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บทสรุุปผู้้�บรุิหารุ
	 โครงการสำรวจความคดิเห็น็ของประชาชน	ผู้้�ให็�บรกิาร	และองคก์รภาคทีี่ี�เกี�ยวข�องต่่อการดำเนนิงานใน

ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ปี	 2567	 เป็นการวิจัยเชิงสำรวจที่ี�เน�นระเบียบวิธีีวิจัยเชิงปริมาณ	 เพ่�อศึึกษา

ความพึงพอใจ	 การรับร้�และความเข�าใจต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 และข�อเสนอแนะ	 จากประชากร

และกลุม่ต่วัอยา่งทัี่�วประเที่ศึที่ี�ที่ำการสุม่ตั่วอย่างต่ามห็ลกัวชิาการที่างสถิติ่	ิมกีลุม่ต่วัอยา่งจำนวนที่ั�งห็มด		21,971	

ต่วัอยา่ง	คดิเปน็อัต่ราการต่อบกลับ	ร�อยละ	87.17	นอกจากนี�	ได�ที่ำการวจิยัเชงิคณุภาพ	เร่�อง	กองที่นุห็ลักประกนั

สุขภาพในระดับที่�องถิิ�นห็ร่อพ่�นที่ี�	(กปที่.)	จากกลุ่มเป้าห็มายที่ี�เกี�ยวข�องกับการดำเนินงาน	กปที่.	จำนวน	78	คน	

	 เคร่�องม่อที่ี�ใช�ในการศึึกษา	มี	2	เคร่�องม่อ	ได�แก่	แบบสอบถิามความคิดเห็็นประชาชน	ผู้้�ให็�บริการ	และ

องค์กรภาคีที่ี�เกี�ยวข�องต่่อการดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 ปี	 2567	 และแนวคำถิามผู้้�ที่ี�

เกี�ยวข�องกับการดำเนินงานกองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพในระดับที่�องถิิ�นห็ร่อพ่�นที่ี�	 (กปที่.)	 โดยสถิิต่ิทีี่�นำมาใช�ใน

การสำรวจครั�งนี�	ประกอบด�วย	สถิิต่ิเชิงพรรณนา	 (ความถิี�	 ร�อยละ	ค่าเฉลี�ย	ส่วนเบี�ยงเบนมาต่รฐาน)	และสถิิต่ิ

เชิงอนุมาน	(Chi-square,	T-test,	F-test,	One-way	ANOVA,	Regression	Analysis)

1. ความพึึงพึอใจต่่อระบบหลัักประกันสุุขภาพึแห่งชาต่ิ

 ความพึึงพึอใจต่่อภาพึรวมการดำเนินงานในระบบหลัักประกันสุุขภาพึแห่งชาต่ ิ	 พบว่า	 ประชาชน 

ผู้้�ให็�บริการ	 และองค์กรภาคีทีี่�เกี�ยวข�อง	 (องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นและเคร่อข่ายองค์กรภาคี)	 มีคะแนนเฉลี�ย

ความพึงพอใจที่ี�	8.76,	8.17	และ	8.53	คะแนน	ต่ามลำดับ	ซึ่ึ�งมีค่าลดลงเม่�อเปรียบเที่ียบกับปี	2566	ยกเว�นกลุ่ม 

ผู้้�ให็�บริการที่ี�มีค่าเพิ�มขึ�น	 0.09	 คะแนน	 โดยร�อยละผู้้�ที่ี�ให็�คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	 7-10	 คะแนน	 ของ

ประชาชน	ผู้้�ให็�บริการ	และองค์กรภาคีที่ี�เกี�ยวข�อง	อย้่ที่ี�ร�อยละ	93.13,	94.47	และ	96.60	ต่ามลำดับ	

 ปัจจัยท่ี่�ม่ผลัต่่อความพึึงพึอใจในระบบหลัักประกันสุุขภาพึแห่งชาต่ ิ	 เกิดจากปัจจัยที่ี�เกิดจากการ 

ปฏิิบัต่ิได�จริงจากประเด็นการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 โดยปัจจัยทีี่�มีอิที่ธีิพลต่่อความพึง

พอใจและ	สปสช.	ควรให็�ความสำคัญกับการกำห็นดแนวที่างการพัฒนาการดำเนินงานทีี่�ต่อบสนองกลุม่เป้าห็มาย 

มีดังนี�	 กลุ่มประชาชน	 ได�แก่	 ปัจจัยด�านความสะดวกในการร�องเรียน/ร�องทีุ่กข์	 ปัจจัยด�านการรับฟัังความคิด

เห็็นผู้่านช่องที่างต่่างๆ	 เช่น	 สายด่วน	 สปสช.	 1330,	 Line	 และปัจจัยด�านความสะดวกในการต่ิดต่่อสอบถิาม 

ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	1330	กลุ่มผู้้�ให็�บริการ	ได�แก่	ปัจจัยด�านระบบการต่รวจสอบสิที่ธีิห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาติ่	 ปัจจัยด�านระบบการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเรียกเก็บค่าใช�จ่ายบริการสาธีารณสุขห็ลังการจ่าย 

ชดเชย	และคุณภาพบรกิาร	(Post	Audit)	และปจัจัยด�านการจัดบรกิารสาธีารณสุขรองรับวถีิใีห็ม่	(New	Normal)	

สำห็รับองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	ได�แก่	ปัจจัยด�านการสนับสนุนข�อมล้/ประสานงาน	ของ	สปสช.	และเครอ่ข่าย

องค์กรภาคี	 	 ได�แก่	 ปัจจัยด�านการส่�อสารเผู้ยแพร่ข�อม้ลห็ลักประกันสุขภาพและปัจจัยด�านการประชาสัมพันธี์

ข�อม้ลข่าวสารที่ี�ประชาชนห็ร่อผู้้�รับบริการควรได�รับที่ราบอย่างชัดเจน

ก
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2. การรับร้�แลัะความเข�าใจต่่อสุิที่ธิิประโยชน์ในระบบหลัักประกันสุุขภาพึแห่งชาต่ิ

 การรับร้�หน่วยงานท่ี่�รับผิดชอบเร่�องสิุที่ธิหิลักัประกันสุขุภาพึแห่งชาติ่	คอ่	สำนกังานห็ลกัประกนัสขุภาพ

แห็่งชาต่ิ	(สปสช.)	พบว่าประชาชน	รับร้�ถิ้กต่�อง	ร�อยละ	37.48		

 การรับร้�หมายเลัขสุายด่วน สุปสุช.1330	ของกลุ่มประชาชน	ผู้้�ให็�บริการ	องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	

และเคร่อข่ายองค์กรภาคี	มีการรับร้�ห็มายเลขถิ้กต่�องร�อยละ	29.69,	90.05,	91.19	และ	96.26	ต่ามลำดับ	

 การรับร้�ว่าบุคคลัที่่�ม่สิุที่ธิิรับบริการสุร�างเสุริมสุุขภาพึแลัะป้องกันโรคจาก สุปสุช.	 ได�แก่	 คนไที่ย 

ทีุ่กสิที่ธีิ	ของกลุ่มประชาชน	และกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	มีการรับร้�ถิ้กต่�องร�อยละ	32.59	และ	80.23	

ต่ามลำดับ

 การรับร้�ถึึงการจัดต่ั�ง กปที่./ กปที่. กที่ม.	ของกลุ่มประชาชน	ผู้้�ให็�บริการ	องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	

และเคร่อข่ายองค์กรภาคี	มีการร้�จักกองทีุ่นร�อยละ		26.04,	63.16,	96.68	และ	85.79	ต่ามลำดับ

 การรบัร้�แลัะมค่วามเข�าใจต่อ่วตั่ถึปุระสุงคใ์นการสุนบัสุนนุการจดักจิกรรม	ของกลุม่ผู้้�ให็�บริการ	องคก์ร

ปกครองส่วนที่�องถิิ�น	และเคร่อข่ายองค์กรภาคี	มีการรับร้�ถิ้กต่�องร�อยละ	74.08,	96.34	และ	95.93	ต่ามลำดับ

 การรับร้�ว่าม่การจัดต่ั�งกองทุี่นหลัักประกันสุุขภาพึเพ่ึ�อสุนับสุนุนการจัดกิจกรรมสุร�างเสุริมสุุขภาพึ

แลัะป้องกันโรคให�กับทีุ่กกลัุ่ม	 ของกลุ่มผู้้�ให็�บริการ	 องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	 และเคร่อข่ายองค์กรภาคี 

มีการรับร้�ถิ้กต่�องร�อยละ	68.89,	94.42	และ	88.08

  การรับร้�แลัะความเข�าใจต่อ่สุทิี่ธิแิลัะหน�าที่่�ของผ้�มสุ่ทิี่ธิหิลักัประกันสุขุภาพึแห่งชาติ่	พบวา่	ประชาชน

ส่วนให็ญ่มีการรับร้�และความเข�าใจต่่อประเด็นถิ�าเจ็บป่วยฉุกเฉินห็ร่ออุบัต่ิเห็ตุ่วิกฤต่ถิึงแก่ชีวิต่	 สามารถิไปรักษา 

ที่ี�สถิานพยาบาลใดก็ได�ทีี่�ใกล�ทีี่�สุด	 ร�อยละ	 71.31	 สำห็รับผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่มีการรับร้�นโยบาย	 “30	 บาที่ 

รักษาทีุ่กที่ี�	 ด�วยบัต่รประชาชนใบเดียว”	 ในพ่�นที่ี�นำร่อง	 ประชาชนใช�บัต่รประจำต่ัวประชาชนรับบริการรักษา

พยาบาลได�ที่ี�ห็น่วยบริการรัฐทีุ่กแห็่ง	 และห็น่วยบริการภาคเอกชนที่ี�ขึ�นที่ะเบียนในระบบห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาต่ิ	 ร�อยละ	 91.38	 ในส่วนของเคร่อข่ายองค์กรภาคี	 พบว่ามีการรับร้�และความเข�าใจมากทีี่�สุดในประเด็น 

ที่ี�ประชาชนมีสิที่ธิีรับบริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคได�	 เช่น	 ฉีดวัคซีึ่นในเด็ก	 ฝากครรภ์	 คุมกำเนิด 

ต่รวจเบาห็วาน	ความดันโลห็ิต่	ต่รวจมะเร็งปากมดล้กได�	ร�อยละ	99.50	

  การรับร้�แลัะความเข�าใจต่่อการบริหารจัดการระบบหลัักประกันสุุขภาพึแห่งชาต่ ิ	 ในส่วนของกลุ่ม

องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นพบว่ามีการรับร้�และความเข�าใจต่่อบที่บาที่ในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาติ่ 

ในประเด็นที่ี�	 อปที่.	 (อบจ./เที่ศึบาล/อบต่./กที่ม./เม่องพัที่ยา)	 มีบที่บาที่สำคัญในการสร�างการมีส่วนร่วมและ 

การบริห็ารจดัการระบบห็ลกัประกนัสขุภาพในระดบัที่�องถิิ�นห็รอ่พ่�นที่ี�ต่ามความต่�องการ/ความจำเปน็ด�านสุขภาพ

ของประชาชนในพ่�นทีี่�	ร�อยละ	97.94	นอกจากนี�พบวา่เครอ่ข่ายองคก์รภาคมีกีารรบัร้�และความเข�าใจมากทีี่�สดุใน

ประเด็นที่ี�สปสช.จัดให็�มีการคุ�มครองสิที่ธีิโดยองค์กรภาคี	ได�แก่	ศึ้นย์บริการห็ลักประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ,	

ห็น่วยรับเร่�องร�องเรียนอิสระจาก	 ผู้้�ถิ้กร�องเรียนต่ามมาต่รา	 50(5)	 ห็ร่อศึ้นย์คุ�มครองสิที่ธีิบัต่รที่อง	 โดยภาค

ประชาชนห็ร่อ	อปที่.	และศึ้นย์ประสานงานห็ลักประกันสุขภาพประชาชน	ร�อยละ	97.26

ข
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3. ช่องที่างการรับร้�ข�อม้ลัข่าวสุาร

 การรับร้�แลัะเคยใช�บริการช่องที่างการประชาสุัมพึันธิ	์ของกลุ่มประชาชนเฉลี�ย	4	ช่องที่าง	ผู้้�ให็�บริการ	

และองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	เฉลี�ย	6	ช่องที่าง	และเคร่อข่ายองค์กรภาคี	เฉลี�ย	8	ช่องที่าง

 ช่องที่างที่่�รับร้�แลัะเคยใช�บริการมากที่่�สุุด	 ของกลุ่มประชาชน	 ค่อ	 ศ้ึนย์บริการห็ลักประกันสุขภาพ

ในห็น่วยบริการ	 (โรงพยาบาล)	 สำห็รับผู้้�ให็�บริการและองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	 ค่อ	 เว็บไซึ่ต่์	 สปสช.	www.

nhso.go.th	 และช่องที่างที่ี�เคร่อข่ายองค์กรภาคีรับร้�และเคยใช�บริการมากที่ี�สุด	 ค่อ	 ส่�อประชาสัมพันธี์ทัี่�วไป 

เช่น	ป้ายโฆษณา	แผู้่นพับ

  ความต่�องการต่่อช่องที่างการรับร้�ข�อม้ลัสิุที่ธิิหลัักประกันสุุขภาพึแห่งชาติ่	 พบว่า	 ประชาชนมีความ

ต่�องการต่่อช่องที่างการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธีิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 ผู้่านอาสาสมัครสาธีารณสุขประจำห็ม้่บ�าน	

(อสม.)	 /อาสาสมัครสาธีารณสุขกรุงเที่พมห็านคร	 (อสส.)	 สำห็รับผู้้�ให็�บริการ	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	

และเคร่อข่ายองค์กรภาคี	มีความต่�องการการรับร้�ผู้่านเว็บไซึ่ต่์	สปสช.	www.nhso.go.th	

4. ความคาดหวังแลัะระดับที่่�ปฏิิบัต่ิได�จริงต่่อการดำเนินงานระบบหลัักประกันสุุขภาพึแห่งชาต่ิ

	 กลุ่มเป้าห็มายมีความคาดห็วังส้งกว่าระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริง	 ส่งผู้ลที่ำให็�เกิดช่องว่างระห็ว่างความ 

คาดห็วังและสิ�งทีี่�ปฏิิบัต่ิได�	 โดยประเด็นที่ี�เกิดช่องว่างมากทีี่�สุดและมีความต่�องการจำเป็นให็�	 สปสช.พัฒนาและ

ปรับปรุงการดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	 ได�แก่	 ประเด็นของกลุ่มประชาชน	 ค่อ 

การส่งยาให็�ผู้้�ป่วยโรคเร่�อรังผู่้านไปรษณีย์	 ประเด็นของกลุ่มผู้้�ให็�บริการ	 ค่อ	 การจัดบริการสาธีารณสุขรองรับ 

วีถิีให็ม่	 (New	Normal)	 ประเด็นขององค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	 ค่อ	 แนวที่างการดำเนินงานและการบริห็าร

จัดการงบประมาณของ	สปสช.	กฎระเบียบของ	สปสช.	และประเด็นของเคร่อข่ายองค์กรภาคี	ค่อ	การสนับสนุน

ของ	สปสช.

5. ข�อเสุนอแนะจากประชาชน ผ้�ให�บริการ แลัะองค์กรภาค่ที่่�เก่�ยวข�อง

	 5.1	 ข�อเสนอแนะของประชาชนต่่อความต่�องการและความคาดห็วังต่่อการบริการและการใช�สิที่ธีิ 

ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 พบว่าประชาชนต่�องการให็�	 สปสช.	 ควรเพิ�มจำนวนห็น่วยบริการเอกชน	 คลินิก 

และร�านยาทีี่�เข�าร่วมจัดบริการสิที่ธีิบัต่รที่องเพิ�มมากขึ�น	 และควรประชาสัมพันธี์รายช่�อห็น่วยบริการเอกชนทีี่�

เข�าร่วมการจัดบริการสาธีารณสุขให็�ประชาชนที่ราบ	 ต่ลอดจนปรับปรุงสิที่ธีิเข�ารับบริการให็�การเจ็บป่วยทีุ่ก

กรณีสามารถิเข�ารับการรักษาได�ทีุ่กสถิานพยาบาล	ไม่ใช่เฉพาะกรณีผู้้�ป่วยฉุกเฉิน	รวมถิึงการสร�างความเข�าใจกับ 

ผู้้�เกี�ยวข�องทีุ่กฝ่ายในร้ปแบบและห็ลักเกณฑ์์การบริการรักษาผู้้�ป่วย	 โดยไม่ต่�องรับใบส่งตั่วก่อนเข�ารับการรักษา

และช่องที่างการรับฟัังความคิดเห็็นที่ี�เห็มาะสมกับกลุ่มต่่างๆ	และเข�าถิึงชุมชนได�ง่าย

ค
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	 5.2	ข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการต่่อชุดสิที่ธีิประโยชน์	พบว่า	ส่วนให็ญ่ต่�องการให็�	สปสช.ควรพิจารณา

ปรับชุดสิที่ธีิประโยชน์ในบางสิที่ธีิ	เช่น	การต่รวจและรักษาในกลุ่มโรคมะเร็ง	โรคห็ัวใจ	โรคไต่วายเร่�อรัง	การต่รวจ

และรักษาในกลุ่มที่ันต่กรรม	 ซึ่ึ�งมีต่�นทีุ่นการต่รวจและค่าใช�จ่ายในการรักษาส้ง	 ให็�สามารถิเข�ารับบริการและ 

เบิกจ่ายค่าชดเชยได�	ให็�ครอบคลุมการรักษาและการเข�าถิึงได�จริงมากที่ี�สุด	

	 5.3	 ข�อเสนอแนะขององค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นต่่อการมีส่วนร่วมในการพัฒนาห็ร่อขยายบริการ 

ด�านสาธีารณสุข	ส่วนให็ญ่ให็�ข�อเสนอแนะว่าต่�องการให็�เกิดการเสริมสร�างสุขภาพ	การออกกำลังกาย	การป้องกัน

และควบคุมโรคต่่างๆ	 ในเขต่พ่�นทีี่�รับผิู้ดชอบ	 ของ	 กปที่.	 และสปสช.ควรสนับสนุนและจัดสรรงบประมาณให็� 

มากขึ�นและครบทีุ่กภาคส่วน	 ห็ร่อเป็นร้ปแบบการจัดต่ั�งห็น่วยบริห็ารจัดการแยกออกมา	 โดยให็�ห็น่วยงาน 

เกี�ยวข�องเป็นผู้้�ดำเนินการ	

	 5.4	ข�อเสนอแนะของเคร่อข่ายองค์กรภาคีต่่อความต่�องการให็�เกิดการพัฒนามากที่ี�สุด	ได�แก่	เคร่อข่าย

องค์กรภาคีควรมีบที่บาที่ในการเป็นส่�อกลาง	ในการเผู้ยแพร่ความร้�	ให็�คำแนะนำ	คำปรึกษา	กับประชาชนในเร่�อง

สิที่ธีิต่ามระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาติ่ให็�กับประชาชนในพ่�นที่ี�ได�รับที่ราบ	 และเป็นส่�อกลางให็�กับ	 สปสช.	

สำห็รับข�อเสนอแนะที่ี�เคร่อข่ายองค์กรภาคีต่�องการให็�เกิดการพัฒนามากที่ี�สุด	 ค่อ	 การประชาสัมพันธี์ผู้่านส่�อ 

โซึ่เชียล	(Social	Media)	ทีุ่กๆ	Platform	ที่ั�ง	YouTube	Facebook	Tiktok	ฯลฯ	

6. ข�อเสุนอแนะเชิงนโยบาย

			 6.1	ผู้ลการสำรวจสะที่�อนผู้ลการรับร้�และความเข�าใจ	ความพึงพอใจ	ความคาดห็วัง	และความต่�องการ

จำเป็นเกี�ยวกับการประชาสัมพันธี์และช่องที่างการส่�อสารของ	 สปสช.	 ไปยังกลุ่มเป้าห็มายต่่างๆ	 ในการดำเนิน

งานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 แม�ว่าสปสช.	 มีช่องที่างการประชาสัมพันธี์ทีี่�ห็ลากห็ลาย	 ทัี่�งในลักษณะ

ที่ี�เป็นส่�อสารมวลชน	 (Mass	Media)	 และส่�อออนไลน์	 (Social	 Media)	 	 แต่่ผู้ลการสำรวจชี�ให็�เห็็นว่ากลุ่ม 

เป้าห็มายต่�องการให็�เพิ�มประสิที่ธีิภาพในการส่�อสารมากขึ�น	 เช่น	การจัดที่ำค้่ม่อการปฏิิบัต่ิงานและการใช�ระบบ

ต่่างๆ	 แก่ผู้้�ให็�บริการ	 การรับฟัังและต่อบสนองความคิดเห็็นของกลุ่มเป้าห็มายโดยเร็ว	 การพัฒนาบุคลากรของ

องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นให็�มีการรับร้�และความเข�าใจในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิอย่างสม�ำเสมอ 

เพ่�อให็�ห็น่วยงานที่�องถิิ�นสามารถิช่วยในการประชาสัมพันธ์ี	และสร�างความเข�าใจกับประชาชนและชุมชนได�มากขึ�น	

รวมถิงึการพฒันาการรบัร้�และความเข�าใจให็�กบั	อสม.	มากขึ�น	เพราะเปน็กลุม่บคุคลที่ี�ใกล�ชดิกบัประชาชน	เปน็ต่�น

				 6.2	สปสช.	ควรพัฒนาและปรับปรุงชุดสิที่ธีิประโยชน์ที่ี�ผู้้�รับบริการได�รับให็�มีความเห็มาะสม	เกิดความ

เที่่าเที่ียมกันและครอบคลุมทีุ่กกลุ่มวัย	และจำนวนครั�งในการรักษา	รวมถิึงควรที่ำให็�เกิดความชัดเจนว่าลักษณะ

อาการแบบใดที่ี�ใช�ชุดสิที่ธีิประโยชน์ได�	 นอกจากนี�ควรสนับสนุนการเพิ�มประสิที่ธีิภาพการให็�บริการของห็น่วย

งานบริการ	 โดยการวางแนวที่างบริห็ารจัดการระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 ที่ี�สามารถิให็�ห็น่วยบริการลด 

ขั�นต่อนและระยะเวลาการเข�ารบับริการของประชาชนทีี่�ห็นว่ยบริการได�	เพ่�อไม่ให็�เกิดความแออัดในห็น่วยบริการ

และความเครียดของผู้้�ให็�บริการและประชาชน

ง
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	 6.3	 สปสช.	 ควรปรับปรุงช่องที่างในการสนับสนุนข�อม้ลต่่างๆ	 แก่ห็น่วยบริการ	 ต่ลอดจนการต่ิดต่่อ 

ประสานงานกับ	 สปสช.	 และการสอบถิามข�อม้ลต่่างๆ	 ของประชาชนทีี่�เกี�ยวกับระบบห็ลักประกันสุขภาพ 

แห็่งชาต่ิ	ให็�เกิดความรวดเร็ว	การต่ิดต่่อได�ง่าย	ไม่เสียเวลารอคอย	และเจ�าห็น�าที่ี�มีความเข�าใจและความชัดเจน

ในข�อม้ลที่ี�ให็�ไป

	 6.4	สปสช.	ควรมุ่งเน�นนโยบายการป้องกันควบคุมโรค	และภัยสุขภาพของประเที่ศึให็�มากขึ�น	เพ่�อเป็น 

การสร�างเสริมสุขภาพของประชาชนให็�มีสุขภาพที่ี�แข็งแรง	 และลดจำนวนผู้้�ป่วยที่ี�ต่�องเข�ารับบริการจาก 

ห็น่วยบริการให็�น�อยลง	 โดย	 สปสช.	 ควรดำเนินการการบ้รณาการการสร�างเสริมสุขภาพและการป้องกันโรค 

ร่วมกับสำนักงานประกันสังคม	 (สปส.)	 อย่างต่่อเน่�อง	 เพ่�อให็�เกิดสิที่ธีิประโยชน์ที่ี�ครอบคลุมทุี่กกลุ่มเป้าห็มาย 

และทีุ่กพ่�นที่ี�	 โดยเฉพาะกลุ่มเป้าห็มายส่วนให็ญ่ของ	 สปสช.	 ค่อกลุ่มประชาชนในวัยแรงงาน	 (อายุ	 31-60	 ปี)	 

และประกอบอาชีพที่ี�ห็ลากห็ลาย	 กลุ่มเป้าห็มายนี�จึงจำเป็นต่�องมีสุขภาพที่ี�ดี	 เพราะเป็นวัยที่ี�มีบที่บาที่สำคัญ 

ต่่อการพัฒนาประเที่ศึ	 	 อาทิี่	 การมีห็น่วยบริการระดับปฐมภ้มิทีี่�มีคุณภาพและได�มาต่รฐาน	 คนไที่ยทุี่กคนทีี่�อย้ ่

ภายใต่�ระบบห็ลักประกันสุขภาพถิ�วนห็น�าสามารถิเข�าถิึงได�ง่าย	โดย	สปสช.	อาจขยายความร่วมม่อกับภาคีอ่�นๆ	

เพ่�อให็�เกิดความร่วมม่อและการสนับสนุนด�านอ่�นๆ	เพิ�มมากขึ�น	

		 6.5	 สปสช.	 ควรสร�างการมีส่วนร่วมกับห็น่วยบริการ	 ในการวางแผู้นการดำเนินงานระบบห็ลักประกัน

สขุภาพแห็ง่ชาต่	ิเพ่�อให็�เกดิความสอดคล�องกบัขนาดของห็น่วยบรกิาร	รวมถิงึบคุลากรในห็น่วยบรกิาร	งบประมาณ

ในการดำเนินงาน	 อัต่ราเบิกจ่ายค่าบริการทีี่�เห็มาะสมกับต่�นทุี่นการบริการ	 ต่ลอดจนกฎ	 ระเบียบและข�อบังคับ

ต่า่งๆ	ที่ี�ห็น่วยบรกิารต่�องถิอ่ปฏิบัิต่	ิ	ฯลฯ	เพ่�อให็�เกดิการรบัร้�และความเข�าใจรว่มกนัที่ั�ง	2	ห็นว่ยงาน	การลดภาระ

ด�านงบประมาณของห็น่วยบริการ	และปัญห็าต่่างๆ	ที่ี�เกิดจากการดำเนินงานร่วมกัน

				 6.6	 ระบบการย่นยันเข�ารับบริการและพิส้จน์ตั่วต่น	 (Authentication)	 เป็นระบบทีี่�ดำเนินการมา 

ห็ลายปแีล�ว	แต่ย่งัคงพบปญัห็าการเข�าระบบอย้ใ่นปจัจบุนั	ทัี่�งในกลุ่มประชาชนและกลุ่มผู้้�ให็�บรกิาร	ดังนั�น	สปสช.	

ควรมีการปรับปรุงและพัฒนาระบบนี�ให็�สามารถิใช�งานได�และเห็มาะสมกับประชาชนทีุ่กช่วงวัย	 การฝึกอบรม 

ผู้้�ให็�บริการอย้่สม�ำเสมอ	 เน่�องจากผู้้�ให็�บริการมีการเปลี�ยนแปลงผู้้�รับผู้ิดชอบงานด�านนี�อย้่ต่ลอดเวลา	และควรมี

การประชาสัมพันธี์ให็�ประชาชนมีการรับร้�และความเข�าใจในระบบนี�	และเห็็นถิึงประโยชน์ที่ี�ประชาชนได�รับ	

	 6.7	 สปสช.	 ควรสร�างการรับร้�ถิึงประโยชน์ทีี่�ประชาชนจะได�รับจากการสำรวจความคิดเห็็นต่่อการ 

ดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 และสนับสนุนการใช�เคร่�องม่อสำรวจความคิดเห็็นของกลุ่ม

ประชาชนที่ี�เห็มาะสมกับกลุ่มประชาชนที่ี�ห็ลากห็ลาย	 โดยเฉพาะในเขต่ชุมชนเม่องห็ร่อพ่�นที่ี�ที่ี�มีประชากร 

ห็นาแน่น	 เห็็นได�จากการขอความร่วมม่อในการสำรวจความคิดเห็็นในครั�งนี�ที่ี�มีอัต่ราการต่อบกลับและการ 

แสดงความคิดเห็็นค่อนข�างน�อย	

จ
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คำนำ
	 โครงการสำรวจความคิดเห็็นของประชาชน	 ผู้้�ให็�บริการ	 และองค์กรภาคีที่ี�เกี�ยวข�องต่่อการดำเนินงาน 

ในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ปี	2567	มีวัต่ถิุประสงค์เพ่�อศึึกษาข�อม้ลในด�านความพึงพอใจ	การรับร้�และ

ความเข�าใจต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	รวมถิึงข�อเสนอแนะต่่างๆ	จากกลุ่มเป้าห็มาย	ได�แก่	ประชาชน

ผู้้�มีสิที่ธิีในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาติ่	 ผู้้�ให็�บริการ	 และองค์กรภาคีที่ี�เกี�ยวข�อง	 โดยการศึึกษาในครั�งนี�

มห็าวิที่ยาลัยเกษต่รศึาสต่ร์ได�ดำเนินการสำรวจข�อม้ลของประชาชน	 ผู้้�ให็�บริการ	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�อง

ถิิ�น	และเครอ่ข่ายองค์กรภาคี	เพ่�อให็�ได�มาซึึ่�งผู้ลการสำรวจทีี่�สะที่�อนความคิดเห็น็ของแต่ล่ะกลุม่เป้าห็มาย	รวมถิงึ 

การเก็บรวบรวมประเด็นสำคัญต่่างๆ	 อันจะนำไปส้่การปรับปรุงกระบวนการที่ำงานให็�แก่สำนักงานห็ลักประกัน

สขุภาพแห็ง่ชาต่ใิห็�มคีณุภาพการให็�บริการที่ี�ด	ีและเปน็แนวที่างประกอบในการปรบัปรงุกระบวนการดำเนนิงาน

ที่ี�เกิดจากความร่วมม่อของทุี่กภาคส่วนทีี่�เป็นกลไกสำคัญในการขับเคล่�อนการดำเนินงานในระบบห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิให็�เกิดประสิที่ธีิภาพมากยิ�งขึ�น	

	 คณะผู้้�วิจัยห็วังเป็นอย่างยิ�งว่าการศึึกษาในครั�งนี�	 จะได�มาซึึ่�งข�อม้ลทีี่�สามารถิสะที่�อนปัญห็าของ 

การดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพได�อย่างแที่�จริง	 เพ่�อนำไปส้่การพัฒนาแนวที่างการดำเนินงานของ

ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิให็�เกิดประสิที่ธิีภาพได�ต่่อไปในอนาคต่	 ที่ั�งนี�คณะผู้้�วิจัยขอขอบคุณผู้้�ทีี่�มี 

ส่วนเกี�ยวข�องในการสนับสนุนข�อม้ลให็�การดำเนินงานในครั�งนี�สำเร็จลุล่วงไปได�ด�วยดี	 ผู้้�ทีี่�ให็�ความอนุเคราะห็์ 

ในการต่อบแบบสำรวจทีุ่กที่่าน	 รวมถิึงผู้้�ทีี่�ให็�การช่วยเห็ล่อและอำนวยความสะดวกในการดำเนินงานภาคสนาม

ให็�แก่คณะผู้้�วิจัย	ไว�	ณ	โอกาสนี�ด�วย

มห็าวิที่ยาลัยเกษต่รศึาสต่ร์

สิงห็าคม	2567

ฉ
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	 3	การเปรียบเที่ียบที่ฤษฎีที่ี�เกี�ยวข�องกับแนวคิดการศึึกษาความพึงพอใจ	 26	

	 4	พ่�นที่ี�ดำเนินการสำรวจความคิดเห็็นของกลุ่มประชาชน	และผู้้�ให็�บริการ	 43	

	 5	อัต่ราการต่อบกลับของกลุ่มประชาชน	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	และภาพรวมประเที่ศึ	 60	

	 6	 จำนวนและร�อยละข�อม้ลที่ั�วไปของผู้้�ต่อบแบบสอบถิาม	 61	 	

	 	 ในกลุ่มประชาชนภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 7	 ร�อยละข�อม้ลที่ั�วไปของผู้้�ต่อบแบบสอบถิามในกลุ่มประชาชน	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	 65	

	 8	 จำนวนและร�อยละการรับร้�ถิึงห็น่วยงานที่ี�รับผู้ิดชอบเร่�องสิที่ธีิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 68

	 	 ของ	ประชาชนภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 9	 จำนวนและร�อยละการรับร้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	ของประชาชนภาพรวมระดับประเที่ศึ	 69	

	 10	 จำนวนและร�อยละการรับร้�และความเข�าใจถิึงผู้้�ที่ี�มีสิที่ธีิรับบริการสร�างเสริมสุขภาพ	 69

	 	 และป้องกันโรคจาก	สปสช.	ของประชาชนภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 11	 จำนวนและร�อยละการรับร้�และความเข�าใจต่่อการจัดต่ั�งกองทีุ่นเพ่�อจัดกิจกรรม	 69

	 	 สร�างเสริมสุขภาพ		และป้องกันโรคในพ่�นที่ี�ของประชาชนภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 12	 ร�อยละการรับร้�และความเข�าใจของประชาชนต่่อสิที่ธีิประโยชน์	 72

	 	 ในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิจำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	 	

	 13	 ร�อยละการรับร้�และความเข�าใจของประชาชนต่่อสิที่ธีิและห็น�าที่ี�		 74

	 	 ของผู้้�มีสิที่ธีิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 14	 ร�อยละการรับร้�และความเข�าใจของประชาชนต่่อสิที่ธีิและห็น�าที่ี�	 78

	 	 ของผู้้�มีสิที่ธีิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	 	

	 15	 จำนวนและร�อยละของจำนวนช่องที่างการประชาสัมพันธี์ที่ี�ประชาชนร้�จักและเคยใช�	 81	

	 16	 ร�อยละการรับร้�ของประชาชนต่่อช่องที่างการประชาสัมพันธี์ให็�ข�อม้ลเกี�ยวกับ	 82

	 	 “สิที่ธีิบัต่รที่อง”	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 17	 ร�อยละการรับร้�ของประชาชนต่่อช่องที่างการประชาสัมพันธี์ให็�ข�อม้ลเกี�ยวกับ	 85

	 	 “สิที่ธีิบัต่รที่อง”	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	 	

	 18	 ร�อยละความต่�องการของประชาชนต่่อช่องที่างบริการข�อม้ลสิที่ธีิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 88

	 	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

ฎ
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สารุบัญต่ารุาง (ต่่อ)
ต่ารางที่่�    หน�า

	 19	 ร�อยละความต่�องการของประชาชนต่่อช่องที่างบริการข�อม้ลสิที่ธีิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 91

	 	 จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่

	 20	 ร�อยละของจำนวนประชาชนที่ี�มีคะแนนความพึงพอใจ	7-10	คะแนน	และคะแนนเฉลี�ย	 95

	 	 ความพึงพอใจต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	

	 	 และภาพรวมระดับประเที่ศึ

	 21	การรับบริการสาธีารณสุขและใช�สิที่ธีิบัต่รที่องใน	6	เด่อนที่ี�ผู้่านมา	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	 96	

	 22	การรับบริการสาธีารณสุขนอกสถิานพยาบาลในรอบ	6	เด่อนที่ี�ผู้่านมาภาพรวมระดับประเที่ศึ	 96	

	 23	การรับบริการสาธีารณสุขในสถิานพยาบาลในรอบ	6	เด่อนที่ี�ผู้่านมาภาพรวมระดับประเที่ศึ	 97	

	 24	 ร�อยละของประชาชนในการรับบริการสาธีารณสุขและใช�สิที่ธีิบัต่รที่อง	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	 99	

	 25	 จำนวนและร�อยละของประชาชนต่่อสถิานที่ี�ที่ี�ประชาชนรับบริการสาธีารณสุข	 100

	 	 และใช�สิที่ธีิบัต่รที่อง	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 26	 จำนวนและร�อยละของประชาชนต่่อประเภที่การรับบริการสาธีารณสุข	 101

	 	 และใช�สิที่ธีิบัต่รที่องภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 27	 ร�อยละของประชาชนต่่อประเภที่การรับบริการสาธีารณสุขและ	 103

	 	 ใช�สิที่ธีิบัต่รที่องจำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	 	

	 28	 จำนวนและร�อยละของประชาชนในค่าใช�จ่ายในการรับบริการสาธีารณสุข	 104

	 	 จากสิที่ธีิบัต่รที่องครั�งล่าสุด	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 29	 ร�อยละของประชาชนในการใช�จ่ายเพิ�มเต่ิมในการรับบริการสาธีรณสุข	 106

	 	 และใช�สิที่ธีิบัต่รที่องครั�งล่าสุดจำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	 	

	 30	ความพึงพอใจของประชาชนจากการรับบริการสาธีารณสุขที่ี�ห็น่วยบริการ	 108

	 	 ในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 31	ค่าเฉลี�ยระดับความพึงพอใจของประชาชนจากการรับบริการสาธีารณสุขที่ี�ห็น่วยบริการ	 112

	 	 ในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิจำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	 	

	 32	 จำนวนและร�อยละของประชาชนต่่อเห็ตุ่ผู้ลที่ี�ไม่ใช�สิที่ธีิบัต่รที่องภาพรวมระดับประเที่ศึ	 113	

	 33	 ร�อยละของประชาชนต่่อเห็ตุ่ผู้ลที่ี�ไม่ใช�สิที่ธีิบัต่รที่องจำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	 115	

	 34	 จำนวนและร�อยละของประชาชนต่่อเห็ตุ่ผู้ลที่ี�ไม่เคยเข�ารับบริการสาธีารณสุข	 116

	 	ภายใน	6	เด่อนที่ี�ผู้่านมา	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

ฏิ
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สารุบัญต่ารุาง (ต่่อ)
ต่ารางที่่�    หน�า

	 35	 ร�อยละของประชาชนต่่อเห็ตุ่ผู้ลที่ี�ไม่เคยเข�ารับบริการสาธีารณสุข	 118

	 	ภายใน	6	เด่อนที่ี�ผู้่านมา	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	 	

	 36	 จำนวนและร�อยละของประชาชนที่ี�เคยใช�และไม่เคยใช�บริการต่ามประเด็น	 119

	 	 การดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิภาพรวมระดับประเที่ศึ

	 37	การเปรียบเที่ียบค่าเฉลี�ยความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงของประชาชน	 121

	 	ที่ี�เคยใช�บริการการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 38	การเปรียบเที่ียบค่าเฉลี�ยความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงต่่อการดำเนินงาน	 125

	 	 ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	 	

	 39	ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธี์ระห็ว่างเพศึของประชาชนกับความพึงพอใจในการดำเนินงาน	 129

	 	 ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 	

	 40	ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธี์ระห็ว่างอายุของประชาชนกับความพึงพอใจ	 129

	 	 ในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 41	ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธี์ระห็ว่างการศึึกษาของประชาชนกับความพึงพอใจ	 130

	 	 ในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 42	ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธี์ระห็ว่างการประกอบอาชีพของประชาชนกับความพึงพอใจ		 130

	 	 ในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 43	ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธี์ระห็ว่างการรับร้�และความเข�าใจของประชาชนต่่อสิที่ธีิและ	 131

	 	ห็น�าที่ี�ของผู้้�มีสิที่ธีิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	กับความพึงพอใจในการดำเนินงาน

	 	 ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 44	ผู้ลการวิเคราะห็์ถิดถิอยพห็ุค้ณของปัจจัยที่ี�มีผู้ลต่่อความพึงพอใจในภาพรวม	 132

	 	 การดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 45	 จำนวนและร�อยละของประชาชนต่่อปัญห็าและอุปสรรคในการรับบริการและ	 134

	 	 การใช�สิที่ธีิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	

	 46	 จำนวนและร�อยละของประชาชนต่่อปัญห็าและอุปสรรคในการรับบริการและ	 136

	 	 การใช�สิที่ธีิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	

	 47	 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนต่่อการบริการ	 137

	 	 และการใช�สิที่ธีิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	

ฐ
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สารุบัญต่ารุาง (ต่่อ)
ต่ารางที่่�    หน�า

	 48	 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	1	 139	 	

	 	 ต่่อการบริการและการใช�สิที่ธีิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 49	 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	2		 141

	 	 ต่่อการบริการและการใช�สิที่ธีิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 50	 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	3				 142																									

	 	 ต่่อการบริการและการใช�สิที่ธีิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 51	 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	4	 143																			

	 	 ต่่อการบริการและการใช�สิที่ธีิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 52	 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	5		 144																					

	 	 ต่่อการบริการและการใช�สิที่ธีิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 53	 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	6	 145																												

	 	 ต่่อการบริการและการใช�สิที่ธีิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 54	 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	7	 146								

	 	 ต่่อการบริการและการใช�สิที่ธีิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 55	 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	8		 147																											

	 	 ต่่อการบริการและการใช�สิที่ธีิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ				

	 56	 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	9	 148																												

	 	 ต่่อการบริการและการใช�สิที่ธีิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ				

	 57	 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	10	 149															

	 	 ต่่อการบริการและการใช�สิที่ธีิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 58	 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	11							 150																						

	 	 ต่่อการบริการและการใช�สิที่ธีิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 59	 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	12					 151																								

	 	 ต่่อการบริการและการใช�สิที่ธีิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ				

	 60	 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	13			 152																										

	 	 ต่่อการบริการและการใช�สิที่ธีิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 61	อัต่ราการต่อบกลับกลุ่มผู้้�ให็�บริการ	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	และภาพรวมระดับประเที่ศึ	 154

	 62	จำนวนและร�อยละข�อม้ลที่ั�วไปของผู้้�ให็�บริการภาพรวมระดับประเที่ศึ	 154

ฑ์
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สารุบัญต่ารุาง (ต่่อ)
ต่ารางที่่�    หน�า

	 63	 ร�อยละของจำนวนข�อม้ลที่ั�วไปของผู้้�ให็�บริการ	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่			 157

	 64	จำนวนและร�อยละของผู้้�ให็�บริการต่่อการรับร้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	 159

	 	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	

	 65	 จำนวนและร�อยละของผู้้�ให็�บริการที่ี�ร้�จัก	กปที่./กปที่.	กที่ม.	 159

	 66	จำนวนและร�อยละของผู้้�ให็�บริการต่่อการรับร้�และความเข�าใจที่ี�มาของงบประมาณ	 160

	 	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	

	 67	 จำนวนและร�อยละของผู้้�ให็�บริการต่่อการรับร้�และความเข�าใจในวัต่ถิุประสงค์	 160

	 	 ในการสนับสนุน	การจัดกิจกรรม	ภาพรวมระดับประเที่ศึ

	 68	จำนวนและร�อยละของผู้้�ให็�บริการต่่อการรับร้�และความเข�าใจถิึงห็น่วยงาน	 161

	 	ที่ี�	กปที่./กปที่.กที่ม.	ให็�การสนับสนุนการจัดกิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพและ

	 	ป้องกันโรคในพ่�นที่ี�ภาพรวมระดับประเที่ศึ	

	 69	 ร�อยละของผู้้�ให็�บริการต่่อการรับร้�ต่่อสิที่ธีิประโยชน์ในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 164

	 	 จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	

	 70	 ร�อยละของผู้้�ให็�บริการต่่อการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธีิและห็น�าที่ี�ของผู้้�มีสิที่ธีิ	 166

	 	ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	

	 71	 ร�อยละของผู้้�ให็�บริการต่่อการรับร้�และความเข�าใจต่่อการบริห็ารจัดการกองทีุ่น	 167

	 	 ของ	สปสช.	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	

	 72	 ร�อยละของผู้้�ให็�บริการต่่อการรับร้�และความเข�าใจต่่อการคุ�มครองสิที่ธีิการรับบริการ		 167																

	 	 ภาพรวมระดับประเที่ศึ	

	 73	 ร�อยละของผู้้�ให็�บริการต่่อการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธีิและห็น�าที่ี�ของผู้้�มีสิที่ธีิ	 173

	 	ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	

	 74	 จำนวนและร�อยละของผู้้�ให็�บริการต่่อจำนวนช่องที่างบริการข�อม้ลที่ี�ร้�จักและเคยใช�	 178

	 75	 ร�อยละการรับร้�ของผู้้�ให็�บริการต่่อช่องที่างการประชาสัมพันธี์ให็�ข�อม้ลเกี�ยวกับ	 178

	 	 “สิที่ธีิบัต่รที่อง”	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	

	 76	 ร�อยละการรับร้�ของผู้้�ให็�บริการต่่อช่องที่างการประชาสัมพันธี์ให็�ข�อม้ลเกี�ยวกับ	 181

	 	 “สิที่ธีิบัต่รที่อง”	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่

	 77	 ร�อยละความต่�องการของผู้้�ให็�บริการต่่อช่องที่างบริการข�อม้ลสิที่ธีิ	 184

	 	ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	

ฒ
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สารุบัญต่ารุาง (ต่่อ)
ต่ารางที่่�    หน�า

	 78	 ร�อยละความต่�องการของผู้้�ให็�บริการต่่อช่องที่างบริการข�อม้ลสิที่ธีิ	 186

	 	ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	

	 79	 ร�อยละของจำนวนผู้้�ให็�บริการที่ี�มีคะแนนความพึงพอใจ	7-10	คะแนน	และคะแนนเฉลี�ย	 190

	 	 ความพึงพอใจต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่

	 	 และภาพรวมระดับประเที่ศึ	

	 80	 จำนวนและร�อยละของผู้้�ให็�บริการที่ี�เคยใช�บริการห็ร่อไม่เคยใช�บริการในประเด็น	 191

	 	 การดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพ	แห็่งชาต่ิ	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	

	 81	การเปรียบเที่ียบค่าเฉลี�ยความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงของผู้้�ให็�บริการ	 193

	 	 ต่่อการดำเนินงาน	ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	

	 82	การเปรียบเที่ียบความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงของผู้้�ให็�บริการต่่อการดำเนินงาน	 200

	 	 ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	

	 83	ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธี์ระห็ว่างเพศึของผู้้�ให็�บริการกับความพึงพอใจ	 206

	 	 ในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 84	ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธี์ระห็ว่างอายุของผู้้�ให็�บริการกับความพึงพอใจ	 206

	 	 ในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 85	ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธี์ระห็ว่างการศึึกษาของผู้้�ให็�บริการกับความพึงพอใจ	 207

	 	 ในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 86	ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธี์ระห็ว่างห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบห็ลักในห็น่วยบริการ	 207

	 	 ของผู้้�ให็�บริการกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 87	ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธี์ระห็ว่างการรับร้�และความเข�าใจของผู้้�ให็�บริการ	 208

	 	 ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิกับความพึงพอใจในการดำเนินงาน

	 	 ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 88	ผู้ลการวิเคราะห็์ถิดถิอยพห็ุค้ณของปัจจัยที่ี�มีผู้ลต่่อความพึงพอใจในภาพรวม	 209

	 	 การดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 89	 จำนวนปัญห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการในการให็�บริการ	 212

	 	 ในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	

	 90	 จำนวนปัญห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	1		 213

	 	 ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ		

ณ
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สารุบัญต่ารุาง (ต่่อ)
ต่ารางที่่�    หน�า

	 91	 จำนวนปัญห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	2	 214	

	 	 ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 92	 จำนวนปัญห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	3		 215

	 	 ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 93	 จำนวนปัญห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	4		 216

	 	 ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 	

	 94	 จำนวนปัญห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	5		 216

	 	 ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ		 	

	 95	 จำนวนปัญห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	6	 217	

	 	 ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 	

	 96	 จำนวนปัญห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	7		 217

	 	 ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 	

	 97	 จำนวนปัญห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	8		 218

	 	 ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 	

	 98	 จำนวนปัญห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	9		 219

	 	 ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 	

	 99	 จำนวนปัญห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	10		 220

	 	 ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 	

	 100	จำนวนปัญห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	11		 221

	 	 ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 	

	 101	จำนวนปัญห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	12		 221

	 	 ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 	

	 102	จำนวนปัญห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	13		 221

	 	 ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 	

	 103	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการต่่อชุดสิที่ธีิประโยชน์	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	 222	

	 104	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	1	ต่่อชุดสิที่ธีิประโยชน์	 223	

	 105	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	2	ต่่อชุดสิที่ธีิประโยชน์	 224	

	 106	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	3	ต่่อชุดสิที่ธีิประโยชน์	 225	

ด
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สารุบัญต่ารุาง (ต่่อ)
ต่ารางที่่�    หน�า

	 107	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	4	ต่่อชุดสิที่ธีิประโยชน์	 225	

	 108	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	5	ต่่อชุดสิที่ธีิประโยชน์	 226	

	 109	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	6	ต่่อชุดสิที่ธีิประโยชน์	 227	

	 110	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	7	ต่่อชุดสิที่ธีิประโยชน์	 228	

	 111	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	8	ต่่อชุดสิที่ธีิประโยชน์	 228	

	 112	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	9	ต่่อชุดสิที่ธีิประโยชน์	 229	

	 113	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	10	ต่่อชุดสิที่ธีิประโยชน์	 229	

	 114	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	11	ต่่อชุดสิที่ธีิประโยชน์	 230	

	 115	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	12	ต่่อชุดสิที่ธีิประโยชน์	 230	

	 116	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	13	ต่่อชุดสิที่ธีิประโยชน์	 231	

	 117	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการต่่อระบบการย่นยันการรับบริการ	(การปิดสิที่ธีิ)		 232

	 	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 118	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	1	ต่่อระบบการย่นยันการรับบริการ		 232

	 	 (การปิดสิที่ธีิ)		 	

	 119	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	2	ต่่อระบบการย่นยันการรับบริการ	 233	

	 	 (การปิดสิที่ธีิ)	 	

	 120	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	3	ต่่อระบบการย่นยันการรับบริการ		 233

	 	 (การปิดสิที่ธีิ)	 	

	 121	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	4	ต่่อระบบการย่นยันการรับบริการ		 233

	 	 (การปิดสิที่ธีิ)	 	

	 122	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	5	ต่่อระบบการย่นยันการรับบริการ		 234

	 	 (การปิดสิที่ธีิ)	 	

	 123	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	6	ต่่อระบบการย่นยันการรับบริการ		 234

	 	 (การปิดสิที่ธีิ)	 	

	 124	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	7	ต่่อระบบการย่นยันการรับบริการ	 235	

	 	 (การปิดสิที่ธีิ)		 	

	 125	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	8	ต่่อระบบการย่นยันการรับบริการ	 235	

	 	 (การปิดสิที่ธีิ)		 	

ต่
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สารุบัญต่ารุาง (ต่่อ)
ต่ารางที่่�    หน�า

	 126	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	9	ต่่อระบบการย่นยันการรับบริการ	 236	

	 	 (การปิดสิที่ธีิ)	 	

	 127	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	10	ต่่อระบบการย่นยันการรับบริการ		 236

	 	 (การปิดสิที่ธีิ)		 	

	 128	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	11	ต่่อระบบการย่นยันการรับบริการ		 236

	 	 (การปิดสิที่ธีิ)		 	

	 129	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	12	ต่่อระบบการย่นยันการรับบริการ	 237	

	 	 (การปิดสิที่ธีิ)		 	

	 130	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	13	ต่่อระบบการย่นยันการรับบริการ	 237

	 	 (การปิดสิที่ธีิ)	 	

	 131	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการภาพรวม	 237	 	

	 	 ระดับประเที่ศึ	 	

	 132	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	1	ต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการ	 238	

	 133	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	2	ต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการ	 238	

	 134	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	3	ต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการ	 238	

	 135	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	4	ต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการ	 239

	 136	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	5	ต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการ	 239	

	 137	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	6	ต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการ	 239	

	 138	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	7	ต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการ	 239	

	 139	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	8	ต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการ	 240	

	 140	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	9	ต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการ	 240	

	 141	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	10	ต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการ	 240	

	 142	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	11	ต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการ	 241	

	 143	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	12	ต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการ	 241	

	 144	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	13	ต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการ	 241	

	 145	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่ายชดเชยค่าบริการ	 242

	 	 (Pre-audit)	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 146	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	1	ต่่อการต่รวจสอบ	 242

	 	 ก่อนการจ่ายชดเชยค่าบริการ	(Pre-audit)		 	

ถิ
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สารุบัญต่ารุาง (ต่่อ)
ต่ารางที่่�    หน�า

	 147	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	2	ต่่อการต่รวจสอบ	 243

	 	 ก่อนการจ่ายชดเชยค่าบริการ	(Pre-audit)	 	

	 148	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	3	ต่่อการต่รวจสอบ	 243

	 	 ก่อนการจ่ายชดเชยค่าบริการ	(Pre-audit)	 	

	 149	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	4	ต่่อการต่รวจสอบ	 243

	 	 ก่อนการจ่ายชดเชยค่าบริการ	(Pre-audit)	 	

	 150	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	5	ต่่อการต่รวจสอบ	 243

	 	 ก่อนการจ่ายชดเชยค่าบริการ	(Pre-audit)	 	

	 151	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	6	ต่่อการต่รวจสอบ	 244

	 	 ก่อนการจ่ายชดเชยค่าบริการ	(Pre-audit)	 	

	 152	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	7	ต่่อการต่รวจสอบ	 244

	 	 ก่อนการจ่ายชดเชยค่าบริการ	(Pre-audit)		 	

	 153	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	8	ต่่อการต่รวจสอบ	 244

	 	 ก่อนการจ่ายชดเชยค่าบริการ	(Pre-audit)	 	

	 154	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	9	ต่่อการต่รวจสอบ	 245

	 	 ก่อนการจ่ายชดเชยค่าบริการ	(Pre-audit)	 	

	 155	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	10	ต่่อการต่รวจสอบ	 245

	 	 ก่อนการจ่ายชดเชยค่าบริการ	(Pre-audit)	 	

	 156	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	11	ต่่อการต่รวจสอบ	 245

	 	 ก่อนการจ่ายชดเชยค่าบริการ	(Pre-audit)

	 157	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	12	ต่่อการต่รวจสอบ	 245

	 	 ก่อนการจ่ายชดเชยค่าบริการ	(Pre-audit)		

	 158	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	13	ต่่อการต่รวจสอบ	 246

	 	 ก่อนการจ่ายชดเชยค่าบริการ	(Pre-audit)	 	 	

	 159	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเรียกเก็บ	 246

	 	 ค่าใช�จ่ายบริการสาธีารณสุข	ห็ลังการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)

	 	 ภาพรวมระดับประเที่ศึ	

	 160	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	1	ต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐาน	 247

	 	 เรียกเก็บค่าใช�จ่ายบริการสาธีารณสุข	ห็ลังการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)			

ที่
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สารุบัญต่ารุาง (ต่่อ)
ต่ารางที่่�    หน�า

	 161	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	2	ต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐาน	 247

	 	 เรียกเก็บค่าใช�จ่ายบริการสาธีารณสุข	ห็ลังการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)			

	 162	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	3	ต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐาน	 248

	 	 เรียกเก็บค่าใช�จ่ายบริการสาธีารณสุข	ห็ลังการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)	

	 163	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	4	ต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐาน	 248

	 	 เรียกเก็บค่าใช�จ่ายบริการสาธีารณสุข	ห็ลังการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)	

	 164	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	5	ต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐาน	 248

	 	 เรียกเก็บค่าใช�จ่ายบริการสาธีารณสุข	ห็ลังการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)			

	 165	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	6	ต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐาน	 249

	 	 เรียกเก็บค่าใช�จ่ายบริการสาธีารณสุข	ห็ลังการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)			

	 166	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	7	ต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐาน	 249

	 	 เรียกเก็บค่าใช�จ่ายบริการสาธีารณสุข	ห็ลังการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)			

	 167	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	8	ต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐาน	 249

	 	 เรียกเก็บค่าใช�จ่ายบริการสาธีารณสุข	ห็ลังการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)			

	 168	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	9	ต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐาน	 250

	 	 เรียกเก็บค่าใช�จ่ายบริการสาธีารณสุข	ห็ลังการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)	

	 169	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	10	ต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐาน	 250

	 	 เรียกเก็บค่าใช�จ่ายบริการสาธีารณสุข	ห็ลังการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)			

	 170	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	11	ต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐาน	 250

	 	 เรียกเก็บค่าใช�จ่ายบริการสาธีารณสุข	ห็ลังการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)			

	 171	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	12	ต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐาน	 250

	 	 เรียกเก็บค่าใช�จ่ายบริการสาธีารณสุข	ห็ลังการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)			

	 172	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	13	ต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐาน	 251

	 	 เรียกเก็บค่าใช�จ่ายบริการสาธีารณสุข	ห็ลังการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)		

	 173	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 251

	 	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 174	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	1	ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ		 252	

	 175	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	2	ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 252	

ธี



25

สารุบัญต่ารุาง (ต่่อ)
ต่ารางที่่�    หน�า

	 176	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	3	ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 253	

	 177	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	4	ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 253	

	 178	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	5	ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 253	

	 179	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	6	ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 254	

	 180	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	7	ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 254	

	 181	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	8	ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 255	

	 182	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	9	ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 255	

	 183	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	10	ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 255	

	 184	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	11	ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 256	

	 185	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	12	ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 256	

	 186	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	13	ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ		 256	

	 187	อัต่ราการต่อบกลับกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นจำแนกต่าม	สปสช.	เขต่		 258

	 	 และภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	 	

	 188	จำนวนและร�อยละข�อม้ลที่ั�วไปของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	 258	

	 189	จำนวนและร�อยละบที่บาที่ห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น		 259

	 	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 190	 ร�อยละข�อม้ลที่ั�วไปและบที่บาที่ห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น		 262

	 	 จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	 	

	 191	 ร�อยละการรับร้�และความเข�าใจของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นต่่อบที่บาที่	 265

	 	 ในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 192	 ร�อยละการรับร้�และความเข�าใจต่่อบที่บาที่ในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 268

	 	 ของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	 	

	 193	จำนวนและร�อยละการรับร้�และความเข�าใจต่่อผู้้�ที่ี�มีสิที่ธีิรับบริการสร�างเสริมสุขภาพ	 269

	 	 และป้องกันโรคจาก	สปสช.	ของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 194	จำนวนและร�อยละการรับร้�ต่่อห็มายเลขสายด่วน	สปสช.		 269

	 	 ของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 195	 ร�อยละการรับร้�และความเข�าใจของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	 271

	 	 ต่่อผู้้�ที่ี�มีสิที่ธีิรับบริการสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคจาก	สปสช.	

	 	 และห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	

น
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สารุบัญต่ารุาง (ต่่อ)
ต่ารางที่่�    หน�า

	 196	จำนวนและร�อยละของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นต่่อการรับร้�	 272

	 	 ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 197	จำนวนและร�อยละของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นในการรับร้�และความเข�าใจ	 272

	 	 ต่่อที่ี�มาของงบประมาณ	กปที่./กปที่.	กที่ม.	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 198	จำนวนและร�อยละกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นในการรับร้�และความเข�าใจ	 273

	 	 ในวัต่ถิุประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรม	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 199	จำนวนและร�อยละกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นต่่อการรับร้�และความเข�าใจ	 273

	 	 ถิึงห็น่วยงานที่ี�	กปที่./กปที่.	กที่ม.	ให็�การสนับสนุนการจัดกิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพ

	 	 และป้องกันโรคในพ่�นที่ี�	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 200	 ร�อยละของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นในการรับร้�และความเข�าใจ	 276

	 	 ต่่อ	กปที่./กปที่.	กที่ม.	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	 	

	 201	จำนวนและร�อยละของจำนวนช่องที่างบริการข�อม้ลที่ี�กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	 278

	 	 ร้�จักและเคยใช�	 	

	 202	 ร�อยละการรับร้�ของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นต่่อช่องที่างการรับร้�ข�อม้ลข่าวสาร	 278

	 	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 203	 ร�อยละการรับร้�ของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นต่่อช่องที่างการรับร้�ข�อม้ลข่าวสาร	 281

	 	 จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	 	

	 204	 ร�อยละความต่�องการของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นต่่อช่องที่างบริการข�อม้ลสิที่ธีิ	 284

	 	ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 205	 ร�อยละความต่�องการของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นต่่อช่องที่างบริการข�อม้ลสิที่ธีิ	 286

	 	ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	 	

	 206	 ร�อยละของจำนวนองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	ที่ี�มีคะแนนความพึงพอใจ	7-10	คะแนน	 290

	 	 และคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	จำแนกต่าม

	 	 สปสช.	เขต่	และภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 207	การเปรียบเที่ียบค่าเฉลี�ยความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงของกลุ่มองค์กรปกครอง	 291

	 	 ส่วนที่�องถิิ�นต่่อการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 208	การเปรียบเที่ียบค่าเฉลี�ยความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงของกลุ่มองค์กรปกครอง	 292

	 	 ส่วนที่�องถิิ�น	ต่่อแนวที่างการดำเนินงานและการบริห็ารจัดการงบประมาณของ	สปสช.	

	 	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

บ
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สารุบัญต่ารุาง (ต่่อ)
ต่ารางที่่�    หน�า

	 209	การเปรียบเที่ียบค่าเฉลี�ยความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงของกลุ่มองค์กรปกครอง	 293

	 	 ส่วนที่�องถิิ�นต่่อการมีส่วนร่วมของ	อปที่.	ในการที่ำงานกับ	สปสช.	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 210	การเปรียบเที่ียบค่าเฉลี�ยความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงของกลุ่มองค์กรปกครอง	 294

	 	 ส่วนที่�องถิิ�นต่่อกฎระเบียบของ	สปสช.	ภาพรวมระดับประเที่ศึ

	 211	การเปรียบเที่ียบค่าเฉลี�ยความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงของกลุ่มองค์กรปกครอง	 295

	 	 ส่วนที่�องถิิ�นต่่อการสนับสนุนข�อม้ล/ประสานงาน	ของ	สปสช.	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 212	ผู้ลการวิเคราะห็์ความต่�องการจำเป็นของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	 300

	 	 ต่่อการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	 	

	 213	ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธี์ระห็ว่างเพศึของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	 304

	 	 กับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 	

	 214	ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธี์ระห็ว่างอายุของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	 305

	 	 กับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 	

	 215	ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธี์ระห็ว่างการศึึกษาของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	 305

	 	 กับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 	

	 216	ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธี์ระห็ว่างบที่บาที่ห็น�าที่ี�ห็ลักในองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	 306

	 	 กับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 	

	 217	ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธี์ระห็ว่างการรับร้�และความเข�าใจของกลุ่มองค์กรปกครอง	 306

	 	 ส่วนที่�องถิิ�นต่่อบที่บาที่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นในระบบห็ลักประกันสุขภาพในระดับ

	 	ที่�องถิิ�นห็ร่อพ่�นที่ี�กับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 	

	 218	ผู้ลการวิเคราะห็์ถิดถิอยพห็ุค้ณของปัจจัยที่ี�มีผู้ลต่่อความพึงพอใจในภาพรวมการดำเนินงาน	 307

	 	 ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 	

	 219	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นต่่อการมีส่วนร่วมในการพัฒนาห็ร่อ		 309

	 	 ขยายบริการด�านสาธีารณสุข		ภาพรวมระดับประเที่ศึ	 	

	 220	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	สปสช.	1	ต่่อการมีส่วนร่วม	 310	

	 	 ในการพัฒนาห็ร่อขยายบริการด�านสาธีารณสุข				 	

	 221	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	สปสช.	2	ต่่อการมีส่วนร่วม	 311

	 	 ในการพัฒนาห็ร่ขยายบริการด�านสาธีารณสุข	 	

	 222	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	สปสช.	3	ต่่อการมีส่วนร่วม	 311

	 	 ในการพัฒนาห็ร่อขยายบริการด�านสาธีารณสุข				 	

ป
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สารุบัญต่ารุาง (ต่่อ)
ต่ารางที่่�    หน�า

	 223	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	สปสช.	4	ต่่อการมีส่วนร่วม	 312

	 	 ในการพัฒนาห็ร่อขยายบริการด�านสาธีารณสุข			 	

	 224	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	สปสช.	5	ต่่อการมีส่วนร่วม	 312

	 	 ในการพัฒนาห็ร่อขยายบริการด�านสาธีารณสุข			 	

	 225	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	สปสช.	6	ต่่อการมีส่วนร่วม	 313

	 	 ในการพัฒนาห็ร่อขยายบริการด�านสาธีารณสุข			 	

	 226	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	สปสช.	7	ต่่อการมีส่วนร่วม	 313

	 	 ในการพัฒนาห็ร่อขยายบริการด�านสาธีารณสุข			 	

	 227	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	สปสช.	8	ต่่อการมีส่วนร่วม	 314

	 	 ในการพัฒนาห็ร่อขยายบริการด�านสาธีารณสุข			

	 228	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	สปสช.	9	ต่่อการมีส่วนร่วม	 314

	 	 ในการพัฒนาห็ร่อขยายบริการด�านสาธีารณสุข			

	 229	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	สปสช.	10	ต่่อการมีส่วนร่วม	 315

	 	 ในการพัฒนาห็ร่อขยายบริการด�านสาธีารณสุข	

	 230	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	สปสช.	11	ต่่อการมีส่วนร่วม	 315

	 	 ในการพัฒนาห็ร่อขยายบริการด�านสาธีารณสุข			

	 231	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	สปสช.	12	ต่่อการมีส่วนร่วม	 316

	 	 ในการพัฒนาห็ร่อขยายบริการด�านสาธีารณสุข			

	 232	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	สปสช.	13	ต่่อการมีส่วนร่วม	 316

	 	 ในการพัฒนาห็ร่อขยายบริการด�านสาธีารณสุข			

	 233	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�น	 317

	 	 ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ภาพรวมระดับประเที่ศึ				

	 234	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นใน	สปสช.	เขต่	1		 318

	 	 ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ						

	 235	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นใน	สปสช.	เขต่	2	 319

		 	 ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ						

	 236	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นใน	สปสช.	เขต่	3		 319

	 	 ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ						

ผู้
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สารุบัญต่ารุาง (ต่่อ)
ต่ารางที่่�    หน�า

	 237	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นใน	สปสช.	เขต่	4		 320

	 	 ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ						

	 238	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นใน	สปสช.	เขต่	5		 320

	 	 ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ						

	 239	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นใน	สปสช.	เขต่	6		 321

	 	 ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ			

	 240	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นใน	สปสช.	เขต่	7		 322

	 	 ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ						

	 241	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นใน	สปสช.	เขต่	8		 322

	 	 ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ						

	 242	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นใน	สปสช.	เขต่	9		 323

	 	 ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ						

	 243	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นใน	สปสช.	เขต่	10		 324

	 	 ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ						

	 244	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นใน	สปสช.	เขต่	11		 325

	 	 ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ						

	 245	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นใน	สปสช.	เขต่	12		 325

	 	 ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ						

	 246	จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ�นใน	สปสช.	เขต่	13		 326

	 	 ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ				

	 247	อัต่ราการต่อบกลับของกลุ่มเคร่อข่ายองค์กรภาคี	จำแนกต่ามประเภที่เคร่อข่ายองค์กรภาคี	 328

	 248	จำนวนและร�อยละข�อม้ลที่ั�วไปของเคร่อข่ายองค์กรภาคี	 328

	 249	จำนวนและร�อยละของบที่บาที่การมีส่วนร่วมของเคร่อข่ายองค์กรภาคี	 329

	 250	จำนวนและร�อยละการรับร้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	ของเคร่อข่ายองค์กรภาคี	 331

	 251	จำนวนและร�อยละเคร่อข่ายองค์กรภาคีที่ี�ร้�จัก	กปที่./กปที่.	กที่ม.	 331

	 252	จำนวนและร�อยละการรับร้�และความเข�าใจของเคร่อข่ายองค์กรภาคี	 331

	 	 ต่่อแห็ล่งที่ี�มาของงบประมาณ	กปที่./กปที่.	กที่ม.	

	 253	จำนวนและร�อยละการรับร้�และความเข�าใจในวัต่ถิุประสงค์ของ	กปที่./กปที่.	กที่ม.		 332

	 	 ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรมของเคร่อข่ายองค์กรภาคีต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ			
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สารุบัญต่ารุาง (ต่่อ)
ต่ารางที่่�    หน�า

	 254	จำนวนและร�อยละการรับร้�และความเข�าใจห็น่วยงานสนับสนุนการจัดกิจกรรมสร�างเสริม	 332

	 	 สุขภาพและป้องกันโรคในพ่�นที่ี�ของเคร่อข่ายองค์กรภาคีต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 255	 ร�อยละการรับร้�และความเข�าใจของเคร่อข่ายองค์กรภาคีต่่อสิที่ธีิและห็น�าที่ี�ของผู้้�มีสิที่ธีิ	 333

	 	ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 256	 ร�อยละการรับร้�และความเข�าใจของเคร่อข่ายองค์กรภาคีต่่อการบริห็ารจัดการ	 334

	 	 ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 257	 ร�อยละของเคร่อข่ายองค์กรภาคีต่่อช่องที่างการประชาสัมพันธี์ข�อม้ลเกี�ยวกับ		 335

	 	 “สิที่ธีิบัต่รที่อง”	จาก	สปสช.	

	 258	จำนวนและร�อยละของจำนวนช่องที่างการประชาสัมพันธี์	 335

	 	ที่ี�เคร่อข่ายองค์กรภาคีร้�จักและเคยใช�	

	 259	 ร�อยละความต่�องการของเคร่อข่ายองค์กรภาคีต่่อช่องที่างบริการข�อม้ลสิที่ธีิ	 336

	 	ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	

	 260	 ร�อยละความพึงพอใจของเคร่อข่ายองค์กรภาคีต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 337

	 261	คะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจของเคร่อข่ายองค์กรภาคีต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 339

	 	 จำแนกต่ามประเภที่เคร่อข่ายองค์กรภาคี	

	 262	 ร�อยละของจำนวนเคร่อข่ายองค์กรภาคี	ที่ี�มีคะแนนความพึงพอใจ	7-10	คะแนน	 342

	 	 และคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	จำแนกต่ามประเภที่

	 	 เคร่อข่ายองค์กรภาคี	และภาพรวมระดับประเที่ศึ	

	 263	การเปรียบเที่ียบความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงกับความต่�องการจำเป็น	(PNI)		 344

	 	 ของเคร่อข่ายองค์กรภาคีต่่อการดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 264	การเปรียบเที่ียบความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงกับความต่�องการจำเป็น	(PNI)						 344													

	 	 ของเคร่อข่ายองค์กรภาคีต่่อการดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 	 ด�านความเห็มาะสมของชุดสิที่ธีิประโยชน์ที่ี�ผู้้�รับบริการได�รับ	 	

	 265	การเปรียบเที่ียบความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงกับความต่�องการจำเป็น	(PNI)		 345

	 	 ของเคร่อข่ายองค์กรภาคีต่่อการดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 	 ด�านการสนับสนุนของ	สปสช.	 	

	 266	การเปรียบเที่ียบความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงกับความต่�องการจำเป็น	(PNI)		 345

	 	 ของเคร่อข่ายองค์กรภาคีต่่อการดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 	 ด�านการเปิดโอกาสให็�ห็น่วยงาน/องค์กรมีส่วนร่วม	
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สารุบัญต่ารุาง (ต่่อ)
ต่ารางที่่�    หน�า

	 267	การเปรียบเที่ียบความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงกับความต่�องการจำเป็น	(PNI)		 346

	 	 ของเคร่อข่ายองค์กรภาคีต่่อการดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 	 ด�านระบบการจัดการของ	สปสช.	

	 268	การเปรียบเที่ียบความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงกับความต่�องการจำเป็น	(PNI)		 347

	 	 ของเคร่อข่ายองค์กรภาคีต่่อการดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 	 ด�านการส่�อสารเผู้ยแพร่ข�อม้ลห็ลักประกันสุขภาพ	 	

	 269	ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธี์ระห็ว่างเพศึของเคร่อข่ายองค์กรภาคีกับความพึงพอใจ	 350

	 	 ในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 	

	 270	ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธี์ระห็ว่างอายุของเคร่อข่ายองค์กรภาคีกับความพึงพอใจ	 351

	 	 ในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 	

	 271	ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธี์ระห็ว่างการศึึกษาของเคร่อข่ายองค์กรภาคีกับความพึงพอใจ	 351

	 	 ในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 	

	 272	ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธี์ระห็ว่างระยะเวลาเข�าร่วมเคร่อข่ายองค์กรภาคี	 352

	 	 กับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 	

	 273	ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธี์ระห็ว่างระยะเวลาในการมีส่วนร่วมในระบบห็ลักประกัน	 352

	 	 สุขภาพแห็่งชาต่ิ	กับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 274	ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธี์ระห็ว่างการรับร้�และความเข�าใจของเคร่อข่ายองค์กรภาคีิ	 353	

	 	 ต่่อสิที่ธีประโยชน์ในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิกับความพึงพอใจในการดำเนินงาน

	 	 ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 	

	 275	ผู้ลการวิเคราะห็์ปัจจัยที่ี�มีผู้ลต่่อความพึงพอใจในภาพรวมการดำเนินงาน	 354

	 	 ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 	

	 276	จำนวนข�อเสนอแนะของเคร่อข่ายองค์กรภาคี	ต่่อการมีส่วนร่วมในการพัฒนา	 356

	 	ห็ร่อขยายบริการด�านสาธีารณสุข			 	

	 277	จำนวนข�อเสนอแนะต่่อการเพิ�มประสิที่ธีิภาพการส่�อสารห็ลักประกันสุขภาพ	 357	

	 278	จำนวนข�อเสนอแนะ/ความต่�องการของเคร่อข่ายองค์กรภาคี	 358

	 	 ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 279	จำนวนและร�อยละข�อม้ลที่ั�วไปของผู้้�ให็�ข�อม้ลที่ี�สำคัญ	 362

	 280	 ร�อยละของจำนวนประชาชนที่ี�มีความพึงพอใจต่่อการใช�บริการจาก	กปที่.	 365

ฟั
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สารุบัญต่ารุาง (ต่่อ)
ต่ารางที่่�    หน�า

	 281	ปัญห็าและอุปสรรคของประชาชนที่ี�เคยย่�นเสนอโครงการจากการรับบริการ	 367

	 	 และบริห็ารงาน	กปที่.	 	

	 282	ปัญห็าและอุปสรรคของผู้้�บริห็าร/ผู้้�รับผู้ิดชอบ	กปที่.จากการบริห็ารงาน	กปที่.	 368	

	 283	ปัญห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการที่ี�เคยร่วมงานกับ	กปที่.	 369	

	 284	ปัญห็าและอุปสรรคของภาคีเคร่อข่ายจากการบริการและบริห็ารงาน	กปที่.	 370 

ภ
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สารุบัญภาพ
 ภาพึที่่��    หน�า

	 1	 การเกิดกระบวนการรับร้�	 19

	 2	 ปัจจัยที่ี�มีอิที่ธีิพลต่่อการรับร้�ของบุคคล	 22

	 3	 ที่ฤษฎีลำดับขั�นความต่�องการของมาสโลว์	(Maslow’s	Need	Hierarchy	Theory)	 24

	 4	 กรอบแนวคิดในการดำเนินงาน	 36

	 5	 อัต่ราการต่อบกลับของกลุ่มประชาชน	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	และภาพรวมประเที่ศึ	 60
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1. หลัักการแลัะเหตุุผลั

	 ระบบหลัักประกันสุุขภาพถ้้วนหน้า	 เป็นบริการด้้านสุุขภาพของรัฐที่่�มุุ่�งเน้นให้ประชาชนทีุ่กภาคสุ�วน 

ในสุงัคมุ่ได้ร้บัการประกนัสุขุภาพอย่�างเที่�าเที่ย่่มุ่กนั	ซ่ึ่�งเปน็นโย่บาย่ที่่�สุำคญัของประเที่ศท่ี่�ใชจ้รงิมุ่าจนถ้ง่ปจัจบัุน	

โด้ย่เริ�มุ่จากการปรับเปล่ั�ย่นระบบบริการสุาธารณสุุขพัฒนาสุถ้านพย่าบาลัใกล้ับ้านในระดั้บอำเภอที่่�มุ่่คุณภาพไว้

คอย่ดู้แลัประชาชนถ้่งครอบครัวแลัะชุมุ่ชน	ตามุ่มุ่าด้้วย่ระด้ับจังหวัด้	แลัะได้้ขย่าย่เป็นโครงการในระด้ับประเที่ศ

ในช่�อว�า	 “โครงการปฏิิรูประบบบริการสุาธารณสุุข”	 ซ่ึ่�งมุ่่คณะกรรมุ่การปฏิิรูประบบสุุขภาพแห�งชาติ	 (คปรสุ.)		

แลัะสุำนกังานปฏิิรปูระบบสุุขภาพแห�งชาต	ิ(สุปรสุ.)	ที่ำหน้าที่่�ย่กร�างพระราชบัญญัตสิุุขภาพแห�งชาติ	เพ่�อให้เป็น

กฎหมุ่าย่แมุ่�บที่ด้้านสุุขภาพของประเที่ศไที่ย่	ภาย่ใต้แนวคิด้	“สุร้างนำซึ่�อมุ่”	

	 ต�อมุ่าได้้มุ่่การสุร้างหลัักประกันสุุขภาพถ้้วนหน้าให้กับคนไที่ย่	 โด้ย่การนำร�องในโครงการที่่�รู้จักกันใน

ช่�อ	“สุิที่ธิบัตรที่อง	หร่อ	สุิที่ธิ	 30	บาที่	รักษาทีุ่กโรค”	ขย่าย่พ่�นที่่�ด้ำเนินการตลัอด้จนสุามุ่ารถ้ครอบคลัุมุ่พ่�นที่่�

ที่ั�งประเที่ศ	เพ่�อให้คนไที่ย่เข้าถ้่งบริการด้้านการแพที่ย่์แลัะสุาธารณสุุข	จ่งได้้มุ่่การผลัักด้ันจนเกิด้เป็น	“พระราช

บัญญัติหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	 พ.ศ.	 2545”	 ได้้สุำเร็จ	 แลัะจัด้ตั�ง	 สุำนักงานหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	

(สุปสุช.)	 ข่�นเป็นหน�วย่บริหารระบบ	 เพ่�อที่ำหน้าที่่�เป็นตัวแที่นของประชาชนในการกำหนด้สิุที่ธิประโย่ชน์	 แลัะ

เปน็ตวัแที่นในการคุมุ้่ครองด้แูลัใหป้ระชาชนได้ร้บับรกิารอย่�างเที่�าเที่ย่่มุ่	มุ่ค่ณุภาพ	แลัะมุ่ป่ระสุทิี่ธภิาพ	(สุำนกังาน

หลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ,	สุ่บค้นเมุ่่�อวันที่่�	4	มุ่กราคมุ่	2566)

	 การสุรา้งหลักัประกนัสุขุภาพถ้ว้นหนา้ใหก้บัประชาชนในประเที่ศไที่ย่	ถ่้อเปน็หน่�งในนโย่บาย่ท่ี่�รฐับาลัให้

ความุ่สุำคัญ	เน่�องจากเป็นกลัไกหลักัท่ี่�ช�วย่ให้ประชาชนที่่�ไมุ่�มุ่สิุ่ที่ธสิุวสัุด้กิารรักษาพย่าบาลัข้าราชการ	สิุที่ธปิระกัน

สุังคมุ่	หร่อสุิที่ธิสุวัสุด้ิการรักษาพย่าบาลัอ่�นที่่�รัฐจัด้ให้	สุามุ่ารถ้เข้าถ้่งบริการด้้านสุุขภาพได้้อย่�างครอบคลัุมุ่ที่ั�วถ้่ง

ตามุ่ความุ่จำเป็นโด้ย่ไมุ่�ต้องกังวลัเร่�องภาระค�าใช้จ�าย่	โด้ย่ได้้ด้ำเนินการภาย่ใต้กรอบแนวคิด้	แผนปฏิิบัติราชการ

สุำนกังานหลักัประกนัสุขุภาพแห�งชาต	ิฉบับท่ี่�	5	พ.ศ.	2566-2570	(สุำนกังานหลักัประกนัสุขุภาพแห�งชาต,ิ	2565)	

แลัะมุ่ก่ารด้ำเนนิงานท่ี่�สุอด้คล้ัองกบันโย่บาย่แลัะทิี่ศที่างการพัฒนาด้้านสุาธารณสุขุ	ด้งัปรากฎในแผนย่ทุี่ธศาสุตร์

ชาติ	ระย่ะ	20	ปี	(พ.ศ.	2560	–	2579)	โด้ย่มุ่่เป้าหมุ่าย่	“ประชาชนสุุขภาพด้่	เจ้าหน้าที่่�มุ่่ความุ่สุุข	ระบบสุุขภาพ

ย่ั�งย่น่”	ซึ่่�งเก่�ย่วขอ้งกบัการปฏิริปูสุาธารณสุขุ	เพ่�อมุุ่�งเนน้ใหป้ระชาชนมุ่สุุ่ขภาพด่้	โด้ย่มุ่ก่ระที่รวงสุาธารณสุุขเปน็

องค์กรหลัักในการขับเคลั่�อนที่่�ให้ความุ่สุำคัญกับการมุ่่สุ�วนร�วมุ่ของประชาชนแลัะภาค่เคร่อข�าย่ต�างๆ	(กระที่รวง

สุาธารณสุุข,	2559)	

	 ด้้วย่เหตุน่�	 สุำนักงานหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	 (สุปสุช.)	 ซึ่่�งมุ่่ภารกิจในการดู้แลัประชาชนสิุที่ธ ิ

หลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติให้เข้าถ้่งบริการที่่�มุ่่คุณภาพอย่�างที่ั�วถ้่ง	 แลัะป้องกันการลั้มุ่ลัะลัาย่จากค�าใช้จ�าย่ใน

การรักษาพย่าบาลั	 ประกอบกับกรมุ่บัญช่กลัางในฐานะผู้กำกับดู้แลัการด้ำเนินงานของทุี่นหมุุ่นเว่ย่นได้้กำหนด้

บทท่� 1
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ใหท้ี่นุหมุุ่นเวย่่นมุ่ก่ารวัด้การสุนองประโย่ชน์ต�อผูมุ้่สุ่�วนได้้เสุย่่ได้	้สุปสุช.	โด้ย่กลัุ�มุ่ภารกิจกำกับตดิ้ตามุ่ประเมิุ่นผลั 

จ่งได้้จัด้ให้มุ่่การจัด้จ้างสุำรวจความุ่คิด้เห็นของประชาชน	ผู้ให้บริการ	แลัะองค์กรภาค่ที่่�เก่�ย่วข้องต�อการด้ำเนิน

งานในระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	ปี	2567	ข่�น	เพ่�อนำผลัการสุำรวจด้ังกลั�าวมุ่าปรับปรุงการที่ำงาน	แลัะ

พัฒนาข้อเสุนอเชิงนโย่บาย่	 เพิ�มุ่ประสุิที่ธิภาพในการด้ำเนินงานหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	 แลัะเป็นข้อมุู่ลัให้

กระที่รวงการคลัังแลัะสุำนักงานคณะกรรมุ่การพัฒนาการเศรษฐกิจแลัะสุังคมุ่แห�งชาติ	 ติด้ตามุ่ผลัการด้ำเนิน

งานการบริหารกองทีุ่นหมุุ่นเว่ย่นระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติต�อไป

2. วััตุถุุประสงค์์โค์รงการ

	 2.1	 เพ่�อสุำรวจความุ่คิด้เห็น	แลัะความุ่พ่งพอใจของประชาชน	ผู้ให้บริการ	แลัะองค์กรภาค่ที่่�เก่�ย่วข้อง

ต�อการด้ำเนินงานในระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ

	 2.2	 เพ่�อสุำรวจการรับรู้แลัะความุ่เข้าใจของประชาชน	 ผู้ให้บริการ	 แลัะองค์กรภาค่ที่่�เก่�ย่วข้องต�อการ

ด้ำเนินงานในระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ

	 2.3	 เพ่�อรบัที่ราบปญัหาอปุสุรรค	แลัะขอ้เสุนอแนะของประชาชน	ผูใ้หบ้รกิาร	แลัะองคก์รภาคท่ี่่�เก่�ย่วขอ้ง	

ในการพัฒนาแลัะปรับปรุงงานในระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ

3. ระยะเวัลัาดำเนิินิการ 

	 โครงการสุำรวจความุ่คิด้เห็นของประชาชน	 ผู้ให้บริการ	 แลัะองค์กรภาค่ที่่�เก่�ย่วข้องต�อการด้ำเนิน

งานในระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	ปี	2567	มุ่่ระย่ะเวลัาการด้ำเนินโครงการ	ตั�งแต�วันที่่�	4	มุ่กราคมุ่	ถ้่ง 

30	สุิงหาคมุ่	2567	รวมุ่เป็นระย่ะเวลัา	240	วัน	

4. ขอบเขตุการศึึกษา

	 ผูว้จิยั่ด้ำเนินการสุำรวจความุ่คิด้เห็นของประชาชน	ผูใ้ห้บริการ	แลัะองค์กรภาคท่ี่่�เก่�ย่วข้องต�อการด้ำเนิน

งานในระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	ปี	2567	โด้ย่มุ่่ขอบเขตการศ่กษา	ด้ังน่�

 4.1 ขอบเขตุการศึึกษาเชิิงปริมาณ	ในการสุำรวจความุ่คิด้เห็นของประชาชน	ผู้ให้บริการ	แลัะองค์กร

ภาค่ที่่�เก่�ย่วข้องต�อการด้ำเนินงานในระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	ปี	2567	ประกอบด้้วย่

	 	 4.1.1	 ขอบเขตการสุำรวจความุ่คิด้เห็นของประชาชน	ได้้แก�	

	 	 	 1)	ข้อมุู่ลัที่ั�วไปของผู้ตอบแบบสุอบถ้ามุ่	

			 	 	 2)	การรับรู้	แลัะความุ่เข้าใจต�อสุิที่ธิประโย่ชน์ในระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ

	 	 	 3)	ช�องที่างการรับข้อมุู่ลัข�าวสุาร

	 	 	 4)	ความุ่พ่งพอใจต�อระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ

	 	 	 5)	การรับบริการสุาธารณสุุขภาย่ใต้สุิที่ธิหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ

			 	 	 6)	ความุ่คาด้หวัง	แลัะการปฏิบัิตไิด้จ้ริงต�อการด้ำเนินงานในระบบหลักัประกันสุขุภาพ

แห�งชาติ

			 	 	 7)	ปัญหา	แลัะอุปสุรรคต�อการบริการแลัะการใช้สุิที่ธิหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ
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			 	 	 8)	ข้อเสุนอแนะ	แลัะความุ่ต้องการต�อการบริการแลัะการใช้สุิที่ธิหลัักประกันสุุขภาพ

แห�งชาติ

	 	 4.1.2	 ขอบเขตการสุำรวจความุ่คิด้เห็นของผู้ให้บริการ	ได้้แก�	

		 	 	 1)	ข้อมุู่ลัที่ั�วไปของผู้ตอบแบบสุอบถ้ามุ่	

	 	 	 2)	การรับรู้	แลัะความุ่เข้าใจต�อสุิที่ธิประโย่ชน์ในระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ

	 	 	 3)	ช�องที่างการรับข้อมุู่ลัข�าวสุาร

		 	 	 4)	ความุ่พง่พอใจ	ความุ่คาด้หวงั	แลัะการปฏิบิติัได้้จรงิต�อการด้ำเนนิงานในระบบหลักั

ประกันสุุขภาพแห�งชาติ

		 	 	 5)	ปัญหา	อุปสุรรค	แลัะข้อเสุนอแนะต�อการด้ำเนินงานในระบบหลัักประกันสุุขภาพ

แห�งชาติ

	 		 4.1.3	 ขอบเขตการสุำรวจความุ่คิด้เห็นขององค์กรภาค่ที่่�เก่�ย่วข้อง	ได้้แก�	

	 	 	 1)	ขอบเขตการสุำรวจความุ่คิด้เห็นขององค์กรปกครองสุ�วนที่้องถ้ิ�น	มุ่่ด้ังน่�

	 	 	 	 1.1)	ข้อมุู่ลัที่ั�วไปของผู้ตอบแบบสุอบถ้ามุ่		

		 	 	 	 1.2)	การรับรู้	แลัะความุ่เข้าใจต�อระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ

	 	 	 	 1.3)	ช�องที่างการรับข้อมุู่ลัข�าวสุาร

		 	 	 	 1.4)	ความุ่พง่พอใจ	ความุ่คาด้หวงั	แลัะการปฏิบิตัไิด้้จรงิต�อการด้ำเนนิงานใน

ระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ

		 	 	 	 1.5)	 ข้อเสุนอแนะ	 แลัะความุ่ต้องการต�อการการด้ำเนินงานในระบบหลััก

ประกันสุุขภาพแห�งชาติ

			 	 	 2)	ขอบเขตการสุำรวจความุ่คิด้เห็นของเคร่อข�าย่องค์กรภาค่	ได้้แก�

			 	 	 	 2.1)	ข้อมุู่ลัที่ั�วไปของผู้ตอบแบบสุอบถ้ามุ่		

		 	 	 	 2.2)	การรับรู้	แลัะความุ่เข้าใจต�อสุิที่ธิประโย่ชน์ในระบบหลัักประกันสุุขภาพ

แห�งชาติ

	 	 	 	 2.3)	ช�องที่างการรับข้อมุู่ลัข�าวสุาร

		 	 	 	 2.4)	ความุ่พง่พอใจ	ความุ่คาด้หวงั	แลัะการปฏิบิตัไิด้้จรงิต�อการด้ำเนนิงานใน

ระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ

		 	 	 	 2.5)	ข้อเสุนอแนะ	แลัะความุ่ต้องการต�อการด้ำเนินงานในระบบหลัักประกัน

สุุขภาพแห�งชาติ

	 จากขอบเขตการศ่กษาด้้านเน่�อหาเชิงปริมุ่าณในการสุำรวจความุ่คิด้เห็นจากกลัุ�มุ่เป้าหมุ่าย่การศ่กษาใน

โครงการ	มุ่่ความุ่สุัมุ่พันธ์ด้ังตารางที่่�	1
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ตุารางท่� 1	 ความุ่สุัมุ่พันธ์ระหว�างขอบเขตการศ่กษาเชิงปริมุ่าณกับกลัุ�มุ่เป้าหมุ่าย่การศ่กษาในโครงการ

ขอบเขตุการศึึกษา ประชิากร ผ้�ให�บริการ
องค์์กรภาค์่ท่�เก่�ยวัข�อง

อปท. เค์รือข่าย
องค์์กรภาค์่

1.	ข้อมุู่ลัพ่�นฐานของผู้ตอบแบบสุำรวจ ü ü ü ü

2.	การรับรู้	แลัะความุ่เข้าใจต�อสุิที่ธิประโย่ชน์ในระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�ง
ชาติ

ü ü - ü

3.	การรับรู้	แลัะความุ่เข้าใจต�อระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ - - ü -

4.	ช�องที่างการรับข้อมุู่ลัข�าวสุารการด้ำเนินงานระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�ง
ชาติ

ü ü ü ü

5.	ความุ่พ่งพอใจต�อระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ ü ü ü ü

6.	การรับบริการสุาธารณสุุขภาย่ใต้สุิที่ธิหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ ü - - -

7.	ความุ่คาด้หวัง	แลัะการปฏิิบัติได้้จริงต�อการด้ำเนินงานในระบบหลัักประกัน
สุุขภาพแห�งชาติ

ü ü ü ü

8.	ปัญหาแลัะอุปสุรรคของระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ ü ü ü ü

9.	ข้อเสุนอแนะในการปรับปรุงการด้ำเนินงานหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ ü ü ü ü

 4.2 ขอบเขตุการศึึกษาเชิิงค์ุณภาพ	เป็นการศ่กษาประเด้็นเจาะลั่กเร่�อง	“กองทีุ่นหลัักประกันสุุขภาพ

ในระด้ับที่้องถ้ิ�นหร่อพ่�นที่่�	(กปที่.)”	มุ่่ขอบเขตเน่�อหาในการศ่กษาด้ังน่�

	 	 4.2.1	ขอบเขตการศก่ษาความุ่คดิ้เหน็ของประชาชนผูท้ี่่�เคย่มุ่่ประสุบการณร์บับรกิารจาก	กปที่.	

มุ่่ด้ังน่�

	 	 	 1)	ข้อมุู่ลัที่ั�วไปของผู้ให้ข้อมุู่ลัที่่�สุำคัญ		

	 	 	 2)	การรับบริการแลัะการเข้าถ้่งการให้บริการ	จาก	กปที่.	

		 	 	 3)	คุณภาพการให้บริการจาก	กปที่.		

   4)	 ปัญหาแลัะอุปสุรรค	 แลัะข้อเสุนอแนะในการปรับปรุงแก้ไขปัญหาที่่�เกิด้ข่�นจาก 

กปที่.

		 		 	 5)	บที่บาที่หนา้ที่่�ขององคก์รปกครองสุ�วนที่อ้งถ้ิ�น	(อปที่.)	ในการบรหิารงานของ	กปที่.	

แลัะการจัด้ระบบสุุขภาพในระด้ับที่้องถ้ิ�น

		 		 	 6)	ความุ่มุ่ั�นใจต�อการบรหิารงานของ	กปที่./	รปูแบบการใหบ้รกิาร/	การบรหิารจดั้การ	

กปที่.	ในปีต�อๆ	ไป		

		 	 	 7)	ความุ่พ่งพอใจต�อคุณภาพการให้บริการแลัะการบริหารของ	กปที่.	

		 	 	 8)	 การด้ำเนินงาน/	 การจัด้บริการสุาธารณสุุข/	 การบริหารจัด้การงาน	 บริการสุร้าง

เสุริมุ่สุุขภาพแลัะป้องกันโรค	บริการสุาธารณสุุขระด้ับปฐมุ่ภูมุ่ิ	โด้ย่	กปที่.
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		 		 	 9)	ข้อเสุนอแนะอ่�นๆ	ในการวางแผนพัฒนาแลัะปรับปรุงการให้บริการแลัะการบริหาร

งาน	กปที่.	ในอนาคต

		 	 4.2.2	 ขอบเขตการศ่กษาความุ่คิด้เห็นของประชาชนผู้ที่่�เคย่ย่่�นเสุนอโครงการเพ่�อขอรับการ

สุนับสุนุน	จาก	กปที่.	มุ่่ด้ังน่�

		 	 	 1)	ข้อมุู่ลัที่ั�วไปของผู้ให้ข้อมุู่ลัที่่�สุำคัญ		

	 		 	 2)	คุณภาพการบริหารงานของ	กปที่.		

		 	 	 3)	คุณภาพบริการที่่�ประชาชนได้้รับจาก	กปที่.						

	 	 	 4)	ปัญหาแลัะอปุสุรรค	แลัะขอ้เสุนอแนะในการปรบัปรุงแกไ้ขปัญหาที่่�เกดิ้ข่�นจาก	กปที่.

	 		 	 5)	บที่บาที่หนา้ที่่�ขององคก์รปกครองสุ�วนที่อ้งถ้ิ�น	(อปที่.)	ในการบรหิารงานของ	กปที่.	

แลัะการจัด้ระบบสุุขภาพในระด้ับที่้องถ้ิ�น

		 	 	 6)	การด้ำเนินงานด้้านสุุขภาพในระด้ับที่้องถ้ิ�นร�วมุ่กันระหว�าง	อปที่.	กับ	สุปสุช.			

	 		 	 7)	ความุ่มุ่ั�นใจต�อการบรหิารงานของ	กปที่./	รปูแบบการใหบ้รกิาร/	การบรหิารจดั้การ	

กปที่.	ในปีต�อๆ	ไป		

	 	 	 8)	ความุ่พ่งพอใจต�อคุณภาพการให้บริการแลัะการบริหารของ	กปที่.	

	 		 	 9)	ข้อเสุนอแนะอ่�นๆ	ในการวางแผนพัฒนาแลัะปรับปรุงการให้บริการแลัะการบริหาร

งาน	กปที่.	ในอนาคต

	 	 4.2.3	ขอบเขตการศ่กษาความุ่คิด้เห็นของผู้บริหาร/	ผู้รับผิด้ชอบงาน	กปที่.	มุ่่ด้ังน่�

	 		 	 1)	ข้อมุู่ลัที่ั�วไปของผู้ให้ข้อมุู่ลัที่่�สุำคัญ		

	 		 	 2)	คุณภาพการบริหารงานของ	กปที่.		

		 		 		 3)	การเข้าถ้่งบริการของประชาชน	แลัะคุณภาพบริการที่่�ประชาชนได้้จากการบริหาร

งาน	กปที่.		

	 	 	 4)	ปัญหาแลัะอปุสุรรค	แลัะขอ้เสุนอแนะในการปรบัปรุงแกไ้ขปัญหาที่่�เกดิ้ข่�นจาก	กปที่.

	 	 	 5)	การด้ำเนินงานด้้านสุุขภาพในระด้ับที่้องถ้ิ�นร�วมุ่กันระหว�าง	อปที่.	กับ	สุปสุช.			

		 		 	 6)	การบริหารงาน	กปที่.	ภาย่ใต้	พรบ.หลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	มุ่าตรา	47		

	 		 	 7)	ความุ่มุ่ั�นใจต�อการบรหิารงานของ	กปที่./	รปูแบบการใหบ้รกิาร/	การบรหิารจดั้การ	

กปที่.	ในปีต�อๆ	ไป		

	 		 	 8)	ข้อเสุนอแนะอ่�นๆ	ในการวางแผนพัฒนาแลัะปรับปรุงการให้บริการแลัะการบริหาร

งาน	กปที่.	ในอนาคต

	 	 4.2.4	ขอบเขตการศ่กษาความุ่คิด้เห็นของผู้ให้บริการที่่�เคย่ด้ำเนินงานร�วมุ่กับ	กปที่.	มุ่่ด้ังน่�

	 		 	 1)	ข้อมุู่ลัที่ั�วไปของผู้ให้ข้อมุู่ลัที่่�สุำคัญ		

	 		 	 2)	คุณภาพการบริหารงานของ	กปที่.		

	 		 		 3)	การเข้าถ้่งบริการของประชาชน	แลัะคุณภาพบริการที่่�ประชาชนได้้จากการบริหาร

งาน	กปที่.		
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	 	 	 4)	ปัญหาแลัะอปุสุรรค	แลัะขอ้เสุนอแนะในการปรบัปรุงแกไ้ขปัญหาที่่�เกดิ้ข่�นจาก	กปที่.

	 	 	 5)	การด้ำเนินงานด้้านสุุขภาพในระด้ับที่้องถ้ิ�นร�วมุ่กันระหว�าง	อปที่.	กับ	สุปสุช.			

	 		 	 6)	การบริหารงาน	กปที่.	ภาย่ใต้	พรบ.หลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	มุ่าตรา	47		

	 		 	 7)	ความุ่มุ่ั�นใจต�อการบรหิารงานของ	กปที่./	รปูแบบการใหบ้รกิาร/	การบรหิารจดั้การ	

กปที่.	ในปีต�อๆ	ไป		

	 		 	 8)	ข้อเสุนอแนะอ่�นๆ	ในการวางแผนพัฒนาแลัะปรับปรุงการให้บริการแลัะการบริหาร

งาน	กปที่.	ในอนาคต

	 	 4.2.5	 ขอบเขตการศ่กษาความุ่คิด้เห็นของเคร่อข�าย่องค์กรภาค่ที่่�เคย่ด้ำเนินงานร�วมุ่กับ	 กปที่.	

มุ่่ด้ังน่�

	 		 	 1)	ข้อมุู่ลัที่ั�วไปของผู้ให้ข้อมุู่ลัที่่�สุำคัญ		

	 		 	 2)	คุณภาพการบริหารงานของ	กปที่.		

	 		 		 3)	การเข้าถ้่งบริการของประชาชน	แลัะคุณภาพบริการที่่�ประชาชนได้้จากการบริหาร

งาน	กปที่.		

	 	 	 4)	ปัญหาแลัะอปุสุรรค	แลัะขอ้เสุนอแนะในการปรบัปรุงแกไ้ขปัญหาที่่�เกดิ้ข่�นจาก	กปที่.

	 	 	 5)	การด้ำเนินงานด้้านสุุขภาพในระด้ับที่้องถ้ิ�นร�วมุ่กันระหว�าง	อปที่.	กับ	สุปสุช.			

	 		 	 6)	การบริหารงาน	กปที่.	ภาย่ใต้	พรบ.หลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	มุ่าตรา	47		

	 		 	 7)	ความุ่มุ่ั�นใจต�อการบรหิารงานของ	กปที่./	รปูแบบการใหบ้รกิาร/	การบรหิารจดั้การ	

กปที่.	ในปีต�อๆ	ไป		

	 		 	 8)	ข้อเสุนอแนะอ่�นๆ	ในการวางแผนพัฒนาแลัะปรับปรุงการให้บริการแลัะการบริหาร

งาน	กปที่.	ในอนาคต

	 จากขอบเขตการศก่ษาด้า้นเน่�อหาเชงิคณุภาพในการสุำรวจความุ่คดิ้เหน็จากกลัุ�มุ่เปา้หมุ่าย่การศก่ษาใน

โครงการ	มุ่่ความุ่สุัมุ่พันธ์ด้ังตารางที่่�	2
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ขอบเขตุการศึึกษา

ประชิากร
ท่�เค์ยรับ

บริการจาก 
กปท.

ประชิาชินิท่�
เค์ยยื�นิเสนิอ
โค์รงการ

ผ้�บริหาร/
ผ้�รับผิด
ชิอบงานิ 
กปท.

ผ้�ให�บริการ
ท่�เค์ยดำเนินิิ
งานิร่วัมกับ 

กปท.

เค์รือข่าย
องค์์กรภาค์่

1.	ข้อมุู่ลัพ่�นฐานของผู้ให้ข้อมุู่ลัที่่�สุำคัญ ü ü ü ü ü

2.	การเข้าถ้่งบริการ	แลัะคุณภาพบริการที่่�ประชาชนได้้รับจาก
การบริหารกองทีุ่น	กปที่.

ü ü ü ü ü

3.	ปัญหา	อุปสุรรค	ข้อเสุนอแนะ	ประเด้็นที่างกฎหมุ่าย่/
ระเบ่ย่บ/แนวที่าง	ของการบริหาร	กปที่.		

ü ü ü ü ü

4.	การรับรู้บที่บาที่ของ	อปที่.	ในการบริหารจัด้การ	กปที่.	แลัะ
การจัด้ระบบสุุขภาพในระด้ับที่้องถ้ิ�น

ü ü ü ü ü

5.	ความุ่มุ่ั�นใจของการบริหาร	กปที่.	/รูปแบบการบริการ/การ
บริหารจัด้การ	กปที่.	ในปีต�อๆ	ไป

ü ü ü ü ü

6.	การด้ำเนินงาน/การจัด้บริการสุาธารณสุุข/การบริหารจัด้การ
งาน	PP-บริการสุาธารณสุุขระด้ับปฐมุ่ภูมุ่ิ	โด้ย่	กปที่.			

ü ü ü ü ü

5. สมมตุิฐานิ 

	 การศ่กษาเชิงปริมุ่าณครั�งน่�	มุ่่สุมุ่มุ่ติฐานการศ่กษา	จำนวน	4	ข้อ	ด้ังต�อไปน่�

   สมมตุิฐานิข�อท่� 1	 ลัักษณะสุ�วนบุคคลัที่่�แตกต�างกัน	 มุ่่การรับรู้แลัะความุ่เข้าใจต�อสิุที่ธิประโย่ชน์ใน 

ระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติที่่�แตกต�างกัน

   สมมตุิฐานิข�อท่� 2	 ลัักษณะสุ�วนบุคคลัที่่�แตกต�างกัน	 มุ่่ความุ่ต้องการจำเป็น	 (Priority	 Index)	 ต�อการ

ด้ำเนินงานในระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติที่่�แตกต�างกัน

 สมมติุฐานิข�อท่� 3	 ลัักษณะสุ�วนบุคคลัมุ่่ความุ่สัุมุ่พันธ์กับความุ่พ่งพอใจต�อการด้ำเนินงานในระบบ 

หลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ

 สมมตุิฐานิข�อท่� 4	 การรับรู้แลัะความุ่เข้าใจต�อสุิที่ธิประโย่ชน์ในระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ 

มุ่่ความุ่สุัมุ่พันธ์กับความุ่พ่งพอใจต�อการด้ำเนินงานในระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ

6. นิิยามศึัพท์เฉพาะ

	 6.1	สุปสุช.	หมุ่าย่ถ้่ง	สุำนักงานหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ

	 6.2	กปที่.	หมุ่าย่ถ้่ง	กองทีุ่นหลัักประกันสุุขภาพในระด้ับที่้องถ้ิ�นหร่อพ่�นที่่�	

	 6.3	สุิที่ธิบัตรที่อง	หมุ่าย่ถ้่ง	สุิที่ธิหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ		

		 6.4	 ประชาชน	 หมุ่าย่ถ้่ง	 ประชาชนผู้มุ่่สุิที่ธิหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติจากกลัุ�มุ่เป้าหมุ่าย่ประชาชน 

อายุ่	15	ปีข่�นไป	

ตุารางท่� 2	 ความุ่สุัมุ่พันธ์ระหว�างขอบเขตการศ่กษาเชิงคุณภาพกับกลัุ�มุ่เป้าหมุ่าย่การศ่กษาในโครงการ



8

	 6.5	ผู้ให้บริการ	หมุ่าย่ถ้่ง	แพที่ย่์/	ที่ันตแพที่ย่์	เภสุัชกร	พย่าบาลั	นักวิชาการสุาธารณสุุข	กลัุ�มุ่วิชาช่พอ่�น	

ผูบ้ริหารหน�วย่บริการ	แลัะผูรั้บผิด้ชอบงานประกันสุุขภาพท่ี่�ปฏิบัิติงานในหน�วย่บริการท่ี่�ข่�นที่ะเบย่่นในระบบหลักั

ประกันสุุขภาพแห�งชาติ

	 6.6	องค์กรปกครองสุ�วนที่้องถ้ิ�น	 (อปที่.)	 ได้้แก�	ผู้บริหารองค์กรปกครองสุ�วนที่้องถ้ิ�น	 (อปที่.)	ผู้บริหาร

กองทีุ่นหลัักประกันสุุขภาพกรุงเที่พมุ่หานคร	(สุำหรับ	สุปสุช.	เขต	13	กรุงเที่พมุ่หานคร)	แลัะผู้ที่่�ได้้รับมุ่อบหมุ่าย่

ใหท้ี่ำหน้าที่่�บริหารกองทุี่นหลักัประกันสุขุภาพในระดั้บท้ี่องถ้ิ�นหรอ่พ่�นที่่�	หรอ่กองทุี่นฟื้้�นฟูื้สุมุ่รรถ้ภาพระดั้บจังหวัด้

	 6.7	เครอ่ข�าย่องค์กรภาค	่ได้แ้ก�	ภาคท่่ี่�มุ่สุ่�วนร�วมุ่ในการด้ำเนนิงานร�วมุ่กบัระบบหลักัประกนัสุขุภาพแห�ง

ชาตใินด้า้นต�างๆ	อาทิี่	เครอ่ข�าย่องค์กรภาค	่ได้แ้ก�	เครอ่ข�าย่องค์กรประชาชน	9	ด้้าน	(ด้้านเด็้กหรอ่เย่าวชน	ด้้านสุตร ่

ด้้านผู้สุูงอายุ่	 ด้้านคนพิการหร่อผู้ป่วย่จิตเวช	 ด้้านผู้ติด้เช่�อเอชไอว่หร่อผู้ป่วย่เร่�อรังอ่�น	 ด้้านผู้ใช้แรงงาน	 ด้้าน

ชุมุ่ชนแออัด้	 ด้้านเกษตรกร	 แลัะด้้านชนกลัุ�มุ่น้อย่)	 แลัะเคร่อข�าย่อ่�นๆ	 ที่่�มุ่่สุ�วนร�วมุ่ในการด้ำเนินงานกับระบบ

หลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	

7. ผลัท่�ค์าดวั่าจะได�รับ

 7.1 ผลัผลัิตุ (Output) จากโค์รงการ	ได้้แก�	

		 		 7.1.1	ผลัการสุำรวจความุ่คิด้เห็นของประชาชน	ผู้ให้บริการ	แลัะองค์กรภาค่ที่่�มุ่่ต�อการด้ำเนิน

งานในระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	 ประจำปี	 2567	 ตลัอด้จนการปรับปรุงแลัะพัฒนากระบวนการแลัะ

กิจกรรมุ่ในโครงการ	 หร่อการสุ�งเสุริมุ่การรับรู้แลัะเข้าถ้่งสุิที่ธิให้ประชาชนเกิด้ความุ่พ่งพอใจ	 แลัะข้อเสุนอแนะ

การพัฒนาระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติที่่�มุ่่ประสุิที่ธิภาพเพิ�มุ่ข่�น

	 	 7.1.2	ผลัการสุำรวจความุ่คิด้เห็นของประชาชน	ผู้บริหาร/	ผู้รับผิด้ชอบงาน	กปที่.	ผู้ให้บริการ	

แลัะองค์กรภาค่ที่่�มุ่่ต�อการด้ำเนินงานกองทีุ่นหลัักประกันสุุขภาพในระด้ับที่้องถ้ิ�นหร่อพ่�นที่่�	 (กปที่.)	ตลัอด้จนข้อ

เสุนอแนะแนวที่างการพัฒนากองทีุ่นหลัักประกันสุุขภาพในระด้ับที่้องถ้ิ�นหร่อพ่�นที่่�	(กปที่.)

 7.2 ผลัลััพธ์์ (Outcome) จากโค์รงการ	ได้้แก�	

	 		 7.2.1	สุำนักงานหลักัประกันสุุขภาพแห�งชาติ	สุามุ่ารถ้วางแผนการพัฒนาของระบบหลัักประกัน

สุขุภาพแห�งชาติได้อ้ย่�างเหมุ่าะสุมุ่	โด้ย่ใชผ้ลัการสุำรวจความุ่คิด้เหน็ของประชาชน	ผูใ้ห้บริการ	แลัะองค์กรภาค่ที่่�

มุ่่ต�อการด้ำเนินงานในระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	ที่่�ถู้กต้องตามุ่หลัักวิชาการ	

		 		 7.2.2	 สุำนักงานหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	 สุามุ่ารถ้สุ�งเสุริมุ่แลัะพัฒนากองทีุ่นหลัักประกัน

สุุขภาพในระด้ับที่้องถ้ิ�นหร่อพ่�นที่่�	(กปที่.)	อย่�างเหมุ่าะสุมุ่ตรงตามุ่ความุ่ต้องการจากผลัการศ่กษาของโครงการ
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บทท่� 2
แนวคิิดและทฤษฎีีที�เกี่ี�ยวข้้อง

	 จากวตัถ้ปุระสุงคโ์ครงการ	แลัะขอบเขตการศก่ษา	คณะผูว้จิยั่ได้้คน้ควา้แลัะรวบรวมุ่ขอ้มุ่ลูัจากเอกสุารที่าง

วิชาการ	ตำรา	บที่ความุ่ที่างวิชาการ	แลัะข้อมุู่ลัต�างๆ	ที่่�เก่�ย่วข้องกับโครงการสุำรวจความุ่คิด้เห็นของประชาชน	

ผู้ให้บริการ	 แลัะองค์กรภาค่ท่ี่�เก่�ย่วข้องต�อการด้ำเนินงานในระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	 ปี	 2567	 โด้ย่มุ่่

แนวคิด้แลัะที่ฤษฎ่ที่่�เก่�ย่วข้อง	ประกอบด้้วย่	8	หัวข้อด้ังน่�

	 	 1.	ระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	

	 	 2.	กองทีุ่นหลัักประกันสุุขภาพในระด้ับพ่�นที่่�หร่อที่้องถ้ิ�น

	 	 3.	แนวคิด้แลัะที่ฤษฎ่ที่่�เก่�ย่วข้องกับคุณภาพการให้บริการ

	 	 4.	แนวคิด้แลัะที่ฤษฎ่ที่่�เก่�ย่วข้องกับการรับรู้

	 	 5.	แนวคิด้แลัะที่ฤษฎ่ที่่�เก่�ย่วข้องกับความุ่พ่งพอใจ

	 	 6.	แนวคิด้แลัะที่ฤษฎ่ที่่�เก่�ย่วข้องกับความุ่คาด้หวัง

	 	 7.	แนวคิด้แลัะที่ฤษฎ่ที่่�เก่�ย่วข้องกับความุ่ต้องการจำเป็น	

	 	 8.	ผลังานวิจัย่ที่่�เก่�ย่วข้อง	

	 จากหัวข้อที่่�จะด้ำเนินการศ่กษาค้นคว้า	 คณะผู้วิจัย่ขอนำเสุนอประเด้็นแลัะราย่ลัะเอ่ย่ด้ในการตรวจ

เอกสุารตามุ่หัวข้อด้ังต�อไปน่�

1. ระบบหลัักประกันิสุขภาพแห่งชิาตุิ

 1.1 การสร�างหลัักประกันิสุขภาพถุ�วันิหนิ�าในิประเทศึไทย

		 	 ระบบหลักัประกนัสุขุภาพถ้ว้นหนา้	เปน็บรกิารด้้านสุุขภาพของรฐัใหค้วามุ่เปน็ธรรมุ่กบัประชาชน

ทีุ่กภาคสุ�วนให้ได้้รับการประกันสุุขภาพอย่�างเที่�าเที่่ย่มุ่กัน	ซึ่่�งก�อนหน้าที่่�จะมุ่่พระราชบัญญัติหลัักประกันสุุขภาพ

แห�งชาติ	พ.ศ.	2545	การดู้แลัสุุขภาพอนามุ่ัย่ของประชาชนเป็นบที่บาที่หน้าที่่�โด้ย่ตรงของกระที่รวงสุาธารณสุุข	

แลัะได้้มุ่่การพัฒนาการเข้าถ้่งบริการสุาธารณสุุขให้ครอบคลุัมุ่ประชาชนอย่�างทัี่�วถ่้ง	 มุ่่การขับเคล่ั�อนเพ่�อสุร้าง

หลัักประกันสุุขภาพแก�ประชาชนอย่�างถ้้วนหน้าอย่�างต�อเน่�อง	เพ่�อเพิ�มุ่ความุ่สุามุ่ารถ้ในการเข้าถ้่งบริการสุุขภาพ

ที่่�จำเป็นของประชาชนลัด้การจ�าย่ค�ารักษาพย่าบาลัโด้ย่เฉพาะกลัุ�มุ่คนย่ากจนในชนบที่	 แลัะได้้ถู้กผลัักดั้นเป็น

นโย่บาย่ที่่�สุำคัญของประเที่ศ	จ่งได้้มุ่่การผลัักด้ันจนเกิด้เป็น	พระราชบัญญัติหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	

พ.ศ.	2545	ได้้สุำเร็จ	ภาย่ใต้รัฐธรรมุ่นูญแห�งราชอาณาจักรไที่ย่	มุ่าตรา	52	ที่่�บัญญัติให้	“ชาวไที่ย่มุ่่สุิที่ธิเสุมุ่อกัน

ในการรับบริการที่างสุารธารณสุุขท่ี่�ได้้มุ่าตรฐานแลัะผู้ย่ากไร้มุ่่สิุที่ธิได้้รับการรักษาพย่าบาลัจากสุถ้านบริการ

สุาธารณสุุขของรัฐโด้ย่ไมุ่�เสุ่ย่ค�าใช้จ�าย่”	 แลัะมุ่าตรา	 82	 ได้้มุ่่การบัญญัติให้	 “รัฐต้องจัด้การแลัะสุ�งเสุริมุ่บริการ

ด้้านสุาธารณสุุขที่่�ได้้มุ่าตรฐานแก�ประชาชนแลัะระบบหลัักประกันสุุขภาพ	เพ่�อให้ประชาชนคนไที่ย่มุ่่สุุขภาพที่่�ด้่

ถ้้วนหน้า”	แลัะได้้มุ่่การจัด้ตั�งสุำนักงานหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	 (สุปสุช.)	บริหารงานภาย่ใต้การกำกับดู้แลั
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ของคณะกรรมุ่การหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	 จากการขย่าย่แนวคิด้หลัักประกันสุุขภาพถ้้วนหน้ารัฐบาลัได้้

ประกาศนโย่บาย่หลัักประกันสุุขภาพถ้้วนหน้าแก�ประชาชนหร่อที่่�รู้จักกันในช่�อ	 โครงการ	 “สุิที่ธิบัตรที่อง	 หร่อ 

30	บาที่	รกัษาที่กุโรค”	ซึ่่�งเปลั่�ย่นเปน็	“30	บาที่	รกัษาที่กุที่่�”	ในปจัจบุนั	แลัะได้ข้ย่าย่พ่�นที่่�ด้ำเนนิการจนสุามุ่ารถ้

ครอบคลุัมุ่พ่�นท่ี่�ทัี่�งประเที่ศ	 ตั�งแต�	 พ.ศ.	 2544	 เป็นต้นมุ่า	 เพ่�อแก้ปัญหาการเข้าถ้่งบริการสุาธารณสุุขในกลัุ�มุ่ 

ผูด้้อ้ย่โอกาสุ	การได้รั้บบริการที่างการแพที่ย์่ท่ี่�ไมุ่�เที่�าเท่ี่ย่มุ่กันในประชากรแต�ลัะกลัุ�มุ่	(สุำนักข�าวออนไลัน์	Hfocus,	

สุ่บค้นเมุ่่�อวันที่่�	18	กุมุ่ภาพันธ์	2567)

	 			 สุำนักงานหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	 (สุปสุช.)	 ด้ำเนินงานโด้ย่ย่่ด้หลััก	 “นโย่บาย่คุณภาพ”	

ที่่�มุุ่�งพัฒนาแลัะการบริหารจัด้การเงินกองทีุ่นหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติให้เกิด้ประสุิที่ธิภาพสุูงสุุด้	 เป็นระบบ	

โปร�งใสุสุามุ่ารถ้ตรวจสุอบได้้ทีุ่กขั�นตอน	รวมุ่ถ้่งที่ำหน้าที่่�เป็นตัวแที่นของประชาชนในการกำหนด้สุิที่ธิประโย่ชน์	

แลัะคุ้มุ่ครองดู้แลัให้ประชาชนได้้รับบริการอย่�างเที่�าเที่่ย่มุ่	 มุ่่คุณภาพ	 แลัะมุ่่ประสุิที่ธิภาพ	พัฒนาระบบบริการ

สุาธารณสุุขเพ่�อให้ประชาชนเข้าถ้่งบริการที่่�มุ่่คุณภาพได้้มุ่าตรฐาน	 รวมุ่ที่ั�งพัฒนาโครงสุร้างการบริหารระบบ

หลัักประกันสุุขภาพถ้้วนหน้าระด้ับพ่�นที่่�โด้ย่จัด้ตั�งสุำนักงานหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติเขต	 ที่่�ครอบคลัุมุ่พ่�นที่่� 

ที่ั�วประเที่ศ	 โด้ย่ด้ำเนินงานร�วมุ่กับสุำนักงานสุาธารณสุุขจังหวัด้	 ให้มุ่่ระบบประกันสุุขภาพที่่�ประชาชนเข้าถ้่ง

ได้้ง�าย่ด้้วย่ความุ่มุ่ั�นใจแลัะผู้ให้บริการมุ่่ความุ่สุุข	 (สุำนักงานหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	 (ข),	 สุ่บค้นเมุ่่�อวันที่่� 

4	มุ่กราคมุ่	2567)

	 		 ในการพัฒนาระบบหลัักประกันสุุขภาพ	 ตามุ่พระราชบัญญัติหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ 

พ.ศ.	2545	ที่่�กำหนด้ใหป้ระชาชนเขา้มุ่สุ่�วนร�วมุ่ในระบบหลัักประกนัสุุขภาพ	ทัี่�งในสุ�วนของการเปน็ผู้มุ่สุ่ทิี่ธใินการ 

เข้ารับบริการ	การบริหารจัด้การ	การตรวจสุอบแลัะรับรองคุณภาพบริการ	แต�ประชาชนย่ังคงประสุบปัญหาด้้าน

ความุ่รูค้วามุ่เข้าใจในระบบหลัักประกันสุุขภาพถ้้วนหน้า	 โด้ย่เฉพาะเร่�องสิุที่ธิประโย่ชน์ของประชาชนในการเข้า

รับบริการ	ที่่�ย่ังไมุ่�ชัด้เจนเพ่ย่งพอ	ที่ำให้ประชาชนบางสุ�วนไมุ่�สุามุ่ารถ้เข้าถ้่งบริการได้้	ในการด้ำเนินงานในระบบ

หลัักประกันสุุขภาพนอกจากแต�ลัะสุ�วนงานจะด้ำเนินงานตามุ่บที่บาที่หน้าที่่�แลั้ว	 ย่ังคงต้องมุ่่การประสุานสุร้าง

ความุ่เข้าใจแลัะสุร้างความุ่สุัมุ่พันธ์อันด้่ของทีุ่กฝ่่าย่	 ที่ั�งในสุ�วนของผู้ให้บริการ	 ผู้รับบริการ	 แลัะผู้จัด้หาบริการ	

อ่กที่ั�งต้องให้เกิด้การมุ่่สุ�วนร�วมุ่ในการสุ�งเสุริมุ่แลัะพัฒนาระบบร�วมุ่กัน	 เพ่�อนำมุ่าสูุ�ความุ่พ่งพอใจในระบบหลััก

ประกนัสุขุภาพร�วมุ่กนั	แลัะใหเ้ปน็หลักัประกนัสุขุภาพอย่�างแที่จ้รงิ	โด้ย่การมุ่สุ่�วนร�วมุ่ของเครอ่ข�าย่องคก์รวชิาชพ่	

แลัะเคร่อข�าย่องค์กรปกครองสุ�วนที่้องถิ้�น	 ท่ี่�เป็นสุ�วนหน่�งของระบบบริการสุุขภาพ	 แลัะมุ่่บที่บาที่สุำคัญในการ

พฒันาระบบหลักัประกันสุขุภาพ	ที่ั�งในด้า้นการเสุนอข้อคดิ้เหน็เพ่�อพฒันานโย่บาย่	แลัะการด้ำเนนิงานด้า้นต�างๆ 

ในระบบหลัักประกันสุุขภาพให้สุอด้คล้ัองกับการด้ำเนินงานของพ่�นที่่�	 แลัะการร�วมุ่มุ่่อกันในการบริหารจัด้การ 

ราย่โรค	ซึ่่�งจะมุ่่สุ�วนที่ำให้ระบบหลัักประกันสุุขภาพมุ่่คุณภาพแลัะมุ่่ประสุิที่ธิภาพในการบริการเพิ�มุ่ย่ิ�งข่�น	

 1.2 สิทธ์ิหลัักประกันิสุขภาพ ตุามระบบหลัักประกันิสุขภาพในิประเทศึไทย

	 			 ประเที่ศไที่ย่มุ่่สุวัสุด้ิการรักษาพย่าบาลัหลัักท่ี่�สุำคัญอยู่�	 3	 ระบบ	 ค่อ	 ระบบสุวัสุด้ิการรักษา

พย่าบาลัขา้ราชการ	ระบบประกนัสุงัคมุ่	แลัะระบบหลักัประกนัสุขุภาพแห�งชาต	ิที่่�ใหค้วามุ่คุมุ้่ครองกลัุ�มุ่ประชาชน

ในสุัด้สุ�วนที่่�ต�างกัน	 โครงสุร้างระบบประกันสุุขภาพในประเที่ศไที่ย่ที่ั�ง	 3	 ระบบ	 มุ่่ความุ่หลัากหลัาย่ของกองทีุ่น
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แลัะอยู่�ภาย่ใต้ความุ่รับผิด้ชอบของหน�วย่งานที่่�ต�างกัน	 กลั�าวค่อ	 ระบบสุวัสุดิ้การรักษาพย่าบาลัข้าราชการ	 อยู่�

ภาย่ใต้การบริหารจัด้การของกรมุ่บัญช่กลัาง	สุังกัด้กระที่รวงการคลััง	ระบบประกันสุังคมุ่	อยู่�ภาย่ใต้ความุ่รับผิด้

ชอบของสุำนกังานประกนัสุงัคมุ่	สุงักดั้กระที่รวงแรงงาน	แลัะระบบหลัักประกนัสุุขภาพแห�งชาต	ิอยู่�ภาย่ใตค้วามุ่

รบัผิด้ชอบของสุำนักงานหลักัประกันสุขุภาพแห�งชาติ	ที่ั�งน่�แต�ลัะระบบมุ่ก่ารออกแบบระบบแลัะแนวคิด้ที่่�ต�างกัน	

เช�น	การเงินการคลังัที่่�แตกต�างกัน	สิุที่ธิประโย่ชน์ในการรักษาพย่าบาลัต�างกัน	การบริหารจัด้การ	แลัะคุณภาพใน

การรักษาพย่าบาลัต�างกัน	(สุัมุ่ฤที่ธิ�	ศร่ธำรงสุวัสุด้ิ�	แลัะคณะ,	มุ่ปป.)	

 1.3 การจัดการระบบบริการสาธ์ารณสุข

	 		 ระบบบริการสุขุภาพของประเที่ศไที่ย่ในหลัาย่ที่ศวรรษที่่�ผ�านมุ่า	โด้ย่สุ�วนใหญ�เป็นการจัด้บริการ

สุขุภาพผ�านหน�วย่บริการภาครัฐ	ที่่�ครอบคลุัมุ่การให้บริการสุาธารณสุุขสุำหรับผู้ป่วย่นอก	แลัะผู้ป่วย่ใน	ที่ั�งด้้านการ

สุร้างเสุริมุ่สุขุภาพ	การปอ้งกนัโรค	การรกัษาพย่าบาลั	แลัะการฟื้้�นฟื้สูุมุ่รรถ้ภาพที่างการแพที่ย์่	ที่ั�งน่�ในประเที่ศไที่ย่

สุามุ่ารถ้แบ�งระบบบริการสุุขภาพออกเป็น	3	ระด้ับ	ได้้แก�	บริการระด้ับปฐมุ่ภูมุ่ิ	 (Primary	Care)	บริการระด้ับ

ทีุ่ติย่ภูมุ่ิ	(Seconddary	Care)	แลัะบริการระด้ับตติย่ภูมุ่ิ	(Tertiary	Care)	ซึ่่�งการให้บริการแต�ลัะระด้ับที่่�กลั�าวมุ่า

นั�นมุ่บ่ที่บาที่หน้าที่่�ที่่�แตกต�างกนัแลัะเช่�อมุ่โย่งกนัด้ว้ย่ระบบการสุ�งต�อ	(Referral	System)	แลัะการจัด้การบรกิาร

กับปัญหาที่างสุุขภาพที่่�มุ่่ความุ่ซึ่ับซึ่้อนแตกต�างกัน	(ชุษณะ	มุ่ะกรสุาร	แลัะคณะ,	2557)	

	 	 ระบบบริการสุาธารณสุุขมุ่่โครงสุร้างที่่�ประกอบด้้วย่ระบบต�างๆ	6	ด้้าน	ได้้แก�	1)	ระบบบริการ

สุุขภาพระด้ับ	ปฐมุ่ภูมุ่ิ	ระด้ับทีุ่ติย่ภูมุ่ิ	แลัะระด้ับตติย่ภูมุ่ิ	2)	กำลัังคนด้้านสุุขภาพ	3)	ระบบข้อมุู่ลัข�าวสุารสุุขภาพ	

4)	เที่คโนโลัย่่ด้้านการแพที่ย่์	5)	งบประมุ่าณค�าใช้จ�าย่ด้้านสุุขภาพ	แลัะ	6)	ภาวะผู้นำแลัะธรรมุ่าภิบาลัของระบบ	

ซึ่่�งการด้ำเนนิงานจะตอ้งคำนง่ถ้ง่	การเขา้ถ้ง่บรกิารแลัะความุ่ครอบคลัมุุ่ของบรกิารสุาธารณสุุข	แลัะบรกิารต�างๆ	

ที่่�มุ่่คุณภาพได้้มุ่าตรฐานแลัะมุ่่ความุ่ปลัอด้ภัย่	(แสุงสุิที่ธิ�	กฤษฎ่,	มุ่ปป.)

		 	 ระบบบริการสุุขภาพของไที่ย่นับได้้ว�ามุ่่การพัฒนาในทุี่กมิุ่ติอย่�างต�อเน่�อง	 แลัะได้้มุ่่การขย่าย่

ตัวของการให้บริการสุุขภาพในระดั้บต�างๆ	 ออกไปทุี่กระดั้บให้ครอบคลุัมุ่พ่�นที่่�	 แลัะมุ่่ระบบการสุ�งต�อที่่�ด้่	 ที่ั�งใน

สุ�วนของบริการระด้ับต้น	หร่อระด้ับปฐมุ่ภูมุ่ิ	ที่่�ให้บริการสุุขภาพแก�ประชาชนในด้้านการรักษาพย่าบาลัเบ่�องต้น	 

การสุ�งเสุริมุ่สุุขภาพที่ั�วไป	 แลัะการป้องกันโรค	 โด้ย่เป็นสุถ้านบริการสุุขภาพที่่�อยู่�ใกล้ัประชาชนมุ่ากที่่�สุุด้	 แลัะ

มุ่่การกระจาย่ที่่�ครอบคลัุมุ่ที่ั�วถ่้งที่่�สุุด้	 ที่ำให้ประชาชนเข้าถ่้งบริการได้้สุะด้วกจากการที่่�ประเที่ศไที่ย่มุ่่การจัด้

หลัักประกันสุุขภาพครอบคลัุมุ่ประชากรทีุ่กคน	 ตั�งแต�ปี	 พ.ศ.2544	 เป็นต้นมุ่า	 มุ่่ผลัที่ำให้เกิด้ความุ่เป็นธรรมุ่ใน 

การเขา้ถ้ง่บริการอย่�างถ้ว้นหน้า	ประชาชนได้รั้บการรักษาพย่าบาลัแลัะป้องกันโรคที่่�จำเป็นอย่�างที่ั�วถ้ง่	(สุถ้าบันวจัิย่

ประชากรแลัะสุังคมุ่,	 2552)	 โด้ย่การพัฒนาบริการสุาธารณสุุขให้มุ่่คุณภาพแลัะมุ่่มุ่าตรฐานสุูงข่�นอย่�างต�อเน่�อง

นั�น	 กระที่รวงสุาธารณสุุขได้้มุ่่ข้อกำหนด้ไว้ในมุ่าตรฐานระบบบริการสุุขภาพ	ซึ่่�งประกอบด้้วย่การเพิ�มุ่สุมุ่รรถ้นะ 

ในด้้านต�างๆ	 ของสุถ้านพย่าบาลั	 เพ่�อเป็นแนวที่างในการปฏิบัติเพ่�อตอบสุนองต�อความุ่คาด้หวังของประชาชน 

ผู้รับบริการ	 แลัะสุอด้คลั้องกับนโย่บาย่ของกระที่รวงสุาธารณสุุขในการสุ�งเสุริมุ่	 สุนับสุนุนแลัะพัฒนามุ่าตรฐาน

ระบบบริการสุุขภาพให้กับหน�วย่บริการสุาธารณสุุขทีุ่กระด้ับที่ั�วประเที่ศ	ให้มุ่่มุ่าตรฐาน	มุ่่ความุ่ปลัอด้ภัย่	มุ่่กลัไก

ในการพัฒนาระบบบริการสุาธารณสุขุขั�นพ่�นฐานที่่�จำเป็นต�อการเป็นสุถ้านพย่าบาลั	(กระที่รวงสุาธารณสุขุ,	2563)
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2. กองทุนิหลัักประกันิสุขภาพในิระดับท�องถุิ�นิหรือพื�นิท่�

 2.1 การจัดตุั�งกองทุนิหลัักประกันิสุขภาพแห่งชิาตุิ แลัะกองทุนิหลัักประกันิสุขภาพในิระดับท�องถุิ�นิ

หรือพื�นิท่�

	 	 กองทีุ่นหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	 เป็นกองทีุ่นที่่�จัด้ตั�งข่�นเพ่�อเป็นค�าใช้จ�าย่	 สุนับสุนุนแลัะ 

สุ�งเสุริมุ่การจัด้บริการสุาธารณสุขุของหน�วย่บริการ	เพ่�อสุ�งเสุริมุ่ให้ประชาชนสุามุ่ารถ้เขา้ถ่้งการบริการสุาธารณสุขุ

ได้้อย่�างที่ั�วถ้่งแลัะมุ่่ประสุิที่ธิภาพ	 โด้ย่คำน่งถ้่งการพัฒนาการบริการสุาธารณสุุขในเขตพ่�นที่่�ที่่�ไมุ่�มุ่่หน�วย่บริการ

เพ่ย่งพอหร่อมุ่่การกระจาย่หน�วย่บริการอย่�างไมุ่�เหมุ่าะสุมุ่	(พระราชบัญญัติหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ,	2545)	

โด้ย่ใช้แนวคิด้ในการกระจาย่อำนาจลังสุู�ที่้องถ้ิ�นตามุ่ที่่�ระบุอยู่�ใน	พ.ร.บ.	หลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	พ.ศ.	2545	

มุ่าตรา	 47	 แลัะ	 พ.ร.บ.	 กระจาย่อำนาจสุู�ที่้องถ้ิ�น	 พ.ศ.2542	 โด้ย่เน้นการสุ�งเสุริมุ่กระบวนการมุ่่สุ�วนร�วมุ่ตามุ่ 

ความุ่พร้อมุ่	 ความุ่เหมุ่าะสุมุ่	 แลัะความุ่ต้องการของประชาชนในที่้องถ้ิ�น	 คณะกรรมุ่การหลัักประกันสุุขภาพ 

แห�งชาติจ่งกำหนด้ให้มุ่่กองทุี่นหลัักประกันสุุขภาพในระด้ับท้ี่องถิ้�นหร่อพ่�นท่ี่�	 แลัะเป็นผู้มุ่่อำนาจหน้าท่ี่�ในการ

บริหารกองทีุ่นให้เกิด้ประโย่ชน์สุูงสุุด้ต�อประชาชนในพ่�นที่่�รับผิด้ชอบ	ซึ่่�งมุ่่กรอบการใช้งบประมุ่าณ	โด้ย่เน้นเร่�อง

การแพที่ย่์ฉุกเฉิน	การสุร้างเสุริมุ่สุุขภาพ	การป้องกันโรค	แลัะการรักษาพย่าบาลัในระด้ับปฐมุ่ภูมุ่ิเชิงรุกที่่�จำเป็น

ต�อสุุขภาพแลัะการด้ำรงช่วิต	 ตลัอด้จนสุ�งเสุริมุ่ให้กลัุ�มุ่แมุ่�แลัะเด้็ก	 กลัุ�มุ่ผู้สุูงอายุ่	 ผู้ประกอบอาช่พที่่�มุ่่ความุ่เสุ่�ย่ง

สุูง	กลัุ�มุ่คนพิการ	กลัุ�มุ่ผู้ด้้อย่โอกาสุ	แลัะกลัุ�มุ่ผู้ป่วย่เร่�อรังที่่�อยู่�ในเขตพ่�นที่่�	มุ่่สุวัสุด้ิการชุมุ่ชนรองรับแลัะสุามุ่ารถ้

เข้าถ้่งบริการสุาธารณสุุขได้้อย่�างที่ั�วถ้่ง	 รวมุ่ถ้่งการมุุ่�งเน้นให้องค์กรปกครองสุ�วนท้ี่องถิ้�น	 ได้้แก�	 องค์การบริหาร

สุ�วนตำบลั	 แลัะเที่ศบาลั	 มุ่่บที่บาที่ในการบริหารจัด้การกองทุี่น	 โด้ย่สุนับสุนุนให้องค์กรหร่อกลัุ�มุ่ประชาชน 

ร�วมุ่ด้ำเนินกิจกรรมุ่การจัด้บริการสุาธารณสุุขในที่้องถิ้�น	 เป็นกลัไกสุำคัญในการผลัักด้ันให้ประชาชนสุามุ่ารถ้ 

เข้าถ้่งบริการสุาธารณสุุขที่่�มุ่่คุณภาพแลัะมุ่าตรฐานได้้อย่�างที่ั�วถ้่งแลัะมุ่่ประสุิที่ธิภาพ	

	 	 ซึ่่�งตลัอด้ระย่ะเวลัาของการมุ่่กองทุี่นหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	 มุ่่การพัฒนาสุิที่ธิประโย่ชน์

แลัะการพัฒนากลัไกการด้ำเนินงานต�างๆ	 อย่�างต�อเน่�อง	 โด้ย่สุำนักงานหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	 ได้้มุ่่การ 

เพิ�มุ่เติมุ่สุิที่ธิประโย่ชน์	 ที่่�สุามุ่ารถ้ครอบคลัุมุ่สุิที่ธิประโย่ชน์ที่ั�งด้้านการรักษาพย่าบาลั	 การสุ�งเสุริมุ่สุุขภาพแลัะ

ป้องกันโรค	 เพ่�อดู้แลัผู้มุ่่สิุที่ธิบัตรที่อง	 ผลัจากการมุ่่กองทุี่นหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	 ที่ำให้คนไที่ย่มุ่่ความุ่

ครอบคลัมุุ่ด้า้นหลักัประกันสุขุภาพท่ี่�มุ่ากกว�าร้อย่ลัะ	99	ประชาชนสุามุ่ารถ้เขา้ถ้ง่บรกิารได้เ้พิ�มุ่ข่�นโด้ย่ไมุ่�ล้ัมุ่ลัะลัาย่ 

จากการรกัษาพย่าบาลั	ช�วย่ลัด้ราย่จ�าย่ครวัเรอ่นด้า้นสุขุภาพในครวัเรอ่นที่่�ตอ้งกลัาย่เปน็ครวัเรอ่นย่ากจนภาย่หลังั

จากการจ�าย่ค�ารักษาพย่าบาลั	(สุำนักงานหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	(ค),	2565)

 2.2 การบริหารจัดการกองทุนิหลัักประกันิสุขภาพในิระดับท�องถุิ�นิหรือพื�นิท่�

	 	 กระบวนการบริหารกองทีุ่นหลัักประกันสุุขภาพในระด้ับที่้องถ้ิ�นหร่อพ่�นที่่�	 เป็นกลัไกสุำคัญ 

ที่่�จะช�วย่สุนับสุนุนสุ�งเสุริมุ่การพัฒนาระบบบริการสุาธารณสุุขแลัะการจัด้บริการเพ่�อให้ประชาชนเข้าถ้่งบริการ

ที่่�มุ่่คุณภาพมุ่าตรฐานอย่�างที่ั�วถ้่งแลัะเป็นธรรมุ่	 การกำหนด้หลัักเกณฑ์์การด้ำเนินงานแลัะการบริหารจัด้การ

กองที่นุหลักัประกนัสุขุภาพแห�งชาต	ิมุ่ก่ระบวนการรบัฟัื้งความุ่คิด้เหน็จากผู้รับบริการ	ผู้ใหบ้ริการ	แลัะผู้เก่�ย่วข้อง 

จากภาคสุ�วนต�างๆ	รวมุ่ที่ั�งการระด้มุ่ความุ่คิด้เห็นจากนักวชิาการ	เพ่�อให้ที่กุภาคสุ�วนมุ่สุ่�วนร�วมุ่เป็นเจา้ของระบบ
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หลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	 ก�อให้เกิด้การพัฒนารูปแบบการด้ำเนินงานหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติอย่�างต 

�อเน่�อง	สุ�งผลัให้ประชาชนเข้าถ้่งบริการแลัะได้้รับบริการสุาธารณสุุขตามุ่สุิที่ธิที่่�พ่งได้้ในฐานะความุ่เป็นประชาชน

ไที่ย่	ซึ่่�งจะเปน็ประโย่ชนส์ุำหรบัที่กุภาคสุ�วนในการร�วมุ่ผลักัด้นัให้เกดิ้ระบบหลักัประกนัสุขุภาพที่่�ประชาชนเขา้ถ้ง่

ด้้วย่ความุ่มุ่ั�นใจ	ผู้ให้บริการมุ่่ความุ่สุุข	แลัะก�อให้เกิด้ความุ่เป็นธรรมุ่ที่่�ประชาชนควรได้้รับจากระบบสุุขภาพของ

ประเที่ศไที่ย่	(วินัย่	สุวัสุด้ิวร,	2556)

	 	 การบริหารจัด้การกองทุี่นจะมุ่่คณะกรรมุ่การบริหารหลัักประกันสุุขภาพในระดั้บที่้องถ้ิ�นหร่อ

พ่�นที่่�	 มุ่่คณะกรรมุ่การบริหารมุ่าจากหลัาย่ภาคสุ�วน	 ซ่ึ่�งมุ่าจากตำแหน�งโด้ย่ตรง	 แลัะจากการคัด้เล่ัอก	 มุ่่วาระ 

ในการด้ำรงตำแหน�งคราวลัะ	2	ปี	คณะกรรมุ่การมุ่่หน้าที่่�ในการบริหารจัด้การเงินกองทีุ่นหลัักประกันสุุขภาพใน

ระด้ับพ่�นที่่�หร่อที่้องถ้ิ�นให้เกิด้ประโย่ชน์สุูงสุุด้แก�ประชาชนในพ่�นที่่�ภาย่ใต้การดู้แลัขององค์การบริหารสุ�วนตำบลั	

หร่อเที่ศบาลั	 ที่ั�งน่�หากคณะกรรมุ่การมุ่่การตอบสุนองต�อกองทุี่นหลัักประกันสุุขภาพในระดั้บที่้องถ้ิ�นหร่อพ่�นที่่� 

ย่�อมุ่สุ�งผลัต�อการด้ำเนินงานของกองทีุ่นหลัักประกันสุุขภาพในระด้ับที่้องถ้ิ�นหร่อพ่�นที่่�ประสุบความุ่สุำเร็จตามุ่ 

ไปด้้วย่	(สุำนักงานหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	(ง),	2555)

	 		 ปัจจุบันปริมุ่าณการใช้บริการแลัะอัตราค�าใช้จ�าย่ในการให้บริการแก�ผู้ป่วย่ของกองทุี่น 

หลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติมุ่่แนวโน้มุ่เพิ�มุ่ข่�นอย่�างต�อเน่�อง	 รัฐบาลัจ่งได้้จัด้สุรรงบประมุ่าณสุำหรับกองทุี่น 

หลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	 แลัะพร้อมุ่เร�งรัด้ให้กระที่รวงสุาธารณสุุขด้ำเนินการด้้านสุาธารณสุุขแลัะให้ 

ความุ่สุำคัญในด้า้นการสุ�งเสุริมุ่สุขุภาพแลัะป้องกันโรคแก�ประชาชนที่ั�วไปอย่�างเร�งด้�วน	พรอ้มุ่ที่ั�งเร�งรัด้ให้สุำนักงาน

หลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	 แลัะองค์กรปกครองสุ�วนที่้องถ้ิ�น	 ในการให้ความุ่สุำคัญต�อการด้ำเนินงานแลัะ 

การบริหารจัด้การระบบหลัักประกันสุุขภาพในระด้ับที่้องถ้ิ�น	 เพ่�อลัด้ภาระงบประมุ่าณการให้บริการแก�ผู้ป่วย่ใน

ระย่ะย่าว	รวมุ่ถ่้งการป้องกันความุ่เสุ่�ย่งที่างการเงินของระบบหลักัประกันสุขุภาพ	พรอ้มุ่ที่ั�งตดิ้ตามุ่การประเมิุ่นผลั

ตามุ่ตวัช่�วดั้ที่่�สุะที่อ้นถ่้งผลัลัพัธ์การใหบ้รกิาร	เพ่�อใหมุ้่ค่วามุ่คุมุ้่ค�าจากการใชจ้�าย่งบประมุ่าณอย่�างมุ่ป่ระสิุที่ธภิาพ	

(สุำนักงานหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	(จ),	สุ่บค้นเมุ่่�อวันที่่�	10	เมุ่ษาย่น	2567)

3. แนิวัค์ิดแลัะทฤษฎี่ท่�เก่�ยวัข�องกับค์ุณภาพการให�บริการ

	 	คุณภาพการให้บริการ	(Service	Quality)	เป็นแนวคิด้ด้้านการจัด้การที่่�เปลั่�ย่นจากการเน้นความุ่เป็น

เลัิศด้้านคุณลัักษณะของผลัิตภัณฑ์์มุ่าเป็นการพัฒนาความุ่สุัมุ่พันธ์กับลัูกค้า	 เป็นแนวคิด้ที่่�เกิด้จากความุ่ต้องการ

ของภาคธุรกิจที่่�จะหาที่างเพ่�อใหอ้งคก์รของตนแข�งขันได้ใ้นตลัาด้	โด้ย่เนน้ความุ่สุำคญัต�อผูบ้รโิภคมุ่ากข่�น	คณุภาพ

การบริการนั�นเกดิ้จากการประเมิุ่นของลูักคา้ต�อประสุบการณ์การรับบรกิารที่่�พวกเขาได้รั้บจากองค์กร	คุณภาพน่�

ไมุ่�เพย่่งแต�เก่�ย่วขอ้งกบัผลัลัพัธห์รอ่ผลัติภณัฑ์เ์ที่�านั�น	แต�มุ่ค่วามุ่สุำคญัในเร่�องการจดั้การแลัะสุรา้งความุ่พ่งพอใจ

ให้กับลัูกค้าตลัอด้ที่ั�งระย่ะเวลัาที่่�ให้บริการ	

  3.1 ค์วัามหมายของค์ุณภาพการให�บริการ

	 	 ระดั้บคุณภาพที่่�ผู้ให้บริการสุามุ่ารถ้ให้แก�ลูักค้าหร่อผู้รับบริการได้้นั�น	 นับว�าเป็นปัจจัย่สุำคัญ

ในการกำหนด้ความุ่สุำเร็จของธุรกิจหร่อองค์กรใด้ๆ	ไมุ่�ว�าจะเป็นธุรกิจใหญ�หร่อเลั็ก	องค์กรเฝ่้าสุังเกตแลัะพัฒนา
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คณุภาพการบริการเพ่�อตอบสุนองความุ่ต้องการของลูักค้าอย่�างเป็นที่างการจ่งมัุ่กมุ่โ่ครงสุร้างหร่อกระบวนการที่่�

ถู้กสุร้างข่�นเพ่�อให้บริการที่่�มุ่่คุณภาพสุูงสุุด้แก�ลัูกค้าตลัอด้เวลัา	โด้ย่มุ่่ผู้ให้ความุ่หมุ่าย่แลัะกลั�าวถ้่งคุณภาพการให้

บริการไว้ด้ังต�อไปน่�	

	 		 คุณภาพของการบริการเป็นสิุ�งท่ี่�ลัูกค้าหร่อผู้รับบริการคาด้หวังว�าจะได้้รับจากการบริการ 

ในการให้บริการ	 ซึ่่�งวัด้ได้้จากคุณภาพการบริการ	 ได้้แก�	 ด้้านความุ่เป็นรูปธรรมุ่ของการบริการที่่�สุามุ่ารถ้จับ 

ต้องได้้	 ด้้านความุ่เช่�อถ้่อไว้วางใจ	 ด้้านการตอบสุนองต�อผู้รับบริการ	 ด้้านการให้ความุ่มุ่ั�นใจแก�ผู้รับบริการ	 แลัะ

ด้้านการรู้จักแลัะเข้าใจผู้รับบริการ	 เป็นปัจจัย่สุำคัญอย่�างย่ิ�งสุำหรับการพิจารณาของกลุั�มุ่ลูักค้าหร่อผู้รับบริการ	

แลัะคุณภาพการบริการที่่�ด้่ยั่งสุามุ่ารถ้ช�วย่สุร้างความุ่พ่งพอใจให้แก�ผู้ใช้บริการสุ�งผลัต�อความุ่ตั�งใจใช้บริการซึ่�ำ 

ได้้อ่กด้้วย่	(วรัสุสุิญา	ศุภธนโชติพงศ์,	2562)

		 	 วัลัภา	 โปหา	 แลัะสุมุ่พลั	ทีุ่�งหว้า	 (2563)	 กลั�าวว�า	 คุณภาพการให้บริการที่ั�งในด้้านความุ่เป็น 

รูปธรรมุ่ของการบริการ	สุิ�งอำนวย่ความุ่สุะด้วก	ความุ่น�าเช่�อถ้่อไว้วางใจในบริการ	การตอบสุนองต�อผู้ใช้บริการ	

การให้ความุ่มัุ่�นใจแก�ผูใ้ชบ้รกิาร	รวมุ่ถ้ง่การใสุ�ใจผูใ้ชบ้รกิาร	เปน็ปจัจยั่มุ่ค่วามุ่สุมัุ่พนัธใ์นเชงิบวกกบัความุ่พง่พอใจ

ของผู้ใช้บริการ	

		 	 ธัญญามุ่าสุ	 ปัจจุสุานนที่์	 (มุ่ปป.)	 กลั�าวว�า	 คุณภาพการให้บริการด้้านการเข้าใจแลัะการรู้จัก 

ผู้รับบริการ	 มุ่่สุิ�งอำนวย่ความุ่สุะด้วกให้กับผู้ใช้บริการ	 มุ่่ข้อมุู่ลัสิุนค้าเป็นอย่�างด่้แลัะให้ข้อมุู่ลัในสุิ�งที่่�ผู้ใช้บริการ 

มุ่่ความุ่ต้องการ	มุ่่ความุ่น�าเช่�อถ้่อความุ่เอาใจใสุ�	แลัะตอบสุนองต�อผู้รับบริการ	สุามุ่ารถ้สุร้างความุ่มุ่ั�นใจ	แก�ผู้ใช้

บริการได้้	 รวมุ่ถ้่งสุินค้ามุ่่คุณภาพแลัะการให้บริการท่ี่�ด่้	 พนักงานให้บริการด้้วย่ความุ่สุุภาพ	 มุ่่ความุ่สุะด้วกแลัะ

รวด้เร็วอย่�างเป็นมุ่าตรฐาน	มุ่่ผลัต�อความุ่พ่งพอใจของผู้ใช้บริการ

		 		 จากความุ่หมุ่าย่ด้ังกลั�าวสุามุ่ารถ้สุรุปได้้ว�า	คุณภาพการให้บริการ	(Service	Quality)	หมุ่าย่ถ้่ง	

ปัจจัย่ด้้านความุ่เป็นรูปธรรมุ่ของการบริการที่่�ผู้ใช้บริการได้้รับจริง	 การสุร้างความุ่น�าเช่�อถ้่อไว้ใจในการบริการ 

การเอาใจใสุ�	 การให้บริการที่่�รวด้เร็ว	 สุามุ่ารถ้ตอบสุนองต�อความุ่ต้องการแลัะความุ่คาด้หวังของผู้ใช้บริการที่่� 

คาด้หวังว�าจะได้้รับจากการบริการในการให้บริการได้้อย่�างเหมุ่าะสุมุ่	คุณภาพการบริการที่่�ด้่น่�สุามุ่ารถ้ช�วย่สุร้าง

ความุ่พง่พอใจแลัะความุ่เช่�อมุ่ั�นใหก้บัลักูคา้	แลัะเปน็ปจัจยั่สุำคญัในการสุรา้งความุ่สุำเรจ็ในธรุกจิหรอ่องคก์รใด้ๆ	

อ่กที่ั�งย่ังสุ�งผลัให้ผู้ใช้บริการเกิด้ความุ่ประที่ับใจ	แลัะกลัับมุ่าใช้บริการซึ่�ำในครั�งต�อๆ	ไป	

 3.2 ค์ุณภาพการให�บริการ 

	 	 พิสุิที่ธิ�	พิพัฒน์	โภคากุลั	(2561)	ได้้กลั�าวถ้่ง	คุณลัักษณะของคุณภาพการให้บริการที่่�ด้่	สุามุ่ารถ้

ตอบสุนองต�อความุ่ต้องการแลัะความุ่คาด้หวังของผู้ใช้บริการ	โด้ย่มุ่่องค์ประกอบ	ด้ังน่�

	 	 3.2.1	ความุ่ถู้กต้องแมุ่�นย่ำ	(Accuracy)	ค่อ	การให้บริการที่่�ถู้กต้องเหมุ่าะสุมุ่ตั�งแต�ครั�งแรก

	 	 3.2.2	ความุ่สุุภาพ	มุ่่มุ่ารย่าที่	(Courtesy)	ค่อ	ความุ่มุ่่น�ำใจ	พูด้จาไพเราะ

	 	 3.2.3	ความุ่คงเสุ้นคงวา	(Consistency)	คอ่	มุ่รู่ปแบบการใชบ้รกิารที่่�เป็นมุ่าตรฐานแบบเด้ย่่วกัน	

ไมุ่�ว�าลัูกค้าจะใช้บริการสุาขาใด้ก็ตามุ่	ก็จะได้้รับบริการเหมุ่่อนกัน

	 	 3.2.4	การเขา้ถ้ง่ได้ง้�าย่	(Accessibility)	คอ่	มุ่ช่�องที่างใหติ้ด้ต�อกบับริษทัี่ได้้หลัากหลัาย่ช�องที่าง	
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ลัูกค้าสุามุ่ารถ้เลั่อกช�องที่างการติด้ต�อได้้ตามุ่ความุ่สุะด้วก

	 	 3.2.5	การตอบสุนอง	(Responsiveness)	ค่อ	การแจ้งข้อมุู่ลัให้ลัูกค้าที่ราบเป็นระย่ะ	เช�น	

การแจ้งเต่อนเมุ่่�อถ้่งเวลัาเข้ารับบริการ	 หร่อมุ่่การสุอบถ้ามุ่โปรโมุ่ชั�นอ่�นๆ	 บริษัที่จะต้องที่ำการตอบกลัับลูักค้า

โด้ย่ที่ันที่่

	 	 3.2.6	ความุ่ครบถ้้วนสุมุ่บูรณ์	(Completeness)	ค่อ	การให้บริการแบบเบ็ด้เสุร็จครบถ้้วนใน

ครั�งเด้่ย่ว	 (One	 Stop	 Service)	 ลูักค้าเกิด้ความุ่ประที่ับใจในการใช้บริการแลัะมุ่่โอกาสุในการขย่าย่บริการได้้

เพิ�มุ่ข่�น

	 	 3.2.7	เวลัา	(Timeliness)	ซึ่่�งถ้่อเป็นเร่�องที่่�สุำคัญมุ่าก	เพราะในปัจจุบันมุ่่การแข�งขันสุูง	ลัูกค้า

มุ่ค่วามุ่คาด้หวงัเมุ่่�อเขา้รบับรกิารจะใชเ้วลัานอ้ย่ที่่�สุดุ้แลัะคุมุ้่ค�าที่่�สุดุ้ในการเขา้รบับรกิาร	แลัะตอ้งระมุ่ดั้ระวงัเร่�อง

การจัด้สุรรคิวให้เป็นระบบ	จะไมุ่�มุ่่การถู้กลััด้คิวหร่อรอคิวเป็นเวลัานาน

	 	 คณุภาพการบรกิารนั�นมุ่กัเกดิ้จากการประเมุ่นิของลูักคา้ต�อประสุบการณก์ารรบับริการที่่�ได้ร้บั

จากองค์กร	แลัะมุ่่ความุ่สุำคัญในการจัด้การแลัะสุร้างความุ่พ่งพอใจให้กับลัูกค้าตลัอด้ที่ั�งระย่ะเวลัาที่่�ให้บริการ	

 3.3 ปัจจัยท่�ม่ตุ่อค์ุณภาพการให�บริการ

	 			 ศิริรักษ์	 ภูหิรัญ	 แลัะกฤษฎา	 มุู่ฮััมุ่หมุ่ัด้	 (2563)	 กลั�าวว�า	 ปัจจัย่คุณภาพการให้บริการด้้าน 

การใหค้วามุ่มุ่ั�นใจแก�ผูร้บับรกิาร	ด้า้นการเขา้ใจแลัะรูจั้กผูร้บับริการ	ด้า้นการตอบสุนองผูร้บับริการ	แลัะด้า้นความุ่

น�าเช่�อถ้่อ	 ล้ัวนเป็นปัจจัย่ที่่�สุ�งผลัต�อการสุร้างความุ่พ่งพอใจให้แก�ผู้รับบริการ	 รวมุ่ถ้่งเป็นการสุร้างความุ่เช่�อมุ่ั�น 

แลัะที่ัศนคติที่่�ด้่ต�อผู้รับบริการว�าจะได้้รับการบริการที่่�ด้่มุ่่ประสุิที่ธิภาพ

	 	 อุด้มุ่	สุมุ่บูรณ์ผลั	 (2564)	กลั�าวว�า	ปัจจัย่การจัด้การคุณภาพการบริการ	ประกอบด้้วย่	ความุ่ 

น�าเช่�อถ้่อ	การรับรู้ความุ่ต้องการของผู้รับบริการ	ความุ่เป็นรูปธรรมุ่การบริการ	ซึ่่�งมุ่่ผลัต�อการตั�งใจใช้บริการซึ่�ำ	

การสุร้างความุ่มุ่ั�นใจต�อการรับบริการของผู้ใช้บริการ	 มุ่ักเกิด้จากการให้บริการของพนักงานแลัะการบริหารงาน

ของผูบ้ริหาร	ที่่�สุามุ่ารถ้ให้คำแนะนำแลัะตอบข้อสุงสัุย่ของผู้ใชบ้ริการได้อ้ย่�างครบถ้้วน	แลัะให้บริการอย่�างถู้กต้อง	

แลัะมุ่่ความุ่น�าเช่�อถ้่อ	ผู้ใช้บริการจะเกิด้ความุ่มุ่ั�นใจในการใช้บริการ	แลัะตั�งใจที่่�จะกลัับมุ่าใช้บริการซึ่�ำในอนาคต	

	 	 ฉัตร	โชติช�วง	(2564)	กลั�าวว�า	ปัจจัย่คุณภาพการให้บริการ	ได้้แก�	ความุ่เอาใจใสุ�ในการบริการ	

การให้ความุ่มุ่ั�นใจแก�ผู้รับบริการ	ความุ่น�าเช่�อถ้่อไว้ใจในการบริการ	การตอบสุนองต�อผู้รับบริการ	แลัะด้้านความุ่

เปน็รปูธรรมุ่ของการบริการ	สุ�งผลัต�อความุ่พง่พอใจของผู้ใชบ้ริการ	แสุด้งให้เหน็ว�าหากศูนย์่บริการมุ่่การให้บริการ

ที่่�ด้่มุ่่คุณภาพต�อผู้ใช้บริการ	ก็จะสุามุ่ารถ้สุร้างความุ่พ่งพอใจให้แก�ผู้ใช้บริการแลัะที่ำให้ผู้ใช้บริการเกิด้ความุ่ภักด้่

กับศูนย่์บริการในการใช้บริการครั�งต�อๆ	ไป	

	 	 นพด้ลั	 ชูเศษ	 แลัะคณะ	 (มุ่ปป.)	 กลั�าวว�า	 ปัจจัย่ด้้านคุณภาพการบริการมุ่่อิที่ธิพลัต�อความุ่ 

พ่งพอใจของนักที่�องเที่่�ย่วต�อธุรกิจโรงแรมุ่	ในอำเภอหาด้ใหญ�	จังหวัด้สุงขลัา	ซึ่่�งองค์ประกอบคุณภาพการบริการ

ด้้านสุิ�งแวด้ลั้อมุ่ที่่�พบเห็นมุ่่อิที่ธิพลัต�อความุ่พ่งพอใจของลัูกค้ามุ่ากที่่�สุุด้	 รองลังมุ่าค่อ	 คุณภาพบริการด้้านการ

ตอบสุนอง	การดู้แลัเอาใจใสุ�	แลัะด้้านความุ่น�าเช่�อถ้่อ	คุณภาพการบริการที่่�เหน่อกว�าย่�อมุ่สุร้างความุ่พ่งพอใจให้

กบันกัที่�องเที่่�ย่ว	นับว�าเปน็กลัย่ทุี่ธส์ุำคญัที่่�นำมุ่าใชใ้นการแข�งขนัเพ่�อสุรา้งความุ่ได้้เปร่ย่บแลัะสุร้างความุ่ต้องการ

ให้ลัูกค้าที่่�มุ่ากข่�น
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	 	 โด้ย่สุรปุปจัจยั่ท่ี่�มุ่ต่�อคณุภาพการใหบ้รกิาร	พบว�าปจัจยั่ที่่�เกดิ้จากผูใ้หบ้รกิารมุ่่การใหบ้รกิารท่ี่�ด้่	

มุ่ค่วามุ่เอาใจใสุ�	สุามุ่ารถ้ตอบสุนองความุ่ตอ้งการของผูรั้บบรกิารได้้		เปน็ปจัจัย่สุำคัญต�อการมุ่ค่ณุภาพของการให้

บริการ	สุ�งผลัให้ผู้รับบริการแสุด้งพฤติกรรมุ่แลัะความุ่รู้สุ่กแก�ผู้ให้บริการ	แลัะผลัที่่�เกิด้ข่�นจากการให้บริการ	เช�น	

ความุ่พ่งพอใจ/ความุ่ไมุ่�พ่งพอใจ	ความุ่เช่�อถ้่อ/ความุ่ไมุ่�เช่�อถ้่อ	ความุ่ภักด้่/ความุ่ภักด้่	เป็นต้น

4. แนิวัค์ิดแลัะทฤษฎี่ท่�เก่�ยวัข�องกับการรับร้�

	 ที่ฤษฎ่การรับรู้	(Perception	Theory)	การรับรู้เป็นพ่�นฐานการเร่ย่นรู้ที่่�สุําคัญของตัวบุคคลั	เพราะการ

ตอบสุนองของพฤติกรรมุ่ใด้ๆนั�น	 จะข่�นอยู่�กับการรับรู้จากสุภาพแวด้ลั้อมุ่ของตนเอง	 แลัะความุ่สุามุ่ารถ้ในการ

ตค่วามุ่หรอ่แปลัความุ่หมุ่าย่ในสุภาพนั�นๆ	ด้งันั�น	การเรย่่นรูท้ี่่�มุ่ป่ระสุทิี่ธภิาพจง่ข่�นอยู่�กบัปจัจยั่ที่่�มุ่ผ่ลัต�อการรบัรู้

แลัะสุิ�งเรา้ที่่�มุ่่ประสุทิี่ธภิาพ	ผูว้จิยั่จง่ได้ด้้ำเนนิการศก่ษาแนวคดิ้แลัะที่ฤษฎท่ี่่�เก่�ย่วขอ้งกบัการรบัรู	้อนัได้แ้ก�	ความุ่

หมุ่าย่ของการรับรู้	กระบวนการของการรับรู้		แลัะปัจจัย่ที่่�มุ่่ผลัต�อการรับรู้	ราย่ลัะเอ่ย่ด้ด้ังต�อไปน่�

 4.1 ค์วัามหมายของการรับร้�

	 	 พรชัย่	ลัิขิตธรรมุ่โรจน์	(2558)	ให้ความุ่หมุ่าย่ของการรับรู้ว�า	หมุ่าย่ถ้่ง	กระบวนการที่่�ตัวบุคคลั

ได้้สุัมุ่ผัสุสุิ�งใด้สุิ�งหน่�งแลั้วนำมุ่าประมุ่วลัผลั	จัด้ลัำด้ับความุ่คิด้	แลัะต่ความุ่สุิ�งเหลั�านั�นที่่�ได้้สุัมุ่ผัสุ	เพ่�อให้สุามุ่ารถ้

นิย่ามุ่ความุ่หมุ่าย่ต�อสุิ�งที่่�ตัวบุคคลัได้้สุัมุ่ผัสุ	ซึ่่�งการรับรู้ของแต�ลัะบุคคลัอาจแตกต�างกัน	ที่ั�งน่�	การรับรู้ที่่�แตกต�าง

กันนั�นข่�นอยู่�กับประสุบการณ์แลัะความุ่สุามุ่ารถ้ในรับรู้ของแต�ลัะบุคคลั

	 	 ชญาด้า	ที่รพัย่เ์กดิ้	(2558)	ใหค้วามุ่หมุ่าย่เก่�ย่วกบัการรบัรูว้�า	การรบัรู	้หมุ่าย่ถ้ง่	การได้ร้บัสุภาพ

แวด้ลั้อมุ่ภาย่นอก	การได้้รับบริการ	การคัด้เลั่อกการบริการ	การจัด้ระเบ่ย่บ	แลั้วนำสุิ�งที่่�รับรู้มุ่าต่ความุ่หร่อแปลั

ความุ่หมุ่าย่

	 	 กลััย่า	เขย่่วเปลั่�อง	(2563)	ใหค้วามุ่หมุ่าย่ของการรบัรูว้�า	เป็นกระบวนการที่่�มุ่นษุย์่หรอ่สุิ�งมุ่ช่ว่ติ

ที่ำความุ่เข้าใจแลัะปรับตัวกับสุภาพแวด้ลั้อมุ่นั�น	โด้ย่ผ�านที่างประสุาที่สุัมุ่ผัสุด้้วย่การใช้กาย่ภาพสุัมุ่ผัสุสุิ�งเร้าแลัะ

ประมุ่วลัสุิ�งเร้าใหมุ่�ผ�านระบบการคิด้ของสุมุ่อง	 เพ่�อให้ได้้ผลัลััพธ์์ที่่�แสุด้งออกมุ่า	 ซึ่่�งอาศัย่ชุด้ข้อมุู่ลัที่่�สุั�งสุมุ่หร่อ

ประสุบการณ์ที่่�มุ่่ในการต่ความุ่หร่อประมุ่วลัผลั	

	 	 ภารด้	่เที่พคาย่น	(2564)	กลั�าวว�า	การรบัรูเ้ปน็กระบวนการที่่�ประกอบด้้วย่หลัาย่ขั�นตอน	ได้แ้ก�	

ความุ่สุนใจ	การเลั่อกข้อมุู่ลั	การจัด้การข้อมุู่ลั	การต่ความุ่ข้อมุู่ลั	แลัะการด้่งข้อมุู่ลักลัับมุ่า	โด้ย่กระบวนการของ

การรับรู้อาจพบความุ่ผิด้พลัาด้ของการรับรู้ได้้	 ซึ่่�งมุ่่สุาเหตุจากหลัาย่ข้อ	 เช�น	 ความุ่ผิด้พลัาด้จากความุ่เหมุ่่อน 

ความุ่ผิด้พลัาด้จากการเปร่ย่บเที่่ย่บ	ความุ่อคติของบุคคลั	เป็นต้น	

	 	 อรวิภา	 พงศ์สุุวรรณ	 (2564)	 ให้ความุ่หมุ่าย่ของการรับรู้ว�าหมุ่าย่ถ้่ง	 การที่่�บุคคลัแต�ลัะคนมุ่ ่

มุุ่มุ่มุ่อง	 การต่ความุ่	 หร่อความุ่คิด้เห็นต�อสุิ�งใด้สุิ�งหน่�งที่่�มุ่่ความุ่แตกต�างกัน	 โด้ย่จะข่�นอยู่�กับปัจจัย่ภาย่ในแลัะ

อิที่ธิพลัจากสุิ�งเร้าภาย่นอกของตัวบุคคลันั�น

	 	 Schiffman	and	Kanuk	(2004)	ได้้กลั�าวถ้่ง	การรับรู้ว�าเป็นกระบวนการที่่�บุคคลัเลั่อกจัด้การ

ข้อมุู่ลั	 แลัะต่ความุ่สุิ�งเร้าให้เกิด้เป็นความุ่หมุ่าย่	 ซ่ึ่�งแมุ่้ว�าบุคคลัจะได้้รับสิุ�งเร้าเด่้ย่วกัน	 ในสุถ้านการณ์เด่้ย่วกัน 
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แต�นั�นไมุ่�ได้้หมุ่าย่ความุ่ว�าบุคคลัทัี่�งสุองจะต่ความุ่เหมุ่่อนกันเสุมุ่อ	 เน่�องจากบุคคลัที่ั�งสุองอาจต่ความุ่สุิ�งเร้านั�น 

แตกต�างกันออกไป	ที่ั�งน่�	ข่�นอยู่�กับความุ่ต้องการ	(Needs)	คุณค�า	(Values)	ความุ่คาด้หวัง	(Expectations)	ของ

แต�ลัะบุคคลั	 ซึ่่�งมุ่่ความุ่สุัมุ่พันธ์ระหว�างอวัย่วะการสุัมุ่ผัสุรับรู้	 สุิ�งกระตุ้นที่่�มุ่่ต�อสุภาวะแวด้ลั้อมุ่	 แลัะเง่�อนไขของ

แต�ลัะบุคคลั	นอกจากน่�	Schiffman	แลัะ	Kanuk	ย่ังได้้กลั�าวถ้่งอิที่ธิพลัที่่�สุามุ่ารถ้บิด้เบ่อนการต่ความุ่หมุ่าย่หร่อ

การแปลัความุ่หมุ่าย่ของการรับรู้ของบุคคลัได้้	มุ่่ด้ังต�อไปน่�

	 	 	 1)	ลัักษณะที่างกาย่ภาพ	(Physical	Appearance)	กลั�าวค่อ	การใช้บุคคลัที่่�มุ่่บุคลัิกด้่

หรอ่นาย่แบบนางแบบ	ย่�อมุ่ช�วย่สุรา้งการโนมุ้่นา้วจติใจแลัะสุรา้งที่ศันคตเิชงิบวกได้มุ้่ากกว�าการใชบ้คุคลัธรรมุ่ด้า

	 	 	 2)	ความุ่คดิ้ที่่�เปน็ตน้แบบหร่อแบบฉบบัของการรบัรู้ของคนสุ�วนใหญ�ในสุงัคมุ่	(Stereo-

type)	กลั�าวคอ่	บคุคลัทัี่�วไปจะมุ่ภ่าพในใจที่่�เปน็ตน้แบบหรอ่แบบฉบบัต�อสุิ�งใด้สิุ�งหน่�งไวอ้ยู่�แลัว้	ซึ่่�งสิุ�งนั�นจะกาํหนด้ 

ว�าสุิ�งเร้าจะถู้กรับรู้ในลัักษณะใด้	สุ�งต�อการรับรู้ของผู้บริโภคที่่�อาจต่ความุ่ผิด้ไปจากความุ่จริงได้้	

	 	 	 3)	สุิ�งเรา้ที่่�ไมุ่�เก่�ย่วขอ้ง	(Irrelevant	Cues)	กลั�าวคอ่	ในสุถ้านการณท์ี่่�ผูบ้รโิภคตอ้งเผชญิ

หน้ากับการตัด้สุินใจที่่�ย่าก	ผู้บริโภคจ่งเบ่�ย่งเบนหาสุิ�งเร้าที่่�ไมุ่�เก่�ย่วแลัะตอบสุนองต�อสุิ�งเร้าที่่�ไมุ่�เก่�ย่วข้องนั�น

	 	 	 4)	ความุ่ประที่ับใจในครั�งแรก	(First	Impression)	กลั�าวค่อ	ผู้บริโภคมุ่่แนวโน้มุ่ที่่�จะ

เกดิ้ความุ่ประที่บัใจ	แลัะการจด้จำความุ่ประที่บัใจในครั�งแรกที่่�ได้้รบัเปน็อย่�างด่้	สิุ�งเหลั�าน่�จะสุ�งผลัใหผู้้บรโิภคมัุ่ก

จะใชค้วามุ่ประที่บัใจแรกในการประเมุ่นิแลัะตดั้สุนิใจในการใชบ้รกิารหรอ่เลัอ่กซึ่่�อสุนิคา้ในครั�งถ้ดั้ไป	แลัะนำไปสุู�

การกลัับมุ่าใช้บริการซึ่�ำหร่อซึ่่�อซึ่�ำ		

	 	 	 5)	การร่บด้�วนสุรุป	(Jumping	to	Conclusion)	กลั�าวค่อ	การที่่�ผู้บริโภคที่ั�วไปมุ่ักมุ่่

พฤตกิรรมุ่ที่่�รบ่ด้�วนสุรปุ	รบ่ด้�วนตดั้สุนิ	หรอ่ตค่วามุ่ก�อนการพจิารณาสิุ�งเรา้ที่่�เก่�ย่วขอ้งทัี่�งหมุ่ด้ในสุภาพแวด้ลัอ้มุ่นั�น 

ที่ำให้เกิด้การต่ความุ่ไมุ่�ถู้กต้อง

	 	 	 6)	การประเมิุ่นแบบเหมุ่ารวมุ่	(Halo	Effect)	กลั�าวคอ่	การที่่�บุคคลัประเมิุ่นสุิ�งเรา้เพย่่ง

สุิ�งเด้่ย่วแลั้วคิด้เหมุ่ารวมุ่ว�าสุิ�งเร้าอ่�น	ๆ	ที่่�มุ่่ลัักษณะคลั้าย่กัน	ก็ย่�อมุ่จะมุ่่ลัักษณะที่่�เหมุ่่อนกัน

	 	 สุรปุได้ว้�า	การรับรู	้หมุ่าย่ถ้ง่	กระบวนการที่่�บุคคลัใด้ก็ตามุ่ได้สัุ้มุ่ผสัุ	รบัรู	้หรอ่	รับความุ่รูสุ้ก่	หรอ่

ถู้กกระตุ้นโด้ย่สุิ�งเร้าที่่�เกิด้ข่�น	แลั้วนำมุ่าต่ความุ่หมุ่าย่	วิเคราะห์	ประมุ่วลัผลั	ซึ่่�งการรับรู้พร้อมุ่กันในเวลัาเด้่ย่วกัน

ของกลัุ�มุ่บุคคลั	 ไมุ่�จำเป็นต้องต่ความุ่หร่อวิเคราะห์การรับรู้เหมุ่่อนกัน	อาจมุ่่การต่ความุ่หร่อวิเคราะห์ที่่�แตกต�าง

กันออกไปนั�นข่�นอยู่�กับพ่�นฐานการที่ำความุ่เข้าใจ	ประสุบการณ์	ความุ่ต้องการ	คุณค�า	ความุ่คาด้หวัง	แลัะปัจจัย่

ที่่�มุ่่อิที่ธิพลัในการรับรู้ของแต�ลัะบุคคลั	

 4.2 กระบวันิการของการรับร้�

		 	 กระบวนการของการรับรู้	 เป็นการแสุด้งถ้่งความุ่สุลัับซัึ่บซ้ึ่อนแลัะธรรมุ่ชาติของการกระที่ํา

ตอบโต้ในการรับรู้	(สุร้อย่ตระกูลั	(ติวานนที่์)	อรรถ้มุ่านะ,	2550)	แบ�งกระบวนการย่�อย่ได้้เป็น	5	ขั�นตอน	ได้้แก�

		 	 4.2.1	สุภาพแวด้ลั้อมุ่ภาย่นอก	(External	Environment)	ในที่่�น่�หมุ่าย่ถ้่ง	สุิ�งเร้า	(Stimulus) 

หร่อสุถ้านการณ์	 (Situation)	 สุิ�งเร้านั�นก็ค่อ	 การเร้าที่างประสุาที่สุัมุ่ผัสุ	 (Sensual	 Stimulation)	 สุ�วน

สุถ้านการณ์ต�างๆ	 นั�น	 อาจเป็น	 สุภาพแวด้ลั้อมุ่ที่างกาย่ภาพ	 (Physical	 Environment)	 อาที่ิ	 สุถ้านที่่� 
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ที่าํงาน	ภูมุ่อิากาศ	หรอ่สุภาพแวด้ล้ัอมุ่ที่างสัุงคมุ่วัฒนธรรมุ่	(Sociocultural	Environment)	อาทิี่	ขนบธรรมุ่เนย่่มุ่

ประเพณ่	ค�านิย่มุ่	อาจกลั�าวได้้ว�า	การรับรู้จะไมุ่�สุามุ่ารถ้เกิด้ข่�นได้้หากปราศจากสุิ�งเร้ามุ่ากระที่บตัวบุคคลั	หร่อ

เกิด้สุถ้านการณ์ใด้สุถ้านการณ์หน่�งข่�น	 แต�หากปรากฏิมุ่่สุิ�งเร้าหร่อเกิด้สุถ้านการณ์ดั้งกลั�าว	 ก็ถ้่อว�าขั�นตอนแรก

ของกระบวนการย่�อย่ได้้เกิด้ข่�นแลั้ว	ซึ่่�งจะตามุ่มุ่าด้้วย่ขั�นตอนต�อไป

	 	 4.2.2	การเผชญิหน้าในการรบับรกิาร	(Confrontation)	สุาํหรบัการเผชญิหนา้นั�น	อาจกลั�าวได้้

ว�าการรับรูข้องบุคคลั	เริ�มุ่เมุ่่�อบุคคลันั�นได้เ้ผชิญหน้ากับสิุ�งเรา้ที่างกาย่ภาพอย่�างหน่�งอย่�างใด้โด้ย่เฉพาะ	หร่อเผชิญ

กบัสุถ้านการณ์ที่างสุงัคมุ่วฒันธรรมุ่สุถ้านการณ์ใด้สุถ้านการณ์หน่�ง	เช�น	การที่่�บคุคลัเขา้ไปที่าํงานในองค์การหน่�ง	

แลัะถู้กแวด้ล้ัอมุ่ด้้วย่ที่ั�งสุภาพแวด้ล้ัอมุ่ที่างกาย่แลัะสุภาพแวด้ล้ัอมุ่ที่างสัุงคมุ่วัฒนธรรมุ่ขององค์การการรับรู้ใน 

สุิ�งเร้าที่างกาย่ภาพของบุคคลันั�นจะเป็นไปได้้มุ่ากน้อย่เพ่ย่งไรข่�นอยู่�กับตัวกรองความุ่รู้สุ่ก	 (Sensory	 Filters) 

ของบุคคลันั�นๆ	 หร่ออ่กนัย่หน่�งก็ค่อ	 ความุ่สุามุ่ารถ้ที่างกาย่ภาพของบุคคลั	 อาทิี่ความุ่สุามุ่ารถ้ของสุาย่ตาซึ่่�งมุ่่

ต�างๆ	กัน	เช�น	บางคนสุาย่ตาสุั�น	บางคนสุาย่ตาย่าว	บางคนสุาย่ตาเอ่ย่ง	หร่อความุ่สุามุ่ารถ้ในการได้้ย่ิน	เป็นต้น	

นอกจากนั�น	ตวักรองหรอ่ความุ่สุามุ่ารถ้น่�ย่งัเปลั่�ย่นแปลังแตกต�างออกไปในแต�ลัะช�วงอาย่ขุองบคุคลั	ความุ่อด้ที่น

ที่างกาย่ภาพ	เป็นต้น	ดั้งนั�น	จง่อาจกลั�าวได้ว้�า	กระบวนการรับรูข้องประสุาที่สัุมุ่ผัสุนั�น	เปน็เร่�องสุ�วนตัวของแต�ลัะ

บคุคลัจรงิๆ	แมุ่ก้ารรบัรูใ้นประสุาที่สุมัุ่ผสัุจะเกดิ้ข่�น	แลัะร�างกาย่มุ่นษุย่ร์บัขอ้มุ่ลูัด้บิของสุิ�งเรา้แลัว้กต็ามุ่	ความุ่รูสุ้ก่

น่กคิด้ในจิตใจบุคคลันั�นจะย่ังไมุ่�เกิด้จนกว�าขั�นตอนของการคัด้เลั่อกจะมุ่่ข่�น

	 	 4.2.3	 การคัด้เลั่อกการบริการ	 (Selection)	 เมุ่่�อผ�านขั�นตอนการเผชิญหน้ากับสุิ�งเร้าแลัะ

สุถ้านการณ์แลัะรับรู้ด้้วย่ประสุาที่สุัมุ่ผัสุที่ั�ง	5	แลั้ว	 ในที่�ามุ่กลัางสุิ�งเร้ามุ่ากมุ่าย่แลัะสุถ้านการณ์ต�างๆนั�น	บุคคลั

จะเลั่อกให้ความุ่สุนใจในสุิ�งแวด้ลั้อมุ่ภาย่นอกอย่�างใด้อย่�างหน่�งหร่อหลัาย่อย่�างตามุ่ที่ัศนะของบุคคลันั�น	ขั�นตอน

น่�เรย่่กว�า	การคดั้เลัอ่ก	(Selection)	ขั�นตอนการคดั้เล่ัอกน่�จะเก่�ย่วขอ้งกบัตวักรองที่างจติวทิี่ย่า	(Psychological	

Filters)	 ซึ่่�งจะกําหนด้ว�าสุิ�งเร้าใด้ที่่�บุคคลัจะรับไว้หร่อจะปฏิิเสุธ	 บุคคลัจะมุ่่ความุ่ตระหนักหร่อเห็นความุ่สุําคัญ

ในสุิ�งสุิ�งเร้าที่่�ตนได้้คัด้เลั่อก	แลัะจะไมุ่�เห็นความุ่สุําคัญในสุิ�งเร้าที่่�ตนปฏิิเสุธแมุ่้สุิ�งเร้านั�นจะมุ่่อยู่�ในสุภาพแวด้ลั้อมุ่

เด้่ย่วกันก็ตามุ่	 ในขั�นตอนการคัด้เลั่อกน่�ปรากฏิมุ่่ปัจจัย่ท่ี่�มุ่่อิที่ธิพลัต�อการคัด้เล่ัอก	 นั�นก็ค่อลัักษณะของสิุ�งเร้า

ประการหน่�งแลัะลัักษณะของผู้ที่ําการคัด้เลั่อกอ่กประการหน่�ง	

	 	 4.2.4	การจัด้ระเบ่ย่บ	(Perceptual	Organization)	เมุ่่�อบุคคลัได้้คัด้เลั่อกรับรู้สุิ�งเร้าในสุภาพ

แวด้ลั้อมุ่ภาย่นอกแลั้ว	ก็จะเกิด้การจัด้ระเบ่ย่บของการเร่ย่นรู้	(Perceptual	Organization)	ที่ั�งน่�เพ่�อจะเป็นการ

ปูที่างให้ขั�นตอนที่่�จะเกิด้ข่�นต�อไป	 แมุ่้บุคคลัแต�ลัะคนจะมุ่่ลัักษณะพิเศษเฉพาะตัว	 อันที่ําให้เขาแตกต�างไปจาก

บุคคลัอ่�นอย่�างมุ่ากก็ตามุ่	 แต�ก็มุ่่ปัจจัย่หลัาย่ประการที่่�มุ่่อิที่ธิพลัต�อตัวการจัด้ระเบ่ย่บของการรับรู้ในสุิ�งเร้าของ

บคุคลั	โด้ย่ที่ั�วไปปัจจยั่เหลั�านั�นได้แ้ก�ความุ่คล้ัาย่คลัง่กัน	(Similarity)	เช�น	ความุ่คล้ัาย่คลัง่กันในเร่�องสุ	่ขนาด้	หรอ่	

ลัักษณะอ่�นๆ	ที่่�ที่าํให้เห็นความุ่แตกต�างที่างกาย่ภาพ	นอกจากนั�นระย่ะใกลั้ไกลั	(Proximity	in	Space)	ความุ่เร็ว

ช้า	(Proximity	in	Time)	ของสุิ�งเร้าหร่อสุิ�งที่่�ถู้กรับรู้ก็มุ่่อิที่ธิพลัต�อการจัด้ระเบ่ย่บของการรับรู้ด้้วย่เช�นกัน	

นั�นหมุ่าย่ความุ่ว�า	สุ่คลั้าย่กัน	ขนาด้ใกลั้เค่ย่งกัน	หร่อสุิ�งที่่�อยู่�อยู่�ใกลั้ๆ	กัน	เคลั่�อนไหวด้้วย่ความุ่เร็วช้าคลั้าย่ๆ	กัน	 

มุ่ักจะถู้กรับรู้แลัะแปลัความุ่หมุ่าย่ว�าอยู่�ในกลัุ�มุ่เด้่ย่วกัน
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	 	 4.2.5	การต่ความุ่	(Interpretation)	ขั�นตอนการต่ความุ่เป็นขั�นตอนของการต่ความุ่ในสุิ�งเร้าที่่�

รับเข้ามุ่าในตัวบุคคลั	แลัะได้้ด้ำเนินการจัด้ระเบ่ย่บไว้แลั้ว	การต่ความุ่	ถ้่อเป็นขั�นตอนที่่�สุําคัญที่่�สุุด้ในบรรด้าขั�น

ตอนที่ั�งหลัาย่	 แลัะปัจจัย่ท่ี่�มุ่่อิที่ธิพลัต�อการต่ความุ่ก็ค่อ	 ลัักษณะของสุิ�งเร้า	 แลัะลัักษณะสุ�วนตัวของบุคคลัผู้นั�น	

นอกจากน่�	ย่ังมุ่่ปัจจัย่อ่�นที่่�มุ่่อิที่ธิพลัต�อการต่ความุ่	ได้้แก�	Stereotype,	Haloeffect	เป็นต้น	

	 	 กันย่า	 สุุวรรณแสุง	 (2554)	 กลั�าวว�า	 การรับรู้เป็นกระบวนการคาบเก่�ย่วระหว�างความุ่เข้าใจ	

ความุ่คิด้	ความุ่รู้สุ่ก	(Sensing)	ความุ่จํา	(Memory)	การเร่ย่นรู้	(Learning)	การตัด้สุินใจ	(Decision	Making) 

แลัะการแสุด้งพฤตกิรรมุ่	ซึ่่�งมุ่ก่ระบวนการหลักัจำนวน	3	กระบวนการ	ได้้แก�	1)	กระบวนการภาย่นอกหร่อสุิ�งเรา้	

2)	กระบวนการภาย่ในหรอ่การรับรู	้แลัะ	3)	กระบวนการแสุด้งออกหรอ่ปฏิกิิรยิ่าตอบสุนอง	ที่ั�งน่�	ร�างกาย่สุามุ่ารถ้

รับรู้ได้้โด้ย่ผ�านประสุาที่สุัมุ่ผัสุที่ั�ง	5	จากนั�น	จ่งเกิด้การต่ความุ่โด้ย่อาศัย่	ความุ่เข้าใจ	ความุ่คิด้	ความุ่จำ	การเร่ย่น

รู้แลัะการมุ่โนภาพ	แลั้วจ่งเกิด้การตัด้สุินใจแลัะได้้แสุด้งพฤติกรรมุ่นั�นออกมุ่า	ด้ังนั�น	ในแง�ของพฤติกรรมุ่แลั้วการ

รับรู้เป็นกระบวนการที่่�เกิด้แที่รกอยู่�ระหว�างสุิ�งเร้าแลัะการตอบสุนองต�อสุิ�งเร้า	ด้ังภาพที่่�	1	

ภาพท่� 1	 การเกิด้กระบวนการรับรู้

ที่่�มุ่า:	กันย่า	สุุวรรณแสุง	(2554)

ค์วัามร้�สึก
การตุ่ค์วัาม

การตุัดสินิใจค์วัามเข�าใจ ค์วัามค์ิด ค์วัามจำ
การเร่ยนิร้� มโนิภาพ

การเรียนร้� พฤติิกรรม

กระบวันิการภายนิอก

สิ�งเร�า (Stimulus)

กระบวันิการภายในิ

การรับร้� (Perception)

กระบวันิการแสดงออก

ปฏิิกิริยาตุอบสนิอง
 (Response)

	 	 กลัไกของการรับรูจ้ากการที่่�สุิ�งเรา้ภาย่นอกแลัะภาย่ในมุ่อิ่ที่ธพิลัต�อพฤติกรรมุ่อวัย่วะ	(Sensory	

Organ)	 ค่อ	 เคร่�องรับสุิ�งเร้าของมุ่นุษย์่สุ�วนที่่�รับความุ่รู้สุ่กของอวัย่วะรับสัุมุ่ผัสุอาจอยู่�ลั่กเข้าไปข้างในมุ่องจาก

ภาย่นอกไมุ่�เห็น	 อวัย่วะรับสุัมุ่ผัสุแต�ลัะอย่�างมุ่่ประสุาที่สุัมุ่ผัสุ	 (Sensory	 Nerve)	 ช�วย่เช่�อมุ่อวัย่วะรับสุัมุ่ผัสุกับ

เขตแด้นการสุัมุ่ผัสุต�างๆ	ที่่�สุมุ่องแลัะสุ�งผ�านประสุาที่มุ่อเตอร์	(Moter	Nerve)	ไปสุู�อวัย่วะ	(Moter	Organ)	ซึ่่�ง

ประกอบไปด้ว้ย่กล้ัามุ่เน่�อแลัะต�อมุ่ต�างๆ	แลัะปฏิกิิรยิ่าตอบสุนองของอวัย่วะจะออกมุ่าในรูปแบบใด้ข่�นอยู่�กบัการ

สุั�งการของระบบประสุาที่	 ซึ่่�งสุาเหตุที่่�มุ่นุษย่์มุ่่ความุ่ไวต�อความุ่รู้สุ่ก	 ก็เพราะเซึ่ลัล์ัรับสุัมุ่ผัสุมุ่่เซึ่ลัล์ัที่่�มุ่่คุณสุมุ่บัติ

เฉพาะตัว	อวัย่วะสุัมุ่ผัสุเป็นปัจจัย่สุําคัญของกระบวนการรับรู้	อวัย่วะสุัมุ่ผัสุนั�นต้องมุ่่ความุ่สุมุ่บูรณ์จ่งจะสุามุ่ารถ้

รับรู้สุิ�งเร้าได้้ด้่	 เพราะอวัย่วะสุัมุ่ผัสุสุิ�งเร้าที่่�มุ่ากระที่บแล้ัวประสุาที่รับสุัมุ่ผัสุสุ�งกระแสุประสุาที่ไปยั่งสุมุ่อง	 เพ่�อ

ให้สุมุ่องแปลัความุ่หมุ่าย่ออก	เกิด้เป็นการรับรู้	แลัะพ่งที่ราบว�าอวัย่วะสุัมุ่ผัสุของมุ่นุษย่์มุ่่ข่ด้ความุ่สุามุ่ารถ้จํากัด้ 

ด้ังนั�น	 ประเภที่	 ขนาด้	 แลัะคุณภาพของสุิ�งเร้าจ่งมุ่่ผลัต�อการรับรู้แลัะการตอบสุนอง	 เสุ่ย่งเบาเกินไป	 แสุงน้อย่ 

เกินไป	สุ�งผลัที่ำให้รับสุัมุ่ผัสุไมุ่�ได้้	(กันย่า	สุุวรรณแสุง,	2554)
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	 	 การรับรู้	 เกิด้จากการท่ี่�มุ่่สุิ�งเร้าแลัะสุถ้านการณ์เข้ามุ่ากระที่บกับประสุาที่สุัมุ่ผัสุที่ั�ง	 5	 ค่อ	 ตา	

(การเห็น)	 หู	 (การได้้ย่ิน)	 จมุู่ก	 (การด้มุ่กลัิ�น)	 ลัิ�น	 (การลัิ�มุ่รสุ)	 แลัะผิวกาย่	 (การสัุมุ่ผัสุ)	 ตัวกระตุ้นเหลั�าน่�จะ 

ถู้กรับรู้แลัะถู้กแปลัความุ่หมุ่าย่กลัาย่เป็นผลัลััพธ์	 ก�อให้เกิด้การรับรู้ข่�นมุ่า	 ซึ่่�งการรับรู้จะแตกต�างกันไปนั�น 

ข่�นอยู่�กับประสุบการณ์	 แลัะภูมุ่ิหลัังในอด้่ตของแต�ลัะบุคคลัซึ่่�งแตกต�างกันไป	 การรับรู้นอกจากจะข่�นอยู่�กับ 

สุิ�งเร้าหร่อลัักษณะของตัวกระตุ้น	(Stimulus	Factor)	แลั้ว	ย่ังข่�นอยู่�กับปัจจัย่สุ�วนตัวบุคคลั	(Personal	Factor)	

ซึ่่�งจําเป็นต้องมุ่่ความุ่เข้าใจในการรับรู้	 แลัะมุ่่การแปลัข้อมุู่ลัให้เป็นไปตามุ่โครงสุร้างความุ่เข้าใจของแต�ลัะบุคคลั	

(Individual’s	Cognitive	Structure)	ควบคู�กันไปด้้วย่	(กันย่า	สุุวรรณแสุง,	2554)

 4.3 ปัจจัยท่�ม่ผลัตุ่อการรับร้�

	 	 การศ่กษาปัจจัย่ที่่�ผลัต�อการรับรู้	สุิที่ธิโชค	วรานุสุันติกุลั	 (2544)	กลั�าวถ้่งปัจจัย่ที่่�มุ่่อิที่ธิพลัต�อ

การรับรู้มุ่่จำนวน	8	ข้อด้ังต�อไปน่�

		 	 	 1)	 ความุ่ต้องการของมุ่นุษย่์	 (Need)	 หร่อความุ่ต้องการของผู้รับรู้	 หากบุคคลันั�นมุ่ ่

ความุ่สุนใจหร่อต้องการมุ่ักจะตอบสุนองต�อการรับรู้	ที่ำความุ่เข้าใจได้้อย่�างรวด้เร็ว	เน่�องจากเป็นการตอบสุนอง

ความุ่ต้องการของตัวเอง	 ต�างจากความุ่สุิ�งที่่�ไมุ่�ต้องการรับรู้หร่อไมุ่�สุนใจรับรู้	 บุคคลัก็จะที่ำความุ่เข้าใจแลัะรับรู้

ได้้ช้ากว�า

		 	 	 2)	 ประสุบการณ์	 (Experiences)	 บุคคลัที่ั�วไปมุ่ักจะต่ความุ่สุิ�งที่่�ตนสุัมุ่ผัสุตามุ่

ประสุบการณ์แลัะภูมุ่ิหลัังของตัวเอง	หากเป็นสุิ�งที่่�เคย่พบเจอมุ่าแลั้วในอด้่ตเมุ่่�อบุคคลัได้้รับรู้ข้อมุู่ลัอ่กครั�ง	มุ่ักจะ

นำประสุบการณ์ที่่�เคย่ได้้รับมุ่าใช้นำมุ่าในการต่ความุ่หมุ่าย่

		 	 	 3)	 การเตร่ย่มุ่ตัวไว้ก�อน	 (Preparatory	 Set)	 การที่่�คนเรามุ่่ประสุบการณ์แลัะเร่ย่นรู ้

สุิ�งใด้มุ่าก�อนที่ำให้เราเตร่ย่มุ่ที่่�จะตอบสุนองต�อสุิ�งนั�นเหมุ่่อนกับที่่�เราได้้เร่ย่นรู้มุ่า	

		 	 	 4)	 บุคลัิกภาพ	 (Personality)	 บุคลัิกภาพมุ่่ความุ่สัุมุ่พันธ์กับการรับรู้	 เช�น	 คนที่่�มุ่่

บุคลัิกภาพย่่ด้มุ่ั�น	ถ้่อมุ่ั�น	จะรับรู้การเปลั่�ย่นแปลังของสุิ�งเร้าได้้ช้ากว�าผู้ที่่�มุ่่บุคลัิกย่่ด้หยุ่�น

		 	 	 5)	 ทัี่ศนคติ	 (Attitude)	 ทัี่ศนคติมุ่่อิที่ธิพลัต�อการรับรู้	 ถ้้าคนเรามุ่่ทัี่ศนคติที่่�ด่้ต�อใคร 

หร่อสุิ�งใด้	การกระที่ำของบุคคลันั�น	แลัะการรับรู้ต�อสุิ�งนั�นจะถู้กรับรู้ในที่างที่่�ด้่อยู่�เสุมุ่อ

		 	 	 6)	 ตำแหน�งที่างสัุงคมุ่	 (Social	 Position)	 บที่บาที่แลัะหน้าที่่�ที่างสัุงคมุ่มุ่่ผลัต�อการ 

รับรู้ข้อมุู่ลัแลัะการต่ความุ่	โด้ย่บที่บาที่ที่ำให้การรับรู้สุิ�งต�างๆไมุ่�เหมุ่่อนกัน	

		 	 	 7)	 วัฒนธรรมุ่	 (Culture)	 เป็นตัวการสุำคัญที่่�ที่ำให้คนเรารับรู้สุิ�งต�างๆ	 แตกต�างกัน 

ออกไป	เน่�องจากวัฒนธรรมุ่ความุ่เช่�อที่่�แตกต�างกันจ่งมุ่่ผลัต�อการรับรู้ที่่�แตกต�างกัน

		 	 	 8)	สุภาพที่างอารมุ่ณ์	(Emotion)	สุภาพที่างอารมุ่ณ์ของผูรั้บมุ่ผ่ลัต�อการรับรู	้เน่�องจาก

การรับรู้เป็นขั�นตอนแรกของการมุ่่พฤติกรรมุ่	 แต�อย่�างไรก็ตามุ่การรับรู้เป็นเพ่ย่งตัวแปรหน่�งเที่�านั�นในการเกิด้

พฤติกรรมุ่	 แต�อย่�างไรก็ตามุ่การรับรู้เป็นเพ่ย่งตัวแปรหน่�งเที่�านั�นในการเกิด้พฤติกรรมุ่	 ย่ังมุ่่ตัวแปรอ่�นๆ	 อ่กมุ่าก 

ที่่�มุ่่สุ�วนให้เกิด้พฤติกรรมุ่	เช�น	ที่ัศนคติ	บที่บาที่	แลัะความุ่คาด้หวัง	การรับรู้มุ่่ความุ่สุำคัญต�อพฤติกรรมุ่ถ้้าบุคคลั

รับรู้ถู้กต้องการแสุด้งพฤติกรรมุ่ก็จะแสุด้งออกอ่กแบบหน่�ง	 แต�ถ้้าบุคคลัรับรู้ไมุ่�ถู้กต้องจะที่ำให้แสุด้งพฤติกรรมุ่

ออกมุ่าแตกต�างกัน
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	 	 กัลัย่า	 เข่ย่วเปลั่�อง	 (2563)	ได้้สุรุปไว้ว�า	ปัจจัย่ที่่�มุ่่ผลัต�อการรับรู้หลัักๆ	ประกอบด้้วย่	ค�านิย่มุ่

ที่ัศนคติ	บุคลัิกภาพความุ่คาด้หวัง	ประสุบการณ์	การจูงใจ	แลัะความุ่สุนใจ	

		 	 พรชัย่	ลัิขิตธรรมุ่โรจน์	(2558)	ได้้กลั�าวถ้่ง	ปัจจัย่ที่่�มุ่่อิที่ธิพลัต�อการรับรู้	ซึ่่�งปัจจัย่เหลั�าน่�สุ�งผลั

ต�อการรับรู้ที่่�แตกต�างกันของแต�ลัะบุคคลั	 แมุ่้ว�าจะมุ่องสุิ�งเด่้ย่วกันหร่ออยู่�ในสุถ้านการณ์เด่้ย่วกัน	 โด้ย่แบ�งออก

เป็น	3	ประเภที่	ด้ังน่�

		 	 	 1)	 ผู้รับรู้	 (Perceiver)	 เมุ่่�อบุคคลัได้้มุ่องเป้าหมุ่าย่แลัะพย่าย่ามุ่จะต่ความุ่สุิ�งต�างๆ 

	 ที่่�เก่�ย่วข้องกับผู้รับรู้แลัะมุ่่อิที่ธิพลัต�อการรับรู้	 ได้้แก�	 ทัี่ศนคติ	 (Attitudes)	 แรงจูงใจ	 (Motives)	 ความุ่สุนใจ 

(Interests)	ประสุบการณ์ในอด้่ต	(Past	Experience)	แลัะความุ่คาด้หวัง	(Expectations)

		 	 	 	 1.1)	 ทัี่ศนคติ	 (Attitudes)	 มุ่่ผลัต�อการต่ความุ่หมุ่าย่ต�อสุิ�งที่่�เกิด้ข่�น	 แลัะมุ่ ่

อิที่ธิพลัเหน่อพฤติกรรมุ่ของคน	 บุคคลัที่่�มุ่่ทัี่ศนคติที่่�ด้่ต�อสุิ�งนั�นๆ	 มัุ่กจะรับรู้ได้้ด้่กว�าบุคคลัที่่�มุ่่ทัี่ศนคติที่่�ไมุ่�ด้ ่

แมุ่้ว�าจะเป็นการรับรู้นั�นจะเป็นสุิ�งเด้่ย่วกันแต�กลัับถู้กต่ความุ่หมุ่าย่แตกต�างกัน	

		 	 	 	 1.2)	แรงจูงใจ	(Motives)	ค่อ	สุิ�งที่่�ควบคุมุ่พฤติกรรมุ่ความุ่ต้องการของบุคคลั

ที่ั�วไปหากบคุคลัมุ่ค่วามุ่แรงจงูใจตอ้งการในการรบัรูสุ้ิ�งนั�นเปน็พ่�นฐานมุ่กัสุ�งผลัต�อพฤตกิรรมุ่การรบัรูท้ี่่�ด่้แลัะตค่วามุ่

ได้้ถู้กต้อง	แต�หากความุ่ต้องการของบุคคลัย่ังไมุ่�ได้้รับการตอบสุนองจนเป็นที่่�พอใจจะสุ�งผลัต�อการรับรู้ที่่�ช้าลัง

		 	 	 	 1.3)	ความุ่สุนใจ	(Interest)	ค่อ	สุิ�งที่่�บุคคลันั�นๆ	ให้ความุ่สุนใจ	ใสุ�ใจ	ศ่กษา 

มุ่ักสุ�งผลัต�อการรับรู้ได้้อย่�างรวด้เร็ว	 เน่�องจากเป็นสุิ�งที่่�บุคคลัให้ความุ่สุนใจหร่อมุ่่ความุ่เก่�ย่วข้องมุ่ากกว�า	 แต�

ในขณะเด้่ย่วกันหากบุคคลันั�นไมุ่�ได้้สุนใจหร่อเก่�ย่วข้องกับสุิ�งท่ี่�รับรู้อาจที่ำให้การรับรู้เกิด้ข่�นได้้ช้าแลัะอาจต่ 

ความุ่หมุ่าย่ที่่�แตกต�างกันออกไป	

	 	 	 	 1.4)	ประสุบการณ์ในอด้่ต	(Past	Experience)	คนเราจะรับรู้สุิ�งต�างๆ	ที่่�เรา

เก่�ย่วข้องด้้วย่	แลัะจะนำประสุบการณ์ในอด้่ตมุ่าเก่�ย่วข้องกับสุิ�งที่่�เรากำลัังรับรู้อยู่�	เช�น	พนักงานตรวจสุอบบัญช่

ได้้พบการลังบัญช่ผิด้พลัาด้	เพราะเคย่มุ่่ประสุบการณ์แลัะรับรู้ถ้่ง	ความุ่ผิด้พลัาด้ได้้ในที่ันที่่	เป็นต้น

		 	 	 	 1.5)	 ความุ่คาด้หวัง	 (Expectations)	 การรับรู้ของบุคคลัอาจถู้กบิด้เบ่อนไป

จากความุ่เป็นจริงเป็นผลัมุ่าจากสุิ�งที่่�เรามุ่องแลัะคาด้หวังไว้	 หากมุ่่การคาด้หวังแลัะได้้รับรู้ตามุ่สุิ�งที่่�คาด้หวังจะ

เกิด้การต่ความุ่ที่่�ถู้กต้อง	แต�หากไมุ่�เป็นไปตามุ่ที่่�คาด้หวังอาจสุ�งผลัต�อการต่คความุ่ที่่�ผิด้แปลักออกไป

		 	 	 2)	เป้าหมุ่าย่	(Target)	หมุ่าย่ถ้่ง	สุิ�งที่่�ถู้กสุังเกตแลัะรับรู้	เช�น	บุคคลัที่่�สุ�งเสุ่ย่งด้ังมุ่ักจะ

ถ้กูสุงัเกตจากกลัุ�มุ่คนที่่�เงย่่บ	เช�นเด้ย่่วกนักบั	บคุคลัที่่�น�าประที่บัใจกจ็ะมุ่กัถ้กูสุงัเกตจากกลุั�มุ่คนที่่�ไมุ่�น�าประทัี่บใจ 

ลัักษณะของเป้าหมุ่าย่	 ประกอบด้้วย่	 การเคล่ั�อนไหว	 เสุ่ย่ง	 ขนาด้	 แลัะอ่�นๆ	 เป้าหมุ่าย่ไมุ่�สุามุ่ารถ้ถู้กมุ่องใน 

ลัักษณะเด้่ย่ว	 ดั้งนั�น	 ความุ่สัุมุ่พันธ์ระหว�างเป้าหมุ่าย่	 (Target)	 กับภูมุ่ิหลััง	 (Background)	 จ่งมุ่่อิที่ธิพลัต�อ 

การรับรู้	 แลัะมุ่่แนวโน้มุ่ที่่�มุ่่การจัด้กลัุ�มุ่ที่่�ใกลั้เค่ย่งกันแลัะคลั้าย่คลั่งกันเข้าด้้วย่กัน	 สุิ�งที่่�เรามุ่องเห็นข่�นอยู่�กับว�า 

เราจะแย่กรูปภาพออกจากภูมุ่ิหลัังได้้อย่�างไร	 โด้ย่ปกติสุิ�งที่่�อยู่�ใกลั้กันจะมุ่่แนวโน้มุ่ที่่�จะรับรู้เข้าหากันมุ่ากกว�า 

แย่กออกจากกัน	 ซึ่่�งเป็นผลัมุ่าจากที่างกาย่ภาพ	 (Physical)	 หร่อความุ่ใกล้ัเค่ย่งกันของเหตุการณ์	 (Proximity) 

ซึ่่�งในความุ่เป็นจริงแล้ัว	 อาจไมุ่�เก่�ย่วข้องกันเลัย่ก็ได้้	 ดั้งนั�น	 บุคคลั	 วัตถุ้	 หร่อเหตุการณ์ต�างๆ	 ที่่�คล้ัาย่คลั่งกัน	
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(Similarity)	 จ่งมุ่่แนวโน้มุ่ที่่�จะถู้กรวมุ่เข้าด้้วย่กัน	 ความุ่คล้ัาย่คลั่งกันย่ิ�งมุ่่มุ่ากเที่�าไหร�	 ความุ่น�าจะเป็นที่่�บุคคลั 

จะรับรู้ว�าเป็นกลัุ�มุ่เด้่ย่วกันก็จะมุ่่มุ่ากข่�นเที่�านั�น

		 	 	 3)	 สุถ้านการณ์	 (Situation)	 เป็นสุิ�งที่่�บุคคลัมุ่องเห็นวัตถุ้หร่อเหตุการณ์ที่่�สุำคัญที่่� 

อยู่�รอบๆสุภาพแวด้ลั้อมุ่	แลัะมุ่่อิที่ธิพลัต�อการรับรู้จากความุ่หมุ่าย่	แนวคิด้	ที่ฤษฎ่	

	 	 กมุ่ลัวัฒน์	ย่ะลัาวรรณ	(2547)	ได้้กลั�าวถ้่งปัจจัย่ที่่�มุ่่ความุ่สุัมุ่พันธ์กับการรับรู้	สุามุ่ารถ้แบ�งออก

ได้้ด้ังน่�

			 	 	 1)	ปัจจัย่ที่างกาย่ภาพของผู้รับรู้	 ได้้แก�	ระบบประสุาที่สุัมุ่ผัสุที่ั�ง	5	ได้้แก�	หู	ตา	จมุู่ก	

ลัิ�น	แลัะผิวหนัง	

			 	 	 2)	ปัจจัย่ที่างด้้านบุคลัิกภาพของผู้รับรู้	ได้้แก�	ที่ัศนคติ	อารมุ่ณ์	ค�านิย่มุ่	ความุ่ต้องการ	

ความุ่สุนใจ	ความุ่พอใจ	ความุ่รู้	แลัะประสุบการณ์	เป็นต้น

	 	 	 3)	 ปัจจัย่ที่างด้้านสุิ�งเร้าภาย่นอก	 ได้้แก�	 ลัักษณะของสุิ�งเร้า	 ความุ่แตกต�างของสุิ�งเร้า	

เช�น	สุิ�งเร้าที่่�มุ่่ความุ่เข้มุ่กว�า	สุิ�งเร้าที่่�มุ่่ความุ่ชัด้เจน	สุิ�งเร้าที่่�มุ่่การกระที่ําซึ่�ำบ�อย่ๆ	

	 จากการศ่กษาปัจจัย่ที่่�มุ่่อิที่ธิพลัต�อการรับรู้สุามุ่ารถ้สุรุปปัจจัย่ได้้	ด้ังภาพที่่�	2

ภาพท่� 2	 ปัจจัย่ที่่�มุ่่อิที่ธิพลัต�อการรับรู้ของบุคคลั

ที่่�มุ่า	:	พัฒนาโด้ย่ผู้วิจัย่

ปัจจัยภายในิ
(ตุัวับุค์ค์ลัหรือผ้�รับร้�)

ปัจจัยภายนิอก
(สิ�งเร�า สถุานิการณ์)

ปัจจัยท่�ม่อิทธ์ิพลัตุ่อการรับร้�

ค�านิย่มุ่
ที่ัศนคติ

ภูมุ่ิหลัังหร่อประสุบการณ์
ความุ่ต้องการ
ความุ่สุนใจ
แรงจูงใจ
บุคลัิกภาพ
วัฒนธรรมุ่

ตำแหน�งที่างสุังคมุ่

วัตถุ้หร่อสุิ�งของ
ขนาด้

เสุ่ย่งที่่�เกิด้ข่�น
การเคลั่�อนไหว

ระย่ะใกลั้หร่อไกลั
ความุ่ใกลั้เค่ย่งกันของเหตุการณ์

สุภาพแวด้ลั้อมุ่
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5. แนิวัค์ิดแลัะทฤษฎี่ท่�เก่�ยวัข�องกับค์วัามพึงพอใจ

	 การศ่กษาแนวคิด้แลัะที่ฤษฎ่ที่่�เก่�ย่วข้องกับความุ่พ่งพอใจ	มุ่่ราย่ลัะเอ่ย่ด้ด้ังต�อไปน่�

  5.1 ค์วัามหมายของค์วัามพึงพอใจ

		 	 ความุ่พง่พอใจ	(Satisfaction)	นบัว�าที่ศันคตทิี่่�เปน็นามุ่ธรรมุ่เก่�ย่วกบัจติใจ	อารมุ่ณ	์ความุ่รูสุ้ก่ที่่�

บคุคลัมุ่ต่�อสุิ�งใด้สุิ�งหน่�ง	ไมุ่�สุามุ่ารถ้มุ่องเห็นรูปร�างได้้ซ่ึ่�งย่ากต�อการประเมิุ่นด้้วย่การแสุด้งออก	ที่ำให้การวัด้ความุ่

พ่งพอใจนั�น	 จำเป็นต้องอาศัย่การวัด้ความุ่คิด้เห็นของบุคคลั	 แลัะข้อมูุ่ลัที่่�ได้้ต้องตรงกับความุ่รู้สุ่กน่กคิด้ของตัว

บคุคลัคนนั�นจริง	จง่จะสุะที่อ้นออกมุ่าเปน็ระดั้บความุ่พง่พอใจต�อการรับบริการหรอ่สุิ�งที่่�ตัวบคุคลัคาด้หวงัได้จ้าก

การศ่กษาความุ่พ่งพอใจมุ่่หลัาย่งานวิจัย่ที่่�ให้ความุ่หมุ่าย่ของความุ่พ่งพอใจไว้	ด้ังน่�	

	 	 พัฒนา	พรหมุ่ณ่	แลัะคณะ	(2563)	ให้ความุ่หมุ่าย่ของความุ่พ่งพอใจว�า	ความุ่พ่งพอใจ	หมุ่าย่ถ้่ง

สุภาวะที่างอารมุ่ณ์ของบุคคลัเมุ่่�อได้้รับการตอบสุนองความุ่ต้องการที่่�ได้้คาด้หวังไว้	สุำหรับความุ่พ่งพอใจในงาน

เปน็ที่ศันคตขิองผูป้ฏิบิตังิานที่่�มุ่ต่�องานท่ี่�เขากระที่ำ	ซ่ึ่�งแสุด้งออกมุ่าเปน็ความุ่ชอบหร่อความุ่ไมุ่�ชอบลัักษณะของ

งานจากรางวัลัท่ี่�ได้รั้บจากการที่ำงาน	ในขณะเด้ย่่วกันสุภาพแวด้ล้ัอมุ่ในการที่ำงานสุามุ่ารถ้ช�วย่สุ�งเสุริมุ่ให้เกิด้การ

ปฏิิบัติงานที่่�มุ่่คุณภาพ	เกิด้ความุ่ร�วมุ่มุ่่อร�วมุ่ใจ	การที่ำงานด้ำเนินไปด้้วย่ความุ่ราบร่�น	

	 	 สุถ้าบนัวจิยั่แลัะพฒันา	มุ่หาวทิี่ย่าลัยั่ราชภฏัิเชย่่งใหมุ่�	(2563)	ใหค้วามุ่หมุ่าย่ของความุ่พง่พอใจ

ว�าความุ่พ่งพอใจ	หมุ่าย่ถ้่ง	ความุ่รู้สุ่กย่อมุ่รับ	พอใจ	เจตคติที่่�ด้่ของบุคคลัต�อสุิ�งใด้สุิ�งหน่�งเมุ่่�อได้้รับการตอบสุนอง

ตามุ่ที่่�ตนเองต้องการ

	 	 กรรณิการ์	 รุจิวรโชติ	 (2563)	 ให้ความุ่หมุ่าย่ของความุ่พ่งพอใจว�าเป็นทัี่ศนคติท่ี่�เป็นนามุ่ธรรมุ่

เก่�ย่วกับจิตใจ	อารมุ่ณ์	ความุ่รู้สุ่กที่่�บุคคลัมุ่่ต�อสุิ�งใด้สุิ�งหน่�ง	นอกจากน่�สุามุ่ารถ้เกิด้ข่�นจากความุ่คาด้หวังหร่อเกิด้

ข่�นก็ต�อเมุ่่�อ	สุิ�งนั�นสุามุ่ารถ้ตอบสุนองความุ่ต้องการให้แก�บุคคลัได้้	ที่ั�งน่�การเปลั่�ย่นแปลังความุ่พ่งพอใจเกิด้ข่�นได้้

ตามุ่ค�านิย่มุ่แลัะประสุบการณ์ของตัวบุคคลั

	 	 อจัฉรา	บญุชมุุ่	(2559)	ความุ่พง่พอใจผูร้บับรกิารแลัะผูมุ้่สุ่�วนได้สุ้�วนเสุย่่	หมุ่าย่ถ้ง่ความุ่รูสุ้ก่ของ

ผู้รับบริการ	 ผู้มุ่่สุ�วนได้้สุ�วนเสุ่ย่	 ไมุ่�ว�าจะเป็นความุ่ประทัี่บใจหร่อไมุ่�ประทัี่บใจภาย่หลัังจากการใช้ผลัิตภัณฑ์์แลัะ

บริการโด้ย่เปร่ย่บเที่่ย่บกับความุ่คาด้หวังที่่�มุ่่ต�อผลัิตภัณฑ์์หร่อบริการด้ังความุ่สุัมุ่พันธ์

	 	 สุรุปได้้ว�า	 ความุ่พ่งพอใจเป็นการแสุด้งออกที่างพฤติกรรมุ่หร่อความุ่รู้สุ่กน่กคิด้	 หร่อทัี่ศนคต ิ

ที่่�มุ่่ต�อสุิ�งที่่�คาด้หวังไว้หร่อความุ่ต้องการของตัวบุคคลั	 เมุ่่�อบุคคลัได้้รับการตอบสุนองต�อความุ่คาด้หวังหร่อ 

ความุ่ต้องการนั�น	ตัวบุคคลัจะเกิด้ความุ่พอใจหร่อความุ่ประที่ับใจหร่อความุ่รู้สุ่กที่างบวก	ซึ่่�งจะถู้กแสุด้งออกมุ่า

ผ�านความุ่รู้สุ่กพ่งพอใจ	

 5.2 แนิวัค์ิดทฤษฎี่เก่�ยวักับค์วัามพึงพอใจ

	 	 แนวคิด้ที่ฤษฎเ่ก่�ย่วขอ้งกบัความุ่พ่งพอใจ	มุ่สุ่�วนสุมัุ่พันธ์กบัแนวคิด้ที่ฤษฎท่ี่่�เก่�ย่วขอ้งหลักัความุ่

ต้องการของมุ่นุษย่์	 (Human	Needs)	แลัะการจูงใจ	 (Motivation)	ซึ่่�งมุ่่นักวิชาการหลัาย่ที่�านที่่�ให้แนวคิด้แลัะ

ที่ฤษฎ่ที่่�เก่�ย่วข้องกับความุ่พ่งพอใจ	ด้ังน่�
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    5.2.1 ทฤษฎี่ลัำดับขั�นิค์วัามตุ�องการของมาสโลัวั์ (Maslow’s Need Hierarchy Theory)

	 	 	 ที่ฤษฎ่ความุ่ต้องการของมุ่าสุโลัว์	ได้้เสุนอถ้่งความุ่ต้องการของมุ่นุษย่์ที่่�เร่ย่งลัำด้ับจาก

ความุ่ต้องการขั�นพ่�นฐานไปจนถ้่งความุ่ต้องการที่างสุังคมุ่	โด้ย่จะพัฒนาข่�นเป็นลัำด้ับขั�น	จำนวน	5	ขั�น	โด้ย่หาก

ความุ่ต้องการใด้ที่่�ได้้รับการตอบสุนองแลั้วสุ�งผลัที่ำให้ให้มุ่นุษย่์เกิด้ความุ่พ่งพอใจ	 ความุ่ต้องการนั�นก็จะลัด้ลัง

ตามุ่ลัำด้ับ	ซึ่่�งความุ่ต้องการตามุ่ลัำด้ับขั�นน่�	มุ่่ความุ่สุำคัญกับช่วิตของมุ่นุษย่์แตกต�างกันแลัะเป็นความุ่ต้องการที่่�

ไมุ่�มุ่่ที่่�สิุ�นสุดุ้	ในขณะเด้ย่่วกนัหากความุ่ตอ้งย่งัไมุ่�ได้ร้บัการตอบสุนอง	มุ่กัสุ�งผลัต�อความุ่ไมุ่�พง่พอใจของมุ่นุษย่	์โด้ย่

ที่ฤษฎ่	Maslow	ได้้จัด้ลัำด้ับขั�นความุ่ต้องการของมุ่นุษย่์แบ�งออกเป็น	5	ลัำด้ับขั�นเป็นรูปพ่ระมุ่ิด้	โด้ย่สุิ�งที่่�มุ่นุษย่์

มุ่ค่วามุ่ตอ้งการมุ่ากที่่�สุดุ้แลัะเปน็ความุ่ตอ้งการพ่�นฐานซึ่่�งจะอยู่�ฐานด้า้นลั�างของพร่ะมุ่ดิ้	แลัะความุ่ตอ้งการความุ่

สุมุ่บูรณ์ของช่วิตค่อ	ความุ่ต้องการสุูงสุุด้	จะอยู่�ด้้านบนสุุด้ของพ่ระมุ่ิด้	(นเรศ	จงอาร่,	2550)	ด้ังภาพที่่�	3

breathing, food, water, sex, sleep, homeostasis, excretion

security of : body, employment, resources,
morality, the family, health, property

friendship, family, sexual intimacy

self-esteem, confidence,
achievement, respect of others,

respect by others

morality,
creativity,

spontaneity,
problem solving,
lack of prejudice,

acceptance of facts

Physiological
Safety

Love/belonging
Esteem

Self-actualization

ภาพท่� 3	 ที่ฤษฎ่ลัำด้ับขั�นความุ่ต้องการของมุ่าสุโลัว์	(Maslow’s	Need	Hierarchy	Theory)

ที่่�มุ่า:	Factoryjoe	(2009)

	 	 	 1)	ความุ่ต้องการที่างด้้านร�างกาย่	(Physiological	Needs)	เป็นความุ่ต้องการขั�นพ่�น

ฐานลัำด้ับแรกที่่�จำเป็นต�อความุ่ต้องการด้ำรงช่วิต	แลัะมุ่นุษย่์ต้องการให้เกิด้การตอบสุนองก�อน	เช�น	น�ำ	อากาศ	

อาหาร	ความุ่ต้องการที่างเพศ	ที่่�อยู่�อาศัย่	เป็นต้น	

		 	 		 2)	ความุ่ต้องการความุ่ปลัอด้ภัย่แลัะความุ่มุ่ั�นคง	(Safety	or	Security	Needs)	เป็น 

ความุ่ต้องการลัำดั้บที่่�	 2	 ที่่�มุ่่ต�อความุ่ปลัอด้ภัย่จากอันตราย่ท่ี่�จะเกิด้กับร�างกาย่	 แลัะความุ่ต้องการท่ี่�มุ่่ต�อความุ่ 

มุ่ั�นคงด้้านเศรษฐกิจ	หน้าที่่�การงานที่่�มุ่่ผลัต�อความุ่มุ่ั�นคงที่างเศรษฐกิจของมุ่นุษย่์

				 	 		 3)	ความุ่ต้องการที่างสัุงคมุ่	(Social	or	Belonging	Needs)	เปน็ความุ่ต้องการที่่�มุ่นุษย์่

จะเขา้ร�วมุ่เป็นสุมุ่าชิกหรอ่เป็นสุ�วนหน่�งขององค์	การคบค้าสุมุ่าคมุ่กับสุมุ่าชิกคนอ่�นๆ	ความุ่ต้องการได้้รับมิุ่ตรภาพ

แลัะความุ่เห็นใจจากเพ่�อนในกลัุ�มุ่



25

			 	 		 4)	 ความุ่ต้องการการย่กย่�อง	 (Esteem	Need)	 เป็นความุ่ต้องการการย่อมุ่รับนับถ้่อ

ในความุ่รู้ความุ่สุามุ่ารถ้ของมุ่นุษย่์	 รวมุ่ถ้่งการได้้รับช่�อเสุ่ย่งเก่ย่รติย่ศ	การย่กย่�องสุรรเสุริญที่่�สุ�งผลัให้มุ่นุษย่์เกิด้

ความุ่ภาคภูมุ่ิใจแลัะความุ่มุ่ั�นใจในตนเอง	

		 	 		 5)	ความุ่ต้องการความุ่สุมุ่บูรณ์ของชวิ่ต	(Self-actualization	Need)	เปน็ความุ่ต้องการ

ขั�นสุูงสุุด้ของที่ฤษฎ่ลัำด้ับขั�นความุ่ต้องการของมุ่าสุโลัว์	(Maslow’s	Need	Hierarchy	Theory)	ที่่�มุ่นุษย่์จะใช้

ความุ่สุามุ่ารถ้สุูงสุุด้ที่่�ตนมุ่่อยู่�	ซึ่่�งความุ่ต้องการในลัำด้ับขั�นน่�	มุ่่ลัักษณะกว้างขวางแลัะแตกต�างกันในแต�ลัะบุคคลั

  5.2.2 ทฤษฎ่ีการจง้ใจท่�เก่�ยวักบัค์วัามตุ�องการของอัลัเดอเฟอร ์(Alderfer’s ERG Theory)

	 	 	 เคลัตัน	อัลัเด้อเฟื้อร์	(Clayton	Alderfer)	เป็นบุคคลัหน่�งที่่�ศ่กษาที่ฤษฎ่ความุ่ต้องการ

ของมุ่นุษย่แ์ลัะได้รั้บอทิี่ธพิลัจากแนวคิด้ของ	เมุ่อรเ์รย่	์(Murray)	อัลัเด้อเฟื้อร์จง่ได้เ้สุนอที่ฤษฎก่ารจูงใจที่่�เก่�ย่วกบั

ความุ่ต้องการ	เร่ย่กว�า	ที่ฤษฎ่อ่	อาร์	จ่	(ERG)	ซึ่่�งคลั้าย่กับที่ฤษฎ่ของ	มุ่าสุโลัว์	ได้้สุรุปความุ่ต้องการของมุ่นุษย่์ไว้

ว�ามุ่่เพ่ย่ง	3	ประเภที่	(วิที่ย่าลััย่นอร์ที่เที่ิร์น,	2564)	ด้ังน่�

	 	 	 1)	ความุ่ต้องการเพ่�อการคงอยู่�	(Existence	Needs:	E)	ความุ่คงอยู่�หร่อความุ่สุามุ่ารถ้

ที่่�จะด้ำรงช่พอยู่�ได้้ของมุ่นุษย่์ค่อ	 การที่่�มุ่นุษย่์ได้้รับการตอบสุนองสุิ�งจำเป็นที่ั�งกาย่แลัะจิตใจอย่�างพอเพ่ย่งที่่�จะ

ด้ำรงช่พอยู่�ได้้โด้ย่ไมุ่�มุ่่ปัญหา

	 	 	 2)	ความุ่ต้องการความุ่สุัมุ่พันธ์	 (Relatedness	need:	R)	ความุ่ต้องการที่างสุังคมุ่ที่่�

มุ่นุษย์่ต้องการมุ่่เพ่�อน	 ไมุ่�ต้องการอยู่�อย่�างโด้ด้เด่้�ย่ว	 สุามุ่ารถ้รวมุ่ตัวกันเป็นกลัุ�มุ่หร่อที่่มุ่ได้้อย่�างเปิด้เผย่แลัะได้้

รับการย่อมุ่รับจากสุมุ่าชิกในองค์การ	เป็นไปตามุ่ธรรมุ่ชาติของมุ่นุษย่์ที่่�เป็นสุัตว์สุังคมุ่	(Social	Animal)

	 	 	 3)	ความุ่ต้องการความุ่ก้าวหน้า	(Growth	Need:	G)	เป็นความุ่ต้องการสุ�วนบุคคลัใน

การที่่�ใชค้วามุ่รูแ้ลัะความุ่สุามุ่ารถ้แลัะทัี่กษะของตนเพ่�อที่ำงานอย่�างเต็มุ่ศกัย่ภาพท่ี่�มุ่อ่ยู่�รวมุ่ทัี่�งได้้มุ่โ่อกาสุใชค้วามุ่

สุามุ่ารถ้ในการสุร้างสุรรค์สุิ�งใหมุ่�ได้้อย่�างเต็มุ่ท่ี่�	 มุ่่ความุ่รับผิด้ชอบสุูงข่�นมุ่่ความุ่ต้องการความุ่สุำเร็จสุูงสุุด้ในช่วิต

กับบางสุ�วนของความุ่ต้องการได้้รับการย่กย่�องนับถ้่อ

  5.2.3 ทฤษฎีค่์วัามตุ�องการของแมค์ค์ลัแ่ลันิด ์(McClelland’s Acquired-needs Theory) 

		 	 	 ที่ฤษฎ่ความุ่ต้องการของแมุ่คคลั่แลันด้์	(McClelland’s	Acquired-needs	Theory)	 

เป็นที่ฤษฎ่ที่่�แบ�งความุ่ต้องการของมุ่นุษย่์ออกเป็น	3	ประเภที่	โด้ย่มุ่่หลัักคิด้พ่�นฐานที่่�ว�าบุคคลัมุ่่ความุ่ต้องการที่่�

แตกต�างกนั	แลัะความุ่ตอ้งการนั�นเปน็สุิ�งที่่�มุ่นษุย่ต้์องเร่ย่นรู้ไมุ่�ใช�ถ้�าย่ที่อด้ที่างพันธกุรรมุ่	(นเรศ	จงอาร่,	2550)	ด้งัน่�

		 		 	 1)	ความุ่ต้องการความุ่สุำเร็จ	(Need	for	Achievement:	nAch)	มุ่นุษย่์ต้องการที่ำ

สุิ�งต�าง	ๆ	ให้เต็มุ่ที่่�แลัะด้่ที่่�สุุด้เพ่�อความุ่สุำเร็จ	ซึ่่�งบุคคลัที่่�ต้องการความุ่สุำเร็จจะมุ่่ลัักษณะชอบการแข�งขัน	งานที่่�

ที่า้ที่าย่	ตอ้งการได้ร้บัขอ้มุ่ลูัปอ้นกลับัเพ่�อประเมุ่นิผลังานของตนเอง	นอกจากน่�ย่งัมุ่ค่วามุ่ชำนาญ	ในการวางแผน	

มุ่่ความุ่รับผิด้ชอบสุูงแลัะจะต�อสุู้เพ่�อให้ตนเองบรรลัุความุ่สุำเร็จมุ่ากกว�ารางวัลัในรูปสุิ�งของ

	 	 	 2)	ความุ่ต้องการมุ่่อำนาจ	(Need	for	Power:	nPow)	เป็นความุ่ต้องการที่่�มุ่นุษย่์จะ

มุ่่อำนาจเพ่�อมุ่่อิที่ธิพลัเหน่อผู้อ่�น	 ต้องการเป็นผู้นำในการตัด้สุินใจ	 รวมุ่ถ้่งการมุ่่อิที่ธิพลัเหน่อบุคคลัอ่�นด้้วย่การ

ที่ำงานที่่�มุ่่ประสุิที่ธิภาพ
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		 	 	 3)	ความุ่ต้องการความุ่ผูกพนั	(Need	for	Affiliation:	nAff)	เปน็ความุ่ต้องการที่่�มุ่นุษย่์

ต้องการการย่อมุ่รับ	 แลัะเป็นสุ�วนหน่�งของกลัุ�มุ่	 โด้ย่มุ่่ความุ่สัุมุ่พันธ์แลัะผูกพันกับสุมุ่าชิกในกลัุ�มุ่	 แลัะการได้้รับ

ความุ่เป็นมุ่ิตรแลัะมุ่่สุัมุ่พันธภาพที่่�ด้่จากบุคคลัอ่�น

  5.2.4 ทฤษฎีก่ารจง้ใจแลัะปัจจยัค์�ำจนุิของ Herzberg (The Motivation Hygiene Theory) 

			 		 	 ที่ฤษฎก่ารจงูใจแลัะปัจจยั่ค�ำจนุของ	Herzberg	(The	Motivation	Hygiene	Theory) 

หร่อที่ฤษฎ่	 2	 ปัจจัย่	 (The	 Two-	 75	 Factor	 Theory)	 มุ่่รากฐานมุ่าจากที่ฤษฎ่ลัำด้ับขั�นความุ่ต้องการของ 

มุ่าสุโลัว์	ที่่�เปน็การคน้หาปัจจยั่ที่่�นำไปสุู�การสุรา้งแรงจูงใจ	Herzberg	มุ่ค่วามุ่สุนใจเปน็พเิศษในเร่�องแรงจูงใจแลัะ

ความุ่พง่พอใจของมุ่นุษย์่เพ่�ออธิบาย่ว�าแรงจูงใจแลัะความุ่พง่พอใจในการที่ำงานของบุคคลั	ข่�นอยู่�กบัปัจจัย่สุองแบบ 

ค่อ	ปัจจัย่จูงใจ	แลัะปัจจัย่ค�ำจุน	(ปิย่นันที่์	สุวัสุด้ิ�ศฤงฆาร,	2562)	ด้ังน่�	

	 	 	 1)	ปัจจัย่สุร้างแรงจูงใจหร่อปัจจัย่ที่่�ที่ำให้เกิด้ความุ่พ่งพอใจ	(Motivational	Factors)	

เปน็ปัจจัย่ที่่�สัุมุ่พันธ์กบัตัวงานโด้ย่ตรง	ที่ำให้พนักงานมุ่ผ่ลัการปฏิบัิตงิานที่่�ด้ข่่�น	ได้แ้ก�	ความุ่สุำเรจ็ในงานที่่�ที่ำของ

บคุคลั	การได้้รบัการย่อมุ่รบันบัถ้อ่	ลักัษณะของงานที่่�ปฏิบิตั	ิความุ่รบัผดิ้ชอบ	แลัะความุ่กา้วหนา้ของหนา้ที่่�การงาน

	 	 	 2)	ปัจจัย่ค�ำจุนหร่อปัจจัย่ไมุ่�ให้เกิด้ความุ่ไมุ่�พอใจ	(Hygiene	Factor)	เป็นปัจจัย่รักษา

แรงจูงใจที่่�มุ่่อยู่�ในปัจจุบันนั�นให้คงอยู่�เป็นปกติ	ป้องกันไมุ่�ให้บุคคลัเกิด้ความุ่ไมุ่�พ่งพอใจในงาน	ซึ่่�งเก่�ย่วกับสุภาพ

แวด้ลั้อมุ่ที่่�อยู่�นอก	ได้้แก�	ค�าจ้าง/ค�าตอบแที่น	ความุ่สุัมุ่พันธ์กับหัวหน้า	ลัูกน้อง	แลัะเพ่�อนร�วมุ่งาน	การนิเที่ศงาน	 

นโย่บาย่การบริหารขององค์กร		สุภาพการที่ำงาน	สุถ้านะที่างอาชพ่	ความุ่มุ่ั�นคงในการที่ำงาน	แลัะวิธก่ารปกครอง

บังคับบัญชา

	 	 จากการศ่กษาที่ฤษฎ่ที่่�เก่�ย่วข้องกับแนวคิด้การศ่กษาความุ่พ่งพอใจ	 สุามุ่ารถ้สุรุปได้้ว�า	 ที่ฤษฎ่

ลัำด้ับขั�นความุ่ต้องการของ	Maslow	มุ่่ความุ่ใกลั้เค่ย่งกับที่ฤษฎ่การจูงใจที่่�เก่�ย่วกับความุ่ต้องการของ	Alderfer	

แลัะที่ฤษฎ่ความุ่ต้องการของ	McClelland	สุำหรบัที่ฤษฎก่ารจงูใจแลัะปจัจยั่ค�ำจนุของ	จะถ้กูมุ่องเปน็หวัขอ้ใหญ�

ครอบคลัมุุ่ในที่กุๆ	ด้า้นของ	Maslow	Alderfer	แลัะ	McClelland	ที่ำการเปร่ย่บเที่ย่่บที่ั�ง	4	ที่ฤษฎ	่ด้งัตารางที่่�	3

Maslow Alderfer McClelland Herzberg

ความุ่ต้องการความุ่สุมุ่บูรณ์ของช่วิต	
(Self-actualization)

ความุ่ต้องการความุ่ก้าวหน้า	
(Growth	Need:	G)

ความุ่ต้องการความุ่
สุำเร็จ
(nAch)

ปัจจัย่จูงใจ	(Motiva-
tional	Factors)

ความุ่ต้องการการย่กย่�อง
(Esteem)

ความุ่ต้องการอำนาจ	
(nPow)

ความุ่ต้องการที่างสุังคมุ่	
(Social	or	Belonging)

ความุ่ต้องการความุ่สุัมุ่พันธ์	
(Relatedness	Need:	R)

ความุ่ต้องการความุ่
ผูกพัน	(nAff)

ปัจจัย่ค�ำจุน
(Hygiene	Factors)

ความุ่ต้องการความุ่ปลัอด้ภัย่
แลัะความุ่มุ่ั�นคง	

(Safety	and	Security)

ความุ่ต้องการเพ่�อการคงอยู่�	
(Existence	Needs:	E)

ความุ่ต้องการที่างด้้านร�างกาย่
(Physiological)

ตุารางท่� 3	การเปร่ย่บเที่่ย่บที่ฤษฎ่ที่่�เก่�ย่วข้องกับแนวคิด้การศ่กษาความุ่พ่งพอใจ
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  5.2.5 ปัจจัยท่�ม่ผลัตุ่อค์วัามพึงพอใจ

	 	 	 ผู้วิจัย่ได้้ศ่กษาค้นคว้างานวิจัย่ที่่�เก่�ย่วกับปัจจัย่ที่่�มุ่่ผลัต�อความุ่พ่งพอใจ	 การศ่กษาพบ

ว�ามุ่่ผู้ที่ำการศ่กษาปัจจัย่ที่่�มุ่่ผลัต�อระด้ับความุ่พ่งพอใจที่่�หลัากหลัาย่	ด้ังน่�

			 		 		 คณะจติวทิี่ย่า	จฬุาลังกรณม์ุ่หาวทิี่ย่าลัยั่	(2566)	กลั�าวว�าปจัจัย่ท่ี่�มุ่ผ่ลัต�อความุ่พง่พอใจ	

สุามุ่ารถ้แบ�งออกเป็น	4	ปัจจัย่	ได้้แก�	

				 		 	 	 1)	ปัจจัย่สุ�วนบคุคลั	ประกอบด้้วย่	ประสุบการณก์ารที่ำงาน	เพศ	จำนวนสุมุ่าชกิ

ในการที่ำงาน	อายุ่	เวลัาในการที่ำงาน	เชาวน์ปัญญา	ระด้ับการศ่กษา	บุคลัิกภาพ	ระด้ับเงินเด้่อน	แรงจูงใจในการ

ที่ำงาน	แลัะความุ่สุนใจในงาน

		 		 	 	 2)	ปัจจัย่ด้้านงาน	ประกอบด้้วย่	ลัักษณะงาน	ที่ักษะความุ่หลัากหลัาย่ในการ

ที่ำงาน	ฐานะที่างวิชาช่พ	ขนาด้ของหน�วย่งาน	ระย่ะที่างระหว�างบ้านกับที่่�ที่ำงาน	แลัะโครงสุร้างของงาน

		 		 	 	 3)	 ปัจจัย่ด้้านการจัด้การ	 ประกอบด้้วย่	 ความุ่มุ่ั�นคงในงาน	 ราย่รับ	 โอกาสุ

กา้วหนา้	อำนาจตามุ่ตำแหน�งหนา้ที่่�	สุภาพการที่ำงาน	เพ่�อนร�วมุ่งาน	ความุ่รบัผดิ้ชอบในงาน	การนเิที่ศงานสุำหรบั

พนักงานใหมุ่�	การสุ่�อสุารกับผู้บังคับบัญชา	แลัะความุ่ศรัที่ธาในผู้บริหารกับพนักงาน

		 			 		 	 4)	 ปัจจัย่ด้้านสุภาพแวด้ลั้อมุ่ในการที่ำงาน	 ประกอบด้้วย่	 การจัด้สุถ้านที่่�	

อณุหภมิูุ่	แสุง	เสุย่่ง	บรรย่ากาศในการที่ำงานที่่�ช�วย่สุ�งเสุริมุ่การตดิ้ต�อสุ่�อสุาร	แลัะการประสุานงานภาย่ในองค์การ

		 		 	 นอกจากน่�	(คณะจิตวิที่ย่า	จุฬาลังกรณ์มุ่หาวิที่ย่าลััย่,	2566	อ้างถ้่ง	Spector,	1996)	

ได้้ศ่กษาปัจจัย่สุ�วนบุคคลัที่่�สุ�งอิที่ธิพลัต�อความุ่พ่งพอใจในงาน	สุรุปได้้เป็นหัวข้อด้ังน่�	

		 		 		 	 1)	ปัจจัย่ด้้านลัักษณะบุคลัิกภาพ	มุ่่ลัักษณะด้้านบุคลัิกภาพที่่�น�าสุนใจ	ได้้แก�	

			 		 			 		 	 1.1)	อารมุ่ณ์ความุ่รู้สุ่กที่างลับ	บุคคลัที่่�มุ่่อารมุ่ณ์ที่างลับมุ่ักจะสุ�งผลั

ข้ามุ่สุถ้านการณ์	 ที่ำให้เมุ่่�ออยู่�ในบริบที่ของการที่ำงานหร่ออยู่�ในองค์การแลั้ว	 จะมุ่่แนวโน้มุ่ในการเกิด้ความุ่ไมุ่� 

พ่งพอใจในงานที่่�ตนเองที่ำหร่อองคฺกรที่่�ตนเองอยู่�

		 	 		 		 	 1.2)	 ความุ่เช่�ออำนาจในตน	 บุคคลัที่่�มุ่่ความุ่เช่�อในอำนาจในตนจะ 

เช่�อมุ่ั�นในการควบคุมุ่สุถ้านการณ์ของตนเอง	 เมุ่่�อพบอุปสุรรคสุ�งผลัให้พวกเขามุ่่ความุ่เช่�อว�าจะจัด้การได้้แลัะ

สุามุ่ารถ้จัด้การได้้จริง	พวกเขาจ่งมุ่่ความุ่พ่งพอใจในงานสุูงกว�าบุคคลัที่่�ไมุ่�มุ่่ความุ่เช่�อในอำนาจหน้าที่่�ของตนเอง

		 		 		 	 2)	 ปัจจัย่ด้้านเพศ	 เป็นปัจจัย่ที่่�มุ่่อิที่ธิพลัในระด้ับที่่�ค�อนข้างต�ำ	 แต�เคย่มุ่่งาน 

วิจัย่พบว�า	 เพศชาย่แลัะเพศหญิงชอบลัักษณะงานที่่�แตกต�างกัน	 โด้ย่เพศชาย่มุ่ักจะชอบงานที่่�มุ่่ลัักษณะของการ

ลังมุ่อ่จัด้การ	หรอ่ตอ้งอาศัย่ทัี่กษะ	ความุ่เช่�ย่วชาญ	หรอ่ชำนาญมุ่ากกว�า	ในขณะที่่�เพศหญิงมุ่กัจะชอบงานลักัษณะ

งานที่่�มุ่่ความุ่แน�นอน	เป็นนงานที่่�มุ่่แบบแผน	แลัะเป็นกิจวัตรมุ่ากกว�า

			 		 		 	 3)	 ปัจจัย่ด้้านอายุ่	 พบว�าบุคคลัจะมุ่่ความุ่พ่งพอใจในงานมุ่ากข่�นเมุ่่�ออายุ่ 

มุ่ากข่�น	เพราะเมุ่่�ออายุ่ที่่�เพิ�มุ่มุ่ากข่�น	บุคคลัจะมุ่ก่ารตระหนักคดิ้ในเร่�องของผลัประโย่ชน์ที่่�ตนจะได้รั้บเพิ�มุ่ข่�นจาก

องค์กร	เป็นผลัมุ่าจากความุ่ก้าวหน้าในอาช่พในองค์กรนั�น	รวมุ่ถ้่งเง่�อนไขการที่ำงาน	ตำแหน�งงาน	แลัะเงินเด้่อน

ที่่�เปลั่�ย่นไป	ที่ำให้ผู้ที่่�มุ่่อายุ่มุ่ากข่�นมุ่่ความุ่พ่งพอใจในงานเพิ�มุ่ข่�นไปด้้วย่
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		 		 		 จากการศ่กษาปัจจัย่ที่่�มุ่่ผลัต�อความุ่พ่งพอใจในการปฏิิบัติงานของพนักงานแลัะสุ�งผลั

ให้เกิด้ความุ่ผูกพันต�อองค์กร	พบว�ามุ่่ปัจจัย่	3	ด้้านที่่�สุ�งผลัต�อระด้ับความุ่พ่งพอใจ	(รัศมุ่่	อิสุลัามุ่,	2560)	ด้ังน่�

	 		 		 	 1)	 ปัจจัย่ความุ่ต้องการสุ�วนบุคคลั	 (Personal	 Need)	 เป็นปัจจัย่ที่่�มุุ่�งเน้น 

การใช้ช่วิตประจำวันแลัะความุ่ต้องการท่ี่�ไมุ่�เก่�ย่วกับการปฏิิบัติงานหร่อองค์กร	 แต�เป็นปัจจัย่ที่่�สุนับสุนุนให้ช่วิต

การที่ำงานมุ่่ความุ่สุุขแลัะพ่งพอใจต�องานที่่�ตนเองปฏิิบัติ	ซึ่่�งสุิ�งที่่�กลั�าวมุ่าน่�	เกิด้ข่�นได้้ด้้วย่ตัวของบุคคลัเอง

		 		 		 	 2)	 ปัจจัย่ด้้านแรงจูงใจภาย่ใน	 (Intrinsic	Motivation)	 เป็นปัจจัย่ที่่�มุุ่�งเน้น

พฤติกรรมุ่แลัะความุ่ต้องการของบุคคลัท่ี่�คาด้หวังต�องานที่่�ที่ำ	 รวมุ่ถ้่งสุิ�งที่่�บุคคลัคาด้หวังจะปฏิิบัติให้กับองค์กร	

โด้ย่มุ่่ปัจจัย่ย่�อย่	 ได้้แก�	 ลัักษณะงานที่่�ได้้ที่ำ	 การได้้รับการย่อมุ่รับ	 ความุ่ก้าวหน้าในงาน	 แลัะความุ่รับผิด้ชอบ 

ในงาน

		 		 		 	 3)	ปัจจัย่ด้้านแรงจูงใจภาย่นอก	(Extrinsic	Motivation)	เป็นปัจจัย่ที่่�องค์กร

ที่ำให้แก�บคุลัากร	แลัะเป็นสุิ�งท่ี่�จูงใจที่ำให้บุคลัากรอยู่�ในองคก์ร	ซ่ึ่�งมุ่ป่จัจัย่ย่�อย่	ได้้แก�	นโย่บาย่แลัะการบริหารงาน	

เงินเด้่อนแลัะค�าตอบแที่น	สุภาพแวด้ลั้อมุ่ในการที่ำงาน	ความุ่มุ่ั�นคงในงาน	แลัะการควบคุมุ่ดู้แลัจากหัวหน้างาน

	 		 		 สุรุปได้้ว�า	 ปัจจัย่ความุ่พ่งพอใจเกิด้จากความุ่ต้องการสุ�วนบุคคลั	 แลัะปัจจัย่ที่่�เกิด้

จากสุิ�งเร้าภาย่นอกที่่�สุ�งผลัให้เกิด้ความุ่ต้องการ	 หากความุ่ต้องการด้ังกลั�าวได้้รับการตอบสุนองมุ่ักจะสุ�งผลัต�อ 

ความุ่พ่งพอใจต�อความุ่ต้องการนั�นๆ	 แลัะหากไมุ่�ได้้รับการตอบสุนองก็จะเกิด้ความุ่ไมุ่�พ่งพอใจต�อความุ่ต้องการ

นั�นเช�นกัน	 ที่ั�งน่�	 ระด้ับของความุ่พ่งพอใจยั่งข่�นอยู่�กับระด้ับของความุ่คาด้หวังของแต�ลัะบุคคลั	 หากบุคคลั 

คาด้หวังไวสุ้งูแลัะได้รั้บการตอบสุนองตามุ่ที่่�คาด้หวังไวสุ้�งผลัให้มุ่ค่วามุ่พง่พอใจสูุง	แต�หากบุคคลันั�นคาด้หวังไวสุ้งู

แต�ได้้รับการตอบสุนองต�ำสุ�งผลัต�อระด้ับความุ่พ่งพอใจที่่�ต�ำด้้วย่เช�นกัน	นอกจากน่�	 จากการสุรุปปัจจัย่ที่่�มุ่่ผลัต�อ

ระด้ับความุ่พ่งพอใจข้างต้นแลั้ว	ย่ังพบว�ามุ่่ความุ่สุอด้คลั้องกับแนวคิด้ที่ฤษฎ่ที่่�ได้้กลั�าวไว้ข้างต้นอ่กด้้วย่

  5.2.6 การวััดค์วัามพึงพอใจ 

		 		 	 Parasuraman,	Zeithaml	and	Berry,	1988	(อ้างในปราณ่	เอ่�ย่มุ่ลัะออภักด้่,	2550)	

ได้ก้ลั�าวถ้ง่	การวดั้คณุภาพบรกิาร	(SERVQUAL)	ในกระบวนการของการใหบ้ริการสิุ�งที่่�ธรุกจิคาด้หวงัไวมุ้่ากที่่�สุดุ้	

คอ่	ความุ่พง่พอใจของลักูคา้ที่่�มุ่ต่�อการบรกิารที่่�ได้ร้บั	ดั้งนั�น	เพ่�อใหผู้ใ้ชบ้รกิารรบัรูถ้้ง่คณุภาพของการบรกิาร	ธรุกจิ

สุามุ่ารถ้พิจารณาตัวช่�วัด้คุณภาพของบริการ	สุรุปได้้ด้ังน่�

		 		 	 	 1)	 ความุ่สุามุ่ารถ้	 (Competence)	 หมุ่าย่ถ้่ง	 ความุ่สุามุ่ารถ้	 ทัี่กษะ	 แลัะ 

ความุ่รู้ของผู้ให้บริการ	แลัะสุามุ่ารถ้ใช้สุิ�งเหลั�านั�นในการด้ําเนินการด้้านบริการ	

		 		 	 	 2)	 ความุ่น�าเช่�อถ่้อ	 (Reliability)	 หมุ่าย่ถ้่ง	 ความุ่สุมุ่�ำเสุมุ่อในการบริการ 

ได้้อย่�างถู้กต้อง	เป็นที่่�น�าเช่�อถ้่อหร่อเป็นที่่�ไว้วางใจของผู้รับบริการ	

		 		 	 	 3)	การตอบสุนอง	 (Responsiveness)	หมุ่าย่ถ้่ง	ความุ่พร้อมุ่ที่่�จะให้บริการ 

เพ่�อเป็นการตอบสุนองลัูกค้าได้้ตรงเวลัาหร่อภาย่ในเวลัาที่่�ลัูกค้าต้องการ	

		 		 	 	 4)	 ความุ่เข้าถ้่งได้้	 (Accessibility)	 หมุ่าย่ถ้่ง	 ผู้รับบริการสุามุ่ารถ้ที่่�จะติด้ต�อ 

กับผู้ให้บริการได้้สุะด้วก	
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		 		 	 	 5)	ความุ่เข้าใจผู้รับบริการ	(Understanding)	หมุ่าย่ถ้่ง	ผู้ให้บริการจะต้องมุ่่ 

ความุ่เข้าใจ	ความุ่ต้องการของผู้รับบริการแลัะพร้อมุ่ที่่�จะเสุนอตอบความุ่ต้องการด้ังกลั�าว	

		 		 	 	 6)	 การติด้ต�อสุ่�อสุาร	 (Communication)	 หมุ่าย่ถ้่ง	 ผู้รับบริการจะต้องเป็น 

ผู้ฟื้ังถ้่งปัญหาของผู้รับบริการแลัะมุ่่ความุ่สุามุ่ารถ้ที่่�จะแจ้งให้เกิด้ความุ่เข้าใจได้้กลั�าวอ่กนัย่หน่�งได้้ว�า	ผู้ให้บริการ	

ต้องเข้าใจภาษาของผู้รับบริการเพ่�อจะได้้สุ่�อสุารระหว�างกันได้้เข้าใจแลัะเกิด้ความุ่พ่งพอใจที่่�จะรับบริการต�อไป	

		 		 	 	 7)	 ความุ่ไว้วางใจ	 (Creditability)	 หมุ่าย่ถ้่ง	 ผู้ให้บริการควรให้บริการด้้วย่ 

ความุ่ซึ่่�อสุัตย่์	ไมุ่�ปิด้บังต้องโปร�งใสุตรวจสุอบได้้	

		 		 	 	 8)	ความุ่ปลัอด้ภัย่	 (Security)	หมุ่าย่ถ้่ง	การให้บริการด้้วย่ความุ่ปลัอด้ภัย่ต 

�อผู้รับบริการที่ั�งที่างด้้านกาย่ภาพแลัะการเงิน	

		 		 	 	 9)	 ความุ่สุุภาพอ�อนโย่น	 (Courtesy)	 หมุ่าย่ความุ่รวมุ่ถ้่ง	 มุ่ารย่าที่ที่่�ด้่งามุ่ 

ความุ่อ�อนน้อมุ่	การพูด้จาที่่�ไพเราะ	ความุ่เป็นมุ่ิตร	แลัะความุ่เอาใจใสุ�ดู้แลัเป็นอย่�างด้่ในขณะที่่�ให้บริการผู้รับ	

		 		 	 	 10)	 การจับต้องได้้	 (Tangibility)	 หมุ่าย่ความุ่รวมุ่ถ้่ง	 เคร่�องมุ่่อแลัะอุปกรณ์ 

ในการให้บริการ		บุคลัิกภาพ	แลัะการแสุด้งออกของผู้ให้บริการ	สุิ�งอํานวย่ความุ่สุะด้วกต�างๆ	เป็นต้น

		 		 	 สุาโรช	ไสุย่สุมุ่บัติ	(2534)	กลั�าวว�า	มุ่าตรวัด้ความุ่พ่งพอใจสุามุ่ารถ้กระที่ำได้้หลัาย่วิธ่	

ได้้แก�	

		 		 	 	 1)	 การใช้แบบสุอบถ้ามุ่	 เป็นหน่�งในวิธ่การที่่�นิย่มุ่ใช้กันแพร�หลัาย่	 มุ่ักจะ

นิย่มุ่ใช้ในการเก็บข้อมุู่ลัเชิงปริมุ่าณ	 โด้ย่จะขอความุ่ร�วมุ่มุ่่อจากกลัุ�มุ่บุคคลัเป้าหมุ่าย่ที่่�เราต้องการเก็บข้อมุู่ลัหร่อ 

วดั้ระดั้บความุ่คิด้เหน็หรอ่ความุ่พง่พอใจ	โด้ย่บนัที่ก่ลังในแบบฟื้อร์มุ่ที่่�กำหนด้ไว	้อาจมุ่ก่ารกำหนด้คำตอบไวแ้บบ

ให้เล่ัอกตอบเป็นข้อๆ	 หร่อเป็นคำตอบปลัาย่เปิด้ให้ตอบได้้อย่�างอิสุระ	 โด้ย่ลัักษณะของคำถ้ามุ่อาจจะถ้ามุ่ถ่้ง 

ความุ่พ่งพอใจในด้้านต�างๆ	เช�น	ความุ่พ่งพอใจในการเข้ารับบริการ	ความุ่พ่งพอใจในด้้านสุถ้านที่่�	ความุ่พ่งพอใจ

ต�อระบบการด้ำเนินงาน	ฯลัฯ	เป็นต้น

		 		 		 	 2)	 การสัุมุ่ภาษณ์	 เป็นอ่กหน่�งวิธ่ที่่�นิย่มุ่ใช้เก็บข้อมูุ่ลัในเชิงคุณภาพ	 ที่ำให้ 

ที่ราบถ้่งระด้ับความุ่พ่งพอใจของผู้ใช้บริการได้้อย่ากชัด้เจนแลัะตรงจุด้ตรงประเด้็น	 โด้ย่วิธ่การสัุมุ่ภาษณ์จำเป็น

ต้องอาศัย่เที่คนิคแลัะความุ่ชำนาญพิเศษของผู้สัุมุ่ภาษณ์	 ที่่�จะจูงใจให้ผู้ถู้กสุัมุ่ภาษณ์ตอบคำถ้ามุ่ให้ตรงกับ 

ขอ้เท็ี่จจรงิ	แลัะตรงประเด็้นกบัสุิ�งที่่�ถ้ามุ่	ซึ่่�งการวัด้ความุ่พง่พอใจโด้ย่วิธก่ารสุมัุ่ภาษณ์นบัว�าเปน็วธิก่ารที่่�ประหยั่ด้

แลัะมุ่่ประสุิที่ธิภาพอ่กวิธ่หน่�ง	

			 	 	 	 3)	 การสัุงเกต	 เป็นอ่กวิธ่หน่�งที่่�จะที่ำให้ที่ราบถ้่งระดั้บความุ่พ่งพอใจของผู้

ใช้บริการได้้	 โด้ย่วิธ่การจะด้ำเนินการสุังเกตจากพฤติกรรมุ่ของผู้เข้ารับบริการตั�งแต�ก�อนมุ่ารับบริการ	 ขณะรอ 

รับบริการ	 แลัะหลัังจากการได้้รับบริการแล้ัว	 เช�น	 การสัุงเกตกริย่าที่�าที่าง	 การพูด้	 สุ่หน้า	 แลัะความุ่ถ่้�ของการ 

มุ่าขอรับบริการ	 เป็นต้น	 ซึ่่�งการวัด้ความุ่พ่งพอใจโด้ย่ว่ธ่น่�	 ผู้วัด้จะต้องที่ำอย่�างจริงจังแลัะมุ่่แบบแผนที่่�แน�นอน 

จ่งจะสุามุ่ารถ้ประเมุ่ินระด้ับความุ่พ่งพอใจของผู้ใช้บริการได้้อย่�างถู้กต้อง	
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		 	 	 โด้ย่สุรุปแลั้วเห็นได้้ว�า	 การวัด้ความุ่พ่งพอใจต�อการให้บริการนั�นสุามุ่ารถ้กระที่ำได้้

หลัาย่วธิ	่โด้ย่หลักัการเลัอ่กใชน้ั�นข่�นอยู่�กบัการเก็บข้อมูุ่ลัว�าผูว้จิยั่ต้องการเก็บข้อมูุ่ลัในเชงิปรมิุ่าณหรอ่เชงิคุณภาพ	

คำน่งถ้่งความุ่สุะด้วก	ความุ่เหมุ่าะสุมุ่	ตลัอด้จนจุด้มุุ่�งหมุ่าย่จริงๆของการวัด้ความุ่พ่งพอใจนั�น	ซึ่่�งจะสุ�งผลัให้การ

วัด้ระด้ับความุ่พ่งพอใจมุ่่ประสุิที่ธิภาพแลัะน�าเช่�อถ้่อได้้มุ่ากที่่�สุุด้

6. แนิวัค์ิดแลัะทฤษฎี่ท่�เก่�ยวัข�องกับค์วัามค์าดหวััง

 6.1 ค์วัามหมายของค์วัามค์าดหวััง (Expectation Theory) 

	 	 จากการศ่กษาเก่�ย่วกับความุ่คาด้หวังจากที่ฤษฎ่ของ	Vroom	(1964)	(อ้างใน	ว่ระศักด้ิ�	อินที่ร

ประวัต,ิ	2560)	กลั�าวว�า	การที่่�มุ่นษุย่จ์ะเลัอ่กหรอ่ตดั้สิุนใจกระที่ำสุิ�งใด้สุิ�งหน่�งนั�น	มุ่สุ่าเหตหุรอ่แรงจูงใจโด้ย่อาศัย่

เหตุผลัแลัะปัจจัย่หลัาย่ๆ	อย่�างประกอบกัน	 ไมุ่�ได้้เกิด้จากปัจจัย่หน่�งปัจจัย่เด้่ย่ว	 การเลั่อกหร่อพฤติกรรมุ่นั�นจะ

เป็นระบบของกระบวนการที่างจิตอันได้้แก�	การรับรู้	ความุ่เช่�อ	แลัะเจตคติ	โด้ย่มุ่่ปัจจัย่หลััก	4	ประการ	ด้ังน่�

	 	 	 1)	ความุ่คาด้หวังหรอ่ความุ่คาด้หมุ่าย่	คอ่	ความุ่เช่�อที่่�ว�าความุ่น�าจะเป็นของพฤติกรรมุ่

อย่�างใด้อย่�างหน่�งจะสุ�งผลัให้เกิด้ผลัลััพธ์อย่�างใด้อย่�างหน่�ง	 ซ่ึ่�งความุ่เช่�อที่่�มุ่ากหร่อน้อย่นั�นจะมุ่่ค�าความุ่สุัมุ่พันธ์

อยู่�ในช�วงระหว�าง	0	ถ้่ง	1	แบ�งเป็น	0	ไมุ่�มุ่่ความุ่สุัมุ่พันธ์ของพฤติกรรมุ่กับผลัลััพธ์เลัย่	แลัะ	1	มุ่่ความุ่สุัมุ่พันธ์ของ

พฤติกรรมุ่ที่่�สุ�งผลัให้เกิด้ผลัลััพธ์อย่�างใด้อย่�างหน่�ง

	 	 	 2)	 ความุ่พอใจ	 ค่อ	 ความุ่ต้องการของพนักงานซึ่่�งมุ่่ความุ่รุนแรงมุ่ากต�อผลัลััพธ์ที่่� 

คาด้หวังไว้สุามุ่ารถ้เป็นได้้ที่ั�งเชิงบวกแลัะเชิงลับข่�นอยู่�กับสุถ้านการณ์ในการที่ำงานท่ี่�เกิด้ข่�นในขณะนั�น	 เช�น 

การข่�นเงินเด้่อน	 การได้้รับคำชมุ่จากหัวหน้าหร่อผู้บริหารระด้ับสุูง	 จะเป็นความุ่พอใจเชิงบวก	 สุ�วนความุ่พอใจ 

เชงิลับนั�น	จะเก่�ย่วกับเร่�องของปญัหาความุ่ขดั้แย่ง้กนักบัเพ่�อนร�วมุ่งาน	หรอ่การถ้กูตำหนจิากหวัหนา้หรอ่ผูบ้รหิาร

ระด้ับสุูง	เป็นต้น	เน่�องจากผลัลััพธ์ที่่�เกิด้ข่�นเหลั�าน่�เป็นสุิ�งที่่�เก่�ย่วข้องกับพฤติกรรมุ่สุ�วนบุคคลัของตัวพนักงาน

	 	 	 3)	ผลัลััพธ์	ค่อ	สุิ�งที่่�เกิด้ข่�นตามุ่มุ่าจากพฤติกรรมุ่อย่�างใด้อย่�างหน่�งที่่�กระที่ำ	สุามุ่ารถ้

แย่กผลัลััพธ์ที่่�เกิด้ข่�นได้้เป็น	2	 ระด้ับ	 ระด้ับที่่�หน่�ง	 ด้้านผลัการปฏิิบัติงานจะนำไปสุู�การเลั่�อนตำแหน�ง	หร่อการ

เพิ�มุ่เงินเด้่อนหร่อไมุ่�	 (สุ่�อกลัาง)	ระด้ับที่่�สุอง	ผลัลััพธ์ที่่�แตกต�างกันมุ่่ความุ่สุำคัญมุ่ากน้อย่แค�ไหน	เช�น	การเลั่�อน

ตำแหน�ง	การเพิ�มุ่เงินเด้่อน	(ความุ่พอใจ)

	 	 	 4)	สุ่�อกลัาง	ค่อ	ตามุ่ที่ัศนะคติของ	Vroom	ความุ่สุัมุ่พันธ์ระหว�างผลัลััพธ์ระด้ับที่่�หน่�ง

แลัะผลัลััพธ์ระด้ับท่ี่�สุอง	 สุ่�อกลัางจะอยู่�ในช�วง	 +1.0	 ถ้้าไมุ่�มุ่่ความุ่สัุมุ่พันธ์ใด้ๆ	 ระหว�างผลัลััพธ์ระด้ับที่่�หน่�งแลัะ

ผลัลััพธ์ระด้ับที่่�สุอง	สุ่�อกลัางจะมุ่่ค�าเป็น	0

	 	 	 พรพิมุ่ลั	ริย่าย่	แลัะคณะ	(2556)	ให้ความุ่หมุ่าย่ไว้ว�า	ความุ่คาด้หวัง	ค่อ	ความุ่ต้องการ	

ความุ่รู้สุ่ก	การรับรู้	การคาด้การณ์ถ้่งสุิ�งที่่�บุคคลัปรารถ้นาจะเป็นหร่อจะได้้มุ่าในอนาคต	

	 	 	 ฤที่ัย่	 นิธิธนวิชิต	 (2553)	 ให้ความุ่หมุ่าย่ไว้ว�า	 ความุ่คาด้หวังเป็นความุ่คิด้	 ความุ่เช่�อ 

ความุ่ต้องการ	 ความุ่มุุ่�งหวัง	 หร่อความุ่รู้สุ่กของบุคคลัที่่�มุ่่ต�อสุิ�งหน่�ง	 เช�น	 บุคคลั	 การกระที่ำ	 หร่อเหตุการณ์ 

จ่งเป็นการคิด้ลั�วงหน้าโด้ย่มุุ่�งหวังในสุิ�งที่่�เป็นไปได้้ว�าจะเกิด้ตามุ่ที่่�ตนคิด้ไว้
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	 	 	 สุุขุมุ่	เฉลัย่ที่รัพย่์	(2552)	ให้ความุ่หมุ่าย่ไว้ว�า	ความุ่คาด้หวังเป็นระด้ับพฤติกรรมุ่ของ

บุคคลัใด้บุคคลัหน่�งที่่�อาศัย่ประสุบการณ์เด้ิมุ่ของตนในการตัด้สุินใจสิุ�งใด้สิุ�งหน่�งท่ี่�จะไปให้ถ่้งเป้าหมุ่าย่ท่ี่�กำหนด้

หรอ่ตอ้งการใหเ้ปน็ไปตามุ่ความุ่ตอ้งการของตน	ความุ่คาด้หวงัของแต�ลัะบคุคลัในเร่�องหรอ่สิุ�งเด่้ย่วกนัอาจเหมุ่อ่น

หร่อต�างกันก็ได้้	ข่�นอยู่�กับภูมุ่ิหลััง	ประสุบการณ์	ความุ่เข้าใจ	แรงจูงใจ	ความุ่เช่�อ	ความุ่รู้สุ่ก	ที่ัศนคติ	ค�านิย่มุ่	แลัะ

การเห็นคุณค�าของความุ่สุำเร็จ	

	 	 	 ว่ระยุ่ที่ธ์	พรพจน์ธนมุ่าศ	(2550)	ให้ความุ่หมุ่าย่ไว้ว�า	ความุ่คาด้หวังเป็นอันด้ับของจุด้ 

มุุ่�งหมุ่าย่	เป็นการรับรู้	การคาด้คะเน	ความุ่ต้องการ	หร่อเป็นการประเมุ่ินคุณค�าของตนเองหร่อผู้อ่�น	ต�อตนเอง

หร่อผู้อ่�น	ซึ่่�งความุ่คาด้หวังนั�นเป็นการคิด้ลั�วงหน้า	 โด้ย่เกิด้จากประสุบการณ์เด้ิมุ่ในอด้่ตของบุคคลั	แลัะมุ่่ความุ่

ประสุงค์อย่�างแรงกล้ัาที่่�จะที่ำให้เสุร็จ	 แลั้วใช้ความุ่คาด้หวังนั�นมุ่าเป็นแนวที่างในการกำหนด้พฤติกรรมุ่	 แลัะ

พย่าย่ามุ่ที่ำให้สุำเร็จตามุ่ความุ่คาด้หวังนั�น	ซึ่่�งผลัของความุ่คาด้หวังกับสุิ�งที่่�เกิด้ข่�นจริงอาจจะไมุ่�ตรงกันเสุมุ่อไป

	 	 	 กลั�าวโด้ย่สุรุปค่อ	ความุ่คาด้หวัง	หมุ่าย่ถ้่ง	ความุ่ต้องการของความุ่รู้สุ่ก	การคิด้	หร่อ

การคาด้การณ์ลั�วงหน้าในสุิ�งใด้สุิ�งหน่�ง	 การคิด้ในสิุ�งที่่�เป็นไปได้้ถ้่งระด้ับผลังานที่่�บุคคลักำหนด้หร่อคาด้หมุ่าย่ว�า

จะที่ำได้้	 เป็นผลัมุ่าจากประสุบการณ์เดิ้มุ่ของบุคคลัที่่�มุ่่ความุ่ต้องการบางอย่�างจากบางคน	 แลัะความุ่ต้องการ

ให้บางคนกระที่ำบางอย่�างให้ตนเอง	 แลัะสุิ�งที่่�คาด้หวังกับสุิ�งที่่�เกิด้ข่�นจริงอาจไมุ่�ตรงกันเสุมุ่อไป	 ความุ่คาด้หวัง 

จ่งเป็นลัักษณะที่างจิตวิที่ย่า	 ซึ่่�งไมุ่�ได้้จำเพาะเจาะจงท่ี่�การกระที่ำอย่�างเด่้ย่ว	 แต�รวมุ่ไปถ่้งแรงจูงใจ	 ความุ่เช่�อ 

ความุ่รูสุ้ก่	ทัี่ศนคต	ิแลัะค�านยิ่มุ่	ดั้งนั�น	ความุ่คาด้หวงัของบคุคลัจง่เกดิ้จากลักัษณะความุ่แตกต�างของแต�ลัะบคุคลั

โด้ย่ใชมุ้่าตรฐานของตนเองเป็นเคร่�องวัด้	ซึ่่�งระด้บัของความุ่คาด้หวงัจะเปล่ั�ย่นแปลังไปตามุ่สุถ้านการณ์ที่่�แตกต�าง

กันไปตามุ่แต�ลัะบุคคลั

 6.2 องค์์ประกอบของค์วัามค์าดหวััง 

	 	 Lovelock;	 et	 al.	 (1996)	 (อ้างใน	 ภัที่รนิด้า	 อักษรถ้่ง,	 2555)	 ได้้ศ่กษาองค์ประกอบของ 

ความุ่คาด้หวังไว้	ด้ังน่�

	 	 	 1)	 บริการท่ี่�พ่งประสุงค์	 (Desired	 Service)	 เป็นสุิ�งที่่�ลัูกค้าคาด้หวังว�าจะได้้รับหร่อ

ปรารถ้นาที่่�จะได้้รับซึ่่�งระดั้บความุ่ปรารถ้นานั�นข่�นอยู่�กับความุ่ต้องการสุ�วนบุคคลั	 แลัะความุ่เช่�อของลูักค้าที่่�มุ่ ่

ต�อบริการที่่�ได้้รับ

	 	 	 2)	 บริการที่่�เพ่ย่งพอ	 (Adequate	 Service)	 เป็นระดั้บต�ำสุุด้ของการที่่�ลัูกค้าจะ 

ย่อมุ่รับได้้	 โด้ย่ไมุ่�เกิด้ความุ่รู้สุ่กไมุ่�พอใจ	 ซึ่่�งความุ่คาด้หวังในระด้ับน่�เกิด้จากการรับรู้ของผู้บริโภคต�อที่างเล่ัอก 

ของผู้ให้บริการราย่อ่�นๆ	 ระด้ับการบริการที่่�พ่งประสุงค์แลัะระด้ับบริการที่่�พอเพ่ย่งได้้รับอิที่ธิพลัจากปัจจัย่ 

3	ด้า้น	คอ่	จากคำสุญัญาท่ี่�ผูใ้หบ้รกิารใหแ้ก�ลักูคา้ที่ั�งที่่�เปน็สุญัญาชดั้แจง้แลัะเปน็สุญัญาไมุ่�ชดั้แจง้	จากการบอกแบบ 

ปากต�อปากของลัูกค้า	แลัะจากประสุบการณ์ในอด้่ตของลัูกค้า

	 	 	 3)	บริการที่่�คาด้การณ์	 (Predicted	Service)	 เป็นระด้ับการให้บริการที่่�ลัูกค้าคาด้ว�า 

จะได้้รับจากการให้บริการในขณะที่่�ลัูกค้าพบปะกับผู้ให้บริการ	 การบริการที่่�คาด้การณ์น่�มุ่่ผลักระที่บโด้ย่ตรง 

ต�อการกำหนด้ระด้ับการบริการที่่�พ่งประสุงค์
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7. แนิวัค์ิดแลัะทฤษฎี่ท่�เก่�ยวัเก่�ยวัข�องกับค์วัามตุ�องการจำเป็นิ 

	 	 การศ่กษาแนวคิด้แลัะที่ฤษฎ่ที่่�เก่�ย่วข้องกับการประเมุ่ินความุ่ต้องการจำเป็น	 ด้้วย่วิธ่	 Priority	

Needs	 Index	 เป็นขั�นตอนในการประเมิุ่นความุ่ต้องการจำเป็น	 แลัะการจัด้ลัำดั้บความุ่สุำคัญของการประเมิุ่น

ความุ่ต้องการจำเป็น	ซึ่่�งได้้มุ่่การศ่กษาแลัะให้ความุ่หมุ่าย่ที่่�แตกต�างกันออกไป	มุ่่ราย่ลัะเอ่ย่ด้ด้ังต�อไปน่�

 7.1 แนิวัค์ิดแลัะทฤษฎี่ท่�เก่�ยวัข�องกับค์วัามตุ�องการจำเป็นิ (Priority Needs Index)

		 	 สุุวิมุ่ลั	ว�องวาณิช	(2558)	กลั�าวว�า	การประเมุ่ินความุ่ต้องการจำเป็น	เป็นกระบวนการประเมุ่ิน

เพ่�อกำหนด้ความุ่แตกต�างของสุภาพท่ี่�เกิด้ข่�นกับสุภาพที่่�ควรจะเป็น	 โด้ย่ระบุสุิ�งที่่�ต้องการให้เกิด้ข่�นว�ามุ่่ลัักษณะ

เช�นใด้	แลัะประเมุ่นิสุิ�งที่่�เกดิ้ข่�นจรงิว�ามุ่ล่ักัษณะเช�นใด้	โด้ย่ผลัท่ี่�ได้้จากการประเมุ่นิความุ่ตอ้งการจำเปน็เปน็ขอ้มุ่ลูั

ที่่�สุะที่อ้นสุภาพบรบิที่ท่ี่�เกดิ้ข่�นของหน�วย่งาน	เพ่�อนำไปสุู�การวางแผนแลัะกำหนด้แนวที่างในการพฒันาองคก์รให้

มุ่่ความุ่สุอด้คลั้องกับสุภาพที่่�เกิด้ข่�นเพ่�อสุนองความุ่ต้องการขององค์กร	

		 	 เอกพจน	์สุงิหค์ำ	(2560)	กลั�าวว�า	ความุ่ตอ้งการจำเป็น	เกดิ้จากการวิเคราะหเ์ปรย่่บเที่ย่่บความุ่

แตกต�างระหว�างสุภาพความุ่เป็นจรงิกบัสุภาพที่่�ควรจะเป็น	ว�าเกิด้ช�องว�างมุ่ากน้อย่เพย่่งใด้แลัะมุ่ค่วามุ่สุำคัญมุ่าก

น้อย่เพ่ย่งใด้ที่่�จะต้องได้้รับการพัฒนาแลัะปรับปรุงแก้ไข

			 	 พิมุ่พ์ชนก	สุ่หา	แลัะ	สุุภาวด้่	บาลั่	(2564)	กลั�าวว�า	การประเมุ่ินความุ่ต้องการจำเป็น	เป็นกระ

บวนการของการวิเคราะห์ช�องว�างหร่อความุ่แตกต�าง	 (Gap	 Analysis)	 ระหว�างสุภาพที่่�เป็นอยู่�ในปัจจุบัน	 แลัะ

สุภาพที่่�ควรจะเปน็	แลัะมุ่ก่ารจดั้ลัำด้บัความุ่สุำคญัของความุ่ตอ้งการจำเปน็ก�อนหลััง	เพ่�อสุรปุเปน็ความุ่ตอ้งการ

ความุ่คาด้หวังที่่�ครบถ้้วนในทีุ่กมุ่ิติ	แลัะนำผลัมุ่าใช้ประโย่ชน์ในการวางแผนพัฒนาปรับปรุงองค์กรในอนาคต

			 	 อัษฎาวุธ	สุุวัตถ้่	(2565)	กลั�าวว�า	การประเมุ่ินความุ่ต้องการจำเป็น	เป็นวิธ่การจัด้ลัำด้ับความุ่

สุำคัญของความุ่ต้องการจำเป็น	 เป็นวิธ่การสุำคัญแลัะเป็นสุ�วนที่่�ที่ำให้การประเมุ่ินความุ่ต้องการจำเป็นมุ่่ความุ่

สุมุ่บูรณ์	สุามุ่ารถ้นำไปสุู�การวิเคราะห์จุด้อ�อน	จุด้แข็ง	โอกาสุ	แลัะภาวะคุกคามุ่	เพ่�อเปร่ย่บเที่่ย่บความุ่แตกต�าง

ระหว�างสุภาพปัจจุบนัแลัะสุภาพที่่�พง่ประสุงค์ของเร่�องที่่�ต้องการจะศก่ษา	ที่ำให้ที่ราบถ้ง่ปัญหาที่่�แท้ี่จริงที่่�ควรได้้

รับการแก้ไขอย่�างเร�งด้�วนก�อนปัญหาอ่�น

			 	 เกศน่ย่์	อิ�นอ้าย่	แลัะคณะ	(2565)	กลั�าวว�า	การประเมุ่ินความุ่ต้องการจำเป็น	เป็นสุิ�งสุำคัญสุิ�ง

หน่�งที่่�สุามุ่ารถ้นำไปสุู�การพัฒนาได้้ตรงตามุ่เป้าหมุ่าย่ความุ่ต้องการ	 สุามุ่ารถ้นำมุ่าซึ่่�งข้อมุู่ลัความุ่ต้องการเพ่�อใช้

ในการวางแผนแลัะด้ำเนินการพัฒนาได้้เป็นอย่�างด่้	 เป็นกระบวนการระบุแลัะจัด้ลัำด้ับความุ่ต้องการเพ่�อใช้เป็น

แนวที่างในการตัด้สุินใจหร่อกำหนด้วัตถุ้ประสุงค์การด้ำเนินการเพ่�อพัฒนาให้ถู้กที่าง

			 	 จากที่่�กลั�าวมุ่านั�นสุามุ่ารถ้สุรุปได้้ว�า	 การประเมุ่ินความุ่ต้องการจำเป็น	หมุ่าย่ถ้่ง	 กระบวนการ

ที่่�เป็นระบบในการหาความุ่ต้องการจำเป็นเพ่�อกำหนด้ความุ่แตกต�างของสุภาพปัจจุบันท่ี่�สัุงเกตได้้กับสุภาพที่่�พ่ง

ประสุงค์ที่่�ควรจะเป็น	 แลั้วนำผลัของความุ่แตกต�างนั�นมุ่าจัด้เร่ย่งลัำดั้บความุ่สุำคัญเพ่�อให้ได้้ข้อมุู่ลัในการตัด้สุิน

ใจเลั่อกหร่อหาวิธ่แก้ไขปัญหาได้้ตรงสุภาพหร่อความุ่ต้องการที่่�แที่้จริง	
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 7.2 ขั�นิตุอนิในิการประเมินิค์วัามตุ�องการจำเป็นิ 

		 	 สุุวิมุ่ลั	 ว�องวาณิช	 (2550)	 ได้้เสุนอเที่คนิควิธ่ท่ี่�ใช้ในการจัด้ลัำดั้บความุ่สุำคัญของการหาความุ่

ต้องการจำเป็น	 ประกอบด้้วย่การด้ำเนินการสุำคัญค่อการให้คะแนนความุ่สุำคัญตามุ่วิธ่การที่่�กำหนด้	 การเร่ย่ง

ลัำด้ับความุ่สุำคัญแลัะการสุรุปผลัการจัด้ลัำด้ับความุ่สุำคัญ	ด้ังน่�

			 	 1)	การศ่กษาสุิ�งมุุ่�งหวัง	(What	Should	Be)	

		 	 2)	การศ่กษาสุภาพที่่�เป็นอยู่�จริงในปัจจุบัน	(What	is)

			 	 3)	การวเิคราะหค์วามุ่แตกต�างระหว�าง	การศก่ษาสุิ�งมุุ่�งหวงั	(What	Should	Be)	แลัะการศก่ษา

สุภาพที่่�เป็นอยู่�จรงิในปัจจบัุน	(What	is)	แลัะจดั้ลัำดั้บความุ่สุำคัญของผลัที่่�เกิด้ข่�น	เพ่�อกำหนด้เป็นความุ่ต้องการ

จำเป็น

			 	 4)	การวิเคราะห์สุาเหตุที่่�ที่ำให้เกิด้ความุ่แตกต�างในข้อ	3)	แลัะจัด้ลัำด้ับความุ่สุำคัญของสุาเหตุ

ที่่�ที่ำให้เกิด้ความุ่ต้องการจำเป็น

			 		 5)	 การศ่กษาแลัะกำหนด้แนวที่างเพ่�อแก้ไขปัญหาท่ี่�เกิด้จากสุาเหตุท่ี่�ที่ำให้เกิด้ความุ่ต้องการ

จำเป็นที่่�วิเคราะห์

		 	 วธิก่ารจัด้ลัำดั้บความุ่ต้องการจำเป็นได้มุ้่ก่ารปรับปรุงวิธ	่Priority	Needs	Index	(PNI)	จากสูุตร

ด้ั�งเด้ิมุ่ด้้วย่วิธ่	Priority	Needs	Index	Modified	(PNImodified	:	PNI)	เป็นสุูตรที่่�ปรับปรุงโด้ย่	นงลัักษณ์	วิรัช

ชยั่	แลัะสุวิุมุ่ลั	ว�องวาณิช	(2550)	ซึ่่�งเป็นด้ชันจั่ด้เรย่่งลัำดั้บความุ่สุำคัญของความุ่ต้องการจำเป็นที่่�ใชห้ลักัประเมิุ่น

หาค�าผลัต�างของ	สุภาพปัจจุบันแลัะสุภาพที่่�พ่งประสุงค์	(D-I)	แลั้วหารด้้วย่ค�าสุภาพที่่�พ่งประสุงค์	D	เพ่�อควบคุมุ่

ขนาด้ของความุ่ต้องการจำเป็นให้อยู่�ในพิสุัย่ที่่�ไมุ่�มุ่่ช�วงกว้างมุ่ากเกินไปแลัะให้ความุ่หมุ่าย่เชิงเปร่ย่บเที่่ย่บ	เมุ่่�อใช้

ระด้บัของสุภาพที่่�เปน็อยู่�เปน็รากฐานในการคำนวณค�าอตัราการพฒันาเขา้สุู�สุภาพที่่�คาด้หวงัของกลัุ�มุ่	โด้ย่ใชสุ้ตูร	

   PNImodified = (I – D)/ D

	 	 	 PNI	หมุ่าย่ถ้่ง	ค�าด้ัชน่การจัด้เร่ย่งอันด้ับความุ่สุำคัญของความุ่ต้องการจำเป็น

	 	 	 I	(Important)	หมุ่าย่ถ้่ง	ระด้ับความุ่สุำคัญ	หร่อระด้ับความุ่คาด้หวัง	หร่อระด้ับสุภาพ

จริงที่่�เป็นอยู่�ในปัจจุบัน

	 	 	 D	(Degree	of	Success)	หมุ่าย่ถ้่ง	ระด้ับความุ่สุำเร็จหร่อสุภาพจริงที่่�เป็นอยู่�

ที่ั�งน่�ได้้มุ่่การกำหนด้ให้ค�า	PNImodified	มุ่่ค�ามุ่ากกว�า	0.2	ข่�นไปถ้่อว�ามุ่่ความุ่ต้องการจำเป็น

8. ผลังานิวัิจัยท่�เก่�ยวัข�อง
	 ชมุ่พูนุช	 อนิที่ศร่	 แลัะ	 วสุุธร	 ตันวัฒนากลัุ	 (2565)	 ศ่กษาความุ่คาด้หวังแลัะความุ่พ่งพอใจของผู้รับ

บรกิารที่่�มุ่ต่�อระบบการใหบ้รกิารผูป้ว่ย่นอกโรงพย่าบาลัของรฐัแห�งหน่�งในจงัหวดั้ฉะเชงิเที่รา	ผลัการศก่ษาพบว�า 

เพศ	สุถ้านภาพสุมุ่รสุ	ประสุบการณ์ที่่�มุ่ารับบริการ	ระย่ะเวลัาเด้ินที่างมุ่ารับบริการที่่�แตกต�างกันมุ่่ความุ่คาด้หวัง 

แลัะความุ่พ่งพอใจท่ี่�แตกต�างกันอย่�างมุ่่นัย่สุำคัญที่างสุถิ้ติ	 เมุ่่�อมุ่องในแง�ของความุ่สัุมุ่พันธ์ระหว�างเพศแลัะ 

ระย่ะเวลัาเดิ้นที่างมุ่ารับบริการพบว�ามุ่ค่วามุ่สัุมุ่พันธ์คาด้หวังแลัะความุ่พ่งพอใจอย่�างมุ่นั่ย่สุำคัญที่างสุถิ้ติที่่�ระดั้บ	
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0.05	สุำหรับในด้้านของบุคลัากร	เที่คโนโลัย่่การสุ่�อสุาร	สุิ�งอำนวย่ความุ่สุะด้วก	การวด้ัสุัญญาณช่พ	ชั�งน�ำหนัก	

วัด้สุ�วนสุูง	การคัด้กรองแลัะซึ่ักประวัติการเจ็บป่วย่	การจัด้ลัำด้ับเพ่�อพบแพที่ย่์	การรับไว้รักษาต�อในโรงพย่าบาลั	

การสุ�งต�อผู้ป่วย่แลัะภาพรวมุ่	พบว�ามุ่่ความุ่สุัมุ่พันธ์ที่างบวกกับความุ่คาด้หวังแลัะความุ่พ่งพอใจอย่�างมุ่่นัย่สุำคัญ

ที่างสุถ้ิติที่่�ระด้ับ	 0.01	 แลัะสุุด้ที่้าย่สุำหรับการที่ำเวชระเบ่ย่น	 แลัะตรวจสุอบสิุที่ธิ	 มุ่่ความุ่สัุมุ่พันธ์ที่างลับกับ 

ความุ่คาด้หวังแลัะความุ่พ่งพอใจ	อย่�างมุ่่นัย่สุำคัญที่างสุถ้ิติที่่�ระด้ับ	0.05

	 ช�อด้าว	เมุ่อ่งพรหมุ่	(2562)	ศก่ษาความุ่พง่พอใจของประชาชนต�อคุณภาพการให้บรกิารของโรงพย่าบาลั

ธนบุร่	 ผลัการศ่กษาพบว�า	 ประชาชนมุ่่ระดั้บความุ่พ่งพอใจต�อคุณภาพการให้บริการของโรงพย่าบาลัธนบุร่

ภาพรวมุ่อยู่�ในระด้ับมุ่าก	 เมุ่่�อพิจารณาเป็นราย่ด้้าน	 พบว�า	 ด้้านความุ่น�าเช่�อถ้่อไว้วางใจได้้	 มุ่่ค�าเฉลั่�ย่มุ่ากที่่�สุุด้ 

รองลังมุ่าค่อ	 ด้้านการให้ความุ่มุ่ั�นใจแก�ผู้รับบริการ	 ด้้านความุ่เป็นรูปธรรมุ่ของบริการ	 ด้้านความุ่เข้าใจแลัะ 

เห็นอกเห็นใจผู้รับบริการ	 แลัะด้้านการตอบสุนองต�อผู้รับบริการ	 ตามุ่ลัำด้ับ	 สุำหรับผลัการเปร่ย่บเที่่ย่บระด้ับ 

ความุ่พ่งพอใจของประชาชนต�อคุณภาพการให้บริการของโรงพย่าบาลัธนบุร่	 จำแนกตามุ่ปัจจัย่สุ�วนบุคคลัได้้แก�	

เพศ	 อายุ่	 อาช่พ	 แลัะราย่ได้้เฉลั่�ย่ต�อเด้่อนที่่�ต�างกัน	 พบว�า	 ประชาชนมุ่่ระด้ับความุ่พ่งพอใจต�อคุณภาพการ

ให้บริการของโรงพย่าบาลัธนบุร่ที่่�ไมุ่�แตกต�างกัน	 ในสุ�วนของข้อเสุนอแนะควรเน้นเร่�องคุณภาพการให้บริการ 

ด้้านการจัด้สุถ้านที่่�	รวมุ่ถ้่งบุคลัากรให้มุ่่ความุ่พร้อมุ่ต�อการให้บริการ	

	 ณัฐฐา	 เสุวกวิหาร	 (2560)	 ศ่กษาปัจจัย่ที่่�สุ�งผลัต�อความุ่พ่งพอใจในการใช้บริการโรงพย่าบาลัรามุ่าธิบด้่	

จากผลัการศ่กษาพบว�า	 ผลัการวิจัย่พบว�า	 ปัจจัย่ท่ี่�มุ่่ผลัต�อความุ่พ่งพอใจในการใช้บริการโรงพย่าบาลัรามุ่าธิบด่้	

เร่ย่งลัำดั้บตามุ่อิที่ธิพลัที่่�สุ�งผลัต�อความุ่พ่งพอใจจากมุ่ากไปน้อย่	 ได้้แก�	 ปัจจัย่ด้้านผลิัตภัณฑ์์แลัะความุ่ชำนาญ

ของบุคลัากร	 ปัจจัย่ด้้านสุภาพแวด้ล้ัอมุ่ที่างกาย่ภาพ	 ปัจจัย่ด้้านกระบวนการให้บริการ	 ปัจจัย่ด้้านบุคคลัแลัะที่่� 

จอด้รถ้	แลัะปจัจยั่ด้า้นราคา	แลัะช�องที่างการจดั้จำหน�าย่	ในขณะที่่�ปัจจยั่ด้้านสุ�งเสุรมิุ่ที่างการตลัาด้	ไมุ่�มุ่อ่ทิี่ธพิลั

ต�อความุ่พ่งพอใจในการใช้บริการโรงพย่าบาลัรามุ่าธิบด้่	 ในสุ�วนของลัักษณะประชากรศาสุตร์พบว�า	 อายุ่	 ระด้ับ

การศ่กษา	อาช่พ	แลัะราย่ได้้ที่่�แตกต�างกัน	สุ�งผลัต�อความุ่พ่งพอใจในการใช้บริการที่่�แตกต�างกัน	ในขณะที่่�ปัจจัย่

ด้้านเพศแลัะสุถ้านภาพ	ไมุ่�สุ�งผลัต�อความุ่พ่งพอใจของผู้ใช้บริการโรงพย่าบาลัรามุ่าธิบด้่

	 นาฎสุิริ	 ผ�องมุ่ห่งษ์	 (2562)	 ศ่กษาปัจจัย่ที่่�สุ�งผลัต�อความุ่พ่งพอใจของผู้รับบริการที่่�มุ่่ต�อโรงพย่าบาลั 

ค�าย่เสุนาณรงค์	 ผลัการศ่กษาพบว�า	 ผู้รับบริการมุ่่ระด้ับความุ่พ่งพอใจต�อการให้บริการของโรงพย่าบาลัโด้ย่ 

ภาพรวมุ่อยู่�ในระด้ับมุ่ากที่่�สุุด้	 เมุ่่�อพิจารณาเป็นราย่ข้อพบว�า	ผู้รับบริการมุ่่ระด้ับความุ่พ่งพอใจต�อการให้บริการ

แลัะมุ่่ความุ่พ่งพอใจต�อคุณภาพการบริการของโรงพย่าบาลัอยู่�ในระดั้บมุ่ากท่ี่�สุุด้	 การเปร่ย่บเท่ี่ย่บระดั้บความุ่ 

พ่งพอใจของผู้รับบริการพบว�า	ประเภที่กลัุ�มุ่ผู้รับบริการต�างกัน	มุ่่ระด้ับความุ่พ่งพอใจต�อการให้บริการโด้ย่รวมุ่ที่่�

แตกต�างกัน	 ซึ่่�งผู้รับบริการท่ี่�เป็นกำลัังพลัที่หารแลัะครอบครัวของ	 มุ่ที่บ.42	 แลัะกำลัังพลัที่หารกองประจำการ 

มุ่่ระด้ับความุ่พ่งพอใจมุ่ากกว�าผู้รับบริการท่ี่�เป็นประชาชนที่ั�วไป	 นอกจากน่�ย่ังพบว�าปัจจัย่คุณภาพการบริการที่่� 

สุ�งผลัต�อความุ่พ่งพอใจของผู้รับบริการในโรงพย่าบาลัค�าย่เสุนาณรงค์พบว�า	 ปัจจัย่คุณภาพการบริการด้้านการ

ตอบสุนองความุ่ต้องการของผู้มุ่ารับบริการ	 แลัะปัจจัย่คุณภาพการบริการด้้านความุ่เข้าใจแลัะเห็นอกเห็นใจ 

ผู้มุ่ารับบริการ	สุ�งผลัที่างบวกต�อความุ่พ่งพอใจของผู้รับบริการ
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	 รุ�งที่ิพย่์	นิลัพัที่	 (2561)	ศ่กษาคุณภาพการให้บริการแลัะความุ่พ่งพอใจที่่�มุ่่ความุ่สุัมุ่พันธ์กับการกลัับมุ่า

ใช้บริการซึ่�ำของผู้รับบริการโรงพย่าบาลัเปาโลัรังสุิต	จากผลัการศ่กษาพบว�า	คุณภาพของการให้บริการด้้านการ

สุร้างความุ่เช่�อมุ่ั�นให้แก�ผู้รับบริการมุ่่ความุ่สุัมุ่พันธ์มุ่ากที่่�สุุด้กับการกลัับมุ่าใช้บริการซึ่�ำของผู้รับบริการ	รองลังมุ่า

ค่อคุณภาพการให้บริการการด้้านความุ่เป็นรูปธรรมุ่ของการให้บริการมุ่่ความุ่สุัมุ่พันธ์กับการกลัับมุ่าใช้บริการซึ่�ำ

ของผู้รับบริการ	สุำหรับความุ่พ่งพอใจด้้านการเข้าถ้่งแหลั�งบริการมุ่่ความุ่สุัมุ่พันธ์กับการกลัับมุ่าใช้บริการซึ่�ำของ

ผูรั้บบรกิารมุ่ากที่่�สุดุ้	รองลังมุ่าคอ่ความุ่พง่พอใจในด้้านความุ่สุะด้วกแลัะสิุ�งอำนวย่ความุ่สุะด้วกของแหลั�งบรกิาร

มุ่่ความุ่สุัมุ่พันธ์กับการกลัับมุ่าใช้บริการซึ่�ำ	 ซึ่่�งผลัการวิเคราะห์ความุ่สัุมุ่พันธ์ทัี่�งหมุ่ด้พบว�าความุ่พ่งพอใจทีุ่กด้้าน 

มุ่่ระด้ับความุ่สุัมุ่พันธ์กับการกลัับมุ่าใช้บริการซึ่�ำอยู่�ในระด้ับมุ่าก

	 อัครณ่	 ภักด้่วงษ์	 (2561)	 สุำรวจความุ่พ่งพอใจของผู้รับบริการต�อการให้บริการโรงพย่าบาลับ้านแพ้ว	

(องค์การมุ่หาชน)	 งานบริการผู้ป่วย่นอก	 งานบริการผู้ป่วย่ใน	 แลัะงานบริการในชุมุ่ชน	 ผลัการวิจัย่พบว�า 

งานบริการผู้ป่วย่นอกสุ�วนใหญ�จะเข้ารับบริการจากหน�วย่งานอายุ่รกรรมุ่	ในขณะที่่�งานบริการผู้ป่วย่ในสุ�วนใหญ� 

จะเข้ารับบริการจากหน�วย่งานห้องผ�าตัด้	 แลัะงานบริการในชุมุ่ชนสุ�วนใหญ�เข้ารับบริการจากโรงพย่าบาลั 

บ้านแพ้ว	 2	 โด้ย่สุ�วนใหญ�ผู้เข้ารับบริการจากที่ั�ง	 3	 งาน	 ใช้บัตรที่องหร่อบัตรประกันสุุขภาพถ้้วนหน้า	 สุำหรับ 

ความุ่พ่งพอใจโด้ย่รวมุ่ของงานบริการผู้ป่วย่นอกแลัะงานบริการในชุมุ่ชนมุ่่ความุ่พ่งพอใจอยู่�ในระดั้บมุ่าก	 โด้ย่

ประเด้็นที่่�มุ่่ความุ่พ่งพอใจมุ่ากที่่�สุุด้	ค่อ	กิริย่าของแพที่ย่์	แลัะการให้ข้อมุู่ลั/คำแนะนำโด้ย่พย่าบาลั	แลัะพย่าบาลั

เปิด้โอกาสุให้สุอบถ้ามุ่ข้อข้องใจเก่�ย่วกับการรักษาพย่าบาลั	หร่อให้ตัด้สุินใจเลั่อกการรักษาที่่�เหมุ่าะสุมุ่กับตนเอง 

มุ่ากที่่�สุุด้	 ในขณะที่่�ความุ่พ่งพอใจน้อย่ที่่�สุุด้	 ค่อ	 ความุ่สุะอาด้ของห้องสุ้วมุ่	 สุำหรับงานบริการผู้ป่วย่ในมุ่่ความุ่ 

พ่งพอใจอยู่�ในระดั้บมุ่ากที่่�สุุด้	 มุ่าก	 โด้ย่ประเด็้นที่่�มุ่่ความุ่พ่งพอใจมุ่ากที่่�สุุด้	 ค่อ	 ความุ่สุามุ่ารถ้ของแพที่ย์่ใน 

การรักษาโรคแลัะประเด้็นที่่�มุ่่ความุ่พ่งพอใจน้อย่ที่่�สุุด้	ค่อ	ความุ่สุะด้วกสุบาย่ภาย่ในห้องนอน

9. กรอบแนิวัค์ิดในิการดำเนิินิงานิ
			 การศก่ษาครั�งน่�มุ่ก่รอบแนวคดิ้ในการด้ำเนนิโครงการสุำรวจความุ่คดิ้เหน็ของประชาชน	ผู้ใหบ้ริการ	แลัะ

องค์กรภาค่ที่่�เก่�ย่วข้องต�อการด้ำเนินงานในระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	ปี	2567	ด้ังภาพที่่�	4
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บทท่� 3
วิธีีดำเนินกี่ารศึึกี่ษา

	 การศ่กษา	 โครงการสุำรวจความุ่คิด้เห็นของประชาชน	 ผู้ให้บริการ	 แลัะองค์กรภาค่ที่่�เก่�ย่วข้องต�อการ

ด้ำเนินงานในระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	ปี	2567	ในครั�งน่�	เป็นการวิจัย่เชิงสุำรวจ	(Survey	Research)	

เพ่�อสุำรวจตัวแปร	แลัะปรากฏิการณ์ของตัวแปรต�างๆ	ซึ่่�งวิธ่การศ่กษา	ประกอบด้้วย่หัวข้อด้ังต�อไปน่�		

	 	 1.	ระเบ่ย่บวิธ่วิจัย่

	 	 2.	ประชากรแลัะกลัุ�มุ่เป้าหมุ่าย่

	 	 3.	วิธ่การสุุ�มุ่ตัวอย่�าง

	 	 4.	พ่�นที่่�ด้ำเนินการศ่กษา

	 	 5.	ขั�นตอนแลัะวิธ่การด้ำเนินการศ่กษา

	 	 6.	เคร่�องมุ่่อที่่�ใช้ในการเก็บข้อมุู่ลั

	 	 7.	การเก็บรวบรวมุ่ข้อมุู่ลั

	 	 8.	การที่ด้สุอบเคร่�องมุ่่อที่่�ใช้ในการศ่กษา

	 	 9.	การวิเคราะห์ข้อมุู่ลัแลัะสุถ้ิติที่่�ใช้ในการศ่กษา

	 	 10.	การควบคุมุ่คุณภาพการด้ำเนินโครงการ

	 ราย่ลัะเอ่ย่ด้ในวิธ่การศ่กษาตามุ่หัวข้อต�างๆ	มุ่่ด้ังน่�

1. ระเบ่ยบวัิธ์่วัิจัย

	 การศ่กษาโครงการสุำรวจความุ่คิด้เห็นของประชาชน	 ผู้ให้บริการ	 แลัะองค์กรภาค่ที่่�เก่�ย่วข้องต�อการ

ด้ำเนินงานในระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	ปี	2567	ใช้วิธ่การวิจัย่แบบผสุมุ่ผสุาน	(Mixed	Method)	โด้ย่

ใช้แบบสุอบถ้ามุ่	 (Questionnaire)	 เป็นเคร่�องมุ่่อในการวิจัย่เชิงปริมุ่าณ	 (Quantitative	Research)	แลัะแบบ

สุัมุ่ภาษณ์เป็นเคร่�องมุ่่อในการวิจัย่เชิงคุณภาพ	 (Qualitative	 Research)	 โด้ย่มุุ่�งเน้นให้วิธ่การวิจัย่เชิงปริมุ่าณ	

เป็นวิธ่การหลัักในการค้นหาคำตอบในการด้ำเนินโครงการที่่�เกิด้ข่�นแลัะข้อค้นพบต�างๆ	

	 สุำหรับการวิจัย่เชิงคุณภาพ	 (Qualitative	 Research)	 เป็นการค้นหาคำตอบแลัะราย่ลัะเอ่ย่ด้เพิ�มุ่

เติมุ่จากประเด็้นหลัักที่่�	 สุปสุช.	 ได้้กำหนด้ไว้	 โด้ย่การจัด้ที่ำเคร่�องมุ่่อที่่�ใช้ในการเก็บข้อมูุ่ลัเชิงคุณภาพมุ่าเสุริมุ่ 

หลัังจากนั�นจ่งนำผลัวิจัย่ที่่�ได้้ที่ั�งในเชิงปริมุ่าณแลัะเชิงคุณภาพมุ่าเช่�อมุ่โย่งแลัะต่ความุ่เพ่�อสุรุปผลัการศ่กษาใน

ภาพรวมุ่	เพ่�อให้ได้้คำตอบที่่�ครอบคลัุมุ่มุ่ิติต�างๆ	แลัะย่่นย่ันผลัของคำตอบที่่�ได้้จากการวิจัย่บางสุ�วนด้้วย่หลัักฐาน

เชิงประจักษ์	

2. ประชิากรแลัะกลัุ่มเป้าหมาย

	 โครงการสุำรวจความุ่คดิ้เหน็ของประชาชน	ผู้ใหบ้รกิาร	แลัะองคก์รภาคท่ี่่�เก่�ย่วขอ้งต�อการด้ำเนนิงานใน

ระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	ปี	2567	มุ่่ประชากรแลัะกลัุ�มุ่เป้าหมุ่าย่ในการศ่กษา	ประกอบด้้วย่
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 2.1 ประชิากร	ประกอบด้้วย่	3	กลัุ�มุ่		ได้้แก�	

		 	 2.1.1	ประชาชนผู้มุ่่สุิที่ธิหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	ที่่�มุ่่อายุ่	15	ปีข่�นไป

		 	 2.1.2	ผู้ให้บริการ	 ได้้แก�	แพที่ย่์/ที่ันตแพที่ย่์	 เภสุัชกร	พย่าบาลั	นักวิชาการสุาธารณสุุข	กลัุ�มุ่

วิชาช่พอ่�น	ผู้บริหารหน�วย่บริการ	แลัะผู้รับผิด้ชอบงานประกันสุุขภาพที่่�ปฏิิบัติงานในหน�วย่บริการที่่�ข่�นที่ะเบ่ย่น

ในระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ

		 	 2.1.3	องค์กรภาค่ที่่�เก่�ย่วข้อง	แบ�งเป็น	2	กลัุ�มุ่	ได้้แก�

	 	 		 1)	 องค์กรปกครองสุ�วนที่้องถ้ิ�น	 (อปที่.)	 ได้้แก�	 ผู้บริหารองค์กรปกครองสุ�วนที่้องถ้ิ�น	

(อปที่.)	ผู้บริหารกองทีุ่นหลัักประกันสุุขภาพกรุงเที่พมุ่หานคร	(สุำหรับ	สุปสุช.	เขต	13	กรุงเที่พมุ่หานคร)	แลัะ 

ผู้ที่่�ได้้รับมุ่อบหมุ่าย่ให้ที่ำหน้าที่่�บริหารกองทีุ่นหลัักประกันสุุขภาพในระดั้บที่้องถ้ิ�นหร่อพ่�นที่่�	 หร่อกองทีุ่นฟ้ื้�นฟืู้

สุมุ่รรถ้ภาพระด้ับจังหวัด้

		 		 	 2)	 เคร่อข�าย่องค์กรภาค่	 ได้้แก�	 ภาค่ที่่�มุ่่สุ�วนร�วมุ่ในการด้ำเนินงานร�วมุ่กับระบบ

หลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติในด้้านต�างๆ	อาที่ิ	 เคร่อข�าย่องค์กรภาค่	 ได้้แก�	 เคร่อข�าย่องค์กรประชาชน	9	ด้้าน 

(ด้้านเด้็กหร่อเย่าวชน	 ด้้านสุตร่	 ด้้านผู้สุูงอายุ่	 ด้้านคนพิการหร่อผู้ป่วย่จิตเวช	 ด้้านผู้ติด้เช่�อเอชไอว่หร่อผู้ป่วย่ 

เร่�อรงัอ่�น	ด้า้นผูใ้ชแ้รงงาน	ด้า้นชมุุ่ชนแออัด้	ด้า้นเกษตรกร	แลัะด้า้นชนกลัุ�มุ่นอ้ย่)	แลัะเครอ่ข�าย่อ่�นๆ	ที่่�มุ่สุ่�วนร�วมุ่

ในการด้ำเนินงานกับระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	

  2.2 กลัุ่มเป้าหมายโค์รงการ	 การศ่กษาครั�งน่�ประกอบด้้วย่กลัุ�มุ่เป้าหมุ่าย่การศ่กษาเชิงปริมุ่าณ	 แลัะ 

กลัุ�มุ่เป้าหมุ่าย่การศ่กษาเชิงคุณภาพ	ด้ังน่�		

		 	 2.2.1	 กลัุ�มุ่เป้าหมุ่าย่การศ่กษาเชิงปริมุ่าณ	 หร่อกลุั�มุ่ตัวอย่�างที่่�ได้้จากการสุุ�มุ่ประชากร 

ประกอบด้้วย่	3	กลัุ�มุ่ได้้แก�	

		 	 		 1)	 ประชาชน	 ได้้แก�	 ประชาชนผู้มุ่่สิุที่ธิหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	 ที่่�มุ่่อายุ่	 15	 ปี 

ข่�นไป	จำนวนประชาชนตัวอย่�างโด้ย่ประมุ่าณ	10,916	คน

		 		 	 2)	 ผู้ให้บริการ	 ได้้แก�	 ผู้ให้บริการในสุถ้านพย่าบาลัท่ี่�ข่�นที่ะเบ่ย่นเป็นหน�วย่บริการใน

ระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	จำนวนผู้ให้บริการตัวอย่�างโด้ย่ประมุ่าณ	7,228	คน

	 	 	 3)	องค์กรภาค่ที่่�เก่�ย่วข้อง	แบ�งออกเป็น	2	กลัุ�มุ่	ได้้แก�

	 	 		 	 3.1)	 องค์กรปกครองสุ�วนท้ี่องถ้ิ�น	 (อปที่.)	 ได้้แก�	 ผู้บริหารองค์กรปกครอง 

สุ�วนที่อ้งถ้ิ�น	(อปที่.)	ผูบ้รหิารกองที่นุหลักัประกนัสุขุภาพกรงุเที่พมุ่หานคร	(สุำหรบั	สุปสุช.	เขต	13	กรงุเที่พมุ่หานคร)	

แลัะผูไ้ด้รั้บมุ่อบหมุ่าย่ให้ที่ำหน้าที่่�บริหารกองทุี่นหลัักประกันสุุขภาพในระดั้บที่อ้งถ้ิ�นหร่อพ่�นที่่�	หร่อกองทุี่นฟ้ื้�นฟูื้

สุมุ่รรถ้ภาพระด้ับจังหวัด้	จำนวน	อปที่.	ตัวอย่�าง	4,367	แห�ง

	 	 		 	 3.2)	 เคร่อข�าย่องค์กรภาค่	ได้้แก�	 เคร่อข�าย่ประชาชน	9	ด้้าน	(ด้้านเด้็กหร่อ

เย่าวชน	ด้้านสุตร่	ด้้านผู้สุูงอายุ่	ด้้านคนพิการหร่อผู้ป่วย่จิตเวช	ด้้านผู้ติด้เช่�อเอชไอว่หร่อผู้ป่วย่เร่�อรังอ่�น	ด้้านผู้ใช้

แรงงาน	ด้า้นชมุุ่ชนแออดั้	ด้า้นเกษตรกร	แลัะด้า้นชนกลุั�มุ่นอ้ย่)	แลัะเคร่อข�าย่อ่�นๆ	ที่่�มุ่สุ่�วนร�วมุ่ในการด้ำเนนิงาน

กับระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	จำนวนเคร่อข�าย่องค์กรภาค่	500	แห�ง
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		 	 2.2.2	 กลัุ�มุ่เป้าหมุ่าย่การศ่กษาเชิงคุณภาพ	 หร่อกลุั�มุ่ผู้ให้ข้อมุู่ลัที่่�สุำคัญ	 (Key	 Informants) 

ในการศ่กษาในครั�งน่�	 เป็นกลัุ�มุ่เป้าหมุ่าย่ท่ี่�มุ่่ความุ่เก่�ย่วข้องกับการด้ำเนินงานของกองทุี่นหลัักประกันสุุขภาพ 

ในระด้บัที่อ้งถ้ิ�นหรอ่พ่�นที่่�	(กปที่.)	แลัะการด้แูลัระย่ะย่าวด้า้นสุาธารณสุขุสุำหรบัผูมุ้่ภ่าวะพ่�งพงิในพ่�นที่่�	(LTC)		โด้ย่

ใช้วิธ่การเก็บรวบรวมุ่ข้อมุู่ลัเชิงคุณภาพด้้วย่การสุัมุ่ภาษณ์แบบเจาะลั่ก	(In-depth	Interview)	ได้้มุ่าโด้ย่วิธ่การ

เลั่อกแบบเฉพาะเจาะจง	(Purposive	Selection)	สุามุ่ารถ้จำแนกออกเป็น	5	กลัุ�มุ่	กลัุ�มุ่ลัะ	10	คน	รวมุ่จำนวน 

ที่ั�งสุิ�น	50	คน	ได้้แก�	

	 	 	 1)	ประชาชนผู้ที่่�เคย่มุ่่ประสุบการณ์รับบริการจาก	กปที่.	จำนวน	10	คน	

	 	 	 2)	ประชาชนผูท้ี่่�เคย่ย่่�นเสุนอโครงการเพ่�อขอรับการสุนบัสุนุน	จาก	กปที่.	จำนวน	10	คน 

	 	 	 3)	ผู้บริหาร/ผู้รับผิด้ชอบงาน	กปที่.	จำนวน	10	คน

	 	 	 4)	ผู้ให้บริการที่่�เคย่ด้ำเนินงานร�วมุ่กับ	กปที่.	จำนวน	10	คน

	 	 	 5)	เคร่อข�าย่องค์กรภาค่ที่่�เคย่ด้ำเนินงานร�วมุ่กับ	กปที่.	จำนวน	10	คน

3. วัิธ์่การสุ่มตุัวัอย่าง

	 ในการเก็บข้อมุู่ลัเชิงปริมุ่าณ	มุ่่วิธ่ด้ำเนินการสุุ�มุ่กลัุ�มุ่ตัวอย่�างที่ั�ง	3	กลัุ�มุ่	ประกอบด้้วย่	ประชาชน	

ผู้ให้บริการ	แลัะองค์กรภาค่ที่่�เก่�ย่วข้อง	โด้ย่องค์กรภาค่ที่่�เก่�ย่วข้อง	แบ�งเป็น	2	กลัุ�มุ่ย่�อย่	ได้้แก�	องค์กรปกครอง

สุ�วนที่้องถ้ิ�น	(อปที่.)	แลัะเคร่อข�าย่องค์กรภาค่	ตามุ่ระเบ่ย่บวิธ่วิจัย่ที่่�ด้ำเนินการโด้ย่สุำนักงานสุถ้ิติแห�งชาติ	ด้ังน่�

  3.1 วัิธ์่การสุ่มตุัวัอย่างในิการสำรวัจค์วัามค์ิดเห็นิของประชิาชินิ

	 	 1)	คุ้มุ่รวมุ่:	ประชาชนที่่�มุ่่อายุ่	15	ปีข่�นไปแลัะมุ่่สุิที่ธิหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ

	 	 2)	ระด้บัการนำเสุนอ:	เสุนอผลัการสุำรวจในระด้บั	สุปสุช.เขต	จำนวน	13	เขต	แลัะระด้บัประเที่ศ

		 	 3)	 แผนการเลั่อกตัวอย่�าง	 กำหนด้ให้ใช้แผนการเลั่อกตัวอย่�างแบบ	 Stratified	 Three-stage	

Sampling	โด้ย่มุ่	่สุปสุช.เขต	จำนวน	13	เขตเปน็ชั�นภูมุ่	ิ(Stratum)	จงัหวดั้เปน็หน�วย่ตัวอย่�างขั�นท่ี่�หน่�ง	เขตแจงนบั 

(Enumeration	 Area	 :	 EA)	 เป็นตัวอย่�างขั�นที่่�สุอง	 แลัะครัวเร่อนสุ�วนบุคคลัที่่�มุ่่สุมุ่าชิกอายุ่	 15	 ปีข่�นไปแลัะ 

มุ่่สุิที่ธิหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติเป็นหน�วย่ตัวอย่�างขั�นที่่�สุามุ่	 โด้ย่กำหนด้ให้เก็บรวบรวมุ่ข้อมุู่ลัจากประชาชน 

ที่่�มุ่่อายุ่	15	ปีข่�นไปแลัะมุ่่สุิที่ธิหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติทีุ่กคนในครัวเร่อนสุ�วนบุคคลัตัวอย่�าง

	 	 	 3.1)	ขั�นที่่�หน่�ง

	 	 	 หน�วย่ตัวอย่�างขั�นที่่�หน่�ง	:	จังหวัด้

	 	 	 การเลัอ่กหน�วย่ตวัอย่�างขั�นที่่�หน่�ง	:	ในแต�ลัะชั�นภมูุ่	ิ(สุปสุช.เขต)	ได้้ที่ำการเล่ัอกจงัหวดั้

ตัวอย่�างอย่�างอิสุระต�อกัน	ด้้วย่วิธ่การเลั่อกตัวอย่�างแบบมุ่่ระบบ	 โด้ย่จัด้เร่ย่งในแต�ลัะ	สุปสุช.เขต	ตามุ่พ่�นที่่�ที่าง

ภูมุ่ิศาสุตร์สุำหรับ	 สุปสุช.เขต	 13	 กรุงเที่พมุ่หานคร	 ไมุ่�มุ่่การเลั่อกหน�วย่ตัวอย่�างในขั�นที่่�หน่�ง	 ได้้จำนวนจังหวัด้

ตัวอย่�างที่ั�วประเที่ศที่ั�งสุิ�น	39	จังหวัด้	(รวมุ่กรุงเที่พมุ่หานคร)	

	 	 		 3.2)	ขั�นที่่�สุอง

	 	 	 หน�วย่ตัวอย่�างขั�นที่่�สุอง	:	เขตแจงนับ	(Enumeration	Area	:	EA)

	 	 	 การเล่ัอกหน�วย่ตัวอย่�างขั�นที่่�สุอง	:	ในแต�ลัะจังหวดั้ตวัอย่�าง	ได้ท้ี่ำการเลัอ่ก	EA	ตวัอย่�าง
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ด้ว้ย่วธิก่ารเลัอ่กตวัอย่�างแบบมุ่ร่ะบบ	โด้ย่จดั้เรย่่ง	EA	ในแต�ลัะจงัหวดั้ตวัอย่�าง	ตามุ่พ่�นที่่�ที่างภมูุ่ศิาสุตร	์ได้จ้ำนวน	

EA	ตัวอย่�าง	ที่ั�งสุิ�น	291	EA	ซึ่่�งกระจาย่ไปตามุ่	สุปสุช.เขต	แลัะเขตการปกครอง	

	 	 	 3.3)	ขั�นที่่�สุามุ่

	 	 	 หน�วย่ตัวอย่�างขั�นที่่�สุามุ่	 :	 ครัวเร่อนสุ�วนบุคคลัที่่�มุ่่สุมุ่าชิกอายุ่	 15	 ปีข่�นไปแลัะมุ่่สุิที่ธิ

หลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ

	 	 	 การเลั่อกหน�วย่ตัวอย่�างขั�นที่่�สุามุ่	 :	 ในแต�ลัะ	 EA	 ตัวอย่�าง	 กำหนด้ให้มุ่่การเลั่อก 

ครัวเร่อนสุ�วนบุคคลัที่่�มุ่่สุมุ่าชิกอายุ่	 15	 ปีข่�นไปแลัะมุ่่สุิที่ธิหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติตัวอย่�าง	 จำนวน	 15 

ครัวเร่อน	 ด้้วย่วิธ่การเลั่อกตัวอย่�างแบบมุ่่ระบบได้้จำนวนครัวเร่อนสุ�วนบุคคลัตัวอย่�างที่ั�วประเที่ศที่ั�งสุิ�น	 4,365	

ครัวเร่อน	ที่ั�งน่�	กำหนด้ให้สุัมุ่ภาษณ์ประชาชนที่่�มุ่่อายุ่	15	ปีข่�นไปแลัะมุ่่สุิที่ธิหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาตทิีุ่กคน

ในครัวเร่อนสุ�วนบุคคลัตัวอ�างเพ่�อเก็บรวบรวมุ่ข้อมุู่ลัราย่ลัะเอ่ย่ด้	

 3.2 วัิธ์่การสุ่มตุัวัอย่างในิการสำรวัจค์วัามค์ิดเห็นิของผ้�ให�บริการ

		 	 1)	คุ้มุ่รวมุ่:	ผู้ให้บริการ	หมุ่าย่ถ้่ง	แพที่ย่์/ที่ันตแพที่ย่์	เภสุัชกร	พย่าบาลั	นักวิชาการสุาธารณสุุข	

กลัุ�มุ่วิชาช่พอ่�น	 ผู้บริหารหน�วย่บริการ	 แลัะผู้รับผิด้ชอบงานประกันสุุขภาพ	 ที่่�ปฏิิบัติงานในหน�วย่บริการ 

ที่่�ข่�นที่ะเบ่ย่นในระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	

		 	 2)	ระด้ับการนำเสุนอผลั:	เสุนอผลัการสุำรวจในระด้ับ	สุปสุช.เขต	จำนวน	13	เขต	แลัะระด้ับ

ประเที่ศ

			 	 3)	 แผนการเลั่อกตัวอย่�าง	 กำหนด้ให้ใช้แผนการเลั่อกตัวอย่�างแบบ	 Stratified	 Tree-stage	

Sampling	 โด้ย่มุ่่	 สุปสุช.เขต	 จำนวน	 13	 เขตเป็นชั�นภูมุ่ิ	 (Stratum)	 จังหวัด้เป็นหน�วย่ตัวอย่�างขั�นที่่�หน่�ง 

หน�วย่บริการที่่�ข่�นที่ะเบ่ย่นฯ	 เป็นหน�วย่ตัวอย่�างขั�นที่่�สุอง	 แลัะผู้ให้บริการเป็นหน�วย่ตัวอย่�างขั�นที่่�สุามุ่	 ซึ่่�งเป็น 

การเลัอ่กหน�วย่ตัวอย่�างโด้ย่ไมุ่�ใชค้วามุ่น�าจะเป็น	(Non-Probability	Sampling)	โด้ย่กำหนด้ให้เก็บรวบรวมุ่ข้อมูุ่ลั

ผู้ให้บริการตัวอย่�าง	ตามุ่จำนวนที่่�กำหนด้

	 	 	 3.1)	ขั�นที่่�หน่�ง

	 	 	 หน�วย่ตัวอย่�างขั�นที่่�หน่�ง	:	จังหวัด้

	 	 	 การเลัอ่กหน�วย่ตวัอย่�างขั�นที่่�หน่�ง	:	ในแต�ลัะชั�นภมูุ่	ิ(สุปสุช.เขต)	ได้้ที่ำการเล่ัอกจงัหวดั้

ตวัอย่�างอย่�างอสิุระต�อกนั	ด้ว้ย่วธิก่ารเลัอ่กตวัอย่�างแบบมุ่ร่ะบบ	โด้ย่จดั้เรย่่งจงัหวดั้ในแต�ลัะ	สุปสุช.เขต	ตามุ่พ่�นท่ี่�

ที่างภูมิุ่ศาสุตร์สุำหรับ	สุปสุช.เขต	13	กรงุเที่พมุ่หานคร	ไมุ่�มุ่ก่ารเลัอ่กหน�วย่ตัวอย่�างในขั�นที่่�หน่�ง	ได้จ้ำนวนจังหวัด้

ตัวอย่�างที่ั�วประเที่ศที่ั�งสุิ�น	39	จังหวัด้	(รวมุ่	กรุงเที่พมุ่หานคร)	

	 	 		 3.2)	ขั�นที่่�สุอง

	 	 		 หน�วย่ตัวอย่�างขั�นที่่�สุอง	:	หน�วย่บริการ

	 	 		 การเลั่อกหน�วย่ตัวอย่�างขั�นที่่�สุอง	 :	 ในแต�ลัะจังหวัด้ตัวอย่�าง	 ได้้จัด้กลัุ�มุ่หน�วย่บริการ

ตามุ่จำนวนเต่ย่งผู้ป่วย่ใน	ของหน�วย่บริการ	แบ�งเป็น	4	กลัุ�มุ่	ด้ังน่�	กลัุ�มุ่ที่่�	1	ไมุ่�มุ่่เต่ย่ง	กลัุ�มุ่ที่่�	2	จำนวน	1-30	

เต่ย่ง	กลัุ�มุ่ที่่�	3	จำนวน	31-90	เต่ย่ง	แลัะกลัุ�มุ่ที่่�	4	จำนวน	91	เต่ย่งข่�นไป	แลัะที่ำการเลั่อกหน�วย่บริการตัวอย่�าง 
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ตามุ่จำนวนที่่�กำหนด้ด้้วย่วิธ่การเลั่อกตัวอย่�างแบบมุ่่ระบบ	โด้ย่จัด้เร่ย่งหน�วย่บริการ	ตามุ่กลัุ�มุ่หน�วย่บริการ	แลัะ

สุังกัด้	ได้้จำนวนบริการตัวอย่�างที่ั�งสุิ�น	676	แห�ง	

	 	 	 3.3)	ขั�นที่่�สุามุ่

	 	 	 หน�วย่ตัวอย่�างขั�นที่่�สุามุ่	:	ผู้ให้บริการ

	 	 	 การเลัอ่กหน�วย่ตวัอย่�างขั�นท่ี่�สุามุ่	:	กำหนด้ให้ที่ำการเล่ัอกผู้ใหบ้ริการ	ในแต�ลัะประเภที่	

(แพที่ย่์/ที่ันตแพที่ย่์	เภสุัชกร	นักวิชาการสุาธารณสุุข	กลัุ�มุ่วิชาช่พอ่�น	ผู้บริหารหน�วย่บริการ	แลัะผู้รับผิด้ชอบงาน

ประกนัสุขุภาพ)	จากที่กุหน�วย่บริการตวัอย่�างที่่�ได้้เลัอ่กไวใ้นขั�นการเลัอ่กหน�วย่ตัวอย่�างขั�นที่่�สุอง	ใหไ้ด้้จำนวนผูใ้ห้

บริการในแต�ลัะประเภที่ครบตามุ่จำนวนผู้ให้บริการตัวอย่�างท่ี่�ได้้กำหนด้ไว้	 ทัี่�งน่�ให้สัุมุ่ภาษณ์ผู้ให้บริการเพ่�อเก็บ

รวบรวมุ่ข้อมุู่ลัราย่ลัะเอ่ย่ด้	ได้้จำนวนผู้ให้บริการตัวอย่�างที่ั�งสุิ�น	7,228	คน

 3.3 วัิธ์่การสุ่มตุัวัอย่างในิการสำรวัจค์วัามค์ิดเห็นิขององค์์กรภาค์่ท่�เก่�ยวัข�อง

	 	 3.3.1	องค์กรปกครองสุ�วนที่้องถ้ิ�น	(อปที่.)

	 	 	 1)	คุ้มุ่รวมุ่:	ผู้บริหารองค์กรปกครองสุ�วนที่้องถ้ิ�น	(อปที่.)	ผู้บริหารกองทีุ่นหลัักประกัน

สุุขภาพกรุงเที่พมุ่หานคร	(สุำหรับ	สุปสุช.เขต	13	กรุงเที่พมุ่หานคร)	แลัะผู้ที่่�ได้้รับมุ่อบหมุ่าย่ให้ที่ำหน้าที่่�บริการ

กองทีุ่นหลัักประกันสุุขภาพในระด้ับที่้องถ้ิ�นหร่อพ่�นที่่�	หร่อกองทีุ่นฟื้้�นฟืู้สุมุ่รรถ้ภาพระด้ับจังหวัด้

	 	 		 2)	 ระด้ับการนำเสุนอผลั:	 เสุนอผลัการสุำรวจในระด้ับ	 สุปสุช.	 เขต	 จำนวน	 13	 เขต 

แลัะระด้ับประเที่ศ

	 	 		 3)	 แผนการเลั่อกตัวอย่�าง	 กำหนด้ให้ใช้แผนการเลั่อกตัวอย่�างแบบ	 Stratified 

Systematic	Sampling	โด้ย่มุ่่	สุปสุช.	เขต	จำนวน	13	เขตเป็นชั�นภูมุ่ิ	(Stratum)	อปที่.	แลัะกองทีุ่นหลัักประกัน

สุุขภาพกรุงเที่พมุ่หานคร	 เป็นหน�วย่ตัวอย่�างโด้ย่กำหนด้ให้เก็บรวบรวมุ่ข้อมุู่ลัจากผู้บริหาร	 อปที่.	 หร่อกองทีุ่น 

หลักัประกันสุขุภาพกรุงเที่พมุ่หานคร	จำนวน	1	คน	แลัะผู้ที่่�ได้้รับมุ่อบหมุ่าย่ให้ที่ำหน้าที่่�บริหารกองทุี่นหลัักประกัน

สุุขภาพในระด้ับที่้องถ้ิ�นหร่อพ่�นที่่�ทีุ่กคน

	 	 	 	 หน�วย่ตัวอย่�าง	:	องค์กรปกครองสุ�วนที่้องถ้ิ�น	(อปที่.)

	 	 	 	 การเลั่อกหน�วย่ตัวอย่�าง	:	ในแต�ลัะชั�นภูมุ่ิ	(สุปสุช.เขต	1-12)	ได้้ที่ำการเลั่อก	

อปที่.	 ตัวอย่�าง	 (ไมุ่�รวมุ่	 องค์การบริหารสุ�วนจังหวัด้)	 อย่�างอิสุระต�อกัน	 ด้้วย่วิธ่การเลั่อกตัวอย่�างแบบมุ่่ระบบ 

โด้ย่จัด้เร่ย่ง	อปที่.	ในแต�ลัะ	สุปสุช.เขต	ตามุ่จังหวัด้	อำเภอ	แลัะประเภที่ของ	อปที่.	(เที่ศบาลันคร/เที่ศบาลัเมุ่่อง/	

เที่ศบาลัตำบลั/	 องค์การบริหารสุ�วนตำบลั)	 ได้้จำนวน	 อปที่.	 ตัวอย่�าง	 กระจาย่ไปทีุ่กจังหวัด้ทัี่�วประเที่ศทัี่�งสุิ�น 

4,250	แห�ง	สุำหรับองค์การบรหิารสุ�วนจังหวดั้	จำนวน	66	แห�ง	แลัะกองทุี่นหลักัประกนัสุขุภาพกรงุเที่พมุ่หานคร

ทีุ่กเขต	 จำนวน	 51	 เขต	 ได้้จำนวน	 อปที่.	 ตัวอย่�าง	 แลัะกองทุี่นหลัักประกันสุุขภาพกรุงเที่พมุ่หานคร	 ที่ั�งสุิ�น 

4,367	แห�ง	

	 	 3.3.2	เคร่อข�าย่องค์กรภาค่

	 	 		 1)	 คุ้มุ่รวมุ่:	 ภาค่ที่่�มุ่่สุ�วนร�วมุ่ในการด้ำเนินงานร�วมุ่กับระบบหลัักประกันสุุขภาพ 

แห�งชาติในด้้านต�างๆ	 อาที่ิ	 เคร่อข�าย่องค์กรภาค่	 ได้้แก�	 เคร่อข�าย่องค์กรประชาชน	 9	 ด้้าน	 (ด้้านเด็้กหร่อ 
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เย่าวชน	 ด้้านสุตร่	 ด้้านผู้สูุงอายุ่	 ด้้านคนพิการหร่อผู้ป่วย่จิตเวช	 ด้้านผู้ติด้เช่�อเอชไอว่หร่อผู้ป่วย่เร่�อรังอ่�น 

ด้้านผู้ใช้แรงงาน	 ด้้านชุมุ่ชนแออัด้	 ด้้านเกษตรกร	 แลัะด้้านชนกลัุ�มุ่น้อย่)	 แลัะเคร่อข�าย่อ่�นๆ	 ที่่�มุ่่สุ�วนร�วมุ่ 

ในการด้ำเนินงานกับระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ

	 	 		 2)	ระด้ับการนำเสุนอผลั:	เสุนอผลัการสุำรวจในระด้ับประเที่ศ

	 	 		 3)	 แผนการเลั่อกตัวอย่�าง	 สุำหรับการสุำรวจความุ่คิด้เห็นของเคร่อข�าย่องค์กรภาค่	

กำหนด้ให้บุคคลัท่ี่�ด้ำเนินงานร�วมุ่กับระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติเป็นหน�วย่ตัวอย่�าง	 โด้ย่การสุำรวจน่�ไมุ่�มุ่่

การเลั่อกหน�วย่ตัวอย่�าง	ที่ั�งน่�	ให้เก็บรวบรวมุ่ข้อมุู่ลัจากราย่ช่�อภาค่ที่่�เก่�ย่วข้องทีุ่กคน	ซึ่่�งมุ่่จำนวนที่ั�งสุิ�น	500	คน	

4. พื�นิท่�ดำเนิินิการศึึกษา

	 การศ่กษาครั�งน่�ได้้กำหนด้พ่�นท่ี่�ด้ำเนินการศ่กษาในเชิงปริมุ่าณแลัะเชิงคุณภาพ	 ที่่�มุ่่ขอบเขตพ่�นที่่�ที่ำ 

การสุำรวจ	ครอบคลัุมุ่พ่�นที่่�	สุปสุช.เขต	13	เขต	ด้ังน่�

 4.1 พื�นิท่�ดำเนิินิการศึึกษาในิเชิิงปริมาณ	จำแนกตามุ่กลัุ�มุ่เป้าหมุ่าย่ด้ังน่�

	 	 4.1.1	 พ่�นที่่�ด้ำเนินการสุำรวจความุ่คิด้เห็นของกลุั�มุ่ประชาชน	 มุ่่การกระจาย่ตัวในภูมุ่ิภาค

ต�างๆ	 ของประเที่ศไที่ย่	 แลัะเป็นตัวแที่นกระจาย่อยู่�ในพ่�นท่ี่�	 สุปสุช.เขต	 13	 เขต	 รวมุ่ทัี่�งสิุ�น	 39	 จังหวัด้ 

ซึ่่�งประกอบด้้วย่จังหวัด้ต�างๆ	ในแต�ลัะเขตพ่�นที่่�	ด้ังตารางที่่�	4

	 	 4.1.2	 พ่�นที่่�ด้ำเนินการสุำรวจความุ่คิด้เห็นของกลัุ�มุ่ผู้ให้บริการ	 มุ่่การกระจาย่ตัวในภูมุ่ิภาค

ต�างๆ	 ของประเที่ศไที่ย่	 แลัะเป็นตัวแที่นกระจาย่อยู่�ในพ่�นท่ี่�	 สุปสุช.เขต	 13	 เขต	 รวมุ่ทัี่�งสิุ�น	 39	 จังหวัด้ 

ซึ่่�งประกอบด้้วย่จังหวัด้ต�างๆ	ในแต�ลัะเขตพ่�นที่่�	ด้ังตารางที่่�	4
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ตุารางท่� 4	พ่�นที่่�ด้ำเนินการสุำรวจความุ่คิด้เห็นของกลัุ�มุ่ประชาชน	แลัะผู้ให้บริการ

ภ้มิภาค์ สปสชิ.เขตุ จำนิวันิจังหวััด จังหวััด

ภาคเหน่อ

1 4 แมุ่�ฮั�องสุอน,	ลัำพูน,	เช่ย่งราย่,	น�าน

2 3 ตาก,	สุุโขที่ัย่,	พิษณุโลัก

3 3 กำแพงเพชร,	พิจิตร,	ชัย่นาที่

ภาคกลัาง
4 4 สุิงห์บุร่,	อ�างที่อง,	นครนาย่ก,	นนที่บุร่

5 4 เพชรบุร่,	สุมุุ่ที่รสุงครามุ่,	นครปฐมุ่,	กาญจนบุร่

ภาคตะวันออก 6 4 จันที่บุร่,	ชลับุร่,	ฉะเชิงเที่รา,	สุระแก้ว

ภาคตะวันออกเฉ่ย่งเหน่อ

7 2 ร้อย่เอ็ด้,	มุ่หาสุารคามุ่

8 3 อุด้รธาน่,	นครพนมุ่,	หนองคาย่

9 2 ชัย่ภูมุ่ิ,	บุร่รัมุ่ย่์

10 3 อำนาจเจริญ,	มุุ่กด้าหาร,	ศร่สุะเกษ

ภาคใต้
11 3 สุุราษฎร์ธาน่,	พังงา,	ชุมุ่พร

12 3 ปัตตาน่,	พัที่ลัุง,	สุตูลั

กรุงเที่พมุ่หานคร 13	(กที่มุ่.) 1 กรุงเที่พมุ่หานคร

รวัมทั�วัประเทศึ 39

	 	 4.1.3	 พ่�นที่่�ด้ำเนินการสุำรวจความุ่คิด้เห็นขององค์กรภาค่ท่ี่�เก่�ย่วข้อง	 มุ่่การกระจาย่ตัวใน 

ภูมุ่ิภาคต�างๆ	ของประเที่ศไที่ย่	แลัะเป็นตัวแที่นกระจาย่อยู่�ในพ่�นที่่�	สุปสุช.เขต	13	เขต	ด้ังน่�

		 	 		 1)	องค์กรปกครองสุ�วนที่้องถ้ิ�น	(อปที่.)	ที่่�กระจาย่ทีุ่กจังหวัด้ที่ั�วประเที่ศที่ั�งสุิ�น	4,250	

แห�ง	สุำหรับองค์การบริหารสุ�วนจังหวัด้	จำนวน	66	แห�ง	แลัะกองทุี่นหลักัประกันสุขุภาพกรุงเที่พมุ่หานครทุี่กเขต	

จำนวน	51	เขต	ได้้จำนวน	อปที่.	ตัวอย่�าง	แลัะกองทีุ่นหลัักประกันสุุขภาพกรุงเที่พมุ่หานคร	ที่ั�งสุิ�น	4,367	แห�ง	

	 		 	 2)	 เคร่อข�าย่องค์กรภาค่	 เป็นการสุำรวจน่�ไมุ่�มุ่่การเลั่อกหน�วย่ตัวอย่�างในจังหวัด้ 

แต�เป็นการเก็บรวบรวมุ่ข้อมุู่ลัจากราย่ช่�อภาค่ที่่�เก่�ย่วข้องทีุ่กคน			

 4.2 พื�นิท่�ดำเนิินิการศึึกษาในิเชิิงค์ุณภาพ

	 		 ในการศ่กษาครั�งน่�	 ผู้วิจัย่ได้้เลั่อกพ่�นที่่�ในการศ่กษาจากพ่�นที่่�ที่่�มุ่่การด้ำเนินงานของ	 กปที่. 

โด้ย่แบ�งเป็นพ่�นที่่�กปที่.	ที่่�มุ่่การเบิกจ�าย่สุูง	จำนวน	5	พ่�นที่่�	แลัะพ่�นที่่�	กปที่.ที่่�มุ่่การเบิกจ�าย่ต�ำ	จำนวน	5	พ่�นที่่�	

รวมุ่ที่ั�งสุิ�น	10	พ่�นที่่�	ที่ั�งน่�พ่�นที่่�ที่่�ที่ำการเลั่อกจะเป็นพ่�นที่่�ที่่�กระจาย่ตามุ่ภูมุ่ิภาคต�างๆ	5	ภูมุ่ิภาค	ได้้แก�	ภาคเหน่อ	

ภาคกลัาง	ภาคตะวันออก	ภาคตะวันออกเฉ่ย่งเหน่อ	แลัะภาคใต้	กรณ่ที่่�ไมุ่�พบผู้ให้ข้อมุู่ลัที่่�สุำคัญ	ผู้วิจัย่ได้้ที่ำการ

เปลั่�ย่นแปลังพ่�นที่่�ด้ำเนินการศ่กษาใหมุ่�	เพ่�อให้การเก็บข้อมุู่ลักับผู้ให้ข้อมุู่ลัที่่�สุำคัญเกิด้ประสุิที่ธิผลัสุูงสุุด้					

5. ขั�นิตุอนิแลัะวัิธ์่การดำเนิินิการศึึกษา

	 การศ่กษาครั�งน่�	มุ่่ขั�นตอนแลัะวิธ่การด้ำเนินการศ่กษา	ด้ังน่�
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  5.1 ขั�นิตุอนิการเตุร่ยมการ

	 	 ช�วงระย่ะเตร่ย่มุ่การก�อนการศ่กษา	 คณะผู้วิจัย่ได้้วางแผนการด้ำเนินงาน	 แลัะการค้นคว้า 

ข้อมุู่ลัต�างๆ	ด้ังน่�

		 	 	 5.1.1	การจัด้ประชุมุ่ผูเ้ช่�ย่วชาญแลัะคณะที่ำงานเพ่�อช่�แจงโครงการแลัะสุร้างความุ่เขา้ใจ 

ร�วมุ่กันในขอบเขตของงานในการด้ำเนินงานโครงการ	 การพัฒนาแบบสุอบถ้ามุ่แลัะการเก็บข้อมุู่ลัภาคสุนามุ่ 

โด้ย่แบ�งบที่บาที่รับผิด้ชอบประกอบด้้วย่

			 	 	 	 1)	ผู้เช่�ย่วชาญหร่อผู้ที่รงคุณวุฒิในสุาขาการประเมุ่ินผลั	รับผิด้ชอบในการให้ 

คำปรก่ษา	แนะนํา	การปฏิบัิตงิานด้า้นวิชาการในการออกแบบเคร่�องมุ่อ่ในการสุำรวจความุ่คิด้เห็น	การสุุ�มุ่ตัวอย่�าง	

การใชสุ้ถ้ติใินการศก่ษา	การประมุ่วลัผลั	การที่ด้สุอบเคร่�องมุ่อ่	การวเิคราะหข์อ้มุ่ลูั	การอภปิราย่ผลั	การสุรปุผลัแลัะ 

การเข่ย่นราย่งาน	 ตลัอด้จนการวางแผนในการบริหารจัด้การในการด้ำเนินโครงการให้เป็นไปตามุ่แผนงาน 

ที่่�กำหนด้ไว้	 การตรวจสุอบคุณภาพการประเมุ่ินผลัตลัอด้การด้ำเนินการโครงการ	 แลัะการปฏิิบัติงานร�วมุ่กัน 

หร่อสุนับสุนุนการปฏิิบัติงานของนักวิจัย่หลัักแลัะผู้ช�วย่นักวิจัย่ในพ่�นที่่�		

	 	 	 	 2)	 ผู้เช่�ย่วชาญด้้านการเก็บข้อมุู่ลัภาคสุนามุ่	 รับผิด้ชอบในการให้คำปร่กษา 

แนะนาํ	การปฏิิบตังิานด้า้นวชิาการในการกำหนด้รปูแบบการเกบ็ขอ้มุ่ลูัภาคสุนามุ่	การวางแผนในการบรหิารจดั้การ 

ในการเก็บข้อมุู่ลัภาคสุนามุ่แต�ลัะเขตให้เป็นไปตามุ่แผนงานท่ี่�กำหนด้ไว้	 การตรวจสุอบคุณภาพการเก็บข้อมุู่ลั 

ของคณะที่ำงาน	การตรวจสุอบคุณภาพของข้อมุู่ลั	ตลัอด้จนการปฏิิบัติงานร�วมุ่กันหร่อสุนับสุนุนการปฏิิบัติงาน

ของนักวิจัย่หลัักแลัะผู้ช�วย่นักวิจัย่ในพ่�นที่่�

		 	 	 	 3)	นักวิจัย่	ประกอบด้้วย่นักวิจัย่ที่่�มุ่่ความุ่รับผิด้ชอบในด้้านต�างๆ	ด้ังน่�

		 	 	 	 	 3.1)	นักวิจัย่หลััก	มุ่่หน้าที่่�ในการรวบรวมุ่ข้อมุู่ลั	เอกสุารที่างวิชาการ	

แนวคิด้	 ที่ฤษฎ่แลัะผลังานที่่�เก่�ย่วกับโครงการ	 การออกแบบเคร่�องมุ่่อ	 การตรวจสุอบคุณภาพของเคร่�องมุ่่อ 

การที่ด้สุอบเคร่�องมุ่่อ	การวิเคราะห์ผลัแลัะจัด้ที่ำราย่งานโครงการสุำรวจความุ่คิด้เห็นของประชาชน	ผู้ให้บริการ 

แลัะองค์กรภาค่ที่่�เก่�ย่วข้องต�อการด้ำเนินงานในระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	ปี	2567	ให้ถู้กต้องตามุ่หลััก

วิชาการแลัะครบถ้้วนสุมุ่บูรณ์ตามุ่วัตถุ้ประสุงค์แลัะข้อกำหนด้ของโครงการ

		 	 	 	 	 3.2)	นักวิจัย่ระดั้บพ่�นที่่�	มุ่ห่น้าที่่�ในการติด้ต�อประสุานงานกับกลุั�มุ่เป้า

หมุ่าย่ในระด้บัพ่�นที่่�แลัะการเกบ็รวบรวมุ่ขอ้มุ่ลูัภาคสุนามุ่ท่ี่�รบัผดิ้ชอบใน	สุปสุช.	เขต	13	เขต	ใหมุ้่ค่วามุ่ครบถ้้วนตามุ่ 

เป้าหมุ่าย่ที่่�กำหนด้ไว้ในแต�ลัะเขต	 โด้ย่ต้องมุ่่ความุ่ถู้กต้องตามุ่หลัักวิชาการในการเก็บข้อมุู่ลัแลัะการตรวจสุอบ

ความุ่ถ้กูตอ้งของแบบวัด้ก�อนนำไปประมุ่วลัผลั	นอกจากน่�ย่งัตอ้งนำเขา้ขอ้มุ่ลูัลังในโปรแกรมุ่สุำเรจ็รปู	ตรวจสุอบ

ความุ่ถู้กต้องของข้อมุู่ลัที่่�นำเข้า	แลัะจัด้สุ�งไปย่ังนักวิจัย่หลัักต�อไป

	 	 	 	 4)	 ผู้ช�วย่นักวิจัย่	 มุ่่หน้าที่่�ในการปฏิิบัติงานเก่�ย่วกับการใช้ความุ่รู้พ่�นฐาน

ด้้านการวิจัย่ในการหาข้อมุู่ลั	เก็บข้อมุู่ลั	แปลัผลัข้อมุู่ลั	วิเคราะห์ข้อมุู่ลั	ประสุานงานกับนักวิจัย่ระด้ับพ่�นที่่�	แลัะ 

หน�วย่งานที่่�เก่�ย่วข้อง	 รวบรวมุ่ข้อมุู่ลัที่่�ได้้จากการเก็บข้อมุู่ลัภาคสุนามุ่	 นำมุ่าตรวจสุอบความุ่ถู้กต้องแลัะ 

ประมุ่วลัผลัรวมุ่ถ้่งการปฏิิบัติหน้าที่่�อ่�นที่่�เก่�ย่วข้อง



45

		 	 	 	 5)	เลัขานุการโครงการ	มุ่ห่น้าที่่�ประสุานงานกับเจา้หน้าที่่�	สุปสุช.	ในการด้ำเนิน

การโครงการในภาพรวมุ่	ประสุานงานในการรวบรวมุ่ขอ้มุ่ลูั	เอกสุารที่างวชิาการที่่�เก่�ย่วขอ้งกบัโครงการ	ประสุาน

งานกบัคณะที่ำงานหลักัแลัะคณะที่ำงานในระด้บัพ่�นที่่�ของโครงการ	แลัะงานต�างๆ	ที่่�ได้ร้บัมุ่อบหมุ่าย่จากหวัหนา้

โครงการ

			 	 	 5.1.2	การจัด้ประชุมุ่เพ่�อเตร่ย่มุ่ความุ่พร้อมุ่ในการเก็บข้อมุู่ลัภาคสุนามุ่	ประกอบด้้วย่

			 	 	 	 1)	การจดั้ประชมุุ่ร�วมุ่กบั	สุปสุช.	แลัะหน�วย่งานที่่�เก่�ย่วขอ้ง	เช�น	สุำนกังานสุถ้ติิ

แห�งชาติ	อย่�างน้อย่	1	ครั�ง	เป็นการประชุมุ่รับฟื้ังแนวที่างการด้ำเนินโครงการ	ประเด้็นที่่�ต้องการให้สุำรวจข้อมุู่ลั 

ความุ่คาด้หวงัของ	สุปสุช.	ตลัอด้จนการนำเสุนอแผนการด้ำเนินงานโครงการ	แลัะขอ้ควรระมุ่ดั้ระวงัในการด้ำเนิน

การโครงการ	เพ่�อให้คณะที่ำงานได้้เห็นภาพแลัะมุ่่ความุ่เข้าใจในตัวโครงการที่่�กำลัังจะด้ำเนินการได้้อย่�างชัด้เจน	

			 	 	 	 2)	 การจัด้ประชุมุ่คณะที่ำงานของมุ่หาวิที่ย่าลััย่เกษตรศาสุตร์	 ประกอบด้้วย่	

หวัหนา้โครงการ	ผูเ้ช่�ย่วชาญ	คณะนกัวจิยั่	แลัะเลัขานกุารโครงการ	เปน็การจดั้ประชมุุ่เพ่�อที่ำความุ่เขา้ใจในกรอบ

แนวคิด้ในการที่ำงาน	วางแผนการด้ำเนินงานโครงการในกิจกรรมุ่ต�างๆ	อาที่ิ	การออกแบบเคร่�องมุ่่อในการเก็บ

ข้อมุู่ลั	แนวที่างการที่ด้สุอบข้อมุู่ลั	แนวที่างการสุุ�มุ่ตัวอย่�าง	การวางแผนการลังพ่�นที่่�เก็บข้อมุู่ลั	การลังรหัสุข้อมุู่ลั	

แนวที่างการควบคุมุ่คุณภาพในแต�ลัะขั�นตอน	

	 	 	 5.1.3	การรวบรวมุ่แลัะศ่กษาเอกสุารข้อมุู่ลัทีุ่ติย่ภูมุ่ิที่่�เก่�ย่วข้องกับ	ระบบหลัักประกัน

สุขุภาพแห�งชาติ	แนวคิด้แลัะที่ฤษฎท่ี่่�เก่�ย่วข้องกับการรับรู้	แนวคิด้แลัะที่ฤษฎท่่ี่�เก่�ย่วข้องกับคุณภาพการให้บริการ	

แนวคดิ้แลัะที่ฤษฎ่ท่ี่�เก่�ย่วข้องกบัความุ่พง่พอใจ	แลัะผลังานที่่�เก่�ย่วขอ้ง	เพ่�อมุ่าจดั้ที่ำเปน็กรอบแนวความุ่คดิ้ในการ

ด้ำเนินงานโครงการ

		 	 	 5.1.4	การตั�งสุมุ่มุ่ตฐิาน	(Formulating	Hypothesis)	โด้ย่การอาศยั่ฐานแนวคดิ้	ที่ฤษฎ ่

ที่่�เก่�ย่วข้องกับโครงการ	วัตถุ้ประสุงค์ของโครงการ	แลัะปัญหาที่่�เกิด้ข่�นในโครงการ	เพ่�อให้เกิด้การค้นหาคำตอบ

หร่อแก้ปัญหาในเชิงวิที่ย่าศาสุตร์	โด้ย่การกำหนด้ตัวแปรที่่�เหมุ่าะสุมุ่ในการศ่กษาต�อไป

  5.2 ขั�นิตุอนิการเก็บข�อม้ลัภาค์สนิาม

	 	 ช�วงระย่ะการเก็บข้อมูุ่ลัภาคสุนามุ่	 มุ่หาวิที่ย่าลััย่เกษตรศาสุตร์จะด้ำเนินการพัฒนาเคร่�องมุ่่อ

สุำหรับใช้ในการศ่กษา	 แลัะที่ด้สุอบประสิุที่ธิภาพของเคร่�องมุ่่อก�อนนำไปใช้จริงกับกลัุ�มุ่เป้าหมุ่าย่	 พร้อมุ่เสุริมุ่

ที่ักษะในการเก็บข้อมุู่ลัภาคสุนามุ่ให้แก�ผู้ปฏิิบัติงานให้มุ่่ความุ่รู้	 ความุ่เข้าใจในเน่�อหาแลัะวัตถุ้ประสุงค์ของ 

การด้ำเนินงานร�วมุ่กัน	ด้ังน่�

	 	 	 5.2.1	 การออกแบบเคร่�องมุ่่อที่่�ใช้ในการเก็บข้อมุู่ลัภาคสุนามุ่	 โด้ย่พิจารณาจาก

วัตถุ้ประสุงค์ของโครงการ	 ประเด้็นท่ี่�	 สุปสุช.	 ต้องการให้สุำรวจข้อมุู่ลั	 จากนั�นจ่งนำมุ่ากำหนด้เป็นรูปแบบของ

เคร่�องมุ่่อ	ได้้แก�	แบบสุอบถ้ามุ่	(Questionaire)	แลัะแบบสุัมุ่ภาษณ์เชิงลั่ก	(In-depth	Interview)	

		 	 	 5.2.2	 การที่ด้สุอบความุ่เที่่�ย่งตรงแลัะความุ่เช่�อมุ่ั�นของเคร่�องมุ่่อที่่�ใช้ในการเก็บข้อมูุ่ลั

ก�อนการเกบ็ขอ้มุ่ลูัในพ่�นที่่�จรงิ	โด้ย่ด้ำเนนิการตรวจสุอบจากผูเ้ช่�ย่วชาญแลัะการลังพ่�นที่่�นำแบบสุอบถ้ามุ่ไปที่ด้ลัอง

ใช้	(Try-Out)	กับกลัุ�มุ่เป้าหมุ่าย่ที่่�มุ่่คุณลัักษณะใกลั้เค่ย่งกับกลัุ�มุ่ประชากร	เพ่�อวัด้ความุ่เช่�อมุ่ั�นของแบบสุอบถ้ามุ่	

แลัะนำมุ่าปรับแก้แบบสุอบถ้ามุ่ให้มุ่่ความุ่ถู้กต้องแลัะเหมุ่าะสุมุ่กับการเก็บรวบรวมุ่ข้อมุู่ลัในพ่�นที่่�จริง	



46

			 	 	 5.2.3	การพัฒนาที่ักษะการเก็บข้อมุู่ลัภาคสุนามุ่แก�คณะที่ำงาน	ประกอบด้้วย่		 	

	 	 	 	 1)	 การจัด้ที่ำคู�มุ่่อการเก็บข้อมุู่ลัภาคสุนามุ่แลัะแนวที่างการวิเคราะห์ผลั 

ความุ่พ่งพอใจแลัะการรับรู้ของประชาชน	ผู้ให้บริการ	แลัะองค์กรภาค่	เพ่�อเป็นการสุร้างความุ่รู้แลัะความุ่เข้าใจ 

ในโครงการ	 ขนาด้ตัวอย่�าง	 พ่�นที่่�ด้ำเนินการเก็บข้อมูุ่ลั	 แนวที่างในการจัด้เก็บข้อมูุ่ลัในพ่�นที่่�ที่่�ถู้กต้องตามุ่หลััก

วชิาการ	วธิก่ารประสุานงานกบัพ่�นท่ี่�/องคก์ร/ชมุุ่ชน/กลุั�มุ่ตวัอย่�าง	การลังรหสัุขอ้มุ่ลูั	ปญัหาแลัะวธิก่ารแกไ้ขปญัหา	

ช�องที่างการติด้ต�อสุอบถ้ามุ่ผู้ประสุานงาน

			 	 	 	 2)	 การจัด้ฝ่ึกอบรมุ่การเก็บข้อมุู่ลัภาคสุนามุ่แก�คณะที่ำงาน	 เป็นการให้ 

ความุ่รู้ผ�านวิธ่การบรรย่าย่แลัะฝ่ึกปฏิิบัติ	 เพ่�อให้คณะที่ำงานสุามุ่ารถ้ใช้เคร่�องมุ่่อในการเก็บข้อมุู่ลัภาคสุนามุ่ 

ได้้อย่�างถู้กต้อง	แลัะที่ราบถ้่งจำนวนพ่�นที่่�/องค์กร/ชุมุ่ชน/กลัุ�มุ่ตัวอย่�างที่่�ตนเองรับผิด้ชอบ

			 		 	 5.2.4	การติด้ต�อประสุานงานกับหน�วย่งานในพ่�นที่่�	ได้้แก�	สุปสุช.เขต	1-13	หน�วย่บริการ 

ในระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	 องค์กรปกครองสุ�วนท้ี่องถ้ิ�น	 เคร่อข�าย่องค์กรภาค่ที่่�มุ่่สุ�วนร�วมุ่ในการ 

ด้ำเนินงานร�วมุ่กับระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติในด้้านต�างๆ	 เพ่�อประสุานงานแลัะนัด้หมุ่าย่วันเวลัาแลัะ

สุถ้านที่่�ในการเก็บข้อมุู่ลักับกลัุ�มุ่เป้าหมุ่าย่	 เคร่�องมุ่่อท่ี่�ใช้แลัะราย่ลัะเอ่ย่ด้การเก็บข้อมุู่ลั	 พร้อมุ่กับที่ำหนังสุ่อ

ขอความุ่อนุเคราะห์นัด้หมุ่าย่ประชากรกลัุ�มุ่เป้าหมุ่าย่สุ�งให้เจ้าหน้าที่่�ในหน�วย่งานที่่�เก่�ย่วข้องก�อนการลังพ่�นที่่� 

ที่กุครั�ง	แลัะจัด้เตรย่่มุ่วัสุด้อุปุกรณ์ในการเก็บขอ้มุ่ลูัที่ั�งแบบสุอบถ้ามุ่ความุ่คิด้เห็นสุำหรับประชากรกลัุ�มุ่เป้าหมุ่าย่	

แลัะแบบสุัมุ่ภาษณ์ประเด้็นเจาะลั่กเชิงคุณภาพสุำหรับผู้เก่�ย่วข้องหร่อผู้รับบริการด้้านสุาธารณสุุขจากโครงการ

	 	 	 5.2.5	 การเก็บข้อมูุ่ลัภาคสุนามุ่	 สุำหรับการจัด้เก็บข้อมุู่ลัเชิงปริมุ่าณ	 ผู้วิจัย่จะจัด้

ที่ำแบบสุอบถ้ามุ่ในรูปแบบเอกสุารแลัะรูปแบบอิเล็ักที่รอนิกส์ุ	 เพ่�อให้เกิด้ความุ่เหมุ่าะสุมุ่ในการเก็บข้อมูุ่ลักับ 

กลัุ�มุ่ตัวอย่�างแต�ลัะกลัุ�มุ่	

		 	 สุำหรับการเก็บข้อมุู่ลัเชิงคุณภาพ	 ผู้วิจัย่จะด้ำเนินการสุัมุ่ภาษณ์แบบเจาะลั่ก	 (In-depth 

Interview)	 ร�วมุ่กับการจัด้การประชุมุ่กลัุ�มุ่ย่�อย่	 (Focus	 Group	 Discussion)	 ในการสุอบถ้ามุ่ความุ่คิด้เห็น 

ของผู้ให้ข้อมุู่ลัที่่�สุำคัญ	 โด้ย่การเชิญผู้ที่่�เก่�ย่วข้อง	 ผู้เช่�ย่วชาญ	 แลัะผู้ที่่�มุ่่สุ�วนได้้เสุ่ย่ในประเด้็นที่่�ที่ำการศ่กษา 

มุ่าประชุมุ่ร�วมุ่กัน	 เพ่�อให้เกิด้การอภิปราย่แลัะแสุด้งความุ่คิด้เห็นในประเด้็นที่่�กำหนด้ไว้	 ที่ั�งน่�ผู้วิจัย่จะที่ำการ 

จด้บันที่่กเน่�อหาในช�วงการประชุมุ่	 ตลัอด้จนการบันที่่กเสุ่ย่งในระหว�างการประชุมุ่	 เมุ่่�อเสุร็จสุิ�นการประชุมุ่ 

แลั้ว	จ่งด้ำเนินการถ้อด้ราย่ลัะเอ่ย่ด้จากเที่ปที่่�บันที่่กไว้	เพ่�อใช้เป็นข้อมุู่ลัในการวิเคราะห์ต�อไป		

		 	 	 ที่ั�งน่�ก�อนการลังพ่�นที่่�เก็บข้อมุู่ลัภาคสุนามุ่	 คณะผู้วิจัย่ด้ำเนินการจัด้ที่ำหนังสุ่อแจ้งถ้่ง 

หน�วย่งานที่่�เก่�ย่วขอ้งอาที่	ิสุำนักงานหลักัประกนัสุขุภาพแห�งชาตเิขต	องคก์รปกครองสุ�วนที่อ้งถ้ิ�น	เครอ่ข�าย่องคก์ร

ภาคท่ี่่�มุ่สุ่�วนร�วมุ่ในการด้ำเนินงานร�วมุ่กบัระบบหลักัประกันสุขุภาพแห�งชาติในด้้านต�างๆ	เพ่�อขอความุ่อนเุคราะห์

ในการนัด้หมุ่าย่เจ้าหน้าที่่�	แลัะผู้เก่�ย่วข้องในการด้ำเนินงานระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	ปี	2567	

		 	 	 5.2.6	การจดั้ประชมุุ่ร�วมุ่กบั	สุปสุช.	แลัะหน�วย่งานที่่�เก่�ย่วขอ้ง	เพ่�อนำเสุนอความุ่กา้วหนา้ 

ในการด้ำเนินงาน	 การออกแบบเคร่�องมุ่่อที่่�ใช้ในการจัด้เก็บข้อมุู่ลั	 ผลัการที่ด้สุอบเคร่�องมุ่่อ	 แผนการเก็บข้อมุู่ลั

ในพ่�นที่่�	แลัะปัญหาอุปสุรรคที่่�เกิด้ข่�น	
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	 	 	 5.2.7	การจัด้ที่ำราย่งานความุ่ก้าวหน้าการเก็บข้อมุ่ลูัภาคสุนามุ่	เพ่�อให้สุำนักงานหลััก

ประกันสุุขภาพแห�งชาติสุามุ่ารถ้ตรวจสุอบระหว�างการด้ำเนินงานได้	้แลัะราย่งานผลัการศก่ษาเสุนอต�อสุำนักงาน 

หลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติพิจารณาต�อไป

 5.3 ขั�นิตุอนิการจัดการข�อม้ลั แลัะการจัดทำรายงานิ

	 	 มุ่หาวิที่ย่าลัยั่เกษตรศาสุตร์ด้ำเนินการตรวจสุอบข้อมุ่ลูัแลัะบันที่ก่ข้อมุ่ลูั	รวมุ่ถ้ง่การประมุ่วลัผลั	

เพ่�อจัด้ที่ำสุรุปผลั	พร้อมุ่ราย่งานความุ่ก้าวหน้าในการด้ำเนินงานเสุนอต�อสุำนักงานหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ

เพ่�อการติด้ตามุ่ผลัการด้ำเนินงานแลัะการตรวจสุอบระหว�างการด้ำเนินงาน	ด้ังน่�

	 	 	 5.3.1	 การตรวจสุอบแลัะบันท่ี่กข้อมุู่ลัจากแบบสุอบถ้ามุ่ชุด้ต�างๆ	 ลังในโปรแกรมุ่

สุำเร็จรูป	รวมุ่ถ้่งด้ำเนินการการประมุ่วลัผลั	แลัะวิเคราะห์ข้อมุู่ลัโด้ย่วิธ่การที่างสุถ้ิติ	เพ่�อจัด้ที่ำราย่งานผลัสุำรวจ

	 	 	 5.3.2	สุรุปผลั	แลัะข้อเสุนอแนะจากการสุำรวจข้อมูุ่ลัโครงการสุำรวจความุ่คิด้เห็นของ

ประชาชน	ผูใ้หบ้รกิาร	แลัะองคก์รภาคท่ี่่�เก่�ย่วขอ้งต�อการด้ำเนนิงานในระบบหลัักประกนัสุุขภาพแห�งชาต	ิปี	2567	

เสุนอต�อสุำนักงานหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ

	 	 	 5.3.3	การจัด้ประชุมุ่เพ่�อนำเสุนอความุ่ก้าวหน้าของการด้ำเนินงาน	สุรุปผลัการด้ำเนิน

งาน	แลัะปัญหาอุปสุรรค	อย่�างน้อย่	1	ครั�ง	แลัะราย่งานผลัการสุำรวจความุ่คิด้เห็นของโครงการฯ	ต�อผู้บริหาร	

คณะกรรมุ่การ	คณะอนุกรรมุ่การ	แลัะผู้เก่�ย่วข้องตามุ่ที่่�สุำนักงานกำหนด้	

				 	 	 5.3.4	การจัด้ที่ำราย่งานฉบับสุมุ่บูรณ์	เสุนอต�อสุำนักงานหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ

พิจารณาต�อไป

6. เค์รื�องมือท่�ใชิ�ในิการเก็บข�อม้ลั

	 เคร่�องมุ่่อที่่�ใช้ในการเก็บข้อมุู่ลั	ประกอบด้้วย่เคร่�องมุ่่อที่่�ใช้ในการเก็บข้อมุู่ลัเชิงปริมุ่าณ	แลัะเคร่�องมุ่่อที่่�

ใช้ในการเก็บข้อมุู่ลัเชิงคุณภาพ

  6.1 เค์รื�องมือท่�ใชิ�ในิการเก็บข�อม้ลัเชิิงปริมาณ	 ประกอบด้้วย่แบบสุอบถ้ามุ่	 4	 ชุด้	 ด้ังภาค 

ผนวก	ก	ได้้แก�		

		 	 	 6.1.1	 แบบสุอบถ้ามุ่ความุ่คิด้เห็นของประชาชนผู้มุ่่สุิที่ธิหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	

ประกอบด้้วย่ข้อคำถ้ามุ่ด้ังต�อไปน่�

	 	 	 	 -	คำถ้ามุ่คัด้กรอง

	 	 	 	 -	ข้อมุู่ลัที่ั�วไปของผู้ตอบแบบสุอบถ้ามุ่

	 	 	 	 -	สุ�วนที่่�	1	ลัักษณะที่ั�วไปของสุมุ่าชิกในครัวเร่อน

			 	 	 	 -	สุ�วนที่่�	2	ขอ้มุ่ลูัการรับรู้แลัะความุ่เขา้ใจต�อสุทิี่ธปิระโย่ชน์ในระบบหลัักประกนั

สุุขภาพแห�งชาติ

	 	 	 	 -	สุ�วนที่่�	3	ช�องที่างการรับข้อมุู่ลัข�าวสุาร

	 	 	 	 -	สุ�วนที่่�	4	ความุ่พ่งพอใจต�อระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ			

	 	 	 	 -	สุ�วนที่่�	5	การรับบริการสุาธารณสุุขแลัะใช้สุิที่ธิบัตรที่อง	
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		 	 	 	 -	 สุ�วนที่่�	 6	 ความุ่คาด้หวังแลัะระด้ับที่่�ปฏิิบัติได้้จริงต�อการด้ำเนินงานระบบ

หลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ		

		 	 	 	 -	สุ�วนที่่�	7	ปัญหาแลัะอุปสุรรค	ข้อเสุนอแนะ	แลัะความุ่ต้องการต�อการบริการ

แลัะการใช้สุิที่ธิหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ		

		 	 	 6.1.2	 แบบสุอบถ้ามุ่ความุ่คิด้เห็นของผู้ให้บริการในสุถ้านพย่าบาลัที่่�ข่�นที่ะเบ่ย่นเป็น

หน�วย่บริการในระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	ประกอบด้้วย่ข้อคำถ้ามุ่ด้ังต�อไปน่�

	 	 	 	 -	คำถ้ามุ่คัด้กรอง

	 	 	 	 -	สุ�วนที่่�	1	ข้อมุู่ลัที่ั�วไปของผู้ตอบแบบสุอบถ้ามุ่

			 	 	 	 -	สุ�วนที่่�	2	ข้อมุ่ลูัการรับรู้แลัะความุ่เขา้ใจต�อสุทิี่ธปิระโย่ชน์ในระบบหลัักประกัน

สุุขภาพแห�งชาติ

	 	 	 	 -	สุ�วนที่่�	3	ช�องที่างการรับข้อมุู่ลัข�าวสุาร

	 	 	 	 -	สุ�วนที่่�	4	ความุ่พ่งพอใจ/ความุ่คาด้หวัง/ระด้ับที่่�ปฏิิบัติได้้จริงในระบบหลััก

ประกันสุุขภาพแห�งชาติ

		 	 	 	 -	สุ�วนที่่�	 5	ปัญหา	อุปสุรรค	แลัะข้อเสุนอแนะต�อระบบหลัักประกันสุุขภาพ

แห�งชาติ	

		 			 	 6.1.3	แบบสุอบถ้ามุ่ความุ่คิด้เห็นขององค์กรปกครองสุ�วนท้ี่องถ้ิ�น	(อปที่.)	ที่่�ด้ำเนินงาน 

กองทีุ่นหลัักประกันสุุขภาพระด้ับที่้องถิ้�นหร่อพ่�นที่่�	 หร่อกองทีุ่นฟื้้�นฟืู้สุมุ่รรถ้ภาพระด้ับจังหวัด้	 ประกอบด้้วย่ 

ข้อคำถ้ามุ่ด้ังต�อไปน่�

	 	 	 	 -	คำถ้ามุ่คัด้กรอง

	 	 	 	 -	สุ�วนที่่�	1	ข้อมุู่ลัที่ั�วไปของผู้ตอบแบบสุอบถ้ามุ่

			 	 	 	 -	สุ�วนที่่�	2	ข้อมุ่ลูัการรบัรูแ้ลัะความุ่เขา้ใจต�อระบบหลักัประกนัสุขุภาพแห�งชาติ 

	 	 	 	 -	สุ�วนที่่�	3	ช�องที่างการรับข้อมุู่ลัข�าวสุาร

	 	 	 	 -	สุ�วนที่่�	4	ความุ่พ่งพอใจ/ความุ่คาด้หวัง/ระด้ับที่่�ปฏิิบัติได้้จริงในระบบหลััก

ประกันสุุขภาพแห�งชาติ

		 	 	 	 -	สุ�วนที่่�	5	ข้อเสุนอแนะ/ความุ่ต้องการต�อระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	

	 	 	 6.1.4	 แบบสุอบถ้ามุ่ความุ่คิด้เห็นของเคร่อข�าย่องค์กรภาค่ที่่�มุ่่สุ�วนร�วมุ่ในการด้ำเนิน

งานร�วมุ่กับระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	ประกอบด้้วย่ข้อคำถ้ามุ่ด้ังต�อไปน่�

	 	 	 	 -	คำถ้ามุ่คัด้กรอง

	 	 	 	 -	สุ�วนที่่�	1	ข้อมุู่ลัที่ั�วไปของผู้ตอบแบบสุอบถ้ามุ่

			 	 	 	 -	สุ�วนที่่�	2	ข้อมุ่ลูัการรับรู้แลัะความุ่เขา้ใจต�อสุทิี่ธปิระโย่ชน์ในระบบหลัักประกัน

สุุขภาพแห�งชาติ

	 	 	 	 -	สุ�วนที่่�	3	ช�องที่างการรับข้อมุู่ลัข�าวสุาร
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	 	 	 	 -	สุ�วนที่่�	4	ความุ่พ่งพอใจ/ความุ่คาด้หวัง/ระด้ับที่่�ปฏิิบัติได้้จริงในระบบหลััก

ประกันสุุขภาพแห�งชาติ

		 	 	 	 -	สุ�วนที่่�	5	ข้อเสุนอแนะ/ความุ่ต้องการต�อระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	

 6.2 เค์รื�องมือท่�ใชิ�ในิการเก็บข�อม้ลัเชิิงค์ุณภาพ

		 	 การสุัมุ่ภาษณ์แบบเจาะลั่ก	 (In-depth	 Interview	 Guidelines)	 	 โด้ย่ใช้แบบสุัมุ่ภาษณ์ก่�ง

โครงสุร้าง	(Semi-structure	Interview)	ในการสุอบถ้ามุ่ความุ่คิด้เห็นของผู้ให้ข้อมุู่ลัที่่�สุำคัญ	โด้ย่มุ่่ประเด้็นการ

สุัมุ่ภาษณ์แบบเจาะลั่ก	(In-depth	Interview	Guidelines)	ด้ังน่�

		 	 	 6.2.1	การเขา้ถ่้งบริการ	แลัะคุณภาพบริการที่่�ประชาชนได้้รับจากการบริหารกองทุี่น	กปที่. 

		 	 	 6.2.2	ปัญหา	อุปสุรรค	 ข้อเสุนอแนะ	ประเด้็นที่างกฎหมุ่าย่/ระเบ่ย่บ/แนวที่าง	 ของ

การบริหาร	กปที่.		

		 	 	 6.2.3	การรบัรูบ้ที่บาที่ของ	อปที่.	ในการบรหิารจดั้การ	กปที่.	แลัะการจดั้ระบบสุขุภาพ

ในระด้ับที่้องถ้ิ�น

		 	 	 6.2.4	ความุ่มุ่ั�นใจของการบรหิาร	กปที่./	รปูแบบการบริการ/	การบรหิารจดั้การ	กปที่.	

ในปีต�อๆ	ไป	

		 	 	 6.2.5	การด้ำเนินงาน/การจัด้บริการสุาธารณสุุข/การบริหารจัด้การงาน	บริการสุร้าง

เสุริมุ่สุขุภาพแลัะป้องกันโรค	บรกิารสุาธารณสุขุระดั้บปฐมุ่ภูมุ่	ิโด้ย่	กปที่.	(เช�น	อปที่.	ต้องการด้ำเนินการเอง	หรอ่	

ควรจดั้รปูแบบการจดั้การในลักัษณะใด้	โด้ย่พจิารณาถ้ง่ประเด้น็การกระจาย่อำนาจใหท้ี่อ้งถ้ิ�น	รวมุ่ถ้ง่	พรบ.หลักั

ประกันสุุขภาพแห�งชาติ	มุ่าตรา	47)	

7. การเก็บรวับรวัมข�อม้ลั

	 แนวที่างการเก็บรวบรวมุ่ข้อมุู่ลักลัุ�มุ่เป้าหมุ่าย่เชิงปริมุ่าณแลัะเชิงคุณภาพมุ่่ด้ังน่�

  7.1 การเก็บรวับรวัมข�อม้ลักลัุ่มเป้าหมายเชิิงปริมาณ	จำแนกตามุ่กลัุ�มุ่เป้าหมุ่าย่ด้ังน่�

		 	 	 7.1.1	 ประชาชน	 เป็นการเก็บรวบรวมุ่ข้อมุู่ลัด้้วย่วิธ่การสุัมุ่ภาษณ์ประชากรตัวอย่�าง	

ซึ่่�งเป็นประชาชนที่่�มุ่่อายุ่	 15	 ปีข่�นไป	 แลัะมุ่่สุิที่ธิหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	 จากครัวเร่อนสุ�วนบุคคลัตัวอย่�าง	

ที่่�ด้ำเนินการด้้วย่วิธ่การเลั่อกตัวอย่�างแบบมุ่่ระบบ	(Systematic	Sampling)	โด้ย่ให้มุ่่อัตราการตอบกลัับไมุ่�น้อย่

กว�าร้อย่ลัะ	80	ของกลัุ�มุ่ตัวอย่�าง	ด้ังน่�

			 		 	 	 1)	ใหเ้ริ�มุ่ตน้เขา้ปฏิบิติังานตามุ่หลัักการเด้นิแผนท่ี่�	คอ่	เมุ่่�อเขา้พ่�นท่ี่�	EA	ตวัอย่�าง	

กำหนด้ให้ครัวเร่อนแรกที่่�พบตามุ่คุ้มุ่รวมุ่ที่่�กำหนด้ไว้	เป็นครัวเร่อนตัวอย่�าง	ลัำด้ับที่่�	1	

			 			 	 	 2)	จากนั�น	ใหเ้ด้นินบัครวัเรอ่นตามุ่หลักัการเดิ้นแผนที่่�ไปอก่จำนวน	I	ครวัเรอ่น	

โด้ย่ที่่�	I	ค่อ	ช�วงของการเลั่อกตัวอย่�าง	ของแต�ลัะ	EA	ตัวอย่�าง	ค่อ	N/	15	โด้ย่ที่่�	N	ค่อ	จำนวนครัวเร่อนที่ั�งสุิ�นใน	

EA	ตัวอย่�างนั�นๆ	ด้ังนั�น	ครัวเร่อนด้ังกลั�าวจะเป็นครัวเร่อนตัวอย่�าง	ลัำด้ับที่่�	2		
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			 			 	 	 3)	สุำหรับครัวเร่อนตัวอย่�าง	ลัำด้ับที่่�	 3	 ให้ด้ำเนินการนับครัวเร่อนตามุ่หลััก

การใน	ข้อ	2)	ไปอ่กจำนวน	I	ครัวเร่อน	จากนั�น	ด้ำเนินการเช�นน่�ไปเร่�อย่	ๆ	จนถ้่ง	ครัวเร่อนตัวอย่�าง	ลัำด้ับที่่�	15	

ตามุ่ขนาด้ตัวอย่�างที่่�กำหนด้

			 	 		 		 หมุ่าย่เหต	ุ:	ถ้า้เลัอ่กครวัเรอ่นตวัอย่�างตามุ่วธิก่ารด้งักลั�าวแลัว้	พบว�า	ครวัเรอ่น

ตัวอย่�างด้ังกลั�าว	ไมุ่�มุ่่สุมุ่าชิกที่่�มุ่่อายุ่	15	ปีข่�นไปแลัะมุ่่สุิที่ธิหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	ให้ใช้ครัวเร่อนถ้ัด้ไปที่่�มุ่่

สุมุ่าชิกอายุ่	15	ปีข่�นไปแลัะมุ่่สุิที่ธิหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	เป็นครัวเร่อนตัวอย่�าง

		 		 	 	 4)	 กรณ่ไมุ่�พบบุคคลัตัวอย่�างจะมุ่่การนัด้หมุ่าย่เพ่�อขอเก็บข้อมุู่ลัจากบุคคลั 

นั�นซึ่�ำ	อย่�างน้อย่	3	ครั�ง	

		 	 	 	 5)	 ผู้วิจัย่อธิบาย่ราย่ลัะเอ่ย่ด้ของข้อคำถ้ามุ่ในแบบสุอบถ้ามุ่ให้ผู้ตอบ

แบบสุอบถ้ามุ่ได้้เกิด้ความุ่เข้าใจในคำถ้ามุ่แลัะสุามุ่ารถ้ตอบแบบสุอบถ้ามุ่	 หลัังจากนั�นจ่งบันที่่กข้อมุู่ลัลังใน

แบบสุอบถ้ามุ่แลัะเก็บข้อมุู่ลัลังแฟื้้มุ่ข้อมุู่ลัให้เร่ย่บร้อย่	แลั้วจ่งนำกลัับมุ่าบันที่่กข้อมุู่ลัจากฟื้อร์มุ่แบบสุอบถ้ามุ่ลัง

ในโปรแกรมุ่สุำเร็จรูป	เพ่�อนำไปวิเคราะห์ข้อมุู่ลัที่างสุถ้ิติ	แลัะจัด้เก็บรวบรวมุ่ข้อมุู่ลัที่ั�งหมุ่ด้ให้เป็นหมุ่วด้หมุู่�	

		 	 	 7.1.2	 ผู้ให้บริการ	 เป็นการเก็บรวบรวมุ่ข้อมุู่ลัด้้วย่วิธ่การสุัมุ่ภาษณ์บุคลัากรกลัุ�มุ่ 

เป้าหมุ่าย่ในหน�วย่บริการตัวอย่�าง	 โด้ย่ให้มุ่่อัตราการตอบกลัับไมุ่�น้อย่กว�าร้อย่ลัะ	 70	 ของกลัุ�มุ่ตัวอย่�าง	 ที่ั�งน่�ใน

การเก็บรวบรวมุ่ข้อมุู่ลัคณะที่ำงานได้้ประสุานงานกับหน�วย่บริการเพ่�อนัด้หมุ่าย่วัน	เวลัา	สุถ้านที่่�ในการให้ข้อมุู่ลั 

โด้ย่การประสุานงานผ�านงานบุคคลั	งานธรุการ	หรอ่ผูร้บัผดิ้ชอบงานหลักัประกันสุขุภาพแห�งชาติ	เพ่�อเปน็ตวักลัาง

ในการประสุานงานกับกลัุ�มุ่เป้าหมุ่าย่	อธิบาย่ราย่ลัะเอ่ย่ด้ของข้อคำถ้ามุ่ในแบบสุอบถ้ามุ่	ให้ผู้ตอบแบบสุอบถ้ามุ่

ได้้เกิด้ความุ่เข้าใจในคำถ้ามุ่แลัะสุามุ่ารถ้ตอบแบบสุอบถ้ามุ่ได้้ที่ั�งในเชิงปริมุ่าณแลัะข้อเสุนอแนะ	 หลัังจากนั�นจ่ง

ที่ำการบันที่่กข้อมุู่ลัลังในฟื้อร์มุ่แบบสุอบถ้ามุ่แลัะเก็บข้อมุู่ลัลังแฟื้้มุ่ข้อมุู่ลัให้เร่ย่บร้อย่	 แลั้วจ่งนำกลัับมุ่าบันที่่ก

ข้อมุู่ลัจากฟื้อร์มุ่แบบสุอบถ้ามุ่ลังในโปรแกรมุ่สุำเร็จรูป	 เพ่�อนำไปวิเคราะห์ข้อมุู่ลัที่างสุถ้ิติ	 แลัะจัด้เก็บรวบรวมุ่

ข้อมุู่ลัที่ั�งหมุ่ด้ให้เป็นหมุ่วด้หมุู่�	

					 		 	 7.1.3	 องค์กรภาค่ที่่�เก่�ย่วข้อง	 เป็นการเก็บรวบรวมุ่ข้อมุู่ลัราย่ลัะเอ่ย่ด้	 ด้้วย่วิธ่สุ�ง

แบบสุอบถ้ามุ่ที่างไปรษณ่ย่์/ไปรษณ่ย์่อิเลั็กที่รอนิกสุ์	 โด้ย่ให้มุ่่อัตราการตอบกลัับไมุ่�น้อย่กว�าร้อย่ลัะ	 70	 ของ 

กลัุ�มุ่ตัวอย่�าง	ได้้แก�	

	 		 	 	 1)	 องค์กรปกครองสุ�วนท้ี่องถิ้�น	 (อปที่.)	 เก็บรวบรวมุ่ข้อมุู่ลัด้้วย่วิธ่การสุ�ง

แบบสุอบถ้ามุ่ที่างไปรษณ่ย่์	 ให้แก�หน�วย่งานโด้ย่ระบุกลุั�มุ่เป้าหมุ่าย่ในการตอบแบบสุอบถ้ามุ่	 ได้้แก�	 ผู้บริหาร 

หน�วย่งาน	แลัะผูท้ี่่�ได้ร้บัมุ่อบหมุ่าย่ใหท้ี่ำหนา้ที่่�บรหิารกองที่นุหลักัประกนัสุขุภาพในระด้บัที่อ้งถ้ิ�นหรอ่พ่�นที่่�	หรอ่

กองทีุ่นฟื้้�นฟืู้สุมุ่รรถ้ภาพระด้ับจังหวัด้	ทีุ่กคน	หากไมุ่�ได้้รับการตอบกลัับจะใช้วิธ่การโที่รศัพที่์สุอบถ้ามุ่ข้อมุู่ลั

	 		 	 	 2)	องค์กรภาค่ที่่�เก่�ย่วข้อง	เก็บรวบรวมุ่ข้อมุู่ลัด้้วย่วิธ่การสุ�งแบบสุอบถ้ามุ่ที่าง

ไปรษณ่ย่์ให้แก�บุคคลัที่่�ด้ำเนินงานร�วมุ่กับระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	เป็นผู้ตอบแบบสุอบถ้ามุ่	

หากไมุ่�ได้้รับการตอบกลัับจะใช้วิธ่การโที่รศัพที่์สุอบถ้ามุ่ข้อมุู่ลั
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  7.2 การเก็บรวับรวัมข�อม้ลักลัุ่มเป้าหมายเชิิงค์ุณภาพ 

	 	 	 ผู้วิจัย่ได้้ที่ำการเก็บรวบรวมุ่ข้อมุู่ลัภาคสุนามุ่	 โด้ย่เริ�มุ่จากการสุัมุ่ภาษณ์เชิงล่ักร�วมุ่กับ

การจัด้ประชุมุ่กลัุ�มุ่ย่�อย่กับผู้ให้ข้อมุู่ลัสุำคัญ	ที่ั�ง	5	กลัุ�มุ่	ได้้แก�	1)	ประชาชนผู้ที่่�เคย่มุ่่ประสุบการณ์รับบริการ	2)	

ประชาชนผู้ที่่�เคย่ย่่�นเสุนอโครงการเพ่�อขอรับการสุนับสุนุน	จาก	กปที่.	3)	ผู้บริหาร/	ผู้รับผิด้ชอบงาน	กปที่.	4)	ผู้

ให้บริการที่่�เคย่ด้ำเนินงานร�วมุ่กับ	กปที่./	ประชาชนที่่�ได้้รับบริการจาก	กปที่.	แลัะ	5)	ภาค่เคร่อข�าย่ที่่�เคย่ด้ำเนิน

งานร�วมุ่กับ	กปที่./	ประชาชนที่่�ได้้รับบริการจาก	กปที่.	จำนวนที่ั�งสุิ�น	50	คน	ตามุ่แนวข้อคำถ้ามุ่ที่่�ออกแบบมุ่า

เพ่�อสุมัุ่ภาษณแ์บบเจาะลัก่ผูใ้หข้อ้มุ่ลูัสุำคญั	ร�วมุ่กับการสุงัเกตแลัะบนัที่ก่ขอ้มุ่ลูั	ขอ้สุงัเกต	แลัะความุ่คิด้เหน็ต�างๆ	

ลังในแบบบันที่่กข้อมุู่ลั	จากนั�นจ่งนำข้อมุู่ลัที่่�ได้้จากการสุัมุ่ภาษณ์มุ่าวิเคราะห์ข้อมุู่ลัต�อไป		

8. การทดสอบเค์รื�องมือท่�ใชิ�ในิการศึึกษา

		 โครงการสุำรวจความุ่คดิ้เหน็ของประชาชน	ผู้ใหบ้รกิาร	แลัะองคก์รภาคท่ี่่�เก่�ย่วขอ้งต�อการด้ำเนนิงานใน

ระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	ปี	2567	มุ่่การที่ด้สุอบเคร่�องมุ่่อที่่�ใช้ในการศ่กษา	กบักลัุ�มุ่ตวัอย่�างที่่�มุ่่ลักัษณะ

ใกลัเ้ค่ย่งกบักลัุ�มุ่เปา้หมุ่าย่	จากนั�นจง่นำประมุ่วลัผลัแลัะสุรปุผลัการที่ด้สุอบเคร่�องมุ่อ่แลัะราย่งานผลัการที่ด้สุอบ	

เพ่�อเสุนอแนะแนวที่างการปรับปรุงแบบสุอบถ้ามุ่ให้สุำนักงานหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	 พิจารณาก�อนนำ

แบบสุอบถ้ามุ่ไปใช้เป็นเคร่�องมุ่่อในการเก็บรวบรวมุ่ข้อมุู่ลัภาคสุนามุ่ต�อไป	 ซ่ึ่�งการที่ด้สุอบเคร่�องมุ่่อที่่�ใช้ในการ

ศ่กษาประกอบด้้วย่การที่ด้สุอบในด้้านต�างๆ	ด้ังน่�

  8.1 การทดสอบโดยค์ณะผ้�เชิ่�ยวัชิาญด�านิเนิื�อหาแลัะระเบย่บวัธิ์ว่ัจิยั (Ad hoc Committee) 

ด้้านการที่ด้สุอบแบบสุอบถ้ามุ่เป็นการที่ด้สุอบในรูปแบบการประชุมุ่คณะผู้เช่�ย่วชาญ	เพ่�อพิจารณาข้อคำถ้ามุ่ใน

แบบสุอบถ้ามุ่ให้มุ่่ความุ่ถู้กต้องกับวัตถุ้ประสุงค์ของโครงการ	 รวมุ่ถ้่งความุ่ถู้กต้องตามุ่ระเบ่ย่บวิธ่วิจัย่	 สุ�วนการ 

ที่ด้สุอบคุณภาพของแนวข้อคำถ้ามุ่ในการสุัมุ่ภาษณ์ผู้ให้ข้อมุู่ลัที่่�สุำคัญ	 ด้้านความุ่ตรงตามุ่เน่�อหา	 (Content 

Validity)	 แลัะแก้ไขปรับปรุงแนวคำถ้ามุ่ในด้้านเน่�อหา	 ภาษา	 แลัะสุำนวนที่่�ใช้ตามุ่ข้อเสุนอแนะของผู้ที่รง 

คุณวุฒิ/ผู้เช่�ย่วชาญที่่�ไมุ่�ใช�ผู้ให้ข้อมุู่ลัที่่�สุำคัญ	เพ่�อให้แบบสุัมุ่ภาษณ์มุ่่ความุ่ชัด้เจน	ตรงกับวัตถุ้ประสุงค์	เข้าใจง�าย่	

เหมุ่าะสุมุ่แลัะสุมุ่บูรณ์ในการเก็บรวบรวมุ่ข้อมุู่ลั

   8.2 การทดสอบค์วัามเท่�ยงตุรงของเนืิ�อหา (Validity)	 เป็นการที่ด้สุอบความุ่เท่ี่�ย่งตรงของ

เน่�อหาในแบบสุอบถ้ามุ่	ในประเด้็นที่่�เก่�ย่วข้องกับหัวข้อต�างๆ	แลัะความุ่สุอด้คลั้อง	ให้ครบถ้้วนตามุ่วัตถุ้ประสุงค์

ของโครงการ	 ด้้วย่วิธ่การจัด้การประชุมุ่พิจารณาความุ่เที่่�ย่งตรงของเน่�อหา	 โด้ย่การนำแบบสุอบถ้ามุ่ที่่�สุร้างข่�น

ปร่กษาผู้เช่�ย่วชาญ	 เพ่�อช�วย่ตรวจสุอบความุ่ถู้กต้องแลัะความุ่ครอบคลัุมุ่ของเน่�อหาที่่�ต้องการศ่กษา	 พิจารณา

ข้อความุ่ตลัอด้จนการวิเคราะห์แต�ลัะราย่ข้อออกมุ่าว�าเหมุ่าะสุมุ่เพ่ย่งใด้	 ควรแก้ไขอย่�างไรบ้าง	 แล้ัวด้ำเนินการ

ปรับปรุงแก้ไขแบบสุอบถ้ามุ่ให้เหมุ่าะสุมุ่สุำหรับการใช้งาน	ที่ั�งน่�มุ่หาวิที่ย่าลััย่วางแผนการที่ด้สุอบเคร่�องมุ่่อ	ด้ังน่�

		 	 	 8.2.1	 การที่ด้สุอบความุ่เที่่�ย่งตรงของแบบสุอบถ้ามุ่	 (Validity)	 โด้ย่หาค�าดั้ชน่ความุ่

สุอด้คลัอ้ง	(IOC:	Index	of	Item	Objective	Congruence)	ระหว�างขอ้คำถ้ามุ่ในตอนท่ี่�เก่�ย่วขอ้งกบัการสุอบถ้ามุ่

ความุ่คิด้เห็นของกลัุ�มุ่เป้าหมุ่าย่กับวตัถ้ปุระสุงค์	หร่อเน่�อหาของแบบสุอบถ้ามุ่ชุด้ที่่�	1-4	ซ่ึ่�งเป็นการให้ผู้เช่�ย่วชาญ

จำนวน	3	คนตรวจสุอบข้อคำถ้ามุ่ในแบบสุอบถ้ามุ่	จากนั�นผู้วิจัย่จะนำคะแนนที่่�ผู้เช่�ย่วชาญที่ั�ง	3	ที่�านได้้ให้ไว้ใน
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แต�ลัะข้อ	มุ่ารวมุ่กันแลัะหาค�าเฉลั่�ย่ค�า	 IOC	ซึ่่�งเป็นลัักษณะการให้คะแนนระหว�าง	–1,	0,	1	โด้ย่กำหนด้เกณฑ์์

มุ่าตรฐานไว้ที่่�	 0.5	 ข่�นไป	 ตามุ่เกณฑ์์ในการตรวจพิจารณาข้อคำถ้ามุ่	 จากการประเมุ่ิน	 พบว�า	 ทีุ่กข้อคำถ้ามุ่ใน 

ทีุ่กชุด้แบบสุอบถ้ามุ่	ค�าเฉลั่�ย่เที่�ากับ	1.00	คะแนน	แสุด้งให้เห็นว�าข้อคำถ้ามุ่นั�นสุามุ่ารถ้นำไปใช้เป็นเคร่�องมุ่่อใน

การเก็บข้อมุู่ลัของโครงการได้้	เมุ่่�อเที่่ย่บกับเกณฑ์์การพิจารณาข้อคำถ้ามุ่	ด้ังน่�

เกณฑ์์การให้คะแนน

+	1	คะแนน	 ข้อคำถ้ามุ่มุ่่ความุ่สุอด้คลั้องตรงวัตถุ้ประสุงค์ของโครงการ

0	คะแนน	 ไมุ่�แน�ใจว�าข้อคำถ้ามุ่มุ่่ความุ่สุอด้คลั้องตรงวัตถุ้ประสุงค์ของโครงการหร่อไมุ่�

-1	คะแนน	 ข้อคำถ้ามุ่ไมุ่�มุ่่ความุ่สุอด้คลั้องตรงวัตถุ้ประสุงค์ของโครงการ

เกณฑ์์การพิจารณาคะแนน

ค�าเฉลั่�ย่เที่�ากับ	1.00	คะแนน	 ข้อคำถ้ามุ่ข้อนั�นสุามุ่ารถ้นำมุ่าใช้ได้้

ค�าเฉลั่�ย่	0.50-0.99	คะแนน	 ข้อคำถ้ามุ่ข้อนั�นควรได้้รับการพิจารณาปรับปรุงเน่�อหาใหมุ่�	

ค�าเฉลั่�ย่ต�ำกว�า	0.50	คะแนน	 ให้ตัด้ข้อคำถ้ามุ่ข้อนั�นที่ิ�งไป

	 	 	 8.2.2	 การที่ด้สุอบความุ่เช่�อถ่้อได้้ของแบบสุอบถ้ามุ่	 (Reliability)	 เป็นการนำแบบ 

สุอบถ้ามุ่	 มุ่าที่ด้ลัองเก็บข้อมุู่ลักับกลัุ�มุ่เป้าหมุ่าย่ที่่�มุ่่ลัักษณะใกล้ัเค่ย่งกับกลัุ�มุ่ตัวอย่�าง	 ที่ั�งน่�ข้อคำถ้ามุ่ในตอนที่่�

เก่�ย่วข้องกับการสุอบถ้ามุ่ความุ่คิด้เห็นของกลัุ�มุ่เป้าหมุ่าย่	 จะมุ่่การหาค�าสุัมุ่ประสุิที่ธิ�แอลัฟื้่าของ	 Cronbach	

(Cronbach’s	 Alpha)	 โด้ย่ใช้โปรแกรมุ่สุำเร็จรูปที่ด้สุอบความุ่เช่�อถ้่อได้้ของแบบสุอบถ้ามุ่ที่่�จะนำไปใช้จริง 

โด้ย่ใช้วิธ่หาค�าสุัมุ่ประสุิที่ธิ�แอลัฟื้า	 (Alpha-Coefficient)	 ของครอนบาค	 (Cronbach)	 มุ่่เกณฑ์์การประเมุ่ิน 

ความุ่เที่่�ย่งสัุมุ่ประสิุที่ธิ�แอลัฟื้า	 Corrected	 Item-Total	 Correlation	 ที่่�มุ่่ค�าไมุ่�น้อย่กว�า	 0.2	 แลัะค�าความุ่ 

เช่�อมุ่ั�นของแบบสุอบถ้ามุ่ควรมุ่่ค�าความุ่เช่�อมุ่ั�น	 Cronbach’s	 Alpha	 มุ่ากกว�า	 0.7	 โด้ย่ใช้วิธ่หาค�าสุัมุ่ประสุิที่ธิ�

แอลัฟื้า	(Alpha-Coefficient)	ของครอนบาค	(Cronbach)	ด้ังน่�	

	 	 	 	 สุูตร			

	 	 	 โด้ย่ที่่�

      α	 ค่อ	สุัมุ่ประสุิที่ธิ�แอลัฟื้า

		 	 	 	 		 ค่อ	จำนวนข้อคำถ้ามุ่

		 	 	 	 	 ค่อ	ผลัรวมุ่ของความุ่แปรปรวนของคะแนนแต�ลัะข้อ

		 	 	 	 	 ค่อ	ความุ่แปรปรวนของคะแนนรวมุ่		

		 	 การใชสุ้ตูรสุมัุ่ประสุทิี่ธิ�แอลัฟื้า	(Cronbach’s	alpha	coefficient;	α)	มุ่ก่ารพจิารณาจากเกณฑ์์

การประเมุ่ินความุ่เที่่�ย่งสุัมุ่ประสุิที่ธิ�แอลัฟื้าของครอนบาค	ด้ังน่�	
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	 	 ค�าสุัมุ่ประสุิที่ธิ�แอลัฟื้า	(α)	การแปลัความุ่หมุ่าย่ระด้ับความุ่เช่�อถ้่อได้้	(สุิน	พันธุ์พินิจ,	2554)

	 	 	 0.80	–	1.00	=	มุ่่ความุ่เช่�อถ้่อได้้สุูงมุ่าก

	 	 	 0.60	–	0.79	=	มุ่่ความุ่เช่�อถ้่อได้้ค�อนข้างสุูง

	 	 	 0.40	–	0.59	=	มุ่่ความุ่เช่�อถ้่อได้้ปานกลัาง

	 	 	 0.20	–	0.39	=	มุ่่ความุ่เช่�อถ้่อได้้ต�ำ

	 	 	 0.01	–	0.19	=	มุ่่ความุ่เช่�อถ้่อได้้ต�ำมุ่ากการหาค�า	Cronbach’s	Alpha	ที่ำได้้โด้ย่ใช้

โปรแกรมุ่สุำเร็จรูป	SPSS	ซึ่่�งจะได้้ค�าความุ่น�าเช่�อถ้่อได้้ของชุด้แบบสุอบถ้ามุ่ด้ังน่�

  1. กลัุ่มประชิาชินิ	มุ่่ค�าความุ่เช่�อถ้่อได้้ของแบบสุอบถ้ามุ่ความุ่คิด้เห็นของประชาชน	แบ�งเป็น 

4	ประเด้็น	ได้้แก�	

	 		 		 1)	 การรับรู้แลัะความุ่เข้าใจต�อสิุที่ธิประโย่ชน์ในระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ 

ค�าสุัมุ่ประสุิที่ธิ�แอลัฟื้า	(Cronbach’s	alpha	coefficient;	α)	เที่�ากับ	0.899	

	 	 	 2)	 ความุ่พ่งพอใจต�อระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	 ค�าสุัมุ่ประสุิที่ธิ�แอลัฟื้า 

(Cronbach’s	alpha	coefficient;	α)	เที่�ากับ	0.748

	 	 	 3)	 ความุ่พ่งพอใจต�อการเข้ารับบริการสุาธารณสุุขแลัะสุิที่ธิบัตรที่อง	 ค�าสุัมุ่ประสุิที่ธิ�

แอลัฟื้า	(Cronbach’s	alpha	coefficient;	α)	เที่�ากับ	0.949

	 	 	 4)	ความุ่คาด้หวังแลัะการปฏิิบัติได้้จริงต�อการด้ำเนินงานในระบบหลัักประกันสุุขภาพ

แห�งชาติ	ค�าสุัมุ่ประสุิที่ธิ�แอลัฟื้า	(Cronbach’s	alpha	coefficient;	α)	เที่�ากับ	0.685

N	of	Case	=	120 N	of	Item	=	15

Alpha	=	0.899

N	of	Case	=	120 N	of	Item	=	6

Alpha	=	0.748

N	of	Case	=	120 N	of	Item	=	15

Alpha	=	0.949

N	of	Case	=	120 N	of	Item	=	13

Alpha	=	0.685
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  2. กลัุ่มผ้�ให�บริการ	 มุ่่ค�าความุ่เช่�อถ่้อได้้ของแบบสุอบถ้ามุ่ความุ่คิด้เห็นของผู้ให้บริการ 

แบ�งเป็น	3	ประเด้็น	ได้้แก�

		 		 	 1)	 การรับรู้แลัะความุ่เข้าใจต�อสิุที่ธิประโย่ชน์ในระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ 

ค�าสุัมุ่ประสุิที่ธิ�แอลัฟื้า	(Cronbach’s	alpha	coefficient;	α)	เที่�ากับ	0.818

	 	 	 2)	 ความุ่พ่งพอใจต�อระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	 ค�าสุัมุ่ประสุิที่ธิ�แอลัฟื้า 

(Cronbach’s	alpha	coefficient;	α)	เที่�ากับ	0.840

	 	 	 3)	 ความุ่คาด้หวัง	 แลัะการปฏิิบัติได้้จริงต�อการด้ำเนินงานในระบบหลัักประกัน 

สุุขภาพแห�งชาติ	ค�าสุัมุ่ประสุิที่ธิ�แอลัฟื้า	(Cronbach’s	alpha	coefficient;	α)	เที่�ากับ	0.939

  3. กลัุ่มองค์์กรปกค์รองส่วันิท�องถุิ�นิ	 มุ่่ค�าความุ่เช่�อถ่้อได้้ของแบบสุอบถ้ามุ่ความุ่คิด้เห็น 

ของกลัุ�มุ่องค์กรปกครองสุ�วนที่้องถ้ิ�น	แบ�งเป็น	2	ประเด้็น	ได้้แก�

			 	 	 1)	ความุ่พง่พอใจต�อการด้ำเนนิงานในระบบหลักัประกนัสุขุภาพแห�งชาต	ิค�าสุมัุ่ประสุทิี่ธิ�

แอลัฟื้า	(Cronbach’s	alpha	coefficient;	α)	เที่�ากับ	0.950

	 	 	 2)	ความุ่คาด้หวงั/คะแนนระด้บัที่่�ปฏิบิตัไิด้จ้รงิจากการด้ำเนนิงานในระบบหลักัประกนั

สุุขภาพแห�งชาติ	ค�าสุัมุ่ประสุิที่ธิ�แอลัฟื้า	(Cronbach’s	alpha	coefficient;	α)	เที่�ากับ	0.958

N	of	Case	=	56 N	of	Item	=	21

Alpha	=	0.818

N	of	Case	=	56 N	of	Item	=	7

Alpha	=	0.840

N	of	Case	=	56 N	of	Item	=	21

Alpha	=	0.939

N	of	Case	=	24 N	of	Item	=	5

Alpha	=	0.950

N	of	Case	=	24 N	of	Item	=	14

Alpha	=	0.958
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9. การวัิเค์ราะห์ข�อม้ลัแลัะสถุิตุิท่�ใชิ�ในิการศึึกษา

 9.1 การวัิเค์ราะห์ข�อม้ลัเชิิงปริมาณ

			 	 การวิเคราะห์ข้อมุู่ลัที่่�ได้้จากการเก็บรวบรวมุ่แบบสุอบถ้ามุ่	ผู้วิจัย่วิเคราะห์ข้อมุู่ลัด้้วย่โปรแกรมุ่

สุำเร็จรูป	แลัะใช้วิธ่การวิเคราะห์ที่างสุถ้ิติ	ได้้แก�	

	 	 9.1.1	 สุถิ้ติเชิงพรรณนา	 ประกอบด้้วย่	 ค�าความุ่ถ่้�	 (Frequency)	 ค�าร้อย่ลัะ	 (Percentage) 

ค�าเฉล่ั�ย่	 (Mean)	 แลัะค�าเบ่�ย่งเบนมุ่าตรฐาน	 (Standard	 Deviation)	 เพ่�ออธิบาย่หร่อสุรุปลัักษณะของกลัุ�มุ่ 

ขอ้มูุ่ลัที่่�เป็นตวัเลัขในการแจกแจงความุ่ถ่้�	การวดั้ค�ากลัางของขอ้มุ่ลูั	แลัะการวดั้การกระจาย่ของข้อมุ่ลูักลุั�มุ่ตัวอย่�าง	

อาที่	ิ	ลักัษณะที่ั�วไปของผูต้อบแบบสุอบถ้ามุ่	ลักัษณะที่ั�วไปของสุมุ่าชกิในครวัเรอ่น	ขอ้มุ่ลูัการรบัรูแ้ลัะความุ่เขา้ใจ

ต�อสุิที่ธิประโย่ชน์ในระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติช�องที่างการรับข้อมุู่ลัข�าวสุาร	 ความุ่พ่งพอใจต�อระบบ 

หลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ	 การรับบริการสุาธารณสุุขแลัะใช้สุิที่ธิบัตรที่อง	 ความุ่คาด้หวังแลัะระดั้บที่่�ปฏิิบัติ 

ได้้จริงต�อการด้ำเนินงานระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติ		

	 	 9.1.2	 สุถิ้ติเชิงอนุมุ่านในการที่ด้สุอบสุมุ่มุ่ติฐาน	 ประกอบด้้วย่	 การเปร่ย่บเที่่ย่บค�าเฉล่ั�ย่ของ 

กลัุ�มุ่ตัวอย่�าง	 (t-test)	 ในกรณ่ความุ่แตกต�างของ	 2	 กลุั�มุ่ที่่�มุ่่อิสุระต�อกัน	 แลัะการวิเคราะห์ความุ่แปรปรวน 

ที่างเด้่ย่ว	(One-Way	Anova)	ในกรณ่ความุ่แตกต�างของ	3	กลัุ�มุ่	แลัะการหาความุ่สุัมุ่พันธ์ระหว�างตัวแปร	2	ตัว

ด้้วย่ค�าสุหสุัมุ่พันธ์	(Correlation)			

  9.2 การวัิเค์ราะห์ข�อม้ลัเชิิงค์ุณภาพ 

		 		 คณะผู้วิจัย่ที่ำการวิเคราะห์ข้อมุู่ลัไปพร้อมุ่กับการจัด้เก็บรวบรวมุ่ข้อมุู่ลั	 โด้ย่นำข้อมุู่ลัท่ี่�ได้้จาก

การสุมัุ่ภาษณผ์ูใ้หข้อ้มุ่ลูัที่่�สุำคญั	การสุงัเกตการณ	์แลัะแบบบนัที่ก่ขอ้มุ่ลูั	ตลัอด้จนข้อมุ่ลูัที่่�ได้จ้ากการศก่ษาขอ้มูุ่ลั

ทีุ่ติย่ภูมุ่ิที่่�เก่�ย่วข้องกับ	 	 การด้ำเนินงาน	 การจัด้บริการสุาธารณสุุข	 การบริหารจัด้การงาน	บริการสุร้างเสุริมุ่สุุข

ภาพแลัะป้องกันโรค	บริการสุาธารณสุุขระด้ับปฐมุ่ภูมุ่ิ	โด้ย่กองทีุ่นหลัักประกันสุุขภาพในระด้ับที่้องถ้ิ�นหร่อพ่�นที่่�	

(กปที่.)	มุ่าวิเคราะห์	แลัะที่ำแฟื้้มุ่ข้อมุู่ลั	 เพ่�อจำแนกแลัะจัด้กลัุ�มุ่ข้อมุู่ลัที่่�ได้้จากการเก็บรวบรวมุ่ข้อมุู่ลัภาคสุนามุ่

ให้เป็นหมุ่วด้หมุู่�	 แลัะมุ่่ความุ่พร้อมุ่ในการตรวจสุอบความุ่ถู้กต้อง	 ที่ั�งน่�มุ่่การนำสุถ้ิติเชิงพรรณนา	 เช�น	 ความุ่ถ้่� 

ร้อย่ลัะ	แลัะค�าเฉลั่�ย่	มุ่าใช้ในการสุรุปข้อมุู่ลัที่ั�วไปของผู้ให้ข้อมุู่ลัที่่�สุำคัญ

10. การค์วับค์ุมค์ุณภาพการดำเนิินิโค์รงการ

	 ในการด้ำเนินการศ่กษา	คณะผู้วิจัย่ได้้มุ่่การติด้ตามุ่แลัะควบคุมุ่คุณภาพการวิจัย่	 เพ่�อให้การด้ำเนินงาน

มุ่ป่ระสิุที่ธิภาพแลัะเกิด้ความุ่ผดิ้พลัาด้น้อย่ที่่�สุดุ้	ได้้ข้อมุ่ลูัที่่�ถู้กตอ้งแลัะน�าเช่�อถ้อ่	เพ่�อนำไปใชใ้นการปรบัปรุงแลัะ

พัฒนาระบบหลัักประกันสุุขภาพแห�งชาติของ	สุปสุช.	โด้ย่หัวหน้าโครงการจะมุ่่การกำกับดู้แลัโครงการ	(ติด้ตามุ่	

ควบคุมุ่	 ปรับปรุง)	 เพ่�อให้โครงการบรรลัุเป้าหมุ่าย่แลัะวัตถุ้ประสุงค์ท่ี่�กำหนด้ไว้	 แลัะสุามุ่ารถ้ป้องกันหร่อแก้ไข

ปัญหาอุปสุรรคต�างๆ	 ได้้ที่ันที่�วงที่่	 ประหย่ัด้เวลัาแลัะค�าใช้จ�าย่	 ช�วย่กระตุ้นจูงใจ	 แลัะช�วย่ให้คณะที่ำงานแลัะ 

ผูเ้ก่�ย่วขอ้งได้เ้ขา้ใจเปา้หมุ่าย่วตัถ้ปุระสุงค	์หรอ่มุ่าตรฐานของงานได้ช้ดั้เจนข่�น	โด้ย่การจดั้ประชมุุ่มุ่อบหมุ่าย่หวัหนา้

คณะที่ำงานด้้านการเก็บข้อมุู่ลัภาคสุนามุ่	การจัด้ประชุมุ่วางแผนปฏิิบัติงาน	(Action	plan)	เพ่�อให้คณะที่ำงาน
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ได้้มุ่่ความุ่เข้าใจในกิจกรรมุ่	 วัตถุ้ประสุงค์ของโครงการ	 เป้าหมุ่าย่	 ระย่ะเวลัาการด้ำเนินงาน	 แลัะกำหนด้การลัง 

พ่�นที่่�	 ที่ั�งน่�หัวหน้าโครงการจะใช้แผนปฏิิบัติงานน่�ในการติด้ตามุ่แลัะควบคุมุ่การด้ำเนินงานตลัอด้ระย่ะเวลัา

โครงการ	นอกจากน่�จะจดั้ใหมุ้่ก่ารจดั้ประชุมุ่เพ่�อสุรปุผลัการด้ำเนินงาน	ปัญหาแลัะอปุสุรรคต�างๆ	หลัังจากด้ำเนิน

การฝ่ึกอบรมุ่เสุร็จสุิ�น	ด้ังราย่ลัะเอ่ย่ด้ต�อไปน่�ซึ่่�งประกอบด้้วย่	2	ขั�นตอน	ด้ังน่�

 10.1 การตุิดตุามแลัะค์วับค์ุมกำกับค์ุณภาพในิแตุ่ลัะกระบวันิการของการสำรวัจ	มุ่่การควบคุมุ่ด้ังน่�

	 	 10.1.1	ช�วงเตร่ย่มุ่การ	มุ่่การด้ำเนินการด้ังน่�

			 	 		 1)	วางแผนการลังพ่�นที่่�ร�วมุ่กับผูเ้ช่�ย่วชาญด้้านเศรษฐศาสุตร์แลัะการเก็บข้อมูุ่ลัในพ่�นที่่�

ซึ่่�งมุ่่ประสุบการณ์ในการเก็บข้อมุู่ลัภาคสุนามุ่เพ่�อให้คำแนะนำ	ปร่กษาแก�คณะที่ำงาน

	 	 			 2)	 พัฒนาแบบสุอบถ้ามุ่	 ตรวจสุอบเคร่�องมุ่่อในการวิจัย่	 โด้ย่ใช้ด้ัชน่ความุ่สุอด้คลั้อง

ระหว�างข้อคำถ้ามุ่กับวัตถุ้ประสุงค์ท่ี่�ต้องการวัด้	 (Index	 of	 Item	Objective	 Congruence:	 IOC)	 ร�วมุ่กับ 

ผู้เช่�ย่วชาญ		

	 	 		 3)	ที่ด้สุอบแบบสุอบถ้ามุ่กับกลัุ�มุ่ตัวอย่�างที่่�มุ่่คุณลัักษณะใกลั้เค่ย่งกับกลัุ�มุ่ตัวอย่�างจริง	

ก�อนนำแบบสุอบถ้ามุ่ไปใช้ในการเก็บรวบรวมุ่ข้อมุู่ลัภาคสุนามุ่ต�อไป

	 	 	 4)	 ฝึ่กอบรมุ่เตร่ย่มุ่ความุ่พร้อมุ่ของพนักงานภาคสุนามุ่	 เพ่�อสุร้างความุ่เข้าใจใน

กระบวนการ	ขั�นตอน	แลัะแนวที่างการด้ำเนนิงานเกบ็ข้อมุ่ลูัภาคสุนามุ่	พนกังานเก็บข้อมุ่ลูัที่กุคนจะต้องได้้รบัการ

อบรมุ่ก�อนลังปฏิบิตัจิรงิ	พรอ้มุ่ที่ั�งได้ร้บัคู�มุ่อ่การเกบ็ขอ้มุ่ลูัภาคสุนามุ่เพ่�อใชเ้ปน็แนวที่างในการปฏิบิติังานร�วมุ่กนั

	 	 	 5)	การติด้ต�อประสุานงานกับพ่�นที่่�ก�อนลังเก็บข้อมุู่ลั	เพ่�อนัด้หมุ่าย่	วัน	เวลัา	แลัะช่�แจง

ราย่ลัะเอ่ย่ด้	วัตถุ้ประสุงค์ในการสุำรวจข้อมุู่ลัให้กลัุ�มุ่เป้าหมุ่าย่รับที่ราบข้อมุู่ลัลั�วงหน้า

		 		 10.1.2	ช�วงระหว�างด้ำเนินงานโครงการ	แบ�งได้้เป็น	3	ประเภที่	1)	การติด้ตามุ่ผลัการปฏิิบัติ

งาน	 2)	 การติด้ตามุ่ประสุิที่ธิภาพของโครงการ	 แลัะ	 3)	 การติด้ตามุ่ประเมุ่ินผลัของโครงการ	 โด้ย่มุ่่การควบคุมุ่	

แลัะกำกับการปฏิิบัติงาน	ด้ังน่�

	 	 	 1)	 การควบคุมุ่ผลัการปฏิิบัติงาน	 (Product	 Control)	 เป็นการควบคุมุ่ผลัผลัิตของ

โครงการ	ได้้แก�	จำนวนตัวอย่�างที่่�เก็บในแต�ลัะกลัุ�มุ่เป้าหมุ่าย่	แต�ลัะพ่�นที่่�แลัะในภาพรวมุ่ที่ั�งประเที่ศ	เพ่�อจัด้การ

ให้ได้้ผลัการสุำรวจที่่�มุ่่จำนวนแลัะคุณภาพที่่�กำหนด้ไว้ในแผนปฏิิบัติงาน

			 		 	 2)	การควบคุมุ่บุคลัากร	(Personal	or	Staff	Control)	เป็นการควบคุมุ่คุณภาพของ

คณะที่ำงานใหป้ฏิบัิตงิานตามุ่วธิท่ี่่�กำหนด้ไว	้แลัะใหเ้ปน็ไปตามุ่ขอ้กำหนด้โครงการ	รวมุ่ทัี่�งควบคมุุ่แลัะบำรงุขวญั 

คณะที่ำงาน	 ความุ่ประพฤติ	 ความุ่สุำน่กในหน้าที่่�แลัะความุ่รับผิด้ชอบ	 ตลัอด้จนควบคุมุ่ด้้านความุ่ปลัอด้ภัย่ 

ของคณะที่ำงานด้้วย่	 ผ�านการประชุมุ่แผนปฏิิบัติงาน	 การมุ่อบหมุ่าย่หัวหน้าคณะที่ำงานในการฝ่ึกอบรมุ่	 แลัะ 

การราย่งานผลัการปฏิิบัติงานของบุคลัากรในแต�ลัะวัน		

			 	 		 3)	การควบคุมุ่ด้้านการเงิน	 (Financial	Control)	 เป็นการควบคุมุ่การใช้จ�าย่	 (Cost	

Control)	ให้เกิด้ความุ่ถู้กต้อง	โปร�งใสุ	ตรวจสุอบได้้	แลัะเป็นไปตามุ่ระเบ่ย่บการจัด้ซึ่่�อจัด้จ้างระเบ่ย่บกระที่รวง

การคลัังว�าด้้วย่การจัด้ซึ่่�อจัด้จ้างแลัะการบริหารพัสุดุ้ภาครัฐ	พ.ศ.	2560
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			 	 			 4)	การควบคมุุ่ที่รพัย่ากร	(Control	of	Physical	Resources)	เปน็การควบคุมุ่การใชจ้�าย่

ที่รพัย่ากรประเภที่วัสุด้	ุอปุกรณ์	เคร่�องมุ่อ่	ตลัอด้จนการนำปัจจยั่นำเขา้ของโครงการเพ่�อให้เกดิ้การประสิุที่ธภิาพ

ในการใช้ที่รัพย่ากรด้ังกลั�าว

			 		 		 5)	การควบคุมุ่เที่คนิควิธ่การปฏิิบัติงาน	(Control	of	Techniques	or	Procedure) 

โด้ย่หัวหน้าที่่มุ่จะเป็นผู้ควบคุมุ่กำกับดู้แลัเที่คนิคแลัะวิธ่การปฏิิบัติงานให้ถู้กต้องตามุ่หลัักวิชาการ	 แลัะตามุ่ 

มุ่าตฐานที่่�ได้้ด้ำเนินการฝ่ึกอบรมุ่	 สุังเกตุการณ์ระหว�างเก็บข้อมุู่ลั	 แลัะช�วย่เหลั่อแก้ไขปัญหาเฉพาะหน้าให้ 

คณะที่ำงานเก็บข้อมุู่ลัภาคสุนามุ่	 โด้ย่มุ่่เจ้าหน้าที่่�สุ�วนกลัางคอย่สุนับสุนุนข้อมุู่ลัพร้อมุ่ที่ั�งอำนวย่ความุ่สุะด้วก 

ในด้้านการประสุานงานกับพ่�นที่่�ให้แก�คณะที่ำงานเก็บข้อมุู่ลัภาคสุนามุ่

	 	 	 6)	 การตรวจสุอบข้อมูุ่ลั	 พนักงานเก็บข้อมูุ่ลัภาคสุนามุ่ตรวจสุอบความุ่ถู้กต้องของ 

ชุด้ข้อมุู่ลัให้ครบถ้้วนสุมุ่บูรณ์ก�อนออกจากพ่�นที่่�ทุี่กครั�ง	 เก็บรวมุ่รวมุ่ข้อมุู่ลัพร้อมุ่ที่ั�งนำกลัับมุ่าบันที่่กข้อมุู่ลัจาก

ฟื้อร์มุ่แบบสุอบถ้ามุ่ลังในฌโปรแกรมุ่สุำเรจ็รูป	เพ่�อนำไปวิเคราะห์ขอ้มูุ่ลัที่างสุถิ้ต	ิแลัะจัด้เก็บรวบรวมุ่ข้อมูุ่ลัที่ั�งหมุ่ด้

ให้เป็นหมุ่วด้หมุู่�	 	

	 	 10.1.3	ช�วงการประมุ่วลัผลั	วิเคราะห์ผลั	แลัะจัด้ที่ำราย่งานสุรุปผลั	มุ่่การควบคุมุ่ด้ังน่�

	 			 	 1)	การตรวจสุอบแบบสุำรวจที่่�จดั้เกบ็ขอ้มุ่ลูัจากช�องที่างต�างๆ	ได้้แก�	ขอ้มุ่ลูัการสุำรวจ

ในการลังพ่�นที่่�ภาคสุนามุ่/	 แบบสุอบถ้ามุ่ท่ี่�ได้้รับการตอบกลัับที่างไปรษณ่ย์่/โที่รศัพท์ี่สุัมุ่ภาษณ์	 นักวิจัย่ระด้ับ 

พ่�นที่่�จะที่ำการรวบรวมุ่แบบสุำรวจท่ี่�ได้้จากการเก็บรวบรวมุ่ข้อมุู่ลัในแต�ลัะวัน	 พร้อมุ่ที่ั�งบันที่่กจำนวนที่่�ได้้รับ 

ผู้รับผิด้ชอบปัญหาแลัะอุปสุรรคที่่�เกิด้ข่�นระหว�างการด้ำเนินงานเพ่�อให้ที่ราบถ้่งจำนวนแบบสุำรวจที่่�เก็บ 

รวบรวมุ่ได้้	ความุ่สุมุ่บูรณ์ครบถ้้วนของคำตอบในแต�ลัะข้อคำถ้ามุ่	

		 		 	 2)	การบนัที่ก่ขอ้มุ่ลูัในโปรแกรมุ่	นกัวจิยั่ระด้บัพ่�นที่่�จะที่ำการบนัที่ก่ขอ้มุ่ลูัในโปรแกรมุ่

สุำเร็จรูป	 ซึ่่�งการบันที่่กข้อมุู่ลัจะต้องระบุข้อมุู่ลัของผู้บันที่่ก	 ช่�อหน�วย่ที่่�ที่ำการเก็บข้อมุู่ลั	 ที่ั�งน่�นักวิจัย่ระด้ับ

พ่�นที่่�จะต้องตรวจสุอบความุ่ถู้กต้อง	 สุมุ่บูรณ์ครบถ้้วนของข้อมุู่ลัที่่�บันที่่กทุี่กครั�งก�อนสุ�งข้อมุู่ลัไปให้นักวิจัย่หลััก 

ที่ั�งน่�นักวิจัย่ระด้ับพ่�นที่่�จะต้องที่ำการบันที่่กข้อมุู่ลัลังในแหลั�งบันที่่กมุ่ากกว�า	1	แหลั�ง	เช�น	การบันที่่กใน	Thump	

Drive	แลัะการบันที่่กในเคร่�องคอมุ่พิวเตอร์อ่กที่างหน่�ง	พร้อมุ่ที่ั�งจัด้เก็บลังใน	Cloud	ของโครงการ	 เพ่�อรักษา

ความุ่ปลัอด้ภัย่หากเกิด้กรณ่ความุ่เสุ่ย่หาย่ที่่�เกิด้ข่�นกับเคร่�องคอมุ่พิวเตอร์

		 	 		 3)	 การประมุ่วลัผลั	 นักวิจัย่หลัักแลัะผู้ช�วย่นักวิจัย่จะที่ำการตรวจสุอบข้อมุู่ลัก�อน 

การประมุ่วลัผลัทีุ่กครั�ง	รวมุ่ถ้่งการประมุ่วลัผลัโด้ย่ใช้สุถ้ิติเชิงพรรณนา	ได้้แก�	ความุ่ถ้่�	แลัะร้อย่ลัะ	เพ่�อตรวจสุอบ 

ความุ่ถู้กต้องของข้อมุู่ลัก�อนการประมุ่วลัผลัจริง	 เช�น	 การตรวจสุอบการใสุ�ตัวเลัขซึ่�ำ	 การล่ัมุ่กรอกข้อมุู่ลัให้ 

ครบถ้้วน	การใสุ�ตัวเลัขผิด้จากความุ่เป็นจริง

		 	 	 4)	การวิเคราะห์ข้อมุู่ลั	การจัด้ที่ำราย่งานผลัการสุำรวจความุ่คิด้เห็น	แลัะการนำเสุนอ

ผลัการสุำรวจความุ่คิด้เห็น	 คณะที่ำงานด้ำเนินการจัด้ประชุมุ่ผู้เช่�ย่วชาญแลัะคณะที่ำงาน	 เพ่�อกำหนด้โครงร�าง

ราย่งานผลัการสุำรวจ	 การแบ�งหน้าที่่�ในการจัด้ที่ำราย่งาน	 การแปลัผลัที่่�ได้้จากการเก็บรวบรวมุ่ข้อมุู่ลัในพ่�นที่่�	

การเข่ย่นผลัการศ่กษา	แลัะการติด้ตามุ่ผลัการสุำรวจอย่�างเป็นระย่ะโด้ย่ผู้เช่�ย่วชาญ	
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 10.2 การค์วับค์ุมกำกับค์ุณภาพการสำรวัจในิแตุ่ลัะขั�นิตุอนิการสำรวัจ	มุ่่ด้ังน่�

	 	 10.2.1	 การคัด้เลั่อกผู้ที่่�ที่ำหน้าที่่�ในการเก็บรวบรวมุ่ข้อมูุ่ลัภาคสุนามุ่ที่่�มุ่่ความุ่รู้ความุ่สุามุ่ารถ้

แลัะประสุบการณ์ในการเก็บรวบรวมุ่ข้อมุู่ลัภาคสุนามุ่ได้้ถู้กต้องตามุ่หลัักวิชาการ	 แลัะมุ่่ความุ่ลัะเอ่ย่ด้รอบคอบ 

ในการตรวจสุอบความุ่สุมุ่บูรณ์	ครบถ้ว้น	แลัะถ้กูต้องของขอ้มุ่ลูั	ก�อนนำข้อมุ่ลูัมุ่าลังรหสัุ	ประมุ่วลัผลัแลัะวเิคราะห์

ผลัต�อไป	

	 	 10.2.2	 การประชุมุ่คณะที่ำงานที่่�ที่ำหน้าที่่�ในการเก็บรวบรวมุ่ข้อมุู่ลัภาคสุนามุ่	 เพ่�อที่ำความุ่

เขา้ใจในขอ้คำถ้ามุ่ของแบบสุอบถ้ามุ่	วธิก่ารตั�งคำถ้ามุ่	การเปดิ้-ปดิ้การสุอบถ้ามุ่	การบนัท่ี่กคำตอบ	การตรวจสุอบ 

คำตอบ	 กำหนด้การลังพ่�นท่ี่�	 การติด้ต�อประสุานงานกับหน�วย่งานแลัะกลัุ�มุ่เป้าหมุ่าย่ในพ่�นที่่�	 แลัะการสุ�งข้อมุู่ลั

แบบสุอบถ้ามุ่กลัับมุ่าย่ังผู้ประสุานงานในสุ�วนภูมุ่ิภาคแลัะสุ�วนกลัางของมุ่หาวิที่ย่าลััย่เกษตรศาสุตร์เพ่�อนำมุ่า 

ลังรหัสุแลัะประมุ่วลัผลั

	 	 10.2.3	การจัด้หาคณะที่ำงานในสุ�วนภูมุ่ภิาคตรวจนับจำนวนแบบสุอบถ้ามุ่	แลัะตรวจสุอบความุ่

ครบถ้้วนสุมุ่บูรณ์ในแบบสุอบถ้ามุ่ที่่�ได้้รับจากคณะที่ำงานเก็บรวบรวมุ่ข้อมุู่ลัภาคสุนามุ่
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บทท่� 4
ผลการศึึกษา

	 ในการสำรวจความคิดเห็็นของประชาชน	 ผู้้�ให็�บริการ	 และองค์กรภาคีที่ี�เกี�ยวข�องต่่อการดำเนินงานใน

ระบบห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่	ิผู้้�วจิยัได�ดำเนนิการเกบ็รวบรวมข�อมล้ที่ั�งในเชงิปรมิาณและเชงิคณุภาพในพ้�นที่ี�

ดำเนินการโครงการ	ประกอบด�วย

	 1.	ผู้ลการสำรวจความคิดเห็็นของประชาชนต่่อการดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

		 2.	ผู้ลการสำรวจความคิดเห็็นของผู้้�ให็�บริการต่่อการดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

		 3.	 ผู้ลการสำรวจความคิดเห็็นขององค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นต่่อการดำเนินงานในระบบห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 4.	 ผู้ลการสำรวจความคิดเห็็นของเคร้อข่ายองค์กรภาคีต่่อการดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาต่ิ

	 5.	ผู้ลการศึกึษาเชงิคณุภาพ	ประเดน็เร้�อง	“กองทุี่นห็ลกัประกนัสขุภาพในระดบัที่�องถิ่ิ�นห็รอ้พ้�นที่ี�	(กปที่.)”

ผู้ลการศึึกษามีรายละเอียดดังต่่อไปนี�

1. ผลการสำรวจความคดิเห็น็ของประชาชนต่่อการดำเนนิงานในระบบห็ลกัประกนัสขุภาพแห่็งชาต่ิ

	 ผู้ลการสำรวจความคิดเห็็นของกลุ่มประชาชนต่่อการดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่

ดำเนินการนำเสนอผู้ลในระดับ	สปสช.	เขต่	จำนวน	13	เขต่	และภาพรวมระดับประเที่ศึ	ดังนี�

 1.1 อัต่ราการต่อบกลับแบบสอบถามของกลุ่มประชาชน

	 	 จากการสำรวจกลุม่ประชาชนที่ี�มอีายตุ่ั�งแต่	่15	ปขีึ�นไป	เปน็ผู้้�มสีทิี่ธิใินระบบห็ลกัประกนัสขุภาพ

แห็่งชาต่ิ	 และอาศึัยอย้่ในครัวเร้อนเป็นระยะเวลาต่่อเน้�องมากกว่า	 3	 เด้อน	 ในการศึึกษาข�อม้ลเป้าห็มายครัว

เร้อนต่ัวอย่างรวมที่ั�งสิ�น	4,365	ครัวเร้อน	ประชาชนต่ัวอย่างโดยประมาณที่ั�งสิ�น	10,916	คน	อัต่ราการต่อบกลับ

แบบสอบถิ่ามของครัวเรอ้น	จำนวน	4,269	ครวัเรอ้น	คิดเป็นร�อยละ	97.80	และอัต่ราการต่อบกลับของประชาชน	

จำนวน	10,156	คน	คิดเป็นร�อยละ	93.04	

	 	 เม้�อจำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	พบว่าอัต่ราการต่อบกลับในระดับครัวเร้อนที่ั�ง	13	เขต่มีอัต่ราการ

ต่อบกลับส้งกว่าร�อยละ	80	และมีจำนวน	7	เขต่	ได�แก่	เขต่	1,	เขต่	2,	เขต่	5,	เขต่	6,	เขต่	8,	เขต่	9	และเขต่	11	ที่ี�

มีอัต่ราการต่อบกลับส้งสุดที่ี�ร�อยละ	100	สำห็รับอัต่ราการต่อบกลับของประชาชน	พบว่าที่ั�ง	13	เขต่	มีอัต่ราการ

ต่อบกลับส้งกว่าร�อยละ	80	ยกเว�น	เขต่	2	และ	เขต่	13	ที่ี�มีอัต่ราการต่อบกลับต่�ำที่ี�ร�อยละ	65.60	และ	69.76	

ต่ามลำดับ	ดังภาพที่ี�	5	และต่ารางที่ี�	5
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ต่ารางท่� 5	อัต่ราการต่อบกลับของกลุ่มประชาชน	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	และภาพรวมประเที่ศึ

ภาพท่� 5	 อัต่ราการต่อบกลับของกลุ่มประชาชน	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	และภาพรวมประเที่ศึ

สปสช. เขต่
อัต่ราการต่อบกลับของครัวเรือน อัต่ราการต่อบกลับของประชาชน

จำนวนครัวเรือน

ต่ัวอย่่าง

จำนวนครัวเรือน

ท่�เก็บข้อมูลได้

อัต่ราการ ต่อบ

กลับ (%)

จำนวนประชาชน

ต่ัวอย่่าง (คน)

จำนวนประชาชนท่�

เก็บข้อมูลได้ (คน)

อัต่ราการ            

ต่อบกลับ(%)

1 345 345 100.00 863 834 96.64
2 300 300 100.00 750 492 65.60
3 285 281 98.60 713 859 120.48
4 390 383 98.21 975 981 100.62
5 330 330 100.00 825 773 93.70
6 450 450 100.00 1,125 1,179 104.80
7 315 308 97.78 788 723 91.75
8 255 255 100.00 638 562 88.09
9 300 300 100.00 750 758 101.07
10 285 283 99.30 713 674 94.53
11 300 300 100.00 750 760 101.33
12 285 280 98.25 713 645 90.46
13 525 454 86.48 1,313 916 69.76

ภาพรวม 4,365 4,269 97.80 10,916 10,156 93.04



61

 1.2  ข้อมูลทั�วไปของผู้ต่อบแบบสอบถาม

		 		 ข�อม้ลทัี่�วไปของผู้้�ต่อบแบบสอบถิ่ามภาพรวมพบว่า	 ประชาชนส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	 ร�อยละ	

56.97	มีอายุระห็ว่าง	31-60	ปี	ร�อยละ	52.85	ด�านระดับการศึึกษา	ประชาชนส่วนให็ญ่่สำเร็จการศึึกษาระดับ

ประถิ่มศึึกษา	ร�อยละ	42.03	มีสถิ่านภาพสมรสแล�ว	ร�อยละ	56.11	ด�านการประกอบอาชีพห็ลัก	ค้อ	เกษต่รกร	

ร�อยละ	27.65	รายได�ครวัเรอ้นต่อ่เดอ้นส่วนให็ญ่ม่รีายได�ไมเ่กนิ	10,000	บาที่	ร�อยละ	49.36	รายได�ครวัเรอ้นเฉลี�ย

อย้่ที่ี�	13,502	บาที่	ด�านความเกี�ยวพันกับห็ัวห็น�าครัวเร้อน	พบว่าประชาชนเป็นห็ัวห็น�าครัวเร้อนร�อยละ	32.20	

คิดเป็นครึ�งห็นึ�งของจำนวนสมาชิกครัวเร้อน	 ร�อยละ	 67.80	 และการวินิจฉัยโรคประจำต่ัวพบว่าประชาชนส่วน

ให็ญ่่ไม่มีโรคประจำต่ัว	ร�อยละ	64.77	ดังต่ารางที่ี�	6

ข้อมูลทั�วไปของผู้ต่อบแบบสอบถาม จำนวน ร้อย่ละ
เพศ
ชาย 4,287 42.21
ห็ญ่ิง 5,786 56.97
ผู้้�ที่ี�มีความห็ลากห็ลายที่างเพศึ 68 0.67
ไม่ระบุ 15 0.15
อายุ่ (เฉล่�ย่ 51  ปี)  (น้อย่สุด 15 ปี)  (มากสุด 90 ปี)
ต่�ำกว่าห็ร้อเที่่ากับ	30	ปี 1,554 15.30
31	-	60	ปี 5,367 52.85
มากกว่า	60	ปี 3,134 30.86
ไม่ระบุ 101 0.99
ระดับการศึกษา
ไม่ได�เรียน 379 3.73
ประถิ่มศึึกษา 4,268 42.03
มัธิยมศึึกษาต่อนต่�น 1,871 18.42
มัธิยมศึึกษาต่อนปลาย/ปวช. 1,957 19.27
อนุปริญ่ญ่า/ปวส. 508 5.00
ปริญ่ญ่าต่รี 1,092 10.75
ปริญ่ญ่าโที่ 34 0.34
ปริญ่ญ่าเอก 2 0.02
ไม่ระบุ 45 0.44
สถานภาพสมรส
โสด 3,338 32.87
สมรส 5,699 56.11
ม่าย/ห็ย่า/แยกกันอย้่ 1,001 9.86
ไม่ระบุ 118 1.16

n= 10,156

ต่ารางท่� 6	จำนวนและร�อยละข�อม้ลที่ั�วไปของผู้้�ต่อบแบบสอบถิ่ามในกลุ่มประชาชนภาพรวมระดับประเที่ศึ
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ข้อมูลทั�วไปของผู้ต่อบแบบสอบถาม จำนวน ร้อย่ละ
การประกอบอาช่พ
ธิุรกิจส่วนต่ัว 327 3.22
ค�าขาย 1,957 19.27
เกษต่รกร 2,808 27.65
รับจ�าง	(ใช�แรงงาน) 1,507 14.84
ว่างงาน 832 8.19
เกษียณ 4 0.04
นักเรียน/นักศึึกษา 866 8.53
ล้กจ�าง 424 4.17
อาชีพอิสระ 330 3.25
พ่อบ�าน/แม่บ�าน 1,079 10.62
ไม่ระบุ 22 0.22
ราย่ได้ครัวเรือนต่่อเดือน (เฉลี�ย	13,502	บาที่)	(น�อยสุด	200	บาที่)		(มากสุด	800,000	บาที่)
ไม่เกิน	10,000	บาที่ 5,013 49.36
10,001	–	20,000	บาที่ 1,776 17.49
20,001	–	30,000	บาที่ 598 5.89
30,001	–	40,000	บาที่ 140 1.38
40,001	–	50,000	บาที่ 134 1.32
50,001	บาที่ขึ�นไป 107 1.05
ไม่ระบุ	 2,388 23.51
ความเก่�ย่วพันกับห็ัวห็น้าครัวเรือน
ห็ัวห็น�าครัวเร้อน 3,270 32.20
สมาชิกครัวเร้อน 6,886 67.80
โรคประจำต่ัวและการวินิจฉัย่โรค
มี 3,146 30.98
ไม่มี 6,578 64.77
ไม่ที่ราบ/ไม่เคยต่รวจ 432 4.25

n= 10,156

ต่ารางท่� 6	จำนวนและร�อยละข�อมล้ที่ั�วไปของผู้้�ต่อบแบบสอบถิ่ามในกลุ่มประชาชนภาพรวมระดบัประเที่ศึ	(ต่อ่)

ห็มาย่เห็ตุ่ :	ไม่ระบุ	ห็มายถิ่ึง	ประชาชนผู้้�ต่อบแบบสอบถิ่ามไม่ยินยอมให็�ข�อม้ลส่วนบุคคลบางห็ัวข�อแก่ผู้้�วิจัย

	 เม้�อจำแนกต่าม	 สปสช.	 เขต่	 พบว่าประชาชนต่ัวอย่างมีข�อม้ลที่ั�วไปด�านเพศึ	 อายุ	 ระดับการศึึกษา 

การประกอบอาชีพ	รายได�ต่่อครัวเร้อน	ความเกี�ยวข�องกับห็ัวห็น�าครัวเร้อน	และโรคประจำต่ัว	ดังต่ารางที่ี�	7

 สปสช. เขต่ 1	ประชาชนส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	ร�อยละ	54.08	มีอายุระห็ว่าง	31-60	ปี	ร�อยละ	50.12	

อายุเฉลี�ย	52	ปี	ส่วนให็ญ่่สำเร็จการศึึกษาระดับประถิ่มศึึกษา	ร�อยละ	41.73	มีสถิ่านภาพสมรส	ร�อยละ	61.39	

ประกอบอาชีพห็ลักเป็นเกษต่รกร	ร�อยละ	33.69	ส่วนให็ญ่่มีรายได�ครัวเร้อนต่่อเด้อนไม่เกิน	10,000	บาที่	ร�อย

ละ	65.47	รายได�เฉลี�ยอย้ท่ี่ี�	9,988	บาที่	สำห็รบัความเกี�ยวข�องกบัห็วัห็น�าครวัเรอ้นสว่นให็ญ่เ่ปน็สมาชกิครวัเรอ้น	

ร�อยละ	66.31	และการวินิจฉัยโรคประจำต่ัวพบว่าส่วนให็ญ่่ไม่มีโรคประจำต่ัว	ร�อยละ	61.03
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 สปสช. เขต่ 2	ประชาชนส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	ร�อยละ	62.80	มีอายุระห็ว่าง	31-60	ปี	ร�อยละ	48.37	

อายุเฉลี�ย	53	ปี	ส่วนให็ญ่่สำเร็จการศึึกษาระดับประถิ่มศึึกษา	ร�อยละ	50.00	มีสถิ่านภาพสมรส	ร�อยละ	62.40	

ประกอบอาชีพห็ลักเป็นเกษต่รกร	ร�อยละ	40.24	ส่วนให็ญ่่มีรายได�ครัวเร้อนต่่อเด้อนไม่เกิน	10,000	บาที่	ร�อย

ละ	51.02	รายได�เฉลี�ยอย้ท่ี่ี�	8,956	บาที่	สำห็รบัความเกี�ยวข�องกบัห็วัห็น�าครวัเรอ้นสว่นให็ญ่เ่ปน็สมาชกิครวัเรอ้น	

ร�อยละ	60.57	และการวินิจฉัยโรคประจำต่ัวพบว่าส่วนให็ญ่่ไม่มีโรคประจำต่ัว	ร�อยละ	48.58

 สปสช. เขต่ 3	ประชาชนส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	ร�อยละ	60.19	มีอายุระห็ว่าง	31-60	ปี	ร�อยละ	54.25	

อายุเฉลี�ย	51	ปี	ส่วนให็ญ่่สำเร็จการศึึกษาระดับประถิ่มศึึกษา	ร�อยละ	45.75	มีสถิ่านภาพสมรส	ร�อยละ	55.88	

ประกอบอาชีพห็ลกัเป็นเกษต่รกร	ร�อยละ	26.43	ส่วนให็ญ่ม่รีายได�ครวัเร้อนต่่อเด้อนไม่เกนิ	10,000	บาที่	ร�อยละ	

43.31	รายได�เฉลี�ยอย้่ที่ี�	10,939	บาที่	สำห็รับความเกี�ยวข�องกับห็ัวห็น�าครัวเร้อนส่วนให็ญ่่เป็นสมาชิกครัวเร้อน	

ร�อยละ	64.38	และการวินิจฉัยโรคประจำต่ัวพบว่าส่วนให็ญ่่ไม่มีโรคประจำต่ัว	ร�อยละ	55.65

 สปสช. เขต่ 4	ประชาชนส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	ร�อยละ	61.78	มีอายุระห็ว่าง	31-60	ปี	ร�อยละ	65.86	

อายุเฉลี�ย	 57	 ปี	 ส่วนให็ญ่่สำเร็จการศึึกษาระดับมัธิยมศึึกษาต่อนต่�น	 ร�อยละ	 38.12	 มีสถิ่านภาพสมรส	 ร�อย

ละ	76.96	ประกอบอาชีพห็ลักค�าขาย	ร�อยละ	30.68	ส่วนให็ญ่่มีรายได�ครัวเร้อนต่่อเด้อนไม่เกิน	10,000	บาที่ 

ร�อยละ	 34.05	 รายได�เฉลี�ยอย้่ที่ี�	 11,696	บาที่	สำห็รับความเกี�ยวข�องกับห็ัวห็น�าครัวเร้อนส่วนให็ญ่่เป็นสมาชิก 

ครัวเร้อน	ร�อยละ	67.38		และการวินิจฉัยโรคประจำต่ัวพบว่าส่วนให็ญ่่ไม่มีโรคประจำต่ัว	ร�อยละ	86.14

 สปสช. เขต่ 5	ประชาชนส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	ร�อยละ	57.31	มีอายุระห็ว่าง	31-60	ปี	ร�อยละ	44.50	

อายุเฉลี�ย	60	ปี	ส่วนให็ญ่่สำเร็จการศึึกษาระดับประถิ่มศึึกษา	ร�อยละ	49.81	มีสถิ่านภาพสมรส	ร�อยละ	48.25		

ประกอบอาชีพห็ลักรับจ�าง	(ใช�แรงงาน)	ร�อยละ	24.06	ส่วนให็ญ่่มีรายได�ครัวเร้อนต่่อเด้อนไม่เกิน	10,000	บาที่	

ร�อยละ	 47.09	 รายได�เฉลี�ยอย้่ที่ี�	 18,907	บาที่	สำห็รับความเกี�ยวข�องกับห็ัวห็น�าครัวเร้อนส่วนให็ญ่่เป็นสมาชิก

ครัวเร้อน	ร�อยละ	69.86	และการวินิจฉัยโรคประจำต่ัวพบว่าส่วนให็ญ่่ไม่มีโรคประจำต่ัว	ร�อยละ	54.33

 สปสช. เขต่ 6	ประชาชนส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	ร�อยละ	54.20	มีอายุระห็ว่าง	31-60	ปี	ร�อยละ	44.36	

อายุเฉลี�ย	 49	ปี	 ส่วนให็ญ่่สำเร็จการศึึกษาระดับประถิ่มศึึกษา	 ร�อยละ	49.70	มีสถิ่านภาพโสด	ร�อยละ	49.45	

ประกอบอาชีพห็ลักรับจ�าง	(ใช�แรงงาน)	ร�อยละ	21.12	ส่วนให็ญ่่มีรายได�ครัวเร้อนต่่อเด้อนไม่เกิน	10,000	บาที่	

ร�อยละ	 47.67	 รายได�เฉลี�ยอย้่ที่ี�	 20,300	บาที่	สำห็รับความเกี�ยวข�องกับห็ัวห็น�าครัวเร้อนส่วนให็ญ่่เป็นสมาชิก

ครัวเร้อน	ร�อยละ	71.50	และการวินิจฉัยโรคประจำต่ัวพบว่าส่วนให็ญ่่ไม่มีโรคประจำต่ัว	ร�อยละ	62.85

 สปสช. เขต่ 7	ประชาชนส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	ร�อยละ	61.27	มีอายุระห็ว่าง	31-60	ปี	ร�อยละ	53.39	

อายุเฉลี�ย	54	ปี	ส่วนให็ญ่่สำเร็จการศึึกษาระดับประถิ่มศึึกษา	ร�อยละ	57.29	มีสถิ่านภาพสมรส	ร�อยละ	63.07	

ประกอบอาชีพห็ลักเป็นเกษต่รกร	 ร�อยละ	 61.83	 ส่วนให็ญ่่มีรายได�ครัวเร้อนต่่อเด้อนไม่เกิน	 10,000	 บาที่ 

ร�อยละ	67.77	รายได�เฉลี�ยอย้่ที่ี�	5,439	บาที่	สำห็รับความเกี�ยวข�องกับห็ัวห็น�าครัวเร้อนส่วนให็ญ่่เป็นสมาชิกครัว

เร้อน	ร�อยละ	61.69	และการวินิจฉัยโรคประจำต่ัวพบว่าส่วนให็ญ่่ไม่มีโรคประจำต่ัว	ร�อยละ	56.85

 สปสช. เขต่ 8	ประชาชนส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	ร�อยละ	59.60	มีอายุระห็ว่าง	31-60	ปี	ร�อยละ	49.64	

อายุเฉลี�ย	52	ปี	ส่วนให็ญ่่สำเร็จการศึึกษาระดับประถิ่มศึึกษา	ร�อยละ	56.05	มีสถิ่านภาพสมรส	ร�อยละ	61.92	
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ประกอบอาชีพห็ลกัเป็นเกษต่รกร	ร�อยละ	38.43	ส่วนให็ญ่ม่รีายได�ครวัเร้อนต่่อเด้อนไม่เกนิ	10,000	บาที่	ร�อยละ	

63.88	รายได�เฉลี�ยอย้่ที่ี�	11,501	บาที่	สำห็รับความเกี�ยวข�องกับห็ัวห็น�าครัวเร้อนส่วนให็ญ่่เป็นสมาชิกครัวเร้อน	

ร�อยละ	59.96	และการวินิจฉัยโรคประจำต่ัวพบว่าส่วนให็ญ่่ไม่มีโรคประจำต่ัว	ร�อยละ	58.36

 สปสช. เขต่ 9	ประชาชนส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	ร�อยละ	57.40	มีอายุระห็ว่าง	31-60	ปี	ร�อยละ	56.99	

อายุเฉลี�ย	49	ปี	ส่วนให็ญ่่สำเร็จการศึึกษาระดับประถิ่มศึึกษา	ร�อยละ	54.49	มีสถิ่านภาพสมรส	ร�อยละ	65.83	

ประกอบอาชีพห็ลกัเป็นเกษต่รกร	ร�อยละ	41.16	ส่วนให็ญ่ม่รีายได�ครวัเร้อนต่่อเด้อนไม่เกนิ	10,000	บาที่	ร�อยละ	

65.17	รายได�เฉลี�ยอย้่ที่ี�	10,739	บาที่	สำห็รับความเกี�ยวข�องกับห็ัวห็น�าครัวเร้อนส่วนให็ญ่่เป็นสมาชิกครัวเร้อน	

ร�อยละ	66.49	และการวินิจฉัยโรคประจำต่ัวพบว่าส่วนให็ญ่่ไม่มีโรคประจำต่ัว	ร�อยละ	68.73

 สปสช. เขต่ 10	 ประชาชนส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	 ร�อยละ	 53.11	 มีอายุระห็ว่าง	 31-60	 ปี	 ร�อยละ	

50.00	อายุเฉลี�ย	53	ปี	ส่วนให็ญ่่สำเร็จการศึึกษาระดับประถิ่มศึึกษา	ร�อยละ	63.35	มีสถิ่านภาพสมรส	ร�อยละ	

69.14	ประกอบอาชีพห็ลักเป็นเกษต่รกร	ร�อยละ	62.61	ส่วนให็ญ่่มีรายได�ครัวเร้อนต่่อเด้อนไม่เกิน	10,000	บาที่ 

ร�อยละ	 96.14	 รายได�เฉลี�ยอย้่ที่ี�	 4,454	 บาที่	 สำห็รับความเกี�ยวข�องกับห็ัวห็น�าครัวเร้อนส่วนให็ญ่่เป็นสมาชิก 

ครัวเร้อน	ร�อยละ	65.58	และการวินิจฉัยโรคประจำต่ัวพบว่าส่วนให็ญ่่ไม่มีโรคประจำต่ัว	ร�อยละ	66.62

 สปสช. เขต่ 11	ประชาชนส่วนให็ญ่่เป็นเพศึชาย	ร�อยละ	50.39	มีอายุระห็ว่าง	31-60	ปี	ร�อยละ	59.47	

อายุเฉลี�ย	43	ปี	ส่วนให็ญ่่สำเร็จการศึึกษาปริญ่ญ่าต่รีร�อยละ	39.61	มีสถิ่านภาพโสด	ร�อยละ	60.00	ประกอบ

อาชพีห็ลกัค�าขาย	ร�อยละ	30.00	สว่นให็ญ่ป่ระชาชนรายได�ครวัเร้อนต่่อเด้อนอย้ร่ะห็วา่ง	10,001	–	20,000	บาที่	

ร�อยละ	 30.13	 รายได�เฉลี�ยอย้่ที่ี�	 21,238	บาที่	สำห็รับความเกี�ยวข�องกับห็ัวห็น�าครัวเร้อนส่วนให็ญ่่เป็นสมาชิก 

ครัวเร้อน	ร�อยละ	72.11	และการวินิจฉัยโรคประจำต่ัวพบว่าส่วนให็ญ่่ไม่มีโรคประจำต่ัว	ร�อยละ	84.87

 สปสช. เขต่ 12	ประชาชนส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	ร�อยละ	59.53	มีอายุระห็ว่าง	31-60	ปี		ร�อยละ	64.65	

อายุเฉลี�ย	 43	 ปี	 ส่วนให็ญ่่สำเร็จการศึึกษาระดับปริญ่ญ่าต่รี	 ร�อยละ	 25.27	 มีสถิ่านภาพสมรส	 ร�อยละ	 48.53	

ประกอบอาชีพห็ลกัค�าขาย	ร�อยละ	31.16	สว่นให็ญ่ม่รีายได�ครวัเรอ้นต่อ่เดอ้นไมเ่กนิ	10,000	บาที่	ร�อยละ	10.23	

รายได�เฉลี�ยอย้่ที่ี�	12,344	บาที่	สำห็รับความเกี�ยวข�องกับห็ัวห็น�าครัวเร้อนส่วนให็ญ่่เป็นสมาชิกครัวเร้อน	ร�อยละ	

82.95	และการวินิจฉัยโรคประจำต่ัวพบว่าส่วนให็ญ่่ไม่มีโรคประจำต่ัว	ร�อยละ	81.40

 สปสช. เขต่ 13	ประชาชนส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	ร�อยละ	44.76	มีอายุระห็ว่าง	31-60	ปี		ร�อยละ	45.20	

อายุเฉลี�ย	52	ปี	ส่วนให็ญ่่สำเร็จการศึึกษาระดับประถิ่มศึึกษา	ร�อยละ	42.14	มีสถิ่านภาพสมรส	ร�อยละ	44.76	

ประกอบอาชีพห็ลกัค�าขาย	ร�อยละ	31.44	สว่นให็ญ่ม่รีายได�ครวัเรอ้นต่อ่เดอ้นไมเ่กนิ	10,000	บาที่	ร�อยละ	36.57	

รายได�เฉลี�ยอย้่ที่ี�	19,991	บาที่	สำห็รับความเกี�ยวข�องกับห็ัวห็น�าครัวเร้อนส่วนให็ญ่่เป็นสมาชิกครัวเร้อน	ร�อยละ	

68.34	และการวินิจฉัยโรคประจำต่ัวพบว่าส่วนให็ญ่่ไม่มีโรคประจำต่ัว	ร�อยละ	50.98
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 1.3 การรับรู้และความเข้าใจต่่อสิทธิิประโย่ชน์ในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 	 ประชาชนมีการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิิประโยชน์ในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่ 

ในประเดน็ต่า่งๆ	ได�แก	่ห็นว่ยงานที่ี�รบัผู้ดิชอบ	การต่ดิต่่อห็มายเลขสายดว่น	สปสช.	ผู้้�ทีี่�มสีทิี่ธิริบับรกิารสร�างเสรมิ 

สุขภาพและป้องกันโรคจาก	สปสช.	และการจัดต่ั�งกองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพในระดับที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�	(กปที่.)/

กองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพกรุงเที่พมห็านคร	 (กปที่.	 กที่ม.)	 เพ้�อจัดกิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค 

ในพ้�นที่ี�	

  1.3.1 การรับรู้ถึงห็น่วย่งานท่�รับผิดชอบเรื�องสิทธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 	 		 ประชาชนมีการรับร้�ที่ี�ถิ่้กต่�องเกี�ยวกับห็น่วยงานที่ี�รับผู้ิดชอบเร้�องสิที่ธิิห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิ	ได�แก่	สำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(สปสช.)	ร�อยละ	37.48	ดังต่ารางที่ี�	8

  1.3.2 การรับรู้ห็มาย่เลขสาย่ด่วน สปสช.

	 	 	 ประชาชนมีการรับร้�ที่ี�ถิ่้กต่�องเกี�ยวกับห็มายเลขสายด่วน	 สปสช.	 ในการสอบถิ่าม

ข�อม้ลการใช�สิที่ธิิ	การต่รวจสอบสิที่ธิิ	สิที่ธิิประโยชน์ในการร�องเรียน/ร�องทีุ่กข์	ได�แก่	โที่ร	1330	ร�อยละ	29.69 

ดังต่ารางที่ี�	9

  1.3.3 การรับรู้และความเข้าใจถึงผู้ท่�ม่สิทธิิรับบริการสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค 

จาก สปสช.

	 	 	 ประชาชนมีการรับร้�ว่าบุคคลทีี่�มีสิที่ธิิรับบริการสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคจาก	

สปสช.	ได�แก่	คนไที่ยทีุ่กสิที่ธิิ	คิดเป็นร�อยละ	32.59	ดังต่ารางที่ี�	10

  1.3.4 การรับรู้และความเข้าใจถึงความร่วมมือกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ�น (อปท.) ใน

การจัดต่ั�งกองทุนเพื�อจัดกิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคในพื�นท่�

	 	 		 ประชาชนมีการรับร้�การจัดตั่�งกองทีุ่นเพ้�อจัดกิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพและป้องกัน

โรคในพ้�นที่ี�	โดย	สปสช.	มีความร่วมม้อกับ	อปที่.	ร�อยละ	26.04	โดยประชาชน	ร�อยละ	15.81	ที่ราบช้�อกองทีุ่น 

ห็ลกัประกันสขุภาพในระดับที่�องถิิ่�นห็รอ้พ้�นที่ี�	(กปที่.)/	กองที่นุห็ลักประกันสุขภาพกรุงเที่พมห็านคร	(กปที่.	กที่ม.)	

ดังต่ารางที่ี�	11

การรับรู้ถึงห็น่วย่งานท่�รับผิดชอบเรื�องสิทธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน ร้อย่ละ

รับรู้ถูกต่้อง สปสช.   3,806 37.48

รับรู้ไม่ถูกต่้อง 1,376 13.55

	 	 	 สำนักงานประกันสังคม	(สปส.) 138 1.36

	 	 	 กระที่รวงสาธิารณสุข 1,238 12.19

ไม่ทราบ      4,974 48.98

ต่ารางท่� 8	 จำนวนและร�อยละการรับร้�ถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�รับผู้ิดชอบเร้�องสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 ของประชาชนภาพรวมระดับประเที่ศึ
n = 10,156
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การรับรู้ห็มาย่เลขสาย่ด่วน สปสช. จำนวน ร้อย่ละ

รับรู้ถูกต่้อง โทร. 1330  3,015 29.69

รับรู้ไม่ถูกต่้อง 526 5.17

	 	 	 โที่ร.	1669 427 4.20

	 	 	 โที่ร.	1300 52 0.51

	 	 	 โที่ร.	1506 42 0.41

	 	 	 โที่ร.	1111 3 0.03

	 	 	 โที่ร.	1193 2 0.02

ไม่ทราบ 6,615 65.14

ต่ารางท่� 9	 จำนวนและร�อยละการรับร้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	ของประชาชนภาพรวมระดับประเที่ศึ

n = 10,156

การรับรู้และความเข้าใจถึงผู้ท่�ม่สิทธิิรับบริการสร้างเสริมและ

ป้องกันโรคจาก สปสช. (ต่อบได้มากกว่า 1 ข้อ)

จำนวน ร้อย่ละ

รับรู้ถูกต่้อง  คนไทย่ทุกสิทธิิ  3,310 32.59

รับรู้ไม่ถูกต่้อง 4,450 43.82

	 	 	 สิที่ธิิสวัสดิการข�าราชการ 405 3.99

	 	 	 รัฐวิสาห็กิจ/ห็น่วยงานรัฐอ้�น 638 6.28

	 	 	 สิที่ธิิห็ลักประกันสังคม 161 1.59

	 	 	 สิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(บัต่รที่อง) 3,246 31.96

ไม่ทราบ 3,192 31.43

ต่ารางท่� 10	 จำนวนและร�อยละการรับร้�และความเข�าใจถิ่ึงผู้้�ที่ี�มีสิที่ธิิรับบริการสร�างเสริมสุขภาพและ	 	

	 ป้องกันโรคจาก	สปสช.	ของประชาชนภาพรวมระดับประเที่ศึ
n = 10,156

การรับรู้ถึงความร่วมมือกับ อปท. ในการจัดต่ั�งกองทุน

เพื�อจัดกิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคในพื�นท่�

จำนวน ร้อย่ละ

ทราบว่าม่การจัดต่ั�งกองทุน 2,645 26.04

	 	 	 ที่ราบช้�อ	กปที่./กปที่.	กที่ม.		 1,606 15.81

	 	 	 ไม่ที่ราบช้�อเรียก	กปที่./กปที่.	กที่ม.		 1,039 10.23

ไม่ทราบว่าม่การจัดต่ั�งกองทุน 7,511 73.96

ต่ารางท่� 11	 จำนวนและร�อยละการรับร้�และความเข�าใจต่่อการจัดต่ั�งกองทีุ่นเพ้�อจัดกิจกรรม

	 สร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคในพ้�นที่ี�ของประชาชนภาพรวมระดับประเที่ศึ
n = 10,156
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	 เม้�อจำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	พบว่าประชาชนตั่วอย่างมีการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิปิระโยชน์ในระบบ

ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ดังต่ารางที่ี�	12

 สปสช. เขต่ 1	ประชาชนมีการรับร้�ว่า	สปสช.	เป็นห็น่วยงานที่ี�รับผู้ิดชอบเร้�องสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาต่ิ	ร�อยละ	67.51	ประเด็นการรับร้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	ได�แก่	โที่ร	1330	ร�อยละ	47.12	ประเด็น

การรับร้�ต่่อบุคคลที่ี�มีสิที่ธิิรับบริการสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคจาก	สปสช.	ได�แก่	คนไที่ยทีุ่กสิที่ธิิ		ร�อยละ	

14.15	สำห็รบัการรบัร้�ถิ่งึความรว่มมอ้ระห็วา่ง	สปสช.	กบั	อปที่.	ในการจัดตั่�งกองที่นุเพ้�อจัดกจิกรรมสร�างเสรมิสขุ

ภาพและป้องกันโรคในพ้�นที่ี�	ร�อยละ	52.76	และมีประชาชนร�อยละ	38.97	ที่ราบช้�อ	กปที่./กปที่.	กที่ม.		

 สปสช. เขต่ 2	ประชาชนมีการรับร้�ว่า	สปสช.	เป็นห็น่วยงานที่ี�รับผู้ิดชอบเร้�องสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาต่ิ	ร�อยละ	41.67	ประเด็นการรับร้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	ได�แก่	โที่ร	1330	ร�อยละ	34.76	ประเด็นการ

รบัร้�ต่อ่บคุคลที่ี�มสีทิี่ธิริบับรกิารสร�างเสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรคจาก	สปสช.	ได�แก	่คนไที่ยที่กุสิที่ธิ	ิร�อยละ	26.42	

สำห็รับการรับร้�ถิ่ึงความร่วมม้อระห็ว่าง	สปสช.	กับ	อปที่.	ในการจัดต่ั�งกองทีุ่นเพ้�อจัดกิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพ

และป้องกันโรคในพ้�นที่ี�	ร�อยละ	41.46	และมีประชาชนร�อยละ	19.72	ที่ราบช้�อ	กปที่./กปที่.	กที่ม.		

 สปสช. เขต่ 3	ประชาชนมีการรับร้�ว่า	สปสช.	เป็นห็น่วยงานที่ี�รับผู้ิดชอบเร้�องสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาต่ิ	ร�อยละ	35.27	ประเด็นการรับร้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	ได�แก่	โที่ร	1330	ร�อยละ	31.20	ประเด็นการ

รบัร้�ต่อ่บคุคลที่ี�มสีทิี่ธิริบับรกิารสร�างเสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรคจาก	สปสช.	ได�แก	่คนไที่ยที่กุสิที่ธิ	ิร�อยละ	12.92	

สำห็รับการรับร้�ถิ่ึงความร่วมม้อระห็ว่าง	สปสช.	กับ	อปที่.	ในการจัดต่ั�งกองทีุ่นเพ้�อจัดกิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพ

และป้องกันโรคในพ้�นที่ี�	ร�อยละ	29.57	และมีประชาชนร�อยละ	25.15	ที่ราบช้�อ	กปที่./กปที่.	กที่ม.		

 สปสช. เขต่ 4	ประชาชนมีการรับร้�ว่า	สปสช.	เป็นห็น่วยงานที่ี�รับผู้ิดชอบเร้�องสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาต่ิ	ร�อยละ	89.81	ประเด็นการรับร้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	ได�แก่	โที่ร	1330	ร�อยละ	81.35	ประเด็นการ

รบัร้�ต่อ่บคุคลที่ี�มสีทิี่ธิริบับรกิารสร�างเสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรคจาก	สปสช.	ได�แก	่คนไที่ยที่กุสิที่ธิ	ิร�อยละ	14.58	

สำห็รับการรับร้�ถิ่ึงความร่วมม้อระห็ว่าง	สปสช.	กับ	อปที่.	ในการจัดต่ั�งกองทีุ่นเพ้�อจัดกิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพ

และป้องกันโรคในพ้�นที่ี�	ร�อยละ	10.19	และมีประชาชนร�อยละ	7.24	ที่ราบช้�อ	กปที่./กปที่.	กที่ม.		

 สปสช. เขต่ 5	ประชาชนมีการรับร้�ว่า	สปสช.	เป็นห็น่วยงานที่ี�รับผู้ิดชอบเร้�องสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาต่ิ	ร�อยละ	9.06	ประเด็นการรับร้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	ได�แก่	โที่ร	1330	ร�อยละ	6.47	ประเด็นการ 

รบัร้�ต่อ่บคุคลที่ี�มสีทิี่ธิริบับรกิารสร�างเสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรคจาก	สปสช.	ได�แก	่คนไที่ยที่กุสิที่ธิ	ิร�อยละ	32.99	

สำห็รับการรับร้�ถิ่ึงความร่วมม้อระห็ว่าง	สปสช.	กับ	อปที่.	ในการจัดต่ั�งกองทีุ่นเพ้�อจัดกิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพ

และป้องกันโรคในพ้�นที่ี�	ร�อยละ	18.50	และมีประชาชนร�อยละ	5.43	ที่ราบช้�อ	กปที่./กปที่.	กที่ม.		

 สปสช. เขต่ 6	ประชาชนมีการรับร้�ว่า	สปสช.	เป็นห็น่วยงานที่ี�รับผู้ิดชอบเร้�องสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาต่ิ	ร�อยละ	7.29	ประเด็นการรับร้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	ได�แก่	โที่ร	1330	ร�อยละ	2.29	ประเด็นการ 

รบัร้�ต่อ่บคุคลที่ี�มสีทิี่ธิริบับรกิารสร�างเสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรคจาก	สปสช.	ได�แก	่คนไที่ยที่กุสิที่ธิ	ิร�อยละ	30.28	

สำห็รับการรับร้�ถิ่ึงความร่วมม้อระห็ว่าง	สปสช.	กับ	อปที่.	ในการจัดต่ั�งกองทีุ่นเพ้�อจัดกิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพ

และป้องกันโรคในพ้�นที่ี�	ร�อยละ	9.16	และมีประชาชนร�อยละ	3.82	ที่ราบช้�อ	กปที่./กปที่.	กที่ม.		

 สปสช. เขต่ 7	ประชาชนมีการรับร้�ว่า	สปสช.	เป็นห็น่วยงานที่ี�รับผู้ิดชอบเร้�องสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ
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แห็่งชาต่ิ	ร�อยละ	81.47	ประเด็นการรับร้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	ได�แก่	โที่ร	1330	ร�อยละ	74.00	ประเด็นการ

รบัร้�ต่อ่บคุคลที่ี�มสีทิี่ธิริบับรกิารสร�างเสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรคจาก	สปสช.	ได�แก	่คนไที่ยที่กุสิที่ธิ	ิร�อยละ	18.12	

สำห็รับการรับร้�ถิ่ึงความร่วมม้อระห็ว่าง	สปสช.	กับ	อปที่.	ในการจัดต่ั�งกองทีุ่นเพ้�อจัดกิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพ

และป้องกันโรคในพ้�นที่ี�	ร�อยละ	78.70	และมีประชาชนร�อยละ	64.18	ที่ราบช้�อ	กปที่./กปที่.	กที่ม.		

 สปสช. เขต่ 8	ประชาชนมีการรับร้�ว่า	สปสช.	เป็นห็น่วยงานที่ี�รับผู้ิดชอบเร้�องสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาต่ิ	ร�อยละ	28.29	ประเด็นการรับร้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	ได�แก่	โที่ร	1330	ร�อยละ	18.86ประเด็นการ

รบัร้�ต่อ่บคุคลที่ี�มสีทิี่ธิริบับรกิารสร�างเสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรคจาก	สปสช.	ได�แก	่คนไที่ยที่กุสิที่ธิ	ิร�อยละ	20.28	

สำห็รับการรับร้�ถิ่ึงความร่วมม้อระห็ว่าง	สปสช.	กับ	อปที่.	ในการจัดต่ั�งกองทีุ่นเพ้�อจัดกิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพ

และป้องกันโรคในพ้�นที่ี�	ร�อยละ	20.11	และมีประชาชนร�อยละ	9.79	ที่ราบช้�อ	กปที่./กปที่.	กที่ม.		

 สปสช. เขต่ 9	ประชาชนมีการรับร้�ว่า	สปสช.	เป็นห็น่วยงานที่ี�รับผู้ิดชอบเร้�องสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาต่ิ	ร�อยละ	10.16	ประเด็นการรับร้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	ได�แก่	โที่ร	1330	ร�อยละ	5.67	ประเด็นการ

รบัร้�ต่อ่บคุคลที่ี�มสีทิี่ธิริบับรกิารสร�างเสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรคจาก	สปสช.	ได�แก	่คนไที่ยที่กุสิที่ธิ	ิร�อยละ	47.23	

สำห็รับการรับร้�ถิ่ึงความร่วมม้อระห็ว่าง	สปสช.	กับ	อปที่.	ในการจัดต่ั�งกองทีุ่นเพ้�อจัดกิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพ

และป้องกันโรคในพ้�นที่ี�	ร�อยละ	27.31	และมีประชาชนร�อยละ	4.62	ที่ราบช้�อ	กปที่./กปที่.	กที่ม.		

 สปสช. เขต่ 10	ประชาชนมีการรับร้�ว่า	สปสช.	เป็นห็น่วยงานที่ี�รับผู้ิดชอบเร้�องสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาต่ิ	ร�อยละ	21.51	ประเด็นการรับร้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	ได�แก่	โที่ร	1330	ร�อยละ	8.46	ประเด็นการ

รบัร้�ต่อ่บคุคลที่ี�มสีทิี่ธิริบับรกิารสร�างเสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรคจาก	สปสช.	ได�แก	่คนไที่ยที่กุสิที่ธิ	ิร�อยละ	55.64	

สำห็รับการรับร้�ถิ่ึงความร่วมม้อระห็ว่าง	สปสช.	กับ	อปที่.	ในการจัดต่ั�งกองทีุ่นเพ้�อจัดกิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพ

และป้องกันโรคในพ้�นที่ี�	ร�อยละ	5.79	และมีประชาชนร�อยละ	4.15	ที่ราบช้�อ	กปที่./กปที่.	กที่ม.		

 สปสช. เขต่ 11	ประชาชนมีการรับร้�ว่า	สปสช.	เป็นห็น่วยงานที่ี�รับผู้ิดชอบเร้�องสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาต่ิ	ร�อยละ	39.87	ประเด็นการรับร้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	ได�แก่	โที่ร	1330	ร�อยละ	47.24	ประเด็นการ

รบัร้�ต่อ่บคุคลที่ี�มสีทิี่ธิริบับรกิารสร�างเสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรคจาก	สปสช.	ได�แก	่คนไที่ยที่กุสิที่ธิ	ิร�อยละ	49.21	

สำห็รับการรับร้�ถิ่ึงความร่วมม้อระห็ว่าง	สปสช.	กับ	อปที่.	ในการจัดต่ั�งกองทีุ่นเพ้�อจัดกิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพ

และป้องกันโรคในพ้�นที่ี�	ร�อยละ	26.84	และมีประชาชนร�อยละ	11.71	ที่ราบช้�อ	กปที่./กปที่.	กที่ม.		

 สปสช. เขต่ 12	ประชาชนมีการรับร้�ว่า	สปสช.	เป็นห็น่วยงานที่ี�รับผู้ิดชอบเร้�องสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาต่ิ	ร�อยละ	45.74		ประเด็นการรับร้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	ได�แก่	โที่ร	1330	ร�อยละ	13.33	ประเด็น

การรับร้�ต่่อบุคคลที่ี�มีสิที่ธิิรับบริการสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคจาก	สปสช.	ได�แก่	คนไที่ยทีุ่กสิที่ธิิ	ร�อยละ	

68.68	สำห็รบัการรบัร้�ถิ่งึความรว่มมอ้ระห็วา่ง	สปสช.	กบั	อปที่.	ในการจัดตั่�งกองที่นุเพ้�อจัดกจิกรรมสร�างเสรมิสขุ

ภาพและป้องกันโรคในพ้�นที่ี�	ร�อยละ	35.20	และมีประชาชนร�อยละ	20.78	ที่ราบช้�อ	กปที่./กปที่.	กที่ม.		

 สปสช. เขต่ 13	ประชาชนมีการรับร้�ว่า	สปสช.	เป็นห็น่วยงานที่ี�รับผู้ิดชอบเร้�องสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาต่ิ	ร�อยละ	14.19	ประเด็นการรับร้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	ได�แก่	โที่ร	1330	ร�อยละ	13.32	ประเด็นการ

รบัร้�ต่อ่บคุคลที่ี�มสีทิี่ธิริบับรกิารสร�างเสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรคจาก	สปสช.	ได�แก	่คนไที่ยที่กุสิที่ธิ	ิร�อยละ	43.78	

สำห็รับการรับร้�ถิ่ึงความร่วมม้อระห็ว่าง	สปสช.	กับ	อปที่.	ในการจัดต่ั�งกองทีุ่นเพ้�อจัดกิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพ

และป้องกันโรคในพ้�นที่ี�	ร�อยละ	4.04	และมีประชาชนร�อยละ	0.55	ที่ราบช้�อ	กปที่./กปที่.	กที่ม.
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  1.3.5 การรับรู้และความเข้าใจต่่อสิทธิิและห็น้าท่�ของผู้ม่สิทธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 	 	 ประชาชนส่วนให็ญ่	่มกีารรับร้�และความเข�าใจต่่อสทิี่ธิแิละห็น�าทีี่�ของผู้้�มสิีที่ธิหิ็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิ	ในประเด็นถิ่�าเจ็บป่วยฉุกเฉินห็ร้ออุบัต่ิเห็ตุ่วิกฤต่ถิ่ึงแก่ชีวิต่	สามารถิ่ไปรักษาที่ี�สถิ่านพยาบาลใด

ก็ได�ที่ี�ใกล�ที่ี�สุด	ร�อยละ	71.31	รองลงมา	ค้อ	ประเด็นนโยบาย	“30	บาที่	รักษาทีุ่กที่ี�	ด�วยบัต่รประชาชนใบเดียว”	

ในพ้�นที่ี�นำร่องประชาชนใช�บัต่รประจำต่ัวประชาชนรับบริการรักษาพยาบาลได�ที่ี�ห็น่วยบริการรัฐทีุ่กแห็่ง	 และ

ห็น่วยบริการภาคเอกชนที่ี�ขึ�นที่ะเบียนในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 ร�อยละ	69.11	และประเด็นกรณีมี

ความจำเป็นสามารถิ่เข�ารับบริการสาธิารณสุขที่ี�สถิ่านพยาบาลอ้�น	แม�ไม่ใช่ห็น่วยบริการต่ามสิที่ธิิ	ร�อยละ	63.31	

ต่ามลำดับ	ในส่วนประเด็นที่ี�ว่ามีสิที่ธิิรับบริการสาธิารณสุขที่างไกล	(Telemedicine)	พบห็มอผู้่าน	Video	Call,	

โที่รศึัพที่์	เป็นประเด็นที่ี�ประชาชนมีการรับร้�และความเข�าใจน�อยที่ี�สุด	เพียงร�อยละ	25.54	ดังต่ารางที่ี�	13

ต่ารางท่� 13	 ร�อยละการรับร้�และความเข�าใจของประชาชนต่่อสิที่ธิิและห็น�าที่ี�ของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ	

	 แห็่งชาต่ิภาพรวมระดับประเที่ศึ
n = 10,156

การรับรู้และความเข้าใจต่่อสิทธิิและห็น้าท่�ของผู้ม่สิทธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ
ร้อย่ละการรับรู้

ทราบ ไม่ทราบ

	ถิ่�าเจ็บป่วยฉุกเฉินห็ร้ออุบัต่ิเห็ตุ่วิกฤต่ถิ่ึงแก่ชีวิต่	สามารถิ่ไปรักษาที่ี�	สถิ่านพยาบาลใดก็ได�ที่ี�	

ใกล�ที่ี�สุด	(ที่ั�งสถิ่านพยาบาลที่ี�เข�าร่วมและไม่เข�าร่วมในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ)	

71.31 28.69

2.	กรณีมีความจำเป็น	สามารถิ่เข�ารับบริการสาธิารณสุขที่ี�สถิ่านพยาบาลอ้�น	

แม�ไม่ใช่ห็น่วยบริการต่ามสิที่ธิิ	

63.31 36.69

3.	มีสิที่ธิิรับบริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคได�	เช่น	ฉีดวัคซีีนในเด็ก	ฝากครรภ์	คุมกำเนิด

ต่รวจเบาห็วาน/ความดันโลห็ิต่	ต่รวจมะเร็งปากมดล้กได�	

61.85 38.15

4.	มีสิที่ธิิรับบริการแพที่ย์แผู้นไที่ย	เช่น	ยาสมุนไพร	นวด	อบ	ประคบสมุนไพร	เพ้�อการรักษา		

ที่ับห็ม�อเกล้อฟื้้�นฟื้้แม่ห็ลังคลอด

43.79 56.21

5.	กรณีจำเป็นต่�องเข�ารับบริการที่ี�ห็น่วยบริการอ้�นที่ี�ไม่ใช่ห็น่วยบริการต่ามสิที่ธิิ		มีสิที่ธิิรักษา	

แบบผู้้�ป่วยในโดยไม่ต่�องกลับไปรับใบส่งต่ัว

42.41 57.59

6.	มีสิที่ธิิรักษาโรคที่ี�ต่�องผู้่าต่ัดและโรคที่ี�มีค่าใช�จ่ายส้งได�	เช่น	โรคไต่วาย	โรคมะเร็ง	โรคห็ัวใจ	

ผู้่าต่ัดสมอง	ผู้่าต่ัดเปลี�ยนข�อเข่า

45.19 54.81

7.	ผู้้�ป่วยโรคมะเร็งไปรับบริการที่ี�ไห็นก็ได� 40.47 59.53

8.	มีสิที่ธิิรับบริการสาธิารณสุขที่างไกล	(Telemedicine)	พบห็มอผู้่าน	Video	Call,	โที่รศึัพที่์ 25.54 74.46

9.	มีสิที่ธิิรับบริการที่ี�ห็น่วยบริการภาคเอกชนที่ี�ขึ�นที่ะเบียนในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ ิ

เช่น	ร�านยา	คลินิกพยาบาล	คลินิกเวชกรรม	คลินิกกายภาพบำบัด	คลินิกเที่คนิคการแพที่ย์	

คลินิกที่ันต่กรรม	คลินิกแพที่ย์แผู้นไที่ย

32.67 67.33

10.	นโยบาย	“30	บาที่	รักษาทีุ่กที่ี�	ด�วยบัต่รประชาชนใบเดียว”	ในพ้�นที่ี�นำร่อง	ประชาชนใช�

บัต่รประจำต่ัวประชาชนรับบริการรักษาพยาบาลได�ที่ี�ห็น่วยบริการรัฐทีุ่กแห็่ง	และห็น่วยบริการ

ภาคเอกชนที่ี�ขึ�นที่ะเบียนในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

69.11 30.89



75

ต่ารางท่� 13	 ร�อยละการรับร้�และความเข�าใจของประชาชนต่่อสิที่ธิิและห็น�าที่ี�ของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ	

	 แห็่งชาต่ิภาพรวมระดับประเที่ศึ	(ต่่อ)
n = 10,156

การรับรู้และความเข้าใจต่่อสิทธิิและห็น้าท่�ของผู้ม่สิทธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ
ร้อย่ละการรับรู้

ทราบ ไม่ทราบ

11.	ผู้้�ป่วยต่ิดบ�านต่ิดเต่ียง	ช่วยต่ัวเองไม่ได�	มีสิที่ธิิได�รับการบริการสาธิารณสุขที่ี�บ�าน 56.69 43.31

12.	ผู้้�ส้งอายุ	ผู้้�พิการ	ผู้้�ที่ี�มีภาวะกลั�นปัสสาวะ/อุจจาระไม่ได�	มีสิที่ธิิได�รับผู้�าอ�อมผู้้�ให็ญ่่/

แผู้่นรองซีับ/แผู้่นเสริมซีึมซีับ

48.40 51.60

13.	สปสช.	มีช่องที่างแจ�งเร้�องร�องทีุ่กข์	ร�องเรียนปัญ่ห็าการใช�สิที่ธิิ	ได�แก่	สายด่วน	สปสช.1330,	

เฟื้ซีบุ�กสำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ,	Line@nhso

26.75 73.25

14.	เม้�อไม่ได�รับความสะดวกในการรับบริการ	ห็ร้อไม่ได�รับบริการต่ามสิที่ธิิ	ห็ร้อถิ่้กเรียกเก็บเงิน

โดยห็น่วยบริการไม่มีสิที่ธิิเรียกเก็บห็ร้อต่�องจ่ายค่าบริการเพิ�มเต่ิมในการใช�สิที่ธิิที่ี�ได�รับ	ผู้้�มีสิที่ธิิ

สามารถิ่ย้�นเร้�องร�องเรียนได�

36.06 63.94

15.	ผู้้�มีสิที่ธิิบัต่รที่อง	ห็ากได�รับความเสียห็ายจากการรักษาพยาบาล	สามารถิ่ย้�นคำร�องขอรับเงิน

ช่วยเห็ล้อเบ้�องต่�นได�

29.53 70.47

	 เม้�อจำแนกต่าม	 สปสช.	 เขต่	พบว่าประชาชนตั่วอย่างมีการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิิและห็น�าทีี่�ของ 

ผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ดังต่ารางที่ี�	14

 สปสช. เขต่ 1	ประชาชนส่วนให็ญ่่	มีการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิิและห็น�าที่ี�ของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	 ในประเด็นถิ่�าเจ็บป่วยฉุกเฉินห็ร้ออุบัต่ิเห็ตุ่วิกฤต่ถึิ่งแก่ชีวิต่	 สามารถิ่ไปรักษาที่ี�สถิ่าน

พยาบาลใดก็ได�ทีี่�ใกล�ทีี่�สุด	 ร�อยละ	 83.69	 ในส่วนประเด็นทีี่�ประชาชนมีการรับร้�และความเข�าใจน�อยทีี่�สุด	 ค้อ

ประเดน็มสีทิี่ธิิรบับรกิารสาธิารณสุขที่างไกล	(Telemedicine)	พบห็มอผู่้าน	Video	Call,	โที่รศึพัท์ี่	ร�อยละ	33.81

 สปสช. เขต่ 2	ประชาชนส่วนให็ญ่่	มีการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิิและห็น�าที่ี�ของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	 ในประเด็นถิ่�าเจ็บป่วยฉุกเฉินห็ร้ออุบัต่ิเห็ตุ่วิกฤต่ถึิ่งแก่ชีวิต่	 สามารถิ่ไปรักษาที่ี�สถิ่าน	

พยาบาลใดก็ได�ทีี่�ใกล�ทีี่�สุด	 ร�อยละ	 67.48	 ในส่วนประเด็นทีี่�ประชาชนมีการรับร้�และความเข�าใจน�อยทีี่�สุด	 ค้อ

ประเดน็มสีทิี่ธิิรบับรกิารสาธิารณสุขที่างไกล	(Telemedicine)	พบห็มอผู่้าน	Video	Call,	โที่รศึพัท์ี่	ร�อยละ	24.59

 สปสช. เขต่ 3	ประชาชนส่วนให็ญ่่	มีการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิิและห็น�าที่ี�ของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	 ในประเด็นถิ่�าเจ็บป่วยฉุกเฉินห็ร้ออุบัต่ิเห็ตุ่วิกฤต่ถึิ่งแก่ชีวิต่	 สามารถิ่ไปรักษาที่ี�สถิ่าน

พยาบาลใดก็ได�ทีี่�ใกล�ทีี่�สุด	 ร�อยละ	 93.13	 ในส่วนประเด็นทีี่�ประชาชนมีการรับร้�และความเข�าใจน�อยทีี่�สุด	 ค้อ

ประเด็น	สปสช.	มีช่องที่างแจ�งเร้�องร�องทีุ่กข์	ร�องเรียนปัญ่ห็าการใช�สิที่ธิิ	ได�แก่	ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	1330,	

เฟื้ซีบุ�กสำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ,	Line@nhso	ร�อยละ	30.03

 สปสช. เขต่ 4	ประชาชนส่วนให็ญ่่	มีการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิิและห็น�าที่ี�ของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	 ในประเด็นถิ่�าเจ็บป่วยฉุกเฉินห็ร้ออุบัต่ิเห็ตุ่วิกฤต่ถึิ่งแก่ชีวิต่	 สามารถิ่ไปรักษาที่ี�สถิ่าน

พยาบาลใดก็ได�ทีี่�ใกล�ทีี่�สุด	 ร�อยละ	 97.76	 ในส่วนประเด็นทีี่�ประชาชนมีการรับร้�และความเข�าใจน�อยทีี่�สุด	 ค้อ

ประเดน็มสีทิี่ธิิรบับรกิารสาธิารณสุขที่างไกล	(Telemedicine)	พบห็มอผู่้าน	Video	Call,	โที่รศึพัท์ี่	ร�อยละ	20.49
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 สปสช. เขต่ 5	ประชาชนส่วนให็ญ่่	มีการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิิและห็น�าที่ี�ของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	ในประเด็นนโยบาย	“30	บาที่	รักษาทีุ่กที่ี�	ด�วยบัต่รประชาชนใบเดียว”		ในพ้�นที่ี�นำร่อง	

ประชาชนใช�บตั่รประจำต่วัประชาชนรบับรกิารรกัษาพยาบาลได�ทีี่�ห็น่วยบริการรัฐที่กุแห็ง่	และห็นว่ยบริการภาค

เอกชนที่ี�ขึ�นที่ะเบยีนในระบบห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่	ิร�อยละ	79.43	ในสว่นประเดน็ที่ี�ประชาชนมกีารรบัร้�และ

ความเข�าใจน�อยที่ี�สุด	ค้อประเด็นสปสช.	มีช่องที่างแจ�งเร้�องร�องทีุ่กข์	ร�องเรียนปัญ่ห็าการใช�สิที่ธิิ	ได�แก่	ห็มายเลข

สายด่วน	สปสช.	1330,	เฟื้ซีบุ�กสำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ,	Line@nhso	ร�อยละ	16.95

 สปสช. เขต่ 6	ประชาชนส่วนให็ญ่่	มีการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิิและห็น�าที่ี�ของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิมากที่ี�สุดในประเด็น	นโยบาย	“30	บาที่	รักษาทีุ่กที่ี�	ด�วยบัต่รประชาชนใบเดียว”	ในพ้�นที่ี�นำร่อง	

ประชาชนใช�บตั่รประจำต่วัประชาชนรบับรกิารรกัษาพยาบาลได�ทีี่�ห็น่วยบริการรัฐที่กุแห็ง่	และห็นว่ยบริการภาค

เอกชนที่ี�ขึ�นที่ะเบียนในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ร�อยละ	77.52		ในส่วนประเด็นที่ี�ประชาชนมีการรับ

ร้�และความเข�าใจน�อยที่ี�สุด	 ค้อประเด็น	 สปสช.	 มีช่องที่างแจ�งเร้�องร�องทีุ่กข์	 ร�องเรียนปัญ่ห็าการใช�สิที่ธิิ	 ได�แก่	

ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	1330,	เฟื้ซีบุ�กสำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ,	Line@nhso	ร�อยละ	13.15

 สปสช. เขต่ 7	ประชาชนส่วนให็ญ่่	มีการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิิและห็น�าที่ี�ของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	ในประเด็นนโยบาย	“30	บาที่	รักษาทีุ่กที่ี�	ด�วยบัต่รประชาชนใบเดียว”	ในพ้�นที่ี�นำร่อง	

ประชาชนใช�บัต่รประจำต่ัวประชาชนรับบริการรักษาพยาบาลได�ที่ี�ห็น่วยบริการรัฐทีุ่กแห็่ง	 และห็น่วยบริการ

ภาคเอกชนที่ี�ขึ�นที่ะเบียนในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ร�อยละ	91.84	ในส่วนประเด็น	ที่ี�ประชาชนมีการ

รับร้�และความเข�าใจน�อยที่ี�สุด	 ค้อประเด็นมีสิที่ธิิรับบริการสาธิารณสุขที่างไกล	 (Telemedicine)	 พบห็มอผู้่าน 

Video	Call,	โที่รศึัพที่์	ร�อยละ	56.85

 สปสช. เขต่ 8	ประชาชนส่วนให็ญ่่	มีการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิิและห็น�าที่ี�ของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	ในประเด็นนโยบาย	“30	บาที่	รักษาทีุ่กที่ี�	ด�วยบัต่รประชาชนใบเดียว”	ในพ้�นที่ี�นำร่อง	

ประชาชนใช�บตั่รประจำต่วัประชาชนรบับรกิารรกัษาพยาบาลได�ทีี่�ห็น่วยบริการรัฐที่กุแห็ง่	และห็นว่ยบริการภาค

เอกชนที่ี�ขึ�นที่ะเบียนในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ร�อยละ	75.80		ในส่วนประเด็นที่ี�ประชาชนมีการรับร้�

และความเข�าใจน�อยที่ี�สดุ	คอ้ประเดน็มสีิที่ธิิรบับรกิารสาธิารณสขุที่างไกล	(Telemedicine)	พบห็มอผู้า่น	Video	

Call,	โที่รศึัพที่์	ร�อยละ	11.21

 สปสช. เขต่ 9	ประชาชนส่วนให็ญ่่	มีการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิิและห็น�าที่ี�ของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	 ในประเด็นถิ่�าเจ็บป่วยฉุกเฉินห็ร้ออุบัต่ิเห็ตุ่วิกฤต่ถึิ่งแก่ชีวิต่	 สามารถิ่ไปรักษาที่ี�สถิ่าน

พยาบาลใดก็ได�ที่ี�ใกล�ที่ี�สุดร�อยละ	 73.75	 ในส่วนประเด็นที่ี�ประชาชนมีการรับร้�และความเข�าใจน�อยที่ี�สุด	 ค้อ

ประเดน็มสีทิี่ธิิรบับรกิารสาธิารณสุขที่างไกล	(Telemedicine)	พบห็มอผู่้าน	Video	Call,	โที่รศึพัท์ี่	ร�อยละ	17.02

 สปสช. เขต่ 10	ประชาชนส่วนให็ญ่	่มีการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิแิละห็น�าทีี่�ของผู้้�มีสทิี่ธิหิ็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	 ในประเด็นถิ่�าเจ็บป่วยฉุกเฉินห็ร้ออุบัต่ิเห็ตุ่วิกฤต่ถึิ่งแก่ชีวิต่	 สามารถิ่ไปรักษาที่ี�สถิ่าน

พยาบาลใดก็ได�ทีี่�ใกล�ทีี่�สุดร�อยละ	 67.95	 	 ในส่วนประเด็นทีี่�ประชาชนมีการรับร้�และความเข�าใจน�อยทีี่�สุด	 ค้อ

ประเด็นผู้้�มีสิที่ธิิบัต่รที่อง	 ห็ากได�รับความเสียห็ายจากการรักษาพยาบาล	 สามารถิ่ย้�นคำร�องขอรับเงินช่วยเห็ล้อ

เบ้�องต่�นได�ร�อยละ	8.61
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 สปสช. เขต่ 11	ประชาชนส่วนให็ญ่	่มีการรับร้�และความเข�าใจต่อ่สิที่ธิแิละห็น�าทีี่�ของ	ผู้้�มสีทิี่ธิหิ็ลักประกัน

สขุภาพแห็ง่ชาต่มิากที่ี�สดุ	ในประเดน็กรณจีำเปน็ต่�องเข�ารับบรกิารที่ี�ห็นว่ยบรกิารอ้�นที่ี�ไมใ่ชห่็นว่ยบรกิารต่ามสทิี่ธิิ	

มีสิที่ธิิรักษาแบบผู้้�ป่วยในโดยไม่ต่�องกลับไปรับใบส่งต่ัว	ร�อยละ	60.92	ในส่วนประเด็นที่ี�ประชาชนมีการรับร้�และ

ความเข�าใจน�อยทีี่�สุด	 ค้อประเด็นมีสิที่ธิิรับบริการทีี่�ห็น่วยบริการภาคเอกชนทีี่�ขึ�นที่ะเบียนในระบบห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิ	 เช่น	 ร�านยา	 คลินิกพยาบาล	 คลินิกเวชกรรม	 คลินิกกายภาพบำบัด	 คลินิกเที่คนิคการแพที่ย์	

คลินิกที่ันต่กรรม	คลินิกแพที่ย์แผู้นไที่ย	ร�อยละ	31.71

 สปสช. เขต่ 12	ประชาชนส่วนให็ญ่	่มีการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิแิละห็น�าทีี่�ของผู้้�มีสทิี่ธิหิ็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	 ในประเด็นถิ่�าเจ็บป่วยฉุกเฉินห็ร้ออุบัต่ิเห็ตุ่วิกฤต่ถึิ่งแก่ชีวิต่	 สามารถิ่ไปรักษาที่ี�สถิ่าน

พยาบาลใดก็ได�ทีี่�ใกล�ทีี่�สุด	 ร�อยละ	 74.57	 ในส่วนประเด็นทีี่�ประชาชนมีการรับร้�และความเข�าใจน�อยทีี่�สุด	 ค้อ

ประเด็นผู้้�มีสิที่ธิิบัต่รที่อง	 ห็ากได�รับความเสียห็ายจากการรักษาพยาบาล	 สามารถิ่ย้�นคำร�องขอรับเงินช่วยเห็ล้อ

เบ้�องต่�นได�	ร�อยละ	37.21

 สปสช. เขต่ 13	ประชาชนส่วนให็ญ่	่มีการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิแิละห็น�าทีี่�ของผู้้�มีสทิี่ธิหิ็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	ในประเด็นนโยบาย	“30	บาที่	รักษาทีุ่กที่ี�	ด�วยบัต่รประชาชนใบเดียว”	ในพ้�นที่ี�นำร่อง	

ประชาชนใช�บตั่รประจำต่วัประชาชนรบับรกิารรกัษาพยาบาลได�ทีี่�ห็น่วยบริการรัฐที่กุแห็ง่	และห็นว่ยบริการภาค

เอกชนที่ี�ขึ�นที่ะเบียนในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ร�อยละ	81.22	ในส่วนประเด็นที่ี�ประชาชนมีการรับร้�

และความเข�าใจน�อยที่ี�สุด	มีอย้่	 2	ประเด็นที่ี�มีคะแนนเที่่ากัน	 ได�แก่	ประเด็นผู้้�ป่วยโรคมะเร็งไปรับบริการที่ี�ไห็น

ก็ได�	 และผู้้�มีสิที่ธิิบัต่รที่องห็ากได�รับความเสียห็ายจากการรักษาพยาบาล	 สามารถิ่ย้�นคำร�องขอรับเงินช่วยเห็ล้อ

เบ้�องต่�นได�	ร�อยละ	13.43
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 1.4 ช่องทางการรับรู้ข้อมูลข่าวสาร

	 	 จากการสำรวจช่องที่างการรับร้�ข่าวสาร	 ประกอบด�วยผู้ลการศึึกษาช่องที่างทีี่�ประชาชนร้�และ

เคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธิ์ให็�ข�อม้ลเกี�ยวกับ	“สิที่ธิิบัต่รที่อง”	จาก	สปสช.	และผู้ลการศึึกษาความ

ต่�องการต่่อช่องที่างบริการข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิภาพรวม	มีรายละเอียดดังต่่อไปนี�

    14.1 ช่องทางการประชาสัมพันธิ์ให็้ข้อมูลเก่�ย่วกับ “สิทธิิบัต่รทอง” จาก สปสช. 

	 	 	 ช่องที่างการประชาสัมพันธิ์ข�อม้ลเกี�ยวกับ	 “สิที่ธิิบัต่รที่อง”	 จาก	 สปสช.	 ที่ี�มีอย่้ใน

ปัจจุบันมีจำนวน	16	ช่องที่าง	พบว่าประชาชนส่วนให็ญ่่รับร้�และเคยใช�บริการร�อยละ	42.50	โดยใช�ช่องที่างการ

ประชาสัมพันธิ์อย้่ในช่วง	1-5	ช่องที่าง	คิดเป็นร�อยละ	30.63	ดังต่ารางที่ี�	15

จำนวนช่องทางการประชาสัมพันธิ์ จำนวน ร้อย่ละ

รู้จักและเคย่ใช้  4,316 42.50

ใช�	1-5	ช่องที่าง	 3,111 30.63

ใช�	6-10	ช่องที่าง		 1,057 10.41

ใช�	11-15	ช่องที่าง	 88 0.87

ใช�มากกว่า	15	ช่องที่าง	 60 0.59

รู้จักแต่่ไม่เคย่ใช้ 3,523 34.69

ไม่รู้จักและไม่เคย่ใช้ 2,317 22.81

เฉลี่่�ย = 4  ช่่องทาง ต่�ำสุุด = ไม่่เคยใช่้  สุูงสุุด = 16 ช่่องทาง

ต่ารางท่� 15	 จำนวนและร�อยละของจำนวนช่องที่างการประชาสัมพันธิ์ที่ี�ประชาชนร้�จักและเคยใช�

n = 10,156

	 	 	 เม้�อพิจารณาช่องที่างการประชาสัมพันธิ์ข�อม้ลที่ี�ประชาชนส่วนให็ญ่่รับร้�และเคยใช�

บริการมากที่ี�สุด	ได�แก่	ศึ้นย์บริการห็ลักประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ	(โรงพยาบาล)	ร�อยละ	27.58	รองลงมา	

ได�แก	่วิที่ยุ/ห็อกระจายขา่ว/เสยีงต่ามสาย	ร�อยละ	22.68	สำห็รับกลุม่ทีี่�รบัร้�แต่่ไมเ่คยใช�บรกิาร	พบวา่ชอ่งที่างการ

ประชาสัมพันธิ์ที่ี�มีจำนวนมากที่ี�สุด	ได�แก่	 โที่รที่ัศึน์	ร�อยละ	31.01	ช่องที่างการประชาสัมพันธิ์ที่ี�ประชาชนรับร้�

น�อยที่ี�สุด	ได�แก่	YouTube	สปสช.“@nhsothailand”	ร�อยละ	75.01	ดังต่ารางที่ี�	16
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ช่องทางการประชาสัมพันธิ์

ร้อย่ละการรับรู้

รู้และเคย่

ใช้บริการ

รู้แต่่ไม่เคย่

ใช้บริการ

ไม่รู้จัก

1.	โที่รศึัพที่์	สายด่วน	สปสช.	1330 13.51 25.03 61.46

2.	ศึ้นย์บริการห็ลักประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ	(โรงพยาบาล)	 27.58 25.80 46.62

3.	ศึ้นย์คุ�มครองสิที่ธิิบัต่รที่อง	ห็ร้อห็น่วยรับเร้�องร�องเรียนอิสระจาก

				ผู้้�ถิ่้กร�องเรียนฯ	ต่ามมาต่รา	50	(5)

11.91 21.93 66.16

4.	ศึ้นย์ประสานงานห็ลักประกันสุขภาพประชาชน	ห็ร้อเคร้อข่าย	ภาคประชาชน 8.91 25.82 65.27

5.	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th” 2.94 25.55 71.50

6.	เฟื้ซีบุ�ก	สปสช.	“สำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ” 3.46 27.60 68.94

7.	เฟื้ซีบุ�ก	“กองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพที่�องถิ่ิ�น	-	กปที่.” 2.49 25.35 72.15

8.	Line	Official	Account	“สปสช.”	(@nhso) 3.72 24.58 71.70

9.	แอปพลิเคชั�น	“สปสช”	(App	สปสช.) 2.70 23.66 73.64

10.	YouTube	สปสช.	“@nhsothailand” 2.64 22.35 75.01

11.	TikTok	สปสช.	“@nhso_official” 2.58 22.59 74.83

12.	Pantip	“สำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(สปสช.)” 2.85 22.19 74.96

13.	โที่รที่ัศึน์ 20.75 31.01 48.25

14.	วิที่ยุ/ห็อกระจายข่าว/เสียงต่ามสาย	 22.68 29.00 48.32

15.	ส้�อประชาสัมพันธิ์ที่ั�วไป	เช่น	ป้ายโฆษณา	แผู้่นพับ 13.17 27.51 59.31

16.	ช่องที่างส้�อสารที่ี�ห็น่วยบริการจัดที่ำเอง 12.04 19.30 67.76

ต่ารางท่� 16	ร�อยละการรับร้�ของประชาชนต่่อช่องที่างการประชาสัมพันธิ์ให็�ข�อม้ลเกี�ยวกับ	“สิที่ธิิบัต่รที่อง”		

	 ภาพรวมระดับประเที่ศึ
n = 10,156

	 เม้�อจำแนกต่าม	 สปสช.	 เขต่	 พบว่าประชาชนตั่วอย่างมีการรับร้�และความเข�าใจต่่อช่องที่างการ

ประชาสัมพันธิ์ให็�ข�อม้ลเกี�ยวกับ	“สิที่ธิิบัต่รที่อง”	ดังต่ารางที่ี�	17

 สปสช. เขต่ 1	 ประชาชนส่วนให็ญ่่ร้�จักและเคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธ์ิมากทีี่�สุด	 ได�แก่ 

ศึ้นย์บริการห็ลักประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ	 (โรงพยาบาล)	 ร�อยละ	40.65	สำห็รับช่องที่างที่ี�ประชาชนร้�แต่ ่

ไม่เคยใช�บรกิารมากทีี่�สดุ	ได�แก่	วทิี่ย/ุห็อกระจายข่าว/เสียงต่ามสาย	ร�อยละ	47.48	และช่องที่างการประชาสัมพนัธิ์

ที่ี�ประชาชนร้�จักน�อยที่ี�สุด	ได�แก่	TikTok	สปสช.	“@nhso_official”	ร�อยละ	75.06	

 สปสช. เขต่ 2	 ประชาชนส่วนให็ญ่่ร้�จักและเคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธ์ิมากทีี่�สุด	 ได�แก่ 

ศึ้นย์บริการห็ลักประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ	(โรงพยาบาล)	ร�อยละ	45.12		สำห็รับช่องที่างที่ี�ประชาชนร้�แต่ ่

ไม่เคยใช�บริการมากที่ี�สุด	 ได�แก่	 โที่รที่ัศึน์	 ร�อยละ	 41.46	 และช่องที่างการประชาสัมพันธิ์ที่ี�ประชาชนร้�จัก 

น�อยที่ี�สุด	ได�แก่	TikTok	สปสช.	“@nhso_official”	ร�อยละ	85.57
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 สปสช. เขต่ 3	ประชาชนส่วนให็ญ่ร่้�จกัและเคยใช�บรกิารชอ่งที่างการประชาสมัพนัธิม์ากทีี่�สุด	ได�แก	่วิที่ยุ/

ห็อกระจายข่าว/เสียงต่ามสาย	ร�อยละ	44.70	 	สำห็รับช่องที่างที่ี�ประชาชนร้�แต่่ไม่เคยใช�บริการมากที่ี�สุด	 ได�แก่	

ศึ้นย์บริการห็ลักประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ	 (โรงพยาบาล)	 โที่รทัี่ศึน์	 วิที่ยุ/ห็อกระจายข่าว/เสียงต่ามสาย 

มีจำนวนเที่่ากัน	คิดเป็นร�อยละ	34.23	และช่องที่างการประชาสัมพันธิ์ที่ี�ประชาชนร้�จักน�อยที่ี�สุด	ได�แก่	Pantip	

“สำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(สปสช.)”	ร�อยละ	72.88	

 สปสช. เขต่ 4	 ประชาชนส่วนให็ญ่่ร้�จักและเคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธิ์มากที่ี�สุด	 ได�แก่	

ศึ้นย์บริการห็ลักประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ	 (โรงพยาบาล)	 ร�อยละ	 83.49	 	 สำห็รับช่องที่างที่ี�ประชาชนร้�

แต่่ไม่เคยใช�บริการมากทีี่�สุด	 ได�แก่	 เฟื้ซีบุ�ก	 สปสช.	 “สำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่”	 TikTok	 สปสช.	 

“@nhso_official”	และ	Line	Official	Account	“สปสช.”	(@nhso)	มีจำนวนเที่่ากัน	คิดเป็นร�อยละ	77.98	

และช่องที่างการประชาสัมพันธิ์ทีี่�ประชาชนร้�จักน�อยทีี่�สุด	 ได�แก่	 ศ้ึนย์คุ�มครองสิที่ธิิบัต่รที่อง	 ห็ร้อห็น่วยรับเร้�อง

ร�องเรียนอิสระจากผู้้�ถิ่้กร�องเรียนฯ	ต่ามมาต่รา	50(5)	ร�อยละ	20.90

 สปสช. เขต่ 5	ประชาชนส่วนให็ญ่ร่้�จกัและเคยใช�บรกิารชอ่งที่างการประชาสมัพนัธิม์ากทีี่�สุด	ได�แก	่วิที่ยุ/

ห็อกระจายข่าว/เสียงต่ามสาย	ร�อยละ	10.61		สำห็รับช่องที่างที่ี�ประชาชนร้�แต่่ไม่เคยใช�บริการ	มากที่ี�สุด	ได�แก่	

วิที่ยุ/ห็อกระจายข่าว/เสียงต่ามสาย	 ร�อยละ	 29.50	 และช่องที่างการประชาสัมพันธิ์ทีี่�ประชาชนร้�จักน�อยที่ี�สุด	

ได�แก่	Pantip	“สำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(สปสช.)”	ร�อยละ	91.98

 สปสช. เขต่ 6	 ประชาชนส่วนให็ญ่่ร้�จักและเคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธิ์มากที่ี�สุด	 ได�แก่	

โที่รที่ัศึน์	 ร�อยละ	 13.15	 	 สำห็รับช่องที่างทีี่�ประชาชนร้�แต่่ไม่เคยใช�บริการมากทีี่�สุด	 ได�แก่	 โที่รที่ัศึน์	 ร�อยละ	

17.13	และช่องที่างการประชาสัมพันธิ์ที่ี�ประชาชนร้�จักน�อยที่ี�สุด	ได�แก่	ช่องที่างส้�อสารที่ี�ห็น่วยบริการจัดที่ำเอง 

ร�อยละ	98.39	

 สปสช. เขต่ 7	 ประชาชนส่วนให็ญ่่ร้�จักและเคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธิ์มากที่ี�สุด	 ได�แก่	

ศึ้นย์บริการห็ลักประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ	(โรงพยาบาล)	ร�อยละ	62.66		สำห็รับช่องที่างที่ี�ประชาชนร้�แต่่

ไม่เคยใช�บริการมากที่ี�สุด	ได�แก่	โที่รศึัพที่์	สายด่วน	สปสช.	1330	ร�อยละ	60.86	และช่องที่างการประชาสัมพันธิ์

ที่ี�ประชาชนร้�จักน�อยที่ี�สุด	ได�แก่	Line	Official	Account	“สปสช.”	(@nhso)	ร�อยละ	59.75	

 สปสช. เขต่ 8	 ประชาชนส่วนให็ญ่่ร้�จักและเคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธิ์มากที่ี�สุด	 ได�แก่	 

ศึ้นย์บริการห็ลักประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ	 (โรงพยาบาล)	 ร�อยละ	 29.00	 สำห็รับช่องที่างที่ี�ประชาชนร้�แต่ ่

ไม่เคยใช�บรกิารมากที่ี�สดุ	ได�แก	่โที่รที่ศัึน	์ร�อยละ	26.51	และชอ่งที่างการประชาสัมพนัธิท์ี่ี�ประชาชนร้�จกัน�อยที่ี�สดุ	

ได�แก่	Pantip	“สำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(สปสช.)”	ร�อยละ	90.39	

 สปสช. เขต่ 9	 ประชาชนส่วนให็ญ่่ร้�จักและเคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธิ์มากที่ี�สุด	 ได�แก่ 

ศึ้นย์บริการห็ลักประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ	 (โรงพยาบาล)	 ร�อยละ	 21.11	 สำห็รับช่องที่างที่ี�ประชาชนร้�แต่ ่

ไม่เคยใช�บรกิารมากที่ี�สดุ	ได�แก	่โที่รที่ศัึน	์ร�อยละ	36.81	และชอ่งที่างการประชาสัมพนัธิท์ี่ี�ประชาชนร้�จกัน�อยที่ี�สดุ	

ได�แก่	Pantip	“สำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(สปสช.)”	ร�อยละ	94.99
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 สปสช. เขต่ 10	ประชาชนส่วนให็ญ่ร้่�จกัและเคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธ์ิมากทีี่�สดุ	ได�แก่	วิที่ยุ/

ห็อกระจายข่าว/เสียงต่ามสาย		ร�อยละ	25.37		สำห็รับช่องที่างที่ี�ประชาชนร้�แต่่ไม่เคยใช�บริการมากที่ี�สุด	ได�แก่	

ส้�อประชาสัมพันธิ์ที่ั�วไป	 เช่น	ป้ายโฆษณา	แผู้่นพับ	ร�อยละ	29.08	และช่องที่างการประชาสัมพันธิ์ที่ี�ประชาชน

ร้�จักน�อยที่ี�สุด	ได�แก่	TikTok	สปสช.	“@nhso_official”	ร�อยละ	91.39

 สปสช. เขต่ 11	 ประชาชนส่วนให็ญ่่ร้�จักและเคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธ์ิมากทีี่�สุด	 ได�แก่	

โที่รศึัพที่์	สายด่วน	สปสช.	1330	ร�อยละ	12.37	สำห็รับช่องที่างที่ี�ประชาชนร้�แต่่ไม่เคยใช�บริการมากที่ี�สุด	ได�แก่	

ศึ้นย์ประสานงานห็ลักประกันสุขภาพประชาชน	ห็ร้อเคร้อข่ายภาคประชาชน	 ร�อยละ	 54.74	 และช่องที่างการ

ประชาสมัพนัธิท์ี่ี�ประชาชนร้�จกัน�อยที่ี�สดุ	ได�แก	่ส้�อประชาสมัพนัธิท์ี่ั�วไป	เชน่	ปา้ยโฆษณา		แผู้น่พบั	ร�อยละ	69.08

 สปสช. เขต่ 12	 ประชาชนส่วนให็ญ่่ร้�จักและเคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธ์ิมากทีี่�สุด	 ได�แก่	

ศึ้นย์ประสานงานห็ลักประกันสุขภาพประชาชน	 ห็ร้อเคร้อข่ายภาคประชาชน	 ร�อยละ	 9.61	 สำห็รับช่องที่างทีี่�

ประชาชนร้�แต่่ไม่เคยใช�บริการมากทีี่�สุด	 ได�แก่	 ศึ้นย์บริการห็ลักประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ	 (โรงพยาบาล)	 

ร�อยละ	77.36		และชอ่งที่างการประชาสมัพนัธิท์ี่ี�ประชาชนร้�จกัน�อยที่ี�สดุ	ได�แก	่TikTok	สปสช.	“@nhso_official” 

และช่องที่างส้�อสารที่ี�ห็น่วยบริการจัดที่ำเอง	ร�อยละ	56.59	

 สปสช. เขต่ 13	 ประชาชนส่วนให็ญ่่ร้�จักและเคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธ์ิมากทีี่�สุด	 ได�แก่	

โที่รที่ัศึน์	 ร�อยละ	 11.57	 	 สำห็รับช่องที่างทีี่�ประชาชนร้�แต่่ไม่เคยใช�บริการมากทีี่�สุด	 ได�แก่	 โที่รที่ัศึน์	 ร�อยละ	

23.03	และช่องที่างการประชาสัมพันธิ์ที่ี�ประชาชนร้�จักน�อยที่ี�สุด	ได�แก่	ช่องที่างส้�อสารที่ี�ห็น่วยบริการจัดที่ำเอง 

ร�อยละ	97.93
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  1.4.2 ความต้่องการช่องทางบริการข้อมูลสิทธิิห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่ภาพรวมระดับ

ประเทศ

	 	 	 ประชาชนมีความต่�องการการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด 

จากช่องที่าง	 3	 อันดับแรกต่ามร�อยละถิ่่วงน�ำห็นัก	 ประกอบด�วย	 ช่องที่างการรับร้�จากอาสาสมัครสาธิารณสุข

ประจำห็ม้บ่�าน	(อสม.)/อาสาสมคัรสาธิารณสขุกรงุเที่พมห็านคร	(อสส.)	ร�อยละ	23.10	รองลงมา	ได�แก	่ผู้้�นำชมุชน 

เช่น	กำนัน	ผู้้�ให็ญ่่บ�าน	ร�อยละ	20.27	และบุคลากรที่างการแพที่ย์	และสาธิารณสุข	ร�อยละ	18.25	ต่ามลำดับ	

ดังต่ารางที่ี�	18

ลำดับ ช่องทางบริการข้อมูลท่�ต่้องการ

(เร่ย่งลำดับท่� 1-3)

จำนวน ร้อย่ละ ร้อย่ละถ่วง

น�ำห็นัก (100%)

 อาสาสมัครสาธิารณสุขประจำห็ม้่บ�าน	(อสม.)/อาสาสมัคร

สาธิารณสุขกรุงเที่พมห็านคร	(อสส.)	

7,037 69.29 23.10

 ผู้้�นำชุมชน	เช่น	กำนัน	ผู้้�ให็ญ่่บ�าน		 6,175 60.80 20.27

 บุคลากรที่างการแพที่ย์	และสาธิารณสุข 5,560 54.75 18.25

4 โที่รที่ัศึน์	 2,182 21.48 7.16

5 วิที่ยุ/ห็อกระจายข่าว/เสียงต่ามสาย 2,089 20.57 6.86

6 เฟื้ซีบุ�ก	สปสช.	“สำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ” 1,746 17.19 5.73

7 Line	Official	Account	“สปสช.”	(@nhso)	 1,334 13.14 4.38

8 TikTok	สปสช.	“@nhso_official” 1,021 10.05 3.35

9 ป้ายโฆษณาประชาสัมพันธิ์ 855 8.42 2.81

10 เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th	 576 5.67 1.89

11 ค้่ม้อ/แผู้่นพับ/ส้�อสิ�งพิมพ์ 564 5.55 1.85

12 เฟื้ซีบุ�ก	กองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพที่�องถิ่ิ�น	-	กปที่.	 426 4.19 1.40

13 แอปพลิเคชั�น	“สปสช”	(App	สปสช.)	 407 4.01 1.34

14 Line	กลุ่มเฉพาะ 290 2.86 0.95

15 อ้�นๆ	(Instagram,	YouTube,	ข�อความ	SMS,	บุคคลในครอบครัว/

บุคคลใกล�ชิด,	จดห็มายที่างไปรษณีย์,	โที่รศึัพที่์,	เพ้�อนบ�าน,	,	

ห็น่วยงานรับผู้ิดชอบในพ้�นที่ี�,	e-mail,	เจ�าห็น�าที่ี�ที่�องถิ่ิ�น)

148 1.46 0.49

16 Pantip	“สำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(สปสช.)” 58 0.57 0.19

ต่ารางท่� 18	ร�อยละความต่�องการของประชาชนต่่อช่องที่างบริการข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ		

	 ภาพรวมระดับประเที่ศึ n = 10,156
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	 เม้�อจำแนกต่าม	 สปสช.	 เขต่	 พบว่าประชาชนต่ัวอย่างมีความต่�องการช่องที่างบริการข�อม้ลสิที่ธิิห็ลัก

ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ดังต่ารางที่ี�	19

 สปสช. เขต่ 1	ประชาชนมีความต่�องการการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	มากที่ี�สุดจาก

ช่องที่าง	3	อันดับแรก	ประกอบด�วย	ช่องที่างการรับร้�จากอาสาสมัครสาธิารณสุขประจำห็ม้่บ�าน	 (อสม.)/อาสา

สมัครสาธิารณสุขกรุงเที่พมห็านคร	 (อสส.)	ร�อยละ	76.02	รองลงมา	 ได�แก่	ผู้้�นำชุมชน	 เช่น	กำนัน	ผู้้�ให็ญ่่บ�าน	

ร�อยละ	73.74	และบุคลากรที่างการแพที่ย์	และสาธิารณสุข	ร�อยละ	66.79	ต่ามลำดับ

 สปสช. เขต่ 2	 ประชาชนมีความต่�องการการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาติ่	 มากที่ี�สุด

จากช่องที่าง	3	อันดับแรก	ประกอบด�วย	อาสาสมัครสาธิารณสุขประจำห็ม้่บ�าน	(อสม.)/อาสาสมัครสาธิารณสุข

กรุงเที่พมห็านคร	(อสส.)	ร�อยละ	71.95	รองลงมา	ได�แก่	ผู้้�นำชุมชน	เช่น	กำนัน	ผู้้�ให็ญ่่บ�าน	ร�อยละ	65.65	และ

วิที่ยุ/ห็อกระจายข่าว/เสียงต่ามสาย		ร�อยละ	43.09	ต่ามลำดับ

 สปสช. เขต่ 3	ประชาชนมีความต่�องการการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	มากที่ี�สุดจาก

ช่องที่าง	3	อันดับแรก	ประกอบด�วย	ผู้้�นำชุมชน	เช่น	กำนัน	ผู้้�ให็ญ่่บ�าน	ร�อยละ	66.36	รองลงมา	ได�แก่	อาสา

สมัครสาธิารณสุขประจำห็ม้่บ�าน	 (อสม.)/อาสาสมัครสาธิารณสุขกรุงเที่พมห็านคร	 (อสส.)	 ร�อยละ	 65.08	 และ

บุคลากรที่างการแพที่ย์	และสาธิารณสุข	ร�อยละ	44.82	ต่ามลำดับ

 สปสช. เขต่ 4 ประชาชนมีความต่�องการการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 มากที่ี�สุด

จากช่องที่าง	3	อันดับแรก	ประกอบด�วย	อาสาสมัครสาธิารณสุขประจำห็ม้่บ�าน	(อสม.)/อาสาสมัครสาธิารณสุข

กรุงเที่พมห็านคร	(อสส.)	ร�อยละ	88.99	รองลงมา	ได�แก่	บุคลากรที่างการแพที่ย์	และสาธิารณสุข	ร�อยละ	84.81	

และผู้้�นำชุมชน	เช่น	กำนัน	ผู้้�ให็ญ่่บ�าน	ร�อยละ	60.65	ต่ามลำดับ

 สปสช. เขต่ 5	 ประชาชนมีความต่�องการการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาติ่	 มากที่ี�สุด

จากช่องที่าง	3	อันดับแรก	ประกอบด�วย	อาสาสมัครสาธิารณสุขประจำห็ม้่บ�าน	(อสม.)/อาสาสมัครสาธิารณสุข

กรุงเที่พมห็านคร	(อสส.)	ร�อยละ	97.41	รองลงมา	ได�แก่	บุคลากรที่างการแพที่ย์	และสาธิารณสุข	ร�อยละ	73.22		

และผู้้�นำชุมชน	เช่น	กำนัน	ผู้้�ให็ญ่่บ�าน	ร�อยละ	69.86	ต่ามลำดับ

 สปสช. เขต่ 6	 ประชาชนมีความต่�องการการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาติ่	 มากที่ี�สุด

จากช่องที่าง	3	อันดับแรก	ประกอบด�วยอาสาสมัครสาธิารณสุขประจำห็ม้่บ�าน	 (อสม.)/อาสาสมัครสาธิารณสุข

กรุงเที่พมห็านคร	(อสส.)	ร�อยละ	81.93	รองลงมา	ได�แก่	บุคลากรที่างการแพที่ย์	และสาธิารณสุข	ร�อยละ	57.34		

และผู้้�นำชุมชน	เช่น	กำนัน	ผู้้�ให็ญ่่บ�าน	ร�อยละ	40.71	ต่ามลำดับ

 สปสช. เขต่ 7	 ประชาชนมีความต่�องการการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาติ่	 มากที่ี�สุด

จากช่องที่าง	3	อันดับแรก	ประกอบด�วย	อาสาสมัครสาธิารณสุขประจำห็ม้่บ�าน	(อสม.)/อาสาสมัครสาธิารณสุข

กรุงเที่พมห็านคร	(อสส.)	ร�อยละ	80.08	รองลงมา	ได�แก่	ผู้้�นำชุมชน	เช่น	กำนัน	ผู้้�ให็ญ่่บ�าน	ร�อยละ	67.08	และ

บุคลากรที่างการแพที่ย์	และสาธิารณสุข	ร�อยละ	60.30	ต่ามลำดับ

 สปสช. เขต่ 8	 ประชาชนมีความต่�องการการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาติ่	 มากที่ี�สุด

จากช่องที่าง	3	อันดับแรก	ประกอบด�วย	อาสาสมัครสาธิารณสุขประจำห็ม้่บ�าน	(อสม.)/อาสาสมัครสาธิารณสุข
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กรุงเที่พมห็านคร	(อสส.)	ร�อยละ	81.32	รองลงมา	ได�แก่	ผู้้�นำชุมชน	เช่น	กำนัน	ผู้้�ให็ญ่่บ�าน	ร�อยละ	60.32	และ

บุคลากรที่างการแพที่ย์	และสาธิารณสุข	ร�อยละ	56.58	ต่ามลำดับ

 สปสช. เขต่ 9	ประชาชนมีความต่�องการการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	มากที่ี�สุดจาก

ช่องที่าง	3	อันดับแรก	ประกอบด�วย	บุคลากรที่างการแพที่ย์	และสาธิารณสุข	ร�อยละ	64.64	รองลงมา	ได�แก่	

อาสาสมัครสาธิารณสุขประจำห็ม้่บ�าน	 (อสม.)/อาสาสมัครสาธิารณสุขกรุงเที่พมห็านคร	 (อสส.)	 ร�อยละ	 63.85	

และผู้้�นำชุมชน	เช่น	กำนัน	ผู้้�ให็ญ่่บ�าน	ร�อยละ	59.10	ต่ามลำดับ

 สปสช. เขต่ 10	ประชาชนมีความต่�องการการรับร้�ข�อมล้สิที่ธิหิ็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	มากทีี่�สุดจาก

ช่องที่าง	3	อันดับแรก	ประกอบด�วย	บุคลากรที่างการแพที่ย์	และสาธิารณสุข	ร�อยละ	85.91	รองลงมา	ได�แก่	

ผู้้�นำชุมชน	เช่น	กำนัน	ผู้้�ให็ญ่่บ�าน	ร�อยละ	61.57	และป้ายโฆษณาประชาสัมพันธิ์	ร�อยละ	57.86	ต่ามลำดับ

 สปสช. เขต่ 11	ประชาชนมีความต่�องการการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิมากที่ี�สุดจาก

ช่องที่าง	3	อันดับแรก	ประกอบด�วย	เฟื้ซีบุ�ก	สปสช.	“สำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ”	ร�อยละ	89.08	

รองลงมา	 ได�แก่	 TikTok	สปสช.	“@nhso_official”	 ร�อยละ	87.50	และLine	Official	Account	“สปสช.” 

(@nhso)	ร�อยละ	84.21	ต่ามลำดับ

 สปสช. เขต่ 12	ประชาชนมีความต่�องการการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิมากที่ี�สุดจาก

ช่องที่าง	3	อันดับแรก	ประกอบด�วย	ผู้้�นำชุมชน	เช่น	กำนัน	ผู้้�ให็ญ่่บ�าน		ร�อยละ	66.20	รองลงมา	ได�แก่	บุคลากร

ที่างการแพที่ย์	และสาธิารณสุข	ร�อยละ	52.25		และป้ายโฆษณาประชาสัมพันธิ์	ร�อยละ	37.83	ต่ามลำดับ

 สปสช. เขต่ 13	ประชาชนมีความต่�องการการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิมากที่ี�สุดจาก

ช่องที่าง	3	อันดับแรก	ประกอบด�วย	ผู้้�นำชุมชน	เช่น	กำนัน	ผู้้�ให็ญ่่บ�าน	ร�อยละ	53.60	รองลงมา	ได�แก่	บุคลากร

ที่างการแพที่ย์	และสาธิารณสุข	ร�อยละ	32.42	และโที่รที่ัศึน์	ร�อยละ	30.46	ต่ามลำดับ
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 1.5 ความพึงพอใจของประชาชนต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 	 ผู้ลการสำรวจความพึงพอใจของประชาชนในภาพรวมต่่อการดำเนินงานระบบห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิและนโยบายต่่างๆ	เฉพาะผู้้�ที่ี�ใช�สิที่ธิิบัต่รที่องในรอบ	6	เด้อนที่ี�ผู้่านมา	มีผู้ลการศึึกษาดังนี�

    1.5.1 การเปร่ย่บเทย่่บความพึงพอใจภาพรวมการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็ง่

ชาต่ิในรอบ 5 ปี

	 	 	 จากการเปรียบเที่ียบผู้ลการศึึกษาคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจของผู้้�ทีี่�รับบริการสิที่ธิิ

บัต่รที่อง	ในรอบ	6	เด้อนที่ี�ผู้่าน	ต่ั�งแต่่ปี	2563-2567	พบว่าคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจในปี	2567	เที่่ากับ	8.76	

คะแนน	ซีึ�งมีค่าต่�ำกว่าปี	2566	อย้่ที่ี�	0.23	คะแนน	สำห็รับร�อยละจำนวนประชาชนที่ี�ให็�คะแนนความพึงพอใจ

ระห็ว่าง	7-10	คะแนน	อย้่ที่ี�ร�อยละ	93.13	ซีึ�งลดลงจากปี	2566	ร�อยละ	5.06	ดังภาพที่ี�	6

ภาพท่� 6	การเปรียบเที่ียบค่าร�อยละและคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิของ	

	 กลุ่มประชาชน	ระห็ว่างปี	2563-2567

	 	 	 เม้�อจำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	ที่ั�ง	13	เขต่	พบว่าคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจภาพรวมของ

ประชาชนอย้่ในช่วง	7.48	ถิ่ึง	9.67	โดย	สปสช.	เขต่ที่ี�มีคะแนนความพึงพอใจภาพรวมเฉลี�ย	มากที่ี�สุด	ได�แก่	เขต่	

4	รองลงมา	ค้อ	เขต่	9	และ	เขต่	6	มีคะแนนเฉลี�ยอย้่ที่ี�	9.67,	9.40	และ	9.34	คะแนน	สำห็รับร�อยละจำนวน

ประชาชนที่ี�ให็�คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนน	พบว่ามีค่าร�อยละอย้่ระห็ว่าง	78.90	ถิ่ึง	98.92	โดย	

สปสช.	เขต่ที่ี�มรี�อยละจำนวนความพงึพอใจของประชาชนที่ี�มคีา่มากที่ี�สุด	ได�แก	่เขต่	13	รองลงมา	คอ้	เขต่	9	และ	

เขต่	3	มีคะแนนเฉลี�ยอย้่ที่ี�	98.92,	98.78	และ	98.55	ต่ามลำดับ	ดังภาพที่ี�	7
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ภาพท่� 7	 การเปรียบเที่ียบค่าร�อยละและคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิของ	

	 กลุ่มประชาชน	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่

  1.5.2 ความพึงพอใจต่่อนโย่บาย่ในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ (สิทธิิบัต่รทอง) 

			 	 	 ภาพรวมประเที่ศึ	 จากผู้ลการศึึกษาพบว่าประชาชนมีความพึงพอใจต่่อนโยบายด�าน

รับบริการสาธิารณสุขทีี่�คลินิกภาคเอกชนทีี่�เป็นห็น่วยบริการในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 ได�แก่	 คลินิก

พยาบาล	คลินิกเวชกรรม	คลินิกกายภาพบำบัด	คลินิกเที่คนิคการแพที่ย์	คลินิกที่ันต่กรรม	คลินิกแพที่ย์แผู้นไที่ย

มากที่ี�สุด	มีคะแนนเฉลี�ย	8.81	คะแนน	สำห็รับร�อยละจำนวนประชาชนที่ี�ให็�คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	7-10	

คะแนน	มีค่าร�อยละ	88.88	ดังต่ารางที่ี�	20

		 		 	 จากผู้ลการศึึกษาพบว่าประชาชนที่ี�ใช�บริการสิที่ธิิบัต่รที่องในรอบ	 6	 เด้อนที่ี�ผู้่านมามี

ความพึงพอใจต่่อนโยบายในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ที่ั�ง	5	นโยบาย	ดังนี�	

   1) นโย่บาย่กรณ่ีจำเป็นต้่องเขา้รับบริการท่�ห็น่วย่บริการอื�นท่�ไม่ใชห่็น่วย่บริการต่าม

สิทธิิ ม่สิทธิิรักษาแบบผู้ป่วย่ในโดย่ไม่ต่้องกลับไปรับใบส่งต่ัว	 มีคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจภาพรวมประเที่ศึ 

อย้่ที่ี�	8.73	คะแนน	สำห็รับร�อยละจำนวนประชาชนที่ี�ให็�คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนน	มีค่าร�อย

ละ	87.39

	 	 	 เม้�อพิจารณาแยกต่าม	สปสช.	เขต่	ที่ั�ง	13	เขต่	พบว่ามีคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจใน

ช่วง	7.35	ถิ่ึง	9.67	โดย	สปสช.	เขต่ที่ี�มีคะแนนเฉลี�ยมากที่ี�สุด	ค้อ	เขต่	4	และ	เขต่	9	มีคะแนนเฉลี�ยเที่่ากันอย้่

ที่ี�	9.67	คะแนน		สำห็รับร�อยละจำนวนประชาชนที่ี�ให็�คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนน	พบว่ามีค่า 

ร�อยละอย้่ระห็ว่าง	 60.58	 ถึิ่ง	 98.50	 โดย	 สปสช.	 เขต่ที่ี�มีร�อยละความพึงพอใจของประชาชนทีี่�มีค่ามากทีี่�สุด 

ค้อ	เขต่	6	มีค่าร�อยละ	98.50

   2) นโย่บาย่ผู้ป่วย่โรคมะเร็งไปรับบริการท่�ไห็นก็ได้	 มีคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจ 

ภาพรวมประเที่ศึอย้่ที่ี�	 8.74	 คะแนน	 สำห็รับร�อยละจำนวนประชาชนที่ี�ให็�คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	 7-10	

คะแนน	มีค่าร�อยละ	88.02
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	 	 	 เม้�อพิจารณาแยกต่าม	 สปสช.	 เขต่	 ที่ั�ง	 13	 เขต่	 พบว่ามีคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจ 

ในช่วง	7.02	ถิ่ึง	9.69	โดย	สปสช.	เขต่ที่ี�มีคะแนนเฉลี�ยมากที่ี�สุด	ค้อ	เขต่	9	มีคะแนนเฉลี�ย	9.69	คะแนน		สำห็รับ

ร�อยละจำนวนประชาชนที่ี�ให็�คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนน	พบว่ามีค่าร�อยละอย้่ระห็ว่าง	66.15	

ถิ่ึง	98.78	โดย	สปสช.	เขต่ที่ี�มีร�อยละความพึงพอใจของประชาชนที่ี�มีค่ามากที่ี�สุด	ค้อ	เขต่	9	มีค่าร�อยละ	98.78

   3) รับบริการสาธิารณีสุขทางไกล (Telemedicine) พบห็มอผ่าน Video call, 

โทรศัพท์ มีคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจภาพรวมประเที่ศึอย้่ที่ี�	 8.53	 คะแนน	 สำห็รับร�อยละจำนวนประชาชนที่ี�

ให็�คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนน	มีค่าร�อยละ	85.28

	 	 	 เม้�อพิจารณาแยกต่าม	 สปสช.	 เขต่	 ที่ั�ง	 13	 เขต่	 พบว่ามีคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจ 

ในช่วง	7.24	ถิ่ึง	9.65	โดย	สปสช.	เขต่ที่ี�มีคะแนนเฉลี�ยมากที่ี�สุด	ค้อ	เขต่	4	มีคะแนนเฉลี�ย	9.65	คะแนน		สำห็รับ

ร�อยละจำนวนประชาชนที่ี�ให็�คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนน	พบว่ามีค่าร�อยละอย้่ระห็ว่าง	73.18	

ถิ่ึง	96.73	โดย	สปสช.	เขต่ที่ี�มีร�อยละความพึงพอใจของประชาชนที่ี�มีค่ามากที่ี�สุด	ค้อ	เขต่	9	มีค่าร�อยละ	96.73

   4) กรณ่ีเจ็บป่วย่ 16 กลุ่มอาการ สามารถรับย่าท่�ร้านย่าท่�เข้าร่วมในระบบห็ลัก

ประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 มีคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจภาพรวมประเที่ศึอย้่ทีี่�	 8.78	 คะแนน	 สำห็รับร�อยละ 

จำนวนประชาชนที่ี�ให็�คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนน	มีค่าร�อยละ	88.90

	 	 	 เม้�อพิจารณาแยกต่าม	สปสช.	เขต่	ที่ั�ง	13	เขต่	พบว่ามีคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจใน

ช่วง	7.36	ถิ่ึง	9.73	โดย	สปสช.	เขต่ที่ี�มีคะแนนเฉลี�ยมากที่ี�สุด	ค้อ	เขต่	4	มีคะแนนเฉลี�ย	9.73	คะแนน		สำห็รับ

ร�อยละจำนวนประชาชนที่ี�ให็�คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนน	พบว่ามีค่าร�อยละอย้่ระห็ว่าง	72.48	

ถิ่ึง	98.50	โดย	สปสช.	เขต่ที่ี�มีร�อยละความพึงพอใจของประชาชนที่ี�มีค่ามากที่ี�สุด	ค้อ	เขต่	6	มีค่าร�อยละ	98.50

   5) รบับรกิารสาธิารณีสขุท่�คลนิิกภาคเอกชนท่�เปน็ห็นว่ย่บรกิารในระบบห็ลกัประกนั

สขุภาพแห็ง่ชาต่ ิไดแ้ก ่คลนิกิพย่าบาล คลนิกิเวชกรรม คลนิิกกาย่ภาพบำบดั คลนิิกเทคนิคการแพทย่ ์คลนิกิ

ทันต่กรรม คลินิกแพทย่์แผนไทย่	มีคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจภาพรวมประเที่ศึ	8.81	คะแนน	สำห็รับร�อยละ

ประชาชนที่ี�ให็�คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนน	มีค่าร�อยละ	88.88

	 	 	 เม้�อพิจารณาแยกต่าม	 สปสช.	 เขต่	 ที่ั�ง	 13	 เขต่	 พบว่ามีคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจ 

ในช่วง	7.17	ถิ่ึง	9.69	โดย	สปสช.	เขต่ที่ี�มีคะแนนเฉลี�ยมากที่ี�สุด	ค้อ	เขต่	4	มีคะแนนเฉลี�ย	9.69	คะแนน		สำห็รับ

ร�อยละจำนวนประชาชนที่ี�ให็�คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนน	พบว่ามีค่าร�อยละอย้่ระห็ว่าง	70.46	

ถิ่ึง	98.50	โดย	สปสช.	เขต่ที่ี�มีร�อยละความพึงพอใจของประชาชนที่ี�มีค่ามากที่ี�สุด	ค้อ	เขต่	6		มีค่าร�อยละ	98.50
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 1.6 การรับบริการสาธิารณีสุข ในรอบ 6 เดือนท่�ผ่านมา

	 	 ผู้ลการสำรวจการรับบริการสาธิารณสุขของประชาชน	 ในรอบ	6	 เด้อนที่ี�ผู้่านมาประกอบด�วย

ผู้ลการศึึกษาดังต่่อไปนี�

  1.6.1 การรับบริการสาธิารณีสุขและใช้สิทธิิบัต่รทอง

	 	 	 จากการสำรวจข�อม้ลการรับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องในรอบ	 6	 เด้อน	 

ที่ี�ผู้า่นมาของประชาชน	พบว่าประชาชนส่วนให็ญ่ไ่ม่ได�รับบริการสาธิารณสุข	ร�อยละ	50.30	ในส่วนของประชาชน

ที่ี�เข�ารับบริการสาธิารณสุข	คิดเป็นร�อยละ	49.70	โดยพบว่าร�อยละประชาชนผู้้�รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิ

บตั่รที่องที่ั�งในและ/ห็รอ้นอกสถิ่านพยาบาลรวมที่ั�งสิ�น	4,892	ราย	คิดเป็นร�อยละ	48.17	(ดังผู้ลรวมในต่ารางทีี่�	21 

ในข�อ	1.1	-1.3)	สำห็รับประชาชนที่ี�รับบริการแต่่ไม่ใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง	มีเพียงร�อยละ	1.53	ดังต่ารางที่ี�	21

การรับบริการสาธิารณีสุขและใช้สิทธิิบัต่รทอง จำนวน ร้อย่ละ

1. รับบริการ 5,048 49.70

				1.1	รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องในสถิ่านพยาบาล 3,734 36.77

				1.2	รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องนอกสถิ่านพยาบาล 24 0.23

				1.3	รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องที่ั�งในและนอกสถิ่านพยาบาล 1,134 11.17

				1.4	รับบริการแต่่ไม่ใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง 156 1.53

2. ไม่ได้รับบริการ 5,108 50.30

ต่ารางท่� 21	 การรับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องใน	6	เด้อนที่ี�ผู้่านมา	ภาพรวมระดับประเที่ศึ

n = 10,156

	 ที่ั�งนี�ในส่วนการรับบริการสาธิารณสุขนอกสถิ่านพยาบาล	ประชาชนที่ี�รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิ

บตั่รที่อง	ร�อยละ	11.40	โดยจำนวนครั�งในการเข�ารบับรกิารและใช�สทิี่ธิบิตั่รที่องในรอบ	6	เด้อน	เฉลี�ยอย้ท่ี่ี�	1.72	ครั�ง 

เข�ารับบริการส้งสุด	จำนวน	12	ครั�ง	และเข�ารับบริการต่�ำสุดที่ี�	1	ครั�ง	สำห็รับประชาชนที่ี�เข�ารับบริการแต่่ไม่ใช�

สิที่ธิิบัต่รที่องมีจำนวนไม่มากเพียงร�อยละ	0.97	ดังต่ารางที่ี�	22

การรับบริการสาธิารณีสุขนอกสถานพย่าบาล จำนวน ร้อย่ละ

1.	รับบริการและใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง 1,158 11.40

2.	รับบริการแต่่ไม่ใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง 98 0.97

3.	ไม่ได�รับบริการ 8,900 87.63

เฉลี�ย	1.72	ครั�ง	ส้งสุด	12	ครั�ง	ต่�ำสุด	1	ครั�ง

รวม 10,156 100.00

ต่ารางท่� 22	 การรับบริการสาธิารณสุขนอกสถิ่านพยาบาลในรอบ	6	เด้อนที่ี�ผู้่านมาภาพรวมระดับประเที่ศึ

n = 10,156
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	 เม้�อพิจารณาแยกการรับบริการสาธิารณสุขเฉพาะในสถิ่านพยาบาลในรอบ	 6	 เด้อนที่ี�ผู้่านมาพบว่า	

ประชาชนรับบริการและใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง	ร�อยละ	47.93	โดยจำนวนครั�งในการเข�ารับบริการและใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง	

เฉลี�ยอย้่ที่ี�	2.11	ครั�ง	เข�ารับบริการส้งสุด	จำนวน	80	ครั�ง	และเข�ารับบริการต่�ำสุดที่ี�	1	ครั�ง	สำห็รับประชาชนที่ี�

เข�ารับบริการแต่่ไม่ใช�สิที่ธิิบัต่รที่องมีจำนวนไม่มากเพียงร�อยละ	1.54	ดังต่ารางที่ี�	23

การรับบริการสาธิารณีสุขในสถานพย่าบาล จำนวน ร้อย่ละ

1.	รับบริการและใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง 4,868 47.93

2.	รับบริการแต่่ไม่ใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง 156 1.54

3.	ไม่ได�รับบริการ 5,132 50.53

เฉลี�ย	2.11	ครั�ง	ส้งสุด	80	ครั�ง	ต่�ำสุด	1	ครั�ง

รวม 10,156 100.00

ต่ารางท่� 23	 การรับบริการสาธิารณสุขในสถิ่านพยาบาลในรอบ	6	เด้อนที่ี�ผู้่านมาภาพรวมระดับประเที่ศึ

n = 10,156

	 เม้�อจำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	พบวา่มปีระชาชนที่ี�รบับรกิารสาธิารณสขุและใช�สิที่ธิบิตั่รที่อง	ดงัต่ารางที่ี�	24 

 สปสช. เขต่ 1	 ประชาชนรับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องนอกสถิ่านพยาบาลร�อยละ	 0.00		 

ใช�สิที่ธิิในสถิ่านพยาบาลร�อยละ	39.93	และใช�สิที่ธิิบัต่รที่องที่ั�งในและนอกสถิ่านพยาบาล	ร�อยละ	25.42	สำห็รับ

ประชาชนที่ี�ไม่รับบริการสาธิารณสุขที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาล	เป็นร�อยละ	33.45	

 สปสช. เขต่ 2	 ประชาชนรับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องนอกสถิ่านพยาบาล	 ร�อยละ	 0.00 

ใช�สิที่ธิิในสถิ่านพยาบาลร�อยละ	30.49	และใช�สิที่ธิิบัต่รที่องที่ั�งในและนอกสถิ่านพยาบาล	ร�อยละ	18.70	สำห็รับ

ประชาชนที่ี�ไม่รับบริการสาธิารณสุขที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาล	เป็นร�อยละ	45.93	

 สปสช. เขต่ 3	 ประชาชนรับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องนอกสถิ่านพยาบาลร�อยละ	 0.70	 

ใช�สิที่ธิิในสถิ่านพยาบาลร�อยละ	35.27	และใช�สิที่ธิิบัต่รที่องที่ั�งในและนอกสถิ่านพยาบาล	ร�อยละ	12.34	สำห็รับ

ประชาชนที่ี�ไม่รับบริการสาธิารณสุขที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาล	เป็นร�อยละ	49.83

 สปสช. เขต่ 4	 ประชาชนรับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องนอกสถิ่านพยาบาลร�อยละ	 0.00 

ใช�สิที่ธิิในสถิ่านพยาบาลร�อยละ	19.27	และใช�สิที่ธิิบัต่รที่องที่ั�งในและนอกสถิ่านพยาบาล	ร�อยละ	21.30	สำห็รับ

ประชาชนที่ี�ไม่รับบริการสาธิารณสุขที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาล	เป็นร�อยละ	58.51	

 สปสช. เขต่ 5	ประชาชนรับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องนอกสถิ่านพยาบาลร�อยละ	0.00	ใช�

สิที่ธิิในสถิ่านพยาบาลร�อยละ	 42.43	 และใช�สิที่ธิิบัต่รที่องทัี่�งในและนอกสถิ่านพยาบาล	 ร�อยละ	 3.23	 สำห็รับ

ประชาชนที่ี�ไม่รับบริการสาธิารณสุขที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาล	เป็นร�อยละ	53.95	

  สปสช. เขต่ 6	ประชาชนรับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องนอกสถิ่านพยาบาลร�อยละ	0.00	ใช�

สิที่ธิิในสถิ่านพยาบาลร�อยละ	 33.08	 และใช�สิที่ธิิบัต่รที่องทัี่�งในและนอกสถิ่านพยาบาล	 ร�อยละ	 8.74	 สำห็รับ

ประชาชนที่ี�ไม่รับบริการสาธิารณสุขที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาล	เป็นร�อยละ	67.97
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  สปสช. เขต่ 7	 ประชาชนรับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องนอกสถิ่านพยาบาลร�อยละ	 0.00	 

ใช�สิที่ธิิในสถิ่านพยาบาลร�อยละ	21.44	และใช�สิที่ธิิบัต่รที่องที่ั�งในและนอกสถิ่านพยาบาล	ร�อยละ	40.80	สำห็รับ

ประชาชนที่ี�ไม่รับบริการสาธิารณสุขที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาล	เป็นร�อยละ	31.26	

 สปสช. เขต่ 8	 ประชาชนรับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องนอกสถิ่านพยาบาลร�อยละ	 0.00 

ใช�สิที่ธิิในสถิ่านพยาบาลร�อยละ	34.88	และใช�สิที่ธิิบัต่รที่องที่ั�งในและนอกสถิ่านพยาบาล	ร�อยละ	6.58	สำห็รับ

ประชาชนที่ี�ไม่รับบริการสาธิารณสุขที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาล	เป็นร�อยละ	57.83	

 สปสช. เขต่ 9	 ประชาชนรับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องนอกสถิ่านพยาบาลร�อยละ	 0.00	 

ใช�สิที่ธิิในสถิ่านพยาบาลร�อยละ	29.95	และใช�สิที่ธิิบัต่รที่องที่ั�งในและนอกสถิ่านพยาบาล	ร�อยละ	2.37	สำห็รับ

ประชาชนที่ี�ไม่รับบริการสาธิารณสุขที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาล	เป็นร�อยละ	67.68	

 สปสช. เขต่ 10	 ประชาชนรับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องนอกสถิ่านพยาบาลร�อยละ	 0.00	 

ใช�สิที่ธิิในสถิ่านพยาบาลร�อยละ	41.69	และใช�สิที่ธิิบัต่รที่องที่ั�งในและนอกสถิ่านพยาบาล	ร�อยละ	0.15	สำห็รับ

ประชาชนที่ี�ไม่รับบริการสาธิารณสุขที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาล	เป็นร�อยละ	57.86	

 สปสช. เขต่ 11	 ประชาชนรับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องนอกสถิ่านพยาบาลร�อยละ	 2.37	

ใช�สิที่ธิิในสถิ่านพยาบาลร�อยละ	42.50	และใช�สิที่ธิิบัต่รที่องที่ั�งในและนอกสถิ่านพยาบาลร�อยละ	14.21	สำห็รับ

ประชาชนที่ี�ไม่รับบริการสาธิารณสุขที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาล	เป็นร�อยละ	39.74

 สปสช. เขต่ 12	 ประชาชนรับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องนอกสถิ่านพยาบาลร�อยละ	 0.00	

ใช�สิที่ธิิในสถิ่านพยาบาลร�อยละ	75.97	และใช�สิที่ธิิบัต่รที่องที่ั�งในและนอกสถิ่านพยาบาล	ร�อยละ	2.64	สำห็รับ

ประชาชนที่ี�ไม่รับบริการสาธิารณสุขที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาล	เป็นร�อยละ	18.14

 สปสช. เขต่ 13	 ประชาชนรับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องนอกสถิ่านพยาบาลร�อยละ	 0.00	

ใช�สิที่ธิิในสถิ่านพยาบาลร�อยละ	40.28	และใช�สิที่ธิิบัต่รที่องที่ั�งในและนอกสถิ่านพยาบาล	ร�อยละ	0.44	สำห็รับ

ประชาชนที่ี�ไม่รับบริการสาธิารณสุขที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาล	เป็นร�อยละ	58.19
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  1.6.2 สถานท่�รับบริการสาธิารณีสุขและใช้สิทธิิบัต่รทอง 

	 	 	 ในรอบ	6	เด้อนที่ี�ผู้่านมา	ประชาชนผู้้�รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องที่ั�งใน

และนอกสถิ่านพยาบาลพบว่า	สถิ่านที่ี�รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องครั�งล่าสุดที่ี�ประชาชนไปใช�สิที่ธิิ

มากที่ี�สุด	ได�แก่	โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบล/สถิ่านีอนามัย	ร�อยละ	33.05	รองลงมาค้อ	โรงพยาบาลชุมชน	

ร�อยละ	25.84	และโรงพยาบาลที่ั�วไป	ร�อยละ	23.81	ต่ามลำดับ	ดังต่ารางที่ี�	25

ลำดับ สถานท่�รับบริการสาธิารณีสุขและใช้สิทธิิบัต่รทอง จำนวน ร้อย่ละ

 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบล/สถิ่านีอนามัย 1,617 33.05

 โรงพยาบาลชุมชน 1,264 25.84

 โรงพยาบาลที่ั�วไป 1,165 23.81

4 อ้�นๆ	เช่น	ศึ้นย์ไต่เที่ียม,	รับยาที่างไปรษณีย์,	ห็น่วยแพที่ย์เคล้�อนที่ี�,	อสม./	อสส.	

มาคัดกรองห็ร้อต่รวจเยี�ยมที่ี�บ�าน

194 3.97

5 โรงพยาบาลศึ้นย์ 158 3.23

6 โรงพยาบาลรัฐในกรุงเที่พมห็านคร	(ไม่รวมโรงพยาบาลมห็าวิที่ยาลัย) 114 2.33

7 โรงพยาบาลมห็าวิที่ยาลัย 101 2.06

8 ศึ้นย์บริการสาธิารณสุขของเที่ศึบาล/กที่ม. 88 1.80

9 คลินิกเวชกรรมเอกชน 51 1.04

10 โรงพยาบาลเอกชน 36 0.74

11 โรงพยาบาลเฉพาะที่าง 33 0.68

12 ศึ้นย์แพที่ย์ชุมชน/คลินิกห็มอครอบครัว 31 0.63

13 คลินิกพยาบาล 19 0.39

14 คลินิกที่ันต่กรรม 13 0.27

15 ร�านยา 3 0.06

16 คลินิกกายภาพบำบัด 3 0.06

17 คลินิกเที่คนิคการแพที่ย์ 1 0.02

18 คลินิกแพที่ย์แผู้นไที่ย 1 0.02

ต่ารางท่� 25	 จำนวนและร�อยละของประชาชนต่่อสถิ่านที่ี�ที่ี�ประชาชนรับบริการสาธิารณสุขและ

	 ใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง	ภาพรวมระดับประเที่ศึ n = 10,156
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  1.6.3 ประเภทของการรับบริการสาธิารณีสุขและใช้สิทธิิบัต่รทอง ครั�งล่าสุด

	 	 	 ในรอบ	6	เด้อนที่ี�ผู้่านมา	ประชาชนผู้้�รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง	ที่ั�งใน

และนอกสถิ่านพยาบาล	พบวา่ประเภที่ของการรบับรกิารจากสทิี่ธิบิตั่รที่องครั�งลา่สดุที่ี�ประชาชนใช�สิที่ธิมิากที่ี�สุด	

ได�แก	่บรกิารรกัษาพยาบาลแบบผู้้�ปว่ยนอก	ร�อยละ	76.23	รองลงมาคอ้	บรกิารสร�างเสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรค	

ร�อยละ	14.45	และบริการรักษาพยาบาลแบบผู้้�ป่วยใน	ร�อยละ	5.27	ต่ามลำดับ	ดังต่ารางที่ี�	26

ลำดับ ประเภทของการรับบริการสาธิารณีสุขและใช้สิทธิิบัต่รทอง จำนวน ร้อย่ละ

 บริการรักษาพยาบาลแบบผู้้�ป่วยนอก 3,729 76.23

 บริการสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค 707 14.45

 บริการรักษาพยาบาลแบบผู้้�ป่วยใน 258 5.27

4 บริการที่ันต่กรรม/ที่ำฟื้ัน 135 2.76

5 บริการฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพ 62 1.27

6 บริการสาธิารณสุขอ้�นๆ	(ล�างแผู้ล) 1 0.02

ต่ารางท่� 26 จำนวนและร�อยละของประชาชนต่่อประเภที่การรับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง

	 ภาพรวมระดับประเที่ศึ n = 4,892

	 เม้�อจำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	พบว่าประเภที่การรับบริการจากสิที่ธิิบัต่รที่อง	ดังต่ารางที่ี�	27

 สปสช. เขต่ 1		ประชาชนผู้้�รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องส่วนให็ญ่่เข�ารับบริการในประเภที่

ของการรับบริการครั�งล่าสุด	ได�แก่	บริการรักษาพยาบาลแบบผู้้�ป่วยนอก	ร�อยละ	60.55	

 สปสช. เขต่ 2		ประชาชนผู้้�รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องส่วนให็ญ่่เข�ารับบริการในประเภที่

ของการรับบริการครั�งล่าสุด	ได�แก่บริการรักษาพยาบาลแบบผู้้�ป่วยนอก	ร�อยละ	50.41	

 สปสช. เขต่ 3		ประชาชนผู้้�รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องส่วนให็ญ่่เข�ารับบริการในประเภที่

ของการรับบริการครั�งล่าสุด	ได�แก่	บริการรักษาพยาบาลแบบผู้้�ป่วยนอก	ร�อยละ	78.55	

 สปสช. เขต่ 4		ประชาชนผู้้�รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องส่วนให็ญ่่เข�ารับบริการในประเภที่

ของการรับบริการครั�งล่าสุด	ได�แก่	บริการรักษาพยาบาลแบบผู้้�ป่วยนอก	ร�อยละ	54.77	

 สปสช. เขต่ 5		ประชาชนผู้้�รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องส่วนให็ญ่่เข�ารับบริการในประเภที่

ของการรับบริการครั�งล่าสุด	ได�แก่	บริการรักษาพยาบาลแบบผู้้�ป่วยนอก	ร�อยละ	90.37	

 สปสช. เขต่ 6		ประชาชนผู้้�รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องส่วนให็ญ่่เข�ารับบริการในประเภที่

ของการรับบริการครั�งล่าสุด	ได�แก่	บริการรักษาพยาบาลแบบผู้้�ป่วยนอก	ร�อยละ	93.50	

 สปสช. เขต่ 7		ประชาชนผู้้�รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องส่วนให็ญ่่เข�ารับบริการในประเภที่

ของการรับบริการครั�งล่าสุด	ได�แก่	บริการรักษาพยาบาลแบบผู้้�ป่วยนอก	ร�อยละ	50.66	

 สปสช. เขต่ 8		ประชาชนผู้้�รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องส่วนให็ญ่่เข�ารับบริการในประเภที่

ของการรับบริการครั�งล่าสุด	ได�แก่	บริการรักษาพยาบาลแบบผู้้�ป่วยนอก	ร�อยละ	59.66	
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 สปสช. เขต่ 9 	ประชาชนผู้้�รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องส่วนให็ญ่่เข�ารับบริการในประเภที่

ของการรับบริการครั�งล่าสุด	ได�แก่	บริการรักษาพยาบาลแบบผู้้�ป่วยนอก	ร�อยละ	77.96	

 สปสช. เขต่ 10		ประชาชนผู้้�รบับรกิารสาธิารณสขุและใช�สทิี่ธิบิตั่รที่องสว่นให็ญ่เ่ข�ารบับรกิารในประเภที่

ของการรับบริการครั�งล่าสุด	ได�แก่	บริการรักษาพยาบาลแบบผู้้�ป่วยนอก	ร�อยละ	89.36	

 สปสช. เขต่ 11		ประชาชนผู้้�รบับรกิารสาธิารณสขุและใช�สทิี่ธิบิตั่รที่องสว่นให็ญ่เ่ข�ารบับรกิารในประเภที่

ของการรับบริการครั�งล่าสุด	ได�แก่	บริการรักษาพยาบาลแบบผู้้�ป่วยนอก	ร�อยละ	85.52	

 สปสช. เขต่ 12		ประชาชนผู้้�รบับรกิารสาธิารณสขุและใช�สทิี่ธิบิตั่รที่องสว่นให็ญ่เ่ข�ารบับรกิารในประเภที่

ของการรับบริการครั�งล่าสุด	ได�แก่	บริการรักษาพยาบาลแบบผู้้�ป่วยนอก	ร�อยละ	95.86

 สปสช. เขต่ 13		ประชาชนผู้้�รบับรกิารสาธิารณสขุและใช�สทิี่ธิบิตั่รที่องสว่นให็ญ่เ่ข�ารบับรกิารในประเภที่

ของการรับบริการครั�งล่าสุด	ได�แก่	บริการรักษาพยาบาลแบบผู้้�ป่วยนอก	ร�อยละ	96.51	
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  1.6.4 การใช้จ่าย่ในการรับบริการสาธิารณีสุขจากสิทธิิบัต่รทองครั�งล่าสุด

	 	 	 ในรอบ	6	เด้อนที่ี�ผู้่านมา	ประชาชนผู้้�รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง	ที่ั�งใน

และนอกสถิ่านพยาบาล	 พบว่าการใช�จ่ายในการรับบริการจากสิที่ธิิบัต่รที่องครั�งล่าสุด	 ส่วนให็ญ่่ประชาชนไม่มี 

ค่าใช�จ่าย	ร�อยละ	75.80	รองลงมาค้อ	จ่าย	30	บาที่ในสิที่ธิิบัต่รที่อง	ร�อยละ	16.54	และจำไม่ได�ห็ร้อไม่แน่ใจ	

ร�อยละ	4.97	ต่ามลำดับ	

	 	 	 เม้�อพจิารณาถิ่งึกลุม่ประชาชนบางสว่นที่ี�มคีา่ใช�จา่ยเพิ�มเต่มินอกเห็น้อจากสทิี่ธิทิี่ี�ได�รบั

การยกเว�นการจ่าย	30	บาที่	(21	กลุ่ม)		พบว่ามีจำนวนเพียง	132	คน	คิดเป็นร�อยละ	2.69	มีค่าใช�จ่ายเพิ�มเต่ิม 

โดยมากกว่าครึ�งห็นึ�งเป็นค่ายานอกบัญ่ชียาห็ลักแห็่งชาต่ิ	 เฉลี�ย	 45,311	 บาที่	 รองลงมา	 ค้อ	 ค่าอ้�นๆ	 อาที่ ิ

ค่าบำรุงรักษารพ.สต่.,	ค่าขับเสมห็ะ,	ค่าห็�องพิเศึษ,	ค่าวัคซีีนไข�ห็วัดให็ญ่่,	ค่าเจาะเล้อด	และผู้่าต่ัดส่วนต่่างนอก

บญั่ช	ีจำนวนเงนิเฉลี�ย	1,707	บาที่	และคา่ต่รวจที่างห็�องปฏิบิตั่กิารที่างการแพที่ย	์เฉลี�ย	264	บาที่			ดังต่ารางที่ี�	28

ค่าใช้จ่าย่ในการรับบริการจากสิทธิิบัต่รทอง จำนวน ร้อย่ละ
ค่าใช้จ่าย่ (บาท) 

เฉล่�ย่ ต่�ำสุด-สูงสุด 

การจ่าย่ค่าใช้จ่าย่เพิ�มเต่ิม

	ไม่มีค่าใช�จ่าย	 3,708 75.80 - -

2.	จำไม่ได�/ไม่แน่ใจ	 243 4.97 - -

3.	จ่าย	30	บาที่ในสิที่ธิิบัต่รที่อง	 809 16.54 - -

4.	มีค่าใช�จ่าย	(ไม่นับรวมการจ่าย	30	บาที่	ในสิที่ธิิบัต่รที่อง) 132 2.69 - -

			4.1	จำไม่ได�ว่ามีค่าใช�จ่ายเที่่าไร	 60 1.23 - -

			4.2	จำได�แต่่ยอดรวม	(จำแนกห็มวดค่าใช�จ่ายไม่ได�) 39 0.79 2,314 30	–	30,000

			4.3	จำได�และสามารถิ่จำแนกห็มวดค่าใช�จ่าย			

								(ต่อบได�มากกว่า	1	ข�อ)	

33 0.67 47,346 3-400,000

รวมค่าใช้จ่าย่เพิ�มเต่ิมเฉล่�ย่ (เฉพาะข้อ 4.2-4.3) 49,660 3 – 400,000

ค่าใช้จ่าย่เพิ�มเต่ิม (เฉพาะข้อ 4.3 จำได้และสามารถจำแนกห็มวดค่าใช้จ่าย่)   

	ค่ายานอกบัญ่ชียาห็ลักแห็่งชาต่ิ   18 54.55 45,311 50	-	400,000

2.	ค่าต่รวจที่างห็�องปฏิิบัต่ิการที่างการแพที่ย์	 2 6.06 264 28	-	500

3.	ค่าอุปกรณ์ที่างการแพที่ย์	 2 6.06 39 3	-	75

4.	ค่าเข�ารับบริการ	 6 18.18 25 3	–	100

5.	ค่าอ้�นๆ	เชน่	เงนิคา่บำรุง	รพ.สต่.,	ค่าขบัเสมห็ะ	ค่าห็�องพิเศึษ,	

ค่าวัคซีีนไข�ห็วัดให็ญ่่	 ค่าเจาะเล้อด	 และค่าใช�จ่ายส่วนต่่างจาก

การผู้่าต่ัด

6 18.18 1,707 10	–	5,791

ต่ารางท่� 28 จำนวนและร�อยละของประชาชนในค่าใช�จ่ายในการรับบริการสาธิารณสุขจากสิที่ธิิบัต่รที่อง

	 ครั�งล่าสุด	ภาพรวมระดับประเที่ศึ n = 4,892
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	 เม้�อจำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	พบว่าประชาชนมีการใช�จ่ายเพิ�มเต่ิมในการรับบริการสาธิารณสุขจากสิที่ธิิ

บัต่รที่องครั�งล่าสุด	ดังต่ารางที่ี�	29

 สปสช. เขต่ 1	ประชาชนผู้้�รบับรกิารสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิบิตั่รที่องครั�งลา่สดุ	เกนิกึ�งห็นึ�ง	ไมม่คีา่ใช�จา่ย	

ร�อยละ	55.96	

 สปสช. เขต่ 2	ประชาชนผู้้�รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องครั�งล่าสุด	ส่วนให็ญ่ไม่มีค่าใช�จ่าย	

ร�อยละ	72.31	

 สปสช. เขต่ 3	ประชาชนผู้้�รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องครั�งล่าสุด	ส่วนให็ญ่่	ไม่มีค่าใช�จ่าย	

ร�อยละ	62.65	

 สปสช. เขต่ 4	ประชาชนผู้้�รบับรกิารสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิบิตั่รที่องครั�งลา่สดุ	เกนิกึ�งห็นึ�ง	ไมม่คีา่ใช�จา่ย	

ร�อยละ	57.50	

 สปสช. เขต่ 5	ประชาชนผู้้�รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องครั�งล่าสุด	ส่วนให็ญ่่ไม่มีค่าใช�จ่าย	

ร�อยละ	80.74	

 สปสช. เขต่ 6	ประชาชนผู้้�รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องครั�งล่าสุด	ส่วนให็ญ่่ไม่มีค่าใช�จ่าย	

ร�อยละ	86.00	

 สปสช. เขต่ 7	ประชาชนผู้้�รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องครั�งล่าสุด	ส่วนให็ญ่่ไม่มีค่าใช�จ่าย	

ร�อยละ	71.11	

 สปสช. เขต่ 8	ประชาชนผู้้�รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องครั�งล่าสุด	ส่วนให็ญ่่ไม่มีค่าใช�จ่าย	

ร�อยละ	92.27	

 สปสช. เขต่ 9	ประชาชนผู้้�รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องครั�งล่าสุด	ส่วนให็ญ่่ไม่มีค่าใช�จ่าย	

ร�อยละ	79.18	

 สปสช. เขต่ 10	ประชาชนผู้้�รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องครั�งล่าสุด	ส่วนให็ญ่่ไม่มีค่าใช�จ่าย	

ร�อยละ	97.16	

 สปสช. เขต่ 11	ประชาชนผู้้�รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องครั�งล่าสุด	ส่วนให็ญ่่ไม่มีค่าใช�จ่าย	

ร�อยละ	72.83

 สปสช. เขต่ 12	ประชาชนผู้้�รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องครั�งล่าสุด	ส่วนให็ญ่่ไม่มีค่าใช�จ่าย	

ร�อยละ	89.15

 สปสช. เขต่ 13	ประชาชนผู้้�รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องครั�งล่าสุด	ส่วนให็ญ่่ไม่มีค่าใช�จ่าย	

ร�อยละ	87.84	
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  1.6.5 ความพึงพอใจจากการรับบริการสาธิารณีสุขท่�ห็น่วย่บริการในระบบห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 	 	 ประชาชนส่วนให็ญ่่มีความพึงพอใจในด�าน	 Effectiveness	 ในประเด็นย่อย	 ได�แก่	 

การได�รับการด้แลอาการเจ็บป่วยทัี่�งด�านร่างกาย	 และจิต่ใจมากที่ี�สุด	 มีค่าเฉลี�ย	 8.79	 คะแนน	 เม้�อพิจารณาถึิ่ง

ร�อยละจำนวนประชาชนที่ี�ให็�คะแนนความพึงพอใจต่ั�งแต่่	 7-10	 คะแนน	 พบว่ายังคงเป็นด�าน	 Effectiveness	 

ในประเด็นการได�รับการด้แลอาการเจ็บป่วยที่ั�งด�านร่างกายและจิต่ใจมีค่ามากทีี่�สุด	 ร�อยละ	 93.05	 รองลงมา 

เป็นประเด็นผู้ลของการรักษา	 ซีึ�งมีค่าร�อยละเที่่ากันกับประเด็นความมั�นใจในคุณภาพของยา	 ในด�าน	 Trust	 

มีค่าเที่่ากันร�อยละ	91.94	ดังต่ารางที่ี�	30
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	 เม้�อจำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	พบวา่ประชาชนมคีวามพงึพอใจของประชาชนจากการรบับรกิารสาธิารณสขุ

ที่ี�ห็น่วยบริการในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ดังต่ารางที่ี�	31

 สปสช. เขต่ 1	 ความพึงพอใจของการเข�ารับบริการในสถิ่านพยาบาลของประชาชนที่ี�ใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง 

พบว่า	ประชาชนมีความพึงพอใจในประเด็นห็ลักด�าน	Effectiveness	มากที่ี�สุด	ในประเด็นย่อย	ได�แก่	การได�รับ

การด้แลอาการเจ็บป่วยที่ั�งด�านร่างกายและจิต่ใจ	7.95	คะแนน		

 สปสช. เขต่ 2	 ความพึงพอใจของการเข�ารับบริการในสถิ่านพยาบาลของประชาชนที่ี�ใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง

พบว่า	ประชาชนมีความพึงพอใจในประเด็นห็ลักด�าน	Trust	มากที่ี�สุด	ในประเด็นย่อย	ได�แก่	ความเช้�อมั�นในที่ีม

บุคลากรที่ี�ให็�บริการสาธิารณสุข	และความมั�นใจในคุณภาพของยา	8.89	คะแนน

 สปสช. เขต่ 3	 ความพึงพอใจของการเข�ารับบริการในสถิ่านพยาบาลของประชาชนที่ี�ใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง

พบว่า	ประชาชนมีความพึงพอใจในประเด็นห็ลักด�าน	Trust	มากที่ี�สุด	ในประเด็นย่อย	ได�แก่	ความเช้�อมั�นในที่ีม

บุคลากรที่ี�ให็�บริการสาธิารณสุข	ความมั�นใจในคุณภาพของยา	และในประเด็นห็ลักด�าน	Effectiveness	ประเด็น

ย่อย	การได�รับการด้แลอาการเจ็บป่วยที่ั�งด�านร่างกาย	และจิต่ใจ	8.94	คะแนน

 สปสช. เขต่ 4	 ความพึงพอใจของการเข�ารับบริการในสถิ่านพยาบาลของประชาชนที่ี�ใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง 

พบวา่	ประชาชนมคีวามพงึพอใจในประเดน็ห็ลกัด�าน	Accessibility	มากที่ี�สุด	ในประเดน็ยอ่ย	ได�แก	่ความสะดวก

ในการเข�ารับบริการ	 (Place,	Location)	 	ความพร�อม	 เพียงพอ	ของเคร้�องม้อในการให็�บริการ	 (Equipment)	 

และประเด็นห็ลักด�าน	Trust	ประเด็นย่อยความมั�นใจในคุณภาพของยา	8.88	คะแนน

 สปสช. เขต่ 5	 ความพึงพอใจของการเข�ารับบริการในสถิ่านพยาบาลของประชาชนที่ี�ใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง

พบว่า	ประชาชนมีความพึงพอใจในประเด็นห็ลักด�าน	Trust	มากที่ี�สุด	ในประเด็นย่อย	ได�แก่	ความเช้�อมั�นในที่ีม

บุคลากรที่ี�ให็�บริการสาธิารณสุข	9.27	คะแนน

 สปสช. เขต่ 6	ความพงึพอใจของการเข�ารับบริการในสถิ่านพยาบาลของประชาชนที่ี�ใช�สทิี่ธิบิตั่รที่องพบ

ว่า	ประชาชนมีความพึงพอใจในประเด็นห็ลักด�าน	Effectiveness	มากที่ี�สุด	ในประเด็นย่อย	ได�แก่	ผู้ลของการ

รักษา	9.37	คะแนน

 สปสช. เขต่ 7	ความพงึพอใจของการเข�ารับบริการในสถิ่านพยาบาลของประชาชนที่ี�ใช�สทิี่ธิบิตั่รที่องพบ

ว่า	ประชาชนมีความพึงพอใจในประเด็นห็ลักด�าน	Trust	มากที่ี�สุด	ในประเด็นย่อย	ได�แก่	ความมั�นใจในคุณภาพ

ของยา	8.88	คะแนน

 สปสช. เขต่ 8	 ความพึงพอใจของการเข�ารับบริการในสถิ่านพยาบาลของประชาชนที่ี�ใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง 

พบว่า	ประชาชนมีความพึงพอใจในประเด็นห็ลักด�าน	Effectiveness	มากที่ี�สุด	 ในประเด็นย่อย	 ได�แก่	ผู้ลของ

การรักษา	9.10	คะแนน

 สปสช. เขต่ 9	ความพงึพอใจของการเข�ารับบริการในสถิ่านพยาบาลของประชาชนที่ี�ใช�สทิี่ธิบิตั่รที่องพบ

ว่า	ประชาชนมีความพึงพอใจในประเด็นห็ลักด�าน	Communication	มากที่ี�สุด	 ในประเด็นย่อย	 ได�แก่	 การให็�

ข�อม้ลทีี่�เกี�ยวข�องกับอาการเจบ็ปว่ย	และวิธิกีารรักษา	ด�วยความร้�และความเข�าใจ	(Knowing	&	Understanding)	 

และการให็�ข�อม้ลเกี�ยวข�องกับยา	ผู้ลข�างเคียง	และการปฏิิบัต่ิต่นห็ากเกิดอาการผู้ิดปกต่ิ	9.27	คะแนน
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 สปสช. เขต่ 10	ความพึงพอใจของการเข�ารับบริการในสถิ่านพยาบาลของประชาชนที่ี�ใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง

พบว่า	ประชาชนมีความพึงพอใจในประเด็นห็ลักด�าน	Communication	มากที่ี�สุด	ในประเด็นย่อย	ได�แก่	การให็� 

ข�อม้ลเกี�ยวข�องกับยา	ผู้ลข�างเคียง	และการปฏิิบัต่ิต่นห็ากเกิดอาการผู้ิดปกต่ิ	8.97	คะแนน

 สปสช. เขต่ 11	ความพึงพอใจของการเข�ารับบริการในสถิ่านพยาบาลของประชาชนที่ี�ใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง

พบว่า	ประชาชนมีความพึงพอใจในประเด็นห็ลักด�าน	Trust	มากที่ี�สุด	ในประเด็นย่อย	ได�แก่	ความเช้�อมั�นในที่ีม

บุคลากรที่ี�ให็�บริการสาธิารณสุข	8.55	คะแนน

 สปสช. เขต่ 12	ความพึงพอใจของการเข�ารับบริการในสถิ่านพยาบาลของประชาชนที่ี�ใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง

พบว่า	ประชาชนมีความพึงพอใจในประเด็นห็ลักด�าน	Communication	มากที่ี�สุด	ในประเด็นย่อย	การให็�ข�อม้ล

เกี�ยวข�องกบัยา	ผู้ลข�างเคยีง	และการปฏิบิตั่ติ่นห็ากเกดิอาการผู้ดิปกต่	ิและประเดน็ห็ลักด�าน	Trust	ประเดน็ยอ่ย	

ความเช้�อมั�นในที่ีมบุคลากรที่ี�ให็�บริการสาธิารณสุข	8.23	คะแนน

 สปสช. เขต่ 13	ความพึงพอใจของการเข�ารับบริการในสถิ่านพยาบาลของประชาชนที่ี�ใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง

พบว่า	ประชาชนมีความพึงพอใจในประเด็นห็ลักด�าน	Trust	มากที่ี�สุด	ในประเด็นย่อย	ได�แก่	ความเช้�อมั�นในที่ีม

บุคลากรที่ี�ให็�บริการสาธิารณสุข	และความมั�นใจในคุณภาพของยา	9.20	คะแนน
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  1.6.6 เห็ตุ่ผลท่�รับบริการสาธิารณีสุขแต่่ไม่ใช้สิทธิิบัต่รทอง

	 	 	 จากการศึึกษา	 พบว่า	 ประชาชนส่วนให็ญ่่ทีี่�เข�ารับบริการสาธิารณสุขที่ั�งนอกและใน

สถิ่านพยาบาลแต่่ไม่ใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง	 ได�ให็�เห็ตุ่ผู้ลที่ี�รับบริการแต่่ไม่ใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง	 3	 อันดับที่ี�พบมากที่ี�สุด	 ค้อ	

ขั�นต่อนการใช�บริการต่ามสิที่ธิิมีความยุ่งยากมากที่ี�สุด	ร�อยละ	31.20	รองลงมาค้อ	ไม่สะดวกในการเดินที่างไปยัง

ห็น่วยบริการที่ี�มีสิที่ธิิ	ร�อยละ	17.74	และพฤต่ิกรรมบริการของบุคลากรที่างการแพที่ย์ของห็น่วยบริการที่ี�มีสิที่ธิิ	

เช่น	บุคลากรไม่เอาใจใส่	ไม่สุภาพ	ไม่ให็�ข�อม้ล	และบริการช�า	ร�อยละ	17.09	ต่ามลำดับ	ดังต่ารางที่ี�	32

ลำดับ เห็ตุ่ผลท่�ไม่ใช้สิทธิิบัต่รทอง (ต่อบไม่เกิน 3 ข้อ) จำนวน ร้อย่ละ
ร้อย่ละถ่วง

น�ำห็นัก(100%)

 ขั�นต่อนการใช�บริการต่ามสิที่ธิิยุ่งยาก 146 93.59 31.20

 ไม่สะดวกในการเดินที่างไปยังห็น่วยบริการที่ี�มีสิที่ธิิ 83 53.21 17.74

 พฤต่ิกรรมบริการของบุคลากรที่างการแพที่ย์ของห็น่วยบริการที่ี�มีสิที่ธิิ	

(บุคลากรไม่เอาใจใส่	ไม่สุภาพ	ไม่ให็�ข�อม้ล	บริการช�า	เป็นต่�น)

80 51.28 17.09

4 ห็น่วยบริการที่ี�มีสิที่ธิิ	ไม่มีบริการที่ี�ต่�องการรักษา 51 32.69 10.90

5 มีสิที่ธิิการรักษาอ้�น	(สิที่ธิิสวัสดิการครอบครัว/ประกันชีวิต่/จ่ายเอง) 49 31.41 10.47

6 ไม่มั�นใจระบบบริการของห็น่วยบริการที่ี�มีสิที่ธิิ	(เล้�อนการรักษา

เปิดไม่ต่รงต่ามเวลาที่ี�แจ�ง	ไม่มีแพที่ย์/เจ�าห็น�าที่ี�ให็�บริการรอต่รวจนาน)

41 26.28 8.76

7 ไม่มั�นใจระบบบริการด�านยาของห็น่วยบริการที่ี�มีสิที่ธิิ	(เช่น	ยาไม่ครอบคลุม

โรค	รอรับยานาน	ต่�องการยานอกบัญ่ชี)

18 11.54 3.85

ต่ารางท่� 32 จำนวนและร�อยละของประชาชนต่่อเห็ตุ่ผู้ลที่ี�ไม่ใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง	ภาพรวมระดับประเที่ศึ

n = 156

	 เม้�อจำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	พบว่าประชาชนให็�เห็ตุ่ผู้ลที่ี�เข�ารับบริการสาธิารณสุข	แต่่ไม่ใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง	

ดังต่ารางที่ี�	33

 สปสช. เขต่ 1	 ประชาชนส่วนให็ญ่่ที่ี�เคยรับบริการสาธิารณสุขทัี่�งนอกและในสถิ่านพยาบาลแต่่ไม่ใช� 

สทิี่ธิบิตั่รที่อง	เน้�องจากขั�นต่อนการใช�บรกิารต่ามสทิี่ธิยิุง่ยาก	ห็นว่ยบรกิารที่ี�มสีทิี่ธิไิมม่บีรกิารที่ี�ต่�องการรกัษา	และ 

ไม่มั�นใจระบบบริการของห็น่วยบริการที่ี�มีสิที่ธิิ	คิดเป็นร�อยละ	70.00	

 สปสช. เขต่ 2	 ประชาชนส่วนให็ญ่่ที่ี�เคยรับบริการสาธิารณสุขทัี่�งนอกและในสถิ่านพยาบาลแต่่ไม่ใช� 

สิที่ธิิบัต่รที่อง	เน้�องจากขั�นต่อนการใช�บริการต่ามสิที่ธิิยุ่งยาก	คิดเป็นร�อยละ	87.50	

 สปสช. เขต่ 3	ประชาชนสว่นให็ญ่ท่ี่ี�เคยรบับรกิารสาธิารณสขุที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาลแต่ไ่มใ่ช�สทิี่ธิิ

บัต่รที่อง	เน้�องจากห็น่วยบริการที่ี�มีสิที่ธิิ	ไม่มีบริการที่ี�ต่�องการรักษา	คิดเป็นร�อยละ	81.25	

 สปสช. เขต่ 4	ประชาชนสว่นให็ญ่ท่ี่ี�เคยรบับรกิารสาธิารณสขุที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาลแต่ไ่มใ่ช�สทิี่ธิิ 

บัต่รที่อง	 เน้�องจากไม่มั�นใจระบบบริการของห็น่วยบริการทีี่�มีสิที่ธิิ	 เล้�อนการรักษา	 เปิดไม่ต่รงต่ามเวลาทีี่�แจ�ง	 

ไม่มีแพที่ย์/เจ�าห็น�าที่ี�ให็�บริการรอต่รวจนาน	คิดเป็นร�อยละ	66.67	
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 สปสช. เขต่ 5	ประชาชนสว่นให็ญ่ท่ี่ี�เคยรบับรกิารสาธิารณสขุที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาลแต่ไ่มใ่ช�สทิี่ธิิ

บตั่รที่อง	เน้�องจากพฤต่กิรรมบรกิารของบุคลากรที่างการแพที่ยข์องห็นว่ยบรกิารที่ี�มสีทิี่ธิ	ิคดิเปน็ร�อยละ	100.00	

 สปสช. เขต่ 6	 ประชาชนส่วนให็ญ่่ทีี่�เคยรับบริการสาธิารณสุขทัี่�งนอกและในสถิ่านพยาบาลแต่่ไม่ใช�

สิที่ธิิบัต่รที่อง	 เน้�องจากขั�นต่อนการใช�บริการต่ามสิที่ธิิยุ่งยาก	 พฤต่ิกรรมบริการของบุคลากรที่างการแพที่ย์ของ 

ห็น่วยบริการที่ี�มีสิที่ธิิ	และมีสิที่ธิิการรักษาอ้�น	คิดเป็นร�อยละ	100.00	

 สปสช. เขต่ 7	ประชาชนสว่นให็ญ่ท่ี่ี�เคยรบับรกิารสาธิารณสขุที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาลแต่ไ่มใ่ช�สทิี่ธิิ

บัต่รที่อง	เน้�องจากขั�นต่อนการใช�บริการต่ามสิที่ธิิยุ่งยาก	คิดเป็นร�อยละ	127.66	

 สปสช. เขต่ 8	 ประชาชนส่วนให็ญ่่ทีี่�เคยรับบริการสาธิารณสุขทัี่�งนอกและในสถิ่านพยาบาลแต่่ไม่ใช�

สิที่ธิิบัต่รที่อง	 เน้�องจากขั�นต่อนการใช�บริการต่ามสิที่ธิิยุ่งยาก	 พฤต่ิกรรมบริการของบุคลากรที่างการแพที่ย์ของ 

ห็น่วยบริการที่ี�มีสิที่ธิิ	และมีสิที่ธิิการรักษาอ้�น	คิดเป็นร�อยละ	100.00

 สปสช. เขต่ 9	 ไม่มีประชาชนทีี่�เคยรับบริการสาธิารณสุขที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาลแต่่ไม่ใช�สิที่ธิ ิ

บัต่รที่อง	

 สปสช. เขต่ 10	 ประชาชนส่วนให็ญ่่ที่ี�เคยรับบริการสาธิารณสุขที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาลแต่่ไม่ใช�

สิที่ธิิบัต่รที่อง	 เน้�องจากขั�นต่อนการใช�บริการต่ามสิที่ธิิยุ่งยาก	 พฤต่ิกรรมบริการของบุคลากรที่างการแพที่ย์ของ 

ห็น่วยบริการที่ี�มีสิที่ธิิ	และมีสิที่ธิิการรักษาอ้�น	คิดเป็นร�อยละ	100.00

 สปสช. เขต่ 11	 ประชาชนส่วนให็ญ่่ที่ี�เคยรับบริการสาธิารณสุขที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาลแต่่ไม่ใช�

สิที่ธิิบัต่รที่อง	เน้�องจากขั�นต่อนการใช�บริการต่ามสิที่ธิิยุ่งยาก	คิดเป็นร�อยละ	77.78

 สปสช. เขต่ 12	 ประชาชนส่วนให็ญ่่ที่ี�เคยรับบริการสาธิารณสุขที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาลแต่่ไม่ใช�

สิที่ธิิบัต่รที่อง	เน้�องจากขั�นต่อนการใช�บริการต่ามสิที่ธิิยุ่งยาก	คิดเป็นร�อยละ	85.71

 สปสช. เขต่ 13	 ประชาชนส่วนให็ญ่่ที่ี�เคยรับบริการสาธิารณสุขที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาลแต่่ไม่ใช�

สิที่ธิิบัต่รที่อง	เน้�องจากขั�นต่อนการใช�บริการต่ามสิที่ธิิยุ่งยาก	คิดเป็นร�อยละ	80.00
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  1.6.7 เห็ตุ่ผลท่�ไม่ได้เข้ารับบริการสาธิารณีสุข

	 	 	 ประชาชนสว่นให็ญ่ที่ี่�ไมไ่ด�เข�ารบับรกิารสาธิารณสขุที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาลภายใน	

6	 เด้อนที่ี�ผู้่านมา	 เน้�องจากไม่ป่วยมากที่ี�สุด	 ร�อยละ	 85.95	 รองลงมาค้อ	 ป่วยแต่่เล้อกซี้�อยามาที่านเองร�อยละ	

21.46	และไม่ว่างห็ร้อไม่สะดวกร�อยละ	4.50	ต่ามลำดับ	ดังต่ารางที่ี�	34

ลำดับ เห็ตุ่ผลท่�ไม่เคย่เข้ารับบริการสาธิารณีสุข (ต่อบได้มากกว่า 1 ข้อ) จำนวน ร้อย่ละ

 ไม่ป่วย 4,390 85.95

 ป่วยแต่่เล้อกซี้�อยาที่านเอง 1,096 21.46

 ไม่ว่าง/ไม่สะดวก 230 4.50

4 ป่วยแต่่เล้อกปล่อยให็�ห็ายเอง 188 3.68

5 ยังไม่ถิ่ึงกำห็นดวันพบแพที่ย์ 179 3.50

6 ไม่ที่ราบว่าสิที่ธิิรักษาอย้่ที่ี�ไห็น 7 0.14

ต่ารางท่� 34 จำนวนและร�อยละของประชาชนต่่อเห็ตุ่ผู้ลที่ี�ไม่ได�เข�ารับบริการสาธิารณสุขภายใน	6	เด้อน																										

	 ที่ี�ผู้่านมา	ภาพรวมระดับประเที่ศึ
n = 5,108

	 เม้�อจำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	พบว่าประชาชนให็�เห็ตุ่ผู้ลที่ี�ไม่เคยเข�ารับบริการสาธิารณสุขภายใน	6	เด้อน

ที่ี�ผู้่านมา	ดังต่ารางที่ี�	35

 สปสช. เขต่ 1	ประชาชนสว่นให็ญ่ท่ี่ี�ไมเ่คยเข�ารบับรกิารสาธิารณสขุที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาลในรอบ	

6	เด้อนที่ี�ผู้่านมา	ให็�เห็ตุ่ผู้ลในการไม่เข�ารับบริการว่า	ไม่ป่วยมากที่ี�สุด	ร�อยละ	92.11

  สปสช. เขต่ 2	ประชาชนสว่นให็ญ่ท่ี่ี�ไมเ่คยเข�ารบับรกิารสาธิารณสขุที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาลในรอบ	

6	เด้อนที่ี�ผู้่านมา	ให็�เห็ตุ่ผู้ลในการไม่เข�ารับบริการว่า	ไม่ป่วยมากที่ี�สุดมากที่ี�สุด	ร�อยละ	79.65

  สปสช. เขต่ 3	ประชาชนสว่นให็ญ่ท่ี่ี�ไมเ่คยเข�ารบับรกิารสาธิารณสขุที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาลในรอบ	

6	เด้อนที่ี�ผู้่านมา	ให็�เห็ตุ่ผู้ลในการไม่เข�ารับบริการว่า	ไม่ป่วยมากที่ี�สุด	ร�อยละ	75.93

  สปสช. เขต่ 4	ประชาชนสว่นให็ญ่ท่ี่ี�ไมเ่คยเข�ารบับรกิารสาธิารณสขุที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาลในรอบ	

6	เด้อนที่ี�ผู้่านมา	ให็�เห็ตุ่ผู้ลในการไม่เข�ารับบริการว่า	ไม่ป่วยมากที่ี�สุด	ร�อยละ	93.21

  สปสช. เขต่ 5	ประชาชนสว่นให็ญ่ท่ี่ี�ไมเ่คยเข�ารบับรกิารสาธิารณสขุที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาลในรอบ	

6	เด้อนที่ี�ผู้่านมา	ให็�เห็ตุ่ผู้ลในการไม่เข�ารับบริการว่า	ไม่ป่วยมากที่ี�สุด	ร�อยละ	94.72

  สปสช. เขต่ 6	ประชาชนสว่นให็ญ่ท่ี่ี�ไมเ่คยเข�ารบับรกิารสาธิารณสขุที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาลในรอบ	

6	เด้อนที่ี�ผู้่านมา	ให็�เห็ตุ่ผู้ลในการไม่เข�ารับบริการว่า	ไม่ป่วยมากที่ี�สุด	ร�อยละ	91.13

  สปสช. เขต่ 7	ประชาชนสว่นให็ญ่ท่ี่ี�ไมเ่คยเข�ารบับรกิารสาธิารณสขุที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาลในรอบ	

6	เด้อนที่ี�ผู้่านมา	ให็�เห็ตุ่ผู้ลในการไม่เข�ารับบริการว่า	ไม่ป่วยมากที่ี�สุด	ร�อยละ	87.17
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  สปสช. เขต่ 8	ประชาชนสว่นให็ญ่ท่ี่ี�ไมเ่คยเข�ารบับรกิารสาธิารณสขุที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาลในรอบ	

6	เด้อนที่ี�ผู้่านมา	ให็�เห็ตุ่ผู้ลในการไม่เข�ารับบริการว่า	ไม่ป่วยมากที่ี�สุด	ร�อยละ	88.92

 สปสช. เขต่ 9	ประชาชนสว่นให็ญ่ท่ี่ี�ไมเ่คยเข�ารบับรกิารสาธิารณสขุที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาลในรอบ	

6	เด้อนที่ี�ผู้่านมา	ให็�เห็ตุ่ผู้ลในการไม่เข�ารับบริการว่า	ไม่ที่ราบว่าสิที่ธิิรักษาอย้่ที่ี�ไห็นมากที่ี�สุด	ร�อยละ	81.48

 สปสช. เขต่ 10	 ประชาชนส่วนให็ญ่่ทีี่�ไม่เคยเข�ารับบริการสาธิารณสุขที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาลใน

รอบ	6	เด้อนที่ี�ผู้่านมา	ให็�เห็ตุ่ผู้ลในการไม่เข�ารับบริการว่า	ไม่ป่วยมากที่ี�สุด	ร�อยละ	70.26

  สปสช. เขต่ 11	 ประชาชนส่วนให็ญ่่ทีี่�ไม่เคยเข�ารับบริการสาธิารณสุขที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาลใน

รอบ	6	เด้อนที่ี�ผู้่านมา	ให็�เห็ตุ่ผู้ลในการไม่เข�ารับบริการว่า	ไม่ป่วยมากที่ี�สุด	ร�อยละ	75.50

  สปสช. เขต่ 12	 ประชาชนส่วนให็ญ่่ทีี่�ไม่เคยเข�ารับบริการสาธิารณสุขที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาลใน

รอบ	6	เด้อนที่ี�ผู้่านมา	ให็�เห็ตุ่ผู้ลในการไม่เข�ารับบริการว่า	ไม่ป่วยมากที่ี�สุด	ร�อยละ	79.49

  สปสช. เขต่ 13	 ประชาชนส่วนให็ญ่่ทีี่�ไม่เคยเข�ารับบริการสาธิารณสุขที่ั�งนอกและในสถิ่านพยาบาลใน

รอบ	6	เด้อนที่ี�ผู้่านมา	ให็�เห็ตุ่ผู้ลในการไม่เข�ารับบริการว่า	ไม่ป่วยมากที่ี�สุด	ร�อยละ	91.93	
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 1.7 ความคาดห็วังและระดับท่�ปฏิิบัต่ิได้จริงต่่อการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

		 	 จากผู้ลการศึึกษาพบว่า	 ประชาชนเคยใช�บริการต่ามประเด็นการดำเนินงานระบบห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิภาพรวมครบที่ั�ง	13	ประเด็น	โดยประชาชนส่วนให็ญ่่เคยใช�บริการในระบบห็ลักประกันสุขภาพ

แห็ง่ชาต่	ิในประเดน็กรณจีำเปน็ต่�องเข�ารบับรกิารที่ี�ห็นว่ยบรกิารอ้�นที่ี�ไมใ่ชห่็นว่ยบรกิารต่ามสทิี่ธิ	ิมสีทิี่ธิริกัษาแบบ

ผู้้�ป่วยในโดยไม่ต่�องกลับไปรับใบส่งต่ัวมากที่ี�สุด	ร�อยละ	30.24	ดังต่ารางที่ี�	36

ประเด็นการดำเนินงาน

ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

จำนวน ร้อย่ละ

เคย่ใช้

บริการ

ไม่เคย่ใช้

บริการ

เคย่ใช้

บริการ

ไม่เคย่ใช้

บริการ

1.	การลงที่ะเบียนย�ายห็น่วยบริการ	ย�ายได�	4	ครั�ง/ปี	

				ย�ายแล�วได�สิที่ธิิที่ันที่ี

2,664 7,492 26.23 73.77

2.	การต่รวจสอบสิที่ธิิ	สามารถิ่ต่รวจสอบด�วยต่นเองในสถิ่าน	

				พยาบาล/สปสช.	เขต่/	ผู้่านสายด่วน	สปสช.	1330/	App	สปสช.

3,065 7,091 30.18 69.82

3.	กรณีมีความจำเป็น	มีสิที่ธิิเข�ารับบริการสาธิารณสุขที่ี�ห็น่วยบริการ

				ปฐมภ้มิอ้�นที่ี�ไม่ใช่สถิ่านพยาบาลต่ามสิที่ธิิ

2,975 7,181 29.29 70.71

4.	กรณจีำเป็นต่�องเข�ารบับริการทีี่�ห็นว่ยบริการอ้�นที่ี�ไมใ่ชห่็นว่ยบริการ

				ต่ามสิที่ธิิ	มีสิที่ธิิรักษาแบบผู้้�ป่วยใน	โดยไม่ต่�องกลับไปรับใบส่งต่ัว

3,071 7,085 30.24 69.76

2,127 8,029 20.94 79.06

5.	เจ็บป่วยฉุกเฉินวิกฤต่สามารถิ่รักษาที่ี�ไห็นก็ได� 1,884 8,272 18.55 81.45

6.	กรณีเจ็บป่วย	16	อาการ	สามารถิ่รับยาที่ี�ร�านยา	กรณีเจ็บป่วย

				เบ้�องต่�น	สามารถิ่ต่รวจรักษาโรคเบ้�องต่�นที่ี�คลินิกพยาบาล	

				กรณีรับบริการกายภาพบำบัดจากคลินิกกายภาพบำบัด

2,109 8,047 20.77 79.23

7.	รับบริการสาธิารณสุขที่างไกล	(Telemedicine)	พบห็มอผู้่าน	

				Video	Call,	โที่รศึัพที่์

2,068 8,088 20.36 79.64

8.	ส่งยาให็�ผู้้�ป่วยโรคเร้�อรังผู้่านไปรษณีย์ 2,212 7,944 21.78 78.22

9.	โรคมะเร็งไปรับบริการที่ี�ไห็นก็ได� 2,040 8,116 20.09 79.91

10.	ผู้้�ส้งอายุ	ผู้้�พิการ	ผู้้�ที่ี�มีภาวะกลั�นปัสสาวะ/อุจจาระไม่ได�	มีสิที่ธิิได�		

					รับผู้�าอ�อมผู้้�ให็ญ่่/แผู้่นรองซีับ/แผู้่นเสริมซีึมซีับ

2,040 8,116 20.09 79.91

11.	ความสะดวกในการต่ิดต่่อสอบถิ่าม	สายด่วน	สปสช.	1330 1,877 8,279 18.48 81.52

12.	ความสะดวกในการร�องเรยีน/ร�องที่กุข์	เม้�อไม่ได�รับบรกิารต่ามสทิี่ธิิ 1,890 8,266 18.61 81.39

13.	การรับฟื้ังความคิดเห็็นผู้่านช่องที่างต่่างๆ	เช่น	สายด่วน	สปสช.		

					1330,	Line

1,884 8,272 18.55 81.45

ต่ารางท่� 36 จำนวนและร�อยละของประชาชนที่ี�เคยใช�และไม่เคยใช�บริการต่ามประเด็นการดำเนินงานระบบ	

	 ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิภาพรวมระดับประเที่ศึ	
n = 10,156
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  1) ผลการสำรวจความคาดห็วังและระดับท่�ปฏิบิตั่ไิด้จรงิต่อ่การดำเนินงานระบบห็ลักประกนั

สขุภาพแห็ง่ชาต่	ิประกอบด�วย	13	ประเดน็ในการดำเนนิงาน	ที่ั�งนี�	ผู้ลการสำรวจได�ที่ำการที่ดสอบความแต่กต่า่ง

ระห็วา่งคะแนนเฉลี�ยความคาดห็วงัและระดบัที่ี�ปฏิบิตั่ไิด�จรงิด�วยสถิ่ติ่	ิt-test	โดยกำห็นดระดบันยัสำคญั่ที่างสถิ่ติ่ิ

ที่ี�ระดับ	0.05	และประเมินความต่�องการจำเป็น	(PNI)	ร่วมด�วย	จากผู้ลการสำรวจพบว่า	ระดับความคาดห็วังต่่อ

ประเด็นส่งยาให็�ผู้้�ป่วยโรคเร้�อรังผู้่านไปรษณีย์	 มีคะแนนเฉลี�ยมากทีี่�สุด	 9.30	 คะแนน	 สำห็รับระดับทีี่�ปฏิิบัต่ิได�

จริงมีคะแนนเฉลี�ยมากที่ี�สุด	2	ประเด็นได�แก่	ประเด็นโรคมะเร็งไปรับบริการที่ี�ไห็นก็ได�	และกรณีจำเป็นต่�องเข�า

รับบริการที่ี�ห็น่วยบริการอ้�นที่ี�ไม่ใช่ห็น่วยบริการต่ามสิที่ธิิ	มีสิที่ธิิรักษาแบบผู้้�ป่วยในโดยไม่ต่�องกลับไปรับใบส่งต่ัว	

มีคะแนนเฉลี�ยเที่่ากันอย้่ที่ี�	8.54	คะแนน	

	 	 จากผู้ลการสำรวจความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริง	 จึงที่ำให็�เกิดช่องว่างระห็ว่างความ

คาดห็วังและระดับทีี่�ปฏิิบัต่ิได�จริง	 โดยประเด็นที่ี�มีช่องว่างมากที่ี�สุด	 3	 อันดับแรก	 ได�แก่	 ประเด็นการส่งยาให็�

ผู้้�ป่วยโรคเร้�อรังผู้่านไปรษณีย์	 มีคะแนน	 0.89	 คะแนน	 รองลงมา	 ค้อประเด็นผู้้�ส้งอายุ	 ผู้้�พิการ	 ผู้้�ที่ี�มีภาวะกลั�น

ปัสสาวะ/อุจจาระไม่ได�	 มีสิที่ธิิได�รับผู้�าอ�อมผู้้�ให็ญ่่/แผู้่นรองซีับ/แผู้่นเสริมซีึมซีับ	 มีคะแนน	 0.81	 คะแนน	 และ

ประเด็นการลงที่ะเบียนย�ายห็น่วยบริการ	 ย�ายได�	 4	 ครั�ง/ปี	 ย�ายแล�วได�สิที่ธิิที่ันที่ี	 มีคะแนน	 0.80	 คะแนน	 

เม้�อที่ดสอบความแต่กต่่างระห็ว่างคะแนนเฉลี�ยความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัติ่ได�จริงด�วยสถิ่ิติ่	 t-test	 ของที่ั�ง	

13	ประเด็น	ผู้ลการที่ดสอบพบว่ามีค่า	t	อย้่ระห็ว่าง	-3.124	ถิ่ึง	-29.487	และค่า	Sig	ระห็ว่าง	.000	ถิ่ึง	.002	 

ดังนั�น	 จึงสรุปได�ว่า	 ความคาดห็วังของประชาชนผู้้�ใช�บริการในประเด็นต่่างๆ	 มีความแต่กต่่างกับระดับทีี่�ปฏิิบัต่ิ 

ได�จริงอย่างมีนัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิต่ิ

	 	 เม้�อพิจารณาด�านความต่�องการจำเป็น	 (PNI)	 พบว่าด�านที่ี�ประชาชนมีความต่�องการจำเป็น 

ให็�	 สปสช.	 พัฒนาและปรับปรุงมากทีี่�สุด	 ได�แก่	 การส่งยาให็�ผู้้�ป่วยโรคเร้�อรังผู้่านไปรษณีย์	 มีค่าเที่่ากับ	 1.11		 

ดังต่ารางที่ี�	37
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ประเด็นการดำเนินงาน

ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

ความคาด

ห็วัง (I)

ปฏิิบัต่ิ

ได้จริง

(D)

ช่องว่าง

(I-D)

t Sig PNI

(I/D)

จัดลำดับ

1.	ส่งยาให็�ผู้้�ป่วยโรคเร้�อรังผู้่านไปรษณีย์	 9.30 8.41 0.89 -29.487 .000 1.11 

2.	การลงที่ะเบียนย�ายห็น่วยบริการ	ย�ายได�	4	ครั�ง/ปี

			ย�ายแล�วได�สิที่ธิิที่ันที่ี	

9.09 8.29 0.80 -24.800 .000 1.10 2

3.	กรณีเจ็บป่วย	16	อาการ	สามารถิ่รับยาที่ี�ร�านยา		

			กรณีเจ็บป่วยเบ้�องต่�น	สามารถิ่ต่รวจรักษาโรค

			เบ้�องต่�นที่ี�คลินิกพยาบาลกรณีรับบริการ

			กายภาพบำบัดจากคลินิกกายภาพบำบัด	

9.10 8.31 0.79 -21.295 .000 1.10 2

4.	ผู้้�ส้งอายุ	ผู้้�พิการ	ผู้้�ที่ี�มีภาวะกลั�นปัสสาวะ/

			อุจจาระไม่ได�	มีสิที่ธิิได�รับผู้�าอ�อมผู้้�ให็ญ่่/

			แผู้่นรองซีับ/แผู้่นเสริมซีึมซีับ	

9.13 8.32 0.81 -27.629 .000 1.10 2

5.	โรคมะเร็งไปรับบริการที่ี�ไห็นก็ได�	 9.29 8.54 0.75 -26.950 .000 1.09 3

6.	กรณีจำเป็นต่�องเข�ารับบริการที่ี�ห็น่วยบริการอ้�นที่ี�	

			ไม่ใช่ห็น่วยบริการต่ามสิที่ธิิ	มีสิที่ธิิรักษาแบบผู้้�ป่วย

			ในโดยไม่ต่�องกลับไปรับใบส่งต่ัว	

9.05 8.54 0.51 -21.203 .000 1.06 4

7.	ความสะดวกในการต่ิดต่่อสอบถิ่าม	สายด่วน	

			สปสช.	1330	

8.88 8.43 0.45 -15.148 .000 1.05 5

8.	ความสะดวกในการร�องเรียน/ร�องทีุ่กข์	เม้�อไม่ได�

			รับบริการต่ามสิที่ธิิ	

8.75 8.32 0.43 -14.087 .000 1.05 5

9.	กรณีมีความจำเป็น	มีสิที่ธิิเข�ารับบริการ	

			สาธิารณสุขที่ี�ห็น่วยบริการปฐมภ้มิอ้�นที่ี�ไม่ใช่

			สถิ่านพยาบาลต่ามสิที่ธิิ	

8.71 8.37 0.34 -13.401 .000 1.04 6

10.	การรับฟื้ังความคิดเห็็นผู้่านช่องที่างต่่างๆ	เช่น	

					สายด่วน	สปสช.	1330,	Line	

8.66 8.33 0.33 -10.830 .000 1.04 6

11.	การต่รวจสอบสิที่ธิิ	สามารถิ่ต่รวจสอบด�วย

					ต่นเองในสถิ่านพยาบาล/สปสช.	เขต่/	ผู้่านสาย

					ด่วน	สปสช.	1330/	App	สปสช.	

8.66 8.33 0.33 -15.143 .000 1.04 6

12.	เจ็บป่วยฉุกเฉินวิกฤต่สามารถิ่รักษาที่ี�ไห็นก็ได�	 8.74 8.46 0.28 -8.000 .000 1.03 7

13.	รับบริการสาธิารณสุขที่างไกล	(Telemedicine)	

					พบห็มอผู้่าน	Video	call,	โที่รศึัพที่์	

8.50 8.40 0.10 -3.124 .002 0.01 8

ต่ารางท่� 37 การเปรียบเที่ียบค่าเฉลี�ยความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงของประชาชนที่ี�เคยใช�บริการ

	 การดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิภาพรวมระดับประเที่ศึ	
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  2) ผลการวิเคราะห็์การกระจาย่ต่ัวคะแนนเฉล่�ย่ความคาดห็วังและระดับท่�ปฏิิบัต่ิได้ 

	 	 	 ผู้ลการวิเคราะห็์การกระจายตั่วคะแนนเฉลี�ยความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริง	

ประกอบด�วย	13	ประเดน็ในการดำเนนิงานระบบห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่	ิโดยการใช�ต่ารางเมต่รกิซี	์(Matrix)	

ในการแบง่จตุ่ภาค	(Quadrant)	ของจุดต่ดัความคาดห็วังและระดับทีี่�ปฏิบัิต่ไิด�	ที่ั�งนี�การแบ่ง	Quadrant	มีจดุแบ่ง

พ้�นที่ี�กล่าวค้อ	1-6	คะแนนอย้่ในระดับต่�ำ	และ	7-10	คะแนนอย้่ในระดับส้ง	ซีึ�งผู้ลการศึึกษาพบว่า	ความคาดห็วัง

และระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงของที่ั�ง	13	ประเด็นอย้่ใน	Quadrant	ระดับส้งที่ั�งห็มด	ดังภาพที่ี�	8

ภาพท่� 8	การกระจายต่ัวของคะแนนความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�

ในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 เม้�อจำแนกต่าม	 สปสช.	 เขต่	 การเปรียบเทีี่ยบค่าเฉลี�ยความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัติ่ได�จริงต่่อการ

ดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	พบว่ามีผู้ลการศึึกษา	ดังต่ารางที่ี�	38

 สปสช. เขต่ 1	ประชาชนส่วนให็ญ่่เคยใช�บริการครบที่ั�ง	13	ด�าน	โดยพบว่าประชาชนมีความคาดห็วังใน

ด�านส่งยาให็�ผู้้�ป่วยโรคเร้�อรังผู้่านไปรษณีย์มากที่ี�สุด	มีค่าเฉลี�ย	9.52	และระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงมีคะแนนเฉลี�ยอย้่ที่ี�	

8.52	คะแนน	 เม้�อพิจารณาความต่�องการจำเป็นของประชาชนที่ี�ให็�	 สปสช.พัฒนาและปรับปรุงมากที่ี�สุด	 ได�แก่	

กรณีเจ็บป่วย	16	อาการ	สามารถิ่รับยาที่ี�ร�านยา	กรณีเจ็บป่วยเบ้�องต่�น	สามารถิ่ต่รวจรักษาโรคเบ้�องต่�นที่ี�คลินิก

พยาบาล	กรณีรับบริการกายภาพบำบัดจากคลินิกกายภาพบำบัด		มีค่าเที่่ากับ	1.16

  สปสช. เขต่ 2	ประชาชนส่วนให็ญ่่เคยใช�บริการครบที่ั�ง	13	ด�าน	โดยพบว่าประชาชนมีความคาดห็วัง

ในด�านกรณีจำเป็นต่�องเข�ารับบริการทีี่�ห็น่วยบริการอ้�นทีี่�ไม่ใช่ห็น่วยบริการต่ามสิที่ธิิ	 มีสิที่ธิิรักษาแบบผู้้�ป่วย

ในโดยไม่ต่�องกลับไปรับใบส่งต่ัว	 มากทีี่�สุด	 มีค่าเฉลี�ย	 9.52	 และระดับทีี่�ปฏิิบัติ่ได�จริงมีคะแนนเฉลี�ยอย้่ทีี่�	 8.39	

คะแนน	เม้�อพจิารณาความต่�องการจำเปน็ของประชาชนที่ี�ให็�	สปสช.พฒันาและปรบัปรงุมากที่ี�สดุ	ได�แก	่ผู้้�สง้อายุ	 
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ผู้้�พิการ	 ผู้้�ที่ี�มีภาวะกลั�นปัสสาวะ/อุจจาระไม่ได�	 มีสิที่ธิิได�รับผู้�าอ�อมผู้้�ให็ญ่่/แผู่้นรองซัีบ/แผู่้นเสริมซีึมซีับ	 มีค่า

เที่่ากับ	1.20

  สปสช. เขต่ 3	ประชาชนส่วนให็ญ่่เคยใช�บริการครบที่ั�ง	13	ด�าน	โดยพบว่าประชาชนมีความคาดห็วังใน

ด�านกรณีจำเป็นต่�องเข�ารับบริการทีี่�ห็น่วยบริการอ้�นทีี่�ไม่ใช่ห็น่วยบริการต่ามสิที่ธิิ	 มีสิที่ธิิรักษาแบบผู้้�ป่วยในโดย 

ไม่ต่�องกลับไปรับใบส่งต่ัว	 และกรณีเจ็บป่วย	 16	 อาการ	 มากที่ี�สุด	 มีค่าเฉลี�ย	 9.57	 และระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงมี

คะแนนเฉลี�ยอย้ท่ี่ี�	8.82	คะแนน	เม้�อพจิารณาความต่�องการจำเปน็ของประชาชนที่ี�ให็�	สปสช.พฒันาและปรบัปรงุ

มากที่ี�สุด	ได�แก่	ด�านความสะดวกในการร�องเรียน/ร�องทีุ่กข์	เม้�อไม่ได�รับบริการต่ามสิที่ธิิ		มีค่าเที่่ากับ	1.18

  สปสช. เขต่ 4	ประชาชนส่วนให็ญ่่เคยใช�บริการครบที่ั�ง	13	ด�าน	โดยพบว่าประชาชนมีความคาดห็วังใน

ด�านกรณีจำเป็นต่�องเข�ารับบริการทีี่�ห็น่วยบริการอ้�นทีี่�ไม่ใช่ห็น่วยบริการต่ามสิที่ธิิ	 มีสิที่ธิิรักษาแบบผู้้�ป่วยในโดย

ไม่ต่�องกลับไปรับใบส่งต่ัว	มากที่ี�สุด	มีค่าเฉลี�ย	9.78	และระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงมีคะแนนเฉลี�ยอย้่ที่ี�	9.01	คะแนน		

เม้�อพิจารณาความต่�องการจำเป็นของประชาชนที่ี�ให็�	 สปสช.พัฒนาและปรับปรุงมากที่ี�สุด	 ได�แก่	 ด�านการต่รวจ

สอบสิที่ธิิ	สามารถิ่ต่รวจสอบด�วยต่นเองในสถิ่านพยาบาล/สปสช.	เขต่/	ผู้่านสายด่วน	สปสช.	1330/	App	สปสช.		

และด�านกรณีเจ็บป่วย	16	อาการ	สามารถิ่รับยาที่ี�ร�านยา	กรณีเจ็บป่วยเบ้�องต่�น	สามารถิ่ต่รวจรักษาโรคเบ้�องต่�น

ที่ี�คลินิกพยาบาล	กรณีรับบริการกายภาพบำบัดจากคลินิกกายภาพบำบัด		มีค่าเที่่ากันอย้่ที่ี�	1.13

  สปสช. เขต่ 5	ประชาชนส่วนให็ญ่่เคยใช�บริการครบที่ั�ง	13	ด�าน	โดยพบว่าประชาชนมีความคาดห็วังใน

ด�านความสะดวกในการร�องเรียน/ร�องทีุ่กข์	 เม้�อไม่ได�รับบริการต่ามสิที่ธิิ	มากที่ี�สุด	มีค่าเฉลี�ย	9.73	และระดับที่ี�

ปฏิิบัต่ไิด�จริงมีคะแนนเฉลี�ยอย้ที่ี่�	9.53	คะแนน	นอกจากนี�	ยังเป็นด�านทีี่�ประชาชนส่วนให็ญ่มี่ความต่�องการจำเป็น

ที่ี�ให็�	สปสช.	พัฒนาและปรับปรุงมากที่ี�สุด	ได�แก่	ความสะดวกในการต่ิดต่่อสอบถิ่าม	สายด่วน	สปสช.	1330	มีค่า

เที่่ากับ	1.09

  สปสช. เขต่ 6	ประชาชนส่วนให็ญ่่เคยใช�บริการครบที่ั�ง	13	ด�าน	โดยพบว่าประชาชนมีความคาดห็วัง

ในด�านการรับบริการสาธิารณสุขที่างไกล	(Telemedicine)	พบห็มอผู้่าน	Video	Call,	โที่รศึัพที่์		มากที่ี�สุด	มีค่า

เฉลี�ย	 9.96	และระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงมีคะแนนเฉลี�ยอย้่ที่ี�	 9.96	คะแนน	นอกจากนี�	 ประชาชนส่วนให็ญ่่มีความ

ต่�องการจำเป็นที่ี�ให็�	สปสช.	พัฒนาและปรับปรุงมากที่ี�สุด	ได�แก่		ด�านการส่งยาให็�ผู้้�ป่วยโรคเร้�อรังผู้่านไปรษณีย์		

มีค่าเที่่ากับ	1.27

 สปสช. เขต่ 7	ประชาชนส่วนให็ญ่่เคยใช�บริการครบที่ั�ง	13	ด�าน	โดยพบว่าประชาชนมีความคาดห็วังใน

ด�านกรณีจำเป็นต่�องเข�ารับบริการทีี่�ห็น่วยบริการอ้�นทีี่�ไม่ใช่ห็น่วยบริการต่ามสิที่ธิิ	 มีสิที่ธิิรักษาแบบผู้้�ป่วยในโดย

ไม่ต่�องกลับไปรับใบส่งต่ัว	มากที่ี�สุด	มีค่าเฉลี�ย	9.62	และระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงมีคะแนนเฉลี�ยอย้่ที่ี�	9.15	คะแนน	

นอกจากนี�	ประชาชนส่วนให็ญ่่มีความต่�องการจำเป็นที่ี�ให็�	สปสช.	พัฒนาและปรับปรุงมากที่ี�สุด	ได�แก่	ด�านกรณี

เจบ็ปว่ย	16	อาการ	สามารถิ่รบัยาทีี่�ร�านยา	กรณเีจบ็ปว่ยเบ้�องต่�น	สามารถิ่ต่รวจรกัษาโรคเบ้�องต่�นทีี่�คลนิกิพยาบาล	

กรณีรับบริการกายภาพบำบัดจากคลินิกกายภาพบำบัด		มีค่าเที่่ากับ	1.09

  สปสช. เขต่ 8	ประชาชนส่วนให็ญ่่เคยใช�บริการครบที่ั�ง	13	ด�าน	โดยพบว่าประชาชนมีความคาดห็วัง

ในด�านการลงที่ะเบียนย�ายห็น่วยบริการ	ย�ายได�	4	ครั�ง/ปี	ย�ายแล�วได�สิที่ธิิที่ันที่ี	มากที่ี�สุด	มีค่าเฉลี�ย	9.27	และ
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ระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงมีคะแนนเฉลี�ยอย้่ที่ี�	8.60	คะแนน	นอกจากนี�	ประชาชนส่วนให็ญ่่มีความต่�องการจำเป็นที่ี�ให็�	

สปสช.	พัฒนาและปรับปรุงมากที่ี�สุด	ได�แก่	ด�านความสะดวกในการต่ิดต่่อสอบถิ่าม	สายด่วน	สปสช.	1330	มีค่า

เที่่ากับ	1.34

  สปสช. เขต่ 9	ประชาชนส่วนให็ญ่่เคยใช�บริการครบที่ั�ง	13	ด�าน	โดยพบว่าประชาชนมีความคาดห็วัง

ในด�านการลงที่ะเบียนย�ายห็น่วยบริการ	ย�ายได�	4	ครั�ง/ปี	ย�ายแล�วได�สิที่ธิิที่ันที่ี	มากที่ี�สุด	มีค่าเฉลี�ย	14.51	และ

ระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงมีคะแนนเฉลี�ยอย้่ที่ี�	 8.90	 คะแนน	นอกจากนี�	 ประชาชนส่วนให็ญ่่มีความต่�องการจำเป็นที่ี�

ให็�	สปสช.	พัฒนาและปรับปรุงมากที่ี�สุด	การลงที่ะเบียนย�ายห็น่วยบริการ	ย�ายได�	4	ครั�ง/ปี	ย�ายแล�วได�สิที่ธิิที่ันที่ี		 

มีค่าเที่่ากับ	1.63

  สปสช. เขต่ 10	ประชาชนส่วนให็ญ่่เคยใช�บริการครบที่ั�ง	13	ด�าน	โดยพบว่าประชาชนมีความคาดห็วัง

ในด�านการลงที่ะเบียนย�ายห็น่วยบริการ	ย�ายได�	4	ครั�ง/ปี	ย�ายแล�วได�สิที่ธิิที่ันที่ี		มากที่ี�สุด	มีค่าเฉลี�ย	9.91	และ

ระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงมีคะแนนเฉลี�ยอย้่ที่ี�	8.98	คะแนน	นอกจากนี�	ประชาชนส่วนให็ญ่่มีความต่�องการจำเป็นที่ี�ให็�	

สปสช.	 พัฒนาและปรับปรุงมากทีี่�สุด	 ได�แก่	 กรณีมีความจำเป็น	 มีสิที่ธิิเข�ารับบริการสาธิารณสุขที่ี�ห็น่วยบริการ 

ปฐมภ้มิอ้�นที่ี�ไม่ใช่สถิ่านพยาบาลต่ามสิที่ธิิ		มีค่าเที่่ากับ	1.19

  สปสช. เขต่ 11	ประชาชนส่วนให็ญ่่เคยใช�บริการจำนวน	9	ด�าน	โดยพบว่าประชาชนมีความคาดห็วัง

ในด�านโรคมะเร็งไปรับบริการทีี่�ไห็นก็ได�	 	 มากที่ี�สุด	 มีค่าเฉลี�ย	 8.97	 และระดับทีี่�ปฏิิบัติ่ได�จริงมีคะแนนเฉลี�ย 

อย้่ที่ี�	8.19	คะแนน	นอกจากนี�	ประชาชนส่วนให็ญ่่มีความต่�องการจำเป็นที่ี�ให็�	สปสช.	พัฒนาและปรับปรุงมาก

ที่ี�สุด	ได�แก่	ด�านการลงที่ะเบียนย�ายห็น่วยบริการ	ย�ายได�	4	ครั�ง/ปี	ย�ายแล�วได�สิที่ธิิที่ันที่ี		มีค่าเที่่ากับ	1.20

 สปสช. เขต่ 12	ประชาชนส่วนให็ญ่่เคยใช�บริการครบที่ั�ง	13	ด�าน	โดยพบว่าประชาชนมีความคาดห็วัง

ในด�านการส่งยาให็�ผู้้�ป่วยโรคเร้�อรังผู้่านไปรษณีย์	 มากที่ี�สุด	 มีค่าเฉลี�ย	 8.98	 และระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงมีคะแนน

เฉลี�ยอย้่ที่ี�	7.93	คะแนน	นอกจากนี�	ประชาชนส่วนให็ญ่่มีความต่�องการจำเป็นที่ี�ให็�	สปสช.	พัฒนาและปรับปรุง

มากที่ี�สุด	ได�แก่	ด�านการส่งยาให็�ผู้้�ป่วยโรคเร้�อรังผู้่านไปรษณีย์		มีค่าเที่่ากับ	1.13

  สปสช. เขต่ 13	ประชาชนส่วนให็ญ่่เคยใช�บริการครบที่ั�ง	13	ด�าน	โดยพบว่าประชาชนมีความคาดห็วัง

ในด�านการส่งยาให็�ผู้้�ป่วยโรคเร้�อรังผู้่านไปรษณีย์	 	มากที่ี�สุด	มีค่าเฉลี�ย	9.84	และระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงมีคะแนน

เฉลี�ยอย้่ที่ี�	9.95	คะแนน	นอกจากนี�	ประชาชนส่วนให็ญ่่มีความต่�องการจำเป็นที่ี�ให็�	สปสช.	พัฒนาและปรับปรุง

มากที่ี�สุด	ได�แก่	ด�านกรณีเจ็บป่วย	16	อาการ	สามารถิ่รับยาที่ี�ร�านยา	กรณีเจ็บป่วยเบ้�องต่�น	สามารถิ่ต่รวจรักษา

โรคเบ้�องต่�นที่ี�คลินิกพยาบาล	กรณีรับบริการกายภาพบำบัดจากคลินิกกายภาพบำบัด		มีค่าเที่่ากับ	1.19
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 1.8 ผลการวิเคราะห็์ข้อมูลของประชาชน 

     18.1 ผลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างลักษณีะส่วนบุคคลของประชาชนกับความ 

พึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 	 	 1)	เพศึ	พบว่าเพศึของประชาชนกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิ	 มีความสัมพันธิ์อย่างมีนัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิต่ิ	 .05	 (Sig	 เที่่ากับ	 .000)	 เม้�อพิจารณาห็าระดับความ

สมัพนัธิข์องต่วัแปร	พบว่ามคีา่เที่า่กบั	.058		แสดงวา่เพศึของประชาชนกบัความ	พงึพอใจในการดำเนนิงานระบบ

ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	มีความสัมพันธิ์ในระดับต่�ำอย่างมีนัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิต่ิ	.05	ดังต่ารางที่ี�	39

เพศ
ช่วงคะแนนภาพรวมความพึงพอใจ (คะแนน)

1-2 3-4 5-6 7-8 9-10 รวม
จน. % จน. % จน. % จน. % จน. %

ชาย 0 0 49 1.14 455 10.61 887 20.69 2,896 67.55 6,996
ห็ญ่ิง 0 0 35 0.60 528 9.13 1,189 20.55 4,034 69.72 9,521
ผู้้�มีความห็ลากห็ลาย
ที่างเพศึ

0 0 2 2.94 20 29.41 				30 44.12 				16 23.53 				80

รวม 0 0 86 4.69 1,003 49.15 2,106 85.36 6,946 160.80 10,141

ต่ารางท่� 39 ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างเพศึของประชาชนกับความพึงพอใจในการดำเนินงาน	

	 ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 	 		 2)	 อายุ	 ผู้ลการวิเคราะห์็ความสัมพันธ์ิระห็ว่างอายุของประชาชนกับความพึงพอใจใน

การดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	พบว่าค่า	Sig	เที่่ากับ	.000	ดังนั�นอายุของประชาชนกับความ

พึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 มีความสัมพันธิ์อย่างมีนัยสำคัญ่ที่างสถิิ่ต่ิ	 .05	 เม้�อ

พจิารณาห็าระดับความสัมพนัธิข์องตั่วแปร	พบวา่มคีา่เท่ี่ากบั	.061		แสดงว่าอายุของประชาชนกับความ	พึงพอใจ

ในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาติ่	 มีความสัมพันธิ์ในระดับต่�ำอย่างมีนัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิติ่	 .05	 

ดังต่ารางที่ี�	40

X2	=	69.161		Sig	=	.000					Cramer’s	V	=	.058		Sig	=	.000

อายุ่
ช่วงคะแนนภาพรวมความพึงพอใจ (คะแนน)

1-2 3-4 5-6 7-8 9-10 รวม
ต่�ำห็ร้อเที่่ากับ	30	ปี 0 0 102 		586 		999 1,687
31-60	ปี 0 2 336 1,661 3,235 5,234
61	ปีขึ�นไป 0 0 180 774 2,180 3,134

รวม 0 2 618 3,021 6,414 10,055

ต่ารางท่� 40 ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างอายุของประชาชนกับความพึงพอใจในการดำเนินงาน	

	 ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

X2	=	75.610		Sig	=	.000				Cramer’s	V	=	.061		Sig	=	.000
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	 	 	 3)	การศึึกษา	ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างการศึึกษาของประชาชนกับความ

พึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 พบว่าค่า	 Sig	 เที่่ากับ	 .000	 ดังนั�นการศึึกษาของ

ประชาชนกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาต่	ิมคีวามสัมพันธิอ์ยา่งมนียัสำคัญ่

ที่างสถิ่ิต่ิ	 .05	 เม้�อพิจารณาห็าระดับความสัมพันธิ์ของต่ัวแปร	 พบว่ามีค่าเที่่ากับ	 .133	 	 แสดงว่าการศึึกษาของ

ประชาชนกบัความพงึพอใจในการดำเนนิงานระบบห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่	ิมีความสมัพนัธิใ์นระดบัต่�ำอยา่ง

มีนัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิต่ิ	.05	ดังต่ารางที่ี�	41

การศึกษา
ช่วงคะแนนภาพรวมความพึงพอใจ (คะแนน)

1-2 3-4 5-6 7-8 9-10 รวม
ต่�ำกว่าปริญ่ญ่าต่รี 0 2 562 2,422 5,997 8,983
ปริญ่ญ่าต่รี 0 0 		69 		587 		436 1,092
ส้งกว่าปริญ่ญ่าต่รี 0 0   4 		19   13 			36

รวม 0 2 635 3,028 6,446 10,111

ต่ารางท่� 41 ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างการศึึกษาของประชาชนกับความพึงพอใจในการดำเนิน	

	 งานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

X2	=	355.557		Sig	=	.000				Cramer’s	V	=	.133		Sig	=	.000

	 	 	 4)	การประกอบอาชีพ	ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างการประกอบอาชีพ	ของ

ประชาชนกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 พบว่าค่า	 Sig	 เที่่ากับ	 .000 

ดังนั�นการประกอบอาชีพ	 ของประชาชนกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

มีความสัมพันธิ์อย่างมีนัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิต่ิ	 .05	 เม้�อพิจารณาห็าระดับความสัมพันธิ์ของต่ัวแปร	 พบว่ามีค่าเที่่ากับ	

.076	 	 แสดงว่าการประกอบอาชีพของประชาชนกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาต่ิ	มีความสัมพันธิ์ในระดับต่�ำอย่างมีนัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิต่ิ	.05	ดังต่ารางที่ี�	42

การประกอบอาช่พ
ช่วงคะแนนภาพรวมความพึงพอใจ (คะแนน)

1-2 3-4 5-6 7-8 9-10 รวม
ประกอบอาชีพ 0 2 519 2,257 4,575 7,353
ว่างงาน/เกษียณ/แม่บ�าน 0 0 		80 		440 1,395 1,915
นักเรียน	นักศึึกษา 0 0 		40 		340 		486 		866

รวม 0 2 639 3,037 6,456 10,134

ต่ารางท่� 42 ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างการประกอบอาชีพของประชาชนกับความพึงพอใจใน	

	 การดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

X2	=	117.996		Sig	=	.000				Cramer’s	V	=	.076		Sig	=	.000
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	 	 	 โดยสรุปผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างลักษณะส่วนบุคคลของประชาชน	

ประกอบด�วยเพศึ	 อายุ	 การศึึกษา	 และการประกอบอาชีพ	 มีความสัมพันธิ์กับความพึงพอใจในการดำเนินงาน

ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ในระดับต่�ำอย่างมีนัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิต่ิ	.05		

    1.8.2 ผลการวเิคราะห์็ความสัมพนัธ์ิระห็ว่างการรับรูแ้ละความเขา้ใจของประชาชนต่่อสทิธิิ

และห็น้าท่�ของผู้ม่สิทธิิห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่ กับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิ

			 	 	 ผู้ลการวิเคราะห์็ความสัมพันธิ์ระห็ว่างการรับร้�และความเข�าใจของประชาชนต่่อสิที่ธิิ

และห็น�าทีี่�ของผู้้�มีสทิี่ธิหิ็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่	ิกบัความพงึพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลกัประกนัสขุภาพ 

แห็่งชาต่ิ	พบว่าค่า	Sig	เที่่ากับ	.000	ดังนั�นการรับร้�และความเข�าใจของประชาชนต่่อสิที่ธิิและห็น�าที่ี�ของผู้้�มีสิที่ธิิ

ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 กับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 มีความ

สัมพันธิ์อย่างมีนัยสำคัญ่ที่างสถิิ่ต่ิ	 .05	 เม้�อพิจารณาห็าระดับความสัมพันธิ์ของตั่วแปร	 พบว่ามีค่าเท่ี่ากับ	 .042		

แสดงว่าการรับร้�และความเข�าใจของประชาชนต่่อสิที่ธิิและห็น�าทีี่�ของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 กับ

ความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 มีความสัมพันธิ์ในระดับต่�ำอย่างมีนัยสำคัญ่

ที่างสถิ่ิต่ิ	.05	ดังต่ารางที่ี�	43

การรับรู้และความเข้าใจ

ของประชาชน
ช่วงคะแนนภาพรวมความพึงพอใจ (คะแนน)

1-2 3-4 5-6 7-8 9-10 รวม
ไม่รับร้�เลย 0 0 73 225 552 850
รับร้�ไม่เกินร�อยละ	70	
(ไม่เกิน	10	จาก	15	ข�อ)

0 2 433 2,050 4,063 6,548

รับร้�เกินร�อยละ	70	(11	

ข�อขึ�นไป)	

0 0 134 779 1,845 2,758

รวม 0 2 640 3,054 6,460 10,156

ต่ารางท่� 43 ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างการรับร้�และความเข�าใจของประชาชนต่่อสิที่ธิิและห็น�าที่ี�	

	 ของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	กับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกัน	

	 สุขภาพแห็่งชาต่ิ

X2	=	35.750		Sig	=	.000				Cramer’s	V	=	.042		Sig	=	.000

  1.8.3 ผลการวิเคราะห็์ปัจจัย่ท่�ม่ผลต่่อความพึงพอใจในภาพรวมการดำเนินงานระบบห็ลัก

ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

			 	 		 ผู้ลการวิเคราะห์็ปัจจัยทีี่�มีผู้ลต่่อความพึงพอใจในภาพรวมการดำเนินงานระบบห็ลัก

ประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 ประกอบด�วย	 ปัจจัยทีี่�เกิดจากการปฏิิบัติ่ได�จริงจากประเด็นการดำเนินงานระบบห็ลัก

ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 จำนวน	 6	 ข�อ	 (Sig.<.05)	 มีผู้ลต่่อความพึงพอใจในภาพรวมการดำเนินงานระบบห็ลัก

ประกันสุขภาพแห็งชาติ่	 โดยปัจจัยทีี่�มีผู้ลต่่อความพึงพอใจมากทีี่�สุด	 ได�แก่	 ด�านความสะดวกในการร�องเรียน/ 

ร�องทีุ่กข์	 เม้�อไม่ได�รับบริการต่ามสิที่ธิิ	 (Beta	 =	 .298)	 รองลงมา	 ได�แก่	 ปัจจัยด�านการรับฟื้ังความคิดเห็็นผู้่าน 
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ชอ่งที่างต่า่งๆ	เชน่	สายดว่น	สปสช.	1330,	Line	(Beta	=	.271)	และปจัจยัด�านความสะดวกในการต่ดิต่่อสอบถิ่าม	

สายด่วน	สปสช.	1330	(Beta	=	.262)	ในส่วนของภาพรวมปัจจัยที่ี�มีผู้ลต่่อความพึงพอใจในภาพรวมการดำเนิน

งานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 ผู้ลการศึึกษาพบว่ามีค่าสัมประสิที่ธิิ�ความถิ่ดถิ่อยมาต่รฐานเที่่ากับ	 .560		

และสามารถิ่อธิบิายความแปรผัู้นของความพึงพอใจในภาพรวมการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสขุภาพแห่็งชาติ่

อย่างมีนัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิต่ิที่ี�ระดับ	.05	ได�ร�อยละ	31.40	(R²=0.314)	ดังต่ารางที่ี�	44

ปัจจัย่ท่�ม่ผลต่่อความพึงพอใจในภาพรวม B SE Beta t Sig

ค่่าค่งที่่� 4.104 .285 14.410 .000
1.	การลงที่ะเบียนย�ายห็น่วยบริการ	ย�ายได�	4	ครั�ง/ปี			

				ย�ายแล�วได�สิที่ธิิที่ันที่ี

.131 .035 .165 3.771 .000**

2.	การต่รวจสอบสิที่ธิิ	สามารถิ่ต่รวจสอบด�วยต่นเอง

				ในสถิ่านพยาบาล/สปสช.	เขต่/	ผู้่านสายด่วน	

				สปสช.	1330/	App	สปสช.

.061 .047 .071 1.310 .190

3.	กรณีมีความจำเป็น	มีสิที่ธิิเข�ารับบริการ	

				สาธิารณสุขที่ี�ห็น่วยบริการปฐมภ้มิอ้�นที่ี�ไม่ใช่

				สถิ่านพยาบาลต่ามสิที่ธิิ

.018 .053 .020 .344 .731

4.	กรณีจำเป็นต่�องเข�ารับบริการที่ี�ห็น่วยบริการอ้�นที่ี�

				ไม่ใช่ห็น่วยบริการต่ามสิที่ธิิ	มีสิที่ธิิรักษาแบบผู้้�

				ป่วยในโดยไม่ต่�องกลับไปรับใบส่งต่ัว	

-.010 .052 .010 -.194 .846

5.	เจ็บป่วยฉุกเฉินวิกฤต่สามารถิ่รักษาที่ี�ไห็นก็ได�	 .123 .047 .141 2.602 .009**
6.	กรณีเจ็บป่วย	16	อาการ	สามารถิ่รับยาที่ี�ร�านยา	

				กรณีเจ็บป่วยเบ้�องต่�น	สามารถิ่ต่รวจรักษาโรค

				เบ้�องต่�นที่ี�คลินิกพยาบาลกรณีรับบริการกายภาพ

				บำบัดจากคลินิกกายภาพบำบัด

-.013 .040 .015 -.318 .750

7.	รับบริการสาธิารณสุขที่างไกล	(Telemedicine)	

				พบห็มอผู้่าน	Video	Call,	โที่รศึัพที่์

-.118 .046 .131 -2.539 .011*

8.	ส่งยาให็�ผู้้�ป่วยโรคเร้�อรังผู้่านไปรษณีย์ .056 .050 .062 1.117 .264
9.	โรคมะเร็งไปรับบริการที่ี�ไห็นก็ได� -.034 .052 .036 -.660 .510
10.	ผู้้�ส้งอายุ	ผู้้�พิการ	ผู้้�ที่ี�มีภาวะกลั�นปัสสาวะ/

					อุจจาระไม่ได�	มีสิที่ธิิได�รับผู้�าอ�อมผู้้�ให็ญ่่/

					แผู้่นรองซีับ/แผู้่นเสริมซีึมซีับ

.041 .046 .049 .886 .376

11.	ความสะดวกในการต่ิดต่่อสอบถิ่าม	สายด่วน	

					สปสช.	1330

.269 .045 .262 5.945 .000**

12.	ความสะดวกในการร�องเรียน/ร�องทีุ่กข์	เม้�อไม่ได�

					รับบริการต่ามสิที่ธิิ	

.245 .076 .298 3.227 .001**

13.	การรับฟื้ังความคิดเห็็นผู้่านช่องที่างต่่างๆ	เช่น	

					สายด่วน	สปสช.	1330,	Line	

-.230 .072 .271 -3.191 .001**

ต่ารางท่� 44 ผู้ลการวิเคราะห็์ถิ่ดถิ่อยพห็ุค้ณของปัจจัยที่ี�มีผู้ลต่่อความพึงพอใจในภาพรวมการดำเนินงาน	

	 ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

มีนัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิต่ิที่ี�	.05
R	=	.560					R2	=	.314					Adjust	R2	=	.304					F	=	32.900					SE	=	1.	616					Sig	=	.000
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  1.8.4 การอภิปราย่ผล

	 	 	 จากผู้ลการวิเคราะห็์ข�อม้ลของประชาชน	สามารถิ่อภิปรายผู้ลได�ดังต่่อไปนี�

	 	 		 1)	 ความสัมพันธิ์ระห็ว่างลักษณะส่วนบุคคลของประชาชนกับความพึงพอใจในการ

ดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 มีความสัมพันธิ์ในระดับต่�ำ	 การสร�างความพึงพอใจแก่ประชาชน

ให็�เพิ�มส้งขึ�นนั�น	 ลักษณะส่วนบุคคลเป็นเพียงส่วนห็นึ�งในการเพิ�มคะแนนความพึงพอใจ	 โดยที่ี�	 สปสช.	 สามารถิ่

ศึึกษารายละเอียดคะแนนความพึงพอใจที่ี�จำแนกในด�านต่่างๆ	มาพิจารณาประกอบ

		 	 	 2)	 ความสัมพันธิ์ระห็ว่างการรับร้�และความเข�าใจของประชาชนต่่อสิที่ธิิประโยชน์ใน

ระบบห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่ิกบัความพงึพอใจในการดำเนนิงานระบบห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่ิ	ผู้ลการ

ศึึกษาพบว่าประชาชนที่ี�มีการรับร้�และความเข�าใจที่ั�ง	3	กลุ่ม	ประกอบด�วย	กลุ่มที่ี�ไม่รับร้�เลย	กลุ่มรับร้�ไม่เกินร�อย

ละ	70	(ไม่เกิน	10	จาก	15	ข�อ)	และกลุ่มรับร้�เกินร�อยละ	70	(11	ข�อขึ�นไป)	มีความพึงพอใจต่่อสิที่ธิิประโยชน์ใน

ระบบห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่	ิอย้ใ่นชว่ง	9-10	คะแนน	ซีึ�งเปน็ความสมัพนัธิใ์นระดบัต่�ำ	แม�วา่ในกลุม่ที่ี�ไมร่บั

ร้�เลย	 ยังคงให็�คะแนนความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่ไม่น�อยกว่า	 5	 คะแนน	

อย่างไรก็ต่าม	สปสช.	ควรมีช่องที่างในการสร�างความรับร้�แก่กลุ่มที่ี�ไม่รับร้�เลย	รวมถิ่ึงกลุ่มรับร้�ไม่เกินร�อยละ	70	

ให็�มีการรับร้�และความเข�าใจเพิ�มมากขึ�น	

		 	 		 3)	 ปัจจัยที่ี�มีอิที่ธิิพลต่่อความพึงพอใจในภาพรวมการดำเนินงานระบบห็ลักประกัน

สขุภาพแห็ง่ชาต่	ิ	เกดิจากปจัจยัที่ี�เกดิจากการปฏิบิติั่ได�จรงิจากประเดน็การดำเนนิงานระบบห็ลกัประกนัสุขภาพ

แห็่งชาต่ิ	ที่ั�งนี�ประชาชนมีความพึงพอใจในภาพรวมระบบการจัดการของ	สปสช.มากกว่าความพึงพอใจที่ี�จำแนก

ออกเป็นรายข�อ	อยา่งไรก็ต่าม	ห็ากพิจารณาในรายข�อ	ปจัจยัที่ี�มอีทิี่ธิพิลต่อ่ความพงึพอใจ	และสปสช.	ควรให็�ความ

สำคัญ่กับการกำห็นดแนวที่างการพัฒนาการดำเนินงาน	ได�แก่	ปัจจัยด�านความสะดวกในการร�องเรียน/ร�องทีุ่กข์	

เม้�อไม่ได�รับบริการต่ามสิที่ธิิ	 ปัจจัยด�านการรับฟื้ังความคิดเห็็นผู้่านช่องที่างต่่างๆ	 เช่น	 สายด่วน	 สปสช.	 1330,	

Line	และปัจจัยด�านความสะดวกในการต่ิดต่่อสอบถิ่าม	สายด่วน	สปสช.	1330	

 1.9 ปัญห็าและอุปสรรค ข้อเสนอแนะ และความต่้องการต่่อการบริการและการใช้สิทธิิห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิ

  1.9.1 ปัญห็าและอุปสรรคต่่อการบริการและการใช้สิทธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาติ่	พบว่า 

มีประชาชนที่ี�แสดงความคิดต่่อปัญ่ห็าและอุปสรรคต่่อการบริการและการใช�สิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

จำนวน	9,811	คน	พบว่าปัญ่ห็าที่ี�พบมากที่ี�สุด	ได�แก่	ระยะเวลารอคอยและการจัดคิวการให็�บริการ	ร�อยละ	6.85	

โดยพบวา่ระยะเวลารอควิการให็�บรกิารนาน	เกิดความลา่ช�าเน้�องจากรอแพที่ยเ์ข�าต่รวจ	ผู้้�ให็�บรกิารบางรายมกีาร

ลัดคิวการให็�บริการ	และการรอผู้ลต่รวจที่างห็�องปฏิิบัต่ิการนานดังต่ารางที่ี�	45
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ปัญห็าและอุปสรรค จำนวน ร้อย่ละ

1. ความสะดวกในการเข้ารับบริการและความพร้อมในการให็้บริการ 228 2.32
			1.1	ขั�นต่อนการเข�ารับบริการยุ่งยาก	ไม่สะดวก	ล่าช�า	 83 0.85
			1.2	สถิ่านที่ี�นั�งรอไม่เพียงพอ	รวมถิ่ึงสถิ่านที่ี�จอดรถิ่ไม่เพียงพอต่่อผู้้�มารับบริการ	 43 0.44
			1.3	บุคลากรที่างการแพที่ย์ไม่เพียงพอต่่อจำนวนผู้้�มารับบริการ	 39 0.40
			1.4	โรงพยาบาลชุมชนต่ั�งอย้่ไกล	ที่ำให็�ไม่ค่อยสะดวกในการมารับบริการ	 26 0.27
			1.5	อุปกรณ์ที่างการแพที่ย์เก่า	ไม่ที่ันสมัย	 20 0.20
			1.6	เจ�าห็น�าที่ี�ไม่พร�อมให็�บริการ	 12 0.12
			1.7	การถิ่้กปฏิิเสธิเข�ารับการรักษา	เม้�อพิจารณาว่าไม่ใช่กรณีฉุกเฉิน	 5 0.05
2. ระย่ะเวลารอคอย่และการจัดคิวการให็้บริการ 672 6.85
			2.1	ระยะเวลารอคิวการให็�บริการนาน 553 5.64
			2.2	ความล่าช�าเน้�องจากรอแพที่ย์เข�าต่รวจ	 104 1.06
			2.3	มีการลัดคิวการให็�บริการ	 13 0.13
			2.4	รอผู้ลต่รวจที่างห็�องปฏิิบัต่ิการนาน 2 0.02
3. การสื�อสาร ให็้ข้อมูลท่�เพ่ย่งพอและให็้โอกาสม่ส่วนร่วมในการต่ัดสินใจเลือกวิธิ่การ

   รักษาของบุคลากรทางการแพทย่์และสาธิารณีสุข

77 0.78

			3.1	ผู้้�ให็�บริการให็�ข�อม้ลไม่ละเอียด	ไม่ชัดเจน	ไม่ครบถิ่�วน	 44 0.45
			3.2	แพที่ย์สอบถิ่ามอาการผู้้�ป่วยน�อย	ไม่ค่อยให็�ข�อม้ล	 16 0.16
			3.3	การส้�อสารพ้ดเร็วเกินไป	ฟื้ังไม่ที่ัน	ใช�ภาษาค่อนข�างยาก	และไม่ค่อยสุภาพ	 16 0.16
			3.4	การให็�ข�อม้ลในการรักษาแต่่ละครั�งไม่เป็นไปในที่ิศึที่างเดียวกัน	 1 0.01
4. บุคลากรทางการแพทย่์และสาธิารณีสุขให็้ความสำคัญกับอาการเจ็บป่วย่และย่ินด่

   ต่อบข้อสงสัย่

132 1.35

			4.1	เจ�าห็น�าที่ี�พ้ดจาไม่สุภาพในการต่อบข�อซีักถิ่ามอาการเจ็บป่วย	 113 1.15
			4.2	แพที่ย์ไม่ให็�ความสำคัญ่กับอาการผู้้�ป่วยและให็�ข�อมุลในการรักษาไม่ต่รงกัน	 15 0.15
			4.3	การเล้อกปฏิิบัต่ิ	การให็�บริการอย่างไม่เที่่าเที่ียมกัน		 4 0.04
5. ความเชื�อมั�นในการรักษา 73 0.74
			5.1	การจ่ายยาให็�ไม่ต่รงกับอาการที่ี�เป็นอย้่	และรักษาไม่ห็าย	 26 0.27
			5.2	ได�รับเพียงแต่่ยาพาราเซีต่ามอล	 14 0.14
			5.3	การวินิจฉัยโรคมีความล่าช�า	 13 0.13
			5.4	เปลี�ยนแพที่ย์บ่อยที่ำให็�การรักษาไม่ต่่อเน้�อง	 11 0.11
			5.5	วิธิีการรักษาไม่เห็ม้อนคลินิกเอกชน	 9 0.09
6. การต่รวจสอบสิทธิิ 39 0.40
			6.1	ไม่ได�รับข�อม้ลและคำต่อบที่ี�ชัดเจนเม้�อต่รวจสอบสิที่ธิิ 14 0.14
			6.2	ขั�นต่อนการรอเอกสารและต่รวจสอบสิที่ธิิใช�เวลานาน 10 0.10
			6.3	ประชาชนไม่ที่ราบว่าจะต่รวจสอบสิที่ธิิด�วยต่นเองอย่างไร 9 0.09
6.4	การให็�ต่รวจสอบสิที่ธิิเองผู้่านต่้�บริการไม่สะดวกสำห็รับประชาชนที่ี�ไม่มีความร้�เร้�อง	

					เที่คโนโลยี

4 0.04

6.5	ผู้้�ป่วยต่ิดเต่ียงห็ร้อส้งอายุจะไม่สะดวกในการไปย้นยันสิที่ธิิด�วยต่ัวต่นเอง 2 0.02

ต่ารางท่� 45 จำนวนและร�อยละของประชาชนต่่อปัญ่ห็าและอุปสรรคในการรับบริการและการใช�สิที่ธิิห็ลัก	

	 ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ภาพรวมระดับประเที่ศึ
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7. การลงทะเบ่ย่นสิทธิิ/ย่้าย่ห็น่วย่บริการ 6 0.06
			7.1	การประชาสัมพันธิ์เร้�องการลงที่ะเบียนสิที่ธิิ/ย�ายห็น่วยบริการน�อยมาก 2 0.02
			7.2	ประชาชนไม่ที่ราบว่าสามารถิ่ย�ายสิที่ธิิการรักษาได�	 2 0.02
			7.3	กรณีที่ี�ยังไม่ได�ย�ายที่ะเบียนบ�านต่�องมีเจ�าบ�านไปเซี็นรับรองที่ำให็�เสียเวลา 1 0.01
			7.4	การย�ายสิที่ธิิใช�เอกสารเยอะมีขั�นต่อนยุ่งยาก	 1 0.01
8. สิทธิิ/บริการสาธิารณีสุขท่� สปสช. จัดให็้ 15 0.15
			8.1	ประชาชนไม่ที่ราบชุดสิที่ธิิประโยชน์/บริการสาธิารณสุขที่ี�	สปสช.	จัดให็�	 13 0.13
			8.2	สิที่ธิิบัต่รที่องจะได�รับการรักษาห็ลังสิที่ธิิ�อ้�น 2 0.02
9. ความสะดวกของขั�นต่อนการใช้สิทธิิเข้ารับบริการ 12 0.12
			9.1	มีกระบวนการขั�นต่อนการรับบริการห็ลายจุด	และไม่สามารถิ่รองรับผู้้�มาใช�บริการ 6 0.06
			9.2	ต่�องกลับไปรับใบส่งต่ัวจากสถิ่านพยาบาลที่ี�มีสิที่ธิิ 4 0.04
			9.3	บุคลากรมีจำนวนน�อยไม่มีการมารองรับการอธิิบายต่่างๆ	 2 0.02
10. ความสะดวกในการร้องเร่ย่น/ร้องทุกข์ 14 0.14
			10.1	ไม่ที่ราบช่องที่างในการร�องเรียน	 9 0.09
			10.2	ไม่ได�รับการแก�ไขข�อร�องเรียน	 3 0.03
			10.3	สายด่วน	สปสช.	ต่ิดต่่อยากมาก	 2 0.02
11. การรับฟัังความคิดเห็็นผ่านช่องทางต่่างๆ 8 0.08
			11.1	ช่องที่างบริการการรับฟื้ังความคิดเห็็นน�อย	และกลุ่มชราเข�าไม่ถิ่ึง 5 0.05
			11.2	ไม่ที่ราบช่องที่างรับฟื้ังความคิดเห็็น 2 0.02
			11.3	การส่งปัญ่ห็า/ข�อความคิดเห็็น	ไม่ได�รับการต่อบรับ 1 0.01
12. กรณี่ห็น่วย่บริการเอกชน (เช่น คลินิกพย่าบาล คลินิกกาย่ภาพบำบัด ร้านย่า) 

   ร่วมจัดบริการสาธิารณีสุขให็้ประชาชน

24 0.24

			12.1	ไม่มีร�านยาที่ี�ร่วมจัดบริการสาธิารณสุขให็�ประชาชน 16 0.16
			12.2	ผู้้�รับบริการไม่ที่ราบว่ามีห็น่วยบริการเอกชนใดที่ี�เข�าร่วมบริการสาธิารณสุขแก่

			ประชาชน

8 0.08

13. อื�นๆ ระบุ 9 0.09
			13.1	ข�อม้ลการประชาสัมพันธิ์ข่าวสารต่่างๆ	ไม่ที่ั�วถิ่ึง 5 0.05
			13.2	ห็ากเข�ารับการรักษาเกินเวลา	20.00	น.	จะไม่สามารถิ่ใช�สิที่ธิิ	30	บาที่	รักษาได�	 2 0.02
			13.3	ศึ้นย์สุขภาพต่ั�งอย้่ไกล 2 0.02

ต่ารางท่� 45 จำนวนและร�อยละของประชาชนต่่อปัญ่ห็าและอุปสรรคในการรับบริการและการใช�สิที่ธิิห็ลัก	

	 ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	(ต่่อ)

	 	 	 เม้�อจำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	พบวา่ประชาชนมปีญั่ห็าและอปุสรรคในการรบับรกิารและ

การใช�สิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 พบว่าปัญ่ห็าระยะเวลารอคอยและการจัดคิวการให็�บริการเป็นปัญ่ห็าทีี่�

พบมากที่ี�สุดทีุ่กเขต่	ดังต่ารางที่ี�	46
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  1.9.2 ข้อเสนอแนะ ความต่้องการ และความคาดห็วังต่่อการบริการและการใช้สิทธิิห็ลัก

ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

		 	 	 ประชาชนมขี�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วงัต่่อการบรกิารและการใช�สทิี่ธิิ

ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ในประเด็นระยะเวลารอคอยและการจัดคิวการให็�บริการมากที่ี�สุด	จำนวน	155	คน	 

โดยมีต่�องการให็�ห็น่วยบริการควรมีระบบการให็�บริการที่ี�ผู้้�รับบริการมีความคล่องต่ัว	สะดวกและรวดเร็วมากขึ�น	

ระยะเวลาในการรอไม่ควรเกิน	1	ชั�วโมง	ห็ร้อฉุกเฉินไม่ควรเกิน	10	นาที่ีเช่น	ระบบจองคิวและนัดเวลาล่วงห็น�า		

และห็น่วยบริการควรเพิ�มจำนวนบุคลากรผู้้�ให็�เห็มาะสมและรองรับกับจำนวนผู้้�รับบริการ	ดังต่ารางที่ี�	47

ข้อเสนอแนะ ความต่้องการ และความคาดห็วัง จำนวน

1. ความสะดวกในการเข้ารับบริการและความพร้อมในการให็้บริการ 67
			1.1	ห็น่วยบริการควรเพิ�มจำนวนบุคลากรให็�เพียงพอต่่อความต่�องการของประชาชน 32
			1.2	ห็น่วยบริการควรขยายพ้�นที่ี�ให็�บริการให็�กว�างขวางขึ�น	และเพิ�มเคร้�องม้อที่างการแพที่ย์ที่ี�ที่ันสมัย	

			ต่ลอดจนสิ�งอำนวยความสะดวกที่ี�รองรับประชาชนที่ี�มารับบริการให็�มากขึ�น	เช่น	จุดรอผู้้�ป่วย	

			จุดรอพบแพที่ย์

25

			1.3	ห็น่วยบริการควรลดขั�นต่อนในการให็�บริการให็�มีเวลาที่ี�สั�นลง	และมีเจ�าห็น�าที่ี�ให็�คำแนะนำและขั�น

			ต่อนการใช�บริการแก่ประชาชน	

9

			1.4	ห็น่วยบริการควรมีฐานข�อม้ลผู้้�ป่วยที่ี�สามารถิ่ใช�กับห็น่วยบริการอ้�นได�ทีุ่กแห็่ง	ด�วยบัต่รประชาชน

			ใบเดียวในการต่ิดต่่อขอเข�ารับการรักษาพยาบาล

1

2. ระย่ะเวลารอคอย่และการจัดคิวการให็้บริการ 155
			2.1	ห็น่วยบริการควรมีระบบการให็�บริการที่ี�ผู้้�รับบริการมีความคล่องต่ัว	สะดวกและรวดเร็วมากขึ�น	

			ระยะ		เวลาในการรอไม่ควรเกิน	1	ชั�วโมง	ห็ร้อฉุกเฉินไม่ควรเกิน	10	นาที่ีเช่น	ระบบจองคิวและ

			นัดเวลาล่วงห็น�า		

113

			2.2		ห็น่วยบริการควรเพิ�มจำนวนบุคลากรผู้้�ให็�บริการให็�เห็มาะสมกับจำนวนผู้้�รับบริการ 42
3. บุคลากรทางการแพทย่์และสาธิารณีสุขให็้ความสำคัญกับอาการเจ็บป่วย่และย่ินด่ต่อบข้อสงสัย่ 56
			3.1	ผู้้�ให็�บริการควรปรับปรุงการสอบถิ่ามอาการเจ็บป่วยกับประชาชนด�วยความสุภาพ	
			ใจเย็น	และเป็นมิต่ร 54
			3.2	ผู้้�ให็�บริการควรให็�ข�อม้ลการรักษากับผู้้�ป่วยและญ่าต่ิต่ามความเป็นจริง 2
4. การสื�อสารให็้ข้อมูลท่�เพ่ย่งพอและให็้โอกาสม่ส่วนร่วมในการต่ัดสินใจเลือกวิธิ่การรักษาของบุคลากร  

   ทางการแพทย่์และสาธิารณีสุข

49

			4.1	ผู้้�ให็�บริการควรมีการส้�อสารกับประชาชนเกี�ยวกับข�อม้ลการรักษา	การเข�ารับบริการให็�แก่ประชาชน

			ด�วยภาษาที่ี�เข�าใจง่าย	ละเอียด	ชัดเจน	ด�วยความเอาใจใส่และมีความเที่่าเที่ียมกันทีุ่กคน

44

			4.2	ห็น่วยบริการควรประชาสัมพันธิ์ข�อม้ลข่าวสารให็�ที่ั�วถิ่ึง	ชัดเจนและครบถิ่�วน	ในทีุ่กช่องที่างการส้�อสาร

			รวมที่ั�งจัดที่ำเอกสารประชาสัมพันธิ์

2

			4.3	ห็น่วยบริการควรมีการฝึกอบรมผู้้�ให็�บริการด�านการส้�อสารกับประชาชนอย่างมีประสิที่ธิิภาพ 2
			4.4	ผู้้�ให็�บริการควรศึึกษาสิที่ธิิประโยชน์ของของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	เพ้�อต่อบข�อสงสัย

			ของประชาชนได�

1

ต่ารางท่� 47 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนต่่อการบริการและการใช�

	 สิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	
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ข้อเสนอแนะ ความต่้องการ และความคาดห็วัง จำนวน

5. กรณี่ห็น่วย่บริการเอกชน (เช่น คลินิกพย่าบาล คลินิกกาย่ภาพบำบัด ร้านย่า) ร่วมจัดบริการ

   สาธิารณีสุขให็้ประชาชน

44

			5.1	สปสช.	ควรเพิ�มจำนวนคลินิก	และร�านยาที่ี�เข�าร่วมจัดบริการสิที่ธิิบัต่รที่องเพิ�มมากขึ�น 18
			5.2	สปสช.	ควรเพิ�มจำนวนห็น่วยบริการเอกชนที่ี�ร่วมจัดบริการสาธิารณสุขให็�มากขึ�นเพราะสะดวก

			แก่ผู้้�รับบริการมากกว่าการไปเข�ารับบริการที่ี�สถิ่านพยาบาลของรัฐ

13

			5.3	สปสช.	ควรประชาสัมพันธิ์รายช้�อห็น่วยบริการเอกชนที่ี�เข�าร่วมการจัดบริการสาธิารณสุข

			ให็�ประชาชนที่ราบ

13

6. การต่รวจสอบสิทธิิ 29
			6.1	ห็น่วยบริการควรแจ�งสิที่ธิิ	เง้�อนไขการใช�สิที่ธิิ	และข�อม้ลที่ี�เป็นจริงให็�กับประชาชน 17
			6.2	ห็น่วยบริการควรประชาสัมพันธิ์สิที่ธิิประโยชน์	ช่องที่างการรับบริการต่่างๆ	ผู้่านส้�อวิที่ยุ	โที่รที่ัศึน์

			ห็ร้อห็อกระจายเสียงห็ม้่บ�าน	เพ้�อให็�เข�าถิ่ึงชุมชนอย่างที่ั�วถิ่ึง

9

			6.3	ห็น่วยบริการควรมีระบบการต่รวจสอบสิที่ธิิที่ี�ง่ายขึ�นและห็ลากห็ลายช่องที่าง 3
7. ความเชื�อมั�นในการรักษา 23
			7.1	ห็น่วยบริการควรมียาที่ี�มีคุณภาพให็�บริการกับประชาชน 15
			7.2	ห็น่วยบริการควรมีการประเมินสมรรถิ่นะบุคลากรที่างการแพที่ย์อย่างต่่อเน้�อง	เพ้�อรักษามาต่รฐาน

			การรักษาพยาบาล

5

			7.3	โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบลควรมีแพที่ย์ประจำห็ร้อเฉพาะที่างให็�มากขึ�น	และ

			ไม่ควรประจำอย้่เพียงโรงพยาบาลประจำจังห็วัด

3

8. ความสะดวกของขั�นต่อนการใช้สิทธิิเข้ารับบริการ 18
			8.1	สปสช.	ควรปรับปรุงสิที่ธิิเข�ารับบริการ	ให็�การเจ็บป่วยทีุ่กกรณีสามารถิ่เข�ารับการรักษาได�ทีุ่กสถิ่าน

			พยาบาล	ไม่ใช่เฉพาะกรณีผู้้�ป่วยฉุกเฉิน	รวมถิ่ึงการควรสร�างความเข�าใจกับผู้้�เกี�ยวข�องทีุ่กฝ่ายในร้ปแบบ

			และห็ลักเกณฑ์์การบริการรักษาผู้้�ป่วย	โดยไม่ต่�องรับใบส่งต่ัวก่อนเข�ารับการรักษา

13

			8.2	ห็น่วยบริการควรมีเจ�าห็น�าที่ี�อธิิบาย	ห็ร้อป้ายบอกขั�นต่อนการรับบริการที่ี�ชัดเจน	มองเห็็นและปฏิิบัต่ิ

			ต่ามได�ง่าย

3

			8.3	การใช�บริการสิที่ธิิบัต่รที่อง	ในขั�นต่อนการย้�นบัต่รรับบริการควรแยกแต่่ละแผู้นก	เพ้�อลดความ

			แออัดในการใช�บริการ

2

9. การรับฟัังความคิดเห็็นผ่านช่องทางต่่างๆ 10

			9.1	สปสช.ควรปรับปรุงช่องที่างการรับฟื้ังความคิดเห็็นที่ี�เห็มาะสมกับกลุ่มต่่างๆ	และเข�าถิ่ึงชุมชนได�ง่าย	

			เช่น	กลุ่มผู้้�ส้งอายุ		

	8

			9.2	สปสช.	ควรจัดที่ำต่้�แสดงความคิดเห็็นต่ามจุดต่่างๆ	ในห็น่วยบริการ	รวมถิ่ึงช่องที่างออนไลน์

			ที่ี�ประชาชนสามารถิ่ร�องเรียนและเสนอข�อคิดเห็็นต่่างๆ	ได�สะดวกมากขึ�น

2

10. สิทธิิ/บริการสาธิารณีสุขท่� สปสช. จัดให็้ 8
			10.1	สปสช.	ควรเพิ�มช่องที่างประชาสัมพันธิ์ให็�ประชาชนรับที่ราบการบริการสาธิารณสุข

			อย่างที่ั�วถิ่ึง	และเห็มาะสมกับสภาพที่างภ้มิศึาสต่ร์และภ้มิสังคมที่ี�แต่กต่่างกัน	เช่น	พ้�นที่ี�ส้ง	

			ชุมชนที่ี�มีชนเผู้่าพ้�นเม้อง

6

			10.2	โรงพยาบาลชุมชน	และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบล	ควรเพิ�มจำนวนบุคลากรให็�มากขึ�น	

			รวมที่ั�งอุปกรณ์	เคร้�องม้อที่ี�ที่ันสมัยและรองรับการให็�บริการประชาชนได�ดียิ�งขึ�น

2

ต่ารางท่� 47 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนต่่อการบริการและการใช�

	 สิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	(ต่่อ)
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ข้อเสนอแนะ ความต่้องการ และความคาดห็วัง จำนวน

11. ความสะดวกในการร้องเร่ย่น/ร้องทุกข์ 7
			11.1	สปสช.ควรประชาสัมพันธิ์ช่องที่างการต่ิดต่่อร�องเรียนให็�ประชาชนที่ราบโดยที่ั�วถิ่ึงกัน	

			โดยห็ลังจากมีการรับเร้�องร�องทีุ่กข์แล�ว	ควรมีการแจ�งผู้ลการต่รวจสอบกลับให็�รับที่ราบ

6

			11.2	สปสช.ควรปรับปรุงระบบการรับร�องเรียน/ร�องทีุ่กข์ให็�สามารถิ่ต่ิดต่่อได�เร็วขึ�น 1
12. การลงทะเบ่ย่นสิทธิิ/ย่้าย่ห็น่วย่บริการ 2
			12.1	ผู้้�ที่ี�เกี�ยวข�องควรให็�ข�อม้ลข่าวสารที่ี�มีรายละเอียดครบถิ่�วน	ด�วยความสุภาพและชัดเจน	 2
13 อื�นๆ ระบุ 3
			13.1	สิที่ธิิบัต่รควรสามารถิ่เบิกค่าเดินที่างของประชาชนในการเดินที่างไปรับการรักษาที่ี�ห็น่วยบริการได� 2
			13.3	สปสช.	ควรปรับปรุงระบบการเข�ารับบริการในห็น่วยบริการภาครัฐให็�ใกล�เคียงกับภาคเอกชน 1

ต่ารางท่� 47 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนต่่อการบริการและการใช�

	 สิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	(ต่่อ)

	 	 เม้�อจำแนกข�อเสนอแนะ	 ความต่�องการ	 และความคาดห็วังต่่อการบริการและการใช�สิที่ธิิห็ลัก

ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ต่าม	สปสช.	เขต่	1-13	พบว่าประชาชนมี	ข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาด

ห็วัง	ดังต่ารางที่ี�	48-60

ข้อเสนอแนะ ความต่้องการ และความคาดห็วัง จำนวน

สปสช. เขต่ 1
1. ระย่ะเวลารอคอย่และการจัดคิวการให็้บริการ 17
			1.1	ห็น่วยบริการควรเพิ�มบุคลากรที่างการแพที่ย์มากขึ�น	และปรับปรุงระบบ/วิธิีการ

			ให็�มีความสะดวกและรวดเร็วมากยิ�งขึ�น	

15

			1.2	สปสช.	ควรเพิ�มจำนวนห็น่วยบริการเพ้�อรองรับผู้้�รับบริการได�มากขึ�น 2
2. ความสะดวกในการเข้ารับบริการและความพร้อมในการให็้บริการ 11
			2.1	ห็น่วยบริการควรเพิ�มสถิ่านที่ี�และสิ�งอำนวยความสะดวกในการรองรับผู้้�มารับบริการให็�มากขึ�น	

			เช่น	จุดรอผู้้�ป่วย	จุดรอพบแพที่ย์

2

			2.2	ห็น่วยบริการควรเพิ�มจำนวนบุคลากรที่างการแพที่ย์ 2
			2.3	ห็น่วยบริการควรเพิ�มจุดบริการที่างการแพที่ย์ประจำอำเภอ	เช่น	คลินิกฟื้อกไต่ประจำอำเภอ 2
			2.4	ห็น่วยบริการควรลดขั�นต่อนการให็�บริการ	และปรับปรุงเป็น	One	Stop	Service	เพ้�อลดระยะเวลา

			รอพบแพที่ย์และรองรับจำนวนผู้้�มารับบริการได�เพิ�มมากขึ�น

1

			2.5	โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบลควรเปิดให็�บริการทีุ่กวันเพ้�อกระจายจำนวนผู้้�มารับบริการ 1
			2.6	ห็น่วยบริการควรมีฐานข�อม้ลประวัต่ิคนไข�ที่ี�สามารถิ่เช้�อมโยงสถิ่านบริการที่างการแพที่ย์ได�ทีุ่กที่ี�	

			ด�วยการใช�บัต่รประชาชนพียงใบเดียวในการต่ิดต่่อขอเข�ารับการรักษาพยาบาล

1

			2.7	ผู้้�ให็�บริการควรใส่ใจด้แลเต่รียมความพร�อม/การเริ�มดำเนินการในให็�การบริการ 1
			2.8	ห็น่วยบริการควรมีที่ีมสห็วิชาชีพที่างการแพที่ย์มาให็�บริการในพ้�นที่ี�ชุมชนอย่างน�อยปีละ	1	ครั�ง 1
3. บุคลากรทางการแพทย่์และสาธิารณีสุขให็้ความสำคัญกับอาการเจ็บป่วย่และย่ินด่ต่อบข้อสงสัย่ -

ต่ารางท่� 48 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	1																												

	 ต่่อการบริการและการใช�สิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ
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ข้อเสนอแนะ ความต่้องการ และความคาดห็วัง จำนวน

สปสช. เขต่ 1
4. การสื�อสารให็้ข้อมูลท่�เพ่ย่งพอและให็้โอกาสม่ส่วนร่วมในการต่ัดสินใจเลือกวิธิ่การรักษาของบุคลากร 

   ทางการแพทย่์และสาธิารณีสุข

9

			4.1	ผู้้�ให็�บริการควรอธิิบายข�อม้ลวิธิีการรักษาการเข�ารับบริการให็�ละเอียด	ชัดเจนมากยิ�งขึ�น	และพ้ดด�วย

			ความสุภาพ

7

			4.2	ห็น่วยบริการควรมีการประชาสัมพันธิ์ข�อม้ลข่าวสาร	ให็�ที่ั�วถิ่ึง	ชัดเจนและครบถิ่�วน	

				ในทีุ่กช่องที่างการส้�อสาร	รวมที่ั�งการที่ำเอกสารประชาสัมพันธิ์	

2

5. กรณี่ห็น่วย่บริการเอกชน (เช่น คลินิกพย่าบาล คลินิกกาย่ภาพบำบัด ร้านย่า) ร่วมจัดบริการ

   สาธิารณีสุขให็้ประชาชน

12

			5.1	ห็น่วยบริการควรประชาสัมพันธิ์เกี�ยวกับห็น่วยบริการเอกชนให็�มากขึ�นในแต่่ละพ้�นที่ี�ชุมชน

			เพ้�อให็�คนในชุมชนที่ราบว่าในพ้�นที่ี�ต่นเองมีห็น่วยงานบริการเอกชนใดบ�างที่ี�เข�าร่วม

5

			5.2	สปสช.	ควรเพิ�มจำนวนห็น่วยบริการเอกชนให็�มากขึ�น	เพราะสะดวกแก่ผู้้�รับบริการมากกว่า

			การไปเข�ารับบริการที่ี�สถิ่านพยาบาล

4

			5.3	ประชาชนต่�องการได�รับยาที่ี�ห็น่วยบริการเอกชนที่ี�ดี	เพราะไม่ต่�องไปพบแพที่ย์ 3
6. การต่รวจสอบสิทธิิ 3
			6.1	สปสช.ควรประชาสัมพันธิ์สิที่ธิิประโยชน์	ช่องที่างการรับบริการต่่างๆ	ผู้่านส้�อวิที่ยุ	โที่รที่ัศึน์ห็ร้อ

			ห็อกระจายเสียงห็ม้่บ�าน	เพ้�อให็�เข�าถิ่ึงชุมชนอย่างที่ั�วถิ่ึง

2

			6.2	ผู้้�รับบริการมีความคาดห็วังที่ี�จะสามารถิ่ต่รวจสอบสิที่ธิิของต่นเองได�ทีุ่กที่ี�ที่ี�จัดบริการ 1
7. ความเชื�อมั�นในการรักษา 7
			7.1	ผู้้�รับบริการมีคาดห็วังว่าผู้ลการรักษาจะที่ำให็�อาการเจ็บป่วยดีขึ�น 2
			7.2	ห็น่วยบริการไม่ควรใช�พาราเซีต่ามอลสำห็รับทีุ่กอาการปวด	ควรให็�ยาเฉพาะจุดที่ี�ปวด 2
			7.3	สปสช.	ควรจัดให็�มีแพที่ย์ประจำห็ร้อเฉพาะที่างให็�มากขึ�น	ไม่ควรประจำอย้่แค่ที่ี�โรงพยาบาลประจำจังห็วัด 3
8. ความสะดวกของขั�นต่อนการใช้สิทธิิเข้ารับบริการ 6
			8.1	ห็น่วยบริการควรปรับปรุงระบบให็�การเจ็บป่วยทีุ่กกรณีสามารถิ่เข�ารักษาได�ทีุ่กสถิ่านพยาบาล	ไม่จำเป็น

			ต่�องขอรับใบส่งต่ัวผู้้�ป่วยในกรณีฉุกเฉิน

5

			8.2	การใช�บริการสิที่ธิิบัต่รที่อง	ในขั�นต่อนการย้�นบัต่รรับบริการควรแยกแต่่ละแผู้นก

			เพ้�อลดความแออัดในการใช�บริการ

1

9. การรับฟัังความคิดเห็็นผ่านช่องทางต่่างๆ 4
			9.1	สปสช.ควรปรับปรุงช่องที่างการรับฟื้ังความคิดเห็็นที่ี�เห็มาะสมกับกลุ่มต่่างๆ	และเข�าถิ่ึงชุมชนได�ง่าย	

			เช่น	กลุ่มผู้้�ส้งอายุ		

4

10. สิทธิิ/บริการสาธิารณีสุขท่� สปสช. จัดให็้ 1
			10.1	รพ.ชุมชน	และ	รพ.สต่.	ควรมีจำนวนบุคลากรเพิ�มมากขึ�น		รวมที่ั�งอุปกรณ์	เคร้�องม้อต่่างๆ	ที่ี�ครบถิ่�วน

			ที่ันสมัย	จะที่ำให็�สามารถิ่ให็�บริการประชาชนได�ดียิ�งขึ�น

1

11. ความสะดวกในการร้องเร่ย่น/ร้องทุกข์ 1
			11.1	สปสช.	ควรให็�ข�อม้ลช่องที่างการต่ิดต่่อร�องเรียน	และการประชาสัมพันธิ์ให็�ประชาชนที่ราบโดยที่ั�วถิ่ึงกัน 1
12. การลงทะเบ่ย่นสิทธิิ/ย่้าย่ห็น่วย่บริการ 1
			12.1	ผู้้�ให็�บริการควรให็�ข�อม้ลและส้�อสารด�วยความสุภาพ	ชัดเจน	รายละเอียดครบถิ่�วน 1
13. อื�นๆ ระบุ 1
			13.1	สปสช.	ควรปรับปรุงระบบการเข�ารับบริการในห็น่วยบริการภาครัฐให็�ใกล�เคียงกับภาคเอกชน 1

ต่ารางท่� 48 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	1																												

	 ต่่อการบริการและการใช�สิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(ต่่อ)
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ข้อเสนอแนะ ความต่้องการ และความคาดห็วัง จำนวน

สปสช. เขต่ 2
1. ระย่ะเวลารอคอย่และการจัดคิวการให็้บริการ 13
			1.1	ห็น่วยบริการควรเพิ�มบุคลากรผู้้�ให็�บริการ	และปรับปรุงระบบ/วิธิีการให็�มีความสะดวกและ

			รวดเร็วมากยิ�งขึ�น	

10

			1.2	ห็น่วยบริการควรคัดแยกผู้้�ป่วยให็�เข�ารับการบริการต่ามแผู้นกเพ้�อความสะดวก	รวดเร็วขึ�น	 3
2. ความสะดวกในการเข้ารับบริการและความพร้อมในการให็้บริการ 4
			2.1	ห็น่วยบริการควรเพิ�มสถิ่านที่ี�และสิ�งอำนวยความสะดวกในการรองรับผู้้�มารับบริการให็�มากขึ�น	

			เช่น	จุดรอผู้้�ป่วย	จุดรอพบแพที่ย์

1

			2.2	ห็น่วยบริการควรขั�นต่อนการเข�ารับบริการ	เพ้�อลดระยะเวลาในการรอพบแพที่ย์	และรองรับ

			จำนวนผู้้�มาให็�บริการได�มากขึ�น

1

			2.3	ห็น่วยบริการควรมีฐานข�อม้ลประวัต่ิคนไข�ที่ี�สามารถิ่เช้�อมโยงสถิ่านบริการที่างการแพที่ย์ได�ทีุ่กที่ี�	

			ด�วยการใช�บัต่รประชาชนพียงใบเดียวในการต่ิดต่่อขอเข�ารับการรักษาพยาบาล

1

			2.4	โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบลควรเปิดให็�บริการทีุ่กวันเพ้�อกระจายจำนวนผู้้�มารับบริการ 1
3. บุคลากรทางการแพทย่์และสาธิารณีสุขให็้ความสำคัญกับอาการเจ็บป่วย่และย่ินด่ต่อบข้อสงสัย่ -
4. การสื�อสารให็้ข้อมูลท่�เพ่ย่งพอและให็้โอกาสม่ส่วนร่วมในการต่ัดสินใจเลือกวิธิ่การรักษาของบุคลากร  

   ทางการแพทย่์และสาธิารณีสุข

9

			4.1	ผู้้�ให็�บริการควรอธิิบายข�อม้ลวิธิีการรักษาการเข�ารับบริการให็�ละเอียด	ชัดเจนมากยิ�งขึ�น	

			และพ้ดด�วยความสุภาพ

6

			4.2	ห็น่วยบริการควรมีการประชาสัมพันธิ์ข�อม้ลข่าวสาร	ให็�ที่ั�วถิ่ึง	ชัดเจนและครบถิ่�วน	ในทีุ่กช่องที่างการ

			ส้�อสาร	รวมที่ั�งการที่ำเอกสารประชาสัมพันธิ์	

1

5. กรณี่ห็น่วย่บริการเอกชน (เช่น คลินิกพย่าบาล คลินิกกาย่ภาพบำบัด ร้านย่า) ร่วมจัดบริการสาธิารณีสุข

   ให็้ประชาชน

10

			5.1	ห็น่วยบริการควรประชาสัมพันธิ์เกี�ยวกับห็น่วยบริการเอกชนให็�มากขึ�นในแต่่ละพ้�นที่ี�ชุมชน	

			เพ้�อให็�คนในชุมชนที่ราบว่าในพ้�นที่ี�ต่นเองมีห็น่วยงานบริการเอกชนใดบ�างที่ี�เข�าร่วม

4

			5.2	สปสช.	ควรเพิ�มห็น่วยบริการเอกชนให็�มากขึ�นเพราะสะดวกแก่ผู้้�รับบริการมากกว่าการไปเข�า

			รับบริการที่ี�สถิ่านพยาบาล

4

			5.3	ผู้้�รับบริการมีความคาดห็วังในการได�รับยาที่ี�ห็น่วยบริการเอกชนแล�วจะที่ำให็�อาการเจ็บป่วยดีขึ�น	

			ไม่ต่�องไปพบแพที่ย์

2

6. การต่รวจสอบสิทธิิ 2
			6.1	สปสช.ควรมีการประชาสัมพันธิ์สิที่ธิิประโยชน์	ช่องการการรับบริการต่่างๆ	ผู้่านส้�อวิที่ยุ	โที่รที่ัศึน์ห็ร้อ

			ห็อกระจายเสียงห็ม้่บ�าน	เพ้�อให็�เข�าถิ่ึงชุมชนอย่างที่ั�วถิ่ึง

2

7. ความเชื�อมั�นในการรักษา 4
			7.1	ห็น่วยบริการไม่ควรให็�พาราเซีต่ามอลในทีุ่กอาการปวด	ควรให็�ยาเฉพาะจุดที่ี�ปวด 2
			7.2	โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบลควรจัดให็�มีแพที่ย์ประจำห็ร้อเฉพาะที่างให็�มากขึ�น	

			ไม่ควรประจำอย้่แค่ที่ี�โรงพยาบาลประจำจังห็วัด

2

ต่ารางท่� 49 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	2																											
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ข้อเสนอแนะ ความต่้องการ และความคาดห็วัง จำนวน

สปสช. เขต่ 2
8. ความสะดวกของขั�นต่อนการใช้สิทธิิเข้ารับบริการ 6
			8.1	ห็น่วยบริการควรปรับปรุงระบบให็�การเจ็บป่วยทีุ่กกรณีสามารถิ่เข�ารักษาได�ทีุ่กสถิ่านพยาบาล	

			ไม่จำเป็นต่�องขอรับใบส่งต่ัวผู้้�ป่วยในกรณีฉุกเฉิน

5

			8.2	การใช�บริการสิที่ธิิบัต่รที่อง	ในขั�นต่อนการย้�นบัต่รรับบริการควรแยกแต่่ละแผู้นกเพ้�อลดความแออัด

			ในการใช�บริการ

1

9. การรับฟัังความคิดเห็็นผ่านช่องทางต่่างๆ 2
			9.1	สปสช.	ควรมุ่งเน�นการประชาสัมพันธิ์ในช่องที่างที่ี�สะดวกแก่ผู้้�ส้งอายุ	เน�นช่องที่างที่ี�เข�าถิ่ึงชุมชนได�ง่าย	

			เช่น	ผู้้�นำชุมชน	อสม.

2

10. สิทธิิ/บริการสาธิารณีสุขท่� สปสช. จัดให็้ 1
			10.1	รพ.ชุมชน	และรพ.สต่.	ควรมีจำนวนบุคลากรที่างการแพที่ย์เพิ�มมากขึ�น		 1
11. ความสะดวกในการร้องเร่ย่น/ร้องทุกข์ 1
			11.1	สปสช.	ควรให็�ข�อม้ลช่องที่างการต่ิดต่่อร�องเรียน	และการประชาสัมพันธิ์ให็�ประชาชนที่ราบโดยที่ั�วถิ่ึงกัน 1
12. การลงทะเบ่ย่นสิทธิิ/ย่้าย่ห็น่วย่บริการ 1
			12.1	ผู้้�ที่ี�เกี�ยวข�องให็�การให็�ข�อม้ลข่าวสาร	ควรส้�อสารด�วยความสุภาพ	ชัดเจน	รายละเอียดครบถิ่�วน 1
13. อื�นๆ ระบุ -

ต่ารางท่� 49 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	2																											

	 ต่่อการบริการและการใช�สิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(ต่่อ)

ข้อเสนอแนะ ความต่้องการ และความคาดห็วัง จำนวน

สปสช. เขต่ 3
1. ระย่ะเวลารอคอย่และการจัดคิวการให็้บริการ 15
			1.1	ห็น่วยบริการควรจัดระบบการให็�บริการให็�มีความคล่องต่ัวและรวดเร็วมากขึ�น 15
2. ความสะดวกในการเข้ารับบริการและความพร้อมในการให็้บริการ 2
			2.1	ห็น่วยงานบริการควรปรับปรุงและช่วยอำนวยความสะดวกให็�กับผู้้�รับบริการ 2
3. บุคลากรทางการแพทย่์และสาธิารณีสุขให็้ความสำคัญกับอาการเจ็บป่วย่และย่ินด่ต่อบข้อสงสัย่ 11
			3.1	ผู้้�ให็�บริการควรปรับปรุงวิธิีการต่อบให็�มีความสุภาพและใจเย็นมากขึ�น	 10
			3.2	ผู้้�ให็�บริการควรแสดงออกให็�เห็็นถิ่ึงความเต่็มใจในการให็�บริการ 1
4. การสื�อสารให็้ข้อมูลท่�เพ่ย่งพอและให็้โอกาสม่ส่วนร่วมในการต่ัดสินใจเลือกวิธิ่การรักษาของบุคลากร 

   ทางการแพทย่์และสาธิารณีสุข

8

			4.1	ผู้้�ให็�บริการควรให็�ความใส่ใจในการสอบถิ่ามอาการผู้้�ป่วยให็�มากขึ�น 8
5. กรณี่ห็น่วย่บริการเอกชน (เช่น คลินิกพย่าบาล คลินิกกาย่ภาพบำบัด ร้านย่า) 

   ร่วมจัดบริการสาธิารณีสุขให็้ประชาชน

-

6. การต่รวจสอบสิทธิิ -
7. ความเชื�อมั�นในการรักษา 5
			7.1	ห็น่วยบริการควรจ่ายยาที่ี�มีคุณภาพมากขึ�น	จ่ายยาให็�ต่รงกับโรค 5

ต่ารางท่� 50 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	3																											
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ข้อเสนอแนะ ความต่้องการ และความคาดห็วัง จำนวน

สปสช. เขต่ 3
8. ความสะดวกของขั�นต่อนการใช้สิทธิิเข้ารับบริการ -
9. การรับฟัังความคิดเห็็นผ่านช่องทางต่่างๆ -
10. สิทธิิ/บริการสาธิารณีสุขท่� สปสช. จัดให็้ -
11. ความสะดวกในการร้องเร่ย่น/ร้องทุกข์ -
12. การลงทะเบ่ย่นสิทธิิ/ย่้าย่ห็น่วย่บริการ -
13. อื�นๆ ระบุ 2
			13.1	สิที่ธิิบัต่รที่องควรสามารถิ่เบิกค่าเดินที่างของประชาชนในการเดินที่างไปรับการรักษาได� 2

ต่ารางท่� 50 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	3																											

	 ต่่อการบริการและการใช�สิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(ต่่อ)

ข้อเสนอแนะ ความต่้องการ และความคาดห็วัง จำนวน

สปสช. เขต่ 4
1. ระย่ะเวลารอคอย่และการจัดคิวการให็้บริการ 10
			1.1	ห็น่วยบริการควรจัดระบบการให็�บริการให็�มีความคล่องต่ัวและรวดเร็วมากขึ�น 10
2. ความสะดวกในการเข้ารับบริการและความพร้อมในการให็้บริการ 2
			2.1	ห็น่วยบริการควรเพิ�มเต่ิมอุปกรณ์ที่างการแพที่ย์ให็�เห็มาะสมและเพียงพอต่่อจำนวนผู้้�รับบริการ 2
3. บุคลากรทางการแพทย่์และสาธิารณีสุขให็้ความสำคัญกับอาการเจ็บป่วย่และย่ินด่ต่อบข้อสงสัย่ 11
			3.1	ผู้้�ให็�บริการควรปรับปรุงวิธิีการพ้ดให็�มีความสุภาพและใจเย็นมากขึ�น	 10
			3.2	ผู้้�ให็�บริการควรแสดงออกให็�เห็็นถิ่ึงความเต่็มใจในการให็�บริการ 1
4. การสื�อสารให็้ข้อมูลท่�เพ่ย่งพอและให็้โอกาสม่ส่วนร่วมในการต่ัดสินใจเลือกวิธิ่การรักษาของบุคลากร

   ทางการแพทย่์และสาธิารณีสุข

-

5. กรณี่ห็น่วย่บริการเอกชน (เช่น คลินิกพย่าบาล คลินิกกาย่ภาพบำบัด ร้านย่า) ร่วมจัดบริการสาธิารณีสุข

   ให็้ประชาชน

-

6. การต่รวจสอบสิทธิิ -
7. ความเชื�อมั�นในการรักษา -
8. ความสะดวกของขั�นต่อนการใช้สิทธิิเข้ารับบริการ -
9. การรับฟัังความคิดเห็็นผ่านช่องทางต่่างๆ -
10. สิทธิิ/บริการสาธิารณีสุขท่� สปสช. จัดให็้ -
11. ความสะดวกในการร้องเร่ย่น/ร้องทุกข์ -
12. การลงทะเบ่ย่นสิทธิิ/ย่้าย่ห็น่วย่บริการ -
13. อื�นๆ ระบุ -

ต่ารางท่� 51 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	4																										
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ข้อเสนอแนะ ความต่้องการ และความคาดห็วัง จำนวน

สปสช. เขต่ 5
1. ระย่ะเวลารอคอย่และการจัดคิวการให็้บริการ 12
			1.1	ห็น่วยบริการควรจัดระบบการให็�บริการให็�มีความคล่องต่ัวและรวดเร็วมากขึ�น 5
			1.2	ห็น่วยบริการควรจัดระบบการเข�าต่รวจให็�แยกกันไปต่ามประเภที่ของโรค 4
			1.3	ห็น่วยบริการควรจัดให็�มีบุคลากรที่างการแพที่ย์ผู้ลัดเวรในช่วงเวลาพัก 3
2. ความสะดวกในการเข้ารับบริการและความพร้อมในการให็้บริการ 2
			2.1	ห็น่วยบริการควรเพิ�มเต่ิมอุปกรณ์ที่างการแพที่ย์ให็�เห็มาะสมและเพียงพอต่่อจำนวนผู้้�รับบริการ 2
3. บุคลากรทางการแพทย่์และสาธิารณีสุขให็้ความสำคัญกับอาการเจ็บป่วย่และย่ินด่ต่อบข้อสงสัย่ 15
			3.1	ผู้้�ให็�บริการควรปรับปรุงวิธิีการพ้ดให็�มีความสุภาพและใจเย็นมากขึ�น	 14
			3.2	ผู้้�ให็�บริการควรแสดงออกให็�เห็็นถิ่ึงความเต่็มใจในการให็�บริการ 1
4. การสื�อสารให็้ข้อมูลท่�เพ่ย่งพอและให็้โอกาสม่ส่วนร่วมในการต่ัดสินใจเลือกวิธิ่การรักษาของบุคลากร

   ทางการแพทย่์และสาธิารณีสุข

-

5. กรณี่ห็น่วย่บริการเอกชน (เช่น คลินิกพย่าบาล คลินิกกาย่ภาพบำบัด ร้านย่า) ร่วมจัดบริการสาธิารณีสุข

   ให็้ประชาชน

6

			5.1	สปสช.ควรมีการขยายคลินิกที่ี�เข�าร่วมบริการสิที่ธิิบัต่รที่องเพิ�มมากขึ�น 3
			5.2	ประชาชนสามารถิ่รักษาโรคค่าใช�จ่ายส้งโดยใช�สิที่ธิิบัต่รที่องผู้่านเอกชนได� 3
6. การต่รวจสอบสิทธิิ -
7. ความเชื�อมั�นในการรักษา -
8. ความสะดวกของขั�นต่อนการใช้สิทธิิเข้ารับบริการ -
9. การรับฟัังความคิดเห็็นผ่านช่องทางต่่างๆ -
10. สิทธิิ/บริการสาธิารณีสุขท่� สปสช. จัดให็้ -
11. ความสะดวกในการร้องเร่ย่น/ร้องทุกข์ -
12. การลงทะเบ่ย่นสิทธิิ/ย่้าย่ห็น่วย่บริการ -
13. อื�นๆ ระบุ -

ต่ารางท่� 52 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	5																										
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ข้อเสนอแนะ ความต่้องการ และความคาดห็วัง จำนวน

สปสช. เขต่ 6
1. ระย่ะเวลารอคอย่และการจัดคิวการให็้บริการ 8
			1.1	ห็น่วยบริการควรจัดระบบการให็�บริการให็�มีความคล่องต่ัวและรวดเร็วมากขึ�น 8
2. ความสะดวกในการเข้ารับบริการและความพร้อมในการให็้บริการ 2
			2.1	สถิ่านพยาบาลควรเพิ�มจำนวนเก�าอี�ให็�มีปริมาณเพียงพอต่่อจำนวนผู้้�เข�ารับบริการ 1
			2.2	ห็น่วยบริการควรเพิ�มจำนวนบุคลากรให็�เห็มาะสมต่่อการรองรับการให็�บริการ 1
3. บุคลากรทางการแพทย่์และสาธิารณีสุขให็้ความสำคัญกับอาการเจ็บป่วย่และย่ินด่ต่อบข้อสงสัย่ 7
			3.1	ผู้้�ให็�บริการ	(แพที่ย์	พยาบาล)	ควรปรับปรุงวิธิีการพ้ดให็�มีความสุภาพและใจเย็น	 4
			3.2	ผู้้�รับบริการมีความคาดห็วังว่าจะได�พบแพที่ย์ทีุ่กครั�งที่ี�เข�าใช�สิที่ธิิ	 3
4. การสื�อสารให็้ข้อมูลท่�เพ่ย่งพอและให็้โอกาสม่ส่วนร่วมในการต่ัดสินใจเลือกวิธิ่การรักษาของบุคลากร

   ทางการแพทย่์และสาธิารณีสุข

-

5. กรณี่ห็น่วย่บริการเอกชน (เช่น คลินิกพย่าบาล คลินิกกาย่ภาพบำบัด ร้านย่า) ร่วมจัดบริการสาธิารณีสุข

   ให็้ประชาชน

-

6. การต่รวจสอบสิทธิิ -
7. ความเชื�อมั�นในการรักษา -
8. ความสะดวกของขั�นต่อนการใช้สิทธิิเข้ารับบริการ -
9. การรับฟัังความคิดเห็็นผ่านช่องทางต่่างๆ -
10. สิทธิิ/บริการสาธิารณีสุขท่� สปสช. จัดให็้ -
11. ความสะดวกในการร้องเร่ย่น/ร้องทุกข์ -
12. การลงทะเบ่ย่นสิทธิิ/ย่้าย่ห็น่วย่บริการ -
13. อื�นๆ ระบุ -

ต่ารางท่� 53 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	6																										
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ข้อเสนอแนะ ความต่้องการ และความคาดห็วัง จำนวน

สปสช. เขต่ 7
1. ระย่ะเวลารอคอย่และการจัดคิวการให็้บริการ 8
			1.1	ห็น่วยบริการควรจัดระบบการให็�บริการ	การจัดคิวให็�มีความรวดเร็วมากยิ�งขึ�น 6
			1.2	ห็น่วยบริการควรมีการต่รวจรักษาโรคเร้�อรัง	เช่น	เบาห็วาน/ความดัน	สัปดาห็์ละ	2	วัน	 2
2. ความสะดวกในการเข้ารับบริการและความพร้อมในการให็้บริการ 5
			2.1	โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบลควรมีเคร้�องม้อที่างการแพที่ย์ที่ี�ที่ันสมัย 5
3. บุคลากรทางการแพทย่์และสาธิารณีสุขให็้ความสำคัญกับอาการเจ็บป่วย่และย่ินด่ต่อบข้อสงสัย่ 1
			3.1	ผู้้�ให็�บริการควรบอกข�อม้ลการรักษากับคนไข�และญ่าต่ิต่ามต่รง 1
4. การสื�อสารให็้ข้อมูลท่�เพ่ย่งพอและให็้โอกาสม่ส่วนร่วมในการต่ัดสินใจเลือกวิธิ่การรักษาของบุคลากร

   ทางการแพทย่์และสาธิารณีสุข

3

			4.1	ห็น่วยบริการควรมีการส้�อสารให็�เข�าใจกับประชาชนทีุ่กคนอย่างเที่่าเที่ียมกัน	 3
5. กรณี่ห็น่วย่บริการเอกชน (เช่น คลินิกพย่าบาล คลินิกกาย่ภาพบำบัด ร้านย่า) ร่วมจัดบริการสาธิารณีสุข

   ให็้ประชาชน

6

			5.1	สปสช.ควรมีการขยายคลินิกที่ี�เข�าร่วมบริการสิที่ธิิบัต่รที่องเพิ�มมากขึ�น 3
			5.2	ประชาชนสามารถิ่รักษาโรคค่าใช�จ่ายส้งโดยใช�สิที่ธิิบัต่รที่องผู้่านเอกชนได� 3
6. การต่รวจสอบสิทธิิ 14
			6.1	สปสช.	ควรมีการแจ�งสิที่ธิิ	และข�อม้ลความเป็นจริงให็�กับประชาชน	 9
			6.2	สปสช.	ควรมีการประชาสัมพันธิ์เร้�องสิที่ธิิให็�ประชาชนที่ราบโดยที่ั�วถิ่ึง 5
7. ความเชื�อมั�นในการรักษา 4
			7.1	ห็น่วยบริการควรมีการควรมีการประเมินสมรรถิ่นะบุคลากรที่างการแพที่ย์อย่างต่่อเน้�อง	

			เพ้�อรักษามาต่รฐาน

4

8. ความสะดวกของขั�นต่อนการใช้สิทธิิเข้ารับบริการ 4
			8.1	สปสช.	ควรยกเลิกการขอใบส่งต่ัว	 2
			8.2	ห็น่วยบริการควรมีการส่งต่่อข�อม้ลผู้้�ป่วยให็�กันระห็ว่างโรงพยาบาล 2
9. การรับฟัังความคิดเห็็นผ่านช่องทางต่่างๆ 2
			9.1	สปสช.	ควรจัดที่ำต่้�แสดงความคิดเห็็นให็�ประชาชนได�เสนอสิ�งดี	ๆ 2
10. สิทธิิ/บริการสาธิารณีสุขท่� สปสช. จัดให็้ 2
			10.1	สปสช.	ควรเพิ�มการประชาสัมพันธิ์ให็�ประชาชนรับที่ราบอย่างที่ั�วถิ่ึง	 2
11. ความสะดวกในการร้องเร่ย่น/ร้องทุกข์ 1
			11.1	ห็ลังจากห็น่วยงานมีการรับเร้�องร�องทีุ่กข์แล�ว	ควรแจ�งผู้ลการต่รวจสอบกลับให็�รับที่ราบ 1
12. การลงทะเบ่ย่นสิทธิิ/ย่้าย่ห็น่วย่บริการ -
13. อื�นๆ ระบุ -

ต่ารางท่� 54 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	7																										
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ข้อเสนอแนะ ความต่้องการ และความคาดห็วัง จำนวน

สปสช. เขต่ 8
1. ระย่ะเวลารอคอย่และการจัดคิวการให็้บริการ 8
			1.1	ห็น่วยบริการควรจัดระบบการให็�บริการให็�มีความรวดเร็ว 3
			1.2	ห็น่วยบริการควรจัดคิวต่ามลำดับและถิ่้กต่�อง 2
			1.3	ห็น่วยบริการควรจัดคิวต่ามวันและเวลาเฉพาะให็�มากขึ�น 2
			1.4	แพที่ย์ควรออกต่รวจที่ี�โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบลให็�บ่อยมากขึ�น	เพ้�อลดการแออัด 1
2. ความสะดวกในการเข้ารับบริการและความพร้อมในการให็้บริการ 8
			2.1	ห็น่วยบริการควรเพิ�มจำนวนบุคลากรให็�เห็มาะสมต่่อการรองรับการให็�บริการ 4
			2.2	ห็น่วยบริการควรต่รวจรักษาแบบเร่งด่วนในกรณีฉุกเฉิน	ห็ร้อส่งต่ัวรักษาเร็วที่ี�สุด 2
			2.3	แพที่ย์ควรต่รวจผู้้�ส้งอายุก่อน	เพราะอดอาห็ารเพ้�อรอการต่รวจรักษา 1
			2.4	ห็น่วยบริการควรปรับปรุงการให็�บริการที่ี�ดีให็�เห็ม้อนกับ	รพ.เอกชน 1
3. บุคลากรทางการแพทย่์และสาธิารณีสุขให็้ความสำคัญกับอาการเจ็บป่วย่และย่ินด่ต่อบข้อสงสัย่ 4
			3.1	ห็น่วยบริการควรมีการอบรมบุคลากรห็ร้อต่ักเต่้อนเร้�องการส้�อสาร 1
			3.2	ผู้้�ให็�บริการควรยิ�มแย�มแจ่มใส 1
			3.3	ผู้้�ให็�บริการควรอธิิบายห็ร้อบอกอาการและวิธิีการรักษา 1
			3.4	ผู้้�ให็�บริการควรสอบถิ่ามอาการผู้้�ป่วยแบบใส่ใจให็�มากกว่าเดิม 1
4. การสื�อสารให็้ข้อมูลท่�เพ่ย่งพอและให็้โอกาสม่ส่วนร่วมในการต่ัดสินใจเลือกวิธิ่การรักษาของบุคลากร

   ทางการแพทย่์และสาธิารณีสุข

-

5. กรณี่ห็น่วย่บริการเอกชน (เช่น คลินิกพย่าบาล คลินิกกาย่ภาพบำบัด ร้านย่า) ร่วมจัดบริการสาธิารณีสุข

   ให็้ประชาชน

4

			5.1	สปสช.	ควรมีร�านยาที่ี�ร่วมจัดบริการสาธิารณสุขให็�ประชาชนใกล�บ�าน 4
6. การต่รวจสอบสิทธิิ 1
			6.1	สปสช.	ควรมีระบบการต่รวจสอบสิที่ธิิที่ี�ง่ายขึ�น 1
7. ความเชื�อมั�นในการรักษา 2
			7.1	ผู้้�ให็�บริการควรต่รวจให็�ละเอียดและให็�ยาต่ัวอ้�นบ�าง 1
			7.2	ห็น่วยบริการควรมียาที่ี�มีคุณภาพให็�บริการกับประชาชน 1
8. ความสะดวกของขั�นต่อนการใช้สิทธิิเข้ารับบริการ -
9. การรับฟัังความคิดเห็็นผ่านช่องทางต่่างๆ -
10. สิทธิิ/บริการสาธิารณีสุขท่� สปสช. จัดให็้ 1
			10.1	สปสช.	ควรให็�ข�อม้ลแก่บุคลากร	เพ้�อนำข�อม้ลข่าวสารกระจายในชุมชนต่่อไป 1
11. ความสะดวกในการร้องเร่ย่น/ร้องทุกข์ 1
			11.1	สปสช.	ควรปรับปรุงระบบรับเร้�องร�องเรียนให็�สามารถิ่ต่ิดต่่อได�เร็วขึ�น 1
12. การลงทะเบ่ย่นสิทธิิ/ย่้าย่ห็น่วย่บริการ -
13. อื�นๆ ระบุ -

ต่ารางท่� 55 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	8																									
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ข้อเสนอแนะ ความต่้องการ และความคาดห็วัง จำนวน

สปสช. เขต่ 9
1. ระย่ะเวลารอคอย่และการจัดคิวการให็้บริการ 27
			1.1	ห็น่วยบริการควรมีระบบจองคิวและนัดเวลาล่วงห็น�าเม้�อไปถิ่ึงโรงพยาบาลจะได�ไม่ต่�องรอนาน 8
			1.2	ห็น่วยบริการควรมีช่องที่างด่วนสำห็รับผู้้�ส้งอายุ	/ผู้้�ป่วยที่ี�มารับยาต่ามนัด 6
			1.3	ห็น่วยบริการควรปรับปรุงระยะเวลาการรอไม่เกิน	1	ชั�วโมง	ห็ร้อกรณีฉุกเฉินไม่ควรเกิน	10	นาที่ี 4
			1.4	แพที่ย์ควรมาต่รวจรักษาให็�เร็วขึ�น/เริ�มต่รวจเวลา	8.00	น. 4
			1.5	ห็น่วยบริการควรจัดระบบการนัดห็มายแบบระบุเวลา 2
			1.6	ผู้้�ป่วยสามารถิ่นำผู้ลต่รวจเล้อดจากห็น่วยงานเอกชนมาพบแพที่ย์ได� 1
			1.7	ห็น่วยบริการควรจัดระบบบริการให็�เพียงพอกับความต่�องการของประชาชน 1
			1.8	ห็น่วยบริการควรเพิ�มจำนวนแพที่ย์ในการต่รวจรักษา 1
2. ความสะดวกในการเข้ารับบริการและความพร้อมในการให็้บริการ 4
			2.1	ห็น่วยบริการควรนัดห็มายแพที่ย์ให็�เข�าต่รวจต่ามเวลา 2
			2.2	ห็น่วยบริการควรมีเจ�าห็น�าที่ี�คอยแนะนำขั�นต่อนการใช�บริการ 1
			2.3	สปสช.ควรเร่งสนับสนุนนโยบายบัต่รประชาชนใบเดียว 1
3. บุคลากรทางการแพทย่์และสาธิารณีสุขให็้ความสำคัญกับอาการเจ็บป่วย่และย่ินด่ต่อบข้อสงสัย่ -
4. การสื�อสารให็้ข้อมูลท่�เพ่ย่งพอและให็้โอกาสม่ส่วนร่วมในการต่ัดสินใจเลือกวิธิ่การรักษาของบุคลากร

   ทางการแพทย่์และสาธิารณีสุข

9

			4.1	ผู้้�ให็�บริการควรด้แลด�วยความเอาใจใส่และอธิิบายให็�ผู้้�ป่วยให็�เข�าใจ 9
5. กรณี่ห็น่วย่บริการเอกชน (เช่น คลินิกพย่าบาล คลินิกกาย่ภาพบำบัด ร้านย่า) ร่วมจัดบริการสาธิารณีสุข

   ให็้ประชาชน

3

			5.1		สปสช.	ควรประชาสัมพันธิ์ห็น่วยบริการเอกชน	และเพิ�มบริการให็�ครอบคลุม 3
6. การต่รวจสอบสิทธิิ 3
			6.1	สปสช.	ควรมีช่องที่างส้�อสารให็�ประชาชนเข�าใจสิที่ธิิประโยชน์เพิ�มขึ�น 2
			6.2	สปสช.	ควรมีช่องที่างการต่รวจสอบสิที่ธิิ�ก่อนรับบริการ 1
7. ความเชื�อมั�นในการรักษา -
8. ความสะดวกของขั�นต่อนการใช้สิทธิิเข้ารับบริการ -
9. การรับฟัังความคิดเห็็นผ่านช่องทางต่่างๆ 1
			9.1	สปสช.	ควรมีช่องที่างออนไลน์ให็�ร�องเรียนและส้�อสารให็�ประชาชนรับที่ราบ 1
10. สิทธิิ/บริการสาธิารณีสุขท่� สปสช. จัดให็้ 1
			10.1	สปสช.	ควรมีช่องที่างการส้�อสารที่ี�ต่รง	และขึ�นกับบริบที่ของพ้�นที่ี�นั�นๆ	เช่น	พ้�นที่ี�ห็่างไกล

			จะไม่สามารถิ่เข�าถิ่ึงส้�อออนไลน์ได�เลย

1

11. ความสะดวกในการร้องเร่ย่น/ร้องทุกข์ 1
			11.1	สปสช.	ควรมีการประชาสัมพันธิ์ช่องที่างในการร�องเรียนให็�ถิ่ึงประชาชน 1
12. การลงทะเบ่ย่นสิทธิิ/ย่้าย่ห็น่วย่บริการ -
13. อื�นๆ ระบุ -

ต่ารางท่� 56 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	9																								
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ข้อเสนอแนะ ความต่้องการ และความคาดห็วัง จำนวน

สปสช. เขต่ 10
1. ระย่ะเวลารอคอย่และการจัดคิวการให็้บริการ 12
			1.1	ห็น่วยบริการควรเพิ�มจำนวนแพที่ย์ในการต่รวจรักษา 4
			1.2	ห็น่วยบริการควรปรับปรุงเวลาการรอไม่เกิน	1	ชั�วโมง	ห็ร้อกรณีฉุกเฉินไม่ควรเกิน	10	นาที่ี 3
			1.3	ห็น่วยบริการควรจัดระบบบริการให็�เพียงพอกับความต่�องการของประชาชน 2
			1.4	ห็น่วยบริการควรมีระบบจองคิวและนัดเวลาล่วงห็น�าเม้�อไปถิ่ึงโรงพยาบาล	 2
			1.5	แพที่ย์ควรมาต่รวจรักษาให็�เร็วขึ�น/เริ�มต่รวจเวลา	8.00	น. 1
2. ความสะดวกในการเข้ารับบริการและความพร้อมในการให็้บริการ 3
			2.1	ห็น่วยบริการควรมีเจ�าห็น�าที่ี�คอยแนะนำขั�นต่อนการใช�บริการ 1
			2.2	ห็น่วยบริการควรลดขั�นต่อนในการเข�ารับบริการ 1
			2.3	ห็น่วยบริการควรจัดระบบการย้�นบัต่รเพ้�อรับบริการแยกแต่่ละแผู้นกเพ้�อลดความแออัด 1
3. บุคลากรทางการแพทย่์และสาธิารณีสุขให็้ความสำคัญกับอาการเจ็บป่วย่และย่ินด่ต่อบข้อสงสัย่ 1
			3.1	ผู้้�ให็�บริการควรอธิิบายด�วยน�ำเสียงที่ี�ดี	ไม่เสียงดังและต่ะคอก	 1
4. การสื�อสารให็้ข้อมูลท่�เพ่ย่งพอและให็้โอกาสม่ส่วนร่วมในการต่ัดสินใจเลือกวิธิ่การรักษาของบุคลากร

   ทางการแพทย่์และสาธิารณีสุข

2

			4.1	ผู้้�ให็�บริการควรอธิิบายขั�นต่อนการวิธิีการรักษา	ห็ากไม่มีเวลาอธิิบายควรที่ำเอกสารให็�ผู้้�ป่วย

			นำไปศึึกษาต่่อเองที่ี�บ�านได�

2

5. กรณี่ห็น่วย่บริการเอกชน (เช่น คลินิกพย่าบาล คลินิกกาย่ภาพบำบัด ร้านย่า) ร่วมจัดบริการสาธิารณีสุข

   ให็้ประชาชน

-

6. การต่รวจสอบสิทธิิ 2
			6.1	สปสช.	ควรมีห็ลากห็ลายช่องที่างในการต่รวจสอบสิที่ธิิก่อนรับบริการ 1
			6.2	สปสช.	ควรมีช่องที่างส้�อสารให็�ประชาชนเข�าใจสิที่ธิิประโยชน์มากกว่านี� 1
7. ความเชื�อมั�นในการรักษา -
8. ความสะดวกของขั�นต่อนการใช้สิทธิิเข้ารับบริการ -
9. การรับฟัังความคิดเห็็นผ่านช่องทางต่่างๆ 1
			9.1	สปสช.	ควรมีช่องที่างออนไลน์ให็�ร�องเรียนและส้�อสารให็�ประชาชนรับที่ราบ 1
10. สิทธิิ/บริการสาธิารณีสุขท่� สปสช. จัดให็้ 1
			10.1	ห็น่วยบริการควรมีป้ายบอกขั�นต่อนการรับบริการที่ี�มองเห็็นอย่างชัดเจน 1
11. ความสะดวกในการร้องเร่ย่น/ร้องทุกข์ 1
			11.1	สปสช.	ควรเพิ�มช่องที่างการร�องเรียนและประชาสัมพันธิ์ประชาชนอย่างที่ั�วถิ่ึง 1
12. การลงทะเบ่ย่นสิทธิิ/ย่้าย่ห็น่วย่บริการ -
13. อื�นๆ ระบุ -

ต่ารางท่� 57 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	10																							
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ข้อเสนอแนะ ความต่้องการ และความคาดห็วัง จำนวน

สปสช. เขต่ 11
1. ระย่ะเวลารอคอย่และการจัดคิวการให็้บริการ 12
			1.1	ห็น่วยบริการควรจัดระบบการให็�บริการให็�มีความรวดเร็ว 9
			1.2	ห็น่วยบริการควรจัดคิวต่ามลำดับและถิ่้กต่�อง 3
2. ความสะดวกในการเข้ารับบริการและความพร้อมในการให็้บริการ 4
			2.1	ห็น่วยบริการควรเพิ�มสถิ่านที่ี�และสิ�งอำนวยความสะดวกในการรองรับผู้้�มารับบริการให็�มากขึ�น	

			เช่น	จุดรอผู้้�ป่วย	จุดรอพบแพที่ย์

1

			2.2	ห็น่วยบริการควรลดจุดให็�บริการ	เพ้�อลดระยะเวลาในการรอพบแพที่ย์	และรองรับจำนวน

			ผู้้�มาให็�บริการได�มากขึ�น

1

			2.3	ห็น่วยบริการควรมีฐานข�อม้ลประวัต่ิคนไข�ที่ี�สามารถิ่เช้�อมโยงสถิ่านบริการที่างการแพที่ย์ได�ทีุ่กที่ี�	

			ด�วยการใช�บัต่รประชาชนพียงใบเดียวในการต่ิดต่่อขอเข�ารับการรักษาพยาบาล

1

			2.4	โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบลควรเปิดให็�บริการทีุ่กวันเพ้�อกระจายจำนวนผู้้�มารับบริการ 1
3. บุคลากรทางการแพทย่์และสาธิารณีสุขให็้ความสำคัญกับอาการเจ็บป่วย่และย่ินด่ต่อบข้อสงสัย่ 6
			3.1	ผู้้�ให็�บริการควรให็�ความสำคัญ่กับผู้้�ป่วยมากขึ�น 4
			3.2	ผู้้�ให็�บริการควรให็�การบริการอย่างเที่่าเที่ียมกัน 2
4. การสื�อสารให็้ข้อมูลท่�เพ่ย่งพอและให็้โอกาสม่ส่วนร่วมในการต่ัดสินใจเลือกวิธิ่การรักษาของบุคลากร

   ทางการแพทย่์และสาธิารณีสุข

5

			4.1	ผู้้�ให็�บริการควรใช�ภาษาที่ี�เข�าใจง่าย	สุภาพ	ชัดเจน	ไม่เร่งรีบ 5
5. กรณี่ห็น่วย่บริการเอกชน (เช่น คลินิกพย่าบาล คลินิกกาย่ภาพบำบัด ร้านย่า) ร่วมจัดบริการสาธิารณีสุข

   ให็้ประชาชน

4

			5.1	ผู้้�รับบริการต่�องการให็�มีร�านยาที่ี�ร่วมจัดบริการสาธิารณสุขใกล�บ�าน 4
6. การต่รวจสอบสิทธิิ 1
			6.1	สปสช.	ควรมีระบบการต่รวจสอบสิที่ธิ์ที่ี�ง่ายขึ�น 1
7. ความเชื�อมั�นในการรักษา 1
			7.1	ห็น่วยบริการควรจัดยาที่ี�มีคุณภาพให็�บริการกับประชาชน 1
8. ความสะดวกของขั�นต่อนการใช้สิทธิิเข้ารับบริการ -
9. การรับฟัังความคิดเห็็นผ่านช่องทางต่่างๆ -
10. สิทธิิ/บริการสาธิารณีสุขท่� สปสช. จัดให็้ -
11. ความสะดวกในการร้องเร่ย่น/ร้องทุกข์ 1
			11.1	สปสช.	ควรเพิ�มช่องที่างการร�องเรียนและประชาสัมพันธิ์ประชาชนอย่างที่ั�วถิ่ึง 1
12. การลงทะเบ่ย่นสิทธิิ/ย่้าย่ห็น่วย่บริการ -
13. อื�นๆ ระบุ -

ต่ารางท่� 58 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	11																						
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ข้อเสนอแนะ ความต่้องการ และความคาดห็วัง จำนวน

สปสช. เขต่ 12
1. ระย่ะเวลารอคอย่และการจัดคิวการให็้บริการ 13
			1.1	ห็น่วยบริการควรลดขั�นต่อนการเข�ารับบริการ	เพ้�อความสะดวกและรวดเร็วขึ�น 10
			1.2	ห็น่วยบริการควรจัดคิวต่ามลำดับและถิ่้กต่�องต่ามอาการของผู้้�รับบริการ	 3
2. ความสะดวกในการเข้ารับบริการและความพร้อมในการให็้บริการ 9
			2.1	ห็น่วยบริการควรปรับปรุงกระบวนการขั�นต่อนให็�มีความสะดวก	รวดเร็ว	ยิ�งขึ�น 5
			2.2	ห็น่วยบริการควรเพิ�มจำนวนบุคลากรให็�เห็มาะสมต่่อการรองรับการให็�บริการ 2
			2.3	สปสช.	ควรสนับสนุนจำนวน	และคุณภาพของเคร้�องม้อแพที่ย์ให็�ที่ันสมัยให็�กับ	รพ.สต่. 2
3. บุคลากรทางการแพทย่์และสาธิารณีสุขให็้ความสำคัญกับอาการเจ็บป่วย่และย่ินด่ต่อบข้อสงสัย่ -
4. การสื�อสารให็้ข้อมูลท่�เพ่ย่งพอและให็้โอกาสม่ส่วนร่วมในการต่ัดสินใจเลือกวิธิ่การรักษาของบุคลากร

   ทางการแพทย่์และสาธิารณีสุข

4

			4.1	ผู้้�ให็�บริการควรให็�ความใส่ใจในการสอบถิ่ามอาการผู้้�ป่วยให็�มากขึ�น 4
5. กรณี่ห็น่วย่บริการเอกชน (เช่น คลินิกพย่าบาล คลินิกกาย่ภาพบำบัด ร้านย่า) ร่วมจัดบริการสาธิารณีสุข

   ให็้ประชาชน

-

6. การต่รวจสอบสิทธิิ -
7. ความเชื�อมั�นในการรักษา -
8. ความสะดวกของขั�นต่อนการใช้สิทธิิเข้ารับบริการ -
9. การรับฟัังความคิดเห็็นผ่านช่องทางต่่างๆ 1
			9.1	สปสช.	ควรมีช่องที่างออนไลน์ให็�แสดงความคิดเห็็นและส้�อสารให็�ประชาชนรับที่ราบ 1
10. สิทธิิ/บริการสาธิารณีสุขท่� สปสช. จัดให็้ 1
			10.1	ควรเพิ�มช่องที่างการประชาสัมพันธิ์ข่าวสารต่่างๆ	ให็�ที่ั�วถิ่ึง	 1
11. ความสะดวกในการร้องเร่ย่น/ร้องทุกข์ -
12. การลงทะเบ่ย่นสิทธิิ/ย่้าย่ห็น่วย่บริการ -
13. อื�นๆ ระบุ -

ต่ารางท่� 59 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	12																				

	 ต่่อการบริการและการใช�สิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ
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ข้อเสนอแนะ ความต่้องการ และความคาดห็วัง จำนวน

สปสช. เขต่ 13
1. ระย่ะเวลารอคอย่และการจัดคิวการให็้บริการ -
2. ความสะดวกในการเข้ารับบริการและความพร้อมในการให็้บริการ -
3. บุคลากรทางการแพทย่์และสาธิารณีสุขให็้ความสำคัญกับอาการเจ็บป่วย่และย่ินด่ต่อบข้อสงสัย่ -
4. การสื�อสารให็้ข้อมูลท่�เพ่ย่งพอและให็้โอกาสม่ส่วนร่วมในการต่ัดสินใจเลือกวิธิ่การรักษาของบุคลากร

   ทางการแพทย่์และสาธิารณีสุข

-

5. กรณี่ห็น่วย่บริการเอกชน (เช่น คลินิกพย่าบาล คลินิกกาย่ภาพบำบัด ร้านย่า) ร่วมจัดบริการสาธิารณีสุข

   ให็้ประชาชน

-

6. การต่รวจสอบสิทธิิ 2
			6.1	สปสช.	ควรเพิ�มช่องที่างข�อม้ลข่าวสาร	เช่น	SMS 2
7. ความเชื�อมั�นในการรักษา -
8. ความสะดวกของขั�นต่อนการใช้สิทธิิเข้ารับบริการ -
9. การรับฟัังความคิดเห็็นผ่านช่องทางต่่างๆ -
10. สิทธิิ/บริการสาธิารณีสุขท่� สปสช. จัดให็้ -
11. ความสะดวกในการร้องเร่ย่น/ร้องทุกข์ -
12. การลงทะเบ่ย่นสิทธิิ/ย่้าย่ห็น่วย่บริการ -
13. อื�นๆ ระบุ -

ต่ารางท่� 60 จำนวนข�อเสนอแนะ	ความต่�องการ	และความคาดห็วังของประชาชนใน	สปสช.	เขต่	13																			

	 ต่่อการบริการและการใช�สิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ



153

2. ผลการสำรวจความคิดเห็็นของผู้ให็้บริการท่�ม่ต่่อการดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาต่ิ

 2.1 อัต่ราการต่อบกลับของกลุ่มผู้ให็้บริการ

	 	 	จากการสำรวจกลุม่ผู้้�ให็�บริการ	ประกอบด�วย	แพที่ย์	ทัี่นต่แพที่ย์	เภสัชกร	พยาบาล	นักวิชาการ

สาธิารณสขุ	กลุม่วชิาชพีอ้�น	ผู้้�บรหิ็ารห็นว่ยบรกิาร	และผู้้�รบัผู้ดิชอบงานประกนัสขุภาพที่ี�ปฏิบิตั่งิานในห็นว่ยบรกิารที่ี� 

ขึ�นที่ะเบยีนในระบบห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่	ิในการศึกึษาข�อม้ลมเีปา้ห็มายห็นว่ยบรกิาร	รวมที่ั�งสิ�น	676	แห็ง่	 

คิดเป็นร�อยละ	92.01	เก็บรวบรวมข�อม้ลได�	จำนวน	6,732	คน	ดังต่ารางที่ี�	61

	 	 เม้�อจำแนกต่าม	สปสช.เขต่	พบว่าอัต่ราการต่อบกลับของห็น่วยบริการที่ี�เก็บข�อม้ลได�	12	 เขต่	

ส่วนให็ญ่่มีอัต่ราการต่อบกลับของห็น่วยบริการส้งกว่าร�อยละ	 70	 และมีจำนวน	 4	 สปสช.	 เขต่	 ที่ี�มีอัต่ราการ 

ต่อบกลับร�อยละ	100	ได�แก่	เขต่	9,	10,	11	และเขต่	12	ในขณะที่ี�เขต่	13	มีอัต่ราการต่อบกลับน�อยที่ี�สุดอย้่ที่ี�

ร�อยละ	67.39	ดังภาพที่ี�	9

ภาพท่� 9	อัต่ราการต่อบกลับของห็น่วยบริการ	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่
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สปสช. เขต่
อัต่ราการต่อบกลับของห็น่วย่บริการ

จำนวนผู้ให็้ข้อมูล 

(คน)จำนวนห็น่วย่บริการ

ต่ัวอย่่าง (แห็่ง)

จำนวนห็น่วย่บริการท่�เก็บ

ข้อมูลได้ (แห็่ง)

อัต่ราการต่อบกลับ

(%)
1 61 60 98.36 638
2 56 55 98.21 615
3 55 53 96.36 430
4 51 48 94.12 416
5 56 48 85.71 529
6 59 45 76.27 622
7 46 37 80.43 390
8 51 50 98.04 608
9 44 44 100.00 358
10 51 51 100.00 464
11 52 52 100.00 634
12 48 48 100.00 615
13 46 31 67.39 413
รวม 676 622 92.01 6,732

ต่ารางท่� 61 อัต่ราการต่อบกลับกลุ่มผู้้�ให็�บริการ	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	และภาพรวมระดับประเที่ศึ

 2.2  ข้อมูลทั�วไปของผู้ต่อบแบบสอบถาม

	 	 ข�อมล้ที่ั�วไปของกลุม่ผู้้�ให็�บริการภาพรวมพบว่า	ผู้้�ให็�บรกิารส่วนให็ญ่เ่ป็นเพศึห็ญิ่ง	ร�อยละ	77.96	

มีอายุระห็ว่าง	31	–	60	ปี	ร�อยละ	77.96	อายุเฉลี�ย	40	ปี	ด�านระดับการศึึกษา	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่สำเร็จการ

ศึกึษาระดบัปรญิ่ญ่าต่รี	ร�อยละ	85.62	มหี็น�าทีี่�รบัผู้ดิชอบห็ลกัในงานบริการโรงพยาบาล	(Hospital	Care)	ร�อยละ 

46.61	 และระยะเวลาที่ี�รับผู้ิดชอบงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิส่วนให็ญ่่รับผู้ิดชอบงาน	 ไม่เกิน	 5	 ปี	 

คิดเป็นร�อยละ	54.07	ดังต่ารางที่ี�	62

ข้อมูลทั�วไปของผู้ต่อบแบบสอบถาม จำนวน ร้อย่ละ

เพศ
ชาย 1,433 21.29
ห็ญ่ิง 5,230 77.69
ผู้้�ที่ี�มีความห็ลากห็ลายที่างเพศึ 69 1.02

อายุ่ (เฉลี่่�ย 40 ปีี) (น้้อยสุุด 20 ปีี) ( ม่ากสุุด 69 ปีี)
ต่�ำกว่าห็ร้อเที่่ากับ	30	ปี 1,378 20.47
31	-	60	ปี 5,248 77.96
มากกว่า	60	ปี 15 0.22
ไม่ระบุ 91 1.35

ต่ารางท่� 62 จำนวนและร�อยละข�อม้ลที่ั�วไปของผู้้�ให็�บริการภาพรวมระดับประเที่ศึ
n=	6,732
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ข้อมูลทั�วไปของผู้ต่อบแบบสอบถาม จำนวน ร้อย่ละ

ระดับการศึกษา
อนุปริญ่ญ่า/ปวส. 286	 4.25
ปริญ่ญ่าต่รี 5,764	 85.62
ปริญ่ญ่าโที่ 664	 9.86
ปริญ่ญ่าเอก 18	 0.27

ห็น้าท่�รับผิดชอบห็ลัก
บริการปฐมภ้มิ	(Primary	Care),	บริการสุขภาพชุมชน	(Community	Care) 1,792 26.62
งานบริการโรงพยาบาล	(Hospital	Care) 3,138 46.61
ผู้้�บริห็ารห็น่วยบริการ 682 10.13
ผู้้�รับผู้ิดชอบงานประกันสุขภาพ 1,120 16.64

ระย่ะเวลารับผิดชอบงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ (เฉลี่่�ย 8 ปีี)
ไม่เกิน	5	ปี 3,640 54.07
มากกว่า	5	ปี	-	10	ปี 1,081 16.06
มากกว่า	10	ปี 1,834 27.24
ไม่ระบุ 177 2.63

	 เม้�อจำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	พบว่าผู้้�ให็�บริการมีข�อม้ลที่ั�วไป	ดังต่ารางที่ี�	63

 สปสช. เขต่ 1	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	 ร�อยละ	75.23	มีอายุระห็ว่าง	31	–	60	ปี	 ร�อยละ	

74.61	อายุเฉลี�ย	39	ป	ีด�านระดับการศึกึษา	ผู้้�ให็�บรกิารสว่นให็ญ่ส่ำเรจ็การศึกึษาระดบัปรญิ่ญ่าต่ร	ีร�อยละ	87.30 

ส่วนให็ญ่่มีห็น�าทีี่�รับผิู้ดชอบห็ลักเป็นงานบริการโรงพยาบาล	 (Hospital	 Care)	 ร�อยละ	 48.28	 และระยะเวลา 

ที่ี�รับผู้ิดชอบงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ไม่เกิน	5	ปี	คิดเป็นร�อยละ	54.86	

 สปสช. เขต่ 2	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	 ร�อยละ	 74.96	 มีอายุระห็ว่าง	 31	 -	 60	ปี	 ร�อยละ	

74.15	อายุเฉลี�ย	39	ป	ีด�านระดับการศึกึษา	ผู้้�ให็�บรกิารสว่นให็ญ่ส่ำเรจ็การศึกึษาระดบัปรญิ่ญ่าต่ร	ีร�อยละ	87.80 

ส่วนให็ญ่่มีห็น�าทีี่�รับผิู้ดชอบห็ลักเป็นงานบริการโรงพยาบาล	 (Hospital	 Care)	 ร�อยละ	 52.52	 และระยะเวลา 

ที่ี�รับผู้ิดชอบงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ไม่เกิน	5	ปี	คิดเป็นร�อยละ	58.21

 สปสช. เขต่ 3	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	 ร�อยละ	 77.91	 มีอายุระห็ว่าง	 31	 -	 60	ปี	 ร�อยละ	

79.07	อายุเฉลี�ย	40	ป	ีด�านระดับการศึกึษา	ผู้้�ให็�บรกิารสว่นให็ญ่ส่ำเรจ็การศึกึษาระดบัปรญิ่ญ่าต่ร	ีร�อยละ	83.72 

ส่วนให็ญ่่มีห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบห็ลักเป็นงานบริการโรงพยาบาล	(Hospital	Care)	ร�อยละ	41.86	และระยะเวลาที่ี�

รับผู้ิดชอบงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ไม่เกิน	5	ปี	คิดเป็นร�อยละ	47.67

 สปสช. เขต่ 4	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	 ร�อยละ	 73.08	 มีอายุระห็ว่าง	 31	 -	 60	ปี	 ร�อยละ	

78.61	อายุเฉลี�ย	41	ป	ีด�านระดับการศึกึษา	ผู้้�ให็�บรกิารสว่นให็ญ่ส่ำเรจ็การศึกึษาระดบัปรญิ่ญ่าต่ร	ีร�อยละ	81.25	 

ส่วนให็ญ่่มีห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบห็ลักเป็นงานบริการโรงพยาบาล	(Hospital	Care)	ร�อยละ	40.14	และระยะเวลาที่ี�

รับผู้ิดชอบงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ไม่เกิน	5	ปี	คิดเป็นร�อยละ	42.55

 สปสช. เขต่ 5	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	 ร�อยละ	 82.61	 มีอายุระห็ว่าง	 31	 -	 60	ปี	 ร�อยละ	

73.72	อายุเฉลี�ย	41	ป	ีด�านระดับการศึกึษา	ผู้้�ให็�บรกิารสว่นให็ญ่ส่ำเรจ็การศึกึษาระดบัปรญิ่ญ่าต่ร	ีร�อยละ	49.91	 

ส่วนให็ญ่่มีห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบห็ลักเป็นงานบริการโรงพยาบาล	(Hospital	Care)	ร�อยละ	49.91	และระยะเวลาที่ี�

รับผู้ิดชอบงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ไม่เกิน	5	ปี	คิดเป็นร�อยละ	47.83
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 สปสช. เขต่ 6	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	 ร�อยละ	 79.74	 มีอายุระห็ว่าง	 31	 -	 60	ปี	 ร�อยละ	

76.37	อายุเฉลี�ย	39	ป	ีด�านระดับการศึกึษา	ผู้้�ให็�บรกิารสว่นให็ญ่ส่ำเรจ็การศึกึษาระดบัปรญิ่ญ่าต่ร	ีร�อยละ	84.24	 

ส่วนให็ญ่่มีห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบห็ลักเป็นงานบริการโรงพยาบาล	(Hospital	Care)	ร�อยละ	62.22	และระยะเวลาที่ี�

รับผู้ิดชอบงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ไม่เกิน	5	ปี	คิดเป็นร�อยละ	48.23

 สปสช. เขต่ 7	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	 ร�อยละ	 80.51	 มีอายุระห็ว่าง	 31	 -	 60	ปี	 ร�อยละ	

81.79	อายุเฉลี�ย	41	ป	ีด�านระดับการศึกึษา	ผู้้�ให็�บรกิารสว่นให็ญ่ส่ำเรจ็การศึกึษาระดบัปรญิ่ญ่าต่ร	ีร�อยละ	82.56	 

สว่นให็ญ่ม่หี็น�าที่ี�รบัผู้ดิชอบห็ลกัเปน็งานบรกิารปฐมภ้มิ	(Primary	Care),	งานบรกิารสขุภาพชมุชน	(Community	 

Care)	 ร�อยละ	 43.33	 และระยะเวลาทีี่�รับผู้ิดชอบงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 ไม่เกิน	 5	 ปี	 คิดเป็น 

ร�อยละ	48.21

 สปสช. เขต่ 8	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	 ร�อยละ	 79.44	 มีอายุระห็ว่าง	 31	 -	 60	ปี	 ร�อยละ	

71.71	อายุเฉลี�ย	39	ป	ีด�านระดับการศึกึษา	ผู้้�ให็�บรกิารสว่นให็ญ่ส่ำเรจ็การศึกึษาระดบัปรญิ่ญ่าต่ร	ีร�อยละ	84.21	 

ส่วนให็ญ่่มีห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบห็ลักเป็นงานบริการโรงพยาบาล	(Hospital	Care)	ร�อยละ	44.24	และระยะเวลาที่ี�

รับผู้ิดชอบงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ไม่เกิน	5	ปี	คิดเป็นร�อยละ	50.49

 สปสช. เขต่ 9	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	 ร�อยละ	 82.40	 มีอายุระห็ว่าง	 31	 -	 60	ปี	 ร�อยละ	

69.55		อายเุฉลี�ย	39	ปี	ด�านระดบัการศึกึษา	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่ส่ำเรจ็การศึกึษาระดบัปรญิ่ญ่าต่ร	ีร�อยละ	87.43	 

ส่วนให็ญ่่มีห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบห็ลักเป็นงานบริการโรงพยาบาล	(Hospital	Care)	ร�อยละ	47.21	และระยะเวลาที่ี�

รับผู้ิดชอบงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ไม่เกิน	5	ปี	คิดเป็นร�อยละ	50.84

 สปสช. เขต่ 10	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	ร�อยละ	71.55	มีอายุระห็ว่าง	31	-	60	ปี	ร�อยละ	

77.37	อายุเฉลี�ย	41	ป	ีด�านระดับการศึกึษา	ผู้้�ให็�บรกิารสว่นให็ญ่ส่ำเรจ็การศึกึษาระดบัปรญิ่ญ่าต่ร	ีร�อยละ	82.97	

ส่วนให็ญ่่มีห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบห็ลักเป็นผู้้�รับผู้ิดชอบงานประกันสุขภาพ	ร�อยละ	35.99	และระยะเวลาที่ี�รับผู้ิดชอบ

งานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ไม่เกิน	5	ปี	คิดเป็นร�อยละ	51.94

 สปสช. เขต่ 11	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	ร�อยละ	72.40	มีอายุระห็ว่าง	31	-	60	ปี	ร�อยละ	

86.44	อายุเฉลี�ย	41	ป	ีด�านระดับการศึกึษา	ผู้้�ให็�บรกิารสว่นให็ญ่ส่ำเรจ็การศึกึษาระดบัปรญิ่ญ่าต่ร	ีร�อยละ	91.96	

ส่วนให็ญ่่มีห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบห็ลักเป็นงานบริการโรงพยาบาล	(Hospital	Care)	ร�อยละ	53.31	และระยะเวลาที่ี�

รับผู้ิดชอบงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ไม่เกิน	5	ปี	คิดเป็นร�อยละ	68.61

 สปสช. เขต่ 12	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	ร�อยละ	80.49	มีอายุระห็ว่าง	31	-	60	ปี	ร�อยละ	

91.54	อายุเฉลี�ย	44	ป	ีด�านระดับการศึกึษา	ผู้้�ให็�บรกิารสว่นให็ญ่ส่ำเรจ็การศึกึษาระดบัปรญิ่ญ่าต่ร	ีร�อยละ	92.68	

ส่วนให็ญ่่มีห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบห็ลักเป็นงานบริการโรงพยาบาล	(Hospital	Care)	ร�อยละ		48.46	และระยะเวลาที่ี�

รับผู้ิดชอบงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ไม่เกิน	5	ปี	คิดเป็นร�อยละ	63.58

 สปสช. เขต่ 13	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญิ่ง	 ร�อยละ	 82.08	 มีอายุระห็ว่าง	 31	 -	 60	 ปี																							

ร�อยละ	 75.06	 อายุเฉลี�ย	 42	 ปี	 ด�านระดับการศึึกษา	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่สำเร็จการศึึกษาระดับปริญ่ญ่าต่รี	 

ร�อยละ	72.88	ส่วนให็ญ่มี่ห็น�าทีี่�รบัผิู้ดชอบห็ลักเป็นงานบริการโรงพยาบาล	(Hospital	Care)	ร�อยละ	56.66	และ

ระยะเวลาที่ี�รับผู้ิดชอบงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ไม่เกิน	5	ปี	คิดเป็นร�อยละ	61.26
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 2.3 การรับรู้และความเข้าใจต่่อสิทธิิประโย่ชน์ในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 	 กลุ่มผู้้�ให็�บริการมีการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิิประโยชน์ในระบบห็ลักประกันสุขภาพ 

แห็่งชาต่ิในประเด็นต่่างๆ	ได�แก่	การรับร้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	การรับร้�กองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพในระดับ

ที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�	(กปที่.)/กองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพกรุงเที่พมห็านคร	(กปที่.	กที่ม.)	การรับร้�และความเข�าใจถิ่ึง

วตั่ถุิ่ประสงค์ของ	กปที่./กปที่.	กที่ม.	ในการสนับสนนุการจัดกิจกรรม	และการรับร้�และความเข�าใจถึิ่งห็นว่ยงานทีี่�	

กปที่./กปที่.	กที่ม.	ให็�การสนับสนุนการจัดกิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคได�	

  2.3.1 การรับรู้ห็มาย่เลขสาย่ด่วน สปสช.

	 	 	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่มีการรับร้�ที่ี�ถิ่้กต่�องเกี�ยวกับห็มายเลขการต่ิดต่่อสายด่วน	 สปสช.	

ในการสอบถิ่ามข�อม้ลการใช�สิที่ธิิ	การต่รวจสอบสิที่ธิิ	สิที่ธิิประโยชน์ในการร�องเรียน/ร�องทีุ่กข์	ได�แก่	โที่ร	1330														

ร�อย	90.05	ดังต่ารางที่ี�	64

การรับรู้ห็มาย่เลขสาย่ด่วน สปสช. จำนวน ร้อย่ละ

รับรู้ถูกต่้อง โทร. 1330  6,062 90.05
รับรู้ไม่ถูกต่้อง 264 3.92

					โที่ร.	1669 118	 1.75
					โที่ร.	1300 107	 1.59
					โที่ร.	1506 33 0.49
					โที่ร.	1111 5 0.07
					โที่ร.	1193 1 0.02

ไม่ทราบ 406 6.03

ต่ารางท่� 64 จำนวนและร�อยละของผู้้�ให็�บริการต่่อการรับร้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	ภาพรวมระดับประเที่ศึ

n=	6,732

  2.3.2 การรับรู้และความเข้าใจถึงกองทุนห็ลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ�นห็รือพื�นท่� 

(กปท.)/กองทุนห็ลักประกันสุขภาพกรุงเทพมห็านคร (กปท. กทม.) 

	 	 	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่ร�อยละ	 63.16	 ร้�จัก	 กปที่./กปที่.	 กที่ม.	 ดังต่ารางทีี่�	 65	 และ																				

ผู้้�ให็�บริการรับร้�ว่ากองทีุ่นดังกล่าวเป็นกองทีุ่นที่ี�เกิดจากการสมที่บงบประมาณของ	2	ห็น่วยงานระห็ว่าง	สปสช.	

และ	อปที่.	ร�อยละ	31.98	ดังต่ารางที่ี�	66

การรู้จักกองทุนห็ลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ�นห็รือพื�นท่� จำนวน ร้อย่ละ

					ร้�จัก	 4,252	 63.16	
					ไม่ร้�จัก 2,480		 36.84

ต่ารางท่� 65 จำนวนและร�อยละของผู้้�ให็�บริการที่ี�ร้�จัก	กปที่./กปที่.	กที่ม.
n=	6,732
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การรับรู้และความเข้าใจต่่อท่�มาของงบประมาณี กปท./กปท. กทม. 

(ต่อบได้มากกว่า 1 ข้อ)
จำนวน ร้อย่ละ

รับรู้ถูกต่้อง (การสมทบงบประมาณีระห็ว่าง สปสช.และ อปท.)  1,360 31.98
รับรู้ไม่ถูกต่้อง

					งบกองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(สปสช.)	 3,548 83.44
					งบประมาณจากองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	 2,375 55.86
					งบประมาณจากกระที่รวงสาธิารณสุข 825 19.40
					งบประมาณสำนักงานกองทีุ่นสนับสนุนการสร�างเสริมสุขภาพ	(สสส.) 811 19.07

ไม่ทราบ 219 5.15

ต่ารางท่� 66 จำนวนและร�อยละของผู้้�ให็�บริการต่่อการรับร้�และความเข�าใจที่ี�มาของงบประมาณ

	 ภาพรวมระดับประเที่ศึ n=	4,252

  2.3.3 การรับรู้และความเข้าใจในวัต่ถุประสงค์ของ กปท./กปท. กทม. ในการสนับสนุนการ

จัดกิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค

	 	 	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่รับร้�และมีความเข�าใจต่่อวัต่ถิุ่ประสงค์ของ	 กปที่./กปที่.	 กที่ม.	 

ในการสนบัสนนุการจดักจิกรรม	วา่สามารถิ่จดักจิกรรมได�ที่กุกจิกรรม	ร�อยละ	74.08	ประกอบด�วย	กจิกรรมสร�าง

เสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรคในพ้�นที่ี�	กจิกรรมบรกิารสาธิารณสขุเชงิรกุในชมุชน	และกจิกรรมปอ้งกนั/จดัการโรค

ระบาดและภัยพิบัต่ิในพ้�นที่ี�	ดังต่ารางที่ี�	67

การรับรู้และความเข้าใจในวัต่ถุประสงค์ของ กปท./กปท. กทม. 

ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรม(ต่อบได้มากกว่า 1 ข้อ)
จำนวน ร้อย่ละ

รับรู้ถูกต่้อง จัดได้ทุกกิจกรรม  3,150 74.08
รับรู้ไม่ถูกต่้อง

					กิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคในพ้�นที่ี� 857 20.16
					จัดบริการสาธิารณสุขเชิงรุกในชุมชน 613 14.42
					ป้องกัน/จัดการโรคระบาดและภัยพิบัต่ิในพ้�นที่ี� 231 5.43

ไม่ทราบ 142 3.34

ต่ารางท่� 67 จำนวนและร�อยละของผู้้�ให็�บริการต่่อการรับร้�และความเข�าใจในวัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุน		

	 การจัดกิจกรรม	ภาพรวมระดับประเที่ศึ n=	4,252

  2.3.4 การรับรู้และความเข้าใจถึงห็น่วย่งานท่� กปท./กปท. กทม. ให็้การสนับสนุนการจัด

กิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค

	 	 	 ผู้้�ให็�บรกิารสว่นให็ญ่ร่บัร้�ถิ่ก้ต่�องวา่	การจดัตั่�งกองที่นุห็ลกัประกนัสขุภาพเพ้�อสนบัสนนุ

การจัดกิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคให็�กับห็น่วยงานทุี่กกลุ่ม	 ได�แก่	 อปที่.	 สถิ่านพยาบาล/ห็น่วย

บรกิารสาธิารณสขุในชมุชน	องคก์รชมุชนห็รอ้องคก์รเอกชน	และห็นว่ยงานอ้�นในชมุชน	เชน่	วัด	โรงเรยีน	ร�อยละ	 

68.89	ดังต่ารางที่ี�	68



161

การรับรู้และความเข้าใจถึงห็น่วย่งานท่� กปท./กปท. กทม. สนับสนุน

การจัดกิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคในพื�นท่� (ต่อบได้มากกว่า 1 ข้อ)
จำนวน ร้อย่ละ

รับรู้ถูกต่้อง ทุกกลุ่ม  2,929 68.89
รับรู้ไม่ถูกต่้อง 

					องค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น 503 11.83
					สถิ่านพยาบาล/ห็น่วยบริการสาธิารณสุขในชุมชน 1,047 24.62
					องค์กรชุมชนห็ร้อองค์กรเอกชน		 148 3.48
					ห็น่วยงานอ้�นในชุมชน	เช่น	วัด	โรงเรียน 281 6.61

ไม่ทราบ 138 3.25

ต่ารางท่� 68 จำนวนและร�อยละของผู้้�ให็�บริการต่่อการรับร้�และความเข�าใจถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�	กปที่./กปที่.	กที่ม.		

	 ให็�การสนับสนุนการจดักจิกรรมสร�างเสรมิสุขภาพและป้องกนัโรคในพ้�นทีี่�	ภาพรวมระดบัประเที่ศึ

n=	4,252

	 เม้�อจำแนกต่าม	 สปสช.	 เขต่	 พบว่าผู้้�ให็�บริการมีการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิิประโยชน์ในระบบ 

ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ดังต่ารางที่ี�	69

   สปสช. เขต่ 1	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่รับร้้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	โที่ร	1330	ร�อยละ	91.38	และร้�จัก	

กปที่./กปที่.	 กที่ม.	 ร�อยละ	 58.15	 โดยรับร้�ว่ากองทีุ่นดังกล่าวเป็นกองทีุ่นที่ี�เกิดจากการสมที่บงบประมาณของ 

2	ห็น่วยงาน	ระห็ว่าง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	35.31	สำห็รับวัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรม 

พบว่า	ร�อยละ	75.74	รับร้�ว่าสามารถิ่จัดกิจกรรมได�ทีุ่กกิจกรรม	และร�อยละ	65.50	รับร้�ถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�กองทีุ่น

ให็�การสนับสนุน	

   สปสช. เขต่ 2	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่รับร้้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	โที่ร	1330	ร�อยละ	88.29	และร้�จัก	

กปที่./กปที่.	 กที่ม.	 ร�อยละ	 55.45	 โดยรับร้�ว่ากองทีุ่นดังกล่าวเป็นกองทีุ่นที่ี�เกิดจากการสมที่บงบประมาณของ	 

2	ห็น่วยงาน	ระห็ว่าง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	34.90	สำห็รับวัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรม

พบว่า	ร�อยละ	74.49	รับร้�ว่าสามารถิ่จัดกิจกรรมได�ทีุ่กกิจกรรม	และร�อยละ	71.85	รับร้�ถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�กองทีุ่น

ให็�การสนับสนุน

  สปสช. เขต่ 3	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่รับร้้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	โที่ร	1330	ร�อยละ	90.23	และร้�จัก	

กปที่./กปที่.	 กที่ม.	 ร�อยละ	 54.88	 โดยรับร้�ว่ากองทีุ่นดังกล่าวเป็นกองทีุ่นที่ี�เกิดจากการสมที่บงบประมาณของ	 

2	ห็น่วยงาน	ระห็ว่าง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	32.20	สำห็รับวัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรม

พบว่า	ร�อยละ	74.15	รับร้�ว่าสามารถิ่จัดกิจกรรมได�ทีุ่กกิจกรรม	และร�อยละ	66.95	รับร้�ถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�กองทีุ่น

ให็�การสนับสนุน

   สปสช. เขต่ 4	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่รับร้้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	โที่ร	1330	ร�อยละ	90.87	และร้�จัก	

กปที่./กปที่.	 กที่ม.	 ร�อยละ	 46.39	 โดยรับร้�ว่ากองทีุ่นดังกล่าวเป็นกองทีุ่นที่ี�เกิดจากการสมที่บงบประมาณของ	 

2	 ห็น่วยงาน	 ระห็ว่างสปสช.	 และ	 อปที่.	 ร�อยละ	 26.42	 สำห็รับวัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรม

พบว่า	ร�อยละ	69.95		รับร้�ว่าสามารถิ่จัดกิจกรรมได�ทีุ่กกิจกรรม	และร�อยละ	68.39	รับร้�ถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�กองทีุ่น

ให็�การสนับสนุน
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  สปสช. เขต่ 5	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่รับร้้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	โที่ร	1330	ร�อยละ	88.47	และร้�จัก	

กปที่./กปที่.	 กที่ม.	 ร�อยละ	 53.31	 โดยรับร้�ว่ากองทุี่นดังกล่าวเป็นกองทุี่นทีี่�เกิดจากการสมที่บงบประมาณของ	

2	ห็น่วยงาน	ระห็ว่าง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	35.11	สำห็รับวัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรม 

พบว่า	ร�อยละ	80.14	รับร้�ว่าสามารถิ่จัดกิจกรรมได�ทีุ่กกิจกรรม	และร�อยละ	69.15	รับร้�ถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�กองทีุ่น

ให็�การสนับสนุน

  สปสช. เขต่ 6	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่รับร้้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	โที่ร	1330	ร�อยละ	88.10	และร้�จัก	

กปที่./กปที่.	 กที่ม.	 ร�อยละ	 47.59	 โดยรับร้�ว่ากองทุี่นดังกล่าวเป็นกองทุี่นทีี่�เกิดจากการสมที่บงบประมาณของ	 

2	ห็น่วยงาน	ระห็ว่าง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	30.07	สำห็รับวัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรม

พบว่า	ร�อยละ	76.01	รับร้�ว่าสามารถิ่จัดกิจกรรมได�ทีุ่กกิจกรรม	และร�อยละ	70.27	รับร้�ถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�กองทีุ่น

ให็�การสนับสนุน

  สปสช. เขต่ 7	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่รับร้้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	โที่ร	1330	ร�อยละ	86.15	และร้�จัก	

กปที่./กปที่.	 กที่ม.	 ร�อยละ	 73.08	 โดยรับร้�ว่ากองทุี่นดังกล่าวเป็นกองทุี่นทีี่�เกิดจากการสมที่บงบประมาณของ	

2	ห็น่วยงาน	ระห็ว่าง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	27.37	สำห็รับวัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรม 

พบว่า	ร�อยละ	62.81	รับร้�ว่าสามารถิ่จัดกิจกรรมได�ทีุ่กกิจกรรม	และร�อยละ	67.37	รับร้�ถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�กองทีุ่น

ให็�การสนับสนุน

  สปสช. เขต่ 8	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่รับร้้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	โที่ร	1330	ร�อยละ	88.32	และร้�จัก	

กปที่./กปที่.	 กที่ม.	 ร�อยละ	 52.80	 โดยรับร้�ว่ากองทุี่นดังกล่าวเป็นกองทุี่นทีี่�เกิดจากการสมที่บงบประมาณของ	 

2	ห็น่วยงาน	ระห็ว่าง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	24.61	สำห็รับวัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรม

พบว่า	ร�อยละ	75.08	รับร้�ว่าสามารถิ่จัดกิจกรรมได�ทีุ่กกิจกรรม	และร�อยละ	66.98	รับร้�ถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�กองทีุ่น

ให็�การสนับสนุน

  สปสช. เขต่ 9	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่รับร้้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	โที่ร	1330	ร�อยละ	86.87	และร้�จัก	

กปที่./กปที่.	 กที่ม.	 ร�อยละ	 63.69	 โดยรับร้�ว่ากองทุี่นดังกล่าวเป็นกองทุี่นทีี่�เกิดจากการสมที่บงบประมาณของ	 

2	ห็น่วยงาน	ระห็ว่าง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	43.42	สำห็รับวัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรม

พบว่า	ร�อยละ	85.96	รับร้�ว่าสามารถิ่จัดกิจกรรมได�ทีุ่กกิจกรรม	และร�อยละ	77.63	รับร้�ถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�กองทีุ่น

ให็�การสนับสนุน

   สปสช. เขต่ 10	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่รับร้้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	โที่ร	1330	ร�อยละ	88.15	และร้�จัก	

กปที่./กปที่.	 กที่ม.	 ร�อยละ	 64.44	 โดยรับร้�ว่ากองทุี่นดังกล่าวเป็นกองทุี่นทีี่�เกิดจากการสมที่บงบประมาณของ	 

2	ห็น่วยงาน	ระห็ว่าง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	36.12	สำห็รับวัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรม

พบว่า	ร�อยละ	77.59	รับร้�ว่าสามารถิ่จัดกิจกรรมได�ทีุ่กกิจกรรม	และร�อยละ	69.23	รับร้�ถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�กองทีุ่น

ให็�การสนับสนุน

   สปสช. เขต่ 11	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่รับร้้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	โที่ร	1330	ร�อยละ	91.64	และร้�จัก	

กปที่./กปที่.	 กที่ม.	 ร�อยละ	 92.27	 โดยรับร้�ว่ากองทุี่นดังกล่าวเป็นกองทุี่นทีี่�เกิดจากการสมที่บงบประมาณของ	 
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2	ห็น่วยงาน	ระห็ว่าง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	32.99	สำห็รับวัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรม

พบว่า	ร�อยละ	87.86	รับร้�ว่าสามารถิ่จัดกิจกรรมได�ทีุ่กกิจกรรม	และร�อยละ	87.69	รับร้�ถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�กองทีุ่น

ให็�การสนับสนุน

  สปสช. เขต่ 12	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่รับร้้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	โที่ร	1330	ร�อยละ	97.56	และร้�จัก	

กปที่./กปที่.	 กที่ม.	 ร�อยละ	 99.51	 โดยรับร้�ว่ากองทุี่นดังกล่าวเป็นกองทุี่นทีี่�เกิดจากการสมที่บงบประมาณของ	 

2	ห็น่วยงาน	ระห็ว่าง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	31.86	สำห็รับวัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรม

พบว่า	ร�อยละ	56.05	รับร้�ว่าสามารถิ่จัดกิจกรรมได�ทีุ่กกิจกรรม	และร�อยละ	50.82	รับร้�ถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�กองทีุ่น

ให็�การสนับสนุน

  สปสช. เขต่ 13	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่รับร้้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	โที่ร	1330	ร�อยละ	92.01	และร้�จัก	

กปที่./กปที่.	 กที่ม.	 ร�อยละ	 49.15	 โดยรับร้�ว่ากองทุี่นดังกล่าวเป็นกองทุี่นทีี่�เกิดจากการสมที่บงบประมาณของ	 

2	ห็น่วยงาน	ระห็ว่าง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	21.18	สำห็รับวัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรม

พบว่า	ร�อยละ	73.40	รับร้�ว่าสามารถิ่จัดกิจกรรมได�ทีุ่กกิจกรรม	และร�อยละ	65.52	รับร้�ถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�กองทีุ่น

ให็�การสนับสนุน
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  2.3.5 การรับรู้และความเข้าใจต่่อสิทธิิและห็น้าท่�ของผู้ม่สิทธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 	 	 ผู้้�ให็�บริการมีการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิิและห็น�าทีี่�ของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิ	โดยเม้�อจำแนกเป็นประเด็น	พบว่า	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่รับร้�ด�านนโยบาย	“30	บาที่	รักษาทีุ่กที่ี�	 

ด�วยบัต่รประชาชนใบเดียว”	 ในพ้�นทีี่�นำร่อง	 ประชาชนใช�บัต่รประจำตั่วประชาชนรับบริการรักษาพยาบาลได�ที่ี�

ห็น่วยบริการรัฐทีุ่กแห็่ง	และห็น่วยบริการภาคเอกชนที่ี�ขึ�นที่ะเบียนในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ร�อยละ	

91.38	ดังต่ารางที่ี�	70

สิทธิิของผู้ม่สิทธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ (สิทธิิบัต่รทอง)
ร้อย่ละการรับรู้

ทราบ ไม่ทราบ
นโยบาย	“30	บาที่	รักษาทีุ่กที่ี�	ด�วยบัต่รประชาชนใบเดียว”	ในพ้�นที่ี�นำร่อง	ประชาชนใช�บัต่ร		

			ประจำต่ัวประชาชนรับบริการรักษาพยาบาลได�ที่ี�ห็น่วยบริการรัฐทีุ่กแห็่ง	และห็น่วยบริการภาค		

			เอกชนที่ี�ขึ�นที่ะเบียนในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

91.38 8.62

2.	กรณีจำเป็นต่�องเข�ารับบริการที่ี�ห็น่วยบริการอ้�นที่ี�ไม่ใช่ห็น่วยบริการต่ามสิที่ธิิ	

				ผู้้�มีสิที่ธิิมีสิที่ธิิรักษาแบบผู้้�ป่วยในโดยไม่ต่�องกลับไปรับใบส่งต่ัว

86.23 13.77

3.	คัดกรองมะเร็งปากมดล้ก	โดยวิธิี	HPV	DNA	test	อายุ	30-59	ปี	 85.86 14.14
4.	คัดกรองมะเร็งลำไส�ให็ญ่่ในประชาชนกลุ่มอายุ	50-70	ปี 84.69 15.31
5.	ผู้้�มีสิที่ธิิสามารถิ่รับยาที่ี�ร�านยาที่ี�เข�าร่วมโครงการ	กรณีเจ็บป่วย	16	กลุ่มอาการ,	รับบริการ

			สาธิารณสุขที่ี�คลินิกภาคเอกชนที่ี�เป็นห็น่วยบริการในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ได�แก่	

			คลินิกพยาบาล	คลินิกเวชกรรม	คลินิกกายภาพบำบัด	คลินิกเที่คนิคการแพที่ย์	

			คลินิกที่ันต่กรรม	คลินิกแพที่ย์แผู้นไที่ย

82.78 17.22

6.	มีสิที่ธิิคลอดบุต่รได�ไม่จำกัดจำนวนครั�ง 82.68 17.32
7.	ผู้้�มีสิที่ธิิมีสิที่ธิิรับบริการสาธิารณสุขที่างไกล	(Telemedicine) 84.02 15.98
8.	ผู้้�ป่วยระยะที่�ายมีสิที่ธิิรับการด้แลรักษาพยาบาลแบบประคับประคองได�ที่ี�

			สถิ่านชีวาภิบาล	ห็ร้อศึ้นย์ชีวาภิบาล	

78.43 21.57

9.	ห็ญ่ิงต่ั�งครรภ์ได�รับการด้แลก่อนคลอด	8	ครั�ง 77.82 22.18
10.	ผู้้�ส้งอายุ	ผู้้�พิการ	ผู้้�ที่ี�มีภาวะกลั�นปัสสาวะ/อุจจาระไม่ได�	มีสิที่ธิิได�รับผู้�าอ�อมผู้้�ให็ญ่่/

					แผู้่นรองซีับ/แผู้่นเสริมซีึมซีับ

72.76 27.24

11.	ผู้้�มีสิที่ธิิสามารถิ่ย้�นคำร�องขอรับเงินช่วยเห็ล้อเบ้�องต่�น	ห็ากได�รับความเสียห็ายจากการ

					รักษาพยาบาลห็ลังจากที่ราบความเสียห็ายภายใน	2	ปี

69.43 30.57

ต่ารางท่� 70 ร�อยละของผู้้�ให็�บริการต่่อการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิิและห็น�าที่ี�ของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกัน

	 สุขภาพแห็่งชาต่ิ	ภาพรวมระดับประเที่ศึ
n=	6,732

	 	 	 ผู้้�ให็�บริการมีการรับร้�และความเข�าใจต่่อการบริห็ารจัดการกองทุี่น	 ของ	 สปสช.	 เม้�อ

จำแนกเปน็ประเดน็	พบวา่ผู้้�ให็�บรกิารสว่นให็ญ่ร่บัร้�วา่ห็นว่ยบรกิารต่�องที่ำการยน้ยนัการรบับรกิาร	(การปดิสทิี่ธิ)ิ	

ห็ลงัจากที่ี�ประชาชนรบับรกิารแล�ว	(ต่ามนโยบาย	“30	บาที่	รกัษาที่กุทีี่�ด�วยบตั่รประชาชนใบเดยีว”)	ร�อยละ	85.22	

ดังต่ารางที่ี�	71
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การบริห็ารจัดการกองทุน ของ สปสช.
ร้อย่ละการรับรู้

ทราบ ไม่ทราบ
ห็น่วยบริการต่�องที่ำการย้นยันการรับบริการ	(การปิดสิที่ธิิ)	ห็ลังจากที่ี�ประชาชนรับบริการแล�ว	
(ต่ามนโยบาย	“30	บาที่	รักษาทีุ่กที่ี�ด�วยบัต่รประชาชนใบเดียว”)	

85.22 14.78

2.	งบกองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	สามารถิ่ใช�เพ้�อสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค
				แก่คนไที่ยทีุ่กสิที่ธิิ

82.32 17.68

3.	สปสช.	มีการรับฟื้ังความคิดเห็็นจากผู้้�ให็�บริการและผู้้�รับบริการ	เพ้�อนำผู้ลไปปรับปรุงสิที่ธิิ
				ประโยชน์	และพัฒนาระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

81.91 18.09

4.	องค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	สนับสนุนงบประมาณให็�กับห็น่วยบริการและภาคีเคร้อข่ายที่ี�
				เกี�ยวข�องในการดำเนินกิจกรรมการด้แลสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค	บริการสาธิารณสุข
				เชิงรุก	ได�แก่	1)	กปที่./กปที่.	กที่ม.	2)	ค่าบริการสาธิารณสุขสำห็รับผู้้�ที่ี�มีภาวะพึ�งพิงในชุมชน	
				(LTC)	3)	กองทีุ่นฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพระดับจังห็วัด

70.81 29.19

5.	งบกองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิจ่ายเป็นเงินช่วยเห็ล้อเบ้�องต่�น	แก่ผู้้�ให็�บริการที่ี�ได�รับ
				ความเสียห็ายจากการให็�บริการสาธิารณสุขต่ามประกาศึกระที่รวงสาธิารณสุข	ห็ลังจากที่ราบ
				ความเสียห็ายภายใน	1	ปี

68.97 31.03

6.	ห็น่วยบริการส่งข�อม้ลการรับบริการและเม้�อข�อม้ลผู้่านการประมวลผู้ลเรียบร�อยแล�ว	จะได�รับ
				การจ่ายชดเชยค่าบริการ	ภายใน	3	วัน	(ต่ามนโยบาย	“30	บาที่	รักษาทีุ่กที่ี�	ด�วยบัต่ร
				ประชาชนใบเดียว”)

68.54 31.46

7.	งบกองทีุ่นสำห็รับเป็นค่าใช�จ่ายในการจัดบริการสาธิารณสุขให็�กับผู้้�มีสิที่ธิิ	เป็นงบคนละส่วน
				กับงบดำเนินงานของสำนักงาน	(สปสช.)	จะนำมาใช�ที่ดแที่นกันไม่ได�

60.53 39.47

ต่ารางท่� 71 ร�อยละของผู้้�ให็�บริการต่่อการรับร้�และความเข�าใจต่่อการบริห็ารจัดการกองทีุ่น	ของ	สปสช.	

	 ภาพรวมระดับประเที่ศึ n=	6,732

   ผู้้�ให็�บรกิารมกีารรบัร้�และความเข�าใจต่่อการคุ�มครองสทิี่ธิกิารรับบริการ	เม้�อจำแนกเปน็ 

ประเด็น	 พบว่าผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่รับร้�ถิ่ึงช่องที่างรับเร้�องร�องเรียน	 เช่น	 ห็น่วยรับเร้�องร�องเรียนอ้�นที่ี�เป็นอิสระ 

จากผู้้�ถิ่้กร�องเรียนต่ามมาต่รา	50(5)	ห็ร้อศึ้นย์คุ�มครองสิที่ธิิบัต่รที่อง	ที่ี�ดำเนินการโดยภาคประชาชน	ศึ้นย์บริการ

ห็ลักประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ	สปสช.	เขต่	และสายด่วน	สปสช.	1330	ร�อยละ	84.12	ดังต่ารางที่ี�	72

การคุ้มครองสิทธิิการรับบริการ
ร้อย่ละการรับรู้

ทราบ ไม่ทราบ
มีช่องที่างรับเร้�องร�องเรียน	เช่น	ห็น่วยรับเร้�องร�องเรียนอ้�นที่ี�เป็นอิสระจากผู้้�ถิ่้กร�องเรียนต่าม
			มาต่รา	50(5)	ห็ร้อศึ้นย์คุ�มครองสิที่ธิิบัต่รที่อง	ที่ี�ดำเนินการโดยภาคประชาชน	ศึ้นย์บริการ
			ห็ลักประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ	สปสช.	เขต่	และสายด่วน	สปสช.	1330	

84.12 15.88

2.	การเข�ารับบริการสาธิารณสุขต่ามสิที่ธิิ	ห็น่วยบริการไม่สามารถิ่เก็บค่าบริการห็ร้อเรียกเก็บ
			เกินกว่าอัต่ราที่ี�คณะกรรมการกำห็นด	กรณีห็น่วยบริการเรียกเก็บค่าบริการ	ห็ร้อไม่ได�รับ
			ความสะดวกต่ามสิที่ธิิ	ประชาชนสามารถิ่ร�องเรียนต่่อสำนักงานได�

81.46 18.54

3.	การจ่ายเงินช่วยเห็ล้อเบ้�องต่�นแก่ผู้้�รับบริการที่ี�ได�รับความเสียห็ายจากการรักษาพยาบาล	
			(มาต่รา	41)	ห็ลังจากที่ราบความเสียห็ายภายใน	2	ปี

69.98 30.02

ต่ารางท่� 72 ร�อยละของผู้้�ให็�บริการต่่อการรับร้�และความเข�าใจต่่อการคุ�มครองสิที่ธิิการรับบริการ	ภาพรวม 

	 ระดับประเที่ศึ
n=	6,732
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	 เม้�อจำแนกต่าม	 สปสช.	 เขต่	พบว่าผู้้�ให็�บริการมีการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิิและห็น�าที่ี�ของผู้้�มีสิที่ธิิ

ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ดังต่ารางที่ี�	73

 สปสช. เขต่ 1	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่	่มีการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิแิละห็น�าทีี่�ของ	ผู้้�มสีทิี่ธิหิ็ลักประกัน

สุขภาพแห่็งชาต่ิที่ั�ง	 3	 ประเด็นห็ลัก	 ได�แก่	 ด�านสิที่ธิิของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 (สิที่ธิิบัต่รที่อง)	 

พบว่าผู้้�ให็�บริการรับร้�และความเข�าใจต่่อประเด็นย่อยเร้�องนโยบาย	 “30	 บาที่	 รักษาทุี่กทีี่�	 ด�วยบัต่รประชาชน 

ใบเดยีว”	ในพ้�นที่ี�นำรอ่ง	ประชาชนใช�บัต่รประจำต่วัประชาชนรบับรกิารรกัษาพยาบาลได�ที่ี�ห็นว่ยบรกิารรฐัที่กุแห็ง่

และห็น่วยบริการภาคเอกชนที่ี�ขึ�นที่ะเบียนในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	ร�อยละ	95.61	สำห็รับ

ประเด็นที่ี�	 2	ด�านการบริห็ารจัดการกองทีุ่น	ของ	สปสช.	พบว่าผู้้�ให็�บริการรับร้�และความเข�าใจต่่อประเด็นย่อย

เร้�องงบกองทุี่นห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่สามารถิ่ใช�เพ้�อสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคแก่คนไที่ยทุี่กสิที่ธิิ

มากที่ี�สุด	ร�อยละ	87.93	และประเด็นที่ี�	3	ด�านการคุ�มครองสิที่ธิิการรับบริการ	พบว่าผู้้�ให็�บริการรับร้�และความ

เข�าใจต่อ่ประเด็นย่อยเร้�อง	การเข�ารับบริการสาธิารณสุขต่ามสิที่ธิ	ิห็น่วยบริการไม่สามารถิ่เก็บค่าบริการห็รอ้เรยีก

เกบ็เกนิกวา่อตั่ราที่ี�คณะกรรมการกำห็นดกรณหี็นว่ยบรกิารเรยีกเกบ็คา่บรกิาร	ห็รอ้ไมไ่ด�รับความสะดวกต่ามสทิี่ธิิ	

ประชาชนสามารถิ่ร�องเรียนต่่อสำนักงานได�	ร�อยละ	84.95	

  สปสช. เขต่ 2	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่	่มีการรับร้�และความเข�าใจต่อ่สิที่ธิแิละห็น�าทีี่�ของผู้้�มีสทิี่ธิหิ็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิที่ั�ง	3	ประเด็นห็ลัก	ได�แก่	ด�านสิที่ธิิของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(สิที่ธิิบัต่รที่อง)	พบ

วา่ผู้้�ให็�บรกิารรบัร้�และความเข�าใจต่อ่ประเดน็ยอ่ยเร้�องนโยบาย	“30	บาที่	รกัษาที่กุทีี่�	ด�วยบตั่รประชาชนใบเดยีว”	 

ในพ้�นที่ี�นำร่อง	 ประชาชนใช�บัต่รประจำต่ัวประชาชนรับบริการรักษาพยาบาลได�ที่ี�ห็น่วยบริการรัฐทีุ่กแห็่งและ

ห็น่วยบริการภาคเอกชนทีี่�ขึ�นที่ะเบียนในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่มากทีี่�สุด	 ร�อยละ	 91.06	 สำห็รับ

ประเด็นที่ี�	2	ด�านการบริห็ารจัดการกองทีุ่น	ของ	สปสช.		พบว่าผู้้�ให็�บริการรับร้�และความเข�าใจต่่อประเด็นย่อย

เร้�องห็น่วยบริการต่�องที่ำการยน้ยันการรับบริการ	(การปิดสิที่ธิ)ิ	ห็ลังจากทีี่�ประชาชนรับบริการแล�ว	(ต่ามนโยบาย	 

“30	บาที่	รักษาทีุ่กที่ี�	ด�วยบัต่รประชาชนใบเดียว”)	มากที่ี�สุด	ร�อยละ	86.99	และประเด็นที่ี�	3	ด�านการคุ�มครอง

สิที่ธิิการรับบริการ	 พบว่าผู้้�ให็�บริการรับร้�และความเข�าใจต่่อประเด็นย่อยเร้�อง	 มีช่องที่างรับเร้�องร�องเรียน	 เช่น	

ห็นว่ยรบัเร้�องร�องเรยีนอ้�นที่ี�เป็นอสิระจากผู้้�ถิ่ก้ร�องเรยีนต่ามมาต่รา	50(5)	ห็รอ้ศึน้ย์คุ�มครองสิที่ธิบิตั่รที่อง	ที่ี�ดำเนนิ

การโดยภาคประชาชน	ศึ้นย์บริการห็ลักประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ	สปสช.	เขต่	และสายด่วน	สปสช.	1330	

ร�อยละ	83.41	

  สปสช. เขต่ 3	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่	่มีการรับร้�และความเข�าใจต่อ่สิที่ธิแิละห็น�าทีี่�ของผู้้�มีสทิี่ธิหิ็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิที่ั�ง	3	ประเด็นห็ลัก	ได�แก่	ด�านสิที่ธิิของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(สิที่ธิิบัต่รที่อง)	พบ

วา่ผู้้�ให็�บรกิารรบัร้�และความเข�าใจต่อ่ประเดน็ยอ่ยเร้�องนโยบาย	“30	บาที่	รกัษาที่กุทีี่�	ด�วยบตั่รประชาชนใบเดยีว”	 

ในพ้�นที่ี�นำร่อง	 ประชาชนใช�บัต่รประจำต่ัวประชาชนรับบริการรักษาพยาบาลได�ที่ี�ห็น่วยบริการรัฐทีุ่กแห็่งและ

ห็น่วยบริการภาคเอกชนทีี่�ขึ�นที่ะเบียนในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่มากทีี่�สุด	 ร�อยละ	 95.35	 สำห็รับ

ประเด็นที่ี�	 2	 ด�านการบริห็ารจัดการกองทุี่น	 ของ	 สปสช.	 	 พบว่าผู้้�ให็�บริการรับร้�และความเข�าใจต่่อประเด็น

ย่อยเร้�องห็น่วยบริการต่�องที่ำการย้นยันการรับบริการ	 (การปิดสิที่ธิิ)	 ห็ลังจากที่ี�ประชาชนรับบริการแล�ว	 (ต่าม
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นโยบาย	“30	บาที่	รักษาทีุ่กที่ี�	ด�วยบัต่รประชาชนใบเดียว”)	มากที่ี�สุด	ร�อยละ	86.51	และประเด็นที่ี�	3	ด�านการ

คุ�มครองสิที่ธิกิารรบับรกิาร	พบวา่ผู้้�ให็�บรกิารรบัร้�และความเข�าใจต่่อประเดน็ย่อยเร้�องมชีอ่งที่างรบัเร้�องร�องเรยีน	

เช่น	 ห็น่วยรับเร้�องร�องเรียนอ้�นที่ี�เป็นอิสระจากผู้้�ถ้ิ่กร�องเรียนต่ามมาต่รา	 50(5)	 ห็ร้อศึ้นย์คุ�มครองสิที่ธิิบัต่รที่อง	 

ที่ี�ดำเนินการโดยภาคประชาชน	 ศึ้นย์บริการห็ลักประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ	 สปสช.	 เขต่	 และสายด่วน	 

สปสช.	1330	ร�อยละ	84.19

  สปสช. เขต่ 4	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่	่มีการรับร้�และความเข�าใจต่อ่สิที่ธิแิละห็น�าทีี่�ของผู้้�มีสทิี่ธิหิ็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิที่ั�ง	3	ประเด็นห็ลัก	ได�แก่	ด�านสิที่ธิิของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(สิที่ธิิบัต่รที่อง)	พบ

วา่ผู้้�ให็�บรกิารรบัร้�และความเข�าใจต่อ่ประเดน็ยอ่ยเร้�องนโยบาย	“30	บาที่	รกัษาที่กุทีี่�	ด�วยบตั่รประชาชนใบเดยีว”	 

ในพ้�นที่ี�นำร่อง	 ประชาชนใช�บัต่รประจำต่ัวประชาชนรับบริการรักษาพยาบาลได�ที่ี�ห็น่วยบริการรัฐทีุ่กแห็่งและ

ห็น่วยบริการภาคเอกชนทีี่�ขึ�นที่ะเบียนในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่มากทีี่�สุด	 ร�อยละ	 91.35	 สำห็รับ

ประเด็นที่ี�	 2	 ด�านการบริห็ารจัดการกองทีุ่น	 ของ	 สปสช.	 พบว่าผู้้�ให็�บริการรับร้�และความเข�าใจต่่อประเด็น

ย่อยเร้�องห็น่วยบริการต่�องที่ำการย้นยันการรับบริการ	 (การปิดสิที่ธิิ)	 ห็ลังจากที่ี�ประชาชนรับบริการแล�ว	 (ต่าม

นโยบาย	“30	บาที่	รักษาทีุ่กที่ี�	ด�วยบัต่รประชาชนใบเดียว”)	มากที่ี�สุด	ร�อยละ	87.74	และประเด็นที่ี�	3	ด�านการ

คุ�มครองสทิี่ธิิการรบับรกิาร	พบวา่ผู้้�ให็�บริการรบัร้�และความเข�าใจต่อ่ประเด็นยอ่ยเร้�อง	มชีอ่งที่างรับเร้�องร�องเรยีน	

เช่น	 ห็น่วยรับเร้�องร�องเรียนอ้�นที่ี�เป็นอิสระจากผู้้�ถ้ิ่กร�องเรียนต่ามมาต่รา	 50(5)	 ห็ร้อศึ้นย์คุ�มครองสิที่ธิิบัต่รที่อง	 

ที่ี�ดำเนินการโดยภาคประชาชน	ศึน้ยบ์รกิารห็ลกัประกนัสขุภาพในห็นว่ยบรกิาร	สปสช.	เขต่	และสายดว่น	สปสช.	

1330	ร�อยละ	82.45	

 สปสช.เขต่ 5	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่	มีการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิิและห็น�าที่ี�ของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิที่ั�ง	3	ประเด็นห็ลัก	ได�แก่	ด�านสิที่ธิิของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(สิที่ธิิบัต่รที่อง)	พบ

วา่ผู้้�ให็�บรกิารรบัร้�และความเข�าใจต่อ่ประเดน็ยอ่ยเร้�องนโยบาย	“30	บาที่	รกัษาที่กุทีี่�	ด�วยบตั่รประชาชนใบเดยีว”	 

ในพ้�นที่ี�นำร่อง	 ประชาชนใช�บัต่รประจำต่ัวประชาชนรับบริการรักษาพยาบาลได�ที่ี�ห็น่วยบริการรัฐทีุ่กแห็่งและ

ห็น่วยบริการภาคเอกชนทีี่�ขึ�นที่ะเบียนในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่มากทีี่�สุด	 ร�อยละ	 94.33	 สำห็รับ

ประเด็นที่ี�	 2	ด�านการบริห็ารจัดการกองทีุ่น	ของ	สปสช.	พบว่าผู้้�ให็�บริการรับร้�และความเข�าใจต่่อประเด็นย่อย

เร้�อง	สปสช.	มีการรับฟื้ังความคิดเห็็นจากผู้้�ให็�บริการและผู้้�รับบริการ	เพ้�อนำผู้ลไปปรับปรุงสิที่ธิิประโยชน์	และ

พฒันาระบบห็ลักประกันสขุภาพแห็ง่ชาติ่	และงบกองทุี่นห็ลกัประกันสขุภาพแห็ง่ชาติ่	สามารถิ่ใช�เพ้�อสร�างเสริมสขุ

ภาพและป้องกันโรคแก่คนไที่ยทีุ่กสิที่ธิิ	 มากที่ี�สุด	 มีคะแนนเฉลี�ยเที่่ากันอย้่ที่ี�	 ร�อยละ	 81.10	 และประเด็นที่ี�	 3	 

ด�านการคุ�มครองสิที่ธิิการรับบริการ	 พบว่า	 ผู้้�ให็�บริการรับร้�และความเข�าใจต่่อประเด็นย่อยเร้�อง	 มีช่องที่างรับ

เร้�องร�องเรียน	เช่น	ห็น่วยรับเร้�องร�องเรียนอ้�นที่ี�เป็นอิสระจากผู้้�ถิ่้กร�องเรียนต่ามมาต่รา	50(5)	ห็ร้อศึ้นย์คุ�มครอง

สิที่ธิิบัต่รที่อง	ที่ี�ดำเนินการโดยภาคประชาชน	ศึ้นย์บริการห็ลักประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ	สปสช.	เขต่	และ 

สายด่วน	สปสช.	1330	ร�อยละ	82.42

  สปสช. เขต่ 6	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่	่มีการรับร้�และความเข�าใจต่อ่สิที่ธิแิละห็น�าทีี่�ของผู้้�มีสทิี่ธิหิ็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิที่ั�ง	3	ประเด็นห็ลัก	ได�แก่	ด�านสิที่ธิิของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(สิที่ธิิบัต่รที่อง)	พบ
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วา่ผู้้�ให็�บรกิารรบัร้�และความเข�าใจต่อ่ประเดน็ยอ่ยเร้�องนโยบาย	“30	บาที่	รกัษาที่กุทีี่�	ด�วยบตั่รประชาชนใบเดยีว”	 

ในพ้�นที่ี�นำร่อง	 ประชาชนใช�บัต่รประจำต่ัวประชาชนรับบริการรักษาพยาบาลได�ที่ี�ห็น่วยบริการรัฐทีุ่กแห็่งและ

ห็น่วยบริการภาคเอกชนทีี่�ขึ�นที่ะเบียนในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่มากทีี่�สุด	 ร�อยละ	 95.50	 สำห็รับ

ประเด็นที่ี�	 2	ด�านการบริห็ารจัดการกองทีุ่น	ของ	สปสช.	พบว่าผู้้�ให็�บริการรับร้�และความเข�าใจต่่อประเด็นย่อย

เร้�องห็น่วยบริการต่�องที่ำการยน้ยันการรับบริการ	(การปิดสิที่ธิ)ิ	ห็ลังจากทีี่�ประชาชนรับบริการแล�ว	(ต่ามนโยบาย	

“30	บาที่	รักษาทีุ่กที่ี�	ด�วยบัต่รประชาชนใบเดียว”)	มากที่ี�สุด	ร�อยละ	84.24	และประเด็นที่ี�	3	ด�านการคุ�มครอง

สิที่ธิิการรับบริการ	 พบว่า	 ผู้้�ให็�บริการรับร้�และความเข�าใจต่่อประเด็นย่อยเร้�อง	 มีช่องที่างรับเร้�องร�องเรียน	 เช่น	

ห็น่วยรับเร้�องร�องเรียนอ้�นทีี่�เป็นอิสระจากผู้้�ถ้ิ่กร�องเรียนต่ามมาต่รา	 50(5)	 ห็ร้อศึ้นย์คุ�มครองสิที่ธิิบัต่รที่อง	 

ที่ี�ดำเนินการโดยภาคประชาชน	 ศึ้นย์บริการห็ลักประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ	 สปสช.	 เขต่	 และสายด่วน	 

สปสช.	1330	ร�อยละ	81.35

  สปสช.เขต่ 7	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่	มีการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิิและห็น�าที่ี�ของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิที่ั�ง	3	ประเด็นห็ลัก	ได�แก่	ด�านสิที่ธิิของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(สิที่ธิิบัต่รที่อง)	พบ

วา่ผู้้�ให็�บรกิารรบัร้�และความเข�าใจต่อ่ประเดน็ยอ่ยเร้�องนโยบาย	“30	บาที่	รกัษาที่กุทีี่�	ด�วยบตั่รประชาชนใบเดยีว”	 

ในพ้�นที่ี�นำร่อง	 ประชาชนใช�บัต่รประจำต่ัวประชาชนรับบริการรักษาพยาบาลได�ที่ี�ห็น่วยบริการรัฐทีุ่กแห็่งและ

ห็น่วยบริการภาคเอกชนทีี่�ขึ�นที่ะเบียนในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่มากทีี่�สุด	 ร�อยละ	 98.46	 สำห็รับ	

ประเด็นที่ี�	 2	ด�านการบริห็ารจัดการกองทีุ่น	ของ	สปสช.	พบว่าผู้้�ให็�บริการรับร้�และความเข�าใจต่่อประเด็นย่อย

เร้�อง	งบกองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	สามารถิ่ใช�เพ้�อสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคแก่คนไที่ยทีุ่กสิที่ธิิ	

และห็น่วยบรกิารต่�องที่ำการยน้ยนัการรบับรกิาร	(การปดิสทิี่ธิ)ิ	ห็ลงัจากทีี่�ประชาชนรบับรกิารแล�ว	(ต่ามนโยบาย	 

“30	บาที่	 รักษาทีุ่กที่ี�	 ด�วยบัต่รประชาชนใบเดียว”)	มากที่ี�สุด	มีคะแนนเฉลี�ยเที่่ากันอย้่่ที่ี�	 ร�อยละ	90.77	และ

ประเด็นที่ี�	 3	 ด�านการคุ�มครองสิที่ธิิการรับบริการ	 พบว่าผู้้�ให็�บริการรับร้�และความเข�าใจต่่อประเด็นย่อยเร้�อง	 

มีช่องที่างรับเร้�องร�องเรียน	 เช่น	ห็น่วยรับเร้�องร�องเรียนอ้�นที่ี�เป็นอิสระจากผู้้�ถิ่้กร�องเรียนต่ามมาต่รา	50(5)	ห็ร้อ

ศึ้นย์คุ�มครองสิที่ธิิบัต่รที่อง	 ที่ี�ดำเนินการโดยภาคประชาชน	 ศึ้นย์บริการห็ลักประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ	 

สปสช.เขต่	และสายด่วน	สปสช.	1330	ร�อยละ	91.79

  สปสช. เขต่ 8	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่	่มีการรับร้�และความเข�าใจต่อ่สิที่ธิแิละห็น�าทีี่�ของผู้้�มีสทิี่ธิหิ็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิที่ั�ง	3	ประเด็นห็ลัก	ได�แก่	ด�านสิที่ธิิของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(สิที่ธิิบัต่รที่อง)	พบ

วา่ผู้้�ให็�บรกิารรบัร้�และความเข�าใจต่อ่ประเดน็ยอ่ยเร้�องนโยบาย	“30	บาที่	รกัษาที่กุทีี่�	ด�วยบตั่รประชาชนใบเดยีว” 

ในพ้�นที่ี�นำร่อง	 ประชาชนใช�บัต่รประจำต่ัวประชาชนรับบริการรักษาพยาบาลได�ที่ี�ห็น่วยบริการรัฐทีุ่กแห็่งและ

ห็น่วยบริการภาคเอกชนทีี่�ขึ�นที่ะเบียนในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่มากทีี่�สุด	 ร�อยละ	 96.71	 สำห็รับ

ประเด็นที่ี�	 2	 ด�านการบริห็ารจัดการกองทุี่น	 ของ	 สปสช.	 	 พบว่าผู้้�ให็�บริการรับร้�และความเข�าใจต่่อประเด็น

ย่อยเร้�องห็น่วยบริการต่�องที่ำการย้นยันการรับบริการ	 (การปิดสิที่ธิิ)	 ห็ลังจากที่ี�ประชาชนรับบริการแล�ว	 (ต่าม

นโยบาย	“30	บาที่	รักษาทีุ่กที่ี�	ด�วยบัต่รประชาชนใบเดียว”)	มากที่ี�สุด	ร�อยละ	87.66	และประเด็นที่ี�	3	ด�านการ

คุ�มครองสทิี่ธิิการรบับรกิาร	พบวา่ผู้้�ให็�บริการรบัร้�และความเข�าใจต่อ่ประเด็นยอ่ยเร้�อง	มชีอ่งที่างรับเร้�องร�องเรยีน	
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เช่น	 ห็น่วยรับเร้�องร�องเรียนอ้�นที่ี�เป็นอิสระจากผู้้�ถ้ิ่กร�องเรียนต่ามมาต่รา	 50(5)	 ห็ร้อศึ้นย์คุ�มครองสิที่ธิิบัต่รที่อง	 

ที่ี�ดำเนินการโดยภาคประชาชน	ศึน้ยบ์รกิารห็ลกัประกนัสขุภาพในห็นว่ยบรกิาร	สปสช.	เขต่	และสายดว่น	สปสช.	

1330	ร�อยละ	83.39

  สปสช. เขต่ 9	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่	่มีการรับร้�และความเข�าใจต่อ่สิที่ธิแิละห็น�าทีี่�ของผู้้�มีสทิี่ธิหิ็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิที่ั�ง	3	ประเด็นห็ลัก	ได�แก่	ด�านสิที่ธิิของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(สิที่ธิิบัต่รที่อง)	พบ

วา่ผู้้�ให็�บรกิารรบัร้�และความเข�าใจต่อ่ประเดน็ยอ่ยเร้�องนโยบาย	“30	บาที่	รกัษาที่กุทีี่�	ด�วยบตั่รประชาชนใบเดยีว”	 

ในพ้�นที่ี�นำร่อง	 ประชาชนใช�บัต่รประจำต่ัวประชาชนรับบริการรักษาพยาบาลได�ที่ี�ห็น่วยบริการรัฐทีุ่กแห็่งและ

ห็น่วยบริการภาคเอกชนทีี่�ขึ�นที่ะเบียนในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่มากทีี่�สุด	 ร�อยละ	 97.21	 สำห็รับ

ประเด็นที่ี�	 2	ด�านการบริห็ารจัดการกองทีุ่น	ของ	สปสช.	พบว่าผู้้�ให็�บริการรับร้�และความเข�าใจต่่อประเด็นย่อย

เร้�องห็น่วยบริการต่�องที่ำการยน้ยันการรับบริการ	(การปิดสิที่ธิ)ิ	ห็ลังจากทีี่�ประชาชนรับบริการแล�ว	(ต่ามนโยบาย 

“30	บาที่	รักษาทีุ่กที่ี�	ด�วยบัต่รประชาชนใบเดียว”)	มากที่ี�สุด	ร�อยละ	92.46	และประเด็นที่ี�	3	ด�านการคุ�มครอง

สิที่ธิิการรับบริการ	 พบว่าผู้้�ให็�บริการรับร้�และความเข�าใจต่่อประเด็นย่อยเร้�อง	 มีช่องที่างรับเร้�องร�องเรียน	 เช่น	

ห็น่วยรับเร้�องร�องเรียนอ้�นทีี่�เป็นอิสระจากผู้้�ถิ่้กร�องเรียนต่ามมาต่รา	 50	 (5)	 ห็ร้อศึ้นย์คุ�มครองสิที่ธิิบัต่รที่อง	 

ที่ี�ดำเนินการโดยภาคประชาชน	 ศึ้นย์บริการห็ลักประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ	 สปสช.	 เขต่	 และสายด่วน	 

สปสช.	1330	ร�อยละ	86.31	

  สปสช. เขต่ 10	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่	่มีการรับร้�และความเข�าใจต่อ่สิที่ธิแิละห็น�าทีี่�ของผู้้�มีสทิี่ธิหิ็ลักประกัน

สุขภาพแห่็งชาต่ิที่ั�ง	 3	 ประเด็นห็ลัก	 ได�แก่	 ด�านสิที่ธิิของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 (สิที่ธิิบัต่รที่อง)	 

พบว่าผู้้�ให็�บริการรับร้�และความเข�าใจต่่อประเด็นย่อยเร้�องนโยบาย	 “30	 บาที่	 รักษาทุี่กทีี่�	 ด�วยบัต่รประชาชน 

ใบเดียว”	 ในพ้�นทีี่�นำร่อง	 ประชาชนใช�บัต่รประจำตั่วประชาชนรับบริการรักษาพยาบาลได�ทีี่�ห็น่วยบริการรัฐ 

ทีุ่กแห็่งและห็น่วยบริการภาคเอกชนที่ี�ขึ�นที่ะเบียนในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	ร�อยละ	91.59	

สำห็รบัประเดน็ทีี่�	2	ด�านการบรหิ็ารจดัการกองที่นุ	ของ	สปสช.		พบวา่ผู้้�ให็�บรกิารรบัร้�และความเข�าใจต่อ่ประเดน็

ย่อยเร้�องงบกองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 สามารถิ่ใช�เพ้�อสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคแก่คนไที่ย 

ทีุ่กสิที่ธิิ	 ร�อยละ	 84.70	 และประเด็นที่ี�	 3	 ด�านการคุ�มครองสิที่ธิิการรับบริการ	 พบว่าผู้้�ให็�บริการรับร้�และ 

ความเข�าใจต่่อประเด็นย่อยเร้�อง	มีช่องที่างรับเร้�องร�องเรียน	เช่น	ห็น่วยรับเร้�องร�องเรียนอ้�นที่ี�เป็นอิสระจากผู้้�ถิ่้ก 

ร�องเรียนต่ามมาต่รา	 50(5)	 ห็ร้อศึ้นย์คุ�มครองสิที่ธิิบัต่รที่อง	 ที่ี�ดำเนินการโดยภาคประชาชน	 ศึ้นย์บริการห็ลัก

ประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ	สปสช.	เขต่	และสายด่วน	สปสช.	1330	ร�อยละ	82.11

 สปสช. เขต่ 11	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่	่มีการรับร้�และความเข�าใจต่อ่สิที่ธิแิละห็น�าทีี่�ของผู้้�มีสทิี่ธิหิ็ลักประกัน

สุขภาพแห่็งชาต่ิที่ั�ง	 3	 ประเด็นห็ลัก	 ได�แก่	 ด�านสิที่ธิิของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 (สิที่ธิิบัต่รที่อง)	 

พบว่าผู้้�ให็�บรกิารรบัร้�และความเข�าใจต่อ่ประเดน็ยอ่ยเร้�อง	กรณจีำเปน็ต่�องเข�ารบับรกิารที่ี�ห็นว่ยบรกิารอ้�นที่ี�ไมใ่ช่ 

ห็น่วยบริการต่ามสิที่ธิิ	 ผู้้�มีสิที่ธิิมีสิที่ธิิรักษาแบบผู้้�ป่วยในโดยไม่ต่�องกลับไปรับใบส่งต่ัว	 มากที่ี�สุด	 ร�อยละ	 85.17		

สำห็รบัประเดน็ทีี่�	2	ด�านการบรหิ็ารจดัการกองที่นุ	ของ	สปสช.		พบวา่ผู้้�ให็�บรกิารรบัร้�และความเข�าใจต่อ่ประเดน็

ย่อยเร้�อง	 งบกองทีุ่นสำห็รับเป็นค่าใช�จ่ายในการจัดบริการสาธิารณสุขให็�กับผู้้�มีสิที่ธิิ	 เป็นงบคนละส่วนกับงบ 
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ดำเนินงานของสำนักงาน	 (สปสช.)	 จะนำมาใช�ที่ดแที่นกันไม่ได�	 มากที่ี�สุด	 ร�อยละ	 87.70	 และประเด็นที่ี�	 3	 

ด�านการคุ�มครองสทิี่ธิกิารรบับรกิาร	พบวา่ผู้้�ให็�บรกิารรบัร้�และความเข�าใจต่่อประเด็นย่อยเร้�อง	การเข�ารับบริการ

สาธิารณสุขต่ามสิที่ธิิ	 ห็น่วยบริการไม่สามารถิ่เก็บค่าบริการห็ร้อเรียกเก็บเกินกว่าอัต่ราทีี่�คณะกรรมการกำห็นด	

กรณหี็นว่ยบรกิารเรยีกเกบ็คา่บรกิาร	ห็รอ้ไมไ่ด�รบัความสะดวกต่ามสทิี่ธิ	ิประชาชนสามารถิ่ร�องเรยีนต่่อสำนักงานได�	 

ร�อยละ	88.80

  สปสช. เขต่ 12	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่	 มีการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิิและห็น�าที่ี�ของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลัก 

ประกันสุขภาพแห่็งชาติ่ที่ั�ง	3	ประเด็นห็ลัก	ได�แก่	ด�านสิที่ธิขิองผู้้�มีสทิี่ธิหิ็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	(สิที่ธิบัิต่รที่อง)	 

พบว่าผู้้�ให็�บริการรับร้�และความเข�าใจต่่อประเด็นย่อยเร้�อง	 กรณีจำเป็นต่�องเข�ารับบริการที่ี�ห็น่วยบริการอ้�นที่ี�

ไม่ใช่ห็น่วยบริการต่ามสิที่ธิิ	 ผู้้�มีสิที่ธิิมีสิที่ธิิรักษาแบบผู้้�ป่วยในโดยไม่ต่�องกลับไปรับใบส่งตั่ว	 มากทีี่�สุด	 ร�อยละ	

97.07	สำห็รับ	ประเด็นที่ี�	2	ด�านการบริห็ารจัดการกองทีุ่น	ของ	สปสช.		พบว่าผู้้�ให็�บริการรับร้�และความเข�าใจ

ต่่อประเด็นย่อยเร้�อง	 งบกองทีุ่นสำห็รับเป็นค่าใช�จ่ายในการจัดบริการสาธิารณสุขให็�กับผู้้�มีสิที่ธิิ	 เป็นงบคนละ

ส่วนกับงบดำเนินงานของสำนักงาน	(สปสช.)	จะนำมาใช�ที่ดแที่นกันไม่ได�	มากที่ี�สุด	ร�อยละ	92.20	และประเด็น

ที่ี�	3	ด�านการคุ�มครองสิที่ธิิการรับบริการ	พบว่าผู้้�ให็�บริการรับร้�และความเข�าใจต่่อประเด็นย่อยเร้�อง	มีช่องที่างรับ

เร้�องร�องเรียน	เช่น	ห็น่วยรับเร้�องร�องเรียนอ้�นที่ี�เป็นอิสระจากผู้้�ถิ่้กร�องเรียนต่ามมาต่รา	50	(5)	ห็ร้อศึ้นย์คุ�มครอง

สิที่ธิิบัต่รที่อง	ที่ี�ดำเนินการโดยภาคประชาชน	ศึ้นย์บริการห็ลักประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ	สปสช.	เขต่	และ 

สายด่วน	สปสช.	1330	ร�อยละ	94.47

  สปสช. เขต่ 13	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่	 มีการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิิและห็น�าที่ี�ของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลัก 

ประกันสุขภาพแห่็งชาติ่ที่ั�ง	3	ประเด็นห็ลัก	ได�แก่	ด�านสิที่ธิขิองผู้้�มีสทิี่ธิหิ็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	(สิที่ธิบัิต่รที่อง)	 

พบว่าผู้้�ให็�บริการรับร้�และความเข�าใจต่อ่ประเด็นย่อยเร้�องนโยบาย	“30	บาที่	รักษาทุี่กทีี่�	ด�วยบัต่รประชาชนใบเดียว”	 

ในพ้�นที่ี�นำร่อง	 ประชาชนใช�บัต่รประจำต่ัวประชาชนรับบริการรักษาพยาบาลได�ที่ี�ห็น่วยบริการรัฐทีุ่กแห็่งและ

ห็น่วยบริการภาคเอกชนทีี่�ขึ�นที่ะเบียนในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่มากทีี่�สุด	 ร�อยละ	 85.71	 สำห็รับ

ประเด็นที่ี�	2	ด�านการบริห็ารจัดการกองทีุ่น	ของ	สปสช.		พบว่าผู้้�ให็�บริการรับร้�และความเข�าใจต่่อประเด็นย่อย

เร้�อง	สปสช.	มีการรับฟื้ังความคิดเห็็นจากผู้้�ให็�บริการและผู้้�รับบริการ	เพ้�อนำผู้ลไปปรับปรุงสิที่ธิิประโยชน์	และ

พัฒนาระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 มากที่ี�สุด	 ร�อยละ	 81.60	 และประเด็นทีี่�	 3	 ด�านการคุ�มครองสิที่ธิ ิ

การรบับรกิาร	พบวา่ผู้้�ให็�บริการรบัร้�และความเข�าใจต่อ่ประเด็นยอ่ยเร้�อง	มชีอ่งที่างรับเร้�องร�องเรยีน	เชน่	ห็นว่ยรบั 

เร้�องร�องเรียนอ้�นทีี่�เป็นอิสระจากผู้้�ถ้ิ่กร�องเรียนต่ามมาต่รา	 50(5)	 ห็ร้อศึ้นย์คุ�มครองสิที่ธิิบัต่รที่อง	 ที่ี�ดำเนินการ

โดยภาคประชาชน	 ศึ้นย์บริการห็ลักประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ	 สปสช.	 เขต่	 และสายด่วน	 สปสช.	 1330	 

ร�อยละ	82.57
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 2.4 ช่องทางการรับรู้ข้อมูลข่าวสาร

	 		 จากการสำรวจช่องที่างการรับร้�ข่าวสาร	ประกอบด�วยผู้ลการศึึกษาช่องที่างที่ี�ผู้้�ให็�บริการร้�และ

เคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธิ์ให็�ข�อม้ลเกี�ยวกับ	“สิที่ธิิบัต่รที่อง”	จาก	สปสช.	และผู้ลการศึึกษาความ

ต่�องการต่่อช่องที่างบริการข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิภาพรวม	มีรายละเอียดดังต่่อไปนี�

  2.4.1 ช่องทางการประชาสัมพันธิ์ให็้ข้อมูลเก่�ย่วกับ “สิทธิิบัต่รทอง” จาก สปสช. 

		 	 	 ช่องที่างการประชาสัมพันธิ์บริการข�อม้ลเกี�ยวกับ	“สิที่ธิิบัต่รที่อง”	จาก	สปสช.	ที่ี�มีอย้่

ในปจัจบุนัมจีำนวน	17	ช่องที่าง	พบวา่กลุม่ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่ร้่�จกัและเคยใช�บริการ	ร�อยละ	81.05	โดยส่วนให็ญ่ ่

ใช�ช่องที่างบริการข�อม้ลอย้่ในช่วง	1-5	ช่องที่าง	คิดเป็นร�อยละ	38.90	ดังต่ารางที่ี�	74

จำนวนช่องทางบริการข้อมูล จำนวน ร้อย่ละ

รู้จักและเคย่ใช้  5,456 81.05
				ใช�	1-5	ช่องที่าง	 2,619 38.90
				ใช�	6-10	ช่องที่าง	 1,768 26.26
				ใช�	7-15	ช่องที่าง 766 11.38
				ใช�มากกว่า	15	ช่องที่าง 303 4.50

(เฉลี่่�ย = 6 ช่่องทาง) (ต่�ำสุุด = ไม่่เคยใช่้) (สุูงสุุด = 17 ช่่องทาง)
รู้จักแต่่ไม่เคย่ใช้เลย่ 1,230 18.27
ไม่รู้จักและไม่เคย่ใช้เลย่ 46 0.68

ต่ารางท่� 74 จำนวนและร�อยละของผู้้�ให็�บริการต่่อจำนวนช่องที่างบริการข�อม้ลที่ี�ร้�จักและเคยใช�
n	=	6,732

	 	 	 เม้�อพิจารณาช่องที่างการประชาสัมพันธิ์บริการข�อม้ลที่ี�ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่รับร้�และ

เคยใช�บริการมากที่ี�สุด	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	www.nhso.go.th	ร�อยละ	59.95	ดังต่ารางที่ี�	75

ช่องทางบริการข้อมูล
ร้อย่ละการรับรู้ข้อมูลสิทธิิบัต่รทอง

รู้และเคย่ใช้
บริการ

รู้แต่่ไม่เคย่ใช้
บริการ

ไม่รู้จัก

1.	โที่รศึัพที่์	สายด่วน	สปสช.	1330 31.67 63.78 4.55
2.	ศึ้นย์บริการห็ลักประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ	(โรงพยาบาล) 53.43 43.15 3.42
3.	ศึ้นย์คุ�มครองสิที่ธิิบัต่รที่อง	ห็ร้อห็น่วยรับเร้�องร�องเรียนอิสระจากผู้้�ถิ่้ก

			ร�องเรียนฯ	ต่ามมาต่รา	50(5)

21.39 59.30 19.31

4.	ศึ้นย์ประสานงานห็ลักประกันสุขภาพประชาชน	ห็ร้อเคร้อข่ายภาค

			ประชาชน

25.12 55.33 19.55

5.	เว็บไซีต่์	สปสช.	www.nhso.go.th		 59.95 32.47 7.58
6.	เฟื้ซีบุ�ก	สปสช.	“สำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ” 43.35 46.29 10.37
7.	เฟื้ซีบุ�ก	“กองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพที่�องถิ่ิ�น	-	กปที่.” 21.02 51.59 27.39

ต่ารางท่� 75 ร�อยละการรับร้�ของผู้้�ให็�บริการต่่อช่องที่างการประชาสัมพันธิ์ให็�ข�อม้ลเกี�ยวกับ	“สิที่ธิิบัต่รที่อง”		
	 ภาพรวมระดับประเที่ศึ

n	=	6,732
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ช่องทางบริการข้อมูล
ร้อย่ละการรับรู้ข้อมูลสิทธิิบัต่รทอง

รู้และเคย่ใช้
บริการ

รู้แต่่ไม่เคย่ใช้
บริการ

ไม่รู้จัก

8.	Line	Official	Account	“สปสช.”	(@nhso) 35.78 45.40 18.82
9.	แอปพลิเคชั�น	“สปสช”	(App	สปสช.) 30.45 49.99 19.56
10.	YouTube	สปสช.	“@nhsothailand” 19.98 50.61 29.41
11.	TikTok	สปสช.	“@nhso_official” 13.27 48.68 38.06
12.	Pantip	“สำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(สปสช.)” 12.80 44.90 42.29
13.	โที่รที่ัศึน์ 30.27 50.09 19.64
14.	วิที่ยุ/ห็อกระจายข่าว/เสียงต่ามสาย 25.19 50.13 24.67
15.	ส้�อประชาสัมพันธิ์ที่ั�วไป	เช่น	ป้ายโฆษณา	แผู้่นพับ 40.26 49.21 10.53
16.	ช่องที่างส้�อสารที่ี�ห็น่วยบริการจัดที่ำเอง 34.06 48.20 17.74
17.	เว็บไซีต่์	ระบบสารสนเที่ศึการสร�างห็ลักประกันสุขภาพ	(สำห็รับห็น่วย

					บริการ)	https://medata.nhso.go.th/appcenter/service

35.38 46.38 18.24

ต่ารางท่� 75 ร�อยละการรับร้�ของผู้้�ให็�บริการต่่อช่องที่างการประชาสัมพันธิ์ให็�ข�อม้ลเกี�ยวกับ	“สิที่ธิิบัต่รที่อง”		
	 ภาพรวมระดับประเที่ศึ	(ต่่อ)

n	=	6,732

	 เม้�อจำแนกต่าม	สปสช.	 เขต่	พบว่าผู้้�ให็�บริการที่ี�มีการรับร้�และใช�บริการช่องที่างการรับร้�ข�อม้ลข่าวสาร	

ดังต่ารางที่ี�	76

  สปสช. เขต่ 1	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่ร้�จักและเคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธิ์มากทีี่�สุด	 ได�แก่	

เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th”	ร�อยละ	64.11	

  สปสช. เขต่ 2	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่ร้�จักและเคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธิ์มากทีี่�สุด	 ได�แก่	

เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th”	ร�อยละ	57.40	

  สปสช. เขต่ 3	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่ร้�จักและเคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธิ์มากทีี่�สุด	 ได�แก่	

เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th”	ร�อยละ	66.28	

  สปสช. เขต่ 4	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่ร้�จักและเคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธิ์มากทีี่�สุด	 ได�แก่	

เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th”	ร�อยละ	56.01	

   สปสช. เขต่ 5	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่ร้�จักและเคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธิ์มากทีี่�สุดได�แก่	

เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th”	ร�อยละ	58.98	

  สปสช. เขต่ 6	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่ร้�จักและเคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธิ์มากทีี่�สุด	 ได�แก่	

เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th”	ร�อยละ	59.49	

   สปสช. เขต่ 7	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่ร้�จักและเคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธิ์มากทีี่�สุด	 ได�แก่	

เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th”	ร�อยละ	73.59	

  สปสช. เขต่ 8	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่ร้�จักและเคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธิ์มากทีี่�สุด	 ได�แก่	

เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th”	ร�อยละ	60.86	
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  สปสช. เขต่ 9	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่ร้่�จกัและเคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธ์ิมากทีี่�สดุได�แก่	ศึน้ย์

บริการห็ลักประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ	(โรงพยาบาล)	ร�อยละ	61.45		

  สปสช. เขต่ 10	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่ร้�จักและเคยใช�บริการช่องที่างการระชาสัมพันธิ์มากทีี่�สุด	 ได�แก่	

เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th”	ร�อยละ	71.77		

  สปสช. เขต่ 11	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่ร้�จักและเคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธิ์มากที่ี�สุด	 ได�แก่	

ศึ้นย์ประสานงานห็ลักประกันสุขภาพประชาชน	ห็ร้อเคร้อข่ายภาคประชาชน	ร�อยละ	59.78		

  สปสช. เขต่ 12	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่ร้�จักและเคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธิ์มากที่ี�สุด	 ได�แก่	

เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th”	ร�อยละ	55.12	

  สปสช. เขต่ 13	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่ร้�จักและเคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธิ์มากที่ี�สุด	 ได�แก่	

เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th”	ร�อยละ	52.30		
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	 	 2.4.2	ความต่�องการช่องที่างการรับร้�ข�อม้ลข่าวสาร

	 	 	 ผู้้�ให็�บรกิารมคีวามต่�องการการรบัร้�ข�อมล้สทิี่ธิิห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่มิากที่ี�สดุจาก

ช่องที่าง	3	อันดับแรกต่ามร�อยละถิ่่วงน�ำห็นัก	ประกอบด�วย	เว็บไซีต่์	สปสช.	www.nhso.go.th	ร�อยละ	24.99	

รองลงมา	 ได�แก่	 เฟื้ซีบุ�ก	 สปสช.	 “สำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ”	 ร�อยละ	 17.16	 และLine	Official	

Account	“สปสช.”	(@nhso)	ร�อยละ	11.97	ต่ามลำดับ	ดังต่ารางที่ี�	77

ลำดับ ช่องทางบริการข้อมูลท่�ต่้องการ

(เร่ย่งลำดับท่� 1-3)

จำนวน ร้อย่ละ ร้อย่ละถ่วง

น�ำห็นัก (100%)

 เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th	 5,047 74.97 24.99

 เฟื้ซีบุ�ก	สปสช.	“สำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ” 3,465 51.47 17.16

 Line	Official	Account	“สปสช.”	(@nhso)	 2,417 35.90 11.97

4 แอปพลิเคชั�น	“สปสช”	(App	สปสช.)	 2,083 30.94 10.31

5 บุคลากรที่างการแพที่ย์	และสาธิารณสุข 1,809 26.87 8.96

6 เฟื้ซีบุ�ก	กองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพที่�องถิ่ิ�น	-	กปที่.	 1,715 25.48 8.49

7 Line	กลุ่มเฉพาะ 830 12.33 4.11

8 โที่รที่ัศึน์	 681 10.12 3.37

9 ป้ายโฆษณาประชาสัมพันธิ์ 494 7.34 2.45

10 ค้่ม้อ/แผู้่นพับ/ส้�อสิ�งพิมพ์ 407 6.05 2.02

11 TikTok	สปสช.	“@nhso_official” 543 8.07 2.69

12 อสม./อสส. 303 4.50 1.50

13 ผู้้�นำชุมชน	เช่น	กำนัน	ผู้้�ให็ญ่่บ�าน		 194 2.88 0.96

14 วิที่ยุ/ห็อกระจายข่าว/เสียงต่ามสาย 132 1.96 0.65

15 Pantip	“สำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(สปสช.)” 61 0.91 0.30

16 อ้�นๆ	(โที่รศึัพที่์ถิ่ึงผู้้�รับผู้ิดชอบงานโดยต่รง) 15 0.22 0.07

ต่ารางท่� 77	ร�อยละความต่�องการของผู้้�ให็�บริการต่่อช่องที่างบริการข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

	 ภาพรวมระดับประเที่ศึ n = 6,732

	 เม้�อจำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	พบว่าผู้้�ให็�บริการมีความต่�องการต่อ่ช่องที่างการรับร้�ข�อมล้ข่าวสารมากทีี่�สดุ

เป็นอันดับที่ี�	1	ในแต่่ละเขต่	ดังต่ารางที่ี�	78

  สปสช. เขต่ 1	 ผู้้�ให็�บริการมีความต่�องการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 เป็นอันดับที่ี�	 1	

ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th	ร�อยละ	77.90	

  สปสช. เขต่ 2	 ผู้้�ให็�บริการมีความต่�องการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่เป็นอันดับที่ี�	 1	

ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th	ร�อยละ	73.50	

  สปสช. เขต่ 3	 ผู้้�ให็�บริการมีความต่�องการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่เป็นอันดับที่ี�	 1	

ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th	ร�อยละ	77.44	
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  สปสช. เขต่ 4	 ผู้้�ให็�บริการมีความต่�องการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่เป็นอันดับทีี่�	 1	

ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th	ร�อยละ	60.58	

  สปสช. เขต่ 5	 ผู้้�ให็�บริการมีความต่�องการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่เป็นอันดับทีี่�	 1	

ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th	ร�อยละ	70.32	

  สปสช. เขต่ 6	 ผู้้�ให็�บริการมีความต่�องการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่เป็นอันดับทีี่�	 1	

ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th	ร�อยละ	69.13	

  สปสช. เขต่ 7	 ผู้้�ให็�บริการมีความต่�องการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่เป็นอันดับทีี่�	 1	

ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th	ร�อยละ	83.08	

  สปสช. เขต่ 8	 ผู้้�ให็�บริการมีความต่�องการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่เป็นอันดับทีี่�	 1	

ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th	ร�อยละ	76.15	

  สปสช. เขต่ 9	 ผู้้�ให็�บริการมีความต่�องการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่เป็นอันดับทีี่�	 1	

ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th	ร�อยละ	69.55	

  สปสช. เขต่ 10	 ผู้้�ให็�บริการมีความต่�องการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพเป็นอันดับที่ี�	 1	 ได�แก่	

เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th	ร�อยละ	73.06	

  สปสช. เขต่ 11	 ผู้้�ให็�บริการมีความต่�องการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพเป็นอันดับที่ี�	 1	 ได�แก่	

เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th	ร�อยละ	92.74	

  สปสช. เขต่ 12	 ผู้้�ให็�บริการมีความต่�องการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิเป็นอันดับที่ี�	 1	

ได�แก่		เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th	ร�อยละ	73.33	

  สปสช. เขต่ 13	ผู้้�ให็�บริการมีความต่�องการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	เป็นอันดับที่ี�	1	

ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th	ร�อยละ	71.91		
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 2.5 ความพึงพอใจต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 	 ผู้ลการสำรวจความพึงพอใจของผู้้�ให็�บริการต่่อภาพรวมต่่อการดำเนินงานระบบห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิ	และนโยบายของ	สปสช.	มีผู้ลการศึึกษาดังนี�	

  2.5.1 การเปร่ย่บเท่ย่บความพึงพอใจภาพรวมการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพ 

แห็่งชาต่ิในรอบ 5 ปี  

	 	 	 จากการเปรียบเที่ียบผู้ลการศึึกษาคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจของผู้้�ให็�บริการตั่�งแต่่

ปี	2563-2567	พบว่าคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจในปี	2567	มีค่า	8.17	คะแนน	ซีึ�งเพิ�มขึ�นจากปี	2566	จำนวน	

0.09	คะแนน	สำห็รับร�อยละของจำนวนผู้้�ที่ี�ให็�คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนน	อย้่ที่ี�ร�อยละ	94.47 

ซีึ�งเพิ�มขึ�นจากปี	2566	ร�อยละ	3.20	ดังภาพที่ี�	10

ภาพท่� 10	เปรียบเที่ียบค่าร�อยละและคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ
ของกลุ่มผู้้�ให็�บริการ	ระห็ว่างปี	2563-2567

	 	 	 เม้�อจำแนกต่าม	สปสช.	 เขต่	ที่ั�ง	 13	 เขต่	พบว่าคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจภาพรวม 

ของผู้้�ให็�บริการอย้่ในช่วง	7.76	ถิ่ึง	8.47	โดย	สปสช.	เขต่ที่ี�มีคะแนนความพึงพอใจภาพรวมเฉลี�ย	มากที่ี�สุด	ได�แก่	

เขต่	10	รองลงมา	ค้อ	เขต่	7	และ	เขต่	2	มีคะแนนเฉลี�ยอย้่ที่ี�	8.47,	8.43	และ	8.36	คะแนน	ต่ามลำดับ	สำห็รับ

ร�อยละของจำนวนผู้้�ให็�คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	 7-10	 คะแนน	 พบว่ามีค่าร�อยละอย้่ระห็ว่าง	 85.23	 ถิ่ึง	

97.18	โดย	สปสช.	เขต่ทีี่�มรี�อยละของจำนวนความพงึพอใจของผู้้�ให็�บรกิารที่ี�มคีา่มากที่ี�สุด	ได�แก	่เขต่	7	รองลงมา	 

ค้อ	เขต่	11	และ	เขต่	10	มีค่าร�อยละอย้่ที่ี�	97.18,	97.16	และ	96.77	ต่ามลำดับ	ดังภาพที่ี�	11

ภาพท่� 11	เปรียบเที่ียบค่าร�อยละและคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ
ของกลุ่มผู้้�ให็�บริการ	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่
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  2.5.2 ความพึงพอใจต่่อประเด็นและนโย่บาย่ในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ (สิทธิิ

บัต่รทอง) 

			 	 	 ภาพรวมประเที่ศึ	 จากผู้ลการศึึกษาพบว่าผู้้�ให็�บริการมีความพึงพอใจต่่อนโยบายด�าน

นโยบายโรคมะเร็งไปรับบริการที่ี�ไห็นก็ได�มากที่ี�สุด	มีคะแนนเฉลี�ย	8.17	คะแนน	สำห็รับร�อยละผู้้�ให็�บริการที่ี�ให็�

คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนน	มีค่าร�อยละ	94.47	ดังต่ารางที่ี�	79

		 		 	 จากผู้ลการศึึกษาพบว่าผู้้�ให็�บริการมีความพึงพอใจต่่อประเด็นและนโยบายในระบบ

ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ที่ั�ง		6	ประเด็น	ดังนี�	

   1) ผลของการม่ “ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ” ท่�ม่ต่่อประชาชน	มีคะแนน

เฉลี�ยความพึงพอใจภาพรวมประเที่ศึอย้่ที่ี�	8.31	คะแนน	สำห็รับร�อยละของจำนวนผู้้�ให็�บริการที่ี�ให็�คะแนนความ

พึงพอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนน	มีค่าร�อยละ	88.41

	 	 	 เม้�อพิจารณาแยกต่าม	 สปสช.	 เขต่	 ที่ั�ง	 13	 เขต่	พบว่า	 สปสช.	 เขต่ที่ี�มีคะแนนเฉลี�ย 

มากที่ี�สุด	ค้อ	เขต่	11	มีคะแนนเฉลี�ยอย้่ที่ี�	8.80	คะแนน		สำห็รับร�อยละของจำนวนผู้้�ให็�บริการให็�คะแนนความ

พึงพอใจระห็ว่าง	 7-10	 คะแนน	 พบว่า	 สปสช.	 เขต่ทีี่�มีร�อยละความพึงพอใจของผู้้�ให็�บริการที่ี�มีค่ามากที่ี�สุด	 

ค้อ	เขต่	11	มีค่าร�อยละ	97.16

   2) ผลของการม่ “ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ” ท่�ม่ต่่อผู้ให็้บริการ	มีคะแนน

เฉลี�ยความพึงพอใจภาพรวมประเที่ศึอย้่ที่ี�	7.67	คะแนน	สำห็รับร�อยละของจำนวนผู้้�ให็�บริการที่ี�ให็�คะแนนความ

พึงพอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนน	มีค่าร�อยละ	77.53

	 	 	 เม้�อพิจารณาแยกต่าม	 สปสช.	 เขต่	 ที่ั�ง	 13	 เขต่	พบว่า	 สปสช.	 เขต่ที่ี�มีคะแนนเฉลี�ย 

มากที่ี�สุด	ค้อ	เขต่	10		มีคะแนนเฉลี�ยอย้่ที่ี�	8.33	คะแนน	สำห็รับร�อยละของจำนวนผู้้�ให็�บริการให็�คะแนนความ

พึงพอใจระห็ว่าง	 7-10	 คะแนน	 พบว่า	 สปสช.	 เขต่ทีี่�มีร�อยละความพึงพอใจของผู้้�ให็�บริการที่ี�มีค่ามากที่ี�สุด	 

ค้อ	เขต่	11	มีค่าร�อยละ	94.32

   3) นโย่บาย่ย่้าย่ห็น่วย่บริการ ได้สิทธิิทันท่ ไม่ต่้องรอ 15 วัน	มีคะแนนเฉลี�ยความ 

พึงพอใจภาพรวมประเที่ศึอย้่ที่ี�	 8.83	 คะแนน	 สำห็รับร�อยละของจำนวนผู้้�ให็�บริการที่ี�ให็�คะแนนความพึงพอใจ 

ระห็ว่าง	7-10	คะแนน	มีค่าร�อยละ	90.03

	 	 	 เม้�อพิจารณาแยกต่าม	 สปสช.	 เขต่	 ที่ั�ง	 13	 เขต่	พบว่า	 สปสช.	 เขต่ที่ี�มีคะแนนเฉลี�ย 

มากที่ี�สุด	 ค้อ	 เขต่	 11	 	 มีคะแนนเฉลี�ย	 9.72	 คะแนน	 	 สำห็รับร�อยละของจำนวนผู้้�ให็�บริการให็�คะแนนความ

พึงพอใจระห็ว่าง	 7-10	คะแนน	พบว่า	 สปสช.	 เขต่ที่ี�มีร�อยละความพึงพอใจของผู้้�ให็�บริการที่ี�มีค่ามากที่ี�สุด	 ค้อ	 

เขต่	11	มีค่าร�อยละ	97.16

   4) กรณีม่ค่วามจำเปน็ท่�จะต่อ้งเขา้รบับรกิารท่�สถานพย่าบาลท่�ไมใ่ชส่ถานพย่าบาล

ต่ามสิทธิิ ผู้ป่วย่ในไม่ต่้องกลับไปรับใบส่งต่ัว	 มีคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจภาพรวมประเที่ศึ	 8.80	 คะแนน	 

สำห็รับร�อยละของจำนวนผู้้�ให็�บริการที่ี�ให็�คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนน	มีค่าร�อยละ	91.68

	 	 	 เม้�อพิจารณาแยกต่าม	 สปสช.	 เขต่	 ที่ั�ง	 13	 เขต่	พบว่า	 สปสช.	 เขต่ที่ี�มีคะแนนเฉลี�ย 
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มากที่ี�สุด	ค้อ	เขต่	10		มีคะแนนเฉลี�ย	9.17	คะแนน		สำห็รับร�อยละของจำนวนผู้้�ให็�บริการให็�คะแนนความพึง

พอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนน	พบว่า	สปสช.	เขต่ที่ี�มีร�อยละความพึงพอใจของผู้้�ให็�บริการที่ี�มีค่ามากที่ี�สุด	ค้อ	เขต่	

11	และ	เขต่	12	มีค่าร�อยละ	100

   5) นโย่บาย่โรคมะเร็งไปรับบริการท่�ไห็นก็ได	้	มีคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจภาพรวม

ประเที่ศึอย้ที่ี่�	8.88	คะแนน	สำห็รับร�อยละของจำนวนผู้้�ให็�บริการทีี่�ให็�คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนน	

มีค่าร�อยละ	92.13

	 	 	 เม้�อพิจารณาแยกต่าม	 สปสช.	 เขต่	 ที่ั�ง	 13	 เขต่	พบว่า	 สปสช.	 เขต่ที่ี�มีคะแนนเฉลี�ย 

มากที่ี�สุด	 ค้อ	 เขต่	 10	 มีคะแนนเฉลี�ย	 9.20	 คะแนนสำห็รับร�อยละของจำนวนผู้้�ให็�บริการให็�คะแนนความพึง

พอใจระห็ว่าง	 7-10	 คะแนน	พบว่ามี	 สปสช.	 เขต่ทีี่�มีร�อยละความพึงพอใจของผู้้�ให็�บริการทีี่�มีค่ามากทีี่�สุด	 ค้อ	 

เขต่	11	และ	เขต่	12	มีค่าร�อยละ	100

   6) นโย่บาย่รองรับบริการสาธิารณีสุขว่ถ่ให็ม่ (New Normal)	มีคะแนนเฉลี�ยความ 

พงึพอใจภาพรวมประเที่ศึอย้ท่ี่ี�	8.51	คะแนน	สำห็รับร�อยละจำนวนผู้้�ให็�บริการทีี่�ให็�คะแนนความพงึพอใจระห็ว่าง	 

7-10	คะแนน	มีค่าร�อยละ	86.75

	 	 	 เม้�อพิจารณาแยกต่าม	 สปสช.	 เขต่	 ที่ั�ง	 13	 เขต่	พบว่า	 สปสช.	 เขต่ที่ี�มีคะแนนเฉลี�ย 

มากทีี่�สุด	 ค้อ	 เขต่	 10	 มีคะแนนเฉลี�ย	 8.99	 คะแนน	 	 สำห็รับร�อยละของจำนวนผู้้�ให็�บริการให็�คะแนนความ 

พึงพอใจระห็ว่าง	 7-10	คะแนน	พบว่า	 สปสช.	 เขต่ที่ี�มีร�อยละความพึงพอใจของผู้้�ให็�บริการที่ี�มีค่ามากที่ี�สุด	 ค้อ	

เขต่	10	มีค่าร�อยละ	93.75
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  2.5.3 ความคาดห็วังและระดับท่�ปฏิิบัต่ิได้จริงกับความต่้องการจำเป็น (PNI) ต่่อการดำเนิน

งานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

		 	 	 ผู้ลการสำรวจความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงกับความต่�องการจำเป็น	 (PNI)	

ต่่อการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิของผู้้�ให็�บริการ	พบว่า	 ผู้้�ให็�บริการเคยใช�บริการในประเด็น

การดำเนนิงานระบบห็ลกัประกนัสขุภาพครบที่ั�ง	21	ประเดน็	โดยผู้้�ให็�บรกิารสว่นให็ญ่เ่คยใช�บรกิารในระบบห็ลกั

ประกนัสุขภาพแห็ง่ชาต่	ิในประเดน็ประชาชนมสีทิี่ธิเิข�ารบับรกิารสาธิารณสขุได�	กรณีมคีวามจำเปน็จะต่�องเข�ารบั

บริการที่ี�ห็น่วยบริการปฐมภ้มิอ้�นที่ี�ไม่ใช่ห็น่วยบริการต่ามสิที่ธิิมากที่ี�สุด	ร�อยละ	95.80		สำห็รับด�านงบประมาณ

และการจา่ยเงนิ	ผู้้�บรหิ็ารห็นว่ยบรกิารและผู้้�รบัผู้ดิชอบงานประกนัสขุภาพสว่นให็ญ่	่เคยใช�บรกิารในประเดน็ความ

เห็มาะสมของงบประมาณและการจัดสรรงบบริการสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคมากที่ี�สุด	 ร�อยละ	 86.85	 

ดังต่ารางที่ี�	80

ประเด็นการดำเนินงาน

ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

เคย่ใช้บริการ ไม่ทราบ/ไม่เคย่ใช้บริการ

จำนวน ร้อย่ละ จำนวน ร้อย่ละ

1.	ระบบการต่รวจสอบสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(Website

			สปสช,	สายด่วน	สปสช.	1330,	Application	สปสช.,	Line	OA)

6,267 93.09 465 6.91

2.	ประชาชนมีสิที่ธิิเข�ารับบริการสาธิารณสุขได�	กรณีมีความจำเป็น

			จะต่�องเข�ารับบริการที่ี�ห็น่วยบริการปฐมภ้มิอ้�นที่ี�ไม่ใช่ห็น่วยบริการ

			ต่ามสิที่ธิิ

6,449 95.80


283 4.20

3.	กรณีมีความจำเป็นที่ี�จะต่�องเข�ารับบริการที่ี�ห็น่วยบริการอ้�นที่ี�

			ไม่ใช่ห็น่วยบริการต่ามสิที่ธิิ	ประชาชนมีสิที่ธิิรักษาแบบผู้้�ป่วยในได�

			โดยไม่ต่�องกลับไปรับใบส่งต่ัว

6,359 94.46 373 5.54

4.	การจัดบริการสาธิารณสุขรองรับวีถิ่ใีห็ม่	(New	Normal)	เชน่	รับยา

			ร�านยา,	Telemedicine,	Homeward,	คลินิกพยาบาล,	คลินิก

			กายภาพบำบัด,	คลินิกเที่คนิคการแพที่ย์,	คลินิกที่ันต่กรรม,	คลินิก

			แพที่ย์แผู้นไที่ย

6,324 93.94 408 6.06

5.		ความเห็มาะสมของชดุสทิี่ธิปิระโยชน์ที่ี�ผู้้�รบับริการได�รับในปจัจบุนั 6,181 91.82 551 8.18

6.		ระบบการต่รวจสอบก่อนการจ่ายชดเชยค่าบริการ	(Pre-audit)		 5,573 82.78 1,159 17.22

7.	ระบบการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเรียกเก็บค่าใช�จ่ายบริการ

			สาธิารณสุขห็ลังการจ่ายชดเชย	และคุณภาพบริการ	(Post	Audit)

5,560 82.59 1,172 17.41

8.	ช่องที่างการส้�อสารและการให็�ข�อม้ลแก่ห็น่วยบริการ	ได�แก่	ส้�อ

			สิ�งพิมพ์,	สปสช.	เขต่,	สายด่วน	สปสช.	1330,	ส้�อออนไลน์	เช่น	

			Facebook	สปสช.,		Line	OA

6,228 92.51 504 7.49

ต่ารางท่� 80 จำนวนและร�อยละของผู้้�ให็�บริการที่ี�เคยใช�บริการห็ร้อไม่เคยใช�บริการในประเด็นการดำเนินงาน
	 ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	
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ประเด็นการดำเนินงาน

ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

เคย่ใช้บริการ ไม่ทราบ/ไม่เคย่ใช้บริการ

จำนวน ร้อย่ละ จำนวน ร้อย่ละ

9.		การช่วยเห็ล้อ	แก�ไขปัญ่ห็าให็�กับห็น่วยบริการของ	สปสช.	เขต่ 5,765 85.64 967 14.36

10.	การช่วยเห็ล้อ	แก�ไขปัญ่ห็าให็�กับห็น่วยบริการของ	สายด่วน	

			สปสช.	1330,	Provider	Center		

5,716 84.91 1,016 15.09

11.	การให็�ภาคส่วนต่่างๆ	เข�ามามีส่วนร่วมบริห็ารงบกองทีุ่นห็ลัก

			ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	การควบคุมคุณภาพและมาต่รฐานและ

			การคุ�มครองสิที่ธิิ	เช่น	คณะอนุกรรมการห็ลักประกันสุขภาพระดับ

			เขต่พ้�นที่ี�	(อปสข.	)คณะอนุกรรมการควบคุมคุณภาพและ

			มาต่รฐานบริการสาธิารณสุขระดับเขต่พ้�นที่ี�	(อคม.)

5,384 79.98 1,348 20.02

12.	การรับฟื้ังความคิดเห็็น	และการต่อบสนองต่่อความคิดเห็็นนั�น	

				ผู้า่นช่องที่างต่า่งๆ	เชน่	การจัดประชุมรับฟัื้งความคิดเห็น็กลุม่เฉพาะ	

			การต่ิดต่ามงานรับฟื้ังปัญ่ห็าในพ้�นที่ี�	การรับข�อคิดเห็็นและข�อเสนอ

			แนะผู้่านช่องที่างออนไลน์	ของ	สปสช.		

5,701 84.69 1,031 15.31

13.	ระบบการจัดการเร้�องร�องเรยีนของ	สปสช.	ต่ั�งแต่ก่ารมีชอ่งที่างการ

			รับเร้�องร�องเรียน	การจัดการเร้�องร�องเรียน	และการค้นข�อม้ลกลับ

			ไปยังห็น่วยบริการเพ้�อปรับปรุงคุณภาพบริการ

5,673 84.27 1,059 15.73

14.	ระบบการจ่ายเงินช่วยเห็ล้อเบ้�องต่�นแก่	ผู้้�ให็�บริการที่ี�ได�รับความ

			เสียห็ายจากการให็�บริการ

5,570 82.74 1,162 17.26

15.	ระบบการจดัการการจา่ยเงนิชว่ยเห็ลอ้เบ้�องต่�นแกผู้่้�รบับรกิารที่ี�ได�

			รับความเสียห็ายจากการรักษาพยาบาล	(มาต่รา	41)

5,499 81.68 1,233 18.32

16.	ความถิ่้กต่�อง	ครบถิ่�วน	รวดเร็ว	และที่ันเวลาของการจ่ายเงิน

			งบประมาณให็�ห็น่วยบริการ

1,578 87.57 224 12.43

17.	ความเห็มาะสมของงบประมาณและร้ปแบบการจัดสรรสำห็รับ

			ผู้้�ป่วยนอก

1,563 86.74 239 13.26

18.	ความเห็มาะสมของงบประมาณและรป้แบบการจา่ยชดเชยสำห็รบั

			ผู้้�ป่วยใน				

1,494 82.91 308 17.09

19.	ความเห็มาะสมของงบประมาณและการจัดสรรงบบริการ

			สร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค

1,565 86.85


237 13.15

20.	ระบบการส่งข�อม้ลเพ้�อการเบิกจ่ายและการค้นข�อม้ลให็�ห็น่วย

			บริการ

1,553 86.18 249 13.82

21.	ความเพียงพอของงบประมาณทีี่�ใช�จดับริการในระบบห็ลักประกัน

			สุขภาพแห็่งชาต่ิ

1,564 86.79 238 13.21

ต่ารางท่� 80 จำนวนและร�อยละของผู้้�ให็�บริการที่ี�เคยใช�บริการห็ร้อไม่เคยใช�บริการในประเด็นการดำเนินงาน
	 ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	(ต่่อ)
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	 	 	 ผู้ลการสำรวจความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบตั่ไิด�จริงกบัความต่�องการจำเป็น	(PNI)	ต่อ่

การดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิของผู้้�ให็�บริการ	ประกอบด�วยผู้ลการศึึกษาดังต่่อไปนี�

	 	 	 1)	ผู้ลการสำรวจความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงต่่อการดำเนินงานระบบห็ลัก

ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ประกอบด�วย	21	ประเด็นในการดำเนินงาน	ที่ั�งนี�	ผู้ลการสำรวจได�ที่ำการที่ดสอบความ

แต่กต่า่งระห็ว่างคะแนนเฉลี�ยความคาดห็วังและระดับทีี่�ปฏิบัิติ่ได�จริงด�วยสถิิ่ติ่	t-test	โดยกำห็นดระดับนัยสำคัญ่

ที่างสถิ่ิต่ิที่ี�ระดับ	0.05	และประเมินความต่�องการจำเป็น	(PNI)	ร่วมด�วย	

	 	 	 จากผู้ลการสำรวจพบว่า	 ระดับความคาดห็วังต่่อประเด็นระบบการต่รวจสอบสิที่ธิิ

ห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาต่ิ	 (Website	 สปสช,	 สายด่วน	 สปสช.	 1330,	 Application	 สปสช.,	 Line	 OA)	 

มคีะแนนเฉลี�ยมากทีี่�สดุ	9.48	คะแนน	สำห็รับระดับที่ี�ปฏิบัิต่ไิด�จริงที่ี�มคีะแนนเฉลี�ยมากทีี่�สดุเป็นประเด็นเดียวกัน

กับความคาดห็วัง	โดยมีคะแนนเฉลี�ยเที่่ากันอย้่ที่ี�	8.03	คะแนน	โดยผู้ลการสำรวจช่องว่างระห็ว่างความคาดห็วัง

และระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริง	 พบว่าประเด็นการจัดบริการสาธิารณสุขรองรับวีถิ่ีให็ม่	 (New	Normal)	 เช่น	 รับยา 

ร�านยา,	Telemedicine,	Homeward,	คลินิกพยาบาล,	คลินิกกายภาพบำบัด,	คลินิกเที่คนิคการแพที่ย์,	คลินิก

ที่ันต่กรรม,	คลินิกแพที่ย์แผู้นไที่ย	มีช่องว่างคะแนนมากที่ี�สุด	1.96	คะแนน	

	 	 	 เม้�อพิจารณาด�านความต่�องการจำเป็น	(PNI)	ในกลุ่มผู้้�ให็�บริการที่ั�งห็มดพบว่าด�านที่ี�มี

ความต่�องการจำเปน็ให็�	สปสช.	พฒันาห็รอ้ปรบัปรงุการดำเนนิงานในระบบห็ลักประกนัสุขภาพแห็ง่ชาติ่	มากที่ี�สดุ	

ได�แก	่การจดับรกิารสาธิารณสขุรองรบัวถีิ่ใีห็ม	่(New	Normal)	เชน่	รบัยาร�านยา,	Telemedicine,	Homeward,	

คลินิกพยาบาล,	 คลินิกกายภาพบำบัด,	 คลินิกเที่คนิคการแพที่ย์,	 คลินิกที่ันต่กรรม,	 คลินิกแพที่ย์แผู้นไที่ย	มีค่า

เที่่ากับ	 1.27	 กลุ่มผู้้�บริห็ารห็น่วยบริการและผู้้�รับผู้ิดชอบงานประกันสุขภาพมีความต่�องการจำเป็นให็�	 สปสช.

พัฒนาและปรับปรุงมากที่ี�สุด	 จำนวน	 2	 ข�อ	 ค้อ	 ความถิ่้กต่�อง	 ครบถิ่�วน	 รวดเร็ว	 และที่ันเวลาของการจ่ายเงิน 

งบประมาณให็�ห็นว่ยบรกิาร	และความเพยีงพอของงบประมาณที่ี�ใช�จัดบรกิารในระบบห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่ิ	 

มีค่าเที่่ากับ	1.25	ดังต่ารางที่ี�	81

ประเด็นการดำเนินงาน

ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

ความ

คาดห็วัง

(I)

ปฏิิบัต่ิ

ได้จริง

(D)

ช่องว่าง

(I-D)

t Sig PNI

(I/D)

ลำดับ

กลุ่มผู้ให็้บริการทั�งห็มด (n= 6,732)

1.	ระบบการต่รวจสอบสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ

			แห็่งชาต่ิ	

9.48 8.03 1.45 -76.690 .000 1.18 7

2.	ประชาชนมีสิที่ธิิเข�ารับบริการสาธิารณสุขได�	

			กรณีมีความจำเป็นจะต่�องเข�ารับบริการที่ี�ห็น่วย

			บริการปฐมภ้มิอ้�นที่ี�ไม่ใช่ห็น่วยบริการต่ามสิที่ธิิ

9.21 7.66 1.55 -81.237 .000 1.20 5

ต่ารางท่� 81 การเปรียบเทีี่ยบค่าเฉลี�ยความคาดห็วังและระดบัทีี่�ปฏิบัิต่ไิด�จรงิของผู้้�ให็�บริการต่่อการดำเนนิงาน	 
	 ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	
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ต่ารางท่� 81 การเปรียบเทีี่ยบค่าเฉลี�ยความคาดห็วังและระดบัทีี่�ปฏิบัิต่ไิด�จรงิของผู้้�ให็�บริการต่่อการดำเนนิงาน	 
	 ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	(ต่่อ)

ประเด็นการดำเนินงาน

ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

ความคาด

ห็วัง (I)

ปฏิิบัต่ิ

ได้จริง

(D)

ช่องว่าง

(I-D)

t Sig PNI

(I/D)

จัดลำดับ

3.	กรณีมีความจำเป็นที่ี�จะต่�องเข�ารับบริการที่ี�

			ห็น่วยบริการอ้�นที่ี�ไม่ใช่ห็น่วยบริการต่ามสิที่ธิิ	

			ประชาชนมีสิที่ธิิรักษาแบบผู้้�ป่วยในได�โดยไม่ต่�อง

			กลับไปรับใบส่งต่ัว

9.46 7.95 1.51 -89.018 .000 1.19 6

4.	การจัดบริการสาธิารณสุขรองรับวีถิ่ีให็ม่	

			(New	Normal)	

9.35 7.39 1.96 -93.875 .000 1.27 

5.	ความเห็มาะสมของชุดสิที่ธิิประโยชน์ที่ี�ผู้้�รับ

			บริการได�รับในปัจจุบัน

9.19 7.77 1.42 -82.692 .000 1.18 7

6.	ระบบการต่รวจสอบก่อนการจ่ายชดเชยค่าบริการ	

			(Pre-audit)		

8.92 7.36 1.56 -78.262 .000 1.21 4

7.	ระบบการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเรียกเก็บค่า

			ใช�จ่ายบริการสาธิารณสุขห็ลังการจ่ายชดเชย	และ

			คุณภาพบริการ	(Post	Audit)

9.19 7.57 1.62 -85.542 .000 1.21 4

8.	ช่องที่างการส้�อสารและการให็�ข�อม้ลแก่ห็น่วย

			บริการ	

9.13 7.89 1.24 -64.235 .000 1.16 8

9.	การช่วยเห็ล้อ	แก�ไขปัญ่ห็าให็�กับห็น่วยบริการของ	

			สปสช.	เขต่

9.10 7.62 1.48 -72.477 .000 1.19 6

10.	การช่วยเห็ล้อ	แก�ไขปัญ่ห็าให็�กับห็น่วยบริการ

			ของ	สายด่วน	สปสช.	1330,	Provider	Center		

9.15 7.53 1.62 -82.596 .000 1.22 3

11.	การให็�ภาคส่วนต่่างๆ	เข�ามามีส่วนร่วมบริห็าร

			งบกองที่นุห็ลกัประกนัสขุภาพแห่็งชาติ่	

			การควบคมุคุณภาพและมาต่รฐานและการ

			คุ�มครองสิที่ธิิ	เช่น	คณะอนุกรรมการห็ลักประกัน

			สุขภาพระดับเขต่พ้�นที่ี�	(อปสข.)คณะอนุกรรมการ

			ควบคุมคุณภาพและมาต่รฐานบริการสาธิารณสุข

			ระดับเขต่พ้�นที่ี�	(อคม.)

9.08 7.62 1.46 -73.726 .000 1.19 6

12.	การรับฟื้ังความคิดเห็็น	และการต่อบสนองต่่อ

			ความคิดเห็็นนั�น	ผู้่านช่องที่างต่่างๆ	เช่น	การจัด

			ประชุมรับฟื้ังความคิดเห็็นกลุ่มเฉพาะการต่ิดต่าม

			งานรับฟื้ังปัญ่ห็าในพ้�นที่ี�	การรับข�อคิดเห็็นและข�อ

			เสนอแนะผู้่านช่องที่างออนไลน์	ของ	สปสช.		

8.91 7.27 1.64 -82.522 .000 1.23 2
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ต่ารางท่� 81 การเปรียบเทีี่ยบค่าเฉลี�ยความคาดห็วังและระดบัทีี่�ปฏิบัิต่ไิด�จรงิของผู้้�ให็�บริการต่่อการดำเนนิงาน	 
	 ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	(ต่่อ)

ประเด็นการดำเนินงาน

ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

ความคาด

ห็วัง (I)

ปฏิิบัต่ิ

ได้จริง

(D)

ช่องว่าง

(I-D)

t Sig PNI

(I/D)

จัดลำดับ

13.	ระบบการจัดการเร้�องร�องเรียนของ	สปสช.	

			ต่ั�งแต่่การมีช่องที่างการรับเร้�องร�องเรียน	การ

			จัดการเร้�องร�องเรียน	และการค้นข�อม้ลกลับไปยัง

			ห็น่วยบริการเพ้�อปรับปรุงคุณภาพบริการ

9.01 7.53 1.48 -69.376 .000 1.20 5

14.	ระบบการจ่ายเงินช่วยเห็ล้อเบ้�องต่�นแก่	ผู้้�ให็�

			บริการที่ี�ได�รับความเสียห็ายจากการให็�บริการ

9.17 7.48 1.69 -78.060 .000 1.23 2

15.	ระบบการจัดการการจ่ายเงินช่วยเห็ล้อเบ้�องต่�น

			แก่ผู้้�รับบริการที่ี�ได�รับความเสียห็ายจากการรักษา

			พยาบาล	(มาต่รา	41)

9.15 7.71 1.44 -75.675 .000 1.19 6

กลุ่มผู้บริห็ารห็น่วย่บริการและผู้รับผิดชอบงานประกันสุขภาพ  (n=1,863)

16.	ความถิ่้กต่�อง	ครบถิ่�วน	รวดเร็ว	และที่ันเวลาของ

			การจ่ายเงินงบประมาณให็�ห็น่วยบริการ

9.43 7.53 1.91 -51.190 .000 1.25 

17.	ความเห็มาะสมของงบประมาณและร้ปแบบ

				การจัดสรรสำห็รับผู้้�ป่วยนอก

9.30 7.57 1.73 -43.351 .000 1.23 3

18.	ความเห็มาะสมของงบประมาณและร้ปแบบ

			การจ่ายชดเชยสำห็รับผู้้�ป่วยใน

9.34 7.70 1.64 -41.838 .000 1.21 4

19.	ความเห็มาะสมของงบประมาณและการจัดสรร	

			งบบริการสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค

9.34 7.77 1.58 -42.506 .000 1.20 5

20.	ระบบการส่งข�อม้ลเพ้�อการเบิกจ่ายและการค้น

			ข�อม้ลให็�ห็น่วยบริการ

9.33 7.54 1.79 -41.968 .000 1.24 2

21.	ความเพียงพอของงบประมาณที่ี�ใช�จัดบริการใน

			ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

9.27 7.40 1.87 -42.046 .000 1.25 

   2) ผลการวิเคราะห์็การกระจาย่ตั่วคะแนนเฉล่�ย่ความคาดห็วังและระดับท่�ปฏิบัิต่ไิด้ 

	 	 	 ผู้ลการวิเคราะห็์การกระจายต่ัวคะแนนเฉลี�ยความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัติ่ได�จริง	 

ประกอบด�วย	 21	 ประเด็นในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 โดยการใช�ต่ารางเมต่ริกซี์	 

(Matrix)	 ในการแบ่งจตุ่ภาค	 (Quadrant)	 ของจุดต่ัดความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�	 ทัี่�งนี�การแบ่ง	 

Quadrant	 มีจุดแบ่งพ้�นทีี่�กล่าวค้อช่วง	 1-6	 คะแนนอย้่ในระดับต่�ำ	 และช่วง	 7-10	 คะแนนอย้่ในระดับส้ง	 

ซีึ�งผู้ลการศึึกษาพบว่า	 ความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัติ่ได�จริงของที่ั�ง	 21	 ประเด็นอย้่ใน	Quadrant	 ระดับส้ง

ที่ั�งห็มด	ดังภาพที่ี�	12
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ภาพท่� 12	การกระจายต่ัวภาพรวมของคะแนนความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�
ในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 เม้�อจำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	ผู้ลการเปรียบเที่ียบความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงของผู้้�ให็�บริการ

ต่่อการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	มีดังต่ารางที่ี�	82

 สปสช. เขต่ 1	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่เคยใช�บริการครบที่ั�ง	21	ด�าน	โดยพบว่า	ผู้้�ให็�บริการที่ั�งห็มดมีความ

คาดห็วงัในด�าน	ระบบการต่รวจสอบสทิี่ธิิห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่ิ	(Website	สปสช,	สายดว่น	สปสช.	1330,	

Application	สปสช.,	Line	OA)	มากที่ี�สุด	ค่าเฉลี�ย	9.56	คะแนน	สำห็รับระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงพบว่า	มีค่าเฉลี�ย

มากที่ี�สุดในประเด็นเดียวกัน	มีคะแนนเฉลี�ยอย้่ที่ี�	8.10	คะแนน	นอกจากนี�	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่มีความต่�องการ

จำเป็นทีี่�ให็�	 สปสช.	 พัฒนาและปรับปรุงมากทีี่�สุด	 ในด�านความเพียงพอของงบประมาณทีี่�ใช�จัดบริการในระบบ

ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	มีค่าเที่่ากับ	2.04		

 สปสช. เขต่ 2	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่เคยใช�บริการครบที่ั�ง	 21	 ด�าน	 โดยพบว่าผู้้�ให็�บริการมีความคาด

ห็วังในด�าน	 ระบบการต่รวจสอบสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 (Website	 สปสช,	 สายด่วน	 สปสช.	 1330,	

Application	สปสช.,	Line	OA)		มากที่ี�สุด	มีค่าเฉลี�ย	9.51	คะแนน	สำห็รับระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงที่ี�มีค่ามากที่ี�สุด	

ได�แก่	ด�านกรณีมีความจำเป็นที่ี�จะต่�องเข�ารับบริการที่ี�ห็น่วยบริการอ้�นที่ี�ไม่ใช่ห็น่วยบริการต่ามสิที่ธิิ	ประชาชนมี

สทิี่ธิริกัษาแบบผู้้�ปว่ยในได�โดยไม่ต่�องกลบัไปรับใบส่งตั่ว	มคีะแนนเฉลี�ยอย้ท่ี่ี�	8.07	คะแนน	นอกจากนี�	ผู้้�ให็�บรกิาร

ส่วนให็ญ่่มีความต่�องการจำเป็นที่ี�ให็�	สปสช.	พัฒนาและปรับปรุงมากที่ี�สุด	ในด�านความเพียงพอของงบประมาณ

ที่ี�ใช�จัดบริการในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	มีค่าเที่่ากับ	1.84	

 สปสช. เขต่ 3	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่เคยใช�บริการครบที่ั�ง	21	ด�าน	โดยพบว่าผู้้�ให็�บริการมีความคาดห็วัง

ในด�าน	กรณมีคีวามจำเปน็ที่ี�จะต่�องเข�ารบับรกิารที่ี�ห็นว่ยบรกิารอ้�นที่ี�ไมใ่ชห่็นว่ยบรกิารต่ามสทิี่ธิ	ิประชาชนมสีทิี่ธิิ

รักษาแบบผู้้�ป่วยในได�โดยไม่ต่�องกลับไปรับใบส่งต่ัว	มากที่ี�สุด	มีค่าเฉลี�ย	9.49	คะแนน	สำห็รับระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�

จริงที่ี�มีค่ามากที่ี�สุด	ได�แก่	ด�านระบบการต่รวจสอบสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(Website	สปสช,	สายด่วน	
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สปสช.	1330,	Application	สปสช.,	Line	OA)	มีคะแนนเฉลี�ยอย้่ที่ี�	8.01	คะแนน	นอกจากนี�	ผู้้�ให็�บริการส่วน

ให็ญ่่มีความต่�องการจำเป็นที่ี�ให็�	สปสช.	พัฒนาและปรับปรุงมากที่ี�สุด	ในด�านความเพียงพอของงบประมาณที่ี�ใช�

จัดบริการในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	มีค่าเที่่ากับ	2.11	

  สปสช. เขต่ 4	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่เคยใช�บริการครบที่ั�ง	 21	 ด�าน	 โดยพบว่า	 ผู้้�ให็�บริการมีความคาด

ห็วังในด�าน	 ระบบการต่รวจสอบสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 (Website	 สปสช,	 สายด่วน	 สปสช.	 1330,	 

Application	สปสช.,	Line	OA)		มากที่ี�สดุ	มคีา่เฉลี�ย	9.51	สำห็รบัระดับที่ี�ปฏิบิติั่ได�จรงิพบวา่	มคีา่เฉลี�ยมากทีี่�สดุ

ในประเด็นเดียวกัน	มีคะแนนเฉลี�ยอย้่ที่ี�	8.03	คะแนน	นอกจากนี�	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่มีความต่�องการจำเป็นที่ี�

ให็�	สปสช.	พัฒนาและปรับปรงุมากที่ี�สดุ	ในด�านในด�านความเพียงพอของงบประมาณทีี่�ใช�จดับรกิารในระบบห็ลัก

ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 และระบบการส่งข�อม้ลเพ้�อการเบิกจ่ายและการค้นข�อม้ลให็�ห็น่วยบริการ	 มีค่าเที่่ากัน

เที่่ากับ	2.16	

  สปสช. เขต่ 5	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่เคยใช�บริการครบที่ั�ง	21	ด�าน	โดยพบว่าผู้้�ให็�บริการมีความคาดห็วัง

ในด�าน	กรณีมคีวามจำเป็นทีี่�จะต่�องเข�ารับบริการทีี่�ห็น่วยบริการอ้�นทีี่�ไม่ใชห่็น่วยบริการต่ามสิที่ธิ	ิประชาชนมีสทิี่ธิิ

รักษาแบบผู้้�ป่วยในได�โดยไม่ต่�องกลับไปรับใบส่งต่ัวมากที่ี�สุด	ค่าเฉลี�ย	9.44	คะแนน	สำห็รับระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริง

พบว่า	มีค่าเฉลี�ยมากที่ี�สุดในประเด็นเดียวกัน	มีคะแนนเฉลี�ยอย้่ที่ี�	7.88	คะแนน	นอกจากนี�	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่

มีความต่�องการจำเป็นทีี่�ให็�	 สปสช.	 พัฒนาและปรับปรุงมากทีี่�สุด	 ในด�านความเพียงพอของงบประมาณทีี่�ใช�จัด

บริการในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	มีค่าเที่่ากับ	2.18

  สปสช. เขต่ 6	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่เคยใช�บริการครบที่ั�ง	21	ด�าน	โดยพบว่า	ผู้้�ให็�บริการมีความคาดห็วัง

ในด�าน	กรณีมคีวามจำเป็นทีี่�จะต่�องเข�ารับบริการทีี่�ห็น่วยบริการอ้�นทีี่�ไม่ใชห่็น่วยบริการต่ามสิที่ธิ	ิประชาชนมีสทิี่ธิิ

รักษาแบบผู้้�ป่วยในได�โดยไม่ต่�องกลับไปรับใบส่งตั่วมากที่ี�สุด	 ค่าเฉลี�ย	 9.42	 สำห็รับระดับที่ี�ปฏิิบัติ่ได�จริงพบว่า	 

มีค่าเฉลี�ยมากที่ี�สุดในประเด็นเดียวกัน	มีคะแนนเฉลี�ยอย้่ที่ี�	8.01	คะแนน	นอกจากนี�	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่มีความ

ต่�องการจำเป็นทีี่�ให็�	สปสช.	พัฒนาและปรับปรุงมากทีี่�สุด	ในด�านความถิ่ก้ต่�อง	ครบถิ่�วน	รวดเรว็	และทัี่นเวลาของ

การจ่ายเงินงบประมาณให็�ห็น่วยบริการ	มีค่าเที่่ากับ	2.11

 สปสช. เขต่ 7	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่เคยใช�บริการครบที่ั�ง	21	ด�าน	โดยพบว่า	ผู้้�ให็�บริการมีความคาดห็วัง

ในด�าน	กรณีมคีวามจำเป็นทีี่�จะต่�องเข�ารับบริการทีี่�ห็น่วยบริการอ้�นทีี่�ไม่ใชห่็น่วยบริการต่ามสิที่ธิ	ิประชาชนมีสทิี่ธิิ

รักษาแบบผู้้�ป่วยในได�โดยไม่ต่�องกลับไปรับใบส่งตั่วมากที่ี�สุด	 ค่าเฉลี�ย	 9.58	 สำห็รับระดับที่ี�ปฏิิบัติ่ได�จริงพบว่า	 

มีค่าเฉลี�ยมากที่ี�สุดในประเด็นเดียวกัน	มีคะแนนเฉลี�ยอย้่ที่ี�	8.38	คะแนน	นอกจากนี�	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่มีความ

ต่�องการจำเป็นทีี่�ให็�	สปสช.	พัฒนาและปรับปรุงมากทีี่�สุด	ในด�านความถิ่ก้ต่�อง	ครบถิ่�วน	รวดเรว็	และทัี่นเวลาของ

การจ่ายเงินงบประมาณให็�ห็น่วยบริการ	มีค่าเที่่ากับ	1.88	

  สปสช. เขต่ 8	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่เคยใช�บริการครบที่ั�ง	21	ด�าน	โดยพบว่า	ผู้้�ให็�บริการมีความคาดห็วัง 

ในด�าน	 ความถิ่้กต่�อง	 ครบถิ่�วน	 รวดเร็ว	 และที่ันเวลาของการจ่ายเงินงบประมาณให็�ห็น่วยบริการมากทีี่�สุด	 

มีค่าเฉลี�ย	9.44	สำห็รับระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงที่ี�มีค่ามากที่ี�สุด	ได�แก่	ด�านกรณีมีความจำเป็นที่ี�จะต่�องเข�ารับบริการ 

ที่ี�ห็น่วยบริการอ้�นที่ี�ไม่ใช่ห็น่วยบริการต่ามสิที่ธิิ	 ประชาชนมีสิที่ธิิรักษาแบบผู้้�ป่วยในได�โดยไม่ต่�องกลับไปรับใบ

สง่ตั่ว	มีคะแนนเฉลี�ยอย้ที่ี่�	8.07	คะแนน	นอกจากนี�	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่มี่ความต่�องการจำเป็นทีี่�ให็�	สปสช.	พัฒนา
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และปรับปรุงมากที่ี�สุด	ในด�านความเพียงพอของงบประมาณที่ี�ใช�จัดบริการในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 

มีค่าเที่่ากับ	1.92

  สปสช. เขต่ 9	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่เคยใช�บริการครบที่ั�ง	21	ด�าน	โดยพบว่า	ผู้้�ให็�บริการมีความคาดห็วัง 

ในด�าน	 ความเห็มาะสมของงบประมาณและร้ปแบบการจ่ายชดเชยสำห็รับผู้้�ป่วยในมากทีี่�สุด	 ค่าเฉลี�ย	 9.63	 

สำห็รับระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงที่ี�มีค่ามากที่ี�สุด	 ได�แก่	 ด�านระบบการต่รวจสอบสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

(Website	สปสช,	สายด่วน	สปสช.	1330,	Application	สปสช.,	Line	OA)	มีคะแนนเฉลี�ยอย้่ที่ี�	7.98	คะแนน	

นอกจากนี�	 ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่มีความต่�องการจำเป็นทีี่�ให็�	 สปสช.	 พัฒนาและปรับปรุงมากทีี่�สุด	 ในด�านความ

เพียงพอของงบประมาณที่ี�ใช�จัดบริการในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	มีค่าเที่่ากับ	2.45

  สปสช. เขต่ 10	ผู้้�ให็�บรกิารสว่นให็ญ่เ่คยใช�บรกิารครบที่ั�ง	21	ด�าน	โดยพบวา่	ผู้้�ให็�บรกิารมคีวามคาดห็วัง 

ในด�าน	 ระบบการต่รวจสอบสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาติ่	 (Website	 สปสช,	 สายด่วน	 สปสช.	 1330,	 

Application	 สปสช.,	 Line	 OA)	 และด�านความเพียงพอของงบประมาณทีี่�ใช�จัดบริการในระบบห็ลักประกัน

สุขภาพแห่็งชาต่ิมากที่ี�สุด	 มีค่าเฉลี�ยเที่่ากันอย้่ที่ี�	 9.54	 สำห็รับระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริง	 ที่ี�มีค่ามากที่ี�สุด	 ได�แก่	 

ด�านกรณีมีความจำเป็นที่ี�จะต่�องเข�ารับบริการที่ี�ห็น่วยบริการอ้�นที่ี�ไม่ใช่ห็น่วยบริการต่ามสิที่ธิิ	 ประชาชนมีสิที่ธิิ

รักษาแบบผู้้�ป่วยในได�โดยไม่ต่�องกลับไปรับใบส่งต่ัว	 มีคะแนนเฉลี�ยอย้่ที่ี�	 8.42	 คะแนน	 นอกจากนี�	 ผู้้�ให็�บริการ 

ส่วนให็ญ่่มีความต่�องการจำเป็นที่ี�ให็�	สปสช.	พัฒนาและปรับปรุงมากที่ี�สุด	ในด�านความเพียงพอของงบประมาณ

ที่ี�ใช�จัดบริการในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	มีค่าเที่่ากับ	1.84

  สปสช. เขต่ 11	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่เคยใช�บริการครบที่ั�ง	21	ด�าน	โดยพบว่าผู้้�ให็�บริการมีความคาดห็วัง 

ในด�าน	การช่วยเห็ล้อ	แก�ไขปัญ่ห็าให็�กับห็น่วยบริการของ	สายด่วน	สปสช.	1330,	Provider	Center	มากที่ี�สุด	

มีค่าเฉลี�ย	 9.61	 สำห็รับระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงที่ี�มีค่ามากที่ี�สุด	 ได�แก่	 ด�านความเห็มาะสมของงบประมาณและ 

การจัดสรรงบบริการสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค	มีคะแนนเฉลี�ยอย้่ที่ี�	9.00	คะแนน	นอกจากนี�	ผู้้�ให็�บริการ

ส่วนให็ญ่่มีความต่�องการจำเป็นทีี่�ให็�	 สปสช.	 พัฒนาและปรับปรุงมากทีี่�สุด	 ในด�านการจัดบริการสาธิารณสุข 

รองรับวีถิ่ีให็ม่	(New	Normal)	มีค่าเที่่ากับ	3.30

  สปสช. เขต่ 12	ผู้้�ให็�บรกิารสว่นให็ญ่เ่คยใช�บรกิารครบที่ั�ง	21	ด�าน	โดยพบวา่	ผู้้�ให็�บรกิารมคีวามคาดห็วัง 

ในด�าน	การช่วยเห็ล้อ	แก�ไขปัญ่ห็าให็�กับห็น่วยบริการของ	สายด่วน	สปสช.	1330,	Provider	Center	ด�านความ

ถิ่้กต่�อง	 ครบถิ่�วน	 รวดเร็ว	 และที่ันเวลาของการจ่ายเงินงบประมาณให็�ห็น่วยบริการ	 ด�านความเห็มาะสมของ 

งบประมาณและร้ปแบบการจัดสรรสำห็รับผู้้�ป่วยนอก	 ด�านความเห็มาะสมของงบประมาณและร้ปแบบการจ่าย

ชดเชยสำห็รับผู้้�ป่วยใน	 และด�านระบบการส่งข�อม้ลเพ้�อการเบิกจ่ายและการค้นข�อม้ลให็�ห็น่วยบริการมากที่ี�สุด	 

มคีา่เฉลี�ยเที่า่กนัอย้ท่ี่ี�	9.61	สำห็รบัระดบัทีี่�ปฏิิบตั่ไิด�จริงที่ี�มคีา่มากที่ี�สดุ	ได�แก่	ด�านความเห็มาะสมของงบประมาณ

และการจัดสรรงบบริการสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค	มีคะแนนเฉลี�ยอย้่ที่ี�	 9.00	คะแนน	นอกจากนี�	 ผู้้�ให็�

บรกิารส่วนให็ญ่มี่ความต่�องการจำเป็นทีี่�ให็�	สปสช.	พัฒนาและปรับปรุงมากทีี่�สุด	ในด�านการจัดบริการสาธิารณสุข

รองรับวีถิ่ีให็ม่	(New	Normal)	มีค่าเที่่ากับ	3.30
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  สปสช. เขต่ 13	ผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่เคยใช�บริการครบที่ั�ง	21	ด�าน	โดยพบว่า	ผู้้�ให็�บริการมีความคาด

ห็วังในด�าน	 ระบบการต่รวจสอบสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 (Website	 สปสช,	 สายด่วน	 สปสช.	 1330,	 

Application	สปสช.,	Line	OA)		มากที่ี�สุด	มีค่าเฉลี�ย	9.33	สำห็รับระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงที่ี�มีค่ามากที่ี�สุด	ได�แก่	

ด�านกรณีมีความจำเป็นที่ี�จะต่�องเข�ารับบริการที่ี�ห็น่วยบริการอ้�นที่ี�ไม่ใช่ห็น่วยบริการต่ามสิที่ธิิ	 ประชาชนมีสิที่ธิิ 

รักษาแบบผู้้�ป่วยในได�โดยไม่ต่�องกลับไปรับใบส่งต่ัว	 มีคะแนนเฉลี�ยอย้่ที่ี�	 7.38	 คะแนน	 นอกจากนี�	 ผู้้�ให็�บริการ 

ส่วนให็ญ่่มีความต่�องการจำเป็นที่ี�ให็�	สปสช.	พัฒนาและปรับปรุงมากที่ี�สุด	ในด�านความถิ่้กต่�อง	ครบถิ่�วน	รวดเร็ว	

และทัี่นเวลาของการจ่ายเงินงบประมาณให็�ห็น่วยบริการ	 และด�านความเห็มาะสมของงบประมาณและร้ปแบบ

การจัดสรรสำห็รับผู้้�ป่วยนอก	มีค่าเที่่ากันเที่่ากับ	2.73
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 2.6 ผลการวิเคราะห็์ข้อมูลของผู้ให็้บริการ

  2.6.1 ผลการวิเคราะห์็ความสัมพันธ์ิระห็ว่างลักษณีะส่วนบุคคลของผูใ้ห้็บริการกับความพึง

พอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

		 		 	 1)	เพศึ	ผู้ลการวเิคราะห็ค์วามสมัพนัธิร์ะห็วา่งเพศึของผู้้�ให็�บรกิารกบัความพงึพอใจในการ 

ดำเนนิงานระบบห็ลักประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่	ิพบวา่คา่	Sig	เที่า่กบั	.632	ดงันั�น	เพศึของผู้้�ให็�บรกิารกบัความพงึพอใจ 

ในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 ไม่มีความสัมพันธิ์	 อย่างมีนัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิติ่	 .05	 อย่างไร 

ก็ต่าม	พบว่าผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่ในแต่่ละเพศึมีความพึงพอใจในระดับคะแนน	7-8	คะแนน	ดังต่ารางที่ี�	83

ต่ารางท่� 83	 ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างเพศึของผู้้�ให็�บริการกับความพึงพอใจในการดำเนินงาน
	 ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

เพศ
ช่วงคะแนนภาพรวมความพึงพอใจ (คะแนน)

1-2 3-4 5-6 7-8 9-10 รวม

ชาย 0 0 89 873 471 1,433

ห็ญ่ิง 0 2 275 3,170 1,783 5,230

ผู้้�มีความห็ลากห็ลายที่างเพศึ 0 0 6 40 23 69

รวม 0 2 370 4,083 2,277 6,732

X2 =	4.333		Sig	=	.632					Cramer’s	V	=	.018		Sig	=	.632

ต่ารางท่� 84	 ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างอายุของผู้้�ให็�บริการกับความพึงพอใจในการดำเนินงาน
	 ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

อายุ่
ช่วงคะแนนภาพรวมความพึงพอใจ (คะแนน)

1-2 3-4 5-6 7-8 9-10 รวม

ต่�ำกว่าห็ร้อเที่่ากับ	30	ปี 0 0 102 845 431 1,378

31-60	ปี 0 2 259 3,187 1,795 5,243

มากกว่า	60	ปี 0 0 1 7 12 20

รวม 0 2 362 4,039 2,238 6,641

X2 =	21.879		Sig	=	.001				Cramer’s	V	=	.041		Sig	=	.001

	 	 	 2)	 อายุ	 ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างอายุของผู้้�ให็�บริการกับความพึงพอใจ

ในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	พบว่าค่า	Sig	 เที่่ากับ	 .001	ดังนั�น	อายุของผู้้�ให็�บริการกับ

ความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	มีความสัมพันธิ์อย่างมีนัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิต่ิ	.05	 

เม้�อพิจารณาห็าระดบัความสมัพันธ์ิของตั่วแปร	พบว่ามีคา่เที่า่กับ	.041	แสดงว่าอายุของผู้้�ให็�บรกิารกับความพงึพอใจ 

ในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	มีความสัมพันธ์ิในระดับต่�ำมากอย่างมีนยัสำคัญ่ที่างสถิิ่ต่	ิ.05	

อยา่งไรกต็่าม	พบวา่ผู้้�ให็�บรกิารสว่นให็ญ่ใ่นแต่ล่ะกลุม่มคีวามพงึพอใจในระดบัคะแนน		7-8	คะแนน	ดงัต่ารางที่ี�	84
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การศึกษา
ช่วงคะแนนภาพรวมความพึงพอใจ (คะแนน)

1-2 3-4 5-6 7-8 9-10 รวม

ต่�ำกว่าปริญ่ญ่าต่รี 0 0 19 153 114 286

ปริญ่ญ่าต่รี 0 0 311 3,496 1,957 5,764

ส้งกว่าปริญ่ญ่าต่รี 0 2 40 434 206 682

รวม 0 2 370 4,083 2,277 6,732

ต่ารางท่� 85	 ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างการศึึกษาของผู้้�ให็�บริการกับความพึงพอใจในการดำเนิน
	 งานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

X2 =	27.867		Sig	=	.000				Cramer’s	V	=	.045		Sig	=	.000

	 	 	 4)	ห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบห็ลักในห็น่วยบริการ	ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างห็น�าที่ี� 

รับผู้ิดชอบห็ลักในห็น่วยบริการของผู้้�ให็�บริการกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพ 

แห็่งชาต่ิ	พบว่าค่า	Sig	เที่่ากับ	.001	ดังนั�นห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบห็ลักในห็น่วยบริการกับความพึงพอใจในการดำเนิน

งานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 มีความสัมพันธิ์อย่างมีนัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิติ่	 .05	 เม้�อพิจารณาห็าระดับ 

ความสัมพันธิ์ของต่ัวแปร	พบว่ามีค่าเที่่ากับ	 .098	แสดงว่าห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบห็ลักในห็น่วยบริการของผู้้�ให็�บริการ 

กับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 มีความสัมพันธ์ิในระดับต่�ำมากอย่างมี 

นัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิต่ิ	 .05	 อย่างไรก็ต่าม	 พบว่าผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่ในแต่่ละกลุ่มมีความพึงพอใจในระดับคะแนน	

7-8	คะแนน	ดังต่ารางที่ี�	86

การประกอบอาช่พ
ช่วงคะแนนภาพรวมความพึงพอใจ (คะแนน)

1-2 3-4 5-6 7-8 9-10 รวม

งานบริการปฐมภ้มิ/	

งานบริการสุขภาพชุมชน	

0 0 86 1,123 583 1,792

งานบริการโรงพยาบาล 0 2 202 1,918 1,016 3,138

ผู้้�บริห็ารห็น่วยบริการ 0 0 27 402 253 682

งานประกันสุขภาพ 0 55 640 425 1,120

รวม 0 2 370 4,083 2,227 6,732

ต่ารางท่� 86	 ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบห็ลักในห็น่วยบริการของผู้้�ให็�บริการกับ	
	 ความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

X2 =	27.089		Sig	=	.001				Cramer’s	V	=	.098		Sig	=	.000

	 	 	 3)	การศึกึษา	ผู้ลการวิเคราะห็ค์วามสมัพนัธิร์ะห็วา่งการศึกึษาของผู้้�ให็�บรกิารกบัความ

พึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 พบว่าค่า	 Sig	 เที่่ากับ	 .000	 ดังนั�นการศึึกษาของ																

ผู้้�ให็�บรกิารกบัความพงึพอใจในการดำเนนิงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็ง่ชาติ่	มีความสมัพนัธิอ์ยา่งมีนยัสำคญั่

ที่างสถิ่ิต่ิ	.05	เม้�อพิจารณาห็าระดับความสัมพันธิ์ของต่ัวแปร	พบว่ามีค่าเที่่ากับ	.045		แสดงว่าการศึึกษาของผู้้�ให็�

บรกิารกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	มีความสัมพันธ์ิในระดับต่�ำมากอย่าง

มีนัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิต่ิ	 .05	อย่างไรก็ต่าม	พบว่าผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่ในแต่่ละกลุ่มมีความพึงพอใจในระดับคะแนน	

7-8	คะแนน	ดังต่ารางที่ี�	85
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  2.6.2 ผลการวิเคราะห์็การรับรู้และความเข้าใจของผู้ให้็บริการม่ความสัมพันธ์ิกับความพึง

พอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

		 	 	 ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิิประโยชน์ใน

ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่กับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 พบว่า

คา่	Sig	เที่า่กบั	.000	ดงันั�นการรบัร้�และความเข�าใจของผู้้�ให็�บรกิารต่อ่สิที่ธิปิระโยชนใ์นระบบห็ลกัประกนัสขุภาพ

แห็่งชาต่ิ	กับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	มีความสัมพันธิ์อย่างมีนัยสำคัญ่

ที่างสถิ่ิต่ิ	.05	เม้�อพิจารณาห็าระดับความสัมพันธิ์ของต่ัวแปร	พบว่ามีค่าเที่่ากับ	.098		แสดงว่าการรับร้�และความ

เข�าใจของผู้้�ให็�บริการต่่อสิที่ธิิประโยชน์ในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาติ่กับความพึงพอใจในการดำเนินงาน

ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 มีความสัมพันธิ์ในระดับต่�ำมากอย่างมีนัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิติ่	 .05	 อย่างไรก็ต่าม	

พบว่าผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่ในแต่่ละกลุ่มมีความพึงพอใจในระดับคะแนน	7-8	คะแนน	ดังต่ารางที่ี�	87

การรับรู้และความเข้าใจของผู้

ให็้บริการ

ช่วงคะแนนภาพรวมความพึงพอใจ (คะแนน)

1-2 3-4 5-6 7-8 9-10 รวม

ไม่รับร้�เลย 0 0 30 50 39 119

รับร้�ไม่เกินร�อยละ	75	

(ไม่เกิน	3	จาก	4	ข�อ)

0 0 149 1,351 638 2,138

รับร้�เกินร�อยละ	75	(ครบ	4	ข�อ)	 0 2 191 2,682 1,600 4,475

รวม 0 2 370 4,083 2,277 6,732

ต่ารางท่� 87	 ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างการรับร้�และความเข�าใจของผู้้�ให็�บริการต่่อระบบห็ลัก	
	 ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

X2 =	130.335		Sig	=	.000				Cramer’s	V	=	.098		Sig	=	.000

  2.6.3 ผลการวิเคราะห็์ปัจจัย่ท่�ม่ผลต่่อความพึงพอใจในภาพรวมการดำเนินงานระบบห็ลัก

ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 	 	 ผู้ลการวิเคราะห์็ปัจจัยทีี่�มีผู้ลต่่อความพึงพอใจในภาพรวมการดำเนินงานระบบห็ลัก

ประกันสุขภาพแห็่งชาติ่	 ประกอบด�วย	 ปัจจัยทีี่�เกิดจากการปฏิิบัต่ิได�จริงจากประเด็นการดำเนินงานระบบห็ลัก

ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 จำนวน	 21	 ข�อ	 ผู้ลการศึึกษาพบว่ามี	 9	ปัจจัยที่ี�มีผู้ลต่่อความพึงพอใจในภาพรวมการ

ดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 (Sig	 <	 0.05)	 ในส่วนของภาพรวมปัจจัยที่ี�มีผู้ลต่่อความพึงพอใจ

ในภาพรวมการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 ผู้ลการศึึกษาพบว่ามีค่าสัมประสิที่ธิิ�ความถิ่ดถิ่อย

มาต่รฐานเที่า่กบั	.498		และสามารถิ่อธิบิายความแปรผู้นัของความพงึพอใจในภาพรวมการดำเนนิงานระบบห็ลกั

ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิอย่างมีนัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิต่ิที่ี�ระดับ	.05	ได�ร�อยละ	24.80	(R²=	0.248)
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		 	 	 เม้�อจำแนกในกลุ่มผู้้�ให็�บริการที่ั�งห็มด	พบว่ามี	 8	ปัจจัยที่ี�มีผู้ลต่่อความพึงพอใจ	ที่ั�งนี�

ปัจจัยที่ี�มีผู้ลมากที่ี�สุด	ได�แก่	ปัจจัยด�านระบบการต่รวจสอบสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(Website	สปสช,		

สายด่วน	 สปสช.	 1330,	 Application	 สปสช.,	 Line	OA)	 เป็นปัจจัยที่ี�มีผู้ลต่่อความพึงพอใจในภาพรวมการ

ดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิส้งสุด	(Beta	=	.267)	รองลงมา	ได�แก่	ปัจจัยด�านระบบการต่รวจ

สอบเอกสารห็ลกัฐานเรยีกเกบ็คา่ใช�จา่ยบรกิารสาธิารณสขุห็ลงัการจา่ยชดเชย	และคณุภาพบรกิาร	(Post	Audit)	

(Beta	=	.114)	และปัจจัยด�านการจัดบริการสาธิารณสุขรองรับวีถิ่ีให็ม่	(New	Normal)	และปัจจัยระบบการจ่าย

เงินช่วยเห็ล้อเบ้�องต่�นแก่	ผู้้�ให็�บริการที่ี�ได�รับความเสียห็ายจากการให็�บริการ	(มีค่า	Beta	เที่่ากัน	=	.107)	

		 	 		 สำห็รับผู้้�บริห็ารห็น่วยบริการและผู้้�รับผู้ิดชอบงานประกันสุขภาพ	 พบว่ามี	 1	 ปัจจัย 

ที่ี�มีผู้ลต่่อความพึงพอใจ	 ได�แก่	 ระบบการส่งข�อม้ลเพ้�อการเบิกจ่ายและการค้นข�อม้ลให็�ห็น่วยบริการ	 (มีค่า	 

Beta	=	-.107)	ดังต่ารางที่ี�	88

ปัจจัย่ท่�ม่ผลต่่อความพึงพอใจในภาพรวม B SE Beta t Sig

ค่่าค่งที่่� 4.598 .207 22.206 .000

ผู้ให็้บริการทั�งห็มด

1.	ระบบการต่รวจสอบสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ		

			(Website	สปสช,	สายด่วน	สปสช.1330,	

			Application	สปสช.,	Line	OA)

.198 .025 .267 8.055 .000**

2.	ประชาชนมีสิที่ธิิเข�ารับบริการสาธิารณสุขได�	กรณีมี

			ความจำเป็นจะต่�องเข�ารับบริการที่ี�ห็น่วยบริการ

			ปฐมภ้มิอ้�นที่ี�ไม่ใช่ห็น่วยบริการต่ามสิที่ธิิ

.051 .023 .075 2.199 .028*

3.	กรณีมีความจำเป็นที่ี�จะต่�องเข�ารับบริการที่ี�ห็น่วย

			บริการอ้�นที่ี�ไม่ใช่ห็น่วยบริการต่ามสิที่ธิิ	ประชาชนมี

			สิที่ธิริกัษาแบบผู้้�ป่วยในได�โดยไม่ต่�องกลบัไปรบัใบส่งต่วั	

.051 .024 .068 2.085 .037*

4.	การจัดบริการสาธิารณสุขรองรับวีถิ่ีให็ม่	(New	Normal)			

			เช่น	รับยาร�านยา,	Telemedicine,	Homeward,	

			คลินิกพยาบาล,	คลินิกกายภาพบำบัด,	คลินิกเที่คนิค

			การแพที่ย์,	คลินิกที่ันต่กรรม,	คลินิกแพที่ย์แผู้นไที่ย

.072 .021 .107 3.427 .001**

5.	ความเห็มาะสมของชุดสิที่ธิิประโยชน์ที่ี�ผู้้�รับบริการได�รับ

			ในปัจจุบัน	

.068 .030 .079 2.223 .026*

6.	ระบบการต่รวจสอบก่อนการจ่ายชดเชยค่าบริการ	

			(Pre-audit)		

-.058 .028 -.088 -2.069 .039*

7.	ระบบการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเรียกเก็บค่าใช�จ่าย

			บริการสาธิารณสุขห็ลังการจ่ายชดเชย	และคุณภาพ

			บริการ	(Post	Audit)

.084 .030 .114 2.795 .005**

ต่ารางท่� 88	 ผู้ลการวิเคราะห็์ถิ่ดถิ่อยพห็ุค้ณของปัจจัยที่ี�มีผู้ลต่่อความพึงพอใจในภาพรวมการดำเนินงาน	
	 ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ
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ปัจจัย่ท่�ม่ผลต่่อความพึงพอใจในภาพรวม B SE Beta t Sig

ค่่าค่งที่่� 4.598 .207 22.206 .000

ผู้ให็้บริการทั�งห็มด

8.	ช่องที่างการส้�อสารและการให็�ข�อม้ลแก่ห็น่วยบริการ	

			ได�แก่	ส้�อสิ�งพิมพ์,	สปสช.	เขต่,	สายด่วน	สปสช.	1330,	

			ส้�อออนไลน์	เช่น	Facebook	สปสช.,		Line	OA

.006 .023 .009 .248 .804

9.	การช่วยเห็ล้อ	แก�ไขปัญ่ห็าให็�กับห็น่วยบริการของ	

			สปสช.	เขต่

-.002 .029 -.002 -.056 .955

10.	การช่วยเห็ล้อ	แก�ไขปัญ่ห็าให็�กับห็น่วยบริการของ	

			สายด่วน	สปสช.	1330,	Provider	Center		

.034 .026 .051 1.307 .192

11.	การให็�ภาคส่วนต่่างๆ	เข�ามามีส่วนร่วมบริห็ารงบกองทีุ่น

			ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	การควบคุมคุณภาพและ

			มาต่รฐานและการคุ�มครองสิที่ธิิ	เช่น	คณะอนุกรรมการ

			ห็ลักประกันสุขภาพระดับเขต่พ้�นที่ี�	(อปสข.)	คณะ

			อนุกรรมการควบคุมคุณภาพและมาต่รฐานบริการ

			สาธิารณสุขระดับเขต่พ้�นที่ี�	(อคม.)

.048 .030 .064 1.615 .107

12.	การรับฟื้ังความคิดเห็็น	และการต่อบสนองต่่อความคิด

			เห็็นนั�น	ผู้่านช่องที่างต่่างๆ	เช่น	การจัดประชุมรับฟื้ังความ

			คิดเห็็นกลุ่มเฉพาะ	การต่ิดต่ามงานรับฟื้ังปัญ่ห็าในพ้�นที่ี�	

			การรับข�อคิดเห็็นและข�อเสนอแนะผู้่านช่องที่างออนไลน์	

			ของ	สปสช.		

-.053 .029 -.078 -1.866 .062

13.	ระบบการจัดการเร้�องร�องเรียนของ	สปสช.	ต่ั�งแต่่การมี

			ช่องที่างการรับเร้�องร�องเรียน	การจัดการเร้�องร�องเรียน	

			และการค้นข�อม้ลกลับไปยังห็น่วยบริการเพ้�อปรับปรุง

			คุณภาพบริการ

-.011 .028 -.017 -.377 .705

14.	ระบบการจ่ายเงินช่วยเห็ล้อเบ้�องต่�นแก่	ผู้้�ให็�บริการที่ี�ได�

			รับความเสียห็ายจากการให็�บริการ

.069 .028 .107 2.443 .015*

15.	ระบบการจัดการการจ่ายเงินช่วยเห็ล้อเบ้�องต่�นแก่ผู้้�รับ

			บริการที่ี�ได�รับความเสียห็ายจากการรักษาพยาบาล	

			(มาต่รา	41)

-.042 .029 -.060 -1.464 .144

ผู้บริห็ารห็น่วย่บริการและผู้รับผิดชอบงานประกันสุขภาพ

16.	ความถิ่้กต่�อง	ครบถิ่�วน	รวดเร็ว	และที่ันเวลาของการจ่าย

			เงินงบประมาณให็�ห็น่วยบริการ

-.008 .030 -.012 -.275 .784

17.	ความเห็มาะสมของงบประมาณและร้ปแบบการจัดสรร

			สำห็รับผู้้�ป่วยนอก

.044 .031 .067 1.440 .150

ต่ารางท่� 88	 ผู้ลการวิเคราะห็์ถิ่ดถิ่อยพห็ุค้ณของปัจจัยที่ี�มีผู้ลต่่อความพึงพอใจในภาพรวมการดำเนินงาน	
	 ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(ต่่อ)
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ปัจจัย่ท่�ม่ผลต่่อความพึงพอใจในภาพรวม B SE Beta t Sig

ค่่าค่งที่่� 4.598 .207 22.206 .000

ผู้บริห็ารห็น่วย่บริการและผู้รับผิดชอบงานประกันสุขภาพ

18.	ความเห็มาะสมของงบประมาณและร้ปแบบการจ่าย

			ชดเชยสำห็รับผู้้�ป่วยใน				

-.032 .031 -.047 -1.031 .303

19.	ความเห็มาะสมของงบประมาณและการจัดสรรงบบริการ

			สร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค

-.003 .029 -.004 -.104 .918

20.	ระบบการส่งข�อม้ลเพ้�อการเบิกจ่ายและการค้นข�อม้ลให็�

			ห็น่วยบริการ	

-.067 .027 -.103 -2.425 .015*

21.	ความเพียงพอของงบประมาณที่ี�ใช�จัดบริการในระบบ

			ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

.012 .026 .019 .471 .637

ต่ารางท่� 88	 ผู้ลการวิเคราะห็์ถิ่ดถิ่อยพห็ุค้ณของปัจจัยที่ี�มีผู้ลต่่อความพึงพอใจในภาพรวมการดำเนินงาน	
	 ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(ต่่อ)

มีนัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิต่ิที่ี�	.05

R	=	.498		 R2	=	.248		 Adjust	R2 = .235
F	=	19.873		 SE	=	.933	 Sig	=	.000

  2.6.4 การอภิปราย่ผล

	 	 	 จากผู้ลการวิเคราะห็์ข�อม้ลของผู้้�ให็�บริการ	สามารถิ่อภิปรายผู้ลได�ดังต่่อไปนี�

	 	 		 1)	 ความสัมพันธิ์ระห็ว่างลักษณะส่วนบุคคลของผู้้�ให็�บริการกับความพึงพอใจในการ

ดำเนนิงานระบบห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่	ิมคีวามสมัพนัธิใ์นระดบัต่�ำมาก	เม้�อจำแนกต่ามลกัษณะสว่นบคุคล	

พบว่าผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่่ในแต่่ละกลุ่มให็�คะแนนความพึงพอใจในช่วงคะแนน	 7-8	 คะแนน	 การสร�างความ 

พึงพอใจแก่ผู้้�ให็�บริการให็�เพิ�มส้งขึ�นนั�น	 ลักษณะส่วนบุคคลเป็นเพียงส่วนห็นึ�งในการเพิ�มคะแนนความพึงพอใจ	

โดยที่ี�	สปสช.	สามารถิ่ศึึกษารายละเอียดคะแนนความพึงพอใจที่ี�จำแนกในด�านต่่างๆ	มาพิจารณาประกอบ

	 	 	 2)	ความสัมพันธิ์ระห็ว่างการรับร้�และความเข�าใจของผู้้�ให็�บริการต่่อระบบห็ลักประกัน 

สุขภาพแห็่งชาต่ิกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 ผู้ลการศึึกษาพบว่า

ประชาชนที่ี�มีการรับร้�และความเข�าใจที่ั�ง	 3	 กลุ่ม	 ประกอบด�วย	 กลุ่มที่ี�ไม่รับร้�เลย	 กลุ่มรับร้�ไม่เกินร�อยละ	 75	 

(ไม่เกิน	3	จาก	4	ข�อ)	และกลุ่มรับร้�เกินร�อยละ	75	(ครบ	4	ข�อ)	ส่วนให็ญ่่เป็นกลุ่มรับร้�เกินร�อยละ	75	(ครบ	4	ข�อ)	 

และมีความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 อย้่ในช่วง	 7-8	 คะแนน	 เม้�อพิจารณา

ความสัมพันธิ์ระห็ว่างการรับร้�และความเข�าใจของผู้้�ให็�บริการต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิกับความ 

พึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิคงอย้�ในระดับต่�ำ	 ห็มายความว่าความพึงพอใจใน 

การดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่มีความสัมพันธ์ิกับการรับร้�และความเข�าใจของผู้้�ให็�บริการต่่อ

ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิเพียงเล็กน�อย	 อย่างไรก็ต่าม	 สปสช.	 ควรมีช่องที่างในการสร�างความรับร้�แก่

กลุ่มที่ี�ไม่รับร้�เลย	รวมถิ่ึงกลุ่มรับร้�ไม่เกินร�อยละ	75	ให็�มีการรับร้�และความเข�าใจเพิ�มมากขึ�น	



212

		 	 		 3)	 ปัจจัยที่ี�มีอิที่ธิิพลต่่อความพึงพอใจในภาพรวมการดำเนินงานระบบห็ลักประกัน

สขุภาพแห็ง่ชาต่	ิ	เกดิจากปจัจยัที่ี�เกดิจากการปฏิบิติั่ได�จรงิจากประเดน็การดำเนนิงานระบบห็ลกัประกนัสุขภาพ

แห็ง่ชาต่	ิเม้�อพจิารณาในรายข�อ	พบวา่ปัจจยัทีี่�มอีทิี่ธิพิลต่อ่ความพึงพอใจ	3	ลำดบัแรก	เปน็ปจัจยัที่ี�เน�นการบริห็าร

จดัการระบบให็�มีประสิที่ธิภิาพมากขึ�น	ได�แก่	1)	ระบบการต่รวจสอบสิที่ธิหิ็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	(Website	

สปสช,	สายด่วน	สปสช.	1330,	Application	สปสช.,	Line	OA)	2)	ระบบการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเรียก

เก็บค่าใช�จ่ายบริการสาธิารณสุขห็ลังการจ่ายชดเชย	และคุณภาพบริการ	(Post	Audit)		และ	3)	การจัดบริการ

สาธิารณสุขรองรับวีถิ่ีให็ม่	 (New	Normal)	เช่น	รับยาร�านยา,	Telemedicine,	Homeward,	คลินิกพยาบาล,	

คลินิกกายภาพบำบัด,	คลินิกเที่คนิคการแพที่ย์,	คลินิกที่ันต่กรรม,	คลินิกแพที่ย์แผู้นไที่ย	และระบบการจ่ายเงิน

ช่วยเห็ล้อเบ้�องต่�นแก่	ผู้้�ให็�บริการที่ี�ได�รับความเสียห็ายจากการให็�บริการ	

 2.7 ปัญห็า อุปสรรค และข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 	 ปัญ่ห็า	 อุปสรรค	 และข�อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาต่ิในภาพรวมระดับ

ประเที่ศึ	และจำแนกรายเขต่มีดังรายละเอียดต่่อไปนี�	

   2.7.1 ปญัห็าและอุปสรรคในการให้็บริการในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่		พบวา่มผีู้้�ให็�

บรกิารแสดงความคดิต่อ่ปัญ่ห็าและอปุสรรคต่อ่ระบบห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่	ิจำนวน	478		คน	โดยปญั่ห็าที่ี�

พบมากที่ี�สุด	ได�แก่	ระบบ	Authen/Audit	ที่ันสมัยแต่่การเช้�อมต่่อข�อม้ลมีปัญ่ห็าบ่อย	ซีับซี�อน	เข�าถิ่ึงบริการยาก	

ประมวลผู้ลช�า	ไม่มีระบบสารสนเที่ศึที่ี�สามารถิ่ส่งต่่อข�อม้ล	ไม่เป็น	one	stop	service	จึงที่ำให็�เกิดความล่าช�า

ที่ั�งการเข�ารับบริการและให็�บริการ	จำนวน	233	คน	ดังต่ารางที่ี�	89

ปัญห็าและอุปสรรค จำนวน

ภาพรวม 478

1.	ระบบ	Authen/Audit	ที่ันสมัยแต่่การเช้�อมต่่อข�อม้ลมีปัญ่ห็าบ่อย	ซีับซี�อน	เข�าถิ่ึงบริการยาก	ประมวลผู้ลช�า	

			ไม่มีระบบสารสนเที่ศึที่ี�สามารถิ่ส่งต่่อข�อม้ล	ไม่เป็น	One	Stop	Service	จึงที่ำให็�เกิดความล่าช�าที่ั�งการเข�า

			รับบริการและให็�บริการ	

233

2.	การประชาสัมพันธิ์ไม่ที่ั�วถิ่ึง	ประชาชนยังไม่ที่ราบสิที่ธิิของต่นเอง	ไม่ที่ราบนโยบายบัต่รประชาชนใบเดียว

			รักษาทีุ่กที่ี�เที่่าที่ี�ควร	ไม่มีความร้�เกี�ยวกับการใช�สิที่ธิิและห็น�าที่ี�ของต่นเอง	ผู้้�รับบริการไม่เข�าใจในการ	

			Authen	เข�ารับบริการ	และมีข�อจำกัดในการให็�บริการ

105

3.	การจัดสรรงบประมาณไปยังห็น่วยบริการไม่ต่รงต่ามเวลาและไม่เพียงพอ	การจัดสรรต่ามค่าห็ัวประชากร

			ที่ำให็�โรงพยาบาลชุมชน	ที่ี�ห็่างไกล	ได�รับงบประมาณน�อย	

44

4.	ผู้้�ปฏิิบัต่ิงานขาดความร้�ความเข�าใจเกี�ยวกับห็ลักประกันสุขภาพ		และไม่มีค้่ม้อห็ร้อแนวที่างปฏิิบัต่ิในการ

			สร�างเข�าใจที่ี�ชัดเจนมากขึ�น	ที่ำให็�ผู้้�ให็�บริการไม่สามารถิ่ต่อบแก่ผู้้�มารับบริการได�ถิ่้กต่�อง	โดยเฉพาะอย่างยิ�ง

			ในเร้�องบัต่รที่อง	พบว่าโที่ร	1330	ไม่สามารถิ่ให็�คำต่อบได�	แต่่ต่�องรอผู้้�รับผู้ิดชอบมาต่อบ	ที่ำให็�การดำเนิน

			งานล่าช�า

41

ต่ารางท่� 89	 จำนวนปัญ่ห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการในการให็�บริการในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	
	 ภาพรวมระดับประเที่ศึ
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ปัญห็าและอุปสรรค จำนวน

ภาพรวม 478

5.	นโยบายสิที่ธิิบัต่รที่องไม่สามารถิ่นำมาใช�ได�ในทีุ่กสถิ่านพยาบาล	การขยายสิที่ธิิประโยชน์ไม่ได�คำนึงถิ่ึงรายได�

			ของโรงพยาบาล	และพบว่านโยบายบางส่วนยังขัดกับแนวที่างปฏิิบัต่ิจริงของโรงพยาบาล	นโยบาย

			เปลี�ยนแปลงบ่อยและไม่มีการชี�แจงล่วงห็น�า	ประชาชนรับร้�นโยบาย	แต่่ไม่ที่ราบรายละเอียดของกิจกรรม	

			ที่ำให็�เกิดข�อร�องเรียนจากประชาชน

28

6.	ข�อม้ลจากโที่ร	1330	มีความล่าช�าและไม่ชัดเจน	ที่ำให็�ผู้้�ให็�บริการไม่สามารถิ่ให็�คำต่อบกับ	ผู้้�มารับบริการได�

			ถิ่้กต่�อง			

17

7.	ประกาศึและเง้�อนไขรายการต่่างๆที่ี�ค่อนข�างซีับซี�อน	ที่ำความเข�าใจได�ยาก		นโยบายต่่างๆ	มักถิ่้ก

			ประชาสัมพันธิ์ไปก่อนระดับประเที่ศึ	แต่่ไม่มีการเต่รียมความพร�อมให็�ห็น่วยบริการ	นโยบายเอ้�อ

			ต่่อโรงพยาบาลที่ี�มีศึักยภาพส้ง	การเบิกจ่ายค่าต่อบแที่นและค่าบริการต่่อห็ัต่ถิ่การมีความยุ่งยาก

10

ต่ารางท่� 89	 จำนวนปัญ่ห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการในการให็�บริการในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	
	 ภาพรวมระดับประเที่ศึ	(ต่่อ)

	 	 	 เม้�อจำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	พบวา่ผู้้�ให็�บรกิารมปีญั่ห็าและอปุสรรคต่่อระบบห็ลกัประกนั

สุขภาพแห็่งชาต่ิ	ดังต่ารางที่ี�	90-102

ปัญห็าและอุปสรรค จำนวน

สปสช. เขต่ 1 132

1.	ระบบการเช้�อมต่่อข�อม้ลมีปัญ่ห็าบ่อย	ระบบประมวลผู้ลช�า	ฐานข�อม้ลประชากรไม่ต่รงกับห็น่วยบริการ	

			ห็ากต่�องการให็�ประชาชนสามารถิ่ใช�นโยบายบัต่รประชาชนใบเดียว	ควรมีการพัฒนาระบบสารสนเที่ศึที่ี�		

			สามารถิ่ส่งต่่อข�อม้ลให็�ดีกว่านี�	นอกจากนี�ยังพบว่าโปรแกรมที่ี�ใช�ในการที่ำงานเรียกเก็บค่ารักษาพยาบาล

			ห็ร้อรับบริการอ้�นๆ	มีความยุ่งยากซีับซี�อน	ไม่เป็น	One	Stop	Service

43

2.	ผู้้�ปฏิิบัต่ิงานให็�บริการผู้้�ป่วยมีความร้�ความเข�าใจเกี�ยวกับห็ลักประกันสุขภาพน�อย	ไม่มีค้่ม้อปฏิิบัต่ิงานที่ี�จะ

			สามารถิ่ที่ำความเข�าใจในสิที่ธิิของผู้้�ป่วยได�ชัดเจ		น	ข�อม้ลจากโที่ร	1330	ล่าช�าและไม่ชัดเจน	ที่ำให็�ผู้้�บริการ

			ไม่สามารถิ่ให็�คำต่อบกับผู้้�มารับบริการได�ถิ่้กต่�อง/กรณีมีปัญ่ห็าเกี�ยวกับบัต่รที่อง	เจ�าห็น�าที่ี�ได�โที่รไปสอบถิ่าม	

			แต่่บางครั�ง	1330	ไม่สามารถิ่ให็�คำต่อบได�	เพราะต่�องรอผู้้�รับผู้ิดชอบมาต่อบ	ที่ำให็�การดำเนินงาน,

			การประสานงานล่าช�า

35

3.	พ้�นที่ี�ห็่างไกลไม่มีสัญ่ญ่าณโที่รศึัพที่์เข�า	Authen	ไม่ได�	การประสานงานในพ้�นที่ี�ห็่างไกลที่ำได�ยาก	ไม่ควรใช�

			เกณที่์เดียวกับชุมชนเม้อง		

12

4.	การเข�าใช�บริการมีความยุ่งยาก	ห็ลายขั�นต่อน	ห็ร้อมีความซีับซี�อน	จึงที่ำให็�เกิดความล่าช�าที่ั�งการเข�ารับ

			บริการและให็�บริการ	การบริห็ารการเงินในระบบ	ไม่สามารถิ่ต่อบสนองต่่อความต่�องการของกลุ่มเป้าห็มายได�

9

5.	การปรับปรุงระบบการเคลมกองทีุ่นต่่าง	ๆ	ที่ี�เป็นการเพิ�มภาระผู้้�ให็�บริการ	เน้�องจากใช�เวลา	

			ส่งข�อม้ลอย่างมาก

8

ต่ารางท่� 90	 จำนวนปัญ่ห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	1	ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลัก
	 ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	
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ปัญห็าและอุปสรรค จำนวน

สปสช. เขต่ 1 132

6.	การส้�อสารชุดสิที่ธิิประโยชน์ที่ี�เพิ�มขึ�น	ยังไม่สามารถิ่แก�ไขความเข�าใจของผู้้�ที่ี�เกี�ยวข�องได�อย่างแที่�จริง	

			ประชาชนไม่ประสงค์เข�ารับการรักษา	ถิ่�าไม่มีอาการห็นัก	เน้�องจากต่�องลางานเพ้�อมารับการต่รวจรักษา	

			ที่ำให็�เสียเงิน	เสียโอกาส	เสียวันลา		

7

7.	การให็�บริการผู้้�ป่วยต่่างด�าวที่ี�ไม่สามารถิ่เรียกเก็บค่าใช�จ่ายได� 5

8.	การย�ายสิที่ธิิด�วยต่นเองยังที่ำได�น�อยประชาชนยังไม่เข�าใจ/	การย�ายสิที่ธิิการรักษา	ERM2	ค่อนข�างจะมีปัญ่ห็า	

			ในการล่มบ่อยครั�งจึงที่ำให็�คนไข�ใช�เวลานาน	/การที่ี�ประกาศึ	30	บาที่	รักษาทีุ่กที่ี�เกิดปัญ่ห็ากับห็น�างานในบาง

			กรณีที่ี�คนไข�มารับบริการประจำโดยไม่ย�ายสิที่ธิิ

5

9.	ความเห็ล้�อมล�ำระห็ว่างระบบห็ลักประกันสุขภาพในประเที่ศึไที่ยและความแต่กต่่างของการใช�บริการ

			ระห็ว่างพ้�นที่ี�

3

10.	การรับบริการ	กรณีผู้้�ป่วยเข�ารับการรักษา	บางแห็่งขอใบส่งต่ัว	ถิ่�าไม่มีใบไม่สามารถิ่รักษาได�ต่�องเล้�อนนัด/	

			การให็�ผู้้�ป่วยรับการักษาที่ี�ไห็นก็ได�โดยไม่ต่�องใช�ใบส่งต่ัว	ต่ัว	บางโรคอาจจะยังเป็นปัญ่ห็าเร้�องความต่่อเน้�อง

			ข�อม้ลผู้้�ป่วย	ประวัต่ิการรักษายังมีความจำเป็นในการส่งต่่อข�อม้ลอย้่

3

11.	งานสิที่ธิิประโยชน์ห็ลายกองทีุ่น	มีการลงรายละเอียดเยอะมากเกินไป	/เง้�อนไขแต่่ละสิที่ธิิประโยชน์ละเอียด

			บางอันมีรห็ัส	ICD10+ICD	ที่ี�ซีับซี�อน

3

12.	การย้นยันต่ัวต่นในผู้้�ป่วย	รักษาซี�ำในวันเดียวกันไม่ได�	ที่ำให็�กระบวนการต่�องห็ยุดชะงัก 2

13.	การกำห็นดค่ารักษาพยาบาลโดยใช�สิที่ธิิ	30	บาที่	ไม่เห็มาะสมกับต่�นทีุ่นจริงที่ี�ห็น่วยบริการใช� 2

14.	การบริการไม่พร�อมที่ั�งรัฐและเอกชนที่ำให็�เปิดให็�บริการไม่ได� 1

15.	พ้�นที่ี�ไม่มีสถิ่านบริการดังกล่าว	เช่น	คลินิกกายภาพ	เที่คนิคการแพที่ย์	ฯลฯ 1

ต่ารางท่� 90	 จำนวนปัญ่ห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	1	ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลัก
	 ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(ต่่อ)

ปัญห็าและอุปสรรค จำนวน

สปสช. เขต่ 2 74

1.	การส่งเสริมการมีส่วนร่วมของประชาชน	เพ้�อพัฒนาห็ลักประกันสุขภาพ/	การส่งเสริมให็�ความร้�เกี�ยวกับการใช�

			สิที่ธิิและห็น�าที่ี�ของต่นเอง	เน้�องจากบางครั�งการประชาสัมพันธิ์เข�าไม่ที่ั�วถิ่ึง

19

2.	งบประมาณเข�าห็น่วยบริการไม่ต่รงต่ามเวลาที่ี�เห็มาะสม	งบประมาณที่ี�ไม่รับการจัดสรรจากภาครัฐอย่าง

			เพียงพอ	ส่งผู้ลให็�โรงพยาบาลขาดทีุ่นในการดำเนินงาน	การจัดสรรงบประมาณ	UCEP	ผู้้�ป่วยนอกไม่เพียงพอ	

			โดยเฉพาะพ้�นที่ี�ที่ี�มี	UCEP	น�อย		เน้�องจากงบบริการสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคจ่ายชดเชยอิงเกณฑ์์

			ต่ัวชี�วัด	แต่่ในที่างปฏิิบัต่ิจริงให็�บริการมากกว่าต่ัวชี�วัดและเง้�อนไขการเบิกจ่าย	ส่งผู้ลให็�โรงพยาบาลชุมชนที่ี�

			ห็่างไกล	มีประชาชนน�อย	ขาดแคลนงบประมาณ	แต่่ต่�องการบริห็ารงานบนความขาดแคลนจึงที่ำให็�การ

			พัฒนามีข�อจำกัด

18

3.	จำนวนบุคลากรที่างการแพที่ย์	พยาบาล	ไม่เพียงพอกับจำนวนผู้้�ป่วยที่ี�เพิ�มขึ�น 10

ต่ารางท่� 91	 จำนวนปัญ่ห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	2	ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลัก
	 ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	
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ปัญห็าและอุปสรรค จำนวน

สปสช. เขต่ 2 74

4.	การแจ�งใช�สิที่ธิิเคลม	(Claim)	แบบให็ม่	ประชาชนยังไม่ได�รับความสะดวก	ผู้้�ให็�บริการได�รับข�อม้ลการเคลม

			แบบให็ม่ไม่ครบถิ่�วน	ระบบเคลมจับข�อม้ลไม่ถิ่้กต่�องที่ำให็�ต่ิด	C	เยอะ	รวมถิ่ึงเม้�อที่ำการเคลมแล�วไม่ได�เงิน	

			ถิ่้กห็ักเงินค้นโดยไม่แจ�งก่อน	แม�ว่าจะย้�นอุที่ธิรณ์ไป	ก็ไม่ผู้่าน

10

5.	การเข�าถิ่ึงการรักษาของผู้้�รับบริการยังไม่ครอบคลุม	เกิดความเห็ล้�อมล�ำในการเข�าถิ่ึงการใช�บริการ/การรักษา

			เฉพาะโรคที่ี�และยาบางต่ัวที่ี�โครงการคุมสิที่ธิิผู้้�รับบริการ	และยังไม่สามารถิ่ใช�บัต่รประชาชนใบเดียว	รักษาได�

			ทีุ่กโรงพยาบาลของรัฐ	ปริมาณยามีจำนวนจำกัดและไม่ครอบคลุมโรคที่ี�มีในปัจจุบัน

9

6.		จุดบริการของรัฐที่ี�มีน�อยในพ้�นที่ี�/ต่ิดต่่อยาก	สายไม่ค่อยว่าง 5

7.	ค่าชดเชยไม่คุ�มค่า	ต่รวจสอบค่าใช�จ่ายและค่าชดเชยโปร่งใสให็�เป็นธิรรม 3

ต่ารางท่� 91	 จำนวนปัญ่ห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	2	ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลัก
	 ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(ต่่อ)

ปัญห็าและอุปสรรค จำนวน

สปสช. เขต่ 3 35

1.	ประชาชนยังไม่ที่ราบนโยบายบัต่รประชาชนใบเดียวรักษาทีุ่กที่ี�เที่่าที่ี�ควร	และสิที่ธิิการรักษา	

			เง้�อนไขการใช�สิที่ธิิ	

19

2.	บุคลากรที่างการแพที่ย์มีจำนวนไม่เพียงพอในการรองรับการให็�บริการ	ส่งผู้ลให็�การบริการล่าช�า 6

3.	การจัดสรรงบประมาณไม่เพียงพอต่่อการดำเนินงานเพ้�อรองรับนโยบายต่่างๆ	เช่น	ค่าต่รวจ	LAB	

			น�อยเกินไป	ไม่เห็มาะสมกับโรงพยาบาลขนาดเล็ก	ซีึ�งมีต่�นทีุ่นส้งเน้�องจาก	test	น�อย

5

4.	เว็บที่ี�ใช�ต่รวจสอบสิที่ธิิยังไม่เสถิ่ียร	ทีุ่กครั�งที่ี�จะใช�	ต่�องมีการต่รวจสอบสิที่ธิิก่อน 2

5.	ความแออัดของโรงพยาบาล	เน้�องจากจำนวนผู้้�ใช�บริการมีจำนวนมาก	แต่่พ้�นที่ี�มีจำกัด 2

6.	มาต่รฐานคุณภาพการบริการสาธิารณสุขของห็น่วยบริการมีความแต่กต่่างกัน			 2

ต่ารางท่� 92	 จำนวนปัญ่ห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	3	ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลัก
	 ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	
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ปัญห็าและอุปสรรค จำนวน

สปสช. เขต่ 4 24

1.	นโยบายการขยายสิที่ธิิประโยชน์	ไม่ได�คำนึงถิ่ึงรายได�ที่ี�จะเกิดขึ�นกับโรงพยาบาล	เป็นนโยบายที่ี�ขัดกับแนวที่าง

			ปฏิิบัต่ิจริงของโรงพยาบาล		ประชาชนรับร้�นโยบายที่ี�ถิ่้กประชาสัมพันธิ์ในระดับประเที่ศึ		แต่่ไม่มีการเต่รียม

			ความพร�อมให็�ห็น่วยบริการ/นโยบายเปลี�ยนแปลงบ่อยและไม่มีการชี�แจงล่วงห็น�า	นอกจากนี�ประกาศึและ

			เง้�อนไขรายการต่่างๆ	ที่ี�ค่อนข�างเยอะ	ต่�องใช�เวลาที่ำความเข�าใจมีความซี�ำซี�อน	โปรแกรมที่ี�ใช�ในการส่งข�อม้ล			

			เข�า	สปสช.	มีห็ลายโปรแกรม	ไม่เห็ม้อนกัน			

11

2.	ผู้้�รับบริการไม่เข�าใจในการย้นยันและพิส้จน์ต่ัวต่นผู้้�ใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง	(Authentication)	ที่ำให็�มีข�อจำกัดในการ

			เข�ารับบริการและการให็�บริการ

9

3.	ระบบข�อม้ลสารสนเที่ศึยังไม่มีความสะดวก	เช่น	การเช้�อมโยงข�อม้ลผู้้�ป่วยในนโยบายการใช�บัต่รประชาชน

			ใบเดียวใช�ได�ทีุ่กที่ี�เพ้�อให็�ข�อม้ลผู้้�ป่วยสามารถิ่เช้�อมโยงและส่งต่่อข�อม้ลระห็ว่างบุคลากรที่างการแพที่ย์	

			การไม่สามารถิ่ขอรห็ัสเพ้�อเข�าไปกรอกข�อม้ลใน	KTB	ของ	สปสช.ได�

3

4.	สถิ่านพยาบาลแม่ข่ายยังคงมีการขอใบส่งต่ัวจากผู้้�รับบริการ 1

ต่ารางท่� 93	 จำนวนปัญ่ห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	4	ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลัก
	 ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

ปัญห็าและอุปสรรค จำนวน

สปสช. เขต่ 5 38

1.	ระบบการย้นยันและพิส้จน์ต่ัวต่นผู้้�ใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง	(Authentication)	ค่อนข�างยุ่งยาก	ซีับซี�อน	และไม่เสถิ่ียร	

			สร�างความลำบากในการปฏิิบัต่ิงานของห็น่วยบริการ	และประชาชน

15

2.	นโยบายสิที่ธิิ	30	บาที่	รักษาได�ทีุ่กที่ี�	ไมได�คำนึงถิ่ึงศึักยภาพของสถิ่านพยาบาล	งบประมาณในการดำเนินงาน

			ไม่เพียงพอ	ค่าใช�จ่ายในการให็�บรกิารสง้กว่าที่ี�ได�รบัการสนบัสนนุมาก	ผู้้�รับบรกิารเสียโอกาสในการรบัการรกัษา		

6

3.	การประชาสัมพันธิ์เร้�องของสิที่ธิิประโยชน์ยังไม่ที่ั�วถิ่ึง	การที่ำให็�ประชาชนเข�าใจและรับร้�เร้�องของสิที่ธิิ

			ประโยชน์เป็นสิ�งที่ี�ค่อนข�างดำเนินการได�ยาก

4

4.	บุคลากรที่างการแพที่ย์มีจำนวนไม่เพียงพอในการรองรับการให็�บริการ	ส่งผู้ลให็�การบริการล่าช�าการใช�บริการ

			สุขภาพปฐมภ้มิในโรงพยาบาลชุมชนและโรงพยาบาลศึ้นย์จำนวนส้งมาก

4

5.	ระบบส่งต่ัวผู้้�ป่วยมีความซีับซี�อน	ไม่สามารถิ่ส่งต่รงจากโรงพยาบาลชุมชนได�	ส่งผู้ลให็�เกิดความไม่พึงพอใจของ

			ผู้้�รับบริการ

2

6.	เง้�อนไขการบันที่ึกเพ้�อให็�ได�การรับจ่ายชดเชยมีมากเกินไป	การให็�บริการผู้้�ป่วยนอกเขต่ต่�องคีย์ซี�ำซี�อน

		ใน	E	claim

2

7.	ไม่มีระบบการรับฟื้ังเสียงของผู้้�ให็�บริการ	เพ้�อสร�างความเป็นธิรรม	 2

8.	สิที่ธิิบัต่รที่องยังไม่ครอบคลุมโรคที่ี�มีค่าใช�จ่ายส้ง	 1

9.	นโยบายโรคมะเร็งไปรับบริการที่ี�ใดก็ได�	แต่่ยังมีผู้้�ป่วยบางรายต่�องกลับมาขอรับใบส่งต่ัว 1

10.	ไม่มีห็น่วยงานแก�ไขปัญ่ห็าอย่างชัดเจนในการส่งข�อม้ล	FDH	ที่ั�งสปสช.และกระที่รวง 1

11.	ห็น่วยบริการไม่สามารถิ่ขอรับค่าชดเชยการให็�บริการสาธิารณสุขได�	เน้�องด�วยอย้่นอกเห็น้อประเภที่และ

			ขอบเขต่ของบริการสาธิารณสุขที่ี�สามารถิ่รับค่าใช�จ่ายจากกองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิได�

1

ต่ารางท่� 94	 จำนวนปัญ่ห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	5	ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลัก
	 ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	
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ปัญห็าและอุปสรรค จำนวน

สปสช. เขต่ 6 68

1.	ประชาชนยังไม่ที่ราบนโยบายบัต่รประชาชนใบเดียวรักษาทีุ่กที่ี�เที่่าที่ี�ควร	และสิที่ธิิการรักษาต่่างๆ	เง้�อนไขการ

ใช�สิที่ธิิ	ที่ำให็�เกิดปัญ่ห็าในการให็�บริการ

27

2.	จำนวนบุคลากรที่างการแพที่ย์ไม่เพียงพอต่่อการรองรับผู้้�ให็�บริการ 9

3.	การประชาสัมพันธิ์แก่ผู้้�ให็�บริการ	และประชาชนที่ราบถิ่ึงข�อม้ลบริการสิที่ธิิประโยชน์ต่่างๆ	

การเข�าถิ่ึงข�อม้ลต่่างๆ	โดยเฉพาะแนวที่างที่ี�	สปสช.ปรับเปลี�ยน		ยังมีความล่าช�า	ไม่มีรายละเอียด

ที่ี�ชัดเจน		

9

4.	การจัดสรรงบประมาณไม่เพียงพอต่่อการดำเนินงานเพ้�อรองรับนโยบายต่่างๆ	 4

5.	ความไม่พร�อมที่างสห็วิชาชีพ	เคร้�องม้ออุปกรณ์	ที่ำให็�ประชาชนรอนาน	สถิ่านที่ี�ไม่อำนวย 3

6.	การส่งข�อม้ลเพ้�อขอรับเงินชดเชย	มีขั�นต่อนการส่งซีับซี�อนมากเกินไป	ไม่เอ้�อต่่อผู้้�รับบริการ 3

7.	การต่ิดต่่อประสานงานค่อนข�างยาก	ช่องที่างโที่ร	1330	โที่รแล�วไม่มีคนรับ/	ไม่ได�รับ

การต่อบกลับในประเด็นที่ี�สอบถิ่าม

3

8.	ห็ลักเกณฑ์์/	สิที่ธิิประโยชน์เปลี�ยนแปลงบ่อย	รายละเอียดไม่ชัดเจน	ที่ำให็�ผู้้�รับบริการเกิด

ความสับสน

2

9.	ระบบการปิดสิที่ธิิสร�างความกังวลใจให็�กับประชาชน	เพราะต่�องถิ่่ายร้ปกับบัต่รประชาชนและเจ�าห็น�าที่ี�	 2

10.	การย้นยันด�วยบัต่รประชาชนมารับบริการ		ห็ากไม่มีบัต่รโรงพยาบาลสามารถิ่เก็บค่ารักษาได�	แต่่ในที่าง

ปฏิิบัต่ิห็ากผู้้�ป่วยร�องเรียน	สปสช.ให็�ค้นเงินผู้้�ป่วย

2

11.	การให็�บริการบางอย่างมีขั�นต่อนและกระบวนการที่ี�ต่�องใช�เวลาดำเนินการ	ซีึ�งไม่สามารถิ่

รอรับการขอรับบริการได�ที่ันที่ี	เช่น	แว่นต่า/ผู้�าอ�อม/แผู้่นรอง

2

12.	การเบิกจ่ายและค้นข�อม้ลห็น่วยบริการบางระบบยังล่าช�า 1

ต่ารางท่� 95	 จำนวนปัญ่ห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	6	ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลัก
	 ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

ปัญห็าและอุปสรรค จำนวน

สปสช. เขต่ 7 43

1.	ประชาชนไม่รับร้�	และเข�าใจเร้�องสิที่ธิิประโยชน์และห็ลักประกันสุขภาพ 6

2.	ระบบ	New	Authen	มีความซีับซี�อนยากต่่อการปฏิิบัต่ิจริง	มีความยุ่งยากกับผู้้�ส้งอายุ 7

3.	การประชาสัมพันธิ์นโยบายบัต่รประชาชนใบเดียวยังมีค่อนข�างน�อย 4

4.	ระบบการให็�บริการไม่เสถิ่ียรบางครั�งล่าช�า	เข�าระบบยาก	พบปัญ่ห็าในช่วงวันเสาร์-อาที่ิต่ย์	 4

5.	การต่ิดต่่อ	1330	ค่อนข�างยาก	เจ�าห็น�า	สปสช.	ไม่สามารถิ่ต่อบข�อซีักถิ่ามของห็น่วยบริการได�	 4

6.	ขั�นต่อนการรับบริการที่ี�ยุ่งยากซีับซี�อน 3

7.	นโยบายบางอย่างที่ี�	สปสช.	กำห็นดออกมาในที่างปฏิิบัต่ิก็ยังไม่สามารถิ่นำมาใช�ได�ในทีุ่กสถิ่านพยาบาล	เช่น	

			บุคลากรไม่พร�อม	วัสดุอุปกรณ์ไม่เพียงพอ	

3

ต่ารางท่� 96	 จำนวนปัญ่ห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	7	ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลัก
	 ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	
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ปัญห็าและอุปสรรค จำนวน

สปสช. เขต่ 7 43

8.	งบประมาณที่ี�จัดสรรมีความล่าช�า	และไม่เพียงพอต่่อการให็�บริการแก่ประชาชน 3

9.	ประชาชนต่่างพ้�นที่ี�เข�ามารับบริการเป็นจำนวนมากขึ�น	แต่่เจ�าห็น�าที่ี�น�อย	ไม่เพียงพอต่่อความต่�องการ	

			ประชาชนเข�าถิ่ึงการบริการที่างการพยาบาล/การรักษาได�น�อย

3

10.	การเพิ�มภาระงานต่่างๆ	ต่ามสิที่ธิิประโยชน์ที่ี�เพิ�มขึ�นให็�กับห็น่วยบริการ 2

11.	การบันที่ึกข�อม้ลในการเบิกจ่ายมีความซีับซี�อน	มีการใช�เอกสารประกอบการเบิกจ่ายงบประมาณ 

			ค่อนข�างเยอะ

2

12.	คุณภาพการบริการ		การด้แลรักษาในห็มวด	เวชภัณฑ์์,	ห็ัต่ถิ่การรายโรคของห็น่วยบริการ

			มาต่รฐานที่ี�แต่กต่่างกัน

1

13.	การขอใบส่งต่ัวที่ำให็�ยุ่งยาก	ล่าช�า	ไม่คล่องต่ัว 1

ต่ารางท่� 96	 จำนวนปัญ่ห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	7	ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลัก
	 ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(ต่่อ)

ปัญห็าและอุปสรรค จำนวน

สปสช. เขต่ 8 132

1.	ประชาชนขาดการรับร้�เกี�ยวกับสิที่ธิิประโยชน์ของสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพต่นเองที่ี�เพียงพอ	 21

2.	เจ�าห็น�าที่ี�ของ	สปสช.ขาดความร้�อันจะเป็นประโยชน์ต่่อผู้้�รับบริการในด�านต่่างๆ	ไม่สามารถิ่ต่อบปัญ่ห็าห็ร้อ

			แก�ปัญ่ห็าได�ที่ันที่่วงที่ีในช่วงที่ี�มีการเปลี�ยนแปลงห็ร้อเกิดปัญ่ห็า		

12

3.	ระบบการให็�บริการไม่เสถิ่ียร	ระบบขัดข�องบ่อยครั�ง	ส่งผู้ลให็�การให็�บริการล่าช�า	การที่ำงานบนเว็บไซีต่์ที่ำให็�

			เกิดความสับสน	เน้�องจากมีความคล�ายคลึงกันในแต่่ละการให็�บริการ	ระบบฐานข�อม้ล	HIS	โรงพยาบาลและ

			โปรแกรม	E-claim	online,	FDH	ไม่ต่รงกัน	ระบบการส่งต่่อยังไม่ดีเที่่าที่ี�ควร	เน้�องจากระบบHOSxP		ยังไม่

			เช้�อมโยงข�อม้ลถิ่ึงกัน

12

4.	บุคลากรที่างการแพที่ย์และเจ�าห็น�าที่ี�ไม่เพียงพอต่่อการให็�บริการ	ความต่�องการรับบริการมีมากกว่าผู้้�ให็�

			บริการ

10

5.	งบประมาณที่ี�ได�รับจัดสรรในแต่่ละโครงการส้่ชุมชนยังไม่เพียงพอ	 9

6.	การปิดสิที่ธิิห็ลักการให็�บริการมีความยุ่งยาก/เบิกค่าชดเชยยาก/ข�อม้ลใช�ประกอบการเบิกจ่ายมีจำนวนมาก	

			ที่ำให็�การเบิกจ่ายเงินล่าช�า

8

7.	การบันที่ึกมีความซี�ำซี�อน	การบริการเข�าถิ่ึงได�ยาก	ย้�นขอใช�สิที่ธิิที่ำเร้�องช�า	ต่ิดต่ามห็ลายรอบ	 8

8.	ผู้้�ให็�บริการขาดความร้�และความเข�าใจในงานของ	สปสช.	การให็�บริการ	HPV	Self	Test	ไม่สามารถิ่ชี�แจง

			ห็ร้อให็�บริการได�	การบันที่ึกข�อม้ล	ห็ลักเกณฑ์์	เง้�อนไขกองทีุ่น

7

9.	ความไม่เสมอภาคระห็ว่างห็ลักประกันสุขภาพ	ความไม่เที่่าเที่ียมในการจ่ายยาและรักษา	ประชาชนที่ี�เจ็บป่วย	

			ควรได�รับการรักษาทีุ่กโรคไม่มีข�อยกเว�น

6

10.	สิที่ธิิประโยชน์ที่ี�ประชาชนควรได�รับไม่ค่อยที่ั�วถิ่ึง	เน้�องจากบางโครงการประชาชนไม่ที่ราบรายละเอียด 4

ต่ารางท่� 97	 จำนวนปัญ่ห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	8	ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลัก
	 ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ



219

ปัญห็าและอุปสรรค จำนวน

สปสช. เขต่ 8 132

11.	โรงพยาบาลบางแห็่งแนะนำให็�ผู้้�รับบริการมาขอใบส่งต่ัวในการรักษา 4

12.	ผู้้�รับบริการไม่พกบัต่รประชาชนเม้�อมารับบริการ 4

13.	การขอ	Authen	Code		มีผู้้�รับบริการจำนวนมาก	ที่ำให็�ไม่สามารถิ่เบิกค่ารักษาได�	100%		 4

14.	การต่ิดต่่อเจ�าห็น�าที่ี�สายด่วนรอคิวนาน	ยาก	บางครั�งสายห็ลุดต่ิดต่่อไม่ได� 3

15.	ไม่มีการชี�แจงถิ่ึงแนวที่างในการให็�บริการที่ี�ปรับเปลี�ยน	ซีึ�งปรับเปลี�ยนค่อนข�างบ่อยครั�ง 3

16.	การให็�เล้อกใช�บริการที่ี�ใดก็ได�ต่ามแต่่สะดวก	ส่งผู้ลให็�โรงพยาบาลขนาดให็ญ่่	มีจำนวนผู้้�ป่วยที่ี�ส้งเป็นการเพิ�ม

			ภาระงานให็�ผู้้�บริการ

3

17.	นโยบายกับการปฏิิบัต่ิงานยังไม่สอดคล�องกัน	มีความซีับซี�อน	ไม่ชัดเจน	นโยบายที่ี�นำมาใช�ปฏิิบัต่ิในห็น่วย

			บริการช่วงแรก	ไม่มีความชัดเจน	ที่ำให็�สับสน

3

18.	นโยบายมีการเอ้�อต่่อโรงพยาบาลที่ี�มีศึักยภาพส้ง	และให็�ค่าต่อบแที่น/ค่าบริการต่่อห็ัต่ถิ่การยากๆ	เกิดความ

			เห็ล้�อมล�ำของผู้้�ปฏิิบัต่ิงานในการสร�างผู้ลงานที่ี�เป็นต่ัวเงิน	ค่ารักษาพยาบาลที่ี�ได�รับไม่สมดุลกับค่าใช�จ่าย	

			โรงพยาบาลต่�องแบกรับภาระต่�นทีุ่นส้ง

3

19.	อุปกรณ์	เคร้�องม้อที่างการแพที่ย์มีไม่เพียงพอ	ไม่มีการควบคุมเวชภัณฑ์์ที่างการแพที่ย์บางรายการ 2

20.	การขอรับบริการข�ามเขต่ยังมีข�อจำกัด	การให็�บริการมีความยุ่งยาก	ที่ำให็�สับสนเม้�อมาใช�บริการ 2

21.	การเบิกจ่ายงบประมาณในระบบการจ่ายเงินชดเชย	ยังมีความล่าช�า	มีปรับเปลี�ยนการเบิกจ่ายบ่อย	ที่ำให็�

			โรงพยาบาลต่�องปรับต่ัวต่ลอดเวลา

2

22.	การย้นยันต่ัวต่นเพ้�อสิที่ธิิของผู้้�รับบริการที่ี�ไม่มีบัต่รประชาชนในกรณีอุบัต่ิเห็ตุ่ฉุกเฉิน 1

23.	ผู้้�รับบริการนอกเขต่บริการไม่สามารถิ่เรียกเก็บได�เต่็มจำนวน	 1

24.	จำนวนวัคซีีนไข�ห็วัดให็ญ่่ไม่เพียงพอต่่อจำนวนประชากรกลุ่มเป้าห็มายห็ร้อประชาชน	นอกเห็น้อกลุ่ม

			เป้าห็มายต่�องการฉีด

1

ต่ารางท่� 97	 จำนวนปัญ่ห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	8	ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลัก
	 ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(ต่่อ)

ปัญห็าและอุปสรรค จำนวน

สปสช. เขต่ 9 12

1.	นโยบายดีแต่่ไม่เอ้�อต่่อการปฏิิบัต่ิ	เพิ�มภาระงาน	ที่ำให็�เสียเวลาที่ำงานเอกสารมากกว่าด้แลประชาชน

			โรงพยาบาลขนาดเล็กใช�มาต่รฐานการด้แลผู้้�ป่วยเห็ม้อนโรงพยาบาลขนาดให็ญ่่	ซีึ�งกำลังคนและงบประมาณ

			ไม่เที่่ากัน	ที่ำให็�บางอย่างเป็นไปต่ามมาต่รฐานได�ยาก

2

2.	ชุดสิที่ธิิประโยชน์ไม่ที่ันสมัย	บางอย่างวิธิีการรักษาเปลี�ยน	ห็ร้อเปลี�ยนยารักษา	แต่่ในชุดสิที่ธิิประโยชน์ไม่

			สามารถิ่เบิกได�

2

3.	ประชาชนที่ี�รับบริการนอกเขต่พ้�นที่ี�	ไม่ได�รับความสะดวกในการบริการ	เพราะต่�องรอห็น่วยบริการในการ

			บันที่ึกข�อม้ล	1	วันที่ำการ		

1

ต่ารางท่� 98	 จำนวนปัญ่ห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	9	ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลัก
	 ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ
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ปัญห็าและอุปสรรค จำนวน

สปสช. เขต่ 9 12

4.	การบริการต่ามชุดสิที่ธิิประโยชน์บางอย่างใช�งบประมาณมากกว่าที่ี�ได�รับจัดสรร 1

5.	การเบิกจ่ายงบประมาณให็�ห็น่วยบริการที่ี�ถิ่่ายโอนไปภายใต่�สังกัด	อบจ.	มีความล่าช�า 1

6.	ไม่มีค้่ม้อปฏิิบัต่ิงานในการเบิกจ่ายในช่องที่างออนไลน์เพ้�อให็�ผู้้�ให็�บริการสามารถิ่ค�นห็าได�ง่าย 1

7.	เจ�าห็น�าที่ี�ที่ี�ไม่ได�รับผู้ิดชอบงานประกัน	ไม่ที่ราบข�อม้ลแนวที่างการดำเนินงาน		สปสช.ควรมีช่องที่างการ

			ประชาสัมพันธิ์ให็�เจ�าห็น�าที่ี�กลุ่มอ้�นๆที่ราบด�วย

1

8.	นโยบาย	New	Normal	ไม่เห็มาะกับประชาชนชนบที่	ผู้้�ป่วยต่ิดบ�านต่ิดเต่ียง	ผู้้�ส้งอายุ	เป็นนโยบายที่ี�เห็มาะ

			กับชุมชนเม้อง	ที่ี�สามารถิ่ใช�	Smart	Phone	ได�

1

9.	การค้นข�อม้ลการจ่ายเงินชดเชย	มีเพียงผู้้�รับผู้ิดชอบงานประกันที่ี�สามารถิ่เข�าถิ่ึงข�อม้ลได� 1

10.	การให็�บริการฝากครรภ์เม้�อผู้้�รับบริการใช�บริการมากกว่า	1	แห็่ง	ที่ำให็�ผู้้�ให็�บริการไม่สามารถิ่เคลมค่าบริการ

			บางรายการได�		

1

11.	ผู้้�รับบริการไม่สามารถิ่เล้อกห็น่วยบริการได�เห็ม้อนประกันสังคม 1

12.	ความเห็ล้�อมล�ำของระบบการเบิกจ่ายแต่่ละสิที่ธิิ 1

13.	การเบิกจ่ายยาช�า	เช่น	TB	AIDs	ไม่ที่ันต่่อการให็�บริการ 1

14.	ชุดสิที่ธิิประโยชน์แยกให็�บริการห็ลายกองทีุ่น	ผู้้�ปฏิิบัต่ิสับสน 1

ต่ารางท่� 98	 จำนวนปัญ่ห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	9	ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลัก
	 ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(ต่่อ)

ปัญห็าและอุปสรรค จำนวน

สปสช. เขต่ 10 45

1.	ระบบการเข�าเว็บต่รวจสอบสิที่ธิิได�ยาก	ล่าช�า	และดำเนินการไม่ได� 15

2.	การต่ิดต่่อส้�อสารเข�าถิ่ึงยากขาดการต่ิดต่ามอย่างต่่อเน้�อง	ขาดการประชาสัมพันธิ์ที่ำให็�ประชาชนไม่ที่ราบสิที่ธิิ 12

3.	ประชาชนส่วนให็ญ่่ไม่ที่ราบเร้�องสิที่ธิิ	ไม่พกบัต่รประจำต่ัวประชาชน 6

4.	ผู้้�ให็�บริการขาดความร้�ในการส่งเบิก	ถิ่�าส่งเบิกไม่ที่ันจะต่ัดสิที่ธิิห็ร้อเบิกได�น�อยลง 5

5.	ข�อม้ลผู้้�ป่วยไม่เช้�อมโยงกันที่ำให็�ผู้้�ให็�บริการไม่สามารถิ่ดึงข�อม้ลจากฐานข�อม้ลส่วนกลางได� 3

6.	ผู้้�ให็�บริการมีจำนวนไม่เพียงพอต่่อผู้้�รับบริการซีึ�งมีจำนวนมาก 2

7.	การจัดสรรงบประมาณให็�ห็น่วยบริการไม่เพียงพอ 2

8.	สิที่ธิิยังไม่ครอบคลุมทีุ่กกลุ่มอายุ	ทีุ่กโรค	รวมยานอกและในบัญ่ชียาห็ลัก 3

ต่ารางท่� 99	 จำนวนปัญ่ห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	10	ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลัก
	 ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ
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ปัญห็าและอุปสรรค จำนวน

สปสช. เขต่ 11 42

1.	ระบบการให็�บริการไม่เสถิ่ียร	ระบบขัดข�องบ่อยครั�ง	ส่งผู้ลให็�การให็�บริการล่าช�า 15

2.	การปิดสิที่ธิิห็ลักการให็�บริการมีความยุ่งยาก/เบิกค่าชดเชยยาก/ข�อม้ลใช�ประกอบการเบิกจ่ายมีจำนวนมาก	

			ที่ำให็�การเบิกจ่ายเงินล่าช�า

10

3.	สิที่ธิิประโยชน์ที่ี�ประชาชนควรได�รับไม่ค่อยที่ั�วถิ่ึง 6

4.	ไม่มีการชี�แจงถิ่ึงแนวที่างในการให็�บริการที่ี�ปรับเปลี�ยน	ซีึ�งปรับเปลี�ยนค่อนข�างบ่อยครั�ง 5

5.	การที่ำงานบนเว็บไซีต่์ที่ำให็�เกิดความสับสน	เน้�องจากมีความคล�ายคลึงกันในแต่่ละการให็�บริการ 2

6.	เจ�าห็น�าที่ี�ของ	สปสช.ขาดความร้�อันจะเป็นประโยชน์ต่่อผู้้�รับบริการในด�านต่่างๆ	เช่น	ข�อม้ลห็ลักประกัน

			สุขภาพ

2

7.	การจัดสรรงบประมาณไม่เพียงพอต่่อการดำเนินงานต่่างๆ	ต่ามนโยบาย 2

ต่ารางท่� 100	 จำนวนปัญ่ห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	11	ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลัก
	 ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

ปัญห็าและอุปสรรค จำนวน

สปสช. เขต่ 12 59

1.	ระบบ	Authen/Audit	มีความที่ันสมัย	แต่่ค่อนข�างยุ่งยาก	ซีับซี�อน	และไม่เสถิ่ียร 12

2.	ประชาชนส่วนให็ญ่่ไม่ที่ราบเร้�องสิที่ธิิ	ไม่พกบัต่รประจำต่ัวประชาชน 10

3.	ระบบการย้นยันต่ัวต่นค่อนข�างยุ่งยากกับผู้้�ส้งอายุ	 10

4.	การบันที่ึกข�อม้ลในการเบิกจ่ายมีความซีับซี�อน 8

5.	ความแออัดของโรงพยาบาล	เน้�องจากจำนวนผู้้�ใช�บริการมีจำนวนมาก	 6

6.	การต่ิดต่่อ	1330	ค่อนข�างยาก 5

7.	การเพิ�มภาระงานต่่างๆ	ต่ามสิที่ธิิประโยชน์ที่ี�เพิ�มขึ�นให็�กับห็น่วยบริการ 4

8.	ระบบการส่งต่ัวมีความยุ่งยากและซีับซี�อนห็ลายขั�นต่อนมากขึ�น 4

ต่ารางท่� 101	 จำนวนปัญ่ห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	12	ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลัก
	 ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

ปัญห็าและอุปสรรค จำนวน

สปสช. เขต่ 13 41

1.	การประชาสัมพันธิ์ให็�ประชาชนที่ราบไม่ที่ั�วถิ่ึง	เกี�ยวกับกับระบบ	สปสช.	ควรเพิ�มการส้�อสารให็�ความร้�ความ

			เข�าใจในการรับบริการต่ามระบบห็ลักประกันสุขภาพ	ช่องที่างที่างการเข�าถิ่ึงข�อม้ลเพ้�อลดความสับสนและ

			ความขัดแย�ง	ระห็ว่างผู้้�รับบริการกับผู้้�ให็�บริการ

13

2.	สายด่วน	1330	ควรเพิ�มช่องที่างเฉพาะของแต่่ละงานออกไป	ห็ร้อควรมีสายต่รงเฉพาะงาน	เน้�องต่ิดต่่อได�ยาก	

			โดยเฉพาะในบางครั�งมีความจำเป็นเร่งด่วนในการขอความช่วยเห็ล้อห็ร้อขอแนวที่างที่ี�ชัดเจนจาก	สปสข.		

10

ต่ารางท่� 102	 จำนวนปัญ่ห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	13	ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลัก
	 ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ



222

ปัญห็าและอุปสรรค จำนวน

สปสช. เขต่ 13 41

1.	การประชาสัมพันธิ์ให็�ประชาชนที่ราบไม่ที่ั�วถิ่ึง	เกี�ยวกับกับระบบ	สปสช.	ควรเพิ�มการส้�อสารให็�ความร้�ความ

			เข�าใจในการรับบริการต่ามระบบห็ลักประกันสุขภาพ	ช่องที่างที่างการเข�าถิ่ึงข�อม้ลเพ้�อลดความสับสนและ

			ความขัดแย�ง	ระห็ว่างผู้้�รับบริการกับผู้้�ให็�บริการ

13

2.	สายด่วน	1330	ควรเพิ�มช่องที่างเฉพาะของแต่่ละงานออกไป	ห็ร้อควรมีสายต่รงเฉพาะงาน	เน้�องต่ิดต่่อได�ยาก	

			โดยเฉพาะในบางครั�งมีความจำเป็นเร่งด่วนในการขอความช่วยเห็ล้อห็ร้อขอแนวที่างที่ี�ชัดเจนจาก	สปสข.		

10

3.	ระบบการส่งต่ัวมีความยุ่งยากและซีับซี�อนห็ลายขั�นต่อนมากขึ�น	ที่ำให็�ไม่สะดวกและเสียเวลาในกรณี	

			เจ็บป่วยกะที่ันห็ัน

5

4.	การเบิกจ่ายกับ	สปสช.	ขอให็�มีความเป็นธิรรมในการจ่ายเงินกับผู้้�ให็�บริการ	 3

5.	การเปลี�ยนระบบบ่อยๆ	เกิดความยุ่งยากและความไม่พึงพอใจของผู้้�รับบริการ	เพิ�มภาระการที่ำงานของ

			เจ�าห็น�าที่ี�มากขึ�น

2

6.	การส้�อสารนโยบายของ	สปสช.	ขาดความชัดเจน	ที่ำให็�เกิดการต่ีความที่ี�ห็ลากห็ลายไม่ถิ่้กต่�อง	ส่งผู้ลให็�ต่�อง

			ศึึกษาห็าข�อความจริงเอง	การส้�อสารระห็ว่างผู้้�รับบริการและผู้้�ให็�บริการมักเข�าใจไม่ต่รงกัน

4

7.	ยานอกบัญ่ชี		เช่น	ยาพ้�นฐานที่ี�ไม่ควรจัดเป็นยานอก	เช่น	Bisolvon	และต่ัวอ้�นๆ	สปสช.เปิดช่องว่างให็�ผู้้�ช่วย

			ร�องเรียน	และเรียกร�องสิที่ธิิมากเกินไป	

2

8.	งบประมาณไม่เพียงพอ	/ความห็ลากห็ลายของเง้�อนไขการให็�บริการมากเกินไป 1

9.	นโยบาย	สปสช.	ไม่มีความชัดเจน	ที่ำให็�มีความไม่ยั�งย้นต่�องเปลี�ยนแปลงบ่อยๆ	จึงควรบอกความจริง

			ประชาชนเกี�ยวกับ	ข�อจำกัดด�านงบประมาณ	บุคลากร	สถิ่านที่ี�	และการให็�บริการ

1

ต่ารางท่� 102	 จำนวนปัญ่ห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	13	ต่่อการให็�บริการในระบบห็ลัก
	 ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(ต่่อ)

  2.7.2 ข้อเสนอแนะต่่อชุดสิทธิิประโย่ชน์ 

	 	 	 ภาพรวมข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการต่่อชุดสิที่ธิิประโยชน์	จำนวน	179	คน	พบว่าข�อ

เสนอแนะต่�องการให็�	สปสช.ควรพิจารณาปรับชุดสิที่ธิปิระโยชน์ในบางสิที่ธิ	ิซีึ�งมีต่�นทุี่นสง้	ให็�สามารถิ่เข�ารับบริการ

และเบิกจ่ายค่าชดเชยได�	ให็�ครอบคลุมการรักษาและการเข�าถิ่ึงได�จริงมากที่ี�สุด	จำนวน	66	คน	ดังต่ารางที่ี�	103

ข้อเสนอแนะต่่อชุดสิทธิิประโย่ชน์ จำนวน

ภาพรวม 179

1.	สปสช.ควรพิจารณาปรับชุดสิที่ธิิประโยชน์ในบางสิที่ธิิ	ซีึ�งมีต่�นทีุ่นส้ง	ให็�สามารถิ่เข�ารับบริการและเบิกจ่ายค่า
			ชดเชยได�	ให็�ครอบคลุมการรักษาและการเข�าถิ่ึงได�จริง

66

2.	สปสช.	ควรเพิ�มการส้�อสารให็�ความร้�ความเข�าใจในการรับบริการต่ามระบบห็ลักประกันสุขภาพ	เพิ�มช่องที่าง
			การประชาสัมพันธิ์ให็�เห็มาะสมกับทีุ่กกลุ่มวัย		และจัดที่ำค้่ม้อการให็�บริการต่ามสิที่ธิิของผู้้�ป่วยที่ี�เข�าใจง่าย	
			สามารถิ่เปิดด้ต่ามแล�วต่อบคำถิ่ามห็ร้ออธิิบายผู้้�ป่วยได�ที่ันที่ี

62

3.	สปสช.ควรขยายขอบเขต่การบริการในเร้�องการเข�าถิ่ึงการรักษาให็�เที่่าเที่ียมกันทีุ่กสิที่ธิิและทีุ่กกลุ่มอย่างเต่็มที่ี�	
			และครอบคลุมทีุ่กกลุ่มวัย	เช่น	สามารถิ่รับบริการได�ไม่จำกัดจำนวนครั�ง	และไม่จำกัดจำนวนเงิน	ขึ�นที่ะเบียน
			กับสถิ่านพยาบาลได�ต่ามความสมัครใจ	เพ้�อลดความเห็ล้�อมล�ำ

27

ต่ารางท่� 103	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการต่่อชุดสิที่ธิิประโยชน์	ภาพรวมระดับประเที่ศึ
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ข้อเสนอแนะต่่อชุดสิทธิิประโย่ชน์ จำนวน

ภาพรวม 179

4.	สปสช.	ควรจัดอบรมให็�ความร้�เพ้�อให็�บุคลากรที่ี�เกี�ยวข�องได�	เข�าใจกับระบบการบันที่ึกข�อม้ลอย่างถิ่้กต่�อง
			อาจจัดประชุมแยกรายจังห็วัดของแต่่ละเขต่	เน้�องจากการรับร้�แต่่ละบุคคลไม่เที่่ากัน	ที่ำให็�การส้�อสารเกิด
			ความคลาดเคล้�อนได�	ส่งผู้ลต่่อการปฏิิบัต่ิงานที่ี�ไม่ถิ่้กต่�องต่ามวัต่ถิุ่ประสงค์ของ	สปสช.

17

5.	สปสช.	ควรมีการระบุความชัดเจนของสิที่ธิิแต่่ละสิที่ธิิที่ี�ได�		โดยมีการที่ำห็นังส้อแจ�งเป็นลายลักษณ์อักษร	เช่น	
			บริการที่ันต่กรรมบางรายไม่อย้่ในชุดสิที่ธิิประโยชน์	แต่่	สปสช.แจ�งว่าเป็นการเจ็บป่วยไม่สามารถิ่เก็บจาก
			ผู้้�ป่วยได�

7

ต่ารางท่� 103	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการต่่อชุดสิที่ธิิประโยชน์	ภาพรวมระดับประเที่ศึ	(ต่่อ)

	 	 เม้�อจำแนกต่าม	 สปสช.	 เขต่	 พบว่าผู้้�ให็�บริการมีข�อเสนอแนะต่่อชุดสิที่ธิิประโยชน์	 ดังต่าราง 

ที่ี�	104-116

ข้อเสนอแนะต่่อชุดสิทธิิประโย่ชน์ จำนวน

สปสช. เขต่ 1 100

1.	สปสช.	ควรการปรับปรุงชุดสิที่ธิิประโยชน์และระบบบริการ	ด�านการสร�างเสริมสุขภาพ/	ชุดสิที่ธิิประโยชน์บาง

			ชุดดำเนินการจริงไม่ค่อยได�ขึ�นอย้่กับผู้้�บริการ/	ห็ากเป็นการส่งเสริมป้องกันโรคควรอย้่ในงบที่ี�ต่�องเบิกเคลม/	

			บางชุดสิที่ธิิประโยชน์ราคาส้งเกินไปเม้�อเที่ียบกับงบค่าเห็มาจ่ายรายห็ัวที่ี�ได�/	สิที่ธิิประโยชน์บางอย่างมีความ

			คล�ายกันที่ำให็�สับสนว่าต่�องใช�สิที่ธิิประโยชน์ต่ัวไห็น

21

2.	สปสช.	ควรแจ�งให็�ผู้้�รับบริการและผู้้�ให็�บริการที่ราบ/	ประชาสัมพันธิ์และเพิ�มช่องที่างในการเข�าถิ่ึงข่าวสารและ

			สิที่ธิิประโยชน์ให็�ทีุ่กกลุ่มและเข�าถิ่ึงบริการได�ง่าย/	ให็�บุคลากรในพ้�นที่ี�ชุมชนจัดให็�ความร้�เกี�ยวกับการใช�สิที่ธิิ

			กับประชาชน/	มีศึ้นย์ปรึกษาเร้�องเกี�ยวกับสิที่ธิิใกล�บ�าน/	ควรให็�ความร้�และความเข�าใจ	เกี�ยวกับสิที่ธิิขั�น

			พ้�นฐานกับประชาชนให็�ชัดเจน

16

3.	สปสช.ควรรับผู้ิดชอบค่าใช�จ่ายให็�ครอบคลุมกับสิที่ธิิประโยชน์ไม่เรียกเก็บค่ายานอกบัญ่ชีกับผู้้�ป่วยและ

			โรงพยาบาล		

12

4.	สปสช.	ควรมีการส้�อสารให็�มีเอกสารเป็นแนวที่างเดียวกันและพัฒนาข�อเสนอแนะเพ้�อการพัฒนา/	พ้ดคุยกัน

			ใน	สปสช.ให็�ชัดเจนก่อน	ค่อยประกาศึให็�ประชาชนที่ราบ/	ชี�แจงรายละเอียด,	ข�อกำห็นด,	เง้�อนไขโดยละเอียด

			และมีการประชาสัมพันธิ์ข�อม้ลดังกล่าวให็�ประชาชนรับที่ราบอย่างที่ั�วถิ่ึง	/ในการประชาสัมพันธิ์ข�อม้ลต่่างๆ	

			ควรระบุข�อม้ลห็ร้อข�อจำกัดให็�ชัดเจนว่าบริการใดสามารถิ่รับบริการได�ห็ร้อไม่ได�

9

5.	ชุดสิที่ธิิประโยชน์และระบบบริการควรครอบคลุมทีุ่กกลุ่มวัย	ห็ร้อครอบคลุมกลุ่มผู้้�ให็�บริการ 7

6.	สปสช.จัดอบรมให็�ความร้�เพ้�อให็�บุคลากรที่ี�เกี�ยวข�องเข�าใจกับระบบการบันที่ึกข�อม้ลอย่างถิ่้กต่�อง	/	ควรจัด

			ประชุมแยกรายจังห็วัดของแต่่ละเขต่เพ้�อสร�างความเข�าใจเกี�ยวกับข่าวสาร	และแนวที่างการปฏิิบัต่ิ	เน้�องจาก

			การการรับร้�แต่่ละบุคคลไม่เที่่ากัน	ที่ำให็�การส้�อสารเกิดความคลาดเคล้�อนได�	ส่งผู้ลต่่อการปฏิิบัต่ิงานที่ี�ไม่ถิ่้ก

			ต่�องต่ามวัต่ถิุ่ประสงค์ของ	สปสช.

4

7.	สปสช.ควรเพิ�มการ	Claim	ในสิที่ธิิประโยชน์ที่ี�เพิ�มขึ�นร่วมด�วย	และควรมีโปรแกรมเดียวเบิกเคลมได�ทีุ่กอย่าง

			จบทีุ่กขั�นต่อนในเว็บเดียว

3

8.	สปสช.ควรมีผู้้�รับผู้ิดชอบในการต่ิดต่่อส้�อสารกับผู้้�ให็�บริการห็ร้อผู้้�รับบริการให็�สะดวกและรวดเร็ว 3

ต่ารางท่� 104	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	1	ต่่อชุดสิที่ธิิประโยชน์	
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ข้อเสนอแนะต่่อชุดสิทธิิประโย่ชน์ จำนวน

สปสช. เขต่ 1 100

9.	สปสช.ควรให็�มีการรักษาฟื้รีทีุ่กพ้�นที่ี�	/ควรเปิดโอกาสให็�ต่่างด�าวมีโอกาสใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง/	ประชาชนที่ี�อย้่ห็่าง

			ไกลไม่ต่�องเดินที่างไกล

5

10.	สปสช.ควรเพิ�มงบประมาณมากขึ�น/ค่าต่อบแที่นคุ�มค่าและสามารถิ่ต่อบสนองเพียงพอต่่อความต่�องการของ

			บุคคลในยุคเศึรษฐกิจปัจจุบัน	ควรจัดที่ำค่าต่อบแที่นให็�แก่ผู้้�ให็�บริการในเขต่ทีุ่รกันดาร	และพ้�นที่ี�เสี�ยงภัยต่่างๆ

3

11.	สปสช.ควรพัฒนาระบบประกันสุขภาพในการควบคุมบริการที่างการแพที่ย์และบริการการรักษา/	ปรับปรุง

			Web	ต่่างๆ	ให็�เสถิ่ียรกว่านี�

2

12.	การเล้อกใช�ยาห็ร้อวิธิีการรักษาที่ี�เห็มาะสม	ปลอดภัย	ที่ันสมัย/	สิที่ธิิการรักษา	เช่น	ยา	การที่ำอวัยวะเที่ียม

			ต่่างๆ	ควรจะจัดสรรให็�ดี

2

13.	การที่ำงานส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคควรมีการระบุงบประมาณที่ี�ชัดเจน 1

14.	สปสช.ควรให็�ผู้้�ป่วยใช�สิที่ธิิ	UC	Walk-in	กรณีมีนัด	โรงพยาบาลรับส่งต่่อในครั�งแรกในการนัดครั�งถิ่ัดไปให็�ใช�

			สิที่ธิิได�เลยไม่ต่�องที่ัก	OP	Refer	โรงพยาบาลต่�นสังกัด

1

15.	การเข�าถิ่ึงเว็บไซีต่์	สปสช.ที่ี�มีประสิที่ธิิภาพ 1

16.	สำห็รับศึ้นย์ด้แล/สถิ่านบริการอ้�นนอก	โรงพยาบาล	ควรที่ำได�จริงและมีสัญ่ลักษณ์ที่ี�บ่งบอกชัดเจน 1

17.	การเปลี�ยนแปลงของประกาศึต่่อชุดสิที่ธิิประโยชน์บ่อยเกินไป	ที่ำให็�เกิดความสับสนในการจัดกการ 1

18.	กลุ่มเป้าห็มายคัดกรอง	ควรได�รับการคัดกรองอย่างที่ั�วถิ่ึง 1

ต่ารางท่� 104	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	1	ต่่อชุดสิที่ธิิประโยชน์	

ข้อเสนอแนะต่่อชุดสิทธิิประโย่ชน์ จำนวน

สปสช. เขต่ 2 39

1.	สปสช.ควรส้�อสารให็�เป็นแนวที่างเดียวกันและพัฒนาข�อเสนอแนะเพ้�อการพัฒนา	และควรมีการส้�อสารภายใน	

			สปสช.ให็�ชัดเจนก่อน	จึงประกาศึให็�ประชาชนที่ราบ

10

2.	สปสช.	ควรให็�ความร้�บุคลากรที่ี�เกี�ยวข�องเข�าใจกับระบบการบันที่ึกข�อม้ลอย่างถิ่้กต่�อง 7

3.	สปสช.	ควรประชาสัมพันธิ์และเพิ�มช่องที่างในการเข�าถิ่ึงข่าวสารและสิที่ธิิประโยชน์ให็�ทีุ่กกลุ่มและเข�าถิ่ึง

			บริการได�ง่าย

6

4.	สปสช.	ควรมีโปรแกรมเดียวเบิกเคลมได�ทีุ่กอย่างจบทีุ่กขั�นต่อนในเว็บเดียว 5

5.	สปสช.ควรพัฒนาและปรับปรุงให็�เข�าถิ่ึงเว็บไซีต่์	สปสช.ที่ี�มีประสิที่ธิิภาพ 5

6.	การต่รวจสอบคัดกรองผู้้�ป่วย/	การคัดกรองสุขภาพ	ห็ร้อการออกบริการเชิงรุก	สปสช.ควรมีการย้นยันต่ัวต่นที่ี�

			ง่ายกว่าใช�บัต่รประชาชน

2

7.	สปสช.ควรจัดสรรงบประมาณเป็นแบบเอกชน 2

8.	สปสช.ควรมีสิที่ธิิประโยชน์ที่ี�เอ้�อต่่อกลุ่ม	LGBTQ+	เช่นบริการต่รวจเล้อดฮอร์โมน,	ยาฮอร์โมน,	

			การต่รวจสุขภาพอ้�นๆ

1

9.	กรณีแพที่ย์นัดห็ลังผู้่าต่ัด	สปสช.ควรมีแนวที่างให็�ผู้้�รับบริการไปต่ามนัดได�เลย	โดยไม่ต่�องใช�ใบส่งต่ัวในระยะ	

			1	ปี	ห็ลังผู้่าต่ัด

1

ต่ารางท่� 105	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	2	ต่่อชุดสิที่ธิิประโยชน์	
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ข้อเสนอแนะต่่อชุดสิทธิิประโย่ชน์ จำนวน

สปสช. เขต่ 3 24

1.	สปสช.ควรจัดประชุมแต่่ละเขต่เพ้�อสร�างความเข�าใจเกี�ยวกับข่าวสาร	และแนวที่างการปฏิิบัต่ิ	เน้�องจากการ

			การรับร้�แต่่ละบุคคลไม่เที่่ากัน

7

2.	สปสช.ควรให็�ความร้�และความเข�าใจ	เกี�ยวกับสิที่ธิิขั�นพ้�นฐานกับประชาชนให็�ชัดเจน 5

3.	สปสช.ควรเพิ�มการ	Claim	ในสิที่ธิิประโยชน์ที่ี�เพิ�มขึ�นร่วมด�วย 3

4.	สปสช.ควรมีค้่ม้อการให็�บริการต่ามสิที่ธิิของผู้้�ป่วยที่ี�เข�าใจง่าย	สามารถิ่เปิดด้ต่ามแล�วต่อบคำถิ่ามห็ร้ออธิิบาย

			ผู้้�ป่วยได�ที่ันที่ี

3

5.	ห็น่วยบริการควรเพิ�มบุคลากร	และงบประมาณครุภัณฑ์์ที่างการแพที่ย์	ให็�เพียงพอต่่อพัฒนาศึักยภาพการให็�

			บริการ

2

6.	สปสช.ควรเช้�อมโยงระบบบันที่ึกข�อม้ล	การบันที่ึกขั�นต่อนห็ลายโปรแกรมที่ำให็�ยุ่งยากและเสียเวลา 2

7.	Cancer	Anywhere	-ใช�สำห็รับประชาชนที่ี�ได�รับการวินิจฉัยว่าเป็นโรคมะเร็งแล�วรักษาที่ี�ไห็นก็ได�	ในที่างปฏิิบัต่ิ

			ขั�นต่อนที่ี�ล่าช�าที่ำให็�คนไข�ไม่สามารถิ่เข�าถิ่ึง	การรักษาอย้่ที่ี�ขั�นต่อนก่อนการได�รับการวินิจฉัยว่าเป็นมะเร็ง

1

ต่ารางท่� 106	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	3	ต่่อชุดสิที่ธิิประโยชน์	

ข้อเสนอแนะต่่อชุดสิทธิิประโย่ชน์ จำนวน

สปสช. เขต่ 4 34

1.	สปสช.ควรขยายขอบเขต่การบริการในเร้�องการเข�าถิ่ึงการรักษาให็�เที่่าเที่ียมกันทีุ่กสิที่ธิิและทีุ่กกลุ่มอย่างเต่็มที่ี� 12

2.	สปสช.ควรมีการจัดสิที่ธิิประโยชน์ให็�มีความเห็มาะสมต่ามกลุ่มวัย	และครอบคลุม	เช่น	ที่ันต่กรรม

			ในกลุ่มวัยเรียน

8

3.	ผู้้�รับผู้ิดชอบงานในแต่่ละชุดสิที่ธิิประโยชน์ต่�องมีความเข�าใจในระบบโดยเฉพาะการเบิกค่าชดเชยต่่อสิที่ธิิ

			ประโยชน์ในชุดต่่างๆ

5

4.	สปสช.ควรจัดสิที่ธิิประโยชน์ต่่างๆ	ให็�เห็ม้อนที่ี�กล่าวไว�ในโฆษณา 3

5.	สปสช.ควรลดขั�นต่อนการให็�บริการ/	ไม่จำเป็นต่�องมีกองทีุ่นห็ลากห็ลายมากมาย 2

6.	ก่อนจะออกสิที่ธิิประโยชน์ห็ร้อประกาศึ	สปสช.ควรให็�โรงพยาบาลได�เต่รียมการก่อนทีุ่กครั�ง 2

7.	การประกันสุขภาพนอกเคร้อข่าย	สปสช.ไม่ควรให็�ผู้้�ป่วยสำรองจ่ายก่อน 1

8.	สปสช.ควรปรับปรุงการขอ	Authen	ง่ายกว่านี�	ไม่ต่�องไปกรอกข�อม้ลห็ลายที่ี 1

ต่ารางท่� 107	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	4	ต่่อชุดสิที่ธิิประโยชน์	
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ข้อเสนอแนะต่่อชุดสิทธิิประโย่ชน์ จำนวน

สปสช. เขต่ 5 19

1.	สิที่ธิิประโยชน์ของผู้้�รับบริการมีความเห็มาะสม	และเป็นผู้ลดีต่่อประชาชนที่ี�ได�รับ 7

2.	ประชาชนไม่ค่อยมีความร้�สิที่ธิิประโยชน์ของต่นเอง	ควรประชาสัมพันธิ์ให็�ความร้�เข�าถิ่ึงได�ง่าย	เพิ�มความร้�

			เจ�าห็น�าที่ี�	และอสม.	เร้�องสิที่ธิิประโยชน์

3

3.	นโยบายต่่างๆ	ที่ี�ประกาศึควรสอดคล�องกับการโอนเงินสนับสนุนต่ามนโยบายด�วย 1

4.	สปสช.ควรจัดสิที่ธิิประโยชน์ต่่างๆ	ให็�เห็ม้อนที่ี�กล่าวไว�ในโฆษณา	เพราะประชาชนมีคาดห็วังส้ง 1

5.	สปสช.ควรมีการเก็บเงินผู้้�รับบริการที่ี�พอมีรายได�เพ้�อเป็นทีุ่นใช�สำรองห็�องพิเศึษ 1

6.	ในกรณีมีการเพิ�มเต่ิมในชุดสิที่ธิิประโยชน์	ควรมีการชี�แจงห็ร้อแจ�งเป็นห็นังส้อราชการส่งมาให็�สถิ่านพยาบาล

			และผู้้�ปฏิิบัต่ิจริงได�รับที่ราบ	เพ้�อไม่ให็�เกิดความสับสนระห็ว่างผู้้�ให็�บริการและผู้้�ใช�บริการ

1

7.	สปสช.ควรเพิ�มสิที่ธิิประโยชน์	30	บาที่	รักษาฟื้รีทีุ่กช่วงอายุ 1

8.	ผู้้�ป่วย	Palliative	Care	ที่ี�ไม่ใช�สิที่ธิิ	UC	ควรจัดสรรค่าต่อบแที่นในการด้แลให็�ห็น่วยบริการ 1

9.	งบประมาณ	LTC	ควรแยกพิจารณา	เพราะมีความเป็นเร้�องเร่งด่วนมากกว่าเร้�องอ้�นๆ 1

10.	การเพิ�มสิที่ธิิประโยชน์	ควรคำนึงถิ่ึงภาระงาน	และจำนวนบุคลากรของผู้้�ให็�บริการ 1

11.	สปสช.ควรระบุเง้�อนไขในชุดสิที่ธิิประโยชน์ให็�ชัดเจน	เช่น	เร้�องที่ันต่กรรม	เพ้�อป้องกันการสับสนของประชาชน 1

ต่ารางท่� 108	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	5	ต่่อชุดสิที่ธิิประโยชน์	
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ข้อเสนอแนะต่่อชุดสิทธิิประโย่ชน์ จำนวน

สปสช. เขต่ 6 31

1.	สปสช.ควรมีการประชาสัมพันธิ์ชุดสิที่ธิิประโยชน์ของประชาชนให็�มากขึ�น	เพ้�อให็�ประชาชนมีความเข�าใจและ

			ที่ั�วถิ่ึง	และต่�องเล้อกช่องที่างที่ี�เห็มาะสมกับกลุ่มเป้าห็มาย	เช่น	กลุ่มส้งอายุที่ี�ไม่มีโที่รศึัพที่์ยังรับข่าวสารได�น�อย	

			พ้�นที่ี�บางแห็่งห็่างไกลอินเต่อร์เน็ต่

13

2.	สปสช.ควรมีค้่ม้อการให็�บริการต่ามสิที่ธิิของผู้้�ป่วยที่ี�เข�าใจง่าย	สามารถิ่เปิดด้ต่ามแล�วต่อบคำถิ่ามห็ร้ออธิิบาย

			ผู้้�ป่วยได�ที่ันที่ี

3

3.	สปสช.ควรกำห็นดชุดสิที่ธิิประโยชน์ให็�ครอบคลุมการรักษาและการเข�าถิ่ึงบริการได�จริง	การกำห็นดสิที่ธิิในการ

			เล้อกห็น่วยบริการ	การรักษาจ่ายค่าพยาบาลและค่าต่อบแที่นที่ี�เห็มาะสม	การต่ิดต่ามที่ี�โปร่งใส

3

4.	สปสช.จัดความรับผู้ิดชอบต่ามกลุ่มสิที่ธิิประโยชน์ให็�ชัดเจน	ไม่ที่ับซี�อนกับงานอ้�น 2

5.	สปสช.ควรมีการจัดอบรมแบบบังคับให็�ผู้้�ให็�บริการเข�าร่วมเพ้�อสร�างความเข�าใจที่ี�ต่รงกัน 2

6.		สปสช.ควรมีการเช้�อมต่่อข�อม้ลผู้้�ป่วยในระบบโรงพยาบาล	ที่ี�เข�าร่วม 2

7.	สิที่ธิิประโยชน์	บางอย่างไม่จำเป็นต่�องที่ำ	100	%	เช่น	การต่รวจ	Anti	HIV	ในเด็กโรคเล้อด	ควรต่รวจเฉพาะ

			รายที่ี�รับเล้อด

1

8.	สปสช.ควรให็�ประชาชนสามารถิ่รับบริการต่รวจสุขภาพทีุ่กรายปีละ	1ครั�ง 1

9.	สปสช.ควรมีการประกาศึห็ากประสบอุบัต่ิเห็ตุ่ที่างรถิ่ยนต่์	ยานพาห็นะ	สามารถิ่บอกใบสิที่ธิิ	UC	ได�	ต่�องเบิก

			ใน	พรบ.	รถิ่ห็ร้อต่�องชำระเงินเองจนครบเงินเที่่าไร่ถิ่ึงจะเบิกได�ให็�ชัดเจน

1

10.	สปสช.ควรมีการจ่ายเงินค่าชดเชยให็�ได�ต่ามจริง	เพ้�อสร�างความเช้�อมั�นให็�กับประชาชน 1

11.	สปสช.ควรกำห็นดเวลาในการให็�บริการ	เพ้�อให็�โรงพยาบาลมีรายได�เข�ามาใช�ในการบริห็ารจัดการนอกเวลา

			ให็�บริการสิที่ธิิบัต่รที่อง

1

12.	สปสช.ควรเพิ�มบุคลากร	และงบประมาณครุภัณฑ์์ที่างการแพที่ย์	ให็�เพียงพอต่่อการพัฒนาศึักยภาพ

			การให็�บริการ

1

ต่ารางท่� 109	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	6	ต่่อชุดสิที่ธิิประโยชน์	
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ข้อเสนอแนะต่่อชุดสิทธิิประโย่ชน์ จำนวน

สปสช. เขต่ 7 17

1.	สปสช.ควรเพิ�มการประชาสัมพันธิ์เร้�องสิที่ธิิประโยชน์มากขึ�น	พร�อมเง้�อนไขต่่างๆ 4

2.	สปสช.ควรมีการปฏิิบัต่ิต่่อประชาชนอย่างเที่่าเที่ียมกันในการเข�ารับบริการ 3

3.	สปสช.	ควรสนับสนุนอุปกรณ์ในการกระตุ่�นพัฒนาการเด็กแรกเกิดถิ่ึง	5	ปี 1

4.	สปสช.ควรเพิ�มสิที่ธิิประโยชน์การเข�ารับการรักษาสิที่ธิิกรมบัญ่ชีกลางใน	โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบล	

			โดยไม่ต่�องสำรองจ่าย

1

5.	สปสช.ควรลดขั�นต่อนการเบิกจ่ายสิที่ธิิประโยชน์ 1

6.	การอัลต่ร�าซีาวด์ในห็ญ่ิงต่ั�งครรภ์ควรให็�มากกว่า	1	ครั�ง	HbA1c	ควรให็�มากกว่า	2	ครั�ง	ควรมีการชดเชยค่า	

			Lab	โรคเร้�อรัง

1

7.	สปสช.ควรมีช่องที่างในการย้�นเอกสารผู้่านออนไลน์ 1

8.	สปสช.ควรเพิ�มค่าพาห็นะในการรับส่งผู้้�ป่วยผู้้�พิการที่ี�มีรายได�น�อยให็�เข�าถิ่ึงบริการและรับการรักษาต่่อเน้�องได� 1

9.	สปสช.ควรเพิ�มวงเงินห็น่วยบริการปฐมภ้มิเพ้�อให็�มีความคล่องต่ัวและสามารถิ่จัดการต่นเองได� 1

10.	สปสช.ควรมีข�อสรุปเร้�องระเบียบ	กฎเกณฑ์์ให็�ชัดเจนก่อนการประกาศึใช�	เพ้�อลดความสับสนของผู้้�รับบริการ 1

11.	ปัจจุบันชุดสิที่ธิิประโยชน์ของผู้้�รับบริการค่อนข�างครอบคลุมทีุ่กกลุ่มอายุ 1

12.	ด�านที่ันต่กรรม	การรักษารากฟื้ันแที่�	การที่ำฟื้ันปลอมชนิดต่ิดแน่น	มีค่าใช�จ่ายส้งมาก	โดยเฉพาะห็ากเล้อก

			ใช�โลห็ะราคาแพง	สปสช.	ควรพิจารณาที่บที่วนชุดสิที่ธิิประโยชน์ให็ม่ให็�ชัดเจนว่าเล้อกได�	non-precious	

			เป็นต่�น	ห็ากต่�องการโลห็ะชนิดอ้�นต่�องจ่ายเพิ�มเอง

1

ต่ารางท่� 110	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	7	ต่่อชุดสิที่ธิิประโยชน์	

ข้อเสนอแนะต่่อชุดสิทธิิประโย่ชน์ จำนวน

สปสช. เขต่ 8 28

1.	สปสช.ควรขยายขอบเขต่การบริการในเร้�องการเข�าถิ่ึงการรักษาให็�เที่่าเที่ียมกันทีุ่กสิที่ธิิและทีุ่กกลุ่มอย่างเต่็มที่ี� 15

2.	สปสช.ควรจัดอบรมให็�ความร้�	ให็�ความช่วยเห็ล้อ	และแจ�งสิที่ธิิประโยชน์ให็�แก่ประชาชน/ผู้้�รับบริการในทีุ่กกลุ่ม	

			ทีุ่กภ้มิภาคได�ที่ราบและเข�าใจโดยที่ั�วกัน

7

3.	ผู้้�รับผู้ิดชอบงานในแต่่ละชุดสิที่ธิิประโยชน์ควรมีความเข�าใจในระบบโดยเฉพาะการเบิกค่าชดเชยต่่อสิที่ธิิ

			ประโยชน์ในชุดต่่างๆ	เพ้�อให็�ห็น่วยงานไม่เสียโอกาสที่ำงานแล�วไม่สามารถิ่เบิกค่าชดเชยได�

2

4.	สปสช.ควรพิจารณาปรับชุดสิที่ธิิประโยชน์ในบางสิที่ธิิ	ซีึ�งมีต่�นทีุ่นส้ง	ให็�สามารถิ่เข�ารับบริการและเบิกจ่าย

			ค่าชดเชยได�

2

5.	สปสช.ควรเพิ�มสิที่ธิิประโยชน์แก่พระภิกษุที่ี�มากกว่าเดิม 1

6.	สปสช.ควรพิจารณาการรักษาห็ัต่ถิ่การให็�เห็มาะสมต่ามสิที่ธิิประโยชน์	เช่น	งาน	RCT 1

ต่ารางท่� 111	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	8	ต่่อชุดสิที่ธิิประโยชน์	
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ข้อเสนอแนะต่่อชุดสิทธิิประโย่ชน์ จำนวน

สปสช. เขต่ 9 31

1.	สปสช.ระบุความชัดเจนของสิที่ธิิแต่่ละสิที่ธิิ	เช่น	บริการที่ันต่กรรมบางรายไม่อย้่ในชุด

สิที่ธิิประโยชน์	แต่่	สปสช.แจ�งว่าเป็นการเจ็บป่วยไม่สามารถิ่เก็บจากผู้้�ป่วยได�	โดยมีการที่ำห็นังส้อแจ�งเป็นลาย

ลักษณ์อักษร

7

2.	สปสช.ควรที่บที่วนการเข�าถิ่ึงยาบางรายการที่ี�จำเป็น	เช่น	ยากระตุ่�นภ้มิ	ยารักษาโรคมะเร็ง	ยาราคาแพง 4

3.	การจัดสิที่ธิิประโยชน์ควรให็�มีความเห็มาะสมและครอบคลุมต่ามกลุ่มวัย	 4

4.	นโยบายควรมีความชัดเจนต่่อการปฏิิบัต่ิงาน	และไม่ควรเปลี�ยนแปลงแนวที่างปฏิิบัต่ิบ่อยเกินไป 3

5.	การให็�สิที่ธิิประชาชนมากเกินไป	จนไม่ร้�คุณค่า	ไม่สนใจด้แลสุขภาพต่นเองเพราะเม้�อเจ็บป่วยมีระบบด้แล

			สปสช.ควรเปลี�ยนระบบแบบให็�ประชาชนมีส่วนร่วมในการรับผู้ิดชอบค่าใช�จ่าย	จะได�ต่ระห็นักและด้แลสุขภาพ

			ต่นเอง

3

6.	สปสช.ควรลดความเห็ล้�อมล�ำ	เพราะชุดสิที่ธิิประโยชน์ของคนไที่ยน�อยกว่าต่่างด�าวที่ี�ซี้�อประกันสุขภาพ	ห็ร้อ

			น�อยว่าสิที่ธิิห็ลักประกันสังคม

2

7.	เง้�อนไขการให็�บริการบางประเด็นที่ำให็�ไม่สามารถิ่เบิกค่าบริการได�	กรณีไม่มีพ้�นที่ี�รับผู้ิดชอบแต่่ต่�องบริการ	

			เช่น	คัดกรองพัฒนาการเด็ก	คัดกรองผู้้�ส้งอายุ

1

8.	สปสช.ที่บที่วนเร้�องสิที่ธิิการรักษาโรคที่ี�มีวิธิีรักษาห็ลายวิธิี	เช่น	Hep	B,	Hep	C 1

9.	สปสช.ควรแก�ปัญ่ห็าความที่ั�วถิ่ึง	และที่ัดเที่ียมของโรงพยาบาล 1

10.	ผู้ลการต่รวจที่างห็�องปฏิิบัต่ิการจากห็น่วยบริการ	ควรต่รวจผู้ลได�ไม่ว่าจะต่รวจจากห็น่วยบริการใดก็ต่าม 1

ต่ารางท่� 112	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	9	ต่่อชุดสิที่ธิิประโยชน์	

ข้อเสนอแนะต่่อชุดสิทธิิประโย่ชน์ จำนวน

สปสช. เขต่ 10 24

1.	สปสช.ควรลดรายละเอียดปลีกย่อยในโปรแกรม	FDH	ที่ี�มีอย้่จำนวนมาก	และเปลี�ยนแปลงบ่อย

			ที่ำให็�ผู้้�ปฏิิบัต่ิสับสน

5

2.	สปสช.ควรลดค่าใช�จ่ายลงเน้�องจากค่าใช�จ่ายที่ี�ประชาชนต่�องจ่ายเอง	มีราคาส้ง	บางราย

			ไม่มีความสามารถิ่ในการจ่าย

4

3.	สปสช.ควรเพิ�มสิที่ธิิประโยชน์ในการต่รวจสุขภาพประจำปีมากขึ�น 3

4.	สปสช.ควรเพิ�มช่องที่างการเปิดสิที่ธิิด�วยบัต่รประจำต่ัวประชาชนผู้่าน	App	ThaiD	ห็ร้ออ้�นๆ 2

5.	สปสช	ควรมีระบบข�อม้ลบริการที่ี�	โรงพยาบาลแต่่ละแห็่งสามารถิ่ให็�บริการได� 2

6.	สปสช.ควรเพิ�มสิที่ธิิประโยชน์ในการรักษารากฟื้ันให็�ครอบคลุมทีุ่กสิที่ธิิฟื้รี 2

7.	สปสช.ควรมีการประชาสัมพันธิ์เร้�องชุดสิที่ธิิประโยชน์ให็�ประชาชนที่ราบให็�มากขึ�น 2

8.	สปสช.ควรให็�	โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบลที่ี�ให็�บริการสามารถิ่เบิกเคลมได�ต่ามจำนวนจริง	ไม่แยกสิที่ธิิ 1

ต่ารางท่� 113	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	10	ต่่อชุดสิที่ธิิประโยชน์	
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ข้อเสนอแนะต่่อชุดสิทธิิประโย่ชน์ จำนวน

สปสช. เขต่ 11 30

1.	สปสช.ควรขยายขอบเขต่การบริการในเร้�องการเข�าถิ่ึงการรักษาให็�เที่่าเที่ียมกันทีุ่กสิที่ธิิและทีุ่กกลุ่มอย่างเต่็มที่ี� 12

2.	สปสช.ควรเพิ�มวงเงินในห็น่วยบริการปฐมภ้มิเพ้�อให็�มีความคล่องต่ัวและสามารถิ่จัดการต่นเองได� 8

3.	สปสช.ควรมีค้่ม้อการให็�บริการต่ามสิที่ธิิของผู้้�ป่วยที่ี�เข�าใจง่าย	สามารถิ่เปิดด้ต่ามแล�วต่อบคำถิ่ามห็ร้ออธิิบาย

			ผู้้�ป่วยได�ที่ันที่ี

5

4.	สปสช.ควรมีการกำห็นดชุดสิที่ธิิประโยชน์ให็�ครอบคลุมการรักษาและการเข�าถิ่ึงได�จริง	การกำห็นดสิที่ธิิในการ

			เล้อกห็น่วยบริการ	การรักษาจ่ายค่าพยาบาลและค่าต่อบแที่นที่ี�เห็มาะสม	การต่ิดต่ามที่ี�โปร่งใส

3

5.	สปสช.ควรมีการที่ำความเข�าใจเร้�องระเบียบ	กฎเกณฑ์์ให็�ชัดเจน	ก่อนการประกาศึใช�		 2

ต่ารางท่� 114	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	11	ต่่อชุดสิที่ธิิประโยชน์	

ข้อเสนอแนะต่่อชุดสิทธิิประโย่ชน์ จำนวน

สปสช. เขต่ 12 32

1.	ประชาชนไม่ค่อยมีความร้�สิที่ธิิประโยชน์ของต่นเอง	สปสช.ควรประชาสัมพันธิ์ให็�ความร้�เข�าถิ่ึงได�ง่าย	

			เพิ�มความร้�เจ�าห็น�าที่ี�	และ	อสม.เร้�องสิที่ธิิประโยชน์

10

2.	นโยบายต่่างๆ	ที่ี�	สปสช.ประกาศึควรสอดคล�องกับการโอนเงินสนับสนุนต่ามนโยบายด�วย 7

3.	สปสช.ควรจัดสิที่ธิิประโยชน์ต่่างๆ	ให็�เห็ม้อนที่ี�กล่าวไว�ในโฆษณา	เพราะประชาชนมีคาดห็วังส้ง 8

4.	ผู้้�รับผู้ิดชอบงานในแต่่ละชุดสิที่ธิิประโยชน์ต่�องมีความเข�าใจในระบบโดยเฉพาะการเบิกค่าชดเชยต่่อสิที่ธิิ

			ประโยชน์ในชุดต่่างๆ

5

5.	สปสช.ควรปรับปรุงการส้�อสารระห็ว่างผู้้�รับบริการและผู้้�ให็�บริการมักเข�าใจไม่ต่รงกัน 2

ต่ารางท่� 115	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	12	ต่่อชุดสิที่ธิิประโยชน์	
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ข้อเสนอแนะต่่อชุดสิทธิิประโย่ชน์ จำนวน

สปสช. เขต่ 13 41

1.	การประชาสัมพันธิ์ให็�ประชาชนที่ราบไม่ที่ั�วถิ่ึง	เกี�ยวกับกับระบบ	สปสช.	ควรเพิ�มการส้�อสารให็�ความร้�ความ

			เข�าใจในการรับบริการต่ามระบบห็ลักประกันสุขภาพ	ช่องที่างที่างการเข�าถิ่ึงข�อม้ลเพ้�อลดความสับสนและ

			ความขัดแย�ง	ระห็ว่างผู้้�รับบริการกับผู้้�ให็�บริการ

13

2.	สายด่วน	1330	ควรเพิ�มช่องที่างเฉพาะของแต่่ละงานออกไปห็ร้อ	ควรมีสายต่รง	เน้�องต่ิดต่่อยาก	สายไม่ว่าง	

			ในการขอความช่วยเห็ล้อจากห็ลักประกันสุขภาพ

10

3.	ระบบการส่งต่ัวมีความยุ่งยากและซีับซี�อนห็ลายขั�นต่อนมากขึ�น	ที่ำให็�ไม่สะดวกและเสียเวลาในกรณี	

			เจ็บป่วยกะที่ันห็ัน

5

4.	การเบิกจ่ายกับ	สปสช.	ขอให็�มีความเป็นธิรรมในการจ่ายเงินกับผู้้�ให็�บริการ 3

5.	การเปลี�ยนระบบบ่อยๆ	เกิดความยุ่งยากและความไม่พึงพอใจของผู้้�รับบริการ	มีปัญ่ห็ามากขึ�นต่่อการที่ำงาน

			ของเจ�าห็น�าที่ี�

2

6.	ข�อความต่ามส้�อต่่างๆ	ควรระบุให็�ชัดเจน	ที่ำให็�เกิดการต่ีความที่ี�ห็ลากห็ลายไม่ถิ่้กต่�อง	ส่งผู้ลให็�ต่�องศึึกษาห็า

			ข�อความจริงเอง

2

7.	ยานอกบัญ่ชี		เช่น	ยาพ้�นที่ี�ฐานไม่ควรจัดเป็นยานอก	เช่น	Bisolvon	และต่ัวอ้�นๆ	สปสช.เปิดช่องว่างให็�ผู้้�ช่วย

			ร�องเรียน	และเรียกสิที่ธิิมากเกินไป

2

8.	การส้�อสารระห็ว่างผู้้�รับบริการและผู้้�ให็�บริการมักเข�าใจไม่ต่รงกัน 2

9.	งบประมาณไม่เพียงพอ	/ความห็ลากห็ลายของเง้�อนไขการให็�บริการมากเกินไป 1

10.	นโยบาย	สปสช.	ไม่มีความชัดเจน	ที่ำให็�มีความไม่ยั�งย้นต่�องเปลี�ยนแปลงบ่อยๆ	จึงควรให็�ข�อเที่็จจริงแก่

			ประชาชนเกี�ยวกับ	ข�อจำกัดด�านงบประมาณ	บุคลกร	สถิ่านที่ี�	และการให็�บริการ

1

ต่ารางท่� 116	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการใน	สปสช.	เขต่	13	ต่่อชุดสิที่ธิิประโยชน์	



232

ข้อเสนอแนะต่่อระบบการย่ืนย่ันการรับบริการ (การปิดสิทธิิ) จำนวน

ภาพรวม 250

1.	สปสช.ควรยกเลิก/ลดปริมาณขั�นต่อนในระบบ	Authen/Audit	เพ้�อลดขั�นต่อนการรับบริการและเพิ�มความ

			สะดวกรวดเร็วในการให็�บริการ	

191

2.	สปสช.ควรปรับปรุงระบบปิดสิที่ธิิให็�มีความเห็มาะสมและย้ดห็ยุ่นกับที่ั�งผู้้�ให็�บริการและรับบริการมากขึ�น 29

3.	สปสช.ควรปรับปรุงระบบ	Authen/Audit	ให็�เป็นระบบที่ี�เสถิ่ียร	ใช�งานง่าย	และมีความสะดวกที่ั�งต่่อผู้้�รับและ

			ผู้้�ให็�บริการ	โดยเฉพาะผู้้�ป่วยที่างไกล	เช่น	Telemed,	Tele	pharmacy

11

4.	สปสช.ควรจัดอบรมและจัดที่ำค้่ม้อ	กำห็นดแนวที่างปฏิิบัต่ิให็�แก่เจ�าห็น�าที่ี�และผูุ้�รับบริการในการใช�งานระบบ

				เพ้�อสร�างความเข�าใจและความรวดเร็วในการให็�บริการ	

7

5.	สปสช.ควรกำห็นดห็ลักเกณฑ์์	และรายละเอียด	ขั�นต่อน	เง้�อนไข	ในการเบิกค่ารักษาพยาบาลให็�มีความชัดเจน	 6

6.	สปสช.ควรขยายระยะเวลาในการปิดสิที่ธิิ	เพ้�อความสะดวกแก่ผู้้�รับบริการในบางกลุ่ม	(ผู้้�ป่วยต่ิดเต่ียง) 6

ต่ารางท่� 117	จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการต่่อระบบการย้นยันการรับบริการ	(การปิดสิที่ธิิ)	ภาพรวม 
	 ระดับประเที่ศึ

	 	 	 เม้�อจำแนกต่าม	สปสช.	 เขต่	พบว่าผู้้�ให็�บริการมีข�อเสนอแนะต่่อระบบการย้นยันการ 

รับบริการ	(การปิดสิที่ธิิ)	ดังต่ารางที่ี�	118-130

	 	 2.7.3	ข�อเสนอแนะต่่อระบบการย้นยันการรับบริการ	(การปิดสิที่ธิิ)		

			 	 	 ภาพรวมข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บรกิารต่อ่ระบบการยน้ยนัการรบับรกิาร	(การปดิสทิี่ธิ)ิ	มี

ผู้้�ให็�ข�อเสนอแนะ	250	คน	พบวา่ข�อเสนอแนะต่�องการให็�	สปสช.ควรยกเลกิ/ลดปรมิาณขั�นต่อนในระบบ	Authen/

Audit	เพ้�อลดขั�นต่อนการรับบริการและเพิ�มความสะดวกรวดเร็วในการให็�บริการ	191	คน	ดังต่ารางที่ี�	117

ข้อเสนอแนะต่่อระบบการย่ืนย่ันการรับบริการ (การปิดสิทธิิ) จำนวน

สปสช. เขต่ 1 81

1.	สปสช.ควรยกเลิก/ลดปริมาณขั�นต่อนในระบบ	Authen/Audit	เพ้�อลดขั�นต่อนการรับบริการและเพิ�มความ

			สะดวกรวดเร็วในการให็�บริการ	

55

2.	สปสช.ควรปรับปรุงระบบการปิดสิที่ธิิให็�มีความสะดวกและรวดเร็วแก่ผู้้�มารับบริการทีุ่กกลุ่ม	 17

3.	สปสช.ควรปรับปรุงระบบการย้นยันการรักษาให็�มีความย้ดห็ยุ่นและเห็มะสมแก่ผู้้�รับบริการ	 4

4.	สปสช.ควรเพิ�มระบบในการแจ�งข�อม้ลผู้้�รับบริการต่่อสถิ่านพยาบาล	เพ้�อลดการให็�บริการที่ี�ซี�ำซี�อน 3

5.	สปสช.ควรรับฟื้ังความคิดเห็็นของผู้้�ใช�บริการห็ลังจากการรับบริการ 1

6.	สปสช.ควรขยายระยะเวลาในการปิดสิที่ธิิ	(ภายใน	24	ชั�วโมง) 1

ต่ารางท่� 118	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	1	ต่่อระบบการย้นยันการรับบริการ	
	 (การปิดสิที่ธิิ) 
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ข้อเสนอแนะต่่อระบบการย่ืนย่ันการรับบริการ (การปิดสิทธิิ) จำนวน

สปสช. เขต่ 2 25

1.	สปสช.ควรยกเลิก/ลดปริมาณขั�นต่อนในระบบ	Authen/Audit	เพ้�อลดขั�นต่อนการรับบริการและเพิ�มความ

			สะดวกรวดเร็วในการให็�บริการ

20

2.	สปสช.ควรนำคุณภาพการให็�บริการมาเป็นเกณฑ์์ในจัดสรรการจ่ายชดเชยค่าบริการ	 3

3.	สปสช.ควรมีการประชาสัมพันธิ์ให็�ประชาชนได�ที่ราบในทีุ่กช่องที่าง 2

ต่ารางท่� 119	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	2	ต่่อระบบการย้นยันการรับบริการ	
	 (การปิดสิที่ธิิ) 

ข้อเสนอแนะต่่อระบบการย่ืนย่ันการรับบริการ (การปิดสิทธิิ) จำนวน

สปสช. เขต่ 3 14

1.	สปสช.ควรปรับปรุงระบบการปิดสิที่ธิิให็�มีความสะดวกและรวดเร็วแก่ผู้้�มารับบริการทีุ่กกลุ่ม 10

2.	สปสช.ควรขยายระยะเวลาในการปิดสิที่ธิิ	รวมถิ่ึงขยายเขต่ในการให็�บริการเพิ�มเต่ิมเพ้�อให็�เห็มาะสมกับ

			จำนวนผู้้�รับบริการ

3

3.	สปสช.ควรเพิ�มจำนวนเคร้�องอ่านสมาร์ที่การ์ดบัต่รประชาชนให็�เพียงพอต่่อการใช�งาน 1

ต่ารางท่� 120	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	3	ต่่อระบบการย้นยันการรับบริการ	
	 (การปิดสิที่ธิิ) 

ข้อเสนอแนะต่่อระบบการย่ืนย่ันการรับบริการ (การปิดสิทธิิ) จำนวน

สปสช. เขต่ 4 12

1.	สปสช.ควรยกเลิก/ลดปริมาณขั�นต่อนในระบบ	Authen/Audit	เพ้�อลดขั�นต่อนการรับบริการและเพิ�มความ

			สะดวกรวดเร็วในการให็�บริการ

7

2.	สปสช.ควรกำห็นดแนวที่าง/ห็ลักเกณฑ์์ที่ี�ชัดเจนในการปิดสิที่ธิิ	(การเบิกชดเชย	2	ครั�งใน	1	วัน)	 3

3.	สปสช.ควรชดเชยค่าบริการในทีุ่กสิที่ธิิ		 2

ต่ารางท่� 121	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	4	ต่่อระบบการย้นยันการรับบริการ	
	 (การปิดสิที่ธิิ) 
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ข้อเสนอแนะต่่อระบบการย่ืนย่ันการรับบริการ (การปิดสิทธิิ) จำนวน

สปสช. เขต่ 5 13

1.	สปสช.ควรยกเลิก/ลดปริมาณขั�นต่อนในระบบ	Authen/Audit	เพ้�อลดขั�นต่อนการรับบริการและเพิ�มความ

			สะดวกรวดเร็วในการให็�บริการ

3

2.	สปสช.ควรพิจารณาการนำระบบการปิดสิที่ธิิมาใช�	ให็�มีความเห็มาะสมกับแต่่ละสถิ่านบริการ	 2

3.	ในการปิดสิที่ธิิ	สปสช.ควรมีการแจ�งบริการเห็ม้อนสิที่ธิิห็น่วยบริการต่รงทีุ่กคน 2

4.	สปสช.ควรสนับสนุน	Software	ทีุ่กห็น่วยบริการให็�ครอบคลุมเป็นเอกภาพ 1

5.	สปสช.ควรเพิ�มจำนวนบุคลากรที่ี�ที่ำงานเฉพาะด�าน	(การปิดสิที่ธิิ)	เพ้�อให็�เกิดความคล่องต่ัวและรวดเร็ว

			ในการให็�บริการ	

1

6.	สปสช.ควรเพิ�มการประชาสัมพันธิ์ให็�ผู้้�รับบริการพกบัต่รประชาชนทีุ่กครั�งเม้�อมารับการรักษา	 2

7.	สปสช.ควรจัดที่ำแอพพลิเคชั�นเพ้�อสนับสนุนให็�ผู้้�รับบริการสามารถิ่ดำเนินการในระบบ	Authen/Audit	

			ด�วยต่นเอง	เพ้�อความสะดวกรวดเร็วในการรับบริการ

1

8.	สปสช.ควรเพิ�มช่องที่างในการปิดสิที่ธิิให็�เจ�าห็น�าที่ี�สามารถิ่เข�าถิ่ึงได�	(กรณีที่ี�ล้มปิดสิที่ธิิ) 1

ต่ารางท่� 122	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	5	ต่่อระบบการย้นยันการรับบริการ	
	 (การปิดสิที่ธิิ) 

ข้อเสนอแนะต่่อระบบการย่ืนย่ันการรับบริการ (การปิดสิทธิิ) จำนวน

สปสช. เขต่ 6 39

1.	สปสช.ควรปรับปรุงระบบปิดสิที่ธิิให็�มีความเห็มาะสมและย้ดห็ยุ่นกับที่ั�งผู้้�ให็�บริการและรับบริการมากขึ�น	 24

2.	สปสช.ควรจัดอบรม/	จัดที่ำค้่ม้อให็�แก่เจ�าห็น�าที่ี�ในการใช�งานระบบ	เพ้�อสร�างความเข�าใจและความรวดเร็ว

			ในการให็�บริการ

5

3.	สปสช.ควรเพิ�มช่องที่างการปิดสิที่ธิิเองผู้่านเคร้�องอัต่โนมัต่ิ 2

4.	สปสช.ควรนำคุณภาพการให็�บริการมาเป็นเกณฑ์์ในจัดสรรการจ่ายชดเชยค่าบริการ	 2

5.	สปสช.ควรจัดห็าอุปกรณ์ที่ี�ที่ันสมัย	และจำเป็นในการย้นยันต่ัวต่นให็�กับสถิ่านพยาบาล	 2

6.	การย้นยันสิที่ธิิในผู้้�ป่วยควรย้นยันครั�งเดียวสามารถิ่เบิกได�จนคนไข�กลับบ�าน 2

7.	สปสช.ควรให็�ข�อม้ลการบริการเปิดสิที่ธิิ	และ	ปิดสิที่ธิิ	ก่อนเริ�มใช�บริการ	 1

8.	สปสช.ควรใช�ระบบการส่งออกข�อม้ลมากกว่าการใช�ระบบปิดสิที่ธิิ	 1

ต่ารางท่� 123	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	6	ต่่อระบบการย้นยันการรับบริการ	
	 (การปิดสิที่ธิิ) 
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ข้อเสนอแนะต่่อระบบการย่ืนย่ันการรับบริการ (การปิดสิทธิิ) จำนวน

สปสช. เขต่ 7 19

1.	สปสช.ควรกำห็นดห็ลักเกณฑ์์	และรายละเอียด	ขั�นต่อน	เง้�อนไข	ในการเบิกค่ารักษาพยาบาลให็�มีความชัดเจน	 6

2.	สปสช.ควรพัฒนา/ปรับปรุงระบบให็�มีความเสถิ่ียร	และใช�งานง่ายขึ�น	 4

3.	สปสช.ควรมีการประชาสัมพันธิ์ให็�ประชาชนได�ที่ราบในทีุ่กช่องที่าง 3

4.	สปสช.ควรมีระบบการเบิกสิที่ธิิในร้ปแบบ	Online 2

5.	สปสช.ควรลดขั�นต่อนในการรับบริการ	เพ้�ออำนวยความสะดวกแก่ผู้้�ปฏิิบัต่ิงาน 2

6.	สปสช.ควรเพิ�มจำนวนเคร้�องอ่านสมาร์ที่การ์ดบัต่รประชาชนให็�เพียงพอต่่อการใช�งาน 1

7.	สปสช.ควรจัดอบรมเร้�องระบบการปิดสิที่ธิิให็�แก่บุคลากรที่ี�เกี�ยวข�อง 1

ต่ารางท่� 124	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	7	ต่่อระบบการย้นยันการรับบริการ	
	 (การปิดสิที่ธิิ) 

ข้อเสนอแนะต่่อระบบการย่ืนย่ันการรับบริการ (การปิดสิทธิิ) จำนวน

สปสช. เขต่ 8 46

1.	สปสช.ควรที่บที่วน/ปรับปรุงระบบในการย้นยันการรับบริการ	(การย้นยันสิที่ธิิการปิดสิที่ธิิ)	ให็�อย้่ในขั�นต่อนเดียว	

			ลดขั�นต่อนการใช�งานที่ี�ซี�ำซี�อนให็�ใช�งานได�สะดวกมากชึ�น	รวมถิ่ึงป้องกันการสวมสิที่ธิิที่ี�รัดกุมมากขึ�นอีกระดับ

28

2.	สปสช.ควรเพิ�มช่องที่างในการดำเนินการปิดสิที่ธิิ	เพ้�อความสะดวกในการใช�บริการ	 5

3.	สปสช.ควรเพิ�มการประชาสัมพันธิ์ผู้้�รับบริการในเร้�องการนำบัต่รประชาชนมาเพ้�อย้นยันการรับบริการ	(ปิดสิที่ธิิ) 5

4.	สปสช.ควรขยายระยะเวลาในการปิดสิที่ธิิ	รวมถิ่ึงขยายเขต่ในการให็�บริการเพิ�มเต่ิมเพ้�อให็�เห็มาะสมกับจำนวน

			ผู้้�รับบริการ

3

5.	สปสช.ควรสนับสนุนอุปกรณ์และเคร้�องให็�มีจำนวนเพียงพอต่่อผู้้�ให็�บริการ 2

6.	สปสช.ควรจัดระบบการย้นยันปิดสิที่ธิิที่ี�การเงิน	ไม่ควรปิดสิที่ธิิที่ี�ห็น่วย/คลินิกที่ี�ให็�บริการ 1

7.	สปสช.ควรยกเลิกระบบการปิดสิที่ธิิ	เน้�องจากไม่สามารถิ่ย้นยันได�จริงในการให็�บริการ	(บางเคสไม่ได�มีการ

			จ่ายเงิน	คนไข�รับยาและกลับบ�าน)

1

8.	สปสช.ควรเพิ�มระบบการป้องกันในเคร้�องม้อส้�อสารที่ั�งในระบบ	IOS	และ	Androidในการใช�งานระบบ	

			เพ้�อให็�สะดวกต่่อการใช�งานในการลงพ้�นที่ี�เชิงรุกลงต่ิดต่ามชุมชน	

1

ต่ารางท่� 125	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	8	ต่่อระบบการย้นยันการรับบริการ	
	 (การปิดสิที่ธิิ) 
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ข้อเสนอแนะต่่อระบบการย่ืนย่ันการรับบริการ (การปิดสิทธิิ) จำนวน

สปสช. เขต่ 9 58

1.	สปสช.ควรยกเลิก/ลดปริมาณขั�นต่อนในระบบ	Authen/Audit	(ยกเลิกการปิดสิที่ธิิ)	เพ้�อลดขั�นต่อนการรับ

			บริการและเพิ�มความสะดวกรวดเร็วในการให็�บริการ

29

2.	สปสช.ควรปรับปรุงระบบ	Authen/Audit	ให็�เป็นระบบที่ี�เสถิ่ียร	ใช�งานง่าย	และมีความสะดวกที่ั�งต่่อผู้้�รับและ

			ผู้้�ให็�บริการ	โดยเฉพาะผู้้�ป่วยที่างไกล	เช่น	Tele	medecine,	Tele	pharmacy

11

3.	สปสช.ควรจัดอบรม/	จัดที่ำค้่ม้อ	กำห็นดแนวที่างปฏิิบัต่ิให็�แก่เจ�าห็น�าที่ี�และผูุ้�รับบริการในการใช�งานระบบ

			เพ้�อสร�างความเข�าใจและความรวดเร็วในการให็�บริการ	

7

4.	สปสช.ควรขยายระยะเวลาในการปิดสิที่ธิิ	เพ้�อความสะดวกแก่ผู้้�รับบริการในบางกลุ่ม	(ผู้้�ป่วยต่ิดเต่ียง) 6

5.	สปสช.ควรเพิ�มการประชาสัมพันธิ์ผู้้�รับบริการในเร้�องการนำบัต่รประชาชนมาเพ้�อย้นยันการรับบริการ	 2

6.	สปสช.ต่�องเพิ�มบุคลากรและเวลาในการปฏิิบัต่ิงาน 1

7.	สปสช.ควรเพิ�มช่องที่างสำห็รับต่ิดต่่อเจ�าห็น�าที่ี�	(Call	center)	เพ้�อสอบถิ่ามและปรึกษากรณีปิดสิที่ธิิไม่ได� 1

8.	สปสช.ควรเพิ�มช่องที่างในการปิดสิที่ธิิ	(กรณีไม่มีบัต่รประชน) 1

ต่ารางท่� 126	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	9	ต่่อระบบการย้นยันการรับบริการ	
	 (การปิดสิที่ธิิ) 

ข้อเสนอแนะต่่อระบบการย่ืนย่ันการรับบริการ (การปิดสิทธิิ) จำนวน

สปสช. เขต่ 10 31

1.	สปสช.ควรเพิ�มช่องที่างในการย้นยันการบริการ	เพ้�อความสะดวกในการเข�าถิ่ึง	ลดภาระการที่ำงาน 11

2.	สปสช.ควรยกเลิก/ลดปริมาณขั�นต่อนในระบบ	Authen/Audit	(ยกเลิกการปิดสิที่ธิิ)	เพ้�อลดขั�นต่อนการรับ

			บริการและเพิ�มความสะดวกรวดเร็วในการให็�บริการ

7

3.	สปสช.ควรมีการแจ�งว่าการปิดสิที่ธิิเป็นห็น่วยงานไห็นรับผู้ิดชอบ	และควรให็�งานการเงินปิดสิที่ธิิให็�เสร็จ 4

4.	สปสช.ควรปรับปรุงระบบ	Authen/Audit	ให็�เป็นระบบที่ี�เสถิ่ียร	ใช�งานง่าย	และมีความสะดวกที่ั�งต่่อผู้้�รับและ

			ผู้้�ให็�บริการ

4

5.	สปสช.ควรกำห็นดแนวที่าง/ห็ลักเกณฑ์์ที่ี�ชัดเจนในการปิดสิที่ธิิ	(การเบิกชดเชย	2	ครั�งใน	1	วัน)	 3

6.	สปสช.ควรชดเชยค่าบริการในทีุ่กสิที่ธิิ		 2

ต่ารางท่� 127	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	10	ต่่อระบบการย้นยันการรับบริการ	
	 (การปิดสิที่ธิิ) 

ข้อเสนอแนะต่่อระบบการย่ืนย่ันการรับบริการ (การปิดสิทธิิ) จำนวน

สปสช. เขต่ 11 8

1.	สปสช.ควรยกเลิก/ลดปริมาณขั�นต่อนในระบบ	Authen/Audit	(ยกเลิกการปิดสิที่ธิิ)	เพ้�อลดขั�นต่อนการรับ

			บริการและเพิ�มความสะดวกรวดเร็วในการให็�บริการ

5

2.	สปสช.ควรสนับสนุนอุปกรณ์และเคร้�องให็�มีจำนวนเพียงพอต่่อผู้้�ให็�บริการ 2

3.	สปสช.ควรจัดระบบการย้นยันปิดสิที่ธิิที่ี�การเงิน	ไม่ควรปิดสิที่ธิิที่ี�ห็น่วย/คลินิกที่ี�ให็�บริการ 1

ต่ารางท่� 128	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	11	ต่่อระบบการย้นยันการรับบริการ	
	 (การปิดสิที่ธิิ) 
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ข้อเสนอแนะต่่อระบบการย่ืนย่ันการรับบริการ (การปิดสิทธิิ) จำนวน

สปสช. เขต่ 12 14

1.	สปสช.ควรยกเลิก/ลดปริมาณขั�นต่อนในระบบ	Authen/Audit	(ยกเลิกการปิดสิที่ธิิ)	เพ้�อลดขั�นต่อนการรับ

			บริการและเพิ�มความสะดวกรวดเร็วในการให็�บริการ

10

2.	สปสช.ควรมีระบบการเบิกสิที่ธิิในร้ปแบบ	Online 2

3.	สปสช.ควรลดขั�นต่อนในการรับบริการ	เพ้�ออำนวยความสะดวกแก่ผู้้�ปฏิิบัต่ิงาน 2

ต่ารางท่� 129	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	12	ต่่อระบบการย้นยันการรับบริการ	
	 (การปิดสิที่ธิิ) 

ข้อเสนอแนะต่่อระบบการย่ืนย่ันการรับบริการ (การปิดสิทธิิ) จำนวน

สปสช. เขต่ 13 6

1.	สปสช.ควรปรับปรุงระบบการปิดสิที่ธิิให็�มีความคล่องต่ัวและใช�งานง่าย 5

2.	สปสช.ควรสร�างความเข�าใจและให็�ความร้�แก่ผู้้�ใช�บริการประชาชนในการย้นยันการรับสิที่ธิิ	(การปิดสิที่ธิิ) 1

ต่ารางท่� 130	 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	13	ต่่อระบบการย้นยันการรับบริการ	
	 (การปิดสิที่ธิิ) 

  2.7.4 ข้อเสนอแนะต่่อระบบการจัดสรรและจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ

			 	 	 ภาพรวมข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการต่่อระบบการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการ 

มีผู้้�ให็�ข�อเสนอแนะ	 224	 คน	 พบว่าข�อเสนอแนะต่�องการให็�	 สปสช.ควรที่บที่วนการจ่ายชดเชยค่าบริการให็� 

เห็มาะสมกับต่�นทีุ่นที่างบริการ	ที่ี�สมเห็ตุ่สมผู้ล	รวดเร็ว	และเห็มาะสมกับระดับสถิ่านบริการ	งบประมาณด�าน	IP	

กลุ่มบริการที่ี�มีต่�นทีุ่นส้ง	 ควรแยกกองทีุ่น	 เงินที่ี�โอนมาให็�ชัดเจน	 ไม่ควรโอนเงินจัดสรรมาพร�อมกันที่ีเดียว	 และ

ควรโอนให็�	โรงพยาบาลสง่เสรมิสขุภาพต่ำบลโดยต่รงไมต่่�องผู้า่นแมข่า่ยมากที่ี�สดุ	จำนวน	98	คน	ดังต่ารางที่ี�	131

ข้อเสนอแนะต่่อระบบการจัดสรรและจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ จำนวน

ภาพรวม 224
1.	สปสช.ควรที่บที่วนการจ่ายชดเชยค่าบริการให็�เห็มาะสมกับต่�นทีุ่นที่างบริการ	ที่ี�สมเห็ตุ่สมผู้ล	รวดเร็ว	และเห็มาะสมกับ
			ระดับสถิ่านบริการ	งบประมาณด�าน	IP	กลุ่มบริการที่ี�มีต่�นทีุ่นส้ง	ควรแยกกองทีุ่น	เงินที่ี�โอนมาให็�ชัดเจน	ไม่ควรโอนเงิน
			จัดสรรมาพร�อมกันที่ีเดียว	และควรโอนให็�	โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบล.โดยต่รงไม่ต่�องผู้่านแม่ข่าย	

98

2.	สปสช.ควรที่บที่วนระยะเวลาในการจัดสรรจ่ายค่าชดเชยให็�มีความรวดเร็วและต่รงเวลามากขึ�น	/ระบบการรับข�อม้ลควร
			เอ้�อต่่อผู้้�ปฏิิบัต่ิงาน	ลดเอกสาร	ปรับปรุงโปรแกรมการส่งข�อม้ล	ข�อม้ลที่ี�ส่งใช�แต่่ละสิที่ธิิมีห็ลายเว็บห็ลายช่องที่าง/
			ควรให็�มีเพียงวิธิีเดียวและควรเพิ�มระยะเวลาในการส่งเบิกเพิ�มมากขึ�นโดยไม่ต่�องส่งเบิกภายใน	24	ชม.

52

3.	สปสช.ควรต่ั�งห็ลักเกณฑ์์การเบิกจ่ายที่ี�มีการชี�แจงรายละเอียดการจัดสรร	การจ่ายค่าชดเชยที่ี�ชัดเจน	เพ้�อสะดวกในการ
			ต่รวจสอบ	เช่นบางรายการจ่าย	บางรายการไม่สามารถิ่จ่ายได�	

27

4.	สปสช.ควรพัฒนาประสิที่ธิิภาพระบบการเบิกค่าชดเชยค่าบริการสาธิารณสุข	เพ้�อสะดวกผู้้�ให็�และผู้้�รับบริการ	/สร�างระบบ
			ส่งข�อม้ลและค้นข�อม้ลแบบ	realtime	และสามารถิ่ส้บค�นย�อนห็ลังได�	โดยด้จากวันที่ี�ส่งเคลมโดยไม่ต่�องมีการจองเคลม/
			การส้บค�นข�อม้ลที่ี�ละเอียดกรณีมีการเรียกเงินค้น	เม้�อส่งเคลมไปควรมีระบบที่ี�ต่รวจสอบอย่างถิ่้กต่�องมีการบอกวิธิีแก�ไข
			ให็�ชัดเจน	บางครั�งส่งถิ่้กต่�องแต่่ไม่ได�เงินค้น

25

5.	การจ่ายชดเชย	สปสช.ควรให็�มีข�อม้ลการจ่ายชดเชยที่ี�ต่รงกับ	Statement	ชัดเจน	ต่รงต่ามที่ี�จ่ายและยอดต่รง	REP	
			จัดสรรค่าใช�จ่ายและชดเชยค่าบริการที่ี�เป็นธิรรม	

22

ต่ารางท่� 131 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บรกิารต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการภาพรวมระดับประเที่ศึ
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	 	 	 เม้�อจำแนกต่าม	 สปสช.	 เขต่	 พบว่าผู้้�ให็�บริการมีข�อเสนอแนะต่่อการจัดสรรและจ่าย

ชดเชยค่าบริการ	ดังต่ารางที่ี�	132-144

ข้อเสนอแนะต่่อระบบการจัดสรรและจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ จำนวน

สปสช. เขต่ 1 113
1.	สปสช.ควรปรับปรุงรอบการเบิกงบประมาณให็�รวดเร็วขึ�น	ไม่ล่าช�า	เพิ�มงบในบางกลุ่มบริการที่ี�มีต่�นทีุ่นส้ง	เพ้�อสนับสนุน

			การที่ำงาน	ในส่วนการจ่ายเงินค่าบริการควรแยกประเภที่กองทีุ่น	รวมถิ่ึงการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการควรมีราย

			ละเอียดชี�แจงเป็นรายกรณี		

29

2.	สปสช.ควรชี�แจงรายละเอียดในการจัดสรรค่าชดเชยให็�ชัดเจน	และมีข�อม้ลการจ่ายที่ี�ต่รงกับ	Statement	เป็นธิรรมต่าม

			ที่ี�ต่กลง	เบิกจ่ายจาก	สปสช.เพียงที่ี�เดียว

25

3.	สปสช.ควรจัดสรรค่าชดเชยให็�รวดเร็วต่ามการรักษาจริง	และเห็มาะสมกับต่�นทีุ่น	(กลุ่มบริการที่ี�มีต่�นทีุ่นส้ง)	สภาพ

			เศึรษฐกิจ	และสังคมในปัจจุบันได�มากที่ี�สุด		ต่รวจสอบข�อม้ลการจัดสรรค่าชดเชยบริการให็�เป็นปัจจุบันและแจ�งกลับ

			อย่างรวดเร็วห็ากข�อม้ลผู้ิดพลาด	

18

4.	สปสช.ควรกำห็นดห็ลักเกณฑ์์และรายละเอียดที่ี�ชัดเจนในการจัดสรรค่าบริการแก่เจ�าห็น�าที่ี�ที่ี�ที่ำงานล่วงเวลา	และควร

			แยกงบประมาณค่าจ�างเงินเด้อนไว�ต่่างห็าก	ไม่ควรนำมาห็ักลบกับการจ่ายชดเชยผู้้�ป่วยใน

9

5.	สปสช.ควรพัฒนาระบบการเบิกค่าชดเชยค่าบริการสาธิารสุข	ให็�สามารถิ่ส่งข�อม้ลและค้นข�อม้ลแบบ	Real	time	และ

			สามารถิ่ส้บค�นย�อนห็ลังได�	

8

6.	สปสช.ควรปรับลดระยะเวลาและขั�นต่อนในการที่ำงานในระบบการรับข�อม้ล	ลดเอกสารที่ี�ต่�องใช�ส่ง	ปรับปรุงโปรแกรม

			การส่งข�อม้ลให็�สะดวกและรวดเร็วกับผู้้�ปฏิิบัต่ิงาน	และควรปรับช่องที่างการจัดส่งชุดข�อม้ลให็�เห็ล้อเพียงช่องที่างเดียว

7

7.	สปสช.ควรกำห็นดห็ลักเกณฑ์์และรายละเอียดการเคลมให็�ชัดเจน	 7

8.	สปสช.ควรกำห็นดแนวที่างปฏิิบัต่ิในการขอรับค่าใช�จ่ายให็�ชัดเจนและเป็นปัจจุบันเสมอระบุรายละเอียดการจัดสรรห็ร้อ

			โอนเงินมาในแต่่ละงวด	เพ้�อง่ายต่่อการต่รวจสอบ

5

9.	สปสช.ควรจัดสรรเงินให็�ห็น่วยบริการโดยต่รง	ไม่ผู้่านแม่ข่าย	เพ้�อการบริห็ารจัดการที่ี�มีประสิที่ธิิภาพ	คล่องต่ัว	และควร

			จ่ายค่าชดเชยแยกกันระห็ว่าง	โรงพยาบาล	และ	โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบลซีึ�งจะส่งผู้ลให็�ง่ายต่่อการต่รวจสอบ

2

10.	สปสช.ควรประสานให็�แต่่ละกองทีุ่นสิที่ธิิให็�ใช�ฐานข�อม้ล	IOD	ห็ร้อ	ฐานข�อม้ลเดียวกัน 2

11.	การจัดสรรผู้้�ป่วยนอกและในควรมีเกณฑ์์ที่ี�ชัดเจน	และมีช่องที่างสอบถิ่ามห็ากเกิดปัญ่ห็า 1

ต่ารางท่� 132 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บรกิาร	สปสช.	เขต่	1	ต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการ	

ข้อเสนอแนะต่่อระบบการจัดสรรและจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ จำนวน

สปสช. เขต่ 2 19
1.	สปสช.ควรปรับปรุงรอบการเบิกงบประมาณให็�รวดเร็วขึ�น	ไม่ล่าช�า	เพิ�มงบในบางกลุ่มบริการที่ี�มีต่�นทีุ่นส้ง	เพ้�อสนับสนุน

			การที่ำงาน	ในส่วนการจ่ายเงินค่าบริการควรแยกประเภที่กองทีุ่น	รวมถิ่ึงการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการควรมีราย

			ละเอียดชี�แจงเป็นรายกรณี		

15

2.	สปสช.ควรปรับปรุงระบบการคีย์ข�อม้ลให็�มีความกระชับ	เพ้�อความสะดวกและรวดเร็ว 3

3.	สปสช.ควรมีการระบุ	REP	ห็ร้อยอดค่าใช�จ่ายที่ี�เคลมและที่ี�เบิกที่ี�โอนมาให็�ชัดเจน 1

ต่ารางท่� 133 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	2	ต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการ	

ข้อเสนอแนะต่่อระบบการจัดสรรและจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ จำนวน

สปสช. เขต่ 3 8
1.	สปสช.ควรจัดสรรเงินให็�ห็น่วยบริการโดยต่รง	ไม่ผู้่านแม่ข่าย	เพ้�อการบริห็ารจัดการที่ี�มีประสิที่ธิิภาพ	คล่องต่ัว 5

2.	สปสช.ควรจัดที่ำค้่ม้อการจ่ายเงินชดเชย	และการแก�ไขปัญ่ห็าต่่างๆ	อันจะเกิดขึ�น	เผู้ยแพร่ 2

3.	สปสช.ควรขยายระยะเวลาให็�ห็น่วยบริการแก�ไขข�อม้ลให็�ถิ่้กต่�อง 1

ต่ารางท่� 134 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บรกิาร	สปสช.	เขต่	3	ต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการ	
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ข้อเสนอแนะต่่อระบบการจัดสรรและจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ จำนวน

สปสช. เขต่ 4 8
1.	สปสช.ควรปรับปรุงรอบการเบิกงบประมาณให็�รวดเร็วขึ�น	ไม่ล่าช�า	เพิ�มงบในบางกลุ่มบริการที่ี�มีต่�นทีุ่นส้ง	เพ้�อสนับสนุน

			การที่ำงาน	ในส่วนการจ่ายเงินค่าบริการควรแยกประเภที่กองทีุ่น	รวมถิ่ึงการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการควรมีราย

			ละเอียดชี�แจงเป็นรายกรณี		

6

2.	สปสช.ควรปรับลดเอกสารที่ี�ต่�องใช�ส่ง	ปรับปรุงโปรแกรมการส่งข�อม้ลให็�สะดวกและรวดเร็วกับผู้้�ปฏิิบัต่ิงาน	 1

3.	สปสช.ควรปรับปรุงระยะเวลาในการจ่ายชดเชยให็�เร็วขึ�น	1	สัปดาห็์ 1

ต่ารางท่� 135 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บรกิาร	สปสช.	เขต่	4	ต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการ	

ข้อเสนอแนะต่่อระบบการจัดสรรและจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ จำนวน

สปสช. เขต่ 5 30
1.	สปสช.ควรจัดสรรเงินให็�ห็น่วยบริการโดยต่รง	ไม่ผู้่านโรงพยาบาลแม่ข่าย	เพ้�อการบริห็ารจัดการที่ี�มีประสิที่ธิิภาพ	คล่องต่ัว	 12

2.	สปสช.ควรปรับปรุงระบบการจัดสรรเงินให็�รวดเร็วและเป็นไปต่ามความจริง	 6

3.	สปสช.ควรมีการแจ�งรายละเอียดการจัดสรร	การจ่ายค่าชดเชย	เพ้�อสะดวกในการต่รวจสอบ	 6

4.	สปสช.ควรกำห็นดห็ลักเกณฑ์์และรายละเอียดในการจัดสรรค่าบริการที่างการแพที่ย์ทีุ่กด�านให็�ชัดเจน 4

5.	สปสช.ควรปรับลดเอกสารที่ี�ต่�องใช�ส่ง	ปรับปรุงโปรแกรมการส่งข�อม้ลให็�สะดวกและรวดเร็วกับผู้้�ปฏิิบัต่ิงาน	 1

6.	สปสช.ควรปรับปรุงระยะเวลาในการจ่ายชดเชยให็�เร็วขึ�น	1	สัปดาห็์ 1

ต่ารางท่� 136 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	5	ต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการ	

ข้อเสนอแนะต่่อระบบการจัดสรรและจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ จำนวน

สปสช. เขต่ 6 39
1.	สปสช.ควรจัดสรรค่าชดเชยให็�รวดเร็วต่ามการรักษาจริง	และเห็มาะสมกับต่�นทีุ่น	(กลุ่มบริการที่ี�มีต่�นทีุ่นส้ง)	สภาพ

			เศึรษฐกิจ	และสังคมในปัจจุบันได�มากที่ี�สุด		

17

2.	สปสช.ควรจัดสรรเงินให็�ห็น่วยบริการโดยต่รง	ไม่ผู้่านแม่ข่าย	เพ้�อการบริห็ารจัดการที่ี�มีประสิที่ธิิภาพ	คล่องต่ัว	 7

3.	สปสช.ควรกำห็นดห็ลักเกณฑ์์และรายละเอียดในการจัดสรรค่าบริการที่างการแพที่ย์ทีุ่กด�านให็�ชัดเจนและเห็มาะสมกับ

			สภาพเศึรษฐกิจในปัจจุบัน	

6

4.	ห็ากผู้้�รับบริการได�รับความเสียห็ายจากการให็�บริการที่างการแพที่ย์	ควรจ่ายเงินชดเชยต่ามมาต่รา	41	ให็�เห็มาะสมกับ

			ความเสียห็ายของผู้้�รับบริการ		และควรมีมาต่รการจ่ายที่ันที่ี	

3

5.	สปสช.ควรขยายระยะเวลาในการส่งเบิกเพิ�มมากขึ�นโดยไม่ต่�องส่งเบิกภายใน	24	ชม. 2

6.	สปสช.ควรมีการสะที่�อนข�อม้ลกลับมายังห็น่วยบริการเม้�อส่งรายละเอียดว่าถิ่้กต่�องห็ร้อไม่	 3

7.	สปสช.ควรจัดที่ำค้่ม้อการจ่ายเงินชดเชย	และการแก�ไขปัญ่ห็าต่่างๆ	อันจะเกิดขึ�น	เผู้ยแพร่ 1

ต่ารางท่� 137 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บรกิาร	สปสช.	เขต่	6	ต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการ	

ข้อเสนอแนะต่่อระบบการจัดสรรและจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ จำนวน

สปสช. เขต่ 7 20
1.	สปสช.ควรลดขั�นต่อนการจัดสรร	แจ�งรายละเอียดให็�ชัดเจนว่าเงินที่ี�จัดสรรเป็นเงินของห็น่วยบริการใด	(ระบุปัญ่ห็า/

			สาเห็ตุ่ที่ี�ไม่จ่ายชดเชย	กรณีมีการอุที่ธิรณ์สามารถิ่ต่รวจสอบได�)	จัดสรรค่าชดเชยต่ามการรักษาจริง	เห็มาะสมกับต่�นทีุ่น	

			สภาพเศึรษฐกิจ	และสังคมในปัจจุบันได�มากที่ี�สุด	และจ่ายชดเชยค่าบริการในห็น่วยบริการ	เพ้�อความสะดวกและรวดเร็ว	

15

2.	สปสช.ควรปรับปรุงระบบการคีย์ข�อม้ลให็�มีความกระชับ	เพ้�อความสะดวกและรวดเร็ว 3

3.	สปสช.ควรมีการระบุ	REP	ห็ร้อยอดค่าใช�จ่ายที่ี�เคลมและที่ี�เบิกที่ี�โอนมาให็�ชัดเจน 1

4.	สปสช.ควรมีระบบต่ามจ่ายค่าชดเชยกรณีผู้้�ป่วยนอกสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ 1

ต่ารางท่� 138 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บรกิาร	สปสช.	เขต่	7	ต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการ	
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ข้อเสนอแนะต่่อระบบการจัดสรรและจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ จำนวน

สปสช. เขต่ 8 54
1.	สปสช.ควรจัดสรรค่าชดเชยให็�รวดเร็วต่ามการรักษาจริง	และเห็มาะสมกับต่�นทีุ่น	(กลุ่มบริการที่ี�มีต่�นทีุ่นส้ง)	สภาพ

			เศึรษฐกิจ	และสังคมในปัจจุบันได�มากที่ี�สุด	ลดขั�นต่อนที่ี�ยุ่งยากและซีับซี�อนลง	ง่ายต่่อการใช�งาน

30

2.	สปสช.ควรจัดสรรเงินให็�ห็น่วยบริการโดยต่รง	ไม่ผู้่านแม่ข่าย	เพ้�อการบริห็ารจัดการที่ี�มีประสิที่ธิิภาพ	คล่องต่ัว	และควร

			จ่ายค่าชดเชยแยกกันระห็ว่าง	โรงพยาบาล	และ	โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบล.พร�อมจัดที่ำ	STM	mini	ห็ร้อออกเป็น

			ทีุ่ก	15	วัน	เพ้�อย้นยันการจ่ายชดเชยให็�ห็น่วยบริการ

9

3.	สปสช.ควรเพิ�มช่องที่างการอุที่ธิรณ์	การเบิกจ่ายชดเชยให็�ครอบคลุมเพิ�มมากขึ�น 5

4.	สปสช.ควรพิจารณาเพิ�มการจัดสรรงบประมาณให็�เพียงพอ	เพ้�อการบริห็ารจัดการได�	เช่น	ห็น่วยบริการที่ี�มีผู้้�ป่วยโรคเร้�อรัง	

			โรงพยาบาลขนาดเล็ก	ฯลฯ

4

5.	สปสช.ควรจัดอบรม/ประชุม	เพ้�อให็�ความร้�ในเร้�องร้ปแบบการจัดสรรและค่าจ่ายชดเชย	ให็�กับผู้้�รับบริการในทีุ่กปี 3

6.	สปสช.ควรปรับปรุงข�อม้ลให็�เป็นปัจจุบันมากที่ี�สุด	และแจ�งเม้�อมีการปรับเปลี�ยนข�อม้ลเสมอ 3

ต่ารางท่� 139 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บรกิาร	สปสช.	เขต่	8	ต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการ	

ข้อเสนอแนะต่่อระบบการจัดสรรและจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ จำนวน

สปสช. เขต่ 9 43
1.	การจ่ายเงินชดเชยห็น่วยบริการขาดทีุ่น	ควรปรับ	Adj	RW	ปรับราคากลางของบริการสาธิารณสุขต่่างๆ	ให็�เห็มาะสม

			ต่ามความเป็นจริง	และควรเล้อกระบบใดระบบห็นึ�งในการจ่ายค่าชดเชย	โดยส่งห็ร้อใช�เพียงโปรแกรมเดียว	เน้�องจาก

			ข�อม้ลเห็ม้อนกัน	

11

2.	สปสช.ควรจัดสรรค่าชดเชยให็�รวดเร็วต่ามการรักษาจริง	และเห็มาะสมกับต่�นทีุ่น	(กลุ่มบริการที่ี�มีต่�นทีุ่นส้ง)	สภาพ

			เศึรษฐกิจ	และสังคมในปัจจุบันได�มากที่ี�สุด	ลดขั�นต่อนที่ี�ยุ่งยากและซีับซี�อนลง	ง่ายต่่อการใช�งาน	

14

3.	สปสช.ควรจัดสรรเงินให็�ห็น่วยบริการโดยต่รง	ไม่ผู้่านโรงพยาบาลแม่ข่าย	เพ้�อการบริห็ารจัดการที่ี�มีประสิที่ธิิภาพ	คล่องต่ัว 5

4.	สปสช.ควรที่บที่วนการจ่ายงบประมาณแยกย่อยให็�กองทีุ่นต่่างๆ	เน้�องจากส่งผู้ลให็�ระบบการ	Claim	ยุ่งยาก	และควรมี

			โปรแกรมที่ี�เพิ�มความสะดวกสบายและลดความยุ่งยากในการ	Claim	มากกว่านี�

7

5.	สปสช.ควรเพิ�มช่องที่างการอุที่ธิรณ์	การเบิกจ่ายชดเชยให็�ครอบคลุมเพิ�มมากขึ�น 3

6.	สปสช.ควรจัดที่ำค้่ม้อการจ่ายเงินชดเชย	และการแก�ไขปัญ่ห็าต่่างๆ	อันจะเกิดขึ�น	เผู้ยแพร่ 2

7.	สปสช.ควรขยายระยะเวลาให็�ห็น่วยบริการแก�ไขข�อม้ลให็�ถิ่้กต่�อง 1

ต่ารางท่� 140 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บรกิาร	สปสช.	เขต่	9	ต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการ	

ข้อเสนอแนะต่่อระบบการจัดสรรและจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ จำนวน

สปสช. เขต่ 10 42
1.	สปสช.ควรจัดสรรค่าชดเชยให็�รวดเร็วต่ามการรักษาจริง	และเห็มาะสมกับต่�นทีุ่น	(กลุ่มบริการที่ี�มีต่�นทีุ่นส้ง)	สภาพ

			เศึรษฐกิจ	และสังคมในปัจจุบันได�มากที่ี�สุด	ลดขั�นต่อนที่ี�ยุ่งยากและซีับซี�อนลง	ง่ายต่่อการใช�งาน

23

2.	การจ่ายชดเชยที่ำให็�ห็น่วยบริการต่รวจสอบยาก	ควรแยก	STM	ให็�ชัดเจนแต่่ละกิจกรรมที่ี�ส่งเบิก 5

3.	สปสช.ควรยกเลิก/ลดปริมาณขั�นต่อนในระบบ	Authen/Audit	เพ้�อลดขั�นต่อนการรับบริการและเพิ�มความสะดวก

			รวดเร็วในการให็�บริการ

4

4.	สปสช.ควรมีการจัดสรรงบประมาณให็�สอดคล�องกับพ้�นที่ี�	และพ้�นที่ี�ควรมีส่วนร่วมในการบริห็ารจัดการงบประมาณ

			ให็�เพียงพอ

3

5.	สปสช.ควรจัดสรรเงินให็�ห็น่วยบริการโดยต่รง	ไม่ผู้่านแม่ข่าย	เพ้�อการบริห็ารจัดการที่ี�มีประสิที่ธิิภาพ	คล่องต่ัว 3

6.	ควรกำห็นดห็ลักเกณฑ์์และรายละเอียดในการจัดสรรค่าบริการที่างการแพที่ย์ทีุ่กด�านให็�ชัดเจนและเห็มาะสมกับสภาพ

			เศึรษฐกิจในปัจจุบัน

2

7.	สปสช.ควรชี�แจงรายละเอียดในการจัดสรรค่าชดเชยให็�ชัดเจน	และมีข�อม้ลการจ่ายที่ี�ต่รงกับ	Statement	เป็นธิรรมต่าม

			ที่ี�ต่กลง	เบิกจ่ายจาก	สปสช.เพียงที่ี�เดียว

2

ต่ารางท่� 141 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	10	ต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการ	
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ข้อเสนอแนะต่่อระบบการจัดสรรและจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ จำนวน

สปสช. เขต่ 11 14
1.	สปสช.ควรจัดสรรค่าชดเชยให็�รวดเร็วต่ามการรักษาจริง	และเห็มาะสมกับต่�นทีุ่น	(กลุ่มบริการที่ี�มีต่�นทีุ่นส้ง)	สภาพ

			เศึรษฐกิจ	และสังคมในปัจจุบันได�มากที่ี�สุด	ลดขั�นต่อนที่ี�ยุ่งยากและซีับซี�อนลง	ง่ายต่่อการใช�งาน

10

2.	สปสช.ควรจัดสรรเงินให็�ห็น่วยบริการโดยต่รง	ไม่ผู้่านแม่ข่าย	เพ้�อการบริห็ารจัดการที่ี�มีประสิที่ธิิภาพ	คล่องต่ัว	และควร

			จ่ายค่าชดเชยแยกกันระห็ว่าง	โรงพยาบาลและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบล	เพ้�อให็�ง่ายต่่อการต่รวจสอบ

2

3.	สปสช.ควรประสานให็�แต่่ละกองทีุ่นสิที่ธิิให็�ใช�ฐานข�อม้ลเดียวกัน 2

ต่ารางท่� 142 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	11	ต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการ	

ข้อเสนอแนะต่่อระบบการจัดสรรและจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ จำนวน

สปสช. เขต่ 12 11
1.	สปสช.ควรจัดสรรค่าชดเชยให็�รวดเร็วต่ามการรักษาจริง	และเห็มาะสมกับต่�นทีุ่น	(กลุ่มบริการที่ี�มีต่�นทีุ่นส้ง)	สภาพ

			เศึรษฐกิจ	และสังคมในปัจจุบันได�มากที่ี�สุด	ลดขั�นต่อนที่ี�ยุ่งยากและซีับซี�อนลง	ง่ายต่่อการใช�งาน

7

2.	สปสช.ควรมีการสะที่�อนข�อม้ลกลับมายังห็น่วยบริการเม้�อส่งรายละเอียดว่าถิ่้กต่�องห็ร้อไม่	 3

3.	สปสช.ควรจัดที่ำค้่ม้อการจ่ายเงินชดเชย	และการแก�ไขปัญ่ห็าต่่างๆ	อันจะเกิดขึ�น	เผู้ยแพร่ 1

ต่ารางท่� 143 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บรกิาร	สปสช.	เขต่	12	ต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการ	

ข้อเสนอแนะต่่อระบบการจัดสรรและจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ จำนวน

สปสช. เขต่ 13 4
1.	สปสช.ควรจัดสรรค่าชดเชยให็�รวดเร็วต่ามการรักษาจริง	และเห็มาะสมกับต่�นทีุ่น	(กลุ่มบริการที่ี�มีต่�นทีุ่นส้ง)	สภาพ

			เศึรษฐกิจ	และสังคมในปัจจุบันได�มากที่ี�สุด	ลดขั�นต่อนที่ี�ยุ่งยากและซีับซี�อนลง	ง่ายต่่อการใช�งาน

3

2.	สปสช.ควรมีการจัดสรรงบประมาณให็�สอดคล�องกับพ้�นที่ี�	และพ้�นที่ี�ควรมีส่วนร่วมในการบริห็ารจัดการงบประมาณ

			ให็�เพียงพอ

1

ต่ารางท่� 144 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บรกิาร	สปสช.	เขต่	13	ต่่อการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการ	

  2.7.5 ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ (Pre-audit)

			 	 	 ภาพรวมข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่ายชดเชยค่าบริการ	

(Pre-audit)	 มีผู้้�ให็�ข�อเสนอแนะ	 84	 คน	 พบว่าข�อเสนอแนะต่�องการให็�	 สปสช.ควรลดขั�นต่อนการต่รวจสอบ/	 

เพิ�มชอ่งที่างการต่รวจสอบและพฒันาโปรแกรมให็�เข�าถิ่งึงา่ย	เพ้�อความสะดวกรวดเรว็และลดการที่ำงานที่ี�ซี�ำซี�อน/	

ควรมีโปรแกรมที่ี�ต่รวจสอบข�อม้ลก่อนส่งเคลมทีุ่กสิที่ธิิ	 /มีโปรแกรมให็�แต่่ละห็น่วยบริการที่ดลองส่งข�อม้ลก่อน 

สั�ง	Claim	จรงิ	เพ้�อจะได�ร้�จดุผู้ดิพลาดและส่ง	Claim	ให็�เห็มาะสมต่ั�งแต่แ่รก/	ควรมกีารแจ�งเต่อ้นห็น่วยบรกิารที่กุ

ครั�งก่อนครบกำห็นดส่งเพ้�อป้องกันความล่าช�าและที่ันเวลา	นอกจากนี�ควรมีโปแกรมต่รวจสอบให็�ถิ่้กต่�อง	100%	

ก่อนจ่ายเงินจะได�ไม่ต่�องต่รวจสอบและเรียกเงินค้นมากที่ี�สุด	จำนวน	36	คน	ดังต่ารางที่ี�	145



242

ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ (Pre-audit) จำนวน

ภาพรวม 84
1.	สปสช.ควรลดขั�นต่อนการต่รวจสอบ/	เพิ�มช่องที่างการต่รวจสอบและพัฒนาโปรแกรมให็�เข�าถิ่ึงง่าย	เพ้�อความสะดวก

			รวดเร็วและลดการที่ำงานที่ี�ซี�ำซี�อน/	ควรมีโปรแกรมที่ี�ต่รวจสอบข�อม้ลก่อนส่งเคลมทีุ่กสิที่ธิิ	/มีโปรแกรมให็�แต่่ละห็น่วย

			บริการที่ดลองส่งข�อม้ลก่อนสั�ง	Claim	จริง	เพ้�อจะได�ร้�จุดผู้ิดพลาดและส่ง	Claim	ให็�เห็มาะสมต่ั�งแต่่แรก/	ควรมีการแจ�ง

			เต่้อนห็น่วยบริการทีุ่กครั�งก่อนครบกำห็นดส่งเพ้�อป้องกันความล่าช�าและที่ันเวลา	นอกจากนี�ควรมีโปรแกรมต่รวจสอบให็�

			ถิ่้กต่�อง100%	ก่อนจ่ายเงินจะได�ไม่ต่�องต่รวจสอบและเรียกเงินค้น

36

2.	สปสช.ควรพิจารณาขยายระยะเวลา	Pre-	audit	เน้�องจากมีการเต่รียมเอกสารค่อนข�างมาก	และที่บที่วนปรับลดเอกสาร

			ที่ี�ต่�องจัดเต่รียม		ให็�ห็น่วยบริการได�ต่รวจสอบข�อม้ลซี�ำ/ต่�องการให็�ส่งเอกสารเพิ�มเต่ิมได�	(ร�องอุที่ธิรณ์ได�)/	ต่รวจสอบค่า

			ใช�จ่ายและค่าชดเชยที่ี�เป็นธิรรม/	ควรมีการต่รวจสอบต่ามขั�นต่อนและรวดเร็ว

25

3.	สปสช.	ควรชี�แจงแนวที่างและรายละเอียดของงานก่อนการชดเชยค่าบริการ	การเต่รียมเอกสาร	แก�ไขเอกสารการรับเงิน

			ชดเชยให็�ชัดเจน	จัดที่ำแนวที่างการต่รวจสอบก่อนจ่ายค่าชดเชย	(Pre-audit)	ให็�กับห็น่วยบริการได�รับที่ราบ	มีช่องที่าง

			แจ�งวันและเวลาในการย้นยันต่รวจสอบก่อนการจ่ายชดเชยค่าบริการ	เช่น	LINE	เพ้�อป้องกันห็น่วยบริการล้มต่รวจสอบ

15

4.	สปสช.ควรแจ�งรายการและรายช้�อห็น่วยบริการ	เพราะที่างโรงพยาบาลค�นห็ารายการและรายช้�อที่ี�	Audit	ไม่พบ	ให็�แจ�ง

			เกณที่์เง้�อนไขในการต่รวจสอบเพราะที่างโรงพยาบาลจะได�มารีบแก�ไขการบริการและแก�ไขการบันที่ึกระเบียบได�ถิ่้กต่�อง		

			ควรอธิิบายชี�แจงรายละเอียดให็�เข�าใจง่ายขึ�น

8

ต่ารางท่� 145 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่ายชดเชยค่าบริการ	 (Pre-audit)	 
	 ภาพรวมระดบัประเที่ศึ

	 	 	 เม้�อจำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	พบวา่ผู้้�ให็�บรกิารมขี�อเสนอแนะต่อ่การต่รวจสอบกอ่นการ

จ่ายชดเชยค่าบริการ	(Pre-audit)	ดังต่ารางที่ี�	146-158

ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ (Pre-audit) จำนวน

สปสช. เขต่ 1 33
1.	สปสช.ควรมีระยะเวลาให็�ห็น่วยบริการได�ต่รวจสอบข�อม้ลซี�ำ/ต่�องการให็�ส่งเอกสารเพิ�มเต่ิมได�	(ร�องอุที่ธิรณ์ได�)/	

			ต่รวจสอบค่าใช�จ่ายและค่าชดเชยที่ี�เป็นธิรรม/	ควรมีการต่รวจสอบต่ามขั�นต่อนและรวดเร็ว

18

2.	สปสช.ควรแจ�งรายการและรายช้�อห็น่วยบริการ	เพราะที่างโรงพยาบาลค�นห็ารายการและรายช้�อที่ี�	Audit	ไม่พบ	ให็�แจ�ง

			เกณที่์เง้�อนไขในการต่รวจสอบเพราะที่างโรงพยาบาลจะได�มารีบแก�ไขการบริการและแก็ไขการบันที่ึกระเบียบได�ถิ่้กต่�อง		

			ควรอธิิบายชี�แจงรายละเอียดให็�เข�าใจง่ายขึ�น

8

3.	ใบสำคัญ่จ่ายค่าใช�จ่ายการจัดซี้�อจัดจ�าง	โดยเฉพาะเจาะจง	ควรมีการควบคุมงบประมาณโดยจัดที่ำที่ะเบียนควบคุมงบ

			และรายงานกิจกรรมต่ามโครงการ

3

4.	สปสช.ควรให็�มีการต่รวจสอบก่อนการจ่ายชดเชยค่าบริการเป็นการที่ำงานที่ี�ซีับซี�อน	และเพิ�มภาระงานให็�แก่ผู้้�ปฏิิบัต่ิงาน 2

5.	สปสช.ควรมีการต่รวจสอบการย้นยันต่ัวต่น	การรับบริการต่ามจริง	และสามารถิ่บันที่ึกผู้้�ป่วย/	อยากให็�ห็น่วยบริการ

			ที่ี�ที่ำสามารถิ่ร้�ข�อม้ล	(เข�าถิ่ึงข�อม้ล)	ได�รวดเร็วกว่านี�

2

ต่ารางท่� 146 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	 สปสช.	 เขต่	 1	 ต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่ายชดเชยค่า 
	 บริการ	(Pre-audit)	
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ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ (Pre-audit) จำนวน

สปสช. เขต่ 2 25
1.	มาต่รฐานการสุ่มต่รวจข�อม้ลไม่ควรส้งมากเกินไป/	ต่รวจสอบได�ดีรายละเอียดค่อนข�างเยอะ	ใช�เวลาค่อนข�างนาน 11

2.	สปสช.ควรมีโปรแกรมที่ี�ต่รวจสอบข�อม้ลก่อนส่งเคลมทีุ่กสิที่ธิิและโปรแกรมห็ร้อระบบควรยึดต่ามห็ลักเกณฑ์์ที่ี�ที่าง	สปสช.

			กำห็นด	/	ควรมีการชี�แจงกฎเกณฑ์์ที่ี�ชัดเจนอย่างต่่อเน้�อง	ห็ร้อควรมีโปรแกรมให็�แต่่ละห็น่วยบริการที่ดลองส่งข�อม้ลก่อน

			สั�ง	Claim	จริง	เพ้�อจะได�ร้�จุดผู้ิดพลาดและส่ง	Claim	ให็�เห็มาะสมต่ั�งแต่่แรก	/	ควรมีการแจ�งเต่้อนห็น่วยบริการทีุ่กครั�ง

			ก่อนครบกำห็นดส่งเพ้�อป้องกันความล่าช�าและที่ันเวลา

9

3.	สปสช.ควรปรับปรุงรายละเอียดของงานก่อนการชดเชยค่าบริการที่ี�ต่�องดำเนินการค่อนข�างมาก	และมีผู้้�เกี�ยวข�อง

			ห็ลากห็ลายจึงมีความยุ่งยากในการสร�างความเข�าใจได�ต่รงกันห็ร้อปฏิิบัต่ิได�เห็ม้อนๆ	กัน	ที่ำให็�มีโอกาสผู้ิดพลาดส้ง

3

4.	ผู้้�ปฏิิบัต่ิงานของระบบสุขภาพต่�องเข�าถิ่ึงภาระงานที่ี�ต่�องใช�บริการและต่�องมาจัดการ	Pre-audit	ซีึ�งการดำเนินงาน

			สวนที่างกัน

2

ต่ารางท่� 147 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	 สปสช.	 เขต่	 2	 ต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่ายชดเชยค่า 
	 บริการ	(Pre-audit)	

ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ (Pre-audit) จำนวน

สปสช. เขต่ 3 8
1.	สปสช.ควรจัดที่ำแนวที่างการต่รวจสอบก่อนจ่ายค่าชดเชย	(Pre-audit)	ให็�กับห็น่วยบริการได�รับที่ราบ 3

2.	สปสช.มีการแจ�งเต่้อนรายการที่ี�	Pre-audit	ผู้่านที่าง	Line 2

3.	สปสช.ควรมีการแจ�งเง้�อนไขและการจ่ายชดเชยห็ลังจาก	Audit	ที่ี�รวดเร็วขึ�น	เพ้�อจะได�ที่ันยอดการโอนเงิน	เพ้�อให็�	รพ.	

			เกิดสภาพคล่องขึ�น	ลดการถิ่้กเรียกเงินค้นจากห็น่วยบริการ

2

4.	สปสช.ควรมีการแจ�งแนวที่างการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานการเรียกเก็บค่าใช�จ่ายแบบอัพเดต่	และการอบรมแนวที่าง

			การต่รวจสอบเอกสารก่อนการจ่ายชดเชยค่าบริการ

1

ต่ารางท่� 148 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	 สปสช.	 เขต่	 3	 ต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่ายชดเชยค่า 
	 บริการ	(Pre-audit)	

ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ (Pre-audit) จำนวน

สปสช. เขต่ 4 12
1.	สปสช.ควรลดขั�นต่อนการต่รวจสอบลง		เพ้�อลดการที่ำงานที่ี�ซี�ำซี�อน 4

2.	สปสช.ควรมีการจัดอบรมที่ักษะและการต่รวจสอบระเบียบ	สำห็รับบุคลากร	ชี�แจงในเร้�องห็ลักเกณฑ์์ต่่างๆ	ให็�ชัดเจน 3

3.	สปสช.ควรพิจารณายกเลิกการ	Pre-audit	ในโรงพยาบาลขนาดเล็ก 3

4.	สปสช.ควรมีการแจ�งผู้ล	Audit	ให็�กับห็น่วยบริการที่ราบอย่างเป็นลายลักษณ์อักษร 2

ต่ารางท่� 149 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	 สปสช.	 เขต่	 4	 ต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่ายชดเชยค่า 
	 บริการ	(Pre-audit)	

ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ (Pre-audit) จำนวน

สปสช. เขต่ 5 8
1.	สปสช.ควรชี�แจงแนวที่างและรายละเอียดในการจัดเต่รียมเอกสาร	แก�ไขเอกสารการรับเงินชดเชยให็�ชัดเจน	 4

2.	สปสช.ควรมีการจ�างเจ�าห็น�าที่ี�มาที่ำงานเฉพาะด�าน	เพ้�อป้องกันการต่กห็ล่น	 2

3.	สปสช.ควรมีระบบการส่งเอกสารต่รวจสอบที่ี�ไม่ยุ่งยากมาก	 1

4.	สปสช.ควรประกาศึกฎเกณฑ์์การต่รวจเพ้�อนำเกณฑ์์มาปรับการบริการในห็น่วยบริการ	 1

ต่ารางท่� 150 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	 สปสช.	 เขต่	 5	 ต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่ายชดเชยค่า 
	 บริการ	(Pre-audit)	
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ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ (Pre-audit) จำนวน

สปสช. เขต่ 6 8
1.	สปสช.ควรจัดที่ำแนวที่างการต่รวจสอบก่อนจ่ายค่าชดเชย	(Pre-audit)	ให็�กับห็น่วยบริการได�รับที่ราบ 3

2.	สปสช.ควรจ�างเจ�าห็น�าที่ี�มาที่ำงานเฉพาะด�านเพ้�อป้องกันข�อม้ลต่กห็ล่น 2

3.	สปสช.ควรมีช่องที่างแจ�งวันและเวลาในการย้นยันต่รวจสอบก่อนการจ่ายชดเชยค่าบริการ	เช่น	LINE	เพ้�อป้องกันห็น่วย

			บริการล้มต่รวจสอบ

2

4.	สปสช.ควรมีการต่รวจสอบข�อม้ลทีุ่กประเภที่การบริการค่อนส่งขอค่าชดเชยเพ้�อป้องกันกับการผู้ิดพลาด 1

ต่ารางท่� 151 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	 สปสช.	 เขต่	 6	 ต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่ายชดเชยค่า 
	 บริการ	(Pre-audit)	

ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ (Pre-audit) จำนวน

สปสช. เขต่ 7 11
1.	สปสช.ควรมีระบบต่รวจสอบควรเข�าใจง่ายและเช้�อต่่อผู้้�ปฏิิบัต่ิงาน 5

2.	สปสช.ควรลดขั�นต่อนที่ี�ซี�ำซี�อน	เร่งดำเนินการจ่ายเพ้�อให็�ห็น่วยบริการได�รับเงินเร็วที่ี�สุด 3

3.	สปสช.ควรมีช่องที่างในการส้�อสารการรับข�อม้ลให็�แก่เจ�าห็น�าที่ี�ให็�มากขึ�น 1

4.	ด�านการให็�บริการและการบันที่ึกเวชระเบียน	ควรดำเนินการให็�ครบถิ่�วนสมบ้รณ์ 1

5.	สปสช.ควรมีโปรแกรม	/	ระบบคำช่วยรายละเอียดรายโรคในการช่วย	pre-arrival	ก่อนส่งเบิก 1

ต่ารางท่� 152 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	 สปสช.	 เขต่	 7	 ต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่ายชดเชยค่า 
	 บริการ	(Pre-audit)	

ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ (Pre-audit) จำนวน

สปสช. เขต่ 8 29
1.	สปสช.ควรเพิ�มช่องที่างการต่รวจสอบเพ้�อความสะดวกรวดเร็ว 7

2.	สปสช.ควรลดขั�นต่อนการต่รวจสอบลง		เพ้�อลดการที่ำงานที่ี�ซี�ำซี�อน 6

3.	สปสช.ควรพิจารณาขยายระยะเวลา	Pre-	audit	เน้�องจากมีการเต่รียมเอกสารค่อนข�างมาก	และที่บที่วนปรับลด

			เอกสารที่ี�ต่�องจัดเต่รียม	

3

4.	สปสช.ควรมีการจัดอบรมที่ักษะและการต่รวจสอบระเบียบ	สำห็รับบุคลากร	ชี�แจงในเร้�องห็ลักเกณฑ์์ต่่างๆ	ให็�ชัดเจน 3

5.	สปสช.	ควรพิจารณาต่ัดขั�นต่อนการใช�	E-Claim	ออกและควรใช�ระบบ	Authen	ในการจ่ายเงินชดเชย 2

6.	สปสช.ควรพิจารณาขยายระยะเวลาในการต่รวจสอบการจ่ายชดเชยค่าบริการ 2

7.	สปสช.ควรพิจารณาคัดเล้อกคณะกรรมการในการต่รวจ	Pre-audit	ที่ี�มีมาต่รฐาน	 2

8.	สปสช.ควรพิจารณายกเลิกการ	Pre-audit	ในโรงพยาบาลขนาดเล็ก	และกรณีที่ี�สงสัยเฉพาะต่ัวต่น 2

9.	สปสช.ควรต่รวจสอบความถิ่้กต่�องก่อนจ่ายชดเชย	 1

10.	สปสช.ควรให็�ข�อม้ลจากโปรแกรม	HOSxP	ที่ี�โรงพยาบาลนั�นๆ	ใช�บันที่ึกข�อม้ลเอง	ไม่ต่�องให็�เจ�าห็น�าที่ี�แนบห็ลักฐาน

			การต่รวจเพิ�มเต่ิม	เพราะยุ่งยากซี�ำซี�อน

1

ต่ารางท่� 153 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	 สปสช.	 เขต่	 8	 ต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่ายชดเชยค่า 
	 บริการ	(Pre-audit)	
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ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ (Pre-audit) จำนวน

สปสช. เขต่ 9 19

1.	สปสช.ควรปรับปรุงโปรแกรมที่ี�มีความซีับซี�อน	เข�าถิ่ึงยาก	ขั�นต่อนการปฏิิบัต่ิที่ี�ไม่ชัดเจน	 5

2.	สปสช.ควรสุ่มต่รวจเป็นรายไต่รมาส	เพ้�อจะได�ไม่เป็นภาระในการเต่รียมส่งเวชระเบียน 4

3.	สปสช.ควรมีการแจ�งผู้ล	Audit	ให็�กับห็น่วยบริการที่ราบอย่างเป็นลายลักษณ์อักษรว่าเป็นอย่างไร	เพ้�อการปรับปรุง

			แก�ไขให็�ถิ่้กต่�อง

3

4.	สปสช.ควรต่รวจสอบให็�ถิ่้กต่�องก่อนจ่ายเงินจะได�ไม่ต่�องต่รวจสอบและเรียกเงินค้น 3

5.	สปสช.ควรให็�เวลาในการต่รวจสอบเพิ�มมากขึ�น 2

6.	สปสช.ควรดำเนินการเร้�องที่ี�ประชาชนได�รับเงินชดเชยล่าช�า 2

ต่ารางท่� 154 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	 สปสช.	 เขต่	 9	 ต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่ายชดเชยค่า 
	 บริการ	(Pre-audit)	

ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ (Pre-audit) จำนวน

สปสช. เขต่ 10 11

1.	สปสช.ควรมีการฝึกอบรมการต่รวจสอบข�อม้ลให็�ถิ่้กต่�อง	และมีโปรแกรมช่วยต่รวจสอบ 3

2.	สปสช.ควรปรับเร้�องการต่รวจสอบเอกสารในการขออุที่ธิรณ์	(B-03)	ให็�เกิดความรวดเร็วมากขึ�น	เพ้�อให็�ผู้้�รับบริการ

			ได�รับค่าชดเชยเร็วขึ�น

2

3.	ไม่ควรมีระบบ	Pre-audit	สร�างความยุ่งยากให็�กับห็น่วยบริการที่ี�ต่�องแนบเอกสารเป็นจำนวนมาก 2

4.	สปสช.ควรเข�าไปต่รวจสอบเอกสารได�ง่ายขึ�นและลดขั�นต่อนในการที่ำ 2

5.	สปสช.ควรมีการสอบถิ่ามจริงจากผู้้�เสียห็าย	ห็ร้อที่ายาที่ผู้้�เสียห็าย	ถิ่ึงผู้ลกระที่บที่ี�เกิดขึ�นโดย	สปสช.	เอง	เพ้�อที่ี�จะได�

			ข�อม้ลที่ี�ถิ่้กต่�องชัดเจนนำไปส้่การชดเชยค่าเสียห็ายที่ี�เห็มาะสม

1

6.	สปสช.ควรมีการแจ�งเต่้อนรายการที่ี�	Pre-audit	ผู้่านที่าง	Line 1

ต่ารางท่� 155 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	 สปสช.	 เขต่	 10	 ต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่ายชดเชยค่า 
	 บริการ	(Pre-audit)	

ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ (Pre-audit) จำนวน

สปสช. เขต่ 11 10

1.	สปสช.ควรมีการต่รวจสอบก่อนการจ่ายชดเชยค่าบริการ	เพราะห็น่วยบริการเห็็นว่าเป็นการที่ำงานที่ี�ซีับซี�อน	และเพิ�ม

			ภาระงานให็�แก่ผู้้�ปฏิิบัต่ิงาน

3

2.	สปสช.ควรมีการแจ�งผู้ล	Audit	ให็�กับห็น่วยบริการที่ราบอย่างเป็นลายลักษณ์อักษรว่าเป็นอย่างไร	เพ้�อการปรับปรุงแก�ไข

			ให็�ถิ่้กต่�อง

3

3.	สปสช.ควรพิจารณาคัดเล้อกคณะกรรมการในการต่รวจ	Pre-Audit	ที่ี�มีมาต่รฐาน	 2

4.	ไม่ควรมีระบบ	Pre-audit	สร�างความยุ่งยากให็�กับห็น่วยบริการที่ี�ต่�องแนบเอกสารเป็นจำนวนมาก 2

ต่ารางท่� 156 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	 สปสช.	 เขต่	 11	 ต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่ายชดเชยค่า 
	 บริการ	(Pre-audit)	

ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ (Pre-audit) จำนวน

สปสช. เขต่ 12 10

1.	สปสช.ควรมีการแจ�งเง้�อนไขและการจ่ายชดเชยห็ลังจาก	Audit	ที่ี�รวดเร็วขึ�น 3

2.	สปสช.ควรมีการจัดอบรมที่ักษะและการต่รวจสอบระเบียบ	สำห็รับบุคลากร	ชี�แจงในเร้�องห็ลักเกณฑ์์ต่่างๆ	ให็�ชัดเจน 3

3.	สปสช.ควรมีระยะเวลาให็�ห็น่วยบริการได�ต่รวจสอบข�อม้ลซี�ำ 2

4.	ควรลดขั�นต่อนการต่รวจสอบลง		เพ้�อลดการที่ำงานที่ี�ซี�ำซี�อน 2

ต่ารางท่� 157 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	 สปสช.	 เขต่	 12	 ต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่ายชดเชยค่า 
	 บริการ	(Pre-audit)	
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ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่าย่ชดเชย่ค่าบริการ (Pre-audit) จำนวน

สปสช. เขต่ 13 3

1.	สปสช.ควรปรับปรุงระบบให็�ง่ายขึ�น	ลดขั�นต่อน 1

2.	ไม่ควรมีการ	Pre-audit	ที่ำให็�ผู้้�ปฏิิบัต่ิงานเสียเวลา	ยุ่งยาก 1

3.	สปสช.ควรแก�ไขระบบการอัพโห็ลดข�อม้ล	ซีึ�งค่อนข�างช�า 1

ต่ารางท่� 158 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	 สปสช.	 เขต่	 13	 ต่่อการต่รวจสอบก่อนการจ่ายชดเชยค่า 
	 บริการ	(Pre-audit)	

  2.7.6 ขอ้เสนอแนะต่อ่การต่รวจสอบเอกสารห็ลกัฐานเร่ย่กเกบ็คา่ใชจ้า่ย่บรกิารสาธิารณีสขุ 

ห็ลังการจ่าย่ชดเชย่และคุณีภาพบริการ (Post Audit)

			 	 	 ภาพรวมข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเรียกเก็บค่า 

ใช�จา่ยบรกิารสาธิารณสขุ	ห็ลงัการจา่ยชดเชยและคณุภาพบรกิาร	(Post	Audit)	มผีู้้�ให็�ข�อเสนอแนะ	72	คน	พบวา่

ข�อเสนอแนะต่�องการให็�	สปสช.ควรพิจารณาถิ่ึงระบบการต่รวจสอบว่าไม่ควรมีห็ลักฐานเยอะ/การย้�นส่งเอกสาร	

ถิ่�าไฟื้ล์เอกสารให็ญ่่ส่งไม่ได�	มากที่ี�สุด	จำนวน	26	คน	ดังต่ารางที่ี�	159

ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเร่ย่กเก็บค่าใช้จ่าย่บริการสาธิารณีสุข 
ห็ลังการจ่าย่ชดเชย่และคุณีภาพบริการ (Post Audit)

จำนวน

ภาพรวม 72

1.	ระบบการต่รวจสอบไม่ควรมีห็ลักฐานเยอะ/การย้�นส่งเอกสาร	ถิ่�าไฟื้ล์เอกสารให็ญ่่ส่งไม่ได�	 26

2.	สปสช.ควรจัดที่ำค้่ม้อแนวที่างปฏิิบัต่ิในการต่รวจสอบห็ลักฐานเรียกเก็บค่าใช�จ่ายเพ้�อบริการสาธิารณสุข/การ	

			ประชาสัมพันธิ์และส้�อสารให็�มีเอกสารเป็นแนวที่างเดียวกัน/	Post	Audit	บางรายการให็�แนบเอกสารย�อนห็ลังได�

19

3.	สปสช.ควรมีมาต่รฐานในการต่รวจสอบห็ลักฐาน	Post	Audit	ให็�เห็ม้อนกัน		ควรต่รวจสอบต่ามห็ลักเกณฑ์์มาต่รฐาน	

			และใช�ระยะเวลาในการต่รวจสอบไม่นานเกินไป	อาจใช�เที่คโนโลยีในการช่วย	Audit	ให็�รวดเร็วยิ�งขึ�น	

12

4.	สปสช.ควรมีการแจ�งรายการ	รายช้�อ	ที่ี�ถิ่้กต่�อง	ชัดเจน/	มีการต่รวจสอบข�อม้ลอีกครั�ง	เพ้�อความถิ่้กต่�องและครบถิ่�วน

			ของเอกสาร	/	การต่รวจสอบใช�เอกสารห็ลักฐาน	เวรระเบียนการเงินที่ี�สถิ่านพยาบาลห็ร้อห็น่วยบริการ

8

5.	สปสช.ควรที่บที่วนและพิจารณายกเลิกการต่รวจสอบห็ลังจ่าย	(Post	Audit)	เพ้�อลดขั�นต่อนความล่าช�าและความยุ่งยาก

			ในการดำเนินการ

7

ต่ารางท่� 159 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเรียกเก็บค่าใช�จ่ายบริการ 
	 สาธิารณสุข	ห็ลงัการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)		ภาพรวมระดับประเที่ศึ

	 	 	 เม้�อจำแนกต่าม	 สปสช.	 เขต่	 พบว่าผู้้�ให็�บริการมีข�อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบ

เอกสารห็ลักฐานเรียกเก็บค่าใช�จ่ายบริการสาธิารณสุข	ห็ลังการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)	ดัง 

ต่ารางที่ี�	160-172
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ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเร่ย่กเก็บค่าใช้จ่าย่บริการสาธิารณีสุข 
ห็ลังการจ่าย่ชดเชย่และคุณีภาพบริการ (Post Audit)

จำนวน

สปสช. เขต่ 1 25

1.	สปสช.ควรแก�ไขปัญ่ห็าระบบการต่รวจสอบไม่เอ้�อต่่อระบบสาธิารณสุขไที่ย/	มาต่รฐานการต่รวจส้งมากเกินไป	เพราะได�

			ต่รวจผู้้�มารับบริการจริงอย้่แล�ว	ไม่ควรมีห็ลักฐานเยอะ/	การย้�นส่งเอกสารถิ่�าไฟื้ล์เอกสารให็ญ่่ส่งไม่ได�

12

2.	สปสช.ควรแก�ไขปัญ่ห็า	Auditor	ต่รวจสอบไม่ต่รงต่ามห็ลักเกณที่์มาต่รฐาน	/ใช�ระยะเวลาในการต่รวจสอบนานเกินไป/	

			ใช�เที่คโนโลยีในการช่วย	Audit	ให็�รวดเร็วยิ�งขึ�น/	การต่รวจสอบข�อม้ล	Post	Audit	มีความจำเป็นเพราะห็น่วยบริการ

			บางแห็่งอาจบันที่ึกข�อม้ลเกินจริง

6

3.	สปสช.ควรจัดประชุมชี�แจงออกห็นังส้อแจ�งเกี�ยวกับแนวที่างการบริห็ารจัดการงบ	เพ้�อแนะนำผู้ลการต่รวจสอบไปพัฒนา

			ข�อม้ลของสถิ่านพยาบาลห็ร้อห็น่วยบริการ	ห็ร้อเพ้�อพัฒนาคุณภาพการเรียกเก็บค่าบริการที่างการแพที่ย์ของสถิ่าน

			พยาบาล

3

4.	กรณีย้�นอุที่ธิรณ์	ควรสามารถิ่แนบเอกสารเวชระเบียนเพิ�มเต่ิมได�	เพ้�อให็�โรงพยาบาลไม่เสียผู้ลประโยชน์	เน้�องจากมีการ

			ให็�การรักษาจริง

2

5.	สปสช.ควรมีช่องที่างการต่ิดต่่อเกี�ยวกับการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเรียกเก็บค่าใช�จ่ายบริการสาธิารณสุข	ห็ลังการจ่าย

			ชดเชยและคุณภาพบริการห็ลายช่องที่าง

1

6.	การจัดสรรงบ	OP	PP	ควรจัดสรรลงโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบลโดยต่รงต่ามเกณฑ์์ที่ี�ได�รับการต่กลงกันแล�ว	การนำ

			งบมาแบ่งจะที่ำให็�พ้�นที่ี�ที่ี�มีประชากรได�ค่าห็ัวลดลง	

1

ต่ารางท่� 160 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	 สปสช.	 เขต่	 1	 ต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเรียกเก็บ 
	 ค่าใช�จ่ายบรกิารสาธิารณสขุ	ห็ลงัการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)	

ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเร่ย่กเก็บค่าใช้จ่าย่บริการสาธิารณีสุข 
ห็ลังการจ่าย่ชดเชย่และคุณีภาพบริการ (Post Audit)

จำนวน

สปสช. เขต่ 2 28

1.	สปสช.ควรจัดที่ำค้่ม้อแนวที่างปฏิิบัต่ิในการต่รวจสอบห็ลักฐานเรียกเก็บค่าใช�จ่ายเพ้�อบริการสาธิารณสุข/การ

			ประชาสัมพันธิ์และส้�อสารให็�มีเอกสารเป็นแนวที่างเดียวกัน/	Post	Audit	บางรายการให็�แนบเอกสารย�อนห็ลังได�

12

2.	สปสช.ควรแจ�งรายการ	รายช้�อ	ที่ี�ถิ่้กต่�อง	ชัดเจน/	มีการต่รวจสอบข�อม้ลอีกครั�ง	เพ้�อความถิ่้กต่�องและครบถิ่�วนของ

			เอกสาร/การต่รวจสอบใช�เอกสาร	ห็ลักฐาน	เวรระเบียนการเงินที่ี�สถิ่านพยาบาลห็ร้อห็น่วยบริการ

8

3.	โปรแกรมเบิกค่าใช�จ่ายควรเป็นโปรแกรมที่ี�ใช�งานได�ง่ายไม่ยุ่งยาก/	มีห็ลายโปรแกรมที่ำให็�สับสน	ควรมีโปรแกรมแนบ

			เอกสารโปรแกรมเดียว	และ	ควรลดเอกสารที่ี�แนบซี�ำซี�อน

5

4.	สถิ่านบริการควรห็าแนวที่างแก�ไขเม้�อที่ำการต่รวจสอบแล�วพบปัญ่ห็า	 2

5.	สปสช.ควรแก�ไขปัญ่ห็าระบบไม่สามารถิ่ชดเชย	error	ในการที่ำห็ัต่ถิ่การ	ในกรณีที่ี�เคสยากต่�องใช�อุปกรณ์ห็ลายชิ�น

			ที่ั�งที่ี�น่าจะเบิกได�ต่ามจริง	ที่ำให็�โอกาสขาดทีุ่นมีมากกว่า

1

ต่ารางท่� 161 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	 สปสช.	 เขต่	 2	 ต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเรียกเก็บ 
	 ค่าใช�จ่ายบรกิารสาธิารณสขุ	ห็ลังการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)	
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ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเร่ย่กเก็บค่าใช้จ่าย่บริการสาธิารณีสุข 
ห็ลังการจ่าย่ชดเชย่และคุณีภาพบริการ (Post Audit)

จำนวน

สปสช. เขต่ 3 16

1.	สปสช.ควรที่บที่วนและพิจารณายกเลิกการต่รวจสอบห็ลังจ่าย	(Post	Audit)	เพ้�อลดขั�นต่อนความล่าช�าและความยุ่งยาก

			ในการดำเนินการ

5

2.	สปสช.ควรพิจารณาปรับเพิ�มเงินการจ่ายชดเชยการบริการเป็นขวัญ่และกำลังใจ	จนที่.	ที่ี�ลงปฏิิบัต่ิงานเชิงรุก 4

3.	สปสช.ควรลดการใช�เอกสาร	ให็�บันที่ึกในระบบห็ร้อโปรแกรมให็�แล�วเสร็จ 3

4.	การแจ�งเห็ตุ่ผู้ลควรมีคำอธิิบายที่ี�ละเอียด 2

5.	เพ้�อความคล่องต่ัวในการจัดสรรงบประมาณ	ควรจ่ายก่อนแล�วต่รวจสอบพบว่าต่�องมีการห็ักลด	ก็ใช�ระบบห็ักล�าง

			ที่างบัญ่ชีในงวดต่่อไป	ห็ร้อห็ลักลบที่างบัญ่ชีต่อนปลายปีงบประมาณ	ห็ร้อ	ภายไต่รมาส

1

6.	สปสช.ควรแก�ไขปัญ่ห็าการต่รวจสอบเอกสารมีความล่าช�าที่ำให็�ได�รับเงินช�า 1

ต่ารางท่� 162 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	 สปสช.	 เขต่	 3	 ต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเรียกเก็บ 
	 ค่าใช�จ่ายบรกิารสาธิารณสขุ	ห็ลงัการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)	

ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเร่ย่กเก็บค่าใช้จ่าย่บริการสาธิารณีสุข 
ห็ลังการจ่าย่ชดเชย่และคุณีภาพบริการ (Post Audit)

จำนวน

สปสช. เขต่ 4 9

1.	สปสช.ควรปรับปรุง	Website	สำห็รับการนำเข�าข�อม้ล	Pre/Post	Audit		และการที่ำงานอ้�นๆให็�อย้่	Web	ห็ร้อ	

			program	เดียวกัน

3

2.	การ	Post	Audit	เป็นการเพิ�มภาระให็�ห็น่วยบริการ	ควรที่ำปีละครั�ง 2

3.	สปสช.ควรชี�แจงแนวที่างการปฏิิบัต่ิให็�ชัดเจน	โดยเน�นแต่่ละกลุ่มแที่นการชี�แจงรวมๆ 1

4.	สปสช.ควรต่รวจสอบให็�ถิ่้กต่�องก่อนจ่าย		จะได�ไม่เพิ�มภาระผู้้�ปฏิิบัต่ิ 2

5.	สปสช.	ควรมีช่องที่างการต่ิดต่่อเกี�ยวกับการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเรียกเก็บค่าใช�จ่ายบริการสาธิารณสุข	 1

ต่ารางท่� 163 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	 สปสช.	 เขต่	 4	 ต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเรียกเก็บ 
	 ค่าใช�จ่ายบรกิารสาธิารณสขุ	ห็ลงัการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)	

ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเร่ย่กเก็บค่าใช้จ่าย่บริการสาธิารณีสุข 
ห็ลังการจ่าย่ชดเชย่และคุณีภาพบริการ (Post Audit)

จำนวน

สปสช. เขต่ 5 3

1.	Website	สำห็รับการที่ำงานกับสปสช.	ควรเป็น	One	Stop	Service	ที่ั�งการนำเข�าข�อม้ล	Pre/Post	Audit		และการที่ำ

			งานอ้�นๆ	ให็�อย้่	Web	ห็ร้อ	Program	เดียวกัน

2

2.	สปสช.ควรมีสอบถิ่ามกลับห็ร้อถิ่ามห็น่วยบริการโดยต่รง	ก่อนต่ัดสิที่ธิิ 1

ต่ารางท่� 164 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	 สปสช.	 เขต่	 5	 ต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเรียกเก็บ 
	 ค่าใช�จ่ายบรกิารสาธิารณสขุ	ห็ลงัการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)	
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ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเร่ย่กเก็บค่าใช้จ่าย่บริการสาธิารณีสุข 
ห็ลังการจ่าย่ชดเชย่และคุณีภาพบริการ (Post Audit)

จำนวน

สปสช. เขต่ 6 6

1.	สปสช.ควรให็�เวลาในการจัดเต่รียมเอกสารก่อนลงต่รวจ	Pre-audit 2

2.	สปสช.ควรแก�ปัญ่ห็าการต่อบกลับค่อนข�างล่าช�า	ส่งผู้ลที่ำให็�การต่ิดต่ามยอดก็ไม่เป็นปัจจุบันโดยเฉพาะการคีย์เบิกจ่าย

			จาก	สปสช.	

1

3.	สปสช.ควรมีการจ่ายชดเชยและแผู้นรายละเอียด	Rep	ที่ี�จ่ายมายังห็น่วยบริการห็ร้อล้กห็นี� 1

4.	สปสช.ควรแก�ไขปัญ่ห็าข�อม้ลผู้้�ป่วย	Homeward	มีการบันที่ึกผู้่านโปรแกรม	Amed	ซีึ�งเป็นโปรแกรม	Online	อย้่แล�ว

			แต่่ยังมีการเรียกต่รวจเวชระเบียนอีกครั�ง	

1

5.	สปสช.ควรให็�เห็ตุ่ผู้ลในการต่ัดบางห็ัต่ถิ่การที่ี�ไม่จ่ายค่าชดเชยบริการให็�แก่ห็น่วยบริการที่ราบ 1

ต่ารางท่� 165 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	 สปสช.	 เขต่	 6	 ต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเรียกเก็บ 
	 ค่าใช�จ่ายบรกิารสาธิารณสขุ	ห็ลงัการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)	

ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเร่ย่กเก็บค่าใช้จ่าย่บริการสาธิารณีสุข 
ห็ลังการจ่าย่ชดเชย่และคุณีภาพบริการ (Post Audit)

จำนวน

สปสช. เขต่ 7 12

1.	สปสช.ควรลดการใช�เอกสาร	ให็�บันที่ึกในระบบห็ร้อโปรแกรมให็�แล�วเสร็จ 5

2.	สปสช.ควรมีมาต่รฐานในการต่รวจสอบห็ลักฐาน	Post	Audit	เห็ม้อนกัน	(ไม่ขึ�นอย้่กับกรรมการต่รวจแต่่ละคน) 2

3.	การ	Post	Audit	เป็นการเพิ�มภาระให็�ห็น่วยบริการ	ควรที่ำปีละครั�ง 2

4.	สปสช.ควรมีการจัดอบรมในทีุ่กปีงบประมาณ	เพราะมีเจ�าห็น�าที่ี�มารับผู้ิดชอบคนให็ม่ทีุ่กปี 1

5.	สปสช.ควรมีการสุ่มต่รวจควรต่รวจสอบข�อม้ลในปีงบประมาณ		ห็ร้อไม่ควรเกิน	2	ปี 1

6.	สปสช.ควรมีระยะเวลาของการอุที่ธิรณ์การเบิกจ่ายนี�	ให็�เห็มาะสมในแต่่ละบริบที่สถิ่านพยาบาล 1

ต่ารางท่� 166 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	 สปสช.	 เขต่	 7	 ต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเรียกเก็บ 
	 ค่าใช�จ่ายบรกิารสาธิารณสขุ	ห็ลงัการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)	

ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเร่ย่กเก็บค่าใช้จ่าย่บริการสาธิารณีสุข 
ห็ลังการจ่าย่ชดเชย่และคุณีภาพบริการ (Post Audit)

จำนวน

สปสช. เขต่ 8 17

1.	สปสช.ควรที่บที่วนและพิจารณายกเลิกการต่รวจสอบห็ลังจ่าย	(Post	Audit)	เพ้�อลดขั�นต่อนความล่าช�าและความ

			ยุ่งยากในการดำเนินการ

5

2.	สปสช.ควรพิจารณาปรับเพิ�มเงินการจ่ายชดเชยการบริการเป็นขวัญ่และกำลังใจ	จนที่.	ที่ี�ลงปฏิิบัต่ิงานเชิงรุก 2

3.	สปสช.ควรมีการจัดอบรมให็�ความร้�ในการเต่รียมเอกสารห็ลักฐาน	และปรับลดเอกสารห็ลักฐานให็�น�อยลง 2

4.	สปสช.ควรมีการประชาสัมพันธิ์และรณรงค์ผู้้�รับบริการนำเอกสารจริงมาใช�ในการต่รวจสอบสิที่ธิิทีุ่กครั�ง	เพ้�อป้องกัน

			การผู้ิดพลาด

2

5.	สปสช.ควรจัดที่ำเกณฑ์์เพ้�อใช�ในการ	ฤudit	ให็�แก่ผู้้�ต่รวจเป็นมาต่รฐานเดียวกันในทีุ่กปี	ห็ากมีการปรับเปลี�ยนควรแจ�ง

			ให็�ผู้้�ปฏิิบัต่ิได�รับที่ราบ

2

6.	สปสช.ควรชี�แจงรายละเอียดในสิที่ธิิการ	Audit	ที่ี�เป็นปัญ่ห็าแก่ห็น่วยบริการ 1

7.	สปสช.ควรเพิ�มช่องที่างการอุที่ธิรณ์ที่ี�สามารถิ่ที่ำได�ง่าย 1

8.	สปสช.ควรมีขั�นต่อนการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานในการจ่ายชดเชยทีุ่กกรณีเพ้�อพัฒนาคุณภาพบริการ 1

9.	สปสช.ควรมีระเบียบในการเรียกเก็บค่าบริการที่ี�คงที่ี�ต่ลอด 1

ต่ารางท่� 167 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	 สปสช.	 เขต่	 8	 ต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเรียกเก็บ 
	 ค่าใช�จ่ายบรกิารสาธิารณสขุ	ห็ลังการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)	
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ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเร่ย่กเก็บค่าใช้จ่าย่บริการสาธิารณีสุข 
ห็ลังการจ่าย่ชดเชย่และคุณีภาพบริการ (Post Audit)

จำนวน

สปสช. เขต่ 9 8

1.	การต่อบกลับ	Post	Audit	ควรแยกข�อเสนอแนะแต่่ละจุดเพ้�อง่ายต่่อการปรับปรุง	และแจ�งผู้้�เกี�ยวข�องแก�ไขได�ต่รงจุด 4

2.	สปสช.ควรต่รวจสอบให็�ถิ่้กต่�องก่อนจ่าย		จะได�ไม่เพิ�มภาระผู้้�ปฏิิบัต่ิ 2

3.	สปสช.ควรชี�แจงแนวที่างการปฏิิบัต่ิให็�ชัดเจน	โดยเน�นแต่่ละกลุ่มแที่นการชี�แจงรวมๆ 1

4.	สปสช.ควรสุ่มต่รวจในทีุ่กห็น่วยบริการ 1

ต่ารางท่� 168 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	 สปสช.	 เขต่	 9	 ต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเรียกเก็บ 
	 ค่าใช�จ่ายบรกิารสาธิารณสขุ	ห็ลงัการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)	

ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเร่ย่กเก็บค่าใช้จ่าย่บริการสาธิารณีสุข 
ห็ลังการจ่าย่ชดเชย่และคุณีภาพบริการ (Post Audit)

จำนวน

สปสช. เขต่ 10 3

1.	สปสช.ควรมีระบบต่รวจสอบ	Post	Audit	ผู้่านที่าง	Line 1

2.	สปสช.ควรมีขั�นต่อนที่ี�ง่ายกว่านี�	ในการเรียกเก็บเอกสารเข�าต่รวจสอบ 1

3.	สปสช.ควรมีการต่รวจสอบก่อนจ่ายเงินชดเชย 1

ต่ารางท่� 169 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	 สปสช.	 เขต่	 10	 ต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเรยีกเก็บ 
	 ค่าใช�จ่ายบรกิารสาธิารณสขุ	ห็ลงัการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)	

ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเร่ย่กเก็บค่าใช้จ่าย่บริการสาธิารณีสุข 
ห็ลังการจ่าย่ชดเชย่และคุณีภาพบริการ (Post Audit)

จำนวน

สปสช. เขต่ 11 4

1.	สปสช.ควรชี�แจงรายละเอียดในสิที่ธิิการ	Audit	ที่ี�เป็นปัญ่ห็าแก่ห็น่วยบริการ 2

2.	สปสช.ควรมีการสุ่มต่รวจควรต่รวจสอบข�อม้ลในปีงบประมาณ	ห็ร้อไม่ควรเกิน	2	ปี 1

3.	สปสช.ควรชี�แจงแนวที่างการปฏิิบัต่ิให็�ชัดเจน	โดยเน�นแต่่ละกลุ่มแที่นการชี�แจงรวมๆ 1

ต่ารางท่� 170 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	 สปสช.	 เขต่	 11	 ต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเรยีกเก็บ 
	 ค่าใช�จ่ายบรกิารสาธิารณสขุ	ห็ลงัการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)	

ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเร่ย่กเก็บค่าใช้จ่าย่บริการสาธิารณีสุข 
ห็ลังการจ่าย่ชดเชย่และคุณีภาพบริการ (Post Audit)

จำนวน

สปสช. เขต่ 12 6

1.	สปสช.ควรลดการใช�เอกสาร	ให็�บันที่ึกในระบบห็ร้อโปรแกรมให็�แล�วเสร็จ 3

2.	สปสช.ควรต่รวจสอบให็�ถิ่้กต่�องก่อนจ่าย		จะได�ไม่เพิ�มภาระผู้้�ปฏิิบัต่ิ 2

3.	สปสช.ควรมีการจัดอบรมในทีุ่กปีงบประมาณ	เพราะมีเจ�าห็น�าที่ี�มารับผู้ิดชอบคนให็ม่ทีุ่กปี 1

ต่ารางท่� 171 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	 สปสช.	 เขต่	 12	 ต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเรยีกเก็บ 
	 ค่าใช�จ่ายบรกิารสาธิารณสขุ	ห็ลงัการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)	
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ข้อเสนอแนะต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเร่ย่กเก็บค่าใช้จ่าย่บริการสาธิารณีสุข 
ห็ลังการจ่าย่ชดเชย่และคุณีภาพบริการ (Post Audit)

จำนวน

สปสช. เขต่ 13 10

1.	ไม่ควรมีระบบ	Post	Audit	เพราะที่ำให็�ผู้้�ปฏิิบัต่ิงานเสียเวลา	ยุ่งยาก 4

2.	สปสช.ควรเล้อกระบบใดระบบห็นึ�งในการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานการจ่ายเงิน	Pre-audit	ห็ร้อ	Post	Audit	เพ้�อลด

			ระยะเวลาในการปฏิิบัต่ิ	

3

3.	ระบบควรเช้�อมข�อม้ลเข�ากันได�	และแจกการผู้้กข�อม้ลให็�เป็นแนวที่างเดียวกัน	และชี�แจงพร�อมที่ั�งลงข�อม้ลในส่วนที่ี�มีปัญ่ห็า	 3

ต่ารางท่� 172 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	 สปสช.	 เขต่	 13	 ต่่อการต่รวจสอบเอกสารห็ลักฐานเรยีกเก็บ 
	 ค่าใช�จ่ายบรกิารสาธิารณสขุ	ห็ลงัการจ่ายชดเชยและคุณภาพบริการ	(Post	Audit)	

  2.7.7 ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

			 	 	 ภาพรวมข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิมีผู้้�ให็� 

ข�อเสนอแนะ	 144	 คน	 พบว่าข�อเสนอแนะต่�องการให็�	 สปสช.ควรพัฒนาระบบการบริการให็�มีความเสถีิ่ยร 

มากขึ�น	 เพ้�อความสะดวกต่่อการใช�งาน/	 การติ่ดต่่อช่องที่างส้�อสารทีี่�เข�าถึิ่งได�ง่าย/ขอเพิ�มจำนวนอุปกรณ์ใน 

ห็น�า	Instrument	ระบุจำนวนในการใช�ไม่เกินกี�ชิ�นเลยใน	E-Claim	/ควรปรับปรุงระบบ	Application	ให็�ดีขึ�น

มากที่ี�สุด	จำนวน	43	คน	ดังต่ารางที่ี�	173

ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

ภาพรวม 144

1.	สปสช.ควรพัฒนาระบบการบริการให็�มีความเสถิ่ียรมากขึ�น	เพ้�อความสะดวกต่่อการใช�งาน/	การต่ิดต่่อช่องที่างส้�อสารที่ี� 

			เข�าถิ่ึงได�ง่าย	/ขอเพิ�มจำนวนอุปกรณ์ในห็น�า	Instrument	ระบุจำนวนในการใช�ไม่เกินกี�ชิ�นเลยใน	E-claim	/ควรปรับปรุง

			ระบบ	Application	ให็�ดีขึ�น

43

2.	สปสช.ควรมีการประชาสัมพันธิ์	สิที่ธิิประโยชน์	และเง้�อนไขการใช�สิที่ธิิให็�ประชาชนที่ราบ	ครบถิ่�วนและชัดเจน	เพ้�อป้องกัน

			การสับสน	และสร�างความเข�าใจร่วมกัน	รวมที่ั�งนโยบายให็ม่ให็�ผู้้�ปฏิิบัต่ิมีความเข�าใจ	สนับสนุนให็�ประชาชนมีการส่งเสริม	

			และป้องกันสุขภาพ	ให็�ประชาชนเข�าใจได�ง่ายผู้่านส้�อห็ลายๆ	ช่องที่าง

28

3.	การจัดสรรงบประมาณนอกจากเกณฑ์์รายห็ัวประชากรแล�ว	ควรพิจารณาความที่ันสมัยของบริการที่างด�านสาธิารณสุข

			ในแต่่ละพ้�นที่ี�	สนับสนุนงบประมาณในกองทีุ่นที่�องถิ่ิ�นให็�มากขึ�น	ให็�เพียงพอต่่อการจัดห็าอุปกรณ์มาดำเนินการที่ี�ที่ันสมัย	

			และพัฒนาระบบต่่างๆ	ภายในห็น่วยงาน

21

4.	สปสช.ควรปรับปรุงระบบในด�านต่่างๆ	เช่น	ระยะเวลาการชดเชยในการจ่ายนานเกินไป/	การปรับเปลี�ยนการเบิกจ่ายใน

			ระบบควรมีความชัดเจนและง่ายต่่อการที่ำความเข�าใจ/	ควรรวบระบบเป็นระบบเดียวเน้�องจากการเบิกห็ลายกองทีุ่น	

			ที่ำให็�เกิดความยุ่งยาก	ซีับซี�อน

16

5.	การกำห็นดนโยบายควรกำห็นดการร่วมกันกับทีุ่กห็น่วยงานที่ี�เกี�ยวข�อง	เม้�อมีการปรับเปลี�ยนนโยบาย	ควรที่ำความเข�าใจ

			กับผู้้�ปฏิิบัต่ิให็�ชัดเจนก่อน	เพ้�อสอดคล�องกับการปฏิิบัต่ิงาน	และควรประชาสัมพันธิ์ให็�ประชาชนเข�าใจและรับที่ราบ

			อย่างที่ั�วถิ่ึง

15

6.	ระบบการต่อบคำถิ่ามของห็น่วยงานควรมีความชัดเจนมากกว่านี�	สปสช.ควรเพิ�มช่องที่างต่ิดต่่อสอบถิ่ามปัญ่ห็าของห็น่วย

			บริการมากขึ�น	ห็ร้อ	Admin	ในการต่อบคำถิ่ามของห็น่วยบริการผู้่านช่องที่างแอพพลิเคชั�นไลน์ให็�มากขึ�น

11

7.	สปสช.ควรจัดให็�มีการอบรมให็�กับเจ�าห็น�าที่ี�ในการบันที่ึกข�อม้ลเพ้�อเบิกจ่ายเงินจาก	สปสช.	ได�อย่างถิ่้กต่�อง 10

ต่ารางท่� 173 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการต่่อระบบห็ลักประกนัสุขภาพแห่็งชาติ่	ภาพรวมระดับประเที่ศึ
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	 	 	 เม้�อจำแนกต่าม	 สปสช.	 เขต่	 พบว่าผู้้�ให็�บริการมีข�อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิ	ดังต่ารางที่ี�	174-186

ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 1 66

1.	สปสช.ควรมีการที่ำระบบที่ี�ไว�ใช�กับการบริการให็�มีความเสถิ่ียรมากขึ�น	เพ้�อความสะดวกต่่อการใช�งาน/	การต่ิดต่่อช่อง

			ที่างส้�อสารที่ี�เข�าถิ่ึงได�ง่าย	/เพิ�มจำนวนอุปกรณ์ในห็น�า	Instrument	ระบุจำนวนในการใช�ไม่เกินกี�ชิ�นเลยใน	E-Claim	/

			ควรปรับปรุงระบบ	Application	ให็�ดีขึ�น	ระบบ	New	E-Claim	และระบบ	FDH	ควรมีความเช้�อมโยงให็�เห็ม้อนกันให็�

			มากกว่านี�	ระบบดี	แต่่ผู้้�ปฏิิบัต่ิมีความยุ่งยากซีับซี�อนในการเบิกจ่ายเงินกองทีุ่นต่่างๆ/	อยากให็�สปสช	จัดที่ำงานส่งเคลม

			ในระบบ	Claim	online	เปลี�ยนระบบส่งงานให็�	FDHมีการแก�ไข	ซีับซี�อน

27

2.	การจัดสรรงบประมาณ	สปสช.ควรมีการแจ�งห็น่วยบริการห็ากมีการชะลอการโอน	และเพิ�มงบประมาณสนับสนุนใน

			กองทีุ่นที่�องถิ่ิ�นให็�มากขึ�น	โดยเฉพาะจังห็วัดและเม้องเล็กมีงบประมาณไม่เพียงพอ	นอกจากนี�ควรพิจารณาจากความ

			ที่ันสมัยของบริการที่างด�านสาธิารณสุขในพ้�นที่ี�นั�นๆ	ด�วย	อาจเพิ�มวงเงินขั�นต่�ำสำห็รับห็น่วยบริการ

18

3.	สปสช.ควรให็�ใช�สิที่ธิิการรักษาบริการฉุกเฉิน/เพิ�มชุดสิที่ธิิประโยชน์ให็�มากขึ�น/และพัฒนาระบบประกันสุขภาพที่ี�รวดเร็ว

			และเปิดโอกาสให็�ทีุ่กคนมีโอกาสเข�ารับการบริการรักษาอย่างที่ั�วถิ่ึง

10

4.	สปสช.ควรมีกองทีุ่นในการช่วยเห็ล้อกรณีผู้้�ให็�บริการถิ่้กที่ำร�าย	ร�องเรียน	ห็ร้อกรณีได�รับความเสียห็ายจากการให็�บริการ/	

			จัดต่ั�งกองทีุ่นช่วยเห็ล้อเจ�าห็น�าที่ี�ในระบบสุขภาพกรณีเกิดข�อร�องเรียนที่ี�เกิดกับผู้้�รับบริการ

4

5.	กรณีจะเปลี�ยนระบบการบริการ	เช่น	ย้นยันต่ัวต่นการปิดสิที่ธิิ	สปสช.ควรสอบถิ่ามที่างผู้้�ให็�บริการด�วยว่ามีความสะดวก

			ห็ร้อมีปัญ่ห็าอะไรบ�างเพ้�อลดภาระงานและลดการรอคอยของผู้้�รับบริการ	/	บัต่ร	30	บาที่	บางที่ีมีปัญ่ห็าการใช�งาน/

			ควรยกเลิกระบบการพิส้จน์ต่ัวต่น	Authentication	และการปิดสิที่ธิิ

3

6.	สปสช.และกระที่รวงสาธิารณสุข	ควรห็าร้อกันให็�นโยบายมีความสอดคล�องกันและสามารถิ่ปฏิิบัต่ิได� 2

7.	สปสช.ควรปรับปรุงการแจ�ง	STM	และการแจ�งชดเชยบริการ 1

8.	สปสช.ควรเปิดเผู้ยค่าชดเชย	กรณีคนไที่ยเสียห็าย	เสียชีวิต่จากการรับวัคซีีนโควิด 1

ต่ารางท่� 174 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	1	ต่่อระบบห็ลักประกนัสุขภาพแห่็งชาติ่	

ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 2  44

1.	สปสช.ควรประชาสัมพันธิ์ให็�ผู้้�ปฏิิบัต่ิเข�าใจในการที่ำงาน	จัดที่ำค้่ม้อการเรียกเก็บทีุ่กบริการทีุ่กกองทีุ่นให็�ระบบรับที่ราบ

			และรับฟื้ังความคิดเห็็นของผู้้�ให็�บริการ	และความคิดเห็็นของประชาชน/	ความคิดเห็็นเกี�ยวกับความพึงพอใจต่่อคุณภาพ

			การบริการ	ควรมีการประชาสัมพันธิ์เกี�ยวกับนโยบายห็ร้อสิที่ธิิประโยชน์ให็�ประชาชนเข�าใจได�ง่ายผู้่านส้�อห็ลายๆช่องที่าง

25

2.	ระบบการต่อบคำถิ่ามของห็น่วยงานควรมีความชัดเจนมากกว่านี�	ควรเพิ�มช่องที่างต่ิดต่่อสอบถิ่ามปัญ่ห็าของห็น่วยบริการ

			มากขึ�น	ห็ร้อเพิ�ม	Admin	ต่อบคำถิ่ามของห็น่วยบริการผู้่านช่องที่าง	แอพพลิเคชั�นไลน์ให็�มากขึ�น

11

3.	สปสช.ควรมีแนวที่างเง้�อนไข	ที่ี�ที่ำให็�ห็น่วยบริการที่ำงานได�สะดวกขึ�น	ที่ี�ไม่ใช่การเพิ�มการที่ำงาน 4

4.	สปสช.ควรจัดอบรมเร้�องประกันสุขภาพให็�ประชาชนมีส่วนร่วมในการด้แลสุขภาพ 2

5.	สปสช.ควรมีกองทีุ่นชดเชยช่วยเห็ล้อเม้�อเจ�าห็น�าที่ี�ถิ่้กฟื้้องร�องเรียนไม่ควรมาเรียกเก็บปลายที่างกับห็น่วยงาน 1

6.	สปสช.ควรกระตุ่�นระบบการจัดบริการสาธิารณสุขรองรับวิถิ่ีให็ม่	(New	normal)	ให็�มีร�านยา	คลินิกเข�าร่วมเพิ�มเพ้�อให็�

			ครอบคลุมทีุ่กอำเภอ	ลดแออัดในโรงพยาบาลได�

1

ต่ารางท่� 175 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	2	ต่่อระบบห็ลักประกนัสุขภาพแห่็งชาติ่	
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ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 3  44

1.	สปสช.ควรมีการสนับสนุนระบบไอที่ี	ให็�มีการใช�งานระบบให็�ง่ายกว่าเดิม	ลดขั�นต่อนต่่างๆ	และพัฒนาระบบฐานข�อม้ล

			ร่วมกัน	ระห็ว่างกระที่รวงสาธิารณสุขและ	สปสช.	ให็�ใช�ฐานข�อม้ลร่วมกัน

15

2.	สปสช.ควรประชาสัมพันธิ์สิที่ธิิประโยชน์	และเง้�อนไขการใช�สิที่ธิิให็�ประชาชนที่ราบ	ให็�ครบถิ่�วนและชัดเจน	เพ้�อป้องกัน

			การสับสน	และสร�างความเข�าใจร่วมกัน	และมีระยะเวลาในการประชาสัมพันธิ์นโยบายให็ม่ให็�ผู้้�ปฏิิบัต่ิมีความเข�าใจ

10

3.	สปสช.ควรปรับปรุงโปรแกรมให็�มีประสิที่ธิิภาพมากขึ�น	เพิ�มความเสถิ่ียรภาพในระบบ	ลดขั�นต่อนการเบิกจ่ายเงินชดเชย

			ต่่างๆ	ให็�ประชาชนสามารถิ่เข�าถิ่ึงบริการได�รวดเร็วทีุ่กที่ี�ด�วยบัต่รประชาชน

10

4.	สปสช.ควรเพิ�มสิที่ธิิในการให็�บริการมากขึ�น	เช่น	ที่ันต่กรรม	โรคมะเร็ง	Tele	pharmacy	และวัคซีีนที่างเล้อกเพิ�มเต่ิม

			จากเดิม	รวมถิ่ึงการสามารถิ่เข�ารับการรักษาในโรงพยาบาลที่ี�มีศึักยภาพส้ง

8

5.	สปสช.ควรเพิ�มระยะเวลาในการส่งเบิก	การจองเคลม	เพ้�อลดภาระงานในแต่่ละวันของเจ�าห็น�าที่ี� 1

ต่ารางท่� 176 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	3	ต่่อระบบห็ลักประกนัสุขภาพแห่็งชาติ่	

ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 4  26

1.	เม้�อมีการปรับเปลี�ยนนโยบาย	สปสช.ควรที่ำความเข�าใจกับผู้้�ปฏิิบัต่ิให็�ชัดเจนก่อน	และควรประชาสัมพันธิ์ให็�ประชาชน

			เข�าใจและรับที่ราบอย่างที่ั�วถิ่ึง	เพ้�อให็�สอดคล�องกับการปฏิิบัต่ิงาน

11

2.	สปสช.ควรให็�ใช�สิที่ธิิการรักษาบริการฉุกเฉิน/เพิ�มชุดสิที่ธิิประโยชน์ให็�มากขึ�น/และพัฒนาระบบประกันสุขภาพที่ี�รวดเร็ว 5

3.	สปสช.ควรปรับปรุงคุณภาพการรักษาพยาบาล	/คุณภาพยา	และสถิ่านที่ี�ให็�บริการไม่ให็�แออัด 5

4.	สปสช.ควรให็�ข�อม้ลที่ี�ประชาชนควรที่ราบทีุ่กส้�อ	ทีุ่ก	Platform	เม้�อมีการเปลี�ยนแปลงข�อม้ลการให็�บริการ	และสิที่ธิิ

			ประโยชน์ของคนไข�

4

5.	สปสช.ควรมีค้่ม้อเกณฑ์์การเบิกจ่ายกองทีุ่นเพ้�อความชัดเจน 1

ต่ารางท่� 177 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	4	ต่่อระบบห็ลักประกนัสุขภาพแห่็งชาติ่	

ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 5  27

1.	สปสช.ควรประชาสัมพันธิ์สิที่ธิิประโยชน์	และเง้�อนไขการใช�สิที่ธิิให็�ประชาชนที่ราบให็�ครบถิ่�วนและชัดเจน	เพ้�อป้องกันการ

			สับสน	และสร�างความเข�าใจร่วมกัน	และมีระยะเวลาในการประชาสัมพันธิ์นโยบายให็ม่ให็�ผู้้�ปฏิิบัต่ิมีความเข�าใจ	ต่ลอดจน

			การสนับสนุนให็�ประชาชนมีการส่งเสริม	และป้องกันสุขภาพ

9

2.	สปสช.ควรดำเนินการให็�เป็น	Universal	Coverage	มีความครอบคลุมการด้แลสุขภาพ	และมีเกณฑ์์การชดเชยในการ

			ที่ำห็ัต่ถิ่การด�านแพที่ย์แผู้นไที่ย	กายภาพ	ฝังเข็ม	มีสิที่ธิิต่รวจสุขภาพเพ้�อคัดกรองความเสี�ยงต่ามอายุ	เช่น	เบาห็วาน	ไขมัน

			ในเล้อด	เพ้�อลดปัจจัยเสี�ยงในการเกิดโรค	NCDS	ต่่างๆ	อย่างน�อยปีละ	1	ครั�ง	โดยกำห็นดช่วงอายุ	และรายการต่รวจ

			ต่ามสิที่ธิิ

7

3.	สปสช.ควรมีการสนับสนุนระบบไอที่ี	ให็�มีการใช�งานระบบให็�ง่ายกว่าเดิม	ลดขั�นต่อนต่่างๆ	และพัฒนาระบบฐานข�อม้ล

			ร่วมกัน	ระห็ว่างกระที่รวงสาธิารณสุขและสปสช	ให็�ใช�ฐานข�อม้ลร่วมกัน	เพ้�อให็�การคีย์ข�อม้ลไม่ยุ่งยากลด	Website	ให็�

			บันที่ึกข�อม้ลจากโปรแกรม	JHCIS	แล�วส่งออกไปแห็ล่งเดียว	เพ้�อให็�ทีุ่กงานสามารถิ่ดึงข�อม้ลไปใช�ได�เลย	ไม่ต่�องเข�าไป

			ห็ลาย	Website

6

4.	โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบล	เป็นห็น่วยบริการที่ี�มีงบประมาณน�อยไม่เพียงพอต่่อการจัดห็าอุปกรณ์มาดำเนินการ

			ที่ี�ที่ันสมัย	และการจัดสรรงบประมาณที่ี�มาสนับสนุนพัฒนาระบบต่่างๆ	ภายในห็น่วยงาน

4

5.	สปสช.ควรเพิ�มระยะเวลาในการส่งเบิก	การจองเคลม	เพ้�อลดภาระงานในแต่่ละวันของเจ�าห็น�าที่ี� 1

ต่ารางท่� 178 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	5	ต่่อระบบห็ลักประกนัสุขภาพแห่็งชาติ่	
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ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 6 18

1.	การประชาสัมพันธิ์สิที่ธิิประโยชน์	และเง้�อนไขการใช�สิที่ธิิให็�ประชาชนที่ราบ	ควรพ้ดให็�ครบถิ่�วนและชัดเจน	เพ้�อป้องกัน

			การสับสน	และสร�างความเข�าใจร่วมกัน	รวมถิ่ึงมีระยะเวลาในการประชาสัมพันธิ์นโยบายให็ม่ให็�ผู้้�ปฏิิบัต่ิมีความเข�าใจ	เช่น	

			เร้�องบัต่รประชาชนใบเดียว	(ที่ำให็�เฉพาะโรงพยาบาลนำร่องก่อน)

7

2.	สปสช.ควรมีการพัฒนาระบบฐานข�อม้ลร่วมกัน	ระห็ว่างกระที่รวงสาธิารณสุขและสปสช	ให็�ใช�ฐานข�อม้ลร่วมกัน	และลด

			ขั�นต่อน	ลด	Website	ให็�บันที่ึกข�อม้ลจากโปรแกรม	JHCISแล�วส่งออกไปแห็ล่งเดียว	เพ้�อให็�ทีุ่กงานสามารถิ่ดึงข�อม้ลไปใช�ได�

4

3.	โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบลห็น่วยบริการมีงบประมาณน�อยไม่เพียงพอต่่อการจัดห็าอุปกรณ์มาดำเนินการที่ี�ที่ันสมัย

			และการจัดสรรงบประมาณที่ี�มาสนับสนุนพัฒนาระบบต่่างๆ	ภายในห็น่วยงาน

3

4.	สปสช.ควรเพิ�มบุคลากรแพที่ย์พยาบาลในระบบ	เพ้�อลดอัต่ราการรอคอยของผู้้�ป่วย	เม้�อเข�ารับบริการ 2

5.	สปสช.ควรปรับปรุงระบบห็ลักประกันสุขภาพครอบคลุมถิ่ึงการส่งต่รวจ	OUT	LAB	ที่ี�แพที่ย์สั�งต่รวจ 1

6.	สปสช.ควรปรับปรุงสิที่ธิิต่รวจสุขภาพเพ้�อคัดกรองความเสี�ยงต่ามอายุ	เช่น	เบาห็วาน	ไขมันในเล้อด	เพ้�อลดปัจจัยเสี�ยงใน

			การเกิดโรค	NCD	ต่่างๆ	อย่างน�อยปีละ	1	ครั�ง	โดยกำห็นดช่วงอายุ	และรายการต่รวจต่ามสิที่ธิิ

1

ต่ารางท่� 179 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บรกิาร	สปสช.	เขต่	6	ต่่อระบบห็ลักประกนัสุขภาพแห่็งชาติ่	

ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 7  22

1.	สปสช.ควรประชาสัมพันธิ์ให็�ประชาชนรับที่ราบเกี�ยวกับสิที่ธิิการรักษา/การดำเนินงาน	มีการเผู้ยแพร่เพ้�อดำเนินการ

			เปลี�ยนแปลงน�อยเกินไป	ที่ำให็�ห็น่วยบริการ	เสี�ยงต่่อการให็�บริการแล�วขาดทีุ่น

7

2.	สปสช.ควรปรับปรุงโปรแกรมให็�มีประสิที่ธิิภาพมากขึ�น	เพิ�มความเสถิ่ียรภาพในระบบ	ลดขั�นต่อนการเบิกจ่ายเงินชดเชย

			ต่่างๆ	และให็�ประชาชนสามารถิ่เข�าถิ่ึงบริการได�รวดเร็วทีุ่กที่ี�ด�วยบัต่รประชาชน

6

3.	นโยบายที่ี�ประกาศึใช�ควรนำมาใช�ได�จริงในทีุ่กๆ	ระบบบริการ	ไม่เปลี�ยนแปลงบ่อย	ครอบคลุมทีุ่กจังห็วัด	ทีุ่กสิที่ธิิ

			เที่่าเที่ียมกัน

4

4.	สปสช.ควรมีค้่ม้อเกณฑ์์การเบิกจ่ายกองทีุ่นเพ้�อความชัดเจน 1

5.	สปสช.	และกองเศึรษฐกิจควรช่วยผู้ลักดันการสร�างชีวิต่และกำลังใจให็�บุคลากรงานประกันสุขภาพถิ่ึงต่ำแห็น่งชำนาญ่การ

			พิเศึษโดยการเคล้�อนไห็วต่ามบัญ่ชีเงินเด้อน

1

6.	สปสช.ควรมีการเบิกจ่ายผู้่าน	New	E–Claim	เห็ม้อนเดิม 1

7.	สปสช.ควรแก�ไขปัญ่ห็า	FDH	ไม่ต่อบโจที่ย์การเบิกจ่ายค่ารักษาพยาบาล 1

8.	สปสช.ควรเพิ�มเงินสนับสนุนที่ำโครงการเพ้�อสุขภาพคนไที่ยเยอะขึ�น 1

ต่ารางท่� 180 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บรกิาร	สปสช.	เขต่	7	ต่่อระบบห็ลักประกนัสุขภาพแห่็งชาติ่	
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สปสช. เขต่ 8  36

1.	สปสช.ควรเพิ�มระบบช่องที่างในการให็�ความร้�เร้�องห็ลักประกันสุขภาพและเร้�องสิที่ธิิประโยชน์	ให็�คำปรึกษา	และต่อบ

			คำถิ่ามมากขึ�น	ให็�ข�อม้ลที่ี�ประชาชนควรที่ราบทีุ่กส้�อ	ทีุ่ก	Platform	เม้�อมีการเปลี�ยนแปลงข�อม้ลการให็�บริการ	และสิที่ธิิ

			ประโยชน์ของคนไข�

10

2.	สปสช.ควรจัดสรรงบประมาณลงส้่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบลโดยต่รงที่ี�ไม่ผู้่านห็น่วยงานอ้�นและจัดสรรอย่างเพียงพอ 8

3.	สปสช.ควรปรับระบบในการให็�บริการต่่างๆ	เช่น	การรับส่งข�อม้ลที่ี�ล่าช�า	/	การพิจารณาสิที่ธิิ/	การเบิกจ่ายค่ารักษา

			พยาบาลล่าช�า	ปรับปรุงคุณภาพการรักษาพยาบาล	/คุณภาพยา	และสถิ่านที่ี�ให็�บริการไม่ให็�แออัด	ห็ร้อเพิ�มจำนวนสถิ่าน

			บริการที่ี�เข�าร่วมการสร�างห็ลักประกันสุขภาพถิ่�วนห็น�า

5

4.	สปสช.ควรเพิ�มสิที่ธิิการให็�บริการมากขึ�น	เช่น	ที่ันต่กรรม	โรคมะเร็ง	Tele	pharmacy	และวัคซีีนที่างเล้อกเพิ�มเต่ิมจากเดิม	

			รวมถิ่ึงการสามารถิ่เข�ารับการรักษาในโรงพยาบาลที่ี�มีศึักยภาพส้ง	เป็นต่�น

5

5.	สปสช.ควรกระจายแพที่ย์เฉพาะที่างและอุปกรณ์เคร้�องม้อที่ี�ที่ันสมัยลงส้่	โรงพยาบาล	แม่ข่าย	ห็ร้อ	โรงพยาบาล	(NODE)	

			พัฒนาคนให็�มีความร้�/มีที่ักษะ	จัดห็าอุปกรณ์เคร้�องม้อให็�เพียงพอ

4

6.	โครงการบัต่รประชาชนใบเดียวรักษาทีุ่กที่ี�	ควรให็�รับบริการต่ามขั�นต่อนที่ี�	โรงพยาบาลต่ามบัต่รประชาชนก่อนเพ้�อไม่ให็�	

			ประชาชน	ไปแออัดที่ี�	โรงพยาบาลขนาดให็ญ่่

4

ต่ารางท่� 181 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บรกิาร	สปสช.	เขต่	8	ต่่อระบบห็ลักประกนัสุขภาพแห่็งชาติ่	

ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 9  43

1.	สปสช.ควรมีระบบที่ี�มีประสิที่ธิิภาพรองรับเพ้�อให็�ห็น่วยงานเต่รียมพร�อมปรับต่ัว	มีระบบบริห็ารการเบิกจ่ายให็�อย้่ในระบบ

เดียว	ง่ายต่่อการดำเนินงาน	ลดการจ่ายกองทีุ่นย่อย	และจ่ายค่าชดเชยให็�เร็วขึ�น

16

2.	การกำห็นดนโยบายควรกำห็นดการร่วมกันกับทีุ่กห็น่วยงานที่ี�เกี�ยวข�อง	เม้�อมีการปรับเปลี�ยนนโยบาย	ควรที่ำความเข�าใจ

			กับผู้้�ปฏิิบัต่ิให็�ชัดเจนก่อน	เพ้�อสอดคล�องกับการปฏิิบัต่ิงาน	และควรประชาสัมพันธิ์ให็�ประชาชนเข�าใจและรับที่ราบอย่าง

			ที่ั�วถิ่ึง	เช่น	นโยบายบัต่รประชาชนใบเดียวรักษาทีุ่กที่ี�	ที่ำให็�เกิดปัญ่ห็ากับผู้้�ปฏิิบัต่ิ	ควรเพิ�มช่องที่างการส้�อสารที่ี�เข�าถิ่ึง

			ประชาชนทีุ่กกลุ่ม

15

3.	สปสช.ควรมี	Admin	ต่อบปัญ่ห็า	real	time	เพราะการต่อบคำถิ่ามของ	สายด่วน	1330	ยังไม่ได�รับความสะดวก	บางครั�ง

			คำต่อบไม่ช่วยแก�ปัญ่ห็า	ต่ิดต่่อยาก	รอนาน	คำต่อบไม่ชัดเจน	

7

4.	สปสช.ควรมีการให็�รางวัลกับห็น่วยบริการที่ี�ดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพได�ดี	ห็ร้อพิจารณาต่ำแห็น่งเจ�าห็น�าที่ี�งานเคลม	

			ให็�มีความก�าวห็น�า

2

5.	การจัดสรรงบประมาณให็�ห็น่วยบริการ	สปสช.ควรมุ่งเน�นงานส่งเสริมสุขภาพ 1

6.	สปสช.ควรแก�ไขปัญ่ห็าช่องที่างการต่รวจสอบสิที่ธิิล่มบ่อย 1

7.	สปสช.จัดห็ลักส้ต่รให็�ความร้�นักเรียน	นักศึึกษา	เร้�องการด้แลสุขภาพ 1

ต่ารางท่� 182 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บรกิาร	สปสช.	เขต่	9	ต่่อระบบห็ลักประกนัสุขภาพแห่็งชาติ่	

ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 10  24

1.	สปสช.ควรปรับปรุงระบบในด�านต่่างๆ	เช่น	ระยะเวลาการชดเชยในการจ่ายนานเกินไป/การปรับเปลี�ยนการเบิกจ่ายใน

			ระบบควรมีความชัดเจนและง่ายต่่อการที่ำความเข�าใจ/ควรรวบระบบเป็นระบบเดียวเน้�องจากการเบิกห็ลายกองทีุ่น	

			ที่ำให็�เกิดความยุ่งยาก	ซีับซี�อน/ควรปรับปรุงระบบต่รวจสอบให็�รวดเร็วและมีความเสถิ่ียร

16

2.	สปสช.ควรจัดสรรห็มวดห็ม้่ค่ารักษาให็�น�อยลงและไม่ซีับซี�อนเพิ�มที่างเล้อกการเข�าใช�งานระบบต่่างๆ 2

3.	คนไที่ยทีุ่กคนต่�องมีความเสมอภาคด�านสุขภาพ 2

4.	สปสช.ควรมีคณะกรรมการร่วมที่ั�งส่วนของ	อปที่./กสธิ./สปสช. 2

5.	ภาครัฐควรลดบที่บาที่	สปสช.	โดยให็�ห็น่วยบริการเป็นผู้้�ร่วมกำห็นดเกณฑ์์โอนเงิน 2

ต่ารางท่� 183 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บรกิาร	สปสช.	เขต่	10	ต่่อระบบห็ลักประกนัสุขภาพแห่็งชาติ่	
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ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 11  13

1.	สปสช.ควรจัดให็�มีการอบรมให็�กับเจ�าห็น�าที่ี�ในการบันที่ึกข�อม้ลเพ้�อเบิกจ่ายเงินจาก	สปสช.ได�อย่างถิ่้กต่�อง 6

2.	ระยะเวลาการชดเชยในการจ่ายนานเกินไป	สปสช.ควรปรับเปลี�ยนการเบิกจ่ายในระบบให็�มีความชัดเจนและ

			ง่ายต่่อการที่ำความเข�าใจ

3

3.	นโยบายบัต่รประชาชนใบเดียวรักษาทีุ่กที่ี�	ที่ำให็�เกิดปัญ่ห็ากับผู้้�ปฏิิบัต่ิ	สปสช.ควรเพิ�มช่องที่างการส้�อสารที่ี�เข�าถิ่ึง

			ประชาชนทีุ่กกลุ่ม

2

4.	สปสช.ควรสนับสนุนระบบไอที่ี	ให็�มีการใช�งานระบบให็�ง่ายกว่าเดิม	ลดขั�นต่อนต่่างๆ 2

ต่ารางท่� 184 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	11	ต่่อระบบห็ลักประกนัสุขภาพแห่็งชาติ่	

ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 12  15

1.	สปสช.ควรปรับปรุงโปรแกรมให็�มีประสิที่ธิิภาพมากขึ�น	เพิ�มความเสถิ่ียรภาพในระบบ 5

2.	สปสช.ควรมีแนวที่างเง้�อนไขที่ี�ที่ำให็�ห็น่วยบริการที่ำงานได�สะดวกขึ�น	ที่ี�ไม่ใช่การเพิ�มการที่ำงาน 5

3.	สปสช.ควรเพิ�มระยะเวลาในการส่งเบิก	การจองเคลม	เพ้�อลดภาระงานในแต่่ละวันของเจ�าห็น�าที่ี� 3

4.	ควรรวบระบบเป็นระบบเดียวเน้�องจากการเบิกห็ลายกองทีุ่น	ที่ำให็�เกิดความยุ่งยาก	ซีับซี�อน 1
5.	สปสช.ควรสนับสนุนให็�ประชาชนมีการส่งเสริม	และป้องกันสุขภาพ	ให็�ประชาชนเข�าใจได�ง่ายผู้่านส้�อห็ลายๆ	

			ช่องที่าง

1

ต่ารางท่� 185 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บริการ	สปสช.	เขต่	12	ต่่อระบบห็ลักประกนัสุขภาพแห่็งชาติ่	

ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 13  10

1.	สปสช.ควรปรับปรุงระบบสายด่วน	1330	ให็�มีความสะดวก	รวดเร็ว 4

2.	สปสช.ควรสร�างความต่ระห็นัก	และรับร้�ห็น�าที่ี�ของการบริการเพ้�อการเข�าถิ่ึง	และเกิดสุขภาพดีต่ามเป้าห็มาย

			ของระบบ

2

3.	สปสช.ควรที่ำให็�ประชาชนมีความเข�าใจง่ายๆ	ในเร้�องระบบห็ลักประกันสุขภาพ	และชี�แจงสิที่ธิิประโยชน์

			ต่ามความเป็นจริง

2

4.	สปสช.ควรปรับความสัมพันธิ์ระห็ว่างสปสช.กับห็น่วยบริการ	ให็�มีความร่วมม้อในการพัฒนาระบบการบริการ

			มากกว่ามุ่งต่รวจสอบ

1

5.	สปสช.	ควรเป็นแห็ล่งสนับสนุนการเรียนร้�	ช่วยเห็ล้อให็�ห็น่วยบริการสามารถิ่ดำเนินการได�ต่ามที่ี�กำห็นด 1

ต่ารางท่� 186 จำนวนข�อเสนอแนะของผู้้�ให็�บรกิาร	สปสช.	เขต่	13	ต่่อระบบห็ลักประกนัสุขภาพแห่็งชาติ่	
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3. ผลการสำรวจความคดิเห็น็ขององคก์รปกครองสว่นทอ้งถิ�นท่�ม่ต่่อการดำเนนิงานในระบบห็ลกั

ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ 

	 ผู้ลการสำรวจความคิดเห็็นของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นต่่อการดำเนินงานในระบบห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิ	ดำเนินการนำเสนอผู้ลในระดับ	สปสช.	เขต่	จำนวน	13	เขต่	และภาพรวมระดับประเที่ศึ	ดังนี�

 3.1 อัต่ราการต่อบกลับของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนท้องถิ�น

	 	 จากการสำรวจความคิดเห็็นของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นที่ั�วประเที่ศึ	 จำนวนที่ั�งสิ�น	 

4,367	 แห็่ง	 สามารถิ่เก็บรวบรวมข�อม้ลได�	 จำนวน	 3,208	 แห็่ง	 คิดเป็นร�อยละ	 73.46	 โดยมีผู้้�ที่ี�ให็�ข�อม้ล 

จำนวนที่ั�งห็มด	7,912	คน	ดังต่ารางที่ี�	187

	 	 เม้�อจำแนกต่าม	 สปสช.	 เขต่	 พบว่าอัต่ราการต่อบกลับของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	 

ส่วนให็ญ่่มีอัต่ราการต่อบกลับส้งกว่าร�อยละ	70	ยกเว�น	3	 เขต่	ที่ี�มีอัต่ราการต่อบกลับต่�ำกว่าร�อยละ	70	 ได�แก่	 

เขต่	 7	 เขต่	 4	 และเขต่	 12	 โดยมีอัต่ราการต่อบกลับเฉลี�ยอย้่ทีี่�ร�อยละ	 67.29,	 57.88	 และ	 42.30	 ต่ามลำดับ	 

ดังภาพที่ี�	13

ภาพท่� 13	อัต่ราการต่อบกลับของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่
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สปสช. เขต่
อัต่ราการต่อบกลับของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนท้องถิ�น

จำนวนผู้ให็้

ข้อมูล (คน)
จำนวน อปท.ต่ัวอย่่าง และกองทุน

ห็ลักประกันสุขภาพกรุงเทพฯ (แห็่ง)

จำนวนท่�เก็บข้อมูลได้ 

(แห็่ง)

อัต่ราการต่อบกลับ 

(%)
1 398 337 84.67 820

2 315 260 82.54 608

3 315 233 73.97 556

4 368 213 57.88 416

5 365 271 74.25 626

6 348 260 74.71 656

7 373 251 67.29 629

8 373 268 71.85 550

9 394 312 79.19 792

10 364 273 75.00 632

11 346 336 97.11 1,020

12 357 151 42.30 448

13   51   43 84.31 159

รวม 4,367 3,208 73.46 7,912

ต่ารางท่� 187 อัต่ราการต่อบกลับกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นจำแนกต่าม	 สปสช.	 เขต่	 และภาพรวม 
	 ระดับประเที่ศึ

n = 7,912

 3.2 ข้อมูลทั�วไปของผู้ต่อบแบบสอบถาม

  กลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญิ่ง	ร�อยละ	53.70	มีอายุระห็ว่าง	31-60	ปี 

ร�อยละ	78.02	อายเุฉลี�ย	46	ปี	สำเรจ็การศึกึษาระดบัปริญ่ญ่าต่รี	ร�อยละ	59.40	ดังต่ารางที่ี�	188

ข้อมูลทั�วไปของผู้ต่อบแบบสอบถาม จำนวน ร้อย่ละ

เพศ    
			ชาย 3,602 45.53

			ห็ญ่ิง 4,249 53.70

			ผู้้�ที่ี�มีความห็ลากห็ลายที่างเพศึ 				61 0.77

อายุ่ (เฉล่�ย่ 46 ปี) (น้อย่สุด 20 ปี) (มากสุด 81 ปี)

			ต่�ำกว่าห็ร้อเที่่ากับ	30	ปี 850 10.74

			31	–	60	ปี 6,173 78.02

			มากกว่า	60	ปี 741 9.37

			ไม่ระบุ 148 1.87

ระดับการศึกษา

			ไม่ได�เรียน 3 0.04

			ประถิ่มศึึกษา 3 0.04

			มัธิยมศึึกษาต่อนต่�น 12 0.15

			มัธิยมศึึกษาต่อนปลาย/ปวช. 472 5.97

			อนุปริญ่ญ่า/ปวส. 242 3.06

			ปริญ่ญ่าต่รี 4,700 59.40

			ปริญ่ญ่าโที่ 2,420 30.59

			ปริญ่ญ่าเอก 60 0.76

ต่ารางท่� 188 จำนวนและร�อยละข�อมล้ที่ั�วไปของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�น	ภาพรวมระดับประเที่ศึ
n = 7,912
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	 	 เม้�อพิจารณาถิ่ึงบที่บาที่ห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบ	 พบว่าส่วนให็ญ่่เป็นผู้้�ปฏิิบัต่ิงาน	 ร�อยละ	 48.48	

และมีจำนวนมากกว่าครึ�งห็นึ�งรับผู้ิดชอบงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพไม่เกิน	 5	 ปี	 คิดเป็นร�อยละ	 61.84																					

ส่วนบที่บาที่ห็น�าที่ี�ในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ส่วนให็ญ่่มีบที่บาที่ห็น�าที่ี�ในงานด�าน	กปที่./กปที่.	กที่ม.	

ร�อยละ	72.09		ดังต่ารางที่ี�	189

ต่ารางท่� 189 จำนวนและร�อยละบที่บาที่ห็น�าทีี่�รับผิู้ดชอบของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�น	 ภาพรวม 
	 ระดับประเที่ศึ

n = 7,912
บทบาทห็น้าท่�รับผิดชอบ จำนวน ร้อย่ละ

ห็น้าท่�รับผิดชอบห็ลัก    
ผู้้�ปฏิิบัต่ิงาน	 3,836 48.48

นายก	อบจ./นายกเที่ศึมนต่รี/นายก	อบต่./รองนายก 1,906 24.09

ปลัดเที่ศึมนต่รี/ปลัด	อบต่./รองปลัด		 762 9.63

ห็ัวห็น�าห็น่วยงานย่อย/ผู้้�อำนวยการกอง/รองผู้้�อำนวยการกอง 1,355 17.13

ผู้้�อำนวยการสำนักอนามัย/ผู้้�อำนวยการเขต่ใน	กที่ม. 18 0.23

รอง	ผู้อ.สำนักอนามัย/รอง	ผู้อ.เขต่ใน	กที่ม./ผู้้�ช่วย	ผู้อ. 10 0.13

ห็ัวห็น�าฝ่ายพัฒนาชุมชนและสวัสดิการสังคม	(สำนักงานกองทีุ่นสาขา	กที่ม.)		 25 0.32

ระย่ะเวลารับผิดชอบงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิในระดับท้องถิ�นห็รือพื�นท่� 

(เฉลี่่�ย 5 ปีี) (น้้อยสุุด 6 เดือน้)  (ม่ากสุุด 18 ปีี)

ไม่เกิน	5	ปี 4,893 61.84

มากกว่า	5	ปี	–	10	ปี 1,681 21.25

มากกว่า	10	ปีขึ�นไป 824 10.41

ไม่ระบุ 514 6.50

บทบาทห็น้าท่�ในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ (ต่อบได้มากกว่า 1 ข้อ)
1.	กรรมการห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 (บอร์ดห็ลักฯ)	 /	อนุกรรมการ/	อนุกรรมการห็ลักประกันสุขภาพ

ระดับพ้�นที่ี�	(อปสข.)/	คณะที่ำงาน
2,745 34.69

2.	กรรมการควบคมุคณุภาพและมาต่รฐานบรกิารสาธิารณสขุ	(บอรด์ควบคมุฯ)/	อนกุรรมการ/	อนกุรรมการ

ควบคุมคุณภาพและมาต่รฐานบริการสาธิารณสุข	ระดับเขต่	(อคม.)/	คณะที่ำงาน
447 5.65

3.	งานกองทีุ่นฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพระดับจังห็วัด 89 1.12

4.	งานกปที่./กปที่.	กที่ม.	 5,704 72.09

5.	งานบริห็ารค่าบริการสาธิารณสุขสำห็รับผู้้�ที่ี�มีภาวะพึ�งพิงในชุมชน	(LTC) 1,514 19.14

6.	อ้�นๆ	ได�แก่	เจ�าห็น�าที่ี�ฝ่ายพัฒนาชุมชนและห็น่วยการคลังกองทีุ่น 2 0.03

	 เม้�อจำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	กลุม่องคก์รปกครองสว่นที่�องถิิ่�นมขี�อมล้ที่ั�วไปและบที่บาที่ห็น�าทีี่�รับผิู้ดชอบ	

ดังต่ารางที่ี�	190

 สปสช. เขต่ 1	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	 ร�อยละ	 50.85	 มีอายุระห็ว่าง	

31–60	ปี	ร�อยละ	76.95	สำเร็จการศึึกษาระดับปริญ่ญ่าต่รี	ร�อยละ	58.90	มีห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบห็ลักเป็นผู้้�ปฏิิบัต่ิ

งาน	ร�อยละ	44.88	รับผู้ิดชอบงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิในระดับที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�	 ไม่เกิน	5	ปี	

คิดเป็นร�อยละ	55.00	และมีบที่บาที่ห็น�าที่ี�ในงานด�าน	กปที่./กปที่.	กที่ม.	ร�อยละ	67.80	

 สปสช. เขต่ 2	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	 ร�อยละ	 55.59	 มีอายุระห็ว่าง	

31–60	ปี	ร�อยละ	74.67	สำเรจ็การศึกึษาระดับปรญิ่ญ่าต่ร	ีร�อยละ	64.80	มีห็น�าทีี่�รบัผิู้ดชอบห็ลักเปน็ผู้้�ปฏิบัิต่งิาน	 
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ร�อยละ	46.38	รับผู้ิดชอบงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิในระดับที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�ิ	ไม่เกิน	5	ปี	คิดเป็น

ร�อยละ	53.95	และมีบที่บาที่ห็น�าที่ี�ในงานด�าน	กปที่./กปที่.	กที่ม.	ร�อยละ	78.13

 สปสช. เขต่ 3	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	 ร�อยละ	 54.86	 มีอายุระห็ว่าง	

31–60	ปี	ร�อยละ	73.74	สำเร็จการศึึกษาระดับปริญ่ญ่าต่รี	ร�อยละ	59.35	มีห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบห็ลักเป็นผู้้�ปฏิิบัต่ิ

งาน	ร�อยละ	47.84	รับผู้ิดชอบงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิิในระดับที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�	 ไม่เกิน	5	ปี	

คิดเป็นร�อยละ	57.91	และมีบที่บาที่ห็น�าที่ี�ในงานด�าน	กปที่./กปที่.	กที่ม.	ร�อยละ	68.71

 สปสช. เขต่ 4	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	 ร�อยละ	 59.62	 มีอายุระห็ว่าง	

31–60	ปี	ร�อยละ	76.92	สำเร็จการศึึกษาระดับปริญ่ญ่าต่รี	ร�อยละ	67.55	มีห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบห็ลักเป็นผู้้�ปฏิิบัต่ิ

งาน	ร�อยละ	49.28	รับผู้ิดชอบงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิในระดับที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�ิ	 ไม่เกิน	5	ปี	

คิดเป็นร�อยละ	59.62	และมีบที่บาที่ห็น�าที่ี�ในงานด�าน	กปที่./กปที่.	กที่ม.	ร�อยละ	77.64

 สปสช. เขต่ 5	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	 ร�อยละ	 58.63	 มีอายุระห็ว่าง	

31–60	ปี	ร�อยละ	79.07	สำเร็จการศึึกษาระดับปริญ่ญ่าต่รี	ร�อยละ	57.99	มีห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบห็ลักเป็นผู้้�ปฏิิบัต่ิ

งาน	ร�อยละ	45.69	รับผู้ิดชอบงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิิในระดับที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�	 ไม่เกิน	5	ปี	

คิดเป็นร�อยละ	56.71	และมีบที่บาที่ห็น�าที่ี�ในงานด�าน	กปที่./กปที่.	กที่ม.	ร�อยละ	75.08

 สปสช. เขต่ 6	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	 ร�อยละ	 56.55	 มีอายุระห็ว่าง	

31–60	ปี	ร�อยละ	75.61	สำเร็จการศึึกษาระดับปริญ่ญ่าต่รี	ร�อยละ	61.43	มีห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบห็ลักเป็นผู้้�ปฏิิบัต่ิ

งาน	ร�อยละ	43.75	รับผู้ิดชอบงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิในระดับที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�ิ	 ไม่เกิน	5	ปี	

คิดเป็นร�อยละ	51.52	และมีบที่บาที่ห็น�าที่ี�ในงานด�าน	กปที่./กปที่.	กที่ม.	ร�อยละ	75.00

 สปสช. เขต่ 7	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	 ร�อยละ	 58.50	 มีอายุระห็ว่าง	

31–60	ปี	ร�อยละ	78.86	สำเร็จการศึึกษาระดับปริญ่ญ่าต่รี	ร�อยละ	59.78	มีห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบห็ลักเป็นผู้้�ปฏิิบัต่ิ

งาน	ร�อยละ	46.58	รับผู้ิดชอบงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิในระดับที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�ีิ	 ไม่เกิน	5	ปี	

คิดเป็นร�อยละ	65.34	และมีบที่บาที่ห็น�าที่ี�ในงานด�าน	กปที่./กปที่.	กที่ม.	ร�อยละ	69.63

 สปสช. เขต่ 8	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	 ร�อยละ	 55.82	 มีอายุระห็ว่าง	

31–60	ปี	ร�อยละ	78.91	สำเร็จการศึึกษาระดับปริญ่ญ่าต่รี	ร�อยละ	66.55	มีห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบห็ลักเป็นผู้้�ปฏิิบัต่ิ

งาน	ร�อยละ	53.45	รับผู้ิดชอบงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิในระดับที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่�ี�ิ	 ไม่เกิน	5	ปี	

คิดเป็นร�อยละ	61.09	และมีบที่บาที่ห็น�าที่ี�ในงานด�าน	กปที่./กปที่.	กที่ม.	ร�อยละ	79.27

 สปสช. เขต่ 9	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	 ร�อยละ	 64.02	 มีอายุระห็ว่าง	

31-60	ปี	ร�อยละ	83.33	สำเร็จการศึึกษาระดับปริญ่ญ่าต่รี	ร�อยละ	64.27	มีห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบห็ลักเป็นผู้้�ปฏิิบัต่ิ

งาน	ร�อยละ	48.36	รับผู้ิดชอบงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิในระดับที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�ีิ	 ไม่เกิน	5	ปี	

คิดเป็นร�อยละ	55.18	และมีบที่บาที่ห็น�าที่ี�ในงานด�าน	กปที่./กปที่.	กที่ม.	ร�อยละ	79.42

 สปสช. เขต่ 10	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	ร�อยละ	59.02	มีอายุระห็ว่าง	

31-60	ป	ีร�อยละ	79.27	สำเรจ็การศึกึษาระดบัปรญิ่ญ่าต่ร	ีร�อยละ	59.02	มหี็น�าที่ี�รบัผู้ดิชอบห็ลกัเปน็ผู้้�ปฏิบิตั่งิาน	 
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ร�อยละ	51.27	รับผู้ิดชอบงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิในระดับที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�ิ	ไม่เกิน	5	ปี	คิดเป็น

ร�อยละ	68.83	และมีบที่บาที่ห็น�าที่ี�ในงานด�าน	กปที่./กปที่.	กที่ม.	ร�อยละ	70.57

 สปสช. เขต่ 11	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	ส่วนให็ญ่่เป็นเพศึชาย	ร�อยละ	62.94	มีอายุระห็ว่าง	

31-60	ปี	ร�อยละ	78.73	สำเร็จการศึึกษาระดับปริญ่ญ่าต่รี	ร�อยละ	46.67	มีห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบห็ลักเป็นผู้้�ปฏิิบัต่ิ

งาน	ร�อยละ	50.49	รับผู้ิดชอบงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิิในระดับที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�	 ไม่เกิน	5	ปี	

คิดเป็นร�อยละ	76.57	และมีบที่บาที่ห็น�าที่ี�ในงานด�าน	กปที่./กปที่.	กที่ม.	ร�อยละ	64.51

 สปสช. เขต่ 12	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่เป็นเพศึชาย	ร�อยละ	56.03	มีอายุระห็ว่าง	

31-60	 ปี	 ร�อยละ	 81.47	 สำเร็จการศึึกษาระดับปริญ่ญ่าต่รี	 ร�อยละ	 52.23	 มีห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบห็ลักเป็นผู้้� 

ปฏิิบัต่ิงาน	 ร�อยละ	 50.89	 รับผู้ิดชอบงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาต่ิในระดับที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี� 

ไม่เกิน	5	ปี	คิดเป็นร�อยละ	68.08	และมีบที่บาที่ห็น�าที่ี�ในงานด�าน	กปที่./กปที่.	กที่ม.	ร�อยละ	62.72

 สปสช. เขต่ 13	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	ร�อยละ	67.30	มีอายุระห็ว่าง	

31–60	 ปี	 ร�อยละ	 67.92	 สำเร็จการศึึกษาระดับปริญ่ญ่าต่รี	 ร�อยละ	 70.44	 มีห็น�าที่ี�รับผู้ิดชอบห็ลักเป็นผู้้� 

ปฏิิบัต่ิงาน	 ร�อยละ	 66.04	 รับผู้ิดชอบงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาต่ิิในระดับที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�	 

ไม่เกิน	5	ปี	คิดเป็นร�อยละ	91.82	และมีบที่บาที่ห็น�าที่ี�ในงานด�าน	กปที่./กปที่.	กที่ม.	ร�อยละ	74.21
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 3.3 การรับรู้และความเข้าใจต่่อสิทธิิประโย่ชน์ในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 	 กลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นมีการรับร้�และความเข�าใจต่อ่สิที่ธิปิระโยชน์ในระบบห็ลักประกัน

สขุภาพแห่็งชาติ่ในประเด็นต่า่งๆ	ได�แก่	การรับร้�และความเข�าใจต่่อบที่บาที่	อปที่.ในระบบห็ลักประกันสุขภาพใน

ระดับที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นทีี่�	 การรับร้�และความเข�าใจผู้้�ที่ี�มีสิที่ธิิรับบริการสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค	 การรับร้� 

ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	และการรับร้�และความเข�าใจต่่อ	กปที่./กปที่.	กที่ม.

  3.3.1 การรับรู้และความเขา้ใจต่อ่บทบาท อปท.ในระบบห็ลักประกนัสขุภาพในระดับทอ้งถิ�น 

ห็รือพื�นท่�

	 	 กลุม่องคก์รปกครองส่วนที่�องถิิ่�นมกีารรบัร้�และความเข�าใจถิ่งึบที่บาที่	อปที่.	ในระบบห็ลกัประกนั

สุขภาพในระดับที่�องถิิ่�นห็ร้อพ้�นที่ี�ในประเด็น	 อปที่.	 (อบจ./เที่ศึบาล/อบต่./กที่ม./เม้องพัที่ยา)	 มีบที่บาที่สำคัญ่

ในการสร�างการมีส่วนร่วมและการบริห็ารจัดการระบบห็ลักประกันสุขภาพในระดับที่�องถิิ่�นห็ร้อพ้�นทีี่�ต่ามความ

ต่�องการ/ความจำเป็นด�านสุขภาพของประชาชนในพ้�นที่ี�มากที่ี�สุด	ร�อยละ	97.94		ดังต่ารางที่ี�	191

การรับรู้และความเข้าใจต่่อบทบาทในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ
ร้อย่ละการรับรู้

ทราบ ไม่ทราบ

1.	อปที่.	(อบจ./เที่ศึบาล/อบต่./กที่ม./เม้องพัที่ยา)	มีบที่บาที่สำคัญ่ในการสร�างการมีส่วนร่วม
			และการบริห็ารจัดการระบบห็ลักประกันสุขภาพในระดับที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�ต่ามความต่�องการ/
			ความจำเป็นด�านสุขภาพของประชาชนในพ้�นที่ี�	

97.94 2.06

2.	อบจ.	มีงบประมาณกองทีุ่นฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพที่ี�จำเป็นต่่อสุขภาพระดับจังห็วัด	เพ้�อสนับสนุน
			ให็�ภาคีเคร้อข่าย	เช่น	องค์กรคนพิการ	ห็น่วยบริการ	จัดให็�มีบริการฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพด�าน
			การแพที่ย์อย่างต่่อเน้�อง	และ	อุปกรณ์ให็�คนพิการ

76.33 23.67

3.	เที่ศึบาล/อบต่./กที่ม./เม้องพัที่ยา	มีงบประมาณ	กปที่./กปที่.	กที่ม.	สนับสนุนให็�ทีุ่กภาคส่วน
			จัดกิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพ	การป้องกันโรคการฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพที่างการแพที่ย์	และการ
			รักษาพยาบาลระดับปฐมภ้มิเชิงรุกในชุมชน	

97.07 2.93

4.	เที่ศึบาล/อบต่./กที่ม./เม้องพัที่ยา	ใช�งบประมาณ	กปที่.	เพ้�อป้องกันโรคระบาด	ห็ร้อ
			ภัยพิบัต่ิในพ้�นที่ี�ได�	

97.65 2.35

ต่ารางท่� 191 ร�อยละการรบัร้�และความเข�าใจของกลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นต่่อบที่บาที่ในระบบห็ลกัประกนั 
	 สขุภาพแห่็งชาต่	ิภาพรวมระดับประเที่ศึ n = 7,912

	 เม้�อจำแนกต่าม	 สปสช.	 เขต่	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นมีการรับร้�และความเข�าใจต่่อบที่บาที่ใน

ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ดังต่ารางที่ี�	192

  สปสช. เขต่ 1	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่มีการรับร้�และความเข�าใจถิ่ึงบที่บาที่	อปที่.ใน

ระบบห็ลกัประกนัสขุภาพในระดบัที่�องถิ่ิ�นห็รอ้พ้�นที่ี�มากที่ี�สดุ	ได�แก	่ประเดน็	อปที่.	(อบจ./เที่ศึบาล/อบต่./กที่ม./

เม้องพัที่ยา	มีงบประมาณ	กปที่./กปที่.	กที่ม.	สนับสนุนให็�ทีุ่กภาคส่วนจัดกิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพ	การป้องกัน

โรค	การฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพที่างการแพที่ย์	และการรักษาพยาบาลระดับปฐมภ้มิเชิงรุกในชุมชน	ร�อยละ	98.78	

  สปสช. เขต่ 2	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่มีการรับร้�และความเข�าใจถิ่ึงบที่บาที่	อปที่.ใน

ระบบห็ลกัประกนัสขุภาพในระดบัที่�องถิ่ิ�นห็รอ้พ้�นที่ี�มากที่ี�สดุ	ได�แก	่ประเดน็	อปที่.	(อบจ./เที่ศึบาล/อบต่./กที่ม./

เม้องพัที่ยา)	มีบที่บาที่สำคัญ่ในการสร�างการมีส่วนร่วมและการบริห็ารจัดการระบบห็ลักประกันสุขภาพในระดับ

ที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�ต่ามความต่�องการ/ความจำเป็นด�านสุขภาพของประชาชนในพ้�นที่ี�	ร�อยละ	99.01	
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  สปสช. เขต่ 3	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่มีการรับร้�และความเข�าใจถิ่ึงบที่บาที่	อปที่.ใน

ระบบห็ลกัประกนัสขุภาพในระดบัที่�องถิ่ิ�นห็รอ้พ้�นที่ี�มากที่ี�สดุ	ได�แก	่ประเดน็	อปที่.	(อบจ./เที่ศึบาล/อบต่./กที่ม./

เม้องพัที่ยา)	มีบที่บาที่สำคัญ่ในการสร�างการมีส่วนร่วมและการบริห็ารจัดการระบบห็ลักประกันสุขภาพในระดับ

ที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�ต่ามความต่�องการ/ความจำเป็นด�านสุขภาพของประชาชนในพ้�นที่ี�	ร�อยละ	99.82	

  สปสช. เขต่ 4	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่มีการรับร้�และความเข�าใจถิ่ึงบที่บาที่	อปที่.ใน

ระบบห็ลกัประกนัสขุภาพในระดบัที่�องถิ่ิ�นห็รอ้พ้�นที่ี�มากที่ี�สดุ	ได�แก	่ประเดน็	อปที่.	(อบจ./เที่ศึบาล/อบต่./กที่ม./

เม้องพัที่ยา)	มีบที่บาที่สำคัญ่ในการสร�างการมีส่วนร่วมและการบริห็ารจัดการระบบห็ลักประกันสุขภาพในระดับ

ที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�ต่ามความต่�องการ/ความจำเป็นด�านสุขภาพของประชาชนในพ้�นที่ี�	ร�อยละ	93.99	

  สปสช. เขต่ 5	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่มีการรับร้�และความเข�าใจถิ่ึงบที่บาที่	อปที่.ใน

ระบบห็ลกัประกนัสขุภาพในระดบัที่�องถิ่ิ�นห็รอ้พ้�นที่ี�มากที่ี�สดุ	ได�แก	่ประเดน็	อปที่.	(อบจ./เที่ศึบาล/อบต่./กที่ม./

เม้องพัที่ยา)	มีบที่บาที่สำคัญ่ในการสร�างการมีส่วนร่วมและการบริห็ารจัดการระบบห็ลักประกันสุขภาพในระดับ

ที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�ต่ามความต่�องการ/ความจำเป็นด�านสุขภาพของประชาชนในพ้�นที่ี�	ร�อยละ	99.52	

  สปสช. เขต่ 6	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่มีการรับร้�และความเข�าใจถิ่ึงบที่บาที่	อปที่.ใน

ระบบห็ลกัประกนัสขุภาพในระดบัที่�องถิ่ิ�นห็รอ้พ้�นที่ี�มากที่ี�สดุ	ได�แก	่ประเดน็	อปที่.	(อบจ./เที่ศึบาล/อบต่./กที่ม./

เม้องพัที่ยา)	มีบที่บาที่สำคัญ่ในการสร�างการมีส่วนร่วมและการบริห็ารจัดการระบบห็ลักประกันสุขภาพในระดับ

ที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�ต่ามความต่�องการ/ความจำเป็นด�านสุขภาพของประชาชนในพ้�นที่ี�	ร�อยละ	99.09	

  สปสช. เขต่ 7	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่มีการรับร้�และความเข�าใจถิ่ึงบที่บาที่	อปที่.ใน

ระบบห็ลกัประกนัสขุภาพในระดบัที่�องถิ่ิ�นห็รอ้พ้�นที่ี�มากที่ี�สดุ	ได�แก	่ประเดน็	อปที่.	(อบจ./เที่ศึบาล/อบต่./กที่ม./

เม้องพัที่ยา)	มีบที่บาที่สำคัญ่ในการสร�างการมีส่วนร่วมและการบริห็ารจัดการระบบห็ลักประกันสุขภาพในระดับ

ที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�ต่ามความต่�องการ/ความจำเป็นด�านสุขภาพของประชาชนในพ้�นที่ี�	ร�อยละ		99.05	

 สปสช. เขต่ 8	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	ส่วนให็ญ่่มีการรับร้�และความเข�าใจถิ่ึงบที่บาที่	อปที่.ใน

ระบบห็ลกัประกนัสขุภาพในระดบัที่�องถิ่ิ�นห็รอ้พ้�นที่ี�มากที่ี�สดุ	ได�แก	่ประเดน็	อปที่.	(อบจ./เที่ศึบาล/อบต่./กที่ม./

เม้องพัที่ยา)	มีบที่บาที่สำคัญ่ในการสร�างการมีส่วนร่วมและการบริห็ารจัดการระบบห็ลักประกันสุขภาพในระดับ

ที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�ต่ามความต่�องการ/ความจำเป็นด�านสุขภาพของประชาชนในพ้�นที่ี�	และประเด็นเที่ศึบาล/อบต่./

กที่ม./เมอ้งพัที่ยา	ใช�งบประมาณ	กปที่./กปที่.	กที่ม.	เพ้�อปอ้งกันโรคระบาด	ห็รอ้ภัยพิบติั่ในพ้�นที่ี�ได�	ร�อยละ	99.64	

  สปสช. เขต่ 9	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่มีการรับร้�และความเข�าใจถิ่ึงบที่บาที่	อปที่.ใน

ระบบห็ลกัประกนัสขุภาพในระดบัที่�องถิ่ิ�นห็รอ้พ้�นที่ี�มากที่ี�สดุ	ได�แก	่ประเดน็	อปที่.	(อบจ./เที่ศึบาล/อบต่./กที่ม./

เม้องพัที่ยา)	มีบที่บาที่สำคัญ่ในการสร�างการมีส่วนร่วมและการบริห็ารจัดการระบบห็ลักประกันสุขภาพในระดับ

ที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�ต่ามความต่�องการ/ความจำเป็นด�านสุขภาพของประชาชนในพ้�นที่ี�	ร�อยละ	99.12	

   สปสช. เขต่ 10	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่มีการรับร้�และความเข�าใจถิ่ึงบที่บาที่	อปที่.ใน

ระบบห็ลกัประกนัสขุภาพในระดบัที่�องถิ่ิ�นห็รอ้พ้�นที่ี�มากที่ี�สดุ	ได�แก	่ประเดน็	อปที่.	(อบจ./เที่ศึบาล/อบต่./กที่ม./

เม้องพัที่ยา)	มีบที่บาที่สำคัญ่ในการสร�างการมีส่วนร่วมและการบริห็ารจัดการระบบห็ลักประกันสุขภาพในระดับ

ที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�ต่ามความต่�องการ/ความจำเป็นด�านสุขภาพของประชาชนในพ้�นที่ี�	ร�อยละ	99.05	
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   สปสช. เขต่ 11	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่มีการรับร้�และความเข�าใจถิ่ึงบที่บาที่	อปที่.ใน

ระบบห็ลักประกันสุขภาพในระดับที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�มากที่ี�สุด	 ได�แก่	 ประเด็นเที่ศึบาล/อบต่./กที่ม./เม้องพัที่ยา	 

ใช�งบประมาณ	กปที่./กปที่.	กที่ม.	เพ้�อป้องกันโรคระบาด	ห็ร้อภัยพิบัต่ิในพ้�นที่ี�ได�	ร�อยละ	97.16	

  สปสช. เขต่ 12	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่มีการรับร้�และความเข�าใจถิ่ึงบที่บาที่	อปที่.ใน

ระบบห็ลักประกันสุขภาพในระดับที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�มากที่ี�สุด	 ได�แก่	 ประเด็นเที่ศึบาล/อบต่./กที่ม./เม้องพัที่ยา	 

ใช�งบประมาณ	กปที่./กปที่.	กที่ม.	เพ้�อป้องกันโรคระบาด	ห็ร้อภัยพิบัต่ิในพ้�นที่ี�ได�		ร�อยละ	97.54		

  สปสช. เขต่ 13	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่มีการรับร้�และความเข�าใจถิ่ึงบที่บาที่	อปที่.ใน

ระบบห็ลักประกันสุขภาพในระดับที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�มากที่ี�สุด	 ได�แก่	 ประเด็นเที่ศึบาล/อบต่./กที่ม./เม้องพัที่ยา	 

ใช�งบประมาณ	กปที่./กปที่.	กที่ม.	เพ้�อป้องกันโรคระบาด	ห็ร้อภัยพิบัต่ิในพ้�นที่ี�ได�	ร�อยละ	96.86		
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  3.3.2 การรับรู้และความเข้าใจผู้ท่�ม่สิทธิิรับบริการสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคจาก 

สปสช.

	 	 	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่มีการรับร้�ว่าบุคคลที่ี�มีสิที่ธิิรับบริการสร�างเสริมสุข

ภาพและป้องกันโรคจาก	สปสช.	ได�แก่	คนไที่ยทีุ่กสิที่ธิิ	คิดเป็นร�อยละ	80.23	ดังต่ารางที่ี�	193

การรับรู้และความเข้าใจต่่อผู้ท่�ม่สิทธิิรับบริการสร้างเสริมสุขภาพ

และป้องกันโรคจาก สปสช.
ทราบ ไม่ทราบ

รับรู้ถูกต่้อง  คนไทย่ทุกสิทธิิ  6,348 80.23
รับรู้ไม่ถูกต่้อง 2,004 25.33
			สิที่ธิิสวัสดิการข�าราชการ 332 4.20
			รัฐวิสาห็กิจ/ห็น่วยงานรัฐอ้�น 138 1.74
			สิที่ธิิห็ลักประกันสังคม 245 3.10
			สิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ			 1,289 16.29
ไม่ทราบ 41 0.52

ต่ารางท่� 193 จำนวนและร�อยละการรบัร้�และความเข�าใจต่่อผู้้�ที่ี�มสีทิี่ธิริบับรกิารสร�างเสรมิสขุภาพและป้องกนัโรค 
	 จาก	สปสช.	ของกลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	ภาพรวมระดับประเที่ศึ

n = 7,912

  3.3.3 การรับรู้ห็มาย่เลขสาย่ด่วน สปสช.

	 	 	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่มีการรับร้�ทีี่�ถิ่้กต่�องเกี�ยวกับห็มายเลขสาย

ด่วน	สปสช.	ในการสอบถิ่ามข�อม้ลการใช�สิที่ธิิ	การต่รวจสอบสิที่ธิิ	สิที่ธิิประโยชน์ในการร�องเรียน/ร�องทีุ่กข์	ได�แก่	 

โที่ร	1330	ร�อย	91.19	ดังต่ารางที่ี�	194

การรับรู้ห็มาย่เลขสาย่ด่วน สปสช. ทราบ ไม่ทราบ

รับรู้ถูกต่้อง โทร. 1330  7,215 91.19
รับรู้ไม่ถูกต่้อง 388 4.90
			โที่ร.	1669 100 1.26
			โที่ร.	1300 248 3.13
			โที่ร.	1506 37 0.47
			โที่ร.	1111 2 0.03
			โที่ร.	1193 1 0.01
ไม่ทราบ 309 3.91

ต่ารางท่� 194 จำนวนและร�อยละการรบัร้�ต่่อห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	ของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นภาพ
	 รวมระดบัประเที่ศึ

n = 7,912

	 เม้�อจำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	กลุม่องคก์รปกครองสว่นที่�องถิ่ิ�นมกีารรบัร้�ต่่อผู้้�ที่ี�มสีทิี่ธิริบับรกิารสร�างเสรมิสขุ

ภาพและป้องกันโรคจาก	สปสช.	และห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	ดังต่ารางที่ี�	195

  สปสช. เขต่ 1	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นมีการรับร้�และความเข�าใจต่่อผู้้�ที่ี�มีสิที่ธิิรับบริการสร�าง

เสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรคจาก	สปสช.	วา่คอ้	คนไที่ยที่กุสทิี่ธิ	ิร�อยละ	73.05		สำห็รบัการรบัร้�ในประเดน็ห็มายเลข

สายด่วน	สปสช.	ได�แก่	โที่ร	1330	คิดเป็นร�อยละ	93.29
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  สปสช. เขต่ 2	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นมีการรับร้�และความเข�าใจต่่อผู้้�ทีี่�มีสิที่ธิิรับบริการสร�าง

เสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรคจาก	สปสช.	ว่าคอ้	คนไที่ยที่กุสทิี่ธิ	ิร�อยละ	77.14		สำห็รับการรบัร้�ในประเดน็ห็มายเลข

สายด่วน	สปสช.	ได�แก่	โที่ร	1330	คิดเป็นร�อยละ	95.07

  สปสช. เขต่ 3	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นมีการรับร้�และความเข�าใจต่่อผู้้�ทีี่�มีสิที่ธิิรับบริการสร�าง

เสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรคจาก	สปสช.	ว่าคอ้	คนไที่ยที่กุสทิี่ธิ	ิร�อยละ	77.52		สำห็รับการรบัร้�ในประเดน็ห็มายเลข

สายด่วน	สปสช.	ได�แก่	โที่ร	1330	คิดเป็นร�อยละ	91.91

  สปสช. เขต่ 4	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นมีการรับร้�และความเข�าใจต่่อผู้้�ทีี่�มีสิที่ธิิรับบริการสร�าง

เสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรคจาก	สปสช.	ว่าคอ้	คนไที่ยที่กุสทิี่ธิ	ิร�อยละ	71.39		สำห็รับการรบัร้�ในประเดน็ห็มายเลข

สายด่วน	สปสช.	ได�แก่	โที่ร	1330	คิดเป็นร�อยละ	90.38

  สปสช. เขต่ 5	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นมีการรับร้�และความเข�าใจต่่อผู้้�ทีี่�มีสิที่ธิิรับบริการสร�าง

เสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรคจาก	สปสช.	ว่าคอ้	คนไที่ยที่กุสทิี่ธิ	ิร�อยละ	80.35		สำห็รับการรบัร้�ในประเดน็ห็มายเลข

สายด่วน	สปสช.	ได�แก่	โที่ร	1330	คิดเป็นร�อยละ	92.65

  สปสช. เขต่ 6	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นมีการรับร้�และความเข�าใจต่่อผู้้�ทีี่�มีสิที่ธิิรับบริการสร�าง

เสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรคจาก	สปสช.	ว่าคอ้	คนไที่ยที่กุสทิี่ธิ	ิร�อยละ	80.95		สำห็รับการรบัร้�ในประเดน็ห็มายเลข

สายด่วน	สปสช.	ได�แก่	โที่ร	1330	คิดเป็นร�อยละ	91.77

  สปสช. เขต่ 7	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นมีการรับร้�และความเข�าใจต่่อผู้้�ทีี่�มีสิที่ธิิรับบริการสร�าง

เสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรคจาก	สปสช.	ว่าคอ้	คนไที่ยที่กุสทิี่ธิ	ิร�อยละ	75.99		สำห็รับการรบัร้�ในประเดน็ห็มายเลข

สายด่วน	สปสช.	ได�แก่	โที่ร	1330	คิดเป็นร�อยละ	94.28

  สปสช. เขต่ 8	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นมีการรับร้�และความเข�าใจต่่อผู้้�ทีี่�มีสิที่ธิิรับบริการสร�าง

เสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรคจาก	สปสช.	วา่คอ้	คนไที่ยที่กุสทิี่ธิ	ิร�อยละ	79.09	สำห็รบัการรบัร้�ในประเดน็ห็มายเลข

สายด่วน	สปสช.	ได�แก่	โที่ร	1330	คิดเป็นร�อยละ	96.36

  สปสช. เขต่ 9	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นมีการรับร้�และความเข�าใจต่่อผู้้�ทีี่�มีสิที่ธิิรับบริการสร�าง

เสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรคจาก	สปสช.	ว่าคอ้	คนไที่ยที่กุสทิี่ธิ	ิร�อยละ	80.56		สำห็รับการรบัร้�ในประเดน็ห็มายเลข

สายด่วน	สปสช.	ได�แก่	โที่ร	1330	คิดเป็นร�อยละ	91.92

  สปสช. เขต่ 10	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นมีการรับร้�และความเข�าใจต่่อผู้้�ที่ี�มีสิที่ธิิรับบริการสร�าง

เสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรคจาก	สปสช.	วา่คอ้	คนไที่ยที่กุสทิี่ธิ	ิร�อยละ	74.05	สำห็รบัการรบัร้�ในประเดน็ห็มายเลข

สายด่วน	สปสช.	ได�แก่	โที่ร	1330	คิดเป็นร�อยละ	94.78

  สปสช. เขต่ 11	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นมีการรับร้�และความเข�าใจต่่อผู้้�ที่ี�มีสิที่ธิิรับบริการสร�าง

เสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรคจาก	สปสช.	ว่าคอ้	คนไที่ยที่กุสทิี่ธิ	ิร�อยละ	92.25		สำห็รับการรบัร้�ในประเดน็ห็มายเลข

สายด่วน	สปสช.	ได�แก่	โที่ร	1330	คิดเป็นร�อยละ	80.20

   สปสช. เขต่ 12	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นมีการรับร้�และความเข�าใจต่่อผู้้�ที่ี�มีสิที่ธิิรับบริการสร�าง

เสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรคจาก	สปสช.	ว่าคอ้	คนไที่ยที่กุสทิี่ธิ	ิร�อยละ	93.30		สำห็รับการรบัร้�ในประเดน็ห็มายเลข

สายด่วน	สปสช.	ได�แก่	โที่ร	1330	คิดเป็นร�อยละ	85.27

  สปสช. เขต่ 13	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นมีการรับร้�และความเข�าใจต่่อผู้้�ที่ี�มีสิที่ธิิรับบริการสร�าง

เสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรคจาก	สปสช.	วา่คอ้	คนไที่ยที่กุสทิี่ธิ	ิร�อยละ	88.05	สำห็รบัการรบัร้�ในประเดน็ห็มายเลข

สายด่วน	สปสช.	ได�แก่	โที่ร	1330	คิดเป็นร�อยละ	96.23
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  3.3.4 การรับรู้และความเข้าใจต่่อ กปท./กปท. กทม.

	 	 	 กลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นร้�จกั	กปที่./กปที่.	กที่ม.	และมกีารรับร้�และความเข�าใจ

ต่่อที่ี�มาของงบประมาณ	กปที่./กปที่.	กที่ม.	วัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรม	และการสนับสนุนการ

จัดกิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค	ดังนี�

   1) การรับรู้และความเข้าใจต่่อการสมทบงบประมาณีของห็น่วย่งาน

			 	 	 		 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่ร�อยละ	96.68	 ร้�จัก	กปที่./	กปที่.	

กที่ม.	 ดังต่ารางที่ี�	 196	 และองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นเกินครึ�งรับร้�ถิ่้กต่�องว่ากองทีุ่นดังกล่าวเป็นกองทีุ่นที่ี�เกิด

จากการสมที่บงบประมาณของ	2	ห็น่วยงานระห็ว่าง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	63.84	ดังต่ารางที่ี�	197

การรู้จัก กปท./กปท. กทม. จำนวน ร้อย่ละ

ร้�จัก	 7,649 96.68
ไม่ร้�จัก 263 3.32

ต่ารางท่� 196 จำนวนและร�อยละของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นต่่อการรับร้�ระบบห็ลักประกันสุขภาพ 
	 แห่็งชาติ่	ภาพรวมระดับประเที่ศึ

n = 7,912

การรับรู้และความเข้าใจต่่อท่�มาของงบประมาณี กปท./กปท. กทม. 
(ต่อบได้มากกว่า 1 ข้อ)

จำนวน ร้อย่ละ

รับรู้ถูกต่้อง (การสมทบงบประมาณีระห็ว่าง สปสช.และอปท.)  4,883 63.84
รับรู้ไม่ถูกต่้อง 
			งบกองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ 7,177 93.83
			งบประมาณจากอปที่. 6,212 81.21
			งบประมาณจากกระที่รวงสาธิารณสุข 905 11.83
			งบประมาณสำนักงานกองทีุ่นสนับสนุนการสร�างเสริมสุขภาพ	(สสส.) 656 8.58
ไม่ทราบ 52 0.68

ต่ารางท่� 197 จำนวนและร�อยละของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นในการรับร้�และความเข�าใจต่่อทีี่�มาของ 
	 งบประมาณ	กปที่./กปที่.	กที่ม.	ภาพรวมระดบัประเที่ศึ

n = 7,649

   2) การรับรู้และความเขา้ใจในวัต่ถุประสงค์ของ กปท./กปท. กทม. ในการสนับสนุน

การจัดกิจกรรม

			 	 		 	 กลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นสว่นให็ญ่รั่บร้�และมีความเข�าใจต่อ่วัต่ถุิ่ประสงค์

ของ	 กปที่./กปที่.	 กที่ม.	 ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรม	 ว่าสามารถิ่จัดกิจกรรมได�ทีุ่กกิจกรรม	 ร�อยละ	 96.34	

ประกอบด�วย	กิจกรรมสร�างเสริมสขุภาพและป้องกันโรคในพ้�นทีี่�	กจิกรรมบริการสาธิารณสุขเชงิรกุในชุมชน	และ

กิจกรรมป้องกัน/จัดการโรคระบาดและภัยพิบัต่ิในพ้�นที่ี�	ดังต่ารางที่ี�	198



273

การรับรู้และความเข้าใจในวัต่ถุประสงค์ของ กปท./กปท. กทม. 

ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรม (ต่อบได้มากกว่า 1 ข้อ)
จำนวน ร้อย่ละ

รับรู้ถูกต่้อง จัดได้ทุกกิจกรรม  7,369 96.34
รับรู้ไม่ถูกต่้อง 
			กิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคในพ้�นที่ี� 389 5.09
			จัดบริการสาธิารณสุขเชิงรุกในชุมชน 124 1.62
			ป้องกัน/จัดการโรคระบาดและภัยพิบัต่ิในพ้�นที่ี� 280 3.66
ไม่ทราบ 65 0.85

ต่ารางท่� 198 จำนวนและร�อยละกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นในการรับร้�และความเข�าใจในวัต่ถิุ่ประสงค์ใน 
	 การสนับสนุนการจดักจิกรรม	ภาพรวมระดบัประเที่ศึ

n = 7,649

   3) การรับรู้และความเข้าใจถึงห็น่วย่งานท่� กปท./กปท. กทม. ให็้การสนับสนุนการ

จัดกิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค

		 	 	 	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่ที่ราบว่ามีการจัดต่ั�งกองทีุ่นห็ลัก

ประกันสุขภาพเพ้�อสนับสนุนการจัดกิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคให็�กับห็น่วยงานทุี่กกลุ่ม	 ได�แก่	

อปที่.	 สถิ่านพยาบาล/ห็น่วยบริการสาธิารณสุขในชุมชน	 องค์กรชุมชนห็ร้อองค์กรเอกชน	 และห็น่วยงานอ้�นใน

ชุมชน	เช่น	วัด	โรงเรียน	ร�อยละ	94.42	ดังต่ารางที่ี�	199

การรับรู้และความเข้าใจถึงห็น่วย่งานท่� กปท./กปท. กทม. สนับสนุน

การจัดกิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคในพื�นท่� (ต่อบได้มากกว่า 1 ข้อ)
จำนวน ร้อย่ละ

ร้บรู้ถูกต่้อง ทุกกลุ่ม  7,222 94.42
รับรู้ไม่ถูกต่้อง 
องค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น 466 6.09
สถิ่านพยาบาล/ห็น่วยบริการสาธิารณสุขในชุมชน 462 6.04
องค์กรชุมชนห็ร้อองค์กรเอกชน		 275 3.60
ห็น่วยงานอ้�นในชุมชน	เช่น	วัด	โรงเรียน 215 2.81
ไม่ทราบ 17 0.22

ต่ารางท่� 199 จำนวนและร�อยละกลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นต่่อการรับร้�และความเข�าใจถิ่งึห็น่วยงานทีี่�	กปที่./
	 กปที่.	 กที่ม.	 ให็�การสนบัสนนุการจดักจิกรรมสร�างเสรมิสขุภาพและป้องกนัโรคในพ้�นที่ี�	 ภาพรวม 
	 ระดับประเที่ศึ

n = 7,649

	 เม้�อจำแนกต่าม	สปสช.	เขต่	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นมีการรับร้�และความเข�าใจต่่อกปที่./กปที่.	

กที่ม.	ดังต่ารางที่ี�	200

  สปสช. เขต่ 1	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	 ร�อยละ	 98.17	 ร้�จัก	 กปที่./กปที่.	 กที่ม.	 โดยรับร้�ว่า

กองทุี่นดงักล่าวเป็นกองทุี่นทีี่�เกดิจากการสมที่บงบประมาณของ	2	ห็น่วยงาน	ระห็ว่าง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	 

74.63	สำห็รับวัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรมพบว่า	ร�อยละ	93.05	รับร้�ว่าสามารถิ่จัดกิจกรรมได�

ทีุ่กกิจกรรม	และร�อยละ	91.59	รับร้�ถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�กองทีุ่นให็�การสนับสนุน
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  สปสช. เขต่ 2	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�น	 ร�อยละ	 96.88	 ร้�จัก	 กปที่./กปที่.	 กที่ม.	 โดยรับร้�ว่า

กองที่นุดงักลา่วเปน็กองที่นุที่ี�เกดิจากการสมที่บงบประมาณของ	2	ห็นว่ยงาน	ระห็วา่ง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	 

69.41	สำห็รับวัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรมพบว่า	ร�อยละ	93.09	รับร้�ว่าสามารถิ่จัดกิจกรรมได�

ทีุ่กกิจกรรม	และร�อยละ	87.34	รับร้�ถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�กองทีุ่นให็�การสนับสนุน

  สปสช. เขต่ 3	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�น	 ร�อยละ	 97.30	 ร้�จัก	 กปที่./กปที่.	 กที่ม.	 โดยรับร้�ว่า

กองที่นุดงักลา่วเปน็กองที่นุที่ี�เกดิจากการสมที่บงบประมาณของ	2	ห็นว่ยงาน	ระห็วา่ง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	 

75.36	สำห็รับวัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรมพบว่า	ร�อยละ	95.32	รับร้�ว่าสามารถิ่จัดกิจกรรมได�

ทีุ่กกิจกรรม	และร�อยละ	93.88	รับร้�ถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�กองทีุ่นให็�การสนับสนุน

  สปสช. เขต่ 4	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�น	 ร�อยละ	 97.12	 ร้�จัก	 กปที่./กปที่.	 กที่ม.	 โดยรับร้�ว่า

กองที่นุดงักลา่วเปน็กองที่นุที่ี�เกดิจากการสมที่บงบประมาณของ	2	ห็นว่ยงาน	ระห็วา่ง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	 

67.31	สำห็รับวัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรมพบว่า	ร�อยละ	94.47	รับร้�ว่าสามารถิ่จัดกิจกรรมได�

ทีุ่กกิจกรรม	และร�อยละ	80.53	รับร้�ถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�กองทีุ่นให็�การสนับสนุน

  สปสช. เขต่ 5	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�น	 ร�อยละ	 97.28	 ร้�จัก	 กปที่./กปที่.	 กที่ม.	 โดยรับร้�ว่า

กองที่นุดงักลา่วเปน็กองที่นุที่ี�เกดิจากการสมที่บงบประมาณของ	2	ห็นว่ยงาน	ระห็วา่ง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	 

67.73	สำห็รับวัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรมพบว่า	ร�อยละ	92.97	รับร้�ว่าสามารถิ่จัดกิจกรรมได�

ทีุ่กกิจกรรม	และร�อยละ	89.94	รับร้�ถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�กองทีุ่นให็�การสนับสนุน

  สปสช. เขต่ 6	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�น	 ร�อยละ	 97.56	 ร้�จัก	 กปที่./กปที่.	 กที่ม.	 โดยรับร้�ว่า

กองที่นุดงักลา่วเปน็กองที่นุที่ี�เกดิจากการสมที่บงบประมาณของ	2	ห็นว่ยงาน	ระห็วา่ง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	 

63.87	สำห็รับวัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรมพบว่า	ร�อยละ	91.31	รับร้�ว่าสามารถิ่จัดกิจกรรมได�

ทีุ่กกิจกรรม	และร�อยละ	92.07	รับร้�ถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�กองทีุ่นให็�การสนับสนุน

  สปสช. เขต่ 7	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�น	 ร�อยละ	 98.41	 ร้�จัก	 กปที่./กปที่.	 กที่ม.	 โดยรับร้�ว่า

กองทีุ่นดังกล่าวเป็นกองทีุ่นที่ี�เกิดจากการสมที่บงบประมาณของ	2	ห็น่วยงาน	ระห็ว่างสปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	 

67.89	สำห็รับวัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรมพบว่า	ร�อยละ	92.53	รับร้�ว่าสามารถิ่จัดกิจกรรมได�

ทีุ่กกิจกรรม	และร�อยละ	91.57	รับร้�ถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�กองทีุ่นให็�การสนับสนุน

  สปสช. เขต่ 8	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�น	 ร�อยละ	 98.18	 ร้�จัก	 กปที่./กปที่.	 กที่ม.	 โดยรับร้�ว่า

กองที่นุดงักลา่วเปน็กองที่นุที่ี�เกดิจากการสมที่บงบประมาณของ	2	ห็นว่ยงาน	ระห็วา่ง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	 

12.73	สำห็รับวัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรมพบว่า	ร�อยละ	93.09	รับร้�ว่าสามารถิ่จัดกิจกรรมได�

ทีุ่กกิจกรรม	และร�อยละ	89.45	รับร้�ถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�กองทีุ่นให็�การสนับสนุน

  สปสช. เขต่ 9	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�น	 ร�อยละ	 98.36	 ร้�จัก	 กปที่./กปที่.	 กที่ม.	 โดยรับร้�ว่า

กองที่นุดงักลา่วเปน็กองที่นุที่ี�เกดิจากการสมที่บงบประมาณของ	2	ห็นว่ยงาน	ระห็วา่ง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	 

64.27	สำห็รับวัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรมพบว่า	ร�อยละ	92.55	รับร้�ว่าสามารถิ่จัดกิจกรรมได�

ทีุ่กกิจกรรม	และร�อยละ	93.06	รับร้�ถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�กองทีุ่นให็�การสนับสนุน
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  สปสช. เขต่ 10	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	ร�อยละ	99.21	ร้�จัก	กปที่./กปที่.	กที่ม.	โดยรับร้�ว่า

กองที่นุดงักลา่วเปน็กองที่นุที่ี�เกดิจากการสมที่บงบประมาณของ	2	ห็นว่ยงาน	ระห็วา่ง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	 

64.87	สำห็รับวัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรมพบว่า	ร�อยละ	93.99	รับร้�ว่าสามารถิ่จัดกิจกรรมได�

ทีุ่กกิจกรรม	และร�อยละ	92.09	รับร้�ถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�กองทีุ่นให็�การสนับสนุน

  สปสช. เขต่ 11	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	ร�อยละ	91.08	ร้�จัก	กปที่./กปที่.	กที่ม.	โดยรับร้�ว่า

กองที่นุดงักลา่วเปน็กองที่นุที่ี�เกดิจากการสมที่บงบประมาณของ	2	ห็นว่ยงาน	ระห็วา่ง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	 

70.39	สำห็รับวัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรมพบว่า	ร�อยละ	93.43	รับร้�ว่าสามารถิ่จัดกิจกรรมได�

ทีุ่กกิจกรรม	และร�อยละ	95.49	รับร้�ถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�กองทีุ่นให็�การสนับสนุน

  สปสช. เขต่ 12	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	ร�อยละ	91.96	ร้�จัก	กปที่./กปที่.	กที่ม.	โดยรับร้�ว่า

กองที่นุดงักลา่วเปน็กองที่นุที่ี�เกดิจากการสมที่บงบประมาณของ	2	ห็นว่ยงาน	ระห็วา่ง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	 

29.91	สำห็รับวัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรมพบว่า	ร�อยละ	97.32	รับร้�ว่าสามารถิ่จัดกิจกรรมได�

ทีุ่กกิจกรรม	และร�อยละ	92.41	รับร้�ถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�กองทีุ่นให็�การสนับสนุน

  สปสช. เขต่ 13	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	ร�อยละ	97.48	ร้�จัก	กปที่./กปที่.	กที่ม.	โดยรับร้�ว่า

กองที่นุดงักลา่วเปน็กองที่นุที่ี�เกดิจากการสมที่บงบประมาณของ	2	ห็นว่ยงาน	ระห็วา่ง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	 

24.53	สำห็รับวัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรมพบว่า	ร�อยละ	79.25	รับร้�ว่าสามารถิ่จัดกิจกรรมได�

ทีุ่กกิจกรรม	และร�อยละ	88.68	รับร้�ถิ่ึงห็น่วยงานที่ี�กองทีุ่นให็�การสนับสนุน
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 3.4 ช่องทางการรับรู้ข้อมูลข่าวสาร

			 	 จากการสำรวจช่องที่างการรับร้�ข่าวสาร	ประกอบด�วยผู้ลการศึกึษาช่องที่างทีี่�	อปที่.	ร้�และเคยใช�

บรกิารชอ่งที่างการประชาสมัพนัธิใ์ห็�ข�อมล้เกี�ยวกบั	“สิที่ธิบิตั่รที่อง”	จาก	สปสช.	และผู้ลการศึกึษาความต่�องการ

ต่่อช่องที่างบริการข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิภาพรวม	มีรายละเอียดดังต่่อไปนี�

  3.4.1 ช่องทางการประชาสัมพันธิ์ให็้ข้อมูลเก่�ย่วกับ “สิทธิิบัต่รทอง” จาก สปสช. 

		 	 		 ช่องที่างการประชาสัมพันธิ์บริการข�อม้ลเกี�ยวกับ	“สิที่ธิิบัต่รที่อง”	จาก	สปสช.	ที่ี�มีอย้่

ในปัจจุบันมีจำนวน	16	ช่องที่าง	พบว่ากลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่รับร้�และเคยใช�บริการ	ร�อยละ	

88.38	โดยใช�ช่องที่างบริการข�อม้ลอย้่ในช่วง	1-5	ช่องที่าง	คิดเป็นร�อยละ	46.73	ดังต่ารางที่ี�	201

จำนวนช่องทางบริการข้อมูล จำนวน ร้อย่ละ 

รู้จักและเคย่ใช้  4,883 63.84
			ใช�	1-5	ช่องที่าง	 3,697 46.73
			ใช�	6-10	ช่องที่าง		 2,336 29.52
			ใช�	11-15	ช่องที่าง	 796 10.06
			ใช�มากกว่า	15	ช่องที่าง	 164 2.07
รู้จักแต่่ไม่เคย่ใช้ 908 11.48
ไม่รู้จักและไม่เคย่ใช้ 11 0.14

เฉลี่่�ย = 6 ช่่องทาง ต่�ำสุุด = ไม่่เคยใช่้  สุูงสุุด = 16 ช่่องทาง

ต่ารางท่� 201	จำนวนและร�อยละของจำนวนช่องที่างบรกิารข�อมล้ทีี่�กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�น	
	 ร้�จกัและเคยใช�

n = 7,912

	 	 เม้�อพจิารณาชอ่งที่างการประชาสมัพนัธิบ์รกิารข�อมล้ที่ี�กลุม่องคก์รปกครองส่วนที่�องถิิ่�นสว่นให็ญ่่

รับร้�และเคยใช�บริการมากที่ี�สุด	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th”		ร�อยละ	73.31	ดังต่ารางที่ี�	202

ช่องทางบริการข้อมูล
ร้อย่ละการรับรู้ข้อมูลสิทธิิบัต่รทอง
รู้และเคย่

ใช้บริการ

รู้แต่่ไม่เคย่

ใช้บริการ

ไม่รู้จัก

1.	โที่รศึัพที่์	สายด่วน	สปสช.	1330 19.83 77.22 2.94
2.	ศึ้นย์บริการห็ลักประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ	(โรงพยาบาล) 38.16 56.61 5.23
3.	ศึ้นย์คุ�มครองสิที่ธิิบัต่รที่อง	ห็ร้อห็น่วยรับเร้�องร�องเรียนอิสระจากผู้้�ถิ่้กร�องเรียนฯ

				ต่ามมาต่รา	50(5)

12.34 74.92 12.74

4.	ศึ้นย์ประสานงานห็ลักประกันสุขภาพประชาชน	ห็ร้อเคร้อข่ายภาคประชาชน 22.62 68.38 9.00
5.	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th”	 73.31 22.71 3.98
6.	เฟื้ซีบุ�ก	สปสช.	“สำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ” 50.06 44.16 5.78
7.	เฟื้ซีบุ�ก	“กองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพที่�องถิ่ิ�น	-	กปที่.” 49.44 43.62 6.94

ต่ารางท่� 202	ร�อยละการรับร้�ของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นต่่อช่องที่างการรับร้�ข�อม้ลข่าวสาร	 ภาพรวม 
	 ระดับประเที่ศึ

n = 7,912
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ช่องทางบริการข้อมูล
ร้อย่ละการรับรู้ข้อมูลสิทธิิบัต่รทอง
รู้และเคย่

ใช้บริการ

รู้แต่่ไม่เคย่

ใช้บริการ

ไม่รู้จัก

8.	Line	Official	Account	“สปสช.”	(@nhso) 44.34 44.02 11.64
9.	แอปพลิเคชั�น	“สปสช”	(App	สปสช.) 25.32 60.52 14.17
10.	YouTube	สปสช.	“@nhsothailand” 35.19 45.98 18.83
11.	TikTok	สปสช.	“@nhso_official” 13.14 60.88 25.97
12.	Pantip	“สำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(สปสช.)” 12.36 59.49 28.15
13.	โที่รที่ัศึน์ 40.02 43.64 16.34
14.	วิที่ยุ/ห็อกระจายข่าว/เสียงต่ามสาย 28.16 55.33 16.51
15.	ส้�อประชาสัมพันธิ์ที่ั�วไป	เช่น	ป้ายโฆษณา	แผู้่นพับ 42.51 48.67 8.82
16.	ช่องที่างส้�อสารที่ี�ห็น่วยบริการจัดที่ำเอง 37.93 48.80 13.27

ต่ารางท่� 202	ร�อยละการรับร้�ของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นต่่อช่องที่างการรับร้�ข�อม้ลข่าวสาร	 ภาพรวม 
	 ระดับประเที่ศึ	(ต่่อ)

n = 7,912

	 เม้�อจำแนกต่าม	 สปสช.	 เขต่	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นมีการรับร้�และใช�บริการช่องที่างการรับร้�

ข�อม้ลข่าวสาร	ดังต่ารางที่ี�	203

 สปสช. เขต่ 1	กลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นส่วนให็ญ่ร้่�จักและเคยใช�บรกิารช่องที่างการประชาสัมพนัธิ์

มากที่ี�สุด	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th”		ร�อยละ	72.44		

  สปสช. เขต่ 2	กลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นส่วนให็ญ่ร้่�จักและเคยใช�บรกิารช่องที่างการประชาสัมพนัธิ์

มากที่ี�สุด	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th”		ร�อยละ	71.71	

 สปสช. เขต่ 3	กลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นส่วนให็ญ่ร้่�จักและเคยใช�บรกิารช่องที่างการประชาสัมพนัธิ์

มากที่ี�สุด	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th”		ร�อยละ	40.83		

 สปสช. เขต่ 4	กลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นส่วนให็ญ่ร้่�จักและเคยใช�บรกิารช่องที่างการประชาสัมพนัธิ์

มากที่ี�สุด	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th”	ร�อยละ	66.11	

 สปสช. เขต่ 5	กลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นส่วนให็ญ่ร้่�จักและเคยใช�บรกิารช่องที่างการประชาสัมพนัธิ์

มากที่ี�สุด	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th”		ร�อยละ	74.60		

 สปสช. เขต่ 6	กลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นส่วนให็ญ่ร้่�จักและเคยใช�บรกิารช่องที่างการประชาสัมพนัธิ์

มากที่ี�สุด	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th”		ร�อยละ	67.84		

 สปสช. เขต่ 7	กลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นส่วนให็ญ่ร้่�จักและเคยใช�บรกิารช่องที่างการประชาสัมพนัธิ์

มากที่ี�สุด	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th”		ร�อยละ	76.95		

 สปสช. เขต่ 8	กลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นส่วนให็ญ่ร้่�จักและเคยใช�บรกิารช่องที่างการประชาสัมพนัธิ์

มากที่ี�สุด	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th”		ร�อยละ	77.64		

 สปสช. เขต่ 9	กลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นส่วนให็ญ่ร้่�จักและเคยใช�บรกิารช่องที่างการประชาสัมพนัธิ์

มากที่ี�สุด	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th”		ร�อยละ	72.35		
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 สปสช. เขต่ 10	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่ร้�จักและเคยใช�บริการช่องที่างประชาสัมพันธิ์

มากที่ี�สุด	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th”		ร�อยละ	76.11		

 สปสช. เขต่ 11	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นส่วนให็ญ่่ร้�จักและเคยใช�บริการช่องที่างการ

ประชาสัมพันธิ์มากที่ี�สุด	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th”		ร�อยละ	89.31			

 สปสช. เขต่ 12	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่ร้�จักและเคยใช�บริการช่องที่างประชาสัมพันธิ์

มากที่ี�สุด	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th”		ร�อยละ	84.15		

 สปสช. เขต่ 13	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่ร้�จักและเคยใช�บริการช่องที่างประชาสัมพันธิ์

มากที่ี�สุด	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th”		ร�อยละ	64.78		
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  3.4.2 ความต่้องการต่่อช่องทางการรับรู้ข้อมูลข่าวสาร

		 	 	 กลุม่องคก์รปกครองสว่นที่�องถิ่ิ�นมคีวามต่�องการการรบัร้�ข�อมล้สทิี่ธิหิ็ลกัประกนัสขุภาพ

แห็ง่ชาต่มิากที่ี�สดุจากชอ่งที่าง	3	อันดบัแรกต่ามร�อยละถิ่ว่งน�ำห็นกั	ประกอบด�วย	เวบ็ไซีต่	์สปสช.	“www.nhso.go.th”		 

ร�อยละ	27.73	รองลงมา	ได�แก่	เฟื้ซีบุ�ก	กองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพที่�องถิ่ิ�น	-	กปที่.	ร�อยละ	21.08	และเฟื้ซีบุ�ก	

สปสช.	“สำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ”		ร�อยละ	17.45	ต่ามลำดับ	ดังต่ารางที่ี�	204

ลำดับ ช่องทางบริการข้อมูลท่�ต่้องการ

(เร่ย่งลำดับท่� 1-3)

จำนวน ร้อย่ละ ร้อย่ละถ่วง

น�ำห็นัก (100%)

 เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th”		 6,581 83.18 27.73

 เฟื้ซีบุ�ก	“กองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพที่�องถิ่ิ�น	-	กปที่.”		 5,004 63.25 21.08

 เฟื้ซีบุ�ก	สปสช.	“สำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ”	 4,143 52.36 17.45

4 Line	Official	Account	“สปสช.”	(@nhso)		 1,675 21.17 7.06

5 แอปพลิเคชั�น	“สปสช”	(App	สปสช.)		 1,560 19.72 6.57

6 Line	กลุ่มเฉพาะ	 1,178 14.89 4.96

7 ผู้้�นำชุมชน	เช่น	กำนัน	ผู้้�ให็ญ่่บ�าน			 806 10.19 3.40

8 ป้ายโฆษณาประชาสัมพันธิ์	 676 8.54 2.85

9 อาสาสมัครสาธิารณสุขประจำห็ม้่บ�าน	(อสม.)/อาสาสมัคร

สาธิารณสุขกรุงเที่พมห็านคร	(อสส.)		

586 7.41 2.47

10 วิที่ยุ/ห็อกระจายข่าว/เสียงต่ามสาย	 538 6.80 2.27

11 ค้่ม้อ/แผู้่นพับ/ส้�อสิ�งพิมพ์	 335 4.23 1.41

12 บุคลากรที่างการแพที่ย์	และสาธิารณสุข	 277 3.50 1.17

13 TikTok	สปสช.	“@nhso_official”	 184 2.33 0.78

14 โที่รที่ัศึน์		 135 1.71 0.57

15 Pantip	“สำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(สปสช.)”	 40 0.51 0.17

16 อ้�นๆ	เช่นห็นังส้อราชการ,	โที่รศึัพที่์,	โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ต่ำบล,	YouTube)

18 0.23 0.08

ต่ารางท่� 204	 ร�อยละความต่�องการของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นต่่อช่องที่างบริการข�อม้ลสิที่ธิิห็ลัก 

	 ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ภาพรวมระดับประเที่ศึ
n = 7,912

	 เม้�อจำแนกต่าม	 สปสช.	 เขต่	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นมีความต่�องการช่องที่างการรับร้�ข�อม้ล

ข่าวสาร	ดังต่ารางที่ี�	205

  สปสช. เขต่ 1	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นมีความต่�องการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ 

แห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	เป็นอันดับที่ี�	1	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th	ร�อยละ	82.80	

  สปสช. เขต่ 2	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นมีความต่�องการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ 

แห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	เป็นอันดับที่ี�	1	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th	ร�อยละ	78.45		
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  สปสช. เขต่ 3	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นมีความต่�องการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ 

แห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	เป็นอันดับที่ี�	1	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th	ร�อยละ	79.68		

  สปสช. เขต่ 4	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นมีความต่�องการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ 

แห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	เป็นอันดับที่ี�	1	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th	ร�อยละ	65.14		

  สปสช. เขต่ 5	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นมีความต่�องการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ 

แห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	เป็นอันดับที่ี�	1	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th	ร�อยละ	77.00		

  สปสช. เขต่ 6	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นมีความต่�องการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ 

แห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	เป็นอันดับที่ี�	1	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th	ร�อยละ	74.39	

  สปสช. เขต่ 7	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นมีความต่�องการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ 

แห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	เป็นอันดับที่ี�	1	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th	ร�อยละ	83.94

  สปสช. เขต่ 8	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นมีความต่�องการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ 

แห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	เป็นอันดับที่ี�	1	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th	ร�อยละ	83.45	

  สปสช. เขต่ 9	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นมีความต่�องการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ 

แห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	เป็นอันดับที่ี�	1	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th	ร�อยละ	86.99	

  สปสช. เขต่ 10	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นมีความต่�องการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ 

แห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	เป็นอันดับที่ี�	1	ได�แก่	วิที่ยุ/ห็อกระจายข่าว/เสียงต่ามสาย	ร�อยละ	69.78	

  สปสช. เขต่ 11	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นมีความต่�องการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ 

แห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	เป็นอันดับที่ี�	1	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th	ร�อยละ	96.76	

  สปสช. เขต่ 12	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นมีความต่�องการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ 

แห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	เป็นอันดับที่ี�	1	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th	ร�อยละ	93.75	

  สปสช. เขต่ 13	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นมีความต่�องการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ 

แห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	เป็นอันดับที่ี�	1	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th		ร�อยละ	76.10		
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 3.5 ความพึงพอใจต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 	 ผู้ลการสำรวจความพึงพอใจของ	อปที่.ต่่อภาพรวมต่่อการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาต่ิ	และนโยบายของ	สปสช.	มีผู้ลการศึึกษาดังนี�

   3.5.1 การเปร่ย่บเท่ย่บความพึงพอใจภาพรวมการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพ 

แห็่งชาต่ิในรอบ 5 ปี

		 	 	 จากการเปรียบเทีี่ยบผู้ลการศึกึษาคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจของกลุ่มองค์กรปกครอง

ส่วนที่�องถิ่ิ�น	ต่ั�งแต่่ปี	2563-2567	พบว่าคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจในปี	2567	เที่่ากับ	8.53	คะแนน	ซีึ�งลดลง 

เล็กน�อยจากปี	2566	จำนวน	0.13	คะแนน	สำห็รับร�อยละของจำนวนองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นที่ี�ให็�คะแนน 

ความพึงพอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนน	อย้่ที่ี�ร�อยละ	96.74	ซีึ�งลดลงจากปี	2566	ร�อยละ	1.20	ดังภาพที่ี�	14

ภาพท่� 14		เปรียบเที่ียบค่าร�อยละและคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

ของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	ระห็ว่างปี	2563-2567

	 	 	 เม้�อจำแนกต่าม	สปสช.	 เขต่	ที่ั�ง	 13	 เขต่	พบว่าคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจภาพรวม

ของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	อย้่ในช่วง	7.78	ถิ่ึง	8.92	โดย	สปสช.	เขต่ที่ี�มีคะแนนความพึงพอใจภาพรวม

เฉลี�ย	มากที่ี�สุด	ได�แก่	เขต่	11	คะแนนเฉลี�ย	8.92	คะแนน	สำห็รับร�อยละของจำนวนองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น

ที่ี�ให็�คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนน	พบว่ามีค่าร�อยละอย้่ระห็ว่าง	88.05	ถิ่ึง	99.78	โดย	สปสช.	เขต่	 

ที่ี�มีร�อยละความพึงพอใจมากที่ี�สุด	ได�แก่	เขต่	12	มีค่าร�อยละอย้่ที่ี�	99.78	ดังภาพที่ี�	15

ภาพท่� 15	การเปรียบเที่ียบค่าร�อยละและคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

ของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	จำแนกต่าม	สปสช.	เขต่
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  3.5.2 ความพึงพอใจต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

		 	 	 ผู้ลการศึึกษาพบว่ากลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นมีความพึงพอใจต่่อภาพรวมการ

ดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	มีคะแนนเฉลี�ยเที่่าอย้่ที่ี�	8.53	คะแนน		สำห็รับร�อยละของจำนวน

องค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	 ที่ี�ให็�คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	 7-10	 คะแนนมากที่ี�สุด	 มีค่าร�อยละ	 96.74 

ดังต่ารางที่ี�	206

		 		 	 เม้�อพิจารณาความพึงพอใจต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิที่ั�ง	4	ประเด็น			และ

แยกต่าม	สปสช.	เขต่	พบว่ามีความพึงพอใจต่่อประเด็นต่่างๆ	ดังนี�	

    1) ความพึงพอใจต่่อแนวทางการดำเนินงานและการบริห็ารจัดการงบประมาณี

ของสปสช.	มีคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจภาพรวมประเที่ศึอย้่ที่ี�	8.24	คะแนน	สำห็รับร�อยละของจำนวนองค์กร

ปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นที่ี�ให็�คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนน	มีค่าร�อยละ	93.66		

	 	 	 เม้�อพิจารณาแยกต่าม	สปสช.	 เขต่	ที่ั�ง	13	 เขต่	พบว่า	สปสช.	 เขต่	ที่ี�มีคะแนนเฉลี�ย 

มากที่ี�สุด	 ค้อ	 เขต่	 8	 มีคะแนนเฉลี�ยอย้่ที่ี�	 8.54	 คะแนน	 สำห็รับร�อยละของจำนวน	 อปที่.	 ที่ี�ให็�คะแนนความ 

พึงพอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนน	พบว่า	สปสช.	เขต่ที่ี�มีร�อยละความพึงพอใจของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น

ที่ี�มีค่ามากที่ี�สุด	ค้อ	เขต่	11	มีค่าร�อยละ	100	

   2) ความพึงพอใจต่่อการม่ส่วนร่วมขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ�นในการทำงาน

กับ สปสช.	มีคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจภาพรวมประเที่ศึอย้่ที่ี�	8.51	คะแนน	สำห็รับร�อยละของจำนวนอปที่.ที่ี�

ให็�คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนน	มีค่าร�อยละ	95.44				

	 	 	 เม้�อพิจารณาแยกต่าม	 สปสช.	 เขต่	 ที่ั�ง	 13	 เขต่	พบว่า	 สปสช.	 เขต่ที่ี�มีคะแนนเฉลี�ย 

มากที่ี�สุด	 ค้อ	 เขต่	 8	 มีคะแนนเฉลี�ยอย้่ทีี่�	 8.89	 คะแนน	 	 สำห็รับร�อยละของจำนวน	 อปที่.	 ที่ี�ให็�คะแนนความ 

พึงพอใจระห็ว่าง	 7-10	 คะแนน	 พบว่า	 สปสช.	 เขต่	 ที่ี�มีร�อยละความพึงพอใจของ	 อปที่.	 ที่ี�มีค่ามากที่ี�สุด	 ค้อ	 

เขต่	11	มีค่าร�อยละ	100	

   3) ความพึงพอใจต่่อกฎระเบ่ย่บของ สปสช.	มีคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจภาพรวม

ประเที่ศึอย้ที่ี่�	8.28	คะแนน	สำห็รับร�อยละของจำนวนกลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นที่ี�ให็�คะแนนความพึงพอใจ

ระห็ว่าง	7-10	คะแนน	มีค่าร�อยละ	91.86			

	 	 	 เม้�อพิจารณาแยกต่าม	สปสช.	 เขต่	ที่ั�ง	13	 เขต่	พบว่า	สปสช.	 เขต่	ที่ี�มีคะแนนเฉลี�ย 

มากที่ี�สุด	ค้อ	เขต่	8	มีคะแนนเฉลี�ยอย้่ที่ี�	8.49	คะแนน	สำห็รับร�อยละของจำนวนองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นที่ี� 

ให็�คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนน	พบว่า	สปสช.	 เขต่	ที่ี�มีร�อยละความพึงพอใจของ	อปที่.	ที่ี�มีค่า 

มากที่ี�สุด	ค้อ	เขต่	12	มีค่าร�อยละ	95.98

   4) ความพึงพอใจต่่อการสนับสนุนข้อมูล/ประสานงานของ สปสช.	มีคะแนนเฉลี�ย

ความพึงพอใจภาพรวมประเที่ศึอย้่ที่ี�	 8.48	 คะแนน	 สำห็รับร�อยละของจำนวนองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นที่ี�ให็�

คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนน	มีค่าร�อยละ	93.07		
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	 	 	 เม้�อพิจารณาแยกต่าม	สปสช.	 เขต่	ที่ั�ง	13	 เขต่	พบว่า	สปสช.	 เขต่	ที่ี�มีคะแนนเฉลี�ย

มากที่ี�สุด	ค้อ	เขต่	11	มีคะแนนเฉลี�ยอย้่ที่ี�	8.87	คะแนน	สำห็รับร�อยละของจำนวนประชาชนที่ี�ให็�คะแนนความ

พึงพอใจระห็ว่าง	 7-10	 คะแนน	พบว่า	 สปสช.	 เขต่	 ที่ี�มีร�อยละความพึงพอใจขององค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�น	 

ที่ี�มีค่ามากที่ี�สุด	ค้อ	เขต่	12	มีค่าร�อยละ	99.55
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  3.5.3  ความคาดห็วังและระดบัท่�ปฏิบิตั่ไิดจ้รงิกบัความต่อ้งการจำเปน็ (PNI) ต่อ่การดำเนนิ

งานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 	 	 ผู้ลการสำรวจความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงกับความต่�องการจำเป็น	 (PNI)	

ต่่อการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่ของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�น	 ประกอบด�วยผู้ลการ

ศึึกษาดังต่่อไปนี�

     1) ผลการสำรวจความคาดห็วังและระดับท่�ปฏิิบัต่ิได้จริงต่่อการดำเนินงานระบบ

ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาติ่	ประกอบด�วย	4	ประเด็นในการดำเนินงาน	ได�แก่	1)	แนวที่างการดำเนินงานและ 

การบริห็ารจัดการงบประมาณของ	สปสช.	2)	การมีส่วนร่วมของ	อปที่.	ในการที่ำงานกับ	สปสช.	3)	กฎระเบียบ

ของ	สปสช.	และ	4)	การสนับสนุนข�อม้ล/ประสานงานของ	สปสช.	เพ้�อให็�ที่ราบถิ่ึงสิ�งที่ี�กลุ่มองค์กรปกครองส่วน

ที่�องถิ่ิ�นต่�องการให็�	สปสช.	พัฒนาและปรับปรุงการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

		 	 	 ผู้ลการสำรวจพบว่า	ระดับความคาดห็วังต่่อการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาติ่	 ที่ี�มีคะแนนมากทีี่�สุด	 ได�แก่	 การสนับสนุนข�อม้ล/ประสานงานของ	 สปสช.	 9.04	 คะแนน	 ส่วนระดับ

ที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงทีี่�มีคะแนนมากทีี่�สุดเป็นประเด็นเดียวกันกับความคาดห็วัง	 เม้�อพิจารณาความต่�องการจำเป็นทีี่�

กลุม่องคก์รปกครองสว่นที่�องถิ่ิ�นต่�องการให็�	สปสช.	พฒันาและปรบัปรงุการดำเนนิงานระบบห็ลกัประกนัสขุภาพ 

แห็ง่ชาติ่	มากที่ี�สดุมคีา่เที่า่กนั	ได�แก	่แนวที่างการดำเนนิงานและการบริห็าร	จดัการงบประมาณของ	สปสช.	และ

กฎระเบยีบของ	สปสช.	มีคา่เที่า่กบั	1.14	ที่ั�งสองจงึเปน็ประเดน็ที่ี�มคีวามจำเปน็มากทีี่�สดุที่ี�	สปสช.	ต่�องรบีดำเนนิ

การให็�เห็มาะสมกับระดับความคาดห็วังขององค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	ดังต่ารางที่ี�	207

ประเด็นการดำเนินงาน

ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

ความ

คาดห็วัง

(I)

ปฏิิบัต่ิ

ได้จริง

(D)

ช่องว่าง

(I-D)

t Sig PNI

(I/D)

ลำดับ

1.	แนวที่างการดำเนินงานและการบริห็าร	จัดการงบ

			ประมาณของ	สปสช.		

8.92 7.86 1.06 -71.265 .000	 1.14 

2.	การมีส่วนร่วมของ	อปที่.	ในการที่ำงานกับ	สปสช. 9.00 8.23 0.77 -57.040 .000	 1.09 2

3.	กฎระเบียบของ	สปสช. 8.67 7.60 1.07 -45.348 .000	 1.14 

4.	การสนับสนุนข�อม้ล/ประสานงาน	ของ	สปสช. 9.04 8.37 0.67 -52.990 .000	 1.08 3

ต่ารางท่� 207 การเปรียบเทีี่ยบค่าเฉลี�ยความคาดห็วังและระดับทีี่�ปฏิิบัต่ิได�จริงของกลุ่มองค์กรปกครองส่วน 
	 ที่�องถิ่ิ�นต่่อการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิภาพรวมระดับประเที่ศึ
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	 	 	 	 เม้�อจำแนกในแต่่ละประเด็น	มีผู้ลการศึึกษาดังนี�

       1.1) แนวทางการดำเนนิงานและการบริห็ารจัดการงบประมาณีของ สปสช. 

กลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นมคีวามคาดห็วังต่อ่แนวที่างการดำเนินงานและการบริห็ารจัดการงบประมาณของ	

สปสช.	ในภาพรวม	8.92	คะแนน	เม้�อจำแนกรายข�อพบว่า	การสนับสนุนผู้�าอ�อมผู้้�ให็ญ่่/แผู้่นรองซีับ/แผู้่นเสริม 

ซีมึซีบั	ให็�แก	่ผู้้�สง้อาย	ุผู้้�พกิาร	ผู้้�ทีี่�มภีาวะกลั�นปสัสาวะ/อจุจาระไมไ่ด�	มคีะแนนความคาดห็วังมากทีี่�สุด	9.25	คะแนน	 

เม้�อพิจารณาประเด็นทีี่�มีความต่�องการจำเป็นมากทีี่�สุดกับกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�น	 ได�แก่	 ด�านกองทุี่น

ฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพระดับจังห็วัดมีค่าเที่่ากับ	1.18	ดังต่ารางที่ี�	208

ประเด็นการดำเนินงาน

ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

ความ

คาดห็วัง

(I)

ปฏิิบัต่ิ

ได้จริง

(D)

ช่องว่าง

(I-D)

t Sig PNI

(I/D)

ลำดับ

1.	แนวที่างการดำเนินงานและการบริห็าร	จัดการงบ

			ประมาณของ	สปสช.		

8.92 7.86 1.06 -71.265 .000	 1.14

			1.1	กองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพในระดับที่�องถิ่ิ�น

						ห็ร้อพ้�นที่ี�	(กปที่.),	กองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพ

						กรุงเที่พมห็านคร	(กปที่.	กที่ม.)

8.81 7.96 0.85 -71.712 .000	 1.11 6

			1.2	ค่าบริการสาธิารณสุขสำห็รับผู้้�ที่ี�มีภาวะพึ�งพิง

						ในชุมชน	(LTC)

8.94 7.73 1.21 -81.720 .000	 1.16 2

			1.3	ต่อบทีุ่กแห็่ง	ยกเว�น	กที่ม.	กองทีุ่นฟื้้�นฟื้้

						สมรรถิ่ภาพระดับจังห็วัด

8.18 6.93 1.25 -76.345 .000	 1.18 1

			1.4	ต่อบทีุ่กแห็่ง	ยกเว�น	กที่ม.	การสนับสนุนแนวที่าง

						การปฏิิบัต่ิงานกองทีุ่นฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพระดับ

						จังห็วัด	เช่น	การจัดประชุมชี�แจงที่ำความเข�าใจกับ

						ผู้้�ที่ี�เกี�ยวข�อง,	ค้่ม้อ,	แนวที่างการปฏิิบัต่ิงานที่ี�

						สามารถิ่นำไปใช�ในการปฏิิบัต่ิงานในพ้�นที่ี�

8.95 7.80 1.15 -70.537 .000	 1.15 3

			1.5	การสนับสนุนแนวที่างการปฏิิบัต่ิงาน	(กปที่.,	

						กปที่.	กที่ม.	เช่น	การจัดประชุมชี�แจงที่ำความ

						เข�าใจกับผู้้�ที่ี�เกี�ยวข�อง,	ค้่ม้อ,	แนวที่างการปฏิิบัต่ิ

						งานที่ี�สามารถิ่นำไปใช�ในการปฏิิบัต่ิงานในพ้�นที่ี�

8.99 8.07 0.92 -64.210 .000	 1.11 6

			1.6	การบริห็ารจัดการ	LTC	เช่น	การจัดประชุมชี�แจง

						ที่ำความเข�าใจกับผู้้�ที่ี�เกี�ยวข�อง,	ค้่ม้อ,	แนวที่างการ

						ปฏิิบัต่ิงานที่ี�สามารถิ่นำไปใช�ในการปฏิิบัต่ิงานใน

						พ้�นที่ี�

9.02 7.90 1.12 -74.792 .000	 1.14 4

ต่ารางท่� 208 การเปรียบเทีี่ยบค่าเฉลี�ยความคาดห็วังและระดับทีี่�ปฏิิบัติ่ได�จริงของกลุ่มองค์กรปกครอง 
	 สว่นที่�องถิ่ิ�น	ต่อ่แนวที่างการดำเนนิงานและการบรหิ็ารจดัการงบประมาณของ	สปสช.	ภาพรวม
	 ระดับประเที่ศึ
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ประเด็นการดำเนินงาน

ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

ความ

คาดห็วัง

(I)

ปฏิิบัต่ิ

ได้จริง

(D)

ช่องว่าง

(I-D)

t Sig PNI

(I/D)

ลำดับ

1.7	การใช�งบประมาณ	กปที่.,	กปที่.	กที่ม.	เพ้�อป้องกัน

โรคระบาด	ห็ร้อภัยพิบัต่ิในพ้�นที่ี�ได�

9.18 8.25 0.93 -67.199 .000	 1.11 6

1.8	การสนับสนุนผู้�าอ�อมผู้้�ให็ญ่่/แผู้่นรองซีับ/แผู้่นเสริม

ซีึมซีับ	ให็�แก่	ผู้้�ส้งอายุ	ผู้้�พิการ	ผู้้�ที่ี�มีภาวะกลั�นปัสสาวะ/

อุจจาระไม่ได�

9.25 8.21 1.04 -63.602 .000	 1.13 5

ต่ารางท่� 208 การเปรียบเทีี่ยบค่าเฉลี�ยความคาดห็วังและระดับทีี่�ปฏิิบัติ่ได�จริงของกลุ่มองค์กรปกครอง 
	 สว่นที่�องถิ่ิ�น	ต่อ่แนวที่างการดำเนนิงานและการบรหิ็ารจดัการงบประมาณของ	สปสช.	ภาพรวม
	 ระดับประเที่ศึ	(ต่่อ)

    1.2) การมส่ว่นรว่มของ อปท. ในการทำงานกบั สปสช.	กลุ่มองคก์รปกครอง

ส่วนที่�องถิิ่�นมีความคาดห็วังต่่อการมีส่วนร่วมของ	 อปที่.	 ในการที่ำงานกับ	 สปสช.	 ในภาพรวม	 9.00	 คะแนน	 

ในรายข�อพบว่าการให็�	 อปที่.	 เข�ามามีส่วนร่วมเป็นบอร์ดห็ลักฯ/บอร์ดควบคุมฯ/อนุกรรมการ/อปสข./อคม./ 

คณะที่ำงานมีความต่�องการจำเป็นเที่่ากับ	1.09	ดังต่ารางที่ี�	209

ประเด็นการดำเนินงาน

ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

ความ

คาดห็วัง

(I)

ปฏิิบัต่ิ

ได้จริง

(D)

ช่องว่าง

(I-D)

t Sig PNI

(I/D)

ลำดับ

2.	การมีส่วนร่วมของ	อปที่.	ในการที่ำงานกับ	สปสช. 9.00 8.23 0.77 -57.040 .000	 1.09

			2.1	การให็�	อปที่.	เข�ามามีส่วนร่วมเป็นบอร์ดห็ลักฯ/

						บอร์ดควบคุมฯ/อนุกรรมการ/อปสข./อคม./

						คณะที่ำงาน

9.00 8.23 0.77 -57.040 .000	 1.09 1

ต่ารางท่� 209 การเปรียบเทีี่ยบค่าเฉลี�ยความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงของลุ่มองค์กรปกครองส่วน 
	 ที่�องถิ่ิ�นต่่อการมีส่วนร่วมของ	อปที่.	ในการที่ำงานกับ	สปสช.	ภาพรวมระดับประเที่ศึ

    1.3) กฎระเบ่ย่บของ สปสช.	มี	3	ประเด็นย่อย	พบว่ากลุ่มองค์กรปกครอง

ส่วนที่�องถิ่ิ�นมีความคาดห็วังต่่อกฎระเบียบของ	สปสช.	ในภาพรวม	8.67	คะแนน	เม้�อจำแนกรายละเอียดพบว่า	

ประกาศึคณะกรรมการห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่	ิเร้�องการกำห็นดห็ลกัเกณฑ์เ์พ้�อสนบัสนนุให็�กรงุเที่พมห็านคร

ดำเนินงานและบริห็ารจัดการระบบห็ลักประกันสุขภาพกรุงเที่พมห็านคร	 พ.ศึ.2561	 และที่ี�แก�ไขเพิ�มเต่ิมของ	

สปสช.	เอ้�อต่่อการดำเนินงานของ	กที่ม.	เป็นข�อที่ี�กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นมีความต่�องการจำเป็นในการ

พัฒนาและปรับปรุงมากที่ี�สุด	1.21	ดังต่ารางที่ี�	210
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ประเด็นการดำเนินงาน

ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

ความ

คาดห็วัง

(I)

ปฏิิบัต่ิ

ได้จริง

(D)

ช่องว่าง

(I-D)

t Sig PNI

(I/D)

ลำดับ

3.	กฎระเบียบของ	สปสช. 8.67 7.60 1.07 -45.348 .000	 1.14

			3.1	ต่อบทีุ่กแห็่ง	ยกเว�น	กที่ม.	กฎระเบียบว่าด�วย

						เร้�องประกาศึห็ลักเกณฑ์์เพ้�อสนับสนุนให็�	อปที่.

						ดำเนินงาน	และบริห็ารจัดการระบบห็ลักประกัน

						สุขภาพในระดับที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�	พ.ศึ.	2561	และ

						ที่ี�แก�ไขเพิ�มเต่ิม	ของ	สปสช.	เอ้�อต่่อการดำเนินงาน

						ของ	อปที่.

9.03 8.39 0.64 -54.918 .000 1.08 3

			3.2	ต่อบทีุ่กแห็่ง	ยกเว�น	กที่ม.	กฎระเบียบว่าด�วย

						เร้�องประกาศึห็ลักเกณฑ์์การดำเนินงานและบริห็าร

						จัดการกองทีุ่นฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพระดับจังห็วัด	พ.ศึ.	

						2562	ของ	สปสช.	เอ้�อต่่อการดำเนินงานของ	อปที่.

8.33 7.25 1.08 -70.895 .000 1.15 2

			3.3	ต่อบเฉพาะ	กที่ม.	ประกาศึคณะกรรมการห็ลัก

						ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	เร้�องการกำห็นดห็ลัก

						เกณฑ์์เพ้�อสนับสนุนให็�กรุงเที่พมห็านครดำเนิน

						งานและบริห็ารจัดการระบบห็ลักประกันสุขภาพ

						กรุงเที่พมห็านคร	พ.ศึ.2561	และที่ี�แก�ไขเพิ�มเต่ิม	

						ของ	สปสช.	เอ้�อต่่อการดำเนินงานของ	กที่ม.

8.65 7.16 1.49 -10.231 .000 1.21 1

ต่ารางท่� 210 การเปรียบเที่ียบค่าเฉลี�ยความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงของกลุ่มองค์กรปกครองส่วน
	 ที่�องถิ่ิ�นต่่อกฎระเบียบของ	สปสช.	ภาพรวมระดับประเที่ศึ

    1.4) การสนับสนุนข้อมูล/ประสานงาน ของ สปสช.	ม	ี2	ประเด็นยอ่ย	พบวา่ 

กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นมีความคาดห็วังต่่อการสนับสนุนข�อม้ล/ประสานงาน	 ของ	 สปสช.	 ในภาพรวม	

9.04	คะแนน	เม้�อจำแนกรายละเอียดพบว่า	ระบบสนับสนุนข�อมล้จาก	สปสช.ส่วนกลาง	สามารถิ่ให็�บรกิารข�อมล้

ได�อย่างชัดเจนถิ่้กต่�องด�านการบริห็ารจัดการ	 กปที่.,	 กปที่.	 กที่ม,	 LTC,	 กองทุี่นฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพระดับจังห็วัด	 

เป็นข�อที่ี�กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นมีความต่�องการจำเป็นที่ี�ให็�	 สปสช.	 พัฒนาและปรับปรุงมากที่ี�สุด	 

มีค่าเที่่ากับ	1.09	ดังต่ารางที่ี�	211
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ประเด็นการดำเนินงาน

ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

ความ

คาดห็วัง

(I)

ปฏิิบัต่ิ

ได้จริง

(D)

ช่องว่าง

(I-D)

t Sig PNI

(I/D)

ลำดับ

4.	การสนับสนุนข�อม้ล/ประสานงานของ	สปสช. 9.04 8.37 0.67 -52.989 .000	 1.08

			4.1	ระบบสนับสนุนข�อม้ลจาก	สปสช.ส่วนกลาง	

						สามารถิ่ให็�บริการข�อม้ลได�อย่างชัดเจนถิ่้กต่�องด�าน

						การบริห็ารจัดการ	กปที่.,	กปที่.	กที่ม,	LTC,	กองทีุ่น

						ฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพระดับจังห็วัด

8.96 8.24 0.72 -56.199 .000	 1.09 1

			4.2	เจ�าห็น�าที่ี�	สปสช.	เขต่	ให็�บริการข�อม้ลได�อย่าง

						ชัดเจนถิ่้กต่�องและอำนวยความสะดวกในการ

						ต่ิดต่่อประสานงานด�านการบริห็ารจัดการ	กปที่.,	

						กปที่.	กที่ม,	LTC,	กองทีุ่นฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพ

						ระดับจังห็วัด

9.11 8.50 0.61 -49.780 .000	 1.07 2

ต่ารางท่� 211 การเปรียบเทีี่ยบค่าเฉลี�ยความคาดห็วังและระดับทีี่�ปฏิิบัติ่ได�จริงของกลุ่มองค์กรปกครอง 
	 ส่วนที่�องถิ่ิ�นต่่อการสนับสนุนข�อม้ล/ประสานงาน	ของ	สปสช.	ภาพรวมระดับประเที่ศึ

   2) ผลการวิเคราะห์็การกระจาย่ตั่วคะแนนเฉล่�ย่ความคาดห็วังและระดับท่�ปฏิบัิต่ไิด้

	 	 	 	 ผู้ลการวเิคราะห็ก์ารกระจายต่วัคะแนนเฉลี�ยความคาดห็วังและระดบัที่ี�ปฏิบิตั่ิ

ได�ประกอบด�วย	4	ประเด็นในการดำเนินงาน	ได�แก่	1)	แนวที่างการดำเนินงานและการบริห็าร	จัดการงบประมาณ

ของ	สปสช.	2)	การมสีว่นรว่มของ	อปที่.	ในการที่ำงานกบั	สปสช.	3)	กฎระเบยีบของ	สปสช.	และ	4)	การสนบัสนนุ

ข�อม้ล/ประสานงาน	ของ	สปสช.	โดยการใช�ต่ารางเมต่ริกซี์	(Matrix)	ในการแบ่งจตุ่ภาค	(Quadrant)	ของจุดต่ัด

ความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�	ที่ั�งนี�การแบ่ง	Quadrant	มีจุดแบ่งพ้�นที่ี�กล่าวค้อ	1-6	คะแนนอย้่ในระดับต่�ำ	

และ	 7-10	คะแนนอย้่ในระดับส้ง	 ซีึ�งผู้ลการศึึกษาพบว่าความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�ของที่ั�ง	 4	ประเด็น

ห็ลัก	และประเด็นย่อยอย้่ใน	Quadrant	ระดับส้งที่ั�งห็มด	ดังภาพที่ี�	16-20
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ภาพท่� 16	การกระจายต่ัวของคะแนนความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิภาพรวม	4	ประเด็น

ภาพท่� 17	การกระจายต่ัวของคะแนนความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิของประเด็น
แนวที่างการดำเนินงานและการบริห็ารจัดการงบประมาณของ	สปสช.
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ภาพท่� 18	การกระจายต่ัวของคะแนนความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิของประเด็น
การมีส่วนร่วมของ	อปที่.	ในการที่ำงานกับ	สปสช.

ภาพท่� 19	การกระจายต่ัวของคะแนนความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิของ																												
ประเด็นกฎระเบียบของ	สปสช.
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ภาพท่� 20	การกระจายต่ัวของคะแนนความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิของ
ประเด็นการสนับสนุนข�อม้ล/ประสานงาน	ของ	สปสช.

	 เม้�อจำแนกต่าม	 สปสช.	 เขต่	 ผู้ลการวิเคราะห็์ความต่�องการจำเป็นทีี่�กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น

ต่�องการให็�	สปสช.	พัฒนาและปรับปรุงการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ดังต่ารางที่ี�	212

  สปสช. เขต่ 1	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่มีความต่�องการจำเป็นที่ี�ให็�	สปสช.	พัฒนาและ

ปรับปรุงมากที่ี�สุด	ในด�านกองทีุ่นฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพระดับจังห็วัด	มีค่าเที่่ากับ	1.21

   สปสช. เขต่ 2	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่มีความต่�องการจำเป็นที่ี�ให็�	สปสช.	พัฒนาและ

ปรับปรุงมากที่ี�สุด	ในด�านกองทีุ่นฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพระดับจังห็วัด	มีค่าเที่่ากับ	1.17

   สปสช. เขต่ 3	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่มีความต่�องการจำเป็นที่ี�ให็�	สปสช.	พัฒนาและ

ปรับปรุงมากที่ี�สุด	ในด�านกองทีุ่นฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพระดับจังห็วัด	มีค่าเที่่ากับ	1.15	

   สปสช. เขต่ 4	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่มีความต่�องการจำเป็นที่ี�ให็�	สปสช.	พัฒนาและ

ปรับปรุงมากที่ี�สุด	ในด�านกองทีุ่นฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพระดับจังห็วัด	มีค่าเที่่ากับ	1.15

  สปสช. เขต่ 5	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่มีความต่�องการจำเป็นที่ี�ให็�	สปสช.	พัฒนาและ

ปรับปรุงมากที่ี�สุด	ในด�านกองทีุ่นฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพระดับจังห็วัด	มีค่าเที่่ากับ	1.16

 สปสช. เขต่ 6	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่มีความต่�องการจำเป็นที่ี�ให็�	สปสช.	พัฒนาและ

ปรับปรุงมากที่ี�สุด	ในด�าน	การสนับสนุนแนวที่างการปฏิิบัต่ิงานกองทีุ่นฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพระดับจังห็วัด	เช่น	การ

จัดประชุมชี�แจงที่ำความเข�าใจกับผู้้�ที่ี�เกี�ยวข�อง,	ค้่ม้อ,	แนวที่างการปฏิิบัต่ิงานที่ี�สามารถิ่นำไปใช�ในการปฏิิบัต่ิงาน

ในพ้�นที่ี�	และด�านการบริห็ารจัดการ	LTC	เช่น	การจัดประชุมชี�แจงที่ำความเข�าใจกับผู้้�ที่ี�เกี�ยวข�อง,	ค้่ม้อ,	แนวที่าง

การปฏิิบัต่ิงานที่ี�สามารถิ่นำไปใช�ในการปฏิิบัต่ิงานในพ้�นที่ี�	มีค่าเที่่ากับ	1.17	เที่่ากัน
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 สปสช. เขต่ 7	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่มีความต่�องการจำเป็นที่ี�ให็�	สปสช.	พัฒนาและ

ปรับปรุงมากที่ี�สุด	ในด�านกองทีุ่นฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพระดับจังห็วัด	มีค่าเที่่ากับ	1.16

  สปสช. เขต่ 8	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่มีความต่�องการจำเป็นที่ี�ให็�	สปสช.	พัฒนาและ

ปรับปรุงมากที่ี�สุด	 ในด�านกองทีุ่นฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพระดับจังห็วัด	 และด�านการสนับสนุนผู้�าอ�อมผู้้�ให็ญ่่/แผู้่นรอง

ซีับ/แผู้่นเสริมซีึมซีับ	ให็�แก่	ผู้้�ส้งอายุ	ผู้้�พิการ	ผู้้�ที่ี�มีภาวะกลั�นปัสสาวะ/อุจจาระไม่ได�	มีค่าเที่่ากับ	1.16	เที่่ากัน

  สปสช. เขต่ 9	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่มีความต่�องการจำเป็นที่ี�ให็�	สปสช.	พัฒนาและ

ปรับปรุงมากที่ี�สุด	ในด�านกองทีุ่นฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพระดับจังห็วัด	มีค่าเที่่ากับ	1.18

  สปสช. เขต่ 10	กลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นส่วนให็ญ่มี่ความต่�องการจำเป็นทีี่�ให็�	สปสช.	พัฒนาและ

ปรับปรุงมากที่ี�สุด	ในด�านกองทีุ่นฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพระดับจังห็วัด	มีค่าเที่่ากับ	1.18

  สปสช. เขต่ 11	กลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นส่วนให็ญ่มี่ความต่�องการจำเป็นทีี่�ให็�	สปสช.	พัฒนาและ

ปรับปรุงมากที่ี�สุด	ในด�านค่าบริการสาธิารณสุขสำห็รับผู้้�ที่ี�มีภาวะพึ�งพิงในชุมชน	(LTC)		มีค่าเที่่ากับ	1.26

  สปสช. เขต่ 12	กลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นส่วนให็ญ่มี่ความต่�องการจำเป็นทีี่�ให็�	สปสช.	พัฒนาและ

ปรับปรุงมากทีี่�สุด	 ในด�านกฎระเบียบว่าด�วยเร้�องประกาศึห็ลักเกณฑ์์การดำเนินงานและบริห็ารจัดการกองทุี่น

ฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพระดับจังห็วัด	พ.ศึ.	2562	ของ	สปสช.	เอ้�อต่่อการดำเนินงานของ	อปที่.	มีค่าเที่่ากับ	1.34

  สปสช. เขต่ 13	กลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นส่วนให็ญ่มี่ความต่�องการจำเป็นทีี่�ให็�	สปสช.	พัฒนาและ

ปรับปรุงมากที่ี�สุด	ในด�านการบริห็ารจัดการ	LTC	เช่น	การจัดประชุมชี�แจงที่ำความเข�าใจกับผู้้�ที่ี�เกี�ยวข�อง,	ค้่ม้อ,	

แนวที่างการปฏิิบัต่ิงานที่ี�สามารถิ่นำไปใช�ในการปฏิิบัต่ิงานในพ้�นที่ี�)	มีค่าเที่่ากับ	1.22



300

ต่า
รา

งท
่� 2

12
	
ผู้ล

กา
รว

ิเค
รา

ะห็
์คว

าม
ต่�อ

งก
าร

จำ
เป

็นข
อง

กล
ุ่มอ

งค
์กร

ปก
คร

อง
ส่ว

นที่
�อง

ถิ่ิ�น
ต่่อ

กา
รด

ำเ
นิน

งา
นร

ะบ
บห็

ลัก
ปร

ะก
ันส

ุขภ
าพ

แห็
่งช

าต่
ิ	จ

ำแ
นก

ต่า
ม	

สป
สช

.	เ
ขต่

	

ปร
ะเ

ด็น
กา

รด
ำเ

นิน
งา

น

ระ
บบ

ห็ล
ักป

ระ
กัน

สุข
ภา

พ
แห็

่งช
าต่

ิ

ค่า
เฉ

ล่�ย่
คว

าม
คา

ดห็
วัง

 ร
ะด

ับท
่�ปฏิ

ิบัต่
ิได

้จร
ิง 

แล
ะค

วา
มต่

้อง
กา

รจ
ำเ

ป็น
ขอ

งก
ลุ่ม

อง
ค์ก

รป
กค

รอ
งส

่วน
ท้อ

งถ
ิ�น

1
2

3
4

5
6

7
8

9
10

11
12

13

n
82

0
60

8
55

6
41

6
62

6
65

6
62

9
55

0
79

2
63

2
1,

02
0

44
8

15
9

1.
แน

วท
าง

กา
รด

ำเ
นิน

งา
นแ

ละ
กา

รบ
ริห็

าร
จัด

กา
รง

บป
ระ

มา
ณี

ขอ
ง 

สป
สช

. 

1.
1	

กอ
งที่

ุนห็
ลัก

ปร
ะก

ันส
ุขภ

าพ
ใน

ระ
ดับ

ที่�อ
งถิ่

ิ�น

			
ห็ร

้อพ
้�นที่

ี�	(ก
ปที่

.),
	ก

อง
ทีุ่น

ห็ล
ักป

ระ
กัน

			
สุข

ภา
พก

รุง
เที่

พม
ห็า

นค
ร	
(ก

ปที่
.	ก

ที่ม
.)

คา
ดห็

วัง
8.
74

8.
75

8.
86

8.
69

8.
79

8.
78

9.
05

9.
10

9.
15

9.
00

8.
38

8.
57

8.
62

ปฏิ
ิบัต่

ิจร
ิง

7.
75

7.
77

8.
09

7.
85

8.
01

7.
91

8.
12

8.
25

8.
08

8.
09

7.
91

7.
92

7.
19

PN
I

1.
13

1.
13

1.
10

1.
11

1.
10

1.
11

1.
11

1.
10

1.
13

1.
11

1.
06

1.
08

1.
20

1.
2	

ค่า
บร

ิกา
รส

าธิ
าร

ณ
สุข

สำ
ห็ร

ับผู้
้�ที่ี�ม

ีภา
วะ

			
พึ�ง

พิง
ใน

ชุม
ชน

	(L
TC

)	

คา
ดห็

วัง
8.
79

8.
80

8.
88

8.
80

8.
81

8.
70

9.
13

9.
19

9.
15

9.
06

9.
04

9.
10

8.
22

ปฏิ
ิบัต่

ิจร
ิง

7.
47

7.
83

7.
97

7.
86

7.
78

7.
50

8.
14

8.
23

7.
97

8.
01

7.
20

7.
43

7.
08

PN
I

1.
18

1.
12

1.
11

1.
12

1.
13

1.
16

1.
12

1.
12

1.
15

1.
13

1.
26

1.
22

1.
16

1.
3	

ต่อ
บที่

ุกแ
ห็่ง

	ย
กเ

ว�น
	ก

ที่ม
.	ก

อง
ทีุ่น

ฟื้้�น
ฟื้้

			
สม

รร
ถิ่ภ

าพ
ระ

ดับ
จัง

ห็ว
ัด	

คา
ดห็

วัง
8.
63

8.
59

8.
68

8.
85

8.
66

8.
48

8.
71

8.
86

8.
94

8.
68

5.
70

6.
37

-

ปฏิ
ิบัต่

ิจร
ิง

7.
15

7.
37

7.
56

7.
71

7.
49

7.
34

7.
52

7.
62

7.
57

7.
34

4.
57

5.
01

-

PN
I

1.
21

1.
17

1.
15

1.
15

1.
16

1.
16

1.
16

1.
16

1.
18

1.
18

1.
25

1.
27

-

1.
4	

ต่อ
บที่

ุกแ
ห็่ง

	ย
กเ

ว�น
	ก

ที่ม
.	ก

าร
สน

ับส
นุน

			
แน

วที่
าง

กา
รป

ฏิิบ
ัต่ิง

าน
กอ

งที่
ุนฟื้

้�นฟื้
้

			
สม

รร
ถิ่ภ

าพ
ระ

ดับ
จัง

ห็ว
ัด	

เช
่น	

กา
รจ

ัดป
ระ

ชุม

			
ชี�แ

จง
ที่ำ

คว
าม

เข
�าใ
จก

ับผู้
้�ที่ี�เ

กี�ย
วข

�อง
,	ค

้่ม้อ
,	

			
แน

วที่
าง

กา
รป

ฏิิบ
ัต่ิง

าน
ที่ี�ส

าม
าร

ถิ่น
ำไ
ปใ

ช�ใ
น

			
กา

รป
ฏิิบ

ัต่ิง
าน

ใน
พ้�น

ที่ี�

คา
ดห็

วัง
8.
73

8.
78

8.
71

8.
76

8.
78

8.
65

8.
87

8.
75

9.
01

8.
77

9.
70

9.
53

-

ปฏิ
ิบัต่

ิจร
ิง

7.
43

7.
57

7.
76

7.
87

7.
76

7.
42

7.
73

7.
69

7.
69

7.
50

8.
65

8.
39

-

PN
I

1.
17

1.
16

1.
12

1.
11

1.
13

1.
17

1.
15

1.
14

1.
17

1.
17

1.
12

1.
14

1.
5	

กา
รส

นับ
สน

ุนแ
นว

ที่า
งก

าร
ปฏิ

ิบัต่
ิงา

น

			
(ก

ปที่
.,	
กป

ที่.
	ก

ที่ม
.	เ
ช่น

	ก
าร

จัด
ปร

ะช
ุมช

ี�แจ
ง

			
ที่ำ

คว
าม

เข
�าใ
จก

ับผู้
้�ที่ี�เ

กี�ย
วข

�อง
,	ค

้่ม้อ
,	

			
แน

วที่
าง

กา
รป

ฏิิบ
ัต่ิง

าน
ที่ี�ส

าม
าร

ถิ่น
ำไ
ปใ

ช�ใ
น

			
กา

รป
ฏิิบ

ัต่ิง
าน

ใน
พ้�น

ที่ี�

คา
ดห็

วัง
8.
96

8.
96

8.
88

8.
86

8.
92

8.
82

9.
01

9.
10

9.
06

9.
04

9.
10

9.
13

8.
77

ปฏิ
ิบัต่

ิจร
ิง

7.
75

7.
99

8.
08

8.
18

8.
12

7.
65

7.
92

8.
14

7.
91

7.
94

8.
71

8.
59

7.
25

PN
I

1.
16

1.
12

1.
10

1.
08

1.
10

1.
15

1.
14

1.
12

1.
15

1.
14

1.
04

1.
06

1.
21



301

ต่า
รา

งท
่� 2

12
	
ผู้ล

กา
รว

เิค
รา

ะห็
ค์ว

าม
ต่�อ

งก
าร

จำ
เป

น็ข
อง

กล
ุม่อ

งค
ก์ร

ปก
คร

อง
ส่ว

นที่
�อง

ถิ่ิ�น
ต่อ่

กา
รด

ำเ
นนิ

งา
นร

ะบ
บห็

ลกั
ปร

ะก
นัส

ขุภ
าพ

แห็
ง่ช

าต่
	ิจ
ำแ

นก
ต่า

ม	
สป

สช
.	เ
ขต่

	(ต่
อ่)

ปร
ะเ

ด็น
กา

รด
ำเ

นิน
งา

น

ระ
บบ

ห็ล
ักป

ระ
กัน

สุข
ภา

พ
แห็

่งช
าต่

ิ

ค่า
เฉ

ล่�ย่
คว

าม
คา

ดห็
วัง

 ร
ะด

ับท
่�ปฏิ

ิบัต่
ิได

้จร
ิง 

แล
ะค

วา
มต่

้อง
กา

รจ
ำเ

ป็น
ขอ

งก
ลุ่ม

อง
ค์ก

รป
กค

รอ
งส

่วน
ท้อ

งถ
ิ�น

1
2

3
4

5
6

7
8

9
10

11
12

13

n
82

0
60

8
55

6
41

6
62

6
65

6
62

9
55

0
79

2
63

2
1,

02
0

44
8

15
9

1.
แน

วท
าง

กา
รด

ำเ
นิน

งา
นแ

ละ
กา

รบ
ริห็

าร
จัด

กา
รง

บป
ระ

มา
ณี

ขอ
ง 

สป
สช

. 

1.
6	

กา
รบ

ริห็
าร

จัด
กา

ร	
LT

C	
เช
่น	

กา
รจ

ัด	
	

			
ปร

ะช
ุมช

ี�แจ
งที่

ำค
วา

มเ
ข�า

ใจ
กับ

ผู้้�ที่
ี�เก

ี�ยว
ข�อ

ง,	

			
ค้่ม

้อ,
	แ

นว
ที่า

งก
าร

ปฏิ
ิบัต่

ิงา
นที่

ี�สา
มา

รถิ่
นำ

			
ไป

ใช
�ใน

กา
รป

ฏิิบ
ัต่ิง

าน
ใน

พ้�น
ที่ี�

คา
ดห็

วัง
8.
83

8.
84

8.
78

8.
89

8.
83

8.
64

9.
02

9.
03

9.
12

9.
10

9.
57

9.
48

8.
62

ปฏิ
ิบัต่

ิจร
ิง

7.
43

7.
78

7.
98

7.
89

7.
85

7.
40

7.
93

8.
13

7.
91

7.
92

8.
43

8.
28

7.
08

PN
I

1.
19

1.
14

1.
10

1.
13

1.
12

1.
17

1.
14

1.
11

1.
15

1.
15

1.
14

1.
14

1.
22

1.
7	

กา
รใ
ช�ง

บป
ระ

มา
ณ
	ก

ปที่
.,	
กป

ที่.
	ก

ที่ม
.	เ

พ้�อ

			
ป้อ

งก
ันโ

รค
ระ

บา
ด	

ห็ร
้อภ

ัยพ
ิบัต่

ิใน
พ้�น

ที่ี�ไ
ด�

คา
ดห็

วัง
8.
99

8.
99

8.
96

8.
97

9.
10

8.
91

9.
17

9.
18

9.
21

9.
08

9.
75

9.
70

8.
81

ปฏิ
ิบัต่

ิจร
ิง

7.
96

8.
08

8.
17

8.
26

8.
30

8.
16

8.
17

8.
24

8.
11

8.
06

8.
82

8.
69

7.
68

PN
I

1.
13

1.
11

1.
10

1.
09

1.
10

1.
09

1.
12

1.
11

1.
14

1.
13

1.
11

1.
12

1.
15

1.
8	

กา
รส

นับ
สน

ุนผู้
�าอ

�อม
ผู้้�ใ

ห็ญ่
่/แ

ผู้่น
รอ

งซี
ับ/

			
แผู้

่นเ
สร

ิมซี
ึมซี

ับ	
ให็

�แก
่	ผู้

้�ส้ง
อา

ยุ	
ผู้้�พ

ิกา
ร	

			
ผู้้�ที่

ี�มีภ
าว

ะก
ลั�น

ปัส
สา

วะ
/อ

ุจจ
าร

ะไ
ม่ไ

ด�

คา
ดห็

วัง
9.
09

9.
20

9.
15

9.
10

9.
27

9.
04

9.
14

9.
27

9.
22

9.
08

9.
65

9.
65

9.
40

ปฏิ
ิบัต่

ิจร
ิง

7.
66

8.
24

8.
30

8.
22

8.
50

8.
13

8.
07

8.
01

7.
89

7.
90

8.
80

8.
74

8.
78

1.
19

1.
12

1.
10

1.
11

1.
09

1.
11

1.
13

1.
16

1.
17

1.
15

1.
10

1.
10

1.
07

2.
 ก

าร
ม่ส

่วน
ร่ว

มข
อง

 อ
ปท

. ใ
นก

าร
ทำ

งา
นก

ับ 
สป

สช
.

2.
1	

กา
รใ
ห็�	

อป
ที่.

	เข
�าม

าม
ีส่ว

นร
่วม

เป
็น

			
บอ

ร์ด
ห็ล

ักฯ
/บ

อร
์ดค

วบ
คุม

ฯ/
อน

ุกร
รม

กา
ร/

			
อป

สข
./อ

คม
./ค

ณ
ะที่

ำง
าน

คา
ดห็

วัง
8.
83

8.
84

8.
78

8.
89

8.
83

8.
64

9.
02

9.
03

9.
12

9.
10

9.
57

9.
48

8.
62

ปฏิ
ิบัต่

ิจร
ิง

7.
43

7.
78

7.
98

7.
89

7.
85

7.
40

7.
93

8.
13

7.
91

7.
92

8.
43

8.
28

7.
08

PN
I

1.
19

1.
14

1.
10

1.
13

1.
12

1.
17

1.
14

1.
11

1.
15

1.
15

1.
14

1.
14

1.
22



302

ต่า
รา

งท
่� 2

12
	
ผู้ล

กา
รว

เิค
รา

ะห็
ค์ว

าม
ต่�อ

งก
าร

จำ
เป

น็ข
อง

กล
ุม่อ

งค
ก์ร

ปก
คร

อง
ส่ว

นที่
�อง

ถิ่ิ�น
ต่อ่

กา
รด

ำเ
นนิ

งา
นร

ะบ
บห็

ลกั
ปร

ะก
นัส

ขุภ
าพ

แห็
ง่ช

าต่
	ิจ
ำแ

นก
ต่า

ม	
สป

สช
.	เ
ขต่

	(ต่
อ่)

ปร
ะเ

ด็น
กา

รด
ำเ

นิน
งา

น

ระ
บบ

ห็ล
ักป

ระ
กัน

สุข
ภา

พ
แห็

่งช
าต่

ิ

ค่า
เฉ

ล่�ย่
คว

าม
คา

ดห็
วัง

 ร
ะด

ับท
่�ปฏิ

ิบัต่
ิได

้จร
ิง 

แล
ะค

วา
มต่

้อง
กา

รจ
ำเ

ป็น
ขอ

งก
ลุ่ม

อง
ค์ก

รป
กค

รอ
งส

่วน
ท้อ

งถ
ิ�น

1
2

3
4

5
6

7
8

9
10

11
12

13

n
82

0
60

8
55

6
41

6
62

6
65

6
62

9
55

0
79

2
63

2
1,

02
0

44
8

15
9

3.
 ก

ฎร
ะเ

บ่ย่
บข

อง
 ส

ปส
ช.

3.
1	

ต่อ
บที่

ุกแ
ห็่ง

	ย
กเ

ว�น
	ก

ที่ม
.	ก

ฎร
ะเ
บีย

บว
่า

			
ด�ว

ยเ
ร้�อ

งป
ระ

กา
ศึห็

ลัก
เก

ณ
ฑ์์เ

พ้�อ
สน

ับส
นุน

ให็
�

			
อป

ที่.
ดำ

เน
ินง

าน
	แ

ละ
บร

ิห็า
รจ

ัดก
าร

ระ
บบ

			
ห็ล

ักป
ระ

กัน
สุข

ภา
พใ

นร
ะด

ับที่
�อง

ถิ่ิ�น
ห็ร

้อพ
้�นที่

ี�	

			
พ.

ศึ.
	2

56
1	

แล
ะที่

ี�แก
�ไข

เพ
ิ�มเ

ต่ิม
	ข

อง
	ส

ปส
ช.
	

			
เอ

้�อต่
่อก

าร
ดำ

เน
ินง

าน
ขอ

ง	
อป

ที่.
	

คา
ดห็

วัง
8.
98

8.
90

8.
96

8.
90

9.
00

8.
87

9.
10

9.
16

9.
11

9.
05

9.
13

9.
19

-

ปฏิ
ิบัต่

ิจร
ิง

8.
07

8.
16

8.
35

8.
27

8.
37

8.
11

8.
38

8.
44

8.
20

8.
38

8.
94

8.
89

-

PN
I

1.
11

1.
09

1.
07

1.
08

1.
08

1.
09

1.
09

1.
09

1.
11

1.
08

1.
02

1.
03

3.
2	

ต่อ
บที่

ุกแ
ห็่ง

	ย
กเ

ว�น
	ก

ที่ม
.	ก

ฎร
ะเ
บีย

บว
่า

			
ด�ว

ยเ
ร้�อ

งป
ระ

กา
ศึห็

ลัก
เก

ณ
ฑ์์ก

าร
ดำ

เน
ินง

าน

			
แล

ะบ
ริห็

าร
จัด

กา
รก

อง
ทีุ่น

ฟื้้�น
ฟื้้ส

มร
รถิ่

ภา
พ

			
ระ

ดับ
จัง

ห็ว
ัด	

พ.
ศึ.
	2

56
2	

ขอ
ง	
สป

สช
.	เ

อ้�อ
ต่่อ

			
กา

รด
ำเ
นิน

งา
นข

อง
	อ

ปที่
.	

คา
ดห็

วัง
8.
81

8.
67

8.
82

8.
86

8.
81

8.
72

8.
90

8.
92

8.
96

8.
98

5.
98

6.
36

-

ปฏิ
ิบัต่

ิจร
ิง

7.
70

7.
82

8.
07

8.
25

8.
02

7.
85

7.
98

8.
08

7.
91

8.
07

4.
05

4.
74

-

PN
I

1.
14

1.
11

1.
09

1.
07

1.
10

1.
11

1.
12

1.
10

1.
13

1.
11

1.
48

1.
34

-

3.
3	

ต่อ
บเ

ฉพ
าะ

	ก
ที่ม

.	ป
ระ

กา
ศึค

ณ
ะก

รร
มก

าร

			
ห็ล

ักป
ระ

กัน
สุข

ภา
พแ

ห็่ง
ชา

ต่ิ	
เร
้�อง

กา
รก

ำห็
นด

			
ห็ล

ักเ
กณ

ฑ์์เ
พ้�อ

สน
ับส

นุน
ให็

�กร
ุงเ
ที่พ

มห็
าน

คร

			
ดำ

เน
ินง

าน
แล

ะบ
ริห็

าร
จัด

กา
รร

ะบ
บห็

ลัก

			
ปร

ะก
ันส

ุขภ
าพ

กร
ุงเ
ที่พ

มห็
าน

คร
	พ

.ศึ
.2
56

1	

			
แล

ะที่
ี�แก

�ไข
เพ

ิ�มเ
ต่ิม

	ข
อง

	ส
ปส

ช.
	เอ

้�อต่
่อก

าร

			
ดำ

เน
ินง

าน
ขอ

ง	
กที่

ม.

คา
ดห็

วัง
-

-
-

-
-

-
-

-
-

-
-

-
8.
65

ปฏิ
ิบัต่

ิจร
ิง

-
-

-
-

-
-

-
-

-
-

-
-

7.
16

PN
I

1.
21



303

ต่า
รา

งท
่� 2

12
	
ผู้ล

กา
รว

เิค
รา

ะห็
ค์ว

าม
ต่�อ

งก
าร

จำ
เป

น็ข
อง

กล
ุม่อ

งค
ก์ร

ปก
คร

อง
ส่ว

นที่
�อง

ถิ่ิ�น
ต่อ่

กา
รด

ำเ
นนิ

งา
นร

ะบ
บห็

ลกั
ปร

ะก
นัส

ขุภ
าพ

แห็
ง่ช

าต่
	ิจ
ำแ

นก
ต่า

ม	
สป

สช
.	เ
ขต่

	(ต่
อ่)

ปร
ะเ

ด็น
กา

รด
ำเ

นิน
งา

น

ระ
บบ

ห็ล
ักป

ระ
กัน

สุข
ภา

พ
แห็

่งช
าต่

ิ

ค่า
เฉ

ล่�ย่
คว

าม
คา

ดห็
วัง

 ร
ะด

ับท
่�ปฏิ

ิบัต่
ิได

้จร
ิง 

แล
ะค

วา
มต่

้อง
กา

รจ
ำเ

ป็น
ขอ

งก
ลุ่ม

อง
ค์ก

รป
กค

รอ
งส

่วน
ท้อ

งถ
ิ�น

1
2

3
4

5
6

7
8

9
10

11
12

13

n
82

0
60

8
55

6
41

6
62

6
65

6
62

9
55

0
79

2
63

2
1,

02
0

44
8

15
9

4.
 ก

าร
สน

ับส
นุน

ข้อ
มูล

/ป
ระ

สา
นง

าน
 ข

อง
 ส

ปส
ช.

4.
1	

ระ
บบ

สน
ับส

นุน
ข�อ

ม้ล
จา

ก	
สป

สช
.ส
่วน

กล
าง

	

			
สา

มา
รถิ่

ให็
�บร

ิกา
รข

�อม
้ลไ

ด�อ
ย่า

งช
ัดเ

จน
ถิ่้ก

			
ต่�อ

งด
�าน

กา
รบ

ริห็
าร

จัด
กา

รร
ะบ

บห็
ลัก

ปร
ะก

ัน

			
สุข

ภา
พใ

นร
ะด

ับที่
�อง

ถิ่ิ�น
ห็ร

้อพ
้�นที่

ี�	(ก
ปที่

.,	

			
กป

ที่.
	ก

ที่ม
,	L

TC
,	ก

อง
ทีุ่น

ฟื้้�น
ฟื้้ส

มร
รถิ่

ภา
พ

			
ระ

ดับ
จัง

ห็ว
ัด)

คา
ดห็

วัง
8.
93

8.
82

8.
83

8.
90

8.
94

8.
84

9.
00

9.
16

9.
08

9.
03

9.
01

9.
00

8.
62

ปฏิ
ิบัต่

ิจร
ิง

7.
90

8.
00

8.
27

8.
47

8.
30

7.
97

8.
22

8.
31

8.
10

8.
17

8.
76

8.
65

7.
33

PN
I

1.
13

1.
10

1.
07

1.
05

1.
08

1.
11

1.
09

1.
10

1.
12

1.
11

1.
03

1.
04

1.
18

4.
2	

เจ
�าห็

น�า
ที่ี�	

สป
สช

.	เ
ขต่

	ให็
�บร

ิกา
รข

�อม
้ลไ

ด�

			
อย

่าง
ชัด

เจ
นถิ่

้กต่
�อง

แล
ะอ

ำน
วย

คว
าม

สะ
ดว

ก

			
ใน

กา
รต่

ิดต่
่อป

ระ
สา

นง
าน

ด�า
นก

าร
บร

ิห็า
ร

			
จัด

กา
รร

ะบ
บห็

ลัก
ปร

ะก
ันส

ุขภ
าพ

ใน
ระ

ดับ
ที่�อ

ง

			
ถิ่ิ�น

ห็ร
้อพ

้�นที่
ี�	(ก

ปที่
.,	
กป

ที่.
	ก

ที่ม
,	L

TC
,	

			
กอ

งที่
ุนฟื้

้�นฟื้
้สม

รร
ถิ่ภ

าพ
ระ

ดับ
จัง

ห็ว
ัด)

คา
ดห็

วัง
9.
03

8.
99

9.
06

9.
04

9.
14

8.
95

9.
18

9.
30

9.
20

9.
14

9.
14

9.
17

8.
92

ปฏิ
ิบัต่

ิจร
ิง

8.
13

8.
37

8.
57

8.
63

8.
67

8.
22

8.
44

8.
57

8.
33

8.
36

8.
93

8.
99

7.
80

PN
I

1.
11

1.
07

1.
06

1.
05

1.
05

1.
09

1.
09

1.
09

1.
10

1.
09

1.
02

1.
02

1.
14



304

 3.6 ผลการวิเคราะห็์ข้อมูลของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนท้องถิ�น

    3.6.1 ผลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างลักษณีะส่วนบุคคลของกลุ่มองค์กรปกครอง

ส่วนท้องถิ�นกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

			 	 	 1)	 เพศึ	 ผู้ลการวิเคราะห์็ความสัมพันธิ์ระห็ว่างเพศึของกลุ่มองค์กรปกครองส่วน 

ที่�องถิ่ิ�นกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	พบว่าค่า	Sig.	เที่่ากับ	.000	ดังนั�น

เพศึของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 

มีความสัมพันธิ์	 อย่างมีนัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิต่ิ	 .05	 เม้�อพิจารณาห็าระดับความสัมพันธิ์ของต่ัวแปร	 พบว่ามีค่า 

เที่่ากับ	 .065	 แสดงว่าเพศึของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลัก 

ประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	มีความสัมพันธ์ิในระดับต่�ำมากอย่างมีนยัสำคัญ่ที่างสถิิ่ติ่	.05	อยา่งไรก็ต่าม	พบว่าองค์กร

ปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่ในแต่่ละกลุ่มมีความพึงพอใจในระดับคะแนน	9-10	คะแนน	ดังต่ารางที่ี�	213

ต่ารางท่� 213	 ผู้ลการวเิคราะห็ค์วามสมัพนัธิร์ะห็วา่งเพศึของกลุม่องคก์รปกครองสว่นที่�องถิ่ิ�นกบัความพงึพอใจ 
	 ในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

เพศ
ช่วงคะแนนภาพรวมความพึงพอใจ (คะแนน)

1-2 3-4 5-6 7-8 9-10 รวม

ชาย 0 8 96 1,515 1,983 3,602

ห็ญ่ิง 0 10 143 1,979 2,117 4,249

ผู้้�มีความห็ลากห็ลายที่างเพศึ 0 0 1 53 7 61

รวม 0 18 240 3,547 4,107 7,912

X2 =	66.450		Sig.	=	.000				Cramer’s	V	=	.065		Sig.	=	.000

	 	 	 2)	 อายุ	 ผู้ลการวิเคราะห์็ความสัมพันธ์ิระห็ว่างอายุของกลุ่มองค์กรปกครองส่วน 

ที่�องถิ่ิ�นกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	พบว่าค่า	Sig.	เที่่ากับ	.041	ดังนั�น

อายุของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาติ่ 

มีความสัมพันธิ์	 อย่างมีนัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิต่ิ	 .05	 เม้�อพิจารณาห็าระดับความสัมพันธิ์ของต่ัวแปร	 พบว่ามีค่า 

เที่่ากับ	 .065	 แสดงว่าอายุของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลัก

ประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	มีความสัมพันธ์ิในระดับต่�ำมากอย่างมีนยัสำคัญ่ที่างสถิิ่ติ่	.05	อยา่งไรก็ต่าม	พบว่าองค์กร

ปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วนให็ญ่่ในแต่่ละกลุ่มมีความพึงพอใจในระดับคะแนน	9-10	คะแนน	ดังต่ารางที่ี�	214
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ต่ารางท่� 214	 ผู้ลการวิเคราะห์็ความสัมพนัธิร์ะห็ว่างอายุของกลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นกบัความพึงพอใจ 
	 ในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

อายุ่
ช่วงคะแนนภาพรวมความพึงพอใจ (คะแนน)

1-2 3-4 5-6 7-8 9-10 รวม

ต่�ำห็ร้อเที่่ากับ	30	ปี 0 2 36 406 406 850

31-60	ปี 0 16 173 2,788 3,196 6,173

มากกว่า	60	ปี 0 0 26 316 399 741

รวม 0 18 235 3,510 4,001 7,764

X2 =	13.103		Sig.	=	.041				Cramer’s	V	=	.029		Sig.	=	.041

	 	 	 3)	การศึึกษา	ผู้ลการวเิคราะห็ค์วามสมัพนัธิร์ะห็วา่งการศึกึษาของกลุม่องคก์รปกครอง

ส่วนที่�องถิิ่�นกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 พบว่าค่า	 Sig.	 เที่่ากับ	 .278	 

ดงันั�นการศึกึษาของกลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นกบัความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสขุภาพ

แห็่งชาต่ิ	ไม่มีความสัมพันธิ์	อย่างมีนัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิต่ิ	.05	อย่างไรก็ต่าม	พบว่าองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นส่วน

ให็ญ่่ในแต่่ละกลุ่มมีความพึงพอใจในระดับคะแนน	9-10	คะแนน	ดังต่ารางที่ี�	215

การศึกษา
ช่วงคะแนนภาพรวมความพึงพอใจ (คะแนน)

1-2 3-4 5-6 7-8 9-10 รวม

ต่�ำกว่าปริญ่ญ่าต่รี 0 0 15 318 399 732

ปริญ่ญ่าต่รี 0 11 155 2,100 2,434 4,700

ส้งกว่าปริญ่ญ่าต่รี 0 7 70 1,129 1,274 2,480

รวม 0 18 240 3,547 4,107 7,912

ต่ารางท่� 215	 ผู้ลการวิเคราะห์็ความสัมพันธ์ิระห็ว่างการศึึกษาของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นกับ 
	 ความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

X2 =	7.494		Sig.	=	.278				Cramer’s	V	=	.022		Sig.	=	.278

	 	 	 4)	 บที่บาที่ห็น�าทีี่�ห็ลักในองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	 ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์

ระห็ว่างบที่บาที่ห็น�าที่ี�ห็ลักในองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิ	พบว่าค่า	Sig.	 เที่่ากับ	 .000	ดังนั�นบที่บาที่ห็น�าที่ี�ห็ลักในองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	กับความ 

พึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 มีความสัมพันธิ์	 อย่างมีนัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิต่ิ	 .05	 

เม้�อพิจารณาห็าระดับความสัมพันธิ์ของต่ัวแปร	 พบว่ามีค่าเที่่ากับ	 .053	 	 แสดงว่าบที่บาที่ห็น�าที่ี�ห็ลักในองค์กร

ปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 มีความสัมพันธิ์ใน

ระดบัต่�ำมากอย่างมนียัสำคัญ่ที่างสถิิ่ต่	ิ.05	อยา่งไรก็ต่าม	พบวา่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นส่วนให็ญ่ใ่นแต่่ละกลุม่

มีความพึงพอใจในระดับคะแนน	9-10	คะแนน	ดังต่ารางที่ี�	216
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การประกอบอาช่พ
ช่วงคะแนนภาพรวมความพึงพอใจ (คะแนน)

1-2 3-4 5-6 7-8 9-10 รวม

ประกอบอาชีพ 0 0 43 918 1,171 2,132

ว่างงาน/เกษียณ/แม่บ�าน 0 8 56 932 1,174 2,170

นักเรียน	นักศึึกษา 0 10 141 1,697 1,762 3,610

รวม 0 18 240 3,547 4,107 7,912

ต่ารางท่� 216	 ผู้ลการวิเคราะห์็ความสัมพันธ์ิระห็ว่างบที่บาที่ห็น�าทีี่�ห็ลักในองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นกับ	 
	 ความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

X2 =	44.382		Sig.	=	.000				Cramer’s	V	=	.053		Sig.	=	.000

  3.6.2 ผลการวิเคราะห็์การรับรู้และความเข้าใจของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนท้องถิ�นต่่อ

บทบาทองค์กรปกครองส่วนทอ้งถิ�นในระบบห็ลักประกันสุขภาพในระดับทอ้งถิ�นห็รือพื�นท่� มค่วามสัมพนัธิก์บั

ความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

		 	 	 ผู้ลการวิเคราะห์็ความสัมพันธิ์ระห็ว่างการรับร้�และความเข�าใจต่่อบที่บาที่องค์กร

ปกครองส่วนที่�องถิิ่�นในระบบห็ลักประกันสุขภาพในระดับที่�องถิิ่�นห็ร้อพ้�นทีี่�	 กับความพึงพอใจในการดำเนินงาน

ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 พบว่าค่า	 Sig.	 เที่่ากับ	 .000	 ดังนั�นการรับร้�และความเข�าใจของกลุ่มองค์กร

ปกครองสว่นที่�องถิ่ิ�นต่อ่บที่บาที่องคก์รปกครองสว่นที่�องถิ่ิ�นในระบบห็ลกัประกนัสขุภาพในระดบัที่�องถิ่ิ�นห็รอ้พ้�นที่ี�

กับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 มีความสัมพันธิ์อย่างมีนัยสำคัญ่ที่าง 

สถิ่ติ่	ิ.05	เม้�อพจิารณาห็าระดบัความสมัพนัธิข์องต่วัแปร	พบวา่มคีา่เที่า่กบั	.077		แสดงวา่การรบัร้�และความเข�าใจ

ของกลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นต่อ่บที่บาที่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นในระบบห็ลักประกันสุขภาพในระดับ

ที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�	กับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	มีความสัมพันธิ์ในระดับ

ต่�ำมากอย่างมีนัยสำคัญ่ที่างสถิิ่ต่ิ	 .05	 อย่างไรก็ต่าม	 พบว่าองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นส่วนให็ญ่่ในแต่่ละกลุ่มมี

ความพึงพอใจในระดับคะแนน	9-10	คะแนน	ดังต่ารางที่ี�	217

การรับรู้และความเข้าใจ

ของ อปท.

ช่วงคะแนนภาพรวมความพึงพอใจ (คะแนน)

1-2 3-4 5-6 7-8 9-10 รวม

ไม่รับร้�เลย 0 1 2 22 13 38

รับร้�ไม่เกินร�อยละ	75	

(ไม่เกิน	3	จาก	4	ข�อ)

0 8 60 691 1,150 1,909

รับร้�เกินร�อยละ	75	(ครบ	4	ข�อ)	 0 9 178 2,834 2,944 5,965

รวม 0 18 240 3,547 4,107 7,912

ต่ารางท่� 217	 ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างการรับร้�และความเข�าใจของกลุ่มองค์กรปกครองส่วน 
	 ที่�องถิ่ิ�นต่อ่บที่บาที่องคก์รปกครองสว่นที่�องถิ่ิ�นในระบบห็ลกัประกนัสุขภาพในระดบัที่�องถิ่ิ�นห็รอ้
	 พ้�นที่ี�กับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

X2 =	93.084		Sig.	=	.000				Cramer’s	V	=	.077		Sig.	=	.000



307

  3.6.3 ผลการวิเคราะห็์ปัจจัย่ท่�ม่ผลต่่อความพึงพอใจในภาพรวมการดำเนินงานระบบห็ลัก

ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

		 	 	 การวเิคราะห็ปั์จจยัที่ี�มผีู้ลต่่อความพงึพอใจในภาพรวมการดำเนนิงานระบบห็ลกัประกนั

สุขภาพแห็่งชาต่ิ	 ประกอบด�วย	 ปัจจัยทีี่�เกิดจากการปฏิิบัต่ิได�จริงจากประเด็นการดำเนินงานระบบห็ลักประกัน

สขุภาพแห็ง่ชาต่	ิ4	ด�าน	ได�แก	่1)	แนวที่างการดำเนินงานและการบริห็ารจัดการงบประมาณของ	สปสช.	2)	การม ี

สว่นร่วมของ	อปที่.	ในการที่ำงานกับ	สปสช.	3)	กฎระเบยีบของ	สปสช.	และ	4)	การสนบัสนนุข�อมล้/ประสานงาน 

ของ	สปสช.

		 	 	 ผู้ลการวิเคราะห์็พบว่าภาพรวมปัจจัยทีี่�มีผู้ลต่่อความพึงพอใจในภาพรวมการดำเนิน

งานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	มีคา่สัมประสิที่ธิิ�ความถิ่ดถิ่อยมาต่รฐานเท่ี่ากับ	.530		และสามารถิ่อธิบิาย

ความแปรผัู้นของความพึงพอใจในภาพรวมการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่อย่างมีนัยสำคัญ่ 

ที่างสถิ่ิต่ิที่ี�ระดับ	.05	ได�ร�อยละ	28.10	(R²=0.281)	เม้�อพิจารณาปัจจัยในแต่่ละด�าน	พบว่า	ด�านปัจจัยด�านการ

สนบัสนนุข�อมล้/ประสานงาน	ของ	สปสช.เปน็ปัจจัยที่ี�มผีู้ลต่่อความพงึพอใจในภาพรวมการดำเนนิงานระบบห็ลกั

ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิส้งสุด	(Beta	=	.235)	รองลงมา	ได�แก่	ปัจจัยด�านแนวที่างการดำเนินงานและการบริห็าร

จัดการงบประมาณของ	สปสช.	(Beta	=	.220)		และปัจจัยด�านการมีส่วนร่วมของ	อปที่.	ในการที่ำงานกับ	สปสช.	

(Beta	=	.120)	ดังต่ารางที่ี�	218	

ปัจจัย่ท่�ม่ผลต่่อความพึงพอใจในภาพรวม B SE Beta t Sig.

ค่่าค่งที่่� 4.780 .069 69.771 .000

1.	แนวที่างการดำเนินงานและการบริห็ารจัดการงบ 

			ประมาณของ	สปสช.		

.183 .014 .220 13.522 .000**

2.	การมีส่วนร่วมของ	อปที่.	ในการที่ำงานกับ	สปสช. .078 .009 .120 9.124 .000**

3.	กฎระเบียบของ	สปสช. .018 .008 .028 2.199 .028*

4.	การสนับสนุนข�อม้ล/ประสานงาน	ของ	สปสช. .183 .011 .235 16.571 .000**

ต่ารางท่� 218	 ผู้ลการวิเคราะห็์ถิ่ดถิ่อยพห็ุค้ณของปัจจัยที่ี�มีผู้ลต่่อความพึงพอใจในภาพรวมการดำเนินงาน 
	 ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

มีนัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิต่ิที่ี�	.05
R	=	.530		 R2	=	.281		 Adjust	R2	=	.280
F	771.315		 SE	=	.905	 Sig.	=	.000

  3.6.4 การอภิปราย่ผล

	 	 		 จากผู้ลการวิเคราะห็์ข�อม้ลของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	 สามารถิ่อภิปรายผู้ล

ได�ดังต่่อไปนี�

	 	 		 1)	 ความสัมพันธิ์ระห็ว่างลักษณะส่วนบุคคลของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นกับ

ความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 มีความสัมพันธิ์ในระดับต่�ำ	 การสร�างความ 



308

พึงพอใจแก่ประชาชนให็�เพิ�มส้งขึ�นนั�น	 ลักษณะส่วนบุคคลเป็นเพียงส่วนห็นึ�งในการเพิ�มคะแนนความพึงพอใจ	

โดยที่ี�	สปสช.	สามารถิ่ศึึกษารายละเอียดคะแนนความพึงพอใจที่ี�จำแนกในด�านต่่างๆ	มาพิจารณาประกอบ	เม้�อ

จำแนกต่ามลักษณะส่วนบุคคล	 พบว่ากลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�น	 ส่วนให็ญ่่ในแต่่ละกลุ่มให็�คะแนนความ 

พึงพอใจในช่วงคะแนน	 9-10	 คะแนน	 ซีึ�งเกิดจากการได�รับประโยชน์จากการดำเนินงานในระบบห็ลักประกัน

สขุภาพแห็ง่ชาต่	ิโดยเฉพาะประชาชนในเขต่การปกครองที่ี�รับผิู้ดชอบ	อยา่งไรก็ต่ามการรักษาระดับความพึงพอใจ

ในกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นให็�ได�นั�น	สปสช.	สามารถิ่ศึึกษารายละเอียดคะแนนความพึงพอใจที่ี�จำแนกใน

ด�านต่่างๆ	มาพิจารณาประกอบ

		 	 	 2)	 ความสัมพันธ์ิระห็ว่างการรับร้�และความเข�าใจกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นต่่อ

บที่บาที่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นในระบบห็ลักประกันสุขภาพในระดับที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นทีี่�กับความพึงพอใจ 

ในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 ผู้ลการศึึกษาพบว่าส่วนให็ญ่่เป็นกลุ่มรับร้�เกินร�อยละ	 75	

(ครบ	4	ข�อ)	มีความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	อย้่ในช่วง	9-10	คะแนน	แม�ว่า

เป็นความสัมพันธิ์ในระดับต่�ำมาก	ห็มายถิ่ึงต่ัวแปรที่ั�ง	2	ต่ัวแปรมีความสัมพันธิ์เพียงเล็กน�อย	แต่่	สปสช.	ก็ควรมี

ชอ่งที่างในการสร�างความรบัร้�แกก่ลุม่ที่ี�ไมร่บัร้�เลย	รวมถิ่งึกลุม่รบัร้�ไมเ่กนิร�อยละ	75	ให็�มกีารรบัร้�และความเข�าใจ

เพิ�มมากขึ�น	

		 	 		 3)	 ปัจจัยที่ี�มีอิที่ธิิพลต่่อความพึงพอใจในภาพรวมการดำเนินงานระบบห็ลักประกัน

สขุภาพแห็ง่ชาต่	ิ	เกดิจากปจัจยัที่ี�เกดิจากการปฏิบิติั่ได�จรงิจากประเดน็การดำเนนิงานระบบห็ลกัประกนัสุขภาพ

แห็ง่ชาต่	ิที่ั�งนี�กลุม่องคก์รปกครองสว่นที่�องถิ่ิ�นปจัจยัด�านการสนบัสนนุข�อมล้/ประสานงาน	ของ	สปสช.มอีทิี่ธิพิล

ต่่อความพึงพอใจมากที่ี�สุด	 สปสช.	 จึงควรให็�ความสำคัญ่กับปัจจัยนี�ในการพัฒนาและปรับปรุงแนวที่างในการ

ดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

 3.7 ข้อเสนอแนะและความต่้องการต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ 

  3.7.1 ข้อเสนอแนะต่่อการม่ส่วนร่วมในการพัฒนาห็รือขย่าย่บริการด้านสาธิารณีสุข 

	 	 	 ภาพรวมข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นต่่อการมีส่วนร่วมในการ

พัฒนาห็ร้อขยายบริการด�านสาธิารณสุข	พบว่าข�อเสนอแนะต่�องการให็�เกิดการเสริมสร�างสุขภาพ	การออกกำลัง

กาย	การป้องกันและควบคุมโรคต่่างๆ	ในเขต่พ้�นที่ี�รับผู้ิดชอบ	ของ	กปที่.	จำนวน	213	คน	ดังต่ารางที่ี�	219
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ข้อเสนอแนะ จำนวน

ภาพรวม 550

1.	สปสช.	ควรมีการเสริมสร�างสุขภาพ	การออกกำลังกาย	การป้องกันและควบคุมโรคต่่างๆ	ในเขต่พ้�นที่ี� 

			รับผู้ิดชอบ	ของ	กปที่.

213

2.	สปสช.ควรสนับสนุนและจัดสรรงบประมาณให็�มากขึ�นและครบทีุ่กภาคส่วน	ห็ร้อเป็นร้ปแบบการจัดต่ั�งห็น่วย

			บริห็ารจัดการแยกออกมา	โดยให็�ห็น่วยงานเกี�ยวข�องเป็นผู้้�ดำเนินการ	เช่น	โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบล	

			ห็ร้อ	อปที่.ที่ี�มีความพร�อมและศึักยภาพ

115

3.	ห็น่วยบริการควรเพิ�มจำนวนเจ�าห็น�าที่ี�	บุคลากรในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบล	ให็�เพียงพอ	รวมถิ่ึงการ

			จัดห็าอาสาสมัคร/อาสาบริบาลที่�องถิ่ิ�นเพิ�มขึ�น	เพ้�อให็�ครอบคลุมกลุ่มเป้าห็มายที่ี�เพิ�มขึ�น

48

4.	สปสช.ควรมีการเข�าถิ่ึงพ้�นที่ี�เพ้�อเพิ�มกลุ่มเป้าห็มายและการเข�าถิ่ึงประชาชนทีุ่กภาคส่วน	รวมถิ่ึงการให็�บริการ

			ประชาชนที่ี�ไม่จำกัดสิที่ธิิเฉพาะสิที่ธิิ	UC	เที่่านั�น	เพ้�อให็�เข�าถิ่ึงระบบบริการที่างการแพที่ย์เพิ�มขึ�น	รวมที่ั�งการ

			ส่งเสริมให็�คนรุ่นให็ม่เข�ามามีบที่บาที่ในการเสริมสร�างสุขภาพคนในชุมชนมากขึ�น

44

5.	สปสช.ควรเพิ�มการบริการสุขภาพระดับปฐมภ้มิเชิงรุก	ในเที่ศึบาลต่ำบล	และ	อบต่.	เพิ�มขึ�น	และควรเพิ�มการ

			ต่รวจ	Mobile	lab	ต่ามบ�าน	โดยเฉพาะกับผู้้�ป่วยที่ี�มีภาวะต่ิดเต่ียง

34

6.	สปสช.ควรสนับสนุนวัสดุอุปกรณ์ต่่างๆ	เช่น	วัสดุอุปกรณ์ในการป้องกันโรค	ฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพที่างการแพที่ย์	

			และการรักษาพยาบาลระดับปฐมภ้มิ	การจัดบริการผู้�าอ�อม

31

7.	สปสช.ควรสนับสนุนการช่วยเห็ล้อ/ส่งเสริมสุขภาพให็�กับกลุ่มเปราะบาง	ผู้้�ป่วยต่ิดเต่ียง	กลุ่มผู้้�ส้งอายุ	เด็ก

			และเยาวชน

22

8.	สปสช.ควรประชาสัมพันธิ์	สร�างการรับร้�	ความเข�าใจที่ี�ถิ่้กต่�องให็�กับประชาชนในพ้�นที่ี�	ได�ที่ราบข�อม้ลเกี�ยวกับ	 

			อปที่.	และสิที่ธิิประโยชน์ทีุ่กกลุ่มได�ที่ั�วถิ่ึง

20

9.	การสนับสนุนการที่ำงานร่วมกันกับห็น่วยงานที่ี�เกี�ยวข�องเพ้�อให็�งานมีประสิที่ธิิภาพมากขึ�น 13

10.	สปสช.ควรมีการอบรมเจ�าห็น�าที่ี�ร่วมกับห็น่วยงานอ้�นๆ	เพ้�อสร�างเสริมศึักยภาพและการปฏิิบัต่ิงานร่วมกัน

			เพ้�อสร�างความสัมพันธิ์ที่ี�ดีระห็ว่างองค์กรและเพิ�มความร้�ด�านสุขภาพเพ้�อดำเนินงานสปสช.

10

ต่ารางท่� 219	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นต่่อการมีส่วนร่วมในการพัฒนาห็ร้อ			 
	 ขยายบริการด�านสาธิารณสุข		ภาพรวมระดับประเที่ศึ
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	 	 เม้�อจำแนกต่าม	 สปสช.	 เขต่	 พบว่าผู้้�กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�นมีข�อเสนอแนะต่่อการ 

มีส่วนร่วมในการพัฒนาห็ร้อขยายบริการด�านสาธิารณสุข	ดังต่ารางที่ี�	220-232

ข้อเสนอแนะ จำนวน

สปสช. เขต่ 1 65

1.	สปสช.ควรมีการส่งเสริมการป้องกันโรคต่่างๆ	เช่น	โรคต่ิดต่่อ	โรคไม่ต่ิดต่่อ	โรคไม่ต่ิดต่่อเร้�อรัง	NCDS	โรคอุบัต่ิ
			ให็ม่	โรคระบาด	โรคต่ิดสังคมออนไลน์	โรคเร้�อรังในเขต่พ้�นที่ี�รับผู้ิดชอบของ	กปที่.	เพ้�อให็�การดำเนินงาน	กปที่.	
			เป็นไปด�วยความเรียบร�อย

12

2.	สปสช.ควรสนับสนุนงบประมาณ	เช่น	ควรเพิ�มงบประมาณการพ้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพที่างการแพที่ย์ในกลุ่มผู้้�ส้งอายุ	
			การป้องกันโรคอ�วนในเด็ก	และผู้้�ให็ญ่่วัยที่ำงาน	มีคลินิกโรคอ�วนสามารถิ่เบิกต่รงรักษาโรคอ�วนได�

6

3.	สปสช.ควรเพิ�มการบริการสุขภาพระดับปฐมภ้มิเชิงรุก	ในเที่ศึบาล	และ	อบต่.	เพิ�มขึ�น	เพราะส่วนมากมีแต่่ใน
			เที่ศึบาลเม้อง	และควรเพิ�มการต่รวจ	Mobile	lab	ต่ามบ�าน	โดยเฉพาะกับผู้้�ป่วยที่ี�มีภาวะต่ิดเต่ียง

6

4.	สปสช.ควรพัฒนาเคร้อข่ายชุมชนทีุ่กภาคส่วนให็�เข�ามามีส่วนร่วมเป็นเคร้อข่ายในการที่ำงานร่วมกัน	เพ้�อขยาย
			การส่งเสริมสุขภาพไปยังกลุ่มเป้าห็มายอ้�นๆ	ให็�กว�างขวางและครอบคลุมมากขึ�น

7

5.	สปสช.ควรกำห็นดนโยบาย	และการสร�างแผู้นการดำเนินงานกองทีุ่น	ของ	สปสช.	การเสนอปัญ่ห็าและวิธิี
			แก�ไขปัญ่ห็า

3

6.	สปสช.ควรสนับสนุนวัสดุอุปกรณ์ต่่างๆ	เช่น	วัสดุอุปกรณ์ในการป้องกันโรค	ฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพที่างการแพที่ย์	
			และการรักษาพยาบาลระดับปฐมภ้มิ	การจัดบริการผู้�าอ�อม

3

7.	ห็น่วยบริการควรจัดสรรบุคลากรรับผู้ิดชอบโครงการให็�ต่รงกับงาน	และเพิ�มบุคลากรในโรงพยาบาลส่งเสริมสุข
			ภาพต่ำบล	การจัดต่ั�งคลินิกชุมชน	เพ้�อให็�ผู้้�ใช�บริการลดการเดินที่างไปโรงพยาบาลในจังห็วัด	รวมถิ่ึงการจัดห็า
			อาสาสมัคร/อาสาบริบาลที่�องถิ่ิ�นเพิ�มขึ�น	เพ้�อให็�ครอบคลุมกลุ่มเป้าห็มายที่ี�เพิ�มขึ�น

4

8.	สปสช.ควรขยายบริการด�านแพที่ย์แผู้นไที่ย	แพที่ย์ที่างเล้อก	(ปราชญ่์ชาวบ�าน)	บริการในชุมชน 3

9.	สปสช.ควรมีการอบรมเจ�าห็น�าที่ี�ร่วมกับห็น่วยงานอ้�นๆ	เพ้�อสร�างเสริมศึักยภาพ	และการปฏิิบัต่ิงานร่วมกัน
			เพ้�อสร�างความสัมพันธิ์ที่ี�ดีระห็ว่างองค์กร	การเพิ�มความร้�ด�านสุขภาพเพ้�อดำเนินงานสปสช.

3

10.	สปสช.ควรพัฒนาศึักยภาพคณะกรรมการกองทีุ่นฯ	การบริห็ารเงินกองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพให็�มี	
			ประสิที่ธิิภาพยิ�งขึ�นอย่างต่่อเน้�อง	มีที่ัศึนคต่ิที่ี�ดี	และมีความกระต่้อร้อร�น

3

11.	สปสช.ควรจัดต่ั�งศึ้นย์ฟื้้�นฟื้้ผู้้�ส้งอายุ	ศึ้นย์ฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพ/กายภาพใน	อปที่.การจัดต่ั�งศึ้นย์ให็�คำปรึกษา
			แนะนำให็�แก่	อปที่.	ทีุ่กจังห็วัด

3

12.	สปสช.ควรสนับสนุนค้่ม้อแนวที่างการดำเนินการที่ี�ชัดเจนและสามารถิ่ปฏิิบัต่ิได�จริง	มีประสิที่ธิิภาพและ
			รวดเร็ว

3

13.	สปสช.ควรเพิ�มประสิที่ธิิภาพในการประชาสัมพันธิ์ให็�มากขึ�น 2

14.	การคัดกรองสุขภาพ	การคัดกรองค�นห็าผู้้�ป่วยในพ้�นที่ี�ในส่วนงานที่ี�ได�รับผู้ิดชอบ	ห็ร้อการต่รวจสุขภาพ	
			ควรมีความถิ่้กต่�องเพ้�อส่งต่่อให็�กับโรงพยาบาลรักษาให็�ถิ่้กโรค

2

15.	สปสช.ควรสนับสนุนการจัดการด�านสิ�งแวดล�อม	ด�านภัยพิบัต่ิและการประสานงานด�านสาธิารณภัย 2

16.	สปสช.ควรสร�างการมีส่วนร่วมโดยการขยายขอบเขต่งานในภาคเอกชนในพ้�นที่ี�ให็�เข�ามามีส่วนร่วมต่่อการ
			ดำเนินงานด�านสาธิารณสุข

1

17.	สปสช.ควรการพัฒนาระบบบริการสาธิารณสุขให็�มีคุณภาพ	ได�มาต่รฐาน	ทีุ่กคนเข�าถิ่ึงได� 1

18.	สปสช.ควรด้แลในส่วนของแรงงานต่่างด�าวที่ี�เข�ามาที่ำงานในประเที่ศึไที่ยอย่างถิ่้กกฎห็มาย	(ที่ี�มีใบอนุญ่าต่) 1

ต่ารางท่� 220	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	 สปสช.	 เขต่	 1	 ต่่อการมีส่วนร่วมใน														 
	 การพัฒนาห็ร้อขยายบริการด�านสาธิารณสุข
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ข้อเสนอแนะ จำนวน

สปสช. เขต่  2  36

1.	สปสช.ควรสนับสนุนงบประมาณในการดำเนินงานอาจเป็นในร้ปแบบการจัดต่ั�งห็น่วยบริห็ารจัดการแยกออกมา	

			อาจให็�ห็น่วยงานเกี�ยวข�องเป็นผู้้�ดำเนินการ	เช่น	รพ.สต่.	ห็ร้อ	อปที่.ที่ี�มีศึักยภาพและความพร�อม

10

2.	สปสช.ควรสนับสนุนการเข�าถิ่ึงพ้�นที่ี�เพ้�อเพิ�มกลุ่มเป้าห็มายและการเข�าถิ่ึงประชาชนทีุ่กภาคส่วน	รวมถิ่ึงการให็�

			บริการประชาชนที่ี�ไม่จำกัดสิที่ธิิเฉพาะสิที่ธิิ	UC	เที่่านั�น	เพ้�อให็�สามารถิ่ได�รับบริการและเข�าถิ่ึงระบบบริการ

			ที่างการแพที่ย์เพิ�มมากขึ�น

8

3.	สปสช.ควรสนับสนุนการเสริมสร�างสุขภาพและป้องกันโรคต่่างๆ	โรคต่ิดต่่อ	โรคอุบัต่ิให็ม่	โรคระบาด 5

4.	สปสช.ควรเพิ�มค่าบริการที่างการแพที่ย์	การส่งเสริมการออกกำลังกายในชุมชน	การส่งเสริมให็�ผู้้�ส้งอายุให็�มี

			กิจกรรมมากขึ�น

3

5.	สปสช.ควรมีแนวที่างการบริห็ารจัดการกองทีุ่นระดับจังห็วัด	ให็�ครอบคลุมมากยิ�งขึ�น 2

6.	สปสช.ควรพิจารณาการสนับสนุนอุปกรณ์ที่างการแพที่ย์ 2

7.	สปสช.ควรสนับสนุนการด้แลผู้้�ส้งอายุและผู้้�ที่ี�อย้่ในวัยพึ�งพิง	ให็�บริการรับส่งผู้้�ป่วยที่ี�ด�อยโอกาส	ห็ร้อต่ิดเต่ียงไป

			พบแพที่ย์ที่ี�โรงพยาบาล

2

8.	สปสช.ควรสนับสนุนการด้แลเด็กต่ั�งแต่่อย้่ในครรภ์จนปฐมวัย	การส่งเสริมให็�ความร้�ด�านมาต่รการที่ี�เกี�ยวข�องกับ

			บุห็รี�ไฟื้ฟื้้าในเยาวชน

2

9.	สปสช.ควรพิจารณาการเพิ�มค่าต่อบแที่นการปฏิิบัต่ิงานของอาสาสมัครบริบาล	C.G.	และมีการอบรมฟื้้�นฟื้้

			ทีุ่กๆ	3-5	ปี

1

10.	สปสช.ควรสนับสนุนการจัดสิ�งแวดล�อมให็�ผู้้�ป่วยมีคุณภาพชีวิต่ที่ี�ดีขึ�น 1

ต่ารางท่� 221	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	 สปสช.	 เขต่	 2	 ต่่อการมีส่วนร่วมใน														 
	 การพัฒนาห็ร้อขยายบริการด�านสาธิารณสุข

ข้อเสนอแนะ จำนวน

สปสช. เขต่ 3  41

1.	สปสช.ควรสนับสนุนการเสริมสร�างสุขภาพ	การฟื้้�นฟื้้สุขภาพร่างกาย	สมรรถิ่ภาพที่างการแพที่ย์		การป้องกันโรค 12

2.	สปสช.ควรสนับสนุนด�านงบประมาณต่ามความเห็มาะสมของพ้�นที่ี�	เช่น	การจัดซี้�ออุปกรณ์	ควรสมที่บเงิน	กที่ป.	
			มากกว่าร�อยละ	50	เพ้�อสนับสนุนแผู้นงานของชุมชนและบริห็ารจัดการงบประมาณให็�เกิดประโยชน์ส้งสุด

8

3.	สปสช.ควรเพิ�มการเข�าถิ่ึงการรักษา	การให็�	รพ.สต่.	และ	อสม.	ที่ำงานเชิงลึกทีุ่กครอบครัวในชุมชน	รวมถิ่ึงพ้�นที่ี�
			ห็่างไกล	ต่ลอดจนการสร�างเคร้อข่ายการปฏิิบัต่ิงานภายใน	อปที่.

5

4.	สปสช.ควรสนับสนุนเคร้�องม้อ/ครุภัณฑ์์ที่างการแพที่ย์ 4

5.	สปสช.ควรเพิ�มจำนวนเจ�าห็น�าที่ี�	บุคลากร	ให็�เพียงพอและพัฒนาให็�มีคุณภาพ 4

6.	สปสช.ควรให็�ประชาชนเข�ามามีส่วนร่วมบริห็ารจัดการกองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพ	และการจัดการสุขภาพของ
			ชุมชน	เพ้�อให็�จัดการบริการสุขภาพสอดคล�องกับบริบที่ห็ร้อปัญ่ห็าของพ้�นที่ี�

3

7.	สปสช.ควรสนับสนุนการรักษาพยาบาลระดับปฐมภ้มิเชิงรุก	และการเฝ้าระวังปัญ่ห็าด�านสุขภาพในครัวเร้อน	
			รวมถิ่ึง	การจัดกลุ่มเวียนกันไปด้แลผู้้�ป่วยต่ิดเต่ียงโดยการที่ำกายภาพบำบัด

3

8.	สปสช.ควรพิจารณาการจัดที่ำโครงการที่ี�เกี�ยวกับการรักษาปัญ่ห็าที่างด�านสภาวะจิต่ให็�กับประชาชนและ
			ผู้้�ส้งอายุ

2

ต่ารางท่� 222	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	 สปสช.	 เขต่	 3	 ต่่อการมีส่วนร่วมใน														 
	 การพัฒนาห็ร้อขยายบริการด�านสาธิารณสุข
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ข้อเสนอแนะ จำนวน

สปสช. เขต่ 4 40

1.	สปสช.ควรสนับสนุนการประชาสัมพันธิ์ข่าวสารให็�ประชาชนไดัรับที่ราบโดยที่ั�วถิ่ึงกัน 9

2.	สปสช.ควรสนับสนุนด�านงบประมาณในการดำเนินงานให็�เพียงพอ 9

3.	สปสช.ควรพัฒนาด�านบริการสุขภาพแก่ชุมชน	ที่ั�งด�านส่งเสริม	ป้องกัน	ฟื้้�นฟื้้	ให็�แก่ประชาชนในพ้�นที่ี�ให็�มี
			สุขภาพที่ี�ดี

7

4.	สปสช.ควรส่งเสริมให็�ประชาชนเข�าถิ่ึงการบริการการรักษาพยาบาล 6

5.	สปสช.ควรสนับสนุนการพัฒนาระบบบริการสุขภาพโดยให็�ประชาชนในพ้�นที่ี�มีส่วนร่วม 3

6.	ห็น่วยบริการควรเพิ�มแพที่ย์ที่างเล้อก	เช่น	แพที่ย์แผู้นไที่ย 2

7.	สปสช.ควรพัฒนาเร้�องการประสานงานในการขอใช�งบประมาณ	รวมที่ั�งระเบียบในการของบประมาณซีึ�งมี
			ความยุ่งยากซีับซี�อน

2

8.	สปสช.ควรแก�ปัญ่ห็าบุคลากรไม่เพียงพอต่่อการปฏิิบัต่ิงาน	อปที่.ส่วนให็ญ่่ขาดแคลนเจ�าห็น�าที่ี�	จึงไม่สามารถิ่
			จัดบริการสาธิารณสุขได�อย่างครอบคลุมและที่ั�วถิ่ึง

2

ต่ารางท่� 223	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	 สปสช.	 เขต่	 4	 ต่่อการมีส่วนร่วมใน														 
	 การพัฒนาห็ร้อขยายบริการด�านสาธิารณสุข

ข้อเสนอแนะ จำนวน

สปสช. เขต่ 5 52

1.	สปสช.ควรสนับสนุนการเสริมสร�างป้องกันโรคต่่างๆเชิงรุก	การรักษาพยาบาลเบ้�องต่�น	และการป้องกันโรคที่ี�มี
			โอกาสเกิดขึ�นในแต่่ละ	อปที่.	และการป้องกันโรคระบาดในพ้�นที่ี�ห็่างไกล	และเพิ�มการให็�บริการ	Day	care

10

2.	สปสช.ควรเพิ�มการเข�าถิ่ึงผู้้�ส้งอายุด�านสุขภาพให็�ครอบคลุมในพ้�นที่ี�	การจัดบริการสาธิารณสุขในระดับพ้�นที่ี�
			ด�วยต่นเอง	ควรเพิ�มช่องที่างการเข�าถิ่ึงสวัสดิการต่่างๆ	รวมถิ่ึงเร้�องการที่ันต่กรรมสำห็รับประชาชน

9

3.	สปสช.ควรสนับสนุนงบประมาณที่ี�ใช�ในการดำเนินงานต่่างๆ	เช่น	การที่ำกิจกรรมป้องกันโรค	งบประมาณ
			สำห็รับผู้�าอ�อมอนามัย	รถิ่เข็น	อาห็ารเสริม	สิ�งของที่ี�จำเป็น	เป็นต่�น	เน้�องจากบางพ้�นที่ี�ประชากรน�อย
			งบประมาณไม่เพียงพอ

8

4.	สปสช.ควรเป็นห็น่วยงานประสานเพ้�อให็�ประชาชนเข�าถิ่ึงบริการที่างด�านสาธิารณสุข	ให็�คำปรึกษา	แนะนำ
			จัดห็าวัสดุอุปกรณ์ในการบริการประชาชน	รับที่ราบปัญ่ห็าของชุมชนด�านสาธิารณสุข	เป็นแห็ล่งพัฒนาและเสริม
			สร�างการเรียนร้�และการป้องกันโรคแก่ประชาชนทีุ่กวัย	มีสิที่ธิิและอำนาจเพิ�มมากขึ�น	รวมที่ั�งมีบุคลากรเพียงพอ

7

5.	สปสช.ควรมีบที่บาที่ในการพัฒนาด�านบริการสุขภาพแก่ชุมชน	ที่ั�งด�านส่งเสริม	ป้องกัน	ฟื้้�นฟื้้	ให็�แก่ประชาชนใน
			พ้�นที่ี�ให็�มีสุขภาพที่ี�ดี	เช่น	การด้แลผู้้�ป่วยต่ิดเต่ียง	ผู้้�ป่วยจิต่เวช	การฟื้้�นฟื้้ผู้้�ส้งอายุ	และการฟื้้�นฟื้้ผู้้�ป่วยยาเสพต่ิด

4

6.	ภาครัฐควรพิจารณาการจัดต่ั�งโรงพยาบาลประจำต่ำบล	การจัดต่ั�งศึ้นย์บริการสาธิารณสุขของ	อปที่.	ในทีุ่กระดับ 4

7.	ห็น่วยบริการควรเพิ�มแพที่ย์ที่างเล้อกแพที่ย์แผู้นไที่ย	และควรเพิ�มแพที่ย์ที่ี�รักษาเฉพาะโรค 3

8.	กองทีุ่นฟื้้�นฟื้้ระดับจังห็วัดสามารถิ่สนับสนุนบริการให็�ประชาชนได�ทีุ่กสิที่ธิิ 2

9.	สปสช.ควรพัฒนาเร้�องการประสานงานในการขอใช�งบประมาณ	รวมที่ั�งระเบียบในการของบประมาณซีึ�งมี
			ความยุ่งยากซีับซี�อน

2

10.	สปสช.ควรประชาสัมพันธิ์	สร�างการรับร้�	ความเข�าใจที่ี�ถิ่้กต่�องให็�กับประชาชนในพ้�นที่ี�	ได�ที่ราบข�อม้ลเกี�ยวกับ	
			อปที่.	และสิที่ธิิประโยชน์ทีุ่กกลุ่มได�ที่ั�วถิ่ึง

2

11.	สปสช.ควรให็�ข�อม้ลและรายละเอียดของการจัดต่ั�งกองทีุ่นฟื้้�นฟื้้ให็�ชัดเจน	และมีต่�นแบบให็�ได�ศึึกษาเป็น
			ต่ัวอย่าง	ในกรณีที่ี�จัดต่ั�งกองทีุ่นให็ม่ของ	อบจ.ควรมีพี�เลี�ยงที่ี�คอยให็�คำแนะนำและช่วยเห็ล้อเบ้�องต่�น

1

ต่ารางท่� 224	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	 สปสช.	 เขต่	 5	 ต่่อการมีส่วนร่วมใน														 
	 การพัฒนาห็ร้อขยายบริการด�านสาธิารณสุข
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ข้อเสนอแนะ จำนวน

สปสช. เขต่ 6 74

1.	สปสช.ควรสนับสนุนการเสริมสร�างสุขภาพป้องกันโรค	โรคระบาด	โรคอุบัต่ิให็ม่	ภัยพิบัต่ิ		รักษาระดับปฐมภ้มิ
			เชิงรุก	และการรักษาที่ี�รวดเร็วที่ันต่่อสถิ่านการณ์

25

2.	สปสช.ควรส่งเสริมให็�ประชาชนเข�าถิ่ึงการบริการ	สนับสนุนการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ	แนวที่างการส่ง
			เสริมสุขภาพ	การป้องกันควบคุมโรค	โดยการจัดเวที่ีแลกเปลี�ยนความร้�ให็�ประชาชนในพ้�นได�มีส่วนร่วม	รวมถิ่ึง
			การลงพ้�นที่ี�รับที่ราบความต่�องการพัฒนาสุขภาพของประชาชนในกลุ่มต่่าง	ๆ

12

3.	สปสช.ควรให็�การช่วยเห็ล้อสนับสนุนวัสดุอุปกรณ์ที่างการแพที่ย์	เช่น	ผู้�าอ�อมผู้้�ให็ญ่่สำห็รับผู้้�ส้งอายุ/ผู้้�ที่ี�มีภาวะ
			กลั�นปัสสาวะห็ร้ออุจจาระไม่ได�

7

4.	สปสช.สนับสนุนการแก�ไขปัญ่ห็าสุขภาพจิต่	การล่วงละเมิดที่างเพศึ	การป้องกันสารเสพต่ิด	ให็�กับเยาวชนและ
			ชุมชน	ต่ลอดจนลดปัญ่ห็าเด็กต่ิดจอม้อถิ่้อและพฤต่ิกรรมลอกเลียนแบบในส้�อสังคมออนไลน์

7

5.	สปสช.ควรพิจารณาการฟื้้�นฟื้้สภาพร่างกายที่างการแพที่ย์	เน้�องจากใกล�ชิดกับประชาชนสามารถิ่ต่อบสนอง
			ได�ที่ันที่ี

6

6.	สปสช.ควรสนับสนุนงบประมาณให็�เพียงพอต่่อการปฏิิบัต่ิงาน 5

7.	อปที่.	มีอำนาจห็น�าที่ี�ที่ี�จะดำเนินการได�สอดคล�องกับความต่�องการของประชาชนในพ้�นที่ี�	สนับสนุนส่งเสริม
			ให็�เกิดความเข�มแข็งของสุขภาพภาคประชาชนกำห็นดธิรรมน้ญ่สุขภาพชุมชนให็�ชัดเจนเป็นร้ปธิรรม

5

8.	สปสช.ควรห็าแนวที่างในการดำเนินงานเกี�ยวกับผู้้�ที่ี�อย้่นอกระบบ	ICT 2

9.	การสนับสนุนความปลอดภัยและสภาพแวดล�อมในการที่ำงาน 2

10.	สปสช.ควรแก�ปัญ่ห็าผู้้�ให็�บริการไม่เพียงพอต่่อการปฏิิบัต่ิงาน	จึงไม่สามารถิ่จัดบริการสาธิารณสุขได�อย่าง
			ครอบคลุมและที่ั�วถิ่ึง

2

11.	การต่รวจคัดกรองการเกิดโรคต่่างๆ	ควรขยายส้่ชุมชนและกลุ่มด�อยโอกาสกลุ่มเปราะบาง 1

ต่ารางท่� 225	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	 สปสช.	 เขต่	 6	 ต่่อการมีส่วนร่วมใน														 
	 การพัฒนาห็ร้อขยายบริการด�านสาธิารณสุข

ข้อเสนอแนะ จำนวน

สปสช. เขต่ 7 105

1.	สปสช.ควรจัดสรรงบประมาณและแห็ล่งเงินทีุ่นเพิ�มมากขึ�น 32

2.	สปสช.ควรพัฒนาศึักยภาพบุคลากรด�านสาธิารณสุขในพ้�นที่ี� 26

3.	สปสช.ควรสร�างการมีส่วนร่วมด�านสุขภาพให็�กับประชาชนทีุ่กช่วงวัย 12

4.	สปสช.ควรสนับสนุนระบบการเสริมสร�างสุขภาพที่ี�ดี	เพ้�อสร�างการปรับเปลี�ยนพฤต่ิกรรมที่ี�ดี 10

5.	สปสช.ควรพัฒนาด�านข�อม้ลข่าวสารและการประชาสัมพันธิ์กองทีุ่นฯ 7

6.	สปสช.ควรพัฒนาระบบการบริการให็�รวดเร็วยิ�งขึ�น	การรักษาพยาบาลระดับปฐมภ้มิเชิงรุก 7

7.	สปสช.ควรสนับสนุนการฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพที่างการแพที่ย์ 6

8.	สปสช.ควรพิจารณาการต่รวจคัดกรองโรคเบ้�องต่�น	และการป้องกันโรคพ้�นถิ่ิ�น 3

9.	การเล้อกผู้้�แที่นจากอปที่.	ควรเป็นผู้้�ที่ี�มีความสามารถิ่และความเข�าใจในนโยบาย 1

10.	สปสช.ควรพิจารณาการขยายเคร้อข่ายแกนนำสุขภาพในชุมชน 1

ต่ารางท่� 226	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	 สปสช.	 เขต่	 7	 ต่่อการมีส่วนร่วมใน														 
	 การพัฒนาห็ร้อขยายบริการด�านสาธิารณสุข
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ข้อเสนอแนะ จำนวน

สปสช. เขต่ 8 11

1.	การเพิ�มงบประมาณโครงการ	LTC	ผู้�าอ�อมผู้้�ให็ญ่่ของผู้้�ป่วยต่ิดเต่ียง 6

2.	สปสช.ควรพิจารณาการด้แลเร้�องโรคระบาดจากกรณีเกิดเห็ตุ่ฉุกเฉิน 2

3.	สปสช.ควรสนับสนุนการประชาสัมพันธิ์ข่าวสารให็�ประชาชนได�ที่ราบที่ั�วถิ่ึงกัน 1

4.	สปสช.ควรสนับสนุนด�านงบประมาณในการดำเนินงานให็�เพียงพอ 1

5.	สปสช.ควรมีการอำนวยความสะดวกในการบริห็ารจัดการด�านต่่างๆ 1

ต่ารางท่� 227	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	 สปสช.	 เขต่	 8	 ต่่อการมีส่วนร่วมใน														 
	 การพัฒนาห็ร้อขยายบริการด�านสาธิารณสุข

ข้อเสนอแนะ จำนวน

สปสช. เขต่ 9 126

1.	การสร�างเสริมสุขภาพ	การออกกำลังกาย	ป้องกันโรค	การควบคุมโรคในพ้�นที่ี�	เช่น	ไข�เล้อดออก	เบาห็วาน	ความดัน	
			ยาเสพต่ิด	เร้�องสุขอนามัย	โรคต่ิดต่่อกับประชาชนในที่�องถิ่ิ�น	การสร�างที่ัศึนคต่ิในการรักษาสุขภาพเบ้�องต่�น	การส่ง
			เสริมให็�คนรุ่นให็ม่เข�ามามีบที่บาที่ในการสร�างเสริมสุขภาพคนในชุมชนมากขึ�น	และการมีวัคซีีนทีุ่กช่วงอายุ

40

2.	การจัดสรรงบประมาณมีความสำคัญ่ในการบริห็ารงานของ	อปที่.	รวมถิ่ึงเพิ�มความคล่องต่ัวในการบริห็ารจัดการ	
			เช่น	งบ	LTC	ขอให็�โอนลงที่ี�	รพ.สต่.โดยต่รงไม่ต่�องผู้่าน	อปที่.	และสามารถิ่ใช�ให็�เกิดประโยชน์ส้งสุดแก่ประชาชนใน
			ด�านการสร�างเสริมสุขภาพ	ป้องกันโรคอย่างแที่�จริง

18

3.	การพัฒนาการบริการด�านสาธิารณสุขเชิงรุก	การขยายสิที่ธิิการรักษาเพิ�มมากขึ�น		ขยายบริการการฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพ
			ที่างการแพที่ย์เชิงรุกลงส้่ชุมชน	การขยายเขต่บริการควรครอบคลุมพ้�นที่ี�ที่ั�งห็มดที่ั�วประเที่ศึเพ้�อการเข�าถิ่ึงสิที่ธิิของ
			ประชาชน

20

4.	การรักษาพยาบาลระดับปฐมภ้มิเชิงรุก	ควรมีที่ีมบริการช่วยเห็ล้อผู้้�ป่วยภาวะฉุกเฉินที่ี�รวดเร็ว	เพียงพอ	มีแพที่ย์ให็�
			บริการรักษาเพิ�มมากขึ�น	และครอบคลุมพ้�นที่ี�ในวงกว�าง

12

5.	การเพิ�มบุคลากร	เช่น	อยากให็�มีบุคลากรที่างสาธิารณสุขประจำที่ี�	อปที่.	เพ้�อที่ำงานให็�การให็�บริการด�านสุขภาพ 7

6.	สปสช.ควรมีส่วนร่วมในการประชาสัมพันธิ์เสียงต่ามสาย	ส้�อโฆษณาประชาสัมพันธิ์การกระจายข�อม้ลข่าวสารโดย
			การแชร์ที่างโซีเชียล	เกี�ยวกับสุขภาพเพ้�อสร�างความเข�าใจให็�ประชาชนที่ราบถิ่ึงการรับบริการด�านสุขภาพจาก	อปที่.

6

7.	การจัดต่ั�งศึ้นย์สุขภาพชุมชน	สนับสนุนนวัต่กรรม	การด้แลฟื้้�นฟื้้สุขภาพในระดับชุมชน	ศึ้นย์ฟื้้�นฟื้้สุขภาพสุขใจใกล�
			บ�าน	ที่ำให็�เกิดการพัฒนาด�านการฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพให็�กับคนในชุมชน	ได�เข�าถิ่ึงบริการได�มากขึ�นและมีความต่่อเน้�อง

5

8.	การเข�าถิ่ึงระบบบริการของกองทีุ่นอย่างมีประสิที่ธิิภาพ		เช่น	การต่รวจคัดกรองสุขภาพของประชาชน	การส่งเสริม
			สนับสนุนการบริการด�านสาธิารณสุขเบ้�องต่�นให็�แก่ชุมชน

4

9.	สปสช.ควรส่งเสริมให็�ผู้้�ส้งอายุ		และผู้้�ป่วยจิต่เวชในพ้�นที่ี�ได�รับการด้แล	การรักษา	รับยา 4

10.	การฝึกอบรม	เช่น	องค์ความร้�การออกแบบด�านสุขภาพ	ห็ร้อการพัฒนาศึักยภาพทีุ่กๆปี 3

11.	สปสช.ควรปรับเปลี�ยนห็ลักเกณฑ์์ในการให็�ผู้�าอ�อมที่างเล้อก	ในกรณีที่ี�ห็ลังจากเสียชีวิต่ให็�สามารถิ่มอบให็�ผู้้�อ้�น
			ได�ต่่อห็ร้อให็�กับผู้้�ที่ี�ต่�องการใช�จำนวนมากได�

2

12.	การสร�างเคร้อข่ายภาคประชาสังคมให็�มีส่วนร่วมในการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคในห็น่วยงานอ้�น	เช่น	
			โรงเรียน	ชุมชน	เป็นต่�น

2

13.	การสร�างที่ัศึนคต่ิและกระตุ่�นความใส่ใจให็�เห็็นความสำคัญ่ของงานบริการด�านสาธิารณสุข	ส่งเสริมการมีส่วนร่วม
			ในการต่ัดสินใจ	/	ดำเนินงานด�านสุขภาพของชุมชนเพ้�อชุมชน

2

14.	การจัดกระบวนการแลกเปลี�ยนเรียนร้�ในชุมชนอย่างสมานฉันที่์เพ้�อสร�างความเข�าใจร่วมกันในชุมชน 1

ต่ารางท่� 228	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	 สปสช.	 เขต่	 9	 ต่่อการมีส่วนร่วมใน														 
	 การพัฒนาห็ร้อขยายบริการด�านสาธิารณสุข
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ข้อเสนอแนะ จำนวน

สปสช. เขต่ 10 101

1.	สปสช.ควรสนับสนุนการส่งเสริมสุขภาพ	ป้องกันโรค	โครงการรณรงค์ป้องกันโรคต่ิดต่่อ 27

2.	สปสช.ควรสนับสนุนการช่วยเห็ล้อผู้้�ส้งอายุที่ี�มีภาวะต่ิดเต่ียง	ผู้้�มีภาวะพึ�งพิง	และการฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพ 14

3.	สปสช.ควรสนับสนุนงบประมาณ	โดยเฉพาะของห็น่วยบริการรายห็ัว 13

4.	สปสช.ควรสนับสนุนการบริการสุขภาพเชิงรุก	การด้แลสุขภาพผู้้�ที่ี�ไม่สามารถิ่เข�าถิ่ึงบริการภาครัฐ		จะช่วยลด
			ปัญ่ห็าสุขภาพประชาชน

10

5.	สปสช.ควรสนับสนุนการจัดห็าอุปกรณ์การแพที่ย์ให็�กองทีุ่นแต่่ละพ้�นที่ี�	เช่น	ไม�ค�ำยัน	รถิ่เข็น	ถิ่ังออกซีิเจน
			ให็�เพียงพอ

7

6.	สปสช.ควรสร�างการมีส่วนร่วมในการสร�างความเข�าใจให็�กับประชาชนในพ้�นที่ี�เกี�ยวกับการดำเนินงานกองทีุ่น
			และโครงการต่่างๆ	ที่ี�เกี�ยวข�อง

7

7.	สปสช.ควรมีการจัดบริการสุขภาพให็�สอดคล�องกับปัญ่ห็าของพ้�นที่ี�	และเกิดประโยชน์ส้งสุด 4

8.	สปสช.ควรดำเนินการจัดโครงการการให็�ความร้�และสร�างความต่ระห็นักให็�ประชาชน	เช่น	ผู้้�ป่วยโรคต่ิดต่่อ
			เร้�อรัง	การป้องกันควบคุมโรค

4

9.	สปสช.ควรมีการปรับเปลี�ยนระเบียบการจัดซี้�อวัสดุอุปกรณ์	เช่น	อัต่ราการสนับสนุนผู้�าอ�อม	เน้�องจากราคาเดิม
			กำห็นดราคาไว�ต่�ำกว่าความเป็นจริงซีึ�งห็าซี้�อได�ยาก	และให็�สามารถิ่จัดซี้�อแผู้่นซีับได�เพ้�อให็�ครอบคลุม

4

10.	การถิ่่ายโอนบริการด�านสาธิารณสุขให็�ที่�องถิ่ิ�น	(ห็น่วยบริการปฐมภ้มิ)/กระจายอำนาจและการบริห็ารงาน
			สาธิารณสุขอย่างเป็นเอกภาพ

3

11.	การบ้รณาการการที่ำงานกับห็น่วยงานที่ี�เกี�ยวข�องเพ้�อให็�งานมีประสิที่ธิิภาพมากขึ�น	เช่น	สาธิารณสุขอำเภอ
			รวมที่ั�งชี�แจงบที่บาที่ของแต่่ละห็น่วยงานเพ้�อการมีส่วนร่วม

3

12.	การจัดศึ้นย์สุขภาพชุมชนอย่างครอบคลุม/ศึ้นย์สาธิารณสุขของ	อปที่. 3

13.	อปที่.เป็นห็น่วยงานที่ี�มีความใกล�ชิดประชาชน	ที่ราบปัญ่ห็า	สามารถิ่ให็�คำแนะนำประชาชนขอสนับสนุน
			งบประมาณในงานสร�างสุขภาพได�	ร้�ปัญ่ห็าแก�ไขได�เร็ว

2

ต่ารางท่� 229	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	สปสช.	เขต่	10	ต่่อการมีส่วนร่วมใน														 
	 การพัฒนาห็ร้อขยายบริการด�านสาธิารณสุข

ข้อเสนอแนะ จำนวน

สปสช. เขต่ 11 88

1.	การสร�างเสริมสุขภาพแบบองค์รวมอย่างบ้รณาการระห็ว่าง	สปสช.	กับ	อปที่. 25

2.	สปสช.ควรบ้รณาการงานจัดการป้องกันโรคกับห็น่วยงานอ้�นๆ 25

3.	การฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพที่างการแพที่ย์ควรมีการดำเนินการอย่างบ้รณาการ 20

4.	การรักษาพยาบาลระดับปฐมภ้มิเชิงรุกควรมีการดำเนินการอย่างบ้รณาการ 10

5.	การจัดที่ำแผู้นยุที่ธิศึาสต่ร์การปฏิิบัต่ิงานควรมีการดำเนินการอย่างบ้รณาการ 8

ต่ารางท่� 230	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	สปสช.	เขต่	11	ต่่อการมีส่วนร่วมใน														 
	 การพัฒนาห็ร้อขยายบริการด�านสาธิารณสุข
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ข้อเสนอแนะ จำนวน

สปสช. เขต่ 12 34

1.	สปสช.ควรสนับสนุนการเสริมสร�างสุขภาพ	การฟื้้�นฟื้้สุขภาพร่างกาย	สมรรถิ่ภาพที่างการแพที่ย์		การป้องกันโรค 15

2.	สปสช.ควรดำเนินการในการจัดบริการสุขภาพให็�สอดคล�องกับปัญ่ห็าของพ้�นที่ี�	และเกิดประโยชน์ส้งสุด 6

3.	สปสช.ควรส่งเสริมการมีส่วนร่วมของประชาชน	และประชาสัมพันธิ์ให็�ประชาชนทีุ่กภาคส่วนเข�าถิ่ึงห็ลักประกัน
			สุขภาพ	รับร้�ถิ่ึงสิที่ธิิและการขอรับเงินสนับสนุนจัดที่ำโครงการที่ี�เกี�ยวกับการสร�างเสริมสุขภาพป้องกันโรคเพิ�ม
			มากขึ�น

5

4.	สปสช.ควรพิจารณาการจัดโครงการการให็�ความร้�และสร�างความต่ระห็นักให็�ประชาชน	เช่น	ผู้้�ป่วยโรคต่ิดต่่อ
			เร้�อรัง	การป้องกันควบคุมโรค

5

5.	สปสช.ควรสนับสนุนความปลอดภัยและสภาพแวดล�อมในการที่ำงาน 2

6.	สปสช.ควรสนับสนุนอุปกรณ์	ผู้�าอ�อม	แผู้่นรองซีับ	แผู้่นซีึมซีับ	สำห็รับผู้้�ส้งอายุ	ผู้้�พิการ	ผู้้�ป่วยต่ิดเต่ียงให็�มากขึ�น 1

ต่ารางท่� 231	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	สปสช.	เขต่	12	ต่่อการมีส่วนร่วมใน														 
	 การพัฒนาห็ร้อขยายบริการด�านสาธิารณสุข

ข้อเสนอแนะ จำนวน

สปสช. เขต่ 13 18

1.	สปสช.ควรขยายการใช�งบประมาณ	สปสช.	ให็�ที่ั�วถิ่ึงในพ้�นที่ี�มากยิ�งขึ�น	ปรับระเบียบแนวที่างการใช�งบประมาณ
			ให็�ที่ันสมัย/ที่ันเห็ตุ่การณ์	และเพิ�มอัต่ราเห็มาจ่ายรายห็ัวในกองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพ	และจัดสรรงบประมาณ
			การรักษาพยาบาลระดับปฐมภ้มิเชิงรุกให็�คนไร�บ�าน

4

2.	สปสช.ควรสนับสนุนการสร�างเสริมสุขภาพให็�เห็มาะสม	ป้องกันโรค	และการรักษาพยาบาลระดับปฐมภ้มิเชิงรุก 4

3.	สปสช.ควรส่งเสริมให็�ประชาชนได�รับบริการด�านสุขภาพที่ี�ที่ั�วถิ่ึงและครอบคลุม	สอดคล�องกับปัญ่ห็าสุขภาพของ
			ประชาชนในพ้�นที่ี�	จัดกลไกการค�นห็าประชาชนกลุ่มเปราะบางและประชาชนที่ี�ยังเข�าไม่ถิ่ึงการให็�บริการ

3

4.	สปสช.ควรส่งเสริมและบ้รณาการความร้�ความเข�าใจร่วมกันระห็ว่างห็น่วยงานที่�องถิ่ิ�นและภาคประชาสังคม	
			อย่างสม�ำเสมอและต่่อเน้�อง	รวมถิ่ึงการกระจายอำนาจให็�ที่ั�วถิ่ึง

3

5.	สปสช.ควรสนับสนุนการฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพของผู้้�ส้งอายุ	และผู้้�ป่วยในชุมชน 1

6.	สปสช.ควรสนับสนุนอุปกรณ์	ผู้�าอ�อม	แผู้่นรอบซีับ	แผู้่นซีึมซีับ	สำห็รับผู้้�ส้งอายุ	ผู้้�พิการ	ผู้้�ป่วยต่ิดเต่ียงให็�มากขึ�น 1

7.	สปสช.ควรคำนึงถิ่ึงการสร�างที่ัศึนคต่ิและกระตุ่�นความกระต่้อร้อร�นของประชาชนในพ้�นที่ี�ให็�เห็็นความสำคัญ่
			ของงานด�านสาธิารณสุข

1

8.	สปสช.ควรสนับสนุนการนำความร้�พ้�นฐานที่ี�เป็นมาต่รฐานเดียวกันมาใช�และการแสดงความคิดเห็็นเห็็นในการ
			พัฒนาเพ้�อการใช�งานที่ี�มีประสิที่ธิิภาพ

1

ต่ารางท่� 232	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	สปสช.	เขต่	13	ต่่อการมีส่วนร่วมใน														 
	 การพัฒนาห็ร้อขยายบริการด�านสาธิารณสุข
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  3.7.2  ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 	 	 ภาพรวมข�อเสนอแนะของกลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นต่อ่ระบบห็ลักประกันสขุภาพ

แห็่งชาต่ิ		จำนวน	363	คน	พบว่าข�อเสนอแนะต่�องการให็�	สปสช.จัดสรรงบประมาณให็�เพียงพอต่่อการเบิกจ่าย	

เช่น	 ค่ารายหั็วประชาชน	 เพ้�อนำไปดำเนินโครงการช่วยเห็ล้อประชากรด�านสุขภาพแบบองค์รวม	 /การบริห็าร

จัดการส่วนกลาง	/	งบประมาณในการด้แลระบบ	LTC	ผู้้�พิการที่ี�ต่ิดบ�านต่ิดเต่ียงในครอบคลุมทีุ่กคน	ทีุ่กสิที่ธิิมาก

ที่ี�สุด		จำนวน	89	คน	ดังต่ารางที่ี�	233

ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

ภาพรวม  363

1.	สปสช.ควรจัดสรรงบประมาณให็�เพียงพอต่่อการเบิกจ่าย	เช่น	ค่ารายห็ัวประชาชน	เพ้�อนำไปดำเนินโครงการ
			ช่วยเห็ล้อประชากรด�านสุขภาพแบบองค์รวม	/การบริห็ารจัดการส่วนกลาง	/	งบประมาณในการด้แลระบบ	LTC	
			ผู้้�พิการที่ี�ต่ิดบ�านต่ิดเต่ียงในครอบคลุมทีุ่กคน	ทีุ่กสิที่ธิิ		

89

2.	สปสช.ควรมีการอบรมให็�แก่บุคลากรที่ี�เป็นคณะกรรมการ	ห็ร้อผู้้�ปฏิิบัต่ิงานอย่างสม�ำเสมอในด�านต่่างๆ	เช่น	
			การใช�โปรแกรม	ที่ักษะความร้�ในการจัดที่ำระบบ	กฎระเบียบ	การบริห็ารจัดการ	กปที่./ระบบ	LTC	/
			ระบบ	obt.nhso.go.th		

79

3.	ภาครัฐควรมีการจัดสรรบุคลากรให็�เพียงพอกับภาระงาน	มีบุคลากรที่ี�รับผู้ิดชอบงานกองทีุ่น	สปสช.โดยต่รง	
			และมีบุคลากรที่างการแพที่ย์มาประจำ	โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบล	อปที่.	เพิ�มมากขึ�น

69

4.	สปสช.ควรปรับปรุง	กฎ	ระเบียบ	และประกาศึต่่างๆ	ของสำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ให็�มีความ
			ชัดเจน	และ	อปที่.	สามารถิ่นำไปปฏิิบัต่ิใช�ได�ง่าย	

60

5.	สปสช.ควรปรับปรุงและพัฒนาระบบให็�มีความเสถิ่ียร	ง่ายต่่อการกรอกข�อม้ล	ไม่ซีับซี�อน	กระชับ	เข�าใจง่าย	
			ประชาชนที่ั�วไปสามารถิ่เข�าใจได�

34

6.	สปสช.ควรกำห็นดการที่ำงานให็�มีแนวที่างไปในที่ิศึที่างเดียวกัน	และการต่ิดต่่อที่ี�รวดเร็วขึ�น	ลดขั�นต่อนการ
			ดำเนินงาน	

19

7.	สปสช.ควรพัฒนาด�านสิที่ธิิประโยชน์และระบบบริการให็�ครอบคลุมทีุ่กโรค	เช่น	การรักษาสายต่า	การรักษาผู้้�มี
			บุต่รยาก

8

8.	สปสช.ควรมีค้่ม้อการใช�งานพร�อมอธิิบายขั�นต่อนโดยละเอียด	ห็ากมีการอัพเดที่	ห็ร้อปรับเปลี�ยนระบบส่งผู้ลต่่อ
			การที่ำงานที่ี�ต่�องเรียนร้�ให็ม่

5

ต่ารางท่� 233	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	
	 ภาพรวมระดับประเที่ศึ			

	 	 	 เม้�อจำแนกต่าม	 สปสช.	 เขต่	 พบว่ากลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นมีข�อเสนอแนะ	 

ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ดังต่ารางที่ี�	234-246
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ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 1 45

1.	สปสช.ควรมีการที่บที่วนห็ร้อพัฒนาบุคลากรที่ี�เป็นคณะกรรมการ	ห็ร้อผู้้�ปฏิิบัต่ิงานอย่างสม�ำเสมอ	โดยการจัด
			ห็ลักส้ต่รอบรมผู้้�ปฏิิบัต่ิงานที่ั�งงาน	กปที่.	และงาน	LTC	

10

2.	สปสช.ควรมีระเบียบกฎห็มาย	ประกาศึต่่างๆ	ที่ี�ชัดเจน	และมีมาต่รฐานเกี�ยวกันทีุ่ก	อปที่.	สามารถิ่นำไปปฏิิบัต่ิ
			ใช�ได�ง่าย	

9

3.	สปสช.ควรเพิ�มงบประมาณดำเนินโครงการช่วยเห็ล้อประชากรแบบองค์รวม	งบประมาณในการด้แลระบบ	LTC	
			ผู้้�พิการ	ต่ิดบ�านต่ิดเต่ียงในครอบคลุมทีุ่กคน	ทีุ่กสิที่ธิิ	

5

4.	สปสช.ควรจัดสรรสนับสนุนงบประมาณ	ด�านบุคลากร	/การเสนอโครงการห็ร้อกิจกรรม 5

5.	สปสช.ควรให็�กองทีุ่นฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพสนับสนุนกลุ่มเป้าห็มายได�ห็ลากห็ลาย	เช่น	เด็กที่ี�มีปัญ่ห็าด�านการเรียน	
			เด็กออที่ิสต่ิก	ห็ร้อเด็กที่ี�พัฒนาการช�า	และกองทีุ่นสามารถิ่สนับสนุนโครงการด�านการพัฒนาการให็�แก่เด็ก
			เห็ล่านี�	และเพิ�มเต่ิมอัต่ราการเพิ�มสิที่ธิิ�	ให็�ครอบคลุมทีุ่กสิที่ธิิ	

4

6.	งาน	LTC	ควรเป็นห็น�าที่ี�ของห็น่วยบริการมากกว่า	อปที่.	เน้�องจาก	อปที่.	มีระเบียบกฎห็มายที่ี�ต่�องพึงระวังมาก	
			และเจ�าห็น�าที่ี�ผู้้�ปฏิิบัต่ิงานมีจำนวนน�อย	

1

7.	สปสช.ควรเพิ�มช่องที่างการเข�าถิ่ึงระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิให็�ครอบคลุมกลุ่มที่ี�เข�าไม่ถิ่ึงโซีเชียล	เช่น	
			ผู้้�ส้งอายุ	

1

8.	สปสช.	เขต่	ควรมีบที่บาที่เป็นพี�เลี�ยงให็�กับ	กปที่.	ให็�มากขึ�น	โดยเฉพาะ	กปที่.	ขนาดเล็กซีึ�งไม่มีความพร�อม
			ด�านบุคลากรสาธิารณสุข	

1

9.	สปสช.ควรให็�ทีุ่ก	อปที่.	ดำเนินงาน	กปที่.	โดยไม่ต่�องมีการสมัคร	 1

10.	สปสช.ควรจัดสรรงบประมาณให็�	อปที่.	โดยที่ี�อปที่.	ไม่ต่�องสมที่บ	เพ้�อให็�กองทีุ่นฯ	เป็นอันห็นึ�งอันเดียวกัน

			กับ	อปที่.	

1

11.	สปสช.	ควรมีแนวที่างการดำเนินงาน	LTC	กรณี	ศึ้นย์พัฒนาคุณภาพชีวิต่ผู้้�ส้งอายุเป็นห็น่วยบริการ	ให็�มีความ

			ชัดเจนเป็นการเบิกจ่ายค่าต่อบแที่น	CM	เบิกอย่างไร	เที่่าไห็ร่	ให็�มีความชัดเจน	และเป็นแนวที่างเดียวกัน	

1

12.	การเสนองบประมาณในการของบประมาณในการสนับสนุน	การที่ำโครงการ	ระเบียบ	สปสช.	ควรเอ้�อในการ

			ที่ำงานของชุมชน	และความสามารถิ่ในการเบิกจ่ายในแต่่ละโครงการของกลุ่มประชาชน	

1

13.	การเบิกต่รงควรครอบคลุมทีุ่กโรงพยาบาล	ไม่ใช่แค่เฉพาะโรงพยาบาลของรัฐ	ควรที่ี�จะให็�ประชาชนมีสิที่ธิิ

			ใช�ในโรงพยาบาลที่ี�ต่นเองเล้อกและไว�ใจ	

1

14.	ระบบโปรแกรมกองทีุ่นฯ	ที่ี�ผู้้�รับบริการสามารถิ่ที่ราบข�อม้ลได�อย่างถิ่้กต่�อง	รวดเร็ว	ครอบคลุม	 1

15.	การดำเนินงานในส่วนของนโยบายห็ลัก	ควรให็�	อปที่.	มีส่วนในการวางแผู้นนโยบายที่ี�เกี�ยวข�องมากกว่าการ

			กำห็นดจากกระที่รวงสาธิารณสุขเพียงด�านเดียว	

1

16.	สปสช.ควรมีห็นังส้อแจ�งว่าเป็นงบประมาณของรายใดบ�างในการจัดสรรงบประมาณค่าบริการด้แลผู้้�ที่ี�มีภาวะ

			พึ�งพึง	เห็มาจ่าย	6000	บาที่/ราย	

1

17.	การสนับสนุนผู้�าอ�อมผู้้�ให็ญ่่	ควรมีงบประมาณจาก	สปสช.	แยกจากงบประมาณของกองทีุ่นที่ี�ให็�ที่�องถิ่ิ�นสมที่บ

			งบประมาณ	(ต่ามระเบียบ)	

1

ต่ารางท่� 234	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นใน	สปสช.	เขต่	1	ต่่อระบบห็ลักประกัน
	 สุขภาพแห็่งชาต่ิ		
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ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 2 24

1.	สปสช.ควรมีการจัดสรรงบประมาณเพิ�มเต่ิม	ขอให็�จัดสรรงบประมาณให็�เพียงพอต่่อการเบิกจ่ายในแต่่ละ	
			ปีงบประมาณ	เช่น	ค่ารายห็ัวประชาชน

5

2.	สปสช.ควรปรับข�อระเบียบกฎห็มาย	ให็�สอดคล�องกับบริบที่ของแต่่ละพ้�นที่ี�	และให็�นำไปใช�ได�จริง 4

3.	สปสช.ควรให็�ห็น่วยงานในสังกัดกระที่รวงสาธิารณสุข	เช่น	สาธิารณสุขจังห็วัด/อำเภอ	โรงพยาบาล	โรงพยาบาล
			ส่งเสริมสุขภาพต่ำบล	เป็นผู้้�ดำเนินการกองทีุ่นฯ	และ	LTC	เพราะมีกฎห็มายระเบียบที่ี�สามารถิ่ดำเนินการได�ง่าย
			กว่า	อปที่.	

3

4.	สปสช.ควรมีการอบรมอย่างต่่อเน้�องด�านต่่างๆเช่น	โปรแกรมการใช�งานและอัพเดที่ข�อม้ล	ที่ักษะความร้�ในการ
			จัดที่ำระบบ	กฎระเบียบ	อบรมฟื้้�นฟื้้ผู้้�ปฏิิบัต่ิงานของ	อปที่.	

3

5.	สปสช.ควรให็�ทีุ่กสิที่ธิิในการเข�าถิ่ึงระบบบริการสุขภาพของ	สปสช.	ไม่ควรจำกัดสิที่ธิิเฉพาะสิที่ธิิ	UC 2

6.	สปสช.ควรปรับปรุงระบบดาวโห็ลดเอกสาร	ให็�เป็นปัจจุบัน 1

7.	สปสช.ควรมีบุคลากรที่ี�เชี�ยวชาญ่เป็นผู้้�ดำเนินการจะที่ำให็�การปฏิิบัต่ิงานถิ่้กต่�องต่ามระเบียบมากขึ�น	รวมที่ั�ง
			การให็�เจ�าของข�อม้ล	เช่น	รพ.สต่.	ในพ้�นที่ี�เป็นผู้้�ดำเนินการห็ลัก	จะคลอบคลุมทีุ่กกลุ่มเป้าห็มาย	

1

8.	การประสานงานระดับเขต่	ห็ร้อกับส่วนกลาง	รวมถิ่ึงผู้้�ปฏิิบัต่ิควรเป็นไปในที่ิศึที่างเดียวกัน 1

9.	ผู้้�รับผู้ิดชอบของ	สปสช.	เขต่	ควรให็�ข�อม้ลไปในที่ิศึที่างเดียวกัน	กับ	สปสช.ส่วนกลาง 1

10.	สปสช.	ควรมีความชัดเจนในที่างปฏิิบัต่ิงานและแจ�งเป้นลายลัการ์อักษร	 1

11.	สปสช.ควรจัดให็�มีระบบพี�เลี�ยงกองทีุ่นระดับต่ำบลให็�ครอบคลุม		 1

12.	สปสช.ควรจัดให็�มีงบประมาณสำห็รับสนับสนุนผู้�าอ�อมผู้้�ให็ญ่่แยกต่่างห็าก	โดยไม่ใช�งบกองทีุ่น	ประเภที่	6 1

ต่ารางท่� 235	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นใน	สปสช.	เขต่	2	ต่่อระบบห็ลักประกัน
	 สุขภาพแห็่งชาต่ิ		

ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 3 33

1.	อปที่.ควรจะได�รับการจัดสรรงบประมาณเพิ�มขึ�น	มีความชัดเจน	และยอดที่ี�สนับสนุนได�จริง	และรวดเร็วกว่าเดิม 7

2.	สปสช.ควรพัฒนาระบบให็�ใช�ง่ายขึ�น	ไม่ต่�องรอนาน	ง่ายต่่อการกรอกข�อม้ลไม่ซีับซี�อน	กระชับ	เข�าใจง่าย	
			ประชาชนที่ั�วไปสามารถิ่เข�าใจได�

5

3.	การเพิ�มงบประมาณ	สนับสนุนการรักษาโรคที่ี�มีค่าใช�จ่ายส้ง 4

4.	สปสช.ควรจัดให็�มีค่าต่อบแที่นที่ี�จ่ายให็�กับเจ�าห็น�าที่ี�/คณะที่ำงานให็�กับกองทีุ่น	เป็นขวัญ่กำลังใจ	 4

5.	สปสช.ควรมีการจัดการอบรม	ระบบ	กปที่./ระบบLTC	การพัฒนาความร้�ที่ี�ต่รงจุดต่รงประเด็นในด�านการปฏิิบัต่ิ
			งานอย่างสม�ำเสมอ

3

6.	การใช�สิที่ธิิบัต่รที่องห็ร้อบัต่รราชการ	ที่ี�มีส่วนลดใน	รพ.เอกชน	ได�ทีุ่กแห็่ง	(เช่น	5	–	10%) 2

7.	สปสช.ควรพิจารณาการมีค่าชดเชยค่าพาห็นะรับส่งผู้้�ป่วยภายในจังห็วัด	รวมถิ่ึงการนำส่งผู้้�พิการเข�ารับบริการ 1

8.	สปสช.ควรสนับสนุนงบพัฒนาศึักยภาพ	อสม.ห็ร้อ	จิต่อาสา	ให็�ที่ำห็น�าที่ี�แที่นนักกายภาพบำบัดในชุมชน	

			เพ้�อฟื้้�นฟื้้ผู้้�พิการ	ผู้้�ส้งอายุ	และผู้้�ป่วยเร้�อรังในชุมชน

1

9.	สปสช.ควรปรับปรุงแก�ไขความยุ่งยากในระบบขั�นต่อนการดำเนินงานที่ี�ซีับซี�อนให็�ง่ายต่่อการดำเนินงานและ

			บริห็ารงานที่ั�งระบบกองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพและกองทีุ่น	LTC	

1

ต่ารางท่� 236	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นใน	สปสช.	เขต่	3	ต่่อระบบห็ลักประกัน
	 สุขภาพแห็่งชาต่ิ		
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ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 3 33

10.	สปสช.ควรเพิ�มสัดส่วนค่าใช�จ่ายในการบริห็ารจัดการและพัฒนากองทีุ่นให็�มากขึ�น	เพราะกองทีุ่นมีค่าใช�จ่าย
			ด�านการจัดการห็ลายอย่างที่ี�ไม่สามารถิ่ดำเนินงานได�ต่ามความจำเป็น

1

11.	สปสช.ควรจัดสรรงบประมาณ	LTC	ให็�มีงบประมาณเพียงพอต่่อการด้แล 1

12.	สปสช.ควรจัดต่ั�งศึ้นย์ด้แลผู้้�ส้งอายุ	ในทีุ่กๆ	ต่ำบล	โดยต่�องมีที่ั�งสถิ่านที่ี�	เจ�าห็น�าที่ี�และงบประมาณในการจัดการ 1

13.	กองทีุ่นฟื้้�นฟื้้ควรเปิดโอกาสให็�	อปที่.	สามารถิ่ขอรับอุปกรณ์ช่วยเห็ล้อความพิการให็�กับประชาชนได�	
			โดยไม่ต่�องผู้่าน	รพ.ชุมชน	

1

14.	สปสช.ควรพิจารณาห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ด้แลกลุ่มสต่รีห็ร้อผู้้�ส้งอายุให็�ครอบคลุม	ที่ั�งด�านสุขภาพ
			และด�านอาชีพ

1

ต่ารางท่� 236	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นใน	สปสช.	เขต่	3	ต่่อระบบห็ลักประกัน
	 สุขภาพแห็่งชาต่ิ	(ต่่อ)	

ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 4 15

1.	สปสช.ควรมีการจัดสรรงบประมาณเพิ�มเต่ิม	ขอให็�จัดสรรงบประมาณให็�เพียงพอต่่อการเบิกจ่ายในแต่่ละ
			ปีงบประมาณ	เช่น	ค่ารายห็ัวประชาชน

5

2.	สปสช.ควรจัดสรรสนับสนุนงบประมาณ	ด�านบุคลากร	/การเสนอโครงการห็ร้อกิจกรรม 5

3.	สปสช.ควรมีการจัดการอบรม	ระบบ	กปที่./ระบบLTC	การพัฒนาความร้�ที่ี�ต่รงจุดต่รงประเด็นในด�านการ
			ปฏิิบัต่ิงานอย่างสม�ำเสมอ

3

4.	ผู้้�รับผู้ิดชอบของ	สปสช.	เขต่	ควรให็�ข�อม้ลไปในที่ิศึที่างเดียวกัน	กับ	สปสช.ส่วนกลาง 1

5.	สปสช.ควรปรับปรุงเร้�องสวัสดิการ	ค่าต่อบแที่นคณะอนุกรรม	เพ้�อให็�เกิดขวัญ่กำลังใจ 1

ต่ารางท่� 237	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นใน	สปสช.	เขต่	4	ต่่อระบบห็ลักประกัน
	 สุขภาพแห็่งชาต่ิ	

ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 5 38

1.	รัฐบาลควรอุดห็นุนงบประมาณให็�กับกองทีุ่นมากขึ�น	เช่น	เพิ�มค่าห็ัวรายบุคคล	กองทีุ่นสมที่บเงินมากขึ�น
			มากเดิม	เพ้�อให็�งบประมาณเพียงพอ	เห็มาะสมสอดคล�องกับความเป็นจริง	รวมที่ั�งมีความรวดเร็วภายในช่วง	
			ต่.ค.-พ.ย.ของทีุ่กปี

9

2.	สปสช.ควรจัดให็�มีการอบรมให็�ความร้�บุคลากร	เช่น	คณะกรรมการ	สปสช.	/กที่ป.	และ	อปที่.อย่างสม�ำเสมอ		 4

3.	สปสช.ควรพัฒนาระบบ	การเข�าใช�งานที่ี�มีความสเถิ่ียร	ข�อม้ลแยกไลน์	แยกพ้�นที่ี�เป็นส่วนๆในไลน์ 4

4.	สปสช.ควรมีบุคลากรที่างการแพที่ย์มาประจำ	รพ.สต่./อปที่.	เพิ�มมากขึ�น 3

5.	สปสช.ควรเพิ�มสิที่ธิิประโยชน์การรักษา	ยาและอุปกรณ์ให็ม่ในระบบบัต่รที่อง	และการดำเนินกิจกรรมเข�าถิ่ึง
			ผู้้�ขาดแคลนที่ี�ต่�องการอย่างแที่�จริง

3

6.	สปสช.ควรปรับปรุงระบบไม่ให็�มีความซี�ำซี�อนกับ	รพ.สต่.	เร้�องโครงการผู้�าอ�อมที่ี�ต่�องนำข�อม้ลจาก	3C	เข�าส้่
			ระบบ	อปที่.	บางแห็่งไม่สามารถิ่ที่ำโครงการได�	เน้�องจากต่�องรอข�อม้ลจาก	รพ.สต่.	ที่ำให็�ประชาชนเสียโอกาส

2

7.	สปสช.ควรปรับปรุงแก�ไขระเบียบ	อัต่ราการเบิกจ่ายงบประมาณ	ห็ร้อกฎเกณฑ์์	อาที่ิ	เช่น	อัต่ราค่าผู้�าอ�อมผู้้�ให็ญ่่	
			ค่าต่อบแที่นผู้้�นำออกกำลังกาย	

2

ต่ารางท่� 238	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นใน	สปสช.	เขต่	5	ต่่อระบบห็ลักประกัน
	 สุขภาพแห็่งชาต่ิ	
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ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 5 38

8.	การสนับสนุนผู้�าอ�อมสำห็รับผู้้�ป่วยที่ี�ไม่สามารถิ่กลั�นปัสสาวะได�	ควรได�ทีุ่กสิที่ธิิการรักษา 2

9.	สปสช.ควรเพิ�มการประชาสัมพันธิ์	ให็�ประชาชนรับร้�ข่าวสาร 1

10.	สปสช.ควรมีการจัดสรรเจ�าห็น�าที่ี�ด�านงานสาธิารณสุขลงที่�องถิ่ิ�นให็�เห็มาะสมกับงาน	เพ้�อต่อบสนองกับการ
			ด้แลสุขภาพ	ควรมีเจ�าห็น�าที่ี�เฉพาะที่าง

1

11.	สปสช.ควรปรับปรุงเร้�องสวัสดิการ	ค่าต่อบแที่นคณะอนุกรรม	เพ้�อให็�เกิดขวัญ่กำลังใจ 1

12.	สปสช.ควรให็�ความสำคัญ่ในการป้องกันโรคที่ี�อาจจะเกิดขึ�นในอนาคต่ 1

13.	สปสช.ควรจัดที่ำค้่ม้อแนวที่างการดำเนินงานกองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพที่�องถิ่ิ�นฉบับปัจจุบัน 1

14.	สปสช.ควรจัดประชุมซีักซี�อมความเข�าใจการดำเนินงานของกองทีุ่นฯให็�กับผู้้�ปฏิิบัต่ิงาน 1

15.	เจ�าห็น�าที่ี�ที่ี�ให็�ข�อม้ล	สปสช.	ส่วนกลางควรให็�ข�อม้ลชัดเจน 1

16.	ผู้้�นำชุมชนควรเข�าถิ่ึงการใช�งบประมาณและเข�าใจระบบห็ลักประกันสุขภาพมากกว่านี� 1

17.	ประชาชนโดยเฉพาะกลุ่มเด็กและเยาวชนควรเข�ามามีบที่บาที่ช่วยกันมากขึ�น 1

ต่ารางท่� 238	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นใน	สปสช.	เขต่	5	ต่่อระบบห็ลักประกัน
	 สุขภาพแห็่งชาต่ิ	(ต่่อ)

ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 6 61

1.	ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิควรสมที่บงบประมาณมาที่ั�งห็มดโดย	อบต่.	ไม่ต่�องต่ั�งงบประมาณในการ
			สมที่บทีุ่น

24

2.	สปสช.ควรจัดอบรม	ที่บที่วน	เพิ�มความร้�	ที่ักษะการที่ำงานให็�คณะที่ำงาน	อปที่.	ทีุ่กๆ	ปี	รวมที่ั�งการจัดประชุม
			ชี�แจงอย่างสม�ำเสมอกับ	อปที่.	ที่ี�รับผู้ิดชอบงาน	เพ้�อสร�างความเข�าใจและเป็นไปในที่ิศึที่างเดียวกัน

8

3.	สปสช.ควรปรับปรุงกฎระเบียบในด�านต่่างๆให็�ง่ายต่่อการปฏิิบัต่ิงาน	เช่น	อัต่ราค่าใช�จ่ายให็�สอดคล�องกับ
			ปัจจุบัน	อัต่ราราคาผู้�าอ�อม	แผู้่นรองซีับการขับถิ่่าย	และผู้�าอ�อมที่างเล้อก	เพ้�อให็�สามารถิ่บริห็ารงานได�อย่าง
			รวดเร็ว	

6

4.	สปสช.ควรพัฒนาระบบ/โปรแกรมของสปสช.	เช่น	ระบบสำห็รับใช�บันที่ึกข�อม้ล	obt.nhso.go.th	พัฒนาให็�
			ระบบเสถิ่ียร	และควรพัฒนาระบบการใช�งาน	สปสช.	ที่ี�เอ้�อประโยชน์ต่่อผู้้�ใช�งาน	ให็�สามารถิ่ใช�งานได�อย่าง
			สะดวก	รวดเร็วและสามารถิ่ลดขั�นต่อนการที่ำงานได�	ห็ร้อพัฒนาโปรแกรม	LTC	ให็�ดียิ�งขึ�นให็�สามารถิ่แก�ไข
			ข�อม้ลได�ต่ลอดเวลา

5

5.	สปสช.ควรให็�ความร้�แก่ผู้้�ปฏิิบัต่ิงาน	เช่น	ควรชี�แจงระเบียบการขอรับเงินอุดห็นุนจาก	สปสช.	ที่ี�เป็นปัจจุบัน	
			แนวที่างการปฏิิบัต่ิงานในระบบ	สบสช.	อบรมการใช�ระบบ	obt.nhso.go.th	ก่อนนำมาใช�จริง	

5

6.	สปสช.ควรจัดสรรเจ�าห็น�าที่ี�เฉพาะงานด�านสาธิารณสุข	ดำเนินงาน	LTC	ห็ร้อกำห็นดบที่บาที่ห็น�าที่ี�ให็�กับ	อปที่.	
			โดยคำนึงถิ่ึงจำนวนบุคลากรกับภาระงาน	

3

7.	สปสช.	เขต่	ควรลงพ้�นที่ี�ต่รวจสอบต่ิดต่ามการที่ำงานของกองทีุ่นในพ้�นที่ี�	เพ้�อให็�เจ�าห็น�าที่ี�ผู้้�ปฏิิบัต่ิงานเกิด
			ความเช้�อมั�นว่า	ดำเนินงานอย่างถิ่้กต่�องและต่ิดต่ามปัญ่ห็าและอุปสรรคกับ	กปที่.	อย่างน�อยปีละ	1	ครั�ง	

2

8.	สปสช.ควรประชาสัมพันธิ์ให็�ประชาชนเข�าใจและรับร้�ข่าวสารของ	สปสช.	 1

9.	สปสช.ควรเปิดโอกาสให็�กองทีุ่นสามารถิ่เล้อกใช�บริการจากธินาคารอ้�นนอกเห็น้อจาก	ธิกส. 1

10.	สปสช.ควรเพิ�มสิที่ธิิการฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพผู้้�พิการทีุ่ก	อปที่.	ไม่จำกัดสิที่ธิิแต่่	อบจ. 1

ต่ารางท่� 239	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นใน	สปสช.	เขต่	6	ต่่อระบบห็ลักประกัน
	 สุขภาพแห็่งชาต่ิ
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ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 6 61

11.	สปสช.ควรมีค้่ม้อการเขียนโครงการของบประมาณ	การลงระบบ	แนวที่างการพิจารณาโดยยกต่ัวอย่าง
			โครงการต่ามอำนาจห็น�าที่ี�ของ	อปที่.

1

12.	สปสช.ควรปรับปรุงการบริห็ารจัดการของ	สปสช.	เขต่ให็�เป็นในที่ิศึที่างเดียวกัน 1

13.	กรรมการบอร์ดบริห็ารระดับเขต่ห็ร้อภาค	ควรมีระดับผู้้�ปฏิิบัต่ิงาน	ระดับห็ัวห็น�าส่วนราชการเข�าร่วม 1

14.	สปสช.ควรส่งเสริมความเข�มแข็งของชุมชนเพ้�อให็�ได�นโยบายสาธิารณสุขภาพแบบมีส่วนร่วม 1

15.	สปสช.	ควรที่บที่วนเร้�อง	กปที่.	และ	LTC	ที่ี�ให็�	อปที่.บริห็ารจัดการ	โดยต่�องการให็�การจัดสรรงบที่ี�อย้่
			ส่วนกลาง	(ของจังห็วัด/เขต่)	

1

ต่ารางท่� 239	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นใน	สปสช.	เขต่	6	ต่่อระบบห็ลักประกัน
	 สุขภาพแห็่งชาต่ิ	(ต่่อ)

ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 7 30

1.	สปสช.ควรพิจารณาการจัดสรรบุคลากรที่ำงานในพ้�นที่ี�ให็�เพียงพอกับภาระงาน 13

2.	สปสช.ควรมีระเบียบและร้ปแบบการที่ำงานที่ี�ชัดเจน	โปรแกรมที่ี�ต่อบสนองการที่ำงานที่ี�สะดวกรวดเร็ว 4

3.	ประชาชนทีุ่กคนควรได�รับคุ�มครองทีุ่กสิที่ธิิ	ต่ามมาต่รา	50	 3

4.	สปสช.ควรพิจารณาการลดขั�นต่อนเอกสารในการจัดที่ำโครงการ	โดยปรับใช�กับโปรแกรม	สปสช. 3

5.	สปสช.ควรพิจารณาการเช้�อมประสาน/	การสร�างความเข�าใจกับห็น่วยงานต่รวจสอบ/	สต่ง.	สำห็รับแนวที่าง
			การดำเนินการของ	กปที่.	LCT

2

6.	สปสช.	ควรจัดที่ำค้่ม้อแผู้่นผู้ับ	ส้�อโฆษณาต่่างๆ	 1

7.	สปสช.ควรประเมินกองทีุ่น	โดยใช�เกณฑ์์สถิ่านะและประเภที่ของกองทีุ่น 1

8.	ห็น่วยงานควรลงพ้�นที่ี�ต่รวจสอบ	และสำรวจในเชิงลึก 1

9.	การจัดสรรแพที่ย์ประจำโรงพยาบาลสุขภาพประจำต่ำบลทีุ่กแห็่ง 1

10.	สปสช.ควรออกระเบียบแนวที่างการใช�จ่ายเงินของกองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพที่ี�	อปที่.	สามารถิ่นำมาใช�ได�เลย	 1

ต่ารางท่� 240	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นใน	สปสช.	เขต่	7	ต่่อระบบห็ลักประกัน
	 สุขภาพแห็่งชาต่ิ

ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 8 11

1.	สปสช.ควรเพิ�มงบประมาณรายห็ัวและสนับสนุนงบประมาณอย่างต่่อเน้�อง 3

2.	สปสช.ควรมีการจัดโครงการประชุมชี�แจงเจ�าห็น�าที่ี�ปฏิิบัต่ิงาน	แนะแนวที่างการดำเนินงานอย่างต่่อเน้�อง 3

3.	สปสช.ควรมีฝ่ายกฎห็มายด้แลระเบียบกฎห็มายให็�กับห็น่วยปฏิิบัต่ิห็น�าที่ี�ในระดับที่�องถิ่ิ�น	เพ้�อนำไปปฏิิบัต่ิได�
			อย่างชัดเจนมากขึ�น	เน้�องจากที่�องถิ่ิ�นมีความต่�องการในการปฏิิบัต่ิงานกลุ่ม	LTC	มาก

3

4.	สปสช.ควรเพิ�มความรวดเร็วในการอนุมัต่ิงบประมาณให็�	อปที่.	 1

5.	สปสช.ควรมีการปรับปรุงระบบการดำเนินการให็�ดีขึ�นกว่าเดิม 1

ต่ารางท่� 241	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นใน	สปสช.	เขต่	8	ต่่อระบบห็ลักประกัน
	 สุขภาพแห็่งชาต่ิ
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ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 9 88

1.	สปสช.ควรจัดสรรงบประมาณเพิ�มขึ�นและเพียงพอต่่อความต่�องการ	(เพิ�มงบรายห็ัวมากกว่า		45	บาที่)	สำห็รับ
			การดำเนินงาน	เช่น	การรักษาเชิงรุกการให็�วัคซีีนแก่ประชาชนที่ี�ด�อยโอกาส	ไม่ได�รับบริการที่ั�วถิ่ึง	รวมที่ั�งงบ
			ประมาณในการมีส่วนร่วมต่่างๆ

17

2.	สปสช.ควรจัดให็�มีบุคลากรที่ี�รับผู้ิดชอบงานกองทีุ่น	สปสช.โดยต่รง	เพ้�อให็�การที่ำงานมีประสิที่ธิิภาพยิ�งขึ�น	
			โดยเบิกค่าใช�จ่ายจากกองทีุ่น	สปสช.	โดยต่รง	

9

3.	สปสช.ควรให็�มีการอบรมบุคลากร	ให็�ความร้�แก่ผู้้�ปฏิิบัต่ิงานก่อนเริ�มปฏิิบัต่ิงานในแต่่ละปีงบประมาณ	เช่นการ
			ใช�งานโปรแกรม	ระเบียบการเบิกจ่ายและห็ลักเกณฑ์์	

9

4.	การปรับปรุงระบบให็�สามารถิ่แก�ไขได�ในกรณีกรอกข�อม้ลและสามารถิ่พิมพ์เพิ�มเต่ิมได�ในกรณีที่ี�ไม่มีให็�เล้อก	
			การลงระบบที่ี�กระชับและสะดวก	มีข�อม้ลกระชับ	และกะที่ัดรัด

6

5.	สปสช.ควรพิจารณาจัดสรรงบประมาณเพิ�มเต่ิมแบบไม่ต่�องสมที่บอีก	50:50	 5

6.	สปสช.ควรแก�ไขระเบียบให็�ง่ายต่่อการปฏิิบัต่ิงาน	และมีแนวที่างที่ี�ชัดเจนเพ้�อให็�การปฏิิบัต่ิงานเป็นไปด�วย
			ความถิ่้กต่�อง		

5

7.	สปสช.ควรปรับปรุงเร้�องการประสานงานเพ้�อไขข�อข�องใจในการที่ำงาน	เพิ�มช่องที่างการต่ิดต่่อสอบถิ่าม	ห็ร้อ
			มีสายด่วนเพ้�อให็�คำปรึกษาเกี�ยวกับการดำเนินงานกองทีุ่น	ที่ี�รวดเร็ว	มีคำต่อบ	

5

8.	สปสช.ควรขยายสิที่ธิิการรักษาเพิ�มมากขึ�น	มีความเสมอภาคไม่แบ่งสิที่ธิิ		และเพิ�มโรคอ้�นๆ	ในการรักษา	และ
			ครอบคลุมทีุ่กบริการที่ี�เกี�ยวกับสุขภาพของประชาชน	

4

9.	สปสช.ควรจัดสรรงบประมาณให็�กองทีุ่น	LTC	ต่ามแผู้นการด้แลเฉลี�ยรายห็ัวขั�นต่�ำ	6,000บาที่	และส้งกว่าได�
			ต่ามแผู้นการด้แลเฉพาะรายเป็นกรณีไปได�โดยไม่ต่�องไปขอรับงบประมาณเพิ�มจากกองทีุ่นห็ลักประกันฯ	ให็�แก่
			โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบลโดยต่รงไม่ต่�องผู้่าน	อปที่.	

2

10.	สปสช.ควรกระจายอำนาจให็�	อปที่.	กำห็นดนโยบายในการพัฒนาห็ร้อขยายบริการด�านสาธิารณสุขเพ้�อแก�ไข
			ปัญ่ห็าสุขภาพต่ามบริบที่ของแต่่ละพ้�นที่ี�	โดยไม่ผู้้กพันห็ร้อชี�นำจากกระที่รวงสาธิารณสุข	

3

11.	สปสช.ควรพัฒนา	Application	ต่่างๆ	เช่น	การอัพเดที่ข�อม้ลข่าวสาร	ระเบียบ	ข�อกฎห็มายต่่างๆ	และ
			สอบถิ่ามข�อสงสัยในการดำเนินงานของที่�องถิ่ิ�น	รพ.สต่.	ที่ี�สามารถิ่กรอกข�อม้ลเอง/ย้นยันต่ัวต่นเอง	เพ้�อให็�
			การปฏิิบัต่ิงานต่ามขั�นต่อนที่ี�รวดเร็ว		

3

12.	ประชาชนควรสามารถิ่เข�าถิ่ึงบริการให็�มากกว่านี�	และเป็นไปต่ามวัต่ถิุ่ประสงค์	การเข�าถิ่ึงบริการที่ี�ได�เที่่าเที่ียม	
			โดยเฉพาะคนในพ้�นที่ี�ทีุ่รกันดาร	มีฐานะลำบาก	ที่ี�มีระยะที่างเป็นอุปสรรคในการเข�าถิ่ึงบริการ	

3

13.	ผู้้�บริห็ารและผู้้�บังคับบัญ่ชา	ควรให็�ความสำคัญ่ในการบริห็ารจัดการกองทีุ่นอย่างเข�าใจ	และควรมีผู้้�มีความร้�
			ด�านการคลังร่วมด�วย	

3

14.	การโอนเงินงบประมาณที่ี�สะดวกในการดำเนินงาน	ควรโอนงบประมาณให็�ครบต่ามจำนวนที่ี�แจ�งยอดจัดสรร
			ต่ั�งแต่่ต่�น	เพราะจะต่�องจัดที่ำแผู้นการเงิน	ให็�สอดคล�องกับจำนวนโครงการที่ี�ขอรับการสนับสนุน	

2

15.	สปสช.ควรมีระบบการนิเที่ศึงาน	ต่ิดต่ามและประเมินผู้ลการบริห็ารกองทีุ่นระดับพ้�นที่ี�	โดยการมีส่วนร่วมแบบ
			บ้รณาการ		

2

16.	สปสช.ควรสนับสนุน	ส่งเสริม	การที่ำงานร่วมกันระห็ว่างที่�องถิ่ิ�นกับ	รพ.สต่.อย่างชัดเจน	 2

17.	สปสช.ควรเพิ�มวงเงินในประเภที่ที่ี�	10(4)	สำห็รับการบริห็ารกองทีุ่น	 1

18.	สปสช.ควรดำเนินการในการจัดบริการต่าม	10	(1)	ของ	อปที่.	เที่ศึบาล	ต่ามห็นังส้อซีักซี�อมเน้�องจากมีปัญ่ห็า
			ในเร้�องการดำเนินโครงการห็ลังจากขออนุมัต่ิ	

1

19.	สปสช.ควรมีพี�เลี�ยงในการดำเนินงานของ	อปที่.	 1

ต่ารางท่� 242	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นใน	สปสช.	เขต่	9	ต่่อระบบห็ลักประกัน
	 สุขภาพแห็่งชาต่ิ



324

ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 9 88

20.	สปสช.ควรเพิ�มบุคลากรที่ี�เป็น	CM	ให็�มีอย่างที่ั�วถิ่ึง	ทีุ่กที่ี�	เน้�องจากประเที่ศึไที่ยเข�าส้่สังคมผู้้�ส้งอายุ	การด้แล
			ผู้้�ส้งอายุที่ำได�ห็ร้อไม่ขึ�นอย้่กับ	CM	เพียงผู้้�เดียว	(ห็ร้อห็าแนวที่างอ้�นที่ี�การด้แลที่ำได�โดยผู้้�อ้�น	ต่ำแห็น่งอ้�น)	

1

21.	สปสช.ควรให็�เบิกค่าบริการที่างการแพที่ย์และค่าอุปกรณ์เคร้�องช่วยความพิการของห็น่วยงานสาธิารณสุข
			จาก	สปสช.	

1

22.	การจัดต่ั�งศึ้นย์ด้แลผู้้�ส้งอายุ	ผู้้�ป่วยต่ิดเต่ียง	 1

23.	สปสช.ควรจัดที่ำค้่ม้อแผู้่นพับส้�อโฆษณาต่่างๆ	ส่งเผู้ยแพร่มาที่ี�อปที่.	 1

24.	การจัดแพที่ย์ออกต่รวจรักษาพยาบาลในระดับที่�องถิ่ิ�น	 1

ต่ารางท่� 242	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถิิ่�นใน	สปสช.	เขต่	9	ต่่อระบบห็ลักประกัน
	 สุขภาพแห็่งชาต่ิ	(ต่่อ)

ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 10 113

1.	สปสช.ควรสนับสนุนงบประมาณให็�มากขึ�น	มีความต่่อเน้�อง	และสนับสนุนให็�กับทีุ่กสิที่ธิิ	อย่างเห็มาะสม	
			ต่รงเวลา	และ	ควรแยกการสนับสนุนงบประมาณของห็น่วยบริการกับกองทีุ่นออกจากกัน	และให็�งบประมาณ
			โดยไม่ต่�องสมที่บเงินเพิ�ม	

27

2.	สปสช.ควรมีเจ�าห็น�าที่ี�ในการดำเนินงานด�านสาธิารณสุขในที่�องถิ่ิ�นโดยต่รง	เช่น	ต่ำแห็น่ง	นักวิชาการสาธิารณสุข	
			พยาบาลให็�เพียงพอ	

18

3.	สปสช.ควรอบรมให็�ความร้�ระเบียบวิธิีปฏิิบัต่ิแก่คณะกรรมการกองทีุ่ก	3-4	เด้อน/ครั�ง	ห็ร้ออย่างน�อยปีละ	
			1-2ครั�ง	/มีห็ลักส้ต่รสำห็รับผู้้�ปฏิิบัต่ิงาน	

16

4.	สปสช.ควรมีระเบียบ	ประกาศึฯ	สำห็รับการดำเนินงานควรชัดเจน	เห็มาะสม	ไม่มีการเปลี�ยนแปลงบ่อยๆ
			นอกจากนี�ควรปรับให็�สอดคล�องกัน		เพ้�อให็�คณะกรรมการกองทีุ่น	LTC	ที่ี�มีศึักยภาพไม่เที่่ากันในแต่่ละที่�องถิ่ิ�น	
			สามารถิ่ออกระเบียบห็ร้อกำห็นดเกณฑ์์ในการปฏิิบัต่ิงานของกองทีุ่นในการบริห็ารจัดการ	เบิกจ่ายงบประมาณ
			กองทีุ่นไม่แต่กต่่างกัน	ประชาชนไม่เสียโอกาส	

10

5.	สปสช.ควรมีกิจกรรมห็ร้อโครงการที่ี�ก่อให็�เกิดประโยชน์ส้งสุดกับประชาชน	เน้�องจากที่ี�ผู้่านมาผู้้�เสนอโครงการ
			ไม่เข�าใจปัญ่ห็าในพ้�นที่ี�และเสนอโครงการเดิม

5

6.	สปสช.ควรให็�ห็น่วยงานที่ี�เกี�ยวข�องที่ราบบที่บาที่ของต่นเองให็�ชัดเจน	เพ้�อลดปัญ่ห็าการเกี�ยงงานที่ี�ไม่มี
			ผู้้�รับผู้ิดชอบโดยต่รง		เช่น	งาน	LTC	มีผู้้�รับผู้ิดชอบโดยต่รง	มีระเบียบการดำเนินงานที่ี�ชัดเจนรองรับห็ร้อมี
			ห็น่วยงานห็ลักรับผู้ิดชอบ	

5

7.	สปสช.ควรจัดที่ำระบบสารสนเที่ศึที่ี�ใช�งานง่าย	ที่ันสมัยในการจัดการข�อม้ล		การรายงานข�อม้ล		การกรอกข�อม้ล
			โครงการที่ี�ขอสนับสนุนงบประมาณ	โปรแกรม	nhso	

4

8.	สปสช.ควรให็�ประชาชนได�รับการด้แลสุขภาพและบริการสาธิารณสุขอย่างครอบคลุม	เสมอภาค	และไม่เกิด
			ความเห็ล้�อมล�ำระห็ว่างสิที่ธิิข�าราชการ	สิที่ธิิห็ลักประกันสังคม	สิที่ธิิบัต่รที่อง		

4

9.	สปสช.ควรมีช่องที่างการต่ิดต่่อส้�อสารเม้�อการดำเนินงานมีปัญ่ห็า	ระบบการให็�คำปรึกษา	 4

10.	สปสช.ควรมีค้่ม้อการใช�งานพร�อมอธิิบายขั�นต่อนโดยละเอียด	ห็ากมีการอัพเดที่	ห็ร้อปรับเปลี�ยนระบบส่งผู้ล
			ต่่อการที่ำงานที่ี�ต่�องเรียนร้�ให็ม่

3

11.	สปสช.ควรมีการต่ิดต่ามการดำเนินงานกองทีุ่นของที่�องถิ่ิ�นอย่างเคร่งครัด	เพ้�อให็�เกิดความถิ่้กต่�องในการ
			เบิกจ่าย	

3

ต่ารางท่� 243	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุม่องคก์รปกครองสว่นที่�องถิ่ิ�นใน	สปสช.	เขต่	10	ต่อ่ระบบห็ลกัประกนั
	 สุขภาพแห็่งชาต่ิ
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ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 10 113

12.	สปสช.ควรสร�างการรับร้�โดยการที่ำส้�อประชาสัมพันธิ์ในร้ปแบบการ์ต่้นห็ร้ออ้�นๆ	ประชาสัมพันธิ์ให็�ประชาชน
			เข�าถิ่ึง	ร้�จัก	กองทีุ่นฯ	

2

13.	สปสช.ควรเปิดโอกาสให็�ห็น่วยงานอ้�นห็ร้อองค์กรภาคประชาชนมีส่วนร่วมในการบริห็ารงานด�านสาธิารณสุข
			มากกว่าที่ี�เป็นอย้่	

2

14.	สปสช.ควรปรับอัต่ราค่าต่อบแที่นของ	care	giver	ให็�มากขึ�นกว่าเดิมเม้�อเที่ียบกับค่าต่อบแที่นของ	
			Care	manager	ที่ี�ได�มากกว่าและมีระเบียบรองรับเพ้�อให็�มีแรงจ้งใจในการที่ำงานมากขึ�น		

2

15.	สปสช.ควรปรับขั�นต่อนในการที่ำงานกองทีุ่นระดับที่�องถิ่ิ�นที่ี�คล่องต่ัว	ไม่ยุ่งยาก 2

16.	สปสช.ควรมี	Super	App	ภาครัฐที่ี�รวมทีุ่กอย่างไว�ใน	Appเดียว	เข�าใจง่าย	 2

17.	สปสช.ควรกำห็นด	KPI	การดำเนินงานลดความเสี�ยง	 1

18.	สปสช.ควรที่ำลิงค์	ใบเสร็จการโอนเงินกองทีุ่นจาก	สปสช.ไว�ในที่ี�สามารถิ่ค�นห็าได�ง่าย	เช่น	ห็น�าการบันที่ึก
			รับ-จ่ายเงิน	

1

19.	สปสช.ควรปรับปรุงคุณภาพการให็�บริการรักษาพยาบาล		คุณภาพยา	 1

20.	สปสช.ควรเพิ�มจำนวนสถิ่านบริการที่ี�เข�าร่วมโครงการ	เช่น	เอกชน	และให็�ประชาชนสามารถิ่เล้อกสถิ่านบริการ
			ได�เห็ม้อนประกันสังคม	

1

ต่ารางท่� 243	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุม่องคก์รปกครองสว่นที่�องถิ่ิ�นใน	สปสช.	เขต่	10	ต่อ่ระบบห็ลกัประกนั
	 สุขภาพแห็่งชาต่ิ	(ต่่อ)

ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 11 32

1.	การจัดสรรบุคลากรที่ำงานในพ้�นที่ี�ควรให็�เพียงพอกับภาระงาน 13

2.	สปสช.ควรมีระเบียบและร้ปแบบการที่ำงานที่ี�ชัดเจน	โปรแกรมที่ี�ต่อบสนองการที่ำงานที่ี�สะดวกรวดเร็ว 9

3.	การลดขั�นต่อนเอกสารในการจัดที่ำโครงการ	โดยปรับใช�กับโปรแกรม	สปสช. 5

4.	การเช้�อมประสาน/	การสร�างความเข�าใจกับห็น่วยงานต่รวจสอบ/	สต่ง.	สำห็รับแนวที่างการดำเนินการของ
			กปที่.	LCT

3

5.	สปสช.ควรมีการต่ิดต่ามการดำเนินงานกองทีุ่นของที่�องถิ่ิ�นอย่างเคร่งครัด	เพ้�อให็�เกิดความถิ่้กต่�องในการเบิกจ่าย	 2

ต่ารางท่� 244	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุม่องคก์รปกครองสว่นที่�องถิ่ิ�นใน	สปสช.	เขต่	11	ต่อ่ระบบห็ลกัประกนั
	 สุขภาพแห็่งชาต่ิ

ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 12 25

1.	สปสช.ควรปรับข�อระเบียบกฎห็มาย	ให็�สอดคล�องกับบริบที่ของแต่่ละพ้�นที่ี�	และให็�นำไปใช�ได�จริง 8

2.	สปสช.ควรให็�ห็น่วยงานในสังกัดกระที่รวงสาธิารณสุข	เช่น	สาธิารณสุขจังห็วัด/อำเภอ	โรงพยาบาล	โรงพยาบาล
			ส่งเสริมสุขภาพต่ำบล	เป็นผู้้�ดำเนินการกองทีุ่นฯ	และ	LTC	เพราะมีกฎห็มายระเบียบที่ี�สามารถิ่ดำเนินการได�
			ง่ายกว่า	อปที่.	

7

3.	สปสช.ควรมีการอบรมอย่างต่่อเน้�องด�านต่่างๆเช่น	โปรแกรมการใช�งานและอัพเดที่ข�อม้ล	 5

4.	การปรับปรุงและพัฒนาระบบ	ใช�ง่ายขึ�น	ไม่ต่�องรอนาน	ง่ายต่่อการกรอก 5

ต่ารางท่� 245	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุม่องคก์รปกครองสว่นที่�องถิ่ิ�นใน	สปสช.	เขต่	12	ต่อ่ระบบห็ลกัประกนั
	 สุขภาพแห็่งชาต่ิ
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ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ จำนวน

สปสช. เขต่ 13 29

1.	สปสช.ควรกำห็นดแนวที่างการปฏิิบัต่ิงานที่ี�ชัดเจนและใช�ร่วมกันทีุ่กเขต่ 7

2.	สปสช.ควรปรับปรุงระเบียบ	ข�อบังคับ	ให็�เอ้�ออำนวยกับการดำเนินงานของเจ�าห็น�าที่ี�	สปสช.	และแก�ไขกฎ
			ระเบียบเกี�ยวกับจัดซี้�อครุภัณฑ์์ห็ร้อเคร้�องม้อที่างการแพที่ย์ได�มากขึ�น	เช่น	เคร้�อง	AED	เพ้�อกระจายให็�
			ประชาชนได�ใช�ประโยชน์ได�อย่างที่ั�วถิ่ึง

6

3.	สปสช.ควรนำงบประมาณไปช่วยเห็ล้อประชาชนสิที่ธิิ�บัต่รที่องในการรักษาพยาบาล	ลดข�อจำกัดการใช�งบ
			ประมาณจากกองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพ	และสนับสนุนงบประมาณอย่างต่่อเน้�องโดยไม่พิจารณาต่ัดงบประมาณ	
			ห็ากห็น่วยงานไม่สามารถิ่ดำเนินการได�ต่ามเป้าห็มาย

5

4.	สปสช.ควรมีการจัดที่ำ	website	รวบรวมระเบียบการเบิกจ่ายสำห็รับเร้�องต่่างๆ	ไว�โดยเป็น	การเฉพาะ	
			มีร้ปแบบง่าย	ไม่ซีับซี�อน

2

5.	กที่ม.ควรยกเลิกการกำห็นดต่ัวชี�วัดให็�เขต่ดำเนินงานให็�ได�ต่ามงบประมาณที่ี�ต่ั�งไว�	เพราะเป็นการที่ำงานเชิง

			ปริมาณแต่่ไม่มีคุณภาพ

1

6.	สปสช.ควรมีการอบรมให็�ความร้�เจ�าห็น�าที่ี�ผู้้�ปฏิิบัต่ิงานอย่างเป็นประจำ	(เน้�องจากมีการลาออกบ่อย)	ที่ำให็�

			เจ�าห็น�าที่ี�มีความร้�ไม่เพียงพอต่่อการที่ำงานที่ดแที่น

1

7.	สปสช.ควรให็�ห็น่วยงานที่ี�ที่ำงานที่างด�านสุขภาพด้แลกองทีุ่นฯแที่น	เน้�องจากฝ่ายพัฒนาชุมชนมีภารกิจเยอะ

			และไม่มีความเข�าใจต่่อระบบสุขภาพเที่่าที่ี�ควร

1

8.	สปสช.ควรปรับปรุงการประชาสัมพันธิ์	ในเร้�องกองทีุ่นฯ	ที่ี�ยังน�อยไป	ประชาชนส่วนให็ญ่่ไม่ที่ราบเร้�อง	ที่ำให็�มี

			ผู้้�มาขอรับการสนับสนุนงบประมาณจำนวนน�อย

1

9.	สปสช.ควรมีการปรับปรุงโปรแกรมกองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพให็�มีความเสถิ่ียรในการกรอกข�อม้ลโครงการ 1

10.	สปสช.ควรกำห็นดห็ลักเกณฑ์์และวิธิีการให็�สามารถิ่ดำเนินงานได�เร็ว	ลดขั�นต่อนการดำเนินการ 1

11.	สปสช.ควรพัฒนาด�านสิที่ธิิประโยชน์และระบบบริการให็�ครอบคลุมทีุ่กโรค	เช่น	การรักษาสายต่า	การรักษา

			ผู้้�มีบุต่รยาก

1

12.	ประชาชนสิที่ธิิบัต่รที่อง	สิที่ธิิข�าราชการ	และประกันสังคม	ควรจะได�รับสิที่ธิิในการรับบริการสาธิารณสุข

			อย่างเสมอภาคกัน

1

13.	ห็น่วยบริการมีกระบวนการจัดเก็บข�อม้ลภาวะสุขภาพ	สามารถิ่นำมาเป็นข�อม้ลการจัดที่ำโครงการฯในพ้�นที่ี� 1

ต่ารางท่� 246	 จำนวนข�อเสนอแนะของกลุม่องคก์รปกครองสว่นที่�องถิ่ิ�นใน	สปสช.	เขต่	13	ต่อ่ระบบห็ลกัประกนั
	 สุขภาพแห็่งชาต่ิ



327

4. ผลการสำรวจความคิดเห็็นของเครือข่าย่องค์กรภาค่ต่่อการดำเนินงานในระบบห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิ 

 4.1 อัต่ราการต่อบกลับของกลุ่มเครือข่าย่องค์กรภาค่

	 	 จากการสำรวจกลุ่มเคร้อข่ายองค์กรภาคีที่ี�มีส่วนร่วมในการดำเนินงานกับระบบห็ลักประกัน

สขุภาพแห่็งชาติ่ในด�านต่า่งๆ	ได�แก่	เครอ้ข่ายองค์กรประชาชน	9	ด�าน	(ด�านเด็กห็ร้อเยาวชน	ด�านสต่รี	ด�านผู้้�ส้งอายุ	 

ด�านคนพิการห็ร้อผู้้�ป่วยจิต่เวช	 ด�านผู้้�ติ่ดเช้�อเอชไอวีห็ร้อผู้้�ป่วยเร้�อรังอ้�น	 ด�านผู้้�ใช�แรงงาน	 ด�านชุมชนแออัด															

ด�านเกษต่รกร	 และด�านชนกลุ่มน�อย	 และเคร้อข่ายอ้�นๆ	 ภาพรวมพบว่ามีผู้้�ต่อบแบบสอบถิ่ามกลับมาที่ั�งห็มด	

จำนวน	401	คน	จากจำนวนเคร้อข่ายองค์กรภาคีที่ั�งห็มด	500	คน	คิดเป็นอัต่ราการต่อบกลับร�อยละ	80.20	

	 	 เม้�อจำแนกเป็นประเภที่เคร้อข่ายองค์กรภาคี	 พบว่ามี	 3	 เคร้อข่ายทีี่�มีอัต่ราการต่อบกลับเกิน

ร�อยละ	 100	 ได�แก่	 	 เคร้อข่ายด�านผู้้�ต่ิดเช้�อเอชไอวีห็ร้อผู้้�ป่วยเร้�อรังอ้�นมีอัต่ราการต่อบกลับ	 ร�อยละ	 184.62	 

รองลงมา	 ได�แก่	 เคร้อข่ายด�านเกษต่รกร	 ร�อยละ	 175	 และเคร้อข่ายด�านผู้้�ส้งอายุ	 ร�อยละ	 149.15	 ต่ามลำดับ	 

ดังภาพที่ี�	21	และต่ารางที่ี�	247

ภาพท่� 21	สัดส่วนอัต่ราการต่อบกลับของกลุ่มเคร้อข่ายองค์กรภาคี	

จำแนกต่ามประเภที่เคร้อข่ายองค์กรภาคี

ห็มาย่เห็ตุ่	ประเภที่เคร้อข่ายองค์กรภาคี	ประกอบด�วย				
1.	ด�านเด็กห็ร้อเยาวชน	 2.	ด�านสต่รี	 3.	ด�านผู้้�ส้งอายุ		 4.	ด�านชุมชนแออัด		 5.	ด�านคนพิการห็ร้อผู้้�ป่วยจิต่เวช			
6.	ด�านผู้้�ใช�แรงงาน	 7.	ด�านเกษต่รกร	 8.	ด�านชนกลุ่มน�อย	 9.	ด�านผู้้�ต่ิดเช้�อเอชไอวีห็ร้อผู้้�ป่วยเร้�อรังอ้�น	 10.	เคร้อข่ายอ้�นๆ
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ประเภทเครือข่าย่
จำนวนเครือข่าย่
องค์กรภาค่ (คน)

จำนวนท่�เก็บ
ข้อมูลได้ (คน)

อัต่ราการ
ต่อบกลับ (%)

1.	ด�านเด็กห็ร้อเยาวชน		 	82 63 		76.83
2.	ด�านสต่รี 	26 25 		96.15
3.	ด�านผู้้�ส้งอายุ		 	59 88 149.15
4.	ด�านชุมชนแออัด		 	46 14 		30.43
5.	ด�านคนพิการห็ร้อผู้้�ป่วยจิต่เวช		  55 35 		63.64
6.	ด�านผู้้�ใช�แรงงาน	 	10   5 		50.00
7.	ด�านเกษต่รกร 	16 28 175.00
8.	ด�านชนกลุ่มน�อย  35 14 		40.00
9.	ด�านผู้้�ต่ิดเช้�อเอชไอวีห็ร้อผู้้�ป่วยเร้�อรังอ้�น 	26 48 184.62
10.	เคร้อข่ายอ้�นๆ 145 81 		55.86
รวม 500 401 80.20

ต่ารางท่� 247 อตั่ราการต่อบกลบัของกลุม่เคร้อข่ายองค์กรภาคี	จำแนกต่ามประเภที่เคร้อข่ายองค์กรภาคี

n = 401

 4.2 ข้อมูลทั�วไปของผู้ต่อบแบบสอบถาม

		 	 เคร้อข่ายองค์กรภาคีส่วนให็ญ่่	 เป็นเพศึห็ญ่ิง	ร�อยละ	60.85	มีอายุอย้่ระห็ว่าง	31-60	ปี	 โดย

มีอายุเฉลี�ย	55	ปี	ส่วนให็ญ่่สำเร็จการศึึกษาระดับปริญ่ญ่าต่รี	 ร�อยละ	39.40	สำห็รับการเข�าร่วมเคร้อข่ายห็ลัก	 

พบว่ากลุม่เครอ้ขา่ยองค์กรภาคสีว่นให็ญ่	่ร�อยละ	40.90	มีระยะเวลาเข�ารว่มในเครอ้ขา่ยห็ลัก	6-10	ป	ีและ	ร�อยละ	 

44.14	มีระยะเวลาในการมีส่วนร่วมในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	1-5	ปี	ดังต่ารางที่ี�	248

ข้อมูลทั�วไปของผู้ต่อบแบบสอบถาม จำนวน ร้อย่ละ

เพศ    
			ชาย 144 35.91

			ห็ญ่ิง 244 60.85

			ผู้้�ที่ี�มีความห็ลากห็ลายที่างเพศึ 13 3.24

อายุ่ (เฉลี�ย	55	ปี)	(น�อยสุด	19	ปี)		(มากสุด	85	ปี)

			ต่�ำกว่าห็ร้อเที่่ากับ	30	ปี 11 2.74

			31	-	60	ปี 264 65.84

			มากกว่า	60	ปีขึ�นไป 126 31.42

ระดับการศึกษา

			ไม่ได�เรียน 1 0.25

			ประถิ่มศึึกษา 16 3.99

			มัธิยมศึึกษาต่อนต่�น 42 10.47

			มัธิยมศึึกษาต่อนปลาย/ปวช. 87 21.70

			อนุปริญ่ญ่า/ปวส. 46 11.47

			ปริญ่ญ่าต่รี 158 39.40

			ปริญ่ญ่าโที่ 44 10.97

			ปริญ่ญ่าเอก 7 1.75

ต่ารางท่� 248 จำนวนและร�อยละข�อมล้ที่ั�วไปของเครอ้ข่ายองค์กรภาคี
n = 401
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ข้อมูลทั�วไปของผู้ต่อบแบบสอบถาม จำนวน ร้อย่ละ

ระย่ะเวลาเข้าร่วมในเครือข่าย่ห็ลัก (เฉล่�ย่ 11 ปี)    
			1	-	5	ปี 80 19.95

			6	-	10	ปี 164 40.90

			11	-	15	ปี 72 17.96

			16	–	20	ปี 62 15.46
			มากกว่า	20	ปี	 23 5.74
ระย่ะเวลาการม่ส่วนร่วมในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ (เฉล่�ย่ 10 ปี)

			1	-	5	ปี 177 44.14

			6	-	10	ปี 64 15.96

			11	-	15	ปี 53 13.22

			16	–	20	ปี 12 2.99

			มากกว่า	20	ปี	 95 23.69

ต่ารางท่� 248 จำนวนและร�อยละข�อมล้ที่ั�วไปของเครอ้ข่ายองค์กรภาคี	(ต่่อ)
n = 401

 4.3 บทบาทการม่ส่วนร่วมของเครือข่าย่องค์กรภาค่

		 	 เคร้อข่ายองค์กรภาคีมีส่วนร่วมในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 ในบที่บาที่เป็นศึ้นย์

ประสานงานห็ลักประกันสุขภาพประชาชนมากที่ี�สุด	ร�อยละ	66.08	จากจำนวนเคร้อข่ายภาคีที่ั�งห็มด	401	คน	

สำห็รับบที่บาที่ที่ี�เคร้อข่ายองค์กรภาคีมีส่วนร่วมมากที่ี�สุด	 ได�แก่	 การร่วมอบรมสร�างความร้�ความเข�าใจในระบบ 

ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิภายใน/นอกเคร้อข่าย	ห็ร้อร่วมกับ	สปสช./สปสช.	เขต่	ร�อยละ	91.77	จากจำนวน

เคร้อข่ายภาคีที่ั�งห็มด	401	คน	ดังต่ารางที่ี�	249

ต่ารางท่� 249 จำนวนและร�อยละของบที่บาที่การมีส่วนร่วมของเคร้อข่ายองค์กรภาคี

บทบาทการม่ส่วนร่วมของเครือข่าย่องค์กรภาค่ 

(ต่อบได้มากกว่า 1 บทบาท)
จำนวน ร้อย่ละ

บทบาทในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ    
	ศึ้นย์ประสานงานห็ลักประกันสุขภาพประชาชน	 265 66.08
2.	ศึ้นย์คุ�มครองสิที่ธิิบัต่รที่อง	ห็ร้อห็น่วยรับเร้�องร�องเรียนอ้�นที่ี�เป็นอิสระจากผู้้�ร�องเรียน	ต่ามมาต่รา	50(5) 220 54.86
3.	คณะกรรมการกปที่./กปที่.	กที่ม. 182 45.39
4.	คณะที่ำงาน	LTC	(Long	Term	Care) 77 19.20
5.	คณะกรรมการกองทีุ่นฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพระดับจังห็วัด 68 16.96

6.	คณะอนุกรรมการควบคุมคุณภาพและมาต่รฐานบริการสาธิารณสุขระดับเขต่พ้�นที่ี�	(อคม.) 66 16.46

7.	คณะอนุกรรมการห็ลักประกันสุขภาพระดับเขต่พ้�นที่ี�	(อปสข.) 64 15.96

8.	คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ/คณะที่ำงานอ้�นๆในระดับประเที่ศึ/ระดับเขต่ 64 15.96

9.	อนุกรรมการมาต่รา	41	ระดับจังห็วัด 32 7.98

10.	อ้�นๆ	 70 17.46

บทบาท/เครือข่าย่ของการม่ส่วนร่วมในกิจกรรม    

	การร่วมอบรมสร�างความร้�ความเข�าใจในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิภายใน/
			นอกเคร้อข่าย	ห็ร้อร่วมกับ	สปสช./สปสช.	เขต่	

368 91.77

2.	การประสานความร่วมม้อและจัดที่ำส้�อเผู้ยแพร่ให็�ความร้�ให็�แก่ประชาชน 335 83.54

3.	มีส่วนร่วมขับเคล้�อนระบบห็ลักประกันสุขภาพระดับพ้�นที่ี� 305 76.06

4.	การมีส่วนช่วยสนับสนุนช่วยเห็ล้อให็�บุคคลกลุ่มเปราะบางเข�าถิ่ึงบริการต่ามสิที่ธิิประโยชน์	
			(ส่งเสริม	ป้องกัน	รักษา	ฟื้้�นฟื้้)

292 72.82
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ต่ารางท่� 249 จำนวนและร�อยละของบที่บาที่การมส่ีวนร่วมของเคร้อข่ายองค์กรภาคี	(ต่่อ)

บทบาทการม่ส่วนร่วมของเครือข่าย่องค์กรภาค่ 

(ต่อบได้มากกว่า 1 บทบาท)
จำนวน ร้อย่ละ

5.	การสร�างความร่วมม้อกับองค์กรภาคีอ้�นๆเพ้�อการรับร้�การขยายเคร้อข่าย 244 60.85

6.	การมีส่วนร่วมในการจัดที่ำข�อเสนอเชิงนโยบายต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ 235 58.60

7.	การสร�างและพัฒนาแกนนำของเคร้อข่ายเพ้�อมีส่วนร่วมในระบบห็ลักประกันสุขภาพ 226 56.36

8.	การมีส่วนร่วมในกระบวนการ	สนับสนุนภาคประชาชนในการจัดบริการ	สร�างเสริมสุขภาพ
			และป้องกันโรคที่ี�เป็นปัญ่ห็าพ้�นที่ี�ระดับเขต่ห็ร้อจังห็วัด				(PPA)	/	กปที่.	และอ้�นๆ

212 52.87

9.	การได�รับการพัฒนาศึักยภาพ/สร�างความเข�มแข็งของผู้้�แที่นภาคประชาชนในคณะกรรมการห็ลัก/
			ควบคุม	อนุกรรมการจาก	สปสช.	และห็น่วยงานที่ี�เกี�ยวข�อง

203 50.62

10.	การมีส่วนร่วมดำเนินงานให็�กลุ่มคนไที่ยที่ี�มีปัญ่ห็าสถิ่านะที่างที่ะเบียน			เข�าถิ่ึงระบบห็ลัก
			ประกันสุขภาพ

201 50.12

11	การมีส่วนร่วมดำเนินงานในกองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพในระดับที่�องถิ่ิ�น	ห็ร้อพ้�นที่ี�/PPA 196 48.88

12.	การรับเร้�องร�องเรยีนโดยเป็นเครอ้ข่ายการดำเนินงานของศึน้ย์คุ�มครองสิที่ธิบิตั่รที่อง/ศึน้ย์ประสาน
			งานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

192 47.88

13.	การขึ�นที่ะเบียนห็น่วยรับเร้�องร�องเรียนและขึ�นที่ะเบียนเป็น	“ศึ้นย์คุ�มครองสิที่ธิิบัต่รที่อง”	
			ภายใต่�	พ.ร.บ.ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	พ.ศึ.	2545	มาต่รา	50(5)

177 44.14

14.	การมีส่วนร่วมในการจัดการเร้�องร�องเรียนห็ร้อดำเนินกิจกรรมอ้�นๆ	ร่วมกับกลไกคุ�มครอง
			สิที่ธิิระดับจังห็วัด

167 41.65

15.	การเข�าร่วมเป็นอนุกรรมการ/คณะที่ำงานดำเนินการต่ามบที่บาที่ห็น�าที่ี�ต่่อระบบห็ลัก
			ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

167 41.65

16.	การพัฒนาและเต่รียมความพร�อมห็น่วยงานองค์กรที่ี�เกี�ยวข�องในการขึ�นที่ะเบียนเป็นห็น่วย
			บริการรับส่งต่่อเฉพาะด�าน	ต่ามมาต่รา	3

100 24.94

17.	การขึ�นที่ะเบียนองค์กรภาคประชาชนเป็นห็น่วยบริการรับส่งต่่อเฉพาะด�าน	ต่ามมาต่รา	3	ได� 93 23.19

 4.4 การรับรู้และความเข้าใจต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

		 	 เครอ้ข่ายองค์กรภาคีมกีารรับร้�และความเข�าใจต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่ในประเด็น

ต่่างๆ	ได�แก่	ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	กปที่./	กปที่.	กที่ม.	วัต่ถิุ่ประสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรม	และ

ห็น่วยงานสนับสนุนการจัดกิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค	ดังต่่อไปนี�

  4.4.1 การรับรู้ห็มาย่เลขสาย่ด่วน สปสช.

	 	 เคร้อข่ายองค์กรภาคีมีการรับร้�ถิ่้กต่�องว่าห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	 ในการสอบถิ่ามข�อม้ลการ

ใช�สิที่ธิิ	การต่รวจสอบสิที่ธิิ	สิที่ธิิประโยชน์ในการร�องเรียน/ร�องทีุ่กข์	ได�แก่	โที่ร	1330	ร�อยละ	96.26	ดังต่าราง 

ที่ี�	250
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การรับรู้ห็มาย่เลขสาย่ด่วน สปสช. จำนวน ร้อย่ละ

รับรู้ถูกต่้อง โทร. 1330  386 96.26
รับรู้ไม่ถูกต่้อง  
			โที่ร.	1300 9 2.24
			โที่ร.	1669 3 0.75
			โที่ร.	1506 1 0.25
			โที่ร.	1111 0 0.00
			โที่ร.	1193 0 0.00
ไม่ทราบ 2 0.50

ต่ารางท่� 250 จำนวนและร�อยละการรบัร้�ห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	ของเคร้อข่ายองค์กรภาคี
n = 401

  4.4.2 การรับรู้และความเข้าใจต่่อกองทุนห็ลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ�นห็รือพื�นท่� 

(กปท.)/กองทุนห็ลักประกันสุขภาพกรุงเทพมห็านคร (กปท. กทม.)

	 	 	 เครอ้ข่ายองค์กรภาคีมกีารรับร้�และความเข�าใจต่อ่	กปที่./กปที่.	กที่ม.	ในประเด็นต่า่งๆ	

ดังต่่อไปนี�

     1) การรู้จัก กปท./กปท. กทม. 

			 	 		 	 เคร้อข่ายองค์กรภาคีส่วนให็ญ่่	ร�อยละ	85.79	ร้�จัก	กปที่./กปที่.	กที่ม.	และ 

มีเคร้อข่ายองค์กรภาคีเพียงร�อยละ	14.21	ไม่ร้�จัก	กปที่./กปที่.	กที่ม.	ดังต่ารางที่ี�	251

การรู้จัก กปท./กปท. กทม. จำนวน ร้อย่ละ

ร้�จัก	 344 85.79
ไม่ร้�จัก	 57 14.21

ต่ารางท่� 251 จำนวนและร�อยละเครอ้ข่ายองค์กรภาคีทีี่�ร้�จัก	กปที่./กปที่.	กที่ม.
n = 401

   2) การรับรู้และความเข้าใจต่่อแห็ล่งท่�มาของงบประมาณี กปท./กปท. กทม. 

			 	 	 		 สำห็รับเคร้อข่ายองค์กรภาคีที่ี�ร้�จัก	กปที่./กปที่.	กที่ม.	พบว่าร�อยละ	78.49	

มกีารรับร้�และความเข�าใจอย่างถิ่ก้ต่�องวา่เปน็การสมที่บงบประมาณระห็วา่งกองที่นุห็ลักประกนัสุขภาพแห็ง่ชาต่ิ 

และองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	ดังต่ารางที่ี�	252

การรับรู้และความเข้าใจต่่อแห็ล่งท่�มาของงบประมาณี กปท./กปท. กทม. 

(ต่อบได้มากกว่า 1 ข้อ)
จำนวน ร้อย่ละ

รับรู้ถูกต่้อง การสมทบงบประมาณีระห็ว่าง สปสช.และอปท.   270 78.49
รับรู้ไม่ถูกต่้อง  
			งบกองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 344 100.00
			งบประมาณจากองค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	 285 82.85
			งบประมาณจากกระที่รวงสาธิารณสุข 29 8.43
			งบประมาณสำนักงานกองทีุ่นสนับสนุนการสร�างเสริมสุขภาพ	(สสส.) 24 6.98
ไม่ทราบ 9 2.62

ต่ารางท่� 252 จำนวนและร�อยละการรบัร้�และความเข�าใจของเครอ้ข่ายองค์กรภาคีต่่อแห็ล่งทีี่�มาของงบประมาณ	 
	 กปที่./กปที่.	กที่ม. n = 344
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   3) การรบัรู้และความเขา้ใจในวตั่ถปุระสงคข์อง กปท./กปท. กทม. ในการสนบัสนนุ

การจัดกิจกรรม

			 	 		 		 เคร้อข่ายองค์กรภาคีที่ี�ร้�จัก	กปที่./กปที่.	กที่ม.พบว่า	ส่วนให็ญ่่	ร�อยละ	95.93	

จากจำนวนผู้้�ร้�จัก	กปที่./กปที่.	กที่ม.ที่ั�งห็มด	344	คน	มีการรับร้�และความเข�าใจในวัต่ถิุ่ประสงค์ของ	กปที่./กปที่.	

กที่ม.	วา่สามารถิ่สนบัสนนุการจดักจิกรรมได�ที่กุกจิกรรม	ประกอบด�วย	กจิกรรมสร�างเสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรค

ในพ้�นที่ี�	การสนับสนุนการจัดบริการสาธิารณสุขเชิงรุกในชุมชน	และการป้องกัน/จัดการโรคระบาดและภัยพิบัต่ิ

ในพ้�นที่ี�	ดังต่ารางที่ี�	253

การรับรู้และความเข้าใจในวัต่ถุประสงค์ของ กปท./กปท. กทม. 

ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรม (ต่อบได้มากกว่า 1 ข้อ)
จำนวน ร้อย่ละ

รับรู้ถูกต่้อง จัดได้ทุกกิจกรรม   330 95.93
รับรู้ไม่ถูกต่้อง  
			กิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคในพ้�นที่ี� 31 9.01
			จัดบริการสาธิารณสุขเชิงรุกในชุมชน 17 4.94
			ป้องกัน/จัดการโรคระบาดและภัยพิบัต่ิในพ้�นที่ี� 9 2.62
ไม่ทราบ 5 1.45

ต่ารางท่� 253 จำนวนและร�อยละการรบัร้�และความเข�าใจในวตั่ถิ่ปุระสงค์ของ	กปที่./กปที่.	กที่ม.	ในการสนบัสนนุ
	 การจดักจิกรรมของเครอ้ข่ายองค์กรภาคีต่่อระบบห็ลักประกนัสุขภาพแห่็งชาติ่		 n = 344

   4) การรับรู้และความเข้าใจถึงห็น่วย่งานท่� กปท./กปท. กทม. ให็้การสนับสนุนการ

จัดกิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค

	 	 	 	 เคร้อขา่ยองคก์รภาคทีี่ี�ร้�จกั	กปที่./กปที่.	กที่ม.	สว่นให็ญ่	่ร�อยละ	88.08	มกีาร

รับร้�ว่า	กปที่./กปที่.	กที่ม.	สามารถิ่สนับสนุนห็น่วยงานทีุ่กห็น่วยงาน	ได�แก่	องค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	สถิ่าน

พยาบาล/ห็น่วยบริการสาธิารณสุขในชุมชนองค์กรชุมชนห็ร้อองค์กรเอกชน	และห็น่วยงานอ้�นในชุมชน	เช่น	วัด	

โรงเรียน	ในการจัดกิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคได�	ดังต่ารางที่ี�	254

การรับรู้และความเข้าใจถึงห็น่วย่งานท่� กปท./กปท. กทม.สนับสนุนการจัดกิจกรรม

สร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคในพื�นท่� (ต่อบได้มากกว่า 1 ข้อ)
จำนวน ร้อย่ละ

รับรู้ถูกต่้อง จทุกกลุ่ม   303 88.08
รับรู้ไม่ถูกต่้อง  
			องค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น 40 11.63
			สถิ่านพยาบาล/ห็น่วยบริการสาธิารณสุขในชุมชน 40 11.63
			องค์กรชุมชนห็ร้อองค์กรเอกชน		 25 7.27
			ห็น่วยงานอ้�นในชุมชน	เช่น	วัด	โรงเรียน 18 5.23
ไม่ทราบ 10 2.91

ต่ารางท่� 254 จำนวนและร�อยละการรับร้�และความเข�าใจห็น่วยงานสนับสนุนการจัดกิจกรรมสร�างเสริม		สุขภาพ
	 และป้องกันโรคในพ้�นที่ี�ของเคร้อข่ายองค์กรภาคีต่่อระบบห็ลักประกนัสุขภาพแห่็งชาติ่	 n = 344
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  4.4.3 การรับรู้และความเข้าใจต่่อสิทธิิและห็น้าท่�ของผู้ม่สิทธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 	 	 เคร้อข่ายองค์กรภาคีมีการรับร้�สิที่ธิิและห็น�าทีี่�ของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห่็ง

ชาต่	ิโดยแบง่เปน็	2	ประเดน็	ได�แก	่1)	การรบัร้�และความเข�าใจต่่อสทิี่ธิแิละห็น�าทีี่�ของผู้้�มสิีที่ธิหิ็ลักประกนัสุขภาพ 

แห็่งชาติ่	 และ	 2)	 การรับร้�และความเข�าใจต่่อการบริห็ารจัดการระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 ซีึ�งมีผู้ลการ

ศึึกษาดังนี�

   1) การรบัรูแ้ละความเข้าใจต่่อสทิธิแิละห็น้าท่�ของผูม้ส่ทิธิหิ็ลกัประกนัสขุภาพแห่็งชาต่ิ 

			 	 	 		 เคร้อข่ายองค์กรภาคีส่วนให็ญ่่	 ร�อยละ	 99.50	 มีการรับร้�และความเข�าใจ

ต่่อสิที่ธิิและห็น�าที่ี�ของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 ในประเด็นที่ี�ประชาชนมีสิที่ธิิรับบริการส่งเสริมสุข

ภาพและป้องกันโรคได�	 เช่น	ฉีดวัคซีีนในเด็ก	ฝากครรภ์	คุมกำเนิด	ต่รวจเบาห็วาน	ความดันโลห็ิต่	ต่รวจมะเร็ง 

ปากมดล้กได�	ดังต่ารางที่ี�	255

สิทธิิและห็น้าท่�ของผู้ม่สิทธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ (สิทธิิบัต่รทอง/30บาท)
การรับรู้

จำนวน ร้อย่ละ

	ประชาชนมีสิที่ธิิรับบริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคได�	เช่น	ฉีดวัคซีีนในเด็ก	ฝากครรภ์	

			คุมกำเนิด	ต่รวจเบาห็วาน	ความดันโลห็ิต่	ต่รวจมะเร็งปากมดล้กได�	

99.50 0.50

2.	นโยบาย	“30	บาที่	รักษาทีุ่กที่ี�	ด�วยบัต่รประชาชนใบเดียว”	ในพ้�นที่ี�นำร่องประชาชนใช�

			บัต่รประจำต่ัวประชาชนรับบริการรักษาพยาบาลได�ที่ี�ห็น่วยบริการรัฐทีุ่กแห็่ง	และห็น่วยบริการ

			ภาคเอกชนที่ี�ขึ�นที่ะเบียนในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

99.25 0.75

3.	ถิ่�าเจ็บป่วยฉุกเฉินห็ร้ออุบัต่ิเห็ตุ่วิกฤต่ถิ่ึงแก่ชีวิต่	สามารถิ่ไปรักษาที่ี�สถิ่านพยาบาลใดก็ได�

			ที่ี�ใกล�ที่ี�สุด

98.75 1.25

4.	เม้�อไม่ได�รับความสะดวกในการรับบริการ	ห็ร้อไม่ได�รับบริการต่ามสิที่ธิิ	ห็ร้อถิ่้กเรียกเก็บเงิน

			โดยห็น่วยบริการไม่มีสิที่ธิิ	เรียกเก็บห็ร้อต่�องจ่ายค่าบริการเพิ�มเต่ิมในการใช�สิที่ธิิที่ี�ได�รับ	ผู้้�มี

			สิที่ธิิสามารถิ่ย้�นเร้�องร�องเรียนได�

94.76 5.24

5.	ผู้้�ส้งอายุ	ผู้้�พิการ	ผู้้�ที่ี�มีภาวะกลั�นปัสสาวะ/อุจจาระไม่ได�	มีสิที่ธิิได�รับผู้�าอ�อมผู้้�ให็ญ่่/	

			แผู้่นรองซีับ/	แผู้่นเสริมซีึมซีับ

94.26 5.74

6.	ผู้้�มีสิที่ธิิมีสิที่ธิิรักษาโรคที่ี�ต่�องผู้่าต่ัดและโรคที่ี�มีค่าใช�จ่ายส้งได�	เช่น	โรคไต่วาย	โรคมะเร็ง	

			โรคห็ัวใจ	ผู้่าต่ัดสมอง	ผู้่าต่ัดเปลี�ยนข�อเข่า

93.02 6.98

7.	ผู้้�ป่วยต่ิดบ�านต่ิดเต่ียง	ช่วยต่ัวเองไม่ได�	มีสิที่ธิิได�รับการด้แลด�านสุขภาพที่ี�บ�าน	โดยมีค่าบริการ

			สาธิารณสุข	สำห็รับผู้้�ที่ี�มีภาวะพึ�งพิงในชุมชน	(LTC)	สนับสนุนการให็�บริการ

93.02 6.98

8.	ห็ากผู้้�มีสิที่ธิิได�รับความเสียห็ายจากการรักษาพยาบาล	สามารถิ่ย้�นคำร�องขอรับเงินช่วยเห็ล้อ

			เบ้�องต่�นได�	ห็ลังจากที่ราบความเสียห็ายภายใน	2	ปี

89.28 10.72

9.	กรณีจำเป็นต่�องเข�ารับบริการที่ี�ห็น่วยบริการอ้�นที่ี�ไม่ใช่ห็น่วยบริการต่ามสิที่ธิิมีสิที่ธิิรักษาแบบ

			ผู้้�ป่วยในโดยไม่ต่�องกลับไปรับใบส่งต่ัว

88.53 11.47

10.	ผู้้�มีสิที่ธิิมีสิที่ธิิรับบริการแพที่ย์แผู้นไที่ย	เช่น	ยาสมุนไพร	นวด	อบ	ประคบสมุนไพร	เพ้�อการ

			รักษา	ที่ับห็ม�อเกล้อฟื้้�นฟื้้แม่ห็ลังคลอด

87.03 12.97

11.	ผู้้�มีสิที่ธิิมีสิที่ธิิรับบริการสาธิารณสุขที่างไกล	(Telemedicine)	พบห็มอผู้่าน	Video	Call,	

			โที่รศึัพที่์

86.78 13.22

12.	ผู้้�ป่วยโรคมะเร็งไปรับบริการที่ี�ไห็นก็ได� 86.28 13.72

ต่ารางท่� 255 ร�อยละการรับร้�และความเข�าใจของเคร้อข่ายองค์กรภาคีต่่อสิที่ธิแิละห็น�าทีี่�ของผู้้�มีสิที่ธิหิ็ลักประกัน
	 สขุภาพแห่็งชาต่ิ n = 401
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	 	 	 2)	 การรับร้�และความเข�าใจต่่อการบริห็ารจัดการระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

เครอ้ข่ายองค์กรภาคีมกีารรับร้�และความเข�าใจต่่อการบริห็ารจัดการระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่ในประเด็น	

สปสช.	จัดให็�มีการคุ�มครองสิที่ธิิโดยองค์กรภาคี	ได�แก่	ศึ้นย์บริการห็ลักประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ,	ห็น่วยรับ

ร�องเรยีนอิสระจากผู้้�ถิ่ก้ร�องเรยีนต่ามมาต่รา	50(5)	ห็รอ้ศึน้ยค์ุ�มครองสทิี่ธิบิตั่รที่อง	โดยภาคประชาชน	ห็รอ้	อปที่.	

และศึ้นย์ประสานงานห็ลักประกันสุขภาพประชาชนมากที่ี�สุด	ร�อยละ	97.26	ดังต่ารางที่ี�	256

การบริห็ารจัดการระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ
การรับรู้

จำนวน ร้อย่ละ

	สปสช.	จัดให็�มีการคุ�มครองสิที่ธิโิดยองค์กรภาคี	ได�แก	่ศึน้ย์บรกิารห็ลกัประกนัสขุภาพในห็นว่ย

			บรกิาร,	ห็นว่ยรบัร�องเรยีนอสิระจากผู้้�ถ้ิ่กร�องเรยีนต่ามมาต่รา	50	(5)	ห็รอ้ศึน้ยค์ุ�มครองสทิี่ธิบิตั่ร

			ที่อง	โดยภาคประชาชน	ห็ร้อ	อปที่.	และศึ้นย์ประสานงานห็ลักประกันสุขภาพประชาชน	

97.26 2.74

2.	สปสช.	มีการรับฟื้ังความคิดเห็็นจากผู้้�ให็�บริการและผู้้�รับบริการ	เพ้�อนำไปปรับปรุง

			สิที่ธิิประโยชน์	และพัฒนาระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

95.01 4.99

3.	องค์กรปกครองส่วนที่�องถิ่ิ�น	สนับสนุนจัดกิจกรรมด้แลสุขภาพผู้่าน	

				กปที่./กปที่.	กที่ม.,	กองทีุ่นฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพระดับจังห็วัด,	กองทีุ่น	LTC

93.52 6.48

4.	เที่ศึบาล/อบต่./กที่ม.	ใช�งบประมาณ	กปที่./กปที่.	กที่ม.	เพ้�อจัดกิจกรรมสร�างเสริม

				สุขภาพและป้องกันโรคในพ้�นที่ี�	เช่น	การออกกำลังกายในชุมชน	การจัดบริการ

				สาธิารณสุขเชิงรุกในชุมชน	การจัดการโรคระบาดและภัยพิบัต่ิ

93.52 6.48

ต่ารางท่� 256 ร�อยละการรบัร้�และความเข�าใจของเคร้อข่ายองค์กรภาคีต่่อการบริห็ารจัดการระบบห็ลักประกนั	
																		สขุภาพแห่็งชาต่ิ n = 401

 4.5 ช่องทางการรับรู้ข้อมูลข่าวสาร

	 	 การสำรวจช่องที่างการรับร้�ข่าวสาร	ประกอบด�วยผู้ลการศึึกษาช่องที่างที่ี�เคร้อข่ายองค์กรภาคี

ร้�และเคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธิ์ให็�ข�อม้ลเกี�ยวกับ	“สิที่ธิิบัต่รที่อง”	จาก	สปสช.	และผู้ลการศึึกษา

ความต่�องการในการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	มีรายละเอียดดังต่่อไปนี�

   4.5.1 ช่องทางการประชาสัมพันธิ์ข้อมูลเก่�ย่วกับ “สิทธิิบัต่รทอง” จาก สปสช.

		 	 ช่องที่างการประชาสัมพันธ์ิข�อม้ลเกี�ยวกับ	 “สิที่ธิิบัต่รที่อง”	 จาก	 สปสช.	 ที่ี�มีอย้่ในปัจจุบัน	

จำนวน	16	ช่องที่าง	พบว่าช่องที่างการประชาสัมพันธิ์ข�อม้ลที่ี�เคร้อข่ายองค์กรภาคีส่วนให็ญ่่ร้�และเคยใช�บริการ

มากที่ี�สุด	ได�แก	่ส้�อประชาสมัพนัธิท์ี่ั�วไป	เชน่	ปา้ยโฆษณา	แผู่้นพบั	ร�อยละ	77.81	สว่นชอ่งที่างการประชาสมัพนัธิ์

ในกลุ่มที่ี�ร้�แต่่ไม่เคยใช�บริการมากที่ี�สุด	ได�แก่	โที่รศึัพที่์	สายด่วน	สปสช.	1330	ร�อยละ	46.88สำห็รับช่องที่างการ

ประชาสัมพันธิ์ที่ี�เคร้อข่ายองค์กรภาคีร้�จักน�อยที่ี�สุด	 ได�แก่	 Pantip	 “สำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

(สปสช.)”	ร�อยละ	40.90	ดังต่ารางที่ี�	257
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ช่องทางการประชาสัมพันธิ์
การรับรู้ข้อมูลสิทธิิบัต่รทอง 

รู้และเคย่ใช้
บริการ

รู้แต่่ไม่เคย่ใช้
บริการ

ไม่รู้จัก

1.	ส้�อประชาสัมพันธิ์ที่ั�วไป	เช่น	ป้ายโฆษณา	แผู้่นพับ	 77.81 12.47 9.73
2.	ศึ้นย์ประสานงานห็ลักประกันสุขภาพประชาชน	ห็ร้อเคร้อข่ายภาคประชาชน	 69.33 26.18 4.49
3.	เฟื้ซีบุ�ก	สปสช.	“สำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ” 68.08 26.68 5.24
4.	ศึ้นย์บริการห็ลักประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ	(โรงพยาบาล) 66.83 30.67 2.49
5.	ศึ้นย์คุ�มครองสิที่ธิิบัต่รที่อง	ห็ร้อห็น่วยรับเร้�องร�องเรียนอิสระจากผู้้�ถิ่้กร�องเรียนฯ

			ต่ามมาต่รา	50(5)

65.09 31.42 3.49

6.	ช่องที่างส้�อสารที่ี�ห็น่วยบริการจัดที่ำเอง 63.59 13.72 22.69
7.	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th” 63.34 31.67 4.99
8.	Line	Official	Account	“สปสช.”	(@nhso) 62.59 29.18 8.23
9.	โที่รศึัพที่์	สายด่วน	สปสช.	1330 51.60 46.88 1.50
10.	วิที่ยุ/ห็อกระจายข่าว/เสียงต่ามสาย 50.62 23.19 26.18
11.	เฟื้ซีบุ�ก	“กองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพที่�องถิ่ิ�น	-	กปที่.” 50.12 36.16 13.72
12.	แอปพลิเคชั�น	“สปสช”	(App	สปสช.) 48.88 27.18 23.94
13.	โที่รที่ัศึน์ 37.91 25.69 36.41
14.	YouTube	สปสช.	“@nhsothailand” 31.42 34.16 34.41
15.	TikTok	สปสช.	“@nhso_official” 17.21 45.39 37.41
16.	Pantip	“สำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(สปสช.)” 17.21 41.90 40.90

ต่ารางท่� 257 ร�อยละของเคร้อข่ายองค์กรภาคีต่่อช่องที่างการประชาสัมพันธ์ิข�อม้ลเกี�ยวกับ	 “สิที่ธิิบัต่รที่อง”	 
	 จาก	สปสช. n = 401

	 	 	 เม้�อสอบถิ่ามถิ่ึงจำนวนช่องที่างการประชาสัมพันธิ์ที่ี�เคร้อข่ายองค์กรภาคีเคยใช� 

พบว่าเคร้อข่ายองค์กรภาคีส่วนให็ญ่่ใช�ช่องที่างการประชาสัมพันธิ์อย้่ระห็ว่าง	 6-10	 ช่องที่าง	 ร�อยละ	 41.15							

ดังต่ารางที่ี�	258

จำนวนช่องทางการประชาสัมพันธิ์ จำนวน ร้อย่ละ

ใช�	1-5	ช่องที่าง 86 21.45
ใช�	6-10	ช่องที่าง	 165 41.15
ใช�	7-15	ช่องที่าง 108 26.93
ใช�มากกว่า	15	ช่องที่าง 24 5.99
ไม่ร้�จักและไม่เคยใช�เลย 18 4.49
เฉลี่่�ย = 8 ช่่องทาง ต่�ำสุุด = ไม่่เคยใช่้ สุูงสุุด = 16 ช่่องทาง

ต่ารางท่� 258 ร�อยละของเคร้อข่ายองค์กรภาคีต่่อช่องที่างการประชาสัมพันธ์ิข�อม้ลเกี�ยวกับ	 “สิที่ธิิบัต่รที่อง”	 
	 จาก	สปสช. n = 401
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  4.5.2 ความต่้องการช่องทางการรับรู้ข้อมูลสิทธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

		 	 	 เคร้อข่ายองค์กรภาคีมีความต่�องการช่องที่างการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาต่ิ	 ผู่้านเว็บไซีต์่	 สปสช.	www.nhso.go.th	 มากทีี่�สุด	 ร�อยละ	 43.39	 จากจำนวนเคร้อข่ายองค์กรภาคี	 

401	คน	เม้�อที่ำการถิ่่วงน�ำห็นัก	จึงมีค่าเที่่ากับร�อยละ	14.46	ดังต่ารางที่ี�	259

ช่องทางการรับรู้ข้อมูลท่�ต่้องการ (ต่อบได้มากกว่า 1 ช่องทาง) จำนวน ร้อย่ละของผู้
ต่อบ 401 คน

ร้อย่ละ        
ถ่วงน�ำห็นัก

	เว็บไซีต่์	สปสช.	“www.nhso.go.th” 174 43.39 14.46
2.	Line	Official	Account	“สปสช.”	(@nhso) 166 41.40 13.80
3.	ค้่ม้อ/แผู้่นพับ/ส้�อสิ�งพิมพ์ 147 36.66 12.22
4.	เฟื้ซีบุ�ก	สปสช.	“สำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ” 141 35.16 11.72
5.	Line	กลุ่มเฉพาะ 134 33.42 11.14
6.	แอปพลิเคชั�น	“สปสช”	(App	สปสช.) 99 24.69 8.23
7.	อาสาสมัครสาธิารณสุขประจำห็ม้่บ�าน(อสม.)/อาสาสมัครสาธิารณสุข	

			กรุงเที่พมห็านคร	(อสส.)

66 16.46 5.49

8.	เฟื้ซีบุ�ก	กองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพที่�องถิ่ิ�น	-	กปที่. 63 15.71 5.24
9.	ป้ายโฆษณาประชาสัมพันธิ์ 60 14.96 4.99
10.	บุคลากรที่างการแพที่ย์	และสาธิารณสุข 48 11.97 3.99
11.	ผู้้�นำชุมชน	เช่น	กำนัน	ผู้้�ให็ญ่่บ�าน 39 9.73 3.24
12.	โที่รที่ัศึน์ 26 6.48 2.16
13.	วิที่ยุ/ห็อกระจายข่าว/เสียงต่ามสาย 15 3.74 1.25
14	Pantip	“สำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(สปสช.)” 12 2.99 1.00
15.	TikTok	สปสช.	“@nhso_official” 8 2.00 0.67
16.	อ้�นๆ	(Youtube	เจ�าห็น�าที่ี�	สปสช.	ภาคีเคร้อข่ายและการจัดอบรม) 5 1.25 0.42

ต่ารางท่� 259 ร�อยละความต่�องการของเคร้อข่ายองค์กรภาคีต่่อช่องที่างบริการข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ 
	 แห่็งชาติ่	ภาพรวมระดับประเที่ศึ

 4.6 ความพึงพอใจ ความคาดห็วังและระดับท่�ปฏิิบัต่ิได้จริงในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ 

		 	 ผู้ลการสำรวจความพึงพอใจ	ความคาดห็วังและระดับทีี่�ปฏิบัิต่ไิด�จริงในระบบห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาต่ิ	ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	มีรายละเอียดดังต่่อไปนี�

  4.6.1 ความพึงพอใจต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 	 	 การสำรวจความพึงพอใจของเคร้อข่ายองค์กรภาคีต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพ 

แห็ง่ชาต่	ิประกอบการผู้ลการเปรยีบเที่ยีบภาพรวมความพงึพอใจต่อ่ระบบห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่	ิและความ

พึงพอใจจำแนกต่ามประเด็นการดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ดังนี�

   1) ผลการเปร่ย่บเท่ย่บภาพรวมความพึงพอใจต่่อระบบห็ลักประกันสขุภาพแห็ง่ชาต่ิ 

		 		 	 	 จากการสำรวจภาพรวมความพึงพอใจ	ต่ั�งแต่่ปี	2563-2567	พบว่าเคร้อข่าย

องคก์รภาค	ีร�อยละ	93.27-98.87	มคีวามพงึพอใจในภาพรวมต่่อระบบห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่ริะดบัมากถิ่งึ

มากที่ี�สุด	(คะแนนต่ั�งแต่่	7-10	คะแนน)		โดยในปี	2567	พบว่า	เคร้อข่ายองค์กรภาคีมีความพึงพอใจอย้่ร�อยละ	

93.27	เม้�อเปรียบเที่ียบกับปี	2566	(ร�อยละ	96.33)	ลดลงคิดเป็นร�อยละ	3.06
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		 	 	 	 สำห็รับคะแนนความพึงพอใจที่ี�ได�รับต่ั�งแต่่ปี	 2563-2567	 มีคะแนนต่ั�งแต่่	

8.06-8.80	คะแนน	โดยในปี	2567	มีคะแนนความพอใจในภาพรวมต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิระดับ

มาก	 เฉลี�ย	 8.36	 คะแนน	 เม้�อเปรียบเที่ียบกับปี	 2566	 (8.68	 คะแนน)	 พบว่ามีคะแนนลดลง	 0.32	 คะแนน	 

ดังภาพที่ี�	22	

ภาพท่� 22	การเปรียบเที่ียบค่าร�อยละและคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

ของกลุ่มเคร้อข่ายองค์กรภาคี	ระห็ว่างปี	2563-2567

   2) ผลความพึงพอใจต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ 

	 			 	 		 ผู้ลความพงึพอใจต่่อระบบห็ลกัประกนัสุขภาพแห็ง่ชาต่	ิพบวา่เคร้อขา่ยองค์กร

ภาคีส่วนให็ญ่่มีคะแนนความพึงพอใจต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่ในทุี่กประเด็นเฉลี�ย	 8.27	 คะแนน	 

อย้่ในระดับมาก	 เม้�อจำแนกรายประเด็น	 พบว่าประเด็นความพึงพอใจในภาพรวมต่่อการดำเนินงานระบบห็ลัก

ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	มีคะแนนเฉลี�ยมากที่ี�สุด	8.36	คะแนน	ดังต่ารางที่ี�	260

ประเด็นความพึงพอใจ
ระดับคะแนนความพึงพอใจ (ร้อย่ละ)

ต่�ำสุด สูงสุด
ค่า

เฉล่�ย่
S.D. ระดับน้อย่ท่�สุด

(1-2)
น้อย่
(3-4)

ปานกลาง
(5-6)

มาก
(7-8)

มากท่�สุด
(9-10)

	ความพึงพอใจในภาพ
			รวมต่่อการดำเนินงาน
			ระบบห็ลักประกันสุขภาพ
			แห็่งชาต่ิ		

0.25 1.25 4.74 45.89 47.88 1 10 8.36 1.28 มาก

2.	ความพึงพอใจต่่อการเปิด
			โอกาสให็�ห็น่วยงาน/
			องค์กรมีส่วนร่วมในระบบ
			ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

0.25 1.50 7.98 41.15 49.13 1 10 8.34 1.41 มาก

3.	ความพึงพอใจต่่อชุดสิที่ธิิ
			ประโยชน์ที่ี�ผู้้�รับบริการได�รับ

0.25 1.25 6.98 45.64 45.89 1 10 8.32 1.36 มาก

4.	ความพึงพอใจต่่อระบบการ
			บริห็ารจัดการของ	สปสช.

0.50 2.99 6.98 40.40 49.13 1 10 8.20 1.52 มาก

5.	ความพึงพอใจต่่อการมีส่วน
			ร่วมของ	อปที่.	ในการที่ำงาน
			กับ	สปสช.	

0.25 1.75 9.73 45.64 42.64 1 10 8.11 1.45 มาก

ต่ารางท่� 260 ร�อยละความพึงพอใจของเครอ้ข่ายองค์กรภาคีต่่อระบบห็ลักประกนัสุขภาพแห่็งชาติ่
n = 401
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	 	 	 เม้�อจำแนกผู้ลการสำรวจต่ามประเภที่เคร้อข่ายองค์กรภาคี	จำนวน	9	ประเภที่	ได�แก่		

1)	 	ด�านเด็กห็ร้อเยาวชน	2)	ด�านสต่รี	3)	ด�านผู้้�ส้งอายุ	4)	ด�านชุมชนแออัด	5)	ด�านคนพิการห็ร้อผู้้�ป่วยจิต่เวช		 

6)	ด�านผู้้�ใช�แรงงาน7)	ด�านเกษต่รกร	8)	ด�านชนกลุ่มน�อย	9)	ด�านผู้้�ติ่ดเช้�อเอชไอวีห็ร้อผู้้�ป่วยเร้�อรังอ้�น	และ	เคร้อข่าย 

อ้�นๆ	อาที่ิ	เคร้อข่ายด�านมิต่รภาพบำบัด	เคร้อข่ายด�านการคุ�มครองผู้้�บริโภค	เคร้อข่ายด�านพระสงฆ์-ผู้้�นำศึาสนา	

เคร้อข่ายด�านความห็ลากห็ลายที่างเพศึ	มีผู้ลการสำรวจความพึงพอใจดังต่่อไปนี�	ดังต่ารางที่ี�	261

    ความพึงพอใจในภาพรวมต่่อการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่ 

จำแนกต่ามประเภทเครือข่าย่องค์กรภาค่	 พบว่าเคร้อข่ายองค์กรภาคีทีี่�มีคะแนนส้งสุด	 ได�แก่	 เคร้อข่ายด�าน

เกษต่รกร	8.54	คะแนน	และเคร้อข่ายองค์กรภาคีที่ี�มีคะแนนต่�ำสุด	ได�แก่	 เคร้อข่ายด�านเด็กและเยาวชน	8.08	

คะแนน	สำห็รับภาพรวมเคร้อข่ายองค์กรภาคีมีความพึงพอใจเฉลี�ย	 8.36	คะแนน	 เม้�อเปรียบเที่ียบกับปี	 2566	

พบว่ามีคะแนนเฉลี�ยลดลง	0.16	คะแนน

   ความพึงพอใจต่อ่การเปิดโอกาสให้็ห็น่วย่งาน/องค์กรมส่่วนร่วมในระบบห็ลักประกัน

สุขภาพแห่็งชาต่ิ	 พบว่าเคร้อข่ายองค์กรภาคีที่ี�มีคะแนนส้งสุด	 ได�แก่	 เคร้อข่ายด�านผู้้�ใช�แรงงาน	 9.20	 คะแนน	 

และเคร้อข่ายองค์กรภาคีที่ี�มีคะแนนต่�ำสุด	ได�แก่	เคร้อข่ายด�านเด็กและเยาวชน	8.03	คะแนน	สำห็รับภาพรวม

เคร้อข่ายองค์กรภาคีมีความพึงพอใจเฉลี�ย	8.32	คะแนน	เม้�อเปรียบเที่ียบกับปี	2566	พบว่ามีคะแนนเฉลี�ยลดลง	

0.08	คะแนน

    ความพึงพอใจต่่อชุดสิทธิิประโย่ชน์ท่�ผู้รับบริการได้รับ	พบว่ามีเคร้อข่ายองค์กรภาคี

ที่ี�มีคะแนนส้งสุด	ได�แก่	เคร้อข่ายด�านเกษต่รกร	8.75	คะแนน	และเคร้อข่ายองค์กรภาคีที่ี�มีคะแนนต่�ำสุด	ได�แก่	

เครอ้ข่ายด�านชุมชนแออัด	7.79	คะแนน	สำห็รับภาพรวมเครอ้ข่ายองค์กรภาคีมคีวามพึงพอใจเฉลี�ย	8.32	คะแนน	

เม้�อเปรียบเที่ียบกับปี	2566	พบว่ามีคะแนนเฉลี�ยลดลง	0.37	คะแนน

   ความพึงพอใจต่่อระบบการบริห็ารจัดการของ สปสช.	 พบว่าเคร้อข่ายองค์กรภาคี

ที่ี�มีคะแนนส้งสุด	ได�แก่	เคร้อข่ายด�านเกษต่รกร	8.50	คะแนน	และเคร้อข่ายองค์กรภาคีที่ี�มีคะแนนต่�ำสุด	ได�แก่	 

เคร้อข่ายด�านเด็กและเยาวชน	 7.86	 คะแนน	 สำห็รับภาพรวมเคร้อข่ายองค์กรภาคีมีความพึงพอใจเฉลี�ย	 8.20	

คะแนน	เม้�อเปรียบเที่ียบกับปี	2566	พบว่ามีคะแนนเฉลี�ยลดลง	0.29	คะแนน

    ความพึงพอใจต่่อการสนับสนุนข้อมูลของ สปสช.	 พบว่าเคร้อข่ายองค์กรภาคีที่ี�มี

คะแนนส้งสุด	ได�แก่	เคร้อข่ายด�านผู้้�ใช�แรงงาน		8.80	คะแนน	และเคร้อข่ายองค์กรภาคีที่ี�มีคะแนนต่�ำสุด	ได�แก่	

เคร้อข่ายด�านอ้�นๆ	 7.88	 คะแนน	 สำห็รับภาพรวมเคร้อข่ายองค์กรภาคีมีความพึงพอใจเฉลี�ย	 8.11	 คะแนน	 

เม้�อเปรียบเที่ียบกับปี	2566	พบว่ามีคะแนนเฉลี�ยลดลง	0.39	คะแนน
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	 	 	 เม้�อเปรียบเทีี่ยบการให็�คะแนนความพึงพอใจเฉลี�ยต่ามการจำแนกประเภที่เคร้อข่าย

องค์กรภาคี	พบว่าในเคร้อข่ายด�านผู้้�ใช�แรงงานมีที่ิศึที่างในการให็�คะแนนความพึงพอใจในแต่่ละด�าน	โดยเฉพาะ

อย่างยิ�งความพึงพอใจต่่อการเปิดโอกาสให็�ห็น่วยงาน/องค์กรมีส่วนร่วมในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิที่ี�มี

ลกัษณะของกราฟื้สง้มากกวา่กลุม่อ้�น	อยา่งไรกต็่ามในเคร้อขา่ยองคก์รภาคทีี่ี�มทีี่ศิึที่างคะแนนความพงึพอใจน�อย	

เช่น	เคร้อข่ายด�านเด็กและเยาวชน	เคร้อข่ายด�านชุมชนแออัด		สปสช.	ควรมีการวางแนวที่างในการสร�างความ

พึงพอใจกับเคร้อข่ายต่่างๆ	นี�เพิ�มมากขึ�น	ดังภาพที่ี�	23

ภาพท่� 23	การเปรียบเที่ียบการให็�คะแนนความพึงพอใจเฉลี�ย	จำแนกต่ามประเภที่เคร้อข่ายองค์กรภาคี

ห็มาย่เห็ตุ่	ประเภที่เคร้อข่ายองค์กรภาคี	ประกอบด�วย				
1.	ด�านเด็กห็ร้อเยาวชน	 2.	ด�านสต่รี		 3.	ด�านผู้้�ส้งอายุ	 4.	ด�านชุมชนแออัด	 5.	ด�านคนพิการห็ร้อผู้้�ป่วยจิต่เวช		
6.	ด�านผู้้�ใช�แรงงาน		 7.	ด�านเกษต่รกร	 8.	ด�านชนกลุ่มน�อย	 9.	ด�านผู้้�ต่ิดเช้�อเอชไอวีห็ร้อผู้้�ป่วยเร้�อรังอ้�น	 10.	เครอ้ขา่ยอ้�นๆ	

	 	 	 เม้�อพจิารณาคะแนนความพึงพอใจทีี่�เครอ้ข่ายองคก์รภาคใีห็�ต่ั�งแต่	่7-10	คะแนนขึ�นไป	

จำแนกต่ามประเภที่ของเคร้อข่ายองค์กรภาคี	พบว่ามีผู้ลการศึึกษาดังต่ารางที่ี�	262

   ความพึงพอใจในภาพรวมต่่อการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่  

พบวา่เครอ้ขา่ยองคก์รภาคทีี่ี�มผีู้้�ให็�คะแนนความพงึพอใจระห็วา่ง	7-10	คะแนนขึ�นไป	จำนวนสง้สดุ	ม	ี3	เครอ้ขา่ย	 

ร�อยละ	100	เที่่ากัน	ได�แก่	 เคร้อข่ายด�านชุมชนแออัด	เคร้อข่ายผู้้�ใช�แรงงาน	และเคร้อข่ายผู้้�ต่ิดเช้�อเอชไอวีห็ร้อ 

ผู้้�ปว่ยเร้�อรังอ้�น	สำห็รับความพึงพอใจภาพรวมทุี่กเคร้อข่ายองค์กรภาคีต่่อการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาติ่	 เคร้อข่ายองค์กรภาคีมีจำนวนผู้้�ให็�คะแนนความพึงพอใจ	 ร�อยละ	 93.27	 เม้�อเปรียบเทีี่ยบกับปี	 2566	 

มีจำนวนเคร้อข่ายองค์กรภาคีลดลง	ร�อยละ	3.06

   ความพึงพอใจต่อ่ชุดสิทธิปิระโย่ชน์ท่�ผูรั้บบริการได้รบั	พบวา่เครอ้ขา่ยองคก์รภาคทีี่ี�มี

ผู้้�ให็�คะแนนความพึงพอใจระห็วา่ง	7-10	คะแนนขึ�นไป	จำนวนสง้สดุ	ได�แก	่เครอ้ขา่ยด�านผู้้�ใช�แรงงาน	ร�อยละ	100	

สำห็รับความพึงพอใจภาพรวมทีุ่กเคร้อข่ายองค์กรภาคีต่่อชุดสิที่ธิิประโยชน์ที่ี�ผู้้�รับบริการได�รับ	 เคร้อข่ายองค์กร

ภาคีมีจำนวนผู้้�ให็�คะแนนความพึงพอใจ	ร�อยละ	91.99	เม้�อเปรียบเที่ียบกับปี	2566	จำนวนเคร้อข่ายองค์กรภาคี

ลดลงร�อยละ	3.86
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   ความพงึพอใจต่อ่การสนบัสนนุขอ้มลูของ สปสช.	พบว่าเครอ้ข่ายองค์กรภาคีที่ี�มผีู้้�ให็�

คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนนขึ�นไป	จำนวนส้งสุด	ได�แก่	เคร้อข่ายด�านผู้้�ใช�แรงงาน	ร�อยละ	100	

สำห็รับความพึงพอใจภาพรวมทุี่กเครอ้ข่ายองค์กรภาคีต่่อการสนับสนนุข�อมล้ของ	สปสช.	เคร้อข่ายองค์กรภาคีมี

จำนวนผู้้�ให็�คะแนนความพึงพอใจร�อยละ	88.28	เม้�อเปรียบเที่ียบกับปี	2566	จำนวนเคร้อข่ายองค์กรภาคีลดลง	

ร�อยละ	4.14

   ความพึงพอใจต่อ่การเปิดโอกาสให้็ห็น่วย่งาน/องค์กรมส่่วนร่วมในระบบห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิ	พบว่าเคร้อข่ายองค์กรภาคีที่ี�มีผู้้�ให็�คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนนขึ�นไป	จำนวน

สง้สดุ	ได�แก่	เครอ้ขา่ยด�านผู้้�ใช�แรงงาน	ร�อยละ	100	สำห็รับความพงึพอใจภาพรวมที่กุเครอ้ขา่ยองคก์รภาคต่ี่อการ

เปดิโอกาสให็�ห็น่วยงาน/องค์กรมสีว่นรว่มในระบบห็ลักประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่	ิเครอ้ขา่ยองคก์รภาคมีจีำนวนผู้้�ให็�

คะแนนความพึงพอใจร�อยละ	90.28	เม้�อเปรยีบเที่ยีบกบัป	ี2566	จำนวนเครอ้ข่ายองคก์รภาคลีดลง	ร�อยละ	3.86 

   ความพงึพอใจต่อ่ระบบการบรหิ็ารจดัการของ สปสช.	พบว่าเคร้อขา่ยองค์กรภาคีที่ี�ม ี

ผู้้�ให็�คะแนนความพึงพอใจระห็วา่ง	7-10	คะแนนขึ�นไป	จำนวนสง้สดุ	ได�แก	่เครอ้ขา่ยด�านผู้้�ใช�แรงงาน	ร�อยละ	100	

สำห็รับความพึงพอใจภาพรวมทีุ่กเคร้อข่ายองค์กรภาคีต่่อระบบการบริห็ารจัดการของ	 สปสช.	 เคร้อข่ายองค์กร

ภาคีมีจำนวนผู้้�ให็�คะแนนความพึงพอใจ	ร�อยละ	89.53	เม้�อเปรียบเที่ียบกับปี	2566	จำนวนเคร้อข่ายองค์กรภาคี

ลดลง	ร�อยละ	4.85
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	 	 	 เม้�อเปรียบเทีี่ยบจำนวนคนทีี่�ให็�คะแนนความพึงพอใจ	 7-10	 คะแนนขึ�นไป	 จำแนก

ประเภที่เคร้อข่ายองค์กรภาคี	 พบว่าเคร้อข่ายด�านผู้้�ใช�แรงงานมีจำนวนผู้้�ให็�คะแนนความพึงพอใจที่ั�งห็มดในแต่ ่

ละด�านและมีจำนวนผู้้�ให็�คะแนนส้งกว่ากลุ่มอ้�น	 อย่างไรก็ต่ามในเคร้อข่ายองค์กรภาคีทีุ่กประเภที่มีจำนวนผู้้�ให็�

คะแนน	7-10	มากกว่าร�อยละ	80	ดังภาพที่ี�	24

ภาพท่� 24	การเปรียบเที่ียบจำนวนคนที่ี�ให็�คะแนนความพึงพอใจ	7-10	คะแนนขึ�นไป	

จำแนกต่ามประเภที่เคร้อข่ายองค์กรภาคี

ห็มาย่เห็ตุ่	ประเภที่เคร้อข่ายองค์กรภาคี	ประกอบด�วย				
1.	ด�านเด็กห็ร้อเยาวชน	 2.	ด�านสต่รี	 3.	ด�านผู้้�ส้งอายุ	 4.	ด�านชุมชนแออัด	 5.	ด�านคนพิการห็ร้อผู้้�ป่วยจิต่เวช		

6.	ด�านผู้้�ใช�แรงงาน	 7.	ด�านเกษต่รกร	 8.	ด�านชนกลุ่มน�อย	 9.	ด�านผู้้�ต่ิดเช้�อเอชไอวีห็ร้อผู้้�ป่วยเร้�อรังอ้�น	 10.	เคร้อข่ายอ้�นๆ	

  4.6.2 ความคาดห็วังและระดับท่�ปฏิิบัต่ิได้จริงกับความต่้องการจำเป็น (PNI) ต่่อการดำเนิน

งานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 	 	 ผู้ลการสำรวจความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบตั่ไิด�จริงกบัความต่�องการจำเป็น	(PNI)	ต่อ่

การดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ประกอบด�วยผู้ลการศึึกษาดังต่่อไปนี�

   1) ผลการสำรวจความคาดห็วังและระดับท่�ปฏิิบัต่ิได้จริงต่่อการดำเนินงานระบบ

ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่	ิประกอบด�วย	5	ประเด็นในการดำเนินงาน	ได�แก่	1)	ความเห็มาะสมของชุดสิที่ธิิ

ประโยชน์ที่ี�ผู้้�รับบริการได�รับ	 2)	 การสนับสนุนของ	 สปสช.	 3)	 การเปิดโอกาสให็�ห็น่วยงาน/องค์กรมีส่วนร่วม	 

4)	ระบบการจดัการของ	สปสช.	และ	5)	การส้�อสารเผู้ยแพรข่�อมล้ห็ลกัประกนัสขุภาพ	ที่ั�งนี�ผู้ลการสำรวจได�ที่ำการ

ที่ดสอบความแต่กต่่างระห็ว่างคะแนนเฉลี�ยความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงด�วยสถิ่ิต่ิ	 t-test	 โดยกำห็นด

ระดับนัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิต่ิที่ี�ระดับ	0.05	และการประเมินความต่�องการจำเป็น	(PNI)	ที่ี�เคร้อข่ายองค์กรภาคีมีความ

คิดเห็็นให็�	สปสช.พัฒนาและปรับปรุงการดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ
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	 	 	 สำห็รับผู้ลการสำรวจพบว่าระดบัความคาดห็วังต่อ่การสนับสนนุของ	สปสช.	มีคะแนน

มากที่ี�สุด	9.08	คะแนน	ส่วนระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงที่ี�มีคะแนนมากที่ี�สุด	ได�แก่	ระบบการจัดการของ	สปสช.	7.98	

คะแนน	สำห็รับประเด็นทีี่�เครอ้ข่ายองค์กรภาคีมคีวามต่�องการจำเป็นให็�	สปสช.พัฒนาและปรับปรุงการดำเนินงาน

ในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	มากที่ี�สุด	ได�แก่	การสนับสนุนของ	สปสช.	1.31	คะแนน	ดังต่ารางที่ี�	263 

ประเด็นการดำเนินงานระบบ

ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

ความ

คาดห็วัง

(I)

ปฏิิบัต่ิ

ได้จริง

(D)

ช่องว่าง

(I-D)

t Sig PNI

(I/D)

ลำดับ

1.	ความเห็มาะสมของชุดสิที่ธิิประโยชน์ที่ี�ผู้้�รับ

			บริการได�รับ

8.96 7.92 1.04 -14.488 .000 0.12 3

2.	การสนับสนุนของ	สปสช. 9.08 7.77 1.31 -10.536 .000 0.15 1

3.	การเปิดโอกาสให็�ห็น่วยงาน/องค์กรมีส่วนร่วม 8.89 7.80 1.09 -14.219 .000 0.13 2

4.	ระบบการจัดการของ	สปสช. 9.01 7.98 1.03 -13.498 .000 0.11 4

5.	การส้�อสารเผู้ยแพร่ข�อม้ลห็ลักประกันสุขภาพ 9.02 7.84 1.18 -16.119 .000 0.13 2

ต่ารางท่� 263 การเปรียบเทีี่ยบความคาดห็วังและระดับทีี่�ปฏิิบัต่ิได�จริงกับความต่�องการจำเป็น	 (PNI)	 ของ 
	 เคร้อข่ายองค์กรภาคีต่่อการดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

   1.1) ความเห็มาะสมของชุดสทิธิปิระโย่ชน์ท่�ผูรั้บบริการได้รับ	พบวา่เคร้อข่ายองคก์ร

ภาคีมีความคาดห็วังต่่อความเห็มาะสมของชุดสิที่ธิิประโยชน์ที่ี�ผู้้�รับบริการได�รับ	ในภาพรวม	8.96	คะแนน	และ

ระดับปฏิิบัต่ิได�จริงในภาพรวมมีคะแนน	 7.92	 คะแนน	ที่ำให็�เกิดช่องว่าง	 1.04	 คะแนน	 เม้�อวิเคราะห็์ห็าความ

ต่�องการจำเป็นในการปรับปรุงและพัฒนาความเห็มาะสมของชุดสิที่ธิิประโยชน์ที่ี�ผู้้�รับบริการได�รับ	 ในภาพรวม	 

มีค่าอย้่ที่ี�	0.12	ดังต่ารางที่ี�	264

ประเด็นการดำเนินงานระบบ

ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

ความ

คาดห็วัง

(I)

ปฏิิบัต่ิ

ได้จริง

(D)

ช่องว่าง

(I-D)

t Sig PNI

(I/D)

1.	ความเห็มาะสมของชุดสิที่ธิิประโยชน์ที่ี�ผู้้�รับบริการได�รับ 8.96 7.92 1.04 -14.488 .000 0.12

ต่ารางท่� 264 การเปรียบเทีี่ยบความคาดห็วังและระดับทีี่�ปฏิิบัต่ิได�จริงกับความต่�องการจำเป็น	 (PNI)	 ของ 
	 เครอ้ขา่ยองคก์รภาคตี่อ่การดำเนนิงานในระบบห็ลกัประกนัสุขภาพแห็ง่ชาต่	ิด�านความเห็มาะสม 
	 ของชุดสิที่ธิิประโยชน์ที่ี�ผู้้�รับบริการได�รับ

   1.2) การสนับสนุนของ สปสช.	 พบว่าเคร้อข่ายองค์กรภาคีมีความคาดห็วังต่่อการ

สนับสนุนของ	 สปสช.	 ในภาพรวม	 9.08	 คะแนน	 และระดับปฏิิบัต่ิได�จริงในภาพรวมมีคะแนน	 7.77	 คะแนน	

ที่ำให็�เกิดช่องว่าง	 1.31	 คะแนน	 เม้�อวิเคราะห์็ห็าความต่�องการจำเป็นในการปรับปรุงและพัฒนาการสนับสนุน

ของ	สปสช.	ในภาพรวม	มีค่าอย้่ที่ี�	0.15
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			 		 	 เม้�อจำแนกความต่�องการจำเป็นในรายข�อ	พบว่าเคร้อข่ายองค์กรภาคีมีความต่�องการ

จำเป็นให็�	 สปสช.	พัฒนาและปรับปรุงการได�รับที่รัพยากรในการดำเนินกิจกรรมของห็น่วยงาน/องค์กรของที่่าน	

เป็นลำดับที่ี�	1	มีค่าเที่่ากับ	0.17	ดังต่ารางที่ี�	265

ต่ารางท่� 265 การเปรียบเทีี่ยบความคาดห็วังและระดับทีี่�ปฏิิบัต่ิได�จริงกับความต่�องการจำเป็น	 (PNI)	 ของ 
	 เครอ้ข่ายองค์กรภาคีต่อ่การดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	ด�านการสนับสนุน 
	 ของ	สปสช.

ประเด็นการดำเนินงานระบบ

ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

ความ

คาดห็วัง

(I)

ปฏิิบัต่ิได้

จริง

(D)

ช่องว่าง

(I-D)

t Sig PNI

(I/D)

ลำดับ

2. การสนับสนุนของ สปสช. 9.08 7.77 1.31 -10.536 .000 0.15

			2.1	ความสะดวกในการต่ิดต่่อประสานงานกับ	สปสช. 9.00 7.95 1.05 -14.621 .000 0.12 2

			2.2	การได�รับที่รัพยากรในการดำเนินกิจกรรมของ

						ห็น่วยงาน/องค์กร	

9.16 7.59 1.57 -6.450 .000 0.17 1

   1.3) การเปิดโอกาสให็้ห็น่วย่งาน/องค์กรม่ส่วนร่วม	 พบว่าเคร้อข่ายองค์กรภาคีมี

ความคาดห็วังต่่อการเปิดโอกาสให็�ห็น่วยงาน/องค์กรมีส่วนร่วม	 ในภาพรวม	 8.89	 คะแนน	และระดับปฏิิบัต่ิได�

จริงในภาพรวมมีคะแนน	7.80	คะแนน	ที่ำให็�เกิดช่องว่าง	1.09	คะแนน	เม้�อวิเคราะห็์ห็าความต่�องการจำเป็นใน

การปรับปรุงและพัฒนาการเปิดโอกาสให็�ห็น่วยงาน/องค์กรมีส่วนร่วม	ในภาพรวม	มีค่าอย้่ที่ี�	0.13

			 		 	 เม้�อจำแนกความต่�องการจำเป็นในรายข�อ	พบว่าเคร้อข่ายองค์กรภาคีมีความต่�องการ

จำเป็นให็�	 สปสช.	 พัฒนาและปรับปรุงการรับฟัื้งความคิดเห็็น	 เช่น	 โอกาสเข�าถึิ่ง	 เข�าร่วม	 ความเห็มาะสมของ 

ชอ่งที่าง	การต่อบสนองต่อ่ความคดิเห็็นของเครอ้ขา่ยองคก์รภาค	ีเปน็ลำดบัที่ี�	1	มีคา่เที่า่กบั	0.13		ดงัต่ารางที่ี�	266

ต่ารางท่� 266 การเปรียบเทีี่ยบความคาดห็วังและระดับทีี่�ปฏิิบัต่ิได�จริงกับความต่�องการจำเป็น	 (PNI)	 ของ 
	 เครอ้ข่ายองค์กรภาคีต่อ่การดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	ด�านการเปิดโอกาส 
	 ให็�ห็น่วยงาน/องค์กรมีส่วนร่วม

ประเด็นการดำเนินงานระบบ

ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

ความ

คาดห็วัง

(I)

ปฏิิบัต่ิได้

จริง

(D)

ช่องว่าง

(I-D)

t Sig PNI

(I/D)

ลำดับ

3. การเปิดโอกาสให็้ห็น่วย่งาน/องค์กรม่ส่วนร่วม 8.89 7.80 1.09 -14.219 .000 0.13

3.1	การเปิดโอกาสให็�ห็น่วยงาน/องค์กรของที่่านมี

			ส่วนร่วมในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

8.81 7.75 1.06 -13.408 .000 0.12 2

3.2	การรับฟื้ังความคิดเห็็น	เช่น	โอกาสเข�าถิ่ึง	เข�าร่วม

			ความเห็มาะสมของช่องที่าง	การต่อบสนองต่่อความ

			คิดเห็็น	

8.96 7.84 1.12 -15.030 .000 0.13 1
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   1.4)  ระบบการจัดการของ สปสช.	 พบว่าเคร้อข่ายองค์กรภาคีมีความคาดห็วังต่่อ

ระบบการจัดการของ	สปสช.	ในภาพรวม	9.01	คะแนน	และระดับปฏิบัิติ่ได�จริงในภาพรวมมีคะแนน	7.98	คะแนน	

ที่ำให็�เกิดช่องว่าง	1.03	คะแนน	เม้�อวิเคราะห์็ห็าความต่�องการจำเปน็ในการปรับปรุงและพัฒนาระบบการจัดการ

ของ	สปสช.ในภาพรวม	มีค่าอย้่ที่ี�	0.11		

			 	 	 เม้�อจำแนกความต่�องการจำเป็นในรายข�อ	พบว่าเคร้อข่ายองค์กรภาคีมีความต่�องการ

จำเป็นให็�	สปสช.	พัฒนาการบริห็ารจัดการกองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ในระดับพ้�นที่ี�	กปที่./กปที่.	กที่ม.

กองทีุ่นฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพระดับจังห็วัด,	กองทีุ่น	LTC	มาเป็นลำดับที่ี�	1	มีค่าเที่่ากับ	0.14		ดังต่ารางที่ี�	267

ต่ารางท่� 267 การเปรียบเทีี่ยบความคาดห็วังและระดับทีี่�ปฏิิบัต่ิได�จริงกับความต่�องการจำเป็น	 (PNI)	 ของ 
	 เคร้อข่ายองค์กรภาคีต่่อการดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 ด�านระบบการ 
	 จัดการของ	สปสช.

ประเด็นการดำเนินงานระบบ

ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

ความ

คาดห็วัง

(I)

ปฏิิบัต่ิได้

จริง

(D)

ช่องว่าง

(I-D)

t Sig PNI

(I/D)

ลำดับ

4. ระบบการจัดการของ สปสช. 9.01 7.98 1.03 -13.498 .000 0.11

			4.1	ระบบการต่รวจสอบสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพ

						แห็่งชาต่ิ	(Website	สปสช.	สายด่วน	สปสช.	1330,	

						Application	สปสช.)

9.05 8.26 0.79 -11.200 .000 0.08 4

			4.2	ระบบการจัดการการจ่ายเงินช่วยเห็ล้อเบ้�องต่�นแก่

						ผู้้�รับบริการที่ี�ได�รับความเสียห็ายจากการรักษา	

						พยาบาล	(มาต่รา	41)

9.10 8.04 1.06 -14.224 .000 0.12 2

			4.3	ระบบการจัดการเร้�องร�องเรียนของ	สปสช.ต่ั�งแต่่	

						การมีช่องที่างการรับเร้�องร�องเรียน	และจัดการเร้�อง

						ร�องเรียน	

8.96 7.99 0.97 -13.236 .000 0.11 3

			4.4	การบริห็ารจัดการกองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพ

						แห็่งชาต่ิ	ในระดับพ้�นที่ี�	กปที่./กปที่.	กที่ม.,	กองทีุ่น

						ฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพระดับจังห็วัด,	กองทีุ่น	LTC

8.92 7.63 1.29 -15.331 .000 0.14 1

   1.5) การสื�อสารเผย่แพร่ข้อมูลห็ลักประกันสุขภาพ	 พบว่าเคร้อข่ายองค์กรภาคีมี

ความคาดห็วังต่่อการส้�อสารเผู้ยแพร่ข�อม้ลห็ลักประกันสุขภาพ	 ในภาพรวม	 9.02	 คะแนน	 และระดับปฏิิบัต่ิได�

จริงในภาพรวมมีคะแนน	7.84	คะแนน	ที่ำให็�เกิดช่องว่าง	1.18	คะแนน	เม้�อวิเคราะห็์ห็าความต่�องการจำเป็นใน

การปรับปรุงและพัฒนาระบบการจัดการของ	สปสช.ในภาพรวม	มีค่าอย้่ที่ี�	0.13	

			 	 	 เม้�อจำแนกความต่�องการจำเป็นในรายข�อ	พบว่าเคร้อข่ายองค์กรภาคีมีความต่�องการ

จำเป็นให็�	สปสช.ใน	2	ประเด็นที่ี�มีคะแนนเที่่ากัน	ได�แก่	ช่องที่างเผู้ยแพร่ข�อม้ลข่าวสารที่ี�ห็ลากห็ลายสามารถิ่เข�า

ถิ่ึงได�ง่ายการประชาสัมพันธิ์ข�อม้ลข่าวสารที่ี�ประชาชนห็ร้อผู้้�รับบริการควรได�รับที่ราบอย่างชัดเจน	 มีค่าเที่่ากับ	

0.14		ดังต่ารางที่ี�	268
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ต่ารางท่� 268 การเปรียบเทีี่ยบความคาดห็วังและระดับทีี่�ปฏิิบัต่ิได�จริงกับความต่�องการจำเป็น	 (PNI)	 ของ 
	 เคร้อข่ายองค์กรภาคีต่่อการดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 ด�านการส้�อสาร 
	 เผู้ยแพร่ข�อม้ลห็ลักประกันสุขภาพ

ประเด็นการดำเนินงานระบบ

ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

ความ

คาดห็วัง

(I)

ปฏิิบัต่ิได้

จริง

(D)

ช่องว่าง

(I-D)

t Sig PNI

(I/D)

ลำดับ

5. การสื�อสารเผย่แพร่ข้อมูลห็ลักประกันสุขภาพ 9.02 7.84 1.18 -16.119 .000 0.13

			5.1	ช่องที่างเผู้ยแพร่ข�อม้ลข่าวสารที่ี�ห็ลากห็ลาย

						สามารถิ่เข�าถิ่ึงได�ง่าย

9.09 7.85 1.24 -16.945 .000 0.14 1

			5.2	การประชาสัมพันธิ์ข�อม้ลข่าวสารที่ี�ประชาชนห็ร้อ

						ผู้้�รับบริการควรได�รับที่ราบอย่างชัดเจน

8.94 7.65 1.29 -16.703 .000 0.14 1

			5.3	เจ�าห็น�าที่ี�	สปสช.	ส้�อสารต่อบข�อซีักถิ่าม	ห็ร้อให็�

						คำอธิิบายได�อย่างชัดเจน

9.01 7.98 1.03 -14.650 .000 0.11 3

			5.4	การได�รับข�อม้ลข่าวสารที่ี�ที่ันต่่อสถิ่านการณ์และ

						ต่่อเน้�องจาก	สปสช.

9.05 7.86 1.19 -16.176 .000 0.13 2

   2) ผลการวิเคราะห์็การกระจาย่ตั่วคะแนนเฉล่�ย่ความคาดห็วังและระดับท่�ปฏิบัิต่ไิด้  

ประกอบด�วย	 5	 ประเด็นในการดำเนินงาน	 ได�แก่	 1)	 ความเห็มาะสมของชุดสิที่ธิิประโยชน์ที่ี�ผู้้�รับบริการได�รับ	

2)	การสนับสนุนของ	สปสช.	3)	การเปิดโอกาสให็�ห็น่วยงาน/องค์กรมีส่วนร่วม	4)	ระบบการจัดการของ	สปสช.	

และ	 5)	 การส้�อสารเผู้ยแพร่ข�อม้ลห็ลักประกันสุขภาพ	 โดยการใช�ต่ารางเมต่ริกซี์	 (Matrix)	 ในการแบ่งจตุ่ภาค	

(Quadrant)	 ของจุดต่ัดความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัติ่ได�	 ที่ั�งนี�การแบ่ง	 Quadrant	 มีจุดแบ่งพ้�นที่ี�กล่าวค้อ	 

1-6	 คะแนนอย้่ในระดับต่�ำ	 และ	 7-10	 คะแนนอย้่ในระดับส้ง	 ซึี�งผู้ลการศึึกษาพบว่าความคาดห็วังและระดับ 

ที่ี�ปฏิิบัต่ิได�ที่ั�ง	5	ประเด็นอย้่ใน	Quadrant	ระดับส้งที่ั�งห็มด	ดังภาพที่ี�	25-30

ภาพท่� 25	การกระจายต่ัวของคะแนนความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�
ด�านความเห็มาะสมของชุดสิที่ธิิประโยชน์ที่ี�ผู้้�รับบริการได�รับ
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ภาพท่� 26	การกระจายต่ัวของคะแนนเฉลี�ยความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�
ด�านการสนับสนุนของ	สปสช.

ภาพท่� 27	การกระจายต่ัวของคะแนนเฉลี�ยความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�
ด�านการเปิดโอกาสให็�ห็น่วยงาน/องค์กรมีส่วนร่วม
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ภาพท่� 28	การกระจายต่ัวของคะแนนเฉลี�ยความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�
ด�านระบบการจัดการของ	สปสช.

ภาพท่� 29	การกระจายต่ัวของคะแนนเฉลี�ยความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�
ด�านการส้�อสารเผู้ยแพร่ข�อม้ลห็ลักประกันสุขภาพ

	 	 	 เม้�อพจิารณาแนวโน�มการกระจายต่วัของคะแนนเฉลี�ยความคาดห็วังและระดบัที่ี�ปฏิบิตั่ิ

ได�	พบวา่ที่ั�ง	5	ประเด็น	มแีนวโน�มอย้ใ่นที่ศิึที่างเดยีวกนั	โดยมจีดุต่ดักระจกุต่วักนั	รวมถิ่งึมขีนาดชอ่งวา่งทีี่�เกดิขึ�น

จากส่วนต่่างระห็ว่างความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�ที่ี�ใกล�เคียงกัน	ดังภาพที่ี�	29
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ภาพท่� 30	แนวโน�มการกระจายต่ัวของคะแนนเฉลี�ยความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�
ในประเด็นการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

 4.7 ผลการวิเคราะห็์ข้อมูลของเครือข่าย่องค์กรภาค่

    4.7.1 ผลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างลักษณีะส่วนบุคคลของเครือข่าย่องค์กรภาค่

กับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 	 	 1)	 เพศึ	 ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างเพศึของเคร้อข่ายองค์กรภาคีกับ

ความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 พบว่าค่า	 Sig.	 เที่่ากับ	 .266	 ดังนั�นเพศึของ 

เคร้อข่ายองค์กรภาคีกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 ไม่มีความสัมพันธิ์	 

อย่างมีนัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิต่ิ	 .05	 แต่่เม้�อพิจารณาสัดส่วนของเพศึชาย	 ห็ญ่ิง	 และผู้้�มีความห็ลากห็ลายที่างเพศึ	 

ที่ี�มีความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิที่ี�แต่กต่่างกัน	พบว่าเพศึห็ญ่ิงมีจำนวนผู้้�ให็�

คะแนนในช่วง	7-8	และ	9-10	คะแนนมากกว่าเพศึชายและผู้้�มีความห็ลากห็ลายที่างเพศึ	ดังต่ารางที่ี�	269

ต่ารางท่� 269	 ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างเพศึของเคร้อข่ายองค์กรภาคีกับความพึงพอใจในการ 
	 ดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

เพศ
ช่วงคะแนนภาพรวมความพึงพอใจ (คะแนน)

1-2 3-4 5-6 7-8 9-10 รวม

ชาย 0 2 8 63 71 144

ห็ญ่ิง 1 2 9 116 116 244

ผู้้�มีความห็ลากห็ลายที่างเพศึ 0 1 2 5 5 13

รวม 1 5 19 184 192 401

X2 =	9.988		Sig.	=	.266				Cramer’s	V	=	.112		Sig.	=	.266
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	 	 	 2)	 อายุ	 ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างอายุของเคร้อข่ายองค์กรภาคีกับ

ความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 พบว่าค่า	 Sig.	 เที่่ากับ	 .114	 ดังนั�นอายุของ 

เคร้อข่ายองค์กรภาคีกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 ไม่มีความสัมพันธิ์	 

อย่างมีนัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิต่ิ	.05	แต่่เม้�อพิจารณาสัดส่วนของผู้้�มีอายุต่�ำห็ร้อเที่่ากับ	30	ปี	อายุ	31-60	ปี	และอาย ุ

มากกวา่	60	ปีขึ�นไป	ที่ี�มคีวามพงึพอใจในการดำเนนิงานระบบห็ลักประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่ทีิี่�แต่กต่า่งกนัพบวา่ผู้้�มี 

อายุ	 31-60	ปี	มีจำนวนผู้้�ให็�คะแนนในช่วง	7-8	และ	9-10	คะแนนมากกว่าผู้้�มีอายุต่�ำห็ร้อเที่่ากับ	30	ปี	 และ 

อายุมากกว่า	60	ปีขึ�นไป	ดังต่ารางที่ี�	270

ต่ารางท่� 270	 ผู้ลการวิเคราะห์็ความสัมพันธิ์ระห็ว่างอายุของเคร้อข่ายองค์กรภาคีกับความพึงพอใจในการ 
	 ดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

การศึกษา
ช่วงคะแนนภาพรวมความพึงพอใจ (คะแนน)

1-2 3-4 5-6 7-8 9-10 รวม

ต่�ำกว่าปริญ่ญ่าต่รี 1 3 2 84 102 192

ปริญ่ญ่าต่รี 0 2 14 77 65 158

ส้งกว่าปริญ่ญ่าต่รี 0 0 3 23 25 51

รวม 1 5 19 184 192 401

X2 =	12.924		Sig.	=	.114				Cramer’s	V	=	.217		Sig.	=	.114

	 	 	 3)	การศึกึษา	ผู้ลการวเิคราะห็ค์วามสมัพนัธิร์ะห็วา่งการศึกึษาของเครอ้ขา่ยองคก์รภาคี

กบัความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	พบวา่ค่า	Sig.	เที่า่กับ	.038	ดังนั�นการศึกึษา

ของเคร้อข่ายองค์กรภาคีกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 มีความสัมพันธิ ์

กันอย่างมีนัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิต่ิ	 .05	 เม้�อพิจารณาสัดส่วนของผู้้�มีการศึึกษาต่�ำกว่าปริญ่ญ่าต่รี	 ผู้้�มีการศึึกษาระดับ

ปริญ่ญ่าต่รี	 และผู้้�มีการศึึกษาส้งกว่าปริญ่ญ่าต่รีที่ี�มีความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาต่ิที่ี�แต่กต่่างกัน	พบว่าผู้้�มีการศึึกษาต่�ำกว่าปริญ่ญ่าต่รี	มีจำนวนผู้้�ให็�คะแนนในช่วง	7-8	และ	9-10	คะแนน

มากกว่าผู้้�มีการศึึกษาระดับปริญ่ญ่าต่รี	และผู้้�มีการศึึกษาส้งกว่าปริญ่ญ่าต่รี	ดังต่ารางที่ี�	271

ต่ารางท่� 271	 ผู้ลการวิเคราะห์็ความสัมพันธ์ิระห็ว่างการศึึกษาของเคร้อข่ายองค์กรภาคีกับความพึงพอใจใน 
	 การดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

อายุ่
ช่วงคะแนนภาพรวมความพึงพอใจ (คะแนน)

1-2 3-4 5-6 7-8 9-10 รวม

ต่�ำห็ร้อเที่่ากับ	30	ปี 0 1 0 7 3 11

31-60	ปี 1 3 16 124 120 264

มากกว่า	60	ปีขึ�นไป 0 1 3 53 69 126

รวม 1 5 19 184 192 401

X2 =	16.317		Sig.	=	.038				Cramer’s	V	=	.143		Sig.	=	.038
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	 	 	 4)	ระยะเวลาเข�าร่วมเครอ้ข่ายองค์กรภาคี	ผู้ลการวิเคราะห์็ความสัมพันธ์ิระห็ว่างระยะ

เวลาเข�าร่วมเคร้อข่ายองค์กรภาคีกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 พบว่า

ค่า	 Sig.	 เที่่ากับ	 .656	 ดังนั�นระยะเวลาเข�าร่วมเคร้อข่ายองค์กรภาคี	 กับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบ

ห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 ไม่มีความสัมพันธ์ิกันอย่างมีนัยสำคัญ่ที่างสถิิ่ต่ิ	 .05	 แต่่เม้�อพิจารณาสัดส่วนของ 

ผู้้�มีระยะเวลาเข�าร่วมเคร้อข่ายองค์กรภาคีของกลุ่ม	1-10	ปี	กลุ่ม	11-20	ปี	และกลุ่ม	21	ปีขึ�นไป	พบว่าในกลุ่ม 

ผู้้�มีระยะเวลาเข�าร่วมเคร้อข่ายองค์กรภาคี	1-10	ปี	มีจำนวนผู้้�ให็�คะแนนในช่วง	7-8	และ	9-10	คะแนน	มากกว่า

กลุ่ม	11-20	ปี	และกลุ่ม	21	ปีขึ�นไป	ดังต่ารางที่ี�	272

ต่ารางท่� 272	 ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างระยะเวลาเข�าร่วมเคร้อข่ายองค์กรภาคีกับความพึงพอใจ 
	 ในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

ระย่ะเวลาเข้าร่วมเครือข่าย่

องค์กรภาค่

ช่วงคะแนนภาพรวมความพึงพอใจ (คะแนน)

1-2 3-4 5-6 7-8 9-10 รวม

1-10	ปี 1 3 12 122 106 244

11-20	ปี 0 2 6 53 73 134

21	ปีขึ�นไป 0 0 1 9 13 23

รวม 1 5 19 184 192 401

X2 =	5.920		Sig.	=	.656				Cramer’s	V	=	.086		Sig.	=	.656

	 	 	 5)	ระยะเวลาในการมีส่วนร่วมในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ผู้ลการวิเคราะห็์

ความสัมพันธิ์ระห็ว่างระยะเวลาในการมีส่วนร่วมในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 กับความพึงพอใจในการ

ดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	พบว่าค่า	Sig.	 เที่่ากับ	 .751	ดังนั�นระยะเวลาในการมีส่วนร่วมใน

ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 ไม่มี

ความสมัพนัธิก์นัอยา่งมนียัสำคญั่ที่างสถิ่ติ่	ิ.05	แต่่เม้�อพิจารณาสดัส่วนของผู้้�มรีะยะเวลาในการมส่ีวนรว่มในระบบ

ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิของกลุ่ม	1-10	ปี	กลุ่ม	11-20	ปี	และกลุ่ม	21	ปีขึ�นไป	พบว่าในกลุ่มผู้้�มีระยะเวลาใน

การมีส่วนร่วมในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	1-10	ปี	มีจำนวนผู้้�ให็�คะแนนในช่วง	7-8	และ	9-10	คะแนน	

มากกว่ากลุ่ม	11-20	ปี	และกลุ่ม	21	ปีขึ�นไป	ดังต่ารางที่ี�	273

ต่ารางท่� 273	 ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างระยะเวลาในการมีส่วนร่วมในระบบห็ลักประกันสุขภาพ 
	 แห็่งชาต่ิ	กับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

ระย่ะเวลาในการม่ส่วนร่วมในระบบ

ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

ช่วงคะแนนภาพรวมความพึงพอใจ (คะแนน)

1-2 3-4 5-6 7-8 9-10 รวม

1-10	ปี 1 4 15 130 122 272

11-20	ปี 0 1 3 49 64 117

21	ปีขึ�นไป 0 0 1 5 6 12

รวม 1 5 19 184 192 401

X2 =	5.058		Sig.	=	.751				Cramer’s	V	=	.079		Sig.	=	.751
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  4.7.2 ผลการวิเคราะห็์การรับรู้และความเข้าใจของเครือข่าย่องค์กรภาค่ต่่อสิทธิิประโย่ชน์

ในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิม่ความสัมพันธิ์กับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 	 	 ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างการรับร้�และความเข�าใจของเคร้อข่ายองค์กร

ภาคตี่อ่สทิี่ธิปิระโยชนใ์นระบบห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่กิบัความพงึพอใจในการดำเนนิงานระบบห็ลกัประกนั

สุขภาพแห็่งชาต่ิ	 พบว่าค่า	 Sig.	 เที่่ากับ	 .000	 ดังนั�นการรับร้�และความเข�าใจของเคร้อข่ายองค์กรภาคีต่่อสิที่ธิิ

ประโยชน์ในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาต่ิกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพ 

แห็ง่ชาต่	ิมคีวามสมัพนัธิก์นัอยา่งมนียัสำคญั่ที่างสถิ่ติ่	ิ.05	เม้�อพจิารณาสดัสว่นของผู้้�รบัร้�ไมเ่กนิร�อยละ	75	และผู้้�รบั

ร้�เกินร�อยละ	75	ที่ี�มคีวามพงึพอใจในการดำเนนิงานระบบห็ลกัประกนัสุขภาพแห็ง่ชาต่ทิี่ี�แต่กต่่างกนั	พบวา่ผู้้�รบัร้�

เกนิร�อยละ	75	มจีำนวนผู้้�ให็�คะแนนในชว่ง	7-8	และ	9-10	คะแนนมากกวา่ผู้้�รบัร้�ไมเ่กนิร�อยละ	75	ดงัต่ารางที่ี�	274

ต่ารางท่� 274	 ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างระยะเวลาในการมีส่วนร่วมในระบบห็ลักประกันสุขภาพ 
	 แห็่งชาต่ิ	กับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

การรับรู้และความเข้าใจ

เครือข่าย่องค์กรภาค่

ช่วงคะแนนภาพรวมความพึงพอใจ (คะแนน)

1-2 3-4 5-6 7-8 9-10 รวม

รับร้�ไม่เกินร�อยละ	75	 1 4 15 130 122 272

(ไม่เกิน	12	จาก	16	ข�อ) 1 3 4 28 13 49

รับร้�เกินร�อยละ	75	(13-16	ข�อ)	 0 2 15 156 179 352

รวม 1 5 19 184 192 401

X2 =	93.084		Sig.	=	.000				Cramer’s	V	=	.077		Sig.	=	.000

  4.7.3 ผลการวิเคราะห็์ปัจจัย่ท่�ม่ผลต่่อความพึงพอใจในภาพรวมการดำเนินงานระบบห็ลัก

ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

	 	 	 ผู้ลการวิเคราะห็์ปัจจัยทีี่�มีผู้ลต่่อความพึงพอใจในภาพรวมการดำเนินงานระบบห็ลัก

ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 ประกอบด�วย	 ปัจจัยที่ี�เกิดจากการปฏิิบัติ่ได�จริงจากประเด็นการดำเนินงานระบบห็ลัก

ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	5	ด�าน	ได�แก่	ความเห็มาะสมของชุดสิที่ธิิประโยชน์ที่ี�ผู้้�รับบริการได�รับ	การเปิดโอกาสให็� 

ห็น่วยงาน/องค์กรมีส่วนร่วม	ระบบการจัดการของ	สปสช.	ระบบการจัดการของ	สปสช.	และการส้�อสารเผู้ยแพร ่

ข�อมล้ห็ลกัประกนัสขุภาพ	ผู้ลการศึกึษาพบว่าด�านทีี่�เปน็ปจัจยัทีี่�มผีู้ลต่่อความพงึพอใจในภาพรวมการดำเนนิงาน 

ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	 ได�แก่	 ปัจจัยด�านการส้�อสารเผู้ยแพร่ข�อม้ลห็ลักประกันสุขภาพ	 

(Beta	=	.257)	เม้�อพจิารณาในรายข�อ	พบวา่ข�อทีี่�เปน็ปจัจยัมผีู้ลต่่อความพงึพอใจในภาพรวมการดำเนนิงานระบบ

ห็ลกัประกันสุขภาพแห่็งชาติ่มากทีี่�สดุ	ได�แก่	การประชาสัมพันธ์ิข�อมล้ข่าวสารทีี่�ประชาชนห็ร้อผู้้�รับบริการควรได�

รับที่ราบอย่างชัดเจน	(Beta	=	.565)
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		 	 	 ในภาพรวมปัจจัยทีุ่กด�านมีอิที่ธิิพลต่่อความพึงพอใจในภาพรวมการดำเนินงานระบบ

ห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 มีค่าสัมประสิที่ธิิ�ความถิ่ดถิ่อยมาต่รฐานเท่ี่ากับ	 .668	 	 และสามารถิ่อธิิบายความ

แปรผัู้นของความพึงพอใจในภาพรวมการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่อย่างมีนยัสำคัญ่ที่างสถิิ่ต่ิ

ที่ี�ระดับ	.05	ได�ร�อยละ	44.70	(R²=0.447)	ดังต่ารางที่ี�	275

ปัจจัย่ท่�ม่ผลต่่อความพึงพอใจในภาพรวม B SE Beta t P

ค่่าค่งที่่� 3.233 .310 10.445 .000

1. ความเห็มาะสมของชุดสิทธิิประโย่ชน์ท่�ผู้รับบริการได้รับ .169 .050 .206 3.399 .001**

2. การสนับสนุนของ สปสช. .117 .057 .147 2.048 .041*

			2.1	ความสะดวกในการต่ิดต่่อประสานงานกับ	สปสช. .054 .053 .069 1.023 .307

			2.2	การได�รับที่รัพยากรในการดำเนินกิจกรรมของห็น่วย

						งาน/องค์กรของที่่าน	

.001 .039 .017 .283 .777

3. การเปิดโอกาสให็้ห็น่วย่งาน/องค์กรม่ส่วนร่วม .059 .057 .075 1.022 .307

			3.1	การเปิดโอกาสให็�ห็น่วยงาน/องค์กรของที่่านมีส่วนร่วม

						ในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

.023 .053 .031 .426 .671

			3.2	การรับฟื้ังความคิดเห็็น	เช่น	โอกาสเข�าถิ่ึง	เข�าร่วม											

						ความเห็มาะสมของช่องที่าง	การต่อบสนองต่่อความคิดเห็็น	

.023 .056 .030 .406 .685

4. ระบบการจัดการของ สปสช. .213 .075 .224 2.849 .005**

			4.1	ระบบการต่รวจสอบสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 

						(Website	สปสช.	สายด่วน	สปสช.	1330,	Application	

						สปสช.)

.009 .052 .011 .175 .861

			4.2	ระบบการจัดการการจ่ายเงินช่วยเห็ล้อเบ้�องต่�นแก่ผู้้�รับ

						บริการที่ี�ได�รับความเสียห็ายจาก	การรักษาพยาบาล	

						(มาต่รา	41)

.101 .055 .126 1.839 .067

			4.3	ระบบการจัดการเร้�องร�องเรียนของ	สปสช.	ต่ั�งแต่่	การมี

						ช่องที่างการรับเร้�องร�องเรียน	และจัดการเร้�องร�องเรียน	

.039 .060 .046 .650 .516

			4.4	การบริห็ารจัดการกองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

						ในระดับพ้�นที่ี�	กปที่./กปที่.	กที่ม.,	กองทีุ่นฟื้้�นฟื้้สมรรถิ่ภาพ

						ระดับจังห็วัด,	กองทีุ่น	LTC

-.040 .048 -.050 -.835 .404

ต่ารางท่� 275	 ผู้ลการวิเคราะห็์ปัจจัยที่ี�มีผู้ลต่่อความพึงพอใจในภาพรวมการดำเนินงานระบบห็ลักประกัน 
	 สุขภาพแห็่งชาต่ิ
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ปัจจัย่ท่�ม่ผลต่่อความพึงพอใจในภาพรวม B SE Beta t P

ค่่าค่งที่่� 3.233 .310 10.445 .000

5. การสื�อสารเผย่แพร่ข้อมูลห็ลักประกันสุขภาพ .235 .066 .257 3.562 .000**

			5.1	ช่องที่างเผู้ยแพร่ข�อม้ลข่าวสารที่ี�ห็ลากห็ลายสามารถิ่

						เข�าถิ่ึงได�ง่าย

.008 .112 .010 .073 .942

			5.2	การประชาสัมพันธิ์ข�อม้ลข่าวสารที่ี�ประชาชนห็ร้อผู้้�รับ

						บริการควรได�รับที่ราบอย่างชัดเจน

.443 .033 .565 13.352 .000**

			5.3	เจ�าห็น�าที่ี�	สปสช.	ส้�อสารต่อบข�อซีักถิ่าม	ห็ร้อให็�คำ

						อธิิบายได�อย่างชัดเจน

-.026 .087 -.031 -.294 .769

			5.4	การได�รับข�อม้ลข่าวสารที่ี�ที่ันต่่อสถิ่านการณ์และต่่อ

						เน้�องจาก	สปสช.

.273 .249 .299 1.095 .274

ต่ารางท่� 275	 ผู้ลการวิเคราะห็์ปัจจัยที่ี�มีผู้ลต่่อความพึงพอใจในภาพรวมการดำเนินงานระบบห็ลักประกัน 
	 สุขภาพแห็่งชาต่ิ	(ต่่อ)

มีนัยสำคัญ่ที่างสถิ่ิต่ิที่ี�	.05

R	=	.668		 R2	=	.447		 Adjust	R2	=	.428

F	=	24.037		 SE	=	.964	 Sig	=	.000

  4.7.4 การอภิปราย่ผล

	 	 	 จากผู้ลการวิเคราะห็์ข�อม้ลของเคร้อข่ายองค์กรภาคี	สามารถิ่อภิปรายผู้ลได�ดังต่่อไปนี�

	 	 		 1)	ความสัมพนัธิร์ะห็ว่างลักษณะส่วนบุคคลของเครอ้ข่ายองค์กรภาคีกบัความพงึพอใจ

ในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิส่วนให็ญ่่อย้่ในระดับต่�ำถิ่ึงต่�ำมาก	และบางต่ัวแปรไม่มีความ

สัมพันธิ์กันเลย	เช่น	เพศึกับภาพรวมความพึงพอใจ	ระยะเวลาเข�าร่วมเคร้อข่ายองค์กรภาคีกับการมีส่วนร่วมของ	

อปที่.	 เม้�อมาพิจารณาความสัมพันธิ์ในแต่่ละค้่	พบว่าส่วนให็ญ่่เป็นความสัมพันธิ์เชิงบวก	กล่าวค้อเม้�อระดับของ

ต่ัวแปรต่�น	 (ลักษณะส่วนบุคคล)	 เพิ�มขึ�น	 ต่ัวแปรต่าม	 (ระดับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิส่วนให็ญ่่)	ก็จะมีเพิ�มขึ�นไปต่ามลำดับ

		 	 	 2)	 ความสัมพันธ์ิระห็ว่างการรับร้�และความเข�าใจของเคร้อข่ายองค์กรภาคีต่่อสิที่ธิิ

ประโยชน์ในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาต่ิกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพ 

แห็่งชาต่ิ	ส่วนให็ญ่่อย้่ในระดับต่�ำถิ่ึงต่�ำมาก	เม้�อมาพิจารณาความสัมพันธิ์ในแต่่ละค้่	พบว่าความสัมพันธิ์ที่ั�งห็มด

เปน็ความสมัพนัธ์ิเชงิบวก	กลา่วคอ้เม้�อระดบัของตั่วแปรต่�น	(การรับร้�และความเข�าใจ)	เพิ�มขึ�น	ต่วัแปรต่าม	(ระดับ

ความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิส่วนให็ญ่่)	ก็จะมีเพิ�มขึ�นไปต่ามลำดับ

		 	 		 3)	ปัจจัยที่ี�มีผู้ลต่่อความพึงพอใจในภาพรวมการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาต่ิ		ได�แก่	ปัจจัยด�านการส้�อสารเผู้ยแพร่ข�อม้ลห็ลักประกันสุขภาพ	(Beta	=	.257)	และการประชาสัมพันธิ์

ข�อม้ลข่าวสารที่ี�ประชาชนห็ร้อผู้้�รับบริการควรได�รับที่ราบอย่างชัดเจน	(Beta	=	.565)	เป็นปัจจัยที่ี�เกี�ยวกับการ

ส้�อสารให็�แก่เคร้อข่ายองค์กรภาคีได�รับร้�และมีความเข�าใจต่่อการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	
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ดงันั�นจงึเปน็ปจัจยัสำคญั่ทีี่�	สปสช.	ควรมแีนวที่างเชงิรุกที่ี�จะที่ำให็�เกิดการรับร้�และความเข�าใจกบัเครอ้ขา่ยองคก์ร

ภาคีให็�เพิ�มมากขึ�น	โดยเฉพาะอย่างยิ�งผู้ลงานที่ี�	สปสช.	ได�ดำเนินการไปแล�ว	และแนวที่างในการต่อบสนองความ

คาดห็วังของเคร้อข่ายองค์กรภาคีได�อย่างเป็นร้ปธิรรม

 4.8 ข้อเสนอแนะต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

		 	 ผู้ลการสำรวจความคิดเห็็นของเคร้อข่ายองค์กรภาคี	 พบว่ามีข�อเสนอแนะต่่อการมีส่วนร่วมใน

การพัฒนาห็รอ้ขยายบริการด�านสาธิารณสุข	ข�อเสนอแนะต่อ่การเพิ�มประสิที่ธิภิาพการส้�อสารห็ลักประกันสขุภาพ	

และข�อเสนอแนะ/ความต่�องการ	ที่ี�มีต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ดังต่่อไปนี�

   4.8.1 ขอ้เสนอแนะต่อ่การมส่่วนร่วมในการพัฒนาห็รือขย่าย่บริการด้านสาธิารณีสุข		เครอ้ขา่ย 

องค์กรภาคีได�ให็�ข�อเสนอแนะเพ้�อให็�เกิดการมีส่วนร่วมมากขึ�นในการพัฒนาห็ร้อขยายบริการด�านสาธิารณสุข	 

ข�อเสนอแนะที่ี�เคร้อข่ายองค์กรภาคีต่�องการให็�เกิดการพัฒนามากที่ี�สุด	 เน้�องจากเคร้อข่ายองค์กรภาคีมีความ 

ใกล�ชิดกับประชาชนในพ้�นที่ี�	เป็นที่ี�ไว�วางใจ	ดังนั�นเคร้อข่ายองค์กรภาคีควรมีบที่บาที่ในการเป็นส้�อกลาง	ในการ 

เผู้ยแพร่ความร้�	ให็�คำแนะนำ	คำปรกึษา	กับประชาชนในเร้�องสทิี่ธิติ่ามห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่ใิห็�กบัประชาชน

ในพ้�นที่ี�ได�รับที่ราบ	ต่ลอดจนเป็นส้�อกลางให็�กับ	สปสช.	ดังต่ารางที่ี�	276

ข้อเสนอแนะ จำนวน
1.	เคร้อข่ายองค์กรภาคี	มีความใกล�ชิดกับประชาชนในพ้�นที่ี�	เป็นที่ี�ไว�วางใจ	ควรมีบที่บาที่ในการเป็นส้�อกลาง	ในการเผู้ย

			แพร่ความร้�	ให็�คำแนะนำ	คำปรึกษา	กับประชาชนในเร้�องสิที่ธิิห็ร้อประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ให็�ประชาชนในพ้�นที่ี�ได�รับ

			ที่ราบ	ต่ลอดจนเป็นส้�อกลางให็�กับสปสช.	

62

2.	สปสช.ควรมีการรับเร้�องร�องเรียน	โดยมีการออกระบบการต่ิดต่าม	ต่รวจสอบ	เร้�องร�องเรียน	ต่ลอดจนไกล่เกลี�ยปัญ่ห็า 

			ต่่างๆ	รวมไปถิ่ึงส่งต่่อห็น่วยงานที่ี�เกี�ยวข�อง

13

3.	สปสช.ควรให็�ความร้�ในด�านการป้องกันโรค	การด้แลสุขภาพ	เผู้ยแพร่ข�อม้ลข่าวสารจาก	สปสช.ไปส้่ภาคีและเคร้อข่าย			 

			จนถิ่ึงประชาชนผู้้�รับบริการ	เป็นเคร้อข่ายเช้�อมโยงระห็ว่าง	สปสช.และประชาชน	

8

4.	สปสช.ควรมีช่องที่างในการช่วยเป็นกระบอกเสียงถิ่ึงความต่�องการของประชาชนในทีุ่กมิต่ิ	ทีุ่กความห็ลากห็ลายให็�กับ

			ห็น่วยงานที่ี�เกี�ยวข�องในการบริการและสปสช.	

8

5.	สปสช.ควรส่งเสริมและสนับสนุนให็�ประชาชนมีความร้�สึกเป็นเจ�าของและสามารถิ่ออกแบบการจัดการสุขภาพได�ด�วย

			ต่นเอง	โดยผู้่านกลไกรัฐที่ี�มีอย้่แล�ว

7

6.	สปสช.ควรดำเนินการให็�ห็น่วยงาน	องค์กรที่ี�มีอย้่ในพ้�นที่ี�	มีการบ้รณาการการที่ำงานร่วมกันในการให็�บริการด�าน

			สาธิารณสุขได�อย่างที่ั�วถิ่ึง	กับประชาชนในพ้�นที่ี�	

5

7.	สปสช.ควรเป็นห็น่วยในการประสานงานส่งข่าวผู้้�ป่วยให็�มีความสะดวกรวดเร็ว	และสามารถิ่ส่งต่่อโรคเฉพาะด�านได�ด�วย	 4

8.	สปสช.ควรมีส่วนร่วมเป็นกลไก	ในทีุ่กระดับต่ั�งแต่่ที่�องถิ่ิ�นถิ่ึงระดับชาต่ิ	ร่วมนำเสนอนโยบายในการให็�บริการระบบห็ลัก

			ประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

3

9.	สปสช.ควรเป็นองค์กรในการจัดบริการสาธิารณสุข	โดยที่ำงานร่วมกับบุคลากรที่างการแพที่ย์และห็น่วยงานต่่างๆ 

			ที่ี�เกี�ยวข�อง	เพ้�อขยายบริการด�านสาธิารณสุข	

2

10.	สปสช.ควรร่วมดำเนินการจัดบริการส่งเสริมสุขภาพสำห็รับกลุ่มเคร้อข่ายผู้้�รับบริการที่ี�เข�าถิ่ึงยาก	ช่วยเป็นล่ามชุมชน

			ในการแปลภาษาให็�กับคนในชุมชน	เวลาไปรับบริการสาธิารณสุขที่ี�ห็น่วยบริการ	

1

ต่ารางท่� 276	 จำนวนข�อเสนอแนะของเคร้อข่ายองค์กรภาคี	ต่่อการมีส่วนร่วมในการพัฒนาห็ร้อขยายบริการ 
	 ด�านสาธิารณสุข	ภาพรวมระดับประเที่ศึ

n	=	113
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  4.8.2 ข้อเสนอแนะต่่อการเพิ�มประสิทธิิภาพการสื�อสารห็ลักประกันสุขภาพ 

	 	 	 เครอ้ข่ายองค์กรภาคีได�ให็�ข�อเสนอแนะเพ้�อให็�เกิดการเพิ�มประสิที่ธิภิาพการส้�อสารห็ลัก

ประกันสขุภาพ	โดยข�อเสนอแนะทีี่�เครอ้ข่ายองค์กรภาคีต่�องการให็�เกิดการพัฒนามากทีี่�สุด	คอ้	การประชาสัมพนัธิ์

ผู้่านส้�อโซีเชียล	(Social	Media)	ทีุ่กๆ	Platform	ที่ั�ง	YouTube	Facebook	Tiktok	ฯลฯ	สามารถิ่เข�าถิ่ึงบุคคล

เป้าห็มายได�ห็ลากห็ลาย		ดังต่ารางที่ี�	277

ข้อเสนอแนะ จำนวน

1.	การประชาสัมพันธิ์ผู้่านส้�อโซีเชียล	(Social	Media)	ทีุ่กๆ	Platform	ที่ั�ง	YouTube	Facebook	Tiktok	ฯลฯ
			ควรสามารถิ่เข�าถิ่ึงบุคคลเป้าห็มายได�ห็ลากห็ลาย	

22

2.	สปสช.ควรให็�มกีารประชาสมัพนัธ์ิผู่้านส้�อบคุคลจะเข�าถิ่งึผู้้�รบับรกิารได�ดกีว่า	เช่น	อสม.	ผู้้�นำชุมชน	กำนนั	ผู้้�ให็ญ่่บ�าน	ฯลฯ		 10

3.	สปสช.ควรแก�ไขปัญ่ห็าการประชาสัมพันธิ์ผู้่านส้�อสารมวลชน	(Mass	Media)	ยังมีความช�า	เน้�องจากมีผู้้�รับ
			บริการอีกจำนวนมากที่ี�รับข�อม้ล	ผู้่าน	โที่รที่ัศึน์	วิที่ยุ	ป้ายโฆษณา	ฯลฯ	

7

4.	สปสช.ควรมีการสร�างแกนนำห็ร้อผู้้�แที่นของระบบห็ลักประกันสุขภาพที่ี�สปสช.	สามารถิ่ส้�อสารข�อม้ลที่ี�ชัดเจน		
			ถิ่้กต่�องได�ทีุ่ก	ๆ	เร้�อง	จะที่ำให็�มีผู้้�รับผู้ิดชอบโดยต่รง	มิได�ฝากไว�เฉพาะ	อสม.ห็ร้อผู้้�นำชุมชน	

6

5.	สปสช.ควรเพิ�มการประชาสัมพันธิ์เป็นภาษาชนเผู้่า	เพราะมีความห็ลากห็ลายเช้�อชาต่ิและใช�ภาษาถิ่ิ�น	เช่น	ลีซี้	ม�ง	
			กะเห็รี�ยง	ละห็้่	กากยอ	จีน	ไที่ยให็ญ่่	ฯลฯ	

5

6.	การประชาสัมพันธิ์	ควรดำเนินการให็�ครอบคลุมกับประชาชนทีุ่กเพศึ	วัย	ชาต่ิพันธิุ์	ฯลฯ	รวมที่ั�งพิจารณาถิ่ึงความถิ่ี�ในการ
			ประชาสัมพันธิ์	ด�วยว่าเห็มาะสมห็ร้อไม่	

5

7.	ห็อกระจายข่าว	และเสียงต่ามห็ม้่บ�าน	รวมถิ่ึงวิที่ยุชุมชนที่ี�อาจมีอย้่ในบางพ้�นที่ี�	ควรมีการประชาสัมพันธิ์ผู้่านส้�อประเภที่
			นี�ด�วย	เป็นการเสริมให็�ครอบคลุมทีุ่กๆ	Platform	

4

8.	สปสช.ควรมีการจัดฝึกอบรมให็�กับ	อสม.	ผู้้�นำชุมชนให็�มีความร้�ในการบริห็ารของสปสช.	และห็ลักประกันสุขภาพ	เพ้�อให็�
			ผู้้�อบรมสามารถิ่นำไปเผู้ยแพร่	ต่่อประชาชนเพิ�มมากขึ�น	และชัดเจนถิ่้กต่�องมากขึ�น

5

9.	ป้ายประชาสัมพันธิ์ในระดับห็ม้่บ�านควรเพิ�มมากขึ�น	 4

10.	สปสช.ควรมีการออกบ้ธิของสปสช.	ในกิจกรรมที่ี�จัดที่ั�งภาครัฐและเอกชน	บ้ธิควรมีความน่าสนใจ	ให็�ความร้�	ให็�คำ
			แนะนำ	จัดที่ำแผู้่นพับ	เอกสารแจกให็�กับผู้้�เข�ามาเยี�ยมชม	

4

11.	สปสช.ควรสนับสนุนงบประมาณให็�ศึ้นย์คุ�มครองสิที่ธิิบัต่รที่องห็ร้อห็น่วยรับเร้�องร�องเรียนอิสระจากผู้้�ถิ่้กร�องเรียนต่าม
			มาต่รา	50(5)	ในการเพิ�มประสิที่ธิิภาพการส้�อสารห็ลักประกันสุขภาพให็�สอดคล�องและเห็มาะสมในพ้�นที่ี�	ซีึ�งจะช่วยสร�าง
  	แพลต่ฟื้อร์มที่ี�องค์กรภาคประชาชนได�พัฒนารป้แบบ/ช่องที่างการส้�อสารเพ้�อสร�างการเรยีนรท้ี่ี�เห็มาะสมกบักลุม่วยักลุม่โรค

4

12.	ส้�อที่ี�ผู้ลิต่มาใช�ในการประชาสัมพันธิ์	ควรเป็นส้�อที่ี�มีภาพขนาดให็ญ่่	มองเห็็นได�ชัดเจน	ต่ัวอักษรควรมีน�อยที่ี�สุด	มีเที่่าที่ี�
			จำเป็น	

3

13.	สปสช.ควรส้�อผู้่านบุคคลที่ี�เป็น	Influencer	และ	Net	Idol	มากขึ�น	เน้�องจากจะมีผู้้�รับบริการเข�าถิ่ึงกลุ่มเห็ล่านี�
			จำนวนมาก

3

14.	สปสช.ควรเพิ�มล่ามภาษาม้อในส้�อที่ี�เห็็นภาพและห็นังส้อเสียงเพ้�อให็�คนพิการได�รับที่ราบข�อม้ล	 2

15.	ส้�อมวลชนบางชนิด	เช่น	วิที่ยุ	ควรเข�าถิ่ึงผู้้�กลุ่มผู้้�รับบริการที่ี�อย้่ห็่างไกล	ไม่มีไฟื้ฟื้้าใช�ห็ร้อมีก็ต่าม	เน้�องจาก
			สามารถิ่พกพาไปได�ในทีุ่กที่�องที่ี�	

2

16.	สปสช.ควรมีการจัดฝึกอบรมให็�ความร้�ขั�นพ้�นฐานด�านสาธิารณสุขแก่ประชาชน	อบรมให็�กลุ่มวิที่ยากร/อสม.	
			เพ้�อส้�อสารให็�กับประชาชนที่ราบถิ่ึงสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

2

17.	สปสช.พัฒนาบุคลากรในองค์กรภาคีเคร้อข่าย	ที่ั�งภาครัฐและเอกชน	ให็�ที่ราบถิ่ึงงานของสปสช.	และระบบห็ลัก	
			ประกันสุขภาพ	อย่างน�อยปีละ	7	ครั�ง	

2

18.	สปสช.ควรมีการประชาสัมพันธิ์ต่ามเวที่ีของชุมชนในระดับห็ม้่บ�าน	ห็ร้อต่ำบล	ด�วย	เน้�องจากเป็นช่องที่างที่ี�กลุ่มคน
			จำนวนห็นึ�งจะได�ข�อม้ลจากเวที่ีนี�มากกว่าส้�อชนิดอ้�นๆ

1

ต่ารางท่� 277	 จำนวนข�อเสนอแนะต่่อการเพิ�มประสิที่ธิิภาพการส้�อสารห็ลักประกันสุขภาพ
n	=	91



358

  4.8.3 ข้อเสนอแนะ/ความต่้องการ ท่�ม่ต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

		 	 	 จากการสำรวจความคิดเห็็นของเคร้อข่ายองค์กรภาคี	 ผู้ลการสำรวจพบว่าเคร้อข่าย

องคก์รภาคมีขี�อเสนอแนะและความต่�องการที่ี�มต่ี่อระบบห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่	ิโดยแบง่ออกเปน็	7	ประเดน็	

ได�แก่	 1)	 การดำเนินงานที่ี�เกี�ยวข�องกับนโยบายห็ร้อโครงการต่่างๆของ	 สปสช.	 2)	 การบริห็ารจัดการเกี�ยวกับ 

งบประมาณ	3)	การบริห็ารจัดการในเร้�องการจัดการ	การให็�บริการ	การจัดสรรบุคลากร	และอ้�นๆ	4)	การแก�ไข

ปญั่ห็าเกี�ยวกับการใช�สทิี่ธิ	ิการย�ายสิที่ธิกิารรักษา	ความเห็ล้�อมล�ำในการใช�สิที่ธิ	ิ5)	การประชาสัมพนัธิข์อง	สปสช.	

6)	การแก�ไขปัญ่ห็าเร้�องระบบการที่ำงานผู้่านแอปห็ร้อคอมพิวเต่อร์	การเข�าถิ่ึงข�อม้ล	การต่ิดต่่อ	และ	7)	ข�อเสนอ

แนะอ้�นๆ	 ที่ั�งนี�เคร้อข่ายองค์กรภาคีมีข�อเสนอแนะด�านการดำเนินงานที่ี�เกี�ยวข�องกับนโยบายห็ร้อโครงการต่่างๆ

ของ	สปสช.	มากที่ี�สุด	เช่น	ความต่�องการในการฝึกอบรม	ดังต่ารางที่ี�	278

ข้อเสนอแนะ/ความต่้องการ จำนวน

1. การดำเนินงานท่�เก่�ย่วข้องกับนโย่บาย่ห็รือโครงการต่่างๆของสปสช. 42

			1.1	สปสช.	ควรมีการจดัอบรม/สัมมนา/ประชมุ	ให็�กบัอาสาสมคัร,	ห็น่วยบรกิาร	และบุคคลที่ี�เป็นระดบัปฏิบิตั่ิ

								งานในพ้�นที่ี�	เพ้�ออพัเดที่ข�อมล้สิที่ธิหิ็ลกัประกนัสขุภาพ	เพ้�อไม่ให็�ผู้้�รบับรกิารเกดิความสบัสนและ	ปฏิบัิต่ิ

								ต่ามนโยบายให็�เป็นไปในที่ศิึที่างเดยีวกนั

10

			1.2	การที่ำงานขององค์กรภาคี/ภาคประชาชนถิ่้กลดความสำคัญ่ลง	ในขณะที่ี�มีนโยบายห็ลายอย่างที่ี�ต่�อง

								ดำเนินงานรวมที่ั�งมีชุดสิที่ธิิประโยชน์ที่ี�เพิ�มมากขึ�น	ดังนั�น	ห็าก	สปสช.	ต่�องการเห็็นการพัฒนา	และการมี

								ส่วนร่วมในการขับเคล้�อนงาน	ควรต่�องให็�ความสำคัญ่กับการที่ำงานขององค์กรภาคประชาชน/เคร้อข่าย

								องค์กรภาคี	ได�มีส่วนร่วมดำเนินงานในกองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพในระดับที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�/PPA	สร�าง

								ความเป็นธิรรมในระบบห็ลักประกันสุขภาพเพ้�อลดความเห็ล้�อมล�ำ	

9

			1.3	นโยบายที่ี�ประกาศึออกมาไม่สามารถิ่นำมาใช�ได�จริง	ห็ากมีการประชาสัมพันธิ์แล�วต่�องสามารถิ่ใช�ได�จริง 7

			1.4	นโยบายบัต่รประชาชนใบเดียวใช�ได�ทีุ่กที่ี�	ไม่สามารถิ่ใช�ได�จริงในทีุ่กห็น่วยบริการ	ที่ำให็�ผู้้�รับบริการร้�สึกไป

								ในที่างลบเพราะไม่สามารถิ่ใช�บริการได�ต่�องไปใช�บริการที่ี�ห็น่วยต่ามสิที่ธิิ	และเจ�าห็น�าที่ี�โรงพยาบาลไม่

								สามารถิ่ให็�ข�อม้ลที่ี�ชัดเจนกับผู้้�รับบริการได�

6

			1.5	สปสช.	ควรต่�องมีระบบ	One	Stop	Service	ทีุ่กห็น่วยบริการของภาครัฐ	การรักษากรณีเจ็บป่วยที่ี�

								อาการไม่รุนแรงนอกสถิ่านพยาบาลที่ี�ไม่ใช่สิที่ธิิ	ควรได�รับการรักษาพยาบาลโดยไม่มีรับใบส่งต่ัว	และ

								ไม่ต่�องเรียกเก็บเงิน	

5

			1.6	สปสช.	ควรแก�ไขปัญ่ห็าบริการบางประเภที่ยังไม่สามารถิ่เข�าถิ่ึงในพ้�นที่ี�ได�	เช่น	รับยาที่ี�ร�านขายยา 1

			1.7	สปสช.	ควรแก�ไขปัญ่ห็าการใช�สิที่ธิิรับยาที่ี�คลินิกไม่สามารถิ่ใช�สิที่ธิิได�	เวลาไปใช�บริการมักถิ่้กปฏิิเสธิใน

								การให็�ใช�สิที่ธิิ

1

			1.8	สปสช.	ควรแก�ไขปัญ่ห็าการออกระเบียบ/ข�อปฏิิบัต่ิของ	สปสช.	บางที่ีไม่สามารถิ่นำมาปฏิิบัต่ิในพ้�นที่ี�ได� 1

			1.9	สปสช.	ควรสนับสนุนการส่งเสริมสุขภาพให็�มากกว่าการป้องกัน 1

			1.10	สปสช.	ควรมีการจดัสรรผู้�าอนามัยให็�กบักลุม่ผู้้�ห็ญ่งิที่ี�ป่วยต่ดิเต่ยีง	เห็มอ้นกบักลุม่	LTC	ทีี่�ได�รบัการ

								สนับสนนุกางเกงผู้�าอ�อม

1

ต่ารางท่� 278	 จำนวนข�อเสนอแนะ/ความต่�องการของเคร้อข่ายองค์กรภาคีต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพ 
	 แห็่งชาต่ิ n	=	164



359

ข้อเสนอแนะ/ความต่้องการ จำนวน

2. การบริห็ารจัดการเก่�ย่วกับงบประมาณี 29

			2.1	งบประมาณที่ี�สนับสนุนไม่สอดคล�องกับกิจกรรมที่ี�ให็�ดำเนินการในแต่่ละกิจกรรม	ที่ำให็�การที่ำงานเกิด

								ความยากลำบาก	ควรมีการจัดสรรงบประมาณให็�เพียงพอต่่อการการดำเนินงานในพ้�นที่ี�	งบประมาณที่ี�ได�

								ไม่กระจายไปที่ั�วถิ่ึงพ้�นที่ี�

13

			2.2	องค์กรภาคี/คนที่ี�ที่ำงานในพ้�นที่ี�/เจ�าห็น�าที่ี�ศึ้นย์ประสานงาน	ส่วนให็ญ่่เป็นการที่ำงานแบบจิต่อาสาไม่มี

								เงินเด้อน	เวลาที่ี�ต่�องที่ำกิจกรรม	เช่น	ลงพ้�นที่ี�	ไปร่วมอบรม/ประชุม	ไม่มีงบเดินที่างห็ร้อค่าต่อบแที่นให็�	

								อยากให็�มีค่าบริห็ารจัดการเพิ�มให็�แก่เคร้อข่าย

8

			2.3	การจัดสรรงบประมาณในการที่ำงานกับชุมชน	มีความยุ่งยาก	อปที่.มีการต่ั�งกฎระเบียบที่ี�มีความยุ่งยาก

								ในการขอโครงการที่ำให็�ไม่ค่อยมีผู้้�เขียนเสนอโครงการ

7

			2.4	สปสช.	ควรสมที่บระบบการชดเชยค่าบริการโดยคำนึงถิ่ึงผู้ลประโยชน์ที่ี�ประชาชนได�รับ	ไม่ใช่แค่ลดความ

								ขัดแย�งระห็ว่างห็น่วยงาน	ห็ร้อแค่ให็�มีผู้ลงาน	ที่ั�งๆที่ี�การชดเชยค่าบริการดังกล่าวไม่ส่งเสริมให็�ประชาชน

								เข�าถิ่ึงบริการ

1

3. การบริห็ารจัดการในเรื�องการจัดการ การให็้บริการ การจัดสรรบุคลากร และอื�นๆ 40

			3.1	การให็�บริการของห็น่วยบริการและโรงพยาบาล	การใช�วาจาส้�อสารของเจ�าห็น�าที่ี�ในการให็�บริการควรมี

								การพ้ดจาให็�ดีกว่านี�	อาจที่ำให็�ผู้้�รับบริการสภาพจิต่ใจร้�สึกแย่ลง	เพราะบางครั�งประชาชนไม่เข�าใจถิ่ึงสิที่ธิิ

								ในการรับบริการ,	บุคลากรที่างการแพที่ย์ควรปฏิิบัต่ิงานด�วยความรอบครอบ	

9

			3.2	สปสช.ควรปรับปรุงร้ปแบบ	Model	5	การบริการของโรงพยาบาลทีุ่กแห็่งให็�มีการบริการที่ี�ดี	รวดเร็ว 6

			3.3	สปสช.ควรจัดเจ�าห็น�าที่ี�	สปสช.	เข�ามาที่ำงานร่วมกับห็น่วยบริการ	ห็ร้อสำนักงานสาธิารณสุขแต่่ละ

								จังห็วัด

6

			3.4	สปสช.ควรสนับสนุนการจัดห็าแพที่ย์	ห็ร้อห็น่วยบริการให็�กับพ้�นที่ี�ห็่างไกลสามารถิ่เข�าถิ่ึงบริการ

								สาธิารณสุขได�มากขึ�น

3

			3.5	สปสช.ควรมีมาต่รการที่ี�ชัดเจน	เกี�ยวกับการเก็บค่ารักษาพยาบาล	มีการเรียกเก็บเงินจากห็น่วยบริการ	 2

			3.6	สปสช.ควรเพิ�มห็น่วยบริการในที่�องถิ่ิ�นที่ี�มีประสิที่ธิิภาพในการบริการให็�มากขึ�น	เพ้�อลดความแออัดใน 

								โรงพยาบาล	ห็ร้อบางพ้�นที่ี�โรงพยาบาลไกลมาก	

4

			3.7	การด้แลผู้้�ป่วยในให็�มีคุณภาพที่ี�ดี	เช่น	ห็�องพักผู้้�ป่วย	อาห็ารที่ี�เห็มาะสม	ยารักษาโรคที่ี�มีคุณภาพ 3

			3.8	สปสช.ควรให็�ห็น่วยบริการปฐมภ้มิสามารถิ่ส่งต่ัวผู้้�ป่วยได�ที่ันที่ี	เน้�องจากมีขั�นต่อนการพิจารณาเร้�อง

								การวินัจฉัยโรคนานเกินควร

3

			3.9	สปสช.ควรที่ำค้่ม้อเฉพาะโรค	กลุ่มผู้้�ป่วยที่ี�เป็นมะเร็งลำไส�	ที่ี�ต่�องผู้่าต่ัดยกลำไส�มาเปิดที่ี�ห็น�าที่�องเป็น

								ที่วารเที่ียม	ซีึ�งต่�องมีการปรับต่ัว	ปรับการดำรงชีวิต่และการด้แลผู้ลข�างเคียงที่ี�ต่ามมา

1

			3.10	สปสช.ควรเพิ�มการรักษาพยาบาลมีความห็ลากห็ลายมากขึ�น	 1

			3.11	ห็น่วยบริการควรลดขั�นต่อนการให็�บริการ	และอธิิบายขั�นต่อนการรับบริการให็�ชัดเจน	เพ้�อให็�ผู้้�รับ

								บริการสะดวกในการต่ิดต่่อสอบถิ่ามข�อมุล

1

			3.12	บริการที่ันต่กรรมควรใช�บริการได�ในที่ันที่ี	ต่�องมีการเข�าคิวรอนาน	ควรมีการคัดกรองความจำเป็น 1

ต่ารางท่� 278	 จำนวนข�อเสนอแนะ/ความต่�องการของเคร้อข่ายองค์กรภาคีต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพ 
	 แห็่งชาต่ิ	(ต่่อ) n	=	164
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ข้อเสนอแนะ/ความต่้องการ จำนวน

4. การแก้ไขปัญห็าเก่�ย่วกับการใช้สิทธิิ การย่้าย่สิทธิิการรักษา ความเห็ลื�อมล�ำในการใช้สิทธิิ 16

			4.1	การถิ่้กย�ายสิที่ธิิที่ี�ไม่เป็นธิรรมโดยที่ี�เจ�าของสิที่ธิิถิ่้กโยกสิที่ธิิไปรักษาที่ี�อ้�นนอกพ้�นที่ี�	ควรมีการแจ�งให็�เจ�าต่ัว

								ได�รับที่ราบข�อม้ลก่อน

2

			4.2	สปสช.ควรให็�ประชาชนทีุ่กกลุ่มสามารถิ่เล้อกสถิ่านที่ี�การรักษาต่ามที่ี�เรียกร�องได�ต่ามสิที่ธิิ	ควรให็�คนใน

								พ้�นที่ี�สามารถิ่ใช�สิที่ธิิบัต่รที่องในโรงพยาบาลให็ญ่่ในพ้�นที่ี�ได�ที่ันที่ี	และควรมีการขยายห็น่วยบริการให็�

								ประชาชนในพ้�นที่ี�ได�รับสิที่ธิิอย่างที่ั�วถิ่ึง

2

			4.3	สปสช.ควรแก�ไขปัญ่ห็าสิที่ธิิการเข�าถิ่ึงการรักษาพยาบาลยังไม่ครอบคลุมทีุ่กพ้�นที่ี� 1

			4.4	สปสช.ควรแก�ไขปัญ่ห็าการใช�สิที่ธิิเบ้�องต่�นที่ี�ให็�มีการสำรองจ่ายแล�วที่ำเร้�องเบิกภายห็ลังมีความยุ่งยาก

								เกินไป

1

			4.5	สปสช.ควรแก�ไขปัญ่ห็าคนไม่มีสัญ่ชาต่ิในพ้�นที่ี�ไม่มีเอกสารสิที่ธิิที่ี�สามารถิ่ใช�สิที่ธิิได�	เพราะต่�องใช�เงินสด

								ในการรักษาพยาบาล	ซีึ�งคนกลุ่มนี�ไม่ค่อยมีรายได�

2

			4.6	ชุดสิที่ธิิประโยชน์ควรมีความเที่่าเที่ียม	เที่่าถิ่ึง	และเสมอภาค	กับทีุ่กกลุ่มประชากร	ลดความเห็ล้�อมล�ำ

								ในสังคมโดยการใช�ระบบห็ลักประกันสุขภาพเดียวกันที่ั�งประเที่ศึ	ไม่แบ่งแยกสิที่ธิิ

4

			4.7	สปสช.ควรปรับสิที่ธิิประโยชน์ห็ลัก	และสิที่ธิิประโยชน์เฉพาะของคนพิการใน	3	กองทีุ่นสุขภาพให็�

								เที่่าเที่ียมกัน

1

			4.8	สิที่ธิิการรักษาพยาบาลควรมีความครอบคลุมโรคมากขึ�น 1

			4.9	สปสช.ควรพิจารณาระบบสุขภาพทีุ่กสิที่ธิิให็�เป็นมาต่รฐานเดียวกันโดยให็�ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

								ที่ำห็น�าที่ี�ประสานงานและเช้�อมต่่อระบบบริการ	Clearing	House	ให็�กับทีุ่กกองทีุ่น

1

			4.10	สปสช.ควรจัดที่ำห็ลักปฏิิบัต่ิที่ี�ละเอียดอ่อนด�านเพศึภาวะ	เพศึวิถิ่ี	ต่่อผู้้�ให็�บริการและผู้้�รับบริการ 1

5. การประชาสัมพันธิ์ของ สปสช. 5

			5.1	สปสช.ควรเปิดเวที่ีชี�แจงแนวที่างปฏิิบัต่ิ	และแนะนำศึ้นย์ประสานงานในทีุ่กเขต่ให็�ประชาชนรับที่ราบ	

								ขับเคล้�อนนโยบายสาธิารณสุขและให็�ประชาชนในพ้�นที่ี�เข�ามามีส่วนร่วม

2

			5.2	สปสช.ควรเพิ�มห็ร้อขยายห็น่วยงานเพ้�อประชาสัมพันธิ์	ห็ร้อประสานงานระห็ว่าง	สปสช.	กับประชาชน

								ที่ั�วไปให็�มากขึ�น

3

6. การแก้ไขปัญห็าระบบการทำงานผ่านแอปห็รือคอมพิวเต่อร์ การเข้าถึงข้อมูล การต่ิดต่่อ 12

			6.1	การให็�บริการผู้่านแอปห็มอพร�อมที่ำได�ยาก	เพราะประชาชนบางส่วนไม่มีโที่รศึัพที่์สมาร์ที่โฟื้น	บางส่วน

								ใช�ระบบไม่เป็น	

1

			6.2	สปสช.ควรมีการพัฒนาระบบบริการที่ี�ที่ำให็�	อสม.ที่ำงานผู้่านสมาร์ที่โฟื้นได�	เพ้�อให็�ง่ายต่่อการเข�าถิ่ึง 1

			6.3	การต่ิดต่่อสายด่วน	1330	ต่ิดต่่อได�ยากควรได�รับการปรับปรุงระบบให็�ไม่ต่�องรอค้่สายนาน 4

			6.4	สปสช.ควรมีช่องที่างให็�ประชาชนร�องเรียน/ร�องทีุ่กข์	ให็�ประชาชนเข�าถิ่ึงได�ง่าย	และควรมีการดำเนิน

								การแก�ไขปรับปรุงปัญ่ห็าต่ามข�อร�องเรียน/ร�องทีุ่กข์ในการให็�บริการของประชาชนโดยที่ันที่ี	และมีการให็�

								ความร้�ความเข�าใจในเร้�องของการร�องเรียนแก�ประชาชน

4

			6.5	สปสช.ควรเพิ�มห็น่วยบริการใกล�บ�านในแอปพลิเคชั�นเป๋าต่ังค์	 1

			6.6	สปสช.ควรแก�ไขปัญ่ห็าการใช�งานบนคอมพิวเต่อร์ที่ี�ไม่สะดวกต่่อคนที่ำงานในพ้�นที่ี�	เพราะส่วนให็ญ่่เป็น

								ผู้้�ส้งอายุ

1

ต่ารางท่� 278	 จำนวนข�อเสนอแนะ/ความต่�องการของเคร้อข่ายองค์กรภาคีต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพ 
	 แห็่งชาต่ิ	(ต่่อ)
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ข้อเสนอแนะ/ความต่้องการ จำนวน

7. ข้อเสนอแนะอื�นๆ 20

			7.1	สปสช.ควรจัดการประชุมในระดับพ้�นที่ี�ให็�มากขึ�นห็ร้อให็�	สปสช.เข�ามามีส่วนร่วมกับคนในพ้�นที่ี�ให็�มากขึ�น	

								ห็ร้อเพิ�มกลไกคณะกรรมการให็�มีภาคประชาชนมากขึ�น	เพ้�อฟื้ังเสียงสะที่�อนจากประชาชน

6

			7.2	สปสช.ควรส่งเสริมองค์กรศึาสนาให็�มีส่วนร่วมดำเนินงานในกองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพในระดับที่�องถิ่ิ�น				

								ห็ร้อพ้�นที่ี�/PPA	ในการจัดบริการสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคที่ี�เป็นปัญ่ห็าพ้�นที่ี�ระดับเขต่ห็ร้อจังห็วัด	

								เริ�มจากองค์กรศึาสนา	ชุมชน	และสังคม		ห็ร้อเป็นห็น่วยสนับสนุนการด้แลสุขภาวะที่างจิต่ให็�กับชุมชน

2

			7.3	สปสช.ไม่ควรปิดกั�นการให็�บริการด�านสาธิารณสุขจากห็น่วยงานอ้�น 1

			7.4	สปสช.ควรแก�ไขปัญ่ห็าการเบิกจ่ายอุปกรณ์ช่วยเห็ล้อคนพิการที่ี�มีความล่าช�า	และไม่เป็นไปต่ามความ

								จำเป็นของคนพิการ	เช่น	วีลแชร์แบบช่วยเห็ล้อต่นเอง	วีลแชร์ไฟื้ฟื้้า	เป็นต่�น	ซีึ�งที่ำให็�ส่งผู้ลต่่อสุขภาพ

								ร่างกายของคนพิการ	ที่ำให็�ต่�องนอนต่ิดเต่ียง	ไม่สามารถิ่ใช�ชีวิต่ได�อย่างอิสระ

1

			7.5	สปสช.ควรเพิ�มบริการด�านฮอร์โมนเพ้�อการข�ามเพศึ	การผู้่าต่ัดเพ้�อย้นยันเพศึ	การให็�คำปรึกษาเพ้�อการ

								ข�ามเพศึลงในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ

1

			7.6	โครงการดีๆที่ี�	สปสช.	ดำเนินการ	ห็ร้อยุที่ธิศึาสต่ร์ที่ี�ดี	เช่น	การไม่ที่ิ�งใครไว�ข�างห็ลัง	ต่�องมีความต่่อเน้�อง	

								มีแผู้นระยะยาว	การดำเนินงานจึงจะประสบความสำเร็จ

1

			7.7	ทีุ่กโรงพยาบาลควรมีต่้�กดความพึงพอใจเพ้�อให็�ผู้้�รับบริการแสดงความพึงพอใจห็ลังการรับบริการทีุ่กครั�ง 1

			7.8	สปสช.ควรพัฒนาร้ปแบบแนวที่างในการสนับสนุนที่รัพยากรให็�มีความสะดวกและไม่ซีับซี�อน 1

			7.9	สปสช.ควรกำห็นดให็�มีคณะกรรมการที่ี�เป็นต่ัวแที่นจากประชาชนให็�ครบทีุ่กกลุ่มทีุ่กด�าน 1

			7.10	สปสช.ควรเพิ�มผู้้�แที่นจากศึ้นย์คุ�มครองสิที่ธิิบัต่รที่องเข�าไปเป็นคณะกรรมการของ	LTC 1

			7.11	การแซีงคิวในการรักษาไม่ควรมี 1

			7.12	การดำเนินงานในปัจจุบันดีอย้่แล�ว	อยากให็�คงคุณภาพต่่อไป 1

			7.13	สปสช.ควรขยายเคร้อข่ายในการดำเนินให็�ครอบคลุมทีุ่กอำเภอ 1

			7.14	สปสช.ควรแก�ไขปัญ่ห็าผู้้�นำระดับที่�องถิ่ิ�นยังไม่เห็็นความสำคัญ่ของการที่ำงานด�านสุขภาพในระดับพ้�นที่ี� 1

ต่ารางท่� 278	 จำนวนข�อเสนอแนะ/ความต่�องการของเคร้อข่ายองค์กรภาคีต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพ 
	 แห็่งชาต่ิ	(ต่่อ)
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5. ผลการศกึษาเชงิคณุีภาพ ประเดน็เรื�อง “กองทนุห็ลกัประกนัสขุภาพในระดบัทอ้งถิ�นห็รอืพื�นท่� 

(กปท.)”

 5.1 ข้อมูลทั�วไปของผู้ให็้ข้อมูลท่�สำคัญ

		 		 การศึึกษา	“กองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพในระดับที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�(กปที่.)”	ได�ที่ำการสัมภาษณ์

ผู้้�ให็�ข�อม้ลที่ี�สำคัญ่	จำนวน	78	คน	จากกลุ่มเป้าห็มาย	5	กลุ่ม	ประกอบด�วย	ประชาชนผู้้�ที่ี�เคยมีประสบการณ์รับ

บริการ	จำนวน	15	คน	ประชาชนผู้้�ที่ี�เคยย้�นเสนอโครงการเพ้�อขอรับการสนับสนุน	จาก	กปที่.	จำนวน	15	คน	 

ผู้้�บรหิ็าร/ผู้้�รบัผู้ดิชอบงาน	กปที่.	จำนวน	16	คน	ผู้้�ให็�บริการที่ี�เคยดำเนินงานร่วมกบั	กปที่.	จำนวน	14	คน	และภาคี

เครอ้ขา่ยที่ี�เคยดำเนนิงานรว่มกบั	กปที่.	จำนวน	18	คน	ที่ั�งนี�เปน็ผู้้�ให็�ข�อมล้ที่ี�สำคญั่ที่ี�เคยรว่มงานห็รอ้เคยใช�บริการ

จาก	กปที่.	จากจังห็วัดต่่างๆ	6	จังห็วัด	ได�แก่	กำแพงเพชร	พระนครศึรีอยุธิยา	ชลบุรี	สุรินที่ร์	นครศึรีธิรรมราช	

และพังงา	โดยมาจากกลุ่มที่ี�	กปที่.	มีการเบิกจ่ายส้ง	ร�อยละ	61.54	

	 			 เม้�อจำแนกข�อม้ลที่ั�วไปของผู้้�ให็�ข�อมล้ที่ี�สำคญั่	พบว่าส่วนให็ญ่่เป็นเพศึห็ญ่ิง	ร�อยละ	76.92	อายุ

ระห็ว่าง	31-60	ปี	ร�อยละ	70.51	สำเรจ็การศึกึษาระดับปริญ่ญ่าต่รี	ร�อยละ	39.74	และประกอบอาชีพข�าราชการ/

ข�าราชการที่�องถิ่ิ�น	ร�อยละ	47.44	โดยมีต่ำแห็น่งบริห็าร/ปฏิิบัต่ิงานในห็น่วยงานที่�องถิ่ิ�น	สำห็รับระยะเวลาที่ี�รับ

การบริการ/เคยรับผู้ิดชอบ/เคยร่วมงานกับ	 กปที่.	 พบว่าผู้้�ให็�ข�อม้ลทีี่�สำคัญ่ส่วนให็ญ่่ร่วมงานในช่วงระยะเวลา	 

1-5	ปี	ร�อยละ	46.15	ดังต่ารางที่ี�	279

ข้อมูลทั�วไปของผู้ให็้ข้อมูลท่�สำคัญ จำนวน ร้อย่ละ

ประเภทผู้ให็้ข้อมูลท่�สำคัญ

			ประชาชนที่ี�ใช�บริการ 15 19.23

			ประชาชนที่ี�เคยย้�นเสนอโครงการ 15 19.23

			ผู้้�บริห็าร/ผู้้�รับผู้ิดชอบ	กปที่. 16 20.51

			ผู้้�ให็�บริการที่ี�เคยร่วมงานกับ	กปที่. 14 17.95

			ภาคีเคร้อข่ายที่ี�เคยร่วมงานกับ	กปที่. 18 23.08

ระดับการเบิกจ่าย่เงินจาก กปท.

			เบิกจ่ายส้ง 48 61.54

			เบิกจ่ายต่�ำ 30 38.46

เพศ

			ชาย 18 23.08

			ห็ญ่ิง 60 76.92

อายุ่

			ต่�ำห็ร้อเที่่ากับ	30	ปี 2 	2.56

			ระห็ว่าง	31	–	60	ปี 55 70.51

			มากกว่า	60	ปี 21 26.92

   เฉลี่่�ย 53  ปีี น้้อยสุุด 24 ปีี ม่ากสุุด 74 ปีี

ต่ารางท่� 279	 จำนวนและร�อยละข�อม้ลที่ั�วไปของผู้้�ให็�ข�อม้ลที่ี�สำคัญ่
n	=	78
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ข้อมูลทั�วไปของผู้ให็้ข้อมูลท่�สำคัญ จำนวน ร้อย่ละ

ระดับการศึกษา

			ไม่ได�เรียน  1 		1.28

			ประถิ่มศึึกษา  5 		6.41

			มัธิยมศึึกษาต่อนต่�น  4   5.13

			มัธิยมศึึกษาต่อนปลาย/ปวช. 15 19.23

			อนุปริญ่ญ่า/ปวส.  4   5.13

			ปริญ่ญ่าต่รี 31 39.74

			ปริญ่ญ่าโที่ 18 23.08

การประกอบอาช่พ

			ไม่ได�ที่ำงาน 1 		1.28

			ข�าราชการ/ข�าราชการที่�องถิ่ิ�น 37 47.44

			รับจ�าง/พนักงานจ�าง/อาชีพอิสระ 12 15.38

			เกษต่รกร 13 16.67

			ค�าขาย/ธิุรกิจส่วนต่ัว  5 		6.41

			ข�าราชการบำนาญ่  3 		3.85

			แม่บ�าน 	7 		8.97

ระย่ะเวลาท่�รับการบริการ/เคย่รับผิดชอบ/เคย่ร่วมงานกับ กปท.

			1	-	5	ปี 36 46.15

			5	-	10	ปี 23 29.49

			มากกว่า	10	ปี 18 23.08

			ไม่ระบุ  1 		1.28

   เฉลี่่�ย 7 ปีี ม่ากสุุด  5 ปีี  น้้อยสุุด  18 ปีี  

ต่ารางท่� 279	 จำนวนและร�อยละข�อม้ลที่ั�วไปของผู้้�ให็�ข�อม้ลที่ี�สำคัญ่	(ต่่อ)

n	=	78

 5.2 การเข้าถึงบริการ และคุณีภาพบริการท่�ได้รับจากการบริห็าร กปท. 

  5.2.1 บริการท่�ได้รับ และการเข้าถึงบริการของ กปท. 

	 	 	 ประชาชนผู้้�ที่ี�เคยมีประสบการณ์รับบริการจาก	กปที่.	แสดงความคิดเห็็นถิ่ึงการได�รับ

บริการของ	กปที่.	โดยสามารถิ่แบ่งลักษณะของบริการที่ี�ได�รับ	ดังนี�

			 	 	 1)	การส่งเสริมสุขภาพของประชาชน	ได�แก่		

			 	 	 	 1.1)	การมอบสิ�งของและเคร้�องใช�จำเป็น	อาที่ิ	กางเกงผู้�าอ�อม

			 	 	 	 1.2)	 การเผู้ยแพร่และให็�ความร้�ด�านสาธิารณสุขและการจัดการสุขภาพแก่

คนในชุมชน	ผู้่านกิจกรรมต่่างๆ	อาที่ิ	การจัดฝึกอบรมเกี�ยวกับสารเสพต่ิด	การจัดการสิ�งแวดล�อมในชุมชน	การ

ด้แลผู้้�มีภาวะพึ�งพิง/ผู้้�ส้งอายุ	การจัดที่ำโครงการพัฒนาผู้้�ส้งอายุการด้แลต่นเอง	



364

	 	 	 2)	การป้องกันโรค

	 	 	 	 2.1)	การต่รวจสขุภาพและการต่รวจคดักรองโรคประจำปจีากห็นว่ยบรกิารใน

พ้�นที่ี�	เช่น	โรคเบาห็วาน	โรคความดันโลห็ิต่	โรคมะเร็งปากมดล้ก	โรคไวรัสต่ับอักเสบบี	และต่ับอักเสบซีี	รวมถิ่ึง

การต่รวจวัดสายต่า

			 			 	 	 2.2)	 การบริการฉีดวัคซีีนป้องกันโรคจากห็น่วยบริการในพ้�นที่ี�	 อาที่ิ	 วัคซีีน

ปอ้งกนัไข�ห็วดัให็ญ่	่วคัซีนีปอ้งกนัโรค	Covid-19	ต่ลอดจนการฉดีวคัซีนีปอ้งกนัโรคพษิสนุขับ�าให็�แกส่นุขัและแมว

ของประชาชน	

		 	 	 	 2.3)	การฉดีพน่ห็มอกควนัและห็ยอดที่รายอะเบธิเพ้�อกำจดัยงุลาย	และเปน็การ

ป้องกันโรคไข�เล้อดออก								

				 	 	 3)	การรักษาพยาบาล		เช่น	การต่รวจเยี�ยมอาการผู้้�ป่วย	ผู้้�ส้งอายุ	และผู้้�ป่วยต่ิดเต่ียง	

			 	 	 4)	การฟื้้�นฟื้้สภาพ	เช่น	การบริการนวด	ประคบ	อบ	สมุนไพร	การจัดโรงเรียนส้งวัย	

โดยมีกิจกรรมออกกำลังกาย/สันที่นาการ/ฝึกอาชีพ

		 				 สำห็รับการเข�าถิ่งึบรกิารของประชาชน	มีการใช�ช่องที่างการส้�อสารระดบัชมุชน	(Public	Com-

munication)	ที่ี�ห็ลากห็ลายและเกิดจากความร่วมม้อของห็น่วยงานต่่างๆ	รวมถิ่ึงการใช�เที่คโนโลยีการส้�อสารมา

ใช�ร่วมด�วย	ที่ั�งนี�พบช่องที่างการส้�อสารข�อม้ลดังต่่อไปนี�

		 	 	 1)	เสียงต่ามสาย	 	 	

		 	 	 2)	การประชุมห็ม้่บ�าน

		 	 	 3)	การแจ�งจากบุคลากรที่างการแพที่ย์และสาธิารณสุข

		 	 	 4)	Line	กลุ่ม

	 	 จากการสัมภาษณ์ผู้้�ให็�ข�อม้ลที่ี�สำคัญ่ในกลุ่มเบิกจ่ายส้งและกลุ่มเบิกจ่ายต่�ำ	 เม้�อเปรียบเที่ียบ 

การเข�าถิ่ึงบริการ	 พบว่าไม่มีความแต่กต่่างในบริการที่ี�ได�รับ	 ที่ั�งนี�ยังครอบคลุมกิจกรรมห็ลักที่ั�ง	 4	 ด�าน	 ได�แก่	 

1)	การส่งเสริมสุขภาพของประชาชน	2)	การป้องกันโรค	3)	การรักษาพยาบาล	และ	4)	การฟื้้�นฟื้้สภาพ	ห็ากแต่่ 

มีความแต่กต่่างในรายละเอียดสิ�งที่ี�ได�รับ	เช่น	ห็ัวข�อการฝึกอบรม	วัสดุอุปกรณ์ที่ี�ได�รับการสนับสนุน	เป็นต่�น

		 	 ในมุมมองของผู้้�บริห็ารและผู้้�รับผู้ิดชอบ	กปที่.	ที่ี�ให็�ข�อม้ลในการศึึกษาครั�งนี�	อาที่ิ	นายก	อบต่.	

ปลัด	อบต่.	ผู้้�อำนวยการกอง	ห็ัวห็น�าสำนักปลัด	นักวิเคราะห็์นโยบายและแผู้น	นักวิชาการสุขาภิบาล	มีความคิด

เห็็นว่า	การเข�าถิ่ึงบริการของประชาชนอย้่ในระดับดี	แม�ว่าประชาชนไม่ได�รับบริการครบจำนวนที่ั�งห็มดในชุมชน	

กลา่วคอ้	ประชาชนมสีว่นรว่มในกจิกรรมที่ี�จดัขึ�น	เชน่	การจดัแขง่ขนักฬีา	การปอ้งกนัโรค	ที่ั�งนี�	อบต่.มีชอ่งที่างการ

ประชาสัมพันธิ์ข่าวสารผู้่านการเว็บไซีต่์ของห็น่วยงาน	 และการจัดอาสาสมัครบริบาลที่�องถิิ่�นในการลงพ้�นทีี่�เพ้�อ

แจ�งข่าวสารแก่ประชาชนให็�ที่ั�วถิ่ึงมากขึ�น

		 	 ที่ั�งนี�ผู้้�บริห็ารทีี่�รับผู้ิดชอบงานด�าน	 กปที่.	 ได�ระบุว่าห็น่วยงานได�ยึดถิ่้อห็ลักในการให็�บริการ 

ที่ี�เน�นภาพรวมผู้ลประโยชน์ของต่ำบล	 ไม่ใช่เพียงระดับห็ม้่บ�าน	 เน�นการประชาสัมพันธิ์และขอความร่วมม้อจาก

ผู้้�นําชุมชน
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   5.2.2 คุณีภาพบริการของ กปท.

	 	 	 ผู้ลการศึกึษาคณุภาพบรกิารที่ี�ประชาชนได�รบัจาก	กปที่.	จากการสมัภาษณผ์ู้้�ให็�ข�อม้ล

ที่ี�สำคัญ่ในกลุ่มเบิกจ่ายส้งและกลุ่มเบิกจ่ายต่�ำ	เม้�อเปรียบเที่ียบคุณภาพบริการของ	กปที่.	พบว่าข�อม้ลเป็นไปใน

ที่ิศึที่างเดียวกัน	 ซีึ�งประชาชนทัี่�งห็มดเห็็นว่าคุณภาพการให็�บริการของ	 กปที่.	 ที่ี�จัดกิจกรรมต่่าง	 ๆ	 มีคุณภาพดี	 

โดยสามารถิ่จำแนกคุณภาพบริการออกเป็นด�านต่่างๆ	ดังนี�

			 		 	 1)	ด�านบคุลากรที่างการแพที่ย์และเจ�าห็น�าที่ี�	พบวา่มคีวามสภุาพ	ใสใ่จในการให็�บรกิาร	

มีความเป็นกันเอง	การแนะนำข�อม้ลต่่างๆ	มีความชัดเจนและเข�าใจง่าย	มีการต่ิดต่ามผู้ลเม้�อประชาชนพบปัญ่ห็า

สุขภาพ	และได�รับบริการที่ี�ดีอย่างต่่อเน้�อง

		 	 	 2)	ด�านกระบวนการและขั�นต่อนการเข�ารับบริการ	พบวา่มคีวามสะดวก	รวดเรว็	แม�วา่

ในบางแห็่งต่�องนัดห็มายล่วงห็น�า	แต่่รอรับบริการโดยใช�เวลาไม่นาน				

		 	 	 3)	ด�านคุณภาพของวัสดุและเคร้�องมอ้ที่ี�ให็�บรกิาร	พบว่าเปน็ยาทีี่�มคีณุภาพ	วัสดุอปุกรณ์

ในการรักษามีเพียงพอกับความต่�องการ

			 	 	 สำห็รบัประชาชนที่ี�เคยย้�นข�อเสนอโครงการเพ้�อขอรบัการสนบัสนนุจาก	กปที่.	มคีวาม

คิดเห็็นต่่อคุณภาพการให็�บริการของ	กปที่.	ว่ามีคุณภาพดีมาก	กลุ่มเป้าห็มายต่่างๆ	ได�รับบริการที่ี�ต่รงต่ามความ

ต่�องการ	อาที่ิ	นักเรียนวัย	2.5	–	4	ปี	จำนวน	40	คน	ได�รับยาสีฟื้ัน	แปรงสีฟื้ัน	ได�รับความร้�เร้�องปากและฟื้ัน	 

การฝึกวิธิีการแปรงฟัื้นที่ี�ถิ่้กวิธิี	 รวมถึิ่งผู้้�ปกครองทีี่�เข�าร่วมกิจกรรมได�รับความร้�เข�าใจวิธิีการด้แลส่งเสริมสุขภาพ

ฟื้นั	เพ้�อนำไปสอนกับลก้ห็ลานทีี่�บ�าน	กรณโีครงการเกี�ยวกบัการที่ำสปาเที่�าด�วยดนต่รีบำบดั	เปน็การจดัฝกึอบรม

พร�อมฝึกปฏิิบัต่กิารผู้ลิต่สมุนไพรสำห็รับสปาเที่�า	และฝึกที่ำสปาเที่�า	ส่งผู้ลให็�ประชาชนเกิดความสุขจากการผู่้อน

คลายความเครียด

	 	 	 เม้�อให็�ประชาชนที่ี�ใช�บรกิารจาก	กปที่.	และประชาชนที่ี�เคยย้�นเสนอโครงการให็�คะแนน

ความพึงพอใจต่่อการดำเนินงานของ	 กปที่.	 ผู้ลคะแนนพบว่าประชาชนที่ี�ใช�บริการจาก	 กปที่.ร�อยละ	 100.00	 

ให็�คะแนนความพึงพอใจระดับมากที่ี�สุด	และประชาชนที่ี�เคยย้�นเสนอโครงการ	ร�อยละ	86.67	 ให็�คะแนนความ

พึงพอใจระดับมากที่ี�สุด	 โดยมีค่าเฉลี�ยอย้่ที่ี�ร�อยละ	 92.59	 และมีคะแนนความพึงพอใจเฉลี�ย	 9.78	 คะแนน	 

ดังต่ารางที่ี�	280

ประชาชน n
ร้อย่ละของจำนวนผู้ให็้คะแนนความพึงพอใจ คะแนน

น้อย่ท่�สุด

1-2

น้อย่

3-4

ปานกลาง

5-6

มาก

7-8

มากท่�สุด

9-10

เฉล่�ย่ S.D.

ประชาชนที่ี�ใช�บริการจาก	กปที่. 15 - - - - 100.00 9.93 .258

ประชาชนที่ี�เคยย้�นเสนอโครงการ 15 - - - - 86.67 9.67 .723

รวม 30 - - - - 92.59 9.78 .578

ต่ารางท่� 280	 ร�อยละของจำนวนประชาชนที่ี�มีความพึงพอใจต่่อการใช�บริการจาก	กปที่.
n	=	78
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	 	 	 ในมุมมองของผู้้�บริห็ารและผู้้�รับผิู้ดชอบ	 กปที่.	 ที่ี�ให็�ข�อม้ลในการศึึกษาครั�งนี�	 เห็็นว่า

คณุภาพการให็�บริการเป็นสิ�งสำคัญ่	ผู้้�บรหิ็ารและผู้้�รับผู้ดิชอบ	กปที่.	ในกลุม่ทีี่�มกีารเบิกจา่ยงบประมาณสง้มีความ

คดิเห็น็วา่งบประมาณทีี่�ใช�ในการดำเนินโครงการต่�องเบิกจา่ยให็�เต่ม็ศึกัยภาพและมคีวามเห็มาะสมกบัคณุภาพการ

บริการที่ี�จัดขึ�น	 ทัี่�งนี�ยังกำห็นดให็�มีการจัดกิจกรรมติ่ดต่ามผู้ลการดำเนินงาน	 รวมถิ่ึงต่�องนําเสนอผู้ลการดำเนิน

งานให็�คณะกรรมการบริห็ารรับที่ราบด�วย	ซีึ�งการวัดคุณภาพของการบริการประชาชน	ผู้้�บริห็ารและผู้้�รับผู้ิดชอบ	

กปที่.	 ได�ให็�ข�อม้ลว่ามีการจัดที่ำแบบประเมินความพึงพอใจจากประชาชนที่ี�ได�รับบริการ	 โดยผู้้�บริห็ารและผู้้�รับ 

ผู้ิดชอบ	กปที่.นำผู้ลการประเมิน	มาพิจารณาดำเนินการห็ร้อยุต่ิโครงการ

	 	 	 อยา่งไรกต็่าม	ในกลุม่ทีี่�มกีารเบกิจา่ยต่�ำพบวา่ประเดน็ของการประเมนิผู้ลยงัไมม่คีวาม

ชัดเจนและเป็นลายลักษณ์อักษร	 ห็ากแต่่เป็นการสนที่นากับผู้้�รับผู้ิดชอบร่วมกัน	 และการนับจำนวนผู้้�เข�าร่วม

โครงการ/กิจกรรมเพิ�มขึ�นจากเดิม	จึงสรุปว่าโครงการ/กิจกรรมมีคุณภาพ

   5.3 ปัญห็า อุปสรรค ข้อเสนอแนะ ประเด็นทางกฎห็มาย่/ระเบ่ย่บ/แนวทางของการบริห็าร กปท. 

			 	 ผู้ลการศึกึษาปัญ่ห็าและอปุสรรคจากการบริการและบริห็ารงาน	กปที่.	และข�อเสนอแนะต่่อการ

บริการและบริห็ารงาน	กปที่.	สำห็รับปัญ่ห็าและอุปสรรค	พบว่าในกลุ่มประชาชนที่ั�งห็มดที่ี�ใช�บริการจาก	กปที่.	

ไม่มีปัญ่ห็าและอุปสรรคจากการบริการและบริห็ารงาน	กปที่.	อย่างไรก็ต่ามพบว่าในกลุ่มอ้�น	ประสบปัญ่ห็าและ

อุปสรรค	ดังต่่อไปนี�

  5.3.1 ประชาชนท่�ใช้บริการจาก กปท.

	 	 		 ประชาชนที่ี�ใช�บรกิารจาก	กปที่.	ที่ั�งกลุม่เบกิจา่ยสง้และกลุม่เบกิจา่ยต่�ำไมม่ปีญั่ห็าและ

อุปสรรค	 รวมถิ่ึงไม่มีข�อเสนอแนะต่่อการบริการและบริห็ารงาน	 กปที่.	 เน้�องจากมีความพึงพอใจจากการเข�าถิ่ึง

บริการของ	กปที่.	

  5.3.2 ประชาชนท่�เคย่ย่ื�นเสนอโครงการ

			 	 	 ประชาชนที่ี�เคยย้�นเสนอโครงการ	 พบว่าส่วนให็ญ่่ประสบปัญ่ห็าการขาดความร้�และ

ความเข�าใจในการจัดที่ำโครงการ	การปฏิบิัต่ติ่ามการจัดซี้�อจัดจ�าง	ความสอดคล�องระห็วา่งการได�รับงบประมาณ

และระยะเวลาดำเนินโครงการ	 ทัี่�งนี�ในกลุ่มประชาชนทีี่�เคยย้�นเสนอโครงการ	 (กลุ่มเบิกจ่ายต่�ำ)	 เกินครึ�งระบุว่า 

ไม่มีปัญ่ห็าและอุปสรรคในการย้�นข�อเสนอโครงการ	 เน้�องจากมีเจ�าห็น�าที่ี�จากห็น่วยบริการที่ี�ให็�คำแนะนำ	 

ดังต่ารางที่ี�	281	
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ผู้ให็้ข้อมูลท่�สำคัญ ปัญห็าท่�เกิดขึ�น
แนวทางแก้ไขปัญห็า

ท่�ผู้ให็้ข้อมูลได้เสนอมา

ประชาชนท่�เคย่ย่ื�นเสนอโครงการ 

(กลุ่มเบิกจ่าย่สูง)

ประชาชนขาดที่ักษะในการเขียน

โครงการ	ส่งผู้ลให็�ขาดความมั�นใจใน

การนำเสนอโครงการ	(กำแพงเพชร)

ควรมีเจ�าห็น�าที่ี�	ให็�ข�อแนะนำในการ

เขียนข�อเสนอโครงการที่ี�ถิ่้กต่�อง

ประชาชนไม่สามารถิ่ดำเนินกิจกรรม

บางกิจกรรมเองได�	เช่น	การจัดซี้�อ

ครุภัณฑ์์	เน้�องจากต่�องปฏิิบัต่ิต่าม

ระเบียบการจัดซี้�อจัดจ�าง	(กำแพงเพชร)

ควรมีเจ�าห็น�าที่ี�ให็�คำแนะนำในการ

ที่ำให็�ถิ่้กต่�องต่ามระเบียบ

การพิจารณางบประมาณโครงการมุ่ง

เน�นกลุ่มผู้้�ส้งอายุและผู้้�ป่วยบางโรค	

ที่ำให็�โครงการด�านเด็กและเยาวชน	ไม่

ถิ่้กจัดลำดับความสำคัญ่เป็นลำดับต่�น	

(ชลบุรี)

ควรใช�เวที่ีการประชุมนำเสนอให็�คณะ

กรรมการเห็็นความสำคัญ่ของโครงการ

ด�านเด็กและเยาวชน

งบประมาณไม่สอดคล�องกับกิจกรรม

ในโครงการ	และมีความล่าช�าเน้�องจาก

การจัดสรรงบประมาณ	แบ่งเป็น	

2	รอบ	ค้อ	พ.ย.-ธิ.ค.	และ	เม.ย.	

(พระนครศึรีอยุธิยา)

ควรปรับกิจกรรมของโครงการให็�ต่รง

ต่ามรอบงบประมาณ		

ระเบียบการเบิกจ่ายในการจัดซี้�อวัสดุ

อุปกรณ์ไม่เห็มาะสมกับราคาในที่�องถิ่ิ�น	

(พระนครศึรีอยุธิยา)

ควรมีการปรับปรุงระเบียบให็�มีความ

เป็นปัจจุบันมากขึ�น

ประชาชนท่�เคย่ย่ื�นเสนอโครงการ 

(กลุ่มเบิกจ่าย่ต่�ำ)

ประชาชนขาดที่ักษะในการเขียน

โครงการ	และจัดที่ำรายงานสรุปผู้ลการ

ดำเนินโครงการ

ควรมีเจ�าห็น�าที่ี�จาก	อบต่.ให็�ข�อแนะนำ

ในการเขียนข�อเสนอโครงการที่ี�ถิ่้กต่�อง

ขาดที่ักษะในการจัดซี้�อห็าวัสดุอุปกรณ์

ที่ี�เห็มาะสมกับการดำเนินโครงการ	

ควรมีเจ�าห็น�าที่ี�ให็�คำแนะนำ	เพ้�อให็�ได�

สินค�าที่ี�มีคุณภาพ			

ต่ารางท่� 281 ปัญ่ห็าและอปุสรรคของประชาชนทีี่�เคยย้�นเสนอโครงการจากการรบับรกิารและบรหิ็ารงาน	กปที่.

  5.3.3 ผู้บริห็าร/ผู้รับผิดชอบ กปท.

	 	 	 ผู้้�บริห็าร/ผู้้�รับผู้ิดชอบ	 กปที่.	 ส่วนห็นึ�งเห็็นว่าการบริห็ารงานของ	 กปที่.ไม่มีปัญ่ห็า

อปุสรรค	เน้�องจากเปน็งานประจำที่ี�ดำเนนิการมาแล�วห็ลายป	ีและใช�วธิิกีารประชมุเพ้�อห็าข�อสรปุรว่มกนัระห็วา่ง

ห็น่วยงานที่ี�เกี�ยวข�อง	อย่างไรก็ต่ามปัญ่ห็าและอุปสรรคที่ี�พบในผู้้�ให็�ข�อม้ลที่ี�สำคัญ่ในกลุ่มนี�	ยังคงเป็นเร้�องที่ักษะ

ของประชาชนทีี่�ย้�นเสนอโครงการทีี่�ต่�องได�รบัคำแนะนำจากเจ�าห็น�าที่ี�	ระเบยีบและข�อบังคบัของ	กปที่.	ความลา่ช�า

ของงบประมาณ	และโปรแกรมบริห็ารจัดการ	กปที่.	ดังต่ารางที่ี�	282
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ผู้ให็้ข้อมูลท่�สำคัญ ปัญห็าท่�เกิดขึ�น
แนวทางแก้ไขปัญห็า

ท่�ผู้ให็้ข้อมูลได้เสนอมา

ผู้บริห็าร/ผู้รับผิดชอบ กปท. 

(กลุ่มเบิกจ่าย่สูง)

ความล่าช�าในการของบประมาณ

สนับสนุน	เน้�องจากประชาชนขาด

ที่ักษะในการเขียนโครงการ	ที่ำให็�เกิด

ปัญ่ห็าในการของบประมาณเนี�ยมันอาจ

จะมี	(กำแพงเพชร)

การจัดฝึกอบรมการเขียนโครงการแก่ผู้้�

นําชุมชน	อสม.	และสร�างระบบพี�เลี�ยง

เพ้�อให็�คำแนะนำต่่อประชาชนอย่างต่่อ

เน้�อง

ประชาชนมีความห็ลากห็ลาย	ที่ำให็�

ยากกับการต่ัดสินใจพิจารณาโครงการที่ี�

เขียนเสนอมาให็�เห็มาะสมกับประชาชน

ส่วนให็ญ่่		(กำแพงเพชร)

ควรมีการพิจารณาโครงการที่ี�เห็มาะสม

กับประชาชนส่วนให็ญ่่

เจ�าห็น�าที่ี�ขาดความแม่นยำในการ

ใช�ระเบียบ/ข�อบังคับที่ี�เกี�ยวข�อง	

เน้�องจากมีการเปลี�ยนแปลงเจ�าห็น�าที่ี�

ผู้้�รับผู้ิดชอบและระเบียบ/ข�อบังคับ

มีการปรับปรุงให็ม่												(ชลบุรี	

พระนครศึรีอยุธิยา)

ควรมีการอบรมเจ�าห็น�าที่ี�ให็�มีที่ักษะ

ด�านนี�เพิ�มมากขึ�น

การขาดแคลนเจ�าห็น�าที่ี�ที่ี�ดำเนินงาน	

โดยเฉพาะด�านคอมพิวเต่อร์	เน้�องจาก	

โปรแกรมบริห็ารจัดการ	กปที่.	มีการ

เปลี�ยนแปลงบ่อย	(สุรินที่ร์)				

เจ�าห็น�าที่ี�ควรเพิ�มการเรียนร้�จากค้่ม้อ

การปฏิิบัต่ิงาน	และการขอคำแนะนำ

จาก	สปสช.	เขต่	

ความไม่ชัดเจนในเร้�องของ	สปสช.	ห็ร้อ	

ระเบียบของ	กปที่.	อยากให็�แก�ไขโดย

อิงต่ามระเบียบของ	สปสช.	และยึด

ระเบียบของห็น่วยงานค้่กัน	(สุรินที่ร์)

สปสช.	ควรพิจารณาระเบียบ	กปที่.	ให็�

มีความสอดคล�องกับระเบียบของห็น่วย

งาน	เพ้�อให็�การบริห็ารงาน	กปที่.เป็นไป

ด�วยความรวดเร็วและเรียบร�อยมากขึ�น

ผู้บริห็าร/ผู้รับผิดชอบ กปท. 

(กลุ่มเบิกจ่าย่ต่�ำ)

เจ�าห็น�าที่ี�ที่ี�ปฏิิบัต่ิงานในห็น่วยงานต่�อง

ที่ำงานห็ลายห็น�าที่ี�	ที่ำให็�งาน	กปที่.	มี

ความล่าช�า	(อุต่รดิต่ถิ่์)

ควรเพิ�มเจ�าห็น�าที่ี�ให็�เพียงพอและเป็นไป

ต่ามโครงสร�างการบริห็ารงาน

ประชาชนขาดที่ักษะในการเขียน

โครงการ	(ชลบุรี)

ควรมีเจ�าห็น�าที่ี�ในการให็�คำแนะนำแก่

ประชาชน

ห็น่วยงานขาดความคล่องต่ัวในการใช�

ระเบียบข�อบังคับ	เน้�องจากต่�องปฏิิบัต่ิ

ต่ามของ	กปที่.	(ชลบุรี	พังงา	สุรินที่ร์)

เม้�อจัดสรรงบประมาณมาแล�ว	ควรให็�

อำนาจการบริห็ารงบประมาณ	โดยใช�

ระเบียบของห็น่วยงาน

ความล่าช�าของงบประมาณ	ที่ำให็�มีเวลา

ในการดำเนินการโครงการไม่เพียงพอ	

(ชลบุรี)	

สปสช.	ควรกำห็นดแผู้นการเปิดรับ

ข�อเสนอโครงการและการจัดสรรงบ

ประมาณให็ม่ที่ี�สอดคล�องกับแผู้นการ

ปฏิิบัต่ิของห็น่วยงานที่�องถิ่ิ�น

โปรแกรมบริห็ารจัดการ	กปที่.	ใช�งานได�

ยาก	และมีการเปลี�ยนแปลงการใช�งาน

บ่อย	(สุรินที่ร์)

ควรมีเจ�าห็น�าที่ี�ของ	สปสช.	เขต่	ให็�คำ

แนะนำและฝึกอบรมอย้่สม�ำเสมอ

ต่ารางท่� 282 ปัญ่ห็าและอปุสรรคของผู้้�บริห็าร/ผู้้�รบัผิู้ดชอบ	กปที่.จากการบรหิ็ารงาน	กปที่.	
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  5.3.4 ผู้ให็้บริการท่�เคย่ร่วมงานกับ กปท.

			 	 	 ผู้้�ให็�บริการที่ี�เคยร่วมงานกับ	 กปที่.	 ในกลุ่มเบิกจ่ายส้งและกลุ่มเบิกจ่ายต่�ำได�ระบุ

ปัญ่ห็าและอุปสรรคจากการบริการและบริห็ารงาน	กปที่.ที่ี�คล�ายคลึงกัน	ในประเด็นระเบียบข�อบังคับของ	กปที่.	 

การขาดแคลนเจ�าห็น�าทีี่�	 ความล่าช�าในการจัดสรรงบประมาณ	นอกจากนี�ยังมีความแต่กต่่างของกลุ่มเบิกจ่าย

ต่�ำในปัญ่ห็าและอุปสรรคที่ี�ส่งผู้ลต่่อการเบิกจ่ายงบประมาณ	 เช่น	 การที่ักษะของประชาชน	 การต่ิดต่ามผู้ลห็ลัง 

เสร็จสิ�นการดำเนินโครงการ	ดังต่ารางที่ี�	283

ผู้ให็้ข้อมูลท่�สำคัญ ปัญห็าท่�เกิดขึ�น
แนวทางแก้ไขปัญห็า

ท่�ผู้ให็้ข้อมูลได้เสนอมา

ผู้ให็้บริการท่�เคย่ร่วมงานกับ กปท. 

(กลุ่มเบิกจ่าย่สูง)

ระเบียบข�อบังคับมีข�อจำกัดที่ี�ไม่สามารถิ่

เบิกจ่ายได�		และไม่เห็มาะสมกับราคา

ในที่�องถิ่ิ�น	(พระนครศึรีอยุธิยา	ชลบุรี	

สุรินที่ร์)

ควรมีการปรับปรุงระเบียบให็�มีความ

เป็นปัจจุบันมากขึ�น

ขาดแคลนเจ�าห็น�าที่ี�ในการดำเนินงาน	

(พระนครศึรีอยุธิยา	นครศึรีธิรรมราช)

ควรจะมีบุคลากรด�านสาธิารณสุข

ประจำ	อบต่.เพ้�อจะได�มาช่วยงานกัน

การจัดสรรงบประมาณให็�กับกองทีุ่นมี

ความล่าช�า	ส่งผู้ลให็�โครงการไม่สามารถิ่

ดำเนินการเสร็จได�ที่ันในปีงบประมาณ	

(นครศึรีธิรรมราช	สุรินที่ร์)

ควรมีการเปิดประชุมคณะกรรมการให็�

ที่ันต่่อการพิจารณาเสนอโครงการใน

ปีงบประมาณถิ่ัดไป	ที่ั�งนี�ควรกำห็นด

และแจ�งกรอบระยะเวลาในการดำเนิน

โครงการให็�ชัดเจน

ขาดแคลนเจ�าห็น�าที่ี�ที่ี�มีความเข�าใจใน

ระบบ	กปที่.	และระเบียบข�อบังคับ	

(สุรินที่ร์)

สปสช.	ควรปรับปรุงระเบียบการเบิก

จ่ายเงินให็�คล่องต่ัวมากขึ�น	และให็�ที่าง	

อปที่.เป็นผู้้�ดำเนินการแที่นห็น่วยบริการ		

ผู้ให็้บริการท่�เคย่ร่วมงานกับ กปท. 

(กลุ่มเบิกจ่าย่ต่�ำ)

การจัดสรรงบประมาณให็�กับกองทีุ่นมี

ความล่าช�า	ส่งผู้ลให็�โครงการไม่สามารถิ่

ดำเนินการเสร็จได�ที่ันในปีงบประมาณ	

(อุต่รดิต่ถิ่์)

ควรกำห็นดและแจ�งกรอบระยะเวลาใน

การดำเนินโครงการให็�ชัดเจน

ประชาชนขาดที่ักษะในการเขียน

โครงการ	(ชลบุรี)

ควรมีเจ�าห็น�าที่ี�ในการให็�คำแนะนำแก่

ประชาชน

ขาดแคลนเจ�าห็น�าที่ี�ที่ี�มีความเข�าใจใน

ระบบ	กปที่.	และระเบียบข�อบังคับ	

(พังงา)

ควรระบุบที่บาที่ห็น�าที่ี�ให็�เจ�าห็น�าที่ี�ที่ี�รับ

ผู้ิดชอบเฉพาะโดยต่รงและส่งเสริมให็�

เจ�าห็น�าที่ี�ได�รับการอบรมเร้�องต่่างๆ	ให็�

เกิดความแม่นยำ	และสามารถิ่ให็�ข�อม้ล

ผู้้�รับบริการได�

ห็ลังจากเสร็จสิ�นโครงการพบว่าไม่มีการ

ประชุมสรุปงาน	เพ้�อห็าร้อถิ่ึงปัญ่ห็า

อุปสรรคที่ี�เกิดขึ�น	(พังงา)

ควรมีการวางแผู้นงานที่ี�ครอบคลุม

กิจกรรมห็ลังเสร็จสิ�นโครงการเอาไว�ด�วย		

ต่ารางท่� 283 ปัญ่ห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการทีี่�เคยร่วมงานกับ	กปที่.
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ผู้ให็้ข้อมูลท่�สำคัญ ปัญห็าท่�เกิดขึ�น
แนวทางแก้ไขปัญห็า

ท่�ผู้ให็้ข้อมูลได้เสนอมา

ผู้ให็้บริการท่�เคย่ร่วมงานกับ กปท. 

(กลุ่มเบิกจ่าย่ต่�ำ)

ไม่มีงบประมาณอาห็ารห็ร้อน�ำด้�ม

สำห็รับบริการประชาชนที่ี�มารับบริการ

ต่รวจสุขภาพ	เน้�องจากผู้้�มารับบริการ

ต่�องงดอาห็ารและน�ำมาก่อนเข�ารับ

บริการ

ควรจัดสรรงบประมาณอาห็ารห็ร้อน�ำ

ด้�มสำห็รับบริการประชาชนที่ี�มาต่รวจ

สุขภาพ

การเบิกจ่ายงบประมาณได�น�อย	

(สุรินที่ร์)

ควรให็�มีการประชุมและก็เชิญ่ชวนกลุ่ม

ภาคีเคร้อข่ายเข�ามาร่วมประชุม	เพ้�อจัด

เต่รียมการขอโครงการล่วงห็น�า

การปรับเปลี�ยนผู้้�รับผู้ิดชอบงานภายใน

อปที่.ที่ำให็�การดําเนินงานไม่ต่่อเน้�อง	

(สุรินที่ร์)

อปที่.ควรจัดห็าผู้้�รับผู้ิดชอบมากกว่า	 

1	คน	และต่�องสร�างระบบการเรียนร้�

งานร่วมกัน	

คณะกรรมการที่ี�ได�รับการแต่่งต่ั�งมายัง

ไม่ร้�บที่บาที่ห็น�าที่ี�ของต่นเอง	(สุรินที่ร์)

การพัฒนาศึักยภาพของคณะกรรมการ	

เช่น	การฝึกอบรม	การศึึกษาด้งาน

ห็น่วยงานต่ัวอย่าง		

ต่ารางท่� 283 ปัญ่ห็าและอุปสรรคของผู้้�ให็�บริการทีี่�เคยร่วมงานกับ	กปที่.	(ต่่อ)

  5.3.5 ภาค่เครือข่าย่ท่�เคย่ร่วมงานกับ กปท.

	 	 		 ปัญ่ห็าและอุปสรรคของภาคีเคร้อข่าย	 ระห็ว่างกลุ่มเบิกจ่ายส้งและกลุ่มเบิกจ่ายต่�ำมี

ปัญ่ห็าและข�อเสนอแนะที่ี�คล�ายคลึงกันในด�านข�อจำกัดของงบประมาณ	 และการขาดความเข�าใจของประชาชน	

ที่ั�งนี�กลุ่มเบิกจ่ายส้งเน�นในประเด็นที่ี�ขาดแคลนเจ�าห็น�าที่ี�และการเข�าถิ่ึงบริการของประชาชนกลุ่มส้งวัย	 สำห็รับ

กลุ่มเบิกจ่ายต่�ำพบว่ามีความขัดแย�งในชุมชนจึงส่งผู้ลต่่อการดำเนินการของ	กปที่.ด�วย	ดังต่ารางที่ี�	284

ผู้ให็้ข้อมูลท่�สำคัญ ปัญห็าท่�เกิดขึ�น
แนวทางแก้ไขปัญห็า

ท่�ผู้ให็้ข้อมูลได้เสนอมา

ภาค่เครือข่าย่ (กลุ่มเบิกจ่าย่สูง) งบประมาณที่ี�มีจำกัด	ส่งผู้ลให็�จำนวน

ผู้้�รับบริการลดลง	และบางโครงการ

ถิ่้กระงับไม่ให็�ที่ำต่่อเน้�อง	เน้�องจาก

ไม่ได�รับงบประมาณ	(กำแพงเพชร	

พระนครศึรีอยุธิยา	นครศึรีธิรรมราช)	

คณะกรรมการพิจารณาโครงการที่ี�เข�า

ถิ่ึงประชาชนกลุ่มให็ญ่่	และจัดห็างบ

ประมาณเพิ�มมากขึ�น	เพ้�อให็�เกิดผู้ลที่ี�

ชัดเจนและครอบคลุมกลุ่มประชาชน

มากขึ�น

ประชาชนที่ี�เคยเสนอขอโครงการขาด

ความเข�าใจในการจัดที่ำเอกสารและ

รายงานผู้ลโครงการ		(กำแพงเพชร)	

ควรมีการสร�างความร้�ความเข�าใจใน

เร้�องการที่ำเอกสาร	และเก็บเอกสาร

ต่่างๆ	ต่ั�งแต่่ก่อนเริ�มที่ำโครงการ

ประชาชนกลุ่มผู้้�ส้งอายุเข�าถิ่ึงบริการ

จาก	กปที่.จำนวนน�อยอย้่	(ชลบุรี)

ควรเพิ�มการประชาสัมพันธิ์	เพ้�อสร�าง

การรับร้�แก่ประชาชนเพิ�มมากขึ�น

ไม่มเีจ�าห็น�าที่ี�ที่ี�ปฏิบิตั่งิาน	กปที่.โดยต่รง	

ต่�องอาศึัยความร่วมม้อจากห็น่วยบริการ	

และ	อสม.	(นครศึรีธิรรมราช)

ควรมีค่าต่อบแที่นการปฏิิบัต่ิห็ร้อค่าใช�

จ่ายที่ี�จำเป็นที่ี�เห็มาะสมกับผู้้�มาช่วย

ปฏิิบัต่ิงานให็�กับ	กปที่.

ต่ารางท่� 284 ปัญ่ห็าและอุปสรรคของภาคีเคร้อข่ายจากการบริการและบริห็ารงาน	กปที่.
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ผู้ให็้ข้อมูลท่�สำคัญ ปัญห็าท่�เกิดขึ�น
แนวทางแก้ไขปัญห็า

ท่�ผู้ให็้ข้อมูลได้เสนอมา

 ภาค่เครือข่าย่ (กลุ่มเบิกจ่าย่ต่�ำ) ประชาชนส่วนห็นึ�งไม่ที่ราบถิ่ึงการให็�

บริการและการเข�าถิ่ึง	กปที่.	และ/ห็ร้อ

ไม่สนใจรับบริการจาก	กปที่.	เพราะ

ต่�องการห็ารายได�จากการประกอบ

อาชีพมากกว่าการให็�ความสำคัญ่กับ

สุขภาพ	(อุต่รดิต่ถิ่์)

ควรมีการประชาสัมพันธิ์และสร�างความ

เข�าใจกับประชาชนเพิ�มมากขึ�น

ชุมชนมีความขัดแย�งภายใน	ที่ำให็�ขาด

การรับร้�ข�อม้ลข่าวสารและการสร�าง

ความเข�าใจร่วมกัน	(พระนครศึรีอยุธิยา)

ควรจัดประชุมโดยมีผู้้�นำชุมชนและ

สมาชิกในชุมชนเข�าร่วมประชุมโดย

พร�อมเพียงกัน

ประชาชนขาดความร้�ความเข�าใจใน

การเขียนข�อเสนอโครงการและขาด

โอกาสในการเขียนโครงการที่ี�สามารถิ่

แก�ปัญ่ห็าในชุมชนได�	รวมถิ่ึงการที่ราบ

ข�อม้ลโครงการที่ี�	กปที่.ดำเนินการอย้่

ห็ร้อดำเนินการไปแล�วเพ้�อป้องกันการ

ดำเนินงานซีับซี�อน	(พังงา)

ควรจัดฝึกอบรมการเขียนโครงการและ

ควรมีข�อม้ลที่ี�ให็�ประชาชนสามารถิ่รับร้�

ข�อม้ลโครงการที่ี�ดำเนินการอย้่ห็ร้อเสร็จ

สิ�นแล�ว		

ต่ารางท่� 284 ปัญ่ห็าและอุปสรรคของภาคีเคร้อข่ายจากการบริการและบริห็ารงาน	กปที่.	(ต่่อ)

 5.4 การรับรู้บทบาทของ อปท.ในการบริห็ารจัดการ กปท. และการจัดระบบสุขภาพในระดับท้องถิ�น

  5.4.1 บทบาทของ อปท.ในการบรหิ็ารจดัการ กปท. และการจดัระบบสขุภาพในระดบัท้องถิ�น 

	 	 	 ประชาชนทีี่�ใช�บรกิารจาก	กปที่.	แสดงความคดิเห็น็วา่ที่ราบบที่บาที่ห็น�าทีี่�ของ	อปที่.ใน

การบริห็ารจัดการ	กปที่.	โดยระบุว่าบที่บาที่ห็น�าที่ี�ของ	อปที่.	ได�แก่	การจัดสรรงบประมาณให็�กับ	กปที่.	ในการ

จดักจิกรรมต่า่ง	ที่ี�เกี�ยวกับการส่งเสริมสขุภาพและป้องกันโรคให็�กบัประชาชน		ต่ลอดจนการจัดห็างบประมาณให็�

กับผู้้�ย้�นข�อเสนอโครงการ	เพ้�อผู้ลักดันให็�เกิดโครงการด�านสุขภาพที่ี�ดีของประชาชน	เช่น	การออกกำลังกาย	การ

ดแ้ลผู้้�สง้อายุและผู้้�ป่วยติ่ดเตี่ยง	การรักษาและป้องกันโรค	อยา่งไรก็ต่ามพบว่ามีประชาชนบางส่วนไม่ร้�บที่บาที่ของ	

อปที่.	ในการบริห็ารจัดการ	กปที่.	ที่ี�ชัดเจน	แต่่รับร้�ว่า	อปที่.	มีการมอบวัสดุอุปกรณ์และสิ�งของแก่ประชาชน	รวม

ถิ่ึงการจัดกิจกรรมที่ี�เกี�ยวกับสุขภาพ

	 	 	 สำห็รับประชาชนที่ี�เคยย้�นเสนอโครงการแสดงความคิดเห็็นที่ี�คล�ายกับประชาชนที่ี�

ใช�บริการจาก	 กปที่.	 ในการรับร้�บที่บาที่ของ	 อปที่.ในด�านสนับสนุนงบประมาณเข�าสมที่บกองทีุ่น	 และและจัด

กิจกรรมต่่างๆ	ที่ี�ป้องกันและส่งเสริมสุขภาพของประชาชนทีุ่กช่วงวัย	และเป็นห็น่วยงานที่ี�เช้�อมโยงให็�ประชาชน

ย้�นข�อเสนอขอรับเงินทีุ่นจาก	กปที่.	มาดำเนินโครงการที่ี�เกี�ยวกับงานด�านการสร�างเสริมสุขภาพและงานด�านการ

ป้องกันโรค	รวมถิ่ึงการสมที่บงบประมาณในการดำเนินโครงการร่วมด�วย
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  5.4.2 ความคดิเห็น็ต่อ่การดำเนนิงานดา้นสขุภาพในระดบัทอ้งถิ�นระห็วา่ง อปท. กบั สปสช.

	 	 	 ผู้้�ให็�ข�อมล้ที่ี�สำคญั่สว่นให็ญ่	่ประกอบด�วย	ประชาชนที่ี�ใช�บรกิารจาก	กปที่.		ประชาชน

ที่ี�เคยย้�นเสนอโครงการ	ผู้้�ให็�บริการที่ี�เคยร่วมงานกับ	กปที่.	ภาคีเคร้อข่าย	มีความคิดเห็็นเชิงบวกต่่อความร่วมม้อ

ระห็ว่าง	อปที่.	กับ	สปสช.	สามารถิ่สรุปเป็นประเด็นได�ดังนี�

			 	 	 1)	 ความร่วมม้อในการดำเนินงานด�านสุขภาพในระดับที่�องถิิ่�นระห็ว่าง	 อปที่.	 กับ	

สปสช.	เปน็งานทีี่�มปีระโยชน์แกชุ่มชน	เพราะการที่ำงานทีี่�เปน็ไปในทิี่ศึที่างเดียวกัน	มีสว่นช่วยให็�การเข�าถิ่งึบริการ

สาธิารณสุขของประชาชนเกิดความรวดเรว็ขึ�น	โดยมีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบลรับผิู้ดชอบด�านสุขภาพของ

ประชาชน	อปที่.	ที่ำห็น�าที่ี�ให็�งบประมาณ		ที่ำงานภายใต่�สโลแกน	“จับม้อไปด�วยกัน”

		 	 	 2)	ความรว่มมอ้ในการดำเนนิงานด�านสุขภาพในระดับที่�องถิ่ิ�นระห็ว่าง	อปที่.	กบั	สปสช.	

มีการบริห็ารจัดการที่ี�เป็นระบบ	มีการชี�แจงข�อม้ล	เกิดความโปร่งใส	สามารถิ่ต่รวจสอบได�	

		 	 	 3)	กิจกรรมที่ี�เกิดจากความร่วมม้อ	เป็นกิจกรรมที่ี�มาจากความต่�องการของประชาชน	

และปญั่ห็าทีี่�เกดิขึ�นในชุมชนอย่างแที่�จริง	(แก�ปัญ่ห็าได�ต่รงจุด)	และจดัที่ำเป็นโครงการทีี่�ส่งผู้ลให็�ประชาชนได�รับ

บริการทีี่�ต่รงกับความต่�องการ	 “ไม่ใช่เป็นสิ�งทีี่�กระที่รวงห็ร้อจากเบ้�องบนคิดลงมาให็�ชาวบ�าน”	 เช่น	 การจัดการ

ขยะและที่่อระบายน�ำที่ี�รบกวนส่งกลิ�นเห็ม็นที่ำให็�เสียสุขภาพจิต่	การพ่นห็มอกควันป้องกันโรคไข�เล้อดออก	การ

ให็�ความร้�กับประชาชนในการป้องกันโรคระบาดที่ี�มาต่ามฤด้กาล	และโรคเบาห็วาน	การเปิดศึ้นย์พักคอยช่วงที่ี�มี

การระบาดของโรค	Covid-19

		 	 	 4)	การที่ำงานร่วมกันเป็นแบบอย่างการบ้รณาการของห็น่วยงานที่ี�ดี	การอำนวยความ

สะดวกร่วมกันที่ั�ง	อปที่.	และ	โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบล	ที่ำให็�เข�าถิ่ึงบริการและเกิดความใกล�ชิดระห็ว่าง

ห็น่วยงานราชการกับประชาชนมากขึ�น	และสามารถิ่แบ่งเบาภาระค่าใช�จ่ายบางส่วนให็�กับประชาชนได�

	 	 	 5)	 การดำเนินงานด�านสุขภาพระดับที่�องถิ่ิ�น	 พบว่ามีกิจกรรมทีี่�เกิดประโยชน์กับ

ประชาชนทุี่กช่วงวัย	 ความร่วมม้อระห็ว่าง	 อปที่.	 กับ	 สปสช.	 ในการสนับสนุนงบประมาณแก่ประชาชน	 โดย

เฉพาะในกลุ่มนักเรียน	 ที่ำให็�นักเรียนได�รับความร้�	 เกิดที่ักษะจากการลงม้อปฏิิบัต่ิและเข�ากิจกรรมด�านสุขภาพ	

เช่น	โรงเรียนในจังห็วัดนครศึรีธิรรมราช	ในต่ำบลเขาพระบาที่จำนวน	4	โรงเรียน	ที่ี�ได�รับการจัดสรรงบประมาณ

ในการที่ำโครงการ	และสามารถิ่เกิดผู้ลกระที่บส้่ครอบครัว	ชุมชนและสังคม	ได�	

		 	 	 6)	 ความร่วมม้อระห็ว่าง	 อปที่.	 กับ	 สปสช.	 ที่ำให็�เกิดการสร�างความต่ระห็นักแก่

ประชาชนด�านการด้แลสุขภาพเพิ�มมากขึ�น	 ยกต่ัวอย่างในจังห็วัดชลบุรี	 พบว่าชุมชนที่ี�มีผู้้�ส้งอายุจำนวนมาก	 ซีึ�ง

ประกอบด�วยผู้้�สง้อายใุนลกัษณะ		3	กลุม่	ได�แก	่	1)	กลุม่ผู้้�สง้อายทุี่ี�ต่ดิสงัคม	คอ้	กลุม่ที่ี�สามารถิ่ดแ้ลต่วัเองได�	และ

มีเวลาในการพบปะเพ้�อนและคนร้�จัก	2)	กลุ่มต่ิดบ�าน	ค้อ	เฝ้าบ�านเพราะว่าล้กห็ลานไปที่ำงาน	และ	3)	กลุ่มต่ิด

เต่ยีง	คอ้	กลุม่ทีี่�ไม่สามารถิ่ช่วยเห็ลอ้ตั่วเอง	ดังนั�นการมีโครงการทีี่�เกิดจากความร่วมมอ้ระห็ว่าง	อปที่.	กับ	สปสช.	

จึงที่ำให็�ผู้้�ส้งอายุมีความใส่ใจในการด้แลสุขภาพ	และต่�องการให็�ต่นเองอย้่ในกลุ่มที่ี�	1		กลุ่มผู้้�ส้งอายุที่ี�ต่ิดสังคม

		 	 	 โดยสรุปพบว่าผู้้�ให็�ข�อม้ลที่ี�สำคัญ่ได�ให็�ความคิดเห็็นถึิ่งระบบการบริห็ารจัดการที่ี�ดี	 มี

ความโปร่งใส	และเกิดผู้ลลัพธิ์แก่ประชาชน	สำห็รับการรับร้�บที่บาที่ของ	อปที่.	ของผู้้�ให็�ข�อม้ลที่ี�สำคัญ่แต่่ละกลุ่ม	
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พบว่าทุี่กกลุ่มสามารถิ่อธิิบายการรับร้�	 บที่บาที่การดำเนินงานด�านสุขภาพในระดับที่�องถิิ่�นระห็ว่าง	 อปที่.	 กับ	

สปสช.	 แต่่ยังพบว่าในกลุ่มภาคีเคร้อข่าย	 มีผู้้�ให็�ข�อม้ลที่ี�สำคัญ่บางส่วนไม่สามารถิ่ต่อบประเด็นนี�ได�	 เน้�องจากไม่

ได�รับร้�การบริห็ารงานของ	กปที่.	ได�เข�าร่วมเพียงการประชุมพิจารณาข�อเสนอโครงการ

 5.5 ความมั�นใจของการบริห็าร กปท.

	 	 ผู้้�ให็�ข�อม้ลที่ี�สำคัญ่ได�ระบุความมั�นใจต่่อการบริห็ารงานของ	กปที่.	ดังต่่อไปนี�

   5.5.1 ประชาชนท่�ใชบ้รกิารจาก กปท. พบวา่ประชาชนที่ั�งห็มดมคีวามมั�นใจต่่อการบรหิ็ารงาน

ของ	กปที่.	โดยมีเห็ตุ่ผู้ลประกอบดังนี�

			 	 	 1)	ผู้ลงานที่ี�ดำเนินการผู้่านมาในอดีต่	เป็นผู้ลงานที่ี�มีคุณภาพ	และประชาชนให็�ความ

พึงพอใจกับผู้ลงาน	เน้�องจากเห็็นว่าประชาชนได�รับประโยชน์อย่างแที่�จริง	

				 	 	 2)	เห็็นความต่ั�งใจในการที่ำงานของเจ�าห็น�าที่ี�ของ	อปที่.	และ	โรงพยาบาลส่งเสริมสุข

ภาพต่ำบล	รวมถิ่ึงการให็�บริการและด้แลประชาชนเป็นอย่างดีและที่ั�วถิ่ึง

		 	 	 3)	ที่ี�ผู้า่นมา	กปที่.	สามารถิ่ชว่ยแก�ไขปญั่ห็าประชาชนได�ที่นัที่ว่งที่	ีที่ำให็�เกดิความมั�นใจ

ในการบริห็ารงานต่่อไป			

   5.5.2 ประชาชนท่�เคย่ย่ื�นเสนอโครงการ พบว่าประชาชนเก้อบที่ั�งห็มดมีความมั�นใจต่่อการ

บริห็ารงานของ	กปที่.	โดยมีเห็ตุ่ผู้ลประกอบดังนี�

			 	 	 1)	ผู้ลงานที่ี�ดำเนินการผู้่านมาในอดีต่	เป็นผู้ลงานที่ี�มีคุณภาพ	และประชาชนให็�ความ

พึงพอใจกับผู้ลงาน	เน้�องจากเห็็นว่าประชาชนได�รับประโยชน์อย่างแที่�จริง	

		 	 			 2)	มีประสบการณใ์นการย้�นข�อเสนอโครงการและได�รบัการสนบัสนุนจาก	กปที่.มาโดย

ต่ลอด	การบริห็ารงานของ	กปที่.	ว่ามีการดำเนินการส่งเสริมและปฏิิบัต่ิอย่างจริงจัง	จึงที่ำให็�มีความมั�นใจมาก			

		 	 	 3)	เห็น็จากการบริห็ารงานของ	กปที่.	ว่ามกีารดำเนินการส่งเสริมและปฏิบัิติ่อยา่งจริงจงั		

			 	 	 4)	มีความมั�นใจ	แต่ม่ปีญั่ห็าและอปุสรรคที่ี�ที่ำให็�เกิดความไมม่ั�นใจ	เชน่ในจงัห็วดัชลบรุี

ที่ี�พบว่าเจ�าห็น�าทีี่�ให็�ข�อม้ลและคำต่อบในการดำเนินการได�ไม่ชัดเจนมากนัก	 และการเปลี�ยนแปลงผู้้�นำที่�องถิิ่�น	

ที่ำให็�ต่�องใช�เวลาในการสร�างเข�าใจกับผู้้�บริห็ารชุดให็ม่	

  5.5.3 ผู้ให็้บริการท่�เคย่ดำเนินงานร่วมกับ กปท.	พบว่ามีความมั�นใจต่่อการบริห็ารของ	กปที่.	

โดยมีเห็ตุ่ผู้ลประกอบดังนี�

			 	 	 1)	 การดำเนินงานเป็นในร้ปแบบคณะกรรมการ	 มีเอกสารที่ี�สามารถิ่ต่รวจสอบได�	 มี

ความโปร่งใสและมีเจ�าห็น�าที่ี�ของห็น่วยบริการเป็นห็นึ�งในคณะกรรมการ

		 	 	 2)	 ผู้้�บริห็าร	 อปที่.	 และผู้้�รับผู้ิดชอบโครงการมีความแม่นยำเร้�องระเบียบและมีคณะ

กรรมการช่วยต่รวจสอบช่วยกรองอีกชุดห็นึ�ง

		 	 	 3)	 ร้ปแบบการบริห็ารงานมีระเบียบขั�นต่อนชัดเจน	 ดำเนินการต่ามกระบวนการทีี่�

กำห็นด	 และสร�างให็�เกิดความเข�าใจแก่ประชาชน	 เช่น	 มีการจัดประชุมชี�แจงที่ั�งก่อน	 ระห็ว่าง	 และห็ลังดำเนิน

โครงการ
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		 	 	 นอกจากนี�	ผู้้�ให็�บรกิารที่ี�เคยดำเนนิงานรว่มกบั	กปที่.	ได�ระบถึุิ่งคณุภาพการบรหิ็ารของ	

กปที่.	ว่ามีคุณภาพที่ี�ดี	มีความเห็มาะสมกับคนทีุ่กกลุ่มวัย	และครอบคลุมกับประชาชนในพ้�นที่ี�	แม�ว่าพบปัญ่ห็า

และอุปสรรคด�านระเบียบ	ข�อบังคับ	การขาดผู้้�รับผู้ิดชอบโครงการ	เป็นต่�น	

  5.5.4 ผู้บริห็าร/ผู้รับผิดชอบ กปท.	พบว่ามีความมั�นใจต่่อการบริห็ารของ	กปที่.	โดยมีเห็ตุ่ผู้ล

ประกอบดังนี�

		 	 	 1)	กปที่.	มีการให็�ความร้�และต่อบข�อสงสัยได�อย่างรวดเร็ว		มีที่ี�ปรึกษา	(สปสช.	เขต่)	

ที่ี�มีความรวดเร็วและให็�ข�อม้ลชัดเจน	รวมถิ่ึงการมีค้่ม้อปฏิิบัต่ิงานที่ี�ที่ำให็�สามารถิ่ศึึกษาห็าคำต่อบได�ต่ลอดเวลา

		 	 	 2)	 มีการจัดประชุมออนไลน์ทีุ่กเด้อน	 มีห็ลักส้ต่ร	 กปที่.	 เป็นโปรแกรมออนไลน์มาให็�

เรียนร้�ให็�บุคลากรรุ่นให็ม่		

	 	 	 3)	การมีช่องที่างออนไลน์	เช่น	Line	ที่ำให็�การต่ิดต่่อส้�อสารกับ	กปที่.มีความรวดเร็ว

มากขึ�น	และได�ข�อม้ลที่ี�ชัดเจน	

	 	 	 แม�ว่าผู้้�บริห็าร/ผู้้�รับผู้ิดชอบ	กปที่.	มีความมั�นใจในการบริห็ารของ	กปที่.แต่่ก็ได�ให็�คำ

แนะนำว่า	กปที่.	โดย	สปสช.	ควรเพิ�มงบประมาณสนับสนุน	เพ้�อที่ี�จะที่ำให็�เกิดความมั�นใจในการบริห็ารงาน	และ

การให็�บริการที่ี�ที่ั�วถิ่ึงแก่ประชาชน		

  5.5.5 ภาคเ่ครอืขา่ย่ท่�เคย่ดำเนนิงานรว่มกับ กปท.	พบวา่มคีวามมั�นใจต่อ่การบรหิ็ารของ	กปที่.	

โดยมีเห็ตุ่ผู้ลประกอบดังนี�

		 	 	 1)	 ชุมชนได�รับการจัดสรรงบประมาณมาอย่างต่่อเน้�อง	 ส่งผู้ลให็�เกิดการที่ำงานอย่าง

ต่่อเน้�องกับ	อสม.	และ	อสม.	ก็มีความพร�อมในการที่ำงานต่ลอดเวลา

		 	 		 2)	ชุมชนมวีางแผู้นในการเขยีนโครงการเพ้�อขอรบัการสนบัสนนุงบประมาณอยา่งจรงิจงั		

		 	 	 3)	การต่ิดต่่อกับผู้้�รับผู้ิดชอบ	กปที่.	ได�ต่ลอดเวลา	และในทีุ่กกระบวนการมีการชี�แจง

ทีุ่กขั�นต่อน	ต่รวจสอบได�	และคณะกรรมการเข�มแข็งดำเนินงานต่ามแผู้น

 5.6 การดำเนนิงาน การจดับรกิารสาธิารณีสุข การบรหิ็ารจดัการงาน PP บรกิารสาธิารณีสุขระดบัปฐมภมูิ  

โดย่ กปท. และการบริห็ารงาน กปท. ในระดับท้องถิ�นห็รือพื�นท่�ภาย่ใต่้ พ.ร.บ.ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ 

มาต่รา 47

    5.6.1 ประชาชนท่�ใช้บริการจาก กปท.	 มีความคิดเห็็นต่่อการดำเนินงาน	 การจัดบริการ

สาธิารณสุข	การบริห็ารจัดการงาน	PP	บริการสาธิารณสุขระดับปฐมภ้มิ	โดย	กปที่.	และการบริห็ารงาน	กปที่.	

ในระดับที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�ภายใต่�	พ.ร.บ.ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	มาต่รา	47	ดังต่่อไปนี�

		 		 	 1)	 การจัดบริการสาธิารณสุขของ	 กปที่.	 มีความเห็มาะสม	 เพราะประชาชนได�รับคำ

แนะนำในการออกกำลังกายเพิ�มมากขึ�น	 ส่งผู้ลให็�รับประที่านยาน�อยลง	 ส่วนกิจกรรมที่ี�ดำเนินการที่ำให็�ผู้้�ป่วยที่ี�

ต่ิดบ�านและต่ิดเต่ียงมีกิจกรรมและสังคมเพิ�มมากขึ�น	มีอารมณ์ดีขึ�น	และได�รับความร้�ในการด้แลต่นเอง	

		 		 	 2)	การจดับรกิารสาธิารณสขุของ	กปที่.	เปน็การดำเนนิการทีี่�ดี	สง่ผู้ลลัพธิต่์่อประชาชน	

ได�แก่	การลดค่าใช�จ่ายของประชาชน	เช่น	ค่าใช�ในจ่ายจากการด้แลผู้้�ส้งวัย	การได�รับความสะดวกสบายมากกว่า
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การเดินที่างเพ้�อไปรับบริการจากโรงพยาบาล	 และประชาชนมีความร้�ในการสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค 

มากยิ�งขึ�น	นอกจากนี�ยังส่งผู้ลกระที่บเชิงบวกแก่ชุมชนมีจำนวนผู้้�ต่ิดสารเสพต่ิดลง	ประชาชนเกิดความรัก	ความ

สามัคคี	 ความสัมพันธิ์ที่ี�ดีระห็ว่างผู้้�นำชุมชน	 ผู้้�บริห็ารมีความใกล�ชิดกับประชาชนมากขึ�นจากการมาเข�าร่วม

กิจกรรมด�วยกัน		

		 	 	 3)	 การใช�เสียงต่ามสายของห็ม้่บ�าน	 เป็นช่องที่างส้�อสารทีี่�ที่ำให็�ประชาชนที่ราบถึิ่ง

บริการและเข�าถิ่ึงบริการต่่างๆ	อย่างง่าย	ที่ำให็�ประชาชนได�รับความร้�เบ้�องต่�นในการป้องกันสุขภาพ	รวมถิ่ึงโรค

ต่่างๆ	อาที่ิ	โรคความดัน	โรคเบาห็วาน	โรคไขมัน	และเกิดการรวมต่ัวของประชาชนในการแลกเปลี�ยนเรียนร้�เพิ�ม

มากขึ�น

  5.6.2 ผู้ให็้บริการท่�เคย่ดำเนินงานร่วมกับ กปท.	 มีความคิดเห็็นต่่อการดำเนินงาน	 การจัด

บริการสาธิารณสุข	การบริห็ารจัดการงาน	PP	บริการสาธิารณสุขระดับปฐมภ้มิ	โดย	กปที่.	และการบริห็ารงาน	

กปที่.	ในระดับที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�ภายใต่�	พ.ร.บ.ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	มาต่รา	47	ดังต่่อไปนี�

		 		 	 1)	ห็น่วยบรกิารมกีารบรหิ็ารงานกองที่นุต่ามระเบยีบข�อบงัคบั	และสอดคล�องกบัพ.ร.บ.	

ห็ลักประกันสุขภาพมาต่รา	 47	 และต่ัวโครงการมีความครอบคลุมกับทีุ่กกลุ่มอย้่แล�ว	 เพียงแต่่บุคลากรในห็น่วย

บริการต่�องมีการจัดสรรเวลาในการที่ำงานประจำและงาน	กปที่.	ให็�เห็มาะสม

		 	 	 2)	การดำเนินงาน	การจดับริการสาธิารณสุข	เปน็กระบวนการทีี่�เน�นให็�ประชาชนมีสว่น

ร่วมในการดำเนินงาน	 ซีึ�งเป็นสิ�งทีี่�มีประโยชน์แก่ประชาชน	 การบริห็ารจัดการโครงการจึงเกิดจากการวิเคราะห็์

ปัญ่ห็าที่ี�เกิดขึ�นในที่�องถิ่ิ�น	

			 	 	 3)	การบริห็ารงาน	กปที่.	ในระดับที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�ภายใต่�	พ.ร.บ.ห็ลักประกันสุขภาพ

แห็ง่ชาต่	ิมาต่รา	47	มคีวามสอดคล�องกับบรบิที่ของชุมชน	ที่ั�งด�านการฟื้้�นฟื้สุ้ขภาพ	ส่งเสริมสขุภาพ	และปอ้งกนัโรค	

ต่วัอยา่งของสถิ่านการณโ์รค	Covid-19	ที่ี�ผู้า่นมา	ได�ใช�การบรหิ็ารงาน	กปที่.	ในการดำเนนิการจดัการสาธิารณสขุ

ของชุมชน	ซีึ�งได�ผู้ลในการควบคุมโรคได�อย่างรวดเร็ว	และที่ันเวลา			

  5.6.3 ผู้บริห็าร/ผู้รับผิดชอบ กปท.	 ระบุถิ่ึงการบริห็ารงานภายใต่�พ.ร.บ.ห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาต่ิ	มาต่รา	47	ดังนี�

			 	 	 	1)	การบรหิ็ารงานภายใต่�	พ.ร.บ.	ห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่	ิมาต่รา	47	ไมใ่ชอ่ปุสรรค

ในการบรหิ็ารงาน	กปที่.	เพราะห็น่วยงานสามารถิ่ศึกึษาห็าความร้�เพิ�มเต่มิและปฏิบิตั่ติ่ามระเบยีบทีี่�ออกมาบงัคบั

ใช�ได�	ห็ากแต่ก่ารบริห็ารงาน	ภายใต่�พ.ร.บ.ห็ลักประกันสุขภาพแห็ง่ชาติ่	มาต่รา	47	นั�น	ต่�องมีบคุลากรทีี่�มาปฏิบัิต่ิ

ต่ามระเบียบ	ดังนั�นปัญ่ห็าการขาดแคลนบุคลากรจึงเป็นเร้�องสำคัญ่มากกว่า		

			 	 	 2)	การบริห็ารงานภายใต่�พ.ร.บ.	ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	มาต่รา	47	ไม่ได�ขัดกับ

กฎห็มายที่�องถิ่ิ�น	เพราะเป็นการปฏิิบัต่ิภายใต่�กฎห็มาย	ระเบียบของที่างราชการ	แต่่เจ�าห็น�าที่ี�ควรศึึกษาความร้�

เพิ�มเต่มิ	เพ้�อให็�สามารถิ่ปฏิบิตั่ติ่ามระเบยีบที่ี�ที่าง	สปสช.	กำห็นดมาให็�ได�	แต่ป่ญั่ห็าที่ี�สง่ผู้ลต่อ่การดำเนนิงานการ

จัดบริการสาธิารณสุข	ได�แก่	ปัญ่ห็าบุคลากรที่ี�สามารถิ่ปฏิิบัต่ิต่ามระเบียบได�		
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   5.6.4 ภาค่เครือข่าย่ท่�เคย่ดำเนินงานร่วมกับ กปท. มีความคิดเห็็นต่่อการดำเนินงาน	การจัด

บริการสาธิารณสุข	การบริห็ารจัดการงาน	PP	บริการสาธิารณสุขระดับปฐมภ้มิ	โดย	กปที่.	และการบริห็ารงาน	

กปที่.	ในระดับที่�องถิ่ิ�นห็ร้อพ้�นที่ี�ภายใต่�	พ.ร.บ.ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	มาต่รา	47	ดังต่่อไปนี�

			 	 		 1)	การบริห็ารงานโดย	กปที่.	ที่ำให็�บริการสาธิารณสุขระดับปฐมภ้มิดำเนินการได�เป็น

อย่างดี	แต่่อาจมีกรณีการเม้องที่�องถิ่ิ�นที่ี�แที่รกแซีงในการจัดสรรงบประมาณให็�กับโครงการต่่างๆ					

		 	 			 2)	การบรหิ็ารงานกองทุี่นมคีวามโปร่งใส	ต่รวจสอบได�	มีลำดับของกระบวนการพิจารณา

ทีุ่กอย่าง	มีกฎเกณฑ์์มีระเบียบปฏิิบัต่ิ	การจัดซี้�ออุปกรณ์	

 5.7 ข้อเสนอแนะจากผู้ให็้ข้อมูลท่�สำคัญต่่อการบริการและบริห็ารงาน กปท.   

  5.7.1 ข้อเสนอแนะจากประชาชนท่�ใช้บริการจาก กปท. 

	 	 	 ประชาชนที่ี�ใช�บริการจาก	กปที่.	ในกลุ่มเบิกจ่ายส้ง	มีข�อเสนอแนะดังต่่อไปนี�

			 	 	 1)	 บุคลากรจากโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบลทีี่�ให็�บริการมีจำนวนน�อย	 ควรเพิ�ม

จำนวนบุคลากรให็�เห็มาะสมกับกิจกรรมในโครงการ						

		 	 	 2)	ควรดำเนินโครงการ	และกิจกรรมต่่างๆ	ก่อนฤด้กาลที่ำนา	เน้�องจากประชาชนส่วน

ให็ญ่่ไม่สะดวกเข�าร่วมกิจกรรมในโครงการ					

	 	 	 ประชาชนที่ี�ใช�บริการจาก	กปที่.	 ในกลุ่มเบิกจ่ายต่�ำ	 ไม่มีข�อเสนอแนะ	แต่่ต่�องการให็�	

กปที่.	จัดโครงการ/กิจกรรมเช่นนี�ต่่อไป	เน้�องจากเป็นโครงการ/กิจกรรมที่ี�ดีมาก

  5.7.2 ข้อเสนอแนะจากประชาชนท่�เคย่ย่ื�นเสนอโครงการ

	 	 	 ประชาชนที่ี�เคยย้�นเสนอโครงการในกลุ่มเบิกจ่ายส้ง	มีข�อเสนอแนะดังต่่อไปนี�

	 	 	 1)	 กปที่.	 ควรเพิ�มงบประมาณในโครงการ	 เพ้�อให็�สามารถิ่ดำเนินกิจกรรมได�เพียงพอ

ต่่อความต่�องการของกลุ่มเป้าห็มาย	เช่น	การจัดซี้�อวัสดุอุปกรณ์

		 	 	 2)	 ก่อนการย้�นข�อเสนอโครงการ	 กปที่.	 ควรมีการจัดประชุมชี�แจง	 กฎ	 ระเบียบ	 ข�อ

กำห็นด	 	 เพ้�อที่ำความเข�าใจข�อต่กลงร่วมกัน	 รวมถิ่ึงควรจัดฝึกอบรมในห็ัวข�อต่่างๆ	 ที่ี�มีความจำเป็น	 อาที่ิ	 การ

เขียนข�อเสนอโครงการ	การจัดเก็บเอกสารโครงการ	การจัดที่ำแผู้นสุขภาพชุมชนโดยกระบวนการมีส่วนร่วมของ

ประชาชน

	 	 	 3)	กปที่.	ควรพิจารณาปรับงบประมาณในส่วนค่าบริการสาธิารณสุขสำห็รับการด้แลผู้้�

ที่ี�มีภาวะพึ�งพิงในชุมชน	(ผู้้�ป่วยต่ิดเต่ียง)	จาก	6,000	บาที่/คน/ปี		ให็�เพิ�มขึ�นและเห็มาะสมกับค่าครองชีพ

		 		 	 ประชาชนที่ี�เคยย้�นเสนอโครงการในกลุ่มเบิกจ่ายต่�ำ	 ไม่มีข�อเสนอแนะ	 แต่่ต่�องการให็�	

กปที่.	 จัดโครงการ/กิจกรรมเช่นนี�ต่่อไป	 เน้�องจากเป็นโครงการ/กิจกรรมที่ี�ดีมาก	 และยังต่�องการเขียนโครงการ

เสนอต่่อในปีต่่อไป

     5.7.3 ข้อเสนอแนะจากผู้บริห็าร/ผู้รับผิดชอบ กปท.

		 	 	 ผู้้�บริห็าร/ผู้้�รับผู้ิดชอบ	กปที่.ในกลุ่มเบิกจ่ายส้ง	มีข�อเสนอแนะดังต่่อไปนี�

		 	 	 1)	 กปที่.	 ควรจัดสรรงบประมาณให็�เร็วกว่าเดิม	 เพ้�อให็�	 อปที่.มีเวลาในการดำเนิน
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โครงการและจัดที่ำรายงานให็�เสร็จที่ันระยะเวลาที่ี�กำห็นด		

	 	 	 2)	กปที่.	ควรเพิ�มงบประมาณในโครงการให็�เห็มาะสมกับจำนวนกลุ่มเป้าห็มายที่ี�เพิ�ม

มากขึ�นทีุ่กปี

			 	 	 3)	กปที่.	ควรจัดฝกึอบรมและให็�ความร้�แกค่ณะกรรมการกองทุี่น	เจ�าห็น�าทีี่�และผู้้�ทีี่�รบั

ผู้ิดชอบ	กปที่.	เป็นระยะ	เน้�องจากห็น่วยงานมีการเปลี�ยนแปลงผู้้�รับผู้ิดชอบ	เป็นในลักษณะห็ัวข�อเดิม	แต่่มีการ

ฝึกอบรมทีุ่กปีห็ร้อทีุ่ก	6	เด้อน	เพ้�อให็�เกิดความเข�าใจและมั�นใจในการบริห็ารงาน	กปที่.	และเป็นการรับที่ราบข�อ

ม้ลให็ม่ๆ	ของ	กปที่.	เพิ�มมากขึ�น		

				 	 	 4)	กปที่.	ควรมีการจัดประชุมเชิงปฏิิบัต่ิการร่วมกันระห็ว่างกลุ่มผู้้�บริห็าร/ผู้้�รับผู้ิดชอบ	

กปที่.	และกลุม่ผู้้�ให็�บรกิารที่ี�รว่มงานกบั	กปที่.	เพ้�อให็�เกดิการแลกเปลี�ยนเรยีนร้�กนัระห็วา่ง	อปที่.และห็นว่ยบรกิาร	

การสร�างความเข�าใจใน	พ.ร.บ.	ระเบียบ	และข�อบังคับร่วมกัน		

		 	 	 5)	สปสช.	ควรมีการที่บที่วนอัต่ราเงินที่ี�	อปที่.	ต่�องสมที่บเข�า	กปที่.	เน้�องจากปัจจุบัน

บาง	อปที่.มีรายได�ลดลง

	 	 	 ผู้้�บริห็าร/ผู้้�รับผู้ิดชอบ	กปที่.ในกลุ่มเบิกจ่ายต่�ำ	มีข�อเสนอแนะดังต่่อไปนี�

		 	 	 1)	สปสช.	ควรปรับปรุงระเบียบให็�มีความคล่องต่ัวในการเบิกจ่ายมากขึ�น		รวดเร็วกับ

การดำเนนิการโครงการ	เชน่	การจดัซี้�อครภุณัฑ์์และวสัดอปุกรณท์ี่ี�เห็มาะสมกับการใช�ในโครงการได�จริง	นอกจาก

นี�ระเบียบควรขยายขอบเขต่กลุ่มเป้าห็มายที่ี�เป็นผู้้�ป่วยเพิ�มมากขึ�น

		 	 	 2)	กปที่.	ควรมงีบประมาณในการจ�างบคุลากรที่างการแพที่ยใ์นโรงพยาบาลสง่เสรมิสขุ

ภาพต่ำบล	เพ้�อให็�มีบุคลากรที่ี�เพียงพอกับความต่�องการของประชาชน

		 	 	 3)	โปรแกรมบริห็ารจัดการ	กปที่.	ช่วยในการเก็บข�อม้ลการดำเนินงานของ	กปที่.	ใน

ที่�องถิ่ิ�นดีกว่าการเก็บเอกสารแบบเดิม	แต่่ควรที่ำให็�มีการใช�งานง่ายมากขึ�น	

       5.7.4 ข้อเสนอแนะจากผู้ให็้บริการท่�เคย่ร่วมงานกับ กปท.

	 	 	 ผู้้�ให็�บริการที่ี�เคยร่วมงานกับ	กปที่.	ในกลุ่มเบิกจ่ายส้ง	มีข�อเสนอแนะดังต่่อไปนี�

	 	 	 1)	 กปที่.	 ควรจัดที่ำห็ลักเกณฑ์์ต่่างๆ	 ให็�มีความชัดเจนมากขึ�น	 และเกิดความโปร่งใส	

เช่น	การเบิกจ่ายงบประมาณสำห็รับงานบางลักษณะที่ี�เป็นงานประจำของ	กปที่.	การจัดซี้�อที่ี�ไม่เกิดการผู้้กขาด

เพียงผู้้�ประกอบการรายเดียว

		 	 	 2)	กปที่.	ควรพจิารณาค่าต่อบแที่นให็�เจ�าห็น�าทีี่�ที่ี�ปฏิบิตั่หิ็น�าทีี่�ในพ้�นที่ี�ให็�มคีวามเห็มาะ

สมกับค่าครองชีพ

			 	 	 3)	กปที่.	ควรพจิารณาขยายระยะเวลาในการสง่งานให็�กบั	กปที่.เพิ�มมากขึ�น	เน้�องจาก

ผู้้�ให็�บรกิารมงีานประจำในต่ำแห็นง่ของต่นเองด�วย	ที่ำให็�ที่ำงานประจำและงาน	กปที่.ไมท่ี่นั	เชน่	การบนัที่กึข�อมล้

ลงในระบบ	

		 	 	 4)	การบริห็ารงาน	กปที่.	ควรเป็นอำนาจและห็น�าที่ี�ของคณะกรรมการกองทีุ่น		ไม่ให็�

อำนาจแก่ผู้้�บริห็าร	อปที่.	 เพียงผู้้�เดียว	 เพ้�อให็�การบริห็ารงาน	กปที่.	 เกิดความโปร่งใส	 เกิดการใช�งบประมาณที่ี�
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เห็มาะสมกับประชาชน	ประชาชนไม่ส้ญ่เสียโอกาสในการใช�งบประมาณเพ้�อส่งเสริมสุขภาพของต่นเอง

	 	 	 สำห็รบัผู้้�ให็�บรกิารที่ี�เคยรว่มงานกบั	กปที่.	ในกลุม่เบกิจา่ยต่�ำ	มขี�อเสนอแนะดงัต่อ่ไปนี� 

	 	 	 1)	 กปที่.	 ควรมีการกำห็นดกรอบระยะเวลาทีี่�ชัดเจนในการขอรับการสนับสนุน

งบประมาณ	 รวมถิ่ึงแผู้นงานกิจกรรมต่่างๆ	 ตั่�งแต่่ต่�นจนจบโครงการ	 เพ้�อให็�ห็น่วยงานความร่วมม้อรับที่ราบ

กำห็นดการที่ี�ชัดเจน	เพ้�อจัดสรรเวลาในการที่ำงานห็ลักและงาน	กปที่.ให็�เกิดประสิที่ธิิภาพ

		 	 		 2)	กปที่.	ควรจัดประชุมแบบครบองค์ประชุม	เพ้�อสร�างความเข�าใจร่วมกัน	และอยาก

ให็�มีการเก็บห็ลักฐานให็�ชัดเจนและถิ่้กต่�องต่ามระเบียบ

		 	 	 3)	กปที่.	ประชาสัมพันธิ์ให็�ห็น่วยงานความร่วมม้อและภาคีเคร้อข่ายรับที่ราบข่าวสาร

และกิจกรรมต่่างๆ	และควรให็�ทีุ่กห็น่วยงานมีส่วนร่วมในการของบประมาณจากกองทีุ่น	

		 	 	 4)	การบริห็ารงาน	กปที่.	ควรมีการพัฒนาบุคลากรที่ี�รับผู้ิดชอบ	กปที่.	อย่างต่่อเน้�อง	

สามารถิ่ที่ดแที่นงานกันได�	ในกรณีผู้้�รับผู้ิดชอบห็ลักเกษียณอายุราชการ	ห็ร้อในกรณีอ้�นๆ	

		 	 	 5)	การคดัเลอ้กห็รอ้แต่ง่ต่ั�งคณะกรรมการกองที่นุ	ควรมหี็ลกัเกณฑ์แ์ละกระบวนการคดั

เล้อกห็ร้อแต่่งต่ั�งที่ี�ได�คณะกรรมการที่ี�มีความห็ลากห็ลายในอาชีพและประสบการณ์	เช่น	พระ	ผู้้�บริห็ารโรงเรียน	

คุณคร้	เยาวชน	และผู้้�ส้งอายุ	

   5.7.5 ข้อเสนอแนะจากภาค่เครือข่าย่ท่�เคย่ร่วมงานกับ กปท.

	 	 		 ภาคีเคร้อข่ายที่ี�เคยร่วมงานกับ	กปที่.	ในกลุ่มเบิกจ่ายส้ง	มีข�อเสนอแนะดังต่่อไปนี�

	 	 	 1)	สปสช.	ควรจัดสรรงบประมาณให็�กับ	กปที่.	ในการบริห็ารงานและสนับสนุนการจัด

ที่ำโครงการเพิ�มมากขึ�น	โดยเฉพาะในเขต่เม้องที่ี�มีจำนวนประชากรแฝงมาก	เช่น	พ้�นที่ี�ที่ี�มีมห็าวิที่ยาลัย	

		 	 	 2)	บางโครงการควรที่ำอย่างต่่อเน้�อง	เพ้�อให็�เห็็นผู้ลที่ี�เป็นร้ปธิรรม	การอนุมัต่ิโครงการ

ปีต่่อปี	อาจเกิดความเสี�ยงให็�โครงการไม่ได�รับการอนุมัต่ิในปีต่่อไป	และไม่ส่งผู้ลลัพธิ์กับเป้าห็มายได�

		 	 		 3)	กปที่.	ควรมีการจัดสรรงบในการสนับสนุนในเร้�องค่าอาห็าร	ห็ร้อค่าต่อบแที่นที่ี�เจ�า

ห็น�าที่ี�และอาสาสมคัรปฏิบัิต่งิานในพ้�นที่ี�ต่ดิต่อ่กนัห็ลายวนั	และการอนุมตั่โิครงการมคีวามยด้ห็ยุน่ในการพจิารณา

มากขึ�น

	 	 		 ภาคีเคร้อข่ายที่ี�เคยร่วมงานกับ	กปที่.	ในกลุ่มเบิกจ่ายต่�ำ	มีข�อเสนอแนะ	ดังนี�

		 	 	 1)	กปที่.	ควรจัดประชุมแบบครบองค์ประชุม	เพ้�อสร�างความเข�าใจร่วมกัน	และอยาก

ให็�มีการเก็บห็ลักฐานให็�ชัดเจนและถิ่้กต่�องต่ามระเบียบ

		 	 	 2)	กปที่.	ควรมีการจัดสรรงบในการสนับสนุนในเร้�องค่าอาห็าร	ห็ร้อค่าต่อบแที่นที่ี�เจ�า

ห็น�าที่ี�และอาสาสมัครปฏิิบัต่ิงานในพ้�นที่ี�ต่ิดต่่อกันห็ลายวัน		

 5.8 การอภิปราย่ผล

	 	 จากผู้ลการศึึกษา	ผู้้�วิจัยได�พบประเด็นที่ี�น่าสนใจต่่อการพัฒนาการบริห็ารงานของ	กปที่.	ดังต่่อ

ไปนี�

   5.8.1 กลุม่ประชาชนท่�เคย่ใชบ้รกิารจาก กปท. และกลุม่ภาคเีครอ้ขา่ยที่ี�เคยรว่มงานกบั	กปที่.	
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เป็นกลุ่มที่ี�ให็�ข�อม้ลเกี�ยวกับการบริห็าร	กปที่.	ไม่ชัดเจน	เช่น	การไม่สามารถิ่ระบุแห็ล่งที่ี�มาของการได�รับบริการ	

การไม่สามารถิ่ระบุแห็ล่งที่ี�มาและประเภที่ของสิ�งของที่ี�ได�รับอย่างถิ่้กต่�อง	 	 ผู้้�ให็�ข�อม้ลที่ี�สำคัญ่ระบุได�เพียงว่ารับ

บริการจากโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบล	และ	อปที่.	บางรายระบุว่าได�รับข�าวสารอาห็ารแห็�ง	 ซีึ�งสิ�งของดัง

กล่าวไม่ใช่สิ�งทีี่�มาจากการสนับสนุนของ	 กปที่.	 แต่่ในส่วนของประชาชนทีี่�เคยย้�นเสนอโครงการ	 ผู้้�บริห็าร/ผู้้�รับ

ผู้ิดชอบ	กปที่.	และผู้้�ให็�บริการที่ี�เคยร่วมงานกับ	กปที่.	ที่ี�มีประสบการณ์เคยร่วมงานกับ	กปที่.	ห็ลายปีมีการรับร้�

และความเข�าใจต่่อการบริห็ารงานของ	กปที่.เป็นอย่างดี

   5.8.2 ประเด็นการศึกษาความพึงพอใจต่่อการบริห็ารงานของ กปท.	พบว่าการศึึกษาครั�งนี�

เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ	โดยการเล้อกกลุ่มเป้าห็มายแบบเฉพาะเจาะจง	(Purposive	Sampling)	เป็นผู้้�ให็�ข�อม้ล

ที่ี�สำคัญ่	 เพ้�อให็�ได�ข�อม้ลเชิงลึกจากกลุ่มเป้าห็มาย	 อย่างไรก็ต่ามผู้ลการศึึกษาความพึงพอใจต่่อภาพรวมในการ

บริห็าร	 ในกลุ่มประชาชนที่ี�เคยใช�บริการจาก	 กปที่.	 และประชาชนที่ี�เคยย้�นเสนอโครงการจึงอย้่ในช่วงคะแนน	

8-10	คะแนน	เป็นส่วนให็ญ่่	รวมถิ่ึงที่ั�ง	2	กลุ่มนี�	ยังไม่ระบุปัญ่ห็าและอุปสรรค	และแนวที่างการแก�ไขปัญ่ห็าจาก

การบริห็ารงานของ	กปที่.	อีกด�วย

   5.8.3 ประเดน็ท่�กลุม่ผูใ้ห็ข้อ้มลูท่�สำคัญส่วนให็ญต้่่องการให็เ้กิดการปรบัปรงุการบรหิ็ารงาน

ของ กปท. มากท่�สุด	ได�แก่	

		 	 	 1)	การใช�ระเบียบของ	อปที่.	ในการบริห็ารงานโครงการ	เม้�อโครงการได�รับการอนุมัต่ิ

สนับสนุนงบประมาณแล�ว	เพ้�อให็�เกิดความคล่องต่ัวในการเบิกจ่ายเพิ�มากขึ�น

		 	 	 2)	การปรับปรุงระเบียบการบริห็ารงานของ	กปที่.	ให็�สามารถิ่ปฏิิบัต่ิงานได�ครอบคลุม

กิจกรรมที่ี�นำเสนอในโครงการ	เช่น	การจัดซี้�อครุภัณฑ์์ในการดำเนินโครงการ	

		 	 	 3)	กปที่.	ควรกำห็นดแผู้นงานการบริห็ารงบประมาณของ	กปที่.	ให็�เห็มาะสมกับระยะ

เวลาในปีงบประมาณ	 เน้�องจากกลุ่มเป้าห็มายได�รับงบประมาณล่าช�าส่งผู้ลต่่อระยะเวลาในการดำเนินโครงการ

และการรายงานผู้ลโครงการน�อยลงและไม่ที่ันต่ามระยะเวลาที่ี�กำห็นดไว�		

  5.8.4 ประเดน็กลุ่มเบกิจา่ย่สูงและกลุม่เบกิจา่ย่ต่�ำ	พบวา่ในกลุม่เป้าห็มายกลุม่เดียวกันที่ั�งกลุม่

เบิกจ่ายส้งและกลุ่มเบิกจ่ายต่�ำมีความคิดเห็็นต่่อประเด็นต่่างๆ	คล�ายคลึงกัน	เช่น	ปัญ่ห็าประชาชนขาดที่ักษะใน

การเขียนโครงการ	 ปัญ่ห็าความล่าช�าในการจัดสรรงบประมาณ	 สำห็รับในกลุ่มเบิกจ่ายต่�ำ	 มีประเด็นที่ี�น่าสนใจ

ในปัญ่ห็าและอุปสรรคที่ี�แต่กต่่างจากกลุ่มเบิกจ่ายส้ง	เช่น		ชุมชนมีความขัดแย�งภายใน	ที่ำให็�ขาดการรับร้�ข�อม้ล

ข่าวสารและการสร�างความเข�าใจร่วมกัน	 ห็ลังจากเสร็จสิ�นโครงการพบว่าไม่มีการประชุมสรุปงาน	 เพ้�อห็าร้อถิ่ึง

ปัญ่ห็าอุปสรรคที่ี�เกิดขึ�น

  5.9 ข้อเสนอแนะจากการวิจัย่ต่่อการบริการและบริห็ารงาน กปท.  

   5.9.1 ข้อเสนอแนะสำห็รับการวิจัย่ครั�งต่่อไป

		 	 	 ข�อเสนอแนะสำห็รับการวิจัยครั�งต่่อไป	มีดังนี�

	 	 	 1)	สปสช.	ควรดำเนินการวิจัยเกี�ยวกับการดำเนินงานของ	กปที่.	อย่างต่่อเน้�อง	เพ้�อให็�

ได�ผู้ลการวิจัยและข�อเสนอแนะอย่างต่่อเน้�องและเป็นร้ปธิรรม	 เน้�องจากสภาพการณ์ปัจจุบันมีการเปลี�ยนแปลง
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ที่างสภาพสังคม	เศึรษฐกิจ	และสิ�งแวดล�อมอย่างรวดเร็ว	ซีึ�งการศึึกษาเพิ�มเต่ิมเป็นระยะ	เพ้�อให็�ได�ที่ราบข�อม้ลที่ี�

เปลี�ยนแปลงไปอย่าง	ถิ่ก้ต่�องและเป็นปจัจบุนั	นอกจากนี�ควรกำห็นดให็�การติ่ดต่ามและประเมินผู้ล	กปที่.	เปน็ต่วั

ชี�วัดในการวัดความสำเร็จของการบริห็ารจัดการ	กปที่.

	 	 	 2)	 ห็ัวข�อการวิจัยครั�งต่่อไปควรมุ่งเน�นการศึึกษาในประเด็นของผู้ลลัพธิ์ที่างสุขภาพ	

และ/ห็ร้อผู้ลกระที่บที่ี�เกิดขึ�นจากการดำเนินงานของ	กปที่.	ต่ลอดจนการศึึกษาความคุ�มค่าในการดำเนินการ	ผู้ล

ต่อบแที่นที่างสังคมที่ี�ได�รับจากการดำเนินงานของ	กปที่.

	 	 	 3)	สปสช.	ควรขยายกลุ่มเป้าห็มายในการศึึกษาเพิ�มมากขึ�น	 โดยใช�ระเบียบวิธิีวิจัยใน

เชิงปริมาณมาศึึกษาควบค้่กับการศึึกษาเชิงคุณภาพ	 	 เพ้�อให็�ได�ผู้ลการศึึกษาที่ี�มีการศึึกษาจากกลุ่มต่ัวอย่างใกล�

เคียงกับกลุ่มประชากรทีุ่กกลุ่มเพิ�มมากขึ�น

  5.9.2 ข้อเสนอแนะเชิงนโย่บาย่

	 	 		 ข�อเสนอแนะเชิงนโยบายต่่อการบริห็ารงานของ	กปที่.	มีดังต่่อไปนี�

			 	 		 1)	สปสช.	ควรดำเนินการจัดที่ำแผู้นยุที่ธิศึาสต่ร์ของ	กปที่.	อย่างเป็นร้ปธิรรม	ที่ั�งแผู้น

ระยะสั�นและระยะยาว		เพ้�อให็�ผู้้�เกี�ยวข�องที่ั�ง	5	กลุ่ม	ได�รบัร้�และเข�าใจในยุที่ธิศึาสต่ร์	โครงการ	และกิจกรรมต่่างๆ	

ที่ี�	 กปที่.	 ต่�องการขับเคล้�อนในการบริห็ารจัดการบริการสาธิารณสุข	 และประชาชนเป้าห็มายได�รับที่ราบและ 

บ้รณาการการที่ำงาน	การบริห็าร	เป็นไปด�วยความราบร้�น		

		 	 		 2)	ภาครฐักำลงัมนีโยบายในการนำบคุลากรในกระที่รวงสาธิารณสขุออกจากกฎระเบยีบ

ของคณะกรรมการข�าราชการพลเร้อน	(ก.พ.)	สปสช.	อาจใช�โอกาสนี�ในการนำบุคลากรในสังกัดที่ี�รับผู้ิดชอบงาน

ของ	กปที่.	ออกมาจากระบบราชการ	(ก.พ.)	เพ้�อความคล่องต่ัวในการดำเนินงาน

		 	 		 3)	สปสช.	ควรดำเนนิการอบรมให็�ความร้�ที่างด�านสาธิารณสขุ	ระเบยีบต่่างๆ	โดยเฉพาะ

ระเบียบด�านพัสดุให็�กับ	อปที่.	และ	กปที่.	ทีุ่กๆปี	เพ้�อที่ี�ผู้้�เกี�ยวข�องที่ั�งห็มดจะได�เข�าใจและปฏิิบัต่ิได�อย่างถิ่้กต่�อง	

ที่ันต่่อเวลา	ต่รงกับความต่�องการของผู้้�รับบริการ	ซีึ�งมีความต่�องการที่ี�ห็ลากห็ลาย	และมีโรคอุบัต่ิให็ม่เกิดขึ�นอย้่

ต่ลอดเวลา

		 	 		 4)	 สปสช.	 และ	 อปที่.	 ควรสร�างความเข�มแข็งการที่ำงานแบบบ้รณาการของ	 กปที่.	

อย่างสม�ำเสมอกลับกลุ่มเป้าห็มายที่ั�ง	5	กลุ่ม	นอกเห็น้อไปจากกิจกรรมที่ี�ดำเนินการต่ามปกต่ิ	อาที่ิ	อาจจัดเป็น

กิจกรรมพิเศึษ	อาที่ิเช่น	มห็กรรมสุขภาพดีถิ่�วนห็น�า	ฯลฯ	ในแต่่ละอำเภอห็ร้อจังห็วัด

		 	 		 5)	สปสช.	ควรต่�องมีการสำรวจความต่�องการ	(Need	Assessment)	ในกลุม่ประชาชน

ที่ั�งกลุ่มที่ี�ได�รับบริการจาก	กปที่.	และประชาชนที่ี�ย้�นข�อเสนอโครงการ	กปที่.	อย้่เป็นประจำทีุ่กปี	นำไปใช�ในการ

จัดที่ำแผู้นกลยุที่ธิ์และโครงการแต่่ละกิจกรรมที่ี�ต่อบสนองต่รงกับความต่�องการของประชาชนได�

		 	 	 6)	สปสช.	ควรผู้ลักดันการสร�างการรับร้�และความเข�าใจในการบริห็ารและการดำเนิน

งานของ	กปที่.	ในกลุ่มเป้าห็มายต่่างๆ	เพิ�มมากขึ�น	โดยเฉพาะอย่างยิ�งในกลุ่มประชาชนที่ี�เคยใช�บริการจาก	กปที่.	

และภาคีเคร้อข่ายที่ี�เคยร่วมงานกับ	กปที่.	 เน้�องจากกลุ่มเป้าห็มาย	2	กลุ่มนี�ไม่สามารถิ่ระบุภารกิจของ	กปที่.ที่ี�

ชัดเจนและถิ่้กต่�องในการศึึกษาครั�งนี�
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	 โครงการสำรวจความคดิเห็น็ของประชาชน	ผู้้�ให็�บรกิาร	และองคก์รภาคทีี่ี�เกี�ยวข�องต่่อการดำเนนิงานใน

ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	มีวตั่ถุุประสงค์เพ่�อสำรวจความคิดเห็น็	ความพึงพอใจ	การรับร้�และความเข�าใจ

ต่อ่การดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	รวมถึุงปัญห็าอุปสรรคและข�อเสนอแนะ	เพ่�อเป็นแนวที่าง

ในการพัฒนาและปรับปรุงงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	สรุปผู้ลการศึึกษาและมีข�อเสนอแนะดังนี�

 1. สรุุปผลการุศึึกษา

	 จากผู้ลการศึึกษาสามารถุสรุปได�ดังนี�

 1.1 อััตรุาการุตอับกลับ 

			 	 กลุม่ต่วัอยา่งต่อบแบบสอบถุามที่ั�วประเที่ศึมจีำนวนที่ั�งห็มด		21,971	ตั่วอยา่ง	คิดเปน็อตั่ราการ

ต่อบกลับ	ร�อยละ	87.17	โดยจำแนกต่ามกลุ่มเป้าห็มายดังนี�

	 	 1.1.1	กลุม่ประชาชน	มอีตั่ราการต่อบกลบัครวัเรอ่น	ร�อยละ	97.80	และอตั่ราการต่อบกลบัของ

จำนวนประชาชน	ร�อยละ	93.04

	 	 1.1.2	กลุ่มผู้้�ให็�บริการ	มีอัต่ราการต่อบกลับ	ร�อยละ	92.01

	 	 1.1.3	กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถุิ�น	มีอัต่ราการต่อบกลับ	ร�อยละ	73.46

	 	 1.1.4	กลุ่มเคร่อข่ายองค์กรภาคี	มีอัต่ราการต่อบกลับ	ร�อยละ	80.20

   1.2 ข้้อัมููลทั่ั�วไปข้อังผู้ตอับแบบสอับถามู

	 	 1.2.1	กลุ่มประชาชน	ส่วนให็ญ่เป็นเพศึห็ญิง	มีอายุระห็ว่าง	31–60	ปี	ร�อยละ	52.85	สำเร็จ

การศึึกษาระดับประถุมศึึกษา	 ร�อยละ	 42.03	 มีสถุานภาพสมรส	 ร�อยละ	 56.11	 มีอาชีพห็ลักเป็นเกษต่รกร	 

ร�อยละ	 27.65	 โดยรายได�ครัวเร่อนต่่อเด่อนไม่เกิน	 10,000	 บาที่	 ร�อยละ	 49.36	 และรายได�ครัวเร่อนเฉลี�ย 

อย้่ที่ี�	13,502	บาที่	สำห็รับความเกี�ยวพันกับห็ัวห็น�าครัวเร่อนส่วนให็ญ่เป็นสมาชิกครัวเร่อน	ร�อยละ	67.80	และ

ประชาชนส่วนให็ญ่ร�อยละ	64.77	ได�รับการวินิจฉัยว่าไม่มีโรคประจำต่ัว	

	 	 1.2.2	กลุ่มผู้้�ให็�บริการ	ส่วนให็ญ่เป็นเพศึห็ญิง	ร�อยละ	77.69	มีอายุระห็ว่าง	31–60	ปี	ร�อยละ	 

77.96	 สำเร็จการศึึกษาระดับปริญญาต่รี	 ร�อยละ	 85.62	 มีห็น�าทีี่�รับผู้ิดชอบห็ลักในงานบริการโรงพยาบาล	 

(Hospital	Care)	 ร�อยละ	46.61	และเป็นผู้้�รับผู้ิดชอบงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิมาแล�ว	 ไม่เกิน	 

5	ปี	ร�อยละ	54.07

	 	 1.2.3	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถุิ�น	 ส่วนให็ญ่เป็นเพศึห็ญิง	 ร�อยละ	 53.70	 มีอายุระห็ว่าง	

31–60	 ปี	 ร�อยละ	 78.02	 สำเร็จการศึึกษาระดับปริญญาต่รี	 ร�อยละ	 59.40	 มีห็น�าทีี่�รับผิู้ดชอบห็ลักเป็น 

ผู้้�ปฏิิบัต่ิงาน	 ร�อยละ	 48.48	 โดยรับผู้ิดชอบงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพในระดับที่�องถุิ�นห็ร่อพ่�นที่ี�มาแล�ว 

ไม่เกิน	5	ปี	ร�อยละ	61.84	และส่วนให็ญ่ร�อยละ	72.09	มีบที่บาที่ห็น�าที่ี�ในงานด�าน	กปที่./กปที่.	กที่ม.	

บทั่ทั่่� 5
สรุุปผลและข้้อเสนอแนะ
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	 	 1.2.4	กลุม่เครอ่ขา่ยองคก์รภาค	ีสว่นให็ญเ่ปน็เพศึห็ญงิ	ร�อยละ	60.85	มอีายอุย้ร่ะห็วา่ง	31–60	

ปี	 ร�อยละ	 65.84	 สำเร็จการศึึกษาระดับปริญญาต่รี	 ร�อยละ	 39.40	 มีการเข�าร่วมเป็นสมาชิกในเคร่อข่ายห็ลัก													

ร�อยละ	40.90	เป็นระยะเวลา	6-10	ปี	และ	มีระยะเวลาในการมีส่วนร่วมในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

1-5	 ปี	 ร�อยละ	 44.14	 ทัี่�งนี�เคร่อข่ายองค์กรภาคีมีบที่บาที่เป็นศึ้นย์ประสานงานห็ลักประกันสุขภาพประชาชน

มากที่ี�สุด	ร�อยละ	66.08	และบที่บาที่ที่ี�เคร่อข่ายองค์กรภาคีมีส่วนร่วมมากที่ี�สุด	ได�แก่	การร่วมอบรมสร�างความ

ร้�ความเข�าใจในระบบห็ลักประกนัสขุภาพแห็ง่ชาติ่ภายใน/นอกเคร่อขา่ย	ห็ร่อรว่มกบั	สปสช./สปสช.	เขต่	ร�อยละ	

91.77	

  1.3 การุรุับรุู้และความูเข้้าใจต่อัสิทั่ธิิปรุะโยชน์์ใน์รุะบบหลักปรุะกัน์สุข้ภาพแห่งชาติ

  1.3.1 กลุ่มูปรุะชาชน์ 

		 	 	 ประชาชนมกีารรบัร้�ถุก้ต่�องเกี�ยวกบัห็นว่ยงานที่ี�รบัผู้ดิชอบเร่�องสทิี่ธิหิ็ลกัประกนัสขุภาพ

แห็่งชาต่ิ	ได�แก่	สำนักงานห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	(สปสช.)	ร�อยละ	37.48	รับร้�ว่าห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	

โที่ร	1330	ถุ้กต่�อง	ร�อยละ	29.69	รับร้�ถุ้กต่�องว่าบุคคลที่ี�มีสิที่ธิิรับบริการสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคจาก	

สปสช.	ได�แก	่คนไที่ยที่กุสทิี่ธิ	ิร�อยละ	32.59	รบัร้�เกี�ยวกบัการจัดตั่�งกองที่นุเพ่�อจดักจิกรรมสร�างเสรมิสุขภาพและ

ป้องกันโรคในพ่�นที่ี�	โดย	สปสช.	มีความร่วมม่อกับ	อปที่.	ร�อยละ	26.04	และที่ราบช่�อกองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพ

ในระดับที่�องถุิ�นห็ร่อพ่�นที่ี�	(กปที่.)	/กองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพกรุงเที่พมห็านคร	(กปที่./	กที่ม.)	ร�อยละ	15.81	

	 	 	 ประชาชนมีการรับร้�และความเข�าใจต่อ่สิที่ธิแิละห็น�าทีี่�ของผู้้�มีสทิี่ธิหิ็ลักประกันสุขภาพ

แห่็งชาต่ิ	 โดยส่วนให็ญ่มีการรับร้�และความเข�าใจต่่อประเด็นถุ�าเจ็บป่วยฉุกเฉินห็ร่ออุบัต่ิเห็ตุ่วิกฤต่ถุึงแก่ชีวิต่	

สามารถุไปรกัษาที่ี�สถุานพยาบาลใดกไ็ด�ที่ี�ใกล�ที่ี�สุด	ร�อยละ	71.31	สำห็รบัประเดน็ทีี่�ประชาชนมกีารรบัร้�และความ

เข�าใจน�อยที่ี�สุด	ค่อ	มีสิที่ธิิรับบริการสาธิารณสุขที่างไกล	(Telemedicine)	พบห็มอผู้่าน	Video	Call,	โที่รศึัพที่์	

ร�อยละ	25.54

  1.3.2 กลุ่มูผู้ให้บรุิการุ 

		 	 	 ผู้้�ให็�บริการมีการรับร้�ว่าห็มายเลขสายด่วน	สปสช.	โที่ร	1330	ถุ้กต่�อง	ร�อยละ	90.05	

ร้�จัก	กปที่./	กปที่.	กที่ม.	ร�อยละ	63.16	และรับร้�ว่ากองทีุ่นดังกล่าวเป็นกองทีุ่นที่ี�เกิดจากการสมที่บงบประมาณ

ระห็ว่าง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	31.98	ที่ั�งนี�	ผู้้�ให็�บริการมีการรับร้�และมีความเข�าใจต่่อวัต่ถุุประสงค์ในการ

สนับสนุนการจัดกิจกรรม	ร�อยละ	74.08	และที่ราบว่ามีการจัดต่ั�งกองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพเพ่�อสนับสนุนการ

จัดกิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคให็�กับทีุ่กกลุ่ม	ร�อยละ	68.89	

		 	 	 การรบัร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิแิละห็น�าทีี่�ของผู้้�มีสทิี่ธิหิ็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	ส่วน

ให็ญ่มกีารรบัร้�นโยบาย	“30	บาที่	รกัษาที่กุที่ี�	ด�วยบตั่รประชาชนใบเดยีว”	ในพ่�นที่ี�นำรอ่ง	ประชาชนใช�บัต่รประจำ

ต่ัวประชาชนรับบริการรักษาพยาบาลได�ที่ี�ห็น่วยบริการรัฐทีุ่กแห็่ง	 และห็น่วยบริการภาคเอกชนที่ี�ขึ�นที่ะเบียนใน

ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ร�อยละ	91.38	สำห็รับการรับร้�และความเข�าใจต่่อการบริห็ารจัดการกองทีุ่น

ของ	สปสช.	ส่วนให็ญ่รับร้�ว่าห็น่วยบริการต่�องที่ำการย่นยันการรับบริการ	(การปิดสิที่ธิิ)	ห็ลังจากที่ี�ประชาชนรับ

บริการแล�ว	ร�อยละ	85.22	และการรับร้�และความเข�าใจต่่อการคุ�มครองสิที่ธิิการรับบริการ	ส่วนให็ญ่รับร้�ถุึงช่อง

ที่างรับเร่�องร�องเรียน	ร�อยละ	84.12	
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  1.3.3 กลุ่มูอังค์กรุปกครุอังส่วน์ทั่้อังถิ�น์ (อัปทั่.) 

		 	 	 กลุม่องคก์รปกครองสว่นที่�องถุิ�นมกีารรบัร้�และความเข�าใจถุงึบที่บาที่ของ	อปที่.	ในระบบ 

ห็ลักประกันสุขภาพในระดับที่�องถุิ�นห็ร่อพ่�นที่ี�ในประเด็น	 อปที่.	 (อบจ./เที่ศึบาล/อบต่./กที่ม./เม่องพัที่ยา)	 มี

บที่บาที่สำคญัในการสร�างการมสีว่นรว่มและการบรหิ็ารจดัการระบบห็ลกัประกนัสขุภาพในระดบัที่�องถุิ�นห็รอ่พ่�นที่ี�

ต่ามความต่�องการ/ความจำเป็นด�านสุขภาพของประชาชนในพ่�นทีี่�มากทีี่�สดุ	ร�อยละ	97.94		รับร้�ห็มายเลขสายด่วน	

สปสช.	โที่ร	1330	ถุก้ต่�อง	ร�อยละ	91.19	รับร้�ถุก้ต่�องวา่บคุคลที่ี�มสีทิี่ธิรัิบบรกิารสร�างเสรมิสขุภาพและปอ้งกนัโรค

จาก	สปสช.	ได�แก่	คนไที่ยทีุ่กสิที่ธิิ	ร�อยละ	80.23		โดยส่วนให็ญ่ร�อยละ	96.68	ร้�จัก	กปที่./	กปที่.	กที่ม.	และรับร้� 

ว่าเป็นกองทีุ่นที่ี�เกิดจากการสมที่บงบประมาณระห็ว่าง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	63.84	ที่ั�งนี�	อปที่.	มีการรับร้� 

และมีความเข�าใจต่อ่วัต่ถุปุระสงค์ในการสนับสนุนการจัดกิจกรรม	ร�อยละ	96.34	และที่ราบว่ามีการจัดต่ั�งกองทุี่น

ห็ลักประกันสุขภาพเพ่�อสนับสนุนการจัดกิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคให็�กับทีุ่กกลุ่ม	ร�อยละ	94.42

  1.3.4 กลุ่มูเครุือัข้่ายอังค์กรุภาค่ 

		 	 	 เคร่อข่ายองค์กรภาคีมีการรับร้�ถุ้กต่�องว่าห็มายเลขสายด่วน	 สปสช.	 โที่ร	 1330	 

ร�อยละ	 96.26	 โดยเคร่อข่ายองค์กรภาคีส่วนให็ญ่ร�อยละ	 85.79	 ร้�จัก	 กปที่./	 กปที่.	 กที่ม.	 และรับร้�ว่ากองทีุ่น

ดังกล่าวเป็นกองทีุ่นที่ี�เกิดจากการสมที่บงบประมาณระห็ว่าง	สปสช.	และ	อปที่.	ร�อยละ	78.49	ที่ั�งนี�	เคร่อข่าย

องคก์รภาคีมีการรบัร้�และมคีวามเข�าใจต่อ่วัต่ถุปุระสงค์ในการสนับสนนุการจดักจิกรรม	ร�อยละ	95.93	และที่ราบ

ว่ามีการจัดต่ั�งกองทีุ่นห็ลักประกันสุขภาพเพ่�อสนับสนุนการจัดกิจกรรมสร�างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคให็�กับ

ทีุ่กกลุ่ม	ร�อยละ	88.08

		 		 	 เคร่อข่ายองค์กรภาคีมีการรับร้�และความเข�าใจต่่อสิที่ธิิและห็น�าทีี่�ของผู้้�มีสิที่ธิิห็ลัก

ประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	โดยส่วนให็ญ่มกีารรับร้�ในประเด็น	ประชาชนมีสทิี่ธิรัิบบริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกัน

โรคได�	เชน่	ฉดีวคัซีนีในเดก็	ฝากครรภ	์คมุกำเนดิ	ต่รวจเบาห็วาน	ความดนัโลห็ติ่	ต่รวจมะเรง็ปากมดลก้ได�	ร�อยละ	

99.50	สำห็รับการรับร้�และความเข�าใจต่่อการบริห็ารจัดการระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ส่วนให็ญ่รับร้�ใน

ประเด็น	สปสช.	จัดให็�มีการคุ�มครองสิที่ธิิโดยองค์กรภาคี	ได�แก่	ศึ้นย์บริการห็ลักประกันสุขภาพในห็น่วยบริการ,	

ห็น่วยรับเร่�องร�องเรียนอ่�นที่ี�เป็นอิสระจากผู้้�ถุ้กร�องเรียนต่ามมาต่รา	 50(5)	 ห็ร่อศึ้นย์คุ�มครองสิที่ธิิบัต่รที่อง	 โดย

ภาคประชาชน	ห็ร่อ	อปที่.	และศึ้นย์ประสานงานห็ลักประกันสุขภาพประชาชนมากที่ี�สุด	ร�อยละ	97.26	

 1.4 ช่อังทั่างการุรุับรุู้ข้้อัมููลข้่าวสารุ

  1.4.1 กลุ่มูปรุะชาชน์ 

		 	 	 ประชาชนส่วนให็ญ่รับร้�และเคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธิ์เฉลี�ย	4	ช่องที่าง	

โดยชอ่งที่างที่ี�รบัร้�และเคยใช�บรกิารมากที่ี�สดุ	ได�แก	่ศึน้ยบ์รกิารห็ลกัประกนัสขุภาพในห็นว่ยบรกิาร	(โรงพยาบาล)	

ร�อยละ	 27.58	 สำห็รับความต่�องการของประชาชนต่่อช่องที่างการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่

มากที่ี�สุด	ได�แก่	อาสาสมัครสาธิารณสุขประจำห็ม้่บ�าน	(อสม.)/อาสาสมัครสาธิารณสุขกรุงเที่พมห็านคร	(อสส.)
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  1.4.2 กลุ่มูผู้ให้บรุิการุ 

		 	 	 ผู้้�ให็�บรกิารสว่นให็ญร่บัร้�และเคยใช�บริการชอ่งที่างการประชาสมัพนัธิเ์ฉลี�ย	6	ช่องที่าง	

โดยช่องที่างที่ี�รับร้�และเคยใช�บริการมากที่ี�สุด	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	www.nhso.go.th	ร�อยละ	59.95	สำห็รับ

ความต่�องการของผู้้�ให็�บริการต่่อช่องที่างการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	ได�แก่	เว็บไซีต่์	

สปสช.	www.nhso.go.th

  1.4.3 กลุ่มูอังค์กรุปกครุอังส่วน์ทั่้อังถิ�น์ 

		 	 	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิุ�น	 ส่วนให็ญ่รับร้�และเคยใช�บริการช่องที่างการ

ประชาสัมพนัธิเ์ฉลี�ย	6	ชอ่งที่าง	ชอ่งที่างที่ี�รบัร้�และเคยใช�บรกิารมากที่ี�สดุ	ได�แก	่เวบ็ไซีต์่	สปสช.	www.nhso.go.th	 

ร�อยละ	 73.31	 สำห็รับความต่�องการของ	 อปที่.	 ต่่อช่องที่างการรับร้�ข�อม้ลสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ 

มากที่ี�สุด	ได�แก่	เว็บไซีต่์	สปสช.	www.nhso.go.th

  1.4.4 กลุ่มูเครุือัข้่ายอังค์กรุภาค่ 

		 	 	 เคร่อข่ายองค์กรภาคี	 ส่วนให็ญ่รับร้�และเคยใช�บริการช่องที่างการประชาสัมพันธิ ์

เฉลี�ย	8	ช่องที่าง	โดยช่องที่างที่ี�รับร้�และเคยใช�บริการมากที่ี�สุด	ได�แก่	ส่�อประชาสัมพันธิ์ที่ั�วไป	เช่น	ป้ายโฆษณา	

แผู้น่พับ	ร�อยละ	77.81	สำห็รบัความต่�องการของเครอ่ข่ายองคก์รภาคตี่อ่ชอ่งที่างการรบัร้�ข�อมล้สทิี่ธิหิ็ลกัประกนั

สุขภาพแห็่งชาต่ิมากที่ี�สุด	ได�แก่	ผู้่านเว็บไซีต่์	สปสช.	www.nhso.go.th

 1.5 ความูพึงพอัใจต่อัรุะบบหลักปรุะกัน์สุข้ภาพแห่งชาติ

  1.5.1 ความูพึงพอัใจต่อัรุะบบหลักปรุะกัน์สุข้ภาพแห่งชาติ เปรุ่ยบเทั่่ยบ ปี 2566-2567

	 	 	 1)	ประชาชนมีคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจ	8.76	คะแนน	มีค่าลดลง	0.23	คะแนน	

	 	 	 2)	ผู้้�ให็�บริการมีคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจ	8.17	คะแนน	มีค่าเพิ�มขึ�น	0.09	คะแนน	

		 	 	 3)	องค์กรภาคีเคร่อข่ายที่ี�เกี�ยวข�อง	มีคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจ	8.53	คะแนน	มีค่า

ลดลง	0.13	คะแนน	

		 	 	 	 3.1)	กลุม่องคก์รปกครองส่วนที่�องถิุ�น	คะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจ	8.53	คะแนน	

ลดลง	0.13	คะแนน

			 	 	 	 3.2)	 เคร่อข่ายองค์กรภาคี	คะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจ	8.36	คะแนน	ลดลง	

0.32	คะแนน

  1.5.2 กลุ่มูปรุะชาชน์ 

		 	 	 ประชาชนมี	ความพึงพอใจในภาพรวมต่่อการดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพ

แห็ง่ชาต่อิย้ท่ี่ี�	8.76	คะแนน	โดยมผีู้้�ให็�คะแนนความพงึพอใจระห็วา่ง	7-10	คะแนน	ร�อยละ	93.13	สำห็รบัความพงึ

พอใจต่อ่นโยบายในระบบห็ลักประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่ทิี่ั�งห็มด	5	ประเด็น	มคีะแนนเฉลี�ยความพงึพอใจอย่้ระห็วา่ง	

8.53	–	8.81	คะแนน	โดยนโยบายที่ี�มีคะแนนความพึงพอใจมากที่ี�สุด	ได�แก่	นโยบายด�านรับบริการสาธิารณสุขที่ี�

คลินิกภาคเอกชนที่ี�เป็นห็น่วยบริการในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ		
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		 	 	 จากการสำรวจข�อม้ลการรับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องในรอบ	 6	 เด่อน	

ประชาชนส่วนให็ญ่ไม่ได�รับบริการสาธิารณสุข	 ร�อยละ	 50.30	 สำห็รับประชาชนทีี่�เข�ารับบริการสาธิารณสุข 

คิดเป็นร�อยละ	 49.70	 โดยส่วนให็ญ่รับบริการสาธิารณสุขและใช�สิที่ธิิบัต่รที่องในสถุานพยาบาล	 ใช�สิที่ธิิที่ี�โรง

พยาบาลสง่เสรมิสขุภาพต่ำบล/สถุานอีนามยัมากที่ี�สุด	ร�อยละ	33.05	โดยสว่นให็ญรั่บบรกิารรกัษาพยาบาลแบบ

ผู้้�ป่วยนอก	ร�อยละ	76.23	 โดยส่วนให็ญ่ร�อยละ	75.80	 ไม่มีค่าใช�จ่ายในการรับบริการจากสิที่ธิิบัต่รที่อง	และมี

เพียงร�อยละ	2.69	ที่ี�มีค่าใช�จ่ายเพิ�มเต่ิมไม่นับรวมการจ่าย	30	บาที่	ในสิที่ธิิบัต่รที่องครั�งล่าสุด	ที่ั�งนี�	ประชาชน

ผู้้�ใช�สิที่ธิิบัต่รที่องในรอบ	6	เด่อนที่ี�ผู้่านมา	มีความพึงพอใจจากการรับบริการสาธิารณสุขที่ี�ห็น่วยบริการในระบบ

ห็ลกัประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	โดยจากการประเมินความพึงพอใจ	6	ประเด็นห็ลัก	ได�แก่	Accessibility,	Queuing,	

Communication,	Responsiveness,	Trust	และ	Effectiveness	รวม	15	ประเด็นย่อย	มีคะแนนเฉลี�ยความ

พึงพอใจอย้่ระห็ว่าง	7.92	 -	8.79	 โดยประเด็นย่อยที่ี�มีคะแนนมากที่ี�สุด	 ได�แก่การได�รับการด้แลอาการเจ็บป่วย

ที่ั�งด�านร่างกาย	และจิต่ใจมากที่ี�สุด

	 	 	 สำห็รบัประชาชนบางสว่นที่ี�เคยรบับรกิารสาธิารณสขุที่ั�งนอกและในสถุานพยาบาลแต่่

ไม่ใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง	ได�ให็�เห็ตุ่ผู้ลที่ี�รับบริการแต่่ไม่ใช�สิที่ธิิบัต่รที่อง	มากที่ี�สุด	ค่อ	ขั�นต่อนการใช�บริการต่ามสิที่ธิิมี

ความยุ่งยาก

  1.5.3 กลุ่มูผู้ให้บรุิการุ 

	 	 	 ผู้้�ให็�บริการมีความพึงพอใจในภาพรวมต่่อการดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาต่ิอย้่ที่ี�	8.17	คะแนน	โดยมีผู้้�ให็�คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนน	ร�อยละ	94.47	สำห็รับความ

พงึพอใจต่อ่ประเดน็และนโยบายในระบบห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่ทิี่ั�งห็มด	6	ประเดน็	มคีะแนนเฉลี�ยความพงึ

พอใจอย้่ระห็ว่าง	7.67	-	8.88	คะแนน	โดยนโยบายที่ี�มีคะแนนความพึงพอใจมากที่ี�สุด	ได�แก่	นโยบายโรคมะเร็ง

ไปรับบริการที่ี�ไห็นก็ได�

  1.5.4 กลุ่มูอังค์กรุปกครุอังส่วน์ทั่้อังถิ�น์  

		 	 	 กลุม่องคก์รปกครองสว่นที่�องถุิ�น	มคีวามพงึพอใจในภาพรวมต่่อการดำเนนิงานในระบบ

ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิอย้่ที่ี�	8.53	คะแนน	โดยมีผู้้�ให็�คะแนนความพึงพอใจระห็ว่าง	7-10	คะแนน	ร�อยละ	

96.74	 สำห็รับความพึงพอใจต่่อประเด็นและนโยบายในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิที่ั�งห็มด	 4	 ประเด็น 

มีคะแนนเฉลี�ยความพึงพอใจอย้่ระห็ว่าง	 8.24	–	8.51	คะแนน	 โดยนโยบายที่ี�มีคะแนนความพึงพอใจมากที่ี�สุด	

ได�แก่	ประเด็นความพึงพอใจต่่อการมีส่วนร่วมขององค์กรปกครองส่วนที่�องถุิ�นในการที่ำงานกับ	สปสช.

  1.5.5 กลุ่มูเครุือัข้่ายอังค์กรุภาค่ 

		 	 	 เครอ่ขา่ยองคก์รภาค	ีมีความพงึพอใจในภาพรวมต่่อการดำเนนิงานในระบบห็ลกัประกนั

สขุภาพแห็ง่ชาต่อิย้ท่ี่ี�	8.36	คะแนน	โดยมผีู้้�ให็�คะแนนความพงึพอใจระห็วา่ง	7-10	คะแนน	ร�อยละ	93.27	สำห็รบั

ความพึงพอใจต่่อประเด็นและนโยบายในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิที่ั�งห็มด	 4	 ประเด็น	 มีคะแนนเฉลี�ย

ความพึงพอใจอย้่ระห็ว่าง	8.11	-	8.34	คะแนน	โดยประเด็นที่ี�มีคะแนนความพึงพอใจมากที่ี�สุด	ได�แก่	ประเด็น

ความพึงพอใจต่่อการเปิดโอกาสให็�ห็น่วยงานห็ร่อองค์กรมีส่วนร่วมในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ
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 1.6 ความูคาดหวังและรุะดับทั่่�ปฏิิบัติได้จรุิงต่อัการุดำเน์ิน์งาน์รุะบบหลักปรุะกัน์สุข้ภาพแห่งชาติ

  1.6.1 กลุ่มูปรุะชาชน์ 

		 	 	 ประชาชนมีความคาดห็วังในประเด็นการส่งยาให็�ผู้้�ป่วยโรคเร่�อรังผู่้านไปรษณียม์ากทีี่�สดุ	

ในขณะที่ี�ระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงมีค่าส้งที่ี�สุด	2	ประเด็น	ได�แก่	ประเด็นโรคมะเร็งไปรับบริการที่ี�ไห็นก็ได�	และกรณี

จำเป็นต่�องเข�ารบับรกิารทีี่�ห็นว่ยบริการอ่�นทีี่�ไมใ่ชห่็นว่ยบริการต่ามสิที่ธิ	ิมีสทิี่ธิริกัษาแบบผู้้�ป่วยในโดยไม่ต่�องกลับ

ไปรับใบส่งต่ัว	

		 	 	 สำห็รบัประเดน็ที่ี�เกดิชอ่งวา่งระห็วา่งความคาดห็วงัและระดบัที่ี�ปฏิบิตั่ไิด�จรงิมากที่ี�สดุ	

และประชาชนมีความต่�องการจำเป็นให็�	 สปสช.พัฒนาและปรับปรุงการดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาต่ิ	มากที่ี�สุด	ได�แก่	ประเด็นการส่งยาให็�ผู้้�ป่วยโรคเร่�อรังผู้่านไปรษณีย์

  1.6.2 กลุ่มูผู้ให้บรุิการุ

		 	 	 จากผู้ลการสำรวจความคาดห็วงั	และระดบัที่ี�ปฏิบิตั่ไิด�จริงของผู้้�ให็�บริการที่ั�ง	21	ประเดน็	

สามารถุสรุปได�ว่า	 ผู้้�ให็�บริการมีความคาดห็วังในประเด็นระบบการต่รวจสอบสิที่ธิิห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	

(Website	สปสช,	สายด่วน	สปสช.	1330,	Application	สปสช.,	Line	OA)	มากที่ี�สุด	สำห็รับระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�

จริงที่ี�มีคะแนนเฉลี�ยมากที่ี�สุดเป็นประเด็นเดียวกันความคาดห็วัง	

		 	 	 สำห็รบัประเดน็ที่ี�เกดิชอ่งวา่งระห็วา่งความคาดห็วงัและระดบัที่ี�ปฏิบิตั่ไิด�จรงิมากที่ี�สดุ		

และผู้้�ให็�บริการมีความต่�องการจำเป็นให็�	สปสช.พัฒนาและปรับปรุงการดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาต่ิ	มากที่ี�สุด	ได�แก่	ประเด็นการจัดบริการสาธิารณสุขรองรับวีถุีให็ม่	(New	Normal)	

  1.6.3 กลุ่มูอังค์กรุปกครุอังส่วน์ทั่้อังถิ�น์ 

		 	 	 จากผู้ลการสำรวจความคาดห็วัง	และระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงของ	อปที่.	ที่ั�ง	4	ประเด็น

ห็ลัก	 สามารถุสรุปได�ว่า	 กลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิุ�น	 มีความคาดห็วังต่่อการสนับสนุนข�อม้ล/ประสานงาน

ของ	สปสช.	มากที่ี�สุด	สำห็รับระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริงที่ี�มีคะแนนเฉลี�ยมากที่ี�สุดเป็นประเด็นเดียวกันความคาดห็วัง	

		 	 	 สำห็รบัประเดน็ที่ี�เกดิชอ่งวา่งระห็วา่งความคาดห็วงัและระดบัที่ี�ปฏิบิตั่ไิด�จรงิมากที่ี�สดุ	

และกลุม่องค์กรปกครองส่วนที่�องถุิ�น	มีความต่�องการจำเป็นให็�	สปสช.พัฒนาและปรับปรุงการดำเนินงานในระบบ

ห็ลกัประกันสุขภาพแห่็งชาติ่มากทีี่�สดุ	ได�แก่	แนวที่างการดำเนินงานและการบริห็ารจัดการงบประมาณของ	สปสช.	

และกฎระเบียบของ	สปสช.

  1.6.4 กลุ่มูเครุือัข้่ายอังค์กรุภาค่ 

		 	 	 จากผู้ลการสำรวจความคาดห็วัง	 และระดับทีี่�ปฏิิบัต่ิได�จริงของกลุ่มเคร่อข่ายองค์กร

ภาคี	 ที่ั�ง	 5	 ประเด็นห็ลัก	 สามารถุสรุปได�ว่า	 เคร่อข่ายองค์กรภาคีมีความคาดห็วังต่่อการสนับสนุนของ	 สปสช.	

มากที่ี�สุด	สำห็รับระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริง	เป็นประเด็นด�านระบบการจัดการของ	สปสช.	มีค่ามากที่ี�สุด

		 	 	 สำห็รบัประเดน็ที่ี�เกดิชอ่งวา่งระห็วา่งความคาดห็วงัและระดบัที่ี�ปฏิบิตั่ไิด�จรงิมากที่ี�สดุ	

และเครอ่ขา่ยองคก์รภาคมีคีวามต่�องการจำเปน็ให็�	สปสช.พฒันาและปรบัปรงุการดำเนนิงานในระบบห็ลกัประกนั

สุขภาพแห็่งชาต่ิ	มากที่ี�สุด	ได�แก่	การสนับสนุนของ	สปสช.
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 1.7 ผลการุวิเครุาะห์ข้้อัมููล

  1.7.1 กลุ่มูปรุะชาชน์ 

	 	 	 1)	 ความสัมพันธิ์ระห็ว่างลักษณะส่วนบุคคลของประชาชนกับความพึงพอใจในการ

ดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 มีความสัมพันธิ์ในระดับต่�ำ	 การสร�างความพึงพอใจแก่ประชาชน

ให็�เพิ�มส้งขึ�นนั�น	 ลักษณะส่วนบุคคลเป็นเพียงส่วนห็นึ�งในการเพิ�มคะแนนความพึงพอใจ	 โดยที่ี�	 สปสช.	 สามารถุ

ศึึกษารายละเอียดคะแนนความพึงพอใจที่ี�จำแนกในด�านต่่างๆ	มาพิจารณาประกอบ

	 	 	 2)	 ความสัมพันธิ์ระห็ว่างการรับร้�และความเข�าใจของประชาชนต่่อสิที่ธิิประโยชน์ใน

ระบบห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่ิกบัความพงึพอใจในการดำเนนิงานระบบห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่ิ	ผู้ลการ

ศึึกษาพบว่าประชาชนที่ี�มีการรับร้�และความเข�าใจที่ั�ง	3	กลุ่ม	ประกอบด�วย	กลุ่มที่ี�ไม่รับร้�เลย	กลุ่มรับร้�ไม่เกินร�อย

ละ	70	(ไม่เกิน	10	จาก	15	ข�อ)	และกลุ่มรับร้�เกินร�อยละ	70	(11	ข�อขึ�นไป)	มีความพึงพอใจต่่อสิที่ธิิประโยชน์ใน

ระบบห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่	ิอย้ใ่นชว่ง	9-10	คะแนน	ซีึ�งเปน็ความสมัพนัธิใ์นระดบัต่�ำ	แม�วา่ในกลุม่ที่ี�ไมร่บั

ร้�เลย	ยังคงให็�คะแนนความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิไม่น�อยกว่า	5	คะแนน	

  1.7.2 กลุ่มูผู้ให้บรุิการุ

	 		 	 1)	 ความสัมพันธิ์ระห็ว่างลักษณะส่วนบุคคลของผู้้�ให็�บริการกับความพึงพอใจในการ

ดำเนนิงานระบบห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่	ิมคีวามสมัพนัธิใ์นระดบัต่�ำมาก	เม่�อจำแนกต่ามลกัษณะสว่นบคุคล	

พบว่าผู้้�ให็�บริการส่วนให็ญ่ในแต่่ละกลุ่มให็�คะแนนความพึงพอใจในช่วงคะแนน	 7-8	 คะแนน	 การสร�างความพึง

พอใจแก่ผู้้�ให็�บริการให็�เพิ�มสง้ขึ�นนั�น	ลกัษณะส่วนบคุคลเป็นเพยีงสว่นห็นึ�งในการเพิ�มคะแนนความพึงพอใจ	โดยที่ี�	

สปสช.	สามารถุศึึกษารายละเอียดคะแนนความพึงพอใจที่ี�จำแนกในด�านต่่างๆ	มาพิจารณาประกอบ

		 	 	 2)	ความสัมพันธิ์ระห็ว่างการรับร้�และความเข�าใจของผู้้�ให็�บริการต่่อระบบห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 ผู้ลการศึึกษาพบว่า

ประชาชนที่ี�มีการรับร้�และความเข�าใจที่ั�ง	3	กลุ่ม	ประกอบด�วย	กลุ่มที่ี�ไม่รับร้�เลย	กลุ่มรับร้�ไม่เกินร�อยละ	75	(ไม่

เกิน	3	จาก	4	ข�อ)	และกลุ่มรับร้�เกินร�อยละ	75	(ครบ	4	ข�อ)	ส่วนให็ญ่เป็นกลุ่มรับร้�เกินร�อยละ	75	(ครบ	4	ข�อ)	

และมีความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	 อย้่ในช่วง	 7-8	 คะแนน	 เม่�อพิจารณา

ความสัมพันธิ์ระห็ว่างการรับร้�และความเข�าใจของผู้้�ให็�บริการต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิกับความพึง

พอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่คงอย้�ในระดับต่�ำ	 ห็มายความว่าความพึงพอใจในการ

ดำเนินงานระบบห็ลกัประกนัสขุภาพแห่็งชาต่มิคีวามสมัพนัธิก์บัการรบัร้�และความเข�าใจของผู้้�ให็�บรกิารต่อ่ระบบ

ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิเพียงเล็กน�อย	

  1.7.3 กลุ่มูอังค์กรุปกครุอังส่วน์ทั่้อังถิ�น์ 

		 	 	 1)	 ความสัมพันธิ์ระห็ว่างลักษณะส่วนบุคคลของกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถุิ�นกับ

ความพงึพอใจในการดำเนนิงานระบบห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่	ิมคีวามสมัพนัธิใ์นระดบัต่�ำ	การสร�างความพงึ

พอใจแก่ประชาชนให็�เพิ�มส้งขึ�นนั�น	ลักษณะส่วนบุคคลเป็นเพียงส่วนห็นึ�งในการเพิ�มคะแนนความพึงพอใจ	โดยที่ี�	

สปสช.	สามารถุศึึกษารายละเอียดคะแนนความพึงพอใจที่ี�จำแนกในด�านต่่างๆ	มาพิจารณาประกอบ	เม่�อจำแนก
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ต่ามลักษณะส่วนบุคคล	พบว่ากลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถิุ�น	 ส่วนให็ญ่ในแต่่ละกลุ่มให็�คะแนนความพึงพอใจ

ในช่วงคะแนน	9-10	คะแนน	ซีึ�งเกิดจากการได�รับประโยชน์จากการดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่ง

ชาต่ิ	โดยเฉพาะประชาชนในเขต่การปกครองที่ี�รับผู้ิดชอบ	

		 	 	 2)	 ความสัมพันธ์ิระห็ว่างการรับร้�และความเข�าใจกลุ่มองค์กรปกครองส่วนที่�องถุิ�นต่่อ

บที่บาที่องค์กรปกครองส่วนที่�องถุิ�นในระบบห็ลักประกันสุขภาพในระดับที่�องถุิ�นห็ร่อพ่�นทีี่�กับความพึงพอใจใน

การดำเนนิงานระบบห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่	ิผู้ลการศึกึษาพบวา่ส่วนให็ญเ่ปน็กลุม่รบัร้�เกนิร�อยละ	75	(ครบ	

4	ข�อ)	มีความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	อย้่ในช่วง	9-10	คะแนน	แม�ว่าเป็น

ความสัมพันธิ์ในระดับต่�ำมาก	ห็มายถุึงต่ัวแปรที่ั�ง	2	ต่ัวแปรมีความสัมพันธิ์เพียงเล็กน�อย	แต่่	สปสช.	ก็ควรมีช่อง

ที่างในการสร�างความรบัร้�แกก่ลุม่ทีี่�ไมร่บัร้�เลย	รวมถุงึกลุ่มรบัร้�ไมเ่กนิร�อยละ	75	ให็�มีการรบัร้�และความเข�าใจเพิ�ม

มากขึ�น	

  1.7.4 กลุ่มูเครุือัข้่ายอังค์กรุภาค่ 

	 	 	 1)	ความสัมพนัธิร์ะห็ว่างลักษณะส่วนบุคคลของเครอ่ข่ายองค์กรภาคีกบัความพงึพอใจ

ในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิส่วนให็ญ่อย้่ในระดับต่�ำถุึงต่�ำมาก	และบางต่ัวแปรไม่มีความ

สัมพันธิ์กันเลย	เช่น	เพศึกับภาพรวมความพึงพอใจ	ระยะเวลาเข�าร่วมเคร่อข่ายองค์กรภาคีกับการมีส่วนร่วมของ	

อปที่.	 เม่�อมาพิจารณาความสัมพันธิ์ในแต่่ละค้่	พบว่าส่วนให็ญ่เป็นความสัมพันธิ์เชิงบวก	กล่าวค่อเม่�อระดับของ

ต่ัวแปรต่�น	 (ลักษณะส่วนบุคคล)	 เพิ�มขึ�น	 ต่ัวแปรต่าม	 (ระดับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิส่วนให็ญ่)	ก็จะมีเพิ�มขึ�นไปต่ามลำดับ

	 	 	 2)	 ความสัมพันธ์ิระห็ว่างการรับร้�และความเข�าใจของเคร่อข่ายองค์กรภาคีต่่อสิที่ธิิ

ประโยชน์ในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาต่กิบัความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็ง

ชาต่ิ	ส่วนให็ญ่อย้่ในระดับต่�ำถุึงต่�ำมาก	 เม่�อมาพิจารณาความสัมพันธิ์ในแต่่ละค้่	พบว่าความสัมพันธิ์ที่ั�งห็มดเป็น

ความสัมพันธิ์เชิงบวก	กล่าวค่อเม่�อระดับของต่ัวแปรต่�น	 (การรับร้�และความเข�าใจ)	 เพิ�มขึ�น	ต่ัวแปรต่าม	 (ระดับ

ความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิส่วนให็ญ่)	ก็จะมีเพิ�มขึ�นไปต่ามลำดับ

 1.8 ผลการุศึึกษา เรุื�อัง “กอังทัุ่น์หลักปรุะกัน์สุข้ภาพใน์รุะดับทั่้อังถิ�น์หรุือัพื�น์ทั่่� (กปทั่.)”

		 		 การศึึกษาเป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ	 โดยการสัมภาษณ์ผู้้�ให็�ข�อม้ลที่ี�สำคัญ	จำนวน	78	คน	จาก

กลุ่มเป้าห็มาย	5	กลุ่ม	ประกอบด�วย	1)	ประชาชนผู้้�ที่ี�เคยมีประสบการณ์รับบริการ	2)	ประชาชนผู้้�ที่ี�เคยย่�นเสนอ

โครงการเพ่�อขอรับการสนับสนุน	จาก	กปที่.	3)	ผู้้�บริห็าร/ผู้้�รับผู้ิดชอบงาน	กปที่.	4)	ผู้้�ให็�บริการที่ี�เคยดำเนินงาน

ร่วมกับ	กปที่.	และ	5)	ภาคีเคร่อข่ายที่ี�เคยดำเนินงานร่วมกับ	กปที่.	ในจังห็วัดต่่างๆ	6	จังห็วัด	ได�แก่	กำแพงเพชร	

พระนครศึรีอยุธิยา	ชลบุรี	สุรินที่ร์	นครศึรีธิรรมราช	และพังงา	สรุปผู้ลการศึึกษามีดังนี�

   1.8.1 การุเข้้าถึงบรุิการุ และคุณภาพบรุิการุทั่่�ได้รุับจากการุบรุิหารุ กปทั่. 

	 		 	 บริการที่ี�กลุ่มเป้าห็มายได�รับ	 และการเข�าถุึงบริการ	 พบว่าการให็�บริการผู้้�ให็�ข�อม้ลที่ี�

สำคัญในกลุม่เบิกจ่ายสง้และกลุม่เบิกจ่ายต่�ำ	เม่�อเปรียบเทีี่ยบการเข�าถึุงบริการ	พบว่าไม่มคีวามแต่กต่่างในบริการ

ที่ี�ได�รับ	ที่ั�งนี�ยังครอบคลุมกิจกรรมห็ลักที่ั�ง	4	ด�าน	ได�แก่	1)	การส่งเสริมสุขภาพของประชาชน	2)	การป้องกันโรค	
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3)	การรักษาพยาบาล	และ	4)	การฟื้้�นฟื้้สภาพ	ห็ากแต่่มีความแต่กต่่างในรายละเอียดสิ�งที่ี�ได�รับ	เช่น	ห็ัวข�อการ

ฝึกอบรม	วัสดุอุปกรณ์ที่ี�ได�รับการสนับสนุน	เป็นต่�น

  1.8.2 คุณภาพ บรุิการุข้อัง กปทั่.

	 	 	 เม่�อเปรียบเที่ียบคุณภาพบริการของ	 กปที่.	 ของกลุ่มเบิกจ่ายส้งและกลุ่มเบิกจ่ายต่�ำ	 

พบว่าข�อม้ลเป็นไปในที่ิศึที่างเดียวกัน	กิจกรรมต่่าง	ๆ	มีคุณภาพดี	 เช่น	บุคลากรที่างการแพที่ย์และเจ�าห็น�าที่ี�มี

ความสุภาพ	แนะนำข�อม้ลต่่างๆ	ชัดเจนและเข�าใจง่าย	กระบวนการเข�ารับบริการสะดวก	รวดเร็ว		ส่วนคุณภาพ

ของวัสดุและเคร่�องม่อที่ี�ให็�บริการมีคุณภาพ	และเพียงพอกับความต่�องการ

      1.8.3 ปญัหา อัปุสรุรุค ข้อ้ัเสน์อัแน์ะ ปรุะเดน็์ทั่างกฎหมูาย/รุะเบย่บ/แน์วทั่างข้อังการุบรุหิารุ 

กปทั่. 

			 	 		 ผู้ลการศึึกษา	 พบว่าในกลุ่มประชาชนที่ั�งห็มดที่ี�ใช�บริการจาก	 กปที่.	 ไม่มีปัญห็าและ

อุปสรรคจากการบริการและบริห็ารงาน	กปที่.	อย่างไรก็ต่ามพบว่าในกลุ่มอ่�น	ประสบปัญห็าและอุปสรรค	ได�แก่	

ประชาชนทีี่�เคยย่�นเสนอโครงการขาดความร้�และความเข�าใจในการจัดที่ำโครงการ	 การปฏิิบัต่ิต่ามการจัดซ่ี�อจัด

จ�าง	ความสอดคล�องระห็ว่างการได�รับงบประมาณและระยะเวลาดำเนนิโครงการ	ในผู้้�บรหิ็าร/ผู้้�รบัผิู้ดชอบ	กปที่.	

สว่นห็นึ�งเห็น็วา่การบรหิ็ารงานของ	กปที่.ไมม่ปีญัห็าอปุสรรค	เน่�องจากเปน็งานประจำทีี่�ดำเนนิการมาแล�วห็ลายปี	

และใช�วิธิีการประชุมเพ่�อห็าข�อสรุปร่วมกันระห็ว่างห็น่วยงานที่ี�เกี�ยวข�อง	ส่วนผู้้�ให็�บริการที่ี�เคยร่วมงานกับ	กปที่.	

ในกลุม่เบกิจา่ยสง้และกลุม่เบกิจา่ยต่�ำได�ระบปุญัห็าและอปุสรรคจากการบรกิารและบรหิ็ารงาน	กปที่.ที่ี�คล�ายคลงึ

กัน	ในประเด็นระเบียบข�อบังคับของ	กปที่.	การขาดแคลนเจ�าห็น�าที่ี�	ความล่าช�าในการจัดสรรงบประมาณ	และ

ปัญห็าและอุปสรรคของภาคีเคร่อข่าย	 ระห็ว่างกลุ่มเบิกจ่ายส้งและกลุ่มเบิกจ่ายต่�ำมีปัญห็าและข�อเสนอแนะทีี่�

คล�ายคลึงกันในด�านข�อจำกัดของงบประมาณ	และการขาดความเข�าใจของประชาชน

    1.8.4 การุรุับรุู้บทั่บาทั่ข้อัง อัปทั่. ใน์การุบรุิหารุจัดการุ กปทั่. และการุจัดรุะบบสุข้ภาพใน์

รุะดับทั่้อังถิ�น์

	 	 	 กลุม่เป้าห็มายส่วนให็ญ่รบัร้�บที่บาที่ห็น�าทีี่�ของ	อปที่.ในการบริห็ารจัดการ	กปที่.	ในการ 

จัดสรรงบประมาณให็�กับ	 กปที่.	 ในการจัดกิจกรรมต่่าง	 ที่ี�เกี�ยวกับการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคให็�กับ

ประชาชน		แต่่ก็พบว่ากลุ่มเป้าห็มายบางส่วนไม่ร้�บที่บาที่ของ	อปที่.	ในการบริห็ารจัดการ	กปที่.	ที่ี�ชัดเจน	

  1.8.5 ความูคดิเหน็์ตอ่ัการุดำเน์นิ์งาน์ดา้น์สขุ้ภาพใน์รุะดบัทั่อ้ังถิ�น์รุะหวา่ง อัปทั่. กบั สปสช.

	 	 	 กลุ่มเป้าห็มายส่วนให็ญ่มีความคิดเห็็นทีี่�ดีต่่อการดำเนินงานด�านสุขภาพในระดับ 

ที่�องถุิ�นระห็ว่าง	อปที่.	กับ	สปสช.	พบว่ามีการบริห็ารจัดการที่ี�เป็นระบบ	เป็นงานที่ี�มีประโยชน์แก่ชุมชนมาจาก

ความต่�องการของประชาชน	และปัญห็าที่ี�เกิดขึ�นในชุมชนอย่างแที่�จริง	และที่ำให็�เกิดการสร�างความต่ระห็นักแก่

ประชาชนด�านการด้แลสุขภาพเพิ�มมากขึ�น		

   1.8.6 ความูมูั�น์ใจข้อังการุบรุิหารุ กปทั่.

	 	 	 กลุ่มเป้าห็มายมีความมั�นใจต่่อการบริห็ารงานของ	กปที่.	
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   1.8.7 การุดำเน์นิ์งาน์ การุจัดบรุกิารุสาธิารุณสขุ้ การุบรุหิารุจัดการุงาน์ PP บรุกิารุสาธิารุณสขุ้ 

รุะดบัปฐมูภมูู ิโดย กปทั่. และการุบรุหิารุงาน์ กปทั่. ใน์รุะดับทั่อ้ังถิ�น์หรืุอัพื�น์ทั่่�ภายใต ้พ.รุ.บ.หลกัปรุะกัน์สุข้ภาพ 

แห่งชาติ มูาตรุา 47

		 		 	 กลุ่มเป้าห็มายมีความคิดว่าการดำเนินงานมีความเห็มาะสม	 เป็นการดำเนินการทีี่�ดี														

ส่งผู้ลลัพธิ์ต่่อประชาชน	การบริห็ารงาน	กปที่.	ในระดับที่�องถุิ�นห็ร่อพ่�นที่ี�ภายใต่�	พ.ร.บ.ห็ลักประกันสุขภาพแห็่ง

ชาต่ิ	มาต่รา	47	มีความสอดคล�องกับบริบที่ของชุมชน	ที่ั�งด�านการฟื้้�นฟื้้สุขภาพ	ส่งเสริมสุขภาพ	และป้องกันโรค	

   1.8.8 ข้้อัเสน์อัแน์ะต่อัการุบรุิการุและบรุิหารุงาน์ กปทั่.   

			 	 	 1)	 บุคลากรจากโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต่ำบลทีี่�ให็�บริการมีจำนวนน�อย	 ควรเพิ�ม

จำนวนบุคลากรให็�เห็มาะสมกับกิจกรรมในโครงการ						

		 	 	 2)	 กปที่.	 ควรเพิ�มงบประมาณในโครงการ	 เพ่�อให็�สามารถุดำเนินกิจกรรมได�เพียงพอ

ต่่อความต่�องการของกลุ่มเป้าห็มาย	เช่น	การจัดซี่�อวัสดุอุปกรณ์	และควรจัดสรรงบประมาณให็�เร็วกว่าเดิม	เพ่�อ

ให็�	อปที่.มีเวลาในการดำเนินโครงการและจัดที่ำรายงานให็�เสร็จที่ันระยะเวลาที่ี�กำห็นด		

		 	 	 3)	กปที่.	ควรจัดฝกึอบรมและให็�ความร้�แกค่ณะกรรมการกองทุี่น	เจ�าห็น�าทีี่�และผู้้�ทีี่�รบั

ผู้ิดชอบ	กปที่.	และประชาชนผู้้�ย่�นข�อเสนอโครงการ		

				 	 	 4)	สปสช.	ควรปรับปรุงระเบียบให็�มีความคล่องต่ัวในการเบิกจ่ายมากขึ�น		รวดเร็วกับ

การดำเนนิการโครงการ	เชน่	การจดัซี่�อครภุณัฑ์์และวสัดอปุกรณท์ี่ี�เห็มาะสมกับการใช�ในโครงการได�จริง	นอกจาก

นี�ระเบียบควรขยายขอบเขต่กลุ่มเป้าห็มายที่ี�เป็นผู้้�ป่วยเพิ�มมากขึ�น

		 	 	 5)	 กปที่.	 ควรมีการกำห็นดกรอบระยะเวลาทีี่�ชัดเจนในการขอรับการสนับสนุน

งบประมาณ	 รวมถุึงแผู้นงานกิจกรรมต่่างๆ	 ตั่�งแต่่ต่�นจนจบโครงการ	 เพ่�อให็�ห็น่วยงานความร่วมม่อรับที่ราบ

กำห็นดการที่ี�ชัดเจน	เพ่�อจัดสรรเวลาในการที่ำงานห็ลักและงาน	กปที่.ให็�เกิดประสิที่ธิิภาพ

2. การุอัภิปรุายผล

	 จากการสำรวจข�อม้ลและผู้ลการวิเคราะห็์ข�อม้ล	สามารถุอภิปรายผู้ลได�ดังนี�

	 2.1	 ผู้ลการวิเคราะห็์ความสัมพันธิ์ระห็ว่างลักษณะส่วนบุคคลกับความพึงพอใจในการดำเนินงานระบบ

ห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 เม่�อศึึกษาในช่วงคะแนนความพึงพอใจ	7-8	คะแนน	พบว่าในกลุ่มผู้้�ให็�บริการส่วน

ให็ญ่ให็�คะแนนความพึงพอใจอย้ใ่นช่วงคะแนน	7-8	คะแนน	ซีึ�งแต่กต่า่งจากกลุม่ประชาชนและกลุม่องค์กรปกครอง

ส่วนที่�องถุิ�นที่ี�ส่วนให็ญ่ให็�คะแนนอย้่ในช่วง	9-10	คะแนน	ที่ั�งนี�	 เน่�องจากผู้้�ให็�บริการเป็นผู้้�ที่ี�ปฏิิบัต่ิงานในห็น่วย

บริการมีความเกี�ยวข�องกับการดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิโดยต่รง	ที่ั�งการรับนโยบายส้่การ

ปฏิิบัต่ิในห็น่วยบริการ	 โดยนำมาส้่การให็�บริการกับประชาชน	 นอกเห็น่อจากภารกิจห็ลักของห็น่วยบริการ	 จึง

ที่ำให็�เกิดประเด็นที่ี�สะที่�อนผู้ลการบ้รณาการงานร่วมกัน	 เช่น	 การส่�อสารจาก	 สปสช.ส้่ห็น่วยบริการขาดความ

ชัดเจน	การบริห็ารงาน	บุคลากร	งบประมาณและที่รัพยากรที่ี�ไม่สอดคล�องกับห็น่วยบริการที่ี�มีขนาดและบริบที่

ที่ี�แต่กต่่างกัน	
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		 2.2	 จำนวนผู้้�ให็�บริการมีความพึงพอใจต่่อการดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาติ่เพิ�ม

มากกว่าขึ�นปีที่ี�แล�ว	แม�ว่าคะแนนเฉลี�ยที่ี�ได�รับมีคะแนนน�อยกว่าก็ต่าม	ที่ั�งนี�สะที่�อนให็�เห็็นว่าผู้้�ให็�บริการเข�าใจถุึง

ผู้ลลัพธิ์ของระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิที่ี�เกิดประโยชน์แก่ประชาชน	เช่น	การมีชุดสิที่ธิิประโยชน์เพิ�มมาก

ขึ�น	ที่ำให็�เกิดผู้ลดีแก่ประชาชนในการเข�าถุึงระบบบริการสาธิารณะ	แม�ว่าในการบริห็ารจัดการงานยังคงมีปัญห็า

และอุปสรรคอย้่	เช่น	การจัดสรรและเบิกจ่ายงบประมาณ	แต่่เม่�อเปรียบเที่ียบกับภาพรวมของระบบห็ลักประกัน

สุขภาพแห็่งชาต่ิ	จึงที่ำให็�ความพึงพอใจต่่อระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิได�คะแนนในระดับดี-ดีมากอย้่	

	 2.3	 ช่องที่างการรับร้�ข่าวสารของกลุ่มเป้าห็มายในโครงการ	 สะที่�อนให็�เห็็นว่าในกลุ่มผู้้�ให็�บริการ	 กลุ่ม

องค์กรปกครองส่วนที่�องถุิ�นและเคร่อข่ายองค์กรภาคี	ยังมีความนิยมในการส่�อสารผู้่านช่องที่างออนไลน์อย้่	เช่น

เว็บไซีต่์	 Line	 แต่่ในกลุ่มประชาชนพบว่ายังมีความต่�องการช่องที่างการรับร้�ข่าวสารผู่้านกลุ่มคนเป็นห็ลัก	 เช่น 

อสม.	อสส.	ผู้้�นำชุมชน	เน่�องจากกลุ่มประชาชนมีความแต่กต่่างห็ลากห็ลายในลักษณะส่วนบุคคล	ช่องว่างที่ี�เกิด

จากความคาดห็วังและระดับที่ี�ปฏิิบัต่ิได�จริง	และปัจจัยต่่างๆ	ดังนั�นการวิเคราะห็์ความแต่กต่่างของสิ�งต่่างๆเห็ล่า

นี�จึงนำมาใช�ในการพัฒนาช่องที่างการรับร้�ข่าวสารที่ี�เห็มาะสมกับกลุ่มเป้าห็มายได�

	 2.4	การสำรวจความคิดเห็็นต่่อการบริห็ารจัดการ	กปที่.	พบว่าการศึึกษาเชิงคุณภาพมีผู้ลการศึึกษาจาก

กลุ่มเป้าห็มาย	 ผู้ลการแสดงความคิดเห็็นเป็นไปในทิี่ศึที่างที่ี�ดี	 เช่น	 การบริการที่ี�ได�รับมีคุณภาพที่ี�ดี	 การบริห็าร

จัดการเป็นระบบ	มีความเช่�อมั�นในการบริห็ารงาน	กปที่.	 เม่�อเปรียบเที่ียบกับการสำรวจข�อม้ลเชิงปริมาณ	ที่ั�งนี�

เน่�องจากวธิิกีารเลอ่กกลุม่ต่วัอยา่งมคีวามแต่กต่า่งกนั	ในการสำรวจข�อมล้เชงิคณุภาพใช�วธิิกีารเลอ่กกลุม่ต่วัอยา่ง

แบบเฉพาะเจาะจง	กล่าวค่อ	ผู้้�ที่ี�เคยใช�บริการและผู้้�ที่ี�เคยร่วมงานกับ	กปที่.	ซีึ�งเป็นผู้้�ที่ี�มีประสบการณ์และมีการ

รบัร้�และความเข�าใจในการบริห็ารงาน	กปที่.	ในระดับดี	อยา่งไรก็ต่ามการสำรวจข�อมล้เชงิปริมาณสามารถุสะที่�อน

การพัฒนาและปรับปรุงการบริห็ารงาน	 กปที่.ในภาพรวมระดับประเที่ศึได�	 เช่น	 การเร่งสร�างการรับร้�และความ

เข�าใจในการบริห็ารงาน	กปที่.ได�ถุ้กต่�องและผู้ลที่ี�ประชาชนจะได�รับจาก	กปที่.

3.ข้้อัเสน์อัแน์ะ

 3.1 ข้้อัเสน์อัแน์ะเชิงน์โยบาย

		 	 จาการศึึกษาในครั�งนี�	 ผู้้�วิจัยมีข�อเสนอแนะเชิงนโยบาย	 เพ่�อเป็นแนวที่างให็�	 สปสช.	 ใช�ในการ

พัฒนาปรับปรุงการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	ดังนี�

					 	 3.1.1	 ผู้ลการสำรวจสะที่�อนผู้ลการรับร้�และความเข�าใจ	 ความพึงพอใจ	 ความคาดห็วัง	 และ

ความต่�องการจำเป็นเกี�ยวกับการประชาสัมพันธิ์และช่องที่างการส่�อสารของ	 สปสช.	 ไปยังกลุ่มเป้าห็มายต่่างๆ	

ในการดำเนินงานระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	แม�ว่าสปสช.	มีช่องที่างการประชาสัมพันธิ์ที่ี�ห็ลากห็ลาย	ที่ั�ง

ในลักษณะที่ี�เป็นส่�อสารมวลชน	(Mass	Media)	และส่�อออนไลน์	(Social	Media)		แต่่ผู้ลการสำรวจชี�ให็�เห็็นว่า

กลุ่มเป้าห็มายต่�องการให็�เพิ�มประสิที่ธิิภาพในการส่�อสารมากขึ�น	 เช่น	 การจัดที่ำค้่ม่อการปฏิิบัต่ิงานและการใช�

ระบบต่่างๆ	แก่ผู้้�ให็�บริการ	การรับฟื้ังและต่อบสนองความคิดเห็็นของกลุ่มเป้าห็มายโดยเร็ว	การพัฒนาบุคลากร

ขององคก์รปกครองสว่นที่�องถุิ�นให็�มกีารรบัร้�และความเข�าใจในระบบห็ลกัประกนัสขุภาพแห็ง่ชาต่อิยา่งสม�ำเสมอ	
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เพ่�อให็�ห็น่วยงานที่�องถุิ�นสามารถุช่วยในการประชาสัมพันธิ์	 และสร�างความเข�าใจกับประชาชนและชุมชนได� 

มากขึ�น	รวมถุงึการพัฒนาการรับร้�และความเข�าใจให็�กับ	อสม.	มากขึ�น	เพราะเป็นกลุม่บุคคลทีี่�ใกล�ชิดกบัประชาชน	

เป็นต่�น

				 		 3.1.2	สปสช.	ควรพัฒนาและปรับปรุงชุดสิที่ธิิประโยชน์ที่ี�ผู้้�รับบริการได�รับให็�มีความเห็มาะสม	

เกิดความเที่่าเที่ียมกับและครอบคลุมทีุ่กกลุ่มวัย	 และจำนวนครั�งในการรักษา	 รวมถุึงควรที่ำให็�เกิดความชัดเจน

ว่าลักษณะอาการแบบใดทีี่�ใช�ชุดสิที่ธิิประโยชน์ได�	 นอกจากนี�ควรสนับสนุนการเพิ�มประสิที่ธิิภาพการให็�บริการ

ของห็น่วยงานบริการ	 โดยการวางแนวที่างบริห็ารจัดการระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	 ที่ี�สามารถุให็�ห็น่วย

บริการลดขั�นต่อนและระยะเวลาการเข�ารับบริการของประชาชนทีี่�ห็น่วยบริการได�	 เพ่�อไม่ให็�เกิดความแออัดใน

ห็น่วยบริการและความเครียดของผู้้�ให็�บริการและประชาชน

	 	 3.1.3	สปสช.	ควรปรับปรุงช่องที่างในการสนับสนุนข�อม้ลต่่างๆ	แก่ห็น่วยบริการ	ต่ลอดจนการ

ต่ิดต่่อประสานงานกับ	สปสช.	และการสอบถุามข�อม้ลต่่างๆ	ของประชาชนที่ี�เกี�ยวกับระบบห็ลักประกันสุขภาพ

แห็่งชาต่ิ	ให็�เกิดความรวดเร็ว	การต่ิดต่่อได�ง่าย	ไม่เสียเวลารอคอย	และเจ�าห็น�าที่ี�มีความเข�าใจและความชัดเจน

ในข�อม้ลที่ี�ให็�ไป

	 		 3.1.4	 สปสช.	 ควรมุ่งเน�นนโยบายการป้องกันควบคุมโรค	 และภัยสุขภาพของประเที่ศึให็� 

มากขึ�น	เพ่�อเปน็การสร�างเสริมสขุภาพของประชาชนให็�มสีขุภาพทีี่�แขง็แรง	และลดจำนวนผู้้�ปว่ยที่ี�ต่�องเข�ารบับรกิาร

จากห็น่วยบริการให็�น�อยลง	โดย	สปสช.	ควรดำเนินการการบ้รณาการการสร�างเสริมสุขภาพและการป้องกันโรค

รว่มกับสำนักงานประกนัสงัคม	(สปส.)	อยา่งต่อ่เน่�อง	เพ่�อให็�เกดิสทิี่ธิปิระโยชนท์ี่ี�ครอบคลุมที่กุกลุม่เป้าห็มายและ

ทีุ่กพ่�นที่ี�	 โดยเฉพาะกลุ่มเป้าห็มายส่วนให็ญ่ของ	 สปสช.	 ค่อกลุ่มประชาชนในวัยแรงงาน	 (อายุ	 31-60	ปี)	 และ

ประกอบอาชีพทีี่�ห็ลากห็ลาย	 กลุ่มเป้าห็มายนี�จึงจำเป็นต่�องมีสุขภาพทีี่�ดี	 เพราะเป็นวัยทีี่�มีบที่บาที่สำคัญต่่อการ

พัฒนาประเที่ศึ	 	 อาที่ิ	 การมีห็น่วยบริการระดับปฐมภ้มิทีี่�มีคุณภาพและได�มาต่รฐาน	 คนไที่ยทีุ่กคนที่ี�อย้่ภายใต่�

ระบบห็ลักประกันสุขภาพถุ�วนห็น�าสามารถุเข�าถุึงได�ง่าย	โดย	สปสช.	อาจขยายความร่วมม่อกับภาคีอ่�นๆ	เพ่�อให็�

เกิดความร่วมม่อและการสนับสนุนด�านอ่�นๆ	เพิ�มมากขึ�น	

			 		 3.1.5	สปสช.	ควรสร�างการมสีว่นรว่มกบัห็นว่ยบรกิาร	ในการวางแผู้นการดำเนนิงานระบบห็ลกั

ประกนัสขุภาพแห็ง่ชาติ่	เพ่�อให็�เกดิความสอดคล�องกบัขนาดของห็นว่ยบรกิาร	รวมถุงึบคุลากรในห็นว่ยบรกิาร	งบ

ประมาณในการดำเนนิงาน	อตั่ราเบกิจ่ายคา่บรกิารทีี่�เห็มาะสมกับต่�นที่นุการบริการ	ต่ลอดจนกฎ	ระเบยีบและข�อ

บังคับต่่างๆ	ที่ี�ห็น่วยบริการต่�องถุ่อปฏิิบัต่ิ		ฯลฯ	เพ่�อให็�เกิดการรับร้�และความเข�าใจร่วมกันที่ั�ง	2	ห็น่วยงาน	การ

ลดภาระด�านงบประมาณของห็น่วยบริการ	และปัญห็าต่่างๆ	ที่ี�เกิดจากการดำเนินงานร่วมกัน

				 		 3.1.6	 ระบบการยน่ยันเข�ารับบริการและพิส้จน์ต่ัวต่น	 (Authentication)	 เป็นระบบทีี่�ดำเนิน

การมาห็ลายปีแล�ว	 แต่่ยังคงพบปัญห็าการเข�าระบบอย้่ในปัจจุบัน	 ทัี่�งในกลุ่มประชาชนและกลุ่มผู้้�ให็�บริการ	 ดัง

นั�น	สปสช.	ควรมีการปรับปรุงและพัฒนาระบบนี�ให็�สามารถุใช�งานได�และเห็มาะสมกับประชาชนทีุ่กช่วงวัย	การ

ฝกึอบรมผู้้�ให็�บริการอย้ส่ม�ำเสมอ	เน่�องจากผู้้�ให็�บรกิารมกีารเปลี�ยนแปลงผู้้�รับผู้ดิชอบงานด�านนี�อย้ต่่ลอดเวลา	และ

ควรมกีารประชาสัมพนัธิใ์ห็�ประชาชนมีการรับร้�และความเข�าใจในระบบนี�	และเห็น็ถึุงประโยชน์ที่ี�ประชาชนได�รับ	
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	 		 3.1.7	 สปสช.	 ควรสร�างการรับร้�ถุึงประโยชน์ที่ี�ประชาชนจะได�รับจากการสำรวจความคิดเห็็น

ต่่อการดำเนินงานในระบบห็ลักประกันสุขภาพแห่็งชาต่ิ	 และสนับสนุนการใช�เคร่�องม่อสำรวจความคิดเห็็นของ

กลุ่มประชาชนทีี่�เห็มาะสมกับกลุ่มประชาชนทีี่�ห็ลากห็ลาย	 โดยเฉพาะในเขต่ชุมชนเม่องห็ร่อพ่�นที่ี�ที่ี�มีประชากร

ห็นาแนน่	เห็น็ได�จากการขอความรว่มมอ่ในการสำรวจความคดิเห็น็ในครั�งนี�ที่ี�มอีตั่ราการต่อบกลบัและการแสดง

ความคิดเห็็นค่อนข�างน�อย	

 3.2 ข้้อัเสน์อัแน์ะใน์การุสำรุวจครุั�งต่อัไป

	 	 เพ่�อเป็นแนวที่างในการสำรวจข�อม้ลครั�งต่่อไป	ผู้้�วิจัยมีข�อเสนอแนะดังนี�

	 	 3.2.1	สปสช.	ควรมีการกำห็นดตั่วแปรทีี่�ต่�องการได�จากโครงการสำรวจนี�อยา่งเป็นรป้ธิรรม	นอก

เห็น่อจากการกำห็นดวธิิกีารและสถุติ่ทีิี่�นำมาใช�ในการวเิคราะห็ข์�อมล้	เพ่�อให็�ผู้้�วจิยัสามารถุกำห็นดสมมต่ฐิานและ

สถุิต่ิที่ี�นำมาใช�ในการวิเคราะห็์ได�ต่รงกับความต่�องการของ	สปสช.

	 	 3.2.2	การดำเนินการเก็บข�อม้ลจากกลุ่มต่ัวอย่างโดยการใช�แผู้นที่ี�ครัวเร่อนในการสำรวจ	ควรมี

ความยด่ห็ยุน่และเห็มาะสมกบัภม้ศิึาสต่รแ์ละภม้สิงัคมในแต่ล่ะพ่�นที่ี�	เน่�องจากบางพ่�นที่ี�มกีารต่ั�งบ�านเรอ่นเปน็กลุม่

และชุมชน	บางแห็่งต่ั�งบ�านเร่อนกระจายต่ามพ่�นที่ี�ที่ำการเกษต่ร	ในพ่�นที่ี�ที่ี�มีความเป็นชุมชนเม่องค่อนข�างมากมี

ความยากในการเกบ็ข�อมล้ต่ามจำนวนที่ี�กำห็นด	สง่ผู้ลต่อ่การบรหิ็ารจดัการงบประมาณ	ระยะเวลาการเกบ็ข�อมล้	

และนักวิจัยภาคสนามที่ี�เพิ�มมากขึ�น

		 	 3.2.3	สปสช.	ควรนำระเบียบวิธิีวิจัยเชิงคุณภาพมาใช�ในการห็าข�อสรุปเพิ�มเต่ิมจากผู้ลการวิจัย

เชิงปริมาณ	 เช่น	 การสนที่นากลุ่ม	 การสัมภาษณ์เชิงลึก	 เพ่�อให็�ได�การต่รวจสอบย่นยันผู้ลการศึึกษา	 และข�อม้ล

อ่�นๆ	 ต่ลอดจนความคิดเห็็นทีี่�สนับสนุนผู้ลการสำรวจทีี่�ได�จากการวิจัยเชิงปริมาณเพิ�มมากขึ�น	 ที่ั�งนี�	 สปสช.ควร

ขยายระยะเวลาดำเนินการโครงการให็�มีความเห็มาะสมกับการนำระเบียบวิธิีวิจัยแบบผู้สมผู้สานดังข�างต่�นมาใช�

ด�วยเช่นกัน

		 		 3.2.4	 เน่�องจากโครงการสำรวจนี�มีการดำเนินการมาเป็นระยะเวลาห็ลายปีแล�ว	สปสช.	ควรมี

การวิจยัผู้ลลพัธ์ิและผู้ลกระที่บทีี่�เกิดจากการมีระบบห็ลกัประกันสุขภาพแห่็งชาติ่	และจัดที่ำเป็นโมเดลการพัฒนา

ระบบห็ลักประกันสุขภาพแห็่งชาต่ิ	เพ่�อให็�เกิดการเรียนร้�ภายในห็น่วยงานของ	สปสช.	และห็น่วยงานอ่�นสามารถุ

เป็นต่ัวแบบในการพัฒนาระบบของห็น่วยงานนั�นๆ	ได�
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แนุวคำถามการศึึกษาเชื่ิงคุณภาพ 

เรื�อง “กองทุ่นุหลักปีระกันุสุขภาพในุระดับท่�องถิ�นุหรือพื�นุท่ี� (กปีท่.)”

ภายใต�โครงการสำรวจความคิดเห็นุของปีระชื่าชื่นุ ผู้้�ให�บริการ และองค์กรภาคีท่ี�เกี�ยวข�องต่อการ

ดำเนุินุงานุในุระบบหลักปีระกันุสุขภาพแห่งชื่าติ ปีี 2567

วัตถุปีระสงค์ 

  1. เพ้�อรบััทราบัควัามคดิเหน็์ และขอ้เสน์อแน์ะของประชาชน์ ผูใ้หบ้ัรกิาร และองคก์รภาคทีี�เกี�ยวัขอ้งตอ่

การดำเน์ิน์งาน์ กปท. 

  2. เพ้�อประเมิน์การรับัรู้ของประชาชน์ ผู้ให้บัริการ และองค์กรภาคีที�เกี�ยวัข้องต่อการดำเน์ิน์งาน์ กปท. 

  3. เพ้�อประเมิน์ควัามพึงพอใจิของประชาชน์ ผู้ให้บัริการ และองค์กรภาคีที�เกี�ยวัข้องต่อการดำเน์ิน์งาน์ 

กปท.

ปีระเด็นุการสัมภาษณ์แบบเจาะลึก (In-depth Interview Guidelines) 

 1. การเข้าถึึงบัริการ และคุณภาพบัริการที�ประชาชน์ได้รับัจิากการบัริหารกองทุน์ กปท. 

 2. ปัญหา อุปสรรค ข้อเสน์อแน์ะ ประเด็น์ทางกฎหมาย/ระเบัียบั/แน์วัทาง ของการบัริหาร กปท.  

 3. การรับัรู้บัทบัาทของ อปท. ใน์การบัริหารจิัดการ กปท. และการจิัดระบับัสุขภาพใน์ระดับัท้องถึิ�น์

 4. ควัามมั�น์ใจิของการบัริหาร กปท. /รูปแบับัการบัริการ/การบัริหารจิัดการ กปท. ใน์ปีต่อๆ ไป 

 5. การดำเน์นิ์งาน์/การจิดับัรกิารสาธ์ารณสขุ/การบัรหิารจิดัการงาน์ PP-บัรกิารสาธ์ารณสขุระดบััปฐมภมูิ 

โดย กปท. (เช่น์ อปท. อยากทำเอง หร้อ ควัรจิัดรูปแบับั-การจิัดการใน์ลักษณะใด โดยพิจิารณาถึึงประเด็น์การ 

กระจิายอำน์าจิให้ท้องถึิ�น์ รวัมถึึง พรบั.หลักประกัน์สุขภาพแห่งชาติ มาตรา 47) 

แนุวข�อคำถามในุการสัมภาษณ์ผู้้�ให�ข�อม้ลท่ี�สำคัญ 

ประชาชน์ผู้ที�เคยมีประสบัการณ์รับับัริการ

 1. ขอ้มลูทั�วัไปของผูใ้หข้อ้มลูที�สำคญั ไดแ้ก ่ช้�อ-น์ามสกลุ อาย ุระดบััการศกึษาสงูสดุ การประกอบัอาชพี 

ตำแหน์่งหน์้าที� (ถึ้ามี) สังกัดหน์่วัยงาน์ (ถึ้ามี) จิำน์วัน์ปีที�เคยรับับัริการ ปี พ.ศ.ที�เคยรับับัริการครั�งล่าสุด

 2. ท่าน์ได้รับับัริการอะไรบั้าง จิาก กปท. และท่าน์เข้าถึึงการให้บัริการน์ี�ได้อย่างไร

  3. ท่าน์คิดวั่าบัริการที�ท่าน์ได้รับับัริการจิาก กปท. มีคุณภาพเป็น์อย่างไร  

 4. ขณะที�ท่าน์ได้รับับัริการจิาก กปท. ท่าน์ได้พบัปัญหาและอุปสรรคใดบั้าง และท่าน์มีข้อเสน์อแน์ะใด

ใน์การปรับัปรุงแก้ไขปัญหาที�เกิดขึ�น์ (อาทิ กฎหมาย ระเบัียบัข้อบัังคับั แน์วัทางการบัริหารงาน์ของจิาก กปท.)

  5. ทา่น์ทราบัหรอ้ไมว่ัา่องคก์รปกครองส่วัน์ท้องถึิ�น์ (อปท.) มบีัทบัาทอย่างไร ใน์การบัริหารงาน์ของ กปท. 

และการจิัดระบับัสุขภาพใน์ระดับัท้องถึิ�น์

  6. ท่าน์มีควัามมั�น์ใจิต่อการบัริหารงาน์ของ กปท. /รูปแบับัการให้บัริการ/การบัริหารจิัดการ กปท. ใน์ปี

ต่อๆ ไป หร้อไม่ เพราะเหตุใด
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 7. ถึา้มคีะแน์น์เตม็ 10 คะแน์น์ ทา่น์จิะใหค้ะแน์น์ควัามพงึพอใจิต่อคณุภาพการใหบ้ัรกิารและการบัรหิาร

ของ กปท. กี�คะแน์น์

 8. ท่าน์มีควัามคิดเห็น์อย่างไรต่อการดำเน์ิน์งาน์/การจิัดบัริการสาธ์ารณสุข/การบัริหารจิัดการงาน์ PP-

บัริการสาธ์ารณสุขระดับัปฐมภูมิ โดย กปท.

 9. ทา่น์มขีอ้เสน์อแน์ะอ้�น์ๆ หรอ้ไมท่ี�จิะเสน์อให ้กปท. ไดร้บััทราบัและน์ำไปวัางแผน์พฒัน์าและปรบััปรงุ

การให้บัริการและการบัริหารงาน์ กปท. ใน์อน์าคต

ประชาชน์ผู้ที�เคยย้�น์เสน์อโครงการเพ้�อขอรับัการสน์ับัสน์ุน์ จิาก กปท. 

  1. ขอ้มลูทั�วัไปของผูใ้หข้อ้มลูที�สำคญั ไดแ้ก ่ช้�อ-น์ามสกลุ อาย ุระดบััการศกึษาสงูสดุ การประกอบัอาชพี 

ตำแหน์่งหน์้าที� (ถึ้ามี) สังกัดหน์่วัยงาน์ (ถึ้ามี) ปี พ.ศ.ที�เคยย้�น์เสน์อโครงการครั�งล่าสุด

 2. ใน์ฐาน์ะที�ท่าน์เคยย้�น์เสน์อโครงการเพ้�อขอรับัการสน์ับัสน์ุน์จิาก กปท. ท่าน์คิดวั่าการบัริหาร ของ 

กปท. มีคุณภาพเป็น์อย่างไร  

  3. ท่าน์คิดวั่าคุณภาพบัริการที�ประชาชน์ได้รับัจิาก กปท. เป็น์อย่างไร    

 4. ท่าน์คิดวั่าการบัริหารงาน์ของ กปท. มีปัญหาและอุปสรรคใดบั้าง และท่าน์มีข้อเสน์อแน์ะใดใน์การ

ปรับัปรุงแก้ไขปัญหาที�เกิดขึ�น์ (อาทิ กฎหมาย ระเบัียบัข้อบัังคับั แน์วัทางการบัริหารงาน์ของจิาก กปท.)

  5. ทา่น์ทราบัหรอ้ไมว่ัา่องคก์รปกครองส่วัน์ท้องถึิ�น์ (อปท.) มบีัทบัาทอย่างไร ใน์การบัริหารงาน์ของ กปท. 

และการจิัดระบับัสุขภาพใน์ระดับัท้องถึิ�น์

 6. ท่าน์มีควัามคิดเห็น์อย่างไรต่อการดำเน์ิน์งาน์ด้าน์สุขภาพใน์ระดับัท้องถึิ�น์ร่วัมกัน์ระหวั่าง อปท. กับั 

สปสช.   

 7. ท่าน์มีควัามมั�น์ใจิต่อการบัริหารงาน์ของ กปท. /รูปแบับัการให้บัริการ/การบัริหารจิัดการ กปท. ใน์ปี

ต่อๆ ไป หร้อไม่ เพราะเหตุใด

 8. ถึา้มคีะแน์น์เตม็ 10 คะแน์น์ ทา่น์จิะใหค้ะแน์น์ควัามพงึพอใจิต่อคณุภาพการใหบ้ัรกิารและการบัรหิาร

ของ กปท. กี�คะแน์น์

 9. ทา่น์มขีอ้เสน์อแน์ะอ้�น์ๆ หรอ้ไมท่ี�จิะเสน์อให ้กปท. ไดร้บััทราบัและน์ำไปวัางแผน์พฒัน์าและปรบััปรงุ

การให้บัริการและการบัริหารงาน์ กปท. ใน์อน์าคต

ผู้บัริหาร/ผู้รับัผิดชอบังาน์ กปท. 

 1. ขอ้มลูทั�วัไปของผูใ้หข้อ้มลูที�สำคญั ไดแ้ก ่ช้�อ-น์ามสกลุ อาย ุระดบััการศกึษาสงูสดุ การประกอบัอาชพี 

ตำแหน์่งหน์้าที� สังกัดหน์่วัยงาน์ จิำน์วัน์ปีที�รับัผิดชอบังาน์ กปท.

 2. ใน์ฐาน์ะที�ท่าน์เป็น์ผู้บัริหาร/ผู้รับัผิดชอบังาน์ กปท. ท่าน์คิดวั่าการบัริหาร ของ กปท. มีคุณภาพเป็น์

อย่างไร  

  3. ท่าน์คิดวั่าการเข้าถึึงบัริการของประชาชน์เป็น์อย่างไร และคุณภาพบัริการที�ประชาชน์ได้รับัจิากการ

บัริหารกองทุน์ กปท. เป็น์อย่างไร
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 4. ท่าน์คิดวั่าการบัริหารงาน์ของ กปท. มีปัญหาและอุปสรรคใดบั้าง และท่าน์มีข้อเสน์อแน์ะใดใน์การ

ปรับัปรุงแก้ไขปัญหาที�เกิดขึ�น์ (อาทิ กฎหมาย ระเบัียบัข้อบัังคับั แน์วัทางการบัริหารงาน์ของจิาก กปท.)

 5. ท่าน์มีควัามคิดเห็น์อย่างไรต่อการดำเน์ิน์งาน์ด้าน์สุขภาพใน์ระดับัท้องถิึ�น์ร่วัมกัน์ระหวั่าง อปท.  

กับั สปสช.   

  6. ท่าน์มีควัามคิดเห็น์อย่างไรต่อการบัริหารงาน์กองทุน์หลักประกัน์สุขภาพใน์ระดับัท้องถึิ�น์หร้อพ้�น์ที� 

(กปท.) ภายใต้ พรบั.หลักประกัน์สุขภาพแห่งชาติ มาตรา 47  

 7. ท่าน์มีควัามมั�น์ใจิต่อการบัริหารงาน์ของ กปท. /รูปแบับัการให้บัริการ/การบัริหารจิัดการ กปท. ใน์ปี

ต่อๆ ไป หร้อไม่ เพราะเหตุใด

 8. ทา่น์มขีอ้เสน์อแน์ะอ้�น์ๆ หรอ้ไมท่ี�จิะเสน์อให ้กปท. ไดร้บััทราบัและน์ำไปวัางแผน์พฒัน์าและปรบััปรงุ

การให้บัริการและการบัริหารงาน์ กปท. ใน์อน์าคต

ผู้ให้บัริการที�เคยดำเน์ิน์งาน์ร่วัมกับั กปท. 

 1. ขอ้มลูทั�วัไปของผูใ้หข้อ้มลูที�สำคญั ไดแ้ก ่ช้�อ-น์ามสกลุ อาย ุระดบััการศกึษาสงูสดุ การประกอบัอาชพี 

ตำแหน์่งหน์้าที� สังกัดหน์่วัยงาน์ จิำน์วัน์ปีที�เคยร่วัมงาน์ กปท.

 2. ใน์ฐาน์ะที�ท่าน์เป็น์ผู้ให้บัริการที�เคยดำเน์ิน์งาน์ร่วัมกับั กปท. ท่าน์คิดว่ัาการบัริหาร ของ กปท.  

มีคุณภาพเป็น์อย่างไร  

  3. ท่าน์คิดวั่าการเข้าถึึงบัริการของประชาชน์เป็น์อย่างไร และคุณภาพบัริการที�ประชาชน์ได้รับัจิากการ

บัริหารกองทุน์ กปท. เป็น์อย่างไร

 4. ท่าน์คิดวั่าการบัริหารงาน์ของ กปท. มีปัญหาและอุปสรรคใดบั้าง และท่าน์มีข้อเสน์อแน์ะใดใน์การ

ปรับัปรุงแก้ไขปัญหาที�เกิดขึ�น์ (อาทิ กฎหมาย ระเบัียบัข้อบัังคับั แน์วัทางการบัริหารงาน์ของจิาก กปท.)

 5. ท่าน์มีควัามคิดเห็น์อย่างไรต่อการดำเน์ิน์งาน์ด้าน์สุขภาพใน์ระดับัท้องถิึ�น์ร่วัมกัน์ระหวั่าง อปท.  

กับั สปสช.   

  6. ท่าน์มีควัามคิดเห็น์อย่างไรต่อการบัริหารงาน์กองทุน์หลักประกัน์สุขภาพใน์ระดับัท้องถึิ�น์หร้อพ้�น์ที� 

(กปท.) ภายใต้ พรบั.หลักประกัน์สุขภาพแห่งชาติ มาตรา 47  

 7. ท่าน์มีควัามมั�น์ใจิต่อการบัริหารงาน์ของ กปท. /รูปแบับัการให้บัริการ/การบัริหารจิัดการ กปท. ใน์ปี

ต่อๆ ไป หร้อไม่ เพราะเหตุใด

 8. ทา่น์มขีอ้เสน์อแน์ะอ้�น์ๆ หรอ้ไมท่ี�จิะเสน์อให ้กปท. ไดร้บััทราบัและน์ำไปวัางแผน์พฒัน์าและปรบััปรงุ

การให้บัริการและการบัริหารงาน์ กปท. ใน์อน์าคต

ภาคีเคร้อข่ายที�เคยดำเน์ิน์งาน์ร่วัมกับั กปท.

 1. ขอ้มลูทั�วัไปของผูใ้หข้อ้มลูที�สำคญั ไดแ้ก ่ช้�อ-น์ามสกลุ อาย ุระดบััการศกึษาสงูสดุ การประกอบัอาชพี 

ตำแหน์่งหน์้าที� ช้�อภาคีเคร้อข่ายที�สังกัด จิำน์วัน์ปีที�เคยร่วัมงาน์ กปท.

 2. ใน์ฐาน์ะที�ท่าน์เป็น์ภาคีเคร้อข่ายที�เคยดำเนิ์น์งาน์ร่วัมกับั กปท. ท่าน์คิดว่ัาการบัริหาร ของ กปท.  

มีคุณภาพเป็น์อย่างไร  
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  3. ท่าน์คิดวั่าการเข้าถึึงบัริการของประชาชน์เป็น์อย่างไร และคุณภาพบัริการที�ประชาชน์ได้รับัจิากการ

บัริหารกองทุน์ กปท. เป็น์อย่างไร

 4. ท่าน์คิดวั่าการบัริหารงาน์ของ กปท. มีปัญหาและอุปสรรคใดบั้าง และท่าน์มีข้อเสน์อแน์ะใดใน์การ

ปรับัปรุงแก้ไขปัญหาที�เกิดขึ�น์ (อาทิ กฎหมาย ระเบัียบัข้อบัังคับั แน์วัทางการบัริหารงาน์ของจิาก กปท.)

 5. ท่าน์มีควัามคิดเห็น์อย่างไรต่อการดำเน์ิน์งาน์ด้าน์สุขภาพใน์ระดับัท้องถิึ�น์ร่วัมกัน์ระหวั่าง อปท.  

กับั สปสช.   

  6. ท่าน์มีควัามคิดเห็น์อย่างไรต่อการบัริหารงาน์กองทุน์หลักประกัน์สุขภาพใน์ระดับัท้องถึิ�น์หร้อพ้�น์ที� 

(กปท.) ภายใต้ พรบั.หลักประกัน์สุขภาพแห่งชาติ มาตรา 47  

 7. ท่าน์มีควัามมั�น์ใจิต่อการบัริหารงาน์ของ กปท. /รูปแบับัการให้บัริการ/การบัริหารจิัดการ กปท.  

ใน์ปีต่อๆ ไป หร้อไม่ เพราะเหตุใด

 8. ทา่น์มขีอ้เสน์อแน์ะอ้�น์ๆ หรอ้ไมท่ี�จิะเสน์อให ้กปท. ไดร้บััทราบัและน์ำไปวัางแผน์พฒัน์าและปรบััปรงุ

การให้บัริการและการบัริหารงาน์ กปท. ใน์อน์าคต
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