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บทคัดย่อ 

  การวิจัยน้ีเป็นการวิจัยเชิงผสมผสานระหว่างเชิงคุณภาพและเชิงปริมาณ เพื่อศึกษา 
ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลและปญัหาอุปสรรคของการบรหิารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพ
เทศบาลนครสุราษฎร์ธานีกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้ประกอบด้วย (1) ผู้บริหารเทศบาลนคร 
สุราษฎร์ธานีที่รับผิดชอบนโยบายกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี  จ านวน  
12 คน เก็บรวบรวมข้อมูลจากการสัมภาษณ์เชิงลึก และ (2) บุคลากรที่ปฏิบัติงานตามนโยบายกองทนุ
หลักประกันสุขภาพในเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี จ านวน 200 คนใช้การสุ่มตัวอย่างแบบช้ันภูมิ  
เก็บรวบรวมข้อมูลจากแบบสอบถาม ส่วนการวิเคราะห์ข้อมูลใช้การวิเคราะห์เนื้อหาส าหรับการศึกษา
เชิงคุณภาพ และใช้ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์ และการวิเคราะห์ 
การถดถอยพหุคูณ ส าหรับการศึกษาเชิงปริมาณ 

ผลการวิจัยพบว่า ปัจจัยส าคัญที่ส่งผลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุน
หลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี  มากที่สุดในเชิงคุณภาพ คือ การมีส่วนร่วมของ
กลุ่มเป้าหมาย และการติดตามและประเมินผล ตามล าดับ ในส่วนของในเชิงปริมาณปัจจัยที่ส่งผล  
มากที่สุด 4 อันดับแรก คือ (1) การมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย (2) ลักษณะของหน่วยงานที่น า
นโยบายไปปฏิบัติ (3) เศรษฐกิจ สังคม และการเมือง (4) การติดตามและประเมินผล ซึ่งจะเห็นได้ว่า 
การมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย และการติดตามและประเมินผล มีผลการศึกษาสอดคล้องกัน  
ทั้งเชิงคุณภาพและเชิงปริมาณ ทั้งนี้ เนื่องจากเขตพื้นที่ความรับผิดชอบของเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
มีความกว้าง ประกอบกับมีประชาชนอาศัยอยู่อย่างหนาแน่น จึงท าให้การบริการยังไม่ทั่วถึงและ 
ไม่เพียงพอ ท าให้ส่งผลต่อการมีส่วนร่วมประชาชนในพื้นที่  ซึ่งการมีส่วนร่วมของประชาชนในพื้นที่ 
จะเป็นตัวช้ีวัดส าคัญในการติดตามและประเมินผลของกองทุนฯ รวมถึงการพัฒนากองทุนฯ ให้เกิด
ประสิทธิผลเพิ่มมากข้ึนในแต่ละปี ส่วนข้อเสนอแนะเชิงนโยบายจากงานวิจัยช้ินนี้ เสนอให้เพิ่มวิธี 
การด าเนินงานและกิจกรรมของกองทุนที่เปิดให้ประชาชนมีส่วนร่วม รวมถึงการพัฒนาบุคลากร  
เพื่อตอบสนองความต้องการในเข้ารับบรกิาร และขยายผลไปสู่การใหบ้รกิารแก่ประชาชนที่ครอบคลมุ
พื้นที่ต่อไป 
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Abstract 

  This research combines qualitative and quantitative approaches to study 
factors affecting the effective management of health security fund by Surat Thani 
Municipality and its impediments. The data collection methods consist of (1) the 
interview with twelve Municipal Executives, whom are in charge of health security fund 
policy, and (2) the survey of two hundred staff, who perform their tasks based on health 
security fund. The sample is selected by stratified sampling method. Content analysis is 
the main data analysis method for qualitative data. In terms of quantitative data, the 
methods of analysis are mean, standard deviation, correlation coefficient and multiple 
linear regression. 
  The qualitative data reveals that major factors affecting the effectiveness 
in managing health security fund in Surat Thani municipal area are the participation of 
target group, and the monitoring and evaluation process respectively. The quantitative 
data, however, suggests that the major factors are (1) the participation of target group, 
(2) the nature of implementing organization, (3) the economic, social and political 
environment, and (4) the monitoring and evaluation process. The findings indicate that 
participation of target group, and monitor and evaluation process are presented in both 
qualitative and quantitative data. Nevertheless, since Surat Thani municipality covers 
wide area with high population density, the provided services may reach only small 
number of population. This directly reflects in the participation rate of target group, 
which is the main indicator in monitoring and evaluation process, as well as the future 
development of health security fund.  Based on the findings, the researcher primarily 
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suggests that the responsible agencies provide more channels to increase the 
participation of target group as well as developing the capacity of its staff to 
accommodate the demands. 
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 ขอกราบขอบพระคุณคณะผู้บริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
และคณะบุคลากรเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี ที่ได้ให้ข้อมูลที่ส าคัญในการท าวิทยานิพนธ์ฉบับนี้ 

 ขอกราบขอบพระคุณบิดา มารดา และพี่สาว ที่คอยช่วยสนับสนุนสิ่งต่าง ๆ ในการ
ท าวิทยานิพนธ์ฉบับนี้ ทั้งการช่วยหาข้อมูล ช่วยเตือน และให้ก าลังใจผู้วิจัยในการท าวิทยานิพนธ์ 
รวมถึงเพื่อนๆ พี่ๆ น้องๆ ในส านักงานสภาความมั่นคงแห่งชาติทุกคนที่คอยห่วงใย ให้ก าลังใจ และ
ช่วยตรวจสอบ แก้ไขค าผิด ในวิทยานิพนธ์ 

 และขอบคุณอย่างมากส าหรับพี่ๆ ฝ่ายสนับสนุนภาควิชารัฐประศาสนศาสตร
มหาบัณฑิต ที่คอยช่วยเหลือส าหรับด าเนินการสอบวิทยานิพนธ์ฉบับนี้ให้ส าเร็จลุล่วงไปด้วยดี   
สุดท้ายขอขอบคุณทกุก าลงัใจที่มีส่วนให้วิทยานิพนธ์ฉบับนี้ ส าเร็จลุล่วงไปด้วยดี ขอบคุณทุกๆ คนจากใจ 
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บทท่ี 1 
บทน ำ 

 
1. ควำมเป็นมำและควำมส ำคัญของปัญหำ 
 

การมีความพร้อมในเรื่องของความจ าเป็นพื้นฐานของมนุษย์เป็นสิ่งส าคัญอย่างยิ่ง 
โดยเฉพาะการมีสุขภาพที่ดี เป็นสิ่งที่มนุษย์ทุกคนล้วนต้องการและมีสิทธิที่จะได้รับความคุ้มครอง 
ให้มีสุขภาพที่ดี ซึ่งรวมถึงการมีสภาวะที่สมบูรณ์ทั้งทางร่างกาย อารมณ์และจิตใจ  ในอดีตนั้น 
กรอบแนวคิดเรื่องสุขภาพจะวางอยู่บนรากฐานของเรื่องโรคภัยไข้เจ็บ ในปัจจุบันกรอบแนวคิด 
เรื่องสุขภาพได้รวมถึงมิติทางกาย ใจ สังคม และสติปัญญา หรือเรียกได้ว่าวางอยู่บนรากฐานของ  
เรื่องสุขภาวะ  

ที่ผ่านมาการดูแลรักษาสุขภาพ พบว่า ค่าใช้จ่ายด้านสุขภาพส่วนใหญ่เป็นค่าใช้จ่าย 
ไปกับบริการด้านการรักษาพยาบาลมากกว่าค่าใช้จ่ายส าหรับการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพ 
นับว่าเป็นปัญหาเรื้อรัง กล่าวคือ ยอมจ่ายเงินเพื่อที่จะรักษามากกว่าการจ่ายเงินเพื่อดูแลตัวเอง  
ซึ่งพบได้ทั่วไปในประเทศก าลังพัฒนา และจากสภาพปัญหาด้านสุขภาพที่ปรากฏข้ึนดังกล่าว จึงท าให้
กรอบแนวคิดเรื่องสุขภาพเปลี่ยนจากการรักษาและซ่อมแซมสขุภาพมาเปน็การเสรมิสร้างสุขภาพ โดย
มีการน าเสนอจากองค์การอนามัยโลกตั้งแต่ปี  พ.ศ. 2529 โดยออกมาในรูปกฎบัตรออตตาวา 
(Ottawa Charter) โดยมีหลักการ คือ การสร้างเสริมสุขภาพต้องเป็นไปเพื่อการสร้างความเข้มแข็ง
ของบุคคล ครอบครัว ชุมชน และสังคม โดยการมีส่วนร่วมของสาธารณะ ทุกภาคส่วนต้องเข้ามามี
ส่วนร่วมในการสร้างเสริมสุขภาพไม่ใช่ด าเนินการโดยบุคลากรทางสาธารณสุขเท่าน้ัน แต่เน้นการให้
ความส าคัญกับปัจจัยทางสังคมสิ่งแวดล้อม ลดความไม่เท่าเทียมกันและความไม่ยุติธรรมทางสังคม 
และการสร้างความร่วมมือระหว่างภาคีทุกภาคส่วน และในการด าเนินการสร้างเสริมสุขภาพตาม
แนวทางดังกล่าว จะต้องมีองค์ประกอบที่เอื้อต่อการสร้างเสริมสุขภาพ ได้แก่ การสร้างนโยบาย
สาธารณะเพื่อสุขภาพการสรา้งสิง่แวดล้อมและสภาพแวดล้อมทีเ่อื้อต่อสุขภาพ การสร้างความเข้มแข็ง
ของชุมชนการพัฒนาทักษะความรู้ความเข้าใจของประชาชนให้สอดคล้องกับนโยบายให้สามารถปรับ
พฤติกรรมเพื่อสุขภาพการปรับเปลี่ยนระบบบริการสาธารณสุข  (ส านักงานพัฒนาระบบข่าวสาร
สุขภาพ, 2551) 

ส าหรับประเทศไทยได้ด าเนินการตามนโยบายหลักประกันสุขภาพมาตั้งแต่ปี  
พ.ศ. 2526 และได้มีการพัฒนามาอย่างต่อเนื่องจนถึงปี  พ.ศ. 2544 กระทรวงสาธารณสุขได้เริ่ม
ด าเนินโครงการหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้าภายใต้นโยบาย  30 บาทรักษาทุกโรค จากนโยบาย
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ดังกล่าวของรัฐบาลได้น าไปสู่การยกร่างและประกาศใช้พระราชบัญญัติหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ  
พ.ศ.2545 ซึ่งมีผลบังคับใช้ตั้งแต่วันที่ 19  พฤศจิกายน พ.ศ. 2545 การประกาศใช้พระราชบัญญัติฯ
ดังกล่าว มีวัตถุประสงค์เพื่อแก้ไขปัญหาในเรื่องของการเข้าถึงบริการสาธารณสุขในกลุ่มผู้ด้อยโอกาส
การได้รับบริการทางการแพทย์ที่ไม่เท่าเทียมกันในประชากรแต่ละกลุ่ม  รวมถึงการขาดเอกภาพ 
ในการบริหารจัดการทรัพยากรสาธารณสุข 

ด้วยเหตุนี้ตามพระราชบัญญัติหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2545 จึงก าหนด
บทบาทให้ประชาชนและองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินมีส่วนร่วมในระบบหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า
ในหลายรูปแบบ ดังนั้น ส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) จึงมีภารกิจที่จะต้อง
สนับสนุนให้เกิดหลกัประกนัสุขภาพในระดับพื้นที่ข้ึน โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อเป็นการสร้างหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติให้กับบุคคลในพื้นที่  ส่งเสริมกระบวนการมีส่วนร่วมตามความพร้อมและ 
ความต้องการของประชาชนในท้องถ่ิน และก าหนดให้เทศบาลได้มีส่วนร่วมในการด าเนินงานบริหาร
จัดการระบบหลักประกันสุขภาพที่เกี่ยวกับการสร้างเสริมสุขภาพ และการด ารงชีวิตในระดับท้องถ่ิน
หรือพื้นที่ 

กองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถ่ินหรือพื้นที่นับเป็นนวัตกรรมทางสังคม  
ที่ส าคัญในระบบสุขภาพของประเทศไทย มุ่งเน้นการส่งเสริมการมีส่วนร่วมดูแลสุขภาพของประชาชน
จากหลากหลายภาคส่วนในสังคม โดยมีองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินเป็นกลไกส าคัญในการประสาน
หน่วยงาน องค์กร และภาคีเครือข่ายในพื้นที่ เข้ามาร่วมค้นหาปัญหาและความต้องการของประชาชน 
ร่วมวางแผน และส่งเสริมให้เกิดการร่วมด าเนินกิจกรรมด้านสุขภาพสามารถติดตามประเมินผล  
การด าเนินงานให้เกิดข้ึนอย่างเปน็รูปธรรมกับประชาชน นอกจากนี ้ยังเป็นการสนับสนุนให้ประชาชน
ได้แสดงบทบาทในการพึ่งตนเองด้านสุขภาพ และส่งเสริมให้บุคลากรด้านสาธารณสุขในพื้นที่ได้แสดง
บทบาทในการสนับสนุนประชาชน ในการดูแลสุขภาพตนเอง 

ทั้งนี ้เพื่อให้เป็นไปตามเจตนารมณ์แห่งพระราชบัญญัติหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ
พ.ศ. 2545 (มาตรา 47) คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพได้ประกาศใช้หลักเกณฑ์เพื่อสนับสนุน 
ให้เทศบาลด าเนินงานและบริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถ่ินหรือพื้นที่เมื่อวันที่ 
29 มิ ถุนายน พ .ศ.2549 โดยมี เทศบาลและองค์การบริหารส่วนต าบลพื้นที่น าร่อง  888 แห่ง 
ทั่วประเทศที่เข้าร่วมจัดตั้งกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถ่ินหรือพื้นที่  ซึ่งมีหลักเกณฑ์ 
ในการคัดเลือก คือ องค์ปกครองส่วนท้องถ่ินทีจ่ะด าเนินการจดัต้ังกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับ
ท้องถ่ินหรือพื้นที่ จะต้องมีความพร้อมและมีความประสงค์เข้าร่วมบริหารจั ดการกองทุน 
มีประสบการณ์ในการท างานด้านการสร้างสุขภาพและป้องกันโรคมาก่อน และมีความพร้อมในการ
อุดหนุนเงินงบประมาณเพื่อสมทบเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ ระบบหลักประกันสุขภาพในระดับ
ท้องถ่ินหรือพื้นที่มีเป้าหมายเพื่อเป็นการสร้างหลักประกันสุขภาพให้กับประชาชนทุกคนในพื้ นที่ 
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โดยส่งเสริมกระบวนการมีส่วนร่วมตามความพร้อมความเหมาะสมและความต้องการของประชาชน 
ในท้องถ่ิน โดยให้เทศบาลและองค์การบริหารส่วนต าบลเป็นผู้ด าเนินงานและบริหารจัดการระบบ
หลักประกันสุขภาพที่เกี่ยวกับการสร้างเสริมสุขภาพการป้องกันโรคการฟื้นฟูสมรรถภาพที่จ าเป็นต่อ
สุขภาพและการด ารงชีวิตในระดับท้องถ่ินหรือพื้นที่  โดยมีส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ
สนับสนุนงบประมาณให้กับกองทุนหลักประกันสุขภาพฯ ตามยอดประชากรในพื้นที่ในอัตรา 40 บาท
ต่อคน และให้องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินร่วมสมทบงบประมาณในอัตราไม่น้อยกว่าร้อยละ 50 
ส าหรับองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินขนาดใหญ่หรือเทศบาล ในอัตราไม่น้อยกว่าร้อยละ 30 ส าหรับ
องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินขนาดกลาง และในอัตราไม่น้อยกว่าร้อยละ 20 ส าหรับองค์กรปกครอง 
ส่วนท้องถ่ินขนาดเล็กของงบประมาณที่ได้รับจากกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ  โดยมีคณะ
กรรมการบริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถ่ินหรือพื้นที่ที่มาจากการแต่งตั้งโดยต าแหน่ง
และอีกส่วนหนึ่งมาจากการคัดเลือกกันเองของประชาชนในพื้นที่  ท าหน้าที่ในการบริหารจัดการ
กองทุนฯ ให้เป็นไปตามประกาศหลักเกณฑ์ที่ก าหนด หรือกล่าวได้ว่าเป็นการด าเนินงานภายใต้
แนวคิดหรือแนวนโยบายที่ก าหนดไว้ โดยองค์กร หน่วยงานที่เกี่ยวข้องในลักษณะภาพรวมเพื่อให้
องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินที่จัดต้ังกองทุนฯ ได้ถือปฏิบัติเป็นแนวทางเดียวกัน 

กองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถ่ินหรือพื้นที่มีวัตถุประสงค์เพื่อสนับสนุนและ
ส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขของหน่วยบริการหรือสถานบริการอื่น รวมทั้งสถานบริการทางเลือก
ในพื้นที่ โดยเน้นเรื่องการสร้างเสริมสุขภาพการป้องกันโรค การฟื้นฟูสมรรถภาพที่จ าเป็นต่อสุขภาพ
และการด ารงชีวิต การส่งเสริมให้กลุ่มแม่และเด็ก กลุ่มผู้สูงอายุ กลุ่มผู้พิการ กลุ่มผู้ประกอบอาชีพ 
ที่มีความเสี่ยง และกลุ่มผู้ป่วยโรคเรื้อรัง ที่อยู่ในเขตพื้นที่สามารถเข้าถึงบริการสาธารณสุขในด้าน 
การสร้างเสริมสุขภาพการป้องกันโรคและการฟื้นฟูสมรรถภาพได้อย่างทั่วถึงและมีประสิทธิภาพ  
อย่างน้อยตามประเภทและขอบเขตของบริการสาธารณสุขที่คณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติก าหนด
และด าเนินการพัฒนาสุขภาพของคนในท้องถ่ินหรือพื้นที่  โดยการบริหารจัดการอย่างมีส่วนร่วม 
ของบุคคลในท้องถ่ินหรือพื้นที่ 

เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี เป็นองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินขนาดใหญ่ มีพื้นที่จ านวน 
68.97 ตารางกิโลเมตร จ านวนประชากรตามทะเบียนราษฎร์ (ไม่รวมประชากรแฝง ) 129,479 คน 
(ส านักทะเบียนท้องถ่ินเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี ณ วันที่ 1 มกราคม พ.ศ. 2558) จ านวนครัวเรือน 
67,353 ครัวเรือน และได้ลงนามเข้าร่วมด าเนินการบริหารจัดการกองทุนเมื่อปี  พ.ศ.2549 โดยเป็น
เทศบาลน าร่อง 1 ใน 888 แห่งของประเทศ ได้ด าเนินงานบริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาล
นครสุราษฎร์ธานี มาตั้งแต่ปี พ.ศ. 2549 ถึงปีปัจจุบัน ตามนโยบายหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า  
และได้ด าเนินการในการจัดท าบริการสาธารณะด้านต่างๆ ให้กับประชาชนในเขตพื้นที่ความรับผิดชอบ
ของตนซึ่งแบ่งเป็น 4 เขต จ านวน 70 ชุมชน โดยมีภารกิจในด้านบริการสาธารณสุข ได้แก่ การดูแล 
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การส่งเสริมสุขภาพอนามัย การป้องกันและระงับโรคติดต่อ ซึ่งเป็นภารกิจที่ส าคัญในการส่งเสริมและ
พัฒนาคุณภาพชีวิตของประชาชนในพื้นที่ให้อยู่ดีมีสุข การด าเนินงานของกองทุนหลักประกันสุขภาพ
ของเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี เป็นไปตามวัตถุประสงค์ของกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถ่ิน
หรือพื้นที่ เพื่อสนับสนุนค่าใช้จ่ายให้กลุ่มประชาชนองค์กรประชาชนในพื้นที่จัดท ากิจกรรมเพื่อการ
สร้างเสริมสุขภาพ และการป้องกันโรคหรือการฟื้นฟูสมรรถภาพให้แก่ประชาชนในพื้นที่  ซึ่งมี
เป้าหมายส าคัญคือต้องการให้ประชาชนในท้องถ่ินมีสุขภาพและคุณภาพชีวิตที่ดี 

อย่างไรก็ดีในปัจจุบันการบริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
ยังประสบปัญหาอยู่หลายประการ ซึ่งสามารถสรุปพอสังเขปได้ดังนี้ 

1. หน่วยงานที่น าไปปฏิบัติของการให้บริการของกองทุนหลักประกันสุขภาพ
เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี ยังไม่ครอบคลุมหรือเพียงพอต่อความต้องการ เนื่องจากพื้นที่ความ
รับผิดชอบของเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีมีพื้นที่ที่กว้าง ซึ่งปัจจุบันได้แบ่งเขตพื้นที่รับผิดชอบออกเป็น 
4 เขต เพื่อความสะดวกในการให้บริการทางสาธารณสุขแก่ประชาชน แต่ก็ไม่ครอบคลุมหรือเพียงพอ
ต่อความต้องการของประชาชนในแต่ละเขตพื้นที่ รวมทั้งการสนับสนุนในเรื่องของทรัพยากรในเรื่อง
ของเครื่องมือทางการแพทย์ บุคลากรผู้ปฏิบัติงาน ยังไม่เพียงพอในการที่จะให้บริการทางสาธารณสุข 
ได้อย่างเต็มที่ ท าให้ประสิทธิผลจากการบริการไม่ตรงตามเป้าหมายที่ได้วางไว้ในบางเป้าหมาย 

2. การบริหารกองทุนของผู้บริหารและบุคลากร ในช่วงแรกของการเริ่มกองทุน
หลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี ผู้บริหารและบุคลากรยังขาดความรู้เกี่ยวกับกองทุนฯ 
ท าให้การบริหารจดัการเกิดความลา่ช้า เพราะต้องท าความเข้าใจในตัวของกองทุนฯ เพื่อให้ด าเนินการ
ตรงตามวัตถุประสงค์และเป้าหมายหลกัทีก่องทุนฯ ได้วางไว้ ซึ่งปัจจุบันได้ด าเนินการกองทุนฯ ไปแล้ว
เกินกว่าครึ่ง เนื่องจากผู้บริหารและบุคลากรมีความเข้าใจในตัวของกองทุนฯ มากข้ึน ด้วยสาเหตุนี้ 
การบริหารจัดการกองทุนจึงต้องใช้เวลาและเกิดความล่าช้าไปบ้างส่วนหนึ่ง 

3. การสื่อสารและการประชาสัมพันธ์ยังขาดความทั่วถึงเนื่องจากปัจจัยบางอย่าง 
เช่น พื้นที่ที่ควบคุมดูแลมีพื้นที่ที่ใหญ่ ประชาชนในแต่ละพื้นที่มีปริมาณเยอะ ท าให้การสื่อสารและ  
การประชาสัมพันธ์ ในพื้นที่บางส่วนเข้าไม่ถึง จึงขาดโอกาสในการเข้ารับบริการจากหน่วยงาน  
ในส่วนของวิธีการสื่อสารและการประชาสัมพันธ์มีการบริหารจัดการที่ดี เช่น มีการใช้แผ่นพับ  
รถประกาศกิจกรรม และวิทยากร ในการให้ความรู้ และกระจ่ายข่าวสาร ซึ่งเป็นวิธีการที่เหมาะสม 

4. ขาดการศึกษาเกี่ยวกับประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกัน
สุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี จากผลการประเมินที่ปฏิบัติในแต่ละปีงบประมาณ จึงท าให้ 
ไม่ทราบถึงปัญหาและอุปสรรค ในการที่จะน ามาปรับปรุงและพัฒนากองทุนหลักประกันสุขภาพ 
ที่ชัดเจน ท าให้การบริการสาธารณสุขในแต่ละปีไม่ตรงตามเป้าหมายที่วางไว้ 
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ดังนั้น การศึกษาถึงประสิทธิผลของการบริหารจัดการจึงเป็นสิ่งที่ส าคัญอย่างยิ่ง 
ที่จะน าไปสู่ความส าเร็จในการด าเนินงานของกองทุนหลักประกันสุขภาพนอกเหนือจากประสิทธิภาพ
เพราะประสิทธิผลของความส าเร็จจะเป็นตัวที่จะบ่งบอกว่ากองทุนหลักประกันสุขภาพบรรลุ 
ตามเป้าหมาย น าไปสู่ความกินดีอยู่ดีมีสุขภาพดี ผู้ วิจัยจึงมีความสนใจศึกษาปัจจัยที่มีอิทธิผล 
ต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี เพื่อได้
ทราบถึงประสิทธิผลของการบริหารจัดการจากบุคลากรผู้ปฏิบัติงาน ซึ่งเป็นการศึกษาในส่วนของ
บุคลากรผู้ปฏิบัติงานเกี่ยวกับกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี คือ ผู้บริหารและ
บุคลากรผู้ปฏิบัติงาน โดยน าข้อมูลที่ได้จากการวิจัยครั้งนี้มาวิเคราะห์เพื่อให้ทราบถึงปัจจัยใดบ้าง 
ที่มีอิทธิพลต่อประสทิธิผลของการบริหารจดัการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี
เพื่อเป็นข้อเสนอแนะให้หน่วยงานที่ เกี่ยวข้องรับทราบและน าไปใช้เป็นแนวทางในการวางแผน  
การด าเนินงานให้มีประสิทธิภาพต่อไป 

การศึกษาในครั้งนี้ ทางผู้วิจัยจะใช้การวิจัยแบบผสมผสาน (Mixed Methods)  
เป็นการวิจัยที่ใช้วิธีวิทยาทั้งเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพร่วมกันในการด าเนินการวิจัย มีจุดมุ่งหมาย
เพื่อหาค าตอบของการวิจัยที่มีความครอบคลุม และชัดเจน สามารถท าให้ เกิดความเข้าใจ 
ในการศึกษา และผลของการศึกษาได้สมบูรณ์มากข้ึน ทั้งนี้ ความส าคัญของการวิจัยแบบผสมผสาน
อยู่ที่การเลือกแบบแผนการวิจัย การเก็บรวบรวมข้อมูล และเกณฑ์ในการตัดสินคุณภาพ เพื่อให้ตอบ
โจทย์และตรงกับจุดมุ่งหมายของการวิจัยมากที่สุด  

ซึ่งผู้วิจัยได้เลือกการวิจัยแบบผสมผสานแบบแผนคู่ขนาน (Concurrent Parallel 
Design) หรือแบบแผนสามเส้า (Triangulation Design) เป็นการศึกษาเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ
ไปพร้อมกันทั้งสองวิธี และให้ความส าคัญเท่าเทียมกันทั้งสองวิธี โดยเริ่มจากเก็บข้อมูลเชิงคุณภาพ
ด้วยแบบสัมภาษณ์ พร้อมกับเก็บข้อมูลเชิงปริมาณด้วยแบบสอบถาม การวิเคราะห์ข้อมูลจะวิเคราะห์
แยกจากกัน โดยการวิจัยเชิงคุณภาพใช้การวิเคราะห์เนื้อหา ในส่วนของเชิงปริมาณจะใช้การวิเคราะห์
ทางสถิติ แล้วน าผลจากทั้งสองวิธีการวิจัยมารวมเข้าด้วยกัน โดยรวมเนื้อหาที่ เหมือนกันและ
เปรียบเทียบเนื้อหาที่ต่างกัน จากนั้นจึงสังเคราะห์ผลเพื่อน ามาสรุปและตีความเพื่อให้เกิดความเข้าใจ
ที่สมบูรณ์ยิ่งขึ้น 
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2. ค ำถำมในกำรวิจัย 
 
  1. ปัจจัยส าคัญใดบ้างที่ส่งผลต่อประสิทธิผลของการบริการจัดการกองทุน
หลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
  2. การบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี ประสบ
ปัญหาและอุปสรรคใดบ้างในการบริหารจัดการ 

 
3. วัตถุประสงค์ของกำรวิจัย 
 
  1. เพื่อศึกษาปัจจัยที่ส่งผลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกัน
สุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
  2. เพื่อศึกษาปัญหาและอุปสรรคของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพ
เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
  3. เพื่อศึกษาและเปรียบเทยีบประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกัน
สุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
 

4. สมมติฐำนกำรวิจัย 
 
  1. บุคลกรที่ปฏิบัติงานตามนโยบายกองทุนหลักประกันสุขภาพ เทศบาลนคร 
สุราษฎร์ธานีที่มี เพศ อายุ ระดับการศึกษา ต าแหน่งที่ปฏิบัติงาน และระยะเวลาที่ปฏิบัติงานเกี่ยวกับ
กองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีแตกต่างกันมีความคิดเห็นต่อประสิทธิผล  
ของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีแตกต่างกัน 
  2. บริบทขององค์การที่น านโยบายไปปฏิบัติ มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบรหิาร
จัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
  3. กระบวนการบริหารกองทุน มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการ
กองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
  4. การสนับสนุนจากส่วนต่าง ๆ มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการ
กองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
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5. ประโยชน์ของกำรวิจัย 
 
  1. ผลจากการศึกษาสามารถน าไปใช้เสนอแนะเพื่อปรับปรุงการบริหารจัดการแก้ไข
ข้อบกพร่องในการด าเนินงานของกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี  ให้เกิด
ประสิทธิผลและสามารถตอบสนองต่อความต้องการของประชาชนและผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องในท้องถ่ิน
อย่างแท้จริงต่อไป 
  2. ผลจากการศึกษาสามารถน าไปใช้เสนอแนะเพื่อเป็นแนวทางในการบริหารจัดการ
กองทุนหลักประกันสุขภาพขององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินอื่นๆ เพื่อให้เกิดประสิทธิผลต่อไป 
  3. ผลจากการศึกษาสามารถใช้เป็นแนวทางในการน าไปประยุกต์ใช้ในการบริหาร
จัดการกองทุนอื่นๆ ของรัฐที่ได้มอบหมายให้หน่วยงานของรัฐในภูมิภาคและท้องถ่ินด าเนินการ  
เพื่อสร้างประสิทธิผลในการบริหารจัดการ 

 
6. ขอบเขตกำรวิจัย 
 
  1.ขอบเขตด้ำนเน้ือหำ 
  การศึกษาครั้งนี้เป็นการประเมินการด าเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาล
นครสุราษฎร์ธานี ในปีงบประมาณ 2558 - 2559 โดยผู้ศึกษาเลือกใช้รูปแบบบูรณาการจากการศึกษา
ค้นคว้าเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ในเรื่องปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลการบริหารจัดการ
กองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี ว่ามีปัจจัยใดบ้างที่ส่งผลต่อประสิทธิผลต่อการ
บริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพของผู้บริหาร ปัญหาและอุปสรรคที่เกิดข้ึนจากการบริหาร
กองทุนหลักประกันสุขภาพ และข้อเสนอแนะจากบุคลากรผู้ปฏิบัติงานในกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
  2.ขอบเขตด้ำนพ้ืนท่ี 
  การศึกษาครั้งนี้เป็นการศึกษาเฉพาะการด าเนินงานของกองทุนหลักประกันสุขภาพ
เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี ของเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี อ าเภอเมืองสุราษฎร์ธานี จังหวัดสุราษฎร์ธานี 
  3.ขอบเขตด้ำนประชำกร      
  การศึกษาครั้งนี้ ผู้ศึกษาได้ก าหนดกลุ่มประชากรเป้าหมายในการศึกษาครั้งนี้ไว้
จ านวน 2 กลุ่มได้แก่  
   3.1 บุคลากรผู้ปฏิบัติงานตามกองทุนหลักประกันสุขภาพจ านวน 200 คน 
   3.2 ผู้บริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
ประกอบด้วย นายกเทศมนตรีนครสุราษฎร์ธานี ประธานคณะกรรมการบริหารกองทุนหลักประกัน
สุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี เลขานุการคณะกรรมการบริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพ
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เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดสุราษฎร์ธานี ผู้อ านวยการโรงพยาบาลสุ
ราษฎร์ธานี สาธารณสุขอ าเภอเมืองสุราษฎร์ธานี ผู้อ านวยการส านักการสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม
เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี ผู้อ านวยการส่วนบริการสาธารณสุขเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี ประธานเขต
เครือข่ายชุมชนเขตละ 1 คน รวมจ านวน 12 คน 
  4.ขอบเขตด้ำนระยะเวลำ 
  ผู้วิจัยได้ด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลด้วยวิธีการใช้แบบสัมภาษณ์แบบมีโครงสร้าง
แก่คณะกรรมการที่เกี่ยวข้องกับการด าเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี
และส่งแบบสอบถามแก่บุคลากรผู้ปฏิบัติงานตามกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
และประชาชนในเขตเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี โดยก าหนดขอบเขตระยะเวลาศึกษา ตั้งแต่ 
1 กรกฎาคม 2560 – 30 มิถุนายน 2561 
 

7. นิยำมศัพท์เฉพำะ 
 
  1. ประสิทธิผลการบริหารจัดการ หมายถึง ผลของการด าเนินงานหรือกิจกรรม  
ที่ออกมาเป็นผลลัพธ์ ได้แก่ การบรรลุเป้าหมายขององค์การ ผลิตภาพที่มีประสิทธิภาพขององค์การ 
รวมถึงทัศนคติและความรู้สึกที่เกิดข้ึนจากบุคลากรผู้ปฏิบัติงานและจากผู้ได้รับผลจากการด าเนินงาน
หรือกิจกรรม 
  2. กองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี หมายถึงกองทุนที่จัดต้ังข้ึน
ตามประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติเรื่องการก าหนดหลักเกณฑ์เพื่อสนับสนุนให้
องค์การบริหารส่วนต าบลหรือเทศบาลด าเนินงานและบริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพ  
ในระดับท้องถ่ินหรือระดับพื้นที่ ดังนั้นกองทุนที่เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี จึงได้จัดต้ังข้ึนตามประกาศ
คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติเมื่อปี พ.ศ.2549 เพื่อส่งเสริมการมีส่วนร่วมและ 
การตอบสนองต่อความต้องการของประชาชนอย่างทั่วถึง 
  3. คณะกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี หมายถึง 
บุคคลที่ได้รับการแต่งตั้งจากเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี ตามหลักเกณฑ์ที่ส านักงานหลักประกัน 
สุขภาพแห่งชาติก าหนดเพื่อท าหน้าที่ในการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนคร  
สุราษฎร์ธานีเพื่อให้เป็นไปตามวัตถุประสงค์และเป้าหมายของกองทุนที่ได้วางไว้ 
  4. การบริหารจัดการกองทุนฯ หมายถึง การบริหารจัดการกองทุนหลักประกัน
สุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีของหน่วยงานที่น าไปปฏิบัติ ในการให้บริการในด้านต่าง ๆ  
ที่เกี่ยวข้องกับกิจกรรมหรืองานของกองทุน โดยมีปัจจัยต่าง ๆ ที่ส่งผลต่อประสิทธิผลของกองทุนฯ 
ได้แก่ 
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   - ภาวะผู้น า หมายถึง ผู้บริหารของหน่วยงานที่น านโยบายกองทุน
หลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี ในด้านต่าง ๆ เช่น การบริหาร การจัดการงบประมาณ 
เป็นต้น 
   - บริบทของนโยบาย หมายถึง บริบทของนโยบายกองทุนหลักประกัน
สุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี ในเรื่องของการด าเนินงานตามวัตถุประสงค์และเป้าหมายของ
นโยบาย 
   - ลักษณะของหน่วยงานที่น าไปปฏิบัติ หมายถึง หน่วยงานในเทศบาลนคร 
สุราษฎร์ธานทีี่น านโยบายกองทุนหลักประกันสุขภาพไปปฏิบัติ 
   - การติดต่อสื่อสาร หมายถึง กระบวนการติดต่อสื่อสารของบุคลากร 
ในหน่วยงานที่น านโยบายกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีไปปฏิบัต ิ
   - การติดตามและประเมินผล หมายถึง กระบวนการติดตามและประเมินผล
ของนโยบายกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี ที่น านโยบายไปปฏิบัติในแต่ละ
กิจกรรม และแต่ละโครงการ ในแต่ละปีที่ด าเนินการกองทุน 
   - ทัศนคติ หมายถึงทัศนคติของบุคลากรและประชาชนที่มีต่อกองทุน
หลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
   - การมีส่วนร่วม หมายถึง การมีส่วนร่วมของบุคลากรของหน่วยงานที่น า 
ไปปฏิบัติและประชาชนในเขตพื้นที่เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
   - เศรษฐกิจ สังคม และการการเมือง หมายถึง สภาวะสังคม เศรษฐกิจ และ
การเมืองที่เกิดข้ึน ที่ส่งผลต่อการให้บริการของหน่วยงานและการรับบริการของประชาชนในเขตพื้นที่
เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
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บทท่ี2 
แนวคิด ทฤษฎี และวรรณกรรมท่ีเก่ียวข้อง 

 
 จากการศึกษางานวิจัยและเอกสารที่เกี่ยวข้อง ผู้ศึกษาต้องการที่จะทราบว่ามีปัจจัยใดบ้าง

ที่ส่งผลถึงประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
เพื่อจะที่น าผลที่ได้รับของปัจจัยเหล่าน้ันมาพัฒนาการบริหารจัดการกองทุนต่อไปจึงได้มีการส ารวจ
วรรณกรรม เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง โดยแบ่งเนื้อหาออกเป็น 4 ส่วน ดังนี้ 

 1. แนวคิดเกี่ยวกับการน านโยบายสาธารณะไปปฏิบัติ 
 2. แนวคิดเกี่ยวกับการประเมินผลนโยบายสาธารณะ 
 3. แนวคิดเกี่ยวกับประสิทธิผล 
 4. ปัจจัยที่ส่งผลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการ 
 5. ข้อมูลทั่วไปเกี่ยวกับกองทุน  
 6. เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
 7. กรอบแนวคิดการวิจัย 

 
1. แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับการน านโยบายสาธารณะไปปฏิบัติ 
 

 1.1 ความหมายของนโยบายสาธารณะ 
 นโยบายสาธารณะเป็นสิ่งที่เกิดข้ึนจากรัฐบาล เพื่อผลประโยชน์ของสังคม ซึ่งตั้งอยู่

บนพื้นฐานของการตัดสินใจ โดยได้มีนักวิชาการได้ให้ความหมายของนโยบายสาธารณะไว้มากมาย 
ส่วนใหญ่จะให้ความส าคัญในเรื่องของกิจกรรมหรือการด าเนินงาน ซึ่งพอจะน ามากล่าวได้ดังนี้ 

 Robert T. Golembiewski (1995) ได้กล่าวถึงนโยบายสาธารณะว่า เป็นกรอบ
แนวคิดพื้นฐานของรัฐประศาสนศาสตร์ เป็นการศึกษาเชิงวิชาการและเชิงวิเคราะห์เพื่อจะทราบว่า
รัฐบาลจะท าอะไร ก าหนดนโยบายข้ึนมาท าไม และจะส่งผลกระทบอย่างไร เพื่ อใช้ประกอบเป็น
พื้นฐานในการตัดสินใจในการเลือกด าเนินการนโยบาย  

 Thomas R. Dye (1984) ซึ่ งได้กล่าวถึงนโยบายสาธารณะไว้อย่างกว้างๆ ว่า
นโยบายสาธารณะหมายถึงสิ่งทีร่ัฐบาลเลือกจะกระท าหรอืไม่กระท าในส่วนที่จะกระท าต้องครอบคลุม
กิจกรรมต่างๆทั้งหมดของรัฐบาลทั้งกิจกรรมที่เป็นกิจวัตรและกิจกรรมที่เกิดข้ึนในบางโอกาส  
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 Considine (1994) กล่าวว่านโยบายสาธารณะมีความหมายดังนี้  (1) การก าหนด
ความชัดเจนของค่านิยมและความตั้งใจของสังคม (2) พันธะผูกพันในการจัดสรรงบประมาณและ
บริการแก่ประชาชน (3) ให้สิทธ์ิและเอกสิทธ์ิแก่ประชาชน 

 ศุภชัย ยาวะประภาษ (2558) กล่าวว่านโยบายสาธารณะหมายถึง  เป็นแนวทาง
ด าเนินกิจกรรมของรัฐบาลซึ่ งรวมทั้ งกิจกรรมที่ ผ่านมาในอดีตกิจกรรมที่ ก าลั งด าเนินอยู่  
ในปัจจุบันและกิจกรรมที่คาดว่าจะเกิดข้ึนในอนาคต 

 สัญญา เคณาภูมิ (2557) กล่าวว่า นโยบายสาธารณะในมิติของรัฐประศาสนศาสตร์ 
ประกอบไปด้วย (1) ภารกิจ หมายถึง สิ่งที่รัฐจะต้องท าให้เกิดข้ึน ซึ่งเกี่ยวกับสินค้าและบริการ  
ที่ประชาชนพึงจะได้รับ (2) วิธีการ หมายถึง กระบวนการบริหาร วิธีการด าเนินงาน ในการผลิตและ
ส่งมอบสินค้าและบริการแก่ประชาชน (3) ตัวแสดง หมายถึง ผู้มีบทบาทหน้าที่ในการขับเคลื่อน
ภารกิจของรัฐ ได้แก่ หน่วยงานหรือองค์กรต่างๆ ที่เกี่ยวข้องกับการด าเนินงานของรัฐ 

 จากความหมายของนโยบายสาธารณะที่กล่าวมา สามารถสรุปได้ว่า นโยบาย
สาธารณะเป็นแนวทางการด าเนินกิจกรรมหรือการกระท าของรัฐบาล เป็นการตัดสินใจในการก าหนด
แนวทางอย่างกว้างๆ เพื่อน าไปเป็นแนวทางในการที่จะด าเนินกิจกรรม เพื่อให้บรรลุวัตถุประสงค์หรือ
เป้าหมายที่ได้วางไว้ โดยจะออกมาเป็น โครงการ หรือแผนงาน ซึ่งมีจุดมุ่งหมายอยู่ที่การตอบสนอง
ของประชาชน การแก้ไขปัญหาของประเทศชาติ และสังคม 

 
 1.2 ความหมายของการน านโยบายสาธารณะไปปฏิบัติ 
 ความสามารถในการแก้ปัญหาหรือตอบสนองความต้องการของประชาชน อาจเริ่ม

จากการก าหนดเป็นนโยบายสาธารณะ ซึ่งนโยบายสาธารณะนั้นไม่ใช่เป็นสิ่งที่เมื่อก าหนดแล้ว 
จะด าเนินไปได้เองโดยอัตโนมัติ จะต้องมีวางกระบวนการในการน านโยบายสาธารณะไปปฏิบัติ ดังนั้น
การท าความเข้าใจกับความหมายความส าคัญของการน านโยบายสาธารณะไปปฏิบัติ การศึกษาถึง
ปัจจัยที่ก าหนดความส าเร็จหรือความล้มเหลวของการน านโยบายสาธารณะไปปฏิบัติ การศึกษา
ข้ันตอนการน านโยบายไปปฏิบัติ ทฤษฎีและตัวแบบ รวมถึงปัญหาในการน านโยบายไปปฏิบัติและ
ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการน านโยบายไปปฏิบัติจะเป็นการเพิ่มประสิทธิภาพของนโยบาย ท าให้สามารถ
แก้ไขปัญหา และความผิดพลาดของการน านโยบายไปปฏิบัติได้  โดยมีนักวิชาได้ให้ความหมายของ 
การน านโยบายสาธารณะไปปฏิบัติไว้มากมาย ซึ่งพอจะน ามากล่าวได้ดังนี้ 

 Pressman and Wildavsky (1984) กล่าวถึงการน านโยบายไปปฏิบัติว่าเป็นการ
ด าเนินงานให้ลุล่วงให้ประสบความส าเร็จให้ครบถ้วนให้เกิดผลผลิตและให้สมบูรณ์ซึ่งสิ่งเหล่านี้  
คือสิ่งที่รัฐบาลก าลังปฏิบัติงานอยู่และเป็นธรรมชาติของนโยบายคุณลักษณะส าคัญของการน า
นโยบายไปปฏิบัติอาจจ าแนกได้ดังนี้ (1) การน านโยบายไปปฏิบัติเป็นกระบวนการซึ่งต้องเกี่ยวข้อง
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สัมพันธ์ระหว่างปัจจัยต่างๆทั้งหมดในการน านโยบายไปปฏิบัติ  (2) กระบวนการหลักในการน า
นโยบายไปปฏิบัติคือกระบวนการปฏิสัมพันธ์ระหว่างการก าหนดเป้าประสงค์ของนโยบายและการ
ปฏิบัติเพื่อการบรรลุเป้าประสงค์ดังกล่าว (3) การประเมินความส าเร็จเป็นการก าหนดกรอบในการวัด
ความส าเร็จของการน านโยบายไปปฏิบัติให้มีความชัดเจน (4) การแปลงความเป็นนามธรรมของ
เป้าประสงค์ไปสู่ความเป็นรูปธรรมที่มีความเฉพาะเจาะจงและสามารถน าไปปฏิบัติได้  (5) การน า
นโยบายไปปฏิบัติเกี่ยวข้องกับบุคลากรที่ร่วมรับผิดชอบจ านวนมากทั้งบุคลากรภายในหน่วยงาน
เดียวกันและบุคลากรต่างหน่วยงานที่ต้องท างานร่วมกัน 

 Van Horn and Van Meter (1976: 103) กล่าวว่า การน านโยบายสาธารณะ 
ไปปฏิบัติ หมายถึงการกระท าต่างๆ ของหน่วยงานหรือบุคคลหรือกลุ่มบุคคลเพื่อให้วัตถุประสงค์  
ของนโยบายที่ก าหนดไว้บรรลุผลส าเร็จ อาจเป็นการกระท าในช่วงระยะเวลาหนึ่งหรือปฏิบัติ  
อย่างต่อเนื่องกันจนบรรลุวัตถุประสงค์ของนโยบาย 

 จุมพล หนิมพานิช (2552) ให้ความหมายของการน านโยบายไปปฏิบัติไว้ว่าการ
บริหารนโยบายที่ครอบคลุมถึงการวิเคราะห์พฤติกรรมองค์การปฏิสัมพันธ์ของบุคคลและกลุ่มบุคคล
สมรรถนะและความร่วมมือของพนักงานภาครัฐและเอกชนสภาพแวดล้อมของระบบและปัจจัยอื่นๆที่
มีผลกระทบต่อการบรรลุเป้าหมายของนโยบาย 

 วรเดช จันทรศร (2554, หน้า16) กล่าวว่า การน านโยบายไปปฏิบัติเป็นการศึกษาว่า
องค์กรที่รับผิดชอบสามารถน าและกระตุ้นให้ทรัพยากรทางการบริหารตลอดจนกลไกที่ส าคัญทั้งมวล 
ปฏิบัติงานให้บรรลุตามนโยบายที่ระบุไว้หรือไม่ มากหรือน้อยเพียงใด หรืออีกนัยหนึ่งคือ การน า
นโยบายไปปฏิบัติจะให้ความสนใจเกี่ยวกับเรื่องของความสามารถในการผลักดันให้การท างานหรือ
กลไกทั้งหมดบรรลุผลลัพธ์ตามเป้าหมายที่ตั้งไว้ 

 จากความหมายของการน านโยบายสาธารณะไปปฏิบัติ สามารถสรุปได้ว่า การน า
นโยบายสาธารณะไปปฏิบัติคือ การกระท าหรือกิจกรรมต่างๆ ของหน่วยงานหรือกลุ่มบุคคล เพื่อให้
บรรลุวัตถุประสงค์ของนโยบาย โดยศึกษาถึงสมรรถนะขององค์การ ระเบียบวิธีปฏิบัติ การแปลความ
ของแผนงานหรือกิจกรรม ให้เป็นค าสั่งที่ปฏิบัติได้ โดยคนในองค์การมีส่วนร่วมในการปฏิบัติ และ
ทรัพยากรขององค์การต้องมีความเพียงพอ เพื่อที่จะผลักดันให้การน านโยบายไปปฏิบัตินั้นบรรลุ 
ผลส าเร็จ ดังนั้น การน านโยบายสาธารณะไปปฏิบัติจึงเป็นการแสวงหาค าตอบมาอธิบาย  
การปฏิบัติงาน ในเรื่องของพฤติกรรม การปฏิสัมพันธ์ และกระบวนการบริหาร ซึ่งการน านโยบาย
สาธารณะไปปฏิบัติน้ันเป็นส่วนหนึ่งของกระบวนการทางการเมือง จึงจ าเป็นที่จะต้องได้รับความร่วมมือ
และการยอมรับในนโยบายของกลุ่มบุคคล กลุ่มผลประโยชน์ และประชาชน เพื่อที่ส่งผลต่อ
ความส าเร็จของนโยบาย 
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 1.3 กระบวนการน านโยบายไปปฏิบัติ 
 ข้ันตอนของการน านโยบายไปปฏิบัติเป็นข้ันตอนที่มีความซับซ้อน เป็นการแสวงหา

วิธีการและแนวทางเพื่อการปรับปรุงนโยบาย แผนงาน และโครงการ ให้ดี ข้ึน ซึ่งกระบวนการ 
น านโยบายไปปฏิบัติประกอบด้วย 2 ข้ันตอนใหญ่ ๆ คือ ข้ันตอนในระดับมหภาค (Macro) และ
ข้ันตอนในระดับจุลภาค (Micro)  

 Paul Berman (1978) ได้กล่าวถึงรายละเอียดของข้ันตอนระดับมหภาค (Macro) 
และระดับจุลภาค (Micro) ดังต่อไปนี้ 

 1) ขั้นตอนการน านโยบายไปปฏิบัติในระดับมหภาค (Macro) แบ่งออกเป็น  
2 ข้ันตอน คือ 

  1.1) การแปลงนโยบายให้เป็นแผนงานหรือโครงการ โดยทั่วนโยบาย
สาธารณะที่ตั้งข้ึนมาจะก าหนดวัตถุประสงค์จากสภาพของปัญหาและสาเหตุ การก าหนดวัตถุประสงค์
ในระดับนโยบายมักจะก าหนดเอาไว้กว้างๆ ซึ่งมีลักษณะของนามธรรมไม่เฉพาะเจาะจงจึงท าให้ยาก
ต่อการปฏิบัติดังนั้นวัตถุประสงค์ของนโยบายบางครั้งจึงถูกเบี่ยงเบนไปในข้ันตอนของการปฏิบัติ  
จึงส่งผลต่อความส าเร็จของนโยบาย ซึ่งอาจด้วยเหตุผล คือ (1) ตัวของนโยบายไม่มีความชัดเจน หรือ
มีความคลุมเครือ ไม่เฉพาะเจาะจง จึงเป็นเหตุให้เกิดอิสระในการแปลความของหน่วยงานที่น าไป
ปฏิบัต ิ(2) ความหลากหลายในเป้าหมายของนโยบาย จนบางครั้งท าให้เป้าหมายขัดแย้งกันเอง และ
ยากต่อการจัดล าดับของหน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติ (3) หน่วยงานที่รับผิดชอบนโยบาย ซึ่งต้อง
ตีความนโยบายและแปลงนโยบายให้มีความเข้าใจในวัตถุประสงค์ของนโยบายที่ ถูกก าหนดข้ึน  
(4) ความจริงใจของหน่วยงานที่รับนโยบายไปปฏิบัติ ว่าพร้อมที่จะให้ความร่วมมือและรับเอานโยบายไป
ปฏิบัติด้วยเต็มใจหรือไม่ 

  ความส าเร็จของการน านโยบายไปปฏิบัติในข้ันแรกนั้น จึงข้ึนอยู่กับความ
ชัดเจนของตัวนโยบายเอง เป้าหมายของนโยบายต้องไม่มากจนเกินไป และหน่วยงานที่รับผิดชอบ  
ในการแปลงนโยบาย ต้องมีความเข้าใจในวัตถุประสงค์ของนโยบายและยอมรับนโยบายไปปฏิบัติ  
ด้วยความเต็มใจดังภาพ 
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ภาพ 1 ปัจจัยทีส่่งผลต่อความถูกต้องในการแปลงนโยบายของหน่วยงานที่ 

รับผิดชอบการน านโยบายไปปฏิบัต ิ
ที่มา: วรเดช จันทรศร, 2554 

 
   1.2) การยอมรับนโยบายของหน่วยงานระดับภูมิภาคและท้องถิ่น เมื่อมี
การเปลี่ยนแปลงนโยบายแล้วข้ันตอนต่อไปของการน านโยบายไปปฏิบัติระดับมหภาค คือ การท าให้
หน่วยงานระดับภูมิภาคและท้องถ่ิน ยอมรับแนวทางของแผนงานและโครงการจากการแปลงนโยบาย
ไปปฏิบัติต่อไป การที่หน่วยงานราชการบริหารส่วนกลางจะท าให้หน่วยงานระดับภูมิภาคและท้องถ่ิน
ยอมรับและตอบสนองได้นั้นข้ึนอยู่กับหลายปัจจัย เช่น ลักษณะของหน่วยงานท้องถ่ินนั้นว่ามีความ
พร้อมมากน้อยเพียงใด สภาพแวดล้อมทางเศรษฐกิจ สังคมและการเมืองของท้องถ่ินที่รับผิดชอบ  
ในการน านโยบายนั้นไปปฏิบัติ ประโยชน์ที่รัฐบาลจะให้กับท้องถ่ินที่รับผิดชอบในการน านโยบายน้ัน
ไปปฏิบัติ เป็นต้น 
  2) ขั้นตอนการน านโยบายไปปฏิบัติในระดับจุลภาค (Micro) จุดเริ่มต้นของ 
การน านโยบายไปปฏิบัติในระดับจุลภาคนั้นจะเริ่มในหน่วยงานระดับล่างรับนโยบาย แผนงานหรือ
โครงการ จากหน่วยงานระดับบน ที่มีการแปลงเป็นแผนการปฏิบัติงานเป็นรูปธรรมแล้ว หน่วยงาน 
ในท้องถ่ินและบุคลากรที่เกี่ยวข้องกับการปฏิบัติงานจะรับเอานโยบายนั้นเข้ามาเป็นส่วนหนึ่งของ
ภารกิจประจ าวัน โดยข้ันตอนในระดับจุลภาคนี้จะแยกออกเป็น 3 ข้ันตอน คือ  
   2.1) ข้ันการระดมพลัง (Mobilization) เป็นข้ันตอนที่หน่วยงานท้องถ่ิน
ต้องด าเนินการใน 2 กิจกรรม คือ (1) การพิจารณารับนโยบายว่านโยบายจากส่วนกลางมีความ
เหมาะสม สอดคล้องกับความต้องการของท้องถ่ินหรือไม่ หากหน่วยงานท้องถ่ินพิจารณาแล้วเห็นว่า
นโยบายดังกล่าวมีความเหมาะสม ท้องถ่ินก็จะยอมรับนโยบายนั้น และ (2) การแสวงหาความ

ความชัดเจนของนโยบาย ความสอดคล้องกันระหว่าง

เป้าหมายกับนโยบาย 

ความเข้าใจในนโยบาย          

ของหน่วยงานทีร่ับผิดชอบ 

ความร่วมมือและความจรงิใจ    

ของหน่วยงานทีร่ับผิดชอบ 

ผลการเปลีย่นแปลงนโยบาย 
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สนับสนุนจากบุคลากรที่เกี่ยวข้องและหน่วยงานต่างๆที่มีส่วนในนโยบายนั้น เพราะหน่วยงานที่
เกี่ยวข้องกับการปฏิบัติงานเป็นส่วนส าคัญในความส าเร็จของนโยบาย 
   2.2) ข้ันตอนการปฏิบตัิ (Implementation) เป็นข้ันตอนที่ผา่นกระบวนการ
ยอมรับนโยบายมาปฏิบัติจริง เป็นกระบวนการปรับเปลี่ยนนโยบาย แผนงานหรือโครงการที่ได้รับการ
อนุมัติแล้วออกมาในรูปของการปฏิบัติจริง โดยที่ผู้ปฏิบัติจะต้องตัดสินใจหรือก าหนดให้เป็นแนวทาง
ปฏิบัติงานประจ า ซึ่งผู้บริหารระดับท้องถ่ินหรือส่วนภูมิภาคต้องช้ีแจงท าความเข้าใจกับเจ้าหน้าที่
ระดับปฏิบัติงาน เพื่อให้เกิดความเข้าใจที่ตรงกัน เพื่อให้เกิดการท างานที่สอดคล้องกับเป้าหมายที่
นโยบายต้ังไว้ ซึ่งความส าเร็จจะเกิดข้ึนได้ข้ึนอยู่กับความสอดคล้องกันของผู้บริหารระดับท้องถ่ินหรือ
ส่วนภูมิภาคกับผู้ปฏิบัติงาน 
   2.3 ) ข้ั น ตอ น ก ารส ร้ า งค วาม เป็ น ปึ ก แผ่ น ห รื อ ความ ต่ อ เนื่ อ ง 
(Institutionalization or Continuation) เป็นข้ันตอนสุดท้ายของระดับจุลภาค ซึ่งความส าคัญของ
ข้ันตอนน้ีคือ เมื่อนโยบาย แผนงานหรือโครงการได้ผ่านการปฏิบัติมาจนประสบผลส าเร็จ หรือบรรลุ
วัตถุประสงค์แล้ว จะท าอย่างไรเพื่อให้นโยบาย แผนงานหรือโครงการนั้นยังคงด ารงอยู่ต่อไป 
โดยผู้ปฏิบัติงานยังคงปฏิบัติงานหรือยอมรับเข้าเป็นส่วนหนึ่งของการปฏิบัติงานแม้จะสิ้นสุดวันเวลา 
ที่ก าหนดไว้ในนโยบายหรือแผนก็ตาม ดังนั้นการสร้างความเป็นปึกแผ่นและความต่อเนื่องของ
นโยบายจึงเป็นสิ่งส าคัญ ที่ผู้บริหารท้องถ่ินต้องชักจูงหรือกระตุ้นให้ผู้ปฏิบัติเกิดความสนใจอย่าง
ต่อเนื่อง เพราะเมื่อผู้บริหารท้องถ่ินยังให้ความสนใจในตัวนโยบายผู้ปฏิบัติก็จะมีความสนใจตาม  
ซึ่งนอกจากการสร้างแรงจูงใจของผู้บริหารท้องถ่ินต่อผู้ปฏิบัติงาน สิ่งที่ส าคัญที่สุดคือ การสร้าง
จิตส านึกให้กับผู้ปฏิบัติงานว่าการท างานเพื่อประชาชน ผลประโยชน์สูงสุดที่ได้รับจากการปฏิบัติตาม
นโยบายจะตกอยู่กับประชาชนไม่ใช่ตัวผู้ก าหนดนโยบาย 
  จากความหมายของนโยบายสาธารณะ ความหมายน านโยบายสาธารณะไปปฏิบัติ 
และกระบวนการน านโยบายไปปฏิบัติ สามารถกล่าวโดยสรุปได้ว่า การที่จะตั้งนโยบายข้ึนมาหนึ่ง
นโยบายนั้น จะต้องมีการตัดสินใจ จากการคิดและไตร่ตรองถึงปัจจัยต่าง ๆ ทั้งปัจจัยภายนอกและ
ปัจจัยภายใน ได้แก่ ความต้องการของประชาชน ความพึงพอใจของประชาชน สภาพเศรษฐกิจ 
การเมือง และสังคม เป็นต้น เพื่อใช้เป็นข้อมูลในการตัดสินใจในการตั้งนโยบายสาธารณะข้ึนมา  
 

 1.4 ปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อความส าเร็จของการน านโยบายสาธารณะไปปฏิบัติ 
 การศึกษาถึงปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการน านโยบายไปปฏิบัติ  จะท าให้ทราบว่า

กระบวนการน านโยบายไปปฏิบัตินั้น มีปัจจัยใดบ้างที่มีอิทธิพลต่อความส าเร็จของน านโยบาย 
ไปปฏิบัติซึ่งมีนักวิชาการไดใ้ห้ความหมายเกี่ยวกับปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อความส าเร็จของการน านโยบาย
สาธารณะไปปฏิบัติไว้มากมาย ซึ่งพอจะน ามากล่าวได้ดังนี ้
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 Van Matter & Van Horn (1975) ได้ท าการศึกษาการน านโยบายไปปฏิบัติ 
ให้ประสบผลส าเร็จ และเสนอตัวแบบการศึกษากระบวนการน านโยบายไปปฏิบตัิ และได้ให้ความสนใจ
ในปัจจัยอยู่ 6 ปัจจัย ที่ส่งผลต่อการนน านโยบายไปปฏิบัติ คือ  

 1) มาตรฐานและวัตถุประสงค์ของนโยบาย ควรมีวัตถุประสงค์ที่เป็นรูปธรรมและ
ชัดเจน ซึ่งจะต้องสอดคล้องกับความเป็นจริง และมีเป้าหมายที่ชัดเจน เพราะเป้าหมายของนโยบาย
เป็นสิ่งส าคัญที่ส่งผลให้การน านโยบายไปปฏิบัติน้ันประสบผลส าเร็จ  

 2) ทรัพยากรของนโยบาย ควรมีความเพียงพอและได้รับการสนับสนุนจากภาครัฐ
และหน่วยงานหรือบุคคลอื่นที่เกี่ยวข้องกับนโยบาย ซึ่งจะท าให้การด าเนินการน านโยบายไปปฏิบัติ
เกิดประสิทธิผลและประสบความส าเร็จมากขึ้น 

 3) การติดต่อสื่อสารระหว่างองค์การและกิจกรรมผลักดันต่างๆ ต้องมีความชัดเจน 
และสามารถที่จะผลักดันให้ด าเนินไปในเป้าหมายเดียวกันได้ มีการดูแลและควบคุมจากหน่วยงาน
ระดับบน เพื่อให้หน่วยงานระดับปฏิบัติการหรือระดับล่างได้ด าเนินกิจกรรมตรงตามวัตถุประสงค์และ
เป้าหมายของนโยบาย 

 4) ลักษณะของหน่วยงานที่ท าหน้าที่น านโยบายไปปฏิบัติ ควรมีการบริหารจัดการ 
ที่ดีของผู้บังคับบัญชา ในการควบคุมหน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติให้อยู่ในแนวทางหรือ  
ตามแผนการด าเนินการที่วางไว้ 

 5) เงื่อนไขทางการเมือง เศรษฐกิจ และสังคม จะส่งผลต่อความส าเร็จของการน า
นโยบายไปปฏิบัติทั้งทางตรงและทางอ้อมโดยเงื่อนไขทางเศรษฐกิจที่ส่งผล ได้แก่ สภาพความเป็นอยู่
ของประชาชนกลุ่มเป้าหมาย ทรัพยากรของชุมชน และระดับการพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมของ
ชุมชน เงื่อนไขทางสังคมที่ส่งผล ได้แก่ คุณภาพชีวิต ความเช่ือและค่านิยมของสังคมหรือชุมชน และ
การให้ความร่วมมือของชุมชน เงื่อนไขทางการเมืองที่ส่งผล ได้แก่ การสนับสนุนหรือการไม่เห็นด้วย
กับวัตถุประสงค์ของนโยบายจากกลุ่มผู้ที่เกี่ยวข้องที่มีผลประโยชน์จากนโยบาย เป็นต้น 

 6) ท่าทีหรือทัศนคติของผู้น านโยบายไปปฏิบัติ เป็นส่วนที่ส าคัญที่สุด เพราะท่าที
และทัศนคติของผู้น านโยบายปฏิบัติข้ึนอยู่กับปัจจัย 3 ปัจจัย คือ (1) ความรู้และความเข้าใจต่อตัว
นโยบาย (2) การตอบสนองต่อนโยบาย เช่น การยอมรับ การนิ่งเฉย หรือการต่อต้าน และ (3) ระดับ
การตอบสนองในตัวนโยบายของผู้น านโยบายไปปฏิบัติว่ายอมรับหรือพอใจในการน านโยบายมา
ปฏิบัติอยู่ในระดับมากหรือน้อยเพียงใด ทั้งนี้ ควรเน้นการสร้างความเข้าใจให้ตรงกับเป้าหมายหรือ
วัตถุประสงค์ของนโยบายของบุคคลที่เกี่ยวข้องกับนโยบายเป็นหลัก เพราะจะส่งผลต่อความส าเร็จ
ของนโยบายโดยส่วนใหญ่ 
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 ศุภชัย ยาวะประภาษ (2548 , หน้า 101-118) ได้ เสนอปัจจัยที่จะส่งผลต่อ
ความส าเร็จของนโยบายสาธารณะไว้ทั้งหมด 9 ประการ ซึ่งประกอบไปด้วย 

 1) ผู้ก าหนดนโยบาย ต้องมีการเอาใจใส่ ติดตามผลของการน านโยบายไปปฏิบัติ
ตลอดจนเสร็จสิ้นนโยบายน้ันจนประสบความส าเร็จตามเป้าหมายที่วางไว้ 

 2) ลักษณะของนโยบาย ควรมีการเรียกร้องหรือความต้องการส่วนมาก เพราะจะส่งผล
ให้นโยบายน้ันประสบความส าเร็จสูง 

 3) วัตถุประสงค์ของนโยบาย ควรมีความสอดคล้อง ชัดเจนและเข้าใจง่าย 
 4) ความเป็นไปได้ทางการเมือง ควรได้รับการสนับสนุนจากทุกฝ่ายที่เกี่ยวข้องกับ

นโยบาย ทั้งฝ่ายที่ได้รับผลประโยชน์และเสียผลประโยชน์ 
 5) การจัดสรรทรัพยากร นโยบายจะได้รับความส าเร็จต้องได้รับการสนับสนุน 

ในทรัพยากร ทั้งด้านการเงิน บุคลากร อย่างพอเพียงและเหามะสม บุคลากรที่มีความรู้ความสามารถ
ในเรื่องที่เกี่ยวข้องกับโครงการ และการบริหาร ย่อมส่งผลให้เกิดความส าเร็จมากขึ้น 

 6) ลักษณะของหน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติ ควรเป็นหน่วยงานที่เหมาะสม 
ในการปฏิบัติและสนับสนุนนโยบายน้ัน มีทรัพยากรและก าลังคมเพียงพอต่อการปฏิบัติงาน 

 7) ทัศนคติของผู้น านโยบายไปปฏิบัติ ควรมีทัศนคติที่ดีต่อนโยบาย มีความรู้ 
ความสามารถในการใช้ดุลยพินิจในการปฏิบัติงาน หรือการตัดสินใจในการด าเนินกิจกรรมใดกิจกรรม
หนึ่งในนโยบายนั้น ซึ่งดุลยพินิจเหล่าน้ีจะข้ึนอยู่กับทัศนคติของผู้ปฏิบัติต่อนโยบาย ว่าเห็นด้วยหรือไม่ 
เพราะผู้ปฏิบัติงานอาจะมองข้ามในส่วนที่ตนเองไม่ถนัดหรือไม่ชอบ จนถึงข้ันไม่ปฏิบัติตามได้ ดังนั้น
ผู้บังคับบัญชาจึงต้องอธิบายในส่วนต่างๆ ให้ผู้ที่น านโยบายไปปฏิบัติได้เข้าใจตรงกัน และสามารถที่จะ
ปฏิบัติงานได้อย่างมีสิทธิภาพ 

 8) ความเป็นไปได้ทางเทคโนโลยี เนื่องจากเทคโนโลยีมีการเปลี่ยนแปลงอย่าง
รวดเร็วและเมื่อเกิดการเปลี่ยนแปลงแต่ละครั้ง มักส่งผลต่อการน านโยบายไปปฏิบัติ ดังนั้นลักษณะ
ทางเทคโนโลยีจึงต้องสอดคล้องกับสถานการณ์และสภาวะแวดล้อมของการน านโยบายไปปฏิบัติ  
ในขณะนั้น 

 9) กลไกที่เกี่ยวข้องกับหน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติ ควรมีหน่วยงานหลักเป็น
ผู้รับผิดชอบหลักในนโยบาย และมีหน่วยงานสนับสนุนที่พอเหมาะในการสนับสนุนการน านโยบาย  
ไปปฏิบัติ เพื่อเพื่อความรวดเร็วในการด าเนินการและเกิดความผิดพลาดน้อยที่สุด 

 วรเดช จันทรศร (2554, หน้า 129-146) ได้ศึกษาการน านโยบายไปปฏิบัติและ 
ได้พัฒนาตัวแบบต่างๆ ในทางทฤษฎีเกี่ยวกับการน านโยบายไปปฏิบัติไว้ ซึ่งเป็นการแสวงหาวิธีการ
หรือแนวทางปรับปรุงนโยบายแผนงาน และการปฏิบัติงานในโครงการให้ดีข้ึนเป็นการสร้างความ
เข้าใจเกี่ยวกับปัญหาหลักหรือสิ่งเช่ือมโยงระหว่างความส าเร็จและความล้มเหลวของการน านโยบาย
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ไปปฏิบัติ หรืออย่างน้อยก็เป็นการลดช่องว่างของการน านโยบายไปปฏิบัติ โดยการน าเสนอตัวแบบ 
(Model) รวม 6 ตัวแบบ  

 ซึ่งการศึกษานี้ผู้วิจัยได้ยกตัวแบบเชิงบูรณาการ (Integrative Model) ซึ่งเป็นตัว
แบบที่ 6 โดยเป็นการรวบรวมตัวแปรส าคัญจากทั้ง 5 ตัวแบบไว้ด้วยกัน โดยก าหนดตัวแปรอิสระไว้  
4 ตัวแปร ดังนี้  

 1) ตัวแปรด้านประสิทธิภาพในการวางแผนและควบคุม เป็นเงื่อนไขส าคัญในการ
สร้างให้เกิดความส าเร็จของการน านโยบายไปปฏิบัติ ประกอบไปด้วย ความชัดเจนของวัตถุประสงค์
และเป้าหมาย การก าหนดภารกิจและการมอบหมายงาน การติดตามและการประเมินผลนโยบาย 

 2) ตัวแปรด้านสมรรถนะขององค์กรหรือหน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติ ประกอบ
ไปด้วย โครงสร้างองค์กร งบประมาณ บุคลากร วัสดุอุปกรณ์ และสถานที่ 

 3) ตัวแปรด้านภาวะผู้น าและความร่วมมือ ผู้บริหารควรใช้ภาวะผู้น าที่เหมาะสม 
รู้จักวิธีจูงใจผู้ปฏิบัติงาน รวมถึง การสร้างการมีส่วนร่วมในการปฏิบัติงานของบุคลากรในองค์กร 

 4) ตัวแปรด้านการเมืองและการบริหารสภาพแวดล้อมภายนอก มีความส าคัญอย่าง
ยิ่งต่อความส าเร็จของการน านโยบายไปปฏิบัติ ซึ่งประกอบไปด้วยไปด้วยปัจจัยย่อยหลายอย่าง เช่น 
การสนับสนุนหรือต่อต้านจากฝ่ายต่าง ๆ เงื่อนไขการเปลี่ยนแปลงทางเศรษฐกิจ สังคม และการเมือง 
เป็นต้น 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

ภาพ 2 การน านโยบายไปปฏิบัติโดยใช้ตัวแบบเชิงบรูณาการ 
ที่มา: วรเดช จันทรศร, 2554, หน้า 144 

 

ประสิทธิภาพในการวางแผน       

และการควบคุม 

ภาวะผู้น าและความร่วมมอื สมรรถนะ 

ขององค์การ 

ความส าเรจ็ของการ
น านโยบายไปปฏิบัต ิ

มิติที่ 1 
มิติที่ 2 
มิติที่ 3 

การเมืองและการบริหาร

สภาพแวดล้อมภายนอก 
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 ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อความส าเร็จของการน านโยบายสาธารณะไปปฏิบัติที่กล่าวมา
ข้างต้น ล้วนมีอิทธิพลต่อความส าเร็จของการน านโยบายไปปฏิบัติทั้งสิ้น ไม่ว่าจะเป็น ภาวะผู้น า 
ลักษณะของหน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติ การติดต่อสื่อสาร การติดตามและการประเมินผล 
รวมถึง ทัศนคติ และสิ่งแวดล้อมทางการเมือง เศรษฐกิจ และสังคม ก็มีผลกระทบต่อหน่วยงานที่น า
นโยบายไปปฏิบัติเช่นกัน เพราะสภาพแวดล้อมภายนอกในบางครั้งอาจจะอยู่นอกเหนือการควบคุม
ของหน่วยงานที่รับผิดชอบ หน่วยงานเหล่านั้นจึงต้องมีความพร้อมที่จะรับมือและความยืดหยุ่น
เพื่อที่จะรองรับในสถานการณ์ที่จะเกิดข้ึนในระดับหนึ่ง ซึ่งในกระบวนการนโยบายน้ัน นักวิชาการ 
จะให้ความส าคัญในตัวของนโยบายเป็นหลัก เพราะบางครั้งการที่นโยบายไม่ประสบความส าเร็จนั้น 
มาจากตัวนโยบายไม่ดี  วัตถุประสงค์ไม่ ชัดเจน เป็นต้น ดังนั้นการน านโยบายไปปฏิบัตินั้น 
จะมีความสัมพันธ์กับวัตถุประสงค์ของตัวนโยบาย และวิธีด าเนินการควรที่จะปรับให้เข้ากับสภาพ
ความเป็นจริงขององค์การอย่างเหมาะสม เพราะการปรับเปลี่ยนบางอย่างให้เหมาะสมจะส่งผลต่อ
ความส าเร็จของนโยบาย 

 จากการที่ผู้วิจัยศึกษาแนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับการน านโยบายสาธารณะไปปฏิบัติ  
และท าการวิเคราะห์พบว่า เป็นแนวทางกิจกรรม การกระท า หรือการติดสินใจของรัฐ เพื่อก าหนด
และช้ีน าให้มีการกระท าเพื่อให้บรรลเุป้าหมายทีไ่ด้ก าหนดไว้ ซึ่งประกอบไปด้วย (1) การมอบนโยบาย
ให้กับหน่วยงานเกี่ยวข้องเพื่ อน านโยบายมาวิเคราะห์เพื่ อก าหนดเป้าหมาย หรือพันธกิจ  
(2) การก าหนดประเด็นยุทธศาสตร์ที่จะต้องตอบสนองต่อนโยบายของรฐับาล (3) หน่วยงานระดับรอง
ท าการแปลงนโยบายหลัก เพื่อก าหนดประเด็นยุทธศาสตร์ เป้าประสงค์ ตัวช้ีวัดความส าเร็จ และ
วิธีด าเนินการ (4) ก าหนดโครงการเพื่อตอบสนองต่อเป้าหมายที่วางไว้ ซึ่งการน าโยบายไปปฏิบัติจะ
ประกอบไปด้วยปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อความส าเร็จมากมาย เช่น ตัวนโยบาย ลักษณะหน่วยงานที่น าไป
ปฏิบัติ ทรัพยากร ปัจจัยสนับสนุนจากภายนอก เป็นต้น  

 ตามพระราชบัญญัติหลกัประกันสขุภาพแห่งชาติ ได้มอบหมายให้มีการจัดต้ังกองทุน
หลักประกันสุขภาพประจ าท้องถ่ินหรือพื้นที่ข้ึนมา เพื่อตอบสนองต่อความต้องการการรับบริการ
สาธารณสุขของประชาชน และเป็นการกระจายอ านาจความรับผิดชอบลงสู่ท้องถ่ิน เพื่อความสะดวก
ในการบริหารจัดการอย่างมีประสิทธิผลและทั่วถึงด้วยเหตุน้ี กองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนคร
สุราษฎร์ธานี จึงเป็นกองทุนที่จัดตั้งข้ึนตามนโยบายของภาครัฐ เป็นการน าทรัพยากรที่มีอยู่และได้ที่
รับการสนับสนุนจากภาครัฐและส่วนอื่น ๆ มาบริหารจัดการเพื่อที่จะสามารถท าให้กองทุน
หลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีนั้น ประสบความส าเร็จตามเป้าหมายที่วางไว้ นั้นคือ
ประสิทธิผลของกองทนุหลกัประกนัสุขภาพ ที่จะเกิดข้ึนจากบรหิารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพ
ในการตอบสนองต่อความต้องการของประชาชนภายในพื้นที่เป็นหลัก 
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2. แนวคดิทฤษฎเีกี่ยวกับการประเมินผลนโยบายสาธารณะ 
 

 จากการที่ผู้ศึกษาต้องการที่จะทราบถึงปัจจัยหรือตัวแปรใดที่มีอิทธิพลความส าเร็จ
ของนโยบายสาธารณะ จึงเล็งเห็นว่าการประเมินผลนโยบายสาธารณะเป็นส่วนส าคัญที่ท าให้ 
ผู้ศึกษาสามารถศึกษาถึงปัจจัยที่ส่งผลต่อความส าเร็จได้ หากกล่าวถึงนโยบายสาธารณะจะนึกถึง
นโยบายเกี่ยวกับภาครัฐที่จัดท าข้ึนเพื่อประชาชน กล่าวคือนโยบายสาธารณะเป็นแนวทาง  
การด าเนินงานหรือกิจกรรมของรัฐบาล ในการเสริมสร้างชีวิตและความเป็นอยู่ของประชาชน  
ให้มีคุณภาพชีวิตที่ดี ข้ึนอย่างเสมอภาคกัน  การด าเนินนโยบายสาธารณะนับว่ามีความส าคัญ 
เป็นอย่างยิ่ง เนื่องจากว่านโยบายสาธารณะเป็นผลผลิตทางการเมืองเพื่อตอบสนองความต้องการ  
ของประชาชน และเป็นเครื่องมือที่ส าคัญในการก าหนดทิศทางในการพัฒนาประเทศว่าจะพัฒนา 
ไปในทิศทางใด เมื่อนโยบายสาธารณะได้ถูกน าไปปฏิบัติแล้วผลที่ปรากฏตามมาภายหลังอาจจะ
สอดคล้องกับวัตถุประสงค์ที่ตั้งไว้หรืออาจจะไม่บรรลุวัตถุประสงค์เลย ซึ่งอาจส่งผลกระทบตามมา
หลายประการ เช่น ความน่าเช่ือถือของรัฐบาลเสถียรภาพและความมั่นคงของประเทศในอนาคตเป็น
ต้น 

 จะเห็นได้ว่าการประเมินผลนโยบายสาธารณะมีความจ าเป็นอย่างมาก ต่อนโยบาย
สาธารณะในเรื่องของความส าเร็จของนโยบายกับเป้าหมายหรือวัตถุประสงค์ที่วางไว้ ด้วยเหตุนี้  
ได้มีนักวิชาการและบุคคลที่ได้ท าการศึกษาวิจัยในเรื่องของการประเมินผล โดยได้ให้ความหมายของ 
การประเมินผลนโยบายสาธารณะไว้มากมาย ซึ่งแต่ละความหมายล้วนเป็นที่น่าสนใจเป็นอย่างยิ่ง  
ทางผู้ศึกษาจึงพอจะน ากล่าวไว้ดังต่อไปนี้ 

 William N. (2004) ได้กล่าวถึงการประเมินผลนโยบาย คือข้ันตอนที่เกี่ยวข้องกับ
การประเมินผลต่อการด าเนินงานตามนโยบายว่าตอบสนองต่อความต้องการต่อสังคม สนองคุณค่า
ของสังคม แก้ไขปัญหาที่เป็นเป้าหมายของนโยบายได้หรือไม่ และเกิดการเปลี่ยนแปลงข้ึนในสังคม
หรือไม่ 

 Jame E. Anderson (1994, p.238) ได้ให้ความหมายของการประเมินผลว่าเป็น
เรื่องที่เกี่ยวกับการประมาณการ (Estimation) การประเมิน(Assessment) หรือการประมาณค่า 
(Appraisal) นโยบายซึง่รวมถึงเนื้อหาสาระ (Content) การน านโยบายไปปฏิบัติ (Implementation) 
และผลกระทบ (Effects) ในฐานะที่ เป็นกิจกรรมที่ เกี่ยวข้องกับหน้าที่  (Functional Activity)  
การประเมินผลเกิดข้ึนตลอดกระบวนการของนโยบาย (Policy Process) การประเมินผลมิใช่เรื่องที่
เรียบง่ายที่เป็นข้ันตอนสุดท้ายของกระบวนการนโยบายเท่าน้ัน แต่เป็นกระบวนการที่ส าคัญไม่น้อย
กว่าข้ันตอนอื่นของกระบวนการนโยบาย 
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 เสน่ห์ จุ้ยโต (2551) ได้ให้ความหมายของการประเมินผลนโยบายสาธารณะว่า
กิจกรรมที่เกี่ยวข้องกับความส าเร็จของแผนและโครงการ ซึ่งเป็นเรื่องของการวัดและการตัดสินใจ
เกี่ยวกับผลการปฏิบัติงานตามแผนและโครงการ โดยเปรียบเทียบกับวัตถุประสงค์ เป้าหมาย และ
มาตรฐานที่ก าหนดไว้ 

 จินดาลักษณ์ วัฒนสินธ์ุ (2551) ได้ให้ความหมายของการประเมินผลนโยบาย
สาธารณะว่า เป็นการประเมินทุกกระบวนการของนโยบาย ตั้งแต่การก าหนดนโยบาย การวิเคราะห์
นโยบาย การปฏิบัติตามนโยบาย จนถึงการประเมินผลกระทบหรือผลที่เกิดข้ึนจากการน านโยบาย  
ไปปฏิบัติ 

 จากความหมายการประเมินผลนโยบายที่มีนักวิชาได้ให้ความหมายไว้มากมาย  
ผู้ศึกษาได้สรุปความหมายของ การประเมินผลนโยบายสาธารณะ เป็นกระบวนการที่กระท าอย่างเป็น
ระบบและต่อเนื่อง โดยการน าผลที่ได้ไปวัดกับเป้าหมายหรือวัตถุประสงค์ที่ตั้งไว้ในลักษณะ  
ของข้อเสนอแนะหรือผลกระทบ และการประเมินผลนโยบายสาธารณะนั้นควรมองในทุกข้ันตอน 
ในเรื่องของเป้าหมายหรือวัตถุประสงค์ตัวนโยบาย วิธีการด าเนินงาน และผลลัพธ์ที่ได้จากการ
ด าเนินงาน ซึ่งข้ันตอนเหล่าน้ีจะมีผลในการพัฒนากระบวนการและการก าหนดนโยบายต่อไป  
 

 2.1 ความส าคัญของการประเมินผลนโยบายสาธารณะ 
 การประเมินผลนโยบายเป็นกระบวนการสุดท้ายในการก าหนดนโยบาย ทั้งนี้ 

เพื่อแสวงหาผลที่เกิดข้ึนจากการน านโยบายไปปฏิบัติ ว่ามีประสิทธิผลและประสิทธิภาพมากน้อย
เพียงใด การที่จะตอบโจทย์ว่านโยบายมีผลเป็นอย่างไรหลังจากที่น าไปปฏิบัติแล้วก็ต้องอาศัยการ
ประเมินผล ซึ่งการประเมินผลนโยบายมีความส าคัญในการประเมินผลลัพธ์ที่เกิดจากการน านโยบาย
ไปปฏิบัติ ผู้ประเมินผลควรเตรียมการที่จะประเมินผลนโยบายไว้ล่วงหน้าตั้งแต่แรก ตังแต่เริ่ม
ด าเนินการ ระหว่างด าเนินการ จนสิ้นสุดการด าเนินการ เพราะถ้าให้มีการน านโยบายไปปฏิบัติแล้ว 
ท าการประเมินผลนโยบายย้อนหลัง อาจไม่สามารถสรุปผลลัพธ์ของการด าเนินงานได้ดังนั้นการ
ประเมินผลนโยบายมีความส าคัญอย่างมากในกระบวนการของนโยบาย ดังค ากล่าวที่ว่า “ถ้าไม่มีการ
ประเมินผล ย่อมเหมือนการพายเรือในอ่าง เราจะไม่รู้ความก้าวหน้าหรือข้อบกพร่อง ก็เหมือนกับสิ่งที่
เราคิดหรือวางแผนไว้แล้วเราน าไปปฏิบัติ แต่เราทิ้งไม่สนใจประเมินผล” 

 เจตน์ ดวงสงค์ (2552) ได้กล่าวสรุปความส าคัญของการก าหนดนโยบาย โดยมี
ข้อสังเกตไว้ว่า การประเมินนั้น ต้องมีการตรวจสอบว่ามีก ารปฏิบัติถูกต้องตามวัตถุประสงค์  
การด าเนินงานมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลมากน้อยเพียงใด เกิดปัญหาและอุปสรรคในการปฏิบัติ
ประการใด เพื่อแก้ไขปัญหาได้ทันการและน าผลการประเมินมาปรับปรุงนโยบายหรือก าหนด  
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นโยบายใหม่ รวมทั้ง การประเมินความก้าวหน้าในการปฏิบัติงานของรัฐบาลในการช่วยตัดสินใจ 
ในตัวนโยบาย 

 นอกจากนั้น การประเมินผลที่ดีจะต้องมวิีธีการประเมินที่มีความแม่นตรง (Validity) 
และเช่ือถือได้ (Reliability) ตลอดจนต้องเป็นที่ยอมรับ เพราะถ้ามีการประเมินผลนโยบายอย่าง
ถูกต้องเป็นระบบ และน าผลการประเมินนั้นมาใช้อย่างจริงจังย่อมท าให้เกิดประโยชน์หลายประการ 
โดยเฉพาะจะท าให้ทราบผลของการปฏิบัติตามนโยบายนั้นว่าบรรลุตามวัตถุประสงค์มากหรือน้อย
เพียงใด มีข้อผิดพลาดใดบ้าง อะไรเป็นปัญหาและอุปสรรคของการน านโยบายไปปฏิบัติ เพื่อน าผล
การประเมินไปปรบัปรุงแก้ไขนโยบายใหเ้หมาะสมต่อไป หรือถ้าประเมินผลแล้วปรากฏว่าล้มเหลวเกิด
ผลกระทบทางลบมาก ก็อาจตัดสินใจยุตินโยบายนั้นได้หรือถ้านโยบายนั้นบังเกิดผลดีต่อส่วนรวม 
ก็จะได้ด าเนินการต่อไปอีกเรื่อยๆ และขยายผลไปหลายๆ พื้นที่ 

 
 2.2 จุดมุ่งหมายของการประเมินผลนโยบายสาธารณะ 
 จุดมุ่งหมายของการประเมินผลนโยบายสาธารณะมีหลายประการ ทั้งนี้ ข้ึนอยู่กับว่า

จุดมุ่งหมายของนโยบาย โครงการ หรือกิจกรรม คืออะไร ซึ่งผลของการประเมินผลนโยบายสาธารณะ
สามารถน ามาเพื่อประกอบการตัดสินใจในการพัฒนา ปรับปรุงแก้ไข ให้นโยบาย โครงการหรือ
กิจกรรมให้ดีข้ึน หรือจะยุตินโยบาย โครงการ หรือกิจกรรมนั้นในกรณีที่ผลการประเมินออกมา 
ไม่ตอบสนองต่อเป้าหมาย ดังนั้น จุดมุ่งหมายของการประเมินนโยบายสาธารณะส่วนใหญ่คือการน า
ผลที่ได้มาเพื่อประกอบการติดสินใจในนโยบาย โครงการ หรือกิจกรรมที่ด าเนินการ  

 John Owen (1993, p.14) ได้กล่าวถึงจุดมุ่งหมายของการวัดคุณค่าของผลการน า
นโยบายไปปฏิบัติ ประกอบไปด้วย 

 1) เพื่อขยายองค์ความรู้เกี่ยวกับการประเมินผล โดยเฉพาะการประเมินผลที่เน้น 
การทดสอบเชิงทฤษฎี (theory orientation) โดยพิจารณาความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรต่างๆ  
ที่เกี่ยวข้องในตัวแบบการประเมินผล 

 2) เพื่อทดสอบสมมติฐานทางสังคมอย่างใดอย่างหนึ่ง หรือทดสอบหลักการปฏิบัติ 
ที่ เป็นบรรทัดฐาน จุดมุ่ งหมายในประเด็นนี้มุ่ งการทดสอบเชิงทฤษฎี เพื่อใช้เป็นบรรทัดฐาน 
ในการประเมินผลต่อไป 

 3) เพื่อปรับปรุงประสิทธิภาพการบริหารจัดการ ท าให้ทราบว่าองค์การที่รับผิดชอบ
น านโยบายไปปฏิบัติมรสมรรถภาพในการบริหารและการจัดการมากน้อยเพียงใด 

 4) เพื่อปรับปรุงแผนงาน การประเมินผลท าให้ทราบว่าแผนงานที่ก าหนดข้ึน 
มีความเหมาะสมมากน้อยเพียงใด เพราะเป็นการช่วยช้ีแนะส่วนที่ต้องปรับปรุงแก้ไขให้ชัดเจน  
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ทั้งวัตถุประสงค์ ข้ันตอนการปฏิบัติ ทรัพยากรที่ต้องใช้เพื่อให้บรรลุวัตถุประสงค์อย่างมีประสิทธิภาพ
มากยิ่งข้ึน 

 5) เพื่อประเมินความเหมาะสมของการเปลี่ยนแปลงที่เกิดข้ึนกับโครงการ เช่น  
การเปลี่ยนแปลงวัตถุประสงค์หรือแนวทางการปฏิบัติบางส่วน  หรือการเปลี่ยนแปลงหน่วยงาน 
ที่รับผิดชอบการน าโครงการไปปฏิบัติ เป็นต้น 

 6) เพื่อระบุแนวทางที่จะปรับปรุงมาตรการที่จะน าไปใช้ให้เหมาะสม ต่อการน าไป
ปฏิบัติให้บรรลุวัตถุประสงค์ยิ่งขึ้น 

 7) เพื่อความกระจ่างชัดของแผนงาน การประเมินผลเริ่มต้นตั้งแต่จุดเริ่มต้น 
ของแผนงานจนกระทั่งจุดสุดท้าย ท าให้ เราทราบว่ามาตรการหรือกิจกรรมใดที่บกพร่องอยู่บ้าง  
เพื่อปรับปรุงข้ันตอนการท างาน ขจัดปัญหาอุปสรรคแต่ละข้ันตอนให้หมดไป 

 8) เพื่อการพัฒนาแผนงาน ซึ่งท าให้เราทราบว่าแผนงานที่น าไปปฏิบัติมีจุดแข็ง 
(Strengths) และจุดอ่อน (Weaknesses) อะไรบ้าง ผลการวิเคราะห์ข้อมูลอย่างครบถ้วนน าไปสู่ 
การพัฒนาแผนงาน ให้มีความเหมาะสมและมีประสิทธิภาพย่ิงข้ึน  

 9) เพื่อตอบสนองความต้องการของผู้ให้การสนับสนุนทางการเงิน การประเมินผล
โครงการนั้น มีผู้ให้การสนับสนุนทางการเงิน 2 ส่วนคือ ผู้ให้การสนับสนุนการน าโครงการไปปฏิบัติ
และผู้ให้การสนับสนุนการประเมินผล ซึ่งต้องการทราบว่าการน านโยบายไปปฏิบัติบรรลุวัตถุประสงค์
มากน้อยเพียงใด มีปัญหาอุปสรรคที่ต้องแก้ไขหรือไม่ 

 10) เพื่อทดสอบความคิดริเริ่มใหม่ในการแก้ไขปัญหาของชุมชน ว่าได้ผลเพียงใด 
และต้องปรับปรุงส่วนใดบ้างส าเร็จตามวัตถุประสงค์หรือไม่ อย่างไร มีปัญหาอุปสรรค ที่ควรปรับปรุง
แก้ไขหรือไม่ 

 11) เพื่อตัดสินใจที่จะขยายโครงการหรือยุติโครงการ หรือให้การสนับสนุน 
โครงการหนึ่งแต่ยกเลิกอีกโครงการหนึ่ง หรือในกรณีที่มี โครงการในลักษณะที่แข่งขันกัน   
การประเมินผลท าให้ทราบว่าโครงการใดมีประสิทธิภาพในการแก้ไขปัญหาของสาธารณชน โครงการ
ที่ไม่ประสบผลส าเร็จหรือให้ผลตอบแทนน้อยกว่าก็ควรยกเลิก 

 12) เพื่อเป็นสัญลักษณ์ของความมีเหตุผล การประเมินผลเป็นการใช้ระเบียบวิธีวิจัย
และเก็บรวบรวมข้อมูลที่ เป็นระบบ ท าให้เกิดความเช่ือมั่นต่อสาธารณชนว่ามีความเหมาะสม 
ที่จะด าเนินการต่อไป เพราะผลการประเมินจะสนับสนุนว่าเป็นโครงการที่ดีอย่างแท้จริง 

 จะเห็นได้ว่า การประเมินผลนโยบายมีจุดมุ่งหมายเพื่อที่จะทราบถึงความก้าวหน้า
ของการด าเนินการตามนโยบาย แผนงาน และโครงการว่าเป็นไปตามวัตถุประสงค์และเวลาที่วางไว้
หรือไม่ เป็นการวัดเพื่อปรับปรุงประสิทธิภาพในการบริหารจัดการแผนงานและโครงการของ
หน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติ และยังเป็นการทดสอบแนวความคิดริเริ่มใหม่ๆ ในการแก้ไขปัญหา
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ของชุมชนและองค์กร เป็นการทดสอบสมมุติฐานทางสังคม เพราะการน านโยบายไปปฏิบัติเป็นการ
แก้ไขปัญหาโดยมีพื้นฐานการวิเคราะห์นโยบายมาแล้วจากทฤษฎีหรือสมมติฐานที่วางเอาไว้ หากผล
ออกมาไม่เป็นไปตามทฤษฎีหรือสมมติฐาน ก็ต้องมีการทดสอบซ้ าจนแน่ใจว่าผลที่ได้รับนั้นตรงกัน  
และท้ายที่สุดเป็นการขยายองค์ความรู้เกี่ยวกับการประเมินผล สร้างความส าคัญของกระบวนการ
ประเมินผลนโยบาย ให้มีความส าคัญและเป็นส่วยหนึ่งที่จะผลักดันให้องค์กรประสบผลส าเร็จ 

 
 2.3 เกณฑ์ในการประเมินผลนโยบาย 
 การประเมินผลนโยบายสาธารณะ จะได้ผลที่ดีควรก าหนดเกณฑ์ในการประเมินไว้

ล่วงหน้าตามลักษณะของนโยบาย วัตถุประสงค์ ผลผลิตและผลลัพธ์ของนโยบาย ซึ่งเกณฑ์  
การประเมินจะเป็นสิ่งที่ก าหนดบรรทัดฐาน เพื่อให้คุณค่าหรือตัดสินใจเกี่ยวกับสิ่งที่ประเมินในมิติต่างๆ
ตามประเด็นหรือค าถามการประเมินหรือวัตถุประสงค์ของการประเมินโดยผ่านการวัด ตามตัวบ่งช้ี  
ที่ได้ก าหนัดไว้  

 William N. Dunn (2004) ได้เสนอเกณฑ์ในการประเมินผลนโยบายออกเป็น  
6 เกณฑ์ ประกอบด้วย 

 1) ประสิทธิผล หมายถึง การพิจารณาว่าผลของนโยบายนั้นบรรลุตามวัตถุประสงค์
ที่ตั้งไว้หรือไม่เพียงใด หากบรรลุผลตามวัตถุประสงค์ก็ถือว่าผ่านเกณฑ์หากแต่การประเมินประสทิธิผล
ไม่ได้มุ่งเน้นว่านโยบาย แผนงานและโครงการได้ด าเนินการไปตามขั้นตอนของกระบวนการที่วางแผน
ไว้หรือไม่ แต่จะมุ่งวัดที่ผลลัพธ์ซึ่งปรากฏในสภาพแวดล้อม เมื่อนโยบาย แผนงานและโครงการสิ้นสุด
ลง 

 2) ประสิทธิภาพ หมายถึง ความสามารถในการผลิตผลผลิต หรือให้บริการ โดยมี
ต้นทุนต่ า การประเมินผลโดยใช้ประสิทธิภาพเป็นเกณฑ์ในการประเมินสามารถท าได้โดยการ
เปรียบเทียบต้นทุนต่อหน่วยของผลผลิตหรือบริการ โดยทั่วไปหากต้นทุนการผลิตต่ าแสดงว่า  
มีประสิทธิผล 

 3) ความพอเพียง หมายถึง ความสามารถของการด าเนินการให้บรรลุวัตถุประสงค์
ของนโยบายภายใต้เงื่อนไขทางทรัพยากรที่มีอยู่ โดยทั่ วไปเงื่อนไขทรัพยากรมักวัดในรูปของ
งบประมาณที่มีอยู่ดังนั้นการประเมินความพอเพียง พิจารณาจากผลลัพธ์จากการด าเนินการตาม
นโยบายเปรียบเทียบกับความต้องการทั้งหมดของสังคม ถ้าผลลัพธ์จากการด าเนินตามนโยบายน้อย 
ไม่เพียงพอต่อความต้องการของสังคม แสดงว่านโยบายนั้นยังไม่สามารถตอบสนองความต้องการ 
ของสังคมได้ 

 4) ความเป็นธรรม หมายถึง นโยบายค านึงถึงการจัดสรรผลประโยชน์หรือ 
การให้บริการต่างๆ อย่างเป็นธรรม และค านึงถึงการประเมินนโยบายในแง่ของความเสมอภาค  
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และเป็นเกณฑ์ที่มีความเกีย่วข้องกับหลกัเหตุผลทางด้านกฎหมายและสังคม ซึ่งพาดพิงถึงการกระจาย
ผลของนโยบายและความพยายามของกลุ่มต่างๆ ที่จะได้รับความเป็นธรรมจากการด าเนินการตาม
นโยบาย 

 5) ความสามารถในการตอบสนองการที่นโยบายนั้นสนองตอบต่อความต้องการ 
ความพึงพอใจในคุณค่าของกลุ่มต่างๆ หรือไม่ มากน้อยเพียงใด โดยเฉพาะการตอบสนองนั้นตรงกับ
กลุ่มเป้าหมายหรือไม่การประเมินความพอใจนั้น จะพิจารณาจากความพอใจของประชาชน จึงแบ่งได้ 
3 ระดับ คือ ความพอใจมาก ความพอใจ ความไม่พอใจ หากนโยบายที่รัฐประกาศใช้เพื่อแก้ไขปัญหา 
สามารถตอบสนองต่อความต้องการของประชาชนได้ส่วนมาก ความพอใจของประชาชนก็จะมากข้ึนด้วย 
แต่ถ้าหากนโยบายนั้นไม่ตอบสนองต่อความต้องการของประชาชน ความพอใจของประชาชน  
ก็จะน้อยลงตามความต้องการของประชาชน 

 6) ความเหมาะสมในการพิจารณาถึงหลกัเหตุผลในด้านที่เกี่ยวกับหลกัการหรอืสาระ
ของนโยบาย รวมถึงคุณค่าของวัตถุประสงค์ของนโยบายความมีเหตุผลสนับสนุนสมมติฐานต่างๆ ของ
วัตถุประสงค์นั้นว่ามีความเหมาะสมหรือไม่  ขณะที่การประเมินอื่น จะถือว่าวัตถุประสงค์ 
เป็นที่ยอมรับแล้ว 

 จากเกณฑ์การประเมนิผลของ William N. Dunn (2004) พบว่า การประเมินผลนั้น
ไม่จ าเป็นที่จะต้องใช้ทุกเกณฑ์ในการศึกษาวิจัย เพราะในทางปฏิบัติน้ันจะเลือกใช้เกณฑ์หนึ่งเกณฑ์ใด
เป็นหลักในการประเมินผล เพื่อแสดงให้เห็นว่าการประเมินนโยบายนั้นให้ความส าคัญกับเรื่องใดเป็น
หลัก เช่น หากต้องการทราบถึงความส าเร็จของนโยบาย แผนงาน โครงการเป็นส าคัญ ควรเลือกใช้
การประเมินประสิทธิผล เพื่อศึกษาว่านโยบาย แผนงาน โครงการ เหล่านั้นว่าส าเร็จวัตถุประสงค์
หรือไม่ เป็นต้น ทั้งนี้อาจจะน าเกณฑ์อื่นๆ บางตัวมาเป็นองค์ประกอบในการศึกษาด้วยได้ 

 ดังนั้น การประเมินผลนโยบาย เป็นอีกข้ันตอนหนึ่งที่มีความส าคัญอย่างมาก 
ในกระบวนการนโยบายสาธารณะ ซึ่งประกอบด้วยข้ันตอนต่างๆ ดังนี้ การก่อตัวของนโยบาย
สาธารณะ เป็นการผลักดันให้เกิดนโยบายสาธารณะข้ึน การก าหนดนโยบาย เป็นการยกร่างหรือ
ทางเลือกเพื่อการอนุมัติเห็นชอบของผู้ก าหนดนโยบาย การน านโยบายไปปฏิบัติ เป็นการแปลง
นโยบายสาธารณะให้เป็นกิจกรรมในการปฏิบัติเพื่อให้ประสบผลส าเร็จบรรลุตามวัตถุประสงค์ที่วางไว้ 
และผลผลิตตามเป้าหมายที่วางไว้ ส าหรับการประเมินผลนโยบาย เป็นการวัดผลการน านโยบาย  
ไปปฏิบัติว่าบรรลุตามวัตถุประสงค์ที่วางไว้หรือไม้ ซึ่งจะประเมินทั้งผลกระทบทางบวกและผลกระทบ
ทางลบจากนโยบาย รวมทั้งความคุ้มค่าในเชิงเศรษฐศาสตร์ จากกระบวนการประเมินผลนโยบาย 
ที่กล่าวมาข้างต้นความส าคัญนอกเหนือจากเทคนิคและเครื่องมือที่ถูกน ามาใช้ให้ถูกต้องกับเพื่อหา  
ของนโยบายแล้ว เกณฑ์การวัดก็เป็นสิ่งส าคัญของรูปแบบการประเมิน การก าหนดตัวบ่งช้ี เป็นเรื่องที่
นักประเมินต้องให้ความส าคัญเพราะจะเป็นตัวสะท้อนสภาวะความเป็นจริงของนโยบาย 
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ขณะเดียวกันตัวของผู้ประเมินเองต้องตระหนักในตนเองในเรื่องของคุณธรรม จริยธรรม และ  
ความซื่อสัตย์ในวิชาชีพ เพราะการประเมินนโยบายเป็นการพิจารณานโยบายอันน าผลจากการ
ประเมินผลนโยบายมาประกอบการอธิบายว่า นโยบายน้ันควรจะต่อเนื่องทดแทน หรือสิ้นสุดนโยบาย 
เพราะการพิจารณาดังกล่าวต้องอาศัยข้อเท็จจริงจากการประเมินผลนโยบาย 

 จะเห็นได้ว่า ตามพระราชบัญญัติหลักประกันสุขภาพแห่งชาติที่ได้จัดตั้งกองทุน
หลักประกันสุขภาพประจ าท้องถ่ินหรือพื้นที่ข้ึนมานั้น เกิดจากการก่อตัวข้ึนจากความเห็นชอบของ
ภาคส่วนต่าง ๆ ที่เล็งเห็นถึงความส าคัญของการบริการด้านสุขภาพแก่ประชาชน  และได้กระจาย
อ านาจสู่ท้องถ่ินในการที่จะจัดตั้งกองทุนหลักประกันสุขภาพประจ าท้องถ่ินหรือพื้นที่ข้ึน ซึ่งเป็นไป
ตามวัตถุประสงค์ของพระราชบัญญัติหลักประกันสุขภาพที่ตั้งไว้ ซึ่งท้องถ่ินจะต้องจัดท ากองทุน
หลักประกันสุขภาพประจ าท้องถ่ินหรือพื้นที่ในทุก ๆ ปี ดังนั้นจ าเป็นที่จะต้องมีการติดตามและ
ประเมินผลของกองทุน ว่าเป็นไปตามวัตถุประสงค์ที่ได้วางไว้หรือไม่ และมีปัญหาหรืออุปสรรคใดที่
จ าเป็นต้องแก้ไขและพัฒนา เพื่อน าผลที่ได้มาพัฒนา ปรับปรุง และแก้ไข การบริหารจัดการกองทุนฯ
ให้มีประสิทธิผลที่ดีข้ึนในครั้งต่อ ๆ ไป 

 

3. แนวคดิทฤษฎเีกี่ยวกับประสิทธผิล 
 

 3.1 ความหมายของประสิทธิผลองค์กร 
 การค้นหานิยามความหมายของประสิทธิผลขององค์การ ได้เกิดข้ึนเป็นเวลายาวนาน

จนกระทั่งล่วงเลยมาถึงปลายศตวรรษที่ 19 แม้ว่าประสิทธิผลขององค์การจะมีการใช้กันอย่าง
แพร่หลาย แต่ยังไม่มีการให้ค านิยามและตัวช้ีวัดที่ชัดเจน  

 Cameron (1986) ได้แสดงความคิดเห็นในประเด็นเหล่านี้ว่า มาจากเหตุผล 3 
ประการ คือ  

 1) การที่แนวคิดด้านองค์การมีต้นก าเนิดแนวคิดมาจากหลายแนวคิด ทั้งในประเด็น
ที่ว่าองค์กร คือ อะไร และแตกต่างจากองค์กรอืน่อย่างไร ซึ่งความหลากหลายของแนวคิดด้านองค์กรนี้
ได้ส่งผลให้ความพยายามที่จะก าหนดเกณฑ์หรือตัวช้ีวัดมาตรฐานของประสิทธิผลองค์กรต้องพลอย
ล้มเหลวไปด้วย เนื่องจากความไม่มีมาตรฐานในการนิยามองค์การ  

 2) การศึกษาประสิทธิผลในอดีต นักวิจัยได้ใช้ตัวช้ีวัดประสิทธิผลองค์การที่มีลกัษณะ
ไม่ทับซ้อนต่อกัน ส่งผลให้ไม่เกิดความพอกพูนทางวิชาการ กล่าวคือ เมื่อนักวิจัยต้องการประเมินผล
องค์การ ตัวช้ีวัดที่ถูกเลือกน ามาใช้ มักจะเป็นผลลัพธ์ของความสะดวกหรือความอคติของนักวิจัย
แทนที่จะมาจากการสร้างตัวช้ีวัดอย่างเป็นระบบ จึงส่งผลให้ไม่มีความก้าวหน้าใด ๆ ในแง่ของ  
การศึกษาวิจัยด้านประสิทธิผลองค์การ  
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 3) สิ่งที่ก่อให้เกิดปัญหาในการนิยามประสิทธิผลองค์กร คือ คุณสมบัติที่ทับซ้อนของ
องค์กรเอง กล่าวคือ วัตถุประสงค์และเป้าหมายขององค์กรมักมีความหลากหลาย ขัดแย้ง  
และยากต่อการนิยาม ความซับซ้อนขององค์กรนี้ เองที่ก่อให้ เกิดปัญหาในการนิยามเงื่อนไข 
ที่เฉพาะเจาะจงในการวัดประสิทธิผลองค์กร กล่าวคือเป้าหมายและวัตถุประสงค์ขององค์กรนั้น 
ไม่เหมือนกัน บางองค์กรประสิทธิผลถูกก าหนดมาเป็นผลก าไร แต่องค์กรอื่นประสิทธิผลอาจถูก
ก าหนดเป็นความพึงพอหรือทัศนคติ ดังนั้นการนิยามแนวคิดประสิทธิผลองค์กรที่เคยใช้ในอดีต  
และแนวทางที่ใช้ในการประเมินประสิทธิผลในอดีตส่วนใหญไ่ม่มีความเหมาะสมต่อความวุ่นวายสับสน
ขององค์กรสมัยใหม่ 

 พจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตราชสถาน (2552) ได้ให้ความหมายของค าว่า
ประสิทธิผล หมายถึง ผลส าเร็จหรือผลที่ เกิดข้ึน และในขณะเดียวกันได้ให้ความหมายไว้ว่า 
ประสิทธิผลหมายถึง ความสามารถในการด าเนินงาน เพื่อให้บรรลุวัตถุประสงค์ที่ก าหนดไว้  
ในแผนงานหรือโครงการ 

 ในท านองเดียวกันความสามารถของการบริหารนโยบายจะประกอบด้วยการบริหาร
งบประมาณและทรัพยากรอย่างมีประสิทธิภาพ เกิดความคุ้มค่า โปร่งใสสามารถตรวจสอบได้ และ
สอดคล้องกับเป้าหมายที่ตั้งไว้ทั้ งในระยะสั้นและระยะยาวขององค์กร ขณะเดียวกันจะต้องสร้าง 
ความพึงพอใจแก่ผูท้ี่เกีย่วข้องกบัการด าเนินงานและผู้ทีไ่ด้รับผลจากการด าเนินงาน เช่น ความพึงพอใจ
ของบุคคลากรที่มีต่อการด าเนินงานตามนโยบาย ความพึงพอใจของประชาชนหรือผู้ที่ได้รับผลจาก
การด าเนินงานตามนโยบาย เป็นต้น สิ่งเหล่าน้ีเป็นประสิทธิผลที่เกิดข้ึน ดังนั้น ประสิทธิผลจึงเป็นสิ่ง 
ที่ส่งผลจากการบริหารการด าเนินงาน 

 Robbins (1990) ได้ให้ค านิยาม ประสิท ธิผลขององค์กรว่าหมายถึง ระดับ
ความสามารถที่องค์กรจะบรรลุเป้าหมายทั้ งในระยะสั้นและระยะยาว ทั้งในเชิงผลลัพธ์และ
กระบวนการ การเลือกตัวแปรหรือเรื่องที่น ามาเป็นเกณฑ์ในการประเมินผลสะท้อนค่านิยมของ  
กลุ่มยุทธศาสตร์ที่มีอิทธิพลต่อการอยู่รอดขององค์กร สะท้อนความสนใจของผู้ประเมิน และระยะยาว
ที่จัดต้ังองค์การข้ึนมา 

 จากความหมายของประสิทธิผลขององค์กรที่นักวิชาการและผู้ที่ท าการศึกษาวิจัย 
ทางผู้ศึกษา สรุปได้ว่า ประสิทธิผลองค์กร หมายถึง ผลของความสามารถในการด าเนินงานหรือ
กิจกรรมให้ประสบผลส าเร็จได้ตรงตามเป้าหมายหรือวัตถุประสงค์ที่วางไว้ ผลลัพธ์ที่ได้จะต้องมี
ประโยชน์หรือคุณค่าที่ส่งผลดีให้องค์การภายในและบุคคลหรือองค์กรภายนอก ซึ่งประสิทธิผล 
ที่ก่อให้เกิดความส าเร็จนี้จะต้องมีการตรวจสอบและวัดผลลั พธ์ที่ เกิดข้ึนจริง โดยพิจารณาจาก
ความสัมพันธ์ของทรัพยากรกับผลลัพธ์ที่ได้เกิดข้ึนกับวัตถุประสงค์ขององค์กร และท าให้ผลงานที่ได้
นั้นมีคุณภาพ 
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 3.2 แนวทางการศึกษาเพ่ือประเมินประสิทธิผลขององค์การ 
 จากความหมายที่กล่าวมาข้างต้น ประสิทธิผล (Effectiveness) เป็นสิ่งส าคัญที่ช้ีวัด

ความส าเร็จของการด าเนินงานของนโยบาย แผนงาน โครงการ และเป็นสิ่งที่บ่งบอกว่าการด าเนินงาน
นั้นประสบความส าเร็จตามวัตถุประสงค์หรือเป้าหมายที่วางไว้หรือไม่ ซึ่งมีนักวิชาการ และผู้ที่
ท าการศึกษาวิจัยในเรื่องของประสิทธิผลไว้มากมายซึ่งจะเป็นการศึกษาออกเป็น 2 เกณฑ์ คือ  
(1) การศึกษาประสิทธิผลเกณฑ์เดี่ยว และ (2) การศึกษาประสิทธิผลแบบหลายเกณฑ์ 

 Campbell (อ้างถึงใน Robbins , 1990, p. 50) ได้ท าการส ารวจเกณฑ์ที่ใช้วัด
ประสิทธิผลเชิงเดี่ยวในขณะนั้นพบว่ามีมากถึง 19 เกณฑ์ โดยแต่ละเกณฑ์ดังกล่าวต่างก็มีจุดมุ่งหมาย
ในการประเมินประสิท ธิผลองค์กรทั้ งนั้น  ซึ่ งแต่ละเกณฑ์จะถูกใช้เป็นตัวแปรตามเพื่ อ ใช้ 
ในการศึกษาหาความสัมพันธ์กับตัวแปรต้นที่ ถูกก าหนด ต่อมาในปี 1977 เขาได้รวบรวมเกณฑ์ 
ในการวัดประสิทธิผลองค์กรที่ใช้ในการศึกษาขณะนั้น พบว่าสามารถจ าแนกเกณฑ์การวัดประสิทธิผล
องค์กรออกได้ 30 เกณฑ์ ดังตาราง 

 
ตาราง 1 แสดงเกณฑ์การวัดแนวคิดประสิทธิผลองค์กรของ John P. Campbell (1977 

1. การวางแผนและการก าหนด
เป้าหมาย 

2. ผลิตภาพ 
3. ประสทิธิภาพ 

4. ก าไร 

5. การจัดการสารสนเทศและ
การสือ่สาร 

6. เสถียรภาพ 

7. การควบคุม 

8. ความพร้อม 

9. ความยืดหยุ่น 

10. การประเมินจากภายนอก
องค์การ 

11. การใช้ประโยชน์จาก
สภาพแวดล้อม 

12. การเติบโต 

13. ขวัญก าลังใจ 

14. ความขัดแย้ง-สามัคคี 

15. คุณภาพ 

16. การเน้นการพัฒนาและการ
อบรม 

17. คุณค่าของทรัพยากรมนุษย ์

18. ประสทิธิผลโดยรวม 

19. การจัดเก็บหรือการ
หมุนเวียน 

20. การขาดงาน 

21. อุบัติเหต ุ

22. แรงจูงใจ 

23. ความพึงพอใจในงาน 

24. ความเข้าใจในเป้าหมาย
ององค์การ 

25. ความเห็นพ้องใน
เป้าหมาย 

26. ความสอดคล้องด้าน
ปทัสถานและบทบาท 

27. ทักษะการจัดการ
ระหว่างบุคคล 

28. ทักษะการจัดการงาน 

29. การมีส่วนร่วมและ
อิทธิพลร่วมกัน 
30. เน้นการบรรลุเป้าหมาย 

 
ที่มา: Robbins, 1990, p. 50 
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 แต่เนื่องจากนักวิชาการที่ศึกษาเรื่องนี้เห็นว่ามีเหตุผลหลายประการที่เกิดข้ึนจาก

การศึกษาแนวคิดเกณฑ์วัดประสิทธิผลเชิงเดี่ยว (Ultimate Effectiveness Measure) ดังต่อไปนี้ 
 1) เป็นการยากที่จะยอมรับว่าตัวแปรเหล่านี้ กว้างพอที่จะใช้วัดประสิท ธิผลของ

องค์กรได้ เช่น การวัดประสิทธิผลจากการด าเนินงานของบุคลากรเพียงอย่างเดียว เป็นต้น 
 2) ตัวแปรหลายตัวซึ่งใช้วัดประสิทธิผล เช่น ความพึงพอใจ มีการใช้ลักษณะของ

ความคิดเห็นส่วนตัวของผู้ศึกษาหรือผู้บริหารว่านั้นคือสิ่งที่ควรจะเป็น ไม่สามารถที่จะบอกได้ถึง
ประสิทธิผลขององค์กรเพราะความเป็นกลางของตัวแปรนั้นเปลี่ยนแปลงได้ตลอดเวลา 

 3) ปัญหาส าคัญที่สุดคือปัญหาการผสมผสานตัวแปรเดี่ยวๆ เหล่านี้เข้าด้วยกัน  
เพื่อเข้าใจถึงอิทธิพลของตัวแปรเหล่านี้ต่อประสิทธิผลขององค์กร เช่น การให้ความหมายของ
ประสิทธิผลหมายถึง ความสามารถในการผลิต ก็ไม่สามารถท าให้เข้าใจต่อสิ่งที่เรียกว่าประสิทธิผล 
ได้ดีข้ึนแต่อย่างใด ซึ่งอาจกล่าวได้ว่า ตัวแปรเดี่ยวๆ แต่ละตัวนั้นมีความ เกี่ยวข้องกับประสิทธิผล 
ขององค์กรแต่ไม่ใช้ประสิทธิผลขององค์กร 

 Cameron (1986) จึงได้แสดงให้เห็นถึงความไม่เหมาะสมของแนวคิดเกณฑ์วัด
ประสิทธิผลเชิงเดี่ยวไว้ว่า ภายในองค์กรมักจะประกอบไปด้วยโครงการหลายโครงการในการ
ด าเนินงาน โดยโครงการเหล่านั้นอาจมีการด าเนินงานที่ขัดแย้งกันหรือทับซ้อนกันก็ได้ ซึ่งเป็นผล 
มาจากเป้าหมายของแต่ละโครงการนั้นแตกต่างกันซึ่งการน าเกณฑ์วัดประสิทธิผลเชิงเดี่ยวมาใช้ 
จึงไม่เหมาะสม เช่น การน าเกณฑ์การวัดด้านผลก าไรมาวัดประสิทธิผลขององค์กร ซึ่งเกณฑ์การวัดผล
ก าไรอาจวัดระดับความส าเร็จของโครงการได้เพียงโครงการเดียว แต่ไม่อาจวัดประสิทธิผลของโครงการ
อื่น ๆ ได้พร้อม ๆ กัน เนื่องจากโครงการอื่นน้ันอาจมีเป้าหมายที่ไม่ใช่ผลก าไร ด้วยเหตุน้ีเกณฑ์วัดด้าน
ผลก าไรจึงใช้ได้ไม่หมดกับทุกโครงการ ดังนั้นแนวคิดเกณฑ์วัดประสิทธิผลแบบหลายเกณฑ์ 
(Multivariate Effectiveness Measures) จึงเป็นอีกวิธีหนึ่งในการวิเคราะห์ประสิทธิผลขององค์กร 
โดยเป็นวิธีการการสร้างแบบจ าลองซึ่งมีการสร้างฐานคติ (Hypotheses) และน าไปทดลองหรือ 
หาความสัมพันธ์ ระหว่างตัวแปรหลักซึ่งอาจมีผลต่อความส าเร็จขององค์การ ซึ่งแบบจ าลองเหล่านี้ 
มีประโยชน์มากกว่าเครื่องมือวัดประสิทธิผลเดียว เพราะแบบจ าลองต่างๆ พยายามแสดงให้เห็นว่าตัว
แปรต่างๆ สัมพันธ์กัน 
  Quinn and Rohrbaugh (1983) ได้แสดงความเห็นว่าความพยายามในการบูรณาการ
แนวคิดประสิทธิผลตามแนวทางข้างต้นนั้น ยังมีความไม่ชัดเจนของแนวคิด เพราะเนื่องด้วยความ
แตกต่างของตัวแปรทั้งหลายนั้นมีความเช่ือมโยงกัน และไม่สามารถที่จะจัดกลุ่มเพื่อไม่ให้ทับซ้อนกันได้ 
จึงเป็นสาเหตุที่ก่อให้เกิดความไม่ชัดเจนของตัวแบบเชิงบูรณาการที่กล่าวในข้างต้น อาจเพราะขาด
เครื่องมือที่ใช้ในการวัดหรือวิเคราะห์ตัวแปรที่เหมาะสมในขณะนั้น ด้วยเหตุนี้ จึงได้ท าการศึกษา
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ประสิทธิผลขององค์การโดยการจัดระบบเกณฑ์วัดประสิทธิผลองค์การอย่างเป็นรูปธรรมขึ้น จนได้ตัว
แบบเชิงบูรณาการที่ เข้มแข็งคือ ตัวแบบการแข่งขันของค่านิยม (The Competing-Values 
Approach) แนวคิดนี้มีมุมมองว่า ประสิทธิผลขององค์กรนั้นจะผันแปรไปตามค่านิยมของแต่ละ
บุคคล กล่าวคือ การประเมินประสิทธิผลองค์กร จะข้ึนอยู่ว่า ใครเป็นผู้ประเมิน และผู้ประเมินนั้นจะ
ให้น้ าหนักในเรื่องใด แต่เนื่องด้วยแนวคิดเรื่องประสิทธิผลเป็นจิตวิสัยและไม่มีแนวทางที่ดีที่สุดในการ
ประเมินประสิทธิผล จึงเป็นไปได้ยากที่ทุกคนจะเห็นพ้องต้องกัน ซึ่งจะข้ึนอยู่กับค่านิยมและ
ผลประโยชน์ ซึ่งกลุ่มค่านิยมพื้นฐานที่มีการแข่งขันกันภายในองค์กรมี 3 กลุ่มดังนี้ 
  1) กลุ่มแรกเป็นกลุ่มค่านิยมของความยืดหยุ่น (Flexibility) กับการควบคุม 
(Control) เป็นกลุ่มที่พิจารณาโครงสร้างขององค์การ ซึ่ งมีสองมิติที่อยู่ในข้ัวตรงกันข้าม คือ  
ความยืดหยุ่นกับการควบคุม ความยืดหยุ่นจะเป็นการให้คุณค่ากับนวัตกรรม การปรับตัว และ 
การเปลี่ยนแปลง ส่วนการควบคุมจะเน้นไปในเรื่องของ ความมีเสถียรภาพ ค าสั่ง และความสามารถ 
ในการท านายสิ่งที่ เกิดข้ึนภายในองค์กร ซึ่งมิติที่ ว่านี้จะเป็นลักษณะตรงกันข้ามคล้ายคลึงกับ  
การปรับตัว (Adaptation) กับการด ารงรักษา (Maintenance) ในทฤษฎีระบบสังคมนั้นเอง 
  2) กลุ่มที่สองเป็นกลุ่มค่านิยมที่ใช้การจัดการภายในองค์กรเป็นจุดเน้น สามารถ
จ าแนกเป็น การเน้นความเป็นอยู่ที่ดีและการพัฒนาของบุคคลภายในองค์การหรือเน้นภายใน และ
บูรณาการและการพัฒนาการตัวองค์การหรือเน้นภายนอก และสร้างความแตกต่าง กล่าวคือ  
การจัดการที่เน้นคนหรืองาน การเน้นที่ตัวคนจะต้องให้ความส าคัญกับความรู้สึกและความต้องการ
ของบุคคลภายในองค์กร ส่วนการเน้นงานจะให้ความส าคัญกับผลิตภาพและการบรรลุเป้าหมายของงาน 
  3) กลุ่มที่สามเป็นกลุ่มค่านิยมที่มีความสัมพันธ์กันของวิธีการขององค์การกับ
เป้าหมายขององค์กร การเน้นวิธีการเป็นให้ความส าคัญกับกระบวนการภายในและความต่อเนื่อง
ระยะยาว ขณะที่การเน้นเป้าหมายขององค์กรเป็นการเน้นที่ผลลัพธ์สุดท้ายและระยะสั้น  
  จากการศึกษาประสิทธิผลองค์กรภายใต้ตัวแบบการแข่งขันของค่านิยม ท าให้
สามารถแบ่งเกณฑ์การวัดประสิทธิผลองค์การออกเป็น 2 กลุ่มค่านิยม คือ กลุ่มค่านิยมด้านโครงสร้าง 
(Structure) โดยจะเน้นสะท้อนให้เห็นถึงความแตกต่างของการให้ความส าคัญระหว่างความยืดหยุ่น 
(Flexibility) กับการควบคุม (Control) และกลุ่มค่านิยมด้านการมุ่งเน้น (Focus) โดยจะเน้นสะท้อน
ให้เห็นถึงความแตกต่างของการให้ความส าคัญระหว่างภายในองค์การ ( Internal) กับภายนอก
องค์การ (External) ดังภาพต่อไปนี้ 
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ตัวแบบมนุษยสัมพันธ์ 
- การท างานเป็นทีม (Teamwork) 
- การมีส่วนร่วม (Participation) 
- การให้อ านาจ (Empowerment) 

- สนใจในความคิดเห็น (Concern for idea) 

 
 
 
 
ตัวแบบระบบเปิด 
- ความยืดหยุ่น (Flexibility) 
- การเจริญเติบโต (Growth) 
- นวัตกรรม (Innovation) 

- ความคิดสร้างสรรค์ (Creativity) 

 
 
ตัวแบบกระบวนการภายใน 
- การควบคุม การรวมอ านาจ (Control, 

Centralization) 

- กิจวัตร ความเป็นทางการ (Routinization, 
Formalization) 

- เสถียรภาพ ค าสั่ง การเรียงล าดับ 
(Stability, Continuity, Order) 

- สามารถท านายผลการปฏิบัติหน้าที่ได้ 
(Predictable performance outcomes) 

 
 

 
 
ตัวแบบเหตุผล-เป้าหมาย 
- มุ่งงาน (Task focus) 
- เป้าหมายชัดเจน (Goal clarity) 

- มีประสิทธิภาพ (Efficiency) 

- มีศักยภาพ (Performance) 

 
ภาพ 3 แสดงเกณฑ์การวัดประสทิธิผลองค์กรตาม Competing Values Framework 

(Quinn and Rohrbaugh, 1983) 
 

 

 

 

ความยืดหยุ่น 

(Flexibility) 

เน้นภายในและการบูรณาการ 

 (Internal) 

เน้นภายนอกและความแตกต่าง 

 (External) 

การควบคุม 

(Control) 
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 จึงสรุปได้ว่าประสิทธิผลขององค์กร เป็นส่วนส าคัญที่จะส่งผลต่อการขับเคลื่อน
องค์กรในด้านต่าง ๆ ให้ตรงตามเป้าหมายหรือเป้าประสงค์ที่องค์การได้วางไว้ ประสิทธิผลองค์กร 
จึงเป็นเป้าหมายสูงสุดที่องค์กรจะต้องบรรลุถึง กล่าวคือ องค์กรต้องมีระดับความสามารถในการบรรลุ
เป้าหมายขององค์กรตามที่องค์การนั้นได้ก าหนดไว้ ซึ่งเงื่อนไขส าคัญของประสิทธิผลที่ เกิดข้ึน 
จะบ่งบอกถึงความสามารถในการด าเนินงานและการอยู่รอดขององค์กรสามารถบอกได้ว่าองค์กร 
ควรจะด าเนินไปในทิศทางใด 

 นอกจากนี้ เกณฑ์การวัดประสิทธิผลนั้นมีความหลากหลาย โดยแต่ละเกณฑ์นั้น
ข้ึนอยู่กับฐานคติในเรื่องของประสิทธิผลของนักวิชาการแต่ละคนว่ามีความเห็นในเรือ่งของประสทิธิผล
อย่างไร รวมถึงการให้นิยามหรือความหมายของประสิทธิผลที่แตกต่างกันด้วย เนื่องจากแนวคิด
เกี่ยวกับเรื่องประสิทธิผลองค์การนั้นยังไม่มีสภาวะที่สมดุล กล่าวคือมีหลาย ๆ ปัจจัยเข้ามาเกี่ยวข้อง
ในแต่ละสถานการณ์ซึ่งจะข้ึนอยู่ในแต่ละสถานการณ์นั้น ว่าตัวแปรใดเหมาะสมที่จะใช้วัดประสิทธิผล 
ดังนั้นจึงเป็นการยากที่จะประเมินประสิทธิผลองค์การในเชิงประจักษ์ เพราะด้วยเงื่อนไขที่ไม่สมบูรณ์แบบ
ในการให้ค านิยามหรือความหมายแนวคิดประสทิธิผลองค์กรกล่าวคือ ประสิทธิผลขององค์กรจะข้ึนอยู่
กับว่าสถานการณ์ขององค์กรในเวลานั้นๆ เช่น นโยบายที่ต้องด าเนินการ ลักษณะขององค์กร และ
ความพร้อมขององค์กร เป็นต้น 

 

4. ปัจจัยที่ส่งผลตอ่ประสิทธผิลของการบริหารจัดการ 
 

 จากการศึกษาค้นคว้าเกี่ยวกับปัจจัยทีม่ีผลต่อความส าเรจ็ในการน านโยบายไปปฏิบตัิ 
จากแนวคิดของนักวิชาการทั้งในประเทศและต่างประเทศ ทางผู้ศึกษาสามารถสังเคราะห์ปัจจัยร่วม 
ที่ส่งผลต่อความส าเร็จของการน านโยบายไปปฏิบัติ ที่จะน าไปสู่ประสิทธิผลของการบริหารจัดการ  
ไว้ดังนี ้
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ตาราง 2 แสดงการสังเคราะห์ปจัจัยที่มผีลต่อความส าเร็จในการน านโยบายไปปฏิบัติ 

นักวิชาการ 

ปัจจัย 

บริบทของ
นโยบาย 

ลักษณะหน่วยงาน
ที่น านโยบายไป

ปฏิบัติ 
การติดต่อสื่อสาร ภาวะผู้น า 

การมีส่วนร่วมของ
กลุ่มเป้าหมาย/ผู้ที่

เก่ียวข้อง 

ทัศนคติของ
กลุ่มเป้าหมาย/ผู้มีส่วน

เก่ียวข้อง 

สภาพเศรษฐกิจ 
สังคม และการเมือง 

การติดตามและการ
ประเมินผล 

Van Horn and Van 
Meter (1975) 

√ √    √ √  

ศุภชัย ยาวะประภาษ 
(2548) 

√ √ √   √ √  

วรเดช จันทรศร 
(2548) 

√ √  √ √ √ √ √ 

ความถี่ 3 3 1 1 1 3 3 1 

 
ที่มา: จากการทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับปัจจัยทีส่่งผลต่อความส าเรจ็ของการน านโยบายไปปฏิบัติ 
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 จากตาราง 2 ผู้ วิจัยได้ทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับการน านโยบายสาธารณะ 
ไปปฏิบัติ โดยอาศัยวิธีการวิเคราะห์ปัจจัยร่วมจากการศึกษาปัจจัยที่ส่งผลต่อความส าเร็จของการน า
นโยบายไปปฏิบัติ โดยผู้ศึกษาสามารถสังเคราะห์ปัจจัยที่คาดว่าส่งผลต่อความส าเร็จของการน า
นโยบายไปปฏิบัติ ดังนี้ 

 ในส่วนของปัจจัยภายในที่ส่งผลต่อความส าเร็จของการน านโยบายไปปฏิบัติ 
ประกอบด้วย 2 ส่วน  

 1) ด้านบริบทองค์การ ประกอบไปด้วยปัจจัยย่อย3 ปัจจัย ได้แก่ 
  1.1) ปัจจัยด้านภาวะผู้น านโยบายไปปฏิบัติ กล่าวคือ ลักษณะของผู้น า

นโยบายไปปฏิบัติน้ัน จะต้องประกอบด้วย ความรู้ความสามารถ และประสบการณ์เกี่ยวกับนโยบายที่
น าไปปฏิบัติ และต้องมีทัศนคติที่ดีของตัวผู้น าต่อนโยบายที่น าไปปฏิบัติ 

  1.2) ปัจจัยด้านบริบทของนโยบาย กล่าวคือ นโยบายจะต้องมีความ
ชัดเจนของวัตถุประสงค์และมีเป้าหมายที่ชัดเจน จะต้องเป็นเหตุเป็นผลกันในเชิงหลักวิชาการและ
สัมพันธ์กับความเป็นจริงในการที่จะน านโยบายไปปฏิบัติ 

  1.3) ปัจจัยด้านลักษณะหน่วยงานท่ีน าไปปฏิบัติ กล่าวคือ หน่วยงานที่จะ
น านโยบายไปปฏิบัติน้ัน จะต้องมีความเหมาะสมในการจัดโครงสร้างขององค์การ และมีความพร้อม 
ในเรื่องของทรัพยากร ทั้งคน เงิน และเทคโนโลยี นั่นคือ บุคลากรมีความพร้อมที่จะปฏิบัติตาม
นโยบายในเรื่องของความรู้ ความสามารถ งบประมาณเพียงพอต่อการน านโยบายไปปฏิบัติ และ 
มีเครื่องมือและวิทยาการที่ทันสมัย 

 2) ด้านกระบวนการ ประกอบไปด้วยปัจจัยได้แก่ 
  2.1) ปัจจัยด้านการติดต่อสื่อสาร กล่าวคือ การน านโยบายไปปฏิบัตินั้น 

จ าเป็นต้องมีการสื่อสารที่ดีภายในองค์กร เพราะการสื่อสารเป็นส่วนส าคัญที่ท าให้การด าเนินการตาม
นโยบายนั้นมีประสิทธิภาพมากขึ้นในการติดต่อสื่อสารนี้ จะรวมถึงการประชาสัมพันธ์ ที่จะท าให้เกิด
ความเข้าใจในตัวของนโยบายทั้งจากภายในและภายนอก 

  2.2) ปัจจัยด้านการติดตามและประเมินผล กล่าวคือ ลักษณะการติดตามผล
การน านโยบายไปปฏิบัตินั้น จะเป็นการใช้มาตรฐานหรือตัวช้ีวัดในการติดตามการปฏิบัติงานตาม
โครงการอย่างต่อเนื่องทั้ งผลผลิต (Output) ผลลัพธ์ (Outcome) และผลกระทบ ( Impact)  
เพื่อศึกษาว่านโยบายเหล่าน้ีสามารถตอบสนองต่อกลุ่มเป้าหมายมากน้อยเพียงใด เพื่อที่จะได้น าผลที่
ได้จากการติดตามและประเมินผล มาปรับปรุงแก้ไขและพัฒนานโยบายต่อไป 
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 ในส่วนของปัจจัยภายนอกที่ส่งผลต่อความส าเร็จของการน านโยบายไปปฏิบัติ คือ 
 3) ด้านการสนับสนุน ประกอบไปด้วย 3 ปัจจัยย่อย ได้แก่ 
  3.1) ปัจจัยด้านทัศนคติของกลุ่มเป้าหมาย กล่าวคือ เป็นทัศนคติของ

กลุ่มเป้าหมายของนโยบายที่จะน าไปปฏิบัติ ว่ากลุ่มเป้าหมายมีทัศนคติต่อนโยบายที่จ าน าไปปฏิบัติ
อย่างไร หากกลุ่มเป้าหมายที่ทัศนคติที่ดีต่อนโยบาย การน านโยบายไปปฏิบัติจะประสบผลส าเร็จ  
มากข้ึน แต่ถ้าทัศนคติของกลุ่มเป้าหมายต่อนโยบายที่จะน าไปปฏิบัติไม่ดี ความส าเร็จของการน า
นโยบายไปปฏิบัติจะน้อยลงตามทัศนคติที่ไม่ดีเหล่าน้ัน 

  3.2) ปัจจัยด้านการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย กล่าวคือ การให้ความ
ร่วมมือหรือการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมายนั้นมีส่วนส าคัญในการผลักดันการด าเนินนโยบาย 
ไปสู่ความส าเร็จ หากกลุ่มเป้าหมายให้ความร่วมมือหรือมีส่วนร่วมอยู่ในเกณฑ์ที่ดี การด าเนินการตาม
นโยบายย่อมมีประสิทธิภาพที่ดี และน าไปสู่ความส าเร็จได้เร็วข้ึน แต่ถ้าไม่ได้รับความร่วมมือหรือ  
การมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย การด าเนินตามนโยบายนั้นย่อมเกิดความล่าช้า ส่งผลต่อความส าเร็จ
ของนโยบายที่เกิดความล่าช้าข้ึนตามมา 

  3.3) ปัจจัยด้านเศรษฐกิจ สังคมและการเมือง กล่าวคือ สภาพของ
เศรษฐกิจ สังคมและการเมือง มีผลต่อความส าเร็จของการน านโยบายไปปฏิบัติ เนื่องจากการ
เปลี่ยนแปลงของสภาพเศรษฐกิจ สังคมและการเมืองจะส่งผลให้กลุ่มเป้าหมายเกิดการเปลี่ยนแปลง
ตามสภาพเศรษฐกิจ สังคมและการเมืองในเวลาน้ัน ส่งผลให้การสนับสนุนหรือการตอบรับในนโยบาย
เปลี่ยนแปลงไปด้วย 

 จากการสังเคราะห์และหาปัจจัยร่วมที่ส่งผลต่อความส าเร็จในการน านโยบาย  
ไปปฏิบัติ ที่จะส่งผลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการ ทางผู้วิจัยได้ท าการศึกษา ค้นคว้า เอกสาร 
และงานวิจัยที่เกี่ยวข้องในตัวแปรที่ผู้วิจัยได้สังเคราะห์และหาตัวแปรร่วมได้ ดังนี้ 

 
 4.1 ภาวะผู้น า 
 ภาวะผู้น า นับเป็นเรื่องที่ได้รับการกล่าวถึงอย่างกว้างขวางในทุกองค์กร โดยทั่วไป

มนุษย์มักมีความเช่ือและคาดหวังว่าบุคคลที่เป็นผู้น าจะต้องมีศักยภาพเพียงพอที่จะท าให้องค์กร 
มีประสิทธิผลซึ่งมีนักวิชาการได้ให้ความหมายไว้ดังนี้ 

 Gibson, Ivancevich and Donnelly (1997) มองภาวะผู้น าในเชิงปฏิสัมพันธ์
ระหว่างกันของสมาชิกในกลุ่ม โดยมีผู้น าเป็นตัวแทนในการเปลี่ยนแปลง เป็นบุคคลที่มีอิทธิพลต่อ
บุคคลอื่นๆในกลุ่ม  ภาวะผู้น าจึงเกี่ยวข้องกับการใช้อิทธิพลและปฏิสัมพันธ์ระหว่างบุคคล  
เป็นตัวแทนของการเปลี่ยนแปลงที่มีผลกระทบต่อพฤติกรรมและการปฏิบัติงานของสมาชิกคนอื่น  
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ในกลุ่ม ทั้งนี้การเปลี่ยนแปลงนั้นต้องมุ่งไปสู่การบรรลุเป้าหมายของกลุ่มด้วยผู้น าอาจจะเป็นบุคคล 
ที่มีต าแหน่งอย่างเป็นทางการหรือไม่เป็นทางการก็ได้ 

 พรนพ พุกกะพันธ์ุ (2554, หน้า 19) มองว่าผู้น าควรได้รับมาจากการแต่งตั้ง และ
ภาวะผู้น าคือ มีความสามารถในการตัดสินใจ การบริหารสั่งการ ให้เป็นไปตามถานการณ์ที่เป็นอยู่ใน
ปัจจุบัน เพื่อให้บรรลุเป้าหมายตามที่ได้วางไว้ 

 จากความหมายของภาวะผู้น าข้างต้นจึงสามารถสรุปได้ว่า ภาวะผู้น าหมาย ถึง
กระบวนการที่ผู้น าใช้อิทธิพลและอ านาจที่มีของตนกระตุ้นช้ีน าให้บุคคลอื่นเกิดความเต็มใจแล้ว
กระตือรือร้นปฏิบัติงานให้เป็นไปตามวัตถุประสงค์ขององค์กร หรือของกลุ่ม ซึ่งบทบาทของผู้น าที่ดี
ตามแนวคิดทฤษฎีต้อง ประกอบด้วย บทบาทพื้นฐานส าคัญ 4 ประการ คือ (1) การก าหนดทิศทาง 
(Pathfinding) เป็นการก าหนดทิศทาง ขององค์กรให้เป็นไปตามวิสัยทัศน์ที่ได้วางไว้ (2) การจัดการ
ระบบการท างาน (Alignment) (3) การมอบอ านาจ (Empowerment) เป็นการมอบหมายอ านาจ 
ความรับผิดชอบให้แก่บุคคลที่ เหมาะสม เพื่อให้การท างานเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ (4) แบบอย่าง
การเป็นผู้น า (Modeling) ด้วยเหตุนี้ภาวะผู้น าจึงจ าเป็นส าหรับองค์กรที่จะต้องมี เพื่อเป็นผู้ชักน าให้
องค์กรนั้นไปสู้ความส าเร็จตามเป้าหมายที่วางไว้ 

 ส าหรับผู้น ากับการบริหารนั้น กล่าวได้ว่า การบริหารนั้นเป็น “ศาสตร์” ส่วนภาวะ
ผู้น านั้นเป็น “ศิลป์” ผู้บริหารที่จะประสพความส าเร็จได้ต้องประกอบด้วย ความรู้ในการบริหาร  
และมีภาวะผู้น า ผู้ที่จะก้าวข้ึนมาเป็นผู้บริหารจ าเป็นต้องศึกษาวิชาการบริหารให้ถ่องแท้ และเข้าใจ 
หาไม่เช่นนั้นแล้วไม่อาจจัดการกับกระบวนการให้บรรลุเป้าหมายขององค์กรได้ ส่วนความเป็นผู้น า 
แม้ว่าจะมีผู้เขียนต ารามากมายให้เราสามารถศึกษารวมทั้งเรียนรู้ได้จากตัวอย่างความเป็นผู้น า  
ของบุคคลส าคัญที่ประสบความส าเร็จในอดีต แต่อย่างไรก็ตามการที่บุคคลหนึ่งจะซึมซับและมีภาวะ
ผู้น าได้มักขึ้นมักข้ึนกับการได้รับการปลูกฝังและอบรมมาต้ังแต่ชีวิตในวัยเด็ก และเกิดการสั่งสมเรียนรู้
ในการเป็นผู้น า การเรียนรู้ใด ๆ ส าหรับเขาต่อมาเป็นเพียงการตอกย้ า และพลิกแพลง เพิ่มเติม
ความสามารถให้กับเขาเท่าน้ันเอง ดังนั้น ผู้บริหารในองค์กรจะมีให้เห็นมากมาย แต่ภาวะผู้น าจะหา
พบได้น้อยมากใน แต่ละองค์กร ส่วนมากเป็นผู้น าโดยการแต่งตั้ง อาศัยความเป็นเครือญาติ เพื่อนฝูง 
คนสนิท บุญคุณต้องทดแทน หากคนเหล่านั้นไม่ปรับตัว อาจท าให้ เกิดความไร้ประสิทธิภาพในการ
บริหารจัดการ ซึ่งถือเป็นต้นทุน (Operational Cost) ขององค์กรที่สูญเสียไปไม่ใช่น้อยทั้งเกิดจาก
ความผิดพลาด (Cost Of Defect) และสูญเสียโอกาสที่จะได้ (Opportunity Cost) 
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 4.2 บริบทของนโยบาย 
 สมพร เฟื่องจันทร์ (2552) กล่าวว่า นโยบายเป็นข้อความที่ เขียนไว้เพื่อให้เห็นถึง

จุดหมายและความมุ่งหวังของรัฐบาล เช่น ตราพระราชบัญญัติ กฎ ระเบียบ และการด าเนินการอื่นๆ  
ที่เป็นมาตรการของรัฐบาล 

 อัจฉรา รักยุติธรรม (2548) ได้กล่าวถึง นโยบายสาธารณะที่พึงปรารถนาว่า ควรมี
การพัฒนาการมีส่วนร่วม ของชุมชนท้องถ่ินซึ่งเป็นผู้ได้รับผลกระทบจากนโยบายต่าง ๆ โดยตรง  
แต่ปัจจุบัน พวกเขามีสิทธิมีส่วนร่วมแค่รับฟังการช้ีแจงโครงการ หรือให้ข้อมูลบางประการเท่านั้น  
แต่ไม่เคยที่ได้เข้าไปมีส่วนร่วมในการตัดสินใจว่าควรจะให้มีโครงการนั้น ๆ เกิดข้ึนหรือไม่ นี่เองเป็น
ที่มาของการต่อต้าน คัดค้าน และประท้วงกันอย่างขนานใหญ่ ไม่ว่าจะเป็นโครงการสร้างเข่ือน 
โครงการโรงไฟฟ้า และโครงการพัฒนาอะไรต่อมอิะไร จนบางครั้งรุนแรงถึงกับมีการล้มเวทีประชาพิจารณ์ 
ซึ่งถูกอ้างว่าเป็นเวทีเพื่อรับฟังความคิดเห็น แต่ชาวบ้านในท้องถ่ินไม่ยอมรับว่าน่ันคือ กระบวนการ  
มีส่วนร่วมที่แท้จริง 

 จากความเห็นของนักวิชาการที่กล่าวมาข้างต้น สามารถสรุปได้ว่าว่าลักษณะของ
นโยบายสาธารณะที่ดีควรมีลักษณะดังนี้ 

 1) กระบวนการจัดท านโยบายต้องมีประสิทธิภาพ มีกระบวนการศึกษาปัญหาต่าง ๆ 
อย่างมีระบบ ค้นหาสาเหตุที่แท้จริง และหาหนทางการแก้ไขที่ดีที่สุด แล้วจึงน ามาออกเป็นนโยบาย 

 2) นโยบายสาธารณะที่ดี ควรจะเกิดจากการมีส่วนร่วมของประชาชน หน่วยงาน
และองค์กร ผู้มีส่วนได้ส่วนเสียทุกภาคส่วน 

 3) นโยบายสาธารณะนั้นท าให้ประชาชนในประเทศมีความผาสุก และสามารถอยู่
ร่วมกันในสังคมได้อย่างสมานฉันท์ ไม่ก่อให้เกิดการแตกแยกความสามัคคีของประชาชน 

 4) วัตถุประสงค์ของนโยบายสาธารณะนั้น ต้องยึดถือผลประโยชน์ของประชาชน
จ านวนมาก มิใช่การเพื่อประโยชน์เฉพาะบุคคลกลุ่มใดกลุ่มหนึ่ง 

 
 4.3 ลักษณะของหน่วยงานท่ีน าไปปฏิบัติ 
 ทุกองค์กรไม่ว่าจะมีขนาด ประเภท หรือสถานที่ตั้งอย่างไร จ าเป็นต้องมีการจัดการ

ที่ดี ซึ่งการจัดการที่ดีเป็นจุดเริ่มต้นของการด าเนินงานขององค์กร การเติบโตและการด ารงอยู่ต่อไป
ขององค์กร ในปัจจุบันองค์การต้องเผชิญกับสภาวะแวดล้อมที่เปลี่ยนแปลงอยู่ตลอดเวลา  ดังนั้น
องค์กรต้องมีการปรับเปลี่ยนอยู่เสมอแนวคิดเกี่ยวกับองค์กรในแบบเดิมกับองค์กรสมัยใหม่ก็มีความ
แตกต่างกันเช่นการจัดการแบบคงเดิมกับแบบพลวัตรรูปแบบไม่ยืดหยุ่นกับแบบยืดหยุ่นการเน้นที่ตัว
งานกับเน้นทักษะการมีสถานที่ท างานและเวลาท างานที่เฉพาะคงที่กับการท างานได้ทุกที่ทุกเวลา 



38 
 

 Edwin B.Flippo (1970) กล่าวไว้ว่า การจัดองค์กร หมายถึง การจัดความสัมพันธ์
ระหว่างส่วนต่าง ๆ คือ ตัวบุคคลและหน้าที่การงาน เพื่อรวมกันเข้าเป็นหน่วยงานที่มีประสิทธิภาพ 
สามารถท างานบรรลุเป้าหมายได้ 

 ดังนั้น การจัดระบบความสัมพันธ์ระหว่างส่วนงานต่าง ๆ และบุคคลในองค์กรโดย
ก าหนดภารกิจ อ านาจหน้าที่และความรับผิดชอบให้ชัดแจ้ง เพื่อให้การด าเนินงานตามภารกิจของ
องค์การบรรลุวัตถุประสงค์และเป้าหมายอย่างมีประสิทธิผลซึ่งในส่วนของประสิทธิผลขององค์กรนั้น 
เป็นสิ่งที่เกิดจากการปฏิบัติงานของบุคลากรภายในองค์กรไปสู่ เป้าหมายที่องค์กรได้วางไว้ได้ส าเร็จ 
และผลจากความส าเร็จเมื่อน าไปเปรียบเทียบกับเป้าหมายแล้วนั้นคือประสิทธิผลที่จะเกิดข้ึนกับ
องค์กร หรือกล่าวได้ว่า ประสิทธิผลเกิดจากการพิจารณาปฏิบัติงานหรือผลผลิตที่เกิดข้ึน  

 จึงสรุปได้ว่า กิจกรรมขององค์กรที่เป็นเครื่องตัดสินการปฏิบัติงานขององค์กรว่า 
มีประสิทธิผลหรือไม่จึงประกอบไปด้วยกิจกรรมต่อไปนี้ คือ การได้มาซึ่งทรัพยากรที่ต้องใช้ 
ในการปฏิบัติงาน การใช้ปัจจัยน าเข้าอย่างมีประสิทธิภาพเมื่อเทียบกับผลผลิต ความสามารถ  
ในการผลิตสินค้าหรือบริการขององค์กร การปฏิบัติงานด้านเทคนิควิชาการและด้านการบริหาร 
อย่างมีเหตุผล การลงทุนในองค์กร การปฏิบัติตามกฎเกณฑ์กับพฤติกรรมในองค์กร และการตอบสนอง
ความตอ้งการและความสนใจที่แตกต่างกันของบุคคลและของกลุ่ม 

 
 4.4 การติดต่อสื่อสาร  
 การสื่อสารเป็นหัวใจของการท าความเข้าใจระหว่างกันของมนุษย์ในสังคม มนุษย์ 

จะท าความเข้าใจกันได้ต้องอาศัยการสื่อสารเพื่อให้ข้อมูล ถ่ายทอดความรู้ ความคิด ความเห็น และ
ประสบการณ์ซึ่งกันและกัน เพื่อให้สามารถอยู่ร่วมกันได้อย่างสงบสุข  อีกทั้งการสื่อสารยังช่วยให้
มนุษย์พัฒนาปัญญาและความคิดสร้างสรรค์ได้อย่างไม่มีที่สิ้นสุด 

 การสื่อสารเป็นกระบวนการส่งข้อมูลข่าวสารจากผู้ส่งข่าวสารไปยังผู้รับข่าวสาร  
มีวัตถุประสงค์เพื่อชักจูงให้ผู้รับข่าวสารมีปฏิกิริยาตอบสนองกลับมา โดยคาดหวังให้เป็นไปตามที่ผู้ส่ง
ต้องการ เป็นการที่บุคคลในสังคมมีปฏิสัมพันธ์โต้ตอบกันผ่านทางข้อมูลข่าวสาร สัญลักษณ์และ
เครื่องหมายต่าง ๆ  เพื่อให้บรรลเุปา้หมายทีไ่ด้วางไว้ร่วมกัน โดยมีนักวิชาการได้ให้ความหมายเกี่ยวกับ
การติดต่อสื่อสารไว้หลายท่านดังนี้ 

 วิรัช สงวนวงศ์วาน (2547, หน้า 115) ให้ความหมายว่า การสื่อสารคือการถ่ายโอน 
(Transfer and Understanding of Meaning) ดังนั้น การติดต่อสื่อสารจะประสบความส าเร็จ 
ก็ต่อเมื่อสามารถส่งผลต่อความหมายและผู้รับเกิดความเข้าใจถูกต้อง การสื่อสารอาจมีลักษณะเป็น
การสื่อสารระหว่างบุคคล ( Interpersonal Communication)และเป็นเครือข่ายองค์กรหรือ 
ที่เรียกกันโดยทั่วไปว่าการติดต่อสื่อสารขององค์กร (Organization Communication) 



39 
 

 ธิติภพ ชยธวัช (2548, หน้า 130) กล่าวว่า การสื่อสารเป็นการส่งมอบสารสนเทศ
และมีความหมายต่าง ๆ จากฝ่ายหนึ่งไปยังอีกฝ่ายหนึ่ง โดยการใช้สัญลักษณ์ที่เป็นที่ยอมรับร่วมกัน 
หรือเป็นการแลกเปลี่ยนสารสนเทศและการส่งมอบสิ่งที่มีความส าคัญต่าง ๆ 

 Cutlip and Center (1978) ได้เสนอแนวความคิดไว้ว่า การประชาสัมพันธ์เป็น 
การติดต่อสื่อสาร (Communication) และความคิดเห็นจากองค์การไปสู่ประชาชนเป้าหมาย รวมทั้ง
รับฟังความคิดเห็นหรือประชามติ (Public Opinion) ที่ประชาชนมีต่อองค์การโดยมุ่งที่จะสร้างและ
ตอบสนองผลประโยชน์ร่วมกันทั้งสองฝ่ายระหว่างองค์การกับประชาชน 

 
 จากความห มายของก ารสื่ อ ส ารที่ ก ล่ าวม า อาจสรุป ได้ ว่า  การสื่ อส า ร

(Communication)  หมายถึง  กระบวนการถ่ายทอดข้อมูล ข่าวสาร และเรื่องราวต่าง ๆ จากผู้ส่ง
สารไปสู่ผู้รับสารโดยวิธีการใดวิธีการหนึ่ง ในสภาพแวดล้อมหนึ่ง ๆ จนเกิดการเรียนรู้ความหมายในสิ่ง
ที่ถ่ายทอดร่วมกันและตอบสนองต่อกันได้ตรงตามเจตนาของทั้งสองฝ่าย ซึ่งอาจจะมีลักษณะเป็น  
การสื่อสารระหว่างบุคคลและการสื่อสารขององค์การ การสื่อสารจึงเป็นกลยุทธ์ที่มีความส าคัญต่ อ
องค์การในการบริหารที่จะท าให้งานขององค์กรด าเนินต่อไปและช่วยในการประสานงานของ
หน่วยงาน  ในแง่ของการบริหารองค์การ การสื่อสารท าให้เกิดความหมาย ท าให้คนคาดคะเนความคิด
ซึ่งกันและกันได้และท าให้มีการแลกเปลี่ยนข้อมูลกันในฐานะที่ เป็นเครื่ องมือในการด าเนินงาน 
ขององค์การ การสื่อสารน าไปใช้ในกิจกรรมขององค์กรหลายอย่าง เช่น การตัดสินใจ การสร้างความ
เช่ียวชาญเฉพาะด้าน การสร้างความเจริญและพัฒนาองค์กร การควบคุมและประสานงาน ลักษณะ
ของการสื่อสารในองค์การอาจพิจารณาในฐานะที่เป็นระบบรวม คือ การใช้การสื่อสารติดตามรายงาน
และวิเคราะห์ข้อมูล การก าหนดวิสัยทัศน์ พันธกิจ และวัตถุประสงค์ขององค์การ รวมทั้งการติดต่อกับ
องค์การอื่น ๆ ในฐานะที่ เป็นระบบย่อยการสื่อสารเป็นเครื่องมือสร้า งความสัมพันธ์ในกลุ่ม 
การฝึกอบรม การสร้างบรรยากาศการท างาน การควบคุมสั่งงานและการสร้างความพอใจ ในฐานะ 
ที่เป็นระบบเฉพาะบุคคลอาจพิจารณาการสื่อสารในแง่ของพฤติกรรมทางการสื่อสารในเรื่องต่าง ๆ 
เช่น การร่วมประชุม การเขียนคู่มือ การร่างจดหมาย การท าสัญญา การพูดคุยในกลุ่มคนที่ท างาน
ด้วยกัน และการโต้แย้ง เป็นต้น 

  
 4.5 การติดตามและประเมินผล 

  การติดตามและประเมินผล (Monitoring and Evaluation) เป็นค าที่มักจะใช้ 
ควบคูกัน การติดตามและประเมินผล จะช่วยให้ผู้บริหารทราบว่าการด าเนินงานเป็นไปตามแผน
หรือไม่มีความก้าวหนา มีปัญหาอุปสรรคหรือไม่ เจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติจะได้แกไขหาอุปสรรคเหล่าน้ัน 
และป้องกันปัญหาที่จะเกิดข้ึนต่อไป ซึ่งการติดตาม (Monitoring) และ การประเมิน (Evaluation) 
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เป็นกระบวนการที่แตกต่างกันมีจุดหมาไม่เหมือนกัน แต่กระบวนการทั้งสองมีความเกี่ยวข้องสัมพันธ์
กัน และเมื่อน าแนวคิดและหลักการติดตามและประเมินผลมาประสานใช้ด้วยกันอย่างเหมาะสม  
จะช่วยให้ทั้ งผู้บริหารและผู้ปฏิบัติสามารถก ากับทบทวน และพัฒนางาน โครงการอย่างมี
ประสิทธิภาพและประสิทธิผล 
  การด าเนินการโครงการใด ๆ ตองประกอบด้วยองค์ประกอบพื้นฐาน ๓ สวน คือ 
  1) การวางแผน (Planning หรือ Project Design) เป็นการศึกษาข้อมูลมูลต่าง ๆ 
เกี่ยวกับโครงการ เพื่อสร้างวิสัยทัศน์อันจะน าไปสูก่ารก าหนดรายละเอียดในแต่ละส่วนโครงการ ได้แก
การก าหนดวัตถุประสงค์ เป้าหมายแนวทางการด าเนินงานและผลที่คาดว่าจะได้รับ 
  2) การด าเนินงาน/การปฏิบัติตามแผน ( Implementation) เป็นข้ันตอนการ
บริหารงานเพื่อด าเนินกิจกรรมตามที่ก าหนดไวในส่วนของการวางแผน เป็นการบริหารจัดการ
ทรัพยากรให้ไปสู่เป้าหมายของโครงการ 
  3) การติดตามและประเมินผล (Monitoring and Evaluation) เป็นข้ันตอนที่มี
บทบาทส าคัญต่อการด าเนินโครงการ เพราะเป็นการติดตามก ากับการด าเนินการของโครงการ  
เพื่อปรับปรุงและตรวจสอบผลส าเร็จของโครงการว่าเป็นไปตามวัตถุประสงค์/เป้าหมาย/ตัวช้ีวัด
หรือไม่ 

 พงค์เทพ สุธีรวุฒิ (2554) กล่าวว่า การติดตาม การสนับสนุนและการประเมินผล 
เป็นกระบวนการส าคัญที่จะช่วยให้การด าเนินโครงการสามารถด าเนินไปสู่จุดหมาย และนอกจากจะ
เป็นกระบวนการที่ช่วยการบริหารจัดการโครงการให้เป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลแล้ว 
ยังเป็นการช่วยผู้รับผิดชอบโครงการสามารถวิเคราะห์สังเคราะห์คุณค่าต่างๆที่เกิดข้ึนจากการด าเนิน
โครงการเพื่อการขยายผลและเพื่อการพัฒนาต่อไป 

 ดังนั้น การติดตามและประเมินผลเป็นกระบวนการที่มีความเกี่ยวข้องสัมพันธ์กัน 
โดยการติดตามจะเป็นการเก็บรวบรวมข้อมูลเกี่ยวกับงานของโครงการ ส าหรับก ากับแก้ไข และ
ป้องกันปัญหา อุปสรรคระหว่างการด าเนินงาน ในขณะที่การประเมินผลเป็นการตัดสินคุณค่าของ
ปัจจัยน าเขา การด าเนินงานและผลของโครงการส าหรับปรับปรุงการด าเนินการ สรุปผลส าเร็จ ดังนั้น 
ข้อมูลที่ได้จากการติดตามโครงการ จึงใช้เป็นข้อมูลส่วนหนึ่งของการประเมินโครงการ โครงการที่มี
การติดตามอย่างสม่ าเสมอท าให้การประเมินโครงการนั้น ๆ ท าได้ง่ายข้ึน และมีโอกาสประสบ
ความส าเร็จสูงกว่าโครงการทีไ่ม่มีการติดตาม และข้อมูลที่ได้จากการประเมนิผลยังเป็นเครื่องมือที่ช่วย
ให้ผู้บริหารสามารถปรับปรุงระบบการวางแผน และบริหารแผน ด้วยการให้ข้อมูลที่ต่อเนื่อง ท าให้
สามารถปรับสภาพการปฏิบัติให้ เข้ากับสถานการณและสามารถควบคุมแผนและโครงการ
กระบวนการให้เป็นไปตามทิศทางที่ก าหนด และเกิดการใช้ทรัพยากรเป็นไปอย่างคุ้มค่า 
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 4.6 ทัศนคต ิ
 ทัศนคติเป็นการก าหนดของพฤติกรรมเพราะว่าเกี่ยวพันกับการรบัรู ้บุคลิกภาพ และ

การจูงใจ ทัศนคติเป็นความรู้สึกทั้งในทางบวกและในทางลบ เป็นภาวะจิตใจของการเตรียมพร้อม 
ที่จะเรียนรู้และถูกปรับตัวให้เข้ากับองค์กร โดยประสบการณ์ที่ใช้อิทธิพลที่มีลักษณะเฉพาะต่อการ
ตอบสนองของบุคคลไปสู่บุคคล สิ่งของ และสถานการณ์ของแต่ละบุคคล หรืออาจกล่าวได้ว่าทัศนคติ
เป็นความรู้สึกของบุคคลที่มีต่อสิ่งเร้าสิ่งใดสิ่งหนึ่งและสิ่งแวดล้อมที่อยู่รอบ ๆ ตัวเรา และมีอิทธิพล
อย่างมากต่อสิ่งที่เราสนใจ สิ่งที่เราจดจ า และการแปลความหมายข้อมูล ไม่ว่าจะเป็นบุคคล สิ่งของ 
การกระท า สถานการณ์ และอื่น ๆ รวมถึงท่าทีที่แสดงออก อันมุ่งถึงสภาพจิตใจที่มีต่อสิ่งเร้าสิ่งใด  
สิ่งหนึ่ง มีแนวโน้มต่อการตอบสนองทางด้านอารมณ์ โดยเป็นความรู้สึกที่ชอบหรือไม่ชอบ ถูกใจ
หรือไม่ถูกใจ ดีหรือไม่ดี สนใจหรือไม่สนใจ อันเป็นผลมาจากการประเมินสิ่งที่ เป็นสิ่งเร้า และ
สิ่งแวดล้อมรอบ ๆ ตัวบุคคลนั่นเอง ซึ่งปัจจุบันได้มีนักวิชาการหลายท่านได้ให้ความหมายของทัศนคติ
ไว้ดังนี ้

 กุณฑลี เวชสาร (2545) กล่าวว่า ทัศนคติยังเป็นสิ่งที่อยู่ภายในความนึกคิดของ
มนุษย์ ทัศนคติจะต้องบังเกิดข้ึนกันสิ่งใดสิ่งหนึ่งไม่ว่าจะเป็นวัตถุสิ่งของทั้งสิ่งที่จับต้องได้และจับต้อง
ไม่ได้ สิ่งที่จับต้องไม่ได้ ได้แก่ แนวคิดหรือสถาบันที่เป็นนามธรรม เช่น ทัศนคติที่มีต่อศาสนาหรือลัทธิ
ความคิดต่าง ๆ เป็นต้น การวัดทัศนคติของผู้บริโภคมีความคิดเห็นอย่างมากในการท าให้เกิดความ
เข้าใจในความต้องการและความรู้สึกของผู้บริโภค สามารถน าผลที่ได้จากการวิจัยทัศนคติมาช่วย  
ในการก าหนดกลยุทธการตลาด ตลอดจนจุดยืนหรือต าแหน่งผลิตภัณฑ์ และยังมีข้อสมมุติฐานที่ว่า
ทัศนคติและพฤติกรรมมีความสัมพันธ์เกี่ยวข้องกันจะช่วยในการท านายหรือพยากรณ์การยอมรับ
สินค้าของผู้บริโภคในอนาคตด้วย 

 Engel, Kollat and Blackwell (1968) ได้ให้ความหมายว่า ทัศนคติ (Attitudes) 
หมายถึง “ระเบียบของแนวความคิด ความเช่ือ อุปนิสัย และสิ่งจูงใจที่เกี่ยวข้องกับสิ่งใดสิ่งหนึ่ง
โดยเฉพาะ” ซึ่งทัศนคติเป็นส่วนประกอบหนึ่งที่ส าคัญของการเปรียบเทียบ กระบวนการตัดสินใจซื้อ 
และผลที่ตามมาจากการซื้อ ทัศนคติเป็นส่วนประกอบส่วนหนึ่งที่ประกอบข้ึนจากส่วนประกอบส าคัญ 
2 ส่วน คือ บุคลิกลักษณะ ท่าทาง และสิ่งจูงใจ (Personality Traits and Motives) และข้อมูลที่เก็บ
สะสมและประสบการณ์ในอดีต (Stored Information and Experience) 

 จากความหมายข้างต้น สามารถสรุปได้ว่า ทัศนคตินั้นมีลักษณะที่เป็นนามธรรม 
และเป็นสิ่งที่ท าให้เกิดการแสดงออกทางด้านปฏิบัติ แต่ไม่ใช่แรงจูงใจและแรงขับ แต่เป็นสภาพแห่ง
ความพร้อมที่จะโต้ตอบและแสดงให้ทราบถึงแนวทางของการตอบสนองของบุคคล ทัศนคติจึงเป็น
ปัจจัยหนึ่งซึ่งมีอิทธิพลต่อการกระตุ้นให้เกิดพฤติกรรม และมีผลต่อแบบของพฤติกรรมที่แสดงออกมา 
ซึ่งเป็นส่วนที่เราสามารถสังเกตเห็นได้ รวมทั้งยังส่งผลต่อกระบวนการท าง าน การบริหารจัดการ  
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ที่จะส่งผลต่อความส าเร็จของเป้าหมายขององค์กร และประสิทธิผลขององค์การที่จะเกิดข้ึนจากผล
ของความส าเร็จจากการบริหารจัดการ 

 ทัศนคตินั้นประกอบไปด้วยหลายประเภท ซึ่งคน ๆ หนึ่งสามารถมีทัศนคติได้เป็น
หลาย ๆ อย่าง ในแต่การศึกษาพฤติกรรมองค์กรจะมุ่งให้ความสนใจไปที่ทัศนคติจ านวนไม่มากนัก 
ที่มีส่วนสัมพันธ์กันกับงาน ทัศนคติที่เกี่ยวพันกับงานน้ีมีทั้งในทางบวกหรือทางลบ ในการประเมินผล
ของพนักงานผู้นั้นที่มีต่อสภาพแวดล้อมในการท างานนั้น นักวิจัยส่วนมากจะมีความคิดในเรื่อง
พฤติกรรมองค์การที่มีความเกี่ยวข้องกับทัศนคติอยู่ 3 อย่างได้แก่ 

 1) ความพอใจในงาน (Job Satisfaction) 
 ความพึงพอใจในงาน หมายถึง ทัศนคติโดยทั่วไปของบุคคลที่มีต่องานของตน คนที่มี

ความพอใจในงานสูงจะมีทัศนคติที่เป็นบวกต่องาน ขณะที่อีกคนหนึ่งไม่มีความพอใจในงานก็จะมี
ทัศนคติที่เป็นลบต่องาน เมื่อเราพูดถึงทัศนคติของพนักงานเราก็จะหมายถึงความพอใจในงานเป็น
ส่วนใหญ่ ถ้าพวกเขาได้รับการปฏิบัติที่ดีจากองค์กร ตอบสนองความต้องการของพวกเขา เช่น  
มีสภาพการท างานที่มั่นคง มีบรรยากาศที่ดีในการท างานมีความปลอดภัยสูง ได้รับเงินเดือนค่าจ้าง
ผลตอบแทนพอแก่การยังชีพ การบริหารที่มีประสิทธิภาพ และให้ความยุติธรรม ได้รับผลประโยชน์
เกื้อกูล และสวัสดิการที่ดี ฯลฯ  ซึ่งจะท าให้พนักงานได้รับความพอใจ และมีความรู้สึกทัศนคติที่ดีต่อ
องค์กร 

 2) ความเกี่ยวข้องกับงาน (Job involvement) 
 ความเกี่ยวข้องการงาน คือ ระดับที่คนเราได้รับการระบุว่ามีส่วนเข้าไปเกี่ยวข้อง 

กับงาน และพิจารณาว่าเขามีผลงานส าคัญเท่าไรต่อคุณค่าของตัวเขาเอง ความเกี่ยวข้องกับงานที่มี
ระดับความเกี่ยวข้องในงานสูง  จะแสดงให้เห็นชัดเจนถึงความกังวลต่องานที่เขาท า โดยพบว่าเมื่อ
ความเกี่ยวข้องกับงานมีระดับสูงจะมีความสัมพันธ์ต่อการขาดงานในปริมาณน้อย และมีการลาออก
หรือย้ายงานน้อย นักพฤติกรรมศาสตร์เช่ือว่า ถ้าพนักงานให้ความส าคัญ และมีความเต็มใจเข้าไป
เกี่ยวข้องกับงานจะท าให้ผลผลติเพิ่มมากขึ้น จ านวนคนที่ลาออกจากงาน และมาท างานสายจะน้อยลง 

 3) ความผูกพันกับองค์กร (Organization Commitment)   
 ความผูกพันกับองค์กร ซึ่งให้ค าจ ากัดความว่า คือสถานะซึ่งพนักงานต้องการที่จะ

เห็นองค์กรบรรลุเป้าหมายในฐานะที่เขาเป็นสมาชิกคนหนึ่งขององค์กร พนกังานจะเกิดทัศนคติที่ดีต่อ
องค์กร ถึงขนาดมีความผูกพัน (Commitment)  และจงรักภักดี (Loyalty) ต่อองค์การใคร่ที่จะเห็น
ความก้าวหน้าขององค์กร ตราบเท่าที่องค์กรยังสร้างความพอใจให้กับพนักงานอยู่ แต่เมื่อไหร่ 
ความไม่พอใจแผ่ขยายไปทั่วทั้งองค์กร พนักงานก็มีแนวโน้มที่จะลาออกจากองค์กรไดม้าก 
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 4.7 การมีส่วนร่วม 
 การมีส่วนร่วมเป็นกระบวนการที่บุคคลทุกระดับเข้ามามีส่วนร่วมกันตัดสินใจ 

ในกิจกรรมต่างๆ โดยสมัครใจ ซึ่งครอบคลุมถึงการร่วมคิด ร่วมปฏิบัติ ร่วมรับผลประโยชน ทั้งทางตรง 
และทางออม มีนักวิชาการไดอ้ธิบายความหมายของการมีส่วนร่วมไว้หลายท่าน ดังนี้  

 รัชนิดา นิลมณี (2554, หน้า 33) กล่าวไว้ว่า การมีส่วนร่วม หมายถึง การให้บุคคล
ทุกระดับเข้ามามีส่วนเกี่ยวข้องในทุกกระบวนการ ตั้งแต่การร่วมคิด ร่วมตัดสินใจ ร่วมลงมือปฏิบัติ 
จนถึงร่วมประเมินผลในทุกกิจกรรม ซึ่งปัจจัยที่มีผลต่อการมีส่วนร่วมมีหลายปัจจัย เช่น เพศ อายุ 
สถานภาพ ระดับการศึกษา ต าแหน่งรายได้ และทัศนคติของบุคคลที่มีต่อกิจกรรม 

 ชาฤนี เหมือนโพธ์ิทอง (2554, หน้า 22) กล่าวไว้ว่า การมีส่วนร่วม หมายถึง การที่
ผู้บริหารเปิดโอกาสให้ผู้ใต้บังคับบัญชามีส่วนร่วมในการตัดสินใจ เสนอแนะข้อคิดเห็น และแนวทาง
แก้ปัญหา 

 จากความหมายข้างต้น สรุปได้ว่า การมีส่วนร่วม หมายถึง การที่บุคคลหรือ 
กลุ่มบุคคล ตัดสินใจอย่างมีเหตุและผลในการเข้าร่วมเป็นส่วนหนึ่งในกิจกรรมหรือกระบวนการ  
อย่างใดอย่างหนึ่งของหน่วยงาน และสนับสนุนการด าเนินงานต่างๆให้บรรลุวัตถุประสงค์ที่วางไว้  
ซึ่งการมีส่วนร่วมจะเกิดหรือไม่เกิดข้ึนน้ันประกอบไปด้วยหลายปัจจัย ซึ่งได้มีนักวิชาการได้ให้ปัจจัย
ของการเกิดการมีส่วนร่วมไว้หลายท่านดังนี้ 

 Lawler (1986) (อ้างถึงใน มยุรีตันติยะวงศ์ษา, 2546) กล่าวว่า การมีส่วนร่วมที่มี
ประสิทธิภาพน้ัน ข้ึนอยู่กับองค์ประกอบ 4 อย่าง คือ  

 1) การใช้อ านาจที่ เหมาะสมหมายถึง รูปแบบของการใช้อ านาจสั่งการหรือ 
การตัดสินใจ ซึ่งจะใช้รูปแบบใดข้ึนอยู่กับลักษณะขององค์กรหรือลักษณะงานที่ท าเป็นส าคัญ  

 2) การให้ข้อมูลข่าวสารที่ทั่วถึง เนื่องจากข้อมูลข่าวสารเป็นสิ่งส า คัญในองค์กร 
ที่จะประสบความส าเร็จ เพราะความส าเร็จจะเกิดจากการร่วมมือและประสานกันท างาน สิ่งเหล่านี้
เป็นผลจากการที่บคุลากรในองค์กรได้รับรู้ข่าวสารที่ตรงกัน สามารถปฏิบัติงานไปในทิศทางเดียวกันได้ 

 3) การให้รางวัลจะเป็นแรงจูงใจที่กระตุ้นให้บุคลากรปรารถนาที่จะเข้ามามีส่วนร่วม
มากขึ้น 

 4) การที่บุคลากรมีความรู้ความสามารถในสิ่งที่จะเข้าไปมีส่วนร่วม เพราะหาก
บุคลากรขาดความรู้และทักษะแล้ว โอกาสที่จะเข้ามามีส่วนร่วมจะน้อยลง 
  จากปัจจัยของการมีส่วนร่วมข้างต้น สามารถสรุปได้ว่า การที่ บุคคลที่ตัดสินใจ 
เข้าร่วมกิจกรรมนั้น ๆ โดยให้ความร่วมมือ ในด้านต่าง ๆ ทั้ งในด้านความคิด การตัดสินใจ  
การวางแผน การลงมือปฏิบัติการแสดงความคิดเห็นต่าง ๆ ตลอดจนร่วมรับผิดชอบในผลการกระท า
นั้น ๆ หรือสนับสนุนการด าเนินงานต่างๆ ให้บรรลุวัตถุประสงค์ตามที่วางไว้ จะประกอบไปด้วย 
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ปัจจัยต่าง ๆ ได้แก่ การใช้อ านาจ สิ่งจูงใจ โครงสร้างหรือช่องทางโอกาสการเข้ามามีส่วนร่วม ข้อมูล
ข่าวสารที่ทั่วถึง เป็นต้น 
 

 4.8 เศรษฐกิจ สังคม และการเมือง 
 จ านง อดิวัฒน์สินธ์ิและคณะ (2543)  กล่าวว่า เศรษฐกิจหมายถึง กิจหรืองานที่

เกี่ยวข้องกับการจัดการทรัพยากรที่มีอย่างจ ากัดด้วยวิธีต่าง ๆ เพื่อสนองความต้องการที่ไม่สิ้นสุด  
ของมนุษย์ให้เกิดประโยชน์มากที่สุด และประหยัดที่สุด 

 Pennock and Smith (1964) กล่าวว่า การเมือง หมายถึงทุกสิ่งทุกอย่างที่เกี่ยวกับ
อ านาจ สถาบันและองค์กรในสังคมที่ได้รับการยอมรับว่ามีอ านาจเด็ดขาดครอบคลุมสังคมนั้น ในการ
สถาปนาและท านุบ ารุงรักษาความสงบเรียบร้อยของสังคม มีอ านาจในการท าให้จุดประสงค์ร่วมกัน
ของสมาชิกในสังคมได้บังเกิดผลข้ึนมา และมีอ านาจ ในการประนีประนอมความคิดเห็นที่แตกต่างกัน
ของคนในสังคม 

 เมื่อน าความหมายของเศรษฐกิจ สังคม และการเมือง มาวิเคราะห์จะเห็นได้ว่า 
เศรษฐกิจ สังคม และการเมือง นั้นจะเช่ือมโยงถึงกันอยู่ ในลักษณะที่แยกกันไม่ได้ เพราะแต่ละส่วน 
จะส่งทั้งผลดีและผลเสียเช่ือมโยงถึงกันและกัน ดังนั้นในการที่จะจัดตั้งนโยบายหนึ่งข้ึนมาจะต้อง
ค านึงถึงสภาวะของเศรษฐกิจ สังคม และการเมืองในขณะนั้นด้วย เพราะเป็นปัจจัยหรือตัวแปร  
ที่คาดเดาไม่ได้ว่าจะเปลี่ยนแปลงไปในทางใด นอกจากจะส่งผลต่อการกอ่ตัวของนโยบายแล้ว ยังส่งผล
ต่อองค์กรหรือหน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติอีกด้วย ซึ่งสิ่งเหล่านี้เปรียบเสมือนปัจจัยภายนอก 
ขององค์กรที่มีผลต่อการผลักดันองค์การให้ประสบผลส าเร็จตามเป้าหมายที่วางไว้ 

 นอกจากนี้ผู้วิจัยได้ท าการศึกษาค้นคว้าเกี่ยวกับ เกณฑ์การวัดประสิทธิผลจากแนวคิด
ของนักวิชาการทั้งในประเทศและต่างประเทศ จึงได้สังเคราะห์ เกณฑ์ร่วมในการวัดประสิทธิผล  
ซึ่งได้เลือกเอาเกณฑ์ที่เกี่ยวข้องกับงานวิจัย ไว้ดังนี้ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



45 
 

ตาราง 3 แสดงการสังเคราะหเ์กณฑก์ารวัดประสทิธิผล 

เกณฑ์การวัด 

นักวิชาการ 

ความถี่ 
Cameron 

(1981) 
Campbell 

(1973) 
Quinn and 
Rohrbaugh 

(1983) 

Dunn 
(1994) 

กระบวนการ     3 
การบรรลุ
เป้าหมาย 

    4 

ผลิตภาพ     4 
ความพึงพอใจ 
(ความสามารถใน
การตอบสนอง) 

    3 

ความเป็นธรรม 
(การบริการ/ 
การจัดสรร
ผลประโยชน์) 

    4 

 
ที่มา: จากการทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับเกณฑ์การวัดประสิทธิผล 

 

5. ข้อมูลทั่วไปเกี่ยวกับกองทุน 
 

 5.1 การจัดตั้งกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพ้ืนท่ี 
 ประเทศไทยเริ่มน าระบบหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้ามาใช้ตั้งแต่ปี 2545 โดยอาศัย

หลักคิดที่ว่ารัฐมีหน้าที่ต้องน าภาษีอากรที่จัดเก็บมาได้ไปจัดสรรเป็นกองทุนหลักประกัน สุขภาพ
แห่งชาติเพื่อรับประกันว่าคนไทยทุกคนจะมีโอกาสเข้าถึงบริการด้าน สุขภาพได้ ถึงแม้ว่าแรงงาน 
นอกระบบจ านวนมากจะได้รับประโยชน์จากระบบดังกล่าว แต่แรงงานเหล่านี้ก็ยังคงมีปัญหาด้าน
สุขภาพอันเนื่องมาจากขาดการเอาใจใส่ ดูแลและป้องกันโรคภัยไข้เจ็บที่มาจากความเสี่ยงในเรื่อง
ความไม่ปลอดภัยในการ ท างานและโรคจากการประกอบอาชีพ เมื่อดูจากระบบการให้บริการ 
ของส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) แล้ว จึงเห็นได้ว่ายังมีประเด็นที่ต้องแก้ไข
ปรับปรุงเพื่อให้สามารถแก้ไขปัญหา เรื้อรังด้านสุขภาพของแรงงานนอกระบบได้อย่างมีประสิทธิภาพ
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มากกว่าน้ี ในอดีตที่ผ่านมาประเทศไทยให้การรักษาพยาบาลและบริการทางการแพทย์ในฐานะส่วน
หนึ่งของสวัสดิการสังคมแก่ผู้คนกลุ่มต่าง ๆ ในสังคมอย่างต่อเนื่อง ได้แก่ ระบบประกันสังคมที่เน้น
การให้สวัสดิการแก่ผู้ใช้แรงงานหรือลูกจ้างของภาค เอกชน ระบบสวัสดิการด้านการรักษาพยาบาล
ของข้าราชการและครอบครัว โครงการสวัสดิการประชาชนด้านการรักษาพยาบาลส าหรับประชาชนผู้
มีรายได้น้อยและ โครงการบัตรสุขภาพซึ่งผู้สนใจจะต้องซื้อบัตรสุขภาพในราคา 500 บาทต่อปี 
ส าหรับการรักษาพยาบาลตนเองและครอบครัว การบริการสุขภาพภายใต้ระบบประกัน สังคม และ
สวัสดิการของข้าราชการ ด าเนินงานไปได้ด้วยดี แต่โครงการให้บริการด้านสุขภาพส าหรับผู้อยู่นอก
ระบบทั้งสองที่กล่าวมาต้อง ประสบปัญหา เช่น การเลือกปฏิบัติและให้บริการอย่างไม่เท่าเทียมกัน
โดยเฉพาะอย่างยิ่งกับผู้ ใช้บริการบัตรสุขภาพและสมาชิกโครงการสวัสดิการประชาชนด้านการ
รักษาพยาบาล ปัญหาดังกล่าวช้ีให้เห็นว่าระบบการประกันสุขภาพของประเทศไทยจ าเป็นต้องได้ รับ
การปฏิรูป ภายใต้แนวคิดการสร้างระบบหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้าซึ่งครอบคลุมประชาชนไทย ทุก
คนอย่างทั่วถึงเป็นธรรมและเท่าเทียม การให้บริการดูแลสุขภาพจึงไม่ควรถือเป็นเรื่องของการ
สงเคราะห์ แต่เป็นสิทธิข้ันพื้นฐานของประชาชนในฐานะที่เกิดมาเป็นพลเมืองของประเทศไทย  

 เพื่อให้เป็นไปตามแนวคิดข้างต้น กลุ่มบุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุข 
น าโดยนายแพทย์สงวน นิตยารัมภ์พงศ์ จึงได้ริเริ่มและร่วมกันผลักดันให้มีการสร้างหลักประกัน
สุขภาพถ้วนหน้า ส าหรับประชาชนไทย โดยในปี 2540 มีการร่างพระราชบัญญัติหลักประกันสุขภาพ
เป็นครั้งแรก มีองค์กรพัฒนาเอกชนและเครือข่ายองค์กรภาคประชาชน 11 เครือข่ายช่วยกันรณรงค์
ผลักดัน และตั้งแต่ช่วงกลางปี 2543 เมื่อสมาชิกเครือข่ายและประชาชนทั่วไปมีความเข้าใจเกี่ยวกับ
ระบบหลักประกัน สุขภาพถ้วนหน้ามากขึ้น จึงได้มีการร่างพระราชบัญญัติหลักประกันสุขภาพถ้วน
หน้าของภาคประชาชนข้ึน โดยมีประชาชน 60,000 คนลงช่ือให้การสนับสนุนให้ผ่านร่างกฎหมาย
ฉบับนี้ออกมาบังคับใช้ แต่ในระหว่างที่รอให้ส านักงานรัฐสภาตรวจสอบความถูกต้องของรายช่ือ
ประชาชนที่ ส่งไปนั้น ร่างพระราชบัญญัติว่าด้วยระบบสุขภาพถ้วนหน้าของรัฐบาลทักษิณ ชินวัตร  
ก็ได้ผ่านการพิจารณาของรัฐสภาออกมา ทั้งนี้ ทักษิณ ชินวัตรหัวหน้าพรรคไทยรักไทยผู้เป็นเจ้าของ
นโยบายประชานิยม ได้น าแนวคิดระบบหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้าซึ่งบุคลากรของวงการ
สาธารณสุข และเครือข่ายภาคประชาชนเป็นผู้ริเริม่ ไปประยุกต์ให้กลายเป็นนโยบายของพรรคตนเอง
และใช้ช่ือว่า “โครงการ 30 บาทรักษาทุกโรค” และน าไปใช้หาเสียงจนได้รับชัยชนะในการเลือกตั้ง
ทั่วไปเมื่อปี 2544 หลังจากนั้น ด้วยกรอบแนวคิดของภาคประชาชนน้ีเองที่รัฐบาลใช้ผลักดันให้รัฐสภา
ผ่านพระราชบัญญัติว่าด้วยหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้าแห่งชาติ พ.ศ. 2545 ออกมาในเดือน
พฤศจิกายน 2545 และตามกฎหมายน้ัน ส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ(สปสช.) ได้รับมอบ
อ านาจให้ท าหน้าที่จัดสวัสดิการด้านสุขภาพของรัฐให้แก่ประชาชนไทย ทุกคน ซึ่งภายใต้ระบบ
หลักประกันสุขภาพถ้วนหน้านี้ ภาคประชาชนได้รับประโยชน์อย่างมากจึงได้ใช้นโยบายนี้กันต่อมา 
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และเมื่อเดือนพฤศจิกายน 2549 รัฐบาลของพลเอกสุรยุทธ์ จุลานนท์ได้ยกเลิกนโยบาย 30 บาทรักษา
ทุกโรค แต่เปิดให้ประชาชนใช้บริการรักษาพยาบาลฟรี   ถือได้ว่าระบบหลักประกัน สุขภาพถ้วนหน้า
เป็นจุดเปลี่ยนส าคัญของแนวคิดการให้สวัสดิการด้านการดูแล สุขภาพของรัฐไทย เพราะในระบบ
ดังกล่าวนี้ รัฐจะน าเงินภาษีอากรที่จัดเก็บมาได้ไปใช้ท าประกันสุขภาพให้แก่ประชาชนทุกคน การเก็บ
ภาษีจะข้ึนอยู่กับรายได้หรือฐานะทางเศรษฐกิจของแต่ละคนแต่ละครอบครัว ใครมีรายได้มากก็เสีย
ภาษีมาก ใครมีรายได้น้อยก็เสียภาษีน้อย  

 กองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถ่ินหรือพื้นที่ หรือเรียกช่ือย่อว่ากองทุน
หลักประกันสุขภาพ อบต.เทศบาล ถือได้ว่าเป็นส่วนหนึ่งของการขับเคลื่อนนโยบายสาธารณ ะ 
(Public policy) ที่มุ่งหวังในการตอบสนองความต้องการในด้านสุขภาพของประชาชนในพื้นที่ ดังนั้น
หากท้องถ่ินและชุมชนมีความตระหนัก และมีบทบาทร่วมในการจัดการกับปัญหาสุขภาพของชุมชน
มากข้ึน ด้วยการสร้างเสริมสุขภาพ (health promotion) ซึ่ งเป็นสิ่ งที่ส าคัญไม่ยิ่ งหย่อนกว่า 
การรักษาพยาบาล โดยมุ่งเน้นไปที่การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมลดความเสี่ยงด้านสุขภาพ เป็น “มิติทาง
สังคมเพื่อสุขภาวะ” (Social determinant of health) ท้องถ่ินและชุมชนก็จะเป็นศูนย์รวมของการ
ขับเคลื่อนกิจกรรมสุขภาพ และความคิดริเริ่มสร้างสรรค์ต่าง ๆ ในการเพิ่มประสิทธิภาพการเข้าถึง
บริการสุขภาพของประชาชนได้มากข้ึน 

 นอกจากนั้นกองทุนยังเช่ือมโยงกับหลักการกระจายอ านาจ (Decentralize) ซึ่งมี
แนวคิดลดบทบาทของรัฐส่วนกลางในการด าเนินการเอง รวมถึงให้ประชาชนมีส่วนร่วมในการจัดการ
กับปัญหาสุขภาพของประชาชนในชุมชนมากข้ึน จึงนับได้ว่า “กองทุนหลักประกันสุขภาพ อบต.
เทศบาล” ถือเป็นรูปแบบการกระจายอ านาจอย่างหนึ่ง ซึ่งมิใช่เป็นเพียงการถ่ายโอนอ านาจหน้าที่แก่
ท้องถ่ิน แต่เป็นรูปแบบการกระจายอ านาจแก่คณะกรรมการบริหารกองทุน เป็นการจัดความสัมพันธ์
ทางอ านาจ หน้าที่ใหม่ระหว่างส่วนกลาง ส่วนท้องถ่ิน และชุมชน ให้สอดคล้องกับสภาพบ้านเมือง 
ที่เปลี่ยนแปลงไปโดยสามารถติดตามประเมินผลการด าเนินงานให้เกิดข้ึนอย่างเป็นรูปธรรมกับ
ประชาชน 

 ส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ร่วมกับกระทรวงสาธารณสุขและ 
กรมส่งเสริมการปกครองท้องถ่ิน กระทรวงมหาดไทย ภายใต้ความร่วมมือของสมาคมสันนิบาต
เทศบาลแห่งประเทศไทย และสมาคมองค์การบริหารส่วนต าบลแห่งประเทศไทย ได้ด าเนินงาน  
ให้มีกองทุนหลักประกันสุขภาพ อบต.และเทศบาลข้ึนเมื่อปี  พ.ศ. 2549 เพื่ อให้ เป็นไปตาม
พระราชบัญญัติหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2545 มาตรา 47 ที่มุ่งเน้นให้องค์กรปกครอง 
ส่วนท้องถ่ินมีบทบาทส าคัญในการส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค และฟื้นฟูสมรรถภาพให้แก่ประชาชน
ในพื้นที่รับผิดชอบ เพื่อให้ประชาชนสามารถเข้าถึงการบริการสาธารณสุขได้ทั่วถึงและมากข้ึน 
สนับสนุนให้ประชาชนได้แสดงบทบาทในการในการพึ่งตนเองด้านสุขภาพ และส่งเสริมให้บุคลากร
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ด้านสาธารณสุขในพื้นที่ได้แสดงบทบาทในการสนับสนุนประชาชนในการดูแลสุขภาพตนเอง ทั้งนี้ 
ยังส่งเสริมใหทุ้กฝา่ยที่เกี่ยวข้องเกิดความตระหนักต่อการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพของประชาชน 
สามารถดูแลสุขภาพได้ด้วยตนเองและการสร้างกลไกในสังคมที่จะต้องเข้ามาร่วมกันแก้ปัญหาต่าง ๆ 
ที่มีผลต่อสุขภาพให้ลุล่วง โดยเน้นการมีส่วนร่วมของประชาชนและองค์กรภาคีต่าง ๆ ในพื้นที่ให้เข้า
มาบริหารจัดการระบบสุขภาพร่วมกันอย่างแข็งขัน เกิดระบบสุขภาพชุมชนข้ึนในทุกพื้นที่ 

 การด าเนินงานของกองทุนเป็นไปตามประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพ
สุขภาพแห่งชาติ เรื่องการก าหนดหลักเกณฑ์เพื่อสนับสนุนให้องค์การบริหารส่วนต าบลหรือเทศบาล
ด าเนินงานและบริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถ่ินหรือพื้นที่ เมื่อ วันที่  
28 มิถุนายน พ.ศ. 2549 ซึ่งในปีแรกมีองค์การบริหารส่วนต าบลและเทศบาลน าร่องจากทุกอ าเภอ 
จัดตั้งกองทุนรวม 888 แห่งจนถึงปี พ.ศ. 2556 มีการขยายไปถึง 7,751 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 99.67 
ของจ านวนองค์การบริหารส่วนต าบลและเทศบาลทั้งหมดของประเทศ (7,776 แห่ง) ประชากร
จ านวน 56.7 ล้านคน มีกิจกรรมด าเนินการส่งเสริมสุขภาพดูแลผู้ด้อยโอกาสในชุมชนเกิดข้ึนในพื้นที่
กว่า 350,000 โครงการ นอกจากนี้ ส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) ยังตระหนักถึง
ความส าคัญของการติดตามประเมินผลกองทุน จึงพัฒนาระบบการรายงานผลการด าเนินงานและ  
ด้านการเงินของแต่ละกองทุนผ่านเว็บไซด์ของ สปสช. โดยให้กองทุนเป็นผู้บันทึกข้อมูลเป็นระยะ  
อย่างต่อเนื่อง ท าให้สามารถติดตามการด าเนินงานได้ครอบคลุมทุกกองทุน 

 
 5.2 วัตถุประสงค์ของกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่นหรือพ้ืนท่ี   
 1) เพื่อสนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขของหน่วยบริการหรือ

สถานพยาบาล อื่นรวมทั้งสถานบริการทางเลือก โดยเน้นเรื่องการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค
และการฟื้นฟู สมรรถภาพที่จ าเป็นต่อสุขภาพและด ารงชีวิต   
  2) เพื่อส่งเสริมให้กลุ่มแม่และเด็ก กลุ่มผู้สูงอายุ กลุ่มผู้พิการ และกลุ่มผู้ประกอบ
อาชีพที่มี ความเสี่ยงและกลุ่มผูป้่วยโรคเรือ้รังที่อยู่ในเขตพื้นที่สามารถเข้าถึงบริการสาธารณสุขในด้าน
การ สร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรคและการฟื้นฟูสมรรถภาพ ได้อย่างทั่วถึงและมีประสิทธิภาพ 
อย่างน้อยตามประเภทและขอบเขตของบริการสาธารณสุขที่คณะกรมการหลักประกันสุขภาพแหงชา
ติ ก าหนด   

 3) เพื่อพัฒนาให้เกิดการพัฒนาสุขภาพของคนในท้องถ่ินหรือพื้นที่ โดยการบริหาร
จัดการ อย่างมีส่วนร่วมของบุคคลในท้องถ่ินหรือพื้นที่   
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 5.3 หลักเกณฑ์การจัดตั้งกองทุน   
 1) องค์การบริหารส่วนต าบลหรือเทศบาลที่มีความพรอม และมีความประสงค์      

เข้าร่วม บริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพองค์การบริหารส่วนต าบล/เทศบาล   
 2) เป็นองค์การบริหารส่วนต าบลหรือเทศบาลที่มีประสบการณในการด าเนินการ

สร้างสุขภาพและป้องกันโรคในพื้นที่มาก่อนแลว และมีการจัดท าแผนและด าเนินการกิจกรรมการ
พัฒนา คุณภาพชีวิต โดยการมีส่วนร่วมของภาคีต่าง ๆ ในชุมชน   

 3) องค์การบริหารส่วนต าบลหรือเทศบาลมีความพรอมในการอุดหนุนเงิน
งบประมาณ เพื่อสมทบกับเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติตามที่คณะกรรมการหลักประกัน
สุขภาพ แห่งชาติก าหนด 

 
 5.4 การบริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่นหรือพ้ืนท่ี 
 1) คณะกรรมการบริหารระบบหลักประกันสุขภาพ   
 องค์การบริหารส่วนต าบลหรือเทศบาลที่ เข้าร่วมด าเนินงานจะต้องจัดให้ มี

คณะกรรมการ ด าเนินงานชุดหนึ่ง เรียกว่า “คณะกรรมการบริหารระบบหลักประกันสุขภาพ”  
โดยองค์ประกอบ ของคณะกรรมการจะมาจากหลายภาคส่วน ซึ่งจะเป็นกลุ่มบุคคลที่มีส่วนเกี่ยวข้อง
หรือมีหน้าที่ดูแล สุขภาพของบุคคลในพื้นที่อยู่แลว โดยองค์ประกอบของคณะกรรมการ สวนหนึ่ง 
มาจากการแต่งตั้ง โดยต าแหนง อีกส่วนหนึ่งมาจากการคัดเลือกกันเอง ซึ่งคณะกรรมการบรหิารระบบ
หลักประกัน สุขภาพ ประกอบด้วย 

  1.1) นายกองค์การบริหารส่วนต าบลหรือนายกเทศมนตรี เป็นประธาน
กรรมการ     

  1.2) สมาชิกองค์การบริหารส่วนต าบลหรือสภาเทศบาลที่สภามอบหมาย  
เป็นกรรมการ จ านวน 2 คน   

  1.3) ผู้แทนหน่วยบริการที่ส านักงานหลักประกันสขุภาพแห่งชาติมอบหมาย  
เป็นกรรมการ จ านวน 1 คน   

  1.4) ผู้แทนอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมูบ้านที่ คัดเลือกกันเอง  
เป็นกรรมการจ านวน 2 คน   

  1.5) ผู้แทนหมูบ้านหรือชุมชนที่ประชาชนในหมูบ้านหรือชุมชนคัดเลือก
กันเอง เป็นกรรมการหมูบ้านหรือชุมชนละ 1 คน   

  1.6) ปลัดองค์การบริหารส่วนต าบลหรือปลัดเทศบาล เป็นกรรมการและ
เลขานุการ 

 2) อ านาจหน้าที่ของคณะกรรมการบริหารระบบหลักประกันสุขภาพ ดังต่อไปนี้  
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  2.1) จัดท าข้อมูลและแผนด าเนินการที่ เกี่ยวกับปัญหาสาธารณสุข
กลุ่มเปา้หมายและ หน่วยบริการตา่งๆ ที่เกี่ยวข้อง 

  2.2) ด าเนินการให้ประชาชนกลุ่มเป้าหมายต่างๆ ในความรับผิดชอบ
สามารถเข้าถึงบริการสาธารณสุขทัง้ที่บา้นในชุมชนหรือหน่วยบรกิารได้อยา่งทั่วถึงและมีประสิทธิภาพ   

  2.3) บริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพองค์การบริหารส่วนต าบล/
เทศบาลให้มีประสิทธิภาพ โปร่งใส และจัดท าสรุปผลการด าเนินงานหรืองบดุลเมื่อสิ้นปีงบประมาณ 
เพื่อเสนอ ส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติและองค์การบริหารส่วนต าบลหรือเทศบาล ภายใน
เดือน ธันวาคมของทุกปี 

  2.4) รับผิดชอบการรับเงิน การจ่ายเงิน การเก็บรักษาเงิน และการจัดท า
บัญชีเงินหรือ ทรัพย์สินในกองทุนหลักประกันสุขภาพองค์การบริหารส่วนต าบล/เทศบาล ให้เป็นไป
ตามรูปแบบ ที่ส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติก าหนด  
   2.5) จัดตั้งคณะอนุกรรมการหรือคณะท างานเพื่อด าเนินงานตามความ
จ าเปน็  

 3) วาระของคณะกรรมการบริหารระบบหลักประกันสุขภาพ มีวาระอยู่ในต าแหนงค
ราวละ 2 ป หากครบ 2 ปแล้วยังมิ ได้มีการแต่งตั้ งคณะกรรมการข้ึนใหม่  ให้คณะกรรมการ 
ที่ครบวาระนั้น อยู่ในต าแหน่งเพื่อด าเนินการต่อไป จนกว่าคณะกรรมการซึ่งได้รับการแต่งตั้งใหม่ 
เข้ารับหน้าที่ กรณีคณะกรรมการบริหารระบบหลักประกันสุขภาพ พ้นต าแหน่งก่อนครบวาระ  
ให้ด าเนินการคัดเลือก ตัวแทนส่งให้ส านักงานหลักประกันสุขภาพด าเนินการแต่งตั้งข้ึนทดแทน   

 4) การประชุมของคณะกรรมการบริหารระบบหลักประกันสุขภาพ มีดังนี้   
  4.1) คณะกรรมการบริหารระบบหลกัประกันสุขภาพ ควรต้องมีการประชุม

เป็นประจ า เช่น อย่างน้อยเดือนละ 1 ครั้ง เพื่อประมวลข้อมูลสถานการณด้านสุภาพของประชาชน 
ในชุมชน ท้องถ่ิน วิเคราะห์ปัญหา และหาแนวทางแกไขหรือหาแนวทางการพัฒนา   

  4.2) คณะกรรมการบริหารระบบหลักประกันสุขภาพ ควรมีระเบียบวาระ 
ในการประชุม เพื่อการด าเนินงานให้บรรลุตามวัตถุประสงค์และเป็นไปตามหน้าที่ที่ก าหนดไว  
ในหลักเกณฑ์และ เป็นไปตามระเบียบของกองทุนหลักประกันสุขภาพองค์การบริหารส่วนต าบล 
/เทศบาลด้วย   

  4.3) การประชุมแต่ละครั้งควรต้องมีกรรมการเข้าร่วมประชุมอย่างน้อย 
กึ่งหนึ่งและใช้ฉันทามติ (ความเห็นพรอม) เป็นเกณฑ์ มากกว่าการตัดสินใจโดยใช้เสียงข้างมากบังคับ 
ทั้งนี้ ให้เป็นไปตามระเบียบของกองทุนหลักประกันสุขภาพองค์การบริหารส่วนต าบล/เทศบาล   
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  4.4) ในการประชุมคณะกรรมการทุกครั้ง ให้ฝา่ยเลขานุการถือเป็น วาระ
ประจ าที่จะต้องมี การรายงานบัญชีรับ-จ่าย และสถานการณการเงินของกองทุนหลักประกันสุขภาพ
องค์การบริหารส่วนต าบล/เทศบาลเพื่อที่ประชุมทราบร่วมกัน 

  4.5) การจัดท าบันทึกรายงานการประชุมคณะกรรมการ ให้ ท าเป็น 
ลายลักษณ์อักษร ในรูปแบบใดรูปแบบหนึ่งก็ได้ เพื่อเก็บรักษาไวส าหรับใช้ในการอ้างอิงค้นคว้า 
โดยมอบให้ประธาน และเลขานุการเป็น ผู้ลงนามและรับผิดชอบความถูกต้องและความสมบูรณ์
ครบถ้วนของรายงานทุกครั้ง 

 
 5.5 การด าเนินงานของกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
 จากข้อมูลเอกสาร บทความ การถอดบทเรียน ที่กล่าวมาข้างต้นเทศบาลนคร  

สุราษฎร์ธานีได้มีจัดต้ังกองทุนหลกัประกันสุขภาพในระดับท้องถ่ินข้ึนหรือพื้นที่ขึ้นมา เรียกว่า กองทุน
หลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี และได้ปฏิบัติตามวัตถุประสงค์ของกองทุนที่ได้ตั้งไว้ 
  วัตถุประสงค์ของกองทุนหลักประกันสุขภาพ 

 1) เพื่อสนับสนุน และส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขของหน่วยบริการ หรือ 
สถานบริการ หรือหน่วยงานสาธารณสุขในพื้นที่ โดยเน้นเรื่องการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค 
การฟื้นฟูสมรรถภาพ และการรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิเชิงรุก ที่จ าเป็นต่อสุขภาพและ  
การด ารงชีวิต เพื่อให้กลุ่มแม่และเด็ก กลุ่มผู้สูงอายุ กลุ่มคนพิการ กลุ่มผู้ประกอบอาชีพที่มีความเสี่ยง 
และกลุ่มผู้ป่วยโรคเรื้อรังที่อยู่ในพื้นที่  สามารถเข้าถึงบริการสาธารณสุขได้อย่างทั่วถึงและ  
มีประสิทธิภาพมากข้ึน 

 2) เพื่ อสนับสนุนให้กลุ่มหรือองค์กรประชาชน หรือหน่วยงานอื่นในพื้นที่  
ได้ด าเนินงานตามแผนงานหรือโครงการ หรือกิจกรรมเพื่อสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค ให้แก่
สมาชิกหรือประชาชนในพื้นที่  และกรณีมีความจ าเป็นต้องจัดซื้อวัสดุที่มีลักษณะเป็นครุภัณฑ์  
ให้สนับสนุนได้ในวงเงินไม่เกิน 5,000 บาทต่อโรงการ วัสดุที่มีลักษณะเป็นครุภัณฑ์ที่จัดหาได้ ให้อยู่ใน
ความดูแลและบ ารุงรักษาของกลุ่มหรือองค์กรประชาชนหรือหน่วยงานอื่น ที่ได้รับการสนับสนุนนั้น ๆ 

 3) เพื่อสนับสนุนและส่งเสริมกิจกรรมการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค  
การฟื้นฟูสมรรถภาพ และการรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิเชิงรุก ของศูนย์เด็กเล็กหรือศูนย์ช่ืออื่นที่
ด าเนินกิจกรรมเกี่ยวกับการพัฒนาและดูแลเด็กเล็กในชุมชน หรือศูนย์พัฒนาและฟื้นฟูคุณภาพชีวิต
ของผู้สูงอายุและคนพิการ หรือศูนย์ช่ืออื่นที่ด าเนินกิจกรรมเกี่ยวกับการพัฒนาและฟื้นฟูคุณภาพชีวิต
ผู้สูงอายุและคนพิการในชุมชน ตามหลักเกณฑ์ที่ส านักงานก าหนด เป็นเงินไม่น้อยกว่าร้อยละ 15  
ของเงินรายรับของกองทุนหลักประกันสุขภาพในแต่ละปีงบประมาณ 
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 4) เพื่อสนับสนุนค่าใช้จ่ายในการบริหารหรือพัฒนากองทุนหลักประกันสุขภาพให้มี
ประสิทธิภาพทั้งนี้ต้องไม่เกินร้อย 15 ของเงินรายรับของกองทุนหลักประกันสุขภาพในแต่ละ
ปีงบประมาณนั้น และในกรณีที่มีความจ าเป็นต้องใช้ค่าใช้จ่ายเพื่อซื้อครุภัณฑ์ที่เกี่ยวข้องโดยตรง 
ครุภัณฑ์นั้นจะต้องมีราคาไม่เกิน 20,000 บาทต่อหน่วย โดยการจัดซื้อจัดจ้างให้ใช้ระเบียบขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถ่ินโดยอนุโลม และครุภัณฑ์ที่จัดหาได้ให้อยู่ในความดูแลและบ ารุงรักษาขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถ่ิน 

 5) กรณีเกิดโรคระบาดหรอืภัยพิบัติในพื้นที ่ให้คณะกรรมกองทุนพิจารณาอนุมตัิจ่าย
เงินกองทุนเพื่อสนับสนุนและส่งเสริมกิจกรรมในการป้องกันและแก้ไขปัญหาสาธารณสุขได้ตามความ
จ าเป็น เหมาะสม และทันต่อสถานการณ์ได้ 

 เป้าหมายของกองทุน 
 โดยส่วนใหญ่จะเน้นไปในเรื่องของการพัฒนาประสิทธิผลของกองทุนหลักประกัน

สุขภาพให้ดีข้ึนกว่าเดิม ในเรื่องของบุคลากร และครุภัณฑ์ เพื่อเพิ่มประสิทธิผลในการตอบสนอง 
ต่อความต้องการของประชาชนในเรื่องของการดูแล การรักษา และการบริการ ในการที่จะพัฒนา
คุณภาพชีวิตและความเป็นอยู่ของประชาชนในแต่ละพื้นที่ให้ดีข้ึนมากกว่าเดิม 

 

6. เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
 

  ชูศักดิ์  ธนทรัพย์สิริกุล (2554) ได้ท าการศึกษาเรื่อง การประเมินผลการด าเนินงาน
กองทุนหลักประกันสุขภาพ องค์การบริหารส่วนต าบลมะขุนหวาน จังหวัดเชียงใหม่ การศึกษาครั้งนี้มี
วัตถุประสงค์เพื่อ 1) ประเมินผลการด าเนินงานของกองทุนหลักประกันสุขภาพฯ 2) ศึกษาพฤติกรรม
ด้านสุขภาวะของผู้น าชุมชนและประชาชน 3) ส ารวจความรูความเข้าใจ ของประชาชนในพื้นที่
เกี่ยวกับกองทุนหลักประกันสุขภาพ และ 4) ศึกษาการมีส่วนร่วมในกิจกรรมของกองทุนหลักประกัน
สุขภาพของประชาชน ในพื้นที่องค์การบริหารส่วนต าบลมะขุนหวาน อ าเภอ สันป่าตอง จังหวัด
เชียงใหม่ ประชากรที่ใช้ในการศึกษาคือ ผู้น าชุมชน และประชาชนในพื้นที่ องค์การบริหารส่วนต าบล
มะขุนหวาน เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยคือ แบบสอบถาม ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างที่เป็นผู้น า
ชุมชน ประกอบด้วย ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน ผู้ช่วยก านันหรือผู้ช่วยผู้ใหญ่บ้าน กรรมการหมูบ้าน และคนใน
ครอบครัวส่วนใหญ่มีสุขภาพร่างกาย สมอง และจิตใจเป็นปกติ มีความเสี่ยงอันตรายจากการใช้
สารเคมีทางการเกษตร สวนใหญ่ออกก าลังกาย เป็นประจ าสม่ าเสมออย่างน้อยสัปดาห์ละ 3 ครั้ง ครั้ง
ละไมต่ ากว่า 30 นาที เป็นอย่างน้อย มีการตรวจสุขภาพเป็นประจ า อย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง  เกือบ
ทั้งหมดรูจักกองทุนฯ มีความคิดเห็นว่ากองทุนฯ มีประโยชนต่อตนเอง ครอบครัว สวนรวม และชุมชน
ในระดับมาก และเกือบทั้งหมดมีความยินดีหากได้รับเชิญให้เป็นกรรมการหรืออนุกรรมการเพื่อ
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ท างานอาสาสมัครด้วยจิตอาสาให้กองทุนฯ  ส่วนกลุ่มตัวอย่างที่เป็นประชาชน และคนในครอบครัวมี
สุขภาพร่างกาย สมอง และ จิตใจเป็นปกติ ไม่มีความเสี่ยงใด ๆ ในการประกอบอาชีพ มีการออกก าลัง
กายบ้าง น้อยกว่าสัปดาห์ ละ 3 ครั้ง มีการตรวจสุขภาพเป็นประจ า อย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง รูจัก
กองทุนหลักประกันสุขภาพฯ เห็นว่ากองทุนฯ มีประโยชนต่อตนเอง ครอบครัว สวนรวม และชุมชน
ในระดับมาก สวนใหญ่มีความยินดีหากได้รับเชิญให้เป็นกรรมการหรืออนุกรรมการ เพื่อท างานอา
สมัครด้วยจิตอาสาให้กองทุนฯ การด าเนินงานของกองทุนตามความคิดเห็นของผู้น าชุมชนและ
ประชาชนในภาพรวม เห็นว่าบรรลุผลในระดับปานกลาง หรือไม่มาก ที่ประสบความส าเร็จ
ค่อนข้างมากได้แกการจัด กิจกรรมตรวจสุขภาพร่างกาย เช่น วัดความดันโลหิต ตรวจวัดระดับน้ าตาล
ในเลือด การจัดอบรม ความรูหรือกิจกรรมเชิญชวนให้ประชาชนลดอาหาร  หวาน มัน เค็ม ลด
เครื่องปรุงรส เพิ่มผักผลไม้ ประชาชนส่วนใหญ่มีความรูความเข้าใจเกี่ยวกับกองทุนหลักประกัน
สุขภาพฯ อยู่ในระดับมาก  ด้านการมีส่วนร่วมในกิจกรรมการด าเนินงานของกองทุนฯ ในภาพรวม 
พบว่า ประชาชนมีส่วนร่วม ค่อนข้างมาก  โดยปัจจัยส่วนบุคคลและปัจจัยด้านสุขภาพมีความสัมพันธ์
กับการเข้ามามีส่วนร่วมของ ประชาชน ประชาชนไดใ้ห้ข้อเสนอแนะว่า ควรมีการส่งเสริมเกี่ยวกับการ
ออกก าลังกาย และจัดหาอุปกรณ์ออกก าลังกายเพิ่มเติม ประชาสัมพันธ์กิจกรรมของกองทุนฯ อย่าง
ต่อเนื่อง เพื่อให้ประชาชนได้รับทราบข้อมลูและกิจกรรมต่างๆ และเข้ามามีส่วนร่วมในกิจกรรมมาก
ยิ่งข้ึน 
  ชาญชัย ชัยสว่าง (2552) ศึกษาเรื่อง การพัฒนาการด าเนินงานกองทุนหลักประกัน
สุขภาพในระดับท้องถ่ิน อ าเภอเฝ้าไร่ จังหวัดหนองคาย มีวัตถุประสงค์การศึกษาเพื่อพัฒนาการ
ด าเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถ่ิน ผลการวิจัยพบว่า รูปแบบการพัฒนาการ
ด าเนินงานของกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถ่ินครั้งนี้  ซึ่ งประกอบด้วยกิจกรรม  
การประชุมเชิงปฏิบัติการโดยใช้เทคนิคกระบวนการวางแผนแบบมีส่วนร่วม A-I-C การพัฒนา
ศักยภาพ การศึกษาดูงานการแลกเปลี่ยนเรียนรู้และการนิเทศ ติดตามสนับสนุน ส่งผลท าให้กองทุน
หลักประกันสุขภาพในระดับท้องถ่ิน มีการพัฒนาและเปลี่ยนแปลงด้านต่างๆ ดีข้ึน ดังนั้นควรจะน า
รูปแบบการพัฒนาการด าเนินงานของกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถ่ินครั้งนี้ไปปรับ
ประยุกต์ใช้ในการด าเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถ่ินแห่งอื่นๆ ต่อไป 

 รัฐกร กลิ่นอุบล (2551) ศึกษาเรื่องปัจจัยที่มีผลต่อความส าเร็จในการน านโยบาย
การบริหารกิจการบ้านเมืองที่ดีไปปฏิบัติ : กรณีศึกษาองค์การบริหารส่วนต าบลในภาคกลาง  
มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อความส าเร็จในการน านโยบายการบริหารจัดการบ้านเมืองที่ดี
ไปสู่การปฏิบัติกรณีศึกษาองค์การบริหารส่วนต าบลในภาคกลางได้แก่จังหวัดปทุมธานีจังหวัด
สมุทรสงครามและจังหวัดอุทัยธานีผลการศึกษาพบว่าปัจจัยที่มีผลต่อความส าเร็จในการน านโยบาย
การบริหารกิจการบา้นเมอืงที่ดีไปสู่การปฏิบตัิขององค์การบริหารส่วนต าบลในภาคกลางประกอบด้วย 
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5 ปัจจัย ได้แก่ (1) ปัจจัยด้านวัตถุประสงค์และมาตรฐานของนโยบาย (2) ปัจจัยด้านการสื่อสาร
ระหว่างองค์กรต่างๆ (3) ปัจจัยด้านคุณสมบัติของหน่วยงานและบุคลากรที่รับผิดชอบ (4) ปัจจัยด้าน
เศรษฐกิจสังคมและการเมือง 
  วรรณา ทองกาวแก้ว (2554) ศึกษาการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงาน
กองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถ่ินในจังหวัดยะลา เพื่อศึกษาการมีส่วนร่วม ปัญหา และ
อุปสรรคของการมีส่วนร่วม ของประชาชน ผลการศึกษา พบว่า 
  1) คุณลักษณะประชากรและสังคม ได้แก่ บทบาททางสังคม การรับรู้ของประชาชน
เกี่ยวกับกองทุนหลกัประกันสขุภาพระดับท้องถ่ิน การบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับ
ท้องถ่ิน มีความสัมพันธ์กับการมีส่วนร่วมในกิจกรรมกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถ่ินอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ < 0.01 
  2) ปัญหาที่ส าคัญ คือ ประชาชนไม่มีเวลาร่วมกิจกรรม ไม่มีการประชาสัมพันธ์อย่าง
ทั่วถึง 
  จริยา วงศ์ก าแหง (2550) ศึกษาเรื่อง ปัจจัยที่ส่งผลต่อประสิทธิภาพในการ
ด าเนินงานของกองทุนหมู่บ้าน จังหวัดปัตตานี เพื่อศึกษาระดับประสิทธิภาพ ปัญหา อุปสรรค และ
ข้อเสนอแนะในการด าเนินงานของกองทุนหมู่บ้าน ผลการศึกษา พบว่า  
  1) ประสิทธิภาพในการด าเนินงานของกองทุนหมู่บ้านมีประสิทธิภาพสูง  
  2) ปัจจัยที่ส่งผลต่อประสิทธิภาพในการด าเนินงานของกองทุนหมู่บ้าน ประกอบไป
ด้วย (1) ปัจจัยด้านคณะกรรมการ ได้แก่ ภาวะผู้น า ประสบการณ์ในการบริหาร และความรู้ความ
เข้าใจในกองทุนหมู่บ้าน (2) ปัจจัยด้านสมาชิกกองทุน ได้แก่ การมีส่วนร่วมของสมาชิก และ (3) 
ปัจจัยการสนับสนุน ได้แก่ การรับข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับกองทุน  
  3) ปัญหาในการด าเนินงานของกองทุนหมู่บ้าน ได้แก่ สมาชิกไปช าระเงินคืนตาม
สัญญา คณะกรรมการขาดความรู้ความเข้าใจในเรื่องของการบริหารจัดการ จ านวนเงินกู้ไม่เพียงพอ
ต่อสมาชิก ส่วนข้อเสนอแนะ ได้แก่ ขยายระยะเวลาการส่งเงินกู้แก่สมาชิก จัดการฝึกอบรมด้านการ
บริหารจัดการแก่คณะกรรมการ และจัดสรรเงินกู้เพิ่ม 
  จ ารัส ประสิว (2552) ศึกษาเรื่อง กองทุนหลักประกันสุขภาพท้องถ่ิน : การน า
นโยบายสู่การปฏิบัติ กรณีศึกษาจังหวัดสระบุรี มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาประสิทธิผลการด าเนินงาน
ของกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถ่ิน เพื่อเปรียบเทียบประสิทธิผลการได้รับบริการตามชุด
สิทธิประโยชน์จ าแนกตามศักยภาพ การบริหารจัดการของกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถ่ิน 
และ เพื่อศึกษาปัญหา อุปสรรคข้อเสนอแนะในการด าเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับ
ท้องถ่ิน ในอ าเภอท่าฉาง จังหวัดสุราษฎร์ธานี ผลการวิจัย พบว่า ประสิทธิผลการด าเนินงาน  
ในภาพรวมอยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 43.2 ซึ่งมีให้บริการตรวจมะเร็งปากมดลูกมากที่สุด ถึงร้อย
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ละ 95.5 เมื่อทดสอบความแตกต่างทางสถิติ พบว่า คะแนนเฉลี่ยของประสิทธิผลการได้รับบริการตาม
ชุดสิทธิประโยชน์ของกองทุนที่มกีารบริหารจดัการระดับดี และ ระดับปานกลาง มีความแตกต่างอย่าง
มีนัยส าคัญทางสถิติ (t=-2.25, p <0.05) ปัญหาที่ส าคัญในการด าเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพ
ระดับท้องถ่ิน คือ ความไม่เพียงพอของงบประมาณ ในหมวดค่าใช้จ่ายการบริหารจัดการหรือพัฒนา
กองทุนให้มีประสิทธิภาพ และขาดการประชาสัมพันธ์ผลการด าเนินงานของกองทุน ดังนั้น ส านักงาน
หลักประกันสุขภาพแห่งชาติควรเพิ่มงบประมาณในการบริหารจัดการ และคณะกรรมการบริหาร
กองทุน ควรประชาสัมพันธ์ผลการด าเนินงานของกองทุนให้ประชาชนได้รับทราบ 
  ชญานี ประกอบชาติ (2559) ได้ท าการศึกษาเรื่อง การน านโยบายหลักประกัน
สุขภาพถ้วนหน้าไปปฏิบัติของโรงพยาบาลหัวหิน จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ จากการศึกษาวิจัยพบว่า 
แนวทางในการน านโยบาย ด้านการประกันสุขภาพไปปฏิบัติที่ เหมาะสมได้แก่  (1) บุคลากร 
ที่ปฏิบัติงานด้านการประกันสุขภาพควรมีความรู้เฉพาะด้านเกี่ยวกับสุขภาพเป็นอย่างดี ควรได้รับการ
ฝึกทักษะในการปฏิบัติงานร่วมกับประชาชน  (2) สร้างทัศนคติที่ดีให้แก่ผู้น านโยบายไปปฏิบัติ  
(3) ควรมีการน าเทคโนโลยีสารสนเทศมาประยุกต์ใช้เพื่อเป็นตัวขับเคลื่อนให้นโยบายสามารถด าเนิน
ไปได้จนบรรลุเป้าหมายของการประกันสุขภาพ 
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7. กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 
  
 
 
   
 
  

ปัจจัยภายในท่ีมีอิทธิพลต่อความส าเร็จ 
1.ด้านบริบทขององค์กรท่ีน ากองทุน
หลักประกันสุขภาพไปปฏิบัติ 
-ภาวะผู้น า (ผู้บรหิารกองทุนฯ) 
-บริบทของนโยบาย 
-ลักษณะหน่วยงานที่น าไปปฏิบัต ิ
 
2.ด้านกระบวนการการบริหารกองทุน 
-การติดต่อสื่อสาร 
-การติดตามและประเมินผล 

ปัจจัยภายนอกท่ีมีอิทธิพลต่อความส าเร็จ 

3.ด้านการสนับสนุน 

-ทัศนคติของกลุ่มเป้าหมาย (ประชาชน) 

-การมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย

(ประชาชน) 

-เศรษฐกิจ สงัคม และการเมือง 

ประสิทธิผลของการบริหาร
จัดการกองทุนหลักประกัน

สุขภาพเทศบาล 
นครสุราษฎร์ธานี 

-การบรรลเุป้าหมาย 
-ผลิตภาพ 
-ความพึงพอใจ 
-ความเป็นธรรม 
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บทท่ี 3 
วิธีการด าเนินการวิจัย 

 
การศึกษาครั้งนี้ เป็นการศึกษาเกี่ยวกับปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของ 

การบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี อ าเภอเมืองสุราษฎร์ธานี 
จังหวัดสุราษฎร์ธานี ในห้วงปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 ถึงปี พ.ศ. 2559 โดยการวิจัยเชิงผสมผสาน 
(Mixed Method) เป็นการใช้เทคนิควิธีการเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ (quantitative and 
qualitative method as technique) มาร่วมกันศึกษาหาค าตอบของงานวิจัยในข้ันตอนใดข้ันตอน
หนึ่งหรือในระหว่างข้ันตอนภายในเรื่องเดียวกัน หรือใช้เทคนิควิธีการเชิงผสมในเรื่องเดียวกัน  
แต่ด าเนินการวิจัยต่อเนืองแยกจากกัน แล้วน าผลวิจัยมาสรุปร่วมกัน  

ซึ่งในการวิจัยครั้งนี้ผู้ ศึกษาได้เลือกการวิจัยเชิงผสมผสาน แบบแผนสามเส้ า 
(Triangulation Design) เป็นแบบแผนการวิจัยเชิงผสมผสาน เพื่อศึกษาหาค าตอบให้กับปัญหาวิจัย
เรื่องเดียวกัน โดยแยกกันด าเนินงานและให้น้ าหนักความส าคัญของวิธีการวิจัยทั้งสองอย่างเท่าเทียมกัน 
ใช้ช่วงระยะเวลาและด าเนินการวิจัยไปพร้อม ๆ กัน ปัญหาหรือค าถามการวิจัยจะเอื้อส าหรับค าตอบ
ในเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ เก็บข้อมูลและวิเคราะห์ข้อมูลในประเด็นเดียวกัน เพื่อน าผลการ
วิเคราะห์ข้อมูลที่ได้มาสรุปตีความ เพื่อตอบปัญหาการวิจัยรว่มกนัในลกัษณะส่งเสริมเติมเต็มซึง่กนัและกัน 
โดยในการวิจัยรั้งนี้ทางผู้วิจัยได้เลือกเก็บข้อมูลจากการใช้แบบสมัภาษณ์แบบมโีครงสรา้ง (Structured 
interview) จากผู้บริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี จ านวน 12 คน และเก็บ
ข้อมูลจากแบบสอบถามจากบุคลากรผู้ปฏิบัติงานในกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์
ธานี จ านวน 200 คน เป็นเครื่องมือในการเก็บรวบรวมข้อมูล โดยผู้ศึกษาได้ก าหนดวิธีการศึกษา ดังนี ้

1. ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
2. แบบแผนการวิจัย 
3. เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย  
4. การพัฒนาเครื่องมือที่ใช้ในการศึกษา 
5. การเก็บรวบรวมข้อมูล 
6. การวิเคราะห์ข้อมูล 
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1. ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 
จากการศึกษาปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุน

หลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี อ าเภอเมืองสุราษฎร์ธานี ผู้ศึกษาได้ก าหนดผู้ตอบแบบ
สัมภาษณ์แบบมีโครงสร้าง (Structured interview) และผู้ตอบแบบสอบถาม โดยมีรายละเอียด
ดังต่อไปนี้ 

1.1 บุคลากรผู้บริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
ประกอบไปด้วย นายกเทศมนตรีนครสุราษฎร์ธานี ประธานคณะกรรมการบริหารกองทุนหลักประกัน
สุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี เลขานุการคณะกรรมการบริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพ
เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดสุราษฎร์ธานี ผู้อ านวยการโรงพยาบาล 
สุราษฎร์ธานี สาธารณสุขอ าเภอเมืองสุราษฎร์ธานี ผู้อ านวยการส านักการสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม 
เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี ผู้อ านวยการส่วนบริการสาธารณสุขเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี ประธานเขต
เครือข่ายชุมชน 4 เขต เขตละ 1 คน รวมทั้งสิ้น 12 คน 

1.2 บุคลากรที่ปฏิบัติงานตามนโยบายกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนคร 
สุราษฎร์ธานี จ านวน 200 คน ใช้ทั้งหมดเป็นผู้ให้ข้อมูล 

 

2. แบบแผนการวิจัย 
 
ผู้ศึกษาได้แบ่งข้อมูลที่ผู้ศึกษาได้ท าการศึกษาและรวบรวมเป็น 2 ประเภท คือ 
2.1 ข้อมูลทุติยภูมิ (Secondary Data) เป็นข้อมูลที่ได้จากการศึกษา ค้นคว้า และ

รวบรวม จากเอกสาร หนังสือ รายงานเชิงวิชาการ บทความ เกี่ยวกับหลักประกันสุขภาพในระดับ
ท้องถ่ินหรือพื้นที่ แนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ตลอดจนข้อเสนอแนะแนวทางการแก้ไข 
การพัฒนา ปัญหา อุปสรรค เกี่ยวกับกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถ่ินหรือพื้นที่ และ  
การสืบค้นจากเว็บไซด์ 

2.2 ข้อมูลปฐมภูมิ (Primary Data) เป็นข้อมูลที่รวบรวมได้จากการสัมภาษณ์ 
แบบมีโครงสร้าง  (Structured interview) จากผู้บริหารเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีที่รับผิดชอบ
นโยบายกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี จ านวน 12 คน และจากแบบสอบถาม
บุคลากรผู้ปฏิบัติงานตามนโยบายกองทุนหลักประกันสุขภาพ จ านวน 200 คน 
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3. เครือ่งมือที่ใช้ในการวิจัย  

 
ในการศึกษาครั้งนี้เป็นการเก็บข้อมูลโดยใช้แบบสัมภาษณ์แบบเชิงลึก ผู้ศึกษาจะใช้

เครื่องมือในการศึกษา 2 ส่วนด้วยกันคือ  
 
3.1 สัมภาษณ์แบบมีโครงสร้าง  (Structured interview) เป็นการสัมภาษณ์ 

ผู้บริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี  โดยแบ่งออกเป็น 2 ตอน คือ 
ตอนท่ี 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสัมภาษณ์ ประกอบด้วย ช่ือ - นามสกุล ผู้ให้

สัมภาษณ์ ต าแหน่ง สังกัดหน่วยงาน และระยะเวลาที่บริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
ตอนท่ี 2 ข้อค าถามเกี่ยวกับปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลการบริหารจัดการ

กองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
 
3.2 แบบสอบถาม (Questionnaire) ประกอบด้วย แบบสอบถามปลายเปิด 

(Open-ended question) และแบบสอบถามปลายปิด (Close-ended question) ในการเก็บ
รวบรวมข้อมูลจากบุคลากรผู้ปฏิบัติงานในกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี  
โดยแบ่งออกเป็น 4 ตอน คือ 

ตอนท่ี 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม ประกอบด้วย เพศ อายุ และต าแหน่ง
ที่ปฏิบัติงาน 

คอนท่ี 2 ค าถามเกี่ยวกับปัจจัยที่มีอิทธิผลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการ
กองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 

ตอนท่ี 3 ค าถามเกี่ยวกับประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกัน
สุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 

ตอนท่ี 4 เป็นข้อมูลความคิดเห็นและข้อเสนอแนะเกี่ยวกับกองทุนหลักประกัน
สุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 

 

4. การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 
 

4.1 การตรวจสอบคุณภาพของแบบสัมภาษณ์แบบมีโครงสร้าง (Structured 
interview) ผู้ศึกษาได้ศึกษาแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวข้องเพื่อใช้เป็นแนวทางในการสร้าง
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ข้อค าถาม จากนั้นจึงตรวจสอบข้อค าถามจากอาจารย์ที่ปรึกษา แล้วจึงน าไปใช้ในการเก็บรวบรวม
ข้อมูล 

4.2 การตรวจสอบคุณภาพของแบบสอบถาม  (Questionnaire) ผู้ ศึกษา 
ได้สร้างและพัฒนาเครื่องมือ โดยมีขั้นตอนส าคัญ 4 ข้ันตอนดังต่อไปนี้ 

ขั้นท่ี 1 ศึกษาแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง เพื่อใช้เป็นแนวทางในการสร้าง
แบบสอบถาม 

ขั้นท่ี 2 พิจารณาขอบเขตเนื้อหาที่ท าการศึกษา ตลอดจนกรอบแนวคิด และ
วัตถุประสงค์การวิจัย 

ขั้นที่ 3 น าร่างแบบสอบถาม เสนออาจารย์ที่ปรึกษางานวิจัย และปรับปรุงพัฒนา
แบบสอบถาม ตามข้อเสนอแนะของอาจารย์ที่ปรึกษางานวิจัย และผู้เช่ียวชาญจ านวน 3 ท่าน  
เพื่อตรวจสอบความสอดคล้องระหว่างข้อค าถามกับวัตถุประสงค์การวิจัย ซึ่งเป็นการตรวจสอบความ
เที่ยงตรงตามเนื้อหา (Content validity) และความเหมาะสมของภาษาที่ใช้ (Wording)  โดยยอมรับ 
ค่า IOC (Index of item Objective Congruence) ที่ระดับมากกว่า 0.50 เพื่อน าไปปรับปรุงแก้ไข
ก่อนน าไปสอบถามในการเก็บข้อมูลจริง ดังนั้น ผู้วิจัยน าข้อความที่มีค่าดัชนีสอดคล้องอยู่ระหว่าง 
0.50 – 1.00 น ามาปรับปรุงตามค าแนะน าของผู้เช่ียวชาญ ได้ข้อค าถามที่ผ่านเกณฑ์ 0.50 ข้ึนทั้งหมด 
หลังจากนั้นผู้วิจัยได้น าแบบสอบถามมาปรับปรุงตามข้อเสนอแนะของผู้เช่ียวชาญให้มีความสมบูรณ์
ก่อนที่จะน าไปเก็บข้อมูลจริง 

ขั้นที่ 4 น าเครื่องมือ (แบบสัมภาษณ์และแบบสอบถาม) ที่ปรับปรุงแล้ว ไปท าการ
ทดสอบความเช่ือมั่น (Reliability) โดยน าแบบสอบถามที่สร้างข้ึนมา และปรับปรุงแก้ไขแล้ว  
ไปท าการทดสอบ (Pre-test) จ านวน 30 ชุดเพื่อตรวจสอบว่าค าถามสามารถสื่อความหมาย 
ตรงตามความต้องการ ตลอดจนมีความเหมาะสมหรือไม่ มีความยากง่ายเพียงใด จากนั้นจึงน ามา
ทดสอบความเช่ือมั่นของแบบสอบถาม โดยใช้โปรแกรมทางสังคมศาสตร์ (Statistical Package for 
the Social Science) ในการหาความเช่ือมั่น โดยใช้สูตรหาค่า สัมประสิทธ์ิ Cronbach’s Alpha 

โดยใช้ เกณฑ์การยอมรับไว้ว่าค่า α มากกว่า และเท่ากับ 0.7 จึงสรุปได้ว่าแบบสอบถามมีความ
น่าเช่ือถือสูง เมื่อทดสอบค่าความตรงและค่าความน่าเช่ือถือผ่านตามเกณฑ์มาตรฐาน จะได้เครื่องมือ
ในการเก็บรวบรวมข้อมูลที่มีความเที่ยงตรงของเนื้อหาและความถูกต้องสมบูรณ์ ซึ่งทางผู้วิจัยได้ผล
การวิเคราะห์ค่าความเช่ือมั่นเท่ากับ .977 
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5. การเก็บรวบรวมข้อมูล 

 
การเก็บรวบรวมข้อมูลประกอบด้วยการด าเนินการตามขั้นตอน ดังนี้ 
5.1 ส าหรับแบบสัมภาษณ์ 
1) ผู้ศึกษาได้ท าหนังสือขอความอนุเคราะห์เพื่อขออนุญาตในการเก็บรวบรวมข้อมูล 
2) ผู้ศึกษาได้ขอความร่วมมือจากผู้ให้ข้อมูลส าคัญ (Key Informants) ที่เป็นผู้ตอบ

แบบสัมภาษณ์นัดหมายเพื่อขอสัมภาษณ์ 
5.2 ส าหรับแบบสอบถาม 
1) ผู้ศึกษาได้ท าหนังสือขอความอนุเคราะห์เพื่อขออนุญาตในการเก็บรวบรวมข้อมูล 
2) ผู้วิจัยลงพื้นที่เก็บรวบรวมข้อมูลแบบสอบถาม  
3) เมื่อได้รับแบบสอบถามกลับคืนแล้ว ก็ท าการนับจ านวนแบบสอบถามที่ได้ 

กลับคืนมา และท าการตรวจสอบความถูกต้องความสมบูรณ์ของแบบสอบถาม เพื่อน าไปวิเคราะห์
ข้อมูลต่อไป 
 

6. การวิเคราะห์ขอ้มูล  

 
ในการวิเคราะห์ข้อมูลในการศึกษาครั้งนี้ ประกอบด้วย 2 ส่วน 
ส่วนท่ี 1 การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ ผู้ศึกษาใช้เทคนิคการวิเคราะห์เนื้อหา 

(Content Analysis) โดยน ามาเขียนวิเคราะห์ร่วมกับข้อมูลเชิงทุติยภูมิ 
ส่วนท่ี 2  การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ ผู้ศึกษาใช้โปรแกรมการวิเคราะห์สถิติ

ส าเร็จรูปทางสังคมศาสตร์ (Statistical Package for the Social Science) ในการประมวลผลและ
จัดตารางวิเคราะห์ทางสถิติเพื่อน าเสนอข้อมูลและสรุปผลการวิจัย โดยสถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล 
ประกอบด้วย  

1) สถิติเชิงพรรณนา เป็นสถิติที่ใช้ในการสรุปบรรยาย ซึ่งสถิติที่ใช้ ได้แก่ ค่าเฉลี่ย
เลขคณิต (Mean) และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) ค่าต่ าสุด (Minimum) และ
ค่าสูงสุด (Maximum)  

2) สถิติเชิงอนุมาน เป็นสถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูลจากกลุม่ตัวอย่างเพื่อทดสอบ
สมมติฐาน ใช้สถิติทดสอบแบบ One sample t-test และค่าสัมประสิทธ์ิสัมพันธ์ (Pearson 
Correlation Coefficient) และการวิเคราะห์หาความสัมพันธ์ของเพียร์สัน (Pearson’s Product 
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Moment Correlation Coefficient) และใช้การวิ เคราะห์ การถดถอยเชิงพหุ คูณ  (Multiple 
Regression Analysis) 
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 บทที่ 4  
ผลการวิเคราะห์ขอ้มูล 

 
  การวิจัยเรื่อง ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุน
หลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีเป็นการวิจัยโดยการวิจัยเชิงผสมผสาน (Mixed 
Method) เป็นการใช้เทคนิควิธีการเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ (Quantitative and Qualitative 
method as technique) โดยใช้แบบสอบถาม (Questionnaire) และการสัมภาษณ์แบบมีโครงสร้าง 
(Structured interview) เป็นเครื่องมือในการเก็บข้อมูล และใช้โปรแกรมการวิเคราะห์สถิติส าเร็จรูป
ทางสังคมศาสตร์(Statistical Package for the Social Science) ในการประมวลผลและจัดตาราง
วิเคราะห์ทางสถิติซึ่งการวิเคราะห์ข้อมูลและประมวลผลข้อมูลสามารถแบ่งออกเป็นรายละเอียด 2 
ส่วน ดังนี้ 

  ส่วนท่ี 1 ผลการศึกษาเชิงคุณภาพ ทางผู้วิจัยได้ท าการสัมภาษณ์ผู้บริหารเทศบาล
นครสุราษฎร์ธานีที่รับผิดชอบนโยบายกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี จ านวน 
12 คนและน าข้อมูลที่ได้รับจากการสัมภาษณ์มาปรับข้อค าถามในแบบสอบถาม รวมทั้ง น ามาเป็น
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติมเกี่ยวกบัปจัจยัที่มอีิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบรหิารจัดการกองทุนหลักประกัน
สุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี ซึ่งประกอบไปด้วย 2 ส่วน ดังนี้ 
  ตอนท่ี 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ให้สัมภาษณ์ 
  ตอนท่ี 2 ข้อค าถามเกี่ยวกับปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลการบริหารจัดการ 
     กองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 

  ส่วนท่ี 2 ผลการศึกษาเชิงปริมาณ ทางผู้วิจัยไดเ้ก็บรวมรวมข้อมูลจากกลุ่มตัวอย่าง
จากบุคลากรที่ปฏิบัติงานตามนโยบายกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี จ านวน  
200 คน ซึ่งประกอบไปด้วย 4 ส่วน ดังนี้ 
  ตอนท่ี 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 
  ตอนท่ี 2 ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุน 
    หลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
  ตอนท่ี 3 ประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
    เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี  
  ตอนท่ี 4 การทดสอบสมมติฐาน 
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ส่วนที่ 1 ผลการศึกษาเชิงคุณภาพ 
 
  เพื่อให้เข้าใจตรงกันในการเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ ผู้วิจัยจึงก าหนด
สญัลักษณ์แทนผู้ให้ข้อมูลหลักในแต่ละต าแหน่ง ดังต่อไปนี้ 

 
  สัญลักษณ์ท่ีใช้แทนผู้ให้ข้อมูลหลักในแต่ละต าแหน่ง 
  ผู้ให้ข้อมูล 1    แทน นายกเทศมนตรี เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
  ผู้ให้ข้อมูล 2    แทน ประธานคณะกรรมการบริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพ
     เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
  ผู้ให้ข้อมูล 3    แทน เลขานุการคณะกรรมการบริหารกองทุนหลักประกัน 
     สุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
  ผู้ให้ข้อมูล 4    แทน นายแพทย์สาธารณสขุจังหวัดสุราษฎร์ธานี 
  ผู้ให้ข้อมูล 5    แทน สาธารณสุขอ าเภอเมืองสุราษฎร์ธานี 
  ผู้ให้ข้อมูล 6    แทน ผู้อ านวยการโรงพยาบาลสุราษฎร์ธานี สาธารณสุขอ าเภอเมือง 
     สุราษฎร์ธาน ี
  ผู้ให้ข้อมูล 7    แทน ผู้อ านวยการส านักการสาธารณสุขและสิ่ งแวดล้อม  
     เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
  ผู้ให้ข้อมูล 8    แทน ผู้อ านวยการสว่นบริการสาธารณสุขเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
  ผู้ให้ข้อมูล 9    แทน ประธานเขตเครือข่ายชุมชนเขต 1 
  ผู้ให้ข้อมูล 10    แทน ประธานเขตเครือข่ายชุมชนเขต 2 
  ผู้ให้ข้อมูล 11    แทน ประธานเขตเครือข่ายชุมชนเขต 3 
  ผู้ให้ข้อมูล 12    แทน ประธานเขตเครือข่ายชุมชนเขต 4 
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 ตอนท่ี 1 ข้อมูลท่ัวไปของผู้ให้สัมภาษณ์ 
  ข้อมูลในส่วนนี้ เป็นการเก็บรวบรวมจากผู้ให้ข้อมูลหลัก (Key Informants) ทั้งนี้ 
ผู้วิจัยได้ก าหนดกลุ่มผู้ให้สัมภาษณ์ซึ่งมีประสบการณ์และเกี่ยวข้องปฏิบัติงานเกี่ยวกับกองทุน
หลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี ประกอบไปด้วย 1) นายกเทศมนตรี เทศบาลนคร 
สุราษฎร์ธานี 2) ประธานคณะกรรมการบริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี  
3) เลขานุการคณะกรรมการบริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 4) 
นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดสุราษฎร์ธานี 5) ผู้อ านวยการโรงพยาบาลสุราษฎร์ธานี 6) สาธารณสุขอ าเภอ
เมืองสุราษฎร์ธานี 7) ผู้อ านวยการส านักการสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี  
8) ผู้อ านวยการส่วนบริการสาธารณสุขเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 9) ประธานเขตเครือข่ายชุมชนเขต
ละ 1 คน รวมจ านวนทั้งสิ้น 12 คน 
 

 ตอนท่ี 2 ข้อค าถามเกี่ยวกับปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อประสิทธิผลการบริหารจัดการ
กองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
  ผู้วิจัยได้ท าการสัมภาษณ์ผู้ซึ่งมีประสบการณ์และเกีย่วข้องปฏิบัติงานเกี่ยวกับกองทนุ
หลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี และน ามาตกผลึกออกมาเป็นข้อมูล  โดยใช้รูปแบบ
วิธีการวิเคราะห์เนื้อหา (Content Analysis) และได้สรุปปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิพลการบริหาร
จัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี ดังนี้ 
  1) ความท้าทายในการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพของเทศบาลนคร           
สุราษฎร์ธานี 
  จากการสัมภาษณ์ ผู้ให้ข้อมูลหลักส่วนใหญ่เห็นความท้าทายในการบริหารจัดการ
กองทุน มีหลายมิติ เช่น การน านโยบายไปปฏิบัติ การด าเนินงานและกิจกรรมของกองทุนฯ ให้เกิด
ความส าเร็จ และทั่วถึงแก่ประชาชนผู้เข้ารับบริการ รวมทั้ง การติดตามประเมินผลในการบริหาร
จัดการกองทุนในแต่ละปีงบประมาณ เพื่ อน าผลที่ ได้มาวิเคราะห์เพื่อพัฒนากองทุนฯ ให้มี
ประสิทธิภาพและเกิดประสิทธิที่ดีข้ึนต่อไป 
  นอกจากนี้ บางท่านได้มองว่าความท้าทายอีกประการหนึ่งของการบริหารจัดการ
กองทุนฯ คือ การท าให้เกิดการมีส่วนร่วมของประชาชน ในการเข้ามามีส่วนร่วมในการด าเนินงานและ
กิจกรรมของกองทุนฯ โดยมองว่าเป็นเรื่องที่ด าเนินการได้ยาก เพราะพื้นที่การดูแลในเขตของเทศบาล
นครสุราษฎร์ธานีมีความกว้างและมีประชากรหนาแน่น ซึ่งทางผู้วิจัยได้ยกตัวอย่างบทสัมภาษณ์ของ  
ผู้ให้สัมภาษณ์บางท่าน ที่มองว่ามีความครอบคลุมและตรงกับปัจจัยของการศึกษาในครั้งนี้ ดังนี้ 
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 “ด้วยความเป็นเมืองของเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีที่มีประชากรอาศัยอยู่อย่าง
หนาแน่น เป็นศูนย์กลางทั้งด้านเศรษฐกิจ สังคม การศึกษา รวมถึง ประชากรที่มีความหลาหลาย 
อยู่กันแบบสังคมเมือง จึงไม่ค่อยสนใจกิจกรรมการมีส่วนร่วม หรือการมีส่วนร่วมแก้ไขปัญหาชุมชน 
มีน้อย ตลอดจนการเข้าถึงและเข้าใจกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีของ
กลุ่มเป้าหมายต่าง ๆ ยังไม่ทั่วถึง ข้อจ ากัดเหล่านี้ล้วนเป็นความท้าทายของคณะกรรมการกองทุนฯ 
ที่จะบริหารจัดการเงินกองทุนฯ ให้ถึงประชาชน สามารถแก้ไขปัญหาชุมชน ที่คนในชุมชนร่วมคิดร่วม
ท า ร่วมรับผิดชอบ ในโครงการอย่างมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล อย่างต่อเนื่องและยั่งยืน โดยมี
ผู้บริหารเทศบาลฯ และคณะกรรมการกองทุนฯ ให้การสนับสนุนอย่างเต็มที่ ภายใต้ธรรมาภิบาล  
การบริหารจัดการโดยใช้วิธีการช่องทางประชาสัมพันธ์ให้ เข้าถึงครอบคลุมประชากร องค์กร 
กลุ่มเป้าหมาย ทุกแขนงทุกช่องทาง” 

(นายอรรจน์กร สมเกียรติกลุ สาธารณสุขอ าเภอเมอืงสุราษฎร์ธานี) 
 

 “ความท้าทายของการบริหารกองทุนฯ คือ การควบคุม ก ากับ ติดตามดูแล การใช้จ่าย
ของกองทุนให้บรรลุวัตถุประสงค์  เพื่อให้เกิดประสิทธิภาพและประสิทธิผลของการบริหารกองทุนฯ” 

(ผู้ให้ข้อมูล 5) 
 

 “ความท้าทายของการบริหารกองทุนฯ คือการจัดสรรงบประมาณให้ครอบคลุมตาม
วัตถุประสงค์ มีการติดตามประเมินผลเพื่อให้เกิดประสิทธิภาพและประสิทธิผล รวมทั้งการท าให้
ประชาชนได้เข้าถึงประโยชน์ของการใช้งบประมาณนั้น ๆ” 

(ผู้ให้ข้อมูล 8) 
 

 “ความท้าทายของการบริหารกองทุนฯ คือการอนุมัติโครงการเพื่อให้ตอบรับกับ
ประชาชนในทุกกลุ่มอย่างทั่วถึง ในการได้รับบริการทางด้านสุขภาพ” 

(ผู้ให้ข้อมูล 10) 
 

 “ความท้าทายของการบริหารกองทุนฯ คือการท าให้ประชาชนได้รับการบริการ 
จากกองทุนฯ อย่างทั่วถึง มีการสนับสนุนการพัฒนาการบริหารสาธารณสุขภายใต้ระบบหลักประกัน
สุขภาพให้มีคุณภาพ มาตรฐาน และเป็นที่พึงพอใจแก่ประชาชน” 

(ผู้ให้ข้อมูล 12) 
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  2) ปัจจัยท่ีส่งผลต่อความส าเร็จของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพ
เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี (ปัจจัยภายใน และปัจจัยภายนอก) 
  จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้องเกี่ยวกับปัจจัยที่ส่งผลต่อความส าเร็จของ
นโยบายสาธารณะ และทางผู้ วิจัยท าการได้สังเคราะห์ปัจจัยร่วมที่ส่งผลต่อความส าเร็จขอ ง 
การน านโยบายไปปฏิบัติที่จะน าไปสู่ประสิทธิผลของการบริหารจัดการไว้ซึ่งในการสัมภาษณ์ทางผู้วิจัย
ได้เลือกมา 5 ปัจจัย ซึ่งเป็นปัจจัยภายใน ได้แก่ 1) ภาวะผู้น านโยบายไปปฏิบัติ 2) ลักษณะของ
นโยบาย 3) ลักษณะหน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติ 4) การติดต่อสื่อสารและการประชาสัมพันธ์ 
และ 5) การติดตามและการประเมินผล  
  เมื่อสอบถามผู้ให้ข้อมูลหลักว่ามีความเห็นสอดคล้องกับปัจจัยดังกล่าวหรือไม่ พบว่า
ผู้ให้ข้อมูลหลักส่วนใหญ่เห็นคล้องกันว่า ทุกปัจจัยที่กล่าวมาข้างต้นล้วนส่งผลต่อความส าเร็จของ 
การบริหารจัดการกองทุนฯ อย่างไรก็ดี ผู้ให้ข้อมูลหลักได้กล่าวเน้นย้ าในรายละเอียดไปที่ปัจจัยการ
ติดตามและการประเมินผล และลักษณะของนโยบาย เป็นหลัก เนื่องจากทั้งสองปัจจัยส่งผลต่อการ
บริหารกองทุนในแต่ละปีงบประมาณ เพราะเป็นสิ่งที่สามารถบ่งช้ีถึงประสิทธิผลของการบริการ  
จัดการกองทุนฯ ได้เป็นอย่างดี 
 

“ทั้ง 5 ปัจจัย ล้วนส่งผลต่อการบริหารจัดการกองทุนทั้งสิ้น แต่จะมากหรือน้อยน้ัน 
ข้ึนอยู่กับรายละเอียดของแต่ละปัจจัย” 

(ผู้ให้ข้อมูล 2) 
 

 “ปัจจัยทั้งหมดมีความเช่ือมโยงกันและส่งผลต่อการบริหารจัดการกองทุนฯ ตั้งแต่
การน านโยบายไปปฏิบัติ จนถึงการติดตามและประเมนิผล  จึงมองว่ามันส าคัญหมดในปัจจัยที่ก าหนดมา” 

(ผู้ให้ข้อมูล 7) 
 
  “การก าหนดนโยบายที่ชัดเจน จะสามารถก าหนดทิศทางของกองทุนฯ ได้ ว่าจะ  
ให้ไปในทิศทางใด ส่วนการติดตามประเมินผล จะเป็นตัวที่บอกว่าการบริหารจัดการนั้นจะบรรลุ
วัตถุประสงค์หรือไม่ อย่างไร” 

(ผู้ให้ข้อมูล 8) 
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  ส่วนปัจจัยภายนอก ผู้วิจัยได้เลือกมา 3 ปัจจัย จากการสังเคราะห์ปัจจัยร่วมจากการ
ทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้องเกี่ยวกับปัจจัยที่ส่งผลต่อความส าเร็จของนโยบายสาธารณะ ได้แก่  
1) ทัศนคติของกลุ่มเป้าหมาย 2) การมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย และ 3) สภาวะเศรษฐกิจ สังคม 
และการเมือง  

เมื่อสอบถามผู้ให้ข้อมูลหลักว่ามีความเห็นสอดคล้องกับปัจจัยดังกล่าวหรือไม่ พบว่า
ผู้ให้ข้อมูลหลักส่วนใหญ่เห็นคล้องกันว่า ทัศนคติและการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมายส่งผลต่อ 
การบริหารจัดการกองทุนฯ โดยมีความเห็นว่าว่าทัศนคติของกลุ่มเป้าหมายที่มีต่อกองทุนฯ จะเป็น
ส่วนที่ช่วยให้เกิดการมีส่วนร่วมของกลุ่มเปา้หมาย ซึ่งทั้ง 2 ปัจจัยน้ี จะเช่ือมโยงกัน ทั้งนี้ ในส่วนปัจจัย 
ด้านเศรษฐกิจ สังคม และการเมือง ผู้ให้ข้อมูลหลักส่วนใหญ่มองว่าอาจส่งผลในทางอ้อม ซึ่งเป็นสิ่งที่ 
ไม่สามารถควบคุมได้  แต่มีผู้ ให้ ข้อมูลหลักบางท่านกลับมองว่าส่งผลน้อย โดยให้ เหตุผลว่า
นอกเหนือจากสภาวะเศรษฐกจิ และสังคม ที่ส่งผลแล้ว สภาวะทางการเมืองกลบัไมม่ีผลต่อการบริหาร
จัดการกองทุนฯ  

 
“ทั้ง 3 ปัจจัย ส่งผลต่อการบริหารจัดการกองทุนฯ ทั้งสิ้น เพราะล้วนเป็นปัจจัย  

ที่ไม่สามารถควบคุมได้ แต่ก็สามารถสร้างความเข้าใจได้” 
(ผู้ให้ข้อมูล 3) 

 
 “ปัจจัยทั้ งหมดมีผลต่อการบริหารกองทุนฯ ทุกปัจจัย หากไม่ได้มองเพียงแค่

กลุ่มเป้าหมายทัศนคติและการมีส่วนร่วม อาจจะมองได้ทั้งปัจจัยภายในและภายนอกได้ เพราะ  
การบริหารกองทุนฯ ทัศนคติและการมีส่วนร่วม เป็นส่วนช่วยในการด าเนินงานและกิจกรรมของ
กองทุนฯ” 

 (ผู้ให้ข้อมลู 7) 
 

อย่างไรก็ดี จากการสัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลหลัก พบว่า ข้อมูลตรงส่วนปัจจัยภายนอก
ผู้ให้ข้อมูลหลักส่วนใหญ่จะบอกถึงปัญหาควบคู่กับปัจจัยภายนอกที่ทางผู้วิจัยได้ก าหนด ซึ่งเป็น
ประโยชน์ต่องานวิจัยของผู้วิจัย ดังนี้ 

 
“ทั้งนี้ กองทุนฯ ได้รับการสนับสนุนจากผู้บริหารงานของเทศบาลเป็นอย่างดี ไม่มี

การแทรกแซงทางการเมือง หรือการเมืองไม่ส่งผลแน่นอน” 
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 “ทัศนคติของกลุ่มเป้าหมาย ที่มีต่อกองทุนฯ เกิดจากการไม่ เข้าใจในบริบท  
การด าเนินงาน หรือกิจกรรมของกองทุนฯ สิ่งเหล่านี้จึงท าให้เกิดการขาดการมีส่วนร่ว มของ
กลุ่มเป้าหมาย” 

(ผู้ให้ข้อมูล 7) 
 

 “กลุ่มเป้าหมายบางกลุ่ม ยกตัวอย่างเช่น กลุ่ม NGO หรือกลุ่มประชาชนทั่วไป  
ที่มีการศึกษาสูง มีความเข้าใจในนโยบายหรือหลักการของการส่งเสริมสุขภาพตามปรัชญากองทุนฯ  
ที่คลาดเคลื่อน แผนงานหรือโครงการที่น าเสนอเข้าถึงประชาชนได้น้อยมาก” 

(ผู้ให้ข้อมูล 5) 
 
“ในส่วนของการมีส่วนร่วม พูดได้ว่ายังมีน้อยในการสนับสนุนหรือให้ความร่วมมือ 

ในด้านต่างๆ มองว่าอาจเป็นผลจากทัศนคติต่อกองทุนฯ ที่ยังขาดความรู้ ความเข้าใจในบทบาทกองทุนฯ” 
(ผู้ให้ข้อมูล 5) 

 
 “ทัศนคติของกลุ่มเป้าหมายที่มีความเข้าใจในนโยบายกองทุน มีน้อย การมีส่วนร่วม

ของกลุ่มเป้าหมายสว่นใหญ่ได้เข้าร่วมกิจกรรม แต่ก็ยังมีปัญหาอุปสรรค เช่น ผู้สูงอายุ ที่ไม่สามารถเข้า
ร่วมกิจกรรมได้ในบางครั้ง” 

 (ผู้ให้ข้อมูล 3) 
 

  3) มีปัจจัยใดอีกบ้างนอกเหนือจากปัจจัยข้างต้นท่ีส่งผลต่อความส าเร็จของ
กองทุนหลักประกันสุขภาพ 
  จากการสัมภาษณ์ ผู้ให้ข้อมูลหลักเกี่ยวกับปัจจัยอื่นนอกเหนือจากปัจจัยที่ผู้วิจัยได้
ก าหนดไว้นั้น ผู้ให้ข้อมูลหลักส่วนใหญ่มีความเห็นสอดคล้องกับปัจจัยที่ผู้วิจัยก าหนด แต่อย่างไรก็ดี  
มีผู้ให้ข้อมูลหลักบางท่านได้มีความเห็นเกี่ยวกับปัจจัยอื่นนอกเหนือจากปัจจัยที่ผู้วิจัยก าหนด  
ซึ่งประกอบไปด้วยปัจจัยในเรื่องของงบประมาณของกองทุนฯ ที่ได้รับ และความพึงพอใจต่อการรับ
บริการกองทุนฯ ของผู้ที่มีส่วนได้ส่วนเสีย มีส่วนส่งผลต่อความส าเร็จของกองทุนฯ 
 

 “ล าพังเงินจากกองทุนฯ ไม่สามารถตอบสนองต่อวัตถุประสงค์ของกองทุนได้อย่าง
เพียงพอ ควรมีการส่งเสริมและสนับสนุนแหล่งเงินทุนจากภายนอกด้วย” 

(ผู้ให้ข้อมูล 3) 
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  “ความพึงใจต่อระบบหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า และการตอบสนองต่อ 
การร้องเรียน อาจจะมีส่วนต่อความส าเร็จของกองทุนฯ” 

(ผู้ให้ข้อมูล 9) 
  
  4) สิ่งบ่งชี้ความส าเร็จของกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
และกองทุนฯ มีความส าเร็จตามสิ่งบ่งชี้น้ันหรือไม่ อย่างไร 
  จากการสัมภาษณ์ ผู้ให้ข้อมูลหลักส่วนใหญ่มีความเห็นว่า ปัจจัยทุกปัจจัยข้างต้น 
ที่กล่าวมา ทั้งปัจจัยภายในและปัจจัยภายนอก ล้วนเป็นสิ่งที่บ่งช้ีความส าเร็จของกองทุนฯ ทั้งสิ้น 
โดยเฉพาะการประชาสมัพนัธ์ใหเ้ข้าถึงและครอบคลมุในทุกพื้นที่รับผดิชอบของกองทุนฯ การมีส่วนร่วม
ของกลุ่มเป้าหมาย และการติดตามและประเมินผล จะเป็นสิ่ งบ่งช้ีความส าเร็จของกองทุนฯ  
ซึ่งในปัจจุบัน กองทุนฯ ได้เพิ่มช่องทางการประชาสัมพันธ์ให้เกิดความทั่วถึง เพื่อเพิ่มการมีส่ วนร่วม 
ของกลุ่มเป้าหมายให้มากข้ึน เช่น การประชาสัมพันธ์ผ่านเว็บไซต์ www.suratcity.go.th ในหมวด
ของกิจกรรมประชาสัมพันธ์ และการใช้รถประชาสัมพันธ์เคลื่อนที่ในการประชาสัมพันธ์และประกาศ
ถึงกิจกรรมต่าง ๆ  ที่จัดข้ึน รวมทั้งได้ก าหนดกระบวนการติดตามและประเมินผลในแต่ละปี เพื่อพัฒนา
กองทุนฯ ให้เกิดประสิทธิผลมากยิ่งข้ึน 
  นอกจากนี้  จากการสัมภาษณ์ทางผู้ วิจัยได้ทราบถึง ตัวบ่งช้ีบางตัวที่ ได้จาก 
การสัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลหลัก และส่งผลต่อความส าเร็จของกองทุนฯ คือ การพัฒนาบุคลากร เพื่อเพิ่ม
ประสิทธิภาพในการบริหารจัดการกองทุนฯ ให้ตอบสนองต่อความต้องการของกลุ่มเป้าหมาย และ 
เกิดประสิทธิผลจากการบริหารมากข้ึน 
 

 “การมีส่วนร่วมของประชาชน เป็นสิ่งที่บ่งบอกถึงความส าเร็จของกองทุน มีมาก 
ก็ส าเร็จมาก มีน้อยก็ส าเร็จน้อยซึ่งกองทุนฯ ที่ผ่านมาประสบความส าเร็จระดับหนึ่ง วัดได้จาก
ประกาศนียบัตร และโล่ห์เกียรติคุณต่าง ๆ ที่ได้รับ จากการประเมินผลกองทุนฯ ที่ผ่านมาในแต่ละปี” 

(ผู้ให้ข้อมูล 7) 
 

“การมีส่วนร่วมทุกภาคส่วนมีการพัฒนาที่ดี ข้ึน ตั้งแต่ เริ่มกองทุน ตลอดจน 
การติดตามประเมินผล และองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน ให้ความส าคัญกับกองทุนฯ มากข้ึนจาก
เมื่อก่อน”  

(ผู้ให้ข้อมูล 5) 
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 “มองว่าการมีส่วนร่วมและการมีคณะกรรมการกองทุนฯ ที่เข้มแข็ง และมีความ
เข้าใจถูกต้องในการบริหารงานกองทุนฯ จะส่งผลให้ประชาชนกลุ่มเป้าหมาย และเจ้าหน้าที่  
ต่างกระตือรือร้นให้ความสนใจ เข้ามามีส่วนร่วมมากข้ึน ซึ่งตรงจุดน้ีก าลังเกิดข้ึนกับกองทุนฯ” 

(ผู้ให้ข้อมูล 3) 
 
  5) ทิศทางในอนาคตท่ีท าให้การบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพ
เทศบาลนครสุราษฎร์ธานีประสบความส าเร็จและเกิดประสิทธิผลยิ่งขึ้น 

จากการสัมภาษณ์ ผู้ให้ข้อมูลหลักเกี่ยวกับความท้าทาย ปัจจัยต่าง ๆ ที่ส่งผลต่อ 
การบริหารจัดการกองทุนฯ และตัวบ่งช้ีความส าเร็จของการบริหารจัดการกองทุนฯ แล้ว ทางผู้วิจัย 
ได้สัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลหลักถึงทิศทางในอนาคตในการบริหารกองทุนฯ ให้ประสบความส าเร็จและ 
เกิดประสิทธิผล ว่าจะมีวิธีการด าเนินการอย่างไร หรือควรสนับสนุนและควรพัฒนาตรงส่วนใด พบว่า
ผู้ให้ข้อมูลหลักมีความเห็นในเรื่อง การประชาสัมพันธ์ให้ทั่วถึงในทุกพื้นที่มากยิ่งข้ึน การมีนโยบาย
สนับสนุนในการสร้างการมีส่วนร่วม และควรมีการตรวจสอบการด าเนินงานโครงการและกิจกรรม 
อย่างเป็นระบบผู้ให้ข้อมูลหลักมีความเห็น ดังนี้ 
 

  “ควรจะมีการประชาสัมพันธ์ให้มีความทั่วถึงในทุกพื้นที่ มีโครงการที่ไม่ซ้ าซ้อนกัน  
ลดความเจ็บป่วยให้น้อยลง เพื่อให้ประชาชนมีสุขภาพที่ดีข้ึน” 

(ผู้ให้ข้อมูล 7) 
 
  “ผู้บริหารควรมีนโยบายสนับสนุนเพื่อสร้างการมีส่วนร่วมของประชาชนในแต่ละ
พื้นที่” 

(ผู้ให้ข้อมูล 5) 
 
  “ควรมีการประชาสัมพันธ์กองทุนฯ ให้ประชาชนทั่วไปรับทราบมากข้ึน เช่น การเพิ่ม
ช่องทางการประชาสัมพันธ์ให้มากขึ้น ไม่ว่าจะทางโซเชียล รถประชาสัมพันธ์ หรือการติดประกาศ” 

(ผู้ให้ข้อมูล 3) 
 

  “ควรมีการตรวจสอบโครงการอย่างเป็นระบบ มีการสนับสนุนปัจจัยในด้านต่างๆ  
ให้มีความพร้อม เช่น เครื่องมือ งบประมาณ บุคลากร” 

(ผู้ให้ข้อมูล 12) 
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  “ควรมีการพัฒนาระบบตรวจสอบคุณภาพการให้บริการประชาชน และพัฒนากลไก
ระบบการติดตามและประเมินผลของระบบประกันสุขภาพให้ดีข้ึน” 

(ผู้ให้ข้อมูล 9) 
 
  “ควรมีการตรวจสอบโครงการ และกิจกรรม อย่างเป็นระบบ มีความเที่ยงตรง และ
สามารถเปิดเผยให้ประชาชนทั่วไปรู้ได้” 

(ผู้ให้ข้อมูล 11) 
 

ส่วนที่ 2 ผลการศึกษาเชิงปริมาณ 

 
  เพื่อให้เข้าใจตรงกันในการเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ ผู้วิจัยจึงก าหนด
สญัลักษณ์แทนตัวแปรและค่าสถิติต่าง ๆ ดังต่อไปนี้ 

 
  สัญลักษณ์ท่ีใช้แทนค่าสถิติ 
 
  N  แทน จ านวนประชากรกลุ่มตัวอย่าง 
  µ  แทน ค่าเฉลี่ย 
  S.D.  แทน ค่าความเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
  t  แทน การทดสอบที 
  F  แทน การทดสอบเอฟ 
  P – Value แทน ค่านัยส าคัญทางสถิติ 
  df  แทน ช้ันของความอิสระ 
  r  แทน ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์อย่างง่าย 
  a  แทน ค่าคงที่ของสมการพยากรณ์ในรูปคะแนนดิบ 
  b  แทน ค่าน้ าหนักความส าคัญของตัวแปรพยากรณ์ในรูปคะแนนดิบ 

  β  แทน ค่าน้ าหนักความส าคัญของตัวแปรพยากรณ์ในรูปคะแนน 
     มาตรฐาน 

  R  แทน ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์พหุคูณ 
  R2  แทน ก าลังสองของสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์พหุคูณ 
  SEest  แทน ค่าความคลาดเคลื่อนมาตรฐานของการพยากรณ์ 
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  สัญลักษณ์ท่ีใช้แทนค่าสถิติ (ต่อ) 
 
  Y  แทน คะแนนประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุน

 หลักประกันสุขภาพในรูปคะแนนดิบ 
  Z  แทน คะแนนประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุน

 หลักประกันสุขภาพในรูปคะแนนมาตรฐาน 
  Tolerance แทน ค่าตรวจสอบความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรอิสระ 
  VIF  แทน ค่าตรวจสอบความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรอิสระ 
 

 ตอนท่ี 1 ข้อมูลท่ัวไป 

 
  ผู้วิจัยได้เก็บรวมรวมข้อมูลจากกลุ่มตัวอย่างจากบุคลกรที่ปฏิบัติงานตามนโยบาย
กองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี จ านวน 200 คน โดยท าการแจกแบบสอบถาม
จ านวน 200 ชุด และมีจ านวนแบบสอบถามที่สมบูรณ์ทั้งหมด 200 ชุด โดยมีข้อมูลภาพรวมทางด้าน
ประชากรศาสตร์ของกลุ่มตัวอย่าง อันได้แก่ เพศ อายุ ระดับการศึกษา ต าแหน่งที่ปฏิบัติงานและ
ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานเกี่ยวกับกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีโดยมีรายละเอียด
ดังนี ้
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ตาราง 4 คุณลักษณะส่วนบุคคลของผู้ตอบแบบประเมิน 

ข้อมูลท่ัวไป จ านวน (N=200) ร้อยละ 
1. เพศ   
    ชาย 45 22.50 
    หญิง 155 77.50 
2. อาย ุ   
    ต่ ากว่า 20 ปี 7 3.50 
    21-30 ปี 95 47.50 
    31-40 ปี 66 33.00 
    41-50 ปี  22 11.00 
    51-60 ปี 10 5.00 
3.  การศึกษา   
ม.6 21 10.50 
    ปริญญาตร ี  160 80.00 
    ปริญญาโท  13 6.50 
อื่น ๆ 6 3.00 
4.  ต าแหน่งท่ีปฏิบัติงาน   
    พนักงานเทศบาล 155 77.50 
    พนักงานจ้าง 45 22.50 

5.  ระยะเวลาท่ีปฏิบัติงานเกี่ยวกับกองทุนหลักประกันสุขภาพ
เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
    ไม่เกิน 1 ปี 
    1 – 2 ปี  
    2 – 3 ปี  
    3 – 4 ปี  
มากกว่า 5 ปี 

 
 

35 
49 
67 
17 
32 

 
 

17.50 
24.50 
33.50 
8.50 
16.00 
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 จากตาราง 4 ผลการศึกษาคุณลักษณะทางประชากรศาสตร์ของกลุ่มตัวอย่าง
สามารถสรุปได้ ดังนี ้

 1) เพศ จากการศึกษาเกี่ยวกับเพศของผู้ตอบแบบสามถามพบว่า กลุ่มตัวอย่างเป็น
เพศหญิงมากกว่าเพศชาย โดยเพศหญิงคิดเป็นร้อยละ 77.50 และรองลงมาคือเพศชายคิดเป็นร้อยละ 
22.50 

 2) อายุ จากการศึกษาเกี่ยวกับอายุของผู้ตอบแบบสอบถาม พบว่า กลุ่มตัวอย่าง
ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่จะอยู่ในช่วงอายุ 21 – 30 ปี มากที่สุดซึ่งมีจ านวน 95 คน หรือคิดเป็น
ร้อยละ 47.50 โดยกลุ่มที่รองลงมาเป็นช่วงอายุ 31 – 40 ปี ซึ่งมีจ านวน 66 คน หรือคิดเป็นร้อยละ 
33.00โดยที่กลุ่มอายุ 41 – 50 ปี มีจ านวน 22 คน หรือคิดเป็นร้อยละ 11.00 กลุ่มที่มี ช่วงอายุ 
51 - 60 ปี มีจ านวน 10 คน หรือคิดเป็นร้อยละ 5.00 และกลุ่มสุดท้ายคือกลุ่มที่มีช่วงอายุอายุต่ ากว่า 
20 ปมีีจ านวน 7 คน หรือคิดเป็นร้อยละ 3.50 ดังที่แสดงในตาราง 4 

 3) การศึกษา จากการศึกษาเกี่ยวกับระดับการศึกษาของผู้ตอบแบบสอบถามพบว่า 
ส่วนใหญ่มีการศึกษาอยู่ในระดับปริญญาตรี มีจ านวน 160 คน หรือคิดเป็นร้อยละ 80.00 โดยที่ 
กลุ่มรองลงมามีการศึกษาอยู่ในระดับม.6หรือเทียบเท่ามีจ านวน 21 คน หรือคิดเป็นร้อยละ 10.50
รองลงมาคือกลุ่มที่มีการศึกษาอยู่ในระดับระดับปริญญาโท มีจ านวน 13 คน หรือคิดเป็นร้อยละ 6.5 
และกลุ่มสุดท้ายคือกลุ่มที่มีการศึกษาอยู่ในระดับอื่น ๆ มีจ านวน 6 คน หรือคิดเป็นร้อยละ 3.00 ดังที่
แสดงในตาราง 4 

 4) ต าแหน่งท่ีปฏิบัติงาน จากการศึกษาเกี่ยวกับต าแหน่งที่ปฏิบัติงานของผู้ตอบ
แบบสอบถามพบว่า ส่วนใหญ่เป็นพนักงานเทศบาล มีจ านวน 155 คน หรือคิดเป็นร้อยละ 77.50 และ
กลุ่มที่รองลงมาเป็นพนักงานจ้างมีจ านวน 45 คน หรือคิดเป็นร้อยละ 22.50ดังที่แสดงในตาราง 4 

 5) ระยะเวลาท่ีปฏิบัติงานเกี่ยวกับกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
จากการศึกษาเกี่ยวกับระยะเวลาที่ปฏิบัติงานเกี่ยวกับกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนคร 
สุราษฎร์ธานี  ของผู้ตอบแบบสอบถามพบว่า ส่วนใหญ่มี ระยะเวลาที่ป ฏิบัติงาน 2 – 3 ปี  
ซึ่งมีจ านวน 67 คน หรือคิดเป็นร้อยละ 33.50 โดยกลุ่มที่รองลงมาพบว่าระยะเวลาที่ปฏิบัติงาน 1 – 2 ปี 
มีจ านวน 49 คนหรือคิดเป็นร้อยละ 22.50รองลงมากลุ่มที่มีระยะเวลาที่ปฏิบัติงาน ไม่เกิน 1 ปี  
มีจ านวน 35 คน หรือคิดเป็นร้อยละ 17.50รองลงมากลุ่มที่มีระยะเวลาที่ปฏิบัติงานมากกว่า 5  ปี  
มีจ านวน 32 คน หรือคิดเป็นรอ้ยละ 16.00 และกลุ่มสุดทา้ยคือกลุ่มที่มรีะยะเวลาที่ปฏิบัติงาน 3 - 4 ปี 
มีจ านวน 17 คน หรือคิดเป็นร้อยละ 8.50 ดังที่แสดงในตาราง 4 
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    ตอนท่ี 2 ปัจจัยท่ีมี อิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุน
หลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
 
    ผลการวิเคราะห์ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุน
หลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี ของกลุ่มตัวอย่างจ าแนกตามปัจจัยในด้านต่าง ๆ  
โดยการวิเคราะห์ค่าเฉลี่ย ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของปัจจัยด้านบริบทขององค์กรที่น ากองทุนไป
ปฏิบัติ ปัจจัยด้านกระบวนการการบริหารกองทุน ปัจจัยด้านการสนับสนุน ซึ่งผลการวิเคราะห์จะ
แสดงรายละเอียดในตาราง 5 - 12 

 
ตาราง 5 แสดงค่าเฉลี่ย ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของปัจจัยด้านบริบทขององค์กรที่น ากองทุน 
    ไปปฏิบัติ  ด้านภาวะผู้น า (ผู้บริหารกองทุนฯ) 

ประเด็น 
ระดับความคิดเห็น 

µ S.D. แปล
ผล 

ล าดับ 

1. ผู้บรหิารมีการช้ีแจงถึง วัตถุประสงค์ วิธีการด าเนินงาน 
เป้าหมาย และวิธีด าเนินการของกองทุนฯ ให้บุคลากร
ผู้ปฏิบัตงิานทราบก่อนปฏิบัติหน้าที่ 

3.98 0.72 มาก 1 

2. ผูบ้รหิารมกีารก ากับดูแล และสง่เสรมิ พัฒนา กองทุน ให้
มีประสิทธิผลและทันต่อสถานการณ์การเปลี่ยนแปลงต่าง ๆ 
ที่เกิดข้ึนอยูเ่สมอ 

3.88 0.69 มาก 2 

3. ผู้บรหิารเปิดโอกาสให้บุคลากรมีส่วนร่วมในการก าหนด
กิจกรรมและการด าเนินงานของกองทุนฯ 

3.84 0.81 มาก 3 

4. ผู้บรหิารมีการจัดสรรทรพัยากรในการด าเนินงานอย่าง
เพียงพอในทุกฝ่ายของหน่วยการด าเนินงานกองทุน 

3.81 0.82 มาก 5 

5. ผู้บริหารมีการชักน า จูงใจ ผู้ปฏิบัติงานกองทุนฯให้มีก าลังใจ
ในการปฏิบัติงานกองทุน ให้ประสบผลส าเร็จ 

3.82 0.81 มาก 4 

รวม 3.87 0.77 มาก  
 
    จากตาราง 5 ผลการศึกษาพบว่า ความคิดเห็นของผู้ปฏิบัติงานกองทุนฯ ในเรื่อง
ของปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาล  
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นครสุราษฎร์ธานี ปัจจัยด้านบรบิทขององค์กรที่น ากองทุนไปปฏิบัติ ในด้านภาวะผู้น า (ผู้บริหารกองทุนฯ) 
ระดับของความคิดเห็นโดยรวมอยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อโดยเรียงระดับจากค่าเฉลี่ย 
จากมากไปหาน้อย พบว่าประเด็นที่มีค่าเฉลี่ยความคิดเห็นมากที่สุด คือ ประเด็นที่ 1 คือ ผู้บริหาร 
มีการช้ีแจงถึงวัตถุประสงค์ วิธีการด าเนินงาน เป้าหมาย และวิธีด าเนินการของกองทุนฯ ให้บุคลากร
ผู้ปฏิบัติงานทราบก่อนปฏิบัติหน้าที่ โดยประเด็นที่มีค่าเฉลี่ยความคิดเห็นรองลงมา ได้แก่ ประเด็นที่ 2 
คือ ผู้บริหารมีการก ากับดูแล และส่งเสริม พัฒนา กองทุน ให้มีประสิทธิผลและทันต่อสถานการณ์ 
การเปลี่ยนแปลงต่าง ๆ ที่เกิดข้ึนอยู่เสมอ และประเด็นที่ 3 คือ ผู้บริหารเปิดโอกาสให้บุคลากรมีส่วน
ร่วมในการก าหนดกิจกรรมและการด าเนินงานของกองทุนฯ ตามล าดับ ส่วนประเด็นที่มีค่าเฉลี่ย 
ความคิดเห็นน้อยที่สุด คือ ประเด็นที่ 4 ผู้บริหารมีการจัดสรรทรัพยากรในการด าเนินงานอย่าง
เพียงพอในทุกฝ่ายของหน่วยการด าเนินงานกองทุน 
 
ตาราง 6 แสดงค่าเฉลี่ย ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของปัจจัยด้านบริบทขององค์กรที่น ากองทุน 
   ไปปฏิบัติ  ด้านบริบทของนโยบาย 

ประเด็น 
ระดับความคิดเห็น 

µ S.D. แปลผล ล าดับ 
1. กองทุนฯ มีความชัดเจนในวัตถุประสงค์ และเป้าหมาย 3.86 0.81 มาก 3 
2. กองทุนฯ มีวิธีการด าเนินงาน หรือกิจกรรมที่ชัดเจนตรงกับ
วัตถุประสงค์และเป้าหมายที่วางไว้ 

3.82 0.79 มาก 5 

3. วัตถุประสงค์ เป้าหมาย กิจกรรมของกองทุนเกิดจากการมี
ส่วนร่วมกันของประชาชน หน่วยงานและองค์การผู้ที่มีส่วนได้
ส่วนเสียทุกภาคส่วน 

3.95 0.87 มาก 1 

4. กองทุนฯ มีวิธีการด าเนินงาน หรือกิจกรรมที่เหมาะสมตาม
สถานการณ์ 

3.83 0.80 มาก 4 

5. กองทุนฯ สามารถตอบสนองตอ่ความต้องการส่วนใหญ่
ของผูร้ับบริการเป็นหลักมิใช่เพียงเพื่อผลประโยชน์ของกลุ่ม
ใดกลุ่มหนึ่งเท่านั้น 

3.87 0.79 มาก 2 

รวม 3.87 0.80 มาก  
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  จากตาราง 6 ผลการศึกษาพบว่า ความคิดเห็นของผู้ปฏิบัติงานกองทุนฯ ในเรื่อง
ของปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนคร  
สุราษฎร์ธานี ปัจจัยด้านบริบทขององค์กรที่น ากองทุนไปปฏิบัติในด้านบริบทของนโยบาย ระดับของ
ความคิดเห็นโดยรวมอยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อโดยเรียงระดับจากค่าเฉลี่ยจากมาก 
ไปหาน้อย พบว่าประเด็นที่มีค่าเฉลี่ยความคิดเห็นมากที่สุด คือ ประเด็นที่ 3 วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 
กิจกรรมของกองทุนเกิดจากการมีส่วนร่วมกันของประชาชน หน่วยงานและองค์การผู้ที่มีส่วนได้ส่วน
เสียทุกภาคส่วน โดยประเด็นที่มีค่าเฉลี่ยความคิดเห็นรองลงมา ได้แก่ ประเด็นที่ 5 กองทุนฯ สามารถ
ตอบสนองต่อความต้องการส่วนใหญ่ของผู้รับบริการเป็นหลักมิใช้เพียงเพื่อผลประโยชน์ของกลุ่มใด
กลุ่มหนึ่งเท่านั้น และประเด็นที่ 1 กองทุนฯ มีความชัดเจนในวัตถุประสงค์ และเป้าหมาย ตามล าดับ  
ส่วนประเด็นที่มีค่าเฉลี่ยความคิดเห็นน้อยที่สุด คือ ประเด็นที่ 2 กองทุนฯ มีวิธีการด าเนินงาน หรือ
กิจกรรมที่ชัดเจนตรงกับวัตถุประสงค์และเป้าหมายที่วางไว้ 
 
ตาราง 7 แสดงค่าเฉลี่ย ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของปัจจัยด้านบริบทขององค์กรที่น ากองทุน 
    ไปปฏิบัติ  ด้านลักษณะหน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติ 

ประเด็น 
ระดับความคิดเห็น 

µ S.D. แปลผล ล าดับ 
1. หน่วยงานมีความพร้อมเรื่องบุคลากรทางการแพทย์ที่ใช้
ในการบริหารจัดการกองทุน 

3.81 0.82 มาก 3 

2. หน่วยงานมีความพร้อมในเรือ่งวัสดอุุปกรณ์ที่ใช้ในการ
บรหิารจัดการกองทุน 

3.86 0.73 มาก 1 

3. หน่วยงานมีความพร้อมในเรือ่งวัสดอุุปกรณ์ที่ใช้ในการ
ด าเนินงานและการบรหิารจัดการกองทุน 

3.80 0.74 มาก 4 

4. บุคลากรของกองทุนฯ ท าหน้าที่ของตนอย่างเต็มที่และ
ทั่วถึงโดยไม่เลือกปฏิบัต ิ

3.82 0.86 มาก 2 

5. หน่วยงานมีความสามารถในการจัดกิจกรรมของกองทุนอย่าง
เป็นระบบ (เช่นเป็นไปตามแผนการด าเนินงานของกองทุนฯ และ
เหมาะสมกับความต้องการของชุมชน) 

3.77 0.83 มาก 5 

รวม 3.81 0.79 มาก  
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    จากตาราง 7 ผลการศึกษาพบว่า ความคิดเห็นของผู้ปฏิบัติงานกองทุนฯ ในเรื่อง
ของปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนคร  
สุราษฎร์ธานี ปัจจัยด้านบริบทขององค์กรที่น ากองทุนไปปฏิบัติในด้านลักษณะหน่วยงานที่น านโยบาย
ไปปฏิบัติ ระดับของความคิดเห็นโดยรวมอยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อโดยเรียงระดับ 
จากค่าเฉลี่ยจากมากไปหาน้อย พบว่าประเด็นที่มีค่าเฉลี่ยความคิดเห็นมากที่สุด คือ ประเด็นที่ 2 
หน่วยงานมีความพร้อมในเรื่องวัสดุอุปกรณ์ที่ใช้ในการบริหารจัดการกองทุน โดยประเด็นที่มีค่าเฉลี่ย
ความคิดเห็นรองลงมา ได้แก่ ประเด็นที่ 4 บุคลากรของกองทุนฯ ท าหน้าที่ของตนอย่างเต็มที่และ
ทั่วถึงโดยไม่เลือกปฏิบัติ และประเด็นที่ 1 หน่วยงานมีความพร้อมเรื่องบุคลากรทางการแพทย์ที่ใช้  
ในการบริหารจัดการกองทุน ตามล าดับ ส่วนประเด็นที่มีค่าเฉลี่ยความคิดเห็นน้อยที่สุด คือ ประเด็นที่ 
5 หน่วยงานมีความสามารถในการจัดกิจกรรมของกองทุนอย่าเป็นระบบ (เช่นเป็นไปตามแผน 
การด าเนินงานของกองทุนฯ และเหมาะสมกับความต้องการของชุมชน) 
 
ตาราง 8 แสดงค่าเฉลี่ย ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของปัจจยัด้านกระบวนการบริหารกองทุน 
   ด้านการติดต่อสื่อสาร 

ประเด็น 
ระดับคิดเห็น 

µ S.D. แปลผล ล าดับ 
1. ผู้บรหิารและบุคลากรผูป้ฏิบัติงานมกีารติดต่อสื่อสาร
อย่างมีประสิทธิภาพในการด าเนนิกิจกรรมกองทุนฯ 

3.84 0.82 มาก 
1 

2. ศูนย์ข้อมูลด้านสุขภาพและศูนย์ประชาสมัพันธ์เกี่ยวกบั
ข้อมูลด้านสาธารณสุขมีการให้ความรู้เกี่ยวกบับทบาท 
หน้าที่ของกองทุนให้บุคลากรและประชาชนทราบอย่าง
ทั่วถึง 

3.77 0.85 มาก 2 

3. มีการแจง้ข่าวสารการด าเนินงานกองทุนใหบุ้คลากรและ
สมาชิกกองทุนทราบทุกระยะ 

3.75 0.83 มาก 3 

รวม 3.79 0.83 มาก  
 
    จากตาราง 8 ผลการศึกษาพบว่า ความคิดเห็นของผู้ปฏิบัติงานกองทุนฯ ในเรื่อง
ของปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนคร  
สุราษฎร์ธานีปัจจัยด้านกระบวนการบริหารกองทุน ในด้านการติดต่อสื่อสารระดับของความคิดเห็น
โดยรวมอยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อโดยเรียงระดับจากค่าเฉลี่ยจากมากไปหาน้อย พบว่า
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ประเด็นที่มีค่าเฉลี่ยความคิดเห็นมากที่สุด คือ ประเด็นที่ 1 ผู้บริหารและบุคลากรผู้ปฏิบัติงานมีการ
ติดต่อสื่อสารอย่างมีประสิทธิภาพในการด าเนินกิจกรรมกองทุนฯโดยประเด็นที่มีค่าเฉลี่ยความคิดเห็น
รองลงมาคือ ศูนย์ข้อมูลด้านสุขภาพและศูนย์ประชาสัมพันธ์เกี่ยวกับข้อมูลด้านสาธารณสุข 
มีการให้ความรู้เกี่ยวกับบทบาท หน้าที่ของกองทุนให้บุคลากรและประชาชนทราบอย่างทั่วถึง 
ตามล าดับ ส่วนประเด็นที่มีค่าเฉลี่ยความคิดเห็นน้อยที่สุด คือ ประเด็นที่  3 มีการแจ้งข่าวสาร  
การด าเนินงานกองทุนให้บุคลากรและสมาชิกกองทุนทราบทุกระยะ 
 
ตาราง 9 แสดงค่าเฉลี่ย ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของปัจจยัด้านกระบวนการบริหารกองทุน 
   ด้านการติดตามและประเมินผล 

ประเด็น 
ระดับความคิดเห็น 

µ S.D. แปลผล ล าดับ 
1. กองทุนฯ มีการก าหนด แผน / วิธีการในการติดตาม
ประเมินผลการด าเนินงานของกองทุนฯ ไว้อย่างชัดเจน 

3.82 0.76 มาก 3 

2. หน่วยงานปฏิบัติงานมีการรายงานผลการด าเนินงาน 
โครงการ / กิจกรรมต่าง ๆ  ต่อคณะกรรมการกองทุนฯ อย่าง
ต่อเนื่อง 

3.81 0.79 มาก 4 

3. กองทุน มีการประชุมผลการด าเนินงานเป็นประจ าเพื่อสรุป
ถึงปัญหาและอุปสรรคที่เกิดข้ึนในการด าเนินงานกองทุนฯ 

3.80 0.74 มาก 5 

4. กองทุน มีการติดตามผลและประเมินผลการด าเนินงานของ
กองทุนฯในทุก ๆ  ปี 

3.87 0.81 มาก 2 

5. กองทุน ได้น าผลที่ได้จากการติดตามและประเมินผลกองทุนฯ
มาปรับปรุงและพัฒนากองทุนฯ ให้มีประสิทธิผลมากข้ึน 

3.88 0.78 มาก 1 

รวม 3.84 0.78 มาก  
 
    จากตาราง 9 ผลการศึกษาพบว่า ความคิดเห็นของผู้ปฏิบัติงานกองทุนฯ ในเรื่อง
ของปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนคร  
สุราษฎร์ธานีปัจจัยด้านกระบวนการบริหารกองทุนในด้านการติดตามและประเมินผล ระดับของ 
ความคิดเห็นโดยรวมอยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อโดยเรียงระดับจากค่าเฉลี่ยจากมา ก 
ไปหาน้อย พบว่าประเด็นที่มีค่าเฉลี่ยความคิดเห็นมากที่สุด คือ ประเด็นที่ 5 กองทุน ได้น าผลที่ได้  
จากการติดตามและประเมินผลกองทุนฯมาปรับปรุงและพัฒนากองทุนฯ ให้มีประสิทธิผลมากข้ึน  
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โดยประเด็นที่มีค่าเฉลี่ยความคิดเห็นรองลงมา ได้แก่ ประเด็นที่ 4 กองทุน มีการติดตามผลและ
ประเมินผลการด าเนินงานของกองทุนฯในทุก ๆ ปี และประเด็นที่ 1 กองทุนฯ มีการก าหนด แผน/
วิธีการในการติดตามประเมินผลการด าเนินงานของกองทุนฯ ไว้อย่างชัดเจน ตามล าดับ ส่วนประเด็นที่
มีค่าเฉลี่ยความคิดเห็นน้อยที่สุด คือ ประเด็นที่ 3 กองทุน มีการประชุมผลการด าเนินงานเป็นประจ า 
เพื่อสรุปถึงปัญหาและอุปสรรคที่เกิดข้ึนในการด าเนินงานกองทุนฯ 
 
ตาราง 10 แสดงค่าเฉลี่ย ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของปจัจัยด้านการสนับสนุนด้านทัศนคติของ 
     กลุ่มเป้าหมาย 

ประเด็น 
ระดับความคิดเห็น 

µ S.D. แปลผล ล าดับ 
1. ประชาชนมีการสนับสนุนที่ดีต่อการจัดตั้งกองทุนฯ 3.80 0.78 มาก 3 
2. ประชาชนมีการสนับสนุนที่ดีต่อการด าเนินกิจกรรมของ
กองทุน ในเรื่องต่าง ๆ  เช่น การฉีดวัคซีน การออกหน่วยลงพื้นที่ 
เป็นต้น 

3.79 0.79 มาก 4 

3. ประชาชนเข้ารับบริการด้านสาธารณสุขเพิ่มข้ึน 3.86 0.80 มาก 1 
4. ประชาชนมีทัศนคติต่อกองทุนฯ ไปในทางที่ดี (เช่น การ
สนับสนุน และการเข้าร่วมในกิจกรรมต่าง ๆ  ของกองทุน เป็น
ต้น) 

3.84 0.77 มาก 2 

รวม 3.82 0.78 มาก  
 
    จากตาราง 10 ผลการศึกษาพบว่า ความคิดเห็นของผู้ปฏิบัติงานกองทุนฯ ในเรื่อง
ของปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนคร  
สุราษฎร์ธานีปัจจัยด้านการสนับสนุน ในด้านทัศนคติของกลุ่มเป้าหมาย ระดับของความคิดเห็น
โดยรวมอยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อโดยเรียงระดับจากค่าเฉลี่ยจากมากไปหาน้อย พบว่า
ประเด็นที่มีค่าเฉลี่ยความคิดเห็นมากที่สุด คือ ประเด็นที่ 3 ประชาชนเข้ารับบริการด้านสาธารณสุข
เพิ่มข้ึน โดยประเด็นที่มีค่าเฉลี่ยความคิดเห็นรองลงมา ได้แก่ ประเด็นที่ 4 ประชาชนมีทัศนคติต่อ
กองทุนฯ ไปในทางที่ดี (เช่น การสนับสนุน และการเข้าร่วมในกิจกรรมต่าง ๆ ของกองทุน เป็นต้น)  
และประเด็นที่ 1 ประชาชนมีการสนับสนุนที่ดีต่อการจัดตั้งกองทุนฯ ตามล าดับ ส่วนประเด็นที่มี
ค่าเฉลี่ยความคิดเห็นน้อยที่สุด คือ ประชาชนมีการสนับสนุนที่ดีต่อการด าเนินกิจกรรมของกองทุน  
ในเรื่องต่าง ๆ เช่น การฉีดวัคซีน การออกหน่วยลงพื้นที่ เป็นต้น 
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ตาราง 11 แสดงค่าเฉลี่ย ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของปจัจัยด้านการสนับสนุน ด้านการมสี่วนร่วม
     ของกลุ่มเป้าหมาย 

ประเด็น 
ระดับความคิดเห็น 

µ S.D. แปลผล ล าดับ 
1. กองทุนฯ มีการส่งเสริมให้ประชาชนเข้ามามีส่วนร่วมในการ
คิด วางแผนร่วมตัดสินใจ เกี่ยวกับการด าเนินงานของกองทุน 

3.82 0.83 มาก 1 

2. กองทุนฯ เปิดโอกาสให้ประชาชนในชุมชนทุกคนสามารถเข้า
ร่วมกิจกรรมที่กองทุนจัดข้ึนอย่างเสมอภาค และเท่าเทียมกัน 

3.77 0.76 มาก 4 

3. ประชาชนมีส่วนร่วมในการแสดงความคิดเห็นและให้
ข้อเสนอแนะการท างานแก่กองทุนฯ ในเรื่องของปัญหา 
อุปสรรค และสิ่งที่อยากให้พัฒนา เป็นต้น 

3.74 0.75 มาก 5 

4. กองทุนเปิดโอกาสให้สมาชิกกองทุนมีส่วนร่วมในการจัดสรร
เงินงบประมาณของกองทุน 

3.79 0.76 มาก 3 

5. ประชาชนให้ความร่วมมือในด้านต่าง ๆ  เพื่อเป็นส่งเสริมและ
พัฒนากองทุนฯ (เช่น การเอื้อเฟื้อสถานที่ในการออกพื้นที่ของ
กองทุนฯ เป็นต้น) 

3.80 0.77 มาก 2 

รวม 3.78 0.62 มาก  
 
    จากตาราง 11 ผลการศึกษาพบว่า ความคิดเห็นของผู้ปฏิบัติงานกองทุนฯ ในเรื่อง
ของปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนคร  
สุราษฎร์ธานีปัจจัยด้านการสนับสนุนในด้านการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย ระดับของความคิดเห็น
โดยรวมอยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อโดยเรียงระดับจากค่าเฉลี่ยจากมากไปหาน้อย พบว่า
ประเด็นที่มีค่าเฉลี่ยความคิดเห็นมากที่สดุ คือ ประเด็นที่ 1 กองทุนฯ มีการส่งเสริมให้ประชาชนเข้ามา 
มีส่วนร่วมในการคิด วางแผนร่วมตัดสินใจ เกี่ยวกับการด าเนินงานของกองทนุ โดยประเด็นที่มีค่าเฉลี่ย
ความคิดเห็นรองลงมา ได้แก่ ประเด็นที่ 5 ประชาชนให้ความร่วมมือในด้านต่าง ๆ เพื่อเป็นส่งเสริม
และพัฒนากองทุนฯ (เช่น การเอื้อเฟื้อสถานที่ในการออกพื้นที่ของกองทุนฯ เป็นต้น) และประเด็นที่ 4 
กองทุนเปิดโอกาสให้สมาชิกกองทุนมีส่วนร่วมในการจัดสรรเงินงบประมาณของกองทุน ตามล าดับ  
ส่วนประเด็นที่มีค่าเฉลี่ยความคิดเห็นน้อยที่สดุ คือ ประเด็นที่ 3 ประชาชนมีส่วนร่วมในการแสดงความ
คิดเห็นและให้ข้อเสนอแนะการท างานแก่กองทุนฯ ในเรื่องของปัญหา อุปสรรค และสิ่งที่อยากให้พัฒนา 
เป็นต้น 
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ตาราง 12 แสดงค่าเฉลี่ย ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของปัจจัยด้านการสนับสนุน ด้านเศรษฐกจิ 
     สังคม และการเมือง 

ประเด็น 
ระดับความคิดเห็น 

µ S.D. แปลผล ล าดับ 
1. กองทุนได้รับการสนับสนุน แนะน า ช่วยเหลือจากเจ้าหน้าที่
ของรัฐในการด าเนินงานของกองทุนอย่างสม่ าเสมอ 

3.81 0.76 มาก 4 

2. กองทุนได้รับการสนับสนุนเงินงบประมาณหรือวัสดุ อุปกรณ์
การบริการจากหน่วยงานอื่นที่เกี่ยวข้อง อย่างเพียงพอ 

3.82 0.79 มาก 3 

3. สถานการณ์ทางการเมืองในปัจจุบัน มีผลต่อการด าเนินงาน
และกิจกรรมของกองทุน 

3.78 0.83 มาก 5 

4. สภาพเศรษฐกิจในปัจจุบันมีผลต่อความยั่งยืนในการ
ด าเนินงานและกิจกรรมของกองทุน 

3.88 0.82 มาก 1 

5. กองทุนฯ มีนโยบายสนับสนุนจากทาง สปสช. อย่าง
เหมาะสม (เช่น โครงการบัตรทอง ประกันสังคม เป็นต้น) 

3.86 0.79 มาก 2 

รวม 3.83 0.80 มาก  
 
    จากตาราง 12 ผลการศึกษาพบว่า ความคิดเห็นของผู้ปฏิบัติงานกองทุนฯ ในเรื่อง
ของปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนคร  
สุราษฎร์ธานีปัจจัยด้านการสนับสนุน ในด้านเศรษฐกิจ สังคม และการเมือง ระดับของความคิดเห็น
โดยรวมอยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อโดยเรียงระดับจากค่าเฉลี่ยจากมากไปหาน้อย พบว่า
ประเด็นที่มีค่าเฉลี่ยความคิดเห็นมากที่สุด คือ ประเด็นที 4 สภาพเศรษฐกิจในปัจจุบันมีผลต่อความ
ยั่งยืนในการด าเนินงานและกิจกรรมของกองทุน โดยประเด็นที่มีค่าเฉลี่ยความคิดเห็นรองลงมา ได้แก่ 
ประเด็นที่ 5 กองทุนฯ มีนโยบายสนับสนุนจากทาง สปสช. อย่างเหมาะสม (เช่น โครงการบัตรทอง 
ประกันสังคม เป็นต้น) และประเด็นที่ 2 กองทุนได้รับการสนับสนุนเงินงบประมาณหรือวัสดุ อุปกรณ์
การบริการจากหน่วยงานอื่นที่เกี่ยวข้อง อย่างเพียงพอ ตามล าดับ ส่วนประเด็นที่มีค่าเฉลี่ยความ
คิดเห็นน้อยที่สุด คือ ประเด็นที่ 3 สถานการณ์ทางการเมืองในปัจจุบัน มีผลต่อการด าเนินงานและ
กิจกรรมของกองทุนฯ 
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    ตอนท่ี 3 ประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาล
นครสุราษฎร์ธานี 
 
    ผลการวิเคราะห์ระดับความคิดเห็นของประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุน
หลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีจากกลุ่มตัวอย่างสมารถสรุปได้ดังนี้ 
 
ตาราง 13 แสดงค่าเฉลี่ย ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุน
      หลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 

ประเด็น 
ระดับความคิดเห็น 

µ S.D. แปลผล ล าดับ 
1. กองทุนสามารถตอบสนองความต้องการในด้านสาธารณสุขของ
ประชาชนได้อย่างเพียงพอและทั่วถึง 

3.97 0.53 มาก 1 

2. กองทุนฯ สามารถแก้ไขปัญหาในด้านสาธารณสุขของ
ประชาชนได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

3.82 0.55 มาก 6 

3. กองทุนสามารถสนับสนุนและส่งเสริมสุขภาพของประชาชนได้ 
เช่น การสนับสนุนออกก าลังกาย ประชาชนมีความรู้เกี่ยวกับ
สุขอนามัยเพิ่มมากข้ึน 

3.81 0.58 มาก 8 

4. บุคลากร (เช่น แพทย์ ทันตแพทย์ เป็นต้น มีความรู้และ
ความสามารถเพียงพอในการให้บริการ 

3.83 0.59 มาก 4 

5. ศูนย์บริการสาธารณสุขมีการให้บริการอย่างทั่วถึง และครบ
วงจร 

3.86 0.56 มาก 2 

6. ค่าใช้จ่ายในการรักษา และให้บริการ มีความเหมาะสมในแต่ละ
กิจกรรม 

3.84 0.55 มาก 3 

7. ประชาชนได้รับการบริการที่ดีจากกองทุนฯ โดยไม่เลือกปฏิบัติ 3.75 0.54 มาก 10 
8. ประชาชนมีความรู้เกี่ยวกับสุขอนามัยเพิ่มมากข้ึน 3.83 0.58 มาก 5 
9. มีการสนับสนุนจากประชาชนในทางที่ดี ในการด าเนินและ
ปฏิบัติงานในแต่ละปี 

3.79 0.55 มาก 9 

10. ประชาชนในเขตพื้นที่รับผิดชอบของกองทุน มีคุณภาพชีวิตที่
ดีข้ึน 

3.82 0.53 มาก 7 

รวม 3.83 0.56 มาก  
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    จากตาราง 13 ผลการศึกษาพบว่า ความคิดเห็นของผู้ปฏิบัติงานกองทุนฯ ในเรื่อง
ของประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี  
โดยภาพรวมอยู่ในระดับระดับของความคิดเห็นโดยรวมอยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ 
โดยเรียงระดับจากค่าเฉลี่ยจากมากไปหาน้อย พบว่าประเด็นที่มีค่าเฉลี่ยความคิดเห็นมากที่สุด คือ 
ประเด็นที่ 1 กองทุนสามารถตอบสนองความต้องการในด้านสาธารณสุขของประชาชนได้อย่าง
เพียงพอและทั่วถึง ประเด็นที่มีค่าเฉลี่ยความคิดเห็นรองลงมา ได้แก่ ประเด็นที่ 5 ศูนย์บริการ
สาธารณสุขมีการให้บริการอย่างทั่วถึง และครบวงจร และประเด็นที่ 6 ค่าใช้จ่ายในการรักษา และ
ให้บริการ มีความเหมาะสมในแต่ละกิจกรรม ส่วนประเด็นที่มีค่าเฉลี่ยความคิดเห็นน้อยที่สุด คื อ 
ประเด็นที่ 7 ประชาชนได้รับการบริการที่ดีจากกองทุนฯ โดยไม่เลอืกปฏิบัต ิ
 
    ตอนท่ี 4 การทดสอบสมมติฐาน 
 
    ผลการวิเคราะห์เปรียบเทียบความคิดเห็นของพนักงานเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
ต่อประสิทธิผลของการบริหารจดัการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีโดยจ าแนก
ตาม เพศอายุการศึกษาต าแหน่งที่ปฏิบัติงานและระยะเวลาที่ปฏิบัติงาน มีรายละเอียดดังแสดง 
ในตาราง 14 - 18  
 
    ความคิดเห็นเกี่ยวกับประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกัน
สุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี จ าแนกตามเพศ 
 
ตาราง 14 การเปรียบเทียบความคิดเห็นของพนักงานเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีต่อประสิทธิผล  
   ของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีโดยจ าแนก
   ตามเพศ 
ประสิทธิผลของการบริหาร
จัดการกองทุนหลักประกัน
สุขภาพ 

ชาย หญิง 
t-test p-Value 

µ SD µ SD 

1. กองทุนสามารถตอบสนองความ
ต้องการในด้านสาธารณสุขของ
ประชาชนได้อย่างเพียงพอและ
ทั่วถึง 

3.96 0.86 3.84 0.74 0.91 0.36 
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ตาราง 14 (ตอ่) 

ประสิทธิผลของการบริหาร
จัดการกองทุนหลักประกัน
สุขภาพ 

ชาย หญิง 
t-test p-Value µ SD µ SD 

2. กองทุนฯ สามารถแก้ไขปัญหา
ในด้านสาธารณสุขของประชาชน
ไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ 

3.94 0.71 3.76 0.73 1.48 0.14 

3. กองทุนสามารถสนับสนุนและ
ส่งเสริมสุขภาพของประชาชนได้ 
เช่น การสนับสนุนออกก าลังกาย 
ประชาชนมีความรู้เกี่ยวกับ
สุขอนามัยเพิ่มมากข้ึน 

3.92 0.75 3.82 0.74 0.78 0.43 

4. บุคลากร (เช่น แพทย์       
ทันตแพทย์ เป็นต้น มีความรู้และ
ความสามารถเพียงพอในการ
ให้บริการ 

3.88 0.77 3.83 0.77 0.39 0.70 

5. ศูนย์บริการสาธารณสุขมีการ
ให้บริการอย่างทั่วถึง และครบ
วงจร 

3.94 0.87 3.89 0.77 0.42 0.67 

6. ค่าใช้จ่ายในการรักษาและ
ให้บริการ มีความเหมาะสมในแต่
ละกิจกรรม 

3.88 0.77 3.83 0.74 0.40 0.69 

7. ประชาชนได้รับการบริการที่ดี
จากกองทุนฯ โดยไม่เลือกปฏิบัติ 

3.80 0.83 3.84 0.73 -0.36 0.72 

8. ประชาชนมีความรู้เกี่ยวกับ
สุขอนามัยเพิ่มมากข้ึน 

3.78 0.76 3.79 0.70 -0.09 0.93 

9. มีการสนับสนุนจากประชาชน
ในทางที่ดี ในการด าเนินและ
ปฏิบัติงานในแต่ละปี 

3.86 0.86 3.81 0.72 0.40 0.69 
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ตาราง 14 (ต่อ) 

ประสิทธิผลของการบริหาร
จัดการกองทุนหลักประกัน
สุขภาพ 

ชาย หญิง 
t-test p-Value µ SD µ SD 

10. ประชาชนในเขตพื้นที่
รับผิดชอบของกองทุน มีคุณภาพ
ชีวิตที่ดีข้ึน 

3.82 0.72 3.86 0.68 -0.40 0.69 

รวม 3.88 0.65 3.83 0.73 0.49 0.62 
   
    จากตาราง 14 ผลการศึกษาพบว่าความคิดเห็นของพนักงานเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี
ต่อประสิทธิผลของการบริหารจดัการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีโดยจ าแนก
ตามเพศไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
 
    ความคิดเห็นเกี่ยวกับประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกัน
สุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี จ าแนกตามอายุ 
 
ตาราง 15 การเปรียบเทียบความคิดเห็นของพนักงานเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีต่อประสิทธิผลของ
      การบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี โดยจ าแนก 
      ตามอายุ 
ประสิทธิผลของการบริหารจัดการ
กองทุนหลักประกันสุขภาพ 

ช่วงอายุ µ SD F p-value 

1. กองทุนสามารถตอบสนองความ
ต้องการในด้านสาธารณสุขของ
ประชาชนได้อย่างเพียงพอและทั่วถึง 

ไม่เกิน 20 ปี 4.40 0.54 0.90 0.46 
21 – 30 ป ี
31 – 40 ปี 
41 – 50 ปี 
51 – 60 ปี 

รวม 

3.91 
3.82 

0.60 
0.82 

    

3.72 
3.90 
3.88 

0.70 
0.70 
0.77 
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ตาราง 15 (ต่อ) 

ประสิทธิผลของการบริหารจัดการ
กองทุนหลักประกันสุขภาพ 

ช่วงอายุ µ SD F p-value 

2. กองทุนฯ สามารถแก้ไขปัญหาใน
ด้านสาธารณสุขของประชาชนได้อย่าง
มีประสิทธิภาพ 

ไม่เกิน 20 ปี 
21 – 30 ป ี
31 – 40 ปี 
41 – 50 ปี 
51 – 60 ปี 

รวม 

4.60 0.54 3.03 0.02 

3. กองทุนสามารถสนับสนุนและ
ส่งเสริมสุขภาพของประชาชนได้ เช่น 
การสนับสนุนออกก าลังกาย ประชาชน
มีความรู้เกี่ยวกับสุขอนามัยเพิ่มมากข้ึน 

ไม่เกิน 20 ปี 
21 – 30 ป ี
31 – 40 ปี 
41 – 50 ปี 
51 – 60 ปี 

รวม 

4.20 
3.91 
3.72 
3.86 

0.44 
0.74 
0.78 
0.77 

0.94 0.44 

3.90 0.54     
3.85 0.75     

4. บุคลากร (เช่น แพทย์ ทันตแพทย์ 
เป็นต้น มีความรู้และความสามารถ
เพียงพอในการให้บริการ 

ไม่เกิน 20 ปี 
21 – 30 ป ี
31 – 40 ปี 
41 – 50 ปี 
51 – 60 ปี 

รวม 

4.80 
3.83 

0.45 
0.72 

2.12 0.08 

3.78 0.82     
3.81 
3.90 
3.84 

0.80 
0.70 
0.77 

    

5. ศูนย์บริการสาธารณสุขมีการ
ให้บริการอย่างทั่วถึง และครบวงจร 

ไม่เกิน 20 ปี 
21 – 30 ป ี
31 – 40 ปี 
41 – 50 ปี 
51 – 60 ปี 

รวม 

4.60 0.55 1.28 0.28 
3.92 0.82     
3.84 
3.77 
4.00 
3.90 

0.78 
0.69 
0.89 
0.79 
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ตาราง 15 (ต่อ) 

ประสิทธิผลของการบริหารจัดการ
กองทุนหลักประกันสุขภาพ 

ช่วงอายุ µ SD F p-value 

6. ค่าใช้จ่ายในการรักษา และ
ให้บริการ มีความเหมาะสมในแต่ละ
กิจกรรม 

ไม่เกิน 20 ปี 
21 – 30 ป ี
31 – 40 ปี 
41 – 50 ปี 
51 – 60 ปี 

รวม 

4.40 0.55 2.06 0.09 
3.93 
3.78 

0.74 
0.78 

    

3.55 
3.82 
3.84 

0.60 
0.75 
0.75 

    

7. ประชาชนได้รับการบริการที่ดีจาก
กองทุนฯ โดยไม่เลือกปฏิบัติ 

ไม่เกิน 20 ปี 
21 – 30 ป ี
31 – 40 ปี 
41 – 50 ปี 
51 – 60 ปี 

รวม 

4.40 0.89 1.56 0.19 
3.91 0.75     
3.70 
3.82 
3.82 
3.83 

0.73 
0.73 
0.75 
0.75 

   

8. ประชาชนมีความรู้เกี่ยวกับ
สุขอนามัยเพิ่มมากข้ึน 

ไม่เกิน 20 ปี 
21 – 30 ป ี
31 – 40 ปี 
41 – 50 ปี 
51 – 60 ปี 

รวม 

4.40 
3.83 
3.69 
3.81 
3.64 
3.79 

0.55 
0.76 
0.67 
0.66 
0.67 
0.71 

1.44 0.22 
   

9. มีการสนับสนุนจากประชาชน
ในทางที่ดี ในการด าเนินและ
ปฏิบัติงานในแต่ละปี 

ไม่เกิน 20 ปี 
21 – 30 ป ี
31 – 40 ปี 
41 – 50 ปี 
51 – 60 ปี 

รวม 

4.80 
3.85 
3.79 
3.64 

0.45 
0.75 
0.74 
0.85 

2.75 0.03 

3.64 0.50     
3.82 0.76     
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ตาราง 15 (ต่อ) 

ประสิทธิผลของการบริหารจัดการ
กองทุนหลักประกันสุขภาพ 

ช่วงอายุ µ SD F p-value 

10. ประชาชนในเขตพื้นที่รับผิดชอบ
ของกองทุน มีคุณภาพชีวิตที่ดีข้ึน 

ไม่เกิน 20 ปี 
21 – 30 ป ี
31 – 40 ปี 
41 – 50 ปี 
51 – 60 ปี 

รวม 

4.40 
3.93 
3.74 
3.82 

0.55 
0.70 
0.72 
0.50 

1.72 0.15 

3.73 0.65     
3.85 0.67     

รวม ไม่เกิน 20 ปี 
21 – 30 ป ี
31 – 40 ปี 
41 – 50 ปี 
51 – 60 ปี 

รวม 

4.50 0.55 2.18 0.07 
3.89 0.73     
3.75 
3.75 
3.83 
3.84 

0.76 
0.70 
0.69 
0.74 

    

     
    จากตาราง 15 พบว่าความคิดเห็นของพนักงานเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีต่อปัจจยัที่
ส่งผลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี  
โดยภาพรวมจ าแนกตามอายุ มีความคิดเห็นไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05  
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ตาราง 16 การเปรียบเทียบความคิดเห็นของพนักงานเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีต่อประสิทธิผลของ
      การบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีโดยจ าแนกตาม
      ระดับการศึกษา 

 
ประสิทธิผลของการบริหาร
จัดการกองทุนหลักประกัน
สุขภาพ 

ระดับการศึกษา µ SD F p-value 

1. กองทุนสามารถตอบสนองความ
ต้องการในด้านสาธารณสุขของ
ประชาชนได้อย่างเพียงพอและทั่วถึง 

 
 

ม.6 หรือเทียบเท่า 
ปริญญาตรหีรอืเทียบเท่า 
ปริญญาโท 
ปริญญาเอก 
อื่น ๆ 

รวม 

3.70 1.00 0.45 0.77 
3.90 0.74     
3.77 
4.00 
3.88 
3.88 

0.72 
0.00 
0.64 
0.77 

    

2. กองทุนฯ สามารถแก้ไขปัญหาใน
ด้านสาธารณสุขของประชาชนได้
อย่างมีประสิทธิภาพ 

ม.6 หรือเทียบเท่า 
ปริญญาตรหีรอืเทียบเท่า 
ปริญญาโท 
ปริญญาเอก 
อื่น ๆ 

รวม 

3.87 
3.80 
3.77 

0.92 
0.70 
0.83 

0.11 0.98 

4.00 0.00     
3.88 
3.81 

0.64 
0.73 

    

3. กองทุนสามารถสนับสนุนและ
ส่งเสริมสุขภาพของประชาชนได้ เช่น 
การสนับสนุนออกก าลังกาย 
ประชาชนมีความรู้เกี่ยวกับสุขอนามัย
เพิ่มมากข้ึน 

ม.6 หรือเทียบเท่า 
ปริญญาตรหีรอืเทียบเท่า 
ปริญญาโท 
ปริญญาเอก 
อื่น ๆ 

รวม 

3.96 
3.85 
3.70 
4.00 
3.75 

1.00 
0.73 
0.48 
0.00 
0.46 

0.31 0.87 

3.85 0.75    
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ตาราง 16 (ต่อ) 

ประสิทธิผลของการบริหาร
จัดการกองทุนหลักประกัน
สุขภาพ 

ระดับการศึกษา µ SD F p-value 

4. บุคลากร (เช่น แพทย์ ทันตแพทย์ 
เป็นต้น มีความรู้และความสามารถ
เพียงพอในการให้บริการ 

ม.6 หรือเทียบเท่า 
ปริญญาตรหีรอืเทียบเท่า 
ปริญญาโท 
ปริญญาเอก 
อื่น ๆ 

รวม 

3.91 
3.84 

0.88 
0.77 

0.15 0.96 

3.85 0.67     
3.50 
3.88 
3.84 

0.71 
0.83 
0.77 

    

5. ศูนย์บริการสาธารณสุขมีการ
ให้บริการอย่างทั่วถึง และครบวงจร 

ม.6 หรือเทียบเท่า 
ปริญญาตรหีรอืเทียบเท่า 
ปริญญาโท 
ปริญญาเอก 
อื่น ๆ 

รวม 

3.87 
3.91 

0.98 
0.78 

0.38 0.82 

3.77 0.73     
4.50 
3.88 
3.90 

0.71 
0.64 
0.79 

    

6. ค่าใช้จ่ายในการรักษา และ
ให้บริการ มีความเหมาะสมในแต่ละ
กิจกรรม 

ม.6 หรือเทียบเท่า 
ปริญญาตรหีรอืเทียบเท่า 
ปริญญาโท 
ปริญญาเอก 
อื่น ๆ 

รวม 

3.96 
3.84 

0.77 
0.77 

0.35 0.84 

3.77 0.60     
4.00 
3.62 
3.84 

0.00 
0.52 
0.75 

    

7. ประชาชนได้รับการบริการที่ดีจาก
กองทุนฯ โดยไม่เลือกปฏิบัติ 

ม.6 หรือเทียบเท่า 
ปริญญาตรหีรอืเทียบเท่า 
ปริญญาโท 
ปริญญาเอก 
อื่น ๆ 

รวม 

3.78 
3.84 

1.00 
0.73 

0.08 0.99 

3.77 0.60     
4.00 
3.88 
3.83 

0.00 
0.64 
0.75 
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ตาราง 16 (ต่อ) 

ประสิทธิผลของการบริหาร
จัดการกองทุนหลักประกัน
สุขภาพ 

ระดับการศึกษา µ SD F p-value 

8. ประชาชนมีความรู้เกี่ยวกับ
สุขอนามัยเพิ่มมากข้ึน 

ม.6 หรือเทียบเท่า 
ปริญญาตรหีรอืเทียบเท่า 
ปริญญาโท 
ปริญญาเอก 
อื่น ๆ 

รวม 

3.83 0.78 0.42 0.80 
3.81 0.73     
3.62 
3.50 
3.63 
3.79 

0.65 
0.71 
0.52 
0.72 

    

9. มีการสนับสนุนจากประชาชน
ในทางที่ดี ในการด าเนินและ
ปฏิบัติงานในแต่ละปี 

ม.6 หรือเทียบเท่า 
ปริญญาตรหีรอืเทียบเท่า 
ปริญญาโท 
ปริญญาเอก 
อื่น ๆ 

รวม 

3.78 
3.84 

0.95 
0.76 

0.09 0.99 

3.77 0.60     
4.00 
3.75 
3.82 

0.00 
0.46 
0.76 

    

10. ประชาชนในเขตพื้นที่รับผิดชอบ
ของกองทุน มีคุณภาพชีวิตที่ดีข้ึน 

ม.6 หรือเทียบเท่า 
ปริญญาตรหีรอืเทียบเท่า 
ปริญญาโท 
ปริญญาเอก 
อื่น ๆ 

รวม 

4.00 0.74 0.36 0.84 
3.83 
3.77 

0.69 
0.60 

    

4.00 
3.88 
3.85 

0.00 
0.64 
0.69 

    

รวม ม.6 หรือเทียบเท่า 
ปริญญาตรหีรอืเทียบเท่า 
ปริญญาโท 
ปริญญาเอก 
อื่น ๆ 

รวม 

3.87 0.90 0.10 0.98 
3.85 0.74     
3.76 
3.95 
3.80 
3.84 

0.65 
0.21 
0.60 
0.75 
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    จากตาราง 16 พบว่าความคิดเห็นของพนักงานเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีต่อปัจจัย 
ที่ส่งผลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี  
โดยภาพรวมจ าแนกตามระดับการศึกษามีความคิดเห็นไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 
0.05 
 
ตาราง 17 การเปรียบเทียบความคิดเห็นของพนักงานเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีต่อประสิทธิผลของ
      การบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีโดยจ าแนกตาม
      ต าแหน่งที่ปฏิบัติงาน 
 
ประสิทธิผลของการบริหาร
จัดการกองทุนหลักประกัน
สุขภาพ 

ต าแหน่งท่ีปฏิบัติงาน µ SD F p-value 

1. กองทุนสามารถตอบสนองความ
ต้องการในด้านสาธารณสุขของ
ประชาชนได้อย่างเพียงพอและทั่วถึง 

พนักงานเทศบาล 
พนักงานจ้าง 

รวม 

3.81 0.76 3.67 0.06 
4.07 0.81     
3.87 0.77     

2. กองทุนฯ สามารถแก้ไขปัญหาใน
ด้านสาธารณสุขของประชาชนได้
อย่างมีประสิทธิภาพ 

พนักงานเทศบาล 
พนักงานจ้าง 

รวม 

3.78 0.74 1.16 0.28 
3.91 0.70     
3.81 0.73     

3. กองทุนสามารถสนับสนุนและ
ส่งเสริมสุขภาพของประชาชนได้ เช่น 
การสนับสนุนออกก าลังกาย 
ประชาชนมีความรู้เกี่ยวกับสุขอนามัย
เพิ่มมากข้ึน 

พนักงานเทศบาล 
พนักงานจ้าง 

รวม 

3.80 
4.00 

0.74
0.74 

2.42 0.12 

3.84 0.75    
    

4. บุคลากร (เช่น แพทย์ ทันตแพทย์ 
เป็นต้น มีความรู้และความสามารถ
เพียงพอในการให้บริการ 

พนักงานเทศบาล 
พนักงานจ้าง 

รวม 

3.81 0.76 1.24 0.27 
3.96 0.80     
3.84 0.77   

5. ศูนย์บริการสาธารณสุขมีการ
ให้บริการอย่างทั่วถึง และครบวงจร 

พนักงานเทศบาล 
พนักงานจ้าง 

รวม 

3.86 0.78 1.41 0.24 
4.02 0.84     
3.90 0.79     
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ตาราง 17 (ต่อ) 

ประสิทธิผลของการบริหาร
จัดการกองทุนหลักประกัน
สุขภาพ 

ต าแหน่งท่ีปฏิบัติงาน µ SD F p-value 

6. ค่าใช้จ่ายในการรักษา และ
ให้บริการ มีความเหมาะสมในแต่ละ
กิจกรรม 

พนักงานเทศบาล 
พนักงานจ้าง 

รวม 

3.80 0.73 1.89 0.17 
3.98 0.81     
3.84 0.75     

7. ประชาชนได้รับการบริการที่ดีจาก
กองทุนฯ โดยไม่เลือกปฏิบัติ 

พนักงานเทศบาล 
พนักงานจ้าง 

รวม 

3.83 0.74 0.01 0.91 
3.84 0.80     
3.83 0.75     

8. ประชาชนมีความรู้เกี่ยวกับ
สุขอนามัยเพิ่มมากข้ึน 

พนักงานเทศบาล 
พนักงานจ้าง 

รวม 

3.75 0.69 1.73 0.19 
3.91 0.79     
3.79 0.72     

9. มีการสนับสนุนจากประชาชน
ในทางที่ดี ในการด าเนินและ
ปฏิบัติงานในแต่ละปี 

พนักงานเทศบาล 
พนักงานจ้าง 

รวม 

3.80 0.72 0.78 0.38 
3.91 0.87     
3.82 0.76    

10. ประชาชนในเขตพื้นที่รับผิดชอบ
ของกองทุน มีคุณภาพชีวิตที่ดีข้ึน 

พนักงานเทศบาล 
พนักงานจ้าง 

รวม 

3.83 0.68 0.79 0.38 
3.93 0.72     
3.85 0.69     

รวม พนักงานเทศบาล 
พนักงานจ้าง 

รวม 

3.80 0.73 1.51 0.30 
3.95 0.79     
3.83 0.75    

 
    จากตาราง 17 ผลการศึกษาพบว่าความคิดเห็นของพนักงานเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีต่อ
ประสิท ธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี  
โดยภาพรวมจ าแนกตามต าแหนง่งานไม่แตกต่างกันอย่างไม่มีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 
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ตาราง 18 การเปรียบเทียบความคิดเห็นของพนักงานเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีต่อประสิทธิผลของ
      การบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีโดยจ าแนกตาม
      ระยะเวลาการปฏิบัติงาน 
 
ประสิทธิผลของการบริหารจัดการ
กองทุนหลักประกันสุขภาพ 

ระยะเวลาการ
ปฏิบัติงาน 

µ SD F p-value 

1. กองทุนสามารถตอบสนองความ
ต้องการในด้านสาธารณสุขของ
ประชาชนได้อย่างเพียงพอและทั่วถึง 

ไม่เกิน 1 ปี 3.93 0.81 0.71 0.59 
1 – 2 ป ี
2 - 3 ปี 
4 - 5 ปี 

มากกว่า 5 ปี 
รวม 

3.84 
3.95 

0.76 
0.71 

    

3.94 
3.70 
3.87 

0.85 
0.85 
0.77 

    

2. กองทุนฯ สามารถแก้ไขปัญหาใน
ด้านสาธารณสุขของประชาชนได้อย่าง
มีประสิทธิภาพ 

ไม่เกิน 1 ปี 
1 – 2 ป ี
2 - 3 ปี 
4 - 5 ปี 

มากกว่า 5 ปี 
รวม 

3.87 0.76 0.86 0.49 
3.80 0.75     
3.86 
3.94 
3.62 
3.81 

0.69 
0.77 
0.72 
0.73 

    

3. กองทุนสามารถสนับสนุนและ
ส่งเสริมสุขภาพของประชาชนได้ เช่น 
การสนับสนุนออกก าลังกาย ประชาชน
มีความรู้เกี่ยวกับสุขอนามัยเพิ่มมากข้ึน 

ไม่เกิน 1 ปี 
1 – 2 ป ี
2 - 3 ปี 
4 - 5 ปี 

มากกว่า 5 ปี 
รวม 

4.03 
3.92 
3.79 
3.93 

0.71 
0.66 
0.74 
0.93 

1.41 0.23 

3.64 0.79     
3.85 0.75     
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ตาราง 18 (ต่อ) 

ประสิทธิผลของการบริหารจัดการ
กองทุนหลักประกันสุขภาพ 

ระยะเวลาการ
ปฏิบัติงาน 

µ SD F p-value 

4. บุคลากร (เช่น แพทย์ ทันตแพทย์ 
เป็นต้น มีความรู้และความสามารถ
เพียงพอในการให้บริการ 

ไม่เกิน 1 ปี 
1 – 2 ปี 
2 - 3 ปี 
4 - 5 ปี 

มากกว่า 5 ปี 
รวม 

3.84 
3.92 

0.82 
0.80 

0.47 0.76 

3.78 0.70     
4.00 
3.78 
3.84 

0.73 
0.82 
0.76 

    

5. ศูนย์บริการสาธารณสุขมีการ
ให้บริการอย่างทั่วถึง และครบวงจร 

ไม่เกิน 1 ปี 
1 – 2 ปี 
2 - 3 ปี 
4 - 5 ปี 

มากกว่า 5 ปี 
รวม 

3.97 0.66 0.28 0.89 
3.82 0.87     
3.87 
4.00 
3.95 
3.90 

0.75 
0.73 
0.91 
0.79 

    

6. ค่าใช้จ่ายในการรักษา และ
ให้บริการ มีความเหมาะสมในแต่ละ
กิจกรรม 

ไม่เกิน 1 ปี 
1 – 2 ปี 
2 - 3 ปี 
4 - 5 ปี 

มากกว่า 5 ปี 
รวม 

3.94 0.63 0.39 0.81 
3.82 
3.81 

0.84 
0.67 

    

4.00 
3.78 
3.84 

0.63 
0.87 
0.75 

    

7. ประชาชนได้รับการบริการที่ดีจาก
กองทุนฯ โดยไม่เลือกปฏิบัติ 

ไม่เกิน 1 ปี 
1 – 2 ปี 
2 - 3 ปี 
4 - 5 ปี 

มากกว่า 5 ปี 
รวม 

4.00 0.63 1.20 0.31 
3.94 0.81     
3.76 
3.81 
3.68 
3.83 

0.69 
0.75 
0.85 
0.75 
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ตาราง 18 (ต่อ) 

ประสิทธิผลของการบริหารจัดการ
กองทุนหลักประกันสุขภาพ 

ระยะเวลาการ
ปฏิบัติงาน 

µ SD F p-value 

8. ประชาชนมีความรู้เกี่ยวกับ
สุขอนามัยเพิ่มมากข้ึน 

ไม่เกิน 1 ปี 
1 – 2 ปี 
2 - 3 ปี 
4 - 5 ปี 

มากกว่า 5 ปี 
รวม 

3.87 
3.86 
3.71 
4.00 
3.65 
3.79 

0.67 
0.80 
0.68 
0.63 
0.72 
0.72 

1.11 0.35 
  
  

9. มีการสนับสนุนจากประชาชน
ในทางที่ดี ในการด าเนินและ
ปฏิบัติงานในแต่ละปี 

ไม่เกิน 1 ปี 
1 – 2 ปี 
2 - 3 ปี 
4 - 5 ปี 

มากกว่า 5 ปี 
รวม 

3.93 
3.88 
3.75 
4.00 

0.68 
0.86 
0.67 
0.73 

0.86 0.49 

3.70 0.81     
3.82 0.76     

10. ประชาชนในเขตพื้นที่รับผิดชอบ
ของกองทุน มีคุณภาพชีวิตที่ดีข้ึน 

ไม่เกิน 1 ปี 
1 – 2 ปี 
2 - 3 ปี 
4 - 5 ปี 

มากกว่า 5 ปี 
รวม 

4.03 
3.86 
3.83 
3.94 

0.66 
0.78 
0.55 
0.68 

1.06 0.38 

3.70 0.78     
3.85 0.69     

รวม ไม่เกิน 1 ปี 
1 – 2 ปี 
2 - 3 ปี 
4 - 5 ปี 

มากกว่า 5 ป ี
รวม 

3.94 0.70 0.84 0.53 
3.87 0.79     
3.81 
3.92 
3.72 
3.84 

0.69 
0.74 
0.81 
0.75 
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    จากตาราง 18 พบว่าความคิดเห็นของพนักงานเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีต่อปัจจยัที่
ส่งผลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี  
โดยภาพรวมจ าแนกตามระยะเวลาการปฏิบัติงานมีความคิดเห็นไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติท่ีระดับ 0.05 

 
    ผลการวิเคราะห์ปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุน
หลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี ท้ัง 3 ด้าน ซึ่งมีรายละเอียดดังแสดงในตาราง  
19 - 22 
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ตาราง 19 ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์อย่างง่ายระหว่าง ปจัจยัด้านบริบทขององค์กรที่น ากองทุนไปปฏิบัติปจัจัยด้านกระบวนการบริหารกองทุนปัจจัย 
ด้านการสนบัสนุน และประสทิธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 

ตัวแปร  ด้านภาวะผู้น า ด้านบริบทของ
นโยบาย 

ด้านลักษณะ
หน่วยงานที่น า

นโยบายไปปฏิบัติ 

ด้านการ
ติดต่อสื่อสาร 

ด้านการติดตาม
และประเมินผล 

ด้านทศันคติของ
กลุ่มเป้าหมาย 

ด้านการมีส่วน
ร่วมของ

กลุ่มเป้าหมาย 

ด้านเศรษฐกิจ 
สังคม และ
การเมือง 

ประสิทธิผลของการบริหาร
จัดการกองทนุหลักประกนั

สุขภาพ 
ด้านบริบทของ
องคก์รที่น า
กองทุนไปปฏบิัต ิ

ด้านภาวะผู้น า - .755** .723** .660** .704** .688** .639** .616** .584** 

ด้านบริบทของนโยบาย  - .717** .609** .738** .746** .695** .615** .622** 
ด้านลักษณะหน่วยงานที่

น านโยบายไปปฏิบัติ 
  - .772** .809** .766** .777** .721** .706** 

ด้าน
กระบวนการ
บริหารกองทุน 

ด้านการติดต่อสื่อสาร    - .744** .689** .696** .731** .646** 
ด้านการติดตามและ

ประเมินผล 
    - .747** .786** .754** .710** 

ด้านการ
สนับสนุน 

ด้านทศันคติของ
กลุ่มเป้าหมาย 

     - .775** .751** .677** 

ด้านการมีส่วนร่วมของ
กลุ่มเป้าหมาย 

      - .806** .730** 

ด้านเศรษฐกิจ สังคม 
และการเมือง 

       - .708** 

 ประสิทธิผลของการ
บริหารจัดการกองทุน
หลักประกนัสุขภาพ 

 
       - 

*   มีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 
** มีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 
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    ผลการวิเคราะห์ตามตาราง 19 พบว่า 
    ความสัมพันธ์ภายในของปัจจัยด้านบริบทขององค์กรที่น ากองทุนไปปฏิบัติ พบว่าคู่ที่
มีความสัมพันธ์สูงสุด คือ ด้านภาวะผู้น ากับด้านบริบทของนโยบาย มีความสัมพันธ์ 0.755 คู่ที่มี
ความสัมพันธ์รองลงมาตามล าดับ คือ ด้านภาวะผู้น ากับด้านลักษณะหน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติ 
มีความสัมพันธ์ 0.723 และด้านบริบทของนโยบายกับด้านลักษณะหน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติ  
มีความสัมพันธ์ 0.717 ซึ่งมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 ทุกค่า 
    ความสัมพันธ์ภายในของปัจจัยด้านกระบวนการบรหิารกองทุน พบว่ามีความสัมพันธ์ 
0.744 มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 ทุกค่า 
    ความสัมพันธ์ภายในของปัจจัยด้านการสนับสนุน พบว่าคู่ที่มีความสัมพันธ์สูงสุด คือ 
ด้านการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมายกับด้านเศรษฐกิจสงัคมและการเมือง มีความสัมพันธ์ 0.806 คู่ที่มี
ความสัมพันธ์รองลงมาตามล าดับ คือ ด้านทัศนคติของกลุ่มเป้าหมายกับด้านการมีส่วนร่วมของ
กลุ่มเป้าหมาย มีความสัมพันธ์ 0.775 และด้านทัศนคติของกลุ่มเป้าหมายกับด้านเศรษฐกิจ สังคม 
และการเมือง มีความสัมพันธ์ 0.751 มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 ทุกค่า  
    ความสัมพันธ์ภายในของปัจจัยด้านบริบทขององค์กรที่น ากองทุนไปปฏิบัตใินแต่ละด้าน
กับปัจจัยด้านกระบวนการบริหารกองทุน ในแต่ละด้าน  พบว่าคู่ที่ มีความสัมพันธ์สูงสุด คือ  
ด้านลักษณะหน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติกับด้านการติดตามประเมินผล มีความสัมพันธ์ 0.809  
คู่ที่มีความสัมพันธ์รองลงมาตามล าดับ คือ ด้านลักษณะหน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติกับด้าน 
การติดต่อสื่อสาร มีความสัมพันธ์ 0.772 และด้านบริบทของนโยบายกับด้านการติดตามและ 
การประเมินผล มีความสัมพันธ์ 0.738 ส่วนด้านบริบทของนโยบายกับด้านการติดต่อสื่อสาร มี
ความสัมพันธ์น้อยที่สุดที่ 0.609 มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 ทุกค่า 
    ความสัมพันธ์ภายในของปัจจัยด้านบริบทขององค์กรที่น ากองทุนไปปฏิบัติในแต่ละด้าน
กับปัจจัยด้านการสนับสนุนในแต่ละด้าน พบว่าคู่ที่มีความสัมพันธ์สูงสุด คือ ด้านลักษณะหน่วยงานที่
น านโยบายไปปฏิบัติกับด้านการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย  มีความสัมพันธ์   0.777  คู่ที่ มี
ความสัมพันธ์รองลงมาตามล าดับ คือ ด้านลักษณะหน่วยงานที่น าโยบายไปปฏิบัติกับด้านทัศนคติ 
ของกลุ่มเป้าหมาย มีความสัมพันธ์ 0.766 และด้านบริบทของนโยบายกับด้านทัศนคติของ
กลุ่มเป้าหมาย มีความสัมพันธ์ 0.746 ส่วนด้านภาวะผู้น าด้านการมีส่วนร่ วมของกลุ่มเป้าหมาย  
มีความสัมพันธ์น้อยที่สุดที่ 0.639 มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 ทุกค่า    
    ความสัมพันธ์ภายในของปัจจัยด้านกระบวนการบริหารกองทุนในแต่ละด้าน กับ
ปัจจัยด้านการสนับสนุนในแต่ละด้าน พบว่าคู่ที่มีความสัมพันธ์สูงสุด คือ ด้านการติดตามและ
ประเมินผลกับด้านการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย มีความสัมพันธ์ 0.786 คู่ที่มีความสัมพันธ์
รองลงมาตามล าดับ คือ ด้านการติดตามและประเมินผลกับด้านเศรษฐกิจ สังคม และการเมือง   
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มีความสัมพันธ์ 0.754 และด้านการติดตามและประเมินผลกับด้านทัศนคติของกลุ่มเป้ าหมาย  
มีความสัมพันธ์ 0.747 ส่วนด้านการติดต่อสื่อสารกับด้านทัศนคติของกลุ่มเป้าหมาย มีความสัมพันธ์
น้อยที่สุดที่ 0.689 มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01  
 
ตาราง 20 ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์อย่างง่ายระหว่าง ปัจจัยด้านบริบทขององค์กรที่น ากองทุน 
      ไปปฏิบัติ, ปัจจัยกระบวนการบริหารกองทุน, ปัจจัยด้านการสนับสนุน ที่มีความสัมพันธ์
      กับประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
 

ตัวแปร ด้านบริบทของ
องคก์รที่น ากองทุน

ไปปฏิบตั ิ

ด้านกระบวนการ
บริหารกองทุน 

ด้านการสนบัสุนน ประสิทธิผลของการบริหาร
จัดการกองทนุหลักประกนั

สุขภาพ 
ด้านบริบทขององคก์รที่
น ากองทุนไปปฏิบตั ิ - 0.843** 0.837** 0.703** 

ด้านกระบวนการบริหาร
กองทุน  - 0.848** 0.725** 

ด้านการสนบัสุนน   - 0.767** 
ประสิทธิผลของการ
บริหารจัดการกองทุน
หลักประกนัสุขภาพ 

   - 

*   มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
** มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 
 
    ผลการวิเคราะห์ตามตาราง 20 พบว่าความสัมพันธ์ภายในของปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อ
ประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพ เทศบาลนครสุราษฎร์ธานีพบว่าคู่ที่มี
ความสัมพันธ์สูงสุด คือ ด้านกระบวนการบริหารกองทุนกับปัจจัยด้านการสนับสนุน มีความสัมพันธ์ 
0.848 มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01  รองลงมาคือ ปัจจัยด้านบริบทขององค์กรที่น ากองทุนไป
ปฏิบัตกิับปัจจัยกระบวนการบริหารกองทุน พบว่ามีความสัมพันธ์ 0.843 มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
0.01 และปัจจัยด้านบริบทขององค์กรที่น ากองทุนไปปฏิบัติ กับปัจจัยด้านการสนับสนุน  
มีความสัมพันธ์  0.837 มีนัยส าคัญทางสถิติที่ ระดับ 0.01 ส่วนความสัมพันธ์ภายนอกคู่ที่ มี
ความสัมพันธ์สูงสุดกับประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนคร  
สุราษฎร์ธานี คือ ปัจจัยด้านการสนับสนุน มีความสัมพันธ์  0.767 มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 
รองลงมาคือ ปัจจัยกระบวนการบริหารกองทุน มีความสัมพันธ์  0.725 มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
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0.01 และปัจจัยด้านบริบทขององค์กรที่น ากองทุนไปปฏิบัติ มีความสัมพันธ์  0.703 มีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ 0.01 ตามล าดับ 
 
ตาราง 21 ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์พหุคูณ อ านาจการพยากรณ์ของปัจจัยด้านบริบทขององค์กร 
      ที่น ากองทุนไปปฏิบัติปัจจัยด้านกระบวนการบริหารกองทุน  และปัจจัยด้านการ 
      สนับสนุนที่ส่งผลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
      เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
 

ตัวแปร b R2 β Std. error t sign Tolerance VIF 

ด้านภาวะผู้น า -.028 .001 -.027 .077 -.357* .722 .336 2.979 

ด้านบริบทของ
นโยบาย 

.059 .004 .063 .078 .761* .447 .295 3.393 

ด้านลกัษณะ
หน่วยงานที่น า
นโยบายไปปฏบิัต ิ

.151 .023 .154 .092 1.631* .105 .224 4.456 

ด้านการตดิต่อสื่อสาร .056 .003 .063 .070 .802* .423 .319 3.131 

ด้านการตดิตามและ
ประเมินผล 

.151 .023 .156 .089 1.691* .092 .234 4.268 

ด้านทศันคติของ
กลุ่มเป้าหมาย 

.070 .005 .096 .062 1.116* .266 .267 3.744 

ด้านการมีส่วนร่วม
ของกลุ่มเป้าหมาย 

.197 .039 .197 .091 2.152* .033 .237 4.216 

ด้านเศรษฐกจิ สังคม 
และการเมือง 

.173 .030 .181 .082 2.100* .037 .269 3.713 

รวม      
R  =  0.790 SEest=  0.380 

F  =  39.143** 
R2=  0.65 a     =  0.552 

*   มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
**  มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 
 
    จากตาราง 21 พบว่า ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์พหุคูณระหว่างแต่ละด้านของ 
ปัจจัยด้านบริบทขององค์กรที่น ากองทุนไปปฏิบัติ ปัจจัยด้านกระบวนการบริหารกองทุน และปัจจัย
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ด้านการสนับสนุน ที่ส่งผลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาล
นครสุราษฎร์ธานี มีค่าเท่ากับ 0.790 โดยตัวแปรพยากรณ์ทั้ง 8 ตัว ร่วมกันพยากรณ์ประสิทธิผลของ 
การบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี ร้อยละ 65 ค่าน้ าหนัก
ความส าคัญแต่ละด้านของปัจจัยด้านปัจจัยด้านบริบทขององค์กรที่น ากองทุนไปปฏิบัติ ปัจจัยด้าน
กระบวนการบริหารกองทุน และปัจจัยด้านการสนับสนุน ในรูปคะแนนดิบ (b) มีค่าต้ังแต่ -.028 ถึง 

0.197 และในรูปคะแนนมาตรฐาน (β) มีค่าตั้งแต่ -0.027 ถึง 0.197  
 
ตาราง 22 ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์พหุคูณ อ านาจการพยากรณ์ของปัจจัยด้านบริบทขององค์กร 
      ที่น ากองทุนไปปฏิบัติปัจจัยด้านกระบวนการบริหารกองทุน และปัจจัยด้านการสนับสนุน
          ที่ส่งผลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนคร  
      สุราษฎร์ธานี โดยภาพรวม 
 

ตัวแปร b β Std. error T sign Tolerance VIF อันดับ 
ด้านบริบทขององคก์ร
ที่น ากองทุนไปปฏิบตั ิ

.123 .114 .100 1.229 .220 .231 4.336 3 

ด้านกระบวนการ
บริหารกองทุน 

.236 .239 .094 2.524 .012 .222 4.511 2 

ด้านการสนบัสุนน .444 .468 .088 5.017 .000 .228 4.378 1 

รวม       
R   =  0.785 SEest =  0.380 

F  =  103.077** 
 

R2 =  0.616 a     =  0.544  

*   มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
** มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 
 
    จากตาราง 22 พบว่า ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์พหุคูณระหว่างแต่ละด้านของ 
ปัจจัยด้านบริบทขององค์กรที่น ากองทุนไปปฏิบัติ ปัจจัยด้านกระบวนการบริหารกองทุน และปัจจัย
ด้านการสนับสนุน ที่ส่งผลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาล
นครสุราษฎร์ธานี มีค่าเท่ากับ 0.785 โดยตัวแปรพยากรณ์ทั้ง 3 ตัว ร่วมกันพยากรณ์ประสิทธิผลของ
การบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี ร้อยละ 61 ค่าน้ าหนัก
ความส าคัญแต่ละด้านของปัจจัยด้านปัจจัยด้านบริบทขององค์กรที่น ากองทุนไปปฏิบัติ ปัจจัย  
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ด้านกระบวนการบริหารกองทุน และปัจจัยด้านการสนับสนุน ในรูปคะแนนดิบ (b) มีค่าตั้งแต่ .123 

ถึง .444 และในรูปคะแนนมาตรฐาน (β) มีค่าตั้งแต่ .114 ถึง .468พบว่า ปัจจัยด้านการสนับสนุน 
ส่งผลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี  
ปัจจัยรองลงมาตามล าดับ คือ ปัจจัยด้านการบริหารกองทุน  และปัจจัยด้านบริบทขององค์กร 
ที่น ากองทุนไปปฏิบัติ  ซึ่งมีนัยส าคัญทางสถิติที่ 0.01 
 
  การวิเคราะห์หาค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์พหุคูณและวิเคราะห์ค่าอ านาจ 
การพยากรณ์ของของปัจจัยด้านบริบทขององค์กรท่ีน ากองทุนไปปฏิบัติปัจจัยด้านกระบวนการ
บริหารกองทุน และปัจจัยด้านการสนับสนุน โดยภาพรวมท่ีมีต่อการพยากรณ์ประสิทธิผลของการ
บริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีซึ่งอยู่ในรูปคะแนนดิบและ
คะแนนมาตรฐานปรากฏผลดังตาราง 23 
 
ตาราง 23 ผลการค้นหาตัวแปรพยากรณ์ที่ดี โดยการวิเคราะห์การถดถอยพหุคุณแบบข้ันตอน  
     (Stepwise) 

ปัจจัยพยากรณ์ R2 
Adjusted 

R2 
a 

Constant 

สปส.การถดถอย 
t Sign 

b β 
ด้านการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย 0.533 0.530 1.056 0.727 0.730 14.909 0.000 
ด้านการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย 0.587 0.583 0.775 0.432 0.434 5.824 0.000 

ด้านการติดตามและประเมินผล    0.365 0.377 5.060 0.000 
ด้านการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย 0.605 0.599 0.679 0.299 0.300 3.501 0.001 

ด้านการติดตามและประเมินผล    0.292 0.301 3.896 0.000 
ด้านเศรษฐกิจ สังคม และการเมือง    0.229 0.240 2.971 0.003 

ด้านการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย 0.618 0.611 0.598 0.231 0.232 2.624 0.009 
ด้านการติดตามและประเมินผล    0.190 0.197 2.279 0.024 

ด้านเศรษฐกิจ สังคม และการเมือง    0.208 0.217 2.717 0.007 
ด้านลักษณะหน่วยงานที่น านโยบาย

ไปปฏิบัติ 
   0.211 0.216 2.584 0.011 

  
    จากตาราง 23 พบว่าในข้ันตอนที่ 1 เมื่อน าปัจจัยด้านการสนับสนุน ด้านการมีส่วน
ร่วมของกลุ่มเป้าหมาย เป็นตัวพยากรณ์ค่าอ านาจในการพยากรณ์ (R2) เท่ากับ 0.533 มีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ ระดับ 0.01 ในข้ันตอนที่  2 เมื่อน าปัจจัยด้านการสนับสนุน ด้านการมีส่วนร่วมของ
กลุ่มเป้าหมาย ปัจจัยด้านกระบวนการบริหารกองทุน  ด้านการติดตามและประเมินผล เป็นตัว
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พยากรณ์ค่าอ านาจในการพยากรณ์ (R2) เท่ากับ 0.587 เพิ่มข้ึนจากเดิม 0.054 มีนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดับ 0.01 ในข้ันตอนที่ 3 เมื่อน าปัจจัยด้านการสนับสนุน ด้านการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย 
ปัจจัยด้านกระบวนการบริหารกองทุน   ด้านการติดตามและประเมินผล ปัจจัยด้านการสนับสนุน 
ด้านเศรษฐกิจ สังคม และการเมือง เป็นตัวพยากรณ์ค่าอ านาจในการพยากรณ์ (R2) เท่ากับ 0.605
เพิ่มข้ึนจากเดิม 0.018 มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 ในข้ันตอนที่ 4 เมื่อน าปัจจัยด้านการ
สนับสนุน ด้านการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย ปัจจัยด้านกระบวนการบริหารกองทุน ด้านการ
ติดตามและประเมินผล ปัจจัยด้านการสนับสนุนด้านเศรษฐกิจสังคม และการเมือง ปัจจัยด้านบริบท
ขององค์กรที่น ากองทุนไปปฏิบัติด้านลักษณะหน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติ  เป็นตัวพยากรณ์ 
ค่าอ านาจในการพยากรณ์ (R2)เท่ากับ 0.618 เพิ่มข้ึนจากเดิม 0.013 มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01  
 
ตาราง 24 ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์พหุคูณ ของตัวแปรที่ดีทั้ง 4 ตัว จากการใช้ตัวแปรพยากรณ์ 
      ทั้ง 8 ตัว กับตัวแปรเกณฑ์ 
 

ตัวแปร b SEb β t sign Tolerance VIF 
ด้านการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย 0.231 0.088 0.232 2.624 0.009 0.254 3.944 

ด้านการติดตามและประเมินผล 0.190 0.084 0.197 2.279 0.024 0.267 3.749 

ด้านเศรษฐกิจ สังคม และการเมือง 0.208 0.077 0.217 2.717 0.007 0.310 3.223 

ด้านลักษณะหน่วยงานที่น านโยบาย
ไปปฏิบัติ 

0.211 0.082 0.216 2.584 0.010 0.286 3.502 

R   =  0.786 SEest=  0.379 
F  =77.815** 

R2=  0.618 a     =  0.598 

*   มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
**  มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 
 
    จากตาราง 24 พบว่าการทดสอบนัยส าคัญของค่าสหสัมพันธ์พหุคูณของตัวแปร
พยากรณ์ที่ดีกับตัวแปรเกณฑ์โดยการใช้การทดสอบที (t-test) พบว่า ค่าสหสัมพันธ์พหุคูณดังกล่าว 
มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 อยู่ 3 ด้าน คือ ด้านการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย ด้านเศรษฐกิจ 
สังคม และการเมือง และด้านลักษณะหน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติ แสดงว่าตัวแปรตัวแปร
พยากรณ์ทั้ง 3 ด้านสามารถร่วมกันพยากรณ์ตัวแปรเกณฑ์ได้ดี โดยมีอ านาจในการพยากรณ์
ประสิทธิผลในการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีได้อย่างมี
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นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 ทั้ง 3 ด้าน มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 อยู่ 1 ด้าน คือด้านการ
ติดตามและประเมินผล ทั้งนี้มีน้ าหนักความส าคัญของตัวแปรพยากรณ์แต่ละตัวในรูปคะแนนดิบ (b) 
ตามล าดับความส าคัญดังนี้ 
    1. ด้านการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย  
    2. ด้านลักษณะหน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติ  
    3. ด้านเศรษฐกิจ สังคม และการเมือง  
    4. ด้านการติดตามและประเมินผล  
    ตัวแปรพยากรณ์ทั้งหมดมีอ านาจในการพยากรณ์ได้ร้อยละ 61.80 มค่ีาสัมประสิทธ์ิ
สหสัมพันธ์พหุคูณเท่ากับ 0.786 มีค่าความคลาดเคลื่อนในการพยากรณ์เท่ากับ 0.379 ค่าคงที่ของ
สมการพยากรณ์ในรูปคะแนนดิบเท่ากับ 0.598 
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ตาราง 25 การวิเคราะหเ์ปรียบเทียบผลการศึกษาเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ เพื่อหาปัจจัยร่วมที่มีอทิธิพลต่อประสทิธิผลของการบรหิารจัดการกองทุน
หลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 

 

ตัวแปร 
ปัจจัยย่อย 8 ด้าน จากปัจจัยหลัก 3 ด้าน 

ปัจจัยด้านบริบทขององค์กรที่น ากองทนุไปปฏิบตัิ ปัจจัยด้านกระบวนการบริหารกองทุน ปัจจัยด้านการสนับสนนุ 

ผลการศึกษา ด้านภาวะผู้น า ด้านบริบทของนโยบาย 
ด้านลักษณะหน่วยงานที่

น านโยบายไปปฏิบัติ 
ด้านการติดต่อสื่อสาร 

ด้านการติดตามและ
การประเมินผล 

ด้านทศันคติของ
กลุ่มเป้าหมาย 

ด้านการมีส่วนร่วม
ของกลุ่มเป้าหมาย 

ด้านเศรษฐกิจ สังคม 
และการเมือง 

ผลการศึกษาเชิงคุณภาพ √ √ √ √ √* √* √* √ 

ผลการศึกษาเชิงปริมาณ √ √ √** √ √** √ √** √** 

ปัจจัยร่วมจากการศึกษา     √  √  

 *   ตัวแปรที่ผู้ให้ข้อมูลหลักส่วนใหญ่มีความเห็นร่วมกัน 
 ** ตัวแปรที่ดีทั้ง 4 ตัว จากการใช้ตัวแปรพยากรณ์ทั้ง 8 ตัว กับตัวแปรเกณฑ์ 
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    จากตาราง 25 ผลการศึกษาเชิงคุณภาพ พบว่า ปัจจัยย่อย 3 ด้าน คือ ปัจจัยด้าน
การติดตามและการประเมินผล ปัจจัยด้านทัศนคติ และปัจจัยด้านการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย  
มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนฯ ในส่วนของผลการศึกษาเชิงปริมาณ พบว่า 
ปัจจัยย่อย 8 ด้าน มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนฯ และจากการหาตัวแปร
พยากรณ์ที่ดีพบว่า ได้ตัวแปรที่ดี 4 ตัว คือ ด้านลักษณะหน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติ ด้านการ
ติดตามและการประเมินผล ด้านการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย และด้านเศรษฐกิจ สังคม และ
การเมือง โดยเมื่อน าผลการศึกษาเชิงคุณภาพและผลการศึกษาเชิงปริมาณ มาวิเคราะห์เพื่อหาปัจจัย
ร่วมที่อิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
พบว่า มีปัจจัยร่วมที่ตรงกัน 2 ด้าน ดังนี้ 
    1. ด้านการติดตามและการประเมินผล 
    2. ด้านการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย 
    ทั้งนี้ ผู้วิจัยได้ท าการศึกษาเพิ่มเติมจากเอกสารเกี่ยวกับการด าเนินโครงการและ
กิจกรรมของกองทุนฯ พบว่า การติดตามและการประเมินผลการด าเนินโครงการและกิจกรรมของ
กองทุน ยังขาดความเป็นระบบ ไม่สามารถบอกถึงปัญหาและอุปสรรคของการด าเนินโครงการหรือ
กิจกรรมได้อย่างมีประสิทธิภาพ ซึ่งอาจส่งผลต่อการพัฒนากองทุนฯ เพื่อให้เกิดประสิทธิผลต่อไป  
ในอนาคตได้ อีกทั้ง ผู้วิจัยยังพบว่า ปัจจัยหลักของการติดตามและประเมินผลการด าเนินโครงการหรือ
กิจกรรมกองทุนฯ ที่พบในเอกสาร คือ การมีส่วนร่วมของประชาชนในแต่ละโครงการหรือกิจกรรม 
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บทท่ี 5 
สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 

 
  การวิจัยเรื่อง “ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุน
หลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี อ าเภอเมืองสุราษฎร์ธานี จังหวัดสุราษฎร์ธานี ” 
มีวัตถุประสงค์ในการวิจัย ดังนี้ 
  1. เพื่อศึกษาปัจจัยที่ส่งผลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกัน
สุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี อ าเภอเมืองสุราษฎร์ธานี จังหวัดสุราษฎร์ธานี   
  2. เพื่อศึกษาปัญหาและอุปสรรคของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพ
เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี อ าเภอเมืองสุราษฎร์ธานี จังหวัดสุราษฎร์ธานี 
  งานวิจัยนี้เป็นงานวิจัยเชิงผสมผสาน (Mixed Method) เป็นการใช้เทคนิควิธีการ
เชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ (Quantitative and Quanlitative method as technique) มีการใช้
แบบสอบถามและแบบสัมภาษณ์ ซึ่งได้รับการออกแบบให้ครอบคลุมวัตถุประสงค์และสมมติ ฐาน 
ในการท าวิจัย และได้ท าการทดสอบความน่าเช่ือถือของแบบสอบถามโดยการท า Pre-test  
กับกลุ่มตัวอย่างจ านวน 30 คน ทั้งนี้ ผู้วิจัยได้น าแบบสอบถามมาวิเคราะห์หาความน่าเช่ือถือ  
โดยท าการทดสอบความสอดคล้องกันระหว่างค าถามกับวัตถุประสงค์ของแบบสอบถาม (Index of 
Item – Objective Congruence หรือ IOC) ซึ่งการศึกษาในครั้งนี้ทางผู้วิจัยได้ก าหนดกลุ่มตัวอย่าง 
เป็น 2 กลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ 1) บุคลากรผู้บริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
จ านวน 12 คน และ 2) ผู้ที่ปฏิบัติงานในพื้นที่เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี ที่เกี่ยวข้องกับกองทุน
หลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี จ านวน 200 คน 
  ผู้ วิจัยได้ วิเคราะห์ ข้อมูล โดยใช้วิธีส ถิติ เชิงพรรณนา  (Descriptive Statistic)  
และสถิติเชิงอนุมาน (Inferential Statistic) เพื่อใช้ในการทดสอบความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปร 
ในสมมติฐานต่าง ๆ ที่ตั้งไว้ โดยน าข้อมูลที่ได้มาวิเคราะห์โดยใช้โปรแกรมการวิเคราะห์สถิติส าเร็จรูป
ทางสังคมศาสตร์ (Statistical Package for the Social Science) โดยแบ่งผลการวิเคราะห์ข้อมูล
ออกเป็น 2 ส่วน ได้แก่ ส่วนที่ 1 การวิเคราะห์ข้อมูลวิจัยเชิงคุณภาพ และส่วนที่ 2 ผลการศึกษา 
เชิงปริมาณ จ านวน 4 ตอน ในรูปแบบของตารางและการบรรยายประกอบ เพื่ออธิบายคุณลักษณะ
ส่วนบุคคลของผู้ตอบแบบประเมิน อธิบายถึงปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการ
กองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
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1. สรุปผลการวิจัย 
 
  การวิจัยครั้งนี้ผู้วิจัยแบ่งการสรุปผลการวิจัยออกเป็น 2 ส่วน คือ 
  ส่วนที่ 1 สรุปผลการวิจัยจากการวิจัยเชิงคุณภาพ 
  ส่วนที่ 2 สรุปผลการวิจัยจากการวิจัยเชิงปริมาณ 
 
  ส่วนท่ี 1 สรุปผลการวิจัยจากการวิจัยเชิงคุณภาพ 
  ผลจากการสัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลหลัก จ านวน 12 คน มีรายละเอียดของผลการวิจัย
ดังต่อไปนี้ 
  1) ความท้าทายในการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพของเทศบาล
นครสุราษฎร์ธานี 
  เทศบาลนครสุราษฎร์ธานีมีเขตรับผิดชอบจ านวน 4 เขต ซึ่งเป็นพื้นที่ รับผิดชอบ 
ที่กว้างและมีประชากรอาศัยอยู่อย่างหนาแน่น ผู้ให้ข้อมูลหลักส่วนใหญ่มองเห็นความท้าทายในการ
บริหารจัดการกองทุน ในเรื่องของการน านโยบายไปปฏิบัติที่จะส่งผลต่อการด าเนินงานและกิจกรรม
ของกองทุนฯ ให้เกิดความส าเร็จ กล่าวคือ จะน านโยบาย ด าเนินงาน และกิจกรรมที่ก าหนดไปสู่ 
การปฏิบัติอย่างไร เพื่อให้เกิดความทั่วถึงแก่ประชาชนผู้เข้ารับบริการในพื้นที่ที่รับผิดชอบ และ 
ในส่วนของการติดตามและประเมินผลผูใ้ห้ข้อมลูหลักมองว่า ความท้าทายอยู่ที่ความส าเร็จของบรหิาร
จัดการกองทุนฯ ในแต่ละปีงบประมาณเนื่องจากผลที่ได้จากการติดตามและประเมินผลสามารถน ามา
วิเคราะห์เพื่อพัฒนากองทุนฯ ให้มีประสิทธิภาพและเกิดประสิทธิผลที่ดีข้ึน นอกจากนี้ ปัญหาส าคัญ
ของการที่มีพื้นที่รับผิดชอบที่กว้างและมีประชากรอยู่อย่างหนาแน่น คือ การท าให้เกิดการมีส่วนร่วม
ของประชาชนในแต่ละพื้นที ่เมื่อมีการด าเนินงานหรอืกิจกรรมของกองทนุฯ ซึ่งผู้ให้ข้อมูลหลักบางท่าน
ได้มองถึงข้อจ ากัดจากปัจจัยการมีส่วนร่วมนี้และกล่าวว่าเป็นเรื่องที่ด าเนินการได้ยาก และมีความท้า
ทายในการด าเนินการเพื่อให้เกิดผลส าเร็จ 
 
  2) ปัจจัยท่ีส่งผลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนเทศบาลนคร 
สุราษฎร์ธานี 
  ในส่วนของปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนฯ ผู้ให้
ข้อมูลหลักส่วนใหญ่เห็นคล้องกันว่าปัจจัยภายใน ทั้ง 5 ปัจจัย ได้แก่ 1) ภาวะผู้น านโยบายไปปฏิบัติ 
2) ลักษณะของนโยบาย 3) ลักษณะหน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติ 4) การติดต่อสื่อสารและการ
ประชาสัมพันธ์ และ 5) การติดตามและการประเมินผล ล้วนส่งผลต่อประสิทธิผลของการบริหาร
จัดการกองทุนฯ ทั้งนี้ สิ่งส าคัญที่สุดของปัจจัยภายในที่ผู้ให้ข้อมูลหลัก เห็นด้วยมากที่สุดคือการ
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ติดตามและประเมินผล และลักษณะของนโยบาย โดยมีความเห็นว่าควรมีการด าเนินการอย่างเป็น
ระบบ เพราะข้อมูลที่ได้ เป็นสิ่งที่น ามาพัฒนากองทุนฯ ให้เกิดประสิทธิผลมากยิ่งข้ึน ในปีต่อ ๆ ไป 
ส่วนของปัจจัยภายนอก ทั้ง 3 ปัจจัย ได้แก่ 1) ทัศนคติของกลุ่มเป้าหมาย 2) การมีส่วนร่วมของ
กลุ่มเป้าหมาย และ 3) สภาวะเศรษฐกิจ สังคม และการเมืองผู้ให้ข้อมูลหลักส่วนใหญ่ให้น้ าหนัก 
ในปัจจัยของทัศนคติของของกลุ่มเป้าหมายและการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมายตามล าดับ เนื่องด้วย
เป้าหมายของกองทุนฯ คือ มุ่งเน้นการให้บริการแก่ประชาชนในเรื่องของการให้ความรู้ การบริการ
ด้านสุขภาพ ประสิทธิผลของกองทุนฯ จึงข้ึนอยู่กับการให้บริการที่ทั่วถึงและเพียงพอต่อความต้องการ
ของประชาชน เนื่องจากการที่จะท าให้เกดิการมสี่วนร่วมได้ จึงข้ึนอยู่กับทัศนคติของกลุ่มเป้าหมายที่มี
ต่อกองทุนเป็นอันดับแรกทั้งนี้ สภาวะเศรษฐกิจ สังคม และการเมือง เป็นปัจจัยที่ส่งผลทางอ้อม  
ซึ่งเป็นปัจจัยที่ไม่สามารถควบคุมได้ ทั้งนี ้ผู้ให้ข้อมูลหลักส่วนใหญ่มีความเห็นร่วมกันใน 3 ปัจจัย ดังนี้ 
  1. ปัจจัยด้านการติดตามและการประเมินผล 
  2. ปัจจัยด้านทัศนคติของกลุ่มเป้าหมาย 
  3. ปัจจัยด้านการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย 
 
  3) ตัวบ่งชี้ ความส าเร็จของกองทุนฯ ในห้วงเวลาท่ี ผ่านมา และทิศทาง 
การบริหารจัดการกองทุนฯในอนาคต เพ่ือให้ประสบความส าเร็จและเกิดประสิทธิผล 

ผู้ให้ข้อมูลหลักส่วนใหญ่มองถึงความส าเร็จของกองทุนฯ โดยแบ่งออกเป็น 2 ส่วน 
คือ 1) ส่วนของการประชาสัมพันธ์ที่เข้าถึงและครอบคลุมในทุกพื้นที่รับผิดชอบของกองทุนฯ เพราะ
เป็นสิ่งที่จะส่งผลให้เกิดการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย และ 2) ส่วนของการติดตามและประเมินผล 
เพราะเป็นสิ่งบ่งช้ีความส าเร็จของกองทุนฯ รวมถึงการพัฒนา และทิศทางในอนาคตของกองทุนฯ  
ที่ผู้ให้ข้อมูลหลัก มองว่า ควรเพิ่มปัจจัยการสนับสนุนในเรื่องต่าง ๆ ให้มากข้ึน เช่น นโยบาย/
โครงการ/กิจกรรม ที่รองรับและตอบสนองต่อความต้องการของกลุ่มเป้าหมายในอนาคต การเพิ่มช่อง
ทางการประชาสัมพันธ์ การพัฒนาระบบการติดตามและประเมินผล เป็นต้น ทั้งนี้ ปัจจุบันกองทุนฯ  
มีการติดตามและประเมินผลเพื่อพัฒนากองทุนฯ ให้ดีข้ึนในแต่ละปี ซึ่งเปรียบเสมือนการวางทิศทาง
ในอนาคตของกองทุนฯ แล้วในทางหนึ่ง เพียงแต่หากมีการสนับสนุนในปัจจัยต่าง ๆ เพิ่มข้ึน การ
พัฒนากองทุนฯ จะมีประสิทธิภาพและเกิดประสิทธิผลมากเพิ่มข้ึนเช่นกัน  
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  ส่วนท่ี 2 สรุปผลการวิจัยจากการวิจัยเชิงปริมาณ 
  ผลการวิจัยเรื่อง “ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุน
หลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี อ าเภอเมืองสุราษฎร์ธานี จังหวัดสุราษฎร์ธานี ”  
จากการส ารวจกลุ่มตัวอย่างทั้งหมด 200 ตัวอย่าง สามารถสรุปผลได้ดังนี ้
 
  ตอนท่ี 1 คุณลักษณะส่วนบุคคลของผู้ตอบแบบประเมิน 
  จากกลุ่มตัวอย่างที่ตอบแบบสอบถามทั้งหมด 200 ตัวอย่าง คิดเป็นร้อยละ 100 
เป็นเพศชาย คิดเป็นร้อยละ 22.50 และเพศหญิง คิดเป็นร้อยละ 77.50 โดยกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ 
มีอายุอยู่ในช่วง 21 –30 ปี คิดเป็นร้อยละ 47.50 และมีระดับการศึกษาอยู่ในระดับปริญญาตรีหรือ
เทียบเท่า คิดเป็นร้อยละ 80 และในส่วนของต าแหน่งที่ปฏิบัติงานส่วนใหญ่เป็นพนักงานเทศบาล  
คิดเป็นร้อยละ 77.50 และระยะเวลาที่ปฏิบัติงานเกี่ยวกับกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนคร 
สุราษฎร์ธานีอยู่ที่ 2 - 3 ปี หรือคิดเป็นร้อยละ 33.50 
 
  ตอนท่ี 2 ปัจจัยท่ีมี อิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุน
หลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
  ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
แบ่งออกเป็น 3 ปัจจัย โดยสรุปจากกลุ่มตัวอย่างทั้งหมด 200 ตัวอย่าง ดังนี ้
 
  1) ปัจจัยด้านบริบทขององค์กรท่ีน ากองทุนไปปฏิบัติ 
   1.1) ปัจจัยด้านภาวะผู้น า (ผู้บริหารกองทุนฯ) ผู้ปฏิบัติงานส่วนใหญ่ 
มองว่า ผู้บริหารมีการช้ีแจงถึงวัตถุประสงค์ วิธีการด าเนินงาน เป้าหมาย และวิธีด าเนินการของ
กองทุนฯ ให้บุคลากรผู้ปฏิบัติงานทราบก่อนปฏิบัติหน้าที่  เพื่อให้เป็นไปตามเป้าหมายเดียวกัน 
นอกจากนี้ ผู้บริหารยังมีการก ากับดูแล ส่งเสริม และพัฒนากองทุน ให้มีประสิทธิผลและทันต่อ
สถานการณ์การเปลี่ยนแปลงต่าง ๆ ที่เกิดข้ึนอยู่เสมอ โดยเปิดโอกาสให้บุคลากรมีส่วนร่วมในการ
ก าหนดกิจกรรมและการด าเนินงานของกองทุนฯ มีการชักน า จูงใจ ผู้ปฏิบัติงานกองทุนฯ ให้มีก าลังใจ 
ในการปฏิบัติงานกองทุน ให้ประสบผลส าเร็จ ทั้งนี้ ผู้บริหารควรมีการบริหารทรัพยากรที่มีให้เกิดความ
คุ้มค่าและเพียงพอ เพื่อให้เกิดการบริการที่ทั่วถึงมากกว่าปัจจุบัน 
   1.2) ปัจจัยด้านบริบทของนโยบาย  ผู้ป ฏิบัติ งานส่วนใหญ่มองว่า
วัตถุประสงค์ เป้าหมาย กิจกรรมของกองทุน เกิดจากการมีส่วนร่วมของประชาชน หน่วยงานและองค์กร 
ผู้ที่มีส่วนเสียทุกภาคส่วน เป็นส่วนส าคัญ เพื่อให้กองทุนฯ สามารถตอบสนองต่อความต้องการ 
ส่วนใหญ่ของผู้รับบริการเปน็หลกัมใิช้เพียงเพื่อผลประโยชน์ของกลุ่มใดกลุ่มหนึ่งเท่านั้น ทั้งนี้ กองทุนฯ 
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ต้องมีความชัดเจนในวัตถุประสงค์และเป้ าหมาย มี วิธีการด าเนินงาน หรือกิจกรรมที่ เหมาะสม 
ตามสถานการณ์ มีความชัดเจนตรงกับวัตถุประสงค์และเป้าหมายที่วางไว้ 
   1.3) ปัจจัยด้านลักษณะหน่วยงานท่ีน านโยบายไปปฏิบัติ ผู้ปฏิบัติงาน
ส่วนใหญ่มองว่า หน่วยงานควรมีความพร้อมในเรื่องวัสดุอุปกรณ์ที่ใช้ในการบริหารจัดการกองทุน  
เช่น อุปกรณ์ทางการแพทย์ สถานที่ในให้บริการ รวมถึงบุคลากรของกองทุนฯ ที่ต้องปฏิบัติ หน้าที่ 
ของตนอย่างเต็มที่และทั่วถึงโดยไม่เลือกปฏิบัติ ทั้งนี้ ผู้ปฏิบัติงานยังมองว่าหน่วยงานควรมีการจัด
กิจกรรมของกองทุนอย่าเป็นระบบ เช่น เป็นไปตามแผนการด าเนินงานของกองทุนฯ และเหมาะสม 
กับความต้องการของชุมชน เป็นต้น 
 
  2) ปัจจัยด้านกระบวนการการบริหารกองทุน 
   2.1) ปัจจัยด้านการติดต่อสื่อสาร ผู้ปฏิบัติงานส่วนใหญ่มองว่า ผู้บริหาร
และบุคลากรผู้ปฏิบัติงานควรมีการติดต่อสื่อสารอย่างมีประสิทธิภาพในการด าเนินกิจกรรมกองทุนฯ 
ควรมีศูนย์ข้อมูลด้านสุขภาพและศูนย์ประชาสัมพันธ์เกี่ยวกับข้อมูลด้านสาธารณสุขมีการให้ความรู้
เกี่ยวกับบทบาท หน้าที่ของกองทุนให้บุคลากรและประชาชนทราบอย่างทั่วถึง เพื่อเป็นแจ้งข่าวสาร 
การด าเนินงานกองทุนให้บุคลากรและประชาชนทราบทุกระยะ 
       2.2) ปัจจัยด้านการติดตามและประเมินผล ผู้ปฏิบัติงานส่วนใหญ่มองว่า 
กองทุนฯ ควรมีการติดตามและประเมินผล และน าผลที่ได้จากการติดตามและประเมินผลกองทุนฯ 
มาปรับปรุงและพัฒนากองทุนฯ ให้มีประสิทธิผลมากข้ึนในทุก ๆ ปี ทั้งนี้ กองทุนฯ ควรมีการก าหนด  
แผน / วิธีการในการติดตามประเมินผลการด าเนินงานของกองทุนฯ ไว้อย่างชัดเจน และมีการรายงานผล
การด าเนินงาน โครงการ / กิจกรรมต่าง ๆ  ต่อคณะกรรมการกองทุนฯ อย่างต่อเนื่อง เพื่อสรุปถึงปัญหาและ
อุปสรรคที่เกิดข้ึนในการด าเนินงานกองทุนฯ 
 
  3) ปัจจัยด้านการสนับสนุน 
       3.1) ปัจจัยด้านทัศนคติของกลุ่มเป้าหมาย ผู้ปฏิบัติงานส่วนใหญ่มองว่า 
ประชาชนมีการเข้ารับบริการด้านสาธารณสุขเพิ่มข้ึน และประชาชนมีทัศนคติต่อกองทุนฯ ไปในทางที่ดี 
โดยสังเกตได้จาก การสนับสนุนการด าเนินกิจกรรมของกองทุนฯ และการเข้าร่วมในกิจกรรมต่าง ๆ  
ของกองทุนฯ ในเรื่องต่าง ๆ เช่น การฉีดวัคซีน การสนับสนุนพื้นที่ในการออกหน่วยลงพื้นที่ เป็นต้น 
       3.2) ปัจจัยด้านการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย ผู้ปฏิบัติงานส่วนใหญ่
มองว่า กองทุนฯ มีการส่งเสริมให้ประชาชนเข้ามามีส่วนร่วมในการคิด วางแผนร่วมตัดสินใจ เกี่ยวกับ 
การด าเนินงานของกองทุน เพื่อเป็นการส่งเสริมและพัฒนากองทุนฯ เช่น การเอื้อเฟื้อสถานที่ในการออก
พื้นที่ของกองทุนฯ เป็นต้น อีกทั้ง กองทุนเปิดโอกาสให้สมาชิกกองทุนมีส่วนร่วมในการจัดสรรเงิน
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งบประมาณของกองทุนฯ เปิดโอกาสให้ประชาชนในชุมชนทุกคนสามารถเข้าร่วมกิจกรรมที่กองทุนฯ จัดข้ึน
อย่างเสมอภาค เท่าเทียมกัน และมีส่วนร่วมในการแสดงความคิดเห็นให้ข้อเสนอแนะการท างานแก่กองทุนฯ 
ในเรื่องของปัญหา อุปสรรค และสิ่งที่อยากให้พัฒนา เป็นต้น 
       3.3) ปัจจัยด้านเศรษฐกิจ สังคม และการเมือง ผู้ปฏิบัติงานส่วนใหญ่ 
มองว่า สภาพเศรษฐกิจ สังคม และการเมือง ในปัจจุบันมีผลต่อความยั่งยืนในการด าเนินงานและกิจกรรม
ของกองทุนฯ เพราะเป็นสิ่งมีการเปลี่ยนแปลงตลอดเวลา แต่อย่างไรก็ตาม กองทุนกลับได้รับ 
การสนับสนุนเงินงบประมาณหรือวัสดุ อุปกรณ์การบริการจากหน่วยงานอื่นที่เกี่ยวข้อง อย่างเพียงพอ 
รวมถึงการสนับสนุน แนะน า ช่วยเหลือจากเจ้าหน้าที่ของรัฐในการด าเนินงานของกองทุนอย่างสม่ าเสมอ 
และมีนโยบายสนับสนุนจากทาง สปสช. อย่างเหมาะสม เช่น โครงการบัตรทอง ประกันสังคม เป็นต้น 
  
  ตอนท่ี 3 ประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาล
นครสุราษฎร์ธานี 
  ประสิทธิผลของการบริหารจดัการกองทุนหลกัประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี
จากกลุ่มตัวอย่างจ านวน 200 ตัวอย่าง ส่วนใหญ่มองว่า กองทุนสามารถตอบสนองความต้องการ 
ในด้านสาธารณสุขของประชาชนได้อย่างเพียงพอและทั่วถึง มีศูนย์บริการสาธารณสุขให้บริการและ 
ให้ความรู้อย่างทั่วถึง ครบวงจร ค่าใช้จ่ายในการรักษาและให้บริการมีความเหมาะสม อีกทั้ง บุคลากรทาง
การแพทย์ เช่น แพทย์ ทันตแพทย์ มีความรู้ ความสามารถเพียงพอในการให้บริการ 
  ทั้งนี้ เมื่อพิจารณาค่าสัมประสิทธ์ิการถดถอยพหุคูณของปัจจัยด้านบริบทขององค์กร
ที่น ากองทุนไปปฏิบัติ ปัจจัยด้านกระบวนการบริหารกองทุน และด้านการสนับสนุน ที่ส่งผลต่อ
ประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี พบว่า ปัจจัย
ทั้ง 3 ด้าน ส่งผลตามล าดับ ดังนี้ 
  1) ปัจจัยด้านการสนับสนุน ส่งผลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุน
หลักประกันสุขภาพมากที่สุดประกอบไปด้วยปัจจัยย่อย 3 ด้าน ได้แก่ ด้านทัศนคติของกลุ่มเป้าหมาย 
ด้านการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย และด้านการเมือง เศรษฐกิจ และสังคมซึ่งปัจจัยย่อย 3 ด้าน 
ต่างส่งผลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการองทุนฯ โดยปัจจัยย่อยที่ส่งผลมากที่สุด คือ ด้านการมี
ส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย รองลงมาคือ ด้านเศรษฐกิจ การเมือง และสังคม และด้านทัศนคติของ
กลุ่มเป้าหมาย ตามล าดับ 
  2) ปัจจัยด้านกระบวนการบริหารกองทุน ส่งผลต่อประสิทธิผลของการบริหาร
จัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพรองจากปัจจัยด้านการสนับสนุน ประกอบไปด้วยปัจจัยย่อย  
2 ด้าน ได้แก่ ด้านการติดต่อสื่อสาร และด้านการติดตามและประเมินผลซึ่งปัจจัยย่อย 2 ด้าน  
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ต่างส่งผลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนฯ โดยปัจจัยย่อยที่ส่งผลมากที่สุด คือ ด้านการ
ติดตามและประเมินผล รองลงมาคือ ด้านการติดต่อสื่อสาร 
  3) ปัจจัยด้านบริบทขององค์กรท่ีน ากองทุนไปปฏิบัติ ส่งผลต่อประสิทธิผลของ 
การบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพรองจากปัจจัยด้านการสนับสนุนและปัจจัย 
ด้านกระบวนการบริหารกองทุน ประกอบไปด้วยปัจจัยย่อย 3 ด้าน ได้แก่ ด้านภาวะผู้น า ด้านบริบท 
ของนโยบาย และด้านลักษณะหน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติซึ่งปัจจัยย่อย 3 ด้าน ต่างส่งผลต่อ
ประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนฯ โดยปัจจัยย่อยที่ส่งผลมากที่สุด คือ ด้านลักษณะ
หน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติ รองลงมาคือ ด้านบริบทของนโยบาย และด้านภาวะผู้น า ตามล าดับ 
    และเมื่อท าการวิเคราะห์เพื่อค้นหาตัวแปรพยากรณ์ที่ดีในการท านายประสิทธิผล
ของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี  โดยการวิเคราะห์ 
การถดถอยพหุคุณแบบข้ันตอน (Stepwise) ปรากฏว่าได้ตัวแปรพยากรณ์ที่ดี 4 ตัว ตามล าดับ
ความส าคัญดังนี้ 
     1) ด้านการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย  
     2) ด้านลักษณะหน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติ  
     3) ด้านเศรษฐกิจ สังคม และการเมือง  
     4) ด้านการติดตามและประเมินผล 
    จากการศึกษาเชิงคุณภาพและเชิงปริมาณและน ามาวิเคราะห์เปรียบเทียบเพื่อหา
ปัจจัยร่วมที่อิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนคร 
สุราษฎร์ธานี พบว่า มีปัจจัยร่วมที่มีความเห็นมากที่สุดและตรงกัน จ านวน 2 ปัจจัย คือ 
     1) ด้านการติดตามและการประเมินผล 
     2) ด้านการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย  
    และจากที่ผู้วิจัยได้ค้นคว้าเอกสารที่เกีย่วกับการประเมินผลกองทุนฯ เพิ่มเติม พบว่า 
การติดตามและการประเมินของกองทุนฯ ยังขาดความเป็นระบบ ท าให้ผลที่ได้จากการติดตามและ
การประเมินผลขาดประสิทธิภาพ พร้อมทั้งพบว่า ตัวช้ีวัดหลักของการประเมินผลของทุนฯ คือ การมี
ส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย หรือประชาชนในพื้นที่เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
     
  ตอนท่ี 4 ผลการทดสอบสมมติฐาน 
 
  จากงานวิจัยครั้งนี้ได้มีการทดสอบสมมติฐานงานวิจัย จ านวน 3 ข้อ ได้ผลการ
ทดสอบสมมติฐานดังต่อไปนี้ 
 



117 
 

  สมมติฐานข้อท่ี 1 บุคลากรที่ปฏิบัติงานตามนโยบายกองทุนหลักประกันสุขภาพ
เทศบาลนครสุราษฎร์ธานีที่มี เพศ อายุ ระดับการศึกษา ต าแหน่งที่ปฏิบัติงาน และระยะเวลา 
ที่ปฏิบัติงานเกี่ยวกับกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีแตกต่างกันมีความคิดเห็น
ต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีแตกต่างกัน 
   
  ผลการทดสอบ พบว่า บุคลากรที่ปฏิบัติงานตามนโยบายกองทุนหลักประกันสุขภาพ
เทศบาลนครสุราษฎร์ธานีที่มี เพศ อายุ ระดับการศึกษา ต าแหน่งที่ปฏิบัติงาน และระยะเวลาที่
ปฏิบัติงานเกี่ยวกับกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีแตกต่างกันมีความคิดเห็นต่อ
ประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีไม่แตกต่างกัน
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ประกอบด้วยเพศ (t-test = 0.49, p-value = 0.62) อายุ 
(F-test = 1.56, p-value = 0.19) ระดับการศึกษา (F-test = 0.08, p-value = 0.99) ต าแหน่งที่
ปฏิบัติงาน (F-test = 1.51, p-value = 0.30) และระยะเวลาที่ปฏิบัติงานกองทุนฯ (F-test = 0.84, 
p-value = 0.53) 
 
  สมมติฐานข้อท่ี 2 บริบทขององค์การที่น านโยบายไปปฏิบัติ มีอิทธิพลต่อประสทิธิผล
ของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
 
  ผลการทดสอบความคิดเห็นของบุคลกรที่ปฏิบัติงานตามนโยบายกองทุนฯ พบว่า 
บริบทขององค์การที่น านโยบายไปปฏิบัติ มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนฯ
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 โดยพบว่าครอบคลุมทั้ง 3 ปัจจัย ได้แก่ ภาวะผู้น า (ผู้บริหาร
กองทุนฯ) บริบทของนโยบายและลักษณะของหน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติ ซึ่งปัจจัยด้านบริบท
ขององค์การที่น านโยบายไปปฏิบัติ  ที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนฯ  
มากที่สุด คือ ด้านลักษณะหน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติ 
 
  สมมติฐานข้อท่ี 3 กระบวนการบริหารกองทุนฯ มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของ 
การบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
 
  ผลการทดสอบความคิดเห็นของบุคลากรที่ปฏิบัติงานตามนโยบายกองทุนฯ พบว่า 
กระบวนการบริหารกองทุนมีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนฯ อย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติที่ระดับ 0.05 โดยครอบคลุมทั้ง 2 ปัจจัย ได้แก่ การติดต่อสื่อสาร และการติดตามและการ
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ประเมินผลซึ่ งปั จจัยด้านกระบวนการบริห ารกองทุนฯ ที่ มี อิท ธิพลต่อประสิท ธิผลของ  
การบริหารจัดการกองทุนฯ มากที่สุด คือ การติดตามและการประเมินผล 
 
  สมมติฐานข้อท่ี 4 การสนับสนุนจากส่วนต่าง ๆ มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของ 
การบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 
 
  ผลการทดสอบความคิดเห็นของบุคลากรที่ปฏิบัติงานตามนโยบายกองทุนฯ พบว่า 
การสนับสนุนกระบวนการบริหารกองทุนมีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนฯ 
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 โดยครอบคลุมทั้ง 3 ปัจจัย ได้แก่ ทัศนคติของกลุ่มเป้าหมาย 
การมีส่วนรวมของกลุ่มเป้าหมาย และสภาวะเศรษฐกิจ สังคม และการเมืองซึ่งปัจจัยด้านการ
สนับสนุนจากส่วนต่าง ๆ   ที่มีอิทธิพลต่อประสทิธิผลของการบริหารจดัการกองทุนฯ มากที่สุดคือ ด้าน
การมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย 
 

2. อภิปรายผลการวิจัย 
 
  ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพจากผู้ให้ข้อมูลหลักที่รับผิดชอบนโยบายกองทุน
หลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีช้ีให้เห็นว่า เนื่องด้วยพื้นที่รับผิดชอบของเทศบาลนคร 
สุราษฎร์ธานี ในปัจจุบันมีบริเวณกว้าง ความท้าทายของการบริหารจัดการกองทุนฯ จึงเป็นเรื่องของ
การน านโยบายไปปฏิบัติเพื่อให้เกิดความทั่วถึงและเกิดประโยชน์สูงสุดแก่ผู้เข้ารับบริการหรือ
กลุ่มเป้าหมาย ด้วยเหตุนี้ ผู้บริหารส่วนใหญ่จึงมองว่าปัจจัยส าคัญอยู่ที่การติดตามและการประเมินผล 
เนื่องจากเป็นข้อมูลส่วนหนึ่งที่บอกถึงประสิทธิผลของกองทุนฯ ที่ได้ด าเนินงานและกิจกรรมไปแล้ว 
และน ามาพัฒนาปรับปรุงการด าเนินงานและกิจกรรมของกองทุนฯ ในครั้งต่อไปให้ความทั่วถึงและ 
มีประสิทธิผลมากข้ึน ซึ่งในปัจจบุันกองทุนฯ มีการติดตามและการประเมินผลการด าเนินงานกองทุนฯ 
ในทุก ๆ ปี หากแต่ประสิทธิภาพของการติดตามและการประเมินผลยังไม่เพียงพอต่อการวิเคราะห์
ปัญหาและอุปสรรคอย่างแท้จริงของการด าเนินงานของกองทุนฯ กล่าวคือ การติดตามและการ
ประเมินผลยังขาดความเป็นระบบ 

  อีกทั้ง ผู้บริหารส่วนใหญ่มองว่านอกเหนือจากการติดตามและการประเมินผลแล้ว
ทัศนคตขิองกลุม่เป้าหมายก็มอีิทธิพลต่อประสิทธิผลเช่นกัน เนื่องจากเรื่องทัศนคติจะส่งผลโดยตรงต่อ
การมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย ดังนั้น การสร้างทัศนคติต่อกองทุนฯ ให้ประชาชนกลุ่มเป้าหมาย 
ในเรื่องความรูค้วามเข้าใจในบริบท วัตถุประสงค์และเป้าหมายของกองทุนฯ จะส่งผลให้เกิดการมีส่วน
ร่วมในการด าเนินงานและกิจกรรมกองทุนฯ ของกลุ่มเป้าหมายมากข้ึนซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ  
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ชูศักดิ์  ธนทรัพย์สิริกุล (2554) ที่พบว่า การสร้างความรูค้วามเข้าใจเกี่ยวกับกองทุนฯ โดยท าให้เห็นว่า
กองทุนฯ มีประโยชน์ต่อตนเอง ครอบครัว และชุมชนเป็นอย่างมาก รวมถึงการประชาสัมพันธ์  
การด าเนินงานและกิจกรรมต่าง ๆ  ของกองทุนฯ ให้ประชาชนทราบอย่างทั่วถึง ส่งผลให้เกิดการมีส่วน
ร่วมของประชาชนในพื้นที่มากข้ึน ซึ่งตรงกับ วรรณา ทองกาวแก้ว (2552) ที่พบว่า ปัญหาที่ส าคัญ คือ 
ประชาชนไม่มีเวลาร่วมกิจกรรม และไม่มีการประชาสัมพันธ์อย่างทั่วถึง ทั้งนี้ ในปัจจุบันกองทุนฯ ได้มี
การสร้างความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับบริบทและการด าเนินงานของกองทุนฯ ให้ประชาชนทราบตาม
ช่องทางต่าง ๆ เช่น การประชาสัมพันธ์ผ่านเว็บไซต์ www.suratcity.go.th ในหมวดของกิจกรรม
ประชาสัมพันธ์ และการใช้รถประชาสัมพันธ์เคลื่อนที่ในการประชาสัมพันธ์และประกาศถึงกิจกรรม
ต่าง ๆ ที่จัดข้ึน 
  อย่างไรก็ดี ผู้บริหารยังมองว่าตัวบ่งช้ีความส าเร็จของการบริหารจัดการกองทุนฯ 
นอกเหนือจากปจัจัยที่มีอิทธิพลดังกลา่วข้างต้นนั้น สมรรถนะของผูป้ฏิบัติงานของกองทุนฯ เป็นอีกสว่น
หนึ่งที่เป็นตัวบ่งช้ีถึงความส าเร็จของการบริหารจัดการกองทุนฯ เนื่องจากการปฏิบัติงานเกี่ยวกับ
กองทุนฯ ต้องมีความรู้ ความสามารถ เกี่ยวกับงานสุขภาพ ซึ่งบางส่วนงานอาจจะใช้ความสามารถ
เฉพาะทางในการให้บริการ สมรรถนะผู้ปฏิบัติงานจึงเป็นสิ่งจ าเป็นที่ต้องพัฒนาเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพ 
ในการปฏิบัติงานที่ดีข้ึน ทั้งนี้ ในปัจจุบัน กองทุนฯ ได้เพิ่มช่องทางการประชาสัมพันธ์ให้เกิดความ
ทั่วถึง เพื่อเพิ่มการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมายให้มากข้ึน ซึ่งตรงกับข้อเสนอแนะงานวิจัยของ จ ารัส 
ประสิว (2552) ที่บอกว่า ควรประชาสัมพันธ์ผลการด าเนินงานของกองทุนให้ประชาชนได้รับทราบ 
เพื่อเพิ่มประสิทธิผลของการด าเนินงานของกองทุนฯ อีกทั้ง  ได้ก าหนดกระบวนการติดตามและ
ประเมินผลในแต่ละปี เพื่อพัฒนากองทุนฯ ให้เกิดประสิทธิผลมากยิ่งข้ึน นอกจากนี้ สิ่งที่ผู้บริหาร
กองทุนฯ มีความคิดเห็นว่าเป็นปัจจัยที่ส่งผลอีกปัจจัยหนึ่ง คือ ศักยภาพของบุคลากรที่ปฏิบัติงาน  
ในส่วนนี้ผู้บริหารกองทุนฯ เห็นว่าควรมีการพัฒนาศักยภาพบุคลากรในด้านต่าง ๆ เพื่อรองรับการ
ปฏิบัติงานในส่วนที่รับผิดชอบได้ดียิ่งขึ้น เช่น การส่งเข้ารับการฝึกอบรม หรือการเพิ่มจ านวนบุคลากร
ผู้มีความรู้และประสบการณ์ในการปฏิบัติงาน ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ ชญานี ประกอบชาติ 
(2559) ที่พบว่า แนวทางการน านโยบายไปปฏิบัติให้เกิดผลส าเร็จ ควรประกอบไปด้วย (1) บุคลากร 
ที่ปฏิบัติงานด้านการประกันสุขภาพควรมีความรู้เฉพาะด้านเกี่ยวกับสุขภาพเป็นอย่างดี ควรได้รับการ
ฝึกทักษะในการปฏิบัติงานร่วมกับประชาชน (2) สร้างทัศนคติที่ดีให้แก่ผู้น านโยบายไปปฏิบัติ  
(3) ควรมีการน าเทคโนโลยีสารสนเทศมาประยุกต์ใช้เพื่อเป็นตัวขับเคลื่อนให้นโยบายสามารถด าเนิน
ไปได้จนบรรลุเป้าหมายของการประกันสุขภาพ 
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  ซึ่งตรงกับผลการศึกษาเชิงปริมาณ ซึ่งเป็นการเติมเต็มผลการศึกษาเชิงคุณภาพ 
พบว่าปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของกองทุนฯ ที่ส าคัญ ประกอบด้วย 4 ปัจจัย คือ  

  1. ปัจจัยด้านการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย เนื่องมาจากการด าเนินงานของ
กองทุนฯ จะเน้นเกี่ยวกับการให้บริการเป็นหลัก ประสิทธิผลของกองทุนส่วนหนึ่งจึงมาจากปริมาณ
การเข้ารับบริการของกลุ่มเป้าหมาย ในกิจกรรมต่าง ๆ ที่กองทุนฯ จัดข้ึน รวมถึงความเข้าใจ การรับรู้ 
เกี่ยวกับบริบทและหน้าที่ของกองทุนฯ ของกลุ่มเป้าหมาย ดังนั้น การด าเนินงานหรือกิจกรรมต่าง ๆ 
ของกองทุนฯ จึงจ าเป็นต้องมีการสร้างความรู้ความเข้าใจให้กลุ่มเป้าหมาย เพื่อให้เกิดการมีส่วนร่วม
ของกลุ่มเป้าหมาย  

  2. ปัจจัยด้านลักษณะหน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติ เนื่องจาก ส่วนหนึ่งของการ
ด าเนินงานของกองทุนฯ มาจากความพร้อมของหน่วยงานในการน ากองทุนฯ ไปปฏิบัติ เช่น บุคลากร 
เครื่องมือและอุปกรณ์ สถานที่ เป็นต้น 

  3. ปัจจัยด้านเศรษฐกิจ สังคม และการเมือง เนื่องจาก การเปลี่ยนแปลงของ
เศรษฐกิจ สังคม และการเมือง ที่ไม่สามารถควบคุมได้ จะส่งผลโดยทางอ้อมกับการด าเนินงานของ
กองทุนฯ และการเข้ามามีส่วนร่วมของประชาชน 

  4. ปัจจัยด้านการติดตามและการประเมินผล เนื่องจาก เป็นส่วนส าคัญในการพัฒนา
กองทุนฯ ให้เกิดประสิทธิผลมากข้ึน เพราะผลที่ได้การติดตามและการประเมินผล จะเป็นส่วนที่จะ
น ามาวิเคราะหเ์พื่อพฒันา ปรับปรุง แก้ไข ให้การด าเนินงานกองทุนฯ มีประสิทธิผลมากข้ึนในปีต่อๆ ไป 
  เมื่อพิจารณาข้อมูลเชิงคุณภาพและข้อมูลเชิงปริมาณแล้ว จะเห็นได้ว่าปัจจัยหลัก
และปัจจัยย่อยในแต่ละด้านมีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนฯ โดยเฉพาะ 
การมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย และการติดตามและการประเมินผล ที่ผู้บริหารและผู้ที่ปฏิบัติงาน
เกี่ยวกับกองทุนฯ มีความคิดเห็นว่ามีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารกองทุนฯ มากที่สุด 
เนื่องจากการด าเนินงานของกองทุนฯ จะเน้นเกี่ยวกับการให้บริการเป็นหลัก ประสิทธิผลของกองทุน
ส่วนหนึ่งจึงมาจากการติดตามและการประเมินผลเพื่อน าผลที่ได้มาแก้ไขและพัฒนากองทุนฯ และ
ปริมาณการเข้ารับบริการของกลุ่มเป้าหมาย ในกิจกรรมต่าง ๆ ที่กองทุนฯ จัดข้ึน รวมถึงความเข้าใจ 
การรับรู้ เกี่ยวกับบริบทและหน้าที่ของกองทุนฯ ของกลุ่มเป้าหมาย ดังนั้น การด าเนินงานหรือ
กิจกรรมต่าง ๆ ของกองทุนฯ จึงจ าเป็นต้องมีการสร้างความรู้ความเข้าใจให้กลุ่มเป้าหมาย เพื่อให้เกิด
การมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ จริยา วงศ์ก าแหง (2550) ที่พบว่า 
ปัจจัยที่ส่งผลต่อประสิทธิภาพในการด าเนินงานของกองทุนหมู่บ้าน ประกอบไปด้วย (1) ปัจจัยด้าน
คณะกรรมการ ได้แก่ ภาวะผู้น า ประสบการณ์ในการบริหาร และความรู้ความเข้าใจในกองทุนหมู่บา้น 
(2) ปัจจัยด้านสมาชิกกองทุน ได้แก่ การมีส่วนร่วมของสมาชิก และ (3) ปัจจัยการสนับสนุน ได้แก่ 
การรับข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับกองทุน เช่นเดี่ยวกับ รัฐกร กลิ่นอุบล (2551) พบว่าปัจจัยที่ส่งผลต่อ
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ความส าเร็จในการน านโยบายการบริหารกิจการบ้านเมืองที่ดีไปสู่การปฏิบัติขององค์การบริหารส่วน
ต าบลในภาคกลางประกอบด้วย 5 ปัจจัย ได้แก่ (1) ปัจจัยด้านวัตถุประสงค์และมาตรฐานของ
นโยบาย (2) ปัจจัยด้านการสื่อสารระหว่างองค์กรต่างๆ (3) ปัจจัยด้านคุณสมบัติของหน่วยงานและ
บุคลากรที่รับผิดชอบ (4) ปัจจัยด้านเศรษฐกิจสังคมและการเมือง 
  ในส่วนของประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนคร 
สุราษฎร์ธานีนั้น กองทุนสามารถตอบสนองความต้องการในด้านสาธารณสุขของประชาชนได้อย่าง
เพียงพอและทั่วถึง โดยพบว่าปัจจุบันกองทุนฯ มีการส่งเสริมและพัฒนา เพื่อให้ตอบสนองต่อความ
ต้องการของประชาชนได้อย่างเพียงพอและทั่วถึงให้ได้มากที่สุด ซึ่งจะน าผลการด าเนินงานหรือ
กิจกรรมที่เกิดจากการติดตามและประเมินผลในแต่ละปี น ามาวิเคราะห์และหาแนวทางพัฒนา  
ในทุก ๆ ปี เช่น การจัดตั้งศูนย์บริการสาธารณสุขในการให้บริการอย่างทั่วถึง และครบวงจรในแต่ละเขต
พื้นที่ ทั้ง 4 เขต การสนับสนุนและการค านวณค่าใช้จ่ายในการรักษา การให้บริการที่มีความเหมาะสม 
ในแต่ละกิจกรรม มีการส่งบุคลากรเข้ารับการอบรม เพื่อเสริมสร้างความรู้และความสามารถในการ
ให้บริการประชาชนในด้านต่างๆ รวมทั้ง การให้ความรู้เกี่ยวกับกองทุนฯ การด าเนินการและกิจกรรม  
แก่ประชาชน เพื่อให้ประชาชนมีความรู้เกี่ยวกับสุขอนามัยเพิ่มมากข้ึน 

 

3. ข้อเสนอแนะ 
 
  3.1 ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย 
  ผู้วิจัยได้แยกข้อเสนอแนะตามปัจจัยหลักทั้ง 3 ด้าน โดยเรียงล าดับความส าคัญ ดังนี้ 
  1) ปัจจัยด้านการสนับสนุน จะเห็นว่าปัจจัยการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมายมี
อิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนฯ มากที่สุด ดังนั้น ควรเพิ่มช่องทางการ
ด าเนินงาน หรือกิจกรรมของกองทุนฯ ให้ครอบคลุมมากข้ึนเพื่อให้เกิดความทั่วถึงและเป็นสร้างการมี
ส่วนร่วมของประชาชนในพื้นที่ให้มากขึ้น 
  2) ปัจจัยด้านกระบวนการบริหารกองทุน จะเห็นได้ว่าปัจจัยการติดตามและการ
ประเมนิมีอทิธิพลต่อประสิทธิผลของการบรหิารจดัการกองทนุฯ มากที่สุด ดังนั้น ควรเพิ่มประสทิธิภาพ
ของระบบการติดตามและการประเมินผลให้ดีข้ึน โดยวัดจากการด าเนินงานและกิจกรรมในแต่ละ
ปีงบประมาณ ตั้งแต่เริ่มต้น ระหว่างด าเนินงาน จนสิ้นสุดการด าเนินงาน เนื่องจากการพัฒนากองทุนฯ 
ในแต่ละปีงบประมาณจะข้ึนอยู่กับประสิทธิผลของการด าเนินงานในปีงบประมาณที่ผ่าน ๆ มา  
เนื่องจากการติดตามและการประเมินผลมีประสิทธิภาพมากเท่าไหร่ ผลที่ได้สามารถน ามาพัฒนา
กองทุนฯ ให้เกิดประสิทธิผลมากเท่านั้น 
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  3) ปัจจัยด้านบริบทขององค์กรท่ีน ากองทุนไปปฏิบัติ  จะเห็นได้ว่าปัจจัยด้าน
ลักษณะหน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติมีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนฯมาก
ที่สุด ดังนั้น ควรมีการฝึกอบรม พัฒนาบุคลากร เพื่อเพิ่มความรู้ ความสามารถในการปฏิบัติงานและ
ตอบสนองต่อความต้องการเข้ารับบริการของประชาชนอย่างมีประสิทธิภาพ เช่น การส่งบุคลากรไป
อบรมเพื่อเพิ่มทักษะในด้านต่าง ๆ เป็นต้น รวมทั้ง การสร้างความพร้อมของหน่วยงานในด้านต่างๆ 
ให้มีประสิทธิภาพมากข้ึนกว่าเดิม เช่น วัสดุอุปกรณ์ทางการแพทย์ สถานที่ให้บริการในการออกพื้นที่ 
เพื่อตอบสนองต่อความต้องการของประชาชนในเชิงรุกให้มากขึ้น  
   
  3.2 ข้อเสนอแนะในการศึกษาในครั้งต่อไป 
  1) การศึกษาในครั้งนี้ ผู้วิจัยได้ท าการศึกษาถึงปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของ
การบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี อ าเภอเมืองสุราษฎร์ธานี 
จังหวัดสุราษฎร์ธานี ซึ่งเป็นข้อมูลทั้งหมดเป็นข้อมูลที่ได้จากผู้บริหารกองทุนฯ และผู้ปฏิบัติงาน
กองทุนฯ เท่าน้ัน ซึ่งไม่ได้เก็บจากประชาชนผู้เข้ารับบริการ จึงเป็นการมองในเรื่องของประสิทธิผลใน
การบริหารกองทุน มากกว่าประสิทธิผลที่ได้รับจากการให้บริการ ดังนั้น หากต้องการมองประสิทธิผล
ทั้งสองด้าน ควรเพิ่มประสิทธิผลในแงข่องการให้บริการจากประชาชน เพราะจะได้ทราบถึงมุมมองอีก
ด้านหนึ่งจากประชาชนที่เข้ารับบริการ 
  2) การศึกษาในครั้งนี้ ผู้วิจัยได้ท าการศึกษา ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อประสทิธิผลของการ
บริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี อ าเภอเมืองสุราษฎร์ธานี จังหวัด
สุราษฎร์ธานี ท าให้ผลการศึกษาที่ได้เป็นเพียงผลการศึกษาประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุน
ของเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีเท่านั้น ถ้าต้องการทราบถึงปัจจัยที่ส่งผลต่อประสิทธิผลของการบริหาร
จัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพ ควรขยายขอบเขตและมองในภาพรวมเกี่ยวกับการบริหารกองทุน
หลักประกันสุขภาพ ซึ่งอาจจะมองในภาพใหญ่จาก สปสช. เพื่อศึกษาปัจจัยที่แท้จริงของประสิทธิผล
ของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
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 17 มิถุนายน 2559 ณ วิทยาลัยนครราชสีมา อ าเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา. 
ชูศักดิ์ ธนทรัพย์สิริกุล. (2554). การประเมินผลการด าเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพองค์การ 
 บริหารส่วนต าบลมะขุนหวาน อ าเภอสันป่าตอง จังหวัดเชียงใหม่ .  ปริญญาโท 
 รัฐประศาสนศาสตรมหาบัณฑิตสาขารัฐประศาสนศาสตร์มหาวิทยาลัยเชียงใหม่. 
ธิติภพ ชยธวัช. (2548). แม่ไม้บริหาร. กรุงเทพมหานคร: ส านักพิมพ์ ซี.พี. บุ๊ค แสตนดาร์ด. 
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บรรณานุกรม (ต่อ) 
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พงค์เทพ สุธีรวุฒิ . (2554). คู่มือการจัดท าโครงการชุมชนสุขภาวะ. สงขลา: สถาบันการจัดการ 
 ระบบสุขภาพ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์. 
มยุรี ตันติยะวงศ์ษา. (2546). การมีส่วนร่วมของบุคลากรในโรงพยาบาลสงฆ์ในกิจกรรม 5 ส. 
  วิทยานิพนธ์สังคมสงเคราะห์ศาสตรมหาบัณฑิต, สาขาสังคมสงเคราะห์ , บัณฑิตวิทยาลัย, 
 มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์. 
ส านักพัฒนาระบบข่าวสารสุขภาพ. (2551). ระบบข้อมูลข่าวสารและการสื่อสารเพ่ือสุขภาพ. 
 กรุงเทพมหานคร: สถาบันวิจัยและพัฒนาระบบการพยาบาล สภาการพยาบาล. 
รัฐกร กลิ่นอุบล . (2551). ปัจจัยท่ีมีผลต่อความส าเร็จในการน านโยบายการบริหารกิจการ 
 บ้านเมืองท่ีดีไปปฏิบัติ: กรณีศึกษาองค์การบริหารส่วนต าบลในภาคกลาง. ปริญญานิพนธ์ 
 รป.ม. (นโยบายสาธารณะ). กรุงเทพฯ: บัณฑิตวิทยาลัย.มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ. 
วรรณา ทองกาวแก้ว. (2554). การมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกัน  
 สุขภาพระดับท้องถิ่นในจังหวัดยะลา. บัณฑิตวิทยาลัยมหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช. 
วรเดช จันทรศร. (2554). ทฤษฎีการน านโยบายสาธารณะไปปฏิบัติ.พิมพ์ครั้งที่ 5.กรุงเทพมหานคร :  
 พริกหวานกราฟฟิค. 
วิรัช สงวนวงศ์วาน. (2547). การจัดการและพฤติกรรมองค์กร. กรุงเทพมหานคร: เพียร์สัน เอ็ดดูเคช่ัน  
 อินโดไซน่า. 
รัชนิดา นิลมณี. (2554). ความสัมพันธ์ระหว่างการบริหารแบบมีส่วนร่วม ของงานวิชาการของ
 สถานศึกษา สังกัดส านักงานเขตพ้ืนท่ีการศึกษาประถนศึกษา กาญจนบุรี เขต 3
 วิทยานิพนธ์ปริญญามหาบัณฑิต, มหาวิทยาลัยศิลปากร. 
ราชบัณฑิตยสถาน. (2552). พจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ.2542. กรุงเทพมหานคร:  
 บริษัท นานมีบุ๊คส์พลับลิเคช่ันส์. 
สัญญา เคณาภูมิ. (2557). “รูปแบบการเขียนกรอบแนวคิดการวิจัยทางการบริหาร  จัดการ” .  
 วารสารมหาวิทยาลัยราชภัฏมหาสารคาม (มนุษยศาสตรและ สังคมศาสตร) 8 (1) : 
 พฤษภาคม-สิงหาคม พ.ศ. 2557. 
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สัญญา เคณาภูมิ. (2557). “รูปแบบการเขียนกรอบแนวคิดการวิจัยทางการบริหาร  จัดการ” .  
 วารสารมหาวิทยาลัยราชภัฏมหาสารคาม (มนุษยศาสตรและ สังคมศาสตร) 8 (1) :
 พฤษภาคม-สิงหาคม พ.ศ. 2557. 
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 มนุษย์ หน่วยท่ี 3 การวางแผน. นนทบุรี: มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช. 
สมพร เฟื่องจันทร์. (2552). นโยบายสาธารณะ ทฤษฎีและการปฏิบัติ. กรุงเทพฯ : ออน อาร์ต  
 ครีเอช่ัน. 
ศุภชัย ยาวะประภาษ. (2558).  พัฒนาการของรัฐประศาสนศาสตร์ไทย : เหลียวหลังเพื่อแลหน้า. 
 ใน รัฐประศาสนศาสตร์ในประเทศไทย การเปลี่ยนแปลง การพัฒนา และทิศทาง : เน่ือง
 ในโอกาสครบรอบ 60 ปีแห่งการสถาปนาคณะรัฐประศาสนศาสตร์สถาบันบัณฑิต 
 พัฒนบริหารศาสตร์.  กรุงเทพฯ : คณะรัฐประศาสนศาสตร์ สถาบันบัณฑิตพัฒนบริหาร
 ศาสตร์ (ร 62 1517). 
ศุภชัย ยาวะประภาษ. (2548).  นโยบายสาธารณะ. กรุงเทพฯ : ส านักพิมพ์จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย. 
อัจฉรา รักยุติธรรม. (2548). นโยบายสาธารณะท่ีพึงปรารถนา. กรุงเทพมหานคร: กรุงเทพธุรกิจ. 
 
เอกสารต่างประเทศ 

Anderson, Jame E. (1994). Public Policy Making : An Introduction. (2nd ed). New 
 York: Houghton Miffin. 
Berman, Paul. (1978). The Study of Macro-and Micro-Implemantation, Public 
 Policy. 26 (2), 859-860. 
Cameron, K.S. (1986). Effectiveness as Paradox: Consensus and Conflict in  
 conceptions of Organizational Effectiveness. Management Science. 32 (May): 
 539-553. 
Considine, Mark. (1994). Public Policy: Public Policy : A Critical Approach. South  
 Melbourne, Australia : MacMillan. 
Cutlip S. M., & Center, A. H. (1978). Effective Public Relations (5th ed.). Englewood Cliff, 
 N.J.: Prentice-Hall. 
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คุณภาพเคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย 
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 แบบตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหาของเครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัย 

เรื่อง ปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพ 

เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 

   

ผู้ทรงคุณวุฒิคนท่ี 1 ดร.วีระยุทธ พรพจน์ธนมาศ 

ผู้ทรงคุณวุฒิคนท่ี 2 ดร.ปะการัง ชื่นจิตร 

ผู้ทรงคุณวุฒิคนท่ี 3 ดร.จักรชัย สื่อประเสริฐสิทธิ์ 

 
ตาราง 26 การทดสอบคุณภาพเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
ส่วนท่ี 1 ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนฯ 

ข้อค าถาม 

ระดับความคิดเหน็ 

รวม
คะแนน 

ค่า 
IOC 

สรุป คนที ่ คนที ่ คนที ่

1 2 3 

1. ปัจจัยด้านบริบทขององค์กรที่น ากองทุนไป
ปฏิบัติ 

      

ด้านภาวะผู้น า (ผู้บริหารกองทุนฯ)       
1.1 ผู้บริหารมีการชี้แจงถึง วัตถุประสงค์ วิธีการ
ด าเนินงาน และเป้าหมาย ของกองทุนฯ ให้บุคลากร
ผู้ปฏิบัติงานทราบก่อนปฏิบัติหน้าที่ 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

1.2 ผู้บริหารมีการก ากับดูแล และส่งเสริม พัฒนา 
กองทุน ให้มีประสิทธิผลและทันต่อสถานการณ์ที่
เปลี่ยนแปลงต่าง ๆ ที่เกิดขึ้นอยู่เสมอ 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 
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ข้อค าถาม 

ระดับความคิดเหน็ 

รวม
คะแนน 

ค่า 
IOC 

สรุป คนที ่ คนที ่ คนที ่

1 2 3 

1.3 ผู้บริหารเปิดโอกาสให้บุคลากรมีส่วนร่วมในการ
ก าหนดกิจกรรมและการด าเนินงานของกองทุนฯ 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

1.4 ผู้ บ ริหาร มีก าร จัด สรรทรั พย ากร ใ น ก าร
ด าเนินงานอย่างทั่วถึง เพียงพอ และเท่าเทียมในทุก
ฝ่ายของหน่วยการด าเนินงานกองทุน 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

1.5 ผู้บริหารมีการชักน า จูงใจ ผู้ปฏิบัติงานกองทุนฯ 
ให้มีก าลังใจในการปฏิบัติงานกองทุน ให้ประสบ
ผลส าเร็จ 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

ด้านบริบทของนโยบาย       
1.6 กองทุนฯ มีความชัดเจนในวัตถุประสงค์ และ
เป้าหมาย สามารถที่จะท าความเข้าใจและเข้าถึงได้
ง่าย 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

1.7 กองทุนฯ มีวิธีการด าเนินงาน หรือกิจกรรมที่
ชัดเจน ตรงกับวัตถุประสงค์และเป้าหมายที่วางไว้ 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

1.8 วัตถุประสงค์ เป้าหมาย กิจกรรมของกองทุน 
เกิดจากการมีส่วนร่วมกันของประชาชน หน่วยงาน
และองค์การ ผู้ที่มีส่วนได้ส่วนเสียทุกภาคส่วน 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

1.9 กองทุนฯ มีวิธีการด าเนินงาน หรือกิจกรรมที่
เหมาะสมตามสถานการณ์ สามารถเข้าถึง ดูแล และ
ยืดหยุ่นต่อการเปลี่ยนแปลงต่าง ๆ ที่เกิดขึ้นได้ 

+1 +1 0 2 0.66 ใช้ได้ 

1.10 กองทุนฯ สามารถตอบสนองต่อความต้องการ
ส่วนใหญ่ของผู้รับบริการเป็นหลัก มิใช่เพียงเพื่อ
ตอบสนองต่อผลประโยชน์เพียงส่วนใดส่วนหน่ึง 
 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

ด้านลักษณะหน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติ       
1.11 หน่วยงานมีความพร้อมเรื่องบุคลากรทาง
การแพทย์ที่ใช้ในการบริหารจัดการกองทุน   

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 
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ข้อค าถาม 

ระดับความคิดเหน็ 

รวม
คะแนน 

ค่า 
IOC 

สรุป คนที ่ คนที ่ คนที ่

1 2 3 

1.12 หน่วยงานมีความพร้อมในเรื่องงบประมาณที่
ใช้ในการบริหารจัดการกองทุน 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

1.13 หน่วยงานมีความพร้อมในเรื่องวัสดุอุปกรณ์ที่
ใช้ในการด าเนินงานและการบริหารจัดการกองทุน 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

1.14 บุคลากรของกองทุนฯ ท าหน้าที่ของตนอย่าง
เต็มที่และทั่วถึงในการดูแลประชาชน  

+1 +1 0 2 0.66 ใช้ได้ 

1.15 หน่วยงานมีความสามารถในการจัดกิจกรรม
ของกองทุนอย่างเป็นระบบ และเหมาะสมต่อชุมชน 

+1 +1 0 2 0.66 ใช้ได้ 

2. ปัจจัยด้านกระบวนการการบริหารกองทุน       
2.1 มีการติดต่อสื่อสารระหว่างผู้บริหารและ
บุคลากรผู้ปฏิบัติงานอย่างเพียงพอในการด าเนิน
กิจกรรมกองทุนฯ 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

2.2 ศูนย์ข้อมูลด้านสุขภาพและศูนย์ประชาสัมพันธ์
เก่ียวกับข้อมูลด้านสาธารณสุข เช่น การระบาดของ
ไข้เลือดออก ไข้หวัดนก การออกหน่วยเคลื่อนที่ ได้มี
การสื่อสารให้ประชาชนในพื้ นที่ทร าบอย่ าง มี
สัมฤทธิผล 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

2.3 มีการให้ความรู้ เ ก่ียวกับบทบาท หน้าที่ของ
กองทุนให้บุคลากร และประชาชนทราบอย่างทั่วถึง 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

2.4 มีการแจ้งข่าวสารการด าเนินงานกองทุนให้
บุคลากร และสมาชิกกองทุนทราบทุกระยะ 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

ด้านการติดตามและประเมินผล       
2.5 มีการก าหนด แผน /วิธีการ ในการติดตาม
ประเมินผลการด าเนินงานของกองทุนฯ ไว้อย่าง
ชัดเจน 
 
 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 
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ข้อค าถาม 

ระดับความคิดเหน็ 

รวม
คะแนน 

ค่า 
IOC 

สรุป คนที ่ คนที ่ คนที ่

1 2 3 

2.6 มีการรายงานผลการด าเนินงาน โครงการ /
กิจกรรมต่าง ๆ ต่อคณะกรรมการกองทุนฯ อย่าง
ต่อเน่ือง 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

2.7 กองทุนฯ มีการประชุมผลการด าเนินงานเป็น
ประจ า เพื่อสรุปถึงปัญหาและอุปสรรคที่เกิดขึ้นใน
การด าเนินงานกองทุนฯ  

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

2.8 กองทุนฯ มีการติดตามและประเมินผลการ
ด าเนินงานของกองทุนฯ ในทุก ๆ ปี 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

2.9 กองทุนฯ ได้น าผลที่ ได้จากการติดตามและ
ประเมินผลกองทุนฯ มาปรับปรุงและพัฒนากองทุน
ฯ ให้มีประสิทธิผลมากขึ้น 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

3.ปัจจัยด้านการสนับสนุน       
ด้านทัศนคติของกลุ่มเป้าหมาย       
3.1 ประชาชนมีการตอบสนองที่ดีต่อการจัดตั้ง
กองทุนฯ 

+1 +1 0 2 0.66 ใช้ได้ 

3.2 ประชาชนมีการตอบสนองที่ดีต่อการด าเ นิน
กิจกรรมของกองทุน ในเรื่องต่าง ๆ เช่น การฉีด
วัคซีน การออกหน่วยลงพื้นที่ เป็นต้น 

+1 +1 0 2 0.66 ใช้ได้ 

3.3 ประชาชนมีการตอบสนองในการเข้ารับบริการ
ด้านสาธารณสุขเพิ่มขึ้น 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

3.4 ประชาชนมีการสนับสนุนและมีทัศนคติต่อ
กองทุนไปในทางที่ดี 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

ด้านการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย       
3.5 มีการส่งเสริมให้ประชาชนเข้ามามีส่วนร่วมใน
การคิด  วางแผน ร่ วมตัดสินใจ  เ ก่ียว กับการ
ด าเนินงานของกองทุน 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 
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ข้อค าถาม 

ระดับความคิดเหน็ 

รวม
คะแนน 

ค่า 
IOC 

สรุป คนที ่ คนที ่ คนที ่

1 2 3 

3.6 กองทุนฯ เปิดโอกาสให้ประชาชนในชุมชนทุก
คนสามารถเข้าร่วมกิจกรรมที่กองทุนจัดขึ้นอย่าง
เสมอภาค และเท่าเทียมกัน 
 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

3.7 ประชาชนมีส่วนร่วมในการแสดงความคิดเห็น
และให้ข้อเสนอแนะการท างานแก่กองทุน ฯ ในเรื่อง
ของปัญหา อุปสรรค และสิ่งที่อยากให้พัฒนา เป็น
ต้น 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

3.8 กองทุนเปิดโอกาสให้สมาชิกกองทุนมีส่วนร่วม
ในการจัดสรรเงินงบประมาณของกองทุน 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

3.9 ประชาชนให้การสนับสนุนกองทุนฯ ในด้านต่าง 
ๆ เพื่อเป็นการส่งเสริมและพัฒนากองทุน 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

ด้านเศรษฐกิจ สังคม และการเมือง       
3.10 กองทุนได้รับการสนับสนุน แนะน า ช่วยเหลือ 
จากเจ้าหน้าที่ของรัฐในการด าเนินงานของกองทุน
อย่างสม่ าเสมอ 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

3.11 กองทุนได้รับการสนับสนุนเงินงบประมาณหรือ
วัสดุ อุปกรณ์ การบริการจากหน่วยงานที่เก่ียวข้อง
อย่างเพียงพอ 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

3.12 ประชาชนมีการยอมรับและมีการสนับสนุนที่ดี
ต่อนโยบายกองทุน 

+1 +1 0 2 0.66 ใช้ได้ 

3.13 มีนโยบายสนับสนุนกองทุนจากทางส่วนกลาง
อย่างเหมาะสม เช่น โครงการบัตรทอง ประกันสังคม 
เป็นต้น 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

3.14 สถานการณ์ทางการเมืองในปัจจุบันที่มีรัฐบาล
ทหาร มีผลต่อการด าเนินงาน และกิจกรรมของ
กองทุน  
 
 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 
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ข้อค าถาม 

ระดับความคิดเหน็ 

รวม
คะแนน 

ค่า 
IOC 

สรุป คนที ่ คนที ่ คนที ่

1 2 3 

3.15 กองทุนสามารถด าเนินงานได้อย่างอิสระและ
ปราศจากการแทรกแซงจากฝ่ายการเมือง 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

3.16 สภาพเศรษฐกิจในปัจจุบันมีผลต่อความยั่งยืน
ในการด าเนินงานและกิจกรรมของกองทุน 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

 

ส่วนท่ี 2 ประสิทธิผลของการบรหิารจัดการกองทุนฯ 

ข้อค าถาม 
 

ระดับความคิดเหน็ 

รวม
คะแนน 

ค่า 
IOC 

สรุป คนที ่ คนที ่ คนที ่

1 2 3 

1. กองทุนสามารถตอบสนองความต้องการในด้าน
สาธารณสุขได้อย่างเพียงพอ 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

2. กองทุนฯ สามารถแก้ไขปัญหาในด้านสาธารณสุข
ได้อย่างมีประสิทธิภาพ รวดเร็ว และคุ้มค่า 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

3. กองทุนสามารถสนับสนุนและส่งเสริมสุขภาพของ
ประชาชนได้ เช่น การสนับสนุนออกก าลังกาย 
ประชาชนมีความรู้เก่ียวกับสุขอนามัยเพิ่มมากขึ้น 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

4. บุคลากรมีความพร้อมในความรู้และความสามารถ
เพียงพอในการให้บริการ เช่น แพทย์ ทันตแพทย์ 
เป็นต้น 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

5. ศูนย์บริการบริการสาธารณสุขมีการให้บริการ
อย่างทั่วถึง และครบวงจร 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

6. ค่าใช้จ่ายในการรักษา และให้บริการ มีความ
เหมาะสมในแต่ละกิจกรรม 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 
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ข้อค าถาม 
 

ระดับความคิดเหน็ 

รวม
คะแนน 

ค่า 
IOC 

สรุป คนที ่ คนที ่ คนที ่

1 2 3 

7. ประชาชนได้รับการบริการที่ดีจากกองทุนฯ โดย
ไม่เลือกปฏิบัติ 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 

8. ประชาชนมีความรู้เก่ียวกับสุขอนามัยเพิ่มมากขึ้น +1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 
9. ประชาชนสามารถเข้าไปมีส่วนร่วมในการจัด
กิจกรรมและการบริการสาธารณสุขของกองทุนฯ 

+1 +1 0 2 0.66 ใช้ได้ 

10. การประชาสัมพันธ์ได้อย่างทั่วถึง และครบวงจร 
เช่น การประชาสัมพันธ์เสียงตามสาย แผ่นพับ เป็น
ต้น 

+1 +1 0 2 0.66 ใช้ได้ 

11. ประชาชนในเขตพื้นที่รับผิดชอบของกองทุน มี
คุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น 

+1 +1 +1 3 1 ใช้ได้ 
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ภาคผนวก ข 

เคร่ืองมือท่ีใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล 
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แบบสัมภาษณ์ผู้บริหาร 

การวิจัยเรื่อง “ปจัจัยที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบรหิารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพ 

เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี อ าเภอเมือง  จังหวัดสรุาษฎร์ธานี” 

สัมภาษณ์เมื่อวันที่.............................................................. เวลา ...................................... 

ณ ........................................................................... 

 

ตอนท่ี 1 ข้อมูลท่ัวไปของผู้ให้สัมภาษณ์ 

ช่ือ - นามสกุล ผู้ให้สัมภาษณ์ 
................................................................................................................................................................ 
ต าแหน่ง 
............................................................................................................................................................... 
สังกัดหน่วยงาน 
............................................................................................................................................................... 
ระยะเวลาที่บริหารงานกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
.............................................................................................................................................................. 
 

ตอนท่ี 2 ข้อค าถามเกี่ยวกับปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อประสิทธิผลการบริหารจัดการกองทุนหลักประกัน
สุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 

 
2.1 ท่านคิดว่า ความท้าทายในการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพของเทศบาลนคร 

สุราษฎร์ธานีคืออะไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………........................................................................................................................................
................................................................................................................................................................
.............................................. ..…………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………….. 
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2.2 ปัจจัยต่อไปนี้ ปัจจัยใดบ้างที่ท่านคิดว่าส่งผลต่อการบริหารจัดการกองทุนหลักประกัน
สุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี  

ปัจจัยภายใน  
o ภาวะผู้น านโยบายไปปฏิบัติ 
o ลักษณะของนโยบาย เช่น ความชัดเจนของวัตถุประสงค์และเป้าหมายของนโยบาย 
o ลักษณะของหน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติ เช่น ความพร้อมของทรัพยากรในด้าน

ต่าง ๆ เป็นต้น 
o การติดต่อสื่อสารและการประชาสัมพันธ์ 
o การติดตามและประเมินผล 

 
เหตุผลเพราะ 
................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................
........................…………………………………………………………………………………………………………………………  
 

ปัจจัยภายนอก 
o ทัศนคติของกลุ่มเป้าหมาย เช่น การยอมรับ ความเข้าใจในตัวนโยบาย เป็นต้น 
o การมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย 
o สภาวะของเศรษฐกิจ สังคม และการเมือง เช่น นโยบายสนับสนุน การแทรกแซง

ทางการเมือง เป็นต้น 
เหตุผลเพราะ 
 

................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................ 
 
 
 
 
 2.3 จากข้อ 2.2 ท่านคิดว่ามีปัจจัยใดอีกบ้างนอกเหนือจากปัจจัยข้างต้นที่ส่งผลต่ อ
ความส าเร็จของกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
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 (1)......................................................................................................................... ................ 
เหตุผลเพราะ...................................................................................................................................... 
 (2)......................................................................................... ................................................ 
เหตุผลเพราะ...................................................................................................................................... 
 (3).......................................................................................................................... ............... 
เหตุผลเพราะ...................................................................................................................................... 
  
 2.4 ในห้วงเวลาที่ผ่านมา  ท่านคิดว่าอะไรเป็นสิ่งบ่งช้ีความส าเร็จของกองทุนหลักประกัน
สุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี  และกองทุนฯ มีความส าเร็จตามสิ่งบ่งช้ีนั้นหรือไม่ อย่างไร 
      
 (1).......................................................................................................................... ...................
................................................................................................................................................................  
 (2).......................................................................................................................... ...................
................................................................................................................................................................
 (3).................................................................................................. ...........................................
................................................................................................................................................................
 ทิศทางในอนาคตที่ท่านคิดว่าจะบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนคร 
สุราษฎร์ธานีเพื่อให้ประสบความส าเร็จและเกิดประสิทธิผลยิ่งขึ้นจะมีแนวทางอย่างไร 
 (1).......................................................................................................................... ...................
................................................................................................................................................................
 (2).......................................................................................................................... ...................
................................................................................................................................................................
 (3).......................................................................................................................... ...................
........................................................................................................................................... .....................
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แบบสอบถาม 

การวิจัยเรื่อง “ปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี อ าเภอเมืองฯ  จังหวัดสุราษฎร์ธานี” 

 
ค าชี้แจง 
 1.  แบบสอบถามฉบับนีม้ี   หน้า ประกอบด้วย 4 ตอน คือ 

ตอนท่ี 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 

ตอนที่ 2 ปัจจัยทีม่ีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบรหิารจัดการกองทุนหลักประกัน

สุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 

ตอนท่ี 3 ประสทิธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุ

ราษฎร์ธานี  

ตอนท่ี 4 ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 

2.  โปรดตอบแบบสอบถามให้ครบทุกข้อ 

 3.  แบบสอบถามฉบับนีจ้ัดท าข้ึนเพื่อการวิจัยอันเป็นประโยชน์ในทางวิชาการ  การตอบ

ค าถามจะไม่มผีลกระทบใด ๆ ต่อท่าน และผู้วิจัยจะเกบ็รกัษาข้อมูลของท่านไว้เป็นความลบั 

    

ขอขอบพระคุณในความอนุเคราะห์ครั้งนีเ้ป็นอย่างสงู 

      

  นายศุภณัฐ แช่มศรีรัตน์ 

      นักศึกษาปรญิญาโท รัฐประศาสนศาสตร

มหาบัณฑิต  

           คณะวิทยาการจัดการ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ 

 

 

 

 

 

          ชุดที่ 
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ตอนท่ี 1 สถานภาพท่ัวไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 

 
ค าชี้แจง โปรดกาเรื่องหมาย   ลงใน (   ) หัวข้อท่ีตรงกับความเป็นจริงของท่าน 
 
1.1 เพศ 
 1. (   ) ชาย     2. (   ) หญิง 
 
1.2 อายุ 
 1. (   ) ไม่เกิน 20 ปี    2. (   ) 21 – 30 ปี 
 3. (   ) 31 – 40 ปี    4. (   ) 41 – 50 ปี 
 5. (   ) 51 – 60 ปี    6. (   ) 61 ปีข้ึนไป 
 
1.3 ระดับการศึกษา 
 1. (   ) ม.6 หรือเทียบเท่า    2. (   ) ปริญญาตรีหรือเทียบเท่า 
 3. (   ) ปริญญาโท    4. (   ) ปริญญาเอก 
 5. (   ) อื่น ๆ ระบุ .......................................... 
 
1.4 ต าแหน่งท่ีปฏิบัติงาน 
 
 ต าแหน่ง.................................................................................................... 
 

1.5 ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานเกี่ยวกบักองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 

 1. (   ) ไม่เกิน 1 ปี    2. (   ) 1 – 2 ปี 

 3. (   ) 2 – 3 ปี     3. (   ) 3 – 4 ปี 

 4. (   ) 4 – 5 ปี     5. (   ) มากกว่า 5 ปี 
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ตอนท่ี 2 ปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพ
เทศบาลนครสุราษฎร์ธานี  

 
ค าชี้แจง โปรดพิจารณาประเด็นท่ีเกี่ยวกับปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของการบริหารจัดการ
กองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี โดยท าเครื่องหมาย   ลงในช่องว่างท่ี
ตรงกับการด าเนินงานของกองทุนหลักประกันสุขภาพ ในแต่ละด้านตามสภาพความเป็นจริงเพียง
ข้อเดียว โดยมีเกณฑ์การให้คะแนนดังน้ี  
 5 หมายถึง  เห็นด้วยมากที่สุด 
 4 หมายถึง  เห็นด้วยมาก 
 3 หมายถึง  เห็นด้วยปานกลาง 
 2 หมายถึง  เห็นด้วยน้อย 
 1 หมายถึง  ไม่เห็นด้วย 
 

ปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของของกองทุน 
ระดับความคิดเห็น 

5 4 3 2 1 
1. ปัจจัยด้านบริบทขององค์กรท่ีน ากองทุนไปปฏิบัติ  
ด้านภาวะผู้น า (ผู้บริหารกองทุนฯ)  
1.1 ผู้บริหารมีการช้ีแจงถึง วัตถุประสงค์ วิธีการด าเนินงาน เป้าหมาย และ
วิธีด าเนินการของกองทุนฯ ให้บุคลากรผู้ปฏิบัติงานทราบก่อนปฏิบัติหน้าที่ 

     

1.2 ผู้บริหารมีการก ากับดูแล และส่งเสริม พัฒนา กองทุน ให้มีประสิทธิผล
และทันต่อสถานการณ์การเปลี่ยนแปลงต่าง ๆ ที่เกิดข้ึนอยู่เสมอ 

     

1.3 ผู้บริหารเปิดโอกาสใหบุ้คลากรมสี่วนร่วมในการก าหนดกิจกรรมและการ
ด าเนินงานของกองทุนฯ 

     

1.4 ผู้บริหารมีการจัดสรรทรัพยากรในการด าเนินงานอย่างเพียงพอในทุก
ฝ่ า ย 
ของหน่วยการด าเนินงานกองทุน 

     

1.5 ผู้บริหารมีการชักน า จูงใจ ผู้ปฏิบัติงานกองทุนฯ ให้มีก าลังใจในการ
ปฏิบัติงานกองทุน ให้ประสบผลส าเร็จ 

     

ด้านบริบทของนโยบาย  
1.6 กองทุนฯ มีความชัดเจนในวัตถุประสงค์ และเป้าหมาย       
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ปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของของกองทุน 
ระดับความคิดเห็น 

5 4 3 2 1 
1.7 กองทุนฯ มีวิธีการด าเนินงาน หรือกิจกรรมที่ชัดเจน ตรงกับวัตถุประสงค์
และเป้าหมายที่วางไว้ 

     

1.8 วัตถุประสงค์ เป้าหมาย กิจกรรมของกองทุน เกิดจากการมีส่วนร่วมกัน
ของประชาชน หน่วยงานและองค์การ ผู้ที่มีส่วนได้ส่วนเสียทุกภาคส่วน 

     

1.9 กองทุนฯ มีวิธีการด าเนินงาน หรือกิจกรรมที่เหมาะสมตามสถานการณ์       

1.10 กองทุนฯ สามารถตอบสนองต่อความต้องการส่วนใหญ่ของผู้รับบริการ
เป็นหลัก  
มิใช้เพียงเพื่อผลประโยชน์ของกลุ่มใดกลุ่มหนึ่งเท่านั้น 

     

ด้านลักษณะหน่วยงานท่ีน านโยบายไปปฏิบัติ  
1.11 หน่วยงานมีความพร้อมเรื่องบุคลากรทางการแพทย์ที่ใช้ในการบริหาร
จัดการกองทุน  

     

1.12 หน่วยงานมีความพร้อมในเรื่องงบประมาณที่ใช้ในการบริหารจัดการ
กองทุน 

     

1.13 หน่วยงานมีความพร้อมในเรื่องวัสดุอุปกรณ์ที่ใช้ในการด าเนินงานและ
การบริหารจัดการกองทุน 

     

1.14 บุคลากรของกองทุนฯ ท าหน้าที่ของตนอย่างเต็มที่และทั่วถึงโดยไม่
เลือกปฏิบัติ 

     

1.15 หน่วยงานมีความสามารถในการจัดกจิกรรมของกองทุนอย่างเปน็ระบบ 
(เช่น เป็นไปตามแผนการด าเนินงานของกองทุนฯ และเหมาะสมกับความ
ต้องการของชุมชน 

     

2. ปัจจัยด้านกระบวนการการบริหารกองทุน  
ด้านการติดต่อสื่อสาร  
2.1 ผู้บริหารและบุคลากรผู้ป ฏิบัติ งาน มีการติดต่อสื่ อสารอย่างมี
ประสิทธิภาพในการด าเนินกิจกรรมกองทุนฯ 

     

2.2 ศูนย์ข้อมูลด้านสุขภาพและศูนย์ประชาสัมพันธ์เกี่ยวกับข้อมูลด้าน
สาธารณสุข มีการให้ความรู้เกี่ยวกับบทบาท หน้าที่ของกองทุนให้บุคลากร 
และประชาชนทราบอย่างทั่วถึง 

     

2.3 มีการแจ้งข่าวสารการด าเนินงานกองทุนให้บุคลากร และสมาชิกกองทุน      
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ปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของของกองทุน 
ระดับความคิดเห็น 

5 4 3 2 1 
ทราบทุกระยะ 
ด้านการติดตามและประเมินผล  
2.5 กองทุนฯ มีการก าหนด แผน /วิธีการ ในการติดตามประเมินผลการ
ด าเนินงานของกองทุนฯ ไว้อย่างชัดเจน 

     

2.6 หน่วยปฏิบัติงานมีการรายงานผลการด าเนินงาน โครงการ /กิจกรรมต่าง 
ๆ ต่อคณะกรรมการกองทุนฯ อย่างต่อเนื่อง 

     

2.7 กองทุนฯ มีการประชุมผลการด าเนินงานเป็นประจ า เพื่อสรุปถึงปัญหา
และอุปสรรคที่เกิดข้ึนในการด าเนินงานกองทุนฯ  

     

2.8 กองทุนฯ มีการติดตามและประเมินผลการด าเนินงานของกองทุนฯ ใน
ทุก ๆ ปี 

     

2.9 กองทุนฯ ได้น าผลที่ได้จากการติดตามและประเมินผลกองทุนฯ มา
ปรับปรุงและพัฒนากองทุนฯ ให้มีประสิทธิผลมากขึ้น 

     

3.ปัจจัยด้านการสนับสนุน  
ด้านทัศนคติของกลุ่มเป้าหมาย  

3.1 ประชาชนมีการสนับสนุนที่ดีต่อการจัดต้ังกองทุนฯ      

3.2 ประชาชนมีการสนับสนุนที่ดีต่อการด าเนินกิจกรรมของกองทุน ในเรื่อง
ต่าง ๆ เช่น การฉีดวัคซีน การออกหน่วยลงพื้นที่ เป็นต้น 

     

3.3 ประชาชนเข้ารับบริการด้านสาธารณสุขเพิ่มข้ึน      

3.4 ประชาชนมีทัศนคติต่อกองทุนฯ ไปในทางที่ดี (เช่น การสนับสนุน และ
การเข้าร่วมในกิจกรรมต่าง ๆ ของกองทุน เป็นต้น) 

     

ด้านการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย  

3.5 กองทุนฯ มีการส่งเสริมให้ประชาชนเข้ามามีส่วนร่วมในการคิด วางแผน 
ร่วมตัดสินใจ เกี่ยวกับการด าเนินงานของกองทุน 

     

3.6 กองทุนฯ เปิดโอกาสให้ประชาชนในชุมชนทุกคนสามารถเข้าร่วม
กิจกรรมที่กองทุนจัดข้ึนอย่างเสมอภาค และเท่าเทียมกัน 

     

3.7 ประชาชนมีส่วนร่วมในการแสดงความคิดเห็นและให้ข้อเสนอแนะการ
ท างานแก่กองทุน ฯ ในเรื่องของปัญหา อุปสรรค และสิ่งที่อยากให้พัฒนา 
เป็นต้น 
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ปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อประสิทธิผลของของกองทุน 
ระดับความคิดเห็น 

5 4 3 2 1 
3.8 กองทุนเปิดโอกาสให้สมาชิกกองทุนมีส่วนร่วมในการจัดสรรเงิน
งบประมาณของกองทุน 

     

3.9 ประชาชนให้ความร่วมมือในด้านต่าง ๆ เพื่อเป็นการส่งเสริมและพัฒนา
กองทุนฯ (เช่น การเอื้อเฟื้อสถานที่ในการออกพื้นที่ของกองทุนฯ เป็นต้น) 

     

ด้านเศรษฐกิจ สังคม และการเมือง  

3.10 กองทุนได้รับการสนับสนุน แนะน า ช่วยเหลือ จากเจ้าหน้าที่ของรัฐใน
การด าเนินงานของกองทุนอย่างสม่ าเสมอ 

     

3.11 กองทุนได้รับการสนับสนุนเงินงบประมาณหรือวัสดุ อุปกรณ์ การ
บริการจากหน่วยงานอื่นที่เกี่ยวข้อง อย่างเพียงพอ 

     

3.12 สถานการณ์ทางการเมืองในปัจจุบัน มีผลต่อการด าเนินงาน และ
กิจกรรมของกองทุน 

     

3.13 สภาพเศรษฐกิจในปัจจุบันมีผลต่อความยั่งยืนในการด าเนินงานและ
กิจกรรมของกองทุน 

     

3.14 กองทุนฯ มีนโยบายสนับสนุนจากทาง สปสช. อย่างเหมาะสม (เช่น 
โครงการบัตรทอง ประกันสังคม เป็นต้น) 

     

 

ตอนท่ี 3 ประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี 

 
ค าชี้แจง โปรดพิจารณาประเด็นท่ีเกี่ยวกับประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนหลักประกัน
สุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานี โดยท าเครื่องหมาย   ลงในช่องว่างท่ีตรงกับการด าเนินงาน
ของกองทุนหลักประกันสุขภาพ ในแต่ละด้านตามสภาพความเป็นจริงเพียงข้อเดียว โดยมีเกณฑ์
การให้คะแนนดังน้ี  
 5 หมายถึง  เห็นด้วยมากที่สุด 
 4 หมายถึง  เห็นด้วยมาก 
 3 หมายถึง  เห็นด้วยปานกลาง 
 2 หมายถึง  เห็นด้วยน้อย 
 1 หมายถึง  ไม่เห็นด้วย 
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ประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุน 
ระดับความคิดเห็น 

5 4 3 2 1 
1. กองทุนสามารถตอบสนองความต้องการในด้านสาธารณสุขของ
ประชาชนได้อย่างเพียงพอและทั่วถึง 

     

2. กองทุนฯ สามารถแก้ไขปัญหาในด้านสาธารณสุขของประชาชนได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ  

     

3. กองทุนสามารถสนับสนุนและส่งเสริมสุขภาพของประชาชนได้ เช่น การ
สนับสนุนออกก าลังกาย ประชาชนมีความรู้เกี่ยวกับสุขอนามัยเพิ่มมากขึ้น 

     

4. บุคลากร (เช่น แพทย์ ทันตแพทย์ เป็นต้น) มีความรู้และความสามารถ
เพียงพอในการให้บริการ  

     

5. ศูนย์บริการสาธารณสุขมีการให้บริการอย่างทั่วถึง และครบวงจร      
6. ค่าใช้จ่ายในการรักษา และให้บริการ มีความเหมาะสมในแต่ละกิจกรรม      
7. ประชาชนได้รับการบริการที่ดีจากกองทุนฯ โดยไม่เลือกปฏิบัติ      
8. ประชาชนมีความรู้เกี่ยวกับสุขอนามัยเพิ่มมากขึ้น      
9. มีการสนับสนุนจากประชาชนในทางที่ดี ในการด าเนินงานและปฏิบัติงาน
ในแต่ละปี 

     

10. ประชาชนในเขตพื้นที่รับผิดชอบของกองทุน มีคุณภาพชีวิตที่ดีข้ึน      
 

ตอนท่ี 4  ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม 

 
ท่านมีข้อเสนอแนะและแนวทางแก้ไขให้กองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลนครสุราษฎร์ธานีมี
กิจกรรมท่ีช่วยเพ่ิมประสิทธิผลอย่างไรบ้าง  
............................................................................................................................. .......................... 
............................................................................................................................. .......................... 
 

ผู้วิจัยขอขอบพระคุณทุกท่านที่ให้ความร่วมมือในการตอบแบบสอบถามครั้งนี้ 
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ภาคผนวก ค 

ผลการทดสอบความเช่ือมั่นของแบบสอบถาม 
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 ผลการทดสอบความเชื่อมั่นของแบบสอบถาม 

 

  ผู้วิจัยได้เสนอค่าความเช่ือมั่น (Reliability) ของแบบสอบถามที่ใมช้ในการศึกษา 

โดยท าการทดสอบก่อนปฏิบัติจริง (Try Out) กับประชากรที่ต้องศึกษาจ านวน 30 ชุด โดยน าข้อมูลที่

ได้หาความเช่ือมั่นโดยหาค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟา (Alpha Coefficient) ของครอนบาค แอลฟา 

(Cronbach’s Alpha) หากมีค่ามากกว่า 0.70 ถือว่าเช่ือถือได้ ซึ่งได้ท าการทดสอบค่าความเช่ือมั่น

ของแบบสอบถาม พบว่า ค่าความเช่ือมั่นในภาพรวมอยู่ที่ .977 อธิบายได้ ดังนี้ 

 

ตาราง 27 ผลการทดสอบความเช่ือมั่นของแบบสอบถาม 

ข้อค าถาม            ค่าอ านาจจ าแนก 

1. ปัจจัยด้านบริบทขององค์กรที่น ากองทุนไปปฏิบัติ       
ด้านภาวะผู้น า (ผู้บริหารกองทุนฯ)       
1.1 ผู้บริหารมีการชี้แจงถึง วัตถุประสงค์ วิธีการด าเนินงาน และเป้าหมาย ของกองทุนฯ  
ให้บุคลากรผู้ปฏิบัติงานทราบก่อนปฏิบัติหน้าที่ 

.634 

1.2 ผู้บริหารมีการก ากับดูแล และส่งเสริม พัฒนา กองทุน ให้มีประสิทธิผลและทันต่อสถานการณ์
ที่เปลี่ยนแปลงต่าง ๆ ที่เกิดขึ้นอยู่เสมอ 

.536 

1.3 ผู้บริหารเปิดโอกาสให้บุคลากรมีส่วนร่วมในการก าหนดกิจกรรมและการด าเนินงานของ
กองทุนฯ 

.589 

1.4 ผู้บริหารมีการจัดสรรทรัพยากรในการด าเนินงานอย่างทั่วถึง เพียงพอ และเท่าเทียมในทุกฝ่าย
ของหน่วยการด าเนินงานกองทุน 

.596 

1.5 ผู้บริหารมีการชักน า จูงใจ ผู้ปฏิบัติงานกองทุนฯ ให้มีก าลังใจในการปฏิบัติงานกองทุน ให้
ประสบผลส าเร็จ 

.682 

   ค่าความเชื่อมั่น .868 
ด้านบริบทของนโยบาย       
1.6 กองทุนฯ มีความชัดเจนในวัตถุประสงค์ และเป้าหมาย  .714 
1.7 กองทุนฯ มีวิธีการด าเนินงาน หรือกิจกรรมที่ชัดเจน ตรงกับวัตถุประสงค์และเป้าหมายที่วางไว้ .614 
1.8 วัตถุประสงค์ เป้าหมาย กิจกรรมของกองทุน เกิดจากการมีส่วนร่วมกันของประชาชน 
หน่วยงานและองค์การ ผู้ที่มีส่วนได้ส่วนเสียทุกภาคส่วน 

.744 

1.9 กองทุนฯ มีวิธีการด าเนินงาน หรือกิจกรรมที่เหมาะสมตามสถานการณ์ .648 
1.10 กองทุนฯ สามารถตอบสนองต่อความต้องการส่วนใหญ่ของผู้รับบริการเป็นหลัก มิใช่เพียง
เพื่อตอบสนองต่อผลประโยชน์เพียงส่วนใดส่วนหน่ึง 

.765 



149 

 

ข้อค าถาม            ค่าอ านาจจ าแนก 

ค่าความเชื่อมั่น .854 
ด้านลักษณะหน่วยงานที่น านโยบายไปปฏิบัติ       
1.11 หน่วยงานมีความพร้อมเรื่องบุคลากรทางการแพทย์ที่ใช้ในการบริหารจัดการกองทุน   .792 
1.12 หน่วยงานมีความพร้อมในเรื่องงบประมาณที่ใช้ในการบริหารจัดการกองทุน .586 
1.13 หน่วยงานมีความพร้อมในเรื่องวัสดุอุปกรณ์ที่ใช้ในการด าเนินงานและการบริหารจัดการ
กองทุน 

.625 

1.14 บุคลากรของกองทุนฯ ท าหน้าที่ของตนอย่างเต็มที่และทั่วถึงในการดูแลประชาชน  .716 
1.15 หน่วยงานมีความสามารถในการจัดกิจกรรมของกองทุนอย่างเป็นระบบ และเหมาะสมต่อ
ชุมชน 

.711 

ค่าความเชื่อมั่น .877 
2. ปัจจัยด้านกระบวนการการบริหารกองทุน       
ด้านการติดต่อสื่อสาร 
2.1 มีการติดต่อสื่อสารระหว่างผู้บริหารและบุคลากรผู้ปฏิบัติงานอย่างเพียงพอในการด าเนิน
กิจกรรมกองทุนฯ 

.614 

2.2 มีการให้ความรู้เก่ียวกับบทบาท หน้าที่ของกองทุนให้บุคลากร และประชาชนทราบอย่างทั่วถึง .745 
2.3 มีการแจ้งข่าวสารการด าเนินงานกองทุนให้บุคลากร และสมาชิกกองทุนทราบทุกระยะ .648 

ค่าความเชื่อมั่น .781 
ด้านการติดตามและประเมินผล       
2.4 กองทุนฯ มีการก าหนด แผน /วิธีการ ในการติดตามประเมินผลการด าเนินงานของกองทุนฯ 
ไว้อย่างชัดเจน 

.661 

2.5 หน่วยปฏิบัติงานมีการรายงานผลการด าเนินงาน โครงการ /กิจกรรมต่าง ๆ ต่อคณะกรรมการ
กองทุนฯ อย่างต่อเน่ือง 

.679 

2.6 กองทุนฯ มีการประชุมผลการด าเนินงานเป็นประจ า เพื่อสรุปถึงปัญหาและอุปสรรคที่เกิดขึ้น
ในการด าเนินงานกองทุนฯ  

.734 
 

2.7 กองทุนฯ มีการติดตามและประเมินผลการด าเนินงานของกองทุนฯ ในทุก ๆ ปี .845 
2.8 กองทุนฯ ได้น าผลที่ได้จากการตดิตามและประเมินผลกองทุนฯ มาปรับปรุงและพฒันากองทุนฯ 
ให้มีประสิทธิผลมากขึ้น 

.797 

ค่าความเชื่อมัน่ .773 
3.ปัจจัยด้านการสนับสนุน       
ด้านทัศนคติของกลุ่มเป้าหมาย       
3.1 ประชาชนมีการตอบสนองที่ดีต่อการจัดตั้งกองทุนฯ .639 
3.2 ประชาชนมีการตอบสนองที่ดีต่อการด าเนินกิจกรรมของกองทุน ในเรื่องต่าง ๆ เช่น การฉีด
วัคซีน การออกหน่วยลงพื้นที่ เป็นต้น 

.622 
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3.3 ประชาชนเข้ารับบริการด้านสาธารณสุขเพิ่มขึ้น .699 
3.4 ประชาชนมีการสนับสนุนและมีทัศนคติต่อกองทุนไปในทางที่ดี (เช่น การสนับสนุน และการ
เข้าร่วมในกิจกรรมต่างๆ ของกองมทุนฯ เป็นต้น) 

.614 

ค่าความเชื่อมั่น .779 
ด้านการมีส่วนร่วมของกลุ่มเป้าหมาย       
3.5 กองทุนฯ มีการส่งเสริมให้ประชาชนเข้ามามีส่วนร่วมในการคิด วางแผน ร่วมตัดสินใจ 
เก่ียวกับการด าเนินงานของกองทุน 

.675 

3.6 กองทุนฯ เปิดโอกาสให้ประชาชนในชุมชนทุกคนสามารถเข้าร่วมกิจกรรมที่กองทุนจัดขึ้นอย่าง
เสมอภาค และเท่าเทียมกัน 

.666 

3.7 ประชาชนมีส่วนร่วมในการแสดงความคิดเห็นและให้ข้อเสนอแนะการท างานแก่กองทุน ฯ ใน
เรื่องของปัญหา อุปสรรค และสิ่งที่อยากให้พัฒนา เป็นต้น 

.637 

3.8 กองทุนเปิดโอกาสให้สมาชิกกองทุนมีส่วนร่วมในการจัดสรรเงินงบประมาณของกองทุน .660 
3.9 ประชาชนให้ความร่วมมือในด้านต่าง ๆ เพื่อเป็นการส่งเสริมและพัฒนากองทุนฯ (เช่น การ
เอ้ือเฟื้อสถานที่ในการออกพื้นที่ของกองทุนฯ เป็นต้น) 

.762 

ค่าความเชื่อมั่น .885 
ด้านเศรษฐกิจ สังคม และการเมือง       
3.10 กองทุนได้รับการสนับสนุน แนะน า ช่วยเหลือ จากเจ้าหน้าที่ของรัฐในการด าเนินงานของ
กองทุนอย่างสม่ าเสมอ 

.636 

3.11 กองทุนได้รับการสนับสนุนเงินงบประมาณหรือวัสดุ อุปกรณ์ การบริการจากหน่วยงานที่
เก่ียวข้องอย่างเพียงพอ 

.666 

3.12 สถานการณ์ทางการเมืองในปัจจุบันที่มีรัฐบาลทหาร มีผลต่อการด าเนินงาน และกิจกรรม
ของกองทุน 

.750 

3.13 สภาพเศรษฐกิจในปัจจุบันมีผลต่อความยั่งยืนในการด าเนินงานและกิจกรรมของกองทุน .667 
3.14 กองทุนฯ มีนโยบายสนับสนุนจากทาง สปสช. อย่างเหมาะสม (เช่น โครงการบัตรทอง 
ประกันสังคม เป็นต้น) 

.744 

ค่าความเชื่อมั่น .868 
 

 

 

 

ตารางค่าความเชื่อมั่น ประสิทธิผลของการบริหารจัดการกองทุนฯ 
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ข้อค าถาม  
          ค่าอ านาจ

จ าแนก 

1. กองทุนสามารถตอบสนองความต้องการในด้านสาธารณสุขของประชาชนได้อย่างเพียงพอและ
ทั่วถึง 

.641 

2. กองทุนฯ สามารถแก้ไขปัญหาในด้านสาธารณสุขได้อย่างมีประสิทธิภาพ .683 
3. กองทุนสามารถสนับสนุนและส่งเสริมสุขภาพของประชาชนได้ เช่น การสนับสนุนออกก าลังกาย 
ประชาชนมีความรู้เก่ียวกับสุขอนามัยเพิ่มมากขึ้น 

.669 

4. บุคลากรมี (เช่น แพทย์ ทันตแพทย์ เป็นต้น) ความพร้อมในความรู้และความสามารถเพียงพอ
ในการให้บริการ 

.621 

5. ศูนย์บริการบริการสาธารณสุขมีการให้บริการอย่างทั่วถึง และครบวงจร .627 
6. ค่าใช้จ่ายในการรักษา และให้บริการ มีความเหมาะสมในแต่ละกิจกรรม .592 
7. ประชาชนได้รับการบริการที่ดีจากกองทุนฯ โดยไม่เลือกปฏิบัติ .640 
8. ประชาชนมีความรู้เก่ียวกับสุขอนามัยเพิ่มมากขึ้น .677 
9. มีการสนับสนุนจากประชาชนในทางที่ดี ในการด าเนินงานและปฏิบัติงานในแต่ละปี .704 
10. ประชาชนในเขตพื้นที่รับผิดชอบของกองทุน มีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น .655 

ค่าความเชื่อมั่น .916 
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ประวัติผู้เขียน 
 

ชื่อ  สกุล  นายศุภณัฐ  แช่มศรีรัตน์ 
รหัสประจ ำตัว  5710521545 
วุฒิกำรศึกษำ 
            วุฒิ          ชื่อสถำบัน   ปีท่ีส ำเร็จกำรศึกษำ 
รัฐประศาสนศาสตรบัณฑิต   มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์           2556 
 
ต ำแหน่งและสถำนท่ีท ำงำน 
ปี พ.ศ. 2560 – ปัจจุบัน    ต าแหน่ง นักทรัพยากรบุคคล ระดับปฏิบัติการ 
      ส านักงานสภาความมั่นคงแห่งชาติ ท าเนียบรัฐบาล  
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