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GLOSSARY ก

การติดตาม (monitoring)
กระบวนการเก็บรวบรวมข้อมูลเก่�ยวกับ ปัจจัยนำาเข้า (input) การดำาเนินงาน 

(process) และผลผลิต (output) ของการดำาเนินงาน หรือ การดำาเนิน

นโยบายเพื�อเป็นข้อมูลย้อนกลับ (feedback) สำาหรับการกำากับ ทบทวน และ

แก้ปัญหาขณะดำาเนินงาน 

การประเมินผล (evaluation)
กระบวนการตรวจสอบและตัดสินคุุณคุ่า (value judgment) เก่�ยวกับปัจจัย

นำาเข้า การดำาเนินงาน และผลผลิตจากการดำาเนินงาน เพื�อเป็นสารสนเทศ

สำาหรับการปรับปรุงการดำาเนินงานและสรุปผลสำาเร็จท่� เกิดข้�น โดย

การประเมินผลม่ด้วยกันหลายประเภทซึ่้�งหากพิจารณาตามวัตถุุประสงคุ์

และขั�นตอนของการประเมินผลสามารถุแบ่งได้ เป็น 2 ประเภท 

คุือ การประเมินผลคุวามก้าวหน้า (formative evaluation) และ 

การประเมินผลรวบยอด (summative evaluation)

ก ปรับจาก “คู่่�มือการติดตามและประเมินผล” ของกลุ่มงานติดตามและประเมินผล สำานักนโยบายและแผนวุฒิิสภา12



3

การประเมินผลคู่วามก้าวหน้า (formative evaluation)
การประเมินผลท่�ม่วัตถุุประสงค์ุหลักเพื�อการปรับปรุงการดำาเนินงาน ซ้ึ่�งมัก

จะใช้ในการวางแผนหรือระหว่างดำาเนินโคุรงการ เพื�อช่วยให้เกิดการปรับปรุง

การดำาเนินงานให้เป็นไปตามเป้าหมายและตรวจสอบคุวามก้าวหน้าของ

การดำาเนินงานว่าได้ผลเป็นอย่างไร 

ผลท่�ได้จากการประเมินผลคุวามก้าวหน้าจะช่วยให้เกิดการตั�งวัตถุุประสงคุ์

ของการดำาเนินงานให้ตรงกับเป้าหมาย และช่วยให้ประสิทธิิภาพของ

การดำาเนินงานมคุ่วามเหมาะสม  การประเมินผลคุวามก้าวหน้าน่�ยงัคุรอบคุลุม

การประเมินผลกระบวนการ (process evaluation) ซึ่้�งเป็นการประเมินผลก

ระบวนการในระหว่างการดำาเนินงาน โดยใช้ผลการประเมินเพื�อปรับปรุงหรือ

เพิ�มเติมประสิทธิิภาพในการดำาเนินงานอย่างต่อเนื�อง

การประเมินผลรวบยอด (summative evaluation)
การประเมินผลท่�ม่วัตถุุประสงคุ์เพื�อสรุปรวบยอด ว่าการดำาเนินงานหรือ

การดำาเนินโคุรงการนั�น สามารถุบรรลุผลตามเป้าหมายหรือวัตถุุประสงค์ุของ

การดำาเนินงานหรือโคุรงการได้หรือไม่ มากน้อยเพ่ยงใด
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10 หลักการและวิธีีการดำาเนินงานติดตาม 
และประเมินผลของ สปสช.

10 หลักการในการดำาเนินงานติดตามและประเมินผล

12 วิธิ่การดำาเนินงานติดตามและประเมินผล

16 โคู่รงสร้าง กลไก ตัวชี�วัด และแนวทาง
การดำาเนินงานติดตามและประเมินผล 
ระบบหลักประกันสุขภาพแห�งชาติ

16 โคุรงสร้างองคุ์กรในการดำาเนินงานติดตาม 
และประเมินผล

20 กลไกการดำาเนินงานติดตามและประเมินผล

26 ตัวช่�วัดและแนวทางการดำาเนินงานติดตาม 
และประเมินผลระดับองคุ์กรของ สปสช.

40 แนวทางการดำาเนินงานติดตามและประเมินผล 
การจัดบริการสาธิารณสุข หรือนโยบายเฉพาะเรื�อง
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49 รายงานผลการดำาเนินงานสร้างระบบหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติ

50 การประเมินผลระบบหลักประกันสุขภาพถ้้วนหน้า

51 การติดตามประเมินผลการจัดหลักประกันสุขภาพ
ถุ้วนหน้า พ.ศ. 2544–2545 และ พ.ศ. 2546–2547

53 การประเมินระบบหลักประกันสุขภาพถุ้วนหน้า 
ในช่วงทศวรรษแรก (พ.ศ. 2544–2553)

56 20 ปี ของระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ

60 ข้อเรียนร่้ ประเด็นท้าทายและทิศทางการดำาเนินงาน
ติดตามและประเมินผลของ สปสช.

61 ข้อเร่ยนรู้

63 ประเด็นท้าทายและทิศทางระยะต่อไป

66 ภาคุผนวก (ก) รายการตัวช่�วัดองคุ์กร สปสช. 
ปีงบประมาณ 2566 รวม 52 ตัวช่�วัด
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1
บทนำา

ประเทศไทยดำาเนินการพัฒินาระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เพื�อเป็นกลไก

หลักในการดูแลประชาชนไทยทุกคุน โดยเฉพาะกลุ่มผู้ไม่ม่สิทธิิสวัสดิการรักษา

พยาบาลข้าราชการ สิทธิิประกันสังคุม หรือสวัสดิการรักษาพยาบาลอื�นท่�รัฐ

จัดให้ ให้ม่หลักประกันทางสุขภาพท่�จะช่วยให้สามารถุเข้าถุ้งบริการสุขภาพท่�

จำาเปน็ไดอ้ยา่งเทา่เทย่ม เปน็ธิรรม และไดร้บัการคุุม้คุรองจากภาระคุา่ใชจ้า่ยทาง

สุขภาพท่�เกิดข้�น การพัฒินาและขับเคุลื�อนระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติใน

ช่วงท่�ผ่านมา เกิดข้�นภายใต้เจตนารมณ์ของพระราชบัญญัติหลักประกันสุขภาพ

แห่งชาติ พ.ศ. 2545 โดยม่สำานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) ใน

บทบาทของสำานกังานเลขานกุารของคุณะกรรมการหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาติ 

และคุณะกรรมการคุวบคุมุคุณุภาพและมาตรฐานบริการสาธิารณสุข เป็นกลไกท่�

ม่บทบาทสำาคัุญในการบริหารจัดการเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติให้

ม่ประสิทธิิภาพ โปร่งใส ตรวจสอบได้ รวมถุ้ง พัฒินาระบบบริการสาธิารณสุข

ท่�ได้มาตรฐาน ส่งเสริมการม่ส่วนร่วมและนำาไปสู่การก่อเกิดประโยชน์สูงสุดต่อ

ประชาชน

ระบบการดำาเนินงานของ สปสช. ประกอบไปด้วยกระบวนการสำาคัุญ 2 ส่วน 

ได้แก่ กระบวนการหลัก (core process) และกระบวนการสนับสนุน 

(supporting process) ซ้ึ่�งการติดตามและประเมินผลเป็นกระบวนการหน้�ง

ของระบบ (ภาพ 1)

ภาพ 1

การติดตามและประเมินผล :  
หนึ่งในกระบวนการสนับสนุนที่สำาคู่ัญ 
ในการดำาเนินงานของ สปสช.

 ที่มา  ปรับจากเอกสารนำาเสนอของกลุ่มภารกิจกำากับติดตาม

ประเมินผล สปสช. (จากคุู่มือคุุณภาพ สปสช. ปี 2562)
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ความจําเปนดานบริการสาธารณสุขของประชาชน

การติดตามและประเมินผล
วิเคราะหและปรับปรุง

การบริหาร
ทรัพยากรบุคลากร

การจัดทำแผนยุทธศาสตร
และงบประมาณ

การสนับสนุนงานบริหาร การพัฒนาบุคลากรการจัดซื้อจัดจาง

ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ การดำเนินการดานกฎหมายการจัดการงบบริหาร

การรับฟงความคิดเห็นและการสรางการมีสวนรวม

การจัดทําขอเสนอเชิงนโยบายดานหลักประกันสุขภาพ

การออกแบบและการบริหารกองทุน

การขึ้นทะเบียนหนวยบริการและการลงทะเบียนผูมีสิทธิ์

การสนับสนุนระบบบริการและการกํากับมาตรฐาน

การชดเชยคาบริการและการตรวจสอบการชดเชย

การสรางการรับรูและการคุมครองสิทธิ์

ความจําเปนดานบริการสาธารณสุขของประชาชน

ประชาชนไดรับบริการสาธารณสุขที่มีคุณภาพและเปนธรรม

กระบวนการสนับสนุน

กระบวนการหลัก

SUPPORTING PROCESS

CORE PROCESS



8

“กระบวนการหลัก” เป็นกิจกรรมการดำาเนินงานท่�ม่จุดมุ่งหมายตอบสนอง

คุวามจำาเป็นด้านบริการสาธิารณสุขของประชาชน ในการสร้างคุวามคุรอบคุลุม

ของการม่หลักประกันทางสุขภาพและการเข้าถุ้งบริการ พัฒินาประสิทธิิผล

และมาตรฐานคุุณภาพบริการ คุุ้มคุรองด้านคุ่าใช้จ่ายสุขภาพ บริหารกองทุน

ท่�ม่ประสิทธิิภาพ รับฟัังคุวามคิุดเห็นและประเมินผลคุวามพ้งพอใจของผู้ม่

ส่วนได้ส่วนเส่ย เพื�อนำาไปสู่การท่�ประชาชนคุนไทยทุกคุนจะได้รับบริการ

สาธิารณสุขท่�ม่คุุณภาพและเป็นธิรรมตามวิสัยทัศน์และพันธิกิจท่�กำาหนดไว้ 

ซึ่้�งในการดำาเนินงานแต่ละกิจกรรมภายใต้กระบวนการหลัก “กระบวนการ

สนับสนุน” เป็นอ่กส่วนการดำาเนินงานของ สปสช. ท่�ม่บทบาทและคุวาม

สำาคัุญไม่แพ้กัน หน้�งในนั�น คุือ “การติดตามและประเมินผล” ท่�ม่ส่วน

สนับสนุนการดำาเนินงานกระบวนการหลักในทุกเรื�อง รวมถุ้ง การดำาเนินงาน

กระบวนการสนับสนุนอื�น ๆ การพัฒินาระบบการติดตามและประเมินผลท่�

เขม้แขง็มป่ระสทิธิภิาพเปน็หน้�งในยทุธิศาสตรก์ารดำาเนนิงานท่�สำาคัุญของ สปสช. 

ในการสนับสนุนให้เกิดการใช้ข้อมูลเชิงประจักษ์ในการขับเคุลื�อนการทำางาน 

รวมถุ้งการพัฒินาข้อเสนอและการตัดสินใจนโยบายด้านต่าง ๆ (evidence-

informed policy)

บทคุวามน่�ม่วัตถุุประสงคุ์เพื�อทบทวนและสังเคุราะห์หลักการ วิธิ่การดำาเนินงาน 

โคุรงสร้าง กลไก ตัวช่�วัดและแนวทางการดำาเนินงานติดตามและประเมินผล

ของ สปสช. ร่วมกับภาคุส่วนต่าง ๆ ท่�เก่�ยวข้อง ในการพัฒินาขับเคุลื�อนระบบ

หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ในท่�น่� เนื�อหาส่วนใหญ่คุรอบคุลุมบทบาทของ 

สปสช. ในการติดตามและประเมินผลการดำาเนินงานขององคุ์กร และการพัฒินา

ขับเคุลื�อนระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติตามเป้าหมายนโยบายการสร้าง

หลกัประกนัสขุภาพถุว้นหนา้ท่�ตอ้งการใหป้ระชาชนคุนไทยทกุคุนสามารถุเขา้ถุง้

บรกิารสขุภาพท่�จำาเปน็ท่�มคุ่ณุภาพมาตรฐานโดยไดร้บัการคุุม้คุรองปกปอ้งภาระ

ทางการเงินท่�อาจเกิดข้�นอย่างทั�วถุ้งเป็นธิรรม
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บทคุวามน่�ประกอบด้วยเนื�อหาสำาคุัญ 5 ส่วน ได้แก่

บทนำา

หลักการและวิธิ่การดำาเนินงานติดตามและประเมินผลของ สปสช.

โคุรงสร้าง กลไก ตัวช่�วัดและแนวทางในการติดตามและประเมินผลการพัฒินา

หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ

การประเมินผลระบบหลักประกันสุขภาพถุ้วนหน้าท่�ผ่านมา และ

ขอ้เรย่นรู ้ประเดน็ทา้ทายและทศิทางการดำาเนนิงานตดิตามและประเมนิผลของ 

สปสช. ระยะต่อไป

1

2

3

4

5

โดยบทบาทของ สปสช. ภาพรวม ม่ลักษณะเป็นการติดตามและประเมินผล

คุวามก้าวหน้าของการดำาเนินงาน (monitoring and formative evaluation) 

ท่�เปน็การตดิตามและประเมนิผลซึ่้�งดำาเนนิคุวบคุูไ่ปกบัการวางแผน หรอืระหวา่ง

การดำาเนนิงานเรื�องนั�น ๆ เพื�อไดข้อ้มลูหลกัฐานเชงิประจกัษใ์ชพ้จิารณาปรบัปรงุ

กระบวนการทำางานและการดำาเนินงานท่�เก่�ยวข้อง การดำาเนินงานในเรื�องน่�ของ 

สปสช. จ้งใช้คุำาเร่ยกภายในองคุ์กรเป็น “การกำากับติดตามประเมินผล”

สำาหรับการประเมินผล ในลักษณะการประเมินผลรวบยอด (summative 

evaluation) หรือ การประเมินผลคุวามสำาเร็จของการพัฒินาและ

การดำาเนินงานระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติในการบรรลุเป้าหมาย

ตาม นโยบายการสร้างหลักประกันสุขภาพถุ้วนหน้าให้กับประชาชน ซึ่้�งเป็น

ส่วนหน้�งในขอบเขตงานการติดตามและประเมินผลของ สปสช. เช่นกัน 

ส่วนใหญ่เป็นดำาเนินการในรูปแบบคุวามร่วมมือ หรือการสนับสนุนการทำาการ

ศ้กษาประเมินผล ของ สปสช. ร่วมกับหน่วยงานหรือเคุรือข่ายวิชาการภายนอก
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2
หลักการและวิธีีการ 
ดำาเนินงานติดตามและประเมินผล 
ของ สปสช.

2.1
หลักการในการดำาเนินงานติดตาม
และประเมินผล

การติดตามและประเมินผลเป็นกระบวนการดำาเนินงานท่�ม่บทบาทสนับสนุน

การดำาเนินงานภายใต้กระบวนการหลักและกระบวนการสนับสนุนทุกเรื�อง

ในการพัฒินาและขับเคุลื�อนระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ของ สปสช. 

“หลักการ” ท่�ถุูกใช้เป็นพื�นฐานในการดำาเนินงานท่�สำาคุัญ ได้แก่
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โดยเน้นการติดตามและประเมินผลท่�อ้างอิงการวิเคุราะห์ฐานข้อมูลท่�ได้ม่

การพัฒินาและจัดเก็บในแต่ละกระบวนการดำาเนินงานอย่างเป็นระบบ รวมถุ้ง 

การศ้กษาวิเคุราะห์ท่�เชื�อถืุอได้ เพื�อให้ผลท่�ได้จากการติดตามและประเมินผล

สามารถุถุูกใช้เป็นข้อมูลเชิงประจักษ์ในการขับเคุลื�อนระบบหรือกระบวนการ

ทำางาน ให้ข้อเสนอแนะต่อการปรับปรุง รวมถุ้ง พัฒินาข้อเสนอและตัดสินใจ

เชิงนโยบายท่�เก่�ยวข้องได้อย่างเหมาะสม (evidence-informed policy)

ใ นก า ร พัฒินาและ ขั บ เ คุลื� อ น ร ะบบหลั กป ร ะ กั น สุ ขภ าพแ ห่ ง ช าติ 

ม่ภาคุส่วนและหน่วยงานท่� เ ก่�ยวข้องจำานวนมากเข้ามาม่ส่วนร่วมและ

บทบาทในการดำาเนินงานแต่ละส่วน ทั�งหน่วยงานภายในองค์ุกร เช่น 

กลุ่มภารกิจหรือแผนงานท่�เป็นเจ้าของเรื�อง หรือหน่วยขับเคุลื�อนหลัก

ในงานนั�นนั�น สำานักงานระดับเขตท่� เป็นหน่วยงานหลักรับผิดชอบดูแล

รับผิดชอบการดำาเนินงานภาพรวมในเขตพื�นท่� หรือภูมิภาคุ และภาคุส่วน 

หรือหน่วยงานภายนอก โดยเฉพาะหน่วยงานเคุรือข่ายภาคุวิชาการภายนอก 

กลุ่มผู้ ให้บริการสาธิารณสุข รวมถุ้ง ผู้รับบริการกลุ่มประชาชนทั�วไป 

ซึ่้�งหน่วยงานและภาคุส่วนเหล่าน่�  ม่บทบาททั�งเป็นผู้ม่ส่วนได้ส่วนเส่ย 

ผู้ดำาเนินการ ผู้รับประโยชน์ เจ้าของข้อมูล รวมถุ้ง ผู้ท่�สามารถุใช้ประโยชน์

จากข้อมูลและผลการติดตามและประเมินผลในการปรับปรุง พัฒินาขับเคุลื�อน

ระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติให้ม่ประสิทธิิภาพยิ�งข้�น จ้งเป็นกลุ่มท่�ต้อง

เข้ามาม่ส่วนร่วมและเป็นพันธิมิตรในการดำาเนินการติดตามและประเมินผล

ระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติด้วย

การดำาเนินงานบนฐานของข้อม่ลเชิงประจักษ์

(EVIDENCE-BASED PROCESS)
1

การดำาเนินงานที่เน้นการมีส�วนร�วมและคู่วามเป็นหุ้นส�วนพันธีมิตร

(PARTICIPATION AND PARTNERSHIP)
2
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ภาพ 2

วิธีีการดำาเนินงานติดตามและประเมินผลของ สปสช.

 ที่มา  ปรับจากเอกสารนำาเสนอกลุ่มภารกิจกำากับติดตามประเมินผล สปสช.

2.2
วิธีีการดำาเนินงาน 
ติดตามและประเมินผล

ภายใต้แผนปฏิิบัติราชการสำานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ฉบับท่� 5 

พ.ศ. 2566–25701 ท่�กำาหนดวิสัยทัศน์เพื�อให้ “ทุกคู่นท่ีอาศัยอย่�บนแผ�นดิน

ไทยได้รับคู่วามคูุ่้มคู่รองหลักประกันสุขภาพอย�างถ้้วนหน้าด้วยคู่วามม่ันใจ” 

วิธิ่การดำาเนินงานติดตามและประเมินผลของ สปสช. ท่�สะท้อน 2 หลักการ

ข้างต้น สรุปได้ดังภาพ 2
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ภายใน สปสช.
(การจัดการภายในสํานักงาน)

ภายนอก สปสช.
(ในรูปแบบ strategic partnership)

วิธีการดําเนินงานติดตามและประเมินผล

ประเด็นสําคัญ
(key issues)

เปาหมายการดําเนินงานติดตามและประเมินผล

1. ขับเคลื่อนผานกลไกที่มีคณะทำงานหรือ
คณะอนุกรรมการ (stakeholder) ทุกภาคสวน
เชน คทง. 5×5 อปสข. และ อคม. เขตสุขภาพ

2. สรางการมีสวนรวมและความรูสึกเปนเจาของ โดยใชกลไก
การอภิบาลระบบ รวมคิด รวมทำ รวมตัดสินใจ

3. พัฒนาศักยภาพ stakeholder ในการติดตาม
และประเมินผล

4. มีเวทีหารือรวมกัน สื่อสารขอมูลสม่ำเสมอ
และมีชองทางหลากหลายในการสื่อสาร

5. มีระบบการเบิกจายชดเชยที่ไมสรางภาระใหหนวยบริการ
6. มีฐานขอมูลที่ครบถวน

และตรงความตองการใชของ stakeholder

1. ปรับโครงสรางในเขตใหพรอมรองรับการทำงานติดตาม
และประเมินผล

2. จัดระบบสาระสนเทศรองรับตามความตองการของผูใชงาน
มีขอมูลที่ครบถวน พรอมใชงาน และคืนขอมูลใหผูเกี่ยวของ

3. ชี้แจงแนวคิดการทำงานติดตามและประเมินผลใหเจาหนาที่
ทุกคนทราบ และดำเนินงานไปในทิศทางเดียวกัน

4. วิเคราะห เขาใจบทบาทหนาที่ของแตละ stakeholder
ภายในที่เกี่ยวของและสรรหาเพิ่มเติม

5. บูรณาการงานระหวางกลุมภารกิจ/สายงาน
และสามารถดำเนินงานไดอยางเปนรูปธรรม

6. มีการหารือการทำงานรวมกันระหวางเขตและสวนกลาง
อยางสม่ำเสมอ

การคุมครองสิทธิ์และการสรางการมีสวนรวม3

การบริหารจัดการองคกรอยางมีธรรมาภิบาล4

การเบิกจายงบกองทุนเปนไปตามหลักเกณฑ เงื่อนไข และวิธีการจายชดเชย2

การเขาถึงบริการอยางมีคุณภาพและมาตรฐาน1

พัฒนาบุคลากรดานการติดตามและประเมินผล3

พัฒนาการใชประโยชนจากขอมูล (data utilization)2

ระบบติดตามและประเมินผลที่มีประสิทธิภาพ1
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เป้าหมายของแผนปฏิิบัติราชการฯ ท่�ต้องการให้ “ประชาชนเข้าถ้ึงบริการ

อย�างคู่รอบคู่ลุมตามคู่วามจำาเป็น กองทุนหลักประกันสุขภาพแห�งชาติ

มีประสิทธีิภาพและมีคู่วามยั่งยืน ด้วยกลไกการบริหารจัดการที่ดำารงไว้

ซึ่ึ่งธีรรมาภิบาล” นำามาสู่การกำาหนดเป้าหมายของระบบการติดตามและ

ประเมินผล 3 ข้อท่�สำาคุัญ ได้แก่

การม่ระบบการติดตามและประเมินผลท่�ม่ประสิทธิิภาพ

การพัฒินาการใช้ประโยชน์จากข้อมูล (data utilization) และ

การพัฒินาบุคุลากรด้านการติดตามและประเมินผล คุวบคุู่ไปกับเป้าหมายท่�

กำาหนดไว้ข้างต้น

1

2

3

จุดเน้นท่�เป็นประเด็นสำาคัุญ (key issues) ในการติดตามและประเมินผล 

ประกอบด้วย

การเข้าถุ้งบริการอย่างม่คุุณภาพและมาตรฐาน

การเบิกจ่ายงบกองทุนท่�เป็นไปตามหลักเกณฑ์์ เงื�อนไขและวิธิ่การจ่ายชดเชย

การคุุ้มคุรองสิทธิิ�และการสร้างการม่ส่วนร่วม และ

การบริหารจัดการองคุ์กรอย่างม่ธิรรมาภิบาล

1

2

3

4
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ในการขบัเคุลื�อนไปสูเ่ปา้หมายของระบบการตดิตามและประเมนิผลของ สปสช. 

ได้ม่การกำาหนดวิธิ่การดำาเนินงานท่�สำาคุัญเป็น 2 ส่วน

ส�วนแรก

วิธีีการดำาเนินงานภายนอก สปสช.  
ในร่ปแบบการสร้างพันธีมิตร 
เชิงกลยุทธี์ (strategic partner)

มุ่งเน้นการขับเคุลื�อนผ่านกลไกการติดตามและ

ประเมินผลท่�ม่ผู้ท่�เก่�ยวข้อง จากคุณะทำางานหรือ

คุณะอนุกรรมการทุกภาคุส่วน เช่น คุณะทำางาน

กำาหนดแนวทางการใช้จ่ายเงินกองทุนหลักประกัน

สขุภาพแหง่ชาต ิระดบัเขต (5×5) คุณะอนกุรรมการ

หลักประกันสุขภาพระดับเขต (อปสข.) และ

คุณะอนุกรรมการคุวบคุุมคุุณภาพและมาตรฐาน

บริการสาธิารณสุข (อคุม.) ระดับเขต เน้นสร้าง

การม่ส่วนร่วมและคุวามรู้ส้กเป็นเจ้าของด้วยกลไก

การอภิบาลระบบ การร่วมกันคุิด ร่วมทำาและ

ร่วมตัดสินใจ พัฒินาศักยภาพคุณะทำางานหรือคุณะ

อนุกรรมการท่�เก่�ยวข้องระดับเขตในการติดตาม

และประ เมินผล จั ด ให้ ม่ เวท่หารื อร่ วมกัน 

ม่การสื�อสารแลกเปล่�ยนข้อมูลอย่างสมำ�าเสมอผ่าน

ช่องทางท่�หลากหลาย ม่ระบบการเบิกจ่ายชดเชยท่�

ไม่สร้างภาระให้แก่หน่วยบริการ และม่ฐานข้อมูล

ท่�คุรบถุ้วนตรงคุวามต้องการใช้ของหน่วยงานและ

ผู้ท่�เก่�ยวข้องกลุ่มต่าง ๆ

ส�วนที่สอง

วิธีีการดำาเนินงานภายใน สปสช.  
ที่เกี่ยวข้องกับการจัดการ 
ภายในสำานักงาน

มุ่งเน้นการปรับโคุรงสร้างในเขตให้พร้อมรองรับ

การทำางานติดตามและประเมินผล จัดระบบ

สารสนเทศรองรับคุวามต้องการของผู้ใช้งาน 

ม่ข้อมูลท่�คุรบถุ้วนพร้อมใช้งานและคืุนข้อมูล

ให้ผู้ ท่� เก่�ยวข้อง ม่การช่�แจงแนวคิุดการทำางาน

ติดตามและประเมินผลให้เจ้าหน้าท่�ทุกคุนได้ทราบ

เพื�อให้การดำาเนินงานเป็นไปในทิศทางเด่ยวกัน 

วิเคุราะห์ทำาคุวามเข้าใจบทบาทหน้าท่�ของแต่ละ

กลุ่มภารกิจและส่วนงานท่�เก่�ยวข้อง พัฒินาให้

เกิดการบูรณาการการทำางานร่วมกันระหว่าง

กลุ่มภารกิจและส่วนงานให้สามารถุดำาเนินงาน

ได้อย่างเป็นรูปธิรรม สนับสนุนให้ม่การหารือ

การทำางานร่วมกันระหว่างผู้รับผิดชอบการติดตาม

และประเมินผลระดับเขตและส่วนกลางอย่าง

สมำ�าเสมอ
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3
โคู่รงสร้าง กลไก ตัวชี�วัด และแนวทาง 
การดำาเนินงานติดตามและประเมินผล 
ระบบหลักประกันสุขภาพแห�งชาติ

3.1
โคู่รงสร้างองคู่์กรในการดำาเนินงาน
ติดตามและประเมินผล

ในระยะแรกของการพัฒินาระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ การดำาเนินงาน

ด้านการติดตามและประเมินผลของ สปสช. อยู่ภายใต้การดูแลรับผิดชอบของ 

“สำานกัพฒันาคุู่ณภาพและบริการ” ซ้ึ่�งคุอ่นข้างเน้นไปในด้านการกำากบัตดิตาม

และพัฒินาคุุณภาพการจัดบริการสาธิารณสุข (service quality) ในภาพรวม

ให้แก่ประชาชนผู้ม่สิทธิิ แต่ยังไม่ชัดเจนมากนักในการติดตามและประเมินผล

การจัดบริการเฉพาะโรคุหรือรายการเฉพาะ และกระบวนการดำาเนินงานในเรื�อง

ต่าง ๆ รวมถุ้งการบริหารจัดการงบกองทุนฯ ส่วนหน้�งด้วยข้อจำากัดด้านข้อมูล

และระบบสารสนเทศท่�ยังอยู่ในช่วงเริ�มต้นพัฒินา ในระยะถุัดมางานในด้าน

การติดตามและประเมินผลได้เปล่�ยนมาอยู่ภายใต้การรับผิดชอบดูแลหลักของ 

“สำานักสารสนเทศและประเมินผลลัพธี์สุขภาพ” ขอบเขตในการดำาเนินงานจ้ง

เริ�มม่คุวามชัดเจนและคุรอบคุลุมมากข้�น
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พัฒินาระบบข้อมูลสารสนเทศ เพื�อสนับสนุนการวางแผน การบริหาร การกำากับ

ตดิตาม วเิคุราะห ์ประเมนิผล ระบบหลกัประกนัสขุภาพและการดำาเนนิงานของ

สำานักงาน ในภาพรวม

จัดการระบบสารสนเทศเพื�อสนับสนุนการติดตามประเมินผล การใช้ประโยชน์

จากฐานข้อมูลขนาดใหญ่

สร้างคุวามร่วมมือกับหน่วยงานภายนอก ในการใช้ประโยชน์จากฐานข้อมูล

ขนาดใหญ่เพื�อเผยแพร่ข้อมูลต่อสาธิารณะ (open data) สนับสนุนการสร้าง

องคุ์คุวามรู้และงานวิจัย

จัดระบบหรือกลไกสนับสนุนการใช้ข้อมูลขับเคุลื�อนการทำางาน การทำาข้อเสนอ

และการตัดสินใจ เพื�อเพิ�มประสิทธิิภาพและคุวามเข้มแข็งของระบบหรือกลไก

กำากับติดตามประเมินผล

จัดทำาตัวช่�วัดระดับองค์ุกร ระบบรายงานตัวช่�วัด รายงานระบบหลักประกัน

สุขภาพ รวมทั�งสำารวจคุวามพ้งพอใจต่อระบบหลักประกันสุขภาพ และ

ปฏิิบัติงานอื�นท่�เก่�ยวข้องหรือท่�ได้รับมอบหมาย

1

2

3

4

5

6

ภายใต้โคุรงสร้างองคุ์กร สปสช. ปัจจุบัน ตามประกาศสำานักงานหลักประกัน

สุขภาพแห่งชาติ เรื�อง การแบ่งส่วนงานภายในสำานักงานหลักประกันสุขภาพ

แห่งชาติ พ.ศ. 25652 หมวด 8 ข้อ 14 “ฝ่่ายกำากับติดตามประเมินผล” เป็น

สว่นงานหลักภายใต้ “กลุ�มภารกิจกำากบัติดตามประเมินผล” ท่�มบ่ทบาทหน้าท่� 

คุวามรับผิดชอบในการดำาเนินงานด้านการติดตามและประเมินผลของ สปสช. 

ประกอบด้วย
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การกำากับติดตามจากฐานข้อม่ลประจำา

(ROUTINE MONITORING)

ซึ่้�งเน้นการกำากับติดตามในด้านมาตรฐานคุุณภาพการจัดบริการสาธิารณสุข 

โดยเฉพาะบริการรักษาพยาบาลผู้ป่วยใน จากข้อมูลการให้บริการท่�จัดเก็บใน

ระบบฐานข้อมูลประจำา (routine data) และ

การกำากับติดตามการปฏิบัติงาน

(IMPLEMENTATION MONITORING)

ซึ่้�งในส่วนน่�เน้นการกำากับติดตามการดำาเนินงานท่�ม่ลักษณะเป็นการบริหาร

จัดการรายโรคุหรือบริการเฉพาะภายใต้สิทธิิประโยชน์ของหลักประกันสุขภาพ

แห่งชาติ ในเรื�องประสิทธิิภาพการดำาเนินงาน มาตรฐานคุุณภาพบริการ 

รวมถุ้ง การจ่ายงบประมาณชดเชยบริการ โดยใช้ข้อมูลสารสนเทศท่�จัดเก็บจาก

หน่วยงานขับเคุลื�อนท่�รับผิดชอบหลักในการดำาเนินงาน ซึ่้�งจะม่บทบาทและ

ส่วนร่วมเป็นทั�งหน่วยงานออกแบบระบบการจัดเก็บข้อมูลในงานบริการเรื�อง

นั�น ๆ ดำาเนินการจัดเก็บข้อมูล รวมถุ้ง นำาข้อมูลไปใช้ในการกำากับติดตาม และ

วิเคุราะห์เพื�อพัฒินาปรับปรุงการให้บริการต่อไป

1

2

งานด้าน “การกำากับติดตาม” ของ สปสช. อาจจำาแนกออกได้เป็น 2 ส่วนหลัก

ตามลักษณะข้อมูลและสารสนเทศท่�ม่การพัฒินาระบบฐานข้อมูลจัดเก็บ ได้แก่
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ในด้าน “การประเมินผล”  ส่วนใหญ่เป็นการประเมินผลในระดับ

การดำาเนินงานและผลผลิตท่�เกิดข้�นในการขับเคุลื�อนพัฒินาระบบหลักประกัน

สุขภาพแห่งชาติ โดยเฉพาะในเรื�องการบริหารงบกองทุนหลักประกันสุขภาพ

แห่งชาติและการจ่ายชดเชยบริการ คุวามคุรอบคุลุมของการม่หลักประกัน

ทางสุขภาพของประชาชนไทยกลุ่มต่าง ๆ จำานวนและอัตราการใช้บริการ

สาธิารณสุขแต่ละประเภท รวมถุ้ง การบริหารจัดการหน่วยบริการคูุ่สัญญา 

ซึ่้�งเป็นลักษณะการประเมินผลภายใน (internal evaluation) โดยหน่วยงาน

ขับเคุลื�อนท่�รับผิดชอบหลักในการดำาเนินงานแต่ละเรื�อง ร่วมกับฝ่่ายกำากับ

ติดตามประเมินผล ซึ่้�งจะม่การดำาเนินงานและรายงานผลต่อเนื�องเป็นประจำา

ทกุเดือน ทกุรายไตรมาส หรือ ทกุปี ตามกรอบหรือแผนการประเมินผลท่�กำาหนด

ไว้

ในระดับผลลัพธิ์ของการพัฒินาระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติภายใต้

นโยบายหลักประกันสุขภาพถุ้วนหน้า โดยเฉพาะท่�เกิดข้�นต่อการเข้าถุ้งบริการ

สาธิารณสุขท่�จำาเป็นของประชาชนไทย ในด้านคุุณภาพ คุวามปลอดภัย 

คุวามเป็นธิรรมและการได้รับปกป้องคุุ้มคุรองจากคุวามเส่�ยงทางการเงินท่�อาจ

เกิดข้�นจากคุ่าใช้จ่ายสุขภาพ รวมถุ้ง การสำารวจคุวามพ้งพอใจและคุวามคิุดเห็น

ของกลุ่มผู้ม่ส่วนได้ส่วนเส่ย ท่�ผ่านมาส่วนใหญ่เป็นการประเมินผลโดยผู้ประเมิน

ภายนอก (external evaluation) โดยการสนับสนุน หรือการสร้างคุวามร่วมมือ

ของ สปสช. กับหน่วยงาน เคุรือข่ายวิชาการภายนอก เช่น

 • สถุาบันวิจัยระบบสาธิารณสุข (สวรส.) และ

 • สำานักงานพัฒินานโยบายสุขภาพระหว่างประเทศ (IHPP)

ซึ่้�งม่การดำาเนินการและรายงานผลการศ้กษาต่อเนื�องเป็นรายปี หรือตามรอบ

ระยะเวลาการจัดเก็บข้อมูลท่�ใช้ในการวิเคุราะห์ เช่น ทุก 2 ปี เป็นต้น
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3.2
กลไกการดำาเนินงาน 
ติดตามและประเมินผล

ขอบเขตหน้าท่� คุวามรับผิดชอบของฝ่่ายกำากับติดตามประเมินผล สามารถุ

นำามาแสดงใหเ้หน็กลไกการดำาเนนิงานตดิตามและประเมนิผลระบบหลักประกนั

สุขภาพแห่งชาติของ สปสช. ดังภาพ 3

ภาพ 3

กลไกการดำาเนินงานติดตามและประเมินผล  
โดยกลุ�มภารกิจกำากับติดตามประเมินผล 
สปสช.
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จัดทําขอเสนอเชิงนโยบายเพื่อวางแผนบริหารระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ6

รายงานผล การติดตามและประเมินผล5

ตัวชี้วัดองคกร5.1

ผลการดําเนินงานการสรางระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ5.2

ผลลัพธระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ (โดยเนนหลักการนโยบายหลักประกันสุขภาพถวนหนา           )5.3 UHCUHC

ขับเคลื่อนการติดตามและประเมินผลการดําเนินงานและนโยบายของ สปสช.4

พัฒนากลไกการติดตามและประเมินผลรวมกับกลุมภารกิจและสวนงานอื่น3

กําหนดชุดมาตรฐานขอมูล โครงสรางขอมูลและวิธีการจัดเก็บ2

ออกแบบระบบการติดตามและประเมินผล1 กลุมภารกิจและสวนงานที่เกี่ยวของ
รวมถึง สํานักงานเขตฯ
(ในบทบาท “หนวยขับเคลื่อน”
“หนวยหลัก” และ “ผูรายงานผล”)

ภายในองคกร

ขอมูลสารสนเทศจากการติดตามและ
ประเมินผล เพื่อสนับสนุนการดําเนินงาน
และการพิจารณาเชิงนโยบายตอผูบริหาร
คณะอนุกรรมการ คณะกรรมการที่เกี่ยวของ

ภายนอก

หนวยงานภายนอกที่ทําหนาที่ประเมิน
คณะรัฐมนตรีสมาชิกสภาผูแทนราษฎร
สมาชิกวุฒิสภา กรรมาธิการสาธารณสุข
เปนตน

• กําหนดตัวชี้วัดและกรอบ
การติดตามและประเมิน
ผลการดําเนินงาน

• กําหนดชุดขอมูลสารสนเทศ
ในการติดตามและประเมินผล

• จัดทําขอมูลสนับสนุนการดําเนินงาน
• ติดตามและประเมินผล

การดําเนินงานตามตัวชี้วัดองคกร

รวมกัน

เสนอตอ
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กระบวนการเริ�มต้นของการติดตามและประเมินผล เป็นการออกแบบระบบ

การติดตามและประเมินผล และกำาหนดชุดมาตรฐานข้อมูล (เพื�อใช้ใน

การติดตามและประเมินผลตามระบบท่�ออกแบบไว้) รวมถุ้ง โคุรงสร้างข้อมูล

และวิธิก่ารจัดเก็บ ซึ่้�งการติดตามและประเมินผล ในท่�น่� อาจแบ่งกว้าง ๆ ไดเ้ป็น 

2 ระดับ คุือ ระดับภาพรวมองคู่์กร และ ระดับเฉพาะเรื่องหรือนโยบายเฉพาะ

ในระดับภาพรวมองคู่์กร

การออกแบบระบบการติดตามและประเมินผล 

การกำาหนดชุดมาตรฐานของข้อมูล ตัวช่�วัดระดับ

องคุ์กร รวมถุ้งโคุรงสร้างข้อมูลและวิธิ่การจัดเก็บ 

เป็นไปตามหลักเกณฑ์์หรือกรอบข้อบังคุับด้าน

การติดตามและประเมินผลการปฏิิบัติงานระดับ

องคุ์กรท่� สปสช. ต้องดำาเนินการ เช่น กรอบหลัก

เกณฑ์์การประเมินผลทุนหมุนเว่ยน และการ

ประเมินการดำาเนินงานด้านงบประมาณ เป็นต้น 

รวมถุ้ง ยุทธิศาสตร์หรือแผนปฏิิบัติราชการ

ท่� ไ ด้ ม่ ก า รกำาหนดทิ ศทางการพัฒินาระบบ

หลักประกันสุขภาพแห่งชาติไว้ในแต่ละระยะ

ระบบฐานข้อมูลดิจิทัลท่�จัดเก็บข้อมูลการดำาเนิน

งานของภารกิจต่าง ๆ ท่�เป็นกระบวนการทำางาน

หลักของ สปสช. ทั�งในลักษณะฐานข้อมูลประจำา 

หรือฐานข้อมูลการบริหารจัดการเฉพาะโรคุ

หรือเฉพาะเรื�อง ท่�เก่�ยวกับการบริหารจัดการ

งบกองทุนฯ การข้�นทะเบ่ยนหน่วยบริการและ

การลงทะเบ่ยนผู้ม่ สิทธิิ  การสนับสนุนระบบ

บริการและกำากับมาตรฐาน การชดเชยคุ่าบริการ

และการตรวจสอบการชดเชย รวมไปถุ้งการรับ

ฟัังคุวามคุิดเห็นและการสร้างการม่ส่วนร่วมจาก

ภาคุส่วนต่าง ๆ เป็นปัจจัยส่วนสนับสนุนท่�สำาคุัญ 

การบริหารจัดการข้อมลูขนาดใหญ่ คุลังขอ้มลู หรือ 

data warehouse ท่�บูรณาการจากฐานข้อมูลย่อย

ต่าง ๆ เข้าด้วยกัน เพื�อให้สามารถุนำามาจัดการ 

วิเคุราะห์และใช้ในการติดตามและประเมินผล 

รวมถุ้งให้ข้อเสนอแนะในการพัฒินาการดำาเนินงาน

ต่าง ๆ เป็นกระบวนการทำางานท่�สำาคุัญส่วนหน้�ง
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ในระดับเฉพาะเรื่องหรือนโยบายเฉพาะ

การออกแบบระบบและกำาหนดกรอบการติดตามและประเมินผล

กำาหนดชุดข้อมูลสารสนเทศ ตัวช่�วัดโคุรงสร้างข้อมูลและวิธิ่การ

จัดเก็บ เป็นกระบวนการทำางานร่วมกันระหว่างกลุ่มภารกิจกำากับ

ติดตามประเมินผล กับกลุ่มภารกิจและส่วนงานท่�เก่�ยวข้องในการ

ดำาเนินงานและการขับเคุลื�อนในเรื�อง หรือนโยบายเฉพาะนั�น ซึ่้�งจะ

เป็นการดำาเนินงานร่วมกันคุรอบคุลุมไปถุ้งขั�นตอนการพัฒินากลไก

การติดตามและประเมินผล เก่�ยวกับการพัฒินาจัดเก็บข้อมูลสนับสนุน

การดำาเนินงาน และ ขับเคุลื�อนการกำากับติดตามผลการดำาเนินงานตาม

ตัวช่�วัดท่�กำาหนด ทั�งระดับองคุ์กร และระดับเฉพาะเรื�องหรือนโยบาย

เฉพาะ การติดตามและประเมินผลการบริหารกองทุนฯ ตามนโยบาย

และพันธิกิจของ สปสช. (เช่น การประเมินผลนโยบายการยกระดับ

บัตรทองท่�ประชาชนท่�เจ็บป่วยสามารถุไปรับบริการปฐมภูมิท่�ไหน

ก็ได้หรือผู้ป่วยในไม่ต้องกลับไปรับใบส่งตัว และการประเมินผลด้าน

คุวามเปน็ธิรรมของการเขา้ถุง้บรกิารสขุภาพและคุวามเปน็ธิรรมดา้นการ

คุลังสุขภาพท่�เกิดข้�น) รวมถุ้ง การสำารวจคุวามคุิดเห็นผู้ม่ส่วนได้ส่วนเส่ย

กลุม่ต่าง ๆ โดยเฉพาะ ประชาชนผูรั้บบรกิาร ผู้ใหบ้รกิารและองค์ุกรภาคุ่

ท่�เก่�ยวข้อง
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ในการขับเคุลื�อนการติดตามและประเมินผลโดยฝ่่ายกำากับติดตามประเมินผล

ท่�ทำางานร่วมกับกลุ่มภารกิจและส่วนงานอื�นท่�เก่�ยวข้อง ส่วนหน้�งเป็นไปเพื�อ

บทบาทการสนับสนุนการดำาเนินงานของคุณะอนุกรรมการท่�เก่�ยวข้อง (โดย

การสนับสนุนข้อมูลสารสนเทศในการกำากับติดตาม) ได้แก่

 • คุณะอนุกรรมการนโยบายและยุทธีศาสตร์ (ในการติดตามคุวามคืุบหน้า

และประเมินผลการดำาเนินงาน หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ)

 • คุณะอนุกรรมการกำาหนดมาตรฐานการให้บริการสาธีารณสุข (ใน

การจัดทำาข้อเสนอการกำาหนดมาตรฐานฯ ของหน่วยบริการทุกระดับและ

เคุรือข่ายหน่วยบริการ จัดทำาข้อเสนอเพื�อส่งเสริมและสนับสนุนการพัฒินา

ศักยภาพของหน่วยบริการและเคุรือข่ายหน่วยบริการให้ได้มาตรฐานตาม

ท่�กำาหนด โดยบูรณาการการดำาเนินงานร่วมกับคุณะอนุกรรมการกำากับ

คุุณภาพมาตรฐาน ภายใต้คุณะกรรมการคุวบคุุมคุุณภาพและมาตรฐาน

บริการสาธิารณสุข)

 • คุณะอนุกรรมการกำาหนดประเภทและขอบเขตในการให้บริการ

สาธีารณสุขที่จำาเป็นต�อสุขภาพและดำารงชีวิต (ในการติดตามประเมินผล

การดำาเนินงานเพื�อให้ประชาชนเข้าถุ้งการบริการตามประเภทและขอบเขต

บริการสาธิารณสุขภายใต้ระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ)

 • คุณะอนุกรรมการกำาหนดหลักเกณฑ์์การดำาเนินงานและการบริหาร

จัดการกองทุน (ในการติดตามประเมินผลการดำาเนินงานและการ

บริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เพื�อวิเคุราะห์และ

เสนอแนะแนวทางการพัฒินาอย่างต่อเนื�อง) และ

 • คุณะอนุกรรมการส่งเสริมการมีส�วนร�วมในการสร้างหลักประกันสุขภาพ 

(ในการติดตามประเมินผลการดำาเนินงานด้านการส่งเสริมและสนับสนุน

การม่ส่วนร่วมขององคุ์กรปกคุรองส่วนท้องถุิ�น องคุ์กรชุมชน องคุ์กรเอกชน

และภาคุเอกชนท่�ไม่ม่วัตถุุประสงคุ์แสวงหาผลกำาไร รวมทั�งภาคุ่เคุรือข่าย

ต่าง ๆ และผู้ม่ส่วนได้เส่ยในการบริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพ

แห่งชาติและคุุ้มคุรองสิทธิิของประชาชน)
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การรายงานข้อมูลผลการดำาเนินงานตามตัวช่�วัด 

ผลการปฏิิบัติงานระดับองคุ์กร (corporate 

key performance indicators: KPI) ผลการ 

พัฒินาขับเคุลื�อนระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ

และบทบาทการดำาเนินงานในพันธิกิจต่าง ๆ ของ 

สปสช. รวมถุ้ง ผลลัพธิ์ท่�เกิดข้�นตามหลักการการ

สร้างหลักประกันสุขภาพถุ้วนหน้าเป็นอ่กขั�นตอน

สำาคุัญหน้�งในกลไกการติดตามและประเมินผลของ 

สปสช.

ฝ่่ายกำากับติดตามประเมินผล เป็นหน่วยงาน

ท่� ม่หน้ าท่� รับผิดชอบหลักในการร่ วมกำาหนด

ตัวช่�วัดองคุ์กร จัดทำาร่างรายงานตัวช่�วัดร่วมกับ

กลุ่มภารกิจและสายงานท่�เก่�ยวข้อง ติดตามข้อมูล

ตัวช่�วัดองคุ์กรตามกรอบท่�กำาหนดและตรวจสอบ

คุวามถูุกต้อง กำากับติดตามผลการดำาเนินงานตาม

ตัวช่�วัดองค์ุกรเป็นรายไตรมาส จากนั�นรวบรวมและ

สรุปผลการดำาเนินงานตามตัวช่�วัด ตรวจสอบและ

ปรับปรุงให้ถุูกต้องคุรบถุ้วน

ข้อมูลตัวช่�วัดและผลการดำาเนินงานต่าง ๆ จะถูุก

จัดทำาเป็นรายงานผลการดำาเนินงานการสร้างระบบ

หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ประจำาปี รายเดือน 

รายไตรมาส เสนอต่อหน่วยงานท่�เก่�ยวข้องภายใน

องค์ุกร ได้แก่ ผู้บริหารคุณะอนุกรรมการและ

คุณะกรรมการต่าง ๆ และม่การจัดทำาเป็นรายงาน

เสนอหน่วยงานภายนอกท่�ม่บทบาทในการประเมิน

การดำาเนินงาน เช่น

 • กรมบัญช่กลาง

 • สำานักงบประมาณ 

รวมถุ้งการรายงานต่อ

 • คุณะรัฐมนตร่

 • สมาชิกสภาผู้แทนราษฎร

 • สมาชิกวุฒิิสภาและ

 • กรรมาธิิการสาธิารณสุข

ในกระบวนการรายงานผลการดำาเนินงานดังกล่าว 

ข้อคุิดเห็นและข้อเสนอแนะท่�ได้รับทั�งจากคุณะ

กรรมการและคุณะอนุกรรมการภายในองค์ุกร

ท่�เก่�ยวข้อง หน่วยงานภายนอก ร่วมกับข้อมูล

สรุปผลการติดตามและประเมินผลการดำาเนิน

งานในเรื�องต่าง ๆ จะถูุกรวบรวมวิเคุราะห์จัดทำา

เป็นข้อเสนอเชิงนโยบายเพื�อการวางแผน พัฒินา

ปรับปรุงการขับเคุลื�อนและบริหารจัดการระบบ

หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ รวมถุ้ง การพัฒินาการ

ออกแบบระบบการติดตามและประเมินผลและการ

กำาหนดตัวช่�วัด ชุดมาตรฐานข้อมูลต่าง ๆ ในระยะ

ต่อไป



26

3.3
ตัวชี�วัดและแนวทางการดำาเนินงาน 
ติดตามและประเมินผลระดับองคู่์กรของ สปสช.

ในแต่ละปีงบประมาณ สปสช. ม่การประกาศตัวช่�วัดสำานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พร้อมกำาหนดแนวทาง

การติดตามและประเมินผลตัวช่�วัด ในภาพรวม ปีงบประมาณ 2566 ตัวช่�วัดองคุ์กรของ สปสช. ม่ 4 กลุ่ม ประกอบด้วย

ภาพ 4

ตัวชี�วัดสำานักงานหลักประกันสุขภาพแห�งชาติ (สปสช.)

 ที่มา  ประกาศสำานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เรื�อง ตัวช่�วัดสำานักงานหลักประกัน

สุขภาพแห่งชาติ ปีงบประมาณ 2566

ตัวชี้วัดแผนปฏิบัติราชการและประเด็นยุทธศาสตร1

GOALG

STRATEGICS

ตัวชี้วัดงบประมาณ3

BUDGETB

ตัวชี้วัดเลขาธิการ สปสช.4

SECRETARY GOALSG

ตัวชี้วัดทุนหมุนเวียน2

COMPTROLLER GENERAL’S
DEPARTMENT

CG
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3.3.1
ตัวชี�วัดแผนปฏิบัติราชการและประเด็นยุทธีศาสตร์

 G GOAL,
 S STRATEGIC
ชุดตัวช่�วัดท่�ถุูกกำาหนดตามเป้าหมายและเป้าประสงค์ุตามแผนปฏิิบัติราชการ

ของ สปสช. โดยแผนปฏิิบัติราชการสำานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 

ฉบับท่� 5 พ.ศ. 2566–2570 ได้กำาหนดเป้าหมายไว้ 3 มิติ พร้อมกับประเด็น

ยุทธิศาสตร์ 5 ด้าน ซึ่้�งได้กำาหนดตัวช่�วัดเป้าหมายของแผนปฏิิบัติราชการฯ 

ไว้ทั�งหมด

10 ตัวชี�วัด

ตามรายละเอ่ยดในภาพ 5
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ประชาชนเขาถึงบริการอยางครอบคลุมตามความจําเปน

ประสิทธิผลของความครอบคลุมหลักประกันสุขภาพ (effective coverage)G1

รอยละการใชสิทธิเมื่อไปใชบริการผูปวยใน (IP compliance rate)G2

รอยละความพึงพอใจของผูรับบริการและผูใหบริการ (satisfaction)G3

กองทุนหลักประกันสุขภาพแหงชาติมีประสิทธิภาพและมีความยั่งยืน

รอยละรายจายสุขภาพเมื่อเทียบกับผลิตภัณฑมวลรวมในประเทศG4

รอยละรายจายสุขภาพเทียบกับรายจายของรัฐบาลG5

รอยละของครัวเรือนยากจน (Q1) ที่เกิดวิกฤติทางการเงินจากการจายคารักษาพยาบาล
(catastrophic health expenditure)* เทียบกับครัวเรือนทุกเศรษฐฐานะ

G6

รอยละครัวเรือนที่ตองกลายเปนครัวเรือนยากจนภายหลังจากการจายคารักษาพยาบาล
(health impoverishment)

G7

การบริหารจัดการที่ดํารงไวซึ่งธรรมาภิบาล

รอยละความสําเร็จของการเปนองคกรประสิทธิภาพสูงG9

ระดับความสําเร็จของความมุงมั่นและความรับผิดชอบรวมกันของคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแหงชาติ
และคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและมาตรฐานฯ

G8

รอยละการประเมินคุณธรรมและความโปรงใสในการดําเนินงาน
(integrity and transparency assessment : ITA) ตามมาตรฐานการประเมินของรัฐ (ปปช.)

G10

เปาหมาย (goal) ตัวชี้วัดเปาหมาย (G1–G10)
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ภาพ 5

ตัวชี�วัดเป้าหมายของแผนปฏิบัติราชการสำานักงานหลักประกันสุขภาพแห�งชาติ  
ฉบับที่ 5 พ.ศ. 2566–2570

 หมายเหตุ  คุรัวเรือนม่ภาระคุ่าใช้จ่ายด้านสุขภาพมากกว่าร้อยละ 40 ของคุ่าใช้จ่ายคุรัวเรือน เมื�อหักคุ่าใช้จ่ายท่�จำาเป็นต่อการดำารงช่พ

 ที่มา  แผนปฏิิบัติราชการสำานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ฉบับท่� 5 พ.ศ. 2566–2570

ภายใต้ประเด็นประเด็นยุทธิศาสตร์ 5 ด้าน ประกอบด้วย

การบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ

การม่บริการสาธิารณสุขรองรับการเข้าถุ้งของประชาชน

การคุุ้มคุรองหลักประกันสุขภาพของประชาชน

การม่ส่วนร่วมของภาคุ่ยุทธิศาสตร์และผู้ม่ส่วนได้เส่ย และ

กลไกอภิบาลและระบบบริหารจัดการองคุ์กร

สปสช. ม่การกำาหนดตัวช่�วัดเป้าประสงค์ุของแต่ละประเด็นยุทธิศาสตร์ไว้ด้วย

เช่นกัน โดยในปีงบประมาณ 2566 ม่ตัวช่�วัดประเด็นยุทธิศาสตร์ทั�งหมดจำานวน

24 ตัวชี�วัด

โดยท่�บางส่วนเป็นตัวช่�วัดร่วมกับตัวช่�วัดเป้าหมายของแผนปฏิิบัติราชการ 

(รายละเอ่ยดในตารางภาคุผนวก)

1

2

3

4

5
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3.3.2
ตัวชี�วัดทุนหมุนเวียน

 CG COMPTROLLER 
GENERAL’S 
DEPARTMENT

ตัวช่�วัดประเมินทุนหมุนเว่ยน โดยกรมบัญช่กลาง ซึ่้�งเป็นการประเมิน

ผลการดำาเนินงานทุนหมุนเว่ยนเป็นประจำาทุกปีบัญช่ เพื�อเป็นกลไกใน

การกำากับการดำาเนินงานของกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติให้เป็นไปตาม

พนัธิกิจหลัก โดยมร่ะบบบริหารจัดการองค์ุกรท่�ด ่มป่ระสิทธิภิาพ โปร่งใส และม่

การพัฒินาอย่างต่อเนื�อง กรอบหลักเกณฑ์์การประเมินผลในส่วนน่� ประกอบด้วย

ตัวชี�วัด 6 ด้าน

ได้แก่

ด้านการเงิน

ด้านการสนองประโยชน์ต่อผู้ม่ส่วนได้ส่วนเส่ย

ด้านการปฏิิบัติการ

ด้านการบริหารพัฒินาทุนหมุนเว่ยน

ด้านการปฏิิบัติงานของคุณะกรรมการบริหาร ผู้บริหารทุนหมุนเว่ยน พนักงาน

และลูกจ้าง และ

ด้านการดำาเนินงานตามนโยบายรัฐ/กระทรวงการคุลัง ในการดำาเนินการกำาหนด

ตัวช่�วัดและประเมินผลการปฏิิบัติงานตามตัวช่�วัดน่� กรมบัญช่กลางได้ให้บริษัท

ท่�ปร้กษา บริษัท ทริส คุอร์ปอเรชั�น จำากัด เป็นหน่วยงานดำาเนินการ

1

2

3

4

5

6
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ตัวช่�วัดทุนหมุนเว่ยน 6 ด้านข้างต้น แบ่งออกได้เป็น 2 กลุ่มย่อย คุือ

กลุ่มตัวช่�วัดท่�องค์ุกรสามารถุพิจารณาปรับเปล่�ยนได้ ตามพันธิกิจ จุดเน้น หรือ

ยุทธิศาสตร์การดำาเนินงานขององค์ุกรในแต่ละปี (กลุ�มตัวชี�วัด Flex) ซ้ึ่�งจะ

คุรอบคุลุมตัวช่�วัด ด้านการเงิน ด้านการสนองประโยชน์ต่อผู้ม่ส่วนได้ส่วนเส่ย 

และด้านการปฏิิบัติการ

กลุ่มตัวช่�วัดท่�ถุูกกำาหนดโดยกรมบัญช่กลางองคุ์กรไม่สามารถุปรับได้ (กลุ�ม

ตัวชี�วัด Fix) ซึ่้�งคุรอบคุลุมตัวช่�วัดด้านการบริหารจัดการทุนหมุนเว่ยน 

ด้านการปฏิิบัติงานของคุณะกรรมการบริหาร ผู้บริหารทุนหมุนเว่ยน พนักงาน

และลูกจ้าง และด้านการดำาเนินงานตามนโยบายรัฐ/กระทรวงการคุลัง

1

2

สำาหรับกลุ�มตัวชี�วัด Flex ภายหลังจากท่�กรม

บัญช่กลางได้ม่การกำาหนดกรอบหลักเกณฑ์์และ

ปฏิิทินการประเมินผลการดำาเนินงานทุนหมุนเว่ยน 

ประจำาปีบัญช่  และช่� แจงกรอบหลัก เกณฑ์์

ดังกล่าว สปสช. จะดำาเนินการจัดทำาร่างตัวช่�วัด

ตามกรอบหลักเกณฑ์์ฯ นั�น โดยร่างดังกล่าวจะผ่าน

การเสนอในท่�ประชุมคุณะอนุกรรมการนโยบาย

และยุทธิศาสตร์ และคุวามเห็นชอบจากคุณะ

กรรมการหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิกอ่นจดัสง่ให้

กรมบญัชก่ลางกบั บรษิทั ทรสิ คุอร์เปอรเ์รชั�น จำากัด 

ซึ่้�งหลังจากนั�นจะม่การประชุมหารือสรุปร่างตัวช่�วัด

ท่�จัดทำาข้�น ระหว่างกรมบัญช่กลางและบริษัท ทริส 

คุอร์ปอเรชั�น จำากัด กับผู้แทนจาก สปสช. ซึ่้�งเป็น

คุณะอนุกรรมการหรือคุณะทำางานท่�ได้รับแต่งตั�ง 

หรือกรรมการบริหารทุนฯ ท่�ได้รับมอบหมายจาก

คุณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ

รายการตัวช่�วัดทุนหมุนเว่ยนของ สปสช. ช่วงปี 

2564–2566 ตามกรอบการประเมิน 6 ด้าน แสดง

เปร่ยบเท่ยบในตาราง 1 โดยจะสังเกตได้ว่าใน

แตล่ะป ีมก่ารกำาหนดจำานวนตวัช่�วดัท่�ไมเ่ทา่กนั และ

ตัวช่�วัดในกลุ่ม Flex จะม่การปรับเปล่�ยนบางตัวใน

แต่ละปี
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ตาราง 1

เปรียบเทียบตัวชี�วัดทุนหมุนเวียนของ สปสช. ปี 2564 2565 และ 2566

 ที่มา  รายงานประจำาปี สปสช. 25643 และ รายงานผลการดำาเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ประจำาปีบัญช่ 2565 (ฉบับเบื�อง

ต้น) โดยบริษัท ทริส คุอร์ปอเรชั�น จำากัด4

ตัวชี�วัดทุนหมุนเวียน ปี 2564 ปี 2565 ปี 2566
ตัว

ชี�ว
ัด 

FL
EX

 : 
อง

คู่์ก
รส

าม
าร

ถ้ป
รับ

เป
ลี่ย

นไ
ด้

1
ด้านการเงิน

1.1 ประสิทธิิภาพในการบริหารจัดการ
เงินกองทุนฯ
1.1.1 ร้อยละของหน่วยงานท่�

ม่การบริหารจัดการให้
ม่การโอนเงินเหมาจ่าย
รายหัวเป็นไปตามแผนท่�
กำาหนด

1.1.2 ร้อยละของหน่วยบริการท่�
ได้รับการโอนเงินกองทุน
ตรงตามเวลาท่�กำาหนด

1.1 ประสิทธิิภาพในการบริหาร
จัดการเงินกองทุนฯ
1.1.1 หน่วยงานท่�ม่การ

บริหารจัดการให้ม่
การโอนเงินเหมาจ่าย
รายหัวเป็นไปตามท่�
กำาหนด

1.1.2 หน่วยบริการท่�ได้รับ
การโอนเงินกองทุนฯ 
ตรงตามเวลาท่�
กำาหนด

1.1 หน่วยบริการท่�ได้รับการ
โอนเงินกองทุนฯ ตรงตาม
เวลาท่�กำาหนด

1.2 ร้อยละของงบคุ่าบริการ
สาธิารณสุขสำาหรับผู้ท่�
ม่ภาวะพ้�งพิงในชุมชน 
(long term care : LTC) 
ท่�คุงเหลือ

2
ด้านการสนอง

ประโยชน์ต่อผู้ม่
ส่วนได้ส่วนเส่ย

2.1 การพัฒินาฐานข้อมูลสารสนเทศ
เพื�อประเมินผลลัพธิ์และ
ผลกระทบของกองทุนหมุนเว่ยน

2.2 คุวามพ้งพอใจต่อระบบ
หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ
2.2.1 ประชาชน
2.2.2 องคุ์กรภาคุ่ท่�เก่�ยวข้อง
2.2.3 หน่วยบริการ

2.3 คุวามสำาเร็จของการปรับปรุง
คุวามไม่พ้งพอใจของประชาชน
ท่�ม่ต่อระบบหลักประกันสุขภาพ
แห่งชาติ

2.4 คุวามสำาเร็จของการดำาเนิน
งานเพื�อป้องกันปัญหาเกิดซึ่ำ�า
ด้านคุุณภาพมาตรฐานจาก
การให้บริการสาธิารณสุขในระบบ
หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ

2.1 การดำาเนินงานตามแผน
พัฒินาฐานข้อมูลสารสนเทศ
เพื�อการประเมินผลลัพธิ์ และ
ผลกระทบของทุนหมุนเว่ยน 
(ตัวช่�วัดร่วม)

2.2 คุวามพ้งพอใจของผู้ม่ส่วนได้
ส่วนเส่ย
2.2.1 ประชาชน
2.2.2 องคุ์กรภาคุ่เคุรือข่าย

ท่�เก่�ยวข้อง
2.2.3 หน่วยบริการ

2.3 คุรัวเรือนท่�เกิดวิกฤต
ทางการเงินจากการ
จ่ายคุ่ารักษาพยาบาล 
(catastrophic health 
expenditure) ไม่เกิน
ร้อยละ 2.3

2.1 คุวามพ้งพอใจของผู้ม่
ส่วนได้ส่วนเส่ย
2.1.1 ประชาชน
2.1.2 องคุ์กรภาคุ่

เคุรือข่ายท่�
เก่�ยวข้อง

2.1.3 หน่วยบริการ
2.2 การประเมินคุุณธิรรม

และคุวามโปร่งใสใน
การดำาเนินงานของ
หน่วยงานภาคุรัฐ 
(สำานักงาน ป.ป.ช.)

2.3 คุรัวเรือนยากจน (Q1) 
ท่�เกิดวิกฤติทางการเงิน
จากคุ่าใช้จ่ายคุ่ารักษา
พยาบาล (catastrophic 
health expenditure)
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ตัวชี�วัดทุนหมุนเวียน ปี 2564 ปี 2565 ปี 2566
ตัว

ชี�ว
ัด 

FL
EX

 : 
อง

คู่์ก
รส

าม
าร

ถ้ป
รับ

เป
ลี่ย

นไ
ด้

3
ด้านการปฏิิบัติการ

3.1 การให้บริการตรวจคุัดกรอง
มะเร็งปากมดลูก

3.2 คุวามสำาเร็จในเชิงผลลัพธิ์
ของการบูรณาการ ระบบ
สารสนเทศเพื�อเพิ�ม
ประสิทธิิภาพการเบิกจ่าย
เงินกองทุนฯ

3.3 การประเมินคุุณธิรรม
และคุวามโปร่งใสใน
การดำาเนินงานตาม
มาตรฐานการประเมินของ
รัฐ (ป.ป.ช.)

3.4 ผู้สูงอายุท่�ม่ภาวะพ้�งพิงและ
ได้รับบริการตามแผนการ
ดูแลผู้สูงอายุรายบุคุคุล

3.5 การให้บริการตรวจคุัดกรอง
วัณโรคุของกลุ่มผู้ต้องขัง

3.6 ประสิทธิิผลการม่ส่วนร่วม
ของเคุรือข่ายภาคุประชาชน

3.7 คุรัวเรือนท่�เกิดวิกฤติ
ทางการเงินจากการจ่ายคุ่า
รักษาพยาบาล

3.1 ระดับคุวามสำาเร็จเชิงผลลัพธิ์ของ
การบูรณาการระบบสารสนเทศท่�
เก่�ยวข้องกับโรคุโคุวิด-19 

3.2 การประเมินคุุณธิรรมและ
คุวามโปร่งใสในการดำาเนินงาน
ตามมาตรฐานการประเมินของรัฐ 
(ป.ป.ช.)

3.3 ระดับคุวามสำาเร็จของการปรับปรุง 
ทบทวนประกาศ และกฎระเบ่ยบ
ท่�เก่�ยวข้อง ให้ม่คุวามเหมาะสม
กับการดำาเนินการในสถุานการณ์
การแพร่ระบาดของโรคุโคุวิด-19

3.4 ร้อยละของข้อมูลบริการ home 
isolation ท่� authentication 
และม่การเบิกจ่ายถุูกต้องตาม
เงื�อนไขท่�กำาหนดเพิ�มข้�นจากปีท่�
ผ่านมา

3.5 ประสิทธิิผลการม่ส่วนร่วมของ
เคุรือข่ายภาคุประชาชน

3.6 ร้อยละของผู้ได้รับคุวามเส่ยหาย
จากการได้รับวัคุซึ่่นป้องกันโรคุ
โคุวิด-19 ได้รับเงินช่วยเหลือ
เบื�องต้นตามระยะเวลาท่�กำาหนด

3.1 คุวามสำาเร็จใน
การใช้ประโยชน์จาก
ฐานข้อมูลขนาดใหญ่
เพื�อการกำากับติดตาม
ประเมินผลบริการท่�
สำาคุัญ

3.2 ร้อยละของผู้ป่วย
เบาหวาน สิทธิิ
หลักประกันสุขภาพ
แห่งชาติได้รับการตรวจ
ฮี่โมโกลบินเอวันซึ่่ ตาม
มาตรฐานท่�กำาหนด

3.3 ประสิทธิิผล
การม่ส่วนร่วมของ
เคุรือข่ายภาคุประชาชน

3.4 ระดับคุวามสำาเร็จใน
การแก้ไข ปรับปรุงและ
พัฒินาคุุณภาพและ
มาตรฐานการให้บริการ
สาธิารณสุขจากเรื�อง
ร้องเร่ยน

ตัว
ชี�ว

ัด 
FI

X 
: ก

ำาห
นด

โด
ยก

รม
บัญ

ชี

4
ด้านการบริหาร

พัฒินาทุนหมุนเว่ยน

4.1 การบริหารคุวามเส่�ยงและการคุวบคุุมภายใน
4.2 การตรวจสอบภายใน
4.3 การบริหารจัดการสารสนเทศและดิจิทัล

5
ด้านการปฏิิบัติงาน
ของคุณะกรรมการ
บริหาร ผู้บริหาร
ทุนหมุนเว่ยน 

พนักงานและลูกจ้าง

5.1 บทบาทคุณะกรรมการบริหารทุนหมุนเว่ยน
5.2 การบริหารทรัพยากรบุคุคุล

6
ด้านการดำาเนินงาน
ตามนโยบายรัฐ/
กระทรวงการคุลัง

6.1 การเบิกจ่ายตามแผนการเบิกจ่ายท่�ได้รับอนุมัติ (ร้อยละการเบิกจ่ายภาพรวมท่�เกิดข้�นจริงเท่ยบกับ
แผนการเบิกจ่ายภาพรวม)

6.2 การดำาเนินการตามแผนพัฒินาระบบการจ่ายเงินและการรับเงินของทุนหมุนเว่ยนผ่านระบบ
อิเล็กทรอนิกส์
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3.3.3
ตัวชี�วัดงบประมาณ

 B BUDGET

ตวัช่�วดัผลการดำาเนนิงานท่� สปสช. ตอ้งรายงานตามจดุเนน้และแผนงบประมาณ

ท่�ได้รับ โดยในปีงบประมาณ 2566 ม่จำานวน

9 ตัวชี�วัด

ดังภาพ 6
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ภาพ 6

รายการตัวชี�วัดงบประมาณของสำานักงานหลักประกันสุขภาพแห�งชาติ
ปีงบประมาณ 2566

รอยละประชาชนสามารถเขาถึงสิทธิใน
ระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา

รอยละความพึงพอใจของ
ผูใชบริการ 1330 Contact Center 

ระดับความสําเร็จของการพัฒนาระบบการบริหารจัดการเอกสาร
ผานระบบอิเล็กทรอนิกสและดิจิทัล เพื่อสนับสนุนการทํางานในองคกร

ระดับความสําเร็จในการบริหารจัดการขอมูลสวนบุคคลตาม พ.ร.บ.
คุมครองขอมูลสวนบุคคล พ.ศ. 2562 ที่มีมาตรฐานระดับสากล

ความแตกตางการใชสิทธิเมื่อไปใชบริการผูปวยในของผูมีสิทธิในระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา (compliance rate)

สัดสวนผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิงที่เขาถึงบริการดูแลระยะยาวดานสาธารณสุขในระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ

จํานวนผูมีสิทธิในระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ อัตราการใชบริการผูปวยใน (utilization rate         )

รอยละการตอบสนองตอการแกปญหาเรื่องรองเรียนแลวเสร็จภายใน 25 วันทําการ

UHCUHC

URUR
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3.3.4
ตัวชี�วัดเลขาธีิการสำานักงานหลักประกันสุขภาพแห�งชาติ

 SG SECRETARY GOAL

ตัวช่�วัดท่�ใช้ในการประเมินผลการปฏิิบัติงานของเลขาธิิการสำานักงานหลัก

ประกันสุขภาพแห่งชาติ ซ้ึ่�งจะถุูกประเมินโดยคุณะอนุกรรมการประเมินผล

การปฏิิบัติงานของเลขาธิิการฯ ในปีงบประมาณ 2566 ตัวช่�วัดเลขาธิิการฯ ม่

จำานวน

30 ตัวชี�วัด

โดยส่วนใหญ่เป็นชุดตัวช่�วัดท่�ใช้ร่วมกันกับตัวช่�วัดแผนปฏิิบัติราชการและ

ประเด็นยุทธิศาสตร์ ตัวช่�วัดทุนหมุนเว่ยน และตัวช่�วัดงบประมาณ (รายการ

ตัวช่�วัดเลขาธิิการฯ ปีงบประมาณ 2566 แสดงในตารางภาคุผนวก)

สำาหรับแนวทางการติดตามและประเมินผลตัวช่�วัดองคุ์กร สปสช. กำาหนด

ผู้เก่�ยวข้องในการดำาเนินการเป็น 4 กลุ่ม ประกอบด้วย
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หน�วยขับเคู่ลื่อน

หน่วยท่�ทำาหน้าท่�กำาหนดออกแบบ ดำาเนินงาน เพื�อขับเคุลื�อนคุวามสำาเร็จของ

ตัวช่�วัดนั�น ๆ ในระดับองค์ุกร ได้แก่ กลุ่มภารกิจ สายงานต่าง ๆ และส่วนงาน

ท่�ข้�นตรงเลขาธิิการฯ รวมถุ้ง สปสช.เขต สำาหรับตัวช่�วัดท่�ม่ปัจจัยคุวามสำาเร็จ

มาจากการดำาเนินงานของ สปสช.เขต

หน�วยหลัก

หน่วยงานระดับสำานักหรือฝ่่ายท่�ทำาหน้าท่� เป็นเจ้าภาพ รับผิดชอบหลัก

ในการดูแลภาพรวม โดยการบูรณาการ ประสาน เชื�อมโยง ผลการดำาเนินงาน

จากผู้เก่�ยวข้องในหน่วยขับเคุลื�อน

ผ่้รายงานผล

เจ้าหน้าท่�จากหน่วยหลัก หรือเจ้าหน้าท่�ท่�ได้รับมอบหมาย ม่หน้าท่�รายงานผล

การดำาเนินงาน และส่งหลักฐาน เอกสารท่�เก่�ยวข้อง ตามรูปแบบ ระบบรายงาน

และเวลาท่�กำาหนด

ผ่้กำากับติดตามผล

เจ้าหน้าท่�ท่�ม่หน้าท่�ติดตามผลการดำาเนินงาน และรวบรวมหลักฐานเอกสาร

ประกอบ จัดทำาเป็นรายงานเสนอหน่วยงานภายนอก ผู้บริหาร คุณะกรรมการ 

ท่�เก่�ยวข้องตามลำาดับ ภายในเวลาท่�กำาหนด ซ้ึ่�งภายใต้โคุรงสร้างปัจจุบัน คุือ 

ฝ่่ายกำากับติดตามประเมินผล (โดยทำางานร่วมกับหน่วยขับเคุลื�อนตั�งแต่ขั�นตอน

การออกแบบระบบการติดตามและประเมินผล กำาหนดชุดมาตรฐานข้อมูล 

โคุรงสรา้งขอ้มลูและวธิิก่ารจดัเกบ็ รวมถุง้พฒัินากลไกและขบัเคุลื�อนการตดิตาม

และประเมินผลตามตัวช่�วัดท่�กำาหนด) (ก่อนปี 2564 ผู้กำากับติดตามผลตัวช่�วัด

ระดับองค์ุกร คุือ สำานักสารสนเทศและประเมินผลลัพธิ์สุขภาพ และตัวช่�วัด

งบประมาณ คุือ สำานักบริหารแผนและงบประมาณ)

1

2

3

4
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เก่�ยวกับการรายงานผลและกรอบเวลา ใช้ระบบรายงานผ่านระบบติดตาม

ตัวช่�วัด สปสช. ในส่วนตัวช่�วัดงบประมาณ (B: Budget) เจ้าหน้าท่�

ผู้รับผิดชอบจะส่งรายงานคุวามคุืบหน้าของตัวช่�วัด ให้กับฝ่่ายกำากับติดตาม

ประเมินผล ทุกเดือนเพื�อรวบรวมส่งสำานักงบประมาณตามท่�กำาหนด 

สำาหรับตัวช่�วัดอื�น ๆ ผู้รายงานผล ทำาหน้าท่�บันท้กผลการดำาเนินงานพร้อม

แนบไฟัล ์(ถุา้ม)่ ผา่นระบบตดิตามตวัช่�วดั สปสช. ตามรปูแบบท่�กำาหนดโดย

ม่ระยะเวลากำาหนดรายงานเป็นรายไตรมาส

ตุลาคู่ม–ธีันวาคู่ม ส่งผลการดำาเนินงานภายใน 15 มกราคู่ม

มกราคู่ม–มีนาคู่ม ส่งผลการดำาเนินงานภายใน 15 เมษายน

เมษายน–มิถุ้นายน ส่งผลการดำาเนินงานภายใน 15 กรกฎาคู่ม

กรกฎาคู่ม–กันยายน ส่งผลการดำาเนินงานภายใน 15 ตุลาคู่ม

1

2

3

4

ไตรมาสที่

ผู้บริหาร และผู้เก่�ยวข้องสามารถุติดตามคุวามคืุบหน้าผลการดำาเนินงาน ผ่านระบบติดตาม

ตวัช่�วดั สปสช. ในรปูแบบ dashboard ฝ่า่ยกำากับตดิตามประเมนิผล ทำาหนา้ท่�กำากบัติดตาม

ผลการดำาเนินงานตามตัวช่�วัดองค์ุกร โดยรวบรวมผลการดำาเนินงานจากระบบติดตาม

ตัวช่�วัด สปสช. เพื�อรายงานเสนอผู้บริหาร คุณะอนุกรรมการ คุณะกรรมการท่�เก่�ยวข้อง

ตามลำาดับ และหน่วยงานภายนอกท่�ทำาหน้าท่�ประเมินตามระยะเวลาท่�กำาหนด สำาหรับ

ตัวช่�วัดงบประมาณ การรายงานผลจะถูุกเสนอต่อคุณะกรรมการบริหาร คุณะกรรมาธิิการ

สาธิารณสุข และคุณะกรรมการพิจารณาการจัดทำางบประมาณในลักษณะบูรณาการ

เชิงยุทธิศาสตร์
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สำาหรับตัวช่�วัดองคุ์กรบางส่วนท่�ต้องจัดเก็บข้อมูล หรือวิเคุราะห์ประเมินผลจาก

แหล่งข้อมูลภายนอก เช่น

 • ร้อยละการใช้สิทธิิหลักประกันสุขภาพแห่งชาติเมื�อเข้ารับบริการสุขภาพ

แบบผู้ป่วยใน

 • ร้อยละรายจ่ายสุขภาพทั�งหมดเท่ยบกับผลิตภัณฑ์์มวลรวมในประเทศ

 • ร้อยละรายจ่ายของรัฐบาลด้านสุขภาพเท่ยบกับรายจ่ายภาคุรัฐทั�งหมด

 • ร้อยละคุรัวเรือนท่�เกิดวิกฤติทางการเงินจากการจ่ายคุ่ารักษาพยาบาล

 • ร้อยละคุรัวเรือนท่�ต้องกลายเป็นคุรัวเรือนยากจนภายหลังการจ่ายคุ่ารักษา

พยาบาล

ซึ่้�งเป็นกลุ่มตัวช่�วัดยุทธิศาสตร์ (ตามแผนปฏิิบัติราชการฯ) และตัวช่�วัดผลลัพธิ์ 

ท่�ประเมินโดยคุณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ การจัดเก็บรวบรวม

ข้อมูล ศ้กษาและวิเคุราะห์ข้อมูลตามตัวช่�วัดท่�กำาหนดเหล่าน่� เป็นการทำางาน

รว่มกนัของ สปสช. กบัหนว่ยงานเจา้ของเรื�อง หรอืเคุรอืขา่ยเชงิวชิาการภายนอก 

เช่น ในปีงบประมาณ 2564

 • ข้อมูลผลของตัวช่�วัด ร้อยละการใช้สิทธิิหลักประกันสุขภาพแห่งชาติเมื�อ

เขา้รบับรกิารสขุภาพแบบผูป่้วยใน ท่�เปน็การวเิคุราะหจ์ากขอ้มลูการสำารวจ

อนามัยและสวัสดิการ ของสำานักงานสถุิติแห่งชาติ โดยนักวิชาการภายนอก

 • ตัวช่�วัดเก่�ยวกับรายจ่ายสุขภาพทั�งหมดและรายจ่ายสุขภาพภาคุรัฐ 

วิเคุราะห์จากข้อมูลบัญช่รายจ่ายสุขภาพแห่งชาติ โดยสำานักงานพัฒินา

นโยบายสุขภาพระหว่างประเทศ (IHPP) กระทรวงสาธิารณสุข

 • ตัวช่�วัดร้อยละคุรัวเรือนท่�เกิดวิกฤติทางการเงินจากการจ่ายคุ่ารักษา

พยาบาล หรือท่�ต้องกลายเป็นคุรัวเรือนยากจนภายหลังจากการจ่ายคุ่า

รกัษาพยาบาล วเิคุราะหข์อ้มลูจากการสำารวจภาวะเศรษฐกิจและสงัคุมของ

คุรัวเรือน ของสำานักงานสถุิติแห่งชาติ โดยสำานักงานพัฒินานโยบายสุขภาพ

ระหว่างประเทศ (IHPP)

 • สำาหรับตัวช่�วัดร้อยละคุวามพ้งพอใจของผู้รับบริการและผู้ให้บริการ เป็น

ข้อมูลท่�มาจากการสำารวจคุวามพ้งพอใจต่อระบบหลักประกันสุขภาพ

แห่งชาติ ท่�ดำาเนินการสำารวจโดยหน่วยงานภายนอกโดยการสนับสนุนจาก 

สปสช.
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การติดตามและประเมินผลในระดับน่� ส่วนใหญ่ม่ลักษณะเป็นการกำากับติดตาม

การดำาเนินงาน และการประเมินผลคุวามก้าวหน้า (formative evaluation) 

ท่�อาจดำาเนินการโดยหน่วยงานท่�รับผิดชอบหลักในการดำาเนินงานหรือนโยบาย

เฉพาะเรื�องนั�นภายใน สปสช. หรือ การติดตามและประเมินผลโดยคุวามร่วมมือ

กับหน่วยงานวิชาการภายนอก ซึ่้�งม่แนวทางการดำาเนินการ สรุปได้ดังภาพ 7

3.4
แนวทางการดำาเนินงาน 
ติดตามและประเมินผล 
การจัดบริการสาธีารณสุข  
หรือนโยบายเฉพาะเรื่อง

นอกจากการติดตามและประเมินผลการดำาเนินงานในระดับองค์ุกรตาม

ตัวช่�วัดองคุ์กรท่�กำาหนดไว้ การติดตามและประเมินผลของ สปสช. คุรอบคุลุม

การดำาเนินงานในระดับท่�เป็นการจัดบริการสาธิารณสุข การดำาเนินนโยบาย

ท่�เป็นเรื�องเฉพาะ หรืองานเพื�อสนองต่อนโยบายของรัฐบาลด้วยเช่นกัน เช่น 

ในปีงบประมาณ 2564 ท่� สปสช. ม่การดำาเนินงานและบทบาทสำาคุัญใน

การจัดบริการสาธิารณสุขท่�จำาเป็นให้กับประชาชนไทยภายใต้วิกฤตโคุวิด-19 

หรือในปีงบประมาณ 2565 ท่�ม่การดำาเนินงานตามนโยบายยกระดับระบบ

หลักประกันสุขภาพแห่งชาติท่�เปิดให้ประชาชนสามารถุไปรับบริการกับหมอ

ประจำาคุรอบคุรัวในหน่วยบริการปฐมภูมิใดก็ได้ในเคุรือข่าย ผู้ป่วยในไม่ต้อง

กลับไปรับใบส่งตัวยืนยันการใช้สิทธิิโรคุมะเร็ง ไปรับบริการท่�ไหนก็ได้ท่�พร้อม 

และการย้ายหน่วยบริการได้สิทธิิทันท่ไม่ต้องรอ 15 วัน
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ภาพ 7

แนวทางการติดตามและประเมินผลการจัดบริการสาธีารณสุข 
หรือการดำาเนินนโยบายเฉพาะเรื่อง

กําหนดวัตถุประสงคและขอบเขตการติดตามและประเมินผล1
สอดคลองตามวัตถุประสงค จุดเนนกลุมเปาหมาย ขอบเขตการจัดบริการฯ หรือ การดําเนินนโยบาย รวมถึง ขอบเขตเวลา

ใหขอเสนอแนะเชิงนโยบาย4
เพื่อใชปรับปรุงประสิทธิภาพและประสิทธิผลการดําเนินงานและนโยบายนั้น ๆ

กําหนดกรอบแนวคิดและวิธีการศึกษาที่เหมาะสม2

แนวทางในการวิเคราะหขอมูลตามตัวชี้วัดและประเด็นที่กําหนด

ตัวชี้วัดเชิงปริมาณ และ/หรือประเด็นเชิงคุณภาพ

เพื่อใชในการติดตามและประเมินผล เชน ตัวชี้วัดการเขาถึงบริการ ความครอบคลุมของการดําเนินนโยบาย
หรือการจัดบริการ ภาระคาใชจายและงบประมาณที่เกิดขึ้นรวมถึงแนวโนม เปนตน

แหลงขอมูล

แหลงขอมูลภายในองคกร ภายนอกองคกร และการบูรณาการเชื่อมโยงขอมูล

วิเคราะหขอมูล ตัดสิน สรุปผลการติดตามและประเมินผล3
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ตัวอย�าง

การติดตามและประเมินผลการดำาเนินงานของ สปสช.  
ในวิกฤตโคู่วิด-19

แนวทางและการใช้ประโยชน์จากการดำาเนินการกำากับติดตามการดำาเนินงาน

ของ สปสช. ในชว่งสถุานการณโ์คุวดิ-19 สรปุไดด้งัภาพ 8 กลอ่งขอ้คุวาม 1 และ 2

ภาพ 8

การติดตามและประเมินผลการดำาเนินงานของ สปสช.  
ในวิกฤตโคู่วิด-19

 ที่มา  สรุปจากรายงานการสร้างระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ประจำาปีงบประมาณ 

2564 และเอกสารรายงานผลลัพธิ์การดำาเนินการบูรณาการระบบข้อมูลและสารสนเทศเพื�อ

การกำากับติดตามสถุานการณ์โคุวิด-19 จากฝ่่ายกำากับติดตามประเมินผล



43

รายการบริการสาธีารณสุขของ สปสช. 
สำาหรับสถ้านการณ์การแพร�ระบาดโคู่วิด-19 

(medical services categories)

1. งบคู่�าบริการสาธีารณสุข สำาหรับโคู่วิด-19

 • คุ่าบริการป้องกันการติดเชื�อฯ (คุนไทยทุกคุน)

 • คุ่าบริการรักษาพยาบาลผู้ป่วยฯ

 • คุ่าบริการฉ่ดวัดซึ่่นป้องกันโรคุโคุวิด-19 (คุน
ไทยทุกคุน)

 • คุ่าบริการรักษาอาการไม่พ้งประสงคุ์จากการรับ
วัคุซึ่่นโคุวิด-19

 • คุ่าตรวจวินิจฉัยและรักษาภาวะหลอดเลือดอุด
ตันกับเกล็ดเลือดตำ�าท่�อาจพบได้หลังจากการฉ่ด
วัคุซึ่่นโคุวิด-19 

2. บริการอื่นที่เกี่ยวข้องฯ

 • วัคุซึ่่นป้องกันโรคุไข้หวัดใหญ่

 • เงินช่วยเหลือเบื�องต้นผู้ให้บริการท่�ได้รับคุวาม
เส่ยหายจากการให้บริการ โคุวิด-19

 • เงินช่วยเหลือเบื�องต้นผู้รับบริการได้รับคุวาม
เส่ยหายจากการรับบริการวัคุซึ่่นโคุวิด-19

 • คุ่าบริการเหมาจ่ายรายหัว (จากภาวะว่างงาน)

3. บริการสายด�วน 1330
4. การด่แลรักษาแบบ home isolation (HI)  

และ community isolation (CI)
5. UCEP-COVID

การติดตามและประเมินผล

เน้นพัฒินาระบบสารสนเทศเพื�อสนับสนุน และ กำากับ ติดตาม
สถุานการณ์และการดำาเนินงานโดย

1. เชื่อมโยงบ่รณาการฐานข้อม่ลและแลกเปลี่ยน แบ�งปัน
ข้อม่ล (data integration and data sharing)

 • ฐานข้อมูลภายในองคุ์กร

 • ฐานข้อมูลภายนอกองคุ์กร

2. จัดทำาระบบข้อม่ลเพื่อการกำากับติดตามสถ้านการณ์ 
โคู่วิด-19 และออกแบบให้มีการนำาเสนอข้อม่ลในร่ปแบบ 
dashboard ท่�เป็นประโยชน์ต่อการพัฒินาการทำางานและ
การจัดทำาข้อเสนอเชิงนโยบายเพื�อปรับรูปแบบการทำางาน
ให้เหมาะสมและสอดคุล้องกับสถุานการณ์ท่�เปล่�ยนแปลง 
ในประเด็นเก่�ยวกับ

 • ภาพรวมสถุานการณ์โคุวิด-19

 • ภาพรวมการให้บริการสายด่วน 1330

 • ภาพรวมการตรวจคุัดกรองโคุวิด-19

 • รายงานสถุานการณ์ผู้ติดเชื�อรายวัน

 • ภาพรวมการให้บริการวัคุซึ่่นโคุวิด-19

 • เปร่ยบเท่ยบภาพรวมสถุานการณ์รายจังหวัด

 • การจ่ายเงินช่วยเหลือเบื�องต้นกรณ่รับคุวามเส่ยหาย
จากการรับวัคุซึ่่นโคุวิด-19

 • สถุานการณ์กรณ่ผู้ติดเชื�อฯ เข้ารับบริการ HI/CI/OPSI

 • สถุานการณ์กรณ่ผู้ติดเชื�อฯ เข้ารับบริการ เจอ แจก จบ

 • Dashboard ท่�เผยแพร่ข้อมูลสถุานการณ์ฯ ให้
ประชาชน

นำามาใชป้ระโยชน์ในการปรบัปรงุการทำางานเพือ่เพิม่การ
เข้าถึ้งแต่ละบริการฯ ของประชาชนให้มีประสิทธิีภาพ
มากขึ�น รวมถุ้ง ข้อมูลประกอบการพิจารณาขยายหรือ
ปรับเปลี่ยนรายการสิทธีิประโยชน์ในแต่ละช่วงให้เหมาะ
สมกับสถุานการณ์

ตัวอย�างการปรับปรุงการทำางานฯ

— การพัฒินาปรับปรุงระบบการให้บริการสายด่วน 
1330

— การจ่ายเงินช่วยเหลือเบื�องต้นกรณ่รับคุวามเส่ยหาย
จากการรับวัคุซึ่่น โคุวิด-19
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ข้อมูลสารสนเทศท่�ได้ม่การเชื�อมโยง บูรณาการ และจัดทำาเป็นระบบ

ข้อมูลเพื�อกำากับติดตามสถุานการณ์โคุวิด-19 โดยนำาเสนอในรูปแบบ

การแสดงผลการสรุปข้อมูลแบบทันท่ (real-time dashboard) 

สำาหรับติดตามและประเมินผลการดำาเนินงานแต่ละช่วงเวลาภายใต้

สถุานการณ์โคุวิด-19 ถุูกนำามาใช้ประโยชน์ในการพิจารณาปรับปรุง

การทำางานในหลายเรื�องให้ม่ประสิทธิิภาพมากยิ�งข้�น โดยม่ตัวอย่างท่�

เป็นรูปธิรรมท่�เกิดข้�น เช่น

การพัฒินาปรับปรุงระบบการให้บริการสายด่วน 1330 และ

การจา่ยเงนิชว่ยเหลอืเบื�องตน้กรณไ่ดร้บัคุวามเสย่หายวคัุซึ่น่โคุวดิ-19

เป็นต้น

1

2

กล�องข้อคู่วาม

การพัฒนาปรับปรุงระบบการให้บริการสายด�วน 1330

ในการรองรับสายโทรเข้าจากประชาชนหรือผู้ติดเชื�อฯ ท่�โทรศัพท์ติดต่อเข้ามาเพื�อสอบถุามข้อมูล ร้องเร่ยน ร้องทุกข์ หรือขอรับ
คุวามช่วยเหลือเพื�อเข้ารับบริการในช่วงโคุวิด-19 สปสช. ได้กำาหนดเป้าหมายการให้บริการให้ม่ “ร้อยละของสายท่�ประชาชนต้องการติดต่อ
เจ้าหน้าท่�แต่ไม่สามารถุติดต่อได้หรือไม่ได้รับการบริการ” (% abandon) อยู่ท่�ไม่เกินร้อยละ 10 

การกำากับติดตามการให้บริการสายด่วนได้ใช้ประโยชน์จากข้อมูลท่�บูรณาการเชื�อมโยงจากระบบการบริหารคุวามสัมพันธ์ิกับลูกคุ้า 
(customer relation management : CRM) จัดทำาเป็น dashboard ท่�สามารถุใช้วิเคุราะห์ช่วงเวลาท่�ม่ผู้โทรติดต่อเข้ามามากและม่อัตรา 
% abandon สูงท่�สุด (ซึ่้�งพบว่าเป็นในช่วงเวลา 20.00–22.00 น.) ข้อมูลดังกล่าวถุูกนำามาจัดทำาเป็นข้อเสนอต่อผู้บริหารเพื�อพิจารณา
กำาหนดนโยบายการจัดอัตรากำาลังเจ้าหน้าท่�รับสายเป็นรายชั�วโมงให้สอดคุล้องกับข้อมูลจำานวนผู้โทรเข้าเพื�อสนับสนุนให้สามารถุรับสาย
ประชาชนท่�โทรเข้ามาได้อย่างเพ่ยงพอ ซึ่้�งทำาให้ภาพรวม % abandon ลดลงอย่างชัดเจนจากเฉล่�ยร้อยละ 24.43 เป็นร้อยละ 5.54 

กล�องข้อคู่วาม 1
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การจ�ายเงินช�วยเหลือเบื�องต้นกรณีได้รับคู่วามเสียหายจากการรับวัคู่ซึ่ีนโคู่วิด-19

สปสช. ได้บูรณาการเชื�อมโยงข้อมูลท่�เก่�ยวข้องในกระบวนการจ่ายเงินช่วยเหลือฯ ตั�งแต่ข้อมูลเรื�องร้องเร่ยน ข้อมูลการพิจารณาคุำาร้อง 
ข้อมูลเอกสารท่�เก่�ยวข้อง ไปจนถุ้งข้อมูลการอนุมัติจ่ายเงิน ทั�งน่�เพื�อให้ประชาชนผู้ท่�รับคุวามเส่ยหาย ได้รับเงินชดเชยอย่างรวดเร็วและ
ถุูกต้อง ในการบรรเทาคุวามเดือดร้อนท่�เกิดข้�น โดยได้จัดทำาระบบ Dashboard เพื�อใช้กำากับติดตามข้อมูลภาพรวมของการดำาเนินการ
ให้แก่ผู้ขอรับเงินช่วยเหลือ เก่�ยวกับจำานวนคุำาร้อง จำานวนคุำาร้องท่�ผ่านเกณฑ์์ท่�รับมาพิจารณา จำานวนคุำาร้องท่�พิจารณาเสร็จสิ�น จำานวน
งบประมาณท่�ม่การเบิกจ่าย อัตราของคุำาร้องท่�แยกตามกลุ่มอาการท่�เกิดข้�นของผู้ขอรับเงินช่วยเหลือท่�เกิดจากการได้รับวัคุซึ่่นโคุวิด-19

ระบบ Dashboard สามารถุใช้ตรวจสอบสถุานะของการพิจารณาเรื�องได้ว่ากำาลังอยู่ในขั�นตอนใด โดยเชื�อมโยงข้อมูลกับระบบสายด่วน 
1330 ท่�ประชาชนผู้ติดต่อสามารถุโทรสอบถุามเพื�อตรวจสอบคุวามก้าวหน้าของเรื�องดังกล่าวได้ สามารถุใช้ในการกำากับติดตามผลผลิต
และผลลัพธิ์ของการดำาเนินการ ขณะเด่ยวกัน ใช้ในการวิเคุราะห์เพื�อให้ข้อเสนอแนะเชิงนโยบายต่อการปรับปรุงการดำาเนินงานตามตัวช่�วัด
ขององคุ์กรท่�กำาหนดไว้ได้ (เช่น ตัวช่�วัดร้อยละของผู้ท่�ได้รับคุวามเส่ยหายจากการรับวัคุซึ่่นป้องกันโคุวิด-19 ได้รับเงินช่วยเหลือเบื�องต้นตาม
ระยะเวลาท่�กำาหนดภายใน 5 วัน หลังจากคุณะอนุกรรมการม่มติอนุมัติ) 

กล�องข้อคู่วาม 2
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ตัวอย�าง

การติดตามและประเมินผล  
“นโยบายการยกระดับระบบหลักประกันสุขภาพแห�งชาติ”

คุณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ได้ม่มติเห็นชอบให้ม่การยกระดับ

การดำาเนนิงานของระบบหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาตเิพื�อเพิ�มประสทิธิภิาพและ

การเข้าถุ้งบริการของประชาชนใน 4 บริการ ได้แก่

ประชาชนท่�เจ็บป่วยไปรับบริการปฐมภูมิท่�ไหนก็ได้

ผู้ป่วยในไม่ต้องกลับไปรับใบส่งตัว

โรคุมะเร็งไปรับบริการท่�ไหนก็ได้ท่�พร้อม และ

ย้ายหน่วยบริการได้สิทธิิ�ทันท่ไม่ต้องรอ 15 วัน

โดยเริ�มดำาเนินการในปี 2564 เพื�อเป็นการติดตามและประเมินผลการให้บริการ

สาธิารณสุขตามนโยบายดังกล่าว สปสช. ได้มอบหมายให้มูลนิธิิเพื�อการพัฒินา

นโยบายสุขภาพระหว่างประเทศ ดำาเนินการศ้กษาประเมินประสิทธิิผลของ

นโยบาย และให้ข้อเสนอแนะใช้ประกอบการตัดสินใจเชิงนโยบายเพื�อพัฒินา

ปรับปรุงการดำาเนินงานและการบริหารจัดการคุ่าใช้จ่ายของกองทุนหลักประกัน

สุขภาพแห่งชาติ

1

2

3

4

ภาพ 9

การติดตามและประเมินผลนโยบายยกระดับ 
ระบบหลักประกันสุขภาพแห�งชาติ

 ที่มา  โคุรงการวิเคุราะห์ข้อมูลเชิงล้กเพื�อประเมินการบริหารจัดการบนฐานข้อมูลเชิง

ประจักษ์ ปีงบประมาณ 25655



47

ใชขอมูลรายปจเจกบุคคล (individual patient data) ซึ่งเปนขอมูลบริการสุขภาพขนาดใหญที่ใชในการเบิกจายชดเชย
การใหบริการสุขภาพของสถานพยาบาลภายใตระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติในการติดตามและประเมินผล
การบริหารจัดการการดําเนินนโยบาย รวมกับ การวิจัยเชิงคุณภาพจากความคิดเห็นของผูเกี่ยวของในการอธิบายขอคนพบ
ปญหาและอุปสรรคในการดําเนินงาน รวมทั้ง ขอเสนอแนะตอการพัฒนาปรับปรุงนโยบาย

วิเคราะหขอมูล ทั้งในระดับภาพรวมประเทศ และจําแนกตามประเภทโรงพยาบาลหรือรายเขต เพื่อใหทราบวา
การดําเนินนโยบายนั้นเกิดประโยชนในประชาชนกลุมใดหรือพื้นที่ใดที่ชัดเจน

เนนการติดตามและประเมินผลของการดําเนินงานตามนโยบายในดานประสิทธิภาพและประสิทธิผลเปนสําคัญ ไดแก

การเบิกจายงบประมาณตามนโยบายแตละเรื่อง

ลักษณะความเจ็บปวยที่เปนสาเหตุในการใชบริการของผูปวย

ลักษณะการใหบริการสุขภาพของสถานพยาบาลที่ตอบสนองตอนโยบาย

การติดตามและประเมินผลนโยบาย

4 นโยบายยกระดับระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ (ขยายครอบคลุมทั่วประเทศในป 2565)

โรคมะเร็งไปรับบริการที่ไหนก็ไดที่พรอม3

ยายหนวยบริการเกิดสิทธิ์ทันทีไมตองรอ 15 วัน4

ผูปวยในไมตองกลับไปรับใบสงตัว2

ประชาชนที่เจ็บปวยไปรับบริการปฐมภูมิที่ไหนก็ได1
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ผลจากการติดตามและประเมินผล จากข้อมูลในปีงบประมาณ 2565 

พบว่า นโยบายประชาชนท่ีเจ็บป่วยไปรับบริการปฐมภ่มิที่ไหนก็ได้ สามารถุ

เพิ�มบริการผู้ป่วยนอกข้ามพื�นท่�ในกลุ่มโรงพยาบาลชุมชนได้อย่างม่นัยสำาคัุญ

ทางสถุิติ แต่ในกลุ่มโรงพยาบาลทั�วไปหรือโรงพยาบาลศูนย์ การเปล่�ยนแปลง

ยังไม่พบนัยยะ อาจจะเนื�องจากม่สัดส่วนผู้ป่วยข้ามพื�นท่�คุ่อนข้างสูงและม่

ทิศทางเพิ�มข้�นมาก่อนหน้าแล้ว นโยบายน่�ยังม่การเบิกจ่ายไม่สูงมาก โดยคุาด

การณ์ว่าจะเกิดภาระงบประมาณในภาพรวมทั�งสิ�นอยู่ท่�ประมาณ

42.2 ล้านบาท ต�อไตรมาส

สำาหรับนโยบายผู้ป่วยในไม่ต้องกลับไปรับใบส่งตัว พบว่าส่งผลให้ม่สัดส่วนผู้ป่วย

ในข้ามพื�นท่�ในทุกกลุ่มประเภทโรงพยาบาล ม่ทิศทางเพิ�มข้�นประมาณร้อยละ 3 

(จากร้อยละ 34 เพิ�มเป็นร้อยละ 37) โดยเฉพาะการข้ามพื�นท่�ไปยังโรงพยาบาล

ชุมชนท่�ม่แพทย์เฉพาะทางท่�ให้บริการท่�โดดเด่น หรือตั�งอยู่ในพื�นท่�รอยต่อ

เช่นเด่ยวกัน นโยบายโรคู่มะเร็งไปรับบริการที่ไหนก็ได้ที่พร้อม พบว่า สามารถุ

เพิ�มบริการและเพิ�มการเข้าถุ้งการรักษาโรคุมะเร็งได้ โดยในภาพรวมการรักษา

มะเร็งทุกชนิด ภายหลังม่นโยบาย พบว่าม่อัตราการรอดช่พเพิ�มสูงข้�นอย่างม่

นัยสำาคุัญทางสถุิติ โดยเฉพาะ มะเร็งปอด มะเร็งเต้านม มะเร็งมดลูก และมะเร็ง

รังไข่ อย่างไรก็ตาม ยังม่ข้อท้าทายท่�สำาคุัญ เช่น

 • การพัฒินาระบบบริการท่�ทำาให้คุ่าบริการต่าง ๆ เช่น บริการรังส่รักษา 

รงัสว่นิจิฉยั และคุา่ใชจ้า่ยในการรกัษามะเรง็ตา่ง ๆ มร่าคุาท่�ลดลง เนื�องจาก

จำานวนผู้ป่วยม่แนวโน้มท่�เพิ�มสูงข้�น

 • การพัฒินาระบบบริการท่�สามารถุลดระยะเวลารอคุอยได้จริง และ

 • การระบุรหัสยามาตรฐานของประเทศเพื�อประโยชน์ในการตรวจสอบ

รายการยาในบัญช่ยาหลักแห่งชาติ

เป็นต้น
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3.5
รายงานผลการดำาเนินงาน 
สร้างระบบหลักประกันสุขภาพแห�งชาติ

ในการติดตามและประเมินผลของ สปสช. นอกจากการรายงานผลการดำาเนินงานต่อ

ผูบ้รหิาร คุณะกรรมการและคุณะอนกุรรมการภายในท่�เก่�ยวขอ้ง และหนว่ยงานภายนอก

ท่�ทำาหนา้ท่�ประเมินแลว้ ภายใต้หนา้ท่�รบัผดิชอบของฝ่า่ยกำากบัตดิตามประเมินผล สปสช. 

ม่การจัดทำาและเผยแพร่

 • รายงานผลการดำาเนินงานการสร้างระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 6 เดือน และ

 • รายงานการสร้างระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ประจำาปีงบประมาณ

เพื�อเผยแพร่และสื�อสารกับสาธิารณะเช่นกัน

ขอบเขตเนื�อหาท่�นำาเสนอในรายงาน คุรอบคุลุมผลการดำาเนินงานในภาพรวม

ของการสร้างระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติท่�ได้จากการกำากับติดตาม

การดำาเนินงานในเรื�องคุวามคุรอบคุลุมของการม่หลักประกันทางสุขภาพ 

การเข้าถุ้งและการใช้บริการสาธิารณสุขของประชาชนผู้ม่สิทธิิซ้ึ่�งเป็นผล

จากการดำาเนินงานการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 

ทั�งในส่วนท่�เป็นงบเหมาจ่ายรายหัวและงบเพิ�มเติม เพื�อดูแลกลุ่มเฉพาะ และ

การบริหารจัดการหน่วยบริการท่�ข้�นทะเบ่ยนในระบบหลักประกันสุขภาพ

แห่งชาติ และในระดับผลลัพธี์ของการสร้างระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 

เก่�ยวกับประสทิธิผิลและคุณุภาพบรกิาร การคุุม้คุรองดา้นคุ่าใชจ้า่ยสุขภาพใหก้บั

ประชาชนและคุรวัเรอืน (ผลลพัธิต์อ่การคุลงัดา้นสขุภาพของภาคุรฐั ภาคุเอกชน

และคุรวัเรอืน) รวมถุง้คุวามพง้พอใจและคุวามคุดิเหน็ของกลุม่ผูม้ส่ว่นไดส้ว่นเส่ย 

นอกจากน่� รายงานยังนำาเสนอผลการติดตามและประเมินผลการดำาเนินงานท่�

เป็นการบริหารจัดการบริการสาธิารณสุขเฉพาะ การดำาเนินงานภายใต้นโยบาย

สำาคุัญ หรือ งานเพื�อสนองต่อนโยบายรัฐบาลด้วยเช่นกัน
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4
การประเมินผล 
ระบบหลักประกันสุขภาพถ้้วนหน้า

บทบาทการติดตามและประเมินผลการพัฒินา 

ขับเคุลื�อนระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ  

โดยฝ่่ายกำากับติดตามประเมินผล ของ สปสช. 

สว่นใหญเ่ปน็ลกัษณะการกำากบัตดิตามคุวามกา้วหนา้  

รวมถุ้งการประเมินผลคู่วามก้าวหน้า (formative 

evaluation) เพื�อการปรับปรุงเปน็สำาคุญั การดำาเนิน 

งานตามวัตถุุประสงคุ์หรือเป้าประสงคุ์ของภารกิจ

ท่�เป็นพันธิกิจหลักของ สปสช. โดยเฉพาะ การ

บริหารจัดการงบกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่ง

ชาติเพื�อจัดบริการสาธิารณสุขท่�กำาหนดเป็นสิทธิิ

ประโยชน์ให้กับประชาชนไทยตามหลักการของ

นโยบายการสร้างหลักประกันสุขภาพถุ้วนหน้า การ

สร้างคุวามคุรอบคุลุมของสิทธิิหลักประกันสุขภาพ

แห่ ง ช าติ ใ ห้ กั บคุน ไทยตาม เจตนารมณ์ ขอ ง 

พ.ร.บ. หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2545 

การสนับสนุนการเข้าถุ้งบริการสาธิารณสุขท่� ม่

มาตรฐานคุุณภาพให้กับผู้ม่สิทธิิ

ในส่วนของการประเมินผลรวบยอด (summative 

evaluation) ของระบบหลักประกันสุขภาพ

แห่งชาติภายใ ต้นโยบายการสร้างระบบหลัก

ประกันสุขภาพถุ้วนหน้าของไทย โดยเฉพาะผล

ท่�ม่ ต่อการคุุ้มคุรองด้านคุ่าใช้จ่ายสุขภาพให้กับ

ประชาชนไทย และประสิทธิิผลและคุุณภาพบริการ 

ซึ่้�งม่การกำาหนดตัวช่�วัดระดับองคุ์กร สปสช. ไว้ 

แม้จะม่การติดตามและรายงานผลโดย สปสช. แต่

ส่วนใหญ่เป็นผลท่�ได้จากการศ้กษาและวิเคุราะห์

ข้อมูลโดยผู้ประเมินหรือหน่วยงานวิชาการภายนอก 

ซึ่้�งจะกำาหนดขอบเขต การประเมินผลลัพธิ์และ

ผลกระทบท่�กว้างกว่าเฉพาะระบบหลักประกัน

สุขภาพแห่งชาติแต่เป็นการประเมินในภาพรวมของ

การพัฒินาขับเคุลื�อนระบบหลักประกันสุขภาพถุ้วน

หน้าของไทย งานการศ้กษาท่�สำาคัุญในช่วงท่�ผ่านมา

สรุปได้ดังน่�
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4.1
การติดตามประเมินผล 
การจัดหลักประกันสุขภาพถ้้วนหน้า  
พ.ศ. 2544–2545 และ พ.ศ. 2546–2547

ดำา เ นิ นการ โดยสถุา บัน วิ จั ย เพื� อ ก า ร พัฒินา

ประเทศไทย (TDRI) ด้วยการสนับสนุนจาก

สถุาบันวิจัยระบบสาธิารณสุข (สวรส.)6,7 ม่

วัตถุุประสงคุ์เพื�อติดตามและประเมินผลการจัด

หลักประกันสุขภาพถุ้วนหน้าในภาพรวมและ

ผลท่�ม่ต่อการเงินการคุลังของประเทศ ผลการ

ดำาเนินงานท่�ม่ต่อผู้ให้บริการและประชาชน และ

ต่อการปฏิิรูปของหน่วยงานและโคุรงการต่าง ๆ ท่�

เก่�ยวข้อง คุรอบคุลุมการจัดสวัสดิการข้าราชการ

และรฐัวสิาหกจิ โคุรงการประกนัสงัคุมและโคุรงการ 

30 บาทรักษาทุกโรคุ (ระบบหลักประกันสุขภาพ

แห่งชาติ)

ในภาพรวม ม่การวิ เคุราะห์คุวามแตกต่ าง

เหลื�อมลำ�าของกองทุน สุขภาพ การปฏิิรูปท่�

เกิดข้�นในแต่ละกองทุนอันเป็นผลสืบเนื�องจาก

นโยบายหลักประกันสุขภาพถุ้วนหน้า จุดแข็งและ

ข้อท้าทายท่�เกิดข้�น โดยเฉพาะ โคุรงการ 30 บาท

รักษาทุกโรคุ (ระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ) 

ในเรื�อง ผลกระทบท่�เกิดข้�นต่อสถุานพยาบาลและ

บุคุลากรสุขภาพจากการปฏิิรูปการเงินการคุลัง 

ผลกระทบต่ออัตราการใช้บริการและการเข้าถุ้ง

บริการของประชาชน โดยเฉพาะบริการปฐมภูมิ 

การส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคุ รวมถุ้งระบบ

การรับและส่งต่อผู้ป่วย และแนวโน้มการเพิ�มข้�น

ของคุ่าใช้จ่ายสุขภาพท่�จะเป็นผลกระทบต่อภาระ

ทางการคุลังของประเทศในระยะยาว
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ผลการติดตามและประเมินผล

ผลการติดตามและประเมินผลประกอบด้วยรายงานหลักและรายงานประกอบ 

รวม 9 เรื�อง ได้แก่

รายงานหลัก

สิทธิิประโยชน์ภายใต้ระบบประกันสุขภาพถุ้วนหน้า

การติดตามประเมินผลการดำาเนิน โคุรงการ 30 บาทรักษาทุกโรคุ ของกระทรวง

สาธิารณสุข

การประมาณสถุานการณ์ด้านการเงินของสถุานพยาบาล ภายใต้โคุรงการ

หลักประกันสุขภาพถุ้วนหน้า ในปี 2545

การวิเคุราะห์กิจกรรมการให้บริการและสถุานการณ์ทางการเ งินของ

สถุานพยาบาลภายใต้โคุรงการหลักประกันสุขภาพ ช่วงเดือนตุลาคุม 2544–

ม่นาคุม 2545

การติดตามประเมินผลโคุรงการสร้างหลักประกันสุขภาพถุ้วนหน้า 30 บาท

รักษาทุกโรคุ จังหวัดเช่ยงใหม่ พิษณุโลก นคุรราชส่มา ศร่สะเกษ ปทุมธิาน่ 

สระบรุ ่ภเูกต็ และภาพรวมการขา้มเขตกบัคุณุภาพบรกิารของ 21 จงัหวดันำารอ่ง 

ปี 2544–2545 (คุร้�งปี)

การดำาเนินการและการปรับตัวของโคุรงการประกันสังคุม

การคุุ้มคุรองผู้ประสบภัยจากรถุในส่วนของการประกันสุขภาพ

ระบบสวัสดิการคุ่ารักษาพยาบาลของข้าราชการและรัฐวิสาหกิจ

1
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4.2
การประเมิน 
ระบบหลักประกันสุขภาพถ้้วนหน้า 
ในช�วงทศวรรษแรก  
(พ.ศ. 2544–2553)

ดำาเนินการโดยคุณะผู้เช่�ยวชาญต่างประเทศ ร่วมกับคุณะนักวิจัยไทย จาก

สถุาบันวิจัย หน่วยงานวิจัย หน่วยนโยบายทั�งในภาคุรัฐและภาคุวิชาการ

การศ้กษาหลายภาคุส่วน8 โดยม่วัตถุุประสงค์ุเพื�อประเมินผลสัมฤทธิิ�ของ

ระบบหลักประกันสุขภาพถุ้วนหน้า ประเด็นท่�ประสบผลสำาเร็จและประเด็น

ท่�ยังไม่ประสบผลสำาเร็จของการปฏิิรูปในระบบหลักประกันสุขภาพถุ้วนหน้า 

ดำาเนินการวิเคุราะห์ปัจจัยท่�เก่�ยวข้องกับผลลัพธิ์ท่�เกิดข้�น และให้ข้อเสนอแนะ

ต่อการพัฒินาระบบหลักประกันสุขภาพถุ้วนหน้าในระยะต่อไป

กรอบแนวคู่ิดการประเมินผล

กรอบแนวคุิดการประเมินผล ม่ 5 ด้าน (ภาพ 10) ประกอบด้วย

 • กระบวนการพัฒินานโยบายและการออกแบบระบบ

 • บริบทด้านนโยบายรัฐและการปฏิิรูปอื�นของรัฐ

 • การดำาเนินนโยบาย

 • การอภิบาลระบบ และ

 • ผลกระทบของนโยบายท่�ม่ต่อระบบสาธิารณสุข โรงพยาบาลกระทรวง

สาธิารณสุข คุรัวเรือนและระบบเศรษฐกิจมหภาคุ
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บริบทดานนโยบายรัฐและการปฏิรูปอื่น ๆ2กระบวนนโยบายและการออกแบบ1

ใคร ทําไม

อยางไร

การอภิบาลระบบ4

โครงสราง

อํานาจ

U C S

การดําเนินการ3

แยก ผูซื้อ–ผูใหบริการ การซื้อ/จัดสรรงบ รวมกองทุน

สธ. สปสช.

ผลกระทบ5

ระบบสาธารณสุข

บริการปฐมภูมิ

บริการโรงพยาบาล

การสาธารณสุข

ระบบขอมูล

ระบบกําลังคน

ประชาชน

การใชบริการ

ภาระคาใชจาย

ความพึงพอใจ

เศรษฐกิจมหภาค

ระบบเศรษฐกิจ

การบริโภค การออม

การใชจายภาครัฐ

การผลิต/นําเขา

ผูใหบริการ

ภาระงาน

การคลัง

ประสิทธิภาพ

ภาพ 10

กรอบแนวคู่ิดการประเมินผลการดำาเนินนโยบาย 
ระบบหลักประกันสุขภาพถ้้วนหน้า

 ที่มา  รายงานการประเมินระบบหลักประกันสุขภาพถุ้วนหน้าในช่วงทศวรรษแรก (2544–2553)9
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ข้อเสนอแนะ

ข้อเสนอแนะท่�สำาคัุญต่อการพัฒินาระบบหลักประกันสุขภาพถุ้วนหน้าใน

ทศวรรษต่อไป ประกอบด้วย

ข้อเสนอแนะต่อประเด็นการปฏิิรูปท่�ยังดำาเนินการไม่สำาเร็จ ในเรื�องการอภิบาล

และการซึ่ื�อบริการเชิงกลยุทธิ์ การบริหารในการแยกบทบาทระหว่างหน่วยงาน

ผู้ซึ่ื�อและผู้ให้บริการ และการผสานเพื�อลดคุวามเหลื�อมลำ�าระหว่างกองทุน

ข้อเสนอแนะต่อประเด็นท่�ท้าทายในอนาคุต ในเรื�องบทบาทภาคุเอกชน 

การกระจายอำานาจ การเปล่�ยนผ่านด้านระบาดวิทยาและการชราภาพของ

ประชากร และการตดิตามกำากบัคุณุภาพบรกิาร การประกนัคุณุภาพบรกิารและ

การประเมินเทคุโนโลย่

1

2

ผลการประเมินผล

ผลการประเมินผลท่�สำาคุัญ ประกอบด้วย ข้อมูลท่�แสดงให้เห็นคุวามสำาเร็จ

ของการพัฒินาระบบหลักประกันสุขภาพถุ้วนหน้าในการเพิ�มการเข้าถุ้งบริการ

ของประชาชน ลดคุวามเปราะบางทางการเงินสุขภาพ เพิ�มคุวามเป็นธิรรม

ของการคุลังสุขภาพ รวมถุ้งคุวามเป็นธิรรมต่อการเข้าถุ้งบริการท่�จำาเป็น

ของประชาชน ส่งเสริมให้เกิดประสิทธิิภาพในระบบสุขภาพของไทยเพิ�มข้�น 

ธิรรมาภิบาลในการบริหารระบบหลักประกันสุขภาพถุ้วนหน้าท่�ด่แต่ยังม่ท่�ต้อง

ปรับปรุง รวมถุ้ง ผลการจัดการในเชิงสถุาบันท่�เกิดจากการแยกบทบาทของ

หน่วยงานผู้ให้บริการและหน่วยงานผู้บริหารจัดการกองทุนสุขภาพจากเงิน

งบประมาณ คุวามพยายามในการกระจายกำาลังคุนด้านสุขภาพ การผสานเพื�อ

ลดคุวามเหลื�อมลำ�าระหว่างระบบประกันสุขภาพ รวมถุ้งคุวามพ้งพอใจของผู้ม่

สิทธิิและผู้ให้บริการต่อระบบหลักประกันสุขภาพถุ้วนหน้า
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4.3
20 ปี ของระบบหลักประกันสุขภาพแห�งชาติ

สำาหรับในช่วงทศวรรษท่� 2 หรือ 20 ปีของการพัฒินาระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติภายใต้ระบบ

หลักประกันสุขภาพถุ้วนหน้า แม้จะยังไม่ม่การศ้กษาเพื�อประเมินผลท่�เกิดข้�นในระดับผลลัพธิ์และ

ผลกระทบ แต่ข้อมูลจากการติดตามและประเมินผลการดำาเนินงานของ สปสช. ตามตัวช่�วัดองคุ์กร 

และการศ้กษาท่�เก่�ยวข้อง สะท้อนให้เห็นถุ้งคุวามสำาเร็จและผลงานเด่นท่�เกิดข้�นจากการดำาเนินงานของ 

สปสช. ในหลายเรื�อง

จากการประเมินผลลัพธ์ิของการม่ระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ

ภายใต้การดำาเนินงานตามแผนปฏิิบัติราชการ สปสช. พ.ศ. 2561–2565 ตาม

มิติคุวามคุรอบคุลุม (coverages) 3 ด้าน ของลูกบาศก์คุวามสมบูรณ์ของ

หลักประกันสุขภาพถุ้วนหน้า (UHC Cube) พบว่า

20 ผลงานเด�น คู่รบรอบ 20 ปี สปสช.

1. หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ สิทธิิสุขภาพคุนไทย 
ลดคุวามยากจนจากคุ่ารักษาพยาบาล

2. บริหารจัดการงบประมาณอย่างม่ประสิทธิิภาพ 
คุุ้มคุ่า ประหยัดคุ่าใช้จ่าย

3. สร้างการม่ส่วนร่วมจากทุกภาคุส่วน
4. พัฒินาสิทธิิประโยชน์บนฐานวิชาการ
5. ดูแลกลุ่มเปราะบางเข้าถุ้งสิทธิิ
6. ปี 2549 เริ�มสิทธิิประโยชน์เอชไอว่/เอดส์
7. ปี 2551 เริ�มสิทธิิประโยชน์ดูแลผู้ป่วยไตวาย

เรื�อรังระยะสุดท้าย
8. คุุ้มคุรองโรคุคุ่าใช้จ่ายสูง ปลูกถุ่ายอวัยวะ
9. จัดการเฉพาะโรคุเพิ�มการเข้าถุ้งการรักษา
10. เพิ�มการเข้าถุ้งยาจำาเป็น

11. ลดคุวามแออัดท่�โรงพยาบาล
12. คุนไทยสุขภาพด่ด้วยบริการสร้างเสริมสุขภาพ

และป้องกันโรคุ
13. รุกระบบสารสนเทศ
14. จัดตั�งกลไกคุุ้มคุรองสิทธิิ
15. ท้องถุิ�นร่วมดูแลสุขภาพประชาชน
16. ร่วมแก้วิกฤติโรคุโคุวิด-19 
17. รุกบริการสุขภาพปฐมภูมิ
18. ยกระดับบัตรทองสู่หลักประกันสุขภาพยุคุใหม่
19. วันหลักประกันสุขภาพสากล (UHC day) 

ผลงานไทยสู่เวท่โลก
20. สร้างคุวามเท่าเท่ยม 3 กองทุนสุขภาพ

กล�องข้อคู่วาม 3
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คู่วามคู่รอบคู่ลุมด้านประชากรผ่้มีสิทธีิ

คุวามคุรอบคุลุมประชากรผู้ม่สิทธิิในระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ม่แนวโน้ม

เพิ�มข้�นโดยตลอดเป็น

ร้อยละ 99.61 ในปี พ.ศ. 2564
จากร้อยละ 90.79 ในปี พ.ศ. 2545 ท่�เริ�มม่ระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ

คู่วามคู่รอบคู่ลุมด้านสิทธีิประโยชน์

ตั�งแต่ปี พ.ศ. 2560–2565 ระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติได้ขยายขอบเขตและ

ประเภทบริการสุขภาพท่�อยู่ในสิทธิิประโยชน์อย่างต่อเนื�องรวมเป็นจำานวน

54 รายการ

คู่วามคู่รอบคู่ลุมด้านคู่�าใช้จ�ายบริการสาธีารณสุข

ภาระคุ่าใช้จ่ายด้านสุขภาพของคุรัวเรือนไทยลดลงอย่างสัมฤทธิิ�ผล ทำาให้ประชาชน

ไม่ต้องจ่ายคุ่าบริการสุขภาพเมื�อไปใช้บริการ สามารถุลดจำานวนคู่รัวเรือนที่ต้องเป็น

คู่รัวเรือนยากจนภายหลังการจ�ายคู่�ารักษาพยาบาล (health impoverishment) 

จากร้อยละ 2.36 ในปี พ.ศ. 2531 เหลือเพ่ยง

ร้อยละ 0.22 ในปี พ.ศ. 2564
และร้อยละของคู่รัวเรือนที่เกิดวิกฤติทางการเงินจากการจ�ายคู่�ารักษาพยาบาล 

(catastrophic health expenditure) ลดลงจากร้อยละ 7.07 ในปี พ.ศ. 2533 

เหลือเพ่ยง

ร้อยละ 2.10 ในปี พ.ศ. 2564
ซึ่้�งสอดคุล้องกับเป้าหมายของระบบสุขภาพในการปกป้องคุวามเส่�ยงทางการเงินของ

คุรัวเรือนจากการจ่ายคุ่ารักษาพยาบาลเมื�อเจ็บป่วย

1

2

3
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ในการติดตามและประเมินผลระบบหลักประกัน

สุขภาพแห่งชาติซ้ึ่�งม่หน้�งในเป้าหมายหลัก คุือ 

การสนับสนุนให้ประชาชนไทยสามารถุเข้าถุ้ง

บริการสาธิารณสุขอย่างคุรอบคุลุมตามคุวามจำาเป็น 

การติดตามและประเมินสถุานการณ์ “คู่วามจำาเป็น

ทางด้านสุขภาพที่ไม�ได้รับการตอบสนอง” หรือ 

unmet health need ของประชาชนผู้ม่สิทธิิเป็น

หน้�งในตัวช่�วัดท่�ต้องติดตามและประเมิน

unmet health need ในท่�น่� เกดิข้�นในสถุานการณ์

ท่�ประชาชนไม่สามารถุเข้าถุ้งและรับบริการทางด้าน

สขุภาพเมื�อต้องการอันเนื�องมาจากปัจจัยต่าง ๆ เชน่

 • คุวามกังวลเรื�องคุ่าใช้จ่ายท่�เก่�ยวข้องในการรับ

การรักษาพยาบาล

 • อุปสรรคุหรือข้อจำากัดในการเดินทางไปรับ

บริการทั�งด้านการเงินและเวลา

 • ระยะเวลารอรับการรักษาท่�คุ่อนข้างนาน

เป็นต้น ซึ่้� ง ส่งผลทำาให้ไม่สามารถุเข้าถุ้งและ

รับบริการหรือได้รับบริการท่�ล่าช้ากว่าท่�คุวรจะ

เป็น ในสถุานการณ์ท่�การเกิดวิกฤติทางการเงิน

จากการจ่ายคุ่ารักษาพยาบาลของคุรัวเรือนหรือ

ประชาชน (catastrophic health expenditure) 

อยู่ในระดับท่�คุ่อนข้างตำ�าแล้ว เช่นในกรณ่ของไทย 

ซึ่้�งเป็นผลลัพธิ์ท่�เกิดจากการท่�ประชาชนได้รับการ

คุุ้มคุรองและม่หลักประกันสุขภาพอย่างถุ้วนหน้า 

ข้อมูล unmet health need จะเป็นตัวช่�วัด

เพื�อการติดตามท่�ม่ประโยชน์ท่�จะทำาให้แน่ใจได้ว่า 

ในกรณ่ท่� unmet health need ก็อยู่ในระดับตำ�า

เช่นกัน การลดลงของการเกิดวิกฤติทางการเงินนั�น 

ไม่ได้เป็นผลท่�มาจากการท่�ประชาชนไม่สามารถุ

เข้าถุ้งบริการท่�จำาเป็นได้จากสาเหตุของ unmet 

need10
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ในด้านคุวามเป็นธิรรมทางการคุลังสุขภาพและการได้รับประโยชน์จาก

การอุดหนุนด้านสุขภาพจากภาคุรัฐ การวิเคุราะห์ในช่วงปี 2550–2564 

พบว่า การคู่ลังสุขภาพของประเทศไทยมีลักษณะก้าวหน้า (progressive) 

โดยคุนรวยเป็นกลุ่มท่�ม่ส่วนร่วมในการจ่ายเงินด้านสุขภาพมากกว่าคุนจนเมื�อ

เท่ยบกับคุวามแตกต่างของคุวามสามารถุในการจ่าย ขณะท่� ในด้านการรับ

ประโยชน์ คุนจนได้รับประโยชน์จากการอุดหนุนงบประมาณด้านสุขภาพจาก

ภาคุรัฐสูงกว่าคุนรวยเล็กน้อย ทั�งในบริการผู้ป่วยนอกและผู้ป่วยใน โดยเฉพาะ

ท่�โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำาบล โรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาลทั�วไปและ

โรงพยาบาลศูนย์ ขณะท่�ในกลุ่มโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยและโรงพยาบาล

เอกชน กลุ่มคุนรวยจะเป็นกลุ่มท่�ได้รับประโยชน์ทั�งในการให้บริการผู้ป่วยนอก

และผู้ป่วยในมากกว่า ในกลุ่มผู้ม่สิทธิิภายใต้ระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 

คุนจนยังคุงได้รับประโยชน์จากการอุดหนุนงบประมาณมากกว่าคุนรวย อย่างไร

ก็ตาม คู่วามแตกต�างของการได้รับประโยชน์จากการอุดหนุนนั�นมีแนวโน้ม

ลดลง โดยเฉพาะ สำาหรบับรกิารผูป้ว่ยในท่�คุนรวยมแ่นวโนม้ไดร้บัประโยชนจ์าก

การอุดหนุนของรัฐเพิ�มมากข้�น11

จากการศ้กษา โดยใช้ข้อมูลคุำาถุามจากการสำารวจอนามัยและสวัสดิการ สำานักงานสถุิติแห่งชาติ ในช่วงปี 2556–2564 พบ

วา่ unmet health need กรณผู่ป้ว่ยนอก กรณผู่ป้ว่ยใน และการรบับรกิารทนัตกรรมของคุนไทยในภาพรวม อยูใ่นระดบั

ท่�ตำ�าและม่แนวโน้มลดลง จากร้อยละ 1.56, 0.15 และ 1.05 ตามลำาดับในปี 2556 ลดลงเหลือ

ร้อยละ 1.38 กรณีผ่้ป่วยนอก

ร้อยละ 0.07 กรณีผ่้ป่วยใน

ร้อยละ 0.85 การรับบริการทันตกรรมของคู่นไทยในภาพรวม

ในปี 256411
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5
ข้อเรียนร่้ ประเด็นท้าทายและทิศทาง 
การดำาเนินงานติดตามและประเมินผล 
ของ สปสช.
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5.1
ข้อเรียนร่้

ระบบข้อม่ลสารสนเทศและระบบการรายงาน โดยเฉพาะใน
ร่ปแบบการแสดงผลการสรุปข้อม่ลแบบทันที (real-time 
dashboard) เป็นปัจจัยพื�นฐานสำาคู่ัญของคู่วามสำาเร็จใน
การดำาเนินงานติดตามและประเมินผลระบบหลักประกัน
สุขภาพแห�งชาติ

จุดแข็งของ สปสช. ในเรื�องน่� คุือ การให้คุวามสำาคัุญกับ “การพัฒนาระบบ

สนับสนุนข้อม่ลดิจิทัล” โดยบูรณาการและเชื�อมโยงข้อมูลสารสนเทศ 

ทั�งภายในองคุ์กรและกับหน่วยงานภายนอกอื�นท่�เก่�ยวข้อง พัฒินาเป็นระบบ

ข้อมูลขนาดใหญ่ท่� เป็นปัจจุบัน คุรอบคุลุมประเด็นและมิติกระบวนการ

ทำางานด้านต่าง ๆ และสามารถุนำามาใช้ประโยชน์ในการวิเคุราะห์ติดตาม

และประเมินผลการดำาเนินงาน ทั� งในการจัดบริการสาธิารณสุขหรือ

การดำาเนินนโยบายเฉพาะเรื�อง ระดับภาพรวมองคุ์กร รวมถุ้ง ในการขับเคุลื�อน

การทำางาน การทำาข้อเสนอและการตัดสินใจเชิงนโยบาย เพื�อพัฒินาและ

ปรับปรุงกระบวนการทำางานและการดำาเนินงานให้ม่ประสิทธิิภาพยิ�งข้�น หน้�งใน

ตัวอย่างท่�เห็นได้ชัดและเป็นรูปธิรรมในเรื�องน่� ได้แก่ การพัฒินาระบบข้อมูลและ

ระบบการรายงานแบบ real-time dashboard ท่�ถุกูนำามาใชใ้นชว่งสถุานการณ์

โคุวิด-19 ซึ่้�งนำาไปสู่การพัฒินาปรับปรุงระบบการให้บริการสายด่วน 1330 

และ การจ่ายเงินช่วยเหลือเบื�องต้นกรณ่ได้รับคุวามเส่ยหายจากการได้รับวัคุซ่ึ่น

โคุวิด-19

1
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การดำาเนินงานติดตามและประเมินผลหลักประกันสุขภาพ
แห�งชาติ ต้องให้คู่วามสำาคู่ัญต�อทั�งการจัดการภายในองคู่์กร 
และการสร้างคู่วามร�วมมือกับหน�วยงานภายนอกที่เป็น 
strategic partner

สำาหรับภายในองค์ุกร สิ�งสำาคุัญเป็นในเรื�องการม่โคุรงสร้างหน่วยงานภายใน

ท่�รองรับการทำางานติดตามและประเมินผล การจัดระบบสารสนเทศท่�รองรับ

คุวามต้องการผู้ใช้งาน การบูรณาการทำางานร่วมกันหารือและแลกเปล่�ยน

ข้อมูลโดยม่แนวคิุดการทำางานติดตามและประเมินผลท่�เป็นไปในทิศทาง

เด่ยวกัน สำาหรับการสร้างคุวามร่วมมือภายนอกองค์ุกร สิ�งสำาคุัญคืุอ การม่

กลไกการทำางาน หรือคุณะทำางานท่�ม่ภาคุส่วนสำาคัุญภายนอกเข้ามาม่ส่วนร่วม 

สร้างคุวามรู้ส้กเป็นเจ้าของร่วม ม่ช่องทางท่�หลากหลายในการหารือ สื�อสาร

แลกเปล่�ยนข้อมูลเพื�อการติดตามและประเมินผลระบบหลักประกันสุขภาพ

แห่งชาติอย่างสมำ�าเสมอ และม่การพัฒินาเชื�อมโยงฐานข้อมูลร่วมกันท่�สามารถุ

ใช้ประโยชน์ตรงคุวามต้องการของทั�ง สปสช. และหน่วยงานท่�เป็นองคุ์กร

คุวามร่วมมือ

ในการขับเคู่ลื่อนแผนยุทธีศาสตร์ หรือการดำาเนินงานสร้าง
ระบบหลักประกันสุขภาพแห�งชาติไปส่�การปฏิบัติ คู่วรมีการ 
กำาหนดตัวชี�วัด และแนวทางการติดตามและประเมินผล 
เพื่อใช้เป็นกรอบในการบรรลุคู่วามสำาเร็จคู่วบคู่่�ไปด้วย

ในการนำาแผนปฏิิบัติราชการฯ ของ สปสช. ไปสู่การปฏิิบัติ กรอบแนวทาง

ท่�เป็นขั�นตอนสำาคุัญหน้�ง คุือ การกำาหนดตัวช่�วัดคุวามสำาเร็จ และแนวทาง

การติดตามและประเมินผลตามตัวช่�วัดตามกรอบเวลาท่�กำาหนด โดยม่เงื�อนไข

คุวามสำาเรจ็ คุอื การท่�ตอ้งกำาหนดให้ม ่“เจา้ภาพหลกั” ทั�งในด้านการขับเคุลื�อน

งานตามแผน การดำาเนินการและการรายงานผลการติดตามและประเมินผล

ตามตัวช่�วัดท่�กำาหนด เพื�อใช้เป็นข้อมูลนำาเข้าในการทบทวนปรับปรุงแผนปฏิิบัติ

ราชการหรือแผนการทำางานในแต่ละช่วงเวลา

2

3



63

5.2
ประเด็นท้าทายและทิศทางระยะต�อไป

ภายใต้แผนปฏิิบัติราชการ สปสช. ฉบับท่� 5 พ.ศ. 2566–2570 ประเด็นยุทธิศาสตร์

ท่� 5 กลไกอภิบาลและระบบบริหารจัดการองค์ุกร ได้กำาหนดกลยุทธ์ิท่�สำาคุัญหน้�ง

ท่�เก่�ยวข้องกับงานการติดตามและประเมินผลระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 

คุือ การ “ขยายศักยภาพและคู่วามเข้มแข็งของระบบกำากับติดตามประเมินผล

และการใช้ประโยชน์ข้อม่ลขนาดใหญ�” โดยม่แผนงานสำาคัุญ 4 ด้าน ตามแสดงใน

ภาพ 11
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เพิ่มประสิทธิภาพและความเขมแข็งของระบบ กลไกการติดตามและประเมินผล2

จัดระบบ กลไกสนับสนุนการใชขอมูลขับเคลื่อนการทํางาน การทําขอเสนอ
และการตัดสินใจ (evidenced-informed policy and intelligence unit)

1

เรงรัดการบริหารจัดการขอมูลขนาดใหญและการใชประโยชน
รวมทั้งการคืนขอมูลใหประชาชน หนวยบริการและหนวยงานที่เกี่ยวของ

3

บูรณาการและเชื่อมโยงขอมูล รวมกับหนวยงานภายนอกอื่นที่เกี่ยวของ
เพื่อใชประโยชนในการบริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพ

4

BIG DATA OPTIMIZATION

OPEN-DATA AND PUBLIC DASHBOARDS

M&E STRENGTHENING AND CAPACITY-BUILDING

ประเด็นทาทายและทิศทางระยะตอไป

แผนงานสําคัญ

ประเด็นยุทธศาสตรที่ 5 กลยุทธ 5.3

ขยายศักยภาพและความเขมแข็งของระบบกํากับติดตามประเมินผลและการใชประโยชนขอมูลขนาดใหญ

ภาพ 11

ประเด็นท้าทายและทิศทางระยะต�อไป 
ของการติดตามและประเมินผลระบบหลักประกันสุขภาพแห�งชาติ
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BIG DATA OPTIMIZATION

การบริหารจัดการและวิเคุราะห์ข้อมูลขนาดใหญ่ เพื�อใช้ประโยชน์ใน

การพัฒินาปรับปรุงการดำาเนินงาน โดยเฉพาะการวิเคุราะห์ข้อมูลขนาดใหญ่ท่�

ม่เพื�อใช้ประโยชน์เชิงคุาดการณ์ และเชิงช่�นำา (predictive and prescriptive 

analytics) ในการพิจารณาทางเลือกสนับสนุนการตัดสินใจ หรือพัฒินาข้อเสนอ

แนะเชงินโยบายในการเสรมิสรา้งคุวามเขม้แขง็ของการขบัเคุลื�อนการดำาเนนิงาน

ท่�ม่ประสิทธิิภาพมากยิ�งข้�นของระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติบนฐานของ

ข้อมูลเชิงประจักษ์

M&E STRENGTHENING AND CAPACITY BUILDING

การสร้างคุวามเข้มแข็งของกระบวนการทำางานติดตามและประเมินผล และ

การพัฒินาศักยภาพผู้ปฏิิบัติงานทั�งในกลุ่มภารกิจกำากับติดตามประเมินผล และ

กลุ่มภารกิจหรือสายงานอื�นท่�เก่�ยวข้อง ให้ม่คุวามรู้ คุวามเข้าใจ และทักษะท่�

จำาเป็นในการดำาเนินงานด้านการติดตามและประเมินผล ในเชิงหลักการแนวคุิด

และระเบ่ยบวิธ่ิ รวมถุ้ง ทักษะในเชิงการบริหารจัดการวิเคุราะห์ข้อมูล และ

ระบบเทคุโนโลย่สารสนเทศ เพื�อเพิ�มประสิทธิิภาพและคุวามเข้มแข็งของระบบ 

กลไกการติดตามและประเมินผลระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ

OPEN-DATA AND PUBLIC DASHBOARDS

การพัฒินาระบบฐานข้อมูลเปิด โดยบูรณาการเชื�อมโยงข้อมูลภายในองคุ์กรและ

กับหน่วยงานภายนอกอื�นท่�เก่�ยวข้อง จัดทำาเป็นระบบการรายงาน dashboard 

ท่�ม่คุุณลักษณะในการแสดงข้อมูลเชิงจำานวนหรือปริมาณ คุวามถุ่� สัดส่วน 

คุวามหนาแน่นเชิงพื�นท่� และแนวโน้มของตัวช่�วัดท่�กลุ่มผู้ท่�เก่�ยวข้องกลุ่ม

ต่าง ๆ สามารถุเข้าถุ้งได้เพื�อเป็นการคืุนข้อมูล โดยเฉพาะ ให้กับกลุ่มประชาชน 

หนว่ยบริการและหนว่ยงานภาคุสว่นต่าง ๆ สามารถุนำาไปใชป้ระโยชนใ์นบทบาท

ท่�เก่�ยวข้องในระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ

1

2

3

จากกลยุทธ์ิและแผนงานสำาคุัญข้างต้นท่�กำาหนดไว้ ในแผนปฏิิบัติราชการฯ ของ 

สปสช. ประเด็นท้าทายและทิศทางของการทำางานด้านการติดตามและประเมิน

ผลระบบหลักประกันสุขภาพ ของ สปสช. ในระยะต่อไป ม่ใน 3 ประเด็น
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ภาคู่ผนวก

(ก) รายการตัวชี�วัดองคู่์กร สปสช.  
ปีงบประมาณ 2566 รวม 52 ตัวชี�วัด

หมายเหตุ

ยกเลิกตัวช่�วัดท่� 8, 10, 11 จำานวน 3 ตัวช่�วัด

 เป็นตัวช่�วัดท่�นำาลงไปปฏิิบัติใช้ในระดับเขต จำานวน 11 ตัวช่�วัด

ประเภทตัวช่�วดั ไดแ้ก่ แผนปฏิบิตัริาชการและประเดน็ยุทธิศาสตร ์(G : Goal Strategic, S : Strategic), 

ทุนหมุนเว่ยน (C : Comptroller General’s Department), งบประมาณ (B : Budget), เลขาธิิการฯ 

(SG : Secretary Goal)

1

2

3
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ลำาดับ ตัวชี�วัดองคู่์กร

ประเภทตัวชี�วัด

G, S
C B SG

G S

1 ร้อยละรายจ่ายสุขภาพทั�งหมดเท่ยบกับผลิตภัณฑ์์มวลรวมในประเทศ (THE)

2 ร้อยละรายจ่ายภาคุรัฐด้านสุขภาพ เท่ยบกับรายจ่ายภาคุรัฐ (GGHE)

3 คุรัวเรือนท่�ยากจนท่�สุด (Quintile 1) ท่�เกิดวิกฤติทางการเงินจากการจ่ายคุ่ารักษา
พยาบาล (catastrophic health expenditure) 

4 คุรัวเรือนท่�เกิดวิกฤติทางการเงินจากการจ่ายคุ่ารักษาพยาบาล (catastrophic 
health expenditure) 

5 คุรัวเรือนท่�ต้องกลายเป็นคุรัวเรือนยากจนภายหลังจากการจ่ายคุ่ารักษาพยาบาล 
(health impoverishment)

6 หน่วยบริการท่�ได้รับการโอนเงินกองทุนตรงตามเวลาท่�กำาหนดและถุูกต้อง

7 ร้อยละของงบคุ่าบริการสาธิารณสุขสำาหรับผู้ท่�ม่ภาวะพ้�งพิงในชุมชน (long term 
care : LTC) ท่�คุงเหลือ 

9 ระดับคุวามสำาเร็จของการตรวจสอบการเบิกจ่ายงบกองทุนโดยใช้ระบบ AI Audit

12 ระดับคุวามสำาเร็จการสร้างคุวามกลมกลืนของระบบหลักประกันสุขภาพภาคุรัฐ 
(3 กองทุน) 

13 ประสิทธิิภาพในการเบิกจ่ายงบประมาณกองหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถุิ�น
หรือพื�นท่� ไม่น้อยกว่าร้อยละ 70 ของงบประมาณกองทุนฯ

14 ร้อยละการพิสูจน์ตัวตนเข้ารับบริการ เพื�อยืนยันการเข้ารับบริการตามรายการท่�
กำาหนด 

15  • ระดับคุวามสำาเร็จการออกแบบการจ่าย และเพิ�มการเข้าถุ้งบริการปฐมภูมิ 
(ตชว.องคุ์กร)

 • ระดับคุวามสำาเร็จการเข้าถุ้งบริการปฐมภูมิ (ตชว.เลขาธิิการ)

16 ระดับคุวามสำาเร็จการขับเคุลื�อนประสิทธิิผลคุวามคุรอบคุลุมในระบบหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติ

17 ร้อยละการใช้สิทธิิ เมื�อไปใช้บริการสุขภาพของผู้ป่วยใน (IP compliance rate) 

18 ร้อยละการใช้สิทธิิ เมื�อไปใช้บริการสุขภาพของผู้ป่วยนอก (OP compliance rate) 

19 คุวามพ้งพอใจต่อระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติของประชาชน 

20 คุวามพ้งพอใจต่อระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติของผู้ให้บริการ 

21 ระดับคุวามสำาเร็จของการจัดทำาระบบข้อมูลสุขภาพของประชาชน 

22 ระดับคุวามสำาเร็จในการแก้ไข ปรับปรุง และพัฒินาคุุณภาพและมาตรฐาน
การให้บริการสาธิารณสุขจากเรื�องร้องเร่ยน

23 ระดับคุวามสำาเร็จของการพัฒินาสิทธิิประโยชน์ท่�จำาเป็นในระบบหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติ 
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ลำาดับ ตัวชี�วัดองคู่์กร

ประเภทตัวชี�วัด

G, S
C B SG

G S

24 ระดับคุวามสำาเร็จของการพัฒินาช่องทางการรับฟัังคุวามเห็นจากประชาชนและ
ภาคุ่เคุรือข่ายต่างๆ และการตอบสนอง (Traffy Fondue) 

25 ระดับคุวามสำาเร็จของการม่กลไก/ระบบการเฝ่้าระวังติดตามและแก้ไขปัญหา
กรณ่ประชาชนถุูกเร่ยกเก็บเงินโดยไม่ม่สิทธิิหรือเร่ยกเก็บเงินเกินอัตราท่�กำาหนด 
(มาตรา 59) 

26 ระดับคุวามสำาเร็จของการคุ้นหากลุ่มเปราะบางและสามารถุเข้าถุ้งบริการด้าน
สาธิารณสุขเพิ�มข้�น 

27 ร้อยละของผู้ป่วยเบาหวานสิทธิิหลักประกันสุขภาพแห่งชาติได้รับการตรวจ
ฮี่โมโกลบินเอวันซึ่่ตามมาตรฐานท่�กำาหนด

28 คุวามพ้งพอใจต่อระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติขององคุ์กรภาคุ่ท่�เก่�ยวข้อง

29 ประสิทธิิผลการม่ส่วนร่วมของเคุรือข่ายภาคุประชาชน

30 จำานวนองคุ์กรใหม่ท่�ร่วมขับเคุลื�อนระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติระดับพื�นท่�

31 ระดับคุวามสำาเร็จของการขับเคุลื�อนยุทธิศาสตร์หลักประกันสุขภาพของ
ประเทศไทยจากคุวามร่วมมือขับเคุลื�อนนโยบายหลักประกันสุขภาพระดับโลก

32 ระดับคุวามสำาเร็จในการกำาหนดการวัดข่ดคุวามสามารถุในการมุ่งมั�นและ
คุวามรับผิดชอบร่วมกันของคุณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติและ
คุณะกรรมการคุวบคุุมคุุณภาพฯ 

33 ระดับคุวามสำาเร็จของการเป็นองคุ์กรประสิทธิิภาพสูง

34 การประเมินคุุณธิรรมและคุวามโปร่งใสในการดำาเนินงานตามมาตรฐานการประเมิน
ของรัฐ (ป.ป.ช.) 

35 การบริหารคุวามเส่�ยงและการคุวบคุุมภายใน

36 การตรวจสอบภายใน 

37 การบริหารจัดการสารสนเทศและดิจิทัล

38 บทบาทคุณะกรรมการบริหารทุนหมุนเว่ยน 

39 การบริหารทรัพยากรบุคุคุล 

40 ระดับคุวามสำาเร็จของการส่งเสริมให้หน่วยงานม่การดำาเนินการพัฒินาส่งเสริม
โอกาสในการพัฒินาศักยภาพผู้ปฏิิบัติงานให้ม่ศักยภาพสูงโดยการหมุนเว่ยนงาน 
(Job Rotation)

41 การใช้จ่ายตามแผนการใช้จ่ายท่�ได้รับอนุมัติ

42 การดำาเนินการตามแผนพัฒินาระบบการจ่ายเงินและการรับเงินของทุนหมุนเว่ยน
ผ่านระบบอิเล็กทรอนิกส์ 
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ลำาดับ ตัวชี�วัดองคู่์กร

ประเภทตัวชี�วัด

G, S
C B SG

G S

43 ระดับคุวามสำาเร็จในการใช้ประโยชน์จากฐานข้อมูลขนาดใหญ่ เพื�อการกำากับ
ติดตามประเมินผลบริการท่�สำาคุัญ

44 ระดับคุวามสำาเร็จการสะท้อนกลับประเด็นการบริหารระบบหลักประกันสุข
ภาพฯ จากกลไกอภิบาลระดับเขตพื�นท่�มายังส่วนกลาง (bottom up) เพื�อนำาไปสู่
การแก้ไขปัญหา

45 ระดับคุวามสำาเร็จการปรับปรุง ทบทวน ระเบ่ยบ ประกาศ ข้อบังคุับ และกฎหมาย
ท่�เก่�ยวข้องกับการบริหารจัดการองคุ์กรให้เหมาะสมกับการดำาเนินงานตาม
สถุานการณ์ท่�เปล่�ยนแปลง 

46 สัดส่วนผู้สูงอายุท่�ม่ภาวะพ้�งพิงท่�เข้าถุ้งบริการดูแลระยะยาวด้านสาธิารณสุขใน
ระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (เพิ�มข้�นเป็นไม่ตำ�ากว่า ร้อยละ 70)

47 ร้อยละประชาชนสามารถุเข้าถุ้งสิทธิิในระบบหลักประกันสุขภาพถุ้วนหน้า (UHC) 

48 คุวามแตกต่างการใช้สิทธิิเมื�อไปใช้บริการผู้ป่วยในของผู้ม่สิทธิิในระบบหลักประกัน
สุขภาพถุ้วนหน้า (compliance rate)

49 ระดับคุวามสำาเร็จของการพัฒินาระบบการบริหารจัดการเอกสารผ่านระบบ
อิเล็กทรอนิกส์และดิจิทัล เพื�อสนับสนุนการทำางานในองคุ์กร

50 จำานวนผู้ม่สิทธิิในระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 

51 อัตราการใช้บริการผู้ป่วยใน (utilization rate : UR)

52 ร้อยละการตอบสนองต่อการแก้ปัญหาเรื�องร้องเร่ยนแล้วเสร็จภายใน 25 วันทำาการ

53 ร้อยละคุวามพ้งพอใจของผู้ใช้บริการ 1330 Contact Center 

54 ระดับคุวามสำาเร็จในการบริหารจัดการข้อมูลส่วนบุคุคุลตาม พ.ร.บ.คุุ้มคุรองข้อมูล
ส่วนบุคุคุล พ.ศ. 2562 ท่�ม่มาตรฐานระดับสากล

55 ระดับคุวามสำาเร็จการม่ส่วนร่วมของผู้บริหารกลุ่มหน่วยบริการระดับตติยภูมิ/
รพ.เอกชน ในระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ
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