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แนวทางเบิกจ่ายยา

นอกบญัชียาหลกั

แห่งชาติ

สทิธิสวัสดกิาร

รักษาพยาบาลข้าราชการ

กองทนุ

ประกันสังคม

กองทนุหลักประกัน

สุขภาพแห่งชาติ

ยาในบญัชียาหลักแห่งชาติ / / /

ยานอกบญัชียาหลักแห่งชาติ

ระบเุหตผุลการใช้ยานอกบญัชี

ยาหลกัแหง่ชาติ
/ X X

โรงพยาบาลสนบัสนนุคา่ยา

(พิจารณาเป็นกรณีไป)
/ / /

กองทนุสนบัสนนุคา่ยา
(พิจารณาเป็นกรณีไป)

/ / /

โครงการเข้าถงึยาสาํหรับผู้ ป่วย

เฉพาะราย
/ / /

ผู้ ป่วยชําระคา่ยาเอง / / /



สิทธิสวัสดิการรักษาพยาบาลข้าราชการ

ยานอกบัญชียาหลักแห่งชาติตามข้อบ่งใช้ท่ีได้ข้ึนทะเบียนไว้กับ อย.
• การระบุเหตุผลการใช้ยานอกบัญชียาหลักแห่งชาติเพ่ือประกอบการเบิกจ่าย
• โครงการเบิกจ่ายตรงสําหรับผู้ป่วยซ่ึงจําเป็นต้องใช้ยาท่ีมีค่าใช้จ่ายสูง
• สํารองจ่าย และขอเบิกกับต้นสังกัด
• ผู้ป่วยแบกรับค่าใช้จ่าย



ยกเว้น การใช้ยา
ในบัญชี จ (2) 
ในข้อบ่งใช้ที5ไม่ได้
กาํหนดไว้ในบัญชี
ยาหลกัแห่งชาติ



โครงการเบิกจ่ายตรง
สําหรับผู้ป่วยซ่ึง
จําเป็นต้องใช้ยาท่ีมี
ค่าใช้จ่ายสูง

โรคมะเร็งและโลหิตวทิยา 

พ.ศ.2549

โรครูมาตกิ พ.ศ.2552

โรคสะเก็ดเงินชนิดรุนแรงปานกลาง

และรุนแรงมาก พ.ศ.2553



โครงการเบิกจ่าย
ตรงสําหรับผู้ป่วย
ซึ่งจําเป็นต้องใช้
ยาที่มีค่าใช้จ่ายสูง

• ข้ันตอนการขออนุมัติใช้ยา
1. สถานพยาบาลของรัฐ และแพทย์ 

ลงทะเบียนเข้าสู่ระบบเบิกจ่าย
2. แพทย์ ลงทะเบียนข้อมูลผู้ป่วยเข้าสู่ระบบ

เบิกจ่าย
3. แพทย์ ส่งแผนการรักษาของผู้ป่วย
4. กรมบัญชีกลางตรวจสอบแผนการรักษา
5. กรมบัญชีกลางอนุมัติการใช้ยา
6. แพทย์ ส่งข้อมูลการติดตามผลการรักษา

ของผู้ป่วย
7. ขออนุมัติเบิกจ่ายยาใหม่ตามกําหนดเวลา



กองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ & กองทุนประกันสังคม

ยานอกบัญชียาหลักแห่งชาติตามข้อบ่งใช้ที่ได้ขึ้นทะเบียนไว้กับ อย.
• สถานพยาบาลแบกรับค่าใช้จ่าย
• กองทุนแบกรับค่าใช้จ่าย
• ผู้ป่วยแบกรับค่าใช้จ่าย



Patient 
Access 
Program 
(PAP)

• โครงการเข้าถึงยาสําหรับผู้ป่วยเฉพาะราย จัดทําโดยบริษัทยา
• เพื่อช่วยสนับสนุนการเข้าถึงยาสําหรับผู้ป่วยที่สิทธิการรักษาไม่
ครอบคลุมค่ายา

• มักดําเนินการในสถานพยาบาลขนาดใหญ่ที่มีแพทย์เฉพาะทาง
• กลุ่มยามุ่งเป้าหรือยาชีววัตถุ

• ยารักษาโรคมะเร็ง
• ยารักษาโรคทางภูมิคุ้มกัน
• ยารักษาโรคหายาก



Patient Access Program (PAP)
ผู้ป่วยมีส่วนร่วมจ่ายค่ายาด้วยวิธีการต่าง ๆ 

• รูปแบบส่วนร่วมจ่ายท่ีเหมือนกันในทุกข้อบ่งใช้
• ผู้ป่วยร่วมจ่าย 3 กล่อง บริษัทยาสนับสนุน 1 กล่อง ในทุกข้อบ่งใช้

• รูปแบบส่วนร่วมจ่ายท่ีแตกต่างกันในแต่ละข้อบ่งใช้
• ข้อบ่งใช้ 1 - ผู้ป่วยร่วมจ่าย 3 กล่อง บริษัทยาสนับสนุน 1 กล่อง

• ข้อบ่งใช้ 2 - ผู้ป่วยร่วมจ่าย 3 กล่อง บริษัทยาสนับสนุน 9 กล่อง

• รูปแบบส่วนร่วมจ่ายท่ีแตกต่างตามเศรษฐสถานะของผู้ป่วย



Patient Access Program (PAP)

• ข้ันตอนการเข้าร่วมโครงการ PAP
1. บริษัทยาเสนอจัดตั้งโครงการ PAP กับสถานพยาบาล
2. แพทย์ให้ข้อมูลโครงการ PAP กับผู้ป่วยที่จําเป็นต้องใช้ยา แต่สิทธิการรักษาไม่

ครอบคลุม
3. ผู้ป่วยยินยอมและลงทะเบียนเข้าร่วมโครงการ PAP
4. สถานพยาบาลติดต่อบริษัทยา ประสานงานเรื่องเอกสารและการส่งยา
5. บริษัทยาส่งยามาที่โรงพยาบาลก่อนที่ผู้ป่วยจะมารับยา
6. แพทย์สั่งจ่ายยาให้กับผู้ป่วย



วิธีการเพิ่มการ
เข้าถึงยาที่มี
ค่าใช้จ่ายสูง
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นโยบายพ้ืนฐานในการเบิกจ่ายยา
และราคายา

กลยุทธ์
การเบิกจ่าย
ของยามะเร็ง
ที่มีค่าใช้จ่ายสูง

การสนับสนุน
ทางการเงิน

แก่ผู้ป่วยมะเร็ง

วิธีการเพิ่มการเข้าถึงยามะเร็งที่มีค่าใช้จ่ายสูง



นโยบายพื้นฐานในการเบิกจ่ายยาและราคายา

ต้นแบบบัญชียาจําเป็น
ขององค์การอนามัยโลก

การประเมินเทคโนโลยี
ด้านสุขภาพ

ระบบราคาอ้างอิงของยา



กลยุทธ์การเบิกจ่ายของยามะเร็งที่มีค่าใช้จ่ายสูง

ชุดสิทธิประโยชน์
อย่างมีเง่ือนไข

(managed entry agreements)

การเบิกจ่ายยาโรคหายาก มาตรการบังคับใช้สิทธิ
(compulsory licensing)



การสนับสนุนทางการเงินแก่ผู้ป่วยมะเร็ง

โครงการเข้าถึงยาสําหรับ
ผู้ป่วยเฉพาะราย

มูลนิธิช่วยเหลือผู้ป่วย / 
กองทุนบริจาค


