
 
 

บทที ่5 
การวเิคราะห์ อภิปรายสรุปผลการวจัิย และข้อเสนอแนะ 

 
การวิจยัเร่ือง รูปแบบการบริหารจดัการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือ

พื้นท่ีต าบลเชิงดอย อ าเภอดอยสะเก็ด จงัหวดัเชียงใหม่ เป็นการศึกษาถึงรูปแบบ ขั้นตอน การบริหาร
จดัการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีต าบลเชิงดอย รูปแบบการจดักิจกรรมและ
การมีส่วนร่วมในการสร้างเสริมสุขภาพโดยประชาชนและชุมชนทอ้งถ่ิน บทบาทของผูท่ี้เก่ียวขอ้งใน
การด าเนินงานของกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีต าบลเชิงดอยและแนวทางท่ี
เหมาะสมในการบูรณาการร่วมกนัระหวา่งกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาล
ต าบลเชิงดอยและกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลดอยสะเก็ด       

ซ่ึงเน้ือหาในบทน้ีเป็นการน าเสนอผลการวิเคราะห์ อภิปรายสรุปผลการวิจยั  นัน่คือผูว้ิจยั
จะวิเคราะห์ อภิปรายสรุปผลการวิจยัรูปแบบ ขั้นตอน การบริหารจดัการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีต าบลเชิงดอย  รูปแบบการจดักิจกรรมและการมีส่วนร่วมในการสร้างเสริม
สุขภาพโดยประชาชนและชุมชนท้องถ่ิน  บทบาทของผูท่ี้เก่ียวข้องในการด าเนินงานของกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีต าบลเชิงดอยและการบูรณาการร่วมกนัระหว่างกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลเชิงดอยและกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลดอยสะเก็ด รวมไปถึงขอ้เสนอแนะจากการวิจยัและขอ้เสนอแนะ
ในการวจิยัคร้ังต่อไป       

 
5.1 การวิเคราะห์และอภิปรายรูปแบบ ข้ันตอน การบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับ
ท้องถิ่นหรือพืน้ทีต่ าบลเชิงดอย 

กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีต าบลเชิงดอย ประกอบดว้ย  2 กองทุน 
คือ กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลเชิงดอยและกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลดอยสะเก็ด โดยทั้งสองกองทุน มีรูปแบบ ขั้นตอนการ
บริหารจัดการกองทุนอย่างเป็นระบบ มีปัจจัยน าเข้า(Inputs) คือ วตัถุประสงค์ของกองทุน 
แหล่งท่ีมาของเงินและทรัพยสิ์นในกองทุน คณะกรรมการบริหารกองทุน และประชาชนในพื้นท่ี 
กระบวนการแปรสภาพ(Transformation Process) คือ กระบวนการบริหารจัดการกองทุน 
ประกอบดว้ย การบริหารบุคลากรและการบริหารงบประมาณ ปัจจยัน าออก(Outputs) คือ ผลการ 
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ด าเนินงานของกองทุน ขอ้มูลยอ้นกลบั(Feedback) คือ การติดตามและประเมินผลกิจกรรมของ
กองทุน สภาพแวดล้อม(Environment) คือ การเมือง เศรษฐกิจ การสาธารณสุข การศึกษาและ
ศาสนา ซ่ึงสอดคลอ้งกบัทฤษฎีระบบ ลกัษณะโดยทัว่ไปของระบบจะประกอบไปดว้ยส่วนประกอบ
ท่ีส าคัญ 3 ส่วน คือ ปัจจัยน า เข้า ( Inputs)  ปัจจัยน าออก(Output)  กระบวนการแปรสภาพ
(Transformation Process) ระบบทุกระบบจะตอ้งมีการน าเอาปัจจยัต่างๆ ซ่ึงอาจไดแ้ก่ เงิน คน วตัถุดิบ 
ส่งเข้าไปในตัวระบบในรูปของปัจจัยน าเข้า(Inputs) หลังจากนั้ นกระบวนการแปรสภาพ
(Transformation Process) ของระบบนั้นๆ จะท าหน้าท่ีแปรสภาพเอาส่ิงท่ีถูกส่งเขา้ไปให้ออกมาเป็น
ปัจจยัน าออก(Output)  นอกจากน้ีปัจจยัยอ้นกลบับางส่วนอาจถูกส่งยอ้นกลบัเขา้มาเป็นปัจจยัน าเขา้ได ้
ดงันั้นระบบจะสามารถติดตามผลท่ีเกิดข้ึนจากการปฏิบติัหน้าท่ีของตนเองได้โดยผ่านทางข่าวสาร
ยอ้นกลบัหรือขอ้มูลยอ้นกลบั(Feedback) และทั้งหมดจะอยู่ภายใตส้ภาพแวดล้อมภายนอกองค์การ
(Environment) (ศิริพงษ ์ลดาวลัย ์ณ อยธุยา, 2551: 227-228) 
 
                                                                               
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                         ข้อมูลย้อนกลบั(Feedback) จากการติดตามและประเมินผลกิจกรรมของกองทุน 
 
                                                       
  การเมือง  เศรษฐกิจ  การสาธารณสุข                    สภาพแวดล้อม(Environment)                       การศึกษา  ศาสนา 

 
แผนภาพที่ 5.1 แสดงระบบการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่
ต าบลเชิงดอย 
 

ปัจจยัน ำเขำ้(Inputs) กระบวนการแปรสภาพ
(Transformation Process) 
กระบวนการบริหารจดัการ
กองทนุ ได้แก ่
-การบริหารบคุลากร 
-การบริหารงบประมาณ 
 

ปัจจยัน าเข้า (Inputs) 
-วตัถปุระสงค์ของกองทนุ 
-แหลง่ที่มาของเงินและ 
ทรัพย์สนิในกองทนุ 
-คณะกรรมการบริหารกองทนุ 
-ประชาชนในพืน้ท่ี 

ปัจจยัน าออก (Output) 
  -ผลการด าเนินงานกองทนุ 
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จากแผนภาพท่ี 5.1 จะเห็นไดว้า่ กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีต าบล  
เชิงดอย ซ่ึงประกอบดว้ย  2 กองทุน คือ กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาล
ต าบลเชิงดอยและกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลดอยสะเก็ดมี
รูปแบบ ขั้นตอนการบริหารจดัการกองทุนอยา่งเป็นระบบ ผูว้ิจยัจึงไดว้ิเคราะห์เป็น 4 ส่วนท่ีส าคญั 
คือ (1)ปัจจยัน าเขา้(Inputs) (2)กระบวนการแปรสภาพ(Transformation Process) (3)ปัจจยัน าออก
(Output) และ(4)ขอ้มูลยอ้นกลบั(Feedback)  
   

5.1.1 ปัจจัยน าเข้า (Inputs)  
  5.1.1.1 วตัถุประสงคข์องกองทุน 
   วตัถุประสงค์ของทั้งสองกองทุนสอดคล้องกบัวตัถุประสงค์ของส านักงาน

หลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติและตามเจตนารมณ์แห่งพระราชบญัญติัหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ 
พ.ศ.2552 ด าเนินการตามวตัถุประสงค์ 4 ประเภท คือ (1)เพื่อสนับสนุนและส่งเสริมการจดับริการ
สาธารณสุขของหน่วยบริการหรือสถานบริการอ่ืน รวมทั้งสถานบริการทางเลือกในพื้นท่ี โดยเน้น
เร่ืองการสร้างเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค ฟ้ืนฟูสมรรถภาพและการรักษาพยาบาลระดบัปฐมภูมิ        
ท่ีจ  าเป็นต่อสุขภาพและการด ารงชีวิต (2)เพื่อส่งเสริมให้กลุ่มแม่และเด็ก กลุ่มผูสู้งอายุ กลุ่มผูพ้ิการ 
กลุ่มผูป้ระกอบอาชีพท่ีมีความเส่ียง และกลุ่มผูป่้วยเร้ือรังท่ีอยู่ในพื้นท่ี สามารถเข้าถึงบริการ
สาธารณสุขไดอ้ย่างทัว่ถึงและมีประสิทธิภาพตามประเภทและขอบเขตของบริการสาธารณสุขท่ี
คณะกรรมการหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติก าหนด (3)เพื่อสนบัสนุนค่าใชจ่้ายให้กลุ่มประชาชน 
หรือองค์กรประชาชนในพื้นท่ีจดัท ากิจกรรมเพื่อการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกนัโรค หรือการ
ฟ้ืนฟูสมรรถภาพให้แก่ประชาชนในพื้นท่ี (4)เพื่อสนบัสนุนค่าใช้จ่ายในการบริหารหรือพฒันา
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีใหมี้ประสิทธิภาพ  

  5.1.1.2 แหล่งท่ีมาของเงินหรือทรัพยสิ์นในกองทุน 
   กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลเชิงดอย      
มีการสมทบงบประมาณจาก 3 แหล่ง คือ (1)เงินค่าบริการสาธารณสุขท่ีไดรั้บจากกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพแห่งชาติตามจ านวนประชากรในพื้นท่ี คนละ 40 บาท (2)เงินสมทบของเทศบาลต าบล       
เชิงดอย คนละ 20 บาทหรือร้อยละ50 ของค่าบริการสาธารณสุขท่ีไดรั้บจากกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพแห่งชาติ ตามเกณฑ์ของกองทุนหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติท่ีให้เทศบาล ตอ้งสมทบไม่นอ้ย
กวา่ร้อยละ 50  ของค่าบริการสาธารณสุขท่ีไดรั้บจากกองทุนหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ (3)รายได้
อ่ืนๆ คือ ดอกเบ้ียเงินฝากธนาคารจากบญัชีกองทุนหลักประกันสุขภาพระดบัท้องถ่ินหรือพื้นท่ี
เทศบาลต าบลเชิงดอย 
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   ส าหรับกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบล          
ดอยสะเก็ด มีการสมทบงบประมาณจาก 4 แหล่ง คือ (1)เงินค่าบริการสาธารณสุขท่ีไดรั้บจากกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติตามจ านวนประชากรในพื้นท่ี คนละ 40 บาท (2)เงินสมทบของเทศบาล
ต าบลดอยสะเก็ด คนละ 40 บาทหรือร้อยละ100 ของค่าบริการสาธารณสุขท่ีไดรั้บจากกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติตามเกณฑ์ของกองทุนหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติท่ีให้เทศบาล ตอ้ง
สมทบไม่น้อยกว่าร้อยละ 50  ของค่าบริการสาธารณสุขท่ีได้รับจากกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
แห่งชาติ (3)เงินสมทบจากประชาชนในชุมชน คือ ตูรั้บบริจาค (4)รายไดอ่ื้นๆ คือ ดอกเบ้ียเงินฝาก
ธนาคารจากบญัชีกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลดอยสะเก็ด 

  แหล่งท่ีมาของเงินหรือทรัพยสิ์นในกองทุนทั้งสองกองทุน มีความแตกต่าง
กนั คือ (1)เงินสมทบของเทศบาล (2)เงินสมทบจากประชาชนในชุมชน ผูว้ิจยัจึงไดว้ิเคราะห์ความ
แตกต่างดงัรายละเอียดต่อไปน้ี 

   1)เงินสมทบของเทศบาล 
   เทศบาลต าบลดอยสะเก็ดมีการสมทบงบประมาณมากกว่า

เทศบาลต าบลเชิงดอยถึงสองเท่า เน่ืองจากประชากรในพื้นท่ีเทศบาลต าบลดอยสะเก็ดมีจ านวนนอ้ย
กว่าเทศบาลต าบลเชิงดอยเกือบสองเท่าเช่นกนั ท าให้เงินค่าบริการสาธารณสุขท่ีไดรั้บจากกองทุน
หลักประกันสุขภาพแห่งชาติได้น้อยกว่ากองทุนของเทศบาลต าบลเชิงดอย เน่ืองจากกองทุน
หลักประกันสุขภาพแห่งชาติได้อุดหนุนตามจ านวนประชากรในพื้นท่ี ท าให้เทศบาลต าบลดอย
สะเก็ดสมทบงบประมาณคนละ 40 บาทหรือร้อยละ100 ของค่าบริการสาธารณสุขท่ีไดรั้บจาก
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ เพื่อเพิ่มงบประมาณในการบริหารจดัการกองทุน 

   2)เงินสมทบจากประชาชนในชุมชน 
   ต าบลเชิงดอย ประกอบด้วย 2 เทศบาล คือเทศบาลต าบล         

ดอยสะเก็ดและเทศบาลต าบลเชิงดอย ถา้เปรียบเทียบให้เห็นอยา่งชดัเจน เทศบาลต าบลดอยสะเก็ด
เปรียบเหมือนไข่แดงท่ีอยู่ตรงกลางต าบลเชิงดอย ส าหรับเทศบาลต าบลเชิงดอยเปรียบเหมือนไข่
ขาวท่ีอยูภ่ายนอกของต าบลเชิงดอย ดงันั้นทั้งสองเทศบาลจึงมีสภาพแวดลอ้มทางดา้นเศรษฐกิจท่ี
แตกต่างกนั ส่งผลใหเ้งินสมทบจากประชาชนในชุมชนแตกต่างกนั กล่าวคือ เทศบาลต าบลเชิงดอย
ได้น าตูรั้บบริจาคไวท่ี้ศูนยสุ์ขภาพชุมชนต าบลเชิงดอย โรงพยาบาลดอยสะเก็ด จึงใช้ระยะเวลา
ค่อนข้างนานในการสมทบงบประมาณประเภทน้ี ส าหรับเทศบาลต าบลดอยสะเก็ดได้น าตู้รับ
บริจาคไวท่ี้ธนาคารในพื้นท่ี เช่น ธนาคารเพื่อการเกษตรและสหกรณ์การเกษตร สาขาดอยสะเก็ด 
ห้างสรรพสินคา้ในพื้นท่ี  เช่น เทสโก้โลตสั ท าให้มีการสมทบงบประมาณในประเภทน้ีมากกว่า
กองทุนของเทศบาลต าบลเชิงดอย 
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   5.1.1.3 คณะกรรมการบริหารกองทุน 
   กองทุนทั้ งสองกองทุนมีการแต่งตั้ งคณะกรรมการบริหารกองทุนตาม
หลัก เกณฑ์ของส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชา ติ  จ  านวน 14 คน ประกอบด้วย 
นายกเทศมนตรี เป็นประธานกรรมการ ผูท้รงคุณวุฒิในพื้นท่ี จ  านวน 2 คน สมาชิกสภาเทศบาลท่ี
สภามอบหมาย จ านวน 2 คน ผูอ้  านวยการโรงพยาบาลดอยสะเก็ด อาสาสมคัรสาธารณสุขในพื้นท่ี 
จ  านวน 2 คน ผูแ้ทนหมู่บ้านหรือชุมชน จ านวน 5 คน และมีปลัดเทศบาลเป็นกรรมการและ
เลขานุการ  
   5.1.1.4 ประชาชนในพื้นท่ี  
   ประชาชนในพื้นท่ีของทั้ งสองกองทุนได้เข้ามามีส่วนร่วมตั้ งแต่การริเร่ิม
โครงการท่ีขอรับงบประมาณจากกองทุน การวางแผนโครงการท่ีไดรั้บงบประมาณจากกองทุน การ
ด าเนินโครงการ การรับผลท่ีเกิดจากโครงการ และการประเมินผลโครงการ เพื่อน าไปสู่กระบวนการ
บริหารจดัการ(กระบวนการแปรสภาพ) และผลการด าเนินงานของกองทุน(ปัจจยัน าออก) ให้ตรงตาม
วตัถุประสงค์ของกองทุน ถ้าประชาชนไม่เขา้มามีส่วนร่วม กองทุนก็ไม่สามารถขบัเคล่ือนไปตาม
ระบบท่ีควรจะเป็นได ้
   

5.1.2 กระบวนการแปรสภาพ (Transformation Process)  
กระบวนการแปรสภาพของระบบการบริหารจดัการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบั

ทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีต าบลเชิงดอย คือ กระบวนการบริหารจดัการกองทุน ประกอบดว้ย (1)การบริหาร
บุคลากร (2)การบริหารงบประมาณ ผูว้จิยัจึงไดว้เิคราะห์ความแตกต่างในแต่ละประเด็นต่อไปน้ี 

  5.1.2.1 การบริหารบุคลากร 
  ก อ ง ทุ นทั้ ง ส อ ง ก อ ง ทุ น มี ก า รบ ริห า ร บุ ค ล า ก ร โด ย ก า ร แต่ ง ตั้ ง

คณะอนุกรรมการ เพื่อเข้ามาช่วยในการด าเนินงานของกองทุน ซ่ึงประกอบด้วยเจ้าหน้าท่ี
โรงพยาบาลดอยสะเก็ด เจา้หนา้ท่ีเทศบาลและประชาชนในพื้นท่ี กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบั
ทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลเชิงดอย มีการแต่งตั้งคณะอนุกรรมการออกเป็น 4 ฝ่าย คือ (1)ฝ่ายคดั
กรองปัญหาสุขภาพ (2)ฝ่ายการเงินและการบญัชี (3)ฝ่ายติดตามและประเมินผล (4)ฝ่ายเลขานุการ 

  ส าหรับกองทุนหลักประกันสุขภาพระดบัท้องถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบล           
ดอยสะเก็ดมีการแต่งตั้งคณะอนุกรรมการออกเป็น 3 ฝ่าย คือ (1)ฝ่ายบริการและคดักรองปัญหา
สุขภาพ (2)ฝ่ายการเงินการบญัชี (3)ฝ่ายติดตามและประเมินผล โดยมอบหมายให้เจา้หน้าท่ีกอง
สาธารณสุขและส่ิงแวดล้อม เทศบาลต าบลดอยสะเก็ด ท าหน้าท่ีเป็นผู ้ช่วยเลขานุการคณะ
กรรมการบริหารกองทุน เพื่อประสานงานคณะกรรมการบริหารกองทุน และคณะอนุกรรมการฝ่าย
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ต่างๆ รวมทั้งงานดา้นเอกสารท่ีเก่ียวขอ้ง ซ่ึงมีหนา้ท่ีเหมือนกบัคณะอนุกรรมการฝ่ายเลขานุการของ
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลเชิงดอยนัน่เอง 

  ทั้งสองกองทุนมีการบริหารบุคลากรท่ีคลา้ยคลึงกนั เน่ืองจากเป็นกองทุนท่ี
อยูใ่นต าบลเชิงดอยเหมือนกนั มีพื้นท่ีใกลเ้คียงกนั และมีท่ีปรึกษาคือผูอ้  านวยการโรงพยาบาลดอย
สะเก็ดและสาธารณสุขอ าเภอเหมือนกนั จึงคอยให้ค  าปรึกษาท่ีไม่แตกต่างกนัมากนกั อีกทั้งคณะ
กรรมการบริหารกองทุนบางหมู่บา้นเป็นคณะกรรมการบริหารทั้งสองกองทุน เน่ืองจากอยูใ่นพื้นท่ี
ของเทศบาลต าบลดอยสะเก็ดและเทศบาลต าบลเชิงดอย อยา่งเช่น หมู่ท่ี 2 บา้นโพธ์ิทองเจริญ และ
หมู่ท่ี 12 บ้านปทุมนิเวศน์ คณะกรรมการบริหารกองทุนจึงเป็นตวัเช่ือมในการแลกเปล่ียนการ
บริหารจดัการของทั้งสองกองทุน 

  5.1.2.2 การบริหารงบประมาณ 
  กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลเชิงดอยมี
การบริหารงบประมาณโดยยึดวตัถุประสงค ์4 ประเภทของส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ
เป็นหลกัในการพิจารณาอนุมติังบประมาณควบคู่ไปกบัการใชแ้ผนท่ีทางเดินยุทธศาสตร์ของแต่ละ
หมู่บา้นหรือปัญหาสุขภาพในพื้นท่ีเป็นหลกัส าคญั 

ส าหรับกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบล         
ดอยสะเก็ด มีการบริหารงบประมาณโดยยึดวตัถุประสงค์ 4 ประเภทของส านักงานหลกัประกนั
สุขภาพแห่งชาติเป็นหลักในการพิจารณาอนุมติังบประมาณควบคู่ไปกับการใช้แผนท่ีทางเดิน
ยุทธศาสตร์ของแต่ละหมู่บ้านหรือปัญหาสุขภาพในพื้นท่ี และได้จดัสรรงบประมาณในแต่ละ
ประเภท โดยเนน้การมีส่วนร่วมของประชาชนเป็นหลกัส าคญั คือ ประเภทท่ี 1 จดับริการสร้างเสริม
สุขภาพ ป้องกันโรคและฟ้ืนฟูสมรรถภาพตามชุดสิทธิประโยชน์ ร้อยละ 20 ของงบประมาณ
กองทุนทั้งหมด  ประเภทท่ี 2 สนบัสนุนงบประมาณแก่หน่วยบริการสาธารณสุข ร้อยละ 10 ของ
งบประมาณกองทุนทั้งหมด  ประเภทท่ี 3 สนบัสนุนการสร้างเสริมสุขภาพโดยประชาชนและชุมชน
ทอ้งถ่ิน ร้อยละ 60 ของงบประมาณกองทุนทั้งหมด  และประเภทท่ี 4  การบริหารกองทุน การ
พฒันาศกัยภาพคณะกรรมการ และพฒันาระบบบริหารจดัการ ร้อยละ 10 ของค่าใชจ่้ายทั้งหมดของ
กองทุน 

กองทุนทั้ งสองกองทุนมีการบริหารงบประมาณโดยยึดวตัถุประสงค์ 4 
ประเภทของส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ แต่แตกต่างกนั คือกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลเชิงดอยอนุมติังบประมาณโดยเน้นแผนท่ีทางเดินยุทธศาสตร์
หรือปัญหาสุขภาพในพื้นท่ีเป็นหลกัส าคญั ไม่มีการจดัสรรงบประมาณในแต่ละประเภท ส าหรับ
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลดอยสะเก็ด เนน้การมีส่วนร่วมของ
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ประชาชนเป็นหลกัส าคญั ควบคู่ไปกบัการใชแ้ผนท่ีทางเดินยทุธศาสตร์ของแต่ละหมู่บา้นหรือปัญหา
สุขภาพในพื้นท่ี และไดจ้ดัสรรงบประมาณในแต่ละประเภท คือ ประเภทท่ี 1 ร้อยละ 20 ประเภทท่ี 2 
ร้อยละ 10 ประเภทท่ี 3 ร้อยละ 60 และประเภทท่ี 4 ร้อยละ 10 ทั้ งสองกองทุนมีการบริหาร
งบประมาณท่ีแตกต่างกนั เน่ืองจากบริบทท่ีแตกต่างกนัของแต่ละพื้นท่ี กล่าวคือ กองทุนของเทศบาล
ต าบลดอยสะเก็ดมีจ านวน 7 หมู่บา้น ประชากรในพื้นท่ี 4,094 คน ท าให้การบริหารจดัการดา้น
งบประมาณโดยการจดัสรรงบประมาณไดเ้ป็นอย่างดี ส าหรับกองทุนของเทศบาลต าบลเชิงดอยมี
จ านวน 11 หมู่บา้น ประชากรในพื้นท่ี 7,011 คน ซ่ึงมีประชากรจ านวนมากและยงัมีประชากรแฝงเขา้
มาในพื้นท่ีจ  านวนมากเช่นกนั ท าให้เกิดปัญหาสุขภาพในแต่ละปีแตกต่างกนั ไม่สามารถจดัสรร
งบประมาณในแต่ละประเภทได ้ตอ้งเนน้ปัญหาสุขภาพในแต่ละปีเป็นหลกัส าคญัในการพิจารณา 

    
5.1.3 ปัจจัยน าออก (Output)  
ปัจจยัน าออกของระบบการบริหารจดัการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือ

พื้นท่ีต าบลเชิงดอย คือ ผลการด าเนินงานของกองทุน  
กองทุนทั้งสองกองทุน เน้นกิจกรรมประเภทท่ี 3 เหมือนกนั คือสนับสนุนการสร้าง

เสริมสุขภาพโดยประชาชนและชุมชนทอ้งถ่ิน โดยสนบัสนุนงบประมาณเพื่อส่งเสริมการสร้าง
เสริมสุขภาพ การควบคุมป้องกนัโรค การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และการส่งเสริมภูมิปัญญาพื้นบา้น ท่ี
เกิดจากความคิดริเร่ิมของประชาชนและองค์กรในชุมชนท้องถ่ินครอบคลุม 5 กลุ่มเป้าหมาย 
ประกอบดว้ย กลุ่มแม่และเด็ก กลุ่มผูสู้งอายุ กลุ่มผูพ้ิการ และกลุ่มผูป้ระกอบอาชีพท่ีมีความเส่ียง
และกลุ่มผูป่้วยโรคเร้ือรังท่ีอยู่ในเขตพื้นท่ี และให้สอดคล้องกบัวตัถุประสงค์ของส านักงาน
หลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติจ านวน 4 ประเภท คือ (1)เพื่อสนับสนุนและส่งเสริมการจดับริการ
สาธารณสุขของหน่วยบริการหรือสถานบริการอ่ืน รวมทั้งสถานบริการทางเลือกในพื้นท่ี โดยเน้น
เร่ืองการสร้างเสริมสุขภาพ ป้องกนัโรค ฟ้ืนฟูสมรรถภาพและการรักษาพยาบาลระดบัปฐมภูมิ ท่ี
จ  าเป็นต่อสุขภาพและการด ารงชีวิต (2)เพื่อส่งเสริมให้กลุ่มแม่และเด็ก กลุ่มผูสู้งอายุ กลุ่มผูพ้ิการ 
กลุ่มผูป้ระกอบอาชีพท่ีมีความเส่ียง และกลุ่มผูป่้วยเร้ือรังท่ีอยู่ในพื้นท่ี สามารถเข้าถึงบริการ
สาธารณสุขไดอ้ย่างทัว่ถึงและมีประสิทธิภาพตามประเภทและขอบเขตของบริการสาธารณสุขท่ี
คณะกรรมการหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติก าหนด (3)เพื่อสนบัสนุนค่าใชจ่้ายให้กลุ่มประชาชน 
หรือองค์กรประชาชนในพื้นท่ีจดัท ากิจกรรมเพื่อการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกนัโรค หรือการ
ฟ้ืนฟูสมรรถภาพให้แก่ประชาชนในพื้นท่ี (4)เพื่อสนบัสนุนค่าใช้จ่ายในการบริหารหรือพฒันา
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ ใหมี้ประสิทธิภาพ  
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5.1.4 ข้อมูลย้อนกลบั (Feedback)  
ขอ้มูลยอ้นกลบัของระบบการบริหารจดัการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน

หรือพื้นท่ีต าบลเชิงดอย คือ การติดตามและประเมินผลกิจกรรมของกองทุน  
กองทุนทั้ งสองกองทุนมีการแต่งตั้ งคณะอนุกรรมการติดตามและประเมินผล 

ประกอบดว้ยเจา้หนา้ท่ีโรงพยาบาลดอยสะเก็ด เจา้หนา้ท่ีเทศบาล และประชาชนในพื้นท่ี โดยเน้น
การมีส่วนร่วมของประชาชนในการติดตามประเมินผลกิจกรรมของกองทุน กองทุนไดมี้การติดตาม
ประเมินผลเพื่อใหส้อดคลอ้งกบัวตัถุประสงคข์องส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ เพื่อขอ้มูล
บางส่วนอาจถูกยอ้นกลบัเขา้มาเป็นปัจจยัน าเขา้ก็ได ้อยา่งเช่น การมีส่วนร่วมของประชาชนในพื้นท่ี 
งบประมาณโครงการต่างๆ เป็นตน้  
 
5.2 การวิเคราะห์และอภิปรายรูปแบบการจัดกิจกรรมและการมีส่วนร่วมในการสร้างเสริมสุขภาพโดย
ประชาชนและชุมชนท้องถิ่น 

การมีส่วนร่วมในการสร้างเสริมสุขภาพโดยประชาชนและชุมชนท้องถ่ินท่ีได้รับ
งบประมาณจากกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีต าบลเชิงดอย แบ่งออกเป็น 5 
ขั้นตอน คือ (1)การมีส่วนร่วมในการริเร่ิมโครงการท่ีขอรับงบประมาณจากกองทุน (2)การมีส่วน
ร่วมในการวางแผนโครงการท่ีได้รับงบประมาณจากกองทุน (3)การมีส่วนร่วมในการด าเนิน
โครงการ (4)การมีส่วนร่วมในการรับผลท่ีเกิดจากโครงการ (5)การมีส่วนร่วมในการประเมินผล
โครงการ แบ่งได้ตามท่ีศาสตราจารย์อคิน รพีพฒัน์ (2547) กล่าวไวคื้อ ขั้นตอนการมีส่วนร่วมได้
จ  าแนกออกเป็น 5 ขั้นตอน คือ 

ขั้นที ่1 การมีส่วนร่วมในขั้นริเร่ิมโครงการ : เป็นขั้นท่ีประชาชนเขา้มามีส่วนร่วมในการ
คน้หาปัญหาและสาเหตุของปัญหาภายในชุมชน ตลอดจนมีส่วนร่วมในการตดัสินใจก าหนดความ
ตอ้งการของชุมชน และมีส่วนในการจดัล าดบัความส าคญัของความตอ้งการนั้นๆ 

ขั้นที่ 2 การมีส่วนร่วมในขั้นวางแผนโครงการพฒันา : เป็นขั้นท่ีประชาชนเขา้มา 
มีส่วนร่วมในการก าหนดนโยบาย และวตัถุประสงคข์องโครงการ ก าหนดวิธีการและแนวทางการ
ด าเนินงาน ก าหนดทรัพยากรและแหล่งของทรัพยากรท่ีจะใชใ้นโครงการ เป็นตน้ 

ขั้นที่ 3 การมีส่วนร่วมในขั้นด าเนินโครงการ : เป็นขั้นท่ีประชาชนเขา้มามีส่วนในการ
ท าประโยชน์ให้แก่โครงการร่วมช่วยเหลือดา้นทุนทรัพยว์สัดุอุปกรณ์และแรงงาน หรือโดยการ
บริหารงานและประสานงาน ตลอดจนการด าเนินการขอความช่วยเหลือจากภายนอก เป็นตน้ 



108 
 

ขั้นที ่4 การมีส่วนร่วมในขั้นรับผลท่ีเกิดจากโครงการพฒันา : เป็นขั้นท่ีประชาชนเขา้มา 
ส่วนในกรับผลประโยชน์ท่ีพึงไดรั้บจากโครงการ หรือมีส่วนในการับผลเสียท่ีอาจเกิดจากโครงการ
ซ่ึงผลประโยชน์หรือผลเสียน้ีอาจเป็นดา้นกายภาพหรือดา้นจิตใจท่ีมีผลต่อสังคมหรือบุคคลก็ได ้

ขั้นที่ 5 การมีส่วนร่วมในขั้นประเมินผลโครงการพฒันา : เป็นขั้นท่ีประชาชนเขา้มามี
ส่วนร่วมในการประเมินวา่ โครงการพฒันาท่ีพวกเขาด าเนินการนั้นบรรลุวตัถุประสงคท่ี์ก าหนดไว้
หรือไม่การประเมินผลน้ีอาจเป็นการประเมินผลยอ่ย (Formative evaluation) ซ่ึงเป็นการประเมินผล
ความก้าวหน้าของโครงการท่ีกระท ากันเป็นระยะๆหรือการประเมินผลรวม (Summative 
evaluation) ซ่ึงเป็นการประเมินผลสรุปรวมยอดของโครงการทั้งหมด 
 
รูปแบบการจัดกจิกรรมและการมีส่วนร่วมในการสร้างเสริมสุขภาพโดยประชาชนและชุมชนท้องถิ่น 

 
 
                     
                 ริเร่ิมโครงการ   

 
 

  วางแผนโครงการ 
  
 
                    ด าเนินโครงการ 
 
     
                   รับผลทีเ่กดิจากโครงการ 

 
 
                    ประเมินผลโครงการ 

 
 
แผนภาพที่ 5.2 แสดงรูปแบบการจัดกิจกรรมและการมีส่วนร่วมในการสร้างเสริมสุขภาพโดยประชาชนและชุมชน
ท้องถิ่นในพืน้ทีก่องทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัท้องถิ่นหรือพืน้ทีต่ าบลเชิงดอย 

-คน้หำปัญหำและสำเหตขุองปัญหำสุขภำพในหมู่บำ้น 
-วเิครำะห์ปัญหำสุขภำพในหมู่บำ้นและหำแนวทำงแกไ้ข 
-เขียนโครงกำรขอรับงบประมำณจำกกองทุน 

 
-กำรวำงแผนวธีิกำรและแนวทำงกำรด ำเนินงำน 
-กำรวำงแผนกำรจดัซ้ือตำมงบประมำณในโครงกำร 
-กำรแบ่งหนำ้ท่ีรับผิดชอบ 

-ประชำชนในชุมชนร่วมกนัด ำเนินโครงกำร 

 -กลุ่มท่ีเสนอโครงกำรเป็นกลุ่มท่ีด ำเนินโครงกำร เช่น อสม. 
 
-ทำงตรง กลุ่มเป้ำหมำย คือ ประชำชนในชุมชนทั้งหมด 

 -ทำงออ้ม กลุ่มเป้ำหมำย คือ กลุ่มต่ำงๆ เช่น กลุ่มผูสู้งอำย ุ    
กลุ่มผูพิ้กำร กลุ่มแม่และเด็ก 

 
-โดยอนุกรรมกำรฝ่ำยติดตำมและประเมินผลของกองทุน 

 -โดยประชำชนในชุมชน วดัจำกควำมพึงพอใจของประชำชน
ในชุมชน และบรรลุวตัถุประสงคท่ี์ตั้งไว ้
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จากแผนภาพท่ี 5.2  จะเห็นไดว้่า กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีใน
ต าบลเชิงดอย ไม่วา่จะเป็นกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลเชิงดอย
และกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลดอยสะเก็ดต่างก็มีประชาชนใน
ชุมชนเขา้มามีส่วนร่วมตั้งแต่ขั้นตอนแรก เร่ิมจากขั้นตอนการมีส่วนร่วมในการริเร่ิมโครงการท่ีขอรับ
งบประมาณจากกองทุน จนถึงขั้นตอนการมีส่วนร่วมในการประเมินผลโครงการ ผูว้จิยัจึงไดว้เิคราะห์ 
รูปแบบการจดักิจกรรมและการมีส่วนร่วมในการสร้างเสริมสุขภาพโดยประชาชนและชุมชนทอ้งถ่ิน
ในพื้นท่ีกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีต าบลเชิงดอยเป็น 5 ขั้นตอน คือ (1)การมี
ส่วนร่วมในการริเร่ิมโครงการท่ีขอรับงบประมาณจากกองทุน (2)การมีส่วนร่วมในการวางแผน
โครงการท่ีไดรั้บงบประมาณจากกองทุน (3)การมีส่วนร่วมในการด าเนินโครงการ (4)การมีส่วน
ร่วมในการรับผลท่ีเกิดจากโครงการ (5)การมีส่วนร่วมในการประเมินผลโครงการ 
 
 5.2.1 การมีส่วนร่วมในการริเร่ิมโครงการทีข่อรับงบประมาณจากกองทุน  

ประชาชนในชุมชนได้เขา้มามีส่วนร่วมในการริเร่ิมโครงการท่ีขอรับงบประมาณจาก    
ทั้งสองกองทุน เน่ืองจากทั้งสองกองทุนได้มีการจดัอบรมและระดมความคิดเห็นในเร่ืองแผนท่ี
ทางเดินยุทธศาสตร์ เพื่อวิเคราะห์ปัญหาสุขภาพในหมู่บา้น มีการแลกเปล่ียนเรียนรู้ แสดงความ
คิดเห็น ระดมความคิดเห็นและริเร่ิมโครงการในแต่ละหมู่บา้น เพื่อร่างโครงการขอรับงบประมาณ
จากทั้งสองกองทุน และให้สอดคลอ้งกบัวตัถุประสงค์ของทั้งสองกองทุนท่ีส่งเสริมความคิดริเร่ิม
ของประชาชน ตามวตัถุประสงค์ในประเภทท่ี 3 สนบัสนุนการสร้างเสริมสุขภาพโดยประชาชน
และชุมชนท้องถ่ิน โดยสนับสนุนงบประมาณเพื่อส่งเสริมการสร้างเสริมสุขภาพ การควบคุม
ป้องกนัโรค การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และการส่งเสริมภูมิปัญญาพื้นบา้น ท่ีเกิดจากความคิดริเร่ิมของ
ประชาชนและองค์กรในชุมชนทอ้งถ่ินครอบคลุม 5 กลุ่มเป้าหมาย ประกอบดว้ย กลุ่มแม่และเด็ก 
กลุ่มผูสู้งอาย ุกลุ่มผูพ้ิการ และกลุ่มผูป้ระกอบอาชีพท่ีมีความเส่ียงและกลุ่มผูป่้วยโรคเร้ือรังท่ีอยูใ่น
เขตพื้นท่ี 
 

5.2.2 การมีส่วนร่วมในการวางแผนโครงการทีไ่ด้รับงบประมาณจากกองทุน  
ประชาชนในชุมชนไดเ้ขา้มามีส่วนร่วมในการวางแผนโครงการท่ีไดรั้บงบประมาณจาก

ทั้งสองกองทุน เน่ืองจาก งบประมาณมีระยะเวลาการด าเนินงานไม่เกิน 1 ปีงบประมาณ เม่ือไดรั้บ
งบประมาณจากกองทุน ประชาชนในชุมชนจะตอ้งช่วยกนัวางแผนการด าเนินโครงการดา้นต่างๆ 
เม่ือครบก าหนดระยะเวลาแลว้ ชุมชนมีการวางแผนและด าเนินการไม่ส าเร็จตามระยะเวลาท่ีก าหนด 
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กองทุนจะมีการเรียกเงินคืนจากลุ่มต่างๆ ในชุมชน ส าหรับโครงการท่ีกองทุนไม่อนุมติังบประมาณ 
ประชาชนในชุมชนก็ตอ้งกลบัมาวางแผนร่วมกนัวา่จะมีการแกไ้ขโครงการหรือยติุโครงการต่อไป 

 
5.2.3 การมีส่วนร่วมในการด าเนินโครงการ  
ประชาชนในพื้นท่ีของกองทุนทั้ งสองกองทุนได้เข้ามามีส่วนร่วมในการด าเนิน

โครงการตามวตัถุประสงค์และการด าเนินงานท่ีวางแผนไว ้เน่ืองจากกองทุนมีการสอบถาม
ความกา้วหนา้ของโครงการเป็นระยะๆ โดยผ่านคณะกรรมการบริหารกองทุนซ่ึงเป็นตวัแทนจาก
ชุมชน และทุกหมู่บา้นมีตวัแทนเขา้มาเป็นคณะกรรมการบริหารกองทุน ดงันั้นประชาชนในชุมชน
จึงเขา้มามีส่วนร่วมในการด าเนินโครงการ 

 
5.2.4 การมีส่วนร่วมในการรับผลทีเ่กดิจากโครงการ  
ประชาชนในชุมชนได้เข้ามามีส่วนร่วมในการรับผลท่ีเกิดจากโครงการ เน่ืองจาก 

กลุ่มเป้าหมายของโครงการท่ีขอรับงบประมาณจากกองทุนทั้งสองกองทุน คือประชาชนในชุมชน 
ไม่วา่จะเป็นกลุ่มแม่และเด็ก กลุ่มผูสู้งอายุ กลุ่มผูพ้ิการ และกลุ่มผูป้ระกอบอาชีพท่ีมีความเส่ียงและ
กลุ่มผูป่้วยโรคเร้ือรัง ซ่ึงสอดคลอ้งกบัวตัถุประสงคข์องกองทุนทั้งสองกองทุนในประเภทท่ี 3 ท่ีวา่
สนบัสนุนการสร้างเสริมสุขภาพโดยประชาชนและชุมชนทอ้งถ่ิน โดยสนบัสนุนงบประมาณเพื่อ
ส่งเสริมการสร้างเสริมสุขภาพ การควบคุมป้องกนัโรค การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และการส่งเสริมภูมิ
ปัญญาพื้นบ้าน ท่ีเกิดจากความคิดริเร่ิมของประชาชนและองค์กรในชุมชนท้องถ่ินครอบคลุม           
5 กลุ่มเป้าหมาย ประกอบดว้ย กลุ่มแม่และเด็ก กลุ่มผูสู้งอายุ กลุ่มผูพ้ิการ และกลุ่มผูป้ระกอบอาชีพ
ท่ีมีความเส่ียงและกลุ่มผูป่้วยโรคเร้ือรังท่ีอยูใ่นเขตพื้นท่ี  

 
5.2.5 การมีส่วนร่วมในการประเมินผลโครงการ 

 ประชาชนในชุมชนไดเ้ขา้มามีส่วนร่วมในการประเมินผลโครงการ เน่ืองจาก กองทุนทั้ง
สองกองทุนได้มีการแต่งตั้งคณะอนุกรรมการฝ่ายติดตามประเมินผลท่ีมีตวัแทนจากภาคประชาชน 
และมีการประเมินผลโครงการโดยวดัจากความพึงพอใจของประชาชนในชุมชน เน่ืองจากโครงการท่ี
ขอรับงบประมาณจากทั้งสองกองทุนไม่สามารถเขียนขอรับงบประมาณโดยผูรั้บผิดชอบโครงการเป็น
บุคคลใดบุคคลหน่ึงได ้จ าเป็นตอ้งขอรับงบประมาณจากกองทุน โดยผูรั้บผิดชอบโครงการเป็นกลุ่ม
หรือองค์กรในชุมชน เพราะฉะนั้นถ้าไม่มีการติดตามประเมินผลความพึงพอใจของประชาชนใน
ชุมชน โครงการต่างๆเหล่านั้นก็ไม่สามารถด าเนินการอยา่งต่อเน่ืองในแต่ละปี จะตอ้งยุติโครงการไม่
สามารถเขียนโครงการขอรับงบประมาณจากกองทุนทั้งสองกองทุนในปีงบประมาณต่อไปได ้
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 อยา่งไรก็ตามการมีส่วนร่วมของประชาชนในการประเมินผลโครงการของทั้งสองกองทุน 
ไม่ประสบความส าเร็จเท่าท่ีควร เน่ืองจากระดบัการมีส่วนร่วมในการประเมินผลโครงการของแต่ละ
หมู่บา้นไม่เท่ากนั เจา้หนา้ท่ีของโรงพยาบาลดอยสะเก็ดและเจา้หนา้ท่ีเทศบาลมีจ านวนไม่เพียงพอท่ีจะ
เขา้ร่วมการประเมินผลของแต่ละหมู่บา้นได ้กองทุนทั้งสองกองทุนจึงมีการปรับเปล่ียนรูปแบบในการ
ประเมินผลโครงการในทุกๆปี 

จากท่ีกล่าวมาจะเห็นไดว้า่กองทุนทั้งสองกองทุนมีขั้นตอนการมีส่วนร่วมท่ีอยู่ในระดบั
เดียวกนั เน่ืองจากเป็นกองทุนท่ีอยูใ่นต าบลเชิงดอยเหมือนกนั มีพื้นท่ีใกลเ้คียงกนั และมีท่ีปรึกษา
คือผูอ้  านวยการโรงพยาบาลดอยสะเก็ดและสาธารณสุขอ าเภอเหมือนกนั จึงคอยให้ค  าปรึกษาท่ีไม่
แตกต่างกันมากนัก อีกทั้งคณะกรรมการบริหารกองทุนบางหมู่บา้นเป็นคณะกรรมการบริหาร       
ทั้ งสองกองทุน เน่ืองจากอยู่ในพื้นท่ีของเทศบาลต าบลดอยสะเก็ดและเทศบาลต าบลเชิงดอย 
อยา่งเช่น หมู่ท่ี 2 บา้นโพธ์ิทองเจริญ และหมู่ท่ี 12 บา้นปทุมนิเวศน์  
 
5.3 การวิเคราะห์และอภิปรายบทบาทของผู้ที่เกี่ยวข้องในการด าเนินงานของกองทุนหลักประกัน
สุขภาพระดับท้องถิ่นหรือพืน้ทีต่ าบลเชิงดอย 

ผูท่ี้เก่ียวขอ้งในการด าเนินงานของกองทุนทั้งสองกองทุนในต าบลเชิงดอย ประกอบดว้ย
บทบาทของคณะกรรมการบริหารกองทุน บทบาทของประชาชนต าบลเชิงดอย บทบาทของท่ีปรึกษา
กองทุน และบทบาทของคณะอนุกรรมการกองทุน ซ่ึงบทบาทของผูท่ี้เก่ียวขอ้งในการด าเนินงานของ
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัท้องถ่ินหรือพื้นท่ีต าบลเชิงดอย แบ่งออกเป็น 7 ประการ คือ       
(1)ผูว้างแผน (2)ผูจ้ดัองค์การ (3)ผูบ้รรจุหรือบริหารงานบุคคล (4)ผูส้ั่งการ (5)ผูป้ระสานงาน 
(6)ผูร้ายงาน (7)ผูด้  าเนินการงบประมาณ แบ่งได้ตามท่ีรองศาสตราจารย์พิทยา บวรวฒันา (2545) 
กล่าวไวว้่า ลูเธอร์ กูลิค (Luther Gulick, 1937) ได้เสนอหลกัการบริหาร มีหน้าท่ีและบทบาทการ
บริหารอยู่ 7 ประการ คือ การวางแผน การจดัองค์การ การบรรจุ การสั่งการ  การประสานงาน การ
รายงานและการงบประมาณ หรือท่ีนิยมเรียกสั้นๆ วา่ POSDCORB ซ่ึงหมายถึงในรายละเอียดดงัน้ี 

1.การวางแผน (planning) หมายถึงการก าหนดเป้าหมายขององค์กรว่าควรท างานเพื่อ
บรรลุวตัถุประสงคอ์ะไร และจะด าเนินการอยา่งไร  

2.การจดัองค์การ (organizing) หมายถึงการจดัตั้งโครงสร้างอ านาจอย่างเป็นทางการ
ภายในองคก์ารเพื่อประสานงานหน่วยท างานยอ่ยต่างๆ ใหส้ามารถบรรลุเป้าหมายขององคก์ารได ้

3.การบรรจุ (staffing) หมายถึง หนา้ท่ีดา้นบริหารงานบุคคลเพื่อฝึกอบรมเจา้หนา้ท่ีและ
จดัเตรียมบรรยากาศในการท างานท่ีดีไว ้
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บทบาทของคณะกรรมการบริหารกองทุน 
1.ผูว้ำงแผน 
2.ผูจ้ดัองคก์ำร 
3.ผูบ้รรจุและบริหำรงำนบุคคล 
4.ผูส้ัง่กำร 
5.ผูป้ระสำนงำน 
6.ผูร้ำยงำน 
7.ผูด้  ำเนินกำรงบประมำณ 
 

บทบาทของประชาชนในต าบลเชิงดอย 
1.ผูว้ำงแผน 
2.ผูป้ระสำนงำน 
3.ผูร้ำยงำน 
4.ผูด้  ำเนินกำรงบประมำณ 

 

  
บทบาทของทีป่รึกษากองทุน 
1.ผูว้ำงแผน 
2.ผูบ้รรจุและบริหำรงำนบุคคล 
3.ผูป้ระสำนงำน 
4.ผูร้ำยงำน 
 

                      

  บทบาทของ 
               คณะอนุกรรมการบริหารกองทุน 

1.ผูว้ำงแผน 

2.ผูป้ระสำนงำน 
3.ผูร้ำยงำน 
4.ผูด้  ำเนินกำรงบประมำณ 

 

บทบาทของผู้ที่
เกีย่วข้องในการ
ด าเนินงานของ

กองทุน 

4.การสั่งการ (directing) หมายถึงการท่ีหัวหน้าฝ่ายบริหารมีหน้าท่ีต้องตดัสินใจอยู่
ตลอดเวลาโดยพยายามน าเอาการตดัสินใจดงักล่าวมาเปล่ียนเป็นค าสั่งและค าแนะน า นอกจากน้ียงั
หมายถึงการท่ีหวัหนา้ฝ่ายบริหารตอ้งท าหนา้ท่ีเป็นผูน้ าขององคก์าร 

5.การประสานงาน(co-ordinating) หมายถึง หนา้ท่ีส าคญัต่างๆ ในการประสานส่วนต่าง 
ๆ ของงานใหเ้ขา้ดว้ยกนัอยา่งดี  

6.การรายงาน (reporting) หมายถึง การรายงานความเคล่ือนไหวต่างๆ ในองคก์ารให้ทุก
ฝ่ายทราบ ทั้งน้ีอาจใชว้ธีิการต่างๆ เช่น การวจิยัและการตรวจสอบ 

7.การงบประมาณ (budgeting) หมายถึงหนา้ท่ีในส่วนท่ีเก่ียวขอ้งกบังบประมาณในรูป
ของการวางแผนและการควบคุมดา้นการเงินการบญัชี  
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
แผนภาพที ่5.3 แสดงบทบาทของผู้ที่เกี่ยวข้องในการด าเนินงานของกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับ
ท้องถิ่นหรือพืน้ทีต่ าบลเชิงดอย 
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จากแผนภาพท่ี 5.3 จะเห็นไดว้่าผูท่ี้เก่ียวขอ้งในการด าเนินงานของกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพระดับท้องถ่ินหรือพื้นท่ีต าบลเชิงดอย มีบทบาทหน้าท่ีท่ีแตกต่างกันไป ซ่ึงแต่ละบทบาท
ด าเนินการเพื่อให้บรรลุวตัถุประสงค์ของกองทุนและส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ผูท่ี้
เก่ียวขอ้งในการด าเนินงานของกองทุนทั้งสองกองทุน ประกอบด้วย คณะกรรมการบริหารกองทุน 
ประชาชนในต าบลเชิงดอย ท่ีปรึกษากองทุนและคณะอนุกรรมการบริหารกองทุน  ผูว้ิจยัจึงได้
วเิคราะห์บทบาทของผูท่ี้เก่ียวขอ้งในการด าเนินงานของกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือ
พื้นท่ีต าบลเชิงดอย โดยแบ่งออกเป็น 4 ส่วนท่ีเก่ียวขอ้ง คือ (1) บทบาทของคณะกรรมการบริหาร
กองทุน(2) บทบาทของประชาชนในต าบลเชิงดอย (3) บทบาทของท่ีปรึกษากองทุน (4) บทบาทของ
คณะอนุกรรมการบริหารกองทุน ดงัรายละเอียดต่อไปน้ี 

  
5.3.1 บทบาทของคณะกรรมการบริหารกองทุน 
คณะกรรมการบริหารกองทุนทั้งสองกองทุน ประกอบดว้ยนายกเทศมนตรีเป็นประธาน

กรรมการ  ผูท้รงคุณวุฒิในพื้นท่ี จ  านวน 2 คน ผูอ้  านวยการโรงพยาบาลดอยสะเก็ด สมาชิกสภา
เทศบาลท่ีไดรั้บมอบหมาย จ านวน 2 คน อาสาสมคัรสาธารณสุขในพื้นท่ี จ  านวน 2 คน ผูแ้ทนหมู่บา้น
หรือชุมชน จ านวน 5 คน และปลดัเทศบาลเป็นกรรมการและเลขานุการกองทุน ซ่ึงส่วนใหญ่มาจาก
ภาคประชาชน รู้ถึงปัญหาสุขภาพในชุมชนเป็นอย่างดี เพราะฉะนั้ นบทบาทหน้าท่ีของคณะ
กรรมการบริหารกองทุน มีบทบาทหน้าท่ีตั้งแต่ เป็นผูว้างแผน ผูจ้ดัองค์การ ผูบ้รรจุหรือบริหารงาน
บุคคล ผูส้ั่งการ  ผูป้ระสานงาน ผูร้ายงานและผูด้  าเนินการงบประมาณ เน่ืองจากคณะกรรมการ
บริหารกองทุนเป็นผูบ้ริหารจดัการกองทุนในทุกๆ ดา้นท่ีเก่ียวขอ้งกบักองทุน เพื่อให้กองทุนสามารถ
ขบัเคล่ือนไปได ้ตามวตัถุประสงคข์องส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ คณะกรรมการบริหาร
กองทุนจึงมีบทบาทหน้าท่ี คือ (1)เป็นผู ้วางแผน (planning) เม่ือกองทุนได้รับงบประมาณจาก
ส านักงานหลักประกนัสุขภาพแห่งชาติและเทศบาลแล้ว คณะกรรมการมีบทบาทเป็นผูว้างแผนการ
บริหารจดัการกองทุนให้เป็นไปตามวตัถุประสงค์ของกองทุนและส านักงานหลักประกันสุขภาพ
แห่งชาติ วางแผนการด าเนินงานด้านต่างๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง ไม่ว่าจะเป็นแผนการประชาสัมพนัธ์กองทุน
เพื่อให้ประชาชนในชุมชนและหน่วยบริการสาธารณสุขเขียนโครงการเพื่อขอรับงบประมาณจาก
กองทุน  แผนการรับจ่ายเงินของกองทุน แผนการพฒันาศกัยภาพคณะกรรมการและการบริหารจดัการ
กองทุน แผนการด าเนินงานของกองทุนในแต่ละปีงบประมาณ รวมไปถึงแผนการติดตามประเมินผล
กิจกรรมของกองทุน ซ่ึงท่ีกล่าวมาทั้งหมดน้ีล้วนแต่เป็นบทบาทหน้าท่ีของคณะกรรมการบริหาร
กองทุน และคณะกรรมการบริหารกองทุนยงัตอ้งมีการวางแผนเพื่อพฒันาการบริหารจดัการของกองทุน
อีกด้วย (2)เป็นผูจ้ดัองค์การ (organizing) คณะกรรมการเป็นผูจ้ดัตั้งโครงสร้างการบริหารจดัการ
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กองทุน เพื่อประสานงานหน่วยท างานย่อยต่างๆ ให้สามารถบรรลุวตัถุประสงค์ของกองทุนได ้
ดังนั้น คณะกรรมการบริหารกองทุนของทั้งสองกองทุน จึงมีการแต่งตั้งคณะอนุกรรมการหรือ
คณะท างานฝ่ายต่างๆ เพื่อช่วยด าเนินงานท่ีเก่ียวขอ้งของกองทุน ประกอบด้วย ฝ่ายคดักรองปัญหา
สุขภาพ ฝ่ายการเงินและการบญัชี ฝ่ายติดตามประเมินผล และฝ่ายเลขานุการหรือผูช่้วยเลขานุการ 
(3)เป็นผูบ้รรจุ (staffing) หรือบริหารงานบุคคล คณะกรรมการมีบทบาทหน้าท่ีในการพฒันา
ศกัยภาพคณะกรรมการบริหารกองทุนและคณะอนุกรรมการบริหารกองทุน เพื่อการบริหารจดัการ
กองทุนท่ีมีประสิทธิภาพ เป็นการเพิ่มความรู้ ความเขา้ใจให้แก่คณะกรรมการบริหารกองทุนและ
คณะอนุกรรมการบริหารกองทุน (4)เป็นผูส้ั่งการ (directing) คณะกรรมการบริหารกองทุนมี
บทบาทหนา้ท่ีในการพิจารณาในดา้นต่างๆ ซ่ึงคณะอนุกรรมการเป็นเพียงผูช่้วยคดักรองและช่วยใน
การด าเนินงานต่างๆ ไม่สามารถสั่งการแทนคณะกรรมการบริหารกองทุนได ้คณะกรรมการเป็นผู ้  
ลงมติพิจารณาอนุมติังบประมาณให้โครงการต่างๆ อนุมติัลงนามการเบิกจ่ายเงินของกองทุน และ
พิจารณาอนุมติัในด้านต่างๆท่ีเก่ียวกับการบริหารจดัการกองทุนและกิจกรรมการด าเนินงานของ
กองทุน (5)เป็นผู ้ประสานงาน(co-ordinating) ซ่ึงเป็นบทบาทท่ีส าคัญอีกอย่างหน่ึงของคณะ
กรรมการบริหารกองทุน เน่ืองจากคณะกรรมการบริหารกองทุนจะตอ้งมีการประสานงานส่วนต่าง ๆ 
ท่ีเก่ียวข้อง ไม่ว่าจะเป็น ท่ีปรึกษากองทุน ในการปรึกษาเร่ืองต่างๆ  คณะอนุกรรมการบริหาร
กองทุนในการช่วยด าเนินงานดา้นคดักรองปัญหาสุขภาพ การเงินการบญัชี การติดตามประเมินผล 
การประชุม และประชาชนในพื้นท่ีในการขออนุมัติงบประมาณจากกองทุนประเภทท่ี 3 ให้
ประสานงานกนัดว้ยดีและด าเนินงานไปในทิศทางเดียวกนั และประชาสัมพนัธ์กองทุน สร้างการมี
ส่วนร่วมของประชาชนในพื้นท่ี รวมไปถึงเป็นผูป้ระสานงานระหว่างคณะกรรมการบริหารกองทุน
ด้วยกัน เพื่อช่วยกันบริหารจัดการกองทุนให้มีประสิทธิภาพตรงตามวตัถุประสงค์ของกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ (6)เป็นผูร้ายงาน (reporting) คณะกรรมการบริหารกองทุนจะตอ้งจดัท า
สรุปผลการด าเนินงานกองทุนทั้ง 4 ประเภท แล้วรายงานให้ส านักงานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ
ทราบ รวมไปถึงเป็นผูร้ายงานความก้าวหน้าการรับจ่ายเงิน และเงินคงเหลือของกองทุน เม่ือส้ิน
ปีงบประมาณ และบทบาทหนา้ท่ีท่ีส าคญัอีกอยา่งหน่ึงคือ (7)เป็นผูด้  าเนินการงบประมาณ (budgeting) 
คณะกรรมการบริหารกองทุนเป็นผูรั้บผิดชอบการรับเงิน การจ่ายเงิน การเก็บรักษาเงินและการจดัท า
บญัชีเงินหรือทรัพยสิ์นในกองทุน ใหเ้ป็นไปตามท่ีส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติก าหนด  
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5.3.2 บทบาทของประชาชนในต าบลเชิงดอย  
ประชาชนในต าบลเชิงดอยมีบทบาทหน้าท่ีท่ีเก่ียวขอ้งกบัการด าเนินงานของกองทุน คือ 

(1) เป็นผูว้างแผน(planning) กิจกรรมการด าเนินงานของทั้งสองกองทุนส่วนใหญ่จะเป็นกิจกรรม
ประเภทท่ี 3 สนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพโดยประชาชนและชุมชนท้องถ่ิน โดยสนับสนุน
งบประมาณเพื่อส่งเสริมการสร้างเสริมสุขภาพ การควบคุมป้องกนัโรค การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และ
การส่งเสริมภูมิปัญญาพื้นบา้น ท่ีเกิดจากความคิดริเร่ิมของประชาชนและองค์กรในชุมชนทอ้งถ่ิน
ครอบคลุม 5 กลุ่มเป้าหมาย ประกอบด้วย กลุ่มแม่และเด็ก กลุ่มผูสู้งอายุ กลุ่มผูพ้ิการ และกลุ่มผู ้
ประกอบอาชีพท่ีมีความเส่ียงและกลุ่มผูป่้วยโรคเร้ือรังท่ีอยู่ในเขตพื้นท่ี ซ่ึงประชาชนมีบทบาท
หน้าท่ีเป็นผูว้างแผนตั้งแต่การประชุมในหมู่บา้นเพื่อริเร่ิมโครงการท่ีจะขอรับงบประมาณจาก
กองทุนให้สอดคล้องกบัแผนท่ีทางเดินยุทธศาสตร์และปัญหาสุขภาพในพื้นท่ี ประชาชนจะตอ้ง
ริเร่ิมโครงการและเขียนโครงการเพื่อเข้าสู่กระบวนการและขั้นตอนการขอรับงบประมาณจาก
กองทุน เม่ือไดรั้บงบประมาณไปแลว้ ประชาชนก็ตอ้งมาวางแผนการด าเนินงานร่วมกนัในหมู่บา้น 
หลงัจากนั้นก็จะมีการด าเนินโครงการตามระยะเวลาท่ีก าหนดไว ้และร่วมกนัวางแผนปฏิบติัการ
ออกติดตามประเมินผล  (2) เป็นผูป้ระสานงาน (co-ordinating)  ประชาชนมีบทบาทหนา้ท่ีในการ
ประสานงานตั้งแต่ขั้นตอนการริเร่ิมโครงการท่ีจะตอ้งประสานงานระหวา่งประชาชนในชุมชน เม่ือ
เขียนโครงการขอรับงบประมาณจากกองทุนประชาชนจะตอ้งประสานงานคณะอนุกรรมการและ
คณะกรรมการ เพื่อเขา้สู่กระบวนการ ขั้นตอนการขอรับงบประมาณ ตลอดจนเม่ือโครงการไดรั้บ
การอนุมติั ประชาชนท่ีเป็นตวัแทนของกลุ่มหรือองค์กรต่างๆในชุมชนจะมีหน้าท่ีประสานงานกบั
ประชาชนในหมู่บา้นเพื่อร่วมกนัวางแผนโครงการ  ด าเนินโครงการ  ตลอดจนประสานงานการติดตาม
ประเมินผลโครงการเพื่อแจง้ให้คณะอนุกรรมการและคณะกรรมการทราบเป็นระยะ  ถา้ประชาชนมี
ขอ้งสงสัยต่างๆ เก่ียวกบักองทุนก็จะมีการประสานคณะกรรมการบริหารกองทุน ท่ีปรึกษากองทุนและ
คณะอนุกรรมการบริหารกองทุน เพื่อขอรับค าแนะน า  (3)เป็นผูร้ายงาน (reporting) ประชาชนมี
บทบาทหนา้ท่ีในการติดตามประเมินผลโครงการท่ีขอรับงบประมาณจากกองทุน และรายงานให้
คณะอนุกรรมการและคณะกรรมการบริหารกองทุนทราบในท่ีประชุมของกองทุน ร่วมกบัการ
รายงานการรับจ่ายเงินของโครงการ อีกทั้ งประชาชนยงัมีบทบาทหน้าท่ีเป็นผูร้ายงานผลการ
ด าเนินงานของกองทุนจากแบบความพึงพอใจของประชาชน (4)เป็นผูด้  าเนินการงบประมาณ 
(budgeting) ประชาชนมีหน้าท่ีรับผิดชอบงบประมาณโครงการท่ีขอรับจากกองทุน ไม่ว่าจะเป็นการ
จัดซ้ือพัสดุต่างๆ ในโครงการ การด าเนินงานโครงการตามท่ีกองทุนได้อนุมัติงบประมาณตาม
วตัถุประสงค์และระเบียบของกองทุน ประชาชนจะตอ้งมีการท าบญัชีรับจ่ายเงินเพื่อรายงานผลการ
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ด าเนินโครงการให้คณะกรรมการบริหารกองทุนทราบและด าเนินการตามกระบวนการและขั้นตอน
ต่างๆท่ีเก่ียวขอ้งต่อไป 

 
5.3.3 บทบาทของทีป่รึกษากองทุน  
ท่ีปรึกษากองทุนมีบทบาทหน้าท่ีท่ีเก่ียวขอ้งกบัการด าเนินงานของกองทุน คือ (1) เป็นผู ้

วางแผน (planning) ท่ีปรึกษากองทุนมีบทบาทหน้าท่ีในการวางแผนการบริหารจดัการกองทุนให้
เป็นไปตามวตัถุประสงคข์องกองทุนและส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ ถา้การบริหารจดัการ
กองทุนโดยคณะกรรมการบริหารกองทุนไม่เป็นไปตามวตัถุประสงค์ ท่ีปรึกษากองทุนมีบทบาท
หน้าท่ีในการวางแผนปรับปรุงการบริหารจดัการและให้ค  าปรึกษาคณะกรรมการบริหารกองทุน 
เพื่อให้ความรู้และสร้างความเข้าใจ น าไปสู่การบริหารจัดการตามวตัถุประสงค์ของกองทุนและ
ส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ  (2)เป็นผูบ้รรจุ (staffing) หรือบริหารงานบุคคล ท่ีปรึกษา
กองทุนมีบทบาทหน้าท่ีในการพฒันาศกัยภาพคณะกรรมการบริหารกองทุน คณะอนุกรรมการ
บริหารกองทุนและประชาชนในพื้นท่ี  อยา่งเช่น ใหค้วามรู้และท าความเขา้ใจแก่คณะกรรมการบริหาร
กองทุนในเร่ืองบทบาทหน้าท่ีในการบริหารจดัการกองทุน การจดัท าขอ้มูลและแผนด าเนินงานท่ี
เก่ียวกบัปัญหาสาธารณสุข กลุ่มเป้าหมายและหน่วยบริการต่างๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง  การให้ความรู้ในเร่ืองการ
ท าแผนท่ีทางเดินยุทธศาสตร์และการแกไ้ขปัญหาสุขภาพในพื้นท่ี การให้ความรู้เร่ืองการรับเงิน การ
จ่ายเงิน การเก็บรักษาเงินและการจดัท าบญัชีเงินหรือทรัพยสิ์นในกองทุน ให้เป็นไปตามท่ีส านกังาน
หลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติก าหนด การให้ความรู้เร่ืองจดัท าสรุปผลการด าเนินงาน รายงานการรับจ่าย 
และเงินคงเหลือของกองทุน เป็นตน้ (3)เป็นผูป้ระสานงาน(co-ordinating) ท่ีปรึกษากองทุนมีบทบาท
หน้าท่ีในการประสานงานส่วนต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้งกบักองทุน ไม่ว่าจะเป็น คณะกรรมการบริหาร
กองทุนในการบริหารจัดการกองทุน  คณะอนุกรรมการบริหารกองทุนในการช่วยคณะ
กรรมการบริหารจดัการกองทุนและประชาชนในพื้นท่ี เพื่อประสานความเข้าใจ ประสานการ
ด าเนินงานให้เป็นไปในทิศทางเดียวกนั (4)เป็นผูร้ายงาน (reporting) ท่ีปรึกษากองทุนมีบทบาท
หน้าท่ีเป็นผู ้รายงานผลการด าเนินงานต่างๆของกองทุนให้ส านักงานหลักประกันสุขภาพเขต 1 
เชียงใหม่ 

อยา่งไรก็ตามท่ีปรึกษากองทุนมีสิทธิเขา้ร่วมการประชุมและมีสิทธิแสดงความคิดเห็นใดๆก็
ได ้แต่ไม่มีสิทธิออกเสียงลงมติ จึงไม่มีบทบาทหนา้ท่ีในการจดัองคก์ร การสั่งการและการงบประมาณ 
ซ่ึงเป็นบทบาทหนา้ท่ีของคณะกรรมการบริหารกองทุน 
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5.3.4 บทบาทของคณะอนุกรรมการบริหารกองทุน   
บทบาทหนา้ท่ีหลกัของคณะอนุกรรมการบริหารกองทุนคือช่วยคณะกรรมการในทุกดา้น  

ไม่ว่าจะเป็นผูว้างแผน ผูป้ระสานงาน ผูร้ายงาน และผูด้  าเนินการงบประมาณ แต่ไม่มีสิทธิเป็นผูจ้ดั
องคก์ร ผูบ้รรจุ ผูส้ั่งการ ซ่ึงเป็นบทบาทหนา้ท่ีของคณะกรรมการ คณะอนุกรรมการบริหารกองทุนมี
สิทธิเขา้ร่วมการประชุมและแต่ไม่มีสิทธิออกเสียงลงมติใดๆ ซ่ึงบทบาทหน้าท่ีของคณะอนุกรรมการ
บริหารกองทุน ดงัรายละเอียดต่อไปน้ี (1)เป็นผูว้างแผน (planning) คณะอนุกรรมการบริหารกองทุน 
มีบทบาทหน้าท่ีในการจัดท าข้อมูลและแผนการด า เนินงานท่ีเก่ียวกับปัญหาสาธารณสุข 
กลุ่มเป้าหมาย และหน่วยบริการต่างๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง เพื่อเสนอให้คณะกรรมการบริหารกองทุนฯ 
ทราบในท่ีประชุมต่อไป วิเคราะห์ปัญหา พิจารณากลัน่กรองกิจกรรมหรือโครงการสุขภาพท่ีเสนอ
โดยชุมชนหรือหน่วยงานในพื้นท่ี พิจารณาเร่ืองล าดบัความส าคญัของปัญหา และให้ความเห็นชอบ
เพื่อเสนอให้คณะกรรมการบริหารกองทุนฯ ด าเนินการตามระเบียบ  (2)เป็นผู ้ประสานงาน         

(co-ordinating) คณะอนุกรรมการจะช่วยประสานงานส่วนต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง กบักองทุน ไม่วา่จะเป็น 
ท่ีปรึกษากองทุน คณะกรรมการบริหารกองทุน คณะอนุกรรมการบริหารกองทุนและประชาชนใน
พื้นท่ี ทั้งในเร่ืองการประชุม การคดักรองโครงการ การเบิกจ่ายเงิน และการติดตามประเมินผล รวม
ไปถึงการประชาสัมพนัธ์กองทุน ประสานงานกับชุมชนให้เข้ามามีส่วนร่วมมากท่ีสุด (3) เป็น
ผูร้ำยงำน (reporting) คณะอนุกรรมการมีบทบาทหน้าท่ีในการติดตามประเมินผลกิจกรรมของ
กองทุน และรายงานผลให้คณะกรรมการบริหารกองทุนทราบ ช่วยจดัท าสรุปผลการด าเนินงาน 
รายงานการรับจ่าย และเงินคงเหลือของกองทุนประจ าเดือนประจ าไตรมาศ และประจ าปี และ
รายงานผลการด าเนินต่างๆ ของกองทุนให้ส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (4)เป็น
ผูด้  ำเนินกำรงบประมาณ (budgeting) คือ มีบทบาทในการช่วยคณะกรรมการบริหารกองทุนจดัท า
บญัชีหรือทรัพยสิ์นในกองทุน การรับจ่ายเงิน ให้เป็นไปตามท่ีกองทุนและส านกังานหลกัประกนั
แห่งชาติก าหนด 
 อยา่งไรก็ตามถึงแมว้า่บทบาทของผูท่ี้เก่ียวขอ้งในการด าเนินงานของกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีต าบลเชิงดอย ไม่วา่จะเป็นคณะกรรมการบริหารกองทุน ประชาชนใน
พื้นท่ี ท่ีปรึกษากองทุนและคณะอนุกรรมการบริหารกองทุน จะมีบทบาทหน้าท่ีท่ีแตกต่างกันไป       
แต่ทุกบทบาทลว้นมีความส าคญัต่อการด าเนินงานของกองทุน ถา้ขาดบทบาทของฝ่ายใดฝ่ายหน่ึงก็จะ
ส่งผลกระทบถึงการด าเนินงานของกองทุน กล่าวคือ (1)ถ้าขาดบทบาทของคณะกรรมการบริหาร
กองทุน กองทุนก็ไม่สามารถขบัเคล่ือนการด าเนินงานต่อไปได ้(2)ถา้ขาดบทบาทของประชาชนใน
พื้นท่ี กองทุนก็ไม่สามารถด าเนินงานให้บรรลุวตัถุประสงค์ของกองทุนและส านักงานหลกัประกนั
สุขภาพแห่งชาติ ประเภทท่ี 3 คือ สนบัสนุนการสร้างเสริมสุขภาพโดยประชาชนและชุมชนทอ้งถ่ิน 
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(3)ถำ้ขาดบทบาทของท่ีปรึกษากองทุน กองทุนก็ไม่สามารถด าเนินงานให้ตรงตามวตัถุประสงค์ของ
ส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ ไม่มีผูใ้หค้  าปรึกษาแก่คณะกรรมการบริหารกองทุน ประชาชน
และคณะอนุกรรมการบริหารกองทุนได ้ (4)ถา้ขาดบทบาทของคณะอนุกรรมการบริหารกองทุน ก็จะ
ท าใหล้ดประสิทธิภาพการบริหารจดัการกองทุน เน่ืองจากคณะอนุกรรมการก็มาจากประชาชน ซ่ึงเป็น
ผูท่ี้รู้ปัญหาในพื้นท่ีเป็นอย่างดี เจา้หน้าท่ีโรงพยาบาลดอยสะเก็ด ซ่ึงมีความรู้เฉพาะทางดา้นสุขภาพ 
สามารถช่วยคณะกรรมการบริหารจดัการกองทุนในดา้นต่างๆไดเ้ป็นอยา่งดี เจา้หนา้ท่ีเทศบาล ซ่ึงช่วย
ในการบริหารจดัการในทุกดา้นโดยเฉพาะระเบียบการจดัซ้ือ การรับจ่ายเงิน รวมไปถึงช่วยเลขานุการ
กองทุนในการด าเนินงานของกองทุน  
 
5.4 การวิเคราะห์และอภิปรายการบูรณาการร่วมกันระหว่างกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่น
หรือพืน้ทีเ่ทศบาลต าบลเชิงดอยและกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่นหรือพืน้ที่เทศบาลต าบล
ดอยสะเกด็ 
 กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีต าบลเชิงดอย ประกอบดว้ย 2 กองทุน 
คือ กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลเชิงดอยและกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลดอยสะเก็ด โดยทั้งสองกองทุนมีการบูรณาการร่วมกนั
อย่างเป็นระบบ ซ่ึงปัจจยัน าออก(Output) หรือผลการด าเนินงานของกองทุน นั่นก็คือกิจกรรมการ
ด าเนินงานของกองทุนท่ีมีการอนุมติังบประมาณให้หน่วยบริการสาธารณสุขและกลุ่ม องค์กร
ประชาชนในชุมชนตามวตัถุประสงคข์องกองทุน ปัจจยัน าออก(Output)ของทั้งสองกองทุนกลายเป็น
ปัจจยัน าเขา้(Inputs) ของระบบการบูรณาการร่วมกนัระหวา่งกองทุนทั้งสองกองทุน ซ่ึงสอดคลอ้งกบั
ทฤษฎีระบบ ลกัษณะโดยทัว่ไปของระบบจะประกอบไปดว้ยส่วนประกอบท่ีส าคญั 3 ส่วน คือ ปัจจยั
น าเขา้(Inputs) ปัจจยัน าออก(Output) กระบวนการแปรสภาพ(Transformation Process) ระบบทุกระบบ
จะตอ้งมีการน าเอาปัจจยัต่างๆ ซ่ึงอาจได้แก่ เงิน คน วตัถุดิบ ส่งเขา้ไปในตวัระบบในรูปของปัจจยั
น าเขา้(Inputs) หลงัจากนั้นกระบวนการแปรสภาพ(Transformation Process) ของระบบนั้นๆ จะท า
หนา้ท่ีแปรสภาพเอาส่ิงท่ีถูกส่งเขา้ไปให้ออกมาเป็นปัจจยัน าออก(Output)  นอกจากน้ีปัจจยัยอ้นกลบั
บางส่วนอาจถูกส่งยอ้นกลบัเขา้มาเป็นปัจจยัน าเขา้ได ้ดงันั้นระบบจะสามารถติดตามผลท่ีเกิดข้ึนจาก
การปฏิบติัหน้าท่ีของตนเองได้โดยผ่านทางข่าวสารยอ้นกลบัหรือขอ้มูลยอ้นกลับ(Feedback) และ
ทั้งหมดจะอยูภ่ายใตส้ภาพแวดลอ้มภายนอกองคก์าร(Environment) (ศิริพงษ ์ลดาวลัย ์ณ อยุธยา, 2551: 
227-228) 
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                   ระบบการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพ                                ระบบการบูรณาการร่วมกนัระหว่างกองทุน 
                     ระดบัท้องถิ่นหรือพืน้ที่เทศบาลต าบลเชิงดอย                             ของเทศบาลต าบลเชิงดอยและเทศบาลต าบลดอยสะเกด็ 
                                                         
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
                   ระบบการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพ                                      
                   ระดบัท้องถิ่นหรือพืน้ที่เทศบาลต าบลดอยสะเก็ด        
                                                                  

                                                                      ข้อมูลย้อนกลบั 

 
แผนภาพที่ 5.4 แสดงระบบการบูรณาการร่วมกันระหว่างกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่น
หรือพืน้ทีเ่ทศบาลต าบลเชิงดอยและกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่นหรือพืน้ที่เทศบาลต าบล   
ดอยสะเกด็ 
 

จากแผนภาพท่ี 5.4 จะเห็นไดว้า่ปัจจยัน าออก(Output) หรือผลการด าเนินงานของกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลเชิงดอยและกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลดอยสะเก็ด นัน่ก็คือกิจกรรมการด าเนินงานของกองทุนท่ีมี
การอนุมัติงบประมาณให้หน่วยบริการสาธารณสุขและกลุ่ม องค์กรประชาชนในชุมชนตาม

กระบวนการ 
กระบวนกำรบริหำร     
จดักำรกองทุน ไดแ้ก่ 
  -บริหำรบุคลำกร 
  -บริหำรงบประมำณ 
 

ปัจจัยน าเข้า  
  -วตัถุประสงคข์อง             
กองทุน 

  -แหล่งท่ีมำของเงิน
และทรัพยสิ์นใน
กองทุน 

  -คณะกรรมกำร
บริหำรกองทุน 

  -ประชำชนในพ้ืนท่ี 

ปัจจัยน า
ออก 

  

ผลกำร
ด ำเนินงำน
กองทุน 

ปัจจัยน าเข้า  
  -งบประมำณจำกกองทุนของเทศบำลต ำบล
เชิงดอยและเทศบำลต ำบลดอยสะเก็ด 

   -ศูนยสุ์ขภำพชุมชนต ำบลเชิงดอย 
   -ประชำชนต ำบลเชิงดอย หมู่ท่ี 2 และ หมู่
ท่ี 12 

ปัจจัยน าเข้า  
  -วตัถุประสงคข์อง             
กองทุน 

  -แหล่งท่ีมำของเงิน
และทรัพยสิ์นใน
กองทุน 

  -คณะกรรมกำร
บริหำรกองทุน 

  -ประชำชนในพ้ืนท่ี 

กระบวนการ 
กระบวนกำรบริหำร     
จดักำรกองทุน ไดแ้ก่ 
  -บริหำรบุคลำกร 
  -บริหำรงบประมำณ 
 

ปัจจัยน า
ออก  

 

ผลกำร
ด ำเนินงำน
กองทุน 

กระบวนการแปรสภาพ 
 

    กระบวนกำรด ำเนินกิจกรรมโครงกำร 
 
 

 ปัจจัยน าออก 
 

-ผลกำรด ำเนินโครงกำร 
    -กำรมีส่วนร่วมของประชำชนต ำบล      
เชิงดอย 
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วตัถุประสงค์ของกองทุน กลายเป็นปัจจยัน าเขา้(Inputs) ของระบบการบูรณาการร่วมกนัระหว่าง
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลเชิงดอยและกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลดอยสะเก็ด ซ่ึงผูว้ิจยัได้วิเคราะห์และอธิบายระบบ
การบูรณาการร่วมกันระหว่างกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบล       
เชิงดอยและกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลดอยสะเก็ด ตามล าดบั
ต่อไปน้ี (1)ปัจจยัน าเขา้(Inputs)  (2)กระบวนการแปรสภาพ(Transformation Process) (3)ปัจจยัน าออก
(Output) และ(4)ขอ้มูลยอ้นกลบั(Feedback) 

  
5.4.1 ปัจจัยน าเข้า (Inputs)  

 ปัจจยัน าเขา้ประการแรกของระบบการบูรณาการร่วมกนัระหว่างกองทุนของเทศบาล
ต าบลเชิงดอยและเทศบาลต าบลดอยสะเก็ด คือ งบประมาณท่ีไดรั้บจากทั้งสองกองทุน ซ่ึงมาจาก
ปัจจยัน าออก(Output) ของระบบการบริหารจดัการกองทุนของเทศบาลต าบลเชิงดอยและเทศบาล
ต าบลดอยสะเก็ด หรือผลการด าเนินงานของกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ี
เทศบาลต าบลเชิงดอยและกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบล        
ดอยสะเก็ด นัน่ก็คือกิจกรรมการด าเนินงานของกองทุนท่ีมีการอนุมติังบประมาณให้หน่วยบริการ
สาธารณสุขและกลุ่ม องคก์รประชาชนในชุมชนตามวตัถุประสงคข์องกองทุนประเภทท่ี 1 ประเภท
ท่ี 2 และประเภทท่ี 3  ซ่ึงหน่วยบริการสาธารณสุขในพื้นท่ีของทั้งสองกองทุน คือ ศูนยสุ์ขภาพชุมชน
ต าบลเชิงดอย โรงพยาบาลดอยสะเก็ด และอุดหนุนให้หมู่บา้นในพื้นท่ีของทั้งสองกองทุน ซ่ึงมีพื้นท่ี
ร่วมกนัอยู ่2 หมู่บา้น คือ หมู่ท่ี 2 บา้นโพธ์ิทองเจริญ และหมู่ท่ี 12 บา้นปทุมนิเวศน์ ทั้งสองหมู่บา้น
ไดรั้บงบประมาณจากทั้งสองกองทุน ทั้งหมดท่ีกล่าวมาน้ีกลายเป็นปัจจยัน าเขา้(Inputs) ของระบบ
การบูรณาการ  

 
5.4.2 กระบวนการแปรสภาพ (Transformation Process)  
กระบวนการแปรสภาพของระบบการบูรณาการร่วมกันระหว่างกองทุนหลักประกัน

สุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลเชิงดอยและกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน
หรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลดอยสะเก็ด คือ กระบวนการด าเนินกิจกรรมโครงการ โดยมีการด าเนิน
กิจกรรมโครงการร่วมกันทั้งสองกองทุน  ไม่ว่าจะเป็นด้านงบประมาณท่ีมีการน างบประมาณของ      
ทั้งสองกองทุนมารวมกนั ด าเนินกิจกรรมโครงการร่วมกนั กลุ่มเป้าหมายของศูนยสุ์ขภาพชุมชนต าบล
เชิงดอย โรงพยาบาลดอยสะเก็ด คือ ประชาชนต าบลเชิงดอย ไม่แบ่งแยกตามเขตเทศบาลเพราะ        
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ทั้งสองกองทุนเป็นเขตติดต่อกนั ปัญหาสุขภาพในพื้นท่ีใกลเ้คียงกนั กลุ่มเป้าหมายเหมือนกนั อีกทั้ง
มีหลายหมู่บา้นท่ีอยูใ่นเขตพื้นท่ีของทั้งสองเทศบาล กลุ่มเป้าหมายของหมู่ท่ี 2 บา้นโพธ์ิทองเจริญ คือ 
ประชาชนหมู่ท่ี  2 บ้านโพธ์ิทองเจริญทั้ งหมด กลุ่มเป้าหมายของหมู่ท่ี  12 บ้านปทุมนิเวศน์ คือ 
ประชาชนหมู่ท่ี 12 บา้นปทุมนิเวศน์ทั้งหมดเหมือนกนั ไม่แบ่งแยกตามเขตเทศบาล  

ส าหรับประชาชนในพื้นท่ีของทั้งสองกองทุนได้ร่วมกันด าเนินกิจกรรมโครงการโดยไม่
แบ่งแยกตามเขตเทศบาล อย่างเช่น กลุ่มอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น กลุ่มผูสู้งอายุ กลุ่มผู ้
พิการ เป็นตน้ 
    

5.4.3 ปัจจัยน าออก (Output)  
ปัจจยัน าออกของระบบการบูรณาการร่วมกนัระหว่างกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบั

ท้องถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลเชิงดอยและกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถ่ินหรือพื้นท่ี
เทศบาลต าบลดอยสะเก็ด  คือ ผลการด าเนินโครงการ ซ่ึงผลการด าเนินโครงการต่างๆ ก็แตกต่างกนั
ไปตามวตัถุประสงค์ท่ีตั้งไว ้ปัจจยัน าออกอีกอย่างหน่ึงก็คือ การมีส่วนร่วมของประชาชนต าบล     
เชิงดอย ประชาชนเขา้มามีส่วนร่วมและบูรณาการกิจกรรมโครงการร่วมกนัโดยไม่แบ่งแยกตามเขต
เทศบาล 
 

5.1.4 ข้อมูลย้อนกลบั (Feedback)  
ขอ้มูลยอ้นกลบัของระบบการบูรณาการร่วมกนัระหวา่งกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบั

ท้องถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลเชิงดอยและกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถ่ินหรือพื้นท่ี
เทศบาลต าบลดอยสะเก็ด คือ การติดตามและประเมินผลกิจกรรมของกองทุนท่ีมีการบูรณาการ
ร่วมกนั เพื่อขอ้มูลบางส่วนอาจถูกยอ้นกลบัเขา้มาเป็นปัจจยัน าเขา้ของระบบการบริหารจดัการของ
กองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลเชิงดอยและเทศบาลต าบล       
ดอยสะเก็ดก็เป็นได้ อย่างเช่น การมีส่วนร่วมของประชาชนในพื้นท่ี งบประมาณโครงการต่างๆ 
เป็นตน้  
 
5.5 สรุปผลการวจัิย  
 การศึกษาวจิยัเร่ือง “รูปแบบการบริหารจดัการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน
หรือพื้นท่ีต าบลเชิงดอย อ าเภอดอยสะเก็ด จงัหวดัเชียงใหม่” เป็นการศึกษารูปแบบ ขั้นตอน การ
บริหารจดัการกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถ่ินหรือพื้นท่ีต าบลเชิงดอย รูปแบบการจัด
กิจกรรมและการมีส่วนร่วมในการสร้างเสริมสุขภาพโดยประชาชนและชุมชนทอ้งถ่ิน  บทบาทของผู ้
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ท่ีเก่ียวขอ้งในการด าเนินงานของกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีต าบลเชิงดอย 
และแนวทางท่ีเหมาะสมในการบูรณาการร่วมกนัระหว่างกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน
หรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลดอยสะเก็ดและกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาล
ต าบลเชิงดอย โดยมีค าถามงานวิจยั ดังน้ี (1)การบริหารจดัการกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับ
ทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีต าบลเชิงดอย มีรูปแบบการด าเนินงานอยา่งไร  (2)การมีส่วนร่วมและรูปแบบการจดั
กิจกรรมการสร้างเสริมสุขภาพโดยประชาชนและชุมชนทอ้งถ่ินท่ีไดรั้บการสนบัสนุนงบประมาณจาก
กองทุนฯ เป็นอย่างไร (3)บทบาทของผูท่ี้เก่ียวขอ้งในการด าเนินงานของกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีต าบลเชิงดอยเป็นอย่างไร (4)กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือ
พื้นท่ีต าบลเชิงดอยมีการบูรณาการร่วมกนัหรือไม่ อย่างไร ดงันั้นผูว้ิจยัจึงน าเสนอสรุปค าตอบของ
ค าถามงานวจิยัตามล าดบั 
 

5.5.1 การบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่นหรือพืน้ที่ต าบลเชิงดอย    
มีรูปแบบการด าเนินงานอย่างไร 

  กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีต าบลเชิงดอยประกอบดว้ย 2 กองทุน 
คือ กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลเชิงดอยและกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลดอยสะเก็ด โดยทั้งสองกองทุนมีรูปแบบ ขั้นตอนการ
บริหารจดัการกองทุน โดยยึดวตัถุประสงค์ของกองทุนท่ีสอดคล้องกบัวตัถุประสงค์ของส านักงาน
หลักประกันสุขภาพแห่งชาติเป็นหลักส าคัญในการด าเนินงาน โดยการบริหารจัดการของ
คณะกรรมการบริหารกองทุนท่ี มีตัวแทนจากเทศบาล โรงพยาบาลและภาคประชาชน                            
มีนายกเทศมนตรีเป็นประธานกรรมการโดยต าแหน่งตามหลกัเกณฑ์ท่ีส านกังานหลกัประกนัสุขภาพ
แห่งชาติก าหนด ซ่ึงกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลเชิงดอยและ
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลดอยสะเก็ด มีรูปแบบ ขั้นตอนการ
บริหารจดัการท่ีแตกต่างกนัหลายประเด็น ผูว้จิยัจึงไดส้รุปเป็น 2 กรณี โดยจะน าเรียงไปตามล าดบัดงัน้ี 
(1)กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลเชิงดอย (2)กองทุนหลกัประกนั
สุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลดอยสะเก็ด 
  5.5.1.1 รูปแบบ ขั้นตอนการบริหารจดัการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบั
ทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลเชิงดอย 

  รูปแบบ ขั้นตอนการบริหารจดัการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน
หรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลเชิงดอย คือ คณะกรรมการบริหารกองทุนไดมี้การออกระเบียบกองทุนโดยยึด
ตามวตัถุประสงคข์องส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ ซ่ึงแหล่งท่ีมาของเงินหรือทรัพยสิ์นใน
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กองทุนมาจากเงินค่าบริการสาธารณสุขท่ีไดรั้บจากกองทุนหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ เงินสมทบ
ของเทศบาล และรายได้อ่ืนๆ เม่ือได้รับงบประมาณแล้ว กองทุนจะมีการประชุมทุกเดือนหรือทุก   
ไตรมาส มีกระบวนการบริหารจดัการโดยแบ่งเป็น 2 ส่วน คือ (1)การบริหารบุคลากร มีการแต่งตั้ง
คณะกรรมการบริหารกองทุนและคณะอนุกรรมการออกเป็น 4 ฝ่ายในการบริหารจดัการ โดยเร่ิมจาก
ฝ่ายคดักรองปัญหาสุขภาพ มีหนา้ท่ีในการพิจารณาโครงการ แกไ้ข หรือปรับปรุงโครงการ ฝ่ายการเงิน
และการบญัชี มีหน้าท่ีเบิกจ่าย จดัท าบญัชีและรายงานตามหลักเกณฑ์ของส านักงานหลกัประกัน
สุขภาพแห่งชาติ ฝ่ายเลขานุการ มีหน้าท่ีจดัท าวาระการประชุม รายงานการประชุม รายงานผลการ
ด าเนินงานต่างๆ ประสานงานฝ่ายต่างๆ ฝ่ายติดตามและประเมินผล มีหน้าท่ีในการติดตามและ
ประเมินผลการด าเนินโครงการของกองทุน (2)การบริหารงบประมาณ คณะกรรมการมีการอนุมติั
งบประมาณตามวตัถุประสงค์ของกองทุน 4 ประเภท พิจารณาโดยใช้แผนท่ีทางเดินยุทธศาสตร์หรือ
ปัญหาสุขภาพในพื้นท่ี กิจกรรมการด าเนินงานของกองทุนเนน้ประเภทท่ี 3 สนบัสนุนการสร้างเสริม
สุขภาพโดยประชาชนและชุมชนทอ้งถ่ินมาเป็นอนัดบัแรก 
  5.5.1.2 รูปแบบ ขั้นตอนการบริหารจดัการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบั
ทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลดอยสะเก็ด 

  รูปแบบ ขั้นตอนการบริหารจดัการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน
หรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลดอยสะเก็ด คือ คณะกรรมการบริหารกองทุนไดมี้การออกระเบียบกองทุนโดย
ยึดตามวตัถุประสงคข์องส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ ซ่ึงแหล่งท่ีมาของเงินหรือทรัพยสิ์น
ในกองทุนมาจากเงินค่าบริการสาธารณสุขท่ีไดรั้บจากกองทุนหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ เงินสมทบ
ของเทศบาล เงินสมทบจากประชาชนในชุมชน และรายไดอ่ื้นๆ เม่ือไดรั้บงบประมาณแลว้ กองทุนจะ
มีการประชุมทุกสองเดือน มีกระบวนการบริหารจัดการโดยแบ่งเป็น 2 ส่วน คือ (1)การบริหาร
บุคลากร มีการแต่งตั้งคณะอนุกรรมการออกเป็น 3 ฝ่ายในการบริหารจดัการ โดยเร่ิมจากฝ่ายบริการ
และคดักรองปัญหาสุขภาพ มีหน้าท่ีในการพิจารณาโครงการ แก้ไข หรือปรับปรุงโครงการ ฝ่าย
การเงินการบญัชี มีหน้าท่ีเบิกจ่าย จดัท าบญัชีและรายงานตามหลกัเกณฑ์ของส านกังานหลกัประกนั
สุขภาพแห่งชาติ ฝ่ายติดตามและประเมินผล มีหน้าท่ีในการติดตามและประเมินผลการด าเนิน
โครงการของกองทุน โดยมีเจา้หน้าท่ีกองสาธารณสุขและส่ิงแวดลอ้ม เทศบาลต าบลดอยสะเก็ดเป็น
ผู ้ช่วยเลขานุการ การด าเนินงานของคณะอนุกรรมการทั้ ง 3 ฝ่ายจะต้องผ่านการเห็นชอบจาก
คณะกรรมการ และถือมติท่ีประชุมคณะกรรมการเป็นท่ี ส้ินสุด (2)การบริหารงบประมาณ 
คณะกรรมการมีการอนุมติังบประมาณตามวตัถุประสงคข์องกองทุน 4 ประเภท พิจารณาโดยใชแ้ผนท่ี
ทางเดินยุทธศาสตร์หรือปัญหาสุขภาพในพื้นท่ีและมีการจดัสรรงบประมาณประเภทท่ี 1 ร้อยละ 20 
ประเภทท่ี 2 ร้อยละ 10 ประเภทท่ี 3 ร้อยละ 60 ประเภทท่ี 4 ร้อยละ 10 กิจกรรมการด าเนินงานของ
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กองทุนเน้นประเภทท่ี 3 สนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพโดยประชาชนและชุมชนทอ้งถ่ินมาเป็น
อนัดบัแรก ร้อยละ 60 ของงบประมาณกองทุนทั้งหมด 
 

5.5.2 การมีส่วนร่วมและรูปแบบการจัดกิจกรรมการสร้างเสริมสุขภาพโดยประชาชนและ
ชุมชนท้องถิ่นทีไ่ด้รับการสนับสนุนงบประมาณจากกองทุนฯ เป็นอย่างไร  

ประชาชนและชุมชนท้องถ่ินในพื้นท่ีท่ีได้รับงบประมาณจากกองทุนหลักประกัน
สุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีต าบลเชิงดอย มีส่วนร่วมในการสร้างเสริมสุขภาพ โดยแบ่งออกเป็น 
5 ขั้นตอน คือ (1)การมีส่วนร่วมในการริเร่ิมโครงการท่ีขอรับงบประมาณจากกองทุน โดยรูปแบบ
การจดักิจกรรม คือ ประชาชนในชุมชนได้ร่วมกนัคน้หาปัญหาและสาเหตุของปัญหาสุขภาพใน
หมู่บา้นวเิคราะห์ปัญหาสุขภาพในหมู่บา้น หาแนวทางแกไ้ข และร่างโครงการท่ีจะแกไ้ขปัญหาจาก
การอบรมและระดมความคิดเห็นในเร่ืองแผนท่ีทางเดินยุทธศาสตร์ท่ีกองทุนได้ให้การอบรม 
หลงัจากนั้นประชาชนในชุมชนได้มีส่วนร่วมในการริเร่ิมโครงการจากการประชุมประชาคมใน
หมู่บา้นและช่วยกนัคดัเลือกโครงการท่ีจะขอรับงบประมาณจากกองทุนทั้งสองกองทุน (2)การมี
ส่วนร่วมในการวางแผนโครงการท่ีไดรั้บงบประมาณจากกองทุน โดยรูปแบบการจดักิจกรรม คือ 
เม่ือกลุ่มหรือองคก์รต่างๆในชุมชนไดรั้บงบประมาณจากกองทุนแลว้ จะมีการประชุมประชาคมใน
หมู่บา้น เพื่อประชาชนในชุมชนจะไดมี้ส่วนร่วมในการวางแผนโครงการ โดยมีการวางแผนวิธีการ
และแนวทางการด าเนินงาน การวางแผนการจดัซ้ือตามงบประมาณในโครงการและการแบ่งหนา้ท่ี
รับผิดชอบ (3)การมีส่วนร่วมในการด าเนินโครงการ ประชาชนและชุมชนทอ้งถ่ินไดเ้ขา้มามีส่วน
ร่วมในการด าเนินโครงการท่ีได้รับสนับสนุนงบประมาณจากกองทุน ซ่ึงจะมีอยู่ 2 รูปแบบ คือ 
ประชาชนในชุมชนร่วมด าเนินโครงการกิจกรรมร่วมกัน อย่างเช่นโครงการออกก าลังกาย 
กลุ่มเป้าหมายคือประชาชนในหมู่บ้านทั้ งหมด และอีกรูปแบบหน่ึงคือประชาชนในชุมชน
มอบหมายใหก้ลุ่มท่ีเสนอโครงการเป็นกลุ่มท่ีรับผดิชอบโครงการ อยา่งเช่น โครงการเยี่ยมบา้นของ
กลุ่ม อสม. (4)การมีส่วนร่วมในการรับผลท่ีเกิดจากโครงการ เม่ือประชาชนในชุมชนหรือกลุ่ม
ต่างๆในชุมชนท่ีไดรั้บมอบหมาย เช่น กลุ่ม อสม. กลุ่มผูพ้ิการ กลุ่มเยาวชน กลุ่มผูสู้งอายุ ไดร่้วมกนั
ด าเนินโครงการเป็นท่ีเรียบร้อยแลว้ ประชาชนไดมี้ส่วนร่วมในการรับผลท่ีเกิดจากโครงการ 2 แบบ 
คือ การมีส่วนร่วมในการรับผลทางตรง ประชาชนทั้งชุมชนไดรั้บผลท่ีเกิดจากโครงการ อีกรูปแบบ
หน่ึงคือการมีส่วนร่วมในการรับผลทางออ้ม ประชาชนกลุ่มน้ีไม่ไดเ้ป็นกลุ่มเป้าหมายในโครงการ
แต่ได้รับผลทางออ้มท่ีเกิดจากโครงการ อย่างเช่น โครงการเยี่ยมบา้นผูสู้งอายุ ผูพ้ิการ เม่ือพ่อแม่       
พี่นอ้ง ญาติ หรือคนในชุมชนไดรั้บการเยีย่มบา้น ดูแลเอาใจใส่เร่ืองสุขภาพ และไดรั้บความรู้ในการ
ดูแลสุขภาพของตนเอง ก็เป็นการแบ่งเบาภาระของคนในครอบครัวและคนในชุมชนด้วยเช่นกนั 



125 
 
(5)การมีส่วนร่วมในการประเมินผลโครงการ ประชาชนในชุมชนไดมี้ส่วนร่วมในการประเมินผล
โครงการ โดยแบ่งเป็น 2 วิธี คือ ประชาชนได้เขา้มามีส่วนร่วมในการเป็นคณะอนุกรรมการฝ่าย
ติดตามและประเมินผลของกองทุน โดยไดรั้บการแต่งตั้งจากคณะกรรมการบริหารกองทุน อีกวิธี
หน่ึงคือ การประเมินผลโครงการของประชาชนในชุมชนโดยวดัจากความพึงพอใจของประชาชน
ในชุมชน การบรรลุวตัถุประสงค์ท่ีตั้งไวต้ั้งแต่ขั้นตอนการริเร่ิมโครงการ เพื่อเป็นขอ้มูลในการ
ด าเนินโครงการต่อในปีถดัไปหรือจะยติุโครงการ   
         

5.5.3 บทบาทของผู้ที่เกี่ยวข้องในการด าเนินงานของกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับ
ท้องถิ่นหรือพืน้ทีต่ าบลเชิงดอยเป็นอย่างไร  

ผูท่ี้มีบทบาทและเก่ียวขอ้งในการด าเนินงานของกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน
หรือพื้นท่ีต าบลเชิงดอยประกอบไปด้วย (1)คณะกรรมการบริหารกองทุน ซ่ึงมีบทบาทหน้าท่ี คือ 
บริหารจดัการกองทุนให้เป็นไปตามวตัถุประสงค์ของกองทุนและส านักงานหลักประกันสุขภาพ
แห่งชาติ รับผิดชอบการรับเงิน การจ่ายเงิน การเก็บรักษาเงินและการจดัท าบญัชีเงินหรือทรัพยสิ์นใน
กองทุน ด าเนินการให้ประชาชนกลุ่มเป้าหมายต่างๆ ในความรับผิดชอบสามารถเข้าถึงบริการ
สาธารณสุขทั้งท่ีบา้น ในชุมชน หรือหน่วยบริการไดอ้ย่างทัว่ถึงและมีประสิทธิภาพ  จดัท าขอ้มูลและ
แผนด าเนินงานท่ีเก่ียวกบัปัญหาสาธารณสุข กลุ่มเป้าหมายและหน่วยบริการต่างๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง จดัท า
สรุปผลการด าเนินงาน รายงานการรับจ่าย และเงินคงเหลือของกองทุน ประชาสัมพนัธ์กองทุนและ
สร้างการมีส่วนร่วมของประชาชนในพื้นท่ี แต่งตั้ งคณะอนุกรรมการหรือคณะท างาน เพื่อช่วย
ด าเนินงานท่ีเก่ียวขอ้ง เป็นท่ีปรึกษาของประชาชนในพื้นท่ีตั้งแต่เร่ืองการขอรับงบประมาณจนถึง
ขั้นตอนการติดตามประเมินผล รวมไปถึงการพฒันาศกัยภาพคณะกรรมการบริหารกองทุนและ
คณะอนุกรรมการบริหารกองทุน (2)ประชาชนในพื้นท่ีต าบลเชิงดอย มีบทบาทหน้าท่ี คือ เขียน
โครงการเพื่อขอรับงบประมาณจากกองทุนในประเภทท่ี 3 สนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพโดย
ประชาชนและชุมชนทอ้งถ่ิน และเขา้มามีส่วนร่วม มีบทบาทหนา้ท่ีเป็นคณะอนุกรรมการฝ่ายต่างๆ 
เพื่อช่วยคณะกรรมการในการบริหารจดัการกองทุน ประชาชนยงัมีบทบาทหน้าท่ีในการติดตาม
ประเมินผลของกองทุนและความพึงพอใจของประชาชนเป็นส่วนหน่ึงในการประเมินกองทุน    
(3)ท่ีปรึกษากองทุน มีบทบาทหนา้ท่ี คือ ให้ความรู้ ค  าแนะน าปรึกษาและพฒันาศกัยภาพของคณะ
กรรมการบริหารกองทุนและคณะอนุกรรมการในเร่ืองต่างๆท่ีเก่ียวข้องกับการบริหารจัดการ
กองทุน ให้ความรู้ในเร่ืองการด าเนินงานต่างๆของกองทุนแก่ประชาชน รวมทั้ งคอยแนะน า
คณะกรรมการบริหารกองทุนให้มีการบริหารจดัการตรงตามวตัถุประสงค์ของกองทุนและส านกังาน
หลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ (4)คณะอนุกรรมการบริหารกองทุน มีบทบาทหน้าท่ีหลกัคือช่วยคณะ
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กรรมการบริหารกองทุนในการบริหารจดัการกองทุนให้เป็นไปตามวตัถุประสงค์ของกองทุนและ
ส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ  ซ่ึงบทบาทหนา้ท่ีในการด าเนินงานแตกต่างกนัในแต่ละดา้น
ข้ึนอยูก่บัการแต่งตั้งของคณะกรรมการบริหารกองทุนในแต่ละกองทุน 
 
 5.5.4 กองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่นหรือพืน้ที่ต าบลเชิงดอยมีการบูรณาการ
ร่วมกนัหรือไม่ อย่างไร 

กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีต าบลเชิงดอยประกอบดว้ย 2 กองทุน 
คือ กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลเชิงดอยและกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลดอยสะเก็ด โดยทั้งสองกองทุนไม่มีการบูรณาการใน
การบริหารจดัการกองทุนและไม่มีการท าบนัทึกขอ้ตกลงร่วมกนั แต่ก็มีการบูรณาการร่วมกนัใน
กิจกรรมการด าเนินงานของกองทุน อยู่ 2 แบบคือ (1)การบูรณาการโดยศูนยสุ์ขภาพชุมชนต าบล   
เชิงดอย โรงพยาบาลดอยสะเก็ดท่ีขอรับงบประมาณของกองทุนประเภทท่ี 2 สนบัสนุนงบประมาณ
แก่หน่วยบริการสาธารณสุข ศูนยสุ์ขภาพชุมชนต าบลเชิงดอยจะเป็นจุดเช่ือมต่อในการบูรณาการ
กิจกรรมการด าเนินงานระหวา่งกองทุนของเทศบาลต าบลเชิงดอยและเทศบาลต าบลดอยสะเก็ด ซ่ึง
กลุ่มเป้าหมายเป็นประชาชนในต าบลเชิงดอย ไม่แบ่งแยกตามเขตเทศบาล (2)การบูรณาการโดย
ประชาชนในชุมชนท่ีอยูใ่นเขตพื้นท่ีของทั้งสองเทศบาล คือหมู่ท่ี 2 บา้นโพธ์ิทองเจริญและหมู่ท่ี 12 
บา้นปทุมนิเวศน์ ทั้งสองหมู่บา้นไดรั้บงบประมาณจากทั้งสองกองทุนในประเภทท่ี 3 สนบัสนุนการ
สร้างเสริมสุขภาพโดยประชาชนและชุมชนทอ้งถ่ิน เม่ือได้รับอนุมติังบประมาณ ประชาชนใน
ชุมชนจะน างบประมาณมาบูรณาการท ากิจกรรมร่วมกนั  
 
5.6 ข้อเสนอแนะจากการวจัิย 
 5.6.1 จากขอ้สรุป รูปแบบ ขั้นตอน การบริหารจดัการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบั
ทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ีต าบลเชิงดอย จะเห็นไดว้า่ รูปแบบ ขั้นตอน การบริหารจดัการของกองทุนทั้งสอง
กองทุน มีหลายประเด็นท่ีแตกต่างกนั คณะกรรมการบริหารในแต่ละกองทุนมีอิสระในการบริหาร
จดัการกองทุนโดยไม่ขดัต่อวตัถุประสงค์และหลกัเกณฑ์ของส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ  
ส าหรับการด าเนินงานดา้นต่างๆ ข้ึนอยู่กบัการพิจารณาของคณะกรรมการบริหารกองทุน แต่วา่คณะ
กรรมการบริหารกองทุนมีวาระอยู่ในต าแหน่งคราวละ 2 ปี ส่งผลต่อการพฒันาการบริหารจดัการ
กองทุนอยา่งต่อเน่ือง ดงันั้นเพื่อให้การบริหารจดัการกองทุนมีการพฒันาอย่างต่อเน่ือง ผูว้ิจยัจึงเสนอ
วา่ ควรมีการออกระเบียบกองทุนท่ีละเอียดและชดัเจน 
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 5.6.2 จากขอ้คน้พบท่ีวา่ ประชาชนในชุมชนเขา้มามีส่วนร่วมในการจดักิจกรรมสร้างเสริม
สุขภาพตั้งแต่ขั้นตอนการริเร่ิมโครงการจนถึงขั้นตอนการประเมินผลโครงการ ซ่ึงประชาชนมีส่วน
ร่วมในการประเมินผลโครงการในวนัท่ีด าเนินโครงการและประเมินผลหลงัจากท่ีด าเนินโครงการเป็น
ท่ีเรียบร้อยแลว้ ผูว้ิจยัเสนอให้มีการสนบัสนุนการมีส่วนร่วมในการติดตามและประเมินผลโครงการ
อย่างสม ่าเสมอ ควรมีการประชุมระหว่างคณะกรรมการบริหารกองทุนและประชาชนผูรั้บผิดชอบ
โครงการ เพื่อแลกเปล่ียนขอ้คิดเห็น ให้ค  าแนะน า โดยเฉพาะปัญหา อุปสรรคท่ีพบระหวา่งการด าเนิน
โครงการ 
 5.6.3 จากผลการศึกษาบทบาทของผูท่ี้เก่ียวขอ้งในการด าเนินงานของกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพระดับท้องถ่ินหรือพื้นท่ีต าบลเชิงดอย จะเห็นได้ว่า คณะกรรมการมีบทบาทส าคญัในการ
บริหารจดัการกองทุนและขบัเคล่ือนการด าเนินงานของกองทุน ซ่ึงคณะกรรมการส่วนใหญ่มาจากภาค
ประชาชน ไม่มีพื้นฐานความรู้เก่ียวกับเร่ืองกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถ่ินหรือพื้นท่ี        
รวมไปถึงความรู้เก่ียวกบัดา้นสุขภาพ ดงันั้นเพื่อให้เกิดการบริหารจดัการกองทุนท่ีดี มีประสิทธิภาพ 
ผูว้จิยัจึงเสนอวา่ ควรมีการพฒันาศกัยภาพของคณะกรรมการบริหารกองทุนอยา่งสม ่าเสมอ 
 5.6.4 จากขอ้สรุปเร่ืองการบูรณาการร่วมกนัระหว่างกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบั
ท้องถ่ินหรือพื้นท่ีเทศบาลต าบลเชิงดอยและกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถ่ินหรือพื้นท่ี
เทศบาลต าบลดอยสะเก็ด ซ่ึงมีการบูรณาการกิจกรรมการด าเนินงานของกองทุนร่วมกนั โดยผา่นศูนย์
สุขภาพชุมชนต าบลเชิงดอย โรงพยาบาลดอยสะเก็ด และประชาชนในชุมชนท่ีอยู่ในเขตพื้นท่ีของ     
ทั้งสองกองทุน ผูว้ิจยัจึงเสนอแนะว่า ควรมีการสนบัสนุนให้กองทุนทั้งสองกองทุนมีการบูรณาการ
ร่วมกนัในดา้นการบริหารจดัการกองทุน และการแลกเปล่ียนเรียนรู้ระหวา่งกองทุน 
 
5.7 ข้อเสนอแนะในการวจัิยคร้ังต่อไป 
 5.7.1 ควรมีการศึกษาเร่ืองการเพิ่มประสิทธิภาพการบริหารจดัการกองทุน   โดยใช้
กระบวนการแบบมีส่วนร่วมของชุมชน เน่ืองจากชุมชนมีบุคลากรท่ีมีความรู้ ความสามารถ และ
ประสบการณ์สูง จึงควรมีการศึกษาเพื่อให้เกิดประโยชน์ต่อกองทุนและชุมชนต่อไป 
 5.7.2 ควรมีการศึกษาเร่ืองนวตักรรมสุขภาพชุมชน เน่ืองจากในแต่ละปีกองทุนมีโครงการ
ริเร่ิมต่างๆ มากมาย สามารถเป็นนวตักรรมสุขภาพชุมชนได้ ควรมีการแลกเปล่ียนเรียนรู้ระหว่าง
กองทุนหรือเป็นท่ีศึกษาดูงานของกองทุนต่างๆ เพื่อเป็นประโยชน์ต่อชุมชนและกองทุนต่างๆ ต่อไป 
 
   


