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ร าย น าม ผ ู้เข ํ!ย ว ช าญ ใน ก าร ต รว จ แ บ บ ส ม ภ า ษ ณ ์

1. ศ.นพ.สุทธิชัย จิตะพันธ์กุล
ภาควิชาอายุรศาสตร์ คณะแพทย์ศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย

2. ผศ.นพ.จิรุตม์ ศรีรัตนบัลล์
ภาควิชาเวชศาสตร์ป้องกันและลังคม คณะแพทย์ศาสตร์จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย

3. นพ.โสภณ เมฆธน
นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดนนทบุรี

4. นายธงชัย เล็กกัมพร นักวิชาการสาธารณสุข 9
ผู้เชี่ยวชาญด้านส่งเสรีมพัฒนา สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนนทบุรี

5. นพ.จเด็จ ธรรมธัชอารี
ผู้อำนวยการโรงพยาบาลบางกรวย

6. ทพญ.แพร จิตตินันท์
โรงพยาบาลบางใหญ่

7. อาจารย์อนันต์ มาลารัตน์
ภาควิชาสุฃสืกษา คณะพลสืกษา มหาวิทยาลัยศรีนครินทร์วิโรฒประสานมิตร

8. นางสนองพร ขาวบาง
นักวิชาการสุฃสืกษา 8 สำนักงานลาธารณสุขจังหวัดนนทบุรี

9. นายประเสริฐ เล็กสรรเสริญ
นักวิชาการสาธารณสุข 7 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนนทบุรี
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เลขท่ีแบบสัมภาษณ์’

แบ บ ล ัม ภ าษ ณ ์พ ฤต ิก รรมการใช ้บ ร ิก ารส ุขภ าพ ของป ระซาซน  
ใน โครงก ารสร ้างห ล ัก ป ระก ัน ส ุขภ าพ ถ ้วน ห น ้า  (30 บาท  ร ักษ าท ุก โรค )

อำเภอบางกรวย  จ ังหก ัดนนทบ ุร ี
*****************

คำช้ีแจง 1. ใช้สอบถามเฉพาะประชาชนผู้มีบัตรทอง (30 บาทรักษาทุกโรค)
2. ผู้ให้สัมภาษณ์ คือประชาซนผู้ถือบัตรทองกรณีร่วมจ่ายค่าบริการ 30 บาท
3. แบบสอบถาม 1 ชุด ใช้สัมภาษณ์ 1 คน/ครอบครัว

วัน/เดือน/ปี ท่ีสัมภาษณ์.......................ผู้สัมภาษณ์...............................
สถานที,สัมภาษณ์ บ้านเลขท่ี.......หมู.่.......ตำบล....................อำ๓อบางกรวย

( )1 .ในเขตเทศบาล ( )2 .นอกเขตเทศบาล
ส ่วนท ี่ 1 ข ้อม ูลท ั่ว ไป

1. เพศ ( ) 1. ชาย ( )2. หญิง
2. อายุ.................... ปี
3. การศึกษาสูงสุดของผู้ให้สัมภาษณ์

( )1.ไม ่* 1 2 3 4 5 6 7ได้เรียน ( )2 .ประถมศึกษา
( ) 3. มัธยมศึกษาตอนต้น ( ) 4. มัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวซ.
( )5 .อนุปริญญา/ปวส. ( )6 .ปริญญาตรี
( ) 7. สูงกว่าปริญญาตรี

4. อาชีพหลักของท่านผู้ถือบัตรทองหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า
( )1.เกษตรกรรม . ( )2 .รับจ้าง
( ) 3. ค้าขาย ( ) 4. แม่บ้าน
( )5 .นักเรียน/นักศึกษา ( )6 .อาชีพอื่นระบ.ุ.......

5. รายได้เฉล่ียของท่าน..........................บาท/เดือน
6. สมาชิกในครัวเรือนของท่านมีจำนวน.............................. คน
7. ท่านได้รับข้อมูลข่าวสารเก่ียวกับโครงการหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า 

จากล่ีอใดมากท่ีสุด (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ)
( )1.โทรทัศน์ ( )2 .วิทยุ
( )3 .เอกสารแผ่นพับและโปสเตอร์ ( )4 .เจ้าหน้าท่ีสาธารณสุข
( ) 5. เพ่ือนบ้าน ญาติ ( ) 6. ผู้นำหมู่บ้าน อสม
( )7 .อ ื่นๆระบ .ุ................

สำหร ับผ ู้ว ิจ ัย
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8. ตังแต่ 1 มิ.ย. 44 ถึงปัจจุบัน ท่ีท่านได้รับบัตรทอง แล้วท่านมีหลักประกันรักษาพยาบาล 
อ่ืน  ๆอีกหรือไม่

( ) 0 .ไม 'ม ี
( )1. พรบ.คุ้มครองผู้ประสบภัยจากรถประกันรถ
( )2. ประกันชีวิตเอกชน ( )3 .อ ื่น ๆระบ .ุ..................

ส ่วนท ี่ 2 ข ้อม ูล เก ี่ย วก ับ พ ฤต ิก รรมการใช ้บ ร ิก ารส ุขภ าพ

1. ก่อนท่ีท่านจะได้รับบัตรทองประกันสุขภาพ ท่านใช้สถานพยาบาล (ร.พ.) _
ไหนเป็นสถานพยาบาล (ร.พ.) หลักเม่ือเจ็บปวย 
( )1.ร.พ.รัฐ ( )2 .ร.พ.เอกซน
( )3 .ร.พ.รัฐอื่น ( )4 .รพ.เอกชนอ่ืน
( )5 .ร.พ.ทบวงมหาวิทยาลัย ( )9 .อ ื่นๆระบ.ุ.....................................
2. วันท่ีท่านสะดวกไปใช้บริการสุขภาพ คือวันใด __
( ) 1. วันธรรมดา (จันทร์-ศุกร์) ( )2. วันหยุด (เสาร์-อาทิตย์)

3. ช่วงเวลาท่ีท่านมักสะดวกไปใช้บริการสุขภาพมากท่ีสุด คือเวลาใด _
( )1 .ในเวลาราชการ ( )2 .นอกเวลาราชการ

4. ตั้งแต่ได้รับบัตรทองประกันสุขภาพ (1 มิ.ย.44 เป็นต้นมาถึงปัจจุบัน) ท่านได้ไปใช้ 
บริการสุขภาพหรือไม่
( ) 0 ไม่เคยไป เพราะ _

( )1 .ไม่เคยเจ็บป่วย ( )2 .ป่วยให้หายเอง
( ) 3 . รักษากันเอง ( )4 .อ ื่น ๆระบ .ุ.........................

(ข้ามไปตอบส่วนท่ี 3,4)
( ) 1 เคยไป ท่ีไหน _

( ) 1.ในสถานพยาบาลที่ระบุในบัตรทองเพียงอย่างเดียว
(ตอบข้อ 5 และข้อ 7)

( ) 2. นอกสถานพยาบาลท่ีระบุในบัตรทองเพียงอย่างเดียว
(ตอบข้อ 6 และข้อ 7)

( ) 3. ทั้งในและนอกสถานพยาบาลท่ีระบุในบัตรทอง
(ตอบข้อ 5, ข้อ 6 และข้อ 7)

ก ร ุณ าใส ,ต ัว เล ือ ก จ า ก ห น ้า ผ น ว ก ต ่อ ไป น ี้ส ำ ห ร ับ ต อ บ ค ำ ถ า ม ใน ข ้อ  5 ,6  
ห ล ัง จ าก ส ัม ภ าษ ณ ์เส ร ็จ แ ล ้ว

สำหรับผู้วิจัย
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5. ท่านเคยไปใช้บรัการสุขภาพใน ส ถ าน พ ย าบ าล ตามท ี่ระบุในบัตรทอง 30 บาท 
ท่ีไหน จำนวนก่ีคร้ัง ? กิจกรรมอะไร ? เพราะอะไร ? (ตอบได้หลาย 
กิจกรรม, หลายคร้ัง ต่อ 1 สถานพยาบาลตามท่ีไปใช้บริการ)

สถานท่ีไปแห่งแรก.................................. เป็น( )1. ผ ู้ป่วยนอกจำนวน........ คร้ัง
กิจกรรมท่ีใช้บริการ......................................................................................  .......

( )2.ผ ู้ป่วย1ใน จำนวน.......... ค ร ั้ง ____
กิจกรรมท่ีใช้บริการ........................................................................................ ..................
มีการใช้บริการเพราะเจ็บป่วยหรือไม่

( ) 0 ไม่มี _
( ) 1 มี ท่านรู้ลืกว่ามีความรุนแรงระดับใด

( )1.น้อย ( )2 .ปานกลาง ( )3.มาก _

เหตุผลท่ีเลือก เพราะ..........................................................................................  _

ท่านมีความพึงพอใจบริการท่ัวไปต่อไปน้ีอย่างไร

สำหรับผู้วิจัย

บริการท่ัว  ๆไป

พอใจ 

(3)

ไม่แน่ใจ 

(2)

ไม่พอใจ 

(1)

สถานท่ีต้ังใกล้บ้านมากท่ีสุด
ความสะดวกสบาย
ระยะเวลารอรับบริการ
ช่วงเวลาท่ีมารับบริการ
ความสะอาด
บริการท่ีรวดเร็ว
อัธยาศัย (การต้อนรับเจ้าหน้าท่ี, 
การเอาใจใส่คนไข้)
ความม่ันใจในคุณภาพบริการ 
(เช่นให้ยาดีมีมาตรฐาน)
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สถานท่ีไปแห่งหลัง... 

กิจกรรมที่ใช้บริการ

กิจกรรมท่ีใช้บริการ...

เป็น( )1 . ผ ู้ป่วยนอกจำนวน............คร้ัง

( )2. ผู้ป่วยใน จำนวน.............. คร้ัง

มีการใช้บริการเพราะเจ็บป่วยหริอไม่ 
( ) 0 ไม่ มี
( ) 1 มี ท่านรู้สึกว่ามีความรุนแรงระดับใด

( )1.น้อย ( )2 .ปานกลาง ( ) มาก

เหตุผลท่ีเลือก เพราะ.......................................................................

ท่านมีความพึงพอใจบริการท่ี'วไป ต่อไปน้ีอย่างไร

บริการท่ี'ว  ๆไป
พอใจ

(3)

ไม่แน่ใจ 

(2)

ไม่พอใจ 

(1)
สถานท่ีต้ังใกล้บ้านมากท่ีสุด
ความสะดวกสบาย
ระยะเวลารอรับบริการ
ช่วงเวลาท่ีมารับบริการ
ความสะอาด
บริการท่ีรวดเร็ว
อัธยาดัย (การต้อนรับเจ้าหน้าท่ี, 
การเอาใจใส่คนไข้)
ความม่ันใจในคุณภาพบริการ 
(เช่น ให้ยาดีมีมาตรฐาน)

สำหรับผู้วิจัย
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6. ท่านเคยไปใช้บริการสุขภาพนอกสถานพยาบาลท่ีระบุในบัตรทอง 30 บาท 
ท่ีไหน ? จำนวนก่ีคร้ัง ? กิจกรรมอะไร ? เพราะอะไร ?
(ตอบได้หลายกิจกรรม, หลายคร้ัง ต่อ 1 สถานพยาบาลตามท่ีไปใช้บริการ)

สำหรับผู้วิจัย

สถานท่ีแห่งแรก......................... เป็น( )1 . ผ ู้ป่วยนอกจำนวน.................คร้ัง

กิจกรรมท่ีใช้บริการ..................................................................................  .........
( ) 2.ผ ู้ป่วยใน จำนวน......... คร้ัง ____

กิจกรรมท่ีใช้บริการ....................................................................................  ..........

มีการใช้บริการเพราะเจ็บป่วยหริอไม่ 
( ) 0 ไม ่มี
( ) 1 มี ท่านรู้ลืก'ว่ามีความรุนแรงระดับ1ใด

( )1.น้อย ( )2 .ปานกลาง ( ) มาก _

เหตุผลท่ีเลือก เพราะ....................................

ท่านมีความพึงพอใจบริการท่ัวไปต่อไปน้ีอย่างไร

บริการท่ัว  ๆไป
พอใจ

(3)

ไม่แน่ใจ

(2)

ไม่พอใจ

(1)
สถานท่ีต้ังใกล้บ้านมากท่ีสุด
ความสะดวกสบาย
ระยะเวลารอรับบริการ
ช่วงเวลาท่ีมารับบริการ
ความสะอาด
บริการท่ีรวดเร็ว
อัธยาศัย (การต้อนรับเจ้าหน้าท่ี, 
การเอาใจใส่คนไข้)
ความม่ันใจในคุณภาพบริการ 
(เช่นให้ยาดีมีมาตรฐาน)



144

ฟ้าหรับผูวิจัย

สถานท่ีไปแห่งสอง....................................เป็น ( ) 1. ผู้-ป่วยนอก จำนวน......... คร้ัง  

กิจกรรมท่ีใช้บรัการ...................................................................................... ............

( ) 2.ผู้ป่วย'ใน จำนวน..........ค ร ั้ง ____

กิจกรรมท่ีใช้บริการ....................................................................................... ............
มีการใช้บริการเพราะเจ็บป่วยหรอไม่

( ) 0 ไม่มี
: ) 1 มี ท่านรู้ลืกว่ามีความรุนแรงระดับใด

( )1.น้อย ( )2 .ปานกลาง ( ) มาก _

เหตุผลท่ีเลือก เพราะ.......................................................................................  _

ท่านมีความพึงพอใจบริการท่ัวไป ต่อไปน้ีอย่างไร

บริการท่ัว  ๆไป่
พอใจ 

(4)

ไม่แน่ใจ

(2)

ไม่พอใจ

(1)
สถานท่ีต้ังใกล้บ้านมากท่ีสุด
ความสะดวกสบาย
ระยะเวลารอรับบริการ
ช่วงเวลาท่ีมารับบริการ
ความสะอาด
บริการท่ีรวดเร็ว
อัธยาศัย (การต้อนรับเจ้าหน้าท่ี, 
การเอาใจใส่คนไข้)
ความม่ันใจในคุณภาพบริการ 
(เช่นให้ยาดีมีมาตรฐาน)
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7. โดยรวมท่านมีความพึงพอใจต่อสถานพยาบาลหลัก (ร.พ.ท่ีระบุในบัตรทอง 
อย่างไร
( ) 1. พึงพอใจมาก เป็นสถานพยาบาลหลักท่ีใช้อยู่แล้ว
( ) 2. ปานกลาง
( ) 3. พอใช้
( ) 4. ควรปรับปรุง อยากเลือกลงทะเบียนท่ีอ่ืนมากกว่า

ล ้าหร ับผ ู้ว ิจ ัย

ล ้วนท ี่ 3 ความ เช ื่อ และการเข ้าถ ึงบ ร ิก าร

1. ท่านเช่ือถือในระบบบริการ 30 บาท
2. ท่านเช่ือถือในตัวแพทย์ท่ีให้บริการ
3. ท่านไปรับบริการคาดหวัดว่าจะต้องหายจากโรค
4. ท่านเคยมีประสบการณ์ในการรับบริการ เคยเป็น 

คนไข้ประจำหรือรักษามาก่อนในสถานพยาบาลท่ี 
ระบุในบัตร

5. ท่านได้รับคำแนะนำจากเพ่ือนและญาติพ่ีน้อยใน 
การไปใช้บริการในโครงการ 30 บาท

6. ท่านมีผู้คอยอำนวยความสะดวกหรือญาติให้ 
ให้ความช่วยเหลือในการไปใช้บริการ 30 บาท

7. ท่านมีความสะดวกในการเดินทางมารับบริการ 
ในสถานบริการท่ีระบุในบัตรทอง

ใช ่ ไม ่ใ ช ่

ส ่วนท ี่ 4 ก ารร ับ ร ู้เง ื่อน ไขบ ร ิก ารและการร ับ ร ู้ส ิท ธ ิป ระโยชน ์

1. ท่านได้ไปแจ้งว่าเป็นผู้มีสิทธิ (30 บาท) ท่ีสถานพยาบาลใกล้บ้าน (สถานี
อนามัย, ศูนย์สาธารณสุขเทศบาล, สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ) หรือไม่ 
( )1.ได้ไป ( )2 .ไม่ได้ไป ( )3 .ไม่ทราบ

2. ท่านได้รับบัตรทองประกันสุขภาพ (30 บาท) อย่างไร
( )1.ไปรับเอง ( )2 .อสม.หรือเพ่ือนบ้านนำมาให้
( ) 3. เจ้าหน้าท่ีนำมาให้ ( ) 4. ไปย่ืนคำร้องหลายคร้ัง ซ่ึงมี/ได้บัตร
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3. ท่านได้รับรู้เงือนไขในการใช้บัตรทองประกันสุขภาพถ้วนหน้า ดังต่อไปนีหรือไม่ สำหรับผู้วิจัย

ข้อความ a/
ร ิ•นิ ไม ่ร ู้

3.1 ในการใช้สิทธิ ท่านต้องแสดงบัตรทองประกันสุขภาพพร้อมท้ัง 
บัตรประชาชนก่อนทำการรักษา

3.2 การใช้สิทธิในการใช้บริการสุขภาพ ท่านต้องมาสถานพยาบาล 
ท่ีระบุในบัตรก่อนเสมอ

3.3 ท่านมีสิทธิไปรับบริการในเวลาทำการปกติของสถานพยาบาล 
ท่ีข้ึนทะเบียน เว้นแต่กรณีถูกส่งต่อ อุปตเหตุ เจ็บป่วย'ฉุกเฉิน

3.4 ไม่ว่าท่านเป็นผู้ป่วยนอกหรือผู้ป่วยใน ในการรักษาพยาบาล 
ต้องร่วมจ่ายค่าบริการทางการแพทย์ 30 บาททุกคร้ัง

3.5 ท่านได้รับความคุ้มครองโดยไม่ต้องเสิยค่าใช้จ่าย ดังน้ี การ 
ตรวจสุขภาพท่ัวไป การเย่ียมบ้านและดูแลผู้ป่วยท่ีบ้านวัคซีน 
และเซรุ่มท่ีจัดเป็นบริการพ้ืนฐาน วางแผนครอบครัว

3.6 ท่านได้รับความคุ้มครองโดยต้องร่วมจ่าย 30 บาท ดังน้ี ค่ายา 
ค่าน้ําเกลือ ค่าเลือดและส่วนประกอบของเลือด ค่าห้องสามัญ 
ค่าอาหารห้องสามัญ การคลอดบุตร ถอนฟัน อุดฟัน ขูดหินปูน

3.7 ท่านไม่ได้รับความคุ้มครองโดยต้องเลืยค่าใช้จ่าย ดังน้ี ค่าห้อง 
พิเศษ ค่าแว่นตา ค่าผ่าตัดเสริมสวย การบำบัดรักษาผู้ติดยา 
และสารเสพติด

ปัญหาและอุปสรรคในการใช้บริการสุขภาพ
หลักเกณฑ์การใช้สิทธิบัตรประกันสุขภาพถ้วนหน้า

การบริการของสถานพยาบาล 
ด้านบริการ.........................

ด้านเจ้าหน้าท่ี

ด้านสถานพยาบาล

ข้อเสนอแนะ
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ภาคผนวกสำหรับแบบส้มภาษณ์
ใช้เป็นตัวเลีอกตอบคำถาม ข้อ 5 และข้อ 6 โดยใส่รหัสหมายเลขลงไปในคำตอบข้อ 5 และข้อ 6

ไปใช้บริการสุขภาพที่สถานพยาบาลไหน ?
1.สถานีอนามัย 2 .ศูนย์บริการเทศบาล
4. ร.พ.บางใหญ่ 5. ร.พ.อนันต์พัฒนา
7. คลินิกเอกชน 8. ร้านขายยา
10. ร.พ.เอกซนอ่ืน 11. ร.พ.ทบวงมหาวิทยาลัย

3. ร.พ.บางกรวย 
6. ร.พ.พระน่ังเกล้า 
9. ร.พ.รัฐอ่ืน 
12. อ่ืน  ๆ ระบุ.......

ไปใช้บริการสุขภาพอะไรบ้าง ? (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ ต่อ 1 สถานพยาบาล)
2. วางแผนครอบครัว 
4. แพทย์แผนไทย 
6. การต้ังครรภ์ และการคลอด 
ร-โรคเฉียบพลัน

10. อ่ืน  ๆ ระบุ..... เติมคำตอบลงไปด้วย

1. ตรวจสุขภาพ
3. ฉีดวัคซีน/เซรุ่ม
5. ทันตกรรม (ถอนฟัน อุดฟัน ขูดหินน้ําลาย)
7.อุบ้ติเหตุ/บาดเจ็บ
9. โรคเร้ือรัง

เจ็บปวยด้วยโรคเฉียบพลัน หมายถึง การเจ็บปวยท่ีเกิดข้ึนในระยะเวลาลัน  ๆโดยนับต้ังแต่เร่ิมมีอาการไป 
จนหายจากอาการภายในระยะเวลาอันลัน อาจมีอาการรุนแรงหรือไม่ก็ได้ และสามารถรักษาให้หายขาด 
ได้ ได้แก่ ปวดศีรษะท้องร่วงท้องเดิน ไล้ต่ิงอักเสบหัดอีสุกอีใส และตาอักเสบ เป็นต้น 
เจ็บปวยด้วยโรคร้ือรัง หมายถึง การเจ็บป่วยด้วยโรคท่ีมีอาการติดต่อกันนานเกินกว่า 3 เดือนหรือ90 วัน 
ข้ึนไป และโรคบางโรคท่ีรวมอยู่ในกลุ่มท่ีลัดว่าเป็นโรคร้ือรังแม้จะมีอาการไม่ถึง 90 วัน ได้แก่ โรคหืด วัณ 
โรค หลอดลมอักเสบร้ือรังไข้รูมาติคโรคหัวใจ ความดันโลหิตสูง ไซนัสอักเสบ (เป็น  ๆ หาย ๆ)ริดสีดวง 
ทวารหนัก โรคภูมิแพ้ เน้ืองอก เล้นเลือดดำขอด แผลในกระเพาะอาหาร ไตอักเสบ น่ิวในไต โรคจิต โรค 
ประสาท ถุงน้ําดีและดับอักเสบร้ือรัง ลมบ้าหมู เบาหวาน ไล้เล่ือน โรคผิวหนัง ความผิดปกติของต่อมลูก 
หมากและมะเร็ง

เหตุผลของกา?ไปรับบริการสุขภาพในคร้ังน้ี ?
I. ใกล้บ้าน สะดวกในการเดินทาง 2. รวดเร็ว/ไม่ต้องคอยนาน/ข้ันตอนไม่ยุ่งยาก 
3. รักษาแล้วหาย/ได้ยาแรง/ใต้ยาถูกกับโรค 4. เช่ือถือในระบบบริการดี/มีมาตรฐาน
5. เช่ือถือในตัวแพทย์ 6. มีบริการหลายอย่างตามต้องการ
7.เจ้าหน้าท่ีย้ิมแย้ม/ให้ความเอาใจใส่ดูนลด 8. มีผู้แนะนำจากเพ่ือนญาติพ่ีน้องและคนอ่ืน
9. ใช้สิทธิประโยชน์ตามบัตร 10. รู้เง่ือนไขการรับบริการตามบัตรทอง
II .  เคยรักษามาก่อน/เป็นคน1ไข้,ประจำ 11. มีญาติท่ีให้ความช่วยเหลือได้
13. อุป่ติเหตุ/ป่วยกระทันหัน/โรคเก่ากำเริบนอกเวลาราชการ
14. อ่ืน  ๆระบ.ุ...... กรุณาเติมคำตอบลงไปด้วย



ภาคผนวก ค
ระเบียบกระทรวงสาธารณสุขว่าด้วยประก้นสุขภาพถ้วนหน้า พ.ศ. 2544



ระเบียบกระทรวงสาธารณสุข 
ว่าด้วยหลักประก้นสุขภาพ 

พ.ศ.2544

โดยที่รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย มาตรา 82 ได้บัญญิติให้รัฐต้องจัดการและส่ง 
เสริมการสาธารณสุขให้ประชาชนได้รับบริการที่ได้มาตรฐาน และมีประสิทธิภาพอย่างทั่วถึง 
ประกอบกับรัฐบาลได้กำหนดนโยบายการบริหารราชการแผ่นดินด้านสาธารณสุข และสุขภาพไว้ 
โดยมุ่งมั่นที่จะสร้างหลักประกันสุขภาพเพื่อให้ประซาชนชาวไทยมีสุขภาพดีถ้วนหน้า ซ่ึงกระทรวง 
สาธารณสุขได้ดำเนินการไปแล้วในบางจังหวัดนั้น

เพื่อให้การดำเนินการสร้างหลักประกันสุขภาพเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ ประชาซนกลุ่ม 
เป้าหมายได้รับบริการทางการแพทย์และสาธารณสุขที่ได้มาตรฐานอย่างทั่วถึง และเป็นธรรมดา 
ตามนโยบายของรัฐบาล ลอดคล้องกับกฎหมายรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย และได้มีการ 
ขยายการสร้างหลักประกันสุขภาพในพื้นที่จังหวัดเพิ่มขึ้น กระทรวงสาธารณสุขจึงได้ออกระเบียบ 
ไว้ด้งต่อไปนี้

หมวด 1 
ความท่ํวไป

ข้อ 1 ระเบียบนี้เรียกว่า “ระเบียบกระทรวงสาธารณสุขว่าด้วยหลักประกันสุขภาพ 
พ.ศ.2544”

ข้อ 2 ระเบียบนี้ให้ใช้บังคับตั้งแต่วันที่ 1 มิถุนายน พ.ศ.2544 เป็นต้นไป 
ข้อ 3 บรรดาระเบียบ ข้อบังคับ และคำลังอื่นใดในส่วนท่ีกำหนดไว้แล้วในระเบียบน้ีหริอซึ่ง 

ขัดแย้งกับข้อกำหนดแห่งระเบียบนี้ให้ใช้ระเบียบนี้แทน
ข้อ 4 ระเบียบน้ีให้ใช้บังคับกับหน่วยบริการในพื้นที่จังหวัดนนทบุริ จังหวัดสระบุรี จังหวัด 

สระแก้ว จังหวัดเพชรบุรี จังหวัดนครราชสีมา จังหวัดสุรินทร์ จังหวัดหนองบัวลำภู จังหวัด 
อุบลราชธานี จังหวัดอำนาจเจริญ จังหวัดศรีสะเกษ จังหวัดสุโขทัย จังหวัดแพร่ จังหวัดเชียงใหม่ 
จังหวัดภูเก็ต และจังหวัดนราธิวาส

ให้ปลัดกระทรวงสาธารณสุขมีอำนาจประกาศเพิ่มเติมพื้นที่หน่วยบริการในจังหวัดอื่น 
นอกจากวรรคหนึ่งได้
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ข้อ 5 ในระเบียบนี
“หลักประกันสุขภาพ,' หมายความว่า สิทธิและความคุ้มครองของประชาชนในการรับ 

บริการทางการแพทย์ การสาธารณสุขและการอนามัยอันจำเป็นต่อสุขภาพและการดำรงชีวิต 
“ผู้มีสิทธิ" หมายความว่า ผู้มีสิทธิตามข้อ 13 แห่งระเบียบน้ี 
“บัตร” หมายความว่า บัตรที่กระทรวงสาธารณสุขออกให้แก่ผู้มีสิทธิตามระเบียบนี้ 
“คณะกรรมการ’' หมายความว่า คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพ 
“การบริการทางการแพทย์’' หมายความว่า การบริการขั้นพื้นฐานทางการแพทย์ การลาd i

ธารณสุข และการอนามัยอันจำเป็นต่อสุขภาพและการดำรงชีวิต ซึ่งให้โดยตรงแก่บุคคลเพื่อการส่ง 
เสริมสุขภาพ การควบคุมโรค การป้องกันโรค การตรวจ การวินิจอัย การรักษาพยาบาล การป้อง 
กันความพิการและการพื้นฟูสมรรถภาพ และการอื่นใดเพื่อสร้างเสริมสุขภาพที่หน่วนบริการลัดขึ้น 
ตามท่ีกระทรวงสาธารณสุขกำหนด

"หน่วยบริการ” หมายความว่า โรงพยาบาล สถานีอนามัย ลถานบริการลาธารณสุขของรัฐ 
สถานบริการสาธารณสุขเอกชน สถานพยาบาลของสภากาชาดไทย สถานบริการการแพทย์ทาง 
เลือก สถานพยาบาลที่มีฐานะเป็นองค์การมหาชนตามกฎหมายว่าด้วยองค์การมหาชน หรือหน่วย 
งานอื่นใดในลังกัดกระทรวงสาธารณสุขซึ่งดำเนินการเพื่อการลาธารณสุฃที่เป็นสถานอำนวย 
บริการอันเป็นสาธารณะประโยชน์ หรือสถานบริการอื่นที่คณะกรรมการกำหนดเพิ่มเติม ท่ีมี-หน้าท่ี 
ในการให้บริการทางการแพทย์ทั้งนี้ หน่วยบริการดังกล่าวต้องขึ้นทะเบียนไว้ตามระเบียบนี้

“หน่วยบริการประจำครอบครัว” หมายความว่า หน่วยบริการหรือเครือข่ายหน่วยบริการที่ 
ผู้มีสิทธิขึ้นทะเบียนเป็นหน่วยบริการเพ่ือรับการบริการทางการแพทย์เป็นการประจำ

“เครือข่ายหน่วยบริการ" หมายความว่า หน่วยบริการที่รวมตัวกันเป็นเครือข่ายในการให้ 
การบริการทางการแพทย์ ซึ่งผู้มีสิทธิสามารถไปรับการบริการทางการแพทย์จากหน่วยบริการใดที่ 
อยู่ในเครือข่ายของหน่วยบริการนั้นได้

“สำนักงาน" หมายความว่า สำนักงานปลัดกระทรวงลาธารณสุข
ข้อ 6 ให้ปลัดกระทรวงลาธารณสุขรักษาการตามระเบียบนี้และให้มีอำนาจวินิจฉัย หรือแก้ 

ไขปัญหาที่เกิดขึ้นเกี่ยวกับการปฏิบัติตามระเบียบนี้

หมวด 2 
คณะกรรมการ

ข้อ 7 ให้มีคณะกรรมการคณะหนึ่ง เรืยกว่า “คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพ'’ ประกอบ
ด้วย

1) ปลัดกระทรวงสาธารณสุข เป็นประธานกรรมการ
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2) รองปลัดกระทรวงสาธารณสุขที่ 
ปลัดกระทรวงสาธารณสุขมอบหมาย

3) ผู้แทนสำนักนายกรัฐมนตรี
4) ผู้แทนหน่วยบริการลังกัดทบวงมหาวิทยาลัย
5) ผู้แทนกระทรวงกลาโหม
6) ผู้แทนกระทรวงมหาดไทย
7) ผู้แทนกระทรวงพาณิชย์
8) ผู้แทนกระทรวงแรงงานและสวัสดิการลังคม
9) ผู้แทนกรุงเทพมหานคร
10) ผู้แทนกระทรวงการคลัง
11) ผู้แทนสำนักงบประมาณ
12) ผู้แทนสมาคมโรงพยาบาลเอกชน
13) ผู้แทนธนาคารเพื่อการเกษตรและสหกรณ์การเกษตร เป็นกรรมการ
14) ผู้อำนวยการสถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข เป็นกรรมการ
15) ผู้อำนวยการสำนักงานปฏิรูประบบบริการสาธารณสุข เป็นกรรมการ
16) ผู้ทรงคุณวุฒิที่ปลัดกระทรวงสาธารณสุขแต่งต้ัง จำนวน 7 คน ประกอบด้วย 

ก) นายแพทย์ลาธารณสุขจังหวัดไนจังหวัดที่ระเบียบนี้ใช้บังคับ
จำนวน 1 คน เป็นกรรมการ

ข) ผู้อำนวยการโรงพยาบาลศูนย์หรีอโรงพยาบาลทั่วไป
ในจังหวัดที่ระเบียบนี้ใช้บังคับ จำนวน 1 คน เป็นกรรมการ

เป็นรองประธานกรรมการ
เป็นกรรมการ
เป็นกรรมการ
เป็นกรรมการ
เป็นกรรมการ
เป็นกรรมการ
เป็นกรรมการ
เป็นกรรมการ
เป็นกรรมการ
เป็นกรรมการ
เป็นกรรมการ

ค) ผู้อำนวยการโรงพยาบาลชุมชนในจังหวัดที่ระเบียบนี้ใช้บังคับ 
จำนวน 1 คน เป็นกรรมการ

ซ) ผู้แทนองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น จำนวน 1 คน เป็นกรรมการ 
จ) ผู้แทนองค์กรเอกซนท่ีไม่แสวงหาผลกำไรจำนวน 1 คน เป็นกรรมการ
ฉ) ผู้ทรงคุณวุฒิอื่น จำนวน 2 คน เป็นกรรมการ

17) ผู้อำนวยการสำนักงานประกันสุขภาพ เป็นกรรมการและเลขานุการ
18) รองผู้อำนวยการสำนักงานประกันสุขภาพ เป็นผู้ช่วยเลขานุการ

ข้อ 8 ให้คณะกรรมการมีอำนาจหน้าที่ ดังน้ี
1) กำหนดนโยบายเกี่ยวกับการเงิน และการดำเนินงานหลักประกันสุขภาพ
2) กำหนดมาตรฐานหลักเกณฑ์และวิธีการคัดเลือกหน่วยบริการและเครือข่ายหน่วยบริการ
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3) กำหนดมาตรฐานการให้การบริการทางการแพทย์ของหน่วยบริการและเครือข่าย 
หน่วยบริการ

4) กำหนดสิทธิและความคุ้มครองการให้การบริการทางการแพทย์ การลาธารณสุข และ 
การอนามัยอันจำเป็นต่อสุขภาพและการดำรงชีวิต

5) กำหนดหลักเกณฑ์ วิธีการและเงื่อนไข เกี่ยวกับการดำเนินงานหลักประกันสุขภาพ 
ดังต่อไปน้ี
ก) การขึ้นทะเบียนหน่วยบริการ และการจัดเครือข่ายหน่วยบริการ 
ข) การฃึนทะเบียน การกำหนดหน่วยบริการประจำครอบครัว และการขอเปลี่ยน 

หน่วยบริการประจำครอบครัว ของผู้มีสิทธิ 
ค) การเพิกถอนการฃึนทะเบียนของหน่วยบริการและเครือข่ายหน่วยบริการ 
ง) การรับการบริการทางการแพทย์เพิ่มจากที่ระเบียบนี้กำหนดไว้ 
จ) รับพิจารณาและวินิจฉัยเร่ืองร้องเรียนท่ีเก่ียวกับการให้บริการทางแพทย์แก่ผู้มีสิทธิ 
ฉ) ควบคุม กำกับ ติดตามประเมินผลการดำเนินงาน

6) วางระเบียบ ข้อบังคับ ประกาศ หรือข้อกำหนดอื่นใดที่ไม่ขัดแย้งกับระเบียบนี้
7) แต่งตั้งคณะอนุกรรมการ เพ่ือพิจารณาหรือปฏิบัติการอ่ืนใด
8) อำนาจหน้าที่อื่นตามที่รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขหรือปลัดกระทรวงสา 

ธารณสุขมอบหมาย
ข้อ 9 กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิที่ปลัดกระทรวงสาธารณสุขแต่งตั้งตามข้อ 7 มีวาระดำรง 

ตำแหน่งคราวละสองปีนับตั้งแต่วันที่ได้รับการแต่งตั้ง
กรณีที่กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิที่พ้นตำแหน่งก่อนวาระ และได้มีการแต่งตั้งผู้ดำรงตำแหน่ง 

แทนแล้ว ให้ผู้ที่ได้รับแต่งตั้งอยู่ในตำแหน่งเท่ากับวาระที่เหลือของกรรมการผู้ทรงคุณวุฒิเดิมที่ได้ 
รับแต่งตั้งไว้ แล้วน้ัน

ข้อ 10 นอกจากการพ้นจากตำแหน่งตามวาระข้อ 9 กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิ พ้นจาก 
ตำแหน่ง เม่ือ

1) ตาย
2) ลาออก
3) ต้องโทษจำคุกตามคำพิพากษาถึงที่สุด หรือคำลังที่ชอบด้วยกฎหมายให้จำคุก เว้นแต่ 

ในความผิดที่กระทำโดยประมาทหรือความผิดลหุโทษ
4) เป็นคนไร้ความสามารถหรือเสมือนไร้ความสามารถ
5) เป็นบุคคลล้มละลาย
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ข้อ 11 ในแต่ละจังหวัดให้มี ‘‘คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพจังหวัด"
ให้คณะอนุกรรมการบรหารบัตรประกันสุขภาพจังหวัด ตามระเบียบกระทรวงสาธารณสุข 

ว่าด้วยบัตรประกันสุขภาพ ทำหน้าที่เป็นคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพจังหวัด
เมื่อกระทรวงสาธารณสุขมีการแต่งตั้ง คณะกรรมการสุขภาพระดับพื้นที่ (กสพ.)แล้ว ให้ 

คณะกรรมการสุขภาพระดับพื้นที่ (กลพ.) ทำหน้าที่เป็นคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพจังหวัด 
แทนคณะอนุกรรมการบรหารบัตรประกันสุขภาพจังหวัด

ข้อ 12 ให้คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพจังหวัด มีอำนาจหน้าที่ดังนี้
1) กำหนดแนวทางการดำเนินงานหลักประกันสุขภาพ ในล้วนที่จะถือปฏิบ้ติในจังหวัด
2) ตรวจสอบคุณสมบัติและมาตรฐานของหน่วยบริการ และกำกับดูแลการจัดเครือข่าย 

หน่วยบริการ
3) กำกับดูแล การขึ้นทะเบียนของหน่วยบริการและผู้มีลิทธิ
4) กำหนดหน่วยบริการประจำครอบครัวแก่ผู้มีสิทธิ
5) รับและวินิจฉัยคำร้องเรียนจากผู้มีลิทธิ ผู้รับการบริการทางการแพทย์ หน่วยบริการ 

และหน่วยงานต่างๆ
6) แต่งตั้งคณะอนุกรรมการหรือคณะทำงานเพื่อปฏิบัติการเกี่ยวกับการดำเนินงานหลัก 

ประกันสุขภาพ
5) อำนาจและหน้าที่อื่นตามที่คณะกรรมการมอบหมาย

หมวด 3
การข้ึนทะเบียนและออกบัตร

ข้อ 13 ผู้มีลิทธิได้แก่ บุคคลท่ีมีช่ือในทะเบียนบ้านในพ้ืนท่ีจังหวัดท่ีระเบียบน้ีใช้บังคับเว้นแต่ 
1 ) บุคคลผู้มีสิทธิตามพระราชบัญญัติประกันลังคม
2) บุคคลผู้มีสิทธิตามพระราชกฤษฎีกาเงินสวัสดิการเกี่ยวกับการรักษาพยาบาล
3) บุคคลผู้มีลิทธิตามระเบียบสำนักนายกรัฐมนตรีว่าด้วยสวัสดิการประชาชนด้านการ 

รักษาพยาบาล
4) บุคคลผู้มีลิทธิตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยเงินอุดหนุนโครงการรักษา 

พยาบาลผู้มีรายได้น้อย และผู้ที่ลังคมควรช่วยเหลือเกื้อกูล
5) บุคคลผู้มีสิทธิตามระเบียบกระทรวงลาธารณสุข1ว่าด้วยบัตรประกันสุขภาพ
6) บุคคลที่อยู่ในความคุ้มครองของหลักประกันสุขภาพอื่นใดที่รัฐจัดขึ้น
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คณะกรรมการอาจกำหนดให้บุคคลที่ไม่มีชื่อในทะเบียนบ้านในพืนที่จังหวัดชี่ระเบียบนี้ใช้ 
บังคับเป็นผู้มีลิทธิตามระเบียบนีได้ แต่ท้ังน้ีบุคคลดังกล่าวต้องอาคัยอยู่จรงในพื้นที่จังหวัดนั้น

ข้อ า4 บุคคลผู้มีลิทธิตามข้อ 13 จะได้รับการปริการทางการแพทย์ ก็ต่อเมื่อข้ึนทะเบียน 
และมีบัตร โดยให้เจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบเป็นผู้สำรวจและขึ้นทะเบียน หรือบุคคลที่ประสงค์จะได้รับ 
การบริการทางการแพทย์ ไปย่ืนคำขอขึ้นทะเบียน ณ หน่วยงานหรือหน่วยบริการในสังกัดกระทรวง 
สาธารณสุขในพื้นที่ตำบล อำ๓ อ ที่ผู้มีสิทธิมีชื่ออยู่ตามทะเบียนบ้าน โดยนำสำเนาทะเบียนบ้าน 
พร้อมด้วยบัตรประจำตัวประชาชน หรือบัตรประจำตัวที่มีรูปถ่ายซึ่งทางราชการออกให้หรือหลัก 
ฐานอื่นที่แลดงว่าเป็นบุคคลเดียวกัน

ให้เจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบการขึ้นทะเบียน ทำการคัดกรองคุณสมบัติของผู้มีสิทธิตามข้อ 13 
พร้อมทั้งอธิบายสิทธิที่จะได้รับหรือไม่ได้รับตามระเบียบนี้ และดำเนินการออกบัตรให้แก่ผู้มีสิทธิ 
โดยกำหนดให้หน่วยบริการในพื้นที่ตำบล อำ๓ อชี่ผู้มีสิทธิมีชื่ออยู่ตามทะเบียนบ้าน เป็นหน่วย 
บริการประจำครอบครัว

คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพจังหวัด อาจกำหนดหน่วยบริการประจำครอบครัวนอก 
เหนือไปจากความในวรรคลองก็ได้

ข้อ 15 ผู้มีสิทธิที่ขึ้นทะเบียนและมีบัตร ตามข้อ 14 อาจขอเปล่ียนหน่วยบริการประจำ 
ครอบครัวได้ ตามหลักเกณฑ์วิธีการ และเงื่อนไขตามที่คณะกรรมการกำหนด

ข้อ 16 สิทธิในการรับการบริการทางการแพทย์ ตามระเบียบนี้จะสิ้นสุดลงเมื่อ
1) ตาย
2) เป็นผู้มีสิทธิตามข้อ 13 (1 ) -  (6)
3) ย้ายชื่อออกจากทะเบียนบ้านในพื้นที่จังหวัดที่ระเบียบนี้ใข้บังคับ

หมวด 4
การรับบริการทางการแพทย์

ข้อ 17 การไปรับการบริการทางการแพทย์ไห้ผู้มีสิทธิไปรับบริการที่หน่วยบริการประจำ 
ครอบครัว หรือเครือข่ายหน่วยบริการ เว้นแต่

1) กรณีอุบัติเหตุ ผู้มีสิทธิลามารถเข้ารับการบริการทางการแพทย์จากหน่วยบริการอื่น 
นอกเหนือจากหน่วยบริการประจำครอบครัวได้

2) กรณีเจ็บปวยฉุกเฉิน ผู้มีสิทธิสามารถเข้ารับการบริการทางการแพทย์จากหน่วย 
บริการอื่นนอกเหนือจากหน่วยบริการประจำครอบครัวได้ไม่เกิน 2 คร้ังต่อปี หรือตาม 
ที่คณะกรรมการกำหนด
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ทั้งนี้ การไปรับการบริการทางการแพทย์กรณีอุบ้ติเหตุ หรือเจ็บป่วยฉุกเฉิน ภายในระยะ 
เวลา 72 ชั่วโมงแรกที่หน่วยบริการซึ่งไม่ใช่หน่วยบริการประจำครอบครัว ให้หน่วยบริการนั้น หรือผู้ 
มีสิทธิหรือผู้ที่เกี่ยวข้อง ต้องแจ้งให้หน่วยบริการประจำครอบครัวทราบทันที เพื่อหน่วยบริการ 
ประจำครอบครัวพิจารณารับย้าย และรับผิดชอบค่าใช้จ่ายที่เกินอัตราที่คณะกรรมการกำหนดตั้ง 
แต่เวลาที่ได้รับแจ้ง และรับผิดชอบค่าใช้จ่ายท่ีเกิดขึ้นหลังระยะเวลา 72 ชั่วโมงแรก กรณีท่ีไม่มีการ 
แจ้งให้หน่วยบริการประจำครอบครัวทราบ ค่าใช้จ่ายท่ีเกิดขึ้นหลังระยะเวลา 72 ช่ัวโมงแรก หรือ 
ค่าใช้จ่ายที่เกินอัตราที่คณะกรรมการกำหนด ผู้มีลิทธิต้องรับผิดชอบค่าใช้จ่ายน้ันเอง

ข้อ 18 การวินิจฉัยว่า เจ็บป่วยฉุกเฉิน ต้องมีช้อบ่งช้ีดังน้ี
1) โรคหรืออาการของโรคท่ีมีลักษณะรุนแรงอันอาจเป็นอันตรายต่อชีวิตหรืออันตรายต่อผู้อ่ืน
2) โรคหรืออาการของโรคที่มีลักษณะรุนแรง ต้องรักษาเป็นการเร่งด่วน
3) โรคที่ต้องผ่าดัดด่วน หากปล่อยไว้จะเป็นอันตรายต่อชีวิต
4) โรคหรือลักษณะอาการของโรคที่คณะกรรมการกำหนด
สิ่งที่ต้องพิจารณาประกอบตาม (1) -  (3) ได้แก่ ความดันโลหิต ชีพจร อาการของโรค การ 

วินิจฉัยโรค แนวทางการรักษาและความเร่งด่วนในการรักษา
ข้อ 19 ผู้มีสิทธิที่ปฎิปติตามระเบียบนี้ จะได้รับความคุ้มครองค่าการบริการทางการแพทย์ 

โดยไม่ต้องเลียค่าบริการหรือค่าใช้จ่ายดังต่อไปนี้
1) การล่งเสริมสุขภาพ การป้องกันโรคและการควบคุม

ก) การตรวจและดูแลเพื่อล่งเสริมสุขภาพของหญิงตั้งครรภ์
ข) การดูแลสุขภาพเด็ก พัฒนาการ และภาวะโภชนาการของเด็ก รวมถึงการให้ 

ภูมิคุ้มกันโรคตามแผนงานการให้ภูมิคุ้มกันโรคของประเทศ 
ค) การตรวจสุขภาพประชาชนทั่วไปและกลุ่มเลี่ยง 
ง) การวางแผนครอบครัว
จ) ยาต้านไวรัสเอดลักรณีการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อจากแม่ล่ลูก 
ฉ) การเยี่ยมบ้านและการดูแลผู้ป่วยที่บ้าน
ซ) การให้ความรู้ความรู้ด้านสุขภาพแก่ผู้รับบริการในระดับบุคคล และครอบครัว 
ซ) การให้คำปรึกษา (counseling) และการสนับลนุนให้ประชาชนมีล่วนร่วมในการ 

ล่งเสริมสุขภาพ
ณ) การล่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคในช่องปาก ได้แก่ การตรวจสุขภาพในช่อง 

ปาก การแนะนำด้านทันตสุขภาพ การให้ฟลูออไรด์เสริมในกลุ่มที่มีความเสี่ยงต่อ 
โรคฟันผุ เช่น กลุ่มเด็ก ผู้สูงอายุ ผู้ป่วยฉายรังสีบริเวณสืรษะและลำคอ รวมท้ัง 
การเคลือบหลุมร่องฟัน
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2) การตรวจ การวินิจฉัย การรักษา และการฟันฟูสมรรถภาพทางการแพทย์ จนล้ินสุด 
การรักษา ทั้งนี้ รวมถึงการแพทย์ทางเลือกที่ผ่านการรับรองของคณะกรรมการ

3) การคลอดบุตร รวมกันไม่เกิน 2 คร้ัง กรณีท่ีบุตรมีชีวิตอยู่
4) ค่าอาหารและค่าห้องสามัญ
5) การถอนฟัน การอุดฟัน การขูดหินปูน การทำฟันปลอมฐานพลาสติก การรักษาโพรง 

ประสาทฟันนำนม และการใส่เพดานเทียมในเด็กปากแหว่งเพดานโหว่
6) ยาและเวชภัณฑ์ตามกรอบบัญชียาหลักแห่งชาติ
7) การจัดส่งต่อเพื่อการรักษาระหว่างหน่วยบริการ
8) การบริการทางการแพทย์หรือค่าใช้จ่ายอ่ืน นอกจาก (1 ) -  (7) ท่ีคณะกรรมการกำหนด 
ข้อ 20การให้บริการทางการแพทย์ ตามข้อ 19 ไม่รวมถึงค่าบริการและค่าใช้จ่ายดังต่อไปนี้
1) โรคจิตกรณีที่ตองรับไว้รักษาเป็นผู้ป่วยในเกินกว่า15วัน
2) การบำบัดรักษาและฟันฟูผู้ติดยาและสารเสพติดตามกฎหมายว่าด้วยยาเสพติด
3) อุบัติเหตุการประสบภัยจากรถและอยู่ในความคุ้มครองตามกฎหมายว่าด้วยการคุ้มครอง 

ผู้ประลบภัยจากรถ เฉพาะส่วนท่ีบริษัทหริอกองทุนตามกฎหมายน้ันต้องเป็นผู้จ่าย
4) การรักษาภาวะมีบุตรยาก
5) การผสมเทียม
6) การกระทำใดๆเพื่อความสวยงามโดยไม่มีข้อบ่งชี้ทางการแพทย์
7) การตรวจวินิจฉัยและรักษาใดๆที่เกินความจำเป็นจากข้อบ่งชี้ทางการแพทย์
8) โรคเดียวกันท่ีต้องใช้ระยะเวลารักษาตัวในโรงพยาบาลประ๓ ทผู้ป่วยในเกินกว่า 180 วัน 

ยกเว้นกรณีมีความจำเป็นต้องรักษาต่อ เน่ืองจากภาวะแทรกซ้อนหริอข้อบ่งช้ีทางการแพทย์
9) การรักษาท่ีอยู่ระหว่างการค้นคว้าทดลอง
10) การรักษาผู้ป่วยไตวายเรื้อรังระยะสุดท้ายด้วยการล้างไต (Peritoneal Dialysis) และ 

การฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม (Hemodialysis)
11) การบริการทางการแพทย์อื่นนอกจาก (1) — (10) ตามที่คณะกรรมการกำหนด
ข้อ 21 เมื่อผู้มีลิทธิ1ไปรับการบ'ริการทางการแพทย์ ต้องร่วมจ่ายค่าการบริการทางการ 

แพทย์เป็นจำนวนเงินลามลิบบาทในแต่ละครั้งที่เข้ารับการบริการ เว้นแต่ การรับบริการด้านการส่ง 
เสริมสุขภาพ การป้องกันโรค และการควบคุมโรคตามข้อ 19(1)

คณะกรรมการอาจกำหนดให้ผู้มีลิทธิไม่ต้องร่วมจ่ายค่าการบริการทางการแพทย์ดังกล่าวได้ 
เงินที่หน่วยบริการได้รับตามวรรคหนึ่ง ให้ถือเป็นรายรับของหน่วยบริการ และนำเข้าเงิน 

บำรุงของหน่วยบริการ หรือเงินอื่นในลักษณะเดียวกัน
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หมวด 5
หน่วยบริการและมาตรฐานการให้การบริการทางการแพทย์

ข้อ 22 ให้หน่วยบริการและเครือข่ายหน่วยบริการเอกชนที่ให้การบริการทางการแพทย์ 
ตามระเบียบนี้ ต้องขึ้นทะเบียนที่สำนักงานหรือสำนักงานลาธารณสุขจังหวัด เพ่ือตรวจสอบคุณ 
สมบัติและมาตรฐานตามหลักเกณฑ์ที่คณะกรรมการกำหนด

ให้ถือว่าหน่วยบริการและเครือข่ายหน่วยบริการของรัฐได้รับมาตรฐานและได้ขึ้นทะเบียน 
ตามระเบียบน้ีแล้ว

ให้หน่วยบริการของรัฐนอกลังกัดกระทรวงสาธารณสุขทำข้อตกลงร่วมให้การบริการทาง 
การแพทย์กับสำนักงาน ส่วนหน่วยบริการเอกซนที่ขึ้นทะเบียนแล้วให้ทำสัญญาจ้างให้การบริการ 
ทางการแพทย์กับสำนักงานตามแบบที่กระทรวงสาธารณสุขกำหนด

ข้อ 23 ให้หน่วยบริการมีหน้าที่ดังต่อไปน้ี
1 ) ให้การบริการทางการแพทย์แก่ผู้มีสิทธิจนสิ้นสุดการรักษา กรณีเกินความสามารถของ 

หน่วยบริการ ให้หน่วยบริการนั้นส่งต่อผู้มีลิทธิไปยังหน่วยบริการอื่นที่มีความสามารถสูงขึ้น
2) ให้ข้อมูลการบริการทางการแพทย์ตามที่ผู้รับบริการร้องขอ และตามคำประกาศสิทธิ 

ปวยในเรื่องผลการวิจัย ทางเลือกและผลการรักษารวมทั้งผลข้างเคียงที่เกิดขึ้น
3) จัดทำระบบข้อมูลการให้การบริการทางการแพทย์ เพื่อสะดวกต่อการตรวจสอบคุณ 

ภาพและบริการ รวมทั้งการขอรับค่าใช้จ่ายเพื่อการบริการทางการแพทย์
4) รายงานผลการให้บริการทางการแพทย์ ตามท่ีคณะกรรมการกำหนด
ข้อ 24 ระบบการส่งต่อ ตามข้อ 23 (1) ให้เป็นไปตามที่คณะกรรมการกำหนด
ข้อ 25 ห้ามมิให้หน่วยบริการเรืยกเก็บค่าบริการทางการแพทย์ หรือค่าใช้จ่ายที่ได้รับความ 

คุ้มครอง จากผู้มีสิทธิที่ปฏิบัติตามระเบียบนี้ ถ้าหน่วยบริการเรียกเก็บค่าบริการ หรือค่าใช้จ่ายดัง 
กล่าว ผู้มีสิทธิอาจเรียกเงินคืนได้ และให้หน่วยบริการคืนเงินโดยไม่ชักช้า

หน่วยบริการที่ไม่ปฏิบัติตามระเบียบนี้ คณะกรรมการมีสิทธิหักเงินค่าการบริการทางการ 
แพทย์ของหน่วยบริการนั้นได้

ข้อ 26 ให้หน่วยบริการมีหน่วยประชาสัมพันธ์ เพื่อชี้แจงและอำนวยความสะดวกให้ผู้มี 
สิทธิได้ทราบขั้นตอน วิธีการต่างๆในการขึ้นทะเบียน และการมีสิทธิในการรับการบริการทางการ 
แพทย์ รวมท้ังรับเรื่องร้องทุกข์ต่างๆ

ข้อ 27 ในกรณีที่มีเหตุผลลมควรที่ผู้มีสิทธิควรจะได้รับการลดหย่อน หรือยกเว้นค่าการ 
บริการทางการแพทย์ และค่าใช้จ่ายอื่นๆในส่วนที่ผู้มีสิทธิต้องจ่ายเอง ให้ผู้อำนวยการ หรือหัวหน้า 
หน่วยบริการพิจารณาอนุญาตเป็นกรณีพิเศษเฉพาะรายหรือเฉพาะกรณี ทั้งนี้ ผู้อำนวยการหรือ
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หัวหน้าหน่วยบริการจะมอบหมายเป็นหนังสือให้ผู้ดำรงตำแหน่งใด เป็นผู้พิจารณาอนุญาตลด 
หย่อนหรือยกเว้นแทนก็ได้ โดยคำนึงถึงระดับ ตำแหน่ง หน้าที่และความรับผิดชอบของผู้ที่ได้รับ 
มอบหมายเป็นสำคัญ

ข้อ 28 หน่วยบริการ เครือข่ายหน่วยบริการ และหน่วยบริการที่รับการส่งต่อมีสิทธิได้รับค่า 
การบริการทางการแพทย์ตามหลักเกณฑ์วิธีการและเงื่อนไขที่คณะกรรมการกำหนด

หมวด 6 
บทเฉพาะกาล

ข้อ 29 ในระยะแรกที่การขึ้นทะเบียนและออกบัตรยังไม่ครอบคลุมกลุ่มเป้าหมาย ให้ผู้มี 
สิทธิที่จะไปขอรับการบริการทางการแพทย์ได้ โดยให้ปฏิบัติดังนี้

1) แสดงสำเนาทะเบียนบ้านที่อยู่ในพื้นที่จังหวัดที่ระเบียบนี้ใช้บังคับ และบัตรประจำตัว 
ประชาซน หรือบัตรประจำตัวที่มีรูปถ่ายซึ่งทางราชการออกให้ หรือหลักฐานอื่นที่แลดงว่าเป็น 
บุคคลเดียวยันไปก่อนจนกว่าจะได้รับบัตร

2) การไปรับการบริการทางการแพทย์ กรณีเจ็บป่วยท่ัวไป ใหไปรับบริการ ณ หน่วย 
บริการที่ลังยัดกระทรวงลาธารณสุฃที่อยู่ในเขตพื้นที่ตำบล หรืออำ๓ อตามทะเบียนบ้านที่ผู้มีสิทธิมี 
ซออยู่

3) การไปรับการบริการทางการแพทย์ กรณีอุบัติเหตุหรือเจ็บปวยฉุกเฉิน ให้ไปรับบริการ 
ณ หน่วยบริการในลังยัดกระทรวงลาธารณสุขได้ทุกแห่ง

ประกาศ ณ วันท่ี 31 พฤษภาคม พ.ศ.2544

(นางสุดารัตน์ เกยุราพันธุ) 
รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข



159

ประกาศ
คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพ 

พ.ศ.2544
เร่ือง การบริการทางการแพทย์ที่ผู้มีสิทธิไม่ได้รับความคุ้มครอง

ตามระเบียบกระทรวงสาธารณสุขว่าด้วยหลักประกันสุขภาพ พ.ศ.2544 ข้อ 20 กำหนด 
เรื่องการบริการทางการแพทย์ที่ผู้มีสิทธิจะต้องเลียค่าใช้จ่ายเอง ซึ่งคณะกรรมการหลักประกันสุข 
ภาพ สามารถกำหนดเพิ่มเติมได้อีก น้ัน

อาศัยอำนาจตามความในข้อ 20 (11) แห่งระเบียบกระทรวงสาธารณสุขว่าด้วยหลัก 
ประกันสุขภาพ พ.ศ.2544 คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพ จึงได้มีมติในการประชุมครั้งที่ 
1/2544 เม่ือกันท่ี 14 มิถุนายน 2544ให้ออกประกาศไว้ดังต่อไปน้ี

ข้อ 1 การบริการทางการแพทย์ที่ผู้มีสิทธิต้องเลียค่าบริการและค่าใช้จ่ายเอง ได้แก่
1) ยาต้าน1ไวรัสเอดลัยกเว้น กรณีการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อจากแม่ส่ลูก
2) การเปลี่ยนอวัยวะ (Organ Transplant)

ข้อ 2 ประกาศฉบับนี้ให้มีผลใช้บังคับตั้งแต่บัดนี้ เป็นต้นไป

ประกาศ ณ กันท่ี 22 มิถุนายน พ.ศ.2544

(นายมงคล ณสงขลา)
ปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

ประธานคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพ
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นายสุรศักิดิ้ เนียมปานเกิดวันที่ 7 มิถุนายน พ.ศ. 2511 ท่ีอำ๓ อเมือง จังหวัดนนทบุรี
ปีพ.ศ. 2531 สำเร็จการสืกษาประกาศนียบัตรพนักงานอนามัยจากวิทยาลัยสิริธรสาธารณสุข
ภาคกลาง ชลบุ'ร และปีพ.ศ. 2537 สำเร็จการสืกษาปรญญาวิทยาศาสตร์บัณฑิต สาขา 
ลาธารณสุขศาสตร์(บริหารสาธารณสุขทั่วไป จากมหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช ในปีพ.ศ.2531 
เรมรับราชการครั้งแรกในตำแหน่งเจ้าพนักงานสาธารณสุขชุมชน 2 สถานีอนามัยตำบลศาลากลาง 
อำเภอบางกรวย จังหวัดนนทบุรี ในปี พ.ศ. 2539 ดำรงตำแหน่งนักวิชาการสาธารณสุข 5
สถานีอนามัยตำบลบางขนุน อำ๓ อบางกรวย จังหวัดนนทบุรี ในปี พ.ศ. 2543 ปฏิบัติงาน 
เลขานุการท่านนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดนนทบุรี สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนนทบุรี และ 
ปัจจุบันเข้าสืกษาต่อหลักสูตรวิทยาศาลตรมหาบัณฑิต สาขาเวชศาสตร์ชุมชน ภาควิชาเวชศาสตร์ 
ป้องกันและลังคม คณะแพทยศาสตร์จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย
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