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ความรู้เก่ียวกบัการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน การรับรู้เก่ียวกบักองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
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Abstract 

 

This cross-sectional survey study aimed to (1) explore population characteristics, 

knowledge, perceptions, and motivations; (2) determine levels of people’s participation; 

and (3) examine the relationship between population characteristics, knowledge, 

perceptions, and motivations and people’s participation, all related to the Local Health 

Security Fund Operation in Wang Krachae sub-district, Mueang Trat district, Trat province. 

The study involved a sample of 345 residents randomly selected from 

Wang Krachae’s 16,746 people aged 18-60 years. Data were collected using a questionnaire 

on people’s characteristics, knowledge, perceptions, motivations, and participation in 

the Local Health Security Fund Operation. The questionnaire’s cognitive confidence 

KR-20 was 0.72 and Cronbach’s alpha coefficients were 0.87, 0.86 and 0.95 respectively. 

The statistics employed in this study were frequency, percentage, mean, standard deviation, 

Chi-square test and Fisher’s exact test. 

The results showed that, among all respondents: (1) 58.0% of them were 

women with a median age of 38.85 years; 49.60% were married, 30.1% graduated 

with a bachelor’s degree; 29.9% were traders or had private businesses; and 77.4% 

had no social roles; they had a high level of knowledge about the Fund operation, 

a moderate level of perceptions about the Fund, and also a moderate level of motivations 

for the Fund operation; (2) the overall level of participation in the Fund operation was 

moderate; and (3) the population characteristics such as gender, age, status and education 

were not related to people's participation in the Fund operation; nevertheless, occupation 

and social roles were significantly related to people’s participation in the Fund operation; 

their knowledge of Fund operation, perceptions about the Fund and the motivations 

for the Fund operation were also significantly related to people’s participation in the 

Fund operation. 
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บทที ่ 1 

บทน า 
 
 

1. ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 
 

การด าเนินงานดา้นหลกัประกนัสุขภาพของประชาชนในประเทศไทยนั้น ไดเ้กิดข้ึน
อย่างเป็นรูปธรรมตั้งแต่ปี พ.ศ. 2545 อนัส่งผลให้เกิดประโยชน์ต่อประชาชนชาวไทยทุกคน
ในการเขา้ถึงบริการดา้นการสาธารณสุขอยา่งทัว่ถึง ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการท่ีองคก์ารสหประชาชาติ
ก าหนดเป้าหมายของการพฒันาท่ีย ัง่ยนืในช่วงระหว่างปี พ.ศ. 2558 - 2573 ซ่ึงการมีหลกัประกนัสุขภาพ
ถว้นหนา้นั้น ไดถู้กก าหนดใหเ้ป็นส่วนหน่ึงของการพฒันาท่ีย ัง่ยืนของสหประชาชาติ (วีระชยั กอ้นมณี 
และคณะ, 2561) 

พรบ. หลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2545 มาตรา 47 นั้น ก าหนดใหค้ณะกรรมการ
หลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ ก าหนดหลกัเกณฑใ์ห ้อปท. เป็นผูด้  าเนินงานและบริหารจดัการระบบ
หลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถิ่นหรือพ้ืนท่ี โดยความเห็นชอบของคณะกรรมการกองทุน 
โดยเร่ิมด าเนินงานตั้งแต่ ปี พ.ศ. 2549 มีวตัถุประสงคเ์พื่อสนับสนุนและส่งเสริมการจดับริการ
สาธารณสุขของหน่วยบริการ สถานบริการ หน่วยงานสาธารณสุข หน่วยงานอ่ืน องคก์รหรือกลุ่ม
ประชาชน เพ่ือให้บุคคลสามารถเขา้ถึงบริการสาธารณสุขไดอ้ย่างทัว่ถึงและมีประสิทธิภาพมากข้ึน 
สร้างหลกัประกนัสุขภาพให้แก่บุคคลในพ้ืนท่ีโดยส่งเสริมกระบวนการมีส่วนร่วมตามความพร้อม 
ความเหมาะสม และความตอ้งการของประชาชนในทอ้งถ่ิน ซ่ึงเป็นการมุ่งเนน้ใหก้องทุนฯ หรือพ้ืนท่ี 
เป็นฐานในการดูแลสุขภาพให้กับชุมชนและเป็นทุนหนุนเสริมสร้างประโยชน์ดา้นสุขภาพ 
ของประชาชนในพ้ืนท่ี (พระราชบญัญติัหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ, 2545) 

กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพ้ืนท่ี (กปท.) ท่ีนับเป็นนวตักรรมท่ีส าคญั
ในระบบสุขภาพของประเทศไทยในการส่งเสริมการมีส่วนร่วมดูแลสุขภาพของประชาชนจากหลาย
ภาคส่วนในสงัคม เนน้การสร้างสุขภาวะของประชาชน และชุมชน โดยการมีส่วนร่วมของประชาชน 
ของ อปท. และเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข ร่วมกนัคน้หาปัญหาสุขภาพของคนในชุมชน โดยประชาชนสามารถ
เขียนโครงการเพื่อขอรับสนับสนุนงบประมาณเพื่อด าเนินกิจกรรมส่งเสริม ป้องกนัหรือแกไ้ข
ปัญหาสุขภาพความตอ้งการของประชาชน ร่วมวางแผน และร่วมด าเนินกิจกรรมดา้นสุขภาพ โดยสามารถ
ติดตามประเมินผลใหเ้กิดเป็นรูปธรรมกบัประชาชน (อรจิตต ์บ ารุงสกุลสวสัด์ิ และคณะ, 2557) 
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การด าเนินงานของกองทุนฯ จะประสบความส าเร็จและบรรลวุตัถปุระสงคเ์พื่อสนบัสนุน
และส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขของหน่วยบริการ สถานบริการ หน่วยงานสาธารณสุข 
หน่วยงานอ่ืน หรือกลุ่มองคก์รหรือกลุ่มประชาชน เพ่ือใหบุ้คคลเขา้ถึงบริการสาธารณสุขไดอ้ยา่งทัว่ถึง 
มีประสิทธิภาพหรือไมน่ั้นตอ้งส่งเสริมกระบวนการมีส่วนร่วมของประชาชนและภาคีเครือข่ายสุขภาพ 
ตามความพร้อม ความเหมาะสม และความตอ้งการของประชาชนในทอ้งถ่ิน สอดคลอ้งกบัการศึกษา
ของ ศศิธร ธรรมชาติ (2557) ผลการศึกษาพบว่า ปัจจยัดา้นการมีส่วนร่วมของประชาชนและชุมชน 
มีความสัมพนัธ์เชิงบวกกับผลการด าเนินงานกองทุนฯ ในระดบัมาก อย่างนัยส าคญัทางสถิติ 
เน่ืองจากการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ มีหัวใจท่ีส าคญัคือ สุขภาพของประชาชน
การเขา้ถึงบริการสุขภาพท่ีมีมาตรฐานและคุณภาพ เน้น ท่ีจะส่งเสริมสนับสนุนให้ประชาชน
มีความพร้อมท่ีจะเขา้มามีส่วนร่วม ในกิจกรรมต่างๆ ตามความเหมาะสม และความตอ้งการ 
ของประชาชนในพ้ืนท่ี การมีส่วนร่วมของประชาชนและชุมชน ถือเป็นหวัใจหรือเป็นองคป์ระกอบ 
ท่ีขาดมิไดข้องการด าเนินงานกองทุนฯ เพราะประชาชนทุกคนเป็นเจา้ของกองทุนฯ ควรเปิดโอกาส
ใหป้ระชาชนเขา้มามีส่วนร่วมหรือก าหนดวิถีชีวิตดา้นสุขภาพและอนาคตของชุมชนโดยคนในชุมชนเอง  

ตลอดระยะเวลา 15 ปี ของการมีกองทุนฯ หรือพ้ืนท่ี ซ่ึงเร่ิมในปี 2549 ปัจจุบนัมี อปท. 
ทั้ง อบต. และเทศบาล รวมทั้งกรุงเทพมหานคร ร่วมจดัตั้งแลว้จ านวน 7,740 แห่ง โดยในแต่ละปี 
ไดมี้การจดัท าโครงการท่ีเก่ียวขอ้งกบักิจกรรมสุขภาพในทุกกลุม่วยัเกิดข้ึนเป็นจ านวนมากในภาพรวม
ของประเทศ โดยมีความหลากหลายตามสภาวะสุขภาพของแต่ละพ้ืนท่ี ซ่ึงเกิดการกระบวนการ
มีส่วนร่วมของประชาชน จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้ง พบว่า การมีส่วนร่วมของประชาชน
ในการด าเนินงานของกองทุนฯ มีความแตกต่างกนัตามปัจจยัหลายประการดว้ยกนัดงัน้ี ปัจจยัส่วนบุคคล 
ซ่ึงไดแ้ก่ อาย ุการศึกษา รายได ้และปัจจยัสนบัสนุนการมีส่วนร่วมของประชาชน ซ่ึงไดแ้ก่ ความรู้
ความเขา้ใจ การรับรู้ขอ้มูลข่าวสารของประชาชน (วิลาสินี ว่องทรัพยเ์จริญ, 2552) และปัจจยั
ส่วนบุคคล ไดแ้ก่ บทบาททางสังคม หากประชาชน มีบทบาททางสังคมมากนั้น การมีส่วนร่วม
ในกิจกรรมของกองทุนหลกัประกนัสุขภาพมากยิ่งข้ึน และการรับรู้ของประชาชนเก่ียวกบักองทุน
หลกัประกนัสุขภาพมีความสัมพนัธ์กบัการมี ส่วนร่วมในกิจกรรมของกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ 
(วรรณา ทองกาวแกว้, 2552) อีกทั้ง การศึกษาของ ชนาทิพย ์ทองไซร้ (2561) พบว่า เพศ อายุ รายได ้อาชีพ 
ระดบัการศึกษา สถานภาพ มีความสมัพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมในการด าเนินการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ 
นอกจากน้ี ยุพิน วนัดี (2560) พบว่า แรงจูงใจมีความสัมพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมของประชาชน 
ดา้นการมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ ดา้นการมีส่วนร่วมในการไปปฏิบติั/ด  าเนินการ ดา้นการมีส่วนร่วม
ในการรับผลประโยชน์ และดา้นการมีส่วนร่วมในการประเมินผล ดงันั้นเพื่อการด าเนินการ
ของกองทุนฯ ให้เกิดประสิทธิภาพและย ัง่ยืนตอ้งไดร้ับความร่วมมือจากประชาชนในพ้ืนท่ี 



3 

จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีกล่าวมานั้น จะเห็นไดว้่าปัจจยัดา้นต่างๆ ลว้นมีผลต่อการมีส่วนร่วม
ของประชาชน ซ่ึงในการศึกษาคร้ังน้ี การสร้างการมีส่วนร่วมโดยประชาชนสามารถเขา้มามีบทบาท
ในการด าเนินงานของกองทุนฯ ไดศึ้กษา ปัจจยัดา้นลกัษณะประชากร ความรู้ การรับรู้ และแรงจูงใจ
ท่ีมีผลต่อการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานของกองทุนฯ 

อบต. วงักระแจะไดเ้ขา้ร่วมกองทุนฯ ในปี พ.ศ. 2552 ซ่ึงการด าเนินการบริหารจดัการ
กองทุนฯ อบต. วงักระแจะไดด้  าเนินการตามหลกัเกณฑต์ามท่ีส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ
ก าหนด ยงัไม่ไดมี้การจดัท าคู่มือการด าเนินงานกองทุนฯหรือคู่มือการเสนอของบประมาณส าหรับ
ประชาชน และจากการทบทวนขอ้มูลรายงานผลการด าเนินงานกองทุนหลกัประกันสุขภาพ 
อบต. วงักระแจะ ตั้งแต่ ปีงบประมาณ พ.ศ. 2552- 2563 พบว่า งบประมาณการด าเนินงานของกองทุนฯ 
มีงบประมาณคงเหลือมากกว่าร้อยละ 30 ของเงินที่ไดร้ับจดัสรรจากส านักงานหลกัประกนั
สุขภาพแห่งชาติรวมกบัเงินสมบทของ อปท. ซ่ึงการใชจ่้ายงบประมาณในแต่ละปีไดใ้ชง้บประมาณ
ในการด าเนินการสนับสนุนและส่งเสริมการจดับริการสาธารณสุขของหน่วยบริการ หน่วยงาน
สาธารณสุข หรือหน่วยงานอ่ืนร้อยละ 60 และสนับสนุนส่งเสริมให้กลุ่มหรือองคก์รประชาชน
เพียงร้อยละ 10 เน่ืองจากแผนงานโครงการท่ีไดร้ับอนุมติัส่วนใหญ่มาจากหน่วยบริการ อีกทั้ง
ยงัพบว่าแผนงานโครงการท่ีกลุ่มหรือองคก์รประชาชนขอรับสนับสนุนงบประมาณ มีจ  านวน 2-3 
โครงการต่อปีงบประมาณ ซ่ึงสดัส่วนของโครงการนอ้ยมาก โดยมีเพียงกลุ่มอาสาสมคัรสาธารณสุข
ประจ าหมู่บา้นเท่านั้นท่ีเสนอโครงการเพ่ือขอรับการสนับสนุนงบประมาณและผูเ้ขา้ร่วมโครงการ
ส่วนใหญ่เป็นประชาชนเฉพาะกลุ่มที่มีความตอ้งการมีส่วนร่วมกับกิจกรรมของกองทุนฯ 
โดยมกัจะไดรั้บความร่วมมือจากกลุม่อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น หรือ (อสม.) ผูน้ าชุมชน 
และประชาชนกลุ่มผูสู้งอาย ุและยงัพบว่าการประชาสมัพนัธ์ขอ้มูลข่าวสารการด าเนินงานกองทุนฯ 
ไดป้ระชาสมัพนัธ์ในรูปแบบการแจง้ผา่นคณะกรรมการกองทุนฯ ผูน้ าชุมชน ยงัไม่ไดมี้การด าเนินการ
ประชาสมัพนัธ์ขอ้มูลในช่องทางอ่ืนๆ เพื่อสร้างการรับรู้การด าเนินงานกองทุนฯ ให้กบัประชาชนทราบ
อย่างทัง่ถึง ตลอดระยะเวลา 11 ปี ท่ีอบต. วงักระแจะ เขา้ร่วมกองทุนฯ ยงัไม่มีการวิเคราะห์ขอ้มูล
ในประเด็นการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานของ กองทุนฯ ซ่ึงการมีส่วนร่วม
ของประชาชน ถือเป็นหัวใจหรือเป็นองค์ประกอบท่ีขาดมิไดข้องการด าเนินงานกองทุนฯ  
(องคก์ารบริหารส่วนต าบลวงักระแจะ, 2563) ซ่ึงการศึกษาคร้ังน้ีไดศึ้กษาการมีส่วนร่วมของประชาชน
ตามกรอบแนวคิดของโคเฮนและอพัฮอพฟ Cohen and Uphoff (1980) ไดจ้  าแนกการมีส่วนร่วม
ไว ้4 ขั้นตอน ไดแ้ก่ การมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ การมีส่วนร่วมในการปฏิบติั การมีส่วนร่วม
ในผลประโยชน์และการมีส่วนร่วมในการประเมินผล เพื่อใชศึ้กษาการมีส่วนร่วมของประชาชน
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ในการด าเนินงานของกองทุนฯ และศึกษาปัจจยัท่ีมีความสมัพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมของประชาชน
ในการด าเนินงานของกองทุนฯ 

ดงันั้นจากสภาพปัญหาและความส าคญัของการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงาน
ของกองทุนหลกัประกนัสุขภาพทอ้งถ่ิน ผูศึ้กษาจึงมีความสนใจท่ีจะศึกษาการมีส่วนร่วมของประชาชน
ในการด าเนินงานกองทุนฯ ในพ้ืนท่ีต าบลวงักระแจะ ซ่ึงจะเป็นประโยชน์ในการพฒันาหรือส่งเสริม
การมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถ่ินหรือพ้ืนท่ี
ต่อไป 
 

2. วัตถุประสงค์ในการศึกษา 
 

2.1 เพ่ือศึกษาลกัษณะประชากร ความรู้เก่ียวกบักองทุน การรับรู้เก่ียวกบักองทุน แรงจูงใจ
ในการด าเนินงานของ กปท. ต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด 

2.2 เพื่อศึกษาระดบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานของ กปท. 
ต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด 

2.3 เพ่ือศึกษาความสมัพนัธ์ระหว่างลกัษณะประชากร ความรู้ การรับรู้ และแรงจูงใจ
กบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานของ กปท. ต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด 
จงัหวดัตราด 
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3. กรอบแนวคิดการศึกษา 
 

ตัวแปรอิสระ     ตัวแปรตาม 
 

 
 

ภาพท่ี 1.1 กรอบแนวคิดการศึกษา 
 

4. สมมติฐานในการศึกษา 
 

4.1 ลกัษณะประชากรมีความสัมพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงาน
ของ กปท. ต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด 

4.2 ความรู้เก่ียวกับการด าเนินงานของ กปท. มีความสัมพนัธ์กับการมีส่วนร่วม
ของประชาชนในการด าเนินงานของ กปท. ต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด 

4.3 การรับรู้เก่ียวกบั กปท. มีความสัมพนัธ์กับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการ
ด าเนินงานของ กปท. ต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด 

4.4 แรงจูงใจในการด าเนินงานของ กปท. มีความสมัพนัธก์บัการมีส่วนร่วมของประชาชน
ในการด าเนินงานของ กปท. ต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด 
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5. ขอบเขตของการศึกษา 
 

5.1 ขอบเขตด้านพืน้ที่และประชากรที่ศึกษา 
การศึกษาคร้ังน้ี เป็นการศึกษาในประชากรท่ีมีอายรุะหว่าง 18-60 ปี ท่ีอาศยัในเขต

พ้ืนท่ีต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด จ านวน 16,746 คน 
5.2 ขอบเขตด้านเนื้อหา 

ตวัแปรอิสระในการศึกษาคร้ังน้ี ไดแ้ก่ ปัจจยัดา้นลกัษณะประชากร ปัจจยัเก่ียวกบั
ดา้นความรู้ ปัจจยัเก่ียวกบัการรับรู้ขอ้มูลการด าเนินงานของกองทุนฯ และปัจจยัดา้นแรงจูงใจในการ
มีส่วนร่วมของประชาชน ส าหรับตวัแปรตาม ในการศึกษาการมีส่วนร่วมใช้แนวคิดของโคเฮน 
และอฟัฮอฟ (1980) โดยมีแนวความคิดในกระบวนการมีส่วนร่วมตอ้งประกอบดว้ยการมีส่วนร่วม
การตดัสินใจ การมีส่วนร่วมในการปฏิบติักิจกรรม การมีส่วนร่วมในดา้นการรับผลประโยชน์ 
การมีส่วนร่วมในการประเมินผล แรงจูงใจในการด าเนินงานของ กองทุนฯ ประยุกต์ใช้ทฤษฎี
แรงจูงใจของอบัราฮมั เอช มาสโลว ์(1954) 

5.3 ขอบเขตด้านระยะเวลา 
ด าเนินการวิจยั เดือนพฤศจิกายน 2564 - กุมภาพนัธ์ 2565 

 

6. นิยามศัพท์เฉพาะ 
 

6.1 ประชาชน หมายถึง ประชาชนอายุ 18-60 ปีข้ึนไปท่ีอาศยัอยู่ในเขตพ้ืนท่ีต าบล 
วงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด ตั้งแต่ 6 เดือนข้ึนไป 

6.2  ระดับการศึกษา หมายถึง ระดบัการศึกษาท่ีสูงท่ีสุดท่ีประชาชนไดเ้รียนในระบบ
การศึกษา แบ่งเป็น ประถมศึกษา มธัยมศึกษา ประกาศนียบตัรวิชาชีพ (ปวช.) ประกาศนียบตัร
วิชาชีพชั้นสูง (ปวส.) ปริญญาตรี สูงกว่าปริญญาตรี 

6.3 บทบาททางสังคม หมายถึง การด ารงต าแหน่งของประชาชนท่ีเป็นทางการอ่ืนๆ 
ในหมู่บา้นหรือต าบลท่ีอาศยัอยู ่แบ่งเป็น อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) ผูน้ าชุมชน 
เช่น ผูใ้หญ่บา้น คณะกรรมการหมู่บา้น  

6.4 ความรู้เกี่ยวกับการด าเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่น หมายถึง 
ความรู้เก่ียวกบักองทุนหลกัประกนัสุขภาพทอ้งถ่ินของประชาชนในต าบลวงักระแจะ ดา้นสิทธิ
ประโยชน์การด าเนินงานหรือกิจกรรม หลกัการ เป้าหมาย แนวทางวตัถุประสงค ์องคป์ระกอบ
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ของด าเนินงานกองทุนและแนวทางในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกันสุขภาพทอ้งถิ่น
ตามท่ีส านักงานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติก าหนด 

6.5 การรับรู้เกี่ยวกับกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่น หมายถึง การรับรู้
ของประชาชนในต าบลวงักระแจะต่อการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ ไดแ้ก่การไดรั้บรู้
ขอ้มูลการด าเนินการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพทอ้งถ่ินผ่านแหล่งขอ้มูลต่างๆ และการรับรู้สิทธิ
ประโยชน์ดา้นสุขภาพ ซ่ึงส่งผลต่อการมีส่วนร่วมในกิจกรรมการด าเนินการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ 

6.6 แรงจูงใจในการด าเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่น หมายถึง 
ความคิดเห็นประชาชนในต าบลวงักระแจะในการด าเนินงานของกองทุนฯ เพ่ือให้เกิดการมีส่วนร่วม 
ไดแ้ก่ ดา้นความตอ้งการทางร่างกายตอ้งการปัจจยัพ้ืนฐาน เช่น เวชภณัฑ ์ยา บริการดา้นสาธารณสุข 
ดา้นความตอ้งการความปลอดภยั ตอ้งการไดรั้บการดูแลส่งเสริมสุขภาพตามชุดสิทธิประโยชน์ 
ดา้นความตอ้งการทางสงัคม ตอ้งการไดรั้บการคดัเลือกเป็นกรรมการกองทุนฯ กลุ่มแกนน าสุขภาพ 
ในการเขา้ร่วมด าเนินงานกองทุนฯ ความตอ้งการใชค้วามรู้ความสามารถของตนเองให้เกิดประโยชน์
ต่อส่วนรวม มีความภาคภูมิใจต่อผลส าเร็จของงานท่ีไดท้  าเพื่อส่วนรวมท่ีเป็นพลงัขบัเคลื่อน
ในด าเนินงานของกองทุนฯ 

6.7 การมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุน  หมายถึง การท่ีประชาชน
ในต าบลวงักระแจะ ไดมี้โอกาสเขา้ร่วมในการด าเนินงานตั้งแต่กระบวนการแรก จนกระทัง่ถึง
กระบวนการส้ินสุดโดยท่ีการเขา้ไปมีส่วนร่วมอาจเป็นขั้นตอนใดขั้นตอนหน่ึง หรือครบทุกขั้นตอน
ก็ได ้โดยการมีส่วนร่วมอาจเป็นทั้งรายบุคคล กลุ่มคน องคก์ร เม่ือด าเนินการพฒันาและเปล่ียนแปลงไป
ในทิศทางท่ีตอ้งการ โดยกระท าผ่านกลุ่มหรือองคก์ร เพ่ือใหบ้รรลุถึงการเปล่ียนแปลงท่ีพึงประสงค ์
โดยเขา้มามีส่วนเก่ียวขอ้งใน 4 มิติ ดงัน้ี 

6.7.1 การมีส่วนร่วมในการตัดสินใจ หมายถึง การท่ีประชาชนในต าบล วงักระแจะ
มีบทบาทในการเสนอปัญหา ความตอ้งการของชุมชน ความเดือดร้อนในชุมชน มีส่วนร่วมในกระบวนการ
ท าแผนสุขภาพชุมชน ตดัสินใจคดัเลือกปัญหาเพ่ือแกไ้ขปัญหาสุขภาพของทอ้งถ่ิน 

6.7.2 การมีส่วนร่วมในการปฏิบัติกิจกรรม  หมายถึง การท่ีประชาชนในต าบล 
วงักระแจะ เขา้ร่วมกิจกรรมโครงการตามแผนงานโครงการท่ีกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน
จดัข้ึน เสียสละเวลาแรงงาน เงิน วสัดุ อุปกรณ์ เพ่ือการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพทอ้งถ่ิน 
ประสานการขอความร่วมมือคนในชุมชน รวมถึงจดัตั้งกลุ่มและเสนอโครงการเพ่ือขอรับงบประมาณ
จากกองทุนเพ่ือแกไ้ขปัญหาสุขภาพของทอ้งถ่ิน 
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6.7.3 การมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์ หมายถึง การท่ีประชาชนในต าบล 
วงักระแจะไดรั้บผลประโยชน์ ดา้นวตัถุคือการไดรั้บวสัดุ อุปกรณ์จากการจดับริการสาธารณสุข 
ผลประโยชน์ดา้นสังคม ไดแ้ก่ ประชาชนหรือชุมชนไดรั้บการคุณภาพบริการสาธารณสุขท่ีดีข้ึน
และทัว่ถึงจากการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพทอ้งถ่ิน 

6.7.4 การมีส่วนร่วมในการประเมินผล หมายถึง การท่ีประชาชนในต าบลวงักระแจะ 
ไดร่้วมการประเมิน ติดตามโครงการท่ีมีการเสนอขอรับงบประมาณจากชุมชน ไดแ้สดงความคิดเห็น 
ความพึงพอใจต่อโครงการ ผ่านคณะกรรมการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ เพื่อน าความคิดเห็น
ไปใชป้ระโยชน์ต่อการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพทอ้งถ่ิน 
 

7. ประโยชน์ที่จะได้รับ 
 

7.1 ทราบถึงระดบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานของ กปท. 
ต าบลวงักระแจะอ าเภอเมือง จงัหวดัตราด 

7.2 สามารถน าผลการศึกษาไปใชใ้นเป็นแนวทางในการส่งเสริมการมีส่วนร่วม
ของประชาชนในการด าเนินงานของ กปท. ต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมือง จงัหวดัตราด 



บทที ่ 2 

วรรณกรรมที่เกีย่วข้อง 
 
 

จากการศึกษาการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ระดบัทอ้งถ่ินต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด ผูศึ้กษาไดศึ้กษาคน้ควา้เอกสาร
และงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง รายละเอียดดงัต่อไปน้ี 

1. แนวคิด หลกัการเก่ียวกบักองทุนหลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถ่ิน 
2. แนวคิด ทฤษฎีเก่ียวกบัการมีส่วนร่วมของประชาชน 
3. แนวคิดเก่ียวกบัความรู้ 
4. แนวคิดทฤษฎีเก่ียวกบัการรับรู้ 
5. แนวคิดทฤษฎีเก่ียวกบัแรงจูงใจ 
6. งานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง 

 

1. แนวคิด หลกัการเกีย่วกบักองทุนหลักประกนัสุขภาพในระดับท้องถ่ิน 
 

1.1 ความเป็นมาของกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถ่ิน 
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพทอ้งถ่ิน (The Community Health Security Fund) 

“กองทุนสุขภาพต าบล” หรือ (กปท.) นับเป็นนวตักรรมการบริหารจดัการงบประมาณในระบบ
หลักประกันสุขภาพแห่งชาติท่ีมีความส าค ัญอย่างมากส าหรับระบบสุขภาพของประเทศ 
โดยมีเป้าหมายในการส่งเสริมการใหห้ลายภาคส่วนเขา้มามีส่วนร่วมในการดูแลสุขภาพของประชาชน 
และมีองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินเป็นกลไกส าคญัในการประสานหน่วยบริการ องคก์าร และเครือข่าย
สุขภาพในพ้ืนท่ีเขา้มาร่วมคน้หาปัญหาและความตอ้งการของประชาชน ร่วมวางแผนและก่อใหเ้กิด
การร่วมด าเนินกิจกรรมต่างๆ ดา้นสุขภาพ ร่วมติดตามประเมินผลการด าเนินงานอยา่งเป็นรูปธรรม 
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพทอ้งถ่ิน นอกจากมีวตัถุประสงคเ์พื่อสร้างการมีส่วนร่วมของอปท. 
ให้เข้ามามีบทบาทในการดูแลสุขภาพของประชาชนในพ้ืนท่ีแลว้ ยงัมีส่วนช่วยให้ประชาชน
แสดงออกถึงการพึ่งพาตนเองและชุมชนในดา้นสุขภาพ และให้บทบาทหน้าท่ีของบุคลากร 
ดา้นสาธารณสุขในการสนบัสนุนและส่งเสริมดา้นการดูแลรักษาสุขภาพของประชาชน ทั้งน้ียงัส่งเสริม
ใหห้น่วยงานท่ีท าหน้าท่ีร่วมส่งเสริมให้เกิดการปรับเปล่ียนพฤติกรรมดา้นสุขภาพของประชาชน 
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โดยสามารถดูแลสุขภาพของตนเองไดแ้ละเป็นกลไกส าคญัท่ีเป็นส่วนหน่ึงท่ีจะร่วมในการแกปั้ญหา
ในดา้นต่าง  ๆท่ีส่งผลกระทบสุขภาพประชาชนใหส้ าเร็จ (อรจิตต ์บ ารุงสกุลสวสัด์ิ และคณะ, 2557, น. 13) 

ส าหร ับองคก์รปกครองส่วนทอ้ง ถิ ่นในบทบญัญตัิของพระราชบญัญติั
หลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2545 มาตรา 13(3) มาตรา 18(4) (8) (9) และมาตรา 47 ไดก้  าหนด 
ให้คณะกรรมการหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ สนับสนุน ประสาน และก าหนดหลกัเกณฑ์
เพื่อให้อปท. เป็นผูด้  าเนินงานและบริหารจัดการระบบหลกัประกันสุขภาพในระดบัทอ้งถิ่น
ไดต้ามความพร้อม ความเหมาะสม และความตอ้งการ เพื่อสร้างหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ
ใหแ้ก่ประชาชนพ้ืนท่ี ก าหนดหลกัเกณฑใ์หชุ้มชน องคก์รเอกชน และภาคเอกชนท่ีไม่มีวตัถุประสงค์
เพื่อแสวงหาก าไร ด  าเนินงาน โดยให้ไดร้ับงบประมาณจดัสรรจากกองทุนรวมถึงสนับสนุน 
และบริหารจดัการเงินทุนในระดบัทอ้งถ่ินหรือพ้ืนท่ีไดต้ามความพร้อม ความเหมาะสม และความตอ้งการ
โดยส่งเสริมกระบวนการมีส่วนร่วมเพ่ือสร้างหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติให้แก่บุคคลในพ้ืนท่ี 
(อรจิตต ์บ ารุงสกุลสวสัด์ิ และคณะ, 2557, น. 13) 

ตามประกาศคณะกรรมการหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ เร่ืองการก าหนดหลกัเกณฑ์
เพื่อสนับสนุนให้อบต. หรือเทศบาลด าเนินงานและบริหารจัดการระบบหลกัประกันสุขภาพ
ในระดบัทอ้งถ่ินหรือพ้ืนท่ี เม่ือวนัท่ี 28 มิถุนายน พ.ศ. 2549 ซ่ึงในปีแรกมีองคก์ารบริหารส่วนต าบล
และเทศบาลน าร่องจดัตั้งกองทุนรวม 888 แห่ง (อรจิตต ์บ ารุงสกุลสวสัด์ิ และคณะ, 2557, น. 13) 

จากการศึกษาวิจยันโยบายสาธารณะกองทุนหลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถ่ิน 
ปีพ.ศ. 2550 และ 2552 ของ ดร.ดิเรก ปัทมศิริวฒัน์ คณะเศรษฐศาสตร์ มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร์
และเครือข่ายนักวิจยัในทุกภูมิภาค โดยการสนับสนุนจากส านักงานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ 
(สปสช.) มีขอ้สรุปและขอ้เสนอแนะท่ีเป็นประโยชน์ต่อการพฒันานโยบายและการด าเนินงาน
ในพ้ืนท่ี จึงน ามาซ่ึงการแกไ้ขประกาศคณะกรรมการหลกัฯ เร่ือง การก าหนดหลกัเกณฑเ์พื่อสนบัสนุน
ให้องค์การบริหารส่วนต าบลหรือเทศบาลด าเนินงานและบริหารจัดการกองทุนฯ เม่ือวนัท่ี 29 
กนัยายน พ.ศ. 2552 และประกาศส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ เร่ือง แนวทางการรับเงิน 
การจ่ายเงิน การเก็บรักษาเงิน และการจดัท าบญัชีหรือทรัพยสิ์นในกองทุนฯ ลงวนัท่ี 16 ธนัวาคม พ.ศ. 2552 
(วีระชยั กอ้นมณีและคณะ, 2561) 

ปี 2557 คณะกรรมการหลกัฯ ไดพ้ิจารณาเห็นชอบปรับปรุงการด าเนินงานกองทุน 
ขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน (อปท.) ใหมี้ประสิทธิภาพ จึงออกประกาศฉบบัใหม่ เร่ือง การก าหนด
หลกัเกณฑเ์พื่อสนบัสนุนใหอ้งคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน (อปท.) ด าเนินงานและบริหารจดัการกองทุนฯ 
พ.ศ. 2557 ลงวนัท่ี 19 กุมภาพนัธ์ 2557 ซ่ึงออกแบบใหอ้งคก์ารบริหารส่วนต าบลวงักระแจะ (อบต.) 
เทศบาลหรือองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน (อปท.) รูปแบบอ่ืนเป็นผูด้  าเนินงานและบริหารจดัการกองทุนฯ 
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โดยความเห็นชอบของคณะกรรมการกองทุน โดยกองทุนฯ มีวตัถุประสงคส์นบัสนุนการจดับริการ
สาธารณสุขของหน่วยบริการ หรือสถานบริการ หรือหน่วยงานสาธารณสุข หรือหน่วยงานอ่ืน 
หรือสนบัสนุนและส่งเสริมใหก้ลุ่มหรือองคก์ร ประชาชนด าเนินกิจกรรมดา้นสาธารณสุขในพ้ืนท่ี 
เพ่ือใหก้ลุ่มผูสู้งอาย ุกลุ่มผูพ้ิการ กลุ่มหญิงตั้งครรภแ์ละทารก กลุ่มผูป้ระกอบอาชีพท่ีมีความเส่ียง 
และกลุ่มผูป่้วยโรคเร้ือรังท่ีอยูใ่นพ้ืนท่ี สามารถเขา้ถึงบริการ สาธารณสุขไดอ้ยา่งทัว่ถึงและมีประสิทธิภาพ 
โดยส่งเสริมกระบวนการมีส่วนร่วมตามความพร้อม ความเหมาะสม และความตอ้งการของประชาชน
ในพ้ืนท่ีต่อมาคณะท างานฯ ไดจ้ ัดท าตวัอย่างรายการช่ือแผนงาน โครงการหรือกิจกรรม 
ดา้นการส่งเสริมสุขภาพ ป้องกนัโรคและบริการปฐมภูมิท่ีกองทุนฯ สามารถให้การสนับสนุนได้
โดยจดัท าเป็นประกาศเร่ือง การจดับริการสาธารณสุขของกองทุนฯ พ.ศ. 2557 ลงวนัท่ี 25 มีนาคม 2557 
(วีระชยั กอ้นมณีและคณะ, 2561) 

ปี 2559 รัฐบาลใหค้วามส าคญักบัการเขา้สู่สงัคมผูสู้งอายขุองประเทศ จึงมีนโยบาย
ท่ีมุ่งเนน้การดูแลผูสู้งอายท่ีุภาวะพ่ึงพิง (ติดบา้นติดเตียง) ให้ไดรั้บการดูแลสุขภาพอย่างเหมาะสม 
กระทรวงสาธารณสุข ร่วมกบัสมาคมสนันิบาตเทศบาลแห่งประเทศไทย สมาคมองคก์ารบริหารส่วนต าบล
แห่งประเทศไทยและส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) เห็นชอบร่วมกนัสนับสนุน
ใหอ้งคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน (อปท.) เป็นหน่วยงานหลกัหรือเจา้ภาพในการบริหารจดัการพฒันา
ระบบบริการดูแลระยะยาวฯ เพ่ือใหเ้กิดบริการดูแลระยะยาวฯเชิงรุกท่ีบา้น หรือท่ีศูนยพ์ฒันาคุณภาพชีวิต
ผูสู้งอายุในชุมชน ภายใตก้ารสนับสนุนของเครือข่ายหน่วยบริการประจ าในพ้ืนท่ีเพ่ือให้ผูสู้งอายุ
ท่ีมีภาวะพ่ึงพิงเขา้ถึงบริการสาธารณสุขไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ คณะกรรมการหลกัฯ ไดอ้อกประกาศ
เพ่ิมเติม เร่ือง การก าหนดหลกัเกณฑเ์พ่ือสนับสนุนให้องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน (อปท.) ด าเนินงาน
และบริหารจดัการกองทุนฯ (ฉบบัท่ี 2) พ.ศ. 2559 ลงวนัท่ี 8 กุมภาพนัธ์ พ.ศ. 2559 โดยเน้ือหา
ของประกาศจะเช่ือมโยงกบัประกาศคณะกรรมการหลกัฯ ซ่ึงต่อมาพบว่าการแยกประกาศออกเป็น 2 ฉบบั 
ท าใหพ้ื้นท่ีเขา้ใจเน้ือหาของประกาศคลาดเคล่ือนไม่เป็นไปในแนวทางเดียวกนั รวมทั้งประกาศ 2 ฉบบั 
ยงัมีประเดน็ท่ีเป็นขอ้ติดขดัในการบริหารจดัการกองทุนฯ ประกอบกบัผลการรับฟังความคิดเห็นทัว่ไป 
ปีงบประมาณ 2560 (ดา้นการบริหารจดัการกองทุนฯ) มีขอ้เสนอใหส้ านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ 
(สปสช.) ทบทวนหลกัเกณฑ์การด าเนินงานและบริหารจัดการกองทุนฯ  เพื่อให้ประชาชน
ไม่เสียประโยชน์ในการเขา้ถึงบริการสาธารณสุขในพ้ืนท่ี คณะกรรมการหลกัฯ จึงพิจารณาเห็นสมควร
ให้ปรับปรุงหลกัเกณฑ์เพื่อสนับสนุนให้ องค์กรปกครองส่วนทอ้งถิ่น (อปท.) ด าเนินงาน
และบริหารจดัการระบบหลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถ่ินหรือพ้ืนท่ีจึงไดมี้มติ ในการประชุม
คร้ังท่ี 7/2561 เม่ือวนัท่ี 2 กรกฎาคม 2561 เห็นชอบ (ร่าง) เร่ือง หลกัเกณฑเ์พ่ือสนับสนุนให้อปท.
ด าเนินงานและบริหารจดัการระบบหลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถิ่นหรือพ้ืนท่ี พ.ศ. 2561 
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ตามประกาศคณะกรรมการหลกัประกันสุขภาพแห่งชาตินั้น โดยให้มีผลบงัคบัใช้ตั้งแต่วนัท่ี 1 
ตุลาคม 2561 ซ่ึงการปรับปรุงและยกร่างประกาศใหมไ่ดผ้่านกระบวนการกลัน่กรองและการมีส่วนร่วม
จากภาคส่วนต่างๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง ไดแ้ก่ ผูแ้ทนองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน (อปท.) ผูแ้ทนภาคประชาชน 
กรมส่งเสริมการปกครองทอ้งถ่ินกระทรวงมหาดไทย กระทรวงสาธารณสุข ส านกังานการตรวจเงินแผน่ดิน 
ส านักงานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) เขตและส านักงานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ 
(สปสช.) ส่วนกลางไดร่้วมกนัพิจารณาหลกัเกณฑแ์นวทางเพ่ือใหก้ารด าเนินงานและบริหารจดัการ
กองทุนฯ เป็นไปดว้ยความคล่องตวัและมีประสิทธิภาพสอดคลอ้งกบัมาตรา 47 ของพระราชบญัญติั
หลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2545 (วีระชยั กอ้นมณีและคณะ, 2561) 

1.2 การด าเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถ่ิน 
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถ่ินหรือพ้ืนท่ีเป็นเคร่ืองมือใหอ้งคก์รปกครอง

ส่วนทอ้งถ่ิน (อปท.) เป็นผูด้  าเนินงานและบริหารจดัการโดยความเห็นชอบของคณะกรรมการกองทุน 
ตามประกาศคณะกรรมการฯ เร่ือง หลกัเกณฑเ์พ่ือสนบัสนุนใหอ้ปท. ด  าเนินงานและบริหารจดัการ
ระบบหลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถ่ินหรือพ้ืนท่ี พ.ศ. 2561 ซ่ึงต าบลวงักระแจะไดด้  าเนินงาน
ตามท่ีส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) ก าหนด โดยมีรายละเอียดดงัน้ี (วีระชยั กอ้นมณี
และคณะ, 2561) 

1.2.1 วัตถุประสงค์การด าเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิน่ 
1) สนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขของหน่วยบริการ 

สถานบริการหรือหน่วยงานสาธารณสุข หน่วยงานอ่ืน องคก์รหรือกลุ่มประชาชน โดยเน้นเร่ือง
การสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกนัโรค การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และการรักษาพยาบาลระดบัปฐมภูมิ 
เชิงรุกท่ีจ าเป็นต่อสุขภาพและการด ารงชีวิต เพ่ือใหบุ้คคลสามารถเขา้ถึงบริการสาธารณสุขไดอ้ยา่งทัว่ถึง
และมีประสิทธิภาพมากข้ึน 

2) สนับสนุนและส่งเสริมให้กลุ่มหรือองค์กรประชาชน หรือหน่วยงานอ่ืน
ในพ้ืนท่ีด าเนินงานตามแผนงาน หรือโครงการ หรือกิจกรรม เพ่ือการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกนั
โรคใหก้บัสมาชิกหรือประชาชนพ้ืนท่ี 

1.2.2 องค์ประกอบของการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพในระดับท้องถิน่ 
1) มีคณะกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพ ผูบ้ริหารสูงสุดขององคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ินเป็นผูอ้อกค าสั่งแต่งตั้ง และแจง้ให้ส านักงานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ
เขตทราบต่อไป โดยคณะกรรมการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ ประกอบดว้ย 
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(1) ผูบ้ริหารสูงสุดขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน เป็นประธานกรรมการ 
(2) ผูท้รงคุณวฒิุในทอ้งถ่ิน จ านวนสองคน เป็นกรรมการ 
(3) สมาชิกสภาองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินท่ีสภาองคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ินมอบหมาย จ านวนสองคน 
เป็นกรรมการ 

(4) หวัหนา้หน่วยบริการปฐมภูมิท่ีจดับริการสาธารณสุขใน
ทอ้งถ่ิน ท่ีคดัเลือกกนัเอง จ านวนไม่เกินสองคน 

เป็นกรรมการ 

(5) อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น อสม.  
ในทอ้งถ่ินท่ีคดัเลือกกนัเอง จ านวนสองคน 

เป็นกรรมการ 

(6) ผูแ้ทนหมู่บา้นหรือชุมชนท่ีประชาชนในหมู่บา้นหรือ
ชุมชนคดัเลือกกนัเอง จ านวนไม่เกินหา้คน 

เป็นกรรมการ 

(7) ผูแ้ทนของศูนยป์ระสานงานหลกัประกนัสุขภาพ
ประชาชนหรือหน่วยรับเร่ืองร้องเรียนอิสระ  
ท่ีอยูใ่นทอ้งถ่ินนั้น (ถา้มี) 

เป็นกรรมการ 

(8) ปลดัองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน เป็นกรรมการและเลขานุการ 
(9) ผูอ้  านวยการหรือหวัหนา้กองสาธารณสุขและส่ิงแวดลอ้ม

หรือส่วนสาธารณสุข หรือท่ีเรียกช่ืออ่ืนขององคก์ร
ปกครองส่วนทอ้งถ่ินหรือเจา้หนา้ท่ีอ่ืนท่ีผูบ้ริหารสูงสุด
ขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินมอบหมาย 

เป็นกรรมการและผูช่้วยเลขานุการ 

(10) หวัหนา้หน่วยงานคลงัหรือเจา้หนา้ท่ีของหน่วยงาน
คลงัท่ีผูบ้ริหารสูงสุด ขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน
มอบหมาย 

เป็นกรรมการและผูช่้วยเลขานุการ 

 
ใหส้าธารณสุขอ าเภอ หรือหวัหนา้หน่วยบริการประจ าพ้ืนท่ีบริการสาธารณสุข 

และทอ้งถ่ินอ าเภอเป็นท่ีปรึกษาคณะกรรมการกองทุน 
การคดัเลือกกรรมการตาม (4) (5) และ (6) ให้เป็นไปตามหลกัเกณฑ์

ท่ีส านกังานก าหนดใหก้รรมการตาม (1) (3) (4) (5) (6) (7) (8) (9) และ (10) ประชุมคดัเลือกกรรมการ
ตาม (2) จ านวนสองคนจากผูท้รงคุณวุฒิในทอ้งถ่ิน 

ใหค้ณะกรรมการกองทุนมีองคป์ระกอบมาจากทุกภาคส่วน ทั้งองคป์ระกอบ
ท่ีมาโดยต าแหน่ง (1) (8) (9) (10) จากการมอบหมาย (3) (7) และจากการคดัเลือก (4) (5) (6) 
โดยแนวทางการคดัเลือกเน้นกระบวนการท่ีโปร่งใส่ เปิดเผย และการมีส่วนร่วมของประชาชน
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ในพ้ืนท่ี ซ่ึงกรรมการท่ีมาจากการคดัเลือกส านกังานไดก้ าหนดหลกัเกณฑไ์วใ้นประกาศส านักงาน
หลกัประกันสุขภาพแห่งชาติเร่ือง หลกัเกณฑ์การคดัเลือกกรรมการในคณะกรรมการกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถ่ินหรือพ้ืนท่ี พ.ศ. 2561 

คณะกรรมการกองทุนมีอ  านาจหนา้ท่ี ดงัต่อไปน้ี 
(1) พิจารณาอนุมติัแผนการเงินประจ าปีของกองทุนฯ 
(2) พิจารณาอนุมติัโครงการหรือกิจกรรมให้เป็นไปตามวตัถุประสงค์

ของกองทุน 
(3) สามารถออกระเบียบท่ีจ าเป็นและก่อใหเ้กิดประสิทธิภาพในการบริหาร

กองทุน โดยไม่ขดัหรือแยง้กบัประกาศน้ี 
(4) สนบัสนุนใหป้ระชาชนในทอ้งถ่ินสามารถเขา้ถึงบริการสาธารณสุข

ทั้งท่ีบา้น และในชุมชน หรือหน่วยบริการไดอ้ยา่งทัว่ถึงและมีประสิทธิภาพ 
(5) ให้ค  าแนะน าในการจดัท าโครงการการหรือแผนงานหรือกิจกรรม

ท่ีเก่ียวกบังานดา้นสาธารณสุขของกลุ่มเป้าหมาย ให้แก่ องคก์ร หน่วยงาน หรือกลุ่มประชาชน 
และองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน 

(6) พิจารณาให้โดยความเห็นชอบ รายงานการรับเงิน การจ่ายเงิน 
รวมถึงเงินคงเหลือ และรายงานผลการด าเนินงานของกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ 

คณะกรรมการกองทุนมีอ  านาจแต่งตั้งคณะอนุกรรมการหรือคณะท างาน 
เพ่ือปฏิบติัหนา้ท่ีตามประกาศน้ี หรือตามท่ีคณะกรรมการกองทุนมอบหมาย 

2) เงินหรือทรัพย์สินในกองทุนหลักประกันสุขภาพ ประกอบดว้ย 
(1) เงินท่ีไดรั้บจดัสรรแต่ละปีจากกองทุนหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ 
(2) เงินสมทบจากองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินมาจากเงินท่ีไดรั้บจดัสรร 

แต่ละปี โดยองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ตกลงสมทบเงินเขา้กองทุนหลกัประกนัสุขภาพในอตัราร้อยละ
ของเงินท่ีไดรั้บจดัสรรจากกองทุนหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติตาม ดงัต่อไปน้ี 

สมทบเงินไม่น้อยกว่าร้อยละ 30 กรณีรายไดข้ององค์กรปกครอง
ส่วนทอ้งถ่ิน ไม่รวมเงินอุดหนุน ต ่ากว่า 6 ลา้นบาท 

สมทบเงินไม่น้อยกว่าร้อยละ 40 กรณีรายไดข้ององค์กรปกครอง
ส่วนทอ้งถ่ิน ไม่รวมเงินอุดหนุน ตั้งแต่ 6 ถึง 20 ลา้นบาท 

สมทบเงินไม่น้อยกว่าร้อยละ 50 กรณีรายไดข้ององค์กรปกครอง
ส่วนทอ้งถ่ิน ไม่รวมเงินอุดหนุน สูงกว่า 20 ลา้นบาท 

(3) รายไดอ่ื้นๆ ท่ีไดรั้บมาในกิจการของกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ 
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3) เงินกองทุนหลักประกันสุขภาพให้ใชจ้่ายเพื่อสนับสนุนและส่งเสริม
เป็นค่าใชจ่้ายตาม โครงการ หรือกิจกรรม ท่ีคณะกรรมการกองทุนอนุมติั ดงัน้ี 

(1) สนบัสนุนและส่งเสริมการจดับริการสาธารณสุขของหน่วยบริการ 
สถานบริการ หรือหน่วยงานสาธารณสุข 

(2) สนบัสนุนและส่งเสริมการจดักระบวนการหรือกิจกรรมสร้างเสริม
สุขภาพ และการป้องกนัโรคขององคก์ร หรือกลุ่มประชาชน หรือหน่วยงานอ่ืน 

(3) สนบัสนุนและส่งเสริมการจดับริการสาธารณสุขของ ศพด. หรือศูนย์
ท่ีด  าเนินกิจกรรมเก่ียวกบัการพฒันาเดก็เลก็ในชุมชนและหน่วยงานท่ีรับผิดชอบ ศพด. และหน่วยงาน
ท่ีรับผิดชอบ ศพด. หรือศูนยพ์ฒันาคุณภาพชีวิตผูสู้งอายใุนชุมชนหรือการพฒันาและฟ้ืนฟูคุณภาพชีวิต
ผูสู้งอายแุละคนพิการในชุมชน  

(4) สนับสนุนค่าใช้จ่ายในการบริหารหรือพฒันากองทุนหลกัประกัน
สุขภาพใหมี้ประสิทธิภาพขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ไม่เกินร้อยละ 15 ของเงินรายรับกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพ และสนับสนุนเพิ่มเติมอีกไม่เกินร้อยละ 5 โดยการหากองคก์รปกครอง
ส่วนทอ้งถ่ินใดไดด้  าเนินงานในส่วนการจัดบริการสาธารณสุขส าหรับผูสู้งอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิง 
(Long Term Care) กรณีท่ีมีความจ าเป็นตอ้งใชจ่้ายเพ่ือจดัหาครุภณัฑท่ี์เก่ียวขอ้งโดยตรงให้สนับสนุนได้
ในวงเงินตามความจ าเป็นและครุภณัฑท่ี์จดัหาไดใ้หเ้ป็นทรัพยสิ์นขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินนั้น 

(5) สนับสนุนและส่งเสริมกิจกรรมกรณีเกิดโรคระบาดหรือภยัพิบติั
ในพ้ืนท่ีในการป้องกนัและแกไ้ขปัญหาสาธารณสุข ตามความจ าเป็น เหมาะสม และทนัต่อสถานการณ์ 

4) มีการด าเนินการตามแผนงาน โครงการ หรือกิจกรรม  ท่ีคณะกรรมการ
กองทุนอนุมติัตามระยะเวลาท่ีก าหนด 

5) มีระบบรายงานของกองทุนฯ ผ่านโปรแกรมบริหารจัดการกองทุนฯ 
ในระบบออนไลน์ 

6) มีการติดตามประเมินผลการด าเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพ
ระดับท้องถ่ิน ซ่ึงได้แก่  

(1) การก ากับติดตามเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
ก. กรณีหน่วยบริการ  สถานบริการ หน่วยงานสาธารณสุข 

และหน่วยงานอ่ืนๆ 
ก) เม่ือไดรั้บเงินจากกองทุนแลว้ ใหน้ าไปใชจ่้ายตามวตัถุประสงค์

ของกองทุนภายใตโ้ครงการ หรือกิจกรรม ท่ีคณะกรรมการกองทุนอนุมติั การรับเงิน การจ่ายเงิน 
การเก็บรักษาเงิน ใหเ้ป็นไปตามระเบียบท่ีหน่วยงานนั้นๆ ถือปฏิบติั 
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ข) ใหเ้ก็บหลกัฐานการจ่ายเงินจากบญัชีไวเ้พ่ือตรวจสอบ 
ค) เม่ือเสร็จส้ินโครงการ ให้จัดท ารายงานผลการด าเนินงาน 

และรายงานการจ่ายเงินตามโครงการ กิจกรรมท่ีไดรั้บอนุมติัส่งให้กองทุน เพ่ือให้คณะกรรมการ
กองทุนทราบ และใหอ้งคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินเก็บไวเ้พ่ือการตรวจสอบ 

ง) กรณีท่ีมีเงินเหลือจากการด าเนินงาน ให้น าเงินท่ีเหลือส่งคืน
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพเวน้แต่เงินสนบัสนุนและส่งเสริมการจดับริการดูแลระยะยาวดา้นสาธารณสุข
ส าหรับผูสู้งอายุท่ีมีภาวะพึ่ งพิงหากด าเนินการตามโครงการและแผนการดูแลรายบุคคลแลว้ 
ให้ถือเป็นทรัพยสิ์นของหน่วยงาน 

ข. กรณีองค์กรหรือกลุ่มประชาชน 
ก) เม่ือไดรั้บเงินกองทุนหลกัประกนัสุขภาพให้น าไปใชจ่้ายตาม

วตัถุประสงคข์องกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ ภายใตโ้ครงการหรือกิจกรรมท่ีคณะกรรมการกองทุน
อนุมติั เวน้แต่รายการค่าใชจ่้ายดงัต่อไปน้ี ใหจ่้ายตามหลกัเกณฑ ์ดงัน้ี 

(ก) ค่าใช ้จ่ายส าหรับบุคคลที่ด  า เนินงานตามโครงการ 
หรือกิจกรรมท่ีไดรั้บอนุมติัจากคณะกรรมการกองทุน ให้เบิกจ่ายในอตัราเทียบเคียงตามระเบียบ
ขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินโดยอนุโลม 

(ข) ค่าใช ้จ่ายในการเดินทางส าหรับบุคคลที่ด  าเนินงาน
ตามโครงการ หรือกิจกรรมท่ีไดรั้บอนุมติัจากคณะกรรมการกองทุน ใหเ้บิกจ่ายในอตัราเทียบเคียง
ตามระเบียบขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินโดยอนุโลม 

ข) การจดัซ้ือจดัจา้งตามโครงการหรือกิจกรรม ให้ถือราคากลาง
ตามระเบียบของทางราชการ หรือราคาตลาดโดยทัว่ไปในขณะท่ีจดัซ้ือจดัจา้ง 

ค) การจดัหาครุภณัฑ ์ให้แนบเอกสารใบเสร็จรับเงินหรือใบส าคญั
รับเงินไวก้บัรายงานการจ่ายเงินดงักล่าวดว้ย 

ง) เมื่อเสร็จส้ินโครงการ ให้จดัท ารายงานผลการด าเนินงาน 
และรายงานการจ่ายเงินตามโครงการ หรือกิจกรรมท่ีไดรั้บอนุมติั ส่งใหก้องทุนหลกัประกนัสุขภาพ
เพ่ือใหค้ณะกรรมการกองทุนทราบ และใหอ้งคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินเก็บไวเ้พ่ือการตรวจสอบ 

จ) กรณีท่ีมีเงินเหลือจากการด าเนินงาน ให้น าเงินท่ีเหลือส่งคืน
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพ 

(2) การติดตามประเมินผลการบริหารจัดการกองทุน เพ่ือเป็นการส่งเสริม
สนบัสนุนการด าเนินงานของกองทุนหลกัประกนัสุขภาพในพ้ืนท่ีท่ีรับผิดชอบให้มีประสิทธิภาพ
อย่างต่อเน่ือง เพ่ือให้กองทุนหลกัประกันสุขภาพมีการพฒันาอย่างย ัง่ยืนและมีการด าเนินงาน
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ท่ีมีประสิทธิภาพมากยิง่ข้ึน โดยใหห้น่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งมีส่วนร่วมในการประสานงาน ติดตาม ประเมินผล 
และส่งเสริมสนบัสนุนการด าเนินงานกองทุนฯ ส่วนการก ากบัอาจกระท าไดต้ามขั้นตอนการสัง่การ
ตามระเบียบวิธีปฏิบติัของหน่วยงานนั้นๆ 

1.3 เป้าหมายการด าเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถ่ิน 
ในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน ไดมี้การก าหนดเป้าหมาย

ร่วมกนัระหว่างภาคีเครือข่ายท่ีเก่ียวขอ้ง โดยมีเป้าหมายดงัน้ี 
1.3.1 เพ่ือเป็นกลไกสนบัสนุนการด าเนินงานสาธารณสุขในชุมชน อยา่งต่อเน่ือง 
1.3.2 เนน้การสร้างสุขภาวะของประชาชนและชุมชนโดยการมีส่วนร่วมของประชาชน 

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน (อปท.) และเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข  
1.3.3 กระจายอ านาจใหอ้งคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน (อปท.) ภายใตก้ารมีส่วนร่วม

ของประชาคม การสนบัสนุนทางวิชากรจากหน่วยงานต่างๆ  
1.3.4 เพ่ือเป็นการระดมทรัพยากรในการด าเนินงานดา้นสาธารณสุขในพ้ืนท่ี 
จากการศึกษาแนวคิด หลกัการเก่ียวกองทุนหลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถ่ิน

หรือพ้ืนท่ี ผูศึ้กษาจึงสรุปว่า กองทุนหลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถ่ินหรือพ้ืนท่ีเกิดจากความร่วมมือ
ของภาคีหลายภาคส่วน โดยมีการประสานการท างานระหว่างประชาชน องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน 
(อปท.) และเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขโดยมีเป้าหมายการด าเนินงาน คือ เพ่ือสร้างหลกัประกนัสุขภาพ
ให้แก่บุคคลในพ้ืนท่ี เน้นการสร้างสุขภาวะของประชาชนและชุมชน เก่ียวกบัสร้างเสริมสุขภาพ 
การป้องกันโรคและการฟ้ืนฟูสมรรถภาพโดยส่งเสริมกระบวนการมีส่วนร่วม ตามความพร้อม 
ความเหมาะสม และความตอ้งการของประชาชนในทอ้งถ่ินมีการด าเนินงานโดยความเห็นชอบ
ของคณะกรรมการกองทุนฯ เพ่ือสนบัสนุนและส่งเสริมการจดักิจกรรมและให้บริการสาธารณสุข
ของหน่วยท่ีเก่ียวขอ้ง หน่วยงานอ่ืน องคก์รหรือกลุ่มประชาชน เพื่อให้ประชาชนในพ้ืนท่ีสามารถ
เขา้ถึงการบริการดา้นสุขภาพอยา่งมีประสิทธิภาพและทัว่ถึง 

1.4 บทบาทภาคประชาชนกับการมีส่วนร่วมกองทุนหลกัประกันสุขภาพในระดับท้องถ่ิน 
การด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินมีการประสานงานร่วมกนั

จากในหน่วยงานส่วนรวมทั้งภาคประชาชน ซ่ึงความส าเร็จของการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ระดบัทอ้งถ่ินจะบรรลุเป้าหมายและเกิดผลลพัธ์สูงสุดไดน้ั้น ย่อมข้ึนอยู่กบัความร่วมมือของภาคี
เครือข่าย ต่างๆ ท่ีเก่ียวขอ้งเป็นส าคญัจะเห็นไดว้่า กองทุนฯ เป็นการด าเนินงาน โดยการมีส่วนร่วม
ของภาคีเครือข่ายระหว่างภาครัฐและภาคประชาชนซ่ึงบทบาทภาคประชาชนนั้นไดมี้ส่วนร่วมดงัน้ี 
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กองทุนหลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถ่ินหรือพ้ืนท่ีให ้คนในชุมชนเขา้มามีส่วนร่วม
ในการจดัการสุขภาพในชุมชนดว้ยตนเอง โดยไดจ้ดัให้มีการเสนอปัญหาสุขภาพ ในรูปแบบ
ของการจดัท าแผนสุขภาพชุมชน 

แผนสุขภาพชุมชนเป็นแผนงานการด าเนินงานดา้นสุขภาพของประชาชนท่ีจดัท า
โดยประชาชนเพ่ือประโยชน์ประชาชน เป็นกระบวนการท่ีเกิดจากการมีส่วนร่วมคิด ร่วมวางแผน 
ร่วมคน้หา ร่วมก าหนดทิศทาง ร่วมเรียนรู้ ร่วมจดักิจกรรมการพฒันาและร่วมรับผลประโยชน์ 
โดยเร่ิมจากการคดัเลือกแกนน า การทบทวนงานในอดีต ก าหนดอนาคต การส ารวจขอ้มูล วิเคราะห์
ขอ้มูล ก าหนดปัญหา และการประเมินศกัยภาพชุมชน เพ่ือใชเ้ป็นเคร่ืองมือให้เกิดการทบทวนตนเอง 
โดยค านึงถึงศกัยภาพ ทรัพยากร ภูมิปัญญา วิถีชีวิต วฒันธรรมและส่ิงแวดลอ้มในชุมชน รวมทั้ง
แกไ้ขปัญหาท่ีเกิดข้ึนตามศกัยภาพของชุมชน กระตุน้ประชาชนให้เกิดความกระตือรือร้นในการ
พฒันาชุมชนของตนเอง ตลอดจนใหค้วามร่วมมือกบักิจกรรมดา้นสุขภาพและร่วมติดตามประเมินผล 
โดยสามารถขอรับการสนบัสนุนจากหน่วยงานภายนอกได ้โดยคณะอนุกรรมการจดัท าแผนงานโครงการ
ของกองทุนหลกัประกนัสุขภาพต าบลเป็นคณะท างานท่ีรับผิดชอบในการจดัท าแผนพฒันาสุขภาพ 
จะตอ้งจดัท าเวทีประชาคมเพ่ือช้ีแจงวตัถุประสงค ์ความส าคญั แนวทางในการจดัท าแผนพฒันาสุขภาพ
ให้ประชาชนในต าบลไดร้ับทราบ พร้อมกันนั้นจะไดร้ับทราบปัญหาในเร่ืองของสุขภาพ
ของประชาชนในต าบล ร่วมกนัเสนอปัญหา หรือกิจกรรมต่างๆ เพ่ือสนบัสนุนการส่งเสริมสุขภาพ 
การป้องกนัโรคและการฟ้ืนฟูสมรรถภาพของประชาชน โดยอาจเสนอผ่านแกนน าสุขภาพหรือ อสม. 
ผูน้ าชุมชนในพ้ืนท่ี 

การจดัตั้งกลุ่ม องคก์รภาคประชาชนในชุมชน มีบทบาทในการพึ่งตนเอง ดา้นสุขภาพ 
ด าเนินการจดัท าโครงการการแกไ้ขปัญหาหรือด าเนินการดูแลสุขภาพร่วมกนัเพ่ือขอรับงบประมาณ
การสนบัสนุนในการจดัท าโครงการ เพ่ือส่งเสริมสุขภาพของตนเองและบุคคลในชุมชน เช่นโครงการ
ออกก าลงักายเพ่ือสุขภาพ เป็นตน้ 

การท่ีภาคประชาชนไดเ้ขา้มามีสวนร่วมในการไดรั้บคดัเลือกเป็นคณะกรรมการ
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน 

จากการมีส่วนร่วมของประชาชนในดา้นต่างๆ ท่ีกล่าวมานั้น ท าให้เกิดการขบัเคล่ือน
การด าเนินงานของกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน นโยบายสุขภาพท่ีชุมชนเป็นผูริ้เร่ิม
และผลกัดนัโดยอาศยัขอ้มูลปัญหาและความตอ้งการของประชาชน  ย่อมตอบสนองต่อปัญหา
ของชุมชน แกปั้ญหาไดต้รงจุดตามความคาดหวงัและไดรั้บความร่วมมือจากคนในชุมชนมากกว่า
นโยบายสุขภาพจากส่วนกลางท่ีอาจขาดความเขา้ใจในสภาพและศกัยภาพของชุมชนในทุกมิติชุมชน
เขม้แขง็จึงเป็นหลกัประกนัของความย ัง่ยืนของการพฒันาระยะยาว 
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2. แนวคิด ทฤษฎเีกีย่วกบัการมีส่วนร่วมของประชาชน 
 

2.1 ความหมายของการมีส่วนร่วม นกัวิชาการไดใ้หค้วามหมายของการมีส่วนร่วมดงัน้ี 
วรรณภา ทองกาวแกว้ (2552) สรุปไดว้่า การมีส่วนร่วม หมายถึงการท่ีบุคคล

หรือกลุ่มบุคคลเขา้มาสนบัสนุน ช่วยเหลือท ากิจกรรมใหป้ระโยชน์ในเร่ืองต่างๆ หรือกิจกรรมต่างๆ 
ท่ีมีผลกระทบต่อตนเองหรือส่วนรวม ทั้งน้ีอาจเกิดการมีส่วนร่วมในกระบวนการตดัสินใจ
และกระบวนการบริหาร หมายรวมถึงร่วมประเมินผล ประสิทธิผลขององคก์ารข้ึนอยูก่บัความตั้งใจ
ในการในการปฏิบติัหนา้ท่ีของบุคคลในองคก์ารนั้นใหบ้รรลุเป้าหมายขององคก์าร 

วิลาสินี ว่องทรัพยเ์จริญ (2552) ไดใ้ห้ความหมายการมีส่วนร่วมของประชาชน 
หมายถึง การเปิดโอกาสใหป้ระชาชน เขา้มามีส่วนร่วมในกิจกรรมใดกิจกรรมหน่ึงตลอดทั้งกระบวนการ
ในลกัษณะร่วมวางแผน ร่วมด าเนินการ ร่วมตรวจสอบ และร่วมรับผลประโยชน์ เพ่ือด าเนินการ
พฒันาและเปล่ียนแปลงไปในทิศทางท่ีตอ้งการ โดยกระท าผ่านกลุ่ม หรือองคก์ร เพื่อให้บรรลุ
ถึงการเปล่ียนแปลงท่ีพึงประสงค ์

ศศิธร ธรรมชาติ (2557) ไดก้  าหนดความหมายการมีส่วนร่วมหมายถึง กระบวนการ
มีส่วนร่วมกันระหว่างบุคคลกลุ่มบุคคลเพื่อร่วมคิดร่วมวางแผนร่วมปฏิบตัิร่วมแก้ปัญหา
และร่วมตดัสินใจอนัจะน าไปสู่ผลส าเร็จตามวตัถุประสงคข์ององคก์ารท่ีวางไวอ้ยา่งมีคุณค่า 

ชิสา โชติภทัรพิบูล (2558) กล่าวว่าการมีส่วนร่วม หมายถึง การท่ีประชาชน
หรือชุมชนเขา้มามีส่วนเก่ียวขอ้งในทุกดา้นของกิจกรรมต่าง ในการพฒันาองคก์รหรือชุมชน 
ตั้งแต่ ร่วมวางแผน ร่วมปฏิบติัดาเนินการ ร่วมรับผลประโยชน์ และร่วมติดตามประเมินผล 

ชนาทิพย ์ทองไซร้ (2561) สรุปไดว้่า การมีส่วนร่วม หมายถึง การท่ีประชาชน
หรือชุมชนเป็นผูก้  าหนดปัญหาของชุมชนนั้นเอง มีส่วนร่วมในส่วนใดส่วนหน่ึงหรือในทุกขั้นตอน
ของกิจกรรม ตั้งแต่ขั้นการริเร่ิม ขั้นการวางแผน ขั้นการด าเนินการ ขั้นรับผลประโยชน์ และขั้นประเมินผล
เป็นผูวิ้เคราะห์ปัญหา และก าหนดแนวทางแกปั้ญหาชุมชน รวมทั้งไดร่้วมประเมินผลการแกไ้ขปัญหานั้น 
เน่ืองจากชุมชนจะเป็นผูรู้้และตระหนักถึงปัญหาของชุมชนเป็นอย่างดี เกิดการเปลี่ยนแปลง
ตามความตอ้งการของชุมชน 

โคเฮน และอฟัฮอฟ (Cohen and Uphoff 1981, p. 6) (อา้งถึงใน ศศิธร ธรรมชาติ, 2553) 
ไดใ้หค้วามหมายการมีส่วนร่วมของชุมชนว่า คนในชุมชนตอ้งเขา้มามีส่วนร่วมใน 4 มิติ ไดแ้ก่ 

1) การท่ีชุมชนมีส่วนร่วมการตดัสินใจว่าชุมชนควรท าส่ิงใดและท าดว้ยวิธการใด 
2) การท่ีชุมชนมีส่วนร่วมเสียสละในการพฒันา ชุมชนลงมือปฏิบติัตามท่ีคนในชุมชน

ไดต้ดัสินใจ 
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3) การท่ีชุมชนมีส่วนร่วมในการร่วมรับผลประโยชน์ท่ีเกิดข้ึน 
4) การท่ีชุมชนมีส่วนร่วมในการประเมินผลโครงการ 
กล่าวโดยสรุปไดว้่า การมีส่วนร่วมของประชาชน หมายถึง การให้บุคคลเขา้

หรือกลุ่มบุคคลมามีส่วนเก่ียวขอ้งในกิจกรรมต่างๆ ในมิติดา้น การมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ 
การปฏิบติักิจกรรม การรับผลประโยชน์ และการมีส่วนร่วมในการประเมินผล โดยมุ่งผลสัมฤทธ์ิ
ท่ีก่อใหเ้กิดประโยชน์ต่อส่วนรวม 

2.2 องค์ประกอบและรูปแบบของการมีส่วนร่วม 
การเขา้มามีส่วนร่วมของประชาชนในชุมชน เพ่ือการกระท ากิจกรรมใดกิจกรรมหน่ึง

ใหเ้กิดประโยชน์ต่อชุมชนนั้น ฟอร์นารอฟ (Fornaroff 1980, p.104) เสนอว่ากระบวนการมีส่วนร่วม
ของชุมชนมี 

1) การวางแผน รวมถึงการตดัสินใจในการก าหนดเป้าหมายกลวิธีทรัพยากรท่ีตอ้งใช้
ตลอดจนการติดตามประเมินผล 

2) การด าเนินงาน 
3) การใชบ้ริการจากโครงการ 
4) การมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์ 
โคเฮน และอฟัฮอฟ (Cohen and Uphoff, 1980) ไดจ้  าแนกการมีส่วนร่วมไว ้4 ขั้นตอน 

ซ่ึงไดอ้ธิบายการมีส่วนร่วมไว ้ดงัน้ี 
1) การมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ (Participation in decision making) การตดัสินใจ

วิธีการน้ีเป็นการเกิดทางเลือกตดัสินใจและเลือกความคิดพร้อมการก าหนดคดัเลือกและประเมิน
ทางเลือกและสามารถตดัสินใจเลือก โดยแบ่งออกเป็น 3 ระยะ ไดแ้ก่ 

(1) การริเร่ิมตดัสินใจ เป็นช่วงเร่ิมตน้การตดัสินใจในการเร่ิมคน้หาความตอ้งการ
โดยเข้าไปมีส่วนร่วมในโครงการท่ีส าคัญโดยขั้นตอนและวิธีการต่างๆ น้ี มีจะจัดล าดับและเลือก
โครงการท่ีมีความเป็นรูปธรรมและเป็นประโยชน์ต่อกลุ่มคนหรือชุมชน ซ่ึงผ่านการวิธีการตดัสินใจ 
ซ่ึงระยะน้ีควรน าขอ้มูลท่ีเป็นประโยชน์และเสนอวิธีการหรือแนวทางเพ่ือแกไ้ขปัญหา 

(2) การด าเนินการตดัสินใจ เป็นในช่วงด าเนินการตดัสินใจ ซ่ึงช่วงน้ีจะส าเร็จได้
มากกว่าการมีส่วนร่วมในการริเร่ิมตดัสินใจ ซ่ึงตอ้งการด าเนินการโครงการจะตอ้งคน้หาความตอ้งการ
ของสมาชิกท่ีเขา้มามีส่วนร่วมในภายหลงัน้ีและจดัล  าดบัความส าคญัของโครงการวิธีการด าเนิน
โครงการใหเ้หมาะสมและสอดคลอ้งกบัความตอ้งการของผูท่ี้เขา้มามีส่วนร่วมในคร้ังน้ี 
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(3) การตดัสินใจปฏิบติัการ เป็นการด าเนินงานในองคก์รเม่ือโครงการมีการ
รวมกลุ่มจากองคก์รต่างๆ ท่ีเก่ียวขอ้งเพ่ือก าหนดหลกัเกณฑ์ส าหรับปฏิบติักิจกรรมในโครงการ
ประกอบดว้ย การจดัประชุมเพ่ือจดัท าแผนงานและนโยบาย การคดัเลือกผูน้ าของกลุ่มหรือองคก์ร 

2) การมีส่วนร่วมในการปฏิบติั (Participation in implementation) การมีส่วนร่วม 
ในการปฏิบติั สามารถแบ่งได ้3 ชนิด คือ 

(1) การมีส่วนร่วมการสนบัสนุนดา้นทรัพยากรการบริการ (Resource contribution) 
สามารถด าเนินการสนบัสนุนไดห้ลายรูปแบบ เช่น แรงงาน เงิน วสัดุหรืออุปกรณ์ และขอ้มูลข่าวสาร 
โดยทั้งหมดน้ีเป็นแหล่งทรัพยากรท่ีมีความส าคญัเพื่อพฒันาส่งเสริมโครงการการใชแ้รงงานในทอ้งถ่ิน
หรือชุมชนเป็นส่ิงท่ีดี การบริจาคเงินปัจจยัและวสัดุอุปกรณ์ต่างๆ นั้นแสดงใหเ้ห็นถึงการมีส่วนร่วม 
และส่ิงส าคญัของการร่วมน้ีคือการรู้ว่าผูใ้ดด าเนินการเป็นผูส้นบัสนุนโดยวิธีใด และมีวิธีการจูงใจ
การให้ไดรั้บค่าตอบแทนหรือโดยการบีบบงัคบัสนับสนุนเร่ืองทรัพยากรจากการศึกษา พบว่า
มีความไม่เท่าเทียมกนัและแสวงหาผลประโยชน์ส่วนตน 

(2) การมีส่วนร่วมในการบริหารและประสานงาน (Project administration 
and Coordination) บุคลากรในองคก์รสามารถรวมตวักนัในการปฏิบติังานหรือสมาชิกสามารถ
ปรึกษาหรือเป็นผูบ้ริหารโครงการเป็นสมาชิกอาสาซ่ึงท าหนา้ท่ีการประสานขอความช่วยเหลือกนั 
ในแต่ละกิจกรรมต่างๆ รวมถึงโครงการมีการฝึกอบรมให้รู้ เทคนิคการปฏิบติังานในโครงการ
ส าหรับผูเ้ขา้มาบริหารหรือประสานงาน วิธีน้ีนอกจากจะเพ่ิมความไวว้างใจใหก้บัคนในองคก์รแลว้
ยงัช่วยใหส้มาชิกเกิดความตระหนกัถึงปัญหาของตนเองอีกดว้ย ทั้งน้ียงัท าให้เกิดการส่ือสารขอ้มูล
ภายในระหว่างกนั ซ่ึงเป็นเป็นประโยชน์ต่อการแกปั้ญหาของคนในทอ้งถ่ินในดา้นต่างๆ ท่ีจ าเป็น 
ตอ้งมีการประสานงานและขอความช่วยเหลือกนั  

(3) การมีส่วนร่วมขอความร่วมมือ (Participation in enlistment) การพิจารณา
ขอ้เท็จจริงท่ีว่าผลดีและผลเสียท่ีจะเกิดข้ึนตามมาภายหลงัน าโครงการมาใช ้โดยการมีส่วนร่วม
ขอความร่วมมืออาจไม่ตอ้งการผลประโยชน์ แต่ตอ้งพิจารณาผลท่ีจะเกิดกบับุคลากรในองคก์ร
ท่ีเขา้ร่วมโครงการ 

3) การมีส่วนร่วมในผลประโยชน์ (Participation in benefits) ซ่ึงความส าคญั
ต่อการยอมรับเอาโครงการท่ีส าคญัๆ เขา้มาท่ีอาจเป็นประโยชน์ ทั้งท่ีเป็นส่ิงท่ีเกิดข้ึนมาและมีการ
ตดัสินใจอาจไม่เกิดข้ึนหรือมีขีดจ ากดั สามรถแบ่งได ้3 ชนิด 

(1) ผลประโยชน์ดา้นวตัถุ (Material benefits) การท่ีบุคคลมีความตอ้งการขั้นพ้ืนฐาน
ดา้นต่าง  ๆเช่น เป็นการเพ่ิมการบริโภค การเพ่ิมรายไดท้รัพยสิ์น การไดรั้บวสัดุอุปกรณ์ ดงันั้นควรวิเคราะห์
ผูมี้ส่วนร่วมและด าเนินการเพ่ือใหไ้ดข้อ้มูล เพราะอาจเกิดใหก้ารสรุปผลท่ีคลาดเคล่ือนได ้
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(2) ผลประโยชน์ดา้นสงัคม (Social benefits) คือ เป็นความตอ้งการดา้นพ้ืนฐาน
ดา้นสาธารณะหรือบริการในดา้นต่างๆ ไดแ้ก่ ดา้นสาธารณูปโภคหรือความพึงพอใจ โดยผสมผสาน
รูปแบบของการบริการดา้นคุณภาพชีวิตใหก้บัผูย้ากไร้ใหมี้ประสิทธิภาพสูงสุด โดยตอ้งมีการมีส่วนร่วม
ในผลประโยชน์จะตอ้งก าหนดและค านึงถึงเร่ืองคุณภาพบริการสาธารณะการรับผลประโยชน์
และความพึงพอใจของประชาชน 

(3) ผลประโยชน์ดา้นบุคคล (Personal benefits) เป็นตอ้งการของบุคคลในการ
ไดรั้บการคดัเลือกเขา้มาเป็นสมาชิกกลุ่มหรือเป็นความตอ้งการดา้นอ านาจและแรงขบัเคล่ือนทางสงัคม
และการเมืองโดยในโครงการต่างๆ จะไดรั้บความร่วมมือ ซ่ึงจ าแนกผลประโยชน์จากโครงการ
มี 3 ชนิด ไดแ้ก่ ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง ความรู้สึกถึงอ  านาจการเมืองและความรู้สึกว่าตนเอง
มีประสิทธิภาพในการท างาน  

4) การมีส่วนร่วมในการประเมินผล (Participation in evaluation) แบ่งออกเป็น 2 แบบ 
คือ การมีส่วนร่วมทั้งในทางตรงและทางออ้มในการประเมินผลความพึงพอใจของประชาชนต่อโครงการ
การประเมินผลดา้นงบประมาณ โดยมีส่วนร่วมในวิธีการต่างๆ เช่น มีส่วนร่วมการแสดงความคิดเห็น
ผ่านช่องทางและส่ือต่างๆ หรือผ่านตวัแทนท่ีเลือกเขา้ไปเพ่ือน าความคิดเห็นไปใชป้ระโยชน์ 

ถวิลวดี บุรีกุล (2552, น. 21-24) กล่าวไวใ้น พลวตัการมีส่วนร่วมของประชาชนว่า 
การมีส่วนร่วมของประชาชนหากจ าแนกหรือแบ่งระดบัขั้น ซ่ึงวิธีการจ าแนกจะข้ึนอยูก่บัวตัถุประสงค ์
และค านึงถึงความละเอียดของ การแบ่งระดบัขั้นการมีส่วนร่วมของประชาชนสามารถจดัระดบัได้
จากระดบัต ่าสุดไปหาระดบัท่ีสูงสุด ซ่ึงสามารถแบ่งออกไดเ้ป็น 7 ระดบั ดว้ยกนั คือ 

ระดบัท่ี 1 ระดบัการใหข้อ้มลู เป็นการแบ่งโดยใชติ้ดต่อส่ือสารผ่านผูก้  าหนดนโยบาย
และผูว้างแผนโครงการกบัผูมี้ส่วนไดเ้สียหรือประชาชนซ่ึงเป็นวิธีการท่ีง่ายท่ีสุด เพื่อให้ขอ้มูล
แก่ประชาชนเก่ียวกบัการตดัสินใจของผูก้  าหนดนโยบายหรือผูว้างแผนโครงการ แต่ไม่เปิดโอกาส
ใหแ้สดงความคิดเห็นหรือเขา้มาเก่ียวขอ้งใดๆ  

ระดบัท่ี 2 ระดบัการเปิดรับความคิดเห็นของประชาชน เป็นระดับขั้นท่ีสูงกว่า
ระดบัแรกหมายถึง ผูก้  าหนดนโยบายและผูว้างแผนงานโครงการชกัชวนและเช้ือเชิญ เกิดการแสดง
ความคิดเห็นของประชาชนเพ่ือใหไ้ดข้อ้มูลมากข้ึน และเพ่ือความชดัเจนประเด็น ขอ้ดีขอ้เสียต่างๆ 
ใหป้ระชาชนไดท้ราบขอ้มูล 

ระดบัท่ี 3 ระดบัการปรึกษาหารือ เป็นการพูดคุยอย่างระหว่างผูก้  าหนดนโยบาย 
และผูว้างแผนโครงการและประชาชน เพ่ือประเมินความกา้วหน้าและระบุประเด็นความคิดเห็น
และขอ้ซกัถามต่างๆ  
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ระดบัท่ี 4 ระดบัการวางแผนร่วมกัน กล่าวคือ เป็นเร่ืองการด าเนินการร่วมกัน
อย่างมีขอบเขตกว้างมากข้ึน โดยจะต้องการวางแผนเตรียมโครงการและเป็นผู ้รับผิดชอบ
ผลการด าเนินงานท่ีจะเกิดข้ึนจากกิจกรรมโครงการท่ีไดจ้ดัข้ึน 

ระดบัท่ี 5 ระดบัการร่วมปฏิบติั เป็นระดบัขั้นท่ีสูงถดัไปจากระดบัการวางแผนร่วมกนั 
คือ เป็นระดบัท่ีผูรั้บผิดชอบนโยบายหรือโครงการกบัประชาชนร่วมกนัด าเนินการตามนโยบาย
หรือโครงการ เป็นขั้นการน านโยบายไปปฏิบติัร่วมกนัด าเนินตามหรือโครงการ่วมกนัเพ่ือใหบ้รรลุผล
ตามวตัถุประสงคท่ี์วางไว ้

ระดบัท่ี 6 ร่วมติดตามตรวจสอบและประเมินผล เป็นระดบัการมีส่วนร่วมท่ีมี
ผูเ้ขา้ร่วมนอ้ย แต่มีประโยชน์ท่ีผูท่ี้เก่ียวขอ้งหรือไดรั้บผลกระทบสามารถมาคอยติดตามการด าเนิน
กิจกรรมนั้นๆ ได ้

ระดบัท่ี 7 ระดบัการควบคุมโดยประชาชน เป็นระดบัสูงสุดของการมีส่วนร่วม
โดยประชาชน เพ่ือแกปั้ญหาขอ้ขดัแยง้ท่ีมีอยูท่ ั้งหมด เช่น การลงประชามติ เป็นตน้ 

อคิน รพีพฒัน์ (2547, น. 49) จ าแนกประเภทการมีส่วนร่วมตามขั้นตอนในการพฒันา
เป็น 5 ขั้นตอน คือ  

ขั้นท่ี 1 การมีส่วนร่วมในขั้นริเร่ิมในขั้นริเร่ิมโครงการ เป็นขั้นท่ีประชาชนเขา้มา
มีส่วนร่วมในการคน้หาปัญหาและสาเหตุของปัญหาในชุมชนตลอดจนมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ
ก าหนดความตอ้งการของชุมชนและมีส่วนในการจดัล  าดบัความส าคญัของความตอ้งการนั้นๆ  

ขั้นท่ี 2 การมีส่วนร่วมในขั้นวางแผนโครงการพฒันา เป็นขั้นท่ีประชาชนเขา้มา
มีส่วนร่วมในการก าหนดนโยบายและวตัถุประสงคข์องโครงการ ก าหนดวิธีการและแนวทาง 
การด าเนินงานก าหนดทรัพยากรและแหล่งของทรัพยากรท่ีจะใชใ้นโครงการ เป็นตน้ 

ขั้นท่ี 3 การมีส่วนร่วมในขั้นด าเนินโครงการ เป็นขั้นท่ีประชาชนเขา้มามีส่วนในการ
ท าประโยชนใ์หแ้ก่โครงการร่วมช่วยเหลือดา้นทุนทรัพยว์สัดุอุปกรณ์และแรงงานหรือโดยการบริหารงาน
และประสานงาน ตลอดจนการด าเนินการขอความช่วยเหลือจากภายนอก เป็นตน้  

ขั้นท่ี 4 การมีส่วนร่วมในขั้นรับผลท่ีเกิดจากโครงการพฒันา เป็นขั้นท่ีประชาชน
เขา้มามีส่วนในการรับผลประโยชน์ท่ีพึงไดรั้บจากโครงการหรือมีส่วนในการรับผลเสียท่ีอาจเกิด
จากโครงการ ซ่ึงผลประโยชน์หรือผลเสียน้ีอาจเป็นดา้นกายภาพหรือดา้นจิตใจท่ีมีผลต่อสังคม
หรือบุคคลก็ได ้

สรุปไดว้่า องคป์ระกอบและรูปแบบของการมีส่วนร่วม คือการท่ีประชาชนชน
ไดเ้ขา้มามีส่วนร่วมกระท ากิจกรรมหรือร่วมด าเนินการในขั้นตอนซ่ึงไดแ้ก่ การมีส่วนร่วมในการ
ตดัสินใจร่วมแกปั้ญหา การปฏิบติัร่วมกิจกรรมโครงการ การรับผลประโยชน์และการมีส่วนร่วม
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ในการประเมินผล ซ่ึงสอดคลอ้งกบั แนวคิดของโคเฮน และอฟัฮอฟ (Cohen and Uphoff, 1980) 
สามารถน ามาประยกุต ์โดยประเมินทั้ง 4 ขั้นตอน เพ่ือใชศึ้กษาการมีส่วนร่วมของประชาชนในการ
ด าเนินงานของ กปท. 

2.3 ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการมีส่วนร่วม 
อจัฉราพร ยาสมุทร (2559) ไดน้ าเสนอผลการวิจยั พบว่า ปัจจยัต่างๆ ท่ีสามารถ

ท านายการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนฯ ไดแ้ก่  
1) ความคิดเห็นเก่ียวกบัการบริหารจดัการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ  
2) ปัจจยัคุณลกัษณะส่วนบุคคล ไดแ้ก่ จ  านวนต าแหน่งในชุมชน ต าแหน่งในชุมชน

การเป็น อสม. การเป็นกรรมการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน  
3) ปัจจยัดา้นสุขภาพ การออกก าลงักายอยา่งสม ่าเสมอ  
4) ความรู้เก่ียวกบัการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน 
ยพุิน ระพิพนัธุ์ (2554) เสนอว่าปัจจยัพ้ืนฐานในการระดมการมีส่วนร่วมของประชาชน คือ 
1) ปัจจัยของส่ิงจูงใจ การท่ีกลุ่มบุคคลหรือประชาชนเขา้ร่วมกิจกรรมใดๆ 

และแสดงออกในการร่วมกิจกรรมหรือร่วมทรัพยากร สามารถจ าแนกเหตุผลได ้2 ประการ ไดแ้ก่ 
(1) การคาดหวงัว่าจะไดร้ับประโยชน์ตอบแทนในส่ิงการเขา้ร่วมกิจกรรม

หรือการกระท านั้น ซ่ึงถือเป็นเร่ืองส่ิงกระตุน้ใหเ้กิดแรงจูงใจ 
(2) การไดร้ับค าบอกกล่าวหรือชกัชวนจากเพื่อนบา้นให้เขา้ร่วมกิจกรรม 

โดยมีส่ิงจูงใจเป็นตวัน าซ่ึงถือว่าเป็นเร่ืองของการก่อใหเ้กิดมีแรงจูงใจ 
2) ปัจจยัโครงสร้างของช่องทางในการเขา้มามีส่วนร่วม แมว้่าชาวบา้นเป็นจ านวนมาก

จะเป็นประโยชน์ของการเขา้มีส่วนร่วมในกิจกรรมการพฒันาแต่ก็มิอาจเขา้ร่วมกิจกรรมได ้เน่ืองจาก
ไม่เห็นช่องทางของการเขา้มามีส่วนร่วม หรือเขา้ร่วมแลว้ก็ไม่ไดรั้บดงัท่ีคาดคิดเอาไวเ้น่ืองจาก
การเขา้มีส่วนร่วมนั้นมิไดจ้ดัรูปแบบความสัมพนัธ์ท่ีเหมาะสม เช่น ภาวะผูน้ า ลกัษณะการท างาน 
กฎระเบียบ แบบแผน เป็นตน้ ดงันั้นปัจจยัพ้ืนฐานทางโครงสร้างของช่องทางการเขา้มามีส่วนร่วม
จึงควรมีลกัษณะ 

(1) เปิดโอกาสให้ทุกคนและทุกกลุ่มในชุมชนมีโอกาสเขา้ร่วมในการพฒันา
รูปแบบใดรูปแบบหน่ึงโดยการเขา้ร่วมอาจอยูใ่นรูปของการมีส่วนร่วมโดยตรงหรือโดยมีตวัแทน 

(2) ควรมีก าหนดเวลาที่ชดัเจน เพื่อให้ผู เ้ขา้ร่วมสามารถก าหนดเงื่อนไข
ของตนเองได ้

(3) การก าหนดลกัษณะกิจกรรมท่ีแน่นอน 
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3) ปัจจยัอ  านาจในการส่งเสริมกิจกรรมของการมีส่วนร่วม โดยปกติท่ีผ่านมา
ในกิจกรรมหน่ึงๆ แมว้่าประชาชนจะเห็นดว้ยและมีโอกาสเขา้ร่วม แต่ไม่อาจก าหนดเป้าหมาย วิธีการ
หรือผลประโยชน์ของกิจกรรม เพราะส่ิงเหล่าน้ีเจา้หนา้ท่ีของรัฐเป็นผูก้ระท า 

นิรันดร์ จงวุฒิเวศย ์(2557) ไดก้ล่าวถึงปัจจยัท่ีมีผลต่อการมีส่วนร่วมไดแ้ก่ 
1) ความศรัทธาท่ีมีผลต่อความเช่ือถือบุคคลส าคญั ท าไห้เกิดการมีส่วนร่วม

ในกิจกรรมต่างๆ เช่น จิตอาสา การบ าเพญ็ประโยชน์ การสร้างวดั 
2) ความเกรงใจท่ีมีต่อบุคคลท่ีเคารพนบัถือหรือมีเกียรติยศ ต าแหน่ง ท าใหป้ระชาชน

มีส่วนร่วมดว้ยทั้งๆ ท่ียงัไม่มีความศรัทธาหรือความเตม็ใจอยา่งเตม็เป่ียมท่ีจะกระท า  
ประยูร ศรีประสาธน์ (2542, น. 5) ไดน้ าเสนอปัจจยัของการมีส่วนร่วมว่าปัจจยั

ท่ีส่งผลต่อการมีส่วนร่วม มีดว้ยกนั 3 ปัจจยั คือ 
1) ปัจจยัส่วนบุคคล ไดแ้ก่ อาย ุและเพศ 
2) ปัจจยัทางสงัคมและเศรษฐกิจ ไดแ้ก่ การศึกษา อาชีพ รายได ้และการเป็นสมาชิกกลุ่ม 
3) ปัจจยัดา้นการส่ือสาร ไดแ้ก่ การรับข่าวสารจากส่ือมวลชน และส่ือบุคคล 
โรเจอร์ (Roger, 1980) (อา้งถึงใน อาภรณ์ ช่างเกวียน, 2540) กล่าวว่าปัจจยัท่ีเป็น

แรงกระตุน้ใหบุ้คคลเป็นตวัตดัสินใจเขา้ร่วมกระท ากิจกรรมใหม่ๆ ในชุมชนหรือยอมรับส่ิงใหม่ๆ 
คือ การติดต่อส่ือสารและลกัษณะส่วนตวัของบุคคลนั้นๆ 

ปัจจยัช่องทางการส่ือสารเป็นวิธีการท่ีผูส่้งข่าวสารไปยงัผูรั้บสารใน 2 ลกัษณะ  
1) ช่องทางการส่ือสารมวลชน (Mass media Channel) เป็นวิถีการถ่ายทอดข่าวสาร

ท่ีเก่ียวกบัการส่ือสารเช่น หนังสือพิมพนิ์ตยสารวารสารและหนังสือประเภทอ่ืนๆ เช่น ภาพยนตร์
วิทยุโทรทศัน์ ซ่ึงมีความส าคญัในการเพ่ิมความรู้กระจายข่าวสารสามารถเปลี่ยนแปลงทศันคติ
ของบุคคลได ้

2) ช่องทางการส่ือสารระหว่างบุคคล (Interpersonal Channel) เป็นการติดต่อ
ระหว่างบุคคล เพ่ือถ่ายทอดข่าวสารระหว่างผูส่้งสารและผูรั้บสาร ซ่ึงมีอิทธิพลต่อการเปล่ียนแปลง
ทศันคติไดม้ากกว่าส่ือประเภทอ่ืนๆ  

จะเห็นไดว้่ามีปัจจยัต่างๆ ท่ีส่งผลต่อการมีส่วนร่วมซ่ึงมีผูศึ้กษาไวม้ากมาย ส่วนใหญ่
จะมีความคลา้ยกนั มีรายละเอียดท่ีมีความแตกต่างกนัเลก็นอ้ยในท่ีน้ีผูวิ้จยัมีความสนใจ ปัจจยัท่ีคาดว่า
จะมีความสมัพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ระดบัทอ้งถ่ินและไดเ้ลือกน ามาศึกษา ไดแ้ก่ ปัจจยัลกัษณะทางประชากร ไดแ้ก่ เพศ อาย ุสถานภาพ
สมรส อาชีพ และบทบาททางสังคม ความรู้ การรับรู้ขอ้มูล และแรงจูงใจในด าเนินงานกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน 
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3. แนวคิดเกีย่วกบัความรู้ 
 

3.1 ความหมายของความรู้ 
อมร ภารา (2554) ไดใ้ห้ความหมายของความรู้ว่า ความสามารถทางสติปัญญา 

อาจจ าโดยการนึกก็ได ้หรือโดยการมองเห็น ไดย้ิน ไดจ้ าไว ้ความรู้น้ี ไดแ้ก่ ความรู้เก่ียวกบัค าจ ากดัความ 
ความหมาย ขอ้เทจ็จริง ทฤษฎี กฎ โครงสร้าง วิธีการแกปั้ญหา 

วาสินี ว่องทรัพยเ์จริญ (2552) ความรู้หมายถึง กฎเกณฑ ์ขอ้เท็จจริงและขอ้มูลต่างๆ 
ท่ีไดส้ะสมไว ้ในรู้แบบของความจ าท่ีบุคลไดรั้บเขา้ไวใ้นสมอง และการวดัว่าบุคคลมีความสามารถ
ในการระลึกออกของบุคคลนั้นส่วนความเขา้ใจ หมายถึง เม่ือไดรั้บความรู้แลว้ ผูท่ี้ไดร้ับความรู้
จะเกิดความเขา้ใจ เมื่อเกิดความเขา้ใจแลว้จะแสดงพฤติกรรมออกมาในรูปของการแปลความ 
การตีความ และการคาดคะเน 

แอนเดอร์สันและแครทโวทล ์(Anderson and Krathwohl, 2001) ไดป้รับปรุง
ปรับระดบัพฤติกรรมการเรียนรู้ดา้นพทุธิพิสัยและไดป้รับแนวคิดการแบ่งประเภทการเรียนรู้ใหม่
เป็น Bloom’s Revised Taxonomy (2001) ซ่ึงมีการวดัพฤติกรรมการเรียนรู้ใน 2 มิติ รายละเอียดดงัน้ี 

1) มิติกระบวนการทางปัญญา (Cognitive Process Dimension) ตามแนวคิดของบลูม 
ไดป้รับปรุงพฤติกรรมการเรียนรู้ดา้นพทุธิพิสยัและกระบวนการทางปัญญา (Cognitive Process Dimension) 
เพื่ออธิบายพฤติกรรมการเรียนรู้ให้ดียิ่งข้ึน โดยแบ่งระดบัพฤติกรรมการเรียนรู้ดา้นพุทธิพิสัย 
เป็น 6 ขั้น ดงัน้ี 

(1) จ า (Remember) เป็นความสามารถในการจ าเน้ือหาต่างๆ ท่ีเกิดจากไดเ้รียนรู้ 
ซ่ึงจะวดัดา้นความสามารถในการจดัเก็บความรู้ (Retention) จ าแนกออกเป็น 2 ส่วนไดแ้ก่ 1) จ าได ้
(Recognize) เป็นความสามารถบอกถึงส่ิงท่ีเป็นตวักระตุน้ไดแ้ละการจดจ าเน้ือหาสาระต่างๆ 
และ 2) ระลึกได ้(Recall) เป็นความจ ายอ้นหลงัถึงสาระต่างๆ ส่วนใหญ่เป็นความจ าระยะยาว
เป็นความจ าท่ีเคยประสบโดยไม่มีส่ิงใดมาช่วยกระตุน้ใหเ้กิดความจ าทนัที 

(2) เขา้ใจ (Understand) เป็นความสามารถท่ีจะน าเสนอชุดขอ้มูล ความรู้ แนวคิด 
ดว้ยวจันภาษา และอวจันภาษา หรือวิธีการอ่ืนๆ ให้บุคคลอ่ืนทราบ แบ่งออกไดเ้ป็น 7 ส่วนย่อย 
คือ 1) ตีความ (Interpret) เป็นการส่ือความหมายในรูปแบบใหม่แต่ความหมายคงเดิม 2) ยกตวัอย่าง 
(Exemplify) 3) จดัประเภท (Classify) เป็นการจดัหมวดหมู่ส่ิงของตามเกณฑห์รือมาตรฐานท่ีก าหนด 
4) สรุปความ (Summarize) เป็นการใช  ้ ประโยคสั้นๆ ในการแทนเน้ือหาหรือใจความส าคญั
ของเร่ืองต่างๆ โดยสรุปคงเน้ือหาใหมี้ความหมายเดิมและคงใจความเดิมไว ้5) อา้งอิงเช่ือมโยง (Infer) 
เป็นการอธิบายปรากฏการณ์ต่าง  ๆโดยอธิบายผา่นรูปแบบหรือแบบแผนการเปล่ียนแปลงของส่ิงใดส่ิงหน่ึง 
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6) เปรียบเทียบ (Compare) เป็นการเทียบเคียงส่ิงท่ีเหมือนและความแตกต่างในวตัถุ เหตุการณ์
หรือพฤติกรรมใดๆ 7) อธิบาย (Explain) เป็นการถ่ายทอดเร่ืองราว ประเด็นส าคญั เหตุการณ์ 
หรือความเห็นใดๆ ใหบุ้คคลอ่ืนไดรั้บรู้ 

(3) ประยุกตใ์ช ้(Apply) เป็นการแกปั้ญหาต่างๆ ท่ีเกิดข้ึนในชีวิตจริงโดยใช้
องคค์วามรู้ท่ีเกิดจากการเรียนรู้มาประยุกตใ์ช ้ซ่ึงแบ่งเป็น 2 ส่วน คือ 1) การปฏิบติัตามขั้นตอน 
(Executing) 2) การประยกุต ์(Implement) การแกไ้ขปัญหาท่ีเกิดข้ึนซ่ึงโดยลกัษณะปัญหาท่ีไม่เคย
ประสบมาก่อน หรือบางส่วนมีลกัษณะท่ีแตกต่างจากส่ิงท่ีไดพ้บเจอมาในอดีต โดยการแกปั้ญหา
ดงักล่าวไม่มีขั้นตอนหรือวิธีการแกปั้ญหาท่ีถูกตอ้ง แต่จะเลือกวิธีการ ท่ีก่อให้เกิดประสิทธิภาพ
และประสิทธิผลสูงสุด 

(4) วิเคราะห์ (Analyze) ความสามารถพิจารณากลัน่กรองหรือแยกแยะ
หรือความเป็นมาเป็นไปหรือส่วนประกอบต่างๆ ของส่ิงนั้น จากเร่ืองราวหรือสถานการณ์ท่ีไดป้ระสบ 
การวิเคราะห์สามารถแยกเป็น 3 ลกัษณะ คือ 1) การระบุลกัษณะส าคญัความเหมือนความแตกต่าง 
(Differentiate) เป็นการระบุเร่ืองราวหรือประเด็นท่ีมุ่งศึกษาว่ามีสาระส าคญัต่างๆ 2) การจดัระบบ
ความสมัพนัธ ์(Organize) เป็นการใชเ้หตุผลอธิบายความสมัพนัธ์เช่ือมโยงกนัของเร่ืองราวปรากฏการณ์
หรือการก าหนดความเช่ือมโยงความต่อเน่ืองการของเหตุการณ์ต่างๆ 3) การระบุคุณสมบติัภายใน
หรือการให้เหตุผล (Attribute) เป็นการระบุแนวคิดขอ้คิดเห็น ขอ้อคติ ความตั้งใจและเจตนา
ท่ีซ่อนอยูภ่ายในเหตุการณ์ท่ีเกิดข้ึน 

(5) ประเมิน (Evaluate) การประเมินจะตอ้งรวบรวมและตดัสินใจโดยใชคุ้ณค่า
เป็นส าคญั ทั้งน้ีการสรุปประเมินผลลพัธ์ของกิจกรรมตอ้งค านึงถึงเกณฑแ์ละมาตรฐานท่ีก าหนด 
การประเมินสามารถแยกไดเ้ป็น 2 ส่วน คือ 1) การตรวจสอบ (Check) เป็นขั้นตอนท่ีพิจารณา
การด าเนินงานกบัผลลพัธ์ท่ีไดว้่ามีความสอดคลอ้งกนัและเป็นไปตามเกณฑท่ี์ก าหนด 2) การตดัสิน 
(Judge) เป็นการประเมินโดยสรุปว่าผลลพัธ์เป็นไปตามเกณฑห์รือมาตรฐานท่ีก าหนดไว ้

(6) สร้างสรรค ์(Create) เป็นความคิดของผูส้ร้างสรรคผ์ลงาน ในการประดิษฐ ์
สร้างสรรค ์หรือท าใหเ้กิดการพฒันาส่ิงใหม่หรือผลงานต่างๆ โดยไม่ไดล้อกเลียนผลงานของผูอ่ื้น 
โดยการน าส่ิงต่างๆ ท่ีมีลกัษณะเป็นส่วนย่อยมาพฒันาให้เกิดผลงานช้ินใหม่ท่ีมีความแปลกใหม่
และแตกต่างไปจากผลงานเดิมซ่ึงจ าแนกเป็น 3 ส่วน คือ 1) การจดักระท าใหม่ (Generate or Hypothesized) 
แนวทางการพฒันาสร้างสรรคห์รือเพ่ิมขอ้เสนอแนะแนวทางขั้นตอนการวิธีการเดิมท่ีมีอยู่เป็นฐาน
หรือแนวทางใหม่เพ่ือใหไ้ดส่ิ้งใหม่ท่ีต่างออกไปจากเดิมจึงตอ้งมีแนวคิดในการแกไ้ขพฒันาต่อยอด 
2) การวางแผน (Plan) เป็นวางแผนการจดัล  าดบัขั้นตอนในการแกปั้ญหาหรือกระท าการบางอย่าง
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ใหลุ้ล่วงไปเพ่ือใหเ้กิดผลตามท่ีตอ้งการ 3) การสร้างและพฒันา (Produce) เป็นการใชค้วามสามารถ
ท่ีตนเองท าการ สร้าง และพฒันาส่ิงใหม่ใหเ้กิดข้ึน 

2) มิติความรู้ (Knowledge Dimension) แนวคิดของบลูมท่ีปรับใหม่ในมิติความรู้ 
(Knowledge Dimension) จ าแนกเป็น 4 ดา้น ดงัน้ี 

(1) ความรู้เก่ียวกบัความเป็นจริง (Factual knowledge) หมายถึง ความรู้ในส่ิง
ท่ีเป็นส่ิงแทจ้ริงไดแ้ก่ ความรู้เก่ียวกบัค าราชาศพัท ์และความรู้ในส่ิงเฉพาะต่างๆ  

(2) ความรู้ดา้นความคิดรวบยอด (Conceptual Knowledge) เป็นความรู้เก่ียวกบั
โครงสร้างขนาดใหญ่ท่ีมีองคป์ระกอบพ้ืนฐานมีความสมัพนัธน์ั้น ซ่ึงแต่ละองคป์ระกอบสามารถท างาน
ร่วมกนัได ้ไดแ้ก่ 1) ความรู้ดา้นจดัประเภทหมวดหมู่ (Knowledge of Classifications and Categories) 
2) ความรู้ดา้นหลกัการต่างๆ (Knowledge of Principles and Generalizations) 3) ความรู้เก่ียวกบั
ทฤษฎีแบบแผนและโครงสร้าง 

(3) ความรู้ดา้นกระบวนการ (Procedural Knowledge) เป็นวิธีการท างานการแกไ้ข
ปัญหาและวิธีการแสวงหาความรู้จากแหล่งต่างๆ  

(4) ความรู้ดา้นอภิปัญญา (Metacognitive Knowledge) เป็นความรู้ดา้นกระบวนการ
ทางปัญญาและขอ้มูลข่าวสาร ไดแ้ก่ 1) วิธีการในการเรียนรู้ และการแกปั้ญหา (Strategic Knowledge) 
2) ความรู้เก่ียวกบักระบวนการใชปั้ญญา 3) ความรู้เก่ียวกบัตนเอง (Self Knowledge) เป็นการรับรู้
ความสามารถขอ้ดีขอ้เสียและดา้นท่ีท าไดดี้และไม่ดีของตนเอง 

การศึกษาในคร้ังน้ี ผูศึ้กษาไดใ้หค้วามหมาย ความรู้ หมายถึงความรู้เก่ียวกบักองทุน
หลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินของประชาชนท่ีอาศยัอยู่ในเขตพ้ืนท่ีต าบลวงักระแจะ ดา้นสิทธิ
ประโยชน์การด าเนินงานหรือกิจกรรมหลกัการ เป้าหมาย แนวทางวตัถุประสงค ์องคป์ระกอบ
ของด าเนินงานกองทุนและแนวทางในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน
ตามท่ีส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติก าหนด 

3.2 เคร่ืองมือวดัความรู้ 
เคร่ืองมือท่ีใชว้ดัความรู้มีหลายชนิด แต่ละชนิดก็เหมาะสมกบัการวดัความรู้ ตามลกัษณะ

ซ่ึงแตกต่างออกไป ในท่ีน้ีจะกล่าวถึงเคร่ืองมือท่ีใชว้ดัความรู้ท่ีนิยมใชม้าก คือ แบบทดสอบ (test) 
ซ่ึงจะกล่าวเฉพาะประเภทของแบบทดสอบท่ีแบ่งตามลกัษณะการตอบ แบ่งไดเ้ป็น 3 ประเภท 
(อมร ภารา, 2554) 

1) แบบทดสอบปฏิบติั (Performance Test) เป็นการทดสอบดว้ยการปฏิบติัลงมือ
ท าจริง เช่น การแสดงละคร การช่างฝีมือ การพิมพดี์ด เป็นตน้ 
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2) แบบทดสอบเขียนตอบ (Paper-Pencil Test) เป็นแบบทดสอบท่ีใชก้นัทัว่ไป
ซ่ึงใชก้ระดาษและดินสอหรือปากกาเป็นอุปกรณ์ช่วยตอบ ผูต้อบตอ้งเขียนตอบทั้งหมด 

3) แบบทดสอบแบบปากเปล่า (Oral Test) เป็นการทดสอบท่ีให้ผูต้อบพูดแทน
การเขียนมกัจะเป็นการพดูคุยระหว่างผูถ้ามและผูต้อบ เช่น การสอบสมัภาษณ์ 

การแบ่งประเภทแบบสอบถามตามลกัษณะการเขียนตอบ แบ่งเป็น 2 ประเภทคือ 
(วิเชียร เกตุสิงห์, 2515) 

1) แบบทดสอบอตันยั (subjective) หรือแบบทดสอบความเรียง หรือแบบทดสอบ
เรียงความ (essay) หมายถึงแบบทดสอบท่ีก าหนดปัญหา แลว้ใหผู้ต้อบเขียนตอบยาวๆ  

2) แบบทดสอบปรนยั (objective) แบ่งออกเป็นส่วนยอ่ยๆ ได ้4 แบบ คือ  
(1) แบบถูก-ผิด (true- false) 
(2) แบบเติมค า (completion) 
(3) แบบจบัคู่ (matching) 
(4) แบบเลือกตอบ (multiple choice) 

เคร่ืองมือวดัพฤติกรรมดา้นความรู้นั้น ส่วนใหญ่จะใชก้ารทดสอบ ซ่ึงในดา้นการศึกษา
พฤติกรรมสุขภาพดา้นความรู้นั้น ไดน้ าหลกัการสร้างแบบทดสอบวดัผลสัมฤทธ์ิทางการศึกษา
มาใชแ้บบทดสอบมีหลายชนิด เช่น ให้เลือกขอ้ (Multiple choice) แบบให้เติมค า แบบถูกผิด 
แบบจบัคู่ เป็นตน้ 

โดยขั้นตอนการสร้างแบบทดสอบวดัความรู้ มีขั้นตอนดงัน้ี 
1) ก าหนดเน้ือหาและพฤติกรรมท่ีตอ้งการวดั ซ่ึงนักวิจยัจะตอ้งวิเคราะห์จ าแนก

เน้ือหาท่ีตอ้งการวดัให้ครอบคลุมเน้ือหาทั้งหมด และพยายามแตกย่อยเน้ือหานั้นออกให้ละเอียด
มากท่ีสุดเท่าท่ีจะมากได ้โดยใชค้วามรู้ ประสบการณ์ เอกสารและรายงานการวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งประกอบ 

2) เลือกชนิดและรูปแบบของแบบทดสอบใหเ้หมาะสมกบักลุ่มตวัอยา่ง 
3) เขียน (ร่าง) ขอ้คาถาม การเขียนขอ้ค าถามหรือท่ีรู้จกักนัทัว่ไปว่า การเขียนขอ้สอบนั้น

เป็นการเลือกสถานการณ์ท่ีเป็นตวัแทนของเน้ือหามาสร้างเป็นส่ิงเร้าเพ่ือกระตุน้ใหผู้ต้อบไดส้นองตอบ 
และแสดงพฤติกรรมออกมา 

4) จดัเรียงและท ารูปเล่ม น าขอ้ค  าถามแต่ละขอ้ท่ีร่างไวม้าเรียงกนั วางรูปแบบ
การเรียงใหแ้ลดูง่ายและสะดวกต่อการตอบ จดัรวมเป็นชุด พร้อมทั้งมีคาช้ีแจงการตอบไวอ้ยา่งครบถว้น 

5) ตรวจปรับปรุง และแกไ้ข ควรอ่าน วิเคราะห์ขอ้ค  าถาม ค  าตอบของทุกขอ้
อย่างละเอียด ทั้งในดา้นภาษา ตวัสะกด การันต ์ความชดัเจน ความยากง่ายของแต่ละขอ้เหมาะสม
กบัผูต้อบเพียงใด การตรวจในตอนน้ีจะกระท าใน 2 ลกัษณะคือ ตรวจสอบเอง กบัให้ผูเ้ช่ียวชาญ
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ตรวจการใหผู้เ้ช่ียวชาญตรวจเป็นการตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา และความตรงตามโครงสร้าง
ของแบบทดสอบ ซ่ึงควรใชผู้เ้ช่ียวชาญอยา่งนอ้ย 3 คน 

6) การตรวจสอบคุณภาพ จะท าเป็น 2 ระยะ คือ ตรวจสอบในระหว่างขั้นตอน
การสร้างกบัการตรวจสอบหลงัจากสร้างแบบทดสอบเสร็จแลว้ หลงัจากไดแ้บบทดสอบท่ีผ่าน
การตรวจสอบจากผูเ้ช่ียวชาญแลว้ จึงนามาทดลองใช้ในกลุ่มตวัอย่างขนาดเล็ก หลงัจากนั้น
จึงน าผลมาตรวจสอบรายขอ้เพ่ือหาความยากง่ายและอ านาจจ าแนกรายขอ้ พร้อมทั้งตรวจสอบทั้งฉบบั
เพ่ือหาคุณภาพ ดา้นความตรงและความเท่ียง 

การศึกษาคร้ังน้ี ไดศึ้กษาและประเมินความรู้ของประชาชนเก่ียวกบักองทุนหลกัประกนั
สุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน ดา้นสิทธิประโยชน์การด าเนินงานหรือกิจกรรม หลกัการ เป้าหมาย วตัถุประสงค ์
องคป์ระกอบของด าเนินงานกองทุนและแนวทางในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ระดบัทอ้งถ่ิน ตามท่ีส านักงานหลกัประกันสุขภาพแห่งชาติก าหนด โดยการใช้แบบทดสอบ
วดัความรู้แบบถูก-ผิด (วิเชียร เกตุสิงห์, 2515) และวดัความรู้ในระดบัความจ า 
 

4. แนวคิดทฤษฎีเกีย่วกบัการรับรู้ 
 

4.1 ความหมายของการรับรู้ 
การรับรู้เป็นพ้ืนฐานการเรียนรู้ท่ีส าคญัของบุคคล เพราะการตอบสนองพฤติกรรมใด  ๆ

จะข้ึนอยูก่บัการรับรู้จากสภาพแวดลอ้มของตนและความสามารถในการแปลความหมาย ของสภาพนั้น  ๆ
ดงันั้น การเรียนรู้ท่ีมีประสิทธิภาพจึงข้ึนอยูก่บัปัจจยัการรับรู้ และส่ิงเร้าท่ีมีประสิทธิภาพ ซ่ึงปัจจยั
การรับรู้ ประกอบดว้ย ประสาทสมัผสั และปัจจยัทางจิต คือ ความรู้เดิม ความตอ้งการ และเจตคติ เป็นตน้ 
การรับรู้จะประกอบดว้ยกระบวนการสามดา้น คือ การรับสัมผสั การแปลความหมายและอารมณ์ 
การรับรู้เป็นผลเน่ืองมาจากการท่ีมนุษยใ์ชอ้วยัวะรับสมัผสั (Sensory Motor) ซ่ึงเรียกว่าเคร่ืองรับ (Sensory) 
ทั้ง 5 ชนิด คือ ตา หู จมูก ล้ิน และผิวหนงั จากการวิจยัมีการคน้พบว่า การรับรู้ของคนเกิดจากการเห็น 75% 
จากการไดย้ิน 13% การสัมผสั 6% กลิ่น 3% และรส 3% การรับรู้จะเกิดข้ึนมากน้อยเพียงใด 
ข้ึนอยูก่บัส่ิงท่ีมีอิทธิพลหรือปัจจยัในการรับรู้ไดแ้ก่ ลกัษณะของผูรั้บรู้ลกัษณะของส่ิงเร้า การท่ีมนุษย์
จะรับรู้และสามารถพฒันา จนเป็นการเรียนรู้ไดดี้หรือไม่นั้น ยอ่มข้ึนอยูก่บัองคป์ระกอบต่างๆ ดงัน้ี 
(ศิริวรรณ เสรีรัตน์ และคณะ, 2545) 

1) สติปัญญา ผูมี้สติปัญญาสูงกว่า ยอ่มรับรู้ไดดี้กว่าผูมี้สติปัญญาต ่ากว่า 
2) การสงัเกตและพิจารณา ข้ึนอยูก่บัความช านาญและความสนใจต่อส่ิงเร้า 
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3) คุณภาพของจิตในขณะนั้น ถา้มีความเหน่ือยอ่อน เครียด หรืออารมณ์ขุ่นมวั 
อาจท าใหแ้ปลความหมายของส่ิงเร้าท่ีสัมผสัไดไ้ม่ดี แต่ในทางตรงกนัขา้มหากสภาพจิตใจผ่องใส 
ปลอดโปร่งก็จะท าใหก้ารรับรู้และการเรียนรู้เป็นไปดว้ยดีและเป็นระบบ 

4.2 ปัจจัยที่ก าหนดการรับรู้ 
ส่ิงเร้าเดียวกนัอาจท าให้คนสองคนรับรู้ต่างกันได ้การท่ีมนุษยรั์บรู้ส่ิงต่างๆ ได้

ตอ้งอาศยัปัจจยัหลายอยา่ง จะรับรู้ไดดี้มากนอ้ยเพียงใดข้ึนอยูก่บัส่ิงท่ีมีอิทธิพลต่อการรับรู้ของบุคคล 
เช่น สภาพแวดลอ้ม ลกัษณะของส่ิงเร้า อวยัวะรับสมัผสั ความตั้งใจ ความสนใจในขณะนั้นประสบการณ์
ท่ีผ่านมา เน่ืองจากส่ิงเร้าท่ีจะกระตุน้ใหบุ้คคลเกิดการรับรู้มีอยูม่ากมาย ดงันั้น การท่ีบุคคลจะเลือก
รับรู้ส่ิงเร้าอยา่งอยา่งหน่ึงในขณะหน่ึงนั้นจึงข้ึนอยูก่บัส่ิงท่ีจะกล่าวต่อไปน้ี 

1) ปัจจยัท่ีเก่ียวกบัผูรั้บรู้ดา้นกายภาพ หมายถึง อวยัวะรับสมัผสัถา้อวยัวะ รับสมัผสั
สมบูรณ์กจ็ะรับรู้ไดดี้ 

2) ปัจจัยดา้นจิตวิทยาท่ีมีอิทธิพลต่อการรับรู้ เช่น ความจ าอารมณ์ สติปัญญา
ความพร้อม การสงัเกตพิจารณาฯ อนัเป็นผลจากการเรียนรู้เดิม 

3) ลกัษณะของส่ิงเร้าคุณสมบติัของส่ิงเร้าเป็นปัจจยัภายนอกท่ีท าให้ คนเราเกิด
ความสนใจท่ีจะรับรู้หรือท า ใหก้ารรับรู้ของคนเราเกิดความคลาดเคล่ือนไปจาก ความจริง ซ่ึงไดแ้ก่
ความใกลชิ้ดกบัส่ิงเร้า ความคลา้ยคลึงกนัของส่ิงเร้า ความต่อเน่ืองกนัของส่ิงเร้า สภาพและพ้ืนฐาน
การรับรู้ 

วรรณา ทองกาวแกว้ (2552) ไดศึ้กษาการรับรู้ของประชาชนในการด าเนินงานกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพในจงัหวดัยะลา โดยไดศึ้กษาองคป์ระกอบของการรับรู้ ดา้นแหล่งท่ีไดรั้บ
ขอ้มูลข่าวสาร กิจกรรมกองทุนท่ีไดรั้บรู้ การรับรู้ว่าชุมชนไดป้ระโยชน์ รับรู้ประสิทธิภาพในการ
ท างานของกรรมการ และความเขม้แข็งของการกรรมการในการหาความสัมพนัธ์ของการรับรู้
ของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนฯ ในจงัหวดัยะลา 

4.3 กระบวนการรับรู้ (The Perception Process) เป็นกระบวนการซ่ึงบุคคลรับรู้ จดัระเบียบ
และตีความขอ้มูลจากสภาพแวดลอ้มเป็นรูปแบบของความประทบัใจเก่ียวกบัความรู้สึกท่ีเกิดข้ึน 

กระบวนการรับรู้ตามแนวคิดของ (Huse and Bowditch, 1977) ซ่ึงไดน้ าการทฤษฎี
ระบบ (Systems Model) มาประยกุตใ์ช ้ในเร่ืองการรับรู้และไดก้ล่าวว่า การท่ีบุคคลสามารถน าเขา้
หรือรับรู้ขอ้มูลข่าวสารต่างๆ ไดอ้ย่างเป็นระบบ โดยผ่านตวัรับ เช่น การไดย้ินเสียง การมองเห็น 
การจบัและสมัผสั การรับรสและการสูดดม ดงันั้นขอ้มูลจะเขา้สู่การจดัการและน ามาท าให้เป็นระบบ 
และกลายมาเป็นการรับรู้โดยสามารถตอบสนองออกมาเป็นการกระท าและกระบวนการคิด 
หลกัการแนวคิด ดงัภาพท่ี 2.1 
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ภาพท่ี 2.1 กระบวนการเรียนรู้ 
 

ท่ีมา: Behavior in Organization: A System Approach to Managing (p.  127), by Huse, Edgar F. 
and Bowditch James L. (1977), Massachustts: Addison-Wesley. 

 
จากกระบวนการดงักล่าว สรุปไดว้่าการรับรู้ของประชาชนในการด าเนินงานกองทุน

หลกัประกนัสุขภาพนั้นจะเกิดจากการไดรั้บส่ิงเร้าจากภายนอก ไดแ้ก่การไดรั้บรู้ขอ้มูลข่าวสารต่างๆ 
ผ่านแหล่งขอ้มูล ในดา้นการรับรู้ประโยชน์ของ ผ่านกระบวนการประสาทสัมผสัและตอบสนอง
ออกมาตามความรู้สึกนึกคิดหรือความคิดเห็น โดยข้ึนอยูก่บัพ้ืนฐานการรับรู้ของแต่ละบุคคล 

ในการศึกษาคร้ังน้ีในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกันสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน 
หรือเป็นส่ิงท่ีประชาชนในพ้ืนท่ีตอ้งรับรู้ ทั้งดา้นขอ้มลูข่าวสารการด าเนินการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ระดบัทอ้งถ่ินและสิทธิประโยชน์ดา้นสุขภาพ ซ่ึงส่งผลต่อการมีส่วนร่วมในกิจกรรมการด าเนินการ
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพในแต่ละขั้นตอนใหเ้กิดประสิทธิภาพสูงสุด  
 

5. แนวคิดทฤษฎีเกีย่วกบัแรงจูงใจ 
 

5.1 ความหมายของแรงจูงใจ 
อบัราฮมั เอช มาสโลว์ (Abraham H. Maslow, 1954) ไดอ้ธิบายถึงความหมาย

ของ แรงจูงใจว่าเป็นความตอ้งการและความปรารถนาของมนุษยท่ี์เป็นล าดบัขั้น โดยเร่ิมจากล าดบั
ขั้นท่ีต  ่าไปหาล าดบัขั้นท่ีสูงข้ึนไป ถา้ไดรั้บการตอบสนองแลว้ก็จะตอ้งการส่ิงต่างๆ ในระดบัขั้น
ท่ีสูงข้ึนไป และเป็นส่ิงท่ีคาดเดาไดย้ากว่ามนุษยจ์ะมีความตอ้งการจะไดรั้บการตอบสนองไดอ้ยา่งสมบูรณ์ 
เน่ืองจากมนุษยมี์ความตอ้งการอยา่งไม่มีท่ีส้ินสุด 
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วอลเตอร์ส (Walters 1978, p. 218) แรงจูงใจ หมายถึง ส่ิงต่างๆ ภายในตวัตนท่ีส่งผล
ใหต้วับุคคลตอ้งด าเนินการหรือกระท า หรือมีเป้าหมายในพฤติกรรมนั้นๆ กล่าวได ้คือ แรงจูงใจ
เป็นเหตุผลของการกระท า นัน่เอง 

วิรัช สงวนวงศว์าน (2550) ไดใ้หค้วามหมายของแรงจูงใจไวว้่า แรงจูงใจคือความเตม็ใจ
ของพนักงานท่ีจะใช้ความพยายามอย่างเต็มความสามารถเพ่ือให้ส าเร็จตามเป้าหมายขององคก์ร 
และเพ่ือตอบสนองความตอ้งการของพนกังานผูน้ั้นเองดว้ย ดงันั้นการจูงใจในองคก์รจึงนาไปสู่ผล
ท่ีเป็นประโยชน์ต่อองคก์รและผลท่ีเป็นประโยชน์ต่อตวัพนกังานดว้ยในเวลาเดียวกนั 

สุรางค ์เทพศิริ (2553) ไดใ้หค้วามหมายของแรงจูงใจไวว้่า แรงจูงใจคือ การกระตุน้
หรือการเร่งเร้าหรือการสร้างพลงัเพ่ือผลกัดนัใหพ้นกังานเกิดความยินดีและเตม็ใจจะใชค้วามพยายาม
ในการใชค้วามรู้ความสามารถของเขาในการปฏิบติังานอยา่งต่อเน่ืองเพ่ือใหบ้รรลุเป้าหมายขององคก์ร 

แรงจูงใจ หมายถึง เป็นกลไกในการกระตุน้พลงัท่ีมีอยู่ภายในตวับุคคลให้กระท า
กิจกรรม หรือให้มีความตอ้งการ ผลกัดนัเพื่อบรรลุผลส าเร็จตามวตัถุประสงค์หรือเพื่อแสวงหา
ส่ิงท่ีตนเองปรารถนา 

5.2 ความส าคัญของแรงจูงใจ 
5.2.1 แรงจูงใจ สาเหตุของพฤติกรรมสามารช่วยอธิบายดว้ยแรงจูงใจ และยงัสามารถ

คาดคะเนพฤติกรรมของบุคคลได ้ซ่ึงแรงจูงใจเป็นปัจจยัหน่ึงท่ีบ่งช้ีว่าบุคคลท่ีมีพฤติกรรมต่างๆ 
แสดงออกมานั้น อะไรคือส่ิงท่ีจูงใจท าใหค้นท่ีมีความมุ่งมัน่ท่ีจะกระท าพฤติกรรมนั้น ทั้งน้ี แรงจูงใจ
ยงัช่วยอธิบายถึงความเพียรพยายามในการกระท าพฤติกรรม และท ากิจกรรมนั้นอย่างเต็มใจ
และเต็มก าลงัความสามารถ ฉะนั้นการที่ไดรู้้ถึงส่ิงจูงใจหรือแรงผลกัดนัที่เป็นแรงขบัเคลื่อน
ของพฤติกรรมของบุคคลแสดงออกจะเป็นประโยชน์ทั้งในดา้นการบริหารจดัการในการแสวงหา
วิธีการท่ีจะท าใหบุ้คคลมีพฤติกรรมตามท่ีเราตอ้งการ 

5.2.2 แรงจูงใจ สามารถช้ีให้เห็นความแตกต่างระหว่างบุคคล เช่น บุคคลที่มี
ความเพียรพยายามท่ีจะท าใหเ้ป้าหมายส าเร็จลุล่วงนั้น แต่บางคนไม่มีความเพียรพยายามท่ีกา้วผ่าน
ปัญหาอุปสรรคให้บรรลุเป้าหมาย นอกจากน้ี แต่ละบุคคลอาจท าพฤติกรรมคลา้ยกนัดว้ยเหตุผล
ท่ีแตกต่างกนั เน่ืองจากเกิดแรงจูงใจในการกระท าท่ีแตกต่างกนั มีการศึกษาวิจยัคนงานในโรงงาน
ท่ีเป็นพนกังานระดบัล่าง พบว่า ความตอ้งดา้นการเงินและความมัน่คงเป็นส่ิงส าคญัในการท างาน 
ดงันั้นในการจูงใจใหก้ลุ่มบคุคลน้ีมีความขยนัขนัแขง็ในการท างาน ผูบ้ริหารอาจใชวิ้ธีการและกลยทุธ์
ในเร่ืองเงินเพ่ือจูงใจพนกังานในการปฏิบติังาน โดยท่ีพนกังานระดบัสูงอาจมีส่ิงจูงใจในการท างาน
ท่ีส าคญั เช่น การไดรั้บการยกย่องจากองคก์รและเพ่ือนร่วมงานถือเป็นความส าเร็จหน่ึง ส่งเสริม
ให้ท่ีพนกังานท างานไดม้าตรฐานจะรักษาระดบัความพยายามมาตรฐานในการท างานต่อไป 
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5.2.3 แรงจูงใจช่วยส่งเสริมการบริหารจดัการของหน่วยงาน โดยใชแ้นวคิดแรงจูงใจ 
เพ่ือให้เกิดแรงจูงใจในการท างานและแสดงออกมาเป็นพฤติกรรมการท างานท่ีพึงประสงค์ 
โดยอาจเลือกประยุกตห์รือผสมผสานเลือกใชว้ิ ธีการจูงใจวิธีการ ซ่ึงการจูงใจมีหลายประเภท 
จึงตอ้งเลือกวิธีการใหมี้ความเหมาะสมกบับุคคล สถานการณ์หรือโอกาสต่างๆ เช่น การสร้างวิธีการ
ขั้นตอนเพ่ือสร้างแรงจูงใจในการท างาน โดยส่ิงจูงใจในทั้งทางลบหรือทางบวกในการจูงใจบุคคล 
เพื่อการตอบสนองความตอ้งการของบุคคลไดอ้ยา่งเหมาะสม โดยการก าหนดเป้าหมายให้อย่างเป็นธรรม
สร้างการมีส่วนร่วมและรับผิดชอบในการท ากิจกรรมต่างๆ ได ้

การจูงใจมีความส าคญัในการท่ีจะช่วยกระตุน้พฤติกรรมต่างๆ ที่พึงประสงค์
ของบุคคลดว้ยความเตม็ใจและพอใจ เช่น ผูบ้งัคบับญัชาอาจใชวิ้ธีการจูงใจผูใ้ตบ้งัคบับญัชาให้ใช้
ส่ิงแวดลอ้มและส่ิงของต่างๆ ในหน่วยงานของตนอย่างประหยดัและคุม้ค่า โดยอาจอาศยัแนวคิด
เร่ืองแรงจูงใจดว้ยความเป็นธรรมและความคาดหวงัมาใชโ้ดยผูใ้ตบ้งัคบับญัชารับรู้ว่าถา้ทุกคนร่วมกนั
ประหยดัและช่วยรักษาผลประโยชน์ขององคก์ร จะไดรั้บผลตอบแทนกลบัคืนมาในรูปแบบของเงิน 
เช่น โบนสั หากแต่ผูบ้งัคบับญัชาบางหน่วยงานอาจใชก้ารจูงใจโดยการก าหนดเป้าหมาย ให้พนักงาน
ร่วมกนัก าหนดเป้าหมายร่วมกนั เช่น ในการน าวสัดุบางอย่างหมุนเวียนกลบัมาใชใ้หม่ (Reuse) 
โดยเป้าหมายท่ีวางไวเ้ป็นเป้าหมายท่ีสามารถบรรลุได ้เม่ือพนกังานสามารถด าเนินการตามเป้าหมาย
ท่ีวางไวร่้วมกนัไดส้ าเร็จ ซ่ึงพนกังานต่างรับรู้ว่าตนเองมีความสามารถกระท าพฤติกรรม และส่ิงต่างๆ 
เหล่าน้ีจะช่วยจูงใจใหพ้นกังานมีพยายามท่ีจะกระท าพฤติกรรมน้ีต่อไป (อรพินทร์ ชูชม, 2555) 

วรินธร แกว้คลา้ย (2549) ไดก้ล่าวถึงความส าคญัของการจูงใจว่ามีความส าคญั 
กล่าวคือความส าเร็จในการปฏิบติังานขององคก์ารต่าง  ๆจะเกิดข้ึนอยูท่ี่ความร่วมมือร่วมใจของพนักงาน
เป็นส าคญัถา้องคก์ารมีผูบ้ริหารท่ีสามารถใชห้ลกัจูงใจไดถู้กตอ้ง พนักงานจะมีความตั้งใจและเต็มใจ
ท างานสูงซ่ึงจะเกิดประสิทธิภาพ ประสิทธิผลตามวตัถุประสงค์และเป้าหมายขององค์การ 
ส่วนองคก์ารใดไม่เห็นความส าคญัของการจูงใจจะไดผ้ลตรงขา้มซ่ึงโดยทัว่ไปบุคคลจะปฏิบติังาน
ตามแรงจูงใจในตวัของบุคคลเอง ท าใหต้อ้งการท่ีจะท างานดว้ยความสามารถท่ีอยู่ในวิสัยท่ีจะท างาน 
และส่ิงแวดลอ้มของการท างาน เช่น สภาพงาน เคร่ืองมืออุปกรณ์ข่าวสารขอ้มูลซ่ึงส่งผลให้เกิด
ความพอใจท่ีจะท างานซ่ึงจะเห็นว่า การปฏิบติังานดว้ยความสามารถและส่ิงแวดลอ้มในท่ีท างานนั้น 
ผูบ้ริหารสามารถท่ีจะควบคุมใหเ้กิดข้ึนได ้ส าหรับส่วนท่ีควบคุมไม่ไดคื้อการปฏิบติังานตามแรงจูงใจ 
ดงันั้น ผูบ้ริหารจึงตอ้งศึกษาให้ถ่องแทเ้พราะแรงจูงใจในตวัพนักงานเอง เป็นพลงัภายใน ซ่ึงเป็น
ส่วนส าคญัมากในการท างาน 
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5.3 องค์ประกอบของแรงจูงใจ 
นกัวิชาการหลายคนมีความเห็นตรงกนัว่า แรงจูงใจเกิดข้ึนมาจากหลายสาเหตุดว้ยกนั 

เช่น อาจจะเน่ืองมาจากความตอ้งการหรือแรงขบัหรือส่ิงเร้า และมีสาเหตุจากการคาดหวงั
และจากการเก็บความรู้สึก โดยบางทีอาจจะแสดงพฤติกรรมออกมาอย่างไม่รู้ตวั โดยจะเห็นไดว้่า
แรงจูงใจท าใหเ้กิดการกระท าท่ีไม่มีกฎเกณฑแ์น่นอน เพราะพฤติกรรมของมนุษยมี์ความซบัซอ้น 
แรงจูงใจท่ีมีลกัษณะท่ีคลา้ยกนัอาจท าใหเ้กิดพฤติกรรมท่ีแตกต่างกนั แรงจูงใจท่ีแตกต่างกนัออกไป
อาจเกิดพฤติกรรมท่ีลกัษณะเช่นเดียวกนั ดงันั้น องคป์ระกอบของแรงจูงใจท่ีส าคญัดงัน้ี 

5.3.1 ความต้องการ (Need) เป็นลกัษณะท่ีบุคคลขาดความสมดุลท าใหเ้กิดแรงผลกัดนั
ในการแสดงพฤติกรรมในการสร้างสมดุลอย่างเหมาะสม เช่น หากรู้สึกเหน็ดเหน่ือยจะพกัผ่อน 
ส่ิงกระตุน้ให้บุคคลแสดงพฤติกรรมออกมาคือความตอ้งการเพื่อสนองต่อจุดมุ่งหมายของตนเอง 
ผูเ้ช่ียวชาญไดอ้ธิบายความหมายในลกัษณะท่ีหลากหลาย โดยแบ่งความตอ้งการของมนุษยข์ั้นพ้ืนฐาน
ไดด้งัน้ี 

1) แรงจูงใจทางด้านร่างกาย (Physical Motivation) เป็นความตอ้งการเก่ียวกบั
อาหาร น ้ า การพกัผ่อน การไดรั้บความคุม้ครอง ความปลอดภยั การไดรั้บความเพลิดเพลิน การลด
ความเคร่งเครียด แรงจูงใจน้ีจะมีระดบัสูงในวยัเดก็และลดลงในสูงวยัเพราะร่ายกายไดเ้กิดเส่ือมสภาพลง 

2) แรงจูงใจทางด้านสังคม (Social motivation) เป็นความตอ้งการท่ีมาจาก
สภาพสังคมและดา้นสัญชาตญาณของมนุษย ์ไดแ้ก่ ความตอ้งการอยู ่ร่วมกนักบัครอบครัว 
เพื่อนในโรงเรียน และเพ่ือนร่วมงาน ซ่ึงไดร้ับอิทธิพลมาสภาพสังคมส่ิงแวดลอ้มบางสังคม
จะมีอิทธิพลท่ีเหน่ียวแน่นและแขง็แรง และวฒันธรรมโดยในบางวฒันธรรมมีอตัลกัษณ์ท่ีเด่นชดั 

5.3.2 แรงขบั (Drives) เป็นแรงผลกัดนัท่ีเกิดจากความตอ้งการทางกายและส่ิงเร้า
จากภายในตวับุคคล การจะเกิดความตอ้งการนั้น เม่ือเกิดความตอ้งเกิดพร้อมกนักบัแรงขบัการแลว้
จะผลกัดนัให้เกิดพฤติกรรมนั้นข้ึน เช่นในการประชุมหน่ึงผูเ้ขา้ประชุมทั้งหิว ทั้งเหน่ือย แทนท่ี
การประชุมจะราบร่ืนกอ็าจจะเกิดการขดัแยง้หรือเพราะวา่ทุกคนหิวก็รีบสรุปการประชุมซ่ึงอาจจะท าให้
ขาดการไตร่ตรองท่ีดีก็ได ้

5.3.3 ส่ิงล่อใจ (Incentives) เป็นส่ิงชกัน าบุคคลใหก้ระท าใด  ๆท่ีท  าใหไ้ปสู่จุดมุ่งหมาย
ไดเ้ร็วข้ึนและเป็นแรงจูงใจภายนอก เช่น ตอ้งการใหพ้นกังานมาท างานอยา่งเตม็ท่ีจะจูงใจโดยการเชิดชู 
ยกยอ่ง หรือใหโ้บนสัเป็นของรางวลั ส่ิงล่อใจอาจเป็นวตัถุ เป็นสญัลกัษณ์ หรือค าพูดท่ีท าให้บุคคล
พึงพอใจ 
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5.3.4 การตื่นตัว (Arousal) เป็นภาวะที่บุคคลพร้อมที่จะแสดงพฤติกรรม 
สมองพร้อมท่ีจะคิด กลา้มเน้ือพร้อมจะเคลื่อนไหว นักกีฬาท่ีอุ่นเคร่ืองเสร็จพร้อมท่ีจะแข่งขนั
หรือเล่นกีฬา องค์การท่ีมีบุคลากรท่ีมีความต่ืนตวัก็ย่อมส่งผลให้ท  างานดี การศึกษาธรรมชาติ
พฤติกรรมของมนุษยมี์ความต่ืนตวัใน 3 ระดบั คือ 

1) การต่ืนตัวระดับสูงจะต่ืนตัวมากไปจนกลายเป็นต่ืนตกใจหรือต่ืนเต้น
เกินไปขาดสมาธิ 

2) การต่ืนตัวระดับกลางคือระดับต่ืนตัวท่ีดีท่ีสุด 
3) การต่ืนตัวระดับต า่มักจะท าให้ท างานเฉ่ือยชางานเสร็จช้า 

5.3.5 การคาดหวัง (Expectancy) เป็นความตอ้งการคาดหวงัท่ีจะเกิดข้ึนของบุคคล
ท่ีอาจเกิดข้ึนในอนาคต เช่น ลูกจา้งคาดหวงัว่าจะไดโ้บนสัจากงานจ านวน 3-4 เท่าของเงินเดือนในปีน้ี 
โดยการคาดหวงัท าให้พนักงานมีความสุข หรือบางคร้ังอาจเกิดความทุกข ์เม่ือไม่อาจมีเหตุการณ์
ท่ีอาจสมหวงั และอาจผิดหวงั ซ่ึงส่ิงท่ีเกิดข้ึนกบัส่ิงท่ีคาดหวงัอาจไม่เป็นไปเช่นนั้น อาจจะท าให้
พนักงานไม่สบายใจ การคาดหวงัก่อให้เกิดแรงผลกัดนัและเป็นแรงจูงใจท่ีส าคญัต่อพฤติกรรม 
หน่วยงานสามารถใชเ้ป็นแนวทางกระตุน้ให้พนักงานพฒันาตนเองไดแ้ละพิจารณาค่าตอบแทน
ท่ีเทียบเคียงกบัส่ิงท่ีพนกังานคาดหวงัว่าควรจะไดก้็จะเป็นประโยชน์ทั้งหน่วยงานและพนกังาน 

5.3.6 การต้ังเป้าหมาย (Goal setting) เป็นการก าหนดวิสยัทศัน์ทิศทางและเป้าหมาย
ของการกระท าของกลุ่มบุคคลจดัเป็นแรงจูงใจจากภายในของบุคคล ผูน้ั้นในการท างาน หรือประกอบธุรกิจ
ควรมีการตั้งเป้าหมายในการท างานเพราะจะส่งผลให้การท างานมีแผนในการด าเนินการและท่ีมุ่ง
เพ่ิมปริมาณและคุณภาพของงานใหเ้หมาสม 

5.4 ทฤษฏีเกี่ยวกับแรงจูงใจ 
อบัราฮมั เอช มาสโลว ์(Abraham H. Maslow, 1954) ไดอ้ธิบายทฤษฎีเก่ียวกบัแรงจูงใจ 

(Maslow’s General Theory of Human & Motivation) โดยมาสโลว ์ไดอ้ธิบายถึง ความตอ้งการ
ของมนุษยมี์ลกัษณะเป็นล าดบัขั้นจากต ่าไปหาสูง (Hierarchy & Needs) และเป็นทฤษฎีท่ียอมรับ
กนัแพร่หลาย สมมติฐานดงักล่าวมีความเก่ียวกบัพฤติกรรมของมนุษย ์อบัราฮัม เอช มาสโลว ์
(Abraham H. Maslow; 1954, p. 80-106) ซ่ึงมนุษยม์ีความตอ้งการอยู่เสมอและไม่มีท่ีส้ินสุด 
แต่ส่ิงท่ีมนุษยต์อ้งการนั้นข้ึนอยูก่บัว่า เขามีส่ิงนั้นอยูแ่ลว้หรือยงั ในขนาดท่ีความตอ้งการใดไดรั้บ
การตอบสนองแลว้ความตอ้งการอ่ืนจะเขา้มาแทนท่ี กระบวนการน้ีไม่มีท่ีส้ินสุด ดงันั้นความตอ้งการ
ของมนุษยมี์ล  าดบัขั้นความส าคญั กล่าวไดว้่า เม่ือความตอ้งการในระดบัต ่าไดรั้บการตอบสนองแลว้
ก็จะขอใหมี้ความตอ้งการระดบัสูงข้ึนใหมี้การตอบสนองตามทฤษฏีของ มาสโลว ์นั้น ไดจ้ดัล  าดบั
ขั้นความตอ้งการของมนุษยอ์อกเป็น 5 ระดบั ดงัน้ี คือ  
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ระดบัท่ี 1 ความตอ้งการทางดา้นร่างกาย ไดแ้ก่ ความตอ้งการขั้นพ้ืนฐานเบ้ืองตน้ 
อนัเป็นส่ิงจ าเป็นเพื่อการด ารงชีพของมนุษย ์ไดแ้ก่ ท่ีอยู่อาศยั อาหาร น ้ า อากาศ เคร่ืองนุ่งห่ม 
การพกัผ่อนหลบันอน ซ่ึงเป็นส่ิงจ าเป็นส าหรับการอยู่รอดของชีวิต การไดง้านท าเพื่อมีรายได้
จากค่าจา้งเงินเดือน ส าหรับไปจดัหาส่ิงจ าเป็นต่างๆ  

ระดบัท่ี 2 ความตอ้งการความปลอดภยั เป็นความตอ้งการท่ีเกิดข้ึนหลงัจากความตอ้งการ
ในระดบัท่ี 1 เม่ือไดรั้บการตอบสนองจนเป็นท่ีพอใจแลว้ ความตอ้งการความปลอดภยัจึงเกิดข้ึน 
เช่น ความตอ้งการไดรั้บสวสัดิการทางการรักษาพยาบาลการประกนัภยัการมีรายได ้บ าเหน็จบ านาญ
เม่ือเกษียณอายเุป็นตน้แผนงานสวสัดิการและการใหป้ระโยชน์เก้ือกูลต่างๆ  

ระดบัท่ี 3 ความตอ้งการทางสังคม บางคร้ังเรียกอีกอย่างหน่ึงว่า “ความตอ้งการ
ความรักและการเป็นเจา้ของ” เป็นความตอ้งการท่ีจะมีความรักความผูกพนักบัผูอ่ื้น เช่น ความรัก
จากเพ่ือน ครอบครัว เพ่ือนร่วมงาน หรือคนรัก เป็นความตอ้งการท่ี จะมีโอกาสเขา้ร่วมเป็นสมาชิก
ขององคก์ารต่าง  ๆโดยอยากจะสมาคมกบับุคคลอ่ืนรวมทั้งจะ ไดรั้บมิตรภาพการยอมรับและความเห็นใจ
จากกลุ่มเพ่ือนฝูงซ่ึงจะเป็นความตอ้งการทางดา้น จิตใจมากข้ึน เป็นตน้ 

ระดบัท่ี 4 ความตอ้งการมีเกียรติยศมีศกัด์ิศรีในสงัคม เป็นความตอ้งการท่ีเก่ียวขอ้ง
กบัความรู้สึกของตนเองว่า ตนเองมีประโยชน์มีคุณค่า และตอ้งการให้ผูอ่ื้นเห็นคุณค่าของตน 
ยอมรับนบัถือยกยอ่งตนว่าเป็นผูมี้ช่ือเสียง มีเกียรติยศ และมีศกัด์ิศรีดว้ย  

ระดบัท่ี 5 ความตอ้งการสมหวงัในชีวิต เป็นความตอ้งการขั้นสูงสุดท่ีบุคคลปรารถนา
อยากจะไดรั้บผลส าเร็จในส่ิงท่ีตนคิด และตั้งความหวงัไว ้ 

ทฤษฎีสองปัจจ ัย (Two-Factor) เป็นแนวคิดของ เฮอร์ซเบิร์ก เบอร์นาร์ด 
และซไนเดอร์แมน (Herzberg, Bernard & Snyderman, 1959) หมายถึง ความรู้สึกของบุคคลท่ีท่ีท า
ใหเ้กิดความพึงพอใจและไม่พึงพอใจในการท างานโดยพฤติกรรมท่ีท าให ้บุคคลเกิดความพึงพอใจ 
คือ ปัจจัยสุขอนามยั (Hygiene Factor หรือ Maintenance Factor) หมายถึง พฤติกรรมท่ีมีผล
ต่อความไม่พึงพอใจในการท างาน ผูบ้ริหารสามารถใช ้ปัจจยัสุขอนามยัในรูปแบบต่างๆ เช่น การเพ่ิม
เงินเดือนค่าตอบแทน แต่ไม่ไดห้มายความว่า จะ เป็นการกระตุน้ให้บุคลากรท างานท่ีดีได ้หากแต่
การกระตุน้ใหเ้กิดแรงจูงใจในนั้นเกิดจากตวังาน ท าไดโ้ดยการจูงใจดว้ยการใชปั้จจยัท่ีสอง คือ ปัจจยั
จูงใจ (Motivator Factor) โดยการ มอบหมายงานท่ีมีความส าคญัหรือเพ่ิมเน้ือหาของงานซ่ึงเป็นปัจจยัหน่ึง
ท่ีผลต่อความพึงพอใจและสามารถกระตุน้ใหบุ้คลากรท างานไดอ้ยา่งดี เรียกว่า ปัจจยัจูงใจ หมายถึง 
ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลและส่งเสริมการท างานของบุคคลและท าใหผ้ลลพัธ์เพ่ิมข้ึน ทฤษฎีน้ีเรียก อีกช่ือหน่ึง
ไดว้่า Hygiene-Motivator Factor หรือทฤษฎีสองปัจจยั 
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โดยสรุป แรงจูงใจในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถิ่น 
ไดป้ระยุกตใ์ช ้ทฤษฎีเก่ียวกบัแรงจูงใจ (Maslow’s General Theory of Human & Motivation) 
โดยไดก้ล่าวถึงการจดัล  าดบัขั้นความตอ้งการของมนุษยอ์อกเป็น 5 ระดบั ซ่ึงแรงจูงใจในการด าเนินงาน
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน หมายถึง ความคิดเห็นประชาชนในต าบลวงักระแจะ
ในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถิ่นเพื่อให้เกิดการมีส่วนร่วม ไดแ้ก่ 
ดา้นความตอ้งการทางร่างกายตอ้งการปัจจยัพ้ืนฐานเช่น เวชภณัฑ ์ยา บริการดา้นสาธารณสุข 
ดา้นความตอ้งการความปลอดภยั ตอ้งการไดรั้บการดูแลส่งเสริมสุขภาพตามชุดสิทธิประโยชน์ 
ดา้นความตอ้งการทางสงัคม ตอ้งการไดรั้บการคดัเลือกเป็นกรรมการกองทุนฯ กลุ่มแกนน าสุขภาพ 
ในการเขา้ร่วมด าเนินงานกองทุนฯ ความตอ้งการใชค้วามรู้ความสามารถของตนเองให้เกิดประโยชน์
ต่อส่วนรวม มีความภาคภูมิใจต่อผลส าเร็จของงานท่ีไดท้  าเพ่ือส่วนรวมท่ีเป็นพลงัขบัเคล่ือนในด าเนินงาน
ของกองทุนฯ จึงไดถื้อว่าเป็นตวัแปรอิสระ ในการศึกษาการมีส่วนร่วมของประชาชนท่ีในการด าเนินงาน
ของ กปท. 
 

6. งานวิจัยที่เกีย่วข้อง 
 

จากการทบทวนวรรณกรรมการศึกษาและงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการมีส่วนร่วมในการ
ด าเนินงานกองทุนฯ ไดมี้ผูศึ้กษาวิจยัไวด้งัน้ี 

การมีส่วนร่วมในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพทอ้งถิ่น กปท. จ าแนก
ตามกลุ่มตวัอยา่ง ไดแ้ก่ 

1) ประชาชน 
นิธิรัตน์ บุษปะเกศ (2561) ไดศึ้กษาการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงาน

กองทุนฯกรุงเทพมหานคร 1) ระดบัการมีส่วนร่วมของประชาชน ในการด าเนินการกองทุนฯ 
กรุงเทพมหานคร 2) คุณลกัษณะทางประชากรสังคม การรับรู้ ของประชาชนเก่ียวกบักองทุน 
และการบริหารจดัการกองทุน และ 3) ความสมัพนัธ์ระหว่างคุณลกัษณะ ทางประชากรและสังคม 
การรับรู้ประโยชน์ของประชาชนเก่ียวกบักองทุนและการบริหารจดัการกองทุนฯ พบว่า ระดบั
การมีส่วนร่วมของประชาชนในภาพรวมอยู่ในระดบัปานกลาง 2) กลุ่มตวัเป็นเพศหญิงมีอายุ 
อยูใ่นช่วง 51-60 ปี มีสถานภาพสมรส มีการศึกษาอยูใ่นระดบัอนุปริญญา หรือ ปวส. มีอาชีพขา้ราชการ 
เจา้หนา้ท่ีของรัฐ รายไดต่้อเดือน 10,001 - 20,000 บาท และระยะเวลาท่ีอาศยัอยูใ่นพ้ืนท่ี นอ้ยกว่า 11 ปี 
มีการรับรู้เก่ียวกบักองทุนฯ ส่วนใหญ่ในดา้นรับรู้เก่ียวกบัคณะกรรมการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
กรุงเทพมหานครอยูใ่นระดบัปานกลาง และการบริหารจดัการกองทุน ส่วนใหญ่เป็นเร่ืองการมอบอ านาจ
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ในการตดัสินใจอยูใ่นระดบัปานกลาง และ 3) สถานภาพ อายุและระยะเวลาท่ีอยู่ในพ้ืนท่ี และการ
บริหารจดัการ พบว่ามีปัจจยัดงักล่าวความสมัพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงาน
กองทุนฯ รับรู้เก่ียวกบักองทุนไม่มีความสมัพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงาน
ของกปท. กรุงเทพมหานครขอ้เสนอแนะเพ่ือการพฒันาการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงาน
ของกปท. กรุงเทพมหานคร ควรประชาสัมพนัธ์กองทุนโดยการแจง้ให้ผูน้ าชุมชนทราบข่าวสาร
การด าเนินงานและการบริหารจดัการกองทุนใหค้รอบคลุมเขตกรุงเทพมหานคร 

อจัฉราพร ยาสมุทร (2559) ไดศึ้กษาปัจจยัท่ีมีส่งผลการมีส่วนร่วมของประชาชน
ในการด าเนินงานกองทุนฯ ต าบลระหาน อ  าเภอสามคัคี จงัหวดัก าแพงเพชร จ านวนตวัอย่าง 371 คน 
และผลการวิจยัพบว่าประชาชนในพ้ืนท่ีมีส่วนร่วมในการด าเนินงานกองทุนฯ ในระดบักลาง 
ผลจากการวิเคราะห์ปัจจยัท านายการมีส่วนร่วมในการด าเนินงานของ กปท. ซ่ึงไดอ้ธิบายว่าไดแ้ก่ 
จ  านวนต าแหน่งในชุมชน เป็นปัจจยัส่งเสริมใหบุ้คคลเขา้มามีส่วนร่วมในกิจกรรม 

ทวีวรรณ เทพวงษ ์(2558) ไดศึ้กษาการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพของต าบลท่าชา้ง อ  าเภอเมืองนครนายก จงัหวดันครนายก โดยศึกษากลุ่มตวัอย่าง 
จ านวน 342 คน ในประชาชนท่ีมีอาย ุ18 ปีข้ึนไป ผลการศึกษาพบว่า 1) ผูต้อบแบบสอบถามส่วนใหญ่
เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 57.6) มีอาย ุ40 - 49 ปี มีสถานภาพโสด (มากกว่าคร่ึงหน่ึงของผูต้อบแบบสอบถาม) 
ส าเร็จการศึกษาในระดบัมธัยมศึกษาหรือเทียบเท่า (ร้อยละ 43.6) มีรายไดเ้ฉลี่ยต่อเดือน 20,001 - 
30,000 บาท (ร้อยละ 36.0) อาศยัอยูใ่นหมู่บา้น 5 - 10 ปี (ร้อยละ 39.9) กว่าคร่ึงหน่ึงในส่ีประกอบอาชีพ
คา้ขายหรือธุรกิจส่วนตวั และมีรายไดเ้ฉล่ียต่อปีระหว่าง 50,000 - 100,000 บาท 2) การมีส่วนร่วม
ในการด าเนินงาน กองทุนหลกัประกนัสุขภาพต าบลท่าชา้ง อ  าเภอเมืองนครนายก จงัหวดันครนายก 
ในภาพรวมอยู่ในระดบัปานกลาง เมื่อพิจารณารายดา้น พบว่าการมีส่วนร่วมในการด าเนินงาน
กองทุนฯ ต าบลท่าชา้งอยูใ่นระดบัปานกลางทุกดา้น โดยพบว่า ดา้นการมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ
มากท่ีสุด รองลงมาดา้นการมีส่วนร่วมในการปฏิบติัการ ดา้นการมีส่วนร่วมในผลประโยชน์ 
และดา้นการมีส่วนร่วมในการประเมินผลตามล าดบั 3) ผลการทดสอบสมมติฐาน พบว่าประชาชน
ท่ีมีสถานภาพสมรส เพศ อาย ุระดบัการศึกษา อาชีพ และรายไดเ้ฉล่ียต่อปี ท่ีแตกต่างกนัมีส่วนร่วม
ในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพของต าบลท่าชา้งไม่แตกต่างกนั 

อชัราพร สงัยวน (2558) ไดศึ้กษาการมีส่วนร่วมในการพฒันากองทุนหลกัประกนั
สุขภาพ ทต.กุดสิม อ  าเภอเขาวง จงัหวดักาฬสินธุ์ วตัถุประสงค ์เพื่อ เปรียบเทียบและศึกษาระดบั
การมีส่วนร่วมของประชาชนในการพฒันากองทุนฯ จ าแนกตามคุณลกัษณะประชากร โดยกลุ่ม
ตวัอยา่ง จ านวน 378 คน ผลการศึกษา พบว่า (1) ระดบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการพฒันา
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพเทศบาลต าบลกุดสิม อ  าเภอเขาวง จงัหวดักาฬสินธุ์ ในภาพรวม
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และรายดา้นมีระดบัมาก (2) ลกัษณะประชากร ไดแ้ก่ อายุ เพศ ระดบัการศึกษา อาชีพ รายไดเ้ฉล่ีย
ต่อเดือน และระยะเวลาในทอ้งถ่ินต่างกนั นั้นมีส่วนร่วมในการพฒันากองทุนฯ เทศบาลต าบลกุดสิม 
อ  าเภอเขาวง จงัหวดักาฬสินธุ์ แตกต่างกนัท่ีระดบันยัส าคญัทางสถิติ 

วิลาสินี ว่องทรัพยเ์จริญ (2554) ไดศึ้กษาวิจยัการมีส่วนร่วมในการด าเนินงานกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินของประชาชนในจงัหวดัสมุทรสาคร โดยศึกษาในประชาชน
กลุ่มตวัอย่างที่อาศยัอยู ่ในพื้นที่ขององคก์ารบริหารส่วนต าบลน าร่องการด าเนินการกองทุน 
จ านวน 397 คน พบว่า 1) ในภาพรวมการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินกองทุนฯ ของพ้ืนท่ีอบต. 
น าร่อง จ านวน 4 แห่ง อยูใ่นระดบันอ้ย และเม่ือเปรียบเทียบความแตกต่างระดบัการมีส่วนร่วม พบว่า 
พ้ืนท่ีอบต.น าร่องทั้ง 4 แห่ง มีระดบัการมีส่วนร่วมแตกต่างกัน 2) ปัจจัยสนับสนุน ท่ีส่งผล
ต่อการมีส่วนร่วมของประชาชนในพ้ืนท่ีองคก์ารบริหารส่วนต าบลน าร่อง ไดแ้ก่ ทศันคติ การรับรู้
ขอ้มูลข่าวสาร และ ความรู้ความเขา้ใจ ตามล าดบั และเม่ือเปรียบเทียบปัจจยัสนับสนุนการมีส่วนร่วม
ของประชาชน พบว่า พ้ืนท่ีอบต. มีปัจจยัสนบัสนุนการมีส่วนร่วม แตกต่างกนั 3) ผลการวิเคราะห์
ความสมัพนัธ์ระหว่างปัจจยัส่วนบุคคลและปัจจยัสนบัสนุนกบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในอบต. 
พบว่า อายุ การศึกษา รายได ้ความรู้ความเขา้ใจ การรับรู้ขอ้มูลข่าวสาร มีความสัมพนัธ์กบัระดบั
การมีส่วนร่วม ส่วนอาชีพและทศันคติไม่มีความสมัพนัธ์ 4) ปัญหาและอุปสรรคในการมีส่วนร่วม
ของประชาชนในการ ด าเนินงานกองทุนฯ ไดแ้ก่ ประชาชนไม่มีความรู้เก่ียวกบักองทุนฯ ไม่ไดรั้บ
การประชาสมัพนัธ์อยา่งทัว่ถึง ไม่มีเวลาเพราะตอ้ง ประกอบอาชีพ และการศึกษาน้อย 5) แนวทาง
เสริมสร้างการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนฯ ไดแ้ก่ หน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง
ตอ้งใหข้อ้มูลท่ีเป็นประโยชน์ มีการประชาสมัพนัธ์ ตั้งศูนยชุ์มชน จดัใหมี้หน่วยบริการทางการแพทย ์
เคล่ือนท่ีตามหมู่บา้น และใหภ้าคเอกชนเขา้มามีส่วนร่วม  

วรรณา ทองกาวแกว้ (2552) ไดศึ้กษาพบว่า ปัจจยัท่ีมีความสมัพนัธ์ต่อการมีส่วนร่วม
ของประชาชนในกิจกรรมกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถิ่น ในจงัหวดัยะลา โดยศึกษา
กลุ่มตวัอย่าง จ านวน 187 คน โดยสุ่มตวัอย่างจากประชาชนในเขตพ้ืนท่ีท่ีมีกองทุนหลกัประกัน
สุขภาพระดบัทอ้งถ่ินจงัหวดัยะลา ผลการศึกษาพบว่า การรับรู้โดยรู้จกักองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ระดบัทอ้งถ่ิน การบริหารจัดการกองทุนหลกัประกันสุขภาพและระดบัการมีส่วนร่วมในกิจกรรม
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถิ่นในภาพรวมอยู่ในระดบัปานกลาง บทบาททางสังคม 
การรับรู้ของประชาชนเก่ียวกบักองทุนฯ การบริหารจดัการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน 
มีความสมัพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมในกิจกรรมกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน 
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ฟิโอนา อลิซ มิลเลอร์ (Fiona Alice Miller, 2018) ศึกษาเร่ืองการมีส่วนร่วมของประชาชน
และการก ากับดูแล ระบบการวิจัยดา้นสุขภาพ เพื่อศึกษาเชิงพรรณนาถึ งความพยายามระดม
การมีส่วนร่วมของประชาชนในแคนาดาเก่ียวกบัความพยายามในสองเขต ไดแ้ก่ สหราชอาณาจกัร
และแคนาดาสนับสนุนการมีส่วนร่วมของประชาชนควบคู่ไปกบัความพยายามทัว่ทั้งภูมิภาค
ในการระดมการวิจยัดา้นสุขภาพมุ่งเน้นไปท่ีความพยายามขององคก์รภาครัฐท่ีมีความรับผิดชอบ
ในการระดมทุนการวิจ ัยดา้นสุขภาพ และการให้มีส่วนร่วมของประชาชน โดยผูใ้ห้ขอ้มูล
เป็นผูเ้ช่ียวชาญจ านวน 26 คน เป้าหมายแรกคือการท าให้เกิดการมีส่วนร่วมของสาธารณชน
เพื่อยกระดบัในการสร้างระบบ การวิจยัดา้นสุขภาพท่ีมุ่งเน้นกบัตวัเองและระดมแนวทางนโยบาย
ทิศทางการลงทุนดา้นสุขภาพและประการท่ีสองความพยายามในการสนับสนุนการมีส่วนร่วม
ของสาธารณะมีวตัถุประสงคเ์พ่ือท าใหกิ้จกรรมการมีส่วนร่วมลึกซ้ึงยิ่งข้ึนและแกไ้ขขอ้จ ากดัต่างๆ 
ท่ีมีอิทธิพลต่อล าดบัความส าคญัของการวิจยัดา้นสุขภาพ ในท่ีสุดการมีส่วนร่วมของสาธารณชน
เป็นก าลงัส าคญัท่ีมีส่วนในการ เสริมสร้างระบบการวิจยัและเพ่ือเพ่ิมขีดความสามารถของระบบ
การวิจยัดา้นสุขภาพ  

เอเดอริบิก เอส. เอดีดีจิ อากานาบา โดยิน โอแสกบีมี จี. กาโยด เอเดอริบิก เอ. อโยเดลี 
(Aderibigbe S. Adedeji, Aganaba Doyin, Osagbemi G. Kayode , Aderibigbe A. Ayodele, 2017) 
ไดศึ้กษาเร่ืองความรู้ การปฏิบติั และความเต็มใจท่ีจะเขา้ร่วมใน โครงการประกนัสุขภาพชุมชน
ระหว่างครัวเรือนใน เมืองหลวงไนจีเรีย (Knowledge, Practice, and Willingness to Participate 
in Community Health Insurance Scheme among Households in Nigerian Capital City)โดยศึกษา
แบบภาคตดัขวางเชิงพรรณนาและวิเคราะห์น้ีด  าเนินการโดยใชเ้ทคนิคการสุ่มตวัอย่างแบบหลายขั้นตอน
เพ่ือใหไ้ดก้ลุ่มตวัอยา่ง คือ หวัหนา้ครัวเรือนท่ีเลือก 300 คน ผูต้อบแบบสอบถามส่วนใหญ่ (30.5%) 
มีการศึกษาระดบัประถมศึกษาเป็นอยา่งนอ้ย ในขณะท่ี 18.0% ไม่มีการศึกษาในระบบ ผูต้อบแบบสอบถาม
เกือบทั้งหมด (95%) หาเล้ียงชีพไม่ทางใดก็ทางหน่ึง ในขณะท่ี 5% ไม่มีรายไดใ้ดๆ รายไดต่้อเดือน
ของผูต้อบแบบสอบถามอยูร่ะหว่าง 10,000 ถึง 167000 ไนรา โดยเฉล่ีย 33600 ไนรา ผูต้อบแบบสอบถาม
ส่วนใหญ่ (87%) ไม่ทราบเร่ืองการประกนัสุขภาพชุมชน ในขณะท่ี 13% เคยไดย้ินเร่ืองการประกนั
สุขภาพชุมชนมาก่อน แหล่งขอ้มูลหลกั ไดแ้ก่ วิทยุ (46.2%) เพื่อน (20.5%) โทรทศัน์ (17.9%) 
สมาชิกในชุมชน (7.7%) โรงเรียน (6.0%) และสมาชิกในครอบครัว (3.0%) ระดบัของการรับรู้
ถึงหลกัการท่ีเรียกว่าคุณลกัษณะของ CHI โดยผูต้อบแบบสอบถามรวมถึงการรวมกองทุนแบบช าระ
ล่วงหนา้ (20.5%), การช่วยเหลือซ่ึงกนั (7.7%), ก าหนดเป้าหมายภาคนอกระบบ (20.5%), ไม่แสวงหา
ผลก าไร (17.9%) และการมีส่วนร่วมของชุมชน (33.4%) ในปัจจุบนัมีประกนัสุขภาพทุกรูปแบบ
ในขณะท่ีท าการศึกษา ผูต้อบแบบสอบถามเกือบทั้งหมด (97.0) คนเต็มใจท่ีจะลงทะเบียนดว้ยตนเอง
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และส่วนใหญ่ (90.3%) เตม็ใจท่ีจะลงทะเบียนสมาชิกในครัวเรือนทั้งหมดหากมีการเสนอประกนั
สุขภาพชุมชน ส าหรับผูท่ี้ ไม่ตอ้งการลงทะเบียน สาเหตุหลกัมาจากการขาดความตระหนกั (51.7%) 
และการขาดความสนใจโดยทัว่ไป (27.7%) ผูต้อบแบบสอบถามส่วนใหญ่ยินดีจ่ายเบ้ียประกนัภยั
ตั้งแต่ N450 (96.6%) ถึง N1200 (72.5%) ส าหรับแพค็เกจง่ายๆ ท่ีไม่รวมการผ่าตดัและการรักษา
ในโรงพยาบาล ระดบัการศึกษาและเพศเป็นปัจจยัส าคญัท่ีส่งผลต่อความรู้และความตระหนัก
ของประชากร 

อภิเดช สิทธิพรหม (2558) ไดศึ้กษาวิจยัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการจดัท า
แผนพฒันาทอ้งถ่ินของอบต.รอบเมือง อ  าเภอเมือง จงัหวดัร้อยเอด็ ผลการศึกษาวิจยัพบว่า 1) ระดบั
การมีส่วนร่วมโดยรวมอยู่ในระดบัปานกลาง 2) ปัจจยัส่วนบุคคลท่ีแตกต่างกนัมีความสัมพนัธ์
กบัการมีส่วนร่วม ยกเวน้ปัจจยัส่วนบุคคลดา้นเพศ 3) ปัจจยัจูงใจมีความสมัพนัธ์กบัการมีส่วนร่วม
ในการจดัท าแผนพฒันาทอ้งถ่ิน นอ้ยกวา่นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01 และมีค่าสมัประสิทธิสหสมัพนัธ์
เท่ากบั 0.929 แสดงว่า ปัจจยัจูงใจมีความสัมพนัธ์ในทางบวกกบัการมีส่วนร่วม ดงันั้นจึงสรุป
ไดว้่า ปัจจัยจูงใจมีความสัมพนัธ์ทางบวกกับการมีส่วนร่วมในการจัดท าแผนพฒันาทอ้งถิ่น 
และมีความสมัพนัธ์กนัในระดบัสูง 

ยพุิน วนัดี (2558) ศึกษาวิจยัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการจดัท าแผนพฒันา
สามปี ทต.หลกัหก อ  าเภอเมือง จงัหวดัปทุมธานี โดยศึกษากลุ่มตวัอย่างจ านวน 393 คน ท่ีเลือก
จากประชาชนในเขตเทศบาลต าบลหลกัหก อ  าเภอเมือง จงัหวดัปทุมธานี ผลการศึกษาพบว่า 1) ประชาชน
มีส่วนร่วมในการจดัท าแผนพฒันาฯ ในเขต ทต.หลกัหกโดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง เม่ือพิจารณา
ในดา้นต่างๆ พบว่าการมีส่วนร่วมในการประเมินผลอยูใ่นระดบัสูงสุด รองลงมา ไดแ้ก่ การมีส่วนร่วม
ในการน าแผนไปปฏิบติั การมีส่วนร่วมตดัสินใจ การมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์ ตามล าดบั 
2) ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัการมีส่วนร่วมในการจัดท าแผนพฒันาสามปีของเทศบาล
ต าบลหลกัหก ประกอบดว้ย ดา้นการมีส่วนร่วมของผูน้ าทอ้งถ่ิน ดา้นความรู้ความเขา้ใจของประชาชน
ดา้นการรับรู้ขอ้มูลข่าวสาร และดา้นแรงจูงใจ 3) แนวทางการปรับปรุงท่ีมีส่วนร่วมของประชาชน
ในการจดัทาแผนพฒันาสามปีของเทศบาลต าบลหลกัหกประกอบดว้ยการปฏิบติัท่ีส าคญั 4 ประการ
คือ (1) ทต.หลกัหกควรเสนอนโยบายในการพฒันาพ้ืนท่ีให้มีความชดัเจน เพ่ือให้ประชาชนรับรู้ 
อยูเ่สมอและปรับใหต้รงตามความตอ้งการของประชาชน (2) เทศบาลต าบลหลกัหกควรเสริมสร้าง
แรงจูงใจให้ประชาชนในพ้ืนท่ีไดม้ีส่วนร่วมในการบริหารจดัการชุมชน/หมู่บา้นของตนเอง
อย่างย ัง่ยืนดว้ยการจดัทารางวลัประกาศเกียรติคุณแจกในโอกาสอนัควร 
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ทรายทอง กนัเกตุ (2559) ไดศึ้กษาการมีส่วนร่วมของประชาชนในการจดัการ
ขยะมูลฝอยในเขตอบต. บึงบอน อ  าเภอหนองเสือ จ ังหวดัปทุมธานี โดยศึกษาเชิงปริมาณ
จากกลุ่มตวัอย่าง จ านวน 381 คน ผลการศึกษาพบว่า 1) ปัจจยัในการมีส่วนร่วมของประชาชน
ในการจดัการขยะมูลฝอยในเขตอบต. บึงบอน อ  าเภอหนองเสือ จงัหวดัปทุมธานี มีระดบัการปฏิบติั 
อยู่ในระดบัมากเม่ือพิจารณาเป็นรายขอ้พบว่า ดา้นจิตส านึก อยู่ในระดบัสูงสุด รองลงมา ไดแ้ก่ 
ดา้นความรู้ความเขา้ใจเก่ียวกบัการจดัการมูลฝอย ดา้นภาวะผูน้ า ดา้นแรงจูงใจ และดา้นการรับรู้
ขอ้มูลข่าวสาร 2) การมีส่วนร่วมของประชาชนในการบริหารจดัการขยะมูลฝอยในเขตอบต. บึงบอน 
อ  าเภอหนองเสือ จงัหวดัปทุมธานี มีระดบัการปฏิบติัโดยรวมอยูใ่นระดบัมาก เม่ือพิจารณาการมีส่วนร่วม
เป็นรายดา้น พบว่าดา้นการปฏิบติั อยูใ่นระดบัสูงสุดรองลงมา ไดแ้ก่ ดา้นการติดตามและประเมินผล 
ดา้นการวางแผน และ ดา้นการรับผลประโยชน์ 3) การศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างปัจจยัในการ
มีส่วนร่วมกบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในเขตอบต. บึงบอน อ  าเภอหนองเสือ จงัหวดัปทุมธานี 
พบว่า ดา้นการรับรู้ขอ้มูลข่าวสาร ดา้นแรงจูงใจ และดา้นความรู้ความใจเก่ียวกบัการจดัการขยะมลูฝอย 
มีความสมัพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการจดัการขยะมูลฝอยในทิศทางบวกเรียงล  าดบั
จากมากไปนอ้ย 

2) อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น  
ชนาทิพย ์ทองไซร้ (2561) ศึกษาปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์ต่อการมีส่วนร่วมในการ

ด าเนินงานกองทุนหลกัประกันสุขภาพในระดบัทอ้งถ่ินหรือพ้ืนท่ีของอาสาสมคัรสาธารณสุข
ประจ าหมู่บา้น อ  าเภอเกาะสมุย จงัหวดัสุราษฎร์ธานี โดยศึกษากลุ่มตวัอยา่งในอาสาสมคัรสาธารณสุข
ประจ าหมูบ่า้น 39 หมู่บา้น จ านวน 273 คน ผลการศึกษาพบว่า โดยภาพรวม อาสาสมคัรสาธารณสุข
ประจ าหมู่บา้นมีทศันคติอยู่ในระดบัดี ร้อยละ 74.72 ความรู้และการมีส่วนร่วมในการด าเนินงาน
กองทุนอยู่ในระดบัปานกลาง ร้อยละ 54.94 และ 68.86 ตามล าดบั เมื่อพิจารณาการมีส่วนร่วม
ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจาหมู่บา้นในแต่ละดา้นพบว่า 1) มีส่วนร่วมริเร่ิมโครงการในการ
ส ารวจปัญหาสุขภาพของประชาชนมากท่ีสุด 2) มีส่วนร่วมวางแผนด าเนินโครงการในขั้นตอน
วางแผนก าหนดแนวทางติดตามประเมินผลการด าเนินงานกองทุนมากท่ีสุด 3) มีส่วนร่วมในการ
ด าเนินโครงการเพ่ือขอความช่วยเหลือจากหน่วยงานของรัฐมาก และ 4) มีส่วนร่วมในการประเมินผล
โครงการเพื่อสอบถามความคิดเห็นของประชาชนต่อการด าเนินงานกองทุนมากท่ีสุด เพศ อายุ รายได ้
อาชีพ ระดบัการศึกษา สถานภาพ ประสบการณ์การการเป็นอาสาสมคัร  ประสบการณ์การขอรับ
งบประมาณ และทศันคติมีความสัมพนัธ์ในขณะท่ี ความรู้ไม่มีความสัมพนัธ์กบัการมีส่วนร่วม
ในการด าเนินการกองทุนฯ 
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3) คณะกรรมการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน 
สุนีย ์พฒัราช (2558) ศึกษาเร่ือง ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์ในการด าเนินงานกองทุน

หลกัประกนัสุขภาพฯ จงัหวดัชุมพร เพ่ือวิเคราะห์ความสมัพนัธ์ระหว่างคุณลกัษณะส่วนบุคคล ความรู้ 
และทศันคติ กบัการด าเนินงานกองทุนฯ ของคณะกรรมการบริหารกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
จงัหวดัชุมพร กลุ่มตวัอย่าง ไดแ้ก่ คณะกรรมการบริหารกองทุนฯ จงัหวดัชุมพร จ านวน 392 คน 
โดยใชแ้บบสอบถาม ผลการวิจยัพบว่า (1) การด าเนินงานกองทุนโดยคณะกรรมการร่วมบริหารกองทุนฯ 
อยูใ่นระดบัสูง (2) คณะกรรมการฯ เป็นเพศชาย มีอายรุะหว่าง 40 - 49 ปี ระดบัปริญญาตรีหรือเทียบเท่า 
มีอาชีพท าเกษตรกรรม มีรายได ้ระหว่าง 10,000 - 30,000 บาท และมีระยะเวลาในการปฏิบติังาน
เฉล่ีย 2.08 ปี (3) คณะกรรมการฯ ทศันคติ และความรู้ เก่ียวกบัการด าเนินงานกองทุนฯ ในระดบั
ปานกลาง และสูงตามล าดบั (4) ทศันคติและความรู้มีความสัมพนัธ์กับการด าเนินงานกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถ่ินหรือพ้ืนท่ีอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 

ทศันีย ์พานพรม (2557) ศึกษาเร่ืองปัจจัยท่ีมีความสัมพนัธ์กับการด าเนินงาน
ของคณะกรรมการกองทุนสุขภาพต าบลอ าเภอเมือง จงัหวดัศรีษะเกษ มีวตัถุประสงคเ์พ่ือศึกษาปัจจยั 
ท่ีมีความสมัพนัธ์กบัการด าเนินงานของคณะกรรมการกองทุนสุขภาพต าบลอ าเภอเมือง จงัหวดัศรีษะเกษ 
กลุ่มตวัอยา่ง คือ นายกองคก์ารบริหารส่วนต าบลและเทศบาล ปลดัองคก์ารบริหารส่วน จ านวน 96 คน
เคร่ืองมือที่ใชค้ือ แบบสอบถาม ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่มีความรู้เกี่ยวกบั
สุขภาพต าบล (ร้อยละ 59.4) รับรู้ประโยชน์ของกองทุนสุขภาพต าบล (ร้อยละ53.1) และรับรู้ บทบาท
ของคณะกรรมการกองทุนสุขภาพต าบลในระดบัสูง (ร้อยละ 43.8) ในดา้นการด าเนินงาน
ของคณะกรรมการกองทุนสุขภาพต าบล พบว่าผลการด าเนินงานในระดบัปานกลาง ร้อยละ 42.7 
เม่ือวิเคราะห์ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบการด าเนินงาน พบว่า อายุ ระยะเวลาการปฏิบติัต าแหน่ง
ในชุมชน จ านวนประชากรในความรับผิดชอบ การรับรู้ประโยชน์ของกองทุนสุขภาพต าบล 
การรับรู้บทบาทของคณะกรรมการ และการไดรั้บขอ้มูลข่าวสาร มีความสมัพนัธ์กบัการด าเนินงาน
ของคณะกรรมการฯ อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ ส่วนในดา้นความรู้เก่ียวกบักองทุนสุขภาพต าบล
ไม่มีความสมัพนัธ์กบัการด าเนินงานของคณะกรรมการ 

สมภร จัน่จ  ารัส (2556) ศึกษาเร่ือง การมีส่วนร่วมในการบริหารกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพระดบัทอ้งถิ่นของของคณะกรรมการกองทุน จงัหวดัระนอง มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษา 
การมีส่วนร่วมของคณะกรรมการบริหารกองทุนฯ โดยมีกลุ่มตวัอย่างท่ีศึกษา คือ จ านวน 188 คน 
ผลการศึกษาพบว่า ระดบัการมีส่วนร่วมคณะกรรมการบริหารกองทุนฯ โดยภาพรวมอยู่ในระดบัมาก 
และจ าแนกเป็นในรายดา้น พบว่าการรับประโยชน์มีระดบัส่วนร่วมมากท่ีสุด รองลงมา คือ ดา้นการติดตาม
ประเมินผล ดา้นการวางแผนและตดัสินใจ และดา้นการด าเนินกิจกรรมและผลการเปรียบเทียบ
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การมีส่วนร่วมของคณะกรรมการบริหารกองทุนฯ จ าแนกปัจจยัส่วนบุคคล พบว่า เพศ และรายได้
ท่ีแตกต่างกัน นั้นท าให้การส่วนร่วมในการบริหารกองทุนหลกัประกันสุขภาพระดบัทอ้งถิ่น
ไม่แตกต่างกนั ส่วนอายุ ระดบัการศึกษา สถานภาพสมรส อาชีพและต าแหน่งต่างกนันั้นท าให้
การมีส่วนร่วมในการบริหารกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินของคณะกรรมการแตกต่างกนั  



บทที ่ 3 

วิธีด าเนินการศึกษา 
 
 

การศึกษาคร้ังน้ีมีวตัถุประสงคเ์พ่ือศึกษาการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงาน
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน ต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด โดยมีขั้นตอน
ในการด าเนินการวิจยัดงัรายละเอียดต่อไปน้ี 

1. รูปแบบการศึกษา 
2. ประชากรและกลุ่มตวัอยา่ง 
3. เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการรวบรวมขอ้มลู 
4. การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 
5. การเก็บรวบรวมขอ้มูล 
6. การวิเคราะห์ขอ้มูล 

 

1. รูปแบบการศึกษา 
 

การวิจยัคร้ังน้ี เป็นการวิจยัเชิงส ารวจ (Survey Research) แบบภาคตดัขวาง (Cross-
sectional study) โดยศึกษาการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ระดบัทอ้งถ่ิน ต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด 
 

2. ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 

2.1 ประชากร การศึกษาคร้ังน้ีศึกษาประชากรทีมีอายุระหว่าง 18-60 ปี ท่ีอาศยัในเขต
พ้ืนท่ีต าบลวงักระแจะหมู่ 1- 12 อ าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด จ านวน จ านวน 16,746 คน  

2.2 กลุ่มตวัอย่าง 
กลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการวิจยัคร้ังน้ี ไดแ้ก่ ประชาชนอาย ุ18-60 ปีท่ีอาศยัอยู ่ในเขต

พ้ืนท่ีต าบลวงักระแจะ อ าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด ตั้งแต่ 6 เดือนข้ึนไป ในการค านวณหาจ านวน
กลุ่มตวัอยา่ง เพ่ือประมาณค่าเฉล่ียของประชากรท่ีศึกษาโดยการค านวณขนาดตวัอยา่งเพ่ือประมาณค่าเฉล่ีย
ประชากร (อรุณ จิรวฒัน์กุล และคณะ, 2551) 
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สูตรค านวณขนาดกลุ่มตวัอยา่ง  

 
เม่ือ 

n = จ านวนกลุ่มตวัอยา่งท่ีตอ้งการ  
N = ประชากรศึกษา ไดแ้ก่ ประชากรท่ีมีอายรุะหว่าง 18-60 ปี ข้ึนไป 

ท่ีอาศยัในเขตพ้ืนท่ีต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราดจงัหวดัตราด 
จ านวน 16,746 คน 

 = ค่ามาตรฐานใตโ้คง้ปกติ ท่ีระดบัความเช่ือมนัท่ี 95 % ( =1.96)  
e = ค่าความคลาดเคล่ือนท่ียอมรับยอมใหเ้กิดข้ึนได ้มีค่าเท่ากบั 0.05 
 = ค่าส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของประชากร จากผลการวิจยัท่ีมีผูศึ้กษาไว้

ก่อนหนา้น้ี กรณีไม่ทราบค่า  สามารถก าหนดค่า e เป็นเปอร์เซ็นต์
ของ  เช่น 10% ของ  (e= 0.10 )  

ในท่ีน้ีใช ้ค่า  แทนส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของการส่วนร่วมในการด าเนินงาน
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน จงัหวดัหนองคาย ใชผ้ลการศึกษาของ ชาญศกัด์ิ วิชิต (2553) 
พบว่า ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานการมีส่วนร่วมเท่ากบั 0.44 
 

แทนค่าค านวณในสูตรกลุม่ตวัอยา่ง ไดด้งัน้ี 
 

 
 

= 286.63 
 

ดงันั้นในการศึกษาคร้ังน้ีใชก้ลุม่ตวัอยา่ง จ านวน 287 คน 
 

ในการศึกษาคร้ังน้ีใชก้ลุ่มตวัอยา่งอยา่งนอ้ยท่ีสุด 287 คน แต่เน่ืองจากการศึกษา
คร้ังน้ี ผูศึ้กษาไม่ไดเ้ก็บขอ้มูลคนเดียว มีผูช่้วยในการเก็บขอ้มูล อาจเกิดความไม่สมบูรณ์ในการ
ตอบแบบสอบถามของประชาชนได ้ดงันั้นเพ่ือป้องกนัความผิดพลาดและความครบถว้นในการ
เก็บขอ้มูลจึงไดเ้พ่ิมจ านวนกลุ่มตวัอยา่งมากกว่าท่ีค  านวณไว ้ร้อยละ 20 จ านวน 345 คน 
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2.3 การสุ่มตวัอย่าง 
ก าหนดสดัส่วนประชากรแยกตามรายหมูบ่า้นเพื่อใหไ้ดต้วัแทนประชากรท่ีมีกระจายตวั 

คลอบคลุมกลุ่มตวัอยา่งโดยใชก้ารสุ่มตวัอยา่งอยา่งง่าย (Simple random sampling) โดยการค านวณ 
หาขนาดสดัส่วนและท าการสุ่มตวัอยา่งรายหมู่บา้น หมู่ 1-12 ดงัตารางท่ี 3.1 
 
ตารางท่ี 3.1 การแบ่งขนาดตวัอยา่งตามรายหมู่บา้น จ านวน 12 หมู่ ดงัน้ี 
 

ล าดับ ช่ือหมู่บ้าน 
ประชากร 

(คน) 
สัดส่วน 
(ร้อยละ) 

ขนาดตัวอย่าง
(คน) 

1 หมู่ 1 เกาะตะเคียน 3,552 21.21 74 
2 หมู่ 2 หนองบวั 2,186 13.05 46 
3 หมู่ 3 ป่าหมาก 1,798 10.74 38 
4 หมู่ 4 ปลายคลอง 928 5.54 19 
5 หมู่ 5 สระอินทนิน 1,273 7.60 27 
6 หมู่ 6 ทา้ยวงั 855 5.11 18 
7 หมู่ 7 ท่าประดู่ 1,001 5.98 21 
8 หมู่ 8 เนินตาแมว 1,680 10.03 35 
9 หมู่ 9 สวนใน 1,079 6.44 23 
10 หมู่ 10 เขาระก า 410 2.45 9 
11 หมู่ 11 หินเพลิง 404 2.41 9 
12 หมู่ 12 ราษฎร์สามคัคี 1,580 9.44 33 

รวม 16,746 100 345 

 
2.4 วิธีการเลือกสุ่มตัวอย่าง เลือกสุ่มแบบบงัเอิญโดยน าแบบสอบถามเก็บขอ้มูล

กับประชาชนท่ีมีอาย ุ18-60 ปี ท่ีอาศยัอยูใ่นต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด ท่ีเขา้มา
ใชบ้ริการ ณ องคก์ารบริหารส่วนต าบลวงักระแจะ และเก็บขอ้มูลกบัประชาชนท่ีอาศยัในหมู่ 1-12 
โดยผูใ้หญ่บา้นเป็นผูป้ระสานด าเนินการเก็บขอ้มูลจนครบตามจ านวนตวัอยา่งท่ีตอ้งการศึกษา 
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ค่าสูงสุด – ค่าต ่าสุด 
จ านวนชั้นท่ีตอ้งการ 
คะแนนสูงสุด – คะแนนต ่าสุด 

จ านวนชั้น 
5 – 1 

3 

3. เคร่ืองมือที่ใช้ในการศึกษา 
 

เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยัเป็นแบบสอบถาม ซ่ึงผูศึ้กษาไดท้  าข้ึนโดยการทบทวนเอกสาร 
และรายงานการวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งเป็นกรอบในการสร้างแบบสอบถาม เพ่ือเป็นเคร่ืองมือในการวิจยั 
โดยแบ่งเน้ือหาออกเป็น 5 ส่วน ดงัน้ี 

ส่วนท่ี 1 เป็นแบบสอบถามเก่ียวกบัลกัษณะประชากร ไดแ้ก่ เพศ อาย ุสถานภาพ ระดบั
การศึกษา อาชีพ บทบาททางสงัคม ลกัษณะแบบสอบถามเป็นแบบเลือกตอบ จ านวน 6 ขอ้  

ส่วนท่ี 2 เป็นแบบสอบถามความรู้เก่ียวกบัการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ระดบัทอ้งถ่ิน ลกัษณะแบบสอบถามเป็นแบบถูกผิด จ านวน 10 ขอ้ ตามเกณฑป์ระเมินของ นวรัตน์ 
สุวรรณผ่อง และฉวีวรรณ บุญสุยา (2542) เกณฑก์ารแบ่งค่าคะแนนความรู้ออกเป็น 3 ระดบั ดงัน้ี 

ระดบัสูง คือ คะแนนความรู้ ร้อยละ 80 – 100 
ระดบัปานกลาง คือ คะแนนความรู้ ร้อยละ 60 – 79 
ระดบัต ่า คือ คะแนนความรู้ ต  ่ากว่าร้อยละ 60 

ส่วนท่ี 3 เป็นแบบสอบถามเก่ียวกบัการรับรู้เก่ียวกบักองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน 
จ านวน 5 ขอ้ โดยมีลกัษณะแบบสอบถามแบบใชม้าตราส่วนประมาณค่า (rating scale) ของลิเคิร์ท (likert) 
มี 5 ระดบั โดยมีเกณฑก์ารใหค้ะแนน ดงัน้ี 

การรับรู้มากท่ีสุด ให ้ 5 คะแนน  
การรับรู้มาก ให ้ 4 คะแนน  
การรับรู้ปานกลาง ให ้ 3 คะแนน  
การรับรู้นอ้ย ให ้ 2 คะแนน  
การรับรู้นอ้ยท่ีสุด ให ้ 1 คะแนน 
น าผลคะแนนท่ีไดม้าวิเคราะห์ค่าเฉล่ียเลขคณิต โดยมีเกณฑใ์นการแปลความดงัน้ี 

 

สูตรการหาอนัตรภาคชั้น =  
 

หรือ ช่วงกวา้งอนัตรภาคชั้น =  
 

=  
 

= 1.3 
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ค่าสูงสุด – ค่าต ่าสุด 
จ านวนชั้นท่ีตอ้งการ 
คะแนนสูงสุด – คะแนนต ่าสุด 

จ านวนชั้น 
5 – 1 

3 

เกณฑค่์าเฉล่ียในการแปลความ 
คะแนนเฉล่ีย 3.67-5.00 หมายถึง มีการรับรู้เก่ียวกบักองทุนหลกัประกนัสุขภาพ

ระดบัทอ้งถ่ินอยูใ่นระดบัสูง 
คะแนนเฉล่ีย 2.34-3.66 หมายถึง มีการรับรู้เก่ียวกบักองทุนหลกัประกนัสุขภาพ

ระดบัทอ้งถ่ินอยูใ่นระดบัปานกลาง 
คะแนนเฉล่ีย 1.00-2.33 หมายถึง มีการรับรู้เก่ียวกบักองทุนหลกัประกนัสุขภาพ

ระดบัทอ้งถ่ินอยูใ่นระดบัต ่า 
 

ส่วนท่ี 4 เป็นค าถามเก่ียวกบัแรงจูงใจในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ระดบัทอ้งถ่ิน ประกอบดว้ยเน้ือหาขอ้ความเก่ียวกบัแรงจูงใจ โดยมีลกัษณะแบบสอบถามแบบใช้
มาตราส่วนประมาณค่า (rating scale) ของลิเคิร์ท (likert) มี 5 ระดบั จ านวน 5 ขอ้ โดยมีเกณฑ์
การใหค้ะแนน ดงัน้ี 

ความคิดเห็นดว้ยมากท่ีสุด ให ้ 5 คะแนน 
ความคิดเห็นดว้ยมาก ให ้ 4 คะแนน  
ความคิดเห็นดว้ยปานกลาง ให ้ 3 คะแนน 
ความคิดเห็นดว้ยนอ้ย ให ้ 2 คะแนน 
ความคิดเห็นดว้ยนอ้ยท่ีสุด ให ้ 1 คะแนน 
น าผลคะแนนท่ีไดม้าวิเคราะห์ค่าเฉล่ียเลขคณิต โดยมีเกณฑใ์นการแปลความดงัน้ี 

 

สูตรการหาอนัตรภาคชั้น =  
 

หรือ ช่วงกวา้งอนัตรภาคชั้น =  
 

=  
 

= 1.3 
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เกณฑค่์าเฉล่ียในการแปลความ 
คะแนนเฉล่ีย 3.67-5.00 หมายถึง แรงจูงในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนั 

สุขภาพระดบัทอ้งถ่ินอยูใ่นระดบัมาก 
คะแนนเฉล่ีย 2.34-3.66 หมายถึง แรงจูงในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนั 

สุขภาพระดบัทอ้งถ่ินอยูใ่นระดบัปานกลาง 
คะแนนเฉล่ีย 1.00-2.33 หมายถึง แรงจูงในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนั 

สุขภาพระดบัทอ้งถ่ินอยูใ่นระดบันอ้ย 
 

ส่วนท่ี 5 เป็นแบบสอบถามเก่ียวกบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน ประกอบดว้ยเน้ือหาขอ้ความเก่ียวกบัการมีส่วนร่วม จ านวน 20 ขอ้ 
แบ่งเป็น 4 ส่วน คือ 1) การมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ 2) การมีส่วนร่วมในการปฏิบติักิจกรรม 
3) การมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์ 4) การมีส่วนร่วมในการประเมินผล ลกัษณะแบบสอบถาม
เป็นค าถามแบบใชม้าตราส่วนประมาณค่า (rating scale) ของลิเคิร์ท (likert) มี 5 ระดบั โดยมีเกณฑ์
การใหค้ะแนน ดงัน้ี 

มีส่วนร่วมมากท่ีสุด หมายถึง ท่านไดก้ระท ากิจกรรมนั้น  ๆเป็นประจ าทุกคร้ัง 
ให ้5 คะแนน 

มีส่วนร่วมมาก หมายถึง ท่านไดก้ระท ากิจกรรมนั้นๆ เป็นประจ า 
ให ้4 คะแนน 

มีส่วนร่วมปานกลาง หมายถึง ท่านไดก้ระท ากิจกรรมนั้นๆ พอสมควร 
ให ้3 คะแนน 

มีส่วนร่วมนอ้ย หมายถึง ท่านไดก้ระท ากิจกรรมนั้นๆ บา้ง นานๆ คร้ัง
ให ้2 คะแนน 

ไม่เคยมีส่วนร่วม หมายถึง ท่านไม่เคยไดก้ระท ากิจกรรมนั้นๆ เลย  
ให ้1 คะแนน 
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ค่าสูงสุด – ค่าต ่าสุด 
จ านวนชั้นท่ีตอ้งการ 
คะแนนสูงสุด – คะแนนต ่าสุด 

จ านวนชั้น 
5 – 1 

3 

น าผลคะแนนท่ีไดม้าวิเคราะห์ค่าเฉล่ียเลขคณิต โดยมีเกณฑใ์นการแปลความ
ดงัน้ี 
 

สูตรการหาอนัตรภาคชั้น =  
 

หรือ ช่วงกวา้งอนัตรภาคชั้น =  
 

=  
 

= 1.3 
เกณฑค่์าเฉล่ียในการแปลความ 
คะแนนเฉล่ีย 3.67-5.00 หมายถึง มีระดบัการมีส่วนร่วมมาก 
คะแนนเฉล่ีย 2.34-3.66 หมายถึง มีระดบัการมีส่วนร่วมปานกลาง 
คะแนนเฉล่ีย 1.00-2.33 หมายถึง มีระดบัการมีส่วนร่วมนอ้ย 

 

4. การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 
 

ผูศึ้กษาไดน้ าแบบสอบถามท่ีสร้างไปตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือดงัน้ี 
4.1 หาความเที่ยงตรงของเนื้อหา (Content Validity) โดยผูศึ้กษาน าแบบสอบถาม

ให้ผูเ้ช่ียวชาญ 3 ท่านเพ่ือตรวจสอบขอ้ค าถามดา้นความเท่ียงตรงเชิงเน้ือหา ความสอดคลอ้ง
กับวตัถุประสงคแ์ละพิจารณาส านวนภาษาใหข้อ้เสนอแนะในการปรับปรุงแกไ้ขในแบบสอบถาม 
โดยใหผู้เ้ช่ียวชาญ (รายละเอียดในภาคผนวก) พิจารณาแบบสอบถามตามเกณฑก์ารใหค้ะแนนดงัน้ี 

ให ้+1 คะแนน = แน่ใจว่าสอดคลอ้งกบัเน้ือหาและวตัถุประสงคข์องการวิจยั 
ให ้0 คะแนน = ไม่แน่ใจว่าสอดคลอ้งกบัเน้ือหาและวตัถุประสงคข์องการวิจยั 
ให ้-1 คะแนน = แน่ใจว่าไม่สอดคลอ้งกบัเน้ือหาและวตัถุประสงคข์องการวิจยั 
และคดัเลือกขอ้ค าถามท่ีมีค่าดชันีความสอดคลอ้ง(Index of Congruence: IOC) 

ท่ีมี ค่าไม่ต  ่ากว่า 0.50 เป็นขอ้ค าถามท่ีใชใ้นการท าศึกษาและพบว่าแบบสอบถามมีค่าดชันีความสอดคลอ้ง
ตั้งแต่ 0.50-1.00 ซ่ึงอยูใ่นเกณฑท่ี์ยอมรับได ้
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4.2 หาความเช่ือมั่น (Reliability) โดยน าแบบสอบถามที่แกไ้ขแลว้ไปทดสอบ 
(Try out) กบัประชากรท่ีไม่ใช่กลุ่มตวัอยา่ง จ านวน 30 คน เพ่ือหาคุณภาพของเคร่ืองมือโดยใชสู้ตร 
คูเดอร์และริชาร์ดสนั (Kuder – Richardson Formula KR-20) วิเคราะห์ความเช่ือมัน่ดา้นความรู้เก่ียวกบั
การด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน พบว่า ค่า KR-20 เท่ากบั 0.72 และในดา้น
การรับรู้ แรงจูงใจ และการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ระดบัทอ้งถ่ิน ตรวจสอบหาค่าความเช่ือมัน่ในแบบวดัประเมินค่าดว้ยการหาค่าสมัประสิทธิ แอลฟา 
(Alpha coefficient) ตามวิธีของ Cronbach พบว่า ค่าเฉลี่ยสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค 
เท่ากบั 0.87 , 0.86 และ 0.95 ตามล าดบั  
 

5. การเก็บรวมรวมข้อมูล  
 

ผูศึ้กษาด าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูลมีขั้นตอน ดงัน้ี 
5.1 ประสานขออนุญาตองค์การบริหารส่วนต าบลวังกระแจะ ผู้ใหญ่บ้านหมู่1-หมู่ 12 

ต  าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมือง จงัหวดัตราด เพื่อขอเขา้พ้ืนท่ีและขอความร่วมมือให้ผูใ้หญ่บา้น
เป็นผูป้ระสานงานในการเก็บรวบรวมขอ้มูลกบักลุ่มตวัอยา่ง พร้อมทั้งช้ีแจงวตัถุประสงคข์องการศึกษา
ก่อนมอบแบบสอบถามให้กลุ่มตวัอย่างและเป็นผูต้รวจสอบความสมบูรณ์ของแบบสอบถาม 
ก่อนส่งแบบสอบถามกลบัคืน รวมทั้งนัดหมายวนัและเวลาในการขอรับแบบสอบถามคืนภายใน
ระยะเวลา 1 สปัดาห์  

5.2 ผู้ศึกษาได้จัดท าเอกสารชีแ้จงวตัถุประสงค์ของการศึกษาและอธิบายขอ้มูลให้ผูต้อบ
แบบสอบถามไดท้ราบถึงการคน้ควา้อิสระคร้ังน้ีค  าตอบท่ีไดจ้ากการตอบแบบสอบถามทั้งหมด
จะไม่มีการเปิดเผยและน าไปเป็นประโยชน์เฉพาะทางวิชาการเท่านั้นก่อนมอบแบบสอบถาม
ให้กลุ่มตวัอยา่ง  

5.3 เก็บรวบรวมแบบสอบถาม ตามวนัเวลาท่ีนัดหมายและเขา้สู่การวิเคราะห์ขอ้มูล 
ทางสถิติ 
 

6. การวิเคราะห์ข้อมูล 
 

6.1 สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) วิเคราะห์ลกัษณะประชากรของผูต้อบ
แบบสอบถาม ไดแ้ก่ เพศ อาย ุสถานภาพ ระดบัการศึกษา อาชีพ บทบาททางสงัคม โดยใชค่้าความถ่ี 
ค่าเฉล่ีย ค่าร้อยละ ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ค่าต ่าสุด ค่าสูงสุด 
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6.2 สถิติเชิงอนุมาน (Inferential Statistics) การหาความสัมพนัธ์ปัจจยัลกัษณะ
ประชากรไดแ้ก่ เพศ อายุ สถานภาพ ระดบัการศึกษา อาชีพ บทบาททางสังคม ความรู้ การรับรู้ 
และแรงจูงใจกบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน
กบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถิ่น 
โดยใชก้ารทดสอบ ไควส์แควร์ (Chi-Square test) และการทดสอบฟิชเชอร์ (Fisher’s exact test) 
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บทที ่ 4 

ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 
 
 

การศึกษาเร่ืองการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ระดบัทอ้งถ่ินต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด เป็นการวิจยัเชิงส ารวจ โดยใชแ้บบสอบถาม
เป็นเคร่ืองมือในการรวบรวมขอ้มูล ซ่ึงเป็นขอ้มูลท่ีไดจ้ากการตอบแบบสอบถามของประชาชน
ท่ีอาศยัในต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด ขนาดตวัอย่างจ านวน 345 คน ไดข้อ้มูล
ตอบกลบั 345 ฉบบั โดยมีวตัถุประสงค ์(1) เพ่ือศึกษาลกัษณะประชากร ความรู้เก่ียวกบักองทุน 
การรับรู้เก่ียวกับกองทุน แรงจูงใจในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกันสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน 
ต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดั (2) เพ่ือศึกษาระดบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการ
ด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด 
(3) เพ่ือศึกษาความสมัพนัธ์ระหว่างลกัษณะประชากร ความรู้ การรับรู้ และแรงจูงใจกบัการมีส่วนร่วม
ของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถิ่น ต  าบลวงักระแจะ 
อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด โดยการน าเสนอขอ้มูลผูศึ้กษาไดน้ าเสนอดงัน้ี 

ตอนท่ี 1 ลกัษณะประชากร ความรู้เก่ียวกบักองทุน การรับรู้เก่ียวกบักองทุน แรงจูงใจ
ในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถ่ิน ต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด 
จงัหวดัตราด 

ตอนท่ี 2 ระดบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ในระดบัทอ้งถ่ินต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด 

ตอนท่ี 3 ความสัมพนัธ์ระหว่างลกัษณะประชากร ความรู้ การรับรู้ และแรงจูงใจ
กบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถิ่น 
ต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด 
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ตอนที่ 1 ลักษณะประชากร ความรู้เกี่ยวกับกองทุน การรับรู้เกี่ยวกับกองทุน แรงจูงใจ
ในการด าเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถ่ิน ต าบลวังกระแจะ 
อ าเภอเมืองตราด จังหวัดตราด 

 
1.1 ลักษณะประชากรของประชาชนต าบลวงักระแจะ อ าเภอเมืองตราด จังหวดัตราด 

ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลลกัษณะประชากร พบว่าผูต้อบแบบสอบถามเป็นเพศหญิง 
คิดเป็นร้อยละ 58.00 และเป็นเพศชาย คิดเป็นร้อยละ 42.00 มีอายุอยู่ในช่วง 18-30 ปีสูงสุด คิดเป็น
ร้อยละ 31.10 และต ่าสุดคือ มีช่วงอายุ 51-60 ปี คิดเป็นร้อยละ 17.70 อายุสูงสุด 60 ปี อายุต  ่าสุด 18 ปี 
อายเุฉล่ีย 38.85 ปี (SD = 11.12) สถานภาพสมรสคิดเป็นร้อยละ 49.60 รองลงมามีสถานภาพโสด
คิดเป็นร้อยละ 43.30 และนอ้ยท่ีสุดคือสถานภาพแยกกนัอยู่ คิดเป็นร้อยละ 1.70 มีระดบัการศึกษา
ปริญญาตรี คิดเป็นร้อยละ 30.10 รองลงมามีระดบัการศึกษามธัยมศึกษา คิดเป็นร้อยละ 27.00 
และน้อยท่ีสุดคือ มีระดบัการศึกษาระดบัสูงกว่าปริญญาตรี คิดเป็นร้อยละ 0.90 มีอาชีพคา้ขาย 
ธุรกิจ กิจการส่วนตวั คิดเป็นร้อยละ 29.90 รองลงมามีอาชีพเกษตรกรรม คิดเป็นร้อยละ 22.90 
ผูต้อบแบบสอบถามส่วนใหญ่ไม่มีบทบาททางสังคม คิดเป็น ร้อยละ 77.40 รองลงมา มีบทบาท
ทางสงัคมเป็นอาสาสมคัรประจ าหมู่บา้น (อสม.) คิดเป็นร้อยละ 15.40 และน้อยท่ีสุดคือ มีบทบาท
ทางสงัคมเป็นผูน้ าชุมชน เช่น ผูใ้หญ่บา้น คณะกรรมการหมู่บา้น คิดเป็นร้อยละ 7.20 

ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัลกัษณะประชากรของประชาชนต าบลวงักระแจะ 
อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด วิเคราะห์ดว้ยความถ่ี ร้อยละ ดงัแสดงในตาราง ท่ี 4.1 
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ตารางท่ี 4.1 จ านวน และร้อยละของขอ้มูลเก่ียวกบัลกัษณะประชากรของประชาชนต าบลวงักระแจะ 
อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด 

 
ลกัษณะประชากร จ านวน ร้อยละ 

เพศ   
ชาย 145 42.00 
หญิง 200 58.00 

อายุ   
18-30 ปี 104 30.10 
31-40 ปี 83 24.10 
41-50 ปี 97 28.10 
51-60 ปี 61 17.70 

X  = 38.85 ปี S.D. = 11.12 ปี Min = 18 ปี Max= 60 ปี   
สถานภาพ   

โสด 146 42.30 
สมรส 171 49.60 
หมา้ย 12 3.50 
หยา่ร้าง 10 2.90 
แยกกนัอยู ่ 6 1.70 

ระดบัการศึกษา   
ระดบัประถมศึกษา 70 20.30 
ระดบัมธัยมศึกษา 93 27.00 
ระดบัประกาศนียบตัรวิชาชีพ (ปวช.) 34 9.90 
ระดบัประกาศนียบตัรวิชาชีพชั้นสูง (ปวส.) 41 11.90 
ระดบัปริญญาตรี 104 30.10 
ระดบัสูงกว่าปริญญาตรี 3 0.90 

อาชีพ   
เกษตรกรรม 79 22.90 
พนกังานบริษทั/โรงงาน 29 8.40 
นกัเรียน, นกัศึกษา 17 4.90 
รับราชการ/รัฐวิสาหกิจ 34 9.90 
คา้ขาย/ธุรกิจ/กิจการส่วนตวั 103 29.90 
พ่อบา้น, แม่บา้น 31 8.90 
ผูใ้ชแ้รงงาน/รับจา้งทัว่ไป 52 15.10 
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ตารางท่ี 4.1 (ต่อ) 
 

ลกัษณะประชากร จ านวน ร้อยละ 

บทบาททางสังคม   
อาสาสมคัรประจ าหมู่บา้น (อสม) 53 15.41 
ผูน้  าชุมชน เช่น ผูใ้หญ่บา้น คณะกรรมการหมู่บา้น 25 7.20 
ไม่มีบทบาททางสังคม 269 77.40 

 
1.2 ความรู้เกี่ยวกับการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดับท้องถ่ิน 

ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลพบว่า ระดบัความรู้เก่ียวกบัการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพระดบัทอ้งถิ่นของประชาชนโดยใชเ้กณฑก์ารแบ่งค่าคะแนนความรู้ออกเป็น 3 ระดบั 
คือ ระดบัต ่า ระดบัปานกลาง ระดบัสูง พบว่า ประชาชนมีระดบัความรู้เก่ียวกบัเก่ียวกบัการด าเนินงาน
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินในระดบัสูง จ านวน 151 คน คิดเป็นร้อยละ 43.80 รองลงมา
ระดบัปานกลาง จ านวน 105 คน คิดเป็นร้อยละ 30.40 และระดบัต ่า จ านวน 89 คน คิดเป็นร้อยละ 25.80 
โดยมีค่าเฉล่ียคะแนนความรู้เท่ากบั 6.78 คะแนน คะแนนความรู้ต ่าสุด 2 คะแนน และคะแนน
ความรู้สูงสุด 10 คะแนน 

ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลระดบัความรู้เก่ียวกบัการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ระดบัทอ้งถ่ิน วิเคราะห์ดว้ยดว้ยความถ่ี ร้อยละ ดงัแสดงในตาราง ท่ี 4.2 
 
ตารางท่ี 4.2 จ านวน และร้อยละระดบัความรู้เก่ียวกบัการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ

ระดบัทอ้งถ่ินของประชาชนต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด 
 

ระดบัความรู้เกีย่วกบัการด าเนินงานกองทุนฯ จ านวน ร้อยละ 
ระดบัต  ่า (คะแนนความรู้ต  ่ากว่า 6 คะแนน) 89 25.80 
ระดบัปานกลาง (คะแนนความรู้ 6 - 7 คะแนน) 105 30.40 
ระดบัสูง (คะแนนความรู้ 8 - 10 คะแนน) 151 43.80 
X  = 6.78 คะแนน Min = 2 คะแนน Max = 10 คะแนน   

รวม 345 100 
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ผลการวิเคราะห์ร้อยละของความรู้เก่ียวกบัการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ระดบัทอ้งถิ่น พบว่า ประชาชนมีความรู้เกี่ยวกบัการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ระดบัทอ้งถ่ิน ในขอ้ท่ีประชาชนตอบถูกมากท่ีสุดคือ เป้าหมายหลกัของการด าเนินงานกองทุน
หลกัประกันสุขภาพฯ คือการสร้างหลกัประกันสุขภาพให้แก่ประชาชนในพ้ืนท่ีโดยส่งเสริม
กระบวนการมีส่วนร่วมและความตอ้งการของประชาชนในพ้ืนท่ี คิดเป็นร้อยละ 81.20 รองลงมา 
คือ การจดับริการสาธารณสุขของกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ เน้นเร่ืองการสร้างเสริมสุขภาพ 
การป้องกนัโรค การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และการรักษาพยาบาลระดบัปฐมภูมิ คิดเป็นร้อยละ 79.40 
และในขอ้ที่ประชาชนตอบถูกน้อยท่ีสุดคือ  ท่ีมาของรายไดก้องทุนหลกัประกันสุขภาพฯ 
เป็นงบประมาณเพื่อ การสร้างเสริมสุขภาพ ป้องกนัโรค จดัสรรเหมาจ่ายรายหัวจ านวน 45 บาท 
ต่อประชากร ในพ้ืนท่ี 1 คน คิดเป็นร้อยละ 51.60  
 
ตารางท่ี 4.3 จ านวน และร้อยละ ความรู้เก่ียวกบัการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน 

ของประชาชนต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราดจ าแนกตามรายขอ้ 
 

ประเดน็ค าถาม 
ตอบถูก 

ร้อยละ 
(จ านวน) 

1. เป้าหมายหลกัของการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ  
คือ การสร้างหลกัประกนัสุขภาพใหแ้ก่ประชาชนในพื้นท่ีโดยส่งเสริม
กระบวนการมีส่วนร่วมและความตอ้งการของประชาชนในพื้นท่ี 

280 81.20 

2. กลุ่มหรือองคก์รประชาชน สามารถเขียนโครงการเพื่อขอสนบัสนุนงบประมาณ
จากกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ น าไปประกอบอาชีพได ้

241 69.90 

3. ผูแ้ทนหมู่บา้นหรือชุมชนท่ีประชาชนในหมู่บา้นหรือชุมชนคดัเลือกกนัเอง 
สามารถด ารงต  าแหน่งคณะกรรมการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ 

244 70.70 

4. โครงการท่ีของบประมาณจากกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ ตอ้งมา 
จากการพิจารณาอนุมติัจากคณะกรรมการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ 

265 76.80 

5. ท่ีมาของรายไดก้องทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ เป็นงบประมาณเพื่อการสร้าง
เสริมสุขภาพ ป้องกนัโรค จดัสรรเหมาจ่ายรายหวัจ านวน 45 บาท  
ต่อประชากร ในพื้นท่ี 1 คน 

178 51.60 

6. กรณีเกิดโรคระบาดหรือภยัพิบติัในพื้นท่ีสามารถใชง้บประมาณกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพฯ ในการป้องกนัและแกไ้ขปัญหาสาธารณสุขในพื้นท่ีได ้

264 76.50 
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ตารางท่ี 4.3 (ต่อ) 
 

ประเดน็ค าถาม 
ตอบถูก 

ร้อยละ 
(จ านวน) 

7. ประชาชนสามารถบริจาคร่วมสมทบเงินเขา้กองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ ได้ 244 70.70 
8. ประธานคณะกรรมการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ คือนายก อบต. 260 75.40 
9. การจดับริการสาธารณสุขของกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ เนน้เร่ือง 

การสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกนัโรค การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และการ
รักษาพยาบาลระดบัปฐมภูมิ 

274 79.40 

10. เม่ือกลุ่มหรือองคก์รประชาชน ไดรั้บงบประมาณและด าเนินโครงการ 
เสร็จส้ินจะตอ้งรายงานผลและเอกสารประกอบการเงินใหแ้ก่กองทุน
หลกัประกนัสุขภาพฯ 

210 60.90 

 
1.3 การรับรู้เกี่ยวกับกองทุนหลักประกนัสุขภาพระดับท้องถ่ิน 

ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลพบว่า ระดบัการรับรู้เก่ียวกบักองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ระดบัทอ้งถ่ินของประชาชนโดยใชเ้กณฑก์ารแบ่งค่าคะแนนการรับรู้ออกเป็น 3 ระดบั คือ ระดบัต ่า 
ระดบัปานกลาง ระดบัสูง พบว่า ประชาชนมีระดบัการรับรู้เก่ียวกบักองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ระดบัทอ้งถิ่นในระดบัปานกลาง  จ านวน 166 คน คิดเป็นร้อยละ  48.10 รองลงมาระดบัสูง
จ านวน 163 คน คิดเป็นร้อยละ 47.20 และระดบัต ่า จ านวน 16 คน คิดเป็นร้อยละ 4.60 

ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลระดบัการรับรู้เก่ียวกบักองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน 
วิเคราะห์ดว้ยดว้ยความถ่ี ร้อยละ ดงัแสดงในตาราง ท่ี 4.4 
 
ตารางท่ี 4.4 จ านวน และร้อยละระดบัการรับรู้เก่ียวกบักองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน

ของประชาชนต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด 
 

ระดบัการรับรู้เกีย่วกบักองทุนฯ จ านวน ร้อยละ 

ระดบัต  ่า (คะแนนเฉล่ีย 1.00 - 2.33 คะแนน) 16 4.60 
ระดบัปานกลาง (คะแนนเฉล่ีย 2.34 - 3.66 คะแนน) 166 48.10 
ระดบัสูง (คะแนนเฉล่ีย 3.67 - 5.00 คะแนน) 163 47.20 
X  = 3.61 คะแนน Min = 1 คะแนน Max = 5 คะแนน   

รวม 345 100 
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เมื่อพิจารณาระดบัการรับรู้เก่ียวกบักองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถิ่น
แยกตามรายขอ้ โดยในรายขอ้ท่ีมีการรับรู้เก่ียวกับกองทุนหลกัประกันสุขภาพระดบัทอ้งถิ่น
อยู่ในระดบัสูง โดยมีค่าเฉล่ียมากท่ีสุด คือ การด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ สามารถ
ท าให้สุขภาพของประชาชนและชุมชนดีข้ึน ( X = 3.72) และในรายขอ้มีการรับรู้เก่ียวกบักองทุน
หลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินอยูใ่นระดบัปานกลาง โดยมีค่าเฉล่ียต ่าท่ีสุด คือ การไดรั้บรู้ขอ้มูล
การด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯผา่นแหล่งขอ้มลู เช่น เสียงตามสาย ป้ายประชาสมัพนัธ์ 
ไลน์หมู่บา้น เพจ Facebook ( X = 3.50) 

ผลการวิเคราะห์ระดบัการรับรู้เก่ียวกบักองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน 
วิเคราะห์ดว้ยค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ดงัแสดงในตาราง ท่ี 4.5 
 
ตารางท่ี 4.5 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน การรับรู้เก่ียวกบักองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน

ของประชาชนต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด 
 

การรับรู้เกีย่วกบักองทุนฯ X  S.D. ระดบั 
1. การรับรู้ขอ้มูลการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ

ผ่านแหล่งขอ้มูล เช่น เสียงตามสาย ป้ายประชาสัมพนัธ์  
ไลนห์มู่บา้น เพจ Facebook 

3.50 0.99 ปานกลาง 

2. กองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯเปิดโอกาสใหมี้ส่วนร่วม 
ในการแสดงความคิดเห็นในการแกไ้ขปัญหาสุขภาพ 
ของชุมชน 

3.52 0.93 ปานกลาง 

3. การด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพท าใหเ้กิด 
การมีส่วนร่วมของภาครัฐและภาคประชาชน 

3.66 0.89 สูง 

4. การด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ สามารถ 
ท าใหสุ้ขภาพของประชาชนและชุมชนดีข้ึน 

3.72 0.85 สูง 

5. โครงการ/กิจกรรม ท่ีกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ  
ด าเนินการเป็นประโยชนต่์อท่าน และประชาชนในชุมชน 
ดา้นการส่งเสริมสุขภาพ การป้องการโรค ฟ้ืนฟูสมรรถภาพ 
และการรักษาพยาบาลระดบัปฐมภูมิ 

3.68 0.94 สูง 
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1.4 แรงจูงใจในการด าเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถ่ิน 
ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลพบว่า แรงจูงใจในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ

ระดบัทอ้งถ่ินของประชาชน ในภาพรวมโดยใชเ้กณฑก์ารแบ่งค่าระดบัแรงจูงใจออกเป็น 3 ระดบั 
คือ ระดบันอ้ย ระดบัปานกลาง และระดบัมาก พบว่า ประชาชนมีระดบัแรงจูงใจในการด าเนินงาน
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินในระดบัปานกลาง จ านวน 175 คน คิดเป็นร้อยละ 50.70 
รองลงมาระดบัมาก จ านวน 152 คน คิดเป็นร้อยละ 44.10 และระดบัน้อย จ านวน 18 คน คิดเป็น
ร้อยละ 5.20 

ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลระดบัการแรงจูงใจการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ระดบัทอ้งถ่ิน วิเคราะห์ดว้ยดว้ยความถ่ี ร้อยละ ดงัแสดงในตาราง ท่ี 4.6 
 
ตารางท่ี 4.6 จ านวน และร้อยละระดบัแรงจูงใจในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน

ของประชาชนต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด 
 

ระดบัแรงจูงใจในการด าเนินงานกองทุนฯ จ านวน  ร้อยละ 

ระดบันอ้ย (คะแนนเฉล่ีย 1.00 - 2.33 คะแนน) 18 5.20 
ระดบัปานกลาง (คะแนนเฉล่ีย 2.34 - 3.66 คะแนน) 175 50.70 
ระดบัมาก (คะแนนเฉล่ีย 3.67 - 5.00 คะแนน) 152 44.10 
X  = 3.57 คะแนน Min = 1 คะแนน Max = 5 คะแนน   

รวม 345 100 
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เม่ือพิจารณาระดบัแรงจูงใจในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน
แยกเป็นรายขอ้ โดยในรายขอ้ท่ีมีแรงจูงใจในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน
ในระดบัมาก โดยมีค่าเฉล่ียมากท่ีสุด คือ ความตอ้งการไดรั้บการดูแลส่งเสริมสุขภาพและการบริการ
ดา้นสาธารณสุข ตามชุดสิทธิประโยชนต่์างๆ ท่ีกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯด าเนินการ ( X = 3.83) 
และในรายขอ้มีแรงจูงใจในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินในระดบัปานกลาง 
โดยมีค่าเฉล่ียนอ้ยท่ีสุด คือ ความตอ้งการไดรั้บการคดัเลือกเป็นกรรมการกองทุนฯ กลุ่มแกนน าสุขภาพ 
ไดแ้สดงความคิดเห็นต่อด าเนินกิจกรรมกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ ( X = 3.32) 

ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลแรงจูงใจในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ระดบัทอ้งถ่ินวิเคราะห์ดว้ยค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ดงัแสดงในตาราง ท่ี 4.7 
 
ตารางท่ี 4.7 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน แรงจูงใจในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ

ระดบัทอ้งถ่ินของประชาชนต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด 
 

แรงจูงใจในการด าเนินงานกองทุนฯ X  S.D. แปลผล 
1. ความตอ้งการไดรั้บ วสัดุ อุปกรณ์ เวชภณัฑ ์ยา ต่างๆ  

ในการเขา้ร่วมด าเนินกิจกรรมกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ 
3.74 0.95 

มาก 

2. ความตอ้งการไดรั้บการดูแลส่งเสริมสุขภาพและการบริการ
ดา้นสาธารณสุข ตามชุดสิทธิประโยชนต่์างๆ ท่ีกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพฯด าเนินการ 

3.83 0.89 มาก 

3. ความตอ้งการไดรั้บการคดัเลือกเป็นกรรมการกองทุนฯ  
กลุ่มแกนน าสุขภาพ ไดแ้สดงความคิดเห็นต่อด าเนินกิจกรรม
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ 

3.32 0.98 ปานกลาง 

4. ความตอ้งการใชค้วามรู้ความสามารถของตนเองใหเ้กิดประโยชน์
ต่อชุมชนและการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ 

3.50 0.90 ปานกลาง 

5. ความภาคภูมิใจต่อผลส าเร็จท่ีไดเ้ป็นส่วนหน่ึงในการขบัเคล่ือน
ในด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯใหเ้กิดประโยชน์
ต่อชุมชน 

3.49 0.90 ปานกลาง 
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ตอนที่ 2 ระดับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกันสุขภาพ
ในระดับท้องถ่ินต าบลวังกระแจะ อ าเภอเมืองตราด จังหวัดตราด 

 
ระดบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ

ในระดบัทอ้งถ่ินต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด 
ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลพบว่า การมีส่วนร่วมในการด าเนินการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ

ระดบัทอ้งถ่ินของประชาชน ในภาพรวมโดยใชเ้กณฑก์ารแบ่งค่าระดบัการมีส่วนร่วมของประชาชน
ออกเป็น 3 ระดบั คือ ระดบันอ้ย ระดบัปานกลาง และระดบัมาก พบว่า ประชาชนมีระดบัการมีส่วนร่วม
ในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถิ่นในระดบัปานกลาง จ านวน 232 คน 
คิดเป็นร้อยละ 67.20 รองลงมาระดบัมาก จ านวน 82 คน คิดเป็นร้อยละ23.80 และระดบัน้อย 
จ านวน 31 คน คิดเป็นร้อยละ 9.00 

ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลระดบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน วิเคราะห์ดว้ยดว้ยความถ่ี ร้อยละ ดงัแสดงในตาราง ท่ี 4.8 
 
ตารางท่ี 4.8 จ านวน และร้อยละระดบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุน

หลกัประกันสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินของประชาชนต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด 
จงัหวดัตราด 

 
ระดบัการมส่ีวนร่วมฯ จ านวน  ร้อยละ 

ระดบันอ้ย (คะแนนเฉล่ีย 1.00 - 2.33 คะแนน) 31 9.00 
ระดบัปานกลาง (คะแนนเฉล่ีย 2.34 - 3.66 คะแนน) 232 67.20 
ระดบัสูง (คะแนนเฉล่ีย 3.67 - 5.00 คะแนน) 82 44.10 

รวม 345 100 

 
ผลการวิเคราะห์ขอ้มูล พบว่า ประชาชนมีส่วนร่วมในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนั

สุขภาพในระดบัทอ้งถ่ินต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด ในภาพรวมอยู่ในระดบั
ปานกลาง ( X = 3.22) โดยในรายดา้นท่ีมีระดบัการมีส่วนร่วมปานกลาง และมีค่าเฉลี่ยสูงท่ีสุด 
คือ ดา้นการมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์ ( X = 3.63) และในรายดา้นท่ีมีระดบัการมีส่วนร่วม
ปานกลาง และมีค่าเฉล่ียต ่าท่ีสุด คือ การมีส่วนร่วมในการประเมินผล ( X = 2.97) 
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ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลดา้นระดบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถ่ิน วิเคราะห์ดว้ยค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ดงัแสดงในตาราง
ท่ี 4.9 - 4.10 
 
ตารางท่ี 4.9 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงาน

กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด 
จ าแนกรายดา้น 

 
การมีส่วนร่วม X  S.D. แปลผล 

การมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ 3.14 0.80 ปานกลาง 
การมีส่วนร่วมในการปฏิบติักิจกรรม 3.11 0.79 ปานกลาง 
การมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน ์ 3.63 0.80 ปานกลาง 
การมีส่วนร่วมในการประเมินผล 2.97 0.75 ปานกลาง 

รวม 3.22 0.67 ปานกลาง 

 
ผลการวิเคราะห์ขอ้มูล พบว่า การมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุน

หลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถ่ินต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด ในรายดา้น
และรายขอ้พบประเดน็ดงัน้ี 

ดา้นการมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ พบว่า ในภาพรวมประชาชนมีส่วนร่วมอยู่ในระดบั
ปานกลาง ( X = 3.14) โดยรายขอ้ท่ีมีระดบัการมีส่วนร่วมอยูใ่นระดบัปานกลาง และค่าเฉล่ียมากท่ีสุด 
คือ การตดัสินใจคดัเลือกปัญหาสุขภาพของชุมชนเพ่ือจดัท าโครงการแกไ้ขปัญหาสุขภาพในชุมชน 
( X = 3.23) ส่วนรายขอ้ท่ีมีค่าเฉล่ียน้อยท่ีสุด คือ การมีส่วนร่วมในการตดัสินใจใชง้บประมาณ
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯในการด าเนินกิจกรรมโครงการดา้นสาธารณสุขในชุมชน ( X = 2.99) 

ดา้นการมีส่วนร่วมดา้นการปฏิบติักิจกรรม พบว่า ในภาพรวมประชาชนมีส่วนร่วม
อยู่ในระดบัปานกลาง ( X = 3.12) โดยรายขอ้ท่ีมีระดบัการมีส่วนร่วมอยูใ่นระดบัปานกลาง และค่าเฉล่ีย
มากท่ีสุด คือ การเขา้ร่วมกิจกรรมโครงการตามแผนงานโครงการท่ีกองทุนหลงัประกนัสุขภาพทอ้งถ่ิน
จดัข้ึน ( X = 3.28) ส่วนรายขอ้ท่ีมีค่าเฉล่ียต ่าท่ีสุด คือ การประสานจดัตั้งกลุ่มในชุมชนเพื่อด าเนินการ
ขอสนบัสนุนงบประมาณจากกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ ( X = 2.93) 

ดา้นการมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์ พบว่า ในภาพรวมประชาชนมีส่วนร่วม
อยู่ในระดบัมาก ( X = 3.63) โดยรายขอ้ท่ีมีระดบัการมีส่วนร่วมอยู่ในระดบัปานกลางและค่าเฉล่ีย
มากท่ีสุด คือ การไดรั้บวสัดุ ในการป้องกนัควบคุมโรคระบาดจากกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ (X = 3.73) 
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ส่วนรายขอ้ท่ีค่าเฉล่ียนอ้ยท่ีสุด คือ การไดรั้บความรู้ ค  าแนะน าในการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนั
โรคต่างๆ จากเจา้หนา้ท่ี และชุมชนไดรั้บการสนับสนุนงบประมาณกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ
ในการส่งเสริมสุขภาพ ( X = 3.60) 

ดา้นการมีส่วนร่วมในการประเมินผล พบว่า ในภาพรวมประชาชนมีส่วนร่วมอยูใ่นระดบั
ปานกลาง ( X = 2.97) โดยรายขอ้ท่ีมีมีระดบัการมีส่วนร่วมอยู่ในระดบัปานกลาง และค่าเฉลี่ย
มากท่ีสุด คือ การติดตามปัญหาสุขภาพในชุมชนว่าไดร้ับการแก้ไข ( X = 3.07) ส่วนรายขอ้
ท่ีมีค่าเฉล่ียน้อยท่ีสุด คือ การมีส่วนร่วมในการติดตามการด าเนินงานในกิจกรรมท่ีกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพฯจดัข้ึนอยูเ่สมอ ( X = 2.92) 
 
ตารางท่ี 4.10 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงาน

กองทุนหลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถ่ินต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด 
จ าแนกรายดา้นและรายขอ้ 

 
การมีส่วนร่วม X  S.D. แปลผล 

การมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ    
1. การมีส่วนร่วมในการเสนอปัญหาสุขภาพความตอ้งการ 

ของชุมชนผ่านคณะกรรมการกองทุนหลกัประกนั สุขภาพฯ
ในการจดัท าแผนสุขภาพชุมชน 

3.21 0.85 ปานกลาง 

2. การตดัสินใจคดัเลือกปัญหาสุขภาพของชุมชนเพือ่จดัท าโครงการ
แกไ้ขปัญหาสุขภาพในชุมชนของท่าน 

3.23 0.91 ปานกลาง 

3. การมีส่วนร่วมในการตดัสินใจการจดัท ากิจกรรมต่างๆ  
ดา้นสุขภาพร่วมกบัคณะกรรมการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ 

3.14 0.95 ปานกลาง 

4. การมีส่วนร่วมในการตดัสินใจใชง้บประมาณกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพฯในการด าเนินกิจกรรมโครงการ 
ดา้นสาธารณสุขในชุมชน 

2.99 1.01 ปานกลาง 

5. การพูดคุยในกลุ่มหรือชุมชนเก่ียวกบัปัญหาสุขภาพ ในชุมชน
เพื่อของบประมาณจากกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ 

3.17 0.90 ปานกลาง 

รวม 3.14 0.80 ปานกลาง 
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ตารางท่ี 4.10 (ต่อ) 
 

การมีส่วนร่วม X  S.D. แปลผล 

การมีส่วนร่วมในการปฏิบัตกิจิกรรม    
1. การเสียสละเวลา แรงงานเพื่อการด าเนินกิจกรรมของกองทุน

หลกัประกนัสุขภาพฯ 
3.21 0.87 ปานกลาง 

2. ร่วมบริจาคทรัพยห์รือวสัดุอุปกรณ์เพื่อด าเนินกิจกรรม 
ของกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ 

2.97 0.93 ปานกลาง 

3. การมีส่วนร่วมในการชกัชวน ประชาสัมพนัธ์ใหค้นในชุมชน
เขา้ร่วมกิจกรรมกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ 

3.20 0.88 ปานกลาง 

4. การเขา้ร่วมกิจกรรมโครงการตามแผนงานโครงการ ท่ีกองทุน
หลงัประกนัสุขภาพทอ้งถ่ินจดัข้ึน 

3.28 0.98 ปานกลาง 

5. การประสานจดัตั้งกลุ่มในชุมชนเพื่อด าเนินการ ขอสนบัสนุน
งบประมาณจากกองทุนหลกัประกนั สุขภาพฯ 

2.93 1.04 ปานกลาง 

รวม 3.12 0.79 ปานกลาง 
การมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์    
1. การไดรั้บบริการสาธารณสุข ในดา้นส่งเสริมสุขภาพ การป้อง

การโรค ฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และการรักษาพยาบาลระดบัปฐมภูมิ 
3.61 0.90 ปานกลาง 

2. การไดรั้บวสัดุ ในการป้องกนัควบคุมโรคระบาดจากกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพ เช่น หนา้กากอนามยั แอลกอฮอลเ์จล 

3.76 0.84 มาก 

3. เขา้ร่วมโครงการส่งเสริมสุขภาพ เช่น ออกก าลงักาย การตรวจ
คดักรองสุขภาพ 

3.61 0.93 ปานกลาง 

4. การไดรั้บความรู้ ค  าแนะน าในการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนั
โรคต่างๆ จากเจา้หนา้ท่ี อสม. 

3.61 0.99 ปานกลาง 

5. ชุมชนไดรั้บสนบัสนุนงบประมาณกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ
ในการส่งเสริมสุขภาพ 

3.60 0.95 ปานกลาง 

รวม 3.63 0.80 ปานกลาง 
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ตารางท่ี 4.10 (ต่อ) 
 

การมีส่วนร่วม X  S.D. แปลผล 

การมีส่วนร่วมในการประเมินผล    
1. การเสนอความคิดเห็นขอ้เสนอแนะในการปรับปรุงกิจกรรม 

ท่ีกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯจดัข้ึน 
2.93 0.93 ปานกลาง 

2. การมีส่วนร่วมในการติดตามการด าเนินงานในกิจกรรม 
ท่ีกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯจดัข้ึนอยูเ่สมอ 

2.92 0.85 ปานกลาง 

3. การติดตามหรือสังเกตว่าการด าเนินงานของกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพไดรั้บความสนใจจากเพื่อนบา้น 
มากนอ้ยเพียงใด 

2.98 0.87 ปานกลาง 

4. การติดตามผลการด าเนินงานโครงการท่ีไดรั้บสนบัสนุน
งบประมาณจากกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯว่ามีประโยชน์
ต่อชุมชนมากนอ้ยเพียงใด 

2.97 0.88 ปานกลาง 

5. การติดตามปัญหาสุขภาพในชุมชนว่าไดรั้บการแกไ้ข 3.07 0.87 ปานกลาง 
รวม 2.97 0.75 ปานกลาง 
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ตอนที่ 3 ความสัมพันธ์ระหว่างลักษณะประชากร ความรู้ การรับรู้ และแรงจูงใจ
กับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพ
ในระดับท้องถ่ิน ต าบลวังกระแจะ อ าเภอเมืองตราด จังหวัดตราด 

 
ความสมัพนัธ์ระหว่างลกัษณะประชากร ความรู้ การรับรู้ และแรงจูงใจกบัการมีส่วนร่วม

ของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน 
ผลการวิเคราะห์ความสมัพนัธร์ะหว่างลกัษณะประชากร ความรู้ การรับรู้ และแรงจูงใจ

กบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน วิเคราะห์
โดยใชก้ารทดสอบไควส์แควร์ (Chi-Square test) และการทดสอบฟิชเชอร์ (Fisher’ exact test) ท่ีระดบั
นยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05 ดงัแสดงในตาราง ท่ี 4.11-4.14 

ผลการวิเคราะห์ขอ้มูล พบว่า เพศ อาย ุสถานภาพ และระดบัการศึกษากบัการมีส่วนร่วม
ของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถ่ินต าบล วงักระแจะ 
อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด ไม่มีความสัมพนัธ์กนัท่ีระดบันัยส าคญัทางสถิติ 0.05 (X2 = 3.686 ; 
p-value = 0.88) (X2= 6.88 ; p-value = 0.86) (X2= 3.686 ; p-value = 0.40) และ (X2=; p-value = 0.059) 
ตามล าดบั แต่อาชีพและบทบาททางสงัคมกบัการมีส่วนร่วม ของประชาชนในการด าเนินงานกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถ่ินต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด มีความสัมพนัธ์กนั
ท่ีระดบันัยส าคญัทางสถิติ 0.05 (X2 = 64.49; p-value = 0.000) และ(X2 = 22.48 ; p-value = 0.032) 
ตามล าดบั ดงัแสดงในตาราง ท่ี 4.11 
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ผลการวิเคราะห์ขอ้มลู พบว่า ความรู้กบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงาน
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินมีความสมัพนัธ์ท่ีระดบันยัส าคญัทางสถิติ 0.05 (X2 = 24.84 ; 
p-value < 0.001) ดงัแสดงในตาราง ท่ี 4.12 
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ผลการวิเคราะห์ขอ้มูล พบว่า การรับรู้เก่ียวกบักองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน
กบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินมีความสมัพนัธ์
ท่ีระดบันยัส าคญัทางสถิติ 0.05 (X2 = 100.64 ; p-value < 0.001) ดงัแสดงในตาราง ท่ี 4.13 
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ผลการวิเคราะห์ขอ้มูล พบว่า แรงจูงใจในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ระดบัทอ้งถ่ินกบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพในระดบั
ทอ้งถ่ินมีความสัมพนัธ์ท่ีระดบันัยส าคญัทางสถิติ 0.05 (X2 = 100.64 ; p-value < 0.001) ดงัแสดง
ในตาราง ท่ี 4.14 
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บทที ่ 5 

สรุปการศึกษา อภปิรายผล และข้อเสนอแนะ 
 
 

การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการศึกษาคน้ควา้อิสระเก่ียวกบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการ
ด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด 
เป็นการวิจยัเชิงส ารวจโดยใชแ้บบสอบถามเป็นเคร่ืองมือในการรวบรวมขอ้มูล ซ่ึงเป็นขอ้มูลท่ีได้
จากการตอบแบบสอบถามของประชาชนท่ีอาศยัในต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด 
ขนาดตวัอยา่งจ านวน 345 คน ไดข้อ้มูลตอบกลบั 345 ฉบบั การศึกษาคน้ควา้อิสระคร้ังน้ีมีวตัถุประสงค์
ดงัต่อไปน้ี 1) เพื่อศึกษาลกัษณะประชากร ความรู้เกี่ยวกบักองทุน การรับรู้เก่ียวกับกองทุน 
แรงจูงใจในการด าเนินงานของ กปท. ต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด 2) เพื่อศึกษา
ระดบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานของ กปท. ต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด 
จงัหวดัตราด และ 3) เพื่อศึกษาความสมัพนัธ์ระหว่างลกัษณะประชากร ความรู้ การรับรู้ และแรงจูงใจ
กบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานของ กปท. ต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด 
จงัหวดัตราด 

วิเคราะห์ขอ้มูลโดยการใชโ้ปรแกรมส าเร็จรูปทางสถิติ ซ่ึงไดแ้ก่ ความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย 
ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานและวิเคราะห์หาความสมัพนัธ์โดยใชก้ารทดสอบไควส์แควร์ (Chi-Square test) 
และการทดสอบฟิชเชอร์ (Fisher’s exact test) ผลการศึกษาสามารถน ามาสรุปผลและอภิปรายผล 
ไดด้งัน้ี 
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1. สรุปการศึกษา 
 

1.1 เพ่ือศึกษาลักษณะประชากร ความรู้เกี่ยวกับกองทุน การรับรู้เกี่ยวกับกองทุน 
แรงจูงใจในการด าเนินงานของ กปท. ต าบลวงักระแจะ อ าเภอเมืองตราด จังหวดัตราด 

1.1.1 ลักษณะประชากร จากการวิเคราะห์สถิติเชิงพรรณนาขอ้มูลลกัษณะประชากร
ของผูต้อบแบบสอบถามเป็นเพศหญิง ร้อยละ 58.00 อายุอยู่ในช่วง 18-30 ปีสูงสุด ร้อยละ 31.10 
อายเุฉล่ีย 38.85 ปี สถานภาพสมรส ร้อยละ 49.60 มีระดบัการศึกษาปริญญาตรีมากท่ีสุด ร้อยละ 30.10 
อาชีพคา้ขาย ธุรกิจ กิจการส่วนตวัมากท่ีสุด ร้อยละ 29.90 ผูต้อบแบบสอบถามส่วนใหญ่ไม่มีบทบาท
ทางสงัคม ร้อยละ 77.40 

1.1.2 ความรู้เกี่ยวกับการด าเนินงานกองทุนฯ จากการวิเคราะห์สถิติเชิงพรรณนา 
ความรู้เก่ียวกบัการด าเนินงานกองทุนฯ ประชาชนมีระดบัความรู้เก่ียวกบัการด าเนินงานกองทุนฯ 
ในระดบัสูง ร้อยละ 43.80 รองลงมาระดบัปานกลาง ร้อยละ 30.40 และระดบัต ่า ร้อยละ 25.80 
โดยมีค่าเฉล่ียคะแนนความรู้เท่ากบั 6.78 คะแนน คะแนนความรู้ต ่าสุด 2 คะแนน และคะแนน
ความรู้สูงสุด 10 คะแนน เม่ือพิจารณาความรู้เก่ียวกบัการด าเนินการกองทุนฯ ของประชาชนรายขอ้ 
ในขอ้ท่ีประชาชนตอบถูกมากท่ีสุดคือ เป้าหมายหลกัของการด าเนินงานกองทุนฯ คือ การสร้าง
หลกัประกนัสุขภาพใหแ้ก่ประชาชนในพ้ืนท่ีโดยส่งเสริมกระบวนการมีส่วนร่วมและความตอ้งการ
ของประชาชนในพ้ืนท่ี ร้อยละ 81.20 รองลงมา คือ การจดับริการสาธารณสุขของกองทุนฯ 
เน้นเร่ืองการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกนัโรค การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และการรักษาพยาบาล
ระดบัปฐมภูมิ ร้อยละ 79.40 

1.1.3 การรับรู้เกี่ยวกับกองทุนฯ การวิเคราะห์สถิติเชิงพรรณนา การรับรู้เก่ียวกบั
กองทุนฯ ประชาชนมีระดบัการรับรู้เก่ียวกบักองทุนฯ ในระดบัปานกลาง ร้อยละ 48.10 ระดบัปานกลาง 
ร้อยละ 47.20 และระดบัต ่า ร้อยละ 4.60 เม่ือพิจารณาระดบัการรับรู้เก่ียวกบักองทุนฯ แยกตามรายขอ้ 
โดยในรายขอ้ท่ีมีการรับรู้เก่ียวกบักองทุนฯ อยูใ่นระดบัสูง โดยมีค่าเฉล่ียมากท่ีสุด คือ การด าเนินงาน
กองทุนฯ สามารถท าให้สุขภาพของประชาชนและชุมชนดีข้ึน ( X  = 3.72) ในรายขอ้มีการ
รับรู้เก่ียวกบักองทุนฯ อยูใ่นระดบัปานกลาง โดยมีค่าเฉล่ียต ่าท่ีสุด คือ การไดรั้บรู้ขอ้มูลการด าเนินงาน
กองทุนฯ ผ่านแหล่งขอ้มูล เช่น เสียงตามสาย ป้ายประชาสัมพนัธ์ ไลน์หมู่บา้น เพจ Facebook 
( X  = 3.50) 

1.1.4 แรงจูงใจในการด าเนินงานของ กปท. จากการวิเคราะห์สถิติเชิงพรรณนา 
แรงจูงใจในการด าเนินงานของ กปท. ประชาชนมีระดบัแรงจูงใจในการด าเนินงานของ กปท. 
ในระดบัปานกลาง ร้อยละ 50.00 รองลงมาระดบัมาก ร้อยละ 44.10 และระดบัน้อย ร้อยละ 5.20 
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เม่ือพิจารณาแรงจูงใจในการด าเนินงานของ กปท. แยกเป็นรายขอ้ โดยในรายขอ้ท่ีมีแรงจูงใจในการ
ด าเนินงานของ กปท. ในระดบัมาก โดยมีค่าเฉล่ียมากท่ีสุด คือ ประชาชนตอ้งการไดรั้บการดูแล
ส่งเสริมสุขภาพและการบริการดา้นสาธารณสุข ตามชุดสิทธิประโยชน์ต่างๆ ท่ี กปท. ด  าเนินการ 
( X  = 3.83) 

1.2 เพื่อศึกษาระดับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานของ กปท. 
ต าบลวังกระแจะ อ าเภอเมืองตราด จังหวดัตราด 

1.2.1 ระดับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงาน ของ กปท. 
ต าบลวังกระแจะ อ าเภอเมืองตราด จังหวัดตราด ประชาชนมีระดบัการมีส่วนร่วมในการด าเนินงาน
ของ กปท. ในภาพรวมระดบัปานกลาง ร้อยละ 67.20 รองลงมาระดบัมาก ร้อยละ 23.80 และระดบันอ้ย 
ร้อยละ 9.00 เม่ือพิจารณารายดา้น พบว่า ในรายดา้นท่ีมีระดบัการมีส่วนร่วมมาก และมีค่าเฉล่ียสูงท่ีสุด 
คือ ดา้นการมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์ ( X  = 3.63) และในรายดา้นท่ีมีระดบัการมีส่วนร่วม
ปานกลาง และมีค่าเฉล่ียต ่าท่ีสุด คือ การมีส่วนร่วมในการประเมินผล ( X  = 2.97) เม่ือพิจารณา
รายดา้นและรายขอ้พบประเดน็ดงัน้ี 

1) ด้านการมส่ีวนร่วมในการตัดสินใจ พบว่า ในภาพรวมประชาชนมีส่วนร่วม
อยูใ่นระดบัปานกลาง ( X  = 3.14) โดยรายขอ้ท่ีมีระดบัการมีส่วนร่วมอยูใ่นระดบัปานกลาง และค่าเฉล่ีย
มากท่ีสุด คือ การตดัสินใจคดัเลือกปัญหาสุขภาพของชุมชนเพื่อจดัท าโครงการแกไ้ขปัญหาสุขภาพ
ในชุมชน ( X  = 3.23) ส่วนรายขอ้ท่ีมีค่าเฉล่ียนอ้ยท่ีสุด คือ การมีส่วนร่วมในการตดัสินใจใชง้บประมาณ
ของกองทุนฯ ในการด าเนินกิจกรรมโครงการดา้นสาธารณสุขในชุมชน ( X  = 2.99) 

2) ด้านการมีส่วนร่วมด้านการปฏิบัติกิจกรรม พบว่า ในภาพรวมประชาชน
มีส่วนร่วมอยูใ่นระดบัปานกลาง ( X  = 3.12) โดยรายขอ้ท่ีมีระดบัการมีส่วนร่วมอยูใ่นระดบัปานกลาง 
และค่าเฉล่ียมากท่ีสุด คือ การเขา้ร่วมกิจกรรมโครงการตามแผนงานโครงการท่ีกองทุนหลงัประกนั
สุขภาพทอ้งถ่ินจดัข้ึน ( X  = 3.28) ส่วนรายขอ้ท่ีมีค่าเฉล่ียต ่าท่ีสุด คือ การประสานจดัตั้งกลุ่มในชุมชน
เพ่ือด าเนินการขอสนบัสนุนงบประมาณจากกองทุนฯ ( X  = 2.93) 

3) ด้านการมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์ พบว่า ในภาพรวมประชาชน
มีส่วนร่วมอยูใ่นระดบัมาก ( X  = 3.63) โดยรายขอ้ท่ีมีระดบัการมีส่วนร่วมอยูใ่นระดบัมากและค่าเฉล่ีย
มากท่ีสุด คือ การไดรั้บวสัดุ ในการป้องกนัควบคุมโรคระบาดจากกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ 
( X  = 3.73) ส่วนรายขอ้ท่ีค่าเฉล่ียนอ้ยท่ีสุด คือ การไดรั้บความรู้ ค  าแนะน าในการส่งเสริมสุขภาพ
และป้องกันโรคต่างๆ จากเจ้าหน้าท่ี และชุมชนไดร้ับการสนับสนุนงบประมาณจาก กปท. 
ในการส่งเสริมสุขภาพ ( X  = 3.60) 
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4) ด้านการมีส่วนร่วมในการประเมินผล พบว่า ในภาพรวมประชาชนมีส่วนร่วม
อยู่ในระดบัปานกลาง ( X  = 2.97) โดยรายขอ้ท่ีมีมีระดบัการมีส่วนร่วมอยู่ในระดบัปานกลาง 
และค่าเฉล่ียมากท่ีสุด คือ การติดตามปัญหาสุขภาพในชุมชนว่าไดร้ับการแก้ไข ( X  = 3.07) 
ส่วนรายขอ้ท่ีมีค่าเฉล่ียน้อยท่ีสุด คือ การมีส่วนร่วมในการติดตามการด าเนินงานในกิจกรรม
ท่ี กปท. จดัข้ึนอยูเ่สมอ ( X  = 2.92) 

1.3 เพ่ือศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างลักษณะประชากร ความรู้ การรับรู้ และแรงจูงใจ
กับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานของ กปท. ต าบลวังกระแจะ อ าเภอเมืองตราด 
จังหวดัตราด 

1.3.1 ความสัมพันธ์ระหว่างลักษณะประชากรกับการมีส่วนร่วมของประชาชน
ในการด าเนินงานของ กปท. ต าบลวังกระแจะ อ าเภอเมืองตราด จังหวัดตราด จากการวิเคราะห์
ความสมัพนัธ์ระหว่างลกัษณะประชากร (เพศ อาย ุการศึกษา สถานภาพ อาชีพ บทบาททางสังคม) 
กบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน พบว่า 
เพศ อายุ การศึกษา สถานภาพ ไม่มีความสัมพนัธ์กันท่ีระดบันัยส าคญัทางสถิติ ส่วนอาชีพ
และบทบาททางสงัคมมีความสมัพนัธ์กนัท่ีระดบันยัส าคญัทางสถิติ  

1.3.2 ความสัมพันธ์ระหว่าง ความรู้ การรับรู้ และแรงจูงใจกับการมีส่วนร่วม
ของประชาชนในการด าเนินงานของ กปท. ต าบลวังกระแจะ อ าเภอเมืองตราด จังหวัดตราด 
จากการวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่าง ความรู้เก่ียวกบัการด าเนินงานกองทุนฯ การรับรู้เก่ียวกบั
กองทุนฯ และแรงจูงใจในการด าเนินการของ กปท. กบัการมีส่วนร่วมในการด าเนินงานของ กปท. 
มีความสมัพนัธ์ท่ีระดบันยัส าคญัทางสถิติ  
 

2. อภิปรายผล 
 

จากผลการศึกษาและการทบทวนวรรณกรรมและงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง การมีส่วนร่วม
ของประชาชนในการด าเนินงานของ กปท. ต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด มีประเด็น
อภิปรายดงัน้ี 

2.1 ระดับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานของ กปท. ต าบลวังกระแจะ 
อ าเภอเมืองตราด จังหวดัตราด จากการศึกษาพบว่า ประชาชนมีส่วนร่วมในการด าเนินงานของ กปท. 
ต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด ในภาพรวมอยู่ในระดบัปานกลาง ทั้งน้ีอาจเน่ืองมาจาก
กองทุนฯ เป็นการด าเนินงานโดยการมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่ายระหว่างภาครัฐและภาคประชาชน 
องคป์ระกอบในการด าเนินงานกองทุนฯ อยูใ่นรูปแบบคณะกรรมการท่ีมีภาคประชาชนเขา้มามีส่วนร่วม 
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ในการด าเนินงานกองทุนฯ ในต าบลวงักระแจะ ส่วนใหญ่เกิดจากการด าเนินงานของคณะกรรมการ
กองทุนและหน่วยบริการในพ้ืนท่ีท่ีด  าเนินการจัดกิจกรรมกองทุนต่างๆ อีกทั้งการปฏิบติังาน
เป็นไปตามแนวทางของส านักงานหลกัประกันสุขภาพแห่งชาติก าหนด ไม่มีการจัดท าคู่มือ
หรือแนวทางการด าเนินงานเผยแพร่ใหป้ระชาชนรับทราบถึงหลกัการเขา้มามีส่วนร่วมในการด าเนินงาน
กองทุน อาจท าให้ประชาชนเขา้มามีส่วนร่วมในการด าเนินงานกองทุนอยู่ในระดบัปานกลาง 
สอดคลอ้งกบังานวิจยัของ นิธิรัตน์ บุษปะเกศ (2561) ท่ีศึกษาเร่ือง การมีส่วนร่วมของประชาชน
ในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพกรุงเทพมหานคร ระดบัการมีส่วนร่วมของประชาชน
ในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพกรุงเทพมหานครในภาพรวมอยู่ในระดบัปานกลาง 
สอดคลอ้งกบังานวิจยัของ ยุพิน วนัดี (2560) กล่าวว่า การมีส่วนร่วมของประชาชนในการจดัท า
แผนพฒันาสามปีในเขตเทศบาลต าบลหลกัหกอ าเภอเมือง จังหวดัปทุมธานีโดยรวมอยู่ในระดบั 
ปานกลาง สอดคลอ้งกบังานวิจยัของ อจัฉราพร ยาสมุทร (2559) ท่ีศึกษาเร่ือง ประชาชนในพ้ืนท่ี
มีส่วนร่วมในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน ระดบักลาง เม่ือพิจารณา
รายดา้น พบว่า การมีส่วนร่วมดา้นในการตดัสินใจ การมีส่วนร่วมดา้นการปฏิบติักิจกรรม 
การมีส่วนร่วมดา้นการประเมินผลอยูใ่นระดบัปานกลาง และการมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์ 
มีระดบัการมีส่วนร่วมอยู่ในระดบัมาก ทั้งน้ีอาจเน่ืองมาจากสถานการณ์ปัจจุบนัท่ีมีการแพร่ระบาด
ของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) กลุ่มองคก์รและหน่วยบริการ/หน่วยงานดา้นสาธารณสุข
ไดจ้ดัโครงการหรือกิจกรรม เพ่ือการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกนัโรค กรณีเกิดโรคระบาดในพ้ืนท่ี
ในการป้องกนัและแกไ้ขปัญหาสาธารณสุข โดยไดด้  าเนินการเชิงรุกโดยให้ประชาชนมีส่วนร่วม
ในดา้นการรับผลประโยชน์/ผลประโยชน์ดา้นวตัถุ/การไดรั้บวสัดุ ในการป้องกนัควบคุมโรคระบาด
จากกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ 

2.2 ความสัมพันธ์ระหว่างลักษณะประชากร กับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการ
ด าเนินงานของ กปท. ต าบลวังกระแจะ อ าเภอเมืองตราด จังหวัดตราด  จากสมมติฐานขอ้ท่ี 1 
ลกัษณะดา้นประชากรมีความสมัพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานของ กปท.
ต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด จากผลการศึกษา อาชีพและบทบาททางสังคม
มีความสัมพนัธ์กับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานของ กปท. ต าบลวงักระแจะ 
อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด มีประเดน็อภิปรายดงัน้ี 

2.2.1 เพศ จากการศึกษา พบว่า เพศไม่มีความสมัพนัธก์บัการมีส่วนร่วมของประชาชน
ในการด าเนินงานของ กปท. สอดคลอ้งกับงานวิจ ัยของ นิธิรัตน์ บุษปะเกศ (2561) ท่ีศึกษา
เร่ือง การมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพกรุงเทพมหานคร 
และงานวิจยัของ วรรณา ทองกาวแกว้ (2552) ท่ีศึกษาเร่ือง การมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงาน



83 

กองทนุหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน ในจงัหวดัยะลา พบว่า เพศ ไม่มีความสมัพนัธก์บัการมีส่วนร่วม
ของประชาชนในกิจกรรมกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน ในการศึกษาคร้ังน้ี อาจเน่ืองมาจาก
ปัจจุบนัเพศชายและเพศหญิงมีความเท่าเทียมกนัในการส่วนร่วมในการเขา้ร่วมกิจกรรมต่างๆ 
ทางสุขภาพ หรือทางสงัคมอ่ืน และผลการศึกษา ระดบัประชาชนมีส่วนร่วมในการด าเนินงานกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถ่ินต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด ในภาพรวม
อยูใ่นระดบัปานกลาง จึงท าให ้เพศ ไม่มีความสมัพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงาน
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน ไม่สอดคลอ้งกบังานวิจยัของ ทวีวรรณ เทพวงษ ์(2558) 
และของ ชนาทิพย ์ทองไซร้ (2561) กล่าวว่า เพศมีความสมัพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมในการด าเนินงาน
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถ่ิน 

2.2.2 อายุ จากการศึกษา พบว่า อายไุม่มีความสมัพนัธก์บัการมีส่วนร่วมของประชาชน
ในการด าเนินงานของ กปท. สอดคลอ้งกบังานวิจยัของ วรรณา ทองกาวแกว้ (2552) ท่ีศึกษา
เร่ือง การมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน ในจงัหวดั
ยะลา พบว่า อาย ุไม่มีความสมัพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในกิจกรรมกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน ทั้งน้ีอาจเน่ืองจาก เม่ือพิจารณาผลการศึกษา ประชาชนกลุ่มตวัอย่างมีช่วงอาย ุ
18-30 ปี ระดบัประชาชนมีส่วนร่วมในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถ่ิน
ในระดบัปานกลาง ร้อยละ 68.30 ในขณะท่ีประชาชนกลุ่มตวัอย่างมีช่วงอายุ 41-50 ปี ระดบั
ประชาชนมีส่วนร่วมในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถิ่นในระดบั
ปานกลาง ร้อยละ 64.90 จึงท าให้อายุไม่มีความสัมพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการ
ด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถิ่น ไม่สอดคลอ้งกบังานวิจยัของ ชนาทิพย ์
ทองไซร้ (2561) กล่าวว่า อายมีุความสมัพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพระดบัท้องถ่ิน โดยผลการศึกษาแสดงให้เห็นว่ายิ ่งมีอาย ุมากข้ึนเท่าใด อาสาสมคัร 
สาธารณสุขประจ าหมู่บา้นยิ่งมีส่วนร่วมมากข้ึนเท่านั้น และไม่สอดคลอ้งกับงานวิจยัของ วิลาสินี 
ว่องทรัพยเ์จริญ (2552) กล่าวว่า อายุมีความสมัพนัธ์กบัระดบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการ
ด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ 

2.2.3 ระดับการศึกษา จากการศึกษา พบว่า การศึกษาไม่มีความสัมพนัธ์กบัการ
มีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานของ กปท. สอดคลอ้งกบังานวิจยัของ นิธิรัตน์ บุษปะเกศ (2561) 
ไดศึ้กษาเร่ือง การมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพกรุงเทพมหานคร 
และงานวิจยัของ วรรณา ทองกาวแกว้ (2552) ท่ีศึกษาเร่ือง การมีส่วนร่วมของประชาชนในการ
ด าเนินงานกองทุนหลกัประกันสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน ในจังหวดัยะลา พบว่า ระดบัการศึกษา 
ไม่มีความสัมพนัธ์กับการมีส่วนร่วมของประชาชนในกิจกรรมกองทุนหลกัประกันสุขภาพ
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ระดบัทอ้งถ่ิน ทั้งน้ีอาจเน่ืองจาก เม่ือพิจารณาผลการศึกษา ประชาชนกลุ่มตวัอยา่งมีระดบัการศึกษา 
ต ่ากว่าปริญญาตรี ระดบัการมีส่วนร่วมระดบัมาก ร้อยละ 27.70 ในขณะท่ีระดบัการศึกษาปริญญาตรี
ข้ึนไป ระดบัการมีส่วนร่วมระดบัมาก ร้อยละ 15.00 จึงท าให้ระดบัการศึกษาไม่มีความสัมพนัธ์
กบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถิ่น 
ไม่สอดคลอ้งกบั ชนาทิพย ์ทองไซร้ (2561) กล่าวว่า การศึกษามีความสัมพนัธ์กบัการมีส่วนร่วม
การด าเนินงานกองทุนหลกัประกันสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน โดยผลการศึกษาแสดงให้เห็นว่ายิ่งมี
การศึกษาสูงมากข้ึนเท่าใด อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นยิ่งมีส่วนร่วมมากข้ึนเท่านั้น 
ไม่สอดคลอ้งกบังานวิจยัของ วิลาสินี ว่องทรัพยเ์จริญ (2552) ท่ีศึกษาเร่ือง ความสัมพนัธ์กบัระดบั
การมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ 

2.2.4 สถานภาพ จากการศึกษา พบว่าสถานภาพไม่มีความสมัพนัธ์กบัการมีส่วนร่วม
ของประชาชนในการด าเนินงานของ กปท. สอดคลอ้งกบังานวิจยัของ วรรณา ทองกาวแกว้ (2552) 
ท่ีศึกษาเร่ือง สถานภาพไม่มีความสมัพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุน 
หลกัประกันสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพ้ืนท่ีในจังหวดัยะลา ทั้งน้ีอาจเน่ืองมาจากประชาชน 
ไม่ว่าจะมีสถานภาพสมรสแบบใดสามารถเขา้มามีส่วนร่วมในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ระดบัทอ้งถ่ินในทุกดา้นและทุกมิติ โดยเม่ือพิจารณาระดบัประชาชนมีส่วนร่วมในการด าเนินงานกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถ่ินต าบล วงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด ในภาพรวม
อยู่ในระดบัปานกลาง ไม่สอดคลอ้งกับงานวิจยัของ ชนาทิพย ์ทองไซร้ (2561) และของ นิธิรัตน์ 
บุษปะเกศ (2561) ท่ีศึกษาเร่ือง การมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพกรุงเทพมหานคร พบว่า สถานภาพมีความสัมพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมการด าเนินงานกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน 

2.2.5 อาชีพ จากการศึกษาพบว่า อาชีพมีความสัมพนัธ์ส่วนร่วมของประชาชน
ในการด าเนินงานของ กปท. ทั้งน้ีอาจเน่ืองจาก ประชาชนกลุ่มตวัอยา่งในการศึกษา ประกอบอาชีพ 
คา้ขาย ธุรกิจส่วนตวั กิจการส่วนตวั และอาชีพเกษตรกรรม อาจมีบุคคลอื่นช่วยดูแลกิจการ
หรือมีช่วงเวลาว่างเวน้จากการท าการเกษตร แตกต่างจากขา้ราชการ พนักงานจา้ง ท่ีตอ้งท างาน
ตลอดเวลา 8 ชัว่โมง ท าให ้สามารถมีส่วนร่วมในการท ากิจกรรมท่ีเป็นประโยชน์แก่ชุมชน สอดคลอ้ง
กบังานวิจยัของ ชนาทิพย ์ทองไซร้ (2561) ท่ีศึกษาเร่ือง ปัจจยัท่ีมีความสมัพนัธต่์อการมีส่วนร่วมใน
การด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถ่ินหรือพ้ืนท่ีของอาสาสมคัรสาธารณสุข
ประจ าหมู่บา้น อ  าเภอเกาะสมุย จงัหวดัสุราษฎร์ธานี พบว่า อาชีพมีความสมัพนัธ์กบัการมีส่วนร่วม
ในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพในระดบัทอ้งถิ่นและสอดคลอ้งกบั ของ อชัราพร 
สังยวน (2558) กล่าวว่า อาชีพมีความสัมพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการพฒันากองทุน
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หลกัประกันสุขภาพเทศบาลต าบลกุดสิม อ  าเภอเขาวง จงัหวดักาฬสินธุ์ และงานวิจยัของ สมภร 
จัน่จ ารัส (2556) ท่ีศึกษาเร่ือง การมีส่วนร่วมของคณะกรรมการในการบริหารกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน จงัหวดัระนอง ผลการวิจยัพบว่า อาชีพมีความสัมพนัธ์กบัการมีส่วนร่วม
ของคณะกรรมการในการบริหารกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน 

2.2.6 บทบาททางสังคม จากการศึกษาพบว่า บทบาททางสังคมมีความสัมพนัธ์
กบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานของ กปท. สอดคลอ้งกบังานวิจยัของ วรรณา 
ทองกาวแกว้ (2552) ท่ีศึกษาเร่ือง การมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน ในจงัหวดัยะลา พบว่า บทบาททางสังคมมีความสัมพนัธ์กบัการมีส่วนร่วม
ของประชาชนในกิจกรรมกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน ทั้งน้ีเน่ืองมาจาก การมีบทบาท
ทางสังคมเป็นตวัก าหนดหนา้ท่ีและความรับผิดชอบในการด าเนินงานท่ีไดรั้บมอบหมายกว่าผูท่ี้ไมมี่
บทบาททางสังคมประกอบกบัการมีต  าแหน่งในชุมชน เช่น อาสาสมคัรประจ าหมู่บา้น (อสม.) 
ผูน้ าหมู่บา้น คณะกรรมการหมู่บา้นของกลุม่ตวัอยา่ง เป็นปัจจยัส่งเสริมใหป้ระชาชนเขา้มามีส่วนร่วม
ในกิจกรรมและการมีส่วนร่วมในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน สอดคลอ้ง
กบังานวิจยัของ อจัฉราพร ยาสมุทร (2559) ไดศึ้กษาเร่ือง ปัจจยัท่ีมีผลต่อการมีส่วนร่วมของประชาชน
ในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกันสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน ต าบลระหาน อ  าเภอสามคัคี จงัหวดั
ก าแพงเพชร พบว่า จ  านวนต าแหน่งในชุมชน เป็นปัจจยัท านายการมีส่วนร่วมในการด าเนินงาน
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน และงานวิจยัของ สมภร จัน่จ  ารัส (2556) ท่ีศึกษาเร่ือง 
การมีส่วนร่วมของคณะกรรมการในการบริหารกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน จงัหวดัระนอง 
พบว่า ต  าแหน่งมีความสมัพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมของคณะกรรมการในการบริหารกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน 

2.3 ความสัมพันธ์ระหว่างความรู้เกี่ยวกับการด าเนินงานของ กปท. กับการมีส่วนร่วม
ของประชาชนในการด าเนินงานของ กปท. ต าบลวังกระแจะ อ าเภอเมืองตราด จังหวัดตราด 
จากสมมติฐานขอ้ 2 ความรู้เก่ียวกับการด าเนินงานของ กปท. มีความสัมพนัธ์กบัการมีส่วนร่วม
ของประชาชนในการด าเนินงานของ กปท. ต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด 
จากศึกษาพบวา่ ความรู้มีความสมัพนัธก์บัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานของ กปท. 
ซ่ึงเป็นไปตามสมมติฐาน สอดคลอ้งกับงานวิจัยของ วิลาสินี ว่องทรัพยเ์จริญ (2552) กล่าวว่า 
ความรู้ความเขา้ใจมีความสัมพนัธ์กบัระดบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพทอ้งถ่ิน ทั้งน้ีอาจเน่ืองมาจากผลการศึกษาประชาชนมีระดบัความรู้ในระดบัสูง และ
ประชาชนมีความรู้ดา้นสิทธิประโยชน์การด าเนินงานหรือกิจกรรม หลกัการ เป้าหมาย แนวทาง
วัตถุประสงค์ องค์ประกอบของด า เนินงานกองทุนและแนวทางในการด าเนินงานกองทุน
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หลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน นั้นท าให้ประชาชนให้ความส าคญัและเขา้มามีส่วนร่วมในการ
ด าเนินงานกองทุน มีโอกาสแสดงความคิดเห็นเพื่อแลกเปล่ียนขอ้มูล ความตอ้งการของประชาชน
ดา้นสุขภาพ แต่ยงัมีประเด็นท่ีตอ้งส่งเสริมคือ การใชง้บประมาณและขั้นตอนกระบวนการ
ขอรับงบประมาณท่ีประชาชนควรมีความรู้ความเขา้ใจให้มากข้ึนเพื่อให้ประชาชนสามารถ
เขา้มามีส่วนร่วมในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินใหม้ากยิ่งข้ึน สอดคลอ้ง
กบังานวิจยัของ ทรายทอง กันเกตุ (2556) กล่าวว่า ดา้นความรู้ความเขา้ใจเก่ียวกับการจัดการ
ขยะมูลฝอย มีความสมัพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการจดัการขยะมูลฝอยในทิศทางบวก 
และสอดคลอ้งกับงานวิจัยของ ยุพิน วนัดี (2558) กล่าวว่า ความรู้ความเขา้ใจของประชาชน
ในการจ ัดท าแผนพฒันาสามปีมีความสัมพนัธ์ทางบวกกับความสัมพนัธ์ก ับการมีส่วนร่วม
ของประชาชนในการจดัท าแผนพฒันาสามปี ต าบลหลกัหก อ  าเภอเมือง จงัหวดัปทุมธานี 

2.4 ความสัมพันธ์ระหว่างการรับรู้เกี่ยวกับ กปท. กับการมีส่วนร่วมของประชาชน
ในการด าเนินงานของ กปท. ต าบลวงักระแจะ อ าเภอเมืองตราด จังหวัดตราด จากสมมติฐานขอ้ 3 
การรับรู้เก่ียวกบั กปท. มีความสมัพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานของ กปท.
ต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด จากศึกษาพบว่า การรับรู้มีความสัมพนัธ์กบัการ
มีส่วนร่วมในการด าเนินงานของ กปท. ซ่ึงเป็นไปตามสมมติฐาน ทั้งน้ีเน่ืองจาก การท่ีประชาชน
มีส่วนร่วมในการด าเนินงานของกองทุนฯ ประชาชนตอ้งมีการรับรู้เก่ียวกบักองทุนฯ ทั้งดา้น
แหล่งท่ีไดรั้บขอ้มูลข่าวสาร กิจกรรมกองทุนท่ีไดรั้บรู้ การรับรู้ว่าชุมชนไดป้ระโยชน์ ซ่ึงการด าเนินงาน
กองทุนฯ ต าบลวงักระแจะ มีการสร้างการรับรู้หรือการประชาสัมพนัธ์ขอ้มูลข่าวสาร กิจกรรม 
รวมถึงวิธีการและขั้นตอนการขอรับงบประมาณสนับสนุนจากกองทุนฯ ผ่านคณะกรรมการ
กองทุนฯ ผูน้ าชุมชน ทั้งน้ีอาจมีการประชาสัมพนัธ์ท่ียงัไม่เขา้ถึงประชาชนในกลุ่มวยัต่างๆ 
ซ่ึงหากมีการรับรู้เก่ียวกบักองทุนฯ อยา่งเพียงพอ จะส่งผลต่อการมีส่วนร่วมในกิจกรรมการด าเนินการ
กองทุนฯ มากข้ึน สอดคลอ้งกบังานวิจยัของ วรรณา ทองกาวแกว้ (2552) กล่าวว่า การรับรู้ของประชาชน
เก่ียวกบักองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน มีความสัมพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมในกิจกรรม
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน การศึกษาของ วิลาสินี ว่องทรัพยเ์จริญ (2552) ท่ีศึกษา
เร่ือง การรับรู้ขอ้มูลข่าวสารมีความสัมพนัธ์กบัระดบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงาน
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพทอ้งถ่ิน และการศึกษาของ ยุพิน วนัดี (2560) กล่าวว่า การรับรู้ขอ้มูล
ข่าวสารของประชาชนในการจัดท าแผนพฒันาสามปี มีความสัมพนัธ์ทางบวกกับความสัมพนัธ์
กบัการมีส่วนร่วม ของประชาชนในการจดัท าแผนพฒันาสามปี ของเทศบาลต าบลหลกัหก อ  าเภอเมือง 
จงัหวดัปทุมธานี ไม่สอดคลอ้งกบังานวิจยัของ นิธิรัตน์ บุษปะเกศ (2561) ท่ีศึกษาเร่ือง การมีส่วนร่วม
ของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร พบว่า การรับรู้
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ของประชาชนเก่ียวกบักองทุน ไม่มีความสมัพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงาน
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพกรุงเทพมหานคร  

2.5 ความสัมพันธ์ระหว่างแรงจูงใจในการด าเนินงานของ กปท. กับการมีส่วนร่วม
ของประชาชนในการด าเนินงานของ กปท. ต าบลวังกระแจะ อ าเภอเมืองตราด จังหวัดตราด  
จากสมมติฐานขอ้ท่ี 4 แรงจูงใจในการด าเนินงานของ กปท. มีความสัมพนัธ์กบัการมีส่วนร่วม
ของประชาชนในการด าเนินงานของ กปท. ต าบลวังกระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จังหวดัตราด 
แรงจูงใจมีความสมัพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมในการด าเนินงานของ กปท. ซ่ึงเป็นไปตามสมมติฐาน 
สอดคลอ้งกบังานวิจยัของ อภิเดช สิทธิพรหม (2558) กล่าวว่า ปัจจยัจูงใจมีความสัมพนัธ์ทางบวก
กบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการจดัท าแผนพฒันาทอ้งถิ่นขององคก์ารบริหารส่วนต าบล
รอบเมือง อ  าเภอเมือง จงัหวดัร้อยเอด็ การศึกษาของ ยพุิน วนัดี (2560) กล่าวว่า ปัจจยัดา้นแรงจูงใจ
มีความสมัพนัธ์ทางบวกกบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการจดัท าแผนพฒันาสามปีของเทศบาล
ต าบลหลกัหก และของ ทรายทอง กนัเกตุ (2556) กล่าวว่า ปัจจยัดา้นแรงจูงใจในการจดัการ
ขยะมูลฝอย มีความสมัพนัธ์กบัการมีส่วนร่วมของประชาชนในการจดัการขยะมลูฝอย ในทิศทางบวก 
ทั้งน้ีอาจเน่ืองจากประชาชนมีแรงจูงใจในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน
ตามทฤษฎีเก่ียวกบัแรงจูงใจ ของ อบัราฮมั เอช มาสโลว ์(1954) ไดแ้ก่ ความตอ้งการทางดา้นร่างกาย 
ความตอ้งการความปลอดภยั ความตอ้งการทางสังคม และระดบัแรงจูงใจในการด าเนินงานกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน โดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง พร้อมทั้งประชาชนความตอ้งการ
ไดรั้บการดูแลส่งเสริมสุขภาพและการบริการดา้นสาธารณสุข ตามชุดสิทธิประโยชน์ต่างๆ ท่ีกองทุนฯ 
ด าเนินการ 
 

3. ข้อเสนอแนะ 
 

3.1 ข้อเสนอแนะในการน าผลการศึกษาไปใช้ 
3.1.1 จากการศึกษาลกัษณะประชากร ไดแ้ก่ บทบาททางสงัคมมีความสมัพนัธ์กบัการมี

ส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานของ กปท. ดงันั้น ควรเสนอต่อประธานคณะกรรมการกองทุน
ใหมี้การจดักิจกรรมท่ีกระตุน้ใหป้ระชาชนท่ีไมมี่บทบาททางสงัคมเขา้มามีส่วนร่วมในกิจกรรมกองทุน 
โดยส่งเสริมใหก้ลุ่มท่ีมีบทบาททางสงัคม เช่น อสม. ผูใ้หญ่บา้น ประชาสมัพนัธ์ขอ้มูลข่าวสารให้เพ่ิม
มากข้ึน 

 



88 

3.1.2 จากการศึกษาประชาชนมีส่วนร่วมในการด าเนินงานของ กปท. ในภาพรวม
อยูใ่นระดบัปานกลาง ดงันั้น ผูบ้ริหารรวมทั้งเจา้หน้าท่ีท่ีเก่ียวขอ้งทุกระดบัควรสร้างกระบวนการ
มีส่วนร่วมของประชาชนใหม้ากข้ึนกวา่เดิมโดยส่งเสริมสนบัสนุนการจดัตั้งกลุ่มองคก์ร เพ่ือใหเ้กิด
การร่วมกลุ่มและเครือข่ายในชุมชน ในการริเร่ิมพดูคุยปัญหาสุขภาพในชุมชน น าไปสู่การมีส่วนร่วม
ในการด าเนินงานกองทุนฯ ในระดบัสูงข้ึน รวมถึง เม่ือพิจารณารายดา้นพบว่า ดา้นท่ีมีระดบั
การมีส่วนร่วมปานกลาง และมีค่าเฉล่ียต ่าท่ีสุด คือ การมีส่วนร่วมในการประเมินผล ควรน าผลการศึกษา
เสนอต่อคณะกรรมการกองทุนฯ เพ่ือวางแผนและบริหารจัดการให้เกิดการมีส่วนร่วมในการ
ประเมินผลใหม้ากข้ึน โดยส่งเสริมใหป้ระชาชนเขา้มามีส่วนร่วมในการแสดงความคิดเห็นประเมินผล
โครงการโดยติดตามการด าเนินงานในกิจกรรมท่ีกองทุนฯ จดัข้ึนอยูเ่สมอ 

3.1.3 จากการศึกษาประชาชนมีส่วนร่วมในดา้นการมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ
ในระดบัปานกลาง เม่ือพิจารณารายขอ้ท่ีมีค่าเฉล่ียต ่าท่ีสุด คือ การตดัสินใจใชง้บประมาณกองทุนฯ 
ในการด าเนินกิจกรรมโครงการดา้นสาธารณสุขในชุมชน ควรเสนอต่อคณะกรรมการกองทุนฯ 
ด าเนินการหาแนวทางในการพฒันาให้ประชาชนมีส่วนร่วมในการใชง้บประมาณกองทุนฯ 
เช่น การจัดท าแผนสุขภาพชุมชน เพ่ือให้ประชาชนไดร่้วมจัดท าแผนโครงการเสนอเพ่ือขอรับ
งบประมาณจากกองทุนฯ ใหม้ากข้ึน  

3.1.4 จากการศึกษาประชาชนมีส่วนร่วมในดา้นการมีส่วนร่วมในการปฏิบติักิจกรรม
ในระดบัปานกลาง เม่ือพิจารณารายขอ้ท่ีมีค่าเฉล่ียต ่าท่ีสุด คือ การประสานจัดตั้งกลุ่มในชุมชน
เพ่ือด าเนินการขอสนับสนุนงบประมาณจากกองทุนฯ โดยเสนอต่อคณะกรรมการและผูบ้ริหาร 
วางแนวทางและส่งเสริมสร้างการรับรู้ว่าประชาชนสามารถรวมกลุม่เพ่ือจดัท าโครงการขอรับสนบัสนุน
งบประมาณได ้รวมถึงการจดัท าคู่มือการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน
ส าหรับประชาชนเผยแพร่กระบวนหรือขั้นตอนการการขอรับงบประมาณเพื่อให้ประชาชน
เกิดความเขา้ใจและสามารถเขา้มามีส่วนร่วมในการด าเนินงานกองทุนฯ ไดม้ากข้ึน 

3.1.5 ระดบัทอ้งถ่ินจากการศึกษาอยูใ่นระดบัสูง ร้อยละ 44.30 และการรับรู้เก่ียวกบั
การด าเนินงานกองทุนฯ ในระดบัสูง ร้อยละ 47.70 จึงตอ้งมีการใหค้วามรู้และสร้างการรับรู้ โดยส่ือสาร
ใหป้ระชาชนทราบถึงประโยชน์ของโครงการต่างๆ ท่ีกองทุนจดัข้ึน เพ่ือใหเ้กิดการเขา้มามีส่วนร่วม
ในการด าเนินงาน ผ่านการประชาสมัพนัธม์ากข้ึนกว่าเดิมโดยผลิตส่ือท่ีสามารถเขา้ถึงกลุ่มเป้าหมาย
ผ่านแหล่งขอ้มูล เช่น เสียงตามสาย ป้ายประชาสัมพนัธ์ ไลน์หมู่บา้น เพจ Facebook ให้มากข้ึน 
และการประชาสมัพนัธ์สร้างการรับรู้ใหก้บัประชาชนในการประชุมหมู่บา้นประจ าเดือนอย่างน้อย
เดือนละ 1 คร้ัง เพ่ือใหป้ระชาชนเขา้ถึงการมีส่วนร่วมในการด าเนินการกองทุนฯ ใหม้ากท่ีสุด 
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3.1.6 จากการศึกษาประชาชนมีระดบัแรงจูงใจในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพระดับท้องถ่ินในระดบัปานกลาง ร้อยละ 40.00 ควรน าผลการศึกษาเสนอต่อประธาน
คณะกรรมการกองทุนใหมี้การวางแผนการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ ร่วมกบัภาคีเครือข่าย 
ใหมี้การจดักิจกรรมท่ีกระตุน้หรือตอบสนองความตอ้งการของประชาชนและเกิดแรงจูงใจในการ
เขา้มามีส่วนร่วมในการด าเนินงานกองทุนฯ ในทุกมิติ 

3.2 ข้อเสนอแนะในการศึกษาและพัฒนาคร้ังต่อไป 
3.2.1 ควรมีการศึกษาเพ่ิมเติมเก่ียวกับช่องทางการรับรู้ รูปแบบการมีส่วนร่วม 

ปัญหาอุปสรรค รวมถึงศกัยภาพของประชาชนในการจดัท าโครงการเพื่อขอรับสนบัสนุนงบประมาณ
จากกองทุน 

3.2.2 ควรมีการศึกษาเพ่ิมเติมเก่ียวกบัการเปรียบเทียบประสิทธิผลของโปรแกรม
ส่งเสริมการมีส่วนร่วมของประชาชนโดยพฒันาความรู้และการรับรู้ของประชาชนในรายดา้นท่ีมี
ระดบัการมีส่วนร่วมปานกลาง 
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รายนามผูเ้ช่ียวชาญ 
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รายนามผู้เช่ียวชาญตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือการวจิัย 
 
1. นางกญัญา เช้ือเงิน  นกัวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ 

กลุ่มงานพฒันาบุคลากรและพฒันาคณุภาพบริการ 
ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัตราด 
รัฐประศาสนศาสตรมหาบณัฑิต มหาวิทยาลยับูรพา 

2. นายอนุชิต สว่างแจง้  นกัวิชาการสาธารณสุขช านาญการรักษาการสาธารณสุข 
อ าเภอบ่อไร่ จงัหวดัตราด (2564) ศิลปศาสตรมหาบณัฑิต 
(สงัคมศาสตร์การแพทยแ์ละสาธารณสุข) มหาวิทยาลยัมหิดล 

น.ส.ทศันีย ์นิรันตพ์านิช  ผูอ้  านวยการกองสาธารณสุขและส่ิงแวดลอ้ม 
เทศบาลต าบลช าราก อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด 
สาธารณสุขศาสตรมหาบณัฑิต มหาวิทยาลยับรูพา 
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แบบสอบถาม 
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แบบสอบถาม 
การมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่น  

ต าบลวงักระแจะ อ าเภอเมืองตราด จังหวดัตราด 
ค าชีแ้จง 

1. แบบสอบถามฉบบัน้ีเป็นส่วนหน่ึงของการศึกษาคน้ควา้อิสระตามหลกัสูตรปริญญา
สาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต วิชาเอกบริหารสาธารณสุข สาขาวิชาวิทยาศาสตร์สุขภาพ 
มหาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษา การมีส่วนร่วมของประชาชนในการ
ด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินต าบลวงักระแจะ อ  าเภอเมืองตราด จงัหวดัตราด 
ค  าตอบจากแบบสอบถามฉบบัน้ีจะเก็บเป็นความลบั ซ่ึงไม่มีผลต่อท่านแต่ประการใด เพ่ือให้ไดข้อ้มูล
ท่ีถูกตอ้ง จึงขอความอนุเคราะห์ใหท่้านตอบแบบสอบถามตามความเป็นจริงมากท่ีสุด 

2. แบบสอบถามน้ีแบ่งเป็น 5 ส่วน คือ 
ส่วนท่ี 1 ลกัษณะประชากร 
ส่วนท่ี 2 ความรู้เก่ียวกบัการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน 
ส่วนท่ี 3 การรับรู้เก่ียวกบักองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน 
ส่วนท่ี 4 แรงจูงใจในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน 
ส่วนท่ี 5 การมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ

ระดบัทอ้งถ่ิน 
ขอ้มูลที่ไดร้ับจากท่านจะเป็นขอ้มูลเฉพาะบุคคล และจะน าไปเป็นประโยชน์

เฉพาะทางวิชาการเท่านั้นโดยจะไม่เปิดเผยให้ผูอ่ื้นไดท้ราบ เม่ือท่านตอบแบบสอบถามเสร็จ
เรียบร้อยแลว้ กรุณาส่งแบบสอบถามคืนเพ่ือผูวิ้จยัจะไดร้วบรวมและน าไปวิเคราะห์ขอ้มูลต่อไป 

 
ผูวิ้จยัขอขอบพระคุณในความกรุณาของท่านมา ณ.โอกาสน้ี 

 
 

จิระประภา  ปัญญาประชุม 
นกัศึกษาหลกัสูตรสาธารณสุขศาสตรมหาบณัฑิต วิชาเอกบริหารสาธารณสุข 

สาขาวิชาวิทยาศาสตร์สุขภาพ มหาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 
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ส าหรับผู้วจิัย 

 
ส่วนที่ 1 ลักษณะประชากร 
ค าชี้แจง โปรดท าเคร่ืองหมาย  ลงใน [  ] หน้าข้อความที่ท่านเลือกตอบหรือเติมค าลงช่องว่าง

ที่ตรงกับความเป็นจริง 
 
1. เพศ 

[  ]  1. ชาย    [  ]  2. หญิง 
 

2. อาย.ุ..................ปี 
 

3. สถานภาพ 
[  ]  1. โสด    [  ]  4. สมรส 
[  ]  2. หยา่ร้าง    [  ]  5. แยกกนัอยู ่
[  ]  3. หมา้ย 

 

4. ระดบัการศึกษา 
[  ]  1. ประถมศึกษา   [  ]  4. ปริญญาตรีประกาศนียบตัรวิชาชีพชั้นสูง 
[  ]  2. มธัยมศึกษา    [  ]  5. ปริญญาตรี 
[  ]  3. ประกาศนียบตัรวิชาชีพ (ปวช.) [  ]  6. สูงกว่าปริญญาตรี 

 

5. อาชีพ 
[  ]  1. เกษตรกรรม   [  ]  5. คา้ขาย/ธุรกิจ/กิจการส่วนตวั 
[  ]  2. พนกังานบริษทั/โรงงาน  [  ]  6. พอ่บา้น, แม่บา้น 
[  ]  3. นกัเรียน, นกัศึกษา   [  ]  7. ผูใ้ชแ้รงงาน/รับจา้งทัว่ไป 
[  ]  4. รับราชการ/รัฐวิสาหกิจ  [  ]  8.อ่ืนๆ โปรดระบุ......... 

 

6. บทบาททางสงัคม 
[  ]  1. อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.)  
[  ]  2. ผูน้ าชุมชน เช่น ผูใ้หญ่บา้น คณะกรรมการหมู่บา้น 
[  ]  3. ไมมี่บทบาททางสงัคม 

เลขท่ีแบบสอบถาม 
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ส่วนที ่2 ความรู้เกี่ยวกับการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดับท้องถ่ิน 
ค าชีแ้จง จงท าเคร่ืองหมาย  ลงในช่องที่ตรงกับความคิดเห็นของท่านมากที่สุด 

โดยมีตัวเลือก 2 ตัวเลือก คือ ใช่ และไม่ใช่ เลือกเพียงค าตอบเดียว 
 

ข้อ ความรู้เกีย่วกบัการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัท้องถิน่ ใช่ ไม่ใช่ 
1. เป้าหมายหลกัของการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ  

คือการสร้างหลกัประกนัสุขภาพใหแ้ก่ประชาชนในพื้นท่ีโดยส่งเสริม
กระบวนการมีส่วนร่วมและความตอ้งการของประชาชนในพื้นท่ี 

  

2. กลุ่มหรือองคก์รประชาชน สามารถเขียนโครงการเพื่อ ขอสนบัสนุน
งบประมาณจากกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ น าไปประกอบอาชีพได ้

  

3. ผูแ้ทนหมู่บา้นหรือชุมชนท่ีประชาชนในหมู่บา้นเป็นเลือกหรือชุมชน
คดัเลือกกนัเอง สามารถด ารงต  าแหน่งคณะกรรมการกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพฯ 

  

4. โครงการท่ีของบประมาณจากกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ 
ตอ้งสุขภาพฯตอ้งผ่านการอนุมติัจากคณะกรรมการ 

  

5. ท่ีมาของรายไดก้องทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ เป็นงบประมาณ 
เพื่อการสร้างเสริมสุขภาพ ป้องกนัโรค จดัสรรเหมาจ่ายรายหวั 
จ านวน 45 บาทต่อประชากร ในพื้นท่ี 1 คน 

  

6. กรณีเกิดโรคระบาดหรือภยัพิบติัในพื้นท่ีสามารถใชง้บประมาณกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพฯ ในการป้องกนัและแกไ้ขปัญหาสาธารณสุข 
ในพื้นท่ีได ้

  

7. ประชาชนสามารถบริจาคร่วมสมทบเงินเขา้กองทุนหลกัประกนั 
สุขภาพฯ ได ้

  

8. ประธานคณะกรรมการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ คือนายก อบต.   
9. การจดับริการสาธารณสุขของกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ  

เนน้เร่ืองการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกนัโรค การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ  
และการรักษาพยาบาลระดบัปฐมภูมิ  

  

10. เม่ือกลุ่มหรือองคก์รประชาชน ไดรั้บงบประมาณและด าเนินโครงการ 
เสร็จส้ินจะตอ้งรายงานผลและเอกสารประกอบการเงินใหแ้ก่กองทุน
หลกัประกนัสุขภาพฯ 
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ส่วนที ่3 การรับรู้เกี่ยวกับกองทุนหลักประกนัสุขภาพระดับท้องถ่ิน 
ค าชีแ้จง จงท าเคร่ืองหมาย  ลงในช่องทีต่รงกับความคดิเห็นของท่านมากทีสุ่ด เพียงค าตอบเดียว 
 

ข้อ ข้อความ 

การรับรู้เกีย่วกบักองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัท้องถิน่ 

มากทีสุ่ด
(5) 

มาก 
(4) 

ปานกลาง 
(3) 

น้อย 
(2) 

น้อยทีสุ่ด 
(1) 

1. ท่านไดรั้บรู้ขอ้มูลการด าเนินงาน
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ  
ผ่านแหล่งขอ้มูล เช่น เสียงตามสาย  
ป้ายประชาสัมพนัธ์ ไลนห์มู่บา้น  
เพจ Facebook  

     

2. กองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ  
เปิดโอกาสใหมี้ส่วนร่วมในการแสดง
ความคิดเห็นในการแกไ้ขปัญหา 
สุขภาพของชุมชน 

     

3. การด าเนินงานกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพท าใหเ้กิดการมีส่วนร่วม 
ของภาครัฐและภาคประชาชน 

     

4. การด าเนินงานกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพฯสามารถท าใหสุ้ขภาพ 
ของประชาชนและชุมชนดีข้ึน 

     

5. โครงการ/กิจกรรม ท่ีกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพฯ ด าเนินการ 
เป็นประโยชนต่์อท่าน และประชาชน
ในชุมชน ดา้นส่งเสริมสุขภาพ  
ป้องการโรค ฟ้ืนฟูสมรรถภาพ  
และรักษาพยาบาลระดบัปฐมภมิู 
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ส่วนที ่4 แรงจูงใจในการด าเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถ่ิน 
ค าชีแ้จง จงท าเคร่ืองหมาย  ลงในช่องที่ตรงกับความคิดเหน็ของท่านมากที่สุด เพยีงค าตอบเดียว 
 

ข้อ ข้อความ 

แรงจูงใจในการด าเนินการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ระดบัท้องถิน่ 

มากทีสุ่ด
(5) 

มาก 
(4) 

ปานกลาง
(3) 

น้อย 
(2) 

น้อยทีสุ่ด
(1) 

1. ท่านตอ้งการไดรั้บ วสัดุ อุปกรณ์ 
เวชภณัฑ ์ยา ต่างๆในการเขา้ร่วมด าเนิน
กิจกรรมกองทุนหลกัปนระกนัสุขภาพฯ  

     

2. ท่านตอ้งการไดรั้บการดูแลส่งเสริม
สุขภาพและการบริการดา้นสาธารณสุข 
ตามชุดสิทธิประโยชนต่์างๆ ท่ีกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพฯ ด าเนินการ 

     

3. ท่านตอ้งการไดรั้บการคดัเลือกเป็น
กรรมการกองทุนฯ กลุ่มแกนน าสุขภาพ 
ไดแ้สดงความคิดเห็นต่อด าเนินกิจกรรม
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ 

     

4. ท่านตอ้งการใชค้วามรู้ความสามารถ
ของตนเองใหเ้กิดประโยชนต่์อชุมชน
และการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพฯ 

     

5. ท่านมีความภาคภูมิใจต่อผลส าเร็จ 
ท่ีไดเ้ป็นส่วนหน่ึงในการขบัเคล่ือน 
ในด าเนินงานกองทุนหลกัประกนั 
สุขภาพฯ ใหเ้กิดประโยชนต่์อชุม 
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ส่วนที ่5 การมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินการกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถ่ิน 
ค าชีแ้จง จงท าเคร่ืองหมาย  ลงในช่องที่ตรงกับความคิดเหน็ของท่านมากที่สุด เพยีงค าตอบเดียว

และมีระดับการมีส่วนร่วมให้เลือกตอบ 5 ระดับ คือ 
มีส่วนร่วมมากท่ีสุด หมายถึง ท่านไดก้ระท ากิจกรรมนั้นๆ เป็นประจ าทุกคร้ัง 
มีส่วนร่วมมาก  หมายถึง ท่านไดก้ระท ากิจกรรมนั้นๆ เป็นประจ า 
มีส่วนร่วมปานกาลาง หมายถึง ท่านไดก้ระท ากิจกรรมนั้นๆ พอสมควร 
มีส่วนร่วมนอ้ย หมายถึง ท่านไดก้ระท ากิจกรรมนั้นๆ บา้ง นานๆ คร้ัง 
ไม่เคยมีส่วนร่วม  หมายถึง ท่านไม่เคยไดก้ระท ากิจกรรมนั้นๆ เลย 

 

ข้อ การมีส่วนร่วม 
ระดบัการมส่ีวนร่วม 

มากทีสุ่ด
(5) 

มาก 
(4) 

ปานกลาง
(3) 

น้อย 
(2) 

น้อยทีสุ่ด
(1) 

การมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ 

1. ท่านมีส่วนร่วมในการเสนอปัญหา
สุขภาพความตอ้งการของชุมชน 
ผ่านคณะกรรมการกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพฯในการจดัท าแผนสุขภาพชุมชน 

     

2. ท่านตดัสินใจคดัเลือกปัญหาสุขภาพ 
ของชุมชนเพือ่จดัท าโครงการแกไ้ข
ปัญหาสุขภาพในชุมชนของท่าน 

     

3. ท่านมีส่วนร่วมในการตดัสินในการ
จดัท ากิจกรรมต่างๆดา้นสุขภาพร่วม 
กบัคณะกรรมการกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพฯ 

     

4. ท่านมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ 
ใชง้บประมาณกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพฯ ในการด าเนินกิจกรรมโครงการ
ดา้นสาธารณสุขในชุมชนของท่าน 

     

5. ท่านพูดคุยในกลุ่มหรือชุมชนเก่ียวกบั
ปัญหาสุขภาพในชุมชนเพื่อของบประมาณ
จากกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ 
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ข้อ การมีส่วนร่วม 
ระดบัการมส่ีวนร่วม 

มากทีสุ่ด
(5) 

มาก 
(4) 

ปานกลาง
(3) 

น้อย 
(2) 

น้อยทีสุ่ด
(1) 

การมีส่วนร่วมในการปฏิบัตกิจิกรรม 

1. ท่านเสียสละเวลา แรงงานเพื่อการด าเนิน
กิจกรรมของกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ 

     

2. ท่านร่วมบริจาคทรัพยห์รือวสัดุอุปกรณ์
เพื่อด าเนินกิจกรรมของกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพฯ 

     

3. ท่านมีส่วนร่วมในการชกัชวน 
ประชาสัมพนัธ์ใหค้นในชุมชนเขา้ร่วม
กิจกรรมกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ 

     

4. ท่านเขา้ร่วมกิจกรรมโครงการ 
ตามแผนงานโครงการท่ีกองทุน 
หลงัประกนัสุขภาพทอ้งถ่ินจดัข้ึน 

     

5. ท่านประสานจดัตั้งกลุ่มในชุมชน 
เพื่อด าเนินการขอสนบัสนุนงบประมาณ
จากกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ 

     

การมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์ 

1. ท่านรับบริการสาธารณสุข ในดา้นส่งเสริม
สุขภาพ ป้องกนัโรค ส่งเสริมสุขภาพ 
ป้องการโรค ฟ้ืนฟูสมรรถภาพ  
และรักษาพยาบาลระดบัปฐมภมิู 

     

2. ท่านไดรั้บวสัดุ ในการป้องกนัควบคุม
โรคระบาดจากกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ 
เช่น หนา้กากอนามยั แอลกอฮอลเ์จล 

     

3. ท่านเข่าร่วมโครงการส่งเสริมสุขภาพ 
เช่น ออกก าลงักาย การตรวจคดักรองสุขภาพ 

     

4. ท่านไดรั้บความรู้ ค  าแนะน าในการ
ส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคต่างๆ
จากเจา้หนา้ท่ี อสม. 

     

5. ชุมชนของท่านไดรั้บสนบัสนุนงบประมาณ
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ ในการ
ส่งเสริมสุขภาพ 
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ข้อ การมีส่วนร่วม 
ระดบัการมส่ีวนร่วม 

มากทีสุ่ด
(5) 

มาก 
(4) 

ปานกลาง
(3) 

น้อย 
(2) 

น้อยทีสุ่ด
(1) 

การมีส่วนร่วมในการประเมินผล 

1. ท่านเคยเสนอความคิดเห็นขอ้เสนอแนะ
ในการปรับปรุงกิจกรรมท่ีกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพฯจดัข้ึน 

     

2. ท่านมีส่วนร่วมในการติดตาม 
การด าเนินงานในกิจกรรมท่ีกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพฯจดัข้ึนอยูเ่สมอ 

     

3. ท่านติดตามหรือสังเกตว่าการด าเนินงาน
ของกองทุนหลกัประกนัสุขภาพไดรั้บ
ความสนใจจากเพื่อนบา้นมากนอ้ยเพียงใด 

     

4. ท่านเคยติดตามผลการด าเนินงานโครงการ
ท่ีไดรั้บสนบัสนุนงบประมาณจากกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพฯว่ามีประโยชน ์
ต่อชุมชนมากนอ้ยเพียงใด 

     

5. ท่านติดตามปัญหาสุขภาพในชุมชนว่า
ไดรั้บการแกไ้ขมากนอ้ยเพียงใด 
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การตรวจสอบค่าความสอดคล้องระหว่างวตัถุประสงค์กับแบบสอบถาม 
(ค่า IOC) 

ผลการตรวจสอบความสอดคลอ้งระหว่างวตัถุประสงค์กับแบบสอบถามซ่ึงปรับตาม
ค าแนะน าของผูเ้ช่ียวชาญทั้ง 3 ท่านไดค่้า IOC มีค่าระหว่าง 0.67 - 1.0  
ตารางแสดงความสอดคลอ้งระหว่างวตัถุประสงคก์บัแบบสอบถามของผูเ้ช่ียวชาญ 
 
ความรู้เกี่ยวกับการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดับท้องถ่ิน 
 

ข้อ ข้อความ 
ความคดิเห็นผู้เช่ียวชาญ 

ค่า
IOC 

ข้อ 
เสนอแนะ 

คนที่ 
1 

คนที่ 
2 

คนที่ 
3 

1. เป้าหมายหลกัของการด าเนินงานกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพฯ คือการสร้างหลกัประกนั
สุขภาพใหแ้ก่ประชาชนในพื้นท่ีโดยส่งเสริม
กระบวนการมีส่วนร่วมและความตอ้งการ 
ของประชาชนในพื้นท่ี 

1 1 1 1  

2. กลุ่มหรือองคก์รประชาชน สามารถเขียน
โครงการเพื่อขอสนบัสนุนงบประมาณ 
จากกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ  
น าไปประกอบอาชีพได ้

1 1 1 1  

3 ผูแ้ทนหมู่บา้นหรือชุมชนท่ีประชาชน 
ในหมู่บา้นหรือชุมชนคดัเลือกกนัเอง 
สามารถด ารงต  าแหน่งคณะกรรมการ 
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพ 

1 1 1 1 ปรับแก ้
ตามค าแนะน า 
ของ ผชช. 

4. โครงการท่ีของบประมาณจากกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพฯ ตอ้งผ่านการอนุมติัจากคณะกรรมการ
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ 

1 1 1 1 ปรับแก ้
ตามค าแนะน า
ของ ผชช. 

5. ท่ีมาของรายไดก้องทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ 
เป็นงบประมาณเพื่อ การสร้างเสริมสุขภาพ 
ป้องกนัโรค จดัสรรเหมาจ่ายรายหวั 
จ านวน 45 บาท ต่อประชากร ในพื้นท่ี 1 คน 

1 0 1 0.66  
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ข้อ ข้อความ 
ความคดิเห็นผู้เช่ียวชาญ 

ค่า
IOC 

ข้อ 
เสนอแนะ 

คนที่ 
1 

คนที่ 
2 

คนที่ 
3 

6. กรณีเกิดโรคระบาดหรือภยัพิบติัในพื้นท่ี
สามารถใชง้บประมาณกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพฯ ในการป้องกนัและแกไ้ขปัญหา
สาธารณสุขในพื้นท่ีได ้

1 1 1 1  

7. ประชาชนสามารถบริจาคร่วมสมทบเงิน 
เขา้กองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ ได ้

1 1 1 1  

8. ประธานคณะกรรมการกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพฯ คือนายก อบต. 

1 1 1 1  

9. การจดับริการสาธารณสุขของกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพฯ เนน้เร่ืองการสร้างเสริมสุขภาพ  
การป้องกนัโรค การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ  
และการรักษาพยาบาลระดบัปฐมภูมิ  

1 1 1 1  

10. เม่ือกลุ่มหรือองคก์รประชาชน ไดรั้บงบประมาณ
และด าเนินโครงการเสร็จส้ินจะตอ้งรายงานผล
และเอกสารประกอบการเงินใหแ้ก่กองทุน
หลกัประกนัสุขภาพฯ 

1 1 1 1  
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การรับรู้เกี่ยวกับกองทุนหลักประกนัสุขภาพระดับท้องถ่ิน 
 

ข้อ ข้อความ 
ความคดิเห็นผู้เช่ียวชาญ 

ค่า
IOC 

ข้อ 
เสนอแนะ 

คนที่ 
1 

คนที่ 
2 

คนที่ 
3 

1. ท่านไดรั้บรู้ขอ้มูลการด าเนินงานกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพฯผ่านแหล่งขอ้มูล  
เช่น เสียงตามสาย ป้ายประชาสัมพนัธ์  
ไลนห์มู่บา้น เพจ Facebook  

1 1 1 1  

2. กองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ เปิดโอกาส 
ใหมี้ส่วนร่วมในการแสดงความคิดเห็น 
ในการแกไ้ขปัญหาสุขภาพของชุมชน 

1 1 1 1  

3. การด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ 
ท าใหเ้กิดการมีส่วนร่วมของภาครัฐ 
และภาคประชาชน 

1 1 1 1  

4. การด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ
สามารถท าใหสุ้ขภาพของประชาชน 
และชุมชนดีข้ึน 

1 1 1 1  

5. โครงการ/กิจกรรม ท่ีกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพฯด าเนินการเป็นประโยชนต่์อท่าน 
และประชาชนในชุมชน ดา้นส่งเสริมสุขภาพ 
ป้องกนัโรค ฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และรักษาพยาบาล
ระดบัปฐมภมิู 

1 1 1 1 ปรับแก ้
ตามค าแนะน า
ของ ผชช. 
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แรงจูงใจในการด าเนินการกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถ่ิน 
 

ข้อ ข้อความ 
ความคดิเห็นผู้เช่ียวชาญ 

ค่า
IOC 

ข้อ 
เสนอแนะ 

คนที่ 
1 

คนที่ 
2 

คนที่ 
3 

1. ท่านตอ้งการไดรั้บ วสัดุ อุปกรณ์ เวชภณัฑ ์ 
ยา ต่างๆ ในการเขา้ร่วมด าเนินกิจกรรมกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพฯ  

1 1 1 1  

2. ท่านตอ้งการไดรั้บการดูแลส่งเสริมสุขภาพ 
และการบริการดา้นสาธารณสุข ตามชุดสิทธิ
ประโยชนต่์างๆท่ีกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ
ด าเนินการ 

1 1 1 1  

3. ท่านตอ้งการไดรั้บการคดัเลือกเป็นกรรมการ
กองทุนฯ กลุ่มแกนน าสุขภาพ เพื่อแสดง 
ความคิดเห็นต่อด าเนินกิจกรรมกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพฯ 

1 1 1 1  

4. ท่านตอ้งการใชค้วามรู้ความสามารถของตนเอง
ใหเ้กิดประโยชนต่์อชุมชนและการด าเนินงาน
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ 

1 1 1 1  

5. ท่านมีความภาคภูมิใจต่อผลส าเร็จท่ีได ้
เป็นส่วนหน่ึงในการขบัเคล่ือนในด าเนินงาน
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ ใหเ้กิดประโยชน์
ต่อชุมชน 

1 1 1 1  

 
 
 
 
 
 
 
 
 



111 

การมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินการกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถ่ิน 
 

ข้อ ข้อความ 
ความคดิเห็นผู้เช่ียวชาญ 

ค่า
IOC 

ข้อ 
เสนอแนะ 

คนที่ 
1 

คนที่ 
2 

คนที่ 
3 

การมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ 

1. ท่านมีส่วนร่วมในการเสนอปัญหาสุขภาพ 
ความตอ้งการของชุมชนผ่านคณะกรรมการ
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ ในการจดัท า 
แผนสุขภาพชุมชน 

1 1 1 1  

2. ท่านตดัสินใจคดัเลือกปัญหาสุขภาพของชุมชน
เพื่อจดัท าโครงการแกไ้ขปัญหาสุขภาพ 
ในชุมชนของท่าน 

1 1 1 1  

3. ท่านมีส่วนร่วมในการตดัสินในการจดัท า
กิจกรรมต่าง  ๆดา้นสุขภาพร่วมกบัคณะกรรมการ
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ 

1 1 1 1  

4. ท่านมีส่วนร่วมในการตดัสินในใชง้บประมาณ
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ ในการด าเนิน
กิจกรรมโครงการดา้นสาธารณสุขในชุมชน
ของท่าน 

1 1 1 1  

5. ท่านพูดคุยในกลุ่มหรือชุมชนเก่ียวกบั 
ปัญหาสุขภาพในชุมชนเพื่อของบประมาณ 
จากกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ 

1 1 1 1  

 
 
 
 
 
 
 
 
 



112 

ข้อ ข้อความ 
ความคดิเห็นผู้เช่ียวชาญ 

ค่า
IOC 

ข้อ 
เสนอแนะ 

คนที่ 
1 

คนที่ 
2 

คนที่ 
3 

การมีส่วนร่วมในการปฏิบัตกิจิกรรม 

1. ท่านเสียสละเวลา แรงงานเพื่อการด าเนิน
กิจกรรมของกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ 

1 1 1 1  

2. ท่านร่วมบริจาคทรัพยห์รือวสัดุอุปกรณ์ 
เพื่อด าเนินกิจกรรมของกองทุนหลกัประกนั
สุขภาพฯ 

1 1 1 1  

3. ท่านมีส่วนร่วมในการชกัชวน ประชาสมัพนัธ์
ใหค้นในชุมชนเขา้ร่วมกิจกรรมกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพฯ 

1 1 1 1  

4. ท่านเขา้ร่วมกิจกรรมโครงการตามแผนงาน
โครงการท่ีกองทุนหลงัประกนัสุขภาพทอ้งถ่ิน
จดัข้ึน 

1 1 1 1  

5. ท่านประสานจดัตั้งกลุ่มในชุมชนเพือ่ด าเนินการ
ขอสนบัสนุนงบประมาณจากกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพฯ 

1 1 1 1  

การมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์ 

1. ท่านรับบริการสาธารณสุข ในดา้นการส่งเสริม
สุขภาพ ป้องกนัโรค ฟ้ืนฟูสมรรถภาพ  
และรักษาพยาบาลระดบัปฐมภมิู 

1 1 1 1 ปรับแก ้
ตามค าแนะน า
ของ ผชช. 

2. ท่านไดรั้บวสัดุ ในการป้องกนัควบคุมโรค
ระบาดจากกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ  
เช่น หนา้กากอนามยั  แอลกอฮอลเ์จล 

1 1 1 1  

3. ท่านเขา้ร่วมโครงการส่งเสริมสุขภาพ  
เช่น ออกก าลงักาย การตรวจคดักรองสุขภาพ 

1 1 1 1  

4. ท่านไดรั้บความรู้ ค  าแนะน าในการส่งเสริมสุขภาพ
และป้องกนัโรคต่างๆ จากเจา้หนา้ท่ี อสม. 

1 1 1 1  

5. ชุมชนของท่านไดรั้บสนบัสนุนงบประมาณ
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯในการส่งเสริม
สุขภาพ 

1 1 1 1  

 
 



113 

ข้อ ข้อความ 
ความคดิเห็นผู้เช่ียวชาญ 

ค่า
IOC 

ข้อ 
เสนอแนะ 

คนที่ 
1 

คนที่ 
2 

คนที่ 
3 

การมีส่วนร่วมในการประเมินผล 

1. ท่านเคยเสนอความคิดเห็นขอ้เสนอแนะในการ
ปรับปรุงกิจกรรมท่ีกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ฯจดัข้ึน 

1 1 1 1  

2. ท่านมีส่วนร่วมในการติดตามการด าเนินงาน 
ในกิจกรรมท่ีกองทุนหลกัประกนัสุขภาพฯ 
จดัข้ึนอยูเ่สมอ 

1 1 1 1  

3. ท่านติดตามหรือสังเกตว่าการด าเนินงาน 
ของกองทุนหลกัประกนัสุขภาพไดรั้บ 
ความสนใจจากเพื่อนบา้นมากนอ้ยเพียงใด 

1 1 1 1  

4. ท่านเคยติดตามผลการด าเนินงานโครงการ 
ท่ีไดรั้บสนบัสนุนงบประมาณจากกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพฯว่ามีประโยชนต่์อชุมชน
มากนอ้ยเพียงใด 

1 1 1 1  

5. ท่านติดตามปัญหาสุขภาพในชุมชนว่า 
ไดรั้บการแกไ้ขมากนอ้ยเพียงใด 

1 1 1 1  
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ประวัติผู้ศึกษา 
 
 
ช่ือ นางสาวจิระประภา  ปัญญาประชุม 
วนั เดือน ปีเกดิ 7 มิถุนายน 2534 
สถานทีเ่กิด อ าเภอเมือง จงัหวดัสกลนคร 
ประวตัิการศึกษา พยาบาลศาสตรบณัฑิต โรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี 

คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลยัมหิดล พ.ศ. 2557 
สถานทีท่ างาน องคก์ารบริหารส่วนต าบลวงักระแจะ 
ต าแหน่ง พยาบาลวิชาชีพปฏิบติัการ 




