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ที่ ชรพ. ๔๗   / ๒๕๖๗   ชมรมโรงพยาบาลศูนย/โรงพยาบาลทั่วไป 
 สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

  ถ.ติวานนท อ.เมือง จ.นนทบรุี ๑๑๐๐๐ 

 ๘  กุมภาพันธ  ๒๕๖๗ 

เรื่อง การบริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพแหงชาติ

เรยีน ประธานคณะกรรมการหลกัประกันสุขภาพแหงชาติ 

คณะกรรมการพัฒนาโรงพยาบาลศูนย/โรงพยาบาลทั่วไป ไดประชุมในเรื่องการบริหารกองทุน
หลักประกันสุขภาพแหงชาติพบวาเกิดปญหาจากการบริหารงานของสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ 
หลายประการไดแก 

๑. สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติจายคาบริการผูปวยในแกโรงพยาบาลตํ่ากวาตนทุน 
อางอิงจากการศึกษาวิจัยของทีมนักวิชาการ (ดร.อรทัย เขียวเจริญและคณะ) ทําการศึกษาตนทุนคารักษาพยาบาล
ผูปวยในของโรงพยาบาลศูนย/โรงพยาบาลทั่วไป ต้ังแตป 2561 - 2566 พบคาตนทุนผูปวยใน 13,142 บาท 
ตอ  1 AdjRW ในขณะที่ สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติจายในอัตรา 8,350 บาทตอ  1 AdjRW คิดเปน 
63.5 % ของตนทุน ตอเน่ืองมากวา 5 ป โดยไมมีการปรับเพิ่ม แมสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติจะไดรับ
งบประมาณเพิ่มข้ึนทุกป 

๒. สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติจายคาบริการผูปวยในใหแกโรงพยาบาลศูนย/
โรงพยาบาลทั่วไป ตํ่ากวาคาบริการที่เคยตกลงไวในป 2566 เน่ืองจากสถานการณวิกฤติโควิดในชวงป  
2563 - 2565 ทําใหมีผูปวยจํานวนมากตกคางจากการผาตัด บางโรคมีความรุนแรงข้ึน สงผลให ยอดบริการ
ผูปวยในสูงข้ึนมากอยางตอเน่ืองในป 2566 แตดวยการบริหารงานที่ผิดพลาดของสํานักงานหลักประกันสุขภาพ
แหงชาติ ที่คาดการณบริการผูปวยในป 2566 ตํ่ากวาความเปนจริงมาก จึงทําใหวงเงินงบประมาณผูปวยใน 
ไมเพียงพอ  สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติใชวิธีแกปญหาดวยการดึงเงินคาบริการผูปวยในที่จายแก
โรงพยาบาลแลวในอัตราที่ตกลงไวแตแรก (อัตรา 8,350 บาทตอ 1 AdjRW) กลับจากโรงพยาบาล 710 แหง 
รวมเปนเ งินกว า  2,200 ล านบาท โดยปรับอัตราจ ายที่ ลด ตํ่าล ง เปน 7 ,678 บาทตอ  1  AdjRW  
(เพียง58.4% ของตนทุน) โรงพยาบาลที่ถูกหักคืนสูงที่สุดคือ โรงพยาบาลอุดรธานี จํานวนกวา 69 ลานบาท 
สะทอนวาโรงพยาบาลย่ิงใหบริการมากจะถูกหักเงินคืนมากข้ึน 

๓. สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติปรับเพิ่มข้ันตอนในการเรียกเก็บ มีการกําหนดใหเพิ่ม
ขอมูลที่นอกเหนือคาใชจาย financial Data เชน ขอมูลสําคัญทางคลินิกตางๆ ทําใหสุมเสี่ยงตอความปลอดภัยของ
ขอมูลสวนบุคคลที่โรงพยาบาลเก็บรักษาไว รวมทั้งใหมีการยืนยันตัวตนผูรับบริการกอนและหลังรักษาทุกครั้ง 
(authentication) ในระบบเรียกเก็บ (ถาไม authen แมโรงพยาบาลใหบริการก็เรียกเก็บไมได) ทั้งที่โรงพยาบาล 
มีระบบพิสูจนตัวตนผูรับบริการอยูแลว จึงเปนการเพิ่มภาระงานอยางมากตอบุคลากรที่มีความขาดแคลน 

๔. สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติประกาศอัตราเบิกจาย โดยไมไดมีการตกลงรวมกับ
สถานพยาบาล และไมคํานึงถึงตนทุนที่โรงพยาบาลแตละระดับจะสามารถจัดหาซื้ออุปกรณในราคาที่เหมาะสม 
หรือไม พบวาหลายรายการโรงพยาบาลจัดซื้อไดในราคาที่สูงกวาที่สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติกําหนด 
ทําใหโรงพยาบาลขาดทุนอยางตอเน่ือง 

๕. เมื่อการจาย... 



๕. เมื่อการจายคาบริการตํ่ากวาตนทุนมากและตอเน่ือง ทําใหโรงพยาบาลตางๆประสบปญหา
วิกฤติการเงินในอนาคต สุดทายจะกระทบตอบริการที่ใหแกประชาชน จากการที่โรงพยาบาลขาดแคลนอัตรากําลัง 
รวมถึงคายาหรือเครื่องมือแพทยที่ทันสมัย 

ขอเสนอแนวทางแกไขปญหาจากชมรมโรงพยาบาลศูนย/โรงพยาบาลทั่วไป 
1. ขอใหมีการจัดต้ัง Provider board เพื่อใหเกิดความเปนธรรมแกทุกฝาย ในการตกลงรวมกัน  

เพื่อการอภิบาลและธํารงระบบสุขภาพของประเทศไทยใหมีความโปรงใส และย่ังยืน 
2. ช้ีแจงการบริหารเงินจากกองทุนรายไดสูง(ตํ่า)กวารายจายสะสม และนํามาบริหารโดยจาย

ชดเชยใหกับโรงพยาบาลในอัตราที่ไดตกลงไว  
สวนคาบริการผูปวยในสวนที่ เหลือสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติควรรับผิดชอบ  

โดยทําเรื่องเสนอขอจากงบกลางเน่ืองจากสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติประมาณการคลาดเคลื่อน 
3. กรณีที่สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติไมสามารถจายในอัตราเดิมที่เคยตกลงไว  

ดวยวิธีการในขอ 2 สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติตองลงบันทึกบัญชีเปนลูกหน้ีของโรงพยาบาล  จากเงินที่
เคยเรียกคืน (ปจจุบันสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติลงบันทึกบัญชีวา โรงพยาบาลเปนลูกหน้ีของ 
สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ) 

4.ลดข้ันตอนและลดการกําหนดขอมูลมากเกินในการเรียกเก็บ ควรใชขอมูลบริการที่โรงพยาบาลทกุแหง
จัดสงใหกระทรวงสาธารณสุขอยูแลว โดยประสานขอมูลจากกระทรวงสาธารณสุขเพื่อใชในการเบิกจาย  
(ไมตองสรางภาระใหแกโรงพยาบาลในการเตรียมชุดขอมูลหลายระบบ) 

โดยสรุปการจัดต้ัง Provider board เปนทางออกที่ควรเรงดําเนินการโดยเร็ว เพื่อสราง 
ความมั่นคงทางระบบสุขภาพใหกับประชาชนไทย 

 จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาดําเนินการตามขอเสนอเปนการเรงดวน จะเปนพระคุณ 

 ขอแสดงความนับถือ 

  (นายอนุกูล ไทยถานันดร) 
         ผูอํานวยการโรงพยาบาลราชบุร ี
 ประธานชมรมโรงพยาบาลศูนย/โรงพยาบาลทั่วไป 

(พญ.อัจฉรา ละอองนวลพานิช) 
ผูอํานวยการโรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห                            

(นพ.พงษศักดิ์  โสภณ) 
ผูอํานวยการโรงพยาบาลนครพิงค 

(นพ.วรเชษฐ เตชะรัก) 
ผูอํานวยการโรงพยาบาลลําปาง 

(พญ.ภาวิณี เอี่ยมจันทน) 
ผูอํานวยการโรงพยาบาลลําพูน 



(นพ.สุชาติ พรเจริญพงษ) 

ผูอํานวยการโรงพยาบาลพุทธชินราช พิษณุโลก 

(นพ.อายุส ภมะราภา) 

ผูอํานวยการโรงพยาบาลอุตรดิตถ 

(พญ.รจนา ขอนทอง) 
ผูอํานวยการโรงพยาบาลสวรรคประชารักษ 

(นพ.สุรชัย แกวหิรัญ) 
ผูอํานวยการโรงพยาบาลกําแพงเพชร 

(พญ.ณิชาภา สวัสดิกานนท) 

ผูอํานวยการโรงพยาบาลพระน่ังเกลา 

(นพ.วีรพล กิตตพิบูลย) 

ผูอํานวยการโรงพยาบาลปทมุธานี 

 
 

(พญ.นุชรินทร อักษรดี) 

ผูอํานวยการโรงพยาบาลพระนารายณมหาราช 

(พญ.จิรวรรณ อารยะพงษ) 

ผูอํานวยการโรงพยาบาลสระบรุี 

(นพ.สุรชัย โชคครรชิตไชย) 

ผูอํานวยการโรงพยาบาลนครปฐม 

(นพ.อิทธิพล จรัสโอฬาร) 

ผูอํานวยการโรงพยาบาลเจาพระยายมราช 

(นพ.นําพล แดนพิพัฒน) 

ผูอํานวยการโรงพยาบาลชลบุรี 

(พญ.นาตยา มิลส) 

ผูอํานวยการโรงพยาบาลพุทธโสธร 

(นพ.ธีรพงศ ตุนาค) 

ผูอํานวยการโรงพยาบาลพระปกเกลา 

(นพ.ภูษิต ทรัพยสมพล) 

ผูอํานวยการโรงพยาบาลระยอง 

(นพ.สุรสิทธิ์ จิตรพิทักษเลิศ) 

ผูอํานวยการโรงพยาบาลกาฬสินธุ 

(นพ.ชาญชัย จันทรวรชัยกุล)  

ผูอํานวยการโรงพยาบาลรอยเอ็ด 

(นพ.ทรงเกียรติ เล็กตระกูล)  

ผูอํานวยการโรงพยาบาลอุดรธานี 

(นพ.ธนสิทธิ์ ไพรพงษ) 

ผูอํานวยการโรงพยาบาลสกลนคร 

น ผ์



(นพ.ประวีณ ตัณฑประภา) 

ผูอํานวยการโรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา 

(นพ.ภูวดล กิตติวัฒนาสาร) 

ผูอํานวยการโรงพยาบาลบุรรีัมย 

(นพ.ชวมัย สืบนุการณ) 

ผูอํานวยการโรงพยาบาลสรุินทร 

(นพ.ณรงคศักดิ์ บํารุงถิ่น) 

ผูอํานวยการโรงพยาบาลชัยภูมิ 

(นพ.มนตชัย วิวัฒนาสิทธิพงศ) 

ผูอํานวยการโรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค 

(นพ.ชลวิทย หลาวทอง) 

ผูอํานวยการโรงพยาบาลศรีสะเกษ 

(นพ.ปณิธาน สื่อมโนธรรม) 

ผูอํานวยการโรงพยาบาลสรุาษฎรธานี 

(นพ.พงษพจน ธีรานันตชัย) 

ผูอํานวยการโรงพยาบาลมหาราชนครศรีธรรมราช 

(นพ.ไชยสิทธิ์ เทพชาตรี) 

ผูอํานวยการโรงพยาบาลหาดใหญ 

(นพ.สมบัติ สธนเสาวภาคย) 

ผูอํานวยการโรงพยาบาลตรัง 




