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คณะอนุกรรมการควบคุมคุณภาพและมาตรฐานบริการสาธารณสุข เขต 5 ราชบุรี 2 

ครั้งท่ี 2/2565  วันท่ี 26 พฤษภาคม 2565 เวลา 9.00 – 13.00 น. 3 

ณ โรงแรม เดอะคาแนล อำเภอเมือง จังหวัดราชบุรี 4 
********************************** 5 
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3. นายสมเจตน  ศรีสุพพัตพงษ ผูแทนพนักงานอัยการ สังกัดสำนักงานคดีปกครอง    อนุกรรมการ 9 

4. นางสาวนวลพรรณ  แทนมวน ผูทรงคุณวุฒิจากราชวิทยาลัยแพทยเฉพาะทาง         อนุกรรมการ 10 

                                          สาขาสูตินรีเวชกรรม 11 

5. นายเดชา  มีสุข   ผูทรงคุณวุฒิจากราชวิทยาลัยแพทยเฉพาะทาง  อนุกรรมการ 12 
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6. นายศุภชัย  ไพบูลยผล  ผูทรงคุณวุฒิจากราชวิทยาลัยแพทยเฉพาะทาง  อนุกรรมการ 14 

                                          สาขาอายุรกรรม 15 

7. นายณรงค   เห็นประเสริฐแท ผูทรงคุณวุฒิจากราชวิทยาลัยแพทยเฉพาะทาง  อนุกรรมการ 16 
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8. นางสาวกนกวรรณ ลิม้ศรีเจริญ ผูทรงคุณวุฒิจากราชวิทยาลัยแพทยเฉพาะทาง  อนุกรรมการ 18 
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ผูไมมาประชุม  1 

1. นายกิตติ กรรภิรมย  ผูแทนสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข    2 

2. นายนฤนาท  คูวิมล  ผูแทนหนวยบริการภาคเอกชน     3 

3. นางสาวปุญชรัสม์ิ วงษอุตสาห ผูแทนสภาเทคนิคการแพทย     4 

4. นางพิทยาภรณ  ชมยิ่ง  ผูแทนองคกรเอกชนดานสตรี            5 

5. นายสุรพล  เจตพุก  ผูแทนองคกรเอกชนดานคนพิการหรือผูปวยจิตเวช  6 

 7 

ผูเขารวมประชุม : จากสำนักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ เขต 5 ราชบุรี  8 

1. นายกันตินันท  รุงธนธาดา         ผูจัดการกลุมภารกิจสนับสนุนการเขาถึงบริการปฐมภูมิฯ 9 

2. นางชัชติกา  แมประสาท          ผูจัดการกลุมภารกิจนโยบายและยทุธศาสตร  10 

3. นายสมหวัง ทรัพยอนันต ผูจัดการกลุมภารกิจการจัดหลักประกันสุขภาพระดับทองถ่ิน 11 

4. นางจินตนา  แววสวัสดิ์              ผูจัดการกลุมภารกิจกำกับติดตามและประเมินผล 12 

5. นางสาวใจทิพย  สอนดี               นักวิชาการหลักประกันสุขภาพ  13 

6. นางชาลีมาศ  ตันสุเทพวีรวงศ       นักวิชาการหลักประกันสุขภาพ  14 

7. นางวิภาวี  ตันอนุกูล                  นักวิชาการหลักประกันสุขภาพ  15 

8. นางสุกัญญา  วงศศิริ                  นักวิชาการหลักประกันสุขภาพ  16 

9. นางสาวโสภาพันธุ  รักษาธรรม      นักวิชาการหลักประกันสุขภาพ  17 

10. นางจันทนา  พิณทิพย               นักวิชาการหลักประกันสุขภาพ  18 

11. นางปรางวไล  เหลาชัย             นักวิชาการหลักประกันสุขภาพ 19 

12. นางสาวณฐมน ปยะรัตนสถิตย    นักวิชาการหลักประกันสุขภาพ  20 

ระหวางเวลา 9.00 -10.00 น.   21 

   คณะอนุกรรมการฯ เขาประชุมรวมกับคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและมาตรฐานบริการสาธารณสุข 22 

ผานระบบการประชุมทางไกล เพ่ือรับฟงการนำเสนอของ อคม.เขต 13 กรุงเทพมหานคร 23 

เริ่มประชุม เวลา 10.00 น. 24 

นายสุพจน จิระราชวโร ประธานคณะอนุกรรมการควบคุมคุณภาพและมาตรฐานบริการสาธารณสุข 25 

เขต 5 ราชบุรี กลาวเปดการประชุม      26 
 27 
ระเบียบวาระท่ี 1   เรื่องท่ีประธานแจงใหท่ีประชุมทราบ 28 

               ประธานอนุกรรมการ แนะนำนายธนะกิจ แทนคุณ ปลัดองคการบริหารสวนตำบล เกาะหลัก อ.29 
เมือง จ.ประจวบคีรีขันธ (ผูแทนองคการบริหารสวนตำบล) ทดแทน นายพินิจ ดวงพิบูลย ท่ีพนจากตำแหนงเนื่องจาก30 
หมดวาระ 31 

         ท่ีประชุม  รับทราบ  32 

ระเบียบวาระท่ี  2  รับรองรายงานการประชุม    33 

                      ท่ีประชุม รับรองรายงานการประชุม ครั้งท่ี 1/2565 วันท่ี 24 กุมภาพันธ 2565 โดยไมมีแกไข  34 
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 1 

ระเบียบวาระท่ี 3 เรื่องเพ่ือทราบ                    2 

3.1 มติและสาระสำคัญจากการประชุมคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแหงชาติ ครั้งที่ 3/2565 วันท่ี 7 มีนาคม  3 

2565, ครั้งที่ 4/2565 วันที่ 4 เมษายน 2565 และ ครั้งที่ 5/2565 วันที่ 2 พฤษภาคม 2565  นำเสนอโดย 4 

นายแพทยพีระมน นิงสานนท  ผูอำนวยการ สปสช. เขต 5 ราชบุร ี5 

       (1)  การประชุมคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแหงชาติ ครั ้งที ่ 3/2565 วันท่ี 7 มีนาคม 2565                  6 

มีมติและสาระสำคัญดังนี้ 7 

  1. การเพิ่มทางเลือกการฟอกเลือดดวยเครื่องไตเทียมแกผูปวยโรคไตวายเรื้อรังระยะสุดทายที่ไมสมัคร8 

ใจรับบริการลางไตทางชองทอง  9 

  ตามท่ีคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแหงชาติ  มีมติเห็นชอบการเพิ่มทางเลือกการฟอกเลือดดวย10 

เครื่องไตเทียมแกผูปวยโรคไตวายเรื้อรังระยะสุดทายที่ไมสมัครใจรับบริการลางไตทางชองทอง โดยไมตองมีคาใชจาย 11 

เริ่มดำเนินงานวันที่ 1 กุมภาพันธ 2565 ภายหลังการติดตามผลการดำเนินงานในหลายพื้นที่ พบวาหนวยบริการและ12 

บุคลากรทางการแพทยใหบริการเต็มที่ ผูปวยไตมีความพึงพอใจ ทั้งนี้ ประธานคณะกรรมการหลักประกันฯ แจงท่ี13 

ประชุมเมื่อวันที่ 7 มีนาคม 2565  ขอให สปสช.และกระทรวงสาธารณสุข รวมกันสื่อสารความรูใหประชาชนปรับ14 

พฤติกรรมการบริโภคอาหารและการดำรงชีวิต ใหหางไกลจากโรคไตและโรคไมติดตอเรื้อรังอ่ืนๆ 15 

 (2)  การประชุมคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแหงชาติ ครั ้งที ่ 4/2565 วันที ่ 4 เมษายน 2565                16 

มีมติและสาระสำคัญดังนี้ 17 

     1. ขอเสนอการขับเคล่ือนมาตรการปองกันและชะลอจำนวนผูปวยโรคไตรายใหม   18 

สืบเนื่องจากนโยบาย “ทศวรรษมาตรการการชะลอไตเสื่อม เพื่อลดผูปวยโรคไตรายใหม” ที่หลาย19 

หนวยงานไดรวมดำเนินการจัดโครงการ/กิจกรรม  คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแหงชาติ ไดมีมติเมื่อการประชุม 20 

ครั้งที่ 1/2565 วันที่ 6 มกราคม 2565 มอบให สปสช. ดำเนินการจัดทำขอเสนอนโยบายการจัดระบบดูแลโรคไตท้ัง21 

ระบบ ตั้งแตสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค การทบทวนเกณฑการเขาสูการรักษาการบำบัดทดแทนไต รวมทั้งการ22 

สนับสนุน เรงรัด มาตรการปองกันและชะลอจำนวนผูปวยโรคไตรายใหม โดยเมื่อวันที่ 25 เมษายน 2565 ไดพิจารณา23 

ขอเสนอของคณะอนุกรรมการนโยบายและยุทธศาสตร และมีมติดังนี้  1) เห็นชอบให สปสช. ดำเนินการเต็มที่ เพ่ือ24 

สนับสนุนนโยบาย “ทศวรรษมาตรการการชะลอไตเสื ่อม เพื่อลดผูปวยโรคไตรายใหม” 2) มอบ สปสช. กำหนด25 

หลักเกณฑ วิธีการ เงื่อนไขในการใชงบประมาณกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับทองถิ่นหรือพื้นที่ที่ยังไมมีแผนการ26 

ใชจาย ภายในพฤษภาคม 2565 และ 3)  มอบ สปสช. ประสานกระทรวงมหาดไทยและกรมสงเสริมการปกครองทองถ่ิน 27 

เพ่ือดำเนินการตามขอ 2  28 

           (3)  การประชุมคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแหงชาติ ครั้งที่ 5/2565 วันที่ 2 พฤษภาคม 2565               29 

มีมติและสาระสำคัญดังนี้          30 

    1) ขอเสนอสิทธิประโยชนในระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ กรณีผาออมผูใหญ และแผนรองซับ         31 

การขับถาย 32 

  สืบเนื่องจาก รัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุข เห็นชอบขอเสนอของ กรมอนามัย กระทรวง33 

สาธารณสุข ใหผาออมผูใหญสำหรับผูสูงอายุท่ีมีภาวะติดเตียง ประกอบกับสำนักงานสภาพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคม34 
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แหงชาติ ใหความเห็นประกอบการพิจารณาตอ ครม. วา “คาบริการผูปวยท่ีมีภาวะพ่ึงพิงในชุมชน ครอบคลุมทุกวัยและ1 

ทุกสิทธิ อาจสงผลกระทบตอภาระการคลังในอนาคต ควรพิจารณาใหองคกรปกครองสวนทองถิ ่นรวมจัดสรร2 

งบประมาณ” ขณะท่ีผลการศึกษาความคุมคา ป 2553 โดย HITAP พบวา 1) หากสนับสนุนผาออมฯ วันละ 3 ชิ้นตอคน 3 

(ราคาชิ้นละ 20.06 บาท ซึ่งเปนราคาตลาด ณ ชวงเวลานั้น) จะชวยประหยัดรายจายครัวเรือนได ประมาณ 21,664 4 

บาทตอป  2) ผูมีความจำเปนตองใชผาออมฯ หรือแผนรองซับ มักเปนผูพิการ ผูมีปญหาการขับถาย ผูสูงอายุที่ไม5 

สามารถชวยเหลือตนเอง  ไมสามารถประกอบอาชีพ ภาครัฐควรบรรจุการสนับสนุนผาออมฯ ใหอยูในชุดสิทธิประโยชน6 

ของระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ และควรมีการติดตามประเมินผลอยางเปนระบบและโปรงใส 7 

           สปสช.จึงจัดทำขอเสนอสิทธิประโยชนในระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ กรณีผาออมผูใหญ/แผน8 

รองซับการขับถาย ผานคณะอนุกรรมการนโยบายและยุทธศาสตร เมื่อวันที่ 25 เมษายน 2565 ดังนี้ 1) ใหเปนสิทธิ9 

ประโยชนสำหรับคนไทยทุกคน ที่ติดบาน ติดเตียง กลั้นอุจจาระปสสาวะไมได และมีคาดัชนี ADL ระหวาง 0-6 หรือ10 

ตามแผนดูแลรายบุคคล (Care plan) 2) กองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับทองถ่ินหรือพื้นที่ (กองทุนตำบล) จัดสรร11 

คาใชจาย ภายใตโครงการที่เสนอขอรับงบประมาณ 3) หนวยบริการ ศูนยดูแลผูสูงอายุ หรือ องคกรปกครองสวน12 

ทองถ่ิน จัดทำโครงการเพ่ือขอรับสนับสนุนงบประมาณ ตามวงเงินท่ีคาดวาจะใช (เปาหมาย x ปริมาณผาออมท่ีใชเฉลี่ย 13 

3 ชิ้น/วัน x จำนวนวัน x ราคากลางตอชิ้น) 4) อัตราราคากลางและจำนวนที่ใชตอวัน เปนไปตามที่ สปสช.กำหนด 14 

ภายใตคำแนะนำของกรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข 15 

          คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแหงชาติจึงมีมติดังนี้ 1) เห็นชอบใหผาออมผูใหญ/แผนรองซับการ16 

ขับถายในกลุมเปาหมาย เปนสิทธิประโยชนในระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ มีผลตั้งแต 2 พฤษภาคม 2565 2) 17 

เห็นชอบ (ราง) หลักเกณฑ วิธีการ และเงื่อนไขการจายชดเชยฯ จากงบคาบริการสาธารณสุขรวมกับองคกรปกครอง18 

สวนทองถิ่น (กองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับทองถิ่นหรือพื้นที่ และกองทุนฟนฟูสมรรถภาพที่จำเปนตอสุขภาพ19 

ระดับจังหวัด) ท่ีคงเหลือและไมมีแผนการใชจาย 3) เห็นชอบการเพ่ิมรูปแบบผลิตภัณฑใหหลากหลาย เชน แผนรองซับ 20 

ผาออมทางเลือก และการพิจารณาขยายเปาหมายไปยังกลุมผูปวยอื่นๆ ที่ไมสามารถกลั้นปสสาวะอุจจาระได รวมถึง21 

ประเด็นการบริหารจัดการดวยการจัดซ้ือรวมหรือการตอรองราคาในระดับประเทศ เนนผลิตภัณฑท่ีผลิตในประเทศ 22 

ขอคิดเห็นและขอเสนอแนะ 23 

                    นายแพทยสุพจน  จิระราชวโร สอบถามแนวทางและมาตรการชะลอผูปวยไตรายใหม โดยเฉพาะกลุม24 

ผูปวยเบาหวานและความดันโลหิตสูงท่ีควบคุมระดับน้ำตาลไมได โดยการสนับสนุนใหผูปวยดูแลตนเอง 25 

  แพทยหญิงสมพิศ จำปาเงิน ใหขอมูลวา เดิมเคยมีการดำเนินงานของคลินิกชะลอผูปวยไตรายใหมท่ี26 

เพิ่มมาตรการดูแลสุขภาพ ควบคุมระดับน้ำตาล ควบคุมอาหารและพฤติกรรมใหผูปวยนำไปปฏิบัติ ซึ่งจะชวยลดระดับ27 

ความเสื่อมของไตได 28 

  นายแพทยพีระมน นิงสานนท  ใหขอมูลวา ทองถิ่นสามารถสนับสนุนงบกองทุนหลักประกันสุขภาพ29 

ระดับทองถิ่น (กปท.) ใหแก รพ.สต. เพื่อดำเนินการกิจกรรมรณรงคและใหความรูแกประชาชนในการดูแลตนเอง (ลด30 

หวานมันเค็ม) เพ่ือสนับสนุนการปองกันโรคไตวายเรื้อรัง 31 

   มติท่ีประชุม  รับทราบ 32 

3.2 มติและสาระสำคัญการจากการประชุมคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและมาตรฐานบริการสาธารณสุข                  33 

คร ั ้ง ท่ี 2/2565 ว ันท ี ่  24 มีนาคม 2565 และ คร ั ้งท ี ่  4/2565 ว ันท ี ่  28 เมษายน 2565 นำเสนอโดย             34 

นายแพทยพีระมน นิงสานนท  ผูอำนวยการ สปสช. เขต 5 ราชบุร ี  35 
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    การประชุมคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและมาตรฐานบริการสาธารณสุข 2 ครั ้งที ่ผ านมามี1 

สาระสำคัญ 6 ประเด็น ดังนี้   2 

  1. ผลการดำเนินงานสรางระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ ประจำปงบประมาณ 2564   3 

  สืบเนื่องจากพระราชบัญญัติหลักประกันสุขภาพแหงชาติ มาตรา 18(12) กำหนดใหคณะกรรมการ4 

หลักประกันสุขภาพแหงชาติ มีหนาที่รายงานผลการดำเนินงานและปญหาอุปสรรค ตอคณะรัฐมนตรีและวุฒิสภาเปน5 

ประจำทุกป นอกจากนี้มาตรา 26(13) กำหนดใหสำนักงานฯ จัดทำรายงานประจำปเก่ียวกับผลงานและปญหาอุปสรรค6 

ในการดำเนินงานของคณะกรรมการฯ เผยแพรตอสาธารณชน สำนักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ จึงสรุปผลการ7 

ดำเนินงานการสรางระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ ปงบประมาณ 2564 โดยนำเสนอเปนวีดีทัศนและเอกสาร8 

สรุปผลการดำเนินงาน 8 ประเด็นดังนี้ 1) มาตรการเชิงรุก เพิ่มการเขาถึงบริการสาธารณสุข ดูแลผูติดเชื้อและผูปวยโค9 

วิด-19 2) เพิ่มสิทธิประโยชนในระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ 3) นโยบายยกระดับบัตรทอง 4 บริการ 4) ปรับ10 

รูปแบบสูการบริการสุขภาพวิถีใหม 5) การเขาถึงบริการตามสิทธิประโยชน 6) รางวัลผลงานดีเดน 7) ความพึงพอใจตอ11 

ระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ 8) ประเด็นทาทาย 12 

               2. แผนส่ือสารประชาสัมพันธบริการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค  13 

          สปสช.ไดจัดทำแผนสื่อสารประชาสัมพันธบริการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค ใน 5 กลุมวัย โดยมี14 

ประเด็นสื่อสารและกลยุทธสื่อสารยุคดิจิทัล ดังนี้  15 

1) กลุมหญิงตั้งครรภและหลังคลอด  16 

ประเด็นการสื่อสาร : ฝากครรภคุณภาพ และคัดกรองซิฟลิสและธาลัสซีเมียในคูหญิงตั้งครรภ  17 

2) กลุมเด็กเล็ก อายุ 0 - 5 ป ประเด็นการสื่อสาร : แวนตาเด็ก:ของขวัญวันเด็ก คัดกรองภาวะพรอง18 

ฮอรโมนไทรอยดและโรคฟนิลคีโตนูเรียในเด็กแรกเกิด และคัดกรองการไดยินในทารกแรกเกิด  19 

3) กลุมเด็กโตและวัยรุน อายุ 6–24 ป ประเด็น การสื่อสาร : ทันตกรรมปองกันในวัยเรียน ถุงยาง20 

อนามัย และยาคุมกำเนิด  21 

4) กลุมผูใหญ อายุ 25 - 59 ป ประเด็นการสื่อสาร : คัดกรองมะเร็งปากมดลูก มะเร็งลำไสใหญ 22 

ถุงยางอนามัยและยาคุมกำเนิด  23 

5) กลุมผูสูงอายุ  60 ป ข้ึนไป  ประเด็นการสื่อสาร : คัดกรองมะเร็งลำไสใหญ  24 

                     กลยุทธการสื่อสารทั้ง Online (สื่อสมัยใหมทุกชองทาง)  On air (สื่อสารมวลชนทั่วไป)  On ground 25 

(เนนกลุมเปาหมายเฉพาะ) เนื้อหาหลัก คือ 1) คนไทยทุกคนมีสิทธิในบริการ P&P 2) หนวยบริการที่ใหบริการ P&P 3) 26 

บริการ P&P ใน 5 กลุมวัย เพ่ือสรางความรู ความเขาใจและเพ่ิมการเขาถึงบริการตอไป    27 

 3. สรุปผลการดำเนินงานคุมครองสิทธิประชาชนในระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ ปงบประมาณ 2564 28 

   มาตรา 50(5) แหง พ.ร.บ.หลักประกันสุขภาพแหงชาติ พ.ศ.2545 ไดกำหนดหลักเกณฑ วิธีการและ29 

เง่ือนไขในการรองเรียนของผูซ่ึงถูกละเมิดสิทธิจากการใชบริการ และวิธีพิจารณา รวมท้ังหลักเกณฑ และวิธีการใหความ30 

ชวยเหลือแกผูถูกละเมิดสิทธิจากการใชบริการและกำหนดหนวยรับเรื่องรองเรียน เพื่อใหประชาชนเสนอเรื่องรองเรยีน31 

ไดสะดวก เปนอิสระจากผูถูกรองเรียน  สำนักงานฯ จึงจัดทำรายงานผลการดำเนินงานการคุมครองสิทธิฯ ประจำป32 
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งบประมาณ 2564 เสนอตอคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและมาตรฐานบริการสาธารณสุข ซึ ่งรับทราบผลการ1 

ดำเนินงานและมอบ อคม. วิเคราะหและพิจารณาแกปญหาเรื่องรองเรียนในพ้ืนท่ีตอไป 2 

   4. (ราง) ขอเสนอการทบทวนแผนการดำเนินงานการควบคุมคุณภาพและมาตรฐานและการคุมครองสิทธิ3 

ในระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ ระยะส่ีป พ.ศ. 2563 - 2567 (ฉบับทบทวน พ.ศ. 2565) 4 

  สืบเนื่องจากมติการประชุมคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและมาตรฐาน ครั้งที่ 3/2565 เมื่อวันท่ี              5 

24 มีนาคม 2565 มอบใหสำนักงานฯ จัดทำ(ราง) ขอเสนอการทบทวนแผนการดำเนินงานการควบคุมคุณภาพและ6 

มาตรฐานบริการสาธารณสุขและการคุมครองสิทธิในระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติระยะสี่ป พ.ศ. 2563-2567 7 

(ฉบับทบทวน พ.ศ.2565) และเสนอตอคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและมาตรฐาน ท่ีประชุมมีมติ  (1) เห็นชอบการ8 

ทบทวนแผนการดำเนินงานการควบคุมคุณภาพและมาตรฐานและ การคุมครองสิทธิในระบบหลักประกันสุขภาพ9 

แหงชาติ ระยะสี่ป พ.ศ.2563 - 2567 (ฉบับทบทวน พ.ศ. 2565)  (2) มอบสำนักงานและคณะอนุกรรมการที่เกี่ยวของ10 

รับความเห็นและขอเสนอ เรื่องการทบทวนแผนดำเนินงานการควบคุมคุณภาพและมาตรฐานและการคุมครองสิทธิใน11 

ระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ ระยะสี่ป พ.ศ.2563 - 2567 (ฉบับทบทวน พ.ศ. 2565) ไปพิจารณาทบทวนแผนการ12 

ดำเนินงานที่เกี่ยวของของคณะอนุกรรมการ และพิจารณาดำเนินการตามขอเสนอการดำเนินการที่เกี่ยวของ และเสนอ13 

คณะกรรมการควบคุมคุณภาพและมาตรฐาน (3) มอบสำนักงานนำความเห็นและขอเสนอเรื่องการทบทวนแผนการ14 

ดำเนินงานการคุณภาพและมาตรฐานและการคุมครองสิทธิในระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ ระยะสี่ป พ.ศ.2563 - 15 

2567 (ฉบับทบทวน พ.ศ. 2565) ไปประกอบการจัดทำแผนปฏิบัติราชการของ สปสช. พ.ศ. 2566 – 2570 (4) เม่ือ16 

ทราบผลการทบทวนแผนการควบคุมคุณภาพและมาตรฐานและการคุมครองสิทธิในระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ 17 

ใหสื่อสารแจงใหคณะอนุกรรมการ กลไกท่ีเก่ียวของระดับเขตพ้ืนท่ี และหนวยบริการท่ีเปนคูสัญญากับ สปสช. รับทราบ18 

ตอไป 19 

 5.  ขอเสนอการแกไขปญหาการจายรายการ อุปกรณถุงทวารเทียม และ อุปกรณเสริมในระบบ20 

หลักประกันสุขภาพแหงชาต ิ21 

  ตามที่ มูลนิธิเครือขายมะเร็ง ยื่นหนังสือขอความอนุเคราะหถึง สปสช. ใหแกไขปญหาการเบิกจาย22 

อุปกรณรองรับสิ่งขับถายถุงทวารเทียมและอุปกรณเสริม (Colostomy Appliances And Accessories) ในระบบ23 

หลักประกันสุขภาพแหงชาติ (2 ก.พ.2565)  ผลการสำรวจการจายถุงทวารเทียมของหนวยบริการ มีขอคนพบ (1) 24 

โรงพยาบาลจำกัดจำนวนจาย (2) ผูปวยจายสวนเกิน (3) ผูปวยซ้ือเอง   25 

 ปญหาและอุปสรรคของผูปวยท่ีใชถุงทวารเทียมท่ีมูลนิธิเครือขายมะเร็งรวบรวม ไดแก  26 

 1) การจำกัดจำนวนจายถุงทวารเทียม ท้ังชนิด 1 และ 2 ชิ้น โดยเฉลี่ยจาย 5 ชุดตอเดือน ซ่ึงไมเพียงพอ27 

ตอการใชในชีวิตประจำวันท่ี มีความตองการใชสูงเฉลี่ยถึง 10 ชุดตอเดือน ทำใหผูปวยตองหาซ้ือมาใชเพ่ิมเติม   28 

 2) ชนิดของอุปกรณท่ีจายไมเหมาะสมกับสภาพผูปวย ทำใหเกิดการรั่วซึม มีกลิ่น เกิดแผลอักเสบติดเชื้อ 29 

ทำใหผูปวยตองเสียคาใชจายสวนเกินเปนคาอุปกรณเสริมเพ่ือแกไขปญหาท่ีเกิดข้ึนเอง   30 

 3) การเรียกเก็บคาอุปกรณโดยไมมีสิทธิเรียกเก็บ (extra billing) โดยหนวยบริการกำหนดขึ้นเอง ทั้งท่ี31 

เปนอุปกรณท่ีจำเปนตองใช และไมไดอยูในรายการขอยกเวน  32 
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 4) บางหนวยบริการใหผูปวยซ้ือเองท้ังหมด (ชุดถุงทวารเทียมและอุปกรณเสริม) ซ่ึงตามประกาศ สปสช. 1 

เรื่องการจายคาใชจายเพื่อบริการสาธารณสุขกรณีการใหบริการอุปกรณและอวัยวะเทียมฯ พ.ศ. 2565 ไมมีขอกำหนด2 

ใดท่ีจำกัดการเบิกจายตามความจำเปนของผูปวย 3 

 สปสช. ไดจัดประชุมหารือผูเกี่ยวของและดำเนินการดังนี้  1) สงหนังสือซักซอมความเขาใจ (ลงวันท่ี 4 4 

มีนาคม 2565) ไปยังหนวยบริการทุกแหง และจะดำเนินการจัดประชุมชี้แจง หากยังคงพบปญหาหลังจากมีหนังสือ5 

ซักซอม โดยไดระบุขอความ “จำนวนการเบิกอุปกรณฯ สามารถเบิกจายได ตามความจำเปน โดยครอบคลุมระยะเวลา6 

ในการนัดผูปวยครั้งตอไป” 2) เลขาธิการมอบหมาย ผูรับผิดชอบใน สปสช. ดำเนินการดังนี้ 7 

1) สงหนังสือซักซอมความเขาใจไปยังหนวยบริการทุกแหง ลงวันที่ 4 มีนาคม 2565 และจะดำเนินการ8 

จัดประชุมชี้แจง หากยังคงพบปญหาหลังจากมีหนังสือซักซอม โดยไดระบุขอความ “จำนวนการเบิก9 

อุปกรณฯ สามารถเบิกจายได ตามความจำเปน โดยครอบคลุมระยะเวลาในการนัดผูปวยครั้งตอไป”  10 

2) มอบ สปสช.เขต ทำความเขาใจกับหนวยบริการ โดยเฉพาะหนวยบริการที่มีชื่อในหนังสือที่สงจาก11 

เครือขายผูปวยมะเร็ง (ภาพรวมของหนวยบริการ)  12 

3) มอบ 1330 ตรวจสอบและการคุมครองสิทธิ กรณีคนไขมีขอมูลหลักฐานการเรียกเก็บเงิน จากหนวย13 

บริการ (รายกรณี)  14 

4) มอบหมายใหตรวจสอบราคาอุปกรณในตลาด เพ่ือพิจารณาปรับราคาเบิกจายใหเหมาะสม  15 

5) มีนโยบายการเพิ ่มชองทางในการใหบริการกระจายอุปกรณไปในชองทางที ่ประชาชน เขาถึง16 

โดยสะดวก 17 

   คณะกรรมการควบคุมคุณภาพและมาตรฐานจึงมีมติมอบ อคม. ติดตามขอเท็จจริง และกำกับการ18 

ใหบริการถุงทวารเทียมในระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติของหนวยบริการในเขตพ้ืนท่ี และรายงานตอคณะกรรมการ19 

ควบคุมคุณภาพและมาตรฐานตอไป 20 

 6.  ขอเสนอระบบการกำกับติดตามและประเมินผล ประเด็นคุณภาพและมาตรฐานบริการสาธารณสุข ใน21 

ระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาต ิ 22 

 สืบเนื่องจากคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและมาตรฐานฯ เม่ือวันท่ี 27 พฤษภาคม 2564 เห็นชอบกรอบ23 

แนวทางการกำกับคุณภาพและมาตรฐานบริการสาธารณสุข ระยะสี่ป (2563–2567) สำนักงานฯ จึงจัดทำ ชุดขอมูล24 

สำหรับการกำกับติดตามแตละประเด็นทั้ง 12 ประเด็น/บริการ (ตัวชี้วัดรวม 95 รายการ) โดยคำนึงถึง 1) การเขาถึง25 

บริการ 2) คุณภาพและความปลอดภัย 3) ความครอบคลุม 4) ขอมูลการข้ึนทะเบียน 5) ความเพียงพอของหนวยบริการ 26 

แบงเปน บริการ/กลุมโรคท่ีมีผลกระทบตอคุณภาพบริการและการเขาถึงบริการ และ บริการใหมตามนโยบาย ดังนี้   27 

1. บริการสูติกรรม (มารดาและทารก)  28 

2. โรคเบาหวาน และโรคความดันโลหิตสูง 29 

3. โรคไตเรื้อรังและบริการบำบัดทดแทนไต 30 

4. บริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค 31 

5. โรคหัวใจขาดเลือดเฉียบพลัน บริการการใหยาละลายลิ่มเลือด การขยายหลอดเลือดหัวใจ 32 
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6. โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (โควิด 19) 1 

7. บริการ Telehealth/Telemedicine 2 

8. บริการรานยาคุณภาพ คลินิกภายภาพบำบัด คลินิกการพยาบาลและผดุงครรภ บริการตรวจทางหอง  3 

ปฏิบัติการนอกหนวยบริการ 4 

9. ประชาชนท่ีเจ็บปวยไปรับบริการกับหมอประจำครอบครัว ในหนวยบริการปฐมภูมิท่ีไหนก็ได 5 

10. ผูปวยในไมตองกลับไปรับใบสงตัว 6 

11. โรคมะเร็งไปรับบรกิารท่ีไหนก็ได 7 

12. ยายหนวยบริการ เกิดสิทธิทันที ไมตองรอ 15 วัน 8 

 การประเมินผล ใหหนวยงานวิชาการภายนอกดำเนินการตอเนื่องจากป 2564 เชน นโยบายยกระดับบัตร9 

ทอง (โดย IHPP)  ไดแก ประชาชนที่เจ็บปวยไปรับบริการกับหมอประจำครอบครัว ในหนวยบริการปฐมภูมิที่ไหนก็ได 10 

ผูปวยในไมตองกลับไปรับใบสงตัว และ โรคมะเร็งไปรับบริการท่ีไหนก็ไดท่ีพรอม  11 

 คณะกรรมการควบคุมคุณภาพและมาตรฐาน เห็นชอบชุดขอมูลสำหรับการกำกับติดตามและประเมินผล12 

ตามที่เสนอ พรอมมอบสำนักงานฯ รายงานความคืบหนาตอคณะอนุกรรมการกำหนดมาตรฐานการใหบริการ13 

สาธารณสุข คณะอนุกรรมการกำกับคุณภาพและมาตรฐานบริการสาธารณสุข และคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและ14 

มาตรฐาน เปนระยะ   15 

ขอคิดเห็นและขอเสนอแนะ 16 

  นายแพทยสุพจน  จิระราชวโร กลาวเพิ่มเติมวา ผูปวยมะเร็งลำไสที่ผาตัดและใชถุงทวารเทียมจะมี17 

ปญหาการกลั ้นอุจจาระ เปนการขับถายไมผานหูรูดทวารหนัก จึงไมสามารถฝกหัดการขับถายได มีการไหลซึม18 

ตลอดเวลา และการใชถุงทวารเทียมและอุปกรณเสริมจะทำใหผูปวยมีคาใชจายเพ่ิมข้ึนจำนวนมาก  19 

  นายแพทยพีระมน นิงสานนท กลาววา มีขอมูลผูปวยตองการใชประมาณ 10 ชิ้นตอเดือน อุปกรณ20 

แปนคลิปลอ็คติดกับผิวหนังจะตองเปลี่ยนเม่ือหมดสภาพ ถุงทวารเทียมอาจใชซ้ำไดบาง  21 

  นางอรอนงค เหลาตระกูล ใหขอมูลวา ในชวงวิกฤตสถานการณโควิด อุปกรณถุงทวารเทียมขาดตลาด 22 

บุคลากรและหนวยบริการมีภาระงานมาก งานจัดซ้ือจัดจางอุปกรณไมทันตอความตองการ จึงแนะนำฝกหัดผูปวยใหทำ23 

ความสะอาดถุงทวารเทียม เพ่ือนำกลับมาใชซ้ำ  24 

  นายแพทยเดชา มีสุข ใหขอมูลวา การใชถุงทวารเทียมซ้ำ อาจเปนสาเหตุใหเกิดการติดเชื้อหรือผิวหนัง25 

อักเสบได  26 

  นายธนะกิจ แทนคุณ ใหขอมูลวา องคการบริหารสวนตำบล พรอมสนับสนุนการปฏิบัติงานของ รพ.27 

สต. และเพื ่อใหการดำเนินงานรวมกันมีประสิทธิภาพและมีความนาเชื่อถือ ขอเสนอให สปสช.ผลิตสื่อ/คลิปสั้น 28 

สนับสนุนให ทองถ่ิน/อบต. ใชสื่อสารกับประชาชนในการดูแลสุขภาพผูปวยโรคไตไดถูกตอง 29 

  นายแพทยพีระมน นิงสานนท ใหขอมูลวา อปท.สามารถสนับสนุน งบ กปท. เพื่อผลิตสื่อสนับสนุน30 

บริการสรางเสริมสุขภาพปองกันโรคได  31 

  นายธนะกิจ แทนคุณ แจงวา ขอให สปสช.กำหนดหลักเกณฑเงื่อนไขการสนับสนุนผาออมที่รัดกุม 32 

และกำหนดราคากลาง ใหเหมาะสม เพ่ือดำเนินการไดตรงวัตถุประสงค   33 
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  นางอรอนงค เหลาตระกูล ใหขอมูลวา นอกเหนือจากภาวะเบาหวานและความดันโลหิตสูงแลว อีก1 

สาเหตุหนึ่งของการเกิดภาวะไตเสื่อม คือ การใชยาไมสมเหตุสมผล เชน ยาชุด ยาแกปวด วิตามินเสริมความงาม ฯลฯ 2 

ควรผลิตสื่อใหความรูแกประชาชนใหครอบคลุมประเด็นการสงเสริมใชยาอยางถูกตองสมเหตุสมผลดวย เพื่อชวยชะลอ3 

ภาวะไตเสื่อมไดอีกทางหนึ่ง 4 

  นายแพทยณรงค เห็นประเสริฐแท สอบถามกรณีแผนรองซับ/ผาออมผูใหญวาเปนสทิธปิระโยชนดาน5 

สรางเสริมสุขภาพหรือไม ซ่ึงถาเปนบริการสรางเสริมสุขภาพฯ จะครอบคลุมประชากรทุกสิทธิดวย   6 

  นางสาวศิรดา บุณยสุขานนท ใหขอมูลวา ที่ผานมาทองถิ่นบางแหงมีการหารายได หรือใชเงินบริจาค7 

เปนทุนในการจัดหาแพมเพิสใหแกผูปวยและผูสูงอายุในพ้ืนท่ี ชวงนี้ สปสช.ประชาสัมพันธวาใหการสนับสนุน ประชาชน8 

จึงเขามาขอรับ pampers ที่ อบต./เทศบาล จำนวนมากขึ้น หากเกณฑการแจกจายผาออมยังไมชัดเจนจะทำให9 

เงินกองทุน กปท.ไมเพียงพอ ขอใหแจงเกณฑการจัดสรรและการสนับสนุนใหชัดเจนโดยเร็ว 10 

  นายแพทยพีระมน นิงสานนท ใหขอมูลวา ขณะนี้ สปสช.อยูระหวางกำหนดหลักเกณฑ จัดทำประกาศ11 

ฯ เบื้องตนหลักเกณฑการจัดสรร จะใหแกผูปวยที่มี ADL ตั้งแต 0-6 เปนผูที่ติดบานติดเตียงที่อยูในชุมชน และมี Care 12 

plan ซ่ึงขณะนี้ สปสช. อยูระหวางการเรงประสานหาราคากลาง มีภาคเอกชนหลายรายสนใจใหความรวมมือ 13 

  มติท่ีประชุม  รับทราบ 14 

3.3  ความกาวหนางานที ่ขับเคลื ่อนโดยความรวมมือระหวาง อปสข. และ อคม. – การดูแลระยะยาวดาน15 

สาธารณสุขสำหรับผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิง (Long-Term Care) ในระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ เขต16 

สุขภาพท่ี 5 นำเสนอโดย นางสาวณฐมน ปยะรัตนสถิตย นักวิชาการงานหลักประกันสุขภาพ สปสช. เขต 5 ราชบุร ี 17 

 แผนการดำเนินงานพัฒนาบริการดูแลผูสูงอายุ เขตสุขภาพท่ี 5 มีสาระสำคัญดังนี้ 18 

         (1) การเพ่ิมความครอบคลุมพ้ืนท่ี LTC ในป 2565 มีเปาหมายเพ่ิมจากป 2564 รอยละ72.4 เปนรอย19 

ละ 85 ในป 2565 โดยที่ผานมา มีการทำหนังสือเชิญ อปท.เขารวม และมีกิจกรรมการลงพื้นท่ี เชิญชวนผูบริหารและ20 

ทีมงานทองถิ่นเขารวมจัดบริการ LTC โดยลงพื้นท่ีรวมกับ สสจ./ สสอ. และหนวยบริการ และขอความรวมมือไปยัง21 

หนวยงานตาง ๆ สสจ. พม. กขป. และทองถิ่นในจังหวัดตางๆ ขณะนี้มีทองถิ่นที่เขารวมจัดบริการ LTC แลว 492 แหง22 

จากทองถ่ินท่ีรวม กปท. 673 แหง (รอยละ 73.1) สถานการณโควิดในพ้ืนท่ีอาจเปนอุปสรรคของการดำเนินงานในหลาย23 

พื้นที่ที่เขาใหม ขอมูล ณ วันที่ 5 พ.ค. 65 ดำเนินการไดจังหวัดละ 1 แหง ไดแก จังหวัดราชบุรี สุพรรณบุรี นครปฐม 24 

เพชรบุรี สมุทรสาคร อีก 17 แหง อยูระหวางรอรับเอกสารประกอบการโอนเงิน (สมุดบัญชีธนาคาร)  25 

         (2) การเพ่ิมจำนวน Care Manager; CM มีการจัดอบรม Care Manager รายใหม 151 คน และฟนฟู 26 

Care Manager รายเกา 295 คน ดำเนินการโดย ศูนยอนามัยท่ี 5 และ วพบ.ราชบุรี    27 

         (3) การเพ่ิมจำนวน Caregiver; CG แตละจังหวัดจัดอบรมเอง 28 

ขอคิดเห็นและขอเสนอแนะ 29 

 นายแพทยสุพจน จิระราชวโร กลาววา การดำเนินงาน LTC ในพื้นที่เขต 5 ราชบุรี ยังไมครอบคลมุ พื้นท่ี30 

เขารวมดำเนินงานนอยเมื่อเทียบกับเขตอื่น ควรหาวิธีกระตุนตำบล ที่ยังไมเขารวมอาจทำใหประชาชนเสียโอกาส ควร31 

หาสาเหตุ ท่ีทองถ่ินยังไมเขารวมจัดบริการ   32 
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 นายพีระมน นิงสานนท ใหขอมูลวา การดำเนินงานเรื่องนี้เปนความรวมมือของท้ังสองฝาย คือภาคทองถ่ิน 1 

(ผูอนุมัติงบ) และภาคหนวยบริการ/รพสต. ซึ่งตองจัดทำ Care plan เพื่อมาเบิกงบ LTC ที่ผานมา สปสช. ไดพยายาม2 

หารือรวมกับกลไกสุขภาพในระดับพ้ืนท่ี รวมกับ สสจ. ผูบริหารทองถ่ิน นายกหรือปลัดองคการบริหารสวนตำบล 3 

 แพทยหญิงสมพิศ จำปาเงิน ใหขอเสนอแนะวา สปสช.เขต 5 ราชบุรี ควรทำหนังสือสอบถาม สสจ. และ4 

ทองถิ่น/อบต./เทศบาลทุกแหง เพื่อกระตุนติดตามและมีกิจกรรมสรางความเขาใจ โดยเนนจังหวัดที่มีพื้นท่ีเขารวม5 

ดำเนินงานนอย เชน จ.นครปฐม และ จ.สมุทรสาคร รวมทั้งใชขอมูลจากจังหวัดที่ดำเนินการไดเต็มพื้นท่ีวามีปจจัย6 

ความสำเร็จอะไรบาง จะไดกำหนดเปนแนวทางกระตุนพ้ืนท่ีและจังหวัดอ่ืนตอไป 7 

 นายแพทยณรงค เห็นประเสริฐแท ใหขอเสนอแนะวา ควรทำการวิเคราะหหาปจจัยที่เปนสาเหตุพื้นฐาน8 

จากทั้งสองภาคสวน (ทองถิ่นและหนวยบริการ) มีปจจัยใดเปนอุปสรรคสำคัญ เชน ความไมเขาใจ หรือ การขาด9 

บุคลากร หรือ ความยุงยากดานเอกสาร เพ่ือเปนขอมูลให สปสช.นำไปหารือแกไขไดตรงจุด 10 

 นางสาวศิรดา บุณยสุขานนท ผูแทนเทศบาล ใหขอมูลเพิ ่มเติมวา ทองถิ่นบางแหงมีโครงสรางกอง11 

สาธารณสุข จะมีบุคลากรรับผิดชอบงานสาธารณสุขเปนการเฉพาะ ทำใหเกิดการทำงานและบูรณาการงานรวมกับ12 

หนวยบริการในพ้ืนท่ีไดดี ขณะท่ี อบต.บางแหง ยังไมมีกองสาธารณสุข หรือขาดบุคลากรวิชาชีพ จึงทำใหเปนภาระหนัก13 

ของทองถ่ินท่ีมีภารกิจหลักในดานสิ่งแวดลอม สาธารณูปโภค และขาดแคลนพยาบาลวิชาชีพ 14 

  นางสาวณฐมน ปยะรัตนสถิตย ใหขอมูลเพิ่มเติมวา หนวยบริการและทองถ่ินสวนใหญยังกังวลเรื ่อง15 

เอกสารในการเบิกจายคาตอบแทนให CG ตามระเบียบของกระทรวงสาธารณสุข ซึ่งไดนำเสนอตอผูบริหารและ16 

ผูรับผิดชอบสวนกลางรับทราบแลว และไดทำความเขาใจกับภาคทองถ่ินท่ีมีบทบาทในการจัดการระบบ อนุมัติเบิกจาย/17 

โอนเงิน ตามที่คณะอนุกรรมการ LTC เห็นชอบ สวนบทบาทหนาท่ีดูแลผูปวยเปนของบุคลากรของหนวยบริการ และ            18 

รพ.สต.  19 

 มติท่ีประชุม : รับทราบ และมีขอส่ังการ ดังนี้ 20 

1) มอบเลขานุการ นำเสนอผลการดำเนินงานและปญหาของบริการ LTC และสิทธิประโยชนผาออมผูใหญ 21 

ตอท่ีประชุม อปสข.เขต 5 ราชบุรี เพ่ือกำหนดแนวทางเรงรัดและกระตุนการจดับริการในพ้ืนท่ีตอไป   22 

2) มอบ สปสช.เขต 5 ราชบุรี ทำ Root Cause Analysis ของพ้ืนที่ที่มีผลงานบริการต่ำ และนำเปนขอมูล23 

ไปหารือกับผูบริหารทองถ่ินแตละพ้ืนท่ี  24 

3) มอบ สปสช.เขต 5 ราชบุรี จัดทำสรุปรายงานผลการดำเนินงาน พรอมแนบหนังสือติดตาม/กำกับผลงาน25 

ถึงทุกจังหวัด  26 
 27 
3.4 ความกาวหนาการพัฒนาการบริหารจัดการที่ตอบสนองตอปญหาบริการสูติกรรม (มารดาและทารก) ในระดับ28 

เขต นำเสนอโดย นางวิภาวี ตันอนุกูล นักวิชาการหลักประกันสุขภาพ สปสช. เขต 5 ราชบุร ี29 

          คณะทำงานสนับสนุนการพัฒนาคุณภาพการบริการดานสูติกรรม (มารดาและทารก) มีความกาวหนาการ30 

ดำเนินงานตามแนวทางท่ีผานความเห็นชอบของ อคม. เมื่อครั้งที่ 2/2565 วันที่ 24 กุมภาพันธ 2565  โดยดำเนินงาน31 

ตาม Objective and Key Results แลว 3 ตัว จากท้ังหมด 5 ตัว ดังตาราง  32 

 33 

 34 
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 1 

นอกจากนี้ Service Plan และศูนยอนามัยท่ี 5 ราชบุร ีไดรวมจัดทำ CPG แลว 4 เรื่อง ไดแก 1) โรคความ2 

ดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภ (PIH) 2) ภาวะตกเลือดหลังคลอด (PPH) 3) การคลอดกอนกำหนด (Preterm) 4) ภาวะ3 

เบาหวานระหวางตั้งครรภ  4 

                การประชุม อปสข. ครั้งที่ 2/2565 วันที่ 18 พฤษภาคม 2565 เห็นชอบเปนแผนการดำเนินงาน รวมกับ 5 

อคม. และมีขอเสนอแนะเพ่ิมเติม ดังนี้ 1) ขอให สปสช. ทำขอมูลจำนวนการคลอดใน รพช. /จำแนกสัญชาติ (ไทย-ตาง6 

ดาว) ย อนหลัง 2) ปญหาอุปสรรคการสงตอในพื ้นท่ี เช น ส ังขละบุร ี ในแงของระยะทางมีผลหรือไม หากมี7 

ภาวะแทรกซอน กอนถึง รพศ.จะทำอยางไร 3) นโยบายการบริหารจัดการ การสงตอจาก รพช. ไป รพศ./รพท. การ8 

บริหารจัดการเตียงวางอยางไร 4) การฝากครรภ พบผูเสียหายขอรับความชวยเหลือเบื้องตนตาม มาตรา 41 มีปญหา9 

การสงขอมูลระหวางคลินิกและโรงพยาบาล 10 

ขอคิดเห็นและขอเสนอแนะ  11 

นายแพทยณรงค เห็นประเสริฐแท  ใหขอมูลและขอเสนอแนะเพ่ิมเติม  12 

1) การแกไขปญหาบริการสูติกรรมเปนการบริหารความเสี่ยง มีการทบทวนเหตุปจจัยเพื่อปองกันไมให13 

เกิดเหตุซ้ำ แมวาการแพทยและสาธารณสุขจะเจริญขึ้น แตบางพื้นที่ท่ียังไมมีความพรอม/พื้นที่หางไกล/ศักยภาพ14 

บุคลากรแตกตางกัน การพัฒนาเครือขายการเยี่ยมเสริมพลังในพ้ืนท่ี และการพัฒนาระบบการสงตอจึงเปนสิ่งสำคัญมาก  15 

2) เสนอใหคณะอนุกรรมการชวยสนับสนุนการพัฒนาเครือขายมีศักยภาพเปนรูปธรรม และจัดทำคูมือ16 

แนวทางการดูแลรักษาและปองกันฯ เพ่ือใหบุคลากรดำเนินการไดอยางถูกตองทันเวลา 17 

3) เมื่อมีเหตุไมพึงประสงค ควรสนับสนุนใหผูเสียหายเขาถึงการเยียวยาชวยเหลือเบื้องตน จะชวยลด18 

ภาระการแกไขเรื่องรองเรียน เปนการบริหารความเสี่ยงในภาพรวมในมิติมารดาและทารก    19 

4) ในปที่ผานมา (ขอมูล ณ ตุลาคม 2564)  มีขอมูลการเสียชีวิตของมารดาทุกสิทธิ 8 ราย บางรายมีเหตุ20 

ปจจัยท่ีนาจะปองกันได เชน ภาวะการตกเลือดหลังคลอด หรือโรคหัวใจ ถาทีมบุคลากร ณ หนวยบริการ มีความพรอม21 

และมีศักยภาพเพ่ิมข้ึน ซ่ึงราชวิทยาลัยเฉพาะทางสูติกรรมมีแผนการประชุมสัญจรฯ ในพ้ืนท่ีเขต 5 ราชบุรี ระหวางวันท่ี 22 

21-22 กรกฎาคม 2565 และคณะทำงานฯ มีแผนการจัดอบรมพยาบาลเรื่องการปองกันภาวะการตกเลือดหลังคลอด 23 

(PPH) เพ่ือพัฒนาสมรรถนะการรับมือกับภาวะฉุกเฉิน/ภาวะวิกฤต   24 
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นายแพทยสุพจน จิระราชวโร สอบถามเพิ่มเติม วาการจัดทำแนวทางการดูแลรักษาและปองกันภาวะ1 

ความดันสูงของมารดาและภาวะตกเลือดหลังคลอดเปนแนวทางการปองกันมารดาเสียชีวิตหรือไม  ขณะท่ี CPG การ2 

คลอดกอนกำหนดและภาวะเบาหวานระหวางตั้งครรภ อาจชวยปองกันทั้งการตายของมารดาและทารก เชน เด็กมี3 

น้ำหนักตัวมากและอาจมีภาวะแทรกซอน การหายใจ หรือ การรับมือภาวะฉุกเฉินและการสงตอในภาวะวิกฤต  4 

แพทยหญิงนวลพรรณ แทนมวน ใหขอมูลเพิ่มเติมวา กรณีท่ีมารดาเปนเบาหวานนั้น การควบคุมระดับ5 

น้ำตาลไดดี ข้ึนกับความรูและแนวทางการดูแลหญิงตั้งครรภของครอบครัวดวย แตภาวะเบาหวานจะทำใหทารกมีภาวะ6 

ตัวเหลืองและภาวะเกลือแรท่ีไมสมดุล ขอมูลเขต 5 พบวา จ.ประจวบคีรีขันธ มีมารดาสิทธิ UC เสียชีวิตจำนวนมาก (ยัง7 

ไมรวมสตรีสิทธิอ่ืน)  8 

 นายแพทยส ุพจน จ ิระราชวโร สอบถามขอมูลว า สัดสวนการตายของมารดาและทารก จังหวัด9 

ประจวบคีรีขันธมีสัดสวนสูง มาจากสาเหตุใด  10 

 นายแพทยณรงค เห็นประเสริฐแท ใหขอมูลวา เปนขอมูลการเสียชีวิตของมารดาสิทธิ UC เนื่องจากภาวะ11 

เบาหวานและภาวะตกเลือดหลังคลอด สัดสวนการตายสูงเพราะมีตัวหารนอย (สูตรคำนวณ = อัตราสวนการตายมารดา12 

ตอการเกิดมีชีพแสนคน) ซึ่งการติดตามตัวชี้วัดระดับพื้นท่ีควรใชประชากรวัยเจริญพันธุของพื้นท่ี Pop at Risk เปน13 

ตัวหาร  14 

 มติท่ีประชุม : รับทราบ  15 

3.5 ความกาวหนาการดำเนินงานคณะทำงานพัฒนาและสงเสริมกลไกการคุ มครองสิทธิ เขต 5 ราชบุรี              16 

นำเสนอโดย นางสาวปาณิสรา ดวงภูมิเมศ ผูแทนสมาคมผูบริโภคภาคตะวันตก จังหวัดสมุทรสงคราม คณะทำงาน17 

พัฒนาและสงเสริมกลไกการคุมครองสิทธิ  18 

 คณะทำงานพัฒนาและสงเสริมกลไกการคุมครองสิทธิ มีความกาวหนาการดำเนินงานโดยกำหนดแผนการ19 

ดำเนินงานไว 3 ระยะ คือ (1) แผนระยะสั้น พัฒนาชองทางสื่อสาร การพัฒนาวิธีการท่ีนำมาประกอบการจัดทำสื่อ และ20 

ประเภทสื่อที่ใช  (2) แผนระยะกลาง (1-2 ป) พัฒนา “ทีมพัฒนาและสงเสรมิกลไกการคุมครองสิทธิระดับจังหวัด” (3) 21 

แผนระยะยาว (3-5 ป) สรุปบทเรียนและการจัดทำชุดความรูเพ่ือสื่อสารยังพ้ืนท่ีอ่ืนๆ ในระดับประเทศ 22 

ท้ังนี้ คณะทำงานฯ อยูระหวางเตรียมการประชุมเพ่ือเตรียมขยายผลรวมกับหนวยรับเรื่องรองเรียน 50(5) 23 

ของพื้นที่ 8 จังหวัดในเขต 5 ราชบุรี ในวันศุกรท่ี 19 สิงหาคม 2565 โดยมีประเด็น คือ การนำเสนอความกาวหนาการ24 

ประชาสัมพันธ ขอสรุปจากเวทีภาคประชาชน และโครงการพัฒนาศักยภาพ (ตารางการอบรม แนวทางการคัดเลือกคน 25 

รูปแบบการอบรม แนวทางการประเมินผล) 26 

ขอคิดเห็นและขอเสนอแนะ   27 

  - ไมมี - 28 

               มติท่ีประชุม  รับทราบ 29 

 30 

3.6 ผลการดำเนินงานการชวยเบ้ืองตนกรณีผูรับบริการไดรับความเสียหายจากการรับวัคซีนปองกันโรคติดเช้ือไวรัส31 
โคโรนา 2019 หรือโรคโควิด 19 นำเสนอโดยนางสุกัญญา วงศศิริ นักวิชาการหลักประกันสุขภาพ สปสช. เขต 5 32 
ราชบุร ี33 
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                ปจจุบัน สถานที่ยื่นคำรองเพิ่ม เปน 5 แหง ดังนี้ 1) สปสช. สาขาเขต 2) สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด 3) 1 

หนวยบริการ  สปสช. และ สปสช.เขต 5 ราชบุรี  4) หนวยรับเรื่องรองเรียนตามมาตรา 50(5) และ 5) องคกรของ2 

ผูบริโภคท่ีเปนสมาชิกของสภาองคกรของผูบริโภค  3 

 ขอมูล ณ 18 พฤษภาคม 2565 ผลการพิจารณาคำรอง ระดบัประเทศ รวมท้ังหมด 17,987 ราย เขาเกณฑ 4 

14,852 ราย (82.6%) ไมเขาเกณฑ 2,718 ราย จำนวนเงินชวยเหลือทั้งสิ้น 1,845,507,900 บาท สปสช.เขต ที่มีการ5 

พิจารณาคำรองมากที่สุด คือ สปสช.เขต 13 กทม. จำนวน 2,895 ราย รองลงมา คือ สปสช.เขต 10 อุบลราชธานี 6 

จำนวน 2,078 ราย และ สปสช.เขต 1 เชียงใหม จำนวน 1,869 ราย   7 

            สปสช.เขต 5 ราชบุรี มีคำรองจำนวน 989 ราย เขาเกณฑ 877 ราย (88.7%) ไมเขาเกณฑ 105 ราย 8 

จำนวนเงินชวยเหลือทั้งสิ้น 125,490,500 บาท จังหวัดที่มีการยื่นคำรองมากที่สุด คือ จังหวัดสุพรรณบุรี จำนวน 206 9 

ราย รองลงมาคือ จังหวัดกาญจนบุรี 183 ราย และจังหวดันครปฐม 132 ราย       10 

  ผลการพิจารณาคำรองแยกตามเกณฑพิจารณา ประเภทที่ 3 กลุมบาดเจ็บหรือเจ็บปวยตอเนื่อง สูงที่สุด 11 

573 ราย (รอยละ 65.3)  รองลงมาเปนประเภทที่ 1 ผูรับบริการเสียชีวิต 249 ราย (รอยละ 28.4) และประเภทที่ 3 12 

กลุมท่ีพิการหรือสูญเสียอวัยวะ 55 ราย (รอยละ 6.3) ผลการพิจารณาคำรองแยกตามวัคซีนที่ฉีด ยื่นคำรองมากสุด คือ 13 

ASTRAZENECA รองลงมาเปน Sinovac และเริ่มมี PFIZER ตามปริมาณของชนิดวัคซีนท่ีไดรับในแตละชวง ระยะเวลา14 

การโอนเงินหลังจากวันท่ีพิจารณา มีการกำหนดไวภายใน 5 วัน เขต 5 ราชบุรี สวนใหญดำเนินการโอนไดเร็วสุด ภายใน 15 

2 วัน และสูงสุดโอนไดภายใน 11 วัน เนื่องจากเปนชวงรองบประมาณเงินกูจากรัฐบาล   16 

 นอกจากนี้ กรณีผูปวยหญิง อายุ 35 ป ท่ีเกิดอาการผิวหนังพุพองท่ัวรางกาย ภายหลังจากท่ีเขารับการฉีด17 

วัคซีนโควิด-19 เข็มท่ี 3 เม่ือชวงเดือนมกราคม 2565  สปสช.เขต 5 ราชบุรี ไดลงพ้ืนท่ีตรวจสอบขอเท็จจริง พบวาเปน18 

การรับการ "ฉีดวัคซีนโควิด-19" ภายใตโครงการวิจัยทดลองทางคลินิกวัคซีนโควิด 19 ที่เปนความรวมมือระหวาง19 

มหาวิทยาลัยและโรงพยาบาลแหงหนึ่ง ท่ีผลิตโดยบริษัทเอกชนแหงหนึ่ง  ผลการพิจารณาเห็นวาผูปวยรายนี้เขาเกณฑท่ี20 

สามารถขอรับการชวยเหลือเบื้องตน กรณีเกิดอาการไมพึงประสงค หลังรับการฉีดวัคซีนโควิด-19 จาก สปสช. เนื่องจาก21 

เปนไปตามหลักเกณฑ คือ เปนการรับบริการฉีดวัคซีนฟรี ไมเสียคาใชจาย และใหบริการฉีดโดยหนวยบริการ 22 

ขอคิดเห็นและขอเสนอแนะ  23 

นายแพทยพีระมน นิงสานนท ใหขอมูลเพ่ิมเติมวา เรื่องการทดลองวัคซีนโควิด 19 ในอนาคตอันใกลนี้อาจ24 

พบมากข้ึน ดังนั้นการใหความชวยเหลือเบื้องตนแกผูไดรับเสียหายจากการรับวัคซีนยังคงมีอยูตอไป สำหรับการใหความ25 

ชวยเหลือแกผูรับวัคซีน ในกรณีท่ีรัฐบาลประกาศใหโควิด 19 เปนโรคประจำถ่ินแลว อยูระหวางการหารือ ซ่ึงเบื้องตนใน26 

ปงบประมาณ ๒๕๖๕ สปสช. ยังคงมีกลไกใหความคุมครองสิทธิและใหความชวยเหลือเบื้องตนแกประชาชนตอไป 27 

นายแพทยสุพจน จิระราชวโร สอบถามวา มีประชาชนไดรับวัคซีนปองกันโรคโควิด 19 ในเขตสุขภาพท่ี ๕ 28 

จำนวนเทาไรเพื่อนำมาประมาณการสะทอน สัดสวนจำนวนคนท่ีไดรับวัคซีน กับจำนวนคนท่ียื่นเรื่องเพื่อขอรับความ29 

ชวยเหลือเบื้องตนตามนโยบายนี้ ภาพรวมอาจมีสัดสวนไมถึงรอยละ 1  30 

                มติท่ีประชุม  รับทราบ 31 

3.7 ผลการดำเนินงานคุมครองสิทธิ สปสช. เขต 5 ราชบุรี ปงบประมาณ 2565 (ไตรมาสท่ี 1- 2) นำเสนอโดย นาง32 

จันทนา พิณทิพย นักวิชาการหลักประกันสุขภาพ สปสช. เขต 5 ราชบุรี และนางสาวใจทิพย สอนดี   นักวิชาการ33 

หลักประกันสุขภาพ สปสช. เขต 5 ราชบุร ี34 

 1) ผลการพิจารณากรณีผูรับบริการไดรับความเสียหายจากการรับบริการสาธารณสุข ตามมาตรา 41 35 

(ตุลาคม 2564 – มีนาคม 2565) จังหวัดที่มีการยื่นคำรอง 3 อันดับแรก ไดแก จ.ประจวบคีรีขันธ สุพรรณบุรี เพชรบุรี 36 
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และราชบรุี รวม 48 ราย จายเงินไปแลว 11,606,000 บาท จำแนกตามแผนกความเสียหาย สูงสุดสามลำดับแรก ไดแก 1 

อายุรกรรม สูติกรรม และกุมารเวชกรรม จังหวัดที่ผูรับบริการไดรับความเสียหายระดับเสียชีวิตหรือทุพลภาพถาวร  2 

ไดแก จ.ประจวบคีรีขันธ และ จ.ราชบุรี (5 ราย) สุพรรณบุร ี(4 ราย) เพชรบุรี (3 ราย)   3 

 2) ผลการพิจารณาผูใหบริการไดรับความเสียหาย ปงบประมาณ 2565 จังหวัดที่ยื่นคำรอง 4 อันดับแรก 4 

ไดแก สมุทรสาคร นครปฐม กาญจนบุรี และราชบุรี หนวยบริการที่มีการยื่นคำรอง 3 อันดับแรก คือ รพ.สมุทรสาคร 5 

หวยพลู ไทรโยค นครปฐม พิจารณาแลวเสร็จ 303 ราย พิจารณาจาย 240 ราย ไมเขาเกณฑยกคำรอง 63 ราย จายเงิน6 

ทั้งสิ ้น 3,414,000  บาท ผูใหบริการที่ไดรับความเสียหาย 5 ลำดับแรก ไดแก พยาบาล  ผูชวยเหลือคนไข แพทย 7 

พนักงานเปล และ นักวิชาการสาธารณสุข สาเหตุท่ีไดรับความเสียหาย  1. การติดเชื้อโควิด 19  2. ติดเชื้อวัณโรค 3. 8 

ถูกผูปวยทำราย   9 

 3) การแกไขปญหาเรื่องรองเรียน ตามมาตรา 57 และมาตรา 59 ปงบประมาณ 2565  มีเรื่องรองเรียน10 

ทั้งหมด 122 เรื่อง ไดรับการแกไขแลวเสร็จภายใน 25 วันทำการ รอยละ 85.59  ผูรองเขาใจผิด 58 เรื่อง ตรวจสอบ11 

เบื้องตนมีมูลความจริง 50 เรื่อง ไมไดบันทึก 14 เรื่อง  จังหวัดที่มีเรื่องรองเรียน มากที่สุด คือ สมุทรสาคร 36 เรื่อง  12 

นครปฐม 31 เรื่อง แบงเปนประเด็นไมไดรับความสะดวก 48 เรื่อง ไมไดรับบริการตามสิทธิกำหนด 46 เรื่อง ถูกเรียก 13 

เก็บเงิน 24 เรื่อง  มาตรฐานการใหบริการสาธารณสุข 2 เรื่อง 14 

4) ผลการดำเนินงานของหนวยรับเรื่องรองเรียนอ่ืนท่ีเปนอิสระจากผูถูกรองเรียนตามมาตรา 50(5) 9 แหง 15 

ขอมูล ณ วันที่  22 พค. 2565 มีการรับเรื่องรองเรียนฯ 230 เรื่อง หนวยรับเรื่องฯ ที่มีเรื่องรองเรียนสูง 3 อันดับแรก 16 

คือ จ.สมุทรสาคร จ. นครปฐม และ จ.เพชรบุรี (46, 31, 29 เรื่อง ตามลำดับ) สวนใหญเปนการสอบถาม/ใหคำปรึกษา 17 

226 เรื่อง (การประสานงาน/ใหความชวยเหลือ 111 เรื่อง บริการโควิด-วัคซีน 92 เรื่อง บริการเชิงรุกชวยใหเขาถึง18 

บริการ 23 เรื่อง) ท่ีเหลือ 4 เรื่องเปนการรองเรียนตาม มาตรา 57, 59 โดยทำความเขาใจและยุติเรื่อง  19 

ขอคิดเห็นและขอเสนอแนะ  20 

 นายแพทยสุพจน จิระราชวโร ประธานอนุกรรมการ ใหขอมูลเพิ่มเติมวา ชวงที่ผานมาเรื่องที่ขอรับเงิน21 

ชวยเหลือเบื้องตนกรณีผูรับบริการไดรับความเสียหาย (มาตรา 41) สวนใหญเกิดความเสียหายจากแผนกบริการสูติ22 

กรรมและกุมารเวชกรรม ซึ่งไดมีการแตงตั้งคณะทำงานสนับสนุนการพัฒนาคุณภาพบริการดานสูติกรรม และมีการนำ23 

ขอมูลไปพิจารณาแนวทางการพัฒนาระบบบริหารจัดการและทบทวนเพ่ือปองกันการเกิดซ้ำแลว สวนบริการอายุรกรรม24 

และศัลยกรรมยังไมมีการวิเคราะหปจจัยพื ้นฐานที ่เปนสาเหตุและการทบทวนเชิงลึกท่ีชัดเจน จึงเห็นควรใหมี25 

คณะทำงานฯ มาชวยกันพิจารณาวิเคราะหขอมูลเพ่ือปองกันไมใหเกิดเหตุความเสียหายซ้ำ 26 

 นายแพทยเดชา มีสุข ใหขอมูลเพ่ิมเติมวา ในการพิจารณาใหความชวยเหลือเบื้องตน กรณีมาตรา 41 จะมี27 

ขอมูลประกอบการวิเคราะหหาสาเหตุเริ่มตนจากคณะทำงานที่พิจารณา RCA โดยเริ่มดูจากขอมูลทั่วไปภาพรวม หรือ28 

โรคทางอายุรกรรมวาอยูในกลุมโรคใดมากกวากัน อาจทำการวิเคราะหสภาพการณปจจุบันทั่วไปกอน สปสช.จะไดรับ29 

ขอมูล RCA ปจจัยพื้นฐานของทุกรายที่ผานการพิจารณาชวยเหลือเบื้องตนตามมาตรา 41 ซ่ึงสามารถนำมาใชพิจารณา30 

กรณีท่ีตองทบทวนเพ่ือพัฒนาคุณภาพและกำกับมาตรฐานบริการตอไป 31 

 นายแพทยพีระมน นิงสานนท กลาววา เพื่อใหเกิดการทำงานรวมกันอยางเปนระบบ จึงเสนอใหมีการตั้ง32 

คณะทำงานภายใต อคม. และขอเรียนเชิญให นายแพทยเดชา มีสุข เปนประธานคณะทำงานพัฒนาคุณภาพระบบ33 

บริการดานอายุรกรรมและศัลยกรรม 34 
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 นายแพทยสุพจน จิระราชวโร มอบใหฝายเลขานุการจัดทำคำสั่งแตงตั้ง โดยหารือกับ นายแพทยเดชา                 1 

มีสุข เพื่อประสานรายชื่อผูทรงคุณวุฒิเฉพาะทางสาขาตาง ๆ เขารวมเปนคณะทำงานที่มีความเชี่ยวชาญในสาขาตางๆ 2 

ทำใหมีการทำงานอยางรอบดาน และรวมกันวิเคราะหสถานการณและสาเหตุของความเสียหายท่ีเกิดซ้ำ  3 

 นายแพทยเดชา มีสุข กลาววา ในกรณีท่ีผูรับบริการไดรับความเสียหายและขอรับความชวยเหลือเบื้องตน4 

ตามมาตรา 41 จะตองสงขอมูลและเอกสารประกอบ ทั้งขอมูลผูปวย พยาธิสภาพโรค ประวัติการรักษา/หัตถการ หรือ5 

ผลกระทบจากการไดรับหัตถการ ซ่ึงนาจะรวบรวมมาวิเคราะหสถานการณและหาสาเหตุปจจัยท่ีเก่ียวของได 6 

                มติท่ีประชุม  7 

  1) รับทราบผลการดำเนินงานการคุมครองสิทธ ิในเขตสุขภาพท่ี 5   8 

  2) เห็นชอบ ใหแตงตั้งคณะทำงานพัฒนาคุณภาพระบบบริการดานอายุรกรรมและศัลยกรรม ภายใต 9 

อคม. เพ่ือพัฒนาคุณภาพและมาตรฐานบริการ โดยมีนายแพทยเดชา มีสุข ผูทรงคุณวุฒิจากราชวิทยาลัยศัลยแพทยแหง10 

ประเทศไทย เปนประธานคณะทำงาน  11 

  3) มอบฝายเลขานุการ จัดทำคำสั่งแตงตั้งคณะทำงานพัฒนาระบบบริการดานอายุรกรรมและศัลยกรรม 12 

โดยใหประสานรายชื่อผูทรงคุณวุฒิเฉพาะทาง สาขาตางๆ เขารวมเปนคณะทำงานตอไป 13 

ระเบียบวาระท่ี  4  เรื่องเพ่ือพิจารณา 14 

4.1 การเสนอช่ืออนุกรรมการพิจารณาคำรองขอรับเงินชวยเหลือเบ้ืองตน กรณีผูรับบริการไดรับความเสียหาย15 

ระดับจังหวัด (มาตรา 41) จังหวัดกาญจนบุรี เพ่ือทดแทนตำแหนงท่ีวาง นำเสนอโดย นางจันทนา พิณทิพย 16 

นักวิชาการหลักประกันสุขภาพ สปสช. เขต 5 ราชบุร ี17 

  สืบเนื่องจาก มีอนุกรรมการพิจารณาคำรองขอรับเงินชวยเหลือเบื้องตน กรณีผูรับบริการไดรับความ18 

เสียหายระดับจังหวัด (มาตรา 41) จังหวัดกาญจนบุรี พนจากตำแหนงโดยการลาออก คือ นายชัชพงษ กุลกฤษฎา 19 

นายแพทยโรงพยาบาลพหลพยุหเสนา ซึ่งเปนอนุกรรมการที่เปนตัวแทนหนวยบริการ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด20 

กาญจนบุรี จึงเสนอชื่อผูมีคุณสมบัติตามประกาศ คือ นายรักษพงศ เวียงเจริญ นายแพทยโรงพยาบาลพหลพยุหเสนา 21 

เพื่อทดแทนอนุกรรมการที่ลาออก โดยมีคุณสมบัติครบถวนตามกำหนด คือ 1) ไมดำรงตำแหนงคณะอนุกรรมการฯ 22 

มาตรา 41 ติดตอกัน 2 วาระ และ 2) มีที่อยูหรือที่ทำงานในพื้นที่จังหวัดนั้น สวนคุณสมบัติเฉพาะสำหรับผูแทนหนวย23 

บริการ คือ เปนผูมีประสบการณและมีความรูดานการแพทยหรือดานการสาธารณสุขท่ีปฏิบัติหนาท่ีในหนวยบริการท่ีข้ึน24 

ทะเบียนเปนหนวยบริการ ตาม พรบ.หลักประกันสุขภาพแหงชาติ พ.ศ.2545   25 

 ขอคิดเห็นและขอเสนอแนะ    26 

  -ไมมี- 27 

 มติท่ีประชุม   28 

 1) เห็นชอบการเสนอชื่อ นายรักษพงศ เวียงเจริญ นายแพทย รพ.พหลพลพยุหเสนา ตัวแทนหนวย29 

บริการ เปนอนุกรรมการฯ มาตรา 41 เพ่ือทดแทนตำแหนงท่ีวาง   30 

  2) รับรองมติในท่ีประชุม เพ่ือดำเนินการไดทันที              31 

ระเบียบวาระท่ี  5  เรื่องอ่ืนๆ 32 

5.1 การประชุมรวมคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและมาตรฐานบริการสาธารณสุข ครั ้งที ่ 6/2565 กำหนด                  33 

วันพฤหัสบดีท่ี 23 มิถุนายน 2565 เวลา 09.00-10.30 น. ผานระบบ ZOOM 34 
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               นายแพทยคณิตสรณ สัมฤทธิ ์เดชขจร แจงที ่ประชุมวา อคม. เขต 5 ราชบุรี มีวาระนำเสนอผลการ1 

ดำเนินงานของ อคม เขต 5 ราชบุรี จึงขอความรวมมืออนุกรรมทุกทานเขารวมการประชุมและรับฟงการนำเสนอโดย2 

ประธาน อคม.เขต 5 ราชบุร ี 3 

 มติท่ีประชุม  รับทราบ 4 

5.2 จุดเนน แผนกิจกรรม และผลการดำเนินงานการควบคุมคุณภาพและมาตรฐานบริการสาธารณสุขและการ5 

คุมครองสิทธิในระดับเขตพ้ืนท่ี ระยะส่ีป (พ.ศ.๒๕๖๓-๒๕๖๗) เขต ๕ ราชบุร ี6 

     นายแพทยคณิตสรณ สัมฤทธิ ์เดชขจร แจงที ่ประชุมวา การนำเสนอของ อคม. เขต 5 ราชบุรีตอ7 

คณะกรรมการควบคุมคุณภาพและมาตรฐานบริการสาธารณสุข ครั้งที่ 6/2565 วันที่ 23 มิถุนายน 2565 จะมีกรอบ8 

นำเสนอ ดังนี้ 9 

1) ขอมูลบริบทพ้ืนท่ี/ประชาชน/หนวยบริการ เขตสุขภาพท่ี 5   10 

2) ผลการดำเนินงานที่สำคัญ ป 2559-2563  เชน การเฝาระวังผลขางเคียงทางตาจาก chloroquine, 11 

กลไกการเงินเพื่อแกปญหาสูติกรรม, กระบวนการ RCA ในการพิจารณา ม.41, การเพิ่มการเขาถึง12 

เครื่องชวยฟง, การควบคุมาตรฐานบริการกายภาพบำบัด   13 

3) แผนยุทธศาสตร ป 2563-2567 ไดแก LTC, สูติกรรม, และกลไกคุมครองสิทธิ  14 

4) ความทาทาย ปญหา อุปสรรค  15 

   สถานท่ี  สปสช.จัดประชุมผานระบบ Zoom จากหองประชุม สปสช.เขต 5 ราชบุร ี16 

   กรอบเวลาเตรียมการ  17 

• 10 มิย. 65  เวียนเอกสาร ฉบับราง 18 
• 17 มิย. 65  เวียนเอกสาร ฉบับจริง 19 
• 23 มิย. 65 นำเสนอตอคณะกรรมการฯ ผานระบบประชุมทางไก โดยนายแพทยสุพจน จิระราชวโร 20 

ประธานอนุกรรมการ  21 
• ระยะเวลาการนำเสนอ 20 นาที (10-15 สไลด)   22 

ขอคิดเห็นและขอเสนอแนะ  23 

  นายแพทยสุพจน จิระราชวโร ใหขอมูลเพิ่มเติมวา การนำเสนอขอมูล เริ่มดวยขอมูลบริบทพื้นที่ทั่วไป 24 
และ ผลงานท่ี อคม.เขต 5 ทำใหเกิดประโยชนแกประชาชนในพ้ืนท่ี เชน การใชยา chloroquine รักษาโรคไขขออักเสบ 25 
แตพบวาผูปวยเกิดอาการตามัว จึงนำมาทบทวน สงผลใหราชวิทยาลัยอายุรแพทยออกแนวทางเวชปฏิบัติ 26 

  นายแพทยณรงค เห็นประเสริฐแท ใหขอมูลเพิ่มเติมวา กรณีบริการสูติกรรมผลลัพธยังเหมือนเดิม แต27 
ยังมีประเด็นที่ตองจัดการตอเนื่อง โดยเฉพาะเรื่องระบบการรับสงตอทารก และ Incubator ไมเพียงพอ/มีไมครบทุก28 
แหง ถาทรัพยากรยังจำกัด ควรสนับสนุนใหมีระบบจัดสรรทรัพยากรภายในพื้นท่ีใหเพียงพอ การบริหารจัดการภายใน29 
เครือขาย เชน การสงตอยังมีปญหากรณีขามเขต/ขามจังหวัด บริการสูติกรรมจึงควรบริหารใหเสร็จในพ้ืนท่ี   30 

  นายแพทยสุพจน จิระราชวโร กลาววากรณีการใหความชวยเหลือเบื้องตนตามมาตรา 41 ในเขต 5 31 

ราชบุรี มีความแตกตางจากพื้นที่อื่น เนื่องจากมีกระบวนการวิเคราะห RCA และความสัมพันธที่ดีระหวางหนวยบริการ32 

และหนวยรับเรื่องรองเรียนฯ 50 (5) ทำใหมีการทำงานรวมกันไดดี ถือเปนจุดแข็ง 33 

  สวนบริการเครื่องชวยฟง พ้ืนท่ีเขต 5 ขาดแคลนบุคลากร Audiologist และเครื่อง Audiogram จึงได34 

ประสานความรวมมือกับหนวยบริการในพ้ืนท่ี จนมีการแบงปนทรัพยากรภายในเขต โดยความรวมมือกับ รพ.วัดไรขิง มี35 
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การประสานกรมการแพทยและจัดการอบรมพัฒนาศักยภาพบุคลากรใหมีทักษะและดูแลผูปวยไดมากขึ้น ผูปวยไดรับ1 

เครื่องฟงเร็วข้ึน  2 

  บริการกายภาพบำบัด ผูปวยไมไดรับบริการตามเกณฑที่กำหนด ผลลัพธสุขภาพไมดีขึ้น จึงมีการ3 

ทำงานรวมกับผูแทนจากสภากายภาพบำบัด รางขอเสนอพัฒนาแนวทางฯ ตอสภาวิชาชีพ แตเนื่องจากสถานการณโค4 

วิดยังไมไดดำเนินการตอเนื่อง  5 

  มติท่ีประชุม  6 

  1) รับทราบกรอบการเตรียมเอกสารนำเสนอฯ   7 

 2) มอบฝายเลขานุการ เตรียมเอกสารการนำเสนอ และขอความรวมมือ อคม.ทุกทาน พิจารณาและ 8 

ใหความเห็นตอรางเอกสารท่ีจะเตรียมนำเสนอในวันท่ี 23 มิถุนายน 2565 ตอไป 9 

5.3 กำหนดการประชุม อคม. เขต 5 ราชบุรี ครั้งตอไป  10 

                  นายแพทยคณิตสรณ สัมฤทธิ์เดชขจร  ขอนัดหมายการประชุม อคม.ในครั้งตอไป ประมาณตนเดือน11 

กันยายน 2565 โดยจะแจงวันเวลาใหทุกทานทราบตอไป  12 

   มติท่ีประชุม : รับทราบ 13 

ปดการประชุม  เวลา 12.45  น. 14 

      15 

นางชาลีมาศ ตันสุเทพวีรวงศ  ผูจดรายงานการประชุม 16 

                 นายคณิตสรณ  สัมฤทธิ์เดชขจร    ผูตรวจรายงานการประชุม 17 

 18 

 19 

นายพีระมน นิงสานนท    เลขานุการคณะอนุกรรมการ 20 

     ผูเห็นชอบรายงานการประชุม 21 

 22 


