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บทนํา 

 
ความเปนมาและความสําคญัของปญหา 
 
 จากการที่รัฐบาลมีนโยบายการปรับเปลี่ยนระบบงบประมาณจากเดิมที่มุงเนนการ
ควบคุมการใชทรัพยากรมาเปนระบบงบประมาณแบบมุงเนนผลงานและผลสัมฤทธ์ิหรือผลการ
ปฏิบัติงานเปนหลัก (performance - based budgeting system: PBBS) โดยการวัดผลการปฏิบัติที่
ชัดเจน  เพื่อใหบรรลุวัตถุประสงคที่ตั้งไวในป 2546 (สถาบันพัฒนศาสตร, 2547) ประกอบกบัการที่
รัฐบาลมีนโยบายหลักประกันสุขภาพถวนหนา  ภายใต “โครงการ 30 บาทรักษาทุกโรค” เพื่อให
ประชาชนทุกคนเขาถึงบริการทางดานการแพทย  และมุงใหคนไทยทุกคนมีสิทธิเสมอภาคกัน  ใน
การเขาถึงบริการสุขภาพที่จําเปน ดังนั้นรัฐบาลจึงมุงเนนใหมีการปฏิรูประบบการบริหารจัดการดาน
การเงินและทรัพยากรดานสุขภาพ เพื่อใหมีการใชทรัพยากรที่มีอยูอยางจํากัด ใหเกิดประโยชน
สูงสุด พรอมๆ ไปกับการพัฒนาคุณภาพบริการดานสุขภาพดวย โดยที่การบริหารจัดการดานการเงิน
และการคลังจะตองเปนระบบที่สามารถควบคุมคาใชจายไดในระยะยาว (cost containment system)  
กลไกการจายเงินแกสถานพยาบาลจะตองเปนการจายแบบปลายปด (closed end)  และเปนการจาย
แบบมุงเนนผลลัพธของการดําเนินงาน (performance related payment) มีลักษณะการจายลวงหนา
แบบเหมาจายรายหัวตอป (prepaid & capitation) ตามจํานวนประชากรที่มาขึ้นทะเบียนกับสถาน
บริการผูปวยนอก  (ชัยสิทธิ์  เฉลิมมีประเสริฐ, 2544)   
   สวนในบริการผูปวยในกําหนดงบประมาณในการรักษาพยาบาล  โดยใชกลุม
วินิจฉัยโรครวม (diagnosis related group :DRGs) เปนเกณฑจัดสรรงบประมาณในการใหบริการ
ผูปวยใน ใหกับสถานบริการเปนรายงวด ซ่ึงเปนการจัดสรรแบบยอนหลัง อาจทําใหเกิดปญหา
สภาพคลองทางการเงินในหนวยบริการได (สํานักบริหารการชดเชยคาบริการ สํานักงาน
หลักประกันสุขภาพแหงชาติ, 2547) ดวยเหตุนี้รัฐบาลจึงไดกําหนดมาตรการสําคัญอยางหนึ่งที่จะ
สรางความเขมแข็งใหแกสถานพยาบาลภาครัฐ  และควบคุมการใชทรัพยากรที่มอียูอยางจํากดัใหเกดิ
ประโยชนสูงสุด โดยกําหนดมาตรฐานการบริหารจัดการ 7 ดาน (7 hurdles) ไดแก การวางแผน
งบประมาณ การคํานวณตนทุนการผลิต การจัดระบบการจัดซ้ือจัดจางการบริหารทางการเงินและ
ควบคุมงบประมาณการบริหารทรัพยสินการรายงานทางการเงิน และผลการดําเนินงาน การ
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ตรวจสอบภายใน (ชูชัย ศรชํานิ และปาริฉัตร ตันติยวรรงค, 2544) จากนโยบายการบริหารของ
รัฐบาลนี้ จึงทําใหสถานบริการในเครือขายบริการสาธารณสุขใหความสนใจในการวิเคราะห ซ่ึงเปน
สวนหนึ่งในการบริหารงบประมาณ 
   การวิเคราะหตนทุนในการบริการสุขภาพแบงออกเปนการวิเคราะหตนทุนแบบเดิมและ
การวิเคราะหตนทุนแบบใหม (วรศักดิ์ ทุมมานนท, 2544) การวิเคราะหตนทุนแบบเดิมตั้งอยูบน
สมมุติฐานที่วาการใชปจจัยในการผลิตเปนสัดสวน โดยตรงกับคาใชจายในการผลิตเนนการจําแนก
คาใชจายขององคกรโดยแสดงบัญชีคาใชจายตามประเภทการจายเงิน และเนนการวิเคราะหผลตาง
ของการดําเนินการจากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของกับ การวิเคราะหตนทุนในประเทศไทย
พบวาไดมีการวิเคราะหตนทุนตอหนวยบริการทั่วไปของโรงพยาบาลสถานบริการสาธารณสุขของ
รัฐ (วรพจน ขาวผอง, 2542; วรนุช พลับสวาท,  2543; ชวนพิศ ศิริไพบูรณ, 2546) ซ่ึงการวิเคราะห
ตนทุนตอหนวยในงานวิจัยเหลานี้เปนการวิเคราะหตนทุนแบบถัวเฉลี่ย ซ่ึงไมชวยใหผูรับบริการ
มองเห็นความสัมพันธระหวางกิจกรรมตางๆ ที่เกิดขึ้นในองคกรและไมสะทอนใหเห็นตนทุนที่
แทจริงตางจากการวิเคราะหตนทุนแบบใหมหรือระบบการวิเคราะหตนทุนกิจกรรรม (Activity-
Based Costing) 
      ระบบตนทุนกิจกรรม  (Activity-Based Costing : ABC ) เปนเครื่องมอืการบริหารตนทุน
ที่สอดคลองกับระบบสุขภาพใหม โดยระบบตนทุนกิจกรรมใชเปนกลยุทธในการตัดสินใจในการ
บริหารกิจกรรม  ทรัพยากร รวมถึงลูกคาภายในและภายนอก (Player.S, 1998) นอกจากนั้นยังชวย
ใหผูบริหารสามารถมองเห็นและเขาใจในพฤติกรรมของตนทุนที่เกิดขึ้นในองคกร การระบุกิจกรรม
จะชวยใหทราบวา การดําเนินงานขององคกรประกอบดวยอะไรบาง ใชเวลาในการประกอบ
กิจกรรมแตละกิจกรรมไปเทาไร ใชวัสดุอะไรบาง ขั้นตอนไหนมีตนทุนสูงและสามารถหาวิธีลด
ตนทุนในขั้นตอนนั้นๆไดหรือไม นอกจากนั้นยังเปนระบบที่ชวยใหฝายบริหารบรรลุวัตถุประสงค
ในหลาย ๆ ดานในเวลาเดียวกัน เชน มีกระบวนการสรางขอมูลขาวสารที่แมนยํา มีระบบการ
คํานวณตนทุนการผลิตและบริการที่ ชัดเจน  ความเขาใจการปฏิบัติงานโดยผานกิจกรรม มี
ความสามารถในการพัฒนากิจกรรมตางๆ ขององคกร ใหมีคุณคามากขึ้น โดยผานการบริหาร
กิจกรรม (วรศักดิ์  ทุมมานนท, 2544) ในตางประเทศมีการนําระบบวิเคราะหตนทุนกิจกรรมไปใช
อยางกวางขวางในองคกรสุขภาพ ในครึ่งหลังของป ค.ศ. 1990 (Finkler, 2001) ดังเชนการศึกษาของ 
แคนบี้ (Canby, 1995) ไดประยุกตใชระบบตนทุนกิจกรรมในกระบวนการใหบริการถายภาพรังสี 
เวสและเวส (West & West, 1997) ไดประยุกต ABC ในการคิดตนทุนคารักษา ในการทํา hemodialysis 
(HD) กับ peritoneal dialysis (PD) ในคลินิก ฟอกไต นอกจากนั้น ซิวเลอร,ชีเกล และคาชิบา (Zeller, 
L.T., Siegel,G. & Kaciuba, G.1999) ไดศึกษาถึงความเขาใจในการใชทรัพยากรในกลุมผูปฏิบัติที่
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เปนศัลยแพทยกระดูก โดยใชระบบ ABC ในการศึกษาจากการศึกษางานวิจัยในตางประเทศจะ
พบวา สวนใหญศึกษาตนทุนกิจกรรมในการปฏิบัติการรักษา แตยังไมมีการศึกษาตนทุนกิจกรรม
การพยาบาล สําหรับในประเทศไทย มีผูศึกษาระบบตนทุนกิจกรรมการพยาบาลผูปวยใน ดังนี้ 
บงกช ผาสุขดี, สงศรี กิติรักษตระกูล, ศิริลักษณ ถาวรวัฒนะ, กัลยา แกวธนะสิน, กัลยา วิบูรณานนท 
และ วรลักษณ วงศอิศเรศ (2547) ไดศึกษาตนทุนทางการพยาบาลผูปวยใน กลุมการพยาบาล  
สถาบันสุขภาพเด็กแหงชาติ มหาราชินี โดยศึกษาตนทุนตอหนวยบริการผูปวยในตามกระบวนการ
หลัก สอดคลองกับการศึกษาของ ละไม แกวอําไพ, สงศรี กิติรักษตระกูล, จุฑาทิพย อาธีรพรรณ 
และ สุพัตรา เลิศทรัพยอําไพ (2546) ไดศึกษาตนทุนตอหนวยกิจกรรมของการพยาบาล ผูปวยใน 
กลุมการพยาบาล โรงพยาบาลเลิศสิน โดยศึกษาตนทุนตอหนวยบริการตามกระบวนการหลัก 
นอกจากนั้น อัญชลี เกษสาคร (2547) ไดศึกษาการวิเคราะหตนทุนกิจกรรมการพยาบาลตามการ
จําแนกประเภทผูปวย โดยใชระบบการคิดตนทุนกิจกรรมในหอผูปวยอายุรกรรม โรงพยาบาล
สวรรคประชารักษ และ ประภา  ราชา (2547) ไดศึกษาตนทุนทางการพยาบาลในกิจกรรมการ
พยาบาล ในผูปวยที่เขารับการรักษาในหอผูปวยพิเศษรวม โรงพยาบาลพิจิตร ดวยโรคเบาหวาน  
โรคความดันโลหิตสูง และโรคระบบทางเดินอาหาร จากการศึกษางานวิจัยดังกลาว พบวาการ
วิเคราะหตนทุนแบบกิจกรรมในผูปวยสามารถบอกตนทุนในแตละกิจกรรมไดวาตนทุนใดมี คุณคา
สําหรับผูรับบริการและชวยใหผูรับบริการสามารถเขาใจถึงพฤติกรรมของตนทุนที่เกิดขึ้นภายใน
องคกร นอกจากนั้นจากการศึกษายังพบวา ตนทุนกิจกรรมการพยาบาลผูปวยในของสถานบริการแต
ละแหงมีความแตกตางกันขึ้นอยูกับบริบทของสถานที่ที่ศึกษาไดแก ขนาดของโรงพยาบาล  
บุคลากร การจัดอัตรากําลัง การใชทรัพยากร กระบวนการหลักในการปฏิบัติงาน ตลอดจนลักษณะ
การมอบหมายงานที่ตางกัน ดังนั้นผูบริหารควรตระหนักและเห็นความสําคัญในบริหารจัดการโดย
ใชขอมูลตนทุนในหนวยงานของตนเอง  
     กลุมการพยาบาลโรงพยาบาลแมจันถือวาเปนกลุมงานที่มีขนาดใหญ มีจํานวนบุคลากร
ทางการพยาบาลคิดเปนรอยละ 62.9 ของเจาหนาที่โรงพยาบาลสงผลใหตนทุนคาแรงมากที่สุดใน
โรงพยาบาลคิดเปนรอยละ 66.5 ของตนทุนคาแรงของเจาหนาที่โรงพยาบาลทั้งหมด (ขอมูลจากงาน
ขอมูลขาวสารและประกันสุขภาพ โรงพยาบาลแมจัน ปงบประมาณ 2548) รวมทั้งมีการปฏิบัติการ
ในการใชทรัพยากรในการบริการผูปวย 24 ชั่วโมง ดังนั้น การบริหารงบประมาณมีความสําคัญตอ
การบริหารการพยาบาลที่ผูบริหารทางการพยาบาลทุกระดับตองมีความเขาใจในการจดัการควบคุม
ตนทุนทางการพยาบาล ซ่ึงจะนําไปสูการปรับปรุงการบริหารจัดการที่เหมาะสมภายใตการเลือกใช
ทรัพยากรที่มีอยูใหเกิดประโยชนอยางคุมคา คุมเวลา และคุมทุน ทั้งนี้เพื่อใหเกิดประโยชนสูงสุดแก
ผูใชบริการ  จึงมีการนําแนวคิดเชิงเศรษฐศาสตรเขามาใชเพื่อชวยใหสามารถคิดตนทนุกิจกรรมการ
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พยาบาลได เนื่องจากมีการลงทุนทั้งในสวนบุคลากร วัสดุ อุปกรณการแพทย อาคารสถานที่ และสิ่ง
อํานวยความสะดวกตางๆ (สมาคมการพยาบาลแหงประเทศไทย, 2543) 
      หอผูปวยหญิง  กลุมการพยาบาล โรงพยาบาลแมจัน เปนหนวยงานที่ใหบริการดาน
สุขภาพอนามัยแกผูใชบริการทุกโรคครอบคลุมกระบวนการหลัก ไดแก การดูแลแรกรับ การดูแล
ตอเนื่อง การจําหนาย และการบริหารจัดการเพื่อการดูแล มีเตียงบริการผูปวยสามัญ 24 เตียง หอง
แยก 2 เตียง หองพิเศษ 9 เตียง กิจกรรมการพยาบาลที่จัดใหผูปวยมีความหลากหลาย ทําใหมีการใช
ทรัพยากรในระบบคอนขางมาก แตยังขาดการวิเคราะหตนทุนของกิจกรรมการพยาบาลนั้นคุมคา
และเหมาะสมกับตนทุนที่ใชไปหรือไม ในป พ.ศ. 2548 ไดมีการดําเนินการวิเคราะหตนทุนแบบถัว
เฉล่ียในผูปวยใน พบวา คาใชจายเฉลี่ยผูปวยในตอรายเทากับ 3,693 (งานขอมูลขาวสารและประกัน
สุขภาพ โรงพยาบาลแมจัน ปงบประมาณ 2548) ซ่ึงการวิเคราะหตนทุนแบบถัวเฉลี่ย ผูบริหารไม
สามารถชี้ชัดไดวา งบประมาณที่แตละหนวยงานไดรับการจัดสรรไปเพียงพอหรือไม และยังไม
สามารถสะทอนตนทุนการพยาบาลที่ผูปวยแตละรายไดรับอยางชัดเจน ประกอบกับกิจกรรมการ
พยาบาลผูปวยแตละโรคแตกตางกันตามความซับซอนของพยาธิสภาพของโรคที่ผูปวยเปน การ
วิ เคราะหตนทุนกิจกรรมจะทําใหสามารถพัฒนางานและบริหารจัดการตนทุนไดอยางมี
ประสิทธิภาพ 
     ดังนั้นผูศึกษาซึ่งเปนหัวหนาหอผูปวยหญิงที่ปฏิบัติงานในกลุมการพยาบาล โรงพยาบาล
แมจันไดตระหนักถึงปญหาดังกลาว และสนใจที่จะศึกษาตนทุนกิจกรรมการพยาบาล งานหอผูปวย
หญิง โดยจะทําการศึกษาในผูปวยอายุรกรรม ที่มาใชบริการมากที่สุดเปน 3 อันดับ ไดแก โรคปอด
บวม โรคปอดอุดกั้นเรื้อรัง และโรคอุจจาระรวง คิดเปนรอยละ 27.8 19.6 17.8 ตามลําดับ รวมคิด
เปน 64.6 ของผูมารับบริการทั้งหมด (สถิติการใหบริการหอผูปวยหญิง ปงบประมาณ 2548) ทั้งนี้
เพื่อใหไดขอมูลตนทุนตอกิจกรรมการพยาบาลที่เปนตัวแทนใกลเคียงกับความเปนจริงมากที่สุด  
และเปนประโยชนในการบริหารจัดการงบประมาณ และใชเปนขอมูลพื้นฐานในการกําหนดอัตรา
คาบริการ และบริหารจัดการงบประมาณในหนวยงานใหเพียงพอตอบริการพยาบาลผูปวยอยางมี
ประสิทธิภาพ 
 
วัตถุประสงคของการศึกษา 
 
    เพื่อศึกษาตนทุนกิจกรรมการพยาบาลของผูปวยอายุรกรรม  ในหอผูปวยหญิง  
โรงพยาบาลแมจัน 3 อันดับโรคแรกที่พบมาก ไดแก โรคปอดบวม โรคปอดอุดกั้นเรื้อรัง และโรค
อุจจาระรวง   
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คําถามสําหรับการศึกษา 
 
    ตนทุนกิจกรรมการพยาบาลในผูปวยโรคปอดบวม โรคปอดอุดกั้นเรื้อรัง และ โรค
อุจจาระรวง  เปนเทาใด 
 
ขอบเขตของการศึกษา 
 
    การศึกษาครั้งนี้เปนการศึกษาตนทุนกิจกรรมการพยาบาล ในกระบวนการหลักสําหรับ
ผูปวยโรคปอดบวม โรคปอดอุดกั้นเรื้อรัง และโรคอุจจาระรวง ที่มาใชบริการในหอผูปวยหญิง  
โรงพยาบาลแมจัน จังหวัดเชียงราย โดยใชระบบการคิดตนทุนกิจกรรม (Activity-Based Costing: 
ABC) ตั้งแต วันที่ 9 มีนาคม 2549 ถึง วันที่ 1 พฤษภาคม 2549 

 
นิยามศัพท 
 
    ตนทุน  หมายถึง  มูลคาของทรัพยากรหรือคาใชจายที่มีตอหนวยวัดที่เปนเงิน (บาท) ที่
จายออกไป เพื่อใหไดมาซึ่งผลผลิต หรือบริการตามความตองการของการทํากิจกรรมการบริการ
นั้นๆ ตนทุนกิจกรรมในการบริการพยาบาลที่ศึกษาครั้งนี้เปนการศึกษาตนทุนจําแนกตามกิจกรรม
ในการบริการพยาบาลผูปวย 3โรค ไดแก โรคปอดบวม โรคปอดอุดกั้นเรื้อรัง และโรคอุจจาระรวง 
ตอการนอนโรงพยาบาล 1 คร้ัง ในหอผูปวยหญิง โรงพยาบาลแมจัน ประกอบดวย ตนทุนคาแรง  
ตนทุนคาวัสดุ และตนทุนคาลงทุน โดยใชวิธีการวิเคราะหตนทุนกิจกรรมของ แคปแพลนและ        
คูเปอร (Kaplan&Cooper) ประกอบดวย 4 ขั้นตอน ไดแก 1. การจัดทําพจนานุกรมกิจกรรม 2. กําหนด
ปริมาณทรัพยากรที่ใชในแตละกิจกรรม 3. ระบุผลผลิต บริการและลูกคาขององคกร 4. เลือกตัว
ผลักดันกิจกรรมที่เชื่อมโยงตนทุนกิจกรรมสูผลผลิตบริการและลูกคาขององคกร 
    กิจกรรมการพยาบาล  หมายถึง  การปฏิบัติการพยาบาลแก ผูปวยโรคปอดบวม โรคปอด
อุดกั้นเรื้อรังและโรคอุจจาระรวง ตามกระบวนการหลัก ซ่ึงประกอบดวย การดูแลแรกรับ การดูแล
ตอเนื่อง การจําหนาย  และการบริหารจัดการเพื่อการดูแล (ที่มา: ระเบียบปฏิบัติโรงพยาบาลแมจัน 
เร่ือง แบบประเมินตนเองตามมาตรฐาน HA ตึกผูปวยหญิง)   
    ผูปวยอายุรกรรม ในหอผูปวยหญิง หมายถึง ผูที่เขารับการรักษาในสถานที่ที่ใหบริการ
ผูปวยหญิง โรงพยาบาลแมจัน ดวยโรคปอดบวม โรคปอดอุดกั้นเรื้อรังและโรคอุจจาระรวง 
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