
 

บันทึกหลักการและเหตุผล 
ประกอบร่างพระราชบัญญัติอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 

พ.ศ. .... 
 
 

หลักการ 
 

ให้มีกฎหมายว่าด้วยอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 
 

เหตุผล 
 

เนื่องจากการพัฒนาระบบสุขภาพที่เน้นการสร้างเสริมสุขภาพ เพื่อให้ประชาชน 
มีคุณภาพชีวิตที่ดีนั้น รัฐต้องด าเนินการให้ประชาชนได้รับบริการสาธารณสุขที่มีประสิทธิภาพ 
อย่างทั่วถึง เสริมสร้างให้ประชาชนมีความรู้พื้นฐานเกี่ยวกับการส่งเสริมสุขภาพ การควบคุม 
และป้องกันโรค การรักษาพยาบาล และการฟื้นฟูสุขภาพ และต้องส่งเสริมให้ประชาชนมีส่วนร่วม 
ในการพัฒนาสุขภาพและการจัดบริการสาธารณสุขในชุมชน ดังนั้น สมควรส่งเสริมและสนับสนุน  
ให้อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ซึ่งเป็นประชาชนผู้มีจิตอาสาในชุมชนเป็นก าลังส าคัญส าหรับ
การดูแลสุขภาพของประชาชนในชุมชนตามหลักการการสาธารณสุขมูลฐาน โดยยกระดับทักษะและ
ขีดความสามารถของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านให้ด าเนินการตามหลักการดังกล่าวได้
สัมฤทธิ์ผล ตลอดจนเสริมสร้างเครือข่ายการประสานงาน การบริหารกิจการอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจ าหมู่บ้าน และการด าเนินกิจกรรมด้านสุขภาพภายในชุมชนให้เป็นไปอย่างมีระบบ อันสอดคล้อง
กับยุทธศาสตร์ชาติด้านการพัฒนาและเสริมสร้างศักยภาพทรัพยากรมนุษย์เพื่อเสริมสร้างให้คนไทยมี
สุขภาวะที่ดีอย่างยั่งยืน จึงจ าเป็นต้องตราพระราชบัญญัตินี้ 
 



 

ร่าง 
พระราชบัญญัต ิ

อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 
พ.ศ. .... 
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โดยที่เป็นการสมควรมีกฎหมายว่าด้วยอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 
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มาตรา ๑  พระราชบัญญัตินี้เรียกว่า “พระราชบัญญัติอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า

หมู่บ้าน พ.ศ. ....” 
 
มาตรา ๒  พระราชบัญญัตินี้ให้ใช้บังคับเมื่อพ้นก าหนดเก้าสิบวันนับถัดจากวัน

ประกาศในราชกิจจานุเบกษาเป็นต้นไป 
 
มาตรา 3  ให้ยกเลิกระเบียบกระทรวงสาธารณสุข ว่าด้วยอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจ าหมู่บ้าน พ.ศ. 2554 ลงวันที่ ๑๘ มีนาคม พ.ศ. ๒๕๕๔ 
บรรดากฎหมาย กฎ ระเบียบ และข้อบั งคับอื่น  ในส่วนที่บัญญัติ ไว้ แล้ว 

ในพระราชบัญญัตินี้ หรือซึ่งขัดหรือแย้งกับบทแห่งพระราชบัญญัตินี้ให้ใช้พระราชบัญญัตินี้แทน 
 
มาตรา 4  ในพระราชบัญญัตินี้ 
“อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน” หมายความว่า บุคคลที่ได้รับการขึ้น

ทะเบียนเป็นอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ได้แก่ 
(1) อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน หรือเรียกโดยย่อว่า อสม. 
(2) อาสาสมัครสาธารณสุขกรุงเทพมหานคร ซึ่งปฏิบัติงานด้านสาธารณสุขในเขต

กรุงเทพมหานคร หรือเรียกโดยย่อว่า อสส.กทม. 



๒ 
 

(3) อาสาสมัครสาธารณสุขอื่นตามที่รัฐมนตรีประกาศก าหนด โดยค าแนะน า 
ของคณะกรรมการระดับประเทศ 

“คณะกรรมการระดับประเทศ” หมายความว่า คณะกรรมการส่งเสริมและสนับสนุน
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านระดับประเทศ 

“คณะกรรมการระดับเขตสุขภาพ” หมายความว่า คณะกรรมการส่งเสริมและ
สนับสนุนอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านระดับเขตสุขภาพ 

“คณะกรรมการระดับจังหวัด” หมายความว่า คณะกรรมการส่งเสริมและสนับสนุน
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านระดับจังหวัด 

“คณะกรรมการกรุงเทพมหานคร” หมายความว่า คณะกรรมการส่งเสริมและ
สนับสนุนอาสาสมัครสาธารณสุขกรุงเทพมหานคร 

“นายทะเบียนกลาง” หมายความว่า อธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพหรือ 
ผู้ซึ่งอธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพมอบหมายให้ท าหน้าที่เป็นศูนย์กลางข้อมูลเกี่ยวกับกิจการ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านตามพระราชบัญญัตินี้ 

“นายทะเบียน” หมายความว่า นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดหรือผู้ซึ่งนายแพทย์
สาธารณสุขจังหวัดมอบหมายส าหรับจังหวัดนั้น และผู้อ านวยการส านักอนามัยหรือผู้ซึ่งผู้อ านวยการ
ส านักอนามัยมอบหมายส าหรับกรุงเทพมหานคร หรือนายทะเบียนอื่นให้เป็นไปตามระเบียบที่
รัฐมนตรีประกาศก าหนด โดยค าแนะน าของคณะกรรมการระดับประเทศ 

“หน่วยงานของรัฐ” หมายความว่า กระทรวง ทบวง กรม หรือส่วนราชการ          
ที่เรียกชื่ออย่างอื่นและมีฐานะเป็นกรม ราชการส่วนภูมิภาค องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น รัฐวิสาหกิจ 
ที่ตั้งข้ึนโดยพระราชบัญญัติหรือพระราชกฤษฎีกา และองค์การมหาชน 

“กองทุน” หมายความว่า กองทุนสนับสนุนการปฏิบัติงานของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 

“ค่าป่วยการ” หมายความว่า เงินที่ทางราชการจ่ายให้แก่อาสาสมัครสาธารณสุข
ประจ าหมู่บ้าน เพื่อสนับสนุนการปฏิบัติหน้าที่ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 

“รัฐมนตรี” หมายความว่า รัฐมนตรีผู้รักษาการตามพระราชบัญญัตินี้ 
 
มาตรา 5  ให้รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขรักษาการตามพระราชบัญญัตินี้ 

และให้มีอ านาจออกกฎกระทรวงหรือประกาศเพื่อปฏิบัติการตามพระราชบัญญัตินี้ 
 
 

หมวด 1 
คณะกรรมการส่งเสริมและสนับสนุนอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 

   
 
มาตรา 6  ให้มีคณะกรรมการระดับประเทศ ประกอบด้วย 
(1) ปลัดกระทรวงสาธารณสุข เป็นประธานกรรมการ 
(2) อธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ  เป็นรองประธานกรรมการ 
(3) กรรมการโดยต าแหน่ง จ านวนสิบหกคน ได้แก่ เลขาธิการคณะกรรมการกฤษฎีกา 

ผู้อ านวยการส านักงบประมาณ เลขาธิการคณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ  



๓ 
 

เลขาธิการส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ  เลขาธิการคณะกรรมการอาหารและยา อธิบดี
กรมบัญชีกลาง อธิบดีกรมพัฒนาสังคมและสวัสดิการ อธิบดีกรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น อธิบดี 
กรมควบคุมโรค อธิบดีกรมการแพทย์ อธิบดีกรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก อธิบดี
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ อธิบดีกรมสุขภาพจิต อธิบดีกรมอนามัย ผู้อ านวยการส านักอนามัย 
กรุงเทพมหานคร และหัวหน้าผู้ตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เป็นกรรมการ 

(4) กรรมการซึ่งเป็นผู้แทนองค์กรอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านระดับประเทศ 
และผู้แทนองค์กรอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ระดับภาคโดยเลือกกันเองให้เหลือจ านวนห้าคน 
เป็นกรรมการ 

(5) กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิจ านวนสามคน ซึ่งรัฐมนตรีแต่งตั้ งจากผู้มีความรู้ 
ความเชี่ยวชาญเป็นที่ประจักษ์ในด้านการสาธารณสุขมูลฐานหรือด้านสุขภาพภาคประชาชน ด้านวิชาชีพ
การแพทยแ์ละการสาธารณสุข และด้านกฎหมาย ด้านละหนึ่งคน เป็นกรรมการ 

ให้รองอธิบดีซึ่งอธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพมอบหมาย เป็นกรรมการ 
และเลขานุการ และผู้อ านวยการกองสนับสนุนสุขภาพภาคประชาชน กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
เป็นกรรมการและผู้ช่วยเลขานุการ และให้ผู้อ านวยการกองสนับสนุนสุขภาพภาคประชาชน 
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ แต่งตั้งเจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบงานอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 
ของกองสนับสนุนสุขภาพภาคประชาชน จ านวนไม่เกินสองคน เป็นผู้ช่วยเลขานุการ 

ให้กองสนับสนุนสุขภาพภาคประชาชน กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ท าหน้าที่ 
เป็นส านักงานเลขานุการของคณะกรรมการระดับประเทศ รับผิดชอบงานธุรการ งานประชุม 
การศึกษาหาข้อมูลและกิจการต่าง ๆ ที่เกี่ยวกับงานของคณะกรรมการระดับประเทศ 

ให้หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขการเลือก การแต่งตั้งกรรมการตาม  )4 ( และ  )5 (
เป็นไปตามระเบียบทีร่ัฐมนตรีประกาศก าหนด โดยค าแนะค าของคณะกรรมการระดับประเทศ 

 
มาตรา 7  กรรมการตามมาตรา 6 (4) และ (5) ต้องมีคุณสมบัติและไม่มีลักษณะ

ต้องห้าม ดังต่อไปน้ี 
(๑) มีสัญชาติไทย 
(๒) ไม่เป็นหรือเคยเป็นบุคคลล้มละลายทุจริต 
(๓) ไม่เป็นคนไร้ความสามารถหรือคนเสมือนไร้ความสามารถหรือไม่เป็นบุคคล

วิกลจริตหรือจิตฟั่นเฟือนไม่สมประกอบ หรือไม่เป็นคนทุพพลภาพหรือติดสุรายาเมาจนถึงขนาด 
ไม่อาจปฏิบัติหน้าที่ได้ 

(๔) ไม่เคยถูกไล่ออก ปลดออก หรือให้ออกจากราชการหรือหน่วยงานของรัฐ 
(๕) ไม่เป็นผู้เคยต้องโทษจ าคุกโดยค าพิพากษาถึงที่สุด เว้นแต่เป็นโทษที่กระท าความผิด

ที่ได้กระท าโดยประมาท หรือความผิดลหุโทษ และยังไม่พ้นก าหนดเวลาสิบปีนับแต่วันพ้นโทษ 
(๖) ไม่เป็นข้าราชการการเมือง ผู้ด ารงต าแหน่งทางการเมือง สมาชิกสภาท้องถิ่น 

ผู้บริหารท้องถิ่น กรรมการหรือผู้บริหารพรรคการเมือง หรือเจ้าหน้าที่ในพรรคการเมือง 
 
มาตรา 8 กรรมการตามมาตรา 6 (4) และ (5) มีวาระอยู่ในต าแหน่งคราวละสี่ปี 

นับแต่วันที่ได้รับแต่งตั้ง และอาจได้รับแต่งตั้งใหม่อีกได้ แต่ต้องไม่เกินสองวาระติดต่อกัน 
เมื่อครบก าหนดวาระตามวรรคหนึ่ง หากยังมิได้มีการแต่งตั้งกรรมการขึ้นใหม่        

ให้กรรมการซึ่งพ้นจากต าแหน่งตามวาระนั้นอยู่ในต าแหน่งเพื่อปฏิบัติหน้าที่ต่อไปจนกว่ากรรมการ   



๔ 
 

ซึ่งได้รับแต่งตั้งใหม่เข้ารับหน้าที่ แต่ต้องไม่เกินเก้าสิบวันนับแต่วันที่กรรมการพ้นจากต าแหน่งตาม
วาระนั้น 

ในกรณีที่กรรมการตามวรรคหนึ่งพ้นจากต าแหน่งก่อนครบวาระ ให้ด าเนินการแต่งตั้ง
กรรมการแทนภายในเก้าสิบวันนับแต่วันที่ต าแหน่งกรรมการนั้นว่างลงและให้ผู้ได้รับแต่งตั้งให้ด ารงต าแหน่ง
แทนอยู่ในต าแหน่งเท่ากับวาระที่เหลืออยู่ของกรรมการซึ่งตนแทน 

ในกรณีที่วาระของกรรมการตามมาตรา 6 (4) และ (5) ที่พ้นจากต าแหน่งก่อนครบ
วาระไม่ว่าด้วยเหตุใดหรือวาระการด ารงต าแหน่งเหลืออยู่ไม่ถึงเก้าสิบวันจะไม่ด าเนินการแต่งตั้ง
กรรมการแทนต าแหน่งที่ว่างนั้นก็ได้ และในการนี้ให้คณะกรรมการประกอบด้วยกรรมการเท่าที่
เหลืออยู่ 

 
มาตรา 9  นอกจากการพ้นจากต าแหน่งตามวาระ กรรมการตามมาตรา 6 (4) และ 

(5) พ้นจากต าแหน่งเมื่อ 
(๑) ตาย 
(๒) ลาออก 
(๓) รัฐมนตรีให้ออก เพราะบกพร่องต่อหน้าที่ มีความประพฤติเสื่อมเสีย หรือ 

หย่อนความสามารถ 
(๔) ขาดคุณสมบัติหรือมีลักษณะต้องห้ามตามมาตรา 7 
ให้หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขการพ้นจากต าแหน่งตามวรรคหนึ่ง (3) เป็นไป

ตามระเบียบที่รัฐมนตรีประกาศก าหนด โดยค าแนะค าของคณะกรรมการระดับประเทศ 
 

มาตรา ๑0  ให้คณะกรรมการระดับประเทศมีหน้าที่และอ านาจ ดังต่อไปน้ี 
(1) เสนอนโยบายด้านการด าเนินงานอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านและ

นโยบายด้านการสนับสนุนสวัสดิการให้แก่อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน รวมถึงส่งเสริม
ศักยภาพและสนับสนุนสวัสดิการให้แก่อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านต่อรัฐมนตรี 

(2) ให้ค าแนะน าแก่รัฐมนตรีในการออกกฎกระทรวง ระเบียบ หรือประกาศ 
ตามพระราชบัญญัตินี้ 

(3) ออกระเบียบหรือประกาศ เพื่อด าเนินการตามพระราชบัญญัตินี้ที่ก าหนดให้เป็น
หน้าที่และอ านาจของคณะกรรมการระดับประเทศ 

(4) ก าหนดหลักเกณฑ์การจัดให้มีอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านที่เพียงพอ
ต่อสัดส่วนของประชากร 

(5) พิจารณาการจัดสรรอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านในแต่ละเขตสุขภาพ
ให้เพียงพอต่อสัดส่วนของประชากร 

(6) ให้ค าแนะน าแก่คณะกรรมการตามมาตรา 14 คณะกรรมการตามมาตรา 16 
คณะกรรมการตามมาตรา 18 คณะกรรมการตามมาตรา 20 หรือหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ในการปฏิบัติ
ตามพระราชบัญญัตินี้ 

(7) พิจารณาเรื่องร้องเรียนที่เกี่ยวกับการปฏิบัติตามพระราชบัญญัตินี้ กรณีที ่
เกินหน้าที่และอ านาจของคณะกรรมการระดับเขตสุขภาพ 

(8) ส่งเสริม พัฒนา สนับสนุนกิจกรรม ตามมาตรฐานการปฏิบัติหน้าที่ของ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 



๕ 
 

(9) แต่งตั้งอนุกรรมการเพื่อปฏิบัติการตามพระราชบัญญัตินี ้
(10) ปฏิบัติการอื่นใดตามที่พระราชบัญญัตินี้ก าหนดให้เป็นอ านาจและหน้าที่ 

ของคณะกรรมการระดับประเทศ 
(11) พิจารณาหรือด าเนินการในเรื่องอื่นตามที่รัฐมนตรีมอบหมาย 
 
มาตรา 11  การประชุมคณะกรรมการระดับประเทศ ต้องมีกรรมการมาประชุม 

ไม่น้อยกว่ากึ่งหน่ึงของจ านวนกรรมการทั้งหมด จึงจะเป็นองค์ประชุม 
ให้ประธานกรรมการระดับประเทศ เป็นประธานในที่ประชุม ถ้าประธานกรรมการ

ไม่มาประชุมหรือไม่อาจปฏิบัติหน้าที่ได้ ให้กรรมการที่มาประชุมเลือกกรรมการคนหนึ่งเป็นประธาน
ในที่ประชุม 

การวินิจฉัยชี้ขาดของที่ประชุมให้ถือเสียงข้างมาก กรรมการคนหนึ่งให้มีเสียงหนึ่ง 
ในการลงคะแนน ถ้าคะแนนเสียงเท่ากันให้ประธานในที่ประชุมออกเสียงเพิ่มขึ้นอีกเสียงหน่ึงเป็นเสียง
ชี้ขาด 

 
มาตรา 12  คณะกรรมการระดับประเทศ จะแต่งตั้งคณะอนุกรรมการเพื่อพิจารณา

หรือปฏิบัติการอย่างหน่ึงอย่างใดตามที่คณะกรรมการระดับประเทศมอบหมายก็ได้ 
ให้น าบทบัญญัติมาตรา 11 วรรคหนึ่ง วรรคสอง และวรรคสาม มาใช้บังคับกับการประชุม

คณะอนุกรรมการโดยอนุโลม 
 
มาตรา 13  ในการพิจารณาเรื่องใด ๆ ของกรรมการโดยต าแหน่งตามมาตรา 6 (1) 

(2) และ (3) เมื่อคณะกรรมการดังกล่าวมีมติเป็นประการใดแล้ว ให้มติของคณะกรรมการ ผูกพัน
หน่วยงานซึ่งมีผู้แทนร่วมเป็นกรรมการโดยต าแหน่งอยู่ด้วย แม้ว่าในการพิจารณาวินิจฉัยเรื่องนั้น
ผู้แทนของหน่วยงานที่เป็นกรรมการโดยต าแหน่งจะมิได้เข้าร่วมพิจารณาวินิจฉัยก็ตาม ถ้ามีความเห็น
แตกต่างกันให้บันทึกความเห็น ของกรรมการทุกฝ่ายไว้ให้ปรากฏในเรื่องนั้นด้วย 
 

มาตรา 14  ให้มีคณะกรรมการระดับเขตสุขภาพ ประกอบด้วย 
(๑) ผู้ตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข  เป็นประธานกรรมการ 
(๒) สาธารณสุขนิเทศก์ เป็นรองประธาน 
(๓) กรรมการโดยต าแหน่ง จ านวนสิบคน ได้แก่  นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด 

ในเขตสุขภาพที่ผู้ตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุขมอบหมายจ านวนไม่เกินสามคน สาธารณสุข
อ าเภอที่ผู้ตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุขมอบหมายจ านวนสามคน ผู้อ านวยการศูนย์อนามัย 
ผู้อ านวยการส านักงานป้องกันควบคุมโรค ผู้อ านวยการศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ ผู้อ านวยการศูนย์
สุขภาพจิต เป็นกรรมการ 

(4) กรรมการซึ่งเป็นผู้แทนองค์กรอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านระดับจังหวัด
ในเขตสุขภาพโดยเลือกกันเองให้เหลือไม่เกินห้าคน เป็นกรรมการ 

(5) ผู้ทรงคุณวุฒิซึ่งผู้ตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุขแต่งตั้ง จากผู้มีความรู้ 
ความเชี่ยวชาญเป็นที่ประจักษ์ในด้านการสาธารณสุขมูลฐานหรือด้านสุขภาพภาคประชาชน ด้านวิชาชีพ
การแพทยแ์ละการสาธารณสุข และด้านกฎหมาย ด้านละหนึ่งคน เป็นกรรมการ 



๖ 
 

ให้ผู้อ านวยการศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพ เป็นกรรมการและเลขานุการ และ 
ให้แต่งตั้งเจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบงานอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ของศูนย์สนับสนุนบริการ
สุขภาพ จ านวนไม่เกินสองคน เป็นกรรมการและผู้ช่วยเลขานุการ 

ให้ศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ท าหน้าที่ เป็น
ส านักงานเลขานุการของคณะกรรมการระดับเขตสุขภาพ รับผิดชอบงานธุรการ งานประชุม 
การศึกษาหาข้อมูลและกิจการต่าง ๆ ที่เกี่ยวกับงานของคณะกรรมการระดับเขตสุขภาพ 

ให้หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขการเลือก การแต่งตั้งกรรมการตาม  )4 ( และ  )5( 
เป็นไปตามระเบียบทีร่ัฐมนตรีประกาศก าหนด โดยค าแนะค าของคณะกรรมการระดับประเทศ 
 

มาตรา 15  ให้คณะกรรมการระดับเขตสุขภาพ มีหน้าที่และอ านาจเฉพาะในเขต
พื้นที่ที่รับผิดชอบ ดังต่อไปนี้ 

(1) ด าเนินการตามนโยบาย ส่งเสริมศักยภาพและสนับสนุนสวัสดิการแก่อาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ตามที่คณะกรรมการระดับประเทศก าหนด 

(2) ก ากับ ติดตามการด าเนินงานที่เกี่ยวข้องกับอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้าน 

(3) พิจารณาการจัดสรรให้มีอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านในแต่ละจังหวัด
ภายในเขตพื้นที่ที่รับผิดชอบในสัดส่วนตามหลักเกณฑ์ที่คณะกรรมการระดับประเทศก าหนด 

(4) ให้ค าแนะน าคณะกรรมการระดับจังหวัด ในการปฏิบัติงานตามพระราชบัญญัตินี้ 
(5) พิจารณาเรื่องร้องเรียนที่ เกี่ยวกับการปฏิบัติตามพระราชบัญญัตินี้  กรณีที ่

เกินหน้าที่และอ านาจของคณะกรรมการระดับจังหวัด ภายในเขตพื้นที่ที่รับผิดชอบ 
(6) แต่งตั้งอนุกรรมการเพื่อปฏิบัติการตามพระราชบัญญัตินี ้
(7) ปฏิบัติการอื่นใดตามที่พระราชบัญญัตินี้ก าหนดให้เป็นอ านาจและหน้าที่ 

ของคณะกรรมการระดับเขตสุขภาพ 
(8) พิจารณาหรือด าเนินการในเรื่องอื่น ๆ ตามที่คณะกรรมการระดับประเทศ

มอบหมาย 
 
มาตรา 16  ให้มีคณะกรรมการระดับจังหวัด ประกอบด้วย 
(1) นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด  เป็นประธานกรรมการ 
(2) รองนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดที่นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดมอบหมาย  

เป็นรองประธานกรรมการ 
(3) กรรมการโดยต าแหน่ง จ านวนสิบสองคน ได้แก่ นักวิชาการสาธารณสุข

เชี่ยวชาญที่นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดมอบหมาย ผู้อ านวยการโรงพยาบาลศูนย์หรือโรงพยาบาล
ทั่วไปที่นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดมอบหมายจ านวนหนึ่งคน ผู้อ านวยการโรงพยาบาลชุมชน 
ที่นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดมอบหมายจ านวนสามคน สาธารณสุขอ าเภอที่นายแพทย์สาธารณสุข
จังหวัดมอบหมายจ านวนสามคน ท้องถิ่นจังหวัด พัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์จังหวัด 
ปศุสัตว์จังหวัด ผู้อ านวยการกองสาธารณสุของค์การบริหารส่วนจังหวัด เป็นกรรมการ  

(4) กรรมการซึ่งเป็นประธานองค์กรอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านระดับ
จังหวัด และผู้แทนองค์กรอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านระดับอ าเภอโดยเลือกกันเองให้เหลือ
จ านวนห้าคน เป็นกรรมการ 



๗ 
 

(5) ผู้ทรงคุณวุฒิซึ่งนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดแต่งตั้ง  จากผู้มีความรู้ความ
เชี่ยวชาญเป็นที่ประจักษ์ในด้านการสาธารณสุขมูลฐานหรือด้านสุขภาพภาคประชาชน ด้านวิชาชีพ
การแพทย์และการสาธารณสุข และด้านกฎหมาย ด้านละหนึ่งคน เป็นกรรมการ 

ให้หัวหน้ากลุ่มหรือหัวหน้างานผู้รับผิดชอบงานอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้านของส านักงานสาธารณสุขจังหวัดที่ได้รับมอบหมายจากนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด  
เป็นกรรมการและเลขานุการ และให้แต่งตั้งเจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบงานของส านักงานสาธารณสุข
จังหวัด จ านวนไม่เกินสองคน เป็นกรรมการและผู้ช่วยเลขานุการ 

ให้ส านักงานสาธารณสุขจั งหวัด  ท าหน้าที่ เป็นส านักงานเลขานุการของ
คณะกรรมการระดับจังหวัด รับผิดชอบงานธุรการ งานประชุม การศึกษาหาข้อมูลและกิจการต่าง ๆ 
ที่เกี่ยวกับงานของคณะกรรมการระดับจังหวัด 

ให้หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขการเลือก การแต่งตั้งกรรมการตาม  )4 ( และ  )5( 
เป็นไปตามระเบียบทีร่ัฐมนตรีประกาศก าหนด โดยค าแนะค าของคณะกรรมการระดับประเทศ 

 
มาตรา 17  ให้คณะกรรมการระดับจังหวัด มีหน้าที่และอ านาจ ในเขตพื้นที่ 

ที่รับผิดชอบ ดังต่อไปนี้ 
(1) ด าเนินการตามนโยบาย ส่งเสริมศักยภาพและสนับสนุนสวัสดิการแก่อาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ตามแนวทางที่คณะกรรมการระดับประเทศ และระดับเขตสุขภาพก าหนด 
(2) พิจารณาการจัดสรรให้มีอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านในแต่ละหมู่บ้าน

ภายในจังหวัดที่รับผิดชอบ ตามที่คณะกรรมการระดับเขตสุขภาพจัดสรร 
(3) ด าเนินการเกี่ยวกับเรื่องร้องเรียนบทบาท หน้าที่ และมาตรฐานทางจริยธรรม 

ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านตามพระราชบัญญัตินี้ ภายในเขตพื้นที่ที่รับผิดชอบ 
(4) แต่งตั้งอนุกรรมการเพื่อปฏิบัติการตามพระราชบัญญัตินี ้
(5) ปฏิบัติการอื่นใดตามที่พระราชบัญญัตินี้ก าหนดให้เป็นอ านาจและหน้าที่ของ

คณะกรรมการระดับจังหวัด 
(6) พิจารณาหรือด าเนินการในเรื่องอื่น ๆ ตามที่คณะกรรมการระดับประเทศ หรือ

คณะกรรมการระดับเขตสุขภาพมอบหมาย 
 

มาตรา 18  ให้มีคณะกรรมการกรุงเทพมหานคร ประกอบด้วย 
(1) ปลัดกรุงเทพมหานคร เป็นประธานกรรมการ 
(2) ผู้อ านวยการส านักอนามัย เป็นรองประธานกรรมการ 
(๓) กรรมการโดยต าแหน่งจ านวนไม่เกินเจ็ดคน ได้แก่ ผู้อ านวยการส านักหรือ

ผู้อ านวยการกองที่ผู้ว่าราชการกรุงเทพมหานครมอบหมาย เป็นกรรมการ 
(4) กรรมการซึ่งเป็นประธานชมรมอาสาสมัครสาธารณสุขกรุงเทพมหานครระดับ

กรุงเทพมหานคร และประธานชมรมอาสาสมัครสาธารณสุขกรุงเทพมหานครระดับกลุ่มศูนย์บริการ
สาธารณสุขโดยเลือกกันเองให้เหลือจ านวนเจ็ดคน เป็นกรรมการ 

(5) ผู้ทรงคุณวุฒิซึ่งปลัดกรุงเทพมหานครแต่งตั้ง จากผู้มีความรู้ความเชี่ยวชาญ 
เป็นที่ประจักษ์ในด้านการสาธารณสุขมูลฐานหรือด้านสุขภาพภาคประชาชน ด้านวิชาชีพการแพทย์
และการสาธารณสุข และด้านกฎหมาย ด้านละหนึ่งคน เป็นกรรมการ 



๘ 
 

ให้รองผู้อ านวยการส านักอนามัยที่ผู้อ านวยการส านักอนามัยมอบหมาย เป็น
กรรมการและเลขานุการ และให้แต่งตั้งเจ้าหน้าที่ จ านวนไม่เกินสองคน เป็นกรรมการและ
ผู้ช่วยเลขานุการ 

ให้ส านักอนามัย ท าหน้าที่เป็นส านักงานเลขานุการของคณะกรรมการกรุงเทพมหานคร 
รับผิดชอบงานธุรการ งานประชุม การศึกษาหาข้อมูลและกิจการต่าง ๆ  ที่เกี่ยวกับงานของคณะกรรมการ
กรุงเทพมหานคร 

ให้หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขการเลือก การแต่งตั้งกรรมการตาม (4) และ (5) 
เป็นไปตามระเบียบทีร่ัฐมนตรีก าหนด โดยค าแนะค าของคณะกรรมการระดับประเทศ 

 
มาตรา 19 ให้คณะกรรมการกรุงเทพมหานคร มีหน้าที่และอ านาจ ในเขตพื้นที่ 

ที่รับผิดชอบ ดังต่อไปนี้ 
(1) ด าเนินการตามนโยบาย ส่งเสริมศักยภาพและสนับสนุนสวัสดิการแก่ อสส.กทม. 
(2) พิจารณาจัดสรรให้มี อสส.กทม. ในแต่ละชุมชนในเขตพื้นที่ที่รับผิดชอบ 
(3) ออกระเบียบหรือประกาศ เพื่อด าเนินการตามพระราชบัญญัตินี้ที่ก าหนดให้เป็น

หน้าที่และอ านาจของคณะกรรมการกรุงเทพมหานคร 
(4) พิจารณาตรวจสอบกรณีมีเรื่องร้องเรียนเกี่ยวกับ อสส.กทม. 
(5) แต่งตั้งอนุกรรมการเพื่อปฏิบัติการตามพระราชบัญญัตินี ้
(6) ปฏิบัติการอื่นใดตามที่พระราชบัญญัตินี้ก าหนดให้เป็นอ านาจและหน้าที่ 

ของคณะกรรมการกรุงเทพมหานคร 
(7) พิจารณาหรือด าเนินการในเรื่องอื่น ๆ ตามที่คณะกรรมการระดับประเทศ

มอบหมาย 
 
มาตรา 20 ให้มีคณะกรรมการส่งเสริมและสนับสนุนอาสาสมัครสาธารณสุขอื่น 

ตามมาตรา 4 (3) ทั้งนี้ ให้องค์ประกอบ หน้าที่และอ านาจ และการได้มาของคณะกรรมการตาม
มาตรานี้ เป็นไปตามที่หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขที่รัฐมนตรีประกาศก าหนด โดยค าแนะน าของ
คณะกรรมการระดับประเทศ 
 

มาตรา  21 ให้น าบทบัญญัติมาตรา 7 มาตรา 8 และมาตรา 9 มาใช้บังคับกับ
คุณสมบัติและลักษณะต้องห้าม การด ารงต าแหน่ง และการพ้นจากต าแหน่งของกรรมการตามมาตรา 
14 (4) (5) มาตรา 16 (4) (5) มาตรา 18 (4) (5) และกรรมการซึ่งเป็นผู้แทนประธานชมรมอาสาสมคัร
สาธารณสุขอื่น และกรรมการซึ่งเป็นผู้ทรงคุณวุฒิตามมาตรา 20 โดยอนุโลม 

 
มาตรา 22  ในการปฏิบัติหน้าที่ของคณะกรรมการตามมาตรา 6 มาตรา 14 

มาตรา 16 มาตรา 18 และมาตรา 20 หรือคณะอนุกรรมการ แล้วแต่กรณี เกี่ยวกับการพิจารณา
ตรวจสอบและมีค าสั่งกรณีมีเรื่องร้องเรียนเกี่ยวกับอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านตาม
พระราชบัญญัตินี้ ให้คณะกรรมการและคณะอนุกรรมการดังกล่าว เป็นเจ้าพนักงานตามประมวล
กฎหมายอาญา มีอ านาจออกค าสั่งเป็นหนังสือเรียกบุคคลมาให้ถ้อยค าและมีอ านาจออกค าสั่ง  
เป็นหนังสือแจ้งให้บุคคลส่งเอกสารหรือวัตถุเพื่อประโยชน์แก่การด าเนินงานของคณะกรรมการและ
คณะอนุกรรมการดังกล่าว 



๙ 
 

 
มาตรา  23  ให้น าบทบัญญัติมาตรา 11 มาตรา 12 และมาตรา ๑3 มาใช้บังคับ

กับการประชุมของคณะกรรมการตามมาตรา 14 มาตรา 16 มาตรา 18 และมาตรา 20 และ 
การประชุมของคณะอนุกรรมการ และการปฏิบัติหน้าที่ของกรรมการและอนุกรรมตามหมวดนี้ 
โดยอนุโลม 

 
มาตรา 24 ให้กรรมการและอนุกรรมการตามพระราชบัญญัตินี้ ได้รับเบี้ยประชุม

ตามกฎหมายว่าด้วยเบ้ียประชุมกรรมการ 
 
 

หมวด 2 
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 

   
 

ส่วนที่ ๑ 
การคดัเลือกและการขึ้นทะเบียน 

   
 
มาตรา 25  บุคคลผู้มีคุณสมบัติและไม่มีลักษณะต้องห้ามดังต่อไปนี้เป็นผู้มีสิทธิ

ได้รับการขึ้นทะเบียนเป็นอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 
ก. คุณสมบัติ 
 (๑) มีอายุไม่ต่ ากว่าสิบแปดปี แต่ไม่เกินหกสิบปีบริบูรณ์ 
 (๒) มีความรู้ ความสามารถ อ่านออกเขียนได้ 
 (๓) มีชื่ออยู่ในทะเบียนบ้านและอาศัยอยู่เป็นการประจ าในหมู่บ้านหรือชุมชน 

ที่ประสงค์จะเป็นอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านไม่น้อยกว่าหกเดือน 
 (๔) สมัครใจและเสียสละเพื่อช่วยเหลือการด าเนินงานสาธารณสุข 
 (5) มีเวลาให้กับการท างานในบทบาทอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 
 (6) ผ่านการฝึกอบรมและผ่านการประเมินความรู้ความสามารถตามมาตรา 26 
ข. ลักษณะต้องห้าม 
 (๑) เป็นคนวิกลจริต จิตฟั่นเฟือนไม่สมประกอบ คนไร้ความสามารถ หรือ 

คนเสมือนไร้ความสามารถ 
 (๒) เคยพ้นสภาพอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน เพราะเหตุตามมาตรา 30 
 (3) เป็นข้าราชการการเมือง ผู้ด ารงต าแหน่งทางการเมือง สมาชิกสภาท้องถิ่น 

ผู้บริหารท้องถิ่น กรรมการหรือผู้บริหารพรรคการเมือง หรือเจ้าหน้าที่ในพรรคการเมือง 
 (4) ได้รับเงินเดือนประจ าจากหน่วยงานของรัฐ หรือองค์กรอิสระตามรัฐธรรมนูญ 

 
มาตรา 26  ให้กระทรวงสาธารณสุขและกรุงเทพมหานคร จัดสรรงบประมาณ 

สนับสนุนการจัดการฝึกอบรมและการประเมินความรู้ความสามารถของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า



๑๐ 
 

หมู่บ้านตามหลักสูตรฝึกอบรมมาตรฐานอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน โดยอาจร่วมกับ
หน่วยงานของรัฐและองค์กรอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 

หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขการคัดเลือก การด าเนินงานสถาบันฝึกอบรม ครูฝึก 
หลักสูตร การจัดฝึกอบรม การพัฒนาอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านการประเมินความรู้
ความสามารถของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านตามวรรคหนึ่ง ให้เป็นไปตามระเบียบที่
รัฐมนตรีประกาศก าหนด โดยค าแนะน าของคณะกรรมการระดับประเทศ 

 
มาตรา 27 ให้การขึ้นทะเบียน การย้าย การลบชื่อ และการด าเนินการทางทะเบียน

อื่นเกี่ยวกับอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านตามพระราชบัญญัตินี้ เป็นไปตามระเบียบที่รัฐมนตรี
ประกาศก าหนด โดยค าแนะน าของคณะกรรมการระดับประเทศ 
 

ส่วนที่ ๒ 
การพ้นสภาพ 

   
 
มาตรา  28  อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านสิ้นสุดสภาพเมื่อ 
(๑) ตาย 
(๒) ลาออก 
(๓) ขาดคุณสมบัติหรือมีลักษณะต้องห้ามตามมาตรา 25 
(4) ไม่ผ่านการประเมินมาตรฐานการปฏิบัติงานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า

หมู่บ้านประเมินสมรรถนะตามมาตรา 34 
(5) คณะกรรมการตามมาตรา 16 มาตรา 18 หรือมาตรา 20 มีค าสั่งให้พ้นสภาพ

ตามมาตรา 30 
(6) ได้รับโทษโดยค าพิพากษาถึงที่สุดให้จ าคุก เว้นแต่เป็นโทษส าหรับความผิดอันได้

กระท าโดยประมาทหรือความผิดลหุโทษ 
ทั้งนี้ ไม่ตัดสิทธิอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านที่สิ้นสุดสภาพตาม (4) ในการ

เป็นอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านอื่นตามมาตรา 4 (3) 
 
มาตรา  29  การร้องเรียนอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านตามมาตรา 30 

(๑) หรือ (๒) ให้ผู้ร้องเรียน ยื่นค าร้องต่อนายทะเบียนหรือบุคคลที่มีหน้าที่และอ านาจด าเนินการ
เกี่ยวกับเรื่องร้องเรียนของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านตามพระราชบัญญัตินี้ 

ให้นายทะเบียนส่งรายงานตามวรรคหนึ่งให้คณะกรรมการที่มีหน้าที่และอ านาจ
ด าเนินการเกี่ยวกับเรื่องร้องเรียนของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านตามพระราชบัญญัตินี้
แล้วแต่กรณี พิจารณาตรวจสอบข้อเท็จจริง และให้คณะกรรมการตามมาตรา 16 มาตรา ๑8 
หรือมาตรา 20 มีค าสั่งตามมาตรา 30 ต่อไป 

หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไข การรับเรื่องร้องเรียน การพิจารณาตรวจสอบ
ข้อเท็จจริงของคณะกรรมการตามวรรคสองให้เป็นไปตามระเบียบที่คณะกรรมการระดับประเทศ
ก าหนด 

 



๑๑ 
 

มาตรา 30  เมื่อคณะกรรมการตามมาตรา 16 มาตรา 18 หรือมาตรา 20 แล้วแต่
กรณี พิจารณาตรวจสอบข้อเท็จจริงแล้ว หากปรากฏข้อเท็จจริงอย่างหนึ่งอย่างใดดังต่อไปนี้ 
ให้คณะกรรมการดังกล่าว มีค าสั่งให้อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านซึ่งถูกร้องเรียนตามมาตรา 
29 พ้นสภาพการเป็นอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 

(1) อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านผู้นั้นละเลยไม่ปฏิบัติหน้าที่อาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้านตามมาตรา 31 โดยไม่มีเหตุอันสมควรติดต่อกันเกินสามเดือนหรือรวมกัน
เกินหกเดือนในหนึ่งปี 

(2) อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านผู้นั้นฝ่าฝืนหรือไม่ปฏิบัติตามมาตรฐาน
ทางจริยธรรมตามมาตรา 32 หรือมีความประพฤติเสียหายที่อาจน ามาซึ่งความเสื่อมเสียศักดิ์ศรีของ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 

หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขการพิจารณาตามวรรคหนึ่ง ให้เป็นไปตามระเบียบที่
คณะกรรมการระดับประเทศก าหนด 

ค าวินิจฉัยของคณะกรรมการตามมาตรานี้ ให้เป็นที่สุด 
 

ส่วนที่ 3 
บทบาท หน้าที่และมาตรฐานทางจริยธรรม 

   
 
มาตรา 31  อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านมบีทบาท หน้าที่ ดังต่อไปนี้ 
(๑) ประชาสัมพันธ์ รณรงค์ และให้ความรู้ทางด้านสาธารณสุขมูลฐาน 
(๒) ให้บริการสาธารณสุขแก่ประชาชนตามระเบียบกระทรวงสาธารณสุข  หรือ

บทบัญญัติของกฎหมายอื่น ๆ หรือตามที่คณะกรรมการระดับประเทศก าหนด 
(๓) จัดกิจกรรมเฝ้าระวังและป้องกันปัญหาสาธารณสุขที่สอดคล้องกับสภาวะ

สุขภาพของท้องถ่ิน 
(๔) เป็นแกนน าในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมทางสุขภาพและพัฒนาคุณภาพชีวิต

ของชุมชนโดยการสร้างการมีส่วนร่วมของชุมชน และอาจประสานแผนการสนับสนุนจากองค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นและแหล่งอื่น ๆ 

(๕) ให้ความรู้ด้านการเข้าถึงสิทธิประโยชน์ด้านสุขภาพ การเข้าถึงบริการสาธารณสขุ
ของประชาชน และการมีส่วนร่วมในการเสนอความเห็นของชุมชนเกี่ยวกับนโยบายสาธารณะด้าน
สุขภาพ 

(๖) ศึกษา พัฒนาตนเอง และเข้าร่วมประชุมที่เกี่ยวข้องกับบทบาทหน้าที่ของ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 

(๗) ด าเนินการตามมาตรฐานการปฏิบัติงานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้าน 

(๘) ประสานการด าเนินงานสาธารณสุขในชุมชนและปฏิบัติงานร่วมกับเจ้าหน้าที่
ของรัฐและองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น รวมถึงองค์กรพัฒนาชุมชนอื่น ๆ ในท้องถิ่น 

(๙) ด ารงตนและปฏิบัติตามมาตรฐานทางจริยธรรมตามมาตรา 32 
(10) ปฏิบัติหน้าที่อื่นตามที่รัฐมนตรีประกาศก าหนด 
 



๑๒ 
 

มาตรา 32  ให้คณะกรรมการระดับประเทศประกาศก าหนดมาตรฐาน 
ทางจริยธรรมของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน โดยอย่างน้อยต้องมีมาตรฐานทางจริยธรรม
และก าหนดแบบแผนความประพฤติไว้ดังต่อไปน้ี 

(๑) ต้องปฏิบัติหน้าที่ด้วยความขยัน อดทน เสียสละ ซื่อสัตย์สุจริต 
(๒) ต้องไม่ใช้ต าแหน่งหรือหน้าที่เรียกร้องหรือแสวงหาประโยชน์โดยทุจริต 
(๓) ต้องยึดมั่นในคุณธรรม จริยธรรม และเมตตาธรรมในการด าเนินงานและรักษา

ความสามัคคีในหมู่คณะ 
(๔) ต้องเคารพต่อกฎหมายและเคารพศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์ 
(5) มีความเป็นกลางทางการเมือง 

 
ส่วนที่ 4 

การพัฒนาสมรรถนะ 
   

 
มาตรา 33  ให้กระทรวงสาธารณสุขจัดสรรงบประมาณ สนับสนุนการจัดการ

ฝึกอบรมเพื่อฟื้นฟูความรู้ความสามารถของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน หรือการอบรม
ความรู้ความช านาญเฉพาะทางให้แก่อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน เพื่อยกระดับ
ความสามารถของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านตามมาตรฐานการปฏิบัติงานของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้านทั้งนี้ อาจร่วมกับหน่วยงานของรัฐและองค์กรอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้าน 
 

มาตรา 34  อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านต้องได้รับการประเมินมาตรฐาน
การปฏิบัติงานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 

หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขการประเมินการปฏิบัติงานของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้านให้เป็นไปตามระเบียบที่คณะกรรมการระดับประเทศก าหนด 

 
 

หมวด 3 
สิทธิประโยชน ์

   
 

มาตรา 35 อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านมีสิทธิแต่งเครื่องแบบอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ประดับเครื่องหมายหรือตราสัญลักษณ์ได้ และบัตรประจ าตัวอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 

หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขลักษณะเครื่องแบบ เครื่องหมาย ตราสัญลักษณ์ หรือ
บัตรประจ าตัวอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านตามวรรคหนึ่ง ให้เป็นไปตามที่คณะกรรมการ
ระดับประเทศประกาศก าหนด 

 



๑๓ 
 

มาตรา 36  อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านมีสิทธิได้รับสวัสดิการช่วยเหลือ
ในการรักษาพยาบาล ค่าห้องพิเศษ และค่าอาหารพิเศษ จากโรงพยาบาลหรือหน่วยบริการ
สาธารณสุขในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขหรือกรุงเทพมหานคร หรือหน่วยบริการสาธารณสุขอื่น 
ที่รัฐมนตรีประกาศก าหนดโดยให้เบิกจ่ายจากเงินรายได้ของหน่วยบริการสาธารณสุขนั้นๆ หรือ
กองทุน 

หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขการได้รับสวัสดิการตามวรรคหนึ่งให้เป็นไปตาม 
ระเบียบที่รัฐมนตรีประกาศก าหนด 

 
มาตรา 37  อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านมีสิทธิเบิกค่าใช้จ่ายส าหรับ 

การปฏิบัติหน้าที่ตามพระราชบัญญัตินี้ 
หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขการเบิกค่าใช้จ่ายตามวรรคหนึ่งให้เป็นไปตามที่

รัฐมนตรีประกาศก าหนด โดยความเห็นชอบของกระทรวงการคลัง 
 
มาตรา 38  อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านมีสิทธิได้รับเงินค่าป่วยการส าหรับ

การปฏิบัติหน้าที่ตามพระราชบัญญัตินี้ 
หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขการได้รับเงินค่าป่วยการตามวรรคหนึ่ง ให้เป็นไปตามที่

ก าหนดในกฎกระทรวง 
 
มาตรา 39  อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านมีสิทธิได้รับการประกาศเกียรติ

คุณเป็นอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านดีเด่น ทั้งนี้ ตามหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไข 
การคัดเลือกอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านดีเด่น 

อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านดีเด่นมีสิทธิได้รับการเสนอชื่อเพื่อขอ
พระราชทานเครื่องราชอิสริยาภรณ์ตามกฎหมายว่าด้วยเครื่องราชอิสริยาภรณ์อันเป็นที่สรรเสริญยิ่ง
ดิเรกคุณาภรณ์ 

หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขการคัดเลือกอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน
ดีเด่นตามวรรคหนึ่ง และการเสนอชื่อเพื่อขอพระราชทานเครื่องราชอิสริยาภรณ์ตามวรรคสอง ให้
เป็นไปตามที่รัฐมนตรีประกาศก าหนด โดยค าแนะน าของคณะกรรมการระดับประเทศ 

 
มาตรา 40  อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านและบุตรมีสิทธิได้รับการศึกษา

และอบรมในสถาบันการศึกษาสังกัดกระทรวงสาธารณสุขหรือหน่วยงานอื่น 
หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขในการได้รับสิทธิการศึกษาและอบรมตามวรรคหนึ่ง 

ให้เป็นไปตามที่รัฐมนตรีประกาศก าหนด โดยค าแนะน าของคณะกรรมการระดับประเทศ 
 
มาตรา 41  ให้อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน มีการรวมกลุ่มในลักษณะ

ชมรม สมาคม หรือมูลนิธิ เพื่อประโยชน์ในการปฏิบัติหน้าที่หรือสิทธิของอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจ าหมู่บ้านตามพระราชบัญญัตินี้ 

การจัดตั้ง การด าเนินการที่เกี่ยวข้องกับชมรม สมาคม หรือมูลนิธิตามวรรคหนึ่ง 
ให้เป็นไปตามกฎหมายที่เกี่ยวข้องก าหนด 

 



๑๔ 
 

มาตรา 42  อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านมีสิทธิได้รับสิทธิประโยชน์จาก
กองทุนหรือสิทธิประโยชน์ที่ได้รับตามกฎหมายอื่น 

หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขการได้รับสิทธิประโยชน์จากกองทุนหรือสิทธิประโยชน์
ตามกฎหมายอื่น ให้เป็นไปตามกฎหมายว่าด้วยการนั้น 

 
 

หมวด 4 
กองทุน 

   
 
มาตรา 43  ให้จัดตั้งกองทุนสนับสนุนการปฏิบัติงานของอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจ าหมู่บ้านขึ้นในกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข มีวัตถุประสงค์เพื่อเป็น 
ทุนหมุนเวียนส าหรับใช้จ่ายในการด าเนินงานเกี่ยวกับการสร้างเสริมสุขภาพของชุมชนโดยกลไก
สาธารณสุขมูลฐานและระบบสุขภาพภาคประชาชน ช่วยเหลือ การสงเคราะห์ สวัสดิการ การส่งเสริม 
การสนับสนุน การพัฒนา และการอื่นใดที่เกี่ยวข้องกับอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 
ดังต่อไปน้ี 

(๑) สร้างเสริมสุขภาพของชุมชนโดยกลไกสาธารณสุขมูลฐานและระบบสุขภาพ   
ภาคประชาชน 

(2) ช่วยเหลือด้านสวัสดิการแก่อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านและกรณีอื่น
อันควรแก่การสงเคราะห์ 

(3 )  ส่ ง เสริ มและสนับสนุนการพัฒนากระบวนการ เรี ยนรู้  ทั กษะ  และ 
ขีดความสามารถของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 

(4) ส่งเสริมและสนับสนุนการจัดกิจกรรมเกี่ยวกับอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้าน 

(5) ส่งเสริมและสนับสนุนในการให้อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านมีส่วนร่วม
ในวิสาหกิจชุมชน 

(6) เป็นค่าใช้จ่ายในการด าเนินงานที่เกี่ยวข้องกับการประกาศเกียรติคุณอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 

(7) เป็นค่าใช้จ่ายในการบริหารกองทุนตามระเบียบที่คณะกรรมการตามมาตรา 45 
ก าหนด 

(8) เป็นค่าใช้จ่ายในการประเมินผลการด าเนินงานของอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจ าหมู่บ้าน 

(9) เป็นค่าใช้จ่ายเพื่อการอื่นใดที่เกี่ยวกับอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน
ตามที่คณะกรรมการตามมาตรา 45 ก าหนด 

อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านที่ได้รับการสนับสนุนเงินในลักษณะเดียวกัน
จากกองทุนหมุนเวียนอื่นแล้ว ไม่มีสิทธิขอรับเงินสนับสนุนจากกองทุนนี้ 

 
มาตรา 44  กองทุนประกอบด้วยเงิน ทรัพย์สิน และดอกผล ดังต่อไปน้ี 
(๑) เงินทุนประเดิมที่รัฐบาลจัดสรรให้ 



๑๕ 
 

(2) เงินและทรัพย์สินที่ได้รับจากการบริจาค 
(3) เงินสินบนที่อาสาสมัครสาธารณสุขมอบให้จากการแจ้งเบาะแสการกระท า

ความผิดตามกฎหมายว่าด้วยการนั้น 
(4) รายได้อื่น ๆ 
(5) ผลประโยชน์ที่เกิดจากทรัพย์สินตาม (1) – (4) 
บรรดาเงิน ทรัพย์สิน และดอกผลที่กองทุนได้รับตามวรรคหนึ่ง ไม่ต้องน าส่ง

คลังเป็นรายได้แผ่นดิน 
 
มาตรา  45 ให ้ม ีคณะกรรมการติดตามและประเม ินผลการด า เน ินงาน 

ของกองทุน จ านวนห้าคน ประกอบด้วยประธานกรรมการ  และกรรมการผู ้ทรงคุณวุฒิ 
ซึ ่งคณะกรรมการระดับประเทศแต่งตั ้งจากผู ้ซึ ่งมีความรู ้ความสามารถและประสบการณ์ 
ด้านการเงิน การสวัสดิการ และการประเมินผล และให้รองอธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ  
ซึ่งอธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพมอบหมายเป็นกรรมการและเลขานุการ  

ให้น าบทบัญญัติมาตรา 7 มาตรา 8 และมาตรา 9 มาใช้บังคับกับการด ารง
ต าแหน่ง การพ้นจากต าแหน่ง และน าบทบัญญัติมาตรา 11 มาตรา 12 และมาตรา ๑3 มาใช้
บังคับกับการประชุมของคณะกรรมการติดตามและประเมินผลตามวรรคหนึ่งโดยอนุโลม  

 
มาตรา 46 คณะกรรมการติดตามและประเมินผลตามมาตรา 45 มีอ านาจ

หน้าที่ ดังต่อไปนี้ 
(1) ติดตาม ตรวจสอบและประเมินผลการด าเนินงานของกองทุน 
(2)  รายงานผลการปฏิบัต ิงาน พร ้อมทั ้งข ้อ เสนอแนะต่อคณะ กรรมการ

ระดับประเทศ 
(3) มีอ านาจเรียกเอกสารหรือหลักฐานที่เกี่ยวข้องกับกองทุนจากบุคคลใดหรือ

เรียกบุคคลใดมาชี้แจงข้อเท็จจริงเพื่อประกอบการพิจารณาประเมินผล 
 
มาตรา 47 ให้คณะกรรมการแต่งตั้งคณะอนุกรรมการเพื่อท าหน้าที่จัดท างบ

การเงินและบัญชีท าการส่งผู ้สอบบัญชีตรวจสอบภายในหกสิบวันนับแต่วันสิ ้นปีบัญชีทุกปี  
ให้ส านักงานการตรวจเงินแผ่นดินเป็นผู ้สอบบัญชีของกองทุนทุกรอบปีแล้วท า รายงานผล 
การสอบและรับรองบัญชีและการเงินทุกประเภทของกองทุนเสนอต่อคณะกรรมการภายในหนึ่ง
ร้อยห้าสิบวันนับแต่วันสิ้นปีบัญชี เพื่อให้คณะกรรมการเสนอต่อคณะรัฐมนตรีเพื่อทราบ 

 
มาตรา 48 การรับเงิน การจ่ายเงิน การเก็บรักษาเงิน  การน าส่งเงิน และ 

การบริหารกองทุน รวมทั้งการจัดหาผลประโยชน์ ให้เป็นไปตามระเบียบที่คณะกรรมการตามมาตรา 
45 ก าหนดโดยความเห็นชอบของกระทรวงการคลัง 

การด าเนินการอื่นใดที่เกี่ยวข้องกับกองทุนซึ่งไม่ได้ก าหนดไว้ในพระราชบัญญัตินี้ 
ให้เป็นไปตามกฎหมายว่าด้วยการบริหารทุนหมุนเวียน หรือกฎหมายอื่นที่เกี่ยวข้อง 

  
 
 



๑๖ 
 

บทเฉพาะกาล 
   

 
มาตรา 49  ให้ประธานกรรมการตามมาตรา 6 มาตรา 14 มาตรา 16 และมาตรา 18 

แต่งตั้งกรรมการตาม (4) และ (5) ภายในเก้าสิบวันนับแต่วันที่พระราชบัญญัตินี้ใช้บังคับ 
ในระหว่างที่ยังไม่มีการแต่งตั้งกรรมการตามวรรคหนึ่ง ให้คณะกรรมการตามมาตรา 6 

มาตรา 14 มาตรา 16 และมาตรา 18 ประกอบด้วยคณะกรรมการตามมาตรา 6 มาตรา 14 มาตรา 
16 และมาตรา 18 เป็นกรรมการ เพื่อท าหน้าที่คณะกรรมการตามมาตรา 6 มาตรา 14 มาตรา 16 
และมาตรา 18 ไปพลางก่อน 

 
มาตรา 50  อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน อาสาสมัครสาธารณสุข

กรุงเทพมหานคร หรืออาสาสมัครสาธารณสุขอื่นที่ได้รับการขึ้นทะเบียนเป็นอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจ าหมู่บ้านและบุคคลที่ได้ผ่านการฝึกอบรมตามหลักสูตรฝึกอบรมมาตรฐานอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้านและได้รับประกาศนียบัตรแล้วก่อนวันที่พระราชบัญญัตินี้ใช้บังคับ ให้ถือว่า
เป็นอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านตามพระราชบัญญัตินี้เป็นระยะเวลาหนึ่งปีนับถัดจากวันที่
พระราชบัญญัตินี้มีผลใช้บังคับ 

ให้อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านตามวรรคหนึ่ง แจ้งต่อนายทะเบียนตาม
พระราชบัญญัตินี้ภายในหนึ่งปีนับถัดจากวันสิ้นสุดระยะเวลาตามวรรคหนึ่ง เพื่อออกบัตรประจ าตัว
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน และให้ถือว่าเป็นอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 
ตามพระราชบัญญัตินี้ 

มิให้น าบทบัญญัติตามมาตรา 25 มาใช้บังคับกับอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้านตามมาตรานี้ 

 
มาตรา 51  ห้ามมิให้ใช้บังคับบทบัญญัติมาตรา 34 วรรคสอง แห่งพระราชบัญญัตินี้

ในทางที่จะเป็นผลร้ายแก่อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านจนกว่าหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไข 
ที่ก าหนดตามมาตราดังกล่าวจะมีผลใช้บังคับ 

 
มาตรา 52  หลักสูตรฝึกอบรมมาตรฐานอาสาสมัครสาธารณสุข (อสม.) พุทธศักราช 

๒๕๕๐ ให้ถือว่าเป็นหลักสูตรฝึกอบรมมาตรฐานอาสาสมัครสาธารณสุขตามพระราชบัญญัตินี้ 
 
มาตรา 53  บุคคลที่ปฏิบัติหน้าที่ครูฝึกอบรมอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน

อยู่ก่อนวันที่พระราชบัญญัตินี้ใช้บังคับ ให้ปฏิบัติหน้าที่ต่อไปได้  และให้แจ้งต่อนายทะเบียนตาม
พระราชบัญญัตินี้ภายในหน่ึงร้อยแปดสิบวันนับแต่พระราชบัญญัตินี้มีผลใช้บังคับ 

 
มาตรา 54  บัตรประจ าตัวอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านซึ่งออกให้ก่อนวนัที่

พระราชบัญญัตินี้ใช้บังคับ ให้ใช้ได้ต่อไปจนกว่าจะมีการออกบัตรประจ าตัวอาสาสมัครสาธารณสุขตาม
พระราชบัญญัตินี้ 

 



๑๗ 
 

มาตรา 55  บรรดาข้อร้องเรียนที่เกี่ยวข้องกับอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน
ที่ได้ยื่นไว้ก่อนวันที่พระราชบัญญัตินี้ใช้บังคับ และยังด าเนินการไม่เสร็จสิ้น ให้ถือว่าเป็นข้อร้องเรียน
ตามพระราชบัญญัตินี้ และให้ด าเนินการตามพระราชบัญญัตินี้ต่อไป 

 
มาตรา 56  บรรดาข้อบังคับ ระเบียบ ประกาศ หรือค าสั่งตามบทบัญญัติของ

กฎหมายอื่นใดที่เกี่ยวข้องกับอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านที่ใช้บังคับอยู่ในวันก่อนวันที่
พระราชบัญญัตินี้ใช้บังคับ ให้ยังคงใช้บังคับต่อไปเพียงเท่าที่ไม่ขัดหรือแย้งกับพระราชบัญญัตินี้ 
จนกว่าจะมีกฎกระทรวง ระเบียบและประกาศตามพระราชบัญญัตินี้ใช้บังคับ 

การด าเนินการออกกฎกระทรวง ระเบียบและประกาศตามวรรคหนึ่ง ให้ด าเนินการ
ให้แล้วเสร็จภายในสองปีนับแต่วันที่พระราชบัญญัตินี้ ใช้บังคับหากไม่สามารถด าเนินการได้ 
ให้รัฐมนตรีรายงานเหตุผลที่ไม่อาจด าเนินการได้ต่อคณะรัฐมนตรีเพื่อทราบ 
 
ผู้รับสนองพระบรมราชโองการ 
 

................................... 
นายกรัฐมนตรี 

 



 

บันทึกวิเคราะหส์รุปสาระส าคัญ 
ของร่างพระราชบัญญัติอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน  

พ.ศ. .... 
      

 สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรกับคณะได้เสนอร่างพระราชบัญญัติอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจ าหมู่บ้านต่อสภาผู้แทนราษฎร และได้จัดท าบันทึกวิเคราะห์สรุปสาระส าคัญของร่างพระราชบัญญัติ
ตามข้อ ๑๑๐ ของข้อบังคับการประชุมสภาผู้แทนราษฎร พ.ศ. ๒๕๖๒ ดังต่อไปน้ี 

 ๑. เหตุผลและความจ าเป็นในการเสนอร่างพระราชบัญญัติ 

เนื่องจากการพัฒนาระบบสุขภาพที่เน้นการสร้างเสริมสุขภาพ เพื่อให้ประชาชนมี
คุณภาพชีวิตที่ดีนั้น รัฐต้องด าเนินการให้ประชาชนได้รับบริการสาธารณสุขที่มีประสิทธิภาพอย่าง
ทั่วถึง เสริมสร้างให้ประชาชนมีความรู้พื้นฐานเกี่ยวกับการส่งเสริมสุขภาพ การควบคุมและป้องกันโรค 
การรักษาพยาบาล และการฟื้นฟูสุขภาพ และต้องส่งเสริมให้ประชาชนมีส่วนร่วมในการพัฒนาสุขภาพ
และการจัดบริการสาธารณสุขในชุมชน ดังนั้น สมควรส่งเสริมและสนับสนุนให้อาสาสมัครสาธารณสุข
ประจ าหมู่บ้าน ซึ่งเป็นประชาชนผู้มีจิตอาสาในชุมชนเป็นก าลังส าคัญส าหรับการดูแลสุขภาพของ
ประชาชนในชุมชนตามหลักการการสาธารณสุขมูลฐาน โดยยกระดับทักษะและขีดความสามารถของ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านให้ด าเนินการตามหลักการดังกล่าวได้สัมฤทธิผล ตลอดจน
เสริมสร้างเครือข่ายการประสานงาน การบริหารกิจการอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน และ
การด าเนินกิจกรรมด้านสุขภาพภายในชุมชนให้เป็นไปอย่างมีระบบ อันสอดคล้องกับยุทธศาสตร์ชาติ
ด้านการพัฒนาและเสริมสร้างศักยภาพทรัพยากรมนุษย์ เพื่อเสริมสร้างให้คนไทยมีสุขภาวะที่ดี  
อย่างยั่งยืน จึงจ าเป็นต้องตราพระราชบัญญัตินี้ 

2. สาระส าคัญของร่างพระราชบัญญัติ  
 2.1 ร่างพระราชบัญญัติอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน พ.ศ. .... ประกอบด้วย 

4 หมวด และบทเฉพาะกาล โดยมีจ านวนทั้งสิ้น 56 มาตรา ดังนี ้
  2.1.1 หมวด 1 คณะกรรมการส่งเสริมและสนับสนุนอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจ าหมู่บ้าน 
  2.1.2 หมวด 2 อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 
   ส่วนที่ ๑ การคัดเลือกและการขึ้นทะเบียน 
   ส่วนที่ ๒ การพ้นสภาพ 
   ส่วนที่ 3 บทบาท หน้าที่และมาตรฐานทางจริยธรรม 
   ส่วนที่ 4 การพัฒนาสมรรถนะ 
  2.1.3 หมวด 3 สิทธิประโยชน ์
  2.1.4 หมวด 4 กองทุน 
  2.1.5 บทเฉพาะกาล 
 2.2 อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน (อสม.) (มาตรา 4) 
  2.2.1 ก าหนดนิยาม “อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน” เป็น 3 

ประเภท ได้แก่ 
   (1)  อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน : อสม. 
   (2)  อาสาสมัครสาธารณสุขกรุงเทพมหานคร : อสส. กทม. และ 



๒ 
 

   (3)  อาสาสมัครสาธารณสุขอื่น 
  2.2.2 ก าหนดคุณสมบัติและลักษณะต้องห้ามของ อสม. ได้แก่ (มาตรา 25) 
   (ก)  คุณสมบัติ 
     (๑) มีอายุไม่ต่ ากว่า 18 ปี แต่ไม่เกิน 60 ปีบริบูรณ์ 
     (๒) ผ่านการฝึกอบรมมาตรฐาน อสม. และผ่านการประเมิน

ความรู้ความสามารถตามที่คณะกรรมการระดับประเทศก าหนด 
     (๓) มีชื่ออยู่ในทะเบียนบ้านและอาศัยอยู่ เป็นการประจ าใน

หมู่บ้านหรือชุมชนที่ประสงค์จะเป็นอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านไม่น้อยกว่า 6 เดือน 
     (๔) มีความรู้ ความสามารถ อ่านออกเขียนได้ 
     (5) สมัคร ใจและเสียสละ เพื่ อช่ วย เหลื อการด า เนิน งาน

สาธารณสุข 
     (6) มีเวลาให้กับการท างานในบทบาทอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจ าหมู่บ้าน 
   (ข)  ลักษณะต้องห้าม 
     (1) เป็นคนวิกลจริต จิตฟั่นเฟือนไม่สมประกอบ คนไร้ความสามารถ 

หรือคนเสมือน  ไร้ความสามารถ 
     (2) เคยพ้นสภาพอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน เพราะเหตุฝ่า

ฝืนมาตรฐานทางจริยธรรมของ อสม. 
     (3) เป็นข้าราชการการเมือง ผู้ด ารงต าแหน่งทางการเมือง สมาชิกสภา

ท้องถิ่น ผู้บริหารท้องถิ่น กรรมการหรือผู้บริหารพรรคการเมือง หรือเจ้าหน้าที่ในพรรคการเมือง 
  2.2.3 ก าหนดบทบาทหน้าที่ และจริยธรรมของ อสม. ได้แก่ (มาตรา 31 และ

มาตรา 32) 
   บทบาทหน้าที่ 
   (๑) ประชาสัมพันธ์ รณรงค์ และให้ความรู้ทางด้านสาธารณสุขมูลฐาน 
   (๒) ให้บริการสาธารณสุขแก่ประชาชนตามระเบียบกระทรวงสาธารณสุข หรือ

บทบัญญัติของกฎหมายอื่น ๆ  หรือตามที่คณะกรรมการระดับประเทศก าหนด 
   (๓) จัดกิจกรรมเฝ้าระวังและป้องกันปัญหาสาธารณสุขที่สอดคล้องกับ

สภาวะสขุภาพของท้องถิ่น 
   (๔) เป็นแกนน าในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมทางสุขภาพและพัฒนา

คุณภาพชีวิตของชุมชนโดยการสร้างการมีส่วนร่วมของชุมชน และอาจประสานแผนการสนับสนุนจากองค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นและแหล่งอื่น ๆ  

   (๕) ให้ความรู้ด้านการเข้าถึงสิทธิประโยชน์ด้านสุขภาพ การเข้าถึงบริการ
สาธารณสุขของประชาชน และการมีส่วนร่วมในการเสนอความเห็นของชุมชนเกี่ยวกับนโยบายสาธารณะด้าน
สุขภาพ 

   (๖) ศึกษา พัฒนาตนเอง และเข้าร่วมประชุมที่เกี่ยวข้องกับบทบาทหน้าที่
ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 

   (๗) ด าเนินการตามมาตรฐานการปฏิบัติงานของอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจ าหมู่บ้าน 
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   (๘) ประสานการด าเนินงานสาธารณสุขในชุมชนและปฏิบัติงานร่วมกับ
เจ้าหน้าที่ของรัฐและองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น รวมถึงองค์กรพัฒนาชุมชนอื่น ๆ  ในท้องถิ่น 

   (๙) ด ารงตนและปฏิบัติตามมาตรฐานทางจริยธรรมตามมาตรา 32 
   (10)  ปฏิบัติหน้าที่อื่นตามที่รัฐมนตรีประกาศก าหนด 
   จริยธรรม 
   (๑) ต้องปฏิบัติหน้าที่ด้วยความขยัน อดทน เสียสละ ซื่อสัตย์สุจริต 

    (๒) ต้องไม่ใช้ต าแหน่งหรือหน้าที่เรียกร้องหรือแสวงหาประโยชน์โดยทุจริต 
   (๓) ต้องยึดมั่นในคุณธรรม จริยธรรม และเมตตาธรรมในการด าเนินงานและ

รักษาความสามัคคีในหมู่คณะ 
   (๔) ต้องเคารพต่อกฎหมายและเคารพศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์ 
   (5) มีความเป็นกลางทางการเมือง 
  2.2.4 การพ้นสภาพการเป็น อสม. ได้แก่ (มาตรา 28) 
   (๑) ตาย 
   (๒) ลาออก 
   (๓) ขาดคุณสมบัติหรือมีลักษณะต้องห้ามตามมาตรา 25 
   (4) ไม่ผ่านการประเมินมาตรฐานการปฏิบัติงานของอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ าหมู่บ้านประเมินสมรรถนะตามมาตรา 34 (แต่ไม่ตัดสิทธิอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจ าหมู่บ้านที่สิ้นสุดสภาพตามข้อนี้ ในการเป็นอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านอื่นตามมาตรา 
4 (3)) 

   (5) คณะกรรมการ แล้วแต่กรณี มีค าสั่งให้พ้นสภาพตามมาตรา 30 
   (6) ได้รับโทษโดยค าพิพากษาถึงที่สุดให้จ าคุก เว้นแต่เป็นโทษส าหรับ

ความผิดอันได้กระท าโดยประมาทหรือความผิดลหุโทษ 
  2.2.5 สิทธิประโยชน์ของ อสม. ได้แก่ 
   (1) การพัฒนาสมรรถนะ อสม. เช่น การจัดการฝึกอบรมเพื่อฟื้นฟูความรู้

ความสามารถ และการเพิ่มความช านาญในการปฏิบัติงานของ อสม. (มาตรา 33) 
   (2) มีสิทธิแต่งเครื่องแบบประดับ เครื่องหมาย หรือตราสัญลักษณ์ของ อสม. 

(มาตรา 35) 
   (3) ได้รับสวัสดิการช่วยเหลือในการรักษาพยาบาล เช่น ค่าห้องห้องและ

ค่าอาหารพิเศษ (มาตรา 36) 
   (4) การเบิกค่าใช้จ่ายส าหรับการปฏิบัติหน้าที่ (มาตรา 37) 
   (5) เงินค่าป่วยการ (มาตรา 38) 
   (6) การประกาศเกียรติคุณ และได้รับเครื่องราชอิสริยาภรณ์  (มาตรา 

39) 
   (7) ได้รับการศึกษาและอบรมในสถาบันการศึกษา (มาตรา 40) 
   (8) ก าหนดให้มีการรวมกลุ่มในลักษณะชมรม สมาคม หรือมูลนิธิ เช่น 

สมาคมฌาปนกิจสงเคราะห์ เพื่อประโยชน์ในการปฏิบัติหน้าที่หรือสิทธิของ อสม. (มาตรา 41) 
   (9) ได้รับสิทธิประโยชน์จากกองทุนต่าง ๆ  หรือสิทธิประโยชน์ที่ได้รับตาม

กฎหมายอื่น (มาตรา 42) 
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   (10) ได้รับสิทธิประโยชน์จากกองทุนสนับสนุนการปฏิบัติงานของ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน (มาตรา 43) 

 2.3 คณะกรรมการ และนายทะเบียน 
  2.3.1 ก าหนดให้มีคณะกรรมการส่งเสริมและสนับสนุน อสม. 4 คณะ และ

คณะกรรมการ อสม. อื่น ดังนี ้
   (1) คณะกรรมการระดับประเทศ (มาตรา 6) โดยมีปลัดกระทรวง

สาธารณสุขเป็นประธานและมีองค์ประกอบ จ านวน 28 คน 
   (2) คณะกรรมการระดับเขตสุขภาพ (มาตรา 14) โดยมีผู้ตรวจราชการ

กระทรวงสาธารณสุขเป็นประธานและมีองค์ประกอบ จ านวน 23 คน 
   (3) คณะกรรมการระดับจังหวัด (มาตรา 16) โดยมีนายแพทย์

สาธารณสุขจังหวัด เป็นประธานและมีองค์ประกอบ จ านวน 25 คน 
   (4) คณะกรรมการ อสส. กรุงเทพมหานคร (มาตรา 18) โดยมีปลัด

กรุงเทพมหานคร เป็นประธานกรรมการ และมีองค์ประกอบ จ านวน 22 คน 
   (5) คณะกรรมการ อสม. อื่น (มาตรา 20) 
  2.3.2 ก าหนดให้มีนายทะเบียน คือ นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด หรือ

ผู้อ านวยการส านักอนามัย กทม.มีหน้าที่ขึ้นทะเบียน และดูแลระบบทะเบียนของ อสม. (มาตรา 4) 
 2.4 บทเฉพาะกาล 
  2.4.1 ก าหนดให้  อสม. ตามระเบียบเดิม ให้ถือว่ า เป็น อสม. ตาม

พระราชบัญญัตินี้เป็นระยะเวลา 1 ปี นับถัดจากวันที่พระราชบัญญัตินี้มีผลใช้บังคับ และเมื่อพ้น 1 ปี 
ดังกล่าว ให้ อสม. เดิม แจ้งต่อนายทะเบียนภายใน 1 ปี เพื่อออกบัตรประจ าตัวต่อไป 

  2.4.2 มิให้น าบทบัญญัติเกี่ยวกับคุณสมบัติ อสม. ตามมาตรา 25 มาใช้บังคับกับ 
อสม. เดิม (มาตรา 48) 

  2.4.3 มิให้น าหลักเกณฑ์การประเมินสมรรถนะมาใช้บังคับกับ อสม. เดิม 
จนกว่ากฎหมายล าดับรองเกี่ยวกับหลักเกณฑ์นั้น ๆ จะมีผลใช้บังคับ (มาตรา 49) 


