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คปภ. รวมประชุมวิชาการ “ชวนหมอรู” จับมือภาคธุรกิจประกันภัย  

ยกระดับประกันสุขภาพเอกชน เพื่อพัฒนาระบบสังคมและสุขภาพของไทยสูความยั่งยืน 
 

เมื่อวันพุธที่ 8 มกราคม 2568 นายชูฉัตร ประมูลผล เลขาธิการสำนักงานคณะกรรมการกำกับและสงเสริมการประกอบ

ธุรกิจประกันภัย (เลขาธิการ คปภ.) เขารวมเสวนาวิชาการในหัวขอ “บทบาทของการประกันสุขภาพเอกชนในการสงเสริมความย่ังยืน

ของระบบสังคมและสุขภาพในประเทศไทย” จัดโดยสถาบันมหิตลาธิเบศรและสถาบันพระปกเกลา ณ หองประชุมวชิรเวช ชั้น 14 

อาคารมหิตลาธิเบศร แพทยสภา กระทรวงสาธารณสุข โดยมีนายสาระ ล่ำซำ ประธานเจาหนาที่บริหาร บริษัท เมืองไทยประกันชีวิต 

จำกัด (มหาชน) รวมเสวนา และมีนายแพทยภาสกร วันชัยจิระบุญ เปนผูดำเนินรายการ 

เลขาธิการ คปภ. ไดใหขอมูลภาพรวมและแนวโนมของการประกันภัยสุขภาพในประเทศไทย มีใจความสำคัญตอนหนึ่งวา 

ประเทศไทยมีระบบประกันสุขภาพถวนหนา ไมวาจะเปน โครงการ 30 บาทรักษาทุกโรค หรือโครงการ 30 บาทรักษาทุกที่ ซึ่งเปน

ระบบที่ชวยใหประชาชนเขาถึงบริการสุขภาพไดโดยไมตองแบกรับภาระคาใชจายที่สูง นอกจากน้ียังมีระบบประกันสังคมสำหรับ

พนักงานบริษัท และระบบสวัสดิการรักษาพยาบาลขาราชการ ซึ่งทั้ง 3 ระบบน้ีทำใหประชาชนไดรับความคุมครองดานสุขภาพ 

อยางครอบคลุม อยางไรก็ตามปจจัยตาง ๆ เชน อัตราเงินเฟอทางการแพทย การเขาสูสังคมผูสูงอายุ และการแพรระบาดของ 

โรคใหม ซึ่งสงผลใหระบบการประกันภัยสุขภาพภาคสมัครใจมีบทบาทสำคัญในการชวยประชาชนเขาถึงบริการรักษาในโรงพยาบาล

เอกชนไดอยางรวดเร็วและมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น ซึ่งจากขอมูลสถิติพบวาเบี้ยประกันภัยสุขภาพมีแนวโนมเพิ่มสูงขึ้นตอเนื่อง

อยางมีนัยยะสำคัญ แสดงใหเห็นวาประชาชนมีความตองการสุขภาพเพิ ่มขึ ้นทุกป เนื ่องจากคาใชจายสุขภาพสูงขึ้น  
มีความเสี่ยงดานสุขภาพเพ่ิม ลดความกังวลเรื่องคาใชจายจากการเจ็บปวย และมีสิทธิประโยชนทางภาษี จึงสงผลใหประชาชน

มีความตองการในการทำประกันสุขภาพเพ่ิมขึ้น นอกจากน้ี สำนักงาน คปภ. ไดมดีำเนินการเพ่ือควบคุมคาเบ้ียประกันภัยสุขภาพ

ที่มีแนวโนมเพิ่มขึ้นตามอัตราเงินเฟอทางการแพทย ไดแก การพัฒนา “มาตรฐานประกันสุขภาพแบบใหม หรือ New Health 

Standard” ซึ ่งมีผลบังคับใชเมื ่อวันที ่ 8 พฤศจิกายน 2564 ที ่ไดกำหนดใหบริษัทประกันภัยสามารถบริหารความเสี ่ยง 

โดยมีหลักเกณฑในการพิจารณาใหผูเอาประกันภัยมีสวนรวมจาย (Copayment) ในเงื่อนไขการตออายุสัญญา โดยเฉพาะกรณี 

การเขารักษาตัวในโรงพยาบาลที่เกินความจำเปนทางการแพทยดวย โรคปวยเล็กนอยทั่วไป (Simple Disease) ซึ่งจะชวยใหบริษัท

ประกันภัยสามารถควบคุมตนทุนไดดีขึ้น แมวาการเพ่ิมความคุมครองและการรับประกันในปถัดไปจะสงผลใหเบ้ียประกันภัยสุขภาพ

เพ่ิมสูงขึ้นก็ตาม อีกทั้งสำนักงาน คปภ. ยังสนับสนุนใหบริษัทประกันภัยนำเทคโนโลยีมาใชในการลดตนทุน เชน การสนับสนุน

การรักษาผานระบบ Telemedicine หรือนำเทคโนโลยี AI และ Big Data ชวยประเมินความเสี่ยงและตรวจจับการเรียกรอง 
คาสินไหมที่ไมเหมาะสม รวมถึงสงเสริมใหภาคธุรกิจมีการกำหนดแผนประกันภัยสุขภาพที่ตอบโจทยคนทุกกลุม โดยเฉพาะ
กลุมผูสูงอายุ และมีการบริหารความเสี่ยงของการประกันภัยสุขภาพใหมีความเหมาะสม เปนธรรม และยั่งยืน พรอมกันน้ี
สำนักงาน คปภ. ไดอยูระหวางดำเนินการหารือกับหนวยงานที่เกี่ยวของในการกำหนดแนวทางในการประสานสิทธิระหวาง
ประกันภัยสุขภาพ ภาคสมัครใจ กับสิทธิประกันสุขภาพ 3 ระบบหลักของไทย เพื่อใหมีแนวทางในการบูรณาการระบบ

ประกันภัยสุขภาพ ภาคสมัครใจ รวมกับสวัสดิการภาครัฐ ที ่จะชวยยกระดับคุณภาพการประกันภัยสุขภาพและสราง 
ความเช่ือมั่นใหกับประชาชน  
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“สำนักงาน คปภ. มีความยินดีเปนอยางยิ่งที่ไดเขารวมมือทางวิชาการกับทางแพทยสภาสถาบันมหิตลาธิเบศร โดยเริ่มจาก

งานประชุมวิชาการ “ชวนหมอรู” เปนการรวมมือแรก ในเรื่องบทบาทของการประกันสุขภาพเอกชนในการสงเสริมความยั่งยืน 

ของระบบสังคมและสุขภาพในประเทศไทย เพื ่อใหเราไดทราบขอมูลเบื ้องตนวา สำนักงาน คปภ. และภาคธุรกิจประกันภัย 

ควรมีความพรอมและรับมืออยางไร นอกจากนี้ยังพรอมที่จะสนับสนุนภาคธุรกิจประกันภัยในการนำเทคโนโลยีมาประยุกตใช 

กับการประกันภัยสุขภาพ และสงเสริมใหเกิดการพัฒนาผลิตภัณฑใหม ๆ ที่ตอบโจทยความตองการของประชาชนอยางตอเนื่อง   

เพื่อยกระดับคุณภาพชีวิตของประชาชนใหดีขึ้น และสรางระบบประกันภัยที่มีคุณภาพและเขาถึงไดสำหรับทุกคน ซึ่งจะชวยพัฒนา

ระบบประกันสุขภาพในประเทศไทยอยางย่ังยืนและมคีุณภาพตอไป” เลขาธิการ คปภ. กลาวในตอนทาย    

 


