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ส่วนที่	1	งบบริการผู้ติดเชื้อเอชไอวีและผู้ป่วยเอดส์

ก.	 วัตถุประสงค์
	 1.	 ลดอัตรำกำรป่วยและเสียชีวิตเนื่องจำกเอดส์

	 2.	 ลดกำรติดเชื้อเอชไอวีรำยใหม่

	 3.	 ลดกำรติดเชื้อเอชไอวีจำกมำรดำสู่ทำรก

	 4.	 เพิ่มกำรเข้ำถึงกำรบริกำรของกลุ่มเสี่ยงต่อกำรติดเชื้อสูง	และกำรเข้ำถึงกำรรักษำด้วยยำต้ำนไวรัสของ

ผู้ติดเชื้อแต่เนิ่นๆ	ซึ่งจะช่วยให้เพิ่มคุณภำพกำรรักษำและป้องกันกำรแพร่เชื้อโรคให้กับผู้อื่น

ข.	 วงเงินงบที่ได้รับ	
	 งบบรกิำรผู้ตดิเช้ือเอชไอวีและผู้ป่วยโรคเอดส์	เป็นงบประมำณทีไ่ด้รบัแยกจำกระบบบรกิำรทำงกำรแพทย์

เหมำจ่ำยรำยหัว	ในปีงบประมำณ	2561	จัดสรรเป็นงบประมำณเพื่อบริกำรประเภทบริกำรต่ำงๆ	ดังนี้

กำรบริหำรงบบริกำร
ผู้ติดเชื้อเอชไอวีและผู้ป่วยเอดส์
และกำรบริหำรงบบริกำรผู้ป่วยวัณโรค

บทที่ 3

ประเภทบริกำร  จ�ำนวนเงิน

(ล้ำนบำท)

1.	 บริกำรดูแลรักษำด้วยยำต้ำนไวรัสและบริกำรที่เกี่ยวข้อง	 2,952.2496

2.	 บริกำรป้องกันกำรติดเชื้อเอชไอวี	 200.0000

3.	 กำรสนับสนุนและส่งเสริมกำรจัดบริกำรส�ำหรับผู้ติดเชื้อเอชไอวีและผู้ป่วยเอดส์ 66.0000

รวม 3,218.2496

	 ท้ังน้ี	ให้	สปสช.	สำมำรถเกลีย่เงินระหว่ำงประเภทบริกำรได้ตำมศกัยภำพของระบบบรกิำร	โดยหลกัเกณฑ์

กำรด�ำเนินงำน	และกำรบริหำรจัดกำรบริกำรผู้ติดเชื้อเอชไอวีและผู้ป่วยเอดส์ในแต่ละประเภทบริกำร

	 โดยประเดน็ทีเ่ปล่ียนแปลงจำกปีงบประมำณ	2560	ได้แก่	เพิม่เตมิค่ำใช้จ่ำยส�ำหรบักำรตรวจคดักรองและ

กำรตรวจยืนยันไวรัสตับอักเสบซี	ในผู้ติดเชื้อเอชไอวีและผู้ป่วยเอดส์และกลุ่มเสี่ยงกำรติดเชื้อเอชไอวี	
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ค.	 แนวทางเงื่อนไข	และหลักเกณฑ์การจ่ายค่าใช้จ่าย
 1. บริกำรดูแลรักษำด้วยยำต้ำนไวรัสและบริกำรที่เกี่ยวข้อง 
	 	 1.1.	 วัตถุประสงค์	 เพื่อลดอัตรำกำรเสียชีวิตของผู้ติดเช้ือเอชไอและผู้ป่วยเอดส์	 ลดกำรติดเช้ือ 

เอชไอวีจำกมำรดำสู่ทำรก	 เพิ่มคุณภำพชีวิตของผู้ติดเชื้อเอชไอวี	 และผู้ป่วยเอดส์	 ลดควำมเสี่ยงในกำร 

แพร่กระจำยเชื้อให้แก่ผู้อื่นและลดอัตรำผู้ติดเชื้อรำยใหม่

	 	 1.2.	 กลุ่มเป้ำหมำย	ได้แก่	ผูม้สีทิธหิลกัประกนัสขุภำพแห่งชำต	ิหรอืสทิธว่ิำง	หรอืประชำชนกลุม่เฉพำะ

ท่ีมีข้อบ่งชีท้ำงกำรแพทย์	ตำมแนวทำงกำรตรวจรกัษำและป้องกันกำรติดเช้ือเอชไอวีประเทศไทย	ปี	พ.ศ.	2560

	 	 1.3.	 ขอบเขตบริกำรประกอบด้วย

	 	 	 1.3.1.	 บริกำรกำรดูแลรักษำด้วยยำต้ำนไวรัส	 และยำรักษำภำวะไขมันในเลือดสูงจำกกำร 

รับประทำนยำต้ำนไวรัส	ส�ำหรับบริกำรดังนี้

	 	 	 	 1)	 ยำต้ำนไวรัสสูตรพื้นฐำนและสูตรดื้อยำ

	 	 	 	 2)	 ยำต้ำนไวรสัเพือ่ป้องกนักำรตดิเชือ้เอชไอวจีำกมำรดำสูท่ำรก	(Prevention	of	Mother	

to	Child	Transmission:	PMTCT)

	 	 	 	 3)	 ยำต้ำนไวรัสเพื่อป้องกันกำรติดเช้ือเอชไอวีภำยหลังสัมผัสโรคในกรณีสัมผัสเช้ือ 

เอชไอวีจำกกำรท�ำงำนกำรให้บริกำรทำงกำรแพทย์แก่ผู้ติดเชื้อเอชไอวี	(HIV	occupational	Post-Exposure	

Prophylaxis:	HIV	oPEP)

	 	 	 	 4)	 ยำต้ำนไวรสัเพ่ือป้องกนักำรตดิเช้ือเอชไอวีหลงักำรสมัผสัท่ีไม่ใช่จำกกำรท�ำงำนเฉพำะ

กรณีเป็นผู้ถูกล่วงละเมิดทำงเพศ	(HIV	non-occupational	Post-Exposure	Prophylaxis:	HIV	nPEP)	

	 	 	 	 5)	 ยำรักษำภำวะไขมันในเลือดสูงจำกกำรรับประทำนยำต้ำนไวรัส

	 	 	 1.3.2.	 บริกำรกำรตรวจชันสูตรทำงห้องปฏิบัติกำรเพื่อวินิจฉัยหรือติดตำมกำรรักษำ	 ส�ำหรับ

บริกำร	ดังนี้

	 	 	 	 1)	 กำรตรวจกำรติดเชื้อเอชไอวีในทำรกด้วยวิธี	DNA-PCR

	 	 	 	 2)	 กำรตรวจหำจ�ำนวนเม็ดเลือดขำวชนิด	CD4	(CD4	cell	count)

	 	 	 	 3)	 กำรตรวจหำปริมำณเชื้อเอชไอวีในกระแสเลือด	(HIV	viral	load	testing)	

	 	 	 	 4)	 กำรตรวจหำเชื้อดื้อต่อยำต้ำนไวรัส	(HIV	drug	resistance)

	 	 	 	 5)	 กำรตรวจเลือดพื้นฐำน	(CBC,	FBS,	Cr,	Chol,	TG,	ALT)

	 	 	 	 6)	 วัสดุอุปกรณ์ในกำรเจำะเลือด	และค่ำขนส่งเพื่อส่งตัวอย่ำงตรวจ

	 	 	 1.3.3.	 บริกำรให้ค�ำปรกึษำ	และตรวจหำกำรตดิเช้ือเอชไอวโีดยสมัครใจ	(Voluntary	counseling	

and	testing:	VCT)	ส�ำหรับบริกำรดังนี้

	 	 	 	 1)	 	กำรตรวจหำกำรติดเชื้อเอชไอวี	(Anti-HIV	antibody	testing)

	 	 	 	 2)	 กำรให้บรกิำรให้ค�ำปรกึษำแก่ผูท้ีม่ำขอรบับรกิำรให้ค�ำปรกึษำและตรวจหำกำรตดิเชือ้

เอชไอวีโดยสมัครใจ	(Voluntary	counseling)
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	 	 	 1.3.4.	 สนับสนุนค่ำบริกำรดูแลรักษำอย่ำงเป็นองค์รวม	 ได้แก่	 กำรให้บริกำรดูแลรักษำและ 

ให้ค�ำปรึกษำแก่ผู้ติดเชื้อเอชไอวีและผู้ป่วยเอดส์	ที่มำรับบริกำรติดตำมกำรรักษำที่หน่วยบริกำร

	 	 	 1.3.5.	 สนับสนุนถุงยำงอนำมัยแก่ผู้ที่เข้ำรับบริกำรให้ค�ำปรึกษำและตรวจหำกำรติดเชื้อเอชไอวี

โดยสมัครใจ	ผู้ติดเชื้อเอชไอวี	และผู้ป่วยเอดส์

	 	 	 1.3.6.	 บรกิำรตรวจคดักรอง	และตรวจยนืยนัไวรสัตับอักเสบซใีนผูต้ดิเช้ือเอชไอวีและผูป่้วยเอดส์	

และกลุ่มเสี่ยงต่อกำรติดเชื้อเอชไอวี	ได้แก่	กลุ่มผู้ใช้สำรเสพติดด้วยวิธีฉีด	และกลุ่มชำยที่มีเพศสัมพันธ์กับชำย

	 	 1.4	 แนวทำงกำรรับยำและเวชภัณฑ์	 กรณีรำยกำรท่ีก�ำหนดอยู่ในแผนและวงเงินกำรจัดหำฯ	 ให ้

หน่วยบริกำรได้รับจำกเครือข่ำยหน่วยบริกำรด้ำนยำและเวชภัณฑ์	 ยกเว้นหน่วยบริกำรที่ไม่อยู่ในเครือข่ำย

หน่วยบริกำรด้ำนยำและเวชภัณฑ์	ได้รับเป็นค่ำชดเชยค่ำยำและเวชภัณฑ์	ตำมอัตรำที่	สปสช.	ก�ำหนด

	 	 1.5	 หลักเกณฑ์กำรจ่ำยค่ำใช้จ่ำยส�ำหรับบริกำรดูแลรักษำด้วยยำต้ำนไวรัส	 และบริกำรที่เกี่ยวข้อง 

มีดังนี้
 

รำยกำร กลุ่มเป้ำหมำย/บริกำร กำรเบิกจ่ำย หลักเกณฑ์กำรจ่ำย

1.	บริกำรกำรดูแล

รักษำด้วยยำต้ำน

ไวรัสและยำรักษำ

ภำวะไขมันในเลือด

สูงจำกกำร

รับประทำนยำต้ำน

ไวรัส

กำรให้ยำรักษำผู้ป่วยด้วยยำต้ำน

ไวรัสและยำลดไขมัน

ตำมแนวทำงกำรรักษำและป้องกัน

กำรติดเชื้อเอชไอวี

บันทึกข้อมูลตำม

ที่ใช้จริงใน

โปรแกรม	NAP

หน่วยบริกำรได้รับกำรสนับสนุน

ในรูปแบบของยำจำกเครือข่ำย

หน่วยบริกำรด้ำนยำและ

เวชภัณฑ์

2.	บริกำรกำรตรวจ

ชันสูตรทำงห้อง

ปฏิบัติกำรเพื่อ

วินิจฉัยหรือติดตำม

กำรรักษำ	

ตำมแนวทำงกำรรักษำและป้องกัน

กำรติดเชื้อเอชไอวี	ดังนี้

1)	ตรวจกำรติดเชื้อเอชไอวีในทำรก

ด้วยวิธี	DNA	PCR

2)	ตรวจหำจ�ำนวนเม็ดเลือดขำว

ชนิด	CD4

3)	ตรวจหำปริมำณเชื้อเอชไอวีใน

กระแสเลือด	(Viral	load)

4)	ตรวจหำเชื้อดื้อต่อยำต้ำนไวรัส	

(Drug	resistance)

บันทึกข้อมูล

บริกำรใน

โปรแกรม	NAP

จ่ำยเป็นค่ำบริกำรตำมที่	สปสช.

ก�ำหนดดังนี้

1)	ครั้งละ	1,000	บำท

2)	ครั้งละ	400	บำท

3)	ครั้งละ	1,350	บำท

4)	จ่ำยค่ำใช้จ่ำย	ดังนี้

-	 กรณี	In-house	5,500	

บำท/ครั้ง	

-	 กรณี	commercial	

6,000บำท/ครั้ง
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5)	ตรวจเลือดพื้นฐำน	(CBC,	FBS,	

Cr,	Chol,	TG,	SGPT/ALT)	

6)	วัสดุอุปกรณ์ในกำรเจำะเลือดและ

ค่ำขนส่งเพื่อส่งตัวอย่ำงตรวจ

5)	จ่ำย	25	บำท/รำยกำร/ครั้ง

6)	จ่ำยค่ำใช้จ่ำย	ดังนี้

	-	กรณี	CD4	และ	HIV	Viral	

load	20	บำท/ตัวอย่ำง	-	

กรณี	Drug	resistance		

100	บำท/ตัวอย่ำง

หมำยเหตุ	

1)	อัตรำกำรจ่ำยค่ำใช้จ่ำยต่อ

ครั้งหมำยถึงต่อครั้งของกำร

ตรวจรู้ผล	

2)	จ�ำนวนครั้งที่สำมำรถเบิกจ่ำย

ได้	ของแต่ละรำยกำร	เป็นไป

ตำมที่	สปสช.ก�ำหนด	

3.	บริกำรให้กำร

ปรึกษำและตรวจหำ

เชื้อเอชไอวี	โดย

สมัครใจ

ตำมแนวทำงกำรรักษำและป้องกัน

กำรติดเชื้อเอชไอวี	ดังนี้

1)	ตรวจหำกำรติดเชื้อเอชไอวี	

(Anti-HIV	Testing)

2)	ค่ำบริกำรให้ค�ำปรึกษำฯ

3)	ถุงยำงอนำมัย	

บันทึกข้อมูล

บริกำรใน

โปรแกรม	NAP	 1)	ครั้งละ	140	บำท												

(ไม่เกิน	2	ครั้ง/คน/ปี)

2)	ครั้งละ	7	บำท															

(ไม่เกิน	6	ครั้ง/คน/ปี)

3)	หน่วยบริกำรได้รับกำร

สนับสนุนในรูปแบบของยำ

จำกเครือข่ำยหน่วยบริกำร

ด้ำนยำและเวชภัณฑ์	

4.	สนับสนุนค่ำ

บริกำรดูแลรักษำ

อย่ำงเป็นองค์รวม

ส�ำหรับบริกำรดูแลรักษำ	และให้ค�ำ

ปรึกษำ	กำรให้ควำมรู้	ส่งเสริมกำร

รับประทำนยำต้ำนไวรัสอย่ำงต่อ

เนื่อง	และป้องกันกำรกระจำยของ

เชื้อเอชไอวี	ในผู้ติดเชื้อเอชไอวี			

และผู้ป่วยเอดส์	ดังนี้

บันทึกข้อมูล

บริกำรใน

โปรแกรม	NAP
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1)	ค่ำบริกำรดูแลรักษำอย่ำงเป็น

องค์รวม

2)	ถุงยำงอนำมัย	

1)	ครั้งละ	20	บำท													

(ไม่เกิน	12	ครั้ง/ปี)

2)	หน่วยบริกำรได้รับกำร

สนับสนุนในรูปแบบของยำ

จำกเครือข่ำยหน่วยบริกำร

ด้ำนยำและเวชภัณฑ์

5.	ตรวจคัดกรอง

และตรวจยืนยัน

ไวรัสตับอักเสบซี

ส�ำหรับ

1)	ผู้ติดเชื้อเอชไอวีและผู้ป่วยเอดส์	

2)	กลุ่มเสี่ยงกำรติดเชื้อเอชไอวี	

หลักเกณฑ์	วิธีกำร	เงื่อนไข	และ

อัตรำ	ตำมที่	สปสช.ก�ำหนด

 2. บริกำรป้องกันกำรติดเชื้อเอชไอวี 
	 	 2.1.	 วตัถุประสงค์	เพือ่เพิม่กำรเข้ำถึงบรกิำรตรวจหำกำรตดิเช้ือเอชไอว	ีและชักน�ำให้เข้ำสูร่ะบบบรกิำร

ของกลุ่มประชำกรหลัก	และลดอัตรำกำรติดเชื้อเอชไอวีรำยใหม่ในกลุ่มประชำกรหลัก

	 	 2.2.	 กลุ่มเป้ำหมำย	 ก�ำหนดกลุ ่มเป้ำหมำยและพื้นท่ีเป้ำหมำย	 โดยคณะท�ำงำนร่วมระหว่ำง 

กรมควบคุมโรค	กระทรวงสำธำรณสุข	ส�ำนักงำนหลักประกันสุขภำพแห่งชำติ	และ	องค์กรภำคประชำสังคม	

เช่น	กลุม่ชำยมเีพศสัมพนัธ์กบัชำย	สำวประเภทสอง	พนกังำนบรกิำรหญงิ/ชำย	ผูใ้ช้ยำเสพตดิด้วยวธิฉีดี	ผูต้้องขงั	

หญิงตั้งครรภ์	เป็นต้น

	 	 2.3.	 ขอบเขตบริกำรประกอบด้วย

	 	 	 2.3.1.	 บริกำรค้นหำกลุ่มเสี่ยง	(Reach)

	 	 	 2.3.2.	 บริกำรส่งต่อกลุ่มเสี่ยงเข้ำสู่ระบบบริกำร	VCT	(Recruit)

	 	 	 2.3.3.	 บริกำรตรวจหำกำรติดเชื้อเอชไอวี	(Test)

	 	 	 2.3.4.	 บริกำรส่งต่อผู้ติดเชื้อเอชไอวีเข้ำสู่ระบบบริกำร	(Treat)

	 	 	 2.3.5.	 บริกำรติดตำมผู้ติดเชื้อเอชไอวีและกลุ่มเสี่ยง	(Retain)

	 	 ทัง้นีก้ำรก�ำหนดชดุบรกิำรเป็นไปตำมบรบิทของพืน้ท่ี	จ�ำนวนกลุม่ประชำกรเป้ำหมำย	และควำมรนุแรง

ของสถำนกำรณ์ปัญหำ

	 	 2.4	 หลกัเกณฑ์กำรจ่ำยค่ำใช้จ่ำยส�ำหรบับริกำรป้องกันกำรตดิเช้ือเอชไอว	ีเป็นไปตำมที	่สปสช.	ก�ำหนด
 

 3. กำรสนับสนุนและส่งเสริมกำรจัดบริกำรส�ำหรับผู้ติดเชื้อเอชไอวีและผู้ป่วยเอดส์ 
	 	 3.1.	 วัตถุประสงค์	

	 	 	 3.1.1.	 สนบัสนนุให้ผูต้ดิเชือ้เอชไอวแีละผูป่้วยเอดส์ทีเ่ข้ำรบับริกำรให้ค�ำปรกึษำและตรวจหำกำร

ติดเชื้อเอชไอวีด้วยควำมสมัครใจ	ได้รับกำรบริกำรกำรดูแลรักษำที่มีคุณภำพประสิทธิภำพ	



 |   คู่มือบริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ปี 256182

	 	 	 3.1.2.	 สนับสนุนกลไกกำรก�ำกับติดตำมกำรดูแลผู้ติดเช้ือเอชไอวีและผู้ป่วยเอดส์อย่ำงต่อเน่ือง

โดยกำรมีส่วนร่วมของทุกฝ่ำย

	 	 	 3.1.3.	 ควบคุมและประกันคุณภำพกำรให้บริกำรติดเชื้อเอชไอวีและผู้ป่วยเอดส์ให้เป็นไปตำม

มำตรฐำน

	 	 3.2.	 กลุ่มเป้ำหมำย	ได้แก่	ผูม้สีทิธหิลกัประกนัสขุภำพแห่งชำต	ิหรอืสทิธว่ิำง	หรอืประชำชนกลุม่เฉพำะ

ที่มีข้อบ่งชี้ทำงกำรแพทย์	 ตำมแนวทำงกำรตรวจรักษำและป้องกันกำรติดเช้ือเอชไอวี	 ประเทศไทย	 ปี	 พ.ศ.	

2560

	 	 3.3.	 ขอบเขตบริกำรประกอบด้วย

	 	 	 3.3.1.	 กำรพัฒนำกำรเข้ำถึงกำรตรวจหำกำรติดเช้ือเอชไอวีในประชำกรที่มีควำมเสี่ยงสูงให้ 

เข้ำถึงบริกำรตรวจหำกำรติดเชื้อเอชไอวี

	 	 	 3.3.2.	 กำรพัฒนำคุณภำพระบบกำรดูแลรักษำผู้ติดเชื้อเอชไอวีและผู้ป่วยเอดส์

	 	 	 3.3.3.	 สนับสนุนกำรตรวจประเมิน/รับรองคุณภำพห้องปฏิบัติกำร	(EQA)	และกำรตรวจรับรอง

คุณภำพห้องปฏิบัติกำร	(Laboratory	accreditation:	LA)	ของหน่วยบริกำรและหน่วยชันสูตร

	 	 	 3.3.4.	 สนับสนุนบริกำรติดตำมกำรรักษำผู้ป่วย	 กำรเยี่ยมบ้ำนผู้ป่วย	 โดยอำสำสมัครผู้ติดเชื้อ 

เอชไอวีที่ปฏิบัติงำนในศูนย์องค์รวมในหน่วยบริกำร

	 	 3.4	 หลกัเกณฑ์กำรจ่ำยค่ำใช้จ่ำยส�ำหรับกำรสนบัสนนุและส่งเสรมิกำรจดับรกิำรผูต้ดิเชือ้เอชไอวแีละ

ผู้ป่วยเอดส์	มีดังนี้

รำยกำร กลุ่มเป้ำหมำย/บริกำร หลักเกณฑ์กำรจ่ำย

1.	พัฒนำกำรเข้ำถึงกำรตรวจหำ

กำรติดเชื้อเอชไอวีในประชำกรที่

มีควำมเสี่ยงสูงให้เข้ำถึงบริกำร

ตรวจหำกำรติดเชื้อเอชไอวี	

ส�ำหรับกลุ่มเป้ำหมำยที่นอกเหนือจำกกลุ่มเป้ำ

หมำยของงบบริกำรป้องกันกำรติดเชื้อเอชไอวี

หลักเกณฑ์	วิธีกำร	และ

เงื่อนไข	ตำมที่	สปสช.

ก�ำหนด

2.	พัฒนำคุณภำพระบบกำรดูแล

รักษำผู้ติดเชื้อเอชไอวีและผู้ป่วย

เอดส์

เพื่อสนับสนุนให้เกิดกิจกรรมดังนี้

1)	สร้ำงแรงจูงใจให้หน่วยบริกำรจัดบริกำรที่มี

คุณภำพอย่ำงต่อเนื่อง	

2)	ส่งเสริมให้กลุ่มเสี่ยงต่อกำรติดเชื้อเอชไอวีและ

ผู้ป่วยเอดส์ได้รับบริกำรที่มีคุณภำพได้

มำตรฐำน

3)	สนับสนุนให้มีกำรก�ำกับ	ติดตำมและประเมิน

ผลกำรด�ำเนินงำนด้ำนเอชไอวีในพื้นที่

จัดสรรเงินเป็น	Global	

budget	ระดับเขต	และ

สปสช.	เขต	จัดสรรให้

หน่วยบริกำรโดยใช้

เกณฑ์คณุภำพและผลงำน

บริกำรดูแลผู้ติดเชื้อ

เอชไอวีตำมตัวชี้วัด

แนวทำงกำรจัดสรรให้

ผ่ำนควำมเห็นชอบจำก	

อปสข.
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รำยกำร กลุ่มเป้ำหมำย/บริกำร หลักเกณฑ์กำรจ่ำย

3.	สนับสนุนกำรตรวจประเมิน/

รับรองคุณภำพห้องปฏิบัติกำร	

(EQA)	และกำรตรวจรับรอง

คุณภำพห้องปฏิบัติกำร	

(Laboratory	accreditation)

เพื่อควบคุมและประกันคุณภำพกำรบริกำรให้

เป็นไปตำมมำตรฐำน

สปสช.สนับสนุน

งบประมำณส�ำหรับหน่วย

บริกำรหรือหน่วยชันสูตร

4.	สนับสนุนกำรบริกำรติดตำม

กำรรักษำผู้ป่วย	กำรเยี่ยมบ้ำน	

และกำรติดตำมกำรส่งเสริม

ป้องกันกำรติดเชื้อเอชไอวี	โดย

อำสำสมัครผู้ติดเชื้อเอชไอวีที่

ปฏิบัติงำนในศูนย์องค์รวมใน

หน่วยบริกำร

เพื่อหนุนเสริมทีมรักษำพยำบำลให้สำมำรถดูแลผู้

ติดเชื้อเอชไอวีและผู้ป่วยเอดส์ในแบบองค์รวม

อย่ำงมีคุณภำพและมีประสิทธิภำพ	ตลอดจน

ส่งเสริมกำรรับประทำนยำต้ำนไวรัสอย่ำง

สม�่ำเสมอและต่อเนื่อง	ประกอบด้วย

1)	บริกำรเยี่ยมบ้ำน

2)	บริกำรให้ค�ำปรึกษำ

3)	บริกำรพบปะประชุมกลุ่มย่อย

หลักเกณฑ์	วิธีกำร	และ

เงื่อนไข	ตำมที่	สปสช.

ก�ำหนด

	 4.	กำรก�ำกับติดตำมและประเมินผล				

							 4.1	 ด้ำนคุณภำพบริกำร

	 	 ในปีงบประมำณ	 2561	 ก�ำหนดให้ใช้ตัวชี้วัดผลงำนคุณภำพบริกำร	 โดยมีตัวชี้วัดกลำง	 และตัวชี้วัด 

ระดับเขตให้ใช้ตัวชีวั้ดคุณภำพผลงำนบริกำรทีผ่่ำนควำมเหน็ชอบจำก	อปสข.	เพือ่สนบัสนนุให้มีกำรด�ำเนนิงำน

และพัฒนำคุณภำพบริกำรอย่ำงต่อเนื่อง	ดังนี้

	 	 	 4.1.1	 ตัวชี้วัดกลำง	ประกอบด้วย

	 	 	 	 1)	 ตัวชี้วัดหลัก	(Key	Performance	Indicator)	มี	1	ตัวชี้วัด

	 	 	 	 	 ตัวชี้วัดที่	1	:	ร้อยละของผู้ติดเชื้อเอชไอวีได้รับกำรรักษำด้วยยำต้ำนไวรัส

	 	 	 	 2)	 ตัวชี้วัดเพื่อกำรติดตำม	(Indicator	for	monitoring	and	evaluation)	มี	5	ตัวชี้วัด

	 	 	 	 	 ตัวชี้วัดที่	 1	 :	 ร้อยละของผู้ที่รับประทำนยำต้ำนไวรัสที่สำมำรถควบคุมปริมำณไวรัส

ได้	(Viral	load	<50	copies/ml)	ณ	สิ้นเดือนที่	12	หลังเริ่มยำต้ำนไวรัส

	 	 	 	 	 ตวัชีวั้ดที	่2	:	จ�ำนวนผู้ทีม่พีฤตกิรรมเสีย่งทีไ่ด้รบับรกิำรให้ค�ำปรกึษำและตรวจหำกำร

ติดเชื้อเอชไอวี

	 	 	 	 	 ตัวชี้วัดที่	 3	 :	 ร้อยละของผู้เริ่มรับประทำนยำต้ำนไวรัสที่เป็นรำยใหม่และมีระดับ

ภูมิคุ้มกันขณะเริ่มรับยำอยู่ในระดับต�่ำ	(CD4	<200	cells/mm3)



 |   คู่มือบริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ปี 256184

	 	 	 	 	 ตวัชีว้ดัที	่4	:	ร้อยละของผูต้ดิเชือ้เอชไอวทีีเ่สยีชวีติภำยในปีแรกหลงัเริม่กำรรักษำด้วย

ยำต้ำนไวรัส

	 	 	 	 	 ตัวชี้วัดที่	5	:	ร้อยละของผู้รับประทำนยำต้ำนไวรัสที่ขำดกำรติดตำมกำรรักษำ

	 	 	 4.1.2	ตัวชีวั้ดระดับเขต	สปสช.	เขต	สำมำรถเพิม่เตมิจำกตวัชีว้ดัหลกัได้ไม่เกนิ	1	ตวั	โดยต้องผ่ำน

ควำมเห็นชอบจำก	อปสข.

	 	 4.2	ด้ำนกำรบริหำรจัดกำร

	 	 เพือ่ให้สำมำรถบรหิำรงบประมำณได้อย่ำงมปีระสทิธภิำพ	จงึได้ก�ำหนดกรอบเวลำในกำรตดัยอดข้อมลู	

กำรประมวลผลจ่ำยค่ำใช้จ่ำย	และกำรโอนเงินให้กับหน่วยบริกำรเป็นรำยเดือน
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ส่วนที่	2	งบบริการดูแลผู้ป่วยวัณโรค	

ก.	 วัตถุประสงค์
	 1.	 ลดอัตรำกำรป่วยและอัตรำกำรเสียชีวิตของผู้ป่วยวัณโรค

	 2.	 เพิ่มควำมครอบคลุมในกำรค้นหำและกำรเข้ำถึงบริกำรดูแลรักษำของผู้ป่วยวัณโรค

	 3.	 สนับสนุนกำรจดับรกิำรกำรดแูลรกัษำวณัโรคและวณัโรคดือ้ยำ	(Multidrug	resistance	tuberculosis:	

MDR-TB)	กำรตรวจวินิจฉัยและกำรติดตำมกำรรักษำวัณโรค	และวัณโรคดื้อยำที่มีคุณภำพและประสิทธิภำพ
 

ข.	 วงเงินงบที่ได้รับ
	 งบบริกำรผู้ป่วยวัณโรคเป็นงบประมำณที่อยู่ในรำยกำรบริกำรทำงกำรแพทย์เหมำจ่ำยรำยหัว	 ประเภท

บรกิำรกรณเีฉพำะ	เป็นกำรจ่ำยกรณโีรคทีต้่องบรหิำรแบบเฉพำะโรค	ซึง่เป็นกำรจ่ำยเพิม่เตมิตำมรำคำท่ีก�ำหนด	

โดยเป็นค่ำบริกำรดูแลรักษำด้วยยำรักษำวัณโรคและบริกำรที่เกี่ยวข้องตำมที่	สปสช.	ก�ำหนด
 

ค.	 แนวทาง	เงื่อนไข	และหลักเกณฑ์การจ่ายค่าใช้จ่าย
	 1.	 กลุ่มเป้ำหมำย	ได้แก่	บุคคลสัญชำติไทย	มีเลขประจ�ำตัวประชำชน	13	หลัก	สิทธิหลักประกันสุขภำพ

แห่งชำติหรือสิทธิว่ำง	

	 2.	 ขอบเขตบริกำรประกอบด้วย

	 	 2.1.	 บริกำรดูแลรักษำด้วยยำรักษำวัณโรค

	 	 	 2.1.1.	 บริกำรดูแลรักษำด้วยยำรักษำวัณโรคทั้งสูตรพื้นฐำนและสูตรดื้อยำ

	 	 	 2.1.2.	 บริกำรรักษำกำรติดเชื้อระยะแฝงส�ำหรับเด็กที่สัมผัสผู้ป่วยวัณโรค

	 	 2.2.	 บริกำรตรวจชันสูตรทำงห้องปฏิบัติกำรเพื่อวินิจฉัยหรือติดตำมกำรรักษำ

	 	 	 2.2.1.	 บริกำรตรวจชันสูตรทำงห้องปฏิบัติกำรพื้นฐำนเพื่อกำรติดตำมกำรรักษำวัณโรค

	 	 	 2.2.2.	 	บริกำรตรวจชันสูตรทำงห้องปฏิบัติกำรเพื่อวินิจฉัยวัณโรคดื้อยำ

	 	 	 2.2.3.	 	บริกำรตรวจชันสูตรทำงห้องปฏิบัติกำรเพื่อติดตำมกำรรักษำวัณโรคดื้อยำ

	 	 2.3.	 บริกำรดูแลรักษำผู้ป่วยวัณโรคที่มำรับกำรรักษำและติดตำม

	 	 2.4.	 บริกำรก�ำกับกำรกินยำ	(Directly	Observed	Treatment:	DOT)

	 	 2.5.	 บริกำรค้นหำผู้ป่วยวัณโรค

	 	 2.6.	 บริกำรคัดกรองหำผู้ป่วยวัณโรคในเรือนจ�ำ

	 3.	 หลักเกณฑ์กำรจ่ำยค่ำใช้จ่ำยส�ำหรับงบบริกำรดูแลรักษำผู้ป่วยวัณโรค

	 	 ผู้มีสิทธิขอรับบริกำรสำมำรถลงทะเบียนเพื่อรับบริกำรได้	ณ	หน่วยบริกำรประจ�ำของตนเอง	แต่หำกมี

ควำมจ�ำเป็นก็สำมำรถเข้ำรับบริกำรที่หน่วยบริกำรอื่นในระบบหลักประกันสุขภำพแห่งชำติได้	 สปสช.จ่ำย 

ค่ำใช้จ่ำยบรกิำรตำมสทิธปิระโยชน์แก่หน่วยบรกิำรทีใ่ห้บรกิำรผูป่้วยตำมผลงำน	ส่วนกำรจ่ำยค่ำใช้จ่ำยบริกำร

อื่นที่อยู่นอกเหนือจำกขอบเขตบริกำรรวมอยู่ในเงินเหมำจ่ำยรำยหัว	หรือเป็นไปตำมประกำศของ	สปสช.



 |   คู่มือบริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ปี 256186

	 แนวทำงกำรรับยำ	 กรณีรำยกำรที่ก�ำหนดอยู่ในแผนและวงเงินกำรจัดหำฯ	 ให้หน่วยบริกำรได้รับยำจำก

เครอืข่ำยหน่วยบรกิำรด้ำนยำและเวชภณัฑ์	ยกเว้นหน่วยบรกิำรทีไ่ม่ได้อยูใ่นเครอืข่ำยหน่วยบรกิำรด้ำนยำและ

เวชภัณฑ์	ได้รับเป็นค่ำชดเชยค่ำยำ	ตำมอัตรำที่	สปสช.	ก�ำหนด

รำยกำร กลุ่มเป้ำหมำย/แนวทำง กำรเบิกจ่ำย หลักเกณฑ์กำรจ่ำย

1. บริกำรดูแลรักษำด้วยยำรักษำวัณโรค

1.1	บริกำรดูแลรักษำด้วยยำรักษำวัณโรคสูตรพื้นฐำนและดื้อยำ

หน่วยบริกำรดูแล

รักษำด้วยยำรักษำ

วัณโรคสูตร

พื้นฐำนและดื้อยำ

กำรพิจำรณำเลือกกำรรักษำด้วยยำรักษำ

วัณโรค	ให้เป็นไปตำมแนวทำงกำรด�ำเนิน

งำนควบคุมวัณโรคแห่งชำติ	พ.ศ.	2556	และ

แนวทำงกำรบริหำรจัดกำรผู้ป่วยวัณโรค

ดื้อยำ	พ.ศ.	2558	ที่ประกำศโดยกระทรวง

สำธำรณสุข	โดยหน่วยบริกำรสำมำรถเลือก

ใช้ยำรักษำวัณโรคได้ตำมรำยกำรและเงื่อนไข

ที่	สปสช.ก�ำหนด

หน่วยบริกำรเบิกยำ

รักษำวัณโรคตำมที่ใช้

จริง	โดยบันทึกข้อมูล

กำรให้บริกำรในระบบ	

TB	Data	Hub

หน่วยบริกำรได้รับ

กำรสนับสนุนใน

รูปแบบของยำจำก

เครือข่ำยหน่วย

บริกำรด้ำนยำและ

เวชภัณฑ์

1.2	บริกำรรักษำกำรติดเชื้อระยะแฝงส�ำหรับเด็กที่สัมผัสผู้ป่วยวัณโรค

หน่วยบริกำร

รักษำกำรติดเชื้อ

ระยะแฝงส�ำหรับ

เด็กที่สัมผัสผู้ป่วย

วัณโรค

กำรพิจำรณำรักษำกำรติดเชื้อวัณโรค

ระยะแฝง	ด้วยยำรักษำวัณโรค	ให้เป็นไป

ตำมแนวทำงกำรด�ำเนินงำนควบคุมวัณโรค

แห่งชำติ	พ.ศ.	2556	ที่ประกำศโดย

กระทรวงสำธำรณสุข	โดยหน่วยบริกำร

สำมำรถเลือกใช้ยำรักษำวัณโรคได้ตำม

รำยกำรและเงื่อนไขที่	สปสช.ก�ำหนด

หน่วยบริกำรเบิกยำ

รักษำวัณโรคตำมที่ใช้

จริง	โดยบันทึกข้อมูล

กำรให้บริกำรในระบบ	

TB	Data	Hub

หน่วยบริกำรได้รับ

กำรสนับสนุนใน

รูปแบบของยำจำก

เครือข่ำยหน่วย

บริกำรด้ำนยำและ

เวชภัณฑ์

2. บริกำรตรวจชันสูตรทำงห้องปฏิบัติกำรเพื่อวินิจฉัยหรือติดตำมกำรรักษำ

2.1	กำรตรวจชันสูตรทำงห้องปฏิบัติกำรพื้นฐำนเพื่อกำรติดตำมกำรรักษำวัณโรค

ค่ำตรวจ	AFB	

(เฉพำะเสมหะ)

กำรตรวจชันสูตรทำงห้องปฏิบัติกำรพื้นฐำน	

เป็นไปตำมแนวทำงกำรด�ำเนินงำนควบคุม

วัณโรคแห่งชำติ	พ.ศ.	2556	ที่ประกำศโดย

กระทรวงสำธำรณสุข

	หน่วยบริกำรเบิก

ชดเชยค่ำตรวจ	AFB	ได้

ตำมจ�ำนวนที่ให้บริกำร

จริง	โดยบันทึก/น�ำเข้ำ

ข้อมูลกำรให้บริกำรใน

ระบบ	TB	Data	Hub

20	บำท/ตัวอย่ำง	

(ไม่เกิน	3	ตัวอย่ำง/

ครั้ง)



บท
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บท
ที่ 3
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ค่ำตรวจ	CXR หน่วยบริกำรเบิกชดเชย

ค่ำตรวจ	CXR	ได้ตำม

จ�ำนวนที่ให้บริกำรจริง	

โดยบันทึก/น�ำเข้ำ

ข้อมูลกำรให้บริกำรใน

ระบบ	TB	Data	Hub

100	บำท/ครั้ง

2.2	กำรตรวจชันสูตรทำงห้องปฏิบัติกำรเพื่อวินิจฉัยวัณโรคดื้อยำ

กำรตรวจเพำะเลี้ยงเชื้อวัณโรค	(Culture)	

เทคนิค	Solid	

Media

กำรตรวจชันสูตรทำงห้องปฏิบัติกำรเพื่อ

วินิจฉัยวัณโรคดื้อยำ	ด้วยกำรตรวจเพำะ

เลี้ยงเชื้อวัณโรค(Culture)	เป็นไปตำม

แนวทำงกำรบริหำรจัดกำรผู้ป่วยวัณโรค

ดื้อยำ	พ.ศ.	2558	ที่ประกำศโดยกระทรวง

สำธำรณสุข

หน่วยบริกำรเบิกชดเชย

ค่ำตรวจ	Culture	ได้

ตำมจ�ำนวนที่ให้บริกำร

จริง	โดยบันทึก/น�ำเข้ำ

ข้อมูลกำรให้บริกำรใน

ระบบ	TB	Data	Hub

200	บำท/ตัวอย่ำง

เทคนิค	Liquid	

Media

300	บำท/ตัวอย่ำง

กำรตรวจทดสอบควำมไวต่อยำวัณโรค	(DST)	

เทคนิค	Solid	

Media

กำรตรวจชันสูตรทำงห้องปฏิบัติกำรเพื่อ

วินิจฉัยวัณโรคดื้อยำ	ด้วยกำรทดสอบควำม

ไวต่อยำวัณโรค	(DST)	เป็นไปตำมแนวทำง

กำรบริหำรจัดกำรผู้ป่วยวัณโรคดื้อยำ	พ.ศ.

2558	ที่ประกำศโดยกระทรวงสำธำรณสุข

หน่วยบริกำรเบิกชดเชย

ค่ำตรวจ	DST	ได้ตำม

จ�ำนวนที่ให้บริกำรจริง	

โดยบันทึก/น�ำเข้ำ

ข้อมูลกำรให้บริกำรใน

ระบบ	TB	Data	Hub

200	บำท/ตัวอย่ำง

เทคนิค	Liquid	

Media

500	บำท/ตัวอย่ำง

กำรตรวจเชื้อวัณโรคดื้อยำด้วยวิธี	Molecular	assay

เทคนิค	Line	

Probe	Assay	

(LPA)

กำรตรวจชันสูตรทำงห้องปฏิบัติกำรเพื่อ

วินิจฉัยวัณโรคดื้อยำด้วยวิธี	Molecular	

assay	เป็นไปตำมแนวทำงกำรบริหำร

จัดกำรผู้ป่วยวัณโรคดื้อยำ	พ.ศ.	2558	ที่

ประกำศโดยกระทรวงสำธำรณสุข

หน่วยบริกำรเบิกชดเชย

ค่ำตรวจ	Molecular	

assay	ได้ตำมจ�ำนวนที่

ให้บริกำรจริง	โดย

บันทึก/น�ำเข้ำข้อมูล

กำรให้บริกำรในระบบ	

TB	Data	Hub

700	บำท/ตัวอย่ำง

เทคนิค	Xpert	

MTB/RIF	
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2.3	ตรวจชันสูตรทำงห้องปฏิบัติกำรเพื่อติดตำมกำรรักษำวัณโรคดื้อยำ

กำรตรวจเพำะเลี้ยงเชื้อวัณโรค	(Culture)	

เทคนิค	Solid	

Media

กำรตรวจชันสูตรทำงห้องปฏิบัติกำรเพื่อ

ติดตำมกำรรักษำวัณโรคดื้อยำ	เป็นไปตำม

แนวทำงกำรบริหำรจัดกำรผู้ป่วยวัณโรค

ดื้อยำ	พ.ศ.	2558	ที่ประกำศโดยกระทรวง

สำธำรณสุข

หน่วยบริกำรเบิกชดเชย

ค่ำตรวจ	Culture	เพื่อ

ติดตำมกำรรักษำ

วัณโรคดื้อยำ	ได้ตำม

จ�ำนวนที่ให้บริกำรจริง	

โดยบันทึก/น�ำเข้ำ

ข้อมูลกำรให้บริกำรใน

ระบบ	TB	Data	Hub

200	บำท/ตัวอย่ำง

เทคนิค	Liquid	

Media

300	บำท/ตัวอย่ำง

3. บริกำรดูแลรักษำผู้ป่วยวัณโรคที่มำรับกำรรักษำและติดตำม

บริกำรดูแลรักษำ

ผู้ป่วยวัณโรคที่มำ

รับกำรรักษำและ

ติดตำม

บริกำรดูแลรักษำผู้ป่วยวัณโรคที่มำรับกำร

รักษำและติดตำม	ครอบคลุมกิจกรรม

ทั้งหมดที่เกิดขึ้นจำกกำรบริกำร	ได้แก่	

บริกำรดูแลรักษำ	กำรติดตำมกำรรักษำ	

บริกำรให้ค�ำปรึกษำและให้ควำมรู้เกี่ยวกับ

วัณโรค

หน่วยบริกำรเบิกชดเชย

ค่ำบริกำรดูแลรักษำ

อย่ำงเป็นองค์รวม	โดย

บันทึกข้อมูลกำรให้

บริกำรในระบบ

TB	Data	Hub

20	บำท/ครั้ง

4. บริกำรก�ำกับกำรกินยำ DOT

บริกำรก�ำกับกำร

กินยำ	DOT

บริหำรวงเงินแบบ	Global	budget

ระดับเขต	โดย	สปสช.เขต	พิจำรณำจัดสรร

งบประมำณให้หน่วยบริกำรโดยจ่ำยตำมผล

งำนบริกำรก�ำกับกำรกินยำ	(DOT)	หรือ

จัดสรรงบประมำณให้หน่วยบริกำรที่เสนอ

โครงกำรเพื่อขอรับสนับสนุนงบประมำณ	

ทั้งนี้กำรจ่ำยต้องผ่ำนควำมเห็นชอบจำก	

อปสข.	ทั้งนี้กำรด�ำเนินงำนให้บริกำรก�ำกับ

กำรกินยำ	DOT	เป็นไปตำมแนวทำงกำร

ด�ำเนินงำนควบคุมวัณโรคแห่งชำติ	พ.ศ.	

2556	และแนวทำงกำรบริหำรจัดกำรผู้ป่วย

วัณโรคดื้อยำ	พ.ศ.	2558	ที่ประกำศโดย

กระทรวงสำธำรณสุข

หน่วยบริกำรรำยงำน

ผลกำรให้บริกำรก�ำกับ

กำรกินยำ	(DOT)	โดย

บันทึกข้อมูลบริกำรใน

ระบบ	TB	Data	Hub

จัดสรรตำมเกณฑ์ที่	

สปสช.เขตก�ำหนด



บท
ที่ 2

บท
ที่ 3
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5. บริกำรค้นหำผู้ป่วย

บริกำรค้นหำ

ผู้ป่วย

บริหำรวงเงินแบบ	Global	budget

ระดับเขต	โดย	สปสช.เขต	พิจำรณำจัดสรร

งบประมำณให้หน่วยบริกำรโดยจ่ำยตำม

ผลงำนบริกำรค้นหำผู้ป่วย	หรือจัดสรร

งบประมำณให้หน่วยบริกำรที่เสนอโครงกำร

เพื่อขอรับสนับสนุนงบประมำณ	ทั้งนี้กำร

จ่ำยเป็นไปตำมเกณฑ์ที่	อปสข.เห็นชอบ	

ทั้งนี้กำรด�ำเนินงำนให้บริกำรค้นหำผู้ป่วย	

วัณโรค	เป็นไปตำมแนวทำงกำรด�ำเนินงำน

ควบคุมวัณโรคแห่งชำติ	พ.ศ.	2556	และ

แนวทำงกำรบริหำรจัดกำรผู้ป่วยวัณโรค

ดื้อยำ	พ.ศ.	2558	ที่ประกำศโดยกระทรวง

สำธำรณสุข

หน่วยบริกำรรำยงำน

ผลบริกำรค้นหำผู้ป่วย

วัณโรค	โดยบันทึก

ข้อมูลบริกำรในระบบ	

TB	Data	Hub

จัดสรรตำมเกณฑ์ที่	

สปสช.เขตก�ำหนด

6. บริกำรคัดกรองหำผู้ป่วยวัณโรคในเรือนจ�ำ

บริกำรคัดกรองหำ

ผู้ป่วยวัณโรคใน

เรือนจ�ำ

บริหำรวงเงินแบบ	Global	budget

ระดับเขต	โดย	สปสช.เขต	พิจำรณำจัดสรร

งบประมำณให้กับหน่วยบริกำรโดยจ่ำยตำม

ผลงำนบริกำรคัดกรองหำผู้ป่วยวัณโรคใน

เรือนจ�ำ	ทั้งนี้กำรจ่ำยเป็นไปตำมหลักเกณฑ์

ที่ผ่ำนควำมเห็นชอบจำก	อปสข.

ทั้งนี้กำรด�ำเนินกำรคัดกรองหำผู้ป่วยวัณโรค

ในเรือนจ�ำเป็นไปตำมแนวทำงเร่งรัดค้นหำ

ผู้ป่วยวัณโรคเชิงรุกในเรือนจ�ำปี	2558	ที่

ประกำศโดยกรมควบคุมโรค	กระทรวง

สำธำรณสุข

หน่วยบริกำรรำยงำน

ผลบริกำรคัดกรองหำ

ผู้ป่วยวัณโรคในเรือนจ�ำ	

โดยบันทึกข้อมูลบริกำร

ในระบบ	TB	Data	

Hub

จัดสรรตำมเกณฑ์ที่	

สปสช.เขตก�ำหนด
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	 4.	กำรก�ำกับติดตำมและประเมินผล

	 	 4.1	ด้ำนคุณภำพบริกำร

	 	 ในปีงบประมำณ	 2561	 ก�ำหนดให้ใช้ตัวชี้วัดผลงำนคุณภำพบริกำร	 เพื่อสนับสนุนให้มีกำรติดตำม 

ด�ำเนินงำนให้มีควำมต่อเนื่อง	ดังนี้

	 	 ตัวชี้วัดที่	1	:	จ�ำนวนผู้ป่วยขึ้นทะเบียนรักษำวัณโรค

	 	 ตัวชี้วัดที่	2	:	จ�ำนวนผู้ป่วยวัณโรคดื้อยำหลำยขนำน	(MDR-TB)

	 	 ตัวชี้วัดที่	3	:	จ�ำนวนผู้ต้องขังได้รับกำรตรวจคัดกรองวัณโรคในเรือนจ�ำ

	 	 ตัวชี้วัดที่	4	:	อัตรำผลส�ำเร็จของกำรรักษำ	(Success	rate)

	 	 ตัวชี้วัดที่	5	:	อัตรำกำรขำดกำรรักษำ	(Default	rate)

	 	 ตัวชี้วัดที่	6	:	อัตรำกำรเสียชีวิต	(Death	rate)

	 	 4.2	ด้ำนกำรบริหำรจัดกำร

	 	 เพือ่ให้สำมำรถบรหิำรงบประมำณได้อย่ำงมปีระสทิธภิำพ	จงึได้พฒันำระบบเป็น		DMIS	for	seamless	

โดยก�ำหนดกรอบเวลำในกำรตัดยอดข้อมูล	 กำรประมวลผลกำรจ่ำยค่ำใช้จ่ำย	 และกำรโอนเงินให้กับ 

หน่วยบริกำรเป็นรำยเดือน


