
บทที่  4 
 

ผลการศึกษา 
 
 

การศึกษากระบวนการกองทุนสุขภาพตําบลในชุมชน กรณีศึกษา อําเภอสะเมิง จังหวัด
เชียงใหม เปนการศึกษาเชิงพรรณนา เก็บขอมูลระหวางเดือน เมษายน ถึง เดือน กรกฎาคม 2553 มี
วัตถุประสงคเพ่ือศึกษากระบวนการดําเนินงานของกองทุนสุขภาพตําบลของ ตําบลบอแกว ตําบล
แมสาบ และตําบลสะเมิงเหนือ ในอําเภอสะเมิง โดยใชขอมูลเชิงปริมาณจากการตอบแบบสอบถาม
ของประชาชนกลุมตัวอยาง จํานวน 370 คน ไดรับแบบสอบถามคืน จํานวน 292 คน คิดเปนรอยละ 
78.92 และขอมูลเชิงคุณภาพจากการสนทนากลุมของคณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลบอแกว 
จํานวน 15 คน คณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลแมสาบ จํานวน 13 คน และคณะกรรมการ
กองทุนสุขภาพตําบลสะเมิงเหนือ จํานวน 14 คน โดยใชการสัมภาษณจากแนวคําถามปลายเปด       
ผลการศึกษาขอมูลไดนําเสนอดวยตารางประกอบคําบรรยายและขอมูลจากการสนทนากลุม 
ตามลําดับ ดังนี้ 

 
สวนที่ 1 ขอมูลทั่วไปของกลุมตัวอยาง ประกอบดวย 
ขอมูลสวนบุคคล ประกอบดวย เพศ อายุ ตําบลที่อาศัยอยูในปจจุบัน ศาสนา สถานภาพ

สมรส ระดับการศึกษา รายได และ อาชีพ 
สวนที่ 2 ขอมูลการดําเนินงานกระบวนการกองทุนสุขภาพตําบล ประกอบดวย 
1. ขอมูลจากแบบสอบถามเกี่ยวกับการดําเนินงานกระบวนการกองทุนสุขภาพตําบล 
2. ขอมูลเกี่ยวกับการสนทนากลุมของกรรมการกองทุนสุขภาพตําบล  
โดยแบงเปน 3 ดาน ไดแก 

1) ดานการดําเนินงานตามนโยบายของกองสุขภาพตําบลในแผนงานโครงการที ่   
สนับสนุนการสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค ฟนฟูสภาพ และสนับสนุนภูมิปญญาทองถ่ิน   

2) ดานการบริหารจัดการงบประมาณกองทุนสุขภาพตําบล    
3) ดานการมีสวนรวมของประชาชนในพ้ืนท่ี     
 



 32

สวนที่ 1 ขอมูลทั่วไป จากแบบสอบถาม ( n = 292 คน )  
 

ขอมูลสวนบุคคล ประกอบดวย เพศ อายุ ตําบลที่อาศัยอยูในปจจุบัน ศาสนา สถานภาพ
สมรส ระดับการศึกษา รายได และ อาชีพ 

 
ตารางที่ 2 จํานวนและรอยละของกลุมตวัอยางจําแนกตามขอมูลสวนบุคคล   
 

ขอมูล จํานวน รอยละ 
เพศ 

หญิง 
ชาย 

 
152 
140 

 
52.10 
47.90 

การอาศัยอยูในพ้ืนที่ 
ตําบลบอแกว  
ตําบลแมสาบ 
ตําบลสะเมิงเหนือ 

 
111 
81 

100 

 
38.00 
27.70 
34.30 

อาย ุ( ป ) ( คาเฉลี่ย = 40.42, สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน = 9.47, คาต่ําสุด 25 ป และคาสูงสุด 82 ป ) 
25 - 34     
35 - 44    
45 - 54     
55 - 64    
65 ป  ขึ้นไป 

91 
112 
62 
25 
2 

31.20 
38.40 
21.20 
8.50 
0.70 

ศาสนา  
พุทธ         
คริสต        

 
254 
38 

 
87.00 
13.00 

สถานภาพ 
โสด 
คู   
หยา/แยก  
หมาย  
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248 
5 
7 

 
11.00 
84.90 
1.70 
2.40 
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ตารางที่ 2 (ตอ) 
ขอมูล จํานวน รอยละ 

วุฒกิารศึกษาสูงสุด (ท่ีจบการศึกษาแลว)     
ไมไดเรียนหนังสือ         
ประถมศึกษา      
มัธยมศึกษาตอนตน     
มัธยมศึกษาตอนปลาย     
ปริญญาตรี หรือเทียบเทา    
ปริญญาโท     
อ่ืนๆ ระบุ  (ปวช.) 

 
3 

147 
70 
48 
18 
2 
4 

 
1.00 

50.30 
24.00 
16.40 
6.20 
0.70 
1.40 

รายไดตอเดือน 
นอยกวา 2,500 บาท 
2,501-5,000  
5,001-7,500 
7,501-10,000 
10,001-12,500  
มากกวา 15,000  

อาชีพ 
ขาราชการสวนกลาง         
ขาราชการสวนทองถ่ิน      
เกษตรกรรม     
คาขาย  
ธุรกิจสวนตัว    
รับจาง     
ผูนําชุมชน 
ไมไดประกอบอาชีพ 

 
83 

135 
49 
15 
6 
4 
 

3 
8 

169 
14 
6 

55 
35 
2 

 
28.40 
46.20 
16.80 
5.10 
2.10 
1.40 

 
1.00 
2.70 

57.90 
4.80 
2.10 

18.80 
12.00 
0.70 
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ตารางที่ 2 แสดงกลุมตัวอยาง เปนเพศหญิง รอยละ 47.90 เพศชาย รอยละ 52.10 มีอายุเฉล่ีย 
40.42 ป สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 9.47, คาต่ําสุด 25 ป และคาสูงสุด 82 ป ชวงอายุท่ีมากท่ีสุดอยู
ระหวาง 35 - 44 ป รอยละ 38.40 รองลงมามีอายุระหวาง 25 - 34  ป รอยละ 31.20 นับถือศาสนา
พุทธ รอยละ 87.0 รองลงมาเปนศาสนาคริสต รอยละ 13.00 สถานภาพสมรสคู รอยละ 84.90 
รองลงมาเปนโสด รอยละ 11.0 การศึกษาจบระดับช้ันประถมศึกษา รอยละ50.30 รองลงมาระดับ
มัธยมศึกษาตอนตน รอยละ 24.00 รายไดอยูในชวง 2,501-5,000 บาท รอยละ 46.20 และนอยกวา 
2,500 บาท รอยละ 28.40 รายไดหลักมาจากการประกอบอาชีพเกษตรกรรม รอยละ 57.90 รองลงมา
เปนอาชีพรับจาง รอยละ 18.80  
 

จากการสนทนากลุมคณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบล 
 จากการสนทนากลุมพบวา หากเปนผูประกอบอาชีพเกี่ยวกับ ผูนําชุมชน สวนมากจะให
ความรวมมือในการดําเนินกิจกรรมตางๆในชุมชนมากกวาผูประกอบอาชีพอ่ืนๆ ดังคําสนทนา
ตอไปนี ้
 

“...ถามีงาน มีโครงการเกิดขึ้นในหมูบาน พวกท่ีเปน อบต. กํานัน ผูใหญบาน และผูชวยฯ
มักจะไปรวมงานเปนประจํา ไมคอยขาด...” 
ผูใหขอมูล: กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนองคกรปกครองสวนทองถ่ิน 
 

ปญหาและอุปสรรค 
จากการสนทนากลุมคณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลทั้ง 3 ตําบล พบวาประชาชนใน

ชุมชน สวนใหญประกอบอาชีพเกษตรกรรม ซ่ึงกลุมนี้โดยสวนมากมักใหความสําคัญเกี่ยวกับดาน
เศรษฐกิจและฐานะความเปนอยูของตนเองมากกวาการดูแลสุขภาพ ดังคําสนทนานี้ 

“...สวนมากแลวชาวบานเปนชาวไรชาวนา มักสนใจแตเรื่องการทํามาหากิน เรื่องปากทอง
ของตวัเองและครอบครัวมากวา ไมคอยใสใจสุขภาพมากนัก...” 
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนหมูบาน 
 

ขอเสนอแนะ 
 จากการสนทนากลุมคณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลไดเสนอความคิดเห็นวาควรมีการ
ประชาสัมพันธเกี่ยวกับการดําเนินงานกองทุนสุขภาพตําบลใหกลุมผูประกอบอาชีพดาน
เกษตรกรรมรับรูและเขาใจเพ่ิมขึ้น เพ่ือใหมีสวนรวมในกิจกรรมและโครงการดานสุขภาพมากขึ้น 
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สวนที่ 2 ขอมูลการดําเนินงานกระบวนการกองทุนสุขภาพตําบล มีรายละเอียดดังนี ้
1. ขอมูลจากแบบสอบถามเกี่ยวกับการดําเนินงานกระบวนการกองทุนสุขภาพตําบลใน 
 ชุมชน  (n = 292) 
2. ขอมูลจากการสนทนากลุมของคณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบล  
โดยขอมูลจากแบบสอบถามและขอมูลจากการสนทนากลุม นําแบงเปนผลการศึกษา  

3 ดาน ดังนี้ 
1)  ดานการดําเนินงานตามนโยบายของกองสุขภาพตําบลในแผนงานโครงการท่ี    

สนับสนุนการสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค ฟนฟูสภาพ และสนับสนุนภูมิ ปญญาทองถ่ิน   
2)  ดานการบริหารจัดการงบประมาณกองทุนสุขภาพตําบล    
3)  ดานการมีสวนรวมของประชาชนในพ้ืนท่ี     

 
ขอมูลดานที่ 1 การดําเนินงานตามนโยบายของกองสุขภาพตําบลในดําเนินแผนงานโครงการ
สนับสนุนการสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค ฟนฟูสภาพ และสนับสนุนภูมิปญญาทองถิ่นในพ้ืนที่ 
โดยแยกยอยออกเปน 6 สวน ดังนี้ 

1.1  การเตรียมความพรอมในการจัดตั้งกองทุนสุขภาพตําบล 
1.2  การเก็บรวบรวมขอมูลภาวะสุขภาพของชุมชน 
1.3  การนําปญหาสูการจัดทําโครงการ 
1.4  การจัดบริการกิจกรรมตามชุดสิทธิประโยชน  
1.5  การจัดบริการการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคสําหรับชุมชน 
1.6  การสนับสนุนบริการสุขภาพ 

 
ขอมูลดานที่ 1 สวนท่ี 1 จากแบบสอบถาม  ( n = 292 คน ) 
 
ตารางที่ 3 จํานวนและรอยละการดําเนินงานเตรียมความพรอมในการจัดตั้งกองทุนสุขภาพตําบล  

การเตรียมความพรอมในการจัดต้ัง 
กองทุนสุขภาพตําบล 

ดําเนินการ 
จํานวน  (รอยละ) 

ไมไดดําเนินการ 
จํานวน  (รอยละ) 

    กองทุนสุขภาพฯมีการทําประชาคมในพ้ืนท่ีเพ่ือขอความ
คิดเห็นจากประชาชนและผูเกี่ยวของ   

197 (67.50) 95 (32.50) 

    กองทุนสุขภาพฯคัดเลือกตัวแทนของหมูบานเขาไปเปน
คณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบล โดยคัดเลือกมาจาก
เสียงขางมากของประชาชนในหมูบาน 

189 (64.70) 103 (35.30) 



36 

 
 

ตารางที่ 3 ( ตอ ) 
การเตรียมความพรอมในการจัดต้ัง 

กองทุนสุขภาพตําบล 
ดําเนินการ 

จํานวน  (รอยละ) 
ไมไดดําเนินการ 
จํานวน  (รอยละ) 

กองทุนสุขภาพฯดําเนินการจัดระเบียบขอบังคับและแจงให
ชุมชนทราบ 

172 (58.90) 120 (41.10) 

 
ตารางที่ 3 แสดงกลุมตัวอยางมีการดําเนินงานกองทุนสุขภาพตําบลดานการเตรียมความ

พรอมในการจัดตั้งกองทุนสุขภาพตําบล มีการทําประชาคมในพ้ืนท่ี เพ่ือขอความคิดเห็นจาก
ประชาชน และผูเกี่ยวของ รอยละ 67.50 มีการดําเนินการคัดเลือกตัวแทนของหมูบานเขาไปเปน
คณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบล โดยคัดเลือกมาจากเสียงขางมากของประชาชนในหมูบาน       
รอยละ 64.70 และกองทุนสุขภาพฯดําเนินการจัดระเบียบขอบังคับและแจงใหชุมชนทราบ รอยละ 
58.90 
 

ขอมูลดานที่ 1 สวนที่ 1 จากการสนทนากลุมคณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบล   
จากการสนทนากลุมคณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลทั้ง 3 ตําบล พบวาประชาชนใน

ชุมชนไดดําเนินการประชาคมเพ่ือขอความเห็นในการดําเนินงานกองทุนสุขภาพตําบล เชนการ 
เลือกตั้งกรรมการ การคนหาปญหาดานสุขภาพในหมูบาน การกําหนดกฎระเบียบของกองทุน
สุขภาพตําบล แตการดําเนินการประชาคมดังกลาวไมไดจัดขึ้นอยางเปนทางการ การดําเนินการ
ประชาคมจะจัดขึ้นพรอมกับการนัดประชุมประจําเดือนของหมูบานและการนัดประชุมประจําเดือน
ขององคการบริหารสวนตําบลเกือบทุกครั้ง ดังคําสนทนาขางลางนี ้

 
“...มีขอความเห็นเรื่องปญหาสุขภาพ ก็มีในท่ีประชุมประจําเดือนหมูบาน ผูใหญบานถาม

ชาวบานเรื่องสุขภาพ เพราะจะนําไปทําโครงการตอไป...” 
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน  

 
จากการสนทนากลุมของคณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบล ยังพบอีกวามีกองทุนสุขภาพ

ตําบล จํานวน 2 ตําบล ท่ีดําเนินการคัดเลือกตัวแทนหมูบานเขาไปเปนคณะกรรมการกองทุน
สุขภาพตําบล โดยผานความความเห็นชอบของประชาชนในชุมชน และอีก 1 ตําบลใหกํานันและ
ผูใหญบานเปนตัวแทนกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลของตน รายละเอียดการจัดหาและคัดเลือก
คณะกรรมการดังตารางท่ี 4 และตามการสนทนาขางลางตารางท่ี 4 นี้ 
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ตารางที่ 4 การจัดหาและคัดเลือกคณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลในชุมชน อําเภอสะเมิง 
 

ตําแหนงคณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบล ต.บอแกว ต.แมสาบ ต.สะเมิงเหนือ 
1. นายกองคการบริหารสวนตําบล / เทศมนตรี 

ประธานกรรมการ �  �  �  

2. กรรมการ ท่ีเปน ส.อบต. / สท. ตามท่ีสภา
มอบหมาย  จํานวน  2  คน �  �  �  

3. กรรมการ ท่ีเปนผูแทนหนวยบริการ  ตามท่ี 
สปสช. มอบหมาย  จํานวน  1  คน      �  �  �  

4. กรรมการ ท่ีมาจากผูแทน อสม.  ท่ีคัดเลือก
กันเอง  จํานวน  2  คน �  �  �  

5. กรรมการท่ีมาจากผูแทนหมูบานๆละ 1  คน    
• โดยมาจากการเปน กํานัน หรือ ผูใหญบาน   �  �   
• โดยการคัดเลือกจากเสียงขางมากในชุมชน 

หรือการประชาคม 
  �  

6. ปลัดองค อบต. / ปลัดเทศบาล 
กรรมการและเลขานุการ �  �  �  

 
“...กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลเลือกจากชาวบานออกเสียงแลวเขาไปเปนกรรมการ

กองทุนฯ ถาเอาผูใหญบานเปนกรรมการฯเลย จะไมรูเรื่อง ภาระหนาท่ีก็มากอยูแลว...” 
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนผูใหญบาน 

 
ปญหาและอุปสรรค  
ผูดํารงตําแหนงกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากผูใหญบานสวนมาก ไมทราบวา

ตนเองมีหนาท่ีรับผิดชอบอะไรบางในกองทุนสุขภาพตําบลของตน ไมเขาใจรายละเอียดในการ
บริหารจัดการกองทุน คิดวาการบริหารจัดการกองทุนสุขภาพตําบลของตน เปนเรื่องท่ีเจาหนาท่ีใน
องคการบริหารสวนตําบลจะตองดําเนินการ การประชุมเรื่องกองทุนสุขภาพตําบลแตละครั้ง มัก
แทรกอยูในวาระการประชุมประจําเดือนของตําบลเปนบางครั้ง ไมมีการแยกประชุมเฉพาะเรื่อง
กองทุนสุขภาพตําบล ดังคําสนทนาตอไปนี ้
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“...การประชุมกองทุนมักเขาอยูในวาระประชุมของ อบต. และมักอยูในวาระชวงทายๆของ
การประชุม ทําใหคนมาประชุมรอนาน และอยูไมครบ...” 
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน  
 

“...ผมเปนกรรมการกองทุนฯยังไมรูเรื่องเลยวาตองมีหนาท่ีอะไรทําในกองทุนนี้บาง อบต.
ไมเห็นมีระเบียบเกณฑอะไรบอกใหเลย...” 
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนหมูบาน 
 

“...กองทุนฯของเราไมไดทําระเบียบกฎเกณฑเปนลายลักษณอักษรไวชัดเจน กรรมการบาง
คนเลยไมรูเรื่องกระบวนการทํางานกองทุนสุขภาพตําบลของเรา...” 
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนผูใหญบาน 

 
“...พวกเรารูแควาไดเปนคณะกรรมการกองทุนฯ แตไมมีเอกสารรายละเอียดช้ีแจงวามี

หนาท่ีอยางไรบางและใหทําอะไรไดบาง มีแตเอกสารท่ีเปนคําส่ังแตงตั้งใหเปนกรรมการเทานั้น...”   
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนหมูบาน 
 

ขอเสนอแนะ 
จากการสนทนากลุมคณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลไดเสนอความคิดเห็นเพ่ือ

พัฒนาการดําเนินงานจัดเตรียมความพรอมในการจัดตั้งกองทุนสุขภาพตําบลไวดังนี้ 
ตัวแทนกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลท่ีมาจากตัวแทนหมูบาน ใหความเห็นวาควรมี

กรรมการท่ีจากการเลือกตั้งของประชาชนในชุมชน โดยเปนตัวแทนท่ีมาจากทุกภาคสวนในชุมชน
และควรมีการช้ีแจงทบทวนขอกําหนด กฎเกณฑ ระเบียบ การดําเนินงานกองทุนสุขภาพให
คณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลรับทราบทุกป  

กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตวัแทนอาสาสมัครสาธารณสุข ใหความเห็นวาควร
มีการประชาสัมพันธเรื่องกองทุนสุขภาพตําบลใหชุมชนรับทราบ การจัดประชุมกองทุนสุขภาพ
ตําบลควรจัดประชุมแยกเฉพาะจากวาระเรื่องอ่ืนๆ และใหมีการประชุมกองทุนสุขภาพตําบลอยาง
ตอเนื่อง  
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ขอมูลดานที่ 1 สวนท่ี 2 จากแบบสอบถาม ( n = 292 คน ) 
 
ตารางที่ 5 จํานวนและรอยละการดําเนินงานการเก็บรวบรวมขอมูลภาวะสุขภาพของชุมชน  

การเก็บรวบรวมขอมูลภาวะสุขภาพของชุมชน ดําเนินการ 
จํานวน  (รอยละ) 

ไมไดดําเนินการ 
จํานวน  (รอยละ) 

กองทุนสุขภาพฯมีการคนหาปญหาสุขภาพจากขอมูลท่ีมี
ในชุมชน เชน ขอมูลสุขภาพในสถานีอนามัย เปนตน 

241 (82.50) 51 (17.50) 

กองทุนสุขภาพฯให อสม.แตละหมูบาน สํารวจและเก็บ
รวบรวมขอมูลปญหาดานสุขภาพ 

256 (87.70) 36 (12.30) 

กองทุนสุขภาพฯมีการทําประชาคมหมูบานเพ่ือคนหา
ปญหาดานสุขภาพ 

206 (70.50) 86 (29.50) 

  
ตารางที่ 5 แสดงกลุมตัวอยางมีการดําเนินงานกองทุนสุขภาพตําบลดานการเก็บรวบรวม

ขอมูลภาวะสุขภาพของชุมชนโดยมีการดําเนินการคนหาปญหาสุขภาพจากขอมูลท่ีมีในชุมชน         
รอยละ 82.50 มีการดําเนินการให อสม.แตละหมูบาน สํารวจและเก็บรวบรวมขอมูลปญหาดาน
สุขภาพ รอยละ 87.70 และมีการดําเนินการทําประชาคมหมูบานเพ่ือคนหาปญหาดานสุขภาพ          
รอยละ 70.50 
 

ขอมูลดานที่ 1 สวนที่ 2 จากการสนทนากลุมคณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบล   
จากการสนทนากลุมคณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลทั้ง 3 ตําบล พบวากองทุนสุขภาพ

ตําบลมีการนําเอาขอมูลสถานะสุขภาพจากสถานีอนามัยในพ้ืนท่ีมาใชในการสํารวจและเก็บ
รวบรวมเปนขอมูลปญหาดานสุขภาพกอนจะนําไปทําเปนโครงการดานสุขภาพ ดังการสนทนา
ขางลางนี ้

 
 “...เราไดเอาปญหาสุขภาพจากสถานีอนามัยของเรามาตั้งเปนปญหาสุขภาพ ใหชาวบานลง
ความเห็นอีกรอบกอนเลือกทําโครงการใหกองทุนสุขภาพตําบล...” 
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน  
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ปญหาและอุปสรรค 
กองทุนสุขภาพตําบลท้ัง 3 ตําบล พบปญหาการดําเนินงานเก็บรวบรวมขอมูลภาวะสุขภาพ

ของชุมชน คือ การดําเนินการประชาคมคนหาปญหาสุขภาพในหมูบาน ยังมีการดําเนินการ
ประชาคมไมครอบคลุมทุกหมูบาน ดังคํากลาวในการสนทนานี้   

 
“...ปญหาสุขภาพบางหมูบานก็เสนอมาทําโครงการ ถาพวกเขาไดประชุมในหมูบานกอน 

ถาหมูบานใดไมไดประชุมมากอน ก็ไมรูวาจะเอาปญหาอะไรมาทําโครงการ...” 
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนหมูบาน 
 

ขอเสนอแนะ 
จากการสนทนากลุมคณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลไดเสนอความคิดเห็นเพ่ือ

พัฒนาการดําเนินงานเก็บรวบรวมขอมูลภาวะสุขภาพของชุมชนไวดังนี ้
ตัวแทนกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนหมูบาน ใหความเห็นวาควรมีการ

ประชาสัมพันธการดําเนินงานกองทุนสุขภาพตําบลกอนมีการคนหาปญหาสุขภาพในตําบล เพื่อให
ประชาชนในชุมชนรับทราบและเขาใจถึงกระบวนการดําเนินงานของกองทุนสุขภาพตําบล 
 
ขอมูลดานที่ 1 สวนที่ 3 จากแบบสอบถาม ( n = 292 คน ) 
 
ตารางที่ 6 จํานวนและรอยละการดําเนินงานนําปญหาสูการจัดทําโครงการ  
 

การนําปญหาสูการจัดทําโครงการ ดําเนินการ 
จํานวน  (รอยละ) 

ไมไดดําเนินการ 
จํานวน  (รอยละ) 

กองทุนสุขภาพฯรวบรวมปญหาท่ีไดจากการทํา
ประชาคมและเลือกปญหาท่ีเรงดวน เพื่อจัดทําโครงการ
เสนอคณะกรรมการกองทุนสุขภาพฯ 

186 (63.70) 106 (36.30) 

กองทุนสุขภาพฯเลือกปญหาตามความตองการของ
ประชาชนมาทําโครงการดานสุขภาพ 

189 (64.70) 103 (35.30) 
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ตารางที่ 6 แสดงกลุมตัวอยางมีการดําเนินงานกองทุนสุขภาพตําบลดานการนําปญหาสูการ
จัดทําโครงการโดยมีการดําเนินการรวบรวมปญหาท่ีไดจากการทําประชาคมและเลือกปญหาท่ี
เรงดวน เพื่อจัดทําโครงการเสนอคณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบล รอยละ 63.70 และมีการ
ดําเนินการเลือกปญหาตามความตองการของประชาชนมาทําโครงการดานสุขภาพ รอยละ 64.70  
 

ขอมูลดานที่ 1 สวนที่ 3 จากการสนทนากลุมคณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบล 
 จากการสนทนากลุมคณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลทั้ง 3 ตําบล พบวากองทุนสุขภาพ
ตําบลในอําเภอสะเมิงมีการนําเอาปญหาท่ีไดจากการประชาคมหรือปญหาเรงดวนของชุมชน มา
ดําเนินโครงการในการดําเนินงานกองทุนสุขภาพตําบลของตนเปนสวนใหญ และเปนความตองการ
ของประชาชนในชุมชนตองการแกไขเรงดวนท่ีสุดมาดําเนินโครงการในกองทุนสุขภาพตําบลดังท่ี
กลาววา 
 
 “...เอาปญหาท่ีชาวบานลงเสียงมากสุดมาทําโครงการในกองทุนสุขภาพตําบล...” 
 “...ปญหาอยางเชน โรคไขเลือดออก ชาวบานจะลงความเห็นใหทําโครงการไวในหมูบาน
กันมากสุด เพราะกลัวมันระบาด คนจะปวยกันมาก...” 
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนผูใหญบาน 
 

ปญหาและอุปสรรค 
กองทุนสุขภาพตําบลท้ัง 3 ตําบล พบอุปสรรคการดําเนินงานในการนําปญหามาจัดทํา

โครงการ คือ ประชาชนในชุมชนท่ีออกเสียงในการทําประชาคม สวนใหญมีการออกเสียงตามผูนํา
ชุมชนของตนเอง ประชาชนในชุมชนมีการออกเสียงแสดงความคิดเห็นตอการคิดคนปญหาดาน
สุขภาพ และดําเนินการจัดทําโครงการใหแกชุมชนของตนเองยังมีจํานวนนอย ดังจะทราบไดจาก
การสนทนา ดังนี้ 

 
“...บางทีมีการประชาคมทําแผนชุมชนใหชาวบานออกความคิดเห็น ก็มักจะรอฟง

ความเห็นจาก ตัวแทน อบต. ในหมูบานของตนเอง หรือไมก็ผูใหญบานของเองและยกมือลง
ความเห็นตาม นอยมากท่ีจะมีคนออกความคิดเห็นแปลกๆใหมๆ...”   
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนองคกรปกครองสวนทองถ่ิน 
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“...ชาวบานมักพูดวาใหหมออนามัย และ อสม. เขียนโครงการดานสุขภาพนาจะรูเรื่อง
มากกวาใหชาวบานเขียน...” 
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน 

 
ขอเสนอแนะ 
คณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลไดเสนอความคิดเห็นเพ่ือการนําปญหามาจัดทํา

โครงการในกองทุนสุขภาพตําบล ดังนี้ 
ตัวแทนกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลท่ีมาจากตัวแทนหมูบาน ใหความเห็นวา

คณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลควรมีการประชาสัมพันธการดําเนินงานกองทุนสุขภาพตําบล
ใหประชาชนในชุมชนไดรับทราบถึงประโยชนสําคัญท่ีจะไดจากการดําเนินงานในกองทุนสุขภาพ
ตําบล ประชาชนควรไดทราบถึงผลประโยชนในการนําปญหาดานสุขภาพท่ีสมควรแกไขมา
ดําเนินการจัดทําโครงการวามีประโยชนตอตนเองและชุมชนมากนอยเพียงใด 

ตัวแทนกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนสถานีอนามัย ใหความเห็นวาควรมี
การใหประชาชนเรียนรูในการคิดคนปญหาและการแสดงความคิดเห็นในการจัดทําโครงการใน
กองทุนสุขภาพตําบลเพ่ิมมากขึ้น และ กองทุนสุขภาพตําบลควรมีการกําหนดรูปแบบ ขั้นตอน ท่ี
ชัดเจนไวใหประชาชนในชุมชนดําเนินการจัดทําโครงการตามแบบแผนท่ีกําหนดไว 
 
ขอมูลดานที่ 1 สวนที่ 4 จากแบบสอบถาม (n = 292 คน )   
 
ตารางที่ 7 จํานวนและรอยละการดําเนินงานจัดบริการกิจกรรมตามชุดสิทธิประโยชน  

การจัดบริการกิจกรรมตามชุดสิทธิประโยชน ดําเนินการ 
จํานวน  (รอยละ) 

ไมไดดําเนินการ 
จํานวน  (รอยละ) 

กองทุนสุขภาพฯ มีโครงการหรือกิจกรรมสรางเสริม
สุขภาพ ปองกันโรค ท่ีเนนในกลุมเปาหมายเด็กอายุแรก
เกิด ถึง อายุต่ํากวา 6 ป เชน การจัดทําสมุดบันทึก
สุขภาพประจําตัวเด็ก การประเมินพัฒนาการเด็ก การช่ัง
น้ําหนัก – วัดสวนสูง เปนตน 

212 (72.60) 80 (27.40) 
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ตารางที่ 7 (ตอ)  

การจัดบริการกิจกรรมตามชุดสิทธิประโยชน ดําเนินการ 
จํานวน  (รอยละ) 

ไมไดดําเนินการ 
จํานวน  (รอยละ) 

กองทุนสุขภาพฯมีโครงการหรือกิจกรรมบริการสราง
เสริมสุขภาพ ปองกันโรค ท่ีเนนในกลุมเปาหมาย เด็ก
อายุ 6 ป ถึงผูท่ีอายุต่ํากวา 25 ป เชน การตรวจสุขภาพ
ชองปาก การประเมินความฉลาดทางอารมณของเด็ก  
6 – 11 ป การสรางแกนนําเยาวชนตอตานยาเสพติดใน
ชุมชน เปนตน 

209 (71.60) 83 (28.40) 

กองทุนสุขภาพฯมีโครงการหรือกิจกรรมสรางเสริม
สุขภาพ ปองกันโรค ท่ีเนนในกลุมเปาหมาย ผูใหญอายุ 
25 ป ขึ้นไป เชน การสงเสริมการออกกําลังกาย  การ
สนับสนุนถุงยางอนามัยเพ่ือปองกันโรคติดตอทาง
เพศสัมพันธ เปนตน 

207 (70.90) 85 (29.10) 

กองทุนสุขภาพฯมีโครงการหรือกิจกรรมบริการสราง
เสริมสุขภาพ ปองกันโรค ท่ีเนนในกลุมเปาหมายหญิงมี
ครรภในชุมชน เชน การบริการตรวจเลือดและปสสาวะ
แกหญิงมีครรภ การจัดอบรมใหความรูการดูแลตนเอง
ขณะตั้งครรภ การสนับสนุนอาหารเสริมแกหญิงมีครรภ 
เปนตน 

213 (72.90) 79 (27.10) 

กองทุนสุขภาพตําบลฯ มีโครงการหรือกิจกรรมบริการ
สรางเสริมสุขภาพ ปองกันโรค และฟนฟูสภาพ ท่ีเนน
ในกลุมผูพิการและทุพพลภาพในชุมชน เชน การคัด
กรองหรือการสนับสนุนอุปกรณชวยเหลือแกผูพิการ 
หรือเบ้ียยังชีพแกผูพิการ เปนตน 

206 (70.50) 86 (29.5) 

 
ตารางที่  7 แสดงกลุมตัวอยางมีการดําเนินดําเนินงานกองทุนสุขภาพตําบลดานการ

ดําเนินงานจัดบริการกิจกรรมตามชุดสิทธิประโยชน โดยมีการดําเนินโครงการหรือกิจกรรมสราง
เสริมสุขภาพ ปองกันโรค ท่ีเนนในกลุมเปาหมายเด็กอายุแรกเกิด ถึง อายุต่ํากวา 6 ป รอยละ 72.60  
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มีการดําเนินโครงการหรือกิจกรรมบริการสรางเสริมสุขภาพ ปองกันโรค ที่เนนในกลุมเปาหมาย 
เด็กอายุ 6 ป ถึงผูท่ีอายุต่ํากวา 25 ป รอยละ 71.60 มีการดําเนินโครงการหรือกิจกรรมสรางเสริม
สุขภาพ ปองกันโรค ท่ีเนนในกลุมเปาหมาย ผูใหญอายุ 25 ปขึ้นไป รอยละ 70.90 มีการดําเนิน
โครงการหรือกิจกรรมบริการสรางเสริมสุขภาพ ปองกันโรค ท่ีเนนในกลุมเปาหมายหญิงมีครรภใน
ชุมชน รอยละ 72.90 และมีการดําเนินโครงการหรือกจิกรรมบริการสรางเสริมสุขภาพ ปองกันโรค 
และฟนฟูสภาพ ท่ีเนนในกลุมผูพิการและทุพพลภาพในชุมชน รอยละ 70.50  
 

ขอมูลดานที่ 1 สวนที่ 4 จากการสนทนากลุมคณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบล 
 จากการสนทนากลุมคณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบล พบวากองทุนสุขภาพตําบลใน
อําเภอสะเมิงมีดําเนินการจัดบริการกิจกรรมตามชุดสิทธิประโยชน โดยมีการดําเนินโครงการหรือ
กิจกรรมสรางเสริมสุขภาพ ปองกันโรค ท่ีเนนในกลุมเปาหมายเด็กอายุแรกเกิด ถึง อายุต่ํากวา 6 ป 
โดยมีการดําเนินโครงการ เชน การจัดซ้ืออาหารเสริมใหแกเด็กเล็กในศูนยพัฒนาการเด็ก การ
ประเมินพัฒนาการเด็กในศูนยเด็กเล็ก การสนับสนุนอุปกรณ ของเลนเพ่ือเสริมสรางพัฒนาการเด็ก
เล็กในศูนยพัฒนาการเด็ก ตามท่ีกลาววา 
 
 “...เรามีการจัดหานมเปนอาหารเสริมใหกับเด็กเล็กในตําบลของเรา อุปกรณของเลนใน
ศูนยเราก็ทําโครงการในกองทุนสุขภาพตําบลสนับสนุนเสริมดวย เพราะงบหลักท่ีไดจาก อบต.ก็มี
ไมพอ...” 
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนองคกรปกครองสวนทองถ่ิน 
  
 สวนในกลุมเปาหมาย เด็กอายุ 6 ป ถึง ผูท่ีอายุต่ํากวา 25 ป มีการดําเนินโครงการหรือ
กิจกรรมสรางเสริมสุขภาพ ปองกันโรคในโครงการของกองทุนสุขภาพตําบล เชน การตรวจสุขภาพ
ชองปาก การสนับสนุนแปรงสีฟนสําหรับเด็กนักเรียน ดังประโยคดังนี ้
 

“...เราไดทําโครงการตรวจสุขภาพปาก และสนับสนุนแปรงสีฟนใหเด็กเล็ดและเด็ก
นักเรียนในโรงเรียนพ้ืนท่ีของเราไวแปรงฟนเวลาอยูในโรงเรียน...” 
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนสถานีอนามัย 

สวนในการดําเนินโครงการหรือกิจกรรมสรางเสริมสุขภาพ ปองกันโรค ที่เนนใน
กลุมเปาหมาย ผูใหญอายุ 25 ป ขึ้นไป เชน โครงการเตนแอโรบิค โครงการงานกีฬาเช่ือมสัมพันธ 
โครงการวิ่งมินิมาราธอน ดังคําสนทนาตอไปนี ้
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“...มีการจัดโครงการวิ่งมินิมาราธอนในตําบลเราขึ้น คนตําบลอ่ืนก็มารวมแขงขันวิ่งดวย...” 
“...มีโครงการเตนแอโรบิคในหมูบานทุกวันชวงเวลาเย็นๆ...” 

ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนองคกรปกครองสวนทองถ่ิน 
 
 กลุมเปาหมายหญิงมีครรภในชุมชนมีการดําเนินโครงการหรือกิจกรรมสรางเสริมสุขภาพ 
ปองกันโรค เชน โครงการอบรมสงเสริมการใชเกลือผสมไอโอดีนในหญิงมีครรภ ดังคําสนทนานี้ 
 
 “...เราเพ่ิงทําโครงการสงเสริมการใชเกลือผสมไอโอดีนใหหญิงตั้งทองในพ้ืนท่ีของเรา...” 
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนองคกรปกครองสวนทองถ่ิน 

 
สวนการดําเนินโครงการหรือกิจกรรมบริการสรางเสริมสุขภาพ ปองกันโรค และฟนฟู

สภาพ ท่ีเนนในกลุมผูพิการและทุพพลภาพในชุมชนนั้น กองทุนสุขภาพตําบลในอําเภอสะเมิงท้ัง   
3 ตําบล ไดมีการดําเนินโครงการ เชน การจัดสนับสนุนอุปกรณชวยเหลือผูพิการ ดังคํากลาวท่ีมา
จากการสนทนาขางลางนี ้

 
“...สําหรับคนพิการในพ้ืนท่ี เรามีการสนับสนุนอุปกรณ เชน ไมเทาค้ํายัน บารสําหรับหัด

เดิน เราก็มีแจกไวกับคนพิการท่ีตองการดวย...” 
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนองคกรปกครองสวนทองถ่ิน 

 
ปญหาและอุปสรรค 
จากการสนทนากลุมกองทุนสุขภาพตําบลท้ัง 3 ตําบล พบอุปสรรคการดําเนินงานการ

จัดบริการกิจกรรมตามชุดสิทธิประโยชน  คือ  โครงการท่ีสนับสนุนการจัดบริการใน 5 
กลุมเปาหมายตามชุดสิทธิประโยชน มีการดําเนินโครงการและกิจกรรม ทั้ง 3 ตําบล แตบาง
โครงการยังดําเนินการไมครอบคลุมทุกหมูบานในตําบล ผูคิดและจัดทําแผนงานโครงการ กิจกรรม 
ในกองทุนสุขภาพตําบล สวนมากเปนเจาหนาท่ีสถานีอนามัย และ ตัวแทนหรือแกนนําอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมูบาน และหากเปนโครงการท่ีเนนการเปล่ียนแปลงการดําเนินชีวิต การปรับ
พฤติกรรมสุขภาพประชาชน อาทิเชน การเตนแอโรบิค การรณรงคตอตานยาเสพติด การเจาะเลือด
หาสารเคมีตกคางในรางกาย ยังไมมีเกณฑ ตัวช้ีวัด หรือแบบสอบถามติดตามความกาวหนาของ
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โครงการในระยะยาวหรือผลประโยชนท่ีไดรับหลังเสร็จส้ินโครงการ ดังจะทราบไดจากการ
สนทนา ดังนี้ 

 
“...ใหหมออนามัย และ อสม. เขียนโครงการนาจะรูเรื่องมากกวาใหชาวบานเขียน เพราะ

ชาวบานไมเขาใจเรื่องสุขภาพมากเทากับหมอ และถาใหอบต. จัดทําโครงการนาจะทําเสร็จเร็วกวา
รอใหชาวบานทํา...” 
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน 

 
“...มีโครงการเตนแอโรบิคก็จริง แตลานเตนแอโรบิคอยูหมู.... คนท่ีอยูหมูอ่ืน บานไกลๆ

เขาก็มาเตนไมได คนเตนก็อยูแถวบานใกลๆเทานั้น...” 
 “...โครงการออกกําลังกายมีหลายอยางมาก ทําเสร็จแลวก็ไมรูวามันดีกับชาวบานอยางไร

อยางเชน เตนแอโรบิค คนเตนก็ไมรูวากอนและหลังตัวเองสุขภาพเปนอยางไร น้ําหนักลดลง
กวาเดิมหรือไม เราไมไดสอบถามเก็บขอมูลกันเปนจริงเปนจัง...” 
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนชาวบาน 
 

ขอเสนอแนะ 
คณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลไดเสนอความคิดเห็นเพ่ือดําเนินงานจัดบริการกิจกรรม

ตามชุดสิทธิประโยชน เนนใน 5 กลุมเปาหมาย ไดแก กลุมเปาหมายเด็กอายุแรกเกิด ถึงอายุต่ํากวา 6
ป กลุมเปาหมาย เด็กอายุ 6 ป ถึง ผูท่ีอายุต่ํากวา 25 ป กลุมเปาหมาย ผูใหญอายุ 25 ปขึ้นไป 
กลุมเปาหมายหญิงมีครรภในชุมชน และ ในกลุมผูพิการและทุพพลภาพในชุมชน ดังนี้ 

กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนหมูบาน ไดใหความเห็นวาผูจัดทําโครงการ
ควรท่ีจะดําเนินการจัดกิจกรรมใหครอบคลุมทุกหมูบาน ซ่ึงอาจจะมีการจัดกิจกรรมแบบหมุนเวียน
ในแตละหมูบาน 

กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน ได
ใหความเห็นวากองทุนสุขภาพตําบลควรมีการจัดการอบรมการเขียนโครงการ การช้ีแนะการจัดทํา
โครงการดานสุขภาพใหแกประชาชนท่ัวไปในชุมชน หรือมีการแจกเอกสารเผยแพรขั้นตอนการ
จัดการโครงการท่ีสามารถดําเนินการไดในกองทุนสุขภาพตําบล โดยแยกการอธิบายใหเปนไปตาม
การจัดบริการกิจกรรมตามชุดสิทธิประโยชน เนนใน 5 กลุมเปาหมาย 

กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนสถานีอนามัย ไดใหความเห็นวากองทุน
สุขภาพตําบลควรมีการกําหนดใหผูจัดทําโครงการ กิจกรรม หรือ แตงตั้งคณะอนุกรรมการเพ่ิมขึ้น
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เพ่ือใหทําหนาท่ีสํารวจ ติดตามความกาวหนาในระหวางการดําเนินโครงการ กิจกรรมตางๆ ชุมชน
ท่ีเกี่ยวกับจัดบริการกิจกรรมตามชุดสิทธิประโยชน เนนใน 5 กลุมเปาหมาย เพ่ือนํามาเปนขอมูลให
กองทุนสุขภาพตําบลเผยแพรผลการดําเนินงานใหประชาชนไดรับทราบอยางท่ัวถึง 

 
ขอมูลดานที่ 1 สวนที่ 5 จากแบบสอบถาม ( n = 292 คน ) 
 
ตารางที่ 8 จํานวนและรอยละการดําเนินงานการจัดบริการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค
สําหรับชุมชน 

การจัดบริการการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค
สําหรับชุมชน 

ดําเนินการ 
จํานวน (รอยละ) 

ไมไดดําเนินการ 
จํานวน  (รอยละ) 

กองทุนสุขภาพตําบลฯ มีการดําเนินงานโครงการหรือ
กิจกรรมบริการสรางเสริมสุขภาพ ปองกันโรค ที่จัดใน
ห น ว ย บ ริ ก า ร สุ ข ภ า พ  โ ด ย เ น น ก า ร ค น ห า แ ล ะ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมท่ีเส่ียงตอการเจ็บปวย เชน การ
คัดกรองโรคเบาหวาน – ความดันโลหิตสูง การออก
เย่ียมบาน เปนตน 
 

241 (82.50) 51 (17.50) 

 
ตารางที่ 8 แสดงกลุมตัวอยางมีการดําเนินงานกองทุนสุขภาพตําบลดานการดําเนินงานการ

จัดบริการการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคสําหรับชุมชนโดยมีการดําเนินโครงการหรือ
กิจกรรมบริการสรางเสริมสุขภาพ ปองกันโรค ที่จัดในสถานีอนามัย โดยเนนการคนหาและ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมท่ีเส่ียงตอการเจบ็ปวย รอยละ 82.50  
 

ขอมูลดานที่ 1 สวนที่ 5 จากการสนทนากลุมคณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบล 
 จากการสนทนากลุมคณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบล พบวากองทุนสุขภาพตําบลใน
อําเภอสะเมิงมีดําเนินการจัดบริการการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคสําหรับชุมชนท่ีจัดใน
สถานีอนามัยโดยเนนการคนหาและปรับเปล่ียนพฤติกรรมท่ีเส่ียงตอการเจ็บปวย เชน การคัดกรอง
โรคเบาหวาน – ความดันโลหิตสูง การออกเย่ียมบานผูปวยโรคเรื้อรัง การออกเย่ียมบานหญิงหลัง
คลอด ดังการใหคําสัมภาษณตอไปนี้  
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“...สถานีอนามัยเราทําการตรวจคัดกรองโรคความดันโลหิตสูงและตรวจเบาหวานทุกปอยู
แลว พบคนไขมากขึ้นทุกป แตก็ดีท่ีตรวจพบกอนจะไดรับการรักษาทันเวลา...” 
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนผูใหญบาน 
 

ขอเสนอแนะ 
คณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากสถานีอนามัย ไดเสนอความคิดเห็นตอการ

จัดบริการการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคสําหรับชุมชน ท่ีจัดในสถานีอนามัยโดยเนนการ
คนหาและปรับเปล่ียนพฤติกรรมท่ีเส่ียงตอการเจ็บปวยของประชาชนในชุมชนวาเห็นควรให 
คณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลมีการติดตามผลการดําเนินงานในโครงการ กิจกรรม ท่ีเนนการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมคนในชุมชนนั้น มีตอผลการเปล่ียนแปลงตอพฤติกรรมสุขภาพของคนใน
ชุมชนมากหรือนอยเพียงใด ซ่ึงควรท่ีจะใหผูจัดทําโครงการหรือคณะกรรมการจัดทําตัวช้ีวัด หรือ
แบบประเมินผล นํามาตรวจสอบผลการดําเนินงานของโครงการท่ีเนนการปรับเปล่ียนพฤติกรรม 
ใหแสดงผลท่ีชัดเจน และสามารถนํามาประชาสัมพันธใหประชาชนในชุมชนรับทราบได 
 
ขอมูลดานที่ 1 สวนที่ 6 จากแบบสอบถาม  ( n = 292 คน ) 
 
ตารางที่ 9 จํานวนและรอยละการดําเนินงานการสนับสนุนบริการสุขภาพ  

การสนับสนุนบริการสุขภาพ ดําเนินการ 
จํานวน  (รอยละ) 

ไมไดดําเนินการ 
จํานวน  (รอยละ) 

กอง ทุ น สุขภ า พ ตํ า บลใ น ชุ ม ชน ข อ ง ท าน  มี ก า ร
ดําเนินงานโครงการหรือกิจกรรมท่ีสนับสนุน การ
บําบัดรักษา โดยใชภูมิปญญาทองถ่ิน เชน การปลูกพืช
สมุนไพรในครอบครัว สวนสมุนไพรในชุมชน การ
อบรมนวดแผนไทยดวยตนเองและครอบครัว เปนตน 
 

151 (51.70) 141 (48.30) 

 
ตารางที่ 9 แสดงกลุมตัวอยางมีการดําเนินงานกองทุนสุขภาพตําบลดานการดําเนินงานการ

สนับสนุนบริการสุขภาพ โดยมีการดําเนินโครงการหรือกิจกรรมท่ีสนับสนุน การบําบัดรักษา โดย
ใชภูมิปญญาทองถ่ินรอยละ 51.70 
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ขอมูลดานที่ 1 สวนที่ 6 จากการสนทนากลุมคณะกรรมการกองทุนสุขภาตําบล 
 จากการสนทนากลุมคณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบล พบวากองทุนสุขภาพตําบลใน
อําเภอสะเมิงมีดําเนินโครงการหรือกิจกรรมท่ีสนับสนุน การบําบัดรักษา โดยใชภูมิปญญาทองถ่ิน
เพียงตําบลเดียว โดยไดมีการจัดทําโครงการอบรมนวดคลายปวดเม่ือยสําหรับครอบครัว และการทํา
สวนสมุนไพรสาธิต ดังขอความสนทนาขางลางนี ้ 
 
 “...สถานีอนามัยเราทําการอบรมนวดคลายปวดใหกับชาวบานไวนวดกันในครอบครัว ไม
ตองไปหาหมอนวดใหเสียเวลา สวนสมุนไพรสาธิต ก็มีท่ีตรงหนาสถานีอนามัย...” 
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน 
 

ปญหาและอุปสรรค 
จากการสนทนากลุมกองทุนสุขภาพตําบลทั้ง 3 ตําบล พบอุปสรรคการดําเนินงานโครงการ

หรือกิจกรรมท่ีสนับสนุน การบําบัดรักษา โดยใชภูมิปญญาทองถ่ิน คือ ประชาชนในชุมชน ยัง
ไมใหความสําคัญในเรื่องการรักษาและการดูแลสุขภาพดวยสมุนไพรและใชภูมิปญญาทองถ่ินใน
การดําเนินชีวิต เพราะเห็นวาการบําบัดรักษาดวยสมุนไพรเปนการรักษาท่ีใชเวลานาน หรืออาจ
ไมไดผลดีเทาการรักษาแผนปจจุบัน อีกท้ังผูท่ีมีความเช่ียวชาญในเรื่องสมุนไพรในตําบลยังมีนอย 
จึงทําใหไมมีผูคิดคนทําโครงการท่ีสนับสนุน การบําบัดรักษา โดยใชภูมิปญญาทองถ่ิน ดังจะทราบ
ไดจากการสนทนา ดังนี้ 

 
“...โครงการดานสมุนไพรในตําบลของเรายังไมมีเลย เพราะกวาจะหาคนมาอบรม คนมา

สอน อธิบายใหชาวบานฟง  ไหนจะตองปลูกสมุนไพร มันใชเวลานานนะ...” 
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน 

 
“...ก็คนรูเรื่องสมุนไพรเริ่มหายากขึ้น ถาหาคนอบรมแคเรื่องนวด กดจุด ยังพอหาไดอยู อีก

อยางยาสมุนไพรกลัววามันจะไดผลไมดีเทา ยาท่ีหมอในโรงพยาบาลใหมา...” 
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนผูใหญบาน 

 
“...โครงการดานสมุนไพรและการแพทยแผนไทย ท่ีจะนํามาจัดทําโครงการในกองทุน

สุขภาพตําบลปนี้ ยังไมไดเริ่มทําอะไรเปนจริงเปนจังมากนัก เพราะเจาหนาท่ีเราก็ยังไมมีผูเช่ียวชาญ
ทางดานนี้มาชวย...” 
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนสถานีอนามัย 
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ขอเสนอแนะ 
คณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลไดเสนอความคิดเห็นเพ่ือดําเนินงานโครงการหรือ

กิจกรรมท่ีสนับสนุน การบําบัดรักษา โดยใชภูมิปญญาทองถ่ิน ดังนี้ 
กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนหมูบาน ไดใหความเห็นวาคณะกรรมการ

กองทุนสุขภาพตําบลควรมีการเผยแพรขอมูลการจัดโครงการหรือกิจกรรมท่ีสนับสนุนภูมิปญญา
ทองถ่ิน ใหประชาชนในชุมชนไดรับทราบถึงขอดีและประโยชนในการใชสมุนไพร  
 กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลท่ีมาจากตัวแทนสถานีอนามัย ไดใหความเห็นวา
คณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลควรมีการจัดอบรมความรูดานสมุนไพรแกประชาชนในชุมชน 
เพ่ือใหประชาชนในชุมชนไดเห็นความสําคัญของสมุนไพรท่ีมีอยูในชุมชนของตนเอง และควรท่ีจะ
สงเสริมการปลูกพืชสมุนไพรในครัวเรือน เพ่ือมาใชรักษาโรคบางชนิดเองได เชน วานหางจระเข ท่ี
ใชบรรเทาอาการแผลไฟไหมน้ํารอนลวกได  ฟาทะลายโจร ท่ีใชบรรเทาอาการไขหวัดได  อีกท้ัง
กองทุนสุขภาพตําบลควรจะสนับสนุนเรื่องการจัดทําตํารับตําราดานสมุนไพร และการแพทย
พ้ืนบานท่ีมีในชุมชน เพ่ือจัดเก็บเปนเอกสารและหลักฐานในการคนควาและเรียนรูใหแกผูสนใจ
และคนรุนหลัง 
 กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลท่ีมาจากตัวแทนผูใหญบาน ไดใหความเห็นเพ่ิมเติมวา 
กองทุนสุขภาพตําบลควรมีการสงเสริมเรื่องกิจกรรมดานการนวดใหประชาชนรับรูและนําไปใช
อยางถูกตองและถูกวิธี ประชาชนสามารถนําการนวดท่ีไดอบรมมาใชในครอบครัวของตนเองได 
 
ขอมูลดานที่ 2 การบริหารจัดการงบประมาณกองทุนสุขภาพตําบล  ( n = 292 คน ) 
 
ตารางที่ 10 จํานวนและรอยละการบริหารจัดการงบประมาณกองทุนสุขภาพตําบล   

การบริหารจัดการงบประมาณกองทุนสุขภาพตําบล ดําเนินการ 
จํานวน (รอยละ) 

ไมไดดําเนินการ 
จํานวน (รอยละ) 

อบต. จัดสรรเงินอุดหนุนใหกับกองทุนสุขภาพตําบลตาม
เกณฑ ท่ีสํานักงานประกันสุขภาพแหงชาติ  (สปสช.) 
กําหนดและแจงใหชุมชนทราบทุกป 

204 (69.90) 88 (30.10) 

กองทุนสุขภาพฯ สนับสนุนงบประมาณงานดานสงเสริม
สุขภาพ เชน การจัดเครื่องเสียงสําหรับการเตนแอโรบิค การ
จัดซ้ือผลิตภัณฑอาหารเสริมแกหญิงมีครรภ การจัดซ้ือชุด
พัฒนาการเด็กใหศูนยเด็กเล็กในชุมชน เปนตน 

140 (47.90) 152 (52.10) 
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ตารางที่ 10 (ตอ) 

การบริหารจัดการงบประมาณกองทุนสุขภาพตําบล ดําเนินการ 
จํานวน (รอยละ) 

ไมไดดําเนินการ 
จํานวน (รอยละ) 

กองทุนสุขภาพฯ สนับสนุนงบประมาณดานปองกันโรค 
เชน การรณรงคทําลายแหลงเพาะพันธุลูกน้ํายุงลาย การ
จัดซ้ือหนากากอนามัย การจัดซ้ือถุงยางอนามัยเพ่ือปองกัน
โรคติดตอทางเพศสัมพันธ เปนตน 

232 (79.50) 60 (20.50) 

กองทุนสุขภาพฯ สนับสนุนงบประมาณดานการฟนฟู
สภาพ เชน การเย่ียมบานผูปวยโรคเรื้อรัง การจัดหารถเข็น
ใหผูพิการ การจัดหาแวนตาแกผูท่ีมีปญหาสายตา เปนตน 

157 (53.80) 135 (46.20) 

ก อ ง ทุ น สุข ภ า พ ฯ  สนั บ ส นุ น ง บ ป ร ะ ม า ณ ด า น ก า ร
บําบัดรักษา โดยใชภูมิปญญาทองถ่ิน เชน การจัดซ้ือวัสดุ
หรืออุปกรณ ท่ีใชในการนวดแผนไทย การจัดหายา
สมุนไพรใหแกสถานีอนามัย  เปนตน 

95 (32.50) 197 (67.50 

กองทุนสุขภาพฯ สรุปผลการดําเนินงานดานการเงินทุก  
3 เดือน และแจงใหชุมชนรับทราบ 
 

117 (40.10) 175 (59.90) 

 
ตารางที่ 10 แสดงกลุมตัวอยางมีการดําเนินงานกองทุนสุขภาพตําบลดานการบริหารจัดการ

งบประมาณกองทุนสุขภาพตําบล โดยองคการบริหารสวนตําบลมีการดําเนินการจัดสรรเงิน
อุดหนุนใหกับกองทุนสุขภาพตําบลตามเกณฑท่ีสํานักงานประกันสุขภาพแหงชาติ (สปสช.) 
กําหนดและแจงใหชุมชนทราบทุกป รอยละ 69.90 มีการดําเนินการสนับสนุนงบประมาณงานดาน
สงเสริมสุขภาพ รอยละ 47.90  มีการดําเนินการสนับสนุนงบประมาณงานดานปองกันโรค รอยละ 
79.50 มีการดําเนินการสนับสนุนงบประมาณดานการฟนฟูสภาพ รอยละ 53.80 มีการดําเนินการ
สนับสนุนงบประมาณดานการบําบัดรักษา โดยใชภูมิปญญาทองถ่ิน รอยละ 32.50 และมีการ
ดําเนนิการสรุปผลการดําเนินงานดานการเงินทุก 3 เดือน และแจงใหชุมชนรับทราบ รอยละ 40.10 
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ขอมูลดานที่ 2 จากการสนทนากลุมคณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบล 
จากการสนทนากลุมคณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบล พบวากองทุนสุขภาพตําบลท้ัง 3 

ตําบลในอําเภอสะเมิงมีดําเนินดานการบริหารจัดการงบประมาณกองทุนสุขภาพตําบล โดยองคการ
บริหารสวนตําบลมีการดําเนินการจัดสรรเงินอุดหนุนใหกับกองทุนสุขภาพตําบลตามเกณฑท่ี
สํานักงานประกันสุขภาพแหงชาติ (สปสช.) กําหนดและแจงใหชุมชนทราบทุกป ดังขอความ
สนทนาท่ีไดจากการสัมภาษณนี้ 
 

“...กองทุนสุขภาพของเราไดเงินจาก สปสช.และจาก อบต. ของเราจัดสรรใหตามเกณฑ ไม
ขาดไมเกินเลย...” 
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน 

 
ในการสนทนาของกองทุนสุขภาพตําบลทั้ง 3 ตําบล ยังพบวาไดมีการดําเนินการสนับสนุน

งบประมาณงานดานสงเสริมสุขภาพ การสนับสนุนงบประมาณงานดานปองกันโรค การสนับสนุน
งบประมาณดานการฟนฟูสภาพ การสนับสนุนงบประมาณดานการบําบัดรักษา โดยใชภูมิปญญา
ทองถ่ิน เพ่ือนํามาจัดทําโครงการในกองทุนสุขภาพตําบล  ท่ีเปนไปตามผลการวิเคราะหขอมูลดาน
ท่ี 1 การดําเนินงานตามนโยบายของกองสุขภาพตําบลในดําเนินแผนงานโครงการสนับสนุนการ
สงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค ฟนฟูสภาพ และสนับสนุนภูมิปญญาทองถ่ินในพื้นท่ี ท่ีมีผลการ
ดําเนินงานในสวนการจัดบริการกิจกรรมตามชุดสิทธิประโยชน  การจัดบริการการสรางเสริม
สุขภาพและปองกันโรคสําหรับชุมชน และการสนับสนุนบริการสุขภาพ 
 

ปญหาและอุปสรรค 
จากการสนทนากลุมกองทุนสุขภาพตําบลท้ัง 3 ตําบล พบอุปสรรคการดําเนินงานในดาน

การบริหารจัดการงบประมาณกองทุนสุขภาพตําบล ในเรื่องของงบประมาณท่ีไดรับจัดสรรไมพอ
ตอการดําเนินโครงการ กิจกรรมในชุมชน ทําใหเกิดความขัดแยงในการพิจารณางบประมาณ เชน 
การพิจารณาจัดสรรงบประมาณดานการปองกันควบคุมโรคท่ีเฉล่ียใหแตละหมูบาน การจัดสรร
ทรายเทมีฟอสและสารเคมีพนกําจัดยุงลาย เปนตน ดังจากการสนทนาท่ีไดจากสัมภาษณนี้ 

 
“...เรื่องการบริหารเงินกองทุนฯ เคยจัดสรรไวใหทําโครงการแลว แตไมลงตัวก็มี เพราะ

ตองการแบงเงินใหเปนธรรมท่ีสุด  ลาสุดก็เรื่องการจัดสรรเทมีฟอส ในโครงการไขเลือดอออกท่ี
ผานมานี้...”   
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนผูใหญบาน 
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กองทุนสุขภาพตําบลในอําเภอสะเมิง ยังไมมีเกณฑพิจารณาตัดสินในการจัดสรร
งบประมาณท่ีเปนลายลักษณอักษรท่ีชัดเจนแนนอน  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลไมมีความรูและ
ความเขาใจดีพอในรายละเอียดขอบังคับการเบิกจายของกองทุนสุขภาพตําบล และคิดวาการเบิกจาย
งบประมาณ การจัดสรรงบประมาณ เปนเรื่องยุงยาก ซับซอน เสียเวลานาน ดังคําสนทนานี้ 

 
“...เรื่องเงินในกองทุนสุขภาพตําบล เขาใจวามันเปนเรื่องท่ีมีเงินโอนมาท่ี อบต. เพ่ือให

จัดทําโครงการท่ีเกี่ยวกับสุขภาพเทานั้น รายละเอียดอยางอ่ืนไมคอยทราบมากนัก ...” 
“...พวกเราไมรูเกี่ยวกับรายละเอียดงานบริหารกองทุนฯมากนัก แตเจาหนาท่ีใน อบต.นาจะ

รูมากกวาพวกเรา เพราะมีงบประมาณกองทุนฯโอนมาท่ี อบต. ...”   
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนหมูบาน 

 
“...พวกเราไมเขาใจเกี่ยวกับรายละเอียดในการบริหารงบประมาณมากนัก วาแบบไหนจะดี

และเหมาะสมกับชุมชนของเรา บางคร้ังหากดําเนินการไปกลัววาจะผิดระเบียบของ สปสช. ...”   
“...บางโครงการเสนอเขามาและผานอนุมัติแลวแตยังไมไดดําเนินงาน จนใกลจะหมด

ปงบประมาณ ซ่ึงตองทํารายงานสง ก็ไมมีความคืบหนา บางรายก็ทําโครงการไปแลว แตมีปญหา
ความไมเขาใจเรื่องเอกสารการอนุมัติเบิก-จายเงิน เชน ใบเสร็จรับเงิน หลักฐานการรับเงิน  ทําให
ตองมาตามแกไขใหถูกตองภายหลัง เกดิความลาชาอีก...”   
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนองคกรปกครองสวนทองถ่ิน 

 
กองทุนสุขภาพตําบลยังมีการประชาสัมพันธการใชจายเงินในการดําเนินงานในกองทุน

สุขภาพตําบลใหชุมชนไดรับทราบนอย ไมมีการตรวจสอบงบประมาณการดําเนินงานของกองทุน
สุขภาพตําบลจากชุมชนดังคําสนทนาจากขางลางนี ้

 
“...กองทุนฯเรายังไมไดสรุปเรื่องคาใชจาย งบประมาณใหชาวบานเลย อยางถาทําโครงการ

ตางๆ ก็ไมไดแจงรายละเอียดเรื่องงบประมาณการดําเนินโครงการใหชาวบานทราบ...”   
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนหมูบาน 
 

ขอเสนอแนะ   
จากการสนทนาของคณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลท่ีใหคําสัมภาษณ ไดให

ขอเสนอแนะในเรื่องการดําเนินงานดานการบริหารจัดการงบประมาณกองทุนสุขภาพตําบล ท่ีมา
จากตัวแทนหมูบานวา กองทุนสุขภาพควรใหมีการประชุมพิจารณางบประมาณ โดยมีผูเขารวม
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ประชุมจากทุกภาคสวนในชุมชน กองทุนสุขภาพตําบลควรใหมีการประชาสัมพันธการช้ีแจงเรื่อง
งบประมาณกองทุนสุขภาพตําบล และการสรุปผลการดําเนินงานกองทุนสุขภาพตําบล ใหชุมชน
รับทราบทุกป   

กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลท่ีมาจากตัวแทนสถานีอนามัยประจําตําบลเห็นควรให
กองทุนสุขภาพตําบลมีการจัดตั้งคณะอนุกรรมการตรวจสอบงบประมาณกองทุนสุขภาพตําบล และ
มีการสรุปผลการดําเนินงาน งบประมาณดําเนินงาน หลังเสร็จส้ินโครงการกิจกรรมทุกครั้ง  

และกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลท่ีมาจากตัวแทนองคกรปกครองสวนทองถ่ิน ไดให
ขอเสนอแนะวา กองทุนสุขภาพตําบลควรเสนอใหสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติจัดการ
อบรมช้ีแจง การบริหารจัดการงบประมาณใหกรรมการและเจาหนาท่ีผูเกี่ยวของกับกองทุนสุขภาพ
ตําบลไดเขาใจมากขึ้น และกองทุนสุขภาพตําบลควรจัดทําขอกําหนดกฎเกณฑการตรวจสอบ
งบประมาณกองทุนสุขภาพตําบลในชุมชน อีกท้ังเห็นควรใหกองทุนสุขภาพตําบล มีการเพ่ิม
งบประมาณท่ีไดมาจากงบอ่ืนๆ นําไปสมทบใน การพิจารณางบประมาณสนับสนุนกองทุน/พัฒนา
ระบบบริหารจัดการกองทุนและอ่ืนใหมีประสิทธิภาพมากขึ้น โดยเนนกิจกรรมการบริหารจัดการ
โดยท่ัวไปของการพัฒนาศักยภาพบุคลากรใหมีประสิทธิภาพดีขึ้น 
 
ขอมูลดานที่ 3 การมีสวนรวมของประชาชนในชุมชน ( n = 292 คน ) 
 
ตารางที่ 11 จํานวนและรอยละการมีสวนรวมของประชาชนในชุมชน    

การมีสวนรวมของประชาชนในชุมชน ดําเนินการ 
จํานวน  (รอยละ) 

ไมไดดําเนินการ 
จํานวน  (รอยละ) 

กองทุนสุขภาพฯ สนับสนุนใหประชาชนในชุมชนมี
สวนรวมแสดงความคิดเห็นการคนหาปญหาดาน
สุขภาพในชุมชน 

169 (57.90) 123 (42.10) 

ภาคีเครือขายท่ีมีในชุมชน (เชน ชมรมออกกําลังกาย 
ชมรมผูสูงอายุ  เปนตน) มีการดําเนินการจัดทํา
โครงการเกี่ยวกับงานสุขภาพ โดยไดรับการสนับสนุน
จากกองทุนสุขภาพฯ 

172 (58.90) 120 (41.10) 

กฎ ระเบียบ หรือมาตรการทางสังคมท่ีเกี่ยวกับสุขภาพ
ในชุมชน ไดมาจากความคิดเห็นและขอตกลงของ
ประชาชนในชุมชน 

159 (54.50) 133 (45.50) 
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ตารางที่ 11 (ตอ) 

การมีสวนรวมของประชาชนในชุมชน ดําเนินการ 
จํานวน  (รอยละ) 

ไมไดดําเนินการ 
จํานวน  (รอยละ) 

กองทุนสุขภาพฯ ไดดําเนินการใหประชาชนรับรู
ขาวสารตางๆท่ีเกี่ยวของกับกองทุนสุขภาพฯอยาง
สมํ่าเสมอ 

159 (54.50) 133 (45.50) 

กองทุนสุขภาพฯ สนับสนุนใหประชาชนมีสวนรวมใน
การประเมินผลการดําเนินงานของกองทุนสุขภาพฯ 
เชน การตอบแบบสอบถามความพึงพอใจในการ
ใหบริการ เปนตน 

 
 

173 (59.20) 

 
 

119 (40.80) 

 
ตารางที่ 11 แสดงกลุมตัวอยางมีการดําเนินงานกองทุนสุขภาพตําบลดานการมีสวนรวม

ของประชาชนในชุมชน โดยมีการดําเนินการสนับสนุนใหประชาชนในชุมชนมีสวนรวมแสดง   
ความคิดเห็นการคนหาปญหาดานสุขภาพในชุมชน รอยละ 57.90 ภาคีเครือขายท่ีมีในชุมชน (เชน 
ชมรมออกกําลังกาย ชมรมผูสูงอายุ เปนตน) กองสุขภาพตําบลมีการดําเนินการ กฎ ระเบียบ หรือ
มาตรการทางสังคมท่ีเกี่ยวกับสุขภาพในชุมชน ไดมาจากความคิดเห็นและขอตกลงของประชาชน
ในชุมชน รอยละ 54.50 กองทุนสุขภาพตําบล ไดดําเนินการใหประชาชนรับรูขาวสารตางๆท่ี
เกี่ยวของกับกองทุนสุขภาพฯอยางสมํ่าเสมอ รอยละ 54.50 และกองทุนสุขภาพตําบลสนับสนุนให
ประชาชนมีสวนรวมในการประเมินผลการดําเนินงานของกองทุนสุขภาพฯ เชน การตอบ
แบบสอบถามความพึงพอใจในการใหบริการ เปนตน รอยละ 59.20  
 

ขอมูลดานที่ 3 จากการสนทนากลุมคณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบล 
 จากการสนทนากลุมคณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลท้ัง 3 ตําบลในอําเภอสะเมิง พบวา
กองทุนสุขภาพตําบลในอําเภอสะเมิงมีดําเนินการกองทุนสุขภาพตําบล โดยใหประชาชนมีสวนรวม
ในการดําเนินงานในรูปภาคีเครือขายท่ีมีในชุมชน (เชน ชมรมออกกําลังกาย ชมรมผูสูงอายุ ชมรม
แมบาน เปนตน) มีการดําเนินการจัดทําโครงการเกี่ยวกับงานสุขภาพ โดยไดรับการสนับสนุนจาก
กองทุนสุขภาพฯ ดังคําสนทนาตอไปนี ้
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“...ชาวบานใหความรวมมือชวยทําโครงการนะ ถาเราประกาศใหชาวบานทราบ เขาก็เขา
มารวมกิจกรรมอยู...” 
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนองคกรปกครองสวนทองถ่ิน 

 
ปญหาและอุปสรรค  
ปญหาและอุปสรรคการดําเนินงานกองทุนสุขภาพตําบลในดานการมีสวนรวมในปจจุบัน 

จากการสนทนากลุมกองทุนสุขภาพตําบล พบวา ประชาชนในชุมชนเขารวมแสดงความคิดเห็นใน
เวทีประชาคมนอย สวนมากเปนการประชาคมเพ่ือจัดแผนในระดับตําบล ไมคอยมีเวทีประชาคมใน
ระดับหมูบาน ประชาชนสนใจเรื่องเศรษฐกิจ ความเปนอยู มากกวาเรื่องสุขภาพ ความคิดเห็นเรื่อง
สุขภาพท่ีมาจากประชาชนจึงมีนอย ดังคําสนทนานี ้

 
 “...ชาวบานไมคอยไดเขารวมประชุมหรือประชาคมออกเสียงเกี่ยวกับเรื่องดานสุขภาพมาก

นัก  ไมเหมือนเรื่องความเปนอยู การทํามาหากิน มันเห็นภาพชัดเจนวาชาวบานสนใจมากกวา ...” 
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนองคกรปกครองสวนทองถ่ิน 

 
ประชาชนมักมีความเห็นคลอยตามผูนําชุมชน หรือแกนนํา ตัวแทนท่ีเขามาเปนกรรมการ

ดําเนินงานในกองทุนสุขภาพตําบลเกือบท้ังหมด มาจากผูนําชุมชน แกนนําชุมชน หรือ ตัวแทน
อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน 

 
“...ชาวบานลงความเห็นวาเลือก อสม.เปนกรรมการกองทุนฯ ดีแลว เพราะทํางานดานนี้อยู

แลว คงไมมีใครรูเรื่องนี้ดีกวา อสม. ...” 
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน 

 
 ประชาชนใหความรวมมือดําเนินกิจกรรม ตามระยะเวลาของโครงการ ไมทําตอเนื่อง

ตลอดไป ประชาชนใหความรวมมือในการดําเนินงานโครงการ กิจกรรม ของกองทุนสุขภาพตําบล
เฉพาะในระยะเวลาดําเนินโครงการ มีการใหความรวมมือในดานสงเสริมสุขภาพ และการปองกันท่ี
เห็นจํานวนผูใหความรวมมือชัดเจน เชน การออกกําลังกายเตนแอโรบิค การรณรงคทําลายแหลง
เพาะพันธุลูกน้ํายุงลาย แตในดานการฟนฟูและการสนับสนุนบําบัดรักษาโดยใชภูมิปญญาทองถ่ิน 
ยังไมมีโครงการใดท่ีใหประชาชนเขาไปมีสวนรวมอยางตอเนื่องใหเห็นอยางชัดเจน สวนโครงการ
ดานสุขภาพมีระยะเวลาดําเนินการนาน เชน การออกกําลังกายเตนแอโรบิค การรําไมพลอง ทําให
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ประชาชนในชุมชนท่ีเขารวมกิจกรรม มีจํานวนลดนอยลงตามระยะเวลา ไมรวมดําเนินงานอยาง
สมํ่าเสมอ ดังการสนทนาขางลางนี ้

 
“...โครงการไหนถาหมดงบประมาณ หมดระยะเวลาแลว ก็มักจะหยุดอยูแคนั้น เชน การ

เตนแอโรบิค เงินงบประมาณในการจางครูสอนเตนหมด ก็หยุดจาง หยุดเตน...” 
“...โครงการอยางเชน แอโรบิค จะมีคนมามากแคชวงเริ่มประชาสัมพันธโครงการใน

ชวงแรกๆ พอนานๆไป ก็ไมคอยมีคนมาเตนตอ...” 
“...ถาเปนการรณรงคกําจัดลูกน้ํายุงลาย คนจะไปรวมชวยกันมาก ยิ่งเปนชวงฤดูฝน จะยิ่ง

ทําบอย เพราะพวกเขากลัวคนในครอบครัวเปนไขเลือดออกกัน...” 
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน 

 
กองทุนสุขภาพตําบลในอําเภอสะเมิง ยังไมมีการสอบถามประชาชนในเรื่องการแสดง

ความคิดเห็นตอการดําเนินโครงการ และความพึงพอใจ ท้ังกอนและหลังการดําเนินงานจาก
ประชาชนในชุมชน และการตรวจสอบการดําเนินงานกองทุนสุขภาพตําบลจากประชาชน  ดังจะ
เห็นไดจากขอมูลการสนทนาตอไปนี ้
   

“...ทาง อบต.มีเอกสารการรายงานพรอมหลักฐานในการดําเนินโครงการทุกครั้ง เปน
เอกสารท่ีรายงานให สปสช. ตามท่ีกําหนดแบบฟอรมไว ท่ีผานมาทาง สปสช.ไดเขามาตรวจสอบก็
เอาแบบนี้ใหดู แตเม่ือสอบถามถึงการประเมินโครงการกอนและหลัง ท่ีตองจัดทําขึ้นเองและการ
ประเมินผลโครงการจากชุมชนนั้น ยังไมมี  กรรมการตรวจสอบการดําเนินงานกองทุนฯในชุมชนก็
ไมไดมีการแตงตั้งขึ้นมาเปนลายลักษณอักษร...” 
ผูใหขอมูล:  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนองคกรปกครองสวนทองถ่ิน  

 
“...ยังไมเคยเห็นมีการสอบถามการทําโครงการกอนและหลัง ผลท่ีไดหลังจากทําโครงการ

ไมเคยเห็นมีการสอบถามชาวบานเลย ...” 
ผูใหขอมูล :  กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน 
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ขอเสนอแนะ   
กรรมการกองทุนสุขภาพตําบลท่ีมาจากตัวแทนหมูบาน  ไดใหขอเสนอแนะวา ควรให

ประชาชนในชุมชนมีสวนรวมแสดงความคิดเห็นในเวทีประชาคมดานสุขภาพมากขึ้น มีสวนรวม
ในการคัดเลือกตัวแทนกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลจากชุมชนของตน  

จากการสนทนาของกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลท่ีมาจากตัวแทนสถานีอนามัย ให
ความเห็นวา กองทุนสุขภาพตําบล ควรมีการจัดตั้งคณะอนุกรรมการการประเมิน ตรวจสอบกองทุน
สุขภาพตําบล ที่มาจากตัวแทนประชาชนชุมชน และควรใหประชาชนมีสวนรวมในการประเมิน 
ตรวจสอบ การดําเนินโครงการงานกองทุนสุขภาพตําบลของตนเองเพิ่มเติม เพ่ือความโปรงใสใน
การดําเนินงานกองทุนสุขภาพตําบล  

จากกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน 
ใหความเห็นวา กองทุนสุขภาพตําบลควรใหมีโครงการ กิจกรรมดานสุขภาพดําเนินงานอยาง
ตอเนื่อง และควรมีการช้ีแจง เผยแพรประชาสัมพันธโครงการใหประชาชนในชุมชนรับทราบและ
สนับสนุนใหเขามามีสวนรวมในกิจกรรม โครงการอยางสมํ่าเสมอ 

และขอเสนอแนะจากกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลที่มาจากตัวแทนองคกรปกครองสวน
ทองถ่ินเสนอแนะวา กองทุนสุขภาพตําบลควรจะเนนใหประชาชนมีสวนรวมในการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมสุขภาพของตนเองและครอบครัวกอนขยายไปยังคนอ่ืนในชุมชน และประชาชนควรมี
สวนรวมในการจัดทําหรือเสนอโครงการดานสุขภาพมากขึ้นกวาเดิม  
 


