






หลักเกณฑ์การจ่ายและวิธีการค านวณค่าบริการทางการแพทย์ตามภาระเสี่ยง ตั้งแต่ปี 2561 
 
1. หลักเกณฑ์การจ่ายค่าบริการทางการแพทย์ตามภาระเสี่ยง 

1.1  ก ำหนดสัดส่วนค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำมภำระเสี่ยงผู้ป่วยนอก(โรคเรื้อรัง) เท่ำกับ 100% และผู้ป่วยใน 
กรณีกำรรักษำที่มีค่ำน้ ำหนักสัมพัทธ์ปรับตำมวันนอน (Adjust Relative Weight : AdjRW) น้อยกว่ำ 2 เท่ำกับ 0%  

1.2  ก ำหนดคะแนนโรคเรื้อรัง 26 โรค ดังนี้ 
รหัส โรคเรื้อรัง คะแนน 
1 โรคเบำหวำน (Diabetes mellitus) 4.86 
2 โรคควำมดันโลหิตสูง (Hypertension) 3.42 
3 โรคตับอักเสบเรื้อรังและโรคตับแข็ง (Chronic hepatitis and Cirrhosis of liver) 3.83 
4 โรคภำวะหัวใจล้มเหลว (Congestive Heart failure) 6.02 
5 โรคเส้นเลือดสมองแตก/อุดตัน (Cerebrovascular accident) 4.47 
6 โรคมะเร็ง (Malignancy) 0.74 
7 โรคภูมิคุ้มกันบกพร่อง (AIDS) 7.10 
8 โรคถุงลมโป่งพอง (Emphysema) 3.84 
9 โรคไตวำยเรื้อรัง (Chronic renal failure) 8.74 
10 โรคพำร์กินซั่น (Parkinson's disease) 0.74 
11 โรคมำยแอสทีเนีย เกรวิส (Myasthenia gravis) 5.94 
12 โรคเบำจืด (Diabetes insipidus) 0.87 
13 โรคมัลติเพิลสเคลอโรสิส (Multiple sclerosis) 17.17 
14 โรคไขมันในเลือดสูง (Dyslipidemia) 0.37 
15 โรคข้ออักเสบรูมำตอยด์ (Rheumatoid arthritis) 4.69 
16 โรคต้อหิน (Glaucoma) 4.62 
17 โรคไต เนฟโฟรติค (Nephrotic syndrome) 5.33 
18 โรคลูปัส (SLE) 6.39 
19 โรคเลือดอะพลำสติก (Aplastic anemia) 5.68 
20 โรคทำลำสซีเมีย (Thalassemia) 0.27 
21 โรคฮีโมฟิลเลีย (Hemophilia) 1.25 
22 โรคเรื้อนกวำง (Psoriasis) 3.34 
23 โรคผิวหนังพุพองเรื้อรัง (Chronic vesiculobullous disease) 1.70 
24 โรคเลือด ไอทีพี (ITP) 3.74 
25 โรคต่อมไทรอยด์เป็นพิษ (Thyrotoxicosis) 2.02 
26 โรคจิต (Schizophrenia / Delusional disorders) 2.02 

 
1.3 คะแนน … 
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1.3  คะแนนของผู้ป่วยโรคเรื้อรัง ใชผ้ลรวมคะแนนโรคเรื้อรังทุกโรคของผู้ป่วยที่เข้ำเกณฑ์จ่ำย 
1.4 ต้องมีกำรดูแลผู้ป่วยโรคเรื้อรัง ดังนี้ 
 1) ต้องมีกำรใช้บริกำรผู้ป่วยนอกด้วยโรคที่ลงทะเบียนไว้ 3 เดือนต่อเนื่องกัน หรืออย่ำงน้อย 3 ครั้ง 

ในปีนั้น 
 2) ปรับคะแนนตำมระยะเวลำกำรดูแล 1 ปี = 100% ของคะแนน 2 ปี = 110% ของคะแนน  

และ 3 ปี = 130% ของคะแนน 
1.5  ต้องไม่มีกำรรักษำเป็นผู้ป่วยในด้วยภำวะแทรกซ้อนของโรคเรื้อรังนั้นๆ 
 

2. วิธีการค านวณค่าบริการทางการแพทย์ตามภาระเสี่ยง 
2.1 แบ่งงบประมำณเป็น 2 ส่วน 

ส่วนที่ 1  เท่ำกับ 70% ของงบประมำณต่อคนต่อปี แบ่งจ่ำยเป็นรำยเดือน เดือนละเท่ำๆ กัน จ ำนวน 11 งวด 
- งวดที่ 1 ให้ ค ำนวณตำมคะแนนโรคเรื้ อรั งของผู้ ป่ วยนอกและน้ ำหนั กสั ม พัทธ์ 

ปรับตำมวันนอนตำมกลุ่มวินิจฉัยโรคร่วม (DRGs) ที่มีค่ำน้อยกว่ำ 2 ของผู้ป่วยใน ของข้อมูลที่ส่งภำยในเดือน
มกรำคม และข้อมูลผู้ประกันตนเฉลี่ยเดือนมกรำคม 

- งวดที่ 2 ให้ ค ำนวณตำมคะแนนโรคเรื้ อรั งของผู้ ป่ วยนอกและน้ ำหนั กสั ม พัทธ์ 
ปรับตำมวันนอนตำมกลุ่มวินิจฉัยโรคร่วม (DRGs) ที่มีค่ำน้อยกว่ำ 2 ของผู้ป่วยใน ของข้อมูลที่ส่งภำยในเดือน
มกรำคม - กุมภำพันธ์ และข้อมูลผู้ประกันตนเฉลี่ยเดือนมกรำคม – กุมภำพันธ์ และน ำเงินค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์
งวดที่ 1 มำหักออก เป็นเงินค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำมภำระเสี่ยงงวดที่ 2 ที่จ่ำยให้สถำนพยำบำล 

- งวดที่ 3 ให้ ค ำนวณตำมคะแนนโรคเรื้ อรั งของผู้ ป่ วยนอก และน้ ำหนั กสั มพัทธ์ 
ปรับตำมวันนอนตำมกลุ่มวินิจฉัยโรคร่วม (DRGs) ที่มีค่ำน้อยกว่ำ 2 ของผู้ป่วยใน ของข้อมูลที่ส่งภำยในเดือน 
มกรำคม - มีนำคม และข้อมูลผู้ประกันตนเฉลี่ยเดือนมกรำคม – มีนำคม และน ำเงินค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์งวดที่ 1 - 2   
มำหักออก เป็นเงินค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำมภำระเสี่ยงงวดที่ 3 ที่จ่ำยให้สถำนพยำบำล 

- งวดที่ 4 ให้ ค ำนวณตำมคะแนนโรคเรื้ อรั งของผู้ ป่ วยนอก และน้ ำหนั กสั มพัทธ์ 
ปรับตำมวันนอนตำมกลุ่มวินิจฉัยโรคร่วม (DRGs) ที่มีค่ำน้อยกว่ำ 2 ของผู้ป่วยใน ของข้อมูลที่ส่งภำยในเดือน 
มกรำคม - เมษำยน และข้อมูลผู้ประกันตนเฉลี่ยเดือนมกรำคม – เมษำยน และน ำเงินค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ 
งวดที่ 1 - 3 มำหักออก เป็นเงินค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำมภำระเสี่ยงงวดที่ 4 ที่จ่ำยให้สถำนพยำบำล 

- งวดที่ 5 ให้ ค ำนวณตำมคะแนนโรคเรื้ อรั งของผู้ ป่ วยนอกและน้ ำหนั กสั ม พัทธ์ 
ปรับตำมวันนอนตำมกลุ่มวินิจฉัยโรคร่วม (DRGs) ที่มีค่ำน้อยกว่ำ 2 ของผู้ป่วยใน ของข้อมูลที่ส่งภำยในเดือน
มกรำคม - พฤษภำคม และข้อมูลผู้ประกันตนเฉลี่ยเดือนมกรำคม – พฤษภำคม และน ำเงินค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์
งวดที่ 1 - 4 มำหักออก เป็นเงินค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำมภำระเสี่ยงงวดที่ 5 ที่จ่ำยให้สถำนพยำบำล 

- งวดที่ 6 ให้ ค ำนวณตำมคะแนนโรคเรื้ อรั งของผู้ ป่ วยนอก และน้ ำหนั กสั มพัทธ์ 
ปรับตำมวันนอนตำมกลุ่มวินิจฉัยโรคร่วม (DRGs) ที่มีค่ำน้อยกว่ำ 2 ของผู้ป่วยใน ของข้อมูลที่ส่งภำยในเดือน 
มกรำคม - มิถุนำยน และข้อมูลผู้ประกันตนเฉลี่ยเดือนมกรำคม – มิถุนำยน และน ำเงินค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ 
งวดที่ 1 - 5 มำหักออก เป็นเงินค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำมภำระเสี่ยงงวดที่ 6 ที่จ่ำยให้สถำนพยำบำล 

- งวดที่ 7 ให้ ค ำนวณตำมคะแนนโรคเรื้ อรั งของผู้ ป่ วยนอก และน้ ำหนั กสั มพัทธ์ 
ปรับตำมวันนอนตำมกลุ่มวินิจฉัยโรคร่วม (DRGs) ที่มีค่ำน้อยกว่ำ 2 ของผู้ป่วยใน ของข้อมูลที่ส่งภำยในเดือน 
มกรำคม - กรกฎำคม และข้อมูลผู้ประกันตนเฉลี่ยเดือนมกรำคม – กรกฎำคม และน ำเงินค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ 
งวดที่ 1 - 6 มำหักออก เป็นเงินค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำมภำระเสี่ยงงวดที่ 7 ที่จ่ำยให้สถำนพยำบำล 

- งวดที่ 8 … 
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- งวดที่ 8 ให้ ค ำนวณตำมคะแนนโรคเรื้ อรั งของผู้ ป่ วยนอก และน้ ำหนั กสั มพัทธ์ 
ปรับตำมวันนอนตำมกลุ่มวินิจฉัยโรคร่วม (DRGs) ที่มีค่ำน้อยกว่ำ 2 ของผู้ป่วยใน ของข้อมูลที่ส่งภำยในเดือน 
มกรำคม - สิงหำคม และข้อมูลผู้ประกันตนเฉลี่ยเดือนมกรำคม – สิงหำคม และน ำเงินค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ 
งวดที่ 1 - 7 มำหักออก เป็นเงินค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำมภำระเสี่ยงงวดที่ 8 ที่จ่ำยให้สถำนพยำบำล 

- งวดที่ 9 ให้ ค ำนวณตำมคะแนนโรคเรื้ อรั งของผู้ ป่ วยนอกและน้ ำหนั กสั ม พัทธ์ 
ปรับตำมวันนอนตำมกลุ่มวินิจฉัยโรคร่วม (DRGs) ที่มีค่ำน้อยกว่ำ 2 ของผู้ป่วยใน ของข้อมูลที่ส่งภำยในเดือน
มกรำคม - กันยำยน และข้อมูลผู้ประกันตนเฉลี่ยเดือนมกรำคม – กันยำยน และน ำเงินค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ 
งวดที่ 1 - 8 มำหักออก เป็นเงินค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำมภำระเสี่ยงงวดที่ 9 ที่จ่ำยให้สถำนพยำบำล 

- งวดที่ 10 ให้ ค ำนวณตำมคะแนนโรคเรื้ อรั งของผู้ ป่ วยนอกและน้ ำหนั กสั ม พัทธ์ 
ปรับตำมวันนอนตำมกลุ่มวินิจฉัยโรคร่วม (DRGs) ที่มีค่ำน้อยกว่ำ 2 ของผู้ป่วยใน ของข้อมูลที่ส่งภำยในเดือน
มกรำคม - ตุลำคม และข้อมูลผู้ประกันตนเฉลี่ยเดือนมกรำคม – ตุลำคม และน ำเงินค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ 
งวดที่ 1 - 9 มำหักออก เป็นเงินค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำมภำระเสี่ยงงวดที่ 10 ที่จ่ำยให้สถำนพยำบำล 

- งวดที่ 11 ให้ ค ำนวณตำมคะแนนโรคเรื้ อรั งของผู้ ป่ วยนอกและน้ ำหนั กสั ม พัทธ์ 
ปรับตำมวันนอนตำมกลุ่มวินิจฉัยโรคร่วม (DRGs) ที่มีค่ำน้อยกว่ำ 2 ของผู้ป่วยใน ของข้อมูลที่ส่งภำยในเดือน
มกรำคม - พฤศจิกำยน และข้อมูลผู้ประกันตนเฉลี่ยเดือนมกรำคม – พฤศจิกำยน และน ำเงินค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ 
งวดที่ 1 - 10 มำหักออก เป็นเงินค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำมภำระเสี่ยงงวดที่ 11 ที่จ่ำยให้สถำนพยำบำล 

ส่วนที่ 2 เท่ำกับ 30% ของงบประมำณต่อคนต่อปี จ่ำยเป็นงวดที่ 12 ให้ค ำนวณตำมคะแนนโรคเรื้อรังของ
ผู้ป่วยนอกและน้ ำหนักสัมพัทธ์ปรับตำมวันนอนตำมกลุ่มวินิจฉัยโรคร่วม (DRGs) ที่มีค่ำน้อยกว่ำ 2 ของผู้ป่วยใน 
ของข้อมูลปีนั้นทั้งหมดที่ส่งภำยในระยะเวลำที่ก ำหนด และข้อมูลผู้ประกันตนเฉลี่ยเดือนมกรำคม – ธันวำคม และน ำเงิน
ค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์งวดที่ 1 - 11 มำหักออก เป็นเงินค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำมภำระเสี่ยงงวดที่ 12 ที่จ่ำยให้
สถำนพยำบำล 
   ทั้งนี้ หลักเกณฑ์กำรจ่ำยค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำมภำระเสี่ยง ตำมข้อ 1.4 และ ข้อ 1.5 จะด ำเนินกำร 
ในกำรจ่ำยค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำมภำระเสี่ยง งวดที่ 12 

2.2 งบประมำณในแต่ละเดือนจ่ำยให้แก่สถำนพยำบำลตำมภำระงำนที่เกิดขึ้นจริง ทั้งนี้ ข้อมูลที่น ำมำ
ค ำนวณค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ จะเป็นข้อมูลที่ส่งภำยในวันท ำกำรสุดท้ำยของแต่ละเดือน 

2.3 ส ำนักงำนจะจ่ำยค่ำบริกำรฯ ในแต่ละเดือน ภำยใน 60 วัน นับจำกวันท ำกำรสุดท้ำยของแต่ละเดือน 
2.4 งบประมำณส่วนที่ 2 ส ำนักงำนจะจ่ำยเมื่อได้รับข้อมูลครบถ้วนตำมระยะเวลำกำรส่ งข้อมูลที่ส ำนักงำน

ก ำหนด และปรับปรุงแก้ไขข้อมูลตำมผลกำรตรวจสอบข้อมูลแล้ว 
2.6 สถำนพยำบำลจะได้รับเงินงวดสุดท้ำย (งวดที่ 12) ภำยในเดือนมิถุนำยน ของปีถัดไป 
2.6 ในระหว่ำงที่ด ำเนินกำรจ่ำยงวดสุดท้ำยของปี สำมำรถด ำเนินกำรจ่ำยเงินของปีถัดไปตำมก ำหนดที่

ก ำหนดไว้ 
2.7 ก ำหนดกำรจ่ำยค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำมภำระเสี่ยง  

งวดที่ ตัดยอดการส่งข้อมูล จ่ายค่าบริการทางการแพทย์ฯ 
1 วันท ำกำรสุดท้ำยของเดือนมกรำคม ภำยในเดือนมีนำคม 
2 วันท ำกำรสุดท้ำยของเดือนกุมภำพันธ์ ภำยในเดือนเมษำยน 
3 วันท ำกำรสุดท้ำยของเดือนมีนำคม ภำยในเดือนพฤษภำคม 
4 วันท ำกำรสุดท้ำยของเดือนเมษำยน ภำยในเดือนมิถุนำยน 
5 วันท ำกำรสุดท้ำยของเดือนพฤษภำคม ภำยในเดือนกรกฎำคม 

 
งวดที ่… 
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งวดที่ ตัดยอดการส่งข้อมูล จ่ายค่าบริการทางการแพทย์ฯ 

6 วันท ำกำรสุดท้ำยของเดือนมิถุนำยน ภำยในเดือนสิงหำคม 
7 วันท ำกำรสุดท้ำยของเดือนกรกฎำคม ภำยในเดือนกันยำยน 
8 วันท ำกำรสุดท้ำยของเดือนสิงหำคม ภำยในเดือนตุลำคม 
9 วันท ำกำรสุดท้ำยของเดือนกันยำยน ภำยในเดือนพฤศจิกำยน 
10 วันท ำกำรสุดท้ำยของเดือนตุลำคม ภำยในเดือนธันวำคม 
11 วันท ำกำรสุดท้ำยของเดือนพฤศจิกำยน ภำยในเดือนมกรำคม ปีถัดไป 
12 วันท ำกำรสุดท้ำยของเดือนกุมภำพันธ์ ปีถัดไป ภำยในเดือนมิถุนำยน ปีถัดไป 

 
2.8 ในปีที่มีกำรปรับเปลี่ยนรูปแบบกำรรำยงำนข้อมูลกำรใช้บริกำรทำงกำรแพทย์ที่ใช้ในกำรค ำนวณ

ค่ ำบริ กำรทำงกำรแพทย์ ตำมภำระ เสี่ ย ง  ท ำ ให้ ต้ อ งขยำยระยะ เวลำกำรส่ งข้ อมูลกำร ใช้บริ กำร 
ทำงกำรแพทย์ ในช่วงแรกที่ยังไม่ได้รับข้อมูลฯ ให้ค ำนวณคะแนนโรคเรื้อรังของผู้ป่วยนอก จำกข้อมูลกำรใช้บริกำร
ทำงกำรแพทย์ของปีก่อนหน้ำ และข้อมูลผู้ประกันตนเฉลี่ยตำมปีที่จ่ำย ในกำรค ำนวณค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำม
ภำระเสี่ยงให้แก่สถำนพยำบำลเป็นรำยเดือนไปก่อนตำมวิธีกำรในข้อ 1.1)  และเมื่อได้รับข้อมูลฯ ปีที่จะจ่ำยจริง
แล้ว จึงค ำนวณค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำมภำระเสี่ยงด้วยข้อมูลของปีที่จะจ่ำย ทั้งนี้ จะต้องไม่เกินงวดที่ 11 
ส ำหรับสถำนพยำบำลที่เข้ำใหม่ให้จ่ำยค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำมภำระเสี่ยงให้แก่สถำนพยำบำลตำมจ ำนวน
ผู้ประกันตนตำมปีที่จ่ำย ด้วยอัตรำ 25% ของอัตรำตำมประกำศคณะกรรมกำรกำรแพทย์ โดยแบ่งจ่ำยเป็นรำย
เดือน และเมื่อได้รับข้อมูลฯ ปีที่จะจ่ำยจริงแล้ว จึงค ำนวณค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำมภำระเสี่ยงด้วยข้อมูลของปี
ที่จะจ่ำย ทั้งนี้ จะต้องไม่เกินงวดที่ 11 
 
3. การค านวณค่าบริการทางการแพทย์ตามภาระเสี่ยง 
 ขั้นตอนที่ 1 ค ำนวณภำระเสี่ยง 

1) ภำระเสี่ยงผู้ป่วยนอก - ค ำนวณจำกคะแนนโรคเรื้อรัง 
1.1) นำย B ป่วยเป็นโรคเบำหวำน โรคควำมดันโลหิตสูง โรคมะเร็ง และโรคไขมันในเลือดสูง 

นำย B จะมีคะแนนโรคเรื้อรัง เท่ำกับ 4.86 + 3.42 + 0.74 + 0.37 เท่ำกับ 9.39 
1.2) โรงพยำบำล A มีผู้ป่วยโรคเรื้อรัง คิดคะแนนโรคเรื้อรัง ได้ดังนี้ 

รหัส โรคเรื้อรัง 
คะแนน 

(1) 
จ านวน (คน) 

(2) 
คะแนน 

(3) = (1) x (2) 
1 โรคเบำหวำน 4.86 1,229 5,972.94 
2 โรคควำมดันโลหิตสูง 3.42 3,087 10,557.54 
3 โรคตับอักเสบเรื้อรังและโรคตับแข็ง 3.83 84 321.72 
4 โรคภำวะหัวใจล้มเหลว 6.02 4 24.08 
5 โรคเส้นเลือดสมองแตก/อุดตัน 4.47 4 17.88 
6 โรคมะเร็ง 0.74 268 198.32 
7 โรคภูมิคุ้มกันบกพร่อง 7.1 473 3,358.30 
8 โรคถุงลมโป่งพองและโรคปอดอุดกั้นเรื้อรัง 3.84 5 19.20 

9 โรคไตวำยเรื้อรัง 8.74 42 367.08 
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รหัส โรคเรื้อรัง 
คะแนน 

(1) 
จ านวน (คน) 

(2) 
คะแนน 

(3) = (1) x (2) 
10 โรคพำร์กินซั่น 0.74 3 2.22 
11 โรคมำยแอสทีเนีย เกรวิส 5.94 3 17.82 
12 โรคเบำจืด 0.87 1 0.87 
13 โรคมัลติเพิลสเคลอโรสิส 17.17 1 17.17 
14 โรคไขมันในเลือดสูง 0.37 695 257.15 
15 โรคข้ออักเสบรูมำตอยด์ 4.69 22 103.18 
16 โรคต้อหิน 4.62 22 101.64 
17 โรคไต เนฟโฟรติค 5.33 2 10.66 
18 โรคลูปัส 6.39 64 408.96 
19 โรคเลือดอะพลำสติก 5.68 1 5.68 
20 โรคทำลำสซีเมีย 0.27 29 7.83 
21 โรคฮีโมฟิลเลีย 1.25 2 2.50 
22 โรคเรื้อนกวำง 3.34 21 70.14 
23 โรคผิวหนังพุพองเรื้อรัง 1.7 3 5.10 
24 โรคเลือด ไอทีพี 3.74 3 11.22 
25 โรคต่อมไทรอยด์เป็นพิษ 2.02 113 228.26 
26 โรคจิต 2.02 63 127.26 

รวมคะแนน 22,214.72 
 

1.3) โรงพยำบำล A มีผู้ประกันตนเฉลี่ยเท่ำกับ 92,227 คน  
1.4) ค ำนวณภำระเสี่ยงผู้ป่วยนอกของสถำนพยำบำลแต่ละแห่ง 

-   ภำระเสี่ยงผู้ป่วยนอกของสถำนพยำบำลแต่ละแห่งเท่ำกับ 

(
ผลรวมคะแนนโรคเรือ้รังของสถำนพยำบำล

จ ำนวนผู้ประกันตนเฉลีย่ของสถำนพยำบำล
− อัตรำฐำนผู้ป่วยนอก) × จ ำนวนผู้ประกันตนเฉลี่ยของสถำนพยำบำล 

 
  * ปัจจุบันอัตราฐานผู้ปว่ยนอกมีค่าเป็นศูนย์  ดังนั้นภาระเสี่ยงผู้ป่วยนอกของสถานพยาบาลแต่ละแห่ง 
จึงเท่ากับผลรวมคะแนนโรคเรื้อรังของสถานพยาบาล 
 
   แทนค่ำ  

   ภำระเสี่ยงผู้ป่วยนอกของโรงพยำบำล A   = 92,2270
92,227

22,214.72
 







  =  22,214.72 

 
2) ภำระเสี่ยงผู้ป่วยใน - ค ำนวณจำกค่ำน้ ำหนักสัมพัทธ์ปรับตำมวันนอน(Adjust Relative Weight : 

AdjRW) น้อยกว่ำ 2 ของผู้ป่วยในทุกรำย 
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2.1) โรงพยำบำล A มีผู้ป่วยในที่มีค่ำ AdjRw น้อยกว่ำ 2 จ ำนวน  2,501 รำย มีผลรวมค่ำ AdjRW 
เท่ำกับ 1953.6722 มีผู้ประกันตนเฉลี่ยเท่ำกับ 92,227 คน   

2.2) ค ำนวณภำระเสี่ยงผู้ป่วยในของสถำนพยำบำลแต่ละแห่ง 
-  ภำระเสี่ยงผู้ป่วยในของสถำนพยำบำลแต่ละแห่งเท่ำกับ 

 

(
ผลรวม 𝐴𝑑𝑗𝑅𝑊ที่มคี่ำน้อยกว่ำ 2 ของสถำนพยำบำล

จ ำนวนผู้ประกันตนเฉลีย่ของสถำนพยำบำล
− อัตรำฐำนผู้ปว่ยใน) × จ ำนวนผู้ประกันตนเฉลี่ยของสถำนพยำบำล 

 
  * ปัจจุบันอัตราฐานผู้ปว่ยในมีค่าเป็นศูนย์  ดังนั้น ภาระเสี่ยงผู้ป่วยในของสถานพยาบาลแต่ละแห่ง  
จึงเท่ากับผลรวมค่าน้้าหนักสัมพัทธ์ปรับตามวันนอน (AdjRW) ของสถานพยาบาล 
 
   แทนค่ำ  

   ภำระเสี่ยงผู้ป่วยในของโรงพยำบำล A   = 92,2270
92,227

1953.6722
 







  

         =  1953.6722 
 
 ขั้นตอนที่ 2  ค ำนวณเงินค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำมภำระเสี่ยง 

1) สัดส่วนค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำมเสี่ยงผู้ป่วยนอก(โรคเรื้อรัง) เท่ำกับ 100% และผู้ป่วยในกรณีกำร
รักษำที่มีค่ำน้ ำหนักสัมพัทธ์ปรับตำมวันนอน (Adjust Relative Weight : AdjRW) น้อยกว่ำ 2 เท่ำกับ 0% 

2) จำกข้อ 1 เมื่อสัดส่วนค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำมเสี่ยงผู้ป่วยใน เท่ำกับ 0% ดังนั้น จึงไม่ต้องค ำนวณ
ค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำมภำระเสี่ยงผู้ป่วยใน เนื่องจากตามสัดส่วนฯ แล้วจะมีค่าเป็น 0 บาท 

3) ค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำมภำระเสี่ยง จึงเท่ำกับค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำมภำระเสี่ยงผู้ป่วยนอก 
(โรคเรื้อรัง) 

4) แบ่งงบประมำณเป็น 2 ส่วน  
4.1) ส่วนที่ 1 เท่ำกับ 70% ของงบประมำณต่อคนต่อปี แบ่งจ่ำยเป็นรำยเดือน เดือนละเท่ำๆ กัน 

จ ำนวน 11 งวด ส่วนที่ 1 แบ่งจ่ำยเป็น 11 งวด  
4.2) ส่วนที่ 2 เท่ำกับ 30% ของงบประมำณต่อคนต่อปี จ่ำยเป็นงวดที่ 12  
4.3) ค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำมภำระเสี่ยงแต่ละงวดของสถำนพยำบำล ค ำนวณตำมสูตรด้ำนล่ำง 

 
งวดที่ 1 เท่ำกับ 

(ผลรวมคะแนนโรคเรือ้รังของสถำนพยำบำล ×  (
(1×

(70% ×453)

11
)× ผู้ประกันตนเฉลี่ยของสถำนพยำบำลทุกแห่งเดือนมกรำคม   

ผลรวมคะแนนโรคเรื้อรังของสถำนพยำบำลทุกแห่ง
))   

 
งวดที่ 2   เท่ำกับ  

(ผลรวมคะแนนโรคเรื้อรังของสถำนพยำบำล× (
(2× 

(70% ×453)

11
) × ผู้ประกันตนเฉลี่ยของสถำนพยำบำลทุกแห่งเดือนมกรำคมถึงกุมภำพันธ์  

ผลรวมคะแนนโรคเรื้อรังของสถำนพยำบำลทุกแห่ง
)) - เงินงวดที่ 1 

 
งวดที่ 3 … 
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งวดที่ 3   เท่ำกับ  

(ผลรวมคะแนนโรคเรื้อรังของสถำนพยำบำล × (
(3× 

(70% ×453)

11
)  × ผู้ประกันตนเฉลี่ยของสถำนพยำบำลทุกแห่งเดือนมกรำคมถึงมีนำคม  

ผลรวมคะแนนโรคเรื้อรังของสถำนพยำบำลทุกแห่ง
)) - เงินงวดที่ 1 ถึง 2 

 
งวดที่ 4   เท่ำกับ  

(ผลรวมคะแนนโรคเรื้อรังของสถำนพยำบำล × (
(4× 

(70% ×453)

11
) × ผู้ประกันตนเฉลี่ยของสถำนพยำบำลทุกแห่งเดือนมกรำคมถึงเมษำยน  

ผลรวมคะแนนโรคเรื้อรังของสถำนพยำบำลทุกแห่ง
)) - เงินงวดที่ 1 ถึง 3 

 
งวดที่ 5   เท่ำกับ  

(ผลรวมคะแนนโรคเรื้อรังของสถำนพยำบำล × (
(5× 

(70% ×453)

11
) × ผู้ประกันตนเฉลี่ยของสถำนพยำบำลทุกแห่งเดือนมกรำคมถึงพฤษภำคม

ผลรวมคะแนนโรคเรื้อรังของสถำนพยำบำลทุกแห่ง
)) - เงินงวดที่ 1 ถึง 4 

 
งวดที่ 6   เท่ำกับ  

(ผลรวมคะแนนโรคเรื้อรังของสถำนพยำบำล × (
(6× 

(70% ×453)

11
) × ผู้ประกันตนเฉลี่ยของสถำนพยำบำลทุกแห่งดือนมกรำคมถึงมิถุนำยน 

ผลรวมคะแนนโรคเรื้อรังของสถำนพยำบำลทุกแห่ง
)) - เงินงวดที่ 1 ถึง 5 

 
งวดที่ 7   เท่ำกับ  

(ผลรวมคะแนนโรคเรื้อรังของสถำนพยำบำล × (
(7× 

(70% ×453)

11
) × ผู้ประกันตนเฉลี่ยของสถำนพยำบำลทุกแห่งเดือนมกรำคมถึงกรกฎำคม  

ผลรวมคะแนนโรคเรื้อรังของสถำนพยำบำลทุกแห่ง
)) - เงินงวดที่ 1 ถึง 6 

 
งวดที่ 8   เท่ำกับ  

(ผลรวมคะแนนโรคเรื้อรังของสถำนพยำบำล × (
(8× 

(70% ×453)

11
) × ผู้ประกันตนเฉลี่ยของสถำนพยำบำลทุกแห่งเดือนมกรำคมถึงสิงหำคม 

ผลรวมคะแนนโรคเรื้อรังของสถำนพยำบำลทุกแห่ง
)) - เงินงวดที่ 1 ถึง 7 

 
งวดที่ 9   เท่ำกับ  

(ผลรวมคะแนนโรคเรื้อรังของสถำนพยำบำล × (
(9× 

(70% ×453)

11
) × ผู้ประกันตนเฉลี่ยของสถำนพยำบำลทุกแห่งเดือนมกรำคมถึงกันยำยน  

ผลรวมคะแนนโรคเรื้อรังของสถำนพยำบำลทุกแห่ง
)) - เงินงวดที่ 1 ถึง 8 

 
งวดที่ 10   เท่ำกับ  

(ผลรวมคะแนนโรคเรื้อรังของสถำนพยำบำล × (
(10× 

(70% ×453)

11
) × ผู้ประกันตนเฉลี่ยของสถำนพยำบำลทุกแห่งเดือนมกรำคมถึงตุลำคม 

ผลรวมคะแนนโรคเรื้อรังของสถำนพยำบำลทุกแห่ง
)) - เงินงวดที่ 1 ถึง 9 

 
 

งวดที่ 11 … 
 



- 8 - 
 

งวดที่ 11   เท่ำกับ  

(ผลรวมคะแนนโรคเรื้อรังของสถำนพยำบำล × (
(11× 

(70% ×453)

11
) × ผู้ประกันตนเฉลี่ยของสถำนพยำบำลทุกแห่งเดือนมกรำคมถึงพฤศจิกำยน  

ผลรวมคะแนนโรคเร้ือรังของสถำนพยำบำลทุกแห่ง
)) - เงินงวดท่ี 1 ถึง 10 

 
งวดที่ 12   เท่ำกับ  

(ผลรวมคะแนนโรคเรือ้รงัของสถำนพยำบำล × (
453  × ผู้ประกันตนเฉลี่ยของสถำนพยำบำลทุกแห่งทัง้ปี 

ผลรวมคะแนนโรคเรือ้รงัของสถำนพยำบำลทุกแห่ง
)) - เงินงวดที ่1 ถึง 11 

 
 

------------------------------------------------------------------------------------------ 
 

 
ตัวอย่าง    โรงพยำบำล A มีผลรวมคะแนนโรคเรื้อรัง เท่ำกับ 22,214.72 คะแนน  
  ค ำนวณค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำมภำระเสี่ยงของโรงพยำบำล A  งวดที่ 1  
  เมื่อ รวมคะแนนโรคเรื้อรังของสถำนพยำบำลทุกแห่ง เท่ำกับ   5,707,012.36  คะแนน 
  และผลรวมผู้ประกันตนเฉลี่ยของสถำนพยำบำลทุกแห่งเดือนมกรำคม เท่ำกับ 12,641,368 คน 
 
สูตรค ำนวณงวดที่ 1  

(ผลรวมคะแนนโรคเรื้อรังของสถำนพยำบำล × (
(1 ×  

(70% ×453)

11
) ×  ผู้ประกันตนเฉลี่ยของสถำนพยำบำลทุกแห่งเดือนมกรำคม 

ผลรวมคะแนนโรคเรื้อรังของสถำนพยำบำลทกุแห่ง
)) 

 
แทนค่ำ 
 
ค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์ตำมภำระเสี่ยงงวดที่ 1 ของโรงพยำบำล A  
  

=  (22,214.72 ×  (
(1 × 

(70% ×453)

11
)×12,641,368

5,707,012.36
)) 

 
 
=    1,418,501.05  บำท  
 
 

------------------------------------------------------------------------------------------ 
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ส่ิงท่ีส่งมาด้วย 2

รหัส โรคเร้ือรัง ภาวะแทรกซ้อน เง่ือนไข
1 โรคเบาหวาน (Diabetes mellitus) (E10 - E14)

ไต โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E10 - E14 และมีรหัสหลักท่ี 3 เป็นเลข 2
ตา โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E10 - E14 และมีรหัสหลักท่ี 3 เป็นเลข 3
ระบบประสาท โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E10 - E14 และมีรหัสหลักท่ี 3 เป็นเลข 4
หลอดเลือด โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E10 - E14 และมีรหัสหลักท่ี 3 เป็นเลข 5
ตัดอวัยวะ โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E10 - E14 และมีหัตถการด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย 840 หรือ 841
หลายอย่าง โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E10 - E14 และมีรหัสหลักท่ี 3 เป็นเลข 7
อ่ืนๆ โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E10 - E14 และมีรหัสหลักท่ี 3 เป็นเลข 0 หรือ 1 หรือ 8
หลอดเลือดสมอง โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I60 - I64  และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E10 - E14
Hypoglycaemia โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E161 หรือ E162  และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E10 - E14
Hyperglycaemia โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย R739  และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E10 - E14
แผลท่ีเท้า โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย L030 หรือ L031 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E10 - E14  และ

ต้องไม่มีรหัสโรคท่ีข้ึนต้นด้วย S
Chronic Kidney โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย N18

2
หัวใจ โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I110 หรือ I119
ไต โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I120 หรือ I129
หลายอย่าง โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I130 หรือ I131 หรือ I132 หรือ I139
หลอดเลือดสมอง โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I60 - I64   และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I10 - I15
Chronic Kidney โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย N18
หัวใจล้มเหลว โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I50

3
Hepatits โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย K73 หรือ B18 หรือ K74 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย K70 - K77 

รหัสใดรหัสหน่ึง
GI bleed โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย K73 หรือ B18 หรือ K74 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย K20 - K31 

รหัสใดรหัสหน่ึง
Hepatic 
encephalopathy

โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย K73 หรือ B18 หรือ K74 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย K72

Ascites โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย K73 หรือ B18 หรือ K74 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย R18

Spontaneou 
bacterial peritonitis

โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย K73 หรือ B18 หรือ K74 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย K65

4
CHF โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I50
Hyponatremia โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I50 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E871
Respiratory failure โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I50 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย J96  

รายการภาวะแทรกซ้อนของโรคเร้ือรัง 26 โรค (ผู้ป่วยใน) พร้อมรหัส ICD
(โรครอง พิจารณาเฉพาะประเภทโรคร่วม และ ประเภทโรคแทรกซ้อน เท่าน้ัน)

โรคความดันโลหิตสูง (Hypertension) (I10 - I15)

โรคตับอักเสบเร้ือรังและโรคตับแข็ง (Chronic hepatitis and Cirrhosis of liver) (B18 และ K74)

โรคภาวะหัวใจล้มเหลว (Congestive heart failure) (I500)
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รหัส โรคเร้ือรัง ภาวะแทรกซ้อน เง่ือนไข
5

Cerebrovascular 
disease

โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I69 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I60 - I69 รหัสใดรหัสหน่ึง

Coma โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I69 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย R402
Bed sore โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I69 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย L89
UTI โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I69 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย N390
Pneumonia โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I69 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย J09 - J18 รหัสใดรหัสหน่ึง

6
ท่ีไม่ได้มาให้ 
chemotherapy

โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย C00 – C97 และต้องไม่มีโรครองด้วยรหัส Z511  
และต้องไม่มีหัตถการรหัส 9925

Febrile neutropenia โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย C00 – C97 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย R509 และ D70

Sepsis โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย C00 – C97 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย A40 - A41 
รหัสใดรหัสหน่ึง

Electrolyte 
imbalance

โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย C00 – C97 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E87

Pneumonia โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย C00 – C97 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย J13 -J18 
รหัสใดรหัสหน่ึง

7
PCP โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย B20 – B24 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย B59 หรือ J173 รหัสใด

รหัสหน่ึง

TB โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย B20 – B24 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย A15 - A19 
รหัสใดรหัสหน่ึง

Cryptococcosis โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย B20 – B24 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย B45
Malnutrition โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย B20 – B24 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E40 - E46 

รหัสใดรหัสหน่ึง
Respiratory failure โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย B20 – B24 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย J96
Pneumonia โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย B20 – B24 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย J09 - J18 

รหัสใดรหัสหน่ึง
8

Bronchitsi โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย J43 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย J20 - J22
Cor pulmonale โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย J43 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I279
Pneumonia โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย J43 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย J09 - J18
Respiratory failure โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย J43 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย J96

9
CHF โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย N18 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I50
GI bleed โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย N18 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย K929 หรือ K921 

หรือ K922
Convulsion โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย N18 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย R568

โรคมะเร็ง (Malignancy) (C00 - C97)

โรคภูมิคุ้มกันบกพร่อง (AIDS) (B20 - B24)

โรคถุงลมโป่งพอง (Emphysema) (J43)

โรคไตวายเร้ือรัง (Chronic renal failure) (N18)

โรคเส้นเลือดสมองแตก (Cerebrovascular accident) (I69)
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รหัส โรคเร้ือรัง ภาวะแทรกซ้อน เง่ือนไข
Volume overload โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย N18 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E877
Respiratory failure โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย N18 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย J96
Hyperkalemia โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย N18 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E875

10
Gait disturbance โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย G20 – G22 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย R26
Falling and trauma 
from falling

โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย G20 – G22 และมีสาเหตุการบาดเจ็บด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย W20

Hypotension โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย G20 – G22 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I95
Arrhythmia โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย G20 – G22 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I47 - I49 

รหัสใดรหัสหน่ึง
11

Myasthenia gravis โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย G700
Respiratory failure โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย G70 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย J96
Pneumonia โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย G70 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย J09 - J18 

รหัสใดรหัสหน่ึง
Weakness โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย G70 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย R53
Diarrhea โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย G70 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย A09

12
Hypotension โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E232 หรือ N251 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I95
Shock โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E232 หรือ N251 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย R57
Alteration of 
conscious

โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E232 หรือ N251 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย R40

Seizures โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E232 หรือ N251 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย G40 - G41 หรือ 
R568 รหัสใดรหัสหน่ึง

Lethargy โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E232 หรือ N251 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย R53
Hyponatremia โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E232 หรือ N251 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E871

13
Multiple sclerosis โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย G35
Respiratory failure โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย G35 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย J96
UTI โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย G35 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย N390
Weakness โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย G35 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย R53
Paraplegia โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย G35 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย G82
Pneumonia โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย G35 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย J09 - J18 

รหัสใดรหัสหน่ึง
14

Coronary artery 
disease

โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E78 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I20 - I25 รหัสใดรหัสหน่ึง

Acute pancreatitis โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E78 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย K85
Blindness โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E78 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย H54

โรคเบาจืด (Diabetes insipidus) (E232 และ N251)

โรคมัลติเพิล สเคลอโรสิส (Multiple sclerosis) (G35)

โรคไขมันในเลือดสูง (Dyslipidemia) (E78)

โรคพาร์กินซ่ัน (Parkinson's disease) (G20 - G22)

โรคมายแอสทีเนีย เกรวิส (Myasthenia gravis) (G70)
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Peripheral artery 
disease

โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E78 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I71 - I74 รหัสใดรหัสหน่ึง

Cerebrovascular 
disease

โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E78 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I60 - I69 รหัสใดรหัสหน่ึง

Hypertension โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E78 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I10
Non rheumatic 
Aortic stenosis

โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E78 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I350

Rhabdomyolysis โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E78 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย G720
15

Rheumatoid arthritis โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย M05 – M06

Arthritis โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย M05 – M06 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย M13
Septic arthritis โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย M05 – M06 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย M00 - M03 รหัสใด

รหัสหน่ึง
GI bleed โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย M05 – M06 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย K929 หรือ K921 หรือ 

K922
AKI โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย M05 – M06 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย N17
CKD โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย M05 – M06 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย N18

16
Glaucoma โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย H40
Headache โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย H40 หรือ H42 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย R51
Blind โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย H40 หรือ H42 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย H53 - H54 รหัสใด

รหัสหน่ึง
17

Nephrotic syndrome โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย N04

Edema โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย N04 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย R60
GI bleed โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย N04 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย K929 หรือ K921 หรือ K922

Spontaneous 
bacterial peritonitis

โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย N04 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย K65

Cellulitis โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย N04 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย L03
AKI โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย N04 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย N17
CKD โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย N04 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย N18

18
SLE โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย M32 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย L93
Edema โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย M32 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย R60
AKI โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย M32 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย N17
CKD โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย M32 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย N18

โรคลูปัส (SLE) (M32)

โรคข้ออักเสบรูมาตอยด์ (Rheumatoid arthritis) (M05 - M06)

โรคต้อหิน (Glaucoma) (H40 และ H42)

โรคไต เนฟโฟรติค (Nephrotic syndrome) (N04)
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รหัส โรคเร้ือรัง ภาวะแทรกซ้อน เง่ือนไข
Convulsion โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย M32 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย R56
Sepsis โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย M32 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย A40 - A41 

รหัสใดรหัสหน่ึง
Pneumonia โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย M32 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย J09 - J18 

รหัสใดรหัสหน่ึง
GI bleed โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย M32 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย K929 หรือ K921 หรือ K922

Meningitis โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย M32 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย G00 - G03 
รหัสใดรหัสหน่ึง

19
Aplastic anemia โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย D60 – D61
Cerebral 
hemorrhage

โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย D60 – D61 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I60 - I62 
รหัสใดรหัสหน่ึง

Pneumonia โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย D60 – D61 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย J09 - J18 
รหัสใดรหัสหน่ึง

Sepsis โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย D60 – D61 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย A40 - A41 
รหัสใดรหัสหน่ึง

GI bleed โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย D60 – D61 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย K929 หรือ K921 หรือ 
K922

20
Pneumonia โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย D56 (ยกเว้น D56.3)  

และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย J13 - J18 รหัสใดรหัสหน่ึง
21

Hemarthrosis โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย D66 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย M250
CNS bleeding โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย D66 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I60 - I62 รหัสใดรหัสหน่ึง

22
Psoriasis โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย L40
Sepsis โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย L40 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย A40 - A41 

รหัสใดรหัสหน่ึง
Cellulitis โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย L40 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย L03

23
Bullous โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย L10 หรือ L12 หรือ L13 หรือ L138 หรือ L123 และมีโรครองด้วยรหัสท่ี

ข้ึนต้นด้วย L10 - L14 รหัสใดรหัสหน่ึง
Sepsis โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย L10 หรือ L12 หรือ L13 หรือ L138 หรือ L123 และมีโรครองด้วยรหัสท่ี

ข้ึนต้นด้วย A40 - A41 รหัสใดรหัสหน่ึง
Cellulitis โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย L10 หรือ L12 หรือ L13 หรือ L138 หรือ L123 และมีโรครองด้วยรหัสท่ี

ข้ึนต้นด้วย L03

โรคเลือดอะพลาสติก (Aplastic anemia) (D61)

โรคทาลาสซีเมีย (Thalassemia) (D56 ยกเว้น D563)

โรคฮีโมฟิลเลีย (Hemophilia) (D66)

โรคเร้ือนกวาง (Psoriasis) (L40)

โรคผิวหนังพุพองเร้ือรัง (Chronic vesiculobullous disease) (L10 , L12 , L13 , L138 และ L123)
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24

ITP โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย D693
Sepsis โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย D693 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย A40 - A41 

รหัสใดรหัสหน่ึง
GI bleed โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย D693 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย K929 หรือ K921 หรือ K922

Cerebral 
hemorrhage

โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย D693 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I60 - I62 
รหัสใดรหัสหน่ึง

25
Hyperthyroid โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E05
Thyroid crisis โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E05 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E05
Periodic paralysis โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย E05 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย G723

26
Psychi โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย F20 – F29
Suicide โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย F20 – F29 และมีสาเหตุการบาดเจ็บด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย 

X60 - X84 รหัสใดรหัสหน่ึง
Drug overdose โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย F20 – F29 และมีโรครองด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย T36 - T50 

รหัสใดรหัสหน่ึง
Homicide โรคหลักด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย F20 – F29 และมีสาเหตุการบาดเจ็บด้วยรหัสท่ีข้ึนต้นด้วย 

X85 - Y09 รหัสใดรหัสหน่ึง

โรคเลือด ไอทีพี (ITP) (D693)

โรคต่อมไทรอยด์เป็นพิษ (Thyrotoxicosis) (E05)

โรคจิต (F20 – F29) (Schizophrenia / Delusional disorders) (F20 - F29)
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เกณฑ์การขึ้นทะเบียนโรคเรื้อรังของส านักงานประกันสังคม 
 

รหัส โรค / ICD - 10 เกณฑ์การขึ้นทะเบียน คะแนน 

01 โรคเบาหวาน 
(Diabetes mellitus)  
E10 – E14 

1. มีอาการของโรคเบาหวาน ชัดเจนได้แก่ อาการปัสสาวะบ่อย น ้าหนัก
ลดลงร่วมกับ random plasma glucose ≥ 200 mg/dl 
2. FPG ≥126 mg/dl (งดอาหารข้ามคืนอย่างน้อย 8 ชั่วโมง) 
3. ท้า 75 gm OGTT มีค่า 2h plasma Glucose ≥ 200 mg/dl 
4. HbA1C ≥ 6.5 % 
   ต้องมี (ข้อ 1 หรือ 2,3,4)  และ   
5. ได้รับการรักษาด้วยยาเบาหวาน 
6. ต้องได้รับการตรวจรักษาตามมาตรฐานทางห้องปฏิบัติการดังนี   
อย่างน้อยปีละครั ง  
      - HbA1C  
      - creatinine  
      - LDL 
      - UA หรือ urine protein creatinine ratio 
 

4.86 

02 โรคความดันโลหิตสูง 
(Hypertension)  
I10 – I15 

1. ระดับความดันโลหิตซิสโตลิก (systolic blood pressure,SBP)  ≥ 
140 มม.ปรอท และ/หรือ ความดันโลหิตไดแอสโตลิก (diastolic blood 
pressure,DBP) ≥90 มม.ปรอท โดยวัด 2 ครั งห่างกัน 15 นาที ยืนยันว่า
เป็นโรคความดันโลหิตสูงจริง และ 
2. ได้รับการรักษาด้วยยา 
3. ต้องได้รับการตรวจรักษาตามมาตรฐานทางห้องปฏิบัติการดังนี   
อย่างน้อยปีละครั ง  
  - Creatinine  
  - LDL  
  - UA หรือ urine protein creatinine ratio 
 

3.42 

03A 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โรคตับอักเสบเรื อรัง  
(Chronic hepatitis)  
B18  
 
 
 
 
 
 
 

1. มีค่าซีรั่ม SGOT (AST) , SGPT (ALT) สูงเกิน 2 เท่าของค่าปกติ 
โดยเจาะเลือด 2 ครั งห่างกัน 4 สัปดาห์ 
2. ค่า HBsAgให้ผลบวกหรือค่า AntiHCV ให้ผลบวก (กรณีระยะเวลาการ
ตรวจยังอยู่ใน 6 เดือน หลังระยะเฉียบพลันต้องการเจาะเลือดตรวจซ ้าอีก
ครั ง 6 เดือน หลังจากวินิจฉัยว่าเป็นไวรัสตับอักเสบแบบเฉียบพลัน) 
3. มีการตรวจ Alpha feto protein และ Ultrasound 
4. หรือมีการรักษาด้วยยา Antiviral 
**  ให้รายงานเฉพาะโรคตับอักเสบเรื้อรังจากเชื้อไวรัส Chronic viral 
hepatitis B,  C เท่านั้น  
 

3.83 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

สิ่งที่ส่งมาด้วย 3 
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รหัส โรค / ICD - 10 เกณฑ์การขึ้นทะเบียน คะแนน 

03B โรคตับแข็ง  
(Cirrhosis of liver)  
K74 

1. พิจารณา clinical เป็นหลักโดยการตรวจร่างกายจะพบอาการที่เกิด
จากการสูญเสียการท้างานของตับหลายๆ อย่างร่วมกัน ได้แก่ ในการ
พิจารณาควรมีหลักฐานบันทึกมากกว่า 3 อย่างขึ นไป ถ้ามีน้อยกว่า 
3 อย่าง ต้องมีผล  LFT  หรือผล  diagnostic imaging ประกอบ) 

1.1 jaudice 
1.2 spider nevi 
1.3 palmar erythema 
1.4 gynecomastia,testicular atrophy, decrease of libido 
1.5 parotid enlargement  
1.6 evidence of portal hypertension เ ช่ น  caput  medusa, 

haemorrhoid (รวมถึงอาจเคยท้า endoscopy พบ esophageal หรือ 
gastric varices) 
    1.7 ตับเล็ก ม้ามโต จ ้าเลือด 
    1.8 edema,ascites 
    1.9 fetor hepaticus ,flapping tremor 
2. กรณีพบอาการดังกล่าวข้างต้นน้อยกว่า 3 อย่าง ต้องมีผล LFT 
ผิดปกติ เช่น biochemical testing พบว่ามี hypoalbuminaemia, 
reverse A/G ratio หรือ prolong PT เป็นต้น 
3. หรือมีผล U/S liver หรือ MRI หรือ CTหรือ direct visualization 
evidence พบ small sized liver และ/หรือ hypertrophy of 
caudate lobe ± splenomegaly ± portal hypertension± ascites 
4. ตรวจเข้าได้กับลักษณะตับแข็งขณะผ่าตัด 
5. หรือได้รับการรักษาด้วยยา 
 

04 โรคภาวะหัวใจล้มเหลว  
(Congestive Heart 
failure)  
I50.0  

1. มีอาการของโรคหัวใจวาย ได้แก่ เหนื่อยง่าย, นอนราบไม่ได้ บวมเท้า 
2. ตรวจร่างกายได้กับ CHF, JVP engorge  
(หลอดเลือดที่คอโป่ง,หัวใจโต,ตับไต,ขาบวม) 
3. มีหลักฐานว่ามีหัวใจวาย 
    3.1 การตรวจภาพรังสีทรวงอกพบว่าหัวใจโตหรือมีการคั่งของน ้าในปอด 
และหรือ  
    3.2 มีผลการตรวจ 2D Echo พบหลักฐานของ systolic หรือ 
diastolic ventricular dysfunction 
4. ต้องมีการดูแลรักษาภาวะ heart  failure  ที่เหมาะสม 
5. การวินิจฉัยโรคหัวใจวาย 
6. หรือได้รับการรักษาด้วยยา 
 
 
 

6.02 
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05 โรคเส้นเลือดสมองแตก / 
อุดตัน 
(Cerebrovascular 
accident) I69 

1. มีการรักษาโรคเส้นสมองแตกหรืออุดตัน , มีการตรวจร่างกายพบ 
ความผิดปกติทางระบบประสาทเข้าได้กับโรคเส้นสมองแตกหรืออุดตัน
ร่วมกับมีหลักฐานทางผลการตรวจทางรังสี  (CT Scan หรือ MRI) เพ่ือยืนยัน
การวินิจฉัยว่ามีโรคเส้นเลือดสมองตีบหรือแตก 
2. มีการประเมินปัจจัยเสี่ยงของโรค คือ EKG , CXR , FBS , LDL  
ในครั งแรกที่มีการวินิจฉัย  
3. มีการรักษาป้องกันการเกิดโรคซ ้าและมีการรักษาปัจจัยเสี่ยงที่ผิดปกติ 
4 และได้รับการรักษาด้วยยา 
 

4.47 

06 โรคมะเร็ง  
(Malignancy)   
C00 – C97 

1. มีผลการตรวจทางพยาธิวิทยาอย่างเป็นทางการ  (มีพยาธิแพทย์ลงนาม
ก้ากับ) ว่าเป็นมะเร็ง หรือมีหลักฐานการวินิจฉัยอย่างอ่ืนที่บ่งบอกว่าเป็น
มะเร็ง เช่น ผล MRI  ผล CT  หรือผลเลือด หรือมีใบส่งตัวจากรพ.ที่ส่งไป
รักษาตอบกลับระบุว่าเป็นมะเร็ง หรือ 
2. มีใบเรียกเก็บค่ารักษาจากรพ.ที่ส่งไปรักษา 
3. มีการรักษาและติดตามการรักษาโรคมะเร็งนั น ๆ 
4. หรือได้รับการรักษาด้วยยา 
 

0.74 

07 โรคภูมิคุ้มกันบกพร่อง 
(AIDS)  
B20 – B24 

1. Lab HIV Antibody ให้ผลบวกโดยวิธีมาตรฐาน 
2. ร่วมกับได้รับการรักษาด้วยยา HAART หรือ ยาป้องกันโรคแทรกซ้อน
(opportunistic infection) 
3. มีการเจาะ CD4 + Viral load 
4. และได้รับการรักษาด้วยยา ARV 
 

7.10 

08 โรคถุงลมโป่งพอง 
(Emphysema)  
J43 
 

1. ผู้ป่วยมีอาการไอ มีเสมหะ หอบเหนื่อยขณะออกก้าลังกาย  โดยมี
อาการเป็นเดือนหรือเป็นปี และมีการก้าเริบ (exacerbation)  เป็นระยะ 
ต่อมาความสามารถในการท้ากิจกรรมลดลง จนท้ากิจวัตรประจ้าวันไม่ได้ 
2. ตรวจร่างกายฟังได้  wheezing ทรวงอกมีลักษณะ barrel chest  
มีการใช้ accessory muscles ช่วยหายใจ 
3. ยืนยันการวินิจฉัยด้วยภาพรังสีทรวงอก พบลักษณะของ Emphysema 
และหรือ ตรวจ pulmonary function test พบลักษณะ airflow 
obstruction โดยมีการลดลงของ FEV1 ท้าให้อัตราส่วน FEV1/FVC  
ลดต่้ากว่า 70% 
4. และได้รับการรักษาด้วยยา  
 
 
 
 

3.84 
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09 โรคไตวายเรื อรัง  
(Chronic renal failure) 
N18 

1. Chronic renal failure หมายถึงความผิดปกติของไต เช่น micro -
และ macroproteinuria ความผิดปกติของ sediment ความผิดปกติ
ของผลการตรวจเลือดหรือปัสสาวะ ความผิดปกติของ ภาพรังสีไตมานาน
มากกว่า 3 เดือน แบ่งเป็น 5 ระยะดังนี   

2. เกณฑ์การชดเชยไตเสื่อมตั งแต่ ระดับ 3 ขึ นไป ซึ่งมีอัตรากรองของไต 
GFR น้อยกว่า 60 ml/min เป็นเวลา 3 เดือน  และหรือมีผลตรวจ 
Ultrasound ไต (ถ้ามี) 
3. ต้องมีการรักษาภาวะแทรกซ้อนจากไตวายร่วมด้วย เช่น anemia, 
hyperphosphatemia, hyperkalemia,  hypocalcemia, metabolic 
acidosis tertiary hyperparathyroidism 
4. และได้รับการรักษาดว้ยยา  
 

Stage      Glomeruler filtration rate 
      (มิลลิลิตร/นาที/1.73 เมตร) 

1                   ≥ 90 
2                  60-89 
3                  30-59 
4                  15-29 

5 (ESRD)                  ≤ 15 

8.74 

10 โรคพาร์กินซั่น  
(Parkinson's disease) 
G20 – G22   

1. อาการเคลื่อนไหวช้า (bradykinesia) ร่วมกับอาการอย่างน้อย 1 ข้อ
ดังต่อไปนี  
   1.1 อาการสั่น ขณะอยู่เฉย (resting tremor) 
   1.2 อาการกล้ามเนื อแข็งเกร็ง (rigidity) 
   1.3 ความผิดปกติของการทรงตัว (postural instability)  
และมีอาการสนับสนุนอย่างน้อย 3 อาการ ดังต่อไปนี  
        1) อาการเริ่มต้นจากข้างใดข้างหนึ่ง 
        2) อาการสั่นขณะอยู่เฉย 
        3) มีการด้าเนินของโรคมากขึ นเรื่อยๆ 
        4) อาการข้างที่เริ่มก่อนมีอาการด้าเนินมากกว่าอีกข้าง 
        5) ตอบสนองต่อการรักษาด้วยกลุ่มยา levodopa  
        6) มีอาการ dyskinesia เมื่อได้รับกลุ่มยา levodopa ขนาดสูง 
        7) มีการตอบสนองท่ีดีต่อกลุ่มยา levodopa นานกว่า 5 ปี 
        8) มีการด้าเนินโรคนานกว่า 10 ปี 
ส่วนการวินิจฉัย Parkinsonism ที่มีสาเหตุ ได้แก่  
        - Drug-induced 
        - Tumor 
        - Infection 

0.74 
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        - Vascular 
        - Hydrocephalus 
        - Toxin 
Other neurodegenerative disorder เช่น Wilson”s disease 
Alzheimer”s disease  
2. และได้รับการรักษาด้วยยา 
 

11 โรคมายแอสทีเนีย เกรวิส
(Myasthenia gravis)  
G70 

1. มีอาการกล้ามเนื อลายอ่อนแรง ได้แก่ หนังตาตก เห็นภาพซ้อน  
พูดไม่ชัด กลืนล้าบาก แขน ขาอ่อนแรง หายใจล้าบาก โดยที่อาการ
เป็นมากขึ นในช่วงบ่ายหรือการออกแรงซ ้าๆ 
2. มีการตรวจยืนยัน โดยการตรวจดังต่อไปนี  อย่างใดอย่างหนึ่ง  

-  Tensilon test 
-  Electromyographic test 
-  Repetitive nerve stimulation test 

3. ตรวจพบ Antibodies ต่อ acetylcholine receptor 
4. และได้รับการรักษาด้วยยา 
 

5.94 

12 โรคเบาจืด  
(Diabetes insipidus) 
E23.2 , N25.1 

1. ปัสสาวะออกมากกว่า 3,000 มล./24 ชั่วโมง (polyuria) 
2. Urine specific gravity >1.010 
3. ไม่มีโรคที่ท้าให้ปัสสาวะมาก เนื่องจาก osmetic diuresis ได้แก่ 
เบาหวาน โรคไต หรือได้รับ osmotic agents 
4 .  Water deprivation test พ บ ว่ า มี  urine osmolality/serum 
osmolatity น้อยกว่า 1 
5. ตอบสนองต่อ desmopressic มากกว่า 9% เมื่ออยู่ในภาวะ 
maximumdehydration 
6. และได้รับการรักษาด้วยยา 
 

0.87 

13 โรคมัลติเพิล สเคลอโรสิส 
(Multiple sclerosis)  
G35 

1. มีอาการตามองไม่เห็น ประสาทสมองอ่อนแรง แขน – ขา  อ่อนแรง
ครึ่งซีก  หรือขาสองข้างชาและอ่อนแรง  กลั นปัสสาวะ อุจจาระไม่ได้  
อาการเหล่านี มักเป็นแล้วเป็นอีก 
2. การตรวจ MRI brain and spinal cord w ith gadolin ium 
enhancement พบรอยโรคหลายแห่งในสมองและไขสันหลัง 
3. และได้รับการรักษาด้วยยา 
 

17.17 

14 โรคไขมันในเลือดสูง 
(Dyslipidemia)   
E78   

พิจารณาให้ยาไขมันกลุ่ม Cholesterol / LDL สูง ในกรณี 
1. บุคคลทั่วไป 
    1.1 ผู้ที่มีอายุมากกว่า 21 ปี และไม่เป็นเบาหวาน , ไต LDL>190  
(เป้าหมายลดลงให้ต่้ากว่า 130) 

0.37 
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    1.2 ผู้ที่มีอายุมากกว่า 35 ปี ขึ นไป และไม่เป็นเบาหวาน ประเมิน 
มีความเสี่ยงต่อโรคหัวใจและหลอดเลือดด้วยแบบประเมิน (Thai CV Risk 
Score) ใน 10 ปี >ร้อยละ 10 
   1.3 ผู้ป่ วยที่มี  (Thai CV Risk Score) น้ อยกว่าร้อยละ 10 และมี
ห ลั ก ฐ า น  Subclinical atherosclerosis , coronary calcium 
score>300 , Agatston units, ankle – brachial index <0.9 มีประวัติ
ครอบครัวเป็นโรคหลอดเลือดหัวใจ (ผู้ชาย 55 ปี ผู้หญิงก่อน 60 ปี) และมี
การอักเสบเรื อรัง เช่น Psoriasis , Rheumatoid, HIV  
2. ผู้ป่วยที่เป็นเบาหวาน 
   2.1  ผู้ที่มีอายุ 40 ปี ขึ นไป ระดับ LDL>100 
   2.2  ผู้ที่มีอายุน้อยกว่า 40 ปี ที่มีความเสี่ยง 2 ข้อขื นไป เช่น  
         - สูบบุหรี่ ความดันโลหิตสูง  
         - ประวัติครอบครัวมีโรคหลอดเลือดก่อนวัยอันควร ไมโครอัลบูมินยูเรีย 
LDL>100 
3.  ผู้ป่วยโรคไตเรื อรัง 
   3.1 ผู้ที่มีอายุตั งแต่ 50 ปี  ขึ นไป และมี GFR <60 จะได้รับยาเมื่อ 
LDL>100 
   3.2  ผู้ ป่ วยโรคไตเรื อรังที่ ได้ รับการปลูกถ่ายไต ควรได้ รับยา statin  
โดยไม่สนใจระดับ LDL 
4. การป้องกันทุตยภูม ิ
   4.1 ผู้ที่เป็นโรคหลอดเลือดหัวใจ รักษาเมื่อ LDL>70 
   4.2 ผู้ที่เป็นโรคหลอดเลือดสมองหรือสมองขาดเลือดชั่วคราวที่ไม่ได้เกิด
จากลิ่มเลือดหัวใจ รักษาเม่ือ LDL เกิน 100  
5. Ezetimibe 
    5.1 ไม่ใช้ ezetimibe ขนานเดียว เพ่ือลดระดับ LDL – C ควรจะต้องใช้
ร่วมกับยากลุ่ม statin เสมอ ยกเว้น ในกรณีที่เกิดผลไม่พึงประสงค์จาก 
statin หลายชนิด 
    5.2 ใช้ ezetimibe ร่วมกับ statin ในกรณีดังนี  
          5.2.1  ในกรณี ที่ ได้ รับ  high intensity statin แล้ วเป็ นระยะ
เวลานานอย่างน้อย 6 เดือน แต่ระดับ LDL-C ยังไม่ได้เป้าหมายในกลุ่ม
ผู้ป่วยที่มีความเสี่ยงสูง ทั งในการป้องกันแบบทุติยภูมิและปฐมภูมิ 
          5.2.2  ในผู้ป่วยที่ได้รับ statin แล้วมีผลไม่พึงประสงค์จากยาท้า
ให้ต้องลดขนาดยา statin ลงและเป็นเหตุให้ระดับ LDL – C ยังไม่ได้
เป้าหมาย ทั งในการป้องกันแบบปฐมภูมิและทุติยภูม ิ
6. และได้รับการรักษาด้วยยา 
7. ต้องได้รับการเจาะ LDL อย่างน้อย 1 ครั งต่อปี 
พิจารณาให้ยาไขมันกลุ่มที ่Triglycerides สูง ในกรณี 
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Fibrate 
 1. พิจารณาเริ่มกลุ่มยา fibrate เพ่ือป้องกันการเกิดตับอ่อนอักเสบใน
กรณีท่ีมีระดับ triglycerides≥500 มก./ดล.  ยกเว้นในผู้ป่วยไตเสื่อม 
eGFR< 60 มล./นาที/1.73 ตร.ม. อาจพิจารณาเริ่มยาเมื่อระดับ 
triglycerides ≥1,000 มก./ดล.(ค้าแนะน้า + คุณภาพของหลักฐานระดับ 2) 
2. ผู้ที่เป็นโรคหัวใจและหลอดเลือด หรือ มีความเสี่ยงต่อโรคหัวใจและ
หลอดเลือดสูง เช่น เบาหวานที่มีระดับไขมัน triglycerides ≥200 มก./ดล. 
ร่วมกับไขมัน HDL C <_35 มก.ต่อ ดล. น่าจะพิจารณาให้ยากลุ่ม 
fibrate ร่วมกับยา statin เพ่ือลดความเสี่ยงต่อโรคหัวใจและหลอดเลือด 
(ค้าแนะน้าระดับ+คุณภาพของหลักฐานระดับ 3) 
3. ไม่ควรใช้ gemfibrozil ร่วมกับ statin 
4. การใช้ fibrate ต้องค้านึงถึงการท้างานของไต (eGFR)  
5. และได้รับการรักษาด้วยยา 
6. ต้องได้รับการเจาะ TG อย่างน้อย1ครั งต่อปี 
หมายเหตุ : ในรายผู้ป่วยท่ีขึ้นทะเบียนใหม่ จะต้องเข้าเกณฑ์การ 
ขึ้นทะเบียนและมีการรักษา 
 

15 โรคข้ออักเสบรูหม์าตอยด์  
(Rheumatoid arthritis) 
M05 – M06 

1. ต้องมี 4 ใน 7 ข้อต่อไปนี้ 
   1) มีข้อฝืดตึงตอนเช้ามากกว่า 1 ชั่วโมง 
   2) มีข้ออักเสบมากกว่า 3 แห่ง จาก 14 แห่ง ได้แก่  ข้างซ้ายและขวา 
ของข้อกลางนิ วมือ ข้อโคนนิ วมือ ข้อมือ ข้อศอก ข้อเข่า ข้อเท้า ข้อโคนนิ วเท้า 
   3) มีข้อมือ หรือข้อโคนนิ วมือ หรือข้อกลางนิ วมืออักเสบ 
   4) มีข้ออักเสบแบบสมมาตร 
   5) พบ rheumatoid nodule 
   6) Serum rheumatoid factor เป็นผลบวก 
   7) พบการเปลี่ยนแปลงจากภาพเอกซเรย์เข้าได้กับโรคข้ออักเสบรูมาตอยด์ 
โดย X-ray ที่ข้อมือทั ง 2 ข้างในท่า PA view พบ bone erosion,joint 
space narrowing หรือ periarticular osteopenia 
2. และได้รับการรักษาและรับยา 

 

4.69 

16 โรคต้อหิน  
(Glaucoma )  
H40 , H42 

1. Optic disc มี cupping ผิดปกติ (0.4 – 0.6)  เช่น กว้างกว่าปกติ,  
มี notching, มี asymmetrical ของ cupping หรือ 
2. Retinal nerve fiber layer loss หรือ 
3. ลานสายตาผิดปกติ (Glaucoma field loss) หรือ 
4. ความดันตาผิดปกติ (OHT)  
    ทั งนี ถ้ามี 2 ใน 4 ข้อ ก็ให้พิจารณาให้การรักษาได้ขึ นอยู่กับดุลยพินิจ
ของแพทย์ผู้ตรวจรักษา 

4.62 
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5. กรณีผู้ป่วยได้รับการท้า Laser แล้วแต่ยังไม่หายขาดและยังคงได้รับ
การหยอดยาต้อหิน 
6. และได้รับการรักษาด้วยยา  

17 โรคไต เนฟโฟรติค 
(Nephrotic syndrome) 
N04 

1. มีอาการบวมทั่วตัว 
2. มีโปรตีนในปัสสาวะมากว่า 3.5 กรัมต่อเดซิลิตรหรือ Urine Protein 
ต่อ Urine Creatinine มากกว่า 3 ในกรณีสุ่มปัสสาวะตรวจ 
3. มคีลอเลสเตอรอลในเลือดสูงมากกว่า 200 มก.ต่อเดซิลิตร 
4. มี Serum albumin  ต่้ากว่า3กรัม ต่อเดซิลิตร 
5. และได้รับการรักษาและรับยา  
 

5.33 

18 โรคลูปัส  
(SLE )  
M32   

1. เกณฑ์วินิจฉัย อย่างน้อย 4 ใน 11 ข้อต่อไปนี  
A. Malar rash :  ผื่นแดงราบหรือนูนบริเวณโหนกแก้ม  
B. Discoid rash  :  ผื่นแดงขอบเขตชัดเจนนูนมีสะเก็ด  
C. Photosensitivity  :  เป็นผื่นไวต่อแสงมากผิดปกติ 
D. Oral  ulcer  :  เป็นแผลในปากหรือบริเวณ nasopharynx  
E. Arthritis  :  ข้ออักเสบมากกว่า  2  ข้อแต่ไม่มีลักษณะกระดูกกร่อน 
(Erosion) ในภาพรังสี 
F. Serositis   :  มีเยื่อหุ้มปอดอักเสบ หรือเยื่อหุ้มหัวใจอักเสบ  
G. Renal  disorder     
   a)   ตรวจพบ Proteinuria มากกว่า 0.5 กรัม ต่อวันหรือมากกว่า  3+  
   b)   มี Cellular Cast  ในปัสสาวะซึ่งอาจเป็นเม็ดเลือดแดง 
Hemoglobin , Granular , Tubular หรือหลายชนิดร่วมกัน 
H. Nervous System  
   a)  ชัก  โดยไม่มีสาเหตุอ่ืน เช่น จากยา หรือความผิดปกติ ทาง Metabolism 
   b)  Psychosis โดยไม่มีสาเหตุอื่น เช่น จากยา หรือ ความผิดปกติ 
ทาง Metabolism 
I. Blood 
   a)  Hemolytic Anemia 

b)  WBCต่้ากว่า  4,000  เซลล์/มม3 

   c)  Lymphocyte  ต่้ากว่า  1,500  เซลล์/มม3 
   d)  Platelet  ต่้ากว่า  100,000  เซลล์/มม3 
J. Immunology 
   a)  ตรวจพบ  Anti-native DNA (ds-DNA) 
   b)  ตรวจพบ  Anti-SM Antibody 
   c)  ตรวจพบ Antiphospholipid Antibody 
K. Antinuclear Antibody  :   
พบ Antinuclear Antibody ด้วยวิธี  Immunofluorescence 

6.39 
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2. ในกรณีที่ผู้ป่วยย้ายสิทธิมารักษาต่อเนื่องที่รพ.อ่ืน ให้แสดงหลักฐาน
อย่างใดอย่างหนึ่ง เช่น ใบ Refer ผลเลือด/ผลการตรวจร่างกาย หรือ
แพทย์มีการบันทึกการตรวจร่างกาย / ผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการ 
และมีการรักษาที่เข้าได้กับโรคลูปัส (SLE)  
3. และได้รับการรักษาด้วยยา 
 

19 โรคเลือดอะพลาสติค 
(Aplastic anemia)  
D61 

1. จากการตรวจนับเม็ดเลือดครบ (CBC, complete blood count)   
พบความผิดปกติต่อไปนี  2 ใน 3 ข้อ ได้แก่ 
   a. ระดับฮีโมโกลบินต่้ากว่า 10 กรัมต่อเดซิลิตร 
   b. จ้านวนเกล็ดเลือดต่้ากว่า 50,000 ตัวต่อไมโครลิตร 
   c. จ้านวนเม็ดเลือดขาวชนิดนิวโตรฟิลล์ ต่้ากว่า 1,500 ตัวต่อไมโครลิตร 
และ  
2. การตรวจไขกระดูกโดยการตัดชิ นเนื อไขกระดูกส่งตรวจทางพยาธิวิทยา 
พบจ้านวนเซลล์ในไขกระดูกลดลง (hypocellular marrow) ร่วมกับไม่พบ
เซลล์เม็ดเลือดท่ีผิดปกติ  และไม่มีพังผืดในไขกระดูก 
**  เกณฑ์ส าหรับโรคเลือดพลาสติคชนิดรุนแรง (ต้องมีทั้ง 2 ข้อ) 
3. หรือได้รับการรักษาด้วยยา 
 

5.68 

20 โรคทาลัสซีเมีย 
(Thalassemia)  
D56 (ยกเว้น D56.3)  
 

1. มีภาวะโลหิตจางและมีผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการด้วยการตรวจ 
Hemoglobin  electrophoresis  พบโรค  Thalassemia   
(ยกเว้นกรณีผลเลือดเป็น Thalassemia Trait) 
2. หรือได้รับการรักษาด้วยยา 
 

0.27 

21 โรคฮีโมฟิลเลีย 
(Hemophilia)  
D66 , D67 

1. มีภาวะเลือดออกง่าย  และมีระดับ factor VIII หรือ factor IX ต้่า 
2. และได้รับการดูแลรักษาและรับยา 

1.25 

22 โรคเรื อนกวาง  
(Psoriasis) L40 

1. เป็นตุ่มและแผ่นสีแดงมีขอบชัดเจน 
    - มีสะเก็ดสีเงินหนา 
    - Auspitz's sign ให้ผลบวก 
    - ผลชิ นเนื อเข้าได้กับโรค Psoriasis 
2. และได้รับการดูแลรักษาและรับยา 
 
 
 
 
 

3.34 
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23 
 
 
23A 

 
 
 

23B 
 
 
 
 
 
 
 
23C 

 
 
 
 
 
 
 
23D 

 
 
 
 
 
 

23E 
 

โรคผิวหนังพุพองเรื อรัง 
(Chronic vesiculobullous 
disease)  
Pemphigus (L10) 
 
 
 
Pemphigoid (L12) 
 
 
 
 
 
 
 
Dermatitis herpetiformis 
(L13) 
 
 
 
 
 
 
Linear IgA Dermatosis 
(L13.8) 
 
 
 
 
 
Epidermolysis 
BullosaAcquisita 
(L12.3) 
 

 

 
 
1. มีถุงน ้านุ่ม หรือ แผลสะเก็ด + / - แผลที่ปาก 
2. Tzanck's smear พบ Acantholytic cells 
3. ท้า Direct Immunofluorescence พบ lgA สะสมภายในเซลล์ 
4. และได้รับการรักษาด้วยยา 
1.เป็นถุงน ้าตึงขนาดใหญ่บนผิวหนังที่ปกติ หรือมีฐานสีแดง 
2.Tzanck’ s smear พบ Eosinophil แทรกอยู่ 
3. ตัดผิวหนัง (Skin Biopsy) พบการแยกในชั นใต้ผิวหนังก้าพร้าร่วมกับ 
มีเซลล์ Eosinophil แทรกอยู่ 
4. ท้า Direct immunofluorescence พบการสะสมของ C3 + / - IgA   
เป็นแนวที่ basement membrance 
5. และได้รับการรักษาด้วยยา 
 
1. เป็นตุ่มน ้าตึงใสขึ นเป็นกลุ่มตามบริเวณ Extensor Surface ของร่างกาย 
หายแล้วเหลือรอยขาวและด้าอยู่ 
2. มีอาการคัน 
3. ผลชิ นเนื อย้อม H&E เข้าได้กับโรค Dermatitis Herpetiformis 
4. ผลชิ นเนื อย้อม Immunopathology เข้าได้กับโรค 
ermatitisHerpetiformis 
5. และได้รับการรักษาด้วยยา 
 
1. เป็นตุ่มน ้ารูปยาวรีหรือกลม แตกแล้วให้รอยถลอก ขึ นไดทั่วตัว 
2. อาจพบมีแผลหรือรอยถลอกในปาก 
3. ผลชิ นเนื อย้อม H&E เข้าไดักับโรค Linear IgA dermatitis 
4. ผลชิ นเนื อย้อม Immunopathology เข้าได้กับโรค Linear IgA  
Dermatosis 
5. และได้รับการรักษาด้วยยา 
 
1. เป็นตุ่มน ้าตึงพองใสบนพื นแดงหรือผิวหนังปกติ หายแล้วเกิดแผลเป็น 
หรือ milia พบบ่อยบริเวณหลังมือ 2 ข้าง หรือขึ นได้ทั่วตัว 
2. อาจพบแผลหรือรอยถลอกในปาก  ตาอักเสบ 
3. ผลชิ นเนื อย้อม H&E เข้าไดักับโรค Epidermolysis Bullosa  
Acquisita 
4. และได้รับการรักษาด้วยยา 
 

1.70 
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24 โรคเลือด ไอทีพี  
(ITP)  
D69.3 

1. เกล็ดเลือดต่้ากว่า 100,000 ตัวต่อไมโครลิตร  โดยจ้านวนเม็ดเลือดแดง 
และเม็ดเลือดขาวปกติ  (ยกเว้นกรณีมีเลือดออกจากเกล็ดเลือดต่้า 
สามารถตัวพบจ้านวนเม็ดเลือดแดงต่้ากว่าปกติได้) 
2. ไม่มีสาเหตุอ่ืนๆ ที่ท้าให้เกล็ดเลือดต่้า เช่น ยา การติดเชื อไวรัสเด็งก่ี 
ภาวะลิ่มเลือดแพร่กระจายในหลอดเลือด (DIC, disseminated 
intravascular coagulation)ภาวะ hypersplenism เป็นต้น 
 
3. ตรวจไขกระดูกจ้านวน megakaryocyte ปกติ หรือ เพ่ิมขึ น และมีลักษณะ
ปกติและไม่พบความผิดปกติของเม็ดเลือดแดงและเม็ดเลือดขาวในไขกระดูก 
4. ในกรณีที่เป็น Chronic ITP หรือ Recurrent และมีการรักษา อาจไม่มี
ผล Bone marrow 
5. มีการติดตามการรักษาและมีการรักษา 
6. และได้รับการรักษาด้วยยา 
 

3.74 

25 โรคต่อมธัยรอยด์เป็นพิษ
(Thyrotoxicosis)  
E05 

1. มีผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการเข้าเกณฑ์ภาวะ hyperthyroidism 
(มีค่าระดับ ธัยรอยด์ฮอร์โมนสูงตัวใดตัวหนึ่ง เช่น FT3  และ/หรือ  FT4  

สูงกว่าค่าปกติ ร่วมกับมี TSH ต่้ากว่าค่าปกติ 
2. และมีการรักษาภาวะ hyperthyroidism ด้วยยา 
3. ยกเว้นภาวะ hyperthyroidism ที่รักษาหายแล้วด้วย radioactive 
iodine therapy 

2.02 

26 โรคจิต  
(Schizophrenia /  
Delusional disorders) 
F20 – F29 

-  ได้รับการวินิจฉัยจากจิตแพทย์หรือมีหลักฐานการวินิจฉัยร่วมกับ 
และมีการรักษาด้วยยา 

2.02 

 




