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อาศัยอำนาจตามประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติเรื ่องหลักเกณฑ์เพ่ือ
สนับสนุนให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นดำเนินงานและบริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่น
หรือพื้นที่ พ.ศ.2567 และที่แก้ไขเพิ่มเติม ข้อ 17 (3) และเอกสารแนบท้ายประกาศคณะกรรมการหลักประกัน
สุขภาพ เรื ่อง หลักเกณฑ์เพื ่อสนับสนุนให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ดำเนินงานและบริหารจัดการระบบ
หลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ พ.ศ. 2567  ประกอบกับมติที่ประชุมคณะกรรมการกองทุน
หลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพ้ืนที่ เทศบาลตำบลบึงสำโรง ได้มีมติให้ความเห็นชอบในการประชุมครั้งที่    
4/ 2568 เมื่อวันที่ 24 มีนาคม พ.ศ. 2568  คณะกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือ
พ้ืนที ่เทศบาลตำบลบึงสำโรง จึงออกระเบียบไว้ดังต่อไปนี้ 

  ข้อ 1 ระเบียบนี้ เรียกว่า “ระเบียบกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่เทศบาล
ตำบลบึงสำโรง ว่าด้วยเรื่อง การดำเนินงานและการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลตำบล
บึงสำโรง พ.ศ.2568” 

ข้อ  2  ระเบียบนี้ใช้บังคับ ตั้งแต่วันประกาศเป็นต้นไป 
ข้อ  3  ให้ยกเลิก 

(1) ระเบียบกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลตำบลบึงสำโรง ว่าด้วยเรื่อง การดำเนินงาน
และการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลตำบลบึงสำโรง พ.ศ. 2562 

ข้อ 4 ในระเบียบนี้ 
“องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น” หมายความว่า เทศบาลตำบลบึงสำโรง  
“กองทุนหลักประกันสุขภาพ” หมายความว่า กองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพ้ืนที่

เทศบาลตำบลบึงสำโรง 
“คณะกรรมการกองทุน” หมายความว่า คณะกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือ

พ้ืนทีเ่ทศบาลตำบลบึงสำโรง 
“คณะอนุกรรมการ” หมายความว่า คณะอนุกรรมการที่คณะกรรมการกองทุนแต่งตั้งเพ่ือช่วยเหลือในการ

ปฏิบัติหน้าที่ตามที่คณะกรรมการกองทุนมอบหมายหรือตามประกาศกองทุนกำหนด 
“คณะทำงาน” หมายความว่า คณะทำงานที่คณะกรรมการกองทุนแต่งตั้งเพื่อช่วยเหลือในการปฏิบัติ

หน้าที่ตามที่คณะกรรมการกองทุนมอบหมายหรือตามประกาศกองทุนกำหนด 
“ที่ปรึกษาคณะกรรมการกองทุน” หมายความว่า สาธารณสุขอำเภอ หัวหน้าหน่วยบริการประจำที่

จัดบริการสาธารณสุขในพ้ืนที่หรือ ท้องถิ่นอำเภอ 
“เจ้าหน้าที่” หมายความว่า บุคลากรของเทศบาลตำบลบึงสำโรงที่ได้รับการแต่งตั้งให้ปฏิบัติหน้าที่

เกี่ยวกับการดำเนินงานและการบริหารจัดการกองทุน 
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“การจัดบริการสาธารณสุข” หมายความว่า การจัดบริการในชุมชน เพ่ือการสร้างเสริมสุขภาพการ 

ป้องกันโรค การฟื ้นฟูสมรรถภาพ และการรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิเชิงรุก ที ่จำเป็นต่อสุขภาพและการ 
ดำรงชีวิต นอกเหนือจากการจัดบริการปกติของหน่วยบริการ 

“การสร้างเสริมสุขภาพ” หมายความว่า บริการที่มุ่งกระทำเพื่อให้บุคคลมีสุขภาพทางกายและ
จิตใจที่แข็งแรง สมบูรณ์ มีคุณภาพชีวิตที่ดี รวมถึงการจัดกระบวนการหรือกิจกรรมเพื่อการสร้างเสริมสุขภาพ 

“การป้องกันโรค” หมายความว่า บริการที่มุ่งกระทำเพ่ือไม่ให้เกิดการเจ็บป่วยหรือเป็นโรคและการ
ป้องกัน ไม่ให้กลับเป็นซ้ำในกรณีที่หายจากการเจ็บป่วยหรือเป็นโรคแล้ว รวมถึงการจัดกระบวนการหรือกิจกรรม
เพ่ือ การป้องกันโรค 

“การฟื้นฟูสมรรถภาพ”หมายความว่า บริการที่มุ ่งกระทำเพื่อแก้ไขปัญหาความบกพร่องของ
ร่างกาย และจิตใจ ที่ยังไม่มีหรือสูญเสียไปให้เกิดมีขึ้น ให้สามารถเรียนรู้ มีคุณภาพชีวิตที่ดีและดำรงชีวิตในสังคมได้ 
รวมถึงการจัดกระบวนการหรือกิจกรรมเพื่อการฟ้ืนฟูสมรรถภาพ 

“การรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิเชิงรุก” หมายความว่า การจัดบริการหรือการจัดกิจกรรม 
สาธารณสุข ซึ่งเป็นการรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิเบื้องต้นในชุมชน และนอกเหนือจากการจัดบริการปกติ ของ
หน่วยบริการ เพ่ือให้ประชาชนในพื้นท่ีเข้าถึงบริการมากขึ้น 

“สถานบริการ” หมายความว่า สถานบริการตามกฎหมายว่าด้วยหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 
“หน่วยบริการ” หมายความว่า  สถานบริการที่ได้ขึ้นทะเบียนไว้ตามกฎหมายว่าด้วยหลักประกัน 

สุขภาพแห่งชาติ 
“หน่วยงานสาธารณสุข” หมายความว่า หน่วยงานที่มีภารกิจด้านสาธารณสุขโดยตรง แต่มิได้เป็น 

สถานบริการหรือหน่วยบริการ 
“หน่วยงานอื่น” หมายความว่า หน่วยงานที่มิได้มีภารกิจด้านการสาธารณสุข  
“องค์กรหรือกลุ่มประชาชน” หมายความว่าองค์กรชุมชน องค์กรเอกชน ภาคเอกชน หรือบุคคลที่

มีการรวมตัวกันตั้งแต่ห้าคนข้ึนไป ซึ่งมีวัตถุประสงค์ที่มิใช่การแสวงหาผลกำไร ทั้งนี้ จะเป็นนิติบุคคลหรือไม่ก็ได้  
“ผู้ที่มีภาวะพึ่งพิง” หมายความว่า บุคคลที่จำเป็นต้องได้รับบริการสาธารณสุขตามแผนการดูแล

รายบุคคล (Care Plan) ตามท่ีสำนักงานกำหนด 
“บริการสาธารณสุขสำหรับผู้ที่มีภาวะพึ่งพิง” หมายความว่า การบริการสาธารณสุขสำหรับผู้ที่มี

ภาวะพ่ึงพิง ที่บ้านหรือที่ชุมชน 
   “ผู ้ช่วยเหลือดูแลผู้ที ่มีภาวะพึ่งพิง” (Caregiver) หมายความว่า บุคคลที่ผ่านการอบรมตาม

หลักสูตร ผู้ช่วยเหลือดูแลผู้สูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิงหรือหลักสูตรอื่นที่ได้รับการรับรองจากหน่วยงานภาครัฐที่
เกี่ยวข้อง 

  “ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข” หมายความว่า เหตุการณ์การเกิดโรคและภัยคุกคามสุขภาพที่เกิด
อันตรายต่อชีวิต 

  “สำนักงาน” หมายความว่า สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 
  ข้อ 5 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นจะได้รับการสนับสนุนให้ดำเนินงานและบริหารจัดการระบบ 

หลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพ้ืนที่ ภายใต้เงื่อนไข ดังต่อไปนี้ 
(1) มีความประสงค์เข้าร่วมดำเนินงานและบริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพในระดับ

ท้องถิ่น หรือพ้ืนที่ 
(2) มีความพร้อมในการอุดหนุนเงินหรืองบประมาณ 
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  ข้อ 6 ให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเป็นผู้ดำเนินงานและบริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพ 
ในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่  โดยให้มีกองทุนหลักประกันสุขภาพที่มีวัตถุประสงค์เพื่อสนับสนุนและส่งเสริมการ
จัดบริการสาธารณสุข เพ่ือให้บุคคลสามารถเข้าถึงบริการสาธารณสุขได้อย่างทั่วถึงและมีประสิทธิภาพมากขึ้น โดย
ส่งเสริมกระบวนการมีส่วนร่วมตามความพร้อม ความเหมาะสมและความต้องการของประชาชน ในท้องถิ่นทั้งนี้ 
ตามหลักเกณฑ์ในประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เรื่อง หลักเกณฑ์เพื่อ สนับสนุนให้องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นดำเนินงานและบริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือ พ้ืนที่ พ.ศ.2567 
และมติคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 

ข้อ 7 เงินหรือทรัพย์สินในกองทุนหลักประกันสุขภาพ ประกอบด้วย  
(1) เงินที่ได้รับจัดสรรแต่ละปีจากกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 
(2) เงินสมทบจากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
(3) รายได้อ่ืน ๆ หรือทรัพย์สินที่ได้รับมาในกิจการของกองทุนหลักประกันสุขภาพ เงินสมทบจาก

องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นให้เป็นไปตามอัตราที่สำนักงานกำหนด กรณีองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นได้รับเงิน
จัดสรรจากกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติตาม (1) แล้วมีเงินคงเหลือไม่เพียงพอในการดำเนินงานและ
บริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ และมีความประสงค์ขอรับจัดสรรเงินจาก
กองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติอาจได้รับการจัดสรรเงินเพิ่มเติม โดยองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นต้องสมทบ
เงินไม่น้อยกว่าที่ได้รับจัดสรรจากกองทุนหลักประกันสุขภาพ แห่งชาติ 

ข้อ 8 นอกจากเงินที่ได้รับจัดสรรจากกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติตามข้อ 7 องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นอาจได้รับเงินเพ่ิมจากกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติในส่วนบริการสาธารณสุขสำหรับผู้ที่
มีภาวะพ่ึงพิงหรือบริการอ่ืน  

เงินที่ได้รับจากกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติตามวรรคหนึ่ง ให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
สมทบเงินเพื่อนำไปใช้จ่ายเป็นค่าบริการสาธารณสุขสำหรับผู้ที่มีภาวะพ่ึงพิงหรือบริการอ่ืน ตามท่ีสำนักงานกำหนด 

เพ่ือประโยชน์ในการเข้าถึงบริการสาธารณสุขสำหรับผู้ที่มีภาวะพ่ึงพิง องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
อาจนำเงินไปใช้จ่ายเป็นค่าจ้างหรือค่าตอบแทนหรือค่าป่วยการของผู้ช่วยเหลือดูแลผู้ที่มีภาวะพ่ึงพิงก็ได้  

 
หมวดที ่ 1 

วัตถุประสงค์ของกองทุนระบบหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่เทศบาลตำบลบึงสำโรง 
 

    ข้อ 9 เงินกองทุนหลักประกันสุขภาพตามข้อ 7 ให้จ่ายเพื่อสนับสนุนและส่งเสริมเป็นค่าใช้จ่าย
ตามแผนงานโครงการ กิจกรรมหรือแผนงานการดูแลรายบุคคลที่คณะกรรมการกองทุนอนุมัติ ดังต่อไปนี้ 

  (1) เพื ่อสนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขของหน่วยบริการ สถานบริการหรือ
หน่วยงานสาธารณสุข 

  (2)  เพ่ือสนับสนุนและส่งเสริมการจัดกระบวนการหรือกิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพ และการป้องกัน
โรคขององคก์รหรือกลุ่มประชาชน หรือหน่วยงานอื่น 

  (3) เพื่อสนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขของหน่วยบริการจัดการหรือดำเนินการ
เกี่ยวกับการพัฒนาและดูแลเด็กเล็กในชุมชนหรือการพัฒนาคุณภาพชีวิตในชุมชน หรือฟื้นฟูคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ
ในชุมชนหรือการฟื้นฟูคุณภาพชีวิตคนพิการในชุมชน 
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   (4) เพ่ือสนับสนุนค่าใช้จ่ายในการบริหารหรือพัฒนากองทุนหลักประกันสุขภาพให้มีประสิทธิภาพ

ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ไม่เกินร้อยละ 15 ของเงินรายรับของกองทุนหลักประกันสุขภาพตามข้อ 7 ในแต่
ละปีงบประมาณนั้น  หากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นใดได้รับเงินเพ่ิมตามข้อ 8 อาจสนับสนุนค่าใช้จ่ายเพ่ิมเติมได้
อีกไม่เกินร้อยละ 5  และกรณีที่มีความจำเป็นต้องใช้จ่ายเพื่อจัดหาครุภัณฑ์ที่เกี่ยวข้องโดยตรง ให้สนับสนุนได้ใน
วงเงินตามความจำเป็นและครุภัณฑ์ที่จัดหาได้ให้เป็นทรัพยสินขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

   (5)  เพ่ือสนับสนุนและส่งเสริมกิจกรรมกรณีเกิดโรคระบาดหรือภัยพิบัติในพ้ืนที่ในการป้องกันและ
แก้ไขปัญหาสาธารณสุขได้ตามความจำเป็น เหมาะสมและทันต่อสถานการณ์ได้ 

   (6) เพ่ือสนับสนุนเป็นค่าจ้างหรือค่าตอบแทนหรือค่าป่วยการของผู้ช่วยเหลือดูแลผู้ที่มีภาวะพ่ึงพิง
ตามข้อ 8 วรรคสาม 

 (7)  เพื่อสนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขอื่นตามมติคณะกรรมการหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติ 

(8) เพื ่อสนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการพาหนะรับส่งผู ้ทุพพลภาพ เพื ่อเข้ารับบริการ
สาธารณสุขตามท่ีสำนักงานกำหนด ดังนี้ 

    (1) คนพิการ ได้แก่ บุคคลซึ่งมีข้อจำกัดในการปฏิบัติกิจกรรมในชีวิตประจำวัน การ ดำรงชีวิต
หรือกิจวัตรทางสังคม เนื่องจากมีความบกพร่องทางการเห็น การได้ยิน การเคลื่อนไหว การสื่อสาร จิตใจ อารมณ์ 
พฤติกรรม สติปัญญา การเรียนรู้ หรือความบกพร่องอื่นใด และมีความจำเป็นพิเศษที่ จะต้องได้รับความช่วยเหลือ
ด้านหนึ่งด้านใด เพ่ือให้สามารถปฏิบัติกิจวัตรประจำวันหรือเข้าไปมีส่วนร่วมทางสังคมได้ อย่างบุคคลทั่วไป 

   (2) ผู้สูงอายุ ได้แก่ บุคคลที่มีอายุ 60 ปีขึ้นไป ที่มีความจำเป็นต้องได้รับความช่วยเหลือโดยไม่
สามารถพึ่งพาตนเองได้ในการทำกิจวัตรประจำวันพื้นฐาน หรือมีปัญหาสุขภาพเรื้อรังที่ต้องการการดูแลอย่าง
ต่อเนื่อง หรือมีภาวะทุพพลภาพทางร่างกายหรือจิตใจ และขาดแคลนผู้ดูแลหรือญาติพี่น้องที่สามารถให้การ
ช่วยเหลือได้ 

     ค่าใช้จ่ายสำหรับบริการพาหนะรับส่งผู้ทุพพลภาพของหน่วยงานรัฐและภาคเอกชน หรือ
เครือข่ายซึ่งผ่านการรับรองมาตรฐานจากหน่วยงานที่มีอำนาจหน้าที่เกี่ยวกับการรับรองมาตรฐาน ให้จ่ายตามที่
กำหนดในโครงการในอัตราอย่างใดอย่างหนึ่ง ดังต่อไปนี้ 

1.จ่ายรายครั้งบริการ (ไปหรือกลับ หรือไปและกลับ) ในอัตราไม่เกิน 350 บาทต่อเที่ยว 
2.จ่ายเหมาบริการรายวันในอัตราไม่เกิน 2,000 บาทต่อคันต่อวัน  

   เงินกองทุนหลักประกันสุขภาพที่ได้รับอนุมัติตามวรรคหนึ่ง หากต้องจัดหาครุภัณฑ์เพ่ือ
จัดบริการสาธารณสุขให้กับบุคคล ให้คณะกรรมการกองทุนพิจารณาสนับสนุนได้ในวงเงินตามความจำเป็น เว้นแต่
กรณี (2) ให้สนับสนุนได้ในวงเงินหนึ่งหมื่นบาทต่อโครงการ และครุภัณฑ์ที่จัดหาได้ให้เป็นทรัพย์สินของ หน่วยงาน 
องค์กรหรือกลุ่มประชาชน ที่ได้รับการสนับสนุน 
          ข้อ 10 เพ่ือประโยชน์ในการป้องกันและแก้ไขปัญหากรณีเกิดการระบาดของโรคติดต่ออันตราย
ตามกฎหมายว่าด้วยโรคติดต่อ และคณะกรรมการกองทุนไม่อาจอนุมัติค่าใช้จ่ายตามข้อ 9 ได้ทันต่อสถานการณ์ 
ให้ประธานกรรมการตามข้อ 13 มีอำนาจอนุมัติโครงการหรือกิจกรรมเพ่ือป้องกันและแก้ไขปัญหาด้านสาธารณสุข 
กรณีเกิดการระบาดของโรคติดต่ออันตรายตามกฎหมายว่าด้วยโรคติดต่อได้ตามความจำเป็นได้ไม่เกินหนึ่งแสน
บาทต่อโครงการ โดยให้ถือว่าเป็นโครงการหรือกิจกรรมที่คณะกรรมการกองทุนอนุมัติตามระเบียบนี้ด้ว ยแล้ว
รายงานให้คณะกรรมการกองทุนทราบ 
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   ข้อ 11 เงินกองทุนหลักประกันสุขภาพในส่วนบริการสาธารณสุขสำหรับผู้ที่มีภาวะพึ่งพิงตามข้อ 

8 วรรคหนึ่งและวรรคสอง ให้จ่ายเพ่ือสนับสนุนบริการสาธารณสุขสำหรับผู้ที่มีภาวะพ่ึงพิงต่อปีตามที่สำนักงาน  
กำหนด ทั้งนี้ ตามแผนการดูแลรายบุคคลที่คณะอนุกรรมการสนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุขสำหรับผู้ที ่มี 
ภาวะพ่ึงพิงอนุมัติ 
 

หมวดที ่2 
สมาชิกกองทุนระบบหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่เทศบาลตำบลบึงสำโรง 

      ข้อ 12  สมาชิกกองทุนต้องมีคุณสมบัติ ดังต่อไปนี้ 
1. มีภูมิลำเนาและมีชื่ออยู่ในทะเบียนบ้านตามกฎหมายว่าด้วยการทะเบียนราษฎร์ภายในตำบล 

 
หมวดที ่3 

คณะกรรมการบริหารกองทุนระบบหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่เทศบาลตำบลบึงสำโรง 
 

   ข้อ 13 คณะกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพ ในระดับท้องถิ ่นหรือพื ้นที ่เทศบาลตำบล      
บึงสำโรง ประกอบด้วย 

(1) ผู้บริหารสูงสุดขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น   เป็นประธานกรรมการ 
(2) ผู้ทรงคุณวุฒิในท้องถิ่น จำนวนสองคน    เป็นกรรมการ 
(3) สมาชิกสภาองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น    เป็นกรรมการ 

ที่สภาองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมอบหมายจำนวนสองคน 
(4) หัวหน้าหน่วยบริการปฐมภูมิที่จัดบริการสาธารณสุขในท้องถิ่น เป็นกรรมการ  

ที่คัดเลือกกันเอง จำนวนไม่เกินสองคน 
(5) อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้านในท้องถิ่น   เป็นกรรมการ  

ที่คัดเลือกกันเอง จำนวนสองคน 
(6) ผู้แทนหมู่บ้านหรือชุมชนที่ประชาชนในหมู่บ้าน   เป็นกรรมการ 
    หรือชุมชนคัดเลือกกันเอง จำนวนไม่เกินห้าคน 

(7) ผู้แทนของศูนย์ประสานงานหลักประกันสุขภาพประชาชน  เป็นกรรมการ 
 หรือหน่วยรับเร่ืองร้องเรียนอิสระ ที่อยู่ในท้องถิ่นนั้น (ถ้ามี) 

(8) ปลัดองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น    เป็นกรรมการ 
และเลขานุการ 

(9) ผู้อำนวยการหรือหัวหน้ากองสาธารณสุข    เป็นกรรมการ 
และสิ่งแวดล้อมหรือส่วนสาธารณสุข    และผู้ช่วยเลขานุการ  
หรือที่เรียกชื่ออย่างอ่ืนขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น  
หรือเจ้าหน้าที่อ่ืนที่ผู้บริหารสูงสุดขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมอบหมาย 

(10) หัวหน้าหน่วยงานคลังหรือเจ้าหน้าที่                       เป็นกรรมการ 
    ของหน่วยงานคลังที่ผู้บริหารสูงสุดของ                                  และผู้ช่วยเลขานกุาร  
    องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมอบหมาย 
ให้สาธารณสุขอำเภอ หัวหน้าหน่วยบริการประจำที่จัดบริการสาธารณสุขในพื้นที่ และท้องถิ่น

อำเภอ เป็นที่ปรึกษาคณะกรรมการกองทุน 
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การคัดเลือกกรรมการตาม (4) (5) และ (6) ให้เป็นไปตามท่ีสำนักงานกำหนด 
ให้กรรมการตาม (1) (3) (4) (5) (6) (7) (8) (9) และ (10) ประชุมคัดเลือกกรรมการตาม (2) 

จำนวนสองคน จากผู้ทรงคุณวุฒิในท้องถิ่น 
เมื่อได้กรรมการที่มาจากการคัดเลือก ให้ผู้บริหารสูงสุดขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเป็นผู้ออก 

คำสั่งแต่งตั้งคณะกรรมการกองทุน และแจ้งให้สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติเขตทราบต่อไป 
   ข้อ 14 ให้กรรมการตามข้อ 13 (2) (3) (4) (5) (6) และ (7) มีวาระอยู่ในตำแหน่งคราวละสี่ปี 

นับแต่วันที่ออกคำสั่งแต่งตั้ง 
เมื่อครบกำหนดวาระตามวรรคหนึ่งแล้ว หากยังมิได้มีการคัดเลือกกรรมการขึ้นใหม่ให้กรรมการซึ่ง

พ้นจาก ตำแหน่งอยู่ในตำแหน่งเพื่อปฏิบัติหน้าที่ต่อไป จนกว่ากรรมการซึ่งได้รับการคัดเลือกขึ้นใหม่เข้ารับหน้าที่ 
แต่ต้อง ไม่เกินเก้าสิบวันนับแต่วันที่กรรมการพ้นจากตำแหน่ง 

 ในกรณีที ่กรรมการตามวรรคหนึ่งพ้นจากตำแหน่งก่อนวาระ ให้ดำเนินการคัดเลือกกรรมการ
ประเภท เดียวกันแทนภายในสามสิบวันนับแต่วันที่ตำแหน่งกรรมการนั้นว่างลงตามหลักเกณฑ์ที่สำนักงานกำหนด
ในข้อ 13 วรรคสามหรือวรรคสี่ แล้วแต่กรณี ให้ผู้ได้รับการคัดเลือกอยู่ในตำแหน่งเท่ากับวาระที่เหลือของกรรม
การซึ่งตนแทน เว้นแต่กรณีที่วาระของกรรมการที่พ้นจากตำแหน่งก่อนครบวาระเหลืออยู่ไม่ถึงเก้าสิบวัน จะไม่
ดำเนินการ คัดเลือกหรือแต่งตั้งกรรมการแทนตำแหน่งที่ว่างนั้นก็ได้  และในกรณีนี้ให้คณะกรรมการกองทุน
ประกอบด้วย กรรมการเท่าที่เหลืออยู่ 

ในกรณีที ่กรรมการตามข้อ 13 (3) ว่างลงโดยมิใช ่เหตุพ้นจากตำแหน่งก ่อนครบวาระ ให้ 
คณะกรรมการกองทุนประกอบด้วยกรรมการเท่าที่เหลืออยู่ 

   ข้อ 15 กรรมการตามข้อ 13วรรคหนึ ่ง (2) (3) (4) (5) (6) และ (7) นอกจากการพ้นจาก
ตำแหน่งตามวาระแล้ว ให้พ้นจากตำแหน่งในกรณีดังต่อไปนี้ 

(1) ตาย 
(2) ลาออก 
(3) ย้ายไปดำรงตำแหน่งหรือไปประกอบอาชีพในท้องถิ่นหรือพ้ืนที่อ่ืน 
(4) เป็นคนไร้ความสามารถหรือเสมือนไร้ความสามารถ 
(5) เป็นบุคคลล้มละลาย 
(6) ได้รับโทษจำคุกโดยคำพิพากษาถึงที่สุดให้จำคุก  เว้นแต่โทษสำหรับความผิดที่ได้กระทำโดย 

ประมาทหรือความผิดลหุโทษ  
(7) พ้นจากการเป็นสมาชิกภาพของสภาองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น อาสาสมัครสาธารณสุข

ประจำหมู่บ้าน ผู้แทนศูนย์ประสานงานหลักประกันสุขภาพประชาชน หรือหน่วยรับเร่ืองร้องเรียนอิสระในท้องถิ่น 
(8) ขาดประชุมสามครั้งติดต่อกันโดยไม่มีเหตุอันสมควร 

   ข้อ 16 การประชุมคณะกรรมการกองทุนต้องมีกรรมการมาประชุมไม่น้อยกว่ากึ่งหนึ่งของจำนวน 
กรรมการทั้งหมด จึงจะเป็นองค์ประชุม 

ให้ประธานกรรมการเป็นประธานในที่ประชุม ถ้าประธานกรรมการไม่มาประชุมหรือไม่อาจ
ปฏิบัติ หน้าที่ได้ ให้กรรมการที่มาประชุมเลือกกรรมการคนหนึ่งเป็นประธานในที่ประชุม 

   ข้อ 17 คณะกรรมการกองทุนมีอำนาจหน้าที่ ดังต่อไปนี้ 
(1) พิจารณาอนุมัติแผนการเงินประจำปีของกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
(2) พิจารณาอนุมัติแผนงานโครงการกิจกรรมหรือแผนการดูแลรายบุคคลให้เป็นไปตาม 

วัตถุประสงค์ของกองทุนหลักประกันสุขภาพตามข้อ 9 
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(3) ออกระเบียบที่จำเป็นเพ่ือประสิทธิภาพในการบริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพ ทั้งนี้ ต้องไม่

ขัดหรือแย้งกับระเบียบนี้ 
(4) สนับสนุนให้บุคคลในท้องถิ่นหรือพ้ืนที่สามารถเข้าถึงบริการสาธารณสุขทั้งท่ีบ้านในชุมชน 

หรือหน่วยบริการ ได้อย่างทั่วถึงและมีประสิทธิภาพ 
(5) ให้คำแนะนำในการจัดทำข้อมูลและการดำเนินงานที่เกี่ยวกับงานสาธารณสุขของ

กลุ่มเป้าหมาย แก่สถานบริการ หน่วยบริการหน่วยงานสาธารณสุข หน่วยงานอื่น องค์กรหรือ
กลุ่มประชาชน และองค์กร ปกครองส่วนท้องถิ่น 

(6) พิจารณาให้ความเห็นชอบรายงานผลการดำเนินงาน รายงานการรับเงิน การจ่ายเงิน และเงิน
คงเหลือ ของกองทุนหลักประกันสุขภาพ 

   ข้อ 18 คณะกรรมการกองทุนมีอำนาจแต่งตั้งคณะอนุกรรมการ หรือคณะทำงานเพ่ือปฏิบัติหน้าที่ 
ตามระเบียบนี้  หรือตามที่คณะกรรมการกองทุนมอบหมาย 
 

หมวดที ่4 
คณะอนุกรรมการสนับสนุนการจัดบริการดูแลระยะยาวสำหรับผู้สูงอายุท่ีมีภาวะพึ่งพิง 
    ข้อ 19 ให้คณะกรรมการกองทุนแต่งตั ้งคณะอนุกรรมการชุดหนึ ่งชื ่อ “คณะอนุกรรมการ

สนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุขสำหรับผู้ที่มีภาวะพ่ึงพิง” ประกอบด้วย 
(1) ผู้บริหารสูงสุดขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นหรือ     เป็นประธานอนุกรรมการ 

ผู้บริหารอ่ืนที่ผู้บริหารสูงสุดขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมอบหมาย 
(2) ผู้แทนกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพ จำนวนสองคน  เป็นอนุกรรมการ 
(3) หัวหน้าหน่วยบริการประจำที่จัดบริการสาธารณสุข     เป็นอนุกรรมการ  

ในท้องถิ่นหรือผู้แทน  
(4) สาธารณสุขอำเภอหรือผู้แทน        เป็นอนุกรรมการ 
(5) หัวหน้าหน่วยบริการปฐมภูมิที่จัดบริการสาธารณสุข     เป็นอนุกรรมการ  

ในท้องถิ่น 
(6) ผู้จัดการการดูแลด้านสาธารณสุข (care manager)    เป็นอนุกรรมการ 
(7) ผู้ช่วยเหลือดูแลผู้ที่มีภาวะพ่ึงพิง      เป็นอนุกรรมการ 
(8) ปลัดองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น      เป็นอนุกรรมการและเลขานุการ 
(9) เจ้าหน้าที่อ่ืนที่ผู้บริหารสูงสุดของ      เป็นอนุกรรมการ 

องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมอบหมาย        และผู้ช่วยเลขานุการ 
    ข้อ 20 คณะอนุกรรมการสนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุขสำหรับผู้ที่มีภาวะพึ่งพิง มีอำนาจ

หน้าที่พิจารณาอนุมัติค่าใช้จ่ายตามแผนการดูแลรายบุคคล โดยมีกิจกรรมให้บริการ ดังนี้ 
(1) ประเมินและวางแผนการดูแลรายบุคคลก่อนให้บริการโดยผู้จัดการการดูแลด้านสาธารณสุข

หรือบุคลากรสาธารณสุข 
(2) ให้บริการดูแลด้านสาธารณสุขที่บ้านหรือที่ชุมชน โดยบุคลากรสาธารณสุขและทีมหมอครอบครัว 
(3) ให้บริการดูแลที่บ้านหรือชุมชน และให้คำแนะนำแก่ญาติและผู้ดูแล โดยผู้ช่วยเหลือดูแลผู้ที่มี 

ภาวะพ่ึงพิง หรือเครือข่ายสุขภาพอ่ืน ๆ หรืออาสาสมัคร จิตอาสา ตามแผนการดูแลรายบุคคล หรือตาม คำแนะนำ
ของผู้จัดการการดูแลด้านสาธารณสุข 
 
 



 

ระเบียบกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลตำบลบึงสำโรง พ.ศ. 2568 
 

 

-8- 
(4) จัดหาวัสดุ อุปกรณ์ทางการแพทย์ หรืออุปกรณ์เครื่องช่วยที่จำเป็นตามสภาพของผู้ที่มีภาวะ

พ่ึงพิง หรือขอรับสนับสนุนจากกองทุนหลักประกันสุขภาพตามข้อ 9 
(5) ประเมินผลการดูแลและปรับแผนการดูแลรายบุคคล โดยผู้จัดการการดูแลด้านสาธารณสุข 

หรือบุคลากรสาธารณสุข 
ทั้งนี้ กิจกรรมและรูปแบบการให้บริการขึ้นอยู่กับสภาพปัญหาของผู้ที่มีภาวะพ่ึงพิงแต่ละราย โดย

เป็นไปตามแนวทางการดูแลของกระทรวงสาธารณสุขหรือตามที่สำนักงานกำหนด 
ข้อ 21 การประชุมของคณะอนุกรรมการสนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุขสำหรับผู้ที่มีภาวะ

พ่ึงพิง คณะอนุกรรมการ คณะทำงาน ที่คณะกรรมการกองทุนแต่งตั้ง ให้นำข้อ 16 มาบังคับใช้โดยอนุโลม 
ข้อ 22 ให้กรรมการ ที่ปรึกษา อนุกรรมการ และคณะทำงาน ได้รับค่าตอบแทนในการประชุม  

ค่าใช้จ่ายในการเดินทาง และค่าใช้จ่ายอื่น  
ให้บุคคลภายนอก และเจ้าหน้าที่หรือลูกจ้างขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่ได้รับการแต่งตั้งให้ 

ปฏิบัติหน้าที่เกี่ยวกับการดำเนินงานและบริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพ ที่เข้าร่วมประชุมมีสิทธิ์ได้รับ 
ค่าตอบแทนในการประชุม ทั้งนี้ ต้องไม่เกินวงเงินของข้อ 9 (4) 

ค่าใช้จ่ายตามวรรคหนึ่ง และวรรคสองให้เป็นไปตามเอกสารแนบท้ายระเบียบนี้ 
 

ข้อ 23 เพื่อให้กองทุนหลักประกันสุขภาพมีการพัฒนาอย่างยั่งยืนและมีการดำเนินงานที่มี 
ประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น ให้สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติเขต ประสานกับสำนักงานส่งเสริมการปกครอง 
ท้องถิ่นจังหวัด ในการติดตาม กำกับ ประเมินผล และส่งเสริมสนับสนุนการดำเนินงานของกองทุนหลักประกัน
สุขภาพในพ้ืนที่ที่รับผิดชอบให้มีประสิทธิภาพอย่างต่อเนื่อง และรายงานให้สำนักงานทราบ  

กรณีองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นตรวจพบความไม่ถูกต้องในการใช้จ่ายเงินกองทุนหลักประกัน
สุขภาพ และอาจเกิดความเสียหายต่อกองทุนหลักประกันสุขภาพ ให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ ่นพิจารณา
ดำเนินการ อย่างหนึ่งอย่างใด ดังต่อไปนี้ 

(1) เรียกคืนค่าใช้จ่ายที่สถานบริการ หน่วยบริการ หน่วยงานสาธารณสุข หน่วยงานอื่น 
องค์กรหรือ กลุ่มประชาชนได้รับ หรือใช้สิทธิเรียกร้องทางแพ่ง 

(2)   ระงับหรือชะลอการจ่ายค่าใช้จ่ายที่พึงได้รับในงวดถัดไป 
(3) ดำเนินการตามกฎหมายอ่ืนที่เกี่ยวข้อง เมื่อองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นดำเนินการตาม

วรรคสองแล้ว ให้รายงานสำนักงานทราบ 
ข้อ 24 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นใด มีเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพคงเหลือมากกว่าหนึ่งเท่า

ของรายรับของกองทุนหลักประกันสุขภาพตามข้อ 7 วรรคหนึ่ง ของปีงบประมาณที่ผ่านมา สำนักงานอาจงดการ
จัดสรรเงินจากกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติตามข้อ 7 (1) และองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นอาจงดการ
สมทบเงิน ตามข้อ 7 (2) ของปีงบประมาณนั้น  

การดำเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพในปีงบประมาณนั้น กรณีค่าใช้จ่าย
เพื่อการบริหารหรือพัฒนากองทุนหลักประกันสุขภาพตามข้อ 9 (4) ให้สนับสนุนค่าใช้จ่ายได้ไม่เกินวงเงินของ 
ปีงบประมาณท่ีผ่านมา 

ข้อ 25 กรณีองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นไม่สมทบเงินหรือไม่มีการดำเนินกิจกรรมใดต่อเนื่อง
ตั้งแต่ สองปีงบประมาณขึ้นไป  สำนักงานอาจประกาศยุบเลิกกองทุนหลักประกันสุขภาพได้และให้โอนเงินหรือ  
ทรัพย์สินของกองทุนหลักประกันสุขภาพตามที่สำนักงานกำหนด  
 
 




