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บทคัดย่อ
			   การศึกษานี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาการรับรู้สิทธิประโยชน์ของสิทธิประกันสุขภาพ 

แรงงานต่างด้าวในกลุ่มแรงงานต่างด้าวและบุคลากรของโรงพยาบาล เปรียบเทียบความแตกต่าง 

ด้านสทิธปิระโยชน์ ของสทิธบิตัรประกนัสขุภาพและสิทธปิระกนัสังคม การศกึษาเกบ็ข้อมลูโดยการ

สัมภาษณ์เชิงลึก ผู้ให้ข้อมูลคือ แรงงานต่างด้าวสัญชาติเมียนมาและบุคลากรผู้ให้บริการแรงงาน

ต่างด้าว จ�ำนวน 11 ท่าน เลือกกลุ่มตัวอย่างโดยใช้วิธีการสุ่มตัวอย่างแบบเฉพาะเจาะจง ท�ำการ

วิเคราะห์ข้อมูลแบบวิเคราะห์แก่นสาระและตรวจสอบข้อมูลโดยการตรวจสอบข้อมูลแบบสามเส้า	

			   ผลการศกึษาพบว่า ประเดน็ด้านการรบัรูเ้รือ่งสทิธปิระโยชน์ของประกนัสขุภาพ กลุม่แรงงาน

ต่างด้าวมีการรับรู้เรื่องสิทธิประโยชน์ด้านการประกันสุขภาพของตนเองค่อนข้างน้อย เห็นได้จาก

การที่แรงงานต่างด้าวไม่ได้ทราบสิทธิประโยชน์ด้านท่ีเกี่ยวข้องกับสุขภาพท่ีตนเองพึงได้รับ 

อย่างครอบคลุมเท่าท่ีควรแต่จะรับรู้สิทธิประโยชน์ในด้านอื่นๆ ของสิทธิประกันสุขภาพ เช่น 

สิทธิการได้รับเงินชดเชยจากประกันสังคม สิทธิในการไม่ต้องร่วมจ่ายค่าบริการหรือจ่ายค่าบริการ

แค่ 30 บาท เมื่อเข้ามารับบริการที่โรงพยาบาล หรือรับรู้ว่าการมีประกันสุขภาพอย่างใดอย่างหนึ่ง

จะสามารถท�ำงานและอยู่ในประเทศไทยได้อย่างถูกต้องตามกฎหมาย ในด้านการรับรู้ของบุคลากร 

พบว่าบุคลากรมีความเข้าใจในความแตกต่างของสิทธิบัตรประกันสุขภาพและสิทธิประกันสังคม 

ในประเดน็ทีพ่บบ่อยในการให้บรกิาร เช่น สทิธกิารได้รบัยานอกบญัช ีสทิธกิารรกัษาพยาบาลในกรณี

การบาดเจบ็จากการท�ำงาน และเมือ่เปรยีบเทยีบสทิธปิระกนัสขุภาพทัง้ 2 สทิธ ิพบว่าแรงงานต่างด้าว
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สิทธิบัตรประกันสุขภาพจะได้รับสิทธิประโยชน์ขั้นพื้นฐานคล้ายกับบัตรประกันสุขภาพถ้วนหน้า 

ของคนไทย ส่วนแรงงานต่างด้าวสิทธิประกันสังคมจะได้รับสิทธิในการรักษาพยาบาลเหมือนสิทธิ

ประกันสังคมของคนไทย เว้นแต่สิทธิในด้านการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคท่ีแรงงานต่างด้าว

สิทธิประกันสังคมจะไม่ได้สิทธิประโยชน์ในส่วนนี้

			   การศึกษานี้มีข้อเสนอแนะเพื่อการพัฒนา เช่น ควรมีการออกแบบสิทธิประกันสุขภาพหรือ

ควรก�ำหนดให้มสีทิธิประกนัสุภาพเพยีงสทิธเิดียวทีเ่หมาะสมส�ำหรบัแรงงานต่างด้าวในประเทศไทย 

การเพิ่มช่องทางการสื่อสารด้านสิทธิประโยชน์ให้กับแรงงานต่างด้าว ทั้งในส่วนโรงพยาบาล 

ผูใ้ห้บรกิารและในส่วนของนายจ้าง เพือ่ให้แรงงานต่างด้าวมคีวามเข้าใจในสทิธปิระโยชน์ด้านสขุภาพ

ของตนเองมากยิ่งขึ้น

ค�ำส�ำคัญ: แรงงานต่างด้าว, สิทธิประโยชน์, ประกันสุขภาพ , การรับรู้

Abstract 
			   This study aimed to study the perception of health insurance benefits among 

migrant workers and hospital personnel by comparing the differences in terms of 

benefits from the rights among health insurance cardholders and social security 

cardholders. The study collected data through in-depth interviews. Informants were 

11 Myanmar migrant workers and hospital personnel who serve the service to the 

migrant workers.  The sample has been selected by the specific sampling method. 

Data analysis has been conducted with the Thematic analysis and verifies the  

information by the Triangulation method. 

			   The study result showed that the perception of health insurance benefits 

among migrant workers was at a low level. This can be seen from the fact that  

migrant workers did not know all the health benefits that they should receive.  

But they recognized the benefits in other areas of health insurance rights such as 

the right to receive compensation from social security, the right for shall not pay 

the treatment services or shall pay only 30 baht when entering the hospital or knew 

that for having any kinds of health insurance, they can work and stay legally in 

Thailand. About the perception of hospital personnel, It was found that the  

personnel understood the differences of their rights from health insurance card and 

social security card in common areas of service, such as the right to get medicine 

that not in the insurance program, right to receive medical treatment in case of 
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occupational injury. In the comparison of the two health insurance rights, it was 

found that migrant workers who hold the health insurance card will receive basic 

benefits similar to those who hold the Thai universal health insurance cards. 

For migrant workers, social security rights are entitled to medical treatment which 

is the same right as the social security for Thai people except the right to promote 

health and prevent disease that migrant workers who have social security rights will 

not obtain these benefits. 

			   This study provides recommendations for improvement, such as whether 

health insurance rights should be designed or should be prescribed for only one 

health insurance right that is suitable for migrant workers in Thailand both in the 

hospital, service provider, and the employer. Therefore, the migrant workers shall 

have  a better understanding of their health benefits. 

Keywords: migrant workers, benefit, health insurance, perception

บทน�ำ
	 แรงงานข้ามชาติหรือแรงงานต่างด้าวถือเป็น 

กลุ่มบุคคลที่มีส�ำคัญในการพัฒนาเศรษฐกิจและ

สังคมของโลก เนื่องจากกลุ่มคนเหล่านี้เป็นปัจจัย

ส�ำคัญในการพัฒนาเศรษฐกิจของประเทศต่าง ๆ  

มาเป็นระยะเวลานาน องค์การแรงงานระหว่าง

ประเทศ ได้กล่าวว่า “แรงงานข้ามชาติ คือบุคคล 

ทีย้่ายถิน่จากประเทศหนึง่ไปยงัอกีประเทศหนึง่เพ่ือ

ทีจ่ะไปท�ำงาน มากกว่าทีจ่ะไปใช้จ่ายเงนิของตนเอง” 

จากค�ำกล่าวดงักล่าวแสดงให้เหน็ว่าปัจจยัทีผ่ลกัดนั

ให้เกิดการย้ายถ่ินของแรงงานนั้นเป็นเรื่องของ

สถานภาพทางเศรษฐกิจท่ีส่งผลต่อการย้ายถิ่น 

จากรายงานขององค์การระหว่างประเทศเพื่อการ

ย้ายถิ่นฐาน เม่ือปีพ.ศ. 2556 พบว่ามีประชากร 

ที่มีการย้ายถิ่นระหว่างประเทศจ�ำนวนประมาณ 

232 ล้านคนโดยประมาณร้อยละ 50 เป็นการ 

ย้ายถิน่ไปในประเทศทีม่ลีกัษณะของความเป็นเมอืง

และมีรายได้สูงเช่น ประเทศออสเตรเลียแคนนาดา

และสหรัฐอเมริกาเป็นต้น1

	 ในปัจจุบันแรงงานต่างด้าว (3 สัญชาติ พม่า 

ลาว กัมพูชา) ที่ท�ำงานในประเทศไทยสามารถ 

แบ่งออก ได้เป็น 3 ประเภทหลักคอื ได้แก่ 1. แรงงาน

ต่างด้าวที่เข้าเมืองถูกต้องตามกฎหมาย  2. แรงงาน

ต่างด้าวที่เข้าเมือง ผิดกฎหมายแต่ได้รับอนุญาต 

ให้ท�ำงาน และ 3. แรงงานต่างด้าวผิดกฎหมาย  

ส�ำหรับในประเทศไทยเริ่มมีมาตรการทางด้าน

สาธารณสุขท่ีเกี่ยวกับแรงงานต่างด้าวย้ายถิ่นในปี 

พ.ศ. 2539 โดยบังคับให้แรงงานต่างด้าวทุกคน 

ต้องตรวจร่างกายก่อนเข้ามาท�ำงานในประเทศไทย

และเนื่องจากผลการตรวจสุขภาพของแรงงาน

ต่างด้าวพบโรคติดต่อที่ส�ำคัญและเป็นปัญหา 

ทางด้านสาธารณสุขของประเทศไทย จึงท�ำให้ในปี 

พ.ศ.2541 ประเทศไทยได้เริม่มกีารขายบตัรประกนั

สุขภาพให้กับแรงงานต่างด้าวตามความสมัครใจ 
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ในอัตราคนละ 500 บาทต่อปี เพื่อน�ำเงินค่าประกัน

สุขภาพมาเป็นค่าใช้จ่ายส�ำหรับการรักษาพยาบาล

แรงงานต่างด้าว ต่อมาในปี พ.ศ. 2547 กระทรวง

สาธารณสุขได้มีการปรับราคาส�ำหรับการประกัน

สุขภาพแรงงานต่างด้าว โดยคิดค่าประกันสุขภาพ 

ในอัตรา 1,300 บาทต่อคนต่อปีและเสียค่าตรวจ

สุขภาพอีกคนละ 600 บาท รวมเป็น 1,900 บาท2

	 หลังจากนั้นเรื่อยมาในเดือนมิถุนายน พ.ศ.

2557 ได้มีค�ำส่ังให้จัดตั้งศูนย์บริการจดทะเบียน

แรงงานต่างด้าวแบบเบ็ดเสรจ็ (One Stop Service) 

ข้ึนทั่วประเทศเพื่อให้เกิดการจดทะเบียนและ

ประกันสุขภาพแรงงานต่างด้าวท่ีเข้าเมืองโดย 

ผิดกฎหมายอย่างครอบคลุมและเพื่อเป็นการเพิ่ม

ความครอบคลุมในการเข้าถึงหลักประกันสุขภาพ

ของแรงงานต่างด้าว3 โดยแรงงานต่างด้าวทีส่ามารถ

เข้าสู่ระบบประกันสุขภาพดังกล่าวได้คือแรงงาน

ต่างด้าวสัญชาติเมียนมา ลาวและกัมพูชา หลบหนี

เข้าเมืองผิดกฎหมายท่ีได้รับอนุญาตให้ท�ำงาน 

ในประเทศไทยรวมถงึบุตรทีม่อีายไุม่ถงึ 18 ปีบรบิรูณ์ 

โดยที่เป็นการช�ำระเงินเพียงครั้งเดียวตลอดอาย ุ

ของการประกนัสขุภาพ หลงัจากเข้าสูร่ะบบประกัน

สุขภาพแล้วแรงงานต่างด้าวจะได้รับสิทธิประโยชน์

และบริการทางการแพทย์ครบถ้วนท้ังในด้านรักษา

พยาบาล การส่งเสรมิสขุภาพ การควบคมุป้องกนัโรค 

และการฟื้นฟูสภาพ ตามหลักเกณฑ์และเงื่อนไข 

ที่กระทรวงสาธารณสุขก�ำหนด4

	 นอกจากสิทธิบัตรประกันสุขภาพ แรงงาน

ต่างด้าว สามารถเข้าถงึระบบบรกิารสขุภาพโดยผ่าน

ระบบประกันสังคมของกระทรวงแรงงาน โดยม ี

ข้อก�ำหนดว่าแรงงานต่างด้าวทีจ่ะต้องผ่านการพสิจูน์ 

สัญชาติ มีใบอนุญาตการท�ำงาน มีหนังสือเดินทาง

หรือหนังสือเดินทางชั่วคราวที่ถูกต้องตามกฎหมาย 

โดยแรงงานต่างด้าวจะถูกหักเงินเดือนเพื่อสมทบ 

เข้ากองทุนประกันสังคม และนายจ้างจะต้องร่วม

จ่ายเข้ากองทุนในจ�ำนวนทีเ่ท่ากนักบัแรงงานต่างด้าว 

ในทุก ๆ เดือนตลอดอายุการท�ำงานของแรงงาน

ต่างด้าว5 ซึ่งแรงงานต่างด้าวจะต้องมีการน�ำส่ง 

เงินสมทบให้ครบตามเงื่อนไขจึงจะสามารถเป็น 

ผู้ประกนัตนในระบบประกันสังคมและใช้สิทธใินการ

รักษาพยาบาลได้โดยแรงงานต่างด้าวที่อยู่ในระบบ

ประกันสังคมนั้นจะได้รับบริการทางการแพทย์ 

เช่นเดียวกับแรงงานต่างด้าวในระบบสิทธิบัตร

ประกนัสขุภาพ6 ยกเว้นกจิกรรมการส่งเสรมิสขุภาพ

และป้องกนัโรคทีสิ่ทธปิระกนัสังคมแรงงานต่างด้าว

นั้นจะไม่มีงบประมาณสนับสนุนในด้านนี้7,8	 ในด้าน

การให ้บริการทางด ้านสาธารณสุข ป ัจจุบัน 

จังหวัดสมุทรสาครมีโรงพยาบาลประจ�ำจังหวัด 

ที่เป็นโรงพยาบาลที่มีแรงงานต่างด้าวขึ้นทะเบียน

สิทธิประกันสุขภาพและมีการเข้ารับบริการใน 

โรงพยาบาลสูงเป็นอันดับหนึ่งของจังหวัดโดย

สามารถแบ่งแรงงานต่างด้าวที่มารับบริการออก 

ได้เป็น 4 ประเภท ได้แก่ 1. แรงงานต่างด้าวที่มีสิทธิ

บัตรประกันสุขภาพ 2.แรงงานต่างด้าวท่ีมีสิทธิ

ประกันสังคม 3. แรงงานต่างด้าวท่ีถูกกฎหมาย 

แต่ไม่มีสิทธิประกันสุขภาพ และ 4.แรงงานต่างด้าว

ที่ผิดกฎหมาย ซึ่งในการเข้าถึงบริการสุขภาพ 

แรงงานต่างด้าวสามารถเข้ารบับริการทีโ่รงพยาบาล

สมุทรสาคร โดยผ่านสิทธิการรักษาพยาบาล 2 สิทธิ

หลักคือ 1. สิทธิบัตรประกันสุขภาพ 2. สิทธิประกัน

สังคมและนอกเหนือจากนั้นยังมีแรงงานต่างด้าว 

ทีไ่ม่มสิีทธใินการรักษาพยาบาลกบัทางโรงพยาบาล

จะต้องช�ำระค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาลเอง 

	 จากการแบ่งสิทธิประกันสุขภาพของแรงงาน

ต่างด้าวออกเป็นสิทธิ์ต่าง ๆ จึงท�ำให้เกิดความ 
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แตกต่างของสิทธิประโยชน์ทางด้านสุขภาพที่

แรงงานต่างด ้าวจะได ้รับนั้น ตัวผู ้ศึกษาจึงมี 

ความสนใจท่ีจะศึกษาถึงประเด็นความแตกต่าง 

ของสิทธิประกันสุขภาพทั้ง 2 สิทธิ์หลัก ประเด็น 

ด้านการรับรู้ด้านสิทธิประโยชน์ของสิทธิประกัน

สุขภาพแรงงานต่างด้าวในกลุ ่มแรงงานต่างด้าว 

ทีม่ารบับรกิารทีแ่ละในกลุม่บคุลากรของโรงพยาบาล 

ท่ีมีหน้าที่ให้บริการแรงงานต่างด้าว เพื่อน�ำผล 

การศกึษาทีไ่ด้ไปใช้เป็นส่วนหน่ึงในการวางแผนหรอื

ช่วยก�ำหนดช่องทางให้ความรูใ้นสทิธปิระโยชน์ของ

สทิธปิระกันสขุภาพแก่แรงงานต่างด้าวและบุคลากร

ต่อไป

วัตถุประสงค์ของการศึกษา
	 1.	 เพือ่ศึกษาการรบัรู้สทิธปิระโยชน์ของสทิธิ

ประกันสุขภาพแรงงานต่างด้าวในแรงงานต่างด้าว

ที่มารับบริการ

	 2.	 เพือ่ศกึษาการรบัรูด้้านสทิธปิระโยชน์ของ

สทิธปิระกันสขุภาพแรงงานต่างด้าวในบุคลากรของ

โรงพยาบาล

	 3.	 เพื่อเปรียบเทียบความแตกต่างด้านสิทธิ

ประโยชน์ของสิทธิประกันสุขภาพแรงงานต่างด้าว

และสิทธิประกันสังคม

วิธีการศึกษา
	 การศึกษาครั้งนี้เป็นการศึกษาเชิงคุณภาพ 

ใช้การสัมภาษณ์เชิงลึก (In-depth Interview) 

ข้อค�ำถามมีความยืดหยุ ่นเพื่อให้ผู ้ให้สัมภาษณ์

สามารถแสดงความคิดเห็นและยกประเด็นใหม่ ๆ 

ขึน้มาพดูคยุได้ ท�ำให้มกีารเกบ็รายละเอยีดปลกีย่อย

ทีน่่าสนใจได้มากซึง่น�ำไปสูก่ารอธิบายและตอบโจทย์ 

ของการศึกษา

กลุ่มประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

	 ผู้ศึกษาได้ท�ำการวิเคราะห์และแจกแจงผู้ที่มี

ส่วนเก่ียวข้องในการรับรู้ด้านสิทธปิระโยชน์ของสิทธิ

ประกันสุขภาพแรงงานต่างด้าวได้ดังนี้

	 1. เป็นกลุ่มผู้ปฏิบัติงานหรือผู้ท่ีมีปฏิสัมพันธ์

กับแรงงานต่างด้าวที่มีหน้าที่ให้บริการแก่แรงงาน

ต่างด้าว มีโดยตรง ได้แก่ บุคลากรภาครัฐในโรง

พยาบาล

	 2. เป็นกลุ่มแรงงานต่างด้าวสัญชาติเมียนมาที่

เข้ามารับบริการในโรงพยาบาลทั้งสิทธิบัตรประกัน

สุขภาพ สิทธิประกันสังคมและช�ำระเงินเอง

	 การศกึษาครัง้นี ้ผูศึ้กษาได้ท�ำการคดัเลอืกผูใ้ห้

ข้อมูลหลักแบบเจาะจง (purposive sampling) 

เป็นการเลือกกลุ่มตัวอย่างทีผู้่ศกึษาก�ำหนดคุณสมบติั 

ของกลุ่มตัวอย่างที่จะใช้ในการศึกษาที่คิดว่าจะเป็น

ตัวแทนของประชากรที่จะศึกษาหรือตรงตาม

วตัถปุระสงค์ทีก่�ำหนดไว้9 ผูศ้กึษาจงึเลอืกผูใ้ห้ข้อมลู

หลักที่สามารถเป็นตัวแทนของประชากรที่ตรงกับ

วัตถุประสงค์ของการศึกษาหรือมีคุณสมบัติตามที่ 

ได้ก�ำหนดไว้และมคีวามยนิดีในการเข้าร่วมการศึกษา

	 เกณฑ์การคัดเข้า คัดออกและการยุติของ

กลุ่มตัวอย่าง

	 1.	 บุคลากรภาครัฐในโรงพยาบาล

			   เกณฑ์คดัเข้า: เป็นบคุลากรของโรงพยาบาล 

ที่ให้บริการผู้ป่วยแรงงานต่างด้าวและจ�ำเป็นต้องมี

การอธิบายเกี่ยวกับสิทธิการรักษาให้ผู้ป่วยทราบ

			   เกณฑ์คัดออก: ไม่มี

			   เกณฑ์การยุติ: เมือ่กลุม่ตวัอย่างไม่สะดวก

ในการให้สัมภาษณ์หรือไม่สามารถตอบข้อค�ำถาม 

ได้ทั้งหมดด้วยเหตุผลบางอย่างของกลุ่มตัวอย่าง

	 2.	 กลุ่มแรงงานต่างด้าวที่มารับบริการ

		  	 เกณฑ์คดัเข้า: เป็นแรงงานต่างด้าวเชือ้สาย 
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เมียนมาหรือมอญที่มีสัญชาติเมียนมาและมาเข้ารับ

บริการที่คลินิกแรงงานต่างด้าว ณ วันที่ท�ำการ

สัมภาษณ์

		  	 เกณฑ์คดัออก: ไม่มีท่ีอยู่หรอืเบอร์โทรศัพท์ 

ที่ติดต่อได้สะดวก ในกรณีที่ต้องมีการสัมภาษณ ์

เพิ่มเติมหากข้อมูล ท่ีได้ไม่ครบถ้วน เนื่องจาก

แรงงานต่างด้าวเป็นกลุ่มที่ติดตามได้ยาก

			   เกณฑ์การยุติ: เมือ่กลุม่ตวัอย่างไม่สะดวก

ในการให้สัมภาษณ์หรือไม่สามารถตอบข้อค�ำถาม 

ได้ทั้งหมดด้วยเหตุผลบางอย่างของกลุ่มตัวอย่าง

		  การพิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง

		  ผูศ้กึษาจะปฏบิตัต่ิอกลุม่ตวัอย่างโดยค�ำนงึถึง

ประโยชน์สูงสุดของกลุ ่มตัวอย ่างโดยตรงจะ

ระมัดระวังไม่ให้เกิดผลกระทบต่อสภาพร่างกาย 

จิตใจ สถานะทางสังคม ฐานะทางการเงินผู้ศึกษา 

จะท�ำการขออนุญาตกลุ่มตัวอย่างถึงความสะดวก 

ในการให้ข้อมูล ไม่ให้กระทบกับการเข้ารับบริการ

และการท�ำงานไม่เป ิดเผยช่ือ สนามสกุลของ 

กลุม่ตวัอย่าง รวมถงึจะท�ำการยตุกิารสมัภาษณ์ทนัที

เมื่อกลุ่มตัวอย่างไม่สะดวกให้สัมภาษณ์

		  เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษา

	 	 การศกึษาในครัง้นีเ้ป็นการศกึษาและเกบ็ข้อมลู 

เชิงคุณภาพโดยวิธีการเก็บข ้อมูล ท่ีส�ำคัญคือ 

การสัมภาษณ์เชิงลึก (In-depth Interview) โดยที่ 

Erlandson และคณะได้อธิบายไว้ในปี 1993  

ว่าการสัมภาษณ์เชิงลึกเป็น การสนทนาที่มีจุด 

มุ่งหมายชัดเจน เพื่อให้เกิดการเรียนรู้และเข้าใจ 

ในระดับลึกของ เนื้ อหา ท่ีจะท� ำการศึกษา10

โดยเครือ่งมือทีใ่ช้ในเกบ็รวบรวมข้อมลูในการศกึษา

ครั้งนี้ ได้แก่ แบบสัมภาษณ์เชิงลึก ล่ามแปลภาษา

พม่า สมุดบันทึกข้อมูลทั่วไป เครื่องบันทึกเสียง

		  วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล

		  ผู ้ศึกษาได้ด�ำเนินการแบ่งการเก็บข้อมูล 

ออกเป็น 3 ระยะ ดังต่อไปนี้

	 	 ระยะที ่1 เตรียมความพร้อมในการเกบ็ข้อมลู

		  1.	 ผูศ้กึษาจัดเตรียมเอกสาร ได้แก่ ค�ำอธิบาย

ส�ำหรับผู้เข้าร่วมการศึกษาแบบสัมภาษณ์ เตรียม

ความพร้อมด้านเครื่องมือที่ช่วยในการศึกษา เช่น 

สมุดบันทึก เครื่องบันทึกเสียงให้พร้อมใช้งานและ

ศกึษาข้อมลูพืน้ฐานของผูใ้ห้สมัภาษณ์อย่างครบถ้วน

		  2.	 ผู้ศึกษาได้ท�ำการฝึกอบรมล่ามที่จะแปล

ภาษาพม่าจ�ำนวน 1-2 คนท�ำการชีแ้จงวตัถุประสงค์

ของการศึกษา การใช้แบบสัมภาษณ์ เทคนิค 

การสัมภาษณ์ ให้เกิดความเข้าใจตรงกับผู้ศึกษา 

ก่อนท�ำการสัมภาษณ์จริง

		  ระยะที่ 2 ด�ำเนินการเก็บข้อมูล

		  1.	 ผูศ้กึษาสร้างบรรยากาศทีด่ใีนการสมัภาษณ์ 

และขออนุญาตในการบันทึกเสียง หากผู้เข้าร่วม 

การศึกษาไม่อนุญาตผู้ศึกษาจะท�ำการจดบันทึก 

ลงสมุดแทน หลังจากได้ข้อมลูจากการสัมภาษณ์แล้ว

ผู้ศึกษาจะท�ำการสรุปประเด็นส�ำคัญ ๆ ที่ได้จาก 

การสัมภาษณ์เพื่อให้ได้ข้อมูลที่ชัดเจน ตรงกับ 

ค�ำสัมภาษณ์ของผู้เข้าร่วมการศึกษา

		  2.	 ก่อนสิ้นสุดการสัมภาษณ์ผู้ศึกษาจะเปิด

โอกาสให้ผู ้เข้าร่วมการศึกษาแสดงความคิดเห็น 

ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติมหรือสอบถามประเด็นต่าง 

ที่นอกเหนือจากค�ำถามที่ตั้งไว้ หลังจากนั้นแจ้งให้ 

ผูเ้ข้าร่วมการศกึษาทราบว่าหากผูศ้กึษามปีระเดน็ใด

ที่ยังได้ข้อมูลไม่เพียงพอหรือต้องการทราบข้อมูล

เพิ่มเติมจะมีการนัดหมายพูดคุยอีกครั้ง

		  ระยะที่ 3 รวบรวมข้อมูล

		  ผู้ศึกษาจะท�ำการถอดค�ำพูดจากเทปทันที 

ท่ีการสัมภาษณ์ส้ินสุดลง ท�ำการพิมพ์ข้อความท่ีได้

จากการสมัภาษณ์เป็นบทสนทนาตามความเป็นจรงิ

โดยไม่มีการตัดแต่งหรือเพิ่มค�ำพูด รวบรวมเอกสาร

ที่ ได ้จากการถอดเทปและเก็บเอกสารแยกไว ้
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ตามการให้รหัสแทนตัวผู ้เข้าร่วมการศึกษาและ 

เก็บเป็นความลับ จากน้ันดึงประเด็นส�ำคัญออกมา

เพื่อน�ำมาใช้ในวิเคราะห์มูลถ้าพบประเด็นใดท่ียัง

ไม่มีความแน่ชัด จะด�ำเนินการติดต่อผู ้เข้าร่วม 

การศึกษาเพ่ือขอสัมภาษณ์เพิ่มเติมอีกครั้งและ

สุดท้ายน�ำข้อมูลทั้งหมดมาวิเคราะห์เพื่อสรุปและ

แปลผลการศึกษา

การวิเคราะห์ข้อมูล
		  วิธีที่ผู ้ศึกษาใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูลของ 

การเชงิคุณภาพในการศกึษาครัง้นี ้คือการวเิคราะห์

แก่นสาระ (Thematic Analysis) โดยวิเคราะห์

ข้อมูลไปพร้อมกับการเก็บข้อมูล จับประเด็นส�ำคัญ

ตั้งเป็นดัชนีให้เห็นประเด็นย่อย (Subtheme) 

แล้วให้รหัส (Coding) เมื่อพบประเด็นซ�้ำกันบ่อย ๆ  

จึงยกเป็นประเด็นหลัก (Theme)11 จากนั้นน�ำ

ประเดน็หลกัทีไ่ด้ไปตรวจสอบความถกูต้องโดยการ

ตรวจสอบข้อมลูสามเส้ากบัเจ้าหน้าท่ีรบัผดิชอบงาน

แรงงานต่างด้าวของโรงพยาบาล เพื่ออธิบายและ

สรุปสาระส�ำคัญในการเสนอแนะแนวทางการ 

แก้ปัญหาอย่างเหมาะสม12

ผลการศึกษา
		  1.	 การรับรู้ด้านสิทธิประโยชน์ของสิทธิ

ประกันสุขภาพแรงงานต่างด้าวในกลุ่มแรงงาน

ต่างด้าว

			   จากการศึกษา พบว่าแรงงานต่างด้าว 

มกีารรบัรู้เรือ่งสทิธปิระโยชน์ของการประกนัสขุภาพ

ค่อนข้างน้อย เห็นได้จากการที่แรงงานต่างด้าว 

ที่มีสิทธิบัตรประกันสุขภาพหรือสิทธิประกันสังคม

ไม่ได้ทราบสิทธิประโยชน์ด้านสุขภาพที่ตนเอง 

พงึได้รบัอย่างครอบคลมุเท่าทีค่วร ทัง้จากการศกึษา

ด้วยตนเอง จากการแจ้งสิทธิโดยนายจ้างหรือจาก 

ผู ้ที่เก่ียวข้อง เนื่องจากโดยพื้นฐานแล้วแรงงาน

ต่างด้าวรับรู้เพียงว่าจ�ำเป็นต้องท�ำประกันสุขภาพ

อย่างใดอย่างหนึ่งเพ่ือท่ีจะสามารถท�ำงานได้และ 

อยู่ในประเทศไทยได้อย่างถูกต้องตามกฎหมาย

		  	 1.1	 แรงงานต่างด้าวสิทธิบัตรประกัน

สุขภาพ

					     ผู ้ที่ มี สิท ธิบัตรประกัน สุขภาพ 

ส่วนใหญ่ไม่ทราบถึงสิทธิประโยชน์ของบัตรประกัน

สุขภาพในด้านอื่น นอกเหนือไปจากการรักษา

พยาบาลแล้วเสียค่าบริการเพียงครั้งละ 30 บาท  

มีแค่ส่วนน้อยเท่านั้นที่พอมีความรู้ในเร่ืองสิทธิ

ประโยชน์ด้านอื่น ๆ

			   ดังเห็นได้จากข้อความต่อไปนี้

			   “ทีรู่ค้อื บตัรประกนัโรงพยาบาลมารกัษา 

แล้วก็จ่าย 30 บาท วนันีป้วดท้องมากเ็ลยมาหาหมอ 

แต่นอกนั้นก็ไม่รู้เลยว่าจะใช้อะไรได้ก็ไม่ได้รู้หมด

เกี่ยวกับการใช้บัตรสีชมพู แต่หลัก ๆ ที่ รู ้คือ 

มาโรงพยาบาลก็จ่าย 30 บาท” 

(อ่อง)

		  	 “รูว่้าเวลาใช้บตัรประกนัสขุภาพโรงพยาบาล 

ก็จ่ายเงินแค่ 30 บาท บางครั้งมีจ่ายเกินบ้าง ถ้ามี

ยานอกบัญชีเวลาพาเพื่อนมาหาหมอ ไปรับยา 

แล้วจ่ายตังมากกว่า 30 บาท ก็สงสัยว่าท�ำไมต้อง

จ่ายมากกว่า 30 บาทก็เลยกลับมาถามพยาบาล 

พยาบาลก็บอกว่าหมอส่ังมาเป็นยานอกบัญชี  

เราก็รู้ว่าอ๋อ มันต้องจ่ายค่ายานอกบัญชี”

(ซาน)

		  นอกเหนอืจากปัญหาการไม่ทราบสทิธใินการ

รักษาพยาบาลของตนเองแล้วแรงงานต่างด้าว 

บางส่วนยังไม่ทราบว่าสิทธิประกันสุขภาพที่ตนเอง

มีอยู ่เป็นของโรงพยาบาลใดและสามารถเข้าใช้
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บริการที่โรงพยาบาลใดได้บ้าง จึงท�ำให้เกิดปัญหา 

ในการมารกัษาพยาบาลผดิโรงพยาบาลและต้องเสยี

ค่าใช้จ่ายเอง ทั้งๆที่ตัวแรงงานต่างด้าวเองนั้น 

เป็นแรงงานต่างด้าวที่มีสิทธิในการรักษาพยาบาล

อย่างถูกต้องตามกฎหมาย

			   ดังเห็นได้จากข้อความต่อไปนี้

			   “ตอนที่ท�ำบัตรสีชมพู ไม่ได้รู้ว่าจะเลือก 

โรงพยาบาลไหน นายจ้างแค่บอกว่าถ้าจะมาท�ำบัตรนี้

ให้มาตรวจทีโ่รงพยาบาลนี ้เพราะทีโ่รงพยาบาลโน้น 

(รพ.เอกชน) ไม่ได้เปิดท�ำเลยไม่ได้ไปที่โน่น แต่

นายจ้างไม่ได้บอกว่าใช้สิทธิที่ไหน เลยไม่รู ้ว ่า 

จะไปใช้สิทธิได้ทีไ่หน ยงัไงกค็ดิว่ามาตรวจทีน่ี ่กต้็อง

มาหาหมอที่นี่ ไม่รู ้ว ่าต้องไปรักษาที่อ่ืน วันนี้มี  

NGO พามาตรวจเขากไ็ม่ได้ขอดบัูตร เขากแ็ค่ถามว่า 

มีบัตรมัย้ถามว่าเคยไปตรวจท่ีไหน กเ็ลยบอกว่าเคย

มาตรวจทีน่ี ่ท�ำบัตรท่ีนี ่เขาก็เลยคดิว่าเราขึน้ทะเบยีน 

ที่นี่ วันนี้มาก็ไม่รู้ว่าวันนี้ต้องเสียตัง ที่รู้ว่าคือรักษา

โรงพยาบาลจ่ายแค่ 30 บาท แต่ว่าวันนี้จ่ายไปแล้ว 

450 บาท ตอนแรกก็สงสัยว่าท�ำไมต้องจ่าย”

(โก)

			   1.2	 แรงงานต่างด้าวประกันสังคม

					     ในขณะทีส่ทิธปิระกนัสงัคม แรงงาน

ต่างด้าวหลายคนรับรู ้สิทธิประโยชน์ของบัตร 

ประกันสังคม ในประเด็นหลัก 2 ประเด็น ได้แก่ 

1) เร่ืองเงินชดเชยต่าง ๆ ตามสิทธิที่ควรได้รับ 

2) การไม่ต้องร่วมจ่ายค่าบริการเมื่อเข้ามารับ 

การรักษาที่โรงพยาบาล

			   ดังเห็นได้จากข้อความต่อไปนี้

			   “ประกันสังคมก็ช ่วยได้คือการรักษา

พยาบาล เวลาป่วยกม็ารกัษาทีโ่รงพยาบาลค่าใช้จ่าย

ถูกไม่ต้องจ่ายเงินเลยอย่างบาดเจ็บจากกงานก็ใช้

สิทธิประกันสังคมได้ เวลาออกจากงานเขาก็มีสิทธิ

ใช้ได้ถงึ 6 เดอืน ตรวจโรคทัว่ไปใช้สทิธปิระกนัสงัคมได้ 

แต่ถ้าโดนอบุตัเิหตอุย่างโดนรถชนสทิธปิระกันสงัคม

จะใช้ไม่ได้”

(อาว)

			   “บัตรประกันสังคมก็ไม่ต้องจ่ายเงินเลย

ตอนมารักษาแต่บัตรโรงพยาบาลต้องจ่าย 30 บาท

ที่ได้รู ้มาก็คือว่า ประกันสังคมถ้าโรงงานปิดแล้ว 

ไม่ได้ท�ำงานต่อ เราสามารถไปเอาเงินคืนก็ได้  

แล้วก็รักษาถ้ามีการป่วย ถ้าบาดเจ็บตามที่เป็น 

จากเวลาท�ำงานก็จะมีเงินจ่ายให้” 

(โมน)

			   “เพื่อนเคยบอกว่า ประกันสังคมเวลามา

รักษา มาหาหมอไม่ต้องเสียตังเลยส่วนอย่างอื่น 

กถ้็าเราอยูท่ีน่ีไ่ปเรือ่ยๆเราจ่ายประกนัสังคม ถ้าครบ

อายุ 60 ปีแล้วจะกลับประเทศเมียนมา เราก็ไปเอา

เงินคืนได้” 

(อ่อง)

			   ในขณะเดียวกนัยงัพบว่า แรงงานต่างด้าว

บางส่วนไม่ได้มีความสนใจในเร่ืองสิทธิของการ

ประกันสุขภาพแต่กลับให้ความส�ำคัญกับการท�ำ

ประกันสุขภาพเปรียบเสมือนการต่อใบอนุญาต 

ให้สามารถท�ำงานอยูป่ระเทศไทยอย่างถกูกฎหมาย

ได้นานขึ้น ช่วยให้ไม่ต้องหลบหนีสามารถอยู่อาศัย

ในประเทศไทยได้ยาวนานข้ึนแถมยงัสามารถใช้สิทธิ

ในการรักษาพยาบาลได้อีกด้วย 

			   ดังเห็นได้จากข้อความต่อไปนี้

			   “ไม่รู้ว่าท�ำบัตรประกันสุขภาพแล้วจะมี

อะไรหรือยังไง แต่เท่าท่ีรู้มาคือท�ำบัตรแล้วได้อยู่

แบบดี ไม่ต้องหลบหนี ตอนที่ถือบัตร ตอนเดินทาง

ไปเจอต�ำรวจ ต�ำรวจก็ขอดูบัตรก็โอเคก็ดี อีกอย่าง 

ก็ใช้สิทธิรักษาพยาบาลได้ แต่ถ้าบัตรหมดอายุ 

อาจมีปัญหาแต่ถ้าอนาคตถ้าได้พาสปอร์ตแล้วท�ำ
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ประกันสงัคมก็สบายใจมากขึน้อกี เพราะพาสปอร์ต

ต่อได้เรื่อย ๆ บัตรสีชมพู เดี๋ยวก็ท�ำเดี๋ยวก็ปิด 

อยากอยู่ท�ำงานในประเทศไทยไปอีกนาน ๆ”

(โช)

			   จากการทีแ่รงงานต่างด้าวไม่ทราบถงึสทิธิ

ประโยชน์ในการประกันสุขภาพตนเอง ประเด็น 

ช่องทางการรับรู ้ข้อมูลข่าวสารถือเป็นสิ่งส�ำคัญ 

จากการสัมภาษณ์พบว่าส่วนใหญ่ไม่มีช่องทาง 

ในการรบัรูถ้งึสทิธปิระโยชน์ของท้ังสทิธบัิตรประกนั

สุขภาพและสิทธิประกันสังคมอย่างเพียงพอ ซ่ึง 

การแจ้งสิทธิประโยชน์ในการรักษาพยาบาลถือเป็น

ส่วนที่ส�ำคัญในการสร้างความเข้าใจในเรื่องสิทธ ิ

การรักษาพยาบาลแก่แรงงานต่างด้าวโดยส่วนใหญ่

จะพูดเป็นเสียงเดียวกันว่านายจ้างหรือสถาน

ประกอบการไม่ค่อยแจ้งเรื่องนี้ให้ทราบ

			   ดังเห็นได้จากข้อความต่อไปนี้

			   “นายจ้างเคยบอกว่าบัตรสีชมพูใช้อะไร 

ได้บ้าง แต่ฟังไม่ค่อยออก เคยมาหาหมอก็ทุกครั้ง

ที่มาก็จ่ายแค่ 30 บาทไง แต่วันนี้ก็จ่ายไปมากกว่า 

ก็สงสัยเหมือนกัน แต่ว่าพูดอะไรไม่ได้ เพราะว่า 

ยังอยู ่นี่ไม่ได้นานไม่ค่อยเข้าใจโรงพยาบาลบอก 

บัตรหมดอายุนะ เลยต้องจ่ายเงินเอง วันนี้ก็ต้อง 

จ่ายเงินไป 300 กว่าบาท”

(วาวิน)

			   “โรงงานที่ท�ำอยู ่จะข้ึนให้คนงานเป็น

ประกันสังคมหมดทุกคนเรื่องสิทธิรักษาพยาบาล 

ที่โรงงานก็บอกบ้างแต่ว่าฟังไม่ค่อยเข้าใจ เขาพูด 

เป็นภาษาไทย บางทีก็ฟังไม่รู้บ้าง ต้องค่อยถาม 

เพื่อน ๆ เอา” 

(เคน)

			   ในส่วนช่องทางการรับรู้อื่น ๆ แรงงาน

ต่างด้าวหญงิคนหนึง่ได้รบัรูส้ทิธใินการรกัษาพยาบาล 

ของตนจากคลินิกเอกชน เนื่องจากไปพบแพทย์ 

ท่ีคลินิกเอกชนจึงได้ทราบว่าตนเองมีสิทธิรักษา

พยาบาลที่โรงพยาบาลใด เนื่องคลินิกเอกชน 

แจ้งเรื่องสิทธิการรักษาให้ฟังว่าสิทธินี้สามารถ 

ไปรักษาต่อได้ที่โรงพยาบาลรัฐบาล

			   ดังเห็นได้จากข้อความต่อไปนี้

			   “คือตอนท�ำบัตรก็ยังไม่รู้เกี่ยวกับใช้สิทธิ

ว่าใช้ได้ที่ไหน แต่ตอนมาท�ำบัตร โรงพยาบาลบอก

ความดนัสงู ให้ไปวดัความดนัซ�ำ้ หลงัจากได้บตัรแล้ว

ก็ไปวัดความดันที่คลินิกใกล้ ๆ  หมอที่คลินิกก็ดูบัตร

ให้แล้วบอกว่าให้มาท่ีโรงพยาบาลนี้จะได้ใช้สิทธิ  

30 บาท รักษาโรคต่อที่โรงพยาบาลนี้ได้ ถึงได้รู้ว่า

บัตรอยู่ที่โรงพยาบาลนี้ฎ”

(โช)

	 	 2.	 การรับรู ้ด้านสิทธิประโยชน์ของสิทธิ

ประกันสุขภาพแรงงานต่างด้าวของบุคลากร

		  	 จากการสมัภาษณ์บุคลากรทีม่คีวามจ�ำเป็น 

ต้องรับรูค้วามแตกตา่งของสทิธกิารรกัษานั้น พบว่า

มีประเด็นของความแตกต่างด้านสิทธิประโยชน ์

ท่ีเจ้าหน้าท่ีทราบและพบบ่อยได้แก่ สิทธิการได้รับ

ยานอกบญัช ีสทิธสิ�ำหรับการบาดเจ็บจากการท�ำงาน 

ดังนี้

			   สิทธิการได้รับยานอกบัญชี เภสัชกร 

กล่าวว่า แรงงานต่างด้าวท่ีเป็นสทิธิบตัรประกนัสขุภาพ 

ถ้าแพทย์เห็นว่าต้องใช้ยานอกบัญชี ก็จะต้องช�ำระ

ค่าใช้จ่ายทีอ่ยูน่อกเหนอืสทิธบิตัรประกนัสขุภาพเอง 

เนื่องจากสิทธิบัตรประกันสุขภาพนั้นไม่ครอบคลุม

การจ่ายยานอกบัญชีแต่ถ้าเป็นสิทธิประกันสังคม 

ถึงแม้จะมีการจ่ายยานอกบัญชีแรงงานต่างด้าว 

ก็ไม่ต้องช�ำระเงินเพิ่มเติม

			   ดังเห็นได้จากข้อความต่อไปนี้

			   “บัญชียาของโรงพยาบาลมีแค่ 1 บัญชี
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เท่านัน้ ทกุคนทกุสทิธจิะได้ยาในบญัชตีวัเดยีวกนัหมด 

แต่ถ้าเป็นยานอกบญัชจีะแตกต่างกันนะ ถ้าเป็นบัตร

ประกันสุขภาพแรงงานต่างด้าว ถ้าหมอเห็นว่า 

ต้องใช้แรงงานต่างด้าวก็ต้องจ่ายเงินเพิ่มเองนะ 

ไม่คุม้ครอง ยกเว้นแต่ไปจ่ายเงนิแล้วการเงนิบอกว่า

ต้องเก็บยานอกบัญชีเพิ่ม แล้วเขาไม่มีเงินจ่าย 

การเงินก็จะให้กลบัมาให้หมอเปลีย่นยาเป็นในบญัชี

แทน แต่ถ้าเป็นสิทธิประกันสังคมไม่มีปัญหาจ่ายยา 

นอกหรือในบัญชีได้หมดไม่ต้องเสียส่วนต่าง”

(เภสัชกร)

			   สิทธิส�ำหรับการบาดเจ็บจากการท�ำงาน

แรงงานต่างด้าวที่ใช้สิทธิประกันสังคมเมื่อมีการ 

บาดเจ็บหรืออุบัติเหตุจากการท�ำงาน ถ้าแรงงาน

ต่างด้าวสามารถน�ำใบส่งตัวจากสถานประกอบการ 

(ใบ กท.44) มายื่นพร้อมกับการรักษาพยาบาล 

กจ็ะไม่ต้องช�ำระค่าใช้จ่ายเองหรอืถ้าในกรณีแรงงาน

ต่างด้าวไม่ได้น�ำใบ กท.44 มาด้วย กต้็องช�ำระเงนิเอง 

แล้วน�ำใบเสร็จรับเงินไปเบิกค่ารักษาพยาบาล 

จากสถานประกอบการได้ ส่วนแรงงานต่างด้าว 

ที่เป็นสิทธิบัตรประกันสุขภาพนั้นจะไม่สามารถ 

ใช้สิทธิส�ำหรับการบาดเจ็บจากการท�ำงานได้

			   ดังเห็นได้จากข้อความต่อไปนี้

			   “แล ้วถ ้าเป ็นประกันสังคมแล ้วเจ็บ 

จากงานมา เวลาเขามาหาหมอก็ต้องให้เอาใบ 

กท.44 ของประกันสังคมมาด้วย หาหมอจะไม ่

เสียงเงิน เราก็แนะน�ำให้ไปเอามา ถ้าไม่มีก็ต้อง 

เสยีเงินแล้วเอาใบเสรจ็ไปเบิกโรงงานเอง พีก่บ็อกเขา

แบบนี้ถ ้าเป็นบัตรประกันโรงพยาบาลเคยถาม 

ศูนย์ประกันใช้สิทธิไม่ได้ต้องจ่ายเงินเอง”

					     (เจ้าหน้าที่เวชระเบียน)

สรุปผลการศึกษา
		  การรบัรูด้้านสทิธปิระโยชน์ของสทิธิประกัน

สุขภาพแรงงานต่างด้าวในแรงงานต่างด้าว

		  แรงงานต่างด้าวไม่ทราบสิทธิประโยชน์ของ

ประกันสุขภาพของตนเองเท่าที่ควร เนื่องจาก 

ไม่มช่ีองทางใการรบัรูส้ทิธปิระโยชน์ ถงึแม้โรงพยาบาล 

จะเผยแพร่และประชาสัมพันธ์สิทธิประโยชน์ให้กับ

แรงงานต่างด้าวผ่านเอกสารที่แนบกับบัตรประกัน

สขุภาพ แต่เมือ่นายจ้างเป็นผูม้ารบับตัรประกนัสขุภาพ 

จึงไม่ได้มีการประชาสัมพันธ์กับตัวแรงงานต่างด้าว

ให้รบัรูถ้งึสทิธิประโยชน์ดงักล่าว และแรงงานต่างด้าว 

บางส่วนไม่มีความสนใจในการรับรู้สิทธิประโยชน์

ของตนเอง เนือ่งจากคดิว่าต้องการอยูใ่นประเทศไทย

เพ่ือท�ำงานหารายได้เท่านั้น โดยแรงงานต่างด้าว 

ท่ีเป็นสิทธบิตัรประกนัสุขภาพส่วนใหญ่รับรู้เพียงแค่

เมื่อเข้ามารับบริการที่โรงพยาบาลจะเสียค่าใช้จ่าย

เพียงแค่ 30 บาทเท่าน้ันไม่ทราบถึงสิทธิประโยชน์

ในด้านอ่ืน ๆ ด้านแรงงานต่างด้าวที่เป็นสิทธ ิ

ประกันสังคม ก็จะทราบถึงการเบิกเงินชดเชยได ้

ในกรณีตนเองบาดเจ็บจากงานหรือเงินชดเชยเมื่อ

ว่างงาน

		  	 การรับรู ้ด้านสิทธิประโยชน์ของสิทธิ

ประกันสุขภาพแรงงานต่างด้าวในบุคลากร

			   บุคลากรของโรงพยาบาลสมุทรสาคร 

ที่มีส่วนเกี่ยวข้องในการให้บริการแรงงานต่างด้าว

และจ�ำเป็นต้องมีการอธิบายเรื่องสิทธิการรักษา 

ให้กับแรงงานต่างด้าวนั้น มีความรู้ ความเข้าใจ 

ในความแตกต่างของสิทธิบัตรประกันสุขภาพและ

สิทธิประกันสังคมในประเด็นที่พบบ่อย ได้แก ่

การได้รับยานอกบัญชี การบาดเจ็บจากการท�ำงาน 

โดยที่บุคลากรเหล่านั้นสามารถให้ค�ำอธิบายและ 

ให้ค�ำแนะน�ำกับแรงงานต่างด้าวถึงความแตกต่าง
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ของสิทธิประกันสขุภาพ เพือ่ช่วยให้แรงงานต่างด้าว

ถึงบรกิารสขุภาพตามสทิธขิองตนเองได้อย่างถกูต้อง

อภิปรายผล
		  จากสถานการณ์การย้ายถิ่นของแรงงาน

ต่างด้าวสญัชาตเิมียนมาเข้าสูป่ระเทศไทยตัง้แต่อดีต

จนถึงปัจจุบัน ส ่งผลให้เกิดการเปลี่ยนแปลง 

ด้านนโยบายที่เกี่ยวข้องกับแรงงานต่างด้าวไม่ว่า 

จะเป็นนโยบายด้านความมั่นคงที่มุ่งเน้นให้เกิดการ

ขึ้นทะเบียนแรงงานต่างด้าวอย่างครอบคลุมและ

นโยบายด้านสุขภาพที่ต้องการให้แรงงานต่างด้าว 

ทุกคนเข้าถึงสิทธิประกันสุขภาพ โดยจากนโยบาย

ด้านความมั่งคงท่ีให้แรงงานต่างด้าวข้ึนทะเบียน

อย่างถูกต้องตามกฎหมายมาตั้งแต่ ปี พ.ศ. 2547 

ปัจจุบันประเทศไทยก�ำหนดให้แรงงานต่างด้าว 

มีสิทธิประกันสุขภาพ 2 สิทธิ ได้แก่ 1) สิทธ ิ

บัตรประกันสุขภาพแรงงานต่างด้าวของกระทรวง

สาธารณสขุ และ 2) สทิธปิระกนัสงัคมของส�ำนกังาน

ประกันสังคม โดยสิทธิประโยชน์ของสิทธิบัตร

ประกนัสขุภาพทีแ่รงงานต่างด้าวได้รบันัน้คล้ายคลงึ

กับสิทธิประโยชน์ของบัตรประกันสุขภาพถ้วนหน้า

ของประชาชนไทย ทั้งในด้านการรักษาพยาบาล 

การส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันโรคและการฟื้นฟู

สภาพ เนื่องจากสิทธิบัตรประกันสุขภาพเป็นการ

พัฒนาชดุสทิธปิระโยชน์มากจากบัตรประกนัสขุภาพ

ถ้วนหน้าแต่ยงัมข้ีอแตกต่างบางส่วน เช่น การเข้ารับ

บรกิารอบุตัเิหตฉุกุเฉินท่ีแรงงานต่างด้าวจะสามารถ

ใช้บริการได้เฉพาะโรงพยาบาลที่ลงทะเบียนไว้

เท่านั้น ด้านสิทธิประกันสังคม แรงงานต่างด้าว 

จะได้รับสิทธิประโยชน์เหมือนกับประชาชนไทย 

ที่มีสิทธิประกันสังคมทุกประการ ยกเว้นด้านการ 

ส่งเสริมสขุภาพและป้องกนัโรค เนือ่งจากงบประมาณ 

ในส่วนนี้จะเป็นการสนับสนุนมาจากส�ำนักงาน 

หลักประกันสุขภาพแห ่งชาติที่ จะให ้ เฉพาะ

ประชาชนไทยที่มีเลขประจ�ำตัว 13 หลักเท่านั้น

		  ในด ้านตัวแรงงานต ่างด ้าว จากการที่

ประเทศไทยมีนโยบายในการขึ้นทะเบียนและ

ประกันสุขภาพอย่างครอบคลุมและต่อเนื่องนั้น 

ส ่งผลให ้แรงงานต ่างด ้าวที่ เข ้ามาท�ำงานใน

ประเทศไทย สามารถเข้าถึงบริการสุขภาพได้อย่าง

ครอบคลุมและมีประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึน เป็นการ

ช่วยประหยัดค่าใช ้จ ่ายในด้านบริการสุขภาพ 

แต่เนื่องจากมีการขึ้นทะเบียนและประกันสุขภาพ 

มาแล้วหลายคร้ัง รวมถงึความแตกต่างของสิทธบิตัร

ประกันสุขภาพและสิทธิประกันสังคม ส่งผลให้เกิด

ความสับสนในการเข้ารับบริการสุขภาพ เพราะ

แรงงานต่างด้าวไม่มคีวามเข้าใจและไม่มคีวามสนใจ

ในสิทธิประโยชน์ของตนเอง ไม่มีช่องทางในการ 

รับรู้สิทธิประโยชน์ และคิดว่าการขึ้นทะเบียนและ

ประกันสุขภาพเปรียบเสมือนการขยายเวลา 

ให้ท�ำงานในประเทศไทยได้นานยิ่งขึ้นส่งผลให้เกิด

ปัญหาในด้านการเข้าถึงบริการสุขภาพตามมา

ข้อเสนอแนะ
		  จากการศกึษาในครัง้นีพ้บปัญหาทีส่�ำคญั คอื 

แรงงานต่างด้าวส่วนใหญ่ยังไม่ทราบสิทธิประโยชน์

ของสิทธิประกันสุขภาพของตนเองในด้านบริการ

ทางด้านสุขภาพที่ตนเองควรจะได้รับ ส่วนใน 

ด้านบคุลากรทีใ่ห้บริการแรงงานต่างด้าวนัน้ สามารถ 

ให้ความรู้ด้านสทิธสิิทธปิระโยชน์แก่แรงงานต่างด้าว

ได้ในประเด็นส�ำคัญที่พบบ่อยๆเท่านั้น การศึกษานี้ 

จึงมีข้อเสนอแนวคิดเพ่ือพัฒนาหรือปรับปรุงงาน 

ได้ดังนี้
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		  1.	 ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย

			   1.1	 สิทธิประกันสุขภาพที่เหมาะสม

ส�ำหรับแรงงานต่างด้าว

				    	 ควรมกีารก�ำหนดสทิธปิระกนัสขุภาพ 

ที่เหมาะสมส�ำหรับแรงงานต่างด้าวโดยเฉพาะ 

เนื่องจากสิทธิประกันสุขภาพของแรงงานต่างด้าว 

ในปัจจุบัน มีความไม่เท่าเทียมกันในบริการสุขภาพ

ท่ีได้รับ ควรมีการออกแบบหรือก�ำหนดให้มีสิทธิ

ประกนัสภุาพเพยีงสิทธเิดยีวส�ำหรบัแรงงานต่างด้าว

ในประเทศไทย

		  	 1.2	 การเพิ่มช่องทางการสื่อสารสิทธิ

ด้านสุขภาพ

					     โรงพยาบาล ควรมกีารปรบัรปูแบบ

การสื่อสารด้านสิทธิประโยชน์ของประกันสุขภาพ

แรงงานต่างด้าวให้หลากหลายขึ้นเช่น การออก 

เชิงรกุลงไปในชุมชนหรอืโรงงานทีม่แีรงงานต่างด้าว

เป็นจ�ำนวนมาก การน�ำเทคโนโลยีสมัยใหม่มา

ประยุกต์ใช้กบัการสือ่สารเพือ่เพิม่ความเข้าใจในสทิธิ

ประกันสุขภาพแก่แรงงานต่างด้าวและกับบุคลากร

ของโรงพยาบาลเอง

					     นายจ้างหรือสถานประกอบการ 

ควรมีแจ้งสิทธิประโยชน์ด้านการรักษาพยาบาล 

ให้กับลูกจ้างมากยิ่งขึ้น ควรมีการอบรมความรู ้

ก่อนการเริ่มปฏิบัติงานและให้ความรู ้ต ่อเนื่อง 

เป็นระยะ ๆ ประชาสัมพันธ์ให้ลูกจ้างได้รับรู้สิทธิ

ประโยชน์ด้านสุขภาพท่ีควรจะได้รับผ่านช่องทาง 

ทีเ่ป็นสือ่บคุคล เช่น จดัให้หวัหน้างานเป็นผูร้บัผดิชอบ 

ในการให้ความรู้ รวมทั้งจัดท�ำสื่อประชาสัมพันธ์

เกี่ยวกับสิทธิการรักษาพยาบาลที่เป็นภาษาพม่า 

เพื่อให้เกิดความเข้าใจมากยิ่งขึ้น

		  2.	 ข้อเสนอแนะต่อแรงงานต่างด้าว

			   แรงงานต่างด้าวควรมีความใส่ใจในเร่ือง

สิทธปิระโยชน์ทางด้านสุขภาพของตนเองมากยิง่ข้ึน

โดยอาจเป็นการสอบถามจากเจ้าหน้าทีข่องโรงพยาบาล 

จากนายจ้าง จากแกนน�ำสุขภาพในชุมชน หรือ 

จากการศึกษาเพิ่มเติมจากสื่อประชาสัมพันธ์ต่าง ๆ

ที่เจ้าหน้าที่มอบให้เนื่องจากความเข้าใจเรื่องสิทธิ        

ด้านประกนัสุขภาพเป็นส่ิงส�ำคญัทีจ่ะช่วยให้แรงงาน

ต่างด้าวสามารถเข้ารับบริการทางด้านสุขภาพ 

ได้อย่างถูกต้อง

		  3.	 ข้อเสนอแนะในการศึกษาครั้งต่อไป

			   ในการศึกษาครั้งต่อไปควรมีการศึกษา 

มีการปรับเปลี่ยนกลุ่มตัวอย่าง เพื่อถึงการรับรู้สิทธิ

ประโยชน์ในแรงงานต่างด้าวสัญชาติอื่น ๆ ที่เข้ามา

ท�ำงานในประเทศไทย ได้แก่ แรงงานลาวหรือ

แรงงานกัมพูชา

กิตติกรรมประกาศ
		  งานวิจัยฉบับนี้ ได้รับการสนับสนุนจาก

วิทยาลัยทองสุขโดยการสนับสนุนงบประมาน 

ในการจัดท�ำงานวิจัย ทั้งนี้ต้องขอขอบคุณ ผู้ที่ม ี

ส ่วนเกี่ยวข้องกับการท�ำงานวิจัยเล่มนี้ ได ้แก่ 

ผู้อ�ำนวยการ คณะเจ้าหน้าที่    บุคลากรสาธารณสุข

ของโรงพยาบาลที่อนุญาตให้เข ้าไปเก็บข้อมูล 

เพื่อศึกษา ขอขอบคุณ ผู้เชี่ยวชาญทุกท่านที่มีส่วน

ในการให้ค�ำแนะน�ำการท�ำงานและขอขอบคุณ 

กลุ่มตัวอย่างที่ให้ข้อมูลส�ำหรับการศึกษานี้ทุกท่าน
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