
การจดัทำโครงการดา้นสขุภาพเพือ่รบัทนุผา่นกองทนุสขุภาพตำบล 

เขยีนโดย สมชาย ละอองพนัธุ ์หวัหนา้งาน  สปสช.เขต 12 สงขลา 

 

ตามประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เร ื ่อง การ

กำหนดหลักเกณฑ์เพื่อสนับสนุนให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นดำเนินงาน

ระบบหลักประกันสุขภาพในระดับพื ้นท ี ่หร ือท้องถิ ่น พ.ศ.2561 ข ้อ 10 

เงินกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับพื้นที่ตามข้อ 7 วรรคหนึ่ง ให้ใช้จ่ายเป็น

เพื่อสนับสนุนและส่งเสริมเป็นค่าใช้จ่ายตามแผนงาน โครงการ หรือกิจกรรม

ตามที่คณะกรรมการกองทุนอนุมัติ (ไม่ควรตีความว่าจ่ายตามระเบียบองค์กร

ปกครองส่วนท้องถิ่น) 

โครงการที่จะพิจารณาของคณะกรรมการฯ ควรระบุที่มาของปัญหา ขนาด

ความรุนแรง ขั้นตอนดำเนินกิจกรรมด้านสุขภาพทีช่ัดเจน รายละเอียดค่าใช้จ่าย

ที่ครบถ้วนตามความเป็นจริง โดยห้ามมิให้คณะกรรมการสันนิษฐานว่าผู้ร ับทุน

ทุจริต หรือรับเงินไปแล้งวดำเนินโครงการมิได้ 

ประกาศฯ มุ ่งเปิดโอกาสให้ทุกหน่วยงาน องค์กร กลุ ่ม สามารถร่วม

จัดบริการสาธารณสุขได้ นิยามความหมายของการจัดบริการสาธารณสุขตาม

ประกาศ ข้อ 4 นิยาม ว่า 



บริการสาธารณสุข หมายถึง การส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค ฟื้นฟู

สมรรถภาพ(เน้นการดูแลกลุ ่มที ่ป่วย หรือผู ้สูงอายุ คนพิการให้กลับมาดี

เหมือนเดิม) และการรักษาปฐมภูมิเชิงรุก (การจัดบริการทางการแพทย์ที่บ้าน

หรือชุมชน)และให้รวมถึง กระบวนการหรือกิจกรรมเกี่ยวกับการสร้างเสริม

ป้องกันโรค ด้วย 

 

สรุปง่ายๆการขอรับทุนจากกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับพื้นที่ หรือ

กองทุนสุขภาพตำบลนั้น จะต้องมีองค์ประกอบดังนี้ 

1.ผูร้บัทนุ หรือผูเ้ขยีนโครงการ ประกาศฯกำหนดให้ทุกหน่วยงาน องค์กร 

กลุ่มภาคประชาชน สามารถทำโครงการด้านสุขภาพเพื่อขอรับทุนมายังกองทุนฯ

แตกต่างกัน โดยมีผลต่อเงื่อนไขข้อจำกัดการขอรับทุนโครงการ นิยามของ

หน่วยงานรับทุนตามประกาศฯ ข้อ 4 กำหนดลักษณะผู้รับทุน ดังนี้ 

1.1 สถานบริการ หมายถึง สถานพยาบาลตาม พ.ร.บ.สถานพยาบาลของ

ผู้ประกอบโรคศิลปะ เช่น คลินิกแพทย์ คลินิกทันตแพทย์ คลินิกพยาบาลเวช

ปฏิบัติครอบครัว เป็นต้น ส่วนกรณี ร้านยา มิใช่สถานบริการตาม พ .ร.บ.

สถานพยาบาล แต่จัดเป็นหน่วยงานอื่น 

1.2 หน่วยบริการ หมายถึง สถานบริการตามข้อ 1.1 ที่ขึ้นทะเบียนโดย

ผ่านการประเมินมาตรฐานกับ สปสช.แล้ว เช่น โรงพยาบาลชุมชนประจำอำเภอ 



ตามพ.ร.บ.หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ.2545 จะเรียกว่า หน่วยบริการ

ประจำที่จัดบริการสาธารณสุขในพื้นที่ /โรงพยาบาลจังหวัด/โรงพยาบาลศูนย์ 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพระดับตำบล(รพ.สต.) รวมถึง คลินิกแพทย์เอกชนที่

ขึ้นทะเบียนเป็นหน่วยบริการกับ สปสช. อาทิ เช่น คลินิกชุมชนอบอุ่น เฮลแคร์

คลินิก เป็นต้น 

1.3 หน่วยงานสาธารณสขุ หมายถึง หน่วยงานที่มีหน้าที่ด้านสาธารณสุข

โดยตรง อาทิเช ่น สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ กองสาธารณสุขและ

สิ่งแวดล้อม สำนักปลัดที่มีส่วนสาธารณสุข สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด 

สำนักงานควบคุมโรค สำนักอนามัย เป็นต้น 

1.4 หน่วยงานอื่น หมายถึง หน่วยงานที่ไม่มีภารกิจด้านสาธารณสุข เช่น 

วัด โรงเรียน มัสยิด สถานีตำรวจ เป็นต้น 

1.5 กลุ่มองค์กรประชาชน หมายถึง ชมรม มูลนิธิ กลุ่มที่ชาวบ้าน 5 คน

รวมตัวกันจัดทำโครงการ(ไม่ต้องจุดทะเบียนเป็นกลุ่มตามระเบียบเงินอุดหนุน 

กระทรวงมหาดไทย เนื ่องจากจุดม่งหมายของการทำงานกองทุน คือ ให้

ประชาชนมีส่วนร่วมในการดูแลสุขภาพ ไม่ป่วย) 

**ประเด็นดังกล่าวข้างต้นเป็นความเข้าใจผิดของเจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบงาน

กองทุนฯ เสมอว่า กลุ่มประชาชนต้องจดทะเบียนก่อน 1 ปี จึงจะรับทุนได้ 

เนื่องจากใช้ระเบียบเงินอุดหนุนของกระทรวงมหาดไทย 



สิ่งที่เปลี่ยนแปลงไปจาก ประกาศฯ ฉบับ พ.ศ.2557 คือ ประเภท 10(1) 

หน่วยบริการสาธารณสุข สถานบริการ หน่วยงานสาธารณสุข ไม่จำเป็นต้องมี

สำนักงานที่ต้ังใน อปท.นั้น 

10(2) กลุ่มหรือองค์กรประชาชน และหน่วยงานอื่น ไม่ต้องสำนักงานที่ตั้งใน 

อปท.นั้น ขอเพียงทำกิจกรรมกับกลุ่มเป้าหมายในพื้นที่ อปท.นั้น 

10(3) เพิ ่มให้หน่วยงานที ่ร ับผิดชอบศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก หรือศูนย์พัฒนา

ผู้สูงอายุ หรือศูนย์พัฒนาคนพิการ เช่น กองการศึกษา หรือ งานสวัสดิการ

สังคม เป็นต้น จัดเป็นประเภท 3 ด้วยเช่นเดียวกัน 

2.ต้องมีร่างโครงการ   สปสช.เขต 12 สงขลา แนะนำว่าควรทำเป็น

โครงการ ไม่ทำเป็นแผนงาน หรือกิจกรรม เนื่องจากแผนงานจะมีรายละเอียด

ไม่เพียงพอต่อการ ขาดรายละเอียดสำคัญ ส่วนกิจกรรม มีลักษณะปลีกย่อย

มากเกินไป 

แผนงาน คือ รายละเอียดคร่าวๆว่า พื ้นที ่มีสถานการณ์อย่างไร การ

วางเป้าหมาย  

โครงการ คือ ที ่มาของปัญหา วัตถุประสงค์ เป้าหมาย รายละเอียด

กิจกรรม 

3.ต้องผา่นการอนมุัตโิดยคณะกรรมการกองทุน คณะกรรมการกองทุนจะ

มีองค์ประกอบจำนวน 18-19 คน ตามประกาศข้อ 12 จะต้องจัดประชุมและ

ลงมติเห็นชอบด้วยคะแนนเกินกึ่งหนึ่งขององค์ประชุมตามข้อ 15  จดรายงาน



การประชุมเพื่อประกอบการเบิกเงินด้วยในวาระเพื่อพิจารณา รายละเอียดในการ

จดรายงานประชุม คือ 

ชื่อโครงการ  หน่วยงานที่ขอรับการสนับสนุน จำนวนเงินประมาณ ผล

การพจิารณา อนุมัติ ไม่อนุมัติ หรืออนุมัติให้ปรับโครงการตามเงื่อนไขอะไรบ้าง 

 

สรุปเงื่อนไขการเขียนโครงการเพื่อรับทุนจากกองทุน ดังนี้ 

 
 

ข้อควรพิจารณาในการพัฒนาโครงการ 

1.ควรเป็นโครงการที่ตอบสนองหรือแก้ปัญหาสุขภาพที่สำคัญของชุมชน 

ไม่ควรทำโครงการเดิมแต่เปลี่ยนปี พ.ศ.มาขอรับทุนใหม่ และเน้นโครงการที ่มี

การบรรจุในแผนสุขภาพเป็นอันดับแรก แต่กรณีไม่มีในแผนให้ปรับแผนสุขภาพ

เพื่อรับทุนฯในวาระก่อนมีการพิจารณาโครงการครั้งนั้น ห้ามอ้างว่าไม่มีโครงการ



บรรจุในแผนสุขภาพ จึงไม่ให้การสนับสนุน มีการแสดงสถานการณปัญหา

สุขภาพที่ชัดเจนของตำบลหรือในหมู่บ้านหรือหน่วยงานที่ทำ ไม่ควรนำเสนอ

ข้อมูลสถานการณ์แบบกว้างๆ ทั่วไป เช่น ข้อมูลของโลกหรือประเทศ แทนที่จะ

มุ่งเน้นข้อมูลของพื้นที่เป็นสำคัญ เช่น ผู้ป่วยเบาหวาน ความดันโลหิตสูงใน

ตำบล มีพฤติกรรมกินอาหารเค็มหรือบริโภคหวาน ร้อยละเท่ากับ 30  หรือ 

จำนวนมัสยิด วัดที่ประกาศเป็นพื้นที่ปลอดบุหรี่ จำนวน 0 แห่ง เป็นต้น 

 

2.ช่องทางการเขียนโครงการเพื่อขอรับทุนจากกองทุน มี 3 ช่องทาง 

ดังนี้ 

2.1 เข ียนโครงการตามเอกสารแบบฟอร์มเสนอโครงการ สามารถ

ดาว์นโหลดจากเว็บไซต์กองทุนสุขภาพตำบล ข้อเสีย คือ ต้องทำเอกสารหรือ



ต้องแก้ไขหลายครั้ง การเบิกเงินจะช้า เนื่องจากต้องรอให้เจ้าหน้าที่กองทุน

ตลอดจนการเขียนรายงานผลโครงการต้องส่งเป็นเอกสารในรูปเล่ม 

      2.2 การติดต่อกองทุนสุขภาพเพื ่อให้ ออกรหัสสมาชิกและ

รหัสผ่าน เพื่อเข้าไปพัฒนาโครงการ สปสช.เขต 12 สงขลา ได้พัฒนาระบบ

จัดการสมาชิกกองทุน สามารถให้ผู้จัดการกองทุนสุขภาพตำบล สร้างรหัส

สมาชิกและรหัสผ่าน จำนวน 9999 คน เพื ่อเข้าไปพัฒนาโครงการรับทุน 

ขั้นตอน ดังนี้ 

 

 



 

 

เจ้าหน้าที่กองทุนตำบลแจ้ง ชื่อผู้ใช้งาน และรหัสผ่าน เพื่อเข้าไปพัฒนา

โครงการเพื่อขอรับทุน โดยวิธีการ คือ 

เข้าเว็บไซต์กองทุนสุขภาพตำบล >>> คลิ๊ก กองทุนของฉัน >>> ใส่ชื่อ

ผู้ใช้งาน และรหัสผ่าน >>> เข้าไปเมนู พัฒนาโครงการ 

รหัสสมาชิกระบบจะสร้างให้อัตโนมัติ ข้ึนต้นด้วยรหัสกองทุน ตามด้วยลำดับสมาชิก 

รหัสผ่านเจ้าหน้าท่ีสามารถต้ังให้เข้าใจง่ายๆ เช่น 123456 หรือ abcdef 

ใส่ช่ือสมาชิกด้วยภาษาไทย เป็นชื่อหน่วยงาน หรือชื่อบุคคล 



 

 

2.3 กลุ่มบุคคลภายนอก หรือหน่วยงานภายนอกพื้นที่ ในประกาศฯ ฉ. 

2561 นั้นเปลี่ยนแปลงไปจากเดิม โดยมิได้กำหนดเง่ือนไขว่าหน่วยงานอื่นตาม

ประกาศ ข้อ 10(2) ต้องมีสำนักงานตั้งอยู่ในพื้นที่กองทุนนั้นจึงจะสามารถ

ขอรับทำได้  สปสช.เขต 12 สงขลา พัฒนาระบบพัฒนาโครงการเพื่อขอรับทุน 

 

3.โครงการที่จะขอรับทุนสอดคล้องกับวัตถุประสงค์กองทุนสุขภาพตำบล 

(เน้นการมีส่วนร่วมดูแลสุขภาพ ส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค รักษาเชิงรุกและ

การฟื ้นฟูสมรรถภาพ) และซ้ำซ้อนงบปกติของหน่วยงานหรือเป็นภาระกับ

กองทุนตอบสนองปัญหาสุขภาพของชุมชน  ตัวอย่าง การตั้งวัตถุประสงค์

โครงการไม่สอดคล้องกับประกาศฯ เช่น 



3.1 เพื ่อเพิ่มทักษะกีฬาสู ่ความเป็นเลิศ เช่น เพิ ่มทักษะกีฬามวยไทย 

ตะกร้อ ฟุตบอล  

3.2 เพื่อสร้างรายได้ 

3.3 เพื่อสืบสานศาสนา ประเพณี วันสำคัญ 

3.4 เพื่อตอบสนองนโยบายของเทศบาลหรือหน่วยงานอื่น เป็นต้น 

 

สิ่งที่ควรทำ คือ ต้ังวัตถุประสงค์โครงการ ไม่ควรเกิน 2 ข้อ เน้นการแสดงหรือ

มีคำสำคัญ(keyword) คือ เพื่อแก้ไขปัญหา......หรือเพื่อเพิ่ม........หรือเพื่อลด....... 

 

ตัวอย่างการตั้งวัตถุประสงค์ที่ดี 

1) เพื่อแก้ปัญหาการฝากครรภ์ล่าช้าของหญิงตั้งครรภ์รายใหม่ 

2) เพื่อแก้ปัญหาการตั้งครรภ์วัยรุ่น 

3) เพื่อเพิ่มสถานที่ราชการที่ประกาศเป็นพื้นที่ปลอดบุหรี่ 

4) เพื่อลดพฤตกิรรมการบรโิภคเคม็และหวานของผูป้่วยเบาหวานและความ

ดันโลหิตสูง เป็นต้น  

มีบางโครงการผู้รับผิดชอบมักเขียนวัตถุประสงค์ที่คลุมเครือ หรือ วัดยาก เช่น 

1) เพื่อสร้างความรักสามัคคีกับประชาชนในชุมชน 

2) เพื่อให้ประชาชนได้บำเพ็ญประโยชน์ เป็นต้น 

 

4.ต้องระบุเงื่อนเวลาการทำโครงการ ควรระบุห้วงเวลาที่จะทำโครงการ

สอดคล้องกับความเป็นจริง และไม่ห้ามว่าต้องทำโครงการให้เสร็จภายใน



ปีงบประมาณเท่านั ้น เช่น หากมีผู ้ร ับทุนจะดำเนินโครงการช่วง ตุลาคม-

กุมภาพันธ์ (ปลายปีและต้นปีงบประมาณ) คณะกรรมการสามารถพิจารณา

อนุมัติได้ เพราะเมื่อพิจารณาอนุมัติ ทางองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นจะทำใบ

เบิกเงินและโอนเงินงวดเดียว 100 % ให้ผู้รับทุนเพื่อดำเนินโครงการ และตัด

ขาดออกจากบัญชีกองทุนสุขภาพตำบล 

นอกจากนี้ กรณี โครงการที่ เข ียนขอรับทุนส่งมาให้คณะกรรมการ

พิจารณา ในโครงการระบุเง่ือนเวลาล่วงเลยมาแล้ว แต่ยังไม่ประชุมพิจารณาสักที 

เนื่องจากสาเหตกุารบรหิารจดัการไมส่ามารถจดัประชมุคณะกรรมการตามแผนที่

วางไว้ คณะกรรมการกองทุน สามารถพิจารณาปรับห้วงเวลาที่เหมาะสมให้กับ

ผู้รับทุนก็ได้  

เมื่อผู้รับทุนดำเนินโครงการไปแล้วสักระยะหนึ่ง ปรากฏว่า โครงการไม่

เสร ็จ ก ็สามารถทำหน ังส ือขอขยายเวลาดำเน ินโครงการ ส ่งไปยัง

คณะกรรมการกองทุน เพื ่อพิจารณา ซึ ่งคณะกรรมการกองทุนมีอำนาจ

พิจารณาการขอขยายเวลาได้ตามประกาศฯข้อ 10 วรรคหนึ่งเช่นเดียวกัน  

การดำเนินโครงการก่อนการอนุมัติโครงการ มีผลให้การทำโครงการที่

ดำเนินการมาก่อนแล้ว เป็นโมฆะ ดังนั้น ต้องระวังเพื่อปฏิบัติให้สอดคล้องกับ

เง่ือนไข 

5.รายละเอยีดกจิกรรมและค่าใช้จ่าย ผู้รับทุนต้องออกแบบกิจกรรมอย่าง

เป็นขั้นตอนและชัดเจน และต้องเขียนรายละเอียดค่าใช้จ่ายตามประเภทตาม

ความเป็นจริงสอดคล้องที่จะทำ  

กรณีศึกษา ลักษณะกิจกรรมไม่ควร ดังนี้  



5.1 อบรมให้ความรู้เพียงอย่างเดียว เช่น อบรมอาสาสมัครสาธารณสุข

ระดับหมู่บ้าน(อสม.) เนื่องจากหน่วยงานสาธารณสุขมีงบปกติอยู่แล้ว ยกเว้น 

หากจะพัฒนาความรู้และทักษะพิเศษที่เฉพาะ อสม.ด้วยการมีหลักสูตรเฉพาะ 

ภายหลังนำเอา อสม.เป็นกลไกช่วยทำงานด้านสุขภาพในพื้นที่ ย่อมทำได้ 

ชอบแย่งงานหรือภารกิจของหน่วยงานอื ่นมาทำผ่านกองทุนสุขภาพ

ตำบล เช่น การอบรมกู้ชีพกู้ภัย หรือฟื้นคืนชีพ ซึ่งเป็นขอบเขตของ พ.ร.บ.

การแพทย์ฉุกเฉิน พ.ศ.2552 อบรมงานฉีดวัคซีนแก่สัตว์ สุนัข แมว วัว แพะแกะ 

ซึ่งเป็นภารกิจของปศุสัตว์ เป็นต้น 

5.2 การแข่งขันกีฬา  เช่น แข่งขันกีฬาโรงเรียน ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก 

ศูนย์ผู้สูงอายุ เป็นต้น นำมาเป็นค่าจัดการแข่งขันกีฬา ค่าน้ำดื่ม ค่าตอบแทน

กรรมการตัดสิน ค่าซุ้มเชียร์ ค่ารถเดินทางไปแข่งขัน ค่าอุปกรณ์ เป็นต้น ด้วย

องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นส่วนใหญ่เข้าใจว่า หากมีการแข่งขันกีฬาจะเป็น

สัญลักษณ์ว่ามีสุขภาพดี แต่ความเป็นจริงแล้ว ส่วนใหญ่เป็นงานสร้างกระแส

(event) มากกว่าเป็นการสร้างเสริมสุขภาพที่แท้จริง หากจะแข่งขันกีฬาต้องใช้

งบประมาณของงานกีฬาและสันทนาการ ผ่านข้อบัญญัติขององค์กรปกครอง

ส่วนท้องถิ่น 

5.3 ซื้อของอย่างเดียว เช่น โครงการซื้อเครื่องช่วยฟื้นคืนชีพ (AED) 

โครงการซ้ือกระเช้ามอบผู้ป่วยหาเสียง โครงการซ้ือเครื่องพ่นหมอกควันยุงลาย 

โครงการซ้ือเตียงผู้ป่วย รถเข็น เครื่องเล่นกลางแจ้งเด็ก เป็นต้น 

มีบางชื่อโครงการเขียนดีสอดคล้องกับวัตถุประสงค์กองทุน แต่ออกแบบ

เพียงการซ้ือของอย่างเดียวไม่เห็นขั้นตอนการทำงานด้านสุขภาพ เช่น โครงการ



เศรษฐกิจพอเพียงต้านภัยยาเสพติด ค่าใช้จ่ายมีการซื้อเมล็ดพันธุ์ผักแจกแก่

ชาวบ้านเพียงอย่างเดียวในวงเงินที่สูงมาก  

ส่วนใหญ่ผู้รับทุนมีความปรารถนาดีในการทำงานเพื่อแก้ปัญหาสุขภาพใน

ชุมชน แต่ด้วยข้อจำกัดในการเขียนและออกแบบกิจกรรมส่งผลให้พลังเผลอใน

การเขียนโครงการในลักษณะต้องห้ามผิดวัตถุประสงค์ 

5.4 แจกของรางวัลถ้วนหน้า เช่น แจกข้าวสาร พัดลม ตู้เย็น โดยไม่มี

เหตุผลที่มาที่ไป การกระตุ้นหรือเชิดชูบุคคลต้นแบบ(Role model) เป็นกลวิธี

หน ึ ่งของการสร ้างเสร ิมส ุขภาพ การมอบรางว ัล เช ่นโล ่รางว ัล หรือ

ประกาศนียบัตรเชิดชูเกียรติ เป็นต้น ย่อมทำได้แต่ต้องมีเง่ือนไขของการดำเนิน

กิจกรรมบรรลุผลตามที่ต้ังเป้าหมายไว้ก่อน  

กรณีศึกษาที่ 1 อบต.แห่งหนึ่งจัดโครงการคัดกรองมะเร็งปากมดลูกเชิง

รุก เพื่อส่งเสริมให้เข้าถึงการคัดกรอง นำเงินกองทุน มาแจกทองคำ พัดลม 

ข้าวสาร แก่ผู้เข้าร่วมกิจกรรม ถือเป็นการใช้จ่ายไม่ตรงตามวัตถุประสงค์หรือ

ฟุ่มเฟือย 

กรณีศึกษาที่ 2 กลุ่มชาวบ้านปราญช์ชุมชน ขอรับทุนโครงการสืบสานวถิี

พอเพียงจากกองทุนสุขภาพเทศบาลตำบลแห่งหนึ่ง มีกิจกรรมอบรมความรู้และ

ฝึกปฏิบัติการ ได้แจกร่มกันแดดแก่ผู้เข้าร่วม ค่าใช้จ่ายเป็นรางวัล เช่น พัดลม 

ตู้เย็น และเครื่องสูบน้ำ เป็นเงินจำนวนเกือบหนึ่งแสนบาท  

5.5 สร้างสิ่งก่อสร้าง เช่น ก่อสร้างที่ล้างมือสำหรับแปรงฟัน ห้องน้ำที่

สะอาด ก่อสร้างป้ายไฟประชาสัมพันธ์ คอกสัตว์หรือเล้า กรง สำหรับฉีดวัคซีน

สัตว์ เป็นต้น  



กรณีศึกษา รพ.แห่งหนึ ่งจังหวัดสวรรค์แดนใต้ มีโครงการลอกตาต้อ

กระจกแก่ผู ้สูงอายุ จึงทำโครงการปรับปรุงห้องผ่าตัดใหม่ โดยขอเงินซื้อ

เครื่องปรับอากาศ จำนวน 5 เครื่อง รวมวงเงิน 200,000 บาท 

5.6 จัดกิจกรรมสร้างกระแสครั้งเดียวจบ เช่น แรลลี่จักรยาน วิ่งมาลา

ทอน เดินรณรงค์ป้องกันไข้เลือดออกวันเดียวจบ เป็นต้น ลักษณะกิจกรรมแบบ

นี้ 

กรณีศึกษา ชมรมจักรยานจัดกิจกรรมแรลลี ่จักรยานในวันเสาร์และ

อาทิตย์ จึงขอรับทุนจากกองทุน แต่ในเวลาจัดกิจกรรมมีบุคคลนอกพื้นที่มาร่วม

จำนวนมาก ส่งผลให้ประชาชนในพื้นที่ไม่ได้รับประโยชน์หรือการทำครั้งเดียววัน

เดียวไม่เป็นการสร้างเสริมสุขภาพ เป็นแค่การสร้างกระแสมากกว่า เป็นต้น 

5.7 ค่าจ้างลูกจ้างประจำโครงการ การจ่ายเป็นค่าตอบแทนนอกเวลาแก่

บุคคลที ่ทำโครงการสามารถเขียนได้ แต่ไม่ใช่เป็นค่าจ้างเจ้าหน้าที ่ เพราะ

หน่วยงานที่รับทุนต้องจ่ายค่าจ้างหรือเงินเดือนเอง 

5.8 ศ ึกษาดูงานอย่างเดียวไม่ม ีกระบวนการทำงานต่อ การพัฒนา

ศักยภาพคณะทำงานหรือผู้เข้าร่วมโครงการโดยกลวิธีการดูงานหรือแลกเปลี่ยน

เรียนรู้ในประเด็นที่เกี่ยวข้องกับการทำโครงการ และไม่เป็นภาระกับกองทุน มี

การทำกิจกรรมอื่นที่ต่อเนื่องจากการดูงานย่อมทำได้ 

กรณีศึกษาที่ 1 รพ.สต.แห่งหนึ่งทำโครงการพัฒนาศักยภาพ อสม.4.0 

โดยมีกิจกรรมเพียงการไปดูงานอย่างเดียวและพักผ่อนในรีสอร์ทในต่างจังหวัด 

งบประมาณ 400,000 บาท ผิดวัตถุประสงค์กองทุน 



กรณีศึกษาที่ 2 โรงเรียนทำโครงการโรงเรียนขยะฐานศูนย์ปลอดโรค 

ออกแบบกิจกรรม ประกอบด้วย การศึกษาดูงานของคณะทำงานด้านจัดการ

ขยะจำนวน 15 คน ณ โรงเรียนต้นแบบด้านการจัดการขยะซึ่งอยู่อีกอำเภอไกล

มากน ัก เช ่ารถต ู ้ ไป 2 คน ม ีก ิจกรรมการฝ ึกอบรมการแยกขยะโดย

ผู้ประกอบการด้านขยะเพื่อสังคม การเปิดธนาคารขยะทองคำรับฝากขยะ การ

คืนข้อมูลผลการดำเนินงาน เป็นต้น การออกแบบลักษณะแบบนี้ ย่อมสามารถ

ขอรับทุนจากกองทุนฯได้ 

6.เงื่อนไขตามประเภทของผู้ร ับทุน ตามประกาศฯ ฉ.61 ได้ลดเงื่อนไข

หลายเรื่องเกี่ยวกับผู้รับทุน หากในโครงการจำเป็นต้องมีครุภัณฑ์ที่จำเป็นต่อ

การทำกิจกรรมให้พิจารณาสอดคล้องตามประกาศ ดังนี้ 

6.1 ประเภท 10(1) หน่วยบริการ สถานบริการ หน่วยงานสาธารณสุข 

และองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ครุภัณฑ์ที่จำเป็นต่อการทำกิจกรรมไม่จำกัด 

6.2 ประเภท 10(2) ชมรม กลุ ่ม องค์กรประชาชนและหน่วยงานอื่น 

วงเงินโครงการขอรับกี่บาทก็ได้ แต่วัสดุที่มีลักษณะครุภัณฑ์(อายุเกิน 1 ปี) 

รวมถึงครภุณัฑ์ ไม่เกนิ 10,000 บาท/โครงการ เปลี่ยนแปลงเพิม่ขึ้นจากเดมิที่

กำหนด 5,000 บาท/โครงการ 

6.3 ประเภท 10(3) ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก หรือชื่ออื่น หรือหน่วยงานอื่นที่

รับผิดชอบงานศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก ศูนย์พัฒนาผู้สูงอายุและคนพิการ หรือชื่อ

อื่น หรือหน่วยงานอื่นที่รับผิดชอบงานศูนย์ฯ ครุภณัฑ์ที่จำเป็นต่อการดำเนิน

โครงการไม่จำกัด  



6.4 ประเภท 10(4) การบริหารกองทุน หากต้องซื้อครุภัณฑ์ที่จำเป็นต่อ

การดำเนินงานกองทุน สามารถซื้อไดไ้ม่จำกัดวงเงินและรายการ แต่ต้องใช้ทำ

กิจกรรมที่จำเป็นต่อการทำดำเนินงานกองทุนอย่างอื่นก่อน เช่น ประชุม

คณะกรรมการ คณะอนุกรรมการ คณะทำงาน เป็นต้น  

6.5 ประเภท 10(5) การแก้ปัญหาสาธารณสุขเบื้องต้นกรณีเกิดภัยพิบัติ

หรือโรคระบาด ครุภัณฑ์ที่จำเป็นต่อการทำกิจกรรม ไม่จำกัดวงเงิน 

 

วิธีการพัฒนาโครงการ ผ่านระบบเว็บไซต์กองทุนสุขภาพตำบล 

 

 



 

 

 



 

 

5.วิธีการพิจารณาโครงการ สามารฉายขึ้นจอผ่านเครื่องฉายและให้แก้ไข

หรือปรับรายละเอียดโครงการตามที่คณะกรรมการให้ความเห็น  เมื่อเสร็จแล้วให้

พิมพ์โครงการเพื่อเป็นเอกสารประกอบการเบิกจ่ายเงินต่อไป 



 

 6.สร้างเป็น ติดตามโครงการ เพื่อการจัดบันทึกข้อตกลงดำเนินโครงการ

ระหว่างผู้รับทุน กับประธานกองทุนฯ และการทำใบเบิกเงิน โดยดำเนินการดังนี้ 

 

ใส่รหัสโครงการ xx-laaaa-b-de 
xx= ปี พ.ศ. 
Laaaa= รหสักองทุน  
b = ประเภท 10(1)-(5) 
de =ลำดับโครงการ 
 



 

 

ตัวอย่างโครงการเด่น 

1. โครงการคัดกรองมะเร็งปากมดลูกและมะเร็งเต้านมเชิงรุก

https://localfund.happynetwork.org/project/develop/view

/42172 

2. โครงการปิดเทอมสร้างสรรค์ ฟื้นฟูการละเล่นพื้นบ้าน แบ่งปันอาหาร

ปลอดภัย

เลือกประเภทของการสนับสนุน  

หน่วยงาน/องค์กร/กลุ่มคน 

ชื่อองค์กรรับผิดชอบ 

วันอนุมัติ(เลื่อนได้ตามอนุมัติจริง) 

วันเริ่มต้น-สิ้นสุด 

ผู้รับผิดชอบ ใส่ช่ือ-สกุล 

 

https://localfund.happynetwork.org/project/develop/view/42172
https://localfund.happynetwork.org/project/develop/view/42172


https://localfund.happynetwork.org/project/develop/view

/23102 

 

 

 

 

 

 

ท่านสามารถเข้าไปติดตามโครงการเด่น 

 

 

 

https://localfund.happynetwork.org/project/develop/view/23102
https://localfund.happynetwork.org/project/develop/view/23102

