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บทคดัยอ่ 
 การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการศึกษาโดยใชรู้ปแบบการวิจัยกึ่งทดลอง มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาผลของการใชก้ระบวนการกลุ่ม ใน
กระบวนการวงจรคุณภาพ PDCA ต่อการพัฒนาการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพพื้นท่ี อ  าเภอโขงเจียม จังหวัด
อุบลราชธานี โดยใชก้ระบวนการกลุ่ม (Group process)  ในกระบวนการวงจรคุณภาพ PDCA ของเดมม่ิง มีการวดัผลก่อนและหลัง
การทดลอง โดยใชก้ลุ่มตวัอย่าง 2 กลุ่ม ประชากร ประกอบดว้ย กลุ่มท่ี 1 คณะกรรมการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพพื้นท่ี ทั้ งหมด 
ทุกกองทุนฯ ในเขตอ าเภอโขงเจียม กลุ่มที่ 2 ประชาชน เขตอ าเภอโขงเจียม จังหวดัอุบลราชธานี ค  านวณตวัอยา่งโดยใชสู้ตร TARO 
YAMANE ไดต้วัอยา่งกรรมการ 56 คน ประชาชน 386 คน ใชว้ิธีสุ่มอยา่งง่าย ศึกษาตั้งแต่ 1 ตุลาคม 2561 ถึง 30 กนัยายน 2562 สถิติที่
ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล สถิติเชิงพรรณนา ประกอบด้วย จ านวน ร้อยละ (Percentage) ค่าเฉลี่ย (Mean) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
(Standard Deviation) ค่าต ่าสุด (Minimum) ค่าสูงสุด (Maximum) การวิเคราะห์เน้ือหาตามกรอบ CIPP Model และความพึงพอใจของ
ประชาชนต่อการด าเนินงานของกองทุน สถิติเชิงอนุมาน ใชส้ถิติ pair t-test 
  ผลการวิจยัพบว่า ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลประเมินผลตามกรอบ CIPP model เพื่อเปรียบเทียบหลงัด าเนินการ 12 เดือน กบัก่อน
ด าเนินการ ของกรรมการกองทุนพบว่า ค่าเฉลี่ยดา้นบริบทกองทุน ปัจจยัน าเขา้ กระบวนการ และผลผลิตกองทุน เพิ่มข้ึนแตกต่างกนั
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ p-value <0.001 ทุกด้าน ในกลุ่มประชาชน  เม่ือประเมินผลตามกรอบ CIPP model เพื่อเปรียบเทียบหลัง
ด าเนินการ 12 เดือน กบัก่อนด าเนินการเพิ่มข้ึนแตกต่างกนัอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ p-value <0.001 ทุกดา้น ส่วนค่าเฉลี่ยความพึง
พอใจของประชาชนต่อการด าเนินงานกองทุน เพิ่มข้ึนแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ ที่ระดบั 0.001 
ค าส าคญั: กองทุนหลกัประกนัสุขภาพพื้นท่ี, กระบวนการวงจรคุณภาพ PDCA 

Abstract 
  The purpose of this research was to study the findings of PDCA quality production process group in developing the health 
management system group in Khong Chiam District, Ubon Ratchathani Province by using group process. (Group process) In the PDCA 
quality production process of the sample, there are many forms and high quality 2 population groups in Khong Chiam District, Ubon 
Ratchathani Province, 2 samples are calculated using the simple TARO YAMANE formula, studied from 1 October 2018 to 30 
September 2019. The statistics used in the analysis of descriptive statistics are percentage (percentage), mean, standard deviation. 
(Standard deviation) minimum value (minimum) maximum value (highest) content analysis according to the CIPP framework and 
public satisfaction with the operation of statistics funds. 
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บทคดัยอ่ 
 การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการศึกษาโดยใชรู้ปแบบการวจิยัก่ึงทดลอง มีวตัถุประสงคเ์พ่ือศึกษาผลของการใชก้ระบวนการกลุ่ม ใน
กระบวนการวงจรคุณภาพ PDCA ต่อการพฒันาการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพพ้ืนท่ี อ าเภอโขงเจียม จังหวดั
อุบลราชธานี โดยใชก้ระบวนการกลุ่ม (Group process)  ในกระบวนการวงจรคุณภาพ PDCA ของเดมม่ิง มีการวดัผลก่อนและหลงั
การทดลอง โดยใชก้ลุ่มตวัอยา่ง 2 กลุ่ม ประชากร ประกอบดว้ย กลุ่มท่ี 1 คณะกรรมการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพพ้ืนท่ี ทั้งหมด 
ทุกกองทุนฯ ในเขตอ าเภอโขงเจียม กลุ่มท่ี 2 ประชาชน เขตอ าเภอโขงเจียม จงัหวดัอุบลราชธานี ค านวณตวัอยา่งโดยใชสู้ตร TARO 
YAMANE ไดต้วัอยา่งกรรมการ 56 คน ประชาชน 386 คน ใชว้ธีิสุ่มอยา่งง่าย ศึกษาตั้งแต่ 1 ตุลาคม 2561 ถึง 30 กนัยายน 2562 สถิติท่ี
ใช้ในการวิเคราะห์ขอ้มูล สถิติเชิงพรรณนา ประกอบดว้ย จ านวน ร้อยละ (Percentage) ค่าเฉล่ีย (Mean) ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
(Standard Deviation) ค่าต ่าสุด (Minimum) ค่าสูงสุด (Maximum) การวเิคราะห์เน้ือหาตามกรอบ CIPP Model และความพึงพอใจของ
ประชาชนต่อการด าเนินงานของกองทุน สถิติเชิงอนุมาน ใชส้ถิติ pair t-test 
  ผลการวจิยัพบวา่ ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลประเมินผลตามกรอบ CIPP model เพื่อเปรียบเทียบหลงัด าเนินการ 12 เดือน กบัก่อน
ด าเนินการ ของกรรมการกองทุนพบวา่ ค่าเฉล่ียดา้นบริบทกองทุน ปัจจยัน าเขา้ กระบวนการ และผลผลิตกองทุน เพ่ิมข้ึนแตกต่างกนั
อยา่งมีนัยส าคญัทางสถิติ p-value <0.001 ทุกดา้น ในกลุ่มประชาชน  เม่ือประเมินผลตามกรอบ CIPP model เพื่อเปรียบเทียบหลงั
ด าเนินการ 12 เดือน กบัก่อนด าเนินการเพ่ิมข้ึนแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ p-value <0.001 ทุกดา้น ส่วนค่าเฉล่ียความพึง
พอใจของประชาชนต่อการด าเนินงานกองทุน เพ่ิมข้ึนแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ ท่ีระดบั 0.001 
ค าส าคญั: กองทุนหลกัประกนัสุขภาพพ้ืนท่ี, กระบวนการวงจรคุณภาพ PDCA 

Abstract 
  The purpose of this research was to study the findings of PDCA quality production process group in developing the health 
management system group in Khong Chiam District, Ubon Ratchathani Province by using group process. (Group process) In the PDCA 
quality production process of the sample, there are many forms and high quality 2 population groups in Khong Chiam District, Ubon 
Ratchathani Province, 2 samples are calculated using the simple TARO YAMANE formula, studied from 1 October 2018 to 30 
September 2019. The statistics used in the analysis of descriptive statistics are percentage (percentage), mean, standard deviation. 
(Standard deviation) minimum value (minimum) maximum value (highest) content analysis according to the CIPP framework and 
public satisfaction with the operation of statistics funds. 
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   The results show that: results of data analysis assess the CIPP model for comparison after 12 months of operation with a p 
<0.001 in all aspects. In the public group, when evaluated in accordance with the CIPP framework for post-operation comparison with 
statistically significant participation, the p <0.001 value of everyone is satisfied with the difference of 0.001. 
Keywords: financial management system, PDCA quality production processes 
 
บทน า 
 โครงการประกนัสุขภาพถว้นหนา้ในประเทศไทย ได้
เร่ิมด าเนินการครอบคลุมทุกจงัหวดั  ทัว่ประเทศ (ยกเวน้บาง
เขตของกรุงเทพมหานคร) ตั้งแต่เดือนตุลาคม ปี พ.ศ. 2544 มี
เป้าหมาย เชิงนโยบาย ท่ีจะให้ประชาชนทุกคนสามารถเขา้ถึง
บริการพ้ืนฐานเท่าเทียมกนั โดยไม่มีปัญหาเร่ืองค่าใชจ่้ายและ
เป็นสิทธิขั้นพ้ืนฐาน ของประชาชนไทยทุกคน(1) 
 ตามบทบัญญัติหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 
2545 มาตรา 13(3) มาตรา 18(8) มาตรา 47 และมาตรา 48(4) ได้
ก าหนดใหอ้งคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินสนบัสนุนและก าหนด
หลกัเกณฑใ์หอ้งคก์รประชาชน องคก์รมหาชน และภาคเอกชน
ท่ีไม่มีวตัถุประสงค์ในการด าเนินงานเพ่ือแสวงหาผลก าไร 
ด าเนินงาน และบริหารจัดการเงินทุนในระดับพ้ืนท่ีได้ตาม
ความพร้อม ความเหมาะสมและความต้องการ โดยส่งเสริม
กระบวนการมีส่วนร่วมเพ่ือสร้างหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ
ให้แก่บุคคลในพ้ืนท่ี  ให้มีคณะกรรมการสนับสนุน และ
ประสานกบัองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินก าหนดหลกัเกณฑ์
เพ่ือให้องค์กรดังกล่าวเป็นผูด้  าเนินงานและบริหารจัดการ
ระบบหลักประกันสุขภาพ  ในระดับพ้ืนท่ี  โดยให้ได้รับ
ค่าใชจ่้ายจากกองทุน(1)  
  จากการด าเนินการท่ีผ่านมา พบวา่ มีจ านวน อบต. 
และเทศบาลทั้ งประเทศ ทั้ งหมด 7,851 แห่ง สมัครเข้าร่วม
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพพ้ืนท่ี จ านวน 6,877 แห่ง คิดเป็น
ร้อยละ 87.59 ส าหรับจงัหวดัอุบลราชธานี มีจ านวน อบต.และ
เทศบาล ทั้ งหมด  238 แห่ง สมคัรใจเขา้ร่วมกองทุนสุขภาพ
พ้ืนท่ี จ านวน 238 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 100 ส าหรับอ าเภอโขง
เจียม มีจ านวน อบต.และเทศบาล 6 แห่ง เข้าร่วมกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพ ทั้งหมด 6 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 100 ของ
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพพ้ืนท่ีทั้งหมด 
 จากการสรุปผลการด าเนินงานกองทุนหลกัประกัน
สุขภาพพ้ืนท่ีของอ าเภอโขงเจียม จงัหวดัอุบลราชธานี จ านวน 

6 แห่ง ในปี 2561 โดยวิธีการต่าง ๆ ไดแ้ก่ การประชุม อบรม 
เสวนา พบปัญหาในการด าเนินงาน คือ ความไม่เขา้ใจในกรอบ
แนวคิดการด าเนินงานของกองทุน คณะกรรมการยงัไม่ทราบ
บทบาทของตนเอง การประสานงานระหวา่งองคก์รชุมชนและ
หน่วยงานในพ้ืนท่ียงัไม่ชดัเจน ไม่มีการประเมินกองทุนอยา่ง
ต่อเน่ือง และขาดการมีส่วนร่วมของภาคประชาชน(2) ผูว้ิจยัจึง
สนใจศึกษาการพฒันาศกัยภาพการบริหารจดัการกองทุน ให้
สามารถด าเนิ นกิจกรรมได้อย่างมีประสิทธิภาพและ
ประสิทธิผล โดยน ากระบวนการกลุ่มมาใช้ในสร้างความรู้ 
ความเข้าใจ ในการบริหารจัดการกองทุน ผนวกเข้าไป  ใน
กระบวนการวงจรคุณภาพ PDCA โดยเร่ิมจากการประเมิน
โครงการตามรูปแบบ CIPP Model ของสตฟัเฟิลบีม (3) แบ่งเป็น 
4  ประเภท คือ การประเมินดา้นบริบท (Context Evaluation: C) 
การประเมินปัจจัยเบ้ืองตน้ (Input Evaluation: I) การประเมิน
กระบวนการ (Process Evaluation: P) และการประเมินผลผลิต 
(Product Evaluation: P) ซ่ึ งการประเมินรูปแบบน้ีสามารถ
ประเมินไดค้รอบคลุมในการประเมินโครงการ  เพื่อให้เขา้ใจ
ไดง่้าย และสามารถน าเสนอเร่ืองราวไดอ้ย่างมีระบบ รวมทั้ ง
ประเมินความพึงพอใจของประชาชนต่อการด าเนินงานของ
กองทุน  โดยใช้เป็นข้อมูลน าเข้าเพ่ือให้กลุ่มได้วิเคราะห์
สถานการณ์ คน้หาปัญหา และเสนอแนะแนวทางแกไ้ข รวมถึง
ใช้เป็นแบบประเมินก่อนและหลังด าเนินการ เพื่อประเมิน
ประสิทธิผลของการเรียนรู้ผ่านกระบวนการกลุ่ม ท่ีน ามาใช้
พฒันาศักยภาพการด าเนินงานของกองทุน อันจะส่งผลต่อ
สถานะสุขภาพของคนในพ้ืนท่ีต่อไป 
วตัถุประสงค์การวจัิย 
 1. เพื่อศึกษาสถานการณ์ และบริบทในการบริหาร
จัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพพ้ืนท่ี  อ าเภอโขงเจียม 
จงัหวดัอุบลราชธานี 
 2. เพื่อศึกษาการพัฒนาศักยภาพการบริหารจัดการ
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพพ้ืนท่ี โดยใชก้ระบวนการกลุ่ม ใน
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กระบวนการวงจรคุณภาพ PDCA อ าเภอโขงเจียม จังหวดั
อุบลราชธานี 
 3. เพื่อศึกษา ความพึงพอใจ ประสิทธิผลการพฒันา
ศกัยภาพการบริหารจดัการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพพ้ืนท่ี 
โดยใชก้ระบวนการกลุ่ม ในกระบวนการวงจรคุณภาพ PDCA 
อ าเภอ  โขงเจียม จงัหวดัอุบลราชธานี 
วธีิการด าเนินการวจัิย 
 การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการศึกษาโดยใชรู้ปแบบการวิจยั
เชิงปฏิบัติการ มีว ัตถุประสงค์ เพื่ อศึกษาผลของการใช้
กระบวนการกลุ่ม ในกระบวนการวงจรคุณภาพ PDCA ต่อการ
พฒันาการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพพ้ืนท่ี 
อ าเภอโขงเจียม จงัหวดัอุบลราชธานี โดยใชก้ระบวนการกลุ่ม 
(Group process) ในกระบวนการวงจรคุณภาพ PDCA ของเดม
ม่ิง 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ประชากร ประกอบด้วย กลุ่มท่ี  1 คณะกรรมการ
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพพ้ืนท่ี ทั้งหมด ทุกกองทุนฯ ในเขต
อ าเภอโขงเจียม กลุ่มท่ี 2 ประชาชน เขตอ าเภอโขงเจียม จงัหวดั
อุบลราชธานี 
 กลุ่มตวัอย่าง ประกอบด้วย กลุ่มท่ี 1 คณะกรรมการ
กองทุนฯ จ านวน 56 คน กลุ่มท่ี 2 ประชาชน โดยการสุ่ม
ตวัอยา่งจากตวัแทนครัวเรือน จ านวน 386  คน โดยการค านวณ 
ใชสู้ตร TARO YAMANE 
ขั้นตอนการศึกษา  
 การจัดกระบวนการการเรียนรู้ โดยใช้กระบวนการ
กลุ่มประยุกต์เขา้ใน 4 ขั้นตอน ในกระบวนการวงจรคุณภาพ 
PDCA ของเดมม่ิง ดงัต่อไปน้ี 
 ขั้นตอนท่ี 1 การวางแผน (Plan)  
 1.ประชุมกลุ่มกรรมการให้ความรู้เก่ียวกับกองทุน 
วิเคราะห์สถานการณ์การด าเนินงานกองทุน ในปัจจุบัน 
ระยะเวลา 1 วนั และประชุมกลุ่มประชาชนในหมู่บา้นเป้าหมาย 
ระยะเวลา 1 วนั 
 1.1 กิจกรรมกลุ่มสัมพนัธ์และกิจกรรมส่งเสริมการ
เรียนรู้เก่ียวกบังานกองทุน  
 1.2 ผู ้วิจัยน าเสนอข้อมูลจากการประเมินผลการ
ด าเนินการของกองทุน ในรูปแบบการประเมินใช้CIPP 

MODEL ในกลุ่มตวัอยา่งท่ีเป็นคณะกรรมการกองทุนและกลุ่ม
ประชาชน และการประเมินความพึงพอใจของประชาชนต่อ
การด าเนินการของกองทุน  
 1.3 ผูว้จิยัจดักระบวนการการกลุ่ม (Group process) โดย
แบ่งกองทุนเป็น 2 กลุ่ม น าข้อมูลจากการประเมินผลการ
ด าเนินการของกองทุน ในขอ้ 1.2 มาใชเ้ป็นขอ้มูลน าเขา้ในการ
ประชุมระดมสมอง การแลกเปล่ียนเรียนรู้กลวธีิการด าเนินงาน 
ผลการด าเนินงาน และวิธีการบริหารจัดการกองทุน การ
วเิคราะห์ปัญหา สาเหตุของปัญหา และตวัแทนกองทุน ร่วมกนั
ท าข้อตกลง/มติท่ีจะน าแนวทางจากการประชุมกลุ่มไป
ด าเนินการ 
 1.4 กิจกรรมเพ่ือกระตุ ้นให้เกิดความสามารถในการ
จดัการ โดยใชท้กัษะการวางแผนเพ่ือแกไ้ขปัญหา การก าหนด
บทบาทหนา้ท่ี การจดัท าแผน การปฏิบติัตามแผนท่ีวางไว ้การ
ติดตามสนบัสนุนและการประเมินผลโดยใชก้ระบวนการกลุ่ม 
โดยเจ้าหน้าท่ีและตวัแทนกองทุน ร่วมกันจัดท าแผนนิเทศ
ติดตามการด าเนินงานของกองทุนในภาพรวมอ าเภอ  
 2. กองทุน ด าเนินงานวางแผนการด าเนินงาน ตวัแทน
คณะกรรมการกองทุน น าขอ้มูลและแนวทางการด าเนินงาน
กองทุน ท่ีไดจ้ากขอ้ 1 กลบัไปประชุมคณะกรรมการกองทุน 
จดัท าแผนการด าเนินงานระยะเวลา 2 สปัดาห์ 
 3. ตวัแทนกองทุน น าแผนการด าเนินงานของกองทุน 
น าเสนอในการประชุมกองทุนระดับอ าเภอ เพื่อเป็นการ
แลกเปล่ียนเรียนรู้แผนการด าเนินงานของแต่ละกองทุน 
ระยะเวลา 1 วนั โดยผูว้ิจัยจัดกระบวนการการกลุ่ม (Group 
process)  ขั้นตอนท่ี 2 การปฏิบัติงาน (Do) 1) สุ่มตวัแทน
กลุ่มๆ ละ 1 กองทุน จ านวน 2 กองทุน  
 1. ผูว้ิจยั เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข ตวัแทนคณะกรรมการ
กองทุน และตวัแทนภาคประชาชนออกตรวจเยี่ยมติดตามการ
ด าเนินการกิจกรรมของกองทุนภายในกลุ่ม  
 2. สมาชิกกลุ่มสรุปผลการตรวจเยี่ยม ติดตาม ให้
ขอ้เสนอแนวทางปรับปรุงการด าเนินงานของกองทุน  
 3.แต่ละกองทุนน าขอ้มูลจากท่ีได้จากการตรวจเยี่ยม 
ไปด าเนินการปรับปรุงแผน และวธีิการด าเนินงาน 
 ขั้นตอนท่ี 3 ตรวจสอบกิจกรรม (Check)  
 1. สุ่มตวัแทนกลุ่มๆละ 1 กองทุน จ านวน 2 กองทุน 
และไม่เป็นกองทุน ท่ีถูกเลือก  ใหข้ั้นตอน X2 
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กระบวนการวงจรคุณภาพ PDCA อ าเภอโขงเจียม จังหวดั
อุบลราชธานี 
 3. เพื่อศึกษา ความพึงพอใจ ประสิทธิผลการพฒันา
ศกัยภาพการบริหารจดัการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพพ้ืนท่ี 
โดยใชก้ระบวนการกลุ่ม ในกระบวนการวงจรคุณภาพ PDCA 
อ าเภอ  โขงเจียม จงัหวดัอุบลราชธานี 
วธีิการด าเนินการวจัิย 
 การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการศึกษาโดยใชรู้ปแบบการวิจยั
เชิงปฏิบัติการ มีว ัตถุประสงค์ เพื่ อศึกษาผลของการใช้
กระบวนการกลุ่ม ในกระบวนการวงจรคุณภาพ PDCA ต่อการ
พฒันาการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพพ้ืนท่ี 
อ าเภอโขงเจียม จงัหวดัอุบลราชธานี โดยใชก้ระบวนการกลุ่ม 
(Group process) ในกระบวนการวงจรคุณภาพ PDCA ของเดม
ม่ิง 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ประชากร ประกอบด้วย กลุ่มท่ี  1 คณะกรรมการ
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพพ้ืนท่ี ทั้งหมด ทุกกองทุนฯ ในเขต
อ าเภอโขงเจียม กลุ่มท่ี 2 ประชาชน เขตอ าเภอโขงเจียม จงัหวดั
อุบลราชธานี 
 กลุ่มตวัอย่าง ประกอบด้วย กลุ่มท่ี 1 คณะกรรมการ
กองทุนฯ จ านวน 56 คน กลุ่มท่ี 2 ประชาชน โดยการสุ่ม
ตวัอยา่งจากตวัแทนครัวเรือน จ านวน 386  คน โดยการค านวณ 
ใชสู้ตร TARO YAMANE 
ขั้นตอนการศึกษา  
 การจัดกระบวนการการเรียนรู้ โดยใช้กระบวนการ
กลุ่มประยุกต์เขา้ใน 4 ขั้นตอน ในกระบวนการวงจรคุณภาพ 
PDCA ของเดมม่ิง ดงัต่อไปน้ี 
 ขั้นตอนท่ี 1 การวางแผน (Plan)  
 1.ประชุมกลุ่มกรรมการให้ความรู้เก่ียวกับกองทุน 
วิเคราะห์สถานการณ์การด าเนินงานกองทุน ในปัจจุบัน 
ระยะเวลา 1 วนั และประชุมกลุ่มประชาชนในหมู่บา้นเป้าหมาย 
ระยะเวลา 1 วนั 
 1.1 กิจกรรมกลุ่มสัมพนัธ์และกิจกรรมส่งเสริมการ
เรียนรู้เก่ียวกบังานกองทุน  
 1.2 ผู ้วิจัยน าเสนอข้อมูลจากการประเมินผลการ
ด าเนินการของกองทุน ในรูปแบบการประเมินใช้CIPP 

MODEL ในกลุ่มตวัอยา่งท่ีเป็นคณะกรรมการกองทุนและกลุ่ม
ประชาชน และการประเมินความพึงพอใจของประชาชนต่อ
การด าเนินการของกองทุน  
 1.3 ผูว้จิยัจดักระบวนการการกลุ่ม (Group process) โดย
แบ่งกองทุนเป็น 2 กลุ่ม น าข้อมูลจากการประเมินผลการ
ด าเนินการของกองทุน ในขอ้ 1.2 มาใชเ้ป็นขอ้มูลน าเขา้ในการ
ประชุมระดมสมอง การแลกเปล่ียนเรียนรู้กลวธีิการด าเนินงาน 
ผลการด าเนินงาน และวิธีการบริหารจัดการกองทุน การ
วเิคราะห์ปัญหา สาเหตุของปัญหา และตวัแทนกองทุน ร่วมกนั
ท าข้อตกลง/มติท่ีจะน าแนวทางจากการประชุมกลุ่มไป
ด าเนินการ 
 1.4 กิจกรรมเพ่ือกระตุ ้นให้เกิดความสามารถในการ
จดัการ โดยใชท้กัษะการวางแผนเพ่ือแกไ้ขปัญหา การก าหนด
บทบาทหนา้ท่ี การจดัท าแผน การปฏิบติัตามแผนท่ีวางไว ้การ
ติดตามสนบัสนุนและการประเมินผลโดยใชก้ระบวนการกลุ่ม 
โดยเจ้าหน้าท่ีและตวัแทนกองทุน ร่วมกันจัดท าแผนนิเทศ
ติดตามการด าเนินงานของกองทุนในภาพรวมอ าเภอ  
 2. กองทุน ด าเนินงานวางแผนการด าเนินงาน ตวัแทน
คณะกรรมการกองทุน น าขอ้มูลและแนวทางการด าเนินงาน
กองทุน ท่ีไดจ้ากขอ้ 1 กลบัไปประชุมคณะกรรมการกองทุน 
จดัท าแผนการด าเนินงานระยะเวลา 2 สปัดาห์ 
 3. ตวัแทนกองทุน น าแผนการด าเนินงานของกองทุน 
น าเสนอในการประชุมกองทุนระดับอ าเภอ เพื่อเป็นการ
แลกเปล่ียนเรียนรู้แผนการด าเนินงานของแต่ละกองทุน 
ระยะเวลา 1 วนั โดยผูว้ิจัยจัดกระบวนการการกลุ่ม (Group 
process)  ขั้นตอนท่ี 2 การปฏิบัติงาน (Do) 1) สุ่มตวัแทน
กลุ่มๆ ละ 1 กองทุน จ านวน 2 กองทุน  
 1. ผูว้ิจยั เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข ตวัแทนคณะกรรมการ
กองทุน และตวัแทนภาคประชาชนออกตรวจเยี่ยมติดตามการ
ด าเนินการกิจกรรมของกองทุนภายในกลุ่ม  
 2. สมาชิกกลุ่มสรุปผลการตรวจเยี่ยม ติดตาม ให้
ขอ้เสนอแนวทางปรับปรุงการด าเนินงานของกองทุน  
 3.แต่ละกองทุนน าขอ้มูลจากท่ีได้จากการตรวจเยี่ยม 
ไปด าเนินการปรับปรุงแผน และวธีิการด าเนินงาน 
 ขั้นตอนท่ี 3 ตรวจสอบกิจกรรม (Check)  
 1. สุ่มตวัแทนกลุ่มๆละ 1 กองทุน จ านวน 2 กองทุน 
และไม่เป็นกองทุน ท่ีถูกเลือก  ใหข้ั้นตอน X2 

 2. ผูว้ิจยั เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข ตวัแทนคณะกรรมการ
กองทุน และตวัแทนประชาชน  เขา้ตรวจเยีย่มไขวก้ลุ่ม  
 3. แต่ละกองทุนน าขอ้มูลจากท่ีไดจ้ากการตรวจเยี่ยม 
ไปด าเนินการปรับปรุงแผน และวธีิการด าเนินงาน 
 ขั้นตอนท่ี 4 การปรับปรุงแกไ้ขกิจกรรม (Action) 
 1. ประชุมสรุปผลงานกองทุนประจ าปีระดับอ าเภอ 
โดยใหแ้ต่ละกองทุน น าเสนอสรุปผลการด าเนินงาน ท่ีประชุม
ประกอบด้วย ผู ้วิ จัย เจ้ าหน้ าท่ี สาธารณสุข ตัวแทน
คณะกรรมการกองทุน และตวัแทนประชาชน 
 2. ผูว้ิจัยน าเสนอขอ้มูลจากการประเมินผลหลงัการ
ด าเนินการของกองทุนในรอบ 1 ปี ในรูปแบบการประเมินใช ้
CIPP Model ในกลุ่มตวัอยา่งท่ีเป็นคณะกรรมการกองทุนและ
กลุ่มประชาชนและการประเมินความพึงพอใจของประชาชน
ต่อการด าเนินการของกองทุน  
เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการศึกษา 
 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล มี 2 ชุด คือ 
 1 . แบบสอบถาม ใช้ ส าห รั บ สอบถามคณ ะ
กรรมการบริหารกองทุน มีทั้ งหมด 6 ส่วน ดงัน้ี คือ ส่วนท่ี 1 
ขอ้มูลทัว่ไป จ านวน 8 ขอ้ ส่วนท่ี 2 บริบทของกองทุน จ านวน 
15 ขอ้ส่วนท่ี 3 ปัจจยัน าเขา้ของกองทุน จ านวน 15 ขอ้ ส่วนท่ี4 
กระบวนการกองทุน จ านวน 15 ขอ้ ส่ วน ท่ี  5  ผลผลิ ต
ของกองทุน จ านวน 15 ข้อ ส่วนท่ี  6 ปัญหาอุปสรรคและ
ขอ้เสนอแนะ  
 2. แบบสอบถามใช้ส าหรับสอบถามประชาชน มี
ทั้งหมด 7 ส่วน ดงัน้ี คือ ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลทั่วไป จ านวน 8 ขอ้ 
ส่วนท่ี 2 บริบทของกองทุน จ านวน 15 ข้อ ส่วนท่ี 3 ปัจจัย
น าเข้าของกองทุน จ านวน 15 ข้อ ส่วนท่ี  4 กระบวนการ
กองทุน จ านวน 15 ขอ้ ส่วนท่ี 5 ผลผลิตของกองทุน จ านวน 15 
ขอ้ ส่วนท่ี 6 ปัญหาอุปสรรคและขอ้เสนอแนะ ส่วนท่ี 7 ความ
พึงพอใจต่อกองทุน จ านวน 15 ขอ้ 
 การตรวจสอบคุณภาพแบบสอบถาม น าแบบสอบถาม
ท่ีสร้างข้ึนให้ผู ้เช่ียวชาญจ านวน 3 ท่าน ตรวจสอบความ
สอดคลอ้งของขอ้ค าถามกบัวตัถุประสงค ์น าแบบสอบถามมา
ปรับปรุงแกไ้ขตามค าแนะน าของผูเ้ช่ียวชาญและวิเคราะห์หา
ค่าความสอดคลอ้งหรือดชันีของความสอดคลอ้งกนัระหวา่ง
ข้อค าถามแต่ละข้อกับจุดประสงค์(Index of Item-Objective 

Congruence หรือ IOC) การตรวจสอบความเท่ียงของเคร่ืองมือ 
(Reliability) วิ เค ราะ ห์ แบบสอบถามใช้ ป ระ เมิ น กั บ
คณะกรรมการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพสุขภาพพ้ืนท่ี อ าเภอ
สิรินธร จงัหวดัอุบลราชธานี โดยวิเคราะห์หาความเท่ียง โดย
วธีิการของ 
ครอนบาค (Cronbach Method)  ของแบบสอบถามการ
ประเมินผลกองทุนฯ ด้านบริบท ด้านปัจจัยน าเข้า ด้าน
กระบวน และด้านผลลัพธ์  ได้ค่ าสัมประสิทธ์ิแอลฟ่ า 
(Coefficient of Alpha) เท่ากับ 0.925, 0.928, 0.935 และ 0.939 
แบบสอบถามความพึงพอใจในกองทุนฯ ไดค้่าสัมประสิทธ์ิ
แอลฟ่า (Coefficient of Alpha) เท่ากบั 0.959 
การวเิคราะห์ข้อมูล  
 สถิติ เชิงพรรณนา ประกอบด้วย จ านวน ร้อยละ 
(Percentage) ค่าเฉล่ีย (Mean) ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard 
Deviation) ค่าต ่ าสุด (Minimum) ค่าสูงสุด (Maximum) การ
วเิคราะห์เน้ือหาตามกรอบ CIPP Modelและความพึงพอใจของ
ประชาชนต่อการด าเนินงาน ของกองทุน 
 สถิติเชิงอนุมาน เปรียบเทียบผลการด าเนินงานกองทุน
หลักประกันสุขภาพพ้ืนท่ี  ตามกรอบ CIPP ก่อนและหลัง
ด าเนินการ ดว้ยสถิติ pair t-test เปรียบเทียบความพึงพอใจของ
ประชาชนต่อการด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพพ้ืนท่ี 
ก่อนและหลงัด าเนินการ ดว้ยสถิติ pair t-test 
ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 
 1. สถานการณ์ และบริบทในการบริหารจดัการกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพพ้ืนท่ี อ าเภอโขงเจียม จงัหวดัอุบลราชธานี 
 1.1 ผลการประเมินกองทุนหลกัประกนัสุขภาพพ้ืนท่ี 
ตามรูปแบบของซิป (CIPP Model) ของกรรมการกองทุนก่อน
การใชก้ระบวนการวงจรคุณภาพ พบวา่ ผลการประเมินบริบท
กองทุน (Context Evaluation: C) อยูใ่นระดบัปานกลาง (ค่าเฉล่ีย 
2.41) ผลการประเมินปั จจัยน าเข้าของกองทุ น (Input 
Evaluation: I) อยู่ในระดับปานกลาง (ค่าเฉล่ีย 2.39) ผลการ
ประเมินกระบวนการของกองทุน (Process Evaluation: P) ระดบั
ปานกลาง (ค่าเฉล่ีย 2.39) และผลการการประเมินผลผลิตของ
กองทุน (Product Evaluation: P) อยูใ่นระดบัปานกลาง (ค่าเฉล่ีย 
2.33)  
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 ผลการประเมินกองทุนหลกัประกนัสุขภาพพ้ืนท่ี ตาม
รูปแบบของซิป (CIPP Model) ของกรรมการกองทุนหลงัการ
ใช้กระบวนการวงจรคุณภาพ พบว่า ผลการประเมินบริบท
กองทุน (Context Evaluation: C) อยูใ่นระดบัมาก (ค่าเฉล่ีย 3.79) 
ผลการประเมินปัจจัยน าเขา้ของกองทุน (Input Evaluation: I) 
อยู่ในระดบัมาก (ค่าเฉล่ีย 3.81) ผล การประเมินกระบวนการ
ของกองทุน (Process Evaluation: P) ระดบัมาก (ค่าเฉล่ีย 4.05) 
และผลการการประเมินผลผลิตของกองทุน (Product 
Evaluation: P) อยูใ่นระดบัมาก (ค่าเฉล่ีย 4.44) 
 1.2. ผลการประเมินกองทุนหลกัประกนัสุขภาพพ้ืนท่ี 
ตามรูปแบบของซิป (CIPP Model) ของประชาชนก่อนการใช้
กระบวนการวงจรคุณภาพพบวา่ ผลการประเมินบริบทกองทุน 
(Context Evaluation: C) อยู่ในระดับปานกลาง (ค่าเฉล่ีย 2.45) 
ผลการประเมินปัจจัยน าเขา้ของกองทุน (Input Evaluation: I) 
อยู่ในระดับปานกลาง (ค่ าเฉล่ีย 2.44) ผล การประเมิน
กระบวนการของกองทุน (Process Evaluation: P) ระดับปาน
กลาง (ค่าเฉล่ีย 2.36) และผลการการประเมินผลผลิตของ
กองทุน (Product Evaluation: P) อยูใ่นระดบัปานกลาง (ค่าเฉล่ีย 
2.36) 
 ผลการประเมินกองทุนหลกัประกนัสุขภาพพ้ืนท่ี ตาม
รูปแบบของซิป (CIPP Model) ของประชาชนหลังการใช้
กระบวนการวงจรคุณภาพพบวา่ ผลการประเมินบริบทกองทุน 
(Context Evaluation: C) อยูใ่นระดบัมาก (ค่าเฉล่ีย 3.75) ผลการ
ประเมินปัจจัยน าเขา้ของกองทุน (Input Evaluation: I) อยู่ใน
ระดับมาก (ค่าเฉล่ีย 3.76) ผล การประเมินกระบวนการของ
กองทุน (Process Evaluation: P) ระดบัมาก (ค่าเฉล่ีย 3.75) และ
ผลการการประเมินผลผลิตของกองทุน (Product Evaluation: P) 
อยูใ่นระดบัมาก (ค่าเฉล่ีย 3.77) 
 2. การพัฒนาศักยภาพการบริหารจัดการกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพพ้ืนท่ี อ าเภอโขงเจียม จงัหวดัอุบลราชธานี 
โดยใช้กระบวนการกลุ่ม ประยุกต์เข้าใน 4 ขั้ นตอน ใน
กระบวนการวงจรคุณภาพ PDCA ของเดมม่ิง ดงัต่อไปน้ี 
 2.1 การวางแผน (Plan) โดยการประชุมวิเคราะห์
สถานการณ์ปัจจุบัน และการวางแผนด าเนินการของกองทุน 
โดยใชก้ระบวนการกลุ่มในขั้นตอนวางแผน ประกอบดว้ย  
 1) การให้ความรู้เก่ียวกับกองทุน และทักษะการ
วิเคราะห์สถานการณ์การด าเนินงานกองทุน ในปัจจุบัน 

ระยะเวลา 1 วนั ประกอบดว้ย (1) บทบาทของเจา้หนา้ท่ีทอ้งถ่ิน 
ในการ สนับสนุน  การด าเนินงานดา้นการ "ส่งเสริมสุขภาพ 
ป้องกนัโรค และฟ้ืนฟสูภาพ" ในระดบัพ้ืนท่ี (2) แนวคิด/หวัใจ
ส าคัญของกองทุน และการบริหารจัดการการด าเนินงาน
กองทุน (3) การเงินและการรายงานผล (4) การบนัทึกขอ้มูลลง
สู่โปรแกรมกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ  
 2) การน าเสนอข้อมู ลจากการประเมินผลการ
ด าเนินการของกองทุน ในรูปแบบการประเมินใช้ CIPP 
MODEL ในกลุ่มตวัอยา่งท่ีเป็นคณะกรรมการกองทุน และการ
ประเมินความพึงพอใจของประชาชนต่อการด าเนินการของ
กองทุน  
 3) การประชุมระดมสมอง การแลกเปล่ียนเรียนรู้กลวิธี
การด าเนินงาน ผลการด าเนินงาน และวิธีการบริหารจัดการ
กองทุน การวิเคราะห์ปัญหา สาเหตุของปัญหา และ ตวัแทน
กองทุน ร่วมกันท าข้อตกลง/มติ  ท่ีจะน าแนวทางจากการ
ประชุมกลุ่มไปด าเนินการ 
 4) กิจกรรมเพ่ือกระตุ ้นให้เกิดความสามารถในการ
จดัการ โดยใชท้กัษะการวางแผนเพ่ือแกไ้ขปัญหา การก าหนด
บทบาทหนา้ท่ี การจดัท าแผน การปฏิบติัตามแผนท่ีวางไว ้การ
ติดตามสนบัสนุนและการประเมินผล โดยใชก้ระบวนการกลุ่ม 
โดยเจ้าหน้าท่ีและตวัแทนกองทุน ร่วมกันจัดท าแผนนิเทศ
ติดตามการด าเนินงานของกองทุนในภาพรวมอ าเภอ  
 2.2 การด าเนินงานตามแผน (Do) กองทุน ด าเนินงาน
วางแผนการด าเนินงาน ตัวแทนคณะกรรมการกองทุน น า
ข้อมูลและแนวทางการด าเนินงานกองทุนท่ีได้จากข้อ 1 
กลับไปประชุมคณะกรรมการกองทุน จัดท าแผนการ
ด าเนินงาน ระยะเวลา 2 สปัดาห์ 
 2.3 การตรวจสอบกิจกรรม (Check) กองทุนด าเนินการ
ตรวจสอบ และปรับปรุงแผนการด าเนินงาน ตามแนวทางการ
ปรับปรุงของกลุ่มท่ีไดจ้ากการตรวจเยี่ยมในขั้นตอน DO เป็น
เวลา 4 เดือน ตัวแทนกองทุน น าแผนการด าเนินงานของ
กองทุน น าเสนอในการประชุมกองทุนระดบัอ าเภอ เพื่อเป็น
การแลกเปล่ียนเรียนรู้แผนการด าเนินงานของแต่ละกองทุน 
ระยะเวลา 1 วนั 
 2.4 การปรับปรุงแก้ไขกิจกรรม (Action) ประเมินผล 
โดยการน าผลการประเมินกองทุนตามกรอบไดม้าปรับปรุง
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 ผลการประเมินกองทุนหลกัประกนัสุขภาพพ้ืนท่ี ตาม
รูปแบบของซิป (CIPP Model) ของกรรมการกองทุนหลงัการ
ใช้กระบวนการวงจรคุณภาพ พบว่า ผลการประเมินบริบท
กองทุน (Context Evaluation: C) อยูใ่นระดบัมาก (ค่าเฉล่ีย 3.79) 
ผลการประเมินปัจจัยน าเขา้ของกองทุน (Input Evaluation: I) 
อยู่ในระดบัมาก (ค่าเฉล่ีย 3.81) ผล การประเมินกระบวนการ
ของกองทุน (Process Evaluation: P) ระดบัมาก (ค่าเฉล่ีย 4.05) 
และผลการการประเมินผลผลิตของกองทุน (Product 
Evaluation: P) อยูใ่นระดบัมาก (ค่าเฉล่ีย 4.44) 
 1.2. ผลการประเมินกองทุนหลกัประกนัสุขภาพพ้ืนท่ี 
ตามรูปแบบของซิป (CIPP Model) ของประชาชนก่อนการใช้
กระบวนการวงจรคุณภาพพบวา่ ผลการประเมินบริบทกองทุน 
(Context Evaluation: C) อยู่ในระดับปานกลาง (ค่าเฉล่ีย 2.45) 
ผลการประเมินปัจจัยน าเขา้ของกองทุน (Input Evaluation: I) 
อยู่ในระดับปานกลาง (ค่ าเฉล่ีย 2.44) ผล การประเมิน
กระบวนการของกองทุน (Process Evaluation: P) ระดับปาน
กลาง (ค่าเฉล่ีย 2.36) และผลการการประเมินผลผลิตของ
กองทุน (Product Evaluation: P) อยูใ่นระดบัปานกลาง (ค่าเฉล่ีย 
2.36) 
 ผลการประเมินกองทุนหลกัประกนัสุขภาพพ้ืนท่ี ตาม
รูปแบบของซิป (CIPP Model) ของประชาชนหลังการใช้
กระบวนการวงจรคุณภาพพบวา่ ผลการประเมินบริบทกองทุน 
(Context Evaluation: C) อยูใ่นระดบัมาก (ค่าเฉล่ีย 3.75) ผลการ
ประเมินปัจจัยน าเขา้ของกองทุน (Input Evaluation: I) อยู่ใน
ระดับมาก (ค่าเฉล่ีย 3.76) ผล การประเมินกระบวนการของ
กองทุน (Process Evaluation: P) ระดบัมาก (ค่าเฉล่ีย 3.75) และ
ผลการการประเมินผลผลิตของกองทุน (Product Evaluation: P) 
อยูใ่นระดบัมาก (ค่าเฉล่ีย 3.77) 
 2. การพัฒนาศักยภาพการบริหารจัดการกองทุน
หลกัประกนัสุขภาพพ้ืนท่ี อ าเภอโขงเจียม จงัหวดัอุบลราชธานี 
โดยใช้กระบวนการกลุ่ม ประยุกต์เข้าใน 4 ขั้ นตอน ใน
กระบวนการวงจรคุณภาพ PDCA ของเดมม่ิง ดงัต่อไปน้ี 
 2.1 การวางแผน (Plan) โดยการประชุมวิเคราะห์
สถานการณ์ปัจจุบัน และการวางแผนด าเนินการของกองทุน 
โดยใชก้ระบวนการกลุ่มในขั้นตอนวางแผน ประกอบดว้ย  
 1) การให้ความรู้เก่ียวกับกองทุน และทักษะการ
วิเคราะห์สถานการณ์การด าเนินงานกองทุน ในปัจจุบัน 

ระยะเวลา 1 วนั ประกอบดว้ย (1) บทบาทของเจา้หนา้ท่ีทอ้งถ่ิน 
ในการ สนับสนุน  การด าเนินงานดา้นการ "ส่งเสริมสุขภาพ 
ป้องกนัโรค และฟ้ืนฟสูภาพ" ในระดบัพ้ืนท่ี (2) แนวคิด/หวัใจ
ส าคัญของกองทุน และการบริหารจัดการการด าเนินงาน
กองทุน (3) การเงินและการรายงานผล (4) การบนัทึกขอ้มูลลง
สู่โปรแกรมกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ  
 2) การน าเสนอข้อมู ลจากการประเมินผลการ
ด าเนินการของกองทุน ในรูปแบบการประเมินใช้ CIPP 
MODEL ในกลุ่มตวัอยา่งท่ีเป็นคณะกรรมการกองทุน และการ
ประเมินความพึงพอใจของประชาชนต่อการด าเนินการของ
กองทุน  
 3) การประชุมระดมสมอง การแลกเปล่ียนเรียนรู้กลวิธี
การด าเนินงาน ผลการด าเนินงาน และวิธีการบริหารจัดการ
กองทุน การวิเคราะห์ปัญหา สาเหตุของปัญหา และ ตวัแทน
กองทุน ร่วมกันท าข้อตกลง/มติ  ท่ีจะน าแนวทางจากการ
ประชุมกลุ่มไปด าเนินการ 
 4) กิจกรรมเพ่ือกระตุ ้นให้เกิดความสามารถในการ
จดัการ โดยใชท้กัษะการวางแผนเพ่ือแกไ้ขปัญหา การก าหนด
บทบาทหนา้ท่ี การจดัท าแผน การปฏิบติัตามแผนท่ีวางไว ้การ
ติดตามสนบัสนุนและการประเมินผล โดยใชก้ระบวนการกลุ่ม 
โดยเจ้าหน้าท่ีและตวัแทนกองทุน ร่วมกันจัดท าแผนนิเทศ
ติดตามการด าเนินงานของกองทุนในภาพรวมอ าเภอ  
 2.2 การด าเนินงานตามแผน (Do) กองทุน ด าเนินงาน
วางแผนการด าเนินงาน ตัวแทนคณะกรรมการกองทุน น า
ข้อมูลและแนวทางการด าเนินงานกองทุนท่ีได้จากข้อ 1 
กลับไปประชุมคณะกรรมการกองทุน จัดท าแผนการ
ด าเนินงาน ระยะเวลา 2 สปัดาห์ 
 2.3 การตรวจสอบกิจกรรม (Check) กองทุนด าเนินการ
ตรวจสอบ และปรับปรุงแผนการด าเนินงาน ตามแนวทางการ
ปรับปรุงของกลุ่มท่ีไดจ้ากการตรวจเยี่ยมในขั้นตอน DO เป็น
เวลา 4 เดือน ตัวแทนกองทุน น าแผนการด าเนินงานของ
กองทุน น าเสนอในการประชุมกองทุนระดบัอ าเภอ เพื่อเป็น
การแลกเปล่ียนเรียนรู้แผนการด าเนินงานของแต่ละกองทุน 
ระยะเวลา 1 วนั 
 2.4 การปรับปรุงแก้ไขกิจกรรม (Action) ประเมินผล 
โดยการน าผลการประเมินกองทุนตามกรอบไดม้าปรับปรุง

ด าเนินการตามแผนในขั้นตอนการปรับปรุงแก้ไขกิจกรรม 
(Action)  
 3. ประสิทธิผลการพฒันาศกัยภาพการบริหารจดัการ
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพพ้ืนท่ี โดยใชก้ระบวนการกลุ่ม ใน
กระบวนการวงจรคุณภาพ PDCA อ าเภอโขงเจียม จังหวดั
อุบลราชธานี ผลการวิเคราะห์ข้อมูลประเมินผลตามกรอบ 
CIPP model เพ่ือเปรียบเทียบหลงัด าเนินการ 12 เดือน กบัก่อน
ด าเนินการ ของกรรมการกองทุนพบว่า ค่าเฉล่ียด้านบริบท
กองทุน ปัจจยัน าเขา้ กระบวนการ และผลผลิตกองทุน เพ่ิมข้ึน
แตกต่างกนัอยา่งมีนัยส าคญัทางสถิติ p-value <0.001 ทุกดา้น 
ในกลุ่มประชาชนเม่ือประเมินผลตามกรอบ CIPP model เพื่อ
เปรียบเทียบหลังด าเนินการ 12 เดือน กับก่อนด าเนินการ
เพ่ิมข้ึนแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ p-value <0.001 
ทุกด้านส่วนค่าเฉล่ียความพึงพอใจของประชาชนต่อการ
ด าเนินงานกองทุน เพ่ิมข้ึนแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคญัทาง
สถิติ ท่ีระดบั 0.001 
สรุปและอภิปรายผล 
 ผลการพัฒนาศักยภาพการบริหารจัดการกองทุน
หลักประกันสุขภาพพ้ืนท่ี  โดยใช้กระบวนการกลุ่ม ใน
กระบวนการวงจรคุณภาพ PDCA อ าเภอโขงเจียม จังหวดั
อุบลราชธานี ในคร้ังน้ี เป็นการวิจัยเชิงปฏิบัติการ (Action 
Research) เพื่อศึกษาผลการพฒันาศกัยภาพการบริหารจดัการ
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพพ้ืนท่ี โดยใชก้ระบวนการกลุ่ม ใน
กระบวนการวงจรคุณภาพ PDCA อ าเภอโขงเจียม จังหวดั
อุบลราชธานี โดยการศึกษา สถานการณ์ และบริบทในการ
บริหารจดัการกองทุนหลกัประกันสุขภาพพ้ืนท่ี อ าเภอโขง
เจียม จงัหวดัอุบลราชธานี และการด าเนินการพฒันาศกัยภาพ
การบริหารจดัการกองทุนหลกัประกนัสุขภาพพ้ืนท่ี อ าเภอโขง
เจียม จงัหวดัอุบลราชธานี โดยใชก้ระบวนการกลุ่ม ประยกุต์
เขา้ใน 4 ขั้นตอน ในกระบวนการวงจรคุณภาพ PDCA(3) ท าให้
เกิดแนวทางในการพฒันาศกัยภาพ ประกอบดว้ย การวางแผน 
(Plan) โดยการประชุมวิเคราะห์สถานการณ์ปัจจุบนั และการ
วางแผนด าเนินการของกองทุน โดยใชก้ระบวนการกลุ่ม  ใน
ขั้นตอนวางแผน ประกอบดว้ย การให้ความรู้เก่ียวกบักองทุน 
การน าเสนอข้อมูลจากการประเมินผลการด าเนินการ การ
ประชุมระดมสมอง การแลกเปล่ียนเรียนรู้ และกิจกรรมเพ่ือ

กระตุน้ให้เกิดความสามารถในการจดัการ โดยใชก้ระบวนการ
มีส่วนร่วมของผูท่ี้เก่ียวขอ้ง (4) ท าให้ไดแ้ผนการด าเนินงานท่ี
ครอบคลุม ได้แก่ (1) บทบาทของเจ้าหน้าท่ีท้องถ่ิน ในการ
สนับสนุนการด าเนินงานดา้นการ "ส่งเสริมสุขภาพ ป้องกัน
โรค และฟ้ืนฟูสภาพ" ในระดบัพ้ืนท่ี (2) แนวคิด/หัวใจส าคญั
ของกองทุน และการบริหารจดัการการด าเนินงานกองทุน (3) 
การเงินและการรายงานผล (4) การบนัทึกขอ้มูลลงสู่โปรแกรม
กองทุนหลกัประกนัสุขภาพ หลงัจากนั้นน าแผนดงักล่าวไป 
ด าเนินงานวางแผนการด าเนินงาน ตัวแทนคณะกรรมการ
กองทุน น าขอ้มูลและแนวทางการด าเนินงานกองทุนท่ีไดจ้าก
ขอ้ 1 กลบัไปประชุมคณะกรรมการกองทุน จัดท าแผนการ
ด าเนินงาน ระยะเวลา 2 สัปดาห์ และท าการประเมินผลการ
ด าเนินงานตามกรอง CIPP model  จากผลการด าเนินงานท าให ้
ประสิทธิผลการพฒันาศักยภาพการบริหารจัดการกองทุน
หลักประกันสุขภาพพ้ืนท่ี  โดยใช้กระบวนการกลุ่ม ใน
กระบวนการวงจรคุณภาพ PDCA อ าเภอโขงเจียม จังหวดั
อุบลราชธานี ผลการวิเคราะห์ข้อมูลประเมินผลตามกรอบ 
CIPP model เพ่ือเปรียบเทียบหลงัด าเนินการ 12 เดือน กบัก่อน
ด าเนินการของกลุ่มกรรมการ พบวา่ ค่าเฉล่ียดา้นบริบทกองทุน 
ปัจจัยน าเข้า กระบวนการ และผลผลิตกองทุน มีค่าเฉล่ีย
เพ่ิมข้ึน 1.38, 1.42, 1.66 และ 2.11 ตามล าดบั โดยเพ่ิมข้ึนอยา่งมี
นัยส าคัญทางสถิติ  p-value <0.001 ทุกด้าน และในกลุ่ม
ประชาชน พบว่า ค่าเฉล่ียด้านบริบทกองทุน ปัจจัยน าเข้า 
กระบวนการ และผลผลิตกองทุน มีค่าเฉล่ียเพ่ิมข้ึน 1.30, 1.32, 
1.39 และ 1.44 ตามล าดับ ส่วนค่าเฉล่ียความพึงพอใจของ
ประชาชนต่อการด าเนินงานกองทุน  มีค่าเฉล่ียเพ่ิมขิ้น 1.49 
เพ่ิมข้ึนอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ p-value<0.001 สอดคลอ้งกบั
การศึกษาของ พงษ์สันต์ ฮามวงศ์ , สถาพร มงคลศรีสวสัด์ิ 
(2556)(5)  ความส าเร็จในการด าเนินงานกองทุนหลกัประกัน
สุขภาพในระดับท้องถ่ิน/พ้ืนท่ี พบว่า แนวทางการในการ
พฒันาการบริหารจัดการกองทุนหลกัประกันสุขภาพ คือ 1) 
การพฒันา ศกัยภาพคณะกรรมการกองทุนให้มีความสามารถ
ในการจัดท าแผนงาน โครงการ โดยใช้กระบวนการแผนท่ี
ทางเดิน ยทุธศาสตร์ไดอ้ย่างถูกตอ้ง และมีกระบวนการ ท่ีไม่
ยุง่ยาก 2) มีการส่งเสริมใหป้ระชาชนสมทบงบประมาณในการ
ด าเนินงาน กองทุนเพ่ิมมากข้ึน เพ่ือให้ประชาชนได้เห็น
ความส าคญัของกองทุน รู้สึกวา่กองทุนเป็นของชุมชน ทุกคน
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มีส่วนร่วมในการ ด าเนินงานกองทุน 3) การประชาสัมพนัธ์
สร้างความเขา้ใจให้กบัประชาชน โดยส่ือประชาสัมพนัธ์ ท่ี
เหมาะสม น่าสนใจ เขา้ใจ ง่าย เพ่ือให้ประชาชนเขา้ใจ เขา้ถึง
สิทธิประโยชน์ของหลกัประกนัสุขภาพ การศึกษา ของ รุ่งเรือง 
แสนโกษา และคณะ (2557)(6)  รูปแบบการบริหารจัดการ
กองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถ่ิน ในเครือข่ายเขต
บริการสุขภาพท่ี 7 กลุ่มจังหวดัร้อยแก่นสารสินธ์ุ(ร้อยเอ็ด 
ขอนแก่น มหาสารคาม และกาฬสินธ์ุ) การวิเคราะห์ตวัแบบ
สมการโครงสร้างเชิงเส้น ผลการวจิยัพบวา่ การบริหารจดัการ
กองทุนหลกัประกันสุขภาพระดบัท้องถ่ินฯ พบว่ามีปัจจยัท่ี
เก่ียวข้องได้แก่ ความรู้ ความเข้าใจเก่ียวกับการด าเนินงาน
กองทุน การบริหารจดัการ ผูน้ าการรับรู้บทบาทหน้าท่ี  ของ
คณะกรรมการบริหารกองทุน การวางแผนสุขภาพชุมชน ความ
คาดหวงัในประโยชน์ท่ีได้รับเก่ียวกับกองทุน การจัดท า
กิจกรรมบริการสุขภาพตามชุดสิทธิประโยชน์ การสนบัสนุน
งบประมาณ  แก่หน่วยบริการสุขภาพในพ้ืนท่ี การมีส่วนร่วม
ของคณะกรรมการบริหารกองทุน  การมี ส่วนร่วมของ
ประชาชนและชุมชน และการประชาสมัพนัธ์กองทุน  
ข้อเสนอแนะจากการวจัิย 
 1. ดา้นทรัพยากรบุคคล กองทุนควรด าเนินงานพฒันา
ศักยภาพกรรมการให้มีความรู้ ความสามารถในการบริหาร
จดัการกองทุน เช่น การจดัประชุมแลกเปล่ียนเรียนรู้ การศึกษา
ดูงาน เป็นตน้ และควรจดัการประชุมคณะกรรมการอยา่งนอ้ย 
5-6 คร้ังต่อปี รวมถึงการแต่งตั้งคณะอนุกรรมการมาช่วยงาน
กรรมการ เพ่ือคดักรองโครงการท่ีเป็นประโยชน์ต่อประชาชน 
 2.ดา้นการวางแผนเชิงยทุธศาสตร์ กองทุนควรจดัเวที
ประชาคมให้ประชาชนมีส่วนร่วมในการสะทอ้นปัญหา และ
ในขณะเดียวกนัก็เป็นการคืนขอ้มูลสุขภาพให้แก่ชุมชน และ
ควรน าขอ้มูลสถานะสุขภาพของคนในชุมชนมาเป็นขอ้มูล
พ้ืนฐานในการจัดท าโครงการ รวมถึงการจัดการอบรมการ
เขียนโครงการใหแ้ก่ภาคประชาชนจะท าใหป้ระชาชนไดเ้ขา้มา
มีส่วนร่วมในการวางแผน ร่วมเป็นเจา้ของ และตรงตามความ
ต้องการของประชาชน กองทุนมีแผนการท างานร่วมกับ
หน่วยงานอ่ืน  มีแผนท่ีสอดคลอ้งกบัแผนสุขภาพต าบล และ
เช่ือมโยงกบัระบบสุขภาพระดบัอ าเภอ 

 3. ดา้นการมีส่วนร่วมของประชาชน และภาคีเครือข่าย 
ควรมีการประชาสัมพันธ์กิจกรรมของกองทุนแทรกในทุก
กิจกรรมของชุมชน ท าให้ประชาชนรับทราบและเขา้มามีส่วน
ร่วมมากข้ึน ทั้งการมีส่วนร่วมในการเป็นเจา้ของโครงการ ร่วม
ด าเนินการ และร่วมประเมินผล รวมถึงสนับสนุนการท างาน
แบบจิตอาสา 
 4. ดา้นความพร้อมของกองทุน ควรจดัให้ท่ีเจา้หน้าท่ี
รับผิดชอบงานกองทุนโดยตรง  การขาดแคลนวสัดุอุปกรณ์
ควรให้หน่วยงานท่ีของบประมาณจดัซ้ือโดยใชร้ะเบียบของ
หน่วยงาน การขาดแคลนงบประมาณ ควรระดมทุนจากองคก์ร
อ่ืน ๆ  และประชาชนแต่จะตอ้งท าให้ประชาชนเห็นประโยชน์
ท่ีไดรั้บจากกองทุน 
 5 . ด้ าน ก าร ป ร ะ เมิ น ผ ล  ก อ ง ทุ น ค ว ร ตั้ ง
คณะอนุกรรมการช่วยติดตามประเมินผลโครงการ  ในทุก
โครงการ คณะอนุกรรมการควรมาจากภาคประชาชนกลุ่มวยั
ต่าง ๆ ผู ้ของบจากกองทุนน าเสนอผลการด าเนินงานต่อ
คณะกรรมการ และกองทุนจัดสรุปผลงานประจ าปี เพื่ อ
ประเมินผลการด าเนิน รวมถึงท าการประเมินพฤติกรรม
สุขภาพประชาชน และความพึงพอใจของประชาชนต่อการ
ด าเนินงานของกองทุน 
 6. ดา้นผลลพัธ์การด าเนินงาน กองทุนจะมีผลลพัธ์การ
ด าเนินการท่ีดี ควรให้ภาคประชาชนเขา้มามีส่วนร่วมในการ
ด าเนินการเพ่ิมมากข้ึน รวมถึงมีการประเมินผลโครงการอยา่ง
ต่อเน่ือง 
 7. ดา้นการประชาสมัพนัธ์ ควรสร้างความเขา้ใจใหก้บั
ประชาชน โดยส่ือประชาสัมพนัธ์ท่ีเหมาะสม น่าสนใจ เขา้ใจ
ง่าย เพ่ือให้ประชาชนเข้าใจ เข้าถึงสิทธิประโยชน์ของ
หลกัประกนัสุขภาพ 
 8. ความพึงพอใจของประชาชนต่อการด าเนินงาน
กองทุน ประชาชนจะมีความพึงพอใจหากกองทุนมีผลงานใน
การแกไ้ขปัญหาสุขภาพท่ีตอบโจทยป์ระชาชน การบริหารงาน
ของคณะกรรมการมีความโปร่งใส ตรวจสอบได้ และมีภาค
ประชาชนเขา้ไปมีส่วนร่วมในการด าเนินงานกองทุน 
ข้อเสนอแนะในการวจัิยคร้ังต่อไป 
 1. ควรศึกษาปัจจัยท่ี มีผลต่อความส าเร็จในการ
ด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน/พ้ืนท่ี  
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มีส่วนร่วมในการ ด าเนินงานกองทุน 3) การประชาสัมพนัธ์
สร้างความเขา้ใจให้กบัประชาชน โดยส่ือประชาสัมพนัธ์ ท่ี
เหมาะสม น่าสนใจ เขา้ใจ ง่าย เพ่ือให้ประชาชนเขา้ใจ เขา้ถึง
สิทธิประโยชน์ของหลกัประกนัสุขภาพ การศึกษา ของ รุ่งเรือง 
แสนโกษา และคณะ (2557)(6)  รูปแบบการบริหารจัดการ
กองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถ่ิน ในเครือข่ายเขต
บริการสุขภาพท่ี 7 กลุ่มจังหวดัร้อยแก่นสารสินธ์ุ(ร้อยเอ็ด 
ขอนแก่น มหาสารคาม และกาฬสินธ์ุ) การวิเคราะห์ตวัแบบ
สมการโครงสร้างเชิงเส้น ผลการวจิยัพบวา่ การบริหารจดัการ
กองทุนหลกัประกันสุขภาพระดบัท้องถ่ินฯ พบว่ามีปัจจยัท่ี
เก่ียวข้องได้แก่ ความรู้ ความเข้าใจเก่ียวกับการด าเนินงาน
กองทุน การบริหารจดัการ ผูน้ าการรับรู้บทบาทหน้าท่ี  ของ
คณะกรรมการบริหารกองทุน การวางแผนสุขภาพชุมชน ความ
คาดหวงัในประโยชน์ท่ีได้รับเก่ียวกับกองทุน การจัดท า
กิจกรรมบริการสุขภาพตามชุดสิทธิประโยชน์ การสนบัสนุน
งบประมาณ  แก่หน่วยบริการสุขภาพในพ้ืนท่ี การมีส่วนร่วม
ของคณะกรรมการบริหารกองทุน  การมี ส่วนร่วมของ
ประชาชนและชุมชน และการประชาสมัพนัธ์กองทุน  
ข้อเสนอแนะจากการวจัิย 
 1. ดา้นทรัพยากรบุคคล กองทุนควรด าเนินงานพฒันา
ศักยภาพกรรมการให้มีความรู้ ความสามารถในการบริหาร
จดัการกองทุน เช่น การจดัประชุมแลกเปล่ียนเรียนรู้ การศึกษา
ดูงาน เป็นตน้ และควรจดัการประชุมคณะกรรมการอยา่งนอ้ย 
5-6 คร้ังต่อปี รวมถึงการแต่งตั้งคณะอนุกรรมการมาช่วยงาน
กรรมการ เพ่ือคดักรองโครงการท่ีเป็นประโยชน์ต่อประชาชน 
 2.ดา้นการวางแผนเชิงยทุธศาสตร์ กองทุนควรจดัเวที
ประชาคมให้ประชาชนมีส่วนร่วมในการสะทอ้นปัญหา และ
ในขณะเดียวกนัก็เป็นการคืนขอ้มูลสุขภาพให้แก่ชุมชน และ
ควรน าขอ้มูลสถานะสุขภาพของคนในชุมชนมาเป็นขอ้มูล
พ้ืนฐานในการจัดท าโครงการ รวมถึงการจัดการอบรมการ
เขียนโครงการใหแ้ก่ภาคประชาชนจะท าใหป้ระชาชนไดเ้ขา้มา
มีส่วนร่วมในการวางแผน ร่วมเป็นเจา้ของ และตรงตามความ
ต้องการของประชาชน กองทุนมีแผนการท างานร่วมกับ
หน่วยงานอ่ืน  มีแผนท่ีสอดคลอ้งกบัแผนสุขภาพต าบล และ
เช่ือมโยงกบัระบบสุขภาพระดบัอ าเภอ 

 3. ดา้นการมีส่วนร่วมของประชาชน และภาคีเครือข่าย 
ควรมีการประชาสัมพันธ์กิจกรรมของกองทุนแทรกในทุก
กิจกรรมของชุมชน ท าให้ประชาชนรับทราบและเขา้มามีส่วน
ร่วมมากข้ึน ทั้งการมีส่วนร่วมในการเป็นเจา้ของโครงการ ร่วม
ด าเนินการ และร่วมประเมินผล รวมถึงสนับสนุนการท างาน
แบบจิตอาสา 
 4. ดา้นความพร้อมของกองทุน ควรจดัให้ท่ีเจา้หน้าท่ี
รับผิดชอบงานกองทุนโดยตรง  การขาดแคลนวสัดุอุปกรณ์
ควรให้หน่วยงานท่ีของบประมาณจดัซ้ือโดยใชร้ะเบียบของ
หน่วยงาน การขาดแคลนงบประมาณ ควรระดมทุนจากองคก์ร
อ่ืน ๆ  และประชาชนแต่จะตอ้งท าให้ประชาชนเห็นประโยชน์
ท่ีไดรั้บจากกองทุน 
 5 . ด้ าน ก าร ป ร ะ เมิ น ผ ล  ก อ ง ทุ น ค ว ร ตั้ ง
คณะอนุกรรมการช่วยติดตามประเมินผลโครงการ  ในทุก
โครงการ คณะอนุกรรมการควรมาจากภาคประชาชนกลุ่มวยั
ต่าง ๆ ผู ้ของบจากกองทุนน าเสนอผลการด าเนินงานต่อ
คณะกรรมการ และกองทุนจัดสรุปผลงานประจ าปี เพื่ อ
ประเมินผลการด าเนิน รวมถึงท าการประเมินพฤติกรรม
สุขภาพประชาชน และความพึงพอใจของประชาชนต่อการ
ด าเนินงานของกองทุน 
 6. ดา้นผลลพัธ์การด าเนินงาน กองทุนจะมีผลลพัธ์การ
ด าเนินการท่ีดี ควรให้ภาคประชาชนเขา้มามีส่วนร่วมในการ
ด าเนินการเพ่ิมมากข้ึน รวมถึงมีการประเมินผลโครงการอยา่ง
ต่อเน่ือง 
 7. ดา้นการประชาสมัพนัธ์ ควรสร้างความเขา้ใจใหก้บั
ประชาชน โดยส่ือประชาสัมพนัธ์ท่ีเหมาะสม น่าสนใจ เขา้ใจ
ง่าย เพ่ือให้ประชาชนเข้าใจ เข้าถึงสิทธิประโยชน์ของ
หลกัประกนัสุขภาพ 
 8. ความพึงพอใจของประชาชนต่อการด าเนินงาน
กองทุน ประชาชนจะมีความพึงพอใจหากกองทุนมีผลงานใน
การแกไ้ขปัญหาสุขภาพท่ีตอบโจทยป์ระชาชน การบริหารงาน
ของคณะกรรมการมีความโปร่งใส ตรวจสอบได้ และมีภาค
ประชาชนเขา้ไปมีส่วนร่วมในการด าเนินงานกองทุน 
ข้อเสนอแนะในการวจัิยคร้ังต่อไป 
 1. ควรศึกษาปัจจัยท่ี มีผลต่อความส าเร็จในการ
ด าเนินงานกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ิน/พ้ืนท่ี  

 2. ควรมีการประเมินผลการด าเนินงานกองทุนฯ 
เปรียบเทียบระหวา่งกองทุนท่ีมีประสบความส าเร็จ กบักองทุน
ฯท่ียงัตอ้งมีการปรับปรุง 

 3. ควรมีการศึกษาผลกระทบท่ีได้รับจากการพฒันา
ศกัยภาพคณะกรรมการบริหารกองทุน หลกัประกันสุขภาพ
ระดบัทอ้งถ่ิน/พ้ืนท่ี  
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