
1.การรับบริการกบัหมอประจ าครอบครัวในหน่วยบริการปฐมภูมิทีไ่หนกไ็ด้
เขตบริการสุขภาพที ่7

ไม่เรียกเกบ็

รักษาข้าม รพ.สต. ใน CUP

ไม่เรียกเกบ็(ข้อตกลงของ
จงัหวดัมหาสารคาม)

รักษาข้าม CUPใน จังหวัด

กองทุน สปสช.กนัไว้

รักษาข้ามจังหวดัใน เขตสุขภาพ

1.OP ทัว่ไป เหมาจ่าย 100/คร้ัง
2.OP โรคเร้ือรัง จ่ายตามจริง ไม่เกนิ 400/คร้ัง

หมายเหตุ โรคเร้ือรัง :เบาหวาน ความดนัโลหิตสงู โรคหอบหืด โรคปอดอดุกัน้เรือ้งรงั โรคหวัใจ และโรคหลอดเลือดสมอง

เครือขา่ยบรกิารสขุภาพ อ.ยางสีสรุาช  
จ.มหาสารคาม



ไม่เรียกเกบ็(ข้อตกลงของ
จงัหวดัมหาสารคาม)

รักษาข้าม CUPใน จังหวดั

หมายเหตุ โรคเร้ือรัง :เบาหวาน ความดนัโลหิตสงู โรคหอบหืด โรคปอดอดุกัน้เรือ้งรงั โรคหวัใจ และโรคหลอดเลือดสมอง

ประเภทรายการ 1 มนีาคม 2564 – 25 เม.ย 2564

นอก CUP ในจังหวดั

(เรียกเกบ็) 12 ราย จ านวน 1,250 บาท

เ
โรงพยาบาลยางสสีรุาช

เครอืขา่ยบรกิารสขุภาพอ.ยางสสีรุาช
จ.มหาสารคาม

1.การรับบริการกบัหมอประจ าครอบครัวในหน่วยบริการปฐมภูมทิีไ่หนกไ็ด้
เขตบริการสุขภาพที ่7



กองทุน สปสช.กนัไว้

รักษาข้ามจังหวดัใน เขตสุขภาพ

หมายเหตุ โรคเร้ือรัง :เบาหวาน ความดนัโลหิตสงู โรคหอบหืด โรคปอดอดุกัน้เรือ้งรงั โรคหวัใจ และโรคหลอดเลอืดสมอง

หน่วย
บริการ

กองทุน โปรแกรมทีเ่กี่ยวข้อง

รพ.สต -ฉกุเฉินเบิก /walk in เบิกในกอง CR Eclaim
ระบ ุProj Code

-NIFI HISGATEWAY มีทัง้หมด 10 หนว่ยบรกิาร ตดิตัง้ครบทกุหนว่ยบรกิาร  

-ECLAIM ตดิตัง้ครบ 100 ละรอ้ย

- และ  Drug cattalog ในรพ.สต.สง่สปสช.ครบ 100 ละรอ้ย 100

รพช. -walk in เบิกในกอง CR Eclaim ระบ ุProj
Code
-ฉกุเฉินเบิก OP AE

-NIFI HISGATEWAY

-ECLAIM

ประเภทรายการ ราย ปีงบประมาณ 2564 -25 เมษายน 2564

WALK IN กายอุปกรณ์ 15 34,950

ยา้ยสิทธิเกิดทนัทีร่วมกบัรับบริการ 8 1,579

เครอืขา่ยบรกิารสขุภาพ อ.ยางสสีรุาช
จ.มหาสารคาม

1.การรับบริการกบัหมอประจ าครอบครัวในหน่วยบริการปฐมภูมทิีไ่หนกไ็ด้
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