
การบริหารจัดการ
1.งบบริการฟื้นฟูสมรรถภาพด้านการแพทย์

2.Intensive Rehabilitation service 
ส าหรับผู้ป่วย Intermediate care : IMC 

3.บริการฝังเข็มในผู้ป่วยกลุ่มโรคหลอดเลือดสมอง(Stroke)รายใหม่
ปีงบประมาณ 2564

กลุ่มภารกิจสนับสนุนเครือข่ายระบบริการ
ส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 

เขต11 สุราษฎร์ธานี



ประเด็นเพิม่เตมิใน ปีงบประมาณ 2564

1. หน่วยบรกิารรว่มใหบ้รกิาร : ศนูยบ์รกิารคนพกิารทั่วไป
เพือ่ใหบ้รกิารฟ้ืนฟสูมรรถภาพดา้นการแพทย ์(9 รายการเดมิและ O&M)

2. เพิม่บรกิารฟ้ืนฟสูมรรถภาพดา้นการแพทย ์1 รายการ คอื การฝึกทักษะ  
การด ารงชวีติอิสิระส าหรับคนพกิารทางรา่งกายและการเคลือ่นไหว 
Independent living:IL โดยศนูยบ์รกิารคนพกิารทั่วไปทีด่ าเนนิงาน     
โดยคนพกิาร 

3. การจัดบรกิารฟ้ืนฟสูมรรถภาพ : กายภาพบ าบดั กจิกรรมบ าบดั และ
แกไ้ขการพดู ในรปูแบบ Intensive care IMC ในระยะ gloden preroid
(6 เดอืน หลังพน้ระยะ Acute ) ส าหรับผูป่้วย 3 กลุม่โรค คอื STROKE  
Traumatic Brain injury และ Spinal cord injury

1.งบบริการฟ้ืนฟูสมรรถภาพดา้นการแพทย ์ ปีงบประมาณ 2564



วตัถปุระสงค์

1. คนพกิารไดรั้บอปุกรณ์เครือ่งชว่ยคน

พกิารตามความจ าเป็นอยา่งทั่วถงึและ

ครอบคลมุ

2. คนพกิาร และ ผูท้ีจ่ าเป็นตอ้งไดรั้บ

การฟ้ืนฟสูมรรถภาพดา้นการแพทย ์ 

ไดรั้บบรกิารดา้นการฟ้ืนฟสูมรรถภาพ

ดา้นการแพทยอ์ยา่งตอ่เนือ่งในหน่วย

บรกิารและในชมุชน

3. สง่เสรมิใหเ้กดิความรว่มมอืระหวา่ง  

หน่วยบรกิาร องคก์รปกครองสว่น

ทอ้งถิน่ องคก์รคนพกิาร องคก์รภาคี

ทีเ่กีย่วขอ้ง และชมุชน ในการพัฒนา

รปูแบบการดแูลชว่ยเหลอื สนับสนุน

และใหบ้รกิารฟ้ืนฟสูมรรถภาพแก่

กลุม่เป้าหมายรว่มกนัในหน่วยบรกิาร

และในชมุชนอยา่งยั่งยนื

1. คนพกิาร (รหสัสทิธยิอ่ย 74)
2. ผูส้งูอายทุีจ่ าเป็นตอ้งไดรั้บ     
การฟ้ืนฟสูมรรถภาพดา้น
การแพทย์

3. ผูป่้วยทีจ่ าเป็นตอ้งไดรั้บการ
ฟ้ืนฟสูมรรถภาพดา้นการแพทย ์

**ยกเวน้ผูส้งูอายทุีม่ภีาวะพึง่พงิ
ทีไ่ดรั้บการดแูลจากการสนับสนุน
คา่บรกิารสาธารณสขุส าหรับ
ผูส้งูอายทุีม่ภีาวะพึง่พงิ

ขอบเขตบรกิารฟ้ืนฟู
สมรรถภาพ ฯ

1. กายภาพบ าบดั
2. กจิกรรมบ าบดั
3. แกไ้ขการพดู
4. จติบ าบดั
5. พฤตกิรรมบ าบดั
6. ฟ้ืนฟกูารไดย้นิ
7. ฟ้ืนฟกูารเห็น
8. แกไ้ขพัฒนาการชา้
9. การฉีดยา phenol block
ลดอาการเกร็งของกลา้มเนือ้

10 คา่ฝึก O&M ส าหรับคนพกิาร
ทางการมองเห็น

11. การฝึกทักษะการด ารงชวีติ
อสิระส าหรับคนพกิาร

กลุม่เป้าหมาย
(ผูม้สีทิธหิลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาต)ิ

➢ อุปกรณ์เครื่องช่วยส าหรับคน
พกิารของ สปสช.76 รายการ 

วตัถปุระสงค ์/ กลุม่เป้าหมาย/ขอบเขตบรกิาร 



ปี 2564  ค่าบริการฟื้นฟูสมรรถภาพด้านการแพทย์ 18.40 บาทต่อผู้มีสิทธิ

กองทุนฟื้นฟูสมรรถภาพ ระดับจังหวัด
(ไม่เกิน 5 บาทต่อผู้มีสิทธ)ิ

จ่ายตามผลงานบริการ
( ส่วนที่เหลือ ไม่น้อยกว่า 13.40 บาท ต่อผู้มีสิทธิ)

1. จ่ายให้กองทุนฟื้นฟูสมรรถภาพ ระดับจังหวัด ที่มี
ความพร้อมตามประกาศหลักเกณฑ์การด าเนินงาน 
และบริหารจัดการกองทุนฟื้นฟูสมรรถภาพ ระดับ
จังหวัด พ.ศ. 2562

2. อัตราจ่ายให้เป็นความเห็นชอบร่วมกันสองฝ่าย
3. ครอบคลุมบริการ ค่าอุปกรณ์เครื่องช่วยส าหรับคน

พิการตามรายการที่ สปสช.ก าหนดให้กองทุนฟ้ืนฟู
สมรรถภาพ ระดับจังหวัดด าเนินการ ค่าฝึกทักษะการ
ท าความคุ้มเคยกับสภาพแวดล้อมและการเคลื่อนไหว 
ค่าบริการฟื้นฟูสมรรถภาพด้านการแพทย์ที่ให้บริการ
ในชุมชน และอื่นๆ ตามหน้าที่ของกองทุนฟื้นฟู
สมรรถภาพ ระดับจังหวัด

บริหารจัดการระดับประเทศ ครอบคลุมบริการ
1. ค่าอุปกรณ์เครื่องช่วยส าหรับคนพิการ ( ไม่ซ  ากับกองทุนฟื้นฟูสมรรถภาพ ระดับจังหวัด) 
2. ค่าใช้จ่ายเพื่อบริการฟื้นฟูสมรรถภาพด้านการแพทย์ระยะกลาง ส าหรับผู้ป่วยโรคหลอดเลอืด

สมอง (Stroke)  กรณีสมองบาดเจ็บ (Traumatic brain  injury)  หรือ การบาดเจ็บที่ไขสัน
หลัง (Spinal cord injury) เฉพาะหน่วยบริการที่ขึ นทะเบียนเป็นหน่วยบริการที่มีศักยภาพ
บริการฟื้นฟูสมรรถภาพด้านการแพทย์ระยะกลาง บริการฟื้นฟูสมรรถภาพทางการเห็น การ
สร้างความคุ้มเคยกับสภาพแวดล้อมและการเคลือ่นไหว  และบริการฝึกทักษะการด ารงชีวิต
อิสระส าหรับคนพิการ จ่ายตามผลงานบริการตามรายการบริการ (Fee schedule) ให้กับ
หน่วยบริการ

3. บริการฟื้นฟูสมรรถภาพด้านการแพทยอ์ื่นๆ จ่ายตามระบบ Point system with celling 
ของรายการบริการ (Fee schedule) ให้กับหน่วยบริการ

4. กรณีพื นที่ที่ไม่มีกองทุนฟื้นฟูสมรรถภาพ ระดับจังหวัด ให้เพิ่มครอบคลุมบริการค่าอุปกรณ์
เครื่องช่วยส าหรับคนพิการ ตามรายการที่ สปสช.ก าหนดให้กองทุนฟื้นฟูสมรรถภาพ ระดับ
จังหวัดด าเนินการ บริการฟื้นฟูสมรรถภาพทางการเห็น การสร้างความคุ้มเคยกับ
สภาพแวดล้อมและการเคลือ่นไหว และค่าบริการฟื้นฟูสมรรถภาพด้านการแพทย์ที่ให้บริการ
ในชุมชน



กองทนุฟ้ืนฟสูมรรถภาพ
จังหวดั

ไมเ่กนิ 5 บาท/ปชก.

กรอบการบรหิารงบกองทนุฟ้ืนฟสูมรรถภาพดา้นการแพทย ์ปี 2564 

บรหิารงบประมาณ
ระดบัประเทศ

13.40 บาท / ปชก.

▪ รายการ
อปุกรณ์
เครือ่ง
ชว่ยคน
พกิาร

76 รายการ

บรกิาร
ฟ้ืนฟู
สมรรถ

ภาพ ดา้น
การแพทย์
9 รายการ

กายภาพบ าบดั 
และกจิกรรมบ าบดั

ในชมุชน
และ O&M โดย
หน่วยบรกิาร

รายการ
อปุกรณ์
เครือ่ง
ชว่ยคน
พกิาร 

9 รายการ

จา่ยตาม
รายการ
อตัรา

Point system 
With ceiling

ศนูยบ์รกิาร  
คนพกิาร
ทั่วไป :

➢ การฝึก
ทักษะ 
IL

➢ O&M

Intensive 
rehab 
care : 
IMC 3 
กลุม่โรค 
ในระยะ 6 
เดอืน

จา่ยตาม
รายการ
อตัรา

จา่ยตาม
รายการ
อตัรา

จา่ยตาม
รายการอตัรา

จา่ยตามมตฯิ
ไมเ่กนิ

รายการอตัรา



จังหวัดภูเก็ต : 5

บรกิารฟ้ืนฟสูมรรถภาพดา้นการแพทย ์ระดบัจงัหวดั (อบจ) 
ส านกังานหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาติ

เข้าร่วม 4 จังหวัด

จังหวัดพังงา : 5

จังหวัดสุราษฎร์ธานี : 5

จังหวัดกระบี่ : 2.62

กิจกรรมที่สามารถท าได้เพิ่มเติม

ฟื้นฟูสมรรถภาพในชุมชน

ศูนย์ซ่อมอุปกรณ์ช่วยคนพิการ

ศูนย์ยืม-คืนอุปกรณ์คนพิการ

ปรับปรุงสภาพสิ่งแวดล้อมและที่อยู่อาศัย

โครงการที่เกี่ยวข้องกับกลุ่มเป้าหมาย



รายการทีส่ านกังานก าหนด ตาม ประกาศฯ ขอ้ ๙(๑) ก

รายกายอปุกรณ์และเครือ่งชว่ยความพกิาร 

ไวท้ ัง้หมด 9 รายการ 

1. รหสั 8706 ไมค้ า้ยนัรกัแรแ้บบอลมูเินยีม

2. รหสั 8707  ไมเ้ทา้อลมูเินยีมแบบสามขา

3. รหสั 8708  ไมเ้ทา้ส าหรบัคนตาบอดพบัได้

4. รหสั 8711 ไมค้ า้ยนัรกัแรแ้บบไม้

5. รหสั 8901  รถน ัง่คนพกิารชนดิพบัไดท้ าดว้ยโลหะแบบ

ปรบัใหเ้หมาะสมกบัความพกิารได้

6. รหสั 8902 รถน ัง่คนพกิารชนดิพบัไดท้ าดว้ยโลหะแบบ

ปรบัไมไ่ด้

7. รหสั 8903 เบาะรองน ัง่ส าหรบัคนพกิาร

8. รหสั 8904 รถสามลอ้โยกมาตรฐานส าหรบัคนพกิาร

9. รหสั 9001 แผน่รองตวัส าหรบัผูป่้วยอมัพาตหรอืทีน่อนลม

รายการการจดับรกิารฟ้ืนฟ ูท ัง้หมด 3 

รายการ

1. กายภาพบ าบดั (เฉพาะในชุมชน)

2. กจิกรรมบ าบดั (เฉพาะในชุมชน)

3. การฝึกใชอ้ปุกรณ์เพือ่สนบัสนุนการ

จดับรกิารฟ้ืนฟสูมรรถภาพคนพกิาร

ทางการมองเห็นดา้นการท า

ความคุน้เคยกบัสภาพแวดลอ้มและ

การเคลือ่นไหว (Orientation &

Mobility : O&M)

ท ัง้นีร้ายการกายอปุกรณห์รอืเครือ่งชว่ยความพกิารและบรกิารฟ้ืนฟ ู
คณะกรรมการอาจก าหนดรายการเพิม่เตมิไดอ้กีตามทีเ่ห็นสมควร

บรกิารฟ้ืนฟสูมรรถภาพดา้นการแพทย ์ระดบัจงัหวดั (อบจ) 
ส านกังานหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาติ



ศนูยบ์รกิารคนพกิาร
ท ัว่ไป

รว่มเป็นหน่วยรว่ม
ใหบ้รกิาร

ในระบบหลักประกนั
สขุภาพแหง่ชาติ

ศนูยบ์รกิารคนพกิารทั่วไป
การเขา้รว่มเป็นหน่วยรว่มใหบ้รกิารกบั สปสช. 
ม ี2 กลุม่ตามลกัษณะของบคุลากรผูใ้หบ้รกิาร

ประเด็น มผีูใ้หบ้รกิารเป็นผู ้
ประกอบวชิาชพี

ผูใ้หบ้รกิารเป็นบคุลากรอืน่ หรอื 
คนพกิาร

มาตรฐานหน่วย
บรกิาร

รับรองโดย กรม พก. รับรองโดย กรม พก.

มาตรฐานการ
ใหบ้รกิาร

ตามมาตรฐานผูป้ระกอบ
วชิาชพีฯ

ตามมาตรฐานบรกิารฯของสถาบัน
สรินิธร หรอื ที ่สปสช. ก าหนด

บรกิารฟ้ืนฟฯู   
ทีศ่นูยบ์รกิาร
ด าเนนิการ

บรกิารฟ้ืนฟสูมรรถภาพ การฝึกทักษะการด ารงชวีติอสิระ
ส าหรับคนพกิาร IL

การท าความคุน้เคยกบั
สภาพแวดลอ้มและ การเคลือ่นไหว 
(Orientation&Mobility: O&M )

การจา่ยชดเชย
คา่บรกิาร

Point system With ceiling ตามรายการอตัรา



การขึน้ทะเบยีนศนูยบ์รกิารคนพกิาร 
เป็นหนว่ยบรกิารในระบบหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิพ.ศ. 2545

หน่วยบริการ
ในระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 

๑. ปฏิบัติหน้าที่หน่วยบริการตาม ม.45
๒. มีสิทธิรับค่าใช้จ่ายตาม ม.46 
๓. ผู้ให้บริการที่ได้ความคุ้มครองกรณีได้รับ

ความเสียหายจากการให้บริการ

ศูนย์บริการคนพิการ 

ส านักงานตรวจประเมินตามเกณฑ์ที่ก าหนด

แสดงความจ านงเข้าร่วมให้บริการ

การก ากับมาตรฐาน
หน่วยบริการ และ

คุ้มครองสิทธิประชาชน
ตาม ม.57–ม.60, ม.41 

• แบบประเมินศักยภาพและความพร้อมเพื่อขึ้นทะเบียนเป็น"หน่วย
บริการร่วมให้บริการ"  ฯ                                                 

• ใบอนุญาตจัดตั้งศูนย์บริการคนพิการท่ัวไป
• ใบรับรองมาตรฐานองค์กรด้านคนพิการ 
• ใบรับรองการผ่านการอบรมหลักสูตรผู้ให้บริการฝึกทักษะการ

ด ารงชีวิตอิสระของคนพิการ (IL) หรือ O&M

มาตรฐานหน่วยบริการ(ม.44)/มาตรฐานการให้บรกิารสาธารณสุข(ม.18(1))
- เกณฑ์การตรวจประเมินหน่วยบริการร่วมให้บริการ
- ผ่านรับรองคุณภาพมาตรฐานจากหน่วยงานท่ีมีอ านาจหน้าท่ีในการ

รับรอง/หน่วยงานท่ีก ากับดูแล (สถาบันสิรินธร)
- ให้บริการตามมาตรฐานวิชาชีพด้านสาธารณสุข (มาตรฐานการ

ให้บริการตามท่ีสถาบันสิรินธรก าหนด)  

- ประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพฯ ให้ศูนย์บริการคนพิการ
ท่ัวไป และศูนย์บริการคนพิการอื่น เป็นสถานบริการตามมาตรา 3

ใบอนุญาตจัดตั้ง
ศูนย์บริการคนพิการทั่วไป 

ใบรับรองมาตรฐาน
องค์กรด้านคนพิการ 
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หนงัสอืเรยีน ผอ.เขต



2.Intensive Rehabilitation service
ส าหรบัผูป่้วย Intermediate care : IMC 

ปีงบประมาณ 2564



Register

➢ ผูป่้วยระยะกลางทีพ่น้ระยะ Acute และสภาวะทางการ
แพทยค์งที ่3 รหสัโรค ( STROKE, Traumatic 
Brain Injury, Spinal Cord Injury )
รหสั ICD 10  ดงันี้

➢ STROKE I 60 – I 64     

➢ TBI S 061 – S 069  

➢ SCI S 14.0 – S 14.1     S 24.0 – S 24.1 

S 34.0 – S 34.1     S 34.3
➢ ม ีADL /Barthel index ต า่กวา่ 15 หรอื ถา้=หรอื
มากกวา่ 15 ตอ้งม ีMultiple impairment อยา่งนอ้ย 
2 ใน 5 ดา้น คอื ดา้นการกลนื ดา้นการสือ่ภาษา ดา้น
การเคลือ่นไหวรา่งกาย ดา้นความคดิและการรบัรู ้ และ
ดา้นการควบคมุการขบัถา่ยปสัสาวะ/อจุจาระ

1. Registerหนว่ยบรกิาร
เป็นหน่วยบรกิารทีม่ศีกัยภาพ
ในการด าเนนิงาน IMC

2. ผูป่้วย IMC
ตาม Inclusion criteria 

รพ.ที ่Register ผูป่้วยเขา้ IMC program จะเป็นเจา้ภาพหลกัในการดแูลผูป่้วยจนครบโปรแกรม



ขอบเขตบรกิารการดแูลผูป่้วยระยะกลาง

1.

2.

OP case

➢ บรกิาร 1-3 times/ wk ( at least 45 mins/ time)
➢ ผูใ้หบ้รกิาร : Physical Therapy, Occupational Therapy,

Speech  Therapist

Community care ( Home Health care)

➢ PCC : Multidisciplinary Team :(+ PT  ,OT , ST)
➢ บรกิาร 1-2 times/ wk in 6 mths

3. บรกิารฟ้ืนฟสูมรรถภาพดา้นการแพทย ์ 3 กจิกรรม  
คอื กายภาพบ าบดั และหรอื กจิกรรมบ าบดั และหรอื แกไ้ขการพดู

4. บรกิารฟ้ืนฟสูมรรถภาพดา้นการแพทย ์ในระยะ 6 เดอืนหลงัพน้ระยะวกิฤต
รวมไมเ่กนิ 30 ครัง้



การใหบ้รกิาร การบนัทกึขอ้มลู และการบรหิารการจา่ยชดเชยคา่บรกิาร

อตัราการจา่ยชดเชยคา่บรกิาร / เง ือ่นไขการจา่ยชดเชย

➢ บรกิารฟ้ืนฟสูมรรถภาพดา้นการแพทย ์3 รายการ ในรปูแบบ OP + community care ครัง้ละ 
150 บาท ไมเ่กนิ 30 ครัง้ ในระยะ 6 เดอืน นับจากวนั register ผูป่้วยเขา้ระบบ IMC

➢ สปสช. จา่ยชดเชยใหห้น่วยบรกิาร ตดัจา่ยชดเชยเป็นรอบหนึง่เดอืน ตามบรกิารทีเ่กดิขึน้จรงิ
➢ กรอบงบประมาณเพือ่บรกิาร IMC ปี 2564 จ านวนทัง้สิน้ 45,000,000 บาท

ล าดบั บรกิารฟ้ืนฟสูมรรถภาพดา้นการแพทย์ รหสับรกิาร อตัราการจา่ยชดเชยคา่บรกิาร

1 กายภาพบ าบดั H 9339 150

2 กจิกรรมบ าบดั H 9383.1 150

3 การแกไ้ขการพดู H 9375.1 150

บรกิารฟ้ืนฟสูมรรถภาพดา้นการแพทย ์ 3 กจิกรรม ไดแ้ก่

หน่วยบรกิารใหบ้รกิารกายภาพบ าบดั กจิกรรมบ าบดั หรอืแกไ้ขการพดู กบัผูป่้วย IMC จ านวนไมเ่กนิ 30 ครัง้   
ในระยะ 6 เดอืน นับตอ่เนือ่งตัง้แต ่Register ผูป่้วยเขา้โปรแกรม IMC ใน Disability Portal  

พรอ้มบนัทกึ ADL  ของผูป่้วย ในการใหบ้รกิาร ครัง้ที ่1 10 20 และ 30



การบนัทกึผลงานบรกิารในโปรแกรม Disability portal  IMC

Date Admit
ผูป่้วยใน 3 กลุม่โรค

V/S คงที ่
ปรกึษาแพทยเ์วชศาสตรฟ้ื์นฟู
ม ีProtocol plan for IMC

(อาจเป็นผูป่้วยในหรอืไมก่็ได)้

D/C จากผูป่้วยใน 
ตอ้งมแีผนดแูล rehab ตอ่เนือ่ง

Discharge care plan
หรอื Protocol plan

For IMC

Register IMC

D/C 
IMC program

จาก register ถงึ
วนัจ าหน่ายจาก
IMC 6 เดอืน

หลังจ าหน่ายจาก IMC โปรแกรม
ถา้ผูป่้วยยังจ าเป็นตอ้งฟ้ืนฟฯู อกี

จา่ยเป็น Point system with ceiling

OPD+ Com rehab  ไมเ่กนิ 30 คร ัง้

1. ID
2. HN AN
3. ICD 10
4. ADL 
5. Plan for IMC

บันทกึ ADL 
ในการใหบ้รกิาร

ครัง้ที ่1 10 20 และ 30

การบันทกึ ADL /Barthel index 
1. ม ีADL ต า่กวา่ 15 
2. ถา้ ≥ 15 ตอ้งม ีMultiple impairment

อยา่งนอ้ย 2 ใน 5 ดา้น 
▪ ดา้นการกลนื 
▪ ดา้นการสือ่ภาษา 
▪ ดา้นการเคลือ่นไหวร่างกาย 
▪ ดา้นความคดิและการรับรู ้ 
▪ ดา้นการควบคมุการขับถา่ยปัสสาวะ/อจุจาระ

IMC 6 เดอืน
Register IMC

ผู้ป่วย 
HCODE=HMAIN



ใช้ผู้ใช้งานกรอกรหัสผู้ใช้งานและ
รหัสผ่าน กดปุ่ม “Login” เข้าสู่

ระบบจะปรากฏแถมเมนู 
“ บริการเข้มข้นส าหรับผูป้่วย IMC 
” บันทึกข้อมูล ลงทะเบียนข้อมูล
บริการ ส าหรับ รพ.ที่มีศักยภาพ



ลงทะเบยีน IMC



ประเด็นส าคญั
การลงทะเบยีนผูป่้วย IMC

1. วนัเริม่ป่วย คอื วนัที ่On set 
ตัง้แตร่ะยะเริม่ Acute

2. โรค IMC ม ี3 กลุม่โรค และจะ 
link กบั ICD10

3. วนัทีล่งทะเบยีนคอืวนั Register 
เขา้โปรแกรม IMC คอืวนัทีพ่น้
Acute phase อาจเป็น IPD ก็ได ้

4. วนัทีเ่ริม่ใหบ้รกิาร OPD / ชมุชน
ตอ้งหลงัวันจ าหน่าย IP

5. วนัทีค่รบก าหนดใหบ้รกิารจะเป็น
คา่ default นับจากวนั register 
180 วนั ( 6 เดอืน )

เมือ่ Click ลงทะเบยีน จะเกดิ menu block ใหล้งรายละเอยีด



การจ าหนา่ยจาก IMC

➢ การจ าหน่ายตามปกต ิ:โปรแกรม
จะจ าหน่ายผูป่้วยใหอ้ตัโนมัต ิเมือ่
ผา่น 1 ใน 2 เงือ่นไข คอื 

I. ใหบ้รกิารครบ 30 ครัง้ กอ่น 
6 เดอืน

II. หลงัจาก register 6 เดอืน
➢ กรณีทีห่น่วยบรกิาร Click เลอืก

จ าหน่ายจาก IMC จากกรณีผูป่้วย
อาการดขี ึน้ (ADL>15) เสยีชวีติ 
หรอื ตดิตามไมไ่ด ้

➢ ผูป่้วยทีย่ังไมจ่ าหน่ายจาก
โปรแกรม IMC จะรับบรกิารฟ้ืนฟู
สมรรถภาพอืน่ๆไมไ่ด ้



สรปุประเด็นการจา่ยชดเชยคา่บรกิารฟ้ืนฟสูมรรถภาพดา้นการแพทย ์ปี 2564

หวัขอ้ Rehab service payment remark

บรกิารฟ้ืนฟสูมรรถภาพ บรกิารฯ 9 รายการเดมิ Point system  With ceiling คงเดมิ

อปุกรณ์เครือ่งชว่ยความ
พกิาร

76 รายการ รายการอตัรา คงเดมิ

บรกิาร O&M ฝึก O&M 1 โปรแกรม รายการอตัรา คงเดมิ

รายการเพิม่ใหมใ่นปี 2564

ศนูยบ์รกิารคนพกิารทั่วไป บรกิารฯ 9 รายการเดมิ Point system  With ceiling 

ใหบ้รกิาร O&M รายการอตัรา

ใหบ้รกิาร IL รายการอตัรา 9,000 บาท / 1 คน จา่ย 2 ครัง้

บรกิาร 
Intensive care IMC

กายภาพบ าบดั กจิกรรม
บ าบดั และแกไ้ขการพูด

รายการอตัรา 150 บาท / ครัง้   
ในระยะ 6 เดอืน ไมเ่กนิ 30 ครัง้
(รวม 4,500 บาท)

จ่ายรายเดือน



3.บริการฝังเข็ม
ในผู้ป่วยกลุ่มโรคหลอดเลือดสมอง (Stroke) รายใหม่



บริการการแพทย์แผนไทย ปีงบประมาณ 2564
17.90 บาทต่อผู้มีสิทธิ UC 

จ่ายตามชุดบริการฝังเข็ม 
จ่ายเหมาจ่ายเพิ่มเติม
ตามมาตรฐานบริการ

บริการการแพทย์แผนไทย   16.30 บาท
จ่ายตามจ านวนผลงานบริการ

การแพทย์แผนไทยตามรายการบริการ (Fee Schedule)

เหมาจ่ายเพิ่มเติมจากบริการผู้ป่วยนอกทั่วไป

บริการฝังเข็ม 1.60 บาท 
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1.บริการนวด
2.บริการประคบ 
3.บริการนวดและประคบ
4.บริการอบสมุนไพร
5.การฟ้ืนฟูสมรรถภาพมารดาหลังคลอด
ตามแนวเวชปฏิบัติด้านการแพทย์แผนไทย
6.การใช้ยาจากสมุนไพรในบัญชียาหลักแห่งชาติ



วัตถุประสงค์ 

เพื่อเพิ่มการเข้าถึงบริการฝังเข็มหรือบริการฝังเข็มร่วมกับกระตุ้นไฟฟ้าในผปู่วยกลุม
โรคหลอดเลือดสมอง (Stroke) รายใหม่ที่ต้องฟื้นฟูสมรรถภาพทางการแพทย์ในระยะกลาง (IMC)

กลุ่มเป้าหมาย 

ผู้ป่วยสิทธิหลักประกันสุขภาพแห่งชาติในกลุ่มโรคหลอดเลือดสมอง (Stroke) รายใหม่ที่ต้อง
ฟื้นฟูสมรรถภาพทางการแพทย์ในระยะกลางได้รับบริการฝังเข็ม หรือบริการฝังเข็มร่วมกับกระตุ้น
ไฟฟ้า เมื่อพ้นภาวะวิกฤติและมีอาการคงที่ รวมระยะเวลาไม่เกิน 6 เดือน ทั้งแบบผู้ป่วยใน (IP) ผู้ป่วย
นอก (OP) และในชุมชน จ านวนเป้าหมายประมาณ 19,150 ราย 
(อ้างอิงจ านวนเป้าหมายที่ได้รับอนุมัติงบประมาณตามมติ ครม. วันที่ 3 มีนาคม 2563)



หน่วยบริการที่มีสิทธิได้รับค่าใช้จ่าย
❖เป็นหน่วยบริการในระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 
❖ขึ้นทะเบียนเป็นหน่วยบริการ เพิ่มเติมศักยภาพบริการฝงเข็ม
❖มีระบบบริการฝังเข็ม โดยบูรณาการร่วมกับบริการฟื้นฟูสมรรถภาพทางการแพทย์ในระยะกลาง
❖ครอบคลุมหน่วยบริการทั้งในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข และสังกัดอื่น ๆ 

คุณสมบัติบุคลากรผู้ให้บริการ  
1. แพทย์ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมที่ผ่านการอบรมหลักสูตรฝังเข็ม 3 เดือน ที่กระทรวงสาธารณสุขรับรอง

1.1 กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก
1.2 โรงเรียนเสนารักษ์ กรมแพทย์ทหารบก กระทรวงกลาโหม

2. แพทย์แผนจีนที่จบการศึกษาระดับปริญญาตรีแพทย์แผนจีนบัณฑิตจากมหาวิทยาลัย ทั้งในประเทศและต่างประเทศท่ี
สอบผ่านและขึ้นทะเบียนเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์แผนจีน

หมายเหตุ: อ้างอิงตามคู่มือส าหรับผู้ปฏิบัติงานด้านการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ผสมผสาน ในโรงพยาบาลศูนย์ 
โรงพยาบาลทั่วไป และโรงพยาบาลชุมชน 



รายชื่อหน่วยบริการขึ้นทะเบียนหนว่ยบริการ 
ให้บริการฝังเข็มในผู้ป่วยกลุ่มโรคหลอดเลือดสมอง (Stroke)รายใหม่ ปีงบประมาณ 2564

สปสช.เขต 11 สุราษฎร์ธานี

ล าดับ จังหวัด รหัส ช่ือ รูปแบบการให้บริการ วันที่ขึ้นทะเบียน

1 นครศรีธรรมราช 10680 รพ.มหาราชนครศรีธรรมราช ฝังเข็มรูปแบบที่ 1 1 ต.ค. 63
2 ภูเก็ต 10741 รพ.วชิระภูเก็ต ฝังเข็มรูปแบบที่ 1 1 ต.ค. 63
3 ระนอง 10743 รพ.ระนอง ฝังเข็มรูปแบบที่ 1 1 ต.ค. 63
4 ชุมพร 10744 รพ.ชุมพรเขตรอุดมศักดิ์ ฝังเข็มรูปแบบที่ 1 1 ต.ค. 63
5 นครศรีธรรมราช 11335 รพ.สิชล ฝังเข็มรูปแบบที่ 1 1 ต.ค. 63
6 สุราษฎร์ธานี 10742 รพ.เกาะสมุย ฝังเข็มรูปแบบที่ 1 1 ต.ค. 63
7 นครศรีธรรมราช 11329 รพ.ท่าศาลา ฝังเข็มรูปแบบที่ 2 1 ต.ค. 63
8 กระบี่ 11341 รพ.เกาะลันตา ฝังเข็มรูปแบบที่ 2 1 ต.ค. 63
9 กระบี่ 11344 รพ.ปลายพระยา ฝังเข็มรูปแบบที่ 2 1 ต.ค. 63
10 พังงา 11353 รพ.ทับปุด ฝังเข็มรูปแบบที่ 2 1 ต.ค. 63
11 ภูเก็ต 11355 รพ.ป่าตอง ฝังเข็มรูปแบบที่ 2 1 ต.ค. 63
12 สุราษฎร์ธานี 11357 รพ.กาญจนดิษฐ์ ฝังเข็มรูปแบบที่ 2 1 ต.ค. 63
13 สุราษฎร์ธานี 11365 รพ.ท่าฉาง ฝังเข็มรูปแบบที่ 2 1 ต.ค. 63
14 สุราษฎร์ธานี 11368 รพ.เคียนซา ฝังเข็มรูปแบบที่ 2 1 ต.ค. 63



บริการฝังเข็มในผู้ป่วยกลุ่มโรคหลอดเลือดสมอง (Stroke) รายใหม่

รูปแบบที่ 1: ระบบบริการในโรงพยาบาลขนาดใหญ่

ผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองที่พ้นระยะวิกฤตและมีสัญญาณคงที่ หรือ 72
ชั่วโมงหลังการรักษาในหอผู้ป่วยหนัก (Intensive care unit; ICU) 
▪ รับย้ายมาอยู่หอผู้ป่วยหรือ stroke unit กรณี Barthel index    

< 15 or ≥ 15 with multiple impairment เพื่อเข้าสู่การดูแล
ในระยะกลาง (Intermediate care; IMC) ประกอบด้วยบริการ
ฟื้นฟูสมรรถภาพทางการแพทย์ กายภาพบ าบัด และ ฝังเข็มใน
แผนกผู้ป่วยใน (IPD) ซึ่งใช้ระยะเวลาประมาณ 1 – 2 สัปดาห์ 
หลังจากนั้นจะถูกจ าหน่ายออกจากโรงพยาบาล

▪ ผู้ป่วยที่ถูกจ าหน่ายออกจากโรงพยาบาลจะได้รับการนัดอย่าง
ต่อเนื่อง เพื่อเข้ารับบริการฝังเข็มในแผนกผู้ป่วยนอก (OPD) หรือใน
ชุมชน อย่างน้อย 1 - 2 ครั้ง/สัปดาห์ ต่อเนื่องไม่น้อยกว่า 10 ครั้ง 
และประเมินซ้ าเม่ือครบ 10 ครั้ง เพื่อพิจารณารักษาต่ออีก 10 ครั้ง 
รวมเป็น 20 ครั้ง ตามมาตรฐานการรักษา ซึ่งใช้ระยะเวลาประมาณ 
5 - 6 เดือน 

รูปแบบที่ 2: ระบบบริการ ในโรงพยาบาลชุมชน

ผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองที่พ้นระยะวิกฤตและมีสัญญาณชีพคงที่ หรือ 72 
ชั่วโมงหลังการรักษาในหอผู้ป่วยหนัก (Intensive care unit; ICU) จะถูกส่ง
ต่อมายังโรงพยาบาลชุมชน
▪ ผู้ป่วยจะถูกรับไว้ในหอผู้ป่วย (IMC ward) หรือ admit กรณี Barthel 

index < 15 or ≥ 15 with multiple impairment เพื่อเข้าสู่การ
ดูแลในระยะกลาง (Intermediate care; IMC) ประกอบด้วยบริการฟื้นฟู
สมรรถภาพทางการแพทย์ กายภาพบ าบัด และ ฝังเข็มในแผนกผู้ป่วยใน 
(IPD) ซึ่งใช้ระยะเวลาประมาณ 2 – 4 สัปดาห์ หลังจากนั้นจะถูกจ าหน่าย
ออกจากโรงพยาบาล

▪ ผู้ป่วยที่ถูกจ าหน่ายออกจากโรงพยาบาลจะได้รับการนัดอย่างต่อเนื่อง 
เพื่อเข้ารับบริการฝังเข็มในแผนกผู้ป่วยนอก (OPD) หรือในชุมชน อย่าง
น้อย 1 - 2 ครั้ง/สัปดาห์ ต่อเนื่องไม่น้อยกว่า 10 ครั้ง และประเมินซ้ าเม่ือ
ครบ 10 ครั้ง เพื่อพิจารณารักษาต่ออีก 10 ครั้ง รวมเป็น 20 ครั้ง ตาม
มาตรฐานการรักษา ซึ่งใช้ระยะเวลาประมาณ 5 - 6 เดือน 



การบริหารค่าบริการฝังเข็มในผู้ป่วยกลุ่มโรคหลอดเลือดสมอง (Stroke) รายใหม่

จ่ายตามชุดบริการฝังเข็ม 
(Fee Schedule)

จ่ายเหมาจ่ายเพิ่มเติมตามมาตรฐานบริการ

บริการฝังเข็ม 

เหมาจ่ายเพิ่มเติม 1,000 บาท เมื่อให้บริการผู้ป่วยรายเดิมครบ 
20 ครั้งในหน่วยบริการเดียวกัน และมีการบันทึกค่า BI ร่วม

ด้วยทุกครั้ง

แนวทางการจ่ายชดเชยค่าบรกิาร

อัตราค่าบริการเหมาจ่ายรวมค่าเข็ม ค่ากระตุ้นไฟฟ้า และ
ค่าบริการทางการแพทย์ ครั้งละ 150 บาท จ านวนรวมไม่เกิน 
20 ครั้ง และมีการบันทึกค่า BI ร่วมด้วยทุกครั้ง ภายใน
ระยะเวลาไม่เกิน 6 เดือน



การบริหารค่าบริการฝังเข็มในผู้ป่วยกลุ่มโรคหลอดเลือดสมอง (Stroke) รายใหม่
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การบันทึกข้อมูลและการประมวลผลเบิกจ่ายค่าใช้จ่าย

1. หน่วยบริการทุกแห่งที่ได้รับการขึ้นทะเบียนเป็นหน่วยบริการ เพ่ิมศักยภาพบริการฝังเข็ม บันทึกข้อมูลผลงาน
และผลการประเมินค่า Barthel index (BI 0 – BI 20) โดยแพทย์เวชศาสตร์ฟื้นฟูหรือนักกายภาพบ าบัด 
ทุกครั้งที่ให้บริการ ผ่านระบบ e-Claim ( เริ่มบันทึกได้ตั้งแต่วันที่ 1 มกราคม 564 )

2. สปสช. ประมวลผลจ่ายตามวันที่จัดส่งข้อมูล (Send date) ภายใต้รหัสหน่วยบริการที่เข้าร่วมโครงการ 
(HCODE) โดยจะจ่ายค่าใช้จ่ายเป็นรายกิจกรรมทุกเดือน

3. ในกรณีการจัดบริการฝังเข็มหรือบริการฝังเข็มร่วมกับกระตุ้นไฟฟ้าในชุมชน ให้บันทึกผลงานบริการแบบ
ผู้ป่วยนอก (OP)



การบริหารค่าบริการฝังเข็มในผู้ป่วยกลุ่มโรคหลอดเลือดสมอง (Stroke) รายใหม่

28

การบันทึกข้อมูลและการประมวลผลเบิกจ่ายค่าใช้จ่าย (ต่อ)
4. ผู้ให้บริการต้องบันทึกรหัสวินิจฉัยโรคหลักและรหัสหัตถการ จ านวน 3 รายการ ร่วมกันทุกครั้งที่ให้บริการ ดังนี้ 

4.1 รหัสวินิจฉัยโรคหลัก (ICD-10) ให้เป็นไปตามมาตรฐานการให้รหัสส าหรับผู้ป่วยกลุ่มโรคหลอดเลือดสมอง 
(I60 – I64) โดยให้ลงรหัสวินิจฉัยโรคเดิมทุกครั้ง 

4.2 รหัสวินิจฉัยโรคแพทย์แผนจีน (ICD-10-TM) ได้แก่ U78110 – U78117 โดยให้ลงรหัสวินิจฉัยโรคเดิมทุกครั้ง 
4.3 รหัสหัตถการการแพทย์แผนจีน ICD-10-TM รหัสใดรหัสหนึ่ง ได้แก่
,

5. ผู้ให้บริการต้องมีการบันทึกกิจกรรมบริการ (เวชระเบียน) และจัดเก็บเอกสารที่จ าเป็นเพื่อการตรวจสอบและก ากับ
ติดตาม 

Acupuncture Electro-acupuncture

9991810 : single-handed needle insertion 9991801 : electro acupuncture therapy

9991811 : double-handed needle insertion 9021801 : subcutaneous electro-needling

9031801 : muscle electro-needling 



เงื่อนไข การจ่ายบริการฝังเข็มส าหรับผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองระยะฟ้ืนฟู (Post stroke)
รายการ ขอบเขตบริการ และเงื่อนไขและอัตราการจ่ายค่าบริการ

1. กลุ่มเป้าหมาย สิทธิ UC และ สิทธิว่าง ที่รับบริการ ฝังเข็ม กรณี  (Post stroke)

2. บริการ ฝังเข็ม กรณี  
(Post stroke)

เป็นบริการเพื่อให้ผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองได้รับบริการฟ้ืนฟูร่วมกับบริการฝังเข็มอย่างมีประสิทธิภาพ ภายใต้การบูรณา
การร่วมกับทีมกายภาพบ าบัด และมีการจัดท า care plan 

3. หน่วยบริการ 1. IMC Wards or Stroke Units 
2. Secondary Hospitals w IMC (รับส่งต่อมาให้บริการ)

4. เงื่อนไขและอัตราการ
จ่ายค่าบริการ

1. รหัสโรคหลัก I63.0, I63.1, I63.2, I63.3, I63.4, I63.5, I63.6, I63.8 หรือ I63.9

2. รหัสโรคร่วม U78110 – U78117

3. รหัสหัตถการ 8703,  9910 หรือ 931  หรือ  9991801, 991810, 90218010, 9991811 หรือ 90318011

4. เหมาจ่ายการฝังเข็ม 20 ครั้ง ๆ ละ 150 บาท  ภายในระยะเวลา 6 เดือน (มีการบันทึกค่า BI ทุกครั้ง)

5. เหมาจ่ายเพิ่มเติม 1,000 บาท เมื่อให้บริการฝังเข็มครบถ้วน 20 ครั้ง ในหน่วยบริการเดียวกัน ในระยะเวลา 6 เดือน

5. การบริหารการจ่าย 1. หน่วยบริการที่ขึ้นทะเบียนกับสปสช.เขต 1-13 ประมวลผลการจ่ายผ่านระบบ e-Claim Seamless เป็นรายเดือน

2. กรณีที่ไม่เป็นไปตามเงื่อนไข มีระบบเอกสารอุทธรณ์

6. วิธีการเบิก บันทึกผ่าน โปรแกรม e-Claim ของ สปสช. (http://eclaim.nhso.go.th) เริ่ม 1 มกราคม 2564

http://eclaim.nhso.go.th/


ICD-10 (I63.0-I63.9)

ที่มา : http://thcc.or.th/ICD-10TM/index.html



หน่วยบริการแสดงความจ านงและ
ประเมินตนเองตามแบบประเมนิ

ศักยภาพ

สปสช. เขต ตรวจสอบเอกสารการขึ้นทะเบียนและ
รวบรวมส าเนาเอกสารส่งส านักบริหารงานทะเบียน 

ส านักบริหารงานทะเบียนขึ้นทะเบียนหนว่ย
บริการเพิ่มเติมศักยภาพบริการฝังเข็ม

ส านักบริหารงานทะเบียน ประกาศรายชื่อหน่วยบริการที่ผ่านเกณฑ์การขึ้นทะเบียน
หน่วยบริการเพิ่มเติมศักยภาพบริการฝังเข็ม และมีสิทธิ์ได้รับค่าใช้จ่าย

สปสช. ส่วนกลางและเขต
ส ารวจหน่วยบริการที่มี
ศักยภาพบริการฝังเข็ม
ร่วมกับบริการ IMC 

ระหว่าง

แนวทางการขึ้นทะเบียนหน่วยบริการ บริการฝังเข็มในผู้ป่วยกลุ่มโรคหลอดเลือดสมอง (Stroke) รายใหม่

ทุกเดือน ในปีงบประมาณ

สปสช.ส่วนกลาง ประชุมชี้แจง ท าความเข้าใจ และท าหนังแจ้ง  สปสช. เขต เพ่ือให้ เขต 
ประชาสัมพันธ์เชิญชวนหน่วยบริการท่ีมีศักยภาพและความพร้อมสมัครเข้าร่วมด าเนินงาน

หมายเหตุ: การขึ้นทะเบียนหน่วยบริการเพิ่มเติมศักยภาพสามารถท าได้ทุกเดือน โดย สปสช. เขต รวบรวมแบบประเมินศักยภาพส่งส านักบริหารงาน
ทะเบียน ทุกวันที่ 15 ของเดือน และ ส านักบริหารงานทะเบียนขึ้นทะเบียนหน่วยบริการเพิ่มเติมศักยภาพทุกวันที่ 1 ของเดือนถัดไป




