
1

วารสารสถาบันบ�ำราศนราดูร 
ปีที่ 13 ฉบับที่ 1 มกราคม - เมษายน 2562                                                                                                    

ต้นทุนต่อหน่วยบริการผู้ป่วยใน: หอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชื้อ
ทางอากาศ สถาบันบ�ำราศนราดูร ปีงบประมาณ 2558

     สมจิตร ทองแย้ม

                                           

ต้นทุนต่อหน่วยบริการผู้ป่วยใน: หอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชื้อ

ทางอากาศ สถาบันบ�ำราศนราดูร ปีงบประมาณ 2558

สมจิตร ทองแย้ม บธ.ม.

สถาบันบ�ำราศนราดูร กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข

บทคัดย่อ
	 การวิจัยน้ีมวัีตถปุระสงค์เพือ่ศกึษา 1) ต้นทนุต่อหน่วยบริการผู้ป่วยในต่อหน่ึงวันนอนในหอผู้ป่วยแยกโรค

แพร่กระจายเชื้อทางอากาศ (Airborne Infection Isolation Ward) และ 2) ต้นทุนต่อหน่วยบริการผู้ป่วยในราย

โรคต่อครั้งการนอนในหอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชื้อทางอากาศ สถาบันบ�ำราศนราดูร ปีงบประมาณ 2558 

เป็นการศึกษาในมุมมองของผู้ให้บริการ ด�ำเนินการวิจัยโดยการวิเคราะห์ต้นทุนโรงพยาบาลทั้งหมดใช้เทคนิค

การกระจายต้นทุนพร้อมกันตามสมการ simultaneous equation method และสร้างเมตริกซ์ในการกระจายต้นทุน 

(Allocation matrix)

	 ผลการวิจัยพบว่า หอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชื้อทางอากาศ มีต้นทุนต่อหน่วยผู้รับบริการผู้ป่วยใน

ต่อหน่ึงวันนอน เท่ากับ 13,242.41 บาท ต้นทุนต่อหน่วยบริการผู้ป่วยในรายโรคต่อคร้ังการนอน อยู่ระหว่าง 

33,106.03 - 198,636.15 บาท ได้แก่ โรคทางเดินหายใจตะวันออกกลาง 198,636.15 บาทต่อคร้ัง วัณโรควิกฤต 

189,118.17 บาทต่อครัง้  วัณโรคด้ือยา 132,424.10 บาทต่อครัง้ ไข้หวัดใหญ่วิกฤต 113,884.73 บาทต่อครัง้ 

โรคสุกใส 72,833.26 บาทต่อคร้ัง โรคคอตีบ 52,969.64 บาทต่อคร้ัง ผู้ป่วยสงสัยโรคทางเดินหายใจ

ตะวันออกกลาง 48,154.22 บาทต่อครัง้ ผู้ป่วยสงสยัโรคติดเช้ือไวรสัอโีบล่า 33,106.03 บาทต่อครัง้ และผู้ป่วย

โรคท่ัวไปวิกฤต 97,924.14 บาทต่อคร้ัง การวิจัยคร้ังน้ีพบว่า ต้นทุนบริการผู้ป่วยในโรคทางเดินหายใจ

ตะวันออกกลางสงูกว่าต้นทุนผู้ป่วยสงสยัโรคทางเดินหายใจตะวันออกกลาง 4 เท่า ข้อเสนอแนะการน�ำผลวิจัยไปใช้ 

ผู้บริหารสถานพยาบาลสามารถน�ำข้อมลูไปใช้ในการก�ำหนดงบประมาณด้านบรกิารสขุภาพกลุม่ผู้ป่วยโรคตดิเช้ือ

อุบัติใหม่ของโรงพยาบาลได้ ข้อเสนอแนะในการท�ำวิจัยครั้งต่อไป ควรวิเคราะห์ต้นทุนต่อหน่วยบริการกรณี

กักแยกผู้สัมผัสใกล้ชิดผู้ป่วยโรคติดเชื้ออุบัติใหม่ และควรศึกษาต้นทุนในมุมมองของผู้รับบริการ

ค�ำส�ำคัญ:  ต้นทุนต่อหน่วยบริการผู้ป่วยใน, หอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชื้อทางอากาศ, โรคติดเชื้ออุบัติใหม่
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ABSTRACT
	 This research was aims to study 1)  the unit cost of the in-patient service per day into the airborne 

infection isolation ward, and 2) the unit cost of the in-patient service per admission with various diseases 

into the airborne infection isolation ward, Bamrasnaradura Infectious Diseases Institute in the fiscal year 2015. 

The study was provider perspective. The total hospital costs were analyzed using the simultaneous equation 

method for cost allocation and allocation matrix was created. 

	 The resultts showed that the unit cost of the in-patient service into the airborne infection isolation 

ward was 13,242.41 baht per day. And the unit cost of the in-patient service  with various diseases into the 

airborne infection isolation ward between 33,106.03 - 198,636.15 baht per admission; the middle east 

respiratory syndrome was 198,636.15 baht, tuberculosis crisis was 189,118.17 baht, drug-resistant TB 

was 132,424.10. baht, influenza crisis was 113,884.73 baht, varicella was 72,833.26 baht, diphtheria 

was 52,969.64 baht, suspected middle east respiratory syndrome was 48,154.22 baht, suspected infection 

with Ebola virus was 33,106.03 baht andgeneral crisis patients was 97,924.14 baht. The middle east 

respiratory patient had 4 times higher unit cost of the in-patient service per admission than suspected middle 

east respiratory. Research suggestion for the  hospital administrators can use the results for budget making on 

health services  of emerging infectious disease patients. Further research suggestion should be conducted in 

the unit cost of quarantine close contact emerging infectious diseases cases.  And prospective client should be 

conducted.

Keywords: Unit cost of the in-patient service, Airborne infection isolation ward, 

               Emerging infectious diseases 
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บทน�ำ
	 ต้นทุนการผลิตบริการต่างๆ ในโรงพยาบาลมี

ความสลับซับซ้อน เพราะแต่ละหน่วยงานมักมีผลผลิต

หลายอย่างที่ไม่เหมือนกัน และผลผลิตโดยรวมของ             

โรงพยาบาล คือการดูแลผู้ป่วย ทั้งการส่งเสริมสุขภาพ 

ป้องกนัโรค รักษาพยาบาล และฟ้ืนฟสูภาพ ส�ำหรบัผู้ป่วยนอก 

ผู้ป่วยใน ผู้รบับริการในชุมชน กมี็หลากหลายแตกต่างกนั 

ทั้งน้ีหน้าท่ีความรับผิดชอบทั้งหมดของโรงพยาบาลท่ี

องค์การอนามยัโลกคาดหวัง ได้แก่ การบริการสาธารณสขุ 

การวิจยั การเรียนการสอน และการฝึกอบรมทัง้เจ้าหน้าที่

สาธารณสุขและอาสาสมัครสาธารณสุข ฯลฯ 

	 การวิเคราะห์หาต้นทุนโรงพยาบาล มวัีตถปุระสงค์ 

เพื่อทราบการใช้ทรัพยากรด้านต่างๆ ในการด�ำเนินงาน

ของโรงพยาบาล หากเป็นโรงพยาบาลรัฐ ประโยชน์ที่ได้

ก็เพื่อได้รับการจัดสรรงบประมาณจากรัฐที่เพียงพอ

เหมาะสม หากเป็นโรงพยาบาลเอกชน ประโยชน์ทีไ่ด้เพือ่

ตัง้ราคาเกบ็ค่าบริการจากผู้ป่วย หรือจากองค์กรผูจ่้ายเงนิ 

ในอัตราที่คุ้มทุน เพื่อโรงพยาบาลสามารถด�ำเนินการได้

อย่างต่อเน่ือง เมื่อระบบสาธารณสุขในประเทศต่างๆ 

ปฏรูิปเพิม่พนูประสทิธภิาพ การหาต้นทุนในโรงพยาบาลรฐั 

จึงเป็นสิง่จ�ำเป็นส�ำหรบัการท�ำสญัญา ซือ้ - ขาย บริการกนั 

ระหว่างองค์กรบริหารสาธารณสุข   (ท�ำหน้าท่ีผู ้ซื้อ-     

purchaser) กบัโรงพยาบาลของรฐัผู้ให้บริการ (ท�ำหน้าท่ี

ผู้ขาย) การหาต้นทุนจึงมีประโยชน์ในการปฏิรูปเพิ่มพูน

ประสิทธิภาพ การวิเคราะห์ต้นทุนของโรงพยาบาลมี           

จุดเริ่มต้นจากความต้องการพัฒนาระบบบริหารการเงิน

การคลังของโรงพยาบาลให้มีประสิทธิภาพมากขึ้น ไม่ได้

มจุีดประสงค์เพือ่ทราบขนาดของต้นทนุโรงพยาบาลเท่าน้ัน

	 การวิเคราะห์ต้นทุนของโรงพยาบาล (hospital 

cost analysis) มีวิธกีารหลกั ๆ  อยู ่2 วิธ ีได้แก่ วิธบีญัชต้ีนทนุ 

(cost accounting) ซึ่งเป็นศาสตร์ส�ำคัญของนักบญัชี          

ในการหาต้นทุนของแต่ละโรงพยาบาล และวิธีสมการ            

ต้นทุน (cost function) ซึ่งใช้วิธีการทางสถิติของสมการ

ถดถอยเชงิพห ุ(multiple regression) ใช้ค�ำนวณหาต้นทุน 

ของโรงพยาบาลหลายๆ แห่งเปรยีบเทยีบพร้อมกนั และ

สามารถค้นหาโรงพยาบาลทีม่ต้ีนทุนสงูกว่าค่าท่ีควรเป็นได้ 

	 ส�ำหรับการวิเคราะห์ต้นทุนต่อหน่วยบริการ             

ของหอผู ้ป ่วยแยกโรคแพร่กระจายเชื้อทางอากาศ 

(Airborne Infection Isolation Ward) สถาบนับ�ำราศนราดูร 

ปีงบประมาณ 2558 น้ีเป็นการวิเคราะห์ต้นทนุ โรงพยาบาล

ด้วยวิธีบัญชีต้นทุน โดยจ�ำแนกหน่วยงานทุกส่วนของ

โรงพยาบาลเป็นหน่วยต้นทุน จัดกลุ่มหน่วยต้นทุนตาม

ลกัษณะกจิกรรมหรอืผลผลติทีค่ล้ายกนั ใช้ทรัพยากรร่วมกัน

หรือเหมือนกันเพื่อให้ง่ายต่อการรวบรวมข้อมูลและการ

วิเคราะห์ต้นทนุ เกณฑ์กระจายต้นทนุก�ำหนดตามลกัษณะ

งานให้บริการหลักของหน่วยต้นทุน การกระจายต้นทุน

ใช้เทคนิคการกระจายพร้อมกนัตามสมการ simultaneous 

equation สร้างเมตรกิซ์ในการ กระจายต้นทนุ (allocation 

matrix) และวิเคราะห์ข้อมูลด้วยไมโครคอมพิวเตอร์ 

(microcomputer) ใช้โปรแกรมส�ำเร็จรูป Microsoft Excel 

ข้อมูลท่ีน�ำมาวิเคราะห์ต้นทุน ได้แก่ ต้นทนุค่าแรง ต้นทนุ

ค่าวัสดุ และต้นทุนค่าลงทุน 

	 การวิจัยน้ีเป็นการน�ำเสนอผลการวิเคราะห์ต้นทนุ 

บรกิารผู้ป่วยของสถาบนับ�ำราศนราดรู ปีงบประมาณ 2558 

เฉพาะหน่วยต้นทุนหอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชื้อ

ทางอากาศ ซึ่งให้บริการผูป่้วยโรคตดิเชือ้อบุตัใิหม่ ผู้ป่วย

สงสัยโรคติดเชื้ออุบัติใหม่ ได้แก่ โรคทางเดินหายใจ

ตะวันออกกลาง โรคไวรัสอีโบล่า และผู้ป่วยโรคท่ีแพร่

กระจายเชือ้ทางอากาศอืน่ๆ รวมทัง้ผู้ป่วยโรคท่ัวไปวิกฤต 

ซึง่ในปีงบประมาณ 2558 หอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจาย

เชือ้ทางอากาศ ให้บรกิารผู้ป่วยในเพิม่มากกว่า 2 เท่าของ

ปีงบประมาณ 25491 จึงต้องการหารายละเอียดต้นทุน

บริการผู้ป่วยในหอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชื้อทาง

อากาศ ในปีงบประมาณ 2558 เพื่อวิเคราะห์ผลการ

ด�ำเนินการเป็นข้อมูลพื้นฐานในการตัดสินใจอย่างมี

ประสทิธผิลในการใช้งบประมาณ การควบคมุต้นทนุ การ

จดัล�ำดับความส�ำคัญของการใช้ทรพัยากร การเพิม่ความ

คุ้มค่าในการใช้ทรัพยากร2  ที่จะน�ำข้อมูลไปใช้อ้างอิงใน

การจัดท�ำแผนรองรับการตอบโต้ภาวะฉกุเฉนิทางสาธารณสขุ 

และการจัดสรรงบประมาณสนับสนุนการจัดการปัญหา

โรคและภัยสุขภาพของส่วนราชการ3
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วัตถุประสงค์
	 1. เพือ่ศกึษาต้นทุนต่อหน่วยบริการผู้ป่วยในต่อ

หน่ึงวันนอนในหอผูป่้วยแยกโรคแพร่กระจายเช้ือทางอากาศ

	 2. เพื่อศึกษาต้นทุนต่อหน่วยบริการผู้ป่วยใน

รายโรคต่อครัง้การนอนในหอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจาย

เชื้อทางอากาศ

กรอบการศึกษา

	 การวิจัยเร่ืองต้นทุนต่อหน่วยบริการผู้ป่วยใน

หอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชื้อทางอากาศ สถาบัน

บ�ำราศนราดรู ปีงบประมาณ 2558 ผู้วิจัยได้ศกึษาแนวคิด

เกี่ยวกับการวิเคราะห์ต้นทุนสถานพยาบาลน�ำมาก�ำหนด

กรอบในการศึกษาดังภาพที่ 1

รวบรวมข้อมูลต้นทุนทั้งหมด (LC+MC+CC) ของสถาบันบ�ำราศนราดูร ปีงบประมาณ 2558

หาต้นทุนตรง (LC+MC+CC) ของทุกหน่วยต้นทุน (NRPCC, RPCC, PS)

จัดสรรต้นทุนแบบสมการ Simultaneous Equation Method

หาต้นทุนทางอ้อมของหอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชื้อทางอากาศ

หาต้นทุนรวม (Full Cost) ของหอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชื้อทางอากาศ

หารด้วยจ�ำนวนวันนอนโรงพยาบาล (Hospital day) ของหอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชื้อทางอากาศ

ต้นทุนต่อหน่วยบริการผู้ป่วยในต่อหนึ่งวันนอนในหอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชื้อทางอากาศ

คูณด้วยจ�ำนวนวันนอนเฉลี่ยของผู้ป่วยแต่ละโรคของหอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชื้อทางอากาศ

ต้นทุนต่อหน่วยบริการผู้ป่วยในรายโรคต่อครั้งการนอนในหอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชื้อทางอากาศ

ภาพที่ 1 กรอบการศึกษา
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วารสารสถาบันบ�ำราศนราดูร 
ปีที่ 13 ฉบับที่ 1 มกราคม - เมษายน 2562                                                                                                    

ต้นทุนต่อหน่วยบริการผู้ป่วยใน: หอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชื้อ
ทางอากาศ สถาบันบ�ำราศนราดูร ปีงบประมาณ 2558

     สมจิตร ทองแย้ม

ขอบเขตการศึกษา
	 1. เป็นการศึกษาต้นทุนในมุมมองของผู้ให้

บริการ (Provider perspective) 

	 2. เป็นการศกึษาจากข้อมลูทัง้หมดของสถาบนั

บ�ำราศนราดูร ในปีงบประมาณ 2558 คือตั้งแต่วันที่ 1 

ตลุาคม 2557 ถงึ 30 กนัยายน 2558 ใช้ระยะเวลาศกึษา

ในเดือนตุลาคม 2560 ถึง มกราคม 2561

ข้อจำ�กัดการศึกษา
	 การวิจัยน้ี ไม่ได้น�ำเสนอผลการวิเคราะห์ต้นทนุ

ต่อหน่วยค่าบริการทางการแพทย์ และต้นทุนต่อหน่วย 

ค่าบริการพื้นฐาน ในการให้บริการผู้ป่วยของหอผู้ป่วย

แยกโรคแพร่กระจายเช้ือทางอากาศ เน่ืองจากไม่สามารถ

เพิ่มรายละเอียดในการน�ำเสนอได้ 

นิยามศัพท์
	 ต้นทุน (Cost) หมายถงึค่าใช้จ่ายหรือทรพัยากร

ที่เป็นมูลค่าของผลประโยชน์หรือมูลค่าตัวเงินที่ใช้ใน         

การด�ำเนินกิจกรรมเพื่อการผลิตสินค้าหรือบริการหรือ

หมายถึงมูลค่าของทรัพยากรที่ถูกใช้ไปในการผลิตหรือ

บริการ4

	 หน่วยต้นทนุ (Cost Center) หมายถงึหน่วยงาน

ทีถ่กูก�ำหนดขึน้ในการค�ำนวณต้นทนุโดยมหีลักเกณฑใ์น

การก�ำหนดคือพิจารณาถึงกิจกรรมหรือผลผลิต                    

ทีเ่หมือนกนัหรือเป็นไปในแนวทางเดยีวกนัตลอดจนการ

ใช้ทรัพยากรร่วมกัน และแยกจากหน่วยงานอื่นค่อนข้าง

ชัดเจนเพื่อให้ได้ข ้อมูลและผลการศึกษาต้นทุนน่า               

เชื่อถือ4 

	 หน่วยต้นทุนทีไ่ม่ก่อให้เกดิรายได้ (Non-Revenue 

Producing Cost Center: NRPCC) หรือ Non-charging 

Directly to Patients หมายถึงหน่วยงานที่มีลักษณะงาน

ในการบริหารจัดการหรือสนับสนุนปฏิบัติงานของ            

หน่วยงานอื่นๆ โดยมิได้เรียกเก็บค่าบริการจากผู้ป่วย

โดยตรง เช่น งานการเงินและบัญชี งานประชาสัมพันธ์ 

งานสังคมสงเคราะห์ เป็นต้น

	 หน่วยต้นทุนท่ีก่อให้เกิดรายได้ (Revenue 

Producing Cost Center: RPCC) หมายถึงหน่วยงาน            

ที่มีหน้าที่ให้บริการแก่ผู้ป่วย และก่อให้เกิดรายได้จาก 

การให้บริการเหล่าน้ัน เช่น เภสัชกรรม รังสีวิทยา               

ห้องตรวจปฏิบัติการเทคนิคการแพทย์ ห้องผ่าตัด 

เป็นต้น

	 หน่วยต้นทุนบริการผูป่้วย (Patient Service: PS) 

หมายถงึหน่วยงานให้บรกิารผูป่้วยโดยตรง ได้แก่ แผนก

ผู้ป่วยนอก และแผนกผู้ป่วยใน ขณะที่ท�ำการจัดสรร

ต้นทุนเราอาจเรียกหน่วยต้นทุนที่เป็นผู้จัดสรรต้นทุนไป

ให้ผู้อืน่จนหมดว่าหน่วยจัดสรรต้นทุน   (Transient Cost 

Center: TCC) ในทีน้ี่ คือหน่วยต้นทนุกลุม่ NRPCC และ

หน่วยต้นทุนกลุ่ม RPCC ส่วนหน่วยต้นทุนท่ีเป็นผู้รับ

ต้นทุนมาทั้งหมดจะเรียกว่าหน่วยรับต้นทุน (Absorbing 

Cost Center: ACC) ในที่นี้คือหน่วยต้นทุนกลุ่ม PS4

	 ต้นทุนค่าแรง (Labour Cost: LC) หมายถึง

ผลตอบแทนจากการปฏิบัติงานท้ังหมดของบุคลากรใน

รูปแบบเงินเดือน ค่าจ้าง ค่าล่วงเวลา สวัสดิการค่ารักษา

พยาบาล ค่าเช่าบ้าน ค่าเล่าเรยีนบตุร หรือผลประโยชน์อืน่1 

	 ต้นทนุค่าวสัดุ (Material Cost: MC) หมายถงึ 

ค่าวัสดุส�ำนักงาน ค่าวัสดุทางการแพทย์ และค่าวัสดุ

วิทยาศาสตร์ เช่น ปรอทวัดวัดไข้ เข็มฉดียา หลอดเกบ็เลอืด 

แถบตรวจปัสสาวะ เป็นต้น รวมถึง สิ่งของที่มีอายุการใช้

งานไม่เกิน 1 ปี ค่าซ่อมแซมสิ่งของไม่เกิน 5,000 บาท 

และค่าปรับปรุงครุภัณฑ์ อาคารและสิ่งก่อสร้างไม่เกิน 

50,000 บาท1

	 ต้นทุนค่าลงทุน (Capital Cost: CC) หมายถึง

ค่าเสื่อมราคาอาคารสิ่งปลูกสร้างและค่าเสื่อมราคา                 

ของครุภัณฑ์ รวมถึงสิ่งของที่มีอายุการใช้งานเกิน 1 ปี                

ค ่าซ ่อมแซมต้ังแต่ราคา 5,000 บาทข้ึนไป และ                  

ค่าปรับปรุงซ่อมแซมครุภัณฑ์ อาคารและสิ่งก่อสร้าง 

ต้ังแต่ 50,000 บาทข้ึนไป (การค�ำนวณค่าเสื่อมราคา

ประจ�ำปีในทางบัญชี (Annual Financial Cost) ได้จาก

การเอามลูค่าปัจจบุนัของอาคารและสิง่ก่อสร้าง ครภุณัฑ์

ชิ้นนั้นหารด้วยอายุการใช้งาน)1
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	 การจัดสรรต้นทุนโดยวิธีการจัดสรรต้นทุน

แบบสมการพีชคณิตเส้นตรง (Cost Allocation by                       

Simultaneous Equation Method) หมายถึงการจัดสรร

ปันส่วนต้นทุนของหน่วยต้นทุนหน่ึงไปยังหน่วยต้นทุน

หนึ่งหรือหลายหน่วยต้นทุนพร้อมๆกัน4

	 ต้นทนุตรง (Direct Cost) หมายถงึผลรวมของ

ต้นทุนท่ีเกิดข้ึนโดยตรงจากการท�ำงานของหน่วยงาน          

น้ันๆ ของต้นทุน 3 ประเภท ได้แก่ ต้นทนุค่าแรง (Labour 

Cost) ต้นทุนค่าวัสด ุ(Material Cost) และต้นทนุค่าลงทุน 

(Capital Cost)1

	 ต้นทุนทางอ้อม (Indirect Cost) หมายถงึต้นทนุ

ตรงของหน่วยต้นทุนชั่วคราว (Transient Cost Center) 

หรือหน่วยต้นทุนที่สนับสนุนหน่วยต้นทุนอื่น ซึ่งต้อง

จัดสรรต้นทนุให้หน่วยต้นทนุทีต้่องการคิดต้นทนุทัง้หมด 

ที่จัดสรรไปให้หน่วยรับต้นทุน (Absorbing cost center) 

หรือหน่วยต้นทุนท่ีต้องการคิดต้นทุน ซึ่งต้องรับต้นทุน          

ท่ีจัดสรรมาจากหน่วยต้นทุนท่ีสนับสนุนบริการตาม

สดัส่วนความสมัพนัธ์การใช้ทรพัยากร เช่น หน่วยบริการ

ผู้ป่วยได้รับจัดสรรต้นทนุมาจากหน่วยต้นทนุตรวจปฏบิตัิ

การเทคนิคการแพทย์ หน่วยต้นทนุรังสวิีทยา ตามสดัส่วน

ที่สนับสนุนบริการตรวจรักษาผู้ป่วย ต้นทุนที่จัดสรร             

มาจากหน่วยสนับสนุนบริการเหล่านี้คือต้นทุนทางอ้อม

ของหน่วยบริการผู้ป่วย

	 ต้นทุนรวม (Full Cost) หมายถึงต้นทุนที ่             

เกดิข้ึนจากการให้บริการท้ังหมดตามหลกัการบญัชีต้นทนุน้ัน 

ประกอบด้วย ต้นทนุตรง (Direct Cost) และต้นทุนทางอ้อม 

(Indirect Cost) หรือหมายถงึผลรวมของต้นทนุตรง และ

ต้นทุนทางอ้อม

	 ต้นทุนต่อหน่วย (Unit Cost) หมายถึงต้นทุน

ของหน่ึงผลผลิตหรือบริการ ค�ำนวณจากต้นทุนรวม

ทัง้หมดหารด้วยจ�ำนวนหน่วยผลผลติหรือบรกิาร

ทัง้หมด เช่น ต้นทนุรวมผูป่้วยในท้ังหมดหารด้วยจ�ำนวน

วันนอนโรงพยาบาลของผู้ป่วยในทั้งหมดจะได้ต้นทุนต่อ

วันนอนโรงพยาบาล (Cost per Hospital day) ต้นทนุรวม 

ผู้ป่วยในทัง้หมดหารด้วยจ�ำนวนครัง้ทีอ่ยู่โรงพยาบาลของ

ผู้ป่วยในทั้งหมดจะได้ต้นทุนต่อคร้ังการอยู่โรงพยาบาล 

(Cost per admission) ต้นทนุรวมผูป่้วยในทัง้หมดหารด้วย

จ�ำนวนผู้ป่วยในทัง้หมดจะได้ต้นทนุต่อราย (Cost per case) 

ต้นทนุรวมผูป่้วยนอกทัง้หมดหารด้วยจ�ำนวนครัง้บรกิาร

ผู้ป่วยนอกทัง้หมดจะได้ต้นทุนต่อครัง้ (Cost per visit) เป็นต้น

	 ต้นทุนต่อหน่วยบริการผู้ป่วย หมายถึงต้นทุน

ต่อคร้ังในการให้บริการผู้ป่วยนอก โดยจ�ำแนกผู้ป่วย           

เป็นห้องตรวจต่างๆที่ให้บริการ  ต้นทุนต่อวันนอน            

โรงพยาบาลในการให้บริการผู้ป่วยใน โดยจ�ำแนกเป็น           

หอผู้ป่วยหรือตึกต่างๆ ที่ผู้ป่วยอยู่รักษา (ระยะเวลาเข้า

รักษาในโรงพยาบาลตั้งแต่ 6 - 24 ชั่วโมง นับเป็น 1 วัน

นอนโรงพยาบาล)

	 ต้นทุนค่าบริการพ้ืนฐาน (Routine Service 

Cost : RSC ) หมายถงึต้นทนุตรงของหน่วยต้นทุนบริการ

ผู้ป่วย (Patient Service: PS) รวมกับต้นทุนทางอ้อมที่

จัดสรรมาจากหน่วยต้นทุนที่ไม่ก่อให้เกิดรายได้ (Non- 

Revenue Producing Cost Center: NRPCC) เป็นต้นทุน

ที่เกิดข้ึนในการให้บริการเมื่อผู้ป่วยเข้ามารับบริการ             

ในโรงพยาบาล โดยที่ยังไม่ได้ใช้ยา ไม่ได้ตรวจทาง             

ห้องปฏิบัติการ ไม่ได้ท�ำการผ่าตัด หรือตรวจพิเศษอื่นๆ 

ต้นทุนส่วนน้ีค่อนข้างคงที่ ไม่ข้ึนกับความรุนแรงของ

อาการเจ็บป่วย หรืออาจเรียกว่าต้นทุนค่าบริหารจัดการ 

เช่น อาคาร เครื่องมือ ซึ่งโรงพยาบาลไม่ได้เรียกเก็บค่า

บริการในส่วนนี้

	 ต้นทุนค่าบริการทางการแพทย์ (Medical 

Care Cost : MCC) หมายถึงต้นทุนทางอ้อมที่หน่วย

ต้นทุนบริการผู้ป่วย (Patient Service: PS) ได้รับจัดสรร

มาจากหน่วยต้นทนุท่ีก่อให้เกดิรายได้ (Revenue Producing 

Cost Center: RPCC) ต้นทุนส่วนน้ีผันแปรตามความ

รุนแรงของอาการเจ็บป่วย หรือตามปริมาณบริการ เช่น 

ค่ายาและเวชภณัฑ์ในการดแูลรกัษาผูป่้วย ซึง่โรงพยาบาล

เรียกเก็บเงินจากการให้บริการในส่วนนี้

	 หอผูป่้วยแยกโรคแพร่กระจายเชือ้ทางอากาศ 

หมายถึงหอผู้ป่วยท่ีรับตัวผู้ป่วยที่ต้องให้บริการรักษา

พยาบาลในห้องแยกโรคความดนัลบเพือ่ลดการแพร่กระจาย

เช้ือทางอากาศ (Airborne Infection Isolation Room: AIIR) 

ไว้รักษาเป็นผู้ป่วยในของโรงพยาบาล 
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วารสารสถาบันบ�ำราศนราดูร 
ปีที่ 13 ฉบับที่ 1 มกราคม - เมษายน 2562                                                                                                    

ต้นทุนต่อหน่วยบริการผู้ป่วยใน: หอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชื้อ
ทางอากาศ สถาบันบ�ำราศนราดูร ปีงบประมาณ 2558

     สมจิตร ทองแย้ม

	 ผูป่้วยโรคติดเชือ้อุบติัใหม่ (Emerging Infectious 

Diseases) หมายถึงผู้ป่วยโรคติดต่อที่เกิดจากเชื้อใหม่        

ที่ต ้องให้บริการรักษาพยาบาลในห้องแยกโรคแพร่

กระจายเชื้อทางอากาศ (Airborne Infection Isolation 

Room: AIIR) เช่น โรคทางเดินหายใจตะวันออกกลาง 

โรคไวรัสอีโบล่า เป็นต้น

วิธีด�ำเนินการวิจัย
	 การวิจัยน้ีเป็นการวิเคราะห์ต้นทุนโรงพยาบาล 

(Hospital Cost Analysis) โดยการเก็บข้อมูลย้อนหลัง 

(Retrospective Study) และรายงานวิเคราะห์ต้นทุน             

เชิงพรรณนา 

	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

	 ประชากรเป้าหมาย ข้อมูลท้ังหมดของสถาบัน

บ�ำราศนราดูร ในปีงบประมาณ 2558 ประกอบด้วย 

ต้นทุนค่าแรง ต้นทุนค่าวัสดุ และต้นทุนค่าลงทุน

	 ประชากรตัวอย่าง ใช้ข้อมูลจริงทั้งหมด ตั้งแต่ 

1 ตุลาคม 2557 ถึง 30 กันยายน 2558 โดยไม่ใช้กลุ่ม

ตัวอย่าง

	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิเคราะห์ต้นทุน

	 1. แบบเกบ็ข้อมลู ได้แก่ แบบเกบ็ข้อมลูต้นทุน

ค่าแรง แบบเก็บข้อมูลต้นทุนค่าวัสดุ แบบเก็บข้อมูล

ต้นทุนค่าลงทุน และแบบเก็บข้อมูลการกระจายต้นทุน

	 2. เคร่ืองไมโครคอมพิวเตอร์ ใช้โปรแกรม

ส�ำเร็จรูป Microsoft Excel ส�ำหรับเก็บรวบรวมข้อมูล 

และวิเคราะห์ข้อมูล

	 การสร้างเคร่ืองมือ และการตรวจสอบเคร่ืองมือ

	 เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจยั ผู้วิจยัด�ำเนินการตาม

ขั้นตอนการสร้างเครื่องมือดังนี้

	 1. ศึกษาจากเอกสารการอบรมเชิงปฏิบัติการ 

การศึกษาต ้นทุนบริการสาธารณสุข จุฬาลงกรณ์

มหาวิทยาลัย4 และเอกสารการศึกษาต้นทุนต่อหน่วย

บริการผู้ป่วยนอกและผู้ป่วยในโรคติดเช้ือเอชไอวีและ 

โรคติดต่อที่เป็นปัญหาส�ำคัญของสถาบันบ�ำราศนราดูร

ปีงบประมาณ 25491 

	 2. ปรับปรุงแบบเก็บข้อมูลท่ีได้จากการศึกษา

ให้ครอบคลุมการจัดเก็บรวบรวมข้อมูลส�ำหรับใช้ในการ

ศึกษา

	 3. 	ศึกษาวิธีการบันทึกข้อมูล การวิเคราะห์

ข้อมูลจากโปรแกรมวิเคราะห์ต้นทุนส�ำเร็จรูป (Hospital 

Cost Analysis) ที่พัฒนาโดย รศ.นพ.ก�ำจร ตติยกวี4            

น�ำมาปรับใช้ในโปรแกรมส�ำเร็จรูป Microsoft Excel 

	 4. 	ตรวจสอบความถกูต้อง ความครบถ้วน ของ

แบบเก็บข้อมูลทั้งหมดจากเอกสารการศึกษาต้นทุนต่อ

หน่วยบรกิารผู้ป่วยนอก และผูป่้วยในโรคติดเชือ้เอชไอวี

และโรคติดต่อทีเ่ป็นปัญหาส�ำคัญของสถาบนับ�ำราศนราดูร 

ปีงบประมาณ 25491 ทดสอบความถูกต้องของการ

วิเคราะห์ข้อมูลด้วยโปรแกรมส�ำเร็จรูป Microsoft Excel 

เปรียบเทยีบผลตรงกบัการวิเคราะห์ข้อมูลด้วยโปรแกรม

วิเคราะห์ต้นทุนส�ำเร็จรูป (Hospital Cost Analysis) 

	 การรวบรวมข้อมูล	

	 1. รวบรวมข้อมลูต้นทุนค่าแรง จากงานการเงนิ

ตามแบบบนัทกึข้อมลูต้นทนุค่าแรงเป็นรายบคุคล จ�ำแนก

ตามหน่วยต้นทุน เก็บเฉพาะค่าแรงของบคุลากรทีป่ฏบิติังาน

ที่สถาบันบ�ำราศนราดูรในปีงบประมาณ 2558 เท่านั้น

	 2. รวบรวมข้อมูลต้นทุนค่าวัสดุ จากงานพัสดุ

ตามแบบบันทึกข้อมูลต้นทุนค่าวัสดุ จ�ำแนกตามหน่วย

ต้นทุน ประกอบด้วย ค่าวัสดุ ค่าครุภัณฑ์ที่มีอายุการใช้

งานไม่เกิน 1 ปี ค่าจัดซื้อไม่เกิน 5,000 บาท และ                   

ค่าซ่อมแซมปรับปรุงหรือบ�ำรุงรักษาที่ราคาไม่เกิน 

50,000 บาท 

	 3. 	รวบรวมข้อมลูต้นทนุค่าลงทนุ จากงานพสัดุ

ตามแบบบันทึกข้อมูลต้นทุนค่าลงทุน จ�ำแนกตามหน่วย

ต้นทุน ประกอบด้วย ค่าครุภัณฑ์ท่ีมีอายุการใช้งานเกิน  

1 ปี ค่าจัดซื้อเกิน 5,000 บาท ค่าซ่อมแซมปรับปรุงหรือ

บ�ำรุงรักษาราคาเกิน 50,000 บาท และค่าอาคารและ         

สิง่ปลกูสร้าง แบ่งตามจ�ำนวนการใช้พืน้ทีข่องหน่วยต้นทุน

เป็นตารางเมตร แล้วค�ำนวณหาค่าเสื่อมราคาประจ�ำปี 

ทางบัญชีโดยก�ำหนดอายุการใช้งานตามเกณฑ์ของ

กระทรวงการคลังก�ำหนด	
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	 4. รวบรวมข้อมูลปริมาณงานผลผลิตหรือ

บริการ (Output) ที่เป็นเกณฑ์การกระจายต้นทุน          

ของหน่วยต้นทุนกลุ่ม NRPCC และกลุ่ม RPCC จัดเก็บ

จากศูนย์ข้อมูลและเอกสารรายงานผลการปฏิบัติงาน

ประจ�ำปีสถาบันบ�ำราศนราดูร โดยผู้วิจัยด�ำเนินการสอบ

ฐานข้อมูลทั้งหมดของทุกหน่วยต้นทุน และตรวจสอบ

ความครบถ้วนถูกต้องของผลผลิตหรือบริการจากหน่วย

ต้นทุนก่อนน�ำมาค�ำนวณต้นทุนต่อหน่วยบริการ

	 วิธีการและขั้นตอนการวิเคราะห์ต้นทุน

	 ขั้นตอนที่ 1 จ�ำแนกและจัดกลุ่มหน่วยงานใน

สถาบันบ�ำราศนราดูรทั้งหมดให้เป็นหน่วยต้นทุน (Cost 

Center Identification and Grouping) แบ่งเป็น 3 กลุ่ม 

รวม 70 หน่วยต้นทุน ได้แก่

	 	 กลุ่มที่ 1 หน่วยต้นทุนท่ีไม่ก่อให้เกิดรายได้ 

หรือกลุ่ม NRPCC มี 36 หน่วยต้นทุน รหัส A 

	 	 กลุม่ที ่2 หน่วยต้นทนุทีก่่อให้เกดิรายได้ หรอื

กลุ่ม RPCC มี 10 หน่วยต้นทุน รหัส B 

	 	 กลุม่ที ่3 หน่วยต้นทุนบริการผู้ป่วย หรอืกลุม่ 

PS มี 24 หน่วยต้นทุน รหัส C 

	 ข้ันตอนที่ 2 หาต้นทุนตรงของแต่ละหน่วย

ต้นทนุ หาได้จากผลรวมของต้นทนุค่าแรง ต้นทนุค่าวัสดุ 

และต้นทุนค่าลงทุน

	 ข้ันตอนท่ี 3 ก�ำหนดเกณฑ์กระจายและกระจาย

ต้นทุน เกณฑ์กระจายต้นทุนก�ำหนดตามลักษณะการ         

ให้บริการหลักของหน่วยต้นทุน การกระจายต้นทุน               

ใช้เทคนิคการกระจายพร้อมกนัตามสมการ simultaneous 

equation โดยให้หน่วยต้นทุนที่ไม่ก่อให้เกิดรายได้ และ

หน่วยต้นทุนที่ก่อให้เกิดรายได ้ เป็นหน่วยดูดซับต้นทุน

ก่อนหรือหน่วยต้นทนุช่ัวคราว (Absorbing Cost Center: 

ACC, Transient Cost Center: TCC) จากนั้นจึงกระจาย

ต้นทนุจนหมดแก่หน่วยต้นทนุบรกิารผู้ป่วย ซึง่เป็นหน่วย

ต้นทนุสดุท้าย ด้วยวิธกีารแก้สมการ Matrix จนได้ผลลพัธ์

ตามที่ต้องการ

	 	 	 3.1 เกณฑ์การกระจายต้นทนุกลุม่ไม่ก่อให้

เกิดรายได้ 36 หน่วยต้นทุน รหัส A และหน่วยต้นทุนที่

ก่อให้เกิดรายได้ 10 หน่วยต้นทุน รหัส B ดังตารางที่ 1

	 	 3.2 กระจายต้นทุนตามเกณฑ์การกระจาย

ต้นทุน โดยสร้าง Matrix ในการกระจายต้นทุนใน

โปรแกรมส�ำเรจ็รูป Microsoft Excel ตวัอย่างการกระจาย

ต้นทุน ดังตารางที่ 2
ตารางที่1 เกณฑ์การกระจายต้นทุนกลุ่มไม่ก่อให้เกิดรายได้

เกณฑ์การกระจายต้นทุน

1. จ�ำนวนบุคลากรของแต่ละหน่วยต้นทุน

2. พื้นที่การใช้งานของแต่ละหน่วยต้นทุน

3. ระยะทางที่ให้บริการของแต่ละหน่วยต้นทุน

4. ค่าต้นทุนวัสดุของแต่ละหน่วยต้นทุน

5. จ�ำนวนผู้ป่วยนอก และจ�ำนวนวันนอนโรงพยาบาล 

6. มูลค่าค่าแรงของแต่ละหน่วยต้นทุน

7. จ�ำนวนครั้งที่ให้บริการของแต่ละหน่วยต้นทุน

8. เวลาเฉลี่ยที่ให้บริการของแต่ละหน่วยต้นทุน

9. เวลาเฉลี่ยที่ใช้ตรวจสอบแฟ้มผู้ป่วยนอกx5, ผู้ป่วยในx30

10. เวลาเฉลี่ยที่ใช้ในการให้รหัสโรคผู้ป่วยนอกx1, ผู้ป่วยในx60

11. จ�ำนวนบุคลากรของกลุ่มงานพยาบาลในแต่ละหน่วยต้นทุน

12. จ�ำนวนครั้งที่ให้บริการผู้ป่วยนอกและผู้ป่วยใน

13. เวลาที่ให้บริการผู้ป่วยของแต่ละหน่วยต้นทุน

14. จ�ำนวนครั้งที่ให้บริการผู้ป่วยนอกของแต่ละหน่วยงาน

รหัสหน่วยต้นทุน

A01, A03, A04, A09, A10, A14, A17, A18, A37

A02 

A05 

A06 

A08 

A11 

A07, A12, A13, A15 

A16 

A19 

A20 

A21, A33 

A22, A23, A34

A24, A25 

A26 
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วารสารสถาบันบ�ำราศนราดูร 
ปีที่ 13 ฉบับที่ 1 มกราคม - เมษายน 2562                                                                                                    

ต้นทุนต่อหน่วยบริการผู้ป่วยใน: หอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชื้อ
ทางอากาศ สถาบันบ�ำราศนราดูร ปีงบประมาณ 2558

     สมจิตร ทองแย้ม

ตารางที่1 เกณฑ์การกระจายต้นทุนกลุ่มไม่ก่อให้เกิดรายได้ (ต่อ)

	 เกณฑ์การกระจายต้นทุน

15. น�้ำหนักผ้าแห้งและจ�ำนวนผ้าที่ส่งซักฟอก

16. จ�ำนวนชิ้นของที่จ่ายให้แต่ละหน่วยต้นทุน

17. จ�ำนวนบุตรของบุคลากรของแต่ละหน่วยงาน

18. จ�ำนวนครั้งที่ให้บริการผู้ป่วยนอกและจ�ำนวนวันนอน ร.พ.

19. จ�ำนวนครั้งที่ให้บริการหนังสือราชการ

20. จ�ำนวนครั้งที่ส่งรายงาน

21. มูลค่าต้นทุนรวมของแต่ละหน่วยต้นทุน

22. มูลค่าที่ให้บริการของแต่ละหน่วยต้นทุน

23. จ�ำนวนวันนอนโรงพยาบาลของผู้ป่วยใน

24. มูลค่านมผสมของแต่ละหน่วยต้นทุนผู้ป่วยใน

	           รหัสหน่วยต้นทุน

A27 

A28 

A29 

A30 

A31 

A32 

A36 

B01, B02, B03, B04, B05, B06, B07, B09

B10 

B11 

ตารางที่ 2 การกระจายต้นทุนตามเกณฑ์การกระจายต้นทุน โดยสร้าง Matrix

หน่วยต้นทุน (ผู้ให้)

B02 รังสีวิทยา

B06 งานห้องผ่าตัด

C01 OPD อายุรกรรม

C02 OPD ศัลยกรรม

C03 OPD กุมารเวชกรรม

C07 OPD อุบัติเหตุและฉุกเฉิน

C12 OPD โรคระบบทางเดิน  

       หายใจ

C20 หอผู้ป่วยเด็กวิกฤต 

C22 หอผู้ป่วยแยกโรค (3/2) 

C26 หอผู้ป่วยวิกฤต (ICU)

หน่วยต้นทุน (ผู้รับ)

ต้นทุนตรง

9,346,499.01

22,997,921.76

7,822,199.84

3,871,410.13

4,182,128.75

10,572,335.12

2,121,673.68

4,662,329.41

7,599,387.08

9,110,248.43

มูลค่าที่

ให้บริการ

-

38,100.00

1,504,040.00

1,311,190.00

184,330.00

1,909,430.00

185,470.00

87,260.00

194,930.00

144,500.00

สัดส่วนที่

กระจาย

0.0000

0.0037

0.1475

0.1286

0.0181

0.1873

0.0182

0.0086

0.0191

0.0142

ต้นทุนที่จัดสรร

-

34,921.82

1,378,577.69

1,201,814.64

168,953.77

1,750,151.33

169,998.67

79,981.04

178,669.55

132,446.26

ต้นทุนทางอ้อม

3,175,182.39

6,081,157.54

201,696,120.33

66,628,388.51

9,552,999.45

26,222,965.98

4,539,182.03

5,006,276.48

6,728,905.19

11,639,608.53

B02 รังสีวิทยา

	 การวิเคราะห์ข้อมูล

	 ต้นทุนต่อหน่วยบริการผู้ป่วยในต่อหนึ่งวันนอนในหอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชื้อทางอากาศ

        	 สูตรการค�ำนวณ : 

ต้นทุนรวมทั้งหมดของหอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชื้อทางอากาศ

จ�ำนวนวันนอนทั้งหมดของหอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชื้อทางอากาศ

ต้นทุนต่อหน่วยบริการผู้ป่วย 

ต่อหนึ่งวันนอนโรงพยาบาล
=
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ต้นทุนต่อหน่วยบริการผู้ป่วยในรายโรคต่อครั้งการนอนในหอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชื้อทางอากาศ

    สูตรการค�ำนวณ :

               		 ต้นทุนต่อหน่วยบริการ		        	 =		 	     ต้นทุนต่อหน่วยบริการ  x	 จ�ำนวนวันนอนเฉลี่ย
	 	 	 	 ผู้ป่วยในรายโรค ต่อครั้งการ 	 	 	 	 	 	   ผู้ป่วยต่อหนึ่งวันนอน	 	 	 	 	ของผู้ป่วยรายโรค
 	 	 	 	 นอนโรงพยาบาล 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	  	  โรงพยาบาล	

ตารางที่ 3 ต้นทุนต่อหน่วยบริการผู้ป่วยในต่อหนึ่งวันนอนในหอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชื้อทางอากาศ

ต้นทุนทางตรง

ของหอผู้ป่วยแยกโรค (บาท)

   7,599,387.08 *

(53.04%)

ต้นทุนทางอ้อม

(บาท)

6,728,905.19

(46.96%)

ต้นทุนรวม

(บาท)

14,328,292.27

(100.00)

จ�ำนวน

วันนอน

1,082

ต้นทุน

ต่อหนึ่งวันนอน (บาท)

13,242.41

ผลการศึกษา
	 ต้นทุนต่อหน่วยบรกิารผู้ป่วยในต่อหน่ึงวันนอน

ในหอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชื้อทางอากาศ เท่ากับ 

13,242.41 บาท ดังตารางที่ 3

	 ต้นทนุต่อหน่วยบรกิารผูป่้วยในรายโรคต่อครัง้

การนอนในหอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชือ้ทางอากาศ

พบว่า มต้ีนทนุบริการอยูร่ะหว่าง 33,106.03 - 198,636.15 

บาทต่อครั้ง (n=130) ผู ้ป ่วยโรคทางเดินหายใจ

ตะวันออกกลางมีต้นทุนบรกิารสงูสดุ เท่ากบั 198,636.15 

บาทต่อครั้ง (n=1) รองลงมาคือผู้ป่วยวัณโรควิกฤต 

หมายเหตุ: *ต้นทุนตรงของหอผู้ป่วยแยกโรคฯ ประกอบด้วย LC = 5,330,865.48 บาท, MC =  254,836.30 บาท 

                และ CC = 2,013,685.30 บาท

เท่ากบั 189,118.17 บาทต่อครัง้ (n=32) ผู้ป่วยวัณโรค

ดื้อยา เท่ากับ 132,424.10 บาทต่อครั้ง (n=6) ผู้ป่วย

ไข้หวัดใหญ่วิกฤต เท่ากับ 113,884.73 บาทต่อครั้ง 

(n=15) ผูป่้วยโรคทัว่ไปวกิฤต เท่ากบั 97,924.14 บาท

ต่อครั้ง (n=38) ผู้ป่วยโรคสุกใส เท่ากับ 72,833.26 

บาทต่อครัง้ (n=2) ผู้ป่วยโรคคอตีบ เท่ากับ 52,969.64 

บาทต่อคร้ัง (n=1) ผู้ป่วยสงสัยโรคทางเดินหายใจ

ตะวันออกกลาง เท่ากบั 48,154.22 บาทต่อครัง้ (n=33) 

และผูป่้วยสงสยัโรคติดเช้ือไวรสัอโีบล่ามต้ีนทนุบรกิารต�ำ่สดุ 

เท่ากับ 33,106.03 บาทต่อครั้ง (n=2) ดังตารางที่4

ตารางที่4 ต้นทุนต่อหน่วยบริการผู้ป่วยในรายโรคต่อครั้งการนอนในหอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชื้อทางอากาศ

บริการผู้ป่วย

โรคทางเดินหายใจตะวันออกกลาง

สงสัยโรคทางเดินหายใจตะวันออกกลาง

สงสัยโรคไวรัสอีโบล่า

วัณโรคดื้อยา 

วัณโรควิกฤต 

ไข้หวัดใหญ่วิกฤต

โรคสุกใส

โรคคอตีบ

โรคทั่วไปวิกฤต

ต้นทุนต่อหนึ่ง

วันนอน (บาท)

13,242.41

13,242.41

13,242.41

13,242.41

13,242.41

13,242.41

13,242.41

13,242.41

13,242.41

จ�ำนวน

วันนอนเฉลี่ย

15

3.64

2.5

10

14.28

8.6

5.5

4

7.39

ต้นทุนต่อครั้ง

(บาท)

198,636.15

48,154.22

33,106.03

132,424.10

189,118.17

113,884.73

72,833.26

52,969.64

97,924.14
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วารสารสถาบันบ�ำราศนราดูร 
ปีที่ 13 ฉบับที่ 1 มกราคม - เมษายน 2562                                                                                                    

ต้นทุนต่อหน่วยบริการผู้ป่วยใน: หอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชื้อ
ทางอากาศ สถาบันบ�ำราศนราดูร ปีงบประมาณ 2558

     สมจิตร ทองแย้ม

อภิปรายผล
	 ด้วยลกัษณะหอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเช้ือ

ทางอากาศ สถาบันบ�ำราศนราดูร มลัีกษณะเป็นห้องแยกโรค

ความดันลบตามหลักมาตรฐานสากล จากการวิจัยพบว่า 

หอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชือ้ทางอากาศในปี 2558 

มต้ีนทุนต่อหน่วยบริการผู้ปวยในต่อหน่ึงวันนอน เท่ากบั 

13,242.41 บาท ซึง่ต�ำ่กว่า ปี 2549 (19,579.53 บาท)1 

เน่ืองจากต้นทุนรวมในปี 2549 สูง แต่มีผลผลิตน้อย 

(ให้บริการผู้ป่วย 59 ราย, 497 วันนอน)1  ท�ำให้ต้นทุน

ต่อวันนอนสงูกว่าในปี 2558 (ให้บรกิารผู้ป่วย 130 ราย, 

1082 วันนอน) เพราะในปี 2558 ได้มีการลดต้นทุนลง 

โดยการเพิม่ผลผลติ ด้วยการเพิม่บรกิารผู้ป่วยโรคทัว่ไป

วิกฤตเช่นเดียวกบัหอผู้ป่วยวิกฤต (ICU) เท่ากบั 1 ใน 4 

ของผู้ป่วยทั้งหมด (ในกรณีที่ไม่ได้ให้บริการผู้ป่วยโรค

แพร่กระจายเชื้อทางอากาศ เช่น โรคอุบัติใหม่ (โรคทาง

เดินหายใจตะวันออกกลาง อีโบล่า โรคทางเดินหายใจ

เฉียบพลันรุนแรง หรือ ซาร์ส) วัณโรค และโรคอี่นๆที่

เกีย่วข้อง) ด้วยเหตุน้ีจงึท�ำให้หอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจาย

เชื้อทางอากาศมีต้นทุนต�่ำกว่าปี 2549 เมื่อวิเคราะห์ใน

รายละเอยีดของประเภทต้นทนุพบว่า เป็นต้นทนุตรงร้อยละ 

53.04 ประกอบด้วย ต้นทนุค่าแรงร้อยละ 70.15 ต้นทุน

ค่าวัสดุร้อยละ 3.35 และต้นทุนค่าลงทุนร้อยละ 26.50 

จะเหน็ว่าหอผูป่้วยแยกโรคแพร่กระจายเชือ้ทางอากาศมี

ต้นทุนค่าแรงสูงสุด และมีต้นทุนทางอ้อมที่ได้รับการ

กระจายมาจากหน่วยต้นทนุสนับสนุนบรกิารร้อยละ 46.96 

ส่วนต้นทุนค่าวัสดุ ส่วนใหญ่เป็นค่าอุปกรณ์ป้องกันส่วน

บคุคล (Personal Protection Equipment: PPE) ทีบ่คุลากร

สวมใส่ในขณะปฏิบัติงานกับผู้ป่วยโรคติดเชื้ออุบัติใหม่

และผู้ป่วยสงสัยโรคติดเช้ืออุบัติใหม่ ซึ่งใช้แนวปฏิบัติ

เดียวกัน ผลการวิจัยท�ำให้ทราบว่าโรงพยาบาลสามารถ

จะลดต้นทุนบริการผู้ป่วย หรือเพิ่มประสิทธิภาพการใช้

ทรพัยากรได้ด้วยการเพิม่จ�ำนวนการให้บรกิารผูป่้วยของ

หอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชือ้ทางอากาศ โดยการให้

บริการผู้ป่วยโรคทั่วไปอื่นๆร่วมด้วย 

	 ต้นทุนต่อหน่วยบรกิารผูป่้วยในรายโรคต่อครัง้

การนอนในหอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชือ้ทางอากาศ 

ในปีงบประมาณ 2558 พบว่า ผู้ป่วยที่มีต้นทุนบริการสูง 

ได้แก่ ผู้ป่วยโรคทางเดินหายใจตะวันออกกลาง ผู้ป่วย

วัณโรควิกฤต ผู้ป่วยวัณโรคดื้อยา และผู้ป่วยไข้หวัดใหญ่

วิกฤต ตามล�ำดับ เมื่อเปรียบเทียบต้นทุนบริการผู้ป่วย

โรคทางเดนิหายใจตะวันออกกลางกบัผู้ป่วยสงสยัโรคทาง

เดนิหายใจตะวันออกกลาง พบว่าต้นทุนบรกิาร ผู้ป่วยโรค

ทางเดินหายใจตะวันออกกลางสงูกว่าต้นทุนบริการผู้ป่วย

สงสัยโรคทางเดินหายใจตะวันออกกลาง 4 เท่า เมื่อ

เปรียบเทียบกับต้นทุนบริการโรคอื่นๆจะเห็นว่าต้นทุน

บรกิารผู้ป่วยโรคทางเดนิหายใจตะวันออกกลางใกล้เคียง

กับต้นทุนบริการผู้ป่วยวัณโรควิกฤต เนื่องจากระยะเวลา

ในการอยู่รักษาในโรงพยาบาลใกล้เคียงกัน แต่มีต้นทุน

บริการสูงกว่าผู้ป่วยโรคทั่วไปวิกฤต 2 เท่า เมื่อเปรียบ

เทียบต้นทนุบรกิารผูป่้วยวัณโรคด้วยกันปรากฏว่าต้นทนุ

บริการผู้ป่วยวัณโรควิกฤตสูงกว่าต้นทุนบริการผู้ป่วย

วัณโรคดื้อยา 1.4 เท่า 

	 สรปุ ในปีงบประมาณ 2558 หอผู้ป่วยแยกโรค

แพร่กระจายเชือ้ทางอากาศให้บรกิารผู้ป่วยแพร่กระจายเชื้อ้

ทางอากาศร้อยละ 75 และให้บริการผูป่้วยโรคทัว่ไปวิกฤต

ร้อยละ 25 การดูแลรักษาผู ้ป่วยโรคทางเดินหายใจ

ตะวันออกกลางมีต้นทุนสูงสุด ตัวผลักดันที่ท�ำให้ต้นทุน

บรกิารสงูคือ ต้นทนุค่าแรงของบคุลากรหอผูป่้วยแยกโรค

แพร่กระจายเชือ้ทางอากาศและต้นทุนทีไ่ด้รบัการกระจาย

มาจากหน่วยต้นทุนสนับสนนุ เน่ืองจากต้องใช้ทรัพยากร

ในการดูแลรักษาผู้ป่วยโรคตดิเชือ้อบุติัใหม่ตามมาตรการ

ป้องกันการแพร่กระจายเชือ้ข้ันสงูสดุเพือ่ความปลอดภยั

ต่อชีวิตผู้ป่วยและเจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงานให้บริการผู้ป่วย 

สามารถสรุปได้ว่า หากโรงพยาบาลต้องการลดต้นทุน

บริการผู้ป่วยของหอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชื้อทาง

อากาศควรพิจารณาลดต้นทุนที่เป็นตัวผลักดันให้เกิด

ต้นทุนบริการ หากโรงพยาบาลต้องการเพิ่มความคุ้มค่า

การใช้ทรัพยากร2 ควรพิจารณาใช้ห้องแยกโรค AIIR 

ให้บริการผู้ป่วยเพิ่มมากข้ึน การวิจัยครั้งน้ีผู ้วิจัยไม่

สามารถค้นหางานวิจยัต้นทุนบรกิารของหอผู้ป่วยแยกโรคฯ

ที่ให้บริการผู้ป่วยโรคติดต่อร้ายแรงของสถานพยาบาล

อื่นได้ จึงจ�ำเป็นต้องเปรียบเทียบกับการศึกษาเดิมของ
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สถาบันบ�ำราศนราดูรในปี 2549 ข้อเสนอแนะการน�ำผล

วิจยัไปใช้ ผู้บรหิารโรงพยาบาลสามารถน�ำข้อมลูไปอ้างองิ

ในการจดัท�ำแผนรองรบับริการและการจัดสรรงบประมาณ 

สนับสนุนบรกิารสขุภาพกลุม่ผูป่้วยโรคติดเชือ้อบุตัใิหม่ได้ 

ข้อเสนอแนะในการท�ำวิจัยคร้ังต่อไป ควรศึกษาต้นทุน

บริการกรณีกักแยกผู้ที่สัมผัสใกล้ชิดผู้ป่วยโรคติดเชื้อ

อบุติัใหม่ และควรศกึษาต้นทนุในมมุมองของผู้รับบรกิาร 

กิตติกรรมประกาศ
	 การวิจัยน้ีประสบผลส�ำเร็จ ด้วยได้รับความ

กรณุาอย่างยิง่จาก นายแพทย์อภชิาต วชิรพนัธ์ ผู้อ�ำนวยการ

สถาบันบ�ำราศนราดูร นายแพทย์สุทัศน์ โชตนะพันธ์ 

รองผู้อ�ำนวยการสถาบันฝ่ายสนับสนุนระบบบริการ

สุขภาพเจ้าหน้าที่งานต้นทุน หัวหน้างานการเงิน หัวหน้า

หอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเช้ือทางอากาศ ที่ให้การ

สนับสนุนผู ้วิจัยด้วยดีตลอดการศึกษาวิจัยต้นทุนต่อ

หน่วยบรกิารผูป่้วยของหอผู้ป่วยแยกโรคแพร่กระจายเชือ้

ทางอากาศ สถาบันบ�ำราศนราดูร ปีงบประมาณ 2558 

ผู้วิจัยรู้สึกซาบซึ้งยิ่ง จึงขอขอบพระคุณไว้ ณ โอกาสนี้

	 ขอขอบพระคุณ นายแพทย์กฤษฎา หาญบรรเจิด 

รองผู ้อ�ำนวยการสถาบันฝ่ายบริการทางการแพทย์                  

ผู้บังคับบัญชา ที่สนับสนุนและส่งเสริมให้ด�ำเนินการ

ศึกษาวิจัยครั้งนี้

	 ขอขอบพระคณุ นายแพทย์ประสงค์ ว่องธวัชชยั 

อดีตนายแพทย์ทรงคุณวุฒิ และรองผู้อ�ำนวยการสถาบัน

บ�ำราศนราดูร ฝ่ายบริการเฉพาะทางและต้นทุน ที่สอน

แนะผูวิ้จยัให้มปีระสบการณ์การวิเคราะห์ต้นทุนโรงพยาบาล

	 ขอขอบคุณบุคลากรของสถาบันบ�ำราศนราดูร

ทุกท่านท่ีให้ความร่วมมือในการตรวจสอบข้อมูลเป็น

อย่างดียิ่ง และขอขอบคุณผู้ร่วมงานท่ีช่วยเหลือติดตาม

รวบรวมข้อมูลส�ำหรับการวิจัยครั้งนี้ด้วย
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กรุงเทพฯ: วิชั่น พริ้นท์ แอนด์ มีเดีย; 2558. 

3. กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข. แนวทางการ

ถ่ายทอดเป้าหมายและตัวช้ีวัดสู ่หน่วยงานและ

บคุลากรประจ�ำปีงบประมาณ 2558. กรงุเทพฯ: องค์การ 

สงเคราะห์ทหารผ่านศกึในพระบรมราชปูถมัภ์; 2558. 

4.	 จรุิตม์ ศรรัีตนบลัล์. การศกึษาต้นทนุบริการสาธารณสขุ. 

กรุงเทพฯ: ภาควิชาเวชศาสตร์ป้องกันและสังคม 

คณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั; 2550. 

(อัดส�ำเนา) 


