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ค าส าคญั  ตน้ทุนกิจกรรมบริการ ภาวะสมองเส่ือม งานผูป่้วยนอก โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ 



 จ 

Thesis title:  Activity-based Unit Cost Analysis of Dementia Diagnostic Services  

 at Outpatient Unit in Chiang Mai Neurological Hospital 

Researcher:  Miss Supamat  Amphol;  ID:  2595000213;  Degree:  Master of Public Health; 

Thesis advisors:  Dr. Nittaya  Pensirinapa, Associated Professor;  

Porntip  Geerapong, Associated Professor;  Academic year:  2019 

 
 

Abstract 

 
This is a descriptive study, whose objectives were: (1) to determine the cost of 

dementia diagnostic services per patient;  (2) to determine the cost per dementia diagnostic 

activity;  and (3) to compare the cost of dementia diagnostic services with the revenue 

collected according to the health insurance eligibility of the patients who had been 

diagnosed with dementia in the outpatient unit at Chiang Mai Neurological Hospital. 

The study involved a random sample of 45 patients’ data, randomly selected 

out of 170 annually diagnosed dementia patients, from 1 October through 31 December 

2018. Data were collected using the dementia diagnostic service activity dictionary and 

the investment and operational cost recording forms for primary data on time spent and 

numbers of activities, and secondary data on investment costs from the hospital’s finance, 

supplies, policy and administrative sections. The data were then analyzed to determine 

means and percentages. 

Results showed that: (1) The overall average cost of dementia diagnostic 

services per patient was 4,646.68 baht; and the ratio of labor cost to material cost to 

capital cost was 95.41:4.23:0.36; (2) The cost per activity was 641.96 baht for history-

taking and patient preparation before screening, 1,139.70 baht for dementia screening, 

2,004.08 baht for diagnosis by a neurologist, and 594.28 baht for self-care and appointment 

adherence advice. The ratio of the preliminary screening cost to diagnostic stage cost 

to post-diagnosis cost was 3:3.7:1;  and (3) The average cost of dementia diagnostic 

services was 4,040.01 baht for one patient under any type of government health insurance 

schemes. However, under the Universal Coverage Scheme, the hospital could get 

reimbursed for the actual cost but not exceeding 650 baht, while the full actual cost 

could be reimbursed for those under the Social Security Scheme and the Civil Servant 

Benefit Scheme. 
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บทที ่1 

บทน ำ 
 
 

1.  ควำมเป็นมำและควำมส ำคญัของปัญหำ 
 
 ปัจจุบนัสังคมไทยก ำลงักำ้วเขำ้สู่สังคมแห่งผูสู้งอำย ุ(มหำวทิยำลยัมหิดล, 2561) ปัญหำ
ภำวะสมองเส่ือม (Dementia) ก ำลงัเป็นปัญหำส ำคญัของประเทศ ภำวะสมองเส่ือม (Dementia) เป็น
ค ำท่ีเรียกกลุ่มอำกำรต่ำงๆท่ีเกิดข้ึนเน่ืองจำกกำรท ำงำนของสมองท่ีเส่ือมลงหลำยๆด้ำน ได้แก่ 
ควำมจ ำ กำรใชค้วำมคิด กำรเรียนรู้ส่ิงใหม่ กำรเปล่ียนแปลงทำงอำรมณ์ พฤติกรรม และบุคลิกภำพ 
จนส่งผลกระทบต่อกำรด ำรงชีวิตประจ ำวนัทั้งในด้ำนกำรงำน กำรเข้ำสังคม และชีวิตส่วนตวั 
โดยเฉพำะในมิติทำงจิตใจ และสังคมของผูป่้วยและญำติเป็นอย่ำงมำก (มูลนิธิสถำบนัวิจยัและ
พฒันำผูสู้งอำยุไทย, 2558)  กำรตรวจวินิจฉยัเพื่อประเมินภำวะสมองเส่ือมและให้กำรวินิจฉยัอย่ำง
ถูกตอ้งจึงมีควำมส ำคญัเป็นอยำ่งยิง่  
 ภำยหลงัจำกภำวะวิกฤตเศรษฐกิจของประเทศไทยในปี พ.ศ.2540 ท ำให้ประเทศไทย
ตอ้งยอมรับเง่ือนไขให้ท่ีปรึกษำจำกต่ำงประเทศเขำ้มำท ำกำรวิเครำะห์ระบบกำรเงินกำรคลงัของ
ประเทศ เพื่อให้ได้รับกำรช่วยเหลือจำกกองทุนกำรเงินระหว่ำงประเทศ (International Money 
Foundation: IMF) เพื่อใหท้รำบถึงศกัยภำพในกำรใชห้น้ีท่ีจะเกิดข้ึน ซ่ึงผลกำรศึกษำนั้นท ำใหพ้บวำ่
ประเทศไทยต้องพฒันำมำตรฐำนกำรจดักำรทำงกำรเงิน 7 ด้ำน (7 Hurders) กล่ำวคือ ด้ำนกำร
วำงแผนงบประมำณ ดำ้นกำรค ำนวนตน้ทุน ดำ้นกำรจดักำรระบบจดัซ้ือจดัจำ้ง ดำ้นกำรบริหำรทำง
กำรเงินและกำรควบคุมงบประมำณ ดำ้นกำรบริหำรสินทรัพย ์ดำ้นกำรตรวจสอบภำยใน รวมไปถึง
กำรรำยงำนทำงกำรเงินและผลกำรด ำเนินกำร ในปี พ.ศ. 2544 รัฐบำลได้ประกำศนโยบำย
หลกัประกนัสุขภำพถว้นหนำ้แก่ประชำชนภำยใต ้ช่ือ “โครงกำร 30 บำท รักษำทุกโรค” ซ่ึงนบัเป็น
จุดเปล่ียนของระบบสุขภำพไทย เพรำะท ำให้เกิดกำรปฏิรูประบบบริกำรสุขภำพควำมเปล่ียนแปลง
ท่ีมีผลกระทบต่อสถำนพยำบำลและบุคลำกรทำงกำรแพทยม์ำกท่ีสุด คือกำรปฏิรูปกำรเงินกำรคลงั
ของระบบบริกำรสำธำรณสุข โดยมีกำรเปล่ียนแปลงรูปแบบกำรจดัสรรงบประมำณจำกระบบเดิมท่ี
สถำนพยำบำลมีรำยรับเป็นเงินงบประมำณตำมแผนงำนโครงกำรปกติจำกส่วนกลำงสู่ส่วนภูมิภำค
และเงินของผูป่้วยท่ีจ่ำยเอง เปล่ียนมำเป็นระบบประกันสุขภำพท่ีมีกำรจดัสรรเงินงบประมำณ 
เป็นลกัษณะกำรจ่ำยล่วงหน้ำแบบเหมำจ่ำยรำยหัวต่อปีตำมจ ำนวนประชำกรท่ีมำข้ึนทะเบียนกบั

http://haamor.com/th/%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%9A%E0%B8%9A%E0%B8%9B%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%AA%E0%B8%B2%E0%B8%97
http://haamor.com/th/%E0%B9%84%E0%B8%9D-%E0%B8%9B%E0%B8%B2%E0%B8%99-%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%B0-%E0%B8%9D%E0%B9%89%E0%B8%B2-%E0%B8%AA%E0%B8%B4%E0%B8%A7/
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สถำนพยำบำล ส่งผลให้รำยรับของสถำนพยำบำลท่ีเคยได้รับโดยตรงจำกผูป่้วยลดลงอย่ำงมำก  
(จิรุตม์ ศรีรัตนบลัล์, 2545) นอกจำกน้ีกำรด ำเนินงำนตำมนโยบำยหลกัประกนัสุขภำพถว้นหนำ้น้ี 
ยงัส่งผลให้กำรมำรับบริกำรของผูป่้วยเพิ่มมำกข้ึนและมูลค่ำตน้ทุนต่อหน่วยของโรงพยำบำลก็เพิ่ม
มำกข้ึนดว้ยเช่นกนั (กญัจนำ ดิษยำธิคม และคณะ, 2544) ประกอบกบัรัฐธรรมนูญในปีดงักล่ำวท่ีท ำ
ให้มีกำรปฏิรูปกำรเมือง ปฏิรูประบบรำชกำร และปรับปรุงระบบกำรจดักำรงบประมำณ ซ่ึงภำยใต้
ระบบกำรจดักำรงบประมำณแบบใหม่น้ีไดมุ้่งเนน้ถึงผลงำน (Performance based budgeting system: 
PBBS) ซ่ึงไดเ้ร่ิมใชใ้นปี พ.ศ. 2546 เป็นตน้มำ (ยงยทุธ ขจรธรรม, 2543) ซ่ึงท ำใหก้ำรจดัสรรงบประมำณ
ในระยะเวลำต่อมำจนกระทัง่ปัจจุบนั มีลกัษณะกำรจ่ำยเป็นก้อน (Block grant) มีกำรก ำหนดทิศ
ทำงกำรจดัท ำแผนงบประมำณรำยจ่ำยล่วงหนำ้ มีกำรจดัท ำตวัช้ีวดัส ำหรับประเมินผลงำนของผลผลิต 
และมีกำรค ำนวนตน้ทุนผลผลิตกิจกรรม รวมทั้งใชม้ำตรฐำนทำงกำรเงิน 7 ประกำร (7 Hurders) ตำมท่ี
ไดก้ล่ำวไปแลว้ขำ้งตน้ 
 รัฐบำลไทยมีนโยบำยกำรจดับริกำรสุขภำพฟรีให้ประชำชนภำยใตก้ำรไดรั้บงบประมำณ
ท่ีจ ำกดั (เพชรนอ้ย สิงห์ช่ำงชยั, 2557) เพื่อกำรจดับริกำรสุขภำพให้สอดคลอ้งกบันโยบำยของรัฐบำล 
ท ำให้ทีมสุขภำพผูเ้ก่ียวขอ้งตอ้งท ำควำมเขำ้ใจควำมหมำยและมุมมองต้นทุนทำงเศรษฐศำสตร์
สุขภำพ เพื่อน ำผลกำรวิเครำะห์ตน้ทุนกิจกรรมไปใช้เป็นพื้นฐำนส ำหรับผูบ้ริหำรในกำรวำงแผน 
ควบคุม ก ำกบั และประเมินผลกำรจดัท ำงบประมำณประจ ำปี และกำรจดัสรรทรัพยำกรสุขภำพ
ภำยในหน่วยงำนของตน เพื่อออกแบบบริกำรสุขภำพให้ได้อย่ำงมีประสิทธิภำพ และเพื่อให้ได ้
ผลลพัธ์ของขอ้มูลเก่ียวกบัตน้ทุนท่ีแทจ้ริงในองคก์ร  
 จำกกำรปฏิรูประบบกำรจดัสรรงบประมำณและนโยบำยในกำรพฒันำระบบสุขภำพ 
(รณชัย โตสมภำค, 2558) ประกอบกับกำรได้รับงบประมำณอย่ำงจ ำกัด ส่งผลให้สถำนบริกำร
สุขภำพต้องมีกำรปรับเปล่ียนแนวทำงกำรบริหำรจดักำรทรัพยำกรให้เกิดควำมคุ้มค่ำมำกท่ีสุด 
ควบคู่กบักำรบริกำรท่ีไดคุ้ณภำพ กำรศึกษำดำ้นตน้ทุนบริกำรสุขภำพของสถำนบริกำรจึงมีควำม
จ ำเป็นเป็นอยำ่งมำก  
 กำรวิเครำะห์ต้นทุนจึงมีควำมส ำคัญ กำรบริหำรต้นทุนกิจกรรม (Activity-Based 
Management; ABM) เป็นหลักกำรในกำรเพิ่มประสิทธิภำพและลดต้นทุนต่ำงๆให้เหมำะสม  
โดยระบบกำรคิดตน้ทุนกิจกรรม(Activity Based Costing; ABC) ตำมหลกัของคำแพลนและคูเบอร์ 
(ฐิติณัฏฐ์ อคัคะเดชอนนัต์, 2551) (วรศกัด์ิ ทุมมำนนท,์ 2549) ไดน้ ำมำใชค้ร้ังแรกใน ค.ศ.1998 เป็น
ระบบกำรบริหำรตน้ทุนแบบใหม่ ท่ีช่วยใหผู้บ้ริหำรสำมำรถเขำ้ใจถึงพฤติกรรมของตน้ทุนท่ีเกิดข้ึน
ภำยในองคก์ร (เพชรนอ้ย สิงห์ช่ำงชยั, 2557) ใชก้ำรวิเครำะห์ตน้ทุนกิจกรรมเป็นกำรบริหำรจดักำร
โดยแบ่งกำรด ำเนินงำนขององคก์รออกเป็นกิจกรรมต่ำงๆ ท ำให้ไดข้อ้มูลท่ีแยกเป็นแต่ละกิจกรรม 
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ผูบ้ริหำรจะทรำบถึงกำรด ำเนินงำนขององคก์รวำ่ ประกอบดว้ยกิจกรรมอะไรบำ้ง แต่ละกิจกรรมใช้
ทรัพยำกรมำกนอ้ยเพียงใด และใชเ้วลำในแต่ละกิจกรรมเท่ำใด รวมทั้งผลผลิตของกิจกรรมเหล่ำนั้น
เป็นอย่ำงไร ช่วยให้สำมำรถพฒันำคุณภำพของกำรปฏิบติังำนได้อย่ำงมีประสิทธิภำพ (Brimson, 
1991) นอกจำกน้ีกำรไดต้วัเลขตน้ทุนอำจสำมำรถใชเ้ป็นขอ้เสนอขอรับกำรจดัสรรท่ีเป็นธรรมจำก
แหล่งผูจ่้ำยต่ำงๆ อยำ่งมีหลกัฐำนและวชิำกำรรองรับ   
 ส ำหรับกำรคิดค่ำรักษำพยำบำลตำมขอ้ก ำหนดของส ำนกัหลกัประกนัสุขภำพแห่งชำติ 
(2557) ไดป้รับปรุงจำกขอ้มูลก ำหนดอตัรำค่ำบริกำรสำธำรณสุข 16 หมวด ก ำหนดเพื่อใช้ส ำหรับ
อ้ำงอิงในกำรจ่ำยค่ำบริกำรทำงกำรแพทย์แบบเรียกเก็บตำมรำยกำรจ่ำยจริง (Fee for service) 
ค่ำบริกำรทำงกำรพยำบำลเป็นรำคำเหมำจ่ำย โดยคิดรวมค่ำแรง ค่ำเคร่ืองมือหรืออุปกรณ์ทำง
กำรแพทย์ และวสัดุพื้นฐำนไวด้้วยกัน โดยมีหลักกำรค ำนวณ คือ อตัรำค่ำแรงพยำบำลเท่ำกับ  
4 บำทต่อนำที  จำกกำรท่ีระบบประกนัสุขภำพเป็นกลไกท่ีท ำหนำ้ท่ีหลกั คือ ประกำรแรก คือกำรท ำ
ให้เกิดกำรเขำ้ถึงระบบบริกำรสุขภำพท่ีมีประสิทธิผลเม่ือจ ำเป็น และประกำรท่ีสองคือกำรป้องกนั
ควำมเสียหำยท่ีเกิดจำกควำมเส่ียงทำงกำรเงินในกำรรับภำระค่ำรักษำพยำบำลท่ีมีมูลค่ำสูง (จิรุตม์  
ศรีรัตนบลัล,์ 2545)  
 โรงพยำบำลประสำทเชียงใหม่ เป็นโรงพยำบำลระดบัตติยภูมิ 107 เตียง มีภำรกิจหลกั
ในกำรให้บริกำรและวิชำกำร ด้ำนบริกำร ให้บริกำรรักษำฟ้ืนฟูผูป่้วยโรคสมองโดยเฉพำะ ด้ำน
วิชำกำร เป็นศูนยก์ลำงถ่ำยทอดและสร้ำงเครือข่ำยวิชำกำรด้ำนระบบประสำทในเขตภำคเหนือ 
วิสัยทศัน์ของโรงพยำบำล คือ ประชำชนในภำคเหนือได้รับบริกำรทำงกำรแพทย์ด้ำนโรคระบบ
ประสำทท่ีมีคุณภำพและมำตรฐำนวิชำชีพอยำ่งเสมอภำคภำยในปี พศ.2564 (ขอ้มูลหน่วยเวชระเบียน 
โรงพยำบำลประสำทเชียงใหม่) กำรวินิจฉัยภำวะสมองเส่ือมนั้น จ  ำเป็นตอ้งไดรั้บกำรวินิจฉยัจำก
แพทย์เฉพำะทำงด้ำนระบบประสำทและทีมงำนผู ้เช่ียวชำญ รวมทั้ งต้องอำศัยกำรตรวจทำง
ห้องปฏิบติักำรและเทคโนโลยีทำงกำรแพทย์ระดับสูงในกำรวินิจฉัย (สถำบนัประสำทวิทยำ 
กรมกำรแพทย,์ 2557) ปัจจยัเหล่ำน้ีลว้นส่งผลถึงตน้ทุนของกำรจดับริกำรในองคก์ร  
 ส ำหรับงำนผูป่้วยนอก โรงพยำบำลประสำทเชียงใหม่ หน่ึงในห้ำโรคท่ีมีผูเ้ข้ำรับ
บริกำรมำกท่ีสุด คือ ผูท่ี้มีภำวะสมองเส่ือม จำกสถิติผูเ้ขำ้รับบริกำรดว้ยภำวะสมองเส่ือมประจ ำปี
งบประมำณ 2560 พบว่ำมีผูเ้ขำ้รับบริกำรกำรตรวจรรักษำภำวะสมองเส่ือมในแผนกผูป่้วยนอก
จ ำนวน 1,212 รำย และมีผูเ้ขำ้รับบริกำรกำรตรวจวินิจฉยัภำวะสมองเส่ือมจ ำนวน 170 รำย ค่ำใชจ่้ำย
ในกำรให้บริกำรทั้งหมด ซ่ึงไม่รวมถึงค่ำใชจ่้ำยจำกยำ มีค่ำเท่ำกบั 1,275,320 บำท (ขอ้มูลหน่วยเวช
ระเบียน โรงพยำบำลประสำทเชียงใหม่) ในกำรตรวจเพื่อวินิจฉัยภำวะสมองเส่ือมนั้น มีขั้นตอน 
ได้แก่ กำรเตรียมผูป่้วยก่อนตรวจคดักรองเบ้ืองตน้ กำรคดักรองโดยนักจิตวิทยำ กำรตรวจทำง
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ห้องปฏิบติักำร กำรเอกซ์เรยค์อมพิวเตอร์ และกำรตรวจวินิจฉัยโดยอำยุรแพทยร์ะบบประสำท 
(สถำบนัประสำทวิทยำ กรมกำรแพทย์, 2557) ซ่ึงกิจกรรมต่ำงๆเหล่ำน้ีตอ้งอำศยัควำมช ำนำญและ
เคร่ืองมือท่ีใช้เทคโนโลยีทำงกำรแพทย์ระดับสูง เพื่อให้เกิดควำมถูกต้องแม่นย  ำท่ีสุด ปัจจุบนั
ส ำนกังำนสำธำรณสุขจงัหวดัเชียงใหม่ ไดจ้ดัสรรค่ำใชจ่้ำยรำยหวัส ำหรับผูม้ำรับบริกำรผูป่้วยนอก 
1 รำย ต่อ 1 คร้ังของกำรมำรับบริกำร โดย กรณีเบิกได ้สำมำรถเบิกค่ำใชจ่้ำยไดต้ำมจริง กรณีผูป่้วย
บตัรทองท่ีใช้ใบส่งตวัเพื่อมำรับกำรวินิจฉัยและกำรรักษำต่อ ณ โรงพยำบำลประสำทเชียงใหม่ 
สำมำรถเบิกค่ำใช้จ่ำยค่ำเอกซ์เรย์คอมพิวเตอร์ได้ 1,500 บำท และสำมำรถเบิกค่ำใช้จ่ำยในกำร
วนิิจฉยัและรักษำไดจ้  ำนวน 450 บำท   
 จำกงำนวิจยัของต่ำงประเทศท่ีเก่ียวขอ้งกบัค่ำใช้จ่ำยในกำรวินิจฉยัภำวะสมองเส่ือมท่ี
ผ่ำนมำ พบว่ำ ในประเทศแคนำดำ (0stbye & Crosse, 1994) ได้ศึกษำถึงค่ำใช้จ่ำยในขั้นตอนกำร
วินิจฉัยภำวะสมองเส่ือม พบว่ำมีมูลค่ำ $250 ถึง $500 ประมำณ 7,750 ถึง 15,500 บำทต่อรำย  
($1 เท่ำกบั 31 บำท) และยงัพบกำรศึกษำในสวเีดน (Jedenius & Wimo, 2010) พบวำ่ค่ำใชจ่้ำยท่ีเกิด
จำกกำรวินิจฉัยภำวะสมองเส่ือมโดยแพทยท่ี์หน่วยบริกำรปฐมภูมิมีค่ำเท่ำกบั 447 euro ประมำณ 
16,092 บำท และ 1,115 euro ประมำณ 40,140 บำท โดยศูนยใ์ห้บริกำรเฉพำะทำง (1 euro เท่ำกบั  
36 บำท) 
 ส ำหรับในประเทศไทยนั้น ยงัไม่พบว่ำมีกำรศึกษำเก่ียวกบัตน้ทุนกำรวินิจฉัยภำวะ
สมองเส่ือม มีเพียงโรคตอ้กระจก กล่ำวคือมีกำรศึกษำถึงตน้ทุนกำรวินิจฉัยโรคตอ้กระจก ของ
โรงพยำบำลศรีษะเกษ โดยพบวำ่ ตน้ทุนกิจกรรมบริกำรกำรตรวจวินิจฉยัโรคตอ้กระจกต่อรำยมีค่ำ
เท่ำกบั 1,408.38 บำท แต่ไดรั้บกำรจดัสรรงบประมำณเบิกไดต้ำมจริงแต่ไม่เกิน 700 บำท (เนตรนภำ 
หลกัฐำน, 2553)  
 ดงันั้นผูว้จิยัเห็นวำ่ กำรน ำระบบแนวคิดตน้ทุนกิจกรรมมำใชว้ิเครำะห์กำรตรวจวินิจฉยั
ภำวะสมองเส่ือมท่ีเขำ้มำรับบริกำรในหน่วยงำนผูป่้วยนอก โรงพยำบำลประสำทเชียงใหม่ จะท ำให้
ไดข้อ้มูลท่ีเป็นประโยชน์ในกำรจดัสรรงบประมำณและกำรพฒันำคุณภำพกำรบริกำรใหมี้ประสิทธิภำพ 
นอกจำกน้ีขอ้มูลท่ีไดย้งัช้ีให้เห็นถึงขอ้เท็จจริงท่ีเกิดข้ึนในกำรปฏิบติังำนขององคก์ร ซ่ึงมีส่วนช่วย
ให้ผูบ้ริหำรและผูป้ฏิบติังำนเห็นจุดบกพร่องท่ีเกิดข้ึน และสำมรถหำแนวทำงแกไ้ขไดอ้ยำ่งถูกตอ้ง
ภำยใตข้อบเขตท่ีเป็นไปได้และยอมรับได้ กำรวิเครำะห์ตน้ทุนกิจกรรมจึงเป็นทำงเลือกท่ีดีท่ีจะ 
ท ำให้องคก์รไดข้อ้มูล เพื่อกำรเจรจำต่อรองอยำ่งเป็นธรรมและสมเหตุผล อนัจะส่งผลให้องค์กรมี
ควำมมัน่คง มัง่คัง่ และย ัง่ยนื  
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2.  ประเด็นปัญหำวจิัย 
 
 ศึกษำถึงตน้ทุนบริกำรกำรตรวจวินิจฉยัภำวะสมองเส่ือมของงำนผูป่้วยนอก โรงพยำบำล
ประสำทเชียงใหม่ วำ่เป็นอยำ่งไร 

 

3.  วตัถุประสงค์กำรวจิัย 
 
 3.1  เพื่อวิเครำะห์ตน้ทุนทำงตรง ทำงออ้ม และโดยรวมของกิจกรรมบริกำรตรวจวินิจฉัย
ภำวะสมองเส่ือมต่อรำย ในงำนผูป่้วยนอก โรงพยำบำลประสำทเชียงใหม่ 
 3.2  เพื่อวเิครำะห์ตน้ทุนต่อกิจกรรม คือ กิจกรรมกำรซกัประวติัอำกำร กำรเตรียมผูป่้วย
ก่อนกำรคดักรองเบ้ืองตน้ กิจกรรมกำรใชแ้บบคดักรองภำวะสมองเส่ือม กิจกรรมกำรตรวจวินิจฉยั
โดยอำยรุแพทยร์ะบบประสำท และกิจกรรมกำรแนะน ำกำรปฏิบติัตวั และกำรมำตรวจตำมนดั ของ
กิจกรรมบริกำรตรวจวนิิจฉยัภำวะสมองเส่ือมต่อรำย งำนผูป่้วยนอก โรงพยำบำลประสำทเชียงใหม่ 
 3.3  เพื่อเปรียบเทียบตน้ทุนกำรบริกำรกบัรำยไดท่ี้เรียกเก็บ ตำมสิทธิกำรรักษำของผูป่้วย
ท่ีไดรั้บกำรวนิิจฉยัภำวะสมองเส่ือม งำนผูป่้วยนอก โรงพยำบำลประสำทเชียงใหม่ 
 

4.  กรอบแนวคดิกำรวจิัย 
 
 ผูว้ิจยัได้ใช้แนวคิดกำรวิเครำะห์ต้นทุนกิจกรรมของแคปแลนและคูเปอร์ (ฐิติณัฏฐ์ 
อคัคะเดชอนนัต,์ 2551) มำเป็นกรอบแนวคิดในกำรวิเครำะห์ตน้ทุนกิจกรรมบริกำรกำรตรวจวินิจฉัย
ภำวะสมองเส่ือม ณ โรงพยำบำลประสำทเชียงใหม่ ซ่ึงมีขั้นตอนทั้งหมด 4 ขั้นตอน ไดแ้ก่  
 4.1  กำรจดัท ำพจนำนุกรมกิจกรรม  
 4.2  กำรก ำหนดปริมำณทรัพยำกรในแต่ละกิจกรรม หรือกำรระบุตวัผลกัดนัทรัพยำกร  
 4.3  กำรระบุผลผลิต บริกำร และลูกคำ้ขององคก์ร 
 4.4  ก ำหนดตวัผลกัดนักิจกรรมเช่ือมโยงกิจกรรมต่ำงๆ ท่ีเกิดข้ึนกบัผลิตภณัฑ์หรือ
ผูใ้ชบ้ริกำร  
 ผูว้ิจยัโดยไดว้ิเครำะห์กิจกรรมบริกำรกำรตรวจวินิจฉยัภำวะสมองเส่ือม ตำมแนวทำง
ของกำรวนิิจฉยัภำวะสมองเส่ือม จดัท ำเป็นพจนำนุกรมกิจกรรม มี 3 กิจกรรม ดงัน้ี 
 กิจกรรมหลักท่ี 1 กำรให้บริกำรก่อนพบแพทย์ ได้แก่ กำรเตรียมผูป่้วยก่อนตรวจ 
คดักรองภำวะสมองเส่ือม ตรวจสอบสัญญำณชีพ กำรซักประวติัอำกำร และประวติัอ่ืนๆ เช่น โรค



6 

ประจ ำตวั แพย้ำ กำรรักษำมำก่อน กำรคดักรองดว้ยแบบประเมินภำวะสมองเส่ือมโดยนกัจิตวิทยำ 
กำรตรวจทำงห้องปฏิบติักำรและเอกซ์เรยค์อมพิวเตอร์สมอง กำรเตรียมควำมพร้อมเขำ้รับกำรตรวจ 
กำรพิทกัษ์สิทธิผูป่้วย กำรจดัล ำดบัและกำรช่วยเหลือ อ ำนวยควำมสะดวกก่อนเขำ้รับกำรตรวจ 
โดยอำยรุแพทยร์ะบบประสำท 
 กิจกรรมหลักท่ี 2 กำรให้บริกำรขณะพบแพทย์ ได้แก่ กำรซักประวติัโดยละเอียด  
กำรตรวจร่ำงกำย ประกอบกบัผลจำกแบบประเมินภำวะสมองเส่ือม ผลทำงห้องปฏิบติักำรและผล
เอกซ์เรยค์อมพิวเตอร์สมอง แลว้สรุปผลกำรวนิิจฉยัโดยอำยรุแพทยร์ะบบประสำท 
 กิจกรรมหลกัท่ี 3 กำรให้บริกำรภำยหลงัพบแพทย์ ได้แก่ กำรแนะน ำกำรปฏิบติัตวั  
กำรวำงแผนกำรรักษำ กำรมำตรวจตำมนดัและกำรประสำนงำนกำรส่งต่อกำรบริกำรสุขภำพ  
 นอกจำกน้ี ผูช่้วยเหลือผูป่้วยจะเป็นผูอ้  ำนวยควำมสะดวกขณะตรวจ กำรเฝ้ำระวงัและ
ช่วยเหลือแพทยแ์ละทีมผูท้  ำกำรตวรจวนิิจฉยัในทุกๆกิจกรรม 
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ภำพท่ี 1.1  กรอบแนวคิดในกำรวจิยั 

 
 จำกกรอบแนวคิดกำรวจิยั 
 กำรค ำนวณตน้ทุนกิจกรรมบริกำรกำรตรวจวินิจฉัยภำวะสมองเส่ือมต่อรำย หมำยถึง 
ตน้ทุนทำงตรงของตน้ทุนค่ำแรงบุคลำกร ตน้ทุนค่ำวสัดุ และตน้ทุนค่ำลงทุนท่ีใชไ้ปในกำรประกอบ
กิจกรรม  
 กำรปันส่วนตน้ทุนขั้นท่ี 1 ใช้ตวัผลกัดนัทรัพยำกร (Resource driver) คือ เวลำในกำร
ปฏิบติักิจกรรมกำรใหบ้ริกำรกำรวนิิจฉยัภำวะสมองเส่ือม ในแต่ละกิจกรรม  1) ค่ำใชจ่้ำยค่ำแรงตำม
ระยะเวลำในกำรปฏิบติักิจกรรมและจ ำนวนผูป้ฏิบติั  2) ค่ำใชจ่้ำยวสัดุตำมจ ำนวนวสัดุอุปกรณ์ท่ีใช้
ในกำรปฏิบติักิจกรรมแต่ละกิจกรรม  3) ค่ำใชจ่้ำยกำรลงทุนจำกค่ำเส่ือมรำคำของจ ำนวนครุภณัฑ์ท่ี
ใชใ้นกำรปฏิบติักิจกรรม และค่ำเส่ือมรำคำของอำคำรสถำนท่ีตำมพื้นท่ีใชส้อย  
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 กำรปันส่วนตน้ทุนขั้นท่ี 2 ใชต้วัผลกัดนักิจกรรม (Activity driver) คือ ปริมำณกิจกรรม
ท่ีเกิดข้ึนเป็นผลให้เกิดต้นทุนกิจกรรมกำรตรวจวินิจฉัยภำวะสมองเส่ือม โรงพยำบำลประสำท
เชียงใหม่ 
 

5.  ขอบเขตของกำรวจิัย 
 
 5.1  ศึกษำต้นทุนบริกำรกำรวินิจฉัยภำวะสมองเส่ือมในมุมมองของผู้ให้บริกำร (Care 
provider) โดยใช้แนวคิดระบบต้นทุนกิจกรรม (Activity-based costing system) ประกอบด้วย 
ตน้ทุนค่ำแรง ตน้ทุนค่ำวสัดุ และตน้ทุนค่ำลงทุน ทั้งทำงตรงและทำงออ้มตำมกระบวนกำรหลกัมี 3 
กิจกรรม คือ กิจกรรมท่ี 1 กำรให้บริกำรก่อนพบแพทย ์กิจกรรมท่ี 2 กำรให้บริกำรขณะพบแพทย ์
และกิจกรรมท่ี 3 กำรใหบ้ริกำรหลงัพบแพทย ์ 
 5.2  กำรศึกษำคร้ังนี้เป็นกำรศึกษำเชิงพรรณนำ (Descriptive study) โดยเก็บขอ้มูล
เก่ียวกบัตน้ทุนทำงตรงและต้นทุนทำงอ้อม คิดเฉพำะตน้ทุนท่ีเก่ียวกบังำนในแผนกผูป่้วยนอก 
โรงพยำบำลประสำทเชียงใหม่ เท่ำนั้น โดยใช้กำรเก็บข้อมูลปฐมภูมิ ตำมพจนำนุกรมกิจกรรม
บริกำรกำรตรวจวินิจฉัยภำวะสมองเส่ือม และขอ้มูลทุติยภูมิจำกแผนกกำรเงิน งำนพสัดุ งำนแผน
และนโยบำย และงำนธุรกำรของโรงพยำบำลประสำทเชียงใหม่ รวบรวมและเก็บขอ้มูลระหว่ำง
วนัท่ี 1 ตุลำคม พ.ศ. 2561 ถึงวนัท่ี 31 ธนัวำคม พ.ศ. 2561 
 

6.  ข้อตกลงเบ้ืองต้น 
 
 6.1  ระยะเวลำในกำรปฏิบัติงำนของเจ้ำหน้ำที่จะคิดเวลำท ำงำน 40 ชัว่โมงต่อสัปดำห์ 
(7 ชัว่โมงต่อวนั) กำรท ำงำนมำกกวำ่น้ีโดยไม่เบิกค่ำใชจ่้ำยจะไม่น ำมำคิดค่ำใชจ่้ำย 
 6.2  กำรคิดต้นทุนค่ำแรง คิดเฉพำะตน้ทุนทำงตรงของบุคลำกรท่ีปฏิบติักิจกรรมใน
ระยะเวลำท่ีศึกษำคือ ระหวำ่งวนัท่ี 1 ตุลำคม พ.ศ. 2561 ถึงวนัท่ี 31 ธนัวำคม พ.ศ. 2561 ทั้งน้ีไม่รวม
บุคลำกรท่ีลำศึกษำ ไปฝึกอบรมและเจำ้หนำ้ท่ีท่ีมำช่วยปฏิบติังำนหรือฝึกงำน 
 6.3  กำรวิเครำะห์ต้นทุนคร้ังน้ี คิดเฉพำะต้นทุนท่ีเก่ียวกับงำนในแผนกผูป่้วยนอก 
โรงพยำบำลประสำท เชียงใหม่ เท่ำนั้น ในส่วนของตน้ทุนค่ำเอกซ์เรยค์อมพิวเตอร์สมอง (CT brain) 
ตน้ทุนค่ำตรวจทำงหอ้งปฏิบติักำรไดใ้ชค้่ำกลำงท่ีมีกำรก ำหนดรำคำกลำงไวแ้ลว้ตำมกรมบญัชีกลำง 
 6.4  ผู้ให้ข้อมูลด้ำนกำรให้บริกำร คือ บุคลำกรโรงพยำบำลประสำทเชียงใหม่ในแผนก
ผูป่้วยนอก ท่ีเก่ียวขอ้งกบักำรให้บริกำรกำรตรวจวินิจฉยัภำวะสมองเส่ือม  ประกอบดว้ย อำยุรแพทย์
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ระบบประสำท จ ำนวน 1 คน พยำบำลวชิำชีพจ ำนวน 1 คน นกัจิตวทิยำจ ำนวน 1 คน และผูช่้วยเหลือ
ผูป่้วยจ ำนวน 1 คน ซ่ึงเป็นผูป้ฏิบติังำนจริงในช่วงระยะเวลำระหว่ำงวนัท่ี 1 ตุลำคม พ.ศ. 2561 ถึง
วนัท่ี 31 ธันวำคม พ.ศ. 2561 ทั้งน้ีไม่รวมบุคลำกรท่ีลำศึกษำ ไปฝึกอบรมและเจำ้หน้ำท่ีท่ีมำช่วย
ปฏิบติังำนหรือฝึกงำน 
 6.5  ผู้ช่วยเหลือผู้ป่วย ท  ำหน้ำท่ีอ ำนวยควำมสะดวกในทุกๆกิจกรรมบริกำร ตน้ทุน
ทำงตรงของค่ำแรงดงักล่ำว จึงมีรำยกำยอยู่ในทุกๆกิจกรรมตำมสัดส่วนของเวลำท่ีใช้ในแต่ละ
กิจกรรม 
 6.6  กำรศึกษำด้ำนบุคคลำกรผู้ให้บริกำรอำจจะมีข้อจ ำกัด โดยในบำงต ำแหน่งอำจจะ
ไม่สำมำรถคิดค่ำแรงไดอ้ยำ่งครบถว้น เช่น ต ำแหน่งนำยแพทย ์ซ่ึงในกำรคิดค ำนวนค่ำแรงซ่ึงเป็น
ค่ำตอบแทนในกำรปฏิบติังำน รวมทั้งสวสัดิกำรต่ำงๆท่ีจ่ำยเป็นรูปของตวัเงิน 
 6.7  กำรแจกแจงต้นทุนทำงอ้อม ไดแ้ก่ ค่ำเส่ือมครุภณัฑ์ส ำนกังำน และค่ำสำธำรณูปโภค 
ในแต่ละกิจกรรมจะมีค่ำเท่ำกนั เน่ืองจำกในกิจกรรมทุกกิจกรรมอยูใ่นบริเวณเดียวกนั จึงคิดสัดส่วน
ตน้ทุนทำงออ้มเท่ำๆกนั 
 6.8  กำรศึกษำคร้ังนี้ ด้ำนต้นทุนค่ำลงทุนของส่ิงปลูกสร้ำงไม่สำมำรถน ำมำคิดได้ 
เน่ืองจำกกำรคิดตน้ทุนค่ำเส่ือมรำคำประจ ำปีของอำคำรหรือส่ิงก่อสร้ำงนั้น โดยทัว่ไปจะคิดอำยุกำร
ใช้งำนไวเ้ท่ำกบั 20 ปี (วลยัพร พชัรนฤมล, 2545) ซ่ึงอำคำรผูป่้วยนอกของโรงพยำบำลประสำท
เชียงใหม่ท่ีจะท ำกำรศึกษำคร้ังน้ี มีอำยกุำรใชง้ำนมำกกวำ่ 30 ปี (ปีท่ีสร้ำงเสร็จคือ พ.ศ. 2516) จึงไม่
น ำมำคิดเป็นตน้ทุนกิจกรรม ส ำหรับอำยุกำรท ำงำนของเคร่ืองมือแพทยเ์ท่ำกบั 5-15 ปี ยงัสำมำรถ
น ำมำใชคิ้ดเป็นตน้ทุนค่ำลงทุนได ้(อนุวฒัน์ ศุภชุติกุล และคณะ, 2539) และมูลค่ำท่ีดิน ไม่น ำมำคิด
เป็นตน้ทุนค่ำลงทุน 
 

7.  นิยำมศัพท์เฉพำะ 
 
 7.1  ภำวะสมองเส่ือม หมำยถึง กลุ่มอำกำรหรือภำวะท่ีสมรรถภำพกำรท ำงำนของ
สมองถดถอยบกพร่อง ในดำ้นปริชำนปัญญำ (cognition) อนัไดแ้ก่ ควำมจ ำ กำรตดัสินใจ กำรวำงแผน 
กำรใชภ้ำษำ สมำธิหรือควำมใส่ใจ ควำมสำมำรถในกำรรับรู้เก่ียวกบัสังคมรอบตวั โดยมีผลกระทบ
ต่อควำมสำมำรถในกำรประกอบกิจวตัรประจ ำวนั และกำรเขำ้สังคม แต่ตอ้งไม่มีภำวะเพอ้ (delirium) 
โรคซึมเศร้ำ โรคทำงจิตเวชเร้ือรัง หรือวติกกงัวลรุนแรง 
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 7.2  กำรวินิจฉัยภำวะสมองเส่ือม (Dementia)   หมำยถึง วิธีกำรเพื่อให้ไดม้ำซ่ึงสำเหตุ 
กำรเป็นโรคหรือควำมผิดปกติ ท่ีบ่งช้ีภำวะสมองเส่ือม โดยใช้เกณฑ์กำรวินิจฉัยภำวะสมองเส่ือม 
ดงัน้ี 
  7.2.1  ประวัติ (ตอ้งมีทั้ง 3 ขอ้) 
   1)  ผูป่้วยมีปัญหำถดถอยบกพร่องในด้ำน cognition ได้แก่ ควำมจ ำ กำร
ตดัสินใจ กำรวำงแผน visio-spatial function กำรใช้ภำษำ สมำธิ หรือควำมใส่ใจ ควำมสำมำรถใน
กำรรับรู้เก่ียวกบัสังคมรอบตวั 
   2)  มีผลกระทบต่อควำมสำมำรถในกำรประกอบกิจวตัรประจ ำวนั และกำร
เขำ้สังคม 
   3)  ไม่มีภำวะเพอ้ โรคซึมเศร้ำ โรคทำงจิตเวชเร้ือรัง หรือวิตกกงัวลรุนแรง
ขณะวนิิจฉยัท่ีจะอธิบำยภำวะสมองเส่ือม 
  7.2.2  การตรวจร่างกาย ผลกำรตรวจร่ำงกำย ไม่พบสำเหตุจำกโรคทำงกำยท่ี
อธิบำยสำเหตุของภำวะสมองเส่ือม 
  7.2.3  การตรวจเพิม่เติม ผลกำรตรวจทำงหอ้งปฏิบติักำรดำ้นล่ำง ไม่พบภำวะอ่ืนท่ี
ไม่ใช่neurodegenerative diseases หรือ systemic diseases ท่ีสำมำรถท ำให้มีอำกำรคลำ้ยภำวะสมอง
เส่ือม ได้แก่ กำรตรวจเอกซ์เรยค์อมพิวเตอร์สมอง (Brain imaging: CT/MRI) และกำรตรวจทำง
หอ้งปฏิบติักำร CBC, TSH, BUN, Cr, LFT, FBS, Lipid, VDRL 
 7.3  กิจกรรมกำรตรวจวินิจฉัยภำวะสมองเส่ือม  หมำยถึง กระบวนกำรท่ีบุคลำกรใน
แผนกผูป่้วยนอก โรงพยำบำลประสำทเชียงใหม่ ด ำเนินกำร 3 กิจกรรม ประกอบดว้ย 3 กิจกรรม
หลกั ไดแ้ก่ กำรให้บริกำรก่อนพบแพทย ์กำรให้บริกำรขณะพบแพทย ์และกำรให้บริกำรหลงัพบ
แพทย ์โดยผูใ้ช้บริกำรจะได้รับกำรบริกำรกำรตรวจวินิจฉัยภำวะสมองเส่ือมตำมกิจกรรมหลัก  
1 คร้ังต่อรำย 
  7.3.1  การให้บริการก่อนพบแพทย์ หมำยถึง กิจกรรมท่ีด ำเนินกำรโดยพยำบำล
วิชำชีพและนกัจิตวิทยำ ในกำรเตรียมผูป่้วยก่อนตรวจคดักรองเบ้ืองตน้ ตรวจสอบสัญญำณชีพ กำร
ซักประวติัอำกำร และประวติัอ่ืนๆ เช่น โรคประจ ำตวั แพย้ำ กำรรักษำมำก่อน กำรคดักรองโดย
นกัจิตวทิยำ กำรตรวจทำงห้องปฏิบติักำรและเอกซ์เรยค์อมพิวเตอร์สมอง กำรเตรียมควำมพร้อมเขำ้
รับกำรตรวจ กำรพิทกัษสิ์ทธิผูป่้วย และกำรจดัล ำดบัและกำรเตรียมควำมพร้อมเขำ้รับกำรตรวจ  
  7.3.2  การให้บริการขณะพบแพทย์ หมำยถึง กิจกรรมท่ีด ำเนินกำรโดยอำยรุแพทย์
ระบบประสำท ในกำรซักประวติัโดยละเอียด กำรตรวจร่ำงกำย ประกอบกบัผลจำกแบบประเมิน
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ภำวะสมองเส่ือม ผลทำงห้องปฏิบติักำรและผลเอกซ์เรยค์อมพิวเตอร์สมอง แลว้สรุปผลกำรวินิจฉยั
โดยอำยรุแพทยร์ะบบประสำท  
  7.3.3  การให้บริการภายหลังพบแพทย์ หมำยถึง กิจกรรมท่ีด ำเนินกำรโดยพยำบำล
วชิำชีพ ในกำรแนะน ำกำรปฏิบติัตวั กำรวำงแผนกำรรักษำ กำรมำตรวจตำมนดัและกำรประสำนงำน
กำรส่งต่อกำรบริกำรสุขภำพ  
  นอกจำกน้ี ผูช่้วยเหลือผูป่้วยจะเป็นผูอ้  ำนวยควำมสะดวกขณะตรวจ กำรเฝ้ำระวงั
และช่วยเหลือแพทยแ์ละทีมผูท้  ำกำรตวรจวนิิจฉยัในทุกๆกิจกรรม 
 7.4  ต้นทุนกจิกรรมบริกำรกำรวินิจฉัยสมองเส่ือม หมำยถึง ตน้ทุนทรัพยำกรทั้งหมดท่ี
ใช้ไปในกำรประกอบกิจกรรมกำรตรวจวินิจฉัยภำวะสมองเส่ือม โรงพยำบำลประสำทเชียงใหม่ 
ไดแ้ก่ กำรให้บริกำรก่อนพบแพทย ์กำรให้บริกำรขณะพบแพทย ์และกำรให้บริกำรหลงัพบแพทย์  
1 คร้ังต่อรำย โดยมีตน้ทุนท่ีใช้ในกำรปฏิบติักิจกรรม 3 ชนิด ได้แก่ ตน้ทุนค่ำแรง ตน้ทุนค่ำวสัดุ 
และตน้ทุนค่ำลงทุน ตำมกรอบแนวคิดระบบตน้ทุนกิจกรรมของแคปแลนและคูเปอร์   
 

8.  ประโยชน์ทีค่ำดว่ำจะได้รับ 
 
 กำรวเิครำะห์ตน้ทุนดงักล่ำวมีประโยชน์ต่อผูบ้ริหำรดงัน้ี 
 8.1  ไดรั้บขอ้มูลส ำหรับกำรบริหำรในกำรตดัสินใจเก่ียวกบักำรบริหำรทรัพยำกรต่ำงๆ
ในกำรให้บริกำรกำรตรวจวินิจฉยัภำวะสมองเส่ือมในแผนกผูป่้วยนอก เช่น ทรัพยำกรบุคคลและ
ครุภณัฑ ์
 8.2  มีขอ้มูลพื้นฐำนในกำรวิเครำะห์ควำมเหมำะสมของกำรจดัอตัรำก ำลงัของงำน
ผูป่้วยนอก ผูดู้แลรับผดิชอบกำรดูแลผูป่้วยภำวะสมองเส่ือม 
 8.3  ใช้ข้อมูลเพื่อกำรควบคุมต้นทุนของกำรตรวจวินิจฉัยภำวะสมองเส่ือม แผนก 
ผูป่้วยนอก โรงพยำบำลประสำทเชียงใหม่  
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บทที ่2 

วรรณกรรมที่เกีย่วข้อง 
 
 

 การวิเคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมการบริการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือมในงานผูป่้วย
นอก โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ ผูว้ิจ ัยได้ศึกษาเอกสาร ต าราและผลงานวิจัยท่ีเก่ียวข้อง  
เพื่อน ามาเป็นแนวทางในการวจิยั ซ่ึงจะเสนอตามล าดบั ดงัต่อไปน้ี 
  1.  ขอ้มูลพื้นฐานองคก์รและลกัษณะส าคญัขององคก์ร โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ 
  2.  ขอ้มูลทัว่ไปเก่ียวกบัการตรวจวินิจฉยัภาวะสมองเส่ือมงานผูป่้วยนอก โรงพยาบาล 
ประสาทเชียงใหม่ 
  3.  แนวคิดของการวเิคราะห์ตน้ทุนกิจกรรม 
  4.  แนวคิดและประโยชน์ของการวดัตน้ทุนและศึกษาการปริมาณงาน 
  5.  งานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้งเก่ียวกบัการวเิคราะห์ตน้ทุนกิจกรรม 
 

1.  ข้อมูลพืน้ฐานองค์กรและลกัษณะส าคญัขององค์กร โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ 
  
 ขอ้มูลพื้นฐานองคก์ร โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่  ประกอบดว้ยขอ้มูลทัว่ไป อตัราก าลงั
โครงสร้างองคก์ร และแผนท่ีแสดงท่ีตั้งองคก์ร ดงัน้ี (ขอ้มูลหน่วยเวชระเบียน โรงพยาบาลประสาท
เชียงใหม่, 2561) 
 1.1  ข้อมูลทัว่ไป 
  โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ เป็นโรงพยาบาลตติยภูมิเฉพาะทางระบบประสาท 
107 เตียง สังกัดกรมการแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข ภารกิจหลัก คือ ด้านโรคระบบประสาท 
ทั้งด้านประสาทวิทยาและประสาทศลัยศาสตร์ ครอบคลุมพื้นท่ีท่ีได้รับมอบหมายจากกรมการ
แพทย์ ในเขตภาคเหนือ 17 จังหวดั มีวิสัยทัศน์ คือ “ประชาชนในภาคเหนือได้รับบริการทาง
การแพทยด์า้นโรคระบบประสาทท่ีมีคุณภาพและมาตรฐานวิชาชีพอย่างเสมอภาค ภายในปี พ.ศ. 
2564” แบ่งออกเป็น 2 ภารกิจหลกั 
  1.1.1  Service for services ด้านบริการด้านระบบประสาท ให้การป้องกัน 
บ าบดัรักษา ฟ้ืนฟู ดูแลระยะสุดทา้ยในระดบัตติยภูมิ โดยก าหนด 5 โรคส าคญั ดงัน้ี 
   1)  โรคหลอดเลือดสมอง (Cerebrovascular disease) 
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   2)  โรคกระดูกสันหลังและประสาทไขสันหลัง (Spinal disorder) 
   3)  โรคท่ีต้องให้บริการด้านการผ่าตัดรักษาพยาธิสภาพของสมอง (Brain 
surgery) 
   4)  กลุ่มโรคการเส่ือมของระบบประสาท (Degenerative neurological diseases: 
Dementia, Parkinson’s disease, Neuromyelopathy, and Infection) 
   5)  โรคลมชัก (Epilepsy) 
  1.1.2  Service for academics บริการดา้นวชิาการ การประเมินเทคโนโลยทีางการแพทย ์
และการสร้างเครือข่ายเป็นการยกระดบัมาตรฐานความรู้ ดา้นระบบประสาท ในภาคเหนือ โดยมี
ระบบบริหารจดัการ ประเมิน ก ากบั ตามเกณฑข์องศูนยค์วามเป็นเลิศ 7 มิติ ดงัน้ี  
   1)  Super tertiary  
   2)  Research  
   3)  Referal  
   4)  Reference  
   5)  Networking  
   6)  Training  
   7)  Policy advocacy  
 1.2  อตัราก าลงั 
  จากข้อมูลจากงานการเจ้าหน้าท่ี ฝ่ายทรัพยากรบุคคล  ณ  1 ส.ค. 2560  ซ่ึง
ปฏิบติังานจริง ณ โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ มีจ  านวนบุคลากรรวมทั้งหมดจ านวน 325 คน  
เป็นขา้ราชการจ านวน (ขรก) 148 คน พนกังานราชการ (พรก) จ านวน 17 คน พนกังานกระทรวง
สาธารณสุข (พกส) จ านวน 124 คน และลูกจา้งประจ าจ านวน 36 คน 
  1.2.1  แพทย์ 
   อตัราก าลงัดา้นบุคคลากรทางการแพทย ์ดงัตารางท่ี 2.1 โดยพบว่า มีอายุร
แพทยร์ะบบประสาทเพียง 1 คน ท่ีสามารถท าการวินิจฉยัภาวะสมองเส่ือมได ้เน่ืองจากในขณะนั้น
อายรุแพทยร์ะบบประสาทอีก 1 คน ด ารงต าแหน่งผูอ้  านวยการโรงพยาบาล 
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ตารางท่ี 2.1  ตารางแสดงอตัราก าลงัแพทย ์โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ 
 

สาขา แพทยป์ระจ า (คน) หมายเหตุ 
อายรุแพทยร์ะบบประสาท 2 ด ารงต าแหน่งผูอ้  านวยการโรงพยาบาล 1 คน 

ประสาทศลัยแพทย ์ 2  
วสิัญญีแพทย ์ 2  
รังสีแพทย ์ 1  

แพทยเ์วชศาสตร์ฟ้ืนฟู 1  
แพทยเ์วชศาสตร์ครอบครัว 1  

ทนัตแพทย ์ 1  
 
  1.2.2  บุคลากรสาขาอ่ืนๆ 
   อตัราก าลงัสาขาอ่ืนๆท่ีเป็น ขา้ราชการจ านวน (ขรก) พนกังานราชการ (พรก) 
และพนกังานกระทรวงสาธารณสุข (พกส) ดงัตารางท่ี 2.2 
 
ตารางท่ี 2.2  ตารางแสดงอตัราก าลงับุคลากรสาขาอ่ืนๆ โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ 
 

สาขา 
ต าแหน่งประจ า 

ระดบัปริญญา ต ่ากวา่ปริญญา 
เภสัชกร ขรก (6)  

พยาบาลวชิาชีพ ขรก (85) พรก (1) พกส (3)  
พยาบาลเทคนิค  ขรก (4) 

พยาบาลควบคุมการติดเช้ือ ขรก (1)  
วสิัญญีพยาบาล ขรก (6)  

นกัเทคนิคการแพทย ์ ขรก (2)  
นกัวทิยาศาสตร์การแพทย ์ ขรก (1)  

เจา้พนกังาน 
วทิยาศาสตร์การแพทย ์

 ขรก (1) 

นกัรังสีการแพทย ์ ขรก (3)  
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ตารางท่ี 2.2  (ต่อ) 
 

สาขา 
ต าแหน่งประจ า 

ระดบัปริญญา ต ่ากวา่ปริญญา 
นกักายภาพบ าบดัและ 

เจา้พนกังานเวชกรรมฟ้ืนฟู 
ขรก (4) พกส (1) ขรก (2) 

นกักิจกรรมบ าบดัและ 
เจา้พนกังานอาชีวบ าบดั 

ขรก (3) พกส (1) ขรก (1) 

นกัโภชนากร ขรก (1) พกส (2)  
 
 1.3  โครงสร้างองค์กร 

  1.3.1  โครงสร้างการบริหารโรงพยาบาล 
  โครงสร้างการบริหารโรงพยาบาลการแบ่งงานภายใน โรงพยาบาลประสาท
เชียงใหม่ การท างานข้ึนตรงต่อผูอ้  านวยการโรงพยาบาล โดยมีรองผูอ้  านวยการจ านวน 4 ภารกิจ
บริหาร ได้แก่ รองผูอ้  านวยการภารกิจด้านอ านวยการ รองผูอ้  านวยการภารกิจด้านวิชาการและ
การแพทย ์รองผูอ้  านวยการภารกิจดา้นการพยาบาล และรองผูอ้  านวยการภารกิจดา้นพฒันาระบบ
สุขภาพ ดงัภาพท่ี 2.1 
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ภาพท่ี 2.1  ผงัโครงสร้างการแบ่งงานภายใน โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ 
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  1.3.2  โครงสร้างความรับผิดชอบและการประสานงานในระบบคุณภาพ 
   โครงสร้างการพฒันาคุณภาพ บริหารจดัการภายใตโ้ครงสร้างความรับผิดชอบ
และการประสานงานในระบบคุณภาพหรือการสร้างเสริมสุขภาพ การท างานข้ึนตรงต่อผูอ้  านวยการ
โรงพยาบาล มีคณะท างาน คือ คณะกรรมการ (คกก) พฒันาคุณภาพ ภายใต้ระบบการท างาน  
ภายใตม้าตรฐานสถานพยาบาล (Hospital accreditation; HA) และกลุ่มพฒันาระบบบริหารคุณภาพ  
(Public sector management quality award; PMQA) โดยทีมสหสาขาวิชาชีพหรือทีมท่ีดูแลและพฒันา
กระบวนการการดูแลผูป่้วยในโรงพยาบาล (Patient care team; PCT) และระบบอ่ืนๆ ไดแ้ก่ ระบบบริหาร
ความเส่ียง (Risk management; RM) ระบบการจดัการดา้นยา (Medical management system; MMS) 
ระบบการควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล (Infectious control; IC) ระบบโครงสร้างความปลอดภยั
และส่ิงแวดล้อมในการดูแลผูป่้วย (Environment; ENV) ระบบดูแลเคร่ืองมือ (Instrument; INS) 
ระบบสารสนเทศ (Management information system; MIS) องคก์รแพทย ์(Medical service organization; 
MSO) องค์กรพยาบาล (Nurse service organization; NSO) ระบบบริหารทรัพยากรบุคคล (Human 
resource development; HRD) ระบบการประสานงาน (Facilitator; FA) ระบบเภสัชกรรมและการบ าบดั 
(Pharmacy and therapeutic committee; PTC) และระบบความคลาดเคล่ือนทางยา (Medical error; 
ME) ดงัภาพท่ี 2.2 
 

 
ภาพท่ี 2.2  โครงสร้างการพฒันาคุณภาพ 

 



18 

  1.3.3  โครงสร้างระบบก ากบัดูแลกจิการ/ธรรมาภิบาล 
   โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ เป็นหน่วยงานส่วนภูมิภาคท่ีอยู่ภายใตก้าร
ก ากบัดูแลของกรมการแพทย ์ และมีการดูแลดา้นธรรมาธิบาล ความเส่ียงขององคก์ร ดงัภาพท่ี 2.3 
 

 
ภาพท่ี 2.3  ผงัการด าเนินการคณะกรรมการบริหารความเส่ียง 

 
 1.4  แผนทีแ่สดงทีต่ั้งองค์กร 
  โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ ตั้งอยูใ่นเขตอ าเภอเมือง ประชาชนสามารถเขา้ถึง
การดูแลรักษาไดอ้ยา่งสะดวก และสามารถส่งผูป่้วยเพื่อท าการปรึกษาแพทยเ์ฉพาะทางสาขาอืนๆได้
อยา่งรวดเร็ว ณ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ ดงัภาพท่ี 2.4 
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ภาพท่ี 2.4  แผนท่ีตั้งองคก์ร 

 

2.  ข้อมูลทั่วไปเกี่ยวกับการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือมงานผู้ป่วยนอก โรงพยาบาล
ประสาทเชียงใหม่ 
 
 สถิติผูเ้ขา้รับบริการในแผนกผูป่้วยนอก โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ จ  าแนกตาม  
5 อันดับโรค ในปี พศ. 2557-2560 เป็นดังตารางท่ี 2.3 (ข้อมูลหน่วยเวชระเบียน โรงพยาบาล
ประสาทเชียงใหม่, 2561) ดงัน้ี 
 
ตารางท่ี 2.3 สถิติผูเ้ขา้รับบริการในแผนกผูป่้วยนอก ในปี พ.ศ. 2557-2560 
 

ผู้ป่วยนอก 
จ านวน (ราย) 

2557 2558 2559 2560 
1. Cerebrovascular disease 9,684 9,088 8,146 9,802 
2. Neuro-Degenerative 7,113 7,246 8,485 8,383 
3. Spine Disorder 5,415 6,693 8,739 8,539 
4. Epilepsy  2,233 2,708 3,068 3,319 
5. อ่ืนๆท่ีเก่ียวขอ้งกบัระบบประสาท 953 1,030 1,156 774 
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 ในปี พ.ศ. 2560 พบวา่มีผูเ้ขา้รับบริการในแผนกผูป่้วยนอกดว้ยภาวะสมองเส่ือม(Dementia) 
จ  านวน 1,212 ราย ซ่ึงอยูใ่นกลุ่มโรค Neuro-Degenerative  
 การจ าแนกผูป่้วยตามสิทธิรักษาพยาบาล (Hospital profile, 2559) ตามตารางท่ี 2.4 ดงัน้ี 
 
ตารางท่ี 2.4  การจ าแนกผูป่้วยตามสิทธิรักษาพยาบาล 

 
สิทธิรักษาพยาบาล ร้อยละ การเบิกจ่ายแบบผูป่้วยนอก 

กลุ่มขา้ราชการและรัฐวสิาหกิจ 67 ไดเ้ตม็จ านวน 
สิทธิประกนัสุขภาพถว้นหนา้ 16 450 บาท 

ช าระเป็นเงินสด 17 ไดเ้ตม็จ านวน 
 
 จากขอ้มูลของฝ่ายการเงินท่ีเก่ียวขอ้งกบัรายการรับและจ่ายเงินบ ารุงประจ าปี พ.ศ. 
2561 พบว่า รายการของรายรับมีค่ามากกว่ารายการการเบิกจ่ายในช่วงตน้ปีงบประมาณ เน่ืองจาก
ทางโรงพยาบาลมีรายรับจากผูป่้วยกลุ่มสิทธิขา้ราชการและช าระเงินเป็นสัดส่วนท่ีมากกว่าผูป่้วย 
ท่ีเป็นสิทธิประกนัสุขภาพถว้นหนา้ หลงัจากนั้นรายรับจริงและรายจ่ายจริงจะมีสัดส่วนข้ึนลงตาม
ภาพ แต่โดยรวมแลว้นั้นรายรับจริงมีค่ามากกวา่รายการการเบิกจ่ายจริง (ฝ่ายการเงิน โรงพยาบาล
ประสาทเชียงใหม,่ 2561) ดงัภาพท่ี 2.5 

 
ภาพท่ี 2.5  แสดงกราฟรายการรับและจ่ายเงินบ ารุงประจ าปี พ.ศ. 2561 

 
 คลินิกความจ า ตั้งอยู ่ณ แผนกผูป่้วยนอก อาคาร 3 ชั้น ตั้งอยูบ่ริเวณชั้น 2 ใหบ้ริการการ
วินิจฉัย ตรวจรักษา และฟ้ืนฟูผูป่้วยท่ีมีภาวะสมองเส่ือม โดยทีมสหสาขาวิชาชีพ ประกอบด้วย  
อายุรแพทยร์ะบบประสาท ทนัตแพทย ์พยาบาลวิชาชีพ เภสัชกร นักจิตวิทยา นักโภชนากรและ 
นกักิจกรรมบ าบดั 
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 ในกิจกรรมการตรวจวินิจฉยัภาวะสมองเส่ือม จ าเป็นตอ้งอาศยับุคคลากรทางการแพทย์
สหสาขาวิชาชีพ ได้แก่ อายุรแพทยร์ะบบประสาท พยาบาลวิชาชีพ นักจิตวิทยาและผูช่้วยเหลือ
ผูป่้วย เป็นตน้ โดยงานบริการดงักล่าว ไดท้  าการปฏิบติังาน ณ แผนกผูป่้วยนอก ซ่ึงมีขั้นตอนของ
กิจกรรมบริการและประเภทของกิจกรรม ตามตารางท่ี 2.5 ดงัน้ี 
 
ตารางท่ี 2.5  กิจกรรมบริการ ประเภทกิจกรรม และขั้นตอนการตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือม 
 

กิจกรรมบริการ 
ประเภทกิจกรรม 

(ผูป้ฏิบติังาน) 
ขั้นตอนรายละเอียดในการปฏิบติังาน 

1.ก่อนพบ
แพทย ์

การซักประวติัอาการ การเตรียม
ผูป่้วยเบ้ืองตน้ (การระบุตวัผูป่้วย
และการตรวจสิทธิจดัท าก่อนหนา้

วนันดั1วนั) 
(พยาบาลวิชาชีพ) 

-ตรวจสอบสัญญาณชีพ ซักประวติั และประวติั
อ่ืนๆ เช่น โรคประจ าตวั แพย้า การรักษามาก่อน 
-รวบรวมผลการตรวจทางห้องปฏิบติัการ ไดแ้ก่ 
CBC, BUN, Cr, AST, ALT, TSH, VDRL, FBS, 
Lipid และผลการเอกซ์เรยค์อมพิวเตอร์สมอง 

การคดักรองภาวะสมองเส่ือม 
(นกัจิตวิทยา) 

แบบประเมินภาวะสมองเส่ือม MOCA, TMSE 

2.ขณะพบ
แพทย ์

การวินิจฉัย 
(อายรุแพทยร์ะบบประสาท) 

ซักประวติั ตรวจร่างกาย ประกอบกบัผลจากแบบ
ประเมินภาวะสมองเส่ือม ผลทางห้องปฏิบติัการ
และผลเอกซ์เรยค์อมพิวเตอร์สมอง แลว้สรุปผล

การวินิจฉัย 
3.หลงัพบ
แพทย ์

การแนะน าและการมาตรวจตามนดั 
(พยาบาลวิชาชีพ) 

ใหค้วามรู้เก่ียวกบัภาวะสมองเส่ือมและให้ใบนดั
แก่ผูป่้วยเพื่อเขา้คลินิกความจ า 
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ภาพท่ี 2.6  แผนภูมิการวนิิจฉยัแยกโรคภาวะสมองเส่ือม 
 

 ผูป่้วยสิทธิหลกัประกนัสุขภาพถว้นหนา้สามารถเบิกค่าใชจ่้ายค่าเอกซ์เรยค์อมพิวเตอร์
สมองได ้1,500 บาท แต่ส าหรับสิทธิอ่ืนๆ อนัไดแ้ก่ เบิกได ้ประกนัสังคม และช าระเงิน สามารถเบิก

ซกัประวติั อาการ ส่งผลตรวจเพิ่มเติม 
(Lab  และ  CT brain) 

คดักรองดว้ยแบบประเมินภาวะสมองเส่ือม  

Neurodegenerative disease 

หรือ cerebrovascular disease 

 

Normal pressure  

hydrocephalus 

 

ภาวะอ่ืนๆ  
และ Systemic disease 

 

ตรวจร่างกายทางระบบประสาท 
พิจารณาผลการตรวจเพิ่มเติม 

มีภาวะสมองเส่ือม วนิิจฉยัแยกโรค ดงัน้ี 
- Alzheimer’s disease   
- Alzheimer’s disease with cerebrovascular disease  
- Frontotemporal dementia 
- Dementia with Lewy bodies 
- Parkinson’s disease with dementia 
- Vascular dementia 

 

  

 

สงสัยภาวะสมองเส่ือม 
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ค่าใช้จ่ายไดเ้ต็มจ านวนเท่ากบั 3,100 บาท ส าหรับค่าใช้จ่ายดา้นการตรวจทางห้องปฏิบติัการนั้น 
เพื่อการวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือม จ าเป็นตอ้งท าการตรวจ ดงัน้ี CBC, BUN, Cr, AST, ALT, TSH, 
VDRL, FBS, Lipid ค่าใชจ่้ายทางหอ้งปฏิบติัการท่ีได ้เป็นราคาท่ีไดจ้ากกรมบญัชีกลาง ตามตาราง 
 
ตารางท่ี 2.6  แสดงรายการและค่าใชจ่้ายทางหอ้งปฏิบติัการ 
 

รายการตรวจ ราคากรมบญัชีกลาง(บาท) 
Complete blood count (CBC) 90 
Kidney function test (BUN, Cr) 80 
Liver function test (AST, ALT) 80 
Thyroid function test (TSH) 170 
Syphilis screening (VDRL) 280 
Metabolic disorder (FBS, Lipid) 410 

รวม 1,100 
 

 
 นอกจากน้ียงัพบวา่ ภายหลงัจากการวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือมแลว้นั้น การรักษาโดยการ
ใชย้ายงัคงมีค่าใชจ่้ายท่ีค่อนขา้งสูง ท าใหเ้กิดค่าใชจ่้ายท่ีเกินกวา่รายรับเป็นอยา่งมาก ส่งผลใหค้วาม
เส่ียงทางการเงินแก่โรงพยาบาลในการรับภาระค่ารักษาพยาบาลท่ีมีมูลค่าสูง โดยพบวา่ หากผูป่้วยท่ี
มีภาวะสมองเส่ือมมาตามนดัทุกๆ 4 สัปดาห์ กรณีไดรั้บยาเพียง 1 ชนิด จะมีค่าใชจ่้ายดา้นการรักษา
ด้วยยาอยู่ในช่วง 504 ถึง 4,088 บาท แต่ในการรักษาแทจ้ริงนั้น ผูป่้วยส่วนใหญ่ได้รับยาจ านวน
มากกว่า 1 ชนิด จึงท าให้ทางโรงพยาบาลตอ้งแบกรับภาระดา้นค่ารักษาเป็นอย่างมาก โดยเฉพาะ
ผูป่้วยสิทธิหลกัประกนัสุขภาพถว้นหนา้ ดงัตารางท่ี 2.7 
 
ตารางท่ี 2.7  แสดงรายการยาและราคายารักษาภาวะสมองเส่ือมทั้งหมด ณ โรงพยาบาลประสาท

เชียงใหม่ 
 

รายการยาส าหรับผูป่้วยท่ีมี 
ภาวะสมองเส่ือม 

ราคากรมบญัชีกลาง 
(บาท ต่อ 1 หน่วย) 

ค่าใชจ่้ายต่อการรักษา  
(บาท ต่อ 4 สัปดาห์) 

Donepezil 5 mg 18 504 
Donepezil 10 mg 24 672 
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ตารางท่ี 2.7  (ต่อ) 
 

รายการยาส าหรับผูป่้วยท่ีมี 
ภาวะสมองเส่ือม 

ราคากรมบญัชีกลาง 
(บาท ต่อ 1 หน่วย) 

ค่าใชจ่้ายต่อการรักษา  
(บาท ต่อ 4 สัปดาห์) 

Aricept 10 mg 78.50 2,198 
Aricept 23 mg 113 3,164 
Exelon 1.5 mg 36 1,008 
Exelon 3 mg 36 1,008 

Exelon 4.5 mg 71 1,988 
Exelon 6 mg 71 1,988 

Exelon oral solution 2 mg/ml 
1,366  

(1 ขวด ใชไ้ด ้1 เดือน) 
1,366 

Rivastigmine patch 5 mg 97 2,716 
Rivastigmine patch 10 mg 97 2,716 
Rivastigmine patch 15 mg 146 4,088 

Reminyl 8 mg 93 2,604 
Reminyl 16 mg 144 4,032 

 
 ส าหรับการเรียกเก็บนั้ น พบว่า ปัจจุบันส านักงานสาธารณสุขจังหวดัเชียงใหม่  
ไดจ้ดัสรรค่าใช้จ่ายรายหัวส าหรับผูม้ารับบริการผูป่้วยนอก 1 ราย ต่อ 1 คร้ังของการมารับบริการ 
โดยส าหรับการตรวจแบบผูป่้วยนอกนั้น สามารถเบิกจ่ายต่อคร้ังได้ตามจริงแต่ไม่เกิน 450 บาท 
ในผูป่้วยสิทธิหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า (กรณีมีใบส่งตัว) หากค่าใช้จ่ายท่ีเกินกว่าน้ี ทาง
โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ จะเป็นผูท่ี้รับภาระค่าใช้จ่ายดงักล่าวไวเ้อง ส าหรับสิทธิประกนัสังคม
และเบิกได ้สามารถเรียกเก็บไดต้ามจริง  
 ดงันั้นผูว้จิยัเห็นวา่ การน าระบบแนวคิดตน้ทุนกิจกรรมบริการมาใชว้ิเคราะห์การตรวจ
วินิจฉยัภาวะสมองเส่ือมท่ีเขา้มารับบริการในหน่วยงานผูป่้วยนอก โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ 
จะท าให้ไดข้อ้มูลท่ีเป็นประโยชน์ในการทราบตน้ทุนกิจกรรมการบริการทั้งทางตรงและทางออ้ม 
ในมุมมองของผูใ้ห้บริการ เพื่อการจดัสรรงบประมาณและการพฒันาคุณภาพการบริการให้มี
ประสิทธิภาพใหดี้ยิง่ข้ึนไป 
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3.  แนวคดิของการวเิคราะห์ต้นทุนกจิกรรม 
 
 3.1  ความหมาย ประเภทของต้นทุน   

  3.1.1  ความหมาย 
   อนุรักษ ์ ทองสุโขวงศ ์(2548) ไดใ้ห้ความหมายของ “ตน้ทุน” (Cost) หมายถึง 
มูลค่าของทรัพยากรท่ีสูญเสียไปเพื่อใหไ้ดสิ้นคา้หรือบริการ โดยมูลค่านั้นจะตอ้งสามารถวดัไดเ้ป็น
หน่วยเงินตรา เม่ือตน้ทุนใดท่ีเกิดข้ึนแลว้และกิจการไดใ้ช้ประโยชน์ไปทั้งส้ินแลว้ ตน้ทุนนั้นก็จะ
ถือเป็น “ค่าใชจ่้าย”(Expenses) ดงันั้น “ค่าใชจ่้าย” จึงหมายถึง ตน้ทุนท่ีไดใ้ห้ประโยชน์และกิจการ
ไดใ้ชป้ระโยชน์ทั้งหมดไปแลว้ในขณะนั้น ในทางปฏิบติันั้นการใชค้  าวา่ “ตน้ทุน” และ “ค่าใชจ่้าย” 
ก็มกัจะมีการใชท้ดแทนกนัอยูเ่สมอ 
   ต้นทุน หมายถึง ค่าใช้จ่ายอันเน่ืองจากการผลิตสินค้าหรือบริการ เช่น 
เงินเดือน ค่าจา้งแรงงาน ค่าวสัดุอุปกรณ์ ค่าสาธารณูปโภค ค่าเส่ือมราคาครุภณัฑ์ เป็นตน้ (ยงยุทธ์ 
ขจรธรรม, 2542) ตน้ทุนการผลิตสินคา้หรือบริการท่ีผลิตช่วงเวลาหน่ึงๆ ประกอบดว้ยค่าใชจ่้ายใน
ช่วงเวลานั้นๆ 
   วลยัพร พชัรนฤมล (2545) กล่าวถึงตน้ทุนในลกัษณะของตน้ทุนโรงพยาบาล
ไวว้า่ ตน้ทุนโรงพยาบาล หมายถึง ค่าใชจ่้ายของโรงพยาบาลในการด าเนินงานให้แก่ผูป่้วยประเภท
ต่างๆ ทั้งผูป่้วยในและผูป่้วยนอก โดยรวมค่าใช่จ่ายทั้งหมดของทุกหน่วยงานท่ีใหบ้ริการท่ีเก่ียวขอ้ง
กบัการจดัการการพยาบาลให้แก่ผูป่้วย นอกจากน้ียงัมีความหมายของค าว่า “ตน้ทุน” ซ่ึงหมายถึง 
มูลค่าของทรัพยากรท่ีสามารถวดัเป็นจ านวนเงินได ้ซ่ึงกิจการสูญเสียหรือเสียสละไป เพื่อแลกกบั
การไดรั้บส่ิงใดส่ิงหน่ึงกลบัมา ในท่ีน้ีอาจหมายถึง สินคา้หรือบริการต่างๆ ซ่ึงเป็นประโยชน์ต่อ
กิจการดงันั้น “ตน้ทุน” หมายถึง ทรัพยากรท่ีวดัเป็นจ านวนเงินได ้ ซ่ึงอาจหมายถึง เวลา คน หรือ
อ่ืนๆ ท่ีสามารถวดัเป็นตวัเงินได ้และในการแสดงหรือรับรู้มูลค่า “ตน้ทุน” ท่ีกิจการสูญเสียหรือ
เสียสละไป หากกิจการยงัมิไดใ้ชป้ระโยชน์จากส่ิงท่ีไดรั้บกลบัมา “สินทรัพย”์ เม่ือไดใ้ชป้ระโยชน์
แลว้ หรือส่ิงท่ีไดรั้บไม่เกิดประโยชน์ “ค่าใชจ่้าย” (อชัญา ไพค างาม, 2545)   
   สรุปไดว้่าตน้ทุน หมายถึง มูลค่าของทรัพยากรหรือค่าใช้จ่ายท่ีเป็นตวัเงิน 
เช่น ค่าจา้งแรงงานเงินเดือน ค่าสวสัดิการ ค่าวสัดุอุปกรณ์ เป็นตน้ รวมทั้งค่าใชจ่้ายท่ีจะตอ้งใช้ไป
ในการท างานหรือกิจกรรมต่าง ๆ เพื่อให้ได้ผลผลิตหรือการบริการ ณ ช่วงเวลาผลิตสินคา้หรือ
บริการนั้นๆ 
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  3.1.2  ประเภทของต้นทุน 
   ตน้ทุนสามารถจ าแนกไดใ้นลกัษณะต่างๆ ตามวตัถุประสงคข์องการน าไปใช้ 
ในกระบวนการวางแผนและตดัสินใจ การเลือกใชต้น้ทุนท่ีเหมาะสมกบัสถานการณ์ถือวา่เป็นส่ิงท่ี
ส าคัญท่ีสุด (อนุรักษ์ ทองสุโขวงศ์, 2548) จ  าแนกได้ดังน้ี  1) การจ าแนกต้นทุนตามลักษณะ
ส่วนประกอบของผลิตภณัฑ์  2) การจ าแนกตน้ทุนตามความส าคญัและลกัษณะของตน้ทุนการผลิต  
3) การจ าแนกตน้ทุนตามความสัมพนัธ์กบัระดบัของกิจกรรม  4) การจ าแนกตน้ทุนตามความสัมพนัธ์
กบัหน่วยตน้ทุน  5) การจ าแนกตน้ทุนตามหน้าท่ีงานในสายการผลิต  6) การจ าแนกตน้ทุนตาม
หน้าท่ีงานในกิจการ  7) การจ าแนกตน้ทุนตามความสัมพนัธ์กบัเวลา  8) การจ าแนกตน้ทุนตาม
ลกัษณะของความรับผดิชอบ  9) การจ าแนกตน้ทุนตามลกัษณะของการวิเคราะห์ปัญหาเพื่อตดัสินใจ 
   สมคิด แกว้สนธิ และคณะ (2536) แบ่งตน้ทุนไดด้งัน้ี 
   1)  การแบ่งกลุ่มต้นทุนโดยใช้เกณฑ์ ผู้ รับภาระต้นทุน แบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม 
ดงัน้ี  
    (1)  ต้นทุนภายใน (Internal cost) คือ ต้นทุนท่ีเกิดข้ึนภายในองค์กรท่ี
จดับริการ  
    (2)  ตน้ทุนภายนอก (External cost) คือ ตน้ทุนท่ีเกิดข้ึนภายนอกองค์กร
ท่ีจดับริการ เช่น ตน้ทุนท่ีเกิดข้ึนกบัผูใ้ชบ้ริการเป็นตน้  
   2)  การแบ่งต้นทุนโดยใช้เกณฑ์กิจกรรม แบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม ดงัน้ี  
    (1)  ตน้ทุนทางตรง (Direct cost) คือ กลุ่มรายการท่ีเป็นตน้ทุนโดยตรง
ของกิจกรรม เช่น เงินเดือน ค่าเบ้ียเล้ียง เงินประจ าต าแหน่ง ค่าวสัดุอุปกรณ์ท่ีใชใ้นการท ากิจกรรม 
เป็นตน้  
    (2)  ตน้ทุนทางออ้ม (Indirect cost) คือ กลุ่มรายการท่ีไม่ใช่ตน้ทุนทางตรง
ของกิจกรรม แต่เป็นตน้ทุนของกิจกรรมเสริม ซ่ึงเป็นตน้ทุนทางออ้มของกิจกรรม เช่น ค่าใชจ่้ายใน
การนิเทศงาน ค่าใชจ่้ายในการฝึกอบรม เป็นตน้ 
   3)  การแบ่งกลุ่มต้นทุนโดยใช้เกณฑ์การจ่าย แบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม ดงัน้ี 
    (1)  ต้นทุนท่ีสัมผสัได้ (Tangible cost หรือ explicit cost) คือ ต้นทุนท่ี
จ่ายจริงและนบัรวมตน้ทุนท่ีเสียโอกาสดว้ย เช่น เงินเดือน ค่าตอบแทน ค่าวสัดุอุปกรณ์ เป็นตน้  
    (2)  ตน้ทุนท่ีสัมผสัไม่ได ้(Intangible cost) คือตน้ทุนท่ีไม่ไดจ่้ายไปจริง 
แต่ตอ้งประเมินข้ึนและนับรวมเป็นตน้ทุนด้วย เช่น รายได้ซ่ึงสูญเสียเน่ืองจากการมารับบริการ 
ความเจบ็ปวดทรมาน ความกลวั เป็นตน้  
   4)  การแบ่งกลุ่มต้นทุนโดยใช้เกณฑ์การแพทย์ แบ่งเป็น 2 กลุ่ม ดงัน้ี  
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    (1)  ตน้ทุนท่ีเก่ียวกบัการแพทย ์(Medical cost) คือ ตน้ทุนของกิจกรรม
การบริการในขั้นตอนของการตรวจ  
    (2)  ตน้ทุนท่ีไม่เก่ียวกบัการแพทย ์(Non-medical cost) เช่น ค่าใชจ่้ายใน
การฝึกอบรม ค่ายานพาหนะ ค่าใชจ่้ายในการบริหารจดัการ เป็นตน้  
   5)  การแบ่งกลุ่มต้นทุนโดยใช้เกณฑ์เศรษฐศาสตร์คลินิก (ภิรมย ์กมลรัตนกุล, 
2543) แบ่งเป็น 5 กลุ่มดงัน้ี  
    (1)  ตน้ทุนค่าแรง (Labor cost) คือ ตน้ทุนท่ีเกิดจากผลตอบแทนจากการ
ท างานไม่ว่าจะอยู่ในรูปเงินเดือน ค่าจ้าง เงินประจ าต าแหน่ง สวสัดิการค่ารักษาพยาบาล หรือ
ผลประโยชน์ในรูปแบบอ่ืน ๆ  
    (2)  ต้นทุนค่าว ัสดุ (Material cost) คือต้นทุนท่ีเกิดจากการใช้ว ัสดุ
ส้ินเปลืองท่ีมีอายุการใช้งานไม่เกิน 1 ปี ตอ้งจดัหามาทดแทนอยู่เป็นประจ า เช่น วสัดุงานบ้าน  
ยาเวชภณัฑ ์เป็นตน้  
    (3)  ตน้ทุนค่าลงทุน (Capital cost) คือตน้ทุนท่ีจ่ายไปกบัการลงทุนใน
ส่ิงของท่ีคงทน หรือมีอายกุารใชง้านนานกวา่ 1 ปี เช่น ท่ีดิน อาคาร ครุภณัฑเ์ป็นตน้ 
    (4)  ต้นทุนคงท่ี (Fixed cost) เป็นต้นทุนท่ีไม่ เปล่ียนไปตามสินค้า 
หรือบริการท่ีผลิต แมว้่าจะเพิ่มปริมาณการใช้บริการจนถึงระดบัหน่ึง เช่น ตน้ทุนตึกอาคาร เคร่ือง 
เอกซ์เรย ์
    (5)  ตน้ทุนแปรผนั (Variable cost) เป็นตน้ทุนท่ีเปล่ียนแปลงไดแ้ละจะ
เปล่ียนเม่ือมีการเพิ่มจ านวนหรือปริมาณของบริการ เช่น จ านวนคร้ังของการให้การพยาบาลตาม
ความตอ้งการของผูป่้วยแต่ละประเภท เป็นตน้ 
 3.2  ความหมาย ความส าคัญ และวธีิวเิคราะห์ต้นทุนกจิกรรม 

  3.2.1  ความหมายของต้นทุนกจิกรรม 
   ความหมายของตน้ทุนกิจกรรม มีหลากหลายมุมมอง ดงัน้ี 
   สถาบนัเพิ่มผลผลิตแห่งชาติ (2558) ให้ความหมายของ ตน้ทุนกิจกรรมไวว้า่ 
ตน้ทุนกิจกรรม เป็นการคิดตน้ทุนและค่าใช้จ่ายต่างๆ เขา้ไปในกิจกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัตน้ทุน เป็น
ระบบการบริหารตน้ทุนแบบใหม่ท่ีมุ่งให้ความสนใจกบัการบริหารกิจกรรมและตน้ทุน โดยระบบ
การบริหารตน้ทุนแบบใหม่น้ีจะใหส้ารสนเทศท่ีสามารถใชป้ระโยชน์ในการบริหารตน้ทุนไดดี้กวา่
ระบบบญัชีตน้ทุนแบบเดิม 
   อนุรักษ ์ ทองสุโขวงศ ์(2548) กล่าววา่ ตน้ทุนกิจกรรม(Activity based costing: 
ABC)  หมายถึง ตน้ทุนของปัจจยัการผลิตหรือทรัพยากรทั้งหมดท่ีใชใ้นการท ากิจกรรม เป็นแนวคิด
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ของระบบการบริหารตน้ทุนแบบใหม่ซ่ึงมีจุดมุ่งหมายให้ผูบ้ริหารหันมาให้ความสนใจกับการ
บริหารกิจกรรมและตน้ทุนท่ีเก่ียวขอ้ง กิจกรรม คือ การกระท าท่ีเปล่ียนทรัพยากรของกิจการออกมา
เป็นผลผลิตได้ ดังนั้น การบญัชีต้นทุนกิจกรรมนอกจากเน้นการระบุกิจกรรมของกิจการแล้ว  
ยงัพยายามระบุตน้ทุนของกิจกรรม เพื่อใชใ้นการค านวณตน้ทุนผลิตภณัฑ์ และเพื่อเป็นแนวทางใน
การพฒันาประสิทธิภาพในการด าเนินงาน การบญัชีตน้ทุนกิจกรรมกระตุน้ให้ผูบ้ริหารให้ความ
สนใจกบัการบริหารกิจกรรมและตน้ทุนโดยใหข้อ้มูลท่ีส าคญัแก่ผูบ้ริหารอนัเป็นประโยชน์ 
   วรศกัด์ิ ทุมมานนท ์และคณะ (2545) ระบบตน้ทุนกิจกรรม หมายถึง ตน้ทุน
ทรัพยากรทั้งหมดท่ีใช้ไปในการประกอบกิจกรรมนั้นๆ ประกอบด้วย แรงงาน วสัดุส้ินเปลือง 
เคร่ืองจกัร พาหนะเดินทาง ระบบคอมพิวเตอร์ เป็นตน้ 
   Gossenlin (1997) ระบบต้นทุนกิจกรรม หมายถึง ระบบท่ีมีการคิดราคา
ตน้ทุนผลผลิต โดยเร่ิมจากการระบุค่าใชจ่้ายลงสู่กิจกรรม แลว้คิดราคาตน้ทุนผลผลิตจากกิจกรรม  
   สรุปได้ว่า ระบบตน้ทุนกิจกรรมหมายถึง ระบบการประเมินค่าหรือราคา
ตน้ทุนของผลผลิตท่ีไดจ้ากการด าเนินงานหรือการปฏิบติักิจกรรมต่างๆของหน่วยงาน ภายใตก้าร
แบ่งการด าเนินงานออกเป็นกิจกรรมต่างๆ มีการระบุตน้ทุนทรัพยากร และเวลาท่ีใชไ้ปในกิจกรรม
เหล่านั้น รวมทั้งเป็นการประเมินผลการปฏิบติังานตามสถานการณ์จริง ซ่ึงผลผลิตดงักล่าวอยู่ใน
รูปแบบของงานบริการ ระบบตน้ทุนกิจกรรมช่วยให้เขา้ใจตน้ทุนท่ีเป็นจริงซ่ึงจะเป็นประโยชน์ต่อ
ผูบ้ริหารในการตดัสินใจวางแผน เพื่อใหบ้รรลุเป้าหมายในการสร้างผลผลิตหรือบริการท่ีมีคุณภาพ 
  3.2.2  ความส าคัญของการวิเคราะห์ต้นทุนกจิกรรม 
   ความส าคญัของการคิดตน้ทุนกิจกรรม (อนุรักษ ์ ทองสุโขวงศ,์ 2548) กล่าววา่ 
สามารถท าให้ผูบ้ริหารให้ความสนใจกบัการบริหารกิจกรรมและตน้ทุนโดยให้ขอ้มูลท่ีส าคญัแก่
ผูบ้ริหารอนัเป็นประโยชน์ ไดแ้ก่ การค านวณตน้ทุนผลิตภณัฑ์ การบริหารเงินสดและสภาพคล่อง
ทางการเงิน การควบคุมตน้ทุน การตดัสินใจ การเปล่ียนแปลงเชิงพฤติกรรมเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพ 
และการสร้างความเป็นเลิศแก่กิจการ  
   การสร้างความเป็นเลิศแก่กิจการ การบญัชีตน้ทุนกิจกรรมมีบทบาทส าคญั
ในการเสริมสร้างความเป็นเลิศของกิจการโดยการให้ข้อมูลต้นทุนผลิตภณัฑ์ท่ีมีความถูกต้อง
ใกลเ้คียงความเป็นจริง ซ่ึงจะเป็นประโยชน์แก่ผูบ้ริหารในประเด็นต่อไปน้ี 
   1)  การปรับปรุงโครงสร้างต้นทุนและพัฒนาการปฏิบัติงานให้มปีระสิทธิภาพ
ย่ิงขึน้ 
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   2)  การประเมินส่วนผสมของผลิตภัณฑ์ ส่วนผสมของบริการ  การเข้าใจ 
ความเก่ียวเน่ืองและความสัมพันธ์กันในระหว่างกิจกรรมต่างๆ ท่ีเหมาะสม จะช่วยเพิ่มขีด
ความสามารถในการหาก าไรในระยะยาวของกิจการ 
   3)  การลดความสูญเปล่าให้หมดไป จะช่วยให้ผูบ้ริหารมองเห็นถึงศกัยภาพ
ขององคก์รในการลดตน้ทุนไดช้ดัเจนยิง่ข้ึน 
   เม่ือมีการน าขอ้มูลตน้ทุนกิจกรรมไปใช้ร่วมกบัขอ้มูลท่ีไม่เป็นตวัเงิน เช่น 
ขอ้มูลท่ีเก่ียวกบัคุณภาพ ขอ้มูลเก่ียวกบัของคงเหลือ ขอ้มูลเก่ียวกบัอตัราการเพิ่มผลผลิต และขอ้มูล
เก่ียวกบัผูป้ฏิบติังาน การบริหารงานจะเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพยิ่งข้ึน ขอ้มูลกิจกรรมจึงเป็น
เคร่ืองมือส าคญัในการเพิ่มประสิทธิภาพในการบริหารงานและเพิ่มก าไรให้แก่กิจการอยา่งต่อเน่ือง 
   ระบบการบริหารตน้ทุนโดยทัว่ไปมกัระบุแต่เฉพาะจุดท่ีมีปัญหาเกิดข้ึน 
การท่ีจะตดัสินวา่ ระบบการบริหารตน้ทุนประสบความส าเร็จหรือไม่ จึงข้ึนอยูก่บัการน าขอ้มูลท่ีได้
จากระบบการบริหารต้นทุนนั้นไปใช้ก่อนเร่ิมท าการวิเคราะห์กิจกรรมและตัวผลักดันต้นทุน 
ผูบ้ริหารควรตระหนกัดว้ยวา่ การเก็บรวบรวม การวเิคราะห์ และการจดบนัทึกขอ้มูลกิจกรรมจ าเป็น
ตอ้อาศยัทั้งเวลา เงินทุน และก าลงัคน ก่อนเร่ิมท าการวิเคราะห์กิจกรรมผูบ้ริหารควรท าการส ารวจ
ส่ิงต่อไปน้ี  1) ผูบ้ริหารระดบัสูงตระหนกัถึงคุณค่าของการน าเอาระบบบญัชีตน้ทุนกิจกรรมมาใช้ 
ตลอดจนมีความมุ่งมัน่ต่อการปฏิบติัตามก าหนดเวลา เงินทุนและทรัพยากรอ่ืน ๆ ท่ีจ  าเป็นต่อการ
ติดตั้งระบบบญัชีต้นทุนกิจกรรม มากน้อยเพียงใด  2) ผูจ้ดัการแผนกและผูค้วบคุมงานเข้าใจ 
การเปล่ียนแปลงต่าง ๆ ท่ีอาจเกิดข้ึนเม่ือมีการน าเอาระบบบญัชีต้นทุนกิจกรรมมาใช้ ตลอดจน
ผลกระทบของการเปล่ียนแปลงต่างๆ ท่ีมีต่อพวกเขาและพนกังานมากนอ้ยเพียงใด 
  3.2.3  วิธีวิเคราะห์ต้นทุนกจิกรรม 
   วธีิในการวเิคราะห์ตน้ทุนกิจกรรม ระบบการคิดตน้ทุนกิจกรรม (ABC) ตาม
แนวทางของสถาบนัเพิ่มผลผลิตแห่งชาติ (2558) มี 6 ขั้นตอนดงัน้ี  1) การวเิคราะห์กิจกรรม  2) การ
ระบุตน้ทุนของแต่ละกิจกรรมและตวัวดัผลการปฏิบติังาน  3) การระบุผลไดข้องแต่ละกิจกรรมและ
ตวัผลกัดนัตน้ทุน (Cost Driven)  4) การระบุตน้ทุนของแต่ละกิจกรรมเขา้สู่ส่ิงท่ีจะน ามาคิดตน้ทุน 
(Cost Activity)  5) การก าหนดปัจจยัส าคญัท่ีจะน าไปสู่ความส าเร็จ  6) การประเมินประสิทธิภาพ
และประสิทธิผลของการประกอบกิจกรรมต่างๆ   
   วิธีในการวิเคราะห์ระบบตน้ทุนกิจกรรมบริการตามแนวทางของ คาแพลน
และคูเบอร์ มี 4 ขั้นตอน (วรศกัด์ิ ทุมมานนท,์ 2549) ดงัน้ี 
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   1)  การจัดท าพจนานุกรมกิจกรรม โดยจดัท าร่วมกนัในระดบัผูป้ฏิบติัและ
สอบถามผูป้ฏิบติัวา่ท ากิจกรรมอะไรบา้ง กิจกรรมใดนอ้ยกวา่ร้อยละ 5 ของเวลาทั้งหมดจะไม่น ามาคิด 
ถือวา่งานเหล่านั้นไม่มีคุณค่าแลว้น ากิจกรรมมาจดักลุ่มเพื่อไม่ใหกิ้จกรรมมากเกินไป  
   2)  ระบุตัวผลักดันทรัพยากร โดยให้บุคลากรปันส่วนค่าแรงตามสัดส่วน
เวลาท่ีใชใ้นการปฏิบติักิจกรรมนั้น ๆ เพื่อจะไดท้ราบวา่กิจกรรมใดมีคุณค่า กิจกรรมใดไม่มีคุณค่า 
น ากิจกรรมท่ีมีคุณค่ามาจดักลุ่มกิจกรรม  
   3)  ก าหนดผลผลิตและบริการของหน่วยงาน  
   4)  ก าหนดตัวผลักดันกิจกรรมในขั้นท่ี 2 คือ เวลาและทรัพยากรท่ีใช้ในการ
ปฏิบติักิจกรรมดงัแสดงในรูป 
 

 
ภาพท่ี 2.7  การปันส่วนตน้ทุนกิจกรรมบริการ 

 
   ระบบการคิดตน้ทุนกิจกรรม ตามแนวทางของ Jiambalvo (2001) มี 4 ขั้นตอน
ดงัน้ี  1) การระบุกิจกรรมหลกั  2) การจดักลุ่มตน้ทุนของกิจกรรมต่างๆ เขา้สู่ศูนยต์น้ทุน  3) การระบุ
ตวัผลกัดนัตน้ทุน  4) การเช่ือมโยงตน้ทุนสู่ผลผลิตโดยใชต้วัผลกัดนัตน้ทุน 
   ระบบการคิดตน้ทุนกิจกรรม ตามแนวทางของ ส านกังบประมาณและภาค 
วิชาการบญัชี คณะพาณิชยศาสตร์และการบญัชี จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั (2544) ได้ประยุกต์ใช้
ระบบตน้ทุนกิจกรรม ประกอบดว้ยรายละเอียด 5 ขั้นตอนตามล าดบัดงัน้ี  1) การก าหนดวตัถุประสงค์
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ในการวางระบบ  2) การวิเคราะห์กิจกรรม  3) การรวบรวมตน้ทุนเขา้ศูนยกิ์จกรรม  4) การก าหนด
ตวัผลกัดนักิจกรรม  5) การค านวณตน้ทุนกิจกรรมท่ีตอ้งการคิดตน้ทุน 
   ระบบการคิดตน้ทุนกิจกรรม ตามแนวทางของ Upchurch (2002) มี 5 ขั้นตอน
ดงัน้ี  1) การระบุกิจกรรมหลกัขององคก์ร  2) การจดัศูนยต์น้ทุนของแต่ละศูนยกิ์จกรรม  3) การก าหนด
ตวัผลกัดนัตน้ทุนทรัพยกร  4) การก าหนดตวัผลกัดนักิจกรรมของแต่ละศูนยต์น้ทุน  5) การค านวณ
ตน้ทุนกิจกรรม 
   ระบบการคิดตน้ทุนกิจกรรม ตามแนวทางของ วรศกัด์ิ ทุมมานนท ์และคณะ 
(2545) มีหลกัการเบ้ืองตน้ 6 ขั้นตอน ดงัน้ี  1) การวเิคราะห์กิจกรรม  2) การระบุตน้ทุนกิจกรรมและ
ตวัวดัผลการปฏิบติังาน  3) การการระบุผลไดข้องแต่ละกิจกรรมและตวัผลกัดนัตน้ทุน (Cost driver)  
4) การการระบุตน้ทุนกิจกรรมเขา้สู่ส่ิงท่ีจะคิดตน้ทุน (Cost object)  5) การก าหนดวตัถุประสงคข์อง
องค์กร  6) การประเมินประสิทธิผลของความมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลของกิจกรรมต่างๆ 
ตลอดจนก าหนดปัจจยัส าคญัท่ีท าใหกิ้จการประสบความส าเร็จ 
   การปันส่วนต้นทุนกิจกรรม (อนุรักษ์ ทองสุโขวงศ์, 2548) ได้อธิบายถึง
ความแตกต่างระหว่างการบญัชีตน้ทุนกิจกรรมและการบญัชีตน้ทุนแบบเดิม การปันส่วนตน้ทุน
ตามระบบเดิมจะประกอบด้วย 2 ขั้นตอน คือ 1)  ค่าใช้จ่ายจะถูกจัดเข้าสู่กลุ่มต้นทุนต่างๆ (Cost 
Pools) ตามเกณฑ์ใดเกณฑ์หน่ึงท่ีผู้วางระบบเห็นว่าเหมาะสม (ซ่ึงจะเป็นประโยชน์แก่ผูบ้ริหารใน
การประเมินผลการปฏิบติังานผูรั้บผิดชอบกลุ่มตน้ทุนนั้น ๆ)  2) ค่าใช้จ่ายการผลิตซ่ึงสะสมอยู่ใน
แต่ละกลุ่มต้นทุนจะถกูปันส่วนเข้าสู่ผลิตภัณฑ์ท่ีเกี่ยวข้องโดยใช้ส่ิงท่ีมคีวามสัมพันธ์กับปริมาณการ
ผลิต เช่น ชัว่โมงเคร่ืองจกัร ชัว่โมงแรงงานทางตรง 
   จะพบว่าค่าใช้จ่ายบางชนิดไม่มีความสัมพนัธ์โดยตรงกบัปริมาณการผลิต
เลย เช่น ค่าใช้จ่ายในการเตรียมการผลิต ค่าขนยา้ยวตัถุดิบ ดงันั้น การใช้ส่ิงท่ีมีความสัมพนัธ์กบั
ปริมาณการผลิต จึงไม่เป็นการถูกต้องระบบบญัชีต้นทุนฐานกิจกรรม (Activity Base Costing : 
ABC) จึงได้ถูกน ามาปรับใช้กับระบบการปันส่วนค่าใช้จ่ายในการผลิตโดยระบบต้นทุนฐาน
กิจกรรมเป็นระบบการใชท้รัพยากรขององคก์รไปในกิจกรรมต่าง ๆ โดยจะแบ่งการบริหารออกเป็น
กิจกรรมต่าง ๆ โดยท่ีตน้ทุนกิจกรรมจะมีการปันส่วนเขา้สู่ Cost Object นั้น ๆ ไม่ว่าจะเป็นตน้ทุน
ผลิตภณัฑ์ บริการ ลูกคา้ หรือโครงการ ตามปริมาณการใช้กิจกรรมของ Cost Object เป็นส าคญั 
นอกจากน้ียงัถือวา่กิจกรรมสนบัสนุนต่าง ๆ เกิดข้ึนเพื่อให้การด าเนินงานต่าง ๆ ด าเนินไปตามปกติ 
ขั้นตอนของการปันส่วนตน้ทุนฐานกิจกรรมเป็นดงัน้ี 
   1)  ปันส่วนต้นทุนตามรหัสบัญชี หรือตาม Cost Element เข้าสู่กิจกรรม 
ต้นทุนใดเกิดขึน้จากกิจกรรมเพียงกิจกรรมเดียวก็จะระบุเข้าสู่กิจกรรมนั้น ๆ โดยตรง  แต่ถา้ตน้ทุน
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นั้นเกิดจากหลายกิจกรรมดว้ยกนั ตอ้งมีการปันส่วนตน้ทุนดงักล่าวเขา้เป็นตน้ทุนของกิจกรรมโดย
ใชเ้กณฑ์ใดเกณฑ์หน่ึง หากไม่สามารถปันส่วนบางรายการเขา้สู่กิจกรรมต่าง ๆ ได ้จะตอ้งใช้ดุลย
พินิจส่วนตวัเข้าช่วย และหากทราบความสัมพนัธ์ระหว่างค่าใช้จ่ายกับกิจกรรมท่ีเก่ียวข้องได ้
อยา่งชดัเจน เกณฑ์ท่ีใชเ้ป็นฐานในการปันส่วนค่าใชจ่้ายต่าง ๆ เขา้สู่กิจกรรมดงักล่าวจะเรียกว่าตวั
ผลกัดนัทรัพยากร (Resource Driver) 
   2) ปันส่วนต้นทุนกิจกรรมต่าง ๆ เข้าสู่ผลิตภัณฑ์ท่ีเกี่ยวข้องโดยใช้อัตรา
ต้นทุนกิจกรรมต่อหน่วยของตัวผลักดัน (Cost per Driver) เป็นเกณฑ์ในการค านวณ เช่น ค่าใชจ่้าย
ในการปรับเปล่ียนแบบของผลิตภณัฑ์ หรือค่าใช้จ่ายในการเตรียมการผลิต จะถูกปันส่วนเขา้สู่
ผลิตภณัฑ์โดยใช้จ  านวนคร้ังของการปรับเปล่ียนงานวิศวกรรมหรือจ านวนคร้ังของการเตรียมการ
ผลิต ดงันั้นผลิตภณัฑ์ท่ีมีการปรับเปล่ียนงานวิศวกรรมบ่อยก็จะรับค่าใช้จ่ายดงักล่าวไปมากกว่า
ผลิตภณัฑอ่ื์น 
   การปันส่วนค่าใชจ่้ายการผลิตแบบเดิมกบัแบบฐานกิจกรรมนั้น พบวา่ไม่มี
ความแตกต่างกนั เน่ืองจากมี 2 ขั้นตอนเหมือนกนั แต่มีความแตกต่างกนั กล่าวคือ ในระบบตน้ทุน
ฐานกิจกรรมนั้น ตน้ทุนตาม (Cost Element) จะปันส่วนเขา้สู่ตน้ทุนกิจกรรมต่าง ๆ (Activity Cost 
Pools) เป็นล าดบัแรก ไม่ใช่ปันส่วนเขา้กลุ่มตน้ทุนต่าง ๆ (Cost Pools) ตามระบบเดิม นอกจากน้ีใน
ขั้นท่ี 2 ตอ้งท าการระบุตวัผลกัตน้ทุนของแต่ละกิจกรรมเพื่อน าไปสู่การค านวณตน้ทุนต่อหน่วยของ
ตวัผลกัดนัตน้ทุน (Cost Driver Rate) ซ่ึงจะมีจ านวนตวัผลกัดนัมากน้อยเพียงใดข้ึนอยู่กบัจ านวน
กิจกรรมท่ีระบุข้ึน และเม่ือคูณ Cost Driver Rate ด้วยปริมาณของตัวผลักดันกิจกรรมท่ีแต่ละ
ผลิตภณัฑใ์ชไ้ปในแต่ละกิจกรรม และรวมผลิตคูณเขา้ดว้ยกนั ก็จะไดค้่าใชจ่้ายในการผลิตสินคา้แต่
ละชนิด และเม่ือน าตน้ทุนท่ีไดไ้ปรวมกนัตน้ทุนทางตรงอ่ืนของสินคา้ ก็จะไดต้น้ทุนรวมของสินคา้
ในท่ีสุด 
   ในส่วนของการปันส่วนแบบเดิมนั้น ค่าใช้จ่ายในการผลิตท่ีสะสมอยู่ตาม
กลุ่มต้นทุนต่าง ๆ มกัจะปันส่วนเข้าสู่ผลิตภณัฑ์ต่าง ๆ โดยใช้ส่ิงท่ีมีความสัมพนัธ์กับปริมาณ 
การผลิต เน่ืองจากระบบบญัชีตน้ทุนแบบเดิมเน้นท่ีตวัผลิตภณัฑ์และปริมาณการผลิตเป็นสาเหตุ
หลกัท่ีท าให้เกิดต้นทุน ส่วนระบบตน้ทุนฐานกิจกรรมจะเน้นการบริหารงานโดยแบ่งออกเป็น
กิจกรรมต่าง ๆ และถือวา่กิจกรรมเป็นส่ิงท่ีท าให้เกิดตน้ทุน ส่วนผลิตภณัฑ์หรือบริการเป็นส่ิงท่ีใช้
กิจกรรมอีกทีหน่ึง ซ่ึงขอ้แตกต่างพอสรุปได ้2 ประการ 1) ระบบตน้ทุนฐานกิจกรรมจะก าหนดกลุ่ม
ตน้ทุนในรูปของกิจกรรม (Activity Cost Pool) มากกวา่จะก าหนดในรูปของกลุ่มตน้ทุน (Cost Pool)  
2) ตวัผลกัดนักิจกรรมหรือตวัผลกัดนัตน้ทุน (Activity or Cost Driver) ซ่ึงใชเ้ป็นฐานในการค านวณ
ตน้ทุนผลิตภณัฑ์จะมีโครงสร้างแตกต่างไปจากฐานในระบบเดิม ซ่ึงในแต่ละกิจกรรมตอ้งมีการ
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วิเคราะห์ว่าอะไรเป็นตวัผลกัดนัหรือเป็นสาเหตุส าคญัท่ีแทจ้ริงท่ีท าให้ตน้ทุนของกิจกรรมนั้น ๆ 
เปล่ียนแปลงไป 
   การเปรียบเทียบการปันส่วนทั้ง 2 วธีิ แสดงไดด้งัภาพท่ี 2.8 

 
ภาพท่ี 2.8  แสดงการเปรียบเทียบวธีิการปันส่วนตน้ทุนแบบเดิมและวธีิการปันส่วนตน้ทุนฐานกิจกรรม 
 
   จากแนวคิดดงักล่าว ท าใหเ้ห็นถึงประโยชน์ของการน าระบบแนวคิดตน้ทุน
กิจกรรมมาใช้วิเคราะห์ต้นทุนการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือม เพื่อท่ีจะท าให้ได้ขอ้มูลท่ีเป็น
ประโยชน์ในการทราบตน้ทุนกิจกรรมการบริการทั้งทางตรงและทางออ้ม ในมุมมองของผูใ้ห้บริการ 
และน าขอ้มูลท่ีได้จากผลลพัธ์มาสะทอ้นให้กบัโรงพยาบาล เพื่อการจดัสรรงบประมาณและการ
พฒันาคุณภาพการบริการใหมี้ประสิทธิภาพท่ีดี 
   การศึกษาคร้ังน้ี ดา้นตน้ทุนค่าลงทุนของส่ิงปลูกสร้างไม่สามารถน ามาคิดได ้
เน่ืองจากการคิอตน้ทุนค่าเส่ือมราคาประจ าปีของอาคารหรือส่ิงก่อสร้างนั้น โดยทัว่ไปจะคิดอายุการ
ใช้งานไวเ้ท่ากบั 20 ปี (วลยัพร พชัรนฤมล, 2545) ซ่ึงอาคารผูป่้วยนอกของโรงพยาบาลประสาท
เชียงใหม่ท่ีจะท าการศึกษาคร้ังน้ี มีอายกุารใชง้านมากกวา่ 30 ปี (ปีท่ีสร้างเสร็จคือ พ.ศ. 2516) จึงไม่
น ามาคิดเป็นตน้ทุนกิจกรรม ส าหรับอายุการท างานของเคร่ืองมือแพทยเ์ท่ากบั 5-15 ปี ยงัสามารถ
น ามาใชคิ้ดเป็นตน้ทุนค่ลงทุนได ้(อนุวฒัน์ ศุภชุติกุล และคณะ, 2539) 
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4.  แนวคดิและประโยชน์ของการวดัต้นทุนและศึกษาการปริมาณงาน 
 
 4.1  การวดัต้นทุน (Measurement of Cost)  
  เม่ือจ าแนกประเภทตน้ทุนแลว้ การวดัตน้ทุนมี 3 วิธี (สมคิด แกว้สนธิ และคณะ, 
2536) ดงัน้ี 
  4.1.1  วิธีวัด หลายวิธี เช่น การสัมภาษณ์ผูท่ี้เก่ียวขอ้ง การเขา้ไปสังเกตหรือการวดั
โดยตรง การรวบรวมขอ้มูลท่ีมีผูบ้นัทึกไวแ้ลว้ 
  4.1.2  หน่วยในการวัด (Unit of Measurement) จะตอ้งก าหนดใหช้ดัเจน เช่น เวลา
ท่ีใชข้องบุคลากรทางการแพทยแ์ต่ละคน แต่ละขั้นตอนของการบริการ (เป็นวินาที นาที หรือชัว่โมง) 
ปริมาณพื้นท่ีท่ีตอ้งใชส้ าหรับบริการนั้นๆ จ านวนการตรวจทางหอ้งปฏิบติัการแต่ละอยา่ง เป็นตน้ 
  4.1.3  แหล่งข้อมูล ประกอบดว้ย 2 ประเภท คือ แหล่งขอ้มูลปฐมภูมิ (Primary source) 
เป็นแหล่งขอ้มูลท่ีผูว้ิจยัเขา้ไปเก็บขอ้มูลเอง และแหล่งขอ้มูลทุติยภูมิ (Secondary source) เป็นแหล่ง 
ขอ้มูลท่ีไดจ้ากการบนัทึกเอกสาร เป็นตน้ 
 4.2  การวดัระยะเวลากจิกรรม (Time study) 
  การวดัระยะเวลากิจกรรม เป็นเทคนิคการศึกษาปริมาณงาน เป็นการก าหนดหา
เวลาท างานหรือวดัผลการปฏิบติังานท่ีเป็นมาตรฐาน โดยมีเง่ือนไขการก าหนดงานมาตรฐาน (Work 
standard) เพื่อใชใ้นการวิเคราะห์ขอ้มูลของการปฏิบติังาน (เกษม พิพฒัน์ปัญญานุกูล, 2539) เพื่อให้
ไดม้าซ่ึงเวลามาตรฐานงาน 1 หน่วย ซ่ึงวิธีการศึกษาปริมาณงานท่ีใชใ้นการปฏิบติังาน (วชัรินทร์ 
สิทธิเจริญ, 2547) มีวธีิการศึกษา 4 วธีิ ดงัน้ี 
  4.1.1  การศึกษาเวลาโดยตรง (Direct time study) คือการศึกษาโดยการใชเ้คร่ืองมือ
จบัเวลาโดยตรงจากการท างานของเจา้หนา้ท่ี หรืออาจใชก้ลอ้งถ่ายภาพเคล่ือนไหว วธีิจบัเวลามีดงัน้ี 
   1)  การบันทึกเวลาแบบต่อเน่ือง (Continuous time) คือการจบัเวลาแบบ
ติดต่อกนัโดยไม่หยดุ โดยเร่ิมจบัเวลาตั้งแต่ 0 เม่ือเร่ิมกิจกรรมและเวลาส้ินสุดกิจกรรม เวลากิจกรรม
ท่ีแทจ้ริงจะไดจ้ากเวลาเร่ิมตน้ของงานถดัไป ลบดว้ย เวลาเร่ิมตน้ 
   2)  การบันทึกเวลาแบบย้อนกลับ (Repetitive timing หรือ Snapback timing) 
คือการจบัเวลาของแต่ละงาน โดยเร่ิมตน้ท่ี 0 เม่ือส้ินสุดกิจกรรม จะอ่านเวลาแลว้บนัทึกไว ้แลว้เร่ิม
ตั้งเวลาเม่ือเร่ิมงานใหม่ 
  4.1.2  การศึกษาเวลาแบบพรีดีเตอร์ (Predetermined motion-time system) เป็น
การศึกษาเวลาของการท างาน จากตารางการเคล่ือนไหวพื้นฐาน (Fundamental motion) แลว้เอาเวลา
ท่ีไดจ้ากการเคล่ือนไหวในการท างานช้ินนั้นรวมกนัเป็นเวลามาตรฐานของงาน โดยไม่จ  าเป็นตอ้ง 
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อาศยัการจบัเวลาโดยตรง 
 4.3  การสุ่มตัวอย่างงาน (Work sampling) คือการศึกษาการใชเ้วลาการปฏิบติังานของ
บุคลากร โดยการสุ่มเพื่อสังเกตวา่ในแต่ละช่วงเวลาท่ีสุ่ม มีกิจกรรมแบบใดเกิดข้ึนบา้ง ผูส้ังเกตจะ
บนัทึกประเภทของกิจกรรมและจ านวนคร้ังของการเกิดกิจกรรมต่างๆในแต่ละช่วงเวลาท่ีสังเกต 
แลว้ค านวนเป็นสัดส่วนของปริมาณงานแต่ละประเภทท่ีเกิดข้ึนในช่วงเวลานั้นๆ 
 4.4  การใช้ข้อมูลมาตรฐาน (Standard time data and formula) เป็นการศึกษาเวลา 
โดยอาศยัขอ้มูลจากอดีตและสูตรในการค านวน โดยใชค้อมพิวเตอร์ค านวนเวลามาตรฐานของแต่ละ
กิจกรรม 
  ส าหรับการจบัเวลาโดยนาฬิกานั้นมีใชอ้ยู ่2 แบบ (วจิิตร ตณัฑสุทธ์, 2537) ดงัน้ี 
  4.4.1  การจับเวลาแบบสะสม  (Cumulative timing) วิธีการน้ีนาฬิกาจะเดินอยู่
ตลอดเวลา เป็นการจบัเวลาท่ีมีงานยอ่ยหรือกิจกรรมหลายๆงาน นาฬิกาจะไม่มีวนัหยุดเดินจนกว่า
การจบัเวลาจะส้ินสุดลง ในตอนทา้ยของงานยอ่ยจะตอ้งจดเวลาไว ้เวลาของแต่ละงานยอ่ยสามารถ
หาไดจ้ากผลต่างของนาฬิกาท่ีเดินหลงัจากจบัเวลาเสร็จ 
  4.4.2  การจับเวลาแต่ละคร้ัง (Flyback timing) วิธีน้ีนาฬิกาจะกลบัมาท่ีต าแหน่ง
ศูนยใ์นตอนทา้ยของแต่ละงานหรือกิจกรรม และจะเร่ิมจบัเวลาของกิจกรรมถดัไป เวลาในแต่ละ
กิจกรรมสามารถอ่านได้ทนัที นาฬิกาไม่มีการหยุดเดิน เข็มนาฬิกาจะกลบัมาเร่ิมท่ีศูนยแ์ล้วเร่ิม
ต่อเม่ือจบัเวลากิจกรรมใหม่ 
  การวิจยัคร้ังน้ีใชก้ารจบัเวลาโดยตรงจากการท างานของเจา้หนา้ท่ี ตั้งแต่เร่ิมปฏิบติั
กิจกรรมไปจนถึงการส้ินสุดการปฏิบติักิจกรรมแต่ละกิจกรรมต่อคร้ัง โดยนาฬิกาจะเร่ิมในต าแหน่ง
ศูนยทุ์กคร้ัง และจะเร่ิมจบัเวลาใหม่ในกิจกรรมถดัไป เวลาในแต่ละกิจกรรมสามารถอ่านไดท้นัที  
 4.5  ประโยชน์ของการศึกษาปริมาณงาน 
  แนวคิดตน้ทุนกิจกรรม จะให้ความส าคญักบั “กิจกรรม” มากกวา่ “ปริมาณ” เพื่อ
วตัถุประสงค์ในการติดตามตน้ทุนกิจกรรมต่างๆ โดยเน้นการควบคุมท่ีแหล่งก าหนดตน้ทุนเป็น
ส าคญั ไม่จ  าเป็นวา่ตน้ทุนจะเกิดข้ึนในหน่วยหรือแผนก ซ่ึงจากการวิเคราะห์นั้นจะช่วยให้ผูบ้ริหาร
มีขอ้มูลประกอบในการตดัสินใจเก่ียวกบั การตั้งราคา การยกเลิกผลิตภณัฑ์ท่ีไม่ก่อให้เกิดผลก าไร 
ช่วยให้องคก์รลดความสูญเปล่าของกิจกรรมท่ีไม่เพิ่มมูลค่า โดยสามารถระบุไดว้า่กิจกรรมใดเป็น
ตวัผลกัดนัตน้ทุนใหสู้ง เป็นตน้ (สถาบนัเพิ่มผลผลิตแห่งชาติ โครงการศูนยข์อ้มูลอจัฉริยะดา้นผลิต
ภาพ, 2558) 
  ประโยชน์ของระบบตน้ทุนกิจกรรมต่อองคก์รดา้นสุขภาพ (Crook, 2000)  1) ท าให้
รู้ตน้ทุนต่างๆในระบบบริการสุขภาพช่วยให้เขา้ใจถึงสาเหตุท่ีท าให้เกิดตน้ทุน  2) สามารถแยกตน้ทุน
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ทางตรงออกจากตน้ทุนทางออ้มได้  3) สามารถระบุตวัผลกัดนัตน้ทุนได้  4) สามารถน ากิจกรรมมา
ค านวณทางสถิติได้  5) ช่วยให้ทราบต้นทุนและน ามาก าหนดราคามาตรฐานได้  6) ช่วยรวบรวม
กิจกรรมท่ีแทจ้ริงไดจ้ากผูป่้วย  7) ช่วยใหไ้ดรู้ปแบบของตน้ทุนกิจกรรม 
  การคิดตน้ทุนกิจกรรมเร่ิมมีการศึกษาตั้งแต่ปี ค.ศ. 1890โดย คาแพลนและคูเบอร์
ไดน้ ามาใชใ้นปี ค.ศ. 1998 และเป็นท่ียอมรับอยา่งแพร่หลายไปทัว่ทุกมุมโลก (วรศกัด์ิ ทุมมานนท,์ 
2549) ระบบการคิดตน้ทุนกิจกรรมจะเน้นการบริหารตน้ทุน โดยแบ่งการด าเนินงานขององค์กร
ออกเป็นกิจกรรมต่างๆ การระบุกิจกรรมจะช่วยใหท้ราบวา่ การด าเนินงานขององคก์รประกอบดว้ย
กิจกรรมอะไรบา้ง เวลาท่ีใช้ไปในแต่ละกิจกรรม รวมทั้งผลไดจ้ากการประกอบกิจกรรมเหล่านั้น 
ขั้นตอนง่าย ๆ ของระบบการคิดตน้ทุนกิจกรรมจึงประกอบดว้ย การก าหนดกิจกรรม การคิดตน้ทุน
กิจกรรม และการวดัผลการปฏิบติังานทั้งในรูปของเวลาและคุณภาพ และระบบการคิดต้นทุน
กิจกรรมมีบทบาทส าคญัอยา่งยิง่ในการเสริมสร้างความเป็นเลิศขององคก์ร โดยการใหข้อ้มูลตน้ทุน
ผลิตภณัฑท่ี์ใกลเ้คียงความเป็นจริงท่ีเป็นประโยชน์แก่ผูบ้ริหาร (อนุรักษ ์ทองสุโขวงศ,์ 2548) ดงัน้ี  
  4.5.1  ให้ข้อมูลที่เป็นประโยชน์แก่ผู้บริหารในการตัดสินใจเกี่ยวกับการยกเลิก

ผลิตภัณฑ์ การต้ังราคาผลิตภัณฑ์ และการออกแบบผลิตภัณฑ์โดยมีต้นทุนต ่าสุด ขอ้มูลต้นทุน
ผลิตภณัฑจ์ะสะทอ้นถึงกิจกรรมต่างๆ ท่ีเก่ียวขอ้งกบัการผลิตภณัฑน์ั้นๆโดยตรง ตลอดจนความยาก
ง่ายท่ีอยูเ่บ้ืองหลงัการผลิตผลิตภณัฑน์ั้นๆอยา่งแทจ้ริง  
  4.5.2  ลดความสูญเปล่าของกิจกรรมต่างๆให้เหลือน้อยที่สุด โดยการวิเคราะห์
กิจกรรมทั้งหมดขององคก์ารวา่มีกิจกรรมใดบา้งท่ีเป็นกิจกรรมไม่เพิ่มคุณค่า 
  4.5.3  ระบุสาเหตุทีท่ าให้เกดิต้นทุนในรูปแบบของตัวผลักดันต้นทุน  

  4.5.4  เช่ือมโยงกลยุทธ์ในการด าเนินงานขององค์กรเข้ากับการตัดสินใจ อนัจะเป็น
ประโยชน์ต่อผูบ้ริหารในการพฒันากิจกรรมต่างๆ ท่ีถือเป็นจุดเด่นขององคก์รใหมี้ประสิทธิภาพยิ่งข้ึน 
อีกทั้งใหข้อ้มูลส าคญัแก่ผูบ้ริหารในการปรับปรุงโครงสร้างกิจกรรมต่างๆ ใหม่ โดยการลดหรือตดัทอน
กิจกรรมท่ีเป็นอุปสรรคต่อความเป็นเลิศขององคก์รใหเ้หลือนอ้ยท่ีสุดหรือหมดไปในท่ีสุด  
  4.5.5  ให้ข้อมูลที่เป็นประโยชน์แก่ผู้บริหารในการประเมินผลกระทบจากการใช้ 
กลยทุธ์ต่างๆวา่เป็นไปตามท่ีไดค้าดการณ์ไวห้รือไม่ เพื่อท่ีจะไดด้าเนินการแกไ้ขต่อไป  
  4.5.6  สร้างความมั่นใจให้กับผู้บริหารได้ว่า การปฏิบติังานขององค์กร สามารถ
บรรลุวตัถุประสงค์ทั้งในดา้นเวลา คุณภาพ ความยืดหยุน่ในการประกอบการหรือการให้บริการท่ี
ตรงต่อเวลา โดยการเช่ือมโยงตวัวดัผลการปฏิบติังานเขา้กบักลยทุธ์ขององคก์ร  
  4.5.7  กระตุ้นให้มีการพัฒนาประสิทธิภาพในการด าเนินงานอย่างต่อเน่ือง และ

การควบคุมคุณภาพโดยรวม (Total quality control) 
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  วนัชยั ริจิรวนิช (2548) กล่าวถึงประโยชน์ของการศึกษาปริมาณงาน สามารถใช้
ประโยชน์ในการหาเวลามาตรฐานในการปฏิบติังาน รวมทั้งยงัเป็นการประเมินความสามารถใน
การบริการ หรือประสิทธิภาพในการบริหารทรัพยากรบุคคลได้ สรุปไดด้งัน้ี 1) ใชใ้นการประเมิน
การด าเนินงาน  2) ใชใ้นการก าหนดแผนงาน  3) ใชใ้นการก าหนดตน้ทุนการผลิต  4) ใชใ้นการเพิ่ม
ประสิทธิภาพในการผลิต  5) ใช้ในการก าหนดแผนงานส่งเสริมการจ่ายเงินจูงใจ  6) ใช้ในการ
ออกแบบผลิตภณัฑแ์ละกระบวนการผลิต  7) ใชใ้นการพฒันาบุคลากร 
  ศุภสิทธ์ิ พรรณารุโณทยั (2544) ได้อธิบายถึงประโยชน์ของการศึกษาตน้ทุนใน
ระบบบริการสุขภาพ ดงัน้ี  1)  ใชป้ระเมินประสิทธิภาพ จากการเปรียบเทียบตน้ทุนกบัผลลพัธ์ท่ีได ้
ท าให้ทราบถึงประสิทธิภาพของการด าเนินงาน  2) ใช้ประมินความเป็นธรรม จากการกระจาย
ตน้ทุนบริการให้กบักลุ่มเป้าหมาย  3) ใชป้ระเมินล าดบัความส าคญัของกิจกรรม ขอ้มูลตน้ทุนของ
แผนงานหรือแยกตามกิจกรรมท่ีจดั เป็นหลกัฐานบ่งบอกถึงการด าเนินงาน และการให้ความส าคญั
ต่อแผนงานหรือกิจกรรมต่างๆ  4) ช่วยให้มองเห็นภาพตน้ทุนในอนาคต เป็นประโยชน์ต่อการ
คาดการณ์การลงทุนในด้านสุขภาพจะเป็นเท่าไหร่ หากทรัพยากรลดลงจะมีผลอย่างไร  5) ใช้
ค  านวนอตัราคืนทุน เพื่อเป็นขอ้มูลประกอบการวางนโยบายวา่ กิจกรรมใดควรมีอตัราคืนทุนเท่าไหร่
จึงจะเหมาะสม ปัจจุบนัไดบ้รรลุเป้าหมายหรือไม่ 
  การคิดตน้ทุนกิจกรรมในระบบราชการของประเทศไทย สถาบนัพฒันศาสตร์ (2544) 
ไดร้ะบุถึงประเด็นส าคญัของการคิดตน้ทุนจากกิจกรรมท่ีมีผลต่อระบบราชการของประเทศไทย   
1) เป็นการพิจารณาทางเลือกในการจดัผลผลิต  2) ตวัเงินมีโอกาสประหยดัไดจ้ากการเปล่ียนแปลง
ผลผลิตหรือกระบวนการการผลิต หรือการงดไม่ด าเนินการผลิต  3) การค านวนเงินท่ีตอ้งใชใ้นการ
จดัท าโครงการใหม่  4) การคิดราคาของผลผลิตเพื่อค านวนผลตอบแทนจากการลงทุน  5) การคิด
ตน้ทุนของโครงการหรือกิจกรรม เพื่อการวิเคราะห์งบลงทุน การจดัสรรรายจ่ายประจ าหรือรายจ่าย
อ่ืนๆ ใหก้บัผลผลิต โครงการหรือผลลพัธ์ 
 

5.  งานวจิัยทีเ่กีย่วข้องเกีย่วกบัการวเิคราะห์ต้นทุนกจิกรรม   
 
 จากงานวิจยัของต่างประเทศท่ีเก่ียวขอ้งกบัค่าใช้จ่ายในการวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือม 
ท่ีผ่านมา พบว่า ในประเทศแคนาดา (0stbye & Crosse, 1994) ไดศึ้กษาถึงค่าใช้จ่ายในขั้นตอนการ
วินิจฉัยภาวะสมองเส่ือม พบว่ามีมูลค่า $250 ถึง $500 ประมาณ 7,750 ถึง 15,500 บาทต่อราย ($1 
เท่ากบั 31 บาท) และยงัพบการศึกษาในสวเีดน (Jedenius & Wimo, 2010) พบวา่ค่าใชจ่้ายท่ีเกิดจาก
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การวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือมโดยแพทยท่ี์หน่วยบริการปฐมภูมิมีค่าเท่ากบั 447 euro ประมาณ 16,092 
บาท และ 1,115 euro ประมาณ 40,140 บาท โดยศูนยใ์หบ้ริการเฉพาะทาง (1 euro เท่ากบั 36 บาท) 
 Hansen & Mowen (1997) ได้กล่าวถึงระบบต้นทุนกิจกรรม (ABC) ตวัอย่างการคิด
ตน้ทุนการบริการของผูป่้วยสูติกรรมจากการคิดแบบราคาเดิม โดยการคิดตน้ทุนการบริการในแต่
ละวนั (ค่าแรง ค่าอาหาร และค่าการพยาบาล) หารดว้ยจ านวนวนันอน แมว้า่ผูป่้วยแต่ละรายมีความ
รุนแรงของโรคท่ีแตกต่างกนั แต่พบว่ามีค่าใช้จ่ายต่อวนัท่ีเท่ากนัคือคนละ $200 (ประมาณ 6,200 
บาท) กรณีท่ีคิดตน้ทุนโดยใชร้ะบบ ABC พบวา่ค่าใชจ่้ายท่ีเกิดข้ึนแตกต่างกนั โดยค่าบริการท่ีศูนย์
กิจกรรมคิดเป็นคนละ $100 (ประมาณ 3,100 บาท) ค่าการพยาบาลคิดเป็นชัว่โมงละ $20 (ประมาณ 
620 บาท) ดงันั้นผูป่้วยสูติกรรมจึงมีค่าใชจ่้ายท่ีแตกต่างกนั เช่น ผูป่้วยสูติกรรมท่ีมีภาวะแทรกซ้อน
จะเสียค่าใชจ่้ายวนัละ $500 (ประมาณ 15,500 บาท) ($1 เท่ากบั 31 บาท) 
 การศึกษาในโรงพยาบาล Alexandria สหรัฐอเมริกา ซ่ึงแต่เดิมทางโรงพยาบาล 
คิดค่าใชจ่้ายทั้งหมดต่อวนัจากค่าบริการต่างๆ เช่น ค่าตรวจวนิิจฉยัทางหอ้งปฏิบติัการ ค่ายา ค่ารักษา 
ค่าวสัดุอุปกรณ์และวนันอนในโรงพยาบาล ต่อมา Rotch (2000) ไดศึ้กษาการใช้ ABC เพื่อให้เห็น
ค่าใชจ่้ายท่ีแทจ้ริง โดยดูตามความตอ้งการทางการพยาบาล จากการคิดราคาแบบใหม่น้ี ท าให้เห็น
การแยกกิจกรรมการพยาบาลออกจากค่าเงินเดือน ค่าอาหารโดยตรง พบวา่การคิดราคาแบบเดิมจะมี
ค่าใชจ่้ายต่อวนันอนประมาณ $500 (ประมาณ 15,500 บาท) และเม่ือน าระบบใหม่มาใช ้พบวา่ค่าใชจ่้าย
ต่อวนัอยูร่ะหวา่ง $50 ถึง $600 เฉล่ีย $325 (ประมาณ 1,550 ถึง 18,600 บาท) ($1 เท่ากบั 31 บาท) 
 รายงานจากโรงพยาบาล Valley View รัฐ Colorado สหรัฐอเมริกา ไดท้ดลองใชร้ะบบ 
ABC ในห้องผ่าตดั จากเดิมคือตน้ทุนเฉล่ียในการผ่าตดัได้นาทีละ $9.27 (ประมาณ 279 บาทต่อ
นาที) (ใช้เวลาผ่าตดัข้อเข่า 55.9 นาที) ลดลงเหลือนาทีละ $3.3964 (ประมาณ 105 บาทต่อนาที) 
(Jiambalvo 2001) 
 กมลวรรณ จราพงษ์ (2545) ท าการศึกษาตน้ทุนโดยตรงของการบริการพยาบาล ณ 
โรงพยาบาลรามาธิบดี ใช้วิธีการศึกษาเพื่อเปรียบเทียบความแตกต่างของตน้ทุนโดยตรงของการ
บริการพยาบาลในแผนกศลัยศาสตร์และออร์โธปิดิกส์ ผลการวิจยัพบว่า กิจกรรมการพยาบาลท่ีมี
ตน้ทุนโดยตรงสูงสุดคือ การช่วยฟ้ืนคืนชีพ ซ่ึงเป็นการดูแลผูป่้วยท่ีอยูใ่นภาวะวิกฤต มีค่าเฉล่ียของ
การท ากิจกรรม 20 นาที ค่าเฉล่ียของอตัราเงินเดือน 57.48 บาท และค่าเฉล่ียของอุปกรณ์ 48.20 บาท 
และพบว่าตน้ทุนโดยตรงของการบริการพยาบาลจะสูงหรือต ่าข้ึนอยู่กบัปัจจยั 4 อย่าง คือ อตัรา
เงินเดือนบุคลากร จ านวนบุคลากร ระยะเวลาในการท ากิจกรรม และค่าอุปกรณ์ท่ีใชใ้นการท ากิจกรรม 
 ปวีณา วรรณวิภาพร (2560) ได้ศึกษาถึงตน้ทุนกิจกรรมการดูแลรักษาเด็กโรคปอด
อกัเสบและตน้ทุนการวินิจฉยัโรคร่วมในหอผูป่้วยกุมารเวชกรรม โรงพยาบาลเชียงค า จ  านวนตวัอยา่ง
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เด็กป่วย 14 คน ผลการศึกษาพบว่าตน้ทุนกิจกรรมการดูแลรักษารวมต่อรายเท่ากบั 1,765.22 บาท 
และพบวา่ทุนกิจกรรมการดูแลรักษา (ABC) ต่อราย โดยคิดรวมค่ายา ค่าตรวจวนิิจฉยั ค่าหอ้ง ค่าอาหาร 
และค่าสาธารณูปโภค เท่ากบั 4,617.87 บาท ท าให้ทราบว่าความแตกต่างระหว่างตน้ทุนกิจกรรม
การดูแลรักษาต ่ากว่าต้นทุนการวินิจฉัยตามกลุ่มโรค (DRG) เฉล่ียต่อรายเท่ากับ 5,047.61 บาท  
ผลการศึกษาท่ีต ่ากวา่น้ีอาจเน่ืองจากการวิจยัไม่ไดน้ าขอ้มูลตน้ทุนค่าสาธารณูปโภคอ่ืนมาค านวณ 
เช่น ค่าน ้ าประปา ค่าแรงของกุมารแพทยไ์ม่สูง และเด็กป่วยโรคปอดอกัเสบกลุ่มตวัอยา่งมีอาการ
ของโรคในระดบัท่ีไม่รุนแรง จึงท าให้ค่าใช้จ่ายท่ีได้รับจาก สปสช ตาม DRG สูงกว่าท่ีเรียกเก็บ 
นอกจากน้ียงัพบว่า เวลาท่ีใช้ในการปฏิบัติกิจกรรมมีความสัมพนัธ์แปรผนักับการเกิดต้นทุน  
โดยกิจกรรมการดูแลเด็กป่วยโรคปอดอกัเสบในกิจกรรมการพยาบาลต่อเน่ือง ไดแ้ก่ การสังเกต
ประเมินอาการอยา่งต่อเน่ือง การวางแผนกิจกรรมพยาบาลร่วมกบัการรักษาจากทีมสหสาขาวิชาชีพ 
การป้องกนัความเส่ียง และการดูแลดา้นจิตสังคม ใชเ้วลาในการปฏิบติัการรวมนานท่ีสุด ส่งผลให้
เกิดต้นทุนรวมสูงสุด คือ 11,972.16 บาทใช้เวลาไปทั้งส้ิน 1,311.35 นาที ต้นทุนท่ีรองลงมา คือ 
4,117.84 บาท คือการบริหารจดัการใช้เวลาไปทั้งส้ิน 1,069.96 นาที กิจกรรมการดูแลเด็กป่วยโรค
ปอดอกัเสบในกิจกรรมการพยาบาลต่อเน่ืองใช้เวลาในการปฏิบติัการรวมนานท่ีสุด ส่งผลให้เกิด
ตน้ทุนรวมสูงสุด นอกจากน้ีไดว้ิเคราะห์ถึงตน้ทุนค่าแรงของแพทยแ์ละพยาบาลไวว้า่ ค่าแรงของ
พยาบาล ซ่ึงมีค่าแรงกิจกรรมเฉล่ียเท่ากบั 4.62 บาทต่อนาที มีค่ามากกวา่ค่าแรงของกุมารแพทยคื์อ 
4.07 บาทต่อนาทีเน่ืองจากโรงพยาบาลเชียงค ามีกุมารแพทย ์2 คนผลดัเปล่ียนกนัตรวจเยีย่มเด็กป่วย
ในหอผูป่้วยใน คนละ 1 เดือน และแพทยฝึ์กหดั 1 คน กุมารแพทยม์าตรวจเยี่ยมอาการของเด็กป่วย
โรคปอดอกัเสบท่ีหอผูป่้วยวนัละ 1 คร้ังในช่วงเวลาเช้า และขณะแพทยท์  าการตรวจเยี่ยมไม่ไดใ้ช้
วสัดุส้ินเปลืองท่ีมีราคาสูง และใช้เวลาในการตรวจเยี่ยมต ่ากว่ากิจกรรมของพยาบาล อีกทั้งกุมาร
แพทยจ์บใหม่ไดรั้บเงินเดือนไม่สูง ไม่มีค่าปฏิบติังานล่วงเวลา และระหวา่งการวิจยัไม่ไดเ้ดินทาง
ไปอบรม ท าใหค้่าแรงเฉล่ียของกุมารแพทยแ์ละแพทยฝึ์กหดัต ่ากวา่ค่าแรงของพยาบาลวชิาชีพ  
 การศึกษาวิจัยต้นทุนกิจกรรมบริการของหน่วยสวนหัวใจ โรงพยาบาลในสังกัด
กรุงเทพมหานคร (ทิพทิยา เกาะประเสริฐ, 2549) เป็นการศึกษาแบบไปขา้งหน้า ขอ้มูลถูกจดัเก็บ
จากกิจกรรมก่อนการตรวจสวนหวัใจ ขณะตรวจสวนหวัใจ และหลงัตรวจสวนหวัใจ ท าการศึกษา
ในผูป่้วยจ านวน 317 ราย โดยการวเิคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมบริการทางตรงและทางออ้ม ผลการศึกษา
พบวา่ ตน้ทุนรวมของกิจกรรมบริการ คือ 4,748.40 บาทต่อการให้บริการผูป่้วย 1 คร้ัง และตน้ทุน
กิจกรรมทางออ้ม คือ 1,859.89 บาท  
 การศึกษาวจิยัตน้ทุนกิจกรรมบริการของหน่วยสวนหวัใจและหลอดเลือด โรงพยาบาล
มหาราชเชียงใหม่ (เตือนใจ ใจช้ืน, 2549) เป็นการศึกษาแบบไปขา้งหนา้ โดยท าการศึกษาตน้ทุนใน
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หตัถการ 3 อนัดบัแรก ไดแ้ก่ การฉีดสารทึบรังสีเพื่อดูหลอดเลือดหวัใจ การขยายหลอดเลือดตีบดว้ย
ลูกโป่ง และการใส่เคร่ืองกระตุน้ชนิดถาวร ท าการศึกษาในผูป่้วยจ านวน 71 ราย ผลการศึกษาพบวา่ 
ตน้ทุนกิจกรรมการฉีดสารทึบรังสีเพื่อดูหลอดเลือดหวัใจ เท่ากบั 10,598.61 บาท มีสัดส่วนตน้ทุน
ค่าลงทุน : ตน้ทุนค่าวสัดุส้ินเปลือง : ตน้ทุนค่าแรง เท่ากบั 58.20 : 39.00 : 2.8 ตน้ทุนกิจกรรมการ
ขยายหลอดเลือดหัวใจตีบดว้ยลูกโป่ง เท่ากบั 52,826.67 บาท มีสัดส่วนตน้ทุนค่าวสัดุส้ินเปลือง : 
ตน้ทุนค่าลงทุน : ตน้ทุนค่าแรง เท่ากบั 82.98 : 16.17 : 0.86 ตน้ทุนกิจกรรมการใส่เคร่ืองกระตุ้น
หวัใจชนิดถาวร เท่ากบั 70.809.73 บาท มีสัดส่วนตน้ทุนค่าวสัดุส้ินเปลือง : ตน้ทุนค่าลงทุน : ตน้ทุน
ค่าแรง เท่ากบั 87.58 : 11.63 : 0.79 
 เตือน สายบวัทอง (2554) ไดว้ิเคราะห์ตน้ทุนต่อหน่วยบริการโรงพยาบาลเปือยน้อย 
จงัหวดัขอนแก่น พบว่าต้นทุนค่าแรงมีมูลค่าต้นทุนสูงท่ีสุด โดยพิจารณาจากเงินเดือน ค่าจ้าง 
รวมทั้งสวสัดิการต่างๆของบุคคลากร หน่วยงานท่ีท าการศึกษาไดแ้ก่ งานผูป่้วยนอก งานอุบติัเหตุ
ฉุกเฉิน งานผูป่้วยใน งานทนัตกรรม ศูนยสุ์ขภาพชุมชน งานห้องคลอด งานแผนไทย และงาน
กายภาพบ าบดั โดยคิดเป็นร้อยละ 53.75 รองลงมาเป็นตน้ทุนค่าวสัดุและมีตน้ทุนค่าลงทุนไม่มาก
นกั และพบวา่ค่าเฉล่ียของการให้บริการผูป่้วยนอกมีตน้ทุนต่อหน่วยเท่ากบั 245.21 บาทต่อคร้ัง ซ่ึง
ไม่ได้เฉพาะเจาะจงเป็นรายโรค แบ่งเป็นตน้ทุนบริการพื้นฐาน 123.10 บาทต่อคร้ัง และตน้ทุน
รักษาพยาบาล 122.11 บาทต่อคร้ัง 
 การศึกษาวิจยัตน้ทุนกิจกรรมบริการตรวจสุขภาพทัว่ไป งานผูป่้วยนอก โรงพยาบาล
ล าปาง (พรรษา เชาวน์เกษม, 2556) เป็นการศึกษาแบบไปขา้งหนา้ ผูใ้ห้ขอ้มูล คือ บุคลากรท่ีปฏิบตั
งานในหน่วยหอ้งตรวจสุขภาพจ านวน 9 คน ไดแ้ก่ แพทย ์พยาบาลและผูช่้วยเหลือคนไข ้รวมไปถึง
ผูใ้ช้บริการตรวจสุขภาพในงานผูป่้วยนอกในช่วงระยะเวลาท่ีศึกษา ทั้งตน้ทุนค่าแรงกิจกรรมการ
ให้บริการตรวจสุขภาพทัว่ไป จ าแนกตามกิจกรรมหลกัและกิจกรรมรอง ตน้ทุนค่าวสัดุ เป็นตน้  
ผลการศึกษาพบว่า ตน้ทุนกิจกรรมการให้บริการตรวจสุขภาพทัว่ไปของงานผูป่้วยนอก โรงพยาบาล
ล าปางในการบริการหน่ึงคร้ังเท่ากบั 175.65 บาท ประกอบดว้ย ตน้ทุนค่าแรง 110.87 บาท ตน้ทุนค่า
วสัดุ 37.75 บาท และตน้ทุนค่าลงทุน 27.03 บาท คิดเป็นสัดส่วนต้นทุนค่าแรง : ตน้ทุนค่าวสัดุ : 
ตน้ทุนค่าลงทุน เท่ากบั 4.1 : 1.4 : 1 ตน้ทุนกิจกรรมการให้บริการระยะก่อนตรวจสุขภาพเท่ากบั 
133.53 บาท ขณะตรวจสุขภาพเท่ากบั 26.32 บาท และระยะหลงัตรวจสุขภาพเท่ากบั 15.37 บาท 
สัดส่วนต้นทุนกิจกรรมการให้บริการตรวจสุขภาพทัว่ไประยะก่อนตรวจสุขภาพ : ขณะตรวจ
สุขภาพ : หลงัตรวจสุขภาพ เท่ากบั 8.7 : 1.7 : 1 และตน้ทุนการใหบ้ริการตรวจสุขภาพประจ าปีหน่ึง
คร้ัง ผูใ้ชบ้ริการชายอายุ 35 ปีข้ึนไป หญิงอายุ 35 ปีข้ึนไปและหญิงอายไุม่เกิน 35 ปี นอ้ยกวา่ตน้ทุน
ท่ีเรียกเก็บจากผูใ้ช้บริการอยู่ 263.35, 293.35 และ 2.35 บาทตามล าดบั ส่วนชายอายุไม่เกิน 35 ปี 
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ตน้ทุนการใหบ้ริการตรวจสุขภาพจะมากกวา่ตน้ทุนท่ีเรียกเก็บจากผูใ้ชบ้ริการอยู ่27.65 บาท 
 ไพเราะ แสงทอง และคณะ (2553) ไดว้ิเคราะห์ตน้ทุนและจุดคุม้ทุนต่อหน่วยบริการ
แผนกผูป่้วยนอกในศูนยโ์รคผิวหนงัเขตร้อนภาคใต ้จงัหวดัตรัง ปีงบประมาณ 2551 พบวา่ตน้ทุน
ค่าแรงสูงท่ีสุด เช่นเดียวกบั ธนานนัต ์ศรีประโคน และคณะ (2555) ท่ีพบวา่ศึกษาตน้ทุนค่าแรงของ
โรงพยาบาลประโคนชยัในปีงบประมาณ 2555 มีสัดส่วนตน้ทุนรวมโดยตรงสูงท่ีสุด เม่ือเทียบกบั
ตน้ทุนค่าวสัดุและ ตน้ทุนค่าลงทุน ในสัดส่วนเท่ากบั 55 : 40 : 5  
 เนตรนภา หลักฐาน (2553) ได้ศึกษาการวิเคราะห์ต้นทุนกิจกรรมบริการการตรวจ
วนิิจฉยัโรคตอ้กระจก ณ โรงพยาบาลศรีสะเกษ ซ่ึงไดเ้ก็บขอ้มูลในช่วงเดือน พฤศจิกายน พ.ศ.2552 
จ านวนกลุ่มตวัอย่าง 225 ราย พบว่าตน้ทุนกิจกรรมบริการการตรวจวินิจฉัยโรคตอ้กระจกต่อราย 
มีค่าเท่ากับ 1,408.38 บาท แต่ได้รับการจดัสรรงบประมาณเบิกได้ตามจริงแต่ไม่เกิน 700 บาท  
โดยพบว่าตน้ทุนค่าแรงเจา้หน้าท่ีเป็นตน้ทุนท่ีสูงคิดเป็นร้อยละ 85.03 เน่ืองจากเหตุผลเร่ืองอตัรา
เงินเดือนท่ีค่อนขา้งสูงและเป็นบุคลากรกลุ่มวิชาชีพขาดแคลน กิจกรรมการตรวจวินิจฉยัโดยจกัษุ
แพทยมี์ตน้ทุนทางตรงสูงสุดเท่ากบั 131,780 บาท คิดเป็นค่าแรง 7.28 บาทต่อนาที ส าหรับตน้ทุนท่ี
ต ่าท่ีสุดคือค่าเวชภณัฑ์ยาและวสัดุส้ินเปลือง คิดเป็นร้อยละ 0.90 ซ่ึงยาท่ีใชเ้ป็นกลุ่มยาหยอดตาและ
แอลกอฮอล์ ต้นทุนท่ีต ่านั้ นเกิดจากการเบิกใช้ในปริมาณน้อยเพื่อใช้ส าหรับ 1 เดือนเท่านั้ น  
ดา้นระยะเวลาท่ีใช้ในกิจกรรมการตรวจวินิจฉยัโรคตอ้กระจกนั้น พบวา่กิจกรรมการขยายม่านตา  
ใชร้ะยะเวลานานท่ีสุด โดยมีค่า 712,380 วินาที (ต่อจ านวนกลุ่มตวัอยา่ง 225 ราย) หรือประมาณ 52 
นาทีต่อราย ซ่ึงกิจกรรมดงักล่าวคิดเป็นค่าแรงของผูช่้วยเหลือคนไขจึ้งไม่ไดเ้ป็นตน้ทุนทางตรงท่ี 
สูงท่ีสุด ส าหรับการปันส่วนด้านพื้นท่ีนั้นพบว่ามี 4 กิจกรรมใช้พื้นท่ีเดียวกัน นั่นคือ กิจกรรม
ลงทะเบียน กิจกรรมวดัระดบัสายตา กิจกรรมวดัความดนัลูกตาและกิจกรรมให้สุขศึกษา โดยใช้
พื้นท่ีขนาด 20 ตารางเมตร จึงท าให้มีค่าตน้ทุนทางออ้มท่ีเท่ากนั คือ 651.01 บาท ตน้ทุนทางออ้ม
ของกิจกรรมมีตน้ทุนท่ีสูงเน่ืองจากภายในหอ้งตรวจมีเคร่ืองปรับอากาศและเคร่ืองฟอกอากาศ 
 สุกญัญา เตชะสุวรรณา (2549) ไดศึ้กษาเก่ียวกบัตน้ทุนกิจกรรมการพยาบาลในผูป่้วย
โรคตา ในหอผูป่้วยตา หู คอ จมูก โรงพยาบาลอุตรดิตถ์ ในช่วงระหวา่ง 20 สิงหาคม ถึง 20 ตุลาคม 
พ.ศ.2549 ในผูป่้วยจ านวน 229 ราย จากการศึกษาพบว่าต้นทุนต่อหน่วยกิจกรรมการพยาบาล
พื้นฐานของผูป่้วยโรคทางตามีค่าเท่ากบั 855.41 บาท โดยมีสัดส่วนตน้ทุนค่าแรงมากท่ีสุด คิดเป็น
ร้อยละ 58.40 ส าหรับการรักษาแบบผูป่้วยในนั้นคิดจากการนอนต่อ 1 วนัมีค่าเท่ากบั 674.92 บาท 
ซ่ึงสูงกวา่อตัราค่าบริการท่ีก าหนดเท่ากบั 374.92 บาท 
 ศุภสิทธ์ิ พรรณารุโณทยั (2544) ศึกษาตน้ทุนต่อหน่วยบริการโดยวิธีบญัชีตน้ทุนของ
โรงพยาบาลศูนยแ์ละโรงพยาบาลทัว่ไป 9 แห่ง ท่ีเขา้ร่วมโครงการพฒันาระบบการเงินการคลงั
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โรงพยาบาล ในปี พ.ศ. 2539-2540 ผลการศึกษาพบวา่ ตน้ทุนต่อคร้ังผูป่้วยนอกอยูร่ะหวา่ง 205-523 
บาทต่อคร้ัง 
 สุวฒัน์ มหัตนิรันดร์กุลและคณะ (2542) ศึกษาต้นทุนต่อหน่วยงานบริการผู ้ป่วย
โรงพยาบาลสวนปรุง กรมสุขภาพจิต ปีงบประมาณ พ.ศ.2541 คร่ึงปีแรก พบว่า ตน้ทุนหน่วยงาน
บริการผู ้ป่วยนอก มีค่าเท่ากับ 288.74 บาทต่อคร้ัง และมีการศึกษาของโรงพยาบาลในกรม
สุขภาพจิตในปี 2547 (ภสัรา เชษฐ์โชติศกัด์ิ และคณะ, 2547) ตน้ทุนหน่วยงานบริการผูป่้วยนอก  
มีค่าเท่ากบั 469 บาทต่อคร้ัง ท าใหเ้ห็นแนวโนม้ของตน้ทุนท่ีสูงข้ึน 
 อญัชลี เกษสาคร (2546) ไดท้  าการศึกษาถึงการวิเคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมการพยาบาล
ตามการจ าแนกประเภทผู ้ป่วยโดยใช้ระบบการคิดต้นทุนกิจกรรม ในหอผู ้ป่วยอายุรกรรม
โรงพยาบาลสวรรคป์ระชารักษ ์ซ่ึงก่อนหน้านั้นทางหอผูป่้วยอายุรกรรม 1 ไดเ้คยท าการวิเคราะห์
ตน้ทุนแบบ Unit cost ไวแ้ลว้ แต่ขอ้มูลดงักล่าวเป็นขอ้มูลท่ีแสดงถึงภาพรวม ไม่สามารถน าไปใช้
ในการคิดค่าบริการไดอ้ย่างถูกตอ้ง ซ่ึงการวิเคราะห์โดยใชร้ะบบตน้ทุนกิจกรรมจะสามารถใชใ้น
การค านวณหาตน้ทุนต่อหน่วยกิจกรรมได ้ท าให้ไดข้อ้มูลท่ีแทจ้ริง การวิเคราะห์ขอ้มูลไดจ้  าแนก
ผูป่้วยออกเป็น 4 ประเภท ได้แก่ ผูป่้วยวิกฤต (Critical) ผูป่้วยก่ึงวิกฤต (Semi Critical) ผูป่้วยท่ีมี
ความเจ็บป่วยระดบัปานกลาง (Moderate) และผูป่้วยท่ีมีอาการเจ็บป่วยเล็กน้อย (Convalescent)  
ผลการศึกษาพบว่า ตน้ทุนค่าแรงในผูป่้วยวิกฤต เป็นตน้ทุนท่ีมีสัดส่วนต่อหน่วยท่ีสูงท่ีสุด และมี
สัดส่วนลดลงตามประเภขของผูป่้วยตามล าดบั ซ่ึงพบวา่ในผูป่้วยวิฤตนั้น กิจกรรมการช่วยฟ้ืนคืน
ชีพมีค่าเฉล่ียของตน้ทุนท่ีสูงท่ีสุด เท่ากบั  280.08 บาท รองลงมาเป็นกิจกรรมการพยาบาลแรกรับ
เท่ากบั 269.70 บาท และต ่าท่ีสุดคือกิจกรรมการสอนการดูแลตนเอง เท่ากบั 9.66 บาท ผูป่้วยวิกฤติ
นั้ นเป็นผูป่้วยท่ีมีค่าเฉล่ียของกิจกรรมการพยาบาลท่ีมากท่ีสุด ใช้เวลา 30.89 ชั่วโมง/คน/วนั 
เน่ืองจากผูป่้วยดงักล่าวตอ้งไดรั้บการดูแลทางการพยาบาลท่ีซบัซ้อนตามพยาธิสภาพ ความรุนแรง
ของโรคและผูป่้วยส่วนใหญ่ตอ้งใชเ้คร่ืองช่วยหายใจ รวมทั้งผูป่้วยกลุ่มดงักล่าวมีความสามารถใน
การดูแลตนเองท่ีน้อยท่ีสุด จึงท าให้ตอ้งพึ่งพาการดูแลจากบุคลากรทางการแพทยม์ากท่ีสุด ผูป่้วย
กลุ่มน้ีตอ้งไดรั้บการดูแลทางการพยาบาลมากท่ีสุดทั้งทางดา้นเวลา ปริมาณกิจกรรมการพยาบาล
และจ าเป็นตอ้งใชบุ้คลากรเฉพาะทางหลายระดบัดว้ย  
 วนิดา ร้ิวสุวรรณ (2558) ในปีงบประมาณ 2556 พบวา่โรงพยาบาลเวียงป่าเป้า จงัหวดั
เชียงรายประสบปัญหาทางการเงินขาดสภาพคล่องย่างมาก จึงไดท้  าการศึกษาตน้ทุนหน่วยบริการ 
Unit Cost แบบ Modified Full Cost ของโรงพยาบาล ปีงบประมาณ 2556 เป รียบเทียบกับ
ปีงบประมาณ 2557 จากผลการศึกษาพบวา่ ตน้ทุนค่าแรงมีสัดส่วนท่ีมากท่ีสุดเม่ือเทียบกบัตน้ทุนค่า
วสัดุและตน้ทุนค่าลงทุน และยงัพบวา่ ผูป่้วยนอกทุกสิทธิมีตน้ทุนรวมเพิ่มข้ึน ยกเวน้สิทธิตา้งดา้ว
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ในแผนกผูป่้วยในและสิทธิประกันสังคมในแผนกผูป่้วยนอก อนัแสดงให้เห็นว่าการเบิกจ่าย 
ตามแต่ละสิทธิมีความแตกต่างกนั ท าใหท้ราบวา่ตน้ทุนการให้บริการมีแนวโนม้เพิ่มข้ึน ซ่ึงแนวโนม้
ดังกล่าวน้ีจะเป็นปัญหาใหญ่ด้านสาธารณสุขในอนาคต ส่งผลให้โรงพยาบาลจ านวนมากอาจ
ประสบปัญหาทางการเงินขาดสภาพคล่องอยา่งมาก และเป็นวงกวา้งในอนาคต 
 Horngren และคณะ (2002) กล่าวถึงการใช้ข้อมูลจากการวิเคราะห์ต้นทุนกิจกรรม  
ท าให้ได้ข้อมูลท่ีแท้จริง ช่วยให้ผูบ้ริหารน ามาใช้ในการบริหารผลผลิตของกิจกรรมได้อย่าง
กวา้งขวาง ปรับปรุงและพฒันารูปแบบของกระบวนการของแต่ละกิจกรรม รวมทั้งการคิดราคาของ
ผลผลิตกิจกรรมได ้
 ปัญจนา พรายอินทร์ (2548) ได้ศึกษาต้นทุนกิจกรรมการพยาบาลงานผูป่้วยนอก 
โรงพยาบาลเพชรบูรณ์ พบว่าต้นทุนค่าแรงรวมท่ีใช้ปฏิบติัต่อกิจกรรมแต่ละคร้ังมีค่ามากท่ีสุด  
คิดเป็นร้อยละ 79.53 เช่นเดียวกับการศึกษาของกัญญารัตน์ อินใจ (2550) ท าการศึกษาต้นทุน
กิจกรรมการพยาบาลในแผนกผูป่้วยใน ณ โรงพยาบาลสูงเม่น ซ่ึงพบวา่ตน้ทุนค่าแรงมีสัดส่วนท่ีสูง
ท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 41.93 
 ทวีศกัด์ิ สิริรัตน์เรขา และคณะ (2559) ไดว้ิเคราะห์ตน้ทุนต่อหน่วย งานส่งเสริมและ
ป้องกนัดา้นสุขภาพจิต ศูนยสุ์ขภาพจิต กรมสุขภาพจิต ปีงบประมาณ พ.ศ.2558 พบว่าจากตน้ทุน
ทางตรงทั้งหมด ตน้ทุนค่าแรงมีสัดส่วนของตน้ทุนท่ีสูงท่ีสุดทั้งหน่วยตน้ทุนงานหลกัและหน่วย
ตน้ทุนงานสนบัสนุน เป็นร้อยละ 63.69 
 พชัรินทร์ สรไชยเมธา (2545) ได้ศึกษาอตัราก าลังบุคลากรทางการพยาบาลในหอ
ผูป่้วยเวชศาสตร์ฟ้ืนฟู ตามความตอ้งการทางการพยาบาล ศูนยสิ์รินธรเพื่อการฟ้ืนฟูสมรรถภาพ
ทางการแพทยแ์ห่งชาติ ซ่ึงพบวา่ความตอ้งการทางการพยาบาลเพิ่มมากข้ึนตามความรุนแรงของโรค 
กล่าวคือ ผูป่้วยท่ีช่วยเหลือตวัเองได้ มีความต้องการการพยาบาลเท่ากับ 1.13 ชั่วโมง ผูป่้วยท่ี
ตอ้งการการดูแลเพียงเล็กนอ้ยมีความตอ้งการการพยาบาลเท่ากบั 2.20 ชัว่โมง ผูป่้วยท่ีตอ้งการการ
ดูแลปานกลาง มีความตอ้งการการพยาบาลเท่ากบั 2.71 ชัว่โมง ผูป่้วยท่ีตอ้งการการดูแลมาก มีความ
ตอ้งการการพยาบาลเท่ากบั 3.42 ชัว่โมง และผูป่้วยท่ีตอ้งการการดูแลมากท่ีสุด มีความตอ้งการการ
พยาบาลเท่ากบั 4.56 ชัว่โมง  
 อุมา จันทวิเศษ (2562) ได้ท าการศึกษาต้นทุนกิจกรรมการพยาบาลผู ้ป่วยท่ีใช้
เคร่ืองช่วยหายใจในหอผูป่้วยอายรุกรรมชาย 1 โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ โดยเลือกตวัอยา่งผูป่้วย
จ านวน 28 คน ตั้งแต่แรกรับจนจ าหน่าย ผลการศึกษาพบวา่ ตน้ทุนค่าแรงมีค่าสูงท่ีสุดเช่นเดียวกนั 
เน่ืองจากกิจกรรมส่วนใหญ่ตอ้งอาศยัพยาบาลท่ีมีทกัษะและประสบการณ์ท่ีค่อนขา้งมาก กิจกรรม
หลายอย่างต้องใช้บุคลากรปฏิบติัตั้ งแต่ 2 คนข้ึนไป เช่น การท าความสะอาดร่างกาย การเปล่ียน 
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ท่านอน การดูดเสมหะ เป็นตน้ กิจกรรมการดูแลส่วนใหญ่เป็นกิจกรรมการดูแลผูป่้วยท่ีมีความเส่ียง
สูงและตอ้งสังเกตอาการใกลชิ้ด  
 วิลาวรรณ ทิพยม์งคล และนงเยาว ์ภูริวฒันกุล (2558)  ไดว้ิเคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมการ
พยาบาลและระยะเวลาการผา่ตดัสร้าง เอ็นไขวห้นา้ขอ้เข่าในหอผูป่้วยศลัยกรรมกระดูกและขอ้ชาย
โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ เม่ือศึกษาตน้ทุนรายดา้น พบวา่ตน้ทุนของการบริการข้ึนกบัระยะเวลา
ในการปฏิบติักิจกรรม เม่ือพิจารณาตน้ทุนรายดา้นพบว่า ตน้ทุนค่าแรงมีค่าตน้ทุนต่อกิจกรรมสูง
ท่ีสุด คือ 5,146.85 บาท โดยพบวา่ ตน้ทุนค่าแรงข้ึนอยูก่บัระยะเวลา กิจกรรมท่ีใชเ้วลานาน จะท าให้
มีต้นทุนก็จะสูงตามไปด้วย และเน่ืองจากหอผูป่้วยศัลกรรมกระดูกและข้อชายประกอบด้วย 
บุคลากรทางการพยาบาลหลายระดบัท่ีปฏิบติัหนา้ท่ีแตกต่างกนัไปและมีอายุงานท่ีแตกต่างกนัตาม
อายงุานเฉล่ียและตามความช านาญการ จึงท าใหต้น้ทุนค่าแรงมีค่าใชจ่้ายสูง  
 เนตรญา วิโรจวานิช (2557) ได้วิเคราะห์ต้นทุนกิจกรรมการพยาบาลของหน่วย
อุบติัเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลมหาวิทยาลยันเรศวรโดยท าการศึกษาในช่วงระยะเวลาระหวา่ง
วนัท่ี 1 พฤษภาคม ถึง 31 กรกฎาคม 2556 ในผูป่้วยจ านวน 7,027 ราย ผูป้ฏิบติังานทั้งส้ิน 21 คน 
ไดแ้ก่ พยาบาลวิชาชีพ 13 คน ผูป้ฏิบติัการพยาบาล 1 คน และผูช่้วยเหลือคนไข ้7 คน พบวา่ ตน้ทุน
รวมของกิจกรรมท้งหมดเป็นเงินเท่ากับ 6,404,090.37 บาท มีต้นทุนค่าแรงมากท่ีสุดเท่ากับ 
1,800,594.99 บาท รองลงมาเป็นต้นทุนปันส่วน ต้นทุนค่าลงทุน และต้นทุนค่าวสัดุตามล าดับ 
ต้นทุนค่าแรงเป็นต้นทุนท่ีมากท่ีสุด เน่ืองจากพยาบาลวิชาชีพ ณ ห้องฉุกเฉินนั้นต้องเป็นผูท่ี้มี
ประสบการณ์และมีความช านาญ อายุงานมากกวา่ 10 ปี คิดเป็นร้อยละ 61.53 จากพยาบาลทั้งหมด 
เพื่อการจดัสินใจดูแลผูป่้วยอยา่งรวดเร็ว ถูกตอ้ง และมีประสิทธิภาพ เม่ือแยกกิจกรรมการพยาบาล
โดยตรงและโดยอ้อม พบว่าตน้ทุนค่าแรงมีต้นทุนท่ีสูงสุดเช่นกัน และเม่ือพิจารณาถึงกิจกรรม 
พบว่า กิจกรรมการพยาบาลเพื่อช่วยฟ้ืนคืนชีพมีตน้ทุนสูงสุดและเป็นกิจกรรมท่ีใช้ระยะเวลานาน
ท่ีสุด เท่ากับ 29 นาทีต่อราย คิดเป็น 1,414.14 บาทต่อราย ส่วนกิจกรรมท่ีใช้เวลาน้อยท่ีสุดคือ  
การช้ีแจงและการอธิบายยาท่ีไดรั้บกลบับา้น เท่ากบั 1.1 นาทีต่อราย คิดเป็น 10.88 บาทต่อราย   
 จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวข้องกับการวิเคราะห์ต้นทุนพบว่า การศึกษา
วิเคราะห์ต้นทุนในสถานพยาบาลในประเทศไทย  มีผู ้ศึกษาไว้ทั้ งในโรงพยาบาลติตยภูมิ  
โรงพยาบาลทุติยภูมิและหน่วยบริการปฐมภูมิ การวิเคราะห์ระบบตน้ทุนกิจกรรม (Activity-Based 
Costing: ABC) เป็นระบบบริหารตน้ทุนท่ีจะช่วยให้ผูบ้ริหารสามารถเขา้ใจถึงตน้ทุนท่ีเกิดข้ึนใน
องคก์ร ช่วยให้ทราบวา่การด าเนินงานขององคก์รประกอบดว้ยกิจกรรมอะไรบา้ง ตลอดจนเวลาท่ี
ใช้ไปในแต่ละกิจกรรม ซ่ึงสามารถน าผลการศึกษาไปทบทวนเก่ียวกบัอตัราบุคลากรในกิจกรรม 
แต่ละกิจกรรมใหเ้กิดความเหมาะสมบริหารจดัการทรัพยากรได ้
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บทที ่3 

วธีิด ำเนินกำรวจิัย 

 
  
 การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการศึกษาเชิงพรรณนา (Descriptive research) แบบภาคตดัขวาง 
เพื่อศึกษาตน้ทุนบริการการตรวจวินิจฉยัภาวะสมองเส่ือม ณ โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ ตั้งแต่
แรกรับ จนกระทั่งจ  าหน่ายจากแผนกผูป่้วยนอก เก็บข้อมูลระหว่างวนัท่ี 1 ตุลาคม ถึงวนัท่ี 31 
ธนัวาคม พ.ศ. 2561 โดยใชร้ะบบการคิดตน้ทุนกิจกรรม (Activity-Based Costing System) ในมุมมอง
ของผูใ้หบ้ริการ 
 

1.  ประชำกรและกลุ่มตัวอย่ำง 
 
 ประชากรในการศึกษาคร้ังน้ี คือ  
 1.1  ข้อมูลปฐมภูมิจำกกำรเก็บรวบรวมด้ำนเวลำและปริมำณงำนกิจกรรมตำม
พจนำนุกรมกิจกรรมบริกำรกำรตรวจวินิจฉัยภำวะสมองเส่ือม และข้อมูลทุติยภูมิ จำกแผนก
กำรเงิน งำนพัสดุ งำนแผนและนโยบำย และงำนธุรกำรของโรงพยำบำลประสำทเชียงใหม่ ผูใ้ห้
ขอ้มูลดา้นการใหบ้ริการ คือ บุคลากรโรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ในแผนกผูป่้วยนอก ท่ีเก่ียวขอ้ง
กับการให้บริการการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือม  ประกอบด้วย อายุรแพทย์ระบบประสาท 
จ านวน 1 คน พยาบาลวชิาชีพจ านวน 1 คน นกัจิตวทิยาจ านวน 1 คน และผูช่้วยเหลือผูป่้วยจ านวน 1 
คน ซ่ึงเป็นผูป้ฏิบติังานจริงในช่วงระยะเวลาระหวา่งวนัท่ี 1 ตุลาคม พ.ศ. 2561 ถึงวนัท่ี 31 ธนัวาคม 
พ.ศ. 2561 ทั้งน้ีไม่รวมบุคลากรท่ีลาศึกษา ไปฝึกอบรมและบุคลากรท่ีมาช่วยปฏิบติังานหรือฝึกงาน 
 1.2  ระยะเวลำที่ใช้ในผู้ป่วยแต่ละรำย การวดัระยะเวลากิจกรรมเพื่อให้ไดค้่าเฉล่ียของ
ระยะเวลาในการตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือม ใช้ผูป่้วยท่ีเขา้รับบริการการตรวจวนิิจฉยัภาวะสมอง
เส่ือมทั้งส้ิน 45 ราย จากการค านวนตามสูตร โดยใชส้ถิติผูเ้ขา้รับบริการการตรวจวนิิจฉยัภาวะสมอง
เส่ือมประจ าปี พ.ศ. 2560 จ านวน 170 รายเป็นฐาน ดงัน้ี 
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โดยแทนค่า  
 N = 1,212 ราย  (จ านวนผูป่้วยท่ีมีภาวะสมองเส่ือม เขา้รับบริการแผนกผูป่้วยนอกในปี 
2560) 
 p = 0.14 (สัดส่วนของผูท่ี้เขา้รับบริการการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือมในผูป่้วย
ภาวะสมองเส่ือมทั้งหมด ในปี 2560) 
 d = 0.10 (ค่าความผดิพลาดท่ียอมรับได)้ 
 α = 0.05 (ท่ีระดบันยัส าคญัทางสถิติ 0.05) 
 จากการค านวนดงักล่าว จะไดจ้  านวนกลุ่มตวัอยา่งเท่ากบั 45 ราย ส าหรับการคดัเลือก
กลุ่มตวัอยา่ง ใชว้ิธีการสุ่มตามช่วงเวลา คือ ระหวา่งวนัท่ี 1 ตุลาคม พ.ศ. 2561 ถึงวนัท่ี 31 ธนัวาคม 
พ.ศ. 2561 
 

2.  เคร่ืองมือทีใ่ช้ในกำรวจิัย 
 
 2.1  พจนำนุกรมกิจกรรมบริกำรกำรตรวจวินิจฉัยภำวะสมองเส่ือมต่อรำย งำนผู้ป่วย
นอก โรงพยำบำลประสำทเชียงใหม่ โดย 
  2.1.1  ทบทวนกระบวนการหลักของการจัดการบริการการตรวจวินิจฉัยภาวะสมอง
เส่ือม โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ ตั้งแต่แรกรับจนกระทัง่จ  าหน่ายจากแผนกงานผูป่้วยนอก  
โดยการร่วมประชุมปรึกษากบัหวัหนา้งานและบุคลากรในหน่วยงาน 
  2.1.2  จัดหมวดหมู่กิจกรรม และทบทวนเอกสารการจัดบริการ แนวคิดทฤษฎีที่
เกีย่วข้อง แลว้น ามาเรียบเรียงเป็นพจนานุกรมกิจกรรมการบริการการตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือม 
  2.1.3  การตรวจสอบคุณภาพของพจนานุกรมกิจกรรมบริการการตรวจวินิจฉัยที่
สร้างขึ้น โดยให้ผูท้รงคุณวุฒิท่ีมีความรู้ ความเช่ียวชาญเก่ียวกบัการวิเคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมการ
บริการตรวจสอบจ านวน 3 ท่าน 
 2.2  แบบบันทึกต้นทุนลงทุนและต้นทุนด ำเนินกำร ได้แก่ แบบบนัทึกเวลาในการ
ปฏิบติักิจกรรม แบบบนัทึกขอ้มูลเวชภณัฑย์าและวสัดุส้ินเปลือง แบบบนัทึกครุภณัฑท์างการแพทย์
ท่ีใชเ้ฉพาะกิจกรรม แบบบนัทึกค่าสาธารณูปโภค แบบบนัทึกค่าแรงของบุคลากร แบบบนัทึกราคา
ครุภณัฑส์ านกังานท่ีใชใ้นหน่วยงาน 
  2.2.1  แบบบันทึกเวลาในการปฏิบัติกิจกรรมบริการการตรวจวินิจฉัยภาวะสมอง
เส่ือมของงานผู้ป่วยนอก ระหวา่งวนัท่ี 1 ตุลาคม ถึงวนัท่ี 31 ธนัวาคม พ.ศ. 2561 
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  2.2.2  แบบบันทึกครุภัณฑ์ทางการแพทย์ที่ใช้เฉพาะกิจกรรมของงานผู้ ป่วยนอก 
ประกอบดว้ยครุภณัฑ ์ราคา/หน่วย วนั/เดือน/ปี ท่ีไดม้า ค่าเส่ือมราคา และมูลค่าตน้ทุนระหวา่งวนัท่ี 
1 ตุลาคม ถึงวนัท่ี 31 ธนัวาคม พ.ศ. 2561  
  2.2.3  แบบบันทึกค่าสาธารณูปโภค ประกอบดว้ยค่าน ้ า ค่าไฟของงานผูป่้วยนอก 
ระหวา่งวนัท่ี 1 ตุลาคม ถึงวนัท่ี 31 ธนัวาคม พ.ศ. 2561 
  2.2.4  แบบบันทึกค่าแรงของบุคลากร ท่ีเป็นผูป้ฏิบติังานจริงในช่วงระยะเวลา
ระหว่างวนัท่ี 1 ตุลาคม พ.ศ. 2561 ถึงวนัท่ี 31 ธันวาคม พ.ศ. 2561 ทั้งน้ีไม่รวมบุคลากรท่ีลาศึกษา 
ไปฝึกอบรมและบุคลากรท่ีมาช่วยปฏิบติังานหรือฝึกงาน 
  2.2.5  แบบบันทึกราคาครุภัณฑ์ส านักงานที่ใช้ในหน่วยงาน ประกอบดว้ย รายการ
ครุภณัฑ์ส านกังาน ราคา/หน่วย วนั/เดือน/ปี ท่ีไดม้า ค่าเส่ือมราคา และมูลค่าตน้ทุนระหวา่งวนัท่ี 1 
ตุลาคม ถึงวนัท่ี 31 ธนัวาคม พ.ศ. 2561   

 

3.  กำรเกบ็รวบรวมข้อมูล 
 
 การเก็บรวบขอ้มูลในการวจิยัคร้ังน้ีมีขั้นตอน ดงัน้ี  
 3.1  ผู้วิจัยน ำหนังสือขออนุญำตเก็บรวบรวมข้อมูลจากประธานสาขาวิชาวิทยาศาตร์
สุขภาพมหาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช เสนอผูอ้  านวยการโรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ เพื่อขอ
จริยธรรมการวจิยัในมนุษย ์และขออนุญาตเก็บรวบรวมขอ้มูลการวิจยั รวมถึงผูว้จิยัท  าหนงัสือถึงผูท่ี้
เก่ียวขอ้งในการเก็บรวบรวมขอ้มูลดา้นตน้ทุนลงทุนและตน้ทุนด าเนินการ  
  3.2 ผู้วจัิยด ำเนินกำรเกบ็รวบรวมข้อมูล ดงัต่อไปน้ี 
  3.2.1  ต้นทุนลงทุน ประกอบดว้ย 
   1)  ค่าเส่ือมราคาครุภัณฑ์ทางการแพทย์ท่ีใช้เฉพาะกิจกรรม  เก็บรวบรวม
ขอ้มูลจากแบบบนัทึกประวติัครุภณัฑ์ทางการแพทยท่ี์ใช้เฉพาะกิจกรรมการตรวจวินิจฉัยภาวะ
สมองเส่ือม จากแผนกพสัดุครุภณัฑ ์ซ่ึงจะมีวนั เดือน ปี ท่ีไดเ้คร่ืองมือมาและครุภณัฑท์างการแพทย์
นั้นๆ โดยครุภณัฑท์างการแพทยมี์อายกุารใชง้าน 5 ปี หากเกิน 5 ปี จะไม่น ามาคิดค่าเส่ือมราคา 
   2)  ค่าเส่ือมราคาครุภัณฑ์ส านักงาน  เก็บรวบรวมข้อมูลจากแบบบันทึก
ประวติัครุภณัฑ์ส านกังานท่ีใช้เฉพาะกิจกรรมการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือม จากแผนกพสัดุ
ครุภณัฑ์ ซ่ึงจะมีวนั เดือน ปี ท่ีได้เคร่ืองมือมาและครุภณัฑ์ทางการแพทยน์ั้นๆ โดยครุภณัฑ์ทาง
การแพทยมี์อายกุารใชง้าน 5 ปี หากเกิน 5 ปี จะไม่น ามาคิดค่าเส่ือมราคา ส าหรับคอมพิวเตอร์มีอายุ
การใชง้าน 3 ปี หากเกิน 3 ปี จะไม่น ามาคิดค่าเส่ือมราคา 
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  3.2.2  ต้นทุนด าเนินการ ประกอบดว้ย 
   1)  ค่าแรงบุคลากร เก็บรวบรวมขอ้มูลจากแผนกการเงินของโรงพยาบาล
ประสาทเชียงใหม่ ซ่ึงเป็นค่าตอบแทนในการปฏิบติังาน รวมทั้งสวสัดิการต่างๆท่ีจ่ายเป็นรูปของ 
ตวัเงิน ในระหวา่งวนัท่ี 1 ตุลาคม ถึงวนัท่ี 31 ธนัวาคม พ.ศ. 2561 ไดแ้ก่ เงินเดือน เงินค่าตอบแทน
และสวสัดิการต่างๆ ทั้งของอายรุแพทยร์ะบบประสาท พยาบาลวชิาชีพ นกัจิตวทิยา และผูช่้วยเหลือ
ผูป่้วย 
   2)  เวลามาตรฐานของแต่ละกิจกรรม ก าหนดให้ผูป้ฏิบติักิจกรรมจบัเวลา
และบนัทึกเวลาในการปฏิบติักิจกรรมของตนเองในการให้บริการ ท าการจบัเวลาเป็นนาทีในกลุ่ม
ตวัอยา่งทั้งหมด 45 ราย โดยเร่ิมตน้จนถึงเวลาส้ินสุดในการปฏิบติัแต่ละกิจกรรม ซ่ึงมีรายละเอียด
ของแต่ละกิจกรรมหลกั ตามตารางท่ี 3.1 ดงัน้ี 
 
ตารางท่ี 3.1  กิจกรรมบริการแต่ละกิจกรรม ประเภทกิจกรรม ผลการปฏิบติังานและผูป้ฏิบติังาน 
 
กิจกรรม
บริการ 

ประเภทกิจกรรม ผลการปฏิบติังาน ผูป้ฏิบติังาน 

1.ก่อนพบ
แพทย ์

การซกัประวติัอาการ การเตรียม
ผูป่้วยก่อนตรวจคดักรองเบ้ืองตน้ 
(การระบุตวัผูป่้วยและการตรวจ

สิทธิการรักษาไดจ้ดัท าก่อนหนา้วนั
นดั1วนัเรียบร้อยแลว้) 

บนัทึกขอ้มูลต่างๆลงไวใ้นคอมพิวเตอร์
อยา่งถูกตอ้ง ครบถว้น 45 ราย 

พยาบาล
วชิาชีพ 

การคดักรองภาวะสมองเส่ือมโดย
ใชแ้บบประเมิน MOCA, TMSE 

บนัทึกขอ้มูลต่างๆลงไวใ้นคอมพิวเตอร์ 
อยา่งถูกตอ้ง ครบถว้น 45 ราย 

นกัจิตวทิยา 

2.ขณะพบ
แพทย ์

การวนิิจฉยัโดยอายรุแพทยร์ะบบ
ประสาท 

ผูป่้วยไดรั้บการวนิิจฉยั 
ภาวะสมองเส่ือม 45 ราย 

อายรุแพทย์
ระบบ
ประสาท 

3.หลงัพบ
แพทย ์

การแนะน าการปฏิบติัตวั และการ
มาตรวจตามนดั 

ผูป่้วยและญาติไดรั้บความรู้และแนว
ทางการรักษา ติดตามอาการ เก่ียวกบั

ภาวะสมองเส่ือมครบถว้น ถูกตอ้ง 45 ราย 

พยาบาล
วชิาชีพ 

 
    บุคลากรโรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ในแผนกผูป่้วยนอกท่ีเก่ียวขอ้ง
กับการให้บริการการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือม ประกอบด้วย อายุรแพทย์ระบบประสาท 
พยาบาลวิชาชีพ นกัจิตวิทยา และผูช่้วยเหลือผูป่้วย ซ่ึงผูช่้วยเหลือผูป่้วยนั้น มีหน้าท่ีเป็นพนกังาน
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เปล ผูน้ าผูป่้วยเขา้รับการตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือม และอ านวยความสะดวกใหแ้ก่ผูป่้วยและทีม
แพทยพ์ยาบาล 
    การจบัเวลาในการปฏิบติักิจกรรมตามพจนานุกรมกิจกรรม ตั้งแต่เร่ิม
ปฏิบติักิจกรรมไปจนถึงการส้ินสุดการปฏิบติักิจกรรมแต่ละกิจกรรมต่อคร้ัง โดยนาฬิกาจะเร่ิมใน
ต าแหน่งศูนยทุ์กคร้ัง เก็บขนาดตวัอยา่งของกิจกรรมเท่ากบัจ านวนท่ีก าหนดไวต้ามตารางเวลาของ
กิจกรรมตามวธีิการศึกษาการเคล่ือนท่ีและเวลา ไดจ้  านวนคร้ังของการจบัเวลา 
   3)  ต้นทุนค่าสาธารณูปโภค ไดแ้ก่ ค่าน ้ า ค่าไฟฟ้า เก็บโดยรวบรวมขอ้มูล 
การจ่ายเงินค่าน ้ า ค่าไฟฟ้าของโรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ ในระหวา่งวนัท่ี 1 ตุลาคม พ.ศ. 2561 
ถึงวนัท่ี 31 ธันวาคม พ.ศ. 2561 จากแผนกการเงิน แลว้น ามาค านวนเป็นสัดส่วนของแผนกผูป่้วย
นอก เน่ืองจากไม่มีมิเตอร์น ้าและไฟฟ้าแยกเฉพาะ  
   4)  ต้นทุนค่าวัสดุส้ินเปลือง เก็บรวบรวมจากแบบบนัทึกการเบิกเวชภณัฑ์
และวสัดุส้ินเปลืองต่างๆ ไดแ้ก่ วสัดุส านกังาน แบบบนัทึกประวติัผูม้ารับบริการและแบบประเมิน
เพื่อคดักรองภาวะสมองเส่ือม 
    เก็บรวบรวมขอ้มูลตน้ทุนค่าแรง ค่าลงทุน และค่าวสัดุท่ีใชใ้นการปฏิบติั
กิจกรรม ตามแบบบนัทึกขอ้มูล ตรวจสอบความถูกตอ้งของขอ้มูลและบนัทึกขอ้มูลลงในโปรแกรม
คอมพิวเตอร์ในรูปตาราง Excel จากนั้นจดัเป็นกลุ่ม ตน้ทุนทางตรงและตน้ทุนทางออ้ม 
    (1)  ต้นทุนทางตรง ได้แก่ ต้นทุนค่าแรง ค่าเส่ือมราคาครุภัณฑ์ทาง
การแพทยท่ี์ใชเ้ฉพาะกิจกรรม เวลามาตรฐานของการปฏิบติัแต่ละกิจกรรม ตน้ทุนค่าวสัดุส้ินเปลือง 
    (2)  ตน้ทุนทางออ้ม ได้แก่ ค่าเส่ือมราคาครุภณัฑ์ส านักงาน ตน้ทุนค่า
สาธารณูปโภค  
 3.3  ต้นทุนกิจกรรมกำรตรวจวินิจฉัยภำวะสมองเส่ือมในแต่ละกิจกรรม เกิดจากการ
ค านวนหาตน้ทุนในการผลิตผลงานตามกิจกรรม โดยปันส่วนตน้ทุนทางตรงและตน้ทุนทางออ้มใน
แต่ละกิจกรรมหลกั แลว้น าผลรวมของตน้ทุนของแต่ละกิจกรรมมาหารจ านวนผูรั้บบริการ ผลท่ีได้
จะเป็นตน้ทุนของแต่ละกิจกรรมต่อรายของผูรั้บบริการ 
 3.4  ต้นทุนกำรตรวจวินิจฉัยภำวะสมองเส่ือมต่อรำย เกิดจากการน าตน้ทุนของแต่ละ
กิจกรรมมารวมกนั 
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4.  กำรวเิครำะห์ข้อมูล 
 
 ผูว้ิจยัตรวจสอบความถูกตอ้งและความเหมาะสมของขอ้มูลและน ามาวิเคราะห์  โดยใช้
โปรแกรมคอมพิวเตอร์ Microsoft Excel วิเคราะห์ขอ้มูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณา (Descriptive statistics) 
แสดงผลการวิเคราะห์เป็น จ านวน ร้อยละ สัดส่วน และค่าเฉล่ีย โดยมีขั้นตอนการวิเคราะห์ขอ้มูล
ดงัน้ี  
 4.1  ต้นทุนค่ำแรง (Labor Cost)  
  การหาตน้ทุนค่าแรงต่อนาทีของบุคลากร ไดแ้ก่ แพทย ์พยาบาลวิชาชีพ นกัจิตวิทยา 
และพนกังานผูช่้วยเหลือผูป่้วย ค านวณจากการน าผลรวมของ เงินเดือน ค่าจา้ง เงินประจ าต าแหน่ง 
เงินเพิ่มส าหรับต าแหน่งพิเศษของผูป้ฏิบติังานดา้นสาธารณสุข (พ.ต.ส.) เงินค่าปฏิบติังานล่วงเวลา 
และเงินค่าสวสัดิการต่างๆ มาค านวณหาค่าแรงของแต่ละคนดงัน้ี  
  4.1.1  หาสัดส่วนการท างานของบุคลากรแต่ละคนในการปฏิบัติงาน โดยปันส่วน
ค่าแรงลงสู่กิจกรรมตามน ้ าหนกังานตามสัดส่วนท่ีปฏิบติังานจริง จะไดค้่าแรงทางตรงของบุคลากร
ในการใหบ้ริการการตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือม  
  4.1.2  น าค่าแรงต่อปีของบุคลากรแต่ละคนมาคิดสัดส่วนเฉพาะกิจกรรมการการ

ตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือม  
  4.1.3  ค่าแรงบุคลากรแต่ละคนต่อนาที โดยก าหนดให้บุคลากรแต่ละคนท างานวนั
ละ 7 ชัว่โมงต่อวนั 5 วนัต่อสัปดาห์ และ 52 สัปดาห์ต่อปี ซ่ึงค านวณจาก ค่าแรงปันส่วนในแต่ละ
กิจกรรมการบริการตรวจวินิจฉยัภาวะสมองเส่ือมแต่ละคน หารดว้ยชัว่โมงในการท างาน ซ่ึงปรับ
หน่วยใหเ้ป็นนาที มีหน่วยเป็นบาทต่อนาที  

 
  4.1.4  ค่าแรงในแต่ละกิจกรรม ไดม้าจากการน าค่าแรงของบุคลากรแต่ละคนต่อ
นาที คูณกบัเวลาท่ีใชใ้นแต่ละกิจกรรม 
  4.1.5  น าค่าแรงของแต่ละกิจกรรมทั้ง 3 กิจกรรม ที่ค านวณได้ในแต่ละคร้ังของ
การปฏิบัติกิจกรรมรวมกนัทั้งหมด จะไดต้น้ทุนค่าแรงกิจกรรมการบริการตรวจวินิจฉยัภาวะสมอง
เส่ือมต่อการบริการหน่ึงคร้ัง  
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 4.2  ต้นทุนค่ำวสัดุ 
  ตน้ทุนค่าวสัดุ ค  านวณจากผลรวมตน้ทุนของค่าสาธารณูปโภค ค่าครุภณัฑ์ทาง
การแพทย ์และค่าวสัดุส านกังาน ดงัรายละเอียดต่อไปน้ี  
  4.2.1  ต้นทุนค่าครุภัณฑ์ทางการแพทย์ และต้นทุนค่าวัสดุส านักงาน ค  านวณจาก
การใชจ้ริงของแต่ละกิจกรรมรองโดยประมาณ  
  4.2.2  ต้นทุนค่าสาธารณูปโภคและค่าวัสดุทางอ้อม ค  านวณจากค่าเฉล่ียของการใช้
งานตามสัดส่วนของเวลาการปฏิบติักิจกรรมหลกั รวมตน้ทุนค่าวสัดุทางออ้มกิจกรรมการบริการ
ตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือมในการบริการหน่ึงคร้ัง กบัตน้ทุนค่าวสัดุส านกังาน จะไดต้น้ทุนค่า
วสัดุท่ีใชใ้นกิจกรรมการบริการตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือม  
 4.3  ต้นทุนค่ำลงทุน 
  ตน้ทุนค่าลงทุน ค านวนโดยใชข้อ้มูลท่ีไดจ้ากแบบฟอร์มบนัทึกขอ้มูลตน้ทุนมาคิด
ค่าเส่ือมราคาเฉล่ียในการปฏิบติักิจกรรมในแต่ละคร้ัง ซ่ึงก าหนดอายกุารใชง้านดงัน้ี 

ครุภณัฑก์ารแพทย ์คิดอายกุารใชง้าน  5-15 ปี  
ครุภณัฑส์ านกังานคิดอายกุารใชง้าน  8 ปี  
ครุภณัฑไ์ฟฟ้าคิดอายกุารใชง้าน  5 ปี  
ครุภณัฑค์อมพิวเตอร์คิดอายกุารใชง้าน  3 ปี  
ท่ีดินและส่ิงก่อสร้างคิดอายกุารใชง้าน  25 ปี  

  การก าหนดอายกุารใชง้านและอตัราเส่ือมราคา ใหห้วัหนา้ส่วนราชการก าหนดอายุ
การใชง้านและอตัราเส่ือมราคาตามจ านวนปีท่ีคาดวา่จะใชง้านทรัพยสิ์นนั้นอยา่งมีประสิทธิภาพไม่
สูงหรือต ่ากวา่ตารางอายกุารใชง้านท่ีก าหนดไวใ้นหลกัการและนโยบายบญัชีภาครัฐ ฉบบัท่ี 1  
  4.3.1  ค านวณค่าเส่ือมราคาทรัพย์สินด้วยวิธีเส้นตรง ตามสูตร  

 
  4.3.2  ค านวณค่าเส่ือมราคาทรัพย์สินต่อนาที  
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  4.3.3  การปันส่วนค่าเส่ือมราคา น าขอ้มูลค่าเส่ือมราคาครุภณัฑส์ านกังาน ครุภณัฑ์
ไฟฟ้า และครุภณัฑ์คอมพิวเตอร์ เฉล่ียต่อนาที มาค านวณหาตน้ทุนค่าเส่ือมราคาในแต่ละกิจกรรม 
โดยค านวณจากค่าเส่ือมราคาครุภณัฑ์เฉล่ียต่อนาทีคูณดว้ยระยะเวลาในการปฏิบติักิจกรรมแต่ละ
กิจกรรม  

 

 4.4  ค ำนวณต้นทุนกิจกรรมกำรบริกำรตรวจสุขภำพทั่วไปต่อกำรบริกำรหน่ึงคร้ัง  
โดยน าตน้ทุนค่าแรง ตน้ทุนค่าลงทุนและตน้ทุนค่าวสัดุ ของแต่ละกิจกรรมมารวมกนั จะไดต้น้ทุน
ของกิจกรรมทางตรง และเม่ือน ามารวมกบัตน้ทุนของกิจกรรมทางออ้ม จะไดต้น้ทุนบริการในการ
บริการหน่ึงคร้ัง  
 4.5  ต้นทุนที่เรียกเก็บจำกผู้ใช้บริกำร เป็นอตัราค่าบริการคงท่ีในการรักษาพยาบาลท่ี
ก าหนดมาจากกรมบญัชีกลาง กระทรวงการคลงั และโรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่  
 4.6  ต้นทุนกำรให้บริกำรตรวจตรวจวินิจฉัยภำวะสมองเส่ือมหน่ึงคร้ัง เป็นตน้ทุนจาก
ผลรวมของตน้ทุนการตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือมในการบริการหน่ึงคร้ังของแผนกผูป่้วยนอก  
 4.7  ต้นทุนของหน่วยงำนที่เกี่ยวข้อง ไดแ้ก่ แผนกเอกซเรย ์และหน่วยห้องปฏิบติัการ 
จะน าราคากลางท่ีก าหนดมาจากกรมบญัชีกลาง กระทรวงการคลงัมาใช ้
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บทที ่4 

ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 
 
 
 การวิเคราะห์ขอ้มูลตน้ทุนกิจกรรมการบริการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือมในงาน
ผูป่้วยนอก โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ในคร้ังน้ี ใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป Microsoft 
Excel และสถิติ Descriptive ในการค านวณ ดงัน้ี 
 

1.  การวเิคราะห์ข้อมูล 
 
 1.1  ค่าแรงบุคลากร  ไดจ้ากเงินเดือน เงินประจ าต าแหน่ง ค่าตอบแทนตามระดบัและ
ค่าสวสัดิการต่างๆของบุคลากร ไดแ้ก่ อายรุแพทยร์ะบบประสาท พยาบาลวชิาชีพ นกัจิตวทิยาและผู ้
ช่วยเหลือผูป่้วย ในเดือน ธันวาคม พ.ศ.2561 มารวมกนั จะได้ผลรวมของค่าแรงของเจ้าหน้าท่ี 
ตลอด 1 เดือน(ค านวนตามสัดส่วนของ 1 ปี ขา้ราชการมีเวลาท างาน 52 สัปดาห์ สัปดาห์ละ 5 วนั 
หกัวนัหยุดราชการประจ าปี 22 วนั และวนัพกัร้อน 10 วนั ดงันั้นจะเหลือวนัท างาน 228 วนั) จะได้
วนัท างานเฉล่ีย 1 เดือนเท่ากบั 19 วนั และใน 1 วนั ท างานวนัละ 7 ชัว่โมง ดงันั้นชัว่โมงการท างาน
เท่ากบั 19x7 เท่ากบั 133 ชัว่โมง หรือแต่ละคนมีเวลาท างานเท่ากบั 19x7x60 เท่ากบั 7,980 นาที  

 
 1.2  เวลาที่ใช้ในการปฏิบัติกิจกรรม  ไดจ้ากการน าเวลาท่ีไดจ้ากการสังเกตการณ์การ
ปฏิบติักิจกรรมของบุคลากร (นาที) มาหาค่าเฉล่ียของเวลาในแต่ละกิจกรรม แลว้น ามาแจกแจงเป็น
ค่าแรงบุคลากรแต่ละกิจกรรมการตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือม ซ่ึงไดค้่าออกมาเป็นตน้ทุนทางตรง 
 1.3  แจกแจงค่าเส่ือมครุภัณฑ์ทางการแพทย์ ที่ใช้เฉพาะกิจกรรมการตรวจวินิจฉัย
ภาวะสมองเส่ือม  ไดจ้ากการน าค่าเส่ือมครุภณัฑ์ทางการแพทยแ์ต่ละรายการมาแจกแจงให้แต่ละ
กิจกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัครุภณัฑท์างการแพทยน์ั้นๆ ซ่ึงไดค้่าออกมาเป็นตน้ทุนทางตรง 
 1.4  แจกแจงค่าเส่ือมครุภัณฑ์ส านักงานที่ใช้ในงานผู้ป่วยนอก ที่ใช้เฉพาะกิจกรรมการ
ตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือม  ไดจ้ากการน าค่าเส่ือมราคาครุภณัฑ์ส านกังานท่ีใช้เฉพาะกิจกรรม
การตรวจวินิจฉยัภาวะสมองเส่ือม ในงานผูป่้วยนอกมาแจกแจงให้แต่ละกิจกรรมท่ีเก่ียวขอ้ง ซ่ึงได้
ค่าออกมาเป็นตน้ทุนทางออ้ม 
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 1.5  แจกแจงค่าสาธารณูปโภค  ไดจ้ากการน าค่าสาธารณูปโภค ไดแ้ก่ ค่าน ้า ค่าไฟ ของ
แผนกผูป่้วยนอก ในระหว่างเดือนตุลาคมถึงเดือนธันวาคม 2561 ซ่ึงได้ค่าออกมาเป็นต้นทุน
ทางออ้ม 
  พื้นท่ีทั้งหมดของโรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ คือ 19,017 ตารางเมตร 
  พื้นท่ีทั้งหมดของแผนกผูป่้วยนอก ซ่ึงใชใ้นการตรวจวินิจฉยัผูป่้วยท่ีมีภาวะสมอง
เส่ือม โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ คือ 35.85 ตารางเมตร 
 

2.  ผลการวเิคราะห์ 
 
 การศึกษาตน้ทุนกิจกรรมการบริการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือมในงานผูป่้วยนอก 
โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ ในคร้ังน้ี ผูว้จิยัไดน้ าเสนอผลการวเิคราห์ขอ้มูลดงัน้ี 
 2.1  ผลการวเิคราะห์ต้นทุนข้อมูลทางตรง 

  2.1.1  ค่าแรงบุคลากร 

  2.1.2  เวลาทีใ่ช้ในการปฏิบัติกจิกรรม 
  2.1.3  การแจกแจงค่าแรงบุคลากรให้แต่ละกจิกรรม 

  2.1.4  ค่าเส่ือมราคาครุภัณฑ์ทางการแพทย์ทีใ่ช้เฉพาะกจิกรรม 
 2.2  ผลการวเิคราะห์ต้นทุนข้อมูลทางอ้อม 

  2.2.1  ค่าเส่ือมราคาครุภัณฑ์ส านักงานทีใ่ช้ในงานผู้ป่วยนอก 
  2.2.2  ค่าสาธารณูปโภค 

  2.2.3  ค่าเส่ือมราคาส่ิงปลูกสร้าง 
 2.3  การแจกแจงต้นทุนทางตรงให้กิจกรรมการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือมแต่ละ
กจิกรรม 
 2.4  การแจกแจงต้นทุนทางอ้อมให้กิจกรรมการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือมแต่ละ
กจิกรรม 
 2.5  สรุปต้นทุนทางตรงและทางอ้อมของแต่ละกิจกรรมการตรวจวินิจฉัยภาวะสมอง
เส่ือม 
 2.6  ผลการวเิคราะห์ต้นทุนการตรวจวนิิจฉัยภาวะสมองเส่ือมต่อราย 
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 2.1  ผลการวเิคราะห์ต้นทุนข้อมูลทางตรง 

  2.1.1  ค่าแรงบุคลากร 
   บุคลากรโรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ในแผนกผูป่้วยนอก ท่ีเก่ียวขอ้งกบั
การให้บริการการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือม ในระยะเวลาท่ีท าการศึกษา รวมทั้งส้ิน 4 คน 
ประกอบดว้ย อายุรแพทยร์ะบบประสาทจ านวน 1 คน พยาบาลวิชาชีพจ านวน 1 คน นกัจิตวิทยา
จ านวน 1 คน และผูช่้วยเหลือผูป่้วยจ านวน 1 คน ผลการรวบรวมข้อมูลค่าแรงบุคลากรแต่ละ
ต าแหน่ง ดงัแสดงในตารางท่ี 4.1 
 
ตารางท่ี 4.1  แสดงค่าแรงบุคลากรท่ีเก่ียวขอ้งกบักิจกรรมการตรวจวินิจฉยัภาวะสมองเส่ือม  

(เฉล่ีย 1 เดือน, อา้งอิงจากเงินเดือนในปีงบประมาณ 2562) 
 

ต าแหน่ง 
เงินเดือน
(บาท) 

เงินประจ า
ต  าแหน่ง
และระดบั 
(บาท) 

เงิน
ค่าตอบแทน
(พตส.) 
(บาท) 

เงินไม่ท  าเวช
ปฏิบติัฯ(บาท) 

อ่ืนๆ 
ค่ารักษาพยาบาล, 
ค่าเล่าเรียนบุตร 

(บาท) 

รวม 
(บาท) 

อายรุแพทยร์ะบบ
ประสาท 

58,230 11,200 10,000 10,000 3,659 93,089 

พยาบาลวิชาชีพ 38,240 3,500 1,000 - 1,264 44,004 
นกัจิตวิทยา 36,210 3,500 1,000 - 1,497 42,207 
ผูช่้วยเหลือผูป่้วย 19,880 - - - 332 20,212 

รวม 199,512 

 
   จากเวลาการท างานเฉล่ีย 1 เดือน(ค านวนตามสัดส่วนของ 1 ปี ขา้ราชการ 
มีเวลาท างาน 52 สัปดาห์ สัปดาห์ละ 5 วนั หกัวนัหยดุราชการประจ าปี 22 วนั และวนัพกัร้อน 10 วนั 
ดงันั้นจะเหลือวนัท างาน 228 วนั) จะไดว้นัท างานเฉล่ีย 1 เดือนเท่ากบั 19 วนั และใน 1 วนั ท างาน
วนัละ 7 ชัว่โมง ดงันั้นชัว่โมงการท างานเท่ากบั 19x7x60 เท่ากบั 7,980 นาที สามารถแสดงผลค่าแรง
เฉล่ียตามตารางท่ี 4.2 
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ตารางท่ี 4.2  แสดงผลของค่าแรงรวม ร้อยละของค่าแรงและค่าแรงเฉล่ียของบุคลากรแต่ละต าแหน่ง 
 

ต าแหน่ง ค่าแรง ร้อยละ เวลาปฏิบติังาน(นาที) ค่าแรง(บาท/นาที) 
อายุรแพทยร์ะบบประสาท 93,089 46.66 7,980 11.66 
พยาบาลวิชาชีพ 44,004 22.06 7,980 5.51 
นกัจิตวิทยา 42,207 21.15 7,980 5.28 
ผูช่้วยเหลือผูป่้วย 20,212 10.13 7,980 2.53 

รวม 199,512 100 31,920 24.98 
 
   จากตารางท่ี 4.2 ผลการรวบรวมข้อมูลต้นทุนทางตรงค่าแรงบุคลากร
ประกอบด้วยอายุรแพทย์ระบบประสาท พยาบาลวิชาชีพ นักจิตวิทยา และผูช่้วยเหลือผูป่้วย  
รวมตน้ทุนค่าแรงเท่ากบั 199,512 บาท  
   1)  ค่าแรงอายุรแพทย์ระบบประสาท มีจ  านวนมากท่ีสุดเท่ากบั 93,089 บาท 
คิดเป็นร้อยละ 46.66 มีค่าแรงเฉล่ียตามการปฏิบติังานเท่ากบั 11.66 บาทต่อนาที 
   2)  ค่าแรงพยาบาลวิชาชีพ มีจ  านวนรองลงมาเท่ากบั 44,004 บาท คิดเป็น
ร้อยละ 22.06 มีค่าแรงเฉล่ียตามการปฏิบติังานเท่ากบั 5.51 บาทต่อนาที 
   3)  ค่าแรงนักจิตวิทยา เท่ากับ 42,207 บาท คิดเป็นร้อยละ 21.15 มีค่าแรง
เฉล่ียตามการปฏิบติังานเท่ากบั 5.28 บาทต่อนาที 
   4)  ค่าแรงผู้ ช่วยเหลือผู้ ป่วย มีจ  านวนน้อยท่ีสุดเท่ากบั 20,212 บาท คิดเป็น
ร้อยละ 10.13 มีค่าแรงเฉล่ียตามการปฏิบติังานเท่ากบั 2.53 บาทต่อนาที 
   สรุป ค่าแรงเฉล่ียตน้ทุนทางตรงค่าแรงตามการปฏิบติังานทั้งหมดเท่ากบั 
24.98 บาทต่อนาที 
  2.1.2  เวลาทีใ่ช้ในการปฏิบัติกจิกรรม 
   โดยน าเวลาท่ีไดจ้ากการสังเกตการณ์การปฏิบติังานของบุคลากร น ามาหา
ค่าเฉล่ียเวลาของแต่ละกิจกรรม ดงัแสดงในตารางท่ี 4.3 
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ตารางท่ี 4.3  แสดงผลรวมของเวลาและเวลาเฉล่ียท่ีใชใ้นการปฏิบติักิจกรรมการตรวจวินิจฉยัภาวะ
สมองเส่ือม 

 

กิจกรรม 
จ านวนกลุ่ม
ตวัอยา่ง(ราย) 

ผลรวมของ
เวลา(วินาที) 

ค่าเฉล่ียเวลา
(วินาที) 

การซกัประวติัอาการ การเตรียมผูป่้วยก่อน
การคดักรองเบ้ืองตน้ 

45 5,256 117 

การใชแ้บบคดักรองภาวะสมองเส่ือม 45 30,848 686 
การตรวจวินิจฉยัโดยอายรุแพทยร์ะบบ
ประสาท 

45 21,383 475 

การแนะน าการปฏิบติัตวั และการมาตรวจ
ตามนดั 

45 6,792 151 

 
   จากตารางท่ี 4.3 ผลรวมของเวลาและค่าเฉล่ียของเวลาในการปฏิบติักิจกรรม
การตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือมในแต่ละกิจกรรม ดงัน้ี  
   1)  กิจกรรมการซักประวติัอาการ การเตรียมผูป่้วยก่อนการคดักรองเบ้ืองตน้
มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 117 วนิาที 
   2)  กิจกรรมการใช้แบบคัดกรองภาวะสมองเส่ือม มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 686 วนิาที 
   3)  กิจกรรมการตรวจวินิจฉัยโดยอายุรแพทย์ระบบประสาท มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 
475 วนิาที 
   4)  กิจกรรมการแนะน าการปฏิบัติตัว และการมาตรวจตามนัด  มีค่าเฉล่ีย
เท่ากบั 151 วนิาที 
  2.1.3  การแจกแจงค่าแรงบุคลากรให้แต่ละกจิกรรม 
   การแจกแจงค่าแรงบุคลากรท่ีปฏิบติักิจกรรมนั้นๆโดยใช้เวลาเฉล่ียในการ
ปฏิบติักิจกรรมมาคิดเป็นสัดส่วนต่อค่าแรงบุคลากร ดงัแสดงในตารางท่ี 4.4 
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ตารางท่ี 4.4  แสดงการแจกแจงค่าแรงบุคลากรในแต่ละกิจกรรมการตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือม
เป็นตน้ทุนทางตรง 

 
รายการ ตน้ทุนทางตรง รวม 

การซักประวติั  
การเตรียมผูป่้วย 

การใชแ้บบ 
คดักรอง 

การตรวจโดย
แพทย ์

การแนะน า 
การนัด 

 

อายุรแพทยร์ะบบประสาท - - 93,089 - 93,089 
พยาบาลวิชาชีพ 19,210.70 - - 24,793.30 44,004 
นกัจิตวิทยา - 42,207 - - 42,207 
ผูช่้วยเหลือผูป่้วย 1,654.87 9,702.89 6,718.47 2,135.77 20,212 

รวม 20,865.57 51,909.89 99,807.47 26,929.07 199,512 

 
   จากตารางท่ี 4.4 ผลการแจกแจงค่าแรงบุคลากรในแต่ละกิจกรรมต่างๆของ
การตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือมเป็นตน้ทุนทางตรง พบว่าแต่ละกิจกรรมมีตน้ทุนเรียงจากมาก 
ไปหานอ้ย ดงัน้ี 
   1)  กิจกรรมการตรวจวินิจฉัยโดยอายุรแพทย์ระบบประสาท มีค่าแรง
บุคลากรเป็นตน้ทุนเท่ากบั 99,807.47  บาท ซ่ึงมีตน้ทุนท่ีมากท่ีสุด 
   2)  กิจกรรมการใช้แบบคัดกรองภาวะสมองเส่ือม มีค่าแรงบุคลากรเป็น
ตน้ทุนเท่ากบั 51,909.89 บาท ซ่ึงมีตน้ทุนท่ีมากรองลงมา 
   3)  กิจกรรมการแนะน าการปฏิบัติตัว และการมาตรวจตามนัด มีค่าแรง
บุคลากรเป็นตน้ทุนเท่ากบั 26,929.07 บาท 
   4)  กิจกรรมการซักประวติัอาการ การเตรียมผู้ป่วยก่อนการคัดกรองเบือ้งต้น
มีค่าแรงบุคลากรเป็นตน้ทุนเท่ากบั 20,865.57 บาท ซ่ึงมีตน้ทุนท่ีนอ้ยท่ีสุด 
  2.1.4  การแจกแจงค่าเส่ือมครุภัณฑ์ทางการแพทย์ ที่ใช้เฉพาะกิจกรรม เป็นต้นทุน

ทางตรง 
   โดยน าค่าเส่ือมราคาครุภณัฑ์ทางการแพทยแ์ต่ละรายการมาแจกแจงให้แต่
ละกิจกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัครุภณัฑ์ทางการแพทยน์ั้นๆ ซ่ึงรายการครุภณัฑ์ทางการแพทยท่ี์ใช้ใน
กิจกรรมการตรวจวินิจฉยัภาวะสมองเส่ือมมีเพียงเคร่ืองวดัความดนัโลหิต ดงัแสดงในตารางท่ี 4.5 
และแจกแจงค่าเส่ือมครุภณัฑท์างการแพทย ์ท่ีใชเ้ฉพาะกิจกรรม เป็นตน้ทุนทางตรง ดงัตารางท่ี 4.6 
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ตารางท่ี 4.5  แสดงค่าเส่ือมครุภณัฑท์างการแพทยท่ี์ใชเ้ฉพาะกิจกรรมการตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือม 
 

รายการครุภณัฑ์ 
ราคา/หน่วย

(บาท) 
ค่าเส่ือมราคา/

ปี(บาท) 
ค่าเส่ือมราคา/
เดือน(บาท) 

มูลค่าตน้ทุน/
เดือน(บาท) 

เคร่ืองวดัความดนั 485,000 97,000 8,083 8,083 
รวมตน้ทุนค่าเส่ือมราคาครุภณัฑท์างการแพทยท่ี์ใชเ้ฉพาะกิจกรรม 8,083 

 
   จากตารางท่ี 4.5 เคร่ืองวดัความดนัโลหิต ซ่ึงไดรั้บมาในวนัท่ี 23 พฤศจิกายน 
2549 โดยมีมูลค่าต่อหน่วยเท่ากบั 485,000 บาท และพบวา่มีอายุการใชง้าน 5 ปี จึงคิดค่าเส่ือมราคา
เท่ากบั 97,000 บาทต่อปี หรือ 8,083 บาทต่อเดือน 
 
ตารางท่ี 4.6  แจกแจงค่าเส่ือมครุภณัฑท์างการแพทย ์ท่ีใชเ้ฉพาะกิจกรรม เป็นตน้ทุนทางตรง 
 

รายการครุภณัฑท์างการ
แพทย ์

ตน้ทุนทางตรง 
รวม การซกัประวติั  

การเตรียมผูป่้วย 
การใชแ้บบ 
คดักรอง 

การตรวจ
โดยแพทย ์

การแนะน า 
การนดั 

เคร่ืองวดัความดนัโลหิต 8,083 - - - 8,083 
รวม 8,083 - - - 8,083 

    
   จากตารางท่ี 4.6 ผลการแจกแจงค่าเส่ือมครุภณัฑ์ทางการแพทย ์ท่ีใชเ้ฉพาะ
กิจกรรมการตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือม เป็นตน้ทุนทางตรง พบวา่ กิจกรรมการซกัประวติัอาการ 
การเตรียมผูป่้วยก่อนการคดักรองเบ้ืองตน้มีค่าเส่ือมครุภณัฑ์ทางการแพทยเ์พียงส่วนเดียว ซ่ึงคิด
เป็นตน้ทุน 8,083 บาท 
 

3.  ผลการวเิคราะห์ต้นทุนข้อมูลทางอ้อม 
 
 การแจกแจงค่าเส่ือมครุภณัฑ์ส านักงานและค่าสาธารณูปโภค เป็นต้นทุนทางออ้ม  
โดยน าค่าเส่ือมราคาครุภณัฑ์ส านกังานและค่าสาธารณูปโภคทั้งหมดคิดตามสัดส่วนพื้นท่ีของการ
ใชง้านในแต่ละกิจกรรม ดงัน้ี 
 พื้นท่ีทั้งหมดของโรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ คือ 19,017 ตารางเมตร 
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 พื้นท่ีทั้งหมดของแผนกผูป่้วยนอก ซ่ึงใชใ้นการตรวจวนิิจฉยัผูป่้วยท่ีมีภาวะสมองเส่ือม 
โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ คือ 35.85 ตารางเมตร 
 3.1  วธีิคิดค่าเส่ือมราคาครุภัณฑ์ส านักงานเป็นต้นทุนทางอ้อม  
  ครุภณัฑ์ส านกังาน ในกิจกรรมการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือม ประกอบด้วย 
พดัลมติดเพดานคอมพิวเตอร์ โต๊ะท างานพร้อมเก้าอ้ี และโทรศัพท์ โดยพดัลมติดเพดานนั้น 
ไม่สามารถทราบราคาต่อหน่วยได ้เน่ืองจากไดม้าก่อนปี 2539 ซ่ึงค่าเส่ือมครุภณัฑ์ส านกังานเป็น
ตน้ทุนทางออ้ม คิดตามสัดส่วนพื้นท่ีต่อไป 
 
ตารางท่ี 4.7  แสดงค่าเส่ือมครุภณัฑส์ านกังานท่ีใชใ้นงานผูป่้วยนอก 
 

ล าดบั รายการครุภณัฑ ์
ราคา/
หน่วย
(บาท) 

วนั/เดือน/
ปี 

ท่ีไดม้า 

อายกุาร
ใชง้าน
(ปี) 

ค่าเส่ือม
ราคา/ปี
(บาท) 

ค่าเส่ือม
ราคา/เดือน
(บาท) 

มูลค่า
ตน้ทุน/

เดือน(บาท) 
1 พดัลมติดเพดาน 0 1 มค 39 5 0 0 0 
2 คอมพิวเตอร์ 24,707 26 สค 49 3 8235 686 686 
3 โตะ๊ท างานพร้อม

เกา้อ้ี 
4,650 7 กค 47 8 581 48 48 

4 โทรศพัท ์ 1,990 15 กค 59 8 248 20 20 
รวมตน้ทุนค่าเส่ือมราคาครุภณัฑส์ านกังานท่ีใชใ้นหน่วยงาน 754 

 
  วิธีคิดค่าเส่ือมราคาครุภณัฑ์ส านักงานเป็นตน้ทุนทางออ้ม คิดตามสัดส่วนพื้นท่ี  
โดยพื้นท่ีของแผนกผูป่้วยนอก ซ่ึงใชใ้นการตรวจวินิจฉยัผูป่้วยท่ีมีภาวะสมองเส่ือม 35.85 ตารางเมตร 
จะมีค่าเส่ือมราคาครุภณัฑส์ านกังานเป็นตน้ทุนเท่ากบั 754 บาท  
 3.2  วธีิคิดค่าสาธารณูปโภคเป็นต้นทุนทางอ้อม  คิดตามสัดส่วนพื้นท่ี ดงัน้ี 
 
ตารางท่ี 4.8  แสดงค่าสาธารณูปโภค ระหวา่งเดือน ตุลาคม ถึง เดือน ธนัวาคม 2561 
 

เดือน 
จ านวน
ก่อน 

จ านวน
หลงั 

ค่าน ้า 
(บาท) 

จ านวน
หน่วยท่ีใช ้

ค่าไฟฟ้า
(บาท) 

ตุลาคม 2561 63112 67913 111,451.74 79,209.44 314,391 
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ตารางท่ี 4.8  (ต่อ) 
 

เดือน 
จ านวน
ก่อน 

จ านวน
หลงั 

ค่าน ้า 
(บาท) 

จ านวน
หน่วยท่ีใช ้

ค่าไฟฟ้า
(บาท) 

พฤศจิกายน 2561 67913 73129 121,223.30 72,257.35 276,244.11 
ธนัวาคม 2561 73129 78521 125,699.00 64,565.22 247,100.49 
รวมค่าสาธารณูปโภค  358,374.04  837,736 

 
  พื้นท่ีอาคารทั้งหมดของโรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ คือ 19,017 ตารางเมตร 
พื้นท่ีทั้งหมดของแผนกผูป่้วยนอก ซ่ึงใชใ้นการตรวจวนิิจฉยัผูป่้วยท่ีมีภาวะสมองเส่ือม โรงพยาบาล
ประสาทเชียงใหม่ คือ 35.85 ตารางเมตรดั้ งนั้น ค่าน ้ า เม่ือคิดตามสัดส่วนพื้นท่ีของห้องตรวจ  
คือ 225.20 บาท/เดือน และค่าไฟฟ้า ม่ือคิดตามสัดส่วนพื้นท่ีของห้องตรวจ คือ 526.42 บาท/เดือน 
รวมค่าสาธารณูปโภคเป็นตน้ทุนเท่ากบั 751.62 บาท 
 
ตารางท่ี 4.9  แสดงค่าเส่ือมราคาอาคารและส่ิงปลูกสร้าง 
 

รายการส่ิงก่อสร้าง 
ราคา/หน่วย

(บาท) 
ปี พ.ศ. ค่าเส่ือมราคา 

อาคารอ านวยการและแผนกผูป่้วยนอก 7,500,000 2516 0 
รวมค่าเส่ือมราคาตน้ทุนอาคารและส่ิงปลูกสร้าง 0 

 
  ค่าเส่ือมราคาอาคารและส่ิงปลูกสร้าง เน่ืองจากอาคารดงักล่าวมีอายกุารใชง้านเกิน 
30 ปี จึงไม่น ามาคิดเป็นตน้ทุน 
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ตารางท่ี 4.10  แสดงการแจกแจงตน้ทุนทางออ้มในกิจกรรมการตรวจวินิจฉยัภาวะสมองเส่ือม 
 

รายการ ตน้ทุนทางออ้ม รวม 
การซกัประวติั  
การเตรียมผูป่้วย 

การใชแ้บบ 
คดักรอง 

การตรวจโดย
แพทย ์

การแนะน า 
การนดั 

 

ค่าเส่ือมครุภณัฑส์ านกังาน 188.5 188.5 188.5 188.5 754 
ค่าสาธารณูปโภค 187.9 187.9 187.9 187.9 751.6 

รวม 376.4 376.4 376.4 376.4 1,505.6 

 
  จากตารางท่ี 4.10 ผลการแจกแจงตน้ทุนทางออ้มในกิจกรรมการตรวจวินิจฉยัภาวะ
สมองเส่ือม พบว่า ในแต่ละกิจกรรมอยู่ในบริเวณเดียวกนั จึงคิดสัดส่วนตน้ทุนทางออ้มเท่าๆกนั 
ดงันั้นจึงพบวา่ ในกิจกรรมทั้ง 4 ส่วน มีตน้ทุนทางออ้มเท่ากบั 376.4 บาท สรุปตน้ทุนทางออ้มใน
กิจกรรมการตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือม เท่ากบั 1,505.6 บาท 
 

4.  การแจกแจงต้นทุนทางตรงในกจิกรรมการตรวจวนิิจฉัยภาวะสมองเส่ือมแต่ละกจิกรรม 

 
 ตน้ทุนขอ้มูลทางตรง กิจกรรมการบริการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือมในงานผูป่้วย
นอก โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ ไดแ้ก่ ค่าแรงบุคลากร เวลาท่ีใชใ้นการปฏิบติักิจกรรม และค่า
เส่ือมราคาครุภณัฑท์างการแพทยท่ี์ใชเ้ฉพาะกิจกรรม ดงัแสดงในตารางท่ี 4.11   
 
ตารางท่ี 4.11  แสดงการแจกแจงตน้ทุนทางตรงในกิจกรรมการการตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือม 
 

รายการ ตน้ทุนทางตรง รวม 
การซกัประวติั  
การเตรียมผูป่้วย 

การใชแ้บบ 
คดักรอง 

การตรวจ
โดยแพทย ์

การแนะน า 
การนดั 

 

ค่าแรงบุคลากร 20,865.57 51,909.89 99,807.47 26,929.07 199,512 
ค่าเส่ือมครุภณัฑท์างการแพทย ์ 8,083 - - - 8,083 

รวม 28,948.57 51,909.89 99,807.47 26,929.07 207,595 

  
 จากตารางท่ี 4.11 สรุปตน้ทุนทางตรงของแต่ละกิจกรรมการตรวจวินิจฉัยภาวะสมอง
เส่ือม พบวา่ 
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 4.1  กิจกรรมการซักประวัติอาการ การเตรียมผูป่้วยก่อนการคดักรองเบ้ืองตน้มีตน้ทุน
ทางตรงเท่ากบั 28,948.57 บาท 
 4.2  กิจกรรมการใช้แบบคัดกรองภาวะสมองเส่ือมมีตน้ทุนทางตรงเท่ากบั 51,909.89 
บาท 
 4.3  กิจกรรมการตรวจวินิจฉัยโดยอายุรแพทย์ระบบประสาทมีตน้ทุนทางตรงเท่ากบั 
99,807.47 บาท ซ่ึงมีค่ามากท่ีสุด 
 4.4  กจิกรรมการแนะน าการปฏิบัติตัว และการมาตรวจตามนัดมีตน้ทุนทางตรงเท่ากบั 
26,929.07 บาท ซ่ึงมีค่านอ้ยท่ีสุด 

 

5.  การแจกแจงต้นทุนทางตรงและทางอ้อมในกจิกรรมการตรวจวนิิจฉัยภาวะสมองเส่ือม
แต่ละกจิกรรม 
 
 ตน้ทุนขอ้มูลทางตรงและทางออ้ม กิจกรรมการบริการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือม
ในงานผูป่้วยนอก โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ ไดแ้ก่ ค่าแรงบุคลากร ค่าเส่ือมราคาครุภณัฑ์ทาง
การแพทย ์และค่าเส่ือมราคาครุภณัฑส์ านกังานท่ีใชใ้นงานผูป่้วยนอก ค่าสาธารณูปโภค ท่ีใชเ้ฉพาะ
กิจกรรม ดงัแสดงในตารางท่ี 4.12 และแสดงร้อยละของตน้ทุนไวด้งัตารางท่ี 4.13 
 5.1  การแจกแจงต้นทุนทางตรงและทางอ้อมในกิจกรรมการการตรวจวินิจฉัยภาวะ
สมองเส่ือม 
 
ตารางท่ี 4.12  แสดงการแจกแจงตน้ทุนทางตรงและทางออ้มในกิจกรรมการการตรวจวนิิจฉยัภาวะ

สมองเส่ือม 
 

รายการ 
กิจกรรม รวม 

การซกัประวติั  
การเตรียมผูป่้วย 

การใชแ้บบ 
คดักรอง 

การตรวจ
โดยแพทย ์

การแนะน า 
การนดั 

 

ค่าแรงบุคลากร 20,865.57 51,909.89 99,807.47 26,929.07 199,512 
ค่าเส่ือมครุภณัฑท์างการแพทย ์ 8,083 - - - 8,083 
ค่าเส่ือมครุภณัฑส์ านกังาน 188.5 188.5 188.5 188.5 754 
ค่าสาธารณูปโภค 187.9 187.9 187.9 187.9 751.6 

รวม 29,324.97 52,286.29 100,183.87 27,305.47 209,100.60 
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 จากตารางท่ี 4.12 สรุปตน้ทุนทางตรงและทางออ้มของแต่ละกิจกรรมการตรวจวินิจฉยั
ภาวะสมองเส่ือม พบวา่ 
  5.1.1  กิจกรรมการซักประวัติอาการ การเตรียมผู้ ป่วยก่อนการคัดกรองเบื้องต้น  
มีตน้ทุนเท่ากบั 29,324.97บาท 
  5.1.2  กิจกรรมการใช้แบบคัดกรองภาวะสมองเส่ือม  มีตน้ทุนเท่ากบั 52,286.29 
บาท 
  5.1.3  กิจกรรมการตรวจวินิจฉัยโดยอายุรแพทย์ระบบประสาท มีตน้ทุนเท่ากับ 
100,183.87 บาท ซ่ึงมีค่ามากท่ีสุด 
  5.1.4  กิจกรรมการแนะน าการปฏิบัติตัว และการมาตรวจตามนัด  มีตน้ทุนเท่ากบั 
27,305.47 บาท ซ่ึงมีค่านอ้ยท่ีสุด 
 5.2  ร้อยละของต้นทุนทางตรงและทางอ้อมในกิจกรรมการตรวจวินิจฉัยภาวะสมอง
เส่ือม 
 
ตารางท่ี 4.13  แสดงร้อยละของตน้ทุนทางตรงและทางออ้มในกิจกรรมการตรวจวินิจฉยัภาวะสมอง

เส่ือม 
 

รายการ 

ตน้ทุนทางตรงและทางออ้ม 

รวม 
การซกัประวติั 
การเตรียม
ผูป่้วย 

การใชแ้บบ 
คดักรอง 

การตรวจ
โดยแพทย ์

การแนะน า 
การนดั 

ค่าแรงบุคลากร 9.98 24.82 47.73 12.88 95.41 
ค่าเส่ือมครุภณัฑ์
ทางการแพทย ์

3.87 - - - 3.87 

ค่าเส่ือมครุภณัฑ์
ส านกังาน 

0.09025 0.09025 0.09025 0.09025 0.361 

ค่าสาธารณูปโภค 0.08975 0.08975 0.08975 0.08975 0.359 
รวม 14.03 25 47.91 13.06 100 

 
  จากตารางท่ี 4.13 สรุปร้อยละของตน้ทุนทางตรงและทางออ้มของแต่ละกิจกรรม
การตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือม พบวา่ 
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  5.2.1  กิจกรรมการซักประวัติอาการ การเตรียมผู้ ป่วยก่อนการคัดกรองเบื้องต้น 
มีตน้ทุนร้อยละ 14.03 
  5.2.2  กจิกรรมการใช้แบบคัดกรองภาวะสมองเส่ือม มีตน้ทุนร้อยละ 25 
  5.2.3  กิจกรรมการตรวจวินิจฉัยโดยอายุรแพทย์ระบบประสาท มีตน้ทุนร้อยละ 
47.91 
  5.2.4  กิจกรรมการแนะน าการปฏิบัติตัว และการมาตรวจตามนัด มีตน้ทุนร้อยละ 
13.06 
 

6.  ผลการวเิคราะห์ต้นทุนการตรวจวนิิจฉัยภาวะสมองเส่ือมต่อราย 
 
 ผูรั้บบริการรายใหม่ท่ีได้รับการวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือมและได้รับการรักษาในเวลา
ต่อมา ในช่วงระหวา่งวนัท่ี 1 ตุลาคม พ.ศ. 2561 ถึงวนัท่ี 31 ธนัวาคม พ.ศ. 2561 ณ แผนกผูป่้วยนอก 
โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ มีจ  านวน 45 ราย สามารถค านวนตน้ทุนการตรวจวินิจฉยัภาวะสมอง
เส่ือมจากกิจกรรมต่างๆ ในผูรั้บบริการ 1 ราย ซ่ึงมีวธีิค านวณดงัน้ี 
 

 
ไดด้งัน้ี 
 6.1  ต้นทุนของกจิกรรมการซักประวตัิอาการ การเตรียมผู้ป่วยก่อนการคัดกรองเบื้องต้น 
เท่ากบั 29,324.97/45 = 651.67 บาท 
 6.2  ต้นทุนกิจกรรมการใช้แบบคัดกรองภาวะสมองเส่ือม เท่ากับ 52,286.29/45  
= 1,161.92 บาท 
 6.3  ต้นทุนกิจกรรมการตรวจวินิจฉัยโดยอายุรแพทย์ระบบประสาท เท่ากับ 
100,183.87/4 = 2,226.31 บาท  
 6.4  ต้นทุนกิจกรรมการแนะน าการปฏิบัติตัว และการมาตรวจตามนัด  เท่ากับ 
27,305.47/45 = 606.79 บาท  
 สรุป  
  ตน้ทุนกิจกรรมบริการการตรวจวินิจฉยัภาวะสมองเส่ือมต่อรายมีค่าเท่ากบั 651.67 
+ 1,161.92 + 2,226.31 +  606.79 = 4,646.68 บาท 
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7.  ข้อมูลค่าใช้จ่ายทีเ่กดิขึน้จริงในการตรวจวนิิจฉัยภาวะสมองเส่ือมกบัรายได้ทีเ่รียกเกบ็ 
 
 ในการเปรียบเทียบตน้ทุนการบริการกบัรายไดท่ี้เรียกเก็บ ตามสิทธิการรักษาของผูป่้วย
ท่ีไดรั้บการวินิจฉยัภาวะสมองเส่ือม งานผูป่้วยนอก โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ ไดน้ าเสนอผล
การวเิคราะห์ค่าใชจ่้ายท่ีเกิดข้ึนจริงในกลุ่มผูป่้วยต่ละสิทธิกบัรายไดท่ี้เรียกเก็บ 
 ข้อมูลจากแผนกการเงิน เก็บข้อมูลระหว่างวนัท่ี 1 ตุลาคม พ.ศ. 2561 ถึงวนัท่ี 31 
ธนัวาคม พ.ศ. 2561  ค่าใชจ่้ายท่ีเกิดข้ึนจริงในการตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือมจ านวน 45 ราย และ
รายไดท่ี้เรียกเก็บแยกตามสิทธิ ตามตารางท่ี 4.14  
 
ตารางท่ี 4.14  แสดงค่าใชจ่้ายเฉล่ียท่ีเกิดข้ึนจริงในการตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือมและรายไดท่ี้

เรียกเก็บแยกตามสิทธิ 
 

จ านวน
ผูป่้วย 
(คน) 

ค่าใชจ่้ายเฉล่ีย (บาท) 
รวมเฉล่ีย 
(บาท) 

รายไดท่ี้เรียกเก็บจริง (บาท) 

ทางหอ้ง 
ปฏิบติัการ 

เอกซ์เรย์
คอมพิวเตอร์

สมอง 

การคดักรองภาวะ
สมองเส่ือมและ
ค่าบริการทัว่ไป 

 
ค่าบริการรวม 

เอกซ์เรย์
คอมพิวเตอร์

สมอง 
สิทธิประกนัสุขภาพถว้นหนา้ 

7 898.57 3,100 135.71 4,134.28 450 1,500 
สิทธิขา้ราชการและรัฐวสิาหกิจ 

25 796 3,100 173.6 4,069.60 ตามจริง 
ตามจริง
3,100 

ช าระเงินและสิทธิอ่ืนๆ 

13 647.69 3,100 168.46 3,916.15 ตามจริง 
ตามจริง
3,100 

รวมทุกสิทธิการรักษา 
45 780.75 3,100 159.27 4,040.01  

 
 จากตารางท่ี 4.14 แสดงให้เห็นถึงค่าใชจ่้ายเฉล่ียท่ีเกิดข้ึนจริงในการตรวจวินิจฉยัภาวะ
สมองเส่ือมแยกตามสิทธิ จากผูป่้วยทั้งหมดจ านวน 45 ราย พบว่ามีค่าใช้จ่ายเฉล่ียต่อรายเท่ากบั 
4,040.01 บาท โดยแยกค่าเฉล่ียต่อรายเป็นค่าใช้จ่ายทางห้องปฏิบติัการ 780.75 บาท ค่าเอกซ์เรย์
คอมพิวเตอร์สมอง 3,100 บาท และค่าการคดักรองภาวะสมองเส่ือมและค่าบริการทัว่ไป 159.27 
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บาท โดยพบวา่ผูป่้วยสิทธิขา้ราชการและรัฐวสิาหกิจมีจ านวนมากท่ีสุด คือจ านวน 25 ราย รองลงมา
คือช าระเงินและสิทธิอ่ืนๆ และสิทธิประกนัสุขภาพถ้วนหน้า ผูป่้วยกลุ่มท่ีมีค่าใช้จ่ายเฉล่ียรวม 
มากท่ีสุดคือผูป่้วยสิทธิประกันสุขภาพถ้วนหน้า ซ่ึงมีค่าเท่ากับ 4,134.28 บาท รองลงมาคือ สิทธิ
ขา้ราชการและรัฐวสิาหกิจ และค่าใชจ่้ายเฉล่ียรวมนอ้ยท่ีสุดคือ สิทธิช าระเงิน  
 ส าหรับการวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือมในแต่ละ 3 กลุ่มสิทธินั้น มีรายจ่ายเฉล่ียท่ีเกิด
ข้ึนกบัรายไดท่ี้เรียกเก็บไดจ้ริง แบ่งไดเ้ป็น 2 กลุ่มใหญ่ๆ ดงัน้ี 
 7.1  กลุ่มสิทธิที่มีรายจ่ายเฉลี่ยเท่ากับรายได้ที่เรียกเก็บได้จริง ได้แก่ สิทธิประกนั
สุขภาพถว้นหนา้ ช าระเงินและสิทธิอ่ืนๆ 
 7.2  กลุ่มสิทธิที่มีรายจ่ายเฉลี่ยมากกว่ารายได้ที่เรียกเก็บได้จริง ได้แก่ สิทธิประกนั
สุขภาพถว้นหนา้ ซ่ึงส่งผลใหท้างโรงพยาบาลตอ้งขาดทุนประมาณ 2,184 บาทต่อผูป่้วย 1 ราย 
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บทที ่5 

สรุปการวจิัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 
 
 
 การวิเคราะห์ขอ้มูลตน้ทุนกิจกรรมการบริการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือมในงาน
ผูป่้วยนอก โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ ซ่ึงเป็นสถานพยาบาลของรัฐในสังกดั กรมการแพทย ์
กระทรวงสาธารณสุข โดยการใชร้ะบบการคิดตน้ทุนกิจกรรม วิเคราะห์ขอ้มูลทางตรงและตน้ทุน
ทางอ้อม ในส่วนท่ีเก่ียวข้องกับการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือม ในมุมมองของผู ้ให้บริการ  
ซ่ึงสรุปผลวจิยัได ้ดงัน้ี 
 

1.  สรุปการวจิัย 
 
 1.1  วตัถุประสงค์การวจัิย 
  1.1.1  เพื่อวิเคราะห์ตน้ทุนทางตรง ทางออ้ม และโดยรวม ของกิจกรรมบริการ
ตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือมต่อราย ในงานผูป่้วยนอก โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ 
  1.1.2  เพื่อวิเคราะห์ตน้ทุนรวมของกิจกรรมบริการตรวจวินิจฉยัภาวะสมองเส่ือม
ต่อราย งานผูป่้วยนอก โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ 
  1.1.3  เพื่อเปรียบเทียบตน้ทุนการบริการกบัรายไดท่ี้เรียกเก็บ ตามสิทธิการรักษา
ของผูป่้วยท่ีไดรั้บการวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือม งานผูป่้วยนอก โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ 
 1.2  วธีิด าเนินการวจัิย 
  การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการศึกษาเชิงพรรณนา (Descriptive research) เพื่อศึกษาตน้ทุน
บริการการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือมในผูรั้บบริการ 1 ราย ของงานผูป่้วยนอก โรงพยาบาล
ประสาทเชียงใหม่ โดยใชร้ะบบการคิดตน้ทุนกิจกรรม เก็บขอ้มูลระหวา่งวนัท่ี 1 ตุลาคม พ.ศ. 2561 
ถึงวนัท่ี 31 ธันวาคม พ.ศ. 2561 โดยใช้ระบบการคิดต้นทุนกิจกรรม (Activity-Based Costing 
System) เพื่อศึกษาตน้ทุนทางตรงและตน้ทุนทางออ้ม ในมุมมองของผูใ้หบ้ริการ 
  ประชากรและกลุ่มตวัอย่าง ประชากร คือขอ้มูลตน้ทุนการให้บริการการตรวจ
วินิจฉยัภาวะสมองเส่ือม ของผูม้ารับบริการงานผูป่้วยนอก โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ โดยสุ่ม
การจบัระยะเวลาในแต่ละกิจกรรมจากผูท่ี้เขา้รับบริการการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือมทั้งส้ิน  
45 ราย ในระหวา่งวนัท่ี 1 ตุลาคม พ.ศ. 2561 ถึงวนัท่ี 31 ธนัวาคม พ.ศ. 2561  เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการ
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วิจยั คือ พจนานุกรมกิจกรรมบริการการตรวจวินิจฉยัภาวะสมองเส่ือมต่อราย แบบบนัทึกเวลาใน
การปฏิบัติกิจกรรม แบบบันทึกครุภัณฑ์ทางการแพทย์ท่ีใช้เฉพาะกิจกรรม แบบบันทึกค่า
สาธารณูปโภค แบบบันทึกค่าแรงของบุคลากร แบบบันทึกราคาครุภัณฑ์ส านักงานท่ีใช้ใน
หน่วยงาน ซ่ึงไดผ้า่นการตรวจสอบความตรงตามเน้ือหาจากผูท้รงคุณวุฒิ 3 ท่าน ผา่นเกณฑย์อมรับ
จากผูท้รงคุณวุฒิร้อยละ 80 แลว้น ามาแกไ้ขป้รับปรุงตามขอ้เสนอแนะของผูท้รงคุณวุฒิ การเก็บ
ขอ้มูลปฐมภูมิดา้นเวลาและปริมาณงานจากกิจกรรมบริการการตรวจวินิจฉยัภาวะสมองเส่ือม ผูใ้ห้
ขอ้มูล คือ บุคลากรท่ีเก่ียวขอ้ง ประกอบด้วย อายุรแพทยร์ะบบประสาท จ านวน 1 คน พยาบาล
วิชาชีพจ านวน 1 คน นกัจิตวิทยาจ านวน 1 คน และผูช่้วยเหลือผูป่้วยจ านวน 1 คน และขอ้มูลทุติย
ภูมิจากแผนกการเงิน งานพสัดุ งานแผนและนโยบาย และงานธุรการของโรงพยาบาลประสาท
เชียงใหม่  วเิคราะห์ขอ้มูลดว้ยค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ค่าต ่าสุด สูงสุด 
 1.3  ผลการวจัิย 
  ผลการวจิยั สรุปไดด้งัน้ี 
  1.3.1  ต้นทุนทางตรงและทางอ้อม และโดยรวมของกิจกรรมบริการตรวจวินิจฉัย
ภาวะสมองเส่ือมต่อราย ในงานผู้ป่วยนอก โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ 
   1)  ผลการวิเคราะห์ต้นทุนทางตรง พบวา่ ค่าแรงบุคลากรมีค่าสูงสุดเท่ากบั 
199,512 บาท และค่าครุภณัฑท์างการแพทยมี์ค่าต ่าสุดเท่ากบั 8,083 บาท  
   2)  ผลการวิเคราะห์ต้นทุนทางอ้อม  พบว่า ค่าเส่ือมครุภัณฑ์ส านักงาน 
มีค่าสูงสุดเท่ากบั 754 บาทและค่าท่ีต ่าสุดคือ ค่าสาธารณูปโภคเท่ากบั 751.6 บาท 
   3)  ผลการวิเคราะห์ต้นทุนกิจกรรมการบริการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือม
ต่อราย มีค่าเท่ากบั 4,646.68 บาท ต่อราย กิจกรรมการบริการตรวจวินิจฉยัภาวะสมองเส่ือม พบวา่
กิจกรรมการตรวจโดยแพทยมี์ตน้ทุนท่ีสูงท่ีสุดเท่ากบั 100,183.87 บาท และกิจกรรมการแนะน าการ
ปฏิบติัตวั และการมาตรวจตามนดัมีตน้ทุนเท่ากบั 27,305.47 บาท ซ่ึงมีค่านอ้ยท่ีสุด 
  1.3.2  ต้นทุนรวมของกิจกรรมบริการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือมต่อราย งาน
ผู้ป่วยนอก โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ 
   1)  ผลการวิเคราะห์เวลาท่ีใช้ในการปฏิบัติกิจกรรม พบว่า กิจกรรมการใช้
แบบคดักรองภาวะสมองเส่ือมใชเ้วลานานท่ีสุดเฉล่ียเท่ากบั 686 วนิาทีต่อราย และกิจกรรมท่ีใชเ้วลา
นอ้ยท่ีสุดคือ กิจกรรมการซกัประวติัอาการ การเตรียมผูป่้วยก่อนการคดักรองเบ้ืองตน้โดยใช้เวลา
เฉล่ียเท่ากบั 117 วนิาทีต่อราย 
   2)  ผลการวิเคราะห์ต้นทุนต้นทุนต่อกิจกรรม มีค่าดงัน้ี 
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    (1)  กิจกรรมการซักประวติัอาการ การเตรียมผูป่้วยก่อนการคดักรอง
เบ้ืองตน้มีตน้ทุน 651.67 บาท 
    (2) กิจกรรมการใชแ้บบคดักรองภาวะสมองเส่ือมมีตน้ทุน 1,161.92 บาท 
    (3)  กิจกรรมการตรวจวินิจฉัยโดยอายุรแพทยร์ะบบประสาทมีต้นทุน 
2,226.31 บาท  
    (4)  กิจกรรม การแนะน าการปฏิบติัตวั และการมาตรวจตามนดัมีตน้ทุน 
606.79 บาท 
   3)  ต้นทุนกิจกรรมการบริการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือมต่อราย  มีค่า
เท่ากบั 4,646.68 บาท ต่อราย 
  1.3.3  เปรียบเทียบต้นทุนการบริการกับรายได้ที่เรียกเก็บ ตามสิทธิการรักษาของ

ผู้ป่วยทีไ่ด้รับการวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือม งานผู้ป่วยนอก โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ 
   จากผูป่้วยทั้ งหมดจ านวน 45 ราย พบว่ามีค่าใช้จ่ายเฉล่ียต่อรายเท่ากับ 
4,040.01 บาท โดยแยกค่าเฉล่ียต่อรายเป็นค่าใช้จ่ายทางห้องปฏิบติัการ 780.75 บาท ค่าเอกซ์เรย์
คอมพิวเตอร์สมอง 3,100 บาท และค่าการคดักรองภาวะสมองเส่ือมและค่าบริการทัว่ไป 159.27 
บาท ผูป่้วยกลุ่มท่ีมีค่าใช้จ่ายเฉล่ียรวมมากท่ีสุดคือผูป่้วยสิทธิประกนัสุขภาพถ้วนหน้า ซ่ึงมีค่า
เท่ากบั 4,134.28 บาท ซ่ึงในผูป่้วยสิทธิดงักล่าวสามารถเรียกเก็บไดจ้  านวน 450 บาท ในส่วนของ
ค่าใชจ่้ายทางห้องปฏิบติัการ ค่าการคดักรองภาวะสมองเส่ือมและค่าบริการทัว่ไป ส าหรับค่าเอกซ์
เรยค์อมพิวเตอร์สมองสามารถเรียกเก็บได้ 1,500 บาท ซ่ึงพบว่าท าให้ทางโรงพยาบาลตอ้งแบก
รับภาระด้านค่าใช้จ่ายประมาณ 2,184.28 บาทต่อราย ซ่ึงเป็นเพียงด้านการวินิจฉัยเท่านั้น ยงัไม่
รวมถึงค่าใช้จ่ายดา้นยา ซ่ึงมีค่าใช้จ่ายอยู่ในช่วง 504 ถึง 4,088 บาทต่อผูป่้วย 1 ราย ต่อการจ่ายยา  
4 สัปดาห์ ส าหรับในสิทธิอ่ืนๆนอกเหนือจากสิทธิประกนัสุขภาพถว้นหนา้นั้น สามารถเบิกจ่ายได้
ตามจริง 
 

2.  อภิปรายผล 
 
 การวิเคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือม ณ แผนกผูป่้วยนอก 
โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ ตามขั้นตอนของการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือม จ านวนกลุ่ม
ตวัอย่าง 45 ราย ใช้ระยะเวลาเก็บขอ้มูล 3 เดือน คือ ระหว่างวนัท่ี 1 ตุลาคม พ.ศ. 2561 ถึงวนัท่ี 31 
ธนัวาคม พ.ศ. 2561 โดย ผูป่้วยจะไดรั้บการนดัเพื่อพบอายุรแพทยร์ะบบประสาทในวนัพฤหัสเช้า
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ของแต่ละสัปดาห์ และภาวะสมองเส่ือมนั้นเป็นภาวะท่ีไม่ไดข้ึ้นอยู่กบัฤดูกาล อตัราความชุกของ
โรคจึงมีการกระจายในสัดส่วนท่ีใกลเ้คียงกนั 
 จากผลการศึกษาการกระจายตน้ทุนทางตรงมาสู่กิจกรรมบริการการตรวจวินิจฉยัภาวะ
สมองเส่ือม พบว่า ต้นทุนค่าแรงบุคลากรเป็นต้นทุนท่ีสูงท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 95.41 เน่ืองจาก
โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ เป็นโรงพยาบาลเฉพาะทาง อยูใ่นเขตเมือง บุคลากรส่วนใหญ่จึงมี
ความเช่ียวชาญและท างานมานานจึงมีอตัราเงินเดือนท่ีค่อนขา้งสูง ในส่วนของอายุรแพทยร์ะบบ
ประสาท พยาบาลวิชาชีพและนักจิตวิทยานั้น ก็ยงัมีเงินประจ าต าแหน่งตามระดับขั้นของการ
ปฏิบติังานและเงินเพิ่มส าหรับต าแหน่งท่ีมีเหตุพิเศษของผูป้ฏิบติังานดา้นการสาธารณสุข (พ.ต.ส.) 
ส่งผลให้ตน้ทุนค่าแรงมีค่าสูงสุด ส าหรับตน้ทุนครุภณัฑ์ทางการแพทยน์ั้น มีตน้ทุนท่ีต ่าท่ีสุด ซ่ึงใช้
อุปกรณ์ดงักล่าวใชใ้นกิจกรรมการซกัประวติัอาการ การเตรียมผูป่้วยก่อนการคดักรองเบ้ืองตน้ โดย
มีค่าเส่ือมครุภณัฑ์ทางการแพทยเ์พียงส่วนเดียว คือเคร่ืองวดัความดนัโลหิต ซ่ึงคิดเป็นร้อยละของ
ตน้ทุน เท่ากบั 3.87 
 2.1  อภิปรายผลตามวตัถุประสงค์การวจัิยได้ดังนี้ 
  2.1.1  การวิเคราะห์ต้นทุนทางตรงและทางอ้อมและโดยรวมของกิจกรรมบริการ

ตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือมต่อราย ในงานผู้ป่วยนอก โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ 
   1)  การวิเคราะห์ต้นทุนทางตรง พบว่า ค่าแรงบุคลากรมีค่าสูงสุดเท่ากับ 
199,512 บาท และค่าครุภณัฑท์างการแพทยมี์ค่าต ่าสุดเท่ากบั 8,083 บาท  
   2)  เวลาการวิเคราะห์ตน้ทุนทางออ้ม พบว่า ค่าค่าเส่ือมครุภณัฑ์ส านกังาน 
มีค่าสูงสุดเท่ากบั 754 บาทและค่าท่ีต ่าสุดคือ ค่าสาธารณูปโภคเท่ากบั 751.6 บาท 
   3)  การวิเคราะห์ตน้ทุนรายด้าน พบว่า ค่าแรงอายุรแพทยร์ะบบประสาท 
มีจ านวนมากท่ีสุดเท่ากบั 93,089 บาท คิดเป็นร้อยละ 46.66 ส่วนค่าแรงผูช่้วยเหลือผูป่้วยมีจ านวน
นอ้ยท่ีสุดเท่ากบั 20,212 บาท คิดเป็นร้อยละ 10.13 
   4)  การวเิคราะห์ตน้ทุนโดยรวม พบวา่ ตน้ทุนกิจกรรมบริการการตรวจวินิจฉยั
ภาวะสมองเส่ือมต่อรายมีค่าเท่ากบั  4,646. 68 บาทต่อราย 
   5)  สัดส่วนตน้ทุนค่าแรง : ตน้ทุนค่าวสัดุ : ตน้ทุนค่าลงทุน เท่ากบั 95.41 : 
4.23 : 0.36  
   ส าหรับผลการศึกษากิจกรรมการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือม จะเห็นว่า
กิจกรรมการตรวจวินิจฉัยโดยอายุรแพทยร์ะบบประสาทมีตน้ทุนทางตรงสูงสุดเท่ากบั 99,807.20 
บาท คิดเป็นค่าแรง 11.66 บาทต่อนาที รองลงมา คือกิจกรรมการใชแ้บบคดักรองภาวะสมองเส่ือม
โดยนกัจิตวิทยาซ่ึงมีตน้ทุนทางตรงเท่ากบั 51,909.89 บาท คิดเป็นค่าแรง 5.28 บาทต่อนาที แมว้่า
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ระยะเวลาเฉล่ียใช้ในการปฏิบติักิจกรรมของการใช้แบบคดักรองฯโดยนักจิตวิทยาจะมีระยะเวลา 
นานท่ีสุด คือ 686 วินาทีต่อราย แต่ค่าแรงของนกัจิตวิทยานั้นน้อยกว่าอายุรแพทยร์ะบบประสาท 
ถึง 2.2 เท่า เน่ืองดว้ยมีความแตกต่างกนัของเงินเดือน เงินประจ าต าแหน่ง ค่าตอบแทนตามระดบั 
(อายุรแพทยร์ะบบประสาทอยูใ่นระดบัช านาญการพิเศษ ส่วนนกัจิตวิทยาอยูใ่นระดบัช านาญการ) 
ค่าตอบแทน (พ.ส.ต.) ค่าตอบแทนไม่ท าเวชปฏิบติัฯ จากค่าฉล่ียของระยะเวลาดงักล่าวนั้นท าให้
ทราบวา่กิจกรรมการใชแ้บบคดักรองภาวะสมองเส่ือม ตอ้งใชร้ะยะเวลานาน เน่ืองจากผูป่้วยสมอง
เส่ือมส่วนใหญ่ เป็นผูท่ี้มีอายุมากกวา่ 60 ปี อาการหรือความรุนแรงของภาวะสมองเส่ือมท่ีแตกต่าง
กนัท าให้การตอบค าถามมีความชา้เร็วแตกต่างกนั รวมทั้งหากพบวา่ระดบัของภาวะสมองเส่ือมอยู่
ในระดบัท่ีสูงข้ึน การใชแ้บบประเมินก็จะละเอียดมากข้ึนเช่นกนั ส าหรับค่าเฉล่ียของเวลาท่ีมากรอง
ลงมาคือกิจกรรมการตรวจวินิจฉัยโดยอายุรแพทยร์ะบบประสาท โดยจะตอ้งท าการแปลผลจาก
แบบคดักรอง เพื่อน ามาสู่การวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือม จากนั้นจึงวางแผนการดูแลและรักษาด้วย
วธีิการใชย้าหรือไม่ใชย้าต่อไป  
   การดูแลผูป่้วยภาวะสมองเส่ือม เป็นการดูแลด้วยบุคลากรทางการแพทย์
เฉพาะทาง ท าให้พบว่ามีตน้ทุนค่าแรงท่ีสูง ซ่ึงสอดคล้องกบัการศึกษาของกมลวรรณ จราพงษ์ 
(2545) ท าการศึกษาตน้ทุนโดยตรงของการบริการพยาบาล ณ โรงพยาบาลรามาธิบดี พบวา่การดูแล
ผูป่้วยเฉพาะทางหรือผูป่้วยท่ีอยู่ในภาวะวิกฤตมีต้นทุนค่าแรงท่ีสูงท่ีสุด ต้นทุนกิจกรรมท่ีสูง
ประกอบไปดว้ย อตัราเงินเดือนบุคลากรและระยะเวลาในการท ากิจกรรมนั้นๆ  
   เช่นเดียวกบัการศึกษาเก่ียวกบัการวิเคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมบริการการตรวจ
วินิจฉัยโรคตอ้กระจก ณ โรงพยาบาลศรีสะเกษ (เนตรนภา หลกัฐาน, 2553) พบว่าตน้ทุนค่าแรง
เจา้หนา้ท่ีเป็นตน้ทุนท่ีสูงท่ีสุดเช่นเดียวกนั คิดเป็นร้อยละ 85.03 เน่ืองจากเหตุผลเร่ืองอตัราเงินเดือน
ท่ีค่อนขา้งสูงและเป็นบุคลากรกลุ่มวชิาชีพขาดแคลน ส าหรับตน้ทุนท่ีต ่าท่ีสุดคือค่าเวชภณัฑย์าและ
วสัดุส้ินเปลือง คิดเป็นร้อยละ 0.90 ซ่ึงยาท่ีใช้เป็นกลุ่มยาหยอดตาและแอลกอฮอล์ ตน้ทุนท่ีต ่านั้น
เกิดจากการเบิกใชใ้นปริมาณนอ้ยเพื่อใชส้ าหรับ 1 เดือนเท่านั้น จากการศึกษาการตรวจวนิิจฉยัภาวะ
สมองเส่ือม ไม่มีการใชเ้วชภณัฑย์าในกิจกรรม จึงท าใหต้น้ทุนครุภณัฑท์างการแพทยน์ั้น มีตน้ทุนท่ี
ต ่าท่ีสุด ส าหรับการศึกษาในหอผูป่้วยตา หู คอ จมูก โรงพยาบาลอุตรดิตถ ์(สุกญัญา เตชะสุวรรณา, 
2549) พบสัดส่วนต้นทุนค่าแรงมากท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 58.40 เช่นกัน ซ่ึงสอดคล้องกับการ
วิเคราะห์ตน้ทุนและจุดคุม้ทุนต่อหน่วยบริการแผนกผูป่้วยนอกในศูนยโ์รคผิวหนงัเขตร้อนภาคใต ้
จงัหวดัตรัง ปีงบประมาณ 2551 (ไพเราะ แสงทอง และคณะ, 2553) ได ้พบวา่ตน้ทุนค่าแรงสูงท่ีสุด 
เช่นเดียวกับ ธนานันต์ ศรีประโคน และคณะ (2555) ท่ีพบว่าศึกษาต้นทุนค่าแรงของโรงพยาบาล 
ประโคนชยัในปีงบประมาณ 2555 มีสัดส่วนตน้ทุนรวมโดยตรงสูงท่ีสุด เม่ือเทียบกบัตน้ทุนค่าวสัดุ
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และ ตน้ทุนค่าลงทุน ในสัดส่วนเท่ากบั 55 : 40 : 5 สอดคลอ้งกบัการศึกษาตน้ทุนหน่วยบริการของ
โรงพยาบาลเวียงป่าเป้า จงัหวดัเชียงราย ผลการศึกษาพบวา่ ตน้ทุนค่าแรงมีสัดส่วนท่ีมากท่ีสุดเม่ือ
เทียบกบัตน้ทุนค่าวสัดุและตน้ทุนค่าลงทุน (วนิดา ร้ิวสุวรรณ, 2558) 
   ในงานผูป่้วยนอกทัว่ไป โรงพยาบาลเพชรบูรณ์ ท่ีไม่ได้ระบุโรคเฉพาะ 
(ปัญจนา พรายอินทร์, 2548) พบวา่ตน้ทุนค่าแรงรวมท่ีใชป้ฏิบติัต่อกิจกรรมแต่ละคร้ังมีค่ามากท่ีสุด 
คิดเป็นร้อยละ 79.53 เช่นเดียวกบัการศึกษางานผูป่้วยนอก โรงพยาบาลเทศบาลนครเชียงใหม่ พบวา่
ตน้ทุนค่าแรงสูงกว่าตน้ทุนอ่ืน (จรรยา เทวายะนะ, 2553)  ส าหรับการศึกษาของกญัญารัตน์ อินใจ 
(2550) ท าการศึกษาตน้ทุนกิจกรรมการพยาบาลในแผนกผูป่้วยใน ณ โรงพยาบาลสูงเม่น ซ่ึงพบวา่
ตน้ทุนค่าแรงมีสัดส่วนท่ีสูงท่ีสุดเช่นกนั คิดเป็นร้อยละ 41.93  
   งานส่งเสริมและป้องกันด้านสุขภาพจิต ศูนย์สุขภาพจิต กรมสุขภาพจิต 
ปีงบประมาณ พ.ศ.2558 (ทวีศกัด์ิ สิริรัตน์เรขา และคณะ, 2559) พบว่าจากตน้ทุนทางตรงทั้งหมด 
ต้นทุนค่าแรงมีสัดส่วนของต้นทุนท่ีสูงท่ีสุดทั้ งหน่วยต้นทุนงานหลักและหน่วยต้นทุนงาน
สนบัสนุน เป็นร้อยละ 63.69  
   สอดคล้องกบัการวิเคราะห์ตน้ทุนต่อหน่วยบริการโรงพยาบาลเปือยน้อย 
จงัหวดัขอนแก่น (เตือน สายบวัทอง, 2554) พบวา่ตน้ทุนค่าแรงมีมูลค่าตน้ทุนสูงท่ีสุด โดยพิจารณา
จากเงินเดือน ค่าจา้ง รวมทั้งสวสัดิการต่างๆของบุคคลากร หน่วยงานท่ีท าการศึกษาไดแ้ก่ งานผูป่้วย
นอก งานอุบติัเหตุฉุกเฉิน งานผูป่้วยใน งานทนัตกรรม ศูนยสุ์ขภาพชุมชน งานห้องคลอด งานแผน
ไทย และงานกายภาพบ าบดั โดยคิดเป็นร้อยละ 53.75 รองลงมาเป็นตน้ทุนค่าวสัดุและมีตน้ทุนค่า
ลงทุนไม่มากนกั  
   นอกจากน้ียงัพบว่าการดูแลแบบเฉพาะทาง ไม่ว่าจะเป็นแพทยเ์ฉพาะทาง 
พยาบาลวิชาชีพเฉพาะทางหรือเฉพาะด้าน จะมีค่าต้นทุนค่าแรงท่ีสูงข้ึน ไม่ว่าจะเป็นการดูแล  
ณ ห้องฉุกเฉิน (เนตรญา วิโรจวานิช, 2557) หรือการดูแลผูป่้วยมะเร็งระยะทา้ยจ านวน 124 คนท่ี
ไดรั้บการดูแลแบบประคบัประคองบนหอผูป่้วยดูแลแบบประคบัประคอง (ปิยวดี ศุภสาร, 2560) 
ซ่ึงปัจจยัท่ีท าให้ตน้ทุนต่อหน่วยเพิ่มข้ึน ไดแ้ก่ จ  านวนผูป้ฏิบติังานและอายุงานท่ีสูงข้ึน รวมไปถึง
การใชเ้วลานานในการท ากิจกรรมบางอยา่ง เช่น กิจกรรมทางดา้นจิตใจ จิตวิญญาณ ดา้นการวางแผน
จ าหน่ายผูป่้วย การดูแลหลงัเสียชีวติ 
  2.1.2  การวิเคราะห์ต้นทุนต่อกจิกรรม คือ กิจกรรมการซกัประวติัอาการ การเตรียม
ผูป่้วยก่อนการคดักรองเบ้ืองตน้ กิจกรรมการใช้แบบคดักรองภาวะสมองเส่ือม กิจกรรมการตรวจ
วินิจฉยัโดยอายุรแพทยร์ะบบประสาท และกิจกรรมการแนะน าการปฏิบติัตวั และการมาตรวจตาม
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นดั ของกิจกรรมบริการตรวจวินิจฉยัภาวะสมองเส่ือมต่อราย งานผูป่้วยนอก โรงพยาบาลประสาท
เชียงใหม่ 
   1)  เวลาท่ีใช้ในการปฏิบัติกิจกรรม พบว่า กิจกรรมการใช้แบบคดักรอง
ภาวะสมองเส่ือมใชเ้วลานานท่ีสุดเฉล่ียเท่ากบั 686 วนิาทีต่อราย และกิจกรรมท่ีใชเ้วลานอ้ยท่ีสุดคือ 
กิจกรรมการซักประวติัอาการ การเตรียมผูป่้วยก่อนการคดักรองเบ้ืองตน้โดยใช้เวลาเฉล่ียเท่ากบั 
117 วนิาทีต่อราย 
   2)  ต้นทุนต่อกิจกรรมการซักประวติัอาการ มีค่าเท่ากบั 651.67 บาทต่อราย 
   3)  ต้นทุนต่อกิจกรรมการใช้แบบคัดกรองภาวะสมองเส่ือม  มีค่าเท่ากับ 
1,161.92 บาทต่อราย 
   4)  ต้นทุนต่อกิจกรรมการตรวจวินิจฉัยโดยอายุรแพทย์ระบบประสาท  มีค่า
เท่ากบั 2,226.31 บาทต่อราย 
   5)  ต้นทุนต่อกิจกรรมการแนะน าการปฏิบัติตัว และการมาตรวจตามนัด  มี
ค่าเท่ากบั 606.79 บาทต่อราย 
   6)  สัดส่วนต้นทุนกิจกรรมการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือม  กิจกรรมก่อน
พบแพทย ์: กิจกรรมขณะพบแพทย ์: กิจกรรมหลงัพบแพทย ์เท่ากบั 3 : 3.7 : 1 
    จากการศึกษาการวิเคราะห์ต้นทุนกิจกรรมบริการการตรวจวินิจฉัย 
โรคต้อกระจก ณ โรงพยาบาลศรีสะเกษ (เนตรนภา หลักฐาน, 2553) พบว่ากิจกรรมการตรวจ
วินิจฉยัโดยจกัษุแพทยมี์ตน้ทุนทางตรงสูงสุดเท่ากบั 131,780 บาท คิดเป็นค่าแรง 7.28 บาทต่อนาที 
อายรุแพทยร์ะบบประสาทมีตน้ทุนทางตรงเท่ากบั 99,807.20 บาท คิดเป็นค่าแรง 11.66 บาทต่อนาที 
ท าใหท้ราบวา่แพทยเ์ฉพาะทางมีอตัราเงินเดือนท่ีค่อนขา้งสูง แต่การวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือมตอ้งใช้
ระยะเวลาในการพูดคุยท่ีนานกว่า เน่ืองจากอาการและอาการแสดงของโรคตอ้งใช้การพูดคุยกบั
ผูป่้วยและญาติ จึงมีค่าแรงท่ีมากกวา่การวินิจฉยัโรคตอ้กระจกท่ีไม่จ  าเป็นตอ้งพูดคุยกบัผูป่้วยแมแ้ต่
นอ้ย ดา้นระยะเวลาท่ีใชใ้นกิจกรรมการตรวจวินิจฉยัโรคตอ้กระจกนั้น พบวา่กิจกรรมการขยายม่าน
ตา ใชร้ะยะเวลานานท่ีสุด โดยมีค่า 712,380 วินาที (ต่อจ านวนกลุ่มตวัอยา่ง 225 ราย) หรือประมาณ 
52 นาทีต่อราย ซ่ึงกิจกรรมดงักล่าวคิดเป็นค่าแรงของผูช่้วยเหลือคนไขจึ้งไม่ไดเ้ป็นตน้ทุนทางตรงท่ี
สูงท่ีสุด ส าหรับกิจกรรมการตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือม พบวา่กิจกรรมการใชแ้บบคดักรองภาวะ
สมองเส่ือมโดยนกัจิตวิทยา ใชร้ะยะเวลานานท่ีสุด โดยมีค่า 30,848 วินาที(ต่อจ านวนกลุ่มตวัอย่าง 
45 ราย) คิดเป็น 686 วนิาทีหรือประมาณ 11 นาทีต่อราย 
    การกระจายตน้ทุนทางออ้มมาสู่กิจกรรมการตรวจวินิจฉัยภาวะสมอง
เส่ือม พบวา่ ในแต่ละกิจกรรมอยูใ่นบริเวณเดียวกนั ไม่สามารถแบ่งสัดส่วนพื้นท่ีได ้จึงคิดสัดส่วน
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ตน้ทุนทางออ้มเท่าๆกนั ดงันั้นจึงพบวา่ ในกิจกรรมทั้ง 4 ส่วน มีตน้ทุนทางออ้มเท่ากบั 376.4 บาท
ต่อ 1 กิจกรรม ส าหรับตน้ทุนทางออ้มท่ีต ่าท่ีสุดคือค่าสาธารณูปโภค ซ่ึงประกอบดว้ยค่าน ้ าและค่า
ไฟฟ้า ซ่ึงคิดตามสัดส่วนของห้องตรวจ โดยห้องตรวจนั้นมีขนาดเพียง 35.85 ตารางเมตร ถือเป็น
สัดส่วนหอ้งท่ีมีขนาดเล็กเม่ือเทียบกบัพื้นท่ีอาคารทั้งหมดของโรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ นัน่คือ 
19,017 ตารางเมตร 
    สอดคลอ้งกบัการศึกษาตน้ทุนกิจกรรมการพยาบาลของหน่วยอุบติัเหตุ
และฉุกเฉิน โรงพยาบาลมหาวิทยาลยันเรศวร (เนตรญา วิโรจวานิช, 2557) พบว่า กิจกรรมการ
พยาบาลเพื่อช่วยฟ้ืนคืนชีพมีตน้ทุนสูงสุดและเป็นกิจกรรมท่ีใชร้ะยะเวลานานท่ีสุด เท่ากบั 29 นาที
ต่อราย คิดเป็น 1,414.14 บาทต่อราย ส่วนกิจกรรมท่ีใชเ้วลานอ้ยท่ีสุดคือ การช้ีแจงและการอธิบายยา
ท่ีได้รับกลับบ้าน เท่ากับ 1.1 นาทีต่อราย คิดเป็น 10.88 บาทต่อราย ส าหรับค่าเฉล่ียของการ
ให้บริการผูป่้วยนอก โรงพยาบาลเปือยนอ้ย จงัหวดัขอนแก่น มีตน้ทุนต่อหน่วยเท่ากบั 245.21 บาท
ต่อคร้ัง ซ่ึงไม่ไดเ้ฉพาะเจาะจงเป็นรายโรค แบ่งเป็นตน้ทุนบริการพื้นฐาน 123.10 บาทต่อคร้ัง และ
ตน้ทุนรักษาพยาบาล 122.11 บาทต่อคร้ัง(เตือน สายบวัทอง, 2554)  
    ในการศึกษาการตรวจวินิจฉัยโรคตอ้กระจก ณ โรงพยาบาลศรีสะเกษ 
(เนตรนภา หลักฐาน, 2553) พบว่า มี 4 กิจกรรมใช้พื้นท่ีเดียวกัน นั่นคือ กิจกรรมลงทะเบียน 
กิจกรรมวดัระดบัสายตา กิจกรรมวดัความดนัลูกตาและกิจกรรมให้สุขศึกษา โดยใชพ้ื้นท่ีขนาด 20 
ตารางเมตร จึงท าให้มีค่าตน้ทุนทางออ้มท่ีเท่ากนั คือ 651.01 บาท ส าหรับการตรวจวินิจฉัยภาวะ
สมองเส่ือมนั้น พบวา่ในทุกๆกิจกรรมอยูใ่นบริเวณเดียวกนัเช่นกนั ใชพ้ื้นท่ีขนาด 35.85 ตารางเมตร 
จึงมีตน้ทุนทางออ้มเท่ากบั เท่ากบั 376.4 บาทต่อ 1 กิจกรรม ตน้ทุนทางออ้มของกิจกรรมวินิจฉัย
ภาวะสมองเส่ือมท่ีนอ้ยกวา่นั้นเกิดจาก ในหอ้งตรวจไม่มีเคร่ืองปรับอากาศและเคร่ืองฟอกอากาศ 
  2.1.3  การเปรียบเทียบต้นทุนการบริการกับรายได้ที่เรียกเก็บ ตามสิทธิการรักษา

ของผู้ป่วยทีไ่ด้รับการวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือม งานผู้ป่วยนอก โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ 
   จากการวิเคราะห์ตน้ทุน ทั้งทางตรงและทางออ้มในกิจกรรมการตรวจวินิจฉัย
ภาวะสมองเส่ือมพบว่ามีค่าเท่ากบั 209,100.60 บาท ในกิจกรรมการตรวจวินิจฉัยโดยอายุรแพทย์
ระบบประสาทมีตน้ทุนสูงท่ีสุดเท่ากบั 100,183.87 บาท คิดเป็นร้อยละ 47.91 ส่วนกิจกรรมการ
แนะน าการปฏิบติัตวั และการมาตรวจตามนดัมีตน้ทุนต ่าท่ีสุดเท่ากบั 27,305.47 บาท คิดเป็นร้อยละ 
13.06 ซ่ึงสามารถอธิบายได้ว่า กิจกรรมท่ีมีต้นทุนมาก จะแปรผนัตามกบัค่าแรงของบุคลากรท่ี
ปฏิบติักิจกรรมนั้นๆ ดงันั้นจากการศึกษาท าให้ทราบตน้ทุนกิจกรรมบริการการตรวจวินิจฉยัภาวะ
สมองเส่ือมต่อราย ณ โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ มีค่าเท่ากบั 4,646.68 บาท ซ่ึง ณ ปัจจุบนัการ
เบิกจ่ายหรืองบประมาณท่ีถูกจดัสรรส าหรับการตรวจแบบผูป่้วยนอกนั้น สามารถเบิกจ่ายต่อคร้ังได้
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ตามจริงแต่ไม่เกิน 450 บาทในผูป่้วยสิทธิหลกัประกนัสุขภาพถว้นหน้า จ่ายตามจริงส าหรับสิทธิ
ประกนัสังคมและเบิกได ้
   การเบิกจ่ายต่อคร้ังในสิทธิสิทธิประกนัสุขภาพถว้นหนา้สามารถเบิกจ่ายต่อ
คร้ังไดต้ามจริงแต่ไม่เกิน 450 บาท และเม่ือดูจากขอ้มูลค่าใชจ่้ายท่ีเกิดข้ึนจริง พบวา่ค่าใชจ่้ายเฉล่ีย
สิทธิประกนัสุขภาพถว้นหนา้มีค่าเท่ากบั 4,134.28 บาท ท าใหท้ราบวา่รายรับจากการเบิกจ่ายมีค่าสูง
กวา่ค่าใชจ่้ายท่ีเกิดข้ึนจริงและมีค่าสูงกวา่ตน้ทุนกิจกรรมบริการการตรวจวินิจฉยัภาวะสมองเส่ือม
ต่อรายท่ีท าการศึกษาในคร้ังน้ี นั้นคือ 4,646.68 บาท  แต่อยา่งไรก็ตามพบวา่ค่าใชจ่้ายเฉล่ียของสิทธิ
อ่ืนๆ อนัไดแ้ก่ สิทธิขา้ราชการและรัฐวสิาหกิจ ช าระเงินและสิทธิอ่ืนๆ สามารถชดเชยการเบิกจ่ายท่ี
เกินจริงของสิทธิประกนัสุขภาพถ้วนหน้าได้ ซ่ึงได้ค่าเฉล่ียรวมทุกสิทธิการรักษาได้มีค่าเท่ากบั 
4,040.01 บาท ซ่ึงมีค่าต ่ากว่าต้นทุนกิจกรรมบริการการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือมต่อรายท่ี
ท าการศึกษาในคร้ังน้ี  
   การตรวจวินิจฉัยโรคตอ้กระจก ณ โรงพยาบาลศรีสะเกษตน้ทุนกิจกรรม
บริการการตรวจวินิจฉยัเท่ากบั 1,408.38 บาทต่อผูป่้วย 1 ราย ส าหรับการจดัสรรงบประมาณสามารถ
เบิกไดต้ามจริงแต่ไม่เกิน 700 บาท (เนตรนภา หลกัฐาน, 2553) นอกจากน้ียงัพบการศึกษาตน้ทุน
กิจกรรมการพยาบาลในผูป่้วยโรคตา ในหอผูป่้วย ตา หู คอ จมูก โรงพยาบาลอุตรดิตถ์ คิดจากการ
นอนต่อ 1 วนัมีค่าเท่ากับ 674.92 บาท ซ่ึงสูงกว่าอัตราค่าบริการท่ีก าหนดเท่ากับ 374.92 บาท  
(สุกญัญา เตชะสุวรรณา, 2549)  
   เม่ือเปรียบเทียบแนวโนม้ของตน้ทุนผูป่้วยนอก ในปีงบประมาณ 2556 และ 
2557 (วนิดา ร้ิวสุวรรณ, 2558) ณ โรงพยาบาลเวยีงป่าเป้า จงัหวดัเชียงราย พบวา่ ผูป่้วยนอกทุกสิทธิ
มีตน้ทุนรวมเพิ่มข้ึน ยกเวน้สิทธิตา้งดา้วในแผนกผูป่้วยในและสิทธิประกนัสังคมในแผนกผูป่้วย
นอก โรงพยาบาลมีตน้ทุนผูป่้วยนอกเท่ากบั 476.09 บาทในปีงบประมาณ 2556  และ 516.85 บาท
ในปีงบประมาณ 2557 ซ่ึงมีแนวโน้มเช่นเดียวกับการศึกษาต้นทุนโรงพยาบาลประโคนชัยใน
ปีงบประมาณ 2555 พบว่า ตน้ทุนผูป่้วยนอกเท่ากบั 323 บาทต่อคร้ัง (ธนานนัต์ ศรีประโคน และ
คณะ, 2555) และขวญัประชา เชียงไชยสกุลไทย (2555) กล่าวถึงตน้ทุนโรงพยาบาลสังกดัส านกั
ปลดักระทรวงสาธารณสุข (สป.สธ.) มีแนวโนม้เพิ่มสูง มีตน้ทุนเฉล่ียในการให้บริการ ผูป่้วยนอก
ของโรงพยาบาลชุมชน (รพช.) เป็น 479.21 บาทต่อคร้ัง โรงพยาบาลทัว่ไป (รพท.) เป็น 754.27 บาท
ต่อคร้ัง โรงพยาบาลศูนย ์(รพศ.) เป็น 1,154.79 บาทต่อคร้ัง สอดคลอ้งกบัขอ้มูลจากส านกังานวิจยั
เพื่อการพฒันาหลกัประกนัสุขภาพไทย (2553) ได้รายงานสถานการณ์ทางการเงินการคลังของ 
สถานบริการในสังกดักระทรวงสาธารณสุข พบว่า ตน้ทุนโรงพยาบาลชุมชน ปีงบประมาณ 2550 - 



77 

2552 สัดส่วนค่าใช้จ่ายของโรงพยาบาลชุมชนประมาณร้อยละ 57-58 เป็นค่าแรง ซ่ึงมีแนวโน้ม
สูงข้ึนเร่ือยๆ  
   ข้อจ ากัดของการศึกษาในคร้ังน้ี คือการคิดค่าเส่ือมในบางกรณีอาจมีค่า
ตน้ทุนท่ีนอ้ย เน่ืองจากมีการใชง้านมานาน ไดแ้ก่ เคร่ืองวดัความดนัโลหิต คอมพิวเตอร์ ซ่ึงไดม้าใน
ปี พ.ศ.2549 จึงท าให้มีตน้ทุนในช่วงระยะเวลาดงักล่าวต ่าลง รวมทั้งค่าเส่ือมท่ีไม่สามารถประเมิน
ไดห้รือมีค่าเส่ือมเท่ากบั 0 บาท เน่ืองจากอุปกรณ์ดงักล่าวไดม้าก่อนปี พ.ศ.2539 ไม่ไดถู้กจดบนัทึก
ราคาต่อหน่วยไว ้จึงไม่สามารถทราบค่าเส่ือมราคาได ้นอกจากน้ีสถานท่ีท่ีใชใ้นกิจกรรมการตรวจ
วินิจฉัยภาวะสมองเส่ือมดงักล่าว เป็นห้องท่ีอยู่ในอาคารอ านวยการและอาคารผูป่้วยนอกซ่ึงสร้าง
มาแล้วตั้ งแต่ปี พ.ศ.2516 ซ่ึงมีอายุการใช้งานนานกว่า 30 ปี จึงคิดค่าเส่ือมราคาเท่ากับ 0 บาท  
ซ่ึงจริงๆแล้วต้นทุนกิจกรรมการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือมอาจจะมีค่ามากกว่าผลท่ีได้จาก
การศึกษาในคร้ังน้ีก็เป็นได้ ข้อจ ากัดอีกประเด็นท่ีท าให้การศึกษาคร้ังน้ีได้ผลล่าช้า เน่ืองจาก
โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ไม่เคยท าการศึกษาถึงตน้ทุนกิจกรรมบริการการตรวจวินิจฉัยโรค
ใดๆมาก่อน 
 

3.  ข้อเสนอแนะ 
 
 3.1  ข้อเสนอแนะในการน าผลการวจัิยไปใช้   
  3.1.1  ใชเ้ป็นแนวทางในการก าหนดอตัราค่าบริการตรวจวินิจฉยัภาวะสมองเส่ือม
ของงานผูป่้วยนอก โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ได ้โดยหากยงัคงรูปแบบบริการเดิม ค่าบริการท่ี
เรียกเก็บกรณีท่ีผูรั้บบริการจ่ายเองตามจริง ควรมีอตัราเรียกเก็บเท่ากบั 4,646.68 บาทต่อราย โดยยงั
ไม่ไดร้วมถึงค่าใชจ่้ายในส่วนของการเอกซ์เรยค์อมพิวเตอร์สมอง การส่งตรวจทางห้องปฏิบติัการ
และค่าใชจ่้ายเก่ียวกบัการรักษา ไม่วา่จะเป็นการรักษาโดยการใชย้า และไม่ใชย้า 
  3.1.2  สามารถน าเสนอข้อมูลดังกล่าวต่อผูบ้ริหาร เพื่อปรับการให้บริการการ
วินิจฉยัและการรักษา โดยท าการวินิจฉยัในคร้ังแรก และนดัรับยาในคร้ังถดัไป เพื่อความคุม้ค่าใน
การเรียกเก็บ กรณีผูป่้วยสิทธิประกนัสุขภาพถว้นหนา้ 
  3.1.3  สามารถน าขอ้มูลตน้ทุนกิจกรรมการบริการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือม
ต่อราย ในการพิจารณาจดัสรรงบประมาณค่าใช้จ่ายส าหรับผูม้ารับบริการท่ีมีสิทธิประกนัสุขภาพ
ถว้นหนา้ จากส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัเชียงใหม่ ซ่ึงพบวา่ส าหรับการให้บริการผูป่้วยนอกต่อ
รายต่อคร้ัง สามารถเบิกได้ตามจริงแต่ไม่เกิน 450 บาท (ค่าตรวจ 50 บาท ค่ายาและค่าการตรวจ 
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ทางห้องปฏิบติัการ 400 บาท) ดงันั้น หากให้บริการวินิจฉัยแลว้ ควรนดัมาฟังผล และรับยารักษา  
โดยควรนดัในระยะเวลาไม่นานเกินไปเช่น ทุกๆ 2 สัปดาห์ 
  3.1.4  สามารถลดตน้ทุนค่าแรงบุคคลากรโดยจดัท าแบบฟอร์มในการซักประวติั
เบ้ืองตน้ และการให้แบบฟอร์มในการค าแนะน า ซ่ึงสามารถใชพ้ยาบาลวิชาชีพท่ีมีอายรุาชการหรือ
มีเงินเดือนนอ้ยเพื่อลดตน้ทุนค่าแรงได ้
  3.1.5  การวิเคราะห์ตน้ทุนการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือม ภายใตบ้ริบทของ
โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ในคร้ังน้ี สามารถน าไปปรับใชเ้ป็นแนวทางในการหาตน้ทุนในกลุ่ม
โรค อ่ืนๆต่อไปไดใ้นดา้นอ่ืนๆ ของโรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ต่อไป  
 3.2  ข้อเสนอแนะในการท าวจัิยคร้ังต่อไป 
  3.2.1  ควรศึกษาต้นทุนด้านการรักษาเพิ่มเติม โดยเฉพาะเก่ียวกับต้นทุนค่ายา 
เน่ืองจากยาส าหรับภาวะสมองเส่ือมนั้น มีราคาค่อนขา้งสูง ซ่ึงในผูม้ารับบริการท่ีมีสิทธิประกนั
สุขภาพถว้นหน้านั้น สามารถเบิกไดต้ามจริงแต่ไม่เกิน 450 บาทต่อการบริการผูป่้วยนอกต่อคร้ัง  
(ค่าตรวจ 50 บาท ค่ายาและค่าการตรวจทางห้องปฏิบติัการ 400 บาท) ดงันั้นส าหรับค่ายานั้นอาจท า
ใหผู้ป่้วยไม่สามารถเขา้ถึงการรักษาได ้
  3.2.2  ควรศึกษาตน้ทุนการตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือม ในมุมมองของผูรั้บบริการ
เพิ่มเติม  
  3.2.3  ควรศึกษาการลดตน้ทุนในการวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือม โดยการลดตน้ทุน
การตรวจทางหอ้งปฏิบติัการ หรือลดตน้ทุนดา้นยา 
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ภาคผนวก ก 
รายนามผูท้รงคุณวฒิุตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือการวจิยั 
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รายนามผู้ทรงคุณวุฒิตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือการวจิัย 
 
 

1.  ผศ.ดร.เพชรสุนีย์ ทั้งเจริญกุล 
ต าแหน่ง ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร. 

คณะกรรมการบริหารหลกัสูตรบณัฑิตศึกษา  
สาขาวชิาการบริหารการพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร์ 
มหาวทิยาลยัเชียงใหม ่

2.  ภก.อ าไพ พมิพ์ไกร 
ต าแหน่ง เภสัชกรช านาญการพิเศษ 
  รองผูอ้  านวยการดา้นพฒันาระบบสุขภาพ  

โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ 
3.  นางสุพตัรา ปวนไฝ 

ต าแหน่ง พยาบาลวชิาชีพช านาญการพิเศษ  
โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ 
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ภาคผนวก ข 
เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยั 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



90 

เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจิัย 
 
 
ชุดท่ี 1 พจนานุกรมกิจกรรมบริการการตรวจวินิจฉยัภาวะสมองเส่ือม 
ชุดท่ี 2 แบบบนัทึกค่าเส่ือมราคาครุภณัฑ์ทางการแพทย ์ท่ีใชเ้ฉพาะกิจกรรมการตรวจวินิจฉยัภาวะ

สมองเส่ือม 
ชุดท่ี 3 แบบบนัทึกค่าเส่ือมราคาครุภณัฑ์ส านกังานท่ีใชใ้นงานผูป่้วยนอก ท่ีใชเ้ฉพาะกิจกรรมการ

ตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือม  
ชุดท่ี 4 แบบบนัทึกค่าเส่ือมราคาอาคารส่ิงปลูกสร้าง 
ชุดท่ี 5 แบบบนัทึกค่าแรงเจา้หนา้ท่ีงานผูป่้วยนอก ท่ีท าหนา้ท่ีเฉพาะกิจกรรมการตรวจวนิิจฉยัภาวะ

สมองเส่ือม 
ชุดท่ี 6 แบบบนัทึกค่าสาธารณูปโภค 
ชุดท่ี 7 แบบบนัทึกเวลาการปฏิบติักิจกรรมการตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือม 
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ชุดท่ี 1 พจนานุกรมกิจกรรมบริการการตรวจวินิจฉยัภาวะสมองเส่ือม 
 

กิจกรรม
บริการ 

ประเภทกิจกรรม ขั้นตอนรายละเอียดในการปฏิบติังาน ผลการปฏิบติังาน ผูป้ฏิบติังาน 

1.ก่อน
พบ
แพทย ์

การซกัประวติัอาการ การเตรียม
ผูป่้วยก่อนตรวจคดักรองเบ้ืองตน้ 
(การระบุตวัผูป่้วยและการตรวจ

สิทธิการรักษาไดจ้ดัท าก่อนหนา้วนั
นดั1วนัเรียบร้อยแลว้) 

 

-ตรวจสอบสัญญาณชีพ ซกัประวติั โดยสอบถาม
อาการน าอาการของผูป่้วย และประวติัอ่ืนๆ เช่น 
โรคประจ าตวั แพย้า การรักษามาก่อน 
-รวบรวมผลการตรวจทางห้องปฏิบติัการ ไดแ้ก่ 
CBC, BUN, Cr, Electrolyte, AST, ALT, TSH, 
VLDL, TPHA, FBS, Lipid และผลการเอกซ์เรย์
คอมพิวเตอร์สมอง 

บนัทึกขอ้มูลต่างๆลงไวใ้น
คอมพิวเตอร์อยา่งถูกตอ้ง 
ครบถว้น 45 ราย 

พยาบาลวชิาชีพ 
 

การคดักรองภาวะสมองเส่ือมโดยใช้
แบบประเมิน MOCA, TMSE 

คดักรองโดยใชแ้บบประเมินภาวะสมองเส่ือม บนัทึกขอ้มูลต่างๆลงไวใ้น
คอมพิวเตอร์ อยา่งถูกตอ้ง 
ครบถว้น 45 ราย 

นกัจิตวทิยา 
 

2.ขณะ
พบ
แพทย ์

การวนิิจฉยัโดยอายุรแพทยร์ะบบ
ประสาท 

ซกัประวติั ตรวจร่างกาย ประกอบกบัผลจากแบบ
ประเมิน ผลทางห้องปฏิบติัการและผลเอกซ์เรย์
คอมพิวเตอร์สมอง แลว้สรุปผลการวนิิจฉยั 

ผูป่้วยไดรั้บการวนิิจฉยัภาวะ
สมองเส่ือม 45 ราย 

อายรุแพทย์
ระบบประสาท 
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กิจกรรม
บริการ 

ประเภทกิจกรรม ขั้นตอนรายละเอียดในการปฏิบติังาน ผลการปฏิบติังาน ผูป้ฏิบติังาน 

3.หลงั
พบ
แพทย ์

การแนะน าการปฏิบติัตวั และการมา
ตรวจตามนดั 

ใหค้วามรู้เก่ียวกบัภาวะสมองเส่ือมและใหใ้บนดั
แก่ผูป่้วยเพื่อเขา้คลินิกความจ า 

ผูป่้วยและญาติไดรั้บความรู้
และแนวทางการรักษา 
ติดตามอาการ เก่ียวกบัภาวะ
สมองเส่ือมครบถว้น ถูกตอ้ง 
45 ราย 

พยาบาลวชิาชีพ 

 
 

กิจกรรม
บริการ 

ประเภทกิจกรรม 
ขั้นตอนรายละเอียดในการปฏิบติังาน

(ผูป้ฏิบติังาน) 
รายละเอียด 

1.ก่อน
พบ
แพทย ์

การซกัประวติัอาการ การเตรียม
ผูป่้วยก่อนตรวจคดักรองเบ้ืองตน้ 

 

ตรวจสอบสัญญาณชีพ ซกัประวติัรวบรวมผล
การตรวจทางห้องปฏิบติัการ และผลการเอกซ์
เรยค์อมพิวเตอร์สมอง (พยาบาลวชิาชีพ) 

-เร่ิมจากพยาบาลวชิาชีพเรียกช่ือผูป่้วย เพื่อ
ตรวจสอบสัญญาณชีพและชัง่น ้าหนกั พร้อมกบัซกั
ประวติัและประเมินอาการเบ้ืองตน้ ซกัประวติัโรค
ประจ าตวั การรักษามาก่อนหนา้ การแพย้า หรือยาท่ี
ใชป้ระจ า 
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กิจกรรม
บริการ 

ประเภทกิจกรรม 
ขั้นตอนรายละเอียดในการปฏิบติังาน

(ผูป้ฏิบติังาน) 
รายละเอียด 

1.ก่อน
พบ
แพทย ์
(ต่อ) 

  -ส้ินสุดเม่ือผูป่้วยหรือญาติให้ประวติัครบถว้น และ
ตรวจสอบผลจากห้องปฏิบติัการและเอกซ์เรย์
คอมพิวเตอร์สมองอยา่งครบถว้น 
-หลงัจากนั้นส่งต่อเพื่อประเมินภาวะสมองเส่ือม 

การคดักรองภาวะสมองเส่ือม 
โดยใชแ้บบประเมิน MOCA, TMSE 

คดักรองโดยใชแ้บบประเมินภาวะสมองเส่ือม 
(นกัจิตวทิยา) 

-เร่ิมจากนกัจิตวทิยาเรียกช่ือผูป่้วย  
-เม่ือผูป่้วยมาถึงจุดประเมินภาวะสมองเส่ือม 
นกัจิตวทิยาใชแ้บบประเมิน 
-ส้ินสุดเม่ือการประเมินภาวะสมองเส่ือมเสร็จส้ิน 
ผูป่้วยนัง่รอท่ีหนา้ห้องตรวจก่อนพบแพทย ์

2.ขณะ
พบ
แพทย ์

การวนิิจฉยัโดยอายุรแพทย ์
ระบบประสาท 

ซกัประวติั ตรวจร่างกาย ประกอบกบัผลจาก
แบบประเมินผลต่างๆ แลว้สรุปผลการวนิิจฉยั 
(อายรุแพทยร์ะบบประสาท)  

-เร่ิมจบัเวลาเม่ือผูป่้วยเขา้หอ้งตรวจ เพื่อพบแพทย ์
แพทยท์  าการซกัประวติั ตรวจร่างกาย ตรวจสอบผล
การประเมินจากแบบประเมินภาวะสมองเส่ือม ดูผล
ตรวจทางหอ้งปฏิบติัการและผลเอกซ์เรย์
คอมพิวเตอร์สมอง พร้อมทั้งสรุปผลการวนิิจฉยั 
-ส้ินสุดเม่ือผูป่้วยออกจากหอ้งตรวจ 
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กิจกรรม
บริการ 

ประเภทกิจกรรม 
ขั้นตอนรายละเอียดในการปฏิบติังาน

(ผูป้ฏิบติังาน) 
รายละเอียด 

3.หลงั
พบ
แพทย ์

การแนะน าการปฏิบติัตวัและการมา
ตรวจตามนดั 

ใหค้วามรู้เก่ียวกบัภาวะสมองเส่ือมใหใ้บนดัแก่
ผูป่้วยเพื่อเขา้คลินิกความจ า (พยาบาลวชิาชีพ) 

-เร่ิมจากพยาบาลวชิาชีพเรียกช่ือผูป่้วย  
-พยาบาลวชิาชีพอธิบายแผนการรักษาของผูป่้วย 
รวมทั้งแนะน าวธีิการปฏิบติัตวัใหแ้ก่ผูป่้วยและญาติ 
ใหใ้บนดัเพื่อพบแพทยใ์นคร้ังต่อไป 
-ส้ินสุดเม่ือผูป่้วยหรือญาติไดรั้บใบนดั รับทราบ
ขอ้มูลและไม่มีขอ้ซกัถาม  

 
ชุดท่ี 2 แบบบนัทึกค่าเส่ือมราคาครุภณัฑท์างการแพทย ์ท่ีใชเ้ฉพาะกิจกรรมการตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือม  

ล าดบั รายการครุภณัฑ์ 
ราคา/หน่วย
(บาท) 

วนั/เดือน/ปี 
ท่ีไดม้า 

อายกุารใช้
งาน(ปี) 

ค่าเส่ือม
ราคา/ปี
(บาท) 

ค่าเส่ือมราคา/
เดือน(บาท) 

มูลค่าตน้ทุน/
เดือน(บาท) 
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ชุดท่ี 3 แบบบนัทึกค่าเส่ือมราคาครุภณัฑส์ านกังานท่ีใชใ้นงานผูป่้วยนอก ท่ีใชเ้ฉพาะกิจกรรมการตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือม  

ล าดบั 
รายการ
ครุภณัฑ์ 

ราคา/หน่วย
(บาท) 

วนั/เดือน/ปี 
ท่ีไดม้า 

อายกุารใช้
งาน(ปี) 

ค่าเส่ือม
ราคา/ปี
(บาท) 

ค่าเส่ือมราคา/
เดือน(บาท) 

มูลค่า
ตน้ทุน/

เดือน(บาท) 
        
        
        
        
        
        

 
ชุดท่ี 4 แบบบนัทึกค่าเส่ือมราคาอาคารส่ิงปลูกสร้าง 

รายการส่ิงก่อสร้าง ราคา/หน่วย(บาท) ปี พ.ศ. ค่าเส่ือมราคา 
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ชุดท่ี 5 แบบบนัทึกค่าแรงเจา้หนา้ท่ีงานผูป่้วยนอก ท่ีท าหนา้ท่ีเฉพาะกิจกรรมการตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือม 

ต าแหน่ง 
เงินเดือน
(บาท) 

เงินประจ า
ต าแหน่ง(บาท) 

ค่าตอบแทนระดบั 
8-10 (บาท) 

เงินค่าตอบแทน
(พตส.) (บาท) 

เงินไม่ท าเวช
ปฏิบติัฯ(บาท) 

ค่ารักษาพยาบาล 
(บาท) 

ค่าเล่าเรียน
บุตร(บาท) 

ค่าตอบแทน 
P4P (บาท) 

รวม
(บาท) 

          
          
          
          

 
ชุดท่ี 6 แบบบนัทึกค่าสาธารณูปโภค 

เดือน จ านวนก่อน จ านวนหลงั ค่าน ้า (บาท) จ านวนหน่วยท่ีใช ้ ค่าไฟฟ้า(บาท) 
      
      
      

 
 
 
 
 

96 



97 

ชุดท่ี 7 แบบบนัทึกเวลาการปฏิบติักิจกรรมการตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือม 
จบัเวลา(วนิาที) 

กิจกรรมยอ่ย 
1 2 3 4 5 6 ... 45 

เวลารวม 
(วนิาที) 

เวลาเฉล่ีย 
(วนิาที) 
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ภาคผนวก ค 

ขอ้มูลตน้ทุนกิจกรรมการบริการตรวจวินิจฉยัภาวะสมองเส่ือม 
งานผูป่้วยนอก โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ 
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แบบบนัทึกท่ี 1 แบบบนัทึกค่าเส่ือมครุภณัฑท์างการแพทยท่ี์ใชเ้ฉพาะกิจกรรมการตรวจวนิิจฉยั
ภาวะสมองเส่ือม 

ล าดบั 
รายการ
ครุภณัฑ์ 

ราคา/
หน่วย
(บาท) 

วนั/
เดือน/ปี 
ท่ีไดม้า 

อายกุาร
ใชง้าน
(ปี) 

ค่าเส่ือม
ราคา/ปี
(บาท) 

ค่าเส่ือม
ราคา/
เดือน
(บาท) 

มูลค่า
ตน้ทุน/
เดือน
(บาท) 

1 
เคร่ืองวดั
ความดนั 

485,000 
23 พย 
2549 

5 97,000 8,083 8,083 

รวมตน้ทุนค่าเส่ือมราคาครุภณัฑท์างการแพทยท่ี์ใชเ้ฉพาะกิจกรรม 8,083 
หมายเหตุ อายกุารท างานของเคร่ืองมือแพทยเ์ท่ากบั 5-15 ปี ยงัสามารถน ามาใชคิ้ดเป็นตน้ทุนค่าลงทุนได ้
(อนุวฒัน์ ศุภชุติกลุ และคณะ 2539) 

 
แบบบนัทึกท่ี 2 แบบบนัทึกค่าเส่ือมครุภณัฑส์ านกังานท่ีใชใ้นงานผูป่้วยนอก 

ล าดบั รายการครุภณัฑ์ 
ราคา/
หน่วย
(บาท) 

วนั/
เดือน/ปี 
ท่ีไดม้า 

อายุ
การใช้
งาน(ปี) 

ค่าเส่ือม
ราคา/ปี
(บาท) 

ค่าเส่ือม
ราคา/
เดือน
(บาท) 

มูลค่า
ตน้ทุน/
เดือน
(บาท) 

1 
พดัลมติด
เพดาน 

0 
1 มค 
2539 

5 0 0 0 

2 คอมพิวเตอร์ 24,707 
26 สค 
2549 

3 8235 686 686 

3 
โตะ๊ท างาน
พร้อมเกา้อ้ี 

4,650 
7 กค 
2547 

8 581 48 48 

4 โทรศพัท ์ 1,990 
15 กค 
2559 

8 248 20 20 

รวมตน้ทุนค่าเส่ือมราคาครุภณัฑส์ านกังานท่ีใชใ้นหน่วยงาน 754 
*หมายเหตุ พดัลมติดเพดาน – ไม่สามารถทราบราคาต่อหน่วยได ้เน่ืองจากไดม้าก่อนปี 2539  
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แบบบนัทึกท่ี 3 แบบบนัทึกค่าเส่ือมราคาอาคารและส่ิงปลูกสร้าง 
รายการส่ิงก่อสร้าง ราคา/หน่วย(บาท) ปี พ.ศ. ค่าเส่ือมราคา 
อาคารอ านวยการและแผนกผูป่้วยนอก 7,500,000 2516 0 
รวมค่าเส่ือมราคาตน้ทุนอาคารและส่ิงปลูกสร้าง 0 

 
แบบบนัทึกท่ี 4 แบบบนัทึกค่าแรงบุคลากรท่ีเก่ียวขอ้งกบักิจกรรมการตรวจวินิจฉัยภาวะสมองเส่ือม(เฉล่ีย 1 เดือน, อา้งอิงจากเงินเดือนในปีงบประมาณ 2562)  

ต าแหน่ง 
เงินเดือน
(บาท) 

เงินประจ า
ต าแหน่ง(บาท) 

ค่าตอบแทน
ระดบั 8-10 
(บาท) 

เงิน
ค่าตอบแทน
(พตส.) (บาท) 

เงินไม่ท า
เวชปฏิบติั
ฯ(บาท) 

ค่า
รักษาพยาบาล 

(บาท) 

ค่าเล่าเรียน
บุตร(บาท) 

ค่าตอบแทน 
P4P (บาท) 

รวม
(บาท) 

อายุรแพทยร์ะบบ
ประสาท 

58,230 5,600 5,600 10,000 10,000 129 1,667 1,863 
93,089 

พยาบาลวิชาชีพ 38,240 3,500 - 1,000 - - 600 664 44,004 
นกัจิตวิทยา 36,210 3,500 - 1,000 - 721 - 776 42,207 

ผูช่้วยเหลือผูป่้วย 19,880 - - - - - - 332 20,212 
รวม 199,512 
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แบบบนัทึกท่ี 5 แบบบนัทึกค่าสาธารณูปโภค 
เดือน จ านวนก่อน จ านวนหลงั ค่าน ้า (บาท) จ านวนหน่วยท่ีใช ้ ค่าไฟฟ้า(บาท) 

ตุลาคม 2561 63112 67913  111,451.74  79,209.44 314,391 
พฤศจิกายน 2561 67913 73129  121,223.30  72,257.35 276,244.11 
ธนัวาคม 2561 73129 78521  125,699.00  64,565.22 247,100.49 

รวมค่าสาธารณูปโภค  358,374.04  837,736 
พื้นท่ีอาคารทั้งหมดของโรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ คือ 19,017 ตารางเมตร 
พื้นท่ีทั้งหมดของแผนกผูป่้วยนอก ซ่ึงใชใ้นการตรวจวินิจฉยัผูป่้วยท่ีมีภาวะสมองเส่ือม โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ คือ 35.85 ตารางเมตร 
ดั้งนั้น  1.ค่าน ้า เม่ือคิดตามสัดส่วนพื้นท่ีของห้องตรวจ คือ 225.20 บาท/เดือน        2.ค่าไฟฟ้า ม่ือคิดตามสัดส่วนพื้นท่ีของห้องตรวจ คือ 526.42 บาท/เดือน 
 

แบบบนัทึกท่ี 6 แบบบนัทึกเวลาการปฏิบติักิจกรรมการตรวจวินิจฉยัภาวะสมองเส่ือม 
จบัเวลา(วนิาที) 

กิจกรรมยอ่ย 
1 2 3 4 5 6 ... 45 

เวลารวม 
(วนิาที) 

เวลาเฉล่ีย 
(วนิาที) 

1 การซกัประวติัอาการ  
การเตรียมผูป่้วยก่อนการคดักรองเบ้ืองตน้ 

90 157 199 312 187 182  77 5,256 117 

2 การใชแ้บบคดักรองภาวะสมองเส่ือม 439 465 522 1,050 930 625  448 30,848 686 
3 การตรวจวินิจฉยัโดยอายรุแพทยร์ะบบประสาท 381 414 806 1,480 960 427  426 21,383 475 
4 การแนะน าการปฏิบติัตวัและการมาตรวจตามนดั 115 220 80 15 310 90  124 6,792 151 
 รวม 64,279 1,429 

101 



102 

ลงรายละเอียด แบบบนัทึกท่ี 6 แบบบนัทึกเวลาการปฏิบติักิจกรรมการตรวจวินิจฉยัภาวะสมองเส่ือม 
 

ล าดบั จบัเวลา(วนิาที) 
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 

1 90 157 199 312 187 182 85 75 77 195 140 62 68 71 140 
2 439 465 522 1,050 930 625 600 515 626 425 703 302 406 512 555 
3 381 414 806 1,480 960 427 370 270 385 657 218 676 201 862 166 
4 115 220 80 15 310 90 100 96 230 80 130 175 250 135 135 

 

ล าดบั 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 
1 60 73 90 132 82 100 85 85 160 180 62 76 70 320 125 
2 396 570 441 457 522 353 420 440 1560 420 390 600 920 530 660 
3 413 646 318 282 585 394 446 690 295 450 507 398 266 236 357 
4 120 25 15 305 307 85 25 62 117 185 72 260 87 120 125 

 

ล าดบั 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 
1 85 115 115 135 85 105 170 105 75 80 95 96 86 92 77 
2 2700 770 660 780 375 453 513 2880 960 503 470 389 863 730 448 
3 153 358 378 482 575 390 454 505 550 425 755 597 336 443 426 
4 135 147 266 200 55 330 200 191 146 160 150 140 192 285 124 
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ขอ้มูลค่าใชจ่้ายท่ีเกิดข้ึนจริงในการตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือม 
ขอ้มูลจากแผนกการเงิน เก็บขอ้มูลระหว่างวนัท่ี 1 ตุลาคม พ.ศ. 2561 ถึงวนัท่ี 31 ธนัวาคม พ.ศ. 2561  
ค่าใชจ่้ายท่ีเกิดข้ึนจริงในการตรวจวนิิจฉยัภาวะสมองเส่ือมจ านวน 45 ราย แยกตามสิทธิ 
  

ล าดบั 

ค่าใชจ่้าย (บาท) 

รวม (บาท) ทาง
หอ้งปฏิบติัการ 

เอกซ์เรย์
คอมพิวเตอร์

สมอง 

การคดักรองภาวะ
สมองเส่ือมและ
ค่าบริการทัว่ไป 

สิทธิประกนัสุขภาพถว้นหนา้ 
1 0 3,100 50 3,150 
2 1,470 3,100 150 4,720 
3 1,100 3,100 150 4,350 
4 0 3,100 50 3,150 
5 1,260 3,100 150 4,510 
6 1,360 3,100 250 4,710 
7 1,100 3,100 150 4,350 

สิทธิขา้ราชการและรัฐวสิาหกิจ 
8 950 3,100 260 4,310 
9 720 3,100 250 4,290 

10 510 3,100 150 3,760 
11 950 3,100 160 4,210 
12 0 3,100 250 3,350 
13 0 3,100 80 3,180 
14 740 3,100 160 4,000 
15 0 3,100 180 3,280 
16 0 3,100 150 3,250 
17 1,510 3,100 150 4,760 
18 950 3,100 350 4,400 
19 1,270 3,100 150 4,520 
20 0 3,100 50 3,150 
21 1,480 3,100 150 4,730 
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ล าดบั 

ค่าใชจ่้าย (บาท) 

รวม (บาท) ทาง
หอ้งปฏิบติัการ 

เอกซ์เรย์
คอมพิวเตอร์

สมอง 

การคดักรองภาวะ
สมองเส่ือมและ
ค่าบริการทัว่ไป 

22 490 3,100 250 3,840 
23 1,360 3,100 150 4,610 
24 620 3,100 50 3,990 
25 1,280 3,100 150 4,530 
26 710 3,100 50 3,860 
27 540 3,100 250 4,330 
28 1,360 3,100 250 4,710 
29 2,000 3,100 150 5,250 
30 0 3,100 250 3,350 
31 1,510 3,100 150 4,760 
32 950 3,100 150 4,200 

ช าระเงินและสิทธิอ่ืนๆ 
33 990 3,100 190 4,280 
34 1,100 3,100 190 4,390 
35 0 3,100 160 3,260 
36 0 3,100 160 3,260 
37 1,360 3,100 150 4,610 
38 0 3,100 150 3,250 
39 0 3,100 150 3,250 
40 580 3,100 150 3,830 
41 0 3,100 150 3,250 
42 1,100 3,100 150 4,350 
43 1,260 3,100 150 4,510 
44 930 3,100 250 4,280 
45 1,100 3,100 190 4,390 
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ประวตัิผู้วจิัย 
  
  

ช่ือ  นางสาวศุภมาส  อ าพล 
วนั เดือน ปีเกดิ  22 สิงหาคม 2528  
สถานทีเ่กดิ  จงัหวดัเชียงใหม่ 
ประวตัิการศึกษา  

พ.ศ. 2553 แพทยศาสตร์บณัฑิต มหาวทิยาลยัเชียงใหม่  
พ.ศ. 2555 ประกาศนียบตัร แพทยฝั์งเข็มรุ่น 7 กรมแพทยท์หารบก  
พ.ศ. 2557 วฒิุบตัรแสดงความรู้ความช านาญในการประกอบวชิาชีพเวชกรรม  

เวชศาสตร์ครอบครัวแพทยสภา  
พ.ศ. 2558  Certificate in Acupuncture,  

Zhejiang University of Traditional Chinese Medicine, China.  
พ.ศ. 2559  ปริญญาตรี คณะนิติศาสตร์ มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 

ประวตัิการท างาน  
พ.ศ. 2553  แพทยใ์ชทุ้นโรงพยาบาลนครพิงค ์จงัหวดัเชียงใหม่  
พ.ศ. 2554  แพทยใ์ชทุ้นโรงพยาบาลอมก๋อย จงัหวดัเชียงใหม่  
พ.ศ. 2555  แพทยท์ัว่ไปโรงพยาบาลสารภี จงัหวดัเชียงใหม่  
พ.ศ. 2560 – ปัจจุบนั แพทยเ์วชศาสตร์ครอบครัวประจ าโรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่  

ต าแหน่ง  นายแพทยร์ะดบัช านาญการพิเศษ 


