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ตวัชีว้ัดพืน้ฐานเพื่อประเมินการดาํเนินรัฐกจิที่ด ีตวัชีว้ัดพืน้ฐานเพื่อประเมินการดาํเนินรัฐกจิที่ด ีตวชวดพนฐานเพอประเมนการดาเนนรฐกจทด ตวชวดพนฐานเพอประเมนการดาเนนรฐกจทด 

การรับรู้ต่อภาวะธรรมาภบิาลของการบริหารจัดการของผู้เกี่ยวข้อง 

(Governance perception)(Governance perception)

อสิรภาพของการด้านการมีส่วนร่วมของประชาสังคม 

(Civil freedom and engagement)

ประสิทธิภาพของการดาํเนินงานภาครัฐ ประสทธภาพของการดาเนนงานภาครฐ 

(Government effectiveness)

่ ่ความเข้มแข็งของตวับทกฎหมายและระเบยีบที่เกี่ยวข้อง 

(Legal and regulation system)



Governance perceptionGovernance perceptionGovernance perceptionGovernance perception

• Mail back questionnaire: 65
O li b b d 29*• Online web‐based survey: 29*

• Telephone interview: 11*
• In‐depth interview: 5#

• Email: 58*• Email: 58  

Total: 168 persons
*ยงัประมวลผลไมเ่สร็จสิน้ # อยใ่นระหวา่งดําเนินการเก็บข้อมลยงประมวลผลไมเสรจสน,  อยใูนระหวางดาเนนการเกบขอมลู



ข้อมูล
จํานวน

(N=168)

ร้อยละ

เพศ

ชาย 54 83.1

หญิง 11 16.9หญง

อายุ
น้อยกว่า 30 ปี

30-39 ปี 5 7.7
40-49 ปี 23 35.4
50 ปีขึน้ไป 37 56.9

อายการปฏบิตัิงานเฉลี่ย (X + SD) 23.5 + 10.19ุ ฏ ( )

ตาํแหน่ง

นักวิชาการสาธารณสุข 19 29.2

ผ้อํานวยการโรงพยาบาล 19 29.2ู 9 9

สาธารณสุขอําเภอ 9 13.8

นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด 7 10.8

ผ้เชี่ยวชาญด้านเวชกรรมป้องกัน 2 3.1ผูเชยวชาญดานเวชกรรมปองกน 2 3.1

รอง นายแพทย์สาธารณสุขจังหวดั 3 4.6

ผู้อํานวยการ รพ.สต. 3 4.6

นักวเิคราะห์นโยบายและแผน 1 1.5นกวเคราะหนโยบายและแผน 1 1.5

รอง ผู้อํานวยการโรงพยาบาล 1 1.5

พยาบาล 1 1.5



ข้อดขีองระบบเขตบริการสขภาพุ

 เป็นการกระจายอํานาจการบริหารจดัการลงสูภ่มูิภาค 

 มีการบริหารจดัการได้รวดเร็ว ตรงกบัปัญหาในพืน้ที่ และบริหาร

ได้คลอ่งตวัขึน้ไดคลองตวขน

 เกิดการใช้ทรัพยากรร่วมกนัภายในเขตบริการสขุภาพ ทัง้ คน เงิน 

่และสงิของ

 เพิ่มประสิทธิภาพการบริการภายในเขตบริการสขภาพุ

 สร้างการมีสว่นร่วมทกุระดบัและเป็นไปในรูปแบบของเครือขา่ย



ข้อจาํกดั/ข้อด้อยของระบบเขตบริการสุขภาพุ

 โครงสร้างของระบบ บทบาทหน้าที่ของ
เขตบริการสขุภาพยงัไมช่ดัเจน

 ถ้าผู้บริหารเขตมีอํานาจเตม็ในการ
บริหารเขตสขุภาพ หากเกิดความไม่
ิ ใ ิ ั ยงัไมม่ีกฎหมายรองรับ และอํานาจเตม็

ในการบริหารจดัการ
 ยงัไมม่ีบคลากรปฏิบตัิงานแบบเต็มเวลา 

ยตุิธรรมในการบริหาร การจดัสรร
ทรัพยากรตา่งๆ ก็จะไมท่ัว่ถงึ/เทา่เทียม
 คณะกรรมการบริหารในแตล่ะระดบัทัง้  ยงไมมบคุลากรปฏบตงานแบบเตมเวลา 

ที่เขตสขุภาพ ทําให้ต้องใช้บคุลากรของ
แตล่ะพืน้ที่มาชว่ยงานของเขตบริการ

คณะกรรมการบรหารในแตละระดบทง 
ตติยภมูิ ทตุิยภมูิ และปฐมภมูิ มีสดัสว่น
ที่แตกตา่งกนั อาจสง่ผลตอ่การบริหาร
จดัการ และการจดัสรรงบประมาณสขุภาพ

 บทบาทของเขตกบัการทํางานของ 
สปสช  ยงัไมท่ราบชดัเจนวา่จะเป็นไปใน

จดการ และการจดสรรงบประมาณ
 รูปแบบการทํางานกบัสว่นวิชาการอื่นๆ 

ยงัไมช่ดัเจนสปสช. ยงไมทราบชดเจนวาจะเปนไปใน
รูปแบบใด  ขาดระบบข้อมลูที่เชื่อมโยงกนัได้ทัง้

เครือขา่ย



ลักษณะการบริหารเขตสขภาพ
ไม่มีเลย

จํานวน 

น้อย

จํานวน

ปานกลาง

จํานวน

มาก

จํานวน 

ไม่ทราบ/ 

ไม่แน่ใจ
ไม่ตอบ

จํานวน ลกษณะการบรหารเขตสุขภาพ จานวน 

(ร้อยละ)

จานวน

(ร้อยละ)

จานวน

(ร้อยละ)

จานวน 

(ร้อยละ)
จํานวน 

(ร้อยละ)

จานวน 

(ร้อยละ)

ไ ้
0 5 29 26 4 1

1. สามารถตรวจสอบได้
(0.0) (7.7) (44.6) (40.0) (6.2) (1.5)

2. รับฟังผู้เกี่ยวข้องทุกฝ่าย
0

(0.0)

6

(9.2)

25

(38.5)

31

(47.7)

2

(3.1)

1

(1.5)

3. ตอบสนองความต้องการของประชาชนในพื้นที่
0

(0.0)

6

(9.2)

27

(41.5)

28

(43.1)

3

(4.6)

1

(1.5)

4 ตอบสนองความต้องการของสถานพยาบาลในพื้นที่
0 7 31 21 4 2

4. ตอบสนองความตองการของสถานพยาบาลในพนท
(0.0) (10.8) (47.7) (32.3) (6.2) (3.1)

5. คณะผู้บริหารแสดงความรับผิดชอบต่อการตัดสินใจของตน
1

(1.5)

3

(4.6)

16

(24.6)

37

(56.9)

6

(9.2)

1

(1.5)

6. ตัดสินใจโดยยึดเสียงส่วนใหญ่
1

(1.5)

5

(7.7)

19

(29.2)

34

(52.3)

5

(7.7)

1

(1.5)

7.ดําเนินการตามกฎหมายและระเบียบที่มีอยูใ่นระบบ
1

( )

0

( )

20

( )

40

( )

2

( )

2

( )
ฎ ู

(1.5) (0.0) (30.8) (61.5) (3.1) (3.1)

8.คํานงึถงึความคุ้มคา่และประสทิธิภาพของการดําเนินงาน
0

(0.0)

4

(6.2)

17

(26.2)

39

(60.0)

4

(6.2)

1

(1.5)

1 5 28 26 4 1
9. คํานึงถึงความเท่าเทียม/ เสมอภาค

1

(1.5)

5

(7.7)

28

(43.1)

26

(40.0)

4

(6.2)

1

(1.5)



Civil freedom

Limited involvement of civil society inLimited involvement of civil society in
area‐based administration in most regions



Government effectivenessGovernment effectiveness

• Inadequate data in many areas

Good practices in region 2 from interview
Depression
NeonatalNeonatal

Drug and devices procurement



Legal and regulationsLegal and regulations

100% of survey and interviewed samples 
pointed out legal and regulations pitfalls in 

light of area‐based administration



ลกัษณะผู้บริหารเขตบริการสุขภาพทีพ่งึปรารถนา
                     A               B                  C

บริหารโดยใช้หลักธรรมาภิบาล รู้ลึก รู้จริงในทุกปัญหาของพื้นที่ มีวิสัยทัศน์ 

ยึดถือความถูกต้อง 

มีความเสมอภาค 

ี ั  ็  ํ ิ  

ู ู

แนวคิดเชิงบวกกบัทุกปัญหา เพื่อเปลี่ยน

ความขัดแย้งเปน็ความร่วมมือที่สร้างสรรค์

์ ั ั ์ ี

ทันสมัย เกาะติดสถานการณ์

ขยันมาก มีความกระตือรือร้นสูง

ปิ ใ ้  ั ฟั ิ ็ ้ ี่ ้  มีความชัดเจน รวดเร็ว ทําจริง 

เน้นการทํางานเป็นทีม

มีความเป็นธรรม

มนุษย์สัมพันธ์ดี

เปน็นักวิชาการ 

เปน็นักบริหาร 

เปิดใจกว้าง รับฟังความคิดเห็นจากผู้เกียวข้อง 

ชัดเจนในเรื่องนโยบาย

มีภาวะผู้นําสูง

ใช้หลักเหตุผลและevidence 

มนุษย์สัมพันธ์ดี

เปน็นักบริการ ชอบลงช่วยพื้นที่แก้ปัญหา

จริงใจ ใจนักเลง ซื่อสัตย์สุจริต

็

ู ู

บริหารแบบมีส่วนร่วม

มีความสามารถ รอบรู้ทุกด้าน 

็มีวิสัยทัศน์

บริหารแบบบูรณาการ

กล้าตัดสินใจ

เปน็คนเก่ง ประนปีระนอมสูง

ประชาธิปไตย

ชัดเจน ตรงไปตรงมา 

เปน็ธรรมในการบริหารจัดการ 

มีจิตสาธารณะ

เปน็กันเองกลาตดสนใจ

ใช้ชีวิตเรียบง่าย

มีความเป็นประชาธิปไตย 

ชดเจน ตรงไปตรงมา 

ความรู้ความสามารถสูง

เปนกนเอง

เปน็นักวิชาการ คิดเร็ว ทําเร็ว

มีคุณธรรม จริยธรรมในการบริหาร

เปน็นักวางแผนและยืดหยุ่น ซื่อสัตย์ สุจริต เปิดเผย เป็นมิตร

เปน็นักพัฒนา ขยัน เปน็แบบอย่างที่ดีของผู้นํา


