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จดหมายเปิดผนึก 
วันที ่ 9  มีนาคม 2566 

เรียน รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข  

รัฐมนตรีว่าการกระทรวงแรงงาน 

ปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

เลขาธิการส านักงานหลักประกันสุขภาพแหง่ชาต ิ

ส านักจัดระบบบริการทางการแพทย ์ส านักงานประกันสังคม 

และหวัหน้าพรรการเมืองทกุพรรค 

เร่ือง   ขอใหค้ืนสิทธิสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคใหค้นไทยทกุคน 

เสนอโดย  ภาคีทวงคืนสิทธิสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค  
                  (ภาคีทีร่่วมลงนามทัง้หมด 130 องคก์ร) 

การที่ประชาชนไทยจะมีสขุภาพที่ดีนัน้ รฐัพึงจดับรกิารสขุภาพทัง้ 4 ดา้น คือ 1) สรา้งเสริมสขุภาพ 2) 
ปอ้งกนัโรค 3) รกัษาพยาบาล และ 4) ฟ้ืนฟสูขุภาพ ใหค้รอบคลมุประชาชนทัง้ 66,215,262 คนอย่างถว้นหนา้
โดยไม่เลือกปฏิบตัิ ปัจจบุนั สิทธิสขุภาพของประกันสงัคม รฐัวิสาหกิจ ขา้ราชการ เจา้หนา้ที่ทอ้งถ่ิน และอ่ืนๆ 
ที่ไม่ใช่สิทธิหลักประกันสุขภาพ หรือสิทธิบัตรทอง ครอบคลุมเฉพาะดา้นรักษาพยาบาลเท่านั้น ส  านักงาน
หลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาติ (สปสช.) จงึไดอ้าศยัมติคณะรฐัมนตรีในแต่ละปี เพ่ือจดัสรรงบประมาณดา้นสรา้ง
เสริมสขุภาพ ป้องกันโรค และการฟ้ืนฟสูขุภาพที่ขาดไปในสิทธิสขุภาพอ่ืน ๆ ใหค้รอบคลมุคนไทยถว้นหนา้ ซึ่ง
แนวทางนีมี้การด าเนินงานตั้งแต่ก่อตั้ง สปสช. ในพ.ศ. 2545 โดยสิทธิสขุภาพในดา้นการสรา้งเสริมสขุภาพ
และปอ้งกนัโรคนี ้ไดมี้การเพิ่มเติมตามล าดบั เช่น การปอ้งกนัการติดเชือ้เอชไอวี การคมุเนิดทกุวิธี การปอ้งกัน
การยตุิการตัง้ครรภไ์ม่ปลอดภยั บรกิารสาธารณสขุส าหรบัผูมี้ภาวะพึ่งพิงในชมุชน เป็นตน้ 

แต่ทว่าในปีงบประมาณ 2566 นายอนทุิน ชาญวีรกุล รฐัมนตรีว่าการสาธารณสขุ ในฐานะประธาน
คณะกรรมการหลกัประกันสขุภาพแห่งชาติ ไดร้บัค าแนะน าจากปรกึษากฎหมายว่า สปสช. ไม่ควรมีอ านาจใน
การดแูลประชาชนที่มีสิทธิสขุภาพอ่ืนๆ ที่นอกเหนือจากสทิธิบตัรทอง ตามบทบญัญตัิตามมาตรา 7, 9 และ 10 
แห่ง พรบ.หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2545 ดังนั้นหลักเกณฑก์ารด าเนินงานและการบริหารจัดการ
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กองทนุหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาติ ปีงบประมาณ 25661 จงึมีเง่ือนไขและหลกัเกณฑค์รอบคลมุการสรา้งเสรมิ
สขุภาพและป้องกันโรคใหเ้ฉพาะผูมี้สิทธิบตัรทอง ซึ่งสวนกับมติคณะกรรมการหลกัประกันสขุภาพแห่งชาติที่
เสนอใหค้รอบคลมุคนไทยทกุสทิธิทกุคน 

จากเหตุดังกล่าว ส่งผลให้ผู้รับบริการที่มีสิทธิสุขภาพนอกสิทธิบัตรทองทั้งเด็ก ผู้ใหญ่วัย
ท างาน และคนสูงวัยทีม่ีรวมกันประมาณ 20 ล้านคน ไม่ได้รับสิทธิด้านสร้างเสริมสุขภาพและป้องกัน
โรคดังทีเ่คยได้มาตลอด โดยบรกิารที่ไดร้บัผลกระทบในกลุม่ที่อยู่นอกสทิธิบตัรทองมีดงัต่อไปนี ้

1. บริการสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค (PP) เช่น วคัซีนเด็ก การฝากครรภ ์การคมุก าเนิด การ
ยตุิการตัง้ครรภ ์การคดักรองโรคเรือ้รงั การตรวจคดักรองมะเร็ง การตรวจสขุภาพช่องปาก การคน้หา
วณัโรค 

2. บริการด้านป้องกันการติดเชือ้เอชไอวีและติดตามดูแล (PP-HIV) เช่น การคน้หาและส่งต่อเขา้รบั
การตรวจเอชไอวี การป้องกันการติดเชือ้ฯ ดว้ยถงุยางอนามยั ยาป้องกันการติดเชือ้ฯ (PrEP และ PEP) 
การตรวจโรคติดต่อทางเพศสมัพนัธท์ี่อ่ืน ๆ ที่เก่ียวขอ้ง และการไดร้บัความรูป้อ้งกันการติดเชือ้เอชไอวี/
เอดส ์รวมทัง้การติดตามดแูลสขุภาพผูต้ิดเชือ้เอชไอวีในรูปแบบศนูยอ์งคร์วมในชมุชน 

3. บริการสาธารณสุขส าหรับผู้มีภาวะพึ่งพิงในชุมชน ( long term care - LTC) เป็นการดูแล
ผูส้งูอายตุิดเตียง หรือผูป่้วยที่ไม่สามารถพึ่งพาตวัเองได ้โดยตอ้งมีผูด้แูล 

4. บริการสาธารณสุขร่วมกับองคก์รปกครองส่วนท้องถิ่น (กองทนุหลกัประกันสขุภาพระดบัพืน้ที่/
ต  าบล) เป็นการแกปั้ญหาสาธารณสขุในพืน้ที่ร่วมกับองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินทกุตามความสมัคร
ใจ รวมทัง้ทัง้องคก์ารบรหิารสว่นต าบล (อบต.) เทศบาล เมืองพทัยา และกรุงเทพมหานคร 

ในช่วงแรกของปีงบประมาณ 2566 ผลกระทบยงัไม่ชดัเจนนกั เพราะกระทรวงสาธารณสขุแจง้ว่าจะ
จัดบริการใหค้รอบคลุมทกุคนในส่วนที่กระทรวงรับผิดชอบ และขอใหส้ปสช.ด าเนินการประสานใหห้น่วย
บริการอ่ืนนอกกระทรวงสาธารณสขุโดยไม่ใหมี้ช่องว่าง ต่อมาเม่ือสถานพยาบาลเริ่มเบิกค่าใชจ้่ายเหลา่นีก้บั 
สปสช. ไม่ได ้จงึใหบ้รกิารโดยไม่คิดค่าใชจ้่ายกบัสิทธิบตัรทอง สว่นสทิธิสขุภาพอ่ืน ๆ ก็ตอ้งรบัภาระค่าใชจ้่าย
ค่าบรกิารเอง 

ผลกระทบอนัเกิดจากการที่ประชาชนนอกสิทธิบตัรทอง คือ ขา้ราชการ พนกังานราชการ ลกูจา้งส่วน
ราชการ พนักงาน-ลูกจา้งรัฐวิสาหกิจ พนักงานองคก์รอิสระ พนักงานองคก์รมหาชน ครูเอกชน พนักงาน
กรุงเทพมหานครและเมืองพัทยา รวมทั้งภาคเอกชนที่อยู่ในระบบประกันสังคม มาตรา 33 และ 39 เช่น 
พนกังานบรษัิทเอกชน โรงงาน รา้นคา้ รา้นอาหาร หา้งสรรพสนิคา้ และอ่ืนๆ  จงึไดค้่อยๆ ก่อตวัขึน้ จากการที่

                                         
1 ประกาศคณะกรรมการหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาติ https://ratchakitcha.soc.go.th/documents/140D038S0000000003100.pdf  

https://ratchakitcha.soc.go.th/documents/140D038S0000000003100.pdf
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ประชาชนถกูพรากสิทธิสรา้งเสริมสขุภาพและป้องกันโรคไป พบว่าบริการบางดา้นก็เป็นปัญหาที่รุนแรงมาก
ขึน้เรื่อย ๆ ดงันี ้

1. บริการคุมก าเนิดทุกวิธี ไดแ้ก่ ยาเม็ดคมุก าเนิด ถงุยางอนามยั ยาฉีดคมุก าเนิด ห่วงอนามยั และยาฝัง
คมุก าเนิด ผูใ้ชบ้รกิารนอกสทิธิบตัรทองตอ้งช าระค่าบริการเองทัง้หมด โดยเฉพาะการฝังยาคมุก าเนิดที่มี
ค่าใชจ้่ายสงูถึง 2,500 – 3,500 บาท 

2. บริการที่เกี่ยวข้องก้บการฝากครรภ ์คือ การตรวจครรภ ์อลัตรา้ซาวน ์ตรวจคดักรองภาวะซีด ซิฟิลิส 
เอชไอวี ตบัอกัเสบบี ธาลสัซีเมีย และดาวซ์ินโดรม วคัซีนระหว่างตัง้ครรภ ์ยาบ ารุงธาตเุหล็ก โฟลิก  และ
ไอโอดีน การตรวจช่องปากและฟัน สขุภาพจิต และการใหย้าตา้นไวรสัเอชไอวีเพ่ือปอ้งกนัติดเชือ้จากแม่สู่
ลกู ในขณะที่ค่าเหมาจ่ายฝากครรภข์องสทิธิประกนัสงัคมท่ีมีเหมาจ่ายเพียง 1,500 บาท2 ต่อการตัง้ครรภ ์
ซึง่การเสียสทิธินีท้  าใหผู้มี้สทิธินอกบตัรทองจะตอ้งจ่ายเหลา่นีเ้องทัง้หมด 

3. วัคซีนเสริมสร้างภูมิคุ้มกันโรคในเด็กแรกเกิดถึงชั้นมัธยม 6 ที่ตอ้งไดร้บัรวม 30 ครัง้3 ไม่ครอบคลมุ
บุตรของขา้ราชการ พนกังานรฐัวิสาหกิจ พนกังานอ่ืนของรฐั กรุงเทพมหานครและเมืองพทัยา แมว้่าทกุ
ฝ่ายมีความพยายามใหว้ัคซีนครอบคลุมเด็กทุกคนที่เกิดในประเทศไทยเพ่ือใหเ้กิดภูมิคุม้กันหมู่ แต่
งบประมาณที่ลดลงจะส่งผลใหป้ริมาณวคัซีนเด็กในระบบไม่เพียงพอ และโรงพยาบาลรฐัท่ีอยู่หา่งไกลจะ
ไม่สามารถจดัซือ้วคัซีนเด็กเองไดเ้น่ืองจากปรมิาณการสั่งซือ้ที่นอ้ย ท  าใหร้าคาต่อหน่วยมีมลูค่าสงู 

4. บริการยุติการตั้งครรภ ์ที่เป็นสิทธิของผูห้ญิงตามกฎหมายการท าแทง้ฉบบัที่แกไ้ขใหม่ใน พ.ศ. 2564 
แต่ยงัมีหน่วยใหบ้ริการครอบคลมุเพียง 39 จงัหวดัเท่านัน้ ขณะที่ผูใ้ชบ้ริการจ านวนไม่นอ้ยมีปัญหาทาง
เศรษฐกิจ การตดังบประมาณผูท้ี่ไม่ไดอ้ยู่ในสิทธิบตัรทองใหต้อ้งจ่ายค่าบริการเอง เป็นการผลกัไสใหไ้ป
ใชบ้ริการท าแทง้เถ่ือนไม่ปลอดภัย ซึ่งจะเป็นอันตรายต่อสขุภาพและชีวิตได ้รวมทัง้ขาดโอกาสในการ
ไดร้บับรกิารคมุก าเนิดเพ่ือปอ้งกนัการทอ้งไม่พรอ้ม 

5. การป้องกันการติดเชื้อและติดตามดูแลสุขภาพผู้ติดเชื้อเอชไอวี ทุก ๆ ปี สปสช.จะจัดสรร
งบประมาณใหอ้งคก์รภาคประชาสงัคม เพ่ือจดักิจกรรมใหค้วามรูค้น้หากลุ่มประชากรที่เสี่ยงต่อการติด
เชือ้เอชไอวี ใหเ้ขา้รบัการตรวจหาเชือ้และคัดกรองโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ ์รวมไปถึงการสนับสนุน
ถงุยางอนามยัและยา PrEP และ PEP เพ่ือป้องกันผูท้ี่เสี่ยงต่อการติดเชือ้ รวมทัง้การติดตามดแูลสขุภาพ
ผูต้ิดเชือ้เอชไอวี ซึ่งส่วนใหญ่จะเป็นคนนอกสิทธิบัตรทอง การที่งบประมาณกองทนุ PP อนมุัติใหใ้ชไ้ด้

                                         
2 แนวปฏิบตัิการจา่ยกรณีคลอดบตุร และฝากครรภ ์สิทธิประกนัสงัคม 
http://www.oic.go.th/FILEWEB/CABINFOCENTER2/DRAWER056/GENERAL/DATA0000/00000621.PDF  
3 วคัซีนเด็กตามแผนงานเสรมิสรา้งภมิูคุม้กนัโรคในเด็ก กรมควบคมุโรค กระทรวงสาธารณสขุ 
https://ddc.moph.go.th/uploads/ckeditor2/dcd/files/1_Vaccine%20Schedule%202566_V3.pdf  

http://www.oic.go.th/FILEWEB/CABINFOCENTER2/DRAWER056/GENERAL/DATA0000/00000621.PDF
https://ddc.moph.go.th/uploads/ckeditor2/dcd/files/1_Vaccine%20Schedule%202566_V3.pdf
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เพียงคนที่มีสทิธิบตัรทองเทา่นัน้ ท  าใหก้ารด าเนินงานดา้นการปอ้งกนัเอชไอวีที่ด  าเนินการมาตลอดหลาย
สบิปี และก าลงัเรง่รดัเพ่ือมุ่งสูก่ารยตุิเอดสต์ามเปา้หมายของประเทศในปี 2573 ตอ้งถอยหลงัลงคลอง มี
โอกาสกลบัไปสู่ยุคที่มีการแพร่ระบาดของการติดเชือ้เอชไอวีอีกครัง้หนึ่ง โดยไม่สามารถท าใหป้ระเทศ
ไทยยตุิเอดสไ์ดต้ามเปา้หมายที่วางไว ้

6. บริการสาธารณสุขส าหรับผู้มีภาวะพึง่พิงในชุมชน จากเดิมงบประมาณที่ สปสช. จดัสรรในการดแูล
ผูป่้วยติดบา้นติดเตียงในชุมชนโดยผูดู้แล (Care giver) เดือนละ 6,000 บาท ก็ไม่เพียงพออยู่แลว้ หาก
ลดงบประมาณในส่วนที่ไม่ใช่ผูป่้วยบตัรทองลงก็จะยิ่งท  าใหค้นกลุ่มนีไ้ม่ไดร้บัการดแูลโดยรฐั สรา้งภาระ
แก่ญาติในการดแูลหรือจดัจา้งคนมาดแูลตามก าลงัของแต่ละครอบครวั 

7. กองทุนหลักประกันสุขภาพระดับต าบล เป็นการจดัท าโครงการที่เกิดจากการมีส่วนร่วมของทอ้งถ่ิน 
หน่วยงานสาธารณสขุ ประชาชนในพืน้ที่ และหน่วยงานที่เก่ียวขอ้ง มาร่วมกันแกปั้ญหาสขุภาพในพืน้ที่
ของตัวเอง หลายโครงการเป็นการอบรมใหค้วามรู้ดา้นสุขภาพ หลายโครงการเป็นการสนับสนุนการ
ท างานของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล (รพ.สต.)  โรงเรียน หรือวัด หลายโครงการเป็นการ
ปรบัเปลี่ยนพฤติกรรมของคนเสี่ยงเป็นโรคเบาหวาน/ความดนัโลหิตสงู บางโครงการก็เป็นสนบัสนนุวสัดุ
อปุกรณแ์ก่ผูป่้วยในชมุชน เช่น ผา้ออ้มผูใ้หญ่ การไม่จดัสรรงบประมาณใหค้รอบคลมุประชากรในพืน้ที่ผู้
ซึ่งไม่อยู่ในสิทธิบตัรทอง จะส่งผลใหผู้ป้ฏิบตัิงานเกิดความยากล าบากในการที่ตอ้งเลือกปฏิบตัิกบัคนใน
พืน้ท่ีรบัผิดชอบ 

ทั้งนี ้งบประมาณการสรา้งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคใน 4 ประเภทบริการที่ประชากรกลุ่มนอก
สิทธิบตัรทองตอ้งเสียสิทธิไป เม่ือค านวนตามจ านวนกลุ่มเป้าหมายและค่าบริการสขุภาพในหมวดนั้นๆ คิด
เป็นงบประมาณดงัตารางต่อไปนี ้

งบประมาณทีก่ลุ่มนอกบัตรทอง 20 ล้านคนจะเสียสิทธิไป 
ประเภท จ านวนกลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ (ล้านบาท) 

บรกิารสรา้งเสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรค 18,559,000 8,606.7 
บรกิารปอ้งกนัการติดเชือ้เอชไอวี 891,078 163.6 
บรกิารผูมี้ภาวะพึ่งพิงในชมุชน 26,111 156.7 
บรกิารสาธารณสขุรว่มกบัทอ้งถ่ิน 7,612,169 364.1 

                                        รวมเป็นเงนิ 9,291.1 
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ต่อมาคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ไดอ้นุมัติวงเงินในปีงบประมาณ 2566 ส าหรับ
ประชาชนนอกสิทธิบตัรทองเป็นเงิน 5,146.05 ลา้นบาท ซึ่งก็นบัว่าเป็นเงินจากภาษีประชาชนจ านวนไม่นอ้ย 
การที่นายอนุทิน ชาญวีรกุล รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข ไม่ยอมลงนามในประกาศ
คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพฯ ทั้งยังไม่เตรียมแผนรับรองในการแก้ไขปัญหา ได้ส่งผลให้
ประชาชนนอกสิทธิบัตรทอง ไม่ได้รับสิทธิประโยชน์สุขภาพที่ตนเองพึงมี และเมื่อการส่งเสริม
สุขภาพและกลไกการควบคุมป้องกันโรคไม่สามารถเข้าถึงประชาชนไทยได้ทั่วถึงเท่าเทยีม ประเทศ
ไทยอาจเข้าสู่วงจรปัญหาสุขภาพทีรุ่นแรงในอนาคตอันใกล้ได้  

ทางออกส าหรับเร่ืองนี้ คณะกรรมการหลกัประกันสุขภาพแห่งชาติ ไดมี้มติในดา้นการท าความ
ชัดเจนในประเด็นข้อกฎหมาย และเร่งรัดการเสนอเรื่องต่อคณะรัฐมนตรีเพ่ือพิจารณามอบหมายให้
คณะกรรมการฯ ไดด้  าเนินงานและบริหารจัดการกองทนุหลกัประกันสขุภาพแห่งชาติใหเ้ขา้ถึงคนไทยทกุคน 
อย่างไรก็ตาม พบว่านายอนุทิน ชาญวีรกุล ก็ไม่มีการน าข้อเสนอของคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพ
แห่งชาติ เข้าสู่การพิจารณาในคณะรัฐมนตรีตลอดเดือนมกราคมและกุมภาพันธ์ 2566 อีกทั้งกระทรวง
สาธารณสขุเองก็ไม่ไดแ้จง้ความคืบหนา้ในการหารือกบัส านกังานคณะกรรมการกฤษฎีกาในเรื่องขอ้กฎหมาย 
ดงันัน้ทาง สปสช. จึงจดัการหารือกับกรมบญัชีกลาง และส านกังานประกันสงัคม ในการด าเนินการออกพระ
ราชกฤษฎีกาตามมาตรา 9 และมาตรา 10 แห่งพรบ.หลกัประกันสขุภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2545 ซึ่งคาดว่าจะมี
การประชมุคณะกรรมการหลกัประกนัสขุภาพในวนัท่ี 9 มีนาคม 2566 นี ้

ทา่มกลางสถานการณท์างการเมืองไทยที่ไม่แน่นอน ก าหนดวนัยบุสภายงัไม่ชดัเจน หากปลอ่ยใหก้าร
ละเมิดลิดรอนสิทธิสุขภาพนีผ้่านไป ประชาชนนอกสิทธิบัตรทองก็จะเสียสิทธิสุขภาพอันพึงมี ในระยะเวลา
ยาวนานจนกว่าจะมีรฐับาลชดุใหม่ ซึ่งอาจนานนบัปี ภาคีทวงคืนสิทธิสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค 
ซึ่งประกอบดว้ยองคก์ร กลุ่ม และเครือข่ายที่ท  างานดา้นสิทธิมนุษยชน ความเสมอภาค สุขภาวะของเด็ก 
เยาวชน ผูห้ญิง ผูมี้ความหลากหลายทางเพศ รฐัวิสาหกิจ ผูต้ิดเชือ้เอชไอวี พนกังานบรกิาร องคก์รดา้นแรงงาน 
และผูใ้หบ้ริการสุขภาพ รวม 130 องคก์ร ขอเรียกรอ้งต่อบุคคล กลุ่มบุคคล และหน่วยงาน ใหด้  าเนินการ
ดงัต่อไปนี ้

1. ขอใหน้ายอนุทนิ ชาญวรีกุล รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข ในฐานะประธานคณะกรรมการ
หลกัประกันสขุภาพแห่งชาติ เร่งลงนามในประกาศคณะกรรมการหลกัประกันสขุภาพเพ่ือคืนสิทธิและ
แกไ้ขผลกระทบที่เกิดขึน้ในขณะนีโ้ดยทนัท ีก่อนการยบุสภาที่จะเกิดขึน้  

2. ขอใหก้ระทรวงสาธารณสุข ร่วมมือกับส านักงานหลักประกันสุขภาพแหง่ชาติ และหน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง เร่งรดัจดัท าพระราชกฤษฎีกาคืนสิทธิสรา้งเสริมสขุภาพและป้องกันโรคใหท้กุคนในประเทศ 
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เพ่ือน าไปสูก่ารพิจารณาใหแ้ลว้เสร็จในสมยัของคณะรฐัมนตรีชดุนี ้ เพ่ือใหก้ารคืนสทิธินีมี้ความยั่งยืนใน
อนาคต 

3. ขอให้กระทรวงสาธารณสุข และ ส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ มีมาตรการที่ชดัเจนใน
การชดเชยค่าใชจ้่ายที่เก่ียวขอ้งกับการสรา้งเสริมสขุภาพป้องกันโรคที่หน่วยบริการสขุภาพต่างๆ  ทัง้
ภาครฐัและเอกชน ไดส้  ารองจ่ายไปก่อนแลว้จ านวนรวมหลายลา้นบาท ในปีงบประมาณ 2566 และ
ทางออกในปีงบประมาณ 2567 หากไม่สามารถด าเนินการในขอ้ 1 และ 2 ไดก่้อนยบุสภา  

4. ขอให้พรรคการเมืองทุกพรรคที่ส่งผู้ลงสมัครรับเลือกตั้งในปี 2566 มีนโยบายที่ชัดเจนเพ่ือ
รับประกันว่า ประชาชนไทยทุกคนจะไดร้ับสิทธิสุขภาพครอบคลุมการสรา้งเสริมสุขภาพป้องกันโรค 
รกัษาพยาบาล และฟ้ืนฟสูขุภาพอย่างทั่วถึงเทา่เทียม  

เรา-ภาคีทวงคืนสิทธิสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค ในนามของผู้เสียสิทธิสุขภาพจ านวน 
20 ล้านคน ตระหนกัว่าการสรา้งเสริมสขุภาพและป้องกนัโรค เป็น "สิทธิสขุภาพ" ที่ไดม้าจากเงินภาษีของทกุ
คน นอกเหนือไปจากสิทธิการรักษาพยาบาล จึงเป็นหนา้ที่ที่รัฐบาลจะตอ้งจัดสรรใหป้ระชาชนทุกคนผ่าน 
สปสช.  โดยไม่แบ่งแยก  

เราจึงมีเจตจ านงที่ชัดเจนที่จะใหก้ารสนับสนนุผู้ลงสมัครรบัเลือกตั้งสมาชิกสภาผูแ้ทนราษฎร และ
พรรคการเมือง ที่ใส่ใจสุขภาพ ชีวิตและความเป็นอยู่ของประชาชนอย่างแทจ้ริง การลิดรอนสิทธิสุขภาพที่
ประชาชนพึงมีอยู่แลว้เป็นสิ่งที่ยอมรบัไม่ได ้ และจะน าไปสู่การใชส้ิทธิขั้นพืน้ฐานของประชาชน ดว้ยการไม่
สนบัสนนุผูท้ี่ไม่เหน็หวัประชาชนใหมี้โอกาสไดเ้ดินเขา้สูส่ภาผูแ้ทนราษฎร 

    ขอแสดงความนบัถือ 

 

       
                                                                  (รองศาสตราจารยด์ร. กฤตยา อาชวนิจกลุ) 
            ผูแ้ทนภาคีทวงคืนสทิธิสรา้งเสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรค 
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รายนามภาคีทวงคืนสิทธิสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคให้คนไทยทุกคน 
1. เครอืขา่ยสนบัสนนุทางเลอืกของผูห้ญิงที่ทอ้งไมพ่รอ้ม 
2. สมาคมพฒันาเครอืขา่ยอาสา RSA (Referral System for Safe Abortion) 
3. สายดว่นเอดสแ์ละทอ้งไมพ่รอ้ม 1663 มลูนิธิเขา้ถงึเอดส ์
4. กลุม่ท าทาง 
5. สมาคมเพศวิถีศกึษา 
6. มลูนิธิเพื่อนพนกังานบรกิาร (SWING) 
7. มลูนิธิศนูยค์ุม้ครองสทิธิดา้นเอดส ์
8. แผนงานสขุภาวะผูห้ญิงและความเป็นธรรมทางเพศ 
9. เครอืขา่ยสขุภาพและโอกาส (HON) 
10. เครอืขา่ยผูห้ญิงในระบบหลกัประกนัสขุภาพมาตรฐานเดยีว 
11. Women Help Women, Thailand 
12. Women on Web, Thailand 
13. Queer Riot 
14. V-Day Movement 
15. มลูนิธิสง่เสรมิความเสมอภาคทางสงัคม 
16. มลูนิธิหญิงชายกา้วไกล 
17. มลูนิธิพฒันาศกัยภาพชมุชน (north net) จงัหวดัเชียงใหม ่
18. มลูนิธิเครอืขา่ยเพื่อนกะเทยเพื่อสทิธิมนษุยชน 
19. สหทยัมลูนิธิ 
20. เครอืขา่ยแรงงานเพื่อสทิธิประชาชน 
21. เครอืขา่ยเดก็และเยาวชนจงัหวดัมหาสารคาม 
22. เครอืขา่ยความหลากหลายทางเพศ ภาคอิสาน 
23. คณะกรรมการรณรงคเ์พื่อประชาธิปไตย (ครป.) 
24. สถาบนัสง่เสรมิบทบาทพอ่แมเ่พือ่สงัคม (สพมส.) 
25. สถาบนันวตักรรมทางการศกึษา 
26. สมาคมพราว (สมทุรสาคร) 
27. สมาคมเครอืขา่ยพฒันาชมุชนแหง่การเรยีนรู ้(สพร.) 
28. องคก์รสรา้งสรรคอ์นาคตเยาวชน จงัหวดัเชียงใหม ่
29. องคก์รน า้กวา๊นหลากส ีจงัหวดัพะเยา 
30. กลุม่ทีค พลงัทรานส ์ชมุชนชายขา้มเพศ ทอม 
31. กลุม่เยาวชนศีขรภมูิ (Sikhoraphom Youth) 
32. กลุม่ฅนวยัใส จงัหวดัเชียงใหม ่
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33. สถาบนัวิจยับทบาทหญิงชายเพือ่การพฒันา 
34. เครอืขา่ยสรา้งเสรมิและพฒันา Gender Studies and Justice in Thailand 
35. เครอืขา่ยสลมัสีภ่าค 
36. ศนูยส์ตรศีกึษา มหาวิทยาลยัเชียงใหม่ 
37. โครงการสตรนีานาชาติพนัธุ ์
38. School of Feminist 
39. กลุม่ ACT TEAM จงัหวดัขอนแกน่ 
40. มลูนิธิเพื่อนหญิง 
41. โครงการสนบัสนนุการพฒันาทอ้งถ่ิน (จงัหวดัชยัภมูิ) 
42. คณะท างานปอ้งกนัและแกไ้ขปัญหาเอดสจ์งัหวดัชยัภมูิ 
43. มลูนิธิไทอาทร 
44. บา้นพกัใจเลย 
45. สมาคมวางแผนครอบครวัแหง่ประเทศไทย (ขอนแก่น) 
46. บา้นพกัใจอดุรธาน ี
47. บา้นพกัใจหนองคาย 
48. สมาคมผูห้ญิงเพื่อสนัติภาพ we peace 
49. สมาคมสทิธิเสรภีาพของประชาชน (สสส.) 
50. มลูนิธิเพื่อสขุภาพชมุชน 
51. สมาคมครอบครวัเลีย้งเดี่ยว 
52. สมาคมจิตอาสาสรา้งสขุ 
53. Thai Consent 
54. สภาเด็กและเยาวชนแหง่ประเทศไทย 
55. มลูนิธิพะเยาเพื่อการพฒันา 
56. มลูนิธิเครอืขา่ยสขุภาพ (HealthNet) ส านกังานภาคอีสาน 
57. เครอืขา่ยเยาวชนและครอบครวัสรา้งสรรค ์
58. เครอืขา่ยผูห้ญิงเพื่อสขุภาพ ประเทศไทย 
59. ศนูยค์ุม้ครองสทิธิผูบ้รโิภค จงัหวดัปทมุธานี 
60. หนว่ยรบัเรือ่งรอ้งเรยีนอื่นท่ีเป็นอสิระจากผูถ้กูรอ้งเรยีนตามมาตรา 50(5) อ าเภอเมือง ปทมุธานี 
61. มลูนิธิผูห้ญิง 
62. สมาคมสง่เสรมิสถานภาพสตร ี
63. เฟมินิสตป์ลดแอก 
64. มลูนิธิเพื่อการพฒันาเด็ก 
65. สมาคมฟา้ใสสง่เสรมิสขุภาวะเดก็และเยาวชน ชายแดนใต ้
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66. มลูนิธิผูห้ญิงที่อยูร่ว่มกบัเอชไอวี 
67. มลูนิธิสถาบนัเพื่อการวจิยัและนวตักรรมดา้นเอชไอวี (IHRI) คลนิิกพรบิตา 
68. โครงการสง่เสรมิสขุภาวะและลดช่องวา่งบรกิารสขุภาพส าหรบัคนขา้มเพศในประเทศไทย 
69. คณะกรรมการประสานงานองคก์รพฒันาเอกชน (ภาคอิสาน) 
70. มลูนิธิเพื่อการพฒันาแรงงานและอาชีพ (Home net) 
71. คณะกรรมการสมานฉนัทแ์รงงานไทย 
72. สมาพนัธศ์นูยป์ระสานงานแรงงานนอกระบบแหง่ประเทศไทย 
73. สถาบนัเศรษฐกิจและแรงงานท่ีเป็นธรรม 
74. เครอืขา่ยนกัสือ่สารแรงงาน 
75. ศนูยก์ฎหมายสขุภาพ มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร ์
76. สหภาพคนท างาน 
77. มลูนิธิ M Plus 
78. มลูนิธิพฒันาที่อยูอ่าศยั 
79. กลุม่นอนไบนารีแ่หง่ประเทศไทย 
80. APCOM Foundation 
81. สมาคมฟา้สรุีง้แหง่ประเทศไทย 
82. มลูนิธิคนขา้มเพศภมูิภาคเอเชียแปซิฟิก (Asia Pacific Transgender Network Foundation (APTN) 
83. มลูนิธิรกัษ์ไทย 
84. มลูนิธิซิสเตอร ์
85. มลูนิธิแครแ์มท 
86. สหภาพแรงงานยามาดะสมบรูณแ์หง่ประเทศไทย 
87. FTM Thailand 
88. กลุม่เพียงพอดี (องคก์รสาธารณประโยชน)์ 
89. คณะท างานขบัเคลือ่นสวสัดิการเด็กเลก็ถว้นหนา้ 
90. ขบวนผูห้ญิงปฏิรูปประเทศไทย (WeMove) 
91. กลุม่อาสาสมคัรเพ่ือการพฒันาชมุชนและการคุม้ครองสทิธ์ิ VCAP จงัหวดัล าพนู  
92. กลุม่พะยนูศรตีรงั จงัหวดัตรงั   
93. กลุม่ผูไ้ดร้บัผลกระทบดา้นการตรวจและปอ้งกนัเอชไอวี  
94. ศนูยบ์รกิารท่ีเป็นมิตรน า้กวา้นสรุีง้ (KSR) 
95. ชมรมแพทยช์นบท  
96. มลูนิธิพรอ้มใจพฒันา 
97. มลูนิธิดวงประทีป 
98. กลุม่บคุลากรทางการแพทยอ์าสาเพื่อคนไรบ้า้น "สขุภาวะขา้งถนน"  
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99. กลุม่สหภาพแรงงานออ้มนอ้ยออ้มใหญ่  
100. สภาเครอืขา่ยกลุม่ผูป่้วยจากการท างานและสิ่งแวดลอ้มแหง่ประเทศไทย 
101. สหพนัธแ์รงงานปิโตรเลยีมและเคมีภณัฑแ์หง่ประเทศไทย 
102. ชมรมแรงงานนอกระบบชมุชนบา้นครวัตะวนัตก  
103. TEAM 
104. สหภาพแรงงานอาหารและบรกิารประเทศไทย  
105. มลูนิธิสหภาพอาหารแรงงานไทยเรยอน  
106. สหภาพแรงงานอตุสาหกรรมสิง่ทอไทย  
107. สมาพนัธแ์รงงานรฐัวิสาหกิจสมัพนัธ ์(สรส.)  
108. กลุม่สหภาพแรงงานภาคตะวนัออก 
109. สหภาพแรงงานวิงสแปนสมัพนัธ ์ 
110. สหภาพแรงงานการบินไทย (สร.กบท.) 
111. เครอืขา่ยสหภาพแรงงานธนาคารและสถาบนัการเงิน (BFUN)  
112. เครอืขา่ยสหภาพแรงงานอตุสาหกรรมวสัดกุ่อสรา้งเครือ่งเรอืนและคนท าไมแ้หง่ประเทศไทย (BWICT)  
113. เครอืขา่ยลกูจา้งท างานบา้นแหง่ประเทศไทย  
114. เครอืขา่ยพลงัผูส้งูวยั  
115. มลูนิธิสมาพนัธแ์รงงานรฐัวิสาหกิจสมัพนัธ ์(มธ.สรส.) 
116. กองทนุสวสัดิการชมุชนเขตคลองเตย 
117. ศนูยป์ระสานงาน 50(5) เขตคลองเตย 
118. กลุม่ออมทรพัยบ์า้นมั่นคงชมุชนสรา้งสรรคพ์ฒันา 7-12 
119. เครอืขา่ยประชาชนขจดัการเลอืกปฏิบตัิ (MovED)  
120. สมาพนัธแ์พทยผ์ูป้ฏิบตัิงาน 
121. มลูนิธิกา้วหนา้  
122. เครอืขา่ยชนเผา่พืน้เมืองแหง่ประเทศไทย 
123. เครอืขา่ยนกัวิชาการเพื่อการกระจายอ านาจ 
124. เครอืขา่ยจงัหวดัจดัการตนเอง 
125. สมาคมผูบ้รโิภคจงัหวดัขอนแก่น 
126. หนว่ยรบัเรือ่งรอ้งเรยีนอื่นท่ีเป็นอสิระจากผูถ้กูรอ้งเรยีนตามมาตรา50(5) จ.ขอนแก่น 
127. เครอืขา่ยประชาชนในระบบหลกัประกนัสขุภาพ เขต 10 
128. กลุม่เขลางคเ์พื่อการพฒันาจงัหวดัล าปาง 
129. คณะกรรมการองคก์ารพฒันาเอกชนดา้นเอดส ์
130. มลูนิธิเอดสแ์หง่ประเทศไทย 


