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คู่มือปฏิบัติงาน
“กองทุนหลักประกันสุขภาพองค์การบริหารส่วนตำบลแม่เปา”

 จัดทำโดย
งานสาธารณสุข สำนักปลัด
องค์การบริหารส่วนตำบลแม่เปา
อำเภอพญาเม็งราย จังหวัดเชียงราย
1
1.  ที่มา แนวคิด หลักการ กองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ 


องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในบทบัญญัติของ
พระราชบัญญัติหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2545 มาตรา 13(3) มาตรา 18(4) (8) (9) และมาตรา 47 ได้กำหนดให้คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ สนับสนุน ประสาน และกำหนดหลักเกณฑ์เพื่อให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเป็นผู้ดำเนินงาน และบริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ได้ตามความพร้อม ความเหมาะสม และความต้องการ เพื่อสร้างหลักประกันสุขภาพแห่งชาติให้แก่บุคคลในพื้นที่ โดยให้ได้รับค่าใช้จ่ายจากกองทุนรวมถึงสนับสนุนและกำหนดหลักเกณฑ์ให้องค์กรชุมชน องค์กรเอกชน และภาคเอกชนที่ไม่มีวัตถุประสงค์เพื่อแสวงหาผลกำไรดำเนินงาน และบริหารจัดการเงินทุนในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ได้ตามความพร้อม ความเหมาะสม และความต้องการ โดยส่งเสริมกระบวนการมีส่วนร่วมเพื่อสร้างหลักประกันสุขภาพแห่งชาติให้แก่บุคคลในพื้นที่


ในปี 2557 คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ได้ปรับปรุงหลักเกณฑ์เพื่อให้องค์การบริหารส่วนตำบล เทศบาล หรือองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นรูปแบบอื่นเป็นผู้ดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ ให้มีความเหมาะสมเกิดประสิทธิภาพในการดำเนินงานมากยิ่งขึ้น และได้มีมติในการประชุมครั้งที่ 11/2556 เมื่อวันที่ 7 ตุลาคม 2556 และมติในการประชุมครั้งที่ 3 เมื่อวันที่ 19 กุมภาพันธ์ 2557 ให้ออกประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เรื่อง การกำหนดหลักเกณฑ์เพื่อสนับสนุนให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ พ.ศ.2557 ลงวันที่ 19 กุมภาพันธ์ 2557 (ราชกิจจานุเบกษา เล่ม 131 ตอนพิเศษ 57 ง หน้า 39 วันที่ 1 เมษายน 2557) กำหนดรายละเอียดเกี่ยวกับการจัดบริการสาธารณสุข เพื่อให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ ให้มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น และออกประกาศคณะอนุกรรมการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคภายใต้คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เรื่อง การจัดบริการสาธารณสุขของกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ พ.ศ.2557 ลงวันที่ 25 มีนาคม 2557 (ราชกิจจานุเบกษา เล่ม 131 ตอนพิเศษ 76 ง หน้า 27 วันที่ 12 พฤษภาคม 2557) ซึ่งประกาศใหม่ทั้ง 2 ฉบับนี้ ได้ผ่านกระบวนการกลั่นกรองและการมีส่วนร่วมจากภาคส่วนต่างๆ ที่เกี่ยวข้อง ได้แก่ สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติเขต กรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น กระทรวงมหาดไทย สำนักงานการตรวจเงินแผ่นดิน และตัวแทนองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น โดยร่วมกันพิจารณาหลักเกณฑ์แนวทาง เพื่อให้การดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ เป็นไปตามเจตนารมณ์การก่อตั้ง มีความเหมาะสม ต่อเนื่อง และเกิดประสิทธิภาพในการดำเนินงานมากยิ่งขึ้น


ตามประกาศฉบับปรับปรุงใหม่ พ.ศ.2557 ได้กำหนดวัตถุประสงค์ของกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ เพื่อสนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขของหน่วยบริการ หรือสถานบริการ หรือหน่วยงานสาธารณสุข หรือหน่วยงานอื่น หรือสนับสนุนและส่งเสริมให้กลุ่มหรือองค์กรประชาชนดำเนินกิจกรรมด้านสาธารณสุขในพื้นที่ เพื่อให้กลุ่มแม่และเด็ก กลุ่มผู้สูงอายุ กลุ่มคนพิการ กลุ่มผู้ประกอบอาชีพที่มีความเสี่ยง และกลุ่มผู้ป่วยโรคเรื่อรังที่อยู่ในพื้นที่ สามารถเข้าถึงบริการสาธารณสุขได้อย่างทั่วถึงและมีประสิทธิภาพมากขึ้น โดยส่งเสริมกระบวนการมีส่วนร่วมตามความพร้อม ความเหมาะสม และความต้องการของประชาชนในพื้นที่ โดยเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ ให้ใช้จ่าย
2
เพื่อสนับสนุนหรือส่งเสริมเป็นค่าใช้จ่ายตามแผนงาน หรือโครงการ หรือกิจกรรม ที่คณะกรรมการกองทุนอนุมัติ ดังนี้
(1) เพื่อสนับสนุน และส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขของหน่วยบริการ หรือสถานบริการ หรือหน่วยงานสาธารณสุขในพื้นที่  โดยเน้นเรื่องการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การฟื้นฟูสมรรถภาพ และการรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิเชิงรุก ที่จำเป็นต่อสุขภาพและการดำรงชีวิต เพื่อให้กลุ่มแม่และเด็ก กลุ่มผู้สูงอายุ กลุ่มคนพิการ กลุ่มผู้ประกอบอาชีพที่มีความเสี่ยง และกลุ่มผู้ป่วยโรคเรื้อรังที่อยู่ในพื้นที่ สามารถเข้าถึงบริการสาธารสุขได้อย่างทั่วถึงและมีประสิทธิภาพมากขึ้น
(2) เพื่อสนับสนุนให้กลุ่มหรือองค์กรประชาชน หรือหน่วยงานอื่นในพื้นที่ ได้ดำเนินงานตามแผนงาน หรือโครงการ หรือกิจกรรมเพื่อการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค ให้แก่สมาชิกหรือประชาชนในพื้นที่ และกรณีมีความจำเป็นต้องจัดซื้อวัสดุที่มีลักษณะเป็นครุภัณฑ์ให้สนับสนุนได้ในวงเงินไม่เกิน 5,000 บาทต่อโครงการ วัสดุที่มีลักษณะเป็นครุภัณฑ์ที่จัดหาได้ ให้อยู่ในความดูแลและบำรุงรักษาของกลุ่มหรือองค์กรประชาชนหรือหน่วยงานอื่น ที่ได้รับการสนับสนุนนั้นๆ
(3) เพื่อสนับสนุนและส่งเสริมกิจกรรมการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การฟื้นฟูสมรรถภาพ และการรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิเชิงรุก ของศูนย์เด็กเล็กหรือศูนย์ชื่ออื่นที่ดำเนินกิจกรรมเกี่ยวกับการพัฒนาและดูแลเด็กเล็กในชุมชน หรือศูนย์พัฒนาและฟื้นฟูคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุและคนพิการ หรือศูนย์ชื่ออื่นที่ดำเนินกิจกรรมเกี่ยวกับการพัฒนาและฟื้นฟูคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุและคนพิการในชุมชน ตามหลักเกณฑ์ที่สำนักงานกำหนด เป็นเงินไม่น้อยกว่าร้อยละ 15 ของเงินรายรับของกองทุนหลักประกันสุขภาพในแต่ละปีงบประมาณนั้น
(4) เพื่อสนับสนุนค่าใช้จ่ายในการบริหารหรือพัฒนากองทุนหลักประกันสุขภาพให้มีประสิทธิภาพ ทั้งนี้ต้องไม่เกินร้อยละ 15 ของเงินรายรับของกองทุนหลักประกันสุขภาพในแต่ละปีงบประมาฯนั้น และในกรณีที่มีความจำเป็นต้องใช้จ่ายเพื่อซื้อครุภัณฑ์ที่เกี่ยวข้องโดยตรง ครุภัณฑ์นั้นจะต้องมีราคาไม่เกิน 20,000 บาทต่อหน่วย โดยการจัดซื้อจัดจ้างให้ใช้ระเบียบขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นโดยอนุโลม และครุภัณฑ์ที่จัดหาได้ให้อยู่ในความดูแลและบำรุงรักษาขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นนั้นๆ 
(5) กรณีเกิดโรคระบาดหรือภัยพิบัติในพื้นที่ให้คณะกรรมการกองทุนพิจารณาอนุมัติจ่ายเงินกองทุนเพื่อสนับสนุนและส่งเสริมกิจกรรมในการป้องกันและแก้ไขปัญหาสาธารณสุขได้ตามความจำเป็น เหมาะสม และทันต่อสถานการณ์ได้
3
๒.  คำอธิบายเกี่ยวกับประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เรื่อง การกำหนดหลักเกณฑ์เพื่อสนับสนุนให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ พ.ศ.2557


ประกาศนี้เป็นการกำหนดหลักเกณฑ์เพื่อสนับสนุนให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ได้มีการดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ โดยคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ได้ออกประกาศโดยอาศัยอำนาจตามพระราชบัญญัติหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ตามมาตรา 47 ซึ่งบัญญัติให้คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ สนับสนุนและประสานกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นกำหนดหลักเกณฑ์เพื่อให้องค์กรดังกล่าวเป็นผู้ดำเนินงานและบริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ โดยให้ได้รับค่าใช้จ่ายจากกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ และคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติได้อาศัยกำหนดอำนาจตามมาตรา 18(4) (8) (9) กำหนดหลักเกณฑ์ดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เพื่อสนับสนุนและประสาน และกำหนดหลักเกณฑ์ให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น องค์กรชุมชน องค์กรเอกชน และภาคเอกชนที่ไม่มีวัตถุประสงค์เพื่อแสวงหาผลกำไร ดำเนินงานและบริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ได้ตามความพร้อม ความเหมาะสมและความต้องการ เพื่อการสร้างหลักประกันสุขภาพแห่งชาติให้แก่บุคคลในพื้นที่ ไว้ในประกาศฉบับนี้


ข้อ 1 ให้ยกเลิกประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เรื่อง การกำหนดหลักเกณฑ์ เพื่อสนับสนุนให้องค์การบริหารส่วนตำบลหรือเทศบาล ดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ พ.ศ.2552 ลงวันที่ 29 กันยายน 2552



คำอธิบาย ประกาศฉบับนี้เป็นการยกเลิกประกาศฉบับเดิมซึ่งใช้บังคับมาตั้งแต่ปี 2552 ได้แก่ ประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เรื่อง การกำหนดหลักเกณฑ์เพื่อสนับสนุนให้องค์การบริหารส่วนตำบลหรือเทศบาล ดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ พ.ศ.2552 ลงวันที่ 29 กันยายน 2552 และให้ใช้ประกาศฉบับใหม่นี้แทน การบริหารจัดการเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติระดับพื้นที่หรือท้องถิ่นโดยองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น จึงต้องยึดถือและปฏิบัติตามหลักเกณฑ์ที่กำหนดไว้ในประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติดังกล่าว ทั้งนี้ สำนักงานการตรวจเงินแผ่นดินจะยึดหลักเกณฑ์ตามประกาศฯ นี้ ในการตรวจสอบการใช้จ่ายเงินกองทุนฯ ระดับพื้นที่หรือท้องถิ่นนี้เป็นหลัก


ข้อ 2 ในประกาศนี้


“องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น” หมายความว่า องค์การบริหารส่วนตำบล ตามกฎหมายว่าด้วยสภาตำบลและองค์การบริหารส่วนตำบล เทศบาลตามกฎหมายว่าด้วยเทศบาล หรือองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นรูปแบบอื่นที่มีกฎหมายจัดตั้ง ที่ได้รับการสนับสนุนให้ดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่


“กองทุนหลักประกันสุขภาพ” หมายความว่า กองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ เพื่อการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การฟื้นฟูสมรรถภาพ และการรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิเชิงรุกที่จำเป็นต่อสุขภาพและการดำรงชีวิต
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“คณะกรรมการกองทุน” หมายความว่า คณะกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่


“การจัดบริการสาธารณสุข” หมายความว่า การจัดบริการสร้างเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค ฟื้นฟูสมรรถภาพ และรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิเชิงรุก ตามที่คณะอนุกรรมการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค ภายใต้คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ และสำนักงานกำหนด


“สถานบริการ” หมายความว่า สถานบริการสาธารณสุขของรัฐ ของเอกชน และของสภากาชาดไทย หน่วยบริการการประกอบโรคศิลปะสาขาต่างๆ และสถานบริการสาธารณสุขอื่นที่คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติกำหนดเพิ่มเติม


“หน่วยบริการ” หมายความว่า สถานบริการที่ได้ขึ้นทะเบียนไว้ตามพระราชบัญญัติหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ.2545



“หน่วยงานสาธารณสุข” หมายความว่า หน่วยงานที่มีภารกิจด้านการสาธารณสุขโดยตรง แต่มิได้เป็นสถานบริการหรือหน่วยบริการ เช่น สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ กองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม ส่วนสาธารณสุข เป็นต้น


“หน่วยงานอื่น” หมายความว่า หน่วยงานที่มิได้มีภารกิจด้านการสาธารณสุขโดยตรง แต่อาจดำเนินกิจกรรมด้านส่งเสริมสุขภาพหรือการป้องกันโรคในขอบเขตหนึ่ง เช่น โรงเรียน สถาบันการศึกษา วัด เป็นต้น


“กลุ่มหรือองค์กรประชาชน” หมายความว่า องค์กรชุมชน องค์กรเอกชน หรือภาคเอกชน ที่มีการรวมตัวกันเป็นกลุ่ม ชมรม สมาคม มูลนิธิ หรือองค์กรที่เรียกชื่ออื่นตั้งแต่ 5 คนขึ้นไป ซึ่งเป็นการรวมตัวกันดำเนินกิจรรมโดยมีวัตถุประสงค์ไม่แสวงหาผลกำไร ทั้งนี้ จะเป็นนิติบุคคลหรือไม่ก็ได้


คำอธิบาย เป็นบทนิยมศัพท์ของหน่วยที่เกี่ยวข้องต่างๆ ตามประกาศ ซึ่งเป็นการขยายข้อความในประกาศเพื่อให้เกิดความชัดเจนและมีความเข้าใจมากยิ่งขึ้น โดยเฉพาะหน่วยงานหรือองค์กรที่เข้ามาร่วมดำเนินงานกองทุนหรือเสนอขออนุมัติสนับสนุนโครงการกิจกรรมกองทุน(รายละเอียดเพิ่มเติมตามประกาศคณะอนุกรรมการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค ภายใต้คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เรื่อง การจัดบริการสาธารณสุขของกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ พ.ศ.2557)


ข้อ 3 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ที่ได้รับการสนับสุนนให้ดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพ ต้องมีคุณสมบัติดังนี้
(1) มีความประสงค์เข้าร่วมบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพ
(2) มีการดำเนินกิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคในพื้นที่มาก่อนแล้ว และมีการจัดทำแผน และดำเนินกิจกรรมพัฒนาคุณภาพชีวิต โดยการมีส่วนร่วมของภาคีต่างๆ ในพื้นที่
(3) มีความพร้อมในการอุดหนุนเงินหรืองบประมาณตามอัตราส่วนที่กำหนด
คำอธิบาย  เป็นการกำหนดคุณสมบัติขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่ประสงค์จะเข้าร่วม
บริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ ซึ่งต้องมีการดำเนินกิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคมาก่อนแล้ว และมีความพร้อมในการอุดหนุนเงินหรือสมทบงบประมาณเข้ากองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ด้วย อันเป็นการแสดงถึงความพร้อมและความต้องการของอปท.(ซึ่งเป็นตัวแทนของประชาชนในท้องถิ่นหรือพื้นที่ นั่นเอง)
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ข้อ 4 ให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น เป็นผู้ดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพภายใต้ความเห็นชอบของคณะกรรมการกองทุน ทั้งนี้ตามหลักเกณฑ์ในประกาศนี้และมติคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ โดยกองทุนหลักประกันสุขภาพมีวัตถุประสงค์ เพื่อสนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขของหน่วยบริการ หรือสถานบริการ หรือหน่วยงานสาธารณสุข หรือหน่วยงานอื่น หรือสนับสนุนและส่งเสริมให้กลุ่มหรือองค์กรประชาชนดำเนินกิจกรรมด้านสาธารณสุขในพื้นที่ เพื่อให้กลุ่มแม่และเด็ก กลุ่มผู้สูงอายุ กลุ่มคนพิการ กลุ่มผู้ประกอบอาชีพที่มีความเสี่ยง และกลุ่มผู้ป่วยโรคเรื้อรังที่อยู่ในพื้นที่ สามารถเข้าถึงบริการสาธารณสุขได้อย่างทั่วถึงและมีประสิทธิภาพมากขึ้น โดยส่งเสริมกระบวนการ มีส่วนร่วมตามความพร้อมความเหมาะสม และความต้องการของประชาชนในพื้นที่


คำอธิบาย  เป็นการกำหนดให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเป็นผู้ดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพ (เปลี่ยนแปลงจากประกาศฉบับเดิมซึ่งกำหนดให้เป็นผู้กำกับดูแล ซึ่งมีข้อจำกัดในการติดตามเงินกองทุนคืน กรณีที่ไม่มีการดำเนินการตามโครงการที่ได้อนุมัติไป เพราะมิได้เป็นนิติบุคคล ด้วยเหตุนี้ สตง. จึงมีข้อเสนอแนะให้ปรับปรุงประกาศ โดยกำหนดให้เงินกองทุนอยู่ในการดำเนินงานและบริหารจัดการของอปท.) มีผลให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีหน้าที่รับผิดชอบต่อกองทุนโดยตรงมากยิ่งขึ้น ไม่ว่าจะเป็นเรื่องการจัดระบบธุรการ การเงิน หรือความเสียหายที่มีต่อกองทุน ทั้งนี้ ภายใต้ความเห็นชอบของคณะกรรมการกองทุนและหลักเกณฑ์ที่กำหนดไว้ในประกาศนี้ รวมทั้งมติคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติที่กำหนดระหว่างการดำเนินการและบริหารจัดการกองทุน และที่สำคัญอีกประการหนึ่งคือต้องเป็นการดำเนินงานและบริหารจัดการตามวัตถุประสงค์ของกองทุนด้วย


ข้อ 5 เงินหรือทรัพย์สินในกองทุนหลักประกันสุขภาพ ประกอบด้วย
(1) เงินที่ได้รับจัดสรรแต่ละปีจากกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติในส่วนของการสร้าง
เสริมสุขภาพและป้องกันโรค ตามที่คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติกำหนด และสำหรับปีงบประมาณ 2557 ได้รับการจัดสรรเป็น 45 บาทต่อประชาชนในพื้นที่หนึ่งคน
(2) เงินสมทบจากเงินอุดหนุนหรืองบประมาณที่ได้รับจากองค์การบริหารส่วนตำบลหรือ
เทศบาล หรือองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นรูปแบบอื่น ตามที่กฎหมายบัญญัติ
(3) เงินสมทบจากชุมชนหรือกองทุนชุมชนอื่น
(4) รายได้อื่นๆ หรือทรัพย์สินที่ได้รับมาในกิจการของกองทุนหลักประกันสุขภาพ
คำอธิบาย  ที่มาของเงินและทรัพย์สินของกองทุนหลักประกันสุขภาพมาจากหลายส่วน   แต่
ในปัจจุบันส่วนใหญ่หรือเกือบทั้งหมดจะมาจากเงินที่ได้รับจัดสรรจากกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ และเงินสมทบจากเงินอุดหนุนหรืองบประมาณที่ได้รับจากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่มีความประสงค์เข้าดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุน โดยตั้งงบประมาณสมทบไว้ในรายจ่ายงบกลางประเภทรายจ่ายตามข้อผูกพัน


ข้อ 6 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ตกลงสมทบเงินเข้ากองทุนหลักประกันสุขภาพ ไม่น้อยกว่าอัตราร้อยละของเงินที่ได้รับจัดสรรจากกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ดังนี้
(1) องค์การบริหารส่วนตำบลขนาดเล็ก สมทบเงินไม่น้อยกว่าร้อยละ 30
(2) องค์การบริหารส่วนตำบลขนาดกลาง สมทบเงินไม่น้อยกว่าร้อยละ 40

(3) องค์การบริหารส่วนตำบลขนาดใหญ่หรือเทศบาลตำบล สมทบเงินไม่น้อยกว่าร้อยละ 50
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(4) เทศบาลเมืองหรือเทศบาลนคร หรือองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นรูปแบบอื่น สมทบเงินไม่น้อยกว่าร้อยละ 60

เฉพาะในปีงบประมาณ 2557 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นตกลงสมทบเงินเข้ากองทุน
หลักประกันสุขภาพไม่น้อยกว่าร้อยละของเงินสมทบตามหลักเกณฑ์ที่ใช้ในปีงบประมาณ 2556



คำอธิบาย  เป็นการกำหนดสัดส่วนของการสมทบเงินระหว่างเงินที่ได้รับจัดสรรจากกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ และเงินอุดหนุนหรืองบประมาณจากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่เพิ่มขึ้นจากประกาศเดิม เฉพาะปีงบประมาณ 2557 เนื่องจากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นได้มีการเตรียมการตั้งงบประมาณรองรับไว้ตั้งแต่เดือนสิงหาคม 2556 ประกาศฯ จึงอนุโลมให้ อปท.สมทบเงินเข้ากองทุนหลักประกันสุขภาพในอัตราร้อยละเท่ากับอัตราเงินสมทบตามหลักเกณฑ์ที่ใช้ในปีงบประมาณ 2556



ข้อ 7 เงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ ให้ใช้จ่ายเพื่อสนับสนุนหรือส่งเสริมเป็นค่าใช้จ่ายตามแผนงาน หรือโครงการ หรือกิจกรรมที่คณะกรรมการกองทุนอนุมัติ ดังนี้
(1) เพื่อสนับสนุน และส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขของหน่วยบริการ หรือสถานบริการ 
หรือหน่วยงานสาธารณสุขในพื้นที่ โดยเน้นเรื่องการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การฟื้นฟูสรรถภาพ และการรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิเชิงรุกที่จำเป็นต่อสุขภาพและการดำรงชีวิต เพื่อให้กลุ่มแม่และเด็ก กลุ่มผู้สูงอายุ กลุ่มคนพิการ กลุ่มผู้ประกอบอาชีพที่มีความเสี่ยง และกลุ่มผู้ป่วยโรคเรื้อรังที่อยู่ในพื้นที่ สามารถเข้าถึงบริการสาธารณสุขได้อย่างทั่วถึงและมีประสิทธิภาพมากขึ้น
(2) เพื่อสนับสนุนให้กลุ่มหรือองค์กรประชาชน หรือหน่วยงานอื่นในพื้นที่ ได้ดำเนินงานตาม
แผนงาน หรือโครงการ หรือกิจกรรมเพื่อสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค ให้แก่สมาชิกหรือประชาชนในพื้นที่ และกรณีมีความจำเป็นต้องจัดซื้อวัสดุที่มีลักษณะเป็นครุภัณฑ์ให้สนับสนุนได้ในวงเงินไม่เกิน 5,000 บาทต่อโครงการ วัสดุที่มีลักษณะเป็นครุภัณฑ์ที่จัดหาได้ ให้อยู่ในความดูแลและบำรุงรักษาของกลุ่มหรือองค์กรประชาชน หรือหน่วยงานอื่น ที่ได้รับการสนับสนุนนั้นๆ 
(3) เพื่อสนับสนุนและส่งเสริมกิจกรรมการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การฟื้นฟู
สมรรถภาพ และการรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิเชิงรุก ของศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก หรือศูนย์ชื่ออื่นที่ดำเนินกิจกรรมเกี่ยวกับการพัฒนาและดูแลเด็กเล็กในชุมชน หรือศูนย์พัฒนาและฟื้นฟูคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุและคนพิการ หรือศูนย์ชื่ออื่นที่ดำเนินกิจกรรมเกี่ยวกับการพัฒนาและฟื้นฟูคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุและคนพิการในชุมชน ตามหลักเกณฑ์ที่สำนักงานกำหนด เป็นเงินไม่น้อยกว่าร้อยละ 15 ของเงินรายรับของกองทุนหลักประกันสุขภาพในแต่ละปีงบประมาณนั้น
(4) เพื่อสนับสนุนค่าใช้จ่ายในการบริหารหรือพัฒนากองทุนหลักประกันสุขภาพให้มี
ประสิทธิภาพ ทั้งนี้ต้องไม่เกินร้อยละ 15 ของเงินรายรับของกองทุนหลักประกันสุขภาพในแต่ละปีงบประมาณนั้น และในกรณีที่มีความจำเป็นต้องใช้จ่ายเพื่อจัดซื้อครุภัณฑ์ที่เกี่ยวข้องโดยตรง ครุภัณฑ์นั้นจะต้องมีราคาไม่เกิน 20,000 บาทต่อหน่วย โดยการจัดซื้อจัดจ้างให้ใช้ระเบียบขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นโดยอนุโลม และครุภัณฑ์ที่จัดหาได้ให้อยู่ในความดูแลและบำรุงรักษาขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นนั้นๆ
(5) กรณีเกิดโรคระบาดหรือภัยพิบัติในพื้นที่ ให้คณะกรรมการกองทุนพิจารณาอนุมัติจ่าย
เงินกองทุนเพื่อสนับสนุนและส่งเสริมกิจกรรมในการป้องกันและแก้ไขปัญหาสาธารณสุขได้ตามความจำเป็น เหมาะสม และทันต่อสถานการณ์ได้
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คำอธิบาย  เงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ ให้จ่ายเพื่อเป็นการสนับสนุนหรือส่งเสริมเป็นค่าใช้จ่ายตามแผนงาน โครงการหรือกิจกรรมที่คณะกรรมการกองทุนอนุมัติ ทั้งนี้ ต้องเป็นการจ่ายภายใต้วัตถุประสงค์ของกองทุนหลักประกันสุขภาพตามข้อ 4 ด้วย ในทางปฏิบัติคณะกรรมการกองทุนท้องถิ่นจะต้องพิจารณาอนุมัติแผนงาน โครงการหรือกิจกรรม ตามกรอบที่กำหนดไว้ในข้อ 7(1) – (5) ของประกาศฯ นี้ กล่าวคือ


(ก)  แผนงานหรือโครงการหรือกิจกรรมจะต้องอยู่ในกรอบงานที่เกี่ยวกับการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การฟื้นฟูสมรรถภาพ และการรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิเชิงรุก ที่จำเป็นต่อสุขภาพและการดำรงชีวิตของประชาชนในชุมชนหรือท้องถิ่น (คำว่า “เชิงรุก” ขยายความเฉพาะในส่วนของการรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิ ซึ่งหมายถึงการจัดบริการปฐมภูมิที่ลงไปในพื้นที่หรือชุมชน มิใช่การตั้งรับที่หน่วยบริการ) ทั้งนี้ ลักษณะของกิจกรรมดังกล่าวให้เป็นไปตามที่คณะอนุกรรมการสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคภายใต้คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติและสปสช. เป็นผู้กำหนด (ตามบทนิยามในข้อ 2 ของประกาศฯ นี้) 


เพื่อความเข้าใจคำว่า “ในพื้นที่” ตามข้อ 7 (1) ให้ยึดหลัก การจัดบริการสาธารณสุขให้แก่ประชาชนในพื้นที่เป็นสำคัญ หมายความว่า หน่วยบริการ สถานบริการ หรือหน่วยงานใดแม้ว่าจะตั้งอยู่นอกเขตตำบลนั้น แต่มีการจัดบริการสาธารณสุขให้แก่ประชาชนในเขตตำบลนั้นก็ถือว่าเป็นหน่วยบริการ สถานบริการ หรือหน่วยงานในเขตตำบล(พื้นที่)นั้นด้วย


(ข)  กลุ่มประชาชนเป้าหมายที่สำคัญ ที่ประกาศฯ นี้เน้นหนัก คือ กลุ่มแม่และเด็ก กลุ่มผู้สูงอายุ กลุ่มคนพิการ กลุ่มผู้ประกอบอาชีพที่มีความเสี่ยง และกลุ่มผู้ป่วยโรคเรื้อรังที่อยู่ในพื้นที่ เพื่อให้สามารถเข้าถึงบริการสาธารณสุขได้อย่างทั่วถึงและมีประสิทธิภาพมากขึ้น


(ค)  ผู้มีสิทธิที่จะขอรับการสนับสนุนเงินกองทุนฯ ระดับพื้นที่หรือท้องถิ่นนี้ ได้แก่


-  สถานบริการ  หมายถึง สถานบริการสาธารณสุขของรัฐ ของเอกชน และของสภากาชาดไทย หน่วยบริการการประกอบโรคศิลปะสาขาต่างๆ และสถานบริการสาธารณสุขอื่นที่คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติกำหนดเพิ่มเติม


-  หน่วยบริการ  หมายถึง สถานบริการที่ได้ขึ้นทะเบียนไว้ตามพระราชบัญญัติหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ.2545


-  หน่วยงานสาธารณสุข หมายถึง หน่วยงานที่มีภารกิจด้านการสาธารณสุขโดยตรง แต่มิได้เป็นสถานบริการหรือหน่วยบริการ เช่น สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ กองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม (ของเทศบาล) ส่วนสาธารณสุข (ขององค์การบริหารส่วนตำบล) เป็นต้น


-  หน่วยงานอื่น หมายถึง หน่วยงานที่มิได้มีภารกิจด้านการสาธารณสุขโดยตรง แต่อาจดำเนินกิจกรรมด้านส่งเสริมสุขภาพหรือการป้องกันโรคได้ในขอบเขตหนึ่ง เช่น โรงเรียน สถาบันการศึกษา วัด เป็นต้น


-  กลุ่มหรือองค์กรประชาชน หมายถึง องค์กรชุมชน องค์กรเอกชน หรือภาคเอกชน ที่มีการรวมตัวกันเป็นกลุ่ม ชมรม สมาคม มูลนิธิ หรือองค์กรที่เรียกชื่ออื่นตั้งแต่ 5 คนขึ้นไป ซึ่งเป็นการรวมตัวกันดำเนินกิจกรรมโดยมีวัตถุประสงค์ไม่แสวงหาผลกำไร ทั้งนี้ จะเป็นนิติบุคคลหรือไม่ก็ได้


กรณีที่แผนงานหรือโครงการหรือกิจกรรมที่กลุ่มหรือองค์กรประชาชน และหน่วยงานอื่น ขอรับการสนับสนุนจะต้องเป็นการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค ให้แก่สมาชิกหรือประชาชนในพื้นที่ 
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และในกรณีที่มีความจำเป็นต้องจัดซื้อวัสดุที่มีลักษณะเป็นครุภัณฑ์ ให้สนับสนุนได้ในวงเงินไม่เกิน 5,000 บาทต่อโครงการ (ห้ามซื้อครุภัณฑ์ที่มีราคาเกินกว่า 5,000 บาท) ซึ่งวัสดุที่มีลักษณะเป็นครุภัณฑ์ที่จัดหาได้ ไม่ว่าจะอยู่ระหว่างดำเนินการหรือเสร็จสิ้นโครงการหรือกิจกรรมก็ตาม ให้อยู่ในความดูแลและบำรุงรักษาของกลุ่มหรือองค์กรประชาชนหรือหน่วยงานที่ได้รับการสนับสนุนนั้นๆ (ตามข้อ 7(2) ) หรือเมื่อเสร็จสิ้นโครงการแล้วหากผู้รับโครงการเห็นว่าไม่มีความจำเป็นต้องใช้วัสดุที่มีลักษณะเป็นครุภัณฑ์นั้นต่อไป ก็อาจบริจาคหรือมอบให้หน่วยบริการหรือหน่วยงานของรัฐในพื้นที่ ที่มีความจำเป็นต้องใช้วัสดุที่ลักษณะครุภัณฑ์นั้นก็ได้


(ง)  โครงการหรือกิจกรรมที่สนับสนุนและส่งเสริม การสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การฟื้นฟูสมรรถภาพ และการรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิเชิงรุก สำหรับศูนย์เด็กเล็กหรือศูนย์ชื่ออื่นที่ดำเนินกิจกรรมเกี่ยวกับการพัฒนาและดูแลเด็กเล็กในชุมชน หรือศูนย์พัฒนาและฟื้นฟูคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุและคนพิการ หรือศูนย์ชื่ออื่นที่ดำเนินกิจกรรมเกี่ยวกับการพัฒนาและฟื้นฟูคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุและคนพิการในชุมชนให้สนับสนุนเป็นค่าเบิกจ่ายได้ไม่น้อยกว่าร้อยละ 15 ของเงินรายรับของกองทุนหลักประกันสุขภาพในแต่ละปีงบประมาณนั้น ซึ่งโดยปกติในพื้นที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นนั้นพึงต้องมีศูนย์ดูแลเด็กเล็ก ศูนย์ฟื้นฟูผู้สูงอายุและคนพิการ รองรับการสนับสนุนกิจกรรม/โครงการข้อ 7 (3) ด้วย ทั้งนี้ ตามหลักเกณฑ์ที่ สปสช. กำหนดในรายละเอียดต่อไป (ตามข้อ 7(3) ของประกาศฯ) 


(จ)  กรณีเกิดโรคระบาดหรือภัยพิบัติในพื้นที่ ให้คณะกรรมการกองทุนพิจารณาอนุมัติจ่ายเงินกองทุนเพื่อสนับสนุนและส่งเสริมกิจกรรมในการป้องกันและแก้ไขปัญหาสาธารณสุขได้ตามความจำเป็น เหมาะสมและทันต่อสถานการณ์ได้ (ตามข้อ 7 (5) ของประกาศฯ) กรณีเกิดภัยพิบัติควรเน้นการจัดการด้านสาธารณสุขเป็นสำคัญ มิใช่เรื่องที่จะไปแก้ไขปัญหาภัยพิบัติโดยตรง เพราะโดยปกติจะเป็นบทบาทของกระทรวงมหาดไทย


(ฉ)  สนับสนุนเป็นค่าใช้จ่ายในการบริหารหรือพัฒนากองทุนหลักประกันสุขภาพระดับพื้นที่หรือท้องถิ่นให้มีประสิทธิภาพ แต่ทั้งนี้ต้องไม่เกินร้อยละ 15 ของเงินรายรับของกองทุนหลักประกันสุขภาพในแต่ละปีงบประมาณนั้นและในกรณีที่มีความจำเป็นต้องใช้จ่ายเพื่อซื้อครุภัณฑ์ที่เกี่ยวข้องโดยตรง ครุภัณฑ์นั้นจะต้องมีราคาไม่เกิด 20,000 บาทต่อหน่วย โดยการจัดซื้อจัดจ้าง ให้ใช้ระเบียบขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นโดยอนุโลม และครุภัณฑ์ที่จัดหาได้ให้อยู่ในความดูแลและบำรุงรักษาขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นนั้นๆ (ตามข้อ ๗(๔) ของประกาศฯ) ร้อยละ15 ที่กำหนดไว้นั้นถือเป็นวงเงินในแต่ละปี ที่คณะกรรมการกองทุนจะสามารถใช้จ่ายได้ไม่เกิน เพื่อประโยชน์ในการบริหารงานของคณะกรรมการกองทุน กรณีนี้จึงมิอาจกันวงเงินที่ใช้ไม่ถึงร้อยละ ๑๕ ของรายรับในแต่ละปี มาเป็นงบสะสมในปีถัดไปได้ กรณีที่เหลื่อ (คือ ใช้ไม่ถึงร้อยละ ๑๕) ให้นำกลับมารวมเป็นเงินกองทุนของปีถัดไปโดยไม่ถือเป็นรายรับ


ข้อ ๘ ให้มีคณะกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพ ในแต่ละท้องถิ่นหรือพื้นที่ ประกอบด้วย
(1) ผู้บริหารสูงสุดขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น

เป็นประธานกรรมการ
(2) ผู้ทรงคุณวุฒิในพื้นที่ จำนวน ๒ คน


เป็นรองประธานกรรมการ
(3) สมาชิกสภาองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น


เป็นกรรมการ
ที่สภามอบหมายจำนวน ๒ คน
(4) หัวหน้าหน่วยบริการปฐมภูมิในพื้นที่


เป็นกรรมการ
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(5) อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้านในพื้นที่

เป็นกรรมการ
ที่คัดเลือกกันเอง จำนวน 2 คน
(6) ผู้แทนหมู่บ้านหรือชุมชนที่ปะชาชนในหมู่บ้าน

เป็นกรรมการ
หรือชุมชนคัดเลือกกันเอง จำนวนไม่เกิด 5 คน
(7) ผู้แทนศูนย์ประสานงานหลักประกันสุขภาพประชาชน
เป็นกรรมการ
หรือหน่วยรับเรื่องร้องเรียนอิสระในพื้นที่
จำนวน 1 คน (ถ้ามี)
(8) ปลัดองค์กรบริหารส่วนท้องถิ่นหรือ


เป็นกรรมการและเลขานุการ
เจ้าหน้าที่อื่นที่ผู้บริหารสูงสุดของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมอบหมาย
(9) ผู้อำนวยการหรือหัวหน้ากองสาธารณสุข

เป็นกรรมการและเลขานุการ
และสิ่งแวดล้อมหรือส่วนสาธารณสุข
ที่เรียกชื่ออื่นขององค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นหรือเจ้าหน้าที่อื่นที่ผู้บริหาร
สูงสุดขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมอบหมาย

ให้สาธารณสุขอำเภอ และ ผู้อำนวยการโรงพยาบาลในพื้นที่ เป็นที่ปรึกษาคณะกรรมการกองทุน

การคัดเลือกกรรมการตาม (๕) และ (๖) ให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น จัดประชุมเพื่อให้บุคคลในแต่ละกลุ่มได้คัดเลือกกันเองอย่างเปิดเผยและมีส่วนร่วมของประชนที่เกี่ยงข้องในพื้นที่ ตามหลักเกณฑ์ที่สำนักงานกำหนด


กรณีในพื้นที่ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ที่มีหน่วยบริการปฐมภูมิมากกว่า ๒ แห่งให้นำหลักเกณฑ์ที่กำหนดตามวรรคสองมาบังคับใช้คัดเลือกหัวหน้าหน่วยบริการปฐมภูมิในพื้นที่ จำนวน ๒ คน เป็นกรรมการ


ให้กรรมการตาม (๑) และ (๓) – (๙) ประชุมคัดเลือกกรรมการตาม (๒) จำนวน ๒ คน จากผู้ทรงคุณวุฒิในพื้นที่ โดยให้คนหนึ่งเป็นรองประธานกรรมการคนที่หนึ่ง และอีกคนหนึ่งเป็นรองประธานกรรมการคนที่สอง


ให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น แจ้งรายชื่อผู้ได้รับการคัดเลือกเป็นกรรมการพร้อมบันทึกรายงานการประชุมคัดเลือก ให้สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติหรือสำนักงานเขตออกคำสั่งแต่งตั้งเป็นคณะกรรมการกองทุนต่อไป


คำอธิบาย  กำหนดให้มีคณะกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพในแต่ละท้องถิ่นหรือพื้นที่ ซึ่งมีองค์ประกอบมาจากทุกภาคส่วนในท้องถิ่นหรือพื้นที่ ทั้งองค์ประกอบที่มาโดยตำแหน่ง จากการมอบหมาย และจากการคัดเลือก โดยแนวทางการคัดเลือกเน้นกระบวนการที่โปร่งใส เปิดเผยและการมีส่วนร่วมของประชาชนในพื้นที่ ซึ่งสำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติได้ออกประกาศกำหนดหลักเกณฑ์การคัดเลือกไว้แล้ว (ดูรายละเอียดในภาคผนวก) สำหรับการคัดเลือกผู้ทรงคุณวุฒิในพื้นที่ จำนวน ๒ คน ควรเลือกจากผู้ที่มีความรู้ความสามารถหรือผู้อาวุโสซึ่งเป็นที่เคารพนับถือหรือเป็นที่ยอมรับของคนในพื้นที่นั้น


ข้อ ๙  ให้กรรมการในคณะกรรมการกองทุนที่มาจากการคัดเลือก มีวาระอยู่ในตำแหน่งคราวละ ๔ ปี 
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เมื่อกรรมการในวรรคหนึ่งอยู่ในตำแหน่งครบวาระ ๔ ปีแล้ว ยังมิได้มีการแต่งตั้งกรรมการขึ้นใหม่ให้กรรมการที่ครบวาระนั้น อยู่ในตำแหน่งต่อไปจนกว่ากรรมการซึ่งได้รับการแต่งตั้งใหม่เข้ารับหน้าที่ ทั้งนี้ต้องไม่เกินหกสิบวัน


ในกรณีที่กรรมการตามวรรคหนึ่ง พ้นจากตำแหน่งก่อนครบวาระ ให้มีการดำเนินการคัดเลือกคณะกรรมการประเภทเดียวกันแทน และให้ผู้ได้รับการคัดเลือกอยู่ในตำแหน่งเท่ากับวาระที่เหลือกรรมการซึ่งตนแทน


ในกรณีที่ประธานกรรมการตามข้อ ๘ วรรคหนึ่ง (๑) มีแต่ไม่อาจปฏิบัติหน้าที่ได้ให้รองประธานกรรมการทำหน้าที่ประธานในที่ประชุมได้ตามลำดับ แต่กรณีที่ประธานกรรมการตามข้อ ๘ วรรคหนึ่ง (๑) ไม่มีหรือพ้นจากตำแหน่ง ให้ปลัดองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่ปฏิบัติหน้าที่แทนผู้บริหารสูงสุดขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นนั้น ปฏิบัติหน้าที่เป็นประธานกรรมการแทน


คำอธิบาย  กำหนดให้กรรมการที่มาจากการคัดเลือก ได้แก่ กรรมการ (๒) (๕) (๖) และ (๗) มีวาระอยู่ในตำแหน่งได้คราวละ ๔ ปี อปท. ต้องมีการคัดเลือกใหม่ แล้วส่งรายชื่อให้สำนักงานเขตออกคำสั่งแต่งตั้งคณะกรรมการชุดใหม่ ซึ่งต้องไม่เกิน ๖๐ วันนับแต่วันที่กรรมารที่มาจากการคัดเลือกครบวาระ (ส่วนกรรมการโดยตำแหน่งจะไม่มีวาระ แต่ถ้าพ้นจากตำแหน่งที่ประกาศฯ กำหนดให้เป็น “กรรมการ” เมื่อไร ก็จะพ้นจากการเป็น “กรรมการ” ไปด้วยทันที) หากกรรมการที่มาจากการคัดเลือกพ้นจากตำแหน่งก่อนครบวาระให้มีการดำเนินการคัดเลือกกรรมการประเภทเดียวกันแทน และให้ผู้ได้รับการคัดเลือกอยู่ในตำแหน่งเท่ากับวาระที่เหลือของกรรมการซึ่งตนแทน (ตามข้อ ๙ วรรคหนึ่ง วรรคสาม)


ส่วนกรรมการข้อ ๘(๔) โดยปกติจะเป็นกรรมการโยตำแหน่ง เว้นแต่กรณีที่เขตท้องถิ่นใดมีหน่วยบริการปฐมภูมมากกว่า ๒ แห่ง ก็จะมีการคัดเลือกกันเองเหลือ ๒ คนเป็นกรรมการ (ข้อ ๘ วรรคสี่) จึงถือเป็นกรรมการจากการคัดเลือก ที่มีวาระดำรงตำแหน่ง ๔ ปีด้วยเช่นกัน อย่างไรก็ตาม เพื่อให้เกิดความเข้าใจที่ตรงกัน คำว่า “ในพื้นที่” ให้ยึดถือการปฏิบัติหน้าที่เป็นสำคัญ หมายความว่า หน่วยบริการปฐมภูมิหรือ 
รพ.สต. ใด แม้ว่าจะตั้งอยู่นอกเขตตำบลนั้น แต่ได้รับมอบหมายหรือมีคำสั่งของหน่วยงานต้นสังกัดให้ดูแลประชาชนในเขตตำบลนั้นด้วย ก็ถือให้ว่าเป็นหน่วยบริการปฐมภูมิในเขตตำบล (พื้นที่) นั้น จึงมีสิทธิเป็นกรรมการตามข้อ ๘(๔) ด้วย


สำหรับกรรมการข้อ ๘(๓) ถือว่าเป็น “กรรมการ” ที่ได้รับมอบหมายจากองค์คณะของสภาท้องถิ่นจึงดำรงตำแหน่งกรรมการตามวาระของการเป็นสมาชิกของสภาท้องถิ่นนั้นๆ เว้นแต่สภาท้องถิ่นนั้นจะเปลี่ยนแปลงมติมอบหมายให้สมาชิกท่านอื่นเป็นแทน ก็จะเป็นไปตามมติการมอบหมายของสภาท้องถิ่นนั้น


กรณีวรรคที่สี่มี ๒ กรณี คือ ๑. กรณีที่ประธานกรรกมารไม่อาจปฏิบัติหน้าที่เป็นประธานในที่ประชุมคณะกรรมการกองทุนได้ กำหนดให้รองประธานกรรมการตามลำดับทำหน้าที่ประธานในที่ประชุมแทน (อย่างไรก็ตาม ผู้ที่ได้รับการแต่งตั้งให้รักษาการแทนผู้บริหารสูงสุกของ อปท. เช่น รองนายกเทศมนตรี หรือรองนายกอบต. ก็สามารถทำหน้าที่เข้าเป็นประธานได้) ๒. กรณีที่ไม่มีผู้ดำรงตำแหน่งผู้บริหารสูงสุดของ อปท. หรือพ้นตำแหน่งไป และมีการแต่งตั้งให้ปลัดองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นปฏิบัติหน้าที่เป็นผู้บริหารสูงสุดของ อปท. แทนก็ให้ทำหน้าที่เป็นประธานกรรมการกองทุนแทนได้


คณะกรรมการกองทุนที่อยู่ในตำแหน่งครบวาระ ๔ ปีแล้ว หากยังมิได้มีการแต่งตั้งกรรมการขึ้นใหม่หรืออยู่ระหว่างการคัดเลือก ให้กรรมการที่ครบวาระนั้น อยู่ในตำแหน่งต่อไป จนกว่ากรรมการซึ่งได้รับการแต่งตั้งใหม่เข้ารับหน้าที่ ทั้งนี้ต้องไม่เกิน ๖๐ วัน (ตามข้อ ๙ วรรคสอง)
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ข้อ ๑๐ กรรมการที่มาจากการคัดเลือกตามข้อ ๘ วรรคหนึ่ง (๒) (๔) (๕) (๖) และ(๗) นอกจากการพ้นตำแหน่งตามวาระแล้ว ให้พ้นจากตำแหน่งดังกรณีต่อไปนี้
(1) ตาย
(2) ลาออก
(3) ย้ายไปดำรงตำแหน่งหรือไปประกอบวิชาชีพหรืออาชีพในท้องถิ่นหรือพื้นที่อื่น
(4) เป็นคนไร้ความสามารถหรือเสมือนไร้ความสามารถ
(5) เป็นบุคคลล้มละลาย
(6) ได้รับโทษจำคุกโดยคำพิพากษาถึงที่สุดให้จำคุก เว้นแต่โทษสำหรับความผิดที่ได้กระทำโดยประมาท หรือความผิดลหุโทษ
คำอธิบาย  กรรมการที่มากจาการคัดเลือก นอกจากพ้นตำแหน่งครบวาระ ๔ ปีแล้ว อาจมีกรณีพ้นจากตำแหน่งก่อนครบวาระได้อีก ๖ กรณีดังกล่าวข้างต้นซึ่งต้องมีการคัดเลือกกรรมการแทนตามข้อ ๙ วรรคสามและกรณีที่หัวหน้าหน่วยบริการปฐมภูมิได้โยกย้ายไปต่างท้องถิ่น หรือกรณีที่ผู้ทรงคุณวุฒิ กรณีที่ผู้แทนหมู่บ้านหรือชุมชนย้ายถิ่นฐานไปทำมาหากิน ณ ท้องถิ่นอื่น จึงต้องพ้นตำแหน่งกรรมการไปด้วยตาม (๓)


ข้อ ๑๑ คณะกรรมการกองทุนมีอำนาจหน้าที่ ดังนี้


(๑) พิจารณาอนุมัติแผนงาน หรือโครงการ หรือกิจกรรม ให้เป็นไปตามวัตถุประสงค์ของกองทุนกรณีกรรมการผู้ใดในคณะกรรมการกองทุน เป็นผู้เสนอและดำเนินการแผนงาน หรือโครงการ หรือกิจกรรม ให้กรรมการผู้นั้นมีสิทธิชีแจ้งต่อที่ประชุม แต่ไม่มีสิทธิออกเสียงอนุมัติแผนงาน หรือโครงการ หรือกิจกรรมนั้น


(๒) ออกระเบียบที่จำเป็นเพื่อสิทธิภาพในการบริหารกองทุน และระเบียบว่าด้วยค่าตอบแทนของอนุกรรมการหรือคณะทำงานหรือผู้ดำเนินงาน ทั้งนี้ ต้องไม่ขัดหรือแย้งกับประกาศนี้ และไม่เกินกว่าอัตราหรือหลักเกณฑ์ที่คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติกำหนด


(๓) ควบคุมและกำกับดูแลการรับเงิน การจ่ายเงิน การเก็บรักษาเงินและการทำบัญชีเงินหรือทรัพย์สินในกองทุนหลักประกันสุขภาพขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ให้เป็นไปตามหลักเกณฑ์ที่คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติกำหนด


(๔) กำกับดูแลให้หน่วยงาน หรือกลุ่มองค์กรผู้ที่ได้รับอนุมัติตามข้อ ๗ ให้เป็นไปตามแผนงานโครงการที่คณะกรรมการกองทุนอนุมัติ และตามหลักเกณฑ์ที่คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพกำหนด


(๕) สนับสนุนให้ประชาชนกลุ่มเป้าหมายต่างๆ ในพื้นที่สามารถเข้าถึงบริการสาธารณสุขทั้งที่บ้านในชุมชน หรือหน่วยบริการ ได้อย่างทั่วถึงและมีประสิทธิภาพ


(๖) ให้คำแนะนำในการจัดทำข้อมูลและแผนดำเนินงานที่เกี่ยวกับปัญหาสาธารณสุขของกลุ่มเป้าหมายหน่วยบริการต่างๆ ที่เกี่ยวข้อง และองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น


(๗) พิจารณาให้ความเห็นชอบการจัดทำสรุปแผนการดำเนินงาน รายงานการรับจ่ายและเงินคงเหลือของกองทุนหลักประกันสุขภาพ เมื่อสิ้นปีงบประมาณ ให้สำนักงานสาขาจังหวัด สำนักงานเขต สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ และสำนักงานตรวจเงินแผ่นดิน ภายในสิ้นเดือนธันวาคมของทุกปี


(๘) แต่งตั้งคณะอนุกรรมการหรือคณะทำงาน เพื่อดำเนินงานที่เกี่ยวข้องได้ตามความจำเป็น และให้อนุกรรมการหรือคณะทำงานที่ได้รับแต่งตั้ง ได้รับค่าตอบแทนการประชุมหรือค่าใช้จ่ายอื่นที่จำเป็นในการดำเนินงาน ตามระเบียบของคณะกรรมการกองทุน
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ทั้งนี้ หลักเกณฑ์ที่คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติกำหนดตาม (๒) (๓) และ (๔) ให้เป็นไปตามเอกสารแนบท้ายประกาศนี้


คำอธิบาย  เป็นการกำหนดอำนาจหน้าที่ของคณะกรรมการกองทุน ซึ่งถือว่าเป็นหัวใจสำคัญเบื้องต้นในการบริหารจัดการกองทุนฯ ระดับท้องถิ่น หรือพื้นที่ให้บรรลุผลตามวัตถุประสงค์ที่กำหนดไว้ เพราะ คณะกรรมการกองทุนจะต้องมีความเข้าใจวัตถุประสงค์และหลักเกณฑ์การพิจารณาโครงการตามประกาศฯ นี้ ตลอดจนสภาพปัญหาด้านสุขภาพของชุมชนในพื้นที่หรือท้องถิ่นด้วย เพื่อให้เงินกองทุนที่ได้รับการจัดสรรมาได้ถูกนำไปใช้ให้เกิดการจัดบริการสุขภาพที่จำเป็น สร้างโอกาสการเข้าถึงบริการของประชาชนในท้องถิ่นมากขึ้น และสอดคล้องกับปัญหาด้านสุขภาพของคนในชุมชนหรือท้องถิ่นนั้นๆ ในประกาศฯ จำกำหนดอำนาจหน้าที่ไว้ (ตามข้อ ๑๑ (๑) – (๘) ของประกาศฯ)


โดยมีอำนาจหน้าที่หลักๆ ในการพิจารณาอนุมัติแผนงาน โครงการหรือกิจกรรมที่จะได้รับเงินสนับสนุนจากกองทุน กรณีที่กรรมการผู้ใดในคณะกรรมการกองทุน เป็นผู้เสนอและดำเนินการแผนงาน หรือโครงการ หรือกิจกรรม ให้กรรมการผู้นั้นมีสิทธิชี้แจงต่อที่ประชุม แต่ไม่มีสิทธิออกเสียงอนุมัติแผนงาน หรือโครงการ หรือกิจกรรมนั้น เพื่อป้องกันปัญหาเรื่องการขัดกันแห่งผลประโยชน์ (Conflict of Interest)


การออกระเบียบที่จำเป็นเพื่อประสิทธิภาพในการบริหารกองทุน (ซึ่งหมายถึง การกำหนดหลักเกณฑ์วิธีปฏิบัติ เกี่ยวกับการบริหารจัดการของคณะกรรมการกองทุน เช่น การประชุมพิจารณาโครงการของคณะกรรมการกองทุน หรือ ระเบียบว่าด้วยการเสนอแผนงาน/โครงการที่จะขอการสนับสนุนจากกองทุนเป็นต้น) หรืออาจจะเป็นระเบียบที่ว่าด้วยค่าตอบแทนของอนุกรรมการหรือคณะทำงานหรือผู้ดำเนินงาน ทั้งนี้ ต้องไม่ขัดหรือแย้งกับประกาศนี้ และไม่เกินกว่าอัตราหรือหลักเกณฑ์ที่คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติกำหนดในเอกสารแนบท้ายประกาศฯ รวมทั้งกำกับดูแล ให้คำแนะนำในการจัดทำข้อมูลและแผนการดำเนินงาน รวมทั้งให้ความเห็นชอบการจัดทำสรุปผลการดำเนินงานของกองทุน


ข้อ ๑๒ เพื่อให้กองทุนหลักประกันสุขภาพมีการพัฒนาอย่างยั่งยืนและมีการดำเนินงานที่มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น ให้สำนักงานเขตประสานงานกับสำนักงานสาขาจังหวัดและท้องถิ่นจังหวัดในการติดตามกำกับปละประเมินผลการดำเนินงานของกองทุนหลักประกันสุขภาพในพื้นที่ที่รับผิดชอบอย่างต่อเนื่องและรายงานให้สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติทราบ


คำอธิบาย  เพื่อความยั่งยืนและความมีประสิทธิภาพของกองทุนซึ่งเป็นหัวใจสำคัญของการดำเนินงานกองทุน กำหนดให้สำนักงานเขตประสานงานกับสำนักงานสาขาจังหวัดและสำนักงานท้องถิ่นจังหวัด ติดตามและกำกับรวมทั้งประเมินผลการดำเนินงานกองทุนในพื้นที่อย่างต่อเนื่อง ซึ่งจะเป็นการติดตามกำกับในภาพรวมของเขตและระดับประเทศ และรายงานผลการดำเนินงานให้สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติให้ส่วนกลางทราบ (ดูรายละเอียดในภาคผนวก ๓)


ข้อ ๑๓ กองทุนหลักประกันสุขภาพใด ที่ไม่มีเงินสมทบจากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น หรือไม่มีการดำเนินกิจกรรมใดๆ ต่อเนื่องตั้งแต่ ๒ ปี ขึ้นไป ให้สำนักงานหลักประกันสุขภาพดังกล่าวเป็นของหน่วยบริการปฐมภูมิของรัฐในพื้นที่นั้นตามวิธีการที่สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติกำหนด


คำอธิบาย  เป็นการกำหนดให้กองทุนที่ไม่มีการดำเนินกิจกรรมหรือไม่สมทบเงินต่อเนื่อง ๒ ปีขึ้นไป ประกาศฯ กำหนดให้ สปสช. ออกประกาศยุบเลิกกองทุนหลักประกันสุขภาพนั้นได้ และให้โอนเงินหรือทรัพย์สินของกองทุนหลักประกันสุขภาพดังกล่าวให้เป็นของหน่วยบริการปฐมภูมิของรัฐในพื้นที่นั้น ตามวิธีการที่ สปสช. กำหนด เนื่องจากเป็นคุณสมบัติขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่เข้ามาดำเนินงานและ
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บริหารจัดการกองทุนซึ่งต้องมีความพร้อมในการสมทบเงินและมีวัตถุประสงค์เข้ามาดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุนเพื่อสร้างหลักประกันสุขภาพให้กับประชาชนในพื้นที่อย่างแท้จริงและต่อเนื่อง


ข้อ ๑๔ ให้เลขาธิการสำนักงานกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ รักษาการตามประกาศนี้ และให้มีอำนาจออกระเบียบ ประกาศ หลักเกณฑ์ หรือแนวทางปฏิบัติที่ไม่ขัดต่อประกาศนี้ รวมทั้งให้มีอำนาจวินิจฉัยชี้ขาดปัญหาเกี่ยวกับการปฏิบัติตามประการนี้


คำอธิบาย  กำดำเนินการและบริหารจัดการกองทุนในบางกรณีมีรายละเอียดต้องการความชัดเจนเพื่อให้การปฏิบัติมีความถูกต้องและมีความมั่นใจ ประกาศนี้จึงกำหนดให้เลขาธิการสำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติมีอำนาจในการออกระเบียบ ประกาศ หลักเกณฑ์หรือแนวทางปฏิบัติรวมทั้งวินิจฉัยชี้ชาดกรณีที่มีความเข้าใจในเนื้อหาในประกาศไม่ตรงกันหรือมีปัญหาที่เกี่ยวกับการปฏิบัติตามประกาศนี้ด้วย


ข้อ ๑๕ ให้เงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ คณะกรรมการ กฎ และการดำเนินงานต่างๆ ตามประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เรื่องการกำหนดหลักเกณฑ์เพื่อสนับสนุนให้องค์การบริหารส่วนตำบลหรือเทศบาล ดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ พ.ศ. ๒๕๕๒ ลงวันที่ ๒๙ กันยายน ๒๕๕๒ เป็นเงินในกองทุนหลักประกันสุขภาพ เป็นคณะกรรมการกองทุน กฎ และเป็นการดำเนินงานต่อเนื่อง ตามประกาศนี้


ให้กรรมการในคณะกรรมการกองทุนตามวรรคหนึ่ง หรือกรรมการที่ได้รับการคัดเลือกตามประกาศนี้แทนกรรมการตามวรรคหนึ่ง มีวาระอยู่ในตำแหน่งต่อไปถึงวันที่ ๓๐ กันยายน ๒๕๕๗ 


ให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น เตรียมการและจัดประชุมเพื่อคัดเลือกกรรมการตาม ข้อ ๘ เพื่อให้พร้อมปฏิบัติหน้าที่ ตั้งแต่วันที่ ๑ ตุลาคม ๒๕๕๗ เป็นต้นไป


คำอธิบาย  ให้กองทุนที่มีอยู่แล้วเดิม หรือการอนุมัติเงินกองทุนไปแล้ว ถือเป็นเงินกองทุนหรือโครงการที่ได้รับอนุมัติตามระเบียบใหม่นี้ด้วย อย่างไรก็ตาม คณะกรรมการควรออกระเบียบใหม่เพื่อให้สอดคล้องกับประกาศฯใหม่และมีความชัดเจนมากยิ่งขึ้น


สำหรับคณะกรรมการกองทุนเดิมที่มีอยู่ก่อนประกาศฯ ใหม่มีผลใช้บังคับ หรือกรรมการที่ได้รับการคัดเลือกตามประกาศนี้แทนกรรการกองทุนที่พ้นก่อนครบวาระ หรือคัดเลือกตามประกาศฯ เดิม เมื่อครบวาระไปแล้ว ให้มีวาระอยู่ในตำแหน่งถึงวันที่ ๓๐ กันยายน ๒๕๕๗ (กล่าวอีกนัยหนึ่ง คือ คณะกรรมการที่ยังมีวาระอยู่เกินกว่าวันที่ ๑ ตุลาคม ๒๕๕๖ (ซึ่งเป็นวันที่ประกาศฯ ใหม่มีผลใช้บังคับ) จะมีวาระถึงวันที่ ๓๐ กันยายน ๒๕๕๗ เท่านั้น) และกำหนดให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น เตรียมการและจัดประชุมเพื่อคัดเลือกกรรมการตามข้อ ๘ ของประกาศฯ เพื่อให้พร้อมปฏิบัติหน้าที่ได้ ตั้งแต่วันที่ ๑ ตุลาคม ๒๕๕๗ เป็นต้นไป (นั่นหมายความว่าคณะกรรมการกองทุนคณะใหม่ทั้งประเทศ จะมีการคัดเลือกและมีผลในการเริ่มปฏิบัติงาน ตั้งแต่วันที่ ๑ ตุลาคม ๒๕๕๗ ทั้งนี้ เพื่อมิให้เกิดความสับสนในการแต่งตั้งและนับวาระของกรรมการกองทุนแต่ละแห่งทั่วประเทศ) จึงควรมีระยะเวลาพอสมควรในการคัดเลือกกรรมการตามประกาศฉบับนี้และแจ้งรายชื่อให้สำนักงานเขตแต่งตั้งคณะกรรมการชุดใหม่เพื่อให้ปฏิบัติหน้าที่ได้ทันในวันที่ ๑ ตุลาคม ๒๕๕๗ ด้วย


ข้อ ๑๖ การดำเนินงานใดตามประกาศนี้ หากยังไม่มี กฎ ระเบียบ ประกาศ หรือหลักเกณฑ์ที่จะกำหนดขึ้นตามประกาศนี้ ให้ใช้ กฎ ระเบียบ ประกาศ หรือหลักเกณฑ์ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นบังคับใช้โดยอนุโลม
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คำอธิบาย  กรณีที่ต้องมีการออกกฎ ระเบียบ ประกาศตามประกาศนี้และยังไม่มีการออก หรือกรณีประกาศฯ มิได้กำหนดไว้ ให้ใช้กฎ ระเบียบ ประกาศหรือหลักเกณฑ์ ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นได้โดยอนุโลม


ข้อ ๑๗ ประกาศนี้ ให้มีผลใช้บังคับตั้งแต่วันที่ ๑ ตุลาคม ๒๕๕๖ เป็นต้น


คำอธิบาย  กำหนดให้ประกาศฉบับนี้มีผลใช้บังคับตั้งแต่วันที่ ๑ ตุลาคม ๒๕๕๖ (ปีงบประมาณ ๒๕๕๗) เป็นต้นไป โดยที่ประกาศฉบับนี้ได้มีการประกาศในราชกิจจานุเบกษา เล่ม ๑๓๑ ตอนพิเศษ ๕๗ ง หน้า ๓๙ วันที่ ๑ เมษายน ๒๕๕๗
15
คำอธิบายเอกสารแนบท้าย
ประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ
เรื่อง การกำหนดหลักเกณฑ์เพื่อสนับสนุนให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
ดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพ
ในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ พ.ศ. ๒๕๕๗
ลงวันที่ ๑๙ กุมภาพันธ์ ๒๕๕๗
เรื่อง หลักเกณฑ์ การรับเงิน การเก็บรักษาเงิน การจ่ายเงิน การจัดทำบัญชีและรายงาน

ส่วนที่ ๑
การรับเงิน การเก็บรักษาเงิน การจ่ายเงิน การจัดทำบัญชีและรายงานของกองทุนหลักประกันสุขภาพ
1. การรับเงินและการเก็บรักษาเงินกองทุนหลักหลักประกันสุขภาพ

๑.๑ บรรดาเงินรายรับเข้ากองทุนหลักประกันสุขภาพ ให้นำส่งเข้าบัญชีกองทุนหลักประกันสุขภาพหรือบัญชีระบบหลักประกันสุขภาพ ที่เปิดบัญชี โดยแยกเป็นบัญชีเฉพาะกับธนาคารเพื่อการเกษตรและสหกรณ์การเกษตร (ธ.ก.ส.) ประเภทบัญชีเงินฝากออมทรัพย์ โดยใช้ชื่อบัญชีว่า “กองทุนหลักประกันสุขภาพ (......... ชื่อองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น) หรือ “ระบบกองทุนหลักประกันสุขภาพ (....ชื่อองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น....) อำเภอ........จังหวัด..........” แยกจากบัญชีขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นโดยทั่วไป ทั้งนี้ บัญชีเงินฝากซึ่งคณะกรรมการกองทุนได้เปิดไว้แล้วก่อนประกาศนี้ใช้บังคับ ให้ถือว่าเป็นบัญชีเงินฝากตามเอกสารแนบท้ายประกาศนี้


คำอธิบาย  เงินรายรับทุกประเภทที่จะข้ากองทุน ให้นำส่งเข้าบัญชีกองทุนที่ใช้ชื่อบัญชีว่า “กองทุนหลักประกันสุขภาพ......” หรือบัญชีชื่อ “ระบบกองทุนหลักประกันสุขภาพ.......” (กรณีที่เปิดบัญชีไว้ก่อนประกาศนี้ใช้บังคับ) โดยบัญชีดังกล่าวต้องแยกกออกจากบัญชีเงินฝากในระบบของการเงินขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นโดยทั่วไป เป็นการเฉพาะ


๑.๒ การรับเงินเข้ากองทุนหลักประกันสุขภาพให้รับเป็น เงินสด เช็ค ตั๋วแลกเงิน หรือธนาณัติก็ได้และออกใบเสร็จรับเงินในนามของกองทุนหลักประกันสุขภาพ ตามแบบที่สำนักงานหลักประกันสุขภาพกำหนดให้แก่ผู้ชำระเงินทุกครั้ง เว้นแต่การรับเงินที่ได้รับการจัดสรรแต่ละปีจากกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติตามที่คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติกำหนด โดยให้ใช้หลักฐานการโอนเงินผ่านทางธนาคารเป็นหลักฐานอ้างอิงในการบันทึกบัญชีรายรับ


คำอธิบาย  กำหนดให้รับเงินเข้ากองทุนเป็น เงินสด เช็ค ตั๋วแลกเงินหรือธนาณัติ และให้ออกใบเสร็จในนามของกองทุนหลักประกันสุขภาพ ตามแบบที่ สปสช. กำหนดให้แก่ผู้รับเงินกองทุนทุกครั้ง ยกเว้นการรับเงินที่ได้รับจัดสรรจากกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติให้ใช้หลักฐานการโอนเงินผ่านธนาคารเป็นหลักอ้างอิงในการบันทึกบัญชีรายรับ
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1.3 เงินสดที่กองทุนหลักประกันสุขภาพได้รับไว้ ให้นำฝากเข้าบัญชีตาม ๑.๑ ภายในวันที่ได้รับเงินหากไม่สามารถนำเงินดังกล่าวฝากเข้าบัญชีได้ทัน ให้พนักงานส่วนท้องถิ่นที่ผู้บริหารสูงสุดมอบหมาย นำเงินสดจำนวนดังกล่าวเก็บรวบรวมไว้ในซองหรือหีบห่อ ระบุเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ จำนวนเงิน ปิดผนึก ลงลายมือชื่อผู้รับผิดชอบ และนำฝากไว้ที่ตู้นิรภัยหรือสถานที่เก็บรักษาเงินขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น แล้วให้นำฝากเข้าบัญชีในวันทำการถัดไป


คำอธิบาย  เงินสดที่ได้รับเข้ากองทุนให้นำฝากเข้าบัญชีตาม ๑.๑ ภายในวันที่ได้รับเงิน หากนำฝากไม่ได้ให้บรรจุซองหรือหีบห่อ ระบุชื่อ จำนวนเงิน เงินกองทุนหลักประกับให้ชัดเจน ปิดผนึก ลงลายมือชื่อพนักงานท้องถิ่นที่ได้รับมอบหมายให้รับผิดชอบให้ชัดเจน เก็บไว้ในตู้นิรภัยหรือสถานที่เก็บรักษาเงินแล้วนำฝากเข้าบัญชีกองทุนในวันทำการถัดไป


๑.๔ การสมทบเงินจากองค์การบริหารส่วนตำบลหรือเทศบาลหรือองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นรูปแบบอื่นตามที่กฎหมายบัญญัติ ให้ดำเนินการโดยเร็วเมื่อเริ่มต้นปีงบประมาณ กรณีมีความจำเป็นให้สมทบได้ไม่เกินปีงบประมาณที่สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติจ่ายเงินสนับสนุน


คำอธิบาย  เป็นการเร่งรัดองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นให้โอนเงินสมทบเข้ากองทุนโดยเร็วเมื่อเริ่มปีงบประมาณ หากมีกรณีจำเป็นก็อาจชะลอได้แต่ต้องไม่เกินปีงบประมาณที่ สปสช. จ่ายเงินสนับสนุน
๒. การจ่ายเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ


๒.๑ ให้ผู้บริหารสูงสุดขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นสั่งจ่ายเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพตามวัตถุประสงค์ของกองทุน ทั้งนี้ภายใต้แผนงานหรือโครงการหรือกิจกรรมที่คณะกรรมการกองทุนอนุมัติ


คำอธิบาย  กำหนดให้ผู้บริหารสูงสุดขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น เป็นผู้สั่งจ่ายเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ ซึ่งการสั่งจ่ายเงินนั้นต้องเป็นไปตามวัตถุประสงค์ของกองทุนและตามแผนงาน โครงการหรือกิจกรรมที่คณะกรรมการกองทุนอนุมัติเท่านั้น


๒.๒ วิธีการจ่ายเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพให้จ่ายได้ ดังนี้


(๑)  จ่ายเป็นเช็คขีดคร่อมหรือตั๋วแลกเงินหรือธนาณัติ


(๒)  จ่ายทางธนาคารหรือทางอื่นตามที่คณะกรรมการกองทุนกำหนด


(๓)  กรณีที่มีความจำเป็นต้องจ่ายเป็นเงินสด ให้จ่ายได้ไม่เกิน ๕,๐๐๐ บาท (ห้าพันบาทถ้วน) โยให้พนักงานส่วนท้องถิ่นที่ผู้บริหารสูงสุดมอบหมายเป็นผู้ทำการเบิกจ่าย หรือออกเช็คสั่งจ่ายในนามของพนักงานส่วนท้องถิ่นที่ได้รับมอบหมาย โดยขีดฆ่าคำว่า “หรือตามคำสั่ง” “หรือผู้ถือ” ออก และจ่ายให้แก่ผู้มีสิทธิรับเงินในวันเดียวกัน หรือภายในวันทำการถัดไป


คำอธิบาย  กำหนดวิธีการจ่ายเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพด้วยวิธีต่างๆ และกรณีที่จำเป็นต้องจ่ายเป็นเงินสดให้จ่ายได้ไม่เกินห้าพันบาทถ้วน โดยกำหนดให้ผู้บริหารสูงสุดขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมอบหมายให้พนักงานส่วนท้องถิ่นเป็นผู้ทำการเบิกจ่าย และให้เร่งจ่ายเงินให้แก่ผู้มีสิทธิรับเงินในวันเดียวกันหรือในวันทำการ


๒.๓ ให้ผู้บริหารสูงสุดขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นหรือปลัดองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น คนใดคนหนึ่งลงนามร่วมกับพนักงานส่วนท้องถิ่น คนใดคนหนึ่งที่ผู้บริหารสูงสุดมอบหมายไว้จำนวน ๒ คน รวมเป็นผู้ลงนาม ๒ คน เป็นผู้เบิกจ่ายเงินจากบัญชีกองทุนหลักประกันสุขภาพตามแผนงาน โครงการ หรือกิจกรรมที่ได้รับอนุมัติจากคณะกรรมการกองทุน
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คำอธิบาย  เป็นการกำหนดผู้ลงนามเบิกเงินจากบัญชีกองทุน จำนวน ๒ คนลงนามร่วมกัน คือ


คนที่หนึ่ง  ได้แก่ผู้บริหารสูงสุดหรือปลัดองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นคนใดคนหนึ่ง


คนที่สอง  ได้แก่พนักงานส่วนท้องถิ่นคนใดคนหนึ่งที่ผู้บริหารสูงสุดขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมอบหมายไว้ ๒ คน


ดังนั้น  ผู้บริหารสูงสุดของ อปท. จึงควรมีคำสั่งแต่งตั้งพนักงานส่วนท้องถิ่น เป็นผู้รับผิดชอบในการดำเนินการและดูแลเงินกองทุนฯ นี้ด้วย


๒.๔ การจ่ายให้ผู้มีสิทธิรับเงินที่เป็นหน่วยบริการ สถานบริการ หน่วยงานสาธารณสุข หรือหน่วยงานอื่นให้หัวหน้าของหน่วยบริการ สถานบริการหน่วยงานสาธารณสุขหรือหน่วยงานอื่นนั้นเป็นผู้รับเงิน หากไม่สามารถมารับเงินได้ด้วยตนเอง จะมอบอำนาจให้ผู้อื่นเป็นผู้รับเงินแทน ก็ให้กระทำได้ ทั้งนี้ ต้องมีหนังสือมอบอำนาจชัดเจน


คำอธิบาย  กรณีผู้รับเงินเป็นหน่วยบริการ สถานบริการ หรือหน่วยงานใดๆ ให้หัวหน้าหน่วยนั้นๆ เป็นผู้รับเงินในนามหน่วยงาน แต่หากไม่สามารถรับเงินได้ด้วยตนเอง ต้องมีหนังสือมอบอำนาจให้ผู้อื่นรับเงินแทนอย่างชัดเจน


๒.๕ การจ่ายให้ผู้มีสิทธิรับเงินที่เป็นกลุ่มหรือองค์กรประชาชน ให้ผู้แทนได้รับมอบหมายจากกลุ่มหรือองค์กรประชาชน ไม่น้อยกว่า ๒ คนขึ้นไปเป็นผู้รับเงิน


คำอธิบาย  เป็นการกำหนดให้ผู้มีสิทธิรับเงินกองทุนที่เป็นกลุ่มหรือองค์กรประชาชน จะต้องมีการมอบหมายผู้แทนไม่น้อยกว่า ๒ คน เป็นผู้รับเงินในนามของกลุ่มหรือองค์กรประชาชนนั้นๆ ทั้งนี้ เพื่อประโยชน์ในการตรวจสอบ จึงควรมีสำเนาบัตรประจำตัวของผู้รับไว้ด้วย


๒.๖ การจ่ายเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ ต้องมีหลักฐานการจ่ายเป็นใบเสร็จรับเงิน ใบสำคัญรับเงินตามแบบที่สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติกำหนด หรือหลักฐานการนำเงินเข้าบัญชีเงินฝากที่ธนาคารของผู้มีสิทธิรับเงินหรือหลักฐานการรับเงินอย่างอื่นตามที่คณะกรรมการกองทุนกำหนด เพื่อเก็บไว้ให้ตรวจสอบ


คำอธิบาย  กำหนดให้การจ่ายเงินกองทุนทุกครั้งต้องมีหลักฐานการจ่ายเงิน และ อปท. ต้องเก็บหลักฐานการจ่ายเงินนั้นไว้เพื่อการตรวจสอบด้วย
๓.  การจัดทำบัญชีและรายงานของกองทุนหลักประกันสุขภาพ


๓.๑ การบันทึกบัญชี ให้บันทึกตามระบบบัญชีขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น แต่ให้แยกระบบบัญชีกองทุนหลักประกันสุขภาพออกจากระบบบัญชีปกติเป็นอีกชุดหนึ่งต่างหาก


คำอธิบาย  กำหนดให้การบันทึกบัญชี บันทึกตามระบบบัญชีขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นซึ่งผู้ปฏิบัติคุ้นเคยกับระบบบันทึกเป็นปกติอยู่แล้ว แต่ทั้งนี้ต้องแยกระบบบัญชีกองทุนออกจากระบบบัญชีปกติขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ไว้ให้ต่างชุดกัน
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๓.๒ รอบระยะเวลาบัญชี ให้ถือตามปีงบประมาณและ การเริ่มระบบบัญชีให้เริ่ม ณ วันที่ได้รับเงินจากกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติหรือได้รับเงินจากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น


คำอธิบาย  กำหนดรอบระยะเวลาบัญชีให้ถือตามปีงบประมาณ การเริ่มระบบบัญชีให้เริ่ม ณ วันที่ได้รับเงินจากกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติหรือองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ฝ่ายใดฝ่ายหนึ่งสมทบเงินเข้ากองทุนในปีงบประมาณนั้นๆ


๓.๓ ให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นจัดทำสรุปผลการดำเนินงาน รายงานการรับจ่าย และเงินคงเหลือประจำเดือน ด้วยระบบอิเล็กทรอนิกส์สารสนเทศ หรือระบบอื่น และจัดส่งสรุปผลการดำเนินงาน รายงานการรับจ่ายและเงินคงเหลือของกองทุนหลักประกันสุขภาพที่ผ่านความเห็นชอบจากคณะกรรมการกองทุนแล้วให้สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติสาขาเขต ทุกไตรมาส โดยให้จัดส่งภายใน ๓๐ วัน นับจากวันสิ้นไตรมาสตามรูปแบบที่สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ กำหนด


และทุกสิ้นปีงบประมาณให้สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติสาขาเขต สำเนาส่งให้สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติสาขาจังหวัด สำนักงานส่งเสริมการปกครองท้องถิ่นจังหวัดและสำนักงานการตรวจเงินแผ่นดินจังหวัด ภายในเดือนธันวาคมของทุปี


คำอธิบาย  กำหนดให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีหน้าที่จัดทำสรุปผลการดำเนินงาน รายงานการรับ จ่ายเงินกองทุนและเงินกองทุนคงเหลือ ด้วยระบบอิเล็กทรอนิกส์หรือสาระสนเทศหรือระบบอื่น เป็นประจำทุกเดือนและจัดส่งสรุปผลและรายงานดังกล่าวตามแบบที่ สปสช. กำหนดซึ่งผ่านความเห็นชอบจากคณะกรรมการกองทุนแล้วให้กับ สปสช. ภายใน ๓๐ วัน นับจากวันสิ้นไตรมาสทุกไตรมาส และเมื่อสิ้นปีงบประมาณแล้วให้ สปสช. เขตมีหน้าที่ส่งสำเนารายงานไตรมาสดังกล่าวให้ สปสช. สาขาจังหวัด สำนักงานส่งเสริมการปกครองท้องถิ่นจังหวัดและสำนักงานตรวจเงินแผ่นดินจังหวัดภายในเดือนธันวาคมของทุกปีด้วย
ส่วนที่ ๒
การกำกับดูแลให้หน่วยงานหรือกลุ่มหรือองค์กรที่ได้รับเงินจากกองทุนหลักประกันสุขภาพ
ในการเก็บรักษาและใช้จ่ายเงินตามวัตถุประสงค์
๔. กรณีหน่วยบริการ สถานบริการ หน่วยงานสาธารณสุข และหน่วยงานอื่นของรัฐได้รับเงินจากกองทุนหลักประกันสุขภาพ ให้เก็บรักษาและใช้จ่ายเงินได้ตามหลักเกณฑ์วิธี ดังนี้


๔.๑ ถ้าจำนวนเงินตามแผนงานโครงการหรือกิจกรรมที่คณะกรรมการกองทุนอนุมัติเป็นเงินเกินกว่า ๑๐,๐๐๐ บาท (หนึ่งหมื่นบาทถ้วย) ให้เปิดบัญชีเงินฝากเป็นการเฉพาะแยกออกจากบัญชีทั่วไป หรือใช้บัญชีทั่วไปของหน่วยบริการ สถานบริการ หน่วยงานสาธารณสุข หรือหน่วยงานอื่นของรัฐในนามของหน่วยงานนั้นๆ


คำอธิบาย  หน่วยบริการ สถานบริการ หรือหน่วยงานต่างๆ ที่รับเงินกองทุนตามแผนงาน โครงการ หรือกิจกรรม เกินกว่าหนึ่งหมื่นบาท กำหนดให้หน่วยงานนั้นๆ เปิดบัญชีเงินฝากเป็นเฉพาะแยกจากบัญชีทั่วไป หรือ จะเข้าบัญชีทั่วไปของหน่วยนั้นๆ ก็ได้ กรณีไม่เกินหนึ่งหมื่นบาท ให้นำเข้าบัญชีทั่วไปของหน่วยบริการ สถานบริการหรือหน่วยงานนั้น
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ส่วนวิธีการเบิกจ่ายเงินไม่ว่าจะเป็นการเบิกจ่ายจากบัญชีเงินทั่วไปของหน่วยบริการ สถานบริการหรือหน่วยงานหรือเบิกจ่ายจากบัญชีเงินฝากเป็นการเฉพาะก็ตาม วิธีการเบิกจ่ายให้ถือปฏิบัติตามระเบียบของหน่วยบริการ สถานบริการ หรือหน่วยงานนั้นโดยอนุโลม


๔.๒ ให้หัวหน้าหน่วยบริการ สถานบริการ หน่วยงานสาธารณสุข หรือหน่วยงานอื่นของรัฐเป็นผู้อนุมัติเบิกจ่ายเงินในบัญชีตามรายการค่าใช้จ่ายและอัตราที่กำหนดไว้ในแผนงาน โครงการ หรือกิจกรรม ที่ได้รับอนุมัติจากคณะกรรมการกองทุน ทั้งนี้ ต้องไม่เกินกว่าอัตราที่กำหนดตามข้อ ๖


คำอธิบาย  เมื่อหน่วยบริการ สถานบริการ หน่วยงานสาธารณสุข หรือหน่วยงานอื่นของรัฐ ได้รับเงินกองทุนตามแผนงาน โครงการหรือกิจกรรมที่ไม่เกินอัตราที่กำหนดไว้ในข้อ ๖ และได้รับอนุมัติจากคณะกรรมการกองทุนแล้ว ให้หัวหน้าหน่วยนั้นๆ มีอำนาจอนุมัติเบิกจ่ายเงินดังกล่าวได้ (ซึ่งอำนาจการอนุมัติที่กำหนดให้แก่หัวหน้าหน่วยงานตามประกาศนี้ ให้เป็นอำนาจที่สอดคล้อง กับอำนาจอนุมัติเบิกจ่ายตามที่หน่วยงานต้นสังกัดมอบหมาย)


๔.๓ กรณีที่มีการจัดซื้อจัดจ้าง ตามแผนงาน โครงการ หรือกิจกรรม ที่มีวงเงินไม่เกิน ๑๐๐,๐๐๐ บาท (หนึ่งแสนบาทถ้วน) ให้กระทำโดยวิธีการตกลงราคาโดยอนุโลม โดยถือราคากลางของทางราชการ เว้นแต่กรณีมีความจำเป็นให้ใช้ราคาตลาดโดยทั่วไปในขณะที่จัดซื้อจัดจ้าง


คำอธิบาย  กรณีมีการจัดซื้อจัดจ้าง ตามแผนงาน โครงการ หรือกิจกรรม ที่มีวงเงินไม่เกินหนึ่งแสนบาทให้กระทำโดยวิธีตกลงราคาโดยอนุโลม โดยถือราคากลางของทางราชการ เว้นแต่กรณีที่ไม่มีราคากลางของทางราชการในรายการนั้นหรือมีความจำเป็นให้ใช้ราคาตลาดโดยทั่วไปได้ในขณะจัดซื้อจัดจ้าง (ซึ่งข้อยกเว้นนี้ต่างจากระเบียบฯ ว่าด้วยพัสดุทางราชการ ดังนั้นในทางปฏิบัติจึงต้องมีหลักฐานในการแสดงเหตุผลความจำเป็นประกอบการอนุมัติจัดซื้อจัดจ้างให้ชัดเจนไว้เพื่อการตรวจสอบด้วย)


๔.๔ กรณีที่มีการจัดซื้อจัดจ้างที่มีวงเงินเกิน ๑๐๐,๐๐๐ บาท (หนึ่งแสนบาทถ้วน) ให้ถือปฏิบัติตามระเบียบของหน่วยบริการ สถานบริการ หน่วยงานสาธารณสุข หรือหน่วยงานอื่นของรัฐ โดยอนุโลม


คำอธิบาย  กำหนดให้การจัดซื้อจัดจ้าง ตามแผนงาน โครงการหรือกิจกรรม ที่มีวงเงินเกินหนึ่งแสนบาทถ้วย ให้ถือปฏิบัติตามระเบียบหน่วยบริการ สถานบริการ หน่วยงานสาธารณสุขหรือหน่วยงานอื่นของรัฐโดยอนุโลม เพื่อความโปร่งใสเป็นธรรมในการดำเนินงานตามแผนงาน โครงการหรือกิจกรรมนั้น

๔.๕ หน่วยบริการ สถานบริการ หน่วยงานสาธารณสุข หรือหน่วยงานอื่นของรัฐ เก็บหลักฐานการจ่ายเงินจากบัญชีไว้ เพื่อการตรวจสอบ


คำอธิบาย  กำหนดให้หน่วยบริการ สถานบริการ หน่วยงานสาธารณสุขหรือหน่วยงานอื่นของรัฐเก็บหลักฐานการจ่ายเงินตามแผนงาน โครงการหรือกิจกรรมที่ได้รับเงินจากกองทุน ไว้เพื่อการตรวจสอบด้วย


๔.๖ เมื่อเสร็จสิ้นโครงการ ได้จัดทำรายงานผลการดำเนินงานตามแผนงาน โครงการ หรือกิจกรรมที่ได้รับอนุมัติ ส่งให้กองทุนหลักประกันสุขภาพ เพื่อให้คณะกรรมการกองทุนรับทราบ และให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น เก็บไว้เพื่อการตรวจสอบ


กรณีที่มีเงินเหลือจากการดำเนินงาน ให้นำเงินที่เหลือส่งคืนกองทันหลักประกันสุขภาพ
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คำอธิบาย  กำหนดให้หน่วยบริการ สถานบริการ หน่วยงานสาธารณสุข หรือหน่วยงานอื่นของรัฐรายงานผลการดำเนินงานที่ได้รับจากกองทุนตามแผนงานโครงการ หรือกิจกรรมที่ได้รับอนุมัติจากคณะกรรมการกองทุน โดยส่งให้คณะกรรมการกองทุนทราบและให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเก็บรายงานผลการดำเนินงานนั้นไว้เพื่อการตรวจสอบด้วย
๕.  กรณีกลุ่มหรือองค์กรประชาชน ได้รับเงินจากกองทุนหลักประกันสุขภาพ ให้ใช้จ่ายเงินตามรายการค่าใช้จ่ายและอัตราที่กำหนดไว้ในแผนงาน โครงการ หรือกิจกรรมที่ได้รับอนุมัติจากคณะกรรมการกองทุน แต่สำหรับรายการค่าใช้จ่ายดังต่อไปนี้ให้อยู่ภายใต้กรอบอัตราและเงื่อนไขการดำเนินการ ดังนี้


๕.๑ ค่าตอบแทน คณะทำงานหรือบุคคลภายนอก ที่ดำเนินงานตามแผนงาน โครงการ หรือกิจกรรม ที่ได้รับอนุมัติจากคณะกรรมการกองทุน ทั้งนี้ไม่เกินอัตราที่กำหนดในข้อ ๖


คำอธิบาย  กรณีการจ่ายค่าตอบแทนให้คณะทำงานหรือบุคคลภายนอกที่ดำเนินงานตามรายการค่าใช้จ่ายในแผนงาน โครงการ หรือกิจกรรมที่คณะกรรมการกองทุนอนุมัติ ให้จ่ายได้แต่ต้องไม่เกินอัตราที่กำหนดไว้ในข้อ ๖ โดนเฉพาะอัตราที่จะจ่ายควรพิจารณาความเหมาะสมของลักษณะงาน ความยากง่ายและการใช้เวลาในการดำเนินการด้วย


๕.๒ ค่าใช้จ่ายในการเดินทาง เช่น เบี้ยเลี้ยง ค่าพาหนะ ค่าที่พัก ให้เบิกจ่ายในอัตราตามระเบียบขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นโดยอนุโลม และบุคคลที่ได้รับค่าตอบแทนตาม ๕.๑ไม่มีสิทธิได้รับค่าเบี้ยเลี้ยงตาม ๕.๒


คำอธิบาย  สำหรับค่าใช้จ่ายในการเดินทาง ให้เบิกจ่ายในอัตราตามระเบียบขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นโดยมีเงื่อนไขว่าผู้ที่ได้รับค่าตอบแทนตามข้อ ๕.๑ แล้วไม่มีสิทธิได้รับค่าเบี้ยเลี้ยงในการเดินทางไปดำเนินการตามแผนงาน โครงการ หรือกิจกรรมนั้น


๕.๓ การจัดซื้อจัดจ้างตามแผนงาน โครงการ หรือกิจกรรม ให้ถือราคากลางตามระเบียบของทางราชการหรือราคาตลาดโดยทั่วไปในขณะที่จัดซื้อจัดจ้าง


คำอธิบาย  การจัดซื้อจัดจ้างตามแผนงาน โครงการ หรือกิจกรรม ให้ถือราคากลางตามระเบียบของทางราชการหรืออาจใช้ราคาตลาดโดนทั่วไปในขณะจัดซื้อจัดจ้างเป็นเกณฑ์ในการจัดซื้อได้


๕.๔ เมื่อเสร็จสิ้นโครงการ ให้จัดทำรายงานผลการดำเนินงาน และรายงานการจ่ายเงินตามแผนงาน โครงการ หรือกิจกรรมที่ได้รับอนุมัติ ส่งให้กองทุนหลักประกันสุขภาพ เพื่อให้คณะกรรมการกองทุนรับทราบและให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น เก็บไว้เพื่อตรวจสอบ


กรณีแผนงาน โครงการ หรือกิจกรรม ที่มีการจัดหาวัสดุที่มีลักษณะคล้ายครุภัณฑ์ ที่มีวงเงินไม่เกิน ๕,๐๐๐ บาท (ห้าพันบาทถ้วน) ให้แนบเอกสารใบเสร็จรับเงินหรือใบสำคัญรับเงินไว้กับรายงานการจ่ายเงินดังกล่าวด้วย


กรณีที่มีเงินเหลือจากการดำเนินงาน ให้นำเงินที่เหลือส่งคืนกองทุนหลักประกันสุขภาพ
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คำอธิบาย  กำหนดให้มีการจัดทำรายงานผลการดำเนินงาน รายงานการเบิกจ่าย หลังจากดำเนินโครงการ แผนงานหรือกิจกรรมเสร็จสิ้นแล้ว ส่งให้แก่คณะกรรมการกองทุนรับทราบ แล้วให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเก็บรายงานดังกล่าวไว้เพื่อกาตรวจสอบ และกรณีที่การจัดซื้อวัสดุที่มีลักษณะคล้ายครุภัณฑ์ที่วงเงินไม่เกิน ๕,๐๐๐ บาท ให้แนบท้ายใบเสร็จรับเงินหรือใบสำคัญไว้กับรายงานดังกล่าวด้วย และหากมีเงินเหลือจากการดำเนินงานตามแผนงาน โครงการหรือกิจกรรมนั้น ก็ให้ส่งคืนกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติด้วย
ส่วนที่ ๓
หลักเกณฑ์การกำหนดค่าตอบแทนกรรมการ อนุกรรมการ คณะทำงาน หรือผู้ดำเนินงาน
๖.  อัตราค่าใช้จ่ายในการเดินทาง ค่าตอบแทนของกรรมการ อนุกรรมการและคณะทำงาน


๖.๑ ค่าตอบแทนในการประชุมสำหรับกรรมการหรือที่ปรึกษา ไม่เกินครั้งละ ๔๐๐ บาทต่อคนเดือนหนึ่งไม่เกิน ๘๐๐ บาท ค่าตอบแทนในการประชุมสำหรับอนุกรรมการ ไม่เกินครั้งละ ๓๐๐ บาทต่อคนเดือนหนึ่งไม่เกิน ๖๐๐ บาท และสำหรับคณะทำงาน ครั้งละไม่เกิน ๒๐๐ บาทต่อคน เดือนหนึ่งไม่เกิน 
๔๐๐ บาท


คำอธิบาย  เป็นการกำหนดเพดานอัตราค่าตอบแทนของกรรมการกองทุนหรือที่ปรึกษา อนุกรรมการโดยกำหนดเป็นเพดานของอัตราไว้ ซึ่งอัตราที่จ่ายจริงย่อมเป็นไปตามระเบียบของคณะกรรมการกองทุนนั้นๆ กำหนด


๖.๒ ค่าใช้จ่ายในการเดินทาง ได้แก่ เบี้ยเลี้ยง ค่าที่พัก และค่าพาหนะเดินทาง สำหรับกรรมการที่ปรึกษา อนุกรรมการหรือคณะทำงาน และเจ้าหน้าที่ของหน่วยงานรัฐ รวมทั้งพนักงานจ้างเหมา (ชั่วคราว) ของกองทุนให้เบิกจ่ายได้ในอัตราไม่เกินระเบียบของทางราชการโดยอนุโลม


คำอธิบาย  เป็นการกำหนดเพดานอัตราค่าใช้จ่ายในการเดินทาง ซึ่งต้องไม่เกินอัตราตามระเบียบราชการ ส่วยอัตราที่จ่ายจริงเป็นอัตราเท่าใดนั้นย่อมเป็นไปตามระเบียบที่คณะกรรมการกองทุนนั้นๆ กำหนด


๖.๓ วงเงินค่าใช้จ่ายและค่าตอบแทนตาม ๖.๑ และ ๖.๒ เมื่อรวมกับค่าใช้จ่ายอื่นเพื่อการบริหารหรือพัฒนางานของกองทุนหลักประกันสุขภาพ ต้องไม่เกินร้อยละ ๑๕ ของเงินรายรับของกองทุนหลักประกันสุขภาพในปีงบประมาณนั้น


คำอธิบาย  เป็นการกำหนดวงเงินค่าตอบแทนและค่าใช้จ่ายในการเดินทางเมื่อรวมกับค่าใช้จ่ายเพื่อการบริหารและการพัฒนางานของกองทุนแล้ว ต้องไม่เกินร้อยละ ๑๕ ของเงินรายรับของกองทุนหลักประกันสุขภาพในปีงบประมาณนั้น ซึ่งเจตนารมณ์ไม่ประสงค์ให้นำเงินกองทุนไปใช้เพื่อการบริหารมากเกินไป ควรเป็นค่าใช้จ่ายที่มุ่งเน้นเกี่ยวกับการจัดบริการสาธารณสุขให้กับประชาชนในพื้นที่เป็นหลัก
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๗.  อัตราค่าตอบแทนผู้ดำเนินงานตามแผนงาน โครงการ หรือกิจกรรม ที่ได้รับอนุมัติจากคณะกรรมการกองทุน
 

๗.๑ ค่าตอบแทนสำหรับประชาชนหรือบุคคลที่ปฏิบัติงานตามแผนงาน โครงการหรือกิจกรรมหากเป็นการปฏิบัติงานที่มีความจำเป็นเพื่อให้บรรลุวัตถุประสงค์ ให้จ่ายได้ไม่เกินกว่าที่กำหนดในแผนงาน โครงการ หรือกิจกรรมที่ได้รับอนุมัติจากคณะกรรมการกองทุนนั้น


คำอธิบาย  เป็นการกำหนดอัตราค่าตอบแทนสำหรับประชาชนหรือบุคคลที่ปฏิบัติงานตามแผนงานโครงการหรือกิจกรรม ซึ่งหากจำเป็นต้องมีการจ่ายค่าตอบแทนให้จ่ายได้ไม่เกินกว่าอัตราที่กำหนดไว้ในแผนงาน โครงการ หรือกิจกรรมที่ได้รับอนุมัติจากคณะกรรมการกองทุนนั้น อย่างไรก็ตามค่าตอบแทนตามแผนงานโครงการหรือกิจกรรมดังกล่าว ควรกำหนดให้เหมาะสมและสอดคล้องกับภาระงานที่ปฏิบัติจริง (เช่นเดียวกับข้อ ๕.๑)
๓. การดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่


สรุปขั้นตอนการดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่
1) แต่งตั้งคณะกรรมการกองทุน กรณีคณะกรรมการกองทุนหมดวาระ  โดยให้ดำเนินการตาม
หลักเกณฑ์ข้อ 8 ของประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เรื่อง การกำหนดหลักเกณฑ์เพื่อสนับสนุนให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ พ.ศ.2557 และจัดทำหนังสือแจ้งผลการคัดเลือกคณะกรรมการกองทุน ส่ง สปสช.เขต เพื่อออกคำสั่งแต่งตั้ง คณะกรรมการกองทุนต่อไป
2) คณะกรรมการกองทุนดำเนินการแต่งตั้งคณะอนุกรรมการฝ่ายต่างๆ หรือคณะทำงานตาม
ความเหมาะสม
3) จัดประชุมคณะกรรมการกองทุนอย่างต่อเนื่อง อย่างน้อยปีละ 4 ครั้ง โดยวาระสำคัญ ได้แก่ 
การจัดทำแผนปฏิบัติงานประจำปี โดยใช้กระบวนการจัดทำแผนอย่างมีส่วนร่วม อาจจะใช้แผนที่ทางเดินยุทธศาสตร์แผนชุมชน กระบวนการประเมินแบบเสริมพลัง
4) ประชุมคณะกรรมการกองทุน เสนอแผนงานโครงการเพื่อพิจารณาอนุมัติ เพื่อให้การ
ดำเนินงานกองทุนมีประสิทธิภาพควรจัดทำแผนให้แล้วเสร็จอย่างช้าภายในไตรมาสแรกของปีงบประมาณ
5) จัดทำรูปเล่มแผนปฏิบัติงานประจำปีฉบับสมบูรณ์และแนบรายงานการประชุมคณะกรรมการ
ที่เห็นชอบแผน เพื่อเสนอประธานกรรมการลงนาม
6) แจ้งผลการพิจารณาแผนงานโครงการ โดยส่งเป็นหนังสือให้ผู้รับผิดชอบโครงการทราบ และ
แจ้งหน่วยงาน/ผู้รับผิดชอบโครงการที่ได้รับอนุมัติ รับเงินสนับสนุนโครงการ และทราบขั้นตอนการเบิกจ่ายเงิน เพื่อดำเนินงานตามโครงการที่ผ่านการอนุมัติ
7) จัดทำปฏิทินการปฏิบัติงานของคณะกรรมการกองทุน
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8) บันทึกแผนงานโครงการที่ได้รับอนุมัติลงในโปรแกรมบริหารจัดการกองทุนหลักประกัน
สุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ (ระบบออนไลน์) ที่เวปไซต์ http://tobt.nhso.go.th/obt 
9) ติดตามการโอนเงินสนับสนุนของ สปสช. ประจำปีงบประมาณ และดาวน์โหลดหนังสือแจ้ง
การสนับสนุนเงินจาก สปสช. ผ่านเวปไซต์ของ สปสช. ในโปรแกรมบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ (ระบบออนไลน์) ที่เวปไซต์ http://tobt.nhso.go.th และติดตามเงินสมทบจาก อปท. โดยทำหนังสือขอรับเงินสมทบจาก อปท.
10) รายงานการรับเงินสมทบต่อคณะกรรมการกองทุน และบันทึกข้อมูลในระบบออนไลน์ ในเมนู
สมุดเงินสดรับ ที่เวปไซต์ http://tobt.nhso.go.th
11) ติดตามการดำเนินงานตามโครงการ โดยมีหลักฐานการติดตาม
12) รวบรวมผลการดำเนินงาน และรายงานการใช้จ่ายเงิน ให้คณะกรรมการทราบ บันทึกข้อมูล
ในโปรแกรมบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ (ระบบออนไลน์)
13) ดำเนินการประเมินผลการบริหารจัดการกองทุนในรูปคณะกรรมการ ปีละ 2 ครั้ง ในเดือน
มีนาคม และสิงหาคม ในโปรแกรมบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ (ระบบออนไลน์) รายงานผลในระบบออนไลน์ และนำผลการประเมินเสนอให้คณะกรรมการกองทุนรับทราบและกำหนดแนวทางพัฒนากองทุนอย่างต่อเนื่อง
14) ประเมินความพึงพอใจของประชาชาต่อกองทุน ปีละ 1 ครั้ง อย่างน้อย 150 ชุด
15) ประชาสัมพันธ์ผลการดำเนินงานกองทุนในหลายๆ ช่องทาง เช่น วิทยุชุมชน หอกระจายข่าว 
จดหมายข่าว ป้ายประชาสัมพันธ์
16) จัดทำรายงานบัญชีกองทุนในระบบออนไลน์ และบันทึกข้อมูลในสมุดบัญชีเงินสดรับ-จ่าย 
และออกรายงานทางการเงินให้ถูกต้อง ครบถ้วน เป็นปัจจุบัน ที่เวปไซต์ http://tobt.nhso.go.th/obt 

17) ส่งรายงานการเงินให้กับหน่วยงานที่เกี่ยวข้องทุกไตรมาส และส่งสรุปผลงานประจำปี
1. องค์ประกอบของการดำเนินงานกองทุนมี 6 ประการ ดังนี้
1.1 มีคณะกรรมการกองทุน ซึ่ง สปสช. เป็นผู้ออกคำสั่งแต่งตั้ง
1.2 เงินของกองทุนอย่างน้อยต้องประกอบด้วย เงินสนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุข
จาก สปสช. และเงินสมทบจาก อปท. ส่วนเงินสมทบจากชุมชนหรือกองทุนชุมชนหรือรายได้อื่นให้เป็นไปตามความพร้อมของพื้นที่
1.3 มีแผนงานหรือโครงการที่ครอบคลุมกิจกรรมทั้ง 5 ประเภทโดยได้รับการอนุมัติจาก
คณะกรรมการกองทุน
1.4 มีการดำเนินงานตามแผนงานโครงการ หรือกิจกรรมที่ได้รับการอนุมัติจากคณะกรรมการกองทุน
ตามระยะเวลาที่กำหนดไว้
1.5 มีระบบรายงานของกองทุนผ่านโปรแกรมบริหารจัดการกองทุนในระบบออนไลน์ที่ 
http://tobt.nhso.go.th/obt
1.6 มีการกำกับ ติดตาม และประเมินผลการดำเนินงานตามแผนงาน โครงการ หรือกิจกรรม รวมถึง
มีการประเมินผลการดำเนินงานในภาพรวมของกองทุน (ประเมินตนเอง ผ่านระบบออนไลน์)
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2. การดำเนินงานของคณะกรรมการกองทุน
2.1 การประชุมคณะกรรมการกองทุน
1. กรณีกองทุนที่เข้าร่วมดำเนินการในปีแรก (กองทุนใหม่) ให้จัดการประชุมคณะกรรมการ
กองทุนเป็นประจำอย่างน้อยเดือนละ 1 ดังนี้
การประชุมครั้งที่ 1  เพื่อชี้แจงเป้าหมาย วัตถุประสงค์ และแนวทางการบริหารจัดการกองทุน 
บทบาทหน้าที่ของคณะกรรมการ และยกร่างระเบียบกองทุน
การประชุมครั้งที่ ๒  เพื่อเห็นชอบและประกาศใช้ระเบียบกองทุน และพิจารณาปัญหาสุขภาพ
ในพื้นที่โดยใช้ข้อมูลจากหน่วยบริการ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น เวทีประชาคม และการระดมความคิดเห็นจากคณะกรรมการโดยการทำแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร์ หรือแผนสุขภาพชุมชนของกองทุน
หลังเสร็จสิ้นการประชุมมีการเผยแพร่ระเบียบกองทุน หรือหลักเกณฑ์การสนับสนุนงบประมาณ
โครงการและแผนงานด้านสุขภาพให้หน่วยบริการและภาคีเครือข่ายในชุมชน เพื่อรับรู้และส่งแผนงานโครงการขอรับการสนับสนุนจากกองทุนต่อไป

การประชุมครั้งที่ ๓  เพื่อพิจารณารายละเอียดของแต่ละโครงการควรครอบคลุมกิจกรรมทั้ง 5 
ประเภท (โดยประเภทที่ 5 ได้แก่ โรคระบาดหรือภัยพิบัติในพื้นที่ ให้ขึ้นอยู่กับสภาพปัญหาของพื้นที่) และอนุมัติการใช้งบประมาณที่สอดคล้องกับแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร์ แผนสุขภาพชุมชน หรือปัญหาสาธารณสุขในพื้นที่รูปแบบการนำเสนอโครงการอาจให้ผู้เสนอมาเสนอโครงการต่อคณะกรรมการด้วยตนเองหรือเสนอโครงการต่อคณะอนุกรรมการหรือคณะทำงานที่กองทุนมอบหมาย ทั้งนี้ทุกโครงการต้องผ่านการพิจารณาจากคณะกรรมการกองทุน
การประชุมครั้งถัดไป  อย่างน้อยควรมีการประชุมทุก 2 เดือนต่อครั้ง เพื่อพิจารณาโครงการที่
ขอรับการสนับสนุนงบประมาณจากกองทุนระหว่างปี รวมทั้งติดตามผลการดำเนินงานโครงการที่กองทุนให้การสนับสนุนไปแล้ว รายงานสถานะการเงินทุกไตรมาส ทบทวนปัญหาสาธารณสุขในพื้นที่ ติดตามการบันทึกรายงานผ่านระบบออนไลน์ http://tobt.nhso.go.th/obt ให้ถูกต้องและเป็นปัจจุบัน 
2. กองทุนที่ดำเนินการต่อเนื่อง (กองทุนเดิม) ควรมีการประชุมอย่างน้อยทุก 1-3 เดือน ดังนี้
ในช่วงเดือนตุลาคม-ธันวาคม ควรมีการประชุมเพื่อ
· สรุปผลการดำเนินงานในปีที่ผ่านมา
· กำหนดกรอบแผนงานโครงการของปีงบประมาณใหม่
· พิจารณารายละเอียดของแต่ละโครงการโดยครอบคลุมกิจกรรมทั้ง 5 ประเภท สำหรับ
รูปแบบการนำเสนอโครงการ อาจให้ผู้รับผิดชอบโครงการนำเสนอโครงการต่อคณะกรรมการด้วยตนเองหรือนำเสนอโครงการต่อคณะอนุกรรมการหรือคณะทำงานที่กองทุนมอบหมาย
· อนุมัติการใช้งบประมาณที่สอดคล้องกับแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร์ แผนสุขภาพชุมชน หรือ
ปัญหาสาธารณสุขในพื้นที่ ทั้งนี้ ทุกโครงการต้องผ่านการพิจารณาจากคณะกรรมการกองทุน
ในช่วงเดือนมกราคม-กันยายน ควรมีการประชุมเพื่อ
· พิจารณาโครงการที่ขอรับการสนับสนุนงบประมาณจากกองทุนระหว่างปี
· กำกับติดตามผลการดำเนินโครงการที่กองทุนให้การสนับสนุน
· รายงานสถานะการเงินทุกไตรมาส
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· ทบทวนปัญหาสาธารณสุขในพื้นที่
· ติดตามการบันทึกรายงานผ่านโปรแกรมระบบออนไลน์ http://tobt.nhso.go.th/obt ให้
ถูกต้องและเป็นปัจจุบัน
2.2 กรรมการและเลขานุการกองทุนจัดทำระเบียบวาระการประชุม และบันทึกรายงานการประชุม
2.3 การประชุมแต่ละครั้งองค์ประชุมต้องไม่น้อยกว่ากึ่งหนึ่งและใช้ความเห็นชอบร่วมกันของ
คณะกรรมการเป็นเกณฑ์
2.4 ในการประชุมคณะกรรมการทุกครั้ง ให้ฝ่ายเลขานุการรายงานการรับจ่าย และเงินคงเหลือของ
กองทุนหลักประกันสุขภาพประจำไตรมาส  ให้คณะกรรมการกองทุนพิจารณาเห็นชอบภายใน 30 วันนับจากสิ้นไตรมาส และทุกสิ้นปีงบประมาณ 
2.5 การจัดทำบัญชีรายงานการประชุมคณะกรรมการ ให้ทำเป็นลายลักษณ์อักษรในรูปแบบใด
รูปแบบหนึ่งก็ได้ เพื่อเก็บรักษาไว้สำหรับใช้ในการอ้างอิงและตรวจสอบ โดยมอบให้ประธานกรรมการและเลขานุการเป็นผู้ลงนามและรับผิดชอบความถูกต้องและความสมบูรณ์ครบถ้วนของรายงานทุกครั้ง
3. ลักษณะของกิจกรรมที่จะของบประมาณสนับสนุนจากกองทุน
กิจกรรมที่กองทุนจะสนับสนุนสามารถแยกได้เป็น 5 ประเภท คือ
3.1 กิจกรรมเพื่อสนับสนุน และส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขของหน่วยบริการ หรือสถาน
บริการ หรือหน่วยงานสาธารณสุขในพื้นที่ โดยเน้นเรื่องการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การฟื้นฟูสมรรถภาพ และการรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิเชิงรุก ที่จำเป็นต่อสุขภาพและการดำรงชีวิต เพื่อให้กลุ่มแม่และเด็ก กลุ่มผู้ผู้สูงอายุ กลุ่มคนพิการ กลุ่มผู้ประกอบอาชีพที่มีความเสี่ยง และกลุ่มผู้ป่วยโรคเรื้อรังที่อยู่ในพื้นที่ สามารถเข้าถึงบริการสาธารณสุขได้อย่างทั่วถึงและมีประสิทธิภาพมากขึ้น
3.2 กิจกรรมเพื่อสนับสนุนให้กลุ่มหรือองค์กรประชาชน หรือหน่วยงานอื่นในพื้นที่ ได้ดำเนินงานตาม
แผนงาน หรือโครงการ หรือกิจกรรมเพื่อการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค ให้แก่สมาชิกหรือประชาชนในพื้นที่ และกรณีมีความจำเป็นต้องจัดซื้อวัสดุที่มีลักษณะเป็นครุภัณฑ์ให้สนับสนุนได้ในวงเงินไม่เกิน 5,000 บาทต่อโครงการ วัสดุที่มีลักษณะเป็นครุภัณฑ์ที่จัดหาได้ให้อยู่ในความดูแลและบำรุงรักษาของกลุ่มหรือองค์กรประชาชนหรือหน่วยงานอื่น ที่ได้รับการสนับสนุนนั้นๆ
3.3 กิจกรรมเพื่อสนับสนุนและส่งเสริมกิจกรรมการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การฟื้นฟู
สมรรถภาพ และการรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิเชิงรุก ของศูนย์เด็กเล็กหรือศูนย์ชื่ออื่นที่ดำเนินกิจกรรมเกี่ยวกับการพัฒนาและดูแลเด็กเล็กในชุมชน หรือศูนย์พัฒนาและฟื้นฟูคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุและคนพิการ หรือศูนย์ชื่ออื่นที่ดำเนินกิจกรรมเกี่ยวกับการพัฒนาและฟื้นฟูคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุและคนพิการในชุมชน ตามหลักเกณฑ์ที่สำนักงานกำหนด เป็นเงินไม่น้อยกว่าร้อยละ 15 ของเงินรายรับของกองทุนหลักประกันสุขภาพในแต่ละปีงบประมาณนั้น
3.4 กิจกรรมเพื่อสนับสนุนค่าใช้จ่ายในการบริหารหรือพัฒนากองทุนหลักประกันสุขภาพให้มี
ประสิทธิภาพ ทั้งนี้ต้องไม่เกินร้อยละ 15 ของเงินรายรับของกองทุนหลักประกันสุขภาพในแต่ละปีงบประมาณนั้น และในกรณีที่มีความจำเป็นต้องใช้จ่ายเพื่อซื้อครุภัณฑ์ที่เกี่ยวข้องโดยตรง ครุภัณฑ์นั้นจะต้องมีราคาไม่เกิน 
20,000 บาทต่อหน่วย โดยการจัดซื้อจัดจ้างให้ใช้ระเบียบขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นโดยอนุโลม และครุภัณฑ์ที่จัดหาได้ให้อยู่ในความดูแลและบำรุงรักษาขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นนั้นๆ
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3.5 กิจกรรมกรณีเกิดโรคระบาดหรือภัยพิบัติในพื้นที่ ให้คณะกรรมการกองทุนพิจารณาอนุมัติจ่าย
เงินกองทุนเพื่อสนับสนุนและส่งเสริมกิจกรรมในการป้องกันและแก้ไขปัญหาสาธารณสุขได้ตามความจำเป็น เหมาะสม และทันต่อสถานการณ์ได้

ทั้งนี้ สามารถอธิบายกระบวนการพิจารณากิจกรรมที่จะสนับสนุนหรือไม่ได้ ตามแผนภูมิต่อไปนี้
แสดงกระบวนการพิจารณาการสนับสนุนกิจกรรมของกองทุนหลักประกันสุขภาพ
ในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่
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4. สรุปบทบาทหน้าที่ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นตามประกาศฉบับนี้ ได้แก่
4.1 การตั้งงบประมาณสมทบซึ่งต้องตั้งงบประมาณสมทบตามอัตราตามประกาศฯ ของ สปสช.โดย
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นต้องตั้งงบประมาณสมทบไว้ในรายจ่ายงบกลาง ประเภทรายจ่ายตามข้อผูกพัน โดยเขียนคำชี้แจงเงินสมทบกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ หรือหากไม่ได้ตั้งงบประมาณไว้ให้พิจารณาโอนงบประมาณที่เหลือจ่ายหรือที่ยังไม่มีความจำเป็นต้องใช้ไปตั้งจ่าย
4.2 การสมทบงบประมาณขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเข้าสู่กองทุน ให้ดำเนินการต่อเนื่องทุก
ปีงบประมาณ และให้ดำเนินการโดยเร็ว (ภายใน 45 วัน นับตั้งแต่วันที่ได้รับการสนับสนุนงบประมาณจาก สปสช.) โดยให้ทุกพื้นที่ดำเนินการให้แล้วเสร็จภายในไตรมาสที่ ๑ ของปีงบประมาณนั้นๆ กรณีองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นใดไม่สามารถดำเนินการได้ให้แจ้ง สปสช.เขตทราบโดยเร่งด่วน
4.3 การคัดเลือกคณะกรรมการกองทุน กรณีคณะกรรมการกองทุนหมดวาระ โดยให้ดำเนินการตาม
หลักเกณฑ์ข้อ 8 ของประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เรื่อง การกำหนดหลักเกณฑ์เพื่อสนับสนุนให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ พ.ศ.2557 (ภาคผนวก 2) และแนวทางการคัดเลือกกรรมการ (ภาคผนวก 6) และจัดทำหนังสือแจ้งผลการคัดเลือกคณะกรรมการกองทุน ส่ง สปสช.เขต เพื่อออกคำสั่งแต่งตั้งคณะกรรมการกองทุนต่อไป
4.4 การสั่งจ่ายเงินกองทุน ให้ผู้บริหารสูงสุดขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นสั่งจ่ายเงินกองทุน
หลักประกันสุขภาพตามวัตถุประสงค์ของกองทุน ทั้งนี้ภายใต้แผนงานโครงการ หรือกิจกรรมที่คณะกรรมการกองทุนอนุมัติ
4.5 การเบิกเงินกองทุน ให้ผู้บริหารสูงสุดขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นหรือปลัดองค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่น คนใดคนหนึ่ง ลงนามร่วมกับพนักงานส่วนท้องถิ่น คนใดคนหนึ่งที่ผู้บริหารสูงสุดมอบหมายไว้จำนวน 2 คน รวมเป็นผู้ลงนาม 2 คน เป็นผู้เบิกเงินจากบัญชีกองทุนหลักประกันสุขภาพตามแผนงานโครงการ หรือกิจกรรมที่ได้รับอนุมัติจากคณะกรรมการกองทุน
4.6 การเก็บรักษาเงิน หากไม่สามารถนำเงินดังกล่าวฝากเข้าบัญชีได้ทันภายในวันนั้น ให้พนักงาน
ส่วนท้องถิ่นที่ผู้บริหารสูงสุดมอบหมาย นำเงินสดจำนวนดังกล่าวเก็บรวมไว้ในซองหรือหีบห่อ ระบุเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพจำนวนเงิน ปิดผนึก ลงลายมือชื่อผู้รับผิดชอบ และนำฝากไว้ที่ตู้นิรภัยหรือสถานที่เก็บรักษาเงินขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
4.7 การจัดทำบัญชีของกองทุนการบันทึกบัญชีให้แยกระบบบัญชีกองทุนหลักประกันสุขภาพออก
จากระบบบัญชีปกติเป็นอีกชุดหนึ่งต่างหาก
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4.  การบริหารงบประมาณ และการรายงานการเงิน
การบริหารจัดการด้านการเงินของกองทุนต้องปฏิบัติตามประกาศคณะกรรมการหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติ เรื่อง การกำหนดหลักเกณฑ์เพื่อสนับสนุนให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ พ.ศ.2557 และเอกสารแนบท้ายประกาศ ดังนี้
1. แหล่งที่มาของเงินกองทุน  เงินหรือทรัพย์สินของกองทุนได้มาจาก
1.1 เงินสนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุข  ที่ได้รับจากสำนักงานหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติ ซึ่งจะมีประกาศอัตราการสนับสนุนเป็นรายปี
1.2 เงินที่ได้รับการสมทบจากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ซึ่งท้องถิ่นต้องตั้งงบประมาณสมทบ
ตามอัตราตามประกาศฯ ของ สปสช. โดยองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นต้องตั้งงบประมาณสมทบไว้ในรายจ่ายงบกลาง ประเภทรายจ่ายตามข้อผูกพัน โดยเขียนคำชี้แจงเงินสมทบกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ หรือหากไม่ได้ตั้งงบประมาณไว้ให้พิจารณาโอนงบประมาณที่เหลือจ่ายหรือที่ยังไม่มีความจำเป็นต้องใช้ไปตั้งจ่าย
1.3 เงินสมทบจากชุมชนหรือกองทุนชุมชน
1.4 รายได้อื่นๆ หรือทรัพย์สินที่ได้รับมาจากการดำเนินกิจการของกองทุน
ทั้งนี้ เงินรายรับตาม ข้อ 1.1-1.4 ต้องนำส่งเข้าบัญชีเงินฝากของกองทุน
การเปิดบัญชีของกองทุนให้เปิดไว้กับธนาคารเพื่อการเกษตรและสหกรณ์การเกษตร (ธกส.) 
ประเภทบัญชีเงินฝากออมทรัพย์
การเปิดบัญชีของกองทุนให้ใช้ชื่อบัญชีว่า  “กองทุนหลักประกันสุขภาพ...................(ชื่อ อบต. 
หรือเทศบาล) อำเภอ....................จังหวัด.........................” แยกออกจากบัญชีขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นโดยทั่วไป
2. การรับเงินและการเก็บรักษาเงินของกองทุน
การรับเงินเข้าเป็นเงินของกองทุนให้รับใน 4 ลักษณะ ดังนี้
2.1  เงินสดหรือการรับเงินโดยการโอนผ่านทางธนาคาร
2.2  เช็ค
2.3  ตั๋วแลกเงิน
2.4  ธนาณัติ
เมื่อกองทุนได้รับเงินตามข้อ 2.1-2.4 แล้ว ให้ออกใบเสร็จรับเงินในนามกองทุนหลักประกัน
สุขภาพตามแบบที่สำนักงานหลักประกันสุขภาพกำหนด ให้แก่ผู้ชำระเงินทุกครั้ง เว้นแต่การรับเงินที่ได้รับจัดสรรแต่ละปีจากกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติตามที่คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติกำหนด โดยให้ใช้หลักฐานการโอนเงินผ่านทางธนาคารเป็นหลักฐานอ้างอิงในการบันทึกบัญชีรายรับ กรณีเงินสดที่กองทุนหลักประกันสุขภาพได้รับไว้ ให้นำฝากเข้าบัญชีตาม 1.1 ภายในวันที่ได้รับเงิน หากไม่สามารถนำเงินดังกล่าวฝากเข้าบัญชีไว้ทัน ให้พนักงานท้องถิ่นที่ผู้บริหารสูงสุดมอบหมาย นำเงินสดจำนวนดังกล่าวเก็บรวมไว้ในซองหรือหีบห่อ ระบุเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ จำนวนเงิน ปิดผนึก ลงลายมือชื่อผู้รับผิดชอบ และนำฝากไว้ที่ตู้นิรภัยหรือสถานที่เก็บรักษาเงินขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น แล้วให้นำฝากเข้าบัญชีในวันทำการถัดไป
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3. หลักฐานในการรับเงินของกองทุน
3.1  ในการรับเงินจากบุคคล กลุ่มบุคคลหรือนิติบุคคล กองทุนต้องออกใบเสร็จรับเงินในนาม
ของคณะกรรมการ ให้กับผู้ชำระเงินทุกครั้ง ตามแบบฟอร์มใบเสร็จรับเงินที่สำนักงานกำหนด
3.2  การรับเงินสนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขจาก สปสช. ให้ใช้หนังสือแจ้งการ
โอนจาก สปสช. (หลักฐานการโอนเงินผ่านธนาคาร) เป็นหลักฐานอ้างอิงในการบันทึกบัญชีรายรับ ทั้งนี้ หนังสือแจ้งการโอนสามารถดาวน์โหลดได้ที่ http://www.nhso.go.th เลือกเมนูสำหรับผู้ให้บริการแล้วเลือกเมนูย่อย NHSO budget เลือกรายงานการจ่ายเงินกองทุน เลือกปีงบประมาณที่ต้องการทราบ
3.3  การรับเงินสมทบจากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ให้ใช้สำเนาใบนำฝากเงินของธนาคารเป็น
หลักฐานแล้วออกใบเสร็จรับเงินตามข้อ 2) ส่งให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่เป็นเจ้าของงบประมาณ
ทั้งนี้ คณะกรรมการกองทุนอาจกำหนดให้มีหลักฐานการรับเงินในรูปแบบอื่นเพิ่มเติมได้ตามที่
เห็นสมควร
4. การสั่งจ่ายเงิน
4.1 ให้ผู้บริหารสูงสุดขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นสั่งจ่ายเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพตาม
วัตถุประสงค์ของกองทุน ทั้งนี้ ภายใต้แผนงานหรือโครงการหรือกิจกรรมที่คณะกรรมการกองทุนอนุมัติ
4.2 วิธีการจ่ายเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ ให้จ่ายได้ ดังนี้
(1)  จ่ายเป็นเช็คขีดคร่อมหรือตั๋วแลกเงินหรือธนาณัติ
(2) จ่ายทางธนาคารหรือทางอื่นตามที่คณะกรรมการกองทุนกำหนด
(3) กรณีที่มีความจำเป็นต้องจ่ายเป็นเงินสด ให้จ่ายได้ไม่เกิน 5,000 บาท(ห้าพันบาท) โดยให้พนักงานส่วนท้องถิ่นที่ผู้บริหารสูงสุดมอบหมายเป็นผู้ทำการเบิกจ่าย หรือออกเช็คสั่งจ่ายในนามของพนักงานส่วนท้องถิ่นที่ได้รับมอบหมายโดยขีดฆ่าคำว่า “หรือตามคำสั่ง” “หรือผู้ถือ” ออก และจ่ายให้แก่ผู้มีสิทธิรับเงินในวันเดียวกัน หรือภายในวันทำการถัดไป

4.3 ให้ผู้บริหารสูงสุดขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นหรือปลัดองค์การบริหารส่วนท้องถิ่นคนใดคน
หนึ่งลงนามร่วมกับพนักงานส่วนท้องถิ่น คนใดคนหนึ่งที่ผู้บริหารสูงสุดมอบหมายไว้จำนวน 2 คน รวมเป็นผู้ลงนาม 2 คน เป็นผู้เบิกเงินจากบัญชีกองทุนหลักประกันสุขภาพตามแผนงาน โครงการ หรือกิจกรรมที่ได้รับอนุมัติจากคณะกรรมการกองทุน
4.4 การจ่ายให้กับผู้มีสิทธิรับเงินที่เป็นหน่วยบริการ สถานบริการ หน่วยงานสาธารณสุข หรือ
หน่วยงานอื่น ให้หัวหน้าของหน่วยบริการ สถานบริการ หน่วยงานสาธารณสุข หรือหน่วยงานอื่นนั้นเป็นผู้รับเงิน หากไม่สามารถมารับเงินได้ด้วยตนเอง จะมอบอำนาจให้ผู้อื่นเป็นผู้รับเงินแทน ก็ให้กระทำได้ ทั้งนี้ ต้องมีหนังสือมอบอำนาจที่ชัดเจน
4.5 การจ่ายให้ผู้มีสิทธิรับเงินที่เป็นกลุ่มหรือองค์กรประชาชน ให้ผู้แทนที่ได้รับมอบหมายจากกลุ่ม
หรือองค์กรประชาชน ไม่น้อยกว่า 2 คนขึ้นไปเป็นผู้รับเงิน
4.6 การจ่ายเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ ต้องมีหลักฐานการจ่ายเป็นใบเสร็จรับเงิน ใบสำคัญรับ
เงินตามแบบที่สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติกำหนด หรือหลักฐานการนำเงินเข้าบัญชีเงินฝากที่ธนาคารของผู้มีสิทธิรับเงินหรือหลักฐานการรับเงินอย่างอื่นตามที่คณะกรรมการกองทุนกำหนด เพื่อเก็บไว้ให้ตรวจสอบ
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ทั้งนี้ การจ่ายเงินของกองทุน ภายใต้กรอบแผนงาน หรือโครงการหรือกิจกรรมที่ผ่านการอนุมัติของ
คณะกรรมการกองทุน โดยมีการแยกประเภทรายจ่ายตามกิจกรรม 5 ประเภท ดังนี้
1) ค่าใช้จ่ายเพื่อสนับสนุนหน่วยบริการ หรือสถานบริการ หรือหน่วยงานสาธารณสุขในพื้นที่
2) ค่าใช้จ่ายเพื่อสนับสนุนแก่กลุ่มหรือองค์กรประชาชนหรือหน่วยงานอื่นในพื้นที่ ในการจัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค
3) ค่าใช้จ่ายเพื่อสนับสนุนแก่ ศูนย์พัฒนาและดูแลเด็กเล็ก ศูนย์พัฒนาและฟื้นฟูคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ และคนพิการ
4) ค่าใช้จ่ายเพื่อการบริหารจัดการหรือพัฒนากองทุน
5) ค่าใช้จ่ายเพื่อกิจกรรมกรณีเกิดโรคระบาดหรือภัยพิบัติในพื้นที่ (ถ้ามี)
ในการปฏิบัติงานจริงการกำหนดประเภทรายจ่ายต่างๆ จะถูกกำหนดมาตั้งแต่ในขั้นตอนของการ
อนุมัติแผนงานโครงการแล้ว ส่วนกรอบรายจ่ายในแต่ละประเภท สปสช.ไม่ได้มีการกำหนดสัดส่วนของงบประมาณในแต่ละประเภทไว้ ยกเว้นประเภทที่ 3) ค่าใช้จ่ายเพื่อสนับสนุนแก่ศูนย์พัฒนาและดูแลเด็กเล็ก ศูนย์พัฒนาและฟื้นฟูคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุและคนพิการ ต้องไม่น้อยกว่าร้อยละ 15 และประเภทที่ 4) ค่าใช้จ่ายเพื่อการบริหารจัดการกองทุน ต้องไม่เกินร้อยละ 15 ของเงินรายรับทั้งหมดของกองทุน ต้องไม่เกินร้อยละ 15 ของเงินรายรับทั้งหมดของกองทุนในปีงบประมาณนั้น 
5. วิธีจ่ายเงินกองทุน ให้จ่ายได้ดังนี้
5.1  จ่ายเป็นเช็คขีดคร่อม
5.2  จ่ายทางธนาคาร
5.3  จ่ายเป็นตั๋วแลกเงิน
5.4  จ่ายเป็นธนาณัติ
5.5  จ่ายเป็นเงินสด ให้จ่ายได้ไม่เกิน 5,000 บาท (ห้าพันบาท) โดยให้พนักงานส่วนท้องถิ่นที่
ผู้บริหารท้องถิ่นสูงสุดมอบหมายเป็นผู้ทำการเบิกจ่าย หรือออกเช็คสั่งจ่ายในนามของพนักงานส่วนท้องถิ่นที่ได้รับมอบหมาย โดยขีดฆ่าคำว่า “หรือตามคำสั่ง” “หรือผู้ถือ” ออก และจ่ายให้แก่ผู้มีสิทธิรับเงินในวันเดียวกัน หรือภายในวันทำการถัดไป
ในการจ่ายเงินดังกล่าวกองทุนต้องจ่ายให้กับผู้ที่เป็นเจ้าของหรือหน่วยงานที่เป็นเจ้าของโครงการ
ที่มีการอนุมัติจากคณะกรรมการกองทุนแล้ว สำหรับรายจ่ายในประเภทที่ 4) อาจจ่ายเป็นรายโครงการหรือเป็นการจ่ายตามกิจกรรม เช่น การจัดประชุมกรรมการ การเดินทางไปประชุม สัมมนา แต่ทั้งนี้อย่างน้อยต้องมีกำหนดเป็นแผนงานไว้เพื่อให้คณะกรรมการได้พิจารณาอนุมัติ
6. หลักฐานในการจ่ายเงินกองทุน
6.1  การจ่ายให้ผู้มีสิทธิรับเงินที่เป็นหน่วยบริการ สถานบริการ หน่วยงานสาธารณสุข หรือ
หน่วยงานอื่น ให้หัวหน้าของหน่วยบริการ สถานบริการ หน่วยงานสาธารณสุข หรือหน่วยงานอื่นนั้นเป็นผู้รับเงิน หากไม่สามารถมารับเงินได้ด้วยตนเอง จะมอบอำนาจให้ผู้อื่นเป็นผู้รับเงินแทนก็ให้กระทำได้ ทั้งนี้ ต้องมีหนังสือมอบอำนาจที่ชัดเจน
6.2  การจ่ายให้ผู้มีสิทธิรับเงินที่เป็นกลุ่มหรือองค์กรประชาชน ให้ผู้แทนที่ได้รับมอบหมายจาก
กลุ่มหรือองค์กรประชาชน ไม่น้อยกว่า 2 คนขึ้นไปเป็นผู้รับเงิน
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6.3  การจ่ายเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ ต้องมีหลักฐานการจ่ายเป็นใบเสร็จรับเงิน ใบสำคัญ
รับเงินตามแบบที่สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติกำหนด หรือหลักฐานการนำเงินเข้าบัญชีเงินฝากที่ธนาคารของผู้มีสิทธิรับเงินหรือหลักฐานการรับเงินอย่างอื่นตามที่คณะกรรมการกองทุนกำหนด เพื่อเก็บไว้ให้ตรวจสอบ
ทั้งนี้ คณะกรรมการอาจกำหนดให้มีหลักฐานการจ่ายเงินในรูปแบบอื่นเพิ่มเติมได้ตามที่เห็นสมควร
7. การจัดทำบัญชีกองทุน
7.1  การบันทึกบัญชี ให้บันทึกตามระบบบัญชีขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น แต่ให้แยกระบบ
บัญชีกองทุนหลักประกันสุขภาพออกจากระบบบัญชีปกติเป็นอีกชุดหนึ่งต่างหาก
7.2  รอบระยะเวลาบัญชี ให้ถือตามปีงบประมาณและการเริ่มระบบบัญชีให้เริ่ม ณ วันที่ได้รับ
เงินจากกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ หรือได้รับเงินจากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
สำหรับระบบบัญชีของกองทุนให้แยกการจัดทำบัญชีออกจากระบบบัญชีขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นส่วนการบันทึกให้บันทึกตามระบบบัญชีขององค์กรปกครองส่วนตำบลหรือเทศบาล ซึ่งในปัจจุบันการจัดทำบัญชีรายรับ การจ่ายเงิน สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติได้กำหนดให้มีการบันทึกผ่านระบบออนไลน์ที่เว็บไซต์ http://tobt.nhso.go.th/obt กองทุนต้องรายงานผลเป็นประจำทุกเดือนโปรแกรมรายงานผลดังกล่าว จะออกรายงานบัญชีการรับเงิน การจ่ายเงินประจำเดือน (แยกรายวัน) ของกองทุนที่บันทึกการรับจ่ายเงินนี้ กองทุนต้องจัดพิมพ์เก็บไว้เป็นประจำทุกเดือน (ภายในวันที่ 10 ของเดือนถัดไป) ผู้รับผิดชอบการจัดทำรายงานต้องเสนอรายงานดังกล่าวต่อประธานกรรมการ กรรมการ และเลขานุการ และให้ผู้รับผิดชอบจัดทำรายงาน ลงลายมือชื่อไว้เป็นหลักฐานแล้วจัดเก็บไว้ เพื่อเป็นหลักฐานในการตรวจสอบจากสำนักงานตรวจเงินแผ่นดินหรือหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง
8. ระบบรายงานการเงินของกองทุน
เพื่อเป็นการกำกับติดตามและตรวจสอบสถานการณ์การเงินของกองทุน สำนักงานหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติ จึงกำหนดให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นจัดทำรายงานการเงินผ่านระบบออนไลน์ ดังนี้

     8.1  รายงานการรับจ่ายเงินประจำเดือน

     8.2  รายงานการเงินรายไตรมาส
เมื่อสิ้นสุดแต่ละไตรมาส องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นต้องจัดพิมพ์รายงานออกจากระบบออนไลน์ 
ให้ประธานกรรมการ กรรมการ และเลขานุการ และผู้รับผิดชอบการจัดทำรายงาน ลงลายมือชื่อไว้เป็นหลักฐาน รายงานนี้ให้จัดทำขึ้นเป็น 2 ชุด คือ ชุดที่ 1 ให้เก็บไว้เป็นหลักฐานที่กองทุน ชุดที่ 2 ส่งให้ สปสช.เขต ตามเวลาที่กำหนดดังนี้


8.2.1  ไตรมาสที่ 1 รวบรวมรายงานการรับจ่ายเงินกองทุนในเดือนตุลาคม-ธันวาคม จัดส่งให้ สปสช.เขต ภายในวันที่ 30 ของเดือนมกราคม


8.2.2  ไตรมาสที่ 2 รวบรวมรายงานรับจ่ายเงินกองทุนในเดือนมกราคม-มีนาคม จัดส่งให้ สปสช.เขต ภายในวันที่ 30 ของเดือนเมษายน
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8.2.3  ไตรมาสที่ 3 รวบรวมรายงานรับจ่ายเงินกองทุนในเดือนเมษายน-มิถุนายน จัดส่งให้ สปสช.เขต ภายในวันที่ 30 ของเดือนกรกฎาคม


8.2.5  ไตรมาสที่ 4 รวบรวมรายงานการรับจ่ายเงินกองทุนในเดือนกรกฎาคม-กันยายน จัดส่งให้ สปสช.เขต ภายในวันที่ 30 ของเดือนตุลาคม

     8.3  รายงานสรุปผลการดำเนินงานประจำปี


ทุกสิ้นปีบัญชี (30 กันยายน) ให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นจัดทำรายงานสรุปผลการดำเนินงานประจำปี โดยรายงานสรุปต้องประกอบด้วยองค์ประกอบสำคัญอย่างน้อย 3 ส่วน คือ


ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป


ส่วนที่ 2 สรุปผลการดำเนินงานตามแผนงานโครงการ


ส่วนที่ 3 รายงานสรุปสถานการณ์การเงิน

รายงานสรุปนี้ ต้องจัดทำให้แล้วเสร็จและจัดส่งภายในเดือนพฤศจิกายนของทุกปี  โดยให้เก็บ
ไว้เป็นหลักฐานที่กองทุนจำนวน 1 ชุด และส่งให้ สปสช.เขต จำนวน 1 ชุด (สปสช.เขต สำเนาส่งให้สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติสาขาจังหวัด สำนักงานส่งเสริมการปกครองท้องถิ่นจังหวัด และสำนักงานการตรวจเงินแผ่นดินจังหวัด แห่งละ 1 ชุด ภายในเดือนธันวาคมของทุกปี) นอกจากรายงานทางการเงินและแบบบันทึกทางการเงินที่กล่าวถึงแล้ว กองทุนอาจมีการจัดทำรายงานทางการเงินอื่นๆ เพิ่มเติมได้ตามที่เห็นสมควร
9. ลักษณะการจ่ายเงินกองทุน
ก่อนมีการเบิกจ่ายกองทุนต้องมีองค์ประกอบครบทั้ง 5 องค์ประกอบคือ
9.1  มีคณะกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ ซึ่ง สปสช.เขตเป็นผู้
ออกคำสั่งแต่งตั้ง
9.2  มีงบประมาณที่ได้รับจัดสรรและสมทบจากสำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติและ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น และหากมีการดำเนินงานต่อเนื่องในปีต่อไป องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นต้องจัดทำข้อบัญญัติหรือเทศบัญญัติสมทบงบประมาณเข้ากองทุนเป็นประจำทุกปี
9.3  มีระเบียบการใช้เงินกองทุนโดยคณะกรรมการกองทุนต้องจัดทำระเบียบการใช้เงินกองทุน
ผ่านมติเห็นชอบจากคณะกรรมการกองทุน
9.4  มีแผนงานหรือโครงการด้านสุขภาพที่ผ่านการอนุมัติจากคณะกรรมการกองทุน
เมื่อมีองค์ประกอบดังกล่าวครบถ้วนแล้วต่อไปก็จะเป็นขั้นตอนในการปฏิบัติงานจริง  นั่นคือ
ผู้รับผิดชอบโครงการต้องไปดำเนินงานตามแผนงานหรือโครงการหรือกิจกรรมที่ได้รับการอนุมัติ เพื่อให้เกิดความสะดวกและสอดคล้องกับการปฏิบัติงานจริง ประกอบกับส่วนใหญ่ผู้รับผิดชอบโครงการจะเป็นหน่วยงานสาธารณสุขหรือองค์กรภาคีต่างๆ ในพื้นที่ จึงอาจไม่มีงบประมาณในการทดรองจ่ายก่อน กองทุนจึงอาจพิจารณาการเบิกจ่ายเงินให้กับผู้รับผิดชอบโครงการเป็น 3 ลักษณะ คือ
1. การจ่ายตามข้อตกลง  การจ่ายเงินในลักษณะนี้เป็นการจ่ายล่วงหน้าบางส่วนหรือเต็มจำนวน
ตามที่คณะกรรมการเห็นสมควรเป็นรายข้อตกลง (จัดทำเป็นเงื่อนไขการจ่ายเงิน) ซึ่งการจ่ายโดยวิธีนี้จะเหมาะสมกับการจ่ายกับแผนงาน/โครงการที่ผู้รับผิดชอบต้องมีการใช้จ่ายเงินล่วงหน้าหรือจ่ายขณะทำงาน เช่น 
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การรณรงค์ งานด้านสุขภาพ การจัดประชุมสัมมนา เป็นต้น ข้อดีของการจ่ายเงินตามวิธีนี้ คือ ผู้ที่รับผิดชอบโครงการจะต้องเป็นผู้จัดเก็บหลักฐานประกอบการจ่ายต่างๆ เพื่อรอการตรวจสอบไว้เอง ดังนี้
(1)  แผนงานหรือโครงการที่ผ่านการอนุมัติ และประธานกรรมการได้ลงนามเป็นลายลักษณ์อักษร
แล้ว
(2) แบบบันทึกข้อตกลง กองทุนต้องระบุรายละเอียดอันเป็นสาระสำคัญในข้อตกลงให้ครบถ้วนประกอบด้วย
(2.1)  รายละเอียดโครงการ เช่น ชื่อโครงการ ผู้รับผิดชอบ ที่อยู่ เป็นต้น
(2.2)  รายละเอียดวงเงิน (เงื่อนไขการจ่ายเงิน) ว่ามีการจ่ายอย่างไร  กี่งวด  งวดละเท่าไร  จ่าย
เมื่อไร เช่น งวดที่ 1 จ่ายให้ผู้รับผิดชอบโครงการ ร้อยละ.........ของเงินทั้งหมดเป็นเงิน...........บาท (..................................................) เมื่อมีการลงนามในข้อตกลงแล้ว งวดที่ 2 (งวดสุดท้าย) จ่ายให้ผู้รับผิดชอบโครงการ ร้อยละ..............ของเงินทั้งหมดเป็นเงิน...............บาท (.................................................) เมื่อผู้รับผิดชอบส่งรายงานผลสรุปตามโครงการทั้งหมด
(2.3)  งวดงาน เป็นการกำหนดการส่งมอบงาน หรือรายงานผลงานที่เกิดขึ้นในการปฏิบัติงานตามโครงการ ซึ่งข้อมูลนี้จะเป็นส่วนประกอบส่วนหนึ่งในการพิจารณาการเบิกจ่ายเงิน
(2.4)  การกำหนดหรือแต่งตั้งผู้รับผิดชอบในการตรวจสอบหรือติดตามผลการดำเนินงาน
(2.5)  หลักฐานการรับเงินของผู้รับผิดชอบโครงการ
(2.6)  หลักฐานการส่งมอบงานหรือรายงานผลการดำเนินงาน จัดทำหรือส่งตามการกำหนดงวด
งาน งวดเงิน
2. กาจ่ายตามกิจกรรม การจ่ายเงินในลักษณะนี้จะเป็นการจ่ายหลังมีการดำเนินงานเกิดขึ้นตาม
กิจกรรม หรือโครงการแล้ว การจ่ายในลักษณะนี้กองทุนจะต้องเป็นผู้รับผิดชอบในการจัดทำเอกสารการเบิกจ่ายเองทั้งหมด ส่วนใหญ่กิจกรรมจะเป็นกิจกรรมในหมวดของการบริหารจัดการกองทุน เช่น การจัดประชุมกรรมการ การจัดหาพัสดุ ครุภัณฑ์เพื่อการบริหาร ซึ่งการจ่ายในลักษณะนี้ ต้องมีเอกสารสำคัญ ประกอบด้วย
(1) แผนงานหรือโครงการที่ผ่านการอนุมัติแล้ว (บางรายการอาจจำเป็นต้องจัดทำโครงการแสดงรายละเอียด) โดยต้องมีการอนุมัติโครงการลงนามเป็นลายลักษณ์อักษรแล้ว
(2) บันทึกข้อตกลงระหว่างกองทุนกับเจ้าของโครงการ หรือบันทึกอนุมัติดำเนินงาน
(3) เอกสารการจัดซื้อจัดจ้าง (ถ้ามีการดำเนินการ)
(4) เอกสารบันทึกแสดงถึงผลการดำเนินงาน เช่น บันทึกการประชุม
การกำหนดเอกสาร หลักฐานตามที่กล่าวมาเบื้องต้น ดังกล่าว คณะกรรมการกองทุน อาจมีการ
กำหนดเอกสารทางการเงินอื่นๆ เพิ่มเติมได้ตามที่เห็นสมควร
ในกรณีที่ผู้รับผิดชอบโครงการเป็นหน่วยราชการหรือหน่วยงานของราชการ  เช่น  สถานีอนามัย 
โรงพยาบาล และมีการนำเงินที่ได้รับสนับสนุนจากกองทุนเข้าเป็นเงินของหน่วยงาน โดยหน่วยงานต้องออกใบเสร็จรับเงินของหน่วยงานส่งคืนกองทุน เพื่อเป็นหลักฐานในการรับเงิน ดังนั้น เมื่อจะมีการเบิกจ่ายเงินตามโครงการที่ได้รับไปให้หัวหน้าหน่วยบริการ สถานบริการ หน่วยงานสาธารณสุข หรือหน่วยงานอื่นของรัฐเป็น
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ผู้อนุมัติเบิกจ่ายเงินในบัญชีตามรายการค่าใช้จ่ายและอัตราที่กำหนดไว้ในแผนงาน โครงการ หรือกิจกรรมที่ได้รับอนุมัติจากคณะกรรมการกองทุน โดยวิธีการเบิกจ่ายให้ถือปฏิบัติตามระเบียบของหน่วยบริการ สถานบริการ หรือหน่วยงานนั้นโดยอนุโลม
3. การจ่ายตามใบยืม การจ่ายเงินในลักษณะนี้เป็นการจ่ายล่วงหน้าบางส่วนหรือหมดทั้งจำนวน
ตามที่คณะกรรมการเห็นสมควร ซึ่งการจ่ายโดยวิธีนี้ใช้กับการใช้งบประมาณประเภท 4 (การบริหารจัดการหรือพัฒนากองทุน) ซึ่งดำเนินการโดยฝ่ายเลขานุการกองทุนเท่านั้น เป็นการจ่ายตามแผนงานโครงการหรือกิจกรรมที่ผู้รับผิดชอบต้องมีการใช้จ่ายเงินล่วงหน้า เช่น ค่าใช้จ่ายสำหรับการจัดประชุม ค่าตอบแทนสำหรับคณะกรรมการ คณะอนุกรรมการ คณะทำงาน ค่าใช้จ่ายในการเข้าร่วมประชุม อบรม สัมมนา ทั้งนี้ การจ่ายในลักษณะนี้ต้องมีเอกสารหลักฐานประกอบสำคัญคือ
1) แผนงานหรือโครงการที่ผ่านการอนุมัติแล้ว และมีการจัดทำรายละเอียดต่างๆ ให้ผู้มีอำนาจในการอนุมัติโครงการลงนามเป็นลายลักษณ์อักษรแล้ว
2) เอกสารใบยืม ควรระบุรายละเอียดประมาณการใช้งบประมาณต่างๆ ให้ครบถ้วนมากที่สุด
3) หลักฐานการรับเงินยืมของผู้ยืม
4) หลักฐานการใช้คืนเงินยืม ประกอบด้วย
4.1  บันทึกการใช้คืนเงินยืม
4.2  เอกสารแสดงรายละเอียดการจัดซื้อ จัดจ้าง (ถ้ามี)
4.3  เงินสดคืน (ถ้ามี)
4.4  สรุปผลการดำเนินงานในกรณีที่มีการกำหนดไว้
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5. การพัฒนาศักยภาพกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่
กองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่หรือกองทุน อปท.เป็นนวัตกรรมที่เกิดขึ้นจาก
ความร่วมมือระหว่างองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ และภาคีภาคส่วนต่างๆ โดยมุ่งเน้นให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีบทบาทสำคัญในการส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค และฟื้นฟูสมรรถภาพให้แก่ประชาชนในพื้นที่รับผิดชอบ เพื่อให้สามารถเข้าถึงบริการสาธารณสุขได้ทั่วถึงมากขึ้น รวมถึงสนับสนุนให้ประชาชนได้แสดงบทบาทในการพึ่งตนเองด้านสุขภาพ ส่งเสริมให้ทุกฝ่ายที่เกี่ยวข้องเกิดความตระหนักต่อการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพของประชาชน สามารถดูแลสุขภาพได้ด้วยตนเองและการสร้างกลไกในสังคมที่จะต้องเข้ามาร่วมกันแก้ปัญหาต่างๆ ที่มีผลต่อสุขภาพให้ลุล่วง โดยเน้นการมีส่วนร่วมของประชาชนและองค์กรภาคีต่างๆ ในพื้นที่ให้เข้ามาบริหารจัดการสุขภาพร่วมกันอย่างแข็งขันเกิดระบบสุขภาพชุมชนขึ้นในทุกพื้นที่

จากการทบทวนสถานการณ์การดำเนินงานของกองทุนที่ผ่านมา พร้อมกับข้อมูลจากหน่วยงานตรวจสอบภายนอกและจากการรับฟังความคิดเห็นทั่วไปฯ พบว่ายังมีความจำเป็นที่จะต้องมีการพัฒนาศักยภาพกองทุนและคณะกรรมการกองทุน ทั้งในด้านการบริหารจัดการ ธรรมาภิบาล เพื่อให้สามารถทำหน้าที่ได้อย่างมีประสิทธิภาพ คุณภาพ ด้วยหลักการมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วนในพื้นที่อย่างต่อเนื่อง
วัตถุประสงค์

เพื่อพัฒนาศักยภาพกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ให้สามารถทำหน้าที่ได้อย่างมีประสิทธิภาพ คุณภาพ ภายใต้ประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เรื่อง การกำหนดหลักเกณฑ์เพื่อสนับสนุนให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ พ.ศ.2557 โดยผลที่มุ่งหวังจากการพัฒนาศักยภาพกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ ได้แก่
1. ทุกกองทุนมีศักยภาพในการบริหารจัดการเพิ่มขึ้น
2. ทุกกองทุนสามารถดำเนินงานตามวัตถุประสงค์ โดยเฉพาะการจัดระบบการดูแลผู้สูงอายุ คนพิการ การสนับสนุนการพัฒนาคุณภาพศูนย์เด็กเล็กอย่างเป็นรูปธรรมและมีประสิทธิภาพ
3. เกิดความร่วมมือและการมีส่วนร่วมของชุมชน ภาคีเครือข่ายในพื้นที่ เพื่อดูแลสุขภาพเพิ่มขึ้นทุกกองทุน
กลุ่มเป้าหมายดำเนินการ

กลุ่มเป้าหมายในการพัฒนาศักยภาพกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ ได้แก่
1. กองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ ที่เข้าร่วมดำเนินงาน
2. คณะกรรมการติดตามประเมินผลกองทุนระดับอำเภอและจังหวัด
3. ศูนย์เรียนรู้กองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ อย่างน้อย อำเภอละ 1 แห่ง
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กิจกรรมและวิธีดำเนินการที่สำคัญ

กิจกรรมและวิธีดำเนินการที่สำคัญในการพัฒนาศักยภาพกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ ได้แก่
1. การอบรมสร้างความรู้ความเข้าใจ
2. การติดตามกำกับ ประเมินผล หรือ M&E (Monitoring & Evaluation)

3. การพัฒนากองทุนให้เป็นศูนย์เรียนรู้ในระดับพื้นที่ หรือ Node

4. การพัฒนาศักยภาพคณะกรรมการกองทุน (โดยเฉพาะคณะกรรมการใหม่) ตามความเหมาะสม
สำหรับการพัฒนาศักยภาพคณะกรรมการกองทุน  เป็นกลไกสำคัญต่อความสำเร็จของการดำเนินงาน
กองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ เพราะคณะกรรมการเป็นบุคคลสำคัญในการประสานความร่วมมือระหว่างภาครัฐ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น และภาคประชาชน ที่จะทำให้เกิดการทำงานให้บรรลุวัตถุประสงค์ของกองทุนและเรียนรู้ร่วมกัน พัฒนาการดำเนินงานของกองทุนให้มีประสิทธิภาพ ซึ่งจะส่งผลให้ประชาชนในพื้นที่มีสุขภาพดีทั้งกายและจิต  คณะกรรมการทุกคนควรมีเจตคติความเข้าใจที่มุ่งสู่เป้าหมายเดียวกัน คือทำให้ประชาชนทุกคนในพื้นที่มีคุณภาพชีวิตที่ดีทั้งร่างกายและจิตใจอย่างยั่งยืน ดังนั้น จึงจำเป็นที่คณะกรรมการกองทุนควรได้รับการพัฒนาศักยภาพในการบริหารจัดการกองทุน มีความรู้ ความเข้าใจในบทบาทหน้าที่ วิสัยทัศน์ มีทัศคติเชิงบวกต่อการดำเนินงานกองทุน เห็นความสำคัญของการมีส่วนร่วมของประชาชนให้โอกาในการมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วนอย่างเสมอภาค เปิดโอกาให้แสดงความคิดเห็นร่วมตัดสินใจ มีการตรวจสอบและให้เข้าร่วมกิจกรรมได้อย่างเท่าเทียม โดยคณะกรรมการกองทุนควรได้รับการอบรมสร้างความรู้ความเข้าใจ การประชุมสัมมนา และการศึกษาแลกเปลี่ยนองค์ความรู้ระหว่างพื้นที่ที่มีกองทุนต้นแบบในเรื่องต่างๆ ได้แก่
1. การสร้างกระบวนการ การมีส่วนร่วมในการทำงาน การสร้างจิตสำนึก
2. การทำงานเป็นทีม และการสร้างผู้นำ
3. การสร้างเสริมสุขภาพในทุกกลุ่มอายุ
4. การป้องกันโรคติดต่อและไม่ติดต่อ
5. การฟื้นฟูสมรรถภาพคนพิการ
6. ระบบการบริหารจัดการที่ดี มีธรรมาภิบาล ยึดระบบคุณธรรม
7. การจัดทำแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร์ แผนสุขภาพชุมชน
8. การวิเคราะห์ข้อมูล การจัดลำดับความสำคัญของปัญหา
9. การเขียนโครงการ และการติดตามประเมินผลโครงการ
10. อบรมการบันทึกข้อมูลโปรแกรมข้อมูลกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่
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6. การติดตามประเมินผลกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่
การบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ของคณะกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพ จะประสบความสำเร็จหรือสามารถเผยแพร่ผลงานต่อประชาชนหรือหน่วยงานที่เกี่ยวข้องได้ต้องมีการติดตามประเมินผลการดำเนินงานของตนเองอย่างต่อเนื่องและมีองค์กรภายนอกมาประเมิน สปสช. จึงกำหนดแนวทางการประเมินผล ซึ่งคณะกรรมการกองทุนและทีมประเมินจะได้ยึดถือรูปแบบการประเมินนี้ไว้เป็นขั้นพื้นฐาน โดยมีวัตถุประสงค์ให้เกิดการพัฒนาการบริหารจัดการกองทุนให้มีประสิทธิภาพต่อไป
1. การประเมินการบริหารจัดการกองทุน เป็นการประเมินกระบวนการบริหารจัดการของคณะกรรมการเพื่อให้กองทุนประเมินตนเองและให้ผู้เกี่ยวข้องประเมินกองทุน ซึ่งจะช่วยตรวจสอบการดำเนินงานว่ามีความครบถ้วน ถูกต้อง และควรพัฒนางานด้านใดบ้าง โดยกำหนดเกณฑ์การประเมินไว้ ๓ หมวด คือ การบริหารจัดการกองทุน (๓๐ คะแนน) ๔ ประเด็น การมีส่วนร่วม (๓๐ คะแนน) ๔ ประเด็น และผลลัพธ์การดำเนินงาน (๔๐ คะแนน) ๖ ประเด็น รวมทั้งสิ้น ๑๔ ประเด็น คะแนนรวม ๑๐๐ คะแนน ทั้งนี้ได้แบ่งระดับการประเมินเป็น ๔ ระดับ ได้แก่
ระดับ A+  ๙๐ – ๑๐๐
คะแนน เป็นกองทุนที่มีศักยภาพสูงและสามารถเป็นศูนย์การเรียนรู้
ระดับ A    ๗๐ – ๘๙
คะแนน เป็นกองทุนที่มีศักยภาพดี
ระดับ B    ๕๐ – ๖๙
คะแนน เป็นกองทุนที่มีศักยภาพปานกลาง
ระดับ C    น้อยกว่า ๕๐
คะแนน เป็นกองทุนที่ยังขาดความพร้อมต้องเร่งพัฒนา

มิติการประเมินและองค์ประกอบของผู้ประเมิน
1. การประเมินตนเอง ประเมินโดยคณะกรรมการกองทุนทุกคน
2. การประเมินจากทีมประเมิน ประเมินโดยทีมประเมินระดับอำเภอซึ่งประกอบด้วย ตัวแทนของท้องถิ่นอำเภอ ๑ คน ตัวแทนของสาธารณสุขอำเภอ ๑ คน ตัวแทนจากหน่วยบริการ ๑ คน ตัวแทนจากท้องถิ่น (อปท.) ๑ คน ตัวแทนจากภาคประชาชน ๑ คน รวมทีมละ ๕ คน
แบบประเมินการบริหารจัดการกองทุน ดังนี้
37
	แบบประเมินการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่
สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ


ส่วนบนของฟอร์ม


ชื่อกองทุน.....................................................................................................................(ระบุชื่อ อปท.ให้ชัดเจน)
อำเภอ............................................................... จังหวัด.........................................................
วันที่ประเมิน........................เดือน................................................... พ.ศ. ๒๕.....................
	หมวดการประเมิน
	ข้อ
	ประเมินประเด็น
	คะแนนเต็ม
	คะแนนที่ได้รับจากการประเมิน
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	ก. การบริหารจัดการกองทุน (30 คะแนน)
	1
	ศักยภาพของคณะกรรมการบริหารกองทุน
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	เป้าหมาย:
คณะกรรมการมีศักยภาพในการบริหารจัดการให้เป็นไปตามวัตถุประสงค์ของกองทุน สอดคล้องกับสภาพปัญหาและความต้องการของชุมชนจนนำไปสู่การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมด้านสุขภาพของประชาชน รวมทั้งการบริหารจัดการงบประมาณกองทุนมีความโปร่งใสและสามารถตรวจสอบได้
แนวทางประเมินของทีมประเมิน:
สอบถามหรือสัมภาษณ์หรือสนทนากลุ่ม กรรมการกองทุนอย่างน้อย 8 คน หรือพิจารณาจากข้อมูลการนำเสนอ เอกสารอ้างอิง กระบวนการพิจารณาอนุมัติแผนงาน โครงการ ว่าทำกันอย่างไร ใครมีบทบาทอะไร ผลที่ได้เป็นอย่างไร และเป็นที่ยอมรับของคณะกรรมการหรือไม่ ฯลฯ
แหล่งข้อมูล:
ระเบียบกองทุน แผนที่ทางเดินยุทธศาสตร์หรือแผนสุขภาพชุมชน ข้อมูลด้านสุขภาพของชุมชน รายงานการประชุม แผนงานโครงการ บันทึกข้อตกลง รายงานผลการดำเนินงานเมื่อสิ้นสุดโครงการของผู้รับผิดชอบโครงการ เอกสารการรับ-จ่ายเงิน หนังสือเชิญประชุมหรือแผนงาน/โครงการ ที่มีการพัฒนาศักยภาพกรรมการ การบันทึกรายงานต่าง ๆ (ค่าใช้จ่ายของกรรมการในการไปเข้าร่วมประชุม ความถูกต้องของการจำแนกค่าใช้จ่ายตามหมวดกิจกรรม ฯลฯ) รายงานผลการประเมินการบริหารจัดการตนเองของกองทุนหรือการนำผลการประเมินไปปรับปรุงการบริหารจัดการกองทุน

	
	
	1.1 กรรมการมีความรู้ ความเข้าใจในเรื่องวัตถุประสงค์ กลุ่มเป้าหมายที่ต้องดูแล อำนาจหน้าที่ และการใช้จ่ายงบประมาณ
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	สอบถามหรือสัมภาษณ์หรือสนทนากลุ่ม กรรมการกองทุนอย่างน้อย 8 คน ได้แก่
1.นายกอบต./นายกเทศมนตรี หรือผู้ทรงคุณวุฒิ หรือเลขานุการกรรมการกองทุน หรือสมาชิกสภาที่เป็นคณะกรรมการกองทุน 
2.หัวหน้าหน่วยบริการ
3.อาสาสมัครสาธารณสุข
4.ตัวแทนจากชุมชน/หมู่บ้าน/ผู้แทนศูนย์ประสานงานหลักประกันสุขภาพภาคประชาชน

เกณฑ์การให้คะแนน
ค่าเฉลี่ย 0-6 ได้ 0 คะแนน
ค่าเฉลี่ย 6.01- 10 ได้ 1 คะแนน
ค่าเฉลี่ย 10.01-14 ได้ 2 คะแนน
ค่าเฉลี่ยมากกว่า 14 ได้ 3 คะแนน

	
	
	1.2 กรรมการผ่านการอบรมหรือประชุมหรือสัมมนาหรือเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้
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	ปี ๒๕๕๕ กรรมการกองทุนได้รับการพัฒนาให้มีความรู้ ความเข้าใจ ด้านการบริหารจัดการกองทุน
หลักฐาน
ดูหนังสือส่งตัวหรือการเบิกจ่ายงบประมาณกองทุนในการพัฒนาให้มีความรู้ ความเข้าใจด้านการบริหารจัดการกองทุน

เกณฑ์การให้คะแนน
จำนวนกรรมการได้รับการพัฒนาให้มีความรู้ ความเข้าใจ 81 - 100 % ให้ 2 คะแนน จำนวนกรรมการได้รับการพัฒนาให้มีความรู้ ความเข้าใจ 61 - 80 % ให้ 1 คะแนน

	
	
	1.3 การประชุมคณะกรรมการบริหารกองทุน มีกรรมการเข้าร่วมประชุมอย่างน้อย 80% ทุกครั้ง
	3
	                                                                                                                [image: image4.wmf]


	หลักฐาน
ดูจากลายเซ็นผู้เข้าร่วมประชุมหรือการจ่ายเบี้ยประชุม

เกณฑ์การให้คะแนน
จำนวนคณะกรรมการกองทุนเข้าร่วมประชุมตั้งแต่ 80 %ขึ้นไปทุกครั้ง ให้ 3 คะแนน
จำนวนคณะกรรมการกองทุนเข้าร่วมประชุมตั้งแต่ 80 %ขึ้นไปไม่ทุกครั้ง ให้ 2 คะแนน
จำนวนคณะกรรมการกองทุนเข้าร่วมประชุมน้อยกว่า 80 % ให้ 1 คะแนน

	
	
	1.4 มีการประเมินผลการบริหารจัดการกองทุนอย่างน้อยตามแบบประเมินที่กำหนดเพื่อการพัฒนากองทุน
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	หลักฐาน
โดยสอบถามคณะกรรมการฯ และขอดูหลักฐาน ดังนี้
1. มีการประเมินโดยคณะกรรมการฯ หลักฐาน ดูจากรายงานการประชุมของคณะกรรมการ
2. มีสรุปผลการประเมินข้อที่ควรปรับปรุงและข้อที่ต้องพัฒนาต่อไปให้ดีขึ้น แต่ไม่มีแผนการพัฒนา หลักฐาน ดูจากรายงานการประชุมของคณะกรรมการ
3. มีสรุปผลการประเมินและมีแผนการพัฒนาฯ ที่ชัดเจน หลักฐาน ดูจากรายงานการประชุมของคณะกรรมการ และแผนการพัฒนาฯ
4. มีสรุปผลการประเมินและมีแผนการพัฒนาฯ ที่ชัดเจน และมีการดำเนินการตามแผนฯ หลักฐาน ดูจากรายงานการประชุมของคณะกรรมการ และแผนการพัฒนาฯและกิจกรรมการดำเนินการ

เกณฑ์การประเมิน (ในแต่ละข้อมีคะแนนไม่เท่ากัน ให้คะแนนตามกิจกรรมที่ดำเนินการจริง)
ไม่ได้มีการประเมิน ให้ 0 คะแนน
ได้ดำเนินการตามข้อ 1 ให้ 1 คะแนน
ได้ดำเนินการตามข้อ 2 ให้ 2 คะแนน
ได้ดำเนินการตามข้อ 3 ให้ 3 คะแนน
ได้ดำเนินการตามข้อ 4 ให้ 4 คะแนน

	
	2
	กระบวนการใช้จ่ายงบประมาณ
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	2.1 มีการจัดทำระเบียบข้อบังคับของกองทุน
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	เกณฑ์การประเมิน
- มีและเป็นไปตามประกาศ สปสช.เรื่องการกำหนดหลักเกณฑ์เพื่อสนับสนุนให้องค์การบริหารส่วนท้องถิ่นดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ พ.ศ.๒๕๕๗ ให้ 2 คะแนน
- ไม่มีหรือมีแต่ขัดต่อประกาศ สปสช.เรื่องการกำหนดหลักเกณฑ์เพื่อสนับสนุนให้องค์การบริหารส่วนท้องถิ่นดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ พ.ศ.๒๕๕๗ ให้ 0 คะแนน

	
	
	2.2 แผนงานโครงการได้รับการอนุมัติจากคณะกรรมการกองทุน
	2
	                                 [image: image8.wmf]


	หลักฐาน ดูรายงานการประชุมที่มีการพิจารณาอนุมัติแผนงานโครงการ

เกณฑ์การประเมิน
ไม่มีหลักฐานการอนุมัติแผนงานโครงการจากที่ประชุมกรรมการกองทุนหรือมีแต่ไม่ครบถ้วน
(ไม่ถึง 80% ของจำนวนโครงการทั้งหมดในปีงบประมาณ) ให้ 0 คะแนน
มี 80 - 99 % ให้ 1 คะแนน
มี 100 % ให้ 2 คะแนน

	
	
	2.3 โครงการที่สนับสนุนงบประมาณไม่ขัดต่อระเบียบการใช้เงินกองทุน ฯ
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	หลักฐาน สุ่มดูโครงการที่ได้จ่ายงบประมาณสนับสนุนแล้ว อย่างน้อยประเภทละ 2 โครงการ
ขัดต่อระเบียบการใช้เงินกองทุน ฯ ให้ 0 คะแนน
ไม่ขัดต่อระเบียบการใช้เงินกองทุน ฯ ให้ 3 คะแนน


	
	
	2.4 กิจกรรมที่นอกเหนือจากกิจกรรมหมวดที่ 4 มีเอกสารโครงการ และทุกโครงการมีการทำข้อตกลงและมีหลักฐานการรับ - จ่ายเงิน
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	สุ่มดูโครงการที่ได้จ่ายงบประมาณสนับสนุนแล้ว อย่างน้อยประเภทละ 2 โครงการ

หลักฐาน ดูเอกสารโครงการ ข้อตกลงโครงการ และเอกสารการรับจ่ายเงิน

เกณฑ์การประเมิน/หลักฐาน
ไม่มีหรือมีไม่ครบถ้วน ให้ 0 คะแนน
มีครบถ้วน ให้ 1 คะแนน

	
	
	2.5 กิจกรรมหมวด 4 (การบริหารจัดการกองทุน) มีบันทึกมติกรรมการหรือมีการใช้จ่ายตามระเบียบข้อบังคับของกองทุน และมีหลักฐานการรับ – จ่ายเงิน
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	มีการจ่ายเงินตามระเบียบกองทุน หลักฐาน เอกสารการรายงาน ถ้าไม่มีเอกสารถือว่าไม่เป็นไปตามระเบียบกองทุน

เกณฑ์การประเมิน/หลักฐาน
ไม่มีเอกสาร ให้ 0 คะแนน
มีบันทึกมติ/หลักฐานการรับจ่ายเงิน ให้ 1 คะแนน

	
	3
	ระบบควบคุม ตรวจสอบ ติดตาม และประเมินผล ด้านการเงิน
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	3.1 มีการรายงานด้านการเงินเสนอต่อกรรมการกองทุน
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	หลักฐาน รายงานการประชุมคณะกรรมบริหารกองทุน

เกณฑ์ให้คะแนน
ไม่พบวาระเรื่องการเงินในรายงานการประชุมหรือมีไม่ครบทุกครั้ง ให้ 0 คะแนน
พบวาระเรื่องการเงินในรายงานการประชุมทุกครั้ง ให้ 1 คะแนน

	
	
	3.2 มีการรายงานการใช้เงินตามกิจกรรม/โครงการครบถ้วนและถูกต้องทุกไตรมาสใน Website โปรแกรมกองทุน
	2
	                                                                                   [image: image14.wmf]


	หลักฐาน เอกสารรายงานการจ่ายเงินตามโครงการเปรียบเทียบกับ website โปรแกรมกองทุนตำบล
เกณฑ์การให้คะแนน
ไม่มีรายงานการจ่ายเงินใน Website ฯ ให้ 0 คะแนน
มีรายงานการจ่ายเงินครบถ้วน 100 % แต่ไม่ตรงกับข้อมูลใน website ฯ ให้ 1 คะแนน
มีรายงานการจ่ายเงินครบถ้วน 100 % และตรงกับข้อมูลใน website ฯ ให้ 2 คะแนน

	
	
	3.3 มีการส่งรายงานสรุปผลการดำเนินงาน รายงานการรับจ่ายเงินคงเหลือประจำเดือน รายงานการรับจ่ายและเงินคงเหลือของกองทุนหลักประกันสุขภาพประจำไตรมาส
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	หลักฐาน
1. สำเนาหนังสือส่งรายงานสรุปผลการดำเนินงาน รายงานการรับจ่ายและเงินคงเหลือของกองทุนหลักประกันสุขภาพประจำไตรมาสถึง สปสช.สาขาเขต สปสช.สาขาจังหวัด สำนักงานส่งเสริมการปกครองส่วนท้องถิ่นจังหวัด และสำนักงานการตรวจเงินแผ่นดินจังหวัดทุกสิ้นปีงบประมาณ
2.สรุปผลการดำเนินงาน รายงานการรับจ่ายเงินคงเหลือประจำเดือนลงใน website โปรแกรมกองทุนตำบล

เกณฑ์การให้คะแนน
ไม่มีหลักฐานข้อ 1 และข้อ 2 ให้ 0 คะแนน
มีหลักฐานข้อ 1 หรือข้อ 2 ให้ 1 คะแนน
มีหลักฐานครบทั้งข้อ 1 และข้อ 2 ให้ 3 คะแนน

	
	4
	ระบบควบคุม ตรวจสอบ ติดตาม และประเมินผล ด้านการดำเนินงานโครงการกองทุนฯ
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	4.1 มีการติดตามประเมินการดำเนินงานโครงการ/กิจกรรม
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	หลักฐาน คำสั่ง/หนังสือมอบหมายงาน /รายงานการประชุมการมอบหมายหน้าที่/เอกสารบันทึกผลการติดตามประเมินผลการดำเนินงานรายโครงการ
เกณฑ์การประเมิน
1. มีคำสั่งหรือหนังสือมอบหมายงาน หรือรายงานการประชุมการมอบหมายหน้าที่
2. มีการติดตามประเมินผลรายโครงการมากกว่าร้อยละ 49 ของโครงการทั้งหมดที่ได้รับงบฯกองทุนฯ
3. มีการติดตามประเมินผลรายโครงการ ทุกโครงการที่ได้รับงบฯกองทุนฯ
เกณฑ์การให้คะแนน
ไม่มีทั้ง 3 ข้อ ให้ 0 คะแนน
มีข้อ 1 ข้อเดียว ให้ 1 คะแนน
มีข้อ 1 และ 2 ให้ 2 คะแนน
มีข้อ 1 และ 3 ให้ 3 คะแนน

	ข. การมีส่วนร่วม (30 คะแนน)
	5
	การนำแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร์หรือแผนสุขภาพชุนชนมาใช้ในการบริหารจัดการกองทุน
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	เป้าหมาย : มีกิจกรรมส่งเสริมการมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วน(อปท. ภาครัฐ และ คนในชุมชน) ในการจัดการสุขภาพชุมชนอย่างยั่งยืนและเหมาะสมในพื้นที่ 
แนวทางประเมินของทีมประเมิน :
สอบถามหรือสัมภาษณ์หรือสนทนากลุ่มกรรมการกองทุนอย่างน้อย ๘ คน หรือพิจารณาจากข้อมูลการนำเสนอ เอกสารอ้างอิง ฯลฯ ในการคัดเลือกกรรมการโดยเฉพาะในส่วนของสมาชิกสภา อสม. ผู้แทนชุมชน/หมู่บ้าน และผู้ทรงคุณวุฒิ รวมทั้งการมีระบบเพื่อสร้างการการรับรู้ ความเข้าใจ และสร้างความสนใจของชุมชนต่อบทบาท ภารกิจ และผลงานของกองทุน 
แหล่งข้อมูล : ระเบียบกองทุน รายงานการประชุม สมุดบัญชีและรายงานทางการเงิน เอกสารการเผยแพร่ประชาสัมพันธ์ในรูปแบบต่าง ๆ แผนหรือผลการสำรวจความพึงพอใจและการรับรู้ข้อมูลข่าวสารต่อการดำเนินงานกองทุนหรือการนำผลการสำรวจไปปรับปรุงการบริหารจัดการกองทุน

	
	
	5.1 มีการกำหนดบทบาทหน้าที่ให้คณะกรรมการ หรือมีการแต่งตั้งอนุกรรมการ/คณะทำงาน
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	หลักฐาน คำสั่งมอบหมายงาน/รายงานการประชุมที่มีการมอบหมายงาน คำสั่งแต่งตั้งอนุกรรมการ/คณะทำงาน 
เกณฑ์การประเมิน
มีการกำหนดบทบาทหน้าที่คณะกรรมการ อนุกรรมการ คณะทำงานที่ชัดเจน 
เกณฑ์การให้คะแนน
ไม่มีการกำหนดบทบาทฯหรือกำหนดไม่ชัดเจน ให้ 0 คะแนน
(ถ้าไม่มีเอกสารประกอบถือว่าไม่มีการกำหนดบทบาท)
มีการกำหนดบทบาทฯ ชัดเจน ให้ 2 คะแนน

	
	
	5.2 คณะกรรมการกองทุนมีการประชุมอย่างต่อเนื่องอย่างน้อยปีละ 4 ครั้ง
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	หลักฐาน หนังสือเชิญประชุม/สรุปผลการประชุม
เกณฑ์การให้คะแนน
ไม่มีการประชุมในปีงบประมาณ ให้ ๐ คะแนน
มีการประชุมในปีงบประมาณเท่ากับ 1 - 2 ครั้ง ให้ ๑ คะแนน
มีการประชุมในปีงบประมาณเท่ากับ 3 - 4 ครั้งหรือมากกว่า ให้ ๒ คะแนน

	
	
	5.3 มีบันทึกรายงานการประชุมคณะกรรมการกองทุนทุกครั้ง
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	หลักฐาน 1. รายงานหรือสรุปผลการประชุมทุกครั้ง
2. การนำผลการประชุมไปปรับใช้ในการดำเนินงาน (ดูจากวาระการติดตามประเมินผลโครงการ)
เกณฑ์การให้คะแนน
ไม่มีรายงานหรือมีไม่ครบ ให้ 0 คะแนน
มีข้อ 1 ให้ 1 คะแนน
มีข้อ 1 และ 2 ให้ 2 คะแนน

	
	
	5.4 ที่ปรึกษากองทุนเข้าร่วมประชุมอย่างน้อย 2 ครั้งต่อปี
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	หลักฐาน ลายเซ็นการเข้าร่วมประชุม หรือเอกสารรายงานการประชุม
เกณฑ์การให้คะแนน
ไม่ได้เข้าร่วมประชุม ให้ 0 คะแนน
ร่วมประชุมไม่ถึง 2 ครั้ง ให้ 1 คะแนน
ร่วมประชุมตั้งแต่ 2 ครั้งขึ้นไป ให้ 2 คะแนน
(การมาประชุมของที่ปรึกษากองทุนอาจมาด้วยตนเองหรือมอบตัวแทนมาร่วมประชุมก็ถือว่าได้ร่วมประชุม)


	
	
	5.5 คณะกรรมอนุกรรมการมีการประชุม/ปฏิบัติงานตามหน้าที่ที่ได้รับมอบหมาย
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	หลักฐาน เอกสารรายงานการประชุมคณะอนุกรรมการ/คณะทำงาน รายงานการประชุมคณะกรรมการกองทุน
เกณฑ์การประเมิน
1. มีรายงานการประชุมของอนุกรรมการ/คณะทำงานแยกจากรายงานการประชุมคณะกรรมการกองทุน
2. ในรายงานการประชุมของอนุกรรมการ/คณะทำงานพบการดำเนินการตามบทบาทหน้าที่ที่ได้รับมอบหมายชัดเจน
3. มีหลักฐานการปฏิบัติงานของอนุกรรมการ/คณะทำงาน เช่น แบบบันทึกการติดตามประเมินผลโครงการ
4. ในรายงานการประชุมคณะกรรมการกองทุนมีการนำเสนอผลการพิจารณา/ผลการปฏิบัติงานของคณะอนุกรรมการ/คณะทำงาน
เกณฑ์การให้คะแนน
ไม่มีข้อ 1-4 ให้ 0 คะแนน
มีข้อ 1 หรือข้อ 3 หรือข้อ 4 ให้ 1 คะแนน
มีข้อ 1 และข้อ 2 ให้ 2 คะแนน
มีข้อ 1 และข้อ 2 และข้อ 3 ให้ 3 คะแนน
มีครบทั้ง 4 ข้อ ให้ 5 คะแนน

	
	6
	การสร้างการรับรู้ ความเข้าใจ และความสนใจของชุมชนต่อบทบาท ภารกิจ และผลงานของกองทุน
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	6.1 มีการประกาศทางหอกระจายข่าว หรือเสียงตามสาย หรือติดประกาศ หรือป้ายประชาสัมพันธ์
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	หลักฐาน เอกสารข้อมูลเนื้อหาการประกาศ, บันทึก/ตาราง/ผู้รับผิดชอบการประกาศ , ภาพป้ายประชาสัมพันธ์/การติดประกาศ
เกณฑ์การประเมิน
1. มีเอกสารข้อมูลเนื้อหาการประกาศ
2. มีบันทึก/ตาราง/ผู้รับผิดชอบการประกาศ
3. มีภาพป้ายประชาสัมพันธ์/การติดประกาศ
เกณฑ์การให้คะแนน
ไม่มี ให้ 0 คะแนน
มี 1 ข้อ ให้ 1 คะแนน
มี 2 ข้อ ให้ 2 คะแนน โดยไม่ต้องเรียงข้อ
มี 3 ข้อ ให้ 3 คะแนน โดยไม่ต้องเรียงข้อ

	
	
	6.2 มีการเผยแพร่ข้อมูลข่าวสารของกองทุนทางหนังสือพิมพ์ หรือวิทยุ /วิทยุชุมชนหรือเคเบิลทีวี หรือโทรทัศน์ หรือเวปไซต์ของท้องถิ่น หรือสื่ออิเล็คทรอนิกส์
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	หลักฐาน ขอดูหลักฐานการเผยแพร่ 
เกณฑ์การให้คะแนน
ไม่มี ให้ 0 คะแนน
มี ให้ 3 คะแนน

	
	
	6.3 มีการสำรวจความพึงพอใจ และการรับรู้ข้อมูลข่าวสาร ต่อการดำเนินงานกองทุน หลักประกันสุขภาพ
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	หลักฐาน เอกสารการสำรวจ /การสรุปผลการสำรวจ/แผนพัฒนากองทุน
เกณฑ์การประเมิน/การให้คะแนน
๑. ไม่มีการดำเนินการ ให้ 0 คะแนน
๒. มีการสำรวจความพึงพอใจ ≥ 50 คน ขึ้นไป ให้ 1 คะแนน
๓. มีการสรุปผลการสำรวจเป็นเอกสาร ให้ 2 คะแนน
๔. มีการนำผลการสำรวจไปจัดทำแผนการพัฒนากองทุน ให้ 3 คะแนน
๕. มีการจัดทำแผนตามข้อ 4 และดำเนินการตามแผน ให้ 4 คะแนน
๖. มีการดำเนินงานตามข้อ 5 และมีการสรุปผลการดำเนินงาน ให้ 5 คะแนน

	
	7
	การสร้างการมีส่วนร่วมของประชาชน
	2
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	7.1 มีการสมทบเงินกองทุนจากประชาชนหรือจากกองทุนอื่นๆ
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	หลักฐาน ข้อมูลการรับเงินจากโปรแกรมบริหารจัดการกองทุนเทียบกับบัญชีเงินฝากของกองทุนหรือสำเนาใบเสร็จรับเงินของกองทุน (กรณีไม่นำเงินรับเข้าบัญชีเงินฝากของกองทุนฯไม่ถือว่าเป็นการสมทบงบฯให้กองทุนฯ)

เกณฑ์การให้คะแนน
ไม่มีการสมทบ ให้ 0 คะแนน
มีการสมทบภาพรวมในปีงบประมาณจำนวนอยู่ในหลักพันหรือต่ำกว่า ให้ 1 คะแนน
มีการสมทบภาพรวมในปีงบประมาณจำนวนอยู่ในหลักหมื่นหรือมากกว่า ให้ 2 คะแนน

	
	8
	การนำแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร์ (SRM) หรือแผนสุขภาพชุมชนมาใช้ในการบริหารจัดการกองทุน
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	8.1 มีกระบวนการจัดทำแผนแบบมีส่วนร่วม
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	หลักฐาน
- หนังสือเชิญประชุมและรายชื่อผู้ร่วมประชุมจัดทำแผนฯ
- สรุปผลการจัดประชุม หรือสรุปผลการจัดเวทีประชาคม
- ข้อมูลที่ใช้ประกอบการจัดทำแผน
- ประเด็น/ทิศทางการพัฒนากองทุนหรือแผนชุมชนหรือ SRM
เกณฑ์การประเมิน
๑. มีการจัดเวทีวิเคราะห์ปัญหาสุขภาพชุมชนโดยมีเครือข่ายในชุมชนเข้าร่วมประชุมเช่น ชุมชน ผู้นำ/อสม./ผู้สูงอายุ/แม่บ้าน/เยาวชน/ครู/พระ/ผู้พิการ ฯลฯ หน่วยงาน/องค์กร สาธารณสุข/โรงเรียน/กศน./พัฒนาชุมชน ฯลฯ
๒. มีการนำข้อมูลพื้นฐานที่เกี่ยวข้องมาร่วมวิเคราะห์ในการจัดทำแผน เช่น ข้อมูลบริบทชุมชน(เชื่อมโยงกับกับประเด็นเพื่อการจัดทำแผนที่เหมาะสมกับพื้นที่) ข้อมูลสุขภาพชุมชน(การป่วย การตาย สถานการณ์สุขภาพพื้นที่ สิ่งแวดล้อม )
๓. ประเด็น/ทิศทางการพัฒนากองทุนที่ได้จากเวที เป็นแนวทางการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพอนามัยและแผนSRM หรือแผนชุมชนที่ใช้ในการพิจารณาโครงการเพื่ออนุมัติสนับสนุนงบฯ 
เกณฑ์การให้คะแนน
มี 1 ข้อ ให้ 2 คะแนน
มี 2 ข้อ ให้ 3 คะแนน
มี 3 ข้อ ให้ 4 คะแนน

	ค.ผลลัพธ์การดำเนินงาน (40 คะแนน)
	
	
	
	
	เป้าหมาย : มีการดำเนินงานโครงการ กิจกรรมที่สอดคล้องกับสภาพปัญหาในพื้นที่ สอดคล้องกับประกาศสปสช.ฉบับปี ๒๕๕๗ ตลอดจนมีการสร้างหรือดัดแปลงสิ่งที่มีอยู่แล้วให้ดีขึ้นเพื่อให้ตอบสนองวัตถุประสงค์ของกองทุนจนนำไปสู่ความสำเร็จในการแก้ไขปัญหาสาธารณสุขหรือการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมด้านสุขภาพของประชาชน 
แนวทางประเมินของทีมประเมิน : พิจารณาจากเอกสารโครงการ รายงานผลการดำเนินงานโครงการ แผนงานว่าดำเนินการครบถ้วนตามประกาศและมีการใช้งบประมาณแก้ไขปัญหาในพื้นทีให้ลุล่วงไปหรือไม่ 
แหล่งข้อมูล : เอกสารโครงการ เอกสารรายงานผลการดำเนินโครงการ เอกสารแผนงานประจำปี เอกสารสรุปการใช้จ่ายงบประมาณรายเดือน รายไตรมาส รายปี

	
	9
	มีกิจกรรมที่สอดคล้องกับนโยบายระดับประเทศ
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	9.1 มีกิจกรรมคัดกรองเบาหวานความดันโลหิตสูง ดูแลผู้พิการ ดูแลผู้สูงอายุ
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	หลักฐาน แผนงาน/โครงการประจำปีงบประมาณ
หัวข้อการประเมิน
1.การคัดกรองเบาหวาน โดยใช้ verbal screening
2.การคัดกรองความดันโลหิตสูง
3.การดูแลผู้พิการ
4.การดูแลผู้สูงอายุ
การให้คะแนน
ไม่มีกิจกรรม/โครงการทั้ง 4 อย่าง ให้ 0 คะแนน

มีกิจกรรม/โครงการ 1 อย่าง ให้ 1 คะแนน
มีกิจกรรม/โครงการ 2 อย่าง ให้ 2 คะแนน
มีกิจกรรม/โครงการ 3 อย่าง ให้ 3 คะแนน
มีกิจกรรม/โครงการครบถ้วน 4 อย่าง ให้ 5 คะแนน

	
	
	9.2 มีกิจกรรมการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การฟื้นฟูสมรรถภาพ และการรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิเชิงรุก ของศูนย์เด็กเล็ก ศูนย์พัฒนาและฟื้นฟูคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุและคนพิการ
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	หลักฐาน แผนงาน/โครงการประจำปีงบประมาณ
หัวข้อการประเมิน
1. การสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การสร้างเสริมสุขภาพของศูนย์เด็กเล็ก
2. การสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การฟื้นฟูสมรรถภาพ และการรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิเชิงรุก ของศูนย์พัฒนาและฟื้นฟูคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ
3. การสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การฟื้นฟูสมรรถภาพ และการรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิเชิงรุก ของศูนย์พัฒนาและฟื้นฟูคุณภาพชีวิตคนพิการ
การให้คะแนน
ไม่มีกิจกรรม/โครงการทั้ง 3 ข้อ ให้ 0 คะแนน
มีกิจกรรม/โครงการ 1 ข้อ ให้ 1 คะแนน
มีกิจกรรม/โครงการ 2 อย่าง ให้ 3 คะแนน
มีกิจกรรม/โครงการครบถ้วน 3 ข้อ ให้ 5 คะแนน

	
	
	9.3 มีการใช้งบประมาณในการดำเนินกิจกรรมการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การฟื้นฟูสมรรถภาพ และการรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิเชิงรุก ของศูนย์เด็กเล็ก ศูนย์พัฒนาและฟื้นฟูคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุและคนพิการ เป็นเงินไม่น้อยกว่าร้อยละ 15 ของเงินรายรับประจำปีงบประมาณ
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	หลักฐาน แผนงาน/โครงการประจำปีงบประมาณ
เกณฑ์การให้คะแนน
ไม่มีการใช้เงิน ให้ 0 คะแนน
ใช้เงินถึง 1 – 3 % ให้ 1 คะแนน
ใช้เงินถึง 4 – 6 % ให้ 2 คะแนน
ใช้เงินถึง 7 – 10 % ให้ 3 คะแนน
ใช้เงินถึง 11 – 14 % ให้ 4 คะแนน
ใช้เงินถึง 15 % ให้ 5 คะแนน

	
	10
	การใช้จ่ายงบประมาณกองทุนเพื่อแก้ไขปัญหาในพื้นที่
	8
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	10.1 กองทุนมีการใช้จ่ายงบประมาณอย่างน้อย 80 % ของเงินในบัญชีทั้งหมดในปีงบฯนั้น ๆ
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	หลักฐาน ดูข้อมูลเงินในสมุดบัญชี และในโปรแกรมกองทุนฯในรอบปีงบประมาณว่ามีการใช้เงินถึง 80 % หรือไม่
เกณฑ์การให้คะแนน
ใช้เงินไม่ถึง 70 % ให้ 0 คะแนน
ใช้เงินถึง 70-74 % ให้ 4 คะแนน
ใช้เงินถึง 75-79 % ให้ 6 คะแนน
ใช้เงินถึง 80 % ให้ 8 คะแนน

	
	11
	การให้กลุ่มหรือองค์กรประชาชนเป็นผู้ดำเนินงานสร้างเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค
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	11.1 กองทุนมีการใช้จ่ายงบประมาณอย่างน้อย 40 % ให้กลุ่มหรือองค์กรประชาชนเป็นผู้ดำเนินงานสร้างเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค
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	หลักฐาน ดูแผนงานประจำปีหรือโครงการที่ได้รับการสนับสนุนงบประมาณในปีงบประมาณว่ามีการใช้จ่ายเงินให้กลุ่มองค์กรประชาชนเป็นผู้ดำเนินงานสร้างเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค ถึง 40 % หรือไม่
เกณฑ์การให้คะแนน
ใช้เงินไม่ถึง 31 % ให้ 0 คะแนน
ใช้เงินถึง 31-34 % ให้ 1 คะแนน
ใช้เงินถึง 35-39 % ให้ 2 คะแนน
ใช้เงินถึง 40 % ให้ 3 คะแนน

	
	12
	ความสอดคล้องของแผนงานประจำปีกับโครงการในปีงบประมาณ
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	12.1 โครงการที่ได้รับการสนับสนุนงบฯสอดคล้องกับแผนงานประจำปีงบประมาณ
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	หลักฐาน แผนงานประจำปีงบประมาณ และโครงการที่ได้รับอนุมัติฯ
เกณฑ์การให้คะแนน
โครงการที่อนุมัติฯไม่สอดคล้องกับแผนประจำปี ให้ 0 คะแนน
โครงการที่อนุมัติฯสอดคล้องกับแผนประจำปี น้อยกว่า 50% ให้ 1 คะแนน
โครงการที่อนุมัติฯสอดคล้องกับแผนประจำปี 50-79 % ให้ 2 คะแนน
โครงการที่อนุมัติฯสอดคล้องกับแผนประจำปี 80-99 % ให้ 3 คะแนน
โครงการที่อนุมัติฯสอดคล้องกับแผนประจำปี 100% ให้ 4 คะแนน

	
	13
	การนำเสนอผลของโครงการต่อกรรมการกองทุนและองค์กร อื่น ๆ
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	13.1 มีการรายงานผลการดำเนินงานของแต่ละโครงการในที่ประชุมคณะกรรมการกองทุนและบันทึกผลแต่ละโครงการลงใน website โปรแกรมกองทุนตำบล
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	หลักฐาน รายงานผลการดำเนินงานรายโครงการของกองทุนที่ปรากฏในรายงานการประชุมคณะกรรมการกองทุน และมีการบันทึกลงใน website โปรแกรมกองทุน เมนู ๒.๒ (หากไม่บันทึกลงใน website ให้คะแนนลดลงครึ่งหนึ่งในแต่ละข้อ)
เกณฑ์การให้คะแนน
ไม่มีการรายงานหรือรายงานน้อยกว่า 50 % ของจำนวนโครงการที่ดำเนินการในรอบปีงบประมาณ ให้ 0 คะแนน
มีการรายงานหลังสิ้นสุดโครงการ 50 - 59 % ของจำนวนโครงการที่ดำเนินการในรอบปีงบประมาณ ให้ 1 คะแนน
มีการรายงานหลังสิ้นสุดโครงการ 60 – 69 % ของจำนวนโครงการที่ดำเนินการในรอบปีงบประมาณ ให้ 2 คะแนน
มีการรายงานหลังสิ้นสุดโครงการ 70 - 79 % ของจำนวนโครงการที่ดำเนินการในรอบปีงบประมาณ ให้ 3 คะแนน
มีการรายงานหลังสิ้นสุดโครงการ 80 - 99 % ของจำนวนโครงการที่ดำเนินการในรอบปีงบประมาณ ให้ 4 คะแนน
มีการรายงานหลังสิ้นสุดโครงการ ครบ 100 % ของจำนวนโครงการที่ดำเนินการในรอบปีงบประมาณ ให้ 5 คะแนน
*หากไม่บันทึกลงใน website ให้คะแนนลดลงครึ่งหนึ่งในแต่ละข้อ

	
	14
	การสร้างนวัตกรรมสุขภาพชุมชน
	5
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	เป้าหมาย : มีการสร้างหรือดัดแปลงสิ่งที่มีอยู่แล้วให้ดีขึ้นเพื่อให้ตอบสนองวัตถุประสงค์ของกองทุน จนนำไปสู่ความสำเร็จในการแก้ไขปัญหาสาธารณสุขหรือการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมด้านสุขภาพของประชาชน 
แนวทางประเมินขององค์กรภายนอก : สอบถามหรือสัมภาษณ์หรือสนทนากลุ่ม กรรมการกองทุนอย่างน้อย ๔ คน หรือพิจารณาจากข้อมูลการนำเสนอและเอกสารอ้างอิง

	
	
	14.1 มีนวัตกรรมสุขภาพชุมชนที่สามารถแก้ไขปัญหาสุขภาพหรือสามารถปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพของประชาชนอย่างเป็นรูปธรรมชัดเจน
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	แหล่งข้อมูล : แผนงาน/โครงการ และรายงานผลการดำเนินงานเมื่อสิ้นสุดโครงการของผู้รับผิดชอบโครงการ
เกณฑ์การประเมิน
1. สามารถบอกเล่านวัตกรรมการดำเนินงานได้
2. มีเอกสารสรุปบทเรียนนวัตกรรม
3. มีการเผยแพร่นวัตกรรม (เอกสาร/สิ่งพิมพ์/ฯลฯ)
4. สามารถเป็นแหล่งเรียนรู้/ศึกษาดูงานแก่พื้นที่อื่นๆ โดยต้องมีบันทึก/ภาพผู้มาเรียนรู้/ศึกษาดูงาน
เกณฑ์การให้คะแนน
ไม่มีนวัตกรรม ให้ 0 คะแนน
มีข้อ 1 ให้ 2 คะแนน
มีข้อ 1 + 2 ให้ 3 คะแนน
มีข้อ 1 + 2 + 3 ให้ 4 คะแนน
มีครบทั้ง 4 ข้อ ให้ 5 คะแนน

	รวมคะแนน
	100
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	Grade A+
	90-100 คะแนน = กองทุนที่มีศักยภาพสูง สามารถเป็นศูนย์เรียนรู้
	Grade B
	50-69 คะแนน = กองทุนที่มีศักยภาพปานกลาง

	Grade A
	70-89 คะแนน = กองทุนที่มีศักยภาพดี
	Grade C
	0-49 คะแนน = กองทุนที่ยังขาดความพร้อมต้องเร่งพัฒนา


ความเห็นเพิ่มเติมของทีมประเมิน
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วันที่............เดือน.....................................พ.ศ. ..........




ตัวแทนคณะกรรมการกองทุนรับทราบผลการประเมิน




ลงชื่อ...........................................................................





(............................................................)

ประธานกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่อบต./เทศบาล............................................
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แบบสอบถามความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับ
กองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่
(สำหรับให้คะแนนในประเด็นประเมินข้อ 1.1)
กรุณาใส่เครื่องหมาย ( ในช่องที่ท่านเห็นว่าถูกต้อง
	ความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่
	ใช่
	ไม่ใช่

	1.  กลุ่มเป้าหมายสำคัญตามสิทธิประโยชน์ คือ หญิงมีครรภ์ , เด็ก 0-6 ปี , เด็กโต 6-25 ปี , ผู้ใหญ่ 25 ปีขึ้นไป และผู้พิการ
	
	

	2.  กองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ จัดตั้งขึ้นเพื่อส่งเสริมและสนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุขในการส่งเสริมสุขภาพ ควบคุมป้องกันโรค ฟื้นฟูสมรรถภาพและรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิเชิงรุกที่จำเป็น
	
	

	3.  งบประมาณของกองทุน สามารถใช้จัดตั้งสถานบริการทางการแพทย์ เพื่อทำการรักษาผู้ป่วย
	
	

	4.  งบประมาณของกองทุน มาจาก 2 แหล่งหลัก คือเงินสนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขที่ได้รับสนับสนุนจากสำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ และเงินสมทบ หรืองบประมาณที่ได้รับจากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นตามกฎหมายกำหนด
	
	

	5.  สัดส่วนเงินสมทบขององค์การบริหารส่วนตำบลขนาดใหญ่ หรือเทศบาลตำบลต้องไม่น้อยกว่าร้อยละ 50 ของค่าบริการทางการแพทย์ที่ได้รับจากสำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ
	
	

	6.  สัดส่วนเงินสมทบขององค์การบริหารส่วนตำบลขนาดเล็ก ต้องไม่น้อยกว่าร้อยละ 20 ของค่าบริการทางการแพทย์ที่ได้รับจากสำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ
	
	

	7.  คณะกรรมการกองทุนมีวาระการดำรงตำแหน่ง คราวละ 2-3 ปี แล้วแต่มติในที่ประชุม
	
	

	8.  หน้าที่ของคณะกรรมการกองทุน ประการหนึ่ง คือ การจัดทำข้อมูลและจัดทำแผนการดำเนินงานที่เกี่ยวข้องกับปัญหาสาธารณสุข กลุ่มเป้าหมาย และหน่วยบริการต่างๆที่เกี่ยวข้อง
	
	

	9.  คณะกรรมการกองทุนไม่จำเป็นต้องรับผิดชอบเรื่องการรับเงิน การจ่ายเงิน การเก็บรักษาเงินและจัดทำบัญชีกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ให้เป็นไปตามที่สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติกำหนด
	
	

	10.ผู้อำนวยการโรงพยาบาลและสาธารณสุขอำเภอไม่มีส่วนเกี่ยวข้องในการดำเนินกิจกรรมใดๆ ของกองทุนฯ
	
	

	11.แนวทางการสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคของกองทุน เน้นการดำเนินในชุมชนเป็นหลัก

	
	

	12.บทบาทสำคัญประการหนึ่งของคณะกรรมการกองทุนที่ดี ต้องมีการติดตาม และประเมินผลการดำเนินงานโครงการที่กองทุนให้การสนับสนุนงบประมาณ
	
	

	13.ตามระเบียบการบริหารกองทุน คณะกรรมการกองทุน ควรมีการประชุมอย่างน้อย 2 เดือนต่อครั้ง
	
	

	14.ในการประชุมคณะกรรมการกองทุน จะต้องมีการรายงานบัญชี รายรับ-รายจ่ายสถานะการเงินของกองทุน ทุกครั้ง
	
	

	15.ผู้ดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่คือสำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ
	
	

	16.กองทุนไม่จำเป็นต้องสนับสนุนงบประมาณให้แก่หน่วยบริการสาธารณสุขเนื่องจากได้รับการสนับสนุนงบประมาณจากกระทรวงสาธารณสุขแล้ว
	
	

	17.หน่วยบริการสามารถขอรับงบประมาณจากกองทุน เพื่อจัดบริการในหน่วยบริการได้ เช่น ฝากครรภ์  การให้วัคซีนเด็กเล็ก  ฟื้นฟูสมรรถภาพผู้พิการ  การแพทย์แผนไทย
	
	

	18.การเก็บรักษาเงินกองทุน ให้คณะกรรมการกองทุน ทำการ เปิดบัญชี ประเภทออมทรัพย์ธนาคารใดก็ได้ใช้ชื่อว่า “ระบบหลักประกันสุขภาพ อบต.......................หรือเทศบาล................อำเภอ.....................จังหวัด
	
	



2.  การประเมินความพึงพอใจและการรับรู้ข้อมูลข่าวสารประชาชน การประเมินความพึงพอใจและการรับรู้ข่าวสารประชาชนนี้ จุดประสงค์เพื่อประเมินความพึงพอใจและการรับรู้ของประชาชนต่อการดำเนินงานของกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ ซึ่งคณะกรรมการกองทุนควรดำเนินการสำรวจอย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง และนำข้อมูลการสำรวจมาพัฒนากองทุนและสร้างการมีส่วนร่วมของประชาชนในการจัดสุขภาพโดยชุมชนให้เกิดความยั่งยืนต่อไป

แบบประเมินความพึงพอใจและการรับรู้ข้อมูลข่าวสารของประชาชนต่อการดำเนินงานกองทุน ดังนี้
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แบบประเมินความพึงพอใจและการรับรู้ข้อมูลข่าวสาร
ต่อการดำเนินงานกองทุนหลักประกันสุขภาพ อบต.............................................หรือเทศบาล.....................
กรุณาทำเครื่องหมาย  ( ลงในช่อง   เพื่อตอบคำถามต่อไปนี้

ส่วนที่  1  ข้อมูลทั่วไป
1.  เพศ    [  ]  ชาย
   [  ]  หญิง

2.  อายุ...................ปี
3.  ระดับการศึกษาสูงสุด    [  ] ประถมศึกษา


[  ]  มัธยมศึกษาตอนต้น




   [  ]  มัธยมศึกษาตอนปลาย/เทียบเท่า
[  ]  ปวส./อนุปริญญา




   [  ]  ปริญญาตรี/เทียบเท่าหรือสูงกว่า
[  ]  อื่นๆ ระบุ......................

4.  อาชีพ
[  ]  เกษตรกรรม


[  ]  ค้าขาย/ธุรกิจ/กิจการส่วนตัว



[  ]  พนักงานบริษัท/โรงงาน
[  ]  พ่อบ้าน, แม่บ้าน



[  ]  นักเรียน, นักศึกษา

[  ]  ผู้ใช้แรงงาน/รับจ้างทั่วไป



[  ]  รับราชการ/รัฐวิสาหกิจ
[  ]  อสม.



[  ]  อื่นๆ โปรดระบุ.....................................................

ส่วนที่ 2  การรับรู้และความพึงพอใจต่อการดำเนินงานของกองทุนหลักประกันสุขภาพ

1.  ท่านรู้จัก  กองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่  หรือไม่


[  ]  รู้จัก




[  ]  ไม่รู้จัก

2.  กองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่  มีการดำเนินงานด้านใด


[  ]  ส่งเสริมและจัดกิจกรรมเพื่อสร้างเสริมสุขภาพของคนในชุมชน


[  ]  จัดสรรเงินกู้หรือจัดสวัสดิการให้กับคนในชุมชนที่มีปัญหาทางการเงิน
3.  ท่านได้รับบริการใดจาก  กองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่  (ตอบได้มากกว่า  1  ข้อ)


[  ]  ได้รับการส่งเสริมสุขภาพด้วยการออกกำลังกาย      [  ]   ได้รับความรู้ป้องกันโรค


[  ]  ได้รับการตรวจสุขภาพ


     [  ]   ได้รับการจัดสรรเงินกู้


[  ]  อื่นๆ  โปรดระบุ.............................................

4.  ใครเป็นเจ้าของ  กองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่  (ตอบได้มากกว่า  1  ข้อ)


[  ]  องค์การบริหารส่วนตำบล/เทศบาล
      [  ]  สปสช.


[  ]  อสม.
   


      [  ]  ประชาชนในชุมชน


[  ]  โรงพยาบาล/สถานีอนามัย

      [  ]  รัฐบาล
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5.  ท่านมีความพึงพอใจต่อการดำเนินงาน  กองทุนหลักประกันสุขภาพ ในระดับใด


[  ]  ดี  เหตุผล........................................................................................................................................


[  ]  ต้องปรับปรุง  เหตุผล......................................................................................................................


[  ]  เฉยๆ  เหตุผล..................................................................................................................................

6.  ท่านมีข้อมีคิดเห็นเพิ่มเติม เกี่ยวกับการดำเนินงาน กองทุนหลักประกันสุขภาพ อย่างไร?

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

7.  ท่านทราบข้อมูลเกี่ยวกับ กองทุนหลักประกันสุขภาพ จากแหล่งใด (ตอบได้มากกว่า  1  ข้อ)

[  ]  จดหมายจากทางราชการ
      [  ]   วิทยุ


[  ]  โทรทัศน์


[  ]  หนังสือพิมพ์
   

      [  ]    แผ่นพับ/โปสเตอร์
[  ]  จดหมายข่าว สปสช.


[  ]  แพทย์/พยาบาล/บุคลากรด้านสาธารณสุข

      
[  ]  ญาติ/เพื่อนบ้าน

[  ]  ผู้นำชุมชน/กำนัน/ผู้ใหญ่บ้าน
      [  ]   อาสาสมัครประจำหมู่บ้าน (อสม.)


[  ]  เสียงตามสายในหมู่บ้าน
      [  ]  สายด่วน บัตรทอง โทร. 1330


[  ]  องค์การบริหารส่วนตำบล/เทศบาล
     

[  ]  อื่นๆ โปรดระบุ...............................

8.  ท่านพึงพอใจในการประชาสัมพันธ์ข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับ กองทุนหลักประกันสุขภาพ ในระดับใด


[  ]  ดี  เหตุผล....................................................................................................................................

[  ]  ต้องปรับปรุง  เหตุผล...................................................................................................................


[  ]  เฉยๆ  เหตุผล…...........................................................................................................................

9.  ถ้าคะแนนความพึงพอใจเต็ม  10 คะแนน  ท่านให้คะแนนความพึงพอใจต่อการทำงานของกองทุนหลักประกันสุขภาพใจตำบลของท่าน เท่าใด  (ระบุ)....................................................คะแนน


 คณะกรรมการบริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพ องค์การบริหารส่วนตำบลทอนหงส์




ขอขอบพระคุณท่านที่เอื้อเฟื้อเวลาในการตอบแบบสอบถามครั้งนี้
ลงชื่อ...........................................................
       (........................................................)        

 ประธานกรรมการบริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่

ส่วนล่างของฟอร์ม
บันทึกแผนงานโครงการในระบบรายงานออนไลน์





อนุมัติโดยใช้


งบจากกองทุน





อนุกรรมการ/คณะทำงาน(ถ้ามี)








คณะกรรมการ


กองทุนพิจารณา





ประเภทที่ ๕


กิจกรรมกรณีเกิดโรคระบาดหรือภัยพิบัติในพื้นที่





ประเภทที่ ๔


กิจกรรมการบริการกองทุน/พัฒนาศักยภาพกรรมการ/และพัฒนาระบบบริหารจัดการ





ประเภทที่ ๓


กิจกรรมการสนับสนุนการดูแลเด็กเล็ก ผู้สูงอายุ คนพิการและผู้ป่วยโรคเรื้อรัง





ประเภทที่ ๒


กิจกรรมการสร้างเสริมสุขภาพ โดยประชาชน และชุมชนท้องถิ่น/หน่วยงานอื่น





นำเข้าสู่กระบวนการพิจารณางบประมาณ


ของแหล่งทุนอื่น





เห็นชอบโดย


ใช้งบแหล่งอื่น





ประเภทที่ ๑


กิจกรรมสนับสนุนหน่วยบริการ หรือสถานบริการ 


หรือหน่วยงานสาธารณสุขในพื้นที่





ทำบันทึกข้อตกลง





รายงานผลดำเนินงาน


ผ่านระบบออนไลน์





ผลการพิจารณา





การเบิกจ่ายเงินสนับสนุน





ไม่อนุมัติ





นำกลับไปแก้ไขปรับปรุง/ยกเลิก
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