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ตารางแสดงเปรียบเทียบระหว่าง พ.ร.บ. หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๔๕  
กับ (ร่าง) พ.ร.บ. หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (ฉบับที ่...) พ.ศ. ... และเหตุผลในการแก้ไขเพิ่มเติม 

 

พ.ร.บ. หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๔๕ 
(ร่าง) พ.ร.บ. หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 

(ฉบับท่ี ...) พ.ศ. ... 
เหตุผลในการแก้ไขเพิ่มเติม 

มาตรา ๑ พระราชบัญญัตินี้เรียกว่า “พระราชบัญญัติ
หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๔๕” 

มาตรา ๑ พระราชบัญญัตินี้ เรียกว่า “พระราชบัญญัติ
หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (ฉบับที่ ...) พ.ศ. ...” 

พ.ร.บ. หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๔๕ ใช้บังคับมา
นานแล้ว สมควรแก้ไขเพ่ิมเติม เพ่ือแก้ไขปัญหาข้อขัดข้องที่เป็น
อุปสรรคต่อความคล่องตัวในการบริหารจัดการและให้ เกิด
ประสิทธิภาพในการให้บริการของหน่วยบริการ ส่งผลกระทบถึง
การให้บริการด้านการแพทย์และการสาธารณสุขแก่ประชาชน
และผู้รับบริการโดยรวม รวมทั้ งแยกบทบาท (Purchaser-
Provider Split) ของผู้ ซื้ อบริการ (Purchaser) ผู้ ให้ บริการ 
(Provider) และผู้ควบคุมก ากับ (Regulator) ให้ชัดเจน ไม่ทับ
ซ้อน และสามารถร่วมมือกันท างานสู่เป้าหมายร่วมและตัวชี้วัด
ร่วมที่ก าหนดร่วมกัน (Commissioning) และบรรลุผลสัมฤทธิ์ที่
พึงปรารถนาร่วมกัน ทั้งนี้  เพ่ือให้การบริหารจัดการกองทุน
หลักประกันสุขภาพแห่งชาติมีธรรมาภิบาล และยึดหลักวินัย
การเงินการคลัง  

มาตรา ๓ 
“บริการสาธารณสุข” หมายความว่า บริการด้าน
การแพทย์และสาธารณสุขซึ่งให้โดยตรงแก่บุคคลเพ่ือ

มาตรา ๓ 
“บริการสาธารณสุข” หมายความว่า บริการด้ าน
การแพทย์และสาธารณสุขซึ่งให้โดยตรงแก่บุคคล เพื่อการ

 
มีความจ าเป็นต้องตัดค าว่า “โดยตรง” ออก เนื่องจากตามมาตรา 
๔๖ หน่วยบริการและเครือข่ายหน่วยบริการตามมาตรา ๔๔ และ

เอกสาร ๓ 
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พ.ร.บ. หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๔๕ 
(ร่าง) พ.ร.บ. หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 
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การสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การตรวจ
วิ นิ จ ฉั ย โรค  การรั กษ าพ ย าบ าล  และการ ฟ้ื น ฟู
สมรรถภาพ ที่จ าเป็นต่อสุขภาพและการด ารงชีวิต ทั้งนี้ 
ให้รวมถึงการบริการการแพทย์แผนไทยและการแพทย์
ทางเลือกตามกฎหมายว่าด้วยการประกอบโรคศิลปะ 

สร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การตรวจวินิจฉัยโรค 
การรักษาพยาบาล และการฟ้ืนฟูสมรรถภาพที่จ าเป็นต่อ
สุขภาพและการด ารงชีวิต ตามกฎหมายว่าด้วยการ
ประกอบโรคศิลปะ ทั้ งนี้  ให้หมายความรวมถึงการ
สนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขด้วย 

หน่วยบริการที่รับการส่งต่อผู้รับบริการ มีสิทธิได้รับค่าใช้จ่ายเพ่ือ
บริการสาธารณสุขจากกองทุน... ซึ่งค านิยาม “ค่าใช้จ่ายเพ่ือ
บริการสาธารณสุข” หมายความว่า ค่าใช้จ่ายต่างๆ ที่เกิดขึ้นจาก
การให้บริการสาธารณสุขของหน่วยบริการ... ซึ่งผูกโยงกับ
“บริการสาธารณสุข” หมายความว่า บริการด้านการแพทย์และ
สาธารณสุขซึ่งให้โดยตรงแก่บุคคล... มีผลให้หน่วยบริการรับได้
เฉพาะค่าใช้จ่ายเพ่ือบริการสาธารณสุขที่ให้ โดยตรงแก่บุคคล
เท่านั้น และหน่วยบริการไม่สามารถน าเงินไปใช้จ่ายเพ่ือการอ่ืน
ได ้

เมื่อตัดค าว่า “โดยตรง” ออกแล้ว เพ่ิมข้อความว่า “ทั้งนี้ ให้
หมายความรวมถึงการสนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการ
สาธารณสุขด้วย” เพ่ือให้ชัดเจนว่า หน่วยบริการสามารถน าเงิน
ไปใช้จ่ายเพ่ือบริการด้านการแพทย์และสาธารณสุขซึ่งให้ แก่
บุคคล และเพ่ือสนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุข
ได้ด้วย 

“สถาน บ ริ ก า ร” ห ม ายค วาม ว่ า  ส ถ าน บ ริ ก าร
สาธารณสุขของรัฐ ของเอกชน และของสภากาชาดไทย 
หน่วยบริการการประกอบโรคศิลปะสาขาต่าง ๆ และ
สถานบริการสาธารณสุขอ่ืนที่คณะกรรมการก าหนด

“สถานบริการ” หมายความว่า สถานบริการสาธารณสุข
ของรัฐ ของเอกชน และของสภากาชาดไทย หน่วยบริการ
การประกอบโรคศิลปะสาขาต่างๆ และสถานบริการ
สาธารณสุขอ่ืนตามที่คณะกรรมการก าหนดเพ่ิมเติม ทั้งนี้ 

เจตนารมณ์ต้องการให้ “ส านักงานสาธาณสุขจังหวัด (สสจ.) และ
ส านักงานสาธาณสุขอ าเภอ (สสอ.)” ซึ่งเป็นหน่วยงานของรัฐที่
ส าคัญในการสนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุขของหน่วย
บริการและมีส่วนให้บริการสาธารณสุขด้วย ให้สามารถรับเงิน
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เพ่ิมเติม 
 

ให้หมายความรวมถึงหน่วยงานอ่ืนของรัฐที่สนับสนุน
ส่งเสริมการสร้างเสริมสุขภาพ และป้องกันโรค ตามที่
คณะกรรมการก าหนดด้วย 

จากกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติได้ 
(เสียงส่วนน้อย ๒ คน ไม่เห็นด้วย ขอเสนอใหม่ดังนี้  “สถาน
บริการ” หมายความว่า สถานบริการสาธารณสุขของรัฐ ของ
เอกชน และของสภากาชาดไทย หน่วยบริการการประกอบโรค
ศิลปะสาขาต่างๆ และสถานบริการสาธารณสุข อ่ืนตามที่
คณะกรรมการก าหนดเพ่ิมเติม ทั้ งนี้  ให้หมายความรวมถึง
หน่วยงานอ่ืนของรัฐ องค์กรชุมชน องค์กรเอกชนและภาคเอกชน
ที่ไม่มีวัตถุประสงค์เพ่ือด าเนินการแสวงหาผลก าไร ที่สนับสนุน
ส่ ง เส ริมการสร้ างเสริมสุ ขภ าพ  และป้ อ งกัน โรค  ตามที่
คณะกรรมการก าหนดด้วย วัตถุประสงค์เพ่ือให้องค์กรชุมชน 
องค์กรเอกชนและภาคเอกชนที่ไม่มีวัตถุประสงค์เพ่ือด าเนินการ
แสวงหาผลก าไรจัดเป็นสถานพยาบาล และสามารถรับค่าใช้จ่าย
จากเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติได้) 

-เดิม ไม่มี- “เงินกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ” หมายถึง เงิน
ที่มีวัตถุประสงค์เพ่ือเป็นค่าใช้จ่ายเพ่ือบริการสาธารณสุข 
และค่าใช้จ่ายเพ่ือสนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุขของ
หน่วยบริการ  

ให้มีความชัดเจนและความเข้าใจที่ตรงกันกับหน่วยตรวจสอบ จึง
เพ่ิมค านิยามว่า เงินกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ มีเพ่ือ
เป็นค่าใช้จ่ายเพ่ือบริการสาธารณสุข และค่าใช้จ่ายเพ่ือสนับสนุน
การจัดบริการสาธารณสุขของหน่วยบริการ  
(เสียงส่วนน้อย ๒ คน ไม่ เห็นด้วยที่จะให้มีนิยามดังกล่าว 
เนื่องจากจ ากัดขอบเขตการใช้เงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ
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แห่งชาติ) 
-เดิม ไม่มี- “ค่าใช้จ่ายเพื่อสนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุข” 

หมายความว่า ค่าใช้จ่ายที่เกี่ยวข้องและจ าเป็นต่อการ
สนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุข ได้แก่ 

(๑) ค่าใช้จ่ ายประจ าที่ เกิดขึ้นจากการจัดบริการ
สาธารณสุขในกิจการของหน่วยบริการ ได้แก่ เงินเดือน 
ค่ า จ้ า ง  ค่ า จ้ า ง เอ ก ช น ด า เนิ น งาน  ค่ าต อ บ แ ท น 
ค่าตอบแทนการปฏิบัติงานนอกเวลาราชการ ค่าใช้จ่ายใน
การเดินทางไปราชการ ค่าสาธารณูปโภค ค่าวัสดุ ค่า
ด าเนินการและค่าพัฒนาศักยภาพบุคคลในการจัดบริการ
สาธารณสุข  

(๒) ค่าใช้จ่ายเพ่ือชดเชยค่าเสื่อมของสิ่งก่อสร้างและ
ครุภัณฑ์ที่ใช้ในการบริการผู้ป่วยนอก บริการผู้ป่วยใน 
และบริการสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค 

(๓) ค่ า ใช้ จ่ า ย อ่ื น ที่ จ า เป็ น เพ่ื อ ก ารจั ด บ ริ ก า ร
สาธารณสุขตามท่ีคณะกรรมการก าหนด 

 
 
 

ให้มีความชัดเจนและความเข้าใจที่ตรงกันกับหน่วยตรวจสอบ จึง
เพ่ิมค านิ ยามว่า  “ค่าใช้จ่ ายเพ่ือสนับสนุนการจัดบริการ
สาธารณสุข” ให้สอดรับกับค านิยาม “เงินกองทุนหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติ” และขยายความหมายว่า (๑) ค่าใช้จ่ายประจ า
ที่ เกิดขึ้นจากการจัดบริการสาธารณสุขในกิจการของหน่วย
บริการ (๒) ค่าใช้จ่ายเพ่ือชดเชยค่าเสื่อมของสิ่งก่อสร้างและ
ครุภัณฑ์ที่ ใช้ในการบริการผู้ป่วยนอก บริการผู้ป่วยใน และ
บริการสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค และ (๓) ค่าใช้จ่ายอ่ืนที่
จ าเป็นเพื่อการจัดบริการสาธารณสุขตามท่ีคณะกรรมการก าหนด 

ได้มีการก าหนดให้เห็นว่า ค่าใช้จ่ายประจ าที่เกิดขึ้นจากการ
จัดบริการสาธารณสุขในกิจการของหน่วยบริการ ได้แก่ อะไรบ้าง 
เพ่ือให้หน่วยบริการใช้เป็นค่าใช้จ่ายในรายการดังกล่าวได้ 
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มาตรา ๑๓  ให้มีคณะกรรมการคณะหนึ่ ง เรียกว่า 
“คณ ะกรรมการหลั กป ระกัน สุ ขภ าพแห่ งชาติ ” 
ประกอบด้วย 
(๑) รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข เป็น ประธาน

กรรมการ 
 
 
 
 
 
 
 
 
(๒) ปลัดกระทรวงกลาโหม ปลัดกระทรวงการคลัง 

ปลัดกระทรวงพาณิชย์ ปลัดกระทรวงมหาดไทย 
ปลัดกระทรวงแรงงานและสวัสดิ การสั งคม 
ปลั ดกระทรวงสาธารณ สุ ข  ปลั ดกระทรวง
ศึกษาธิการ และผู้อ านวยการส านักงบประมาณ 

 

มาตรา ๑๓  ให้มีคณะกรรมการคณะหนึ่ ง  เรียกว่า 
“คณ ะกรรมการห ลั กป ระกั น สุ ขภ าพแห่ งช าติ ” 
ประกอบด้วย 
(๑) รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข เป็น ประธาน

กรรมการ และปลัดกระทรวงสาธารณสุข เป็นรอง
ประธานกรรมการ  

 
 
 
 
 
 
 
(๒) ปลัดกระทรวงกลาโหม ปลัดกระทรวงการคลัง 

ปลัดกระทรวงแรงงาน และผู้อ านวยการส านัก
งบประมาณ 

 
 
 

 
 
 
เพ่ือให้การบริหารการประชุมสอดคล้องกับมาตรฐานสากล โดยมี
รองประธานกรรมการ ปฏิบัติหน้าที่แทนประธานกรรมการ กรณี
ที่ประธานกรรมการไม่มาประชุมหรือไม่อาจปฏิบัติหน้าที่ได้ และ
เนื่องจากปลัดกระทรวงสาธารณสุขเป็นผู้บริหารระดับสูงที่
รับผิดชอบเกี่ยวข้องกับงานสาธารณสุขของประเทศ จึงให้เป็น
รองประธานกรรมการ 
(เสียงส่วนน้อย ๑ คน ไม่เห็นด้วย ต้องการให้ข้อความเหมือนเดิม 
โดยให้เหตุผลว่า ขัดกับหลักการแยกผู้จัดบริการและผู้ซื้อบริการ 
(Purchaser Provider Split) เพราะปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
เป็นผู้จัดบริการรายใหญ่) 
เป็นผู้แทนโดยต าแหน่งของส่วนราชการที่มีความเกี่ยวข้องใน
ฐานะผู้แทนรัฐบาลในเชิงนโยบายและการควบคุมก ากับให้เกิด
ธ ร ร ม า ภิ บ า ล ใ น ร ะ บ บ  (Policy suggestion and 
implementation + Regulator) อย่ า ง ไรก็ ต าม  เพ่ื อ ไม่ ให้
ซ้ าซ้อนและไม่ให้จ านวน คกก.หลักประกันสุขภาพแห่งชาติมีมาก
เกิ น ไป  จึ ง ไ ด้ ล ด ผู้ แ ท น ข อ ง ก ร ะ ท ร ว ง ม ห า ด ไท ย 
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(๓) ผู้แทนเทศบาลหนึ่งคน องค์การบริหารส่วนจังหวัด

หนึ่งคน องค์การบริหารส่วนต าบลหนึ่งคน และ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นรูปแบบอ่ืนหนึ่งคน 
โดยให้ผู้บริหารองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นแต่ละ
ประเภทคัดเลือกกันเอง 

(๔) ผู้แทนองค์กรเอกชนซึ่งมีวัตถุประสงค์ที่มิใช่เป็นการ
แสวงหาผลก าไรและด าเนินกิจกรรมดังต่อไปนี้ 
องค์กรละหนึ่งคน โดยการคัดเลือกกันเองในแต่ละ
กลุ่มให้เหลือกลุ่มละหนึ่งคน และให้ผู้แทนดังกล่าว
คัดเลือกกันเองให้เหลือจ านวนห้าคน 
(ก) งานด้านเด็กหรือเยาวชน 
(ข) งานด้านสตรี 
(ค) งานด้านผู้สูงอายุ 
(ง) งานด้านคนพิการหรือผู้ป่วยจิตเวช 
(จ) งานด้านผู้ติดเชื้อเอชไอวีหรือผู้ป่วยเรื้อรังอ่ืน 
(ฉ) งานด้านผู้ใช้แรงงาน 

 
 

 
(๓) ผู้แทนองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นประเภทละหนึ่งคน 

โดยคัดเลือกกันเองให้เหลือจ านวนสามคน 
 
 
  
(๔) ผู้แทนองค์กรเอกชนซึ่งมีวัตถุประสงค์ที่มิใช่เป็นการ

แสวงหาผลก าไรและด าเนินกิจกรรมดังต่อไปนี้ 
องค์กรละหนึ่งคน โดยการคัดเลือกกันเองในแต่ละ
กลุ่มให้เหลือกลุ่มละหนึ่งคน และให้ผู้แทนดังกล่าว
คัดเลือกกันเองให้เหลือจ านวนห้าคน  
(ก) งานด้านเด็กหรือเยาวชน 
(ข) งานด้านสตรี  
(ค) งานด้านผู้สูงอายุ  
(ง) งานด้านคนพิการหรือผู้ป่วยจิตเวช  
(จ) งานด้านผู้ติดเชื้อเอชไอวีหรือผู้ป่วยเรื้อรังอ่ืน  
(ฉ) งานด้านผู้ใช้แรงงาน  

กระทรวงศึกษาธิการ ไปอยู่ในส่วนของผู้แทนหน่วยบริการแทน
ซึ่งตรงกว่า และตัดปลัดกระทรวงพาณิชย์ออกเนื่องจากมีส่วนใน
เชิงนโยบายและการควบคุมก ากับไม่มากนัก  
เนื่องจากมีการปรับโครงสร้างขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
เหลือ ๓ ประเภท จึงได้ปรับเพ่ือให้สอดรับกัน 
(เสียงส่วนน้อย  ๑ คน ไม่เห็นด้วย เสนอให้ผู้แทนองค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่น มีจ านวนสี่คนเท่าเดิม) 
 
ผู้แทนภาคประชาชนเสนอเพ่ิมงานด้านคุ้มครองผู้บริโภค จาก ๙ 
ด้าน เป็น ๑๐ ด้าน แต่มตทิี่ประชุมให้มีผู้แทน ๕ คนเท่าเดิม 
(เสียงส่วนน้อย ๒ คน ไม่เห็นด้วย เสนอให้เพ่ิมผู้แทนองค์กร
เอกชนซึ่งมีวัตถุประสงค์ท่ีมิใช่เป็นการแสวงหาผลก าไรอีก ๒ คน)   
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(ช) งานด้านชุมชนแออัด 
(ซ) งานด้านเกษตรกร 
(ฌ) งานด้านชนกลุ่มน้อย 
 

(๕) ผู้แทนผู้ประกอบอาชีพด้านสาธารณสุขจ านวนห้าคน 
ได้แก่ ผู้แทนแพทยสภา สภาการพยาบาล สภาเภสัช
กรรม ทันตแพทยสภา และสมาคมโรงพยาบาล
เอกชน ด้านละหนึ่งคน 

 
 
 

-เดิม ไม่มี- 
 
 
 
 
 
 
 

(ช) งานด้านชุมชนแออัด  
(ซ) งานด้านเกษตรกร  
(ฌ) งานด้านชนกลุ่มน้อย  
(ญ) งานด้านคุ้มครองผู้บริโภค 

(๕) ผู้แทนสภาวิชาชีพด้านสาธารณสุข จ านวนหกคน 
ได้แก่ ผู้แทนแพทยสภา สภาการพยาบาล สภาเภสัช
กรรม ทันตแพทยสภา สภาการแพทย์แผนไทย และ
ผู้แทนสภาวิชาชีพด้านสาธารณสุขอ่ืนให้คัดเลือก
กันเองอีกหนึ่งคน  

 
 
(๖) ผู้แทนหน่วยบริการจ านวนเจ็ดคน มาจากผู้แทน

หน่วยบริการในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขจ านวน
สามคน  ได้ แก่  ผู้ แท น โรงพ ยาบ าลศู น ย์ ห รื อ
โรงพยาบาลทั่วไปหนึ่งคน ผู้แทนโรงพยาบาลชุมชน
หนึ่งคน และผู้แทนโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
หนึ่งคน ผู้แทนหน่วยบริการสังกัดมหาวิทยาลัยของ
รัฐจ านวนหนึ่ งคน  ผู้ แทนหน่ วยบริการสั งกั ด
กระทรวงกลาโหมและส านักงานต ารวจแห่งชาติ

 
 
 
 
ปรับให้ถูกต้อง ย้ายผู้แทนสมาคมโรงพยาบาลเอกชน เนื่องจาก
ไม่ใช่สภาวิชาชีพไปอยู่ในกลุ่มผู้แทนหน่วยบริการแทน เพิ่มผู้แทน
สภาการแพทย์แผนไทย ซึ่งปรับผู้ทรงคุณวุฒิการแพทย์แผนไทย 
การแพทย์ทางเลือกที่ยกฐานะเป็นสภาการแพทย์แผนไทย  
รวมทั้งในอนาคตอาจจะมีการยกฐานะของสภาวิชาชีพอ่ืนเพ่ิมขึ้น
อีกก็ได้ โดยผู้แทนสภาวิชาชีพด้านสาธารณสุขที่เหลือให้คัดเลือก
กันเองอีกหนึ่งคน  
เพ่ิมผู้แทนหน่วยบริการตามสัดส่วนที่ขึ้นทะเบียน เพ่ือแก้ปัญหา
ให้การบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ  ให้มี
ความครอบคลุมผู้มีส่วนได้เสียโดยเฉพาะหน่วยบริการทุกระดับ
ให้มีส่วนร่วมมากขึ้น เนื่องจากได้รับผลกระทบจากการออก
ประกาศ ระเบียบฯ ของ สปสช. 
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(๖) ผู้ทรงคุณวุฒิจ านวนเจ็ดคน ซึ่งคณะรัฐมนตรีแต่งตั้ง

จากผู้มีความเชี่ยวชาญทางด้านประกันสุขภาพ 
การแพทย์และสาธารณสุข การแพทย์แผนไทย 
การแพทย์ทางเลือก การเงินการคลัง กฎหมายและ
สังคมศาสตร์ ด้านละหนึ่งคน 

องค์กรเอกชนตาม (๔) ต้องเป็นองค์กรที่ด าเนิน
กิจกรรมมาไม่น้อยกว่าหนึ่งปี และได้มาขึ้นทะเบียนไว้
กับส านักงานก่อนครบก าหนดสิบห้าวันนับแต่วันที่มีเหตุ
ให้มีการคัดเลือกกรรมการ ถ้าองค์กรใดด าเนินกิจกรรม
หลายกลุ่ม ให้ขึ้นทะเบียนเพ่ือใช้สิทธิคัดเลือกกรรมการ
ในกลุ่มใดกลุ่มหนึ่งเท่านั้น 

หลักเกณฑ์และวิธีการคัดเลือกกรรมการตาม (๓) 
และ (๔) ให้เป็นไปตามท่ีรัฐมนตรีประกาศก าหนด 

 
ให้กรรมการตาม (๑) (๒) (๓) (๔) และ (๕ ) 

ด าเนินการสรรหาและพิจารณาคัดเลือกผู้ทรงคุณวุฒิ

จ านวนหนึ่งคน ผู้แทนหน่วยบริการสังกัดองค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นจ านวนหนึ่งคน และผู้แทน
หน่วยบริการภาคเอกชนจ านวนหนึ่งคน    

(๗) ผู้ทรงคุณวุฒิจ านวนห้าคน ซึ่งคณะรัฐมนตรีแต่งตั้ง
จากผู้มีความเชี่ยวชาญ เฉพาะด้าน ได้แก่  ด้าน
ประกันสุขภาพ ด้านการแพทย์และสาธารณสุข ด้าน
การเงินการคลัง ด้านกฎหมาย และด้านสังคมศาสตร์ 
ด้านละหนึ่งคน 

องค์กรเอกชนตาม (๔) ต้องเป็นองค์กรที่ด าเนิน
กิจกรรมมาไม่น้อยกว่าหนึ่งปี และได้มาขึ้นทะเบียนไว้กับ
ส านักงานก่อนครบก าหนดสิบห้าวันนับแต่วันที่มีเหตุให้มี
การคัดเลือกกรรมการ ถ้าองค์กรใดด าเนินกิจกรรมหลาย
กลุ่ม ให้ขึ้นทะเบียนเพ่ือใช้สิทธิคัดเลือกกรรมการในกลุ่ม
ใดกลุ่มหนึ่งเท่านั้น 

หลักเกณฑ์และวิธีการคัดเลือกกรรมการตาม (๓) 
(๔) (๕) และ (๖) ให้ เป็นไปตามที่รัฐมนตรีประกาศ
ก าหนด 

ให้กรรมการตาม (๑) (๒) (๓) (๔) (๕) และ (๖) 
ด าเนินการสรรหาและพิจารณาคัดเลือกผู้ทรงคุณวุฒิ

 
 
 
ปรับผู้ทรงคุณวุฒิด้านการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 
ไปอยูใ่นกลุ่มผู้แทนผู้ประกอบวิชาชีพ  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ปรับให้สอดรับกัน 
 

ปรับให้สอดรับกัน 
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เสนอให้คณะรัฐมนตรีแต่งตั้งเป็นกรรมการตาม (๖) 
หลักเกณฑ์และวิธีการสรรหาและพิจารณา

คัดเลือกกรรมการผู้ทรงคุณวุฒิตามวรรคสี่ให้เป็นไป
ตามท่ีรัฐมนตรีประกาศก าหนด 

ให้เลขาธิการเป็นเลขานุการของคณะกรรมการ 

เสนอให้คณะรัฐมนตรีแต่งตั้งเป็นกรรมการตาม (๗) 
หลักเกณฑ์และวิธีการสรรหาและพิจารณาคัดเลือก

กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิ ตามวรรคสี่ ให้ เป็นไปตามที่
รัฐมนตรีประกาศก าหนด 

ให้เลขาธิการเป็นเลขานุการของคณะกรรมการ 

ปรับให้สอดรับกัน 
 
 
 

คงข้อความเดิม 
(เสียงส่วนน้อย ๑ คน ไม่เห็นด้วย ขอเสนอให้เลขาธิการ สปสช. 
เป็น กรรมการและเลขานุการ) 

 มาตรา ๑๔ กรรมการตามมาตรา ๑๓ จะด ารงต าแหน่ง
กรรมการตามมาตรา ๔๘ ในขณะเดียวกันมิได้ 

มาตรา ๑๔ ในกรณีที่กรรมการตามมาตรา ๑๓ ได้พ้น
จากการด ารงต าแหน่งไปแล้ว ต่อมาได้ไปด ารงต าแหน่ง
กรรมการตามมาตรา ๔๘ อีกในภายหลัง ให้ถือว่ามีวาระ
การด ารงต าแหน่งตามมาตรา ๑๕ ต่อเนื่องกัน 

เพ่ือเปิดโอกาสแก่บุคคลที่มีความรู้ความสามารถเข้ามามีโอกาส
พัฒนาและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ
ได้มากขึ้น  จึ งก าหนดให้บุ คคลใดบุคคลหนึ่ งสามารถเป็น
คณะกรรมการหลักฯ และคณะกรรมการควบคุมฯ ไม่เกิน ๒ 
วาระ  

มาตรา ๑๕ กรรมการตามมาตรา ๑๓ วรรคหนึ่ง (๓) 
(๔) (๕) และ (๖) มีวาระอยู่ในต าแหน่งคราวละสี่ปี และ
อาจได้รับ เลือกหรือแต่ งตั้ งใหม่ อีกได้  แต่จะด ารง
ต าแหน่งเกินกว่าสองวาระติดต่อกันไม่ได้ 

เมื่อครบก าหนดวาระตามวรรคหนึ่ง หากยังมิได้มี
การคัดเลือกกรรมการตามมาตรา ๑๓ วรรคหนึ่ง (๓) 
(๔) และ (๕) หรือแต่งตั้งกรรมการตามมาตรา ๑๓ วรรค

มาตรา ๑๕ กรรมการตามมาตรา ๑๓ วรรคหนึ่ง (๓) (๔) 
(๕) (๖) และ (๗) มีวาระอยู่ในต าแหน่งคราวละสี่ปี และ
อาจได้รับเลือกหรือแต่งตั้งใหม่อีกได้ แต่จะด ารงต าแหน่ง
เดิมหรือต าแหน่งใหม่เกินกว่าสองวาระติดต่อกันไม่ได้  

เมื่อครบก าหนดวาระตามวรรคหนึ่ง หากยังมิได้มี
การคัดเลือกกรรมการตามมาตรา ๑๓ วรรคหนึ่ง (๓) (๔) 
(๕) และ (๖) หรือแต่งตั้งกรรมการตามมาตรา ๑๓ วรรค

 
ปรับให้สอดรับกัน 

 
ปรับให้สอดรับกัน เช่นเดียวกับมาตรา ๑๔ 

 
 

ปรับให้สอดรับกัน 
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หนึ่ง (๖) ขึ้นใหม่ ให้กรรมการซึ่งพ้นจากต าแหน่งตาม
วาระนั้น อยู่ในต าแหน่งเพ่ือปฏิบัติหน้าที่ต่อไปจนกว่า
กรรมการซึ่งได้รับคัดเลือกหรือได้รับแต่งตั้งใหม่เข้า
รับหน้าที่ แต่ต้องไม่เกินเก้าสิบวันนับแต่วันที่กรรมการ
พ้นจากต าแหน่งตามวาระนั้น 

ในกรณีที่กรรมการตามวรรคหนึ่งพ้นจากต าแหน่ง
ก่อนครบวาระ ให้ด าเนินการคัดเลือกหรือแต่งตั้ ง
กรรมการประเภทเดียวกันแทนภายในสามสิบวันนับแต่
วันที่ต าแหน่งกรรมการนั้นว่างลงและให้ผู้ได้รับคัดเลือก
หรือได้รับแต่งตั้งให้ด ารงต าแหน่งแทนอยู่ในต าแหน่ง
เท่ากับวาระท่ีเหลืออยู่ของกรรมการซึ่งตนแทน 

ในกรณีที่วาระของกรรมการที่พ้นจากต าแหน่งก่อน
ครบวาระเหลืออยู่ ไม่ถึงเก้าสิบวันจะไม่ด าเนินการ
คัดเลือกหรือแต่งตั้งกรรมการแทนต าแหน่งที่ว่างนั้นก็ได้ 
และในการนี้ ให้คณะกรรมการประกอบด้วยกรรมการ
เท่าท่ีเหลืออยู่ 

หนึ่ง (๗) ขึ้นใหม่ให้กรรมการ ซึ่งพ้นจากต าแหน่งตาม
วาระนั้น อยู่ในต าแหน่งเพ่ือปฏิบัติหน้าที่ต่อไปจนกว่า
กรรมการซึ่งได้คัดเลือกหรือได้รับแต่งตั้งใหม่เข้ารับหน้าที่
แต่ต้องไม่เกินเก้าสิบวันนับแต่วันที่กรรมการพ้นจาก
ต าแหน่งตามวาระนั้น 

ในกรณีที่กรรมการตามวรรคหนึ่งพ้นจากต าแหน่งก่อน
ครบวาระ ให้ด าเนินการคัดเลือกหรือแต่งตั้งกรรมการ
ประเภทเดียวกันแทนภายในสามสิบวันนับแต่วันที่
ต าแหน่งกรรมการนั้นว่างลงและให้ผู้ได้รับคัดเลือกหรือ
ได้รับแต่งตั้งให้ด ารงต าแหน่งแทนอยู่ในต าแหน่งเท่ากับ
วาระท่ีเหลืออยู่ของกรรมการซึ่งตนแทน 

ในกรณีที่วาระของกรรมการที่พ้นจากต าแหน่งก่อน
ครบวาระเหลืออยู่ไม่ถึงเก้าสิบวันจะไม่ด าเนินการคัดเลือก
หรือแต่งตั้งกรรมการแทนต าแหน่งที่ว่างนั้นก็ได้ และใน
การนี้  ให้คณะกรรมการประกอบด้วยกรรมการเท่าที่
เหลืออยู่ 

ปรับให้สอดรับกัน 
 

มาตรา ๑๗ การประชุมคณะกรรมการ ต้องมีกรรมการ
มาประชุมไม่น้อยกว่ากึ่งหนึ่ งของจ านวนกรรมการ
ทั้งหมด จึงจะเป็นองค์ประชุม 

มาตรา ๑๗ การประชุมคณะกรรมการ ต้องมีกรรมการ
มาประชุมไม่น้อยกว่ากึ่ งหนึ่ งของจ านวนกรรมการ
ทั้งหมด จึงจะเป็นองค์ประชุม  
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ให้ประธานกรรมการเป็นประธานในที่ประชุม ถ้า
ประธานกรรมการไม่มาประชุมหรือไม่อาจปฏิบัติหน้าที่
ได้ ให้กรรมการที่มาประชุมเลือกกรรมการคนหนึ่งเป็น
ประธานในที่ประชุม 

 
 
การวินิจฉัยชี้ขาดของที่ประชุมให้ถือเสียงข้างมาก 

กรรมการคนหนึ่งให้มีเสียงหนึ่งในการลงคะแนน ถ้า
คะแนนเสียงเท่ากัน ให้ประธานในที่ประชุมออกเสียง
เพ่ิมข้ึนอีกเสียงหนึ่งเป็นเสียงชี้ขาด 

ในการประชุม ถ้ามีการพิจารณาเรื่องที่กรรมการผู้ใด
มี ส่ ว น ได้ เสี ย  ก ร ร ม ก า ร ผู้ นั้ น มี ห น้ า ที่ แ จ้ ง ให้
คณะกรรมการทราบและมีสิทธิเข้าชี้แจงข้อเท็จจริงหรือ
แสดงความคิดเห็นเกี่ยวกับเรื่องนั้นแต่ไม่มีสิทธิเข้าร่วม
ประชุมและลงคะแนนเสียง 

วิธีการประชุม การปฏิบัติงานของคณะกรรมการ 
และส่วนได้เสียซึ่งกรรมการมีหน้าที่ต้องแจ้ง ให้เป็นไป
ตามระเบียบที่คณะกรรมการก าหนด 

 

ให้ประธานกรรมการเป็นประธานในที่ประชุม ถ้า
ประธานกรรมการไม่มาประชุมหรือไม่อาจปฏิบัติหน้าที่
ได้ ให้รองประธานกรรมการปฏิบัติหน้าที่แทน หาก
ประธานกรรมการและรองประธานกรรมการ ไม่มา
ประชุมหรือไม่อาจปฏิบัติหน้าที่ได้  ให้กรรมการที่มา
ประชุมเลือกกรรมการคนหนึ่งเป็นประธานในที่ประชุม 

การวินิจฉัยชี้ขาดของที่ประชุมให้ถือเสียงข้างมาก 
กรรมการคนหนึ่ งให้มี เสียงหนึ่ งในการลงคะแนน ถ้า
คะแนนเสียงเท่ากัน ให้ประธานในที่ประชุมออกเสียง
เพ่ิมข้ึนอีกเสียงหนึ่งเป็นเสียงชี้ขาด 

ในการประชุม ถ้ามีการพิจารณาเรื่องที่กรรมการผู้ใดมี
ส่วนได้เสีย กรรมการผู้นั้นมีหน้าที่แจ้งให้คณะกรรมการ
ทราบและมีสิทธิเข้าชี้แจงข้อเท็จจริงหรือแสดงความ
คิดเห็นเกี่ยวกับเรื่องนั้นแต่ไม่มีสิทธิเข้าร่วมประชุมและ
ลงคะแนนเสียง 

วิธีการประชุม การปฏิบัติงานของคณะกรรมการ และ
ส่วนได้เสียซึ่งกรรมการมีหน้าที่ต้องแจ้ง ให้เป็นไปตาม
ระเบียบที่คณะกรรมการก าหนด 

 
 
 

ปรับให้สอดรับกับมาตรา ๑๓ (๑) 
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มาตรา ๑๘ คณะกรรมการมีอ านาจหน้าที่ ดังต่อไปนี้ 
(๑) ก าหนดมาตรฐานการให้บริการสาธารณสุขของ

หน่วยบริการ และเครือข่ายหน่วยบริการ และ
ก าหนดมาตรการในการด า เนิ น งาน เกี่ ย วกับ
หลักประกันสุขภาพแห่งชาติให้มีประสิทธิภาพ 

(๒) ให้ค าแนะน าต่อรัฐมนตรีในการแต่งตั้งพนักงาน
เจ้าหน้าที่  ออกกฎกระทรวงและประกาศเพ่ือ
ปฏิบัติการตามพระราชบัญญัตินี้ 

(๓) ก าหนดประเภทและขอบเขตในการให้บริการ
สาธารณสุขที่จ าเป็นต่อสุขภาพและการด ารงชีวิต 
และอัตราค่าบริการสาธารณสุขตามมาตรา ๕ 

 
(๔) ก าหนดหลักเกณฑ์การด าเนินงานและการบริหาร

จัดการกองทุน 
(๕) ก าหนดหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไข ในการถอด

ถอน เลขาธิการตามมาตรา ๓๑  และก าหนด
คุณสมบัติหรือลักษณะต้องห้ามของเลขาธิการตาม
มาตรา ๓๒ 

 

มาตรา ๑๘ คณะกรรมการมีอ านาจหน้าที่ ดังต่อไปนี้ 
(๑) ก าหนดมาตรฐานการให้บริการสาธารณสุขของหน่วย

บริการ และเครือข่ายหน่วยบริการ และก าหนด
มาตรการในการด าเนินงานเกี่ยวกับหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติให้มีประสิทธิภาพ 

(๒) ให้ค าแนะน าต่อรัฐมนตรีในการแต่งตั้งพนักงาน
เจ้าหน้ าที่  ออกกฎกระทรวงและประกาศเพ่ือ
ปฏิบัติการตามพระราชบัญญัตินี้ 

(๓ ) ก าหนดประเภทและขอบเขตในการให้บริการ
สาธารณสุขที่จ าเป็นต่อสุขภาพและการด ารงชีวิต 
และอัตราค่าบริการสาธารณสุขตามมาตรา ๕ โดย
ค านึงถึงต้นทุนการให้บริการ 

(๔) ก าหนดหลักเกณฑ์การด าเนินงานและการบริหาร
จัดการกองทุน 

(๕) ก าหนดหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไข ในการถอด
ถอน เลขาธิการตามมาตรา ๓๑  และก าหนด
คุณสมบัติหรือลักษณะต้องห้ามของเลขาธิการตาม
มาตรา ๓๒ 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
เพ่ือให้ เกิดความเป็นธรรมในการซื้อบริการที่มีคุณภาพแก่
ประชาชนและการจ่ายชดเชยค่าใช้จ่ายที่เป็นธรรมให้แก่หน่วย
บริการ โดยต้องค านึงถึงต้นทุนการให้บริการตามประเภทและ
ขอบเขตที่เป็นปัจจุบัน  
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(๖) ออกระเบียบเกี่ยวกับการรับเงิน การจ่ายเงิน และ
การรักษาเงินกองทุน รวมทั้งการจัดหาผลประโยชน์
ตามมาตรา ๔๐ 

(๗) ก าหนดหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขในการ
จ่ายเงินช่วยเหลือเบื้องต้น ในกรณีที่ผู้รับบริการ
ได้รับความเสียหายที่เกิดขึ้นจากการรักษาพยาบาล
โดยหาผู้กระท าผิดมิได้ หรือหาผู้กระท าผิดได้แต่
ผู้รับบริการไม่ได้รับค่าเสียหายภายในระยะเวลาอัน
สมควรตามมาตรา ๔๑ 

(๘) สนับสนุนและประสานกับองค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นในการด าเนินงานและบริหารจัดการระบบ
หลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพ้ืนที่ได้ตาม
ความพร้อม ความเหมาะสมและความต้องการ เพ่ือ
สร้างหลักประกันสุขภาพแห่งชาติให้แก่บุคคลใน
พ้ืนที่ตามมาตรา ๔๗ 

(๙) สนับสนุนและก าหนดหลักเกณฑ์ให้องค์กรชุมชน 
องค์กรเอกชนและภาคเอกชนที่ไม่มีวัตถุประสงค์เพ่ือ
ด าเนินการแสวงหาผลก าไร ด าเนินงานและบริหาร
จัดการเงินทุนในระดับท้องถิ่นหรือพ้ืนที่ได้ตามความ

(๖) ออกระเบียบเกี่ยวกับการรับเงิน การจ่ายเงิน และ
การรักษาเงินกองทุน รวมทั้งการจัดหาผลประโยชน์
ตามมาตรา ๔๐ 

(๗) ก าหนดหลักเกณฑ์  วิธีการ และเงื่อนไขในการ
จ่ายเงินช่วยเหลือเบื้องต้น ในกรณีที่ผู้รับบริการหรือ
ผู้ ให้บริการได้รับความเสียหายจากการรับหรือ
ให้บริการสาธารณสุขตามมาตรา ๔๑ 

 
 
(๘) สนับสนุนและประสานกับองค์กรปกครองส่วน

ท้องถิ่นในการด าเนินงานและบริหารจัดการระบบ
หลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพ้ืนที่ได้ตาม
ความพร้อม ความเหมาะสมและความต้องการ เพ่ือ
สร้างหลักประกันสุขภาพแห่งชาติให้แก่บุคคลใน
พ้ืนที่ตามมาตรา ๔๗ 

(๙) สนับสนุนและก าหนดหลักเกณฑ์ให้องค์กรชุมชน 
องค์กรเอกชนและภาคเอกชนที่ไม่มีวัตถุประสงค์เพ่ือ
ด าเนินการแสวงหาผลก าไร ด าเนินงานและบริหาร
จัดการเงินทุนในระดับท้องถิ่นหรือพ้ืนที่ได้ตามความ

 
 
 
 

 
ปรับให้สอดรับกับมาตรา ๔๑ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

เอกสาร ๓_ตารางเปรียบเทียบฯ และเหตุผลในการแกไ้ขเพิ่มเติม            หน้า ๑๔ 
 

พ.ร.บ. หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๔๕ 
(ร่าง) พ.ร.บ. หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 

(ฉบับท่ี ...) พ.ศ. ... 
เหตุผลในการแก้ไขเพิ่มเติม 

พร้อม ความเหมาะสม และความต้องการ โดย
ส่งเสริมกระบวนการมีส่วนร่วมเพ่ือสร้างหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติให้แก่บุคคลในพ้ืนที่ตามมาตรา ๔๗ 

(๑๐) ก าหนดหลักเกณฑ์เกี่ยวกับการรับฟังความคิดเห็น
จากผู้ให้บริการและผู้รับบริการเพ่ือประโยชน์ใน
การปรับปรุงคุณภาพและมาตรฐานบริการ
สาธารณสุข 

(๑๑) ก าหนดหลักเกณฑ์เกี่ยวกับการลงโทษปรับทาง
ปกครองและการเพิกถอนการข้ึนทะเบียน 

(๑๒) จัดท ารายงานเกี่ยวกับผลงานและอุปสรรคในการ
ด าเนินงาน รวมทั้งบัญชีและการเงินทุกประเภท
ของคณะกรรมการ แล้วรายงานต่อคณะรัฐมนตรี 
สภาผู้แทนราษฎร และวุฒิสภาเป็นประจ าทุกปี
ภายในหกเดือนนับแต่วันสิ้นปีงบประมาณ 

 
(๑๓) จัดประชุมเพ่ือให้คณะกรรมการรับฟังความคิดเห็น

โดยทั่วไปจากผู้ให้บริการและผู้รับบริการเป็น
ประจ าทุกปี 

 

พร้อม ความเหมาะสม และความต้องการ โดย
ส่งเสริมกระบวนการมีส่วนร่วมเพ่ือสร้างหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติให้แก่บุคคลในพื้นที่ตามมาตรา ๔๗ 

(๑๐) ก าหนดหลักเกณฑ์เกี่ยวกับการรับฟังความคิดเห็น
จากผู้ให้บริการและผู้รับบริการเพ่ือประโยชน์ใน
การปรับปรุ งคุณ ภาพและมาตรฐานบริการ
สาธารณสุข 

(๑๑) ก าหนดหลักเกณฑ์เกี่ยวกับการลงโทษปรับทาง
ปกครองและการเพิกถอนการข้ึนทะเบียน 

(๑๒) จัดท ารายงานเกี่ยวกับผลงานและอุปสรรคในการ
ด าเนินงาน รวมทั้งบัญชีและการเงิน ทุกประเภท
ของคณะกรรมการ แล้วรายงานและการเสนอแนะ
ความเห็นต่อคณะรัฐมนตรี สภาผู้แทนราษฎร และ
วุฒิสภาเป็นประจ าทุกปี ภายในหกเดือนนับแต่วัน
สิ้นปีงบประมาณ 

(๑๓) จัดประชุมเพ่ือให้คณะกรรมการรับฟังความคิดเห็น
โดยทั่วไปจากผู้ ให้บริการและผู้รับบริการเป็น
ประจ าทุกปี 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

เพ่ิมให้เสนอแนะความเห็นต่อคณะรัฐมนตรี  
สภาผู้แทนราษฎร และวุฒิสภา ได้   

 
 
 
 
 
 



 
 

เอกสาร ๓_ตารางเปรียบเทียบฯ และเหตุผลในการแกไ้ขเพิ่มเติม            หน้า ๑๕ 
 

พ.ร.บ. หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๔๕ 
(ร่าง) พ.ร.บ. หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 

(ฉบับท่ี ...) พ.ศ. ... 
เหตุผลในการแก้ไขเพิ่มเติม 

(๑๔) ปฏิบัติหน้าที่ อ่ืนตามที่พระราชบัญญัตินี้หรือ
กฎหมายอ่ืนก าหนดให้เป็นอ านาจหน้าที่ของ
คณ ะกรรม การห รื อ ต าม ที่ ค ณ ะรั ฐ มน ต รี
มอบหมาย 

(๑๔) ปฏิบัติหน้ าที่ อ่ืนตามที่พระราชบัญญั ตินี้ หรือ
กฎหมายอ่ืนก าหนดให้ เป็นอ านาจหน้าที่ของ
คณะกรรมการหรือตามท่ีคณะรัฐมนตรีมอบหมาย 

มาตรา ๒๖ ให้ส านักงานมีอ านาจหน้าที่ ดังต่อไปนี้ 
(๑ ) รั บ ผิ ด ช อบ งาน ธุ ร ก ารขอ งค ณ ะก รรม ก าร 

คณะกรรมการควบคุมคุณภาพและมาตรฐาน 
คณะอนุกรรมการของคณะกรรมการดังกล่าว และ
คณะกรรมการสอบสวน 

(๒ ) เก็ บ  รวบ รวม  วิ เค ราะห์ ข้ อมู ล เกี่ ย วกั บ การ
ด าเนินงานการบริการสาธารณสุข 

(๓) จัดให้มีทะเบียนผู้รับบริการ หน่วยบริการ และ
เครือข่ายหน่วยบริการ 

(๔ ) บ ริ ห า ร ก อ งทุ น ให้ เป็ น ไป ต า ม ร ะ เบี ย บ ที่
คณะกรรมการก าหนด 

(๕ ) จ่ ายค่ า ใช้ จ่ าย เพ่ื อบริการสาธารณ สุ ขตามที่
คณะกรรมการก าหนดให้แก่หน่วยบริการและ
เครือข่ายหน่วยบริการตามมาตรา ๔๖ 

 

มาตรา ๒๖  ให้ส านักงานมีอ านาจหน้าที่ ดังต่อไปนี้ 
(๑ ) รั บ ผิ ด ช อ บ ง าน ธุ ร ก า ร ข อ งค ณ ะ ก ร ร ม ก า ร 

คณะกรรมการควบคุมคุณภาพและมาตรฐาน 
คณะอนุกรรมการของคณะกรรมการดังกล่าว และ
คณะกรรมการสอบสวน 

(๒) เก็บ รวบรวม วิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับการด าเนินงาน
การบริการสาธารณสุข 

(๓) จัดให้มีทะเบียนผู้ รับบริการ หน่วยบริการ และ
เครือข่ายหน่วยบริการ 

(๔) บริหารกองทุนให้เป็นไปตามระเบียบที่คณะกรรมการ
ก าหนด 

(๕) จ่ายค่าใช้จ่ายเพ่ือบริการสาธารณสุข และค่าใช้จ่าย
เพ่ือสนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุข  ตามที่
คณะกรรมการก าหนดให้แก่หน่วยบริการและ
เครือข่ายหน่วยบริการตามมาตรา ๔๖ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ปรับให้สอดรับกัน กับค านิยาม “ค่าใช้จ่ายเพ่ือสนับสนุนการ
จัดบริการสาธารณสุข” ที่เพ่ิมเติม 

 
 



 
 

เอกสาร ๓_ตารางเปรียบเทียบฯ และเหตุผลในการแกไ้ขเพิ่มเติม            หน้า ๑๖ 
 

พ.ร.บ. หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๔๕ 
(ร่าง) พ.ร.บ. หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 

(ฉบับท่ี ...) พ.ศ. ... 
เหตุผลในการแก้ไขเพิ่มเติม 

(๖) ตรวจสอบเอกสารหลักฐานการเรียกเก็บค่าใช้จ่าย
เพ่ือบริการสาธารณสุขของหน่วยบริการ 

(๗) ด าเนินการเพ่ือให้ประชาชนมีหน่วยบริการประจ า 
และการขอเปลี่ยนหน่วยบริการประจ า รวมทั้ง
ประชาสัมพันธ์เพ่ือให้ประชาชนทราบข้อมูลของ
หน่วยบริการ 

(๘) ก ากับดูแลหน่วยบริการและเครือข่ายหน่วยบริการ
ในการให้ บ ริ การสาธารณ สุ ข ให้ เป็ น ไปตาม
มาตรฐานที่คณะกรรมการก าหนด และอ านวย
ความสะดวกในการเสนอเรื่องร้องเรียน 

(๙) ถือกรรมสิทธิ์ มีสิทธิครอบครอง และมีทรัพยสิทธิ
ต่างๆ 

(๑๐) ก่อตั้งสิทธิและท านิติกรรมสัญญาหรือข้อตกลงใดๆ 
เกี่ยวกับทรัพย์สิน 

(๑๑) เรียกเก็บค่าธรรมเนียมหรือค่าบริการในการด าเนิน
กิจการของส านักงาน 

(๑๒) มอบให้องค์กรอ่ืนหรือบุคคลอ่ืนท ากิจการที่อยู่
ภายในอ านาจหน้าที่ของส านักงาน 

 

(๖) ตรวจสอบเอกสารหลักฐานการเรียกเก็บค่าใช้จ่ายเพ่ือ
บริการสาธารณสุขของหน่วยบริการ 

(๗) ด าเนินการเพ่ือให้ประชาชนมีหน่วยบริการประจ า 
และการขอเปลี่ยนหน่วยบริการประจ า รวมทั้ง
ประชาสัมพันธ์เพ่ือให้ประชาชนทราบข้อมูลของ
หน่วยบริการ 

(๘) ก ากับดูแลหน่วยบริการและเครือข่ายหน่วยบริการใน
การให้บริการสาธารณสุขให้เป็นไปตามมาตรฐานที่
คณะกรรมการก าหนด และอ านวยความสะดวกใน
การเสนอเรื่องร้องเรียน 

(๙) ถือกรรมสิทธิ์ มีสิทธิครอบครอง และมีทรัพยสิทธิ
ต่างๆ 

(๑๐) ก่อตั้งสิทธิและท านิติกรรมสัญญาหรือข้อตกลงใดๆ 
เกี่ยวกับทรัพย์สิน 

(๑๑) เรียกเก็บค่าธรรมเนียมหรือค่าบริการในการด าเนิน
กิจการของส านักงาน 

(๑๒) มอบให้องค์กรอ่ืนหรือบุคคลอ่ืนท ากิจการที่อยู่
ภายในอ านาจหน้าที่ของส านักงาน 

 

 
 



 
 

เอกสาร ๓_ตารางเปรียบเทียบฯ และเหตุผลในการแกไ้ขเพิ่มเติม            หน้า ๑๗ 
 

พ.ร.บ. หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๔๕ 
(ร่าง) พ.ร.บ. หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 

(ฉบับท่ี ...) พ.ศ. ... 
เหตุผลในการแก้ไขเพิ่มเติม 

(๑๓) จัดท ารายงานประจ าปี เกี่ยวกับผลงานและ
อุปสรรคในการด าเนินงานของคณะกรรมการ
และคณ ะกรรมการควบ คุ มคุณ ภ าพและ
มาตรฐาน และเผยแพร่ต่อสาธารณชน 

(๑๔) ปฏิบัติหน้าที่ อ่ืนตามที่พระราชบัญญัตินี้หรือ
กฎหมายอ่ืนบัญญัติให้เป็นอ านาจหน้าที่ของ
ส านั ก งาน หรือต ามที่ คณ ะกรรมการห รื อ
คณะกรรมการควบคุมคุณภาพและมาตรฐาน
มอบหมาย 

(๑๓) จัดท ารายงานประจ าปีเกี่ยวกับผลงานและอุปสรรค
ใน การด า เนิ น งาน ของคณ ะกรรมการและ
คณะกรรมการควบคุมคุณภาพและมาตรฐาน และ
เผยแพร่ต่อสาธารณชน 

(๑๔) ปฏิบัติหน้ าที่ อ่ืนตามที่พระราชบัญญั ตินี้ หรือ
กฎหมายอ่ืนบัญญัติให้ เป็นอ านาจหน้าที่ของ
ส านั ก งาน ห รื อ ต าม ที่ ค ณ ะก รรม ก ารห รื อ
คณะกรรมการควบคุมคุณภาพและมาตรฐาน
มอบหมาย 

มาตรา ๒๙ ให้คณะกรรมการเสนอขอรับงบประมาณ
รายจ่ายประจ าปีต่อคณะรัฐมนตรี เพ่ือเป็นค่าใช้จ่ายใน
การบริหารงานของส านักงาน 
 

มาตรา ๒๙ ให้คณะกรรมการเสนอขอรับงบประมาณ
รายจ่ายประจ าปีต่อคณะรัฐมนตรี เพ่ือเป็นค่าใช้จ่ายใน
การบริหารงานของส านักงาน 

นอกจากเงินงบประมาณตามวรรคหนึ่ง ให้ส านักงาน
มีรายได้ ประกอบด้วย   
(๑) เงินอุดหนุนจากหน่วยงานรัฐ ภาคเอกชนหรือ

องค์กรอื่น รวมทั้งจากต่างประเทศ องค์กรระหว่าง
ประเทศ และเงินหรือทรัพย์สินที่มีผู้บริจาคให้
ส านักงาน                               

(๒) ค่าธรรมเนียมหรือค่าบริการจากการการด าเนิน

 
 
 
ปรับเพ่ือความคล่องตัวและสอดคล้องกับการบริหารจัดการ
องค์การมหาชน ตามกฎหมายว่าด้วยองค์การมหาชน และ
องค์การมหาชนตามกฎหมายจัดตั้งต่างๆ ซึ่งบัญญัติให้เงินรายได้
ส านักงาน..ไม่ต้องส่งคืนคลังเป็นรายได้แผ่นดินตามกฎหมายว่า
ด้วยเงินคงคลังและกฎหมายว่าด้วยงบประมาณ เช่น พ.ร.บ. 
สุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๕๐ มาตรา ๒๘ รายได้ของส านักงาน 
ประกอบด้วย 
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กิจการของส านักงาน 
(๓) ดอกผลของเงินหรือรายได้จากทรัพย์สินของ

ส านักงาน 
เงินและทรัพย์ สิ นของส านั กงาน ไม่ ต้ อ งน าส่ ง

กระทรวงการคลังเป็นรายได้แผ่นดินตามกฎหมายว่าด้วย
เงินคงคลังและกฎหมายว่าด้วยวิธีการงบประมาณ 

(๑) เงินอุดหนุนทั่วไปที่รัฐบาลจัดสรรให้ตามความเหมาะสมเป็น
รายปี 

(๒) เงินหรือทรัพย์สินที่มีผู้บริจาคให้ 
(๓) เงินหรือทรัพย์สินอื่นที่ตกเป็นของส านักงาน 
(๔) รายได้จากการด าเนินกิจการของส านักงาน 
(๕) ดอกผลของเงินหรือทรัพย์สินตาม (๑) (๒) (๓) และ (๔) 
มาตรา ๒๙ บรรดารายได้ของส านักงานตามมาตรา ๒๘ ไม่เป็น
รายได้ ที่ต้องน าส่งกระทรวงการคลังตามกฎหมายว่าด้วยเงินคง
คลังและกฎหมายว่าด้วยวิธีการงบประมาณ 

มาตรา ๓๒ เลขาธิการ ต้องมีคุณสมบัติและไม่มีลักษณะ
ต้องห้าม ดังต่อไปนี้ 
(๑) มีสัญชาติไทย 
(๒) สามารถท างานให้แก่ส านักงานได้เต็มเวลา 
(๓) ไม่เป็นบุคคลวิกลจริตหรือจิตฟ่ันเฟือน 
(๔) ไม่เป็นหรือเคยเป็นบุคคลล้มละลาย 
(๕) ไม่เคยได้รับโทษจ าคุกโดยค าพิพากษาถึงที่สุดให้

จ าคุก เว้นแต่เป็นโทษส าหรับความผิดที่ได้กระท า
โดยประมาทหรือความผิดลหุโทษ 

(๖ ) ไม่ เคยต้องค าพิพากษาหรือค าสั่ งของศาลให้

มาตรา ๓๒ เลขาธิการ ต้องมีคุณสมบัติและไม่มีลักษณะ
ต้องห้าม ดังต่อไปนี้ 
(๑) มีสัญชาติไทย 
(๒) สามารถท างานให้แก่ส านักงานได้เต็มเวลา 
(๓) ไม่เป็นบุคคลวิกลจริตหรือจิตฟ่ันเฟือน 
(๔) ไม่เป็นหรือเคยเป็นบุคคลล้มละลาย 
(๕) ไม่เคยได้รับโทษจ าคุกโดยค าพิพากษาถึงที่สุดให้จ าคุก 

เว้นแต่เป็นโทษส าหรับความผิดที่ ได้กระท าโดย
ประมาทหรือความผิดลหุโทษ 

(๖) ไม่เคยต้องค าพิพากษาหรือค าสั่งของศาลให้ทรัพย์สิน
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ทรัพย์สินตกเป็นของแผ่นดิน เพราะร่ ารวยผิดปกติ
หรือมีทรัพย์สินเพ่ิมข้ึนผิดปกต ิ

(๗) ไม่เป็นผู้บริหารหรือพนักงานของรัฐวิสาหกิจอ่ืน 
หรือกิจการอ่ืนที่แสวงหาก าไร 

(๘) ไม่ เป็นข้าราชการ พนักงาน หรือลูกจ้าง ซึ่ งมี
ต าแหน่ งหรื อ เงิน เดื อนประจ าของราชการ
ส่วนกลาง ราชการส่วนภูมิภาค ราชการส่วน
ท้องถิ่น หรือหน่วยงานอื่นของรัฐ 

(๙) ไม่ เป็นข้าราชการการเมือง สมาชิกสภาผู้แทน
ราษฎร สมาชิกวุฒิสภา สมาชิกสภาท้องถิ่น หรือ
ผู้บริหารท้องถิ่น 

(๑๐) ไม่เป็นกรรมการหรือที่ปรึกษาพรรคการเมือง หรือ
เจ้าหน้าที่ในพรรคการเมือง 

(๑๑) ไม่ เคยถูกไล่ออก ปลดออก หรือให้ออกจาก
หน่วยงานของรัฐ รัฐวิสาหกิจหรือบริษัทมหาชน
จ ากัด เพราะทุจริตต่อหน้าที ่

(๑๒) ไม่เป็นหรือภายในระยะเวลาหนึ่งปีก่อนวันได้รับ
แต่งตั้ง ไม่เคยเป็นกรรมการหรือผู้บริหารหรือผู้มี
อ านาจในการจัดการหรือมีส่วนได้เสียในนิติบุคคล

ตกเป็นของแผ่นดิน เพราะร่ ารวยผิดปกติหรือมี
ทรัพย์สินเพิ่มขึ้นผิดปกติ 

(๗) ไม่เป็นผู้บริหารหรือพนักงานของรัฐวิสาหกิจอ่ืน หรือ
กิจการอื่นที่แสวงหาก าไร 

(๘) ไม่เป็นข้าราชการ พนักงาน หรือลูกจ้าง ซึ่งมีต าแหน่ง
หรือเงินเดือนประจ าของราชการส่วนกลาง ราชการ
ส่วนภูมิภาค ราชการส่วนท้องถิ่น หรือหน่วยงานอ่ืน
ของรัฐ 

(๙) ไม่เป็นข้าราชการการเมือง สมาชิกสภาผู้แทนราษฎร 
สมาชิกวุฒิสภา สมาชิกสภาท้องถิ่น หรือผู้บริหาร
ท้องถิ่น 

(๑๐) ไม่เป็นกรรมการหรือที่ปรึกษาพรรคการเมือง หรือ
เจ้าหน้าที่ในพรรคการเมือง 

(๑๑ ) ไม่ เคยถูก ไล่ ออก ปลดออก หรือให้ ออกจาก
หน่วยงานของรัฐ รัฐวิสาหกิจหรือบริษัทมหาชน
จ ากัด เพราะทุจริตต่อหน้าที ่

(๑๒) ในกรณีบุคคลธรรมดา ไม่เป็นหรือภายในระยะเวลา
หนึ่งปีก่อนวันประกาศรับสมัคร ไม่เคยเป็นคู่สัญญา 
ผู้เข้าร่วมงาน หรือมีประโยชน์ได้เสียเกี่ยวกับกิจการ

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
เพ่ือเปิดกว้างให้ผู้มีความรู้ ความสามารถ มีประสบการณ์เข้ามา
ด ารงต าแหน่งเลขาธิการได้ โดยผู้ที่สมัครในต าแหน่งเลขาธิการ
นั้น ต้องไม่มีลักษณะต้องห้าม คือ: 
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ซึ่งเป็นคู่สัญญา ผู้เข้าร่วมงาน หรือมีประโยชน์ได้
เสียเกี่ยวข้องกับกิจการของส านักงาน 

 
 
 
 
 
 
(๑๓ ) คุณ สมบั ติ และลั กษณ ะต้ องห้ าม อ่ืนตามที่

คณะกรรมการก าหนด 

ของส านักงาน หรือในกรณีนิติบุคคล ไม่เป็นหรือ
ภายในระยะเวลาหนึ่งปีก่อนวันประกาศรับสมัคร ไม่
เคยเป็นกรรมการ หรือผู้บริหาร หรือผู้มีอ านาจใน
การจัดการ หรือมีส่วนได้เสียในนิติบุคคลซึ่งเป็น
คู่สัญญา ผู้ เข้าร่วมงาน หรือมีประโยชน์ ได้ เสีย
เกี่ยวข้องกับกิจการของส านักงาน ทั้งนี้ เว้นแต่เป็น
กิจการอันเป็นสาธารณประโยชน์และไม่ได้แสวงหา
ก าไร 

(๑ ๓ ) คุ ณ สมบั ติ แ ล ะลั กษ ณ ะต้ อ งห้ าม อ่ื น ต าม ที่
คณะกรรมการก าหนด 

๑) ต้องไม่มีผลประโยชน์ทับซ้อนในการปฏิบัติหน้าที่ (Conflict 
of Interest) ซึ่งอาจใช้ต าแหน่งหน้าที่เอ้ือผลประโยชน์ให้กับ
ตนเองหรือบุคคลที่เกี่ยวข้องได ้

๒) เปิดโอกาสให้แก่บุคคลธรรมดาหรือนิติบุคคลที่เป็นกิจการอัน
เป็นสาธารณประโยชน์และไม่ได้แสวงหาก าไร ให้บุคคล
ดังกล่าวที่มีความรู้ ความสามารถ มาบริหารส านักงาน
หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ และกองทุนหลักประกันสุขภาพ
แห่งชาติ ให้มีประสิทธิภาพต่อไป 

มาตรา ๔๑ ให้คณะกรรมการกันเงินจ านวนไม่เกินร้อย
ละหนึ่ งของเงินที่จะจ่ายให้หน่วยบริการไว้เป็นเงิน
ช่ วย เห ลื อ เบื้ อ งต้ น ให้ แก่ ผู้ รั บ บ ริ ก าร  ใน กรณี ที่
ผู้ รับบริการได้ รับความเสียหายที่ เกิดขึ้นจากการ
รักษาพยาบาลของหน่วยบริการ โดยหาผู้กระท าผิดมิได้
หรือหาผู้กระท าผิดได้ แต่ยังไม่ได้รับค่าเสียหายภายใน
ระยะเวลาอันสมควร ทั้งนี้ ตามหลักเกณฑ์ วิธีการ และ
เงื่อนไขที่คณะกรรมการก าหนด 

มาตรา ๔๑ ให้คณะกรรมการกันเงินจ านวนไม่เกินร้อยละ
หนึ่งของเงินที่จะจ่ายให้หน่วยบริการไว้เป็นเงินช่วยเหลือ
เบื้ องต้น ให้ แก่ผู้ รับบริการและผู้ ให้ บริการในสิทธิ
หลักประกันสุขภาพแห่งชาติที่ ได้รับความเสียหายที่
เกิดขึ้นจากการบริการสาธารณสุขของหน่วยบริการ ทั้งนี้ 
ตามหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขที่คณะกรรมการ
ก าหนด 

เจตนารมย์ส าหรับปรับปรุงแก้ไขมาตรา ๔๑ มีดังนี้ 
๑. ค าว่า “เงินช่วยเหลือเบื้องต้น” หรือ “เงินท าขวัญ” หมายถึง 

เงินช่วยเหลือเบื้องต้นโดยไม่ต้องพิสูจน์ถูกผิด จ่ายแล้วไม่
เรียกคืน ไม่มีการไล่เบี้ย ไม่ใช่เงินเยียวยาความเสียหายที่
เกิดขึ้น ซึ่งอาจต้องเขียนค านิยามใหม่เพ่ิมเติมให้เป็นที่เข้าใจ
ตรงกัน 

๒. ให้กันเงินจ านวนไม่เกินร้อยละหนึ่งของเงินที่จะจ่ายให้หน่วย
บริการไว้เป็นเงินช่วยเหลือเบื้องต้นหรือเงินท าขวัญให้แก่ทั้ง
ผู้รับบริการและผู้ให้บริการโดยไม่ต้องพิสูจน์ถูกผิด 
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๓. ใช้กับผู้รับบริการสิทธิหลักประกันสุขภาพแห่งชาติเท่านั้น 
ตาม พ.ร.บ. ฉบับนี้ 

๔. เปลี่ยนค าว่า “การรักษาพยาบาล” เป็น “การรับหรือ
ให้บริการสาธารณสุข” ส าหรับกรณีที่ผู้รับบริการหรือผู้
ให้บริการได้รับความเสียหายที่ เกิดขึ้นจากการรับหรือ
ให้บริการสาธารณสุขของหน่วยบริการ 

๕. การจ่ายเงินเงินช่วยเหลือเบื้องต้นหรือเงินท าขวัญ ให้เป็นไป
ตามหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขที่คณะกรรมการก าหนด 
(อัตราจ่าย ตามระดับความรุนแรงของความเสียหายที่
เกิดข้ึน)   

๖. หากผู้เสียหายไม่พอใจ รับไม่ได้ สามารถฟ้องศาลเอาผิดได้ 
โดย 
• หน่วยงานภาครัฐ ในกรณีที่เป็นการกระท าโดยประมาท

เลินเล่ออย่างร้ายแรงหรือกระท าผิดโดยเจตนา ให้ฟ้องเอา
ผิดทางอาญา ซึ่งมีกฎหมายเรื่องความรับผิดทางละเมิดอยู่
แล้ว ตาม พ.ร.บ. ความรับผิดทางละเมิดของเจ้าหน้าที่ 
พ.ศ. ๒๕๓๙ 

• หน่วยงานภาคเอกชน สามารถให้ฟ้องเอาผิดทางแพ่งแก่
ผู้กระท าผิด 
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มาตรา ๔๒ ในกรณีที่ผู้รับบริการได้รับความเสียหายที่
เกิดขึ้นจากการรักษาพยาบาลของหน่วยบริการ โดยหา
ผู้กระท าผิดได้แต่ยังไม่ได้รับค่าเสียหายภายในระยะเวลา
อันสมควรตามมาตรา ๔๑ เมื่อส านักงานได้จ่ายเงิน
ช่วยเหลือเบื้องต้นให้แก่ผู้รับบริการไปแล้ว ส านักงานมี
สิทธิไล่เบี้ยเอาแก่ผู้กระท าผิดได้ 

ยกเลิกมาตรา ๔๒ เจตนารมย์ส าหรับยกเลิกมาตรา ๔๒ เพราะในมาตรา ๔๑ ค าว่า 
“เงินช่วยเหลือเบื้องต้น” หรือ “เงินท าขวัญ” หมายถึง เงิน
ช่วยเหลือเบื้องต้นโดยไม่ต้องพิสูจน์ถูกผิด จ่ายแล้วไม่เรียกคืน ไม่
มีการไล่เบี้ย ไม่ใช่เงินเยียวยาความเสียหายที่เกิดขึ้น ดังนั้นจึงไม่
มีการไล่เบี้ยนั่นเอง 

มาตรา ๔๕ ให้หน่วยบริการมีหน้าที่ ดังต่อไปนี้ 
(๑) ให้บริการสาธารณสุข รวมทั้ งการใช้วัคซีน  ยา 

เวชภัณฑ์ อุปกรณ์ในการรักษาที่ได้มาตรฐานและมี
คุณภาพ โดยให้ความเสมอภาคและอ านวยความ
สะดวกในการให้บริการสาธารณสุขที่ จ าเป็น 
ตลอดจนเคารพในสิทธิส่วนบุคคล ในศักดิ์ศรีความ
เป็นมนุษย์และความเชื่อทางศาสนา 

(๒) ให้ข้อมูลการบริการสาธารณสุขของผู้รับบริการ
ตามที่ผู้รับบริการร้องขอและตามประกาศที่มีการ
ก าหนดเกี่ยวกับสิทธิของผู้ป่วยและผู้รับบริการโดย
ไม่บิดเบือน ทั้งในเรื่องผลการวินิจฉัย แนวทาง 
วิธีการ ทางเลือก และผลในการรักษา รวมทั้ง
ผลข้างเคียงที่ อาจเกิดขึ้น  เพ่ือให้ผู้ รับบริการ

มาตรา ๔๕ ให้หน่วยบริการมีหน้าที่ ดังต่อไปนี้ 
(๑ ) ให้บริการสาธารณสุข รวมทั้ งการใช้วัคซีน ยา 

เวชภัณฑ์ อุปกรณ์ในการรักษาที่ได้มาตรฐานและมี
คุณภาพ โดยให้ความเสมอภาคและอ านวยความ
สะดวกในการให้บริการสาธารณ สุขที่ จ า เป็ น 
ตลอดจนเคารพในสิทธิส่วนบุคคล ในศักดิ์ศรีความ
เป็นมนุษย์และความเชื่อทางศาสนา 

(๒) ให้ข้อมูลการบริการสาธารณสุขของผู้รับบริการตามที่
ผู้รับบริการร้องขอและตามประกาศที่มีการก าหนด
เกี่ยวกับสิทธิของผู้ป่ วยและผู้ รับบริการโดยไม่
บิดเบือน ทั้งในเรื่องผลการวินิจฉัย แนวทาง วิธีการ 
ทางเลือก และผลในการรักษา รวมทั้งผลข้างเคียงที่
อาจเกิดขึ้น เพ่ือให้ผู้รับบริการตัดสินใจในการเลือก
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ตัดสินใจในการเลือกรับบริการหรือถูกส่งต่อ 
(๓) ให้ข้อมูลที่เกี่ยวกับชื่อแพทย์ เจ้าหน้าที่สาธารณสุข 

หรือผู้รับผิดชอบในการดูแลอย่างต่อเนื่องทางด้าน
สุขภาพกายและสังคม แก่ญาติหรือผู้ที่ใกล้ชิดกับ
ผู้รับบริการอย่างเพียงพอก่อนจ าหน่ายผู้รับบริการ
ออกจากหน่วยบริการหรือเครือข่ายหน่วยบริการ 

(๔) รักษาความลับของผู้รับบริการจากการปฏิบัติหน้าที่
ตาม (๑) และ (๒) อย่างเคร่งครัด เว้นแต่เป็นการ
เปิดเผยต่อเจ้าหน้าที่ของรัฐซึ่งปฏิบัติหน้าที่ตาม
กฎหมาย 

(๕) จัดท าระบบข้อมูลการให้บริการสาธารณสุข เพ่ือ
สะดวกต่อการตรวจสอบคุณภาพและบริการ 
รวมทั้งการขอรับค่าใช้จ่ายเพื่อบริการสาธารณสุข 

 
 
 
 
 
 

รับบริการหรือถูกส่งต่อ 
(๓) ให้ข้อมูลที่เกี่ยวกับชื่อแพทย์ เจ้าหน้าที่สาธารณสุข 

หรือผู้รับผิดชอบในการดูแลอย่างต่อเนื่องทางด้าน
สุขภาพกายและสังคม แก่ญาติหรือผู้ที่ใกล้ชิดกับ
ผู้รับบริการอย่างเพียงพอก่อนจ าหน่ายผู้รับบริการ
ออกจากหน่วยบริการหรือเครือข่ายหน่วยบริการ 

(๔) รักษาความลับของผู้รับบริการจากการปฏิบัติหน้าที่
ตาม (๑) และ (๒) อย่างเคร่งครัด เว้นแต่เป็นการ
เปิดเผยต่อเจ้าหน้าที่ของรัฐซึ่งปฏิบัติหน้าที่ตาม
กฎหมาย 

(๕) จัดท าระบบข้อมูลการให้บริการสาธารณสุข เพ่ือ
สะดวกต่อการตรวจสอบคุณภาพและบริการ รวมทั้ง
การขอรับค่าใช้จ่ายเพ่ือบริการสาธารณสุขและ
ค่าใช้จ่ายเพื่อสนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุข 

(๖) จัดให้มีการบริการสาธารณสุขในระดับบุคคล โดยอาจ
ด าเนินการด้วยตนเอง หรือให้องค์กรชุมชน องค์กร
เอกชนและภาคเอกชนที่ ไม่มีวัตถุประสงค์เพ่ือ
ด าเนินการแสวงหาผลก าไร เป็นผู้ด าเนินการแทนก็
ได ้

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ปรับให้สอดรับกัน กับค านิยาม “ค่าใช้จ่ายเพ่ือสนับสนุนการ
จัดบริการสาธารณสุข” ที่เพ่ิมเติม 

 
ปรับให้สอดรับกับมาตรา ๔๗/๑ 
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ในการให้บริการสาธารณสุขแก่ผู้รับบริการและการ
จัดท าระบบข้อมูลการให้บริการสาธารณสุข ให้หน่วย
บริการปฏิบัติตามหลักเกณฑ์ที่คณะกรรมการและ
คณะกรรมการควบคุมคุณภาพและมาตรฐานก าหนด 

ในการให้บริการสาธารณสุขแก่ผู้รับบริการและการ
จัดท าระบบข้อมูลการให้บริการสาธารณสุข ให้หน่วย
บริการปฏิบัติตามหลักเกณฑ์ที่ คณะกรรมการและ
คณะกรรมการควบคุมคุณภาพและมาตรฐานก าหนด 

มาตรา ๔๖ หน่วยบริการและเครือข่ายหน่วยบริการ
ตามมาตรา ๔๔ และหน่วยบริการที่ รับการส่งต่อ
ผู้รับบริการ มีสิทธิได้รับค่าใช้จ่ายเพ่ือบริการสาธารณสุข
จากกองทุนตามหลักเกณฑ์  วิธีการ และเงื่อนไขที่
คณะกรรมการก าหนด 
 
 
 

 
 
 
หลั ก เกณ ฑ์ การก าหนดค่ าใช้ จ่ าย เพ่ื อบริการ

สาธารณสุขตามวรรคหนึ่ง ต้องผ่านการรับฟังความ
คิดเห็นตามมาตรา ๑๘ (๑๓) ก่อน และอย่างน้อยต้อง
อยู่ภายใต้เงื่อนไข ดังต่อไปนี้ 

มาตรา ๔๖ หน่วยบริการและเครือข่ายหน่วยบริการตาม
มาตรา ๔๔ และหน่วยบริการที่รับการส่งต่อผู้รับบริการ มี
สิทธิได้รับค่าใช้จ่ายจากเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ
แห่ งช าติ ต าม ห ลั ก เกณ ฑ์  วิ ธี ก าร  แล ะ เงื่ อ น ไข ที่
คณะกรรมการก าหนด  

ค่าใช้จ่ายตามวรรคหนึ่ง ให้ถือเป็นรายรับของหน่วย
บริการ และการใช้จ่ายเงินให้ถือปฏิบัติตามระเบียบของ
หน่วยบริการหรือสถานพยาบาลนั้นๆ และให้สอดคล้อง
กับ พระราชบัญญัตินี้ ทั้งนี้ ในกรณีที่มีเงินเหลือไม่ต้องส่ง
เป็นรายได้แผ่นดินและให้หน่วยบริการใช้จ่ายเพ่ือการ
ปฏิบัติหน้าที่ของหน่วยบริการ 

ห ลั ก เกณ ฑ์ ก ารก าห น ด ค่ า ใช้ จ่ าย เพ่ื อบ ริ ก าร
สาธารณสุขตามวรรคหนึ่ง ต้องผ่านการรับฟังความคิดเห็น
ตามมาตรา ๑๘ (๑๓) ก่อน และอย่างน้อยต้องอยู่ภายใต้
เงื่อนไข ดังต่อไปนี้ 

ให้มีความชัดเจนและความเข้าใจที่ตรงกันกับหน่วยตรวจสอบว่า 
หน่วยบริการมีสิทธิได้รับค่าใช้จ่ายจากเงินกองทุนหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติ และได้เพ่ิมค านิยามว่า “เงินกองทุนหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติ” มีเพ่ือเป็นค่าใช้จ่ายเพ่ือบริการสาธารณสุข 
และค่าใช้จ่ายเพ่ือสนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุขของหน่วย
บริการ ให้เห็นรายละเอียดว่า เป็นค่าใช้จ่ายอะไรบ้างตามค า
นิยาม และเมื่อรับแล้ว ให้ถือเป็นรายรับของหน่วยบริการ และ
การใช้จ่ายเงินให้ถือปฏิบัติตามระเบียบของหน่วยบริการหรือ
สถานพยาบาลนั้นๆ และให้สอดคล้องกับ พระราชบัญญัตินี้ ทั้งนี้ 
ในกรณีที่มีเงินเหลือไม่ต้องส่งเป็นรายได้แผ่นดินและให้หน่วย
บริการใช้จ่ายเพื่อการปฏิบัติหน้าที่ของหน่วยบริการ 
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(๑) อาศัยราคากลางที่เป็นจริงของโรคทุกโรคมาเป็น
ฐานตามข้อเสนอแนะของคณะกรรมการควบคุม
คุณภาพและมาตรฐานตามมาตรา ๕๐ (๔) 

(๒) ครอบคลุมถึงค่าใช้จ่ายของหน่วยบริการในส่วน
เงินเดือนและค่าตอบแทนบุคลากร 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
(๓) ค านึงถึงความแตกต่างในภารกิจของหน่วยบริการ 

(๑) อาศัยราคากลางที่เป็นจริงของโรคทุกโรคมาเป็นฐาน
ตามข้อเสนอแนะของคณะกรรมการควบคุมคุณภาพ
และมาตรฐานตามมาตรา ๕๐ (๔) 

(๒) ครอบคลุมถึงค่าใช้จ่ายของหน่วยบริการในส่วน
เงินเดือนและค่าตอบแทนบุคลากร ทั้งนี้ ให้แยกเงิน
ค่าใช้จ่ายของหน่วยบริการในส่วนเงินเดือนและ
ค่าตอบแทนบุคลากรส่วนที่จ่ายจากเงินงบประมาณ
ของหน่วยบริการภาครัฐออกจากงบเหมาจ่ายรายหัว
ของกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ทั้งการ
จัดท าค าของบประมาณและในการบริหารงบขาลง 

 
 
 
 
 
 
 
 
(๓) ค านงึถึงความแตกต่างในภารกิจของหน่วยบริการ 

 
 
 
 
เจตนารมณ์ในการแยกเงินค่าใช้จ่ายของหน่วยบริการในส่วน
เงินเดือนและค่าตอบแทนบุคลากรส่วนที่จ่ายจากเงินงบประมาณ
ของหน่วยบริการภาครัฐออกจากงบเหมาจ่ายรายหัวของกองทุน
หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ทั้งการจัดท าค าของบประมาณและ
ในการบริหารงบขาลง เพ่ือไม่ให้ซ้ าซ้อนและสับสนในการบริหาร
จัดการ และแยกให้ระบบการบริหารจัดการบุคลากรในภาครัฐ
ของกระทรวงสาธารณสุข ให้เป็นอ านาจหน้าที่ของกระทรวง
สาธารณสุข มีความเป็นเอกภาพและมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น 
รวมทั้งจะท าให้เกิดความชัดเจนว่า เงินกองทุนหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติที่ได้รับสนับสนุนจากรัฐบาลในแต่ละปีมีความ
เพียงพอหรือไม่  
(เสียงส่วนน้อย ๑ คน ไม่เห็นด้วย เสนอให้เหมือนเดิม ให้เหตุผล
ว่า การแยกเงินเดือนออกจากงบเหมาจ่ายรายหัว จะมีผลกระทบ
ต่อการกระจายบุคลากร) 
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(๔) ค านึงถึงความแตกต่างในกลุ่มผู้รับบริการและใน
ขนาดของพ้ืนที่บริการที่หน่วยบริการรับผิดชอบ 

(๔) ค านึงถึงความแตกต่างในกลุ่มผู้รับบริการและใน
ขนาดของพ้ืนที่บริการที่หน่วยบริการรับผิดชอบ 

-เดิม ไม่มี- มาตรา ๔๗ /๑  องค์ กรชุ มชน  องค์ กรเอกชนและ
ภาคเอกชนที่ไม่มีวัตถุประสงค์เพ่ือด าเนินการแสวงหาผล
ก าไร ให้รับค่าใช้จ่ายเพ่ือบริการสาธารณสุข จากหน่วย
บริการหรือจากกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่น
หรือพ้ืนที ่

เจตนารมณ์ของมาตรา ๔๗ เพ่ือเป็นการกระจายอ านาจ ให้
สอดคล้องกับทิศทางการพัฒนาสุขภาพและบริการสาธารณสุขที่
เน้นการมีส่วนร่วมในระดับท้องถิ่นหรือพ้ืนที่ ซึ่งจ าเป็นต้องอาศัย
ความร่วมมือจากภาคประชาชนโดยเฉพาะบริการสาธารณสุขเชิง
รุก ดังนั้นการบูรณาการงานในระดับพ้ืนที่  ให้องค์กรชุมชน 
องค์กรเอกชนและภาคเอกชนที่ไม่มีวัตถุประสงค์เพ่ือด าเนินการ
แสวงหาผลก าไร สามารถรับค่าใช้จ่ายเพื่อบริการสาธารณสุขจาก
หน่วยบริการหรือจากกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่น
หรือพ้ืนที่ได้  
(เสียงส่วนน้อย ๒ คน ไม่เห็นด้วย ขอเสนอใหม่ดังนี้ “องค์กร
ชุมชน องค์กรเอกชนและภาคเอกชนที่ไม่มีวัตถุประสงค์เพ่ือ
ด าเนิ นการแสวงหาผลก าไร ให้ รับค่ าใช้ จ่ าย เพ่ือบริการ
สาธารณสุข จากกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติหรือจาก
หน่วยบริการหรือจากกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่น
หรือพ้ืนที่) 
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มาตรา ๔๘  ให้มีคณะกรรมการคณะหนึ่ ง เรียกว่า 
“คณะกรรมการควบคุมคุณภาพและมาตรฐานบริการ
สาธารณสุข” ประกอบด้วย 
(๑) อธิบดีกรมการแพทย์ เลขาธิการคณะกรรมการ

อาหารและยา ประธานสถาบันพัฒนาและรับรอง
คุณภาพโรงพยาบาล และผู้อ านวยการกองการ
ประกอบโรคศิลปะ 

 
(๒) ผู้แทนแพทยสภา ผู้แทนสภาการพยาบาล ผู้แทน

ทันตแพทยสภา ผู้แทนสภาเภสัชกรรม และผู้แทน
สภาทนายความ 

 
 
(๓) ผู้แทนโรงพยาบาลเอกชนที่เป็นสมาชิกของสมาคม

โรงพยาบาลเอกชนหนึ่งคน 
  
  
 
 

มาตรา ๔๘  ให้มีคณะกรรมการคณะหนึ่ ง เรียกว่า 
“คณะกรรมการควบคุมคุณภาพและมาตรฐานบริการ
สาธารณสุข” ประกอบด้วย 
(๑) รองปลัดกระทรวงสาธารณสุขที่ปลัดกระทรวง

สาธารณ สุขมอบหมาย  อธิบดีกรมการแพทย์ 
เลขาธิการคณะกรรมการอาหารและยา อธิบดีกรม
สนับสนุนบริการสุขภาพ และผู้อ านวยการสถาบัน
รับรองคุณภาพสถานพยาบาล (องค์การมหาชน)  

(๒) ผู้แทนสภาวิชาชีพ จ านวนเจ็ดคน ได้แก่ ผู้แทน
แพทยสภา ผู้แทนสภาการพยาบาล ผู้แทนทันต
แพทยสภา ผู้แทนสภาเภสัชกรรม ผู้แทนสภา
การแพทย์แผนไทย ผู้แทนสภาทนายความ และสภา
วิชาชีพด้านสาธารณสุขอ่ืนคัดเลือกกันเองอีกหนึ่งคน  

(๓) ผู้แทนหน่วยบริการจ านวนเจ็ดคน มาจากผู้แทน
หน่วยบริการสังกัดกระทรวงสาธารณสุขจ านวนสาม
คน ได้แก่ ผู้แทนโรงพยาบาลศูนย์หรือโรงพยาบาล
ทั่วไปหนึ่งคน ผู้แทนโรงพยาบาลชุมชนหนึ่งคน และ
ผู้แทนโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลหนึ่งคน 
ผู้แทนหน่วยบริการสังกัดมหาวิทยาลัยของรัฐจ านวน

 
 
 
เพ่ิมรองปลัดกระทรวงสาธารณสุข เพ่ือช่วยขับเคลื่อนการควบคุม
คุณภาพและมาตรฐานบริการสาธารณสุขโดยเฉพาะหน่วยบริการ
ในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขที่เป็นหน่วยบริการหลักของระบบ
หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ รวมทั้งปรับต าแหน่งอ่ืนให้เป็น
ปัจจุบัน 
ย้ายจาก ผู้ทรงคุณวุฒิสาขาการแพทย์แผนไทย มาเป็น ผู้แทน
สภาการแพทย์แผนไทย รวมทั้งปัจจุบันและในอนาคตจะมีการยก
ฐานะสภาวิชาชีพด้านสาธารณสุขเพ่ิมขึ้น ให้ผู้แทนสภาวิชาชีพ
ด้านสาธารณสุขอ่ืน คัดเลือกกันเองให้เหลือจ านวน ๑ คน  
 
เพ่ิมผู้แทนหน่วยบริการตามสัดส่วนที่ขึ้นทะเบียนเพ่ือให้มีส่วน
ร่วมในการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติให้
เกิดประสิทธิภาพและประสิทธิผลมากยิ่งขึ้น เนื่องจากหน่วย
บริการทุกระดับจะมีข้อมูลเกี่ยวกับปัญหาทั้งด้านการจัดสรร การ
จ่ายค่าใช้จ่ายเพ่ือบริการสาธารณสุขและอ่ืนๆ เพ่ือน าไปสู่การ
พัฒนาระบบการให้บริการสู่เป้าหมายได้มากข้ึน 
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(๔) ผู้แทนเทศบาลหนึ่งคน องค์การบริการส่วนจังหวัด

หนึ่งคน องค์การบริหารส่วนต าบลหนึ่งคน และ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นรูปแบบอ่ืนหนึ่งคน โดย
ให้ผู้บริหารองค์กรปกครองส่ วนท้องถิ่นแต่ละ
ประเภทคัดเลือกกันเอง 

(๕) ผู้แทนผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาลและผดุงครรภ์ 
ทันตกรรม และเภสัชกรรม วิชาชีพละหนึ่งคน 

 
(๖) ผู้แทนราชวิทยาลัยแพทย์เฉพาะทางสาขาสูตินรีเวช 

สาขาศัลยกรรม สาขาอายุรกรรม และสาขากุมาร
เวชกรรม สาขาละหนึ่งคน 

 
 
 

หนึ่งคน ผู้แทนหน่วยบริการสังกัดกระทรวงกลาโหม
และส านักงานต ารวจแห่งชาติจ านวนหนึ่งคน ผู้แทน
หน่วยบริการสังกัดองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
จ านวนหนึ่งคน และผู้แทนหน่วยบริการภาคเอกชน
จ านวนหนึ่งคน 

(๔) ผู้แทนองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นประเภทละหนึ่ง
คน โดยคัดเลือกกันเองเหลือจ านวนสามคน  
 
 
 

(๕) ผู้แทนผู้ประกอบวิชาชีพจ านวนสามคน ได้แก่ ผู้แทน
ผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาลและผดุงครรภ์ ทันต 
กรรม และเภสัชกรรม  

(๖) ผู้แทนราชวิทยาลัยแพทย์เฉพาะทางจ านวนหกคน 
ได้แก่ สาขาสูตินรีเวช สาขาศัลยกรรม สาขาอายุรก
รรม สาขากุมารเวชกรรม สาขาเวชศาสตร์ครอบครัว 
สาขาละหนึ่งคน และราชวิทยาลัยแพทย์สาขาที่
เหลือคัดเลือกกันเองให้เหลือหนึ่งคน  
 

 
 
 
 
  
เนื่องจากมีการปรับโครงสร้างขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
เหลือ ๓ ประเภท จึงได้ปรับเพ่ือให้สอดรับกัน 
 
 
 

ปรับให้ชัดเจน 
 
 
ย้ายจากผู้ทรงคุณวุฒิสาขาเวชศาสตร์ครอบครัว มาเป็นผู้แทน
ราชวิทยาลัยแพทย์เวชศาสตร์ครอบครัวแห่งประเทศไทย และ
ผู้ทรงคุณวุฒิสาขาจิตเวช เป็นผู้แทนราชวิทยาลัยจิตแพทย์แห่ง
ประเทศไทย และราชวิทยาลัยแพทย์สาขาที่เหลือคัดเลือกกันเอง
ให้เหลือ ๑ คน  
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(๗) ผู้แทนผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์แผนไทย
ประยุกต์  สาขากายภาพบ าบั ด  สาขาเทคนิ ค
การแพทย์ สาขารังสีเทคนิค สาขากิจกรรมบ าบัด 
สาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก และสาขาการ
แก้ไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย สาขาละ
หนึ่งคน และให้ผู้แทนดังกล่าวคัดเลือกกันเองให้
เหลือจ านวนสามคน 

(๘) ผู้แทนองค์กรเอกชนซึ่งมีวัตถุประสงค์ที่มิใช่เป็นการ
แสวงหาผลก าไร และด าเนินกิจกรรมดังต่อไปนี้ 
องค์กรละหนึ่งคน โดยการคัดเลือกกันเองในแต่ละ
กลุ่มให้เหลือกลุ่มละหนึ่งคน และให้ผู้แทนดังกล่าว
คัดเลือกกันเองให้เหลือจ านวนห้าคน 

(ก) งานด้านเด็กหรือเยาวชน 
(ข) งานด้านสตรี 
(ค) งานด้านผู้สูงอายุ 
(ง) งานด้านคนพิการหรือผู้ป่วยจิตเวช 
(จ) งานด้านผู้ติดเชื้อเอชไอวีหรือผู้ป่วยเรื้อรังอ่ืน 
(ฉ) งานด้านผู้ใช้แรงงาน 
(ช) งานด้านชุมชนแออัด 

(๗) ผู้แทนผู้ประกอบโรคศิลปะ สาขาละหนึ่งคน และให้
ผู้แทนดังกล่าวคัดเลือกกันเองให้เหลือจ านวนสองคน  

 
    
 
 
 

(๘) ผู้แทนองค์กรเอกชนซึ่งมีวัตถุประสงค์ที่มิใช่เป็นการ
แสวงหาผลก าไร และด าเนินกิจกรรมดังต่อไปนี้ 
องค์กรละหนึ่งคน โดยการคัดเลือกกันเองในแต่ละ
กลุ่มให้เหลือกลุ่มละหนึ่งคน และให้ผู้แทนดังกล่าว
คัดเลือกกันเองให้เหลือจ านวนห้าคน 
(ก) งานด้านเด็กหรือเยาวชน  
(ข) งานด้านสตรี  
(ค) งานด้านผู้สูงอายุ  
(ง) งานด้านคนพิการหรือผู้ป่วยจิตเวช  
(จ) งานด้านผู้ติดเชื้อเอชไอวีหรือผู้ป่วยเรื้อรังอ่ืน  
(ฉ) งานด้านผู้ใช้แรงงาน  
(ช) งานด้านชุมชนแออัด  

เปลี่ยนจาก ผู้แทนผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาต่างๆ ที่ก าหนด เป็น 
ผู้แทนผู้ประกอบโรคศิลปะตามพระราชบัญญัติการประกอบโรค
ศิลปะทุกสาขา สาขาละหนึ่งคน และให้ผู้แทนดังกล่าวคัดเลือก
กันเองให้เหลือจ านวนสองคน  
 
 
 
ผู้แทนภาคประชาชนเสนอเพ่ิมงานด้านคุ้มครองผู้บริโภค และ
ผู้แทนหน่วยรับเรื่องร้องเรียนที่เป็นอิสระจากผู้ถูกร้องเรียนตาม
มาตรา ๕๐(๕) แต่มติท่ีประชุมให้มีผู้แทน ๕ คนเท่าเดิม 
(เสียงส่วนน้อย ๒ คน ไม่เห็นด้วย เสนอให้เพ่ิมผู้แทนองค์กร
เอกชนซึ่งมีวัตถุประสงค์ท่ีมิใช่เป็นการแสวงหาผลก าไรอีก ๕ คน)  
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(ซ) งานด้านเกษตรกร 
(ฌ) งานด้านชนกลุ่มน้อย 
 
 
 

(๙) ผู้ทรงคุณวุฒิซึ่งคณะรัฐมนตรีแต่งตั้งจ านวนหกคน 
โดยในจ านวนนี้ให้เป็นผู้เชี่ยวชาญสาขาเวชศาสตร์
ครอบครัว สาขาจิตเวช และสาขาการแพทย์แผน
ไทย สาขาละหนึ่งคน 

 
 
องค์กรเอกชนตาม (๘) ต้องเป็นองค์กรที่ด าเนิน

กิจกรรมมาไม่น้อยกว่าหนึ่งปี และได้มาขึ้นทะเบียนไว้
กับส านักงานก่อนครบก าหนดสิบห้าวันนับแต่วันที่มีเหตุ
ให้มีการคัดเลือกกรรมการ ถ้าองค์กรใดด าเนินกิจกรรม
หลายกลุ่ม ให้ขึ้นทะเบียนเพ่ือใช้สิทธิคัดเลือกกรรมการ
ในกลุ่มใดกลุ่มหนึ่งเท่านั้น 

หลักเกณฑ์และวิธีการคัดเลือกกรรมการตาม (๓) 
(๔) (๕) (๖) (๗) และ (๘) ให้ เป็นไปตามที่รัฐมนตรี

(ซ) งานด้านเกษตรกร  
(ฌ) งานด้านชนกลุ่มน้อย  
(ญ) งานด้านคุ้มครองผู้บริโภค  
(ฎ) ผู้แทนหน่วยรับเรื่องร้องเรียนที่เป็นอิสระจากผู้

ถูกร้องเรียนตามมาตรา ๕๐(๕)  
(๙) ผู้ทรงคุณวุฒิซึ่งคณะรัฐมนตรีแต่งตั้งจ านวนสี่คน โดย

ในจ านวนนี้ให้เป็นผู้เชี่ยวชาญด้านเศรษฐศาสตร์
สาธารณสุขหรือการเงินการคลัง ด้านประกันสุขภาพ 
ด้านสังคมศาสตร์ และด้านกฎหมาย ด้านละหนึ่งคน   
 
 
องค์กรเอกชนตาม (๘) ต้องเป็นองค์กรที่ด าเนิน

กิจกรรมมาไม่น้อยกว่าหนึ่งปี และได้มาขึ้นทะเบียนไว้กับ
ส านักงานก่อนครบก าหนดสิบห้าวันนับแต่วันที่มีเหตุให้มี
การคัดเลือกกรรมการ ถ้าองค์กรใดด าเนินกิจกรรมหลาย
กลุ่ม ให้ขึ้นทะเบียนเพ่ือใช้สิทธิคัดเลือกกรรมการในกลุ่ม
ใดกลุ่มหนึ่งเท่านั้น 

หลักเกณฑ์และวิธีการคัดเลือกกรรมการตาม (๓) (๔) 
(๕) (๖) (๗) และ (๘) ให้เป็นไปตามที่รัฐมนตรีประกาศ

 
 
 
 
 
ปรับผู้ทรงคุณวุฒิด้านการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 
ไปอยู่ในผู้แทนผู้ประกอบวิชาชีพ และย้ายจากผู้ทรงคุณวุฒิสาขา
เวชศาสตร์ครอบครัว และสาขาจิตเวช มาเป็นผู้แทนราชวิทยาลัย
แพทย์เวชศาสตร์ครอบครัวแห่งประเทศไทย และราชวิทยาลัย
จิตแพทย์แห่งประเทศไทย รวมทั้งปรับผู้เชี่ยวชาญด้านต่างๆ ของ
ผู้ทรงคุณวุฒิให้เหมาะสมกับระบบหลักประกันสุขภาพมากยิ่งขึ้น 
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ประกาศก าหนด 
ให้กรรมการตาม (๑) (๒) (๓) (๔) (๕) (๖) (๗) และ 

(๘) ด าเนินการสรรหาและพิจารณาคัดเลือกผู้ทรงคุณวุฒิ
เสนอให้คณะรัฐมนตรีแต่งตั้งเป็นกรรมการตาม (๙) 

หลักเกณฑ์และวิธีการสรรหาและพิจารณาคัดเลือก
กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิ ตามวรรคสี่ ให้ เป็นไปตามที่
รัฐมนตรีประกาศก าหนด 

ให้กรรมการตามวรรคหนึ่ งประชุม และเลือก
กันเองให้คนหนึ่งเป็นประธานกรรมการ 

ให้เลขาธิการเป็นเลขานุการของคณะกรรมการ
ควบคุมคุณภาพและมาตรฐาน 

ก าหนด 
ให้กรรมการตาม (๑) (๒) (๓) (๔) (๕) (๖) (๗) และ 

(๘) ด าเนินการสรรหาและพิจารณาคัดเลือกผู้ทรงคุณวุฒิ
เสนอให้คณะรัฐมนตรีแต่งตั้งเป็นกรรมการตาม (๙) 

หลักเกณฑ์และวิธีการสรรหาและพิจารณาคัดเลือก
กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิตามวรรคสี่ให้เป็นไปตามที่รัฐมนตรี
ประกาศก าหนด 

ให้กรรมการตามวรรคหนึ่งประชุม และเลือกกันเอง
ให้คนหนึ่งเป็นประธานกรรมการ 

ให้เลขาธิการเป็นเลขานุการของคณะกรรมการ
ควบคุมคุณภาพและมาตรฐาน 

มาตรา ๔๙ การด ารงต าแหน่ง วาระการด ารงต าแหน่ง 
การพ้นจากต าแหน่งและการประชุมของคณะกรรมการ
ควบคุมคุณภาพและมาตรฐาน ให้น ามาตรา ๑๔ มาตรา 
๑๕ มาตรา ๑๖ และมาตรา ๑๗ มาใช้บังคับโดยอนุโลม 
 

มาตรา ๔๙ การด ารงต าแหน่ง วาระการด ารงต าแหน่ง 
การพ้นจากต าแหน่งและการประชุมของคณะกรรมการ
ควบคุมคุณภาพและมาตรฐาน ให้น ามาตรา ๑๔ มาตรา 
๑๕ มาตรา ๑๖ และมาตรา ๑๗ มาใช้บังคับโดยอนุโลม 
ในกรณีที่กรรมการตามมาตรา ๔๘ ได้พ้นจากการด ารง
ต าแหน่งไปแล้ว ต่อมาได้ไปด ารงต าแหน่งกรรมการตาม
มาตรา ๑๓ อีกในภายหลัง ให้ถือว่ามีวาระการด ารง
ต าแหน่งตามมาตรา ๑๕ ต่อเนื่องกัน  

 
 
 
 
เพ่ือเปิดโอกาสแก่บุคคลที่มีความรู้ความสามารถเข้ามามีโอกาส
พัฒนาและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ
ได้มากขึ้น ให้สอดรับกับมาตรา ๑๔ และ ๑๕ 
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มาตรา ๕๐  คณ ะกรรมการควบคุมคุณภาพและ
มาตรฐานมีอ านาจหน้าที่ ดังต่อไปนี้ 
(๑) ควบคุมคุณภาพและมาตรฐานหน่วยบริการและ

เครือข่ายหน่วยบริการตาม มาตรา ๔๕ 
(๒) ก ากับดูแลการให้บริการสาธารณสุขของหน่วย

บริการให้มีคุณภาพและมาตรฐาน ในกรณีที่หน่วย
บริการนั้นๆ มีการให้บริการในส่วนที่สูงกว่าบริการ
สาธารณสุขตามมาตรา ๕ 

 
(๓) ก าหนดมาตรการควบคุมและส่งเสริมคุณภาพและ

มาตรฐานหน่วยบริการและเครือข่ายหน่วยบริการ 
(๔ ) เสนอแนะอัตราราคากลางของโรคทุกโรคต่อ

คณะกรรมการเพ่ือประกอบการวางหลักเกณฑ์
ก าหนดค่าใช้จ่ายเพ่ือบริการสาธารณสุขให้แก่
หน่วยบริการตามมาตรา ๔๖ 

 
 
 
 

มาตรา ๕๐ คณะกรรมการควบคุมคุณภาพและ
มาตรฐานมีอ านาจหน้าที่ 

(๑) ควบคุมคุณภาพและมาตรฐานหน่วยบริการและ
เครือข่ายหน่วยบริการตาม มาตรา ๔๕ 

(๒) ก ากับดูแลการให้บริการสาธารณสุขของหน่วยบริการ
ให้มีคุณภาพและมาตรฐาน ในกรณีที่หน่วยบริการ
นั้ นๆ มีการให้ บริการในส่วนที่ สู งกว่าบริการ
สาธารณสุขตามมาตรา ๕ โดยต้องไม่กระทบกับ
การให้บริการตาม (๑) 

(๓) ก าหนดมาตรการควบคุมและส่งเสริมคุณภาพและ
มาตรฐานหน่วยบริการและเครือข่ายหน่วยบริการ 

(๔ ) เสนอแนะอัตราราคากลางสะท้อนต้นทุนการ
ให้ บ ริ ก า ร ที่ แ ป รผั น ต าม ส ภ าพ เศ รษ ฐ กิ จ 
สถานการณ์ ของโรค  ต่อคณ ะกรรมการเพ่ื อ
ประกอบการวางหลักเกณฑ์ก าหนดค่าใช้จ่ายเพ่ือ
บริการสาธารณสุขที่มีคุณภาพให้แก่หน่วยบริการ
ตามมาตรา ๔๖ โดยต้องเสนอให้มีการทบทวน
อัตราราคากลางดังกล่าวอย่างน้อยทุกๆ สองปี 

 

 
 
 
 
 
 
 
ให้ความส าคัญกับการให้บริการสาธารณสุขในส่วนปกติ จะต้อง
ไมไ่ด้รับผลกระทบจากการให้บริการในส่วนที่สูงกว่า 
 
 
ต้องมีการทบทวนอัตราราคากลางให้เป็นปัจจุบัน สะท้อนต้นทุน
การให้บริการที่แปรผันตามสภาพเศรษฐกิจ สถานการณ์ของโรค 
และเทคโนโลยีทางการให้บริการ อย่างน้อยทุกๆ สองปี เพ่ือ
สามารถชดเชยค่าใช้จ่ายที่สอดคล้องกับต้นทุนการให้บริการ
ให้แก่หน่วยบริการ  
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(๕) ก าหนดหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขในการ
ร้องเรียนของผู้ซึ่งถูกละเมิดสิทธิจากการใช้บริการ 
และวิธีพิจารณาเรื่องร้องเรียนดังกล่าว รวมทั้ง
หลักเกณฑ์และวิธีการให้ความช่วยเหลือแก่ผู้ซึ่งถูก
ละเมิดสิทธิจากการใช้บริการ และก าหนดหน่วยรับ
เรื่องร้องเรียนเพ่ือให้ประชาชนสามารถเสนอเรื่อง
ร้องเรียนได้โดยสะดวกและเป็นอิสระจากผู้ถูก
ร้องเรียน 

(๖) รายงานผลการตรวจตราและการควบคุมคุณภาพ
และมาตรฐานหน่วยบริการและเครือข่ายหน่วย
บริการต่อคณะกรรมการ พร้อมทั้งแจ้งหน่วย
บริการและหน่วยงานต้นสังกัดเพ่ือปรับปรุงแก้ไข
และติดตามประเมินผลในเรื่องการปรับปรุง
คุณภาพและมาตรฐาน 

(๗) สนับสนุนการมีส่วนร่วมของประชาชนในการตรวจ
ตราและการควบคุมก ากับหน่วยบริการและ
เครือข่ายหน่วยบริการ 

(๘) จ่ายเงินช่วยเหลือเบื้องต้น ในกรณีที่ผู้รับบริการ
ได้รับความเสียหายที่เกิดขึ้นจากการรักษาพยาบาล

(๕ ) ก าหนดหลักเกณฑ์  วิธีการ และเงื่อนไขในการ
ร้องเรียนของผู้ซึ่งถูกละเมิดสิทธิจากการใช้บริการ 
และวิธีพิจารณาเรื่องร้องเรียนดังกล่าว รวมทั้ ง
หลักเกณฑ์และวิธีการให้ความช่วยเหลือแก่ผู้ซึ่งถูก
ละเมิดสิทธิจากการใช้บริการ และก าหนดหน่วยรับ
เรื่องร้องเรียนเพ่ือให้ประชาชนสามารถเสนอเรื่อง
ร้องเรียนได้ โดยสะดวกและเป็นอิสระจากผู้ถูก
ร้องเรียน 

(๖) รายงานผลการตรวจตราและการควบคุมคุณภาพและ
มาตรฐานหน่วยบริการและเครือข่ายหน่วยบริการ
ต่อคณะกรรมการ พร้อมทั้งแจ้งหน่วยบริการและ
หน่วยงานต้นสังกัดเพ่ือปรับปรุงแก้ไขและติดตาม
ประเมินผลในเรื่องการปรับปรุงคุณภาพและ
มาตรฐาน 

(๗) สนับสนุนการมีส่วนร่วมของประชาชนในการตรวจ
ตราและการควบคุมก ากับหน่ วยบริการและ
เครือข่ายหน่วยบริการ 

(๘) จ่ายเงินช่วยเหลือเบื้องต้น ในกรณีที่ผู้รับบริการหรือ
ผู้ให้บริการได้รับความเสียหายที่เกิดขึ้นจากการรับ

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ปรับให้สอดรับกับมาตรา ๔๑ 



 
 

เอกสาร ๓_ตารางเปรียบเทียบฯ และเหตุผลในการแกไ้ขเพิ่มเติม            หน้า ๓๔ 
 

พ.ร.บ. หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๔๕ 
(ร่าง) พ.ร.บ. หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 

(ฉบับท่ี ...) พ.ศ. ... 
เหตุผลในการแก้ไขเพิ่มเติม 

โดยหาผู้กระท าผิดมิได้ หรือหาผู้กระท าผิดได้แต่
ผู้รับบริการไม่ได้รับค่าเสียหายภายในระยะเวลาอัน
สมควรตามหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขที่
คณะกรรมการก าหนด 

(๙) สนับสนุนให้มีการพัฒนาระบบการเผยแพร่ข้อมูลแก่
ประชาชนเพ่ือใช้ประกอบการตัดสินใจในการเข้า
รับบริการสาธารณสุข 

(๑๐) ปฏิบัติหน้าที่ อ่ืนตามที่พระราชบัญญัตินี้หรือ
กฎหมายอ่ืนก าหนด ให้เป็นอ านาจหน้าที่ของ
คณะกรรมการควบคุมคุณภาพและมาตรฐาน
หรือตามท่ีคณะกรรมการมอบหมาย 

บริการสาธารณสุขหรือให้บริการสาธารณสุข ตาม
หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขที่คณะกรรมการ
ก าหนด 

 
(๙) สนับสนุนให้มีการพัฒนาระบบการเผยแพร่ข้อมูลแก่

ประชาชนเพ่ือใช้ประกอบการตัดสินใจในการเข้ารับ
บริการสาธารณสุข 

(๑๐) ปฏิบัติหน้ าที่ อ่ืนตามที่พระราชบัญญั ตินี้ หรือ
กฎหมายอ่ืนก าหนด ให้ เป็นอ านาจหน้าที่ของ
คณะกรรมการควบคุมคุณภาพและมาตรฐานหรือ
ตามท่ีคณะกรรมการมอบหมาย 

 
 
 
 

 
-เดิม ไม่มี- 

บทเฉพาะกาล 
ให้คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่ งชาติและ
คณะกรรมการควบคุมคุณภาพและมาตรฐานบริการ
สาธารณสุขที่ด ารงต าแหน่งและปฏิบัติหน้าที่อยู่ในวันที่
พระราชบัญญัตินี้ใช้บังคับ ปฏิบัติหน้าที่ต่อไปจนกว่าจะมี
คณ ะกรรมการหลั กประกัน สุ ขภ าพแห่ งชาติ และ
คณ ะกรรมการความคุมคุณ ภาพมาตรฐานบริการ
สาธารณสุขตามพระราชบัญญัตินี้ ทั้งนี้ จะต้องไม่เกินหนึ่ง

 
ให้คณะกรรมการทั้งสองชุด ที่ด ารงต าแหน่งและปฏิบัติหน้าที่อยู่
ในวันที่พระราชบัญญัตินี้ใช้บังคับ ปฏิบัติหน้าที่ต่อไปจนกว่าจะมี
คณะกรรมการชุดใหม่ปฏิบัติหน้าที่แทน ในกรอบเวลาไม่เกินหนึ่ง
ร้อยแปดสิบวันนับแต่วันที่พระราชบัญญัตินี้ใช้บังคับ เพ่ือให้เกิด
ความต่อเนื่องในการบริหารจัดการ 



 
 

เอกสาร ๓_ตารางเปรียบเทียบฯ และเหตุผลในการแกไ้ขเพิ่มเติม            หน้า ๓๕ 
 

พ.ร.บ. หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๔๕ 
(ร่าง) พ.ร.บ. หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 

(ฉบับท่ี ...) พ.ศ. ... 
เหตุผลในการแก้ไขเพิ่มเติม 

ร้อยแปดสิบวันนับแต่วันที่พระราชบัญญัตินี้ใช้บังคับ 
-เดิม ไม่มี- ให้รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขรักษาการตาม

พระราชบัญญัตินี้ 
ให้เกิดความชัดเจนว่า ใครเป็นผู้รักษาการตามพระราชบัญญัตินี้  

หมายเหตุ: ตารางแสดงเปรียบเทียบระหว่าง พ.ร.บ. หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๔๕ กับ (ร่าง) พ.ร.บ. หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (ฉบับที่ ...) พ.ศ. ... จะ
แสดงเฉพาะมาตราที่มีการแก้ไขเพ่ิมเติมจาก พ.ร.บ. หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๔๕ เท่านั้น และจะระบุเหตุผลในการแก้ไขเพ่ิมเติมเฉพาะมาตรา
หรือข้อความที่มีแก้ไขเพ่ิมเติมเท่านั้น 

 
 
 
 
 


