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	 คนพกิารเปน็ประชาชนอีกกลุม่หนึง่ทีไ่ดร้บัผลกระทบจากปญัหาความเหลือ่มล้ำ�ระหวา่ง
ระบบประกนัสขุภาพภาครฐั เนือ่งจากทัง้สามกองทนุมสีทิธปิระโยชนส์ำ�หรบัคนพกิารทีแ่ตกตา่ง
กนัอยา่งชดัเจน กลา่วคอื ระบบหลกัประกนัสขุภาพถว้นหนา้ครอบคลมุอุปกรณส์ำ�หรบัชว่ยเหลอื
คนพิการหลากหลายประเภท ขณะที่กองทุนประกันสังคมสนับสนุนอุปกรณ์ครอบคลุมประเภท
ความพิการน้อยที่สุด นอกจากน้ีระเบียบหลักเกณฑ์ของกองทุนประกันสังคมทำ�ให้คนพิการได้
รับสิทธิประโยชน์ลดลงเมื่อคนพิการได้งานทำ� และยังพบว่า “กองทุนเงินทดแทน” เพ่ือใช้จ่าย
เป็นค่ารักษาพยาบาล ฟื้นฟูสมรรถภาพและอุปกรณ์ฟื้นฟูฯ และจ่ายค่าทดแทนรายได้ให้แก่ผู้
ทุพพลภาพ ซ่ึงบริหารโดยสำ�นักงานประกันสังคมเช่นเดียวกันไม่ได้ถูกนำ�มาใช้อย่างเหมาะสม 
การแก้ปญัหาเชงินโยบายสามารถทำ�ไดโ้ดยใหร้ะบบประกนัสขุภาพภาครัฐรว่มกนัพฒันาชดุสทิธิ
ประโยชน์สำ�หรับคนพิการบนข้อมูลหลักฐานทางวิชาการ โดยคำ�นึงถึงความจำ�เป็นด้านสุขภาพ 
(health need) และให้ปฎิรูปการดำ�เนินงานของกองทุนเงินทดแทน เพื่อใช้เงินที่สะสมไว้ให้เกิด
ประโยชน์อย่างเต็มที่แก่ผู้ประกันตนและผู้ที่กลายเป็นทุพพลภาพจากการทำ�งาน

โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายด้านสุขภาพ
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1. ผู้ทุพพลภาพ หมายถึง ผู้ท่ีสูญเสียอวัยวะหรือสูญเสียสมรรถภาพของอวัยวะหรือของร่างกาย หรือสูญเสียสภาวะปกติของจิตใจจนไม่สามารถทำ�งานได้  ท้ังน้ี ตามหลักเกณฑ์ท่ีคณะกรรมการการแพทย์กำ�หนด



ผลการวิจัยช้ีให้เห็นความไม่เท่าเทียมกัน ในการได้รับอุปกรณ์เคร่ืองช่วยคนพิการ โดย

สามกองทุน – สามชุดสิทธิประโยชน์ท่ีแตกต่าง   

ประกันสังคม หลักประกัน
สุขภาพถ้วนหน้า

(ท.74)

สวัสดิการข้าราชการ

์

	 คนพิการในระบบประกันสังคม ซ่ึงจะได้รับสิทธิประโยชน์เฉพาะสำ�หรับคน
พิการก็ต่อเม่ือเข้าข่ายเป็น “ผู้ทุพพลภาพ” และต้องพบกับความลำ�บากมากกว่าผู้มีสิทธิ
ในกองทุนอ่ืน จากการท่ีต้องสำ�รองจ่ายค่าอุปกรณไปก่อน จากน้ันจึงนำ�ใบเสร็จไปขอรับ
เงินคืนจากสำ�นักงานประกันสังคม นับว่าเป็นภาระด้านการเงินแก่คนพิการและครอบครัว 
โดยเฉพาะในกรณีท่ีอุปกรณ์ฯ น้ันมีราคาแพง อีกทั้งการรับบริการก็ถูกจำ�กัดอยู่ที่สถาน
พยาบาลที่ขึ้นทะเบียนไว้ ในขณะที่คนพิการที่มีสิทธิหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้าจะได้
รับอุปกรณ์ โดยไม่ต้องมีการสำ�รองจ่ายค่าอุปกรณ์แต่อย่างใด เนื่องจากโรงพยาบาลจะ
ดำ�เนินการเบิกจ่ายจากสำ�นักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติโดยตรง และคนพิการใน
ระบบหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้ายังสามารถเลือกรับบริการที่สถานพยาบาลใดก็ได้
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	 ประเทศไทยได้รับการยกย่องในเวทีนานาชาติ ว่าเป็นประเทศกำ�ลังพัฒนาท่ีประสบความสำ�เร็จในการสร้างความครอบคลุมด้าน
บริการสุขภาพภายใต้ระบบประกันสุขภาพภาครัฐ ซ่ึงช่วยลดภาระค่าใช้จ่ายท่ีเกิดกับครัวเรือน และเป็นประโยชน์ต่อผู้ท่ีมีรายได้น้อยอย่าง
ชัดเจน อย่างไรก็ตาม ความไม่เท่าเทียมกันระหว่างผู้มีสิทธิในระบบประกันสุขภาพสามกองทุนหลักนับเป็นปัญหาสำ�คัญ และเป็นท่ีทราบ
กันดีถึงความเหล่ือมล้ำ�ของสิทธิประโยชน์ท่ีประชาชนได้รับ โดยไม่มีข้อยกเว้นแม้ในกลุ่มคนพิการตามท่ีนำ�เสนอในเอกสารฉบับน้ี 

	 โครงการทบทวนชุดสิทธิประโยชน์และการเข้าถึงอุปกรณ์เคร่ืองช่วยคนพิการในปี พ.ศ. 2557 โดยโครงการประเมินเทคโนโลยีและ
นโยบายด้านสุขภาพ (HITAP)   ได้ทบทวนเอกสารราชการ รายงานวิจัยและกฎระเบียบต่างๆ และจัดการสนทนากลุ่ม โดยมีหลายหน่วย
งานส่งผู้แทนเข้าร่วมพูดคุยแลกเปล่ียนความคิดเห็นและประสบการณ์ อันได้แก่ องค์กรภาคประชาสังคมด้านคนพิการ หน่วยงานในกระทรวง
สาธารณสุข กระทรวงการพัฒนาสังคมและความม่ันคงของมนุษย์ และระบบประกันสุขภาพภาครัฐ รวมท้ังผู้ประกอบวิชาชีพจากโรงพยาบาล
และหน่วยบริการสุขภาพ ผลจากการศึกษาแสดงความเหล่ือมล้ำ�ของสิทธิประโยชน์สำ�หรับคนพิการระหว่างสามกองทุน ดังต่อไปน้ี

2. ได้รับทุนสนับสนุนจากสถาบันสร้างเสริมสุขภาพคนพิการ (สสพ.) เพื่อทบทวนชุดสิทธิประโยชน์และศึกษาการเข้าถึงบริการฟื้นฟูสมรรถภาพทางการแพทย์และอุปกรณ์เครื่องช่วยคนพิการในแง่มุม   

ต่างๆ เช่น นโยบายของหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง การจัดบริการโดยโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข ความพึงพอใจต่อบริการที่ได้รับ และคุณภาพชีวิตรวมทั้งความสามารถในการดำ�เนินชีวิตของ

คนพิการที่เข้าถึงบริการและอุปกรณ์ดังกล่าว  
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ความเหล่ือมล้ำ�ระหว่างสามกองทุน : กรณีคนพิการ

งานวิจัยการเข้าถึงบริการและอุปกรณ์สำ�หรับคนพิการ 

หลักประกันสุขภาพ
ถ้วนหน้า 

ครอบคลุ มอุ ปก รณ์
สำ�หรับช่วยเหลือคน
พิการทุกประเภท และ
มีอุปกรณ์ที่เบิกได้ 54 
รายการ ส่วนรายการ
นอกบญัชนีีก้อ็าจเบกิได้
หากจำ�เป็นจริงๆ 

สวัสดิการ
รักษาพยาบาลข้าราชการ 

เบิกอุปกรณ์ได้ถึง 80 รายการ 
แตเ่ปน็อุปกรณท์ีใ่ชก้บัคนพกิาร
ทางการเห็น การได้ยิน และ
การเคลื่อนไหวเท่านั้น อย่างไร
ก็ตาม ผู้มีสิทธิ ในสวัสดิการ
ของข้าราชการมีโอกาสที่จะ              
ไดร้บัอปุกรณ์ทีม่รีาคาแพงบาง
ชนิด เช่น ประสาทหูเทียม            
ซึ่งไม่สามารถเบิกได้จากอีก    
2 กองทุน 

กองทุน
ประกันสังคม 

มีอุปกรณ์สำ�หรับ
ค น พิ ก า ร น้ อ ย
ที่ สุ ด เ พี ย ง  2 9 
รายการ และจำ�กัด
เฉพาะความพิการ
ประเภทการได้ยิน
และการเคลือ่นไหว

สามกองทุน - สามชุดสิทธิประโยชน์ที่แตกต่าง



 เสียประโยชน์ จากการ “ได้งานทำ�” 

กองทุนเงินทดแทน : ประโยชน์จะเกิดเมื่อใช้อย่างเหมาะสม   

	 นอกจากสำ�นักงานประกันสังคมจะเป็นผู้จัดการกองทุนประกันสังคมซ่ึงครอบคลุมสิทธิประโยชน์ด้านการรักษาพยาบาลโดยท่ัวไปแล้ว 
หน่วยงานน้ียังรับผิดชอบการบริหาร “กองทุนเงินทดแทน” ท่ีเรียกเก็บจากนายจ้างในสถานประกอบการท่ีมีลูกจ้างต้ังแต่ 1 คนข้ึนไป เพ่ือใช้ดูแล
และเป็นหลักประกันให้แก่ลูกจ้างท่ีประสบอันตรายหรือเจ็บป่วยเน่ืองจากการทำ�งาน ให้สามารถเล้ียงดูตนเองและครอบครัวในขณะท่ีขาดรายได้
ประจำ�ตามท่ีกฎหมายกำ�หนด โดยจ่ายค่ารักษาพยาบาล ฟ้ืนฟูสมรรถภาพและอุปกรณ์ท่ีจำ�เป็น รวมท้ังจ่ายค่าทดแทนรายได้ให้แก่ผู้ทุพพลภาพ 

       ในแต่ละปีมีเงินท่ีนายจ้างจ่ายให้เป็นจำ�นวนมากไหลเข้ากองทุน
เงินทดแทน แต่มีรายจ่ายออกไปเพียงน้อยนิด ในปี พ.ศ. 2555               
ผู้ประกันตนท่ีอยู่ในความคุ้มครองประมาณ 8.6 ล้านคน ในขณะน้ัน 
กองทุนเงินทดแทนมีเงินสะสมถึง 33,000 ล้านบาท แต่มีรายจ่ายสุทธิ
อยู่ท่ี 2,000 ล้านบาท หรือไม่ถึงร้อยละ 10 ของเงินสะสมท้ังหมด 

และได้มีการคำ�นวณว่า หากกองทุนยังมีการใช้จ่ายเงินในอัตรานี้                                                                                         

ในอีก 20  ปีข้างหน้า เงินสะสมในกองทุนเงินทดแทนอาจ
สูงถึง 100,000 ล้านบาท ซึ่งสะท้อนถึงปัญหาด้านการ

บริหารจัดการที่หลายฝ่ายสนับสนุนให้มีการปรับปรุงอย่างเร่งด่วน 

สำ�หรับคนพิการบางรายการเปลี่ยนสิทธิประกันสุขภาพไปเป็นประกัน
สังคมก็คือการมีภาระค่าใช้จ่ายเพิ่มขึ้นและการเข้าถึงบริการที่จำ�เป็นลดลง

เมื่อ
ว่างงาน

มีงาน
ทำ�

	 รัฐบาลมีนโยบายส่งเสริมให้คนพิการมีงาซึ่งนอกจากจะเป็นประโยชน์ด้าน
เศรษฐกิจระดับประเทศและครัวเรือนแล้ว ยังช่วยสร้างความภาคภูมิใจให้แก่คนพิการ
ในการเป็นส่วนหนึ่งของสังคม แต่ในความเป็นจริงการได้งานทำ�ในบริษัท ห้างร้าน หรือ
สถานประกอบการภาคเอกชน หมายถึงการเปล่ียนแปลงสิทธิจากระบบหลักประกันสุขภาพ
ถ้วนหน้าไปเป็นประกันสังคม จากความเหลื่อมล้ำ�ระหว่างสิทธิประโยชน์ที่กล่าวข้างต้น 
การได้งานทำ� เป็นการสูญเสียอย่างเห็นได้ชัด ไม่ว่าจะเป็นในเรื่องรายการของอุปกรณ์  
ที่เบิกได้ การที่ต้องสำ�รองจ่ายค่าอุปกรณ์เหล่านั้น รวมทั้งการที่ไม่สามารถเลือกรับบริการ
ที่สถานพยาบาลได้ตามที่ต้องการ

  ผู้ให้ข้อมูลในงานวิจัยน้ีเน้นว่า การเปล่ียนแปลงสิทธิประกันสุขภาพจากการได้งานทำ�น้ี                                                                                                                                      
เป็นเร่ืองสำ�คัญสำ�หรับคนพิการท่ีดำ�เนินชีวิตประจำ�วันด้วยความยากลำ�บากกว่่าคนปกติ                    
อยู่แล้ว กลับต้องมาถูกประกันสังคม “แย่งสิทธิ” หรือ “ลิดรอนสิทธิ” ทำ�ให้พบกับปัญหามากข้ึน 
เน่ืองจากการรอเบิกค่าอุปกรณ์ในบางคร้ังใช้เวลานานมาก คนพิการท่ีมีฐานะทางเศรษฐกิจ
ไม่สู้ดีอาจเลือกไม่รับอุปกรณ์ท่ีจำ�เป็นต้องใช้ เว้นแต่สถานพยาบาลจะมีระบบช่วยเหลือคน
กลุ่มน้ี การเลือกสถานพยาบาลของผู้ประกันตนท่ีเป็นคนพิการก็ไม่ใช่เร่ืองง่าย สถานพยาบาล
ใกล้บ้านท่ีคนพิการสะดวกท่ีจะเดินทางไปรับบริการอาจจะไม่ได้ให้บริการฟ้ืนฟูสมรรถภาพ
สำ�หรับคนพิการ สถานพยาบาลท่ีให้บริการได้อาจจะไม่รับผู้ประกันตนเพ่ิมเพราะโควต้าเต็ม 

	 รัฐบาลมีนโยบายส่งเสริมให้คนพิการมีงานทำ�

ข้อมูล ปี พ.ศ. 2555

รายรับ

รายจ่าย

33,000 ล้านบาท

2,000 ล้านบาท
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เอกสารฉบับนี้เป็นส่วนหนึ่งของงานวิจัยเรื่อง “การทบทวนชุดสิทธิประโยชน์และ

การเข้าถึงบริการอุปกรณ์เครื่องช่วยคนพิการ  โดย

ธีระ ศิริสมุด 

ทรงยศ พิลาสันต์ 

สุรเดช ดวงทิพย์สิริกุล 

วันทนีย์ กุลเพ็ง

ปฤษฐพร กิ่งแก้ว

แก้วกุล ตันติพิสิฐกุล 

สุรชัย โกติรัมย์ 

ศรีเพ็ญ ตันติเวสส 

ยศ ตีระวัฒนานนท์

ศรีเพ็ญ ตันติเวสส

นักวิจัยอาวุโส

โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายด้านสุขภาพ

ผู้เขียน

คิดค่อ:
โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายด้านสุขภาพ (HITAP) 

อาคาร 6 ชั้น 6 กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข

อำ�เภอเมือง นนทบุรี 11000

โทรศัพท์: 02-591-8161, 02-590-4375 และ 02-590-4549

โทรสาร: 02-590-4374 และ 02-590-4369

อีเมล: hitap@hitap.net

เว็บไซต์: www.hitap.net

ติดตามรายงานฉบับสมบูรณ์ได้ที่

 	 ระบบประกันสุขภาพภาครัฐร่วมกับหน่วย
งานประเมินเทคโนโลยีด้านสุขภาพพัฒนาชุด
สิทธิประโยชน์สำ�หรับคนพิการเพียงชุดเดียวโดยมี
แนวทางและกระบวนการลักษณะเดียวกันกับการ
จัดทำ�บัญชียาหลักแห่งชาติเป็นท่ียอมรับกันท้ังสาม
กองทุนซ่ึงนอกจากจะช่วยให้เกิดความเสมอภาค
แล้วยังทำ�ให้คัดเลือกอุปกรณ์เคร่ืองช่วยคนพิการท่ีมี
ประสิทธิผลปลอดภัย คุ้มค่าและเหมาะกับบริบทของ
ประเทศ

ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย 

HITAP เป็นองค์กรไม่แสวงกำ�ไร ภายใต้สำ�นักนโยบายและ   
ยุทธศาสตร์กระทรวงสาธารณสุขและเป็นส่วนหน่ึงของโครงการเมธีวิจัย
อาวุโสสำ�นักงานกองทุนสนับสนุนการวิจัย (สกว.) มีพันธกิจหลัก คือ ศึกษา
ผลกระทบท้ังบวกและลบจากการใช้เทคโนโลยีหรือนโยบายด้านสุขภาพ เพ่ือ
สนับสนุนการตัดสินใจด้านโยบายของภาครัฐ เช่น คณะอนุกรรมการพัฒนา
บัญชียาหลักแห่งชาติ สำ�นักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ และหน่วยงาน
ต่าง ๆ  ภายใต้กระทรวงสาธารณสุข ในระดับนานาชาติ โดยเฉพาะในประเทศ
กำ�ลังพัฒนา HITAP เน้นการพัฒนาศักยภาพให้ประเทศเหล่าน้ันสามารถทำ�
ประเมินเทคโนโลยีด้านสุขภาพด้วยตนเอง 

	 สำ�นักงานประกันสังคมปฎิรูปการดำ�เนิน
งานของกองทุนเงินทดแทนเพ่ือให้นำ�เงินท่ีสะสมไว้มา
ใช้ให้เกิดประโยชน์อย่างเต็มท่ีแก่ผู้ประกันตน รวมท้ังผู้
ท่ีกลายเป็นผู้ทุพพลภาพจากการทำ�งาน ท้ังในการลด
อันตรายในสถานประกอบการ ป้องกันการบาดเจ็บ 
รักษาพยาบาล ฟ้ืนฟูสมรรถภาพจัดหาและให้บริการ
อุปกรณ์เคร่ืองช่วยคนพิการ ให้ประโยชน์ชดเชยการ
ขาดงานหรือการต้องออกจากงาน การฝึกอาชีพไปจน 
ถึงการพัฒนาระบบบริหารจัดการสิทธิประโยชน์ต่างๆ
เหล่าน้ีให้มีประสิทธิภาพสูงสุด

„

คนพิการที่ได้งานทำ� ไม่ต้องเปลี่ยนสิทธิ 
จากระบบหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้าเป็นสิทธิ
ของผู้ทุพพลภาพในประกันสังคม

http://www.hitap.net/research/disabledpersons


