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ระเบียบกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับทองถิ่นหรือพื้นที ่
วาดวยการดําเนินงาน และบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับทองถิ่นหรือพื้นที่ 
องคการบริหารสวนตําบลชุมแสงสงคราม อําเภอบางระกํา จังหวัดพิษณุโลก พ.ศ.2561 

 

-------------------------------------- 
 

 โดยที่เปนการสมควรปรับปรุงระเบียบกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับทองถิ่นหรือพื้นที่องคการ
บริหารสวนตําบลชุมแสงสงคราม อําเภอบางระกํา จังหวัดพิษณุโลก พ.ศ.2558 เสียใหม เพื่อใหสอดคลองกับ
ประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพฉบับใหม และมีความชัดเจนมากยิ่งขึ้น  
 อาศัยอํานาจตามความในประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแหงชาติ เรื่อง การกําหนด
หลักเกณฑเพื่อสนับสนุนใหองคกรปกครองสวนทองถิ่น ดําเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกัน
สุขภาพในระดับทองถ่ินหรือพื้นที่ พ.ศ.2561 ขอ 16 (3) และคณะกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับ
ทองถ่ินหรือพื้นที่องคการบริหารสวนตําบลชุมแสงสงคราม ไดมีมติในการประชุมครั้งที่ 1/2562 เมื่อวันที่ 28 
พฤศจิกายน 2561 ใหออกระเบียบไว ดังตอไปนี ้
  ขอ ๑ ระเบียบนี้เรียกวา “ระเบียบกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับทองถิ่นหรือพื้นที่วาดวยการ
ดําเนินงาน และบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับทองถิ่นหรือพื้นที่องคการบริหารสวนตําบล
ชุมแสงสงคราม อําเภอบางระกํา จังหวัดพิษณุโลก พ.ศ.2561” 
 ขอ ๒ ระเบียบนี้ใชบังคับตั้งแตวันประกาศเปนตนไป 
 ขอ ๓ ใหยกเลิก 
  (1) ระเบียบกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับทองถิ่นหรือพื้นที่องคการบริหารสวน
ตําบลชุมแสงสงคราม อําเภอบางระกํา จังหวัดพิษณุโลก พ.ศ.2558 
 ขอ 4 ในระเบียบนี้ 
  “องคกรปกครองสวนทองถิ่น” หมายความวา องคการบริหารสวนตําบลชุมแสงสงคราม 
ตามกฎหมายวาดวยสภาตําบลและองคการบริหารสวนตําบล ที่ไดรับการสนับสนุนใหดําเนินงานและบริหาร
จัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับทองถิ่นหรือพื้นที ่
                  “กองทุนหลักประกันสุขภาพระดับทองถิ่นหรือพื้นที่” หมายความวา กองทุนหลักประกัน
สุขภาพระดับทองถ่ินหรือพื้นทีอ่งคการบริหารสวนตําบลชุมแสงสงคราม เพื่อการสรางเสริมสุขภาพ การปองกัน
โรค การฟนฟูสมรรถภาพ และการรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิ ที่จําเปนตอสุขภาพและการดํารงชีวิต 
  “คณะกรรมการกองทุน” หมายความวา คณะกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับ
ทองถ่ินหรือพื้นที่องคการบริหารสวนตําบลชุมแสงสงคราม 
  “การจัดบริการสาธารณสุข” หมายความวา การจัดบริการสรางเสริมสุขภาพ ปองกันโรค 
ฟนฟูสมรรถภาพ และรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิเชิงรุก รวมถึงการจัดกระบวนการหรือกิจกรรมเพื่อการสราง
เสริมสุขภาพ และการปองกันโรค 
  “สถานบริการ” หมายความวา สถานบริการตามกฎหมายวาดวยหลักประกันสุขภาพ
แหงชาติ 
  “หนวยบริการ” หมายความวา หนวยบริการตามกฎหมายวาดวยหลักประกันสุขภาพ
แหงชาติ 
  “หนวยงานสาธารณสุข” หมายความวา หนวยงานที่มีภารกิจดานการสาธารณสุขโดยตรง
แตมิไดเปนสถานบริการหรืองหนวยบริการ 
  “หนวยงานอื่น” หมายความวา หนวยงานที่มิไดมีภารกิจดานการสาธารณสุข 
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  “องคกรหรือกลุมประชาชน” หมายความวา องคกรชุมชน องคกรเอกชน ภาคเอกชนหรือ
บุคคลที่มีการรวมตัวกันตั้งแตหาคนขึ้นไป ซึ่งมีวัตถุประสงคที่มิใชเปนการแสวงหาผลกําไร ทั้งนี้ จะเปนนิติ
บุคคลหรือไมก็ได 
  “ผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิง” หมายความวา ผูสูงอายุในเขตตําบลชุมแสงสงครามที่มีคะแนน
ประเมินความสามารถในการดําเนินชีวิตประจําวันตามดัชนีบารเธลเอดีแอล (Barthel ADL index) เทากับหรือ
นอยกวาสิบเอ็ดคะแนนหรือตามเกณฑการประเมินที่กําหนด 
  “การบริการสาธารณสุขสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิง” หมายความวา การบริการดูแล
ระยะยาวดานสาธารณสุขสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิง ที่บานหรือชุมชนในเขตตําบลชุมแสงสงคราม โดยศูนย
พัฒนาและฟนฟูคุณภาพชีวิตผูสูงอายุตําบลชุมแสงสงคราม 
  “ศูนยพัฒนาคุณภาพชีวิตผูสูงอายุในชุมชน” หมายความวา ศูนยพัฒนาและฟนฟูคุณภาพ
ชีวิตผูสูงอายุตําบลชุมแสงสงคราม  
  “ผูชวยเหลือดูแลผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิง” (Caregiver) หมายความวา บุคคลที่ผานการ
อบรมตามหลักสูตรผูชวยเหลือดูแลผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิงที่สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติกําหนด  
 ขอ 5 ที่ทําการกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับทองถิ่นหรือพื้นที่ ตั้งอยู ณ ที่ทําการองคการ
บริหารสวนตําบลชุมแสงสงคราม หมูที่ 11 ถนนบางระกํา – สุโขทัย อําเภอบางระกํา จังหวัดพิษณุโลก 
65240 
 ขอ 6 ใหประธานคณะกรรมการบริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับทองถิ่นหรือพื้นที่
องคการบริหารสวนตําบลชุมแสงสงคราม รักษาการตามระเบียบนี้ และมีอํานาจตีความวินิจฉัยปญหา ยกเวน
การปฏิบัติตามระเบียบนี้ กําหนดหลักเกณฑและวิธีปฏิบัติเพื่อดําเนินการใหเปนไปตามระเบียบนี้ โดยตองผาน
การเห็นชอบจากคณะกรรมการบริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับพื้นที่หรือทองถิ่น องคการบริหารสวน
ตําบลชุมแสงสงคราม 
 ขอ 7 ใหองคกรปกครองสวนทองถิ่น เปนผูดําเนินงานและบริหารจัดการระบบหลักประกัน
สุขภาพในระดับทองถิ่นหรือพื้นที่ โดยใหมีกองทุนหลักประกันสุขภาพที่มีวัตถุประสงคเพื่อสนับสนุนและ
สงเสริมการจัดบริการสาธารณสุขของหนวยบริการ สถานบริการ หนวยงานสาธารณสุข หนวยงานอื่น องคกร
หรือกลุมประชาชน เพื่อใหบุคคลสามารถเขาถึงบริการสาธารณสุขไดอยางทั่วถึง และมีประสิทธิภาพมากขึ้น 
โดยสงเสริมหระบวนการมีสวนรวมตามความพรอม ความเหมาะสม และความตองการของประชาชนในทองถิ่น 
ทั้งนี้ ตามหลักเกณฑในประกาศนี้และมติคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแหงชาต ิ
 ขอ 8 องคกรปกครองสวนทองถิ่น ตกลงสมทบเงินเขากองทุนหลักประกันสุขภาพ ในอัตรารอย
ละของเงินที่ไดรับจัดสรรจกกองทุนหลักประกันสุขภาพแหงชาติ ดังตอไปนี้ 
 (1) สมทบเงินไมนอยกวารอยละ 30 กรณีรายไดขององคกรปกครองสวนทองถิ่น ไมรวมเงิน
อุดหนุน ต่ํากวา 6 ลานบาท 
 (2) สมทบเงินไมนอยกวารอยละ 40 กรณีรายไดขององคกรปกครองสวนทองถิ่น ไมรวมเงิน
อุดหนุน ตั้งแต 6 ถึง 20 ลานบาท 
 (3) สมทบเงินไมนอยกวารอยละ 50 กรณีรายไดขององคกรปกครองสวนทองถิ่น ไมรวมเงิน
อุดหนุน สูงกวา 20 ลานบาท 
 ขอ 9 เงินในกองทุนหลักประกันสุขภาพสามารถใชในปงบประมาณถัดๆ ไปได 
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หมวดที่ 1 
วัตถุประสงคของกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับทองถิ่นหรือพื้นที่ 

 ขอ 10 เงินกองทุนหลักประกันประกันสุขภาพ ใหใชจายเพื่อสนับสนุน และสงเสริมเปนคาใชจาย
ตามแผนงาน โครงการ หรือกิจกรรม ที่คณะกรรมการกองทุนอนุมัติ ดังตอไปนี้ 
  (1) เพื่อสนับสนุน และสงเสริมการจัดบริการสาธารณสุขของหนวยบริการ สถานบริการ หรือ
หนวยงานสาธารณสุข 
  (2) เพื่อสนับสนุนและสงเสริมการจัดกระบวนการหรือกิจกรรมสรางเสริมสุขภาพ และการ
ปองกันโรคขององคกรหรือกลุมประชาชน หรือหนวยงานอื่น 
  (3) เพื่อสนับสนุนและสงเสริมการจัดบริการสาธารณสุขของศูนยพัฒนาเด็กเล็ก หรือศูนยที่ดําเนิน
กิจกรรมเกี่ยวกับการพัฒนาและดูแลเด็กเล็กในชุมชน ศูนยพัฒนาคุณภาพชีวิตผูสูงอายุในชุมชน หรือหนวยงาน
ที่รับผิดชอบศูนยพัฒนาเด็กเล็กหรือศูนยที่ดําเนินกิจกรรมเกี่ยวกับการพัฒนาและดูแลเด็กเล็กในชุมชน หรือ
การพัฒนาและฟนฟ ู
  (4) เพื่อสนับสนุนคาใชจายในการบริหารหรือพัฒนากองทุนหลักประกันสุขภาพใหมีประสิทธิภาพ 
ทั้งนี้ตองไมเกินรอยละ 15 ของเงินรายรับของกองทุนหลักประกันสุขภาพในแตละปงบประมาณนั้น หาก
องคการบริหารสวนตําบลไดรับเงินเพิ่มจากกองทุนหลักประกันสุขภาพแหงชาติในสวนคาบริการสาธารณสุข
สําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิง อาจสนับสนุนคาใชจายเพิ่มเติมไดอีกไมเกินรอยละ 5 กรณีที่มีความจําเปนตอง
ใชจายเพื่อจัดหาครุภัณฑที่เกี่ยวของโดยตรง ใหสนับสนุนไดในวงเงินตามความจําเปน และครุภัณฑที่จัดหาไดให
เปนทรัพยสินขององคการบริหารสวนตําบลนั้น 
  (5) เพื่อสนับสนุนและสงเสริมกิจกรรมกรณีเกิดโรคระบาดหรือภัยพิบัติในพื้นที่ ในการปองกัน
และแกไขปญหาสาธารณสุขไดตามความจําเปน เหมาะสม และทันตอเหตุสถานการณได 
 กรณีโครงการหรือกิจกรรมที่ขอการสนับสนุนตาม (1) (3) และ (5) มีความจําเปนตองจัดหา
ครุภัณฑเพื่อการจัดบริการสาธารณสุขใหกับบุคคล ใหคณะกรรมการกองทุนพิจารณาสนับสนุนไดในวงเงินตาม
ความจําเปน เวนแตกรณี (2) ใหสนับสนุนไดในวงเงินไมเกิน 10,000 บาทตอโครงการ และครุภัณฑที่จัดหา
ไดใหเปนทรัพยสินของหนวยงาน องคกรหรือกลุมประชาชน ที่ไดรับการสนับสนุน 
 ขอ 11 เงินกองทุนหลักประกันสุขภาพในสวนคาบริการสาธารณสุขสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะ
พึ่งพิง ใหสนับสนุนแกศูนยพัฒนาและฟนฟูคุณภาพชีวิตผูสูงอายุตําบลชุมแสงสงคราม หนวยบริการหรือสถาน
บริการ เพื่อจัดบริการสาธารณสุขสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิงสิทธิหลักประกันสุขภาพแหงชาติตอปตามชุด
สิทธิประโยชนการบริการดานสาธารณสุขสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิงที่กําหนดในเอกสารแนบทายประกาศ 
ทั้งนี้ ตามโครงการที่คณะอนุกรรมการสนับสนุนการจัดบริการดูแลระยะยาวสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิง
อนุมัต ิ
 กรณีผูที่มีภาวะพึ่งพิงนอกเหนือจากวรรคหนึ่ง ใหใชจายจากเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ และ
ใชชุดสิทธิประโยชนการบริการดานสาธารณสุขสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิงมาเทียบเคียงโดยอนุโลม ทั้งนี้ 
ตามโครงการที่คณะกรรมการกองทุนอนุมัต ิ
 

หมวดที่ 2 
คณะกรรมการบริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับพื้นที่หรือทองถิ่น 

 ขอ ๑2 ใหมีคณะกรรมการบริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับพื้นที่หรือทองถิ่น องคการ
บริหารสวนตําบลชุมแสงสงคราม ประกอบดวย 
   (๑) นายกองคการบริหารสวนตําบลชุมแสงสงคราม  เปนประธานกรรมการ 
   (๒) ผูทรงคุณวุฒิในพื้นที่ จํานวน ๒ คน   เปนกรรมการ 
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   (๓) สมาชิกสภาองคการบริหารสวนตําบลชุมแสงสงคราม   
        ที่สภามอบหมาย จํานวน ๒ คน   เปนกรรมการ 
   (๔) หัวหนาหนวยบริการปฐมภูมิในพื้นที ่จํานวน 2 คน เปนกรรมการ 
  (๕) อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานในพื้นที่ 
        ที่คัดเลือกกันเอง  จํานวน ๒ คน   เปนกรรมการ 
  (๖) ผูแทนหมูบานหรือชุมชนที่ประชาชนในหมูบาน 
        หรือชุมชนคัดเลือกกันเอง จํานวนไมเกิน ๕ คน   เปนกรรมการ 
  (๗) ผูแทนศูนยประสานงานหลักประกันสุขภาพประชาชน  
        หรือศูนยรับเรื่องรองเรียนอิสระในพ้ืนที่ หนวยละ ๑ คน (ถาม)ี   เปนกรรมการ 
   (๘) ปลัดองคการบริหารสวนตําบลชุมแสงสงคราม หรือเจาหนาที่อื่น 

     หรือเจาหนาที่อื่นที่นายกองคการบริหารสวนตําบล 
  ชุมแสงสงคราม มอบหมาย                                 เปนกรรมการและเลขานุการ 
(9) ผูอํานวยการหรือหัวหนากองสาธารณสุข  
 และสิ่งแวดลอมหรือสวนสาธารณสุข 
 หรือที่เรียกชื่ออื่นขององคการบริหารสวนตําบล 
 หรือเจาหนาที่อื่นที่นายกองคการบริหารสวนตําบล 
 ชุมแสงสงคราม มอบหมาย                             เปนกรรมการและผูชวยเลขานุการ 

                  (10) หัวหนาหนวยงานคลังหรือเจาหนาที ่
  ของหนวยงานคลังที่ผูบริหารสูงสุด 
  ขององคกรปกครองสวนทองถิ่นมอบหมาย            เปนกรรมการและผูชวยเลขานุการ 
 ใหสาธารณสุขอําเภอ หัวหนาหนวยบริการประจําที่จัดบริการสาธารณสุขในพื้นที่ และทองถิ่น
อําเภอเปนที่ปรึกษาคณะกรรมการกองทุน 
 การคัดเลือกกรรมการตาม (4) (5) และ (6) ใหเปนไปตามหลักเกณฑที่สํานักงานหลักประกัน
สุขภาพแหงชาติกําหนด 
 ใหกรรมการตาม (1) (3) (4) (5) (6) (7) (8) (9) และ (10) ประชุมคัดเลือกกรรมการตาม (2) 
จํานวนสองคน จากผูทรงคุณวุฒิในทองถิ่น 
 เมื่อไดกรรมการที่มาจากการคัดเลือก ใหผูบริหารสูงสุดขององคการบริหารสวนตําบลเปนผูออก
คําสั่งแตงตั้งเปนคณะกรรมการกองทุน และแจงใหสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติเขต 2 ทราบตอไป 
  ขอ ๑3 ใหกรรมการตามขอ 12 (2) (3) (4) (5) (6) และ (7) มีวาระอยูในตําแหนง คราวละ 4 ป     
นับแตวันที่ออกคําสั่งแตงตั้ง   
  เมื่อครบกําหนดวาระตามวรรคหนึ่งแลว หากยังมิไดมีการคัดเลือกกรรมการขึ้นใหมใหกรรมการ
ซึ่งพนจากตําแหนงอยูในตําแหนงเพื่อปฏิบัติหนาที่ตอไป จนกวากรรมการซึ่งไดรับการคัดเลือกขึ้นใหม เขา
รับหนาที่ แตตองไมเกินเกาสิบวัน นับแตวันที่กรรมการพนจากตําแหนง 
 ในกรณีที่กรรมการตามวรรคหนึ่ง พนจากตําแหนงกอนครบวาระ ใหมีการดําเนินการคัดเลือก
กรรมการประเภทเดียวกันแทนภายใน 30 วัน นับแตวันที่ตําแหนงกรรมการนั้นวางลง ตามหลักเกณฑที่
สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติกําหนด และใหผูไดรับการคัดเลือกอยูในตําแหนงเทากับวาระที่เหลือ 
ของกรรมการซึ่งตนแทน เวนแตกรณีที่วาระของกรรมการที่พนจากตําแหนงกอนครบวาระเหลืออยูไมถึง 90 
วัน จะไมดําเนินการคัดเลือกหรือแตงตั้งกรรมการแทนตําแหนงที่วางนั้นก็ได และในการนี้ใหคณะกรรมการ
กองทุนประกอบดวยกรรมการเทาท่ีเหลืออยู 
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 ในกรณีที่กรรมการตามขอ 12 (3) วางลงโดยมิใชเหตุพนจากตําแหนงกอนครบวาระให
คณะกรรมการกองทุนประกอบดวยกรรมการเทาท่ีเหลืออยู  
  ขอ ๑4 กรรมการตามขอ 12 วรรคหนึ่ง (๒) (3) (4) (5) (6) และ (7) นอกจากการพนจาก
ตําแหนงตามวาระแลว ใหพนจากตําแหนง ในกรณีดังตอไปนี ้

(๑)  ตาย 
(๒)  ลาออก 
(๓)  ยายไปดํารงตําแหนงหรือประกอบวิชาชีพหรืออาชีพในทองถิ่นหรือพื้นที่อื่น 
(๔)  เปนคนไรความสามารถหรือเสมือนไรความสามารถ 
(๕)  เปนบุคคลลมละลาย 

  (6)  ไดรับโทษจําคุกโดยคําพิพากษาถึงที่สุดใหจําคุก เวนแตโทษสําหรับความผิดที่ไดกระทํา
โดยประมาทหรือความผิดลหุโทษ 
  (7) พนจากความเปนสมาชิกภาพของสภาองคกรปกครองสวนทองถิ่น อาสาสมัครสาธารณสุข
ประจําหมูบาน ผูแทนศูนยประสานงานหลักประกันสุขภาพประชาชน หรือหนวยรับเรื่องรองเรียนอิสระใน
ทองถิ่น 
  (8) ขาดประชุมสามครั้งติดตอกันโดยไมมีสาเหตุอันสมควร 
 ขอ 15 การประชุมคณะกรรมการกองทุนตองมีกรรมการมาประชุมไมนอยกวากึ่งหนึ่งของจํานวน
กรรมการทั้งหมด จึงจะเปนองคประชุม 
 ใหประธานกรรมการเปนเปนประธานในที่ประชุม ถาประธานกรรมการไมมาประชุมหรือไมอาจ
ปฏิบัติหนาที่ไดใหกรรมการที่มาประชุมเลือกกรรมการคนหนึ่งเปนประธานในที่ประชุม 

 
หมวดที่ 3 

อํานาจหนาที่ของคณะกรรมการบริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับพื้นที่หรือทองถิ่น 
 ขอ ๑6 คณะกรรมการ มีอํานาจหนาที่ ดังนี้ 
  (1) พิจารณาอนุมัติแผนการเงินประจําปของกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
   (2) พิจาณาอนุมัติโครงการ หรือกิจกรรม ใหเปนไปตามวัตถุประสงคของกองทุน 
  (3) ออกระเบียบที่จําเปนเพื่อประสิทธิภาพในการบริหารกองทุน ทั้งนี้ ตองไมขัดหรือแยงกับ
ประกาศนี ้
   (4) สนับสนุนใหบุคคลในทองถิ่นสามารถเขาถึงบริการสาธารณสุขทั้งที่บาน ในชุมชนหรือ
หนวยบริการ ไดอยางท่ัวถึงและมีประสิทธิภาพ 
  (5) ใหคําแนะนําในการจัดทําขอมูลและโครงการ หรือกิจกรรมที่เกี่ยวกับงานสาธารณสุขของ
กลุมเปาหมาย แกหนวยงาน องคกรหรือกลุมประชาชน และองคกรปกครองสวนทองถิ่น 
  (6) พิจารณาใหความเห็นชอบรายงานผลการดําเนินงาน รายงานการรับเงิน การจายเงิน และ
เงินคงเหลือของกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
 
 ขอ 17 คณะกรรมการกองทุนมีอํานาจแตงตั้งคณะอนุกรรมการ หรือคณะทํางาน เพื่อปฏิบัติ
หนาที่ตามประกาศนี้ หรือตามท่ีคณะกรรมการกองทุนมอบหมาย 
 ขอ 18 ใหคณะกรรมการกองทุนแตงตั้งคณะอนุกรรมการชุดหนึ่งชื่อ “คณะอนุกรรมการ
สนับสนุนการจัดบริการดูแลระยะยาวสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิง” ประกอบดวย 
  (๑) นายกองคการบริหารสวนตําบลชุมแสงสงคราม  เปนประธานอนกุรรมการ 
  (2) ผูแทนกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพ จํานวนสองคน       เปนอนุกรรมการ 
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  (3) หัวหนาหนวยบริการประจําที่จัดบริการสาธารณสุขในพื้นที่        เปนอนุกรรมการ 
  (4) สาธารณสุขอําเภอหรือผูแทน เปนอนุกรรมการ 
  (5) หัวหนาหนวยบริการปฐมภูมิที่จัดบริการสาธารณสุขในทองถ่ิน เปนอนุกรรมการ 
  (6) ผูจัดการการดูแลระยะยาวดานสาธารณสุข เปนอนุกรรมการ 
  (7) ผูชวยเหลือดูแลผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิง เปนอนุกรรมการ 
  (8) ปลัดองคการบริหารสวนตําบลชุมแสงสงคราม เปนอนุกรรมการ 
   และเลขานุการ 
  (9) เจาหนาที่อื่นที่ผูบริหารสูงสุดมอบหมาย เปนอนุกรรมการ 
   และผูชวยเลขานุการ 
 ขอ 19 คณะอนุกรรมการสนับสนุนการจัดบริการดูแลระยะยาวสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิง มี
อํานาจหนาที่ พิจารณาอนุมัติโครงการ แผนการดูแลรายบุคคล รวมถึงคาใชจายตามแผนการดูแลรายบุคคล
สําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิง ของศูนยพัฒนาคุณภาพชีวิตผูสูงอายุในชุมชน หนวยบริการหรอืสถานบริการ 
 ศูนยพัฒนาคุณภาพชีวิตผูสูงอายุในชุมชน ตามวรรคหนึ่งใหเปนไปตามหลักเกณฑที่สํานักงาน
หลักประกันสุขภาพแหงชาติกําหนด 
 ขอ 20 การประชุมของคณะอนุกรรมการสนับสนุนการจัดบริการดูแลระยะยาวสําหรับผูสูงอายุที่
มีภาวะพึ่งพิง คณะอนุกรรมการ คณะทํางาน ที่คณะกรรมการกองทุนแตงตั้ง ใหนําขอ 16 มาบังคับใชโดย
อนุโลม 
 ขอ 21 ใหกรรมการ ที่ปรึกษา อนุกรรมการ และคณะทํางาน ไดรับคาตอบแทนในการประชุม 
คาใชจายในการเดินทาง และคาใชจายอื่น 
 ใหบุคคลภายนอก และเจาหนาที่หรือลูกจางขององคการบริหารสวนตําบลชุมแสงสงครามที่รับ
การแตงตั้งใหปฏิบัติหนาที่เกี่ยวกับการดําเนินงานและบริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพ ที่เขารวม
ประชุม มีสิทธิไดรับคาตอบแทนในการประชุม ทั้งนี้ ตองไมเกินวงเงินของขอ 10 
 

หมวดที่ 4 
รายไดหรือทรัพยสินในกองทุนหลักประกันสุขภาพ 

 ขอ 22 เงินหรือทรัพยสินในกองทุนหลักประกันสุขภาพ ประกอบดวย 
   (๑)  เงินที่ไดรับจัดสรรแตละปจากกองทุนหลักประกันสุขภาพแหงชาติ 
  (2)  เงินสมทบจากองคกรปกครองสวนทองถิ่น 
  (3)  รายไดอื่นๆ หรือทรัพยสินที่ไดรับมาในกิจการของกองทุนหลักประสุขภาพ 
 นอกจากเงินที่ไดรับจัดสรรจากกองทุนหลักประกันสุขภาพแหงชาติตาม (1) แลว ใหองคกร
ปกครองสวนทองถ่ินที่มีความพรอม ความเหมาะสม ซึ่งไดแสดงความจํานงเขารวมและสํานักงานเห็นชอบไดรับ
เงินเพิ่มจากกองทุนหลักประกันสุขภาพแหงชาติในสวนคาบริการสาธารณสุขสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิง 
โดยองคกรปกครองสวนทองถิ่นไมตองสมทบเงิน หรือคาบริการอื่น ตามที่คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพ
แหงชาติกําหนด 

หมวดที่ 5 
การบริหารงบประมาณ  การรายงานการเงิน 

 ขอ 23 การรับเงินและการเก็บรักษาเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับทองถิ่น 
      (1) บรรดาเงินรายรับเขากองทุนหลักประกันสุขภาพตามขอ 23 ใหนําสงเขาบัญชีกองทุน
หลักประกันสุขภาพ ที่เปดไวกับธนาคารเพื่อการเกษตรและสหกรณการเกษตร (ธ.ก.ส.) ประเภทบัญชีเงินฝาก
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ออมทรัพย โดยใชชื่อบัญชีวา “กองทุนหลักประกันสุขภาพระดับทองถิ่นหรือพื้นที่องคการบริหารสวนตําบล
ชุมแสงสงคราม” 
  เนื่องจากองคการบริหารสวนตําบลชุมแสงสงครามไดรับเงินตามขอ 23 วรรคสอง ใหเปด
บัญชีกับธนาคารเพื่อการเกษตรและสหกรณการเกษตร ประเภทบัญชีเงินฝากออมทรัพย โดยใชชื่อบัญชีวา 
“กองทุนหลักประกันสุขภาพองคการบริหารสวนตําบลชุมแสงสงคราม เพื่อการดูแลผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิง” 
แยกออกจากบัญชีกองทุนหลักประกันสุขภาพตามวรรคหนึ่ง 
  ทั้งนี้ บัญชีกองทุนหลักประกันสุขภาพ ที่ไดเปดบัญชีไวแลวกอนประกาศนี้ใชบังคับ ใหถือวา
เปนบัญชีเงินฝากตามวรรคหนึ่ง และวรรคสองแลวแตกรณ ี
  (2) การรับเงินเขากองทุนหลักประกันสุขภาพระดับทองถิ่นหรือพื้นที่ ใหรับเปน เงินสด เช็ค 
ตัวแลกเงิน ธนาณัติ และใหออกใบเสร็จรับเงินในนามของกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับทองถิ่นหรือพื้นที่ 
ตามแบบที่สํานักงานหลักประกันสุขภาพกําหนด ใหแกผูชําระเงินทุกครั้ง เวนแตการรับเงินที่ไดรับการจัดสรร
แตละปจากกองทุนหลักประกันสุขภาพแหงชาติ ตามที่คณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแหงชาติกําหนด    
โดยใหใชหลักฐานการโอนเงินผานทางธนาคารเปนหลักฐานอางอิงในการบันทึกบัญช ี
  (3) เงินสดที่กองทุนหลักประกันสุขภาพระดับทองถิ่นหรือพื้นที่ไดรับไว ใหนําฝากเขาบัญชี
ภายในวันที่ไดรับเงิน หากไมสามารถนําเงินดังกลาวฝากเขาบัญชีไดทัน ใหพนักงานสวนตําบลที่นายกองคการ
บริหารสวนตําบลมอบหมาย นําเงินสดจํานวนดังกลาวเก็บรวมไวในซองหรือหีบหอ ระบุเงินกองทุนหลักประกัน
สุขภาพระดับทองถิ่นหรือพื้นที่ จํานวนเงิน ปดผนึก ลงลายมือชื่อผูรับผิดชอบ และนําฝากไวที่ตูนิรภัยหรือ
สถานที่เก็บรักษาเงินขององคการบริหารสวนตําบล แลวใหนําฝากเขาบัญชีในวันทําการถัดไป 
  (4) การสมทบเงินจากองคการบริหารสวนตําบล ใหดําเนินการโดยเร็วเมื่อเริ่มตน
ปงบประมาณ กรณีมีความจําเปน ใหสมทบไดไมเกินปงบประมาณที่สํานักงานจายเงินสนับสนุน 
 ขอ 24 การจายเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
  (1) การจายเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพตามขอ 23 วรรคหนึ่ง และวรรคสองแลวแตกรณี
ใหผูบริหารสูงสุดขององคกรปกครองสวนทองถิ่น สั่งจายไดตามวัตถุประสงคของเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ
นั้นๆ ทั้งนี้ ภายใตโครงการ หรือกิจกรรม ที่คณะกรรมการกกองทุน หรือคณะอนุกรรมการสนับสนุนการ
จัดบริการดูแลระยะยาวสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิงอนุมัติ แลวแตกรณี 

(2) วิธีการจายเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ ใหจายได ดังนี้ 
- จายเปนเช็คขีดครอมหรือตัวแลกเงินหรือธนาณัติ 
- จายทางธนาคาร 
- จายทางอื่นตามที่คณะกรรมการกองทุนกําหนด 

  (3) ใหผูบริหารสูงสุดขององคกรปกครองสวนทองถิ่น หรือรองผูบริหารสูงสุดที่ผูบริหารสูงสุด
มอบหมาย หรือปลัดองคกรปกครองสวนทองถิ่นคนใดคนหนึ่ง ลงนามรวมกับพนักงานสวนทองถิ่น คนใดคน
หนึ่ง ที่ผูบริหารสูงสุดมอบหมายไวจํานวนสองคน รวมเปนผูลงนามสองคน เปนผูเบิกเงินจากบัญชีกองทุน
ประกันหลักสุขภาพตามโครงการหรือกิจกรรมที่ไดรับอนุมัติจากคณะกรรมการกองทุนหรือคณะอนุกรรมการ
สนับสนุนการจัดบริการดูแลระยะยาวสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิง แลวแตกรณ ี
  (4) การจายเงินใหผูมีสิทธิรับเงินที่เปนหนวยบริการ สถานบริการ หนวยงานสาธารณสุขหรือ
หนวยงานอื่น ใหหัวหนาของหนวยบริการ สถานบริการ หนวยงานสาธารณสุข หรือหนวยงานอื่นนั้น เปนผูรับ
เงิน หากไมสามารถมารับเงินไดดวยตนเอง จะมอบอํานาจใหผูอื่นเปนผูรับเงินแทนก็ใหกระทําได ทั้งนี้ตองมี
หนังสือมอบอํานาจที่ชัดเจน 
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  (5) การจายใหผูมีสิทธิรับเงินที่เปนองคกรหรือกลุมประชาชน ใหผูแทนที่ไดรับมอบหมายจาก
องคกรหรือกลุมประชาชน ไมนอยกวาสองคนขึ้นไปเปนผูรับเงิน 
  (6) การจายเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ ตองมีหลักฐานการจายเปนใบเสร็จรับเงิน 
ใบสําคัญรับเงิน ตามแบบที่สํานักงาหลักประกันสุขภาพแหงชาติกําหนด หรือหลักฐานการนําเงินเขาบัญชีเงิน
ฝากธนาคารของผูมีสิทธิรับเงิน หรือหลักฐานการรับเงินอยางอื่น ตามที่คณะกรรมการกองทุนกําหนด เก็บไว
เพื่อการตรวจสอบ 
 ขอ 25 การจัดทําบัญชีและรายงานกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
  (1) การบันทึกบัญชี ใหบันทึกตามรูปแบบที่สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติกําหนด 
  (2) รอบระยะเวลาบัญชีใหถือตามปงบประมาณ กรณีองคกรปกครองสวนทองถิ่นที่เขารวม
ดําเนินงานและบริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพในระดับทองถิ่นหรือพื้นที่ ระหวางรอบระยะเวลาบัญชี
ใหเริ่มระบบบัญชี ณ วันที่ไดรับเงินเปนครั้งแรกจากกองทุนหลักประกันสุขภาพแหงชาติ หรือองคกรปกครอง
สวนทองถิ่น 
  (3) ใหองคกรปกครองสวนทองถิ่นจัดทํารายงานผลการดําเนินงาน รายงานการรับเงิน การ
จายเงิน และเงินคงเหลือดวยระบบอิเล็กทรอนิกสสารสนเทศหรือระบบอ่ืน และจัดสงรายงานผลการดําเนินงาน 
รายงานการรับเงิน การจายเงิน และเงินคงเหลือของกองทุนหลักประกันสุขภาพที่ผานความเห็นชอบจาก
คณะกรรมการกองทุนแลว ใหสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติเขต ทุกไตรมาส โดยใหจัดสงภายใน
สามสิบวันนับจากวันสิ้นไตรมาส ตามรูปแบบทีส่ํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติกําหนด 
  ภายในเดือนธันวาคมของทุกปใหองคกรปกครองสวนทองถิ่นจัดทํารายงานผลการดําเนินงาน 
รายงานการรับเงิน การจายเงิน และเงินคงเหลือของกองทุนหลักประกันสุขภาพ ที่ผานความเห็นชอบจาก
คณะกรรมการกองทุนแลว เก็บไวเพื่อการตรวจสอบ 
 

หมวดที่ 6 
การกํากับติดตามเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ 

 ขอ 26 กรณีหนวยบริการ สถานบริการ หนวยงานสาธารณสุข และหนวยงานอื่น 
  (1) เมื่อไดรับเงินจากกองทุนหลักประกันสุขภาพ ใหนําไปใชจายตามวัตถุประสงคของกองทุน
หลักประกันสุขภาพ ภายใตโครงการ หรือกิจกรรม ที่คณะกรรมการกองทุนอนุมัติ ทั้งนี้ การรับเงิน การเก็บ
รักษาเงิน การจายเงิน ใหเปนไปตามระเบียบที่หนวยงานนั้นๆ ถือปฏิบัต ิ
  (2) เก็บหลักฐานการจายเงินจากบัญชีไวเพื่อการตรวจสอบ 
  (3) เมื่อเสร็จสิ้นโครงการ ใหจัดทํารายงานผลการดําเนินงาน และรายงานการจายเงินตาม
โครงการ หรือกิจกรรมที่ไดรับอนุมัติ สงใหกองทุนหลักประกันสุขภาพเพื่อใหคณะกรรมการกองทุนทราบ และ
ใหองคกรปกครองสวนทองถิ่นเก็บไวเพื่อการตรวจสอบ 
  (4) กรณีที่มีเงินเหลือจากการดําเนินงาน ใหนําเงินที่เหลือสงคืนกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
เวนแตเงินสนับสนุนและสงเสริมการจัดบริการดูแลระยะยาวดานสาธารณสุขสําหรับผูสูงอายุที่มาวะพึ่งพิงหาก
ดําเนินการตามโครงการ และแผนการดูแลรายบุคคลแลว ใหถือเปนทรัพยสินของหนวยงาน 
 ขอ 27 กรณีองคกรหรือกลุมประชาชน 
  (1) เมื่อไดรับเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ ใหนําไปใชจายตามวัตถุประสงคของกองทุน
หลักประกันสุขภาพ ภายใตโครงการ หรือกิจกรรม ที่คณะกรรมการกองทุนอนุมัติ เวนแตรายงานคาใชจาย
ดังตอไปนี้ ใหจายตามหลักเกณฑ ดังนี้ 
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         - คาใชจายสําหรับบุคคลที่ดําเนินงานตามโครงการ หรือกิจกรรมที่ไดรับอนุมัติจาก
คณะกรรมการกองทุน ใหเบิกจายในอัตราเทียบเคียงตามระเบียบขององคกรปกครองสวนทองถิ่นโดยอนุโลม 
       - คาใชจายในการเดินทางสําหรับบุคคลที่ดําเนินงานตามโครงการ หรือกิจกรรม ที่ไดรับ
อนุมัติจากคณะกรรมการกองทุน ใหเบิกจายในอัตราเทียบเคียงตามระเบียบขององคกรปกครองสวนทองถิ่น
โดยอนุมัติ 
  (2) การจัดซื้อจัดจางตามโครงการ หรือกิจกรรม ใหถือราคากลางตามระเบียบของทาง
ราชการหรือราคาตลาดโดยทั่วไปในขณะที่จัดซื้อจัดจาง 
  (3) การจัดหาครุภัณฑ ใหแนบเอกสารใบเสร็จรับเงินหรือใบสําคัญรับเงินไวกับรายงานการ
จายเงินดังกลาวดวย 
  (4) เมื่อเสร็จสิ้นโครงการ ใหจัดทํารายงานผลการดําเนินงาน และรายงานการจายเงินตาม
โครงการ หรือกิจกรรมที่ไดรับอนุมัติ สงใหกองทุนหลักประกันสุขภาพเพื่อใหคณะกรรมการกองทุนทราบ และ
ใหองคกรปกครองสวนทองถิ่นเก็บไวเพื่อการตรวจสอบ 
  (5) กรณีที่มีเงินเหลือจากการดําเนินงาน ใหนําเงินที่เหลือสงคืนกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
 

หมวดที่ 7 
คาตอบแทนการประชุม คาใชจายในการเดินทาง และคาใชจายอื่นในการปฏิบัติหนาที่ 

 ขอ 28 เงินกองทุนหลักประกันสุขภาพใหจายเปนคาตอบแทนของกรรมการ ที่ปรึกษา 
อนุกรรมการ คณะทํางาน และบุคคลภายนอกที่ไดรับเชิญมาประชุม ดังตอไปนี ้
  (1) คาตอบแทนในการประชุมสําหรับกรรมการหรือปรึกษา ไมเกินครั้งละ 400 บาทตอคน 
เดือนหนึ่งไมเกิน 800 บาท 
  (2) คาตอบแทนในการประชุมสําหรับอนุกรรมการ ไมเกินครั้งละ 300 บาทตอคน เดือนหนึ่ง
ไมเกิน 600 บาท 
  (3) คาตอบแทนในการประชุมสําหรับคณะทํางาน ไมเกินครั้งละ 200 บาทตอคน เดือนหนึ่ง
ไมเกิน 400 บาท 
  (4) คาตอบแทนในการประชุมสําหรับบุคคลภายนอกซึ่งเขารวมประชุมคณะกรรมการกองทุน 
หรือคณะอนุกรรมการ หรือคณะทํางาน ใหเบิกจายคาตอบแทนไดเทากับกรรมการ หรืออนุกรรมการ หรือ
คณะทํางาน แลวแตกรณี 
 ขอ 29 เงินกองทุนหลักประกันสุขภาพใหจายเปนคาตอบแทนสําหรับเจาหนาที่ หรือลูกจางของ
องคกรปกครองสวนทองถิ่นที่รับการแตงตั้งใหปฏิบัติหนาที่เกี่ยวกับการดําเนินงานและบริหารจัดการกองทุน
หลักประกันสุขภาพที่เขารวมประชุมคณะกรรมการ หรือคณะอนุกรรมการ หรือคณะทํางาน ใหเบิกจายใน
อัตราเทากับกรรมการ หรืออนุกรรมการ หรือคณะทํางาน แลวแตกรณี 
 ขอ 30 เงินกองทุนหลักประกันสุขภาพใหจายเปนคาใชจายในการเดินทางของกรรมการ          
ที่ปรึกษา อนุกรรมการ คณะทํางาน และเจาหนาที่หรือลูกจางขององคกรปกครองสวนทองถิ่นที่รับการแตงตั้ง
ใหปฏิบัติหนาที่เกี่ยวกับการดําเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพ ใหเบิกจายไดในอัตราไม
เกินระเบียบของทางราชการโดยอนุโลม ทั้งนี้ โดยการอนุมัติของประธานกรรมการ 
 ขอ 31 ชุดสิทธิประโยชนการบริการดานสาธารณสุขสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิง ใหเปนไป
ตามเอกสารหมายเลข 1 แนบทายระเบียบนี้ 
 



~ ๑๑ ~ 
 

 

 ขอ 32 การดําเนินงานใดตามระเบียบนี้ หากยังไมมี กฎ ระเบียบ ประกาศ หรือหลักเกณฑที่จะ
กําหนดขึ้นตามประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพนี้ ใหใช กฎ ระเบียบ ประกาศ หรือหลักเกณฑของ
องคกรปกครองสวนทองถิ่นบังคับใชโดยอนุโลม 
 
 

ประกาศ  ณ   วันที่   28  เดอืน พฤศจิกายน พ.ศ.2561 
 
 
 

(นายฉลาด  ยังเจริญ) 
ประธานกรรมการบริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพ 

องคการบริหารสวนตําบลชุมแสงสงคราม อําเภอบางระกํา จังหวัดพิษณุโลก 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



~ ๑๒ ~ 
 

 

เอกสารหมายเลข 1 แนบทายระเบียบกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับทองถิ่นหรือพื้นที่  
วาดวยการดําเนินงาน และบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับทองถิ่นหรือพื้นที่ 
องคการบริหารสวนตําบลชุมแสงสงคราม อําเภอบางระกํา จังหวัดพิษณุโลก พ.ศ.2561 

---------------------------------------------- 
ชุดสิทธิประโยชนการบริการดานสาธารณสุขสําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิง 
 

ประเภทและกจิกรรม
บริการ 

ผูสูงอายุท่ีมีภาวะพึ่งพิง 
กลุมที่ 1 

เคลื่อนไหวไดบาง และ
อาจมีปญหาการกิน 

หรือการขับถาย แตไมมี
ภาวะสับสนทางสมอง 

กลุมที่ 2 
เหมือนกลุมที่ 1  

แตมีภาวะสับสนทาง
สมอง 

กลุมที่ 3 
เคลื่อนไหวเองไมไดและอาจ
มีปญหาการกิน หรือการ

ขับถายหรือมีอาการเจ็บปวย
รุนแรง 

กลุมที่ 4 
เหมือนกลุมที่ 3 

 และมีอาการเจ็บปวย 
รุนแรง หรืออยูใน 
ระยะทายของชีวิต 

1. ประเมินกอน
ใหบริการและวาง
แผนการดูแลรายบุคคล
ระยะยาวดาน
สาธารณสุข (Care 
Plan) 

ประเมินและวางแผน
โดยผูจัดการการดูแล
ระยะยาวดาน
สาธารณสุข (Care 
manager) และหรือ
บุคลากรสาธารณสุข  
1 ครั้ง/ป 

ประเมินและวางแผนโดย
ผูจัดการการดูแลระยะ
ยาวดานสาธารณสุข 
(Care manager) และ
หรือบุคลากรสาธารณสุข  
1 ครั้ง/ป 

ประเมินและวางแผนโดย
ผูจัดการการดูแลระยะยาว
ดานสาธารณสุข (Care 
manager) และหรือบุคลากร
สาธารณสุข  
1 ครั้ง/ป 

ประเมินและวางแผนโดย
ผูจัดการการดูแลระยะยาว
ดานสาธารณสุข (Care 
manager) และหรือ
บุคลากรสาธารณสุข  
1 ครั้ง/ป 

2. ใหบริการดูแลระยะ
ยาวดานสาธารณสุขโดย
บุคลากรสาธารณสุข/ 
ทีมหมอครอบครัว 
(กิจกรรม รูปแบบการ
ใหบริการ และความถี่ใน
การใหบริการ ขึ้นอยูกับ
สภาพปญหาของ
ผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิง
แตละรายเปนสําคญั) 

ความถี่ของการใหบริการ
อยางนอยเดือนละ 1 
ครั้ง 
 
2.1 บริการดูแลที่บาน/
ชุมชน เพื่อใหบริการแก
ผูสูงอายุฯ ใหคําแนะนํา
และฝกสอนแกญาติ/
ผูดูแลไดแก 
 
2.1.1 การดูแลดานการ
พยาบาล เชน ประเมิน
สภาวะสุขภาพใหความรู
เรื่องโรคหรือความ
เจ็บปวย การให การ
พยาบาลทั่วไป การให
คําปรึกษา การปองกัน
ภาวะเสี่ยงตอการ
เจ็บปวย/หกลมการ
ปองกันสภาวะสมอง
เสื่อม ประเมินและ
ปองกันภาวะซึมเศรา 
บริการสรางเสริมสุขภาพ
และการออกกําลังกายที่
เหาะสม เปนตน 
 

ความถี่ของการใหบริการ
อยางนอยเดือนละ 1 
ครั้ง 
 
2.1 บริการดูแลที่บาน/
ชุมชน เพื่อใหบริการแก
ผูสูงอายุฯ ใหคําแนะนํา
และฝกสอนแกญาติ/
ผูดูแลไดแก 
 
2.1.1 การดูแลดานการ
พยาบาล เชน ประเมิน
สภาวะสุขภาพใหความรู
เรื่องโรคหรือความ
เจ็บปวย การให การ
พยาบาลทั่วไป การให
คําปรึกษา การปองกัน
ภาวะเสี่ยงตอการ
เจ็บปวย/หกลม 
ประเมินและปองกัน 
ภาวะซึมเศรา บริการ
สรางเสริมสุขภาพ การ
กระตุนความรูความคิด 
ความเขาใจ (cognitive 
stimulation) การ
ใหบริการพยาบาล

ความถี่ของการใหบริการอยาง
นอยเดือนละ 1 ครั้ง 
 
2.1 บริการดูแลที่บาน/ชุมชน 
เพื่อใหบริการแกผูสูงอายุฯ ให
คําแนะนําและฝกสอนแก
ญาติ/ผูดูแลไดแก 
 
2.1.1 การดูแลดานการ
พยาบาล เชน ประเมินสภาวะ
สุขภาพใหความรูเรื่องโรคหรือ
ความเจ็บปวย การให การ
พยาบาลทั่วไป การให
คําปรึกษา การปองกันภาวะ
เสี่ยงตอการเจ็บปวย/หกลม
การปองกันสภาวะสมองเสื่อม 
ประเมินและปองกันภาวะ
ซึมเศรา บริการสรางเสริม
สุขภาพ การใหบริการ
พยาบาลเฉพาะราย เชน การ
ปองกัน เฝาระวัง
ภาวะแทรกซอน การปองกัน
และดูแลสายสวนตางๆ เปน
ตน 

ความถี่ของการใหบริการ
อยางนอยเดือนละ 2 ครั้ง 
 
2.1 บริการดูแลที่บาน/
ชุมชน เพื่อใหบริการแก
ผูสูงอายุฯ ใหคําแนะนําและ
ฝกสอนแกญาต/ิผูดูแลไดแก 
 
2.1.1 การดูแลดานการ
พยาบาล เชน ประเมิน
สภาวะสุขภาพใหความรู
เรื่องโรคหรือความเจ็บปวย 
การให การพยาบาลทั่วไป 
การใหคําปรึกษา การ
ปองกันภาวะเสี่ยงตอการ
เจ็บปวย ประเมินและ
ปองกันภาวะซึมเศรา การ
ใหบริการพยาบาลเฉพาะ
ราย เชน การปองกัน เฝา
ระวัง ภาวะแทรกซอน การ
ปองกันและดูแลแผลกดทับ 
การดูแลสายสวนตางๆ การ
ใหออกซิเจน การดูดเสมหะ 
การประเมินและดูแลเพื่อลด 



~ ๑๓ ~ 
 

 

 เฉพาะรายตามสภาวะ
ความเจ็บปวย เปนตน 

ประเภทและกจิกรรม
บริการ 

ผูสูงอายุท่ีมีภาวะพึ่งพิง 
กลุมที่ 1 

เคลื่อนไหวไดบาง และ
อาจมีปญหาการกิน 

หรือการขับถาย แตไมมี
ภาวะสับสนทางสมอง 

กลุมที่ 2 
เหมือนกลุมที่ 1  

แตมีภาวะสับสนทาง
สมอง 

กลุมที่ 3 
เคลื่อนไหวเองไมไดและอาจ
มีปญหาการกิน หรือการ

ขับถายหรือมีอาการเจ็บปวย
รุนแรง 

กลุมที่ 4 
เหมือนกลุมที่ 3 

 และมีอาการเจ็บปวย 
รุนแรง หรืออยูใน 
ระยะทายของชีวิต 

  
 
 
2.1.2 การฟนฟสูภาพ
รางกาย เชน การทํา
กายภาพบําบัด การ
กระตุนการกลืน การ
ใหบริการแพทยแผน
ไทย/ แพทยทางเลือก
การปองกันการหกลม 
การปองกันขอติด/ ขอ
ขัด การฝกผูดูแลในการ
ชวยเหลือผูปวย เปนตน 
 
2.1.3 การดูแลดาน
โภชนาการ เชน การ
ประเมินความสามารถ 
การบดเคี้ยว การกลืน 
และภาวะโภชนาการ
เพื่อแนะนํา สงเสริมและ
แกไขภาวะโภชนาการที่
เหมาะสมรายบุคคล การ
แนะนํา วางแผนและ
ฝกสอน การเตรียม
อาหารทั่วไป/ อาหาร
เสริม/ อาหารพิเศษ ที่
เหมาะสมรายบุคคล 
 
2.1.4 การดูแลดาน
เภสัชกรรม เชน การ
ประเมินความจําเปน 
และการใชยาที่
เหมาะสมกับผูสูงอายุ 
การปองกันการใชยาผิด
หรือเกิดความจําเปนการ
ปองกันและเฝาระวัง
ภาวะแทรกซอนจากการ

 
 
 
2.1.2 การฟนฟสูภาพ
รางกาย เชน การทํา
กายภาพบําบัด การ
กระตุนการกลืน การ
ใหบริการแพทยแผน
ไทย/ แพทยทางเลือก
การปองกันการหกลม 
การปองกันขอติด/ ขอ
ขัด การฝกผูดูแลในการ
ชวยเหลือผูปวย เปนตน 
 
2.1.3 การดูแลดาน
โภชนาการ เชน การ
ประเมินความสามารถ 
การบดเคี้ยว การกลืน 
และภาวะโภชนาการ
เพื่อแนะนํา สงเสริมและ
แกไขภาวะโภชนาการที่
เหมาะสมรายบุคคล การ
แนะนํา วางแผนและ
ฝกสอน การเตรียม
อาหารทั่วไป/ อาหาร
เสริม/ อาหารพิเศษ ที่
เหมาะสมรายบุคคล 
 
2.1.4 การดูแลดาน
เภสัชกรรม เชน การ
ประเมินความจําเปน 
และการใชยาที่เหมาะสม
กับผูสูงอายุ การปองกัน
การใชยาผิดหรือเกิด
ความจําเปนการปองกัน
และเฝาระวัง
ภาวะแทรกซอนจากการ

 
 
 
2.1.2 การฟนฟสูภาพ
รางกาย เชน การทํา
กายภาพบําบัด การกระตุน
การกลืน การใหบริการแพทย
แผนไทย/ แพทยทางเลือก
การปองกันการตกเตียง การ
ปองกันขอติด/ ขอขัด การฝก
ผูดูแลในการเคลื่อนยายผูปวย 
เปนตน 
 
2.1.3 การดูแลดาน
โภชนาการ เชน การประเมิน
ความสามารถ การบดเคี้ยว 
การกลืน และภาวะ
โภชนาการเพื่อแนะนาํ 
สงเสริมและแกไขภาวะ
โภชนาการที่เหมาะสม
รายบุคคล การแนะนาํ 
วางแผนและฝกสอน การ
เตรียมอาหารทั่วไป/ อาหาร
เสริม/ อาหารพิเศษ ที่
เหมาะสมรายบุคคล 
 
2.1.4 การดูแลดานเภสัช
กรรม เชน การประเมินความ
จําเปน และการใชยาที่
เหมาะสมกับผูสูงอายุ การ
ปองกันการใชยาผิดหรือเกิด
ความจําเปนการปองกันและ
เฝาระวังภาวะแทรกซอนจาก
การใชยา ใหคําแนะนาํ ปรึกษา 
เรื่องยา เวชภัณฑ และ
ผลิตภัณฑอาหารเสริม 

ความทรมานจากความ
เจ็บปวด เปนตน 
 
2.1.2 การฟนฟสูภาพ
รางกาย เชน การทํา
กายภาพบําบัด การกระตุน
การกลืน การใหบริการ
แพทยแผนไทย/ แพทย
ทางเลือกการปองกันการตก
เตียง การปองกันขอติด/ ขอ
ขัด การฝกผูดูแลในการ
เคลื่อนยายผูปวย เปนตน 
 
2.1.3 การดูแลดาน
โภชนาการ เชน การ
ประเมินความสามารถ การ
บดเคี้ยว การกลืน และภาวะ
โภชนาการเพื่อแนะนาํ 
สงเสริมและแกไขภาวะ
โภชนาการที่เหมาะสม
รายบุคคล การแนะนาํ 
วางแผนและฝกสอน การ
เตรียมอาหารทั่วไป/ อาหาร
เสริม/ อาหารพิเศษ ที่
เหมาะสมรายบุคคล เชน 
การใหอาหารปนทางสาย
ยาง เปนตน 
 
2.1.4 การดูแลดานเภสัช
กรรม เชน การประเมิน
ความจําเปน และการใชยาที่
เหมาะสมกับผูสูงอายุ การ
ปองกันการใชยาผิดหรือเกิด
ความจําเปนการปองกันและ
เฝาระวังภาวะแทรกซอน
จากการใชยา ใหคําแนะนํา 
ปรึกษา 
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ใชยา ใหคําแนะนํา 
ปรึกษา 
เรื่องยา เวชภัณฑ และ
ผลิตภัณฑอาหารเสริม 

ใชยา ใหคําแนะนํา ปรึกษา 
เรื่องยา เวชภัณฑ และ
ผลิตภัณฑอาหารเสริม 

เรื่องยา เวชภัณฑ และ
ผลิตภัณฑอาหารเสริม
อาหารที่เหมาะสมรายบุคคล 

ประเภทและกจิกรรม
บริการ 

ผูสูงอายทุี่มีภาวะพึ่งพิง 
กลุมที่ 1 

เคลื่อนไหวไดบาง และ
อาจมีปญหาการกิน 

หรือการขับถาย แตไมมี
ภาวะสับสนทางสมอง 

กลุมที่ 2 
เหมือนกลุมที่ 1  

แตมีภาวะสับสนทาง
สมอง 

กลุมที่ 3 
เคลื่อนไหวเองไมไดและอาจ
มีปญหาการกิน หรือการ

ขับถายหรือมีอาการเจ็บปวย
รุนแรง 

กลุมที่ 4 
เหมือนกลุมที่ 3 

 และมีอาการเจ็บปวย 
รุนแรง หรืออยูใน 
ระยะทายของชีวิต 

 อาหารที่เหมาะสม
รายบุคคล 
 
 
 
 
 
2.1.5 การดูแลสุขภาพ
ดานอื่นๆ ตามความ
จําเปน เชน การดูแล
สุขภาพชองปาก การ
ดูแลดานสุขภาพจติ เปน
ตน 
 

อาหารที่เหมาะสม
รายบุคคล 
 
 
 
 
 
2.1.5 การดูแลสุขภาพ
ดานอื่นๆ ตามความ
จําเปน เชน การดูแล
สุขภาพชองปาก การ
ดูแลดานสุขภาพจติ เปน
ตน 
 

อาหารที่เหมาะสมรายบุคคล 
แนะนําญาต/ิผูดูแลในการ
จัดเตรียมและการใหยาอยาง
เหมาะสมกับผูปวยเฉพาะราย 
 
2.1.5 การดูแลสุขภาพดาน
อื่นๆ ตามความจําเปน เชน 
การดูแลสุขภาพชองปาก การ
ดูแลดานสุขภาพจิต เปนตน 
 

แนะนําญาต/ิผูดูแลในการ
จัดเตรียมและการใหยาอยาง
เหมาะสมกับผูปวยเฉพาะ
ราย การบริหารจัดการเพื่อ
การเขาถึงยาปวดอยาง
เหมาะสมแกผูปวย 
 
2.1.5 การดูแลสุขภาพดาน
อื่นๆ ตามความจําเปน เชน 
การดูแลสุขภาพชองปาก 
การดูแลดานสุขภาพจิต เปน
ตน 
 

3. บริการดูแลที่บาน/ 
ชุมชน และใหคําแนะนํา
แกญาติและผูดูแล โดย
ผูชวยเหลือดูแลผูสูงอายุ 
(caregiver) หรือ
เครือขายสุขภาพอื่นๆ 
หรืออาสาสมัคร จิต
อาสา (กิจกรรม รูปแบบ
การใหบริการ และ
ความถี่ในการใหบริการ
ขึ้นอยูกับสภาพปญหา
ของผูสูงอายุที่มีภาวะ
พึ่งพิงแตละรายเปน
สําคัญ ตามคําแนะนํา/ 
มอบหมายของผูจดัการ
การดูแลระยะยาวดาน
สาธารณสุข 

ความถี่ของการใหบริการ
อยางนอยเดือนละ 2 
ครั้ง 
 
3.1 การบริการ
สาธารณสุขเบื้องตนทั้ง
ดานการพยาบาล การ
ฟนฟูสภาพ การทํา
กายภาพบําบัด การดูแล
ดานยา การดูแล
โภชนาการ อาจรวมถึง
การวัดสัญญาณชีพ และ
ตรวจคัดกรองสุขภาพ 
ตรวจน้ําตาลในเลือด 
การปฐมพยาบาล การ
ชวยฟนคืนชีพพ้ืนฐาน 
เปนตน 
 
 
3.2 การดูแลสุขภาพข้ัน
พื้นฐาน เชน การดูแล

ความถี่ของการใหบริการ
อยางนอยสัปดาหละ 1 
ครั้ง 
 

3.1 การบริการ
สาธารณสุขเบื้องตนทั้ง
ดานการพยาบาล การ
ฟนฟูสภาพ การทํา
กายภาพบําบัด การดูแล
ดานยา การดูแล
โภชนาการ อาจรวมถึง
การวัดสัญญาณชีพ และ
ตรวจคัดกรองสุขภาพ 
ตรวจน้ําตาลในเลือด 
การปฐมพยาบาล การ
ชวยฟนคืนชีพพ้ืนฐาน 
เปนตน 
 
 

3.2 การดูแลสุขภาพข้ัน
พื้นฐาน เชน การดูแล
ความสะอาดรางกาย 

ความถี่ของการใหบริการอยาง
นอยสัปดาหละ 1 ครั้ง 
 

3.1 การบริการสาธารณสุข
เบื้องตนทั้งดานการพยาบาล 
การฟนฟูสภาพ การทํา
กายภาพบําบัด การดูแลดาน
ยา การดูแลโภชนาการ อาจ
รวมถึงการวัดสัญญาณชีพ 
การทําแผล การดูแลสายสวน 
การตรวจน้ําตาลในเลือด การ
ปฐมพยาบาล การชวยฟนคืน
ชีพพ้ืนฐาน เปนตน 
 

3.2 การดูแลสุขภาพข้ัน
พื้นฐาน เชน การดูแลความ
สะอาดรางกาย การดูแลเรื่อง
การกินยา การดูแลเรื่องการ
กินอาหาร เปนตน 

ความถี่ของการใหบริการ
อยางนอยสัปดาหละ 2 ครั้ง 
 

3.1 การบริการสาธารณสุข
เบื้องตนทั้งดานการพยาบาล 
การฟนฟูสภาพ การทํา
กายภาพบําบัด การดูแล
ดานยา การดูแลโภชนาการ 
อาจรวมถึงการวัดสัญญาณ
ชีพ การทําแผล การดูแล
สายสวน การตรวจน้ําตาล
ในเลือด การใหออกซิเจน 
การดูดเสมหะ การปฐม
พยาบาล การชวยฟนคืนชีพ
พื้นฐาน เปนตน 
 
 
 

3.2 การดูแลสุขภาพขั้น
พื้นฐาน เชน การดูแลความ
สะอาดรางกาย การดูแล
เรื่องการกินยา การดูแลเรื่อง
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ความสะอาดรางกาย 
การดูแลเรื่องการกินยา 
การดูแลเรื่องการกิน
อาหาร เปนตน 
 

การดูแลเรื่องการกินยา 
การดูแลเรื่องการกิน
อาหาร เปนตน 

การกินอาหาร เปนตน 

 
 

ประเภทและกจิกรรม
บริการ 

ผูสูงอายุท่ีมีภาวะพึ่งพิง 
กลุมที่ 1 

เคลื่อนไหวไดบาง และ
อาจมีปญหาการกิน หรือ

การขับถาย แตไมมี
ภาวะสับสนทางสมอง 

กลุมที่ 2 
เหมือนกลุมที่ 1  

แตมีภาวะสับสนทาง
สมอง 

กลุมที่ 3 
เคลื่อนไหวเองไมไดและ
อาจมีปญหาการกิน หรือ
การขับถายหรือมอีาการ

เจ็บปวยรุนแรง 

กลุมที่ 4 
เหมือนกลุมที่ 3 

 และมีอาการเจ็บปวย 
รุนแรง หรืออยูใน 
ระยะทายของชีวิต 

 3.3 การจัดการ
สภาพแวดลอม/ บานเพื่อ
การฟนฟูสภาพ ปองกัน
อุบัติเหตุ และการดูแล
ระยะยาว 
 

3.3 การจัดการ
สภาพแวดลอม/ บานเพื่อ
การฟนฟูสภาพ ปองกัน
อุบัติเหตุ และการดูแล
ระยะยาว 
 

3.3 การจัดการ
สภาพแวดลอม/ บานเพื่อ
การฟนฟูสภาพ ปองกัน
อุบัติเหตุ และการดูแล
ระยะยาว 
 

3.3 การจัดการ
สภาพแวดลอม/ บานเพื่อการ
ฟนฟูสภาพ ปองกันอุบัติเหตุ 
และการดูแลระยะยาว 
 

4. จัดหาอุปกรณทางการ
แพทย (อุปกรณ
การแพทยและอุปกรณ
เครื่องชวยอาจขอยืมหรือ
ไดรับจากสิทธิบริการ
อื่นๆ เชน จาก อปท. 
หนวยบริการ สถาน
บริการ หรือภาคเอกชน) 

จัดหาอุปกรณการแพทย
และอุปกรณเครื่องชวยที่
จําเปนตามสภาพผูที่อยู
นภาวะพึ่งพิง 

จัดหาอุปกรณการแพทย
และอุปกรณเครื่องชวยที่
จําเปนตามสภาพผูที่อยู
นภาวะพึ่งพิง 

จัดหาอุปกรณการแพทย
และอุปกรณเครื่องชวยที่
จําเปนตามสภาพผูที่อยู
นภาวะพึ่งพิง เชน ท่ีนอน
ลม ชุดออกซิเจน เตียง
ปรับระดับ เปนตน 

จัดหาอุปกรณการแพทยและ
อุปกรณเครื่องชวยที่จําเปน
ตามสภาพผูที่อยูนภาวะพึ่งพิง 
เชน ที่นอนลม ชุดออกซิเจน 
เตียงปรับระดับ ชุดดูด
เสมหะ/ ของเหลว เปนตน 

5. ประเมินผลการดูแล
และปรับแผนการดูแล
รายบุคคล 
 

โดยผูจัดการการดูแล
ระยะยาวดานสาธารณสุข
หรือบุคลากรสาธารณสุข
อยางนอย 6 เดือน/ครั้ง 

โดยผูจัดการการดูแล
ระยะยาวดานสาธารณสุข
หรือบุคลากรสาธารณสุข
อยางนอย 3 เดือน/ครั้ง 

โดยผูจัดการการดูแล
ระยะยาวดานสาธารณสุข
หรือบุคลากรสาธารณสุข
อยางนอย 3 เดือน/ครั้ง 

โดยผูจัดการการดูแลระยะ
ยาวดานสาธารณสุขหรือ
บุคลากรสาธารณสุขอยาง
นอย 1 เดือน/ครั้ง 

 


