
PS1 :ก้าวต่อไปของ UCEP
ศ.นพ.ไพบลูย์ สริุยะวงศ์ไพศาล
ทพ.อาคม ประดิษฐ์สวุรรณ

นพ.สญัชยั ชาสมบตัิ
นางสาวสารี ออ๋งสมหวงั

นายกสมาคมโรงพยาบาลเอกชน

การประชุมวิชาการการแพทย์ฉุกเฉินระดับชาต ิประจ าปี 2562 “มุ่งสู่ยุคใหม่การแพทย์ฉุกเฉินไทย” 29-31 พ.ค. 2562

อภิปราย Parallel Session 1 : วนัท่ี 29 พฤษภาคม 2562 เวลา 15.00-16.30 น. ห้อง…….



Key message of the session

▪ UCEP มีองค์ประกอบใหญ่คือ ผู้ ป่วยต้องฉกุเฉินวิกฤต รวมถึงกลุม่ท่ีมีความเส่ียงสงู (High Risks)  
ตามประกาศกระทรวงสาธารณสขุ

▪ จากข้อมลูมีการขอรับสทิธ์ิ UCEP 300,000 ราย เข้าเกณฑ์เพียง 50,000 ราย แสดงวา่ประชาขนมี
ความไมเ่ข้าเก่ียวกบัภาวะฉกุเฉิน

• ก้าวตอ่ไปของ UCEP ต้องเดินหน้าตอ่ไป อยา่งยัง่ยืนไมเ่กิดรอยร้าว: โดยต้องมีการขบัเคลื่อนไปทกุภาค
สว่นทัง้ภาครัฐและเอกชนต้องให้ความร่วมมือกนั อีกทัง้กฎหมายที่ออกมาควรมีทบทวนทกุ 3ปี และมีการ
ปรับรายการให้ทนัสมยัทกุ 6 เดือน

• ภาคเอกชนยินดีให้ความร่วมมือกบัโครงการ UCEP แตอ่ยากให้ก าหนดความชดัเจนของภาวะฉกุเฉิน 
วิกฤต และควรให้ผู้ มีสว่นได้สว่นเสีย (steakholder) มาร่วมปรึกษาเพื่อให้เกิดความชดัเจน
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Major problems & issues raised / discussed

• โครงการ UCEP ต้องมีการด าเนินตอ่ไป แตค่วรมีการทบทวนว่าจะด าเนินตอ่ไปอยา่งไร ให้

• ปัญหาที่พบในการด าเนินงานของโครงการ UCEP คือ นิยามของค าวา่ “เจ็บป่วยฉกุเฉิน” ไมช่ดัเจน 

• ปัญหาของ UCEP ท่ีเกิดขึน้ และต้องหาแนวทางแก้ไขร่วมกนั เช่น 1) สิทธิ 72 ชัว่โมงมีขอบเขตเพียงใด 
พ้นความฉกุเฉินวิกฤตก่อนถือวา่สิน้สดุการคุ้มครองหรือไม ่2) ผู้ ป่วยประสงค์ไมใ่ช้สิทธ์ิ พอมีปัญหาเร่ือง
คา่ใช้จ่าย ขอกลบัมาใช้สทิธ์ิได้หรือไม ่ใครจะเป็นผู้ตดัสนิใจ 3) PA ควรท าโดยหน่วยงานใด 4) การมีสิทธิ
ทกุท่ีหมายถงึอยา่งไร 
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Suggested solutions
• สพฉ. ควรมีการพฒันาโครงการ UCEP ตอ่ไป แตต้่องมีการพฒันากลไกท่ีเป็นนวตักรรมในการปิดช่องวา่ง
ของ UCEP ทางออกท่ีส าคญัคือการมีสว่นร่วมของเครือข่ายทัง้ภาครัฐ เอกชน และภาคประชาชน

• การมีสว่นร่วมต้องมาจากการเตม็ใจ ท าให้มีความคลอ่งตวั ให้บริการได้รวดเร็ว 
• เสนอให้มีเครือข่ายด้านของผู้บริโภคในบอร์ดของ สพฉ. เพราะต้องการ Feed back หรือข้อคิดเหน็และ
ทิศทางท่ีหลากหลาย (คณุสารี)

• เสนอให้ สพฉ.ให้มีการตีความ ภาวะฉกุเฉิน ในมมุมองของประชาชนด้วย ไมใ่ช่เพียงแตห่มดสติ ไมห่มดสติ และ
เพิ่มการมีสว่นร่วมของประชาขน จะท าให้มีความส าคญัตอ่การรับบริการ

• ควรครอบคลมุทกุสทิธ์ิ ไมใ่ช่แคบ่ตัรทอง
• 70% เป็นโรงพยาบาลสงักดักระทรวงสาธารณสขุ หากต้องการท่ีจะพฒันาให้ รพ.แตล่ะระดบัสามารถให้การ
ช่วยเหลือได้ทกุท่ี ต้องมีการปลดโซต่รวน  (ศ.นพ.ไพบลูย์)
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Quotations

• โครงการ UCEP เป็นโครงการปิดช่องวา่ง (Gap) ในความไมเ่ทา่เทียมของการเข้าถงึการรักษา แต่
อยา่งไรก็ตาม UCEP ต้องมีการปิด Gap ด้วยเช่นกนั

• ต้องไมมี่ใคร Abuse ระบบ UCEP ทกุคนต้องใช้สทิธ์ิ UCEP ด้วยความบริสทุธ์ิใจ 
• การมีสว่นร่วมส าคญัตรงท่ีใครเข้าร่วม กลไกการเข้าร่วมของทกุสทิธ์ิทกุส่ือส าคญัเทา่เทียมกนัหรือไม ่ การมี
ตวัเลือกต้องมีความรู้ ตวัเลือกคือแสงสวา่ง แสงสวา่งคือการมีระบบสารสนเทศ
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