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บทคัดย่อ
	 การศึกษาวิจัยเชิงคุณภาพครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อบรรยายประสบการณ์การเป็นพยาบาลผู้ประกอบการคลินิก                   

การพยาบาลและการผดุงครรภ์ของพยาบาลวิชาชีพ โดยใช้ระเบียบวิธีวิจัยเชิงคุณภาพแบบปรากฏการณ์วิทยาของ Heidegger 

โดยผู้ให้ข้อมูลเป็นพยาบาลวิชาชีพที่เป็นผู้ประกอบการคลินิกการพยาบาลและการผดุงครรภ์ จ�ำนวน 10 คน โดยการคัดเลือกผู้ให้

ข้อมูลแบบเจาะจง ซึ่งเก็บรวบรวมข้อมูลด้วยการสัมภาษณ์เชิงลึก การสังเกต น�ำมาวิเคราะห์เนื้อหาตามวิธีการของ van Manen 

ผลการศึกษาประสบการณ์การเป็นพยาบาลผู้ประกอบการคลินิกการพยาบาลและการผดุงครรภ์ สามารถแบ่งเป็น 4 ประเด็นหลัก

ดังนี้ 1) เตรียมพร้อมสู่การเป็นผู้ประกอบการคลินิกการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 2) ให้บริการตามขอบเขต 3) สิ่งที่ท�ำให้ธุรกิจอยู่

รอด และ 4) สิ่งที่ได้รับจากการเป็นผู้ประกอบการคลินิกการพยาบาลและการผดุงครรภ์ ผลการศึกษาวิจัยนี้สามารถใช้เป็นแนวทาง          

การเปิดคลินิกการพยาบาลและการผดุงครรภ์ส�ำหรับพยาบาลวิชาชีพที่สนใจเป็นพยาบาลผู้ประกอบการสถานพยาบาลแบบไม่พัก

ค้างคืนรายใหม่

ค�ำส�ำคัญ: พยาบาลผู้ประกอบการ คลินิกการพยาบาลและการผดุงครรภ์ การวิจัยเชิงคุณภาพ

Abstract
	 This qualitative study aimed to describe experiences of being a nurse entrepreneur of nursing and 

midwifery clinic. Heidegger humanistic phenomenology was applied as research methodology. Purposive         

sampling was used to select 10 willing nurse entrepreneurs of nursing and midwifery clinic. Data were 

collected by using in-depth interview, voice record, observation and field note record. Contents were  

analyzed by van Manan content analysis method. The findings of this study are consisted of 4 majors themes: 

1) Preparing for being nursing and midwifery clinic owner 2) Providing services based on nurse’s roles 3) Making 

a business survive and 4) Outcomes from running nursing and midwifery clinic. The results of this study can be 

guidelines for nurses who are interesting to open nursing and midwifery clinic beneficially.
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บทนำ�
	 ผู้ประกอบการคลนิกิการพยาบาลและการผดงุครรภ์ 

จัดเป็นประเภทหนึ่งของการเป็นผู้ประกอบการทางธุรกิจ

สุขภาพทีด่�ำเนินการโดยพยาบาลวชิาชพี1 ซึง่การเป็นผู้ประกอบ

การคลินิกการพยาบาลและการผดุงครรภ์ของพยาบาลวิชาชีพ 

เป็นการขยายบทบาทพยาบาลจากการดูแลผูป่้วยในโรงพยาบาล

ขนาดต่างๆสู่การเป็นเจ้าของกิจการ (Nurse entrepreneur) 

ส�ำหรับในต่างประเทศพยาบาลวิชาชีพด�ำเนินกิจการสถาน

พยาบาลในรูปแบบต่างๆ เช่น ผู้ประกอบการอิสระ สถาน

พยาบาลผู้สูงอายุ ผู้ประกอบการคลินิกให้ค�ำปรึกษาส�ำหรับ             

ผู้ที่ติดสุรา2 ผู้ประกอบการสถานฟื้นฟูด้านจิตใจส�ำหรับผู้พิการ

คลินิกดูแลและรักษาบาดแผล3 ส่วนในประเทศไทย เนื่องจาก

ปัญหาการขาดแคลนแพทย์ในการให้บริการรักษาโรคเบ้ืองต้น 

ในปี พ.ศ.2539 กระทรวงสาธารณสุขจึงได้ออกประกาศของ

กระทรวงสาธารณสุขอนุญาตให้พยาบาลสามารถประกอบ

วชิาชพีเวชกรรมได้ แต่ต้องปฏบิตัหิน้าทีภ่ายใต้ความรบัผดิชอบ

ของผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

	 ดังนั้นจึงมีพยาบาลวิชาชีพส่วนหน่ึงเปิดคลินิกการ

พยาบาลและการผดุงครรภ์ที่ด�ำเนินการภายใต้การดูแลของ         

ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม ในขณะนั้นพยาบาลวิชาชีพจึงไม่

สามารถด�ำเนินการได้อย่างอิสระ จนกระทั่ง สภาการพยาบาล

ได้ปรับปรุงพระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการ

ผดุงครรภ์ พ.ศ.2540 ก�ำหนดให้พยาบาลวิชาชีพสามารถ

ประกอบวิชาชีพการพยาบาลครอบคลุมการรักษาโรคเบื้องต้น 

และการให้ภมิูคุม้กนัโรคตามประกาศของกระทรวงสาธารณสขุ

ได้โดยอยู ่ภายใต้พระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและ          

การผดุงครรภ์ พ.ศ.25404 ซึ่งเป็นการเปิดโอกาสให้พยาบาล

วิชาชีพสามารถเป็นผู้ประกอบการสถานพยาบาลได้ โดยต้องมี

คุณสมบัติคือส�ำเร็จการศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณทิต

และได้รับใบประกอบวิชาชีพตามที่สภาการพยาบาลก�ำหนด5  

จึงจะสามารถยื่นความจ�ำนงขอเปิดสถานพยาบาลได้ ส�ำหรับ

พยาบาลผู้ประกอบการที่จะด�ำเนินกิจการในกรุงเทพมหานคร

สามารถยื่นความจ�ำนงขอเปิดสถานพยาบาลที่ส�ำนักพยาบาล

และการประกอบโรคศิลปะ ส่วนพยาบาลผู้ประกอบการที่จะ

ด�ำเนินกจิการนอกพืน้ทีก่รงุเทพฯสามารถยืน่ความจ�ำนงขอเปิด

สถานพยาบาลได้ที่ส�ำนักงานสาธารณสุขจังหวัด โดยพยาบาล

วิชาชพีสามารถทีจ่ะเป็นผูป้ระกอบการสถานพยาบาลได้ 2 แบบ 

คือ 1) สถานพยาบาลที่มีลักษณะเป็นโรงพยาบาลการพยาบาล

และการผดุงครรภ์ กล่าวคือมีการให้บริการผู้ป่วยแบบพักค้าง

คืน ซึ่งในปัจจุบันยังไม่มีการด�ำเนินการสถานพยาบาลประเภท

นี้ และ 2) สถานพยาบาลท่ีมีลักษณะเป็นคลินิกการพยาบาล

และการผดุงครรภ์ซึ่งเป็นการให้บริการผู้ป่วยแบบไม่ค้างคืน6

	 จากข้อมลูทางสถติิของกรมสนบัสนนุบริการสขุภาพ

พบว่าต้ังแต่ปีพ.ศ. 2545–2558 มีคลินิกการพยาบาลและ         

การผดุงครรภ์จ�ำนวน 5,627 แห่ง ในจ�ำนวนนี้เมื่อจ�ำแนก          

เป็นตามภาค จะพบมากท่ีสุดในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 

จ�ำนวน 2,129 แห่งภาคเหนือ จ�ำนวน 1,694 แห่งภาคกลาง 

จ�ำนวน 1,107 แห่ง และภาคใต้ จ�ำนวน 697 แห่ง7 ลักษณะ 

ของการให้การบริการของพยาบาลผู้ประกอบการกลุ่มนี้เป็น

แบบเบ็ดเสร็จ (Onestop service) เป็นรูปแบบการให้บริการ

ท่ีตอบสนองความต้องการของประชาชนด้านความสะดวกสบาย 

และความรวดเร็วได้เป็นอย่างดี8 ส่วนด้านการท�ำงานของ

พยาบาลกลุ ่มนี้จะให้การบริการพยาบาลท่ีครอบคลุมด้าน         

การพยาบาลและการผดุงครรภ์ตั้งแต่การส่งเสริมสุขภาพ           

การป้องกันโรค การบ�ำบัดรักษา การฟื้นฟูสภาพ การปฐม 

พยาบาลรักษาอาการเจบ็ป่วยเบื้องต้นและการใหภู้มคิุม้กันโรค 

การส่งต่อการรักษา การตรวจและรับฝากครรภ์ การดูแล       

มารดาหลังคลอดและทารกรวมถึงการให้ค�ำปรึกษาปัญหา      

เกี่ยวกับสุขภาพตามขอบเขต มาตรฐาน และจรรยาบรรณ

วิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ โดยอยู่ภายใต้การดูแล

ของส�ำนกัสถานพยาบาลและการประกอบโรคศลิปะเป็นผู้ก�ำกบั

ดูแลให้สถานพยาบาลได้มาตรฐานตามพระราชบัญญัติสถาน

พยาบาล พ.ศ. 2541 และพระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาล

และการผดุงครรภ์ (ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2540 รวมถึงการให้การ

พยาบาลที่บ้านผู้ป่วย (Health at home) ในรายที่ไม่สามารถ

มารับบริการที่คลินิกได้ เนื่องจากผู้ป่วยอยู่ห่างไกล เดินทางเข้า

มารับบริการยากล�ำบากต่อการเข้าถึงบริการด้านสาธารณสุข

ของรัฐ เช่น การใส่สายสวนปัสสาวะ และการท�ำแผล10 เป็นต้น 

จากข้อมลูทางสถติิของกรมสนบัสนนุบรกิารสขุภาพพบว่า ในปี 

พ.ศ.2545-2558 มีพยาบาลผู้ประกอบการคลินิกการพยาบาล

และการผดุงครรภ์จ�ำนวน 5,627 แห่ง ในจ�ำนวนนี้มีสถาน

พยาบาลจ�ำนวน 2,048 ราย7 ต้องปิดกิจการลง แต่ไม่มีข้อมูล 

ถึงสาเหตุในการปิดกิจการดังกล่าว ส�ำหรับในต่างประเทศได้มี

การศึกษาอุปสรรคของการเป็นเจ้าของสถานประกอบการของ

พยาบาลวชิาชีพในประเทศสหรฐัอเมริกา พบว่า พยาบาลวชิาชีพ

ไม่ประสบความส�ำเรจ็ในการด�ำเนนิธรุกจิด้านสขุภาพ เนือ่งจาก

ข้อจ�ำกัดด้านความรู้เชิงธุรกิจ สมรรถนะในการจัดการธุรกิจ  

และทักษะในการบริหารจัดการท้ังด้านบุคลากร การเงิน           
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การบัญชีและการพัฒนารูปแบบบริการให้เป็นท่ียอมรับของ    

ผู้รับบริการ10 อย่างไรก็ตามพยาบาลผู้ประกอบการคลินิกการ

พยาบาลและการผดุงครรภ์อีกจ�ำนวนมากที่สามารถผ่านระยะ

ล้มเหลวทางธุรกิจจนกระทั่งประสบความส�ำเร็จในการด�ำเนิน

ธรุกจิดังกลา่ว  ดงันัน้หากมกีารศกึษาความส�ำเร็จในการด�ำเนิน

คลินิกการพยาบาลและการผดุงครรภ์ก็น่าจะเกิดประโยชน์ต่อ 

ผู้ประกอบการคลินิกการพยาบาลและการผดุงครรภ์ทั้งรายเก่า

และรายใหม่ในการบริหารธุรกิจดังกล่าวให้ประสบความส�ำเร็จ

มากขึ้น ผู ้วิจัยจึงมีความสนใจที่จะศึกษาประสบการณ์ของ

พยาบาลผู้ประกอบการในการด�ำเนินธุรกิจคลินิกการพยาบาล

และการผดุงครรภ์นี้เพื่อบรรยายประสบการณ์ที่เกิดขึ้นจริง      

และได้รับการถ่ายทอดประสบการณ์ตรง ผ่านค�ำบอกเล่าจาก

พยาบาลวิชาชีพที่เป็นผู ้ประกอบการสถานพยาบาลท่ีเป็น

เจ้าของประสบการณ์ตรง ซึ่งบางประสบการณ์ไม่มีการเขียนไว้

ในต�ำราใดๆ โดยตรง เพื่อเป็นประโยชน์แก่ผู้ท่ีสนใจจะเป็น             

ผู ้ประกอบการสถานพยาบาลคลินิกการพยาบาลและการ

ผดุงครรภ์รายใหม่ให้สามารถจัดบริการให้คลินิกอยู่รอดได้

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 เพื่อบรรยายประสบการณ์การเป็นพยาบาลผู ้

ประกอบการคลินิกการพยาบาลและการผดุงครรภ์

คำ�ถามการวิจัย
	 ประสบการณ์การเป็นพยาบาลผูป้ระกอบการคลนิกิ

การพยาบาลและการผดุงครรภ์เป็นอย่างไร

วิธีดำ�เนินการวิจัย 
	 การศึกษาวิจัยครั้ งนี้ เป ็นการวิจัยเชิงคุณภาพ        

(Qualitative research) แบบปรากฏการณ์วิทยาแบบตีความ

แนวคดิของ Heidegger11 (Heideggerian Phenomenology) 

โดยศกึษาเกีย่วกบัประสบการณ์และการตีความในประสบการณ์

ของพยาบาลวิชาชีพที่เปิดสถานพยาบาลคลินิกการพยาบาล

และการผดุงครรภ์

ผู้ให้ข้อมูล
	 การศึกษาในครั้งนี้ ผู้ให้ข้อมูล คือ พยาบาลวิชาชีพ  

ที่มีประสบการณ์เป็นผู้ประกอบการคลินิกการพยาบาลและ         

การผดุงครรภ ์ ท�ำการคัดเลือกผู ้ ให ้ข ้อมูลแบบเจาะจง 

(Purposive sampling) เกณฑ์ในการคัดเลือกผู ้ให้ข้อมูล              

ในการวจิยัครัง้นีผู้้วจิยัท�ำการศกึษาจากพยาบาลผู้ประกอบการ

คลินิกการพยาบาลและการผดุงครรภ์โดยมีเกณฑ์ในการคัด

เลือก คือ 1) เป็นเจ้าของคลินิกการพยาบาลและการผดุงครรภ์

ที่ได ้รับการขึ้นทะเบียนกับส�ำนักสถานพยาบาลและการ

ประกอบโรคศิลปะ ท่ีด�ำเนินการต่อเนื่องอย่างน้อย 3 ปี  

2) มีความยินดีในการเข้าร่วมเป็นผู้ให้ข้อมูลในการวิจัยครั้งนี้

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย
	 ตัวผู้วิจัยเป็นเครื่องมือที่ส�ำคัญในการวิจัย โดยผู้วิจัย

ได้เตรียมความพร้อมด้านระเบียบวิธีวิจัยด้วยการลงทะเบียน

เรยีนรายวชิาวจิยัเชงิคณุภาพทางการพยาบาล และความรูด้้าน

เนือ้หาการศกึษาเกีย่วกบัคลนิกิการพยาบาลและการผดงุครรภ์

และมีเครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลได้แก่ โทรศัพท ์      

มือถือส�ำหรับใช้ในการบันทึกเสียงระหว่างการสัมภาษณ์ 

จ�ำนวน 2 เครื่อง แบบบันทึกข้อมูลส่วนบุคคล แบบบันทึก        

ภาคสนามและแบบบันทึกการถอดความ  

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง
	 ผู ้วิ จัยขอรับการอนุมัติ โครงการวิจัยจากคณะ

กรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในคน กลุ่มสหสถาบัน         

ชุดที่ 1 จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ได้รับการอนุมัติเมื่อวันที่ 26 

มีนาคม 2561 เลขรหัส 009.1/61 และขอต่อใบอนุญาตครั้งที่

สองโครงการวจิยัจากคณะกรรมการพจิารณาจรยิธรรมการวจิยั

ในคน กลุ่มสหสถาบัน ชุดที่ 1 จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ได้รับ

การอนุมัติเมื่อวันที่ 28 มีนาคม 2562 เมื่อได้รับการอนุมัติแล้ว

ผูว้จิยัท�ำการตดิต่อผูใ้ห้ข้อมลูและขออนญุาตก่อนการสัมภาษณ์

ผู้ให้ข้อมูลแต่ละรายทุกครั้ง และสอบถามความสมัครใจของ         

ผู ้ให้ข้อมูลก่อนการสัมภาษณ์ พร้อมกับช้ีแจงรายละเอียด        

เกี่ยวกับการวิจัย ประกอบด้วย ชื่อเรื่อง วัตถุประสงค์ของ          

การวิจัย ขั้นตอนและวิธีการท่ีใช้ในการเก็บข้อมูลโดยการ

สัมภาษณ์การขออนุญาตบันทึกเสียงสนทนาโดยผู้ให้ข้อมูล

สามารถยตุกิารให้ข้อมลูได้ในทกุระยะของการสัมภาษณ์สดุท้าย

เมือ่กระบวนการศกึษาวจิยัส�ำเรจ็ผูว้จัิยจะด�ำเนนิการท�ำลายไฟล์

บันทึกเสียงและเอกสารข้อมูลต่างๆท่ีเกี่ยวข้องกับผู้ให้ข้อมูล     

โดยทันที

การเก็บรวบรวมข้อมูล
       ผู้วิจัยเริ่มเก็บรวบรวมข้อมูลหลังจากที่ได้รับหนังสืออนุมัติ

โครงการวิจัยจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัย         
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ในคน กลุ ่มสหสถาบัน ชุดที่ 1 จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 

ในการเก็บรวบรวมข้อมูลผู้วิจัยด�ำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูล

ด้วยตนเองโดยใช้วิธีการสัมภาษณ์จากผู้ให้ข้อมูลในการวิจัย

โดยตรง (Face to face) ร่วมกับการสังเกต การจดบันทึกภาค

สนาม (Field note) ซึ่งการวิจัยในครั้งนี้ผู้ให้ข้อมูลยินดีให้

สัมภาษณ์โดยใช้วิธีการสัมภาษณ์จากผู้ให้ข้อมูลในการวิจัย

โดยตรง (Face to face) ทั้ง 10 ราย และไม่มีผู้ให้ข้อมูลรายใด

ปฏิเสธการบันทึกเสียงขณะสัมภาษณ์ โดยขั้นตอนแรกผู้วิจัย

ท�ำการติดต่อผู ้ให้ข ้อมูลผ่านทางโทรศัพท์เพ่ือขออนุญาต

สัมภาษณ์ เมื่อผู ้ให้ข้อมูลยินดีเข้าร่วมในการวิจัย ผู ้วิจัยจึง           

ขออนุญาตท�ำการนัดหมายโดยเปิดโอกาสให้ผู้ให้ข้อมูลเลือก 

วันเวลา สถานที่ที่ใช้ในการสัมภาษณ์ และวิธีการที่ใช้ในการ

สัมภาษณ์ด้วยตนเอง เมื่อถึงวันนัดหมายผู้วิจัยเดินทางไปพบ        

ผู้ให้ข้อมูลทุกรายด้วยตนเองโดยรถยนต์ส่วนตัวซึ่งในงานวิจัยนี้

ผู้วิจยัเดนิทางไปสมัภาษณ์ผูใ้ห้ข้อมลูทกุรายด้วยตนเอง ไม่มกีาร

สัมภาษณ์ผ่านทางโทรศัพท์ โดยเดินทางไปสัมภาษณ์ผู ้ให ้

ข้อมูลในพื้นที่กรุงเทพมหานคร เขตหนองจอก จ�ำนวน 3 ราย 

จงัหวดันครปฐม อ�ำเภอสามพราน จ�ำนวน 4 ราย จงัหวดัระยอง

อ�ำเภอเมืองระยอง จ�ำนวน 2 ราย และจังหวัดปทุมธาน ี

อ�ำเภอลาดหลมุแก้ว จ�ำนวน 1 รายโดยการเดินทางไปสมัภาษณ์

ผู้ให้ข้อมูลแต่ละรายเฉลี่ย 1- 2 ครั้ง

	 การวิเคราะห์ข้อมูลและการตรวจสอบความน่าเช่ือ

ถือของข้อมูล

	 การวิจัยคร้ัง น้ี  ผู ้ วิ จัยท�ำการวิ เคราะห ์ข ้อมูล 

โดยเลือกใช ้แนวคิดการวิเคราะห์ข ้อมูลตามวิธีการของ 

van Manen11 โดยเม่ือท�ำการเก็บรวบรวมข้อมูลโดยการ 

สัมภาษณ์เสร็จในแต่ละครั้ง หลังการสัมภาษณ์ผู ้วิจัยจะน�ำ         

บทสนทนามาถอดเทปแบบค�ำต่อค�ำ น�ำบทสนทนามาอ่านเพื่อ

หาประโยคหรือข้อความที่เปิดเผยประสบการณ์ที่อธิบาย

ปรากฏการณ์ท่ีศกึษาเพือ่ก�ำหนดช่ือประเด็นต่างๆ และน�ำมาจดั

เป็นหมวดหมู่ โดยน�ำส่วนข้อความที่มีประเด็นคล้ายๆ กันมาไว้

รวมกัน และก�ำหนดช่ือในแต่ละประเด็นหลักและย่อย และ 

เขียนรานงานผลการวิจัยโดยอ้างอิงตัวอย่างค�ำให้สัมภาษณ ์      

ของผูใ้ห้ข้อมลูมาสนบัสนนุประเดน็ทีไ่ด้จากการวเิคราะห์ข้อมลู 

ส�ำหรบัการตรวจสอบความน่าเชือ่ถอืได้ของข้อมลูโดยการตรวจ

สอบโดยผู้ให้ข้อมูล (Member checks) โดยผู้วิจัยน�ำข้อมูล         

ท่ีได้จากการถอดเทปส่งให้ผู้ให้ข้อมูลผ่านทางแอพลิเคชั่นไลน์ 

(Line application) เพื่อให้แน่ใจว่าข้อสรุปที่ได้เป็นข้อมูลที่ได้

มาจากประสบการณ์ของผู้ให้ข้อมูลจริงๆ ซ่ึงผู้ให้ข้อมูลทุกราย

จะส่งกลับข้อมูลให้ผู ้ วิจัยผ่านทางแอพลิเคชั่นไลน์ (Line             

application) ภายในเวลา 5 วัน ซึ่งผลการตรวจสอบจากผู้ให้

ข้อมูลพบว่าไม่มีผู้ให้ข้อมูลรายใดขอเพิ่มเติมหรือแก้ไขข้อมูล          

ที่ได้จากการสัมภาษณ์ และเมื่อผู้วิจัยท�ำการวิเคราะห์ข้อมูล 

เสร็จ ผู้วิจัยน�ำผลการวิเคราะห์ข้อมูลและสรุปผลการวิจัยให้

ผู้ทรงคุณวุฒิท่ีมีความเช่ียวชาญด้านการวิจัยเชิงคุณภาพตรวจ

สอบจ�ำนวน 3 คน ผลการตรวจสอบ พบว่า ผูท้รงคณุวฒิุทัง้หมด

เห็นด้วยกับประเด็นที่ได้จากการวิเคราะห์ข้อมูลโดยไม่มีการ       

แก้ไขใดๆ
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ผลการวิเคราะห์ข้อมูลพบประเด็นหลักและประเด็นย่อยดังต่อไปนี้

ประเด็นหลัก ประเด็นย่อย

1. เตรียมพร้อมสู่การเป็นผู้ประกอบการคลินิกการพยาบาล

และการผดุงครรภ์

1.1 สอบถามข้อมูลการเปิดสถานพยาบาลจากแหล่งข้อมูล

1.2 เงินทุนเตรียมให้พร้อม

1.3 หาท�ำเลที่ตั้งสถานพยาบาลในแหล่งชุมชน

1.4 เตรียมอุปกรณ์ ยา และเวชภัณฑ์ ในสถานพยาบาล 

1.5 เอกสารหลักฐานส�ำคัญ ต้องเตรียมให้พร้อม

1.6 เตรียมพร้อมรับการตรวจประเมินสถานพยาบาล

1.7 ประชาสัมพันธ์สถานพยาบาล

2. ให้บริการตามขอบเขตวิชาชีพ

		

2.1 รักษาโรคเบื้องต้น

2.2 วางแผนครอบครัว

2.3 การตรวจและรับฝากครรภ์

2.4 การให้ภูมิคุ้มกันโรค

3. สิ่งที่ท�ำให้ธุรกิจอยู่รอด 3.1 บริการดี เข้าถึงและเข้าใจความต้องการของผู้ป่วย

3.2 เรียนรู้จากข้อผิดพลาดเป็นโอกาสให้ปรับการบริการ

3.3 เปิดให้บรกิารตรงเวลา หากตดิภารกจิอืน่ต้องแจ้งเป็นลายลกัษณ์

อักษร

3.4 พัฒนาองค์ความรู้

4. สิ่งที่ได้รับจากการเป็นผู้ประกอบการคลินิกการพยาบาล

และการผดุงครรภ์

4.1ได้บุญ ได้ช่วยเหลือผู้อื่น

4.2 มีรายได้น�ำมาใช้จ่ายดูแลครอบครัว

	 ผลการวิเคราะห์ข้อมูล พบประเด็นหลัก  4 ประเด็น 

ได้แก่ 1) เตรียมพร้อมสู่การเป็นผู ้ประกอบการคลินิกการ

พยาบาลและการผดุงครรภ์ 2) ให้บริการตามขอบเขตวิชาชีพ   

3) ส่ิงท่ีท�ำให้ธุรกิจอยู่รอด และ 4) สิ่งท่ีได้รับจากการเป็น 

ผู ้ประกอบการคลินิกการพยาบาลและการผดุงครรภ์ดังม ี          

รายละเอียดต่อไปนี้  

	 1.	 เตรียมพร้อมสู่การเป็นผู ้ประกอบการคลินิก 

การพยาบาลและการผดุงครรภ์

	 เมื่อตัดสินใจเป็นผู้ประกอบการคลินิกการพยาบาล

และการผดุงครรภ์ พยาบาลมีการหาข้อมูลเกี่ยวกับการเปิด

สถานพยาบาลโดยการสอบถามจากบุคคลที่ตนเองรู้จักคุ้นเคย

รอบตัวที่มีประสบการณ์เกี่ยวกับการเปิดสถานพยาบาล และ

ติดต่อส�ำนักสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะเพื่อน�ำ

ผลการวิจัย

เอกสารการขอเปิดคลินิกพยาบาลมาศึกษาและเตรียมการท้ัง

ด้านเงินทุน สถานที่ และอุปกรณ์เครื่องมือเคร่ืองใช้ทางการ

แพทย์  ส�ำหรบัด้านเงนิลงทนุพยาบาลผูป้ระกอบการบางรายจงึ

เลอืกมองหาแหล่งเงนิทนุจากการกูย้มื แต่มพียาบาลผูป้ระกอบ

การบางส่วนทีม่องว่าการกูย้มืท�ำให้มภีาระหนีส้นิ จงึเลอืกใช้เงนิ

ลงทุนจากเงนิเกบ็ออมของตนเองหรือของครอบครวั ดงัตวัอย่าง

ค�ำสัมภาษณ์ “ก็…..ใช้เงินเก็บ ใช้เงินเก็บมาลงทุนช่วงแรกก็เอ่อ 

ใช้เยอะอ่ะ เพราะว่า ช่วงนั้นก็ยัง ยังเป็นหนี้อยู่เพราะว่าเราซื้อ

ตึก ต้องผ่อนตึกนี่ก็..กู้ธนาคารอาคารสงเคราะห์เพราะว่าเราท�ำ

เป็นบ้านด้วยเพราะฉะนั้นก็กู้อาคารสงเคราะห์เพ่ือท�ำเป็นท่ีอยู่

อาศยั  กค็อืเป็นตกึสามชัน้ ท�ำชัน้แรกเป็นคลนิกิชัน้บนเป็นทีอ่ยู่

อาศยั เพราะฉะนัน้ก ็ช่วงแรกกจ็ะล�ำบากเพราะว่าเรายงัผ่อนไม่

หมด ตกึ คอืตัวคลินกิเรายงัผ่อนไม่หมด เรากต้็องผ่อนธนาคาร”
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	 เมือ่มีเงนิทุนในการด�ำเนินธรุกจิแล้ว การเลอืกสถานที่

ที่ใช้ในการเปิดสถานพยาบาลเป็นสิ่งที่จ�ำเป็นที่พยาบาลต้อง

พิจารณาอย่างรอบคอบ โดยจะเลือกเช่ามากกว่าลงทุนซื้อที่ดิน

เป็นของตนเอง และสถานที่นั้นต้องอยู่ในแหล่งชุมชน สามารถ

มองเห็นได้ชัด มีการคมนาคมสะดวกสบาย เข้าออกง่ายมีสถาน

ที่จอดรถส�ำหรับผู้มารับบริการ เมื่อได้สถานที่ที่ใช้เปิดสถาน

พยาบาลขัน้ตอนต่อมาคอืการเตรยีมอปุกรณ์ ครภุณัฑ์ เวชภณัฑ์ 

และจัดสถานที่ให้บริการภายในสถานพยาบาล อุปกรณ์กลุ่ม

ครุภัณฑ์ได้แก่ ตู้ยา เตียงตรวจผู้ป่วย รถท�ำแผลอุปกรณ์กลุ่ม

เวชภัณฑ์ที่สถานพยาบาลต้องมี ได้แก่ เครื่องวัดความดันโลหิต 

ปรอทวัดไข้การจัดสถานทีภ่ายในสถานพยาบาลมหีลกัส�ำคญัคอื

ต้องจัดห้องหัตถการให้เป็นสัดส่วนมิดชิด มีป้ายสอบถามราคา

ยาและค่ารักษาพยาบาล ดังตัวอย่างค�ำสัมภาษณ์ “พี่ก็ม ี

การเตรียมตู ้เก็บยา เตียงส�ำหรับตรวจคนไข้ โต๊ะส�ำหรับ 

ซักประวัตวัิดความดันคนไข้ในคลนิกิ” และ “เวชภณัฑ์ส่วนใหญ่

ก็เบื้องต้น พวกยา ก็เป็นยาแบบบรรจุเสร็จ พวกยาบรรจุเสร็จก็

คือ เช่นอะไรอ่ะ พวกยาแก้ไข้ แก้ไอ ขับเสมหะ พวกเวชภัณฑ์ 

ก็ set ท�ำแผลส�ำเร็จรูปใช้แล้วทิ้งเลย สะดวก มันเป็น set 

ปราศจากเชื้อส�ำเร็จรูปใช้แล้วทิ้ง” และอีกหนึ่งตัวอย่างค�ำให้

สัมภาษณ์ได้แก่ “คลนิกิต้องปลอดโปร่ง มอีากาศถ่ายเทด ีปลอด

โปร่ง โล่ง แสงสว่างเพียงพอ…แยกเป็นส่วนคือ แยกเป็นห้อง

ตรวจมดิชดิ ในห้องตรวจมเีตยีง มอ่ีางล้างมอื รถท�ำแผล ถงัขยะ

ทั่วไป ถังขยะติดเชื้อ ข้างนอกห้องตรวจมีเคาน์เตอร์ส�ำหรับ       

จ่ายยาคนไข้ วัดความดัน อะไรอย่างนี้ ขนาดเขาไม่จ�ำกัด แต่ว่า

ต้องแยกห้องเป็นสัดส่วน”

	 เมื่อเตรียมสถานพยาบาลเสร็จจึงมาถึงการเตรียม 

เอกสารต่างๆ เช่น ทะเบียนบ้าน บัตรประชาชน ใบประกอบ

วชิาชพีวฒิุการศกึษา ใบประกาศนยีบตัรเรยีนจบเวชปฏบิตักิาร

รักษาโรคเบื้องต้นและรูปถ่ายของตนเองเพื่อยืนขออนุญาตเปิด

สถานพยาบาลพร้อมนัดวันตรวจประเมินสถานพยาบาลกับ 

เจ้าหน้าที่ ในวันนัดหมายมีเจ้าหน้าที่ 2-3 คนเข้าตรวจประเมิน

สถานพยาบาล ตรวจสอบอุปกรณ์ ครุภัณฑ์ เวชภัณฑ์ และ         

การจัดสถานที่ให้บริการภายในสถานพยาบาลว่าเป็นไปตาม  

คู่มือหรือไม่เมื่อได้รับในอนุญาตประกอบการแล้ว พยาบาล          

ผูป้ระกอบการจะจัดท�ำแผ่นโปรชวัร์หรอืนามบัตรและน�ำไปแจก

ประชาสัมพันธ์ตามแหล่งต่างๆ ในชุมชน เช่น ร้านอาหาร        

ตลาดนัด ร้านค้าปลกีเพือ่เป็นการประชาสมัพนัธ์สถานพยาบาล 

ดังตัวอย่างค�ำสัมภาษณ์ “เจ้าหน้าที่ฝ ่ายตรวจสอบสถาน

พยาบาล 2 คน เค้าก็ถือ outline มาตรฐานการเปิดคลินิกแบบ

ท่ีเค้าให้เรามา เค้าก็ตรวจสอบตามน้ัน ว่ามีครบตาม outline 

หรือเปล่า ดู ความสะอาดเรียบร้อย ดูยาว่ามีตามที่ก�ำหนดหรือ

เปล่ามียานอกรายการหรือเปล่า…ถ้าเรามีตามที่เค้าก�ำหนดเรา

ก็ผ่าน พี่ผ่านตั้งแต่รอบแรกที่เค้ามาตรวจ เจ้าหน้าที่ที่มาตรวจ

เค้าก็จะบอกว่าเราผ่าน แล้วก็ให้รอโทรศัพท์จากเค้าแจ้งให้ไป

รับใบอนุญาตประกอบการ ตอนนั้นพี่รอเค้าแจ้งให้ไปรับใบ

อนุญาตประมาณเดือนนึงอ่ะ พอเค้าแจ้งเราก็ไปเอาใบอนุญาต

ที่กระทรวงมาติดที่คลินิก พอได้รับใบอนุญาตเราก็สามารถเปิด

ด�ำเนนิการได้เลย” “มปีระชาสมัพนัธ์ ประชาสมัพนัธ์ก่อนหน้าที่

จะเปิดอ่ะเนอะ การประชาสัมพันธ์ก็จะเป็นโปรชัวร์แผ่นพับ

เป็นกระดาษ A4 ท�ำเองปรินท์เองไม่ได้ไปจ้างเขาท�ำใบโปรชัวร์

อะไรหรอก ก็เอาไปแจกเองตามบ้าน แจกหน้าเซเว่น หรือร้าน

อาหาร”

	 2.	 ให้บริการตามขอบเขตวิชาชีพ

	 เมื่อมีผู้ป่วยมารับบริการ พยาบาลมีการซักประวัติ

ท่ัวไปของผู้ป่วย อาการเจ็บป่วยท่ีมา ประวัติการแพ้ยา และ

ท�ำการวัดสัญญาณชีพ หลังจากนั้นจึงเริ่มตรวจร่างกายตาม

ระบบทีผู่ม้ารบับริการมปัีญหา โดยการตรวจร่างกายโดยวธิกีาร

ดู คล�ำ  เคาะ ฟัง เมื่อทราบอาการเจ็บป่วยของผู้รับบริการจึง

ท�ำการจ่ายยารักษาโรคตามอาการที่ผู้ป่วยและตามขอบเขต

วิชาชีพ พร้อมให้ค�ำแนะน�ำในการดูแลตนเองแก่ผู้มารับบริการ 

หากมีปัญหาเรื่องระบบทางเดินหายใจ มาด้วยอาการเป็นไข้มี

น�้ำมูก ก็จะท�ำการตรวจโดยการดูว่าคอแดงหรือไม่ และหากมี

อาการคอแดงร่วมด้วยจะจ่ายยาลดไข้ร่วมกับยา Amoxicillin 

รักษาอาการคอแดง มีน�้ำมูกให้ Chlorpheniramine หากมา

ด้วยอาการเวียนศีรษะจะจ่ายยา แก้เวียนศีรษะ คือ Dimenhy

drinateพร้อมท้ังให้ค�ำแนะน�ำในการดูแลตนเองเกี่ยวกับ 

การเจบ็ป่วยของผูป่้วย เช่น หากผูป่้วยมอีาการท้องผูกจะแนะน�ำ

ให้ลูบหน้าท้องกระตุ้นล�ำไส้ให้มีการท�ำงานรวมถึงการออก 

ก�ำลังกาย และการดื่มน�้ำผลไม้ เป็นต้น ยาที่จ่ายให้จะรับ

ประทานได้สามวัน หากอาการไม่ดีขึ้นภายในสามวันจะแนะน�ำ

ให้ไปพบแพทย์ทีโ่รงพยาบาล ดงัตวัอย่างค�ำสมัภาษณ์ “กจ็ะเริม่

ตั้งแต่วัด vital sign ซักประวัติอาการเจ็บป่วยว่าเป็นมากี่วัน 

ประวัติการแพ้ยา แล้วก็ท�ำการตรวจร่างกาย อย่างเช่น ไข้หวัด

ก็จะดูคอก่อนเลย ว่าคอแดงไหม มีน�้ำมูก มีไอไหม แล้วท�ำการ

จ่ายยาตามอาการที่เป็น ไข้หวัด ก็จะมียาลดไข้เป็นพารา ยาลด

น�้ำมูก ถ้าคอไม่แดงไม่เจ็บคอก็จะไม่ให้ยาฆ่าเชื้อยาฆ่าเช้ือก็จะ

ให้ตัวเดียวคืออะม๊อกซี่ มีอะม๊อกซี่อย่างเดียวแล้วก็จะแนะน�ำ

คนไข้เกีย่วกับการ เชด็ตัวลดไข้ ด่ืมน�ำ้ให้มากๆ จ่ายยาให้ไป 3 วนั
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และแนะน�ำคนไข้ว่าถ้าอาการไม่ดีขึ้นภายในสามวันให้ไป 

โรงพยาบาล”

	 ส�ำหรบัการให้บรกิารเกีย่วกบัการวางแผนครอบครวั 

ผู้ประกอบการพยาบาลให้บริการได้เฉพาะการให้ยาคุมก�ำเนิด

ชนดิฉดีและยาคุมก�ำเนิดชนิดรับประทาน โดยเร่ิมแรกผูป้ระกอบ

การจะอธิบายชนิดของการคุมก�ำเนิดที่มีในสถานพยาบาล          

ผลข้างเคียง วิธีการใช้หรือแผนการคุมก�ำเนิดที่ผู ้รับบริการ 

จะได้รบั อตัราค่าบรกิาร เมือ่ตกลงวธิกีารคุมก�ำเนดิแล้วพยาบาล

ผู้ประกอบการจึงจะด�ำเนินการให้การพยาบาล ดังตัวอย่าง 

ค�ำสมัภาษณ์ “ถ้ายาคมุ ถ้าเคสทีเ่ขาเคยฉดียามาแล้ว แล้วมาฉดี

ต่อที่เรา อ่า..ก็จะแนะน�ำเขาอีกทีนึงว่า ยาคุมถ้าเป็นของพี่จะมี 

3 เดือนกับ 1 เดือนแล้วก็ยาแบบกินเนอะ ยาคุม 3 เดือนก็จะ

แนะน�ำเขาว่า หมอจะนัด 12 สัปดาห์อะไรอย่างนี้ คนไข้ฉีด        

ครั้งสุดท้ายเมื่อไหร่ มีประจ�ำเดือนมั้ย ฉีดมานานเท่าไหร่แล้ว

อะไรอย่างน้ี วันนี้ตรงตามนัดมั้ยถ้าเป็นเคสที่เคยมาฉีดกับเรา

แล้วเนอะ อ่าแต่ถ้าเป็นเคสที่ยังไม่เคยฉีด มาเริ่มแรกที่เรา 

ก็จะแนะน�ำเขาว่าโอเคยาคุมเรามีแบบไหนบ้าง เรามีแบบ 

1 เดือน แบบ 1 เดือนมันก็จะมีประจ�ำเดือนทุกเดือน 

แบบ 3 เดือนคนไข้อาจจะไม่มีประจ�ำเดือนนะอะไรอย่างนี้         

แล้วก็ถ้าเริ่มฉีดวันแรก อ่าตอนนี้มีประจ�ำเดือนมามั้ย มันต้อง

เริ่มฉีด 1 - 5 วันเนอะที่มีประจ�ำเดือน”

	 ในกรณีทีใ่ห้บริการการรับฝากครรภ์ในสถานพยาบาล 

การตรวจและรับฝากครรภ์เป็นอีกหน่ึงบริการท่ีพยาบาล

สามารถให้บริการหญิงตั้งครรภ์ได้ แต่ก็มีเงื่อนไขและขอบเขต

ในการให้บริการคือ มีหลักเกณฑ์ในการรับฝากครรภ์ โดยหาก

หญิงตั้งครรภ์อายุต�่ำกว่า 20 ปี เคยมีประวัติผ่าคลอดมาก่อน   

มปีระวตัแิท้ง หรอืมปีระวติัเป็นภาวะครรภ์เป็นพิษ และอายเุกนิ 

35 ปี หญิงตั้งครรภ์กลุ่มนี้มีความเสี่ยงพยาบาลผู้ประกอบการ

จะไม่รับฝากครรภ์ โดยจะรบัฝากในกลุม่ทีส่ามารถคลอดโดยวิธี

ธรรมชาติได้ไม่มีภาวะเสี่ยงดังกล่าวไปข้างต้น การบริการที่      

หญิงตั้งครรภ์ได้รับประกอบด้วย การตรวจครรภ์ เจาะเลือด      

และการให้ยาบ�ำรุงครรภ์ ในส่วนบริการที่เกินขอบเขตวิชาชีพ

ของพยาบาล เช่น การท�ำอัลตราซาวด์รวมถึงการท�ำคลอดใน

สถานพยาบาล พยาบาลผู้ประกอบการจะด�ำเนินการเขียนใบ 

ส่งต่อและแนะน�ำให้หญิงตั้งครรภ์ให้เข้ารับบริการท่ีสถาน

พยาบาลของแพทย์หรือโรงพยาบาลตามสิทธิ์การรักษา 

ดังค�ำให้สัมภาษณ์“ฝากครรภ์ของคลินิกเราเนี่ย จะพิจารณา

ประเมินก่อนว่าท ้องไม ่มีภาวะเสี่ยง เรารับฝากในกรณี  

คลอดปกติได้ กลุ ่มที่เราไม่รับฝากที่มีความเสี่ยงอย่างเช่น 

อายุต�่ำกว่า 20 ปี เคยคลอดโดยวิธีการซีซ่าร์มาก่อน มีประวัติ

แท้งมีประวัติเป็นภาวะครรภ์เป็นพิษ อายุเกิน 35 ปี อันนี้เรา

ประเมินตรงนี้ก ่อนถ้าไม่มีความเสี่ยงเราก็รับฝาก” และ 

“พอฝากท้องไปถึง ประมาณ 4 เดือน 5 เดือน ก็จะให้เขาไป

ตรวจอัลตราซาวด์ที่คลินิกหมอเพราะเราท�ำไม่ได้เนอะ อืมก็ให้

เขาไปดูเพศลูกอะไรอย่างนี้ แล้วพอสัก 31 32 สัปดาห์เราก็จะ

แนะน�ำให้เค้าไปฝากท้องตามสิทธิ์จะเขียนใบส่งต่อให้แล้วให้

คนไข้ไปติดต่อฝากท้องกับโรงพยาบาลเอง”

	 ส�ำหรับบริการด้านการให้ภูมิคุ้มกันโรคผู้ประกอบ

การพยาบาลยึดเกณฑ์การให ้วัคซีนตามมาตรฐานของ 

กระทรวงสาธารณสุข พร้อมกับให้บริการตรวจร่างกาย              

และประเมินพัฒนาการในเด็กที่มารับวัคซีนและเนื่องด้วย       

วคัซนีมีอายกุารใช้งานทีส่ัน้พยาบาลผูป้ระกอบการเลอืกทีจ่ะไม่

ส�ำรองวัคซีนเอาไว้ล่วงหน้าแต่ใช้วิธีการให้ผู้มารับบริการแจ้ง

ความประสงค์ฉีดวัคซีนล่วงหน้าและท�ำการนัดหมายวันรับการ

ฉีดวัคซีนอีกครั้งแก่ผู ้มารับบริการ ดังตัวอย่างค�ำสัมภาษณ์ 

“วัคซีนในเด็กรับตั้งแต่ 2 เดือน ถึง 4 ขวบ ตามมาตรฐาน          

ของกระทรวงเด็กเนี่ยเราจะต้องดูว่า ถ้าเกิดว่าจะมาฉีดวัคซีน 

อนัดบัแรกต้องดวู่ามไีข้หรอืเปล่า กจ็ะวดัไข้นะคะแล้วกป็ระเมนิ

พัฒนาการ ก็คือวัดรอบศีรษะ วัดตัวยาว ชั่งน�้ำหนัก…วัคซีนเรา

จะใช้วิธีว่า ถ้าเกิดเขามาเราก็จะนัดเขาว่ามาวันศุกร์นะ หรือมา

วันพุธหน้า เพราะว่าเราต้องสั่งวัคซีนมา เราไม่ได้ Stock วัคซีน

เยอะอ่ะ เพราะถ้าเอาวคัซนีไว้เยอะ แล้วมนัไม่ได้ฉดีมนักจ็ะหมด

อายุ ก็คืออาจจะมี Stock ไว้แค่อย่างละ อย่างละ Dose อือ..

แต่ส่วนใหญ่จะใช้วิธีนัด ให้เขามาอีกครั้งนึง”

	 3.	 สิ่งที่ท�ำให้ธุรกิจอยู่รอด

	 คลินิกการพยาบาลและการผดุงครรภ์เป็นสถาน

พยาบาลที่มีพยาบาลวิชาชีพเป็นผู ้ด�ำเนินการ เป็นสถาน

พยาบาลใกล้บ้านได้มาตรฐาน มีความสะดวกสบายในการรับ

บริการไม่ต้องรอคิวเพื่อรับการรักษานาน ประชาชนจึงให้ความ

ไว้วางใจในการเข้ารับบริการทางด้านสุขภาพและกลับมาใช้

บริการซ�้ำเพราะประทับใจรูปแบบการบริการทางด้านการ

พยาบาลบรกิารท่ีได้รบั ซึง่ผูใ้ห้ข้อมลูเล่าว่ารปูแบบการให้บรกิาร

ทางด้านการพยาบาลแก่ผู้ป่วยท่ีเหมือนดังการดูแลญาติมิตร      

ของตนเอง การพูดคุยทักทายที่เป็นกันเองในขณะพูดคุย               

มีการสบตากับผู้มารับบริการเสมอ การสัมผัสตัวประคองผู้ป่วย

เวลาเดิน และการให้ค�ำแนะน�ำเก่ียวกับอาการเจ็บป่วย ด้วย        

รปูแบบบรกิารท่ีสามารถตอบสนองความต้องการด้านการรกัษา

พยาบาลของผู้ป่วย สิ่งเหล่านี้ท�ำให้ผู้มารับบริการเกิดความ
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ประทับใจในรูปแบบการบริการที่ได้รับและกลับมาใช้บริการที่

สถานพยาบาลซ�้ำ ดังค�ำให้สัมภาษณ์ “เราสัมผัสคนไข้ เรากอด 

เราสบตาเวลาพูดคุย เพราะบางคนอาจจะไม่อยากสัมผัสคนไข้ 

แต่เราอ่ะสัมผัสเรากอด เราประคองคนไข้ขึ้นเตียง การดูแล      

แบบนี้คนไข้เขาประทับใจ”

	 ปัญหาอปุสรรคและข้อผดิพลาดจากการบรหิารธรุกจิ

ต้องได้รับการแก้ไข ปัญหาอุปสรรคและข้อผิดพลาดเป็นสิ่ง

สามารถเกดิข้ึนและหลกีเลีย่งไม่ได้ แม้ว่าพยาบาลผูป้ระกอบการ

จะระมัดระวังและท�ำการวางแผนการด�ำเนินธุรกิจให้รอบคอบ

เพยีงใด เมือ่เกดิปัญหาหรอืข้อผดิพลาดในการด�ำเนนิธรุกจิสิง่ที่

พยาบาลผู้ประกอบการเลือกคือการเดินหน้าด�ำเนินธุรกิจต่อ

และเรียนรู้จากสิ่งที่ผิดพลาดน้ัน พร้อมหาแนวทางแก้ไขเพื่อ

ป้องกนัการเกดิปัญหาหรอืข้อผดิพลาดซ�ำ้ ปัญหาส่วนใหญ่ทีเ่กดิ

ขึ้นคือ การซื้อยาหลากหลายราคา มีทั้งราคาแพงและราคาถูก 

มาเกบ็ไว้ แต่ผู้ป่วยส่วนใหญ่จะซือ้ยาราคาถกู ยาแพงทีซ่ือ้มาจงึ

ขายไม่ได้ท�ำให้ขาดทุน พยาบาลจึงต้องมีการเรียนรู้ความ

ต้องการของผู ้รับบริการและไม่ซื้อยามาตุนไว้จ�ำนวนมาก 

ดงัค�ำให้สมัภาษณ์“ตอนแรกยาคมุแบบกนิ เราจะซือ้หลายยีห้่อ

เลย ปรากฏว่าพี่ขาดทุนไปเยอะเพราะว่าทุนของยาคุมแบบกิน

มันแพงเนาะ แพงกว่ายาฉีดอ่ะ แล้วคนไข้เขาก็เลือกซ้ือยาคุม

แบบกินที่เอาแบบว่าไม่แพงไง เออ แล้วมันก็ขายไม่ได้ ยาหมด

อายุอ่ะ พี่ก็โยนทิ้งที โยนทิ้งทีเป็นโหลๆ เลยพี่ก็เลือกตอนนี้พี่ก็

มีอยู่ 3 อย่าง ยาคุมแบบกิน 3 ยี่ห้อที่เขาใช้ประจ�ำ เมื่อก่อนพี่

ไม่รู้พี่ซื้อมาทุกอย่างเลย ประมาณเนี่ยเราต้องสังเกตเอา”

	 การเปิดให้บริการตรงต่อเวลาเป็นสิ่งส�ำคัญท่ีมีผล     

ต่อการตัดสินใจเลือกเข้ามารับบริการของผู้ป่วย หากพยาบาล 

ผู้ประกอบการเปิดสถานพยาบาลไม่ต่อเนื่อง สิ่งนี้ท�ำให้ผู้ป่วย

เกดิความรูส้กึไม่แน่ใจในการตดัสนิใจเลอืกใช้บรกิาร เพราะเมือ่

เกิดอาการเจ็บป่วยสิ่งที่ผู้ป่วยต้องการได้รับเมื่อเดินทางมาถึง

สถานพยาบาลแล้ว นั่นคือการได้รับการตอบสนองความต้อง 

การด้านการรักษาพยาบาลทีท่นัท่วงท ีหากมาถงึสถานพยาบาล 

พบว่าสถานพยาบาลไม่เปิดให้บริการสิ่งนี้อาจท�ำให้ผู ้มารับ

บริการเกิดความไม่มั่นใจและขาดความน่าเชื่อถือต่อพยาบาล       

ผู้ประกอบการในการตัดสินใจเลือกใช้บริการในครั้งต่อไปได ้      

ซ่ึงผู้ให้ข้อมูลเล่าว่าหากพยาบาลผู้ประกอบการมีเหตุปัจจัย        

ที่ไม่สามารถเปิดให้บริการตามก�ำหนดเวลาที่แจ้งต่อผู้มารับ

บริการ พยาบาลผู้ประกอบการจะด�ำเนินการติดป้ายแจ้งเป็น

ลายลักษณ์อักษรเพ่ือให้ผู้มารับบริการทราบถึงวันเวลาท่ีเปิด

ด�ำเนินการอีกครั้ง ดังค�ำให้สัมภาษณ์ “เราต้องเปิด ปิด ให้ตรง

เวลา ถ้าเราเปิดบ้างปิดบ้างแล้วไปไหนไม่เขียนบอกเขียนแจ้ง 

คนไข้ก็ไม่รู้ว่าเรายังเปิดให้บริการไหม มาทีไรไม่เห็นเปิดแบบนี้

คนไข้กจ็ะหายไม่มาใช้บริการกบัเรา พอคลนิกิไม่มคีนไข้มนักจ็ะ

อยู่ไม่ได้”

	 4.	 สิ่งท่ีได้รับจากการเป็นผู้ประกอบการคลินิกการ

พยาบาลและการผดุงครรภ์

	 เมื่อเปิดคลินิกพยาบาลพยาบาลผู้ประกอบการยุ่ง      

กับการด�ำเนินธุรกิจจนไม่มีเวลาในการเข้าท�ำบุญที่วัดตาม

เทศกาลงานบุญต่างๆ ท่ีเก่ียวข้องกับศาสนาการเป็นพยาบาล       

ผู้ประกอบการคลินิกการพยาบาลและการผดุงครรภ์ท�ำให้รู้สึก

ได้ท�ำบุญ อีกท้ังยังให้ความรู้สึกอิ่มเอมใจท่ีได้ช่วยเหลือผู้อ่ืนให้

หายจากอาการเจ็บป่วย และผลก�ำไรที่ได้จากการเป็นพยาบาล

ผูป้ระกอบการคลนิกิการพยาบาลและการผดงุครรภ์ ผูใ้ห้ข้อมลู

เล่าว่าสามารถน�ำมาใช้จ่ายดูแลบุคคลภายในครอบครัว ได้แก่ 

ค่าใช้จ่ายในการดูแลบุพการี ค่าใช้จ่ายการศึกษาเล่าเรียนของ

บุตรดังตัวอย่างค�ำสัมภาษณ์ “ได้บุญ ถ้าเป็นพระเป็นแม่ชีนี่เรา

รักษาให้ฟรี เราได้ท�ำบุญ อันนี้เป็นความสุขอย่างหนึ่งเพราะเรา

ท�ำงานทุกวันไงใช่มะ แล้ววันที่เราจะไปท�ำบุญที่วัดเนี่ยมันแทบ

จะไม่มี ตรงนี้เราก็ได้บุญจากการรักษา คือไม่จ�ำเป็นต้องไป

ท�ำบุญที่วัดก็ได้บุญ เหมือนกับว่าเราได้ท�ำบุญเรื่อยๆ แล้วเราก็

จะได้ไม่มีโรคภัยไข้เจ็บ เพราะเรารักษาเขาหาย มีความเชื่อว่า

ได้ท�ำบุญได้รักษาเขาหาย ผลบุญจะส่งผลให้เราได้มีความสุข  

ไม่มีโรคภัย” และ “รายได้จากการท�ำคลินิกก็เดือนละ 50,000 

ถึง 100,000 บาทต่อเดือน รายได้ที่ได้จากการท�ำคลินิกพี่น�ำมา

ผ่อนบ้าน ผ่อนรถ เป็นค่าเทอมลกู คอืลกูพีเ่รยีนโรงเรยีนเอกชน

ค่าใช้จ่ายค่อนข้างสูง และเรายังมีพ่อแม่ที่ต้องดูแลเราก็ต้อง        

ให้พ่อแม่ด้วย และพีม่น้ีองสาวทีก่�ำลังเรยีนพีต้่องส่งเสียค่าเทอม 

ให้น้องสาวด้วย”

การอภิปรายผลการวิจัย
	 จากผลการวิจัยพบว่า ข้ันเริ่มต้นเนื่องจากพยาบาล

กลุ่มนี้เป็นผู้ประกอบการรายใหม่ยังขาดประสบการณ์ในการ

ประกอบธุรกิจจัดอยู ่ในผู ้เริ่มต้นท่ีต้องการความช่วยเหลือ         

จากผู้มีประสบการณ์มากกว่า12 ซึ่งในการประกอบธุรกิจของ

พยาบาลผู้ประกอบการรายใหม่อาจพบปัญหาและอุปสรรค        

ในการด�ำเนินธุรกิจ หากขาดการเตรียมการ การวางแผนที่ด ี     

และรู้ถึงหลักวิธีการในการสร้างธุรกิจที่ถูกต้องตั้งแต่เร่ิมต้น           

ก็อาจส่งผลให้เกิดความล้มเหลวในการด�ำเนินธุรกิจได้13 ดังนั้น

ในขั้นตอนแรกของการเริ่มธุรกิจ การสอบถามการเปิดสถาน
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พยาบาลจากผู้มีประสบการณ์และผู้มีความรู้เกี่ยวกับการเปิด

สถานพยาบาลท่ีถูกต้อง ได้มาตรฐาน จึงเป็นสิ่งที่พยาบาล             

ผู้ประกอบการคลินิกการพยาบาลและการผดุงครรภ์รายใหม่

เลือกปฏิบัติและเลือกใช้เงินลงทุนโดยการกู้ยืม และการใช้เงิน

เก็บของตนเองหรือครอบครัวในการลงทุนแล้วจึงเลือกมองหา

ท�ำเลทีต่ัง้สถานพยาบาลทีม่องเหน็ได้ง่าย มกีารคมนาคมสะดวก

เลือกซ้ือเวชภัณฑ์และครุภัณฑ์เข้าในสถานพยาบาลจัดเตรียม

สถานพยาบาลให้เป็นตามมาตรฐานแล้วจึงยื่นเรื่องขออนุญาต           

เปิดสถานพยาบาล เมื่อสามารถเปิดด�ำเนินการได้จึงท�ำการ

ประชาสัมพันธ์สถานพยาบาล 

	 ส่วนรูปแบบการให้บรกิารในสถานพยาบาลประกอบ

ด้วย การตรวจรกัษาโรค การให้ภูมคุ้ิมกนัโรค ตรวจรบัฝากครรภ์

และการวางแผนครอบครัวคลินิกการพยาบาลและการ

ผดุงครรภ์จึงเป็นสถานพยาบาลอีกทางเลือก หนี่งท่ีประชาชน

เลือกมารับบริการดังกล่าว ด้วยรูปแบบบริการแบบ one stop 

service เป็นรูปแบบที่ประชาชนส่วนใหญ่เลือกใช้บริการ       

เพราะสร้างความสะดวกสบายสามารถรับบริการทางสุขภาพ      

ที่หลากหลาย บริการครบวงจร ประหยัดเวลาในการเดินทาง      

และการต่อคิวเพื่อเข้ารับบริการในหลายจุด8 อีกทั้งรูปแบบ

บริการที่ได้จากคลินิกการพยาบาลและการผดุงครรภ์สามารถ

ตอบสนองความต้องการของผู ้ป่วยด้านการรักษาพยาบาล       

ตามบทบาทวิชาชีพ ด้วยการสร้างเสริมสุขภาพ เพื่อให้บุคคล

เกิดสุขภาพแข็งแรง ปราศจากโรคภัยไข้เจ็บ สามารถด�ำรงชีวิต

อยู่ในสังคมได้อย่างปกติสุข14 และเป็นสถานพยาบาลใกล้บ้าน 

ใกล้ใจ ราคาย่อมเยา เป็นต้น	

	 การด�ำเนินธุรกิจให้อยู่รอดเป็นสิ่งที่ท้าทายส�ำหรับ

พยาบาลผู้ประกอบการคลินิกการพยาบาลและการผดุงครรภ์

เป็นอย่างมากปัจจัยหน่ึงของการอยู ่รอดของธุรกิจสถาน

พยาบาล คือ การกลับมารับบริการซ�้ำของผู้ป่วยและความ

สมัพนัธ์อย่างใกล้ชดิกบัผูร้บับรกิารย่อมสามารถรู้ความต้องการ

ของผู้รับบริการ ท�ำให้สามารถสร้างความพอใจในการบริการ 

ได้อย่างถูกต้อง น�ำไปสู่การมาใช้บริการซ�้ำๆ ของผู้รับบริการ         

รวมถึงการรักษาคุณภาพของสินค้าและบริการให้ได้มาตรฐาน 

จึงจะสามารถรักษาลูกค้า เพิ่มยอดขาย และก�ำไรได้13 ดังนั้น

พยาบาลผูป้ระกอบการจงึต้องให้ความส�ำคญักบัรปูแบบบรกิาร

ที่มีความปลอดภัยซึ่งความปลอดภัยของผู้ป่วยเป็นสิ่งที่แสดง     

ถึงการบริการที่มีคุณภาพได้มาตรฐานตามวิชาชีพ รวมถึง

สามารถตอบสนองความต้องการของผู้มารับบริการได้อย่าง

แท้จริง15 และการบริการที่ท�ำให้เกิดความประทับใจแก่ผู้มารับ

บริการด้วยรูปแบบการให้บริการที่สนิทสนมใกล้ชิดเปรียบ

เสมือนการดูแลบุคคลภายในครอบครัว การพูดคุยท่ีเป็น       

กันเอง รับฟังปัญหาจากผู้มารับบริการ การสัมผัส การสบตา

ขณะพูดคุย ท�ำให้ผู้มารับบริการเกิดความประทับใจในรูปแบบ

บริการที่ได้รับอีกทั้งยังได้รับการตอบสนองความต้องการทาง

ด้านการรกัษาพยาบาลให้หายจากความทุกข์ทรมานจากอาการ

เจ็บป่วยของโรค และการสร้างสัมพันธภาพท่ีดีต่อผู ้ป่วย          

ปฏิบัติกับผู้ป่วยในฐานะมนุษย์เท่าเทียมกันท�ำให้ผู ้ป่วยเกิด  

ความเชือ่มัน่และไว้วางใจ16 จงึเกิดการบอกต่อแบบปากต่อปาก

ท�ำให้มีผู ้มารับบริการรายใหม่ที่สถานพยาบาลของพยาบาล          

ผู้ประกอบการมากขึ้น 

	 ส�ำหรับสิ่งท่ีได้รับจากการเป็นผู้ประกอบการคลินิก

พยาบาลและการผดุงครรภ์ นอกจากผลก�ำไรที่ได้รับในรูปแบบ

ของเงินทองแล้ว พยาบาลยังรู ้สึกได้บุญที่ได้ช่วยเหลือให้                

ผู้ป่วยหายจากอาการเจ็บป่วย ซ่ึงคุณค่าของการพยาบาลท่ีได้

ช่วยเหลือผู้ป่วยน้ีท�ำให้พยาบาลวิชาชีพรู้สึกเหมือนได้ท�ำบุญ          

อิ่มเอมใจ ปลาบปล้ืมใจและรู ้สึกภาคภูมิใจท่ีได้ช่วยเหลือ               

ผู้อื่น17และผลก�ำไรที่พยาบาลผู้ประกอบการสามารถน�ำมาใช้

จ่ายดูแลตนเองและครอบครัวให้มีชีวิตความเป็นอยู่ที่สุขสบาย

ยิ่งข้ึน อีกท้ังการเป็นผู้ประกอบอาชีพอิสระท�ำให้มีรายได้เพิ่ม

มากขึ้นอีกทางหนึ่งที่สามารถน�ำมาเป็นค่าใช้จ่ายเลี้ยงชีพได้18

ข้อเสนอแนะและการนำ�ผลการวิจัยไปใช้   
	 1.	 พยาบาลผู้ประกอบการรายใหม่ควรมีการศึกษา

ข้อมูลการเปิดสถานพยาบาลที่ถูกต้องและได้มาตรฐานต้ังแต ่

เริ่มต้นเพื่อลดความเสี่ยงหรือปัญหาและอุปสรรคท่ีอาจจะเกิด

ขึ้นระหว่างการด�ำเนินธุรกิจ

	 2.	 การเป็นพยาบาลผู ้ประกอบการคลินิกการ

พยาบาลและการผดุงครรภ์ของพยาบาลวิชาชีพเป็นการเปิด

โอกาสให้พยาบาลผู ้ประกอบการมีอิสระทางความคิดใน             

การวางแผนดูแลและให้การพยาบาลผู้ป่วยได้ด้วยตนเองแต่

การกระท�ำดังกล่าวยังคงต้องอยู่ภายใต้พระราชบัญญัติวิชาชีพ

การพยาบาลและการผดุงครรภ์ ดังนั้นสถาบันการศึกษาทาง 

การพยาบาลควรบรรจุเนื้อหาการเป็นผู้ประกอบการคลินิก 

การพยาบาลและการผดุงครรภ์ในการเรียนการสอนระดับ 

ศึกษาบัณฑิตด้วย
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ข้อเสนอแนะในการทำ�วิจัยครั้งต่อไป
	 การศกึษาวจิยันีเ้ป็นการศึกษาในพยาบาลผูป้ระกอบ

การที่ด�ำเนินกิจการเพียงคนเดียว ควรมีการศึกษาวิจัย

ประสบการณ์ของพยาบาลวิชาชีพที่ด�ำเนินธุรกิจคลินิก 

การพยาบาลและการผดุงครรภ์แบบมีหุ้นส่วนเพื่อเป็นแนวทาง         

ในการด�ำเนินธุรกิจส�ำหรับพยาบาลวิชาชีพรายใหม่ที่ต้อง 

การด�ำเนินธุรกิจคลินิกการพยาบาลและการผดุงครรภ์ร่วมกัน
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