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บทคัดย่อ

 การวจิยัครัง้นีมี้วตัถปุระสงค์เพือ่ศึกษาประสิทธิผลการดำาเนนิงานของกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ

ระดับท้องถิ่น เพื่อเปรียบเทียบประสิทธิผลการได้รับบริการตามชุดสิทธิประโยชน์จำาแนกตามศักยภาพ 

การบริหารจัดการของกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่น และ เพื่อศึกษาปัญหา อุปสรรค  

ข้อเสนอแนะในการดำาเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่น ในอำาเภอท่าฉาง จังหวัด

สุราษฎรธ์านี กลุม่ตัวอยา่ง คอื ประชากรอาย ุ25 ปีขึน้ไป ทีถ่กูสุม่อยา่งเปน็ระบบ จำานวน 243 คน เกบ็รวบรวม

ข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามท่ีมีค่าความเชื่อม่ัน 0.87 วิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณโดยใช้สถิติ ความถี่ ร้อยละ 

คา่เฉลีย่ ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน t-test ข้อมูลเชงิคณุภาพ รวบรวมด้วยการสนทนากลุม่และสมัภาษณ์เชงิลกึ 

คณะกรรมการบริหารกองทุนจำานวน 49 คน โดยเลือกแบบเจาะจง เพื่อสรุปปัญหา อุปสรรค และ 

ข้อเสนอแนะ ในการดำาเนินงาน วิเคราะห์ข้อมูลโดยวิเคราะห์เชิงเนื้อหา (Content analysis)

 ผลการวิจัย พบว่า ประสิทธิผลการดำาเนินงานในภาพรวมอยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 43.2  

ซ่ึงมีให้บริการตรวจมะเร็งปากมดลูกมากที่สุด ถึงร้อยละ 95.5 เม่ือทดสอบความแตกต่างทางสถิติ พบว่า 

คะแนนเฉลี่ยของประสิทธิผลการได้รับบริการตามชุดสิทธิประโยชน์ของกองทุนที่มีการบริหารจัดการ  

ระดับดี และ ระดับปานกลาง มีความแตกต่างอย่างมีนัยสำาคัญทางสถิติ (t=-2.25, p <0.05) ปัญหาที่สำาคัญ

ในการดำาเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่น คือ ความไม่เพียงพอของงบประมาณ ในหมวด

คา่ใชจ่้ายการบรหิารจดัการหรอืพฒันากองทุนใหมี้ประสิทธิภาพ และขาดการประชาสัมพนัธ์ผลการดำาเนินงาน

ของกองทุน ดังนั้น สำานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติควรเพิ่มงบประมาณในการบริหารจัดการ และ

คณะกรรมการบริหารกองทุน ควรประชาสัมพันธ์ผลการดำาเนินงานของกองทุนให้ประชาชนได้รับทราบ

คำาสำาคัญ : กองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่น / ประสิทธิผล
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Abstract

 The aims of this project were 1) to examine the effectiveness of the Local Health Insurance 

Fund implementation, compared the effectiveness of the health benefit package classified by the  

competency of the fund management and 2) to explore the problems, barriers and suggestions on the 

operation of Local Health Insurance Fund in Thachang district, Suratthani Province. The 243 samples 

were randomly selected from the population aging more than 25 years old and subjected to the  

questionnaire evaluation with reliability of 0.87. Frequency, percentages, means, standard deviations and 

t-test statistics were used to analyze the quantitative data. Focus group and in-depth interview of 49  

people from fund committee were used to conclude the problems and recommendations on the operation 

of Local Health Insurance Fund in Thachang district. Content analysis was used to analyze the qualitative 

data.

 The findings revealed that effectiveness of the implementation in term of the health benefit 

package management was moderate (43.2%) in overall. Pap smear service was the highest rate of services 

(95.5%). The average effectiveness of the health benefit package classified by the competency of the fund 

management were scored at level A (19.89) and level B (21.33) with statistically significant difference 

(t=-2.25, p<0.05).The main problems were insufficient and delay of budget, lack of promotion in the 

overall implementation of fund to public. Hence, National Health Security Office should process the 

transfer of the budget in more effective manner with shorter processing time. Fund committee should 

declare the result of implementation of the fund to public. 

Keywords: Local Health Assurance Funds / Effectiveness

บทนำา

 มาตรา 284 ของรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทยพ.ศ. 2540 ได้กำาหนดให้องค์กรปกครอง 

ส่วนท้องถิ่น (อปท.) มีความเป็นอิสระในการกำาหนดนโยบายและมีอำานาจหน้าท่ีของตนเองโดยคำานึงถึง

การกระจายอำานาจเพิ่มข้ึนให้แก่ท้องถ่ินเป็นสำาคัญโดยเฉพาะการรับภาระหน้าที่จัดบริการสาธารณะให้กับ

ชุมชนแทนภาครฐั และพระราชบญัญติัหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาติ พ.ศ. 2545 ได้กำาหนดใหป้ระชาชนและ

ท้องถิ่นมีส่วนร่วม ใน 4 ด้าน ได้แก่ ด้านนโยบาย ด้านการพัฒนาคุณภาพบริการ ด้านการจัดบริการสุขภาพ

โดยชมุชน และด้านการตรวจสอบคณุภาพบรกิาร ดังนัน้ เพือ่ใหเ้ป็นไปตามเจตนารมณ์ ของพระราชบัญญติั

หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2545 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นและสำานักงานหลักประกันสุขภาพ

แห่งชาติได้ร่วมกันจัดต้ังกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่นหรือพื้นท่ี ขึ้น โดยมีคณะกรรมการ  

จากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น สาธารณสุขและประชาชน ร่วมกันบริหารกองทุนโดยมีวัตถุประสงค์เพื่อ

สนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการในด้านการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การฟื้นฟูสมรรถภาพ 

และการส่งเสริมสุขภาพ ให้กลุ่มที่ควรได้รับการดูแลอย่างใกล้ชิด เช่น กลุ่มแม่และเด็ก กลุ่มผู้สูงอายุ  

กลุ่มผู้พิการ กลุ่มผู้ประกอบอาชีพที่เส่ียง และกลุ่มผู้ป่วยโรคเรื้อรังท่ีอยู่ในเขตพื้นท่ี สามารถเข้าถึงบริการ
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สาธารณสุขได้อย่างทั่วถึงและมีประสิทธิภาพ ตามชุดสิทธิประโยชน์ท่ีคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพ

แหง่ชาติกำาหนด โดยได้เริม่ดำาเนนิงานต้ังแต่ปี พ.ศ. 2549 สำาหรบัอำาเภอท่าฉาง จงัหวดัสรุาษฎร์ธาน ีมีองค์การ

บริหารส่วนตำาบลและเทศบาล จำานวน 7 แห่งสมัครเข้าร่วมกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่นหรือ

พื้นที่ ครบทั้ง 7 แห่ง ตั้งแต่ปีงบประมาณ 2554 

  แต่จากการดำาเนินงานที่ผ่านมา มีการติดตามประเมินผลการบริหารจัดการของคณะกรรมการ

กองทุนเท่านั้น ยังไม่มีระบบการติดตามที่จะทำาให้ทราบว่าการดำาเนินงานกองทุนนั้นมีประสิทธิผลหรือไม่ 

ประชาชนในพื้นท่ีได้ประโยชน์จากการดำาเนินงานของกองทุนมากน้อยเพียงใดและจากรายงานผล 

การดำาเนินงานประจำาปี พ.ศ. 2556 ของอำาเภอท่าฉาง พบว่า สาเหตุการป่วยที่สำาคัญของผู้ป่วยนอกที่มารับ

บริการรักษาพยาบาลท่ีสถานพยาบาลในเขตอำาเภอท่าฉาง คือ การป่วยด้วยโรคความดันโลหิตสูง และ 

เบาหวาน เป็นสาเหตุ การป่วย อันดับ 1 และ 2 ตามลำาดับ ซึ่งเป็นปัจจัยเสี่ยงหลักที่ทำาให้เกิดโรคหลอดเลือด

สมองมากทีสุ่ด โดยบุคคลกลุม่เสีย่งต่อการเกดิโรคความดันโลหติสูง และ เบาหวาน คือกลุม่ประชากรทีมี่อาย ุ

25 ปี ข้ึนไป จากที่กล่าวมาข้างต้น ผู้วิจัยจึงสนใจศึกษาถึงประสิทธิผลการดำาเนินงานกองทุนหลักประกัน

สุขภาพระดับท้องถิ่น อำาเภอท่าฉาง จังหวัดสุราษฎร์ธานี

วัตถุประสงค์ของการวิจัย

 1. เพือ่ศึกษาประสิทธิผลการดำาเนนิงานของกองทนุหลกัประกนัสุขภาพระดับทอ้งถิน่ ในอำาเภอ 

ท่าฉาง จังหวัดสุราษฎร์ธานี

 2. เพือ่ศึกษาเปรยีบเทยีบประสิทธิผลการได้รบับริการตามชุดสิทธิประโยชนจ์ำาแนกตามศักยภาพ

การบริหารจัดการ ของกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่น ในอำาเภอท่าฉาง จังหวัดสุราษฎร์ธานี

 3. เพื่อศึกษาปัญหา อุปสรรคและข้อเสนอแนะ ในการดำาเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพ

ระดับท้องถิ่น ในอำาเภอท่าฉาง จังหวัดสุราษฎร์ธานี

ขอบเขตการวิจัย 

 1. ขอบเขตด้านเนื้อหา

  การวิจัยครั้งนี้ เป็นการศึกษาประสิทธิผลการดำาเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับ 

ท้องถิ่น และปัญหา อุปสรรค ข้อเสนอแนะในการดำาเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่น  

ในอำาเภอท่าฉาง จังหวัดสุราษฎร์ธานี ในด้านการจัดบริการส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค และฟื้นฟูสุขภาพ 

ตามชุดสิทธิประโยชน์

 2. ขอบเขตประชากร

  ประชากรที่ใช้ในการวิจัย เชิงปริมาณ คือ ประชากรอายุ 25 ปีขึ้นไป ในอำาเภอท่าฉาง จังหวัด 

สุราษฎรธ์าน ีจำานวน 21,841 คน คดัเลือกกลุม่ตัวอยา่ง โดยการคำานวณหาขนาดตัวอยา่งได้ 243 คนประชากร

ที่ใช้ในการวิจัยเชิงคุณภาพ โดยการสนทนากลุ่ม และ สัมภาษณ์เชิงลึก คือคณะกรรมการบริหารกองทุน 

หลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่นในอำาเภอท่าฉางจังหวัดสุราษฎร์ธานีจำานวน98 คน เลือกกลุ่มตัวอย่าง 

แบบเจาะจง (Purposive sampling) จำานวน 49 คน ซึ่งคณะกรรมการบริหารกองทุนที่ได้มาโดยตำาแหน่ง 

โดย คือ ประธานคณะกรรมการบริหารกองทุน เลขานุการกองทุน หัวหน้าหน่วยบริการปฐมภูมิ และ 

คณะกรรมการบริหารกองทุน ที่ได้มาจากการคัดเลือกโดยต้องเป็นคณะกรรมการมาแล้วอย่างน้อย 2 ปี
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 3. ขอบเขตเวลา

  ตั้งแต่วันที่ 1 ตุลาคม 2556 – 30 กันยายน 2557

 นิยามศัพท์เฉพาะ

 การจัดบริการตามชุดสิทธิประโยชน์ หมายถึง การจัดบริการส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันควบคุมโรค 

และฟื้นฟูสุขภาพ รวมทั้งอวัยวะเทียมและอุปกรณ์และอื่นๆตามท่ีสำานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ

กำาหนดสำาหรับกลุ่มประชากรอายุ 25 ปี ขึ้นไปในอำาเภอท่าฉาง จังหวัดสุราษฎร์ธานี

 ประชาชน หมายถงึ ผูท่ี้ได้รบัสทิธิประโยชนจ์ากกองทุนหลักประกนัสุขภาพในระดับท้องถ่ินหรือ

พื้นที่มีอายุ 25 ปีขึ้นไป ในอำาเภอท่าฉาง จังหวัดสุราษฎร์ธานีซึ่งเป็นกลุ่มที่มีอาชีพเสี่ยงและผู้ป่วยโรคเรื้อรัง

การทบทวนวรรณกรรม 

 แนวคิดหลักการทฤษฎีที่เกี่ยวข้อง

 แนวทางการดำาเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพ

 กิจกรรมที่กองทุนจะสนับสนุนสามารถแยกได้เป็น 4 ประเภทคือ

 1) กิจกรรมการจัดบริการสุขภาพตามชุดสิทธิประโยชน์มี 4 กลุ่ม ดังนี้

  1.1 กลุ่มแม่และเด็ก (เด็กแรกเกิดถึงต่ำากว่า 6 ปี)

  1.2 เด็กโต (อายุ 6 ปี ถึงอายุต่ำากว่า 25 ปี)

  1.3 กลุ่มผู้ใหญ่ (อายุตั้งแต่ 25 ปีขึ้นไป) กลุ่มที่มีอาชีพเสี่ยง และผู้ป่วยโรคเรื้อรัง   

  1.4 กลุ่มผู้พิการและทุพพลภาพ

 2) กิจกรรมสนับสนุนงบประมาณแก่หน่วยบริการสาธารณสุขที่อยู่ในชุมชนท้องถิ่น

  สนับสนุนงบประมาณเพื่อสนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการในการส่งเสริมสุขภาพ  

การปอ้งกนัควบคมุโรค การฟืน้ฟสูมรรถภาพ และการรักษาพยาบาลระดับปฐมภมูเิชงิรกุท่ีจำาเป็นต่อสุขภาพ

และการดำารงชีวิต หรือใช้ป้องกันและแก้ไขปัญหาเร่งด่วน เช่น การป้องกันโรคติดต่อตามฤดูกาล ให้แก่ 

สถานีอนามัย โรงพยาบาลชุมชน ศูนย์บริการสาธารณสุข คลินิกชุมชนอบอุ่น เป็นต้น

 3) กิจกรรมการสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพโดยประชาชนและชุมชนท้องถิ่น

  สนับสนุนงบประมาณเพื่อส่งเสริมการสร้างเสริมสุขภาพ การควบคุมป้องกันโรค การฟื้นฟู

สมรรถภาพ และการส่งเสรมิภมิูปัญญาพืน้บา้น ท่ีเกดิจากความคิดรเิริม่ของประชาชนและองค์กรในชมุชน

ท้องถิ่นครอบคลุม 5 กลุ่มเป้าหมาย ประกอบด้วย กลุ่มแม่และเด็ก กลุ่มผู้สูงอายุ กลุ่มผู้พิการ และ 

กลุ่มผู้ประกอบอาชีพที่มีความเสี่ยงและกลุ่มผู้ป่วยโรคเรื้อรังที่อยู่ในเขตพื้นที่

 4) กิจกรรมการบริหารกองทุน พัฒนาศักยภาพกรรมการและพัฒนาระบบบริหาร

  สนับสนุนงบประมาณเพื่อเป็นค่าใช้จ่ายในการบริหารจัดการหรือการพัฒนาศักยภาพ 

คณะกรรมการหรือคณะอนุกรรมการหรือคณะทำางานอื่นๆ ท่ีกรรมการกองทุนแต่งต้ัง ให้มีประสิทธิภาพ

รวมถึงการจัดซื้อครุภัณฑ์ที่สนับสนุนการดำาเนินงานโดยตรง ครุภัณฑ์นั้นจะต้องมีราคาไม่เกิน 20,000 บาท

ต่อหน่วย ท้ังน้ีงบประมาณประเภทท่ี 4สำานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติได้กำาหนดเกณฑ์การใช้จ่าย

ในประเภทนี้ต้องไม่เกินร้อยละ 10 ของค่าใช้จ่ายทั้งหมดของกองทุนในรอบปีงบประมาณนั้น
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 แนวคิดและทฤษฏีประสิทธิผล

 การวัดประสิทธิผลขององค์กรสามารถวัดได้จากการบรรลุวัตถุประสงค์หรือเป้าหมายท่ีกำาหนด

ไวข้ององคก์ร โดยวดัจากผลงานหรอืผลลัพธ์เปรยีบเทียบกบัวตัถปุระสงค์หรอืเปา้หมายทีก่ำาหนดจงึจะทำาให้

ทราบได้ว่าผลสำาเร็จของการดำาเนินงานประสบผลสำาเร็จมากน้อยเพียงใด

 ทฤษฏีเกี่ยวกับงานวิจัยเชิงคุณภาพ

 การวิจัยเชิงคุณภาพเป็นการศึกษาจากสถานการณ์และสภาพแวดล้อมท่ีมีความเป็นจริงตาม

ธรรมชาติของมนุษย์และสังคมเพื่อให้ทราบถึงสถานการณ์และสภาพความเป็นจริงของบุคคลหรือสังคม 

นั้น ๆ โดยถือว่ามนุษย์เป็นเครื่องมือให้ข้อมูลท่ีดีกว่าแบบสอบถามขณะเดียวกันตัวนักวิจัยก็เป็นเครื่องมือ

สำาคัญในกระบวนการวิจัยต้องอาศัยประสบการณ์หรือความเชี่ยวชาญของผู้วิจัยในการวิเคราะห์ข้อมูลท่ี

รวบรวมได้อยา่งละเอยีดรอบคอบและถกูต้องเกบ็ขอ้มูลโดยการสังเกต การสัมภาษณ์ และการศึกษาเอกสาร

การตรวจสอบข้อมูลในการวจิยัเชงิคุณภาพท่ีนยิมใชก้นั คือ การตรวจสอบข้อมูลแบบสามเส้า (Triangulation) 

 งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง

 จากการทบทวนงานวิจัยที่ เกี่ยวข้องส่วนใหญ่ พบว่าประสิทธิผลการดำาเนินงานกองทุน 

หลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่น มีการจัดบริการตามชุดสิทธิประโยชน์ในภาพรวมมีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับ

ปานกลางและเห็นว่ากองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่น มีประโยชน์ต่อตนเอง ครอบครัว ส่วนรวม 

และชุมชนในระดับมาก ส่วนการดำาเนินงานของกองทุนตามความคิดเห็นของผู้นำาชุมชนและประชาชนใน

ภาพรวมเห็นว่าบรรลุผลในระดับปานกลาง หรือไม่มากท่ีประสบความสำาเร็จค่อนข้างมากได้แก่การจัด

กจิกรรมตรวจสขุภาพรา่งกาย เชน่วดัความดันโลหติ ตรวจวดัระดับน้ำาตาลในเลอืดปัญหาอปุสรรคส่วนใหญ่

เป็นปัญหาความล่าช้าและความไม่เพียงพอของงบประมาณท่ีได้รับสนับสนุนบุคลากรไม่เพียงพอ รายงาน

ล่าช้า เจ้าหน้าที่ไม่ได้บันทึกรายงาน ขาดการประชาสัมพันธ์ผลการดำาเนินงานให้ประชาชนได้รับทราบ 

ด้านการบริหารจัดการกองทุนพบว่าคณะกรรมการขาดความรู้ความเข้าใจวัตถุประสงค์หลักเกณฑ์ 

ระเบียบของกองทุนตลอดจนบทบาทของตนเอง

 ประชาชนได้ให้ข้อเสนอแนะว่า ควรมีการส่งเสริมเกี่ยวกับการออกกำาลังกาย และจัดหาอุปกรณ์

ออกกำาลังกายเพิ่มเติม ประชาสัมพันธ์กิจกรรมของกองทุนฯ อย่างต่อเนื่อง เพื่อให้ประชาชนได้รับทราบ

ข้อมูลและกิจกรรมต่าง ๆ และเข้ามามีส่วนร่วมในกิจกรรมมากยิ่งขึ้น

 จากการทบทวนผลการศึกษา พบวา่ การดำาเนนิงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดับท้องถิน่หรอื

พื้นท่ี จะมีประสิทธิผลมากน้อยเพียงใดนั้น ข้ึนอยู่กับการบริหารจัดการของคณะกรรมการบริหารกองทุน

หลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ ซึ่งถ้าหากมีการบริหารจัดการที่ดี จะทำาให้เกิดประสิทธิผลที่ดี

ประชาชนในพื้นที่ได้รับการบริการครบถ้วนตามชุดสิทธิประโยชน์ 

วิธีดำาเนินการวิจัย

 1. ระเบียบวิธีวิจัย

  การวิจัยครั้งน้ี เป็นการวิจัยแบบผสมผสาน (Mixed Method) ประกอบ ไปด้วย การวิจัย 

เชิงปริมาณ (Quantitative Research) โดยใช้วิจัยเชิงสำารวจ (Survey Research) เก็บข้อมูลด้วยแบบสอบถาม 
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(Questionnaire) และการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) โดยใช้วิธีการสนทนากลุ่ม (Focus Group) 

และการสัมภาษณ์เชิงลึก (In-depth Interview)

 2. ขั้นตอนการวิจัย

  2.1 สร้างเครื่องมือเพื่อใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล แล้วตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ  

โดยการตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา ด้วยการหาค่าดัชนีความสอดคล้องของข้อคำาถามกับวัตถุประสงค์ 

(Index of Item Objective Congruence: IOC) พบว่ามีค่า IOC อยู่ระหว่าง 0.67-1.00 ทดลองใช้แบบสอบถาม 

(Tryout) กับประชาชนอายุ 25 ปีข้ึนไปในตำาบลศรีวิชัย อำาเภอพุนพิน จำานวน 30 คนและนำามาหาค่า 

ความเชื่อม่ัน (Reliability Coefficients) โดยใช้สัมประสิทธ์ิแอลฟา (Alpha Coefficient) ของครอนบาค 

(Cronbach) มีค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ 0.87หลังจากนั้น ปรับปรุงแบบสอบถามให้เป็นฉบับสมบูรณ์

  2.2 นำาแบบสอบถามเกบ็ขอ้มูลกบัประชาชนอาย ุ25 ปข้ึีนไปในอำาเภอท่าฉาง จำานวน 243 คน 

เพื่อหาประสิทธิผลการดำาเนินงานของกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่นปัญหาอุปสรรค และ 

ข้อเสนอแนะในการดำาเนินงาน

  2.3 สนทนากลุ่ม (FocusGroup) และสัมภาษณ์เชิงลึก (In-depth Interview) ประธาน 

คณะกรรมการบริหารกองทุน เลขานุการกองทุน หัวหน้าหน่วยบริการปฐมภูมิ และ คณะกรรมการบริหาร

กองทนุท่ีมาจากการคดัเลือก เพือ่เปิดโอกาสใหแ้สดงความคิดเหน็จากการท่ีได้ปฏบัิติในกองทุนหลกัประกนั

สุขภาพระดับท้องถิ่น เกี่ยวกับ ปัญหา อุปสรรคและข้อเสนอแนะในการดำาเนินงาน

 3. การเก็บรวบรวมข้อมูล

  3.1 ผู้วิจัยดำาเนินการอบรมผู้ช่วยวิจัย ได้แก่ นักวิชาการสาธารณสุขหรือผู้ท่ีทำาหน้าท่ี 

นักวิชาการสาธารณสุขประจำาโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำาบลและกลุ่มงานเวชปฏิบัติครอบครัวและ 

ชุมชน โรงพยาบาลท่าฉาง จำานวน 6 คน โดยอธิบายเกี่ยวกับวัตถุประสงค์ของการวิจัย และแนวคำาถาม 

ในแบบสอบถาม เพื่อซักซ้อมความเข้าใจก่อนทำาการเก็บรวบรวมข้อมูล

  3.2 ในการเกบ็รวบรวมขอ้มูลนักวชิาการสาธารณสขุหรอืผูท้ีท่ำาหนา้ทีน่กัวชิาการสาธารณสุข 

แต่ละตำาบลจะสลับ ตำาบลท่ีตนเองรับผิดชอบ โดยไปเก็บข้อมูลของตำาบลอื่น เพื่อลดความลำาเอียงจาก 

การเก็บรวบรวมข้อมูล

  3.3 ตรวจสอบความถูกต้องครบถ้วน แล้วนำาไปวิเคราะห์ข้อมูล

  3.4 ข้อมูลเชิงคุณภาพ เก็บข้อมูลด้วยการสนทนากลุ่มละสัมภาษณ์เชิงลึกคณะกรรมการ

กองทุนหลักประกันสุขภาพในประเด็นเกี่ยวกับปัญหา อุปสรรค และข้อเสนอแนะ ในการดำาเนินงาน

 4. การวิเคราะห์ข้อมูล

  ข้อมูลเชิงปริมาณ ใช้วิธีนำามาแจกแจงความถี่ (Frequency) โดยหาค่าเฉลี่ย ส่วนเบ่ียงเบน

มาตรฐาน (S.D.)ค่าร้อยละ (Percentage)และสถิติt-test ส่วนข้อมูลเชิงคุณภาพ ใช้การวิเคราะห์เชิงเน้ือหา

(Content Analysis) การถอดบทเรียนและสรุปประเด็นสำาคัญที่เป็นข้อค้นพบจากการวิจัย

ผลการวิจัย 

 ผลการวิจัย พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 78.2 อายุ ระหว่าง 40– 49 ปี  

ร้อยละ 42.8 สถานภาพสมรสแล้ว ร้อยละ 79.4 สำาเร็จการศึกษาระดับมัธยมศึกษาตอนปลายหรือเทียบเท่า 
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ร้อยละ 36.2 ประกอบอาชีพเกษตรกรรม 62.1 มีรายได้ต่อเดือนระหว่าง 10,000 – 20,000 บาท ร้อยละ 53.5 

ส่วนใหญ่ รูจ้กักองทุนหลกัประกนัสุขภาพ รอ้ยละ 91.4 ไมไ่ด้เปน็คณะกรรมการบรหิารกองทนุ รอ้ยละ 85.2 

และสมาชกิในครอบครวั มีปัญหาสุขภาพสุขภาพ รอ้ยละ 42.0 โดยมีปัญหาสุขภาพในเรือ่งผูสู้งอายท่ีุต้องได้

รับการดูแลและโรคเรื้อรัง ร้อยละ 52.0 และ 38.2 ตามลำาดับ

 ประสิทธิผลการดำาเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่นของอำาเภอท่าฉาง จังหวัด 

สุราษฎร์ธานี ด้านการจัดบริการตามชุดสิทธิประโยชน์ พบว่า กองทุนหลักประกันสุขภาพที่มีศักยภาพ 

การบริหารจัดการอยู่ในระดับดี ส่วนใหญ่ มีการให้บริการตรวจมะเร็งปากมดลูก การมีสมุดบันทึกสุขภาพ

ให้กับสมาชิกในชุมชน ร้อยละ 95.5ส่วน กองทุนหลักประกันสุขภาพที่มีศักยภาพการบริหารจัดการอยู่ใน

ระดับปานกลาง ส่วนใหญ่มีการให้บริการตรวจมะเร็งปากมดลูก การมีสมุดบันทึกสุขภาพให้กับสมาชิกใน

ชุมชน รอ้ยละ 96.2สว่นกจิกรรมส่งเสรมิสุขภาพ ป้องกนัโรคและฟืน้ฟสุูขภาพ ท่ีกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ

ที่มีศักยภาพการบริหารจัดการระดับดี มีการดำาเนินกิจกรรมน้อยท่ีสุด คือ การติดตามเย่ียมผู้สูงอายุท่ีบ้าน 

ในชุมชน ร้อยละ 8.1 ส่วนกองทุนหลักประกันสุขภาพท่ีมีศักยภาพการบริหารจัดการระดับปานกลาง  

มีการดำาเนินกิจกรรมน้อยท่ีสุด คือ การติดตามเยี่ยมผู้สูงอายุท่ีบ้านในชุมชนร้อยละ 9.8 ส่วนประสิทธิผล 

การดำาเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่นของอำาเภอท่าฉาง จังหวัดสุราษฎร์ธานี ด้าน 

การจัดบริการตามชุดสิทธิประโยชน์ ในภาพรวม พบว่า ประสิทธิผลการดำาเนินงานอยู่ในระดับปานกลาง

ร้อยละ 43.2

 เมื่อเปรียบเทียบประสิทธิผลการได้รับบริการรายกิจกรรมจำาแนกตามศักยภาพการบริหารจัดการ

ของกองทนุระหวา่งกองทุนทีมี่การบริหารจัดการระดับดีและระดับปานกลางพบวา่ประสทิธิผลการดำาเนนิงาน

ของกองทุนหลักประกนัสุขภาพทีมี่ศักยภาพการบรหิารจดัการระดับดี และกองทนุหลกัประกนัสขุภาพท่ีมี

ศักยภาพการบริหารจัดการระดับ ปานกลาง ส่วนใหญ่มีระดับการจัดบริการอยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 

41.4 และ 44.7 ส่วนผลการเปรียบเทียบประสิทธิผลการได้รับบริการส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรคและฟื้นฟู

สุขภาพรายกิจกรรม จำาแนกตามศักยภาพการบริหารจัดการของกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่น 

ในอำาเภอท่าฉาง จังหวัดสุราษฎร์ธานี ระหว่างกองทุนหลักประกันสุขภาพท่ีมีศักยภาพการบริหารจัดการ 

ระดับด ีกบักองทุนหลักประกนัสขุภาพท่ีมีศักยภาพการบรหิารจดัการ ระดับ ปานกลาง พบว่ามีคะแนนเฉลีย่

ของประสิทธิผลการได้รบับรกิารตามชดุสิทธปิระโยชน์ ของกองทุนระดับดี เท่ากบั 19.89 และกองทุนระดับ

ปานกลาง เท่ากบั 21.33 เม่ือทดสอบความแตกต่างทางสถติิ พบวา่ มีความแตกต่างอยา่งมนียัสำาคัญทางสถติิ 

(t = -2.25, p < 0.05) 

 ปัญหา อุปสรรคและข้อเสนอแนะในการดำาเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่น 

อำาเภอทา่ฉาง จงัหวดัสรุาษฎรธ์าน ีคอื ความไม่เพยีงพอของงบประมาณ ในหมวดค่าใช้จา่ยการบรหิารจดัการ

หรือพัฒนากองทุนให้มีประสิทธิภาพ และขาดการประชาสัมพันธ์ผลการดำาเนินงานของกองทุน ดังนั้น 

สำานกังานหลกัประกนัสุขภาพแหง่ชาติควรเพิม่งบประมาณในการบรหิารจดัการ และคณะกรรมการบรหิาร

กองทุน ควรประชาสัมพันธ์ผลการดำาเนินงานของกองทุนให้ประชาชนได้รับทราบ

อภิปรายผลการวิจัย

 ผลการวิจัยเรื่อง ประสิทธิผลการดำาเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่น อำาเภอ

ท่าฉาง จังหวัดสุราษฎร์ธานีผู้วิจัยขอเสนอการอภิปรายผลที่ได้จากการวิจัย ดังนี้
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ระดับชาติและนานาชาติ ครั้งที่ 6

 1. ประสิทธิผลการดำาเนนิงานกองทุนหลักประกนัสุขภาพระดับท้องถ่ินของอำาเภอท่าฉาง จงัหวดั 

สุราษฎร์ธานี ด้านการจัดบริการตามชุดสิทธิประโยชน์ ในภาพรวมอยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 43.2 ซึ่ง

สอดคลอ้งกบั ดำาเนิน เงินทอง (2555) ได้ทำาการศึกษา ประสิทธิผลการดำาเนนิงานกองทุนหลักประกันสุขภาพ

ขององค์การบริหารส่วนตำาบล ในเขตอำาเภอพรานกระต่าย กำาแพงเพชรพบว่าประสิทธิผลการดำาเนินงาน 

ในภาพรวมมีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับปานกลาง และ ชูศักดิ์ ธนทรัพย์สิริกุล (2554) ได้ศึกษาผลการดำาเนินงาน

ของกองทุนหลักประกันสุขภาพ องค์การบริหารส่วนตำาบลมะขุนหวาน อำาเภอสันป่าตอง จังหวัดเชียงใหม่ 

พบว่าความคิดเห็นของผู้นำาชุมชนและประชาชนในภาพรวม เห็นว่ากองทุนดำาเนินงานบรรลุผลในระดับ

ปานกลาง แต่ไม่สอดคล้องกับ สุพัฒน์ กองศรีมา (2552) ศึกษาประสิทธิผลการดำาเนินงานกองทุนสุขภาพ

ขององค์การบรหิารส่วนตำาบลในจงัหวดัอดุรธานพีบวา่ การจัดบริการตามชุดสิทธิประโยชน์ใหแ้กป่ระชาชน

อยู่ในระดับสูง

 2. การเปรียบเทียบประสิทธิผลการได้รับบริการตามชุดสิทธิประโยชน์รายกิจกรรมจำาแนกตาม

ศักยภาพการบริหารจัดการของกองทุน ของกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่น ในอำาเภอท่าฉาง 

จังหวัดสุราษฎร์ธานี โดยภาพรวมพบว่า ประสิทธิผลการดำาเนินงานระหว่างกองทุนหลักประกันสุขภาพที่

มีศักยภาพการบริหารจัดการระดับดี กับกองทุนหลักประกันสุขภาพที่มีศักยภาพการบริหารจัดการ ระดับ

ปานกลาง มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยสำาคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 ซึ่งการศึกษาวิเคราะห์เปรียบเทียบ 

การดำาเนนิงานของแต่ละกองทุนฯ แต่ละพืน้ที ่มบีริบทและส่ิงแวดล้อมท่ีแตกต่างกนั บุคลากร งบประมาณ 

วิธีการจัดการ วัสดุอุปกรณ์ ทรัพยากร ก็แตกต่างกัน ทำาให้ผลการบริหารกองทุนฯ แตกต่างกันสอดคล้อง

กบัผลการศึกษาของชาญชยั ชยัสวา่ง (2552) ได้ศึกษาการพฒันาการดำาเนนิงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ

ในระดับทอ้งถิน่ อำาเภอเฝา้ไร ่จงัหวดัหนองคาย โดยประยกุต์ใชเ้ทคนคิกระบวนการวางแผนแบบมีส่วนรว่ม 

การพฒันาศักยภาพ การศึกษาดูงาน การแลกเปลีย่นเรยีนรู ้การนิเทศติดตามสนบัสนนุ พบวา่ ผลการดำาเนินงาน

กองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นโดยรวมพบว่า มีระดับการดำาเนินงานหลังพัฒนาดีขึ้นจาก 

ก่อนการพัฒนาอย่างมีนัยสำาคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 

 3. ปญัหา อปุสรรคและข้อเสนอแนะในการดำาเนนิงานกองทนุกลกัประกนัสขุภาพระดับท้องถิน่

จากการวิจัย พบปัญหา ดังน้ี จำานวนวงเงินงบประมาณกองทุนในหมวดค่าใช้จ่ายการบริหารจัดการหรือ

พัฒนากองทุนให้มีประสิทธิภาพไม่เพียงพอต่อการดำาเนินงาน ขาดการมีส่วนร่วมของประชาชนในบาง

กจิกรรม ขาดการเผยแพรข่อ้มูลขา่วสาร ซ่ึงคณะกรรมการควรมีการประชาสมัพนัธ์ใหม้ากกวา่นี ้สอดคลอ้ง

กบัสำานักงานสาธารณสขุจงัหวดัหนองคาย (2550) ท่ีประเมินการดำาเนนิงานกองทนุหลกัประกนัสุขภาพใน

ระดับทอ้งถิน่ของจังหวดัหนองคาย พบวา่ ปญัหาและอปุสรรคของการดำาเนนิงานได้แก ่การประชาสัมพนัธ์ 

การชี้แจงทำาความเข้าใจ ยังไม่ครอบคลุมมีน้อยเกินไป ขาดการประสานความร่วมมือระหว่างหน่วยงาน 

ขาดการติดตาม กำากับและประเมินผลอย่างต่อเนื่อง และพีระพงษ์ แดงบุญเลิศ (2552) ได้ทำาการศึกษา 

ประสิทธิภาพการดำาเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถ่ินหรือพื้นท่ี กรณีศึกษา กองทุน 

หลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ องค์การบริหารส่วนตำาบลเกาะแก้ว อำาเภอสำาโรงทาบ  

จังหวัดสุรินทร์ พบปัญหา อุปสรรค คือ ประชาชนขาดการมีส่วนร่วมในการดำาเนินงานของกองทุนฯ 

เน่ืองจากคิดว่าไม่ใช่หน้าที่ของตน ขาดความรู้และความเข้าใจ การติดตามตรวจสอบและประเมินผล 

การดำาเนินงานกองทุน
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ข้อเสนอแนะ 

 จากผลการวิจัยพบว่าประสิทธิผลการดำาเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่น 

ของอำาเภอท่าฉาง จังหวัดสุราษฎร์ธานี อยู่ในระดับปานกลางปัญหา อุปสรรคในการดำาเนินงาน คือ  

ความไม่เพยีงพอของงบประมาณ ในหมวดคา่ใชจ้า่ยการบรหิารจดัการหรอืพฒันากองทนุใหมี้ประสิทธิภาพ 

และขาดการประชาสัมพันธ์ผลการดำาเนินงานของกองทุน ดังนั้นผู้วิจัยจึงขอเสนอแนะดังนี้

 1. ควรศึกษาวิจัยเก่ียวกับสมรรถนะของคณะกรรมการบริการและคณะอนุกรรมการกองทุน 

หลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นต่อการดำาเนินงานของกองทุนหลักประกันสุขภาพ 

 2. ศึกษาเปรียบเทียบหรือเทียบเคียงสมรรถนะ (Benchmarking) กับการดำาเนินงานกองทุน 

หลักประกันสุขภาพขององค์การบริหารส่วนตำาบลในอำาเภอใกล้เคียงกันเพื่อหาแนวปฏิบัติท่ีดีท่ีสุดว่า 

กองทนุหลกัประกนัสขุภาพ ของหนว่ยงานใดมแีนวปฏบิติัทีดี่และเพือ่นำามาเป็นแนวทางในการนำาไปปฏบิติั 

เพื่อให้เกิดประโยชน์ต่อประชาชนผู้รับบริการมากที่สุด

 3. ศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อประสิทธิผลการดำาเนินงานของกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่น

 4. สำานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ควรพิจารณาจัดสรรงบประมาณในหมวดค่าใช้จ่าย 

การบรหิารจดัการกองทนุหลกัประกนัสขุภาพเพิม่เติม และควรพฒันาศักยภาพคณะกรรมการบรหิารกองทนุ 

และคณะอนุกรรมการกองทุนอย่างต่อเนื่องและท่ัวถึง เพื่อให้คณะกรรมการมีความเข้าใจและชัดเจน 

ในวัตถุประสงค์ หรือศึกษาดูงานในพื้นที่ที่ประสบผลสำาเร็จ

 5. คณะกรรมการประเมินระดับอำาเภอ ควรติดตามและประเมินผลการดำาเนินงานของกองทุน

หลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่น อย่างน้อยปีละ 2 ครั้งเพื่อเป็นประโยชน์ต่อระบบหลักประกันสุขภาพ

ในท้องถิ่นต่อไป
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