
ความพรอมและความกาวหนา ดานหลักเกณฑ เงื่อนไข และวิธีการ

ในการขอรับคาใชจายเพื่อบริการสาธารณสุข 

“นโยบายบัตรประชาชนใบเดียวรักษาไดทุกที่”

“บัตรประชาชนใบเดียว รักษาไดทุกที่”

เฟส 3 เริ่ม 1 เมษายน 2567

สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ เขต 4 สระบุรี









นโยบายบตัรประชาชนใบเดียวรกัษาไดทุ้กท่ี

บัตรประชาชนใบเดยีว รักษาไดทุ้กท่ี
เฟส 1 : จงัหวดั เพชรบรีุ แพร่ รอ้ยเอ็ด นราธิวาส

เฟส 2 : จงัหวดั เพชรบรูณ ์นครสวรรค์ สิงหบ์รุี พงังา หนองบวัลาํพ ูอาํนาจเจริญ นครราชสีมา สระแกว้

หนว่ยบริการทกุสงักดั ครอบคลมุภาครฐั เอกชน

การจ่ายชดเชย

กรณีใหบ้ริการ ผูป่้วยนอกหนว่ยบริการประจาํ (Non-Catchment area)  

ในจงัหวดั และขา้มจงัหวดั

OP AE ,OP Refer ,OP anywhere และนวตักรรม

การจ่ายชดเชยค่าบริการ ทกุ 3 วนั ตามเงือ่นไข (กรณีนวตักรรม)

ยืนยนัสิทธิเมื่อส้ินสดุการรบับริการ



การเขารับบริการของผูมีสิทธิ  

*** เปนผูมีสิทธิ UC , D1 (SSS คนพิการ ม. 44) 

1. เขารับบริการท่ีหนวยบริการประจําท่ีลงทะเบียนไว ในกรณีอุบัติเหตุ เจ็บปวยฉุกเฉิน 

หรือกรณีท่ีมีเหตุสมควร สามารถเขารับบริการท่ีใดก็ได

2. กรณีอุบัติเหตุจราจรตองใชสิทธิตาม พรบ ผูประสบภัยจากรถจนครบวงเงินคุมครอง

ความเสียหายเบื้องตนกอน 

3. สามารถเขารับบริการสถานบริการอ่ืนไดในกรณีอุบัติเหตุฉุกเฉิน หรือกรณีเหตุอัน

สมควร (มาตรา 7 และ UCEP) 6

****   จังหวัดนาํร่อง “บัตรประชาชนใบเดยีวเข้ารับบริการไดทุ้กที”่
ใหบ้ริการโดยไม่มีการเรียกเก็บเงนิกับผู้รับบริการและไม่มีการทวงถามใบส่งตวั
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เข้ารับบริการในจังหวัดที่

ลงทะเบยีน

กรณีส่งต่อ

เข้ารับบริการข้ามจังหวัดที่

ลงทะเบยีน

เข้ารับบริการในหน่วยที่

ลงทะเบียน

เข้ารับบริการนอก

เครือข่ายทีล่งทะเบยีน

งบเหมาจา่ยรายหวั 

OP anywhere เหตุ

สมควร 

อุบัตเิหตุ ฉุกเฉิน

เจบ็ป่วยเล็กน้อย /เหตุ

สมควร

OP  AE

OP  Anywhere

ส่งต่อข้ามจังหวัด

ส่งต่อในจังหวัด

>1600

<=1600

เรียกเก็บ

ตามข้อตกลงในจังหวัด

Add on  
HC ,Inst

Patient  journey

หน่วยบริการ

Hmain

กองทนุยอ่ย



กลุมบริการที่เริ่มดาํเนินการในหนวยบริการ

1. บริการในหนวยบริการอ่ืน กรณีมีเหตุสมควร 

นอกเครือขายหนวยบรกิารประจํา (Non 

catchment area)

OP-Anywhere

OP-AE

OP-Refer

และบริการที่เบิกตามรายการ เชน

PP Fee schedule, บริการฟนฟูฯ,

ยาแผนไทย 9 รายการ ฯ

คลินิกพยาบาล 

Mobile ทันตกรรม

ร้านยาชุมชน
อบอุ่น 

Lab เอกชน 

คลินิกกายภาพบําบัด

คลินิกเวชกรรม

แพทย์แผนไทย

2. กลุมบริการนวัตกรรม

คลินิกทันตกรรม



บริการผูปวยนอกกรณีอุบัติเหตุ

หรือเจ็บปวยฉุกเฉินขามจังหวัด
OPAE

บริการผูปวยนอกท่ีรับการสงตอOP Refer

การใช้สิทธิรับบริการสาธารณสุขใน
หน่วยบริการอืน่ของผู้รับบริการ
กรณีทีม่ีเหตุสมควร

OP 

กรณปีกปองการไดรับบริการนอกเครอืขายกรณจํีาเปน

บริการผูปวยนอกสําหรับผูปวยโรคมะเร็ง

กรณีท่ีมีเหตุสมควร 
CA

กรณีเพิ่มความม่ันใจเรื่องคุณภาพบรกิาร

บริการผูปวยนอก (OP)

Anywhere

Anywhere

1

2

3

4







รูปแบบการจัดบริการ และการจายชดเชยคาบริการ ในพ้ืนที่นํารอง 4 จังหวัด และทั้งประเทศ



รายการ เงือ่นไขขอ้มลู เง ือ่นไขการชดเชย

1.หลกัเกณฑ ์

เป็นการใหบ้รกิารแกผู่รั้บบรกิารในหน่วยบรกิารแบบผูป่้วยนอกตามการประกอบ
วชิาชพีเวชกรรม
• 1) บรกิารตรวจวนิจิฉัยใหคํ้าปรกึษา ในอตัรา 100 บาทตอ่ครัง้
• 2) บรกิารตรวจวนิจิฉัยใหคํ้าปรกึษา คา่บําบดัและการบรกิารทางการแพทย์

และคา่ยาและเวชภัณฑ ์ในอตัรา 320 บาทตอ่ครัง้

2.ผูม้สีทิธิ ผูไ้ดรั้บบรกิารสาธารณสขุตามกฎหมายวา่ดว้ยหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาติ  สทิธ ิUCs/D1 และ ปิดสทิธิ ทกุครัง้ทีรั่บบรกิาร

3.คณุสมบตัิ
หน่วยบรกิาร

• หน่วยบรกิารทีรั่บการสง่ตอ่เฉพาะดา้นเวชกรรมทีใ่หบ้รกิารนวตักรรม      
ดา้นเวชกรรมตามรายการบรกิาร เป็นสถานพยาบาลตามกฎหมายวา่ดว้ย
สถานพยาบาลประเภททีไ่มรั่บผูป่้วยไวค้า้งคนื

• ขึน้ทะเบยีนในระบบ สปสช. ตามคณุสมบตัปิระกาศกําหนด 

 ฐานทะเบยีน สปสช. 
(https://reghosp.nhso.go.th/hospital_search/index.xhtml)

 หน่วยบรกิารทีรั่บการสง่ตอ่เฉพาะดา้นเวชกรรม (เอกชน)

4. อตัรา
การจา่ย 

1. คา่บรกิารตรวจวนิจิฉัย/ใหคํ้าปรกึษา  บนัทกึวนิจิฉัย /คําปรกึษา แนะนํา อตัรา 100 บาทตอ่ครัง้

2. คา่บรกิารตรวจวนิจิฉัย/การบําบดั รักษา คําปรกึษา/คา่ยาและเวชภัณฑ์  บนัทกึวนิจิฉัย/บําบดั รักษา คําปรกึษา/คา่ยาและเวชภัณฑ ์
 ชดเชยอตัรา 320 บาทตอ่ครัง้

ระบบเบกิจา่ยช หน่วยบรกิาร บนัทกึผา่น ระบบโปรแกรม AMED  บนัทกึขอ้มลูครบถว้นตามรายการบรกิาร 

5.ประมวลผล ระบบบรูณาการตดิตามขอ้มลูการจา่ยชดเชยโรคเฉพาะ
(Seamless for DMIS) >http://seamlessfordmis.nhso.go.th/  ประมวลผลตามระบบขัน้ตอน จา่ยตามทีกํ่าหนด 

คลนิกิเวชกรรม
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รายการ เงือ่นไขขอ้มลู เง ือ่นไขการชดเชย

1.ผูม้สีทิธิ ผูไ้ดรั้บบรกิารสาธารณสขุตามกฎหมายวา่ดว้ยหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาติ  สทิธ ิUCs/D1 และ ปิดสทิธิ ทกุครัง้ทีรั่บบรกิาร

2.คณุสมบตัิ
หน่วยบรกิาร

• หน่วยบรกิารทีรั่บการสง่ตอ่เฉพาะดา้นการแพทยแ์ผนไทยทีใ่หบ้รกิาร
นวัตกรรมดา้นการแพทยแ์ผนไทยและเป็นสถานพยาบาลตามกฎหมายวา่
ดว้ยสถานพยาบาล

• ขึน้ทะเบยีนในระบบ สปสช. ตามคณุสมบตัปิระกาศกําหนด 

 ฐานทะเบยีน สปสช. 
(https://reghosp.nhso.go.th/hospital_search/index.xhtml)

 หน่วยบรกิารทีรั่บการสง่ตอ่เฉพาะดา้นการแพทยแ์ผนไทย (สงักดั
เอกชน)

4. อตัรา
การจา่ย 

4.1 การรักษาผูท้ีไ่ดรั้บการวนิจิฉัยโรค และหรอืการฟ้ืนฟสูมรรถภาพ            
โรคอมัพฤกษ์/อมัพาต/สนันบิาต
หมายเหต ุ: รวมหมายถงึมารดาตัง้ครรภ ์/หรอืมารดาหลงัคลอดทีม่าดว้ย
อาการแสดงและตอ้งรักษา ทีไ่มใ่ชก่ารฟ้ืนฟหูลงัคลอด 

 บนัทกึวนิจิฉัยโรค ICD10 และรายการหตัถการ 
 อตัรา 200 บาทตอ่ครัง้ 
 ไมเ่กนิ 3 ครัง้ /สปัดาห์

4.2 การฟ้ืนฟสูมรรถภาพมารดาหลงัคลอด

หมายเหต ุ: 
เฉพาะหตัถการบรกิารฟ้ืนฟหูลงัคลอดภายใน 3 เดอืนนับจากวันทีค่ลอด 

 บนัทกึวนิจิฉัยโรค ICD10
U77.1 : การบรบิาลฟ้ืนฟสูภาพในหญงิหลงัคลอดปกต ิ
Z39*  : Postpartum care and examination
 บนัทกึรายการหตัถการ เฉพาะมารดาหลงัคลอด (ใน 39 รายการ) 
 ระบวุันทีค่ลอดในครัง้นัน้ๆ  
 อตัรา 200 บาทตอ่ครัง้ ไมเ่กนิ 5 ครัง้ภายใน 3 เดอืนหลงัคลอด

ระบบเบกิจา่ย หน่วยบรกิาร บนัทกึผา่น ระบบโปรแกรม AMED  บนัทกึขอ้มลูครบถว้นตามรายการบรกิาร 

5.ประมวลผล ระบบบรูณาการตดิตามขอ้มลูการจา่ยชดเชยโรคเฉพาะ
(Seamless for DMIS) >http://seamlessfordmis.nhso.go.th/  ประมวลผลตามระบบขัน้ตอน จา่ยตามทีกํ่าหนด 

คลนิกิแพทยแ์ผนไทย
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เขารับบริการ

ตามจุดตางๆ

หนวยบริการ 

การเปลี่ยน Flow การเขา

รับบริการโดย ยกเลิก การ

ตรวจสอบสิทธิและ 

Authen เปน 

“การยืนยันการ

รับบริการ” 
โดยขยายจากระบบการยืนยันการรับบริการ

ของขาราชการกรมบัญชีกลาง โดย 

จากเดิม 2 ขั้นตอน เหลือ ขั้นตอน
เดียว คือ ยืนยันการรับบริการ

กลับบาน

ฉุกเฉิน

• นัดมาเจาะเลือดไมพบแพทยก็ยืนยันการรับ

บริการท่ีหองlab 

1.นดัหมาย 

2.walk-in

• นัดมา x-ray ไมพบแพทยก็ยืนยันการรับ

บริการท่ีหองx-ray 
• นัดมา x-ray ไมพบแพทยก็ยืนยันการรับ

บริการท่ีหองx-ray 
• พบแพทยไมมียาก็ยืนยันการรับบริการท่ีหองตรวจ 

• มียาก็ยืนยันการรับบริการท่ีหองยา

เขารับบริการ

ตามจุดตางๆ ยืนยันการ

รับบริการ

ระบบการยืนยันการเขารับบริการ(ปดสทิธ)ิ และระบบการเบิกจายชดเชย 4 จังหวัดนํารอง 
ตามนโยบายบัตรประชาชนใบเดียวรักษาไดทุกที่

Presenter
Presentation Notes
ส่วน slide ที่ 3 ปรับ process เป็น ประชาชน—>เข้ารับบริการตามจุดต่าง—>ยืนยันการรับบริการ(ซึ่งจุดที่ยืนยันการรับบริการมีหลายจุดแล้วแต่กรณีตามแต่ว่าคนไข้มารับบริการอะไร เช่น นัดมาเจาะเลือดไม่พบแพทย์ก็ยืนยันการรับบริการที่ห้องlab หรือ นัดมา x-ray ไม่พบแพทย์ก็ยืนยันการรับบริการที่ห้องx-ray หรือ พบแพทย์ไม่มียาก็ยืนยันการรับบริการที่ห้องตรวจ หรือ มียาก็ยืนยันการรับบริการที่ห้องยา—>กลับบ้าน flow ประมาณนี้ครับ
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7

7)วิธีอ่ืน ๆ 



ดําเนินการโดยเจาหนาท่ีม ี1 วิธี 
โดยทําการยืนยันการรับบริการผาน 

เคร่ืองรูดบัตรเคล่ือนที่ (EDC: Electronic Data 

Capture) เครื่องเดียวกับท่ีใชกับระบบสวัสดิการ

รักษาพยาบาลขาราชการกรมบัญชีกลาง

Line@N
HSO

4

1
Smart Card

2
Kiosk-Api

Mobile 
App

5
ĕďę�ð�ęď-
�ç��bff�

6

ประชาชนดําเนินการเอง มี 5 วิธี 

ประชาชนยืนยันการรับบริการที่หนวยบริการ  เม่ือรับบริการเสร็จจาก

หลากหลายชองทาง (จากเดิมท่ีตอง Authen กอนเขารับบริการ)

1) เครื่องใหบริการอัตโนมัติ (KIOSK)

2) เครื่องอานบัตรประชาชน (Smart Card)

3) แอปพลิเคช่ันไลน (Line Application)

4)แอปพลิเคชันท่ีสามารถเช่ือมตอกับระบบสานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติท่ีเปนไปตามมาตรฐาน

ความปลอดภัยข้ันสูงสุด

5) การพิสูจนตัวตน (Authen) และ การสงขอมูลเบิกจายภายในวันท่ีรับบริการ

3
EDC3 �a��ĕč ��ć �gǽ���čfič ��ð

วิธีแสดงตนยืนยันสิทธิเมื่อสิ้นสุดการรับบริการ 6 วิธี

Presenter
Presentation Notes
การปิดสิทธิ ในส่วนของ สปสช. รองรับทั้งหมด 6 วิธี1.) EDC 2.) Kiosk 3.) หมอพร้อม-เป๋าตัง4.) เครื่องอ่านบัตร Smart Cardsปิดสิทธิ5) Line6) Application ใu Authen by NHSO รูปแบบต่างๆปิดสิทธิ์ 5 field (PID / วันเวลาที่รับบริการ / HCODE / Total Chart / Visit Number)



รพช/รพศ/ 
รพท. /รพ.สต.

คลินิก

Pl
at

fo
rm

ร้านยา

AMED/ KTB

Super App

Financial data Hub

ขอมูลการเบกิจาย

First Processing
• PID    - claim code
• Date service
• HCODE
• Duplication
• Non catchment

1

NHSO Payment

Single
Claim System

Second Processing

pass

• Duplication : ตรวจความซํ้าซอ้น
• Density : ความถี่
• Deviation : จํานวนเกนิกวา่คา่เฉลีย่

A
I p

re
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4.3 แนบเอกสาร

Y 4.4

X

Y

6 7

โอนเงินใหห้น่วยบรกิารทกุ 3 วนั
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• เวชระเบยีน
• เอกสาร ประกอบการอทุธรณ์
• แนบเอกสารภายใน 10 วัน
• ไมผ่า่นเงือ่นไข >> ไมจ่า่ย
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Surveillance & monitor 
หลังการจา่ยชดเชย

Post Audit

* parameter เป็นไปตามประกาศ 



ส่ิงทีเ่ปลีย่นแปลง ในการเบิกจ่ายชดเชยบริการ ใน 4 และ 8 จว.นําร่อง

•หน่วยบริการต้องมีการปิดสิทธิ ในการเข้ารับบริการทุกคร้ัง

•หน่วยบริการได้รับการจ่ายชดเชยค่าบริการภายใน 3 วันทาํการ 

(ถ้าข้อมูลไม่ตดิเงือ่นไขการจ่ายใดๆ) 

•หน่วยบริการสามารถส่งข้อมูลเพือ่เบกิจ่ายชดเชย ด้วยโปรแกรมใดๆ
กไ็ด้ทีม่ีชุดข้อมูลมาตรฐานตามทีก่าํหนด 20















การสนับสนุนงบประมาณ
เพื่อการดําเนินการและการขับเคล่ือนใหกับสํานักงานสาธารณสุข

จังหวัด และเครือขายในการบริหารจัดการ 



จังหวัด งบสนับสนุน สสจ.
(บาท)

จํานวนอําเภอ
(แห่ง)

งบสนับสนุน สสอ.
(บาท)

รวมงบสนับสนุน
(บาท)

พระนครศรีอยุธยา 300,000            16 800,000            1,100,000         

สระบุรี 300,000            13 650,000            950,000            

ลพบุรี 300,000            11 550,000            850,000            

อ่างทอง 300,000            7 350,000            650,000            

ปทุมธานี 300,000            7 350,000            650,000            

นนทบุรี 300,000            6 300,000            600,000            

สิงห์บุรี 300,000            6 300,000            600,000            

นครนายก 300,000            4 200,000            500,000            

Grand Total 2,400,000       70 3,500,000       5,900,000       

(ราง) สนับสนุนงบประมาณ

เพ่ือการดําเนินการและการขับเคลื่อนใหกับสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด และเครือขาย

ในการบริหารจัดการ 



ความเปนมา
จากนโยบายบัตรประชาชนใบเดียวรักษาไดทุกท่ี ในพื้นท่ี 4 + 8 จังหวัดนํารอง 

เพื่อใหมีกลไกการกํากับติดตามขอมูลในระดับพื้นท่ี (จังหวัด) จึงเสนอใหมีการตั้ง 

คณะทํางานกํากับติดตามผลการดําเนินงานตาม 

“นโยบาย 30 บาทรักษาทุกท่ี ดวยบัตรประชาชนใบเดียว” ในระดับพื้นท่ี

คณะทํางานกํากับติดตามการดําเนินการตามนโยบาย ระดับจังหวัด



วัตถุประสงคการตั้งคณะทํางานกํากับติดตามผลการดําเนินงาน

• กํากับดแูลหนวยบริการในการใหบริการสาธารณสุข ใหเปนไปตามมาตรฐานท่ีกําหนด

• รับขอเสนอแนะ แกไขปญหา ในการดําเนินการจากหนวยบริการในพื้นท่ี

• สนับสนุนการอํานวยความสะดวกในการเขาถึงบริการและการแกไขปญหาขอรองเรียน รอง
ทุกข



(ราง) องคประกอบของคณะทํางาน

นพ. สสจ.หรือผูแทน

ประธาน

ผูแทน รพศ/

รพท./รพช.

ผูแทน ศูนยคุมครอง

สิทธิ

ผูแทน สสอ.ผูแทนเขตสุขภาพ

ผูทรงคุณวุฒิดาน

ตรวจสอบเวช

ระเบียน 

สปสช.เขต

(ผบห./Claim/Audit) 

หน.กลุมงานประกันสุขภาพ

เลขานุการ

ผูแทน อบจ. / รพ.

สต.ถายโอน
ผูแทน รพ.นอก

สังกัดสธ.



(ราง) ขอบเขตการดําเนินการของคณะทํางาน

• กํากับติดตามการใหบริการของหนวยบริการในพื้นที่ใหเปนไปตามตามคุณภาพและมาตรฐานบรกิาร

• ลงพื้นที่ตรวจสอบ แกไขปญหา กรณีพบปญหาการเขารบับรกิารทีไ่มถูกตอง ขอรองเรียน พบขอมูลตอง
สงสัยในคุณภาพและมาตรฐานบริการ

• นําเสนอขอมูลปญหาที่พบ แนวทางการแกไข ตอคณะกรรมการที่เก่ียวของในพืน้ที่ เชน อคม. คกก.5*5

Presenter
Presentation Notes
ตรวจประเมินหน่วยบริการในพื้นที่ ควบคุมกำกับในเรื่องมาตรฐานคุณภาพ 



(ราง) Flow การดําเนินการ

2. คทง. วิเคราะห
ปญหารวมกัน/
หารือแนวทาง

การแกไขปญหา

3. ลงพ้ืนท่ีให
คําแนะนํา
ตรวจสอบ
ขอเท็จจริง
ตักเตือน

4. ติดตามปญหา

ดานคุณภาพการ
ใหบริการ เสนอ อคม.

ดานอ่ืนๆ เชน การ
เบิกจาย เสนอ คทง. 

5*5

สรุปรายงาน
ปญหา

ขอเสนอแนะให 
สปสช.เขต เพ่ือ

ดําเนินการในสวน
ท่ีเก่ียวของตอไป

1. สปสช.เขต 
สนับสนุนขอมูล
การเขารับบริการ 
การเบิกจาย การ
รองเรียนท่ีพบ

ปญหา



แผนการดําเนิน

ซักซอมความเขาใจหลักเกณฑ เงื่อนไข วิธีการ ในการขอรับคาใชจายตามนโยบาย “บัตรประชาชนใบเดียว รักษาไดทุกที่” 

จังหวัด
ซักซอมความเขาใจหลักเกณฑ เงื่อนไข วิธีการ ในการขอรับ

คาใชจายตามนโยบาย “บัตรประชาชนใบเดียว รักษาไดทุกที”่
หองประชุม

สิงหบุรี 24 มกราคม 2567 สสจ.สิงหบุรี

พระนครศรีอยุธยา 6 กุมภาพันธ 2567 รพ.พระนครศรีอยุธยา

นนทบุรี 13 กุมภาพันธ 2567 สสจ.นนทบุรี

สระบุรี 19 กุมภาพันธ 2567 สสจ.สระบุรี

ลพบุรี 20 กุมภาพันธ 2567 สสจ.ลพบุรี

ปทุมธานี 21 กุมภาพันธ 2567 สสจ.ปทุมธานี

อางทอง 22 กุมภาพันธ 2567 สสจ.อางทอง

นครนายก 23 กุมภาพันธ 2567 สสจ.นครนายก
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