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ระเบียบกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลต าบลบ้านโฮ่ง 
ว่าด้วยเรื่องการด าเนินงานและการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลต าบลบ้านโฮ่ง  

 พ.ศ. 2568 
………………………………………………………. 

 
ด้วยคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ยกเลิกประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพ

แห่งชาติ เรื่อง การก าหนดหลักเกณฑ์เพ่ือสนับสนุนให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นด าเนินงานและบริหารจัดการ
กองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพ้ืนที่  พ.ศ.2561 ฉบับที่ 2 พ.ศ. 2562 ฉบับที่ 3 พ.ศ. 2563 
และ ฉบับที่ 4 พ.ศ. 2565 และออกประกาศส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เรื่อง หลักเกณฑ์เพ่ือ
สนับสนุนให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นด าเนินงานและบริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่น
หรือพ้ืนที่พ.ศ. 2567 และประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เรื่อง หลักเกณฑ์เพ่ือสนับสนุนให้
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นด าเนินงานและบริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพ้ืนที่ 
(ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2567  

เพ่ือให้การด าเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลต าบลบ้านโฮ่ง เป็นไปตาม
ประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เรื่อง การก าหนดหลักเกณฑ์เพ่ือสนับสนุนให้องค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นด าเนินงานและบริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพ้ืนที่ พ.ศ. 2567  
และ ประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เรื่อง หลักเกณฑ์เพ่ือสนับสนุนให้องค์กรปกครอง 
ส่วนท้องถิ่นด าเนินงานและบริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพ้ืนที่  (ฉบับที่ 2)  
พ.ศ. 2567 จึงสมควรแก้ไข ปรับปรุง ระเบียบกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลต าบลบ้านโฮ่ง ให้มีความ
เหมาะสมเกิดประสิทธิภาพในการด าเนินงาน 

อาศัยอ านาจตามความในข้อ 17 (3) แห่งประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เรื่อง 
หลักเกณฑ์เพ่ือสนับสนุนให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นด าเนินงานและบริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพใน 
ระดับท้องถิ่นหรือพ้ืนที่ พ.ศ. 2567 และมติการประชุมคณะกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลต าบล
บ้านโฮ่ง ครั้งที่ 5/2568 เมื่อวันที่ 26 กันยายน 2568 เห็นชอบระเบียบฯ ดังกล่าวข้างต้น คณะกรรมการ
กองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลต าบลบ้านโฮ่ง จึงออกระเบียบกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลต าบล 
บ้านโฮ่ง ว่าด้วยเรื่องการด าเนินงานและการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลต าบลบ้านโฮ่ง   
พ.ศ. 2568 ดังต่อไปนี้ 

ข้อ 1  ระเบียบนี้เรียกว่า “ระเบียบกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลต าบลบ้านโฮ่ง ว่าด้วยเรื่อง  
การด าเนินงานและการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลต าบลบ้านโฮ่ง พ.ศ. 2568” 

ข้อ 2  ระเบียบนี้ให้ใช้บังคับตั้งแต่วันที่ประกาศเป็นต้นไป 
ข้อ 3  ให้ยกเลิก “ระเบียบกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลต าบลบ้านโฮ่ง ว่าด้วยเรื่อง การ

ด าเนินงานและการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลต าบลบ้านโฮ่ง พ.ศ. 2560” 
ข้อ 4  ในระเบียบนี้ 
“เทศบาล” หมายความว่า เทศบาลต าบลบ้านโฮ่ง  
“กองทุนหลักประกันสุขภาพ” หมายความว่า กองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลต าบลบ้านโฮ่ง 
“คณะกรรมการกองทุน” หมายความว่า คณะกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลต าบล 

บ้านโฮ่ง 
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“คณะอนุกรรมการ” หมายความว่า คณะอนุกรรมการที่คณะกรรมการกองทุนแต่งตั้งเพ่ือช่วยเหลือใน
การปฏิบัติหน้าที่ตามที่คณะกรรมการกองทุนมอบหมาย หรือตามที่ประกาศกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาล
ต าบลบ้านโฮ่งก าหนด 

“ประกาศกองทุน” หมายความว่า ประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เรื่อง หลักเกณฑ์
เพ่ือสนับสนุนให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นด าเน ินงานและบริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพในระดับ
ท้องถิ่นหรือพ้ืนที่ พ.ศ. 2567 และ ประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เรื่อง หลักเกณฑ์เพ่ือ
สนับสนุนให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นด าเน ินงานและบริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่น
หรือพ้ืนที ่(ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2567 

“คณะท างาน” หมายความว่า คณะท างานที่คณะกรรมการกองทุนแต่งตั้งเพ่ือช่วยเหลือในการปฏิบัติ 
หน้าที่ตามที่คณะกรรมการกองทุนมอบหมาย หรือตามที่ประกาศกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลต าบล     
บ้านโฮ่งก าหนด 

“ที่ปรึกษา” หมายความว่า สาธารณสุขอ าเภอ หัวหน้าหน่วยบริการประจ าที่จัดบริการสาธารณสุข 
ในพ้ืนที ่และท้องถิ่นอ าเภอ 

“เจ้าหน้าที่หรือลูกจ้าง” หมายความว่า พนักงานเทศบาลที่ได้รับการแต่งตั้งให้ปฏิบัติหน้าที่เกี่ยวกับการ
ด าเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพ 

“การจัดบริการสาธารณสุข” หมายความว่า การจัดบริการในชุมชน เพ่ือการสร้างเสริมสุขภาพ           
การป้องกันโรค การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และการรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิเชิงรุก ที่จ าเป็นต่อสุขภาพและ        
การด ารงชีวิต นอกเหนือจากการจัดบริการปกติของหน่วยบริการ 

“การสร้างเสริมสุขภาพ” หมายความว่า บริการที่มุ่งกระท าเพ่ือให้บุคคลมีสุขภาพทางกายและจิตใจ       
ที่แข็งแรง สมบูรณ์ มีคุณภาพชีวิตที่ดี รวมถึงการจัดกระบวนการหรือกิจกรรมเพื่อการสร้างเสริมสุขภาพ 

“การป้องกันโรค” หมายความว่า บริการที่มุ่งกระท าเพ่ือไม่ให้เกิดการเจ็บป่วยหรือเป็นโรคและการ
ป้องกันไม่ให้กลับเป็นซ้ าในกรณีที่หายจากการเจ็บป่วยหรือเป็นโรคแล้ว รวมถึงการจัดกระบวนการหรือกิจกรรม
เพ่ือการป้องกันโรค 

“การฟื้นฟูสมรรถภาพ” หมายความว่า บริการที่มุ่งกระท าเพ่ือแก้ไขปัญหาความบกพร่องของร่างกาย
และจิตใจ ที่ยังไม่มีหรือสูญเสียไปให้เกิดมีข้ึน ให้สามารถเรียนรู้ มีคุณภาพชีวิตที่ดีและด ารงชีวิตในสังคมได้ รวมถึง   
การจัดกระบวนการหรือกิจกรรมเพ่ือการฟ้ืนฟูสมรรถภาพ 

“การรักาพยาบาลระดับปฐมภูมิเชิงรุก” หมายความว่า การจัดบริการหรือการจัดกิจกรรมสาธารณสุข   
ซึ่งเป็นการรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิเบื้องต้นในชุมชน และนอกเหนือจากการจัดบริการปกติของบริการ เพ่ือให้
ประชาชนในพื้นท่ีเข้าถึงบริการมากขึ้น 

“สถานบริการ” หมายความว่า สถานบริการตามกฎหมายว่าด้วยหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ  
“หน่วยบริการ” หมายความว่า สถานบริการที่ได้ขึ้นทะเบียนไว้ตามกฎหมายว่าด้วยหลักประกันสุขภาพ

แห่งชาติ  
“หน่วยงานสาธารณสุข” หมายความว่า หน่วยงานที่มีภารกิจด้านการสาธารณสุขโดยตรง แต่มิได้เป็น

สถานบริการหรือหน่วยบริการ เช่น ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอ กองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม เป็นต้น  
“หน่วยงานอ่ืน” หมายความว่า หน่วยงานที่มิได้มีภารกิจด้านการสาธารณสุข แต่อาจด าเนินกิจกรรม  

ด้านการส่งเสริมสุขภาพหรือการป้องกันโรคได้ เช่น โรงเรียน สถาบันการศึกษา วัด เป็นต้น  
“กลุ่มหรือกลุ่มประชาขน” หมายความว่า องค์กรชุมชน องค์กรเอกชน ภาคเอกชนหรือบุคคลที่รวมตัว

กันตั้งแต่ห้าคนข้ึนไป ซึ่งมีวัตถุประสงค์ไม่แสวงหาก าไร ทั้งนี้จะเป็นนิติบุคคลหรือไม่ก็ได้  
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“ผู้ที่มีภาวะพ่ึงพิง” หมายความว่า ผู้รับบริการที่มีคุณสมบัติอย่างใดอย่างหนึ่ง ดังต่อไปนี้ 
(1) บุคคลที่ได้รับการประเมินระดับความสามารถในการด าเนินชีวิตประจ าวันตามดัชนีบาร์เธล 

เอดีแอล (Barther ADL index) เท่ากับหรือน้อยกว่า 11 คะแนน หรือ 
(2) ผู้ป่วยระยะสุดท้ายที่ได้รับการประเมินระดับผู้ป่วยได้รับการดูแลแบบประคับประคอง  

เท่ากับหรือน้อยกว่าห้าสิบเปอร์เซ็นต์ หรือ 
(3) ผู้ป่วยสมองเสื่อมตามการประเมินระยะของภาวะสมองเสื่อม ดังต่อไปนี้ 

(ก) Functional Assessment Staging Test (FAST) ระยะปานกลาง ระยะรุนแรงปาน 
กลาง หรือระยะรุนแรง หรือ 

(ข) Global Deterioration Scale (GDS) ระยะที่ 5 ระยะที่ 6 หรือระยะที่ 7 
“บริการสาธารณสุขส าหรับผู้ที่มีภาวะพึ่งพิง” หมายความว่า การบริการสาธารณสุขส าหรับผู้ที่มีภาวะ

พ่ึงพิง ที่บ้านหรือที่ชุมชน   
“ผู้ช่วยเหลือดูแลผู้ที่มีภาวะพึ่งพิง” (Caregiver) หมายความว่า บุคคลที่ผ่านการอบรมตามหลักสูตร 

ผู้ช่วยเหลือดูแลผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิงหรือหลักสูตรอ่ืนที่ได้รับการรับรองจากหน่วยงานภาครัฐที่เกี่ยวข้อง 
“ส านักงาน” หมายความว่า ส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 
ข้อ 5  ให้ประธานกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลต าบลบ้านโฮ่ง รักษาการตามระเบียบนี้  

มีอ านาจตีความ วินิจฉัยปัญหา ก าหนดหลักเกณฑ ์และก าหนดวิธีปฏิบัติเพื่อด าเนินการให้เป็นไปตามระเบียบนี้ 
 

หมวด 1 
วัตถุประสงค์ของกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
---------------------------------------------------- 

 ข้อ 6 เพ่ือสนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสร้างเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค ฟ้ืนฟูสมรรถภาพ  
และรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิเชิงรุก รวมถึงการจัดกระบวนการหรือกิจกรรมเพ่ือการสร้างเสริมสุขภาพ และ
การป้องกันโรค ของหน่วยบริการ สถานบริการ หน่วยบริการ หน่วยงานสาธารณสุข หน่วยงานอ่ืน องค์กรหรือ
กลุ่มประชาชน เพ่ือให้บุคคลสามารถเข้าถึงบริการสาธารณสุขได้อย่างทั่วถึงและมีประสิทธิภาพมากขึ้น  
โดยส่งเสริมกระบวนการมีส่วนร่วมตามความพร้อม ความเหมาะสม และความต้องการของประชาชนในพ้ืนที่  
ซึ่งเป็นการมุ่งเน้นให้กองทุน เป็นฐานในการดูแลสุขภาพให้กับชุมชน และเป็นทุนหนุนเสริมสร้างประโยชน์  
ด้านสุขภาพของประชาชนในพื้นท่ี ดังต่อไปนี้ 

(1) เพ่ือสนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขของหน่วยบริการ สถานบริการ หรือ 
หน่วยงานสาธารณสุข 

(2) เพ่ือสนับสนุนและส่งเสริมการจัดกระบวนการหรือกิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค 
ขององค์กรหรือกลุ่มประชาชนหรือหน่วยงานอื่น  

(3) เพ่ือสนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขของหน่วยที่บริหารจัดการหรือด าเนิน 
กิจกรรมเกี่ยกับการพัฒนาและดูแลเด็กเล็กในชุมชนหรือการพัฒนาคุณภาพชีวิตในชุมชน หรือการฟ้ืนฟูคุณภาพ
ชีวิตผู้สูงอายุในชุมชนหรือการฟื้นฟูคุณภาพชีวิตคนพิการในชุมชน 

(4) เพ่ือสนับสนุนเป็นค่าใช้จ่ายในการบริหารหรือพัฒนากองทุนหลักประกันสุขภาพขององค์กร 
ปกครองส่วนท้องถิ่นให้มีประสิทธิภาพ ทั้งนี้ ต้องไม่เกินร้อยละ 15 ของเงินรายรับของกองทุนหลักประกันสุขภาพ
ตามข้อ 7 ในแต่ละปีงบประมาณนั้น หากองค์กรปกครองท้องถิ่นใดได้รับเงินเพิ่มตามข้อ 8 อาจสนับสนุนค่าใช้จ่าย
เพ่ิมเติมได้อีกไม่เกินร้อยละ 5 และกรณีที่มีความจ าเป็นต้องใช้จ่ายเพ่ือจัดหาครุภัณฑ์ที่เกี่ยวข้องโดยตรง ให้องค์กร
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ปกครองส่วนท้องถิ่นสนับสนุนได้ในวงเงินตามความจ าเป็นและครุภัณฑ์ที่จัดหาได้ให้เป็นทรัพย์สินขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นนั้น 

(5) เพ่ือสนับสนุนและส่งเสริมกิจกรรมกรณีเกิดโรคระบาดหรือภัยพิบัติในพ้ืนที่ ในการป้องกัน 
และแก้ไขปัญหาสาธารณสุขได้ตามความจ าเป็น เหมาะสม และทันต่อสถานการณ์ได้ 

(6) เพ่ือสนับสนุนเป็นค่าจ้างหรือค่าตอบแทนหรือค่าป่วยการของผู้ช่วยเหลือดูแลผู้ที่มีภาวะ 
พ่ึงพิงตามข้อ 8 วรรคสาม ตามประกาศกองทุน 

(7) เพ่ือสนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการสาธารณสุขอ่ืนตามมติคณะกรรมการหลักประกัน 
สุขภาพแห่งชาติ 

(8) เพ่ือสนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการพาหนะรับส่งผู้ทุพพลภาพเพ่ือเข้ารับบริการ 
สาธารณสุข ตามที่ส านักงานก าหนด 

เงินกองทุนกลักประกันสุขภาพที่ได้รับอนุมัติตามวรรคหนึ่ง หากต้องจัดหาครุภัณฑ์เพ่ือจัดบริการ
สาธารณสุขให้กับบุคคล ให้คณะกรรมการกองทุนพิจารณาสนับสนุนได้ในวงเงินตามความจ าเป็น  เว้นแต่กรณี (2) 
ให้สนับได้ในวงเงินไม่เกินหนึ่งหมื่นบาทต่อโครงการ และครุภัณฑ์ที่จัดหาได้ให้เป็นทรัพย์สินของหน่วยงาน องค์กร
หรือกลุ่มประชาชน ที่ได้รับการสนับสนุน 

ข้อ 7 กรณีเกิดการระบาดของโรคติดต่ออันตรายตามกฎหมายว่าด้วยโรคติดต่อ และคณะกรรมการ
กองทุนไม่อาจอนุมัติค่าใช้จ่ายตามข้อ 6 ได้ทันต่อสถานการณ์ ให้ประธานกรรมการตามข้อ 8 มีอ านาจอนุมัติ
โครงการหรือกิจกรรม เพ่ือป้องกันและแก้ไขปัญหาด้านสาธารณสุขกรณีเกิดโรคระบาดของโรคคติดต่ออันตราย
ตามกฎหมายว่าด้วยโรคติดต่อได้ตามความจ าเป็นได้ไม่เกินหนึ่งแสนบาทต่อโครงการ โดยให้ถือว่าเป็นโครงการหรือ
กิจกรรมที่คณะกรรมการกองทุนอนุมัติด้วย แล้วรายงานให้คณะกรรมการกองทุนทราบ 

 
หมวดที่ 2 

คณะกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
-------------------------------- 

 ข้อ 8  คณะกรรมการกองทุน ประกอบด้วย  
 (๑) ผู้บริหารสูงสุดของเทศบาลต าบลบ้านโฮ่ง    เป็นประธานกรรมการ  
 (๒) ผู้ทรงคุณวุฒิในท้องถิ่น จ านวนสองคน                     เป็นกรรมการ 
 (๓) สมาชิกสภาเทศบาลต าบลบ้านโฮ่ง     เป็นกรรมการ 
       ที่สภาเทศบาลต าบลบ้านโฮ่งมอบหมาย จ านวนสองคน 
 (๔) หัวหน้าหน่วยบริการปฐมภูมิที่จัดบริการสาธารณสุขในท้องถิ่น  เป็นกรรมการ 
      ที่คัดเลือกกันเอง จ านวนไม่เกินสองคน  
 (๕) อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านในท้องถิ่นที่คัดเลือกกันเอง   เป็นกรรมการ 
      จ านวนสองคน  
 (๖) ผู้แทนหมู่บ้านหรือชุมชนที่ประชาชนในหมู่บ้านคัดเลือกกันเอง   เป็นกรรมการ 

      จ านวนไม่เกินห้าคน  
 (7) ผู้แทนของศูนย์ประสานงานหลักประกันสุขภาพประชาชน  เป็นกรรมการ 
       หรือหน่วยรับเรื่องร้องเรียนอิสระ ที่อยู่ในท้องถิ่น (ถ้ามี) 

(8) ปลัดเทศบาลต าบลบ้านโฮ่ง                         เป็นกรรมการ 
และเลขานุการ 
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(9) ผู้อ านวยการกองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม     เป็นกรรมการ 
     หรือเจ้าหน้าที่อ่ืนที่ผู้บริหารสูงสุดของเทศบาลต าบลบ้านโฮ่งมอบหมาย และผู้ช่วยเลขานุการ 
(10) ผู้อ านวยการกองคลังหรือเจ้าหน้าที่ของหน่วยงานคลัง   เป็นกรรมการ 
       ที่ผู้บริหารสูงสุดของเทศบาลต าบลบ้านโฮ่งมอบหมาย   และผู้ช่วยเลขานุการ 
ให้สาธารณสุขอ าเภอบ้านโฮ่ง ผู้อ านวยการโรงพยาบาลบ้านโฮ่ง และท้องถิ่นอ าเภอบ้านโฮ่ง เป็นที่ปรึกษา

คณะกรรมการกองทุน 
การคัดเลือกกรรมการตาม (4) (5) และ (6) ให้เป็นไปตามประกาศส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 

เรื่อง หลักเกณฑ์การคัดเลือกกรรมการในคณะกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพ้ืนที่  
พ.ศ. 2561 

ให้กรรมการตาม (1) (3) (4) (5) (6) (7) (8) (9) และ (10) ประชุมคัดเลือกกรรมการตาม (2) จ านวน
สองคน จากผู้ทรงคุณวุฒิในท้องถิ่น 

เมื่อได้กรรมการที่มาจากการคัดเลือก ให้นายกเทศมนตรีต าบลบ้านโฮ่ง เป็นผู้ออกค าสั่งแต่งตั้งเป็น
คณะกรรมการกองทุนและแจ้งให้ส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติเขตทราบต่อไป 

ข้อ 9  กรรมการที่มาจากการคัดเลือกตามข้อ 8 (๒) (3) (4) (5) (6) และ (7) ให้มีวาระอยู่ในต าแหน่ง
คราวละ 4 ปี นับแต่วันที่ออกค าสั่งแต่งตั้ง  
 เมื่อครบก าหนดวาระตามวรรคหนึ่ง หากยังมิได้มีการคัดเลือกกรรมการขึ้นใหม่ ให้กรรมการซึ่งพ้นจาก
ต าแหน่งอยู่ในต าแหน่งเพื่อปฏิบัติหน้าที่ต่อไปจนกว่ากรรมการซึ่งได้รับการคัดเลือกใหม่เข้ารับหน้าที่ แต่ต้องไม่เกิน
เก้าสิบวัน นับแต่วันที่กรรมการพ้นจากต าแหน่ง 
 ในกรณีกรรมการตามวรรคหนึ่งพ้นจากต าแหน่งก่อนครบวาระ ให้ด าเนินการคัดเลือกกรรมการประ เภท
เดียวกันแทนภายในสามสิบวันนับแต่วันที่ต าแหน่งกรรมการนั้นว่างลงตามหลักเกณฑ์ที่ส านักงานก าหนด และให้  
ผู้ได้รับการคัดเลือกอยู่ในต าแหน่งเท่ากับวาระท่ีเหลือของกรรมการซึ่งตนแทน เว้นแต่กรณีวาระของกรรมการที่พ้น
จากต าแหน่งก่อนครบวาระเหลืออยู่ไม่ถึงเก้าสิบวัน จะไม่ด าเนินการคัดเลือกหรือแต่งตั้งกรรมการแทนต าแหน่งที่
ว่างนั้นก็ได้ และในการนี้ให้คณะกรรมการกองทุนประกอบด้วยกรรมการเท่าที่เหลืออยู่ 
 ในกรณีที่กรรมการตามข้อ 8 (3) ว่างลงโดยมิใช้เหตุพ้นจากต าแหน่งก่อนครบว่าระ ให้คณะกรรมการ
กองทุนประกอบด้วยกรรมการเท่าที่เหลืออยู่  
 ข้อ ๑0  กรรมการตามข้อ 8 (2) (3) (4) (5) (6) และ (7) นอกจากการพ้นจากต าแหน่งตามวาระแล้ว 
ให้พ้นจากต าแหน่ง ในกรณีดังต่อไปนี้ 
  (๑) ตาย  
  (๒) ลาออก 
  (๓) ย้ายไปด ารงต าแหน่งหรือประกอบวิชาชีพหรืออาชีพในท้องถิ่นหรือพ้ืนที่อ่ืน 
  (๔) เป็นคนไร้ความสามารถหรือเสมือนไร้ความสามารถ  
  (๕) เป็นบุคคลล้มละลาย  
  (๖) ได้รับโทษจ าคุกโดยค าพิพากษาถึงที่สุดให้จ าคุก เว้นแต่โทษส าหรับความผิดที่ได้กระท าโดย
ประมาทหรือความผิดลหุโทษ 
  (๗) พ้นจากความเป็นสมาชิดภาพของสภาเทศบาลต าบลบ้านโฮ่ง อาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้าน ผู้แทนศูนย์ประสานงานหลักประกันสุขภาพประชาชนหรือหน่วยรับเรื่องร้องเรียนอิสระในท้องถิ่น 
  (8) ขาดประชุมสามครั้งติดต่อกันโดยไม่มีเหตุอันควร 
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ข้อ ๑1  การประชุมคณะกรรมการกองทุน ต้องมีกรรมการมาประชุมไม่น้อยกว่ากึ่งหนึ่งของจ านวน
กรรมการทั้งหมด จึงจะเป็นองค์ประชุม 

ให้ประธานกรรมการเป็นประธานในที่ประชุม ถ้าประธานกรรมการไม่มาประชุมหรือไม่อาจปฏิบัติหน้าที่
ได้ ให้กรรมการที่มาประชุมเลือกกรรมการคนหนึ่งเป็นประธานที่ประชุม 

ให้มีการจัดท าบันทึกรายงานการประชุมคณะกรรมการกองทุนเป็นลายลักษณ์อักษร เพ่ือเก็บรักษาไว้
ส าหรับใช้ในการอ้างอิงค้นคว้า โดยมอบให้ประธานกรรมการและเลขานุการเป็นผู้ลงนามและรับผิดชอบความ
ถูกต้องและความสมบูรณ์ครบถ้วนของรายงานทุกครั้ง 
         ข้อ  ๑2  คณะกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพ มีอ านาจหน้าที ่ดังต่อไปนี้  
  (๑) พิจารณาอนุมัติแผนการเงินประจ าปีของกองทุน 
  (๒) พิจารณาอนุมัติแผนงาน โครงการ กิจกรรม หรือแผนการดูแลรายบุคคล ให้เป็นไปตาม
วัตถุประสงค์ของกองทุนตามข้อ 6 
  (3) ออกระเบียบที่จ าเป็นเพ่ือประสิทธิภาพในการบริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพ ทั้งนี้     
ต้องไม่ขัดหรือแย้งกับประกาศกองทุน 
  (4) สนับสนุนให้บุคคลในท้องถิ่นหรือพ้ืนที่สามารถเข้าถึงบริการสาธารณสุขทั้งที่บ้าน ในชุมชน 
หรือหน่วยบริการ ได้อย่างทั่วถึงและมีประสิทธิภาพ 
  (5) ให้ค าแนะน าในการจัดท าข้อมูลและการด าเนินงานที่ เกี่ยวกับงานสาธารณสุขของ
กลุ่มเป้าหมายแก่สถานบริการ หน่วยบริการ หน่วยงานสาธารณสุข หน่วยงานอ่ืน องค์กรหรือกลุ่มประชาชน   
และเทศบาลต าบลบ้านโฮ่ง 
  (6) พิจารณาให้ความเห็นชอบรายงานผลการด าเนินงาน รายงานการรับเงิน การจ่ายเงิน      
และเงินคงเหลือของกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
 ข้อ 13 คณะกรรมการกองทุนมีอ านาจแต่งตั้งคณะอนุกรรมการ หรือคณะท างาน เพ่ือปฏิบัติหน้าที่ตาม
ประกาศกองทุน หรือตามท่ีคณะกรรมการกองทุนมอบหมาย 
 ข้อ 14 ให้คณะกรรมการกองทุนแต่งตั้งคณะอนุกรรมการชื่อ “คณะอนุกรรมการสนับสนุนการจัดบริการ
สาธารณสุขส าหรับผู้ที่มีภาวะพ่ึงพิง” ประกอบด้วย 

(1) ผู้บริหารสูงสุของเทศบาลต าบลบ้านโฮ่ง หรือ    เป็นประธานอนุกรรมการ 
ผู้บริหารอ่ืนที่ผู้บริหารสูงสุดของเทศบาลต าบลบ้านโฮ่งมอบหมาย 

(2) ผู้แทนกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลต าบลบ้านโฮ่ง จ านวนสองคน เป็นอนุกรรมการ 
(3) หัวหน้าหน่วยบริการประจ าที่จัดบริการสาธารณสุขในท้องถิ่นหรือผู้แทน  เป็นอนุกรรมการ 
(4) สาธารณสุขอ าเภอหรือผู้แทน       เป็นอนุกรรมการ 
(5) หัวหน้าหน่วยบริการปฐมภูมิที่จัดบริการสาธารณสุขในท้องถิ่น   เป็นอนุกรรมการ 
(6) ผู้จัดการการดูแลด้านสาธารณสุข (care manager)    เป็นอนุกรรมการ 
(7) ผู้ช่วยเหลือดูแลผู้ที่มีภาวะพ่ึงพิง      เป็นอนุกรรมการ 
(8) ปลัดเทศบาลต าบลบ้านโฮ่ง       เป็นอนุกรรมการ 

   และเลขานุการ 
(9) เจ้าหน้าที่อ่ืนที่ผู้บริหารสูงสุดของเทศบาลต าบลบ้านโฮ่งมอบหมาย  เป็นอนุกรรมการ 

      และผู้ช่วยเลขานุการ 
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 ข้อ 15 คณะอนุกรรมการสนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุขส าหรับผู้ที่มีภาวะพ่ึงพิงมีอ านาจหน้าที่ 
พิจารณาอนุมัติค่าใช้จ่ายตามแผนการดูแลรายบุคคล โดยมีกิจกรรมให้บริการ ดังนี้ 

(1) ประเมินและวางแผนการดูแลรายบุคคลก่อนให้บริการโดยผู้จัดการการดูแลด้านสาธารณสุข 
หรือบุคลากรสาธารณสุข 

(2) ให้บริการดูแลด้านสาธารณสุขที่บ้านหรือที่ชุมชน โดยบุคลากรสาธารณสุขและทีมหมอ 
ครอบครัว 

(3) ให้บริการดูแลที่บ้านหรือชุมชน และให้ค าแนะน าแก่ญาติและผู้ดูแล โดยผู้ช่วยเหลือดูแลผู้ที่มี 
ภาวะพ่ึงพิง หรือเครือข่ายสุขภาพอ่ืน ๆ หรืออาสาสมัคร จิตอาสา ตามแผนการดูแลรายบุคคล หรือตามค าแนะน า
ของผู้จัดการการดูแลด้านสาธารณสุข 

(4) จัดหาวัสดุ อุปกรณ์ทางการแพทย์ หรืออุปกรณ์เครื่องช่วยที่จ าเป็นตามสภาพของผู้ที่มีภาวะ 
พ่ึงพิงหรือขอรับสนับสนุนจากกองทุนหลักประกันสุขภาพตามข้อ 6 

(5) ประเมินผลการดูแลและปรับแผนการดูแลรายบุคคล โดยผู้จัดการการดูแลด้านสาธารณสุข 
หรือบุคลากรสาธารณสุข 

ทั้งนี้ กิจกรรมและรูปแบบการให้บริการขึ้นอยู่กับสภาพปัญหาของผู้ที่มีภาวะพ่ึงพิงแต่ละราย   
โดยเป็นไปตามแนวทางการดูแลของกระทรวงสาธารณสุขหรือตามท่ีส านักงานก าหนด 
 ข้อ 16 การประชุมของคณะอนุกรรมการสนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุขส าหรับผู้ที่มีภาวะพ่ึงพิง 
คณะอนุกรรมการ คณะท างาน ที่คณะกรรมการกองทุนแต่งต้ัง ให้น าข้อ 11 มาบังคับใช้โดยอนุโลม 
 ข้อ 17 ให้กรรมการ ที่ปรึกษา อนุกรรมการ และคณะท างาน ได้รับค่าตอบแทนในการประชุม ค่าใช้จ่าย
ในการเดินทาง และค่าใช้จ่ายอื่น 
 ให้บุคคลภายนอก และเจ้าหน้าที่หรือลูกจ้างขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่ได้รับการแต่งตั้งให้ปฏิบัติ
หน้าที่เกี่ยวกับการด าเนินงานและบริหารจัดการระบบหลักประกันสุขภาพ ที่เข้าร่วมการประชุมมีสิทธิได้รับ
ค่าตอบแทนในการประชุม ทั้งนี้ ต้องไม่เกินวงเงินของข้อ 6 (4)  
 ค่าใช้จ่ายตามวรรคหนึ่ง และวรรคสอง ให้เป็นไปตามหมวดที่ 4 
 

หมวดที่ 3 
เงินหรือทรัพย์สินในกองทุนหลักประกันสุขภาพ 

-------------------------------- 
ข้อ 18  เงินหรือทรัพย์สินในกองทุนหลักประกันสุขภาพ ประกอบด้วย 

(๑) เงินที่ได้รับการจัดสรรแต่ละปีจากกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ  
(๒) เงินสมทบจากเทศบาล ตามอัตราที่ส านักงานก าหนด 
(๓) รายได้อ่ืนๆ หรือทรัพย์สินที่ได้รับมาในกิจการของกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
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หมวด 4 
ค่าตอบแทนการประชุม ค่าใช้จ่ายในการเดินทาง และค่าใช้จ่ายอ่ืนในการปฏิบัติหน้าที่ 

-------------------------------- 
ข้อ 19 เงินกองทุนหลักประกันสุขภาพให้จ่ายเป็นค่าตอบแทนของกรรมการ ที่ปรึกษา อนุกรรมการ 

คณะท างาน และบุคคลภายนอกที่ได้รับเชิญมาประชุม ดังต่อไปนี้  
(1) ค่าตอบแทนในการประชุมส าหรับคณะกรรมการกองทุนหรือที่ปรึกษา ครั้งละ 400 บาทตอ่คน  

เดือนหนึ่งไม่เกิน 800 บาท 
(2) ค่าตอบแทนในการประชุมส าหรับคณะอนุกรรมการ ครั้งละ 300 บาท ต่อคน เดือนหนึ่งไม่ 

เกิน 600 บาท 
(3) ค่าตอบแทนในการประชุมส าหรับคณะท างาน ครั้งละ 200 บาท ต่อคน เดือนหนึ่งไม่เกิน  

400 บาท 
(4) ค่าตอบแทนในการประชุมส าหรับบุคคลภายนอกที่เข้าร่วมประชุมคณะกรรมการกองทุน  

หรือคณะอนุกรรมการ หรือคณะท างาน ให้เบิกจ่ายค่าตอบแทนได้เท่ากับคณะกรรมการกองทุน  หรือ
คณะอนุกรรมการ หรือคณะท างานแล้วแต่กรณี 
 ข้อ 20  ค่าตอบแทนในการประชุมส าหรับเจ้าหน้าที่หรือลูกจ้างของเทศบาล ที่ได้รับการแต่งตั้งให้ปฏิบัติ
หน้าที่เกี่ยวกับการด าเนินงานและบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพที่เข้าประชุม  คณะกรรมการ หรือ
คณะอนุกรรมการ หรือคณะท างาน ให้เบิกจ่ายค่าตอบแทนได้เท่ากับคณะกรรมการ หรือคณะอนุกรรมการ หรือ
คณะท างาน แล้วแต่กรณี 
 ข้อ 21  คณะกรรมการกองทุนมีอ านาจปรับอัตราค่าตอบแทนในการประชุมระหว่างปีงบประมาณ ทั้งนี้ 
ตามมติที่คณะกรรมการกองทุนก าหนดแต่ละปีงบประมาณได้ แต่ต้องไม่เกินวงเงินของประกาศกองทุน 
 ข้อ 22  ค่าใช้จ่ายในการเดินทางไปราชการของกรรมการ ที่ปรึกษา กรรมการกองทุน อนุกรรมการ 
คณะท างาน และเจ้าหน้าที่หรือลูกจ้างของเทศบาลที่ได้รับการแต่งตั้งให้ปฏิบัติหน้าที่เกี่ยวกับการด าเนินงานและ
บริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพ ให้เบิกจ่ายได้ในอัตราไม่เกินระเบียบของทางราชการโดยอนุโลม ทั้งนี้ 
โดยการอนุมัติของประธานกรรมการ 

 
หมวดที่ 5 

ค่าใช้จ่ายของแผนงาน โครงการ หรือกิจกรรม  
ที่ขอรับงบประมาณสนับสนุนจากกองทุนหลักประกันสุขภาพ 

-------------------------------- 
 ข้อ 23 โครงการหรือกิจกรรม ที่สนับสนุนตามกิจกรรมตามข้อ 6 (1) (2) (3) (5) (7) ให้เบิกจ่ายตาม
เอกสารแนบท้ายระเบียบฯ หมวด 3  

 ข้อ 24 ค่าใช้จ่ายในการด าเนินงานนอกเหนือจากที่ก าหนดไว้ในระเบียบนี้ ให้เป็นไปตามมติที่ประชุม
คณะกรรมการกองทุน และตามประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ หรือหนังสือสั่งการที่เก่ียวข้อง 

 ข้อ 25 การปรับปรุงบัญชีและอัตราค่าใช้จ่ายที่ก าหนดไว้ในระเบียบนี้ให้เป็นอ านาจของคณะกรรมการ
กองทุน 
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หมวดที่ 6 
บทเฉพาะกาล 

-------------------------------- 
ข้อ 26 การด าเนินงานใดตามระเบียบนี้ หากยังไม่มีกฎ ระเบียบ ประกาศ หรือหลักเกณฑ์ที่จะก าหนดขึ้น

ตามระเบียบนี้ ให้ใช้กฎ ระเบียบ ประกาศ หรือหลักเกณฑ์ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นหรือส่วนราชการอ่ืนใน
ส่วนที่เกี่ยวข้องมาใช้บังคับโดยอนุโลม 

ข้อ 27  การแก้ไข ปรับปรุง เพ่ิมเติม ระเบียบกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลต าบลบ้านโฮ่ง  
ให้เป็นไปตามมติที่ประชุมของคณะกรรมการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลต าบลบ้านโฮ่ง 
 

ประกาศ ณ วันที่  26  กันยายน  พ.ศ. ๒๕๖8 
 
 

 
 

ว่าที่ร้อยตรี 

         (ภัคภูมิ  เสียงอ่อน) 
                                 ประธานกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลต าบลบ้านโฮ่ง 
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เอกสารแนบท้ายระเบียบกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลต าบลบ้านโฮ่ง 

ว่าด้วยเรื่อง การด าเนินงานและการบริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพเทศบาลต าบลบ้านโฮ่ง 
พ.ศ. 2568 

************************************ 

 
หมวด 1 

การรับเงิน การเก็บรักษาเงิน การจ่ายเงิน การจัดท าบัญชีและรายงานของกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
-------------------------------- 

1. การรับเงินและการเก็บรักษาเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
1.1 การรับเงินเข้ากองทุนหลักประกันสุขภาพ ให้รับเป็นเงินสด เช็ค ตั๋วแลกเงิน ธนาณัติ  

หรือโอนเข้าบัญชีทางธนาคาร หรือทางอิเล็กทรอนิกส์ หรือวิธีอ่ืนตามที่คณะกรรมกองทุนก าหนด และให้ ออก
ใบเสร็จรับเงินในนามของกองทุนหลักประกันสุขภาพ ตามแบบท่ีส านักงานก าหนด ให้แก่ผู้ช าระเงินทุกครั้ง เว้นแต่
การรับเงินที่ได้รับการจัดสรรแต่ละปีจากกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ตามที่คณะกรรมการหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติก าหนดมา โดยให้ใช้หลักฐานการโอนเงินผ่านทางธนาคารเป็นหลักฐานอ้างอิงในการบันทึกบัญชี
รายรับ 

1.2 เงินสดที่กองทุนหลักประกันสุขภาพได้รับไว้ ให้น าฝากเข้าบัญชีกองทุนหลักประกัน 
สุขภาพเทศบาลต าบลบ้านโฮ่งภายในวันที่ได้รับเงิน หากไม่สามารถน าเงินดังกล่าวฝากเข้าบัญชีได้ทัน ให้พนักงาน
ส่วนท้องถิ่นที่ผู้บริหารสูงสุดมอบหมายน าเงินสดจ านวนดังกล่าวเก็บรวมไว้ในซองหรือหีบห่อ ระบุเงินกองทุน
หลักประกันสุขภาพ จ านวนเงิน ปิดผนึก ลงลายมือชื่อผู้รับผิดชอบ และน าฝากไว้ที่ตู้นิรภัยหรือสถานที่เก็บรักษา
เงินของเทศบาลแล้วให้น าฝากเข้าบัญชีในวันท าการถัดไป 

 
2. การจ่ายเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ 

2.1 การจ่ายเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพให้ผู้บริหารสูงสุดของเทศบาลสั่งจ่ายได้ 
ตามวัตถุประสงค์ของเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ ตามที่คณะกรรมการกองทุนหรือคณะอนุกรรมการสนับสนุน
การจัดบริการสาธารณสุขส าหรับผู้ที่มีภาวะพ่ึงพิง อนุมัติ แล้วแต่กรณี 

2.2 วิธีการจ่ายเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ ให้จ่ายได้ ดังต่อไปนี้ 
2.2.1 จ่ายเป็นเช็คขีดคร่อม ตั๋วแลกเงิน หรือธนาณัติ 
2.2.2 จ่ายทางธนาคารหรือทางอิเล็กทรอนิกส์ 
2.2.3 จ่ายทางอ่ืนตามที่คณะกรรมการกองทุนก าหนด 

2.3 ผู้บริหารสูงสุดของเทศบาลหรือรองผู้บริหารสูงสุดที่ผู้บริหารสูงสุดมอบหมาย 
หรือปลัดเทศบาล คนใดคนหนึ่ง ลงนามร่วมกับพนักงานส่วนท้องถิ่นคนในคนหนึ่งที่ผู้บริหารสูงสุดมอบหมายไว้
จ านวนสองคน รวมเป็นผู้ลงนามสองคน เป็นผู้เบิกเงินจากบัญชีกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
 2.4 การจ่ายเงินให้ผู้มีสิทธิรับเงินที่เป็นหน่วยบริการ สถานบริการ หน่วยงานสาธารณสุขหรือ
หน่วยงานอื่น ให้หัวหน้าของหน่วยบริการ สถานบริการ หน่วยงานสาธารณสุข หรือหน่วยงานอ่ืนนั้น เป็นผู้รับเงิน 
หากไม่สามารถมารับเงินได้ด้วยตนเอง จะมอบอ านาจให้ผู้อ่ืนเป็นผู้รับเงินแทนก็ให้กระท าได้ ทั้งนี้ต้องมีหนังสือ
มอบอ านาจที่ชัดเจน 
 2.5 การให้เงินให้ผู้มีสิทธิรับเงินที่เป็นองค์กรหรือกลุ่มประชาชน ให้ผู้แทนที่ได้รับมอบหมายจาก
องค์กรหรือกลุ่มประชาชน ไม่น้อยกว่าสองคนข้ึนไปเป็นผู้รับเงิน 
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 2.6 การจ่ายเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ ต้องมีหลักฐานการจ่ายเงินเป็นใบเสร็จรับเงิน 
ใบส าคัญรับเงิน ตามแบบที่ส านักงานก าหนด หรือหลักฐานการน าเงินเข้าบัญชีเงินฝากธนาคารของผู้มีสิทธิรับเงิน 
หรือหลักฐานการรับเงินอย่างอ่ืน ตามท่ีคณะกรรมการกองทุนก าหนด เก็บไว้เพ่ือการตรวจสอบ 
 
3. การจัดท าบัญชีและรายงานกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
 3.1 การบันทึกบัญชีกองทุนหลักประกันสุขภาพ ให้บันทึกตามรูปแบบที่ส านักงานก าหนด 
 3.2 ให้เทศบาลจัดท ารายงานผลการด าเนินงาน รายงานการรับเงิน การจ่ายเงิน และเงินคงเหลือ
ด้วยระบบอิเล็กทรอนิกส์สารสนเทศหรือระบบอ่ืน และจัดส่งรายงานผลการด าเนินงาน รายงานการรับเงิน การ
จ่ายเงิน และเงินคงเหลือของกองทุนหลักประกันสุขภาพที่ผ่านความเห็นชอบจากคณะกรรมการกองทุนแล้ว ให้
ส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติเขต ทุกไตรมาส โดยให้จัดส่งภายในสามสิบวันนับจากวันสิ้นไตรมาส และ
ภายในเดือนธันวาคมของทุกปี ให้เทศบาลจัดท ารายงานผลการด าเนินงาน รายงานการรับเงิน การจ่ายเงิน และ
เงินคงเหลือของกองทุนหลักประกันสุขภาพ ที่ผ่านความเห็นชอบจากคณะกรรมการกองทุนแล้ว เก็บไว้เพ่ือการ
ตรวจสอบ 

หมวด 2  
การก ากับติดตามเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ 

-------------------------------- 
4. กรณีหน่วยบริการ สถานบริการ หน่วยงานสาธารสุข และหน่วยงานอ่ืน 
 4.1 เมื่อได้รับเงินจากกองทุนหลักประกันสุขภาพแล้ว การรับเงิน การเก็บรักษาเงิน การจ่ายเงิน 
ให้เป็นไปตามระเบียบที่หน่วยงานนั้น ๆ ถือปฏิบัติ 
 4.2 เก็บหลักฐานการจ่ายเงินจากบัญชีไว้เพ่ือการตรวจสอบ 
 4.3 เมื่อเสร็จสิ้นการด าเนินการ ให้จัดท ารายงานผลการด าเนินงานและรายงานการจ่ายเงินตามที่
ได้รับอนุมัติ ส่งให้กองทุนหลักประกันสุขภาพเพ่ือให้คณะกรรมการกองทุนทราบ และเทศบาลเก็บไว้เพ่ือการ
ตรวจสอบ 
 4.4 กรณีมีเงินเหลือจากการด าเนินงาน ให้น าเงินที่เหลือส่งคืนกองทุนหลักประกันสุขภาพ เว้นแต่
เงินสนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุขส าหรับผู้ที่มีภาวะพ่ึงพิง หากด าเนินการแล้วมีเ งินเหลือให้ถือเป็นเงินหรือ
ทรัพย์สินของหน่วยงานที่ได้รับสนับสนุน  

5. กรณีองค์กรหรือกลุ่มประชาชน 
 5.1 เมื่อได้รับเงินจากกองทุนหลักประกันสุขภาพให้น าไปใช้จ่ายตามที่คณะกรรมการกองทุนอนุมัติ 
เว้นแต่รายการค่าใช้จ่ายดังต่อไปนี้ ให้จ่ายตามหลักเกณฑ์ ดังนี้ 
      5.1.1 ค่าใช้จ่ายส าหรับบุคคลที่ด าเนินงานตามโครงการ หรือกิจกรรมที่ได้รับอนุมัติจาก
คณะกรรมการกองทุน ให้เบิกจ่ายในอัตราเทียบเคียงตามระเบียบของเทศบาล หรือส่วนราชการที่เกี่ยวข้อง โดย
อนุโลม 
      5.1.2 ค่าใช้จ่ายในการเดินทางส าหรับบุคคลที่ด าเนินงานตามโครงการ หรือกิจกรรมที่ได้รับ
อนุมัติจากคณะกรรมการกองทุน ให้เบิกจ่ายในอัตราเทียบเคียงตามระเบียบของเทศบาล 
 5.2 การจัดซื้อจัดจ้างครุภัณฑ์ตามโครงการ หรือกิจกรรม ให้ถือราคากลางตามระเบียบของทาง
ราชการหรือราคาตลาดโดยทั่วไปในขณะที่จัดซื้อจัดจ้าง 
 5.3 การจัดหาครุภัณฑ์ ให้แนบเอกสารใบเสร็จรับเงินหรือใบส าคัญรับเงินไว้กับรายงานการจ่ายเงิน
ดังกล่าวด้วย 
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 5.4 เมื่อเสร็จสิ้นโครงการ ให้จัดท ารายงานผลการด าเนินงาน และรายงานการจ่ายเงินตาม
โครงการ หรือกิจกรรมที่ได้รับอนุมัติ ส่งให้กองทุนหลักประกันสุขภาพเพ่ือให้คณะกรรมการกองทุนทราบ และให้
เทศบาลเก็บไว้เพื่อการตรวจสอบ 
 5.5 กรณีมีเงินเหลือจากการด าเนินงาน ให้น าเงินที่เหลือส่งคืนกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
 

หมวด 3 
ค่าใช้จ่ายตามแผนงาน โครงการ หรือกิจกรรม  

ที่ขอรับงบประมาณสนับสนุนจากกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
 
ล าดับ รายการ อัตราค่าใช้จ่าย 

1 ค่าอาหาร กรณีจัดเป็นแบบข้าวกล่อง ไม่เกิน 50 บาท/คน 
 
กรณีจัดเป็นแบบบุฟเฟ่ต์ ไม่เกิน 70 บาท/คน 
 

2 ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม ไม่เกิน 25 บาท/คน/มื้อ 
 

3 ค่าสมนาคุณวิทยากร 
3.1 การฝึกอบรมที่มีลักษณะเป็น  
      การบรรยาย  

 
ไม่เกินชั่วโมงละ 400 บาท (วันละไม่เกิน 6 ชั่วโมง) 

3.2 การฝึกอบรมที่มีลักษณะเป็น 
      การแบ่งกลุ่มฝึกปฏิบัติ แบ่งกลุ่ม      
      อภิปราย หรือสัมมนา หรือ    
      แบ่งกลุ่มกิจกรรม ซึ่งก าหนดไว้    
      ในโครงการหรือหลักสูตรการ    
      ฝึกอบรม และจ าเป็นต้องมี 
      วิทยากรประจ ากลุ่ม 

ไม่เกินชั่วโมงละ 400 บาทต่อคน  

 3.3 กรณีท่ีจ าเป็นต้องใช้วิทยากรที่มี 
      ความรู้ ความสามารถ และ    
      ประสบการณ์เป็นพิเศษ 

ไม่เกินชั่วโมงละ 600 บาท 

4 ค่าถ่ายเอกสาร และสิ่งพิมพ์  
ที่ใช้ในกิจกรรมของโครงการ 

4.1 ค่าถ่ายเอกสาร แผ่นละ 1 บาท 
4.2 ค่าเอกสารแผ่นพับความรู้ (ขาวด า) แผ่นละ 2 บาท 
4.3 ค่าเอกสารแผ่นพับความรู้ (สี)       แผ่นละ 10 บาท 
4.4 ป้ายไวนิลประชาสัมพันธ์โครงการ  ราคาไม่เกิน 
      ตารางเมตรละ 150 บาท 
ทั้งนี้ ต้องผ่านความเห็นชอบจากคณะกรรมการกองทุน 

  



 
 

-13- 
 

ล าดับ รายการ อัตราค่าใช้จ่าย 

5 ค่าวัสดุ เครื่องเขียน และอุปกรณ์  
ที่ใช้ในกิจกรรมของโครงการ 

5.1 สมุด        ราคาไม่เกินเล่มละ 10 บาท 
5.2 ปากกา     ราคาไม่เกินด้ามละ 5 บาท 
5.3 แฟ้มใส่เอกสาร (แบบสอด)    ราคาไม่เกินอันละ   5 บาท 
5.4 แฟ้มใส่เอกสาร (แบบกระดุม) ราคาไม่เกินอันละ 10 บาท 
ทั้งนี้ ต้องผ่านความเห็นชอบจากคณะกรรมการกองทุน 

6 ค่าครุภัณฑ์ เบิกได้เท่าท่ีจ่ายจริง 
ให้ถือราคากลางตามระเบียบของทางราชการหรือราคาตลาด
โดยทั่วไปในขณะที่จัดซื้อจัดจ้าง 

7 ค่าตอบแทนผู้น าออกก าลังกาย ไม่เกินครั้งละ 1 ชั่วโมง ครั้งละไม่เกิน 300 บาท  
ตามชนิดการออกก าลังกาย สัปดาห์ละไม่เกิน 3 ครั้ง 

8 ค่าจัดท ารูปเล่มรายงาน ไม่เกิน 200 บาท/โครงการ 
 

 


