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๑. หัวข้อ  การพัฒนาแนวทางติดตามการดำเนินงานสนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุขหรือการ
ดําเนินกิจกรรมด้านสาธารณสุขของกองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร 

๒. ความสำคัญของการศึกษา/ ที่มาของการนำเสนอ 
กองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร ดำเนินงานและบริหารจัดการโดย

กรุงเทพมหานคร ภายใต้ความเห็นชอบของคณะกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร 
ซึ่งมีผู้ว่าราชการกรุงเทพมหานคร เป็นประธานกรรมการ มีวัตถุประสงค์ในการใช้เพื่อสนับสนุนและ
ส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขหรือการดําเนินกิจกรรมด้านสาธารณสุขในพ้ืนที่ 

เงินของกองทุนฯ ได้รับการจัดสรรเงินจากงบประมาณของสำนักงานหลักประกัน
สุขภาพ และงบประมาณของกรุงเทพมหานครสมทบอีกร้อยละ ๖๐ รวมเป็นเงินราวปีละ ๕๐๐ ล้าน
บาท โดยเปิดให้ประชาชนและองค์กรต่างๆ เสนอโครงการเพื่อขอรับเงินสนับสนุนการดำเนินงานตั้งแต่
ช่วงปลายปี ๒๕๖๓ ที่ผ่านมา ทั้งนี้ กองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร มีวัตถุประสงค์เพ่ือ
สนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขของหน่วยบริการ หรือสถานบริการหรือหน่วยงาน
สาธารณสุข หรือหน่วยงานอื่นของรัฐ หรือสนับสนุนและส่งเสริมให้องค์กรหรือกลุ่มประชาชนดําเนิน
กิจกรรมด้านสาธารณสุขในพ้ืนที่  

ระยะแรกของการเปิดรับข้อเสนอโครงการ ช่วงเวลา ๖ เดือน (กันยายน ๒๕๖๓ - 
มี.ค. ๒๕๖๔) คณะกรรมการกองทุนฯ และคณะอนุกรรมการฯ  เขต อีก ๕๐ คณะ ได้อนุมัติเงิน
สนับสนุนไปแล้วกว่า ๔๐๐ โครงการ ทุกโครงการอยู่ระหว่างการดำเนินงานและจะเริ่มทยอยเสร็จสิ้น
การดำเนินงานในช่วงปลายปีงบประมาณ ๒๕๖๔ ซึ่งจากระบบรายงานการเงินของกองทุน พบว่า กอง
ทุนฯ ได้ใช้เงินแบ่งตามประเภทกิจกรรมที่สนับสนุนได้ ๕ ประเภท คือ ๑. หน่วยงานสาธารณสุข ๒. 
องค์กร กลุ่มประชาชน หรือหน่วยงานอื่น ๓. ศูนย์ เด็กเล็ก/ ผู้สูงอายุ/ คนพิการ  ๔. บริหาร/ พัฒนา
กองทุนฯ ๕. กรณี เกิดโรคระบาด/ ภัยพิบัติ หรือแบ่งตามกลุ่มประชากรที่เป็นเป้าหมายของกิจกรรม
ได้ ๙ ประเภท สำหรับผลสำเร็จการดำเนินงาน แต่ละโครงการจะจัดส่งรายงานเมื่อสิ้นสุดโครงการหรือ
สิ้นสุดปีงบประมาณในกรณีท่ีโครงการมีระยะเวลาดำเนินงานคาบเก่ียวระหว่างปีงบประมาณ  

เพื่อให้การติดตามการดำเนินงานได้สะท้อนภาพรวมของการสนับสนุนการจัดบริการ
สาธารณสุขหรือการดําเนินกิจกรรมด้านสาธารณสุขของกองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร  
จึงขอเสนอการพัฒนาแนวทางติดตามการดำเนินงาน สนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุขหรือการ
ดําเนินกิจกรรมด้านสาธารณสุขของกองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร เพื่อให้การติดตาม
และสรุปผลการดำเนินงานในภาพรวมอันจะเป็นประโยชน์ต่อกำกับและปรับปรุงดำเนินงานให้
สอดคล้องกับแนวทางการพัฒนากรุงเทพมหานครต่อไป 

๓. วัตถุประสงค ์
๑. เพื่อให้สามารถรายงานสถานการณ์ในภาพรวมของการสนับสนุนการจัดบริการ

สาธารณสุขหรือการดําเนินกิจกรรมด้านสาธารณสุขของกองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร
ได้อย่างรวดเร็วยิ่งขึ้น 

๒. เพ่ือให้สามารถรายงานการติดตามและประเมินผลการสนับสนุนการจัดบริการ
สาธารณสุขหรือการดําเนินกิจกรรมด้านสาธารณสุขของกองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร
ใหส้ะท้อนหรือสอดคล้องกับการดำเนินงานพัฒนาตามแนวทางของแผนพัฒนากรุงเทพมหานคร ๒๐ ปี 
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๔. เป้าหมาย 
มีแนวทางดำเนินการ 1 แนวทางที่เพิ่มประสิทธิภาพและมีประสิทธิผลในการติดตาม

และประเมินผลการดำเนินงานที่แสดงให้เห็นสถานการณ์ในภาพรวมของการให้การสนับสนุนการ
จัดบริการสาธารณสุขหรือการดําเนินกิจกรรมด้านสาธารณสุขของกองทุนหลักประกันสุขภาพ
กรุงเทพมหานครได้รวดเร็วยิ่งขึ้น และสะท้อนหรือสอดคล้องกับการดำเนินงานพัฒนาตามแนวทางของ
แผนพัฒนากรุงเทพมหานคร ๒๐ ปี 

๕. แนวคิด/ หลักการที่ใช้ในการศึกษา 
๑. แผนการพัฒนากรุงเทพมหานคร ๒๐ ปี กับการดำเนินงานของกองทุน

หลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร 
กรุงเทพมหานครได้จัดทำแผนเพื่อการพัฒนากรุงเทพมหานครให้เจริญเติบโตอย่าง

เป็นรูปธรรม ตามแผนพัฒนากรุงเทพมหานคร ระยะ ๒๐ ปี (พ.ศ. ๒๕๕๖ – ๒๕๗๕) เพื ่อนำ
กรุงเทพมหานครสู่การเป็น “มหานครแห่งเอเชีย” โดยมีประเด็นยุทธศาสตร์ ๖ มิติ หรือ การเป็นมหา
นครใน ๖ ด้าน คือ 

๑. มหานครปลอดภัย 
๒. มหานครสีเขียว สะดวกสบาย 
๓. มหานครสำหรับทุกคน 
๔. มหานครกะทัดรัด 
๕. มหานครแห่งประชาธิปไตย 
๖. มหานครแห่งเศรษฐกิจและการเรียนรู้ 

มิติ “มหานครปลอดภัย” เป็นประเด็นที่ชาวกรุงเทพฯ ทุกกลุม ทุกพื้นที่ ตองการเห็น
มาก กวาเรื ่องอื ่นทั ้งหมด เพราะความปลอดภัยเป็นหนึ่งในความจำเป็นพื ้นฐานของชีวิต ซึ ่งการ
ดำเนินงานด้านการแพทย์และสาธารณสุขมีความเกี่ยวข้องอย่างมากต่อการบรรลุเป้าหมายตามประเด็น
ยุทธศาสตร์ย่อย ปลอดโรคคนเมือง อาหารปลอดภัย  

กองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร มีเจตนารมณ์ในการสร้างการมีส่วนร่วม
ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นและภาคส่วนต่างๆ ทั้งภาครัฐ ภาคเอกชนและภาคประชาน ทั้งท่ีอยู่ใน
ส่วนที่เกี่ยวข้องกับการจัดบริการการแพทย์ การสาธารณสุขและส่วนอ่ืนๆ ในสังคม ให้เข้ามามีบทบาท
ในการดูแลสุขภาพของประชาชนในพื้นที่  จัดตั้งขึ้นตามพระราชบัญญัติหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 
พ.ศ.๒๕๔๕  โดยเริ ่มดำเนินงานในปี ๒๕๖๑ ภายใต้การลงนามในบันทึกข้อตกลงสนับสนุนการ
ดำเนินงานและบริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร ระหว่างกรุงเทพมหานครกับ
สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เมื่อวันที่ ๑๖ กรกฎาคม ๒๕๖๑  ให้กรุงเทพมหานครเป็นผู้
ดำเนินงานและบริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพในกรุงเทพมหานครภายใต้ความเห็นชอบของ
คณะกรรมการกองทุน ซึ่งมีอํานาจหน้าที่สำคัญในการอนุมัติแผนงานหรือโครงการหรือกิจกรรม ให้
เป็นไปตามวัตถุประสงค์ของกองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร  และจัดสรรกรอบวงเงิน
เพ่ือให้คณะอนุกรรมการที่ได้รับมอบหมายเป็นผู้อนุมัติแผนงาน หรือโครงการหรือกิจกรรม การใช้จ่าย
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เงินกองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานครเพ่ือสนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขให้
บุคคลในพื้นที่ของเขตนั้น ๆ ตามวัตถุประสงค์ ๕ ประการ คือ 

(๑) เพื่อสนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขของหน่วยบริการหรือสถาน
บริการหรือหน่วยงานสาธารณสุข 

(๒) เพื่อสนับสนุนและส่งเสริมการสร้างเสริมสุขภาพและการป้องกันโรคที่จําเป็นต่อ
สุขภาพและการดํารงชีวิตขององค์กรหรือกลุ่มประชาชนหรือหน่วยงานอ่ืนของรัฐแก่บุคคลในพ้ืนที่  

(๓) เพ่ือสนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขของศูนย์เด็กเล็กหรือศูนย์ชื่อ
อื่นที่ดําเนินกิจกรรมเกี่ยวกับการพัฒนาและดูแลเด็กเล็กในชุมชน หรือศูนย์พัฒนาและฟื้นฟูคุณภาพ
ชีวิตผู้สูงอายุและคนพิการหรือศูนย์ชื่ออื่นที่ดําเนินกิจกรรมเกี่ยวกับการพัฒนาและฟื้นฟูคุณภาพชีวิต
ผู้สูงอายุและคนพิการในชุมชน ตามหลักเกณฑ์ท่ีสํานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติกําหนด 

(๔) เพื่อสนับสนุนค่าใช้จ่ายในการบริหารหรือพัฒนากองทุนหลักประกันสุขภาพ
กรุงเทพมหานครให้มีประสิทธิภาพ  

(๕) กรณีเกิดโรคระบาดหรือภัยพิบัติในพื้นที่  
แนวทางการจัดกิจกรรมสามารถใช้ตัวอย่างกิจกรรมจากเอกสารแนบท้ายประกาศ

คณะอนุกรรมการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค เรื ่อง  การจัดบริการสาธารณสุขของกองทุน
หลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื ้นที ่ ลงวันที ่ ๒๕ มีนาคม ๒๕๕๗ หรือตามแบบเสนอ
แผนงานหรือโครงการหรือกิจกรรมต่อกองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร (แบบ ค. ๑) แนบ
ท้ายระเบียบคณะกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร พ.ศ.๒๕๖๒ ลงวันที่ ๘ 
พฤศจิกายน ๒๕๖๒  

เม ื ่อนำเป ้าหมายและกลยุทธ์การพัฒนาของกรุงเทพมหานคร ตามประเด็น
ยุทธศาสตร์ย่อย ปลอดโรคคนเมือง อาหารปลอดภัย มาศึกษาวิเคราะห์ร่วมกับข้อมูลขอบเขต วิธี
ดำเนินงานสนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุขหรือการดําเนินกิจกรรมด้านสาธารณสุขของกองทุน
หลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร จะพบความสอดคล้องเชื่อมโยงระหว่างเป้าหมายการพัฒนาตาม
แผนพัฒนากรุงเทพมหานคร ระยะ ๒๐ ปี กับขอบเขตสนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุขหรือการ
ดําเนินกิจกรรมด้านสาธารณสุขของกองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร 

๒. แนวคิดการติดตามและประเมินผล 

การติดตามและประเมินผลเป็นหนึ่งในขั้นตอนของกระบวนการวางแผนเชิงกลยุทธ์ 
UNDP (United Nations Development Programme) ระบุว่า การติดตามและประเมินผลที่ดีจะ
ช่วยให้แผนงานดำเนินไปตามแนวทางที่กำหนด นอกจากนี้ ยังช่วยให้ตรวจจับปัญหาได้อย่างรวดเร็ว 
ซึ่งช่วยลดโอกาสที่จะมีการใช้จ่ายมากเกินไปหรือใช้เวลาดำเนินการเนิ่นนานออกไป  

สำนักงานกองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานครมีการติดตามการดำเนินงาน
สนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุขหรือการดําเนินกิจกรรมด้านสาธารณสุข ซึ่งจากรายงานความ
คืบหน้าการดำเนินงานฯ พบว่า กองทุนฯ มีการติดตามทรัพยากร ( input monitoring) ได้อย่าง
รวดเร็ว โดยหน่วยการคลังกองทุนจัดทำรายงานการเบิกจ่ายเงินกองทุนเป็นรายเดือนและรายไตรมาศ 
และในส่วนของติดตามการดำเนินงาน (performance monitoring) มีการรายงานภาพรวมการ
ดำเนินงานโดยแสดงจำนวนโครงการและจำนวนเงินรวมที่ให้การอนุมัติสนับสนุนตามเอกสารเบิก
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เงินกองทุนฯที่สำนักงานเขตส่งถึง รูปแบบการติดตามมีลักษณะใกล้เคียงกับระบบระบบบริหารจัดการ
กองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ ซึ ่งสำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ  
(สปสช.) ใช้ติดตามรายงานผลการดำเนินการของกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพ้ืนที่
อ่ืนๆ ดังปรากฏในภาพที่ ๑ และ ๒ 

ในส่วนของการประเมินผลแผนงานหรือโครงการหรือกิจกรรม ผู้ได้รับการสนับสนุน
เงินทุนจะรายงานผลการดำเนินงานตามแผนงานหรือโครงการหรือกิจกรรม  (evaluation) ถึง
คณะกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร หรือคณะอนุกรรมการหลักประกันสุขภาพ
เขต ผู้ให้การอนุมัติ ใน ๕๑ คณะดังกล่าว แล้วแต่กรณี เมื่อเสร็จสิ้นแผนงานหรือโครงการหรือกิจกรรม 
หรือเมื่อสิ้นปีงบประมาณสำหรับแผนงานหรือโครงการหรือกิจกรรมที่มีระยะเวลาดำเนินงานคาบเกี่ยว
ปีงบประมาณ 

ด้วยลักษณะของการติดตามประเมินผลของกองทุนฯ ดังกล่าวข้างต้น จึงขาดระบบ
การรวบรวมที่มีประสิทธิภาพเพียงพอ เกิดความล่าช้าในการจัดทำรายงานและไม่สะท้อนการพัฒนา
ตามแนวทางการพัฒนาตาม ประเด็นยุทธศาสตร์ย่อย ปลอดโรคคนเมือง อาหารปลอดภัย ของ
แผนพัฒนากรุงเทพมหานคร ระยะ ๒๐ ปี  

 

 
ภาพที่ ๑ ตัวอย่างการรายงานติดตามการดำเนินงานสนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุขหรือการ

ดําเนินกิจกรรมด้านสาธารณสุข จำแนกตามพ้ืนที่ยื่นขอรับการสนับสนุนเงิน      
ที่มา: สำนักงานกองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร 
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ภาพที่ ๒ ตัวอย่างการรายงานการติดตามการดำเนินงานสนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุขหรือ

การดําเนินกิจกรรมด้านสาธารณสุข จำแนกตามประเภทของผู้ยื่นแผนงาน         
ที่มา: สำนักงานกองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร 

 

๓. ระบบสารสนเทศเพื่อการติดตามและประเมินผล 
ระบบสารสนเทศ หมายถึง วิธีการจัดระบบข้อมูลที่ยังไม่สามารถนำไปใช้ประโยชน์ 

ให้สามารนำไปใช้ประโยชน์ในการตัดสินใจหรือการดำเนินงานของหน่วยงานได้ตามต้องการ ระบบ
สารสนเทศเกิดจากกิจกรรมพื้นฐาน 3 กิจกรรมคือการนำเข้าของตัวป้อน(Input) กระบวนการ
(Process) และผลผลิต(Output) สารสนเทศเป็นผลผลิตของระบบ ข้อมูลจะถูกเปลี่ยนเป็นสิ่งที่มี
ความหมาย การเปลี่ยนข้อมูลให้เป็นสารสนเทศเป็นหน้าที่ของส่วนที่เรียกว่ากระบวนการ  

ระบบสารสนเทศเพื่อการบริหาร(Management Information System: MIS) หรือ
ระบบสารสนเทศเพื่อการจัดการ หมายถึง การเก็บรวบรวมข้อมูลและการดำเนินการประมวลผลให้
เป็นสารสนเทศเพื ่อใช้ในการบริหาร มีจุดมุ ่งหมายในการจัดหาสารสนเทศเพื ่อใช้สนับสนุนการ
ดำเนินการการบริหารจัดการ (Management) และการตัดสินใจ (Decision Making) ในองค์กร 

MIS จะประกอบด้วยหน้าที่หลัก 2 ประการ* คือ 
 

*  กิติมา เพชรทรัพย,์ 2548 อ้างถึงใน ณชัชา ศิริพงศ์ศุภมาส. ประสทิธิภาพและผลกระทบจากการนำระบบการบริหารการเงนิการคลังภาครฐัแบบ
อิเลก็ทรอนิกส ์(GFMIS) มาประยกุต์ใช้ในสถาบันการศึกษาของรัฐบาล กรณีศึกษา: มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลอีสาน วิทยาเขตสุรนิทร์. 
2555.)                                                       
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1. สามารถเก็บรวบรวมข้อมูลจากแหล่งต่างๆ ทั้งจากภายในและภายนอกองค์กรมา
ไว้ด้วยกันอย่างเป็นระบบ 

2. สามารถทำการประมวลผลข้อมูลอย่างมีประสิทธิภาพ เพื่อให้ได้สารสนเทศที่ช่วย
สนับสนุนการปฏิบัติงานและการบริหารงานของผู้บริหาร 

ปัจจุบัน กองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานครมีแผนที่จะนำระบบสารสนเทศ
เพ่ือการบริหารมาใช้ โดยกำหนดขั้นตอนการนำเข้าข้อมูลเมื่อแผนงานหรือโครงการหรือกิจกรรมได้รับ
การสนับสนุนเง ินทุนจาก คณะกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร หรือ
คณะอนุกรรมการหลักประกันสุขภาพเขต แล้ว รายละเอียดตามแผนภาพที่ ๑ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
แผนภาพที่ ๑ ขั้นตอนโดยสรุปของการดำเนินแผนงานหรือโครงการหรือกิจกรรมทีส่นับสนุนเงินทุนจาก

กองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร และแผนการนำระบบสารสนเทศมาใช้ 
ที่มา: ดัดแปลงจาก เอกสารวิธีปฏบิัติงานกองทุนหลักประกันกรุงเทพมหานคร สำหรับบุคลากร

กองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร 
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๔. การวิเคราะห์สภาพแวดล้อมภายในและภายนอก (SWOTAnalysis) 
การวิเคราะห์สภาพการณ์ (situation analysis) เพื่อให้รู้เรา จุดแข็ง จุดอ่อน และรู้

เขา รู้สภาพแวดล้อม ปัจจัยที่เป็นโอกาสและอุปสรรค ขององค์กร โดยการประเมินสภาพแวดล้อม
ภายในองค์กร เพื่อพิจารณาทรัพยากรและความสามารถภายในองค์กรด้านต่างๆ ซึ่งตามกรอบการ
วิเคราะห์    7S McKensie ประกอบด้วย กลยุทธ์ขององค์กร (Strategy) โครงสร้างองค์การ 
(Structure)  ระบบการปฏิบัติงาน (System) บุคลากร (Staff) ทักษะ ความรู้ ความสามารถ (Skill)  
รูปแบบการบริหารจัดการ (Style) ค่านิยมร่วม (Shared values) ค่านิยมและบรรทัดฐานที่ยึดถือ
ร่วมกัน การประเมินสภาพแวดล้อมภายนอก โดยพิจารณาผลกระทบจากสภาพแวดล้อมต่างๆ เช่น 
สภาพแวดล้อมทางเศรษฐกิจ สังคม การเมือง เทคโนโลยี ระบบสุขภาพ  สภาพแวดล้อมทาง
สิ่งแวดล้อม เป็นต้น  

กองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร มีสถานการณ์การดำเนินงานดังนี้ 
- จุดแข็งขององค์กร (S-Strengths)  
กองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร ดำเนินงานและบริหารจัดการโดย

กรุงเทพมหานคร ภายใต้ความเห็นชอบของคณะกรรมการ ซึ่งมีผู ้ว่าราขการกรุงเทพมหานคร เป็น
ประธาน   และมีคณะกรรมการ ซึ่งเป็นผู้แทนจากภาคส่วนที่เกี่ยวข้อง จึงมีพันธมิตรและเครือข่ายการ
ดำเนินงานกว้างขวาง  

กองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานครมีงบประมาณบริหารจัดการของตนเองทำ
ให้มีความคล่องตัวในการจัดสรรเงินเพื่อการพัฒนาและดำเนินงานของกองทุน 

กองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานครมีสำนักงานสาขา ให้บริการรับข้อเสนอ
แผนงาน โครงการหรือกิจกรรม จากผู้สนใจ ณ สำนักงานเขต ทั้ง ๕๐ เขต  

- จุดอ่อนขององค์กร (W-Weaknesses)  
กองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานครจัดจ้างบุคลากรส่วนหนึ ่งเพื ่อการ

ดำเนินงานของกองทุนฯ แต่บุคลากรจำนวนมากยังขาดประสบการณ์ในการทำงาน ต้องการได้รับการ
สนับสนุนจากบุคลากรในสังกัดของกรุงเทพมหานคร 

ระเบียบการดำเนินงานของกองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานครอยู่ในช่วงการ
พัฒนา ซึ่งดำเนินงานปัจจุบันอ้างอิงระเบียบของกรุงเทพมหานครเป็นหลัก ทำให้บางส่วนยังไม่เอื้อต่อ
การดำเนินงานเท่าท่ีควร โดยเฉพาะอย่างยิ่งการดำเนินการของภาคเอกชนและภาคประชาชน 

ระบบงานของกองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานครอยู ่ในช่วงการพัฒนา 
รวมทั้งระบบข้อมูลและประเมินผลของสำนักงานกองทุนฯ และสาขา ณ สำนักงานเขต ทั้ง ๕๐ เขต 
ทั้งนี้ การกระจายของหน่วยงานครอบคลุมพ้ืนที่ กทม. ต้องใช้เวลาและแรงงานในการเก็บรวบรวมข้อมูล 

- โอกาสทางสภาพแวดล้อม (O-Opportunities)  
สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติเป็นพันธมิตรใกล้ชิดในการดำเนินงานของ

กองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร มีประสบการณ์การดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุน
หลักประกันสุขภาพในท้องถิ่นอื่น รวมทั้งหลายท้องถิ่นมีการดำเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพฯ 
มากว่า ๑๐ ปี สามารถเป็นที่ปรึกษาในการพัฒนาและดำเนินงานของกองทุนหลักประกันสุขภาพ
กรุงเทพมหานคร 
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ความก้าวหน้าของเทคโนโลยีสารสนเทศ เอ้ือต่อการพัฒนาระบบการสื่อสารและระบบ
ข้อมูล สามารถเก็บรวบรวมและประมวลผลได้อย่างถูกต้อง แม่นยำ รวดเร็ว  

จากสถานการณ์การแพร่ระบาดของโควิด ๑๙ ทำให้ประชาชนมีการปรับตัวสู่การ
ยอมรับและใช้เทคโนโลยีการสื่อสารผ่านเครือข่ายอิเล็กทรอนิกส์มากข้ึน 

- อุปสรรคทางสภาพแวดล้อม (T-Threats) 
กรุงเทพมหานครได้มอบหมายบุคลากรในสังกัดเข้าร่วมดำเนินงานของกองทุน

หลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร อย่างไรก็ตาม บุคลากรดังกล่าวมีความรับผิดชอบงานตาม
ภาระหน้าที่ประจำอยู่แล้ว ทำให้มีข้อจำกัดเรื่องเวลา และบุคลากรมีความเหนื่อยล้า  

๖. แนวทางการดำเนินการ/ ระยะเวลา และผู้ท่ีมีส่วนเกี่ยวข้อง 
๑. ศึกษาขอบเขตและวิธีดำเนินงานสนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุขหรือการ

ดําเนินกิจกรรมด้านสาธารณสุขของกองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร  ซึ ่งครอบคลุม
ดำเนินงาน ๔ ประเภท คือ ๑. การสร้างเสริมสุขภาพ  ๒. การป้องกันโรค  ๓. การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ  ๔. 
การรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิเชิงรุก รายละเอียดเป็นไปตามแบบเสนอแผนงานหรือโครงการหรือ
กิจกรรมต่อกองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร (แบบ ค. ๑) แนบท้ายระเบียบคณะกรรมการ
กองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร พ.ศ.๒๕๖๒ ลงวันที่ ๘ พฤศจิกายน ๒๕๖๒  อย่างไรก็
ตาม ควรพิจารณาความเป็นไปได้การกำหนดขอบเขตกิจกรรมตามเอกสารแนบท้ายประกาศ
คณะอนุกรรมการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค เรื ่อง การจัดบริการสาธารณสุขของกองทุน
หลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพ้ืนที่ ลงวันที่ ๒๕ มีนาคม ๒๕๕๗ ด้วย 

๒. ศึกษาร ูปแบบการต ิดตามประเม ินผลของกองท ุนหล ักประก ันส ุขภาพ
กรุงเทพมหานคร ซึ่งจากการศึกษาระบบระบบบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับ
ท้องถิ่นหรือพื้นที่ โดยสำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) พบว่า มีการติดตามรายงานผล
การดำเนินการของกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพ้ืนที่ ประเด็นต่างๆ เช่น  

- รายงานการส่งคำสั่งแต่งตั้งคณะกรรมการฯ 
- รายงานการจัดสรรประชากร 
- รายงานการสมทบเงินจาก อปท. 
- รายงาน Statement จาก ธ.ก.ส.  
- รายงานเงินคงเหลือ 
- รายงานการส่งรายงานทางบัญชี 
- รายงานสรุปผลการประเมินกองทุนสุขภาพตำบล 
- รายงานการกองทุน ที่มีโครงการเกี่ยวกับพัฒนาการ และโภชนาการของเด็กเล็ก 
- รายงานสรุปจำนวนคน และงบประมาณ แยกตามกลุ่มเป้าหมาย     
- รายงานสรุปจำนวนโครงการ และงบประมาณ แยกตามประเภทโครงการ 



[9] 

บางส่วนเป็นการรายงานในลักษณะใกล้เคียงกับที่กองทุนหลักประกันสุขภาพได้
ดำเนินการ จึงอาจใช้เป็นแนวทางพัฒนาต่อยอดเพ่ือการติดตามการดำเนินงานของกองทุนหลักประกัน
กรุงเทพมหานครได้ โดยปรับปรุงเพิ่มเติมการรายงานที่สอดคล้องกับตัวชี้วัดการพัฒนาตามประเด็น
ยุทธศาสตร์ย่อย ปลอดโรคคนเมือง อาหารปลอดภัย ของแผนพัฒนากรุงเทพมหานคร ระยะ ๒๐ ปี  
ด้วย 

๓. ประเมินความต้องการ เป้าหมายและลักษณะของผลลัพท์การดำเนินงานที่
คาดหวัง วิเคราะห์เนื้อหา ระบุลักษณะข้อมูลที่ใช้เพื่อการตอบเป้าหมายที่กำหนด ซึ่งจากการศึกษา
เบื้องต้น พบความสอดคล้องเชื่อมโยงระหว่างเป้าหมายการพัฒนาตามแผนพัฒนากรุงเทพมหานคร 
ระยะ ๒๐ ปี กรณีศึกษาประเด็นยุทธศาสตร์ มหานครปลอดภัย ประเด็นยุทธศาสตร์ย่อย ปลอดโรคคน
เมือง อาหารปลอดภัย กับขอบเขตสนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุขหรือการดําเนินกิจกรรมด้าน
สาธารณสุขของกองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร   

อย่างไรก็ตาม ข้อมูลการดำเนินงานของกองทุนฯ อันเป็นผลจากการประเมินผล
แผนงานหรือโครงการหรือกิจกรรมที่ได้รับการสนับสนุนเงินค่าใช้จ่ายจากกองทุนฯ อาจไม่ใช้ข้อมูลที่
ได้รับการกำหนดให้เป็นตัวชี้วัดของแผนพัฒนากรุงเทพมหานคร ๒๐ ปี เช่น ชุมชนบ้านคนเมืองมี
ปัญหาเป็นโรคไข้เลือดออก อัตราการป่วยสูงเป็นอันดับ ๑ ของกรุงเทพมหานคร จึงดำเนินโครงการ
ปรับปรุงสภาพสิ่งแวดล้อมในชุมชนไม่ให้เป็นแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้ำ กำหนดเป้าหมายเพื่อลดพาหะนำ
โรคในชุมชน การประเมินผลโครงการด้วยจำนวนที่ลดลงของแหล่งน้ำขังรอบบ้านแต่ละหลังในชุมชน 
และร้อยละของบ้านสํารวจที่พบลูกน้ำยุงลาย (House index: HI) ดำเนินงานตามโครงการดังกล่าว 
สอดคล้องและสนับสนุนการพัฒนาเพื่อบรรลุเป้าประสงค์ (Objective) ๑.๖.๒ อัตราป่วยตายด้วย
โรคติดต่อที่สำคัญในเขตเมืองไม่เกินมาตรฐานของประเทศ ตัวชี้วัด: อัตราป่วยโรคไข้เลือดออก เป็นต้น 

๔. ศึกษาแนวทางการจัดการข้อมูล ระบุแหล่งที่มีหรือผู้เป็นเจ้าของข้อมูลที่ต้องการ 
ออกแบบเครื่องมือและแนวทางดำเนินงานสำหรับการเก็บรวบรวมข้อมูล ลักษณะฐานข้อมูล การ
วิเคราะห์และประมวลผล เนื่องจากกองทุนหลักประกันสุขภาพฯ กำหนดหลักเกณฑ์ให้สามารถยื่น
ข้อเสนอเพื่อขอรับเงินทุนสนับสนุนได้ที ่สำนักงานกองทุนฯ และสาขาของสำนักงานกองทุนฯ ณ 
สำนักงานเขต ทั้ง ๕๐ แห่ง โดยมีข้าราชการในสังกัดสำนักอนามัยและสำนักงานเขตที่ได้รับมอบหมาย 
เป็นผู้ดำเนินงานและอำนวยความสะดวกตั้งแต่รับเอกสารข้อเสนอ เสนออนุมัติ เบิกเงิน ติดตามการ
ดำเนินงาน รับรายงานการเงินและประเมินผลเมื่อเสร็จสิ้นโครงการ  

๕. สรุปแนวทางการดำเนินงานสำหรับการติดตามและประเมินผลในภาพรวมของ
การให้การสนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุขหรือการดําเนินกิจกรรมด้านสาธารณสุขของกองทุน
หลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร ซึ ่งในเบื ้องต้น พบว่าเพื ่อให้การติดตามและสรุปผลการ
ดำเนินงาน อันจะเป็นประโยชน์ต่อกำกับและปรับปรุงดำเนินงานให้สอดคล้องกับแนวทางการพัฒนา
กรุงเทพมหานคร โดยเพิ่มประสิทธิภาพการติดตามและประเมินผลให้สามารถทราบสถานการณ์ของ
การดำเนินงานสนับสนุนฯ ของกองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานครในภาพรวมได้อย่างรวดเร็ว 
อาจศึกษาความเป็นไปในของการพัฒนาแนวทางติดตามการดำเนินงานสนับสนุนการจัดบริการ
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สาธารณสุขหรือการดําเนินกิจกรรมด้านสาธารณสุขของกองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร  
ดังนี้ 

- พัฒนาระบบสารสนเทศเพื่อการเก็บรวบรวมข้อมูลตั้งแต่ในขั้นตอนการนำเสนอ
โครงการ โดยพัฒนาฐานข้อมูลจากข้อมูลที่มีอยู่ในแบบเสนอแผนงานหรือโครงการหรือกิจกรรมต่อ
กองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร (แบบ ค. ๑)  

- พัฒนาระบบสารสนเทศส่วนพัฒนาโครงการ ให้
องค์กรหรือกลุ่มบุคคลผู้ประสงค์ขอรับการสนับสนุนฯ เข้ามาพัฒนา
และนำเสนอแผนงานฯ ผ่านระบบสารสนเทศของกองทุนหลักประกัน
สุขภาพกรุงเทพมหานคร ซึ่งสามารถถ่ายโอนข้อมูลจากระบบฯ ส่วน
พัฒนาโครงการเข้าสูงระบบบริหารจัดการกองทุนฯได้โดยตรง เป็น
การเพิ่มช่องทางการนำเสนอแผนงานฯ อีกช่องทางหนึ่ง เพิ่มเติมจาก
การดำเนินงานในรูปแบบเดิม ซึ่งให้ส่งเอกสารและไฟล์แผนงานฯ เป็น
การลดระยะเวลาการดำเนินการ ลดความผิดพลาดจากมนุษย์ เป็น
มิตรกับสิ่งแวดล้อมมากข้ึน  

- ประมวลผลโดยกำหนดให้ระบบฯ เช ื ่อมโยง
ข้อมูลกิจกรรมหลักตามแบบเสนอแผนงานหรือโครงการหรือกิจกรรม
ต่อกองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร (แบบ ค. ๑) กับ
เป้าประสงค์ตามแผนพัฒนากรุงเทพฯ ระยะ ๒๐ ปี (พ.ศ. ๒๕๕๖ – 
๒๕๗๕) 

ระยะเวลา  กรกฏาคม ๒๕๖๔ - กรกฏาคม ๒๕๖๕ 

ผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้อง ส่วนงานของสำนักอนามัยและสำนักงานเขต ที่
ร ั บ ผ ิ ดชอบการดำ เน ิ น ง านกองท ุ นหล ั กปร ะก ั นส ุ ขภ า พ
กรุงเทพมหานคร องค์กรภาครัฐ เอกชนและประชาชน ผู้สนใจขอรับ
เงินทุนสนับสนุนการดำเนินงาน 

๗. ประโยชน์จากการศึกษา 
เป็นแนวทางสำหรับนำไปใช้เพิ่มประสิทธิภาพการ

ติดตามและประเมินผลการสนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุขหรือ
การดําเนินกิจกรรมด้านสาธารณสุขของกองทุนหลักประกันสุขภาพ
กรุงเทพมหานครให้เห็นสถานการณ์ดำเนินงานในภาพรวมอย่างรวดเร็ว นำไปสู่การปรับปรุงและแก้ไข
การดำเนินงานได้อย่างรวดเร็ว ทันต่อสถานการณ์ ให้ครอบคลุมกลุ่มเป้าหมาย สอดคล้องกับสภาพ
ปัญหาและเป้าหมายพัฒนาด้านสุขภาพอนามัยของประชาชนในเขต กทม. 

๘. งบประมาณ 
การพัฒนาแนวทางติดตามการดำเนินงานสนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุขหรือ

การดําเนินกิจกรรมด้านสาธารณสุขของกองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานครนี้ มุ่งนำเสนอผล
การศึกษาวิเคราะห์และออกแบบการจัดการข้อมูลเพื ่อตอบสนองความต้องการการติดตามและ

ระบบสารสนเทศ 
ส่วน พฒันาโครงการ 

Submit โครงการ 
ส่งข้อมูลเข้าสู่ส่วน ระบบบริหาร

จัดการกองทุนฯ 
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ประเมินผลที ่แสดงให้เห็นสถานการณ์ดำเนินงานในภาพรวมอย่างรวดเร็ว เท่านั ้น ไม่มีการใช้
งบประมาณเพ่ือการวางโครงข่ายระบบสารสนเทศและการพัฒนาโปรแกรมการติดตามและประเมินผล 

๙. แนวทางการติดตามและประเมินผล 
๙.๑ ตัวชี้วัดความสำเร็จระดับผลผลิต (Output) และหรือระดับผลลัพท์ (Outcome) 

 

ตัวชี้วัด ค่าเป้าหมาย ประเภท
ตัวชี้วัด 

เครื่องมือ 
ที่ใช้ในการวัด 

ระยะเวลา 

มีแนวทางการดำเนินการเพ่ือเก็บ
รวบรวมข้อมูล ติดตามและ
ประเมินผลการสนับสนุนการ
จัดบริการสาธารณสุขหรือการ
ดําเนินกิจกรรมด้านสาธารณสุข
ของกองทุนหลักประกันสุขภาพ
กรุงเทพมหานครอย่างรวดเร็ว
ยิ่งขึ้น 

๑ แนวทาง ผลผลิต เอกสารสรุปแนว
ทางการพัฒนาฯ 

มกราคม 
๒๕๖๕ 

มีการรายงานสถานการณ์ใน
ภาพรวมของการสนับสนุนการ
จัดบริการสาธารณสุขหรือการ
ดําเนินกิจกรรมด้านสาธารณสุข
ของกองทุนหลักประกันสุขภาพ
กรุงเทพมหานครทีส่ะท้อนหรือ
แสดงให้เห็นความสอดคล้องกับ
การดำเนินงานพัฒนาตาม
แนวทางของแผนพัฒนา
กรุงเทพมหานคร ๒๐ ปี 

๑ รูปแบบ ผลลัพท ์ เอกสารการ
รายงาน

สถานการณ์ใน
ภาพรวมของการ
ให้การสนับสนุนฯ

ของกองทุนฯ 

กรกฏาคม 
๒๕๖๕  

 

๙.๒ เครื่องมือที่ใช้ในการติดตามและประเมินผล (สำเร็จ) 
รายงานสรุปแนวทางดำเนินการสำหรับการติดตามและประเมินผล ที่แสดงให้เห็น

สถานการณ์ในภาพรวมของการให้การสนับสนุนฯของกองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานครได้
รวดเร็วกว่าแนวทางการดำเนินงานเดิม  และเอกสารรายงานสถานการณ์ในภาพรวมของการสนับสนุน
การจัดบริการสาธารณสุขหรือการดําเนินกิจกรรมด้านสาธารณสุขของกองทุนหลักประกันสุขภาพ
กรุงเทพมหานครที่สะท้อนหรือแสดงให้เห็นความสอดคล้องกับการดำเนินงานพัฒนาตามแนวทางของ
แผนพัฒนากรุงเทพมหานคร ๒๐ ปี 

๑๐. ข้อเสนอแนะ 
การดูแลสุขภาพอนามัยและการพัฒนาคุณภาพชีว ิตของประชาชนเพื ่อบรรลุ

เป้าหมายอย่างเป็นรูปธรรมตามวิสัยทัศน์ของชาวกทม.ที ่นำเสนอผ่านการจัดทำแผนพัฒนา
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กรุงเทพมหานคร ๒๐ ปี เป็นหนึ่งในภารกิจของกรุงเทพมหานครเพื่อตอบสนองความต้องการของ
ประชาชน กองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานครเป็นหนึ่งในกลไกการดำเนินงานเพื่อบรรลุ
เป้าหมายดังกล่าวเช่นเดียวกัน การรายงานติดตามและประเมินผลที่เชื่อมโยงให้เห็นทิศทางและผลการ
ดำเนินงานตามวัตถุประสงค์ของกองทุนฯสู่การบรรลุเป้าหมายของแผนพัฒนากรุงเทพมหานคร ๒๐ ปี 
ในภาพรวมทุกพื้นที่ทั้ง ๕๐ เขต จะเป็นประโยชน์ต่อการบริหารจัดการเพื่อบรรลุเป้าหมาย ในการนี้ 
หน่วยงานอาจพิจารณานำแนวทางการจัดทำรายงานในรูปแบบดังกล่าวสู่การพัฒนาต่อยอดเพื่อความ
เหมาะสมในการจัดทำรายงานภาพรวมของการให้การสนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุขหรือการ
ดําเนินกิจกรรมด้านสาธารณสุขของกองทุนหลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานครต่อไป 
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รายงานส่วนบุคคล 
(Individual Study) 

 
 

เรื่อง การพัฒนาแนวทางติดตามการดำเนินงานสนับสนุน
การจัดบริการสาธารณสุขหรือการดําเนินกิจกรรม 
ด้านสาธารณสุขของกองทุนหลักประกันสุขภาพ

กรุงเทพมหานคร 
 
 


