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บทคัดย่อ 

การศึกษาเร่ืองน้ีมีวตัถุประสงคเ์พื่อ 1)  ก าหนดรูปแบบผลประโยชน์เง่ือนไขของกองทุน 2) 

เพื่อศึกษาอตัราเบ้ียประกนัภยัท่ีจ่ายเขา้กองทุน 

วิธีการศึกษาแบ่งออกเป็น 2 ส่วน ส่วนแรกเป็นการก าหนดรูปแบบผลประโยชน์เง่ือนไข
ของกองทุน ส่วนท่ีสองเป็นการศึกษาถึงอุบติัการณ์การเกิดโรคตาติดเช้ือหลงัผา่ตดัตอ้กระจก (post 
cataract surgery endophthalmitis) ของผูป่้วยท่ีไดรั้บการผา่ตดัตอ้กระจกในประเทศไทย ระหวา่งปี 
2551-2554 ในโครงการส านักงานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) ซ่ึงเป็นการผ่าตดัตอ้
กระจกท่ีมีจ านวนมากท่ีสุดในประเทศไทยและศึกษาค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาลเพื่อน ามาใช้
ศึกษาอตัราเบ้ียประกนัภยัท่ีจ่ายเขา้กองทุน 

จากการศึกษาพบวา่ อตัราเงินสมทบท่ียงัไม่รวมค่าใชจ่้ายในการด าเนินงาน  =  [ค่าชดเชย

ทางการรักษาพยาบาล  + (ค่าชดเชยในการสู้คดี × อุบติัการณ์ฟ้องร้อง)  +  (ค่าชดเชยความรับผิด

ทางการแพทย ์× อุบติัการณ์ฟ้องร้อง × อุบติัการณ์จกัษุแพทยแ์พค้ดี)]  ×  (อุบติัการณ์เกิดตาติดเช้ือ

หลงัผ่าตดัตอ้กระจก)  ซ่ึงปัจจยัท่ีเป็นผลกระทบสูงสุดต่ออตัราเงินสมทบท่ียงัไม่รวมค่าใช้จ่ายใน

การด าเนินงาน คืออุบติัการณ์การเกิดโรคตาติดเช้ือหลงัผา่ตดัตอ้กระจกโดยเฉล่ียคือ 0.047% ซ่ึงจดั

วา่สูงกวา่ประเทศในแถบเอเชียดว้ยกนัท าให้อตัราเงินสมทบท่ียงัไม่รวมค่าใชจ่้ายในการด าเนินงาน

ท่ีคาดไวคื้อ 1551 บาทต่อการผา่ตดัดวงตาหน่ึงขา้ง  
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เน่ืองจากการศึกษาวิจยัในคร้ังน้ีเป็นการศึกษาเพื่อมุ่งหมายเพื่อให้เป็นทางออกของสังคม 
เพื่อชดเชยเยียวยาผูป่้วยท่ีไดรั้บผลกระทบจาการรักษาโรคตอ้กระจกและมีผลแทรกซ้อนท่ีร้ายแรง
เพื่อใหล้ดการฟ้องร้องจกัษุแพทยผ์ูผ้า่ตดัตามมาตรฐานการรักษา และเป็นการบริหารความเส่ียงของ
จกัษุแพทยส์ าหรับเตรียมการฟ้องร้องท่ีจะตามมาในอนาคต โดยการศึกษาถึงอตัราเบ้ียประกนัภยัท่ี
จ่ายเขา้กองทุนลกัษณะน้ีในประเทศไทยท่ียงัไม่เคยมีการจดัหน่ายมาก่อน จึงสามารถใชผ้ลการวิจยั
ในคร้ังน้ีเป็นการศึกษาในเบ้ืองตน้และเม่ือกองทุนไดด้ าเนินงานจริงควรน าตวัแปรของอุบติัการณ์
ต่างๆมาปรับใช้อีกทีและอาจน าไปสู่การศึกษาเพิ่มเติมในภายหลงัได้  การศึกษาอิสระในคร้ังน้ี
สามารถน าไปวิเคราะห์เพิ่มเติมได้เพื่อเป็นแนวทางให้บริษทัประกันจดัจ าหน่ายกรมธรรม์ใน
รูปแบบใหม่ๆออกจ าหน่ายได ้ และหน่วยงานภาครัฐและเอกชนท่ีท าการรักษาตอ้กระจกสามารถน า
กองทุนน้ีไปป้องกนัความเส่ียงให้กบัแพทยผ์ูท้  าการรักษาผูป่้วยให้แพทยมี์ความมัน่ใจในการรักษา 
และสถานพยาบาลจะมีเงินชดเชยผูป่้วยท่ีมีภาวะแทรกซ้อนตาติดเช้ือหลงัผา่ตดัตอ้กระจก เพื่อลด
ปัญหาการฟ้องร้อง ท าให้ช่องวา่งความสัมพนัธ์ของแพทยแ์ละผูป่้วยดีข้ึน จากการศึกษาน้ีสามารถ
น าแนวคิดไปประยกุตใ์ชเ้ป็นผลิตภณัฑ์ดา้นประกนัความรับผิดทางทางการแพทยอ่ื์นๆ ท่ีมีลกัษณะ
อุบติัการณ์เกิดต ่าแต่ความรุนแรงสูง และผูป่้วยไม่อยูใ่นภาวะฉุกเฉินก่อนการรักษา (elective case) 
เช่น ประกนัคลอดบุตรปลอดภยั, กองทุนติดเช้ือหลงัผา่ตดัเปล่ียนขอ้เทียมเป็นตน้ 

ค าส าคัญ: ต้อกระจก การติดเช้ือในลูกตา รับผิดทางการแพทย์ ฟ้องร้องแพทย์ 
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Compensation Fund for eye infection complications                            
after cataract surgery 

Rungkiat Changwaiwit* 

Abstract 

This study aims to 1) determine the conditions of benefit fund, and 2) study 

the premium rate paid to the fund. 

The study was divided into 2 parts: the first part defines the format for the 

benefit of the fund, and; the second part studies the incidence of eye infections after 

cataract surgery (post-cataract surgery endophthalmitis) of patients who received 

cataract surgery from 2008-2011 under the National Health Care system (SS Gold 

Card), which has the highest number of cataract surgery cases in Thailand and the 

cost of treatment paid by the insurance fund. 

 

The study found that subsidy rates are not included in the cost of operation 

which are as follows: 

 

[Compensation for medical treatment + (Compensation for defense x 

Incidence of litigation) + (Medical liability compensation x Incidence of 

litigation x Incidence when ophthalmologist losses the case)] X Incidence of 

eye infections after cataract surgery 

 

These factors affect the rate of maximum contributions. The incidence of eye 

infections after cataract surgery average is 0.047%, which is higher than other Asian 

countries. Approximate cost per eye surgery expected is 1551 Baht. 

 

This study aims to provide a solution to compensate for the social 

rehabilitation of patients who receive cataract treatment and complications of medical 

litigation expenses which puts ophthalmologists at risk after performing standard 

surgical treatment.  

__________________________ 
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Master of Science Program in Actuarial Science & Risk Management 

118 Moo3, Sereethai Road, Klong-Chan, Bangkapi, Bangkok 10240 
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Currently, the National Health Care system does not have a premium rate for 

this. Because there is not enough data regarding the incidence rate, more research has 

to be done to analyze necessary information. This study can be used to prevent 

litigation risks for ophthalmologists, and compensate affected patients. This can also 

improve the doctor-patient relationships. This can also be applied to other high risk 

elective cases with low incidence such as delivery cases (post-partum) and knee 

replacement. 

  

Keywords: Cataract, Endophthalmitis, Malpractice liability, Sue a doctor  
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1. บทน า 
การมองเห็นเปรียบเสมือนขวญัอนัล ้าค่า การมีสายตาท่ีคมชดัท าให้มนุษยส์ามารถใชชี้วิตได้

อยา่งมีคุณภาพ ท าให้มนุษยส์ามารถรับรู้ความสวยงามของธรรมชาติ ส่งเสริมการเรียนรู้และช่วยใช้
ชีวิตประจ าวนัในส่ิงแวดลอ้มต่างๆ แต่เม่ือมนุษยอ์ายุมากข้ึนการมองเห็นจะลดลง จนกระทัง่อาจจะ
มองไม่เห็นและไม่สามารถช่วยเหลือตวัเองได ้ซ่ึงอาการเหล่าน้ีมีสาเหตุมาจากโรคตอ้กระจก  

“องคก์ารอนามยัโลก World Health Organization (WHO) ประกาศวา่โรคตอ้กระจกเป็น
สาเหตุหลกัในการท าให้ตาบอดของประชากรใน สถิติประจ าปี ค.ศ.2010  พบว่าทัว่โลกมีคนท่ี
สายตาเลือนลางถึง 284 ลา้นคน และคนตาบอดมีมากถึง 35 ลา้นคน และในปี 2012 มีคนตาบอด
เพิ่มข้ึนถึง 37 ลา้นคน ซ่ึง 17 ลา้นคน (47.8%) มีสาเหตุจากตอ้กระจกและคาดวา่ในปี 2020 จะมี
เพิ่มข้ึนถึง 40 ลา้นคน ความบกพร่องทางการมองเห็นจากตอ้กระจกสามารถป้องกนัได ้และร้อยละ 
90 ของคนท่ีมีปัญหาอยูใ่นประเทศก าลงัพฒันารวมทั้งประเทศไทย  

โรคตอ้กระจกเป็นสาเหตุของภาวะตาบอดในผูสู้งอายุท่ีส าคญัของประเทศ ผลการส ารวจ
ภาวะตาบอดและโรคตาท่ีเป็นปัญหาสาธารณสุขในประเทศไทย เม่ือปี  2549-2550 พบวา่ ตอ้กระจก
เป็นสาเหตุสูงท่ีสุดของภาวะตาบอดถึงร้อยละ 51.89” [1]      
 การรักษาต้อกระจกในระยะแรก สามารถใช้แว่นสายตาช่วยให้เห็นชัดข้ึน แต่ต่อมาการ
มองเห็นจะลดลงเร่ือยและรักษาด้วยแว่นสายตาไม่ไดผ้ลซ่ึงช่วงน้ีการมองเห็นของผูป่้วยจะลดลง
จนกระทัง่ตาบอดในท่ีสุด จกัษุแพทยจึ์งจ าเป็นตอ้งท าการผา่ตดัตอ้กระจกและฝังเลนส์เทียม ซ่ึงจะท า
ใหผู้ป่้วยสายตากลบัมาเป็นปกติอีกคร้ัง คืนคุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึนให้แก่ผูป่้วย ผูป่้วยจะสามารถกลบัไป
ท ากิจวติัประจ าวนัตามปกติและลดภาระการดูแลจากญาติพี่นอ้ง     
 การผ่าตดัตอ้กระจกในตาหน่ึงขา้งใชเ้วลาไม่นานประมาณ 15-30 นาที ท าให้จกัษุแพทย ์1 
คนท่ีออกหน่วยผ่าตดัตอ้กระจกนอกสถานท่ีสามารถผ่าตดัผูป่้วยไดถึ้งวนัละ 30-40 ราย ประกอบ
โอกาสผ่าตดัส าเร็จสูงถึงร้อยละ 95% โดยปราศจากภาวะแทรกซ้อน ทางส านกังานหลกัประกนั
สุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) จึงจดัการผา่ตดัตอ้กระจกเป็นโครงการผา่ตดัหลกั ซ่ึงเป็นผลท าให้จ  านวน
การผา่ตดัท่ีสูงเป็นอนัดบัตน้ๆของประเทศ 

ตารางที ่1.1 จ านวนการผา่ตดัตอ้กระจกต่อปีของส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) 

ปี 2550 2551 2552 2553 2554 

จ านวนผา่ตดัตอ้กระจก (ตา) 106,096 137,082 120,824 124,845 122,064 
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ท่ีมา : ขอ้มูลรายงานประจ าปีของส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.)    
 ดงัท่ีกล่าวมาขา้งตน้ การผ่าตดัรักษาตอ้กระจกในยุคปัจจุบนั มีโอกาสประสบความส าเร็จ
มากกว่า 95% จะไดรั้บผลส าเร็จดีโดยปราศจากภาวะแทรกซ้อน แต่ในความจริงแลว้การผ่าตดัทุก
ชนิดมีความเส่ียง แม้ไม่มีความผิดพลาดใดๆเกิดข้ึนเลยขณะการผ่าตดัแต่ก็ยงัมีโอกาสท่ีจะเกิด
ภาวะแทรกซอ้นภายหลงัการผา่ตดัข้ึนได ้ภาวะแทรกซ้อนท่ีรุนแรงมากภายหลงัการผา่ตดัตอ้กระจก
คือ การติดเช้ือภายในดวงตา (Endophthalmitis) การติดเช้ือภายในดวงตาในกรณีท่ีรุนแรงมากๆ อาจ
มีผลใหเ้กิดการสูญเสียการมองเห็นอยา่งรุนแรงถึงขั้นท าใหต้าบอดได ้แมว้า่จกัษุแพทยส์ามารถรักษา
ไดถ้า้สามารถตรวจพบและไดรั้บการรักษาอย่างทนัท่วงที แต่ผูป่้วยส่วนมากจะสูญเสียคุณภาพการ
มองเห็นบางส่วนอยา่งถาวร  

จากขอ้มูลขา้งตน้แสดงใหเ้ห็นถึงประเทศไทยมีการผา่ตดัตอ้กระจกจ านวนมากเป็นแสนราย
ต่อปี แต่ไม่มีการเตรียมแนวทางการชดเชยให้ผูป่้วยอยา่งเหมาะสม ซ่ึงท าให้เกิดผลกระทบโดยตรง
ทั้งคนไขแ้ละจกัษุแพทยท่ี์ผา่ตดั ในมุมมองท่ีผูป่้วยเดินเขา้มารับการรักษาตอ้กระจกโดยการผา่ตดัตา
เพื่อให้ได้รับการมองเห็นท่ีดีข้ึนแต่หลังผ่าตดักลบัตาบอด ท าให้ผูป่้วยและญาติผูเ้ก่ียวขอ้งรู้สึก
ผิดหวงั สูญเสียและไม่พอใจต่อการรักษาพยาบาลซ่ึงจะชกัน าไปสู่การร้องเรียนและฟ้องร้องจกัษุ
แพทยท่ี์ท าการรักษาในสถานพยาบาลนั้นๆ ท าให้จกัษุแพทยท่ี์โดนฟ้องร้องอาจเลิกการผ่าตดัตอ้
กระจกไปเลยตลอดชีวิตเพราะรับสภาพความเส่ียงไม่ไหวท าให้ส่งผลกระทบต่อเน่ืองต่อปัญหาสาร
ธรณสุขซ่ึงขาดแคลนแพทยท่ี์ใหบ้ริการผูป่้วยอยูแ่ลว้ท าให้ผูป่้วยท่ีรอรับการรักษาไดรั้บบริการชา้ลง
เป็นผลกระทบลูกโซ่ โดยปัญหาตาติดเช้ือหลงัผ่าตดัตอ้กระจกน้ีไม่มีใครอยากให้เกิดและไม่มีวิธี
ป้องกนัได ้100% ดงันั้นเม่ือเกิดแลว้ควรมีแนวทาง วิธีการเยียวยา หรือมีหลกัประกนัให้ผูป่้วยท่ีเขา้
รับผา่ตดัตอ้กระจกและจกัษุแพทยใ์หมี้ทางออกท่ีดีกวา่ปัจจุบนั     
 เงินกองทุนส าหรับภาวะแทรกซ้อนตาติดเช้ือหลังผ่าตดัต้อกระจก จัดท าเพื่อให้ผูป่้วย
สามารถรับการชดเชยท่ีเหมาะสม อยา่งนอ้ยสามารถน าเงินจ านวนน้ีเขา้ไปรักษาท่ีโรงพยาบาลไดท้ัว่
ประเทศ รวมทั้งรพ.มหาวิทยาลยัโดยไม่ตอ้งรอระบบส่งตวัคนไข ้จกัษุแพทยมี์เงินส าหรับค่าใชจ่้าย
ในการฟ้องร้องคดีความ รวมทั้งโรงพยาบาลเอกชนสามารถท่ีจะเขา้ร่วมกองทุนเพื่อน ามาใช้เป็น
หลกัประกนัในการชดเชยใหค้นไขท่ี้ไดรั้บผลกระทบจากการติดเช้ือในลูกตาหลงัผา่ตดัตอ้กระจกอีก
ดว้ย เม่ือมีผลแทรกซอ้นรุนแรงในการผา่ตดัตอ้กระจกแนวทางของเงินกองทุนท่ีท าการศึกษาจะช่วย
ลดแรงกดดนัระหวา่งผูป่้วย จกัษุแพทย ์และโรงพยาบาล  
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2. วตัถุประสงค์ของการศึกษา 

2.1  ก าหนดรูปแบบผลประโยชน์เง่ือนไขของกองทุน 

2.2 เพื่อศึกษาอตัราเบ้ียประกนัภยัท่ีจ่ายเขา้กองทุน 

3. วธิีการศึกษาและกรอบแนวคดิการศึกษา   
จากการทบทวนแนวคิด ทฤษฎีและผลงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง ผูศึ้กษาไดร้วบรวมปัจจยัท่ีคาด

วา่จะมีความสัมพนัธ์กบัอตัราเบ้ียประกนัภยัท่ีจ่ายเขา้กองทุนโดยก าหนดตวัแปรในการศึกษา ซ่ึง
ประกอบดว้ย ตวัแปรอิสระ ตวัแปรตาม ซ่ึงตวัแปรอิสระไดแ้ก่ อุบติัการณ์เกิดตาติดเช้ือหลงัผา่ตดั
ตอ้กระจก, ค่าชดเชยทางการรักษาพยาบาล, อุบติัการณ์ฟ้องร้อง, ค่าชดเชยในการสู้คดี, อุบติัการณ์ 
จกัษุแพทยแ์พค้ดี, ค่าชดเชยความรับผิดทางการแพทย ์ส่วนตวัแปรตามไดแ้ก่ อตัราเงินสมทบเขา้
กองทุน 

               ตวัแปรอิสระ                ตวัแปรตาม 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที1่ กรอบแนวคิดในการศึกษา 

ขอบเขตดา้นประชากรและกลุ่มตวัอยา่ง ประชากรท่ีใช้ในการศึกษา คือจ านวนตาของ
ผูป่้วยท่ีได้รับการผ่าตัดต้อกระจกในประเทศไทย ระหว่างปี 2551-2554 ในหน่วยบริการของ

-อุบติัการณ์เกิดตาติดเช้ือหลงัผา่ตดัตอ้กระจก 

-ค่าชดเชยทางการรักษาพยาบาล  

-อุบติัการณ์ฟ้องร้อง 

-ค่าชดเชยในการสู้คดี 

-อุบติัการณ์จกัษุแพทยแ์พค้ดี 

-ค่าชดเชยความรับผดิทางการแพทย ์

-จ านวนผูเ้ขา้ร่วมโครงการ 

อตัราเงินสมทบเขา้กองทุน 
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โครงการส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) จ  านวนทั้งส้ิน 388,444 ตา  
 การวจิยัเร่ือง กองทุนชดเชยภาวะแทรกซ้อนตาติดเช้ือหลงัผา่ตดัตอ้กระจก  เป็นการวิจยัเชิง
ปริมาณ (Quantitative Research) ข้อมูลส่วนแรกท าการขออนุเคราะห์ข้อมูลจากส านักงาน
หลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) เพื่อรวบรวมขอ้มูลเก่ียวกบัสถิติการผา่ตดัตอ้กระจกและการ
ติดเช้ือภายในลูกตาหลงัผา่ตดัตอ้กระจก  ขอ้มูลส่วนท่ีสอง ราคาค่าชดเชยทางการพยาบาลเม่ือผูป่้วย
ตอ้งเขา้รับการผ่าตดัวุน้ลูกตาเพื่อรักษาด้วยโรคภาวะแทรกซ้อนการติดเช้ือในลูกตาหลงัผ่าตดัตอ้
กระจก ใชว้ิธีการเก็บขอ้มูลดว้ยการสัมภาษณ์จกัษุแพทยใ์นโรงพยาบาลของภาครัฐและเอกชนเพื่อ
หาราคาค่าชดเชยทางการพยาบาลท่ีเหมาะสม                  
 โดยผูศึ้กษาได้ออกแบบเง่ือนไขผลประโยชน์ของกองทุนดังน้ีสถานพยาบาลท่ีเข้าร่วม
โครงการตอ้งส่งรายช่ือผูป่้วยท่ีจะเขา้รับการผ่าตดัตอ้กระจกพร้อมทั้งช าระเบ้ียประกนัภยัก่อนวนัท่ี
ผูป่้วยจะเขา้รับการผา่ตดั            

ผลประโยชน์ทีไ่ด้รับ                   
1.  ผูรั้บผลประโยชน์คือ ผูป่้วยไดรั้บผลแทรกซ้อนติดเช้ือในลูกตาหลงัผ่าตดัตอ้กระจกและไดรั้บ
การวนิิจฉยัจากจกัษุแพทยผ์ูท้  าการผา่ตดัผูป่้วยรายนั้นวา่เป็นโรคตาติดเช้ือหลงัผา่ตดัตอ้กระจก (post 
cataract surgery endophthalmitis) และผูป่้วยตอ้งไดรั้บการท าหตัถการฉีดยาฆ่าเช้ือเขา้ในวุน้ลูกตา
จะไดรั้บเงินชดเชย 300,000 บาท ภายใน 3 วนัท าการหลงัจากทางหน่วยผา่ตดัไดส่้งเร่ืองมาท่ีกองทุน 
2. จกัษุแพทยผ์ูท้  าการผ่าตดัจะได้รับค่าชดเชยในการสู้คดีเม่ือถูกฟ้องร้องด าเนินคดีตามกฎหมาย
จ านวน 100,000 บาท                      
3. ถา้จกัษุแพทยแ์พค้ดีกองทุนจะจ่ายจ านวนเงินรับผดิไม่เกิน 1,000,000 บาทใหผู้ป่้วย           

ข้อยกเว้นความคุ้มครอง                             
1. การเจบ็ป่วยอนัเน่ืองมาจากการท าร้ายร่างกายตนเอง หรือพยามกระท าการดงักล่าว                      
2. การเจบ็ป่วย หรือการบาดเจบ็อนัเกิดข้ึน โดยมีผลโดยตรงหรือทางออ้มจากภาวะสงคราม ไม่วา่จะ
ประกาศหรือไม่ก็ตาม                     
3. การติดเช้ือติดเช้ือภายในดวงตาสืบเน่ืองมาจาก โรคภูมิคุม้กนับกพร่อง (เอดส์) และโรคอ่ืนๆท่ี
สัมพนัธ์กบัเอดส์                                   
4. การติดเช้ือติดเช้ือภายในดวงตาเกิดข้ึนตามหลงัจากอุบติัเหตุต่อลูกตา         
5. โรคตาท่ีเกิดข้ึนตามหลงัการติดเช้ือในลูกตาเช่น จอประสาทตาลอก ตอ้หิน เส้นเลือดในลูกตาตีบ
6. ทีมแพทยผ์ูท้  าการผา่ตดัไม่ไดท้  าตามมาตรฐานทางวชิาชีพตามท่ีราชวทิยาลยัจกัษุแพทยก์ าหนด 
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การก าหนดค่าชดเชยความเสียหาย              
1.  ค่าชดเชยการรักษาพยาบาล จ่ายให้ผูรั้บผลประโยชน์ 300,000 บาทต่อการผ่าตดัตาท่ีติดเช้ือ         
2. ค่าชดเชยในการฟ้องร้องคดีความ จ่ายใหแ้พทย ์100,000 บาท                                  

3. ค่าชดเชยความรับผดิทางการแพทย ์จ่ายใหผู้รั้บผลประโยชน์ 1,000,000 บาท เม่ือศาลตดัสินแพทย์
ผูผ้า่ตดัแพค้ดีความท่ีฟ้องร้องขา้งตน้               

ก าหนดค่าคาดหวงัของค่าชดเชยความเสียหาย      

 คือผลรวมของค่าชดเชยแต่ละหวัขอ้คูณกบัอุบติัการณ์ท่ีเก่ียวขอ้ง         

ค่าคาดหวงัของค่าชดเชยความเสียหาย  =  [ค่าชดเชยทางการรักษาพยาบาล + (ค่าชดเชยในการสู้คดี 
× อุบติัการณ์ฟ้องร้อง)  +  (ค่าชดเชยความรับผิดทางการแพทย ์× อุบติัการณ์ฟ้องร้อง × อุบติัการณ์
จกัษุแพทยแ์พค้ดี)]   

ก าหนดค่าใช้จ่ายในการท างานของกองทุน       
 เน่ืองจากเป็นกองทุนท่ีไม่แสวงหาผลก าไรค่าขอคิดใชจ่้ายจะอยูท่ี่ 200 บาทต่อกรมธรรม ์

การวเิคราะห์ข้อมูล              
หาความสัมพนัธ์ของตวัแปรอิสระในสมการเพื่อน ามาก าหนดอตัราเงินสมทบในการเก็บเขา้กองทุน
1. อตัราเงินสมทบท่ียงัไม่รวมค่าใชจ่้ายในการด าเนินงาน  =  [ค่าชดเชยทางการรักษาพยาบาล  + 
(ค่าชดเชยในการสู้คดี × อุบติัการณ์ฟ้องร้อง)  +  (ค่าชดเชยความรับผิดทางการแพทย ์× อุบติัการณ์
ฟ้องร้อง × อุบติัการณ์จกัษุแพทยแ์พค้ดี)]  ×  (อุบติัการณ์เกิดตาติดเช้ือหลงัผา่ตดัตอ้กระจก)         
2. อตัราเงินสมทบท่ียงัไม่รวมค่าใชจ่้ายในการด าเนินงาน  =  อุบติัการณ์เกิดตาติดเช้ือหลงัผา่ตดัตอ้
กระจก × ค่าคาดหวงัของค่าชดเชยความเสียหายเฉล่ีย            
3. อตัราเงินสมทบท่ีรวมค่าใชจ่้ายในการด าเนินงาน  = อตัราเงินสมทบท่ียงัไม่รวมค่าใชจ่้ายในการ
ด าเนินงาน  +  ค่าใชจ่้ายในการด าเนินงาน             
4. เงินสมทบสมทบ = อตัราเงินสมทบท่ีรวมค่าใชจ่้ายในการด าเนินงาน  × จ านวนคนไขผ้า่ตดัท่ีคาด
วา่เขา้โครงการ                
5. จ  าลองสถานการณ์สมมติของเง่ือนไขอุบติัการณ์เกิดตาติดเช้ือหรือจ านวนการฟ้องร้องเพิ่มข้ึนเพื่อ
ศึกษาผลกระทบต่อเบ้ียท่ีจะเก็บเขา้กองทุน             
6. สร้างตารางอตัราเบ้ียประกนัภยั 
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4. ผลการศึกษาวจิัย         
    จากการวเิคราะห์ผลการศึกษา สามารถสรุปลกัษณะของปัจจยัดา้นต่างๆไดด้งัน้ี    

   4.1 อุบติัการณ์เกิดตาติดเช้ือหลงัผา่ตดัตอ้กระจกเฉล่ียเท่ากบั 0.47%         
 อุบติัการณ์เกิดตาติดเช้ือหลงัผา่ตดัตอ้กระจกประมวลผลจากขอ้มูลผูป่้วยท่ีเขา้รับผา่ตดัตาใน
หน่วยบริการ หมายถึงสถานพยาบาลในสังกดัซ่ึงผูป่้วยจะเขา้มาผา่ตดัในโรงพยาบาล (ไม่รวมหน่วย
เคล่ือนท่ีบริการเชิงรุก) เพราะความสมบูรณ์ของเวชระเบียนมากกวา่หน่วยเคล่ือนท่ีบริการเชิงรุกท า
ให้การแปลผลจะมีความแม่นย  ามากกว่า โดยผลสรุปอุบติัการณ์เกิดตาติดเช้ือหลงัผ่าตดัตอ้กระจก 
เฉล่ียตั้งแต่ปี 2551 ถึง 2554 คือ 0.47% (ขอ้มูลท่ีไดเ้ป็นขอ้มูลท่ีไดม้าจากการลงขอ้มูลในเวชระเบียน
ของหน่วยบริการซ่ึงอาจมีความคลาดเคล่ือน ไม่สามารถอา้งอิงถึงอุบติัการณ์ของการติดเช้ือในลูกตา
ทั้งประเทศไทยโดยตรง ดงันั้นการน าผลมาใชแ้ปรผลหรืออา้งอิงควรท าดว้ยความระมดัระวงั) 

ตาราง   แสดงอุบติัการณ์เกิดตาติดเช้ือหลงัผา่ตดัตอ้กระจกในหน่วยบริการ  
 

ปี 
จ านวนการผา่ตดัตอ้

กระจกในหน่วยบริการ 
(คร้ัง) 

จ านวนผูป่้วยตาติดเช้ือ
หลงัผา่ตดัตอ้กระจก
ในหน่วยบริการ (คร้ัง) 

อุบติัการณ์เกิดตาติดเช้ือหลงัผา่ตดั
ตอ้กระจกในหน่วยบริการ 

(คร้ัง) 

2551 74,764 148 0.20% 

2552 91,404 519 0.57% 

2553 102,747 586 0.57% 

2554 119,529 564 0.47% 

รวม 388,444 1817 0.47% 
 

4.2 ค่าใชจ่้ายทางการรักษาพยาบาล  ตั้งสมมติฐานท่ี 300,000 บาท    
 ค่ารักษาพยาบาลสูงสุดจากการสัมภาษณ์ไม่เกิน 150,000 บาท (เพราะโรงพยาบาลส่วนใหญ่
ท่ีผา่ตดัวุน้ลูกตาไดเ้ป็นโรงพยาบาลมหาวทิยาลยัจึงท าค่ารักษาไม่อยูใ่นระดบัสูงมาก) แต่ทางกองทุน
ชดเชยให้ผูรั้บผลประโยชน์ 300,000 บาท เน่ืองจากตอ้งการชดเชยให้ผูป่้วยไดรั้บค่าเสียหายท่ีเกิน
พอท่ีจะใชรั้กษาตวัเอง และถา้ผูป่้วยผา่ตดัในโครงการ สปสช. สามารถรับสิทธิชดเชยเพิ่มอีก 50,000 
บาทในกรณีตาบอด และชดเชยเพิ่ม 150,000 บาท ในกรณีเม่ือตอ้งควกัลูกตาออก 
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4.3 อุบติัการณ์ฟ้องร้อง ตั้งสมมติฐานท่ี 20%    
 เน่ืองจากขอ้มูลการฟ้องร้องมกัเป็นความลบั ทางผู ้ศึกษาไม่สามารถหาตวัเลขท่ีแทจ้ริงได้
จากขอ้มูลของแพทยส์ภาในวารสารหมอใหม่ ท่ีออกมาเพื่อให้ขอ้มูลแก่แพทยท่ี์เพิ่งจบการศึกษาได้
กล่าวถึงการฟ้องร้องดงัน้ี  “ในปี ๒๕๕๔ แพทยสภาไดรั้บเร่ืองไว ้๑๙๓ ราย หากนบัเร่ืองร้องเรียนท่ี 
สปสช.ปีละกวา่ ๘๐๐ ราย รวมกวา่ ๙๐๐ รายต่อปี และในปีท่ีผา่นมาแมจ้ะไม่มาก แต่ก็ยงัเป็นท่ีกงัวล
ใจทุกฝ่าย ท่ามกลางการให้บริการโอพีดี ปีละกว่า ๒๐๐ ล้านคร้ัง ย่อมอาจเกิดปัญหาได้บา้งจาก
สาเหตุต่างๆกนั ในระดบัอุบติัการณ์หน่ึงต่อลา้นคร้ัง” [15] การผ่าตดัตอ้กระจกปี 2554 จ านวน 
122,064 ราย ถา้การฟ้องร้อง ๑๙๓ รายเป็นจากการติดเช้ือหลงัผา่ตดัตอ้กระจกทั้งหมด อุบติัการณ์จะ
มีค่าเท่ากบั 0.1581% ซ่ึงถ้าแพทยผ์ิดจริงแพทยแ์ละเสียเปรียบก็มกัท าทุกวิธีท่ีจะประนีประนอม
เพื่อใหผู้ป่้วยไม่ฟ้องร้องด าเนินคดีจนถึงท่ีสุด      
 4.4 ค่าชดเชยในการสู้คดี  ตั้งสมมติฐานท่ี 100,000 บาท    
 ค่าชดเชยในการสู้คดีจ่ายให้จกัษุแพทยผ์ูท้  าการผ่าตดัเพื่อเป็นค่าใช้จ่ายในการสู้คดีความ
เบ้ืองตน้เน่ืองจากยงัไม่มีมาตรฐานและขอ้มูลท่ีชดัเจนของค่าใช้จ่ายในการฟ้องร้องเร่ืองตาติดเช้ือ
ภายหลงัการผา่ตดัตอ้กระจกจึงขอตั้งสมมติฐานท่ี 100,000 บาท เม่ือโครงการเดินเนินงานจริงหรือมี
ขอ้มูลเพิ่มข้ึนควรน ามาปรับใชอี้กที       
 4.5 อุบติัการณ์จกัษุแพทยแ์พค้ดี ขอตั้งสมมติฐานท่ี 5%    
 จากขอ้มูลของแพทยส์ภาในวารสารหมอใหม่ ไดเ้ขียนถึงอุบติัการณ์ท่ีแพทยแ์พค้ดีไม่เกิน 
20 % ซ่ึงในกรณีการผ่าตดัแล้วติดเช้ือเป็นผลท่ีเกิดข้ึนจากได้จากการรักษาท่ีเป็นมาตรฐานของ
วชิาชีพดงันั้นโอกาสแพค้ดีจะนอ้ยมากๆ และขอ้ยกเวน้ของกองทุนก็จะไม่จ่ายผลตอบแทนใดๆ เม่ือ
ทีมแพทยรั์กษาผูป่้วยโดยต ่ามาตรฐานวิชาชีพ ดงันั้นสมมติฐานท่ีอุบติัการณ์จกัษุแพทยแ์พค้ดี 5% 
น่าจะอยูใ่นช่วงท่ีเหมาะสม        
 4.6 ค่าชดเชยความรับผดิทางการแพทย ์ขอตั้งสมมติฐานท่ี 1,000,000 บาท  
 4.7 จ านวนผูเ้ขา้ร่วมโครงการ ขอตั้งสมมติฐานท่ี 100,000 ตาท่ีเขา้รับการผา่ตดัต่อปี 
 4.8 อตัราเงินสมทบเขา้กองทุน เม่ือน าตวัแปรตน้ตามสมมติฐานทั้งหมดมาบรรจุลงใน
สมการพบวา่อตัราเงินสมทบเขา้กองทุนไม่รวมค่าใชจ่้ายในการด าเนินงานเท่ากบั 1,551 บาท  และ
เม่ือรวมค่าด าเนินงาน 200 บาท จะท าให้อตัราเงินสมทบเขา้กองทุนรวมค่าใช้จ่ายกองทุนคือ 1,771 
บาท  ดงัตาราง 
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ตาราง แสดงรายละเอียดตวัแปรตน้และอตัราเงินสมทบเขา้กองทุน 

ตารางการอตัราเงินสมทบเขา้กองทุน ต่อ ดวงตาหน่ึงขา้ง 

อุบติัการณ์เกิดตาติเช้ือหลงัผา่ตดัตอ้กระจก 0.47% 
จ านวนผูเ้ขา้ร่วมโครงการ 100,000 
ค่าชดเชยค่ารักษาพยาบาล 300,000 
อุบติัการณ์ฟ้องร้อง 20% 
ค่าชดเชยในการสู้คดี 100,000 
อุบติัการณ์แพค้ดี 5% 
ค่าชดเชยความรับผดิทางการแพทย ์ 1,000,000 
อตัราเงินสมทบเขา้กองทุนไม่รวมค่าใชจ่้ายกองทุน 1551 
อตัราเงินสมทบเขา้กองทุนรวมค่าใชจ่้ายกองทุน 1751 
  

4.9 จ าลองสถานการณ์สมมติของเง่ือนไขตวัแปรอุบติัการณ์ในสมการเพิ่มข้ึน เพื่อศึกษา
ผลกระทบต่อเบ้ียท่ีจะเก็บเขา้กองทุน พบวา่อตัราอุบติัการณ์ตาติดเช้ือเป็นตวัแปรท่ีมีผลกระทบต่อ
อตัราเงินสมทบเขา้กองทุนมากท่ีสุด และอุบติัการณ์ฟ้องร้องเป็นตวัแปรท่ีมีผลกระทบต่ออตัราเงิน
สมทบเขา้กองทุนนอ้ยท่ีสุด 

4.10 อตัราผูเ้ขา้ร่วมโครงการสัมพนัธ์กบัอตัราค่าใชจ่้ายกองทุน โดยน ามาประยุกตใ์ชใ้นการ
ประเมินการด าเนินงานของกองทุน ซ่ึงท าให้กองทุนรู้ว่าควรมีค่าใช้จ่ายท่ีเหมาะสมเท่าไรเม่ือแยก
ตามจ านวนผูเ้ขา้ร่วมกองทุน  

ตาราง   แสดงอตัราผูเ้ขา้ร่วมโครงการสัมพนัธ์กบัอตัราค่าใช้จ่ายกองทุน และเงินคงเหลือ
ส าหรับค่าใชจ่้ายในการด าเนินงาน (อตัราเงินสมทบกองทุน 1750 บาท)  
 

ผูเ้ขา้ร่วม
โครงการ 

อตัราเงินสมทบ รายไดก้องทุน 

ค่าใชจ่้ายกองทุน เงินคงเหลือ
ส าหรับ

ค่าใชจ่้ายการ
ด าเนินงาน 

ชดเชยค่า
รักษาพยาบาล 

ค่าชดเชยใน
การสูค้ดี 

ค่าชดเชยการ
รับผิดทางการ

แพทย ์

100 1,750 175,000 141,000 9,400 4,700 19,900 

1,000 1,750 1,750,000 1,410,000 94,000 47,000 199,000 

5,000 1,750 8,750,000 7,050,000 470,000 235,000 995,000 
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10,000 1,750 17,500,000 14,100,000 940,000 470,000 1,990,000 

20,000 1,750 35,000,000 28,200,000 1,880,000 940,000 3,980,000 

30,000 1,750 52,500,000 42,300,000 2,820,000 1,410,000 5,970,000 

40,000 1,750 70,000,000 56,400,000 3,760,000 1,880,000 7,960,000 

50,000 1,750 87,500,000 70,500,000 4,700,000 2,350,000 9,950,000 

60,000 1,750 105,000,000 84,600,000 5,640,000 2,820,000 11,940,000 

70,000 1,750 122,500,000 98,700,000 6,580,000 3,290,000 13,930,000 

80,000 1,750 140,000,000 112,800,000 7,520,000 3,760,000 15,920,000 

90,000 1,750 157,500,000 126,900,000 8,460,000 4,230,000 17,910,000 

100,000 1,750 175,000,000 141,000,000 9,400,000 4,700,000 19,900,000 

 

5. สรุปผลการวเิคราะห์และข้อเสนอแนะ 
5.1 สรุปผลการวเิคราะห์ 
จากการศึกษาพบวา่ตวัแปรตน้ท่ีมีผลกระทบสูงสุดต่อเงินสมทบกองทุนคือ อุบติัการณ์เกิด

ตาติดเช้ือหลงัผ่าตดัตอ้กระจก ตวัแปรตน้ท่ีมีผลกระทบต ่าสุดต่อเงินสมทบกองทุนคือ อุบติัการณ์
ฟ้องร้องและจากการทบทวนวรรณกรรมพบวา่อุบติัการณ์เกิดอุบติัการณ์เกิดตาติดเช้ือหลงัผา่ตดัตอ้
กระจกของประเทศในกลุ่ม อเมริกา ยุโรป รวมทั้งเอเชีย ส่วนใหญ่มีอุบติัการณ์ไม่เกิน 0.3% แต่ใน
ประเทศไทยจากการศึกษาพบวา่อุบติัการณ์เกิดตาติดเช้ือหลงัผา่ตดัตอ้กระจกเฉล่ียคือ 0.47% ซ่ึงถือ
ไดว้า่สูงกวา่สถิติในประเทศอ่ืนในเอเชีย ซ่ึงอาจเกิดจากประเทศไทยผา่ตดัตอ้กระจกเป็นจ านวนมาก
จึงพบตาติดเช้ือหลงัผ่าตดัตอ้กระจกมาก หรืออาจเกิดจากการท่ีในปี 2552-2253 ท่ีมีอุบติัการณ์สูง
มากผดิปกติอาจเกิดจากในการผา่ตดัตอ้กระจกยงัไม่มีมาตรฐานการรักษาท่ีชดัเจนในการผา่ตดัผูป่้วย
พร้อมๆกันเป็นจ านวนมากท าให้ต้นปี 2553 ท่ีมีอุบติัการณ์เกิดตาติดเช้ือหลังผ่าตดัต้อกระจกท่ี
รุนแรงมากท่ีโรงพยาบาลขอนแก่น หลงัจากนั้นท าให้ราชวิทยาลยัจกัษุและจกัษุแพทยท์ัว่ประเทศ
ตระหนกัถึงความสูญเสียและร่วมกนัท าขอนแก่นโมเดลเพื่อเป็นแนวทางป้องกนัการเกิดตาติดเช้ือ
หลงัผา่ตดัตอ้กระจก ซ่ึงจากผลอุบติัการณ์ตาติดเช้ือหลงัผา่ตดัตอ้กระจกปี 2554 ก็ลดลง (อุบติัการณ์
ตาติดเช้ือหลงัผ่าตดัตอ้กระจก 0.57% ในปี 2553 และอุบติัการณ์ตาติดเช้ือหลงัผ่าตดัตอ้กระจก 
0.47% ในปี 2554 ตามล าดบั) ซ่ึงถ้าท าการศึกษาต่อไปอาจพบแนวโน้มท่ีลดลงจนอยู่ในระดบั
เดียวกบัประเทศในอเมริกาท่ีมีอุบติัการณ์นอ้ยกวา่ 0.3% 
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อุบติัการณ์ฟ้องร้องและอุบติัการณ์แพค้ดี ทางผูท้  าการศึกษาไม่สามารถหาขอ้มูลท่ีชดัเจน
จากแพทยสภาได ้เพราะการฟ้องร้องแพทย ์ไม่มีแพทยค์นไหนอยากให้ขอ้มูล ทางผูท้  าการศึกษาได้
จึงตั้งสมมติฐาน และเม่ือด าเนินงานจริงค่อยปรับตวัแปรอีกที    
 จากการตั้งสมมติฐานเงินสมทบกองทุนต่อดวงตาหน่ึงขา้งก่อนหกัค่าใชจ่้ายคือ 1,750 บาท
ซ่ึงไดบ้วกค่าใชจ่้ายในการด าเนินงาน 200 บาทเพราะไม่ไดแ้สวงหาผลก าไร ซ่ึงท าให้กองทุนน้ีเม่ือ 
มีการเพิ่มข้ึนของตวัแปรตน้ของเงินสมทบกองทุน  10 % เงินคงเหลือส าหรับด าเนินงานของกองทุน
จะเร่ิมเขา้สู่ภาวะติดลบทนัที แต่ถา้มองอีกดา้นถา้ผลการรักษาดีข้ึนตวัแปรตวัแปรตน้ของเงินสมทบ
กองทุนลดลง  40 % (อุบติัการณ์เกิดตาติดเช้ือหลงัผา่ตดัตอ้กระจกของประเทศเท่ากบั 0.28%) จะท า
ใหเ้งินคงเหลือส าหรับด าเนินงานของกองทุนมีมากถึง 81,940,000 บาท เพราะการรักษามีแต่จะตอ้งท า
ให้ดีข้ึนตามมาตรฐานสากลและไทยตอ้งการเป็น medical hub ดั้งนั้นเม่ือการศึกษาน้ีแสดงถึงผล
อุบติัการณ์เกิดตาติดเช้ือหลงัผ่าตดัตอ้กระจกของประเทศไทยน่าลดลงในอนาคตซ่ึงจะส่งผลดีต่อ
ผูป่้วย จักษุและหน่วยงานด้านสาธารณสุข รวมถึงการใช้ทรัพยากรเงินภาษีของประเทศไทย 
 เงินกองทุนน้ีจดัท าเพื่อช่วยผูป่้วยไดรั้บเงินชดเชยเม่ือเกิดภาวะแทรกซ้อนทางการแพทยเ์ป็น
เงินจ านวน 300,000 บาทซ่ึงมากพอท่ีจะน าไปรักษาตวัในสถานบริการใดก็ไดใ้นประเทศ และเหลือ
พอท่ีจะชดเชยส่ิงท่ีสูญเสียไป โดยหวงัเป็นอย่างยิ่งว่าเม่ือผูป่้วยได้รับการชดเชยจะได้ไม่ตอ้งไป
ฟ้องร้องเรียกค่าเสียหายจาก จกัษุแพทยโ์ดยคดีความถึงท่ีสุดเพราะโอกาสชนะแทบไม่มีเลยถา้จกัษุ
แพทยท์่านนั้นท าตามมาตรฐานของราชวิทยาลยัจกัษุ ซ่ึงท าให้เม่ือกองทุนน้ีด าเนินงานจริงและถา้
เงิน 300,000 มากพอตามท่ีตั้งสมมติฐานไวอ้าจส่งผลท าใหอุ้บติัการณ์ฟ้องร้องลดลงและเงินคงเหลือ
ส าหรับค่าใชจ่้ายการด าเนินงานก็จะเพิ่มสูงข้ึนสะสมไวใ้นกองทุนต่อไป   
 5.2 ขอ้เสนอแนะของผูว้จิยั       
 ผูท้  าการศึกษามีความเห็นว่า ควรติดตามอุบติัการณ์เกิดตาติดเช้ือหลงัผ่าตดัตอ้กระจกของ
โครงการสปสช. อีกซัก 1-2 ปีเพื่อดูแนวโน้มท่ีแทจ้ริงของอุบติัการณ์เกิดตาติดเช้ือหลงัผ่าตดัต้อ
กระจกก่อนเพราะท่ีเป็นปัจจุบนัสูงกวา่ประเทศขา้งเคียงในภูมิภาค เม่ืออุบติัการณ์เกิดตาติดเช้ือหลงั
ผา่ตดัตอ้กระจกลดลงต ่ากวา่ 0.3% จึงค่อยเร่ิมด าเนินงาน      
 ซ่ึงเงินสมทบกองทุนรวมค่าใช้จ่ายกองทุนจ านวน 1,750 บาท ทางผูก้ารศึกษาซ่ึงเป็นจกัษุ
แพทยคิ์ดวา่แพงเกินไปส าหรับโรงพยาบาลรัฐบาลซ่ึงกรณีน้ีอาจลดค่าชดเชยการรักษาพยาบาลจาก 
300,000 บาทเป็น180,000 บาทก็จะท าให้เงินสมทบกองทุนรวมค่าใช้จ่ายกองทุน ลดลงเหลือ 1187 
บาทซ่ึงมีความเป็นไปไดส้ าหรับโรงพยาบาลรัฐบาล      
 เงินสมทบกองทุนรวมค่าใชจ่้ายกองทุนจ านวน 1,750 บาท ทางโรงพยาบาลเอกชนสามารถ
เพิ่มเงินส่วนน้ีเขา้ไปในค่าผ่าตดัได ้ถือเป็นการป้องกนัความเส่ียงให้โรงพยาบาลเอกชนท่ีมีความ
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เส่ียงในการฟ้องร้องสูงกว่าโรงพยาบาลรัฐ ดงันั้นถา้ยึดถือเงินสมทบกองทุนรวมค่าใช้จ่ายกองทุน
ต้องเป็น 1,750 บาทเท่านั้ น เครือข่ายโรงพยาบาลเอกชนท่ีมีการผ่าตัดต้อกระจกน่าจะเป็น
กลุ่มเป้าหมายแรกของกองทุนน้ี        
 5.3 ประโยชน์ท่ีไดรั้บจากการศึกษาคน้ควา้อิสระในคร้ังน้ี    
 1. ทางภาครัฐบาลในโครงการส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) จะสามารถ
น าไปเป็นตน้แบบของกองทุนผลขา้งเคียงจากการรักษาพยาบาล และการเยียวยาผูป่้วยโดยมีราคาท่ี
เหมาะสมโดย และส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) สามารถเตรียมเงินทุนส ารองไว้
ก่อนเพื่อรองรับปัญหาท่ีตามมาไดอ้ย่างพอเพียง แมว้า่อตัราเงินสมทบเขา้กองทุนในการศึกษาน้ีจะ
มากไปส าหรับภาครัฐบาล แต่สามารถน ารูปแบบแนวความคิดปรับใช้ให้รูปแบบผลประโยชน์
นอ้ยลงเพื่อลดอตัราเงินสมทบเขา้กองทุนได ้      
 2. ทางภาคเอกชนเช่น บริษทัประกนัสามารถน ามาท าเป็นผลิตภณัฑ์ เพื่อจ าหน่ายให้จกัษุ
แพทย์ โรงพยาบาลเอกชนหรือโรงพยาบาลรัฐได้ซ่ึงสามารถรวมเขา้ไปในค่าผ่าตดัก่อนท่ีจะคิด
ค่าใชจ่้ายส าหรับผูป่้วย         
 3. เป็นแบบอย่างของการบริหารความเส่ียงในหน่วยงานทางการแพทย ์และสามารถน าไป
ประยุกต์ใช้กบัแพทยส์าขาอ่ืนได้ จากการศึกษาน้ีสามารถน าแนวคิดไปประยุกต์ใช้เป็นผลิตภณัฑ์
ดา้นประกนัความรับผดิทางทางการแพทยอ่ื์นๆ ท่ีมีลกัษณะอุบติัการณ์เกิดต ่าแต่ความรุนแรงสูง และ
ผูป่้วยไม่อยูใ่นภาวะฉุกเฉินก่อนการรักษา (elective case) เช่น ประกนัคลอดบุตรปลอดภยั, กองทุน
ติดเช้ือหลงัผา่ตดัเปล่ียนขอ้เทียมเป็นตน้       
 4. เป็นทางออกของสังคมอีกทางน่ึงท่ีจะลดแรงกดดนัระหวา่งแพทยแ์ละผูป่้วย สามารถลด
ปัญหาการฟ้องร้องแพทย ์เพราะเม่ือเกิดเหตุไม่พึงประสงค์ผูป่้วยจะไดรั้บการเยียวยาท่ีเหมาะสม 
 5. ท าใหจ้กัษุแพทยท์  างานไดม้ัน่ใจข้ึน เพราะความเส่ียงไดถู้กจดัการอยา่งมีระบบ 
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