
กองทุนหลักประกันสุขภาพต าบลนาไม้ไผ่ 

ที่มา 

 กองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่นเป็นนวัตกรรมทางสังคมในระบบสุขภาพที่มุ่งเน้นขับเคลื่อน
นโยบายสาธารณะ  เพ่ือตอบสนองความต้องการด้านสุขภาพของประชาชนในพ้ืนที่เน้นการมีส่วนร่วมของ
ประชาชนภาครัฐโดยมี อปท. เป็นหน่วยงานภาครัฐที่ใกล้ชิดประชาชน  เป็นกลไกในการท างานประสานกับ
ภาคีเครือข่ายทั้งภาคประชาชน  ภาคเอกชน  ภาครัฐ  ช่วยขับเคลื่อนการสร้างเสริมสุขภาพ  การป้องกันโรค  
และการฟ้ืนฟูสมรรถภาพของชุมชน  ให้ประชาชนดูแลด้านสุขภาพ  มีความตระหนักในการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมเสี่ยงทางสุขภาพตั้งอยู่บนพ้ืนฐานของการมีส่วนร่วมของประชาชนโดยใช้บริบทของพ้ืนที่ในการ
ขับเคลื่อนการท างาน  โดยเป้าหมายสุขภาวะของคนในท้องถิ่น  ซึ่งส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 
(สปสช.)  สนับสนุนงบประมาณต่อหัวประชากรหัวละ  45  บาทต่อคนและอปท.  สมทบตามขนาด   ซ่ึง
องค์การบริหารส่วนต าบลนาไม้ไผ่  มีขนาดกลางสมทบอีก  40%  หรือ  100%  ขึ้นอยู่กับนโยบายผู้บริหาร
ท้องที ่

 จากหลักการดังกล่าว  องค์การบริหารส่วนต าบลนาไม้ไผ่ ในฐานการด าเนินการตามนโยบาย
สาธารณะจึงได้ก่อตัวกองทุนเมื่อวันที่ 14  พฤศจิกายน  2556  โดยองค์การบริหารส่วนต าบลนาไม้ไผ่สมทบ  
30 %  ในปี  2557 

 ดังนั้นเพ่ือให้การด าเนินการบริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพองค์การบริหารส่วนต าบลนาไม้ไผ่
เป็นไปอย่างมีประสิทธิผล  สามารถบริหารงานให้เกิดประโยชน์ต่อประชาชนได้  จึงท าการถอดบทเรียนการ
บริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพองค์การบริหารส่วนต าบลนาไม้ไผ่  เพ่ือประโยชน์ในการพัฒนางาน
กองทุนต่อไป 

วัตถุประสงค ์

 1.  เพ่ือศึกษาบทเรียนบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพต าบลนาไม้ไผ่ 

 2.  เพ่ือถอดบทเรียนความรู้  ความเข้าใจ  ในบทบาทหน้าที่ของคณะกรรมการกองทุนฯ 

 3.  เพ่ือถอดบทเรียนสร้างเสริมนวัตกรรมไปสู่การเรียนรู้และขยายผลต่อเนื่อง 

กรอบแนวคิดการถอดบทเรียน 

 การถอดบทเรียน  หลักการด าเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพของสปสช.  โดยเน้นหลักขบวนการ
บริหารงานกองทุน  ด้านการสร้างเสริมสุขภาพ  การป้องกันโรค  การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ  และการ
รักษาพยาบาลปฐมภูมิเชิงรุกที่จ าเป็นต่อสุขภาพและด ารงชีวิตกลุ่มแม่และเด็ก  กลุ่มผู้สูงอายุ  กลุ่มผู้ประกอบ
อาชีพเสี่ยง  และกลุ่มผู้ป่วยเรื้อรังที่อยู่ในเขตพ้ืนที่ให้ได้เข้าถึงการบริการสาธารณสุขได้อย่างทั่วถึง 



 

ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 

 1.  เพ่ือปรับปรุงการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพต าบลนาไม้ไผ่ให้มีประสิทธิภาพ 

 2.  เพ่ือให้ประชาชนเกิดความรู้  ความเข้าใจ  และเข้ามารับบริการและมีบทบาทในการน า
เงินกองทุนไปใช้อย่างเกิดประสิทธิภาพ 

 3.  เพ่ือให้เกิดเรื่องราวดี ๆ  ด้านสุขภาพ(นวัตกรรม)ใหม่เกิดขึ้นในชุมชน 

วิธีการด าเนินการ 

1.  การถอดบทเรียน 

 การถอดบทเรียนกองทุนหลักประกันสุขภาพองค์การบริหารส่วนต าบลนาไม้ไผ่  มีคณะกรรมการ
กองทุน  หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง  ผู้ที่มีบทบาทขอรับการสนับสนุนเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ  ผู้น าท้องที่  
ท้องถิ่น  อนุกรรมการกองทุน เด็กเยาวชน  ร่วมถอดบทเรียน  จ านวน  50  คน 

2.  กลุ่มเป้าหมาย 

  2.1  คณะกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพต าบลนาไม้ไผ่ 

  2.2  คณะอนุกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพต าบลนาไม้ไผ่ 

  2.3  หน่วยงานภาครัฐ ,อบต.,รพ.สต.  ในเขตพ้ืนที่ 

  2.4  ภาคประชาชน  ผู้น าท้องที่,ก านัน,ผู้ใหญ่บ้าน,อสม. 

  2.5  เด็กเยาวชนในพื้นท่ีที่ท างานด้านสุขภาวะชุมชน 

3.  สาระในการถอดบทเรียน 

 การบริหารจัดการกองทุนฯ  อะไรที่เป็นสิ่งที่ดี  อะไรที่ต้องปรับปรุง  ต่อการบริหารงานกองทุนที่ผ่าน
มาและการเกิดนวัตกรรมในการบริหารกองทุน  เรื่องราวดี ๆ ที่เกิดขึ้น 

4.  ระยะเวลาในการถอดบทเรียน 

 1  วัน 

5.  ขั้นตอนในการรวบรวมศึกษาข้อมูลในการถอดบทเรียน 



 5.1  ศึกษาข้อมูลพื้นฐานของกองทุนฯ เอกสารประกอบการด าเนินงานกองทุน  การประเมินกองทุน  
ตามเกณฑ์ สปสช. 

 5.2  การจัดการประชุมที่ผ่านมา 

 5.3  การใช้จ่ายงบประมาณกองทุนในการสนับสนุนการด าเนินงานส่วนใหญ่ตกไปอยู่ที่กลุ่มเป้าหมาย
หรือหน่วยงานภาครัฐหรือภาคประชาชน 

ผลการถอดบทเรียนกองทุนหลักประกันสุขภาพต าบลนาไม้ไผ่ 

1.  โครงสร้างของกองทุน 

 การแต่งตั้งคณะกรรมการกองทุน 

 1.  คณะกรรมการกองทุนมีวาระ  4  ปี  โดยมีนายกองค์การบริหารส่วนต าบลนาไม้ไผ่เป็นประธาน  
ผู้ทรงคุณวุฒิ  2  คน  เป็นรองประธานคณะกรรมการ  ผู้แทนสมาชิกอบต .  2  คน  ผู้อ านวยการสาธารณสุข
ในพ้ืนที่  2  คน  ผู้แทน อสม.  ผู้แทนชุมชน  ปลัดอบต.เป็นเลขานุการกองทุน  ยังมีรองปลัดเป็น
ผู้ช่วยเลขานุการ  และมีที่ปรึกษากองทุน เป็นผู้อ านวยการโรงพยาบาลทุ่งสงและสาธารณสุขอ าเภอ 

2.  คณะอนุกรรมการหลักประกันสุขภาพ  ประกอบด้วย  รองนายกอบต.นาไม้ไผ่  เป็นประธาน  เจ้าหน้าที่
นโยบายและแผน  จัดท าแผน  มีตัวแทนอสม.   ตัวแทนฝ่ายการเงิน  ตัวแทน รพ.สต.  นักพัฒนาชุมชน  ผู้น า
ท้องที่  ภาคประชาชน  เข้ามามีบทบาทเป็นอนุกรรมการ  4  ชุด  บริหารตรวจสอบพัฒนาโครงการก่อนผ่านที่
ประชุมใหญ่  คณะกรรมการกลั่นกรองแผน  ติดตามโครงการทุกด้านเพ่ือให้เกิดประสิทธิภาพในการท างาน
ช่วยลดขั้นตอนการเสนอโครงการ 

3.  การพัฒนางบประมาณโครงการ 

 3.1  สอดคล้องกับหลักการของสปสช.  ด้านการสร้างเสริมสุขภาพ  การป้องกันโรค  การฟ้ืนฟู
สมรรถภาพและการรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิเชิงรุก 

 3.2  จัดสรรงบประมาณ  5  หมวด  พร้อมก าหนดสัดส่วน  งบประมาณแต่ละหมวดตามหลักการ
ของสปสช. 

 3.3  การเบิกจ่ายพัฒนาตามระเบียบกองทุนและ อปท. 

4.  สิ่งที่พบจากการท างานของกองทุน ปัญหา ,อุปสรรค 

 4.1  งบประมาณกองทุนหลักประกันสุขภาพ  ยังมีเหลือถึงจ านวนมากถึง  1,765,560.17 บาท  
ยังไม่สามรถน าไปใช้บริหารจัดการให้เกิดประโยชน์ต่อประชาชนในพื้นที่ได้อย่างทั่วถึงทุกกลุ่มวัย 



 4.2  คณะกรรมการกองทุนและอนุกรรมการกองทุนยังขาดความรู้ ความเข้าใจ  ในบทบาทหน้าที่ของ
คณะกรรมการกองทุนในการบริหารกองทุนให้มีประสิทธิภาพ 

 4.3  ยกระดับการท างานบริการกองทุนให้มีประสิทธิภาพ 

 4.4  ประชาชนยังไม่เข้าถึงการบริการของกองทุน  โดยเฉพาะพ้ืนที่   แม้แต่ผู้น าบางคนยังไม่ทราบว่า
มีกองทุนนี้อยู่ในต าบลนาไม้ไผ่ 

 4.5  ขาดการประชาสัมพันธ์กองทุนหลักประกันสุขภาพต าบลนาไม้ไผ่ท าให้ไม่มีผู้เขียนโครงการมา
เสนอของบประมาณ 

 4.6  ประชาชนยังเขียนโครงการของบประมาณกองทุนไปใช้ไม่รู้ทิศทางการเขียนต้องท าอย่างไร 

 4.7  ผู้เสนอโครงการรู้สึกว่าการน าเสนอโครงการเป็นการจับผิด  เนื่องจากการขอโครงการผ่านการ
พิจารณาหลายขั้นตอน  ยุ่งยาก  กลัวถูกตัดงบประมาณ 

 4.8  คณะกรรมการกองทุนยังเกิดความขัดแย้งกันเองในขณะประชุม  ท าให้การประชุมแต่ละครั้งไม่มี
ความชัดเจนในรูปขององค์ความรู้ของคณะกรรมการท าให้งบประมาณไม่สามารถอนุมัติได้ในบางโครงการ
เพราะว่าคณะกรรมการกลัวว่าหากท าการอนุมัติไปแล้วจะต้องรับผิดชอบในการจ่ายเงินคืนกองทุน 

 4.9  คณะกรรมการกองทุนสวมหลายหมวกท าให้การนัดประชุมแต่ละครั้งคณะกรรมการมาไม่ครบ
องค์ประชุม ท าให้ยกเลิกองค์ประชุมไปหลายครั้ง 

5.  ข้อเสนอแนะ 

 ข้อเสนอแนะส าหรับการพัฒนากองทุนหลักประกันสุขภาพองค์การบริหารส่วนต าบลนาไม้ไผ่  จาก
การถอดบทเรียนสรุปข้อเสนอแนะเพ่ือการพัฒนากองทุนหลักประกันสุขภาพต าบลนาไม้ไผ่  ดังนี้ 

 5.1  การประชาสัมพันธ์กองทุนหลักประกันสุขภาพองค์การบริหารส่วนต าบลนาไม้ไผ่ไม่ครอบคลุม
พ้ืนที่พบว่ากลุ่มท่ีทราบว่ามีกองทุนยังค่อนข้างจ ากัดอยู่ในกลุ่มหน่วยบริการสาธารณสุข  อสม.  แกนน าชุมชน  
โรงเรียน  ครูและชมรมที่เคยขอสนับสนุนโครงการจากกองทุนหลักประกันสุขภาพ  การให้คณะกรรมการ
กองทุนเพ่ิมช่องทางการประชาสัมพันธ์เชิงรุก  ร่วมกับ  การท ากิจกรรมต่าง ๆ  ขององค์การบริหารส่วนต าบล
นาไม้ไผ่  โดยเน้นหนักเรื่องวัตถุประสงค์ของกองทุน  ขั้นตอนการเสนอโครงการ  ประโยชน์ของกองทุนให้กับ
ทุกกลุ่มวัยได้รับทราบจัดท า Line  ของกองทุน 

 5.2  ควรมีการก าหนดคณะกรรมการกองทุนไม่ควรสวมหมวกหลายใบ  ควรเปิดโอกาสให้ประชาชน
ในพ้ืนที่ได้เข้ามามีบทบาทเป็นคณะกรรมการกองทุนให้ได้เรียนรู้  มีส่วนร่วมการบริหารกองทุน 



 5.3  การให้มีการใช้จ่ายเงินกองทุนให้เกิดประสิทธิภาพมากกว่านี้  เพ่ือจะได้เกิดประโยชน์ต่อ
ประชาชน 

 5.4  ควรจัดประชุมอบรมเพ่ิมศักยภาพให้กับคณะกรรมการกองทุนได้รับทราบบทบาทหน้าที่ในการ
เป็นคณะกรรมการและอนุกรรมการของกองทุน 

 5.5  ควรมีผู้แนะน าในการเขียนโครงการให้กับพ่ีน้องประชาชนที่สนใจ  อยากน าเงินของกองทุนไปใช้
ให้เกิดประสิทธิภาพในพ้ืนที่  เช่น  ผู้น า อสม.,กลุ่มองค์กรที่ดูแลด้านสุขภาพ  เช่น ผู้ดูแลผู้สูงอายุ  ผู้พิการ  
ผู้รับผิดชอบงานด้านเอดส์  ด้านเยาวชน  ได้มีโอกาสยื่นขอโครงการภาคประชาชนเพิ่มมากขึ้น 

 5.6  ให้อนุกรรมการประเมินผล  รายงานผลการติดตามผล  ตรวจสอบว่าโครงการต่างๆ  สามารถ
แก้ไขปัญหาสุขภาพได้อย่างแท้จริง  ตลอดจนปัญหาอุปสรรค  เสนอต่อคณะอนุกรรมการด้านแผนงาน
กลั่นกรอง  เพ่ือใช้เป็นฐานข้อมูลในการพัฒนาโครงการประชาชนได้รับประโยชน์มากน้อยเพียงใดควรให้
ประชาชนเข้ามามีส่วนร่วมให้มากข้ึน 

 5.7  ควรมีการถอดบทเรียนกองทุนปีละ  1  ครั้ง 

 5.8  ควรปรับปรุงแบบฟอร์มการเขียนโครงการให้ประชาชนมีความเข้าใจที่ง่ายขึ้น 

 5.9  ควรให้เด็กเยาวชนได้มีใจในการเขียนข้อเสนอโครงการในพ้ืนที่เพ่ือการพัฒนาศักยภาพในการ
ท างานร่วมกับผู้ใหญ่ในชุมชน 

 

ข้อเสนอต่อกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 

 1.  ระเบียบการเบิกจ่ายเงินกองทุนไม่ครอบคลุม  ไม่มีความชัดเจนจะท าอะไรต้องมีการหารือเพ่ิมเติม  
ยังเป็นระเบียบที่เปิดกว้างท าให้ต้องมีการหารือ  ซึ่งต้องใช้เวลารอหนังสือก่อนถึงจะด าเนินการได้ 

 2.  การก าหนดแนวทางในการด าเนินงานแต่ละพ้ืนที่เพ่ิมเติม 


