
ปฏิญญา  กนกนาค

นิติกรชํานาญการ  กรมบัญชีกลาง



ระบบสวัสดิการรักษาพยาบาล

ในประเทศไทย

• ประกันสังคม

• กรมบัญชีกลาง

• สปสช.

• อื่น ๆ





ที่มาของกฎหมาย
การกําหนดหลักเกณฑเกี่ยวกับการจายเงินบางประเภท

ตามงบประมาณรายจาย พ.ศ. 2518

พระราชบัญญัติ

เงินสวัสดิการเกี่ยวกับการรักษาพยาบาล พ.ศ. 2553พระราชกฤษฎีกา

หลักเกณฑกระทรวงการคลังวาดวยวิธีการเบิกจายเงิน

สวัสดิการเกี่ยวกับการรักษาพยาบาล พ.ศ. 2553

หลักเกณฑ

หนังสือเวียนตาง ๆ



แนวคิดหลัก





ผูมีสิทธิ และบุคคลในครอบครัว



ผูมีสิทธิ

ขาราชการ

ลูกจาง

ประจํา

ผูรับ

เบี้ยหวัดผูรับบํานาญ

พิเศษเหตุ

ทุพลภาพ

ลูกจาง

ชาวตางชาติ

ผูรับบํานาญ

ปกติ



วันเขารับราชการวันเขารับราชการ

ผูมีสิทธิ

เริ่ม
วันรับบํานาญวันรับบํานาญ

สิ้นสุด

วันลาออกวันลาออก

วันเกษียณวันเกษียณ

วันเสียชีวิตวันเสียชีวิต

ไลออกไลออก

พักราชการพักราชการ



ตัวอยางตัวอยาง

รับราชการ

เกษียณ

รับบํานาญ

เสียชีวิต

25 ป 60 ป 60 ป 1 เดือน 85 ป

ไลออกพักราชการ ลาออก เสียชีวิต





                           

  มารดา : สูติบัตร หรือ ทะเบียนบาน

                           

หลักฐานทางราชการที่ใชยืนยันความสัมพันธ

มารดา เจาของสิทธิเจาของสิทธิ



  บิดา : สูติบัตร หรือ ทะเบียนบาน

                           ทะเบียนสมรส(ระหวางบิดาและมารดา)

หรือ ทะเบียนรับรองบุตร (คร.11)

หรือ คําสั่งศาล

หลักฐานทางราชการที่ใชยืนยันความสัมพันธ

เจาของสิทธิบิดา



  คูสมรส : ทะเบียนสมรส

                           

คูสมรส เจาของสิทธิ

หลักฐานทางราชการที่ใชยืนยันความสัมพันธ



 เจาของสิทธิเปนมารดา : สูติบัตร หรือ ทะเบียนบาน

                           

เจาของสิทธิ
(มารดา) บุตร

หลักฐานทางราชการที่ใชยืนยันความสัมพันธ



เจาของสิทธิเปนบิดา : สูติบัตร หรือ ทะเบียนบาน

                           ทะเบียนสมรส(ระหวางเจาของสิทธิและคูสมรส)

หรือ ทะเบียนรับรองบุตร (คร.11)

หรือ คําสั่งศาล

หลักฐานทางราชการที่ใชยืนยันความสัมพันธ

เจาของสิทธิ (บิดา) บุตร



  เริ่ม : วันคลอด

สิ้นสุด : บรรลุนิติภาวะ แบงเปน 2 กรณี

 (1) อายุ 20 ปบริบูรณ

(2) จดทะเบียนสมรส 

บุตร



 เรียงลําดับการเกิด

   แทนที่เฉพาะตายกอนบรรลุนิติภาวะ

บุตร



กริช (บิดา)

1. กัลป 18 ป

2. กลา 16 ป

3. กอง 14 ป แกว (มารดา)

4. เกียรติ 10 ป 1. เกียรติ 10 ป

5. เกรียง 8 ป 2. เกรียง 8 ป

6. ไกร 6 ป 3. ไกร 6 ป

บุตร



หากผูมีสิทธิหรือคูสมรสของผูมีสิทธิที่ยังไมมีบุตร หรือมีบุตรแลวแตยังไมครบ 

3 คนถาตอมามีบุตรแฝดและทําใหมีบุตรเกิน 3 คน ก็ใหเบิกคารักษาพยาบาลใหกับบุตรได

ทั้งหมด เชน

กรณีที่ 1

บุตรทองแรก  1 คน

บุตรทองที่ 2  1 คน

บุตรทองที่ 3 2 คน (แฝด)

กรณีที่ 2

บุตรทองแรก  1 คน

บุตรทองที่ 2  3 คน (แฝด)

บุตรทองที่ 3 1 คน

เบิกไดทั้ง 4 คน (3 ทอง) เบิกได 4 คน (ทองแรกและทอง 2)

บุตรแฝด



การเปนบุตรที่ชอบดวยกฎหมาย

 การที่เจาของสิทธิจดทะเบียนรับรองบุตร ใหมีสิทธินับแตวันที่บุตร

เกิด
 กรณีบิดามารดาจดทะเบียนสมรสกันภายหลังบุตรเกิดใหมีสิทธินับ

แตวันที่บุตรเกิด
 ศาลพิพากษาวาเปนบุตรใหมีสิทธินับแตวันบุตรเกิด

ขอยกเวน

o การเปนบุตรชอบดวยกฎหมายในภายหลังทั้ง 3 กรณี

o อางเปนเหตุเสื่อมสิทธิตอบุคคลภายนอกผูกระทําการโดยสุจริต

ในระหวางเวลาตั้งแตเด็กเกิดจนถึงวันกระทํานิติกรรมดังกลาว



บุตรบุญธรรม

 กรณีบุตรบุญธรรมเปนเจาของสิทธิ ผูรับบุตรบุญธรรม
ไมไดรับสิทธิสวัสดิการคารักษาพยาบาล แตบิดามารดา
ที่แทจริง (ชอบดวยกฎหมาย) ไดรับสิทธิ

 กรณีผูรับบุตรบุญธรรมเปนเจาของสิทธิ บุตรบุญธรรมก็
ไมไดรับสิทธิในฐานะบุคคลในครอบครัว 

 กรณีบิดามารดาชอบดวยกฎหมายเปนเจาของสิทธิ บุตร
ที่ยกใหเปนบุตรบุญธรรมผูอื่นแลวก็ไมสามารถใชสิทธิได



ขอยกเวนการเบิกคารักษาบุตร

กรณีบุตรบรรลุนิติภาวะแลว

เปนบุคคลไรความสามารถ หรือ เสมือนไรความสามารถ

และ

อยูในความอุปการะเลี้ยงดูของบิดาหรือมารดาซึ่งเปนผูมีสิทธิ

แต



คารักษาพยาบาล



คารักษาพยาบาล ?

“ คาใชจายที่เกิดขึ้นจากการรักษาพยาบาล ”

การรักษาพยาบาล ?

“ การรักษาคนที่รูสึกไมสบายเพราะความ เจ็บไข

ความ เจ็บปวย ความบกพรองหรือ ผิดปกติทางใจ ”



 คาหองและคาอาหาร

 คายา คาเวชภัณฑ อุปกรณทางการแพทย คาเลือดและ

สวนประกอบเลือดหรือสารทดแทน คาน้ํายาหรืออาหารทางเสน

เลือด คาออกซิเจน และอื่นๆ

 คาอวัยวะเทียม อุปกรณ และคาซอมแซม

 คาบริการทางการแพทย คาบริการทางการพยาบาล 

คาตรวจ คาวิเคราะหโรค

 คาตรวจสุขภาพประจําป

รายการคารกัษาพยาบาล



  ตามที่ กค. กําหนด  ดวนที่สุดที่ กค. 0526.5/ ว. 66

  ลงวันที่ 30 สิงหาคม 2542 )

คายา
รักษา
โรค

ในบัญชี
ยาหลัก

นอกบัญชียาหลัก

: คกก. แพทย
รับรอง



  ตามที่ กค. กําหนด  ดวนที่สุดที่ กค. 0417/ ว. 77

  ลงวันที่ 15 กุมภาพันธ 2548   (358 รายการ)

  ตามที่ กค. กําหนด  ดวนที่สุดที่ กค. 0417/ ว. 165

  ลงวันที่ 11 พฤษภาคม 2550  (12 รายการ)

  ตามที่ กค. กําหนด  ดวนที่สุดที่ กค. 0417/ ว. 370

  ลงวันที่ 26 ตุลาคม 2550   (3 รายการ)

อวัยวะเทียม อุปกรณ และคาซอมแซม



  ตามที่ กค. กําหนด  ดวนที่สุดที่ กค. 0422/ ว 249

  ลงวันที่ 15 กรกฎาคม 2553   (13 รายการ)

อวัยวะเทียม อุปกรณ และคาซอมแซม

  ตามที่ กค. กําหนด  ดวนที่สุดที่ กค. 0422.2/ ว236

  ลงวันที่ 7 กรกฎาคม 2551และ ว338 ลงวันที่ 1 ตุลาคม 2551(8 รายการ)

 ประสาทหูเทียม
  สายสวนเพื่อการขยายหลอดเลือดโคโรนารี่ดวยขดลวด

  ฟนเทียม

  สารแคลเซี่ยมไฮดอกซี เอพาไตต



  คาธรรมเนียมในการตรวจรักษาพยาบาล

  คาธรรมเนียมพิเศษ คาจางผูพยาบาลพิเศษ  เงินตอบแทนพิเศษ

  คาหองผาตัด  คาอุปกรณเครื่องมือในการผาตัด

  คาตรวจทางหองทดลอง  คาเอ็กซเรย คาวิเคราะหโรค

ไมรวมถึง

คาบริการทางการแพทย  คาตรวจ คาวิเคราะหโรค



  ตามที่ กค. กําหนด  ดวนที่สุดที่ กค. 0417/ ว. 177

  ( ลงวันที่ 24 พฤศจิกายน 2549 )

  ตามที่ กค. กําหนด  ดวนที่สุดที่ กค. 0417/ ว. 309

 ( ลงวันที่ 17 กันยายน 2550 )

  ตามที่ กค. กําหนด  ดวนที่สุดที่ กค. 0417/ ว. 414

 ( ลงวันที่ 26 พฤศจิกายน 2550 )

ใบเสร็จ รพ.

“ตองลงรหัส

อัตราคาบริการ”

คาบริการทางการแพทย  คาตรวจ คาวิเคราะหโรค



หนังสือเวียน ว. 177, ว. 309, ว. 414

กําหนดอัตราคาบริการสาธารณสุข 16 หมวด

หมวด 14 : กายภาพบําบัด, เวชกรรมฟนฟู

ยกเวน

หมวด 15 : ฝงเข็ม, แพทยแผนไทย

เบิกตาม รพ.

เรียกเก็บ

เบิกตามหนังสือเวียน ว 33 ลว. 11 เม.ย. 54

คาบริการทางการแพทย  คาตรวจ คาวิเคราะหโรค



  เตียงพิเศษ :  วันละไมเกิน 600 บาท

รพ.เอกชนไมเกิน 13 วัน เกิน ตองมีหนังสือรับรอง

  เตียงสามัญ :  วันละไมเกิน 300 บาท

เตียงสังเกตอาการ : ตั้งแต 2 ชั่วโมงขึ้นไป : 100 บาท ครั้ง/วัน 

(ไมรวมถงึการฟอกเลือดดวยวิธีไตเทียม)

คาหองและคาอาหาร



ผูปวยใน เสียชีวิต / สงตอรักษาที่อื่น

 เขารับการรักษาไมเกิน 6 ชั่วโมง

• คาเตียงสามัญและคาอาหาร ไมเกิน 100 บาท 

• คาหองพิเศษและอาหาร ไมเกิน 200 บาท 

คาหองและคาอาหาร



การนับเวลาในการคิดจํานวนวันนอน

วัน เวลา เขารับการรักษา วัน เวลา ออกจาก รพ.

• กรณีพักรอจําหนาย เศษเหลือจาก 24 ชั่วโมงใหตัดทิ้ง

• 24 ชั่วโมง = 1 วัน

• กลับบานชั่วคราวหามเบิกคาหอง คาอาหาร

• เศษของ 24 ชั่วโมง  ตั้งแต 6 ชั่วโมง ขึ้นไปนับเปน 1 วัน



  คารักษาพยาบาลปวยใน เบิกได

  ประสบอุบัติเหตุ อุบัติภัยจําเปนเรงดวน

      หากมิไดรักษาอาจเปนอันตรายตอชีวิต

 3. คารักษาพยาบาล เบิกไดครึ่งหนึ่ง 

      จายจริงไมเกิน 4,000 บาท

 2. คาอวัยวะเทียม อุปกรณ รวมทั้งคาซอมแซม

      ตามที่กําหนด

  1. คาหองและคาอาหารตามที่กําหนด

สถานพยาบาลของเอกชน



เงินสวัสดิการเกี่ยวกับการรักษาพยาบาล
พ.ศ. 2553



ม.2

ใชบังคับเมื่อพนกําหนด 180 วัน นับแตวันประกาศในราชกิจจานุเบกษา

ประกาศ ณ วันที่  2  เมษายน  2553

บังคับใชตั้งแตวันที่ 29 กันยายน 2553 เปนตนไป

สาระสําคัญใน พรฎ. คารักษาฯ 2553



ยกเลิก พรฎ. เงินสวัสดิการเกี่ยวกับการรักษาพยาบาล 

พ.ศ. 2523 และฉบับแกไขเพิ่มเติม (8 ฉบับ)ม.3

สาระสําคัญใน พรฎ. คารักษาฯ 2553



การรักษาพยาบาล  ใหรวมถึง การสรางเสริมสุขภาพ  

และการปองกันโรค 

สถานพยาบาลของทางราชการ (ซึ่งเปนสวนราชการตาม

กฎหมายวาดวยระเบียบบริหารราชการแผนดิน)
ม.4

สาระสําคัญใน พรฎ. คารักษาฯ 2553

สถานพยาบาลของทางราชการ เบิกคาพาหนะสงตอผูปวยได



ผูมีสิทธิมีหนาที่รายงานขอมูลเกี่ยวกับตนเอง

และบุคคลในครอบครัวของตน

ตอสวนราชการเจาสังกัด 

พรอมทั้งรับรองความถูกตองของขอมูล

ม.5

วรรค 2

สาระสําคัญใน พรฎ. คารักษาฯ 2553



รักษาใน รพ.เอกชน (ผูปวยใน) โดยไมใชกรณีฉุกเฉิน 

จายโดยระบบ DRGs
ม.8(2)

สาระสําคัญใน พรฎ. คารักษาฯ 2553



สาระสําคัญใน พรฎ. คารักษาฯ 2553

ม.9
ผูมีสิทธิมีสิทธิจะไดรับสิทธิ

จนสิ้นสุดการรักษาพยาบาลในคราวนั้น 



สาระสําคัญใน พรฎ. คารักษาฯ 2553

ม.10 

วรรค 1 

ผูมีสิทธิไดรับสิทธิสวัสดิการรักษาพยาบาล

จากหนวยงานอื่นดวย ใหเลือกวาจะใชสิทธิจาก

หนวยงานใด

การเลือกและการเปลี่ยนแปลงการใชสิทธิเปนไป

ตามหลักเกณฑและวิธกีาร

ที่กระทรวงการคลังกําหนด

 



สาระสําคัญใน พรฎ. คารักษาฯ 2553

ม.10 

วรรค 2  

บุคคลในครอบครัวของผูมีสิทธิไดรับสิทธิ

สวัสดิการรักษาพยาบาลตามสิทธิของตน

จากหนวยงานอื่นดวย ใหใชสิทธิจาก

หนวยงานอื่นนั้นกอน

เวนแตคารักษาพยาบาลที่ไดรับนั้นต่ํากวา

สวัสดิการขาราชการ ใหรับเฉพาะ

สวนที่ขาดอยู

 



สาระสําคัญใน พรฎ. คารักษาฯ 2553

ม.10 

วรรค 3  

บุคคลในครอบครัวเปนผูอาศัยสิทธิของ

ผูมีสิทธิซึ่งไดรับสิทธิสวัสดิการรักษาพยาบาล

สําหรับบุคคลในครอบครัวจากหนวยงานอื่นดวย

 ใหผูมีสิทธิมีสิทธิไดรับเงินสวัสดิการเกี่ยวกับ

การรักษาพยาบาลสําหรับบุคคลในครอบครัว

ตามพระราชกฤษฎีกานี้

 



ประกันชีวิต/สุขภาพ  : เบิกได 2 ทาง 
เบิกราชการเฉพาะสวนที่ขาดอยู   (ไมเกินคารกัษาจรงิ) 

ตามกระทรวงการคลังกําหนด

สาระสําคัญใน พรฎ. คารักษาฯ 2553

ม.11



ไดรับคาสินไหมทดแทน : ไมมีสิทธิไดรับเงินสวัสดิการ 

ยกเวน เฉพาะสวนที่ขาดอยู

สาระสําคัญใน พรฎ. คารักษาฯ 2553

ม.12



เวนแต

กรณีถูกจํากัดสิทธิ

สิทธิอื่นต่ํากวา..เบิกไดเฉพาะสวนขาดสิทธิ

ไดรับจาก
หนวยงานอื่น

ไดรับคา
สินไหมทดแทน
จากผูอื่น



สถานพยาบาลไมมียา/เลือด/ออกซิเจน 

 แพทยผูรักษา/หัวหนาสถานพยาบาล ลงชื่อรับรอง 

ใหไปซื้อจากสถานที่อื่นในประเทศไทย 

นําใบเสร็จมาเบิกได

สาระสําคัญใน พรฎ. คารักษาฯ 2553

ม.13



ศึกษา/ฝกอบรม/ดูงาน 

ในตางประเทศ 

 ปฏิบัติราชการในตางประเทศชั่วคราว 

ใหรับสิทธิสวัสดิการรักษาพยาบาล

ขณะที่อยูในตางประเทศ 

ตามที่กระทรวงกาคลังกําหนด

สาระสําคัญใน พรฎ. คารักษาฯ 2553

ม.17



สาระสําคัญใน พรฎ. คารักษาฯ 2553

ม.18
ประกาศหรือระเบียบที่มีอยู ยังมีผลบังคับใชตอไป

เทาที่ไมขัดแยงกับระเบียบนี้ 

จนกวาจะมีประกาศหรือระเบียบตาม พรฎ.นี้



การเบิกจายผิดระเบียบ/หลักเกณฑ ที่พบ

อาหารเสริม

ยาลด

ความอวน

เสริมสวย
การมี

บุตรยาก

นวดสุขภาพ/

ผอนคลาย



ดวนที่สุด
ที่ กค 0417/ว.69

ลงวันที่ 31 ส.ค. 49

กําหนดยามะเร็ง 6 ชนิด

ดวนที่สุด
ที่ กค 0417/ว.37

ลงวันที่ 3 ก.ค. 50ปรับเปลี่ยนวธิีการเบิก

การเบิกคายามะเร็ง 6 ชนิด



มะเร็งตอมน้ําเหลือง

มะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเรือ้รงั และมะเร็งลําไสชนิด
gastrointestinal stromal tumor (GIST)

ยามะเร็ง 6 ชนิด

Imatinib

Rituximab

มะเร็งเตานมระยะแพรกระจายTrastuzumab

มะเร็งลําไสใหญระยะแพรกระจายBivacizumab

มะเร็งปอดระยะแพรกระจายที่ไมตอบสนองตอยา 

กลุม Platinum และ Docetaxel แลว
Erlotinib

มะเร็งปอดระยะแพรกระจายที่ไมตอบสนองตอยา 

กลุม Platinum และ Docetaxel แลว
Gefitinib



การเบิกคายาสมุนไพร ยาแผนไทย

ดวนที่สุด ที่ กค 0422.2/ว 45 

ลงวันที่ 11  มิถุนายน 2552

ดวนที่สุด ที่ กค 0422.2/ว 42 

ลงวันที่ 13 กุมภาพันธ 2552

คณะกรรมการ

แพทยรับรอง

เฉพาะใน EDL

ดวนที่สุด ที่ กค 0422.2/ว 57 

ลงวันที่ 15  กรกฎาคม 2552

เฉพาะใน EDL

เภสัชตํารับ รพ.

และบัญชียา รพ.

ดวนที่สุด ที่ กค 0422.2/ว 33

ลงวันที่ 11  เมษายน 2554

เฉพาะใน EDL 

สามัญประจําบาน, เภสัชตํารับ รพ. 

และยาปรุงเฉพาะราย



• ขึ้นทะเบียนเปนยากับ อย.

• มีคุณสมบัติในการรักษาโรค

• เฉพาะในบัญชียาหลักแหงชาติ

• ขึ้นทะเบียนเปนยากับ อย.

• มีคุณสมบัติในการรักษาโรค

• เฉพาะในบัญชียาหลักแหงชาติ

•  เบิกไดเฉพาะใชใน รพ.

• ยกเวน ยาที่ใชกับผูปวยลางไต

การเบิกคายา  วิตามิน แรธาตุ
(ดวนที่สุด ที่ กค. 0422.2/ว.45  ลงวันที่ 11 มิถุนายน 2552)



นําเสนอวันที่ 15 มีนาคม 2555 – หองประชุม 202 สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ
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เมษายน 2555



ผูปวยเจ็บปวยฉุกเฉินเขารับบริการใน รพ. ทั้งผานระบบ 1669 และ Walk in

 รพ.ใหบริการทันทีโดยไมตองสอบถามสิทธิและผูปวยไมตองจายเงิน

 รพ. ลงทะเบียนแจงการใหบริการเจ็บปวยฉุกเฉิน ผานระบบ Clearing house และ

หลังจากการใหบริการแลว บันทึกขอมูลการใหบริการผานระบบ Clearing house 

เพื่อเบิกจายคาบริการ (ผูปวยนอก เบิกตามอัตรากรมบัญชีกลาง ผูปวยใน อัตรา 

10,500 บาทตอ RW)

 หนวย Clearing house ประมวลผลขอมูล จัดทํารายงานและจายเงินชดเชย ให รพ. 

จากนั้นสงใบแจงหนี้ไปยังกองทุนที่เกี่ยวของ เพื่อเรียกเก็บเงินตามที่มีการจายจริงใหกับ 

รพ. ตอไป

 กองทุนจายเงินคืนให Clearing house
59

แนวทางการให้บริการเจ็บป่วยฉุกเฉิน



ลงทะเบียนเบื้องตน

บันทึกขอมูล
การใหบริการ

ประมวลผล
จายเงินชดเชย

ผูปวย

โรงพยาบาล
นอกระบบกองทุน

Clearing House

1669

จายเงินชดเชย
คาบริการ

60
สิทธิ อปท./ครูเอกชน/รัฐวิสาหกิจ

?

สงใบแจงหนี้
ใหกองทุน
ที่เกี่ยวของกองทุน

จายเงินคืน

แผนผังระบบ
Clearing House
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ขอบเขตการให้บริการสาธารณสุข

1. เป็นการเข้ารับบริการกรณีอุบัติเหตุหรือเจ็บป่วยฉุกเฉินเท่านั้น
2. เป็นการบริการตามขอบเขตและชุดสิทธิประโยชน์ของแต่ละสิทธิ ?
3. กรณีผู้ประสบภัยจากรถ ให้เบิกค่าเสียหายเบื้องต้นจากกองทุน

ผู้ประสบภัยจากรถ วงเงิน 15,000 บาทก่อน



62
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นิยาม

“ผูปวยฉุกเฉิน”

ตามประกาศของคณะกรรมการการแพทยฉุกเฉิน

ใหหนวยปฏิบัติการและสถานพยาบาลจัดใหมีการตรวจคัดแยก

ระดับความฉุกเฉินของผูรับบริการสาธารณสุข

เปนระดับตาง ๆตามหลักเกณฑดังตอไปนี้

ขอ 4
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ผูปวยฉุกเฉินวิกฤต

บุคคลซึ่งไดรับบาดเจ็บหรือมีอาการปวยกะทันหันซึ่งมี

ภาวะคุกคามตอชีวิต ซึ่งหากไมไดรับปฏิบัติการแพทยทันทีเพื่อ

แกไขระบบหายใจ ระบบไหลเวียนเลือดหรือระบบประสาทแลว 

ผูปวยจะมีโอกาสเสียชีวิตไดสูง หรือทําใหการบาดเจ็บหรืออาการ

ปวยของผูปวยฉุกเฉินนั้นรุนแรงขึ้นหรือเกิดภาวะแทรกซอนขึ้นได

อยางฉับไว
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1. ภาวะ “หัวใจหยุดเตน” (Cardiac arrest)

2. อาการซึม หมดสติ ไมรูสึกตัว

3. หยุดหายใจ

4. ภาวะ “ช็อก”จากการเสียเลือดรุนแรง

5. ชักตลอดเวลาหรือชักจนตัวเขียว

6. อาการเจ็บหนาอกรุนแรงจากหลอดเลือดหัวใจตีบตันที่มีความ

จําเปนตองไดรับยาละลายลิ่มเลือด

7. อาการทางสมองจากหลอดเลือดสมองตีบตันทันทีมีความ

จําเปนตองไดรับยาละลายลิ่มเลือด

8. เลือดออกมากอยางรวดเร็วและตลอดเวลา

“ตัวอยาง” ผูปวยฉุกเฉินวิกฤต
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ผูปวยฉุกเฉินเรงดวน

บุคคลซึ่งไดรับบาดเจ็บหรือมีอาการปวยซึ่งมีภาวะเฉียบพลัน

มากหรือเจ็บปวดรุนแรงอันจําเปนตองไดรับปฏิบัติการแพทยอยาง

รีบดวน มิฉะนั้นจะทําใหการบาดเจ็บหรืออาการปวยของผูปวยฉุกเฉิน

นั้นรุนแรงขึ้นหรือเกิดภาวะแทรกซอนขึ้น ซึ่งสงผลใหเสียชีวิตหรือ

พิการในระยะตอมาได
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1. หายใจลําบากหรือหายใจเหนื่อยหอบ 

2. ชีพจรชากวา 40 หรือเร็วกวา 150 ครั้ง/นาที โดยเฉพาะถารวมกับ

ลักษณะทางคลินิกขออื่น

3. ไมรูสึกตัว ชัก อัมพาต หรือตาบอด หูหนวกทันที

4. ตกเลือด ซีดมากหรือเขียว

5. เจ็บปวดมากหรือทุรนทุราย 

6. มือเทาเย็นซีด และเหงื่อแตก รวมกับลักษณะทางคลินิกขออื่น

“ตัวอยาง” ผูปวยฉุกเฉินเรงดวน
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7. ความดันโลหิตตัวบนต่ํากวา 90 มม.ปรอทหรอืตัวลางสูงกวา 130 มม.

ปรอท โดยเฉพาะรวมกับลักษณะทางคลินิกขออื่น

8. อุณหภูมิรางกายต่ํากวา 35° c หรือสูงกวา 40° c โดยเฉพาะรวมกับ

ลักษณะทางคลินิกขออื่น

9. ถูกพิษหรือ Drug overuse 

10. ไดรับอุบัติเหตุ โดยเฉพาะบาดแผลที่ใหญมากและมีหลายแหง เชน major 

multiple fractures , Burns, Back injury with or without 

spinal cord damage 

11. ภาวะจิตเวชฉุกเฉิน  เปนตน

“ตัวอยาง” ผูปวยฉุกเฉินเรงดวน
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ผูปวยฉุกเฉินไมรนุแรง

บุคคลซึ่ง ได รับบาดเจ็บหรือมีอาการปวย ซึ่ง มีภาว ะ

เฉียบพลันไมรุนแรง อาจรอรับปฏิบัติการแพทยไดในชวงระยะเวลา

หนึ่งหรือเดินทางไปรับบริการสาธารณสุขดวยตนเองได แต

จําเปนตองใชทรัพยากรและหากปลอยไวเกินเวลาอันสมควรแลวจะ

ทําใหการบาดเจ็บหรืออาการปวยฉุกเฉินนั้นรุนแรงขึ้นหรือเกิด

ภาวะแทรกซอนขึ้นได
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1. การนัดมาตรวจซ้ํา

2. การมาตรวจรางกาย

3. ทําแผล

4. อื่น ๆที่ไมแสดงถึงการเปนอันตรายตอชีวิต

“ตัวอยาง” ผูปวยฉุกเฉินไมรุนแรง
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อัตราและเงื่อนไข

การจายเงินชดเชย
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จายตามอัตราที่เรียกเก็บของกรมบัญชีกลาง 

(fee schedule)

(1,162 รายการ)

ผูปวยนอก

ผูปวยใน

จายตามกลุมวินิจฉัยโรครวม (DRGs V 5.0) โดยมีอัตราจาย

10,500 บาท/AdjRW



ตรวจสอบขอมูลทางผาน Website

www.cgd.go.thwww.cgd.go.th



กลุมงานสวัสดิการรักษาพยาบาลขาราชการ

กรมบัญชีกลาง
โทรศัพท : 0 2127 7000 ตอ 4100, 4319, 

4441,4614

โทรสาร : 0 2127 7157

Website : www.cgd.go.th

e-mail : csmbscgd@cgd.go.th


