
 การถ่่ายโอน รพ.สต. ไป อบจ. 
ความเป็็นมา ปััญหาและความท้้าทาย

“ ภารกิิจในการถ่่ายโอน รพ.สต. และ สอน. ให้้องค์์กรปกครองส่่วนท้้องถิ่่�นเป็็นผู้้�ดูแลนั้้�นมีี
เป้้าหมายเพ่ื่�อให้้หน่่วยงานในท้้องถิ่่�นเป็็นศููนย์์สุุขภาพของประชาชนในพื้้�นท่ี่�  สามารถดำำ�เนิินงาน
ด้้านสาธารณสุุขทั้้�งด้้านการสร้างเสริมสุุขภาพ ป้้องกััน การรัักษาพยาบาลเบื้้�องต้้น และอาจ

พััฒนาการให้้บริิการรัักษาพยาบาลในระดัับท่ี่�สููงข้ึ้�นได้้ ซึ่่�งการถ่่ายโอนดัังกล่่าวนั้้�น เป็็นการดำำ�เนิิน
การตามกฎหมาย ท่ี่�หน่่วยงานท่ี่�เก่ี่�ยวข้้องต้้องปฏิิบััติิตาม ”

9

บทนำำ�

ระบบบริกิารสุุขภาพปฐมภููมิิของไทยกำำ�ลังมีีการ
เปลี่่�ยนแปลงครั้้�งใหญ่่ เมื่่�อมีีการกระจายอำำ�นาจด้้วย 
ก า ร ถ่่ า ย โ อ น โ ร ง พ ย า บ า ล ส่่ ง เ ส ริิม สุุ ข ภ า พ ตำำ� บ ล  
(รพ.สต.) และสถานีีอนามัยัเฉลิิมพระเกีียรติิ 60 พรรษา 
นวมินิทราชินีิี (สอน.) ให้้ไปอยู่่�กับ องค์์การบริหิารส่ว่น
จังัหวัดั (อบจ.) ในปีีงบประมาณ 2566 ตามมติิคณะ
รัฐัมนตรี ีเมื่่�อวันัที่่� 15 มีีนาคม 2565 ที่่�เห็็นชอบการ 
ถ่่ายโอน สอน. และ รพ.สต. ไป อบจ. จำำ�นวน 
3,264 แห่่ง บุุคลากรรวมจำำ�นวน 23,117 คน โดยมีี
วัตัถุปุระสงค์์เพื่่�อให้้เกิิดการกระจายอำำ�นาจด้านสุขุภาพ 
โดยกระทรวงสาธารณสุขุ (สธ.) ยังัคงมีบีทบาทและ
หน้้าที่่�ในการควบคุมุมาตรฐานการให้้บริกิารสุขุภาพ 
ทั้้�งด้้านการรักัษาพยาบาล การป้้องกัันโรค การฟื้้� นฟูแูละ
ส่่งเสริมิสุุขภาพ ตลอดจนการแพทย์์ฉุุกเฉิินและการ
คุ้้�มครองผู้้�บริโิภค อย่า่งไรก็็ตาม กระบวนการถ่่ายโอน
ดัังกล่่าวแม้้ว่า่จะมีขี้อ้ดีี เช่น่ ได้้รับังบประมาณสนัับสนุุน
และอััตรากำำ�ลังเพิ่่�มขึ้้�น จากองค์์กรปกครองส่ว่นท้้องถิ่่�น  
(อปท.) แต่่ก็็ประสบความท้้าทายหลายประการ เช่น่ 
ความพร้อ้มของ อปท. แต่่ละแห่่ง สวัสัดิิการและความ
ก้้าวหน้้าของบุุคลากรวิิชาชีีพ และปััญหาการเมืือง 
ท้้ อ ง ถิ่่� น  บ ท ค ว า ม นี้้� เป็็ น ก า ร อ ภิิ ป ร า ย ถึึ ง แ น ว คิิ ด 
กระบวนการถ่่ายโอนดัังกล่่าว ข้อ้ท้้าทายที่่�เกิิดขึ้้�น และ
แนวทางการแก้้ไขปััญหา

ที่่�มา และแนวคิดการถ่่ายโอน รพ.สต.

ในการดำำ�เนิินการถ่่ายโอน รพ.สต. และ สอน. อาจ
ดูเูหมือืนว่า่จะเริ่่�มต้้นจากประกาศคณะกรรมการการ 
กระจายอำำ�นาจให้้แก่่องค์์กรปกครองส่่วนท้้องถิ่่�น เรื่่�อง 
หลัักเกณฑ์์และขั้้�นตอนการถ่่ายโอนภารกิิจ สอน.  และ 
รพ.สต. ให้้แก่่องค์์การบริหิารส่่วนจัังหวััด ลงวัันที่่�  

5 ตุลุาคม 2564 และประกาศในราชกิิจจานุุเบกษาเมื่่�อวันัที่่� 19 ตุลุาคม 
2564 แต่่ในความเป็น็จริงิต้้องย้อ้นอดีีตไปดูเูรื่่�องราวความเป็น็มากว่า่ 
20 ปีก่ี่อนหน้้า โดยรัฐัธรรมนููญแห่่งราชอาณาจักัรไทย พุทุธศักัราช 
2540 กำำ�หนดให้้มีี พ.ร.บ. กำำ�หนดแผนและขั้้�นตอนการกระจาย 
อำำ�นาจให้้แก่่ท้้องถิ่่�น ซึ่่�งบััญญััติิขึ้้�นเม่ื่�อ พ.ศ. 2542 กำำ�หนดให้้
มีีการถ่่ายโอนบริกิารสาธารณะ 6 ด้้าน ให้้แก่่ท้้องถิ่่�น โดยคณะ
กรรมการภายใต้้ พ.ร.บ. ดัังกล่่าว ได้้แก่่ คณะกรรมการการกระจาย 
อำำ�นาจให้้แก่่ท้้องถิ่่�น ได้้ออกแผนการกระจายอำำ�นาจและแผนปฏิิบัติัิ
การกำำ�หนดขั้้�นตอนในการกระจายอำำ�นาจให้้แก่่ อปท. (ฉบัับที่่� 1  
พ.ศ. 2543 และฉบัับที่่� 2 พ.ศ. 2551) ซึ่่�งมีีสาระสำำ�คัญคืือให้้มีีการ 
ถ่่ายโอนสถานีอนามัยให้้แก่่เทศบาลและองค์์กรปกครองส่ว่นตำำ�บล  
(อบต.) และให้้มีีการจัดัตั้้�งคณะกรรมการสุุขภาพระดัับเขตพื้้�นที่่� 
(กสพ.) เพื่่�อเป็็นกลไกสนับสนุนในระดัับพื้้�นที่่� แต่่ปรากฏว่่าการ
ดำำ�เนิินการถ่่ายโอนดัังกล่่าวเป็น็ไปด้้วยความล่่าช้า้ ทำำ�ให้้กว่า่ 10 ปีขีอง 
การดำำ�เนิินการดัังกล่่าว (ตั้้�งแต่่ ปีี 2551–2563) มีี รพ.สต. และ สอน. 
ถ่่ายโอนไปอยู่่�กับเทศบาล และ อบต. เพีียง 84 แห่่งเท่่านั้้�น1

บทบััญญััติิแห่่ง พ.ร.บ. กำำ�หนดแผนและขั้้�นตอนการกระจาย 
อำำ�นาจให้้แก่่องค์์กรปกครองส่่วนท้้องถิ่่�น พ.ศ. 2542 มาตรา 17 (19) 
และกฎกระทรวงมหาดไทยซึ่่�งออกตามความใน พ.ร.บ. องค์์การบริหิาร
ส่่วนจัังหวัดั พ.ศ. 2540 ได้้กํําหนดให้้องค์์การบริหิารส่่วนจังัหวัดั
มีีอำำ�นาจและหน้้าที่่�ในการจััดให้้มีีโรงพยาบาลจัังหวัดั การรักัษา
พยาบาล การป้อ้งกัันและบำำ�บัดัรักัษาโรคติิดต่อ รวมทั้้�งในแผนการ
กระจายอำำ�นาจให้้แก่่องค์์กรปกครองส่ว่นท้้องถิ่่�น (ฉบับัที่่� 2) พ.ศ. 2551 
และแผนปฏิิบัติัิการกำำ�หนดขั้้�นตอนการกระจายอำำ�นาจให้้แก่่องค์์กร
ปกครองส่ว่นท้้องถิ่่�น (ฉบับัที่่� 2) ได้้กํําหนดให้้กระทรวงสาธารณสุขุ
ถ่่ายโอนสถานีอนามััย โรงพยาบาลชุุมชนและโรงพยาบาลทั่่�วไป 
ให้้แก่่องค์์กรปกครองส่่วนท้้องถิ่่�นที่่�มีีความพร้อ้ม และในระยะ
สุดุท้ายให้้ถ่่ายโอนให้้แก่่องค์์การบริหิารส่ว่นจังัหวัดั2

ในปีี 2565 การถ่่ายโอน โรงพยาบาลส่่งเสริมิสุุขภาพตำำ�บล  
(รพ.สต.) และสถานีอนามัยเฉลิิมพระเกีียรติิ 60 พรรษา นวมิินทราชินีิี 
(สอน.) จำำ�นวน 3,000 กว่า่แห่่ง ให้้ไปข้ึ้�นอยู่่�กับองค์์การบริหิารส่ว่น
จังัหวัดั (อบจ.) เป็็นหนึ่่�งในเหตุกุารณ์์สำำ�คััญของวงการสาธารณสุขุ
ของประเทศไทย เนื่่� องจากจำำ�นวนการถ่่ายโอน รพ.สต. และ สอน.  
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ในครั้้�งนี้้�มีีจำำ�นวนมากถึึง 1 ใน 3 ของ รพ.สต. และ สอน. ทั้้�งหมด เหตุกุารณ์์นี้้�จึงึอาจนัับได้้ว่า่เป็็นหมุุดหมายสำำ�คัญอัันหนึ่่� งของ
การเปลี่่�ยนแปลงครั้้�งใหญ่่ในหน้้าประวัติัิศาสตร์ก์ารสาธารณสุุขของประเทศไทย ที่่�มีีการถ่่ายโอนบทบาท อำำ�นาจ หน้้าที่่�และ
ทรัพัยากรของวงการสาธารณสุขุแบบ “บิ๊๊�กล็็อต” เป็็นการถ่่ายโอนอำำ�นาจการดูแูลจากเดิิมที่่�กระทรวงสาธารณสุขเป็็นผู้้�ดูแูล
ระบบสุขุภาพไทยรายใหญ่ ่ไปสู่่�การดูแูลโดยกระทรวงมหาดไทย คืือ องค์์การบริหิารส่ว่นจังัหวัดั ด้้วยการดูแูลระบบสุขุภาพ
ในท้้องถิ่่�น3

ภารกิิจในการถ่่ายโอน รพ.สต. และ สอน. ให้้องค์์กรปกครองส่ว่นท้้องถิ่่�นเป็็นผู้้�ดูแูลนั้้�นมีวีัตัถุปุระสงค์์ เพื่่�อให้้หน่่วยงาน
ในท้้องถิ่่�นเป็็นศูนูย์์สุขุภาพของประชาชนในพื้้�นที่่� โดยมีเีป้้าหมายให้้ดำำ�เนิินงานด้้านสาธารณสุขุ ด้้านการสร้า้งเสริมิสุขุภาพ 
ป้้องกััน การรักัษาพยาบาลเบื้้�องต้้น และอาจพัฒนาการให้้บริกิารรักัษาพยาบาลในระดัับที่่�สูงูข้ึ้�นได้้ ซึ่่�งการถ่่ายโอน รพ.สต. 
และ สอน. นั้้�น เป็็นการดำำ�เนิินการตามกฎหมาย มีีการประกาศเพื่่�อบัังคัับใช้ ้ซึ่่�งเป็็นเรื่่�องที่่�หน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้องต้้องปฏิิบััติิ
ตาม และไม่่มีีข้้อยกเว้น้ให้้ส่่วนราชการใช้ดุุ้ลพิินิิจในการตััดสิินใจไม่่ถ่่ายโอนการดำำ�เนิินงาน ซึ่่�งหากกระทำำ�ลักษณะเช่น่นั้้�นจะ 
เข้้าข่่ายความผิิดตามประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 157 ฐานละเว้น้การปฏิิบััติิหน้้าที่่� และ มาตรา 165 ฐานขััดขวางการ 
ดำำ�เนิินการตามกฎหมาย มีีโทษจำำ�คุุกไม่่เกิิน 1 ปีี ซึ่่� งจะลงโทษหััวหน้้าส่่วนราชการ ฉะนั้้�นเรื่่�องการกระจายอำำ�นาจจึึงไม่่ใช่ ่
เรื่่�องเล่่น ๆ แต่่มีีบทบัังคัับตามกฎหมายที่่�ประกาศใช้ใ้นราชกิิจจานุุเบกษา4

ด้้านกระทรวงสาธารณสุุข มีีความคิิดเห็็นเรื่่�องการถ่่ายโอน รพ.สต. และ สอน. ว่า่เห็็นด้้วยกับหลัักการการกระจาย 
อำำ�นาจ ซึ่่�งการดำำ�เนิินการนั้้�นจะต้้องมีกีารเตรียีมความพร้อ้มในการถ่่ายโอนภารกิิจทั้้�งสองหน่่วยงานก่่อน โดยตามมติิเห็็นชอบ 
ของคณะรัฐัมนตรี ีเมื่่�อวันัที่่� 15 มีนีาคม 2565 และวันัที่่� 26 กรกฎาคม 2565 มีมีติิให้้ทำำ�การถ่่ายโอน สอน. และ รพ.สต. จำำ�นวน 
3,264 แห่่ง โดยมีีบุคุลากรรวม 21,829 คน บุคุลากรประกอบด้้วย ข้า้ราชการ 11,992 คน และประเภทการจ้า้งงานอื่่�น 9,837 คน 
เมื่่�อจำำ�แนกตามสายงานพบว่า่เป็็นสายงานบริกิารทางการแพทย์์ 13,034 คน คิิดเป็็น 59.7% ของบุุคลากรที่่�ประสงค์์ถ่่ายโอน
ทั้้�งหมด สายสนัับสนุุนวิชิาชีพีและสายสนัับสนุุนงานบริหิาร 8,795 คน คิิดเป็น็ 40.3%5 และคณะรัฐัมนตรียีังัได้้อนุุมัติัิงบประมาณ
เพื่่�อสนัับสนุุนการถ่่ายโอนรวม 5,932 ล้้านบาท พร้อ้มตั้้�งคณะทำำ�งานติิดตามการดำำ�เนิินการถ่่ายโอนทั้้�งบุคุลากร ทรัพัย์ส์ินิ และ
ภารกิิจการบริกิาร และแก้้ไขปััญหาที่่�อาจเกิิดขึ้้�นช่ว่งเปลี่่�ยนผ่่าน และยืืนยัันยัังให้้บริกิารดูแูลสุขุภาพประชาชนได้้ตามเดิิม6

แนวทางการดำำ�เนิินงานและกระบวนการถ่่ายโอน รพ.สต.

หากย้้อนดููเส้้นทางการดำำ�เนิินการถ่่ายโอน รพ.สต. และ สอน. คงจะต้้องกล่่าวถึึงประกาศหลัักเกณฑ์์และขั้้�นตอน
การถ่่ายโอนภารกิิจหน่่วยงานทั้้�งสองให้้แก่่องค์์การบริหิารส่่วนจังัหวัดั ที่่�มีการลงนามเมื่่�อวันัที่่� 19 ตุลุาคม พ.ศ. 2564 และ
เผยแพร่ใ่นเว็บ็ไซต์์ราชกิิจจานุุเบกษา โดยมีวีัตัถุปุระสงค์์เพื่่�อให้้การดำำ�เนิินการถ่่ายโอนภารกิิจดัังกล่่าวเป็น็ไปอย่า่งมีปีระสิทิธิภิาพ 
และตอบสนองความต้้องการทางด้้านสุุขภาพของประชาชนในท้้องถิ่่�นได้้อย่่างแท้้จริงิ จึึงได้้กำำ�หนดหลัักเกณฑ์์และขั้้�นตอน
การถ่่ายโอนภารกิิจให้้แก่่ อบจ. ดัังต่่อไปนี้้�7

	 องค์์กรปกครองส่ว่นท้้องถิ่่�นอื่่�น หมายความว่า่ เทศบาล องค์์การบริหิารส่ว่นตำำ�บล เมืืองพััทยา และองค์์กรปกครอง
ส่ว่นท้้องถิ่่�นรููปแบบอื่่�นที่่�มีีกฎหมายจัดัตั้้�ง

	 ให้้ อบจ.ที่่�ได้้รับัการถ่่ายโอนภารกิิจ รพ.สต. และ สอน. มีีอำำ�นาจและหน้้าที่่�เกี่่�ยวกัับการป้้องกัันและบำำ�บััดโรค การ
ส่่งเสริมิสุุขภาพอนามััยของประชาชน การรักัษาพยาบาลอย่่างง่า่ย การฟื้้� นฟููสมรรถภาพด้้านการแพทย์์ และการ
คุ้้�มครองผู้้�บริโิภค

	 ให้้ อบจ.ที่่�ได้้รับัการถ่่ายโอนภารกิิจ รพ.สต. และ สอน. ได้้รับัการจัดัสรรงบประมาณจากรัฐัอย่่างเหมาะสม และ 
ไม่่ก่่อให้้เกิิดภาระทางการเงินิการคลัังแก่่ อบจ.แห่่งนั้้�น

	 ให้้โครงสร้า้งและอััตรากำำ�ลัังของ รพ.สต. และ สอน. ที่่�ถ่ายโอนให้้ อบจ.อย่่างน้้อยเป็็นไปตามโครงสร้า้งและอััตรา
กำำ�ลัังของ รพ.สต. และ สอน. ในสังักััดกระทรวงสาธารณสุขุ
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	 ให้้การถ่่ายโอนบุุคลากรของ รพ.สต. และ สอน. เป็็นไปตามความสมััครใจ หากบุุคลากรไม่่สมััครใจโอนย้้ายไปยััง 
องค์์การบริหิารส่่วนจัังหวััดที่่�ได้้รับัการถ่่ายโอนภารกิิจ รพ.สต. และ สอน. ให้้องค์์การบริหิารส่่วนจัังหวััดและ 
ส่ว่นราชการต้้นสังักััดเดิิม ปฏิิบัติัิตามแนวทางการดำำ�เนิินการถ่่ายโอนภารกิิจที่่�คณะกรรมการกระจายอำำ�นาจให้้แก่่
องค์์กรปกครองส่ว่นท้้องถิ่่�นกำำ�หนด

	 ในกรณีีที่่�องค์์กรปกครองส่่วนท้้องถิ่่�นอื่่�นมีีความพร้อ้มและประสงค์์ขอรับัการถ่่ายโอนภารกิิจ รพ.สต. และ สอน.  
ที่่�ได้้รับัการถ่่ายโอนให้้แก่่ อบจ. แล้้ว ให้้ดำำ�เนิินการถ่่ายโอนให้้แก่่องค์์กรปกครองส่่วนท้้องถิ่่�นอื่่�นที่่�ขอรับัการ 
ถ่่ายโอนภารกิิจตามหลัักเกณฑ์์และขั้้�นตอนที่่�คณะกรรมการกระจายอำำ�นาจให้้แก่่องค์์กรปกครองส่ว่นท้้องถิ่่�นกำำ�หนด

	 ให้้ทุกุส่ว่นราชการ หน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้อ้ง และ อบจ. ปฏิิบัติัิตามหลัักเกณฑ์์และขั้้�นตอนการถ่่ายโอนภารกิิจ รพ.สต. 
และ สอน. ให้้แก่่ อบจ. ตามแนวทางการดำำ�เนิินการถ่่ายโอนภารกิิจที่่�คณะกรรมการการกระจายอำำ�นาจกำำ�หนด

	 ให้้คณะกรรมการกระจายอำำ�นาจให้้แก่่องค์์กรปกครองส่ว่นท้้องถิ่่�นรักัษาการตามประกาศนี้้� และให้้มีอีำำ�นาจตีีความ
วินิิิจฉััยปััญหา กำำ�หนดหลัักเกณฑ์์และวิธิีปีฏิิบััติิ

ในการดำำ�เนิินการดัังกล่่าว คณะกรรมการการกระจายอำำ�นาจฯ ได้้แต่่งตั้้�งคณะอนุุกรรมการบริหิารภารกิิจถ่ายโอนด้้าน
สาธารณสุุขให้้แก่่องค์์กรปกครองส่่วนท้้องถิ่่�น ที่่�มีีนายเลอพงศ์์ ลิ้้�มรัตัน์์ เป็็นประธาน ทำำ�หน้้าที่่�ดำำ�เนิินการเกี่่�ยวกัับเรื่่�อง
การถ่่ายโอน รพ.สต. โดยเปิิดรับัสมััครองค์์การบริหิารส่่วนจัังหวัดัที่่�มีีความพร้อ้มในการรับัการถ่่ายโอน รพ.สต. และ สอน.  
ทั่่�วประเทศ ซึ่่�งได้้รับัการตอบรับัจาก อบจ. ที่่�สนใจและมีีความพร้อ้มในการดำำ�เนิินงานส่ง่หนัังสือืมาขอรับัการถ่่ายโอน ทั้้�งหมด 
49 แห่่ง เมื่่�อมีีการประเมิินศัักยภาพแล้้วพบว่า่ มีี อบจ. ที่่�ผ่านการประเมิินระดัับดีีเลิิศ 45 แห่่ง และอยู่่�ในระดัับดีีมาก 4 แห่่ง 
ทำำ�ให้้มีกีารถ่่ายโอน รพ.สต. และ สอน. ไปยังัองค์์การบริหิารส่ว่นจังัหวัดัในรอบแรกในวันัที่่� 1 ตุลุาคม 2565 (ปีงีบประมาณ 2566) 
รวม 3,384 แห่่ง8 โดยในจำำ�นวนนี้้�มีการถ่่ายโอน 100% ทั้้�งจังัหวัดัจำำ�นวน 6 จังัหวัดั ได้้แก่่ มุุกดาหาร หนองบััวลำำ�ภูู ร้อ้ยเอ็็ด 
ขอนแก่่น ปราจีนีบุุรี ีและสุพุรรณบุุรี9ี ซึ่่�งได้้มีีการพยายามจัดัการแก้้ไขปััญหาในพื้้�นที่่�ผ่่านกลไกคณะกรรมการสุุขภาพระดัับ 
เขตพื้้�นที่่� (กสพ.) โดยการสนับสนุนงบประมาณให้้ รพ.สต. ตามขนาดโครงสร้า้ง S, M และ L แห่่งละ 4 แสนบาท 6.5 แสนบาท  
และ 1 ล้้านบาท โดยเกิิดแนวคิิดและข้้อเสนอที่่�หลากหลายทั้้�งในการจััดการระดัับพื้้�นที่่�และเชิิงนโยบายเพื่่�อให้้กระบวนการ 
ถ่่ายโอนและการดูแูลประชาชนในพื้้�นที่่�ดำำ�เนิินงานต่่อไปได้้อย่่างราบรื่่�นมากที่่�สุดุ10

ข้้อดีี ข้้อเสีีย และความท้าทาย

ภายหลัังประกาศหลัักเกณฑ์์และขั้้�นตอนการถ่่ายโอนสอน. และ รพ.สต. ให้้แก่่องค์์การบริหิารส่ว่นจังัหวัดัดัังกล่่าว คลื่่�นของ
ความเปลี่่�ยนแปลงก็็เกิิดขึ้้�นในวงกว้า้ง มีีกระแสวิพิากษ์์วิจิารณ์์ถึึงข้้อดีีข้้อเสีียของการถ่่ายโอน รวมถึึงการแสดงความคิิดเห็็น 
ทั้้�งที่่�เห็็นด้้วยและไม่่เห็็นด้้วยกัับการถ่่ายโอนดัังกล่่าว

โดยประเด็็นหลัักประเด็็นหนึ่่�งที่่�ถูกูหยิบิยกขึ้้�นมาพูดูถึึง ซึ่่�งจะเป็น็ประเด็็นต่่อเนื่่�องไปจนภายหลัังการดำำ�เนิินการถ่่ายโอนแล้้ว  
นั่่�นคืือ กระแสเชิิงบวกจากการถ่่ายโอน รพ.สต. มาจากบุุคลากรบางส่่วนที่่�มีความรู้้�สึ ึกว่า่ ที่่�ผ่่านมา มีีความเหลื่่� อมล้ำำ�ใน
กลุ่่�มวิชิาชีพีของผู้้�ปฏิิบััติิงานที่่�ปฏิิบััติิงานอยู่่�ใน รพ.สต. และ สอน. บุุคลากรของ รพ.สต. และ สอน. ไม่่ได้้รับัความเป็็นธรรม  
ขาดการดูแูล ไม่่มีีความก้้าวหน้้าในสายงาน รวมถึึงการที่่� รพ.สต. และ สอน. ขาดการสนัับสนุุนด้้านกำำ�ลังคน ด้้านงบประมาณ
และทรัพัยากรให้้เพีียงพอต่่อการทำำ�งานตลอดช่ว่งเวลาที่่�ผ่่านมา ดัังนั้้�น การถ่่ายโอนการบริหิารจัดัการไปยััง อบจ. จึึงเป็็น 
ความหวังัและแสงสว่า่งของบุุคลากรที่่�ต้้องการการเปลี่่�ยนแปลง โดยมีีความหวังัว่า่จะเกิิดระบบการทำำ�งานใหม่่ ๆ ที่่�จะ 
ช่ว่ยแก้้ไข และพััฒนาระบบบริกิารปฐมภูมูิิในท้้องถิ่่�นได้้

ความคิิดดัังกล่่าว เป็น็หนึ่่�งในมูลูเหตุทุี่่�ผลักดัันให้้เกิิดประกาศของสำำ�นักงานคณะกรรมการการกระจายอำำ�นาจ ให้้แก่่องค์์กร
ปกครองส่ว่นท้้องถิ่่�น และส่ง่ผลต่่อเนื่่�องในเรื่่�องการถ่่ายโอนภารกิิจการจัดับริกิารปฐมภูมูิไิปสู่่�ท้องถิ่่�น จนเกิิดปรากฏการณ์์ที่่�อาจ
นิิยามได้้ว่า่ “เลืือดไหลออก” จากกระทรวงสาธารณสุขุ11 ซึ่่�งความคาดหวังัของบุุคลากรที่่�ต้องโอนย้้ายสังักััดนั้้�น มีคีวามมุ่่�งหวังัว่า่ 
จะเกิิดข้้อดีีของการถ่่ายโอน คืือ บุุคลากรมีีโอกาสในความก้้าวหน้้าในสายงานมากกว่า่เดิิม เพราะคนที่่�ถ่ายโอนไปต้้องการ 
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ขึ้้�นตำำ�แหน่่งชำำ�นาญการพิิเศษ ซึ่่�งเป็น็โอกาสในการเลื่่�อนระดัับตำำ�แหน่่งที่่�มากกว่า่การสังักััดกระทรวงสาธารณสุขุ อีีกทั้้�ง อาจได้้
รับัการสนับสนุนงบประมาณมากขึ้้�น เนื่่�องจากไม่่จำำ�เป็น็ต้้องรองบประมาณจากสำำ�นักงานหลัักประกัันสุขุภาพแห่่งชาติิ (สปสช.) 
เพีียงอย่่างเดีียว แต่่ท้้องถิ่่�นจะมีีงบให้้เพิ่่�มขึ้้� นอีีกเฉลี่่�ย รพ.สต.ละ 1 ล้้านบาท และการจัดัสรรอััตรากำำ�ลัังเม่ื่�อสัังกััดท้องถิ่่�น  
ที่่�ท้้องถิ่่�นอาจจัดัสรรบุุคลากรเพิ่่�มให้้ครบโครงสร้า้ง หรืือมากกว่า่จำำ�นวนที่่�กระทรวงสาธารณสุขุจัดัสรรให้้6

แต่่ในทางกลัับกััน ภายหลัังการดำำ�เนิินการถ่่ายโอน รพ.สต. และ สอน. ให้้แก่่ อบจ. ในช่ว่งต้้นของปีีงบประมาณ 2566 ก็็ได้้มีี
การสะท้้อนปััญหาและอุปุสรรคในการดำำ�เนิินการ เมื่่�อพบว่า่การดำำ�เนิินการมีีความหลากหลาย แตกต่่างกัันไปในพื้้�นที่่�ปฏิิบัติัิงาน  
และพบปััญหาการดำำ�เนิินการ เช่น่ ปััญหาการโอนกรรมสิทิธิ์์�ที่่�ดิินสิ่่�งก่่อสร้า้งและครุุภััณฑ์์ การเปลี่่�ยนแปลงระเบีียบและกฎ
เกณฑ์์ต่่าง ๆ จากระเบีียบและกฎเกณฑ์์กระทรวงสาธารณสุุขเป็็นระเบีียบและกฎเกณฑ์์ของกระทรวงมหาดไทย ซึ่่�งส่่งผล
ต่่อการเบิกิค่่าใช้จ้่า่ยเงินิต่่าง ๆ ไม่่ว่า่จะเป็น็ค่่าเบี้้�ยเลี้้�ยง ค่่าตอบแทน หรืือกระบวนการจัดัซื้้�อจัดัจ้า้ง นอกจากนี้้�ยังพบปััญหา
ด้้านการปฏิิบััติิงานสาธารณสุขุเม่ื่�อทำำ�การโอนย้้าย พบว่า่ การทำำ�งานแบบเครือืข่่ายหน่่วยบริกิารในรููปแบบเดิิมที่่�เคยดำำ�เนิิน
การก่่อนโอนย้้ายหายไป ทำำ�ให้้ รพ.สต. และ สอน. ขาดการสนับสนุนจากหน่่วยบริกิารแม่่ข่่าย (CUP) ทั้้�งเรื่่�องงบประมาณ 
ยา เวชภัณฑ์์ และบุุคลากร ทำำ�ให้้เกิิดปััญหาความไม่่เพีียงพอของบุุคลากรในการให้้บริกิาร นอกจากนั้้�นยัังประสบกัับปััญหา
และอุุปสรรคในการประสานงานระหว่า่ง รพ.สต./ สอน. กัับหน่่วยงานในพื้้�นที่่�ระดัับอำำ�เภอ สาธารณสุุขอำำ�เภอ โรงพยาบาล
ชุุมชน และ รพ.สต. ด้้วยกัันเองอีีกด้้วย

ความใหม่แ่ละความไม่พ่ร้อ้มในการบริหิารงานของ อบต. ทำำ�ให้้การบริหิาร รพ.สต./ สอน. เกิิดภาวะขาดแคลนบุคุลากรใน
กองสาธารณสุขุของ อบจ.ฯลฯ ซึ่่�งสิ่่�งเหล่่านี้้�ส่ง่ผลต่่อการให้้บริกิารแก่่ประชาชนในพื้้�นที่่�โดยตรง รวมไปถึึงอาจพบเจออุปุสรรค
ในการดำำ�เนิินงานหากการดำำ�เนิินงานด้้านสาธารณสุขุของ รพ.สต. ไม่่สอดคล้้องกัันนโยบายของนัักการเมืืองท้้องถิ่่�น12

ศููนย์์วิจิััยเพื่่�อการพััฒนาระบบบริกิารสุุขภาพ จุุฬาลงกรณ์์มหาวิทิยาลััยและสถาบัันวิจิััยระบบสาธารณสุุข (สวรส.) ได้้จััด
ทำำ� “รายงานการประเมิินผลกระทบต่่อสุุขภาพของประชาชนภายหลัังการถ่่ายโอนโรงพยาบาลส่่งเสริมิสุุขภาพตำำ�บลให้้
แก่่องค์์การบริหิารส่ว่นจังัหวัดัในปีีงบประมาณ พ.ศ. 2566 ระยะที่่� 1” โดยได้้ศึึกษาและสรุุปความเปลี่่�ยนแปลงที่่�เกิิดขึ้้�นกัับ 
รพ.สต. ที่่�ได้้รับัการถ่่ายโอนไป อบจ. ซึ่่�งอาจส่ง่ผลกระทบต่่อสุขุภาพของประชาชนในพื้้�นที่่�ได้้ โดยแบ่่งเป็็น 3 ด้้าน ดัังนี้้�13

	 ความเปลี่่�ยนแปลงการจััดการทรัพัยากร ได้้แก่่ ทรัพัยากรบุุคคล เป็็นปััจจััยที่่�ส่่งผลกระทบสููงสุุดในประเด็็น 
ความเพีียงพอ สมรรถนะทางวิิชาการและแรงจููงใจ ทรัพัยากรการเงิิน ส่่งผลต่่อการดำำ�เนิินการและลำำ�ดัับ 
ความสำำ�คััญของภารกิิจ ทรัพัยากรในกลุ่่�มยา เวชภัณฑ์์ และครุุภััณฑ์์เครื่่�องมืือแพทย์์ ที่่�มีแีนวโน้้มได้้รับัการสนับสนุน
จากโรงพยาบาลแม่ข่่่ายน้อยลง รวมถึึงลดบทบาทความช่ว่ยเหลืือจากเภสัชักรโรงพยาบาล และการสนับสนุนการ
จัดับริกิารอ่ื่�น ๆ เช่น่ การที่่�โรงพยาบาลยกเลิิกการจัดัคลิินิิกตรวจผู้้�ป่่วยโรคเรื้้�อรังัที่่� รพ.สต.

	 ความเปลี่่�ยนแปลงของการจัดับริกิาร ซึ่่�งเป็น็ผลต่่อเนื่่�องมาจากการจัดัสรรทรัพัยากร รวมถึึงการจัดัสรรทรัพัยากร
บุคุคลที่่�เปลี่่�ยนแปลงไป และความสััมพัันธ์ร์ะหว่า่งหน่่วยงานและทีีมบุุคลากรในพื้้�นที่่� ทำำ�ให้้ประชาชนไม่ไ่ด้้รับับริกิาร
ที่่�เคยได้้รับั เช่่น การจััดบริกิารคลิินิิกโรคเรื้้�อรังั (NCDs) บริกิารเยี่่�ยมบ้้านในผู้้�ป่่วยระยะประคัับประคอง ผู้้�ป่่วย 
หลัังคลอดและผู้้�ป่่วยติิดบ้้านติิดเตีียง

	 ความเปลี่่�ยนแปลงการดำำ�เนิินงานด้้านสาธารณสุขุ เป็น็ผลต่่อเนื่่�องมาจากการจัดัสรรทรัพัยากร รวมถึึงการจัดัสรร
ทรัพัยากรบุคุคลที่่�เปลี่่�ยนแปลงไป และความสัมัพันัธ์ร์ะหว่า่งหน่่วยงานและทีีมบุคุลากรในพื้้�นที่่� เช่น่ การรายงาน
การเฝ้า้ระวังัและสอบสวนโรคที่่�ลดลงในหลายพื้้�นที่่� พบว่า่ รพ.สต. มีีแนวโน้้มยุุติิ หรืือลดการดำำ�เนิินการในส่ว่นที่่�
เป็็นนโยบายของกระทรวงสาธารณสุขุ ที่่�เห็็นว่า่ไม่ส่อดคล้้องกัับปััญหาในพื้้�นที่่� หรืือไม่ไ่ด้้รับังบประมาณสนับสนุน
ที่่�เป็็นรููปธรรม

ภายหลัังการครบรอบ 1 ปีี ของการถ่่ายโอน รพ.สต. และ สอน. ไปให้้ อบจ.แบบ “บิ๊๊�กล็็อต” เมื่่�อวันัที่่� 1 ตุลุาคม 2566 ได้้
มีีรายงานการศึึกษาถึึงประสิทิธิภิาพของการถ่่ายโอน รพ.สต. และ สอน. ในบางจังัหวัดั เช่น่ งานวิจิัยัของ รศ. ดร.ธัชัเฉลิิม  
สุทุธิพิงษ์์ประชา สถาบันัวิจิัยัและให้้คำำ�ปรึกึษาแห่่งมหาวิทิยาลััยธรรมศาสตร์ ์ได้้ศึึกษาพื้้�นที่่�ที่่�ถ่ายโอน รพ.สต. โดยกำำ�หนดให้้ อบจ.
ปราจีนีบุรุี ีเป็น็พื้้�นที่่�ในการศึึกษา เนื่่�องจากเป็น็พื้้�นที่่�นำำ�ร่อ่งที่่�ดำำ�เนิินการถ่่ายโอน รพ.สต. ทั้้�งจังัหวัดั ผลการศึึกษา สรุุปได้้ ดัังนี้้�14,15
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	จั งัหวัดัปราจีนีบุรุีมีีภีาวะผู้้�นำำ�แบบครบวงจร ทั้้�งการเมืืองท้้องถิ่่�น และการเมืืองสนามใหญ่่ระดัับประเทศ มีีวิสิัยัทััศน์์ 
ในการทำำ�งานทิิศทางเดีียวกัันทำำ�ให้้มีีเสถีียรภาพมั่่�นคงและชััดเจน ส่่งผลดีีให้้เกิิดการสร้า้งภาวะผู้้�นำำ�ร่ว่ม และ 
จุุดมุ่่�งหมายเดีียวกััน

	 การมีีส่ว่นร่ว่มของประชาชนพบว่า่ ตััวแทนภาคประชาชนในจังัหวัดัปราจีนีบุุรีมีีีความเชื่่�อมั่่�นในบทบาทด้้านสุขุภาพ
ของ อบจ.

	ด้ านการบริหิารพบว่า่ สัมัพันัธภาพระหว่า่ง อบจ. สำำ�นัักงานสาธารณสุขุจังัหวัดั (สสจ.) และ รพ.สต. มีีสัมัพันัธภาพ
ที่่�ดีตั้้�งแต่่ก่่อนการถ่่ายโอน มีีการพึ่่�งพาอาศัยซึ่่�งกัันและกััน มีีความชััดเจนและตั้้�งอยู่่�บนพื้้�นฐานความเคารพ 
ซึ่่�งกัันและกััน ทำำ�ให้้การถ่่ายโอนภารกิิจเป็็นไปได้้ด้้วยความราบรื่่�น

	ด้ านโครงสร้า้งและอััตรากำำ�ลัังของกองสาธารณสุขุใน อบจ. ปราจีนีบรี ีประสบปัญัหาเดีียวกัันกัับ อบจ. ทั่่�วประเทศ 
แต่่หลัังการถ่่ายโอนภารกิิจ อบจ.ปราจีนีบุรุี ีได้้แต่่งตั้้�งผู้้�อำำ�นวยการ รพ.สต. แห่่งหนึ่่�ง เป็น็รักัษาการผู้้�อำำ�นวยการกอง 
สาธารณสุขุ ซึ่่�งช่ว่ยบรรเทาข้อจำำ�กััดของ อบจ. และสร้า้งความเชื่่�อมั่่�นให้้แก่่บุคุลากร รพ.สต. ที่่�ถ่ายโอนมาได้้อย่่างมาก

	รู ปแบบการบริหิารระบบสุขุภาพปฐมภูมูิิของ รพ.สต. ใน อบจ.ปราจีนีบุุรี ีมีีความหลากหลายของระบบการจัดัสรร
เงินิกองทุนุหลัักประกัันสุขุภาพแห่่งชาติ ระหว่า่งโรงพยาบาลแม่ข่่า่ยและ รพ.สต. ทำำ�ให้้รููปแบบการจัดับริกิารสุขุภาพ
ปฐมภูมูิขิองแต่่ละอำำ�เภอมีคีวามแตกต่่างกััน และยังัต้้องการการพัฒันาศักยภาพในหลายด้้าน จึงึต้้องมีกีารพัฒันา
ระบบสุขุภาพปฐมภูมูิิในพื้้�นที่่�ต่อไป

แนวทางการดำำ�เนิินการเพ่ื่�อลดผลกระทบต่่อประชาชน

จากข้้อมููล “รายงานการประเมิินผลกระทบต่่อสุขุภาพของประชาชนภายหลัังการถ่่ายโอนโรงพยาบาลส่ง่เสริมิสุขุภาพ
ตำำ�บลให้้แก่่องค์์การบริหิารส่ว่นจังัหวัดัในปีีงบประมาณ พ.ศ. 2566 ระยะที่่� 1” ของศูนูย์์วิจิัยัเพื่่�อการพััฒนาระบบบริกิารสุขุภาพ 
จุุฬาลงกรณ์์มหาวิทิยาลััยและสถาบัันวิจิัยัระบบสาธารณสุขุ (สวรส.) ได้้ให้้ข้้อเสนอแนะแนวทางในการบริหิารจัดัการเชิงิระบบ 
แนวทางการใช้เ้ครื่่�องมือืทางการเงินิการคลััง สารสนเทศและกฎหมาย และข้้อเสนอแนะเชิงินโยบาย ประกอบด้้วย 3 ด้้าน ได้้แก่่16

 การทำำ�งานร่วมกันเป็็นเครืือข่่ายในพื้้�นที่่�ของผู้้�เกี่่�ยวข้้อง

การสร้า้งเครือืข่่ายในการดำำ�เนิินงานในพื้้�นที่่�เป็็นปััจจััยสำำ�คัญที่่�ช่่วยให้้การดำำ�เนิินงานประสบความสำำ�เร็จ็ และหากได้้รับั
ความเห็็นชอบจากระดัับนโยบายในพื้้�นที่่� ไม่่ว่า่จะเป็็นระดัับการเมืืองท้้องถิ่่�น หรือืหน่่วยงานภาครัฐั จะยิ่่�งเป็็นแรงเสริมิให้้ 
การดำำ�เนิินงานคล่่องตััวยิ่่�งขึ้้�น และนอกจากระดัับนโยบายแล้้วความสััมพันัธ์ร์ะหว่า่งหน่่วยงาน และคนทำำ�งานก็็มีคีวามสำำ�คัญ
ไม่น้่้อยไปกว่า่กััน ดัังนั้้�นการจัดัทำำ�โครงสร้า้งในการทำำ�งานให้้มีกีารทำำ�งานร่ว่มกัันระหว่า่งหน่่วยงาน โดยมีเีป้า้หมายด้้านสุขุภาพ
ของประชาชนเหมืือนกััน จึงึเป็็นองค์์ประกอบสำำ�คัญในความสำำ�เร็จ็ของการสร้า้งสุขุภาพที่่�ดีของคนในชุุมชน

 การสนัับสนุุนข้้อมููลสารสนเทศและวิิชาการ

มีคีวามสำำ�คัญ เพื่่�อให้้การดำำ�เนิินงานถ่่ายโอน รพ.สต. เป็น็ไปได้้อย่่างราบรื่่�น สามารถแก้้ไขปััญหาได้้อย่่างตรงจุุด และสามารถ
ดูแูลสุขุภาพประชาชนในพื้้�นที่่�ได้้อย่่างแท้้จริงิตามเป้้าหมายการกระจายอำำ�นาจ ข้้อมููลสารสนเทศและข้้อมููลในการศึึกษาวิจิัยั 
จึงึนัับว่า่เป็น็เครื่่�องมือืสำำ�คัญ ที่่�จะเป็น็ตััวสะท้้อนปััญหา และความต้้องการในพื้้�นที่่�เป็น็เชิงิประจักัษ์์ ทำำ�ให้้ผู้้�บริหิาร และคนทำำ�งาน
สามารถบริหิารจัดัการพื้้�นที่่�ได้้ตรงตามความต้้องการ และสอดคล้้องกัับสภาพปััญหาในพื้้�นที่่�อย่่างแท้้จริงิ
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ในการแก้้ปัญัหาความสับัสนในการควบคุมุการประกอบวิชิาชีพี 
เมื่่�อมีีการโอนย้้ายสัังกััดจากกระทรวงสาธารณสุุข ไปยัังกระทรวง
มหาดไทย ในช่ว่งเปลี่่�ยนผ่า่นการถ่่ายโอนภารกิิจ รพ.สต. และ สอน. 
ควรให้้สำำ�นัักงานสาธารณสุขุจังัหวัดั (สสจ.) ทำำ�หน้้าที่่�ควบคุมุการ
ประกอบวิชิาชีีพ ให้้กัับ รพ.สต. ไปก่่อน ซึ่่�งเป็็นไปตามข้้อยกเว้น้
ของ พ.ร.บ. วิชิาชีีพเวชกรรม พ.ศ. 2525 และระเบีียบกระทรวง
สาธารณสุุขที่่�เกี่่�ยวข้้อง โดยให้้ผู้้�มีีใบประกอบวิชิาชีพีเวชกรรมเป็็น
ผู้้�ควบคุมุได้้

ในช่่วงเปลี่่�ยนผ่่าน ควรมุ่่�งพััฒนาระบบบริิการที่่�ไร้้รอยต่อ
เพื่่�อเชื่่�อมสาธารณสุุขมููลฐานเข้้ากับบริกิารทุุติิยภููมิิและตติิยภููมิิ  
ด้้วยการพััฒนาระบบบริกิารแบบรับัผิิดชอบร่ว่มกัันด้้วยพัันธสัญัญา 
เพื่่�อให้้เกิิดประสิทิธิภิาพ มีคีุณุภาพและได้้มาตรฐาน โดยความร่ว่มมือื 
ระหว่่างกระทรวงสาธารณสุุข กระทรวงมหาดไทย และ องค์์การ
บริกิารส่่วนจังัหวัดั และจัดัสมััชชาหรือืเวทีีการแลกเปลี่่�ยนเรียีนรู้้� และ 
ถอดบทเรียีนทั้้�งในระดัับชาติิและระดัับจัังหวััด อัันจะนำำ�ไปสู่่�การ 
ร่ว่มคิิด ร่ว่มพััฒนา และแก้้ปััญหาร่ว่มกััน17

สรุุป

การถ่่ายโอน รพ.สต. และ สอน. ให้้แก่่ อบจ. เป็็นความพยายาม
ในการกระจายอำำ�นาจเพื่่�อพััฒนาระบบบริกิารสุุขภาพในระยะยาว  
ตามทิิศทางการพัฒันาประเทศที่่�ลดอำำ�นาจรัฐัและภารกิิจส่ว่นกลาง 
ไปสู่่�ชุมชนท้้องถิ่่�นเพื่่�อการจัดัการตนเองเพิ่่�มขึ้้�น แม้จ้ะมีกีระแสวิพิากษ์์
วิจิารณ์์ถึึงข้อ้ดีีข้อ้เสียีของการถ่่ายโอน รวมถึึงการแสดงความคิิดเห็็น 
ทั้้�งที่่�เห็็นด้้วยและไม่่เห็็นด้้วยกัับการถ่่ายโอนดัังกล่่าว ปััญหาและ
อุปุสรรคต่่าง ๆ ที่่�เกิิดขึ้้�นอาจถืือเป็น็เพียีงจุุดติิดขัดัเล็็ก ๆ ที่่�ต้องเกิิดขึ้้�น  
เส้้นทางยัังทอดยาวไปอีีกไกลและทุุกฝ่่ายยัังต้้องร่ว่มมืือเดิินหน้้า
ต่่อไปเพื่่�อพััฒนาระบบบริกิารที่่�ไร้ร้อยต่่อ เชื่่�อมสาธารณสุุขมููลฐาน
เข้า้กัับบริกิารทุติุิยภูมูิแิละตติิยภูมูิ ิทั้้�งในด้้านการสร้า้งเครือืข่่ายการ
ดำำ�เนิินงานในพื้้�นที่่� ซึ่่�งเป็น็ปัจัจัยัสำำ�คัญที่่�ช่ว่ยให้้การดำำ�เนิินงานประสบ 
ความสำำ�เร็จ็ รวมถึึงการพัฒันาและจัดัทำำ�ข้อ้มูลูสารสนเทศและข้อ้มูลู
ในการศึึกษาวิจิัยัเพื่่�อสะท้้อนปััญหา และความต้้องการในพื้้�นที่่� เพื่่�อ
ช่ว่ยในการบริหิารจัดัการพื้้�นที่่�ได้้ตรงตามความต้้องการของประชาชน 
และการจัดัสรรทรัพัยากรที่่�ใช้ป้ระโยชน์์ร่ว่มกัันในพื้้�นที่่� โดยคำำ�นึงถึึง
ความเพียีงพอ คุณุภาพและประสิทิธิภิาพ รวมถึึงการแก้้ไขปัญัหาใน
ทางปฏิิบัติัิต่่าง ๆ ในช่ว่งเปลี่่�ยนผ่า่น โดยความร่ว่มมือืระหว่า่งกระทรวง
สาธารณสุขุ กระทรวงมหาดไทย และ องค์์การบริกิารส่ว่นจังัหวัดั

 การจััดสรรและการจััดการทรััพยากร

ก า ร จััด ส ร ร ท รััพ ย า ก ร ค ร อ บ ค ลุุม  1 )  บุุ ค ล า ก ร  
2) งบประมาณ 3) ยา เวชภัณัฑ์์ 4) เครื่่�องมือืแพทย์ ์ควร
คำำ�นึงถึึงความเพีียงพอ คุณุภาพหรือืสมรรถนะความ
สามารถ ความสอดคล้้องระหว่า่งงานและทรัพัยากรที่่�มีี 
รวมถึึงการใช้ป้ระโยชน์์ร่ว่มกััน เพื่่�อให้้เกิิดประสิทิธิภิาพ
ในการใช้ท้รัพัยากรสุขุภาพที่่�มีอย่่างจำำ�กัดของพื้้�นที่่�และ
ของประเทศ ทั้้�งนี้้�การจัดัสรรและการจัดัการทรัพัยากร
ควรมีกีารพิจิารณาและเตรียีมพร้อ้มไว้ ้ทั้้�งในภาวะปกติิ
และภาวะวิกิฤติิฉุุกเฉิินทางสุขุภาพ

นอกเหนืือจากแนวทางข้า้งต้้นแล้้ว ในการดำำ�เนิิน
งานด้้านปฏิิบััติิ กระทรวงสาธารณสุุขควรทำำ�การ 
ซักัซ้อ้มความเข้า้ใจกับ สำำ�นัักงานสาธารณสุขุจังัหวัดั 
(สสจ.) สำำ�นัักงานสาธารณสุุขอำำ�เภอ (สสอ.) และ
สถานพยาบาลในกำำ�กัับทุกุแห่่ง เรื่่�องการสนับสนุนยา 
เวชภัณฑ์์ และบุคุลากร ที่่�เบิกิจ่า่ยด้วยเงินิจากกองทุนุ
สำำ�นัักงานหลัักประกัันสุขุภาพแห่่งชาติ (สปสช.) และ
ต้้องดำำ�เนิินการเหมืือนเดิิม เพื่่�อความเสมอภาคและ
เท่่าเทีียมกััน ทั้้�ง รพ.สต. และหน่่วยบริกิารอื่่� น ๆ ใน
สัังกััดกระทรวงสาธารณสุุข และช่่วยให้้ประชาชนใน
พื้้�นที่่�ไม่ไ่ด้้รับัผลกระทบจากการถ่่ายโอน รพ.สต. และ  
สอน. และสามารถรัับบริิการอย่่างต่่อเนื่่� อง ทั้้� งนี้้� 
หากองค์์การบริหิารส่่วนจัังหวััดต้้องการจััดซื้้� อยา 
เวชภััณฑ์์ ที่่�อยู่่�นอกเหนืือจากสิิทธิขิั้้�นพื้้�นฐานนั้้�น สามารถ
ทำำ�ได้้ตามระเบียีบกระทรวงมหาดไทย ว่า่ด้้วยเงินิบำำ�รุง 
โรงพยาบาลและหน่่วยบริกิารสาธารณสุขุขององค์์กร
ปกครองส่ว่นท้้องถิ่่�น พ.ศ. 2561

สำำ�หรับัการแก้้ไขปััญหาการขาดแคลนบุุคลากร 
องค์์การบริหิารส่ว่นจังัหวัดัควรจัดักรอบอััตรากำำ�ลััง
ข้า้ราชการ ตามขนาดของ รพ.สต. หรืือ สอน.โดยได้้
รับัการจัดัสรรงบประมาณจากรัฐับาลเป็็นเงินิเดืือน 
ค่่าตอบแทน และสิิทธิิประโยชน์ ไม่่น้้อยกว่า่ที่่�เคย
ได้้รับัภายใต้้สัังกััดกระทรวงสาธารณสุุข เพื่่� อเป็็น
แรงจููงใจให้้บุคุลากรตััดสินิใจโอนย้า้ยมาสังักััดองค์์กร
ปกครองส่ว่นท้้องถิ่่�น

โรงพยาบาลส่ง่เสริมิสุขุภาพตำำ�บล (รพ.สต.) บ้้านโหระ 
ต. ตำำ�นาน จ. พััทลุงุ
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