารับการรักษาเปนผูปวยในโรงพยาบาลกอนเสียชีวิต LOS 0-22 วัน
อีก 9 ราย หรือ 27.27% เสียชีวิตนอกโรงพยาบาล 

= ระยะเวลารอคอยรับการเยียวยา (นับจากวันที่ทราบความเสียหาย ถึงวันที่ประชุมพิจารณาคํารอง) 8-46 วัน
กรณีเสียชีวิต “ไมผานเกณฑ” การจายเงินชวยเหลือเบื้องตนกรณีไดรับความเสียหายจากการรับวัคซีน  2 คํารอง

1- เสียชีวิตจากพยาธิสภาพของมะเร็งปอดระยะแพรกระจาย ซึ่งไมเก่ียวกับการรับวัคซีน 

1- Cardiac tamponade, Advance Lung Cancer) เสียชีวิตจากพยาธิสภาพของมะเร็งปอดระยะแพรกระจาย

จํานวนคํารอง แยกรายจังหวัด กรณีเสียชีวิตหลังรับวัคซีน

เข็มที่ฉีด รวม กาฬสินธุ ขอนแกน มหาสารคาม รอยเอ็ด

1 27 1 12 7 9

2 5 4 1

3 1 1

รวม 35 1 17 8 9

อายุ (ป) จํานวน 

(คน)
35-45 2

46-55 3

56-65 10

66-77 18

รวม 33

อายุของผูเสียชีวิต

หลังรับวัคซีน



การอุทธรณ ผลการพิจารณาวินิจฉัยของคณะอนุกรรมการพิจารณา

วินิจฉัยคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบื้องตนฯ ระดับเขตพื้นท่ี สปสช. เขต 7 ขอนแกน

หนวยรับคํารองอุทธรณ  ไดแก  โรงพยาบาลที่เขารับการรักษา/ รับวัคซีน, สสจ. สปสช.เขต และ 

สํานักกฎหมาย สปสช.สํานักงานใหญ  

ระยะเวลาในการย่ืนอุทธรณ ภายใน 30 วัน นับต้ังแตวันที่ไดรับทราบผลการพิจารณาวินิจฉัยของ

คณะอนุกรรมการ ระดับเขตพ้ืนที่

ผูพิจารณาวินิจฉัยคําอุทธรณ  คือ เลขาธิการสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ 
หากผูรองประสงคจะฟองโตแยงคําวินิจฉัยอุทธรณ ใหทําคําฟองเปนหนังสือยื่นตอศาลปกครองชั้นตน 

ภายใน 90 วัน ซ่ึงเปนไปตามมาตรา 49 แหง พรบ.จัดต้ังศาลปกครองและวิธีพิจารณาคดีปกครอง พ.ศ. 2542 

ซ่ึงขอชี้แจงนี้จะแจงในหมายเหตุของหนังสือที่แจงผลการพิจารณาอุทธรณ ของผูรองทุกราย ตามตัวอยางที่แสดง
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ผลการพิจารณาวินิจฉัยคํารองอุทธรณ มติการพิจารณาขอรับเงินชวยเหลือ

เบ้ืองตนฯ ระดับเขตพื้นที่ สปสช. เขต 7 ขอนแกน

มีผลพิจารณาวินิจฉัยอุทธรณ 10 คํารอง

อนุมัติจายเงินเพิ่มเติม จํานวน   438,000 บาท 

ที่มา : ระบบรับคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบื้องตน กรณีไดรับความเสียหายจากการรับวัคซีน Covid-19 สํานักงาน

หลักประกันสุขภาพแหงชาติ และฐานขอมูลคํารองขอรับเงินชวยเหลือเบื้องตน กรณีผูรับ Vaccine COVID-19 

สปสช.เขต 7 ขอนแกน ณ วันที่ 27 กันยายน 2564
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แผนการดําเนินงานปงบประมาณ 2565
1. เพิ่มการเขาถึงการคุมครองสิทธิ สงเสรมิความสมัพันธที่ดีระหวางผูใหบรกิารและผูรับบริการ

2. เพิ่มการแกไข/ปองกันการเกิดเหตุซ้ํา เชือ่มโยงงานคุมครองสทิธิ สูการพัฒนาคณุภาพบริการ

3. เชื่อมโยงงานคุมครองสทิธิ  กับการติดตามดูแลผูไดรับผลกระทบในระยะยาว 

(รวมกับกองทุนฟนฟ/ู กองทุนหลักประกันสขุภาพระดับทองถ่ินหรือพืน้ที่/ การดูแลผูมีภาวะพึ่งพงิใน

พื้นที่ (Long Term Care : LTC )

4. เพิ่มความเขมแข็ง /ขยายเครือขายสื่อสารประชาสมัพันธกลุมตางๆ  เพิ่มการรับรูความรูเรื่องการใช

สิทธิ - สิทธิประโยชน – การคุมครองสิทธิกรณเีกิดความเสยีหาย

5. ปรับเปลี่ยน แนวทางดําเนินงาน สอดคลองกับสถานการณและเทคโนโลยี

: การรับฟงความคิดเห็นทัว่ไป, การสงคํารองขอรับเงนิชวยเหลอืเบื้องตนฯ
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ทุกคนคือเจาของระบบหลักประกนัสุขภาพแหงชาติ


	Slide Number 1
	Slide Number 2
	Slide Number 3
	Slide Number 4
	กรอบการดำเนินงานคุ้มครองสิทธิในระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ
	ช่องทางและกลไก การเข้าถึงสิทธิ & การคุ้มครองสิทธิประชาชน 
	Slide Number 7
	Slide Number 8
	Slide Number 9
	Slide Number 10
	Slide Number 11
	Slide Number 12
	Slide Number 13
	Slide Number 14
	Slide Number 15
	Slide Number 16
	Slide Number 17
	Slide Number 18
	Slide Number 19
	Slide Number 20
	Slide Number 21
	Slide Number 22
	Slide Number 23
	Slide Number 24
	Slide Number 25
	Slide Number 26
	Slide Number 27
	Slide Number 28
	แนวทางการดำเนินงานรับฟังความคิดเห็น
	สรุปความหมายตามเจตนารมณ์ของกฎหมาย 
	Slide Number 31
	Slide Number 32
	Slide Number 33
	Slide Number 34
	Slide Number 35
	Slide Number 36
	Slide Number 37
	Slide Number 38
	Slide Number 39
	Slide Number 40
	Slide Number 41
	Slide Number 42
	ขั้นตอนการรับฟังความคิดเห็นฯ สปสช. เขต 7 ขอนแก่น  ปี2565
	Slide Number 44
	Slide Number 45
	เครือข่ายศูนย์บริการหลักประกันสุขภาพประชาชน�NGO  Coordinating Centers
	Slide Number 47
	ศูนย์ประสานงานหลักประกันสุขภาพวิถีพุทธ
	Slide Number 49
	Slide Number 50
	Slide Number 51
	Slide Number 52
	Slide Number 53
	Slide Number 54
	Slide Number 55
	สรุปจำนวนเรื่องร้องเรียน ร้องทุกข์ สิทธิUC จำแนกรายจังหวัด �ปีงบประมาณ 2561-2564
	Slide Number 57
	Slide Number 58
	การดำเนินงานปีงบประมาณ 2565
	Slide Number 60
	Slide Number 61
	Slide Number 62
	Slide Number 63
	Slide Number 64
	Slide Number 65
	Slide Number 66
	Slide Number 67
	Slide Number 68
	Slide Number 69
	Slide Number 70
	Slide Number 71
	Slide Number 72
	Slide Number 73
	Slide Number 74
	Slide Number 75
	Slide Number 76
	Slide Number 77
	Slide Number 78
	Slide Number 79
	Slide Number 80
	Slide Number 81
	Slide Number 82
	Slide Number 83
	Slide Number 84
	Slide Number 85
	Slide Number 86
	Slide Number 87
	Slide Number 88
	Slide Number 89
	Slide Number 90
	Slide Number 91
	Slide Number 92
	Slide Number 93
	Slide Number 94
	Slide Number 95
	Slide Number 96
	Slide Number 97
	Slide Number 98
	Slide Number 99
	Slide Number 100
	Slide Number 101
	Slide Number 102
	Slide Number 103
	Slide Number 104
	Slide Number 105
	Slide Number 106
	Slide Number 107
	Slide Number 108

