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รหัสประจําตัวการส่งบทคัดย่อ (Running Number) : 346 

เรื่อง    การศึกษาบทเรียนและพัฒนาเครือข่ายการดําเนินงานขับเคลื่อนสุขภาวะพระสงฆ์ในระบบหลักประกันสุขภาพ 
สปสช.เขต 4 สระบุร ี 

ผู้วิจัย นางสาววาณี จาตะวงษ์ สํานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เขต 4 สระบุรี 
 นางสาวสุนันท์ ภูธร  สํานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เขต 4 สระบุรี 
 นายจักรินทร ์ ฆ้องวงษ์  สํานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เขต 4 สระบุรี 
 นายอุดมศักด์ิ บุญอร่ามพงษ์ สํานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เขต 4 สระบุรี   

ความเป็นมาและความสําคัญของปัญหา 
จากรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2560 มาตรา 47 บุคคลย่อมมีสิทธิได้รับบริการ

สาธารณสุขของรัฐ บุคคลผู้ยากไร้ย่อมมีสิทธิได้รับบริการสาธารณสุขของรัฐโดยไม่เสียค่าใช้จ่ายตามที่กฎหมายบัญญัติ 
บุคคลย่อมมีสิทธิได้รับการป้องกันและขจัดโรคติดต่ออันตรายจากรัฐโดยไม่เสียค่าใชจ่้าย และมาตรา 55 รัฐต้อง
ดําเนินการให้ประชาชนได้รับบริการสาธารณสุขท่ีมีประสิทธิภาพอย่างท่ัวถึงเสริมสร้างให้ประชาชนมีความรู้พ้ืนฐาน
เกี่ยวกับการส่งเสริมสุขภาพ และการป้องกนัโรคและส่งเสริมสนับสนุนให้มีการพัฒนาภูมิปัญญาด้านแพทย์แผนไทย 
ให้เกิดประโยชน์สูงสุด(1)  และสืบเนื่องจากการประกาศธรรมนูญสุขภาพพระสงฆ์แห่งชาติ พุทธศักราช 2560 เม่ือวันท่ี 
20 ธันวาคม 2560 ในงานสมัชชาสุขภาพแห่งชาติคร้ังท่ี 10 โดยกําหนดให้เร่ือง “สุขภาวะพระสงฆ์” เป็นนโยบาย
สําคัญของประเทศท่ีทุกภาคสว่น รวมถึงประชาชน ชุมชน และสังคม จะต้องร่วมผลักดันและขับเคลื่อน โดยมี
หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง คือ กระทรวงสาธารณสุข สํานักงานพระพุทธศาสนาแห่งชาติ (พศ.) สํานักงานหลักประกัน
สุขภาพแหง่ชาติ (สปสช.) สํานักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) และสํานักงานคณะกรรมการ
สุขภาพแหง่ชาติ (สช.) ลงนามประกาศเจตนารมณ์ ร่วมกับคณะสงฆ์ หน่วยงาน องค์กร และภาคีเครอืข่ายที่เกี่ยวข้อง 
ซ่ึงถือเป็น “ธรรมนูญสุขภาพพระสงฆ์” ฉบับแรกของประเทศไทย ท่ีจะมาช่วยกําหนดแนวทางการทาํงานสุขภาวะ
พระสงฆ์อย่างชัดเจน  ซ่ึงมีแนวทางการขับเคลื่อน 5 ประเด็นหลัก คือ 1.การจัดทําระบบฐานข้อมูลพระสงฆ์ เพ่ือให้
ทราบข้อมูลวัดและพระสงฆ์ท่ัวประเทศ และเช่ือมโยงข้อมูลพระสงฆ์เข้ากบัสิทธิประโยชน์ในระบบประกันสุขภาพ โดย
มีการจัดทําบัตรสมาร์ทการ์ดสําหรับพระสฆ์  2.การจัดให้มีพระคิลานุปัฏฐากประจําวัด หรือพระอาสาสมัครส่งเสริม
สุขภาพประจําวัด (อสว.) คอยช่วยเหลือดูแลพระสงฆ์อาพาธ สร้างเสริมสุขภาพ และลดปัจจัยเสี่ยงคกุคามสุขภาพ
พระสงฆ์ โดยมีการอบรมทักษะการดูแลสุขภาพให้แก่พระสงฆ์ ซ่ึงจะขยายให้มีครอบคลุมท่ัวประเทศ 3.การดําเนิน
งานวัดส่งเสริมสุขภาพ ซ่ึงเน้นสร้างเสริมสุขภาพพระสงฆ์และสร้างอนามัยส่ิงแวดล้อมของวัดที่เอ้ือต่อสุขภาพ เช่น มี
กุฏิสงฆ์อาพาธ การดูแลพระสงฆ์ท่ีอยู่ภาวะติดเตียง  4.การถวายความรู้เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพและการเข้าถึงระบบ
ประกันสุขภาพของพระสงฆ์ การสื่อสารเก่ียวกับการอุปัฏฐากพระสงฆ์ให้แก่ประชาชน ทั้งในระดับชาติและระดับพ้ืนท่ี 
และ 5.การดําเนินงานในพ้ืนท่ีให้เห็นเป็นรูปธรรม ท่ีหน่วยงาน องค์กรต่างๆ ท้ัง มหาเถรสมาคม มูลนิธิสังฆะเพ่ือสังคม 
สปสช. สสส. มจร. พศ. กรมการแพทย์ กรมอนามัย และ สช. ให้ความสําคัญและเรง่ดําเนินการกันอยู่ โดยจะมี
กําหนดเป้าหมายร่วมและการบูรการการทํางานร่วมกัน(2) 
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จากข้อมูลจากผลการวิจัยเรื่อง สุขภาวะองคร์วมเชิงพุทธของพระสงฆ์ : นโยบาย สิทธิประโยชน์ และรูปแบบ
การเกื้อกูลต่อชุมชนในสังคมไทย พบว่า มีพระสงฆ์ ร้อยละ 84.6 มีสิทธิหลักประกันสขุภาพแห่งชาติ แต่มีเพียงร้อยละ 
32.6 ท่ีเข้าใช้สทิธิระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เนื่องจากขาดความรู้ความเข้าใจในการเข้าใช้สิทธิหลักประกนั
สุขภาพ และบริบทในระบบบริการท่ีไม่เอ้ือต่อการเข้ารับบริการของสมณเพศ  และในพ้ืนท่ีรบัผิดชอบของสปสช.เขต 
4 สระบุรี มีจํานวนวัด 2,593 วัด จํานวนพระสงฆ์ สามเณร 11,093 รูป และมีพระสงฆ์ สามเณร ร้อยละ 93 มีสิทธิ
หลักประกันสขุภาพแหง่ชาติ ซ่ึงพบว่าข้อมูลของพระสงฆ์มีการเปลี่ยนแปลงรวดเร็วและพระสงฆ์ส่วนใหญ่ไม่มีบัตร
ประชาชน ทําให้เกิดข้อจํากัดในการเข้าถึงสทิธิ รวมถึงปัญหาการใช้สิทธิหลักประกันสขุภาพแห่งชาติ ได้ไม่ครบทุกมิติ 
ได้แก่ สง่เสริม ป้องกัน รักษา ฟ้ืนฟู และยังพบอีกว่ามีหน่วยงานหลากหลายที่ทํางานร่วมกับพระสงฆ์ ซ่ึงบางครัง้ทําให้
เกิดการดําเนินงานท่ีทับซ้อนกัน และยังไม่มีการรวบรวมข้อมูลหน่วยงานท่ีชัดเจน ในพ้ืนที่สปสช.เขต 4 สระบุรี 

ทบทวนวรรณกรรม 
 พระครูสุวิธานพัฒนบัณฑิต (2558) ทําการศึกษาเก่ียวกับการพัฒนารูปแบบการดูแลสขุภาพองค์รวมของ
พระสงฆ์ในจังหวัดขอนแก่น โดยเน้นการมีส่วนร่วมของเครือข่าย พบว่า พระสงฆ์ส่วนใหญ่มีสิทธิการรักษาพยาบาล 
คือ หลักประกนัสุขภาพถ้วนหน้า แต่ยังมีพระสงฆ์ร้อยละ 31.88 ไม่มีหลักประกันสุขภาพใด ๆ การพัฒนารูปแบบการ
ดูแลสุขภาพองค์รวมของพระสงฆ์ในจังหวัดขอนแก่น โดยอาศัยการมีส่วนร่วมของเครือข่าย มีการบูรณาการแนวคิด
การดูแลสุขภาพองค์รวมตามหลักการพระพุทธศาสนา เข้ากับหลักการดูแลสุขภาพของกระทรวงสาธารณสุข โดยมี
การกําหนดบทบาทหน้าท่ีของภาคีเครือข่ายในการดําเนินงาน พบว่ามีคะแนนเฉลี่ยเพ่ิมขึ้นจากก่อนดําเนินงานทุกมิติ(3) 
 พระราชวรมุนี (พล อาภากโร) (2558) ทําการศึกษารูปแบบและเครือข่ายการเสริมสร้างความดีภายใต้แนวคิด
ธนาคารความดี ผลการวิจัยพบว่า เครือข่ายการมีส่วนร่วมในการบริหารจัดการประการไปด้วย 4 เครือข่ายที่สําคัญ 
คือผู้นําชุมชน, สมาชิกในชุมชน, กลุ่มอาสาสมัครภายในชุมชน เช่น กลุ่มสตรี กลุ่มผู้สูงอายุและภาคการเรียนรู้เชิง 
ประชาสังคมทัง้ภายในและภายนอกชุมชน(4)  
 พระกิตติญาณเมธี (สมเกียรติ รามัญวงศ์) (2561) ทําการศึกษาเร่ืองการส่งเสริมการดูแลสุขภาพแบบองค์รวม
ของพระสงฆ์ในจังหวัดลพบุรี ผลการวิจัยพบว่า พระสงฆ์ในจังหวัดลพบุรีขาดการบูรณาการการมีส่วนร่วมกิจกรรม ทา
งด้านสังคมกับสุขภาพ ระหว่างวัดกับหน่วยงาน องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ภาคเอกชนและภาคประชาสังคมใน
ชุมชน(5)  
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กรอบแนวคิดในการวิจัย 

 
 
วัตถุประสงค์ 

1. เพ่ือการพัฒนาระบบเครือข่ายพระสงฆ์ระบบหลักประกันสุขภาพแหง่ชาติ พ้ืนที่เขต 4 สระบุรี 
2. เพ่ือศึกษาผลการพัฒนาเครือข่ายพระสงฆ์ระบบหลักประกันสุขภาพแหง่ชาติ พ้ืนที่เขต 4 สระบุรี 

วิธีการศึกษา 
 การวิจัยเป็น Meta R2R ที่มีรูปแบบการวิจัยแบบผสมผสาน (Mix Method) ศึกษาพื้นที่รับผิดชอบของ
สํานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ(สปสช.) เขต 4 สระบุรี 8 จังหวัด คือ จังหวัดนนทบุรี ปทุมธานี 
พระนครศรีอยธุยา อ่างทอง สิงห์บุรี ลพบุรี สระบุรี และนครนายก ประชากรและกลุ่มตัวอย่างเป็นพระสงฆ์ในพ้ืนที่
สปสช.เขต 4 สระบุรี จํานวน 11,308 รูป โดยคัดเลือกแบบเจาะจง (Purposive Sampling) วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้
สถิติร้อยละ และวิเคราะห์เชิงเนื้อหา  

ใช้ R2R มาเป็นเครื่องมือและกลไกทีส่ําคัญในการดําเนินงาน จํานวน 4  เรื่อง ได้แก่ 

เรื่องที่ 1 เรื่องศึกษาสถานการณ์การเข้าถึงสิทธิหลักประกันสุขภาพแห่งชาติของพระสงฆ์ในพื้นที่สปสช.เขต 4 
สระบุรี 

เครื่องมือที่ใช้การศึกษา เป็นแบบวิเคราะห์และประเมินโครงการวิจัย สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ ประกอบด้วย 
การวิเคราะห์เชิงเน้ือหา (Content Analysis) และสถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Analysis) 
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จากข้อมูลจากผลการวิจัยเรื่อง สุขภาวะองคร์วมเชิงพุทธของพระสงฆ์ : นโยบาย สิทธิประโยชน์ และรูปแบบ
การเกื้อกูลต่อชุมชนในสังคมไทย พบว่า มีพระสงฆ์ ร้อยละ 84.6 มีสิทธิหลักประกันสขุภาพแห่งชาติ แต่มีเพียงร้อยละ 
32.6 ท่ีเข้าใช้สทิธิระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เนื่องจากขาดความรู้ความเข้าใจในการเข้าใช้สิทธิหลักประกนั
สุขภาพ และบริบทในระบบบริการท่ีไม่เอ้ือต่อการเข้ารับบริการของสมณเพศ  และในพ้ืนท่ีรบัผิดชอบของสปสช.เขต 
4 สระบุรี มีจํานวนวัด 2,593 วัด จํานวนพระสงฆ์ สามเณร 11,093 รูป และมีพระสงฆ์ สามเณร ร้อยละ 93 มีสิทธิ
หลักประกันสขุภาพแหง่ชาติ ซ่ึงพบว่าข้อมูลของพระสงฆ์มีการเปลี่ยนแปลงรวดเร็วและพระสงฆ์ส่วนใหญ่ไม่มีบัตร
ประชาชน ทําให้เกิดข้อจํากัดในการเข้าถึงสทิธิ รวมถึงปัญหาการใช้สิทธิหลักประกันสขุภาพแห่งชาติ ได้ไม่ครบทุกมิติ 
ได้แก่ สง่เสริม ป้องกัน รักษา ฟ้ืนฟู และยังพบอีกว่ามีหน่วยงานหลากหลายที่ทํางานร่วมกับพระสงฆ์ ซ่ึงบางครัง้ทําให้
เกิดการดําเนินงานท่ีทับซ้อนกัน และยังไม่มีการรวบรวมข้อมูลหน่วยงานท่ีชัดเจน ในพ้ืนที่สปสช.เขต 4 สระบุรี 

เรื่องท่ี 2 เรื่องกลไกการมีส่วนร่วมของคณะกรรมการรับฟังความคิดเห็นต่อการเข้าถึงสิทธิหลักประกันสุขภาพ
แห่งชาติของพระสงฆ์  

เครื่องมือที่ใช้การศึกษา เป็นแบบวิเคราะห์และประเมินโครงการวิจัย สถิติท่ีใช้ในการวิเคราะห์ ประกอบด้วย 
การวิเคราะห์เชิงเน้ือหา (Content Analysis) และสถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Analysis) 

ระยะท่ี 1 ขั้นวางแผนทบทวน ทําการทบทวนกระบวนการรับฟังความคิดเห็นและกลุ่มเป้าหมายโดยมี
พระสงฆ์เป็นกลุ่มเป้าหมายหน่ึงในกระบวนการรับฟังความคิดเห็นท่ัวไป  

ระยะท่ี 2 ขั้นดําเนินการ จัดเวทีรับฟังความคิดเห็นระดับจังหวัดในเขตพ้ืนท่ี 8 จังหวัด โดยคณะทํางานรับฟัง
ความคิดเห็นทั่วไประดับเขตและระดับพ้ืนท่ีสปสช.เขต 4 สระบุรี ท่ีประกอบไปด้วยภาคประชาชน ภาครัฐ ภาค
ท้องถิ่น สถาบันการศึกษา และสื่อมวลชน เห็นความสําคัญและปัญหาในกลุ่มพระสงฆ์ สามเณร ในพ้ืนท่ี  

ระยะท่ี 3 ขั้นการวิเคราะห์ผล ทําการวิเคราะห์เชิงเน้ือหา จากการรับฟังความคิดเห็นแบบ focus group ใน
กลุ่มพระสงฆ์ 

ระยะท่ี 4 ขั้นสะท้อนผลการศกึษาและปฏิบัติ มาวิเคราะห์เพ่ือปรับปรุงกระบวนการเลือกประเด็นปัญหาใน
พ้ืนที่  

เรื่องท่ี 3 เรื่องการเข้าถึงระบบสุขภาพและสิทธิการรักษาของพระภิกษุสงฆ์บูรณาการร่วมกันระหว่างสปสช.เขต 4 
สระบุรีและศูนย์อนามยัท่ี 4 สระบุรี กรณีศึกษาจังหวัดนครนายก  

เครื่องมือที่ใช้การศึกษา เป็นแบบวิเคราะห์และประเมินโครงการวิจัย สถิติท่ีใช้ในการวิเคราะห์ ประกอบด้วย 
การวิเคราะห์เชิงเน้ือหา (Content Analysis) และสถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Analysis) 

ระยะท่ี 1 ขั้นวางแผนทบทวน โดยการประสานกับศูนย์อนามัยท่ี 4 สระบุรี เกี่ยวกับการดําเนินงานระบบสุข
ภาวะพระสงฆ์ 

ระยะท่ี 2 ขั้นดําเนินการ สปสช.เขต 4 สระบุรี ร่วมถวายความรู้เรื่องระบบหลักประกันสขุภาพแหง่ชาติ 
ร่วมกับศูนย์อนามัยท่ี 4 สระบุรี ในการจัดอบรมหลักสูตรพระคิลานุปัฏฐาก(พระอาสาสมัครส่งเสริมสุขภาพประจําวัด : 
พระอสว.) จังหวัดนครนายก  
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ระยะท่ี 3 ขั้นการวิเคราะห์ผล ใช้วิธีประเมินผลการทดสอบความรู้เรื่องสิทธิหลักประกันสขุภาพแห่งชาติ ก่อน
การอบรมและหลังการอบรม และผลความครอบคลุมสิทธิระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 

ระยะท่ี 4 สะทอ้นผลการศึกษาและการปฎิบติัมาวิเคราะห์เพ่ือปรับปรุงพัฒนาเรื่องสิทธิหลักประกันสขุภาพ
แห่งชาติ 

เรื่องท่ี 4 เรื่องรูปแบบ Province Network ต่อการเข้าถึงระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติของพระภิกษุสงฆ์
จังหวัดพระนครศรีอยุธยา  

เครื่องมือที่ใช้การศึกษา เป็นแบบวิเคราะห์และประเมินโครงการวิจัย สถิติท่ีใช้ในการวิเคราะห์ ประกอบด้วย 
การวิเคราะห์เชิงเน้ือหา (Content Analysis) และสถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Analysis) 

ระยะท่ี 1 ขั้นวางแผนทบทวน ทําการทบทวนข้อมูลพระสงฆ์จากฐานข้อมูลพระสงฆ์สํานักพุทธศาสนา และ
ข้อมูลความครอบคลุมสิทธิจากสํานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ  

ระยะท่ี 2 ขั้นดําเนินการ มีการพัฒนาตามประเด็นข้อมูลที่พบ พบว่าจังหวัดพระนครศรอียุธยามีจํานวน
พระสงฆ์มากท่ีสุดในเขตพ้ืนที่ จึงประสานความร่วมมือกับเครือข่ายบริการจังหวัดพระนครศรีอยุธยาในการดําเนิน
กิจกรรมโครงการเพ่ิมการเข้าถึงบริการและสร้างการมีส่วนร่วมด้านการส่ือสารหลักประกันสุขภาพ กลุ่มพระสงฆ์ใน
พ้ืนที่ เขต 4 สระบุรี ในจังหวัดพระนครศรีอยุธยา 

ระยะท่ี 3 ขั้นการวิเคราะห์ผล ใช้วิธีประเมินผลการทดสอบความรู้เรื่องสิทธิหลักประกันสขุภาพแห่งชาติ ก่อน
การอบรมและหลังการอบรม และผลความครอบคลุมสิทธิระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ  

ระยะท่ี 4 สะทอ้นผลการศึกษาและการปฎิบติัมาวิเคราะห์เพ่ือปรับปรุงพัฒนาการดําเนินโครงการ 

ผลการศึกษา 

เรื่องท่ี 1 เรื่องศึกษาสถานการณ์การเข้าถึงสิทธิหลักประกันสุขภาพแห่งชาติของพระสงฆ์ในพ้ืนท่ีสปสช.เขต 4 
สระบุรี 

ผลการศึกษาสถานการณ์การเข้าถึงสิทธิหลกัประกันสุขภาพแห่งชาติของพระสงฆ์ในพ้ืนท่ีสปสช.เขต 4 
สระบุรี พบว่าในพ้ืนท่ีรับผิดชอบของสปสช.เขต 4 สระบุรี ทั้งหมด 8 จังหวัด ประกอบด้วย จังหวัดนนทบุรี ปทุมธานี 
พระนครศรีอยุธยา อ่างทอง สิงห์บุร ีลพบุรี สระบุรี และนครนายก นั้น มีจํานวนวัดทั้งหมด 2,593 วัด จํานวน
พระสงฆ์ท้ังหมด 11,093 รูป (ข้อมูลจากสํานักพระพุทธศาสนา ณ วันท่ี  21 มกราคม 2562) และมีพระสงฆ์ ร้อยละ 
93 ท่ีมีสิทธิหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ(ข้อมูลการตรวจสอบสิทธิหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ณ วันที่ 22 มกราคม 
2562) ซ่ึงพบปัญหาคือข้อมูลของพระสงฆ์มีการเปลี่ยนแปลงรวดเร็ว ไม่เป็นปัจจุบัน และพระสงฆ์ส่วนใหญ่ไม่มีบัตร
ประชาชน ทําให้เกิดข้อจํากัดในการเข้าถึงสทิธิ รวมถึงปัญหาการใช้สิทธิหลักประกันสขุภาพแห่งชาติ ได้ไม่ครบทุกมิติ 
ได้แก่ ส่งเสริม ป้องกัน รักษา ฟ้ืนฟู และยังพบอีกว่ามีหน่วยงานหลากหลายที่ทํางานร่วมกับพระสงฆ์ ซ่ึงบางครัง้ทําให้
เกิดการดําเนินงานท่ีทับซ้อนกัน และยังไม่มีการรวบรวมข้อมูลหน่วยงานท่ีชัดเจน ในพ้ืนที่สปสช.เขต 4 สระบุรี 
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เรื่องท่ี 2 เรื่องกลไกการมีส่วนร่วมของคณะกรรมการรับฟังความคิดเห็นต่อการเข้าถึงสิทธิหลักประกันสุขภาพ
แห่งชาติของพระสงฆ์ 

จากการจัดกระบวนการรับฟังความคิดเห็น โดยมีคณะทํางานรับฟังความคิดเห็นระดับจังหวัดและระดับเขต 
ท่ีประกอบไปด้วย เครือข่ายภาคประชาชน ภาครัฐ ภาคท้องถิ่น สถาบันการศึกษา และเครือข่ายประชาสัมพันธ์ ซ่ึง
เป็นกลไกสําคัญของการขับเคลื่อนในพ้ืนท่ี น้ัน ผลการรับฟังความคิดเห็นท่ัวไป ปี 2561 ในด้านท่ี 8 การเข้าถึงบริการ
ของกลุ่มเปราะบาง : พระสงฆ์ ผู้นําศาสนา มีข้อเสนอให้ สปสช.เร่งรัดและสนับสนุนหนว่ยงานที่เกี่ยวข้องจัดทําการ
เช่ือมโยงฐานข้อมูลพระภิกษุ  สามเณร (ท่ีมีเลข 13 หลัก) เพ่ือลงทะเบียนสิทธิหลักประกันสุขภาพแห่งชาติให้
ครอบคลุมทั่วถึง 2.สนับสนุนการจัดถวายความรู้การดูแลสุขภาพ และการใช้สิทธิหลักประกันสุขภาพแห่งชาติให้แก่
พระภิกษุสงฆ์ เพ่ือนําไปขยายผลต่อในกลุ่มพระสงฆ์และประชาชน 3. พระสงฆ์สามารถเข้ารับบริการในหน่วยบรกิาร
ได้ทุกระดับ(รพช./รพศ./รพท.) ได้ท่ัวประเทศ และ4.ขยายชุดสิทธิประโยชน์เฉพาะกลุ่มพระสงฆ์ ให้ครอบคลุมการ
สร้างเสริมสุขภาพป้องกันโรค(เชิงรุก) ควบคุมโรค การรักษาพยาบาล และการฟ้ืนฟูสมรรถภาพก่พระสงฆ์ อีกท้ัง
กระทรวงสาธารณสุขมีนโยบายในการส่งเสริมให้พระสงฆ์มีสุขภาพดี ลดการเกิดโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง  จึงได้บูรณาการใน
การดําเนินโครงการฯขึ้น เพ่ือให้เกิดความครอบคลุมสิทธิด้านหลักประกนัสุขภาพแห่งชาติ  โดยเน้นการสร้างการรับรู้
ถึงสิทธิประโยชน์ของหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ และหน้าที่ ท่ีสําคัญได้แก่การลงทะเบียนสิทธิ การใช้สิทธิ เป็นต้น 
ท้ังน้ีรวมถึงการดูแลส่งเสริมสขุภาพและป้องกันโรคพระสงฆ์ ด้วย 

เรื่องท่ี 3 เรื่องการเข้าถึงระบบสุขภาพและสิทธิการรักษาของพระภิกษุสงฆ์บูรณาการร่วมกันระหว่างสปสช.เขต 4 
สระบุรีและศูนย์อนามัยท่ี 4 สระบุรี กรณีศึกษาจังหวัดนครนายก 

ตามท่ีศูนย์อนามัยท่ี 4 สระบุรี จัดอบรมหลักสูตรพระคิลานุปัฏฐาก(พระอาสาสมัครส่งเสริมสุขภาพประจําวัด 
: พระอสว.) เพ่ือสร้างและพัฒนาพระสงฆ์ให้มีทักษะในการดูแลสุขภาพตามหลักพระธรรมวินัย และเป็นผู้นําด้าน
สุขภาพแก่ชุมชนได้ โดยคัดเลือกพ้ืนท่ีในการจัดโครงการ คือ จังหวัดนครนายก มีกลุ่มเป้าหมาย คือ พระสงฆ์ในจังหวัด
นครนายก จํานวน 80 รูป กิจกรรมในโครงการมีการถวายความรู้ตามหลักสูตรการอบรมพระอาสาสมัครส่งเสริม
สุขภาพประจําวัด(พระอสว.) โดยบูรณาการความรว่มมือกับสํานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เขต 4 สระบุรี ใน
การถวายความรู้เรื่องสิทธิหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ รวมถึงถวายสื่อ หนังสือ โปสเตอร์ แผ่นพับ รวมถึงให้มีการ
ทดสอบความรู้เรื่องสิทธิหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ก่อนการอบรมและหลงัการอบรม ซ่ึงผลการศึกษาผลการ
ทดสอบความรู้ก่อนหลังอบรม พบว่า พระสงฆ์จํานวน 80 รูป มีความรู้เรื่องสิทธิหลักประกันสุขภาพแหง่ชาติก่อนการ
อบรมเฉลี่ย 10.86 คะแนน มีความรู้เรื่องสิทธิหลักประกันสขุภาพแห่งชาติหลังการอบรมเฉลี่ย 21.43 คะแนน จาก
คะแนนเต็ม 30 คะแนน  ผลความครอบคลุมสิทธิ ก่อนการจัดโครงการรอ้ยละ 100 และผลความครอบคลุมสิทธิหลัง
การจัดโครงการ ร้อยละ 100 
 จากการสัมภาษณ์เจ้าคณะจังหวัดนครนายก ในประเด็นเกี่ยวกับหน่วยงานราชการทั้งที่เป็นหน่วยงาน
เกี่ยวกับระบบสุขภาพและที่ไม่ได้เกี่ยวกับระบบสุขภาพท่ีมีกิจกรรมดําเนินการกับทางวัด ท่านยังมีความไม่เข้าใจกับ
ระบบการติดต่อประสานงานกับหน่วยงานต่างๆ และยังให้ความเห็นอีกว่ามีระบบช้ันงานท่ีซับซ้อน และบางเรื่องต้อง
ใช้เวลามาก ซ่ึงแตกต่างกับหน่วยงานของพระพุทธศาสนามีลําดับขั้นชัดเจน มีระบบการสั่งงานที่รวดเร็ว ทําให้เกิด
ความคล่องตัวในการขับเคลือ่นงานต่างๆมากกว่า นอกจากนี้ได้สัมภาษณ์ผู้แทนศูนย์อนามัยท่ี 4 สระบุรี ถึงการบูรณา
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การความร่วมมือ ระหว่างสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนครนายก โรงพยาบาล รพ.สต. ในพ้ืนที่จังหวัดนครนายก
รวมถึงสปสช.เขต 4 สระบุรี มีความเห็นด้วยกับการบูรณาการร่วมมือกันระหว่างหน่วยงาน แต่ถึงแม้จะเป็นศูนย์
อนามัยท่ี 4 สระบุรี เป็นหน่วยงานระดับเขต เม่ือจะดําเนินโครงการในพ้ืนที่ก็ยังไม่คล่องตัวเท่าท่ีควร และเรื่อง
งบประมาณก็ยังมีความจํากัด 

เรื่องท่ี 4 เรื่องรูปแบบ Province Network ต่อการเข้าถึงระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติของพระภิกษุสงฆ์
จังหวัดพระนครศรีอยุธยา  

ผลการดําเนินโครงการเพ่ิมการเข้าถึงบริการและสร้างการมีส่วนร่วมด้านการสื่อสารหลักประกันสุขภาพ กลุ่ม
พระสงฆ์ในพ้ืนที่ เขต 4 สระบุรี ในจังหวัดพระนครศรีอยุธยา ท้ังหมด 16 อําเภอ โดยมีกลุ่มเป้าหมายเป็นพระสงฆ์ 
สามเณร จํานวน 2,035 รูป จากท้ัง 16 อําเภอ ดังน้ี อําเภอท่าเรือ อําเภอนครหลวง อําเภอบางไทร  อําเภอบางบาล 
อําเภอบางปะหัน อําเภอบางปะอิน อําเภอบ้านแพรก อําเภอผักไห่ อําเภอพระนครศรีอยุธยา อําเภอภาชี อําเภอ
มหาราช อําเภอลาดบัวหลวง อําเภอวังน้อย อําเภอเสนา อําเภออุทัย อําเภอบางซ้าย โดยดําเนินกิจกรรม สํารวจและ
ลงทะเบียนสิทธิให้แก่พระสงฆ์ในพ้ืนท่ี และดําเนินการสร้างความรู้ความเข้าใจ โดยการอบรมถวายความรู้เรื่องสิทธิ
ประโยชน์ในระบบหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า การคุ้มครองสิทธิ และอ่ืนๆท่ีเก่ียวข้อง รวมทั้งตรวจคัดกรองสุขภาพ
ให้กับพระสงฆ์ สามเณร ใน 16 อําเภอของจงัหวัดพระนครศรีอยุธยา ดําเนินการแบบบูรณาการกลไกเครือข่ายระดับ
อําเภอ ได้แก่ รพ.สต.,รพช.,สสอ.,สสจ. เครือข่ายท้องถิ่น ผู้นําชุมชน ผลการสํารวจสิทธิพระสงฆ์ จํานวน 2,035 รูป 
พบว่า พระสงฆ์ สามเณร มีสิทธิหลักประกนัสุขภาพแห่งชาติ ผลการลงทะเบียนสิทธิ พบว่า พระสงฆ์มีความประสงค์
ขอย้ายสิทธิใหต้รงกับท่ีอยู่ปัจจุบัน จํานวน ร้อยละ 2.99  พระสงฆ์บางรูปไม่ประสงค์ย้ายสิทธิเน่ืองจากบวขเป็น
ระยะเวลาไม่นาน และพระสงฆ์บางรูปไม่ประสงค์เปลี่ยนสิทธิเป็นพระสงฆ์(รหัส ท.76) เน่ืองจากไม่ม่ันใจว่าจะบวช
นาน และบางส่วนเป็นผู้สูงอายุ สิทธิประโยชน์ของผู้สูงอายุและสิทธิพระสงฆ์ไม่ต่างกัน ผลความครอบคลุมสิทธิ
หลักประกันสขุภาพแหง่ชาติในจังหวัดพระนครศรีอยุธยา ก่อนดําเนินโครงการมีความครอบคลุมสิทธิฯ ร้อยละ 99.89 
และหลังดําเนินโครงการมีความครอบคลุมสิทธิ ร้อยละ 99.92 และผลการทดสอบความรู้เรื่องสิทธิหลกัประกัน
สุขภาพแหง่ชาติ พบว่า พระสงฆ์มีความรู้เรื่องสิทธิหลักประกันสุขภาพแห่งชาติก่อนการอบรมเฉล่ีย 14.80 คะแนน มี
ความรู้เรื่องสิทธิหลักประกันสขุภาพแหง่ชาติหลังการอบรมเฉลี่ย 23.42 คะแนน จากคะแนนเต็ม 30 คะแนน  
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สรุปผลการศึกษา 

จากการศึกษาบทเรียนและพัฒนาเครือข่ายการดําเนินงานขับเคลื่อนสุขภาวะพระสงฆ์ในระบบหลักประกัน
สุขภาพ สปสช. เขต 4 สระบุรี ผ่านกระบวนการวิจัย(R2R) 4 เรื่อง พบว่า การขับเคลื่อนสุขภาวะพระสงฆ์ในระบบ
หลักประกันสขุภาพ สปสช.เขต 4 สระบุรี ตามนโยบายนั้น ในช่วงเริ่มต้นยังไม่มีรูปแบบและแนวทางชัดเจน ส่งผล
กระทบต่อการเข้าถึงสิทธิในระบบหลักประกันสุขภาพ เม่ือวิเคราะห์และสงัเคราะหผ์ลการศึกษา ได้องค์ประกอบของ
การขับเคลื่อนสุขภาวะพระสงฆ์ในระบบหลกัประกันสุขภาพแห่งชาติ 4 องค์ประกอบ ได้แก่ 1) จัดระบบฐานข้อมูล
พระสงฆ์ในระบบสิทธิหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 2) กลไกการมีส่วนร่วมของคณะกรรมการรับฟังความคิดเห็น 3) 
การการขับเคลื่อนสุขภาวะพระสงฆ์ นครนายกโมเดล และ 4) Province Network การขับเคลื่อนสุขภาวะพระสงฆ์ 
อยุธยาโมเดล จาก 4 องค์ประกอบดังกล่าวนี้ นําไปสู่การวางแผนขับเคลือ่นอย่างเป็นระบบเพ่ือให้เกิดความชัดเจนและ
การเข้าถึงสิทธิระบบหลักประกันสุขภาพของพระภิกษุสงฆ์ในการพัฒนาต่อไป 
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ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย 
จากการศึกษาพบว่าเครือข่ายท่ีให้บริการดา้นสุขภาพ ได้แก่ รพ.สต.,โรงพยาบาล, สสอ., สสจ. มีผลต่อการ

เข้าถึงสิทธิหลกัประกันสุขภาพแห่งชาติ และการรับรู้เรื่องสิทธิประโยชน์หลักประกันสขุภาพแห่งชาติ แต่บทบาทของ
อปท.ท่ีมีต่อพระสงฆ์ยังพบไม่มาก ผู้วิจัยเสนอแนะให้ อปท.ในพ้ืนท่ีให้ความสําคัญกับพระสงฆ์โดยการจัดโครงการ
กิจกรรมเพื่อสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคให้กับพระสงฆ์ในพ้ืนท่ี และผู้วิจัยเสนอแนะให้สํานักงาน
พระพุทธศาสนาจังหวัด เป็นหน่ึงในกลุ่มเป้าหมายท่ีจะต้องได้รับความรู้เรื่องระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 

การนําผลการวิจัยไปใช้ประโยชน์ 
1. เกิดเครือข่ายความร่วมมือการดําเนินงานพระสงฆ์ภายใต้ระบบหลักประกันสุขภาพแหง่ชาติ  
2. เกิดการพัฒนาระบบเครือข่ายการดําเนินงานพระสงฆ์ภายใต้ระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 
3. สามารถนําผลการพัฒนาระบบเครือข่ายการดําเนินงานพระสงฆ์ภายใต้ระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติไป

ปรับใช้กับจังหวัดอ่ืนในพ้ืนท่ีเขต 4 สระบุรี 
4. ใช้เป็นแนวทางในการประสานการทํางานรว่มกันของเครือข่ายท่ียึดกลุ่มพระสงฆ์เป็นศนูย์กลาง เพ่ือนําไปสู่

การแก้ปัญหาและวางแผนการทํางานร่วมกันท่ีชัดเจน 

ปัจจัยความสําเร็จของการศึกษา 
1. ผู้บริหารให้ความสําคัญและสนับสนุนในการดําเนินโครงการ 
2. หน่วยงานและเครือข่ายในพ้ืนท่ีเห็นความสําคัญและให้ความร่วมมือในการดําเนินโครงการ 
3. พระสงฆ์ต่ืนตัวและเห็นความสําคัญเรื่องสิทธิประโยชน์ในระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 

การสนับสนุนท่ีได้รับ 
 ผู้บริหารให้การสนับสนุน ส่งเสริมและพัฒนาอย่างต่อเนื่อง เครือข่ายในพ้ืนท่ีให้ความร่วมมือและร่วมกัน
ดําเนินโครงการ 

กิตติกรรมประกาศ  
ผู้วิจัยขอขอบพระคุณ ผู้บริหารและเจ้าหน้าท่ีสํานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เขต 4 

สระบุรี ผศ.ดร.สิริมา มงคลสัมฤทธ์ิ คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ดร.นพ.สุธีร์ รตันะ 
มงคลกุล ภาควิชาเวชศาสตร์สังคม คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ และดร.นิภาพร ลคร 
วงศ์ พยาบาลวิชาชีพ ชํานาญการ รพ.ยโสธร รวมท้ังกลุ่มเป้าหมายทุกท่าน ท่ีช่วยสนับสนุนให้การทํางานในครั้ง 
น้ี ได้มีโอกาสนําเสนอในรูปแบบวิชาการ ท่ีเป็นปัญหาจากหน้างาน สู่การพัฒนาในระดับพ้ืนท่ี 
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เอกสารอ้างอิง 
1. รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2560. 2560. 
2. สํานักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ. ทําความรู้จัก “ธรรมนูญสุขภาพพระสงฆ์” 17 สิงหาคม 

2561 [Available from: https://www.thaihealth.or.th/Content/44084-
%E0%B8%97%E0%B8%B3%E0%B8%84%E0%B8%A7%E0%B8%B2%E0%B8%A1%E0%B8%A3
%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%88%E0%B8%B1%E0%B8%81%20%E2%80%9C%E0%B8
%98%E0%B8%A3%E0%B8%A3%E0%B8%A1%E0%B8%99%E0%B8%B9%E0%B8%8D%E0%B8
%AA%E0%B8%B8%E0%B8%82%E0%B8%A0%E0%B8%B2%E0%B8%9E%E0%B8%9E%E0%B8
%A3%E0%B8%B0%E0%B8%AA%E0%B8%87%E0%B8%86%E0%B9%8C%E2%80%9D.html. 

3. พระครูสุวิธานพัฒนบัณฑิต พธ.ด. (พระพุทธศาสนา) ธวัลรัตน์ แดงหาญ พธ.ด. (พระพุทธศาสนา) สรัญญา 
วภัชชวิธี พธ.ด. (พระพุทธศาสนา). การพัฒนารูปแบบการดูแลสุขภาพองค์รวมของพระสงฆ์ในจังหวัด
ขอนแก่นโดยเน้นการมีส่วนร่วมของเครือข่าย. 2558. 

4. พระราชวรมุนี (พล อาภากโร) พโ. รูปแบบและเครือข่ายการเสริมสร้างความดีภายใต้แนวคิดธนาคารความดี. 
2558. 

5. พระกิตติญาณเมธี (สมเกียรติ รามัญวงศ์) ดวท, ศ.ดร.สมบูรณ์ สุขสําราญ. การส่งเสริมการดูแลสุขภาพแบบ
องค์รวมของพระสงฆ์ในจังหวัดลพบุรี. 2561. 

 



รหัสประจําตัวการส่งบทคัดย่อ (Running Number) : 346 

เรื่อง การศึกษาบทเรียนและพัฒนาเครือข่ายการดําเนินงานขบัเคลื่อนสขุภาวะ
พระสงฆ์ในระบบหลกัประกันสขุภาพสปสช.เขต 4 สระบุรี 

ผู้วิจัย  นางสาววาณี จาตะวงษ์  สํานักงานหลักประกันสขุภาพแห่งชาติ เขต 4 สระบุรี 
นางสาวสุนันท์ ภูธร   สํานักงานหลักประกันสขุภาพแห่งชาติ เขต 4 สระบุรี 
นายจักรินทร์ ฆ้องวงษ์  สํานักงานหลักประกันสขุภาพแห่งชาติ เขต 4 สระบุรี 
นายอุดมศักด์ิ บุญอร่ามพงษ์ สํานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เขต 4 สระบุรี 

พื้นท่ีรับผิดชอบของสปสช.เขต 4 สระบุรี มีจํานวนวัด 2,593 วัด จํานวนพระสงฆ์ 
สามเณร 11,093 รูป และมีพระสงฆ์ สามเณร ร้อยละ 93 มีสิทธิหลักประกันสุขภาพ
แห่งชาติ ซึ่งพบว่าข้อมูลของพระสงฆ์มีการเปล่ียนแปลงรวดเร็วและพระสงฆ์ส่วนใหญ่ไม่มี
บัตรประชาชน ทําให้เกิดข้อจํากัดในการเข้าถึงสิทธิ รวมถึงปัญหาการใช้สิทธิหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติ ได้ไม่ครบทุกมิติ ได้แก่ ส่งเสริม ป้องกัน รักษา ฟื้นฟู และยังพบอีกว่ามี
หน่วยงานหลากหลายท่ีทํางานร่วมกับพระสงฆ์ ซึ่งบางคร้ังทําให้เกิดการดําเนินงานท่ีทับ
ซ้อนกัน และยังไม่มีการรวบรวมข้อมูลหน่วยงานท่ีชัดเจน ในพื้นท่ีสปสช.เขต 4 สระบุรี และ
เพื่อการพัฒนาระบบเครือข่ายพระสงฆ์ระบบหลักประกันสขุภาพแห่งชาติ พื้นท่ีเขต 4 
สระบุรีและเพื่อศึกษาผลการพัฒนาเครือข่ายพระสงฆ์ระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 
พื้นท่ีเขต 4 สระบุรี ผู้วิจัยจึงใช้ระเบียบวิธี Meta R2R ท่ีมีรูปแบบการวิจัยแบบผสมผสาน 
(Mix Method) ศึกษาพื้นท่ีรับผิดชอบของสํานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ(สปสช.) 
เขต 4 สระบุรี โดยใช้ R2R มาเป็นเคร่ืองมือและกลไกท่ีสําคัญในการดําเนินงาน จํานวน 4 
เร่ือง ตามอ่านกันเลยจาก QR Code นี้ค่ะ  
 
ภาพประกอบ 



 

 
 



 

 







 



 


