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บทคัดย่อ 
 การวจิยัเชิงส ารวจน้ี เพื่อจดัท าขอ้มูลตน้ทุนการบริการส่งเสริมสุขภาพและการป้องกนัโรคดา้น
การแพทยแ์ผนไทยในสถานบริการของกระทรวงสาธารณสุข และตน้ทุนต่อหัวประชากร วิเคราะห์
ตน้ทุนรายกิจกรรม (Activity based costing) ปีงบประมาณ 2562 ในมุมมองของผูใ้ห้บริการ สถาน
บริการต้นแบบด้านการแพทย์แผนไทยเลือกแบบเฉพาะเจาะจงจ านวน 8 จงัหวดั ประกอบด้วย
โรงพยาบาลชุมชน 1 แห่ง และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 2 แห่ง ต่อจงัหวดั รวมทั้งส้ิน 24 สถาน
บริการศึกษาขอ้มูลทุติยภูมิของสถานบริการโดยเก็บรวบรวมขอ้มูลจากการปฏิบติังานจริงและขอ้มูล
ตน้ทุนอิงแนวทางการปฏิบติั วเิคราะห์และน าเสนอขอ้มูลดว้ยสถิติเชิงพรรณนา 
 ผลการวิจยัพบว่าสถานบริการในสังกัดของกระทรวงสาธารณสุขมีกิจกรรมการให้บริการ
ส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคด้านการแพทย์แผนไทย 5 กลุ่มวยั ร้อยละ 98.08 ของกิจกรรมการ
ให้บริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคดา้นการแพทยแ์ผนไทยโดยตน้ทุนค่าแรงสูงสุดอยู่ระหว่าง  
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ร้อยละ 54.51 – 82.73 เม่ือเปรียบเทียบกบัค่าวสัดุและครุภณัฑ์ กิจกรรมการให้บริการตามกลุ่มวยั พบวา่
1) กลุ่มหญิงตั้งครรภแ์ละหลงัคลอด มีค่ามธัยฐานตน้ทุนอยูร่ะหวา่ง 11.03 – 206.56 บาท 2) กลุ่มเด็กอาย ุ
0-5 ปี มีค่ามธัยฐานตน้ทุนอยู่ระหว่าง 15.47 – 25.27 บาท 3) กลุ่มเด็กโตและวยัรุ่น 6 – 24 ปี มีค่า 
มธัยฐานตน้ทุนอยู่ระหวา่ง 32.97 – 122.82 บาท 4) กลุ่มผูใ้หญ่อายุ 25 – 59 ปี มีค่ามธัยฐานตน้ทุนอยู่
ระหว่าง 11.93 – 129.97 บาท 5) กลุ่มผูสู้งอายุ 60 ปีข้ึนไป มีค่ามธัยฐานตน้ทุนอยู่ระหว่าง 21.21 – 
100.13 บาท งบประมาณต่อหัวประชากรทุกกลุ่มวยัการให้บริการส่งเสริมสุขภาพดา้นการแพทยแ์ผน
ไทย มีค่าเท่ากบั 465.43 บาทต่อหวัประชากร 

ผลการศึกษาน้ีจะเป็นขอ้เสนอเชิงนโยบายส าหรับการพฒันาชุดสิทธิประโยชน์ดา้นการส่งเสริม
สุขภาพและป้องกนัโรคดา้นการแพทยแ์ผนไทยต่อไป 

 

ค าส าคัญ: การแพทยแ์ผนไทย การส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรค ตน้ทุนต่อหน่วย 
 
Abstract 
 This survey research aims to estimate the unit cost and calculate cost per capita of health 
promotion and disease prevention in Thai tradition medicine (TTM) activities in health care providers 
under Ministry of Public Health. The unit cost per activities were calculated based on activity-based 
costing (ABC) in the 2018 fiscal year and presented under providers’ perspective. The 8 provinces of 
TTM service prototype were purposive sampling in four regions. One community hospital and two 
health promoting hospitals in each province were selected.  The secondary data was collected by 
empirical costing approach and normative costing approach. The unit cost and the cost per capita were 
presented with percentage and measures of central tendency.  
   The findings showed the health care providers under Ministry of Public Health provided 
health promotion and disease prevention services in TTM for 5 age groups, about 98.08 percent of all 
TTM service activities for health promotion and diseases prevention. The labor cost was in the range 
of 54.51 – 82.73 percent. When compared with material and equipment costs, the range of median 
cost for 5 age groups was presented in Thai Bath (THB) as follows: 1) Pregnancy and after birth 
group with 11.03 – 206.56 THB, 2) Child with 0 – 5 age group with 15.47 – 25.27 THB, 3) 6 – 24 age 
group with 32.97 – 122.82, 4) Adult with 25 – 59 age group with 11.93 – 129.97 THB and 5) Elderly 
aged over 60 with 11.93 – 100.13 THB. In addition, the cost per capita was 465.43 THB for health 
promotion and disease prevention in TTM activities.  
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   The result of this study will support the policy recommendations for the benefit package 
relating to Thai Traditional Medicine Service Activities for Health Promotion and Disease Prevention.  
 

Keywords: Thai traditional medicine service, Health promotion and disease prevention, Unit cost 
 
บทน า 
 ปัจจุบนัระบบการบริการสุขภาพของกระทรวงสาธารณสุขได้ให้ความส าคญักับการดูแล
สุขภาพดว้ยศาสตร์การแพทยแ์ผนไทย โดยมีนโยบายดา้นระบบการบริการสุขภาพให้มีการแพทยแ์ผน
ไทยในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐ เอกชน และชุมชน (Department of Thai Traditional and 
Alternative Medicine, 2017) เพื่อให้ประชาชนไดรั้บการดูแลสุขภาพดว้ยการแพทยแ์ผนไทยมากข้ึน
อย่างเหมาะสม เพื่อพฒันาสุขภาพอย่างย ัง่ยืน (Department of Thai Traditional and Alternative 
Medicine, 2016) นอกจากน้ียงัมีการส่งเสริมดา้นการแพทยแ์ผนไทยอยา่งต่อเน่ือง (Department of Thai 
Traditional and Alternative Medicine, 2019)  
 ส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติได้จดัตั้ งกองทุนแพทย์แผนไทยข้ึนในปี 2550 เพื่อ
จ่ายเงินสมทบใหห้น่วยบริการท่ีให้บริการกบัประชาชนในกลุ่มหลกัประกนัสุขภาพถว้นหนา้ (National 
Health Security Board, 2016) โดยการจ่ายสมทบหน่วยบริการประจ าท่ีจดับริการการนวดไทยเพื่อลด
อาการปวด และเพื่อพื้นฟูผูป่้วยอัมพฤกษ์ / อมัพาต ต่อมาปี2553 ได้จัดสรรเงินกองทุนสมทบการ
จดับริการการนวดไทยเพื่อสร้างเสริมสุขภาพหญิงหลงัคลอด ปี 2554 ไดจ้ดัสรรเงินกองทุนเพื่อสมทบ
การจ่ายยาจากสมุนไพรท่ีอยูใ่นบญัชียาหลกัแห่งชาติ งบประมาณกองทุนการแพทยแ์ผนไทยเร่ิมตน้จาก 
0.5 บาทต่อรายประชากรในปี 2550 เป็น 10.77 บาทต่อรายประชากรในปี 2559และในปี2563 โดยมี
กรอบการบริหารจดัการค่าบริการการแพทย์แผนไทย 14.80 บาทต่อผูมี้สิทธิหลักประกันสุขภาพ
แห่งชาติ โดยมีการจ่ายตามจ านวนผลงานบริการการแพทยแ์ผนไทยตามรายการบริการ (Fee Schedule) 
ด้วยรูปแบบเงินรวมงบประมาณ (Global budget) โดยก าหนดการจ่ายเป็นแบบคะแนน (Point) 
ประกอบดว้ยนวด ประคบนวดและประคบ บริการอบสมุนไพร  การฟ้ืนฟูสมรรถภาพมารดาหลงัคลอด
ตามแนวเวชปฏิบัติด้านการแพทย์แผนไทย และการใช้ยาจากสมุนไพรในบัญชียาหลักแห่งชาติ 
(National Health Security Office, 2020)  จากงบประมาณสนบัสนุนพบวา่มีเพียงแค่บางกลุ่มโรค บาง
กลุ่มวยัท่ีไดรั้บการสนบัสนุน (Shiengthong, 2016; Chanjaruporn et al., 2021)  ซ่ึงไม่ตรงกบัการ
จดับริการดา้นสุขภาพท่ีตอ้งเนน้ครอบคลุม เท่าเทียม และลดความเหล่ือมล ้าในการไดรั้บบริการ (Reich, 
et al., 2016; Kroneman & Jong, 2015)  
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จากการบริหารจดัการอตัราจ่ายบริการท่ียงัไม่ครอบคลุมการจดับริการส่งเสริมสุขภาพและ
ป้องกนัโรคดา้นการแพทยแ์ผนไทย ท่ีต่างจากการจดัสรรงบประมาณรายหัว ตามชุดสิทธิประโยชน์ของ
แพทยแ์ผนปัจจุบนัแบ่งตาม 5 วยั (National Health Security Board, 2016) ท่ีไดรั้บค่าบริการ 452.60 บาท
ต่อหวัประชากรตามสิทธิหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ (National Health Security Office, 2020)  โดยในปี 
2560 ทางกองพื้นบา้นกรมแพทยแ์ผนไทยและแพทยท์างเลือก ไดศึ้กษาตน้ทุนกิจกรรมบริการส่งเสริม
สุขภาพและป้องกนัโรคดา้นการแพทยแ์ผนไทย เพื่อน าเสนอขอ้มูลดงักล่าวให้กบัส านกังานหลกัประกนั
สุขภาพแห่งชาติ พบวา่กิจกรรมไม่ครอบคลุมการจดับริการและบางกิจกรรมไม่สามารถจดับริการไดจ้ริง 
(Chanjaruporn et al., 2021; Tuntapidok &Tuntapidok, 2018) ดงันั้นผูว้ิจยั จึงไดว้ิเคราะห์ตน้ทุนกิจกรรม
การบริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคด้านการแพทยแ์ผนไทยโดยได้มีการปรับลดกิจกรรมการ
ใหบ้ริการและเพิ่มพื้นท่ีในการศึกษาเพื่อความหลากหลายและครอบคลุมตน้ทุนการจดับริการ  ซ่ึงผลท่ีได้
จากการศึกษาคร้ังน้ีจะเป็นประโยชน์ในการก าหนดชุดสิทธิประโยชน์และเสนอตน้ทุนต่อหวัประชากร 
 
วตัถุประสงค์ 

 1. เพื่อประมาณการตน้ทุนรวมการจดับริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคดา้นการแพทย์
แผนไทย 
 2. เพื่อประมาณการตน้ทุนต่อหน่วยรายกิจกรรมบริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคดา้น
การแพทยแ์ผนไทย 
 3. เพื่อค านวณตน้ทุนต่อหัวประชากรในการจดับริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคด้าน
การแพทยแ์ผนไทย 
 
วธีิการวจัิย 
 การศึกษาน้ีเป็นการวิเคราะห์ตน้ทุนทางบญัชี (Kaewsonthi & Kanolratanakul, 1993)ของการ
จดับริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคดา้นการแพทยแ์ผนไทย ดว้ยวิธีการศึกษาตน้ทุนรายกิจกรรม 
(Activities Based Costing : ABC) (Riewpaiboon, 2018) ในมุมมองของผูใ้ห้บริการ (Provider 
perspective) โดยใชว้ิธีค  านวณตน้ทุนแบบมาตรฐานท่ีอิงวิธีการพื้นฐานจากแนวทางการค านวณตน้ทุน
ของงานบริการสาธารณะของกรมบญัชีกลาง(The Comptroller General’s Department, 2019; Office of 
the Permanent Secretary, 2011) คู่มือการศึกษาตน้ทุนหน่วยบริการ ส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข (Department of Health Insurance, 2013) และ Costing of Health Services for Provider 
Payment Services for Provider Payment (Ozaltin &Cashin, 2014) 
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ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง  
 สถานบริการท่ีให้บริการด้านส่งเสริมสุขภาพด้านการแพทย์แผนไทย ในสังกัดกระทรวง
สาธารณสุข การคดัเลือกตวัอยา่งเลือกแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive sampling) ดงัเกณฑต่์อไปน้ี 
 1. คดัเลือกพื้นท่ีระดบัภาค ไดแ้ก่ ภาคเหนือ ภาคกลาง ภาคตะวนัออกเฉียง และภาคใต ้ 
 2. คดัเลือกจงัหวดัตวัแทนของภาค ภาคละ 2 จงัหวดั โดยกรมการแพทยแ์ผนไทยและการแพทย์
ทางเลือกคดัเลือกพื้นท่ีท่ีความพร้อมดา้นระบบขอ้มูล งานส่งเสริมสุขภาพดา้นการแพทยแ์ผนไทย 
 3. คดัเลือกพื้นท่ีสถานบริการในแต่ละจงัหวดัประกอบดว้ย โรงพยาบาลชุมชนจ านวน 1 แห่ง 
และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลจ านวน 2 แห่ง  

แหล่งข้อมูลในการศึกษา 

 ในการประมาณการตน้ทุนต่อหน่วยรายกิจกรรมของการจดับริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนั
โรคดา้นการแพทยแ์ผนไทยเก็บขอ้มูลปีงบประมาณ 2562 จากขอ้มูล 3 แหล่ง ดงัน้ี 
 1. ขอ้มูลทัว่ไปของสถานบริการ โดยการเก็บขอ้มูลจากเอกสารและฐานขอ้มูลการปฏิบติังาน  
 2. ขอ้มูลจากการปฏิบติังานจริง (Empirical costing approach) เก็บขอ้มูลจากการสัมภาษณ์
ผูป้ฏิบติังาน ตามกรอบกิจกรรมการจดับริการสร้างเสริมสุขภาพและปัองกนัโรค แบ่งตาม 5 กลุ่มวยั 
(National Health Security Board, 2016; Techakehakij, Singweratham, & Wongphan, 2018) 
ประกอบดว้ย 1) กลุ่มหญิงตั้งครรภแ์ละหลงัคลอด 2) กลุ่มเด็กเล็กอายุ 0-5 ปี 3) กลุ่มเด็กโตและวยัรุ่นอาย ุ
6 - 24 ปี 4) กลุ่มผูใ้หญ่อายุ 25 - 59 ปี และ 5) กลุ่มผูสู้งอายุ 60 ปีข้ึนไป เพื่อกระจายตน้ทุนค่าแรง (Labor 
cost: LC) ค่าวสัดุ (Material cost: MC) และค่าครุภณัฑ์ (Capital cost: CC) จากฐานขอ้มูลของแต่ละสถาน
บริการท่ีมีการเก็บเป็นรายหน่วยตน้ทุน (Chanjaruporn et al., 2021) มีรายละเอียดดงัแสดงในตารางท่ี 1 
 

ตารางที ่1 ขอ้มูลการปฏิบติังานจริงของกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพดา้นการแพทยแ์ผนไทย 

หัวข้อ รายละเอยีด 

จ านวนคร้ังของการบริการ จ านวนการใหบ้ริการการในรอบปีงบประมาณท่ีท าการศึกษา  
ตน้ทุนค่าแรง - จ านวนบุคลากรท่ีปฏิบติังานในแต่ละกิจกรรม 

- ระยะเวลาท่ีใชใ้นการปฏิบติังานต่อกิจกรรม 
ตน้ทุนค่าวสัดุ - จ านวนวสัดุส้ินเปลืองท่ีใชใ้นแต่ละกิจกรรม  
ตน้ทุนค่าครุภณัฑ ์ - ขนาดพ้ืนท่ีท่ีใชจ้ริง  

- ระยะเวลาท่ีใชจ้ริงแต่ละกิจกรรม 

 3. ขอ้มูลตน้ทุนอิงแนวทางการปฏิบติั (Normative costing approach) เก็บขอ้มูลตน้ทุนทางตรง 
(Direct cost) ของการจดับริการการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคดา้นการแพทยแ์ผนไทย โดยเก็บ
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รวบรวมขอ้มูลตน้ทุนทางตรงรายสถานบริการ (Oxford Policy Management, 2016; Drummond, 
Stoddart, & Torrance, 1994)  แยกเป็น LC, MC และ CC ถึงแมว้า่จะเป็นการเก็บตน้ทุนทางตรงของการ
จดับริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคดา้นการแพทยแ์ผนไทย แต่โดยพื้นฐานของขอ้มูลท่ีมีอยูเ่ป็น
การเก็บขอ้มูลตน้ทุนแบบหน่วยงาน (Cost center based approach) สามารถค านวณตน้ทุนทางออ้ม 
(Indirect cost) และประมาณการตน้ทุนทางออ้มได ้ดงันั้นจึงตอ้งน าขอ้มูลท่ีไดจ้าก Empirical costing 
approach มากระจายตน้ทุนทางตรงดงักล่าว แยกไปตามรายกิจกรรม (Techakehakij et al., 2018) 

เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิย 

1. แบบสัมภาษณ์ขอ้มูลจากการปฏิบติังานจริงตามกิจกรรมการจดับริการส่งเสริมสุขภาพและ
ป้องกนัโรคดา้นการแพทยแ์ผนไทย 5 กลุ่มวยั พฒันาจากกิจกรรมบริการจากการศึกษาตน้ทุนกิจกรรม
บริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคดา้นการแพทยแ์ผนไทย ปี 2560 (Chanjarupornet al., 2021) 
ร่วมกบับญัชีรหสักลุ่มโรคอาการและหตัถการดา้นการแพทยแ์ผนไทย (Department of Thai Traditional 
and Alternative Medicine, 2015) 

2. แบบบนัทึกขอ้มูลตน้ทุนแยกตามหน่วยตน้ทุน (Cost center) ของการให้บริการในสถาน
บริการดา้นการแพทยแ์ผนไทย โดยใน รพ.สต. ใช ้Costing template ของการวิเคราะห์ตน้ทุน รพ.สต. ท่ี
ได้ปรับปรุงจากชุดท่ีพฒันาโดยส านักงานสาธารณสุขจงัหวดันครราชสีมา (Riewpaiboon, 2018) 
ประกอบไปดว้ย งานบริหารทัว่ไป งานรายทุกประเภท งานรักษาพยาบาล งานบริการ 5 กลุ่มวยั งาน
แพทยแ์ผนไทย และงานอ่ืน ๆ เพื่อเก็บขอ้มูลตน้ทุนทางตรง (Direct cost) และทางออ้ม (Indirect cost) 
ของการจดับริการการแพทยแ์ผนไทยแยกตามหน่วยตน้ทุน ส่วนในโรงพยาบาลใช้แบบบนัทึกขอ้มูล
ตน้ทุนทางตรงการจดับริการแพทยแ์ผนไทย (Shepard, Hodgkin, & Anthony, 2000) ประกอบดว้ย งาน
บริหารทัว่ไป การรักษาพยาบาล การส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรค โครงการและกิจกรรมอ่ืน ๆ 
Chanjaruporn et al., 2021) 

การวเิคราะห์ข้อมูล 

การวเิคราะห์ขอ้มูลดว้ยโปรแกรมส าเร็จรูป Excel 2010 โดยใชส้ถิติ จ  านวน ร้อยละ และการวดั
แนวโนม้เขา้สู่ส่วนกลาง (Kirkwook & Sterne 2003) โดยมีรายละเอียดการค านวณดงัน้ี 

 
 
 
1. การค านวณตน้ทุนทางตรงรายกิจกรรม 
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1.1 การค านวณตน้ทุนค่าแรงต่อกิจกรรม (Labor cost per activities) ไดน้ าจ านวนบุคลากร
คูณกบัเวลาท่ีใชท้ั้งหมด จากนั้นน าผลรวมภาระงานท่ีไดไ้ปหารขอ้มูลตน้ทุนค่าแรงซ่ึงจะไดต้น้ทุนต่อ
หน่วยต่อนาทีในการปฏิบติังาน (Techakehakij et al., 2018) 

1.2 การค านวณตน้ทุนค่าวสัดุส้ินเปลืองต่อกิจกรรม (Material cost per activities) แบ่ง
ประเภทวสัดุออกเป็น 2 ชนิด ไดแ้ก่  

1.2.1 ตน้ทุนวสัดุส้ินเปลืองแต่ละกิจกรรม การใชว้สัดุหรือเวชภณัฑ์ท่ีเป็นยาและไม่ใช่
ยาท่ีใช้ในแต่ละกิจกรรม ในการศึกษาคร้ังน้ีแบ่งวสัดุดงักล่าวเป็น 4 ประเภท ดงัแสดงในตารางท่ี 2 
(Chanjaruporn et al., 2021) 

 

ตารางที ่2 วธีิการค านวณตน้ทุนวสัดุส้ินเปลืองแต่ละกิจกรรม แยกตามประเภทของวสัดุ 
ประเภทวสัดุ วธีิการค านวณ แหล่งข้อมูล 

1 วสัดุส้ินเปลืองท่ีใชแ้ลว้หมดไปใน
แต่ละคร้ัง เช่น ยาหม่อง สมุนไพร 
น ้ าสมุนไพร ฯลฯ 

คิดตน้ทุน (Cost) ของวสัดุแต่ละ
ประเภท 

ตน้ทุนจากสถานพยาบาลท่ี
เก็บขอ้มูล 

2 วสัดุส้ินเปลืองท่ีมีการใชไ้ดม้ากกวา่
หน่ึงคร้ังต่อหน่ึงคน ไดแ้ก่ ชุด
ผูป่้วย ท่ีนอน ปลอกหมอน ฯลฯ 

คิดตน้ทุน (Cost) จากยอดรวมของ
ตน้ทุนการซ้ือมาทั้งหมดต่อปีต่อคน 
  

ตน้ทุนค่าวสัดุส้ินเปลืองจาก
สถานพยาบาลท่ีเก็บขอ้มูล 
และราคากลาง 

3 เวชภณัฑย์า ใชร้าคาตน้ทุน (Unit cost) ตาม
จ านวนการใหบ้ริการจริงของแตล่ะ
สถานพยาบาล 

ใชร้าคากลาง 

4 ค่าใหบ้ริการนวด การจ่ายค่าบริการนวดใหแ้ก่ผู ้
ใหบ้ริการเป็นคร้ัง 

ตน้ทุนจากสถานพยาบาลท่ี
เก็บขอ้มูล 

 
1.2.2 ตน้ทุนวสัดุส้ินเปลืองรวม เช่น ปากกา กระดาษทิชชู และถุงขยะ เป็นตน้ น า

สัดส่วนตน้ทุนดงักล่าวกระจายลงไปในแต่ละกิจกรรมการให้บริการโดยใช้สัดส่วนการบริการแต่ละ
กิจกรรมเป็นเกณฑใ์นการกระจายตน้ทุน  

1.3 การค านวณตน้ทุนค่าครุภณัฑ์ต่อกิจกรรม (Capital cost per activities) ขอ้มูลพื้นท่ี 
(Space) และเวลาท่ีใชใ้นการปฏิบติังานแต่ละกิจกรรม (Time of PP activity) เพื่อให้ไดผ้ลรวมของเวลา
การใชต่้อพื้นท่ีของแต่ละกิจกรรมเพื่อกระจายตน้ทุนจาก  



96 

     Princess of Naradhiwas University Journal  

 

วารสารมหาวทิยาลยันราธิวาสราชนครินทร์ ปีที ่13 ฉบับที ่3 กนัยายน – ธันวาคม 2564 

1.4 การค านวณตน้ทุนทางตรงต่อคร้ังตามรายกิจกรรม (Direct cost per activity) ค านวณ
จากการน าตน้ทุนค่าแรง ค่าวสัดุ (วสัดุย่อยและวสัดุรวม) และค่าครุภณัฑ์ของแต่ละกิจกรรม ของการ
ใหบ้ริการกิจกรรม หารดว้ยจ านวนการรับบริการ (Visiting number: VN)  

 ตน้ทุนทางตรงต่อคร้ังแยกตามรายกิจกรรม  = LC + (MCยอ่ย + MCรวม) + CC 
          จ  านวนคร้ังของการรับบริการ 

 2. ค  านวณตน้ทุนทางออ้มหมายถึงตน้ทุนท่ีไม่ไดเ้ก่ียวขอ้งกบัการบริการส่งเสริมสุขภาพและ
ป้องกนัโรคดา้นการแพทยแ์ผนไทยตามรายกิจกรรมโดยตรง เช่น ตน้ทุนค่าแรงในการบริหารจดัการ 
ตน้ทุนค่าวสัดุของหน่วยงานรวม และตน้ทุนค่าครุภณัฑ์อ่ืน ค านวณโดยการหาสัดส่วนของต้นทุน
ทางออ้มแยกตาม LC, MC และ CC ต่อตน้ทุนทางตรง หลงัจากนั้นน าสัดส่วนท่ีไดไ้ปคูณดว้ยตน้ทุน
ทางตรงทั้งหมด (Drummond, Sculpher, Torrance, O'Brien, & Stoddart, 2005)  

3. ค  านวณตน้ทุนต่อหน่วยการบริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคดา้นการแพทยแ์ผนไทย
ตามรายกิจกรรมจากผลรวมระหวา่งตน้ทุนทางตรงรายกิจกรรมและตน้ทุนทางออ้มรายกิจกรรม 
 4. การวิเคราะห์ตน้ทุนต่อหน่วยประชากรการของการจดับริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนั
โรคด้านการแพทย์แผนไทย ค านวณจากต้นทุนทั้ งหมดท่ีเกิดจากการให้บริการ หารด้วยจ านวน
ประชากรทั้งหมดท่ีหน่วยบริการครอบคลุม(Techakehakij et al., 2018;Techakehakij, Singweratham, 
Wongyai, & Nawsuwan, 2019) 

จริยธรรมวจัิย 

การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการศึกษาขอ้มูลทุติยภูมิ โดยผูว้ิจยัไม่ได้กระท ากิจกรรมโดยตรงกบักลุ่ม
ตวัอย่างอนัท่ีจะท าให้เกิดความเส่ียงในขณะด าเนินการวิจยั อยา่งไรก็ตามผูว้ิจยัไดข้ออนุมติัผูใ้ห้ขอ้มูล
เพื่อการศึกษาขอ้มูลและน าขอ้มูลมาวเิคราะห์เพื่อเผยแพร่เป็นภาพรวมของการวิจยั โดยไม่ไดมี้ประสงค์
ท่ีจะระบุช่ือหรือแสดงตวัตนเป็นรายกรณี  
 
ผลการวจัิย 

1. บริบทและกิจกรรมการจดับริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคดา้นการแพทยแ์ผนไทย 
 สถานบริการใหบ้ริการครบ 24 สถานบริการ มีกิจกรรม 53 กิจกรรม ประกอบดว้ย 1) กลุ่มหญิง
ตั้งครรภแ์ละหลงัคลอด 18 กิจกรรม  2) กลุ่มเด็กอายุ 0-5 ปี 6 กิจกรรม 3) กลุ่มเด็กโตและวยัรุ่น 6-24 ปี  
8 กิจกรรม 4) กลุ่มผูใ้หญ่อายุ 25-59 ปี 11 กิจกรรม และ 5) กลุ่มผูสู้งอายุ 60 ปีข้ึนไป 10 กิจกรรม พบ
กิจกรรมบริการ 52 กิจกรรม คิดเป็นร้อยละ 98.11 มี 1 กิจกรรมท่ีไม่มีการด าเนินการ ไดแ้ก่ กิจกรรมการ
บริบาลทารกดว้ยการแต่งตวั  
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2. ตน้ทุนรวมของการจดับริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคดา้นแพทยแ์ผนไทย 
 ตน้ทุนรวมมีค่าต ่าสุด 1,783.066 บาท มีค่าสูงสุด 1,331,501.72 บาท มีค่ามธัยฐาน 62,213.79 
บาท และมีค่าเฉล่ีย 275,1.6.77 บาท หากพิจารณาสัดส่วนตน้ทุนระหวา่งค่าแรง ค่าวสัดุและค่าครุภณัฑ ์
พบว่าสัดส่วนตน้ทุนค่าแรงอยู่ระหว่างร้อยละ 54.51 – 82.73 สัดส่วนตน้ทุนค่าวสัดุอยูร่ะหว่างร้อยละ 
6.79 – 41.74 และสัดส่วนตน้ทุนค่าลงทุนอยูร่ะหวา่งร้อยละ 1.31 – 23.65 รายละเอียดดงัตารางท่ี 3 
 

ตารางที ่3 ตน้ทุนรวมของจดับริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคทางดา้นแพทยแ์ผนไทย 

 
ต้นทุนรวม(บาท) 

 
      ค่าแรง           ค่าวสัดุ                ค่าครุภัณฑ์           ต้นทุน 

ค่าต ่าสุด (Minimum) 1,308.53 308.28 166.26 1,783.06 

ค่าสูงสุด (Maximum) 933,005.74 315,810.54 209,397.49 1,331,501.72 

ค่ามธัยฐาน (Median) 46,893.80 14,106.64 3,922.11 62,213.79 

คา่เฉล่ีย (Mean) 193,654.87 46,190.08 35,261.83 275,106.77 

ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน (SD) 282,892.08 69,204.28 59,217.10 392,535.85 

 
3. ตน้ทุนต่อหน่วยต่อรายกิจกรรมการจดับริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคทางดา้นแพทย์

แผนไทย 
 1) กลุ่มหญิงตั้งครรภแ์ละหลงัคลอด พบวา่สถานบริการให้บริการกิจกรรมการซกัประวติัตรวจ
ร่างกายหลงัคลอด และการทบัหมอ้เกลือ มากท่ีสุด จ านวน 22 สถานบริการ และ กิจกรรมการอยูไ่ฟ ท า
นอ้ยท่ีสุด จ านวน 1 สถานบริการ ตน้ทุนกิจกรรมการทบัหมอ้เกลือ มีค่ามธัยฐานสูงสุด เท่ากบั 206.56 
บาท มีค่ามธัยฐานตน้ทุนต ่าสุดและสูงสุด อยูร่ะหวา่ง 152.77 – 432.01 บาท และ ดงัในตารางท่ี 4 

2) กลุ่มเด็กเล็กอายุ 0-5 ปี พบว่าสถานบริการให้บริการกิจกรรมซกัประวติัตรวจร่างกาย มาก
ท่ีสุด จ านวน 9 สถานบริการ และ กิจกรรมการบริบาลทารกด้วยการเขียนคิ้ว ท าน้อยท่ีสุด จ านวน 2
สถานบริการ พบวา่ กิจกรรมนวดกระตุน้พฒันาการเด็ก มีค่ามธัยฐานสูงสุด เท่ากบั 25.27 บาท มีค่ามธัย
ฐานตน้ทุนต ่าสุดและสูงสุด อยูร่ะหวา่ง 11.83 – 75.84 บาท ดงัในตารางท่ี 5 
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ตารางที่ 4 ต้นทุนการจดับริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคด้านการแพทย์แผนไทยกลุ่มหญิง 
ตั้งครรภแ์ละหลงัคลอด 

ล าดบั รายการบริการ จ านวน 
(สถาน
บริการ) 

ค่าต า่สุด 
(บาท) 

ค่าสูงสุด 
(บาท) 

ค่ามธัย
ฐาน 
(บาท) 

ค่าเฉลีย่ 
(บาท) 

 ก่อนคลอด      
1 ซกัประวติัตรวจร่างกาย 7 4.85 55.19 11.63 18.85 
2 หตัถการ นวด/ประคบ 3 45.63 85.97 84.94 72.18 
3 หตัถการ ประคบ 4 33.87 95.21 62.69 63.62 
4 หตัถการ แช่เทา้ 2 67.86 79.17 73.52 73.52 
5 หตัถการ นวดกล่อมทอ้ง 2 26.67 33.23 29.95 29.95 
6 หตัถการ การตรวจคดักรองหวันมบุ๋ม 4 4.85 30.13 11.03 14.26 
 หลงัคลอด      

7 ซกัประวติัตรวจร่างกาย 22 4.85 62.84 18.04 26.40 
8 ค าแนะน าดา้นการปฏิบติัตวัหลงัคลอด 21 4.85 46.80 19.28 21.51 
9 หตัถการ การนวดแต่งทอ้ง 7 18.34 49.79 36.39 31.61 
10 หตัถการ การนวดกระตุน้น ้ านมหลงัคลอด 18 23.89 213.36 64.90 70.30 
11 หตัถการ การประคบเตา้นมหลงัคลอด 18 25.31 106.61 55.03 55.39 
12 หตัถการ อาบน ้ าสมุนไพรหลงัคลอด 6 18.34 71.55 27.22 35.84 
13 หตัถการ การใชผ้า้พนัหนา้ทอ้ง 5 16.06 80.62 75.10 61.00 
14 หตัถการ การเขา้กระโจม 16 38.08 225.27 101.72 115.37 
15 หตัถการ การนัง่ถ่าน 3 84.60 131.72 113.92 110.08 
16 หตัถการ การอยูไ่ฟ 1 76.51 76.51 76.51 76.51 
17 หตัถการ การใชส้มุนไพรเพ่ือขบัน ้ าคาวปลา 8 30.93 75.19 43.09 47.07 
18 หตัถการ การทบัหมอ้เกลือ 22 152.77 432.01 206.56 215.24 
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ตารางที่ 5 ตน้ทุนการจดับริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคดา้นการแพทยแ์ผนไทยกลุ่มเด็กเล็ก 
อาย ุ0-5 ปี 

ล าดบั รายการบริการ จ านวน 
(สถาน
บริการ) 

ค่าต า่สุด 
(บาท) 

ค่าสูงสุด 
(บาท) 

ค่ามธัย
ฐาน 
(บาท) 

ค่าเฉลีย่ 
(บาท) 

1 ซกัประวติัตรวจร่างกาย 9 7.61 55.19 15.47 22.26 
2 หตัถการ การบริบาลทารกดว้ยการแต่งตวั - - - - - 
3 หตัถการ การบริบาลทารกดว้ยการเขียนคิ้ว 2 7.80 24.97 16.39 16.39 
4 หตัถการ การบริบาลทารกดว้ยการดดัแขนขา 4 7.80 24.97 19.72 18.06 
5 หตัถการ การบริบาลทารกดา้วยการใชส้มุนไพร  6 16.64 75.84 21.64 35.56 
6 หตัถการ นวดกระตุน้พฒันาการเด็ก 8 11.83 75.84 25.27 33.95 

  

3) กลุ่มเด็กโตและวยัรุ่น 6-24 ปี พบวา่สถานบริการให้บริการกิจกรรม ซกัประวติัตรวจร่างกาย 
มากท่ีสุด จ านวน 13 สถานบริการ และกิจกรรม อบสมุนไพรลดความอยากบุหร่ี ท านอ้ยท่ีสุด จ านวน 4 
สถานบริการ ตน้ทุนกิจกรรมการนวดส่งเสริมสุขภาพ มีค่ามธัยฐานสูงสุด เท่ากบั 122.82 บาท มีค่ามธัย
ฐานตน้ทุนต ่าสุดและสูงสุด อยูร่ะหวา่ง 36.68 – 275.27 บาท ดงัในตารางท่ี 6 

 
ตารางที ่6 ตน้ทุนการจดับริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคดา้นการแพทยแ์ผนไทยกลุ่มเด็กโตและ 

วยัรุ่น 6-24 ปี   
ล าดบั รายการบริการ จ านวน 

(สถาน
บริการ) 

ค่าต า่สุด 
(บาท) 

ค่าสูงสุด 
(บาท) 

ค่ามธัย
ฐาน 
(บาท) 

ค่าเฉลีย่ 
(บาท) 

1 ซกัประวติัตรวจร่างกาย 13 5.91 55.19 32.79 30.43 
2 หตัถการ การนวดส่งเสริมสุขภาพ 12 36.68 275.27 122.82 126.51 
3 หตัถการ การอบสมุนไพร 8 82.42 255.44 119.62 131.64 
4 หตัถการ การประคบสมุนไพร 7 29.78 15.86 70.68 67.72 
5 หตัถการ หญา้ดอกขาวในการลดบุหร่ี การอม

กานพล ู
10 25.42 99.55 48.52 49.48 

6 หตัถการ การจ่ายยาสมุนไพรปรับประจ าเดือน 8 35.63 79.19 47.51 51.24 
7 หตัถการ อบสมุนไพรลดความอยากบุหร่ี 4 71.68 169.27 105.26 112.86 
8 หตัถการ สอนสาธิตการใชส้มุนไพร 5 30.15 95.79 70.80 63.30 
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 4) กลุ่มผูใ้หญ่อายุ 25-59 ปี พบว่าสถานบริการให้บริการกิจกรรมการอบสมุนไพร มากท่ีสุด 
จ านวน 15 สถานบริการ และ  กิจกรรมธรรมานามยั ท าน้อยท่ีสุด จ านวน 2 สถานบริการ ต้นทุน
กิจกรรมการอบสมุนไพร มีค่ามธัยฐานสูงสุด เท่ากบั 129.97 บาท มีค่ามธัยฐานตน้ทุนต ่าสุดและสูงสุด 
อยูร่ะหวา่ง 82.79 – 255.44 บาท ดงัในตารางท่ี 7 
 

ตารางที่ 7 ต้นทุนการจดับริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคด้านการแพทย์แผนไทยกลุ่มผูใ้หญ่ 
อาย ุ25-59 ปี 

ล าดบั รายการบริการ 
จ านวน 
(สถาน
บริการ) 

ค่าต า่สุด 
(บาท) 

ค่าสูงสุด 
(บาท) 

ค่ามธัย
ฐาน 
(บาท) 

ค่าเฉลีย่ 
(บาท) 

1 ซกัประวติัตรวจร่างกาย 14 4.85 55.39 34.43 31.67 
2 หตัถการ การใช้อุปกรณ์พ้ืนบ้านในการฟ้ืนฟู

สภาพ 
4 5.91 137.79 11.93 41.89 

3 หตัถการ การแ ช่ เท้า /นวด เท้ากระตุ ้นการ
ไหลเวยีนโลหิต 

5 14.02 120.80 79.07 70.48 

4 หตัถการ การนวดส่งเสริมสุขภาพทัว่ไป 14 31.15 275.27 111.68 115.64 
5 หตัถการ การอบสมุนไพร 15 82.79 255.44 129.97 131.76 
6 หตัถการ การประคบสมุนไพร 10 21.04 115.86 53.58 56.36 
7 หตัถการ การสอน/การสาธิต: อาหารสมุนไพร 9 10.42 79.55 19.87 31.23 
8 หตัถการ ฤาษีตดัตน 13 4.85 75.84 29.33 32.87 
9 หตัถการ ธรรมานามยั 2 16.06 22.87 9.46 19.46 
10 หตัถการ สมาธิบ าบดั SKT อ่ืน ๆ  7 10.69 62.84 47.50 39.84 
11 หตัถการ  อ่ืน ๆ (สอนท าสมุนไพรใช้เอง ดูแล

ตวัเองดว้ยสมุนไพร การใชย้าลดบุหร่ี) 
5 31.65 71.83 51.00 51.33 

  

5) กลุ่มผูสู้งอาย ุ60 ปีข้ึนไป พบวา่สถานบริการให้บริการกิจกรรมซกัประวติัตรวจร่างกาย มาก
ท่ีสุด จ านวน 17 สถานบริการ และกิจกรรมธรรมานามยั ท าน้อยท่ีสุด จ านวน 4 สถานบริการ ตน้ทุน 
กิจกรรมการอบสมุนไพร มีค่ามธัยฐานสูงสุด เท่ากบั 100.13 บาท มีค่ามธัยฐานตน้ทุนต ่าสุดและสูงสุด 
อยูร่ะหวา่ง 21.21 – 100.13 บาท ดงัในตารางท่ี 8 
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ตารางที่ 8 ต้นทุนการจัดบริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคด้านการแพทย์แผนไทยกลุ่มผูสู้ง 
อาย ุ60 ปีข้ึนไป 

ล าดบั รายการบริการ 
จ านวน 
(สถาน
บริการ) 

ค่าต า่สุด 
(บาท) 

ค่าสูงสุด 
(บาท) 

ค่ามธัย
ฐาน 
(บาท) 

ค่าเฉลีย่ 
(บาท) 

1 ซกัประวติัตรวจร่างกาย 17 4.84 55.39 21.21 28.23 
2 หตัถการ การใชอุ้ปกรณ์พ้ืนบา้นในการฟ้ืนฟูสภาพ 6 10.69 113.51 36.70 51.79 
3 หตัถการ ก า ร แ ช่ เ ท้ า / น วด เ ท้ า ก ร ะ ตุ ้น ก า ร

ไหลเวยีนโลหิต 
14 12.27 165.90 51.26 62.02 

4 หตัถการ การนวดส่งเสริมสุขภาพทัว่ไป 16 34.71 275.27 84.52 99.11 
5 หตัถการ การอบสมุนไพร 14 38.08 255.44 100.13 114.68 
6 หตัถการ การประคบสมุนไพร 12 21.04 115.86 68.85 61.64 
7 หตัถการ การสอน/การสาธิต: อาหารสมุนไพร 14 10.69 166.08 47.15 51.97 
8 หตัถการ ฤๅษีตดัตน 15 10.54 113.51 48.71 50.47 
9 หตัถการ ธรรมานามยั 4 15.47 75.84 29.62 37.64 
10 หตัถการ สมาธิบ าบดั SKT อ่ืน ๆ  7 16.64 113.51 51.94 58.40 

 

ตน้ทุนต่อหัวประชากรการจดับริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคดา้นการแพทยแ์ผนไทย
แบ่งตาม 5 กลุ่มวยั งบประมาณรวมเท่ากบั 30,869,674,100.50 บาท งบประมาณกลุ่มอายุ 25 – 59 ปี 
สูงสุด เท่ากบั 12,304,203,227.77 บาท หากพิจารณางบประมาณต่อหวัประชากรทุกกลุ่มวยั มีค่าเท่ากบั 
465.43 บาทต่อหัวประชากรกลุ่มหญิงตั้งครรภ์และหลงัคลอดมีงบประมาณต่อหัวประชากรสูงท่ีสุด 
เท่ากบั 1,151.07 บาทต่อหวัประชากร รายละเอียดดงัตารางท่ี 9 
 

ตารางที่ 9 การค านวณตน้ทุนต่อหัวประชากรการให้บริการด้านการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรค 
ดา้นการแพทยแ์ผนไทยตามกลุ่มวยั 

ล าดบั กลุ่มวยั 
งบประมาณรวม 

(บาท) 
งบประมาณต่อคนต่อปี 

(บาทต่อคนต่อปี) 
1 หญิงตั้งครรภแ์ละหลงัคลอด 916,149,074.40 1,151.07 
2 เด็กเลก็อาย ุ0-5 ปี 208,196,557.08 46.10 
3 เด็กโตและวยัรุ่น6-24 ปี 5,830,231,004.33 356.30 
4 ผูใ้หญ่อาย ุ25-59 ปี 12,304,203,227.77 352.76 
5 ผูสู้งอาย ุ60 ปีข้ึนไป 11,610,894,236.93 1,098.91 

 รวมเฉลีย่ต่อประชากร 30,869,674,100.50 465.43 
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อภิปรายผล 

 สถานบริการให้บริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัดา้นการแพทยแ์ผนไทย 5 กลุ่มวยัคิดเป็น
ร้อยละ 98.08  ของรายการกิจกรรมการจดับริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัดา้นการแพทยแ์ผนไทยซ่ึง
ต่างจากการศึกษาตน้ทุนบริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคดา้นการแพทยแ์ผนไทยในปี 2560 ท่ีมี
ทั้งส้ิน 112 กิจกรรม แต่ให้บริการไดเ้พียง 70 กิจกรรม (Chanjaruporn et al., 2021) เน่ืองจากใน
การศึกษาท่ีผ่านมารายการกิจกรรมเกิดจากการประชุมระดมสมองของนกัวิชาการท าให้เกิดกิจกรรมท่ี
หลากหลาย แต่สถานพยาบาลไม่ใดใ้ห้บริการเน่ืองจากความแตกต่างของจ านวนบุคลากรและอุปกรณ์
ประกอบกบัการบริการดา้นการแพทยแ์ผนไทยเป็นทั้งศาสตร์และศิลป์ท่ีเกิดจากความถนดัของแต่ละคน 
(Tuntapidok &Tuntapidok, 2018) อีกทั้งกิจกรรมมีความคาบเก่ียวระหวา่งการรักษาพยาบาลและการ
ส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค ท าให้การศึกษาคร้ังน้ีมีการปรับลดรายการกิจกรรมโดยอ้างอิง
การศึกษาในปี พ.ศ. 2560 (Chanjaruporn et al., 2021) และพิจารณาร่วมกบับญัชีรหสักลุ่มโรคอาการ
และหตัถการดา้นการแพทยแ์ผนไทย (Department of Thai Traditional and Alternative Medicine, 2015) 
ท าให้กิจกรรมใกลเ้คียงความเป็นจริงมากข้ึน ร่วมกบัการเลือกพื้นท่ีตน้แบบการบริการดา้นแพทยแ์ผน
ไทย ดงันั้นจึงให้เกิดความชดัเจนในกิจกรรมท่ีจะเป็นขอ้มูลการพฒันาชุดสิทธิประโยชน์การจดับริการ
ส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคดา้นการแพทยแ์ผนไทยเพื่อให้เกิดการสร้างสุขภาพมากกว่าการซ่อม
สุขภาพ (Suansomchirt, 2001; Poomsanguan, 2014)  
 งานบริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคด้านการแพทย์แผนไทยศึกษาในสถานบริการ
จ านวน 24 แห่ง มีสัดส่วนตน้ทุนค่าแรงสูงท่ีสุด รองลงมาเป็น ค่าวสัดุ และค่าครุภณัฑ์และมีค่าแรงท่ีอยู่
ระหวา่ง ร้อยละ 54.51 – 82.73 ซ่ึงจะสอดคลอ้งกบัการศึกษาตน้ทุนการใหบ้ริการส่งเสริมสุขภาพตามชุด
สิทธิประโยชน์หลกัประกนัสุขภาพถว้นหน้าในโรงพยาบาล จ านวน 60 แห่ง (Singweratham, 2002) 
ตน้ทุนโปรแกรมภาคบงัคบัของภาครัฐในการสร้างเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคในสถานบริการจ านวน 
6 แห่ง  (Techakehakij et al., 2018) ตน้ทุนรายกิจกรรมการบริการสร้างเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคใน
สถานบริการกระทรวงสาธารณสุขใน จ านวน 32 แห่ง (Riewpaiboon et al., 2018) ท่ีมีค่าแรงสูงท่ีสุด
และช่วงของค่าแรงท่ีกวา้งเช่นกัน ทั้งน้ีเกิดจากความแตกต่างในโครงสร้างของบุคลากร วสัดุและ
ครุภณัฑ์ หากพิจารณาตน้ทุนรายกิจกรรม เช่น กิจกรรมการทบัหมอ้เกลือมีจ านวน 22 สถานบริการ มี
ตน้ทุน ต ่าสุด 152.77 บาท สูงสุด 432.01 บาท และ ค่ามธัยฐาน 206.56 บาท พบวา่มีความแตกต่างกนัมา
ทั้งน้ีเกิดจากจ านวนผูรั้บบริการ ระยะเวลาท่ีให้บริการ รวมถึงรายละเอียดของบริการ โดยปัจจยัดงักล่าว 
(Petchsiri, 2018) ส่งผลท าให้ตน้ทุนต่อหน่วยบริการท่ีค านวณไดมี้ความแตกต่างกนัดงันั้นในการศึกษา
คร้ังน้ีจึงเลือกรายงานตน้ทุนต่อหน่วยกิจกรรมเป็นค่ามธัยฐาน (Median) แทนค่าเฉล่ีย (Mean) เน่ืองจาก
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การรายงานการหาแนวโน้มเขาสู่ส่วนกลางด้วยค่ามธัยฐานนั้น ตวัเลขท่ีมีค่าสูงสุด และตวัเลขท่ีมีค่า
ต ่าสุดจะไม่ถูกน ามาค านวณในการรายงานค่ามธัยฐาน (Kaewsonthi, & Kamolratanakul, 1993; 
Kirkwook & Sterne, 2003) สอดคลอ้งกบัการศึกษาตน้ทุนต่อหน่วยในการผลิตนกัศึกษาในวิทยาลยั
พยาบาลในสังกัดสถาบันพระบรมราชชนก ใน 14 วิทยาลัย (Singweratham, Mualprasitporn, 
Sawaengdee, Jitaram, &Tassabutr, 2018) ตน้ทุนรายกิจกรรม 82 กิจกรรมในการบริการสร้างเสริม
สุขภาพและป้องกนัโรคในสถานบริการ จ านวน 32 แห่ง (Riewpaiboonet al., 2018) ท่ีมีการศึกษาตน้ทุน
ต่อหน่วยจากหลายพื้นท่ีและเลือกรายงานผลเป็นค่ามธัยฐานแทนการรายงานผลเป็นค่าเฉล่ียเพื่อไม่ให้
กระทบกบัตน้ทุนต่อหน่วย  
 งบประมาณต่อหัวประชากรรายกิจกรรมการจดับริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคด้าน
การแพทยแ์ผนไทย กลุ่มวยัมีค่าเฉล่ียเท่ากบั 465.43 บาทต่อหวัประชากร การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการศึกษา
แรกท่ีมีการค านวณต้นทุนต่อหัวประชากร ท่ีผ่านมามีการค านวณต้นทุนการส่งเสริมสุขภาพ  
(Singweratham, 2002) และมีการศึกษาตน้ทุนกิจกรรมการสร้างเสริมสุขภาพและป้องกนัโรค แบ่งตาม 5 
วยั ตามชุดสิทธิประโยชน์ 82 กิจกรรม (National health Security Board, 2016) ของแพทยแ์ผนปัจจุบนั 
(Riewpaiboon et al., 2018) รวมถึงการศึกษาตน้ทุนต่อหวัประชากร (Techakehakij et al., 2018) จะเห็น
ได้ว่าในการรายงานงบประมาณต่อหัวประชากรมีความสอดคลอ้งต่อการจดัสรรงบประมาณรายหัว
ส าหรับการใหบ้ริการกิจกรรมการสร้างเสริมสุขภาพและป้องกนัโรค ตามชุดสิทธิประโยชน์ ของแพทย์
แผนปัจจุบนั (National Health Security Board, 2016) ซ่ึงน่าจะท าให้เกิดประโยชน์ต่อการพิจารณา
งบประมาณต่อหวัประชากร ท่ีจะส่งผลให้เกิดความครอบคลุม เท่าเทียม และลดความเหล่ือมล ้าในการ
ไดรั้บบริการ (Reich et al., 2016; Kroneman & Jong, 2015)  
 ขอ้จ ากดัการศึกษาน้ี กิจกรรมบริการเป็นการผสมผสานทั้งศาสตร์และศิลป์ และไม่สามารถแยก
บริการวา่เพื่อการรักษาหรือเพื่อการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคส่งผลให้บางกิจกรรมตอ้งใชว้ิธีการ
ประมาณการณ์การรับบริการซ่ึงอาจส่งผลกระทบต่อการประมาณการตน้ทุนต่อหน่วย และในการ
ประมาณการงบประมาณต่อหัวประชากร ประมาณการจ านวนบริการขั้นต ่าในแต่ละกิจกรรมท่ีควรจะ
ไดรั้บ 1 คร้ังต่อคนต่อปี ทั้งน้ีเน่ืองจากมาตรฐานการให้บริการในบางกิจกรรมยงัไม่ชดัเจนในจ านวน
คร้ังของการใหบ้ริการ จึงอาจส่งผลต่อการประมาณการงบประมาณต่อหวัประชากร 
 
สรุป 

การจดัท าขอ้มูลตน้ทุนการบริการส่งเสริมสุขภาพและการป้องกนัโรคดา้นการแพทยแ์ผนไทย
ในสถานบริการของกระทรวงสาธารณสุข และตน้ทุนต่อหัวประชากร วิเคราะห์ตน้ทุนรายกิจกรรม 



104 

     Princess of Naradhiwas University Journal  

 

วารสารมหาวทิยาลยันราธิวาสราชนครินทร์ ปีที ่13 ฉบับที ่3 กนัยายน – ธันวาคม 2564 

ปีงบประมาณ 2562 ในมุมมองของผูใ้ห้บริการในสถานบริการตน้แบบดา้นการแพทยแ์ผนไทยพบว่า
สถานบริการในโรงพยาบาลสังกดัของกระทรวงสาธารณสุขมีกิจกรรมการให้บริการส่งเสริมสุขภาพ
และป้องกนัโรคดา้นการแพทยแ์ผนไทย 5 กลุ่มวยั คิดเป็นร้อยละ 98.08 ตน้ทุนค่าแรงสูงสุดอยูร่ะหวา่ง
ร้อยละ 54.51 – 82.73 โดยกิจกรรมการให้บริการกลุ่มหญิงตั้งครรภ์และหลงัคลอด มีค่ามธัยฐานอยู่
ระหวา่ง 11.03 – 206.56 บาท กลุ่มเด็กอายุ 0-5 ปี มีค่ามธัยฐานอยูร่ะหวา่ง 15.47 – 25.27 บาท กลุ่มผูมี้
อายุ 6-24 ปี  มีค่ามธัยฐานอยูร่ะหว่าง 32.97 – 122.82 บาท กลุ่มผูใ้หญ่อายุ 25-59 ปี มีค่ามธัยฐานอยู่
ระหว่าง 11.93 -129.97 บาท 5) กลุ่มผูสู้งอายุ 60 ปีข้ึนไป มีค่ามธัยฐานอยู่ระหว่าง เท่ากบั 11.93 – 
100.13 บาท งบประมาณต่อหัวประชากรทุกกลุ่มวยัการให้บริการส่งเสริมสุขภาพดา้นการแพทยแ์ผน
ไทย มีค่าเท่ากบั 465.43 บาทต่อหวัประชากร 
 
ข้อเสนอแนะ 

ข้อเสนอแนะในการน าผลการวจัิยไปใช้ 
การศึกษาตน้ทุนรายกิจกรรมการจดับริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคดา้นการแพทยแ์ผน

ไทย เพื่อเป็นประโยชน์ในการบริหารตน้ทุนและปรับปรุงประสิทธิภาพการจดับริการของหน่วยงาน
และการจดัสรรทรัพยากรท่ีมีอยูอ่ยา่งจ ากดัให้เกิดประโยชน์ และเพื่อเป็นประโยชน์ในการเจรจาต่อรอง
อตัราการจ่ายค่าบริการใหก้บัหน่วยบริการท่ีมีการด าเนินกิจกรรมดงักล่าว 

ข้อเสนอแนะในการวจัิยคร้ังต่อไป 
การศึกษาคร้ังต่อไปควรวิเคราะห์ความคุ้มค่าคุม้ทุนร่วมด้วย และควรพิจารณารูปแบบและ

กิจกรรมบริการท่ีหน่วยบริการสามารถให้บริการได้ เพื่อน าไปสู่การพิจารณาชุดสิทธิประโยชน์การ
ใหบ้ริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคดา้นการแพทยแ์ผนไทย 
 
กติติกรรมประกาศ 

การวิจยัคร้ังน้ีไดรั้บงบสนบัสนุนงบประมาณปี 2562 จากกองการแพทยพ์ื้นบา้นไทย กรมการ
แพทยแ์ผนไทยและการแพทยท์างเลือก กระทรวงสาธารณสุข 
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