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บทคัดยอ
 การวิจัยเชิงพรรณนานี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาตนทุนตอหนวยงานการพยาบาลผาตัด จําแนกตามสาขา
การผาตัดและตนทุนกจิกรรมการพยาบาลผาตัดตามระยะการผาตัด งานหองผาตัดโรงพยาบาลสรุนิทร ทาํการศึกษา
ตนทนุตอหนวยโดยเก็บรวบรวมขอมลูยอนหลังในปงบประมาณ 2557 กลุมตวัอยาง คอื ขอมลูตนทนุคาแรง ตนทนุ
คาลงทุน และตนทุนคาวัสดุ ที่ใชในการจัดบริการผูปวยผาตัดในปงบประมาณ 2557 และการศึกษาตนทุนกิจกรรม
การพยาบาลผาตัดดวยการสังเกตการปฏิบัติ กิจกรรมการพยาบาลผาตัด กลุมตัวอยาง คือ พยาบาลหองผาตัด
จํานวน 44 คน และจํานวนผูปวยท้ังสิ้น 358 ราย จากการผาตัดของ 9 สาขา ระยะเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูล 
ระหวางเดือนมกราคมถึงเดือนเมษายน พ.ศ. 2557 เครื่องมือที่ใชในการวิจัยมี 3 ชุด ประกอบดวย ชุดที่ 1 แบบ
บันทึกขอมูลตนทุนตอหนวยบริการ ชุดท่ี 2 พจนานุกรมกิจกรรมการพยาบาลผาตัดงานหองผาตัด โรงพยาบาล
สุรินทร และชุดที่ 3 แบบบันทึกขอมูลตนทุนกิจกรรมการพยาบาลผาตัด เครื่องมือทั้ง 3 ชุดผานการตรวจความตรง
ตามเนื้อหา และเครื่องมือชุดที่ 3 แบบบันทึกปริมาณเวลามีคาความเที่ยงเทากับ .90 
 ผลการวิจัยพบวาตนทุนตอหนวยงานการพยาบาลผาตัด โรงพยาบาลสุรินทร มีมูลคาตนทุนเฉล่ีย เทากับ 
4,126.51 บาท/ราย โดยตนทุนรวมทางตรงมีอัตราสวนของตนทุนคาแรง : คาลงทุน : คาวัสดุ คิดเปนรอยละ 29.2 
: 40.1 : 30.8 ตนทุนตอหนวยบริการท่ีมีคาสูงสุดคือ การผาตัดสาขาศัลยกรรมประสาท มีคาเทากับ 15,827.14 
บาท/ราย และตนทุนตอหนวยบริการที่มีคาตํ่าสุดคือ การผาตัดสาขาสูติ-นรีเวชกรรม มีคาเทากับ 2,040.87 บาท/
ราย ตนทุนกิจกรรมการพยาบาลผาตัดเฉล่ียเทากับ 1,230.80 บาท/ราย และเปนตนทุนกิจกรรมกอนผาตัดเฉลี่ย
เทากบั 143.61 บาท/ราย ตนทนุกจิกรรมการพยาบาลระยะผาตดัเฉล่ียเทากบั 909.80 บาท/ราย และตนทนุกจิกรรม
การพยาบาลระยะหลังผาตัดเฉล่ียเทากับ 177.39 บาท/ราย ทุกสาขาการผาตัดมีตนทุนกิจกรรมในระยะผาตัดมีคา
สูงสุด รองลงมาคือระยะหลังผาตัด และระยะกอนผาตัดมีตนทุนตํ่าสุด

คําสําคัญ: ตนทุนตอหนวยการพยาบาลผาตัด ตนทุนกิจกรรมการพยาบาลผาตัด การพยาบาลผาตัด

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา
 ปจจุบันรายไดของโรงพยาบาล ประกอบดวย
3 สวน คอื 1) รายไดจากคารกัษาพยาบาลตามสิทธ์ิประกัน
สุขภาพถวนหนาแบบเหมาจายรายหัวแบบปลายปด
จายลวงหนา 2) รายไดที่ไมไดเกิดจากการดําเนินงาน 
3) รายไดแผนดิน จากรายงานสถานการณการเงินการ
คลงัหนวยบริการสุขภาพสังกัดสาํนกังานปลัดกระทรวง

สาธารณสขุ ประจาํไตรมาส 2 ป พ.ศ. 2554 มโีรงพยาบาล
ที่อยู ในภาวะเส่ียงตอการขาดทุนถึง รอยละ 462

สงผลกระทบตอการดําเนินงานแตยังคงยึดหลักการให
บริการตามมาตรฐาน และไดมีนโยบายใหดําเนินการ
เรื่องการนําตนทุนมาเปนเครื่องมือในการพัฒนา
ประสิทธิภาพการดําเนินการใหเกิดประโยชนสูงสุด 
ผูบริหารจึงตองมีกลไกในการใชงบประมาณอยางมี
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(Retrospective Study) ในการเกบ็รวบรวมขอมูลจากแหลง
ขอมูลทตุยิภมูขิองฝายการเงนิและบญัช ีฝายพสัด ุและงาน
สถิติหองผาตัดในปงบประมาณ 2557 คือ ตั้งแตวันที่ 1 
ตุลาคม พ.ศ. 2556 ถึงวันที่ 30 กันยายน พ.ศ. 2557 และ
ขอมูลบางสวนทําการศึกษาโดยการเก็บรวบรวมขอมูล
ปจจุบัน ระหวางเดือนมกราคม - เมษายน พ.ศ. 2557
 ประชากรและกลุมตวัอยาง คอื 1) พยาบาลหอง
ผาตัด โรงพยาบาลสุรินทรที่ปฏิบัติงานเดือนมกราคม-
เมษายน 2557 จํานวน 44 คน  2) ผูปวยในที่รับไวใน
โรงพยาบาลและไดรับการปฏิบัติกิจกรรมการผาตัดใน 
9 สาขาการผาตัดเปนการเก็บขอมลูปจจุบนั ระหวางเดือน
มกราคม - เมษายน 2557 จํานวนทั้งส้ิน 358 ราย
 การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ โดย 1) การ
หาความตรงตามเนือ้หา (Content validity) ผูวจิยันาํแบบ
บันทึกขอมูลการวิเคราะหต นทุนตอหนวยบริการ 
พจนานกุรมกจิกรรมการพยาบาลผาตดั และแบบบันทกึ
ขอมูลตนทุนกิจกรรมการพยาบาลผาตัด ใหอาจารยที่
ปรกึษาตรวจสอบความถกูตองของเน้ือหา และตรวจสอบ
เนื้อหา โดยถือเกณฑที่ผูทรงคุณวุฒิจํานวน 5 คน ไดคา 
CVI เทากับ .80 2) นําเครื่องมือที่ปรับปรุงแลวหาความ
เทีย่ง (Reliability) ของการบันทกึปริมาณเวลาทีใ่ชในการ
ปฏิบัติกิจกรรม การหาดัชนีความสอดคลองของการ
สังเกต (Inter observer Reliability) โดยผูวิจัยรวม 2 คน
ตัง้โดยจบัเวลาแตเร่ิมปฏบิตักิจิกรรมจนส้ินสุด นาํผลการ
สงัเกตมาคํานวณหาความเทีย่งของการสังเกตหาจํานวน
การสังเกตท่ีสอดคลองกัน หารดวยผลรวมของการสังเกต
ที่สอดคลอง และไมสอดคลองกันไดคาเทากับ .90
 การวิเคราะหขอมูล การวิเคราะหตนทุนตอ
หนวยบรกิาร และตนทนุกจิกรรมการพยาบาลผาตัด ใช
โปรแกรมคอมพิวเตอรสําเร็จรูป คํานวณโดยแบงการ
วิเคราะหเปน 2 สวนดังนี้
 สวนที ่1 การวเิคราะหตนทนุตอหนวยบรกิาร
 ตนทุนรวมทางตรง 
 = ตนทุนคาแรง +ตนทนุคาวสัดุ+ตนทนุคาลงทนุ
 ตนทุนตอหนวย (Unit Cost)
 = ตนทุนทั้งหมด
    จํานวนผูปวย

ประสทิธภิาพควบคูกบัคณุภาพบรกิาร ซึง่ยังคงยึดหลกั
ในการใหบริการโดยเนนผูปวยเปนศูนยกลาง3

 การวิเคราะหตนทุนตอหนวยบริการและตนทุน
กิจกรรมเปนเคร่ืองมือสําหรับผูบริหารในการนําเอา
ระบบตนทุน คาดการณรายรบั รายจาย ทีเ่กดิขึน้ภายใน
องคกร ซึง่ประกอบดวยการคดิตนทนุตอหนวยและการ
วัดผลการปฏิบัติงานโดยมุงเนนผลงาน4 ระบบตนทุน
กิจกรรม (Activity-Based Costing : ABC) เปนขอมูล
ในการเพ่ิมประสิทธิภาพและลดการสูญเปลาของ
กจิกรรม หองผาตดัเปนหนวยงานท่ีมกีารใชงบประมาณสูง
ในการดําเนินงาน5 และจากการศึกษาการวิเคราะห
ตนทุนของหนวยบริการ พบวาหองผาตัดมีตนทุนโดย
รวมสูงเปนอนัดบัหนึง่6 จากการศึกษาทีป่ระเทศไตหวนั7 
พบวาตนทุนกิจกรรมการผาตัดทั้ง 3 ระยะ มีความ
สมัพนัธเชงิบวกตอคาใชจายในการผาตดัสงผลตอคาใช
จายท่ีเพิ่มขึ้นของโรงพยาบาล8 จากสถิติผาตัด ของ
โรงพยาบาลในป พ.ศ. 2555; 2556 และป พ.ศ. 2557 
มีผูมารับบริการมากขึ้นทุกปคือ 23,078; 22,796 และ 
22,898 ราย ตามลาํดบั9จากการสาํรวจในปงบประมาณ 
2557 พบวาผูใชบริการมากกวาครึง่ คอืประมาณรอยละ 
72 เปนผูปวยท่ีใชสิทธิ์หลักประกันสุขภาพถวนหนา
ผู วิจัยจึงตองการศึกษาตนทุนตอหนวยบริการการ
พยาบาลผาตัด และตนทุนกิจกรรมการพยาบาล เพื่อ
นําขอมูลท่ีไดมาประกอบการตัดสินใจในการวางแผน
การใชงบประมาณ และการบริหารทรัพยากร เพือ่ใหเกดิ
ประโยชนสูงสุด 

วัตถุประสงคการวิจัย
 1.  เพือ่ศกึษาตนทนุตอหนวยงานการพยาบาล
ผาตัด
 2. เพื่อศึกษาตนทุนกิจกรรมการพยาบาล
ผาตัด ตามระยะการผาตัด

วิธีดําเนินการวิจัย
การวิจัยคร้ังนี้เปนการศึกษาวิจัยเชิงพรรณนา 

(Descriptive research)ในการวิเคราะหตนทุนตอหนวย
บริการ และตนทุนกิจกรรมการพยาบาลผาตัด งานหอง
ผาตัด โรงพยาบาลสุรินทร โดยการศึกษายอนหลัง 
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ในปงบประมาณ 2557 จะไดเวลารวมในการปฏิบัติกิจ
กรรมน้ันๆ (นาท)ี และนําไปหารดวยเวลาในการปฏิบตัิ
กิจกรรมการพยาบาล
 ขั้นตอนที่ 2 ปนสวนตนทุนจากขั้นตอนที่ 1 
ตนทุนคาแรงพยาบาลผาตัดในแตละกิจกรรม = คาแรง
ในการปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลผาตัดคูณดวยนํ้า
หนักงานในแตละกิจกรรมการพยาบาลผาตัด
 ขั้นตอนที่ 3 คํานวณตนทุนกิจกรรมการพยาบาล
ผาตัดตอหนวย โดยการปนสวนขั้นที่ 2 ระบุตัวผลักดัน
ของแตละกจิกรรม เพ่ือนาํไปสูการคํานวณตนทนุกจิกรรม
ตอหนวย คือ ปริมาณกิจกรรมนั้นๆ ที่ปฏิบัติใหกับผูปวย 
1 ราย ผลที่ไดคือ ผูปวย 1 ราย มีคาใชจาย เทากับเทาไร

ผลการวิจัย
 สวนที่ 1 ตนทุนตอหนวยบริการ
 1.1 ตนทุนตอหนวยบริการจากผลการวิจัย
พบวา ในปงบประมาณ 2557 มมีลูคาตนทนุรวมทัง้หมด
เทากับ 96,549,726.99 บาท จากจํานวนผูปวยผาตัด 
22,898 ราย ตนทุนตอหนวยมคีาเทากบั 4,216.51 บาท 
ตนทนุรวมทางตรงประกอบดวย ตนทนุคาแรง : คาวสัดุ 
: คาลงทุน คิดเปนอัตราสวนรอยละ 29.2 : 30.8 : 40.1 
ตามลําดับ (ตารางที่ 1)
 1.2 ตนทุนตอหนวย จําแนกตามสาขาการ
ผาตัด เมื่อพิจารณาในภาพรวมของตนทุนตอหนวย
จําแนกตามสาขาการผาตัด พบวาตนทุนการผาตัด
ศัลยกรรมประสาทมีตนทุนตอหนวยสูงสุด เทากับ 
15,827.14 บาท/ราย รองลงมาคือการผาตัดศัลยกรรม
กระดูก มีตนทุนตอหนวย เทากับ 10,621.05 บาท/ราย 
และการผาตดัสูต-ินรเีวชกรรมมีตนทนุตอหนวยต่ําทีส่ดุ 
เทากับ 2,040.87 บาท/ราย ตามลําดับ (ตารางที่ 2)
 สวนที่ 2 ตนทุนกิจกรรมการพยาบาลผาตัด
ตนทนุกจิกรรมการพยาบาลผาตดั จาํแนกตามระยะการ
ผาตัด หองผาตัด โรงพยาบาลสุรินทร พบวา ตนทุน
กิจกรรมการพยาบาลผาตัดในระยะผาตัดมีคาสูงสุด
เทากับ 6,480.60 บาท/ราย รองลงมา คือ ระยะกอน
ผาตัดมีคาเทากบั 1,654.30 บาท/ราย และกิจกรรมการ
พยาบาลระยะหลังผาตัดมีตนทุนตํ่าสุดมีคาเทากับ 
1,214.03 บาท/ราย (ตารางที่ 3)

 ขั้นตอนในการวิเคราะหตนทุนตางๆ ดังนี้ 
 1) คํานวณตนทุนคาแรงตอหนวย หาตนทุน
คาแรงของพยาบาลผาตัด โดยนําคาแรงของพยาบาล
ผาตัดแตละคนคูณดวยสัดสวนเวลาในการปฏิบัติงาน
จําแนกตามสาขาการผาตัดกับเวลาในการปฏิบัติงาน
รวมทั้งหมดในหองผาตัด ในปงบประมาณ 2557 แลว
หารดวยจํานวนผูปวยจําแนกตามสาขาการผาตัด
 2)  คาํนวณตนทนุคาวสัดตุอหนวย ประกอบดวย
รายละเอียดในการคํานวณคาวัสดุหาตนทุนคาวัสดุที่ใช
รวมกนั หาตนทุนคาวสัดุจาํแนกตามสาขาการผาตดัหาร
ดวยจํานวนผูปวยจําแนกตามสาขาการผาตัด
 3)  คํานวณตนทุนคาลงทุน ประกอบดวย 
คํานวณคาเส่ือมราคา โดยกําหนดอายุการใชงานเปน
จาํนวนปตามทีก่ระทรวงสาธารณสขุกําหนด คดิคาเสือ่ม
ราคาโดยวธิเีสนตรง (Straight line method) จากน้ันนาํ
คาเสื่อมราคาท้ังหมดของครุภัณฑแตละชนิดรวมกัน
หารดวยจํานวนผูปวย หาคาเสื่อมราคาอาคารสถานที่ 
(เนื่องจากพื้นท่ีหองผาตัดเกิน 25 ป การวิจัยครั้งนี้จึง
ไมไดนาํมาคิดเปนคาเส่ือมราคาอาคารสถานท่ี) นาํคาที่
ไดมารวมกันเปนตนทุนคาลงทุนตอหนวย  
 4) คาํนวณตนทนุรวมทางตรงตอหนวยบรกิาร
งานหองผาตดั จาํแนกตามสาขาการผาตดัโดยนําตนทนุ
คาแรงตอหนวย ตนทุนคาวัสดุตอหนวย และคาลงทุน
ตอหนวยท่ีคํานวณไดในขอที่ 1 ถึงขอที่ 3 มารวมกัน
หารดวยจํานวนผูปวยแตละสาขา
 ดังน้ันการคํานวณตนทุนต อหนวยบริการ 
เปนการวิเคราะหตนทุนรวม โดยใชผลรวมของตนทุน
คาแรง ตนทนุคาวสัด ุและตนทุนคาลงทุน แกผูมารบัรกิาร 
1 รายตอการผาตัด 1 ครั้ง 
 สวนที่ 2 การวิเคราะหขอมูลตนทุนกิจกรรม
การพยาบาลผาตัด
 การวเิคราะหขอมูลตนทนุกจิกรรมการพยาบาล
ผาตัด ใชวิธีการการปนสวนคาใชจายตามทรัพยากรที่
ใชเขาสูกจิกรรมเปนการปนสวนข้ันตอนแรกและการปน
สวนขั้นท่ี 2 ซึ่งมีขั้นตอนดังนี้
 ขั้นตอนที่ 1 คํานวณหานํ้าหนักงานในแตละ
กจิกรรมการพยาบาลผาตดั โดยนาํคาเวลาเฉลีย่ (นาท)ี 
ในแตละกิจกรรมคูณปริมาณงานแตละกิจกรรม (ราย) 
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เทากับ 6,480.60 บาท/ราย รองลงมาคือ ระยะกอน
ผาตัดมคีาเทากับ 1,654.30 บาท/ราย และกจิกรรมระยะ
หลังผาตดัมตีนทุนตํา่สดุมคีาเทากบั 1,214.03 บาท/ราย
เม่ือพิจารณาเวลาที่ใชในแตละกิจกรรมและระยะเวลา
รวมของกิจกรรมในแตละระยะการผาตัดพบวา เวลาที่
ทํากิจกรรมแปรผันตรงกับตนทนุกิจกรรม
 เมื่อพิจารณาในภาพรวมพบวาตนทุนกิจกรรม 
จาํแนกตามระยะการผาตดั กจิกรรมการพยาบาลในระยะ
กอนผาตัดที่มีตนทุนสูงสุดคือกิจกรรม การเตรียมหอง 
อปุกรณและเครือ่งมอืผาตดัมคีาเทากบั 623.73 บาท/ราย 
ซึ่งสาขาศัลยกรรมประสาท มีตนทุนสูงสุดเทากับ 97.4 
บาท/ราย เนือ่งจากกจิกรรมของสาขาศลัยกรรมประสาท
มกีารเตรยีมหอง การเตรยีมอุปกรณและเครือ่งมอืผาตดั
มีความยุงยากซับซอน ตองใชเวลามาก สงผลตอตนทุน
ทีส่งูขึน้ ดงันัน้การจะชวยลดตนทนุทีเ่กดิจากการใชเวลา 
โดยการจดัทาํคูมอืการผาตดัแตละชนิดและทกุสาขาการ
ผาตัด เพื่อเปนคูมือสําหรับปฏิบัติงาน ทําใหสามารถ
ทาํงานไดรวดเร็ว ลดเวลา ลดความสูญเปลาของกิจกรรม 
และเปนการเพิ่มประสิทธิภาพของการทํางาน
 กิจกรรมการในระยะผาตัดที่มีค าสูงสุดคือ
กิจกรรมการชวยแพทยผาตัดเนื่องจากการผาตัด
ศัลยกรรมประสาทเปนการผาตัดท่ียุงยากซับซอน และ
ตองใชเวลานานในการทําผาตัด การจะลดตนทุน
กิจกรรมก็ตองลดเวลาในการผาตัดลง ดังนั้นผูบริหาร
ทางการพยาบาลควรพิจารณาการมอบหมายงานใหมี
ประสิทธภิาพในการใหพยาบาลท่ีมคีวามรู ประสบการณ
และมีทกัษะในการชวยผาตดัเพ่ือใหการผาตดัดําเนนิไป
ดวยความราบร่ืน ลดระยะเวลาผาตัดซึง่สงผลใหตนทนุ
ตํ่าลงและยังเพิ่มความปลอดภัยใหกับผูปวยอีกดวย 
 ตนทุนกิจกรรมการพยาบาลระยะหลังผาตัด มี
ตนทุนสูงสุดคอืกจิกรรมการเย่ียมผูปวยหลงัผาตัดท่ีหอ
ผูปวยมีคาเทากับ 566.28 บาทตอราย พบวาสาขา
ศลัยกรรมประสาทมตีนทนุกจิกรรมการเยีย่มผูปวยหลงั
ผาตดัสูงสดุ มคีาเทากบั 108.92 บาท กจิกรรมดังกลาว
แมจะสงผลใหตนทนุสงูกน็บัวาเปนกิจกรรมท่ีคุมคา การ
ใหความรูในการปฏิบัติตัวหลังผาตัดเพื่อใหผูปวยและ
ญาติสามารถดูแลตนเองไดอยางถกูตอง ในเรือ่ง 1) การ
ปฏบิตัติวัหลงัผาตดัทีถ่กูตองทําใหฟนตวัหลงัผาตดัเรว็ข้ึน 

เมื่อพิจารณาในภาพรวมพบวาตนทุนกิจกรรม
การพยาบาลผาตดั จาํแนกตามระยะการผาตดั กจิกรรม
การพยาบาลในระยะกอนผาตัดที่มีตนทุนสูงสุดคือ
กิจกรรม การเตรียมหอง อุปกรณและเคร่ืองมือผาตัดมี
คาเทากับ 623.73 บาท/ราย กิจกรรมการพยาบาลใน
ระยะผาตัดที่มีตนทุนสูงสุดคือ กิจกรรมการชวยแพทย
ผาตดั มคีาเทากบั 2,404.71 บาท กจิกรรมการพยาบาล
ระยะหลังผาตัด มีตนทุนสูงสุดคือกิจกรรมการเยี่ยม
ผูปวยหลังผาตดัท่ีหอผูปวยมีคาเทากบั 566.28 บาทตอ
รายเมื่อพิจารณาเวลาที่ใชในแตละกิจกรรมและระยะ
เวลารวมของกิจกรรมในแตละระยะการพยาบาลผาตัด
พบวา เวลาท่ีทํากจิกรรมแปรผันตรงกับตนทนุกจิกรรม
การพยาบาลผาตัด

การอภิปรายผล
 1.  ตนทุนตอหนวยบรกิารการวเิคราะหตนทุน
ตอหนวยบริการการพยาบาลผาตัด ผลการวิจัยพบวา 
ตนทุนรวมท้ังหมด มีคาเทากับ 96,549,726.99 บาท 
ตนทุนรวมทางตรง ประกอบดวย ตนทุนคาแรงเทากับ 
23,285,222.02 บาท คดิเปนรอยละ 25.4 ตนทนุคาวสัดุ
เทากับ 29,673,498.50 บาท คิดเปนรอยละ 32.4 และ
ตนทุนคาลงทุนเทากับ 38,693,579.20 บาท คิดเปน
รอยละ 42.2 เม่ือพิจารณาตนทุนคาลงทุน หองผาตัดมี
ตนทุนคาลงทุนสูงสุด ในโรงพยาบาลมีการใชเครื่องมือ
และวัสดุที่มีราคาแพงมาใชในการผาตัด ดังนั้นควรมี
แนวทางในการบริหารงบประมาณและการจัดการเก่ียว
กบัเครือ่งมอืท่ีมรีาคาแพง โดยจดัทาํบัญชรีายการเครือ่ง
มือไวกับหนวยงานและมอบหมายใหบุคลากรรับผิด
ชอบดาํเนนิการดแูลบาํรงุรกัษาเครือ่งมอืใหใชการไดอยู
เสมอ รวมถึงการหมุนเวียนการใชงานใหเกิดความคุม
คาคุมทุน ในการดําเนินการดานวัสดุ ควรจัดระบบการ
จัดซื้อจัดจาง จัดทําบัญชีคุมวัสดุ พัฒนาระบบพัสดุไม
ใหมีวัสดุ Dead stock การพัฒนาระบบขอมูลในการ
บนัทกึขอมลูใหถกูตอง ครอบคลมุ ครบถวน เพือ่นําเปน
ขอมูลในการวางแผนปงบประมาณถัดไป

2.  ตนทุนกิจกรรมการพยาบาลผาตัด
จําแนกตามระยะการผาตัด หองผาตัด โรงพยาบาล
สุรินทร พบวา ตนทุนกิจกรรมในระยะผาตัดมีคาสูงสุด
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ชวยลดระยะเวลาวันนอนในโรงพยาบาล 2) ลดอัตรา
การกลับเขารับการรักษาซํ้าโดยไมไดวางแผน และ 
3) เพิม่ประสทิธภิาพการรกัษาพยาบาล ทาํใหผูปวยและ
ญาติพึงพอใจในการรับบริการ10 ซึ่งเปาหมายของการ
ใหบริการดานผาตัดก็คือ การใหบริการดานการผาตัด
ดวยความปลอดภัยและปราศจากภาวะแทรกซอน11

 ดั ง น้ั น  ผู  บ ริ ห า รการพยาบาลควร เ พ่ิม
ประสิทธิภาพในองค กรโดยการบริหารงานให มี
ประสิทธิภาพในการจัดการดานบุคลากรในการบริหาร
ทรัพยากรบุคคล การลดความสูญเปลาของกิจกรรมที่
ไมเพิ่มผลผลิตใหองคกร การดําเนินการลดตนทุน
กิจกรรม โดยการจัดทําคูมือการผาตัด คูมือการเยี่ยม
ผูปวยกอนผาตัดเพื่อเปนแนวทางปฏิบัติงาน 

ขอเสนอแนะ
 1.  นําขอมูลดานวัสดุครุภัณฑดําเนินการ
วางแผนการใชบริหารงบประมาณในปถัดไป
 2.  จัดทําคู มือการปฏิบัติงาน ในการสราง
มาตรฐานการผาตัดโรคที่มีการผาตัดซับซอน
 3.  นําขอมูลวิจัยพัฒนาระบบพัสดุของหอง
ผาตัด ในการบริหารจัดการเรื่องการจัดซื้อจัดจาง ใหมี
ประสิทธิภาพ
 4. จัดทํารายการบัญชีเครื่องมือ และอุปกรณ
ที่มีราคาแพงมอบหมายผูรับผิดชอบ บํารุงรักษาเครื่อง
มอืใหใชการไดอยูเสมอ เพือ่ใหเกดิความคุมคาคุมทนุใน
การใชงาน
 5.  ควรใหทุกหนวยงานในโรงพยาบาลมีการ
วิเคราะหตนทุนตอหนวยบริการเพ่ือทราบตนทุนและมี
การนําข อมูลมาวางแผนการใช งบประมาณท่ีมี
ประสิทธิภาพ  
 6. ควรมีวิเคราะหตนทุนตอหนวยบริการและ
ตนทุนกิจกรรมที่มีตนทุนสูงเพื่อนํามากําหนดอัตราคา
บริการพยาบาลท่ีเหมาะสม
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ตารางที่ 1 ตนทุนตอหนวยบริการ

ตนทุนรวมงาน
หองผาตัด(บาท)

ตนทุนรวมทางตรง รวม ตนทุนตอหนวย
คาแรง คาวัสดุ คาลงทุน ตนทุนทั้งหมด (บาท)

คาตนทุนท้ังหมด 28,182,649.26 29,673,498.50 38,693,579.20 96,549,726.96 96,549,726.96
รอยละของตนทุน 29.19 30.73 40.08 100.00 4,216.51

ตารางท่ี 2  ตนทุนตอหนวย จําแนกตามสาขาการผาตัด 

สาขาการผาตัด ตนทุนรวมทางตรง(บาท) จํานวนผูปวย ตนทุนตอ
หนวย (บาท)คาแรง คาวัสดุ คาลงทุน

ศัลยกรรมประสาท 3,509.85 3,690.24 8,627.05 708 15,827.14
ศัลยกรรมกระดูก 1,146.50 7,150.75 2,324.00 3,103 10,621.25
ศัลยกรรมจักษุ 1,275.60 387.65 3,850.41 1,379 5,513.66
ศัลยกรรมระบบปสสาวะ 1,435.25 572.69 1,423.55 1,459 3,431.49
ศัลยกรรมท่ัวไป 858.96 460.17 1,219.42 4,620 2,538.55
ศัลยกรรมหู คอ จมูก 1,061.16 170.12 1,080.17 2,080 2,311.45
ศัลยกรรมเด็ก 1,438.36 81.38 785.03 1,356 2,304.77
ศัลยกรรมตกแตง 1,335.39 69.50 817.66 1,101 2,222.55
สูติ-นรีเวชกรรม 1,055,34 88.60 896.83 4,370 2,040.77

ตารางท่ี 3   ตนทุนกิจกรรมการพยาบาลผาตัด จําแนกตามระยะการผาตัดสรุปผลไดดังนี้

สาขาการผาตัด ตนทุนกิจกรรมการพยาบาลผาตัด ตนทุนรวม
(บาท/ราย)ระยะกอนผาตัด ระยะผาตัด ระยะหลังผาตัด

สาขาศัลยกรรมประสาท 344.56 1,955.60 261.37 2,561.53
สาขาศัลยกรรมเด็ก 177.49 823.63 146.13 1,147.25
สาขาศัลยกรรมตกแตง 253.03 715.81 172.61 1,141.45
สาขาศัลยกรรมทางเดินปสสาวะ 143.81 640.31 107.07 891.19
สาขาศัลยกรรมจักษุ 189.26 536.69 133.02 858.97
สาขาศัลยกรรมกระดูก 163.54 493.25 102.83 764.62
สาขาสูติ-นรีเวชกรรม 143.37 499.95 113.66 756.98
สาขาศัลยกรรมหู คอ จมูก 121.62 437.04 95.08 653.74
สาขาศัลยกรรมท่ัวไป 117.62 368.32 82.26 568.20
                     รวม 1,494.43 6,480.60 1,214.03 9,343.93
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Abstract
 The purposes of this description study were to determine the unit cost of operations and
perioperative nursing activities cost during the perioperative time at Surin Hospital. Primary and secondary 
data were used in this study. The primary data consisted of, the data of observing 44 operative nurses 
and the data of 358 operative cases, from January to April, 2014. The secondary data consists of the
financial and material department costs of Surin Hospital from October 1, 2013 to September 30, 2014. 
There were 3 sets of instruments used including 1) the record relating to the analysis of unit costs.
2) perioperative nursing activities dictionary of the operation department at Surin Hospital. And 3) the 
records related to the analysis of perioperative nursing activities cost. All instruments were tasted for 
content validity and reliability and the reliability of the observation was .90.
 The major findings were as follows: 1) The unit cost of the operating service room was 4,116.51 
baht per case. The ratio of direct cost devided between labor cost, capital cost and material cost was 29.2 
: 40.1 : 30.8 percent. The highest unit cost were neurological cases at 15,827.14 baht per case and the 
lowest unit cost were obstetric-gynecological cases at 2,040.87 baht per case respectively. 2) The average 
of perioperative nursing activity costs was about 1,230.80 baht per case respectively. Preoperative 
nursing activities costs were about 143.61 baht per case respectively. Intraoperative nursing activities 
costs were 909.80 baht per case respectively. Postoperative nursing activities costs were 177.39 baht per 
case respectively. Intraoperative nursing activities costs were the highest and postoperative nursing 
activities costs were higher than preoperative nursing activities. 

Keywords: the analysis of unit cost, perioperative nursing activities cost, operative room


