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             การวิจัยครั้งน้ีเปนการศึกษาการประเมินผลนโยบายประกันสังคมของลูกจางชั่วคราวสวน
ราชการกรมทางหลวงที่ปฏิบัติงานในสวนกลาง  โดยมีวัตถุประสงคของการวิจัยคือ เพ่ือประเมินผล
นโยบายประกันสังคมของลูกจางชั่วคราวสวนราชการกรมทางหลวงที่ปฏิบัติงานในสวนกลาง  และ 
เพ่ือศึกษาขอเสนอแนะเกี่ยวกับนโยบายประกันสังคมของลูกจางชั่วคราวสวนราชการกรมทางหลวง
ที่ปฏิบัติงานในสวนกลาง โดยเปนการวิจัยเชิงสํารวจ กลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัยครั้งน้ี ไดแก 
ลูกจางชั่วคราวสวนราชการกรมทางหลวงที่ปฏิบัติงานในสวนกลาง  จํานวน 162 คน โดยการใช
แบบสอบถาม เปนเคร่ืองมือในการเก็บรวบรวมขอมูล ซึ่งสถิติที่ใชในการวิเคราะหขอมูล คือ ความถี่ 
รอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  
 ผลการศึกษาพบวา 1) ลูกจางชั่วคราวสวนราชการกรมทางหลวงทีป่ฏิบัติงานในสวนกลาง 
เปนเพศหญิง จํานวน 93 คน คิดเปนรอยละ 57.4  และเพศชาย จํานวน 69 คน คดิเปนรอยละ 42.6 
สวนใหญมีอายุ  31 – 40 ป และ 20 – 30 ป  จํานวน 67 คน คิดเปนรอยละ 41.4  2) การประเมิน
เพ่ือรวบรวมความคิดเห็นของลูกจางในการประเมินผลนโยบายโดยภาพรวม อยูในระดับปานกลาง 
คาเฉลี่ยเทากบั 3.22 (SD.= 0.73) เม่ือพิจารณารายดานโดยเรียงลําดับของคาเฉลี่ย พบวา มากที่สุด
คือ ดานสภาวะแวดลอมนโยบายอยูในระดับปานกลาง คาเฉลี่ยเทากบั 3.36 (SD.=0.74) รองลงมา
คือ ดานปจจัยที่สงผลกระทบตอนโยบาย / ปจจัยนําเขาของนโยบาย อยูในระดับปานกลาง คาเฉลี่ย
เทากับ 3.26 (SD.= 0.79)รองลงมาคือ ดานกระบวนการดําเนินนโยบายอยูในระดับปานกลาง 
คาเฉลี่ยเทากับ 3.19 (SD.= 0.77)และดานผลผลิต/ผลลัพธของนโยบาย อยูในระดับปานกลาง 
คาเฉลี่ยเทากบั 3.08 (SD.= 0.85) ตามลําดับ 3) ขอเสนอแนะเกี่ยวกับนโยบายประกันสังคมพบวา  
ลูกจางชั่วคราวสวนราชการกรมทางหลวงที่ปฏิบตัิงานในสวนกลาง มีความคิดเห็นและความตองการ
ใหสํานักงานประกันสังคมควรปรบัปรุงชองทาง/วิธีการในการแจงขอมูลขาวสารหรือระเบียบ
ขอบังคับเพ่ือใหโรงพยาบาลรับทราบทันตอเหตุการณ โดยมีเจาหนาที่ที่รับผิดชอบโดยตรงตอการ
ประสานงานกับโรงพยาบาลโดยเฉพาะ  มีการอัพเดทขอมูลใหทันตอเหตุการณทุกวันการไดรับ
ขอมูลจากหนวยงานเกี่ยวกบัประกันสังคม และใหมีประชาสัมพันธใหผูประกันตนทราบรายละเอียด
ทั้งการสงเงินสมทบและสิทธิ ประโยชน โดยการเพิ่มชองทางในการสื่อสารกับผูประกันตน เชน การ
แจงขอมูล โดยการสงขอความผาน โทรศัพทมือถือ    
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 This research is an evaluation of the social security policy regarding temporary 
employees, government department and the central highways operating in the central area. 
The purpose of this research is to evaluate the social insurance policy of temporary 
employees, central government departments working in the central region and to study the 
recommendations for social security policies for temporary employees. The objective of this 
research the survey research. The population in this research consisted of are hundred and 
sixty two of the highways operating in the central region. A questionnaire was used as a 
tool to collect data. The statistics used for data analysis included frequency, percentage, 
mean and standard deviation. 
 The study indicated that: 1)The majority of temporary employees of the Central 
region of the Department of Highways were ninety three females (57.4%) and sixty – nine 
male  (42.6%). The majority of the respondents were aged between thirty one to forty years 
and twenty to thirty years, 41.4%. 2)Overall Policy Evaluation had moderate mean scores of 
3.22 (SD. = 0.73). The mean was 3.36 (SD. = 0.74), followed by the factors that influenced 
policies and policy inputs. The moderate mean score was 3.26 (SD. = 0.79), followed by 
policy implementation. Is moderately The mean was 3.19 (SD. = 0.77) and the output / 
output of the policy and the moderate mean score was 3.08 (SD. = 0.85), respectively.   
3 ) Temporary employees of government departments, working in the central Department of 
Highways had both opinions and requirements. The Social Security Office should improve 
the channels and the methods of providing information or regulations so that hospitals can 
receive information in a timely fashion. The staff was directly responsible for coordinating 
with the hospital and provided daily updates. In terms of obtaining information from social 
security agencies, the factor of insurer details should be promoted, such as the contribution 
and benefits by adding channels to communicate with the insurer, such as sending 
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บททีÉ  1 
บทนํา 

 
ภมิูหลงั 

ในสภาวะปจจุบัน ทุกประเทศในโลกตางก็ใหการสนับสนุนประชาชนในประเทศใหไดรับ 
สวัสดิการพื้นฐาน สําหรับคนไทย มีสิทธิท์ี่จะไดรับสวสัดิการพื้นฐานมานานแลว ทัง้ในดานการศึกษา 
ก็มีนโยบายเรียนฟรี และการรักษาพยาบาล ซึ่งคนไทยทุกคนเกิดมาก็มีสิทธิ์ที่จะไดรับการรักษาพยาบาล
ฟรีจากบัตรทอง ขาราชการและรัฐวิสาหกจิก็มีสิทธิ์ที่จะไดรับการรักษาพยาบาลและสิทธิ์ประโยชน
จากบําเน็จบํานาญ คนชราที่อายุ 60 ก็จะมีสิทธิ์ไดรับเบี้ยยังชีพผูสูงอายุ แตสิทธิท์ี่ไดรับก็ยังไมทั่วถึง
และเทาเทียมกัน เพราะสวสัดิการพื้นฐานอีกหลายประการที่มีบางคนไดบางคนไมไดและหลายอยาง
คนที่ไมไดมีเยอะกวาคนได ตัวอยางเชน ขาราชการและพนักงานรัฐวิสาหกิจมีสวัสดิการรักษาพยาบาลดี
วาผูมีสทิธบิัตรทองและผูประกันสังคม ซึ่งผูประกันตนจะไดรบัสิทธิประโยชนจากกองทุนประกนัสังคม 
7 กรณี คือ คาคลอดบตุร คาเลีย้งลกู คารกัษาพยาบาล เงินชวยเหลือเม่ือพิการ เงินประกันการวางงาน 
เงินบํานาญ และคาทําศพ ซึ่งสวัสดิการเหลานี้ไมมีในผูในผูใชสทิธิบ์ัตรทอง (บทสรุปผูบริหารสูระบบ
สวัสดิการสังคมถวนหนาภายในป พ.ศ. 2560)  

คนไทยที่ไมไดเปนขาราชการและพนักงานรัฐวิสาหกิจและไมไดทําประกันสังคม จะมีสิทธิ
ในการรักษาพยาบาลฟรีจากบัตรทอง ตามสิทธิการรักษาที่เลือกสถานพยาบาลไว แตจะไมไดรับ
สวัสดิการและสิทธิประโยชนอ่ืนๆ  

การประกันสังคม จึงเปนการจัดสวัสดิการสังคมโดยภาครัฐ เพ่ือใหผูมีรายไดนอยมีหลักประกัน
ในการดํารงชีวิต เพราะจะมีกองทุนเงินทดแทนเปนหลักประกัน 

ในประเทศไทยกองทุนเงินทดแทน เปนหลักประกัน ที่ประกันสังคมมีใหกับลูกจางที่เขา
ประกันสังคม เม่ือลูกจางประสบอันตราย หรือเจ็บปวยดวยโรคอันเนือ่งมาจากการทํางานจะไดรับ
เงินชวยเหลือจากกองทุนเงินทดแทน 

ทั้งน้ีกองทนุเงินทดแทนเกิดขึ้นในประเทศไทยครั้งแรก เม่ือป พ.ศ. 2515 ภายใตการบริหาร
ของสํานักงานกองทุนเงินทดแทน กรมแรงงานตามประกาศคณะปฏิวัติฉบับที่ 103 ลงวันที่ 16 
มีนาคม 2515 โดยในปแรกของ การใหความคุมครอง จะครอบคลุมเฉพาะ สถานประกอบการที่มี
ลูกจาง 20 คนขึ้นไปที่อยูในเขตกรุงเทพฯ แลวจึงคอย ๆ ขยายความคุมครองออกไปจนครบทุกจังหวัด 
ทั่วประเทศใน วันที่ 1 กรกฎาคม 2531 จวบจนกระทัง่ไดมีการผลักดันพระราชบญัญัติประกันสังคม 
พ.ศ.2533 ใหมีผลบงัคบัใชตั้งแต วนัที่ 2 กันยายน 2533 เปนตนมา ประเทศไทยจงึมีการประกนัสังคม
อยางเต็มรูปแบบ โดยลูกจางจะไดรับความคุมครอง ทั้งในเรื่องการประสบอันตราย หรือเจ็บปวย
ทุพพลภาพ และตาย ทั้งน้ีเนื่องและไมเนื่องจากการทํางาน รวมไปถงึการคลอดบุตรสงเคราะหบุตร  
ชราภาพ และการวางงาน เฉกเชนเดียวกบัประเทศอ่ืน ๆ  
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ประกันสังคมในประเทศไทย ดําเนินการตามพระราชบัญญัติประกันสังคม พ.ศ. 2533 
โดยมีผลบังคับใชตั้งแตวันที่ 2 กันยายน 2533 โดยบังคับลูกจางชั่วคราวรายเดือนแตไมไดบังคับ 
ลูกจางชัว่คราวรายวัน และลูกจางชัว่คราวรายชัว่โมงของสวนราชการ ตอมาไดขยายความคุมครอง 
สูผูประกอบอาชีพอิสระตางๆ (สํานักงานประกันสังคม. 2559) 

เม่ือวันที่ 22 มิถุนายน 2558 พระราชบัญญัติ ประกันสงัคม (ฉบับที่ 4) พ.ศ. 2558 ไดลง
ประกาศในราชกิจจานุเบกษา และจะมีผลบังคับใช ตั้งแตวันที่ 20 ตลุาคม 2558 ระบุสิทธิประโยชน
กรณีของลูกจางชัว่คราวของสวนราชการ จากเดิมคุมครองเฉพาะลูกจางชัว่คราวรายเดือน เปนขยาย
ความคุมครองไปถึงลูกจางชั่วคราวทุกประเภทของสวนราชการ  

จากเดิมที่ลูกจางชั่วคราวรายวันไมไดถูกบังคับใหเขาประกันสังคม พวกเขามีสิทธิในการ
รักษาพยาบาลที่รูจักกันในนามของบัตรทองโดยไมตองจายเงิน แตเม่ือถูกบังคบัใหเขาประกนัสังคม 
จะตองถูกหักรายไดสวนหนึ่งทุกเดือนเพ่ือจายเปนเงินสมทบเขากองทุนประกันสังคม ซึ่งรายไดที่
ถูกหักไปน้ัน เปนรายไดสวนหน่ึงที่ตองนํามาใชจายในชีวิตประจําวัน หรือไดมีการวางแผนการใช
เงินจํานวนนั้นไวแลว ทาํใหลูกจางบางคนไดรับความเดือดรอนจากการถูกหักรายไดสวนนั้น และ
ลูกจางเหลานั้นไมทราบถึงวิธีการและสิทธิประโยชนที่จะไดรับจากการเขาประกันสังคม จึงทําให
การใชสิทธิในฐานะผูประกันตนเปนไปอยางไมมีความพรอมสมบูรณ และมีการละทิ้งสิทธิของตน 

กรมทางหลวงเปนหนวยงานรัฐบาล สังกัดกระทรวงคมนาคม มีหนาที่ และภารกิจการพัฒนา
โครงสรางดานทางหลวง ทัง้ในดานการกอสรางทางหลวง การบํารุงรักษาทางหลวง และการอํานวย
ความปลอดภยับนทางหลวงใหครอบคลมุทั่วทั้งประเทศ พรอมทั้งเชื่อมโยงกับประเทศเพื่อนบาน 
เพ่ือใหประชาชนไดรับความสะดวก รวดเร็ว และความปลอดภัยในการเดินทาง โดยมีอํานาจหนาที่ 
ดังน้ี 1. ดําเนินการตามกฎหมายวาดวยทางหลวง เฉพาะในสวนที่เกี่ยวของกับทางหลวงพิเศษ ทาง
หลวงแผนดิน และทางหลวงสัมปทาน รวมทั้งกฎหมายที่เกี่ยวของ 2.วิจัยและพัฒนา งานกอสราง 
บูรณะและบํารุงรักษาทางหลวงพิเศษ ทางหลวงแผนดิน และทางหลวงสัมปทาน 3. รวมมือและ
ประสานงาน ดานงานทาง กับองคกรและหนวยงานที่เกี่ยวของทั้งในประเทศและตางประเทศ  
4. ปฏิบัติการอื่นใดตามกฎหมายกําหนดใหเปนอํานาจหนาที่ของกรม หรือตามที่รัฐมนตรีหรือ
คณะรัฐมนตรมีอบหมาย (กรมทางหลวง.  2558, กันยายน. นโยบายการกาํกบัดแูลองคก์ารที Éด.ี 
ออนไลน) 

ภารกิจที่ไดกลาวมาขางตน เปนงานที่ตองใชเวลาและทรัพยากรบุคคลในการดําเนินการ
เปนจํานวนมาก ซึ่งบุคลากรของกรมทางหลวงประกอบไปดวยขาราชการ ลูกจางประจํา พนักงาน
ราชการ และลูกจางชั่วคราว 
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ภาพประกอบ 1 โครงสรางบุคลากรของกรมทางหลวง 

 
   กรมทางหลวงจางลูกจางชั่วคราว เพ่ือมาทดแทนบุคลากรที่ไมเพียงพอเม่ืองานเสร็จ 

ก็ไมไดจางตอ เปนการจางในระยะสั้น ทําใหลูกจางเหลานั้นไมมีหลักประกัน ไมมีแรงจูงใจใหรัก
องคการ (บทสรุปผูบริหาร แผนยุทธศาสตรกรมทาง พ.ศ. 2555 – 2559  (กรมทางหลวง.  2559) 

การบริหารทรัพยากรบุคคลของกรมทางหลวง ดําเนินการตามนโยบายมาตรการบริหาร
และพัฒนากําลังคนภาครัฐ (พ.ศ. 2557 – 2561) และแนวทางปฏิบัติ (สาํนักงาน ก.พ.  2557). 
นโยบายมาตรการบริหารและพัฒนากาํลังคนภาครัฐ (พ.ศ. 2557 – 2561) และแนวทางปฏิบัติ. 
หนา 49 – 57.) มีเปาประสงคใหกาํลังคนภาครัฐไดรับการพัฒนาใหมีความพรอม ทั้งดานความรู 
ความสามารถ และทักษะที่เหมาะสมในการปฏิบัติงาน ใหกาํลังคนภาครัฐมีคุณภาพชีวิตที่ดีและมี
แรงจูงใจในการสรางและพัฒนาผลงาน ซึ่งครอบคลุมกําลังคนภาครัฐ ไดแกขาราชการ พนักงาน
ราชการ ลูกจางประจํา และกําลังคนประเภทอ่ืนในสวนราชการสังกัดฝายบริหารที่ใชงบประมาณ
รายจายแผนดินทั้งดานบริหารจัดการอัตรากาํลังปกติและดานการบริหารจัดการเชิงยุทธศาสตร 
แตไมรวมลูกจางชั่วคราวของกรมทางหลวง  

การที่กรมทางหลวงปฏิบัติตามนโยบายมาตรการบริหารและพัฒนากําลังคนภาครัฐ     
ทําใหลูกจางชั่วคราวที่กรมทางหลวงจางเปนรายวันไมเคยไดรับการเขาอบรมเพื่อพัฒนาความรู  

เม่ือรัฐบาลนาํลูกจางชั่วคราวรายวันเขาสูประกันสังคม ทําใหลูกจางฯ ของกรมทางหลวง
ยังไมมีความพรอมในดานความรูเกี่ยวกับสิทธิที่จะไดรับจากการเขาประกันสังคม รูแตวาจะมีสิทธิ
ในการรักษาพยาบาลจากบตัรทองก็มีอยูแลว เม่ือเขาประกันสังคม ลูกจางชั่วคราวของกรมทางหลวง
จะตองถูกหักรายไดสวนหนึ่งเพ่ือจายเปนเงินสมทบเขากองทุนประกนัสังคม แตยังคงมีลูกจางชัว่คราว
บางสวนยังไมทราบถึงวิธีการและประโยชนที่จะไดรับจากการเขาประกันสังคม 
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 นอกจากนี้ผูวิจัยซึ่งเปนบคุลากรของสวนราชการกรมทางหลวงมีความสนใจและตองการ
ทําการศึกษาในเรื่องดังกลาว โดยในการสํารวจเบื้องตนไดมีการแสดงความคิดเห็นที่แตกตางกัน
เชน จากบทสัมภาษณของนายปรุง ลูกจางชั่วคราวของกรมทางหลวง ไดแสดงความคิดเห็นวา 
“ไมเห็นดวยกับการเขาประกันสังคม เพราะตนเองรายไดนอย เม่ือถูกบังคับใหเขาประกันสังคม
จะตองถูกหักเงินสวนหนึ่งทุกเดือน ซึ่งกอนหนานี้ตนเองใชบริการของโครงการ 30 บาทรักษาทุกโรค
อยูแลว ถาเขาประกันสังคม ป ๆ หน่ึงตองเสียเงินทีต่นคดิวาจําเปนในการใชจายในชีวติประจําวันไป” 

หรือจากบทสัมภาษณของ นางวรรณี นุตโร ลูกจางชั่วคราวกรมทางหลวง ไดแสดงความคิดเห็นวา 
“เห็นดวยกับการเขาสูประกันสังคม เพราะตนเองไดสงประกันสังคมทุกเดือนดวยตนเองอยูแลว  
เพราะเคยทาํงานบริษัทฯ และถูกหักเงินเขาประกันสังคม เมื่อถูกใหออกในระหวางที่ตนเองวางงานก็
ไดประโยชนทดแทนในกรณีวางงานและสิทธิการรักษาพยาบาลจากกองทุนประกันสังคม เมื่อมาเปน
ลูกจางชั่วคราว ก็หวังวาจะไดรับสิทธิประโยชนทดแทนชราภาพ และเงินไวใชเมื่อเกษียณอายุ จึงสง
ประกันสังคมดวยตนเอง เมื่อกรมทางหลวงนาํลูกจางชั่วคราวเขาสูประกันสังคม จะทาํใหตนเองสง
เงินนอยลง แตไดรับสวัสดิการสังคมเทาเดิมก็เต็มใจที่จะเขาประกันสังคม นางเจน ลูกจางชั่วคราว
กรมทางหลวงตองลาออก เนื่องจากการเขาประกันสังคม จะเสียสิทธิการรักษาพยาบาลของสามี 
ที่รับราชการ ดวยเหตุนี้ผูวจัิยจึงมีความสนใจทีจ่ะประเมินผลนโยบายประกันสงัคมของลกูจางชัว่คราว
สวนราชการกรมทางหลวงเพื่อสรางความเขาใจและพัฒนาความรูเรื่องนโยบายประกันสังคมตอไป 

 

ความมุ่งหมายของการวิจยั 
1. เพ่ือประเมินผลนโยบายประกันสังคมของลูกจางชั่วคราวสวนราชการกรมทางหลวงที่

ปฏิบัติงานในสวนกลาง 
2. เพ่ือศึกษาขอเสนอแนะเกี่ยวกับนโยบายประกันสังคมของลูกจางชั่วคราวสวนราชการ

กรมทางหลวงที่ปฏิบตัิงานในสวนกลาง 
 

ขอบเขตของการวิจยั 
1. เน้ือหาที่ดําเนินการศึกษา 

พระราชบัญญัติประกันสังคม (ฉบับที่ 4) พ.ศ. 2558 สําหรับลูกจางชัว่คราวหนวยงาน
ของรัฐ กรณีศกึษาหนวยงานกรมทางหลวง สังกัดกระทรวงคมนาคม 

2. ตัวแปรที่ดําเนินการศึกษา 

การประเมินผลนโยบายประกันสังคมของลูกจางชั่วคราวสวนราชการกรมทางหลวง  

โดยวิเคราะหผานแบบจําลองการประเมินผลตาม CIPP Model ของแดเนียล แอล สตัพเฟลบีม 

(Daneil L. Stufflebeam) เพราะเปนการประเมินที่เปนกระบวนการตอเน่ือง เนนการตัดสินใจ 

ครอบคลุมทุกดานและไดรับการยอมรับกันทั่วไปในปจจุบัน ทําการประเมินทั้ง 4 ดาน คือ 
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2.1 ดานบริบทหรอืสภาวะแวดลอมของนโยบาย (Context) เปนการตรวจสอบวา

โครงการที่จะทําสนองปญหาหรือความจําเปนที่แทจริงหรือไม 

2.2 ดานปจจัยเบื้องตนของนโยบาย (Input) เพ่ือพิจารณาถึงความเปนไปไดของ

โครงการ ความเหมาะสมและความเพียงพอของทรัพยากรที่จะใชในการดําเนินโครงการ 

2.3 ดานการดําเนนิงานของนโยบาย (Process) เปนการประเมินระหวางการดําเนิน

นโยบาย เพ่ือหาขอบกพรองของการดําเนินนโยบาย 

2.4 ดานผลผลิตของนโยบาย (Product) เพื่อเปรียบเทียบผลผลิตที่เกิดขึ้นกับ

วัตถุประสงคของนโยบาย 
3. พ้ืนที่ดําเนินการศึกษา 

กรมทางหลวง เน่ืองจากพื้นที่ดังกลาวมีลกูจางปฏิบัติงานในทุกสายงาน  

4. ประชากรที่ดําเนินการศึกษา 

ประชากรและกลุมตัวอยางที่ใชในการศึกษาเรื่องการประเมินผลนโยบายประกันสงัคม

ของลูกจางชั่วคราวสวนราชการกรมทางหลวงที่ปฏิบตัิงานในสวนกลาง  จํานวน 162 คน 

5. เวลาที่ดําเนินการศึกษา 

การประเมินนโยบายประกันสังคมลกูจางชัว่คราวสวนราชการกรมทางหลวงทีป่ฏบิัตงิาน 

ในสวนกลางเดือนกันยายน –ธันวาคม 2559 

 
นิยามศพัทเ์ฉพาะ 

การประเมินผลนโยบาย หมายถึง การการประเมินผลตาม CIPP Model โดยทําการประเมินทั้ง 
4 ดาน คือ 

1. ดานบริบทหรอืสภาวะแวดลอมของนโยบาย (Context) เพื่อพิจารณาสิทธิและประโยชน
ทดแทนที่ลูกจางชั่วคราวสวนราชการกรมทางหลวงที่ปฏิบัติงานในสวนกลางไดรับตามนโยบาย
ประกันสังคม ในสวนของพระราชบัญญัติประกันสังคม (ฉบับที่ 4) พ.ศ. 2558 สนองปญหาหรือ     
ความจําเปนของลูกจางชั่วคราวไดจริงหรือไม 

2.  ดานปจจยัเบื้องตนของนโยบาย (Input) เพื่อพิจารณาถึงความเปนไปไดของนโยบาย
ประกันสังคม ในสวนของพระราชบัญญัติประกันสังคม (ฉบับที่ 4) พ.ศ. 2558 มีความเหมาะสมและ       
มีความเพยีงพอของทรัพยากรที่จะใชในการดําเนินนโยบาย 

3.  ดานการดําเนินงานของนโยบาย (Process) เปนการประเมินระหวางการดําเนนินโยบาย
ประกันสังคม ในสวนของพระราชบัญญัติประกนัสังคม (ฉบับที่ 4) พ.ศ. 2558 เพื่อหาขอบกพรองของ  
การดําเนนินโยบาย 
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4.  ดานผลผลิตของนโยบาย (Product) เพื่อเปรียบเทยีบผลผลิตที่เกดิขึ้นกบัวัตถุประสงคของ
นโยบายประกนัสังคมในสวนของพระราชบัญญัติประกนัสังคม (ฉบับที่ 4) พ.ศ.2558 

นโยบายประกนัสังคม หมายถงึ นโยบายประกันสังคมในสวนของพระราชบัญญัติประกนัสังคม 
(ฉบับที่ 4) พ.ศ. 2558 ที่รัฐนํามาบังคับใหกบัลูกจางชั่วคราว โดยมวีัตถุประสงคที่จะใหหลักประกันแก
ลูกจางชั่วคราวใหมีความมัน่คงในการดํารงชีพ โดยใหลูกจางชั่วคราวผูมีรายไดแตละคนไดมีสวนชวย
ตนเอง ครอบครัว 

ลูกจางชัว่คราว หมายถงึ ลกูจางชัว่คราวที่ไดรับคาตอบแทนจากงบประมาณสวนราชการ

กรมทางหลวง สังกัดกระทรวงคมนาคม 

กรมทางหลวง หมายถึง หนวยงานที่จายคาจางใหแกลูกจางชั่วคราว และเปนสถานที่ 

ที่ลูกจางชั่วคราวปฏิบตัิงานอยู 

ผูปฏิบัติงานในสวนกลาง หมายถึง ลูกจางชั่วคราวที่ปฏิบัติงานในสวนกลาง 



 

บททีÉ  2 
เอกสารและงานวิจยัทีÉเกีÉยวข้อง 

 
 ในการศึกษาวจัิยครั้งนี้ ผูวิจัยไดศึกษาเอกสารและงานวจัิยที่เกี่ยวของและขอนําเสนอ
แนวคิดตอไปนี้ 
 1.  แนวความคิดเกี่ยวกบัการประเมินผล 
 2.  แนวความคิดเกี่ยวกบัการประกันสังคม 
 3.  ระเบียบและกฎหมายทีเ่กี่ยวของกับลกูจางชั่วคราว 
 4.  ระเบียบและกฎหมายทีเ่กี่ยวของกับกรมทางหลวง 
 5.  งานวิจัยทีเ่กี่ยวของ 
 6.  กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 
1. แนวความคิดเกีÉยวกบัการประเมินผล 
 การประเมินเปนขั้นตอนหนึ่งของกระบวนการนโยบาย โดยมีนักวิชาการไดใหความหมาย
ของการประเมินไวหลายทาน ดังน้ี 
 James E. Anderson (นลินี โลชิงชัยฤทธิ.์  2549) ใหความหมายของการประเมินผลนโยบาย
วาเปนกิจกรรมที่เกี่ยวของกับการประเมนิการ การเปรียบเทียบผลของการนํานโยบายไปปฏบิัตกิับ
สิ่งที่คาดวาจะเกิดขึ้น โดยการประเมินเปนกิจกรรมที่มีการกระทําอยางตอเน่ืองตลอดเวลาในทุกขั้นตอน
ของนโยบาย ในการประเมนิผลอยางนอยที่สุดผูประเมินตองทราบในประเด็นตอไปน้ี คือ เปาหมาย
หรอืวัตถุประสงคของนโยบายคืออะไร การดําเนินการใหบรรลุเปาหมายกําหนดไวอยางไร และผลที่
เกิดขึ้นจากการดําเนินการทั้งหมดเปนอยางไร 
 สมาน กอแกวทองดี (นลินี โลชิงชัยฤทธิ์.  2549; อางอิงจาก สมาน กอแกวทองดี.  2526) 
ไดใหความหมายของการประเมินวา สามารถพิจารณาความหมายได 2 แนวทาง คือ แนวทางแรก 
หมายถึง กระบวนการตรวจสอบผลงานดําเนินการ และประสิทธิภาพของปจจัยตาง ๆ ที่เกี่ยวของ
กับการดําเนินงานตามโครงการ แนวทางที่สอง หมายถึง กระบวนการในการเปรยีบเทียบเพ่ือบงชี้
ความแตกตางของการเปลีย่นแปลงที่เกดิขึ้นของสังคม สภาพแวดลอมในระหวางดําเนินงาน และ
สภาพแวดลอมภายหลังการดําเนินงานกับเปาหมายหรือ วัตถุประสงคของโครงการ 
 สรุป การประเมินผล หมายถึง การตรวจสอบผลที่เกิดขึ้นจากการดําเนินงานในทุกขั้นตอน
ของการดําเนินนโยบาย  
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  รูปแบบการประเมินผลแบบ CIPP 
 CIPP เปนรูปแบบการประเมินที่เนนการตัดสินใจรูปแบบหนึ่งที่นิยมใชกันอยางกวางขวาง 
ซึ่งนําเสนอโดย แดเนียล แอล สตัฟเฟลบีม (Daneil L. Stufflebeam) ที่เรียกันทัว่ไปวา ซิปโมเดล 
(CIPP Model) เปนการประเมินที่เปนกระบวนการตอเน่ือง โดยมีจุดเนนสําคัญเพ่ือหาขอมูล
ประกอบการตัดสินใจบริหารโครงการอยางตอเน่ืองซึ่งสามารถนํามาประยุกตใชในการประเมิน
นโยบายสาธารณะได 
 แบบจําลอง (Model) หมายถึง วธิีการสื่อสารทางความคิด ความเขาใจ ตลอดจนจนิตนาการ
ที่มีตอปรากฏการณหรือเร่ืองราวได ๆ ใหปรากฏโดยใชการสื่อในลักษณะตาง ๆ เชน แผนภูมิ 
แผนผัง ระบบสมการ และรูปแบบอ่ืน เปนตน เพ่ือใหเขาใจไดงาย และสามารถนําเสนอเรื่องราวได
อยางมีระบบ การประเมินผลโครงการนั้น มีแนวคิด และโมเดลหลายอยาง ณ ที่นี้ ขอเสนอแนวคิด 
และโมเดลการประเมินแบบซิปป หรือ CIPP Model ของสตัฟเฟลบมี (Danial. L. Stufflebeam) 
เพราะเปนโมเดลที่ไดรับการยอมรับกันทั่วไปในปจจุบนั 
  คาวา “รูปแบบ” หรือแบบจําลอง ภาษาอังกฤษใชคําวา “Model” ซึ่งหมายถึง วิธีการที่
บุคคลใด บุคคลหนึ่งไดถายทอดความคดิ ความเขาใจ ตลอดจนจินตนาการที่มีตอปรากฏการณหรือ
เรื่องราวใด ๆ ให ปรากฏโดยใชการสื่อสารในลักษณะตาง ๆ เชน ภาพวาด ภาพเหมือน แผนภูมิ
แผนผังฯลฯเพ่ือใหเขาใจได งาย และสามารถนําเสนอเรื่องราวไดอยางมีระบบ ( เยาวดีรางชัยกลุ 
วิบลูยศรี.  2542: 27)  
  ในการ ประเมินผลโครงการนั้นมีแนวคิดและโมเดลหลายอยาง แตในที่นี้ใครขอเสนอแนวคิด
และโมเดลการ ประเมินแบบซิป หรือ “CIPP Model” ของสตฟัเฟลบีม (Stufflebeam) เพราะเปนโมเดล
ที่ไดรับการยอมรับ กันทั่วไปในปจจุบันแนวคิดของสตฟัเฟลบีม เนนการแบงแยกบทบาทของการ
ทํางานระหวางฝายประเมิน กับฝายบริหารออกจากกันอยางเดนชัด กลาวคือฝายประเมินมีหนาที่ระบุ 
จัดหา และนําเสนอสารสนเทศ ใหกับฝายบริหาร สวนฝายบริหารมีหนาที่เรียกหาขอมูล และนําผล
การประเมินทีไ่ดไปใชประกอบการ ตัดสินใจเพื่อดําเนินกิจกรรมใดๆ ที่เกี่ยวของแลวแตกรณีทั้งน้ีเพ่ือ
ปองกันการมีอคติในการประเมิน ประเดน็การประเมนิ ตามรูปแบบ CIPP Model สตัฟเฟลบีม ได
กําหนดประเด็นการประเมินออกเปน 4 ประเภท ตามอักษรภาษาอังกฤษตัวแรกของ “CIPP Model” 
ซึ่งมีรายละเอียดดังนี้  
  1.  การประเมินสภาวะแวดลอม (Context Evaluation : C) เปนการประเมินกอนการ
ดําเนินการโครงการ เพ่ือพิจารณาหลักการและเหตุผล ความจําเปนที่ตอง ดําเนินโครงการ ประเด็น
ปญหาและความเหมาะสมของเปาหมายโครงการเชน โครงการอาหารเสริมแกเด็กวัยกอนเรียน   
เราจะตองวัดสวนสูงและชั่งนํ้าหนัก ตลอดจน ดูหิดเหากลากเกลื้อน ของเด็กกอน  
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 2.  การประเมินปจจัยนําเขา (Input Evaluation : I) เปนการประเมินเพ่ือพิจารณาถึงความ
เปนไปไดของโครงการ ความเหมาะสม และความพอเพียง ของทรัพยากรที่จะใชในการดําเนินโครงการ 
เชน งบประมาณ บุคลากร วัสดุอุปกรณเวลา ฯลฯ รวมทั้ง เทคโนโลยีและแผนการดําเนินงาน   
  3.  การประเมินกระบวนการ (Process Evaluation : P) เปนการประเมินเพ่ือหา
ขอบกพรองของการดําเนินโครงการ ที่จะใชเปนขอมูลในการพัฒนา แกไข ปรับปรุง ใหการ
ดําเนินการชวงตอไปมีประสทิธิภาพมากขึน้ และเปนการตรวจสอบกจิกรรม เวลา ทรัพยากรที่ใช  
ในโครงการ ภาวะผูนําการมสีวนรวมของประชาชนในโครงการโดยมีการบันทึกไวเปน หลักฐาน   
ทุกขั้นตอน การประเมินกระบวนการนี้จะเปนประโยชนอยางมากตอการคนหาจุดเดน หรือจุดแข็ง 
(Strengths) และจุดดอย(Weakness) ของนโยบาย/ แผนงาน/โครงการซึ่งมักจะไมสามารถศึกษา  
ไดภายหลัง จากสิ้นสุดโครงการแลว  
 4.  การประเมนิผลผลติ (Product Evaluation : P) เปนการประเมินเพ่ือเปรียบเทยีบผลผลติ
ที่เกิดขึ้นกับวตัถุประสงคของโครงการ หรือมาตรฐานที ่กําหนดไวรวมทั้งการพิจารณาในประเด็น
ของการยุบ เลิกขยาย หรือปรับเปลี่ยนโครงการแตการประเมินผล แบบนี้มิไดใหความสนใจตอเรื่อง
ผลกระทบ (Impact) และผลลัพธ (Outcomes) ของนโยบาย / แผนงาน / โครงการเทาที่ควร  
  นอกจากนี้สตัฟเฟลบีม ไดนําเสนอประเภทของการตดัสินใจที่สอดคลองกับประเด็นที่
ประเมิน ดังน้ี  
 1.  การตัดสินใจเพ่ือการวางแผน (Planning Decisions) เปนการตัดสินใจที่ใชขอมูลจาก
การประเมนิ สภาพแวดลอมที่ไดนําไปใชในการกําหนดจุดประสงคของโครงการใหสอดคลองกับ
แผนการดําเนินงาน  
 2.  การตัดสินใจเพ่ือกําหนดโครงสรางของโครงการ (Structuring Decisions) เปนการ
ตัดสินใจที่ใช ขอมูลจากปจจัยนําเขาที่ไดนําไปใชในการกําหนดโครงสรางของแผนงาน และขั้นตอน
ของการดําเนินการ ของโครงการ  
 3.  การตัดสินใจเพื่อนนําโครงการไปปฏิบัต ิ(ImplementationDecisions) เปนการตัดสนิใจที่
ใชขอมูล จากการประเมินกระบวนการเพื่อพิจารณาควบคุมการดําเนินการใหเปนไปตามแผน 
และปรับปรุงแกไขการ ดําเนินการใหมีประสิทธิภาพมากที่สุด  
 4.  การตัดสินใจเพ่ือทบทวนโครงการ (Recycling Decisions) เชน การตัดสินใจเพ่ือใช
ขอมูลจากการ ประเมินผลผลิต (Output) ที่เกิดขึน้ เพ่ือพิจารณาการยุติ/ ลมเลิก หรือขยายโครงการ   
ที่จะนําไปใชในโอกาส ตอไป จากขอมูลเกี่ยวกับประเด็นการประเมินแบบ CIPP ทั้ง 4 ประการและ
ประเภทของการตัดสินใจ 
 ความสัมพันธของการตัดสินใจและประเภทของการประเมินแบบ CIPP Model เกณฑและ
ตวัชี้วดัความสาํเร็จ การประเมินผลโครงการนั้นตองมีเกณฑและตวัชีว้ัด (Indicator) ระดบัความสาํเร็จ
ของโครงการให ทราบ ซึ่งโดยทั่วไปแลวเกณฑที่ใชในการประเมินผลโครงการ (วรเดช จันทรศร;
และไพโรจน ภัทรนรากุล.  2541: 44) มีดังน้ี  
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 1.  เกณฑประสิทธิภาพ (Efficiency) มีตวัชีว้ัด เชน สดัสวนของผลผลิตตอคาใชจาย     
ผลิตภาพตอ หนวยเวลาผลติภาพตอกําลงัคน ระยะเวลาในการใหบรกิาร  
 2.  เกณฑประสิทธิผล (Effectiveness) มีตัวชีว้ัดเชน ระดับการบรรลุเปาหมาย ระดับ   
การบรรลตุาม เกณฑมาตรฐาน ระดับการมีสวนรวม ระดับความเสีย่งของโครงการ 
 3.  เกณฑความพอเพียง (Adequacy) มีตัวชี้วัดเชน ระดับความพอเพียงของทรัพยากร  
 4.  เกณฑความพึงพอใจ (Satisfaction) มีตัวชีว้ัดเชน ระดับความพงึพอใจ  
 5.  เกณฑความเปนธรรม (Equity) มีตัวชีว้ดัคือ การใหโอกาสกับผูดอยโอกาส ความเปนธรรม 
ระหวางเพศระหวางกลุมอาชีพ ฯลฯ  
 6.  เกณฑความกาวหนา (Progress) มีตัวชี้วัดเชน ผลผลติเปรียบเทียบกับเปาหมายรวม
กิจกรรมที่ทํา แลวเสร็จ ทรพัยากรและเวลาที่ใชไป   
 7.  เกณฑความยั่งยืน (Sustainability) ตวัชี้วัด เชน ความอยูรอดของโครงการดานเศรษฐกิจ 
สมรรถนะดานสถาบัน ความเปนไปไดในดานการขยายผลของโครงการ 8. เกณฑความเสียหายของ
โครงการ (Externalities) มีตัวชี้วัด เชน ผลกระทบดานสิ่งแวดลอม ผลกระทบดานเศรษฐกิจ
ผลกระทบดานสังคมและวฒันธรรม เปนตน สําหรับตวัชี้วัด (Indicators) ความสาํเรจ็ของโครงการนั้น 
หมายถึงขอความที่แสดงหรือระบ ุประเด็นที่ตองการจะวัดหรือประเมิน หรือตัวแปรทีต่องการจะศึกษา 
โดยจะมีการระบุลักษณะทีค่อนขาง เปนรูปธรรม ทั้งสวนที่มีลักษณะเชิงปริมาณ และสวนที่แสดง
ลักษณะเชิงคณุภาพ หลักการสรางตัวชีว้ดัที่ดี ในการสรางตัวชีว้ัดทีดี่จําเปนจะตองมีหลักการที่ใช
เปนเปาหมายในการดําเนินการดังนี้  
  1.  เลือกใช/ สรางตัวชีว้ัดทีเ่ปนตวัแทนทีส่ําคัญเทานั้น  
 2.  คําอธิบาย หรือการกําหนดตัวชีว้ัดควรเปนวลีที่มีความชัดเจน  
 3. ตั วชี้วัดอาจจะกําหนดไดทั้งเชิงปริมาณ และเชิงคณุภาพก็ได  
 4.  ควรนําจุดประสงคของโครงการ หรือประเด็นการประเมินมากําหนดตัวชีว้ัด  
 5.  การเก็บรวบรวมขอมูลเกี่ยวกับตัวชี้วดัควรรวบรวมขอมูลทั้งจากแหลงปฐมภูมิและ
ทุติยภู 
 

2.  แนวคิดเกีÉยวกบัการประกนัสงัคม 

 จําลอง ศรปีระสาธน (2531: 12) ไดใหความหมายของการประกันสังคมไววา มาตรการหนึ่ง
ในการจัดบริการดานสวัสดิการสังคม เพ่ือจะคุมครองปองกันประชาชนที่มีรายไดประจํามิใหไดรับ
ความเดือดรอนในความเปนอยูของชีวิต เม่ือตองสูญเสียรายไดทั้งหมดหรือบางสวน หรือมีรายได  
ไมเพียงพอตอการครองชีพ 
 วิชัย โถสวุรรณจินดา (2533: 5) ไดใหความหมายของการประกันสังคม คือการทําใหสังคม
มีความมั่นคงและทําใหประชาชนมีความสุข โดยไดรับความชวยเหลอืในยามที่เดือดรอนจําเปนเพื่อ
จะไดไมกลายเปนภาระตอสังคม ตามหลักการจะกอใหเกดิความมั่นคงทางสังคม (Social Security) นั้น 
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รัฐเองก็มีภาระรับผิดชอบที่จะตองใหการชวยเหลือแกผูประสบความเดือดรอนจนไมสามารถ
ชวยเหลือตนเองไดในรูปของการประชาสงเคราะหและการสาธารณสุข สวนนายจางก็ตองดูแลลูกจางที่
ประสบอันตรายเนื่องจากการทํางานหรือรักษาผลประโยชนใหแกนายจาง แตการดําเนินการของรฐัที่มี
ขอจํากัดดานงบประมาณการดําเนินการของนายจางก็มีขอบเขตจํากัดเพียงที่เกีย่วของกับการทาํงาน
เทานั้น แมแตนายจางบางรายจะตกลงกับลูกจางจายเงินสมทบเพื่อใหลูกจางมีรายไดเลี้ยงชีพ 
เม่ือตองพนจากการเปนลูกจาง ประโยชนที่ลูกจางไดรับก็ยังเปนประโยชนสวนนอยเม่ือเทียบกับ
ความจําเปนที่ลูกจางมีอยู 
 บัณฑิต ธนชัยเศรษฐวุฒิ (2535: 1) ไดใหความหมายไววา การประกันสังคมหมายถึง
โครงการที่รัฐบาลจัดขึ้นโดยมีวัตถุประสงคที่จะสรางความมั่นคงและหลักประกันใหแกประชาชน   
โดยมีการเก็บเงินสวนหนึ่งจากประชาชนที่มีรายไดนํามาสมทบพรอมกันเปนกองทุนกลาง เพ่ือนําไป
ชวยเหลือประชาชนในกรณีที่ประสบเคราะหกรรม เชน อุบัติเหตุ เจ็บปวย ทุพพลภาพในกรณตีกงาน
และชราภาพ โดยปกติการประกันสังคมในขั้นตนจะใหบังคับแกคนงานที่รับคางจาง โดยคนงานและ
นายจางเปนผูสงมอบเงินสมทบและรัฐบาลจะออกเงินสมทบอีกสวนหนึ่ง 
 อมร รักษาสัตย (2537: 7) การประกันสังคมหมายถึง การประกันภัยใหแกประชาชนใน
สังคมวงกวางกวาการประกนัภัยภาคเอกชน ไดแก การที่รัฐบาลหนุนหลังหรือจัดการใหนายจางลูกจาง 
จัดระบบประกันในรูปแบบตาง ๆ เพ่ือเปนการลดความเสี่ยงแกบรรดาผูที่เกี่ยวของ การประกันสังคม
จึงเปนโครงการประเภทที่เกี่ยวกับการประกันสุขภาพ เพ่ือการรักษาพยาบาลที่เจ็บไขการประกนั
รายไดเม่ือตกงาน การประกันรายไดยามชราพนวัยทํางาน การประกันเปนเรื่องของผูที่ใหประกันภัย
กับผูเอาประกนั ซึ่งโดยหลักการแลวผูเอาประกัน คือ ผูที่ไดรับประโยชนภายหลังจากเกิดกรณีที่ตน
ประกันไว 
 อรอุมา สูความดี (2551: 20 – 21) การประกันสังคม คือระบบสวัสดิการรูปแบบหนึ่งที่รัฐ
เปนผูดําเนินการเพื่อสรางความมั่นคงใหแกผูมีรายไดประจํา โดยมีหลักการใหรัฐบาล นายจาง    
และลูกจางรวมกันออกเงินสมทบกองทุน โดยกองทุนน้ีจะจายประโยชนทดแทนในยามที่เดือดรอน    
ดานชีวิตความเปนอยู 
 การดําเนินการที่จะใหเกิดผลชัดเจนในดานประกันสังคม และรับรองการดําเนินการดังกลาว 
จึงตองมีการตรากฎหมายมารองรับในรูปของกฎหมายประกันสังคม ดังน้ัน กฎหมายประกันสังคม 
จึงเปนกฎหมายที่มุงรองรับทําใหสังคมมีความมั่นคง กําหนดสิทธิอันพึงไดของประชาชนเกี่ยวกบั
ความชวยเหลอื หรือสงเคราะหจากสังคมสวนรวม โดยมวีัตถุประสงคที่จะชวยขจัดความเดือดรอน 
ทุกขยาก และเสริมสรางความสมบูรณพูนสุขใหทัว่ถึงกัน หลักสําคญัของการสรางความมั่นคงทาง
สังคมที่รัฐจะตองกระทําเพื่อประโยชนสุขของประชาชนโดยสวนรวม มีดังน้ี คือ  
 1.  หลักการประกัน หรือประกันสังคม (Social Security) 
 2.  หลักการสงเคราะห หรือสาธารณูปการ (Public Welfares) 
 3.  หลักการจัดสวัสดิการ หรือบริการสังคม (social Services) 
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 หลักของการประกันสงัคม หรือกฎหมายประกันสังคมที่ออกมาใชบังคับอยางถูกตองสอดคลอง 
เหมาะสม และประสบความสําเร็จไดนั้น จึงอยูที่การใหประชาชนที่อยูในสังคมนั้น รวมกันออกเงิน
สมทบเมื่อสมาชิกในกองทุนเกิดเคราะหกรรมขึ้น ก็สามารถไดรับความชวยเหลือจากกองทุนซ่ึงถือ
เปนหลักการที่จะใหประชาชนแตละคนมสีวนชวยเหลอืตนเองและครอบครัว โดยตั้งอยูบนพื้นฐาน
สําคัญ 5 ประการ คือ 
 1.  หลักการบงัคับ โดยใหลกูจางทั้งหมดเขามาอยูภายใตบังคบัของกฎหมายมีการยกเวน
นอยที่สุด เพ่ือใหมีพ้ืนฐานการดําเนินงานที่กวางขวางเพียงพอ 
 2.  หลักการเฉลี่ยทุกขเฉลีย่สุข ลูกจางทีมี่ฐานะดี รายไดสูง มีสุขภาพดี ความเสี่ยงภัยจาก
อันตรายตาง ๆ นอย แมวาจะไดรับประโยชนจากการประกันสังคมนอยก็ตองอยูภายใตบังคบัของ
กฎหมายประกันสังคม เพ่ือเฉลี่ยสขุใหแกลูกจางที่ยากจนและที่มีรายไดต่ํา มีปญหาสุขภาพอนามัย
และความเสี่ยงภัยจากอันตรายตาง ๆ ทีสู่งกวา 
 3.  หลักสามฝายรวมรับภาระ นอกจากลูกจางตองจายเงินสมทบแลวนายจางและรัฐบาล 
ควรมีสวนรบัภาระดวย เพราะเปนผูที่ไดรับประโยชนจากการทํางานของลูกจาง 
 4.  หลักจายตามความสามารถไดตามความจําเปน เปนหลักการคํานวณเงินสมทบที่ใหถือ
รายไดลูกจางเปนเกณฑ ผูที่มีรายไดสูงจะจายมากกวาผูที่มีรายไดต่ํา แตประโยชนที่จะไดรับ 
เทาเทียมกันและไดเม่ือมีความจําเปนเทากัน เชน ไดรับเม่ือเจ็บปวย หรือทุพพลภาพ 
 5.  ตามหลักมาตรฐานขั้นต่ํา ดังน้ันกิจการที่จะอยูนอกบังคับของกฎหมายประกันสังคมได 
ตองมีการจายประโยชนทดแทนสูงกวาทีก่ําหนดไวในกฎหมายนี้เทานั้น 
 สิทธิประโยชนที่ผูประกันตนจะไดรับอาจแบงเปน 2 กรณี คือ กรณีกองทุนประกันสังคม
และกองทุนเงินทดแทน  
 กรณีกองทุนประกันสังคม 
 1.  กรณีประสบอันตรายหรอืเจ็บปวย 
 2.  กรณีคลอดบุตร 
 3.  กรณีทุพลภาพ 
 4.  กรณีเสียชวีิต 
 5.  กรณีสงเคราะหบุตร 
 6.  กรณีชราภาพ 
 7.  กรณีวางงาน 
 โครงการประกันสังคมเปนโครงการภาคบังคับสําหรับลูกจางเอกชนในภาคการจางงานที่
เปนทางการ โดย พระราชบญัญัตปิระกันสังคม พ.ศ. 2533 และนโยบายตาง ๆ ของการประกันสังคม  
มีเปาหมายใหแรงงานในระบบไดรับการคุมครองใหมีหลักประกันความมั่นคงในการดํารงชีวิต     
แตการใชสทิธปิระโยชนที่แตกตางกันของผูประกันตนในอุตสาหกรรมตาง ๆ ตามทฤษฎี "ภาวะภัย 
ทางศีลธรรม" (Moral Hazard) อาจสงผลตอปริมาณการใชบริการทางการแพทยของผูประกันตน 
และอาจสงผลตอกองทุนประกันสังคมและกองทุนเงินทดแทนได 
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 ระบบสวัสดิการสังคมเปนระบบความมั่นคงทางสังคมระบบหนึ่งของรัฐบาล ซึ่งจัดขึ้นมา
เปนหลักประกันแกประชาชนวาจะไดรับความชวยเหลอืทางเศรษฐกจิในระดับหน่ึง เพ่ือสรางความ 
ม่ันคงทางรายไดของบุคคล ครอบครัวและการรักษามาตรฐานในการดาํรงชีวิตตามควรแกอัตภาพ 
(ศักดิศรี บรบิาลบรรพตเขตต.  2535) เหตุการณตาง ๆ ในชีวติทีเ่กดิขึ้นและกอใหเกิดปญหา อัน 
ไดแก การเจ็บปวย ประสบอุบัติเหตุ ทพุพลภาพ ชราภาพ ตาย วางงาน หรือการคลอดบุตร ทําให
เกิดปญหาความทุกขยากและความเดือดรอนแกมนุษยทุกคนโดยเฉพาะผูมีฐานะยากจนทีไ่มสามารถ 
สรางความมั่นคงทางเศรษฐกิจได ดังน้ันการบําบัดความทุกขยากความเดือดรอนที่ดีที่สุดก็คือ    
กาใหสมาชิกในสังคมรวมมือกับรัฐในการสรางหลักประกันใหแกสังคมที่ตนเปนสมาชิก โดยยอม 
เสียสละเงินจํานวนเล็กนอยในขณะที่ยังสามารถทํางานไดเฉลี่ยเขาสะสมรวมเปนเงินกองทุน      
โดยมอบใหรัฐเปนผูจัดการดูแลเพ่ือนํามาใชจายบรรเทาความเดือดรอนอันเนื่องมาจากสภาวะ 
การเจ็บปวย ประสบอุบัตเิหตุ ทุพพลภาพ ชราภาพ ตาย วางงาน หรือการคลอดบตุร ซึง่เปนวธิกีาร
เฉลี่ยความรับผิดชอบตอสังคม และหมูคณะอันเปนการสรางความมั่นคงใหแกสังคมในรูปของ           
การประกันสังคม (สุดาสิริ ศวงศ.  2535: 88-97) 
 การดําเนินงานของภาครัฐในดานประกันสังคม มีรากฐานการดําเนินการเริ่มตนขึ้นใน
ประเทศเยอรมันเปนประเทศแรก (ศักดิศรี บริบาลบรรพตเขตต.  2535) โดยรัฐบาลไดตรากฎหมาย 
ประกันสังคมเกี่ยวกับการเจบ็ปวยออกมาบังคับใชเปนฉบับแรกเม่ือวันที่ 1 ธันวาคม ค.ศ. 1883 และ 
ประกันเกี่ยวกบัอุบัติเหตุหรอืโรคอันเกิดจากการทํางานในป ค.ศ. 1884 (ศสิวรรณ อนันตกูล.  2541) 
ทั้งน้ีเน่ืองจากผลกระทบตาง ๆ ในชวงเวลานั้นซ่ึงเปนชวงของการปฏิวัติอุตสาหกรรม 
 ตอมารัฐบาลประเทศตาง ๆ ไดตรากฎหมายเกี่ยวกับประกันสังคมออกมาใชบังคับและ 
ดําเนินการโครงการประกันสังคมอยางตอเน่ืองโดยเฉพาะอยางยิ่งในยุโรปและในสหรัฐอเมริกา     
ซึ่งไดนําเอาระบบทีเ่รียกวาความมั่นคงทางสังคมมาใชโดยตรากฎหมายออกมาใชเปนครั้งแรกใน 
ค.ศ. 1935 โดยคุมครองเฉพาะคนงานในภาคเกษตรเทานั้น แตตอมาไดขยายการคุมครองออกไปยัง 
ลูกจางภาคอุตสาหกรรมและบุคคลตาง ๆ ซึ่งรวมทั้งนักบวช ลูกจางองคกรการกุศล ลูกจางของรัฐ 
 ลูกจางองคกรของรัฐบาลตางชาติหรือองคการระหวางประเทศขึ้น (ศกัดิศรี บริบาลบรรพต
เขตต.  2535) Martin และ Weaver (2006) รายงานในวรรณกรรมปริทัศนเกี่ยวกบัประกันสังคมของ 
ประเทศสหรัฐอเมริกาวาในชวง ค.ศ. 1960 ไดมีการเติบโตของระบบประกันสังคมในหลาย ๆ ดาน 
และสิ่งสําคัญที่สุดคือไดมีการพัฒนาในเรื่องประกันสุขภาพ ซึ่งทําใหเกิดระบบเมดแิคร (Medicare) 
ในปค.ศ. 1965 และการรีฟอรมในครั้งน้ีทําใหเกิดการเติบโตขึ้นของกองทุนประกันสังคม แตเนื่องจาก
การเพิ่มขึ้นของผูเกษียณอายุในยุคเบบีบู้มเมอรของประเทศและปจจัยทางประชากรดานอ่ืน ๆ     
จะทําใหกองทุนประกันสังคมหมดไปในป ค.ศ. 2042 
 สวนองคการแรงงานระหวางประเทศ (International Labour Organization: ILO) มีบทบาท
ในการชวยเหลือปรับปรุงระบบประกันสังคมใหเปนมาตรฐานและเปนระบบ รวมทัง้การผลักดันใหมี 
การดําเนินการอยางจริงจังในประเทศตาง ๆ ทั้งน้ีไดออกอนุสัญญาความมั่นคงทางสังคม (มาตรฐาน 
ขั้นตํา่) ฉบบัที ่102 พ.ศ. 2495 ขององคการแรงงานระหวางประเทศ [ILO Social Security Convention 
(Minimum Standard), 1952 (No. 102)] ไดรับการอนุมัติจากที่ประชุมใหญของ ILO เม่ือวันที่ 28 
มิถุนายน พ.ศ. 2495 กําหนดประโยชนทดแทนครอบคลุม 9 สาขา คือ 1. การรักษาพยาบาล 
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ทางการแพทย 2. การใหประโยชนทดแทนการเจ็บปวย 3. การใหประโยชนทดแทนการวางงาน  
4. การใหประโยชนทดแทนการชราภาพ 5. การใหประโยชนทดแทนอุบัติเหตุและการ เจ็บปวย
เน่ืองจากงาน 6. การใหประโยชนทดแทนการสงเคราะหครอบครัว 7. การใหประโยชน ทดแทนการ
เปนมารดา (มีบุตร) 8. การใหประโยชนทดแทนการทุพพลภาพ 9. การใหประโยชน ทดแทนการขาด  
ผูอุปการะ ซึ่งในปจจุบันน้ีรัฐบาลของประเทศตาง ๆ ไดจัดใหมีโครงการประกันสังคมโดยตรา
กฎหมายออกมาพยามยามใหครอบคลุมสิทธิประโยชนตาง ๆ ใหมากที่สุด ใชบังคับกันอยางกวางขวาง
รวมทั้งประเทศไทยดวย 
 การประกนัสังคมเปนรูปแบบหนึ่งของระบบความมั่นคงทางสังคมทีจ่ะทําใหเกิดความ ม่ันคง
กับประเทศชาติโดยสวนรวม โดยรัฐบาลเปนผูรับภาระในบางสวน เพ่ือเปนการบรรเทาภาระของ
นายจาง และลูกจาง ในสวนของระบบความมั่นคงทางสังคมนั้น ไดมีผูศึกษาไวหลายทานและไดให
ความหมายที่แตกตางกัน ดังที่จะกลาวตอไปน้ีศักดิ์ศร บริบาลบรรพตเขตต (2535: 21) กลาววา 
ระบบความมั่นคงทางสังคม คือ ระบบสวัสดิการที่รัฐสรางขึ้น เพื่อเปนหลักประกันแกประชาชน 
วาจะไดรับความชวยเหลือทางเศรษฐกิจในระดับหน่ึง หากเขาตองประสบกับการสุญเสียรายไดการ 
มีรายจายเพิ่มขึ้น หรือการไมมีรายได อันจะมีผลกระทบตอชวีิตความเปนอยูของเขาและครอบครัว 
ดังน้ัน ระบบความมั่นคงทางสังคม จึงเปนมาตรการเพือ่คาประกันความมั่นคงทางรายไดตามควรแก 
อัตภาพนิคม จันทรวิทูร (2537: 3) กลาววา ความมั่นคงทางสังคม หมายถึง มาตรการตาง ๆ ทาง 
สาธารณะที่มุงขจัดความเดือดรอนทางเศรษฐกิจและสังคม ที่เกิดขึ้นจากการทํางานและนอกการ 
ทํางานของประชาชน ที่อาจดาํเนินการในรูปการประกันสังคม การสังคมสงเคราะห สวัสดิการ สังคม
และโครงการตางๆ เพ่ือใหเกิดความมั่นคงและการอยูดีกินดีของประชาชนโดยรัฐ เอกชน สาธารณะ
เขามารวมแบงความรับผิดชอบในการดําเนินการทํารวมกันหรือแยกกันก็ไดองคกร 
  แรงงานระหวางประเทศ (การประกันสังคมในประเทศไทย.  2554: ออนไลน) ไดกําหนด
หลักการของการประกันสังคมวาเปนเรื่องสําคัญที่รัฐบาลของประเทศตาง ๆ ในโลกสวนใหญนํา
ระบบประกันสังคมไปใชในการใหหลักประกันชีวติแกประชาชนของตนตั้งแตเกิดจนตายไวดังน้ี 

  1.  การประกันสังคมจะมีการบริหารทางการเงินโดยวิธีการจัดเก็บเงินสมทบ ซึ่งโดยปกติ
มักมาจาก การสมทบของนายจางและลูกจาง ทั้งน้ีรัฐจะเขาไปมีสวนรวมในการจายเงินสมทบหรือ
เงินอุดหนุนอ่ืน ๆ ดวยหรือไมก็ได 

 2.  การเขามามีสวนรวมในการประกันสังคมนั้นจะเปนลกัษณะของการบังคบัซึ่งมีขอยกเวน
นอยมาก 

 3.  เงินสมทบที่จายมานัน้จะจัดตั้งเปนกองทุนพิเศษ ซึ่งตองนําไปจายเปนประโยชนทดแทน 

ตามที่กําหนด และนําไปใชในการบริหาร 
  4.  สวนเกินของเงินสมทบจะนําไปลงทุนเพื่อใหกองทุนมีทรัพยสินเพิ่มขึ้น 
 5.  สิทธิในการรับประโยชนทดแทนของผูประกันตนขึน้อยูกับการไดจายเงินสมทบทีเ่ปนไป

ตามเงื่อนไข โดยไมตองมีการตรวจสอบความจําเปน หรือการตรวจสอบรายไดแตอยางใด 
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  6.  อัตราเงินสมทบและอตัราประโยชนทดแทนจะมีความสัมพันธกบัรายไดของ ผูประกันตน 
โดยทั่วไปจะมาจากการสนับสนุนทางการเงินจากนายจางแตเพียงผูเดียว โดยอาจมีรัฐชวยจายเงนิ
อุดหนุน 

  7.  การประกันสังคมกรณีเจ็บปวยจากการทํางานมิลเลอ และ สพีท (สุเทพ เชาวสิต.  2537: 
89; อางอิงจาก Miller; & Spech.  1960) กลาววาระบบความมั่นคงทางสังคมอาศัยหลักการสราง 
หลักประกัน 3 วิธี คือ 
  1.  การสงเคราะห เปนการชวยเหลือแกประชาชนหรือครอบครัวที่ไมสามารถชวยเหลือตนเอง
ไดในรูปการสังคมสงเคราะห การประชาสงเคราะหในกรณีที่บุคคลประสบความทุกขยาก เชน 
ประสบอุทกภยั วาตภัย เปนตน โดยใหการชวยเหลือเปนสิ่งของ เงิน หรือการใหบริการตาง  
  2.  การบริการสังคม หลักการบริการสังคม เปนการใหความชวยเหลอืประชาชน       
โดยไมตองคํานึงวา บุคคลนัน้จะตองมีความเดือดรอนจริง ๆ หรือไม โดยใหการชวยเหลือ 
   3.  การประกันสังคม คือ การทําใหประชาชนมีความมั่นคง และเปนหลักประกันทาง
สังคมใหกับประชาชน โดยอาศัยหลักการการชวยเหลอืตนเองและการชวยเหลือซ่ึงกันและกัน โดย
การจัดตั้งกองทุนกลางขึ้นและอาศัยความรวมมือระหวางลูกจาง นายจางและรัฐบาลในการจายเงนิ 
สมทบเขากองทุนดังนั้นการประกันสังคมจึงมีความสัมพันธกับความมั่นคงในฐานะที่เปนองคประกอบหนึ่ง
ที่ชวยเสริมสรางความมั่นคง 
  ใหเกิดขนในสงัคม โดยการประกันสังคมมีลักษณะของการปองกัน การขาดแคลนรายได 
และการทดแทนความสูญเสีย 
  ความหมายของการประกนัสงัคม 
  ความหมายของการประกันสังคม ไดมีผูศึกษาไวหลายทานและไดใหความหมายที่แตกตางกัน 
ดังที่จะกลาวตอไปน้ี 

  นิคม จันทรวทิูร (2537: 100) กลาววา ประกันสงัคม หมายถึง โครงการที่รฐัจัดขึน้ เพ่ือสราง
ความมั่นคงทางสังคมและหลักการประกนัใหกับประชาชน โดยมีการเก็บเงินสวนหนึ่งของรายได 
จากประชาชนที่มีรายไดประจํานํามาสมทบรวมกบัภาครัฐบาลและนายจางเปนกองทุนกลาง เพ่ือนํา
กองทุนกลางนี้ไปใชในกรณีที่ประสบเหตุการณตาง ๆ เชน กรณีเจ็บปวย พิการทุพพลภาพ 
อุบัติเหตุอันมิใชเน่ืองมาจากการทํางาน การวางงานและชราภาพ 

 บัณฑิต ธนชัยเศรษฐวุฒิ (2535: 1) ใหความหมายประกันสังคม คือ โครงการที่รัฐบาล  

ไดจัดขึ้น มีวัตถุประสงคที่จะสรางความมั่นคงและหลักประกันใหแกประชาชน โดยมีการเก็บเงิน 

สวนหนึ่งจากประชาชนในกรณีที่มีรายได นํามาสมทบรวมกันเปนกองทุนกลาง เพ่ือนําไปชวยเหลือ 

ประชาชนในกรณีที่ประสบเคราะหกรรม เชน อุบัติเหต ุเจ็บปวย ทุพลพลภาพ ในกรณีตกงานและ 

ชราภาพ โดยปกติการประกันสังคมในขัน้ตอน จะใชบงัคับแกคนทํางานที่รับคาจาง โดยคนงาน  

และนายจางเปนผูสงมอบเงินสมทบและรัฐบาลออกเงนิสมทบอีกสวนหนึ่ง 
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  ยุพา วงศไชย และนิรา รัตนรุจนรัตน (2526: 19) กลาววา การประกันสังคมไววาเปน 

ระบบที่ถือวาความรับผิดชอบหรือภาระของการชวยเหลอืประชาชน ใหเกิดความมั่นคงทางสังคมนั้นเปน

หนาทีข่องทั้งนายจาง ลูกจางหรือประชาชนทัว่ไปเองโดยรฐับาลตองเขามามีสวนรวมในการรบัภาระนี ้
  อมร รักษาสัตย(อางใน จําเนียร วิบูลยรังสรรค.  2540: 6) ใหความหมายวา การ ประกันสังคม 

คือ การประกันภัยใหแกประชาชนในสังคมวงกวางกวาการประกันภัยของภาคเอกชน ไดแก การที่

รัฐบาลหนุนหลัง หรือจัดการใหนายจาง ลูกจางจัดระบบประกันในรูปแบบตาง ๆ เพ่ือเปนการลด

ความเสี่ยงภัยแกบรรดาผูเกีย่วของ การประกันสังคมยังเปนโครงการประเภททีเ่กี่ยวกับ การประกัน

สุขภาพ เพ่ือรักษาพยาบาลยามเจ็บไข การประกันรายไดเพ่ือตกงาน การประกันรายได ยามชราพน

วัยทํางาน เปนตน การประกันเปนเรื่องของผูที่ใหประกันกับผูเอาประกัน ซึ่งโดยหลักการแลว

ผูประกัน คือ ผูที่จะไดรับผลประโยชนภายหลังจากกรณีที่ตนประกนัไว 

 อําพล สิงหโกวินธ (2537: 6) กลาวไววา การประกันสังคม มีหลักการสําคัญอยู 7 ประการ 

คือ 

  1.  การประกนัสังคม เปนวธิีการออกเงนิสมทบ โดยฝายนายจาง ลกูจาง และรัฐบาลเขาไปมี 

สวนรวมในลกัษณะชวยเหลือหรืออุดหนุนโดยใชเงินของรัฐ 

 2.  การเขามามีสวนรวมในการประกันสังคม ถึงเปนลักษณะของการบังคับโดยมีขอยกเวนไว

นอยมาก 

  3.  เงินสมทบที่จายมานั้น จะจัดตั้งเปนกองทุนพิเศษ นาํไปชวยเปนประโยชนทดแทน

ตามที่ไดกําหนด 

  4.  สวนเกินของเงินสมทบ จะนําไปลงทุนเพื่อใหกองทุนมีทรัพยสินเพิ่มขึ้น 

  5.   สิทธิในการรับประโยชนทดแทนเกิดจากการไดจายเงินสมทบที่เปนตามเงื่อนไข 

 6.  อัตราการจายเงินสมทบปกติพิจารณาจากรายได หรือมิเชนนั้น ก็พิจารณาสถานภาพ

ของบุคคล 

 7.  การประกันสังคม ประเภทการเจ็บปวยในงาน ปกตินายจางจะเปนผูรับผิดชอบแต  

ฝายเดียว หรอืบางกรณีรัฐใหความชวยเหลือเงินอุดหนุน 

 สํานักงานประกันสังคมไดใหคํานิยามเกี่ยวกับการประกันสังคมวาไวดังนี้  

 การประกันสังคมในประเทศไทยสํานักงานประกันสังคม (2554: ออนไลน) การประกันสังคม

เปนเรื่องสําคญัที่รัฐบาลของประเทศตาง ๆ ในโลกสวนใหญนําระบบประกันสังคมไปใชในการให 

หลักประกันชวีิตแกประชาชนของตน ตั้งแตเกิดจนตายหลักประกันสังคมมีคุณลักษณะดังนี้ 
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 เปนระบบการของการเฉลี่ยทุกข-เฉลี่ยสขุซ่ึงกันและกันระหวางมวลสมาชิก ซึ่งโดยทั่วไป 

รัฐบาลของประเทศจะใหความสําคัญแกบคุคลทีท่ํางาน มีรายไดและอยูในระบบแรงงานกอน และ  

จะขยายความคุมครองไปสูผูทํางานที่มีรายไดนอกระบบ การจางงานปกติ ซึ่งจัดอยูในกลุมที่เรยีกวา 

แรงงานนอกระบบเงินสมทบทีเ่ก็บไปน้ันจะสะสมเปนกองทุน ซึ่งจะใหสิทธปิระโยชนเฉพาะกบั บคุคลที่

สงเงินสมทบ ซึ่งประเทศไทย เรียกวา "ผูประกันตน" นัน้ การเกบ็เงินสมทบ ซึ่งถือวาเปนภาษีพิเศษ 

จะเก็บจากบุคคลที่กฎหมายกําหนดเทานั้น ทั้งน้ีความสําเร็จประการหนึ่งของการประกันสังคม ก็คือ 

กฎหมายหลักที่จะทําใหการประกันคมสามารถครอบคลุมทุกตวับคุคลของประชาชนในชาติ 

(Universal Coverage) ในอนาคต 

 จากที่กลาวมาสามารถสรุปไดวา การประกันสังคม หมายถึง ระบบไตรภาคีที่นายจาง 

ลูกจาง และรัฐบาลไดเขามามีสวนรวมในการดําเนินการ เพ่ือตอบสนองความตองการและความจําเปน

ของลูกจาง โดยใหทั้งสามฝายสงเงินสมทบเขากองทนุทั้งนี้ เพ่ือใหคนในสังคมของลูกจาง และของ

ผูประกันตนมคีวามมั่นคง โดยใหความชวยเหลือแกผูประสบความเดือดรอน อัน 

 การประกนัสังคมของไทยมพัีฒนาการและรายละเอียดดังนี้  (20 ป การประกันสังคมยุคใหม 

เพ่ือสังคมไทยเขมแข็งสํานกังานประกันสังคม.  2553) 

 1.  เริ่มตนจากกองทุนทดแทน 

 สํานักงานประกันสังคมกอตั้งเม่ือวันที่ 3 กันยายน 2533 โดยจุดเริ่มตนเปนการพฒันาจาก 

กองทุนเงินทดแทนซึ่งเกิดขึ้นเม่ือ พ.ศ.2517 ตามประกาศของคณะปฏิวตัิฉบบัที่ 103 ลงวันที่ 16 

มีนาคม 2515 โดยคณะปฏิวัติไดพิจารณาเห็นวา "การใหความคุมครองแกลูกจางและการกําหนด 

ความสัมพันธระหวางนายจางกับลูกจางเปนสิ่งสําคัญสําหรับสรางสรรคความเจริญกาวหนาของ 

ประเทศ จึงสมควรใหมีกองทุนเงินทดแทนเพื่อเปนหลกัประกันแกลกูจางวาจะตองไดรับเงิน ทดแทน

ในเม่ือประสบอันตรายหรือเจ็บปวย หรือถึงแกความตายเนื่องจากการทํางาน" หัวหนาคณะปฏวิัต 

จึงมีคําสั่ง "ใหมีกองทุนเงินทดแทนในกรมแรงงาน กระทรวงมหาดไทย เพ่ือเปนทนุใหมีการจายเงิน

ทดแทนแกลูกจางแทนนายจางในกรณีทีน่ายจางตองจายเงินทดแทนในกรณีทีลู่กจางประสบ อันตราย

หรือเจ็บปวย หรือถึงแกความตายเนื่องจากการทํางาน หรือจากโรคซึ่งเกิดขึ้นจากการ ทํางาน" 

 2.ขยายผลจัดตั้งกองทุนประกันสังคม 

  การประกันสังคมของไทยขยายผลเต็มรูปแบบในรัฐบาลพล.อ.ชาติชาย ชุณหะวัณ 

นายกรัฐมนตรี เม่ือมีการผลักดันพระราชบัญญัติประกันสังคม พ.ศ.2533 ซํ่งสภาผูแทนราษฎรได 

ผานความเหน็ชอบและไดประกาศในราชกิจจานุเบกษาใหมีผลบังคับใชเม่ือวันที่ 2 กันยายน 2533 

และจัดตั้งสํานักงานประกันสังคมขึ้นเม่ือวันที่ 3 กันยายน 2533 โดยมีการโอนงานของกรม ประชาสงเคราะหใน

สวนที่เกีย่วของกับการประกันสังคมและงานของสํานักงานกองทุนเงินทดแทน กรมแรงงาน มาอยูใน

สังกัดของสํานักงานประกันสังคม พระราชบัญญัติประกันสังคม พ.ศ.2533 มี ผลบังคับใชตั้งแตวันที่ 
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2 กันยายน 2533 ใชในสถานประกอบการที่มีลูกจางตัง้แต 20 คนขนไป ตอมาไดขยายการบังคบัใช

กับสถานประกอบการที่มีลกูจางตั้งแต 10 คนขึ้นไป ในวันที่ 2 กันยายน 2536 และไดขยายใชกับ

สถานประกอบการที่มีลูกจางตั้งแต 1 คนขึ้นไปในวันที่ 1 เมษายน 2545โดย ในระยะแรกไดใหความ

คุมครอง 4 กรณี คือ เจ็บปวย คลอดบุตร ทุพพลภาพ ตาย ตอมาในวนัที่ 31 ธนัวาคม 2541 ไดขยาย

ความคุมครองเพิ่มอีก 2 กรณี คือ สงเคราะหบุตร และชราภาพ จากปญหาสภาพเศรษฐกิจของ

ประเทศ ทําใหแรงงานตองออกจากงานเปนจํานวนมาก เพ่ือการบรรเทาความเดือดรอน ประกันสังคม  

จึงไดขยายความคุมครองกรณีวางงาน และเริ่มจัดเก็บเงินสมทบในวันที่ 1 

 มกราคม 2547 ในปจจุบันประกันสังคมไดใหความคุมครองผูประกันตนภายใตพระราชบญัญัติ 

ประกันสังคม พ.ศ.2533 รวม 7 กรณี คือ 

 1.  ประโยชนทดแทนกรณีประสบอันตรายหรือเจ็บปวย 

 2.  ประโยชนทดแทนกรณีคลอดบุตร 

 3.  ประโยชนทดแทนกรณีทุพพลภาพ 

 4.  ประโยชนทดแทนกรณีตาย 

 5.  ประโยชนทดแทนกรณีสงเคราะหบตุร 

 6.  ประโยชนทดแทนกรณีชราภาพ 

 7.  ประโยชนทดแทนกรณีวางงาน 

 ทั้งน้ีประโยชนทดแทนจากกองทุนประกันสังคมที่ผูประกันตนไดรับตามพระราชบัญญัติ 

ประกันสังคม พ.ศ.2533 จําแนกออกไดเปน 2 ลักษณะ คือ 

 1.  ประโยชนทดแทนในรูปตัวเงิน (In cash) จายใหแกผูประกันตนทีสู่ญเสียรายได หรือ 

ประสบเหตุทาํใหเดือดรอนเนื่องจากกรณีประสบอันตรายหรือเจ็บปวย ทุพพลภาพ ตาย คลอดบุตร 

สงเคราะหบตุร ชราภาพ และวางงาน 

 2.  ประโยชนทดแทนในรูปแบบบริการทางการแพทย (In kind) ผูประกันตนสามารถ

เขารับการรักษาในสถานพยาบาลตามทีร่ะบุในบัตรรบัรองสิทธิหรือเครือขายของสถานพยาบาลนั้น 

โดยไมตองเสียคาใชจายใด ๆ จนสึ้นสุดการรักษา 

 หลักการทั่วไปของบริการทางการแพทยในระบบประกันสังคม 

 บริการทางการแพทยหมายถึง การบริการตาง ๆ ที่เกี่ยวของกับแพทยซื้งเปนสิ่งสําคัญ

ของกฎหมายประกันสังคมในทุกประเทศรวมทั้งในประเทศไทยดวย เพราะบริการทางการแพทยเปน 

การสรางความมั่นคงในการดํารงชีวิตใหแกผูประกันตนตามกฎหมายประกันสังคม โดยสวนใหญ   

จะเปนลูกจางในสถานประกอบการ ซื้งเม่ือผูประกันตนมีสุขภาพที่แขง็แรง ทําใหสามารถทํางานได 

อยางมีคุณภาพแลว ก็จะเปนผลดีตอผูประกันตนและสมาชิกในครอบครัวที่จะมีชีวิตความเปนอยูที่ดีขึ้น 

ซื้งมีผลรวมไปถึงประเทศชาติดวย 
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 สถานพยาบาลในโครงการประกันสังคม 

 สถานพยาบาลในสังกัดสํานกังานประกันสังคม ซื้งเปนสถานพยาบาลที่ทําสัญญาใหบริการ 

ทางการแพทยกับสํานักงานประกันสังคม เพ่ือประโยชนของผูประกันตน ทั้งสถานพยาบาลของรัฐ 

และเอกชน โดยสถานพยาบาลทั้งหมดนี้ไดทําสัญญาโดยตรงกับสํานักงานประกันสังคมเพื่อผูกพัน 

ในการใหบริการทางการแพทยแกผูประกันตน นอกจากนั้นยังมีสถานพยาบาลในเครือขายของ 

สถานพยาบาลที่ทําสัญญาโดยตรงดังกลาว ทั้งน้ีในป 2553 มีสถานพยาบาลภายใตโครงการ 

 ประกันสังคมที่ใหบริการทางการแพทยแกผูประกันตนทั่วประเทศ จํานวนทั่งสิน้ 2,463 แหง 

ประกอบดวยสถานพยาบาลของรัฐ 151แหงสถานพยาบาลหลักของเอกชน 92 แหงและ สถานพยาบาล

เครือขายอีกจํานวน 2,220แหง (รายประจําป 2553 สํานักงานประกันสังคม.  2553: 17) ซึ่งหาก

สถานพยาบาลหลักไมสามารถใหบริการทางการแพทยไดอยางทั่วถึงหรือใหบริการได ไมเพียงพอ  

ก็สามารถสงผูประกันตนไปยังสถานพยาบาลในเครือขายเหลานี้ เพ่ือใหผูประกนัตน ไดรับความ

สะดวกรวดเรว็และไดรบับริการทางการแพทยอยางทั่วถึงมากยิ่งขึ้น มาตรฐานการรักษาพยาบาล

ประกันสังคม 

  กรณีที่ผูประกนัตนประสบอันตรายหรือเจ็บปวยอันเนื่องมิใชการทํางานใหผูประกนัตนไป 

รับบริการทางการแพทยจากสถานพยาบาลที่สํานักงานประกันสังคมกําหนด ใหผูประกันตนนัน้มี 

สิทธิไปรบับรกิารทางการแพทย ซึ่งผูประกันตนมีสิทธไิดรับบริการทางการแพทยจากสถานพยาบาล 

รายละเอียดตามประกาศคณะกรรมการแพทยตามพระราชบัญญัตปิระกันสังคม พ.ศ.2533 เรื่อง

หลักเกณฑและอัตราสําหรับประโยชนทดแทนในกรณีประสบอันตรายหรือเจ็บปวย อันมิใชเน่ืองจาก

การทํางานลงวันที่ 25 ธันวาคม พ.ศ.2546 ดังน้ี 

1. ใหไดรับการตรวจวินิจฉัยโรคและบําบัดทางการแพทยจนสิ้นสุดการรักษา 

2. ใหไดรับบริการกินอยูและการรักษาพยาบาลสําหรับคนไขใน 

3. ใหไดรับยาและเวชภัณฑที่มีมาตรฐานไมตากวามาตรฐานบัญชียาหลักแหงชาติ 

4. ใหไดรับการจัดสงตอเพ่ือการรักษาระหวางสถานพยาบาล 

5. ใหไดรับการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคโดยมีการใหสุขศึกษาและภูมิคุมกันโรค 

ตามโครงการแหงชาต ิ

หลักเกณฑสําคัญเกี่ยวกบัคาบริการทางการแพทย 
สถานพยาบาลประกันสังคมในประเทศไทย คณะกรรมการประกันสังคมตัดสินใจใชระบบ 

เหมาจาย (Capitation)โดยเหมาจายตามจาํนวนผูประกันตนที่มีชื่อตามทะเบยีนที่สาํนักงานได กาํหนด
ไวใหแกสถานพยาบาลและมีสิทธิไดรับประโยชนทดแทนตามมาตรา 62 แหง พระราชบัญญัติ
ประกันสังคม พ.ศ.2533 ซ่ํงแตละปจะกําหนดอัตราเหมาจายไมเทากันโดยมี คณะกรรมการแพทย
เปนผูกําหนด ในพ.ศ.2553 กําหนดอัตราเหมาจาย ในอัตรา 2,105 บาทตอ ผูประกันตน 1 คน
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ภายใน 1 ป และสํานักงานประกันสังคมจะจายคาบริการทางการแพทยใหแก สถานพยาบาลเพิม่ขึ้น
จากอัตราเหมาจายรายหัวอีก 77 บาทสําหรับสถานพยาบาลทีต่องรับภาระ กรณีโรคที่มีภาระเสีย่ง
ตามอัตราการใชบริการทางการแพทยของผูประกันตน 

หลักการทั่วไปเกี่ยวกบัคาบริการทางแพทย 
บัณฑิต ธนชยัเศรษฐวุฒิ (2535: 69) ไดสรุปหลักการของการจายคาบริการทางการแพทย 

ใหกับสถานพยาบาลทีเ่ขารวมโครงการประกันสังคมเพือ่ดูแลสวัสดิการดานการรักษาพยาบาลแก 
ผูประกันตน ดังน้ี 

1.  สาํนักงานประกันสังคมทําความตกลงกับสถานพยาบาล เพ่ือใหสถานพยาบาลที่ทํา
ความตกลงนัน้จัดบริการรักษาพยาบาลแกผูประกันตนภายใตเง่ือนไขระยะเวลา และหลักเกณฑ
ตามที่กฎหมายกําหนดครอบคลุมไว 

2.  สํานักงานประกันสังคมจะจายเงินโดยตรงใหแกสถานพยาบาล โดยเหมาจายรวมตาม 
จํานวนที่ไดตกลงไวกับสํานักงานประกันสังคมเปนจํานวนที่แนนอน 

3.  การจายคาบริการทางการแพทยตามระบบเหมาจายนี้ ไมคํานึงถึงจํานวนการใชบริการ 
ทางการแพทยตามความเปนจริงและสถานพยาบาลจะรับภาระความเสี่ยงในการใหบริการทาง 
การแพทยแกผูประกันตนตามจํานวนที่ไดตกลงไว 

4.  สถานพยาบาลที่จะทําความตกลง จะตองมีความสามารถในการรักษาพยาบาลอยูใน 
เกณฑตามที่กฎหมายกาํหนด และไดรบัการยอมรบัโดยสํานักงานประกันสังคม ซํง่สถานพยาบาลนั้น
ตองรับผิดชอบตอการใหบริการทางการแพทยที่มีขึ้นในสถานพยาบาล รวมทั่งยังตองรับผิดชอบ 
กรณีที่เปนสถานพยาบาลเครือขายกับสถานพยาบาลในความตกลงดวย 

5.  วิธีการนําสงเงินเหมาจายใหกับสถานพยาบาลในความตกลง จะแบงจายเปนชวงเวลา 
ไมใชใหครั้งเดียวหมด เชน จายรายเดือน รายสองเดือน เปนตน 

หลักเกณฑและสิทธิประโยชนกรณีประสบอันตรายหรือเจ็บปวย สํานกังานประกันสังคมได
กําหนดหลักเกณฑและเงื่อนไขไวดังน้ี (สิทธิประโยชนกองทุนประกันสังคมกรณีประสบอันตรายหรือ
เจ็บปวย สํานักงานประกันสังคม.  2554: ออนไลน) เม่ือจายเงินสมทบครบ 3 เดือนภายใน
ระยะเวลา 15 เดือนกอนเดือนรับบริการทางการแพทยและเลือกโรงพยาบาลแลว ผูประกันตนจะ
ไดรับ "บัตรรบัรองสิทธิการรักษาพยาบาล" ซึ่งบัตรจะมีชื่อของ ผูประกันตน และชือ่สถานพยาบาลที่
เลือกไวแตไมมีภาพถายติด จึงตองใชควบคูกับบัตรประจําตัวประชาชนการเขารับการรักษาไมวาจะ
เปน "ผูปวยนอก" คือ ผูปวยไปพบแพทยฯ ตรวจรักษาจัดยาใหแลวกลับบานหรือนอนรักษาเปน 
"ผูปวยใน" คารักษาที่เกิดขึ้นทั่งหมดในโรงพยาบาลตามบัตรรับรองสิทธิการรักษาพยาบาล 
ผูประกนัตนไมตองจาย ยกเวนขออยูหองพิเศษหรือขอแพทยพิเศษเอง สถานพยาบาลที่ผูประกันตน
เลือกถือเปนสถานพยาบาลหลัก (MAIN CONTRACTOR) ซึ่งสถานพยาบาลหลักนั้น อาจมี
สถานพยาบาลเครือขาย (SUB CONTRACTOR) เชน โรงพยาบาลเล็ก ๆ หรือคลนิิก เพ่ืออํานวย
ความสะดวกใหแกผูประกันตน โดยผูประกันตนสามารถเขาไป 
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รักษาพยาบาลไดโดยไมเสยีคาใชจาย ในขณะเดียวกนัถาโรคบางโรค โรงพยาบาลตามบตัร

รับรอง สิทธิการรักษาพยาบาลรักษาไมได เชน การผาตดัหัวใจ ผาตัดสมอง ผาตัดเปดกะโหลกศรีษะ 

โรงพยาบาลตามบัตรรับรองสิทธิการรักษาพยาบาลก็จะสงตัวไปรักษากับโรงพยาบาลระดับสูง 

(SUPRA CONTRACTOR) (โรงพยาบาลที่มีศักยภาพในการใหบริการทางการแพทยแกผูประกันตน  

ที่เกินขีดความสามารถของสถานพยาบาลตามบตัรรับรองสิทธิการรกัษาพยาบาลจะใหบริการแก

ผูประกันตนได) ที่สถานพยาบาลตามบัตรรับรองสิทธิการรักษาพยาบาลนั้น ทําขอตกลงไวโดยคา

รักษาพยาบาลที่เกิดขึ้นจะอยูในความรับผิดชอบของโรงพยาบาลตามบัตรรับรองสิทธิการ

รักษาพยาบาลผูประกันตนจะไดรับบัตรรบัรองสิทธิการรักษาพยาบาล เม่ือสงเงินสมทบครบ 3 เดือน

ภายในระยะเวลา 15 เดือนกอนเดือนรับบริการทางการแพทยโรงพยาบาลตาม บัตรรับรองสิทธกิาร

รักษาพยาบาล คือ โรงพยาบาลที่ผูประกันตนเลือกเอง สามารถเปลี่ยนแปลงได ปละ 1 ครั้ง  

ชวงเดือนมกราคม-มีนาคมของทุกป สิทธิที่ผูประกันตนจะไดรับ 

 1.  บริการทางการแพทยรวมถึงคาอวัยวะเทียมและอุปกรณในการบาํบัดการรักษาโรค 

ตามประกาศสํานักงานประกันสังคม เรื่องหลักเกณฑและอัตราสําหรบัประโยชนทดแทนในกรณี 

ประสบอันตรายหรือเจ็บปวยอันมิใชเน่ืองจากการทํางาน แบงเปน 10 กรณี 

  2.  เจ็บปวยปกต ิ

  3.  เจ็บปวยฉกุเฉินหรืออุบัติเหต ุ

  4.  คาบริการทางการแพทย กรณีทันตกรรม (ถอนฟน อุดฟนและขดูหินปูน) 

  5.  กรณีบําบัดทดแทนไต ไดแก การฟอกเลือดดวยเครื่องไตเทียม การลางชองทองดวย

นํ้ายา แบบถาวร การผาตัดปลูกถายไต การผาตัดเปลี่ยนไตและการใหยาอิริโธรปวอิดิน (Erythropoietin) 

  6.  กรณีปลูกถายไขกระดูก (วงเงิน 750,000 บาท) 

  7.  กรณีเปลี่ยนอวัยวะกระจกตา (วงเงิน 25,000 บาท) 

  8.  คาอวัยวะเทียมและอุปกรณในการบําบัดรักษาโรค (เชน เทาเทยีม แขนเทียม ไมคายัน 

เปนตน เบิกไดตามรายการประกาศที่สํานักสังคมกําหนด) 

  9.  กรณีโรคเอดส (ผูประกันตนสามารถรับยาตานไวรสัเอดสทั้งพ้ืนฐาน สูตรทางเลือก  

และสูตรดื้อยา รวมทั้งการตรวจทางหองปฏิบัติการอ่ืนๆ ที่โรงพยาบาลตามบตัรรับรองสิทธิการ 

รักษาพยาบาล โดยไมเสียคาใชจาย) 

  10.  กรณีที่มีสิทธแิตยงัไมมีบัตรรับรองสทิธกิารรกัษาพยาบาล (เบกิไดเชนเดียวกนักับกรณ ี

  ประสบอันตรายหรือเจ็บปวยฉุกเฉินหากจําเปนตองนอนรักษาตัวในโรงพยาบาลเกิน     

72 ชั่วโมงใหรบัแจงสํานักงานประกันสังคมเขตพื้นที่/จังหวัด/สาขา เพ่ือสามารถเบิกคารักษาไดถึง

วันที่ออกจากโรงพยาบาล) 
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  กรณีไมมีสิทธไิดรับบริการทางการแพทย (14 โรคยกเวน) 
  1.  โรคหรือการประสบอันตรายอันเนื่องจากการใชสารเสพเสพติดตามกฎหมายวาดวย  
ยาเสพติด 
  2.  โรคเดียวกันที่ตองใชระยะเวลารักษาตัวในโรงพยาบาลประเภทคนไขในเกิน 180 วัน 
ใน 1  ป 
  3.  การบําบัดทดแทนไต กรณีไตวายเรื้อรัง ยกเวน กรณีเจ็บปวยดวยโรคไตวายเรื้อรัง
ระยะสุดทายใหมีสิทธิไดรับบริการ ทางการแพทยโดยการบําบัดทดแทนไตดวยวธิีการฟอกเลือดดวย 
เครื่องไตเทียม ดวยวิการลางชองทองดวยยาอยางถาวร และดวยวธิีการปลูกถายไต ตาม หลกัเกณฑ
เง่ือนไขและอัตราที่กําหนด 
 4.  การกระทําใด ๆ เพ่ือความสวยงามโดยไมมีขอบงชี้ทางการแพทย 
 5.  การรักษาที่ยังอยูในระหวางการคนควาทดลอง 
 6.  การรักษาภาวะมีบตุรยาก 
 7.  การตรวจเนื้อเยื่อเพ่ือการผาตัดเปลี่ยนอวัยวะยกเวน การตรวจเนื้อเยื่อเพ่ือการปลูก
ถายไข กระดกูของผูประกันตน ใหจายคาตรวจเนื้อเยือ่เทาที่จายจริงตามความจําเปน แตไมเกนิ 
7,000 บาท ตอราย ตามหลักเกณฑและเง่ือนไขที่คณะกรรมการการแพทยกําหนด 
 8.  การตรวจใด ๆ ที่เกินกวาความจําเปนในการรักษาโรค 
 9.  การผาตัดเปลี่ยนอวัยวะ ยกเวน 
  (ก) การปลูกถายไขกระดูก ใหจายคาบริการทางการแพทยเหมาจายในอัตรา 750,000 บาท 
ตอราย แกสถานพยาบาลทีใ่หบริการทางการแพทยแกผูประกันตนจนสิ้นสุดกระบวนการปลูกถาย 
ไขกระดูกโดยจะตองเปนสถานพยาบาลทีค่ณะกรรมการการแพทยรับรอง และไดทําความตกลงไว 
กับสํานักงานในการใหบริการทางการแพทยแกผูประกันตนกรณีการปลูกถายไขกระดูกตามหลักเกณฑ
และเง่ือนไขทีก่ําหนด 
  (ข) การผาตัดเปลี่ยนอวัยวะกระจกตา โดยใหเหมาจายคาบริการทางการแพทยแก 
สถานพยาบาล 20,000 บาทและใหศูนยดวงตาสภากาชาดไทย 5,000 บาทตามหลักเกณฑและ 
เง่ือนไขที่กําหนด 
 10.   การเปลี่ยนเพศ 
 11.   การผสมเทียม 
 12.   การบริการระหวางรักษาตวัแบบพักฟน 
 13.   ทันตกรรม ยกเวน การถอนฟน การอุดฟน การขูดหินปูนและผาฟนคุดใหผูประกันตน 
มีสิทธิไดรับคาบริการทางการแพทยเทาที่จายจริงตามความจําเปนแตไมเกิน 300 บาทตอครั้งและ 
ไมเกิน 600 บาทตอป กรณีใสฟนเทียมชนิดถอดไดมีสิทธิไดรับคาบริการทางการแพทยเทาที่จาย 
จริงไมเกิน 1,500 บาท ภายในระยะเวลา 5 ป 
 14.   แวนตา 



23 
 

 ขอมูลดังกลาวที่ไดศึกษามานั้นเปนกรณีทีเ่ปนประโยชนตอผูประกันตนที่จะไดรับการบรรเทา

ความเดือดรอนทั้งดานสุขภาพรางกาย และดานการเงนิการคลังทําใหคุณภาพชีวติของผูประกนัตน   

ซึ่งสวนใหญเปนลูกจางในสถานประกอบการนั้นดีขึ้น บรรเทาความเดือดรอนและมีความมั่นคงใน 

การดํารงชีวติมากขึ้น อยางไรก็ตามการผลจากรูปแบบการจัดบริการทางการแพทย ในระบบประกันสังคม

ของประเทศไทย พบวามีปญหาและจุดออนอยูหลายประการ ซึ่งจะได กลาวถึงในบทตอไป 
 
3.  ระเบียบและกฎหมายทีÉเกีÉยวข้องกบัลกูจ้างชั Éวคราว 

 ลูกจางชั่วคราวตามบันทึกขอความของสํานักนายกรัฐมนตรีที่ นร 0411/(ลร.8)/264 ลง

วันที่ 1 ตลุาคม 2547 เรื่องการชวยเหลือลูกจางประจําและลูกจางชัว่คราวในระบบราชการระบวุา 

ลูกจางชั่วคราว หมายถึง ผูที่ปฏิบตัิงานใหกับสวนราชการ โดยจะไดรับคาจางเปนรายชั่วโมง รายวัน 

รายเดือน หรือรายรายป เพ่ือสนับสนุนใหการปฏิบัติราชการเปนไปไดโดยเรียบรอย โดยไดรับคาจาง

ไมเกินอัตราขัน้ต่ําของตําแหนงที่จาง ไมมีการเลื่อนขั้น มีระยะเวลาการจางไมเกินปงบประมาณ ไมได

รับสิทธปิระโยชนและสวัสดกิารอยางขาราชการ จะไดรับสิทธเิฉพาะเรื่องการลา ทั้งน้ี ลูกจางชั่วคราว

ในระบบราชการแบงเปนลูกจางชั่วคราวทีจ่างจากเงินงบประมาณหมวดคาตอบแทนบุคลากร และ

หมวดรายจายของสวนราชการที่มีโครงการเฉพาะกิจ และลูกจางชั่วคราวที่จางจากเงินนอกงบประมาณ 

ซึ่งสํานักงานคณะกรรมการขาราชการพลเรอืน และกระทรวงการคลัง เปนผูดูแลกรอบและอัตรากําลัง 

และดูแลเรื่องเงินงบประมาณใหเฉพาะลกูจางที่จางจากหมวดคาตอบแทนบุคลากร (วิษณุ เครืองาม. 

2547: 2-3) 

 นอกจากนี้ กรมบัญชีกลาง (2546: 27 – 41) ไดกลาววาลูกจางชั่วคราวเปนบคุลากรของรัฐ

ประเภทหนึ่ง ที่สวนราชการจางมาทํางานเพื่อสนับสนุนงานของขาราชการและลูกจางประจําใหมี

ประสิทธิภาพในงานที่ตองใชแรงงาน และงานที่ตองใชผูมีประสบการณ และความชํานาญ เปนการ

จางชั่วคราวในชวงระยะไมเกินปงบประมาณ ลูกจางชั่วคราวของรัฐสามารถแบงตามลักษณะการจาง 

และตามเงินงบประมาณที่จางได คือ ตามลักษณะการจางจะแบงออกไดเปน ลูกจางชั่วคราวรายเดือน ลูกจาง

ชั่วคราวรายวัน และลูกจางชั่วคราวรายชั่วโมง สวนตามเงินงบประมาณที่จางจะแบงออกไดเปน

ลูกจางชั่วคราวที่จางจากเงินนอกงบประมาณ และลูกจางชั่วคราวทีจ่างจากเงินงบประมาณรายจาย 

 ลูกจางชั่วคราวที่จางจากเงินงบประมาณรายจาย หมายถึง ลูกจางชั่วคราวที่ไดรับการจาง

จากหมวดคาจางชั่วคราวทีส่วนราชการตองดําเนินการขออนุมัติยืนยันยอดงบประมาณจากสํานัก

งบประมาณ และขออนุมัตบิัญชีลูกจางชัว่คราวจากกรมบัญชีกลางเพื่อเปนหลักฐานในการเบิกจาย 

 ลูกจางชั่วคราวที่จางจากเงินนอกงบประมาณ หมายถึง ลูกจางชั่วคราวที่ไดการพจิารณา

อนุมัติจากระทรวงการคลัง  
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 สําหรับลูกจางชั่วคราวที่ปฏิบัติงานในกรมทางหลวง จะเปนลูกจางชั่วคราวรายวันที่ปฏิบัติงาน

กระจายอยูในทุกหนวยงานทั่วประเทศทีข่ึ้นตรงตอกรมทางหลวง โดยเปนลูกจางชั่วคราวที่จางจาก

เงินงบประมาณรายจาย และเงินนอกงบประมาณ 

 สําหรับสวัสดกิารและสิทธิประโยชนเกื้อกลูของลูกจางชัว่คราวของรัฐน้ัน พบวาลูกจางชั่วคราว

มีลักษณะการจางเปนรายเดือน รายวัน และรายชัว่โมง ดังน้ันสวัสดิการและสิทธปิระโยชนเกื้อกูล  

ในบางเรื่องจะไดรับไมเหมือนกัน 

 ลูกจางชั่วคราวในสวนราชการจะมีทั้งที่จางจากเงินงบประมาณรายจาย และเงินนอก

งบประมาณของสวนราชการ ซึ่งในสวนของลูกจางชั่วคราวที่จางจากเงินนอกงบประมาณ ตามนัย

หนังสือกระทรวงการคลังที ่กค 0524.6/ว31 ลงวันที่ 26 เมษายน 2542 กําหนดวา การจายคาจาง

จากเงินนอกงบประมาณใหอยูในดุลพินิจของหัวหนาสวนราชการที่จะพิจารณาสั่งจาย ถามีเงินนอก

งบประมาณเพียงพอ ทั้งน้ี ใหถือปฏิบตัิเชนเดียวกบัลกูจางชั่วคราวที่จางจากเงินงบประมาณ ตาม

ระเบียบวาดวยการจายคาจางลูกจางของสวนราชการ พ.ศ. 2526 และที่แกไขเพ่ิมเติมโดยอนุโลม 
 ดังน้ัน ในเรื่องของสวัสดิการและสิทธิประโยชนเกื้อกูลของลูกจางชั่วคราว จะกลาวถึงทุก
เรื่องที่ลูกจางชั่วคราวซึ่งจางจากเงินงบประมาณรายจายจะพึงมีสิทธไิดรับ สวนลูกจางชั่วคราวทีจ่าง
จากเงินนอกงบประมาณจะไดรับอยางไรนั้น ใหอยูในดุลพินิจของหัวหนาสวนราชการที่จะพิจารณา 
(กรมบัญชีกลาง.  2546: 27 – 41) 
 สวัสดิการและสิทธิประโยชนเกื้อกูลของลกูจางชั่วคราว 
 1.  การลา 
 ตามหนังสือสํานักเลขาธิการคณะรัฐมนตรีที่ สร 0203/877 ลงวันที่ 22 มกราคม 2524 
คณะรัฐมนตรีมีมติอนุมัติใหลูกจางสวนราชการถือปฏิบัติในการขอลาเชนเด่ียวกับการลาของ
ขาราชการพลเรือน ตามระเบียบสํานักนายกรัฐมนตรวีาดวยการลาของขาราชการ พ.ศ. 2520 โดย
อนุโลม เทาที่ไมขัดกับระเบยีบวาดวยการจายคาจางลูกจางของสวนราชการ ดังน้ัน ลูกจางชั่วคราว
จึงมีสิทธิในการขอลาไดเชนเดียวกับขาราชการพลเรือน ซึ่งระเบียบสาํนักนายกรัฐมนตรีวาดวย   
การลาของขาราชการ พ.ศ. 2555 ไดแบงประเภทของการลาออกเปน 11 ประเภท ไดแก 

1.1 การลาปวย 
1.2 การลาคลอดบุตร 
1.3 การลาไปชวยเหลือภริยาที่คลอดบุตร 
1.4 การลากิจสวนตัว 
1.5 การลาพักผอน 
1.6 การลาอุปสมบท หรือการลาไปประกอบพิธีฮัจย 
1.7 การลาเขารับการตรวจเลือด หรือการเขารับการเตรียมพล 
1.8 การลาไปศึกษา ฝกอบรม ดูงาน หรือปฏิบัติการวิจัย 
1.9 การลาไปปฏิบัติงานในองคกรระหวางประเทศ 
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1.10 การลาติดตามคูสมรส 
1.11 การลาไปฟนฟูสมรรถภาพดานอาชีพ 

2. สิทธิในการไดรับคาจางระหวางลา  
ลูกจางชั่วคราวมีสิทธิในการลาตามระเบียบสํานักนายกรัฐมนตรีวาดวยการลาของ

ขาราชการ พ.ศ. 2555 โดยอนุโลมแตจะมีสิทธิไดรับคาจางระหวางลาหรือไม อยางไรนั้น ตองเปนไป
ตามระเบียบวาดวยการจายคางจางลูกจางของสวนราชการ พ.ศ. 2526 และที่แกไขเพ่ิมเติม         
ซึ่งกําหนดใหการลาบางประเภทเทานั้นที่จะมีสิทธิไดรับคาจางระหวางลา ดังน้ี 

(1)  การลาปวย  
ลูกจางชั่วคราวจะมีสิทธลิาปวยโดยไดรบัคาจางปกตไิดเม่ือปฏิบัตงิานเกิน 6 เดือนแต

ยังไมเกิน 1 ป มีสิทธิลาปวยไดไมเกิน 8 วันทําการในหนึ่งป หากปตอไปมีการจางตอเน่ืองก็มีสิทธิ์
ลาปวยไดไมเกิน 15 วันทําการในหนึ่งป 

กรณีเจ็บปวยเพราะการปฏิบตัิงานในหนาที ่หากรัฐมนตรีเจาสังกัดพิจารณาเห็นสมควร 
ใหลาหยุดราชการเพื่อรักษาตัวเกินกวาเวลาที่กําหนดไวในกฎหมาย ระเบียบ หรือขอบังคับเกี่ยวกับ
การลาของขาราชการก็ได แตตองไมเกิน 1 ป ถาระยะเวลา 1 ปไมเพียงพอ คณะรัฐมนตรีจะอนุญาต
ใหลาตออีกก็ได โดยในระหวางที่ไดรับอนุญาตใหลา ใหลูกจางผูไดรับอนุญาตน้ันไดรับคาจางเต็ม 

(2)  การลาคลอดบุตร ลูกจางชัว่คราวรายเดือนที่จางไวปฏบิัติงานตอเน่ืองเกินกวา 7 เดือน 
มีสิทธิไดรับคาจางระหวางลาคลอดบตุรไดไมเกิน 90 วัน   

(3) การลาพักผอน ลูกจางชั่วคราวที่เร่ิมปฏิบัติงานมาแลวเกินวา 6 เดือนมีสิทธิลาพักผอน
โดยไดรับคาจางปกติได 10 วันทําการ 

(4)  การลาเขารับราชการทหาร เขารับการระดมพล หรือเขารับการทดลองความพรั่งพรอม 
และการไดรับการไปตรวจคดัเลือกเพ่ือรับราชการทหาร  

- การลาเขารบัการฝกทหารใหไดรับคาจางอัตราปกติไมเกิน 2 เดือน  
- การลาเพื่อเขารับการระดมพล หรือเขารับการทดลองความพรั่งพรอมใหไดรับ

คาจางอัตราปกติไมเกิน 30 วัน   
- การลาไปรับการตรวจคัดเลือกเพ่ือรับราชการทหาร ใหไดรับคาจางอัตราปกติใน

ระหวางนั้นเทาที่จําเปน  
ลูกจางชัว่คราวรายวันและรายชัว่โมงไมมีสิทธไิดรับคาจางในการลาเขารับราชการทหาร 
ลูกจางชั่วคราวรายวันและรายชั่วโมง ไมมีสิทธิไดรับคาจางในวันหยุดประจําสัปดาห 

3. สิทธิในการไดรับคารักษาพยาบาล 
ลูกจางชั่วคราวจะมีสิทธไิดรับคารักษาพยาบาลจากทางราชการในกรณีที่ไดรับอันตราย

หรือเจ็บปวยจากการปฏิบัตหินาที่ ตามนัยหนังสือสํานักเลขาธิการคณะรัฐมนตรีที ่สร 0403/ว128 
ลงวันที่ 30 พฤศจิกายน 2510 
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สําหรับลูกจางชั่วคราวตางประเทศซึ่งมีหนังสือสัญญาจางที่ไดรับคาจางจากเงิน
งบประมาณรายจาย และสัญญาจางนั้นมิไดระบุเกี่ยวกับคารักษาพยาบาลไว มีสิทธิไดรับคา
รักษาพยาบาลสําหรับตนเองและบุคคลในครอบครัวของตน ตามพระรากฤษฎีการการเงินสวัสดิการ 
เกี่ยวกับการรักษาพยาบาล พ.ศ. 2523 และที่แกไขเพ่ิมเติม 

4. คาใชจายในการเดินทางไปราชการ 
 การเดินทางไปราชการ มี 2 ประเภท ไดแก 
1.  การเดินทางไปราชการในราชอาณาจักร แยกเปน 
- การเดินทางไปราชการชั่วคราว 
- การเดินทางไปราชการประจํา 
- การเดินทางกลับภูมิลําเนาเดิม 

2. การเดินทางไปราชการตางประเทศ แยกเปน 
- การเดินทางไปราชการตางประเทศชั่วคราว 
- การเดินทางไปราชการประจําในตางประเทศ 

ลูกจางชั่วคราวที่ไดรับคําสั่งจากผูมีอํานาจอนุญาตใหเดินทางไปราชการ จะตองเทียบ
ตําแหนงกับตาํแหนงขาราชการพลเรือน เพ่ือใชสิทธใินการเบิกคาใชจายในการเดินทางไปราชการ
ตามอัตราของตําแหนงระดับที่เทยีบ ตามหนังสือกระทรวงการคลังที่ กค 0406.6/ว 104 ลงวันที่ 22 
กันยายน 2551 ซึ่งได กําหนดหลักเกณฑการเทียบตาํแหนงลูกจางชั่วคราวกับตาํแหนงระดับของ
ขาราชการพลเรือนใหเทียบเทากับขาราชการพลเรือนตาํแหนงประเภททั่วไประดับปฏิบัติงาน 

5. คาเบี้ยประชุมกรรมการ 
ลูกจางชั่วคราว หากไดรับการแตงตั้งใหเปนกรรมการมสีิทธิไดรับคาเบี้ยประชุม        

ตามพระราชกฤษฎีกาเบี้ยประชุมกรรมการ พ.ศ. 2547 และที่แกไขเพ่ิมเติม  
6. คาใชจายในการฝกอบรม 

ลูกจางชั่วคราวมีสิทธเิบิกคาใชจายในการฝกอบรมตามระเบียบกระทรวงการคลังวา
ดวยคาใชจายในการฝกอบรม การจัดงาน และการประชุมระหวางประเทศ พ.ศ. 2549 และที่แกไข
เพ่ิมเติม 

7. คาใชจายในการประชุมระหวางประเทศ 
ลูกจางชั่วคราวมีสิทธิเบิกคาใชจายในการประชุมระหวางประเทศ ตามระเบียบ

กระทรวงการคลังวาดวยคาใชจายในการประชุมระหวางประเทศ พ.ศ. 2549 และที่แกไขเพิ่มเติม 
8. คาสอนพิเศษในมหาวิทยาลัยหรือในสถานศึกษาของทางราชการ 
9. คาตอบแทนการปฏิบัติงานนอกเวลาราชการ 
10. เงินทําขวัญ 
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ลูกจางชั่วคราวจะไดรับเงินทําขวัญตามระเบียบกระทรวงการคลังวาดวยเงินทําขวญั
ขาราชการและลูกจาง พ.ศ. 2546 และทีแ่กไขเพิ่มเติม เม่ือไดรับอันตรายจนพิการจาการปฏิบตัิ
หนาที่ 
 11. เงินชวยพิเศษ  

 ลูกจางชั่วคราวจะไดรับเงินชวยพิเศษ ตามระเบียบวาดวยการจายคาจางลูกจางของ
สวนราชการ พ.ศ. 2526 และที่แกไขเพ่ิมเติม เม่ือเสียชีวติระหวางยงัเปนลูกจางชัว่คราว โดยจาย
ใหแกบุคคลทีลู่กจางชั่วคราวระบุไว หากไมไดหรือที่ระบุไวไมมีชวีิตอยู ใหจายใหคูสมรส บุตร บิดา
มารดา ตามลําดับ  

12. การขอรับเงินชวยพิเศษ จะตองขอรับภายในเวลา 12 เดือน นับแตวันที่ลูกจางซึ่งมี
สิทธิรับคาจางตาย เวนแตในกรณีที่ลูกจางผูนั้นเปนผูถกูสั่งพักราชการ หรือถูกสั่งใหออกจากราชการ
ไวกอน หรือผูอุทธรณคําสั่งลงโทษ ระยะเวลา 12 เดือน ใหนับตั่งแตวนัที่ถูกสั่งพักราชการ การออก
จากราชการไวกอน หรือการอุทธรณ คําสั่งลงโทษสิ้นสุดลง ในกรณีที่ทางราชการมีความจําเปนตอง
เขาจัดการศพลูกจางผูตาย เพราะไมมีผูใดเขาจัดการในเวลาอันสมควรใหทางราชการหักคาใชจาย
จากเงินชวยพเิศษไดเทาที่จายจริงและมอบสวนที่เหลือ (ถามี) ใหแกผูมีสิทธิไดรับ 
 13. บําเหน็จพิเศษ 
  ลูกจางชั่วคราวผูใดไดรับอันตรายหรือปวยเจ็บเพราะเหตุปฏิบตัิงานในหนาที่ หรือ
ถูกประทษุรายเพราะเหตุกระทําการตามหนาที่ ซึ่งแพทยที่ทางราชการรับรองไดตรวจและแสดงวา
ไมสามารถปฏิบัติงานในหนาที่ตอไปไดอีกเลย มีสิทธไิดรับบําเหน็จ หากลูกจางชั่วคราวผูใดไดรับ
อันตรายๆ ถาถึงแกความตายเพราะเหตนุั้นกอนไดรับบําเหน็จพิเศษไปใหจายบาํเหน็จพิเศษแก
ทายาทผูมีสิทธิรับมรดกตามประมวลกฎหมายแพงและพาณิชย โดยไมตองกันสวนเปนสินสมรส  
  หากลูกจางผูนั้นหรือทายาทแลวแตกรณี มีสิทธิไดรับเงินสงเคราะหและเงินทดแทน
อ่ืนจากทางราชการใหเลือกรับไดอยางใดอยางหนึ่ง 
 14. การเลื่อนขั้นคาจางลูกจางชั่วคราวซึ่งถึงแกความตายเนื่องจากการปฏิบัติราชการใน
หนาที่ 
  ลูกจางชั่วคราวผูใดถึงแกความตายจะมีสิทธิไดเลื่อนขึน้หากการตายไมไดเกิดจาก
ความประมาทเลินเลอของตนเอง ตามหนังสือกระทรวงการคลัง ที่ กค 0527.6/ว 31 ลงวันที่  26 
เมษายน 2542 เรื่อง หลักเกณฑและวธิปีฏิบัตเิรื่องการบริหารงานบุคคลลูกจางชั่วคราว 
(คูมือสวัสดิการและสิทธิประโยชนเกื้อกูลของลูกจาง) 
 

4.  กรมทางหลวง 
 กรมทางหลวงเปนสวนหนึ่งในสังกัดกระทรวงคมนาคม การบริหารราชการของกรมทางหลวง
เปนการบริหารราชการสวนกลาง และมีหนวยงานตั้งอยูในภูมิภาคของประเทศ โครงสรางและ
บทบาทหนาที่ของกรมทางหลวง 
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 โครงสรางของกรมทางหลวง มีความสอดคลองแบบแผนระดบัตาง ๆ โครงสรางโดยสวนใหญ
เกือบทั้งหมดมีความสอดคลองตามที่ อ.ก.พ. กําหนด มีการจัดแบงตามความรับผิดชอบของสายงาน
ตาง ๆ บางหนวยงานมีลักษณะงานคลายกันแตสังกัดในสายงานที่ตางกัน ทําใหแนวทางการทํางาน
ไมเปนไปในทศิทางเดี่ยวกันเทาที่ควร ขาดการบูรณาการระหวางหนวยงานภายใน และยังมีหนวยงาน
บางหนวยที่ไปสังกัดภายในการกํากับดูแลของวิศวกรใหญดานตาง ๆ จึงทําใหเกิดการกระจายมาก
เกินไป สําหรับโครงสรางดานงบประมาณนั้น กรมทางหลวงไดรับการจัดสรรงบประมาณ คือ 
งบบุคลากร งบการดําเนินงาน งบลงทุน งบเงินอุดหนุน และงบรายจายอ่ืน ซึ่งงบประมาณที่ไดมา
นั้นเหมาะสมกับภารกิจที่รับผิดชอบ แตถาตองการที่จะพัฒนาโครงการใหดียิ่งขั้น งบประมาณที่ได
นั้นไมเพียงพอ ขาดความตอเน่ืองซึ่งหากมีการเพิ่มปริมาณการใชทางหลวงมากขึน้ อาจทําใหทาง
ชํารุดเสียหายเร็วกวาที่คาดการณไว จึงทําใหไมสามารถบูรณะไดทันทวงทีเน่ืองจากงบประมาณมี
อยางจํากัด 
 สําหรับโครงสรางดานบุคลากร กรมทางหลวงมีอัตรากําลัง/ผูดํารงตําแหนงทั้งหมดจํานวน 
21,507 คน/14,350 คน มีขาราชการ 7,408 คน/6,561 คน ลูกจางประจํา 7,295 คน/6,694 คน และ
พนักงานขาราชการ 6,804 คน/1,095 คน อัตรากําลังของกรมทางหลวง มีแนวโนมลดลงทุกป
สอดคลองกับนโยบายของรัฐบาลในเรื่องการลดอัตรากําลัง สงผลใหเกิดการขาดแคลนบุคลากร    
ดานการปฏิบัติ (peration) และขาดผูเชี่ยวชาญที่มีความรู ความชํานาญ และทักษะในภารกิจ  
(แผนยุทธศาสตรกรมทางหลวง พ.ศ. 2555 – 2559) 
  ภารกิจ ของกรมทางหลวง 
  มีภารกิจเกี่ยวกับการพัฒนาโครงสรางพื้นฐานดานทางหลวงการกอสรางและบํารุงรักษา
ทางหลวงใหมีโครงขายทางหลวงที่สมบูรณครอบคลุมทัว่ทั้งประเทศและเชื่อมโยงกบัประเทศเพื่อบาน
เพ่ือใหประชาชนไดรับความสะดวก รวดเร็ว และปลอดภัยในการเดินทางโดยใหมีอํานาจหนาที่
ดังตอไปน้ี 

- ดําเนินการตามกฎหมายวาดวยทางหลวงเฉพาะในสวนที่เกี่ยวกบั ทางหลวงพิเศษ 
ทางหลวงแผนดิน และทางหลวงสัมปทาน รวมทั้งกฎหมายอื่นที่เกี่ยวของ 

- วิจัย และพัฒนางานกอสราง บูรณะ และบํารุงรักษาทางหลวงพเิศษ ทางหลวงแผนดิน
และทางหลวงสัมปทาน 

- รวมมือ และประสานงานดานงานทางกับองคกรและหนวยงานอื่นทีเ่กี่ยวของทั้งใน
ประเทศและตางประเทศ 

- ปฏิบัติการอื่นใดตามที่กฎมายกําหนดใหเปนอํานาจหนาที่ของกรม หรือตามที่กระทรวง
หรือคณะรัฐมนตรีมอบหมาย 
 กฎกระทรวงแบงสวนราชการกรมทางหลวง ดังน้ี 

1. สํานักงานเลขานุการกรม 
2. กองการเงินและบัญช ี
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3. กองการเจาหนาที่ 
4. กองการพัสดุ 
5. กองทางหลวงพิเศษระหวางเมือง  
6. กองฝกอบรม 
7. แขวงทางหลวง ตามที่รัฐมนตรีประกาศกําหนด 
8. ศูนยเทคโนโลยีสารสนเทศ 
9. สํานักกฎหมาย 
10. สํานักกอสรางทางที่ 1 
11. สํานักกอสรางทางที่ 2 
12. สํานักกอสรางสะพาน 
13. สํานักเครื่องกลและสื่อสาร 
14 – 31 สํานักงานทางหลวงที่ 1 – 18 
32. สํานักจัดกรรมสิทธิ์ที่ดิน 
33. สํานักบริหารโครงการทางหลวงระหวางประเทศ 
34. สํานักบริหารบํารุงทาง 
35. สํานักแผนงาน 
36. สํานักมาตรฐานและประเมินผล 
37. สํานักวิเคราะหและตรวจสอบ 
38. สํานักวิจัยและพัฒนางานทาง 
39. สํานักสํารวจและออกแบบ 
40. สํานักอํานวยความปลอดภัย 

 มีกลุมตรวจสอบภายใน ทําหนาที่หลักในการตรวจสอบการดําเนินงานภายในกรม และ
สนับสนุนการปฏิบัติงานของกรม รับผิดชอบงานขึ้นตรงตออธิบดี 

(กฎกระทรวงแบงสวนราชการกรมทางหลวง กระทรวงคมนาคม พ.ศ. 2558) 
1. โครงสร้างของกรมทางหลวง 
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ภาพประกอบ  2 โครงสรางของกรมทางหลวง 

 
5. งานวิจยัทีÉเกีÉยวข้อง 
 เสกสรร สังขวสิุทธิ์ (2547: 154 – 155) ไดทําการศึกษาเรื่อง “ความตองการของแรงงาน
นอกระบบตอการเขาสูประกันสังคม : ศกึษาเฉพาะกรณีกลุมผูผลิตภัณฑหนึ่งตําบลหนึ่งผลติภัณฑ
จังหวัดอุทัยธานี” พบวา ในสวนของความรูของกลุมผูผลิตผลิตภัณฑหน่ึงตําบลหนึ่งผลิตภัณฑ  
มีความรูตอการเขาสูประกนัสังคมในเรื่องหลักการของการประกันสังคมอยูในระดับต่ํา มีคาเฉลีย่รอย
ละ 9.35 ของจํานวนกลุมตวัอยาง 265 ในสวนของความตองการของกลุมผูผลิตผลิตภัณฑหนึ่งตําบล
หนึ่งผลิตภัณฑตอการเขาสูประกันสังคมในดานความสามารถในการจายเงินสมทบ พบวาใน
ภาพรวมมีความตองการในระดับมาก ประเด็นที่กลุมตัวอยางมีความสามารถจายเงินสมทบเขา

อธิบดีกรมทางหลวง

รองอธิบดีฝ ายวิชาการ รองอธิบดีฝ ายบริหาร รองอธิบดีฝ ายดําเนินงาน รองอธิบดีฝ ายบํารุงทาง

วิศวกรใหญด านวางแผน
และวางโครงการกอสร าง

วิศวกรใหญด านวจิยั
และพัฒนา

วิศวกรใหญด าน
บํารุงรักษา

วิศวกรใหญด าน
ควบคุมการกอสร าง

วิศวกรใหญด านสํารวจ
และออกแบบ

วิศวกรใหญด าน
อํานวยความปลอดภยั

สํานักงานพัฒนาระบบบริหาร สํานักงานตรวจสอบภายใน

สํานักวิเคราะหและตรวจสอบ

ศูนยเทคโนโลยสีารสนเทศ
สาํนักบริหารโครงการทางหลวง

ระหวางประเทศ

กองฝึกอบรม

สํานกัมาตรฐานและประเมินผล

กองทางหลวงพิเศษระหวางเมือง

แขวงทางหลวงพิเศษระหวางเมือง

สํานักงานเลขานุการกรม

กองการเงินและบัญชี

กองการเจาหนาที่

สํานักกฎหมาย

สํานักงานแพทย

สํานักงานประชาสัมพนัธ

สํานักจัดกรรมสิทธิ์ทีด่ิน

สํานักเคร่ืองกลและสื่อสาร

กองการพสัดุ

สํานักกอสร างทางที่ 1

สํานักกอสร างทางที่ 2

สํานกับริหารบํารุงทาง

สาํนักงานทางหลวง ที่  1 - 18

แขวงทางหลวง  มี 104 แขวง

สํานักแผนงาน

สํานักงานสิ่งแวดลอมและ
การมีสวนรวมของประชาชน

สํานกัวิจัยและพัฒนางานทาง สํานักกอสร างสะพาน

ศนูย สร างและบูรณะสะพาน 1 - 4

สํานกังานภูมิสถาปัตยงานทาง
สํานกังานควบคุมนํา้หนกั

ยานพาหนะ
กองบงัคับการตํารวจทางหลวง

สํานักสาํรวจและออกแบบ สํานักอํานวยความปลอดภัย

ศนูย สร างทางลาํปาง ,หล มสกั , 
ขอนแกน, กาญจนบุรี และสงขลา

สาํนักงานบริหารงานศนูย สร างทาง
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กองทุนประกันสังคมมากที่สุด คือสามารถจายโดยไมตองมีนายจางและรัฐบาลรวมจาย สวนประเด็น
ที่กลุมตวัอยางมีความสามารถจายเงินสมทบเขากองทนุประกันสังคมนอยที่สุด คือความสามารถจาย
ในลักษณะ 20 เปอรเซ็นตของรายไดในสวนของความตองการดานประโยชนทดแทน พบวาใน
ภาพรวมมีความตองการระดับมาก โดยประเด็นที่กลุมตองการมากที่สุดคือ ตองการไดรับเงิน
บําเหน็จชราภาพตามจํานวนเงินที่สงเงินสมทบครบ 180 เดือน สวนประเด็นที่มีความตองการนอย
ที่สุดคือ สงเงินสมทบครบ 10 ป และเสียชีวติตองการไดรับเงินสงเคราะหแกทายาทเปนระยะเวลา  
5 เดือน 
 อาภาณัฎฐ สวุรรณอัฑฒ (2543) ศกึษาเรือ่ง ความพึงพอใจของผูประกันตนตอการใหบริการ
ทางการแพทยของสถานพยาบาลเอกชน ผลการศึกษาพบวา ในภาพรวมผูประกันตนที่  
เปนกลุมตวัอยางสวนใหญเปนเพศหญงิ มีอายุระหวาง 26 - 35 ป มีรายไดอยูระหวาง 4,001 - 10,000 บาท 
สําเร็จการศึกษาระดับปริญญาตริ เปนโสดสวนใหญเคยใชบริการมากอน โดยผูประกันตนมี 
ความพึงพอใจตอการใหบรกิารทางการแพทยโดยรวมอยูในระดับปานกลาง เม่ือพิจารณาในแตละ 
ประเด็น พบวา ความพึงพอใจของผูประกนัตนในดานไดรับขอมูลขาวสารและการประชาสัมพันธ  
อยูในระดับตา สวนผูประกันตนที่มีลักษณะประชากรที่แตกตางกันในดานอายุ รายไดและระดับ 
การศึกษาที่แตกตางกันสงผลใหมีความพึงพอใจในการใชบริการทางการแพทยที่แตกตางกัน  
สวนระดับความรู ความเขาใจของผูประกนัตนเกี่ยวกับการไดรับความคุมครองจากพระราชบัญญัติ 
ประกันสังคมมีความสัมพันธเชิงบวกกับความพึงพอใจในการใชบรกิารนั่นแสดงวา ถาผูประกนัตน  
มีความรูความเขาใจเกี่ยวกับการไดรับความคุมครองตามพระราชบัญญัติประกันสังคมสูง จะสงผล 
ใหผูประกันตนนั้นมีความพึงพอใจในการใชบริการทางการแพทยสูงตามไปดวย ในขณะเดียวกนั 
ถาผูประกันตนมีความรูความเขาใจเกี่ยวกบัการไดรบัความคุมครองตามพระราชบญัญัติประกันสังคม 
ตา จะสงผลใหผูประกันตนนั้น มีความพึงพอใจในการใชบริการทางการแพทยตาตามไปดวย และ 
เม่ือพิจารณาในแตละประเด็น พบวา ความรูความเขาใจของผูประกันตนในเรื่อง กลุมโรคและ 
บริการที่ครอบคลุมประโยชนทดแทนทางการแพทยกลุมโรคและบรกิารที่ไมครอบคลุมประโยชน 
ทดแทนทางการแพทยและสิทธิของผูประกันตนภายหลังการสิ้นสภาพการเปนลูกคาอยูในระดับตา 
นอกจากนี้การใหบริการทางการแพทยในปจจุบัน ยังมีปญหาและอุปสรรคเกี่ยวกับเร่ืองขั้นตอน 
การใหบริการทางการแพทย การใชยาตามบัญชีหลักแหงชาติ เง่ือนไขการใหบรกิารทางการแพทย 
การขาดความรูเกี่ยวกบัการประกันสังคม และขอมูลขาวการประกันสังคม 
 สมลักษณ คํามาก (2545) ศึกษาเรื่อง ความพึงพอใจของผูประกันตนตอการใหบริการของ 
โรงพยาบาลลาดพราว มีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาความพงึพอใจของผูประกันตนที่มีตอการบริการ 
ของโรงพยาบาลลาดพราวและเพื่อศึกษาปญหา และอุปสรรคในการเขารับบริการจากโรงพยาบาล 
ลาดพราว ของผูประกันตน โดยทําการศึกษาจากผูประกนัตนที่มารับบริการในโรงพยาบาลลาดพราว 
จํานวน 250ตวัอยางโดยใชแบบสอบถามในการเก็บรวบรวมขอมูล ผลการศึกษาพบวา ผูประกนัตน
มีความพึงพอใจตอการใหบริการโดยภาพรวมอยูในระดบันอย และเม่ือพิจารณาตาม รายดานพบวา 
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ความพึงพอใจดานการใหบริการของเจาหนาที่มีความพึงพอใจในระดับนอยที่สุด รองลงมาไดแก 
ความพึงพอใจในดานความพรอมของสถานที่และสิ่งอํานวยความสะดวก และความ พึงพอใจใน 
ดานการใหบริการตรวจรักษา 
 นิภา  ศรีอนันต (2545: 32-34) ไดติดตามและประเมินผลระบบสวสัดิการรักษาพยาบาล
ของขาราชการและรัฐวิสาหกิจ ในป 2544 พบวา ในชวง 10 ปจนถึงป 2544 คารักษาพยาบาล
ภายใตระบบสวัสดิการฯ นี้ มีอัตราสูงขึ้นเฉลี่ยปละ 14% ในขณะที่จํานวนขาราชการและผูมีสิทธ ิ
มิไดเพ่ิมขึ้นมากนัก โดยแมวา กระทรวงกาคลังจะมีการจํากัดและการตัดสิทธิประโยชนเพ่ือลด
คาใชจายในป 2541 แตก็ไดผลในระยะสัน้ นอกจากนี้ ผูมีสิทธิในระบบสวัสดิการฯ นี้ยังคงตองการ
สิทธิในระบบอื่น ๆ โดยเฉพาะอยางยิ่ง การใชสิทธิภายใตโครงการ 30 บาท รักษาทุกโรค ผูมีสิทธิ
สามารถเขารบับริการจากสถานพยาบาลเอกชนได ในขณะที่สิทธิภายใตระบบสวัสดิการฯ มีขอจํากัด
อยางมากในการเขารับบริการจากสถานพยาบาลเอกชนได ในขณะที่สิทธิภายใตระบบสวัสดิการ  
มีขอจํากัดอยางมากในการเขารับบริการจากสถานพยาบาลเอกชน ดังน้ัน ประชากรที่ใชสิทธิ
ขาราชการและรัฐวิสาหกิจจึงยังไมมีทางเลือกอ่ืนใด นอกจากจะยังคงใชบริการจากสถานพยาบาล
ภาครัฐตอไป กลาวคือ ผูเขารับบริการในสถานพยาบาลภาครัฐจากประชากรในสวนน้ีจะไมลดลง
ภายหลังการดําเนินโครงการ 30 บาทรักษาทุกโรค 
 เอ้ือง สิงหทิพยพันธุ และนติยา จันทรเรือ่ง มหาผล (2549) ศึกษาปจจัยที่มีผลตอการเขา 
รับบริการทางการแพทยในโรงพยาบาลของผูประกันตน สํานักงานประกันสังคม ซึ่งไดสังเคราะห 
บทเรียนการจดัระบบบริการทางการแพทย : กรณีศึกษาประเทศไทยและประสบการณของตางประเทศ 
สรุปขอเสนอแนะการพิจารณาตอการดําเนินนโยบายของระบบประกนัสังคมวาขอเสียของวิธีการจาย
คาบริการทางการแพทยดวยเหมาจายรายหัว (Capitation) อาจเกิดผลกระทบตอคุณภาพบริการได
โรงพยาบาลทีเ่ปนหนวยคูสญัญาหลัก อาจเลือกไมรับขึน้ทะเบียนผูประกันตนที่ ปวยเปนโรคเรือ้รัง
หรือโรคที่มีคาใชจายสูง และแพทยอาจไมสงผูปวยไปรักษาตอหรือสงไปรักษาตอชา ซึ่งจะทาํให
ผูปวยมีอาการของโรคมากขึ้น หรือเกิดภาวะโรคแทรกซอนจนถึงขั้นเสียชีวติได สิง่ที่เปนประเดน็
ควรพิจารณาคือ วิธีการจายคาบริการทางการแพทยดวยวธิีจายตามกลุมวินิจฉัยโรค รวมที่ใหบริการ 
(DRGs) จะทาํใหคุณภาพมาตรฐานการบริการสําหรับผูปวยใน ทีค่วรไดรับดีกวา วธิีจายคาบริการ
ทางการแพทยดวยวธิีเหมาจายรายหัว เน่ืองจากแพทยตองคํานึงถึงงบประมาณทีจ่ะไดรับและ
มาตรฐานวชิาชีพ ทําใหแพทยผูรักษาผูปวยไดอยางเหมาะสม ไมทําการรักษาที่มากเกินไปหรือนอย
เกินไป ซึ่งอาจสงผลเสยีตอผูปวยได สํานกังานประกนัสังคมควรพัฒนาเกณฑการ ตรวจประเมิน เพ่ือ
ขึ้นทะเบียนโรงพยาบาลคูสญัญาหลักและใชอยางเครงครัด จะชวยลดปญหาเรื่อง คุณภาพการ
รักษาพยาบาลและเรื่องรองเรียนของผูประกันตนไดระดับหน่ึง และควรพิจารณาจาย คาบริการทาง
การแพทยใหกับโรงพยาบาลที่ไดรับการรับรองคุณภาพมาตรฐาน เชน Hospital Accreditation  
สูงมากกวาโรงพยาบาลทีย่ังไมไดรับการรบัรองคุณภาพ ควรพิจารณาชดเชย คาบรกิารทางการแพทย
ที่มีคาใชจายสงูใหกับโรงพยาบาลที่ใหบรกิาร เพ่ือลดภาระเสี่ยงที่อาจเปนอันตรายตอผูปวย หรอืลด
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อคติในการเลอืกรับขึ้นทะเบียนประกันตนของโรงพยาบาล และควรพิจารณาสนับสนุนและชดเชย
คาบริการทางการแพทยเพ่ิมเติมใหกับโรงพยาบาลที่มีการเรียนการสอนแพทยพยาบาล บุคลากร
ทางการแพทยเปนตน 
 กิตติพงษ สุคณุณี (2539: บทคัดยอ) ไดทําการวิจัยเรือ่งปจจัยที่มีอิทธิพลตอการใชสิทธิ
ของรับประโยชนทดแทนของผูประกันตนตามพระราชบัญญัติประกันสังคม พ.ศ. 2533 ศึกษาเฉพาะ
กรณีจังหวัดอางทอง ผลการศึกษาพบวา สาเหตุที่ผูประกันตนไมไปใชสิทธขิอรับประโยชนทดแทน
ในภาพรวมถงึรอยละ 65.3 สาเหตุที่ไมไปใชสิทธิเพราะไมทราบสิทธิประโยชนของตน ไมพึงพอใจใน
ระบบสถานพยาบาล และสาํนักงานประกนัสังคม สวนปจจัยที่มีอิทธพิลตอการใชสิทธิขอรบัประโยชน
ทดแทน พบวา ระดับการเจ็บปวยที่ไมตองหยุดงาน การไดรับขอมูล ขาวสาร การรับรูเรื่องสิทธิ
ประโยชนทดแทนตาม พ.ร.บ. ประกันสังคม พ.ศ. 2533  ความพึงพอใจตอความสะดวก ความพึงพอใจ
ตอคุณภาพและบริการ ความพึงพอใจตอประโยชนทดแทนที่ไดรบัมีคลตอการใชสิทธขิอรบัประโยชน
ทดแทน กรณีประสบอันตรายหรือเจ็บปวย อยางมีนัยสําคัญทางสถติ ิ(P<0.05) ในสวนสถานภาพ
สมรส การรับรูเรื่องสิทธิประโยชนทดแทนตาม พ.ร.บ.ประกันสังคม พ.ศ. 2533 ความพึงพอใจตอ
ความสะดวก ความพึงพอใจตอคุณภาพและบริการความพึงพอใจตอประโยชนทดแทน กรณีทุพพล
ภาพอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (P<0.05) สําหรับปญหาอุปสรรคในการใชสิทธิขอรับประโยชน
ทดแทนคือ โรงพยาบาลอยูไกล เดินทางไมสะดวก เจาหนาที่พูดจาไมสุภาพ ยาคุณภาพไมดี 
เสียเวลารอตรวจนาน ไมไดรับความสนใจจากแพทยและพยาบาล และไมคอยรับผิดชอบ  
ในดานความรูเกี่ยวกับประกันสังคม มีความรูนอยในเรื่องสิทธิประโยชนทดแทน มีการเผยแพร
ขาวสารเพียงเล็กนอย 
 วิไลเดือน พรอนันต (2535) ไดศึกษา ความรู ทัศนคติ และการปฏบิตัิของผูประกนัตนตอ
การไดรับความคุมครองกรณีประสบอันตราย หรือเจ็บปวยตามพระราชบัญญัติประกันสังคม  
พ.ศ. 2533 โดยศึกษาผูประกันตนทีท่ํางานในโรงงานอุตสาหกรรม เขตจังหวัดสมทุรสาคร พบวา
ผูประกันตนมีความรู ทัศนคติเกี่ยวกับประโยชนทดแทนกรณีประสบอันตรายหรือเจ็บปวยอยูใน
ระดับปากกลาง พบปญหาในการไปใชสิทธิตามสถานพยาบาลในดานการบริการ รอคอยนาน 
เจาหนาที่บริการไมดี เดินทางไมสะดวก และรูสึกวายาที่ไดรับไมดี 
 ไพรัตน เจริญทรัพย (2538: บทคัดยอ) ไดทาํการศึกษาเรื่องการจัดบริการดานการ
รักษาพยาบาลของโครงการประกันสังคม กรณีศึกษาเฉพาะสถานพยาบาลในเขตกรุงเทพมหานคร
กลุมตัวอยางเปนผูปวยในและผูปวยนอก ภายใตโครงการประกันสังคมของรัฐบาล และเอกชนที่
ตองการศึกษาทั้งสิ้น รวม 347 คน โดยใชแบบสอบถาม ผลการศึกษาพบวา 
 1.  ดานโครงสราง ผูประกันตนมีปญหาเกี่ยวกับความไมเพียงพอของสถานพยาบาลหลัก
และสถานพยาบาลในเครือขาย ในการใหบริการแกผูประกันตนที่มีจํานวนเพิ่มมากขึ้น 
 2.  ดานบุคลากร ผูประกันตนสวนมากไมพอใจ ในอัธยาศัยของเจาหนาที่ ตลอดจนความ
เชื่อถือของผูประกันตนที่มีตอการบริการตรวจรักษาแพทย 
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 3.  ดานสถานที่ ผูประกันตนไมไดรับความสะดวกในการเดินทางมารับบริการสถานพยาบาล 
 4.  ดานงบประมาณ พบวา มีปญหาเกี่ยวกับจํานวนเงินสมทบที่คอนขางสูง 
 5.  ดานวัสดุอุปกรณ มีปญหาเกี่ยวกับอุปกรณและยาที่มีคุณภาพไมไดมาตรฐาน 
 สงวน นิตยารมัภพงศ และคนอื่น ๆ (2534: บทคัดยอ) ไดทําการศกึษาเรื่องการจัดบริการ
ทางการแพทย ภายใต พระราชบัญญัตปิระกันสังคม พ.ศ. 2533 โดยวิเคราะหสถานการณปจจุบัน 
โดยสํารวจโรงพยาบาลคูสัญญาหลักทั่วประเทศ 134 แหง ถึงสถานการณการจัดการบริการทาง
การแพทยแกผูประกันตน ตามพระราชบัญญัติประกันสังคม พ.ศ. 2533 ผลการศึกษาพบวา
โรงพยาบาลสวนใหญไดพยายามจัดระบบบริการทางการแพทย เพ่ืออํานวยความสะดวกแกผูปวยดี
พอสมควร แตปญหาและอุปสรรคในการใหบริการทางการแพทยแกผูปวยประกันสังคมคือ 
 1.  ผูปวยประกันสังคมและนายจาง ไมเขาใจสิทธิประโยชนของการไดรับการคุมครอง 
 2.  ความไมเขาใจขั้นตอนการปฏิบัตขิองผูประกันตนในการรับบริการทางการแพทย 
 3.  ความไมพรอมของโรงพยาบาลในการใหบริการ 
 4.  โรงพยาบาลไมสามารถนําเงินเหมาจายมาใชในการบริหารจัดการใหเกิดความคลองตัว
ในการใหบริการได 
 5.  ผูปวยประกันสังคมมีความเขาใจวายาตามบัญชีหลกัแหงชาติไมดีพอ 
 6.  ไมมีคลินิกพิเศษแกผูปวยประกันสังคม ทําใหบริการไดไมดีพอ 
 สินีนาฎ ปรีชาจารย (2537: ข-ค) ไดทําการศึกษาเรื่องการประเมินผลการใชพระราชบญัญัติ
ประกันสังคม พ.ศ. 2533 ในสถานประกอบการขนาดกลาง อําเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม  
ในการศึกษาครั้งนี้เลือกกลุมตัวอยางจากสถานประกอบการจํานวน 29 แหง ตัวอยาง คือ ลูกจางใน
สถานประกอบการจํานวน 296 คน โดยใชแบบทดสอบถามผลการวิจัยพบวาลูกจางรอยละ 41.50 
ไมเคยใชบริการทางการแพทยกับโรงพยาบาลคูสัญญาหลัก และรอยละ 29.30 เคยใชบริการทาง
การแพทยกับโรงพยาบาลคูสัญญาหลัก สาเหตุของการไมไปใชบริการเพราะความไมสะดวกในเรื่อง
สถานที่ ความลาชาในการใหบริการ คุณภาพของการใหบริการไมดีนัก เรื่องของเวลาที่มาใชบรกิาร
ไมสะดวก เน่ืองจากตรงกับเวลาทํางานของลูกจาง ลูกจางคิดวายาทีไ่ดรับมีคุณภาพไมดีพอ และ
ความไมม่ันใจ 
  ฐนันดรศักด์ิ บวรนันทกลุ (2550) ไดรายงาน ไวในงานวิจัยเกี่ยวกับแนวทางการขยาย
คุมครองประกันสังคมแกผูประกันตนซึ่งมิใชลูกจางพบวา สวนใหญแลว ในกลุมประเทศที่พัฒนา 
มักจะใหผูประกันตนที่เปนลกูจางและประกันตนอิสระ ไดรับสิทธิประโยชนแทบไมแตกตางกัน ไมวา
ในแถบอเมรกิาเหนือ หรือสวนกรณีการประกันตน แบบอิสระประเทศสวเีดนไดจัดโปรแกรมครอบคลุม
ประโยชนทดแทนกรณีคลอดบุตร ทุพพลภาพ และตายไดรวมกัน โดยคาใชจายในโรงพยาบาล
ผูปวยไมตองเสียคารักษาพยาบาลใด ๆ เวนแตกรณี ผูรับบํานาญจะรักษาพยาบาลฟรีเพียง 1 ป  
ถาเปนผูปวยนอกมีการกําหนดคาชวยเหลือไวตายตวัแต ละครั้ง 40 สวีดิชโครน กรณีที่เปนการใช
บริการโรงพยาบาลของรฐั 30 สวีดิชโครน กรณีใชบริการ ของโรงพยาบาลเอกชน คารักษากายภาพบําบดั 
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แตละครั้ง 20 สวีดิชโครน กรณีใชบริการของ โรงพยาบาลของรัฐ30โครณอร กรณีใชบริการของ
โรงพยาบาลเอกชนคาเดินทางเพื่อไปพบแพทย หรือโรงพยาบาลการขอคําปรึกษาแพทยทีเ่กีย่วกับ
การควบคุมกําหนดทําหมันไมตองเรียกคาใชจายคายาที่จําเปนตอการรักษาโรคเรือ้รังจะไดรับฟรี 
โรคอ่ืน ๆ จะไดรับบางสวนมีการใหสิทธปิระโยชนในการรักษาฟนฟรีสําหรับเด็กอายุ 1-6ปสวน
ประชาชนอื่ น ๆ รัฐจะชวยเหลือบางสวน สวนกรณีประเทศสหรัฐอเมริกาจะใหครอบคลุมโปรแกรม 
คลอดบุตร ทพุพลภาพและตายนั้น ผูประกันตนแบบบังคับและแบบอสิระอยางเทาเทียมกัน ประโยชน
ทดแทนกรณทีุพพลภาพ ผูประกันตนแบบบังคับจะมีการแยกรายละเอียดของการทีจ่ะไดรบัคาใชจาย 
คือคาตรวจวนิิจฉัยโรค คาบําบัดทางการแพทย คายาและคาเวชภณัฑ คากินอยูและรักษาพยาบาล
ในสถานพยาบาล คารถพยาบาล หรือคาพาหนะรับสงผูทุพพลภาพ คาฟนฟูสมรรถภาพทาง
รางกายจิตใจ และอาชีพ และคาบริการอื่นที่จําเปน สวนผูประกันตนแบบอิสระนั้น ประโยชน
ทดแทนที่จะไดรับในกรณีดัง กลาวคือ คาใชจายเกี่ยวกับการตรวจวนิิจฉัยโรค การรักษาพยาบาล
และคาใชจายอ่ืนที่จําเปนเพื่อใหผลของการทุพพลภาพบรรเทาหรือมีสภาพดีขึ้นและใหหมายรวมถึง
คาใชจายเกี่ยวกบัอุปกรณ เครื่องใชหรือวตัถทุี่ใหหรือทาํหนาที่แทน หรือชวยอวัยวะที่ทพุพลภาพดวย 
ทั้งนี้ตามหลักเกณฑ และอัตราที่สํานักงานประกันสังคมประกาศกําหนดและเงินทดแทนการทุพพลภาพ
จะไดในอัตรา รอยละหาสับของอัตราสูงสุดของคาจางขั้นตํ่ารายวันตามกฎหมายวาดวยการคุมครอง
แรงงานที่ใช บังคับอยูในขณะที่ผูประกันตนมีสิทธิไดรบัประโยชนทดแทน 
 ชนะ ใจ เดชวิทยาพร (2548) การศึกษาเรื่องคุณลักษณะและพฤติกรรมการใชบริการ
ประกันสังคมของตัวอยาง พบวาสิทธิประโยชนของกองทุนประกันสงัคมที่ผูประกนัตนไปใชมากที่สุด 
คือกรณีเจ็บปวย (รอยละ 44.3) และประเภทของการบริการของกองทุนประกันสังคมและกองทนุเงิน
ทดแทน (จากการทํางาน) ที่ผูใชบริการไดใชครั้งสุดทายมากที่สุดคือ การเบิกเงินกรณีตาง ๆ  
(รอยละ 41.8)  
 จีรนันท แกลวกลา และคณะ (2549-2550) ซึ่งทําการเก็บขอมูล โดยใชแบบสอบถามกับ
ผูประกันตน จํานวน 2,928 คน จาก 19 จังหวัด และโดยการสัมภาษณเชิง ลึกจากผูบริหาร
โรงพยาบาลทีเ่กี่ยวของทั้งหมด 30 โรงพยาบาล พบวาการใชบริการทางการแพทย ในโรงพยาบาล
ในครั้งสุดทายในรอบ 1 ปทีผ่านมาพบวาสวนใหญเขารบัการบริการในโรงพยาบาล เอกชนมากกวา
โรงพยาบาลของรัฐบาล (รอยละ 61.8 และ 38.2 ตามลาํดับ) โดยใชสิทธิ ประกันสังคมรอยละ 73.5 
ปจจัยที่มีผลตอการเขารับบริการทางการแพทยในโรงพยาบาลที่มี ความสําคัญสงู ไดแก การมีโรค
ประจําตัว หรือ ความเจ็บปวยเรื้อรัง และการมีความพิการทางดานรางกาย ซึ่งสอดคลองกับขอมูล
จากการสัมภาษณผูบริหารโรงพยาบาลทีพ่บวา การมีโรคประจําตวั หรือความเจ็บปวยเรื้อรัง ทําให
ผูปวยเขามารับบริการมากขึ้น ทําใหโรงพยาบาลตองรับภาระมากขึน้ โดยการที่ผูประกันตนการ 
ไมเคยถูกเรียกเก็บคารักษาลวงหนา และการไมเคยจายคารักษาเพิม่เติม เปนปจจัยถัดมาที่มีผลตอ
การใชสิทธิประกันสงัคมของผูประกันตนเปนประจําในรอบปที่ผานมา 
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 สกอตแลนด (วรรณา บัวแตง.  2546: 47; อางอิงจาก Scottland.  1968: 40) ผลจาก
การศึกษาพบวา การประกนัสังคมจะตองอํานวยความสะดวกใหแกประชาชนในการใชบริการมากที่สุด 
โดยเฉพาะในระยะเริ่มแรก ซึ่งตองการความรวมมือจากประชาชน ดังนั้น การจัดการบริการใหความ
คุมครอง ตลอดจนการใหความรูจะตองไปถึงมือประชาชนทองถิ่นอยางสะดวกและทั่วถึง 
 การจดัสมัมนา 
 สํานักงานประกันสังคมไดดําเนินการจัดสัมมนาระดมความคิดเห็นเกีย่วกับการขยายความ
คุมครองประกันสังคมสูแรงงานนอกระบบ เม่ือวนัที่ 28 กันยายน 2546 ณ โรงแรมมิราเคิลแกรนด 
หลักสี่ กรุงเทพมหานคร ผูเขารวมสัมมนา ประกอบดวยผูแทนกลุมแรงงาน ทั้งในและนอกระบบ 
หลากหลายอาชีพ นักวิชาการ ผูสนใจ ขาราชการกระทรวงที่เกี่ยวของ จํานวน 2,256 คน ผลการ
สัมมนาไดขอสรุป จากแบบสอบถามจํานวน 1,444 ฉบับ คิดเปนรอยละ 64.87 ของผูเขาสัมมนา
ทั้งหมด ผูตอบแบบสอบถามสวนใหญมีความเห็นวาสมควรขยายความมั่นคง ผูตอบแบบสอบถามมี
ความตองการความคุมครองดานการรกัษาพยาบาลมากที่สุด รองลงมาคือเงินทดแทนการขาดรายได 
คาทําศพและสงเคราะหทายาท บําเหน็จ บํานาญ และคาคลอดบุตร ตามลําดับ ทั้งนี้ สวนใหญระบุ
สามารถจายเงินสมทบไดสูงสุดไมเกิน 100 บาท ตอเดือน โดยมีผูเขารวมสัมมนาทั้งนักวิชาการ 
ผูแทนกลุมอาชีพตางมีขอเสนอแนะที่เปนประโยชนในการขยายความคุมครองประกันสังคมสู
แรงงานนอกระบบ โดยใหสํานักงานประกันสังคมพิจารณาในเรื่องสิทธิความเสมอภาคความเทา
เทียมในการเขาสูระบบการประกันสังคมการจายเงินสมทบการจายตามฐานะอาชพีของตนเองใหรัฐ
รวมจายเงินสมทบ 2 สวน แรงงานนอกระบบจาย 1 สวน รูปแบบการเขาสูระบบการประกันสังคม
ของแรงงานนอกระบบควรใชวิธีการกึ่งสมคัรใจกึ่งบังคับ หรือใชวิธีการขยายสวสัดิการตาง ๆ ทีมี่อยู
ในปจจุบันใหครอบคลุมถึงแรงงานนอกระบบ ระบบการบริการจะใชมาตรา 40 แหงพระราชบญัญัติ
ประกันสังคม พ.ศ. 2533 เขามาจัดการหรือจะสรางระบบใหม เปนการประกันระดับจุลภาค (Micro – 
Insurance) โดยใชแรงงานนอกระบบรวมกลุมกันเอง หรือมีรัฐใหการสนับสนุนสิทธิประโยชนใน
เบื้องตน ควรคุมครองเรื่องที่จําเปนกอน เชน เจ็บปวย ทุพพลภาพ ตายและคลอดบุตร โดยนํา
โครงการ 30 บาทรักษาทุกโรค มาพิจารณาดวย 
 ในงานวิจัย ผูประกันตนสวนมากเห็นวาการเขาสูระบบประกันสังคมเปนการซ้ําซอนกับ
โครงการ 30 บาท และคิดวายาที่ไดรับไมมีคุณภาพ จายเงินเขากองทุนแลวจะไดรับบริการไมดี  
จึงไมอยากรวมโครงการ  
 ดังน้ันผูวิจัยไดวิเคราะหแนวคิด ทฤษฏี เอกสารและงานวิจัยตาง จึงพิจารณากําหนดกรอบ
แนวคิดในการศึกษา ผลการประเมินผลนโยบายประกันสังคมของลูกจางชั่วคราวกรมทางหลวงที่
ปฏิบัติงานในสวนกลาง จําแนกตาม 
 1.  ดานบริบทหรือสภาวะแวดลอมของนโยบาย (Context) 
 2.  ดานปจจัยเบื้องตนของนโยบาย (Input) 
 3.  ดานการดําเนินงานของนโยบาย (Procrss) 
 4.  ดานผลผลิตของนโยบาย (Product) 
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6. กรอบแนวคิดในการวิจยั 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 

ภาพประกอบ  3  กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
แนวคิดเกี่ยวกับประกันสังคม 

การประเมินผลนโยบาย
ประกันสังคมของลูกจาง

ชั่วคราว 

แนวคิดเกี่ยวกับการ
ประเมินผล

ขอเสนอแนะเกี่ยวกับนโยบาย
ประกันสังคมของ 
ลูกจางชั่วคราว 
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ตาราง  1  ตารางเปรียบเทยีบสิทธิประโยชน 
 
สิทธิประโยชน์ สิทธิประโยชน์เกืÊอกลู

ของลกูจ้างชั Éวคราว 
ประกนัสขุภาพ ประกนัสงัคม 

ที่มาของกองทุน 
 

งบประมาณประจําปที่
ไดรับการจัดสรร 
 

งบประมาณประจําปที่
ไดรับการจัดสรร 
 

สมทบ 3 ฝาย 
(นายจาง ลูกจาง และ
รัฐบาล) 

กรณีประสบอันตราย
หรือเจ็บปวย 

- กรณีลาปวยจะไดรับ
คาจางอัตราปกติ ป
หนึ่งไมเกิน 8 วันทํา
การ 

- กรณีลาปวยเนื่องจาก
ไดรับอันตรายหรือ
การเจ็บปวยเพราะ
เหตุปฏิบตัิงานใน
หนาที่หรือถูก
ประทุษรายเพราะเหตุ
กระทําตามหนาที่ 
รมต.จะอนุมัติใหลาได
ไมเกิน 1 ป 
คณะรัฐมนตรอีนุมัติได
ใหไดเกิน 1 ป 

มีสิทธิไดรับการ
รักษาพยาบาลใน
หนวยบริการที่ขึ้น
ทะเบียนกบัสาํนักงาน 
หลักประกันสขุภาพ
แหงชาติ จนสิ้นสุด
การรักษา 
 

-ไดรับคาตรวจ
วินิจฉัยโรค คาบําบัด
ทางการแพทย คากิน
อยู และ
รักษาพยาบาลใน
สถานพยาบาล คายา 
และคาเวชภณัฑ คา
รถพยาบาล หรือคา
พาหนะรับสงผูปวย 
- ไดรับคาสงเสริม
สุขภาพและปองกัน
โรคและคาใชจายเปน
เงินชวยเหลือเบื้องตน 
ในกรณีไดรับความ
เสียหายจากการรับ
บริการทางการแพทย 

กรณีคลอดบุตร - ไมมีสิทธิไดรบัคาจาง 
- ไมมีสิทธิเบิกคาคลอด

บุตร 

มีสิทธิรวมกันไมเกิน 2 
ครั้งเบิกจากกองทุน
ผูปวยในดวยระบบ 
DRG 
 

- มีสิทธิเบิกคา
คลอดบุตรไดไม
จํากัดจํานวนครั้ง 
ครั้งละ 13,000.- บาท 

- เงินสงเคราะหการ
หยุดงาน 90 วัน 
ไมเกิน 2 ครั้ง
สําหรับ
ผูประกันตนหญิง 
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ตาราง  1  (ตอ) 
 
สิทธิประโยชน์ สิทธิประโยชน์เกืÊอกลู

ของลกูจ้างชั Éวคราว
ประกนัสขุภาพ ประกนัสงัคม 

กรณีตาย ตายในระหวางรับราชการ
มีสิทธิไดรับเงินชวยพิเศษ 

ไดรับเงินสงเคราะห
เทากับ 50% ของ
คาจาง คูณดวย 12 
และคาทําศพกรณีที่
ผูประกันตนถงึแก
ความตายอันมิใช
เน่ืองจากการทํางาน 
สิทธิประโยชนแก
ผูประกันตนทีจ่งใจทํา
ใหตนเองบาดเจ็บ 
ทุพพลภาพและตาย 
หรือยินยอมใหผูอ่ืน
กอใหเกิดขึ้น 

กรณีสงเคราะหบุตร - - มีสิทธิเบิกคา
สงเคราะหบตุรอายุ  
0 – 6 ป ไดคราวละ 
ไมเกิน 3 คน เหมา
จายรายเดือน เดือน
ละ 400 บาทตอคน

กรณีชราภาพ - - ผูประกันตนสามารถ
ทําหนังสือระบุให
บุคคลอื่นรับเงิน
บําเหน็จชราภาพไว
ลวงหนาได โดยมีสิทธิ
ไดรับรวมกับทายาท
หากผูประกันตนไมมี
ทายาท หรือไมมีบุคคล
ที่ทําหนังสือระบุ จะให
สิทธิแก พ่ี นองปู ยา 
ตา ยาย ลุง ปานา อา

กรณีวางงาน - - ไดรับเงินทดแทน
ระหวางการวางงาน
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บททีÉ  3 
วิธีดาํเนินงานวิจยั 

 
 การศึกษาวิจัยเร่ือง การประเมินผลนโยบายประกันสงัคมของลกูจางชัว่คราวสวนราชการ
กรมทางหลวงที่ปฏิบัติงานในสวนกลาง ครั้งน้ี เปนการศึกษาเชิงปริมาณ และเชิงคุณภาพ  
โดยการคนควาจากเอกสาร การใชแบบสอบถามของลกูจางชั่วคราวสวนราชการกรมทางหลวง  
ซึ่งในการคนควาจากเอกสารนั้นผูศึกษาอาศัยรูปแบบการพรรณนาความเพื่อศึกษาจุดกําเนิด เจตนา 
ของนโยบายฯ วาเปนอยางไร กระบวนการและการปฏิบัตขิองนโยบายมีลักษณะใด เปนอยางไร 
สภาพแวดลอมของนโยบายฯที่สงผลตอการกําหนดและการดําเนินนโยบายเปนอยางไร และในสวน
ของการใชแบบสอบถามจากลูกจางชั่วคราวสวนราชการกรมทางหลวงที่ปฏิบตัิงานในสวนกลาง 
เพ่ือประเมินผลกระทบโดยตรงที่ลูกจางชัว่คราวจะไดรับจากการปฏบิัตติามนโยบายฯ สําหรับวธิีเก็บ
ขอมูล ผูวิจัยไดดําเนินการตามขั้นตอน ดังน้ี 

1. ประชากรและกลุมตัวอยาง 
2. เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 
3. การเก็บรวบรวมขอมูล 
4. การวิเคราะหขอมูล 

 

ประชากรและกลุ่มควัอย่าง    
 ประชากร 
 ประชากรที่ใชในการวิจัยคือ ลูกจางชั่วคราวกรมทางหลวงที่ปฏิบตัิงานในสวนกลาง 
จํานวน 218 คน (สถิติเดือน กันยายน 2559) 
 การเลือกกลุ่มตวัอย่าง 
 กลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัยหมายถึงลูกจางชั่วคราวกรมทางหลวงที่ปฏิบตัิงานใน
สวนกลาง จํานวน 162 คน จากกลุมประชากรที่ศึกษา จํานวน 218 คน 
 
 ขนาดกลุมตวัอยาง 

การกําหนดขนาดกลุมตัวอยางที่ใชในการศึกษาวิจัย ใชสูตรของทาโร ยามาแน  
(ศิริลักษณ สุวรรณ.  2545: 9) กําหนดใหมีความคลาดเคลื่อน 0.05 สูตรที่ใชคือ 
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โดยที่  N = จํานวนประชากร 
n = ขนาดของกลุมตัวอยาง 
e = 0.5 (ที่ระดับความเชื่อม่ัน รอยละ 95%) 

 
n =                 218 

                                1 + 218 (0.05) 2 
     

=           141.100 
 
 ดังน้ัน  ขนาดของตัวอยางทีค่ํานวณไดเทากับ 400  คน 
 กลุมตัวอยางที่คํานวณไดเทากับ  142 ตัวอยาง และเพ่ือปองกันการสูญเสียของแบบสอบถาม
เน่ืองจาก อาจมีคุณสมบตัขิองแบบสอบถามไมครบถวนสมบรูณ จึงทําการเกบ็ตวัอยางเพิ่มอีกจํานวน 
5% เทากับ 20 ตัวอยาง ดังน้ันขนาดของตัวอยางสําหรับการวิจัยครั้งน้ีเทากับ 162 ตัวอยาง  
ซึ่งตัวอยางทีจ่ะนํามาศึกษาครั้งนี้จะดําเนินการอางอิงไปยังลูกจางชัว่คราวที่ปฏบิตัิงานในสวนกลาง 
ซึ่งกรมทางหลวงไดมีการแบงสวนราชการภายในออกเปนหลายสาํนัก และหลายกอง ดังน้ันหนวยงาน
ที่มีคุณสมบัตคิวามเปนตัวแทน ที่เหมาะสมในการศึกษาดังนี้ คือ หนวยงานที่อยูสวนกลาง ทั้งหมด 
23 หนวยงาน  

 

เครืÉองมือทีÉใช้ในการวิจยั 
 เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล เปนแบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้นจากการศึกษา
แนวคิด ทฤษฏี เอกสารตาง ๆ ตลอดจนงานวิจัยที่เกี่ยวของ เพ่ือสอบถามเกี่ยวกบัความคิดเห็นตอ
นโยบายประกันสังคมของลูกจางชั่วคราวสวนราชการกรมทางหลวงที่ปฏิบัติงานในสวนกลาง  
โดยใชตวัแบบ CIPP Model เปนรูปแบบการประเมินทีส่ตัฟเฟลบีม กําหนดขึ้นมาอธบิายการประเมิน
สภาวะแวดลอม ประเมินปจจัยเบื้องตน ประเมินผลผลิต ประเมินกระบวนการ ปรับปรุงปจจัยเบื้องตน  
 องคประกอบของแบบสอบถามของประกอบดวยเนื้อหาสรุป โดยแบงออกเปน 3 ตอน 
ดังน้ี 
 แบบสอบถามตอนที่ 1 สอบถามเกี่ยวกบัขอมูลทั่วไปของผูตอบแบบสอบถาม ไดแก เพศ 
อายุ โดยมีลักษณะเปนแบบเลือกตอบ ทีใ่หตอบเพียงขอเดียวจากคําตอบที่เตรียมไวให 
 แบบสอบถามตอนที่ 2 แบบสอบถามความคิดเห็นตอการดําเนินงานตามนโยบายประกันสังคม
ของลูกจางชั่วคราวกรมทางหลวงที่ปฏิบัติหนาที่ในสวนกลาง โดยประเมินผลนโยบาย 4 ดาน  
ตามรูปแบบซิปป (CIPP Model) ไดแก 
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 1. ดานบริบทหรือสภาวะแวดลอมของนโยบาย (Context) เปนการตรวจสอบวาโครงการที่
จะทําสนองตอบปญหาหรือความจําเปนที่แทจริงหรือไม 
 2. ดานปจจัยเบื้องตนของนโยบาย (Input) เพ่ือพิจารณาถึงความเปนไปไดของโครงการ
ตามความเหมาะสมและความเพียงพอของทรัพยากรที่จะใชในการดําเนินโครงการ 
 3. ดานการดําเนินงานของนโยบาย (Procrss) เปนการประเมินระหวางการดําเนินโครงการ 
เพ่ือหาขอบกพรองของการดําเนินโครงการ 
 4. ดานผลผลิตของนโยบาย (Product) เพ่ือเปรียบเทยีบผลผลิตที่เกิดขึ้นกับวตัถปุระสงค
ของโครงการ 
 การวัดระดับความคิดเห็นของลูกจางชั่วคราวที่มีตอนโยบายประกันสังคมในปจจุบันใช
มาตรวัดแบบประเมินคา (rating Scale) ตามแนวคิดของ ลิเคิรท (Likert Scale) โดยแบงระดับ 
ความพึงพอใจเปน 5 ซึ่งมีเกณฑการใหคะแนนแตละระดับ ดังน้ี 
 ความคิดเห็นในระดับมากทีสุ่ด   คะแนนเทากบั 5 
 ความคิดเห็นในระดับมาก  คะแนนเทากบั 4 
 ความคิดเห็นในระดับปานกลาง  คะแนนเทากบั 3 
 ความคิดเห็นในระดับนอย  คะแนนเทากบั 2 
 ความคิดเห็นในระดับนอยทีสุ่ด  คะแนนเทากบั 1 
 การแปลงผลคะแนน คะแนนความพึงพอใจของผูใชบรกิารที่ไดนํามาวิเคราะหหาคาเฉลี่ย 
และอธิบายความหมายของคาเฉลี่ย ซึ่งมีเกณฑในการแปลความหมาย ดังน้ี 

4.50 –  5.00 หมายถึง ผูใชมีความคิดเห็นมากที่สุด 
3.50 –  4.49 หมายถึง ผูใชมีความคิดเห็นมาก 

 2.50  –  3.49 หมายถึง ผูใชมีความคิดเห็นปานกลาง 
 1.50  –  2.49 หมายถึง ผูใชมีความคิดเห็นนอย 
 1.00  –  1.49 หมายถึง ผูใชมีความคิดเห็นนอยที่สุด  
 แบบสอบถามตอนที่ 3 เปนการสอบถามเกี่ยวกับขอเสนอแนะแบบปลายเปด 
 

การเกบ็รวมรวมข้อมูล    
 การเก็บรวบรวมขอมูลปฐมภูมิ (Primary Data) เปนขอมูลที่ผูวิจัยไดจากการเก็บรวบรวม
ขอมูลจากการตอบแบบสอบถามของลูกจางชั่วคราว จํานวน 162 ชุด โดยทําการเก็บรวบรวมขอมูล
ในระหวาง เดือน ธันวาคม 2559 
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การวิเคราะหข้์อมลู 
 การวิเคราะหขอมูล ภายหลังจากที่ไดขอมูลแลว นํามาวิเคราะหดังน้ี 
 1. ผูศึกษานาํขอมูลทีไ่ดจากแบบสอบถาม และการคนควาเอกสารที่เกี่ยวกบัการนาํนโยบาย
ประกันสังคมมาปฏิบัติกบัลกูจางชั่วคราวกรมทางหลวงมาจําแนกแลวทําการวเิคราะหตามประเด็น 
ที่ตองการศึกษาจากกรอบความคิดตามรูปแบบการประเมินของ CIPP Model และใชการวิเคราะห
สรุปความคิดเห็นของลูกจางชั่วคราวใชวธิีการวิเคราะหทางสถิติดวยคารอยละ 
 2. ผูศกึษานําขอมูลที่ไดจากแบบสอบถามปลายเปดในประเด็นขอเสนอแนะเกี่ยวกับ
นโยบายประกันสังคมของลูกจางชั่วคราวกรมทางหลวงที่ปฏบิัติงานในสวนกลางโดยใชวธิีการ  
วิเคราะหเน้ือหา 
 

สรปุผลการวิเคราะหข้์อมลู 
 ผูศึกษานําขอมูลที่ไดจากแบบสอบถามและการคนควาเอกสารที่เกี่ยวกับความคิดเห็นของ
ลูกจางชัว่คราวที่มีตอนโยบายประกนัสังคมของลกูจางชัว่คราวสวนราชการกรมทางหลวงทีป่ฏบิัตงิาน
ในสวนกลางมาจําแนกแลวทําการวิเคราะหตามประเดน็ที่ตองการศกึษาจากกรอบแนวความคดิตาม
รูปแบบการประเมินของ CIPP Model และใชการวิเคราะหสรุปความคิดเห็นของลูกจางชั่วคราวใช
วิธีการวิเคราะหทางสถิติดวยคาความถี่ คารอยละ คาเฉลี่ย และคาเบีย่งเบนมาตรฐาน (SD.) 
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บททีÉ 4 
ผลการวิจยั 

 
 ในการวิเคราะหขอมูลสําหรับงานวิจัยเร่ือง“การประเมนิผลนโยบายประกันสงัคมของลกูจางชั่วคราว
สวนราชการกรมทางหลวงที่ปฏิบัติงานในสวนกลาง” เปนการวิจัยเชิงปริมาณ (Quantitative 
Research) โดยทําการเก็บขอมูลจํานวน 162 ชุด คิดเปนรอยละ 100 ของแบบสอบถามทั้งหมด  
มาทําการวิเคราะหโดยวิธีการทางสถิตติามวัตถุประสงคการวิจัย โดยนําเสนอผลการทดสอบและ
วิเคราะหขอมูลและแปลความหมายผลการวิเคราะหขอมูล  
 สวนที่  1:  ขอมูลเชิงพรรณนาเกี่ยวกับขอมูลของผูใหขอมูล 
 สวนที่  2:  ขอมูลเกี่ยวกบัการประเมินผลนโยบายประกันสังคมของลูกจางชั่วคราว 
สวนราชการกรมทางหลวงที่ปฏิบตัิงานในสวนกลาง 
 สวนที่  3:  ขอมูลเกี่ยวกับขอเสนอแนะเกี่ยวกับนโยบายประกันสังคมของลูกจางชั่วคราว
สวนราชการกรมทางหลวงที่ปฏิบตัิงานในสวนกลาง 
 
ผลการวิเคราะหข้์อมลู 
 ส่วนทีÉ  1 : ข้อมลูเชิงพรรณนาเกีÉยวกบัข้อมลูของผูใ้ห้ข้อมลู 
 ตัวอยางที่ใชในการวิจัยครั้งน้ีคือ ลูกจางชั่วคราวสวนราชการกรมทางหลวงที่ปฏบิัตงิานใน
สวนกลางจํานวน 162 คน ซึ่งสามารถสรุปขอมูลสวนบคุคลของผูตอบแบบสอบถามไดดังที่แสดงใน
ตาราง 2 - 5 

 
ตาราง 2 แสดงจํานวนและรอยละของผูตอบแบบสอบถาม จําแนกตามเพศ 
 

เพศ จาํนวน ร้อยละ 

ชาย 69 42.6 

หญิง 93 57.4 
รวม 162 100.0 

 

 จากตาราง 2 พบวา ผูตอบแบบสอบถามสวนใหญเปนเพศหญิง จํานวน 93 คน คดิเปน
รอยละ 57.4  และเพศชาย จํานวน 69 คน คิดเปนรอยละ 42.6 
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ตาราง 3 แสดงจํานวนและรอยละของผูตอบแบบสอบถาม จําแนกตามอายุ 
 

อาย ุ จาํนวน ร้อยละ 
31 -40 ป 67 41.4 

20-30 ป 67 41.4 

41-50 ป 21 13.0 

51-60  ป 7 4.3 

รวม 162 100.0 

 
 จากตาราง 3 พบวา ผูตอบสอบถามสวนใหญ มีอายุ 31 – 40 ป และ 20 – 30 ป  
จํานวน 67 คน คิดเปนรอยละ 41.4 รองลงมาคือ 41 -50 ป จํานวน 21 คน คิดเปนรอยละ 13.0  
และ 51 – 60 ป จํานวน 7 คน คิดเปนรอยละ 4.3 
 

ตาราง 4 แสดงจํานวนและรอยละของผูตอบแบบสอบถาม จําแนกหนวยงานที่ปฏิบัติ 
 

หน่วยงานทีÉปฏิบติั จาํนวน ร้อยละ 
สํานักกฎหมาย 11 6.8 
กองการเงินและบัญชี 22 13.6 
กองการพัสดุ 6 3.7 
กองฝกอบรม 2 1.2 
สํานักกอสรางทางที่ 1 3 1.9 
สํานักงานตรวจสอบภายใน 1 .6 
สํานักงานเลขานุการกรม 41 25.3 
สํานักงานภูมิสถาปตยงานทาง 1 .6 
ศูนยเทคโนโลยีและสารสนเทศ 3 1.8 
สํานักกอสรางทางที่ 2 1 .6 
สํานักงานพัฒนาระบบบริหาร 4 2.5 

สํานักบริหารบํารุงทาง 16 9.9 

สํานักแผนงาน 5 3.1 
สํานักวิเคราะหและตรวจสอบ 19 11.7 
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ตาราง 4 (ตอ) 
 

หน่วยงานทีÉปฏิบติั จาํนวน ร้อยละ 
สํานักวิจัยและพัฒนาการทาง 1 .6 

สํานักสํารวจและออกแบบ 4 2.5 
สํานักอํานวยความปลอดภัย 12 7.4 

ไมระบุหนวยงาน 10 6.2 
รวม 162 100.0 

  

 จากตาราง 4 พบวา ผูตอบแบบสอบถามสวนใหญ ประจําหนวยงานสํานักงานเลขานกุารกรม 
จํานวน 41 คน คิดเปนรอยละ 25.3 รองลงมาคือ กองการเงินและบัญชี จํานวน 22 คน คิดเปนรอยละ 
13.5  รองลงมาสํานักวิเคราะหและตรวจสอบ จํานวน 19 คน คิดเปนรอยละ 11.7 รองลงมาคือ  
สํานักบริหารบํารุงทาง จํานวน 16 คน คิดเปนรอยละ 9.9 และ สํานักอํานวยความปลอดภัย จํานวน 
12 คน คิดเปนรอยละ 7.4 
 
 ส่วนทีÉ  2 :  ข้อมลูเกีÉยวกบัประเดน็การประเมินเพืÉอรวบรวมความคิดเหน็ของ 
ลกูจ้างในการประเมินผลนโยบาย 
 

ตาราง  5 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของประเด็นการประเมินเพื่อรวบรวมความคิดเห็น 
 ของลูกจางในการประเมินผลนโยบายโดยภาพรวม 
 

 
 
 

ประเดน็การประเมินเพืÉอรวบรวมความ
คิดเหน็ของลกูจ้างในการประเมินผลนโยบาย 

X  S.D. ระดบัความ
คิดเหน็ 

ดานสภาวะแวดลอมนโยบาย 3.36 .74 ปานกลาง

ดานปจจัยที่สงผลกระทบตอนโยบาย / ปจจัย
นําเขาของนโยบาย 

3.26 .79 ปานกลาง

ดานกระบวนการดําเนินนโยบาย 3.19 .77 ปานกลาง

ดานผลผลิต/ผลลัพธของนโยบาย 3.08 .85 ปานกลาง

รวม 3.22 .73 ปนกลาง
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จากตาราง 5 พบวา ประเด็นการประเมินเพ่ือรวบรวมความคิดเห็นของลูกจางใน 
การประเมินผลนโยบายโดยภาพรวม อยูในระดับปานกลาง  ( X = 3.22) เม่ือพิจารณารายดาน 
โดยเรียงลําดับของคาเฉลี่ย พบวา มากทีสุ่ดคือ ดานสภาวะแวดลอมนโยบาย( X = 3.36) รองลงมา
คือ ดานปจจัยที่สงผลกระทบตอนโยบาย / ปจจัยนําเขาของนโยบาย( X = 3.26) รองลงมาคือ 
ดานกระบวนการดําเนินนโยบาย( X = 3.19) และดานผลผลิต/ผลลัพธของนโยบาย ( X = 3.22)  
ตามลําดับ 

 
ตาราง 6  คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของประเด็นการประเมินเพื่อรวบรวมความคิดเห็น 
 ของลูกจางในการประเมินผลนโยบาย ดานสภาวะแวดลอมนโยบาย 
 
 

ด้านสภาวะแวดล้อมนโยบาย X  S.D. ระดบัความ
คิดเหน็ 

1. การประกันสังคม มีความเหมาะสม กับสภาวะ
เศรษฐกิจและสังคมไทย 

3.69 .90 มาก

2.  การประกันสังคมเปนนโยบายประชานิยมที่มุงใน
การหาเสียงของพรรคการเมืองที่เปนรัฐบาล  

3.22 .97 ปานกลาง

3.  การประกันสังคมเปนนโยบายที่มีการวางแนว
ทางการใหบรกิารที่ชัดเจน 

3.22 .87 ปานกลาง

4. การประกันสังคมทําใหมีการใหบริการดานสุขภาพที่
มีคุณภาพมากขึ้น 

3.31 .94 ปานกลาง

5. การประกันสังคม เปนนโยบายที่ทําใหทานสามารถ
เขาถึงบริการรักษาพยาบาลขั้นพ้ืนฐานไดเทาเทียมกัน 

3.27 1.09 ปานกลาง

6. การประกันสังคมกําหนดใหผูประกันตนใชสิทธิการ
รักษาพยาบาลโดยไมเสียคาใชจายในสถานพยาบาลที่
ผูประกันตนเลือกมีความเหมาะสม 

3.43 .99 ปานกลาง

7. ชุดสิทธิประโยชน (เชน การรักษาทัว่ไป การคลอด
บุตร การทันตกรรมฯลฯ มีความเหมาะสม 

3.35 .94 ปานกลาง

รวม 3.36 .74 ปานกลาง

 

จากตาราง 6  พบวา ประเด็นการประเมินเพื่อรวบรวมความคิดเห็นของลูกจางในการ
ประเมินผลนโยบายดานสภาวะแวดลอมนโยบาย โดยรวมอยูในระดบัปานกลาง  ( X = 3.36) เม่ือ
พิจารณารายดานโดยเรียงลําดับของคาเฉลี่ย พบวา มากที่สุดคือ การประกันสังคม มีความเหมาะสม 
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กับสภาวะเศรษฐกิจและสังคมไทย ( X = 3.69) รองลงมาคือ การประกันสงัคมกําหนดใหผูประกนัตน 
ใชสิทธิการรักษาพยาบาลโดยไมเสียคาใชจายในสถานพยาบาลที่ผูประกันตนเลอืกมีความเหมาะสม
( X = 3.43) รองลงมาคือ ชุดสทิธิประโยชน (เชน การรักษาทั่วไป การคลอดบุตร การทนัตกรรม ฯลฯ  
มีความเหมาะสม ( X = 3.35) รองลงมาคือ การประกันสังคมทําใหมีการใหบริการดานสุขภาพที่มี
คุณภาพมากขึน้ ( X = 3.31) รองลงมาคือ การประกันสังคม เปนโครงการที่ทําใหทานสามารถเขาถึง
บริการรักษาพยาบาลขั้นพ้ืนฐานไดเทาเทียมกัน ( X = 3.27) รองลงมาคือ การประกันสังคมเปน
นโยบายประชานิยมที่มุงในการหาเสียงของพรรคการเมืองที่เปนรัฐบาล และการประกันสังคมเปน
นโยบายที่มีการวางแนวทางการใหบริการที่ชัดเจน ( X = 3.22) ตามลําดับ 

 
ตาราง  7  คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของประเด็นการประเมินเพื่อรวบรวมความคิดเห็น 
 ของลูกจางในการประเมินผลนโยบายดานปจจัยที่สงผลกระทบตอนโยบาย / ปจจัยนําเขาของ 
 นโยบาย 
 

ด้านปัจจยัทีÉส่งผลกระทบต่อนโยบาย / ปัจจยั
นําเข้าของนโยบาย 

X  S.D. ระดบัความ
คิดเหน็ 

1.สถานพยาบาลมีทีมแพทยพยาบาล และผูปฏิบัติงาน
ใหบริการแกผูประกันตนเพยีงพอ 

3.27 1.00 ปานกลาง

2.  สถานพยาบาลทีท่านระบุมีเครื่องมือทางการแพทย
ที่ทันสมัยและมีคุณภาพ 

3.47 .90 มาก 

3.  ผูปฏิบัติงานที่ใหบริการทาน มีความสนใจและ
ตั้งใจปฏิบตัิงานตามนโยบายประกันสังคมที่ทานไดรับ
อยางเหมาะสม 

3.25 1.01 ปานกลาง

4.  ผูปฏิบัติงานที่ใหบริการทานมีความรูความเขาใจ
ในการปฏิบตังิานตามนโยบายประกันสงัคมอยาง
เหมาะสม 

3.24 .84 ปานกลาง

5.  ยาที่ทานไดรับจากการรักษาพยาบาลเปนยาที่ดีมี
คุณภาพ 

3.09 1.07 ปานกลาง

6. ทานโดนหักเงินสมทบ 5 % ทุกเดือน มีความ
เหมาะสม  

3.07 1.11 ปานกลาง

7.สถ านพย าบ า ลที่ ท า น ร ะบุ จํ า เ ป น ต อ ง เ พ่ิ ม
งบประมาณสําหรับการจัดซื้อวัสดุครุ ภัณฑ เ พ่ือ
ดําเนินการตามนโยบาย 

3.41 .94 มาก 

รวม 3.26 .79 ปานกลาง
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 จากตาราง 7 พบวา ประเด็นการประเมินเพ่ือรวบรวมความคิดเห็นของลูกจางในการ
ประเมินผลนโยบาย ดานปจจัยที่สงผลกระทบตอนโยบาย / ปจจัยนําเขาของนโยบาย โดยรวมอยูใน
ระดับปานกลาง ( X = 3.26) เม่ือพิจารณารายดานโดยเรียงลําดับของคาเฉลี่ย พบวา มากที่สุดคือ 
สถานพยาบาลที่ทานระบุมีเครื่องมือทางการแพทยที่ทนัสมัยและมีคณุภาพ ( X = 3.47)  รองลงมา
คือ สถานพยาบาลที่ทานระบุจําเปนตองเพ่ิมงบประมาณสําหรับการจัดซื้อวัสดุครุภัณฑเพ่ือ
ดําเนินการตามนโยบาย ( X = 3.41) รองลงมาคือ สถานพยาบาลมีทีมแพทยพยาบาล และ
ผูปฏิบตัิงานใหบริการแกผูประกันตนเพยีงพอ ( X = 3.27) รองลงมาคือ ผูปฏิบตัิงานที่ใหบริการทาน 
มีความสนใจและตั้งใจปฏบิัติงานตามนโยบายประกนัสังคมที่ทานไดรับอยางเหมาะสม ( X = 3.25)  
รองลงมาคือ ผูปฏิบัติงานที่ใหบริการทานมีความรูความเขาใจในการปฏิบัติงานตามนโยบาย
ประกันสังคมอยางเหมาะสม( X = 3.24) รองลงมาคือ ยาที่ทานไดรับจากการรักษาพยาบาลเปนยา 
ที่ดีมีคุณภาพ ( X = 3.09)  และโดนหักเงินสมทบ 5 % ทุกเดือน มีความเหมาะสม ( X = 3.07)   
ตามลําดับ 

 
ตาราง  8  คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของประเด็นการประเมินเพื่อรวบรวมความคิดเห็น 
 ของลูกจางในการประเมินผลนโยบายดานกระบวนการดําเนินนโยบาย 
 

ด้านกระบวนการดาํเนินนโยบาย X  S.D. ระดบัความ
คิดเหน็ 

1.การที่ประกนัสังคมขยายความคุมครองไปถึงลูกจาง
ชั่วคราวทุกประเภทของสวนราชการ มีความเหมาะสม 

3.72 .99 มาก 

2.  กระบวนการบริหารจัดการของสถานพยาบาล 
มีคุณภาพเหมาะสม 

3.35 .87 ปานกลาง

3.  มีการใหบริการแกผูประกันตนนอกเวลาราชการอยาง
เหมาะสม 

3.20 .90 ปานกลาง

4. ทานไดรับฟงคําชี้แจงและขอแนะนําความรูรายละเอียด
เกี่ยวกับการใชสิทธปิระกันสังคมอยางเหมาะสม  

3.06 1.01 ปานกลาง

5. ทานไดรับการอํานวยความสะดวกในการใชสิทธิ
ประกันสังคมอยางเหมาะสม 

3.09 .97 ปานกลาง

6. ทานไดมีสวนรวมในการเสนอแนะ หรือบอกกลาวใหมี
การพัฒนาปรับปรุงการบริการ 

2.88 1.09 ปานกลาง

7. หัวหนาหนวยบริการตาง ๆ มีการควบคุมกํากับการ
ปฏิบัติงานของเจาหนาที่ผูใหบริการเหมาะสม 

3.04 .86 ปานกลาง

รวม 3.19 .77 ปานกลาง
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 จากตาราง 8 พบวา ประเดน็การประเมินเพื่อรวบรวมความคิดเห็นของลูกจางในการ
ประเมินผลนโยบาย ดานกระบวนการดําเนินนโยบายโดยรวมอยูในระดับปานกลาง  ( X = 3.19) 
เม่ือพิจารณารายดานโดยเรียงลําดับของคาเฉลี่ย พบวา มากที่สุดคือ การที่ประกันสังคมขยายความ
คุมครองไปถึงลูกจางชั่วคราวทุกประเภทของสวนราชการ มีความเหมาะสม( X = 3.72)  รองลงมา
คือ กระบวนการบริหารจัดการของสถานพยาบาล มีคุณภาพเหมาะสม( X = 3.35) รองลงมาคือ     
มีการใหบริการแกผูประกันตนนอกเวลาราชการอยางเหมาะสม( X = 3.20) รองลงมาคือ ไดรับการ
อํานวยความสะดวกในการใชสิทธิประกนัสังคมอยางเหมาะสม( X = 3.09)  รองลงมาไดรับฟงคํา
ชี้แจงและขอแนะนําความรูรายละเอียดเกีย่วกับการใชสทิธิประกันสังคมอยางเหมาะสม ( X = 3.06)  
รองลงมาคือ หัวหนาหนวยบริการตาง ๆ มีการควบคุมกํากับการปฏบิัติงานของเจาหนาที่ผูใหบริการ
เหมาะสม( X = 2.44) และไดมีสวนรวมในการเสนอแนะ หรือบอกกลาวใหมีการพัฒนาปรับปรุงการ
บริการ ( X = 2.88) ตามลําดับ 

 
ตาราง  9  คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของประเด็นการประเมินเพื่อรวบรวมความคิดเห็น 
 ของลูกจางในการประเมินผลนโยบาย  ดานผลผลติ/ผลลัพธของนโยบาย 
 

ด้านผลผลิต/ผลลพัธข์องนโยบาย X  S.D. ระดบัความ
คิดเหน็ 

1. ทานรูสิทธแิละประโยชนทดแทนของประกันสังคม 3.12 1.02 ปานกลาง
2. ทานคิดวาสิทธิและประโยชนทดแทนของประกันสังคม
เหมาะสม 

3.07 .98 ปานกลาง

3. สิทธิและประโยชนทดแทนของประกนัสังคมที่ทานไดรับ
ทําใหทานมีการดํารงชีวิตทีดี่ขึ้น 

3.05 .98 ปานกลาง

4. ทานคิดวาสิทธิและประโยชนทดแทนของประกันสังคมที่
ทานไดรับจะทําใหคุณภาพการบริการของการรักษาพยาบาล
เหมาะสม 

3.09 .90 ปานกลาง

5. ทานคิดวาสิทธิและประโยชนทดแทนของประกันสังคมที่
ทานไดรับทําใหเจาหนาที่ใหความสนใจในสุขภาพของทาน

3.07 1.00 ปานกลาง

6. ทานคิดวาสิทธิและประโยชนทดแทนของประกันสังคมที่
ทานไดรับคุมคาเม่ือเทียบกบัเงินสมทบทีผู่ประกันตนตอง
จายทุกเดือน 

3.09 1.09 ปานกลาง

7. ทานคิดวาสิทธิและประโยชนทดแทนของประกันสังคมที่
ทานไดรับมีมากกวาสิทธิทีท่านมีอยูเดิม

3.07 .96 ปานกลาง

รวม 3.08 .85 ปานกลาง
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 จากตาราง 9 พบวา ประเดน็การประเมินเพื่อรวบรวมความคิดเห็นของลูกจางในการ
ประเมินผลนโยบาย ดานผลผลติ/ผลลัพธของนโยบายโดยรวมอยูในระดับปานกลาง ( X = 3.08) 
เม่ือพิจารณารายดานโดยเรียงลําดับของคาเฉลี่ย พบวา มากที่สุดคือ รูสิทธิและประโยชนทดแทน
ของประกันสังคม ( X = 3.12) รองลงมาคือ คิดวาสิทธิและประโยชนทดแทนของประกันสังคมที่ทาน
ไดรับจะทําใหคุณภาพการบริการของการรักษาพยาบาลเหมาะสม ( X = 3.09) รองลงมาคิดวาสิทธิ
และประโยชนทดแทนของประกันสังคมทีท่านไดรับคุมคาเม่ือเทียบกบัเงินสมทบทีผู่ประกันตนตอง
จายทุกเดือน ( X = 3.09) รองลงมาคือ คิดวาสิทธิและประโยชนทดแทนของประกันสังคมเหมาะสม 
และคิดวาสิทธิและประโยชนทดแทนของประกันสังคมที่ทานไดรับมีมากกวาสิทธิที่ทานมีอยูเดิม  
และคิดวาสทิธิและประโยชนทดแทนของประกันสังคมเหมาะสม ( X = 3.07) และสิทธแิละประโยชน
ทดแทนของประกันสังคมทีท่านไดรับทําใหทานมีการดํารงชีวิตที่ดีขึน้ ( X = 3.05) ตามลําดับ 
 
 ส่วนทีÉ  3 : ข้อมลูเกีÉยวกบัข้อมลูเกีÉยวกบัข้อเสนอแนะเกีÉยวกบันโยบายประกนัสงัคม
ของลกูจ้างชั Éวคราวส่วนราชการกรมทางหลวงทีÉปฏิบติังานในส่วนกลาง 

 ขอเสนอแนะที่ 1 สํานักงานประกันสังคมควรปรับปรุงชองทาง/วิธกีารในการแจงขอมูล
ขาวสารหรือระเบียบขอบังคับเพ่ือใหโรงพยาบาลรับทราบทันตอเหตุการณ โดยมีเจาหนาที่ที่รับผิดชอบ
โดยตรงตอการประสานงานกับโรงพยาบาลโดยเฉพาะ 
 ขอเสนอแนะที่ 2 ควรมีการอัพเดทขอมูลใหทันตอเหตุการณทุกวัน โดยมีเจาหนาที่ IT 
ประจําสํานักงานใหญคอยตรวจสอบติดตามความเคลื่อนไหวขอมูลขาวสารและควรจัดทําขอมูลให
ลิงคกับโรงพยาบาลโดยตรง 
 ขอเสนอแนะที่ 3 ควรลดเอกสารและขั้นตอนการเบิกจาย โดยการกําหนดระยะเวลาใน 
การเบิกจายใหชัดเจนหรือพิจารณาเฉพาะเอกสารที่จําเปน เพ่ือใหเกิดความรวดเร็วในการดําเนินการ 
 ขอเสนอแนะที่ 4 สํานักงานประกันสังคมควรพิจารณาประกอบเพื่อเปนขอมูลในการพัฒนา
ตอไปไดแกความเหมาะสมของอัตราเบิกจาย แบบเหมาจายรายหัว ความเหมาะสมของเพดาน 
การจายในแตละกรณี  ความเชื่อม่ันตอระบบ ความเหมาะสมที่ประกนัสังคมจายกรณีฉุกเฉิน 

 ขอเสนอแนะที ่5 การไดรบัขอมูลจากหนวยงานเกี่ยวกบัประกันสังคม มีการใหขอมูลขาวสาร
ลาชาไมทันเหตุการณ ซึ่งสํานักงานประกนัสังคม ควรประชาสัมพันธใหผูประกนัตนทราบรายละเอียด
ทั้งเงินสมทบและสิทธิประโยชน โดยการเพิ่มชองทางในการสื่อสารกับผูประกันตน เชน การแจง
ขอมูล โดยการสงขอความผานโทรศัพทมือถือ เปนตน 
 ขอเสนอแนะที่ 6 ควรจัดทาํบัตรรับรองสทิธิผูประกันตนใหเปนสมารทการด สามารถเช็ค
ขอมูลไดทุกระบบ 

 ขอเสนอแนะที่ 7 ควรเพิ่มชองทางในการติดตอประสานงานกับเจาหนาที่ประกันสงัคมใน
พ้ืนที่ โดยมีสายดวนเฉพาะไวคอยประสานงานกบัเจาหนาที่หรือมีเจาหนาที่ IT ประจําสํานักงานใหญ 
คอยรับขอมูลขาวสารทางระบบ เพ่ือประสานงานกับพื้นที่ในกรณีเรงดวน 
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 ขอเสนอแนะที่ 8 เพ่ิมความพึงพอใจและความสะดวกในการชําระเงนิแกผูประกันตนใน
กลุมไปรษณียและเคานเตอรเซอรวิส ทางสาํนักงานประกันสังคม ควรเรงดําเนินการและใหความสําคัญ
ในเรื่องจัดทําบัตรรบัรองสิทธิควรเปนบตัรแข็งและสามารถสแกนบารโคดไดและควรปรบัปรุงใหเปน
ระบบออนไลนทั้งระบบ 

 ขอเสนอแนะที่ 9 ควรมีการจัดฝกอบรมความรูความเขาใจในงานดานประกันสังคมใหกับ
เจาหนาที่กอนปฏิบัติงานและถาหากมีการเปลี่ยนแปลงเจาหนาที่ ควรมีการถายโอนงานและทํา
ความเขาใจรายละเอียดเกี่ยวกับงานประกันสังคมกอน เพ่ือใหสามารถปฏิบตัิงานได และแนะนาํ
กฎระเบียบใหมๆ หากมีการเปลี่ยนแปลงใหกับเครือขายพันธมิตร เพ่ือที่จะไดทํางานอยางถูกตอง 
ลดขอผิดพลาดและมีความเขาใจที่ตรงกัน 

 ขอเสนอแนะที่ 10 ควรพิจารณาการใชระบบบารโคด เพ่ือลดขอผิดพลาดในการคียขอมูล 
หรือเก็บเงินซํ้าซอน 

 ขอเสนอแนะที่ 11 หนวยบริการสํานักงานประกันสังคม ควรอัพเกรดอุปกรณสํานักงานให
ทันสมัยขึ้นและเพียงพอตอการใชงาน เชน คอมพิวเตอร เครื่องปร้ินเตอรและเครื่องแฟกซ เปนตน 

 สรุปขอเสนอแนะเกี่ยวกบันโยบายประกันสังคมของลูกจางชั่วคราวสวนราชการกรมทาง
หลวงที่ปฏบิัตงิานในสวนกลาง 

 ลูกจางชั่วคราวสวนราชการกรมทางหลวงที่ปฏิบตัิงานในสวนกลาง มีความคิดเห็นและ
ความตองการใหสํานักงานประกันสังคมปรับปรุงชองทาง/วิธีการในการแจงขอมูลขาวสารหรือ
ระเบียบขอบังคับเพ่ือใหโรงพยาบาลรับทราบทันตอเหตุการณ โดยมีเจาหนาที่ที่รับผิดชอบโดยตรง
ประสานงานกบัโรงพยาบาลโดยเฉพาะมีการอัพเดทขอมูลใหทันตอเหตุการณทุกวัน โดยมีเจาหนาที่ IT 
ประจําสํานักงานใหญคอยตรวจสอบติดตามความเคลื่อนไหวขอมูลขาวสารและควรจัดทําขอมูล    
ใหลิงคกับโรงพยาบาลโดยตรง ในสวนของเอกสาร เสนอแนะใหลดเอกสารและขั้นตอนการเบิกจาย 
โดยการกําหนดระยะเวลาในการเบิกจายใหชัดเจนหรือพิจารณาเฉพาะเอกสารที่จําเปน เพ่ือใหเกิด
ความรวดเรว็ในการดําเนินการ พิจารณาความเหมาะสมของอัตราเบกิจาย แบบเหมาจายรายหัว  
ความเหมาะสมของเพดานการจายในแตละกรณี ความเชื่อม่ันตอระบบ ความเหมาะสมที่ประกันสังคม
จายกรณีฉุกเฉิน การไดรับขอมูลจากหนวยงานเกี่ยวกบัประกันสังคม อยากใหมีการประชาสัมพันธ
ใหผูประกันตนทราบรายละเอียดทั้งของเงินสมทบและสิทธิ ประโยชน โดยการเพิ่มชองทางใน 
การสื่อสารกับผูประกันตน เชน การแจงขอมูล โดยการสงขอความผาน โทรศัพทมือถือ เปนตน  
นอกจากนี้ยังเสนอแนะวา ควรจัดทําบัตรรบัรองสิทธิผูประกันตนใหเปนสมารทการด สามารถเช็ค
ขอมูลไดทุกระบบเพิ่มชองทางในการติดตอประสานงานกับเจาหนาที่ประกันสังคมในพื้นที่  
โดยมีสายดวน เฉพาะไวคอยประสานงานกับเจาหนาที่หรือมีเจาหนาที่ IT ประจําสํานักงานใหญ 
คอยรับขอมูลขาวสาร ทางระบบ เพ่ือประสานงานกับพื้นที่ในกรณีเรงดวน 
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 ลูกจางใหขอเสนอแนะวา สาํนักงานประกันสังคม ควรเรงดําเนินการและใหความสาํคัญ  
ในเรื่องจัดทําบัตรรบัรองสิทธิควรเปนบตัรแข็งและสามารถสแกนบารโคดไดและควรปรบัปรุงใหเปน
ระบบออนไลนทั้งระบบ มีการจัดฝกอบรมความรูความเขาใจในงานดานประกันสังคมใหกับเจาหนาที่
กอนปฏิบัติงาน และถาหากมีการเปลี่ยนแปลงเจาหนาที ่ควรมีการถายโอนงานและทําความเขาใจ
รายละเอียดเกีย่วกบังาน ประกันสังคมกอน เพ่ือใหสามารถปฏิบตัิงานได และแนะนํากฎระเบียบใหมๆ 
หากมีการเปลี่ยนแปลงใหกบั เครือขายพนัธมิตร เพ่ือทีจ่ะไดทํางานอยางถูกตอง ลดขอผิดพลาดและ
มีความเขาใจที่ตรงกัน   
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บททีÉ 5 
สรปุผลการศึกษา  อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 

 

 การวิจัยเรื่อง การประเมินผลนโยบายประกันสังคมของลูกจางชั่วคราวสวนราชการกรม
ทางหลวงที่ปฏิบัติงานในสวนกลางมีวตัถุประสงคดังน้ี 
 1. เพ่ือประเมินผลนโยบายประกันสังคมของลูกจางชั่วคราวสวนราชการกรมทางหลวงที่
ปฏิบัติงานในสวนกลาง 
 2. เพ่ือศึกษาขอเสนอแนะเกี่ยวกับนโยบายประกันสังคมของลูกจางชั่วคราวสวนราชการ
กรมทางหลวงที่ปฏิบตัิงานในสวนกลาง 
 ประชากรทีใ่ชในการวิจัยในครั้งนี้ คือลูกจางชัว่คราวสวนราชการกรมทางหลวงที่ปฏิบัติงาน
ในสวนกลาง จํานวน 162 คน ดวยวิธีการสํารวจ (Survey Research Method) ใชแบบสอบถาม 
(Questionnaire) เปนเครื่องมือในการเก็บรวบรวมขอมูล และไดนําขอมูลไปทําการประมวลผล 
โดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป SPSS (Statistical Package for the Social Sciences) ซึ่งสถิติที่ใช 
ในการวิเคราะหขอมูล คือ ความถี่ รอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน  
 

สรปุผลการวิจยั 
 จากการศึกษาเรื่องการประเมินผลนโยบายประกันสังคมของลูกจางชั่วคราวสวนราชการ
กรมทางหลวง ไดขอสรุปดังนี้ 
 ส่วนทีÉ  1 : ข้อมลูเชิงพรรณนาเกีÉยวกบัข้อมลูของผูใ้ห้ข้อมลู 
 พบวา ผูตอบแบบสอบถามสวนใหญเปนเพศหญิง จํานวน 93 คนคิดเปน รอยละ 57.4  
และเพศชาย จํานวน 69 คน  คิดเปนรอยละ 42.6 
 พบวา  ผูตอบแบบสอบถามสวนใหญ มีอายุ  31 – 40 ป และ 20 – 30 ป จํานวน 67 คน 
คิดเปนรอยละ 41.4 รองลงมาคือ 41 - 50 ป จํานวน 21 คน คิดเปนรอยละ 13.0  และ 51 – 60 ป 
จํานวน 7 คน คิดเปนรอยละ 4.3 

 พบวา ผูตอบแบบสอบถามสวนใหญ ประจําหนวยงานสํานักงานเลขานุการกรม คิดเปน
รอยละ  25.3  รองลงมาคือ  กองการเงินและบัญชี คิดเปนรอยละ 13.5  รองลงมาสํานักวิเคราะห
และตรวจสอบ คิดเปนรอยละ 11.7  รองลงมาคือ  สํานักบริหารบํารุงทาง คิดเปนรอยละ 9.9 และ 
และ สํานักอํานวยความปลอดภัย จํานวน 12 คน คิดเปนรอยละ 7.4 
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 ส่วนทีÉ  2:  ข้อมลูเกีÉยวกบัการประเมินผลนโยบายประกนัสงัคมของลกูจ้างชั Éวคราว
ส่วนราชการกรมทางหลวงทีÉปฏิบติังานในส่วนกลาง 
 ประเด็นการประเมินเพื่อรวบรวมความคดิเห็นของลูกจางในการประเมินผลนโยบายโดย
ภาพรวม อยูในระดับปานกลาง  เม่ือพิจารณารายดานโดยเรียงลําดับของคาเฉลี่ย พบวา มากทีสุ่ด
คือ ดานสภาวะแวดลอมนโยบาย รองลงมาคือ ดานปจจัยที่สงผลกระทบตอนโยบาย / ปจจัยนําเขา
ของนโยบาย รองลงมาคือ ดานกระบวนการดําเนินนโยบายและดานผลผลติ/ผลลัพธของนโยบาย 
ตามลําดับ 
 ดานสภาวะแวดลอมนโยบาย  โดยรวมอยูในระดับปานกลาง  เม่ือพิจารณารายดานโดย
เรียงลําดับของคาเฉลี่ย พบวา มากที่สุดคอื การประกันสังคม มีความเหมาะสม กับสภาวะเศรษฐกิจ
และสังคมไทย ( = 3.69) รองลงมาคือ การประกันสังคมกาํหนดใหผูประกันตนใชสทิธกิารรักษาพยาบาล
โดยไมเสียคาใชจายในสถานพยาบาลที่ผูประกันตนเลอืกมีความเหมาะสมรองลงมาคือ ชุดสิทธิ
ประโยชน (เชน การรักษาทัว่ไป การคลอดบุตร การทันตกรรม ฯลฯ มีความเหมาะสมรองลงมาคือ 
การประกนัสังคมทําใหมีการใหบรกิารดานสุขภาพที่มีคณุภาพมากขึ้น รองลงมาคือ การประกนัสังคม 
เปนโครงการที่ทําใหทานสามารถเขาถึงบริการรักษาพยาบาลขั้นพ้ืนฐานไดเทาเทียมกัน รองลงมา
คือ การประกันสังคมเปนนโยบายประชานิยมที่มุงในการหาเสียงของพรรคการเมืองที่เปนรัฐบาล 
และการประกนัสังคมเปนนโยบายที่มีการวางแนวทางการใหบริการที่ชัดเจน ตามลําดับ 
 ดานปจจัยที่สงผลกระทบตอนโยบาย / ปจจัยนําเขาของนโยบาย โดยรวมอยูในระดับปานกลาง  
เม่ือพิจารณารายดานโดยเรียงลําดับของคาเฉลี่ย พบวา มากที่สุดคือ สถานพยาบาลที่ทานระบมีุ
เครื่องมือทางการแพทยที่ทนัสมัยและมีคณุภาพ รองลงมาคือ สถานพยาบาลทีท่านระบุจําเปนตอง
เพ่ิมงบประมาณสําหรับการจัดซื้อวัสดุครุภัณฑเพ่ือดําเนินการตามนโยบาย รองลงมาคือ สถานพยาบาล 
มีทีมแพทยพยาบาล และผูปฏิบัติงานใหบริการแกผูประกันตนเพียงพอ  รองลงมาคือ ผูปฏิบัติงานที่
ใหบริการทาน มีความสนใจและตั้งใจปฏิบัติงานตามนโยบายประกันสังคมที่ทานไดรับอยางเหมาะสม  
รองลงมาคือ ผูปฏิบัติงานที่ใหบริการทานมีความรูความเขาใจในการปฏิบัติงานตามนโยบายประกันสังคม
อยางเหมาะสม  รองลงมาคือ ยาที่ทานไดรับจากการรักษาพยาบาลเปนยาที่ดีมีคุณภาพ และโดนหัก
เงินสมทบ 5 % ทุกเดือน มีความเหมาะสม  ตามลําดับ 
 ดานกระบวนการดําเนินนโยบายโดยรวมอยูในระดับปานกลาง เม่ือพิจารณารายดาน 
โดยเรียงลําดับของคาเฉลี่ย พบวา มากทีสุ่ดคือ การที่ประกันสังคมขยายความคุมครองไปถึงลูกจาง
ชั่วคราวทุกประเภทของสวนราชการ มีความเหมาะสม รองลงมาคือ กระบวนการบริหารจัดการของ
สถานพยาบาล มีคุณภาพเหมาะสม รองลงมาคือ มีการใหบริการแกผูประกันตนนอกเวลาราชการ
อยางเหมาะสม รองลงมาคือ ไดรับการอํานวยความสะดวกในการใชสิทธิประกันสังคมอยางเหมาะสม  
รองลงมาไดรับฟงคําชี้แจงและขอแนะนาํความรูรายละเอียดเกี่ยวกบัการใชสทิธปิระกันสังคมอยาง
เหมาะสม รองลงมาคือ หัวหนาหนวยบรกิารตาง ๆ มีการควบคุมกํากับการปฏิบตัิงานของเจาหนาที่
ผูใหบริการเหมาะสม และไดมีสวนรวมในการเสนอแนะ หรือบอกกลาวใหมีการพัฒนาปรับปรุงการ
บริการ ตามลาํดับ 
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 ดานผลผลิต/ผลลัพธของนโยบายโดยรวมอยูในระดับปานกลาง เม่ือพิจารณารายดานโดย
เรียงลําดับของคาเฉลี่ย พบวา มากที่สุดคอื รูสิทธิและประโยชนทดแทนของประกนัสังคม รองลงมา
คือ คิดวาสิทธแิละประโยชนทดแทนของประกันสังคมทีท่านไดรับจะทําใหคุณภาพการบริการของ
การรักษาพยาบาลเหมาะสม รองลงมาคิดวาสิทธิและประโยชนทดแทนของประกันสังคมที่ทานไดรับ
มีความคุมคาเม่ือเทียบกับเงินสมทบที่ผูประกันตนตองจายทุกเดือนรองลงมาคือ คิดวาสิทธิและ
ประโยชนทดแทนของประกันสังคมเหมาะสม และคิดวาสิทธิและประโยชนทดแทนของประกันสังคม
ที่ทานไดรับมีมากกวาสิทธทิี่ทานมีอยูเดิม และคิดวาสทิธิและประโยชนทดแทนของประกันสังคมที่
ทานไดรับทําใหทานมีการดํารงชีวิตที่ดีขึน้ตามลําดับ 
 

 

 ส่วนทีÉ  3 : ข้อเสนอแนะเกีÉยวกบันโยบายประกนัสงัคมของลกูจ้างชั Éวคราวส่วนราชการ
กรมทางหลวงทีÉปฏิบติังานในส่วนกลาง 

 สรุปไดวา ลูกจางชั่วคราวสวนราชการกรมทางหลวงทีป่ฏิบตัิงานในสวนกลาง มีความคิดเห็น
และตองการใหสํานักงานประกันสังคมปรับปรุงชองทาง/วิธีการในการแจงขอมูลขาวสารหรือระเบียบ
ขอบังคับเพ่ือใหโรงพยาบาลรับทราบทันตอเหตุการณ โดยมีเจาหนาที่ที่รับผิดชอบโดยตรงตอการ
ประสานงานกบัโรงพยาบาลโดยเฉพาะมีการอัพเดทขอมูลใหทันตอเหตุการณทุกวัน โดยมีเจาหนาที่ IT 
ประจําสํานักงานใหญคอยตรวจสอบติดตามความเคลื่อนไหวขอมูลขาวสารและควรจดัทําขอมูลใหลิงค
กับโรงพยาบาลโดยตรง ในสวนของเอกสาร เสนอแนะใหลดเอกสารและขั้นตอนการเบิกจาย  
โดยการกําหนดระยะเวลาในการเบิกจายใหชัดเจนหรือพิจารณาเฉพาะเอกสารที่จําเปน เพ่ือใหเกิด
ความรวดเรว็ในการดําเนินการพิจารณาความเหมาะสมของอัตราเบกิจาย แบบเหมาจายรายหัว 
ความเหมาะสมของเพดานการจายในแตละกรณี ความเชื่อม่ันตอระบบ ความเหมาะสมที่ประกันสังคม
จายกรณีฉุกเฉิน 
 การไดรบัขอมูลจากหนวยงานเกี่ยวกบัประกันสังคม อยากใหมีประชาสมัพันธใหผูประกันตน
ทราบรายละเอียดทั้งการสงเงินสมทบและสิทธิประโยชน โดยการเพิ่มชองทางในการสื่อสารกับ
ผูประกันตน เชน การแจงขอมูล โดยการสงขอความผานโทรศัพทมือถือ เปนตน นอกจรากนี้ยัง
เสนอแนะวา ควรจัดทําบัตรรับรองสิทธิผูประกันตนใหเปนสมารทการด สามารถเช็คขอมูลไดทุกระบบ
เพ่ิมชองทางในการติดตอประสานงานกับเจาหนาที่ประกันสังคมในพื้นที่ โดยมีสายดวนเฉพาะไว
คอยประสานงานกับเจาหนาที่ธนาคารหรอืมีเจาหนาที่ IT ประจําสํานักงานใหญ คอยรับขอมูล
ขาวสารทางระบบ เพ่ือประสานงานกับพื้นที่ในกรณีเรงดวน 
 สวนการใหบรกิารนั้น ลูกจางใหขอเสนอแนะวา สํานักงานประกันสังคม ควรเรงดําเนินการ
และใหความสาํคัญในเรื่องจัดทําบัตรรบัรองสิทธิควรเปนบัตรแข็งและสามารถสแกนบารโคดไดและ
ควรปรับปรุงใหเปนระบบออนไลนทั้งระบบมีการจัดฝกอบรมความรูความเขาใจในงานดานประกันสังคม
ใหกับเจาหนาที่กอนปฏิบัติงานและถาหากมีการเปลี่ยนแปลงเจาหนาที่ ควรมีการถายโอนงานและ
ทําความเขาใจรายละเอียดเกี่ยวกับงานประกันสังคมกอน เพ่ือใหสามารถปฏิบัติงานได และแนะนํา



57 
 

กฎระเบียบใหมๆ หากมีการเปลี่ยนแปลงใหกับเครือขายพันธมิตร เพ่ือที่จะไดทํางานอยางถูกตอง 
ลดขอผิดพลาดและมีความเขาใจทีต่รงกนัพิจารณาการใชระบบบารโคด เพ่ือลดขอผดิพลาดในการคีย
ขอมูล หรือเก็บเงินซํ้าซอน  ตลอดจนอัพเกรดอุปกรณสํานักงานใหทันสมัยขึ้นและเพียงพอตอการใช
งาน เชน คอมพิวเตอร เครื่องปร้ินเตอรและเครื่องแฟกซ เปนตน 
 

อภิปรายผลการศึกษา 
 จากการวิจัยมีขอมูลเกี่ยวกบัประเด็นการประเมินเพื่อรวบรวมความคิดเห็นของลกูจางใน
การประเมินผลนโยบาย ในระดับปานกลาง ทําใหผลงานวิจัยในครั้งน้ีเปนภาพบวก นํามาอภิปราย
ผลไดดังน้ี 

 ผลการวิจัย พบวา ประเด็นการประเมินเพ่ือรวบรวมความคิดเห็นของลูกจางในการประเมินผล

นโยบายโดยภาพรวม อยูในระดับปานกลาง อาจเปนเพราะ ลูกจางชั่วคราวไมคอยมีความรูเกี่ยวกับ

สิทธิและประโยชนทดแทนของประกันสังคมเทาที่ควร จึงทําใหมีการรับรูและความเขาใจในสทิธนิอย

มาก ในขณะที่สิทธิภายใตระบบสวัสดิการประกันสังคม มีขอจํากัดอยางมากในการเขารับบริการ 

จากสถานพยาบาลเอกชน สอดคลองกับงานวิจัยของ นิภา ศรีอนันต (2545: 32-34) ไดติดตามและ

ประเมินผลระบบสวัสดิการรักษาพยาบาลของขาราชการและรัฐวิสาหกิจ ในป 2544 พบวา ในชวง 

10 ปจนถึงป 2544 คารักษาพยาบาลภายใตระบบสวัสดิการฯ นี้ มีอัตราสูงขึ้นเฉลี่ยปละ 14%  

ในขณะที่จํานวนขาราชการและผูมีสิทธิมิไดเพ่ิมขึน้มากนัก โดยแมวา กระทรวงการคลังจะมีการจํากัด

และการตัดสทิธิประโยชนเพ่ือลดคาใชจายในป 2541 แตก็ไดผลในระยะสั้น นอกจากนี้ ผูมีสิทธิใน

ระบบสวัสดิการฯ นี้ยังคงตองการสิทธิในระบบอ่ืน ๆ โดยเฉพาะอยางยิ่ง การใชสิทธิภายใตโครงการ 

30 บาท รักษาทุกโรค ผูมีสิทธิสามารถเขารับบริการจากสถานพยาบาลเอกชนได ในขณะที่สิทธิ

ภายใตระบบสวัสดิการฯ มีขอจํากัดอยางมากในการเขารับบริการจากสถานพยาบาลเอกชนได 

ในขณะที่สทิธภิายใตระบบสวัสดิการ มีขอจํากัดอยางมากในการเขารบับริการจากสถานพยาบาล

เอกชน ดังน้ัน ประชากรที่ใชสิทธขิาราชการและรัฐวิสาหกิจจึงยังไมมีทางเลือกอ่ืนใด นอกจากจะ

ยังคงใชบริการจากสถานพยาบาลภาครฐัตอไป กลาวคอื ผูเขารับบรกิารในสถานพยาบาลภาครัฐ

จากประชากรในสวนนี้จะไมลดลงภายหลงัการดําเนินโครงการ 30 บาทรักษาทุกโรค และสอดคลอง

กับงานวิจัยของ วิไลเดือน พรอนันต (2535) ไดศกึษา ความรู ทศันคติ และการปฏบิตัิของผูประกันตน

ตอการไดรับความคุมครองกรณีประสบอันตราย หรือเจ็บปวยตามพระราชบัญญัติประกันสังคม  

พ.ศ. 2533 โดยศึกษาผูประกันตนที่ทํางานในโรงงานอุตสาหกรรม เขตจังหวัดสมุทรสาคร พบวา

ผูประกันตนมีความรู ทัศนคติเกี่ยวกับประโยชนทดแทนกรณีประสบอันตรายหรือเจ็บปวยอยูใน

ระดับปากกลาง พบปญหาในการไปใชสิทธิตามสถานพยาบาลในดาน การบริการ รอคอยนาน 

เจาหนาที่บริการไมดี เดินทางไมสะดวก และรูสึกวายาที่ไดรับไมดี 
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 ผลการวิจัยพบวา ดานสภาวะแวดลอมโครงการ โดยรวมอยูในระดับปานกลาง อาจเปน
เพราะลูกจางคิดวาสิทธิและประโยชนทดแทนของประกันสังคมที่ไดรับคุมคาเม่ือเทียบกับเงินสมทบ
ที่ผูประกันตนตองจายทุกเดือน และ คิดวาสิทธิและประโยชนทดแทนของประกันสังคมที่ไดรับจะทํา
ใหคุณภาพการบริการของการรักษาพยาบาลเหมาะสม  และจะทําใหเจาหนาที่ใหความสนใจใน
สุขภาพของตน สอดคลองกับงานวิจัยของ กิตติพงษ สคุณุณี (2539: บทคัดยอ) ไดทําการวิจัยเรือ่ง
ปจจัยที่มีอิทธิพลตอการใชสิทธิของรับประโยชนทดแทนของผูประกันตนตามพระราชบัญญัติ
ประกันสังคม พ.ศ. 2533 ศกึษาเฉพาะกรณีจังหวัดอางทอง ผลการศกึษาพบวา สาเหตทุี่ผูประกันตน
ไมไปใชสิทธิขอรับประโยชนทดแทนในภาพรวมถึงรอยละ 65.3 สาเหตุที่ไมไปใชสิทธิเพราะไมทราบ
สิทธิประโยชนของตน ไมพึงพอใจในระบบสถานพยาบาล และสํานักงานประกันสังคม สวนปจจัยที่มี
อิทธิพลตอการใชสิทธิขอรับประโยชนทดแทน พบวา ระดับการเจ็บปวยที่ไมตองหยุดงาน การไดรับ
ขอมูล ขาวสาร การรับรูเร่ืองสิทธิประโยชนทดแทนตาม พ.ร.บ. ประกันสังคม พ.ศ. 2533  
ความพึงพอใจตอความสะดวก ความพึงพอใจตอคุณภาพและบริการ ความพึงพอใจตอประโยชน
ทดแทนที่ไดรับมีผลตอการใชสิทธิขอรับประโยชนทดแทน กรณีประสบอันตรายหรือเจ็บปวย  
อยางมีนัยสําคัญทางสถติิ (P<0.05) ในสวนสถานภาพสมรส การรับรูเรื่องสิทธิประโยชนทดแทน
ตาม พ.ร.บ.ประกันสังคม พ.ศ. 2533 ความพึงพอใจตอความสะดวก ความพึงพอใจตอคุณภาพและ
บริการ ความพึงพอใจตอประโยชนทดแทน กรณีทุพพลภาพอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (P<0.05) 
สําหรับปญหาอุปสรรคในการใชสิทธิขอรบัประโยชนทดแทนคือ โรงพยาบาลอยูไกล เดินทางไมสะดวก 
เจาหนาที่พูดจาไมสุภาพ ยาคุณภาพไมดี เสียเวลารอตรวจนาน ไมไดรับความสนใจจากแพทย 
และพยาบาล และไมคอยรบัผิดชอบ ในดานความรูเกีย่วกับประกันสังคม มีความรูนอยในเร่ืองสิทธิ
ประโยชนทดแทน มีการเผยแพรขาวสารเพียงเล็กนอย 
 ผลการวิจัยพบวา ดานปจจัยที่สงผลกระทบตอนโยบาย / ปจจัยนําเขาของนโยบาย 
โดยรวมอยูในระดับปานกลาง อาจเปนเพราะ ไดรับรูวามีเครื่องมือทางการแพทยทีท่ันสมัยและมี
คุณภาพ และสถานพยาบาลมีทีมแพทยพยาบาล และผูปฏิบัติงานใหบริการแกผูประกันตนเพยีงพอ  
สอดคลองกับงานวิจัยของ สงวน นิตยารัมภพงศ และคนอื่นๆ (2534: บทคัดยอ) ไดทําการศึกษา
เรื่องการจัดบริการทางการแพทย ภายใต พระราชบัญญัติประกันสังคม พ.ศ. 2533 โดยวิเคราะห
สถานการณปจจุบัน โดยสํารวจโรงพยาบาลคูสัญญาหลักทั่วประเทศ 134 แหง ถึงสถานการณ 
การจัดการบริการทางการแพทยแกผูประกันตน ตามพระราชบัญญัติประกันสังคม พ.ศ. 2533  
ผลการศึกษาพบวาโรงพยาบาลสวนใหญไดพยายาม จัดระบบบริการทางการแพทย เพื่ออํานวย
ความสะดวกแกผูปวยดีพอสมควร แตปญหาและอุปสรรคในการใหบริการทางการแพทยแกผูปวย
ประกันสังคมคือ ผูปวยประกันสังคมและนายจาง ไมเขาใจสิทธิประโยชนของการไดรับการคุมครอง   
ความไมเขาใจขั้นตอนการปฏิบัตขิองผูประกันตนในการรับบริการทางการแพทย  
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 ผลการวิจัย พบวา ดานกระบวนการดําเนนินโยบายโดยรวมอยูในระดับปานกลาง อาจเปน

เพราะการที่ประกันสังคมขยายความคุมครองไปถึงลูกจางชั่วคราวทุกประเภทของสวนราชการ  

มีความเหมาะสม  กระบวนการบริหารจัดการของสถานพยาบาล มีคณุภาพเหมาะสม สอดคลองกับ 

กิตติพงษ สุคุณณี (2539: บทคัดยอ) ไดทําการวิจัยเร่ืองปจจัยที่มีอิทธิพลตอการใชสิทธิขอรับ

ประโยชนทดแทนของผูประกันตนตามพระราชบัญญัตปิระกันสังคม พ.ศ. 2533 ศึกษาเฉพาะกรณี

จังหวัดอางทอง ผลการศึกษาพบวา สาเหตุที่ผูประกันตนไมไปใชสทิธิขอรับประโยชนทดแทนใน

ภาพรวมถึงรอยละ 65.3 สาเหตุที่ไมไปใชสิทธเิพราะไมทราบสิทธิประโยชนของตน ไมพึงพอใจใน

ระบบสถานพยาบาล และสํานักงานประกันสังคม สวนปจจัยที่มีอิทธิพลตอการใชสิทธิขอรับ

ประโยชนทดแทน พบวา ระดับการเจ็บปวยที่ไมตองหยุดงาน การไดรับขอมูล ขาวสาร การรับรูเรื่อง

สิทธิประโยชนทดแทนตาม พ.ร.บ. ประกันสังคม พ.ศ. 2533  ความพึงพอใจตอความสะดวก ความ

พึงพอใจตอคุณภาพและบรกิาร ความพึงพอใจตอประโยชนทดแทนที่ไดรับมีผลตอการใชสิทธขิอรับ

ประโยชนทดแทน กรณีประสบอันตรายหรือเจ็บปวย อยางมีนัยสําคัญทางสถติ ิ(P<0.05) ในสวน

สถานภาพสมรส การรับรูเรื่องสิทธิประโยชนทดแทนตาม พ.ร.บ.ประกันสังคม พ.ศ. 2533  

ความพึงพอใจตอความสะดวก ความพึงพอใจตอคุณภาพและบริการ ความพึงพอใจตอประโยชน

ทดแทน กรณีทุพพลภาพอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (P<0.05) สําหรับปญหาอุปสรรคในการใชสทิธิ

ขอรับประโยชนทดแทนคือ โรงพยาบาลอยูไกล เดินทางไมสะดวก เจาหนาที่พูดจาไมสุภาพ  

ยาคุณภาพไมดี เสียเวลารอตรวจนาน ไมไดรับความสนใจจากแพทยและพยาบาล และไมคอย

รับผิดชอบ ในดานความรูเกีย่วกับประกันสังคม มีความรูนอยในเร่ืองสิทธิประโยชนทดแทน มีการ

เผยแพรขาวสารเพียงเล็กนอย 
 ผลการวิจัย พบวา ดานผลผลิต/ผลลัพธของนโยบายโดยรวมอยูในระดับปานกลาง   
อาจเปนเพราะลูกจางคิดวาสิทธิและประโยชนทดแทนของประกันสังคมที่ไดรับจะทําใหคุณภาพการ
บริการของการรักษาพยาบาลไมเหมาะสม  และสิทธิประโยชนทดแทนของประกนัสังคมที่ทานไดรับ
ไมมากเทาที่ควร สอดคลองกับงานวิจัยของฐนันดรศักดิ์ บวรนันทกุล (2550) ไดรายงาน ไวใน
งานวิจัยเกี่ยวกับแนวทางการขยายความคุมครองประกันสังคมแกผูประกันตนซึ่งมิใชลูกจางพบวา 
สวนใหญแลว ในกลุมประเทศที่พัฒนา มักจะใหผูประกันตนที่เปนลูกจางและประกันตนอิสระ  
ไดรับสิทธปิระโยชนแทบไมแตกตางกัน ไมวาในแถบอเมริกาเหนือ หรือสวนกรณีการประกันตน 
แบบอิสระประเทศสวีเดนไดจัดโปรแกรมครอบคลุมประโยชนทดแทนกรณีคลอดบุตร ทุพพลภาพ 
และตายไดรวมกัน โดยคาใชจายในโรงพยาบาลผูปวยไมตองเสียคารักษาพยาบาลใด ๆ เวนแตกรณี 
ผูรับบํานาญจะรักษาพยาบาลฟรีเพียง 1 ป ถาเปนผูปวยนอกมีการกําหนดคาชวยเหลือไวตายตวั 
แตละครั้ง 40 สวีดิชโครน กรณีที่เปนการใชบริการโรงพยาบาลของรัฐ 30 สวีดิชโครน กรณีใชบริการ 
ของโรงพยาบาลเอกชน คารักษากายภาพบําบัด แตละครั้ง 20 สวีดิชโครน กรณีใชบริการของ 
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โรงพยาบาลของรัฐ 30 โครณอร กรณีใชบริการของโรงพยาบาลเอกชนคาเดินทางเพื่อไปพบแพทย 
หรือโรงพยาบาลการขอคําปรึกษาแพทยทีเ่กี่ยวกับการควบคุมกําหนดทําหมันไมตองเรียกคาใชจาย 
คายาที่จําเปนตอการรักษาโรคเรื้อรังจะไดรับฟรี โรคอ่ืน ๆ จะไดรับบางสวน มีการใหสิทธิ ประโยชน
ในการรักษาฟนฟรีสําหรับเด็กอายุ 1-6 ปสวนประชาชนอื่ น ๆ รัฐจะชวยเหลือบางสวน สวนกรณี
ประเทศสหรัฐอเมริกาจะใหครอบคลุมโปรแกรม คลอดบุตร ทุพพลภาพและตายนัน้ ผูประกันตน
แบบบังคบัและแบบอิสระอยางเทาเทียมกัน ประโยชนทดแทนกรณีทุพพลภาพ ผูประกันตนแบบ
บังคับจะมีการแยกรายละเอียดของการที่จะไดรับคาใชจาย คือคาตรวจวินิจฉัยโรค คาบําบัดทาง
การแพทย คายาและคาเวชภัณฑ คากินอยูและรักษาพยาบาลในสถานพยาบาล คา รถพยาบาล 
หรือคาพาหนะรับสงผูทุพพลภาพ คาฟนฟูสมรรถภาพทางรางกายจิตใจ และอาชพี และ คาบรกิาร
อ่ืนที่จําเปน สวนผูประกันตนแบบอิสระนัน้ ประโยชนทดแทนที่จะไดรับในกรณีดัง กลาวคือ คาใชจาย
เกี่ยวกับการตรวจวินิจฉัยโรค การรักษาพยาบาลและคาใชจายอ่ืนที่จําเปนเพ่ือให ผลของการทุพพลภาพ
บรรเทาหรือมีสภาพดีขึ้นและใหหมายรวมถึงคาใชจายเกี่ยวกับอุปกรณ เครื่องใชหรือวัตถทุี่ใหหรือ
ทําหนาที่แทน หรือชวยอวัยวะที่ทุพพลภาพดวย ทั้งน้ีตามหลักเกณฑ และอัตราที่สํานักงานประกันสังคม
ประกาศกําหนดและเงินทดแทนการทุพพลภาพจะไดในอัตรารอยละหาสิบของอัตราสูงสุดของคาจาง
ขั้นตํ่ารายวันตามกฎหมายวาดวยการคุมครองแรงงานที่ใช บังคบัอยูในขณะที่ผูประกันตนมีสิทธิ
ไดรับประโยชนทดแทน  และสอดคลองกับงานวิจัยของ ชนะ ใจ เดชวิทยาพร (2548) การศึกษา
เรื่องคุณลักษณะและพฤติกรรมการใชบรกิารประกันสังคมของตัวอยาง พบวาสิทธปิระโยชนของ
กองทุนประกันสังคมที่ผูประกันตนไปใชมากที่สุด คือกรณีเจ็บปวย (รอยละ 44.3) และประเภทของ
การบริการของกองทุนประกันสังคมและกองทุนเงินทดแทน (จากการทํางาน) ที่ผูใชบริการไดใชครั้ง
สุดทายมากที่สุดคือ การเบิกเงินกรณีตาง ๆ (รอยละ 41.8)  

 
ข้อเสนอแนะในการวิจยั 
 จากผลการศกึษาวิจัยเรื่องการประเมินผลนโยบายประกันสังคมของลูกจางชั่วคราวสวน
ราชการกรมทางหลวงที่ปฏบิัติงานในสวนกลาง ดังน้ี 
 1.  ดานสภาวะแวดลอมนโยบาย 
 หนวยงานควรมีการฝกอบรมใหความรูเกี่ยวกับสิทธิและประโยชนทดแทนของประกันสังคม 
 2.  ดานปจจัยที่สงผลกระทบตอนโยบาย / ปจจัยนําเขาของนโยบาย 
 สถานพยาบาลมีทีมแพทยพยาบาล และผูปฏิบัติงาน ควรพัฒนาการใหบริการแกผูประกันตน
ที่เพียงพอ ผูปฏิบัติงานทีใ่หบริการตองมีความสนใจและตั้งใจปฏบิัติงานตามนโยบายประกนัสังคม
อยางเหมาะสม  และควรสงเสริมใหทีมแพทยพยาบาล และผูปฏิบตังิานมีความรูความเขาใจในการ
ปฏิบัติงานตามนโยบายประกันสังคม  
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 3.  ดานกระบวนการดําเนินนโยบาย 
 ผูปฏิบัติงานทีใ่หบริการควรมีความสนใจและตั้งใจปฏบิัติงานตามนโยบายประกนัสังคมที่
ผูประกันตนไดรับอยางเหมาะสม 
 4.  ดานผลผลิต/ผลลัพธของนโยบาย 
 กรมทางหลวงควรอบรมใหลกูจางไดรูสิทธิและประโยชนทดแทนของประกันสังคมเพือ่ให
ลูกจางไดมีความรูความเขาใจวาสิทธิที่เขาไดรับจะทําใหคุณภาพการบริการของการรักษาพยาบาล
เหมาะสม เปนสวัสดิการทีดี่ในการดํารงชีวติ 
  

ข้อเสนอแนะเพืÉอการวิจยัครั Êงต่อไป 
 จากผลการศึกษาวิจัยเร่ืองการประเมินผลนโยบายประกนัสังคม กรณศีึกษา ลูกจางชั่วคราว
สวนราชการกรมทางหลวงที่ปฏิบตัิงานในสวนกลาง  ดังน้ี 
 1.  การวิจัยครั้งน้ี ผูวิจัยไดกําหนดกลุมตัวอยางเฉพาะกรมทางหลวงควรจะมีการศึกษาวิจัย
ผูใชบริการในกลุมพ้ืนที่อ่ืนๆ ดวย  ซึ่งผลการวิจัยที่ไดอาจมีความแตกตางกัน 
 2.  ในการวิจัยครั้งตอไป ควรศึกษาผลกระทบของนโยบายประกันสงัคมดานตางๆ เชน 
ความพึงพอใจของผูใชบริการ ผลกระทบตอสังคม ผลกระทบดานอ่ืนๆ ภายใน ของผูประกันตน 
ในกรมทางหลวง 
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แบบสอบถามการประเมินผลนโยบายประกนัสงัคม 
ของลกูจ้างชั Éวคราวส่วนราชการกรมทางหลวง 

ทีÉปฏิบติังานในส่วนกลาง 
คาํชีÊแจง  
1.  แบบสอบถามประเมินผลนโยบาย เปนการสอบถามเพื่อเปนเครือ่งมือรวบรวมความคิดเห็นของ
ลูกจางชั่วคราวที่เกี่ยวของในการประเมินผลนโยบายประกนัสงัคมของลกูจ้างชั Éวคราวส่วน
ราชการกรมทางหลวงทีÉปฏิบติังานในส่วนกลาง เพ่ือเปนขอมูลสําหรับการบรหิารนโยบาย 
ใหมีคุณภาพมากยิ่งขึ้น ขอใหทานใหขอคดิเห็น ขอเสนอแนะตามความเปนจริง 
2.  แบบสอบถามประเมินนโยบาย ประกอบดวย 3 ตอน ดังน้ี 
 2.1  ตอนที่ 1    ขอมูลของผูใหขอมูล 
 2.2  ตอนที่ 2   ประเด็นการประเมิน ซึ่งจําแนกเปน  4  ดานดังนี้ 
   1.  ดานสภาวะแวดลอมนโยบาย 
   2. ดานปจจัยที่สงผลกระทบตอนโยบาย / ปจจัยนําเขาของนโยบาย 
   3.  ดานกระบวนการดําเนินงานนโยบาย 
   4.  ดานผลผลิต / ผลลัพธของนโยบาย 
 2.3  ตอนที่ 3 ขอเสนอแนะเกี่ยวกับนโยบายประกันสังคม 
3.  ใหทานทําเครื่องหมายลงในชองระดับการประเมิน ซึ่งแบงเปน 5 ระดับ ดังน้ี 
 คะแนนระดับ  5   หมายถึง  มีผลความเห็น/การดําเนินการ/ขอเท็จจริงในระดับมากที่สุด 
 คะแนนระดับ  4  หมายถึง  มีผลความเห็น/การดําเนินการ/ขอเท็จจริงในระดับมาก 
 คะแนนระดับ  3  หมายถึง  มีผลความเห็น/การดําเนินการ/ขอเท็จจริงในระดับปานกลาง 
 คะแนนระดับ  2  หมายถึง  มีผลความเห็น/การดําเนินการ/ขอเท็จจริงในระดับนอย 
 คะแนนระดับ  1  หมายถึง  มีผลความเห็น/การดําเนินการ/ขอเท็จจริงในระดับนอยที่สุด 
หรือ หากไม่มีการดาํเนินงาน หรือไม่สอดคล้องในประเดน็การประเมินนัÊน ให้ตอบในช่องไม่
มีการดาํเนินการ หรือไม่บรรลตุามวตัถปุระสงค/์เป้าหมาย 
ตอนทีÉ  1  ข้อมลูทั Éวไปของผูใ้ห้ข้อมลู 
 1. เพศ 
   ชาย   หญิง  
 2.  อาย ุ
   20 – 30 ป        31 – 40  ป       41 – 50  ป         51 – 60 ป 

3.  หน่วยงานทีÉท่านปฏิบติังาน
............................................................................................................ 
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ตอนทีÉ  2  ประเดน็การประเมินเพืÉอรวบรวมความคิดเหน็ของลกูจ้างในการประเมินผลนโยบาย 
 
ดานสภาวะแวดลอมนโยบาย 

ประเด็นการประเมิน 

ความเห็น/ผลการปฏิบัติ/ขอเท็จจริง  
ไมมีการ

ดําเนินการ

รวม
คะแนน มาก

ที่สุด 
(5) 

มาก 
(4) 

ปาน
กลาง 

(3) 

นอย 
(2) 

นอย
ที่สุด 
(1) 

1. การประกันสังคม มีความเหมาะสม กับ
สภาวะเศรษฐกิจและสังคมไทย 

       

2. การประกันสังคมเปนนโยบายประชา
นิยมที่มุงในการหาเสียงของพรรค
การเมืองที่เปนรัฐบาล  

       

3. การประกันสังคมเปนนโยบายที่มีการ
วางแนวทางการใหบริการทีช่ัดเจน 

       

4. การประกันสังคมทําใหมีการใหบริการ
ดานสุขภาพที่มีคุณภาพมากขึ้น 

       

5. การประกันสังคม เปนนโยบายที่ทําให
ทานสามารถเขาถึงบริการรกัษาพยาบาล
ขั้นพื้นฐานไดเทาเทียมกัน 

       

6. การประกันสังคมกําหนดให
ผูประกันตนใชสิทธิการรักษาพยาบาลโดย
ไมเสียคาใชจายในสถานพยาบาลที่
ผูประกันตนเลอืกมีความเหมาะสม 

       

7. ชุดสิทธิประโยชน (เชน การรักษา
ทั่วไป การคลอดบุตร การทันตกรรมฯลฯ 
มีความเหมาะสม 
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ดานปจจัยที่สงผลกระทบตอนโยบาย / ปจจัยนําเขาของนโยบาย 

ประเด็นการประเมิน 

ความเห็น/ผลการปฏิบัติ/ขอเท็จจริง  
ไมมีการ

ดําเนินงาน 

 
รวม

คะแนน 
มาก
ที่สุด 
(5) 

มาก 
(4) 

ปาน
กลาง 

(3) 

นอย 
(2) 

นอย
ที่สุด 
(1) 

1. สถานพยาบาลมีทีมแพทย
พยาบาล และผูปฏิบัติงาน
ใหบริการแกผูประกันตน
เพียงพอ 

       

2. สถานพยาบาลที่ทานระบุมี
เครื่องมือทางการแพทยที่
ทันสมัยและมีคุณภาพ 

       

3. ผูปฏิบัติงานที่ใหบริการทาน 
มีความสนใจและตั้งใจ
ปฏิบัติงานตามนโยบาย
ประกันสังคมทีท่านไดรับอยาง
เหมาะสม 

       

4. ผูปฏิบัติงานที่ใหบริการทาน
มีความรูความเขาใจในการ
ปฏิบัติงานตามนโยบาย
ประกันสังคมอยางเหมาะสม 

       

5. ยาที่ทานไดรับจากการ
รักษาพยาบาลเปนยาที่ดีมี
คุณภาพ 

       

6. ทานโดนหักเงินสมทบ 5 % 
ทุกเดือน มีความเหมาะสม  

       

7.สถานพยาบาลที่ทานระบุ
จําเปนตองเพิ่มงบประมาณ
สําหรับการจัดซื้อวัสดุครุภัณฑ
เพื่อดําเนินการตามนโยบาย 
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ดานกระบวนการดําเนนินโยบาย 

ประเด็นการประเมิน 

ความเห็น/ผลการปฏิบัติ/ขอเท็จจริง  
ไมมีการ

ดําเนินงาน

 
รวม

คะแนน
มาก
ที่สุด 
(5) 

มาก 
(4) 

ปาน
กลาง 

(3) 

นอย 
(2) 

นอย
ที่สุด 
(1) 

1. การที่ประกันสังคมขยายความ

คุมครองไปถึงลูกจางชั่วคราวทุก

ประเภทของสวนราชการ มีความ

เหมาะสม 

       

2. กระบวนการบริหารจัดการของ
สถานพยาบาล มีคุณภาพเหมาะสม 
 

       

3. มีการใหบรกิารแกผูประกนัตนนอก

เวลาราชการอยางเหมาะสม 

       

4. ทานไดรับฟงคําชี้แจงและขอแนะนํา
ความรูรายละเอียดเกี่ยวกับการใชสิทธิ
ประกันสังคมอยางเหมาะสม  

       

5. ทานไดรับการอํานวยความสะดวกใน
การใชสิทธิประกันสังคมอยางเหมาะสม 

       

6. ทานไดมีสวนรวมในการเสนอแนะ 
หรือบอกกลาวใหมีการพัฒนาปรับปรุง
การบริการ 
 
 

       

7. หัวหนาหนวยบริการตาง ๆ มีการ
ควบคุมกํากับการปฏิบัติงานของ
เจาหนาที่ผูใหบริการเหมาะสม 
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ดานผลผลิต/ผลลัพธของนโยบาย 

ประเด็นการประเมิน 

ความเห็น/ผลการปฏิบัติ/ขอเท็จจริง  
ไมบรรลุ

วัตถุประสงค
/เปาหมาย 

 
รวม

คะแนน 
มาก
ที่สุด 
(5) 

มาก 
(4) 

ปาน
กลาง

(3) 

นอย 
(2) 

นอยที่สุด 
(1) 

1. ทานรูสิทธิและประโยชน
ทดแทนของประกันสังคม 

  

2. ทานคิดวาสิทธิและประโยชน
ทดแทนของประกันสังคมเหมาะสม 

  

3. สิทธิและประโยชนทดแทนของ
ประกันสังคมทีท่านไดรับทําให
ทานมีการดํารงชีวิตที่ดีขึ้น 

  

4. ทานคิดวาสิทธิและประโยชน
ทดแทนของประกันสังคมที่ทาน
ไดรับจะทําใหคุณภาพการบริการ
ของการรักษาพยาบาลเหมาะสม 

  

5. ทานคิดวาสิทธิและประโยชน
ทดแทนของประกันสังคมที่ทาน
ไดรับทําใหเจาหนาที่ใหความสนใจ
ในสุขภาพของทาน 

  

6. ทานคิดวาสิทธิและประโยชน
ทดแทนของประกันสังคมที่ทาน
ไดรับคุมคาเมื่อเทียบกับเงินสมทบ
ที่ผูประกันตนตองจายทุกเดือน 

  

7. ทานคิดวาสิทธิและประโยชน
ทดแทนของประกันสังคมที่ทาน
ไดรับมีมากกวาสิทธิที่ทานมีอยู
เดิม 
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ตอนทีÉ 3   ข้อเสนอแนะเกีÉยวกบันโยบายประกนัสงัคม 
1.  ขอเสนอแนะ 
 ................................................................................................................................................
 ................................................................................................................................................ 
 ................................................................................................................................................
 ................................................................................................................................................ 
 ................................................................................................................................................
 ................................................................................................................................................ 
     ...............................................................................................................................................
 ................................................................................................................................................ 
 ................................................................................................................................................
 ................................................................................................................................................ 
 ................................................................................................................................................
 ................................................................................................................................................ 
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