
“ ประชาชนทุกภาคส่วนมีความรอบรู้ด้านสุขภาพ 
มีส่วนร่วมในการวางระบบในการดูแลสุขภาพ ได้รับโอกาสที่เท่าเทียมกัน 

ในการเข้าถึงบริการสาธารณสุขที่จ�ำเป็น และอยู่ในสภาพแวดล้อม 
ที่เอื้อต่อการมีสุขภาวะตามหลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง 
ภายใต้ระบบสาธารณสุขที่เป็นเอกภาพและการอภิบาลระบบที่ดี ”

แผนการปฏิรูปประเทศ 
ด้านสาธารณสุข07

ยุทธศาสตรชาติด าน

การพัฒนา
และเสริมสรางศักยภาพ

ทรัพยากรมนุษย

การสรางโอกาส
และความเสมอภาค

ทางสังคม

ยุทธศาสตรชา ติดาน



ประเด็นท้าทายและข้อเสนอแนะ
การด�ำเนินการตามแผนการปฏิรูปประเทศด้านสาธารณสุขมีประเด็นท้าทายที่ต้องได้รับการพัฒนาที่ส�ำคัญ ได้แก่

1) ระบบข้อมูลข่าวสารสุขภาพ ในการด�ำเนินการที่ผ่านมายังประสบปัญหาด้านข้อมูลในมิติของความครบถ้วน 
ถูกต้อง และการน�ำไปใช้ประโยชน์ได้อย่างมีประสิทธิภาพ จึงจ�ำเป็นต้องต้องอาศัยความร่วมมือของหน่วยงาน 
ที่เก่ียวข้องเข้ามามีส่วนร่วมประสานงานและบูรณาการข้อมูลให้เป็นไปในทิศทางเดียวกัน เพื่อให้ประชาชนเข้าถึง
ข้อมูลที่ถูกต้อง แม่นย�ำ และมีประสิทธิภาพ

เสริมสุขภาพและการป้องกันโรค (8) ความรอบรู ้ 
ด้านสุขภาพ (9) การคุ้มครองผู้บริโภค (10) ระบบหลัก
ประกันสุขภาพและการป้องกันโรค โดยมีเป้าหมาย  
(1) ระบบบริการปฐมภูมิมีความครอบคลุม ตอบสนอง
ความจ�ำเป็น และระบบหลักประกันสุขภาพความยั่งยืน  
พอเพียง  มีประสิทธิภาพ สร ้ า งความเป ็นธรรม  
(2) มีข้อมูลสารสนเทศที่ใช้บริหารจัดการการเงินการคลัง 
การบริการในระบบสุขภาพและสาธารณสุข อย่างมี
ประสิทธิภาพ เพ่ือสนับสนุนการมีสุขภาพ สุขภาวะที่ดี 
(3) ระบบสุขภาพของประเทศมีเอกภาพ การด�ำเนินงาน 
ด้านสุขภาพของทุกภาคส่วนเป็นไปในทิศทางเดียวกัน  
มีการกระจายอ�ำนาจและความรับผิดชอบให้แต่ละพื้นที ่
โดยมีระบบสนับสนุนที่เอื้อต่อการแก้ปัญหาในแต่ละพื้นที่ 
ระบบบริการมีความคล่องตัวในการบริหารจัดการ และ
จัดบริการเป็นเครือข่าย ภายใต้การติดตามก�ำกับที่มี
ประสิทธิภาพ มีธรรมาภิบาล (4) ประชาชนไทย 
มีสุขภาวะและคุณภาพชีวิตที่ดีบนหลักการสร้างน�ำซ่อม 
และผู ้ที่ไม่ใช่ประชาชนไทยที่อาศัยอยู ่ในประเทศไทย  
มีโอกาสเท่าเทียมกันในการเข้าถึงบริการสาธารณสุข 
ที่จ�ำเป็นอย่างมีคุณภาพ ทั้งการรับบริการและการรับ
ภาระค่าใช้จ่าย 

ระบบสาธารณสุขของประเทศในปัจจุบันก�ำลังเผชิญ 
กับความท้าทายทั้งจากสถานการณ์ภายในประเทศ อาทิ 
หน่วยงานด้านสุขภาพยังขาดการบูรณาการและเอกภาพ
ในการท�ำงาน ประชาชนไทยมีการเจ็บป่วยด้วยโรค 
ไม ่ติดต ่อเรื้อรังเพิ่มสูงขึ้น ความแตกต ่างของสิทธิ
ประโยชน์ที่ยังก่อให้เกิดความเหลื่อมล�้ำในบางกลุ ่ม
ประชากร และสถานการณ์ภายนอก อาทิ การแพร่ระบาด 
ของโรคอุบัติใหม่ที่ส่งผลกระทบต่อสุขภาพของประชาชน 
ประเทศไทยเข้าสู่การเป็นสังคมสูงวัยอย่างสมบูรณ์และ
ระดับสุดยอดค่อนข้างเร็ว มีผลต่อความยั่งยืนทาง 
การคลังด้านสุขภาพในอนาคต

จึงได้ก�ำหนดประเด็นปฏิรูปเพื่อเป็นการวางทิศทาง 
การพัฒนาระบบสาธารณสุขของประเทศ รับมือกับ
สถานการณ์ความท้าทายท่ีมีผลกระทบต่อการบริหาร
จั ดการและการ ให ้ บริ ก ารทางด ้ านสาธารณสุ ข 
ของประเทศ รวมถึงผลกระทบต ่อสถานะสุขภาพ 
ของประชาชนทั้ง 10 ประเด็น ได้แก่ (1) ระบบบริหาร
จัดการด้านสุขภาพ (2) ระบบเทคโนโลยีและสารสนเทศ
ด้านสุขภาพ (3) ก�ำลังคนสุขภาพ (4) ระบบบริการ 
ปฐมภู มิ  ( 5 )  การแพทย ์ แผนไทยและสมุน ไพร 
เพ่ือเศรษฐกิจ (6) ระบบการแพทย์ฉุกเฉิน (7) การสร้าง
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0701

เรื่องและประเด็นปฏิรูปที่ 1 ระบบบริหารจัดการด้านสุขภาพ 

มีการพัฒนาระบบบริหารจัดการด้านสุขภาพ อาทิ นครชัยศรีโมเดล ซึ่งเป็นการรวมเครือข่ายระหว่างโรงพยาบาล 
ในบริเวณใกล้เคียงในอ�ำเภอเพื่อแก้ไขการบริการล่าช้าในพื้นที่ และเป็นการปรับระบบบริการให้เป็นการด�ำเนินงาน
แบบไร้รอยต่อภายในอ�ำเภอ สร้างบริการเด่นตามศักยภาพของแต่ละโรงพยาบาลสอดคล้องกับพื้นที่และส่งต่อผู้ป่วย
ระหว่างกัน ซึ่งส่งผลให้สามารถแก้ไขปัญหาความแออัดของโรงพยาบาล ท�ำให้ประชาชนได้รับความสะดวกและได้รับ
การช่วยเหลืออย่างรวดเร็วมากขึ้น

0702

เรื่องและประเด็นปฏิรูปที่ 2 ระบบเทคโนโลยีและสารสนเทศด้านสุขภาพ 

มีการพัฒนาเทคโนโลยีสารสนเทศมาใช้ทางการแพทย์ ท�ำให้ประชาชนสามารถเข้าถึงบริการสาธารณสุขได้ 
อย่างสะดวกและรวดเร็วมากขึ้น เช่น แอปพลิเคชันส�ำหรับการนัดหมายและจัดการคิวผู้ป่วย ระบบเวชระเบียน
อิเล็กทรอนิกส์

0703

เรื่องและประเด็นปฏิรูปที่ 3 ก�ำลังคนด้านสุขภาพ  

มีการพัฒนาระบบสารสนเทศด้านทรัพยากรบุคคลสุขภาพให้อยู่ในรูปแบบดิจิทัล เพื่อให้หน่วยงานสามารถจัดการ
บริหารก�ำลังคนสุขภาพได้อย่างมีประสิทธิภาพตลอดห่วงโซ่อุปทานทั้งในเชิงปริมาณและคุณภาพ ปัจจุบันอยู่ระหว่าง
การเตรียมความพร้อมก่อนการน�ำระบบไปปฏิบัติ

2) การยอมรับของประชาชน ในการด�ำเนินการที่ผ่านมาหลายกิจกรรมต้องอาศัยการยอมรับในการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมของประชาชน ซึ่งประชาชนบางกลุ่มยังไม่เห็นถึงความส�ำคัญในการดูแลสุขภาวะตัวเองมากนักจึงจ�ำเป็น 
ต้องมีการสร้างการตระหนักรู ้ และสร้างความเข้าใจ อาทิ การสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค ความรอบรู ้ 
ด้านสุขภาพในเบื้องต้น เพื่อให้ประชาชนเกิดการตระหนักรู้ในการดูแลตัวเองจนพร้อมที่จะปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและ
พร้อมที่จะสามารถดูแลตัวเองได้ในเบื้องต้นอย่างมีประสิทธิภาพ
3) ก�ำลังคนที่มีความรู้ ความสามารถเฉพาะทาง ในการด�ำเนินการท่ีผ่านมาบุคลากรท่ีมีความรู้เฉพาะทาง 
มีแนวโน้มลดลงเป็นจ�ำนวนมากเนื่องจากภารกิจมีความรับผิดชอบทางการรักษาค่อนข้างสูง ก่อให้เกิดขวัญก�ำลังใจ 
ลดลงส่งผลให้บุคลลากรเหล่านี้หันไปประกอบอาชีพอื่น ๆ และผลกระทบต่อจ�ำนวนบุคลากรในระบบบริการสุขภาพ 
ด้านสาธารณสุขลดลง จึงจ�ำเป็นเป็นต้องมีการวางแผนในการพัฒนาบุคลากรให้ตรงกับความต้องการของประชาชน 
และควรมีมาตรการในการธ�ำรงรักษาบุคลากรให้สามารถปฏิบัติงานได้อย่างเต็มประสิทธิภาพ

สรุปการด�ำเนินงานของเรื่องและประเด็นปฏิรูป
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0704

ประเด็นปฏิรูปที่ 4 ระบบบริการปฐมภูมิ   

ได้มีการประกาศพระราชบัญญัติระบบสุขภาพปฐมภูมิ พ.ศ. 2562 ในราชกิจจานุเบกษาแล้วเมื่อวันที่ 30 เมษายน 
2562 โดยมีบทบัญญัติส�ำคัญที่ก�ำหนดให้มีคณะกรรมการระบบสุขภาพปฐมภูมิท�ำหน้าที่ก�ำกับดูแลเชิงนโยบายควบคู่
กับก�ำหนดหลักเกณฑ์การให้บริการสุขภาพปฐมภูมิ การพัฒนาระบบสารสนเทศส�ำหรับเชื่อมโยงข้อมูลเก่ียวกับ 
การบริหารจัดการระบบสุขภาพปฐมภูมิ และจัดให้มีแพทย์เวชศาสตร์ครอบครัวและคณะผู้ให้บริการสุขภาพปฐมภูมิ 
ในจ�ำนวนที่เหมาะสมในการจัดบริการสุขภาพปฐมภูมิ รวมถึงควบคุมคุณภาพของหน่วยบริการและเครือข่ายบริการ
ปฐมภูมิรวมทั้งได้มีการทดลองลงทะเบียนในหน่วยบริการปฐมภูมิหรือคลินิกหมอครอบครัวน�ำร่อง 50 แห่ง 
ทั่วประเทศ มีการจัดท�ำแอปพลิเคชั่นการดูแลสุขภาพส�ำหรับประชาชนในเบื้องต้นแล้วเสร็จ ส่งผลให้ประชาชนได้รับ
บริการที่ตอบสนองต่อความจ�ำเป็นทางด้านสุขภาพขั้นพื้นฐานอย่างครอบคลุมและทั่วถึง 

0705

เรื่องและประเด็นปฏิรูปที่ 5 การแพทย์แผนไทยและสมุนไพรไทยเพื่อเศรษฐกิจ  

ได้ด�ำเนินการพัฒนาสารสกัดจากสมุนไพรท่ีเป็นความต้องการของตลาด เช่น สารสกัดกัญชาและนวัตกรรม 
จากสารสกัดกัญชา เป็นต้น และพัฒนาระบบบริการแพทย์แผนไทย โดยได้มีการประสานพ้ืนที่ส�ำหรับการจัดตั้ง 
โรงพยาบาลแพทย์แผนไทย ให้ครอบคลุมในเขตสุขภาพ ตั้งแต่เขตสุขภาพที่ 1-12 ส่งผลให้ประชาชน ได้รับการบริการ
ทางการแพทย์แผนไทยที่มีคุณภาพ มาตรฐาน ด้วยราคาที่สามารถเข้าถึงได้

0706

เรื่องและประเด็นปฏิรูปที่ 6 ระบบการแพทย์ฉุกเฉิน   

กระทรวงสาธารณสุขได้มีการสนับสนุนการพัฒนาบริการนอกเวลาส�ำหรับผู ้ป่วยไม่ฉุกเฉินเพ่ือลดความแออัด 
ในห้องฉุกเฉินโรงพยาบาล โดยมีการจัดบริการแยกผู้ป่วยไม่ฉุกเฉินออกจากการบริการของห้องฉุกเฉินเริ่มต้น 
ที่โรงพยาบาลศูนย์น�ำร่อง 21 โรงพยาบาลในพื้นที่จังหวัดกรุงเทพ รวมทั้ง มีการให้ความรู้ในการดูแลตนเองและผู้ป่วย
เพื่อให้สามารถดูแลตนเองและช่วยเหลือผู้อื่นในกรณีฉุกเฉินได้อย่างถูกต้อง ควบคู่ไปกับการพัฒนาระบบการแพทย์
ฉุกเฉิน ที่เน้นการบริการผู้ป่วยวิกฤตท่ีเข้ารับการรักษา ส่งผลให้ประชาชนได้รับการช่วยเหลือด้านการแพทย์ได้ถูกต้อง 
เหมาะสม และทันท่วงที ท�ำให้การเสียชีวิต การพิการจากภาวะวิกฤตลดลง 

0707

เรื่องและประเด็นปฏิรูปที่ 7 การสร้างเสริมสุขภาพและการป้องกันโรค   

ได้มีการด�ำเนินการพัฒนาห้องปฏิบัติการของประเทศให้เป็นหน่วยงานกลางในการติดตามผลการด�ำเนินการและการ 
บรูณาการก�ำหนดมาตรฐานและพฒันาศกัยภาพทางห้องปฏบิตักิารของประเทศ และด�ำเนนิการการปรับปรงุโครงสร้าง
การท�ำงานด้านการส่งเสรมิสขุภาพและการป้องกนัโรค โดยได้มกีารทบทวนโครงสร้างการบรหิาร บคุลากร และภารกิจ
ซึ่งครอบคลุมหน่วยงานท้ังระดับกระทรวง ทบวง กรม ให้มีความสอดคล้องกับความต้องการการให้บริการสาธารณสุข
ของแต่ละพืน้ที ่ท�ำให้ทกุหน่วยงานมกีารท�ำงานได้อย่างเป็นบรูณาการและมเีอกภาพในการบริหารระบบสุขภาพมากขึน้
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เรื่องและประเด็นปฏิรูปที่ 8 ความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

ได้มีการพัฒนาระบบสื่อสารสุขภาพโดยร่วมกับ บริษัท อสมท จ�ำกัด (มหาชน) องค์การกระจายเสียงและแพร่ภาพ
สาธารณะแห่งประเทศไทย ส�ำนักงานคณะกรรมการกิจการกระจายเสียงกิจการโทรทัศน์และกิจการโทรคมนาคม 
แห่งชาติ (กสทช.) เป็นต้น เผยแพร่ข้อมูลสาธารณะสุขภาพ เพ่ือสร้างการตระหนักรู้เกี่ยวกับความรอบรู้ด้านสุขภาพ 
ให้กับประชาชน ส่งผลให้ประชาชนทุกช่วงวัยมีความรู ้ขั้นพื้นฐานในการดูแลตนเองและมีพฤติกรรมสุขภาพ 
ที่พึงประสงค์มากขึ้น การพัฒนาระบบการสาธารณสุข โดยกระทรวงสาธารณสุขร่วมกับกระทรวงศึกษาธิการ 
ได้พัฒนาการเรียนการสอนวิชาสุขศึกษาเรื่องความรอบรู ้ด้านสุขภาพภายในโรงเรียนรวมทั้งส่งเสริมให้บรรจ ุ
เรื่องความรอบรู้ด้านสุขภาพไว้ในหลักสูตรคณะสาธารณสุขในระดับอุดมศึกษาในมหาวิทยาลัยทั่วประเทศ ส่งผลให้
นักเรียน นักศึกษา มีความรู้ ความเข้าใจ ในการดูแลสุขภาวะตนเองได้ในเบื้องต้น และสามารถขยายผลไปยังกลุ่ม
ประชากรทีไ่ม่สามารถเข้าถงึความรอบรูด้้านสขุภาพได้ 

0709

เรื่องและประเด็นปฏิรูปที่ 9 คุ้มครองผู้บริโภคด้านสุขภาพ 

ได้มีการด�ำเนินการทบทวนกระบวนการที่เกี่ยวข้องกับการคุ้มครองผู้บริโภค การเฝ้าระวังและตรวจสอบคุณภาพ 
ตามมาตรฐานของผลิตภัณฑ์ สถานประกอบการ และการโฆษณา รวมทั้งผลอันไม่พึงประสงค์ของผลิตภัณฑ์ ตลอดจน
มีการติดตามหรือเฝ้าระวังข้อมูลข่าวสาร ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพจากภายในระเทศและภายนอกประเทศ และจัดระบบ
เยียวยาผู้เกี่ยวข้องที่ได้รับผลกระทบจากการบริการสุขภาพให้ได้รับความเป็นธรรม เหมาะสม และท่วงที

0710

เรื่องและประเด็นปฏิรูปที่ 10 ระบบหลักประกันสุขภาพ  

ได้มีการจัดท�ำชุดสิทธิประโยชน์หลักพร้อมประมาณค่าใช้จ่ายและแหล่งเงินส�ำหรับผู้ป่วยใน และประกันสุขภาพ 
เสริมส�ำหรับประกันสังคม การขยายการคุ้มครองด้านสุขภาพไปยังกลุ่มบุคคลที่มีปัญหาสถานะและสิทธิ โดยขยาย
ความครอบคลุมสิทธิประกันสุขภาพส�ำหรับบุคคลที่มีสถานะและสิทธิ/ คนต่างด้าว และแรงงานต่างด้าวในโรคที่
ป้องกันได้ด้วยวัคซีน โรคเอดส์ และวัณโรค ส่งผลให้ความเหลื่อมล�้ำและวามไม่เป็นธรรมในการเข้าถึงบริการด้าน
สาธารณสุขลดลง ตลอดจนประชาชนทุกช่วงวัยได้รับบริการทางการแพทย์ที่เหมาะสมและมีประสิทธิภาพ
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ระบบบริหารจัดการด้านสุขภาพ
เรื่องและประเด็นปฏิรูปที่ 1 

ประเทศไทยมีกระทรวงสาธารณสุขเป็นหน่วยงานหลักในการก�ำหนดนโยบายด้านสุขภาพ 
ของประเทศ เพื่อก�ำหนดทิศทางในการด�ำเนินงานให้สามารถสอดคล้องต่อความต้องการ 
ของการจัดการปัญหาสุขภาพของแต่ละพื้นที่ แต่การด�ำเนินดังกล่าวยังมีข้อจ�ำกัดเร่ืองการ 
บูรณาการการท�ำงานร่วมกับหน่วยงานอื่น ๆ ที่เกี่ยวข้อง ส่งผลให้ที่ผ ่านมาการขับเคลื่อน 
ยังไม่สามารถสัมฤทธิ์ผลมากนัก ดังนั้น จึงจ�ำเป็นต้องปฏิรูประบบบริหารจัดการด้านสุขภาพ 
เพื่อให้เกิดนโยบายด้านสุขภาพของประเทศท่ีเป็นเอกภาพ มีการบูรณาการงานด้านสุขภาพ 
กับหน่วยงานท่ีเกี่ยวข้องให้เข้ามามีส่วนร่วมในการบูรณาการจัดการข้อมูลท่ีถูกต้องและเหมาะสม  
ในขณะเดียวกันประชาชนได้ประโยชน์สูงสุดและสอดคล้องกับปัญหาสุขภาพในแต่ละพื้นที่ภายใต้
ทรัพยากรอันจ�ำกัด

ที่มา : ส�ำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ
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ในระยะที่ผ่านมา กระทรวงสาธารณสุข ซึ่งเป็นหน่วยงาน
รับผิดชอบหลัก มีความพยายามในการด�ำเนินการ 
ตามแผนการปฏิรูปประเทศด ้านสาธารณสุข อาทิ  
การทดลองรูปแบบใหม่ ๆ ของเครือข่ายสถานบริการ
สาธารณสุขที่แตกต่างกันในแต่ละพื้นท่ี อาทิ นครชัยศรี
โมเดล ลพบุรีโมเดล แต่เนื่องจากกิจกรรมภายใต้ประเด็น
ปฏิรูประบบบริหารจัดการด้านสุขภาพหลายกิจกรรม  
มีความครอบคลุมการท�ำงานด้านสุขภาพทั้งระบบ 
ท�ำให้การขับเคลื่อนงานที่ผ่านมายังไม่สัมฤทธิผลมากนัก 
รวมทั้งกระทรวงสาธารณสุขได้มีการด�ำเนินการชี้แจง
ปัญหาอุปสรรคในการด�ำเนินงานตามแผนการปฏิรูป
ประเทศมาตรา 26 และมาตรา 27 พระราชบัญญัติแผน
และขั้นตอนการด�ำเนินการปฏิรูปประเทศ พ.ศ. 2560  
ในประเด็นระบบบริหารจัดการด้านสุขภาพ ที่  สธ 
0245/110 ลงวันที่ 5 กันยายน 2562 เพื่อใช้เป็นข้อมูล
ประกอบการปรับปรุงแผนการปฏิรูปประเทศ โดยมีสาระ
ส�ำคัญ อาทิ กิจกรรมที่อยู ่นอกเหนืออ�ำนาจหน้าที ่
ของกระทรวงสาธารณสขุ ทีเ่ป็นผูร้บัผดิชอบ เช่น การจดัต้ัง 
คณะกรรมการนโยบายสุขภาพแห่งชาติ  การทบทวน/ยก
ร่างกฎหมาย (ร่างพระราชบัญญัติโครงสร้างการบริหาร
ระบบสุขภาพแห่งชาติ) และการศึกษารูปแบบเพื่อด�ำเนิน
การบริหารจัดการระบบสุขภาพในรูปเขตสุขภาพต้ังแต่ 
เขตสุขภาพที่ 1 – เขตสุขภาพที่ 12 

ทั้งนี้ ความท้าทายที่ส�ำคัญในการบรรลุเป้าหมาย คือ  
การบูรณาการของระบบบริการสุขภาพในประเทศไทย 
ที่ยังมีข ้อจ�ำกัดในเรื่องของการประสานงานในการ
วางแผน การบริหาร และบูรณาการข้อมูลท่ีจ�ำเป็น
ระหว่างหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ซึ่งส่งผลให้การด�ำเนินงาน
เกิดความเหลื่อมล�้ำของแต่ละพื้นที่ อันเนื่องมาจาก 
การบริหารจัดการด้านสุขภาพยังไม่ครอบคลุม ไม่มี 
การบูรณาการร่วมกันเท่าที่ควร

ดังนั้น เพื่อให้บรรลุเป้าหมายของประเด็นการปฏิรูป
ประ เทศควรด� ำ เนินกิ จกรรมปฏิ รูปที่ มี นั ยส� ำคัญ 
ต่อการบรรลุเป้าหมาย โดยควรค�ำนึงถึงการจัดทํากลไก
อภิบาลระบบบริการสุขภาพทั้งในระดับประเทศและ
ระดับพื้นที่ รวมทั้งมาตรการที่ดําเนินการให้มีความ 
สอดคลองกันของแต่ละพ้ืนที่ ทั้งในส่วนของการวางแผน
การจัดระบบบริการสุขภาพให้มีความครอบคลุม และให้
ภาครัฐ องคกรปกครองส่วนทองถิน่ ภาคประชาชน และ
หนวยงานเอกชน ร่วมกันบูรณาการไม่ให้เกิดความ 
เหลื่อมล�้ำของแต่ละพื้นที่ ท้ังนี้ คณะกรรมการปฏิรูป
ประเทศด้านสาธารณสุข จะด�ำเนินการหารือร่วมกับ
กระทรวงสาธารณสุข เพ่ือหาแนวทางในการขับเคล่ือน
ประเด็นระบบบริหารจัดการด้านสุขภาพ ให้สามารถ
บรรลุเป้าหมายในประเด็นดังกล่าวต่อไป
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ปัจจุบันมีการน�ำเทคโนโลยีสารสนเทศสุขภาพเข้ามาใช้เพ่ือเพ่ิมคุณภาพของการให้บริการมากข้ึน 
รวมถึงพัฒนากระบวนการท�ำงานและการบริหารจัดการด้านสาธารณสุขให้ทันสมัย และมี
ประสิทธิภาพ ตัวอย่างเช่น การน�ำเทคโนโลยีทางการแพทย์มาใช้ในการตรวจสอบข้อมูลสุขภาพ
ของผู้ป่วย หรือ แอปพลิเคช่ัน PCC TEAM หมอครอบครัว ซ่ึงในแอปพลิเคชั่นจะประกอบไปด้วย
ทีมหมอครอบครัว และแพทย์ผู้เชี่ยวชาญสาขาเวชศาสตร์ครอบครัว ท�ำหน้าที่ตรวจสอบข้อมูล
ประวัติการติดตามคนป่วยเพื่อการรักษาให้มีประสิทธิภาพสูงสุด โดยในช่วงที่ผ ่านมามีการ 
น�ำร่องในการใช้แอปพลิเคชั่นในประเทศไทยจ�ำนวน 12 จังหวัด ได้แก่ เชียงราย เพชรบูรณ์ 
ก�ำแพงเพชร ปทุมธานี กาญจนบุรี ฉะเชิงเทรา กาฬสินธุ์ เลย สุรินทร์ อุบลราชธานี สุราษฎร์ธานี 
และตรัง อย่างไรก็ตามการพัฒนาและน�ำระบบเทคโนโลยีมาใช้ในการให้บริการและบริหารจัดการ
ด้านสุขภาพ ยังมีปัญหาในหลายด้าน อาทิ ขาดการจัดท�ำมาตรฐานข้อมูล มาตรฐานกฎหมาย 
ที่เ ก่ียวข้องกับความปลอดภัยและความเป็นส่วนตัวของการใช้ข ้อมูลสุขภาพ ท�ำให้ข ้อมูล 

0702

ระบบเทคโนโลยีและสารสนเทศด้านสุขภาพ
เรื่องและประเด็นปฏิรูปที่ 2 

ด้านสุขภาพของประชาชน ยังไม่สามารถเชื่อม
โยงกันได้อย่างเป็นระบบ ครอบคลุมทุกสถาน
บริการสุขภาพ ทั้งของรัฐและเอกชนรวมถึง
ประชาชนในพื้นที่ห่างไกลคงต้องเดินทางมา
เข ้ารับการรับการบริการทางด้านสุขภาพ
เนื่องจากยังไม ่สามารถเข ้าถึงเทคโนโลยี 
ได้เท่าที่ควรก่อให้เกิดการแออัดในการรอคอย
เพื่อเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลจึงจ�ำเป็น
ต ้องปฏิ รูประบบเทคโนโลยีสารสนเทศ 
ด้านสุขภาพเพื่อส่งเสริมให้ประชาชนทุกคน
สามารถเข้าถึงบริการสุขภาพที่มีประสิทธิภาพ 
ทั่วถึง เป็นธรรม และอ�ำนวยความสะดวก 
การท� ำงานของบุคลากรทางการแพทย  ์
ให ้สามารถตอบสนองความต ้องการของ
ประชาชนได้อย่างรวดเร็ว ลดความเหลื่อมล�้ำ
ในการเข้าถึงบริการด้านสุขภาพ 

ที่มา : แอปพลิเคชั่นเครือข่ายส�ำหรับเจ้าหน้าที่และทีมแพทย์หมอครอบครัว
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ในช ่ วง ท่ีผ ่ านมามีการด� ำ เนินงานเพื่ อ ขับ เคลื่ อน 
เป้าหมายของประเด็นปฏิรูป เรื่อง ระบบเทคโนโลยี
สารสนเทศด้านสุขภาพที่ส�ำคัญ อาทิ (1) การยกระดับ 
การบริการด ้านสาธารณสุข ได ้มีการพัฒนาระบบ 
คิวออนไลน ์  ที่มีการประยุกต ์ ใช ้ป ัญญาประดิษฐ ์
ที่ สามารถน� ำ ไปติดตั้ ง ได ้ ในสถานบริการสุขภาพ 
ทุกระดับและในสถานพยาบาลทั่วประเทศ ส่งผลให้
สามารถลดความแออัดในโรงพยาบาล ลดระยะเวลา 
รอคอยของแต่ละแผนก รวมทั้งสามารถเรียกดูข้อมูล
เบื้องต้นของคนไข้ เช่น กรุ ๊ปเลือด ข้อมูลการแพ้ยา  
ซึ่งเอื้ออ�ำนวยต่อแพทย์ผู ้ท�ำการรักษาได้อย่างรวดเร็ว 
และลดข้ันตอนในการรักษาได้อย่างมีประสิทธิภาพ  
(2) การปรับระบบบริการสู่ระบบดิจิทัล ได้มีการพัฒนา
โครงการส ่ ง เสริ มการ ใช ้ ระบบระ เ บียนสุ ขภาพ
อิเล็กทรอนิกส์ส่วนบุคคลส�ำหรับประชาชน โดยมีการ
บันทึกข้อมูลสุขภาพและกิจกรรมแต่ละวันของประชาชน 
ผ่านการกรอกข้อมูลหรือเชื่อมต่อข้อมูลอัตโนมัติผ่านการ
สวมใส่อุปกรณ์อิเล็กทรอนิกส์ ส่งผลให้ประชาชนสามารถ
เข้าถึงและบริหารจัดการข้อมูลตนเองได้อย่างรวดเร็ว 
รวมท้ังสะดวกต่อการรับค�ำแนะน�ำด้านสุขภาพและ
วินิจฉัยโรคเบื้องต้นผ่านระบบออนไลน์ 

ท้ังน้ี ความท้าทายที่ส�ำคัญในการบรรลุเป้าหมาย คือ 
สถานพยาบาลเอกชนหลายแห่งในปัจจุบันได้มีการ
พัฒนาคุณภาพบริการโดยเฉพาะการน�ำเทคโนโลยีมาใช้

ในด้านต่าง ๆ อาทิ ระบบบันทึกข้อมูลผู้ป่วยที่แพทย์และ
พยาบาลสามารถเข้าถึงและอัพเดทข้อมูลการรักษา  
การให้ยาเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการรักษา รวมทั้ง 
อ�ำนวยความสะดวกให้ผู้ป่วยเข้าถึงระบบบริการสุขภาพ 
ได ้รวดเร็วยิ่ งขึ้น สามารถบันทึกและส ่งต ่อข ้อมูล 
การรักษาได้อย่างมีคุณภาพสามารถดึงข้อมูลจากหลาย
แหล่งได้อย่างสะดวก รวดเร็ว ช่วยให้แพทย์มีข้อมูลมาก
ยิ่งขึ้น แต่ข้อมูลเหล่านั้นยังถูกจ�ำกัดการเชื่อมโยงใช้งาน
เพียงในเฉพาะสาขาหรือในโรงพยาบาลนั้น ๆ เท่านั้น 
หากมีกรณีฉุกเฉินอาจส่งผลให้การส่งต่อผู ้ป ่วยหรือ 
การส�ำรวจข้อมูลของผู้ป่วยอาจเกิดความล่าช้า และไม่
สามารถแก้ไขสถานการณ์ในภาวะฉุกเฉินได้ทันที

ดังนั้น เพื่อให้บรรลุเป้าหมายของประเด็นการปฏิรูป
ประ เทศควรด� ำ เนินกิ จกรรมปฏิ รูปที่ มี นั ยส� ำคัญ 
ต่อเป้าหมาย ควรมีการเร่งรัดให้ทุกภาคส่วนเข้ามา 
มีส่วนร่วมในการสร้างมาตรการที่รองรับการคุ ้มครอง
สิทธิของประชาชนในทุกระดับให ้สามารถเข ้าถึ ง
เทคโนโลยีสารสนเทศได้อย่างทั่วถึง รวมทั้ง มีการบูณา
การระหว่างโรงพยาบาลให้สามารถน�ำข้อมูลสารสนเทศ
ด้านสุขภาพเชื่อมโยงและใช้งานทางการแพทย์ในทุกโรง
พยาบาลทั่วประเทศได้อย่างมีประสิทธิภาพ ซ่ึงจะส่งผล
ให้เกิดประสิทธิภาพในการน�ำข้อมูลไปใช้ในการรักษาที่
ถูกต้องและเป็นไปในทิศทางเดียวกัน 

0702
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0703

ก�ำลังคนสุขภาพ 
เรื่องและประเด็นปฏิรูปที่ 3 

ก�ำลังคนด้านสุขภาพเป็นหัวใจส�ำคัญของระบบบริการสุขภาพ ที่จะเป็นพลังในการขับเคล่ือน
การสร้างเสริมสุขภาวะที่ดีให้กับประชาชน โดยในการพัฒนาก�ำลังคนต้องด�ำเนินการอย่างเป็น
ระบบ ตั้งแต่การผลิต การจ้างงาน การพัฒนาศักยภาพบุคลากร รวมถึงการรักษาก�ำลังคนไว้ใน
ระบบ  อย ่ า ง ไ รก็ ต าม  แม ้ ว ่ า จ ะมี ก า รผ ลิตก� ำ ลั ง คนด ้ าน สุ ขภาพ เ พ่ิ มมาก ข้ึน  
มีการกระจายก�ำลังคนด้านสุขภาพไปในพ้ืนที่ต่าง ๆ แต่ยังมีปัญหาการลาออกและขาดแคลน
ซ�้ำซาก ส่งผลให้ความเหลื่อมล�้ำของก�ำลังคนด้านสุขภาพระหว่างพื้นที่เมืองและชนบท 
ยังขาดแคลนสูง น�ำไปสู่การให้บริการด้านสุขภาพที่ความแตกต่างกัน ดังนั้น จึงจ�ำเป็นต้อง
ปฏิรูปก�ำลังคนด้านสุขภพ เพื่อให้มีบุคลากรทางการแพทย์ในสัดส่วนที่เหมาะสมและเพียงพอ
กับความต้องการในแต่ละพื้นที่

ที่มา : รายงานทรัพยากรสาธารณสุข กระทรวงสาธารณสุข

สัดส่วนบุคลากรทางการแพทย์
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ในช่วงที่ผ่านมามีการด�ำเนินงานเพื่อขับเคล่ือนเป้าหมาย
ของประเด็นปฏิรูป เรื่อง ก�ำลังคนสุขภาพท่ีส�ำคัญ อาทิ 
พัฒนาระบบสารสนเทศทรัพยากรบุคคลด้านสุขภาพ 
ในระบบดิจิทัล โดยสนับสนุนการใช้เทคโนโลยีทดแทน
หรอืก�ำลงัคนทดแทนเพือ่ให้มกีารใช้ประโยชน์จากก�ำลงัคน 
วิชาชีพด ้านสุขภาพอย่างเหมาะสม และสนับสนุน 
การพฒันาปรบัปรุงกระบวนการท�ำงานเพือ่ลดการสูญเสยี 
รวมทั้งให้มีระบบประเมินผลิตภาพและจัดให้มีระบบ 
การพัฒนาก�ำลังคนอย่างต่อเน่ือง ตลอดจนการสนับสนุน
การพัฒนานวัตกรรมเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพการท�ำงาน 
การกระจายอ�ำนาจและสร้างสมรรถนะการบริหาร
จัดการบุคลากร โดยการพัฒนาแบบจ�ำลองถ่ายโอน
อ�ำนาจบริหาร การวางแผนก�ำลังคนด้านสุขภาพในเขต
สขุภาพน�ำร่อง เพ่ือให้องค์กรและหน่วยงานในระดบัต่าง ๆ 
มีสมรรถนะในการบริหารจัดการและการลงทุน 
ก�ำลังคนด้านสุขภาพที่เหมาะสม 

ท้ัง น้ี ความท ้าทายที่ส�ำคัญในการบรรลุ เป ้าหมาย 
ตามประเด็นปฏิรูป คือ ปัญหาการขาดแคลนซ�้ำซาก  
โดยเฉพาะในพื้นที่ชนบทห่างไกล ที่มีการลาออกของ
บุคลากรทางการแพทย์ค่อนข้างสูง รวมถึงสถานการณ์

บริบทที่จะมากระทบต่อสังคมไทยในอนาคต ท�ำให้ความ
ต้องการบุคลากรทางการแพทย์เฉพาะด้านเพิ่มมากข้ึน 
อาทิ การเป็นสังคมสูงวัย ที่มีความต้องการก�ำลังคน 
ด้านสุขภาพในการดูแลและรักษาโรคที่มีความสัมพันธ์กับ
การสูงอายุมากขึ้น อาทิ โรคสมองเสื่อม รวมถึงการ
วางแผนก�ำลังคนด้านสุขภาพ ต้องมองให้ครอบคลุมก�ำลัง
คนด้านสุขภาพท้ังระบบ ในมิติของอุปสงค์และอุปทาน  
แต่ปัจจุบันนโยบายการผลิตก�ำลังคนด้านสุขภาพยังขาด
ทิศทางการท�ำงานที่ชัดเจนในการกระจายบุคลากรไปยัง
พื้นที่ที่เหมาะสมได้อย่างเพียงพอ ส่งผลให้การวางแผน
ผลิตก�ำลังคนที่ตอบสนองกับความต้องการยังไม่สัมฤทธิ์
ผลเท่าที่ควร 

ดังนั้น เพื่อให้บรรลุเป้าหมายของประเด็นการปฏิรูป
ประเทศ จึงควรให้ความส�ำคัญกับการกระจายและรักษา
ก�ำลังคนด้านสุขภาพ อาทิ การออกมาตรการในการธ�ำรง
รักษาบุคลากรให ้สามารถปฏิบั ติงานได ้อย ่างเต็ม
ประสิทธิภาพ รวมถึงการมีกลไกในการวางแผนก�ำลังคน
ด้านสุขภาพในภาพรวมทั้งระบบ เพ่ือให้สามารถก�ำหนด
ทิศทางนโยบายการผลิตก�ำลังคนด้านสุขภาพ ได้อย่าง 
ถูกต้อง และเหมาะสม
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0704

ระบบบริการปฐมภูมิ 
เรื่องและประเด็นปฏิรูปที่ 4 

ระบบบริการปฐมภูมิเป็นด่านแรกของการให้บริการด้านสุขภาพ ที่เข้าถึงประชาชน 
มากที่สุด อีกทั้ง เป็นระบบส�ำคัญในการสร้างเสริมสุขภาพและคุณภาพชีวิตท่ีดีให้กับ
ประชาชน บนหลักการของสร้างน�ำซ่อม ซึ่งหากสามารถพัฒนาระบบบริการปฐมภูม ิ
ให้มีมาตรฐาน ตอบสนองกับปัญหาด้านสุขภาพของประชาชนในเบื้องต้นได้ จะลดค่า 
ใช้จ่ายด้านการรักษาพยาบาล โดยเฉพาะในกลุ่มโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง และจ�ำนวนผู้ป่วย 
ที่เข้ารับการบริการในโรงพยาบาลได้ ประกอบกับ รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย
มาตรา 258 ช. ด้านอื่น ๆ (5) ก�ำหนดให้ด�ำเนินการปฏิรูปประเทศ โดยให้มีระบบการ
แพทย์ปฐมภูมิที่มีแพทย์เวชศาสตร์ครอบครัวดูแลประชาชนในสัดส่วนที่เหมาะสม ดังนั้น 
การพัฒนาระบบบริการปฐมภูมิ จึงถูกก�ำหนดให้เป็นประเด็นปฏิรูปในแผนการปฏิรูป
ประเทศด้านสาธารณสุข 

ที่มา : หน่วยบริการปฐมภูมิและเครือข่ายหน่วยบริการปฐมภูมิ
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ในช่วงที่ผ่านมามีการด�ำเนินงานที่ส�ำคัญเพื่อขับเคลื่อน
เป้าหมายของประเด็นปฏิรูป เรื่อง ระบบบริการปฐมภูมิ 
อาทิ การจัดท�ำพระราชบัญญัติระบบสุขภาพปฐมภูมิ 
พ.ศ. 2562 มีการประกาศในราชกิจจานุเบกษาแล้ว 
เมื่อวันที่ 30 เมษายน 2562 ซึ่งครอบคลุมในการมี 
คณะกรรมการระบบสุขภาพปฐมภูมิท่ีท�ำหน้าท่ีก�ำกับ
ดูแลเชิงนโยบายควบคู ่กับก�ำหนดหลักเกณฑ์การให้
บริการสุขภาพปฐมภูมิ การพัฒนาระบบสารสนเทศ
ส�ำหรับเชื่อมโยงข้อมูลเกี่ยวกับการบริหารจัดการระบบ
สุขภาพปฐมภูมิ และจัดให้มีแพทย์เวชศาสตร์ครอบครัว
และคณะผูใ้ห้บรกิารสขุภาพปฐมภมูใินจ�ำนวนทีเ่หมาะสม 
ในการจัดบรกิารสขุภาพปฐมภมู ิรวมถงึก�ำหนดหลกัเกณฑ์ 
และการควบคุมคุณภาพของหน่วยบริการและเครือข่าย
บริการปฐมภูมิ  จากข้อมูลหน่วยปฐมภูมิและเครือข่าย
ปฐมภูมิ พบว่า ปี 2561 มีหน่วยงานที่ลงทะเบียน  
369 แห่ง และในปี 2562 มีหน่วยงานที่ลงทะเบียน  
423 แห่ง ทั่วประเทศ 

ท้ังนี้ แม้ว่าจะมีพระราชบัญญัติระบบสุขภาพปฐมภูมิ 
พ.ศ. 2562 แล้วก็ตาม แต่ยังมีความท้าทายในการผลักดัน
ให้การด�ำเนินการตามพระราชบัญญัติ เกิดผลบังคับใช้
และมีการน�ำไปสู่การปฏิบัติประกอบกับอัตราส่วนของ
แพทย์เวชศาสตร์ครอบครัวต่อประชากรยังมีไม่เพียงพอ 
เป็นผลจากความสนใจในการเรียนแพทย์เวชศาสตร์
ครอบครัวที่ยังมีน้อย และอัตราผลตอบแทนที่ต�่ำกว่า
สาขาวิชาชีพอื่น 

ดังนั้น เพื่อให้บรรลุเป้าหมายของประเด็นการปฏิรูป
ประเทศ การพฒันาและขยายระบบบรกิารสขุภาพปฐมภูมิ 
ให ้มีมาตรฐาน สอดคล ้องกับความต ้องการและ 
ความจ�ำเป็นของพ้ืนที่ รวมถึงเร่งผลิตบุคลากรทางด้าน
แพทย์เวชศาสตร์ครอบครัว และจัดให้มีค่าตอบแทน 
สวัสดิการ มาตรการจูงใจให้แพทย์เวชศาสตร์ครอบครัว
คงอยู่ในหน่วยบริการปฐมภูมิ ได้นานที่สุด 
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0705

การแพทย์แผนไทยและ 
สมุนไพรเพ่ือเศรษฐกิจ

เรื่องและประเด็นปฏิรูปที่ 5 

สมุนไพรไทยเป็นเอกลักษณ์ที่สะท้อนวัฒนธรรมของความเป็นไทย ซ่ึงสามารถน�ำมาเพ่ิมมูลค่าและ
ใช้ประโยชน์ได้หลากหลายด้าน อาทิ ใช้เพื่อการประกอบอาหาร ยารักษาโรค ผลิตภัณฑ์ความงาม 
ซึ่งปัจจุบันความต้องการใช้สมุนไพรเพิ่มขึ้นอย่างรวดเร็ว และเป็นที่ต ้องการของผู ้บริโภค 
จนสามารถสร้างรายได้ทั้งในและต่างประเทศได้อย่างมหาศาล ไม่ว่าจะเป็นอุตสาหกรรมผลิตภัณฑ์
แปรรูป อุตสาหกรรมผลิตยาแผนไทยที่นิยมใช้ในการรักษาในปัจจุบันเพิ่มมากขึ้น จึงก่อให้เกิด
การน�ำสมุนไพรไทยมาประยุกต์ใช้ใช้การรักษาคู่ขนานไปกับการแพทย์แผนปัจจุบัน เนื่องจาก
สมุนไพรมีต้นทุนท่ีค่อนข้างต�่ำ โดยในปัจจุบันแพทย์แผนไทยถูกน�ำมาใช้ในทางเศรษฐกิจอยู่ 2 ส่วน
หลัก ๆ คือ การนวดไทย ที่น�ำสมุนไพรมาบ�ำบัดการรักษาและนวดเพ่ือส่งเสริมสุขภาพในสถาน
ประกอบการต่าง ๆ และสมุนไพรแปรรูป ได้แก่ ยา ผลิตภัณฑ์เสริมอาหาร และเครื่องส�ำอาง ดังนั้น 
จึงจ�ำเป็นต้องปฏิรูปการแพทย์แผนไทยและสมุนไพรเพื่อเศรษฐกิจ เพื่อส่งเสริมให้ทั้งภาค
อุตสาหกรรมและเกษตร เจ้าของภูมิปัญญาสามารถสร้างรายได้ สร้างอาชีพ ให้กับประชาชน และใน
ด้านบริการ ยังสามารถช่วยทดแทนการน�ำเข้ายาจากต่างประเทศได้ ทั้งนี้ จากข้อมูลใน พ.ศ. 2561 
– 2562 มีผลิตภัณฑ์จากสารสกัดสมุนไพรที่สามารถส่งออกต่างประเทศถึง 50,000 ล้านบาท 

ที่มา : กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก กระทรวงสาธารณสุข

ผลิตภัณฑ์จากสารสกัดสมุนไพรที่สามารถส่งออกต่างประเทศ
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ในช ่วงที่ผ ่ านมาการด�ำ เนินงานเพื่อขับเค ล่ือน 
เป้าหมายของประเดน็ปฏริปู เรือ่ง การแพทย์แผนไทย 
และสมุนไพรได้มีการพัฒนาอุตสาหกรรมสารสกัด 
อาทิ จัดท�ำมาตรฐานสมุนไพรสารสกัด 4 รายการ 
มาตรฐานน�้ำมันหอมระเหย 7 รายการ สารสกัด
กัญชาและนวัตกรรมจากสารสกัดจากกัญชา เช่น 
แผ่นแปะลดปวด ยาเหน็บ (GPO) เป็นต้น การพัฒนา
ระบบข้อมูลด้านสมุนไพร โดยจัดอบรมเพื่อน�ำข้อมูล
ที่รวบรวมจาก รพ. GMP, เจ้าพระยาอภัยภูเบศร และ 
GPO ประมวลผลให้เป็นฐานข้อมูลที่เกี่ยวกับสมุนไพร
ไทย การส ่งเสริมตลาดสมุนไพรไทย โดยมีการ 
เสริมการค ้าผลิตภัณฑ์สมุนไพรบนดิจิทัล และ 
การเจรจาการค้าทั้งในผู้ประกอบการไทย (68 บริษัท) 
และผู้น�ำเข้าจากต่างประเทศ (42 บริษัท)
 

ทั้งนี้ ความท้าทายที่ส�ำคัญในการบรรลุเป้าหมาย คือ 
วัตถุดิบสมุนไพรไทยที่จะนํามาใช ้ในการผลิตภัณฑ์
สมุนไพรปัจจุบันเริ่มหายาก และมีราคาแพงขึ้น เนื่องจาก
ผู้ผลิตหรือเกษตรยังไม่ได้รับการส่งเสริมเท่าที่ควร ท�ำให้
วัตถุ ดิบบางชนิดยังต ้องนําเข ้ามาจากต่างประเทศ 
เพื่อน�ำมาในการผลิตผลิตภัณฑ์

ดังนั้น เพื่อให้บรรลุเป้าหมายของประเด็นการปฏิรูป
ประเทศควรส่งเสริมการเพราะปลูกพืชสมุนไพรที่ตรง 
ต ่อความต ้องการของตลาดและและศึกษาน�ำเอา
นวัตกรรมมาใช้ในการวิจัยและทดลองประโยชน์ของ
สมุนไพรท่ีเป ็นความต ้องการของตลาดเพ่ือหาพืช
สมุนไพรที่มีคุณสมบัติใกล้เคียงมารองรับในกรณีที่พืช
สมุนไพรชนิดนั้นขาดตลาด 
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การแพทย์ฉุกเฉิน
เรื่องและประเด็นปฏิรูปที่ 6 

การเข ้าถึงระบบบริการการแพทย์ฉุกเฉินได้ทันท่วงทีจะเป็นปัจจัยส�ำคัญที่จะเพ่ิมโอกาส 
การรอดชีวิตของผู้ป่วยมากยิ่งขึ้น ซึ่งในบางกรณีผู้ป่วยฉุกเฉินวิกฤตไม่สามารถเข้าถึงการบริการ 
การแพทย์ฉุกเฉินได้ เนื่องจากข้อจ�ำกัดเรื่องพื้นที่ของสิทธิ์การรักษา จึงจ�ำเป็นต้องมีการปฏิรูประบบ
การแพทย์ฉุกเฉิน เพื่อให้ผู้ป่วยทุกคนบนผืนแผ่นดินไทยได้รับการคุ้มครองสิทธิ์ในการเข้าถึงบริการ
ระบบการแพทย์ฉุกเฉินอย่างปลอดภัยไม่มีเงื่อนไขในการเก็บค่ารักษาพยาบาล จนพ้นสภาวะวิกฤต 
ทั้งนี้ จากข้อมูลผู้ป่วยที่ขอรับสิทธิ์การเข้ารับการรักษาในกรณีฉุกเฉิน ในปี 2561 โดยสถาบันการ
แพทย์ฉกุเฉนิแห่งชาต ิพบว่า มผีูป่้วยจ�ำนวน 41,917ราย ยืน่ขอรบัการใช้สทิธิต์ามนโยบายเจบ็ป่วยวกิฤต 
มีสิทธิ์ทุกที่ (Universal Coverage for Emergency Patients : UCEP) และได้รับการอนุมัติ 
ให้ใช้สิทธิ์ UCEP แล้ว 29,313 ราย

ที่มา : สถาบันการแพทย์ฉุกเฉินแห่งชาติ กระทรวงสาธารณสุข

ผู้ป่วยที่ขอรับการใช้สิทธิ์ (UCEP)
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ในช ่วงที่ผ ่ านมาการด�ำ เนินงานเพื่อขับเค ล่ือน 
เป้าหมายของประเด็นปฏิรูป เรื่อง ระบบการแพทย์
ฉุกเฉิน เป็นการด�ำเนินงานที่เกี่ยวกับการให้ความรู ้
ในการดูแลตนเองและผู ้ป ่วยเพื่อให้สามารถดูแล
ตนเองและช่วยเหลือผู ้อื่นในกรณีฉุกเฉินได้อย่าง 
ถูกต้อง รวมทั้งมีการพัฒนาระบบการแพทย์ฉุกเฉินมา
อย่างต่อเนื่อง โดยเน้นการบริการผู้ป่วยวิกฤตที่เข้ารับ
การรักษา ซึ่งประกอบด้วย 4 ด้าน ได้แก่ การดูแลทาง
เ ดิ นห าย ใ จ  ก า ร ให ้ ส า รน�้ ำ  ก า รห ้ า ม เ ลื อ ด  
และการส่งต่อผู้ป่วยในภาวะฉุกเฉิน โดยมีจังหวัด 
ที่มีการเข้ารับการบริการมากท่ีสุด 5 อันดับ ได้แก่ 
กรุงเทพมหานคร พิษณุโลก ชลบุรี สมุทรปราการ 
และร้อยเอ็ด ส่งผลให้ผู้ป่วยวิกฤตได้รับการบริการ
อย่างทั่วถึง เท่าเทียม และลดอัตราการตายของผู้ป่วย
ได้ ในขณะที่ผู้ปฏิบัติการหรือเจ้าหน้าที่ผู้ดูแลมีความ
มั่นใจในการปฏิบัติงานการแพทย์ฉุกเฉินโดยได้อย่าง
มีประสิทธิภาพ 

ทั้งนี้ ความท้าทายที่ส�ำคัญในการบรรลุเป้าหมาย คือ  
การประยุกต์ใช้ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศในระบบ 
การแพทย์ฉุกเฉินอาจจะยังมีข้อจ�ำกัดและไม่ครอบคลุม 
ซ่ึงระบบเทคโนโลยีสารสนเทศจะส่งผลต่อประสิทธิภาพ
และความแม่นย�ำของระบบการแพทย์ฉุกเฉิน ทั้งในส่วน
ของการแจ้งพิกัดต�ำแหน่งแหล่งเกิดเหตุ การประเมิน
ระยะเวลาเดินทาง การประเมินการช่วยเหลือเบื้องต้น 
เป็นต้น

ดังนั้น เพื่อให้บรรลุเป้าหมายของประเด็นการปฏิรูป 
ควรให้ความส�ำคัญกับการสร้างการตระหนักรู ้ให้กับ
ประชาชนเกี่ยวกับการเจ็บป่วยฉุกเฉิน รวมท้ังการใช้
เทคโนโลยีในการติดต่อสื่อสารในกรณีที่เกิดเหตุฉุกเฉิน 
อาทิ  การขอ รับความช ่ วย เหลื อผ ่ านหมาย เลข 
เบอร์โทรศัพท์ การขอรับการช่วยเหลื่อผ่านแอปพลิเคชั่น 
เช่น Thai EMS1669 หรือผ่านช่องทางอื่น ๆ ที่เหมาะสม 
ในเบื้องต้น

0706
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การสร้างเสริมสุขภาพและการป้องกันโรค
เรื่องและประเด็นปฏิรูปที่ 7 

การสร้างเสริมสุขภาพและการป้องกันโรคจะน�ำไปสู่การมีสุขภาวะที่ดี ลดค่าใช้จ่ายด้านสุขภาพ 
ที่สามารถป้องกันได้ ซึ่งประชาชนจะต้องมีความรู ้ความเข้าใจเกี่ยวกับหลักและวิธีปฏิบัติ 
ในการส่งเสริมสุขภาพ เพื่อน�ำไปสู ่การปฏิบัติในการส่งเสริมสุขภาวะที่ ดีได ้อย ่างถูกต ้อง  
แต่ในปัจจุบันการเผยแพร่และให้ข้อมลูเกีย่วกบัการป้องกนัการเกิดโรคหรอืการส่งเสรมิโรคต่าง ๆ นัน้ 
ยังขาดรูปแบบการท�ำงานที่บูรณาการกับหน่วยงานที่เกี่ยวข้องโดยตรง ส่งผลให้ประชาชน  
เกิดความสับสนในการรับข้อมูลข่าวสาร ดังนั้น จึงจ�ำเป็นต้องปฏิรูประบบการสร้างเสริมสุขภาพและ
การป้องกันโรค เพื่อให้ประชาชนทุกช่วงวัยสามารถเข้าถึงข่าวสารทั้งการป้องกันโรคหรือการรับ
ข่าวสารที่จ�ำเป็นที่เกี่ยวกับข้อมูลด้านสุขภาพได้อย่างถูกต้อง ท้ังนี้มีตัวอย่างจากข้อมูล โดย  
CEOWORLD นิตยสารด้านธุรกิจของสหรัฐอเมริกา ซึ่งระบุว่าประเทศไทยเป็นประเทศที่มีระบบ
สุขภาพดีที่สุดเป็นล�ำดับที่ 6 ประจ�ำปี 2562 โดยพิจารณาจากปัจจัยต่าง ๆ ได้แก่ โครงสร้างพื้นฐาน
ด้านสาธารณสุข ประสิทธิภาพของบุคลากร ค่าใช้จ่ายการรักษาในระบบ การเข้าถึงยาที่มีคุณภาพ 
และความพร้อมของรัฐบาลในการจัดการระบบ

ที่มา : CEOWORLD magazine Health Care Index 2019
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ในช่วงที่ผ่านมาการด�ำเนินงานเพื่อขับเคลื่อนเป้าหมาย
ของประเด็นปฏิรูป เรื่อง การสร้างเสริมสุขภาพและ 
การป ้ อ งกั น โ รค เป ็ นการด� ำ เนิ น งาน ใน ลักษณะ 
ของการพัฒนาห้องปฏิบัติการของประเทศ ซึ่งเป ็น 
หน่วยงานกลางในการติดตามผลการด�ำเนินการและ 
การบูรณาการก�ำหนดมาตรฐานและพัฒนาศักยภาพ 
ทางห้องปฏิบัติการของประเทศ และภูมิภาคเอเชียในการ
ตรวจวินิจฉัยโรคติดต่อเฝ้าระวัง โรคติดต่ออันตราย  
หรือโรคระบาด โดยเชื่อมโยงเครือข่ายห้องปฏิบัติการ
ภาครัฐและเอกชน เพื่อพัฒนาให้ทีมเฝ้าระวังข้อมูลการ
วินิจฉัยโรคต่าง ๆ มีความรู้ที่ถูกต้องและสามารถเก็บและ
น�ำส่งตัวอย่างที่มีคุณภาพเพื่อประสานงานและเผยแพร่
ข้อมูลข่าวสารให้แก่ประชาชนให้ได้รับข้อมูลข่าวสารและ
วิธีป้องกันปฏิบัติได้อย่างถูกต้อง โดยอยู ่ระหว่างการ
พัฒนาและขยายไปสู ่โรคไม่ติดต่อ และโรคจากการ
ประกอบอาชพี เช่น การตรวจควนับหุร่ี เป็นต้น นอกจากนี้ 
ได้ด�ำเนินการการปรับปรุงโครงสร้างการท�ำงานด้านการ
ส่งเสริมสุขภาพและการป้องกันโรค ทั้งโครงสร้างภายใน
กระทรวงสาธารณสุขที่มีภารกิจคล้ายคลึงกัน โครงสร้าง
ระดับเขต ระดับจังหวัด ทบทวนภารกิจและจ�ำนวน
บุคลากรที่เหมาะสมกับงานยุบรวมหน่วยงานที่มีภารกิจ
คล้ายคลึงกันไว้ด้วยกัน อาทิ กรมอนามัย กรมควบคุมโรค 
สถาบันโรคทรวงอก สถาบันมะเร็งแห่งชาติ สถาบันวัคซีน
แห่งชาติ และสถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สาธารณสุข และ
ปรับปรุงระบบงบประมาณของการสร้างเสริมสุขภาพ
และการป้องกันโรค โดยการจัดสัดส่วนงบประมาณใน
การด�ำเนินงานที่เหมาะสม และปรับปรุงกฎระเบียบ 
ที่ เก่ียวข้องกับการจัดสรรงบประมาณท่ีสอดคล้องกับ
นโยบายของประเทศ

ทั้งนี้ ความท้าทายที่ส�ำคัญในการบรรลุเป้าหมาย คือ  
ขาดกลไกการประสานงานระหว่างหน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง
เนื่องจากการเก็บข้อมูลหรือวินิจฉัยโรคในเบื้องต้นนั้น
ต้องอาศัยการบูรณาการข้อมูลร่วมกัน เพ่ือช่วยในการ
ติดตามประชาชนให้ได้รับความมั่นใจว่าได้รับข่าวสาร 
ที่ถูกต้องจากหน่วยงานที่เชื่อถือได้ รวมทั้งหลายประเด็น 
ในการรวบรวมข้อมูลยังขาดหน่วยงานท่ีเป็นเจ้าภาพหลัก
ในการดูแลข้อมูลและประสานงานระหว่างหน่วยงาน 
ที่ เกี่ ยวข ้องในขับเคลื่อนการส ่ง เสริมสุขภาพและ 
การป้องกันโรคให้บรรลุเป้าหมาย

ดังนั้น เพื่อให้บรรลุเป้าหมายของประเด็นการปฏิรูป
ประ เทศควรด� ำ เนินกิ จกรรมปฏิ รูปที่ มี นั ยส� ำคัญ 
ต่อเป้าหมาย ควรเร่งรัดการด�ำเนินการในการส่งเสริม
และการป้องกันโรคร่วมกันเพื่อให้การพัฒนาระบบ 
มีข้อมูลท่ีบูรณาการมีความครอบคลุมและสามารถน�ำไป
ใช้ประโยชน์เพ่ือการพัฒนาปรับปรุงงานในทุกระดับ 
ให้ได้รับการสนับสนุนให้เกิดการจัดการเฝ้าระวังโรคและ
ภัยสุขภาพ และข้อมูลสนับสนุนอื่น ๆ ต่อไป 
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ความรอบรู้ด้านสุขภาพ 
เรื่องและประเด็นปฏิรูปที่ 8 

ในป ัจจุ บันประชาชนจ� ำนวนมากป ่วยด ้ วยโรคไม ่ ติดต ่อ เ ร้ือ รั ง  (NCDs)  
เช่น โรคเบาหวาน ความดนัโลหติสงู โรคอ้วน และมแีนวโน้มเพิม่มากขึน้เป็นจ�ำนวนมาก 
ซึ่งสาเหตุส่วนใหญ่มาจากการมีพฤติกรรมสุขภาพที่ไม่ถูกต้อง การขาดความรอบรู้
ด้านสุขภาพ ส่งผลให้ค่าใช้จ่ายด้านการรักษาพยาบาลภาครัฐเพ่ิมสูงข้ึนอย่างต่อเนื่อง
ทุกปี ขณะเดียวกันภาษาท่ีใช้ในการเผยแพร่ข้อมูลข่าวสารเป็นภาษาที่ค่อนข้างยาก
ต่อการท�ำความเข้าใจ ดังนั้น จึงจ�ำเป็นต้องปฏิรูปความรอบรู้ด้านสุขภาพ เพื่อให้ 
คนไทยสามารถเข้าถึงข้อมูลสุขภาพที่จ�ำเป็น และประมวลข้อมูลสุขภาพเพื่อใช้ในการ
ประกอบการตัดสินใจในการดูแลสุขภาพตนเองได้อย่างถูกต้อง ทั้งน้ี คะแนนเฉล่ีย
ความรอบรู้ด้านสุขภาพของคนไทยอายุ 15 ปีข้ึนไป พบว่า ภาพรวมอยู่ท่ี 88.71 
คะแนน จากคะแนนเต็ม 136 คะแนน สะท้อนให้เห็นว่าคนไทยมีความรอบรู้ 
ด้านสุขภาพอยู่ในระดับปานกลาง

ที่มา : กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข
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ในช่วงที่ผ่านมาการด�ำเนินงานเพื่อขับเคลื่อนเป้าหมาย
ของประเด็นปฏิรูป เรื่อง ความรอบรู้ด้านสุขภาพ เป็นการ
ด�ำเนินงานที่เกี่ยวกับการพัฒนาระบบสื่อสารสุขภาพ  
โดยมีการประสานงานกับสื่อสารมวลชน เช่น บริษัท  
อสมท จ�ำกัด (มหาชน) องค์การกระจายเสียงและแพร่
ภาพสาธารณะแห่งประเทศไทย ส�ำนักงานคณะกรรมการ
กิจการกระจายเสียงกิจการโทรทัศน ์และกิจการ
โทรคมนาคมแห่งชาติ (กสทช.) เป็นต้น ซึ่งมีการเผยแพร่
ข้อมูลสาธารณะสุขภาพ เพื่อเผยแพร่ข้อมูลข่าวสาร 
ความรอบรู ้ด ้านสุขภาพให้กับประชาชน การพัฒนา
ระบบการสาธารณสุข โดยกระทรวงสาธารณสุขร่วมกับ
กระทรวงศึกษาธิการได้พัฒนาการเรียนการสอนวิชา
สุขศึกษาเรื่องความรอบรู ้ด้านสุขภาพภายในโรงเรียน 
รวมท้ังส่งเสริมให้บรรจุเรื่องความรอบรู้ด้านสุขภาพไว้ใน
ห ลั กสู ต ร คณะส า ธ า รณสุ ข ใ น ร ะดั บ อุ ด มศึ กษ า 
ในมหาวิทยาลัยทั่วประเทศ เพื่อให้นักเรียน นักศึกษา  
มีความรู้ ความเข้าใจ ในการดูแลสุขภาวะตนเองได้ใน
เบื้องต้น และสามารถช่วยเหลือผู้อื่นท่ีไม่สามารถเข้าถึง
ความรอบรู้ด้านสขุภาพได้ นอกจากนี ้มกีารพฒันาก�ำลงัคน 
ด้านการส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ โดยจัดหลักสูตร
องค ์กรความรอบรู ้ ด ้ านสุขภาพส� ำหรับผู ้ บริหาร  
โดยมหาวิทยาลัยมหิดล และมหาวิทยาลัยขอนแก่น  
เพื่อให้เกิดการตระหนักรู ้และสร้างวัฒนธรรมในการ
สือ่สารกบัผูป่้วยและบคุคลรอบข้างได้อย่างมปีระสทิธภิาพ 
ทั้งการสื่อสารด้วยวาจา และการสื่อสารด้วยสื่อต่างๆ 
ด้วยภาษาที่บุคคลทั่วไปสามารถเข้าใจในข้อมูลสุขภาพได้ 

ทั้งนี้ ความท้าทายที่ส�ำคัญในการบรรลุเป้าหมาย คือ  
การขาดแคลนผู้เชี่ยวชาญและหน่วยงานท่ีท�ำหน้าที่ 
คัดกรองข้อมูลด้านสุขภาพที่ถูกต้อง และรวดเร็ว และท�ำ
หน้าที่ตอบโต้ข้อมูลข่าวสารที่ไม่ถูกต้องได้ทันท่วงที  
รวมทั้งรูปแบบและการตอบสนองเรื่องข้อมูลข่าวสารและ
ความรอบรู ้ สุขภาพที่ เข ้ าถึ งกลุ ่มประชาชนยังไม ่ 
เพียงพอ เนื่องจากมีประชาชนบางกลุ่มมีข้อจ�ำกัดเรื่อง
ทักษะการสืบค้นและค้นหาข้อมูล 
ดังนั้น เพื่อให้บรรลุเป้าหมายของประเด็นการปฏิรูป 
ควรด�ำเนินกิจกรรมปฏิรูปท่ีมีนัยส�ำคัญต่อเป้าหมาย  
โดยการกระตุ้น ส่งเสริม และสนับสนุนให้คนในชุมชน 
มีบทบาทหรือเป ็นสมาชิกของกลุ ่มชมรมในชุมชน 
เนื่องจากผู ้ ท่ีมีบทบาทในชุมชนจะสามารถน�ำข้อมูล
ข่าวสารที่ถูกต้องไปเผยแพร่ให้กับบุคคลใกล้เคียงในกรณี
ท่ีบางกลุ่มท่ียังมีจุดอ่อนทางเทคโนโลยีอยู่ ควบคู่ไปกับ
หน่วยงานทุกระดับควรพัฒนาช่องทางการเข้าถึงข้อมูล
และบริการที่น่าเชื่อถือและเหมาะสมกับผู้ที่มีความรอบรู้
ด้านสุขภาพไม่เพียงพอ ประชาสัมพันธ์ช่องทาง อธิบาย
ขั้นตอนการเข้าถึงข้อมูลและบริการ และกระตุ้นให้ผู้ใช้
บริการที่มีความรอบรู้ด้านสุขภาพไม่เพียงพอเข้าถึงข้อมูล
ข่าวสารและความรูส้ขุภาพจากแหล่งความรูท้ีห่ลากหลาย
และมีความน่าเชื่อถือใกล้ชุมชนของตนเอง
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การคุ้มครองผู้บริโภคด้านสุขภาพ  
เรื่องและประเด็นปฏิรูปที่ 9 

ปัจจุบันผู้บริโภคมีความเสี่ยงสูงในการบริโภคผลิตภัณฑ์และบริการ โดยเฉพาะท่ีเก่ียวกับผลิตภัณฑ์และบริการสุขภาพ 

ที่ไม่ได้รับความเป็นธรรมทั้งในเรื่องคุณภาพและราคา จ�ำเป็นต้องปฏิรูปการคุ้มครองผู้บริโภคด้านสุขภาพ เพ่ือให้เกิด 

การจัดระบบการคุ้มครองผู้บริโภคด้านสุขภาพท่ีครอบคลุมตั้งแต่นโยบายการค้า กฎหมาย ผู้บริโภค ผู้ประกอบวิชาชีพ 

กระบวนการเยียวยาผู้บริโภคที่ได้รับความเสียหายจากสินค้าและงบประมาณส�ำหรับการจัดท�ำระบบคุ้มครองผู้บริโภค  

ไปจนถึงการมีมาตรการในการควบคุมมาตรฐานของสินค้าและบริการที่ถูกต้องและเป็นธรรม รวมทั้งการท�ำให้ผู้บริโภค 

มีความรอบรู้เท่าทันสื่อและสิ่งโฆษณาเกี่ยวกับผลิตภัณฑ์ด้านสุขภาพ อาทิ อาหารเสริม ยาลดน�้ำหนัก เพื่อป้องกัน 

เกิดผลกระทบต่อสุขภาพและทรัพย์สิน

ในช่วงที่ผ่านมาการด�ำเนินงานเพื่อขับเคลื่อนเป้าหมายของประเด็นปฏิรูป เรื่อง การคุ้มครองผู้บริโภคด้านสุขภาพ 

เป็นการด�ำเนินการทบทวนกระบวนการที่เกี่ยวข้องกับการคุ้มครองผู้บริโภค มีการเฝ้าระวังก�ำกับและตรวจสอบคุณภาพ

มาตรฐานของผลิตภัณฑ์ สถานประกอบการ และการโฆษณา รวมทั้งผลอันไม่พึงประสงค์ของผลิตภัณฑ์ ตลอดจนมีการ

ติดตามหรือเฝ้าระวังข้อมูลข่าวสารด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพจากภายในประเทศและภายนอกประเทศ และจัดระบบเยียวยา 

ผู้เกี่ยวข้องที่ได้รับผลกระทบจากการบริการด้านสุขภาพ ให้ได้รับความเป็นธรรม เหมาะสม และทันท่วงที และจัดให้มีการ

ส่งเสริมให้ผู้รับบริการด้านสุขภาพรู้เท่าทัน เกี่ยวกับการคุ้มครองการให้บริการ และการเตือนภัยสุขภาพเท่าที่ควรระวัง

ทัง้นี ้ความท้าทายท่ีส�ำคญัในการบรรลเุป้าหมาย คอื ผูบ้รโิภคบางกลุม่ยงัขาดข้อมลูทีจ่�ำเป็นและเพยีงพอในการตดัสนิใจ 
ในการเลือกใช้บริการด้านสุขภาพและผลิตภัณฑ์สุขภาพ ขณะเดียวกันหน่วยงานท่ีเกี่ยวข้องยังขาดการท�ำงานเชิงรุกใน
การคุ้มครองผู้บริโภคส่งผลให้เกิดจ�ำนวนผู้ร้องเรียนไม่ได้รับความเป็นธรรมเพิ่มขึ้น

ดังนั้น เพื่อให้บรรลุเป้าหมายของประเด็นการปฏิรูป ควรด�ำเนินกิจกรรมปฏิรูปท่ีมีนัยส�ำคัญต่อเป้าหมาย โดยเร่งรัด
ระบบการคุ้มครองผู้บริโภคให้มีมาตรฐานตามสากล รวมทั้งค�ำนึงถึงการบังคับใช้กฎหมายที่เกี่ยวข้องกับผู้บริโภคให้ได้
รับความเป็นธรรม และเท่าเทียม นอกจากนี้ ภาครัฐ ภาคเอกชน ควรกระตุ้นให้ผู้ผลิตมีจิตส�ำนึกท่ีดีในการให้คุณภาพ
การให้บริการ และคุณภาพของงานเกิดประสิทธิภาพสูงสุด

ที่มา : ส�ำนักงานคณะกรรมการคุ้มครอง 

ผู้บริโภคกระทรวงสาธารณสุข
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ระบบหลักประกันสุขภาพ
เรื่องและประเด็นปฏิรูปที่ 10  0710

ประเทศไทยประสบความส�ำเร็จอย่างสูงในการจัดระบบหลักประกันสุขภาพท่ีครอบคลุมคนไทยทุกคน 

แต่ยังมีความแตกต่างของสิทธิประโยชน์ ขณะเดียวกันรายจ่ายของระบบหลักประกันมีแนวโน้มสูงขึ้น

อย่างต่อเนื่อง โดยภาระการคลังจากระบบหลักประกันสุขภาพมีแนวโน้มเพิ่มอย่างต่อเนื่อง  

จาก 204,592 ล้านบาท ใน ปี 2561 เป็น 245,378 ล้านบาท ใน ปี 2565 ดังนั้น จึงจ�ำเป็นต้องมี 

การปฏิรูประบบหลักประกันสุขภาพ เพื่อให้ประชาชนเข้าถึงบริการสาธารณสุขที่จ�ำเป็นอย่างมีคุณภาพ 

โดยที่ภาครัฐสามารถบริหารจัดการค่าใช้จ่ายด้านหลักประกันสุขภาพได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

ในช่วงที่ผ่านมาการด�ำเนินงานเพื่อขับเคลื่อนเป้าหมายของประเด็นปฏิรูป เร่ือง ระบบหลักประกัน

สุขภาพ มุ ่งให้ความส�ำคัญกับการด�ำเนินงานในการพัฒนาชุดสิทธิประโยชน์หลักและชุดสิทธิ 

ประโยชน์เสริมเพื่อให้ผู้ประกันตนทุกคนมีชุดสิทธิประโยชน์ท่ีเหมาะสมตามความจ�ำเป็น ตอบสนอง 

ความต้องการด้านสุขภาพของแต่ละบุคคลได้อย่างตรงจุด โดยในปี 2561 – 2562 มีสถานพยาบาล 

ที่เข้าร่วมโครงการทั้งหมด จ�ำนวน 238 แห่ง แบ่งเป็นสถานพยาบาลของรัฐจ�ำนวน 160 แห่ง และสถาน

พยาบาลเอกชนจ�ำนวน 78 แห่ง หากสามารถขยายความครอบคลุมได้อย่างท่ัวถึงต่อความต้องการ 

จะส่งผลให้ประชาชนสามารถเข้าถึงบริการสาธารณสุขได้ตรงตามความต้องการของตนเอง และในส่วน

ของภาครัฐจะสามารถก�ำหนดกลไกในการจัดการระบบหลักประกันสุขภาพได้อย่างครอบคลุม  

อันจะน�ำไปสู่การไม่ก่อให้เกิดภาระของภาครัฐมากจนเกินไป

ที่มา : ส�ำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ

ข้าราชการ ประกันสังคม หลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า

การคาดการณ์ภาระทางการคลังจากระบบหลักประกันสุขภาพของไทย (หน่วย: ล้านบาท)
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ทั้ ง น้ี  ความท ้าทายที่ ส� ำ คัญในการบรรลุ เป ้ าหมาย 

ของการปฏิรูประบบหลักประกันสุขภาพ คือ ความยั่งยืน

ของงบประมาณด้านสุขภาพ เนื่องด ้วยประเทศไทย 

ก�ำลังเผชิญกับการเปล่ียนแปลงทางโครงสร้างประชากรท่ีมี

จ�ำนวนผู ้ สูงอายุเพิ่มขึ้นอย ่างมาก โดยคาดการณ์ว ่า 

ในปี 2566 ประเทศไทยจะเข้าสู ่การเป็นสังคมสูงวัย 

อย่างสมบูรณ์หรือมีประชากรผู้สูงอายุมากกว่าร้อยละ 20 

ของประชากรทั้ งหมด ซึ่ งการเพิ่มขึ้นของผู ้สู งอายุ 

จะย่ิงท�ำให้ความต้องการการบรกิารด้านสขุภาพเพิม่มากขึน้ 

ประกอบกับ ประชากรไทยยังมีการเจ็บป่วยด้วยโรคติดต่อ

ไม่เรื้อรังมากข้ึน ซึ่งเป็นโรคที่มีการใช้บริการด้านสุขภาพ

และมีค่าใช้จ่ายด้านสุขภาพที่สูงและต่อเนื่อง น�ำไปสู่การ

เพิ่มขึ้นของภาระทางการคลังของภาครัฐในการดูแลด้าน

สุขภาพของประชาชน 

ดังน้ัน เพื่อให้บรรลุเป้าหมายของประเด็นการปฏิรูป  

จึงควรให ้ความส�ำคัญกับการปรับปรุงและยกระดับ

ประสิทธิภาพในการบริหาร จัดการสถานพยาบาล  

การก�ำหนดชุดสิทธิประโยชน์ท่ีเหมาะสม ควบคู่กับการ

ศึกษาหาแนวทางเพื่อจัดหาแหล่งเงินอื่นสนับสนุนนอกจาก

เงินรายได้จากภาครัฐ ตลอดจนเร่งส่งเสริมให้ประชาชน 

มีความตระหนักรู้ในการดูแลสุขภาพของตนเอง ซึ่งจะน�ำไป

สู่การมีสุขภาวะและคุณภาพชีวิตท่ีดี มีการใช้บริการด้าน

สขุภาพท่ีลดลง ขณะท่ีภาครฐัสามารถบรหิารจัดการค่าใช้จ่าย 

ด้านหลักประกันสุขภาพได้อย่างยั่งยืน 
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