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ส�านักงานคณบดี คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยบูรพา จังหวัดชลบุรี ประเทศไทย

บทคัดย่อ

บทน�า เน่ืองจากระบบบริหารงานโรงพยาบาลของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพาแตกต่างจากระบบ

บริหารงานโรงพยาบาลของกระทรวงสาธารณสุข ท�าให้ไม่สามารถน�าโปรแกรมวิเคราะห์ต้นทุนต่อหน่วยของ

กระทรวงสาธารณสุข (PH Costing) มาค�านวณหาต้นทุนต่อหน่วยบริการได้อย่างมีประสิทธิภาพ จึงจ�าเป็นต้อง

สร้างแบบบันทึกข้อมูลและปรับปรุงโปรแกรมในการวิเคราะห์ต้นทุนต่อหน่วยเป็นการเฉพาะของโรงพยาบาล 

มหาวิทยาลัยบูรพา

วัตถุประสงค์ เพื่อพัฒนาต้นแบบระบบบันทึกข้อมูลการวิเคราะห์ต้นทุนต่อหน่วยในการบริการรักษาพยาบาล

ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยบูรพา และศึกษาต้นทุนต่อหน่วยย้อนหลัง 

3 ปีงบประมาณโดยใช้ต้นแบบระบบบันทึกการวิเคราะห์ต้นทุนที่สร้างขึ้น

วิธีการศึกษา ผู้วิจัยแบ่งการศึกษาเป็น 5 ขั้นตอน 1) วิเคราะห์ระบบงานของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา 

2) สร้างเครื่องมือที่ใช้เพื่อเป็นต้นแบบแบบบันทึกข้อมูลในรูปของ Microsoft office excel และสร้างโปรแกรม

วิเคราะห์ต้นทุนต่อหน่วย (BUH Costing) เพื่อน�ามาวิเคราะห์ต้นทุนต่อหน่วย 3) เก็บรวมรวมข้อมูลจากระบบ

บญัชี 3 มติขิองโรงพยาบาลและข้อมลูระบบบรหิารงานของโรงพยาบาล ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 และ 

2560 ลงในต้นแบบที่สร้างขึ้น 4) ก�าหนดเกณฑ์การกระจายต้นทุนของแผนกต่างๆ และ 5) วิเคราะห์ข้อมูลโดย

ใช้โปรแกรม BUH Costing สถิติที่ใช้ในการศึกษาได้แก่ ค่าความถี่ ร้อยละ และอัตราส่วน

ผลการศกึษา ผูว้จิยัได้ต้นแบบส�าหรบับันทกึข้อมลู 6 แบบ จ�านวน 83 รายการ ประกอบด้วย 1) แบบบนัทกึข้อมลู

ทรพัยากรพืน้ฐานบุคลากร จ�านวน 8 รายการ 2) แบบบนัทกึค่าแรงจ�าแนกตามหน่วยต้นทนุ จ�านวน 28 รายการ 

3) แบบบนัทกึค่าวสัดจุ�าแนกตามหน่วยต้นทุน จ�านวน 25 รายการ 4) แบบบนัทกึค่าลงทนุจ�าแนกตามหน่วยต้นทนุ 

จ�านวน 6 รายการ 5) แบบบนัทกึข้อมลูตามเกณฑ์การกระจายของหน่วยต้นทุน จ�านวน 12 รายการ และ 6) แบบ

บนัทกึการประมวลผลต้นทนุรวมทางตรงของหน่วยต้นทนุ จ�านวน 4 รายการ จากการศกึษาต้นทนุต่อหน่วยโดย

ใช้ต้นแบบแบบบันทึกที่สร้างขึ้น พบว่าสามารถน�าข้อมูลจากระบบ 3 มิติของโรงพยาบาลในปีงบประมาณ พ.ศ. 

2558 2559 และ 2560 ได้ต้นทุนของงานบริการผู้ป่วยนอกเฉลี่ย เท่ากับ 2,429.25 1,613.92 และ 1,836.74 

บาทต่อครั้ง ต้นทุนบริการผู้ป่วยในเฉลี่ย เท่ากับ 5,022.57 4,931.57 และ 4,628.65 บาทต่อวันนอน อัตราส่วน

ของต้นทุนค่าแรง : ต้นทุนค่าวัสดุ : ต้นทุนค่าลงทุน เฉลี่ย เท่ากับ 50.59 : 40.62 : 8.79 ตามล�าดับ แผนกที่มี

ต้นทุนรวมทางตรงมากที่สุดในระดับต้นๆ คือ งานการแพทย์ (ค่าแรง) กลุ่มงานการพยาบาล (ค่าแรง) กลุ่มงาน
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The development of a prototype recording system for unit cost analysis in the 

medical services of Burapha University Hospital

Narid Koomya (M.P.A.)

Office of the Dean, Faculty of Medicine, Burapha University

Abstract

Introduction The Burapha University’s hospital management system differs from other hospital 

management systems of the Ministry of Public Health. The unit cost analysis program of the 

Ministry of Public Health cannot calculate the unit cost effectively. Therefore, it is necessary 

to create a form to collect data with updates in unit cost analysis specific to the Burapha 

University Hospital.

Objective The purpose of this research was to developed a prototype recording system for the 

unit cost of medical services, and compare the cost per unit backwards against 3 fiscal years.

Methods The study and analysis of Burapha University’s hospital management system: To create 

a tool to collect data as a prototype in unit cost recording. Collecting data from accounting 

across 3 dimensions system, in combination with the budget years of 2015, 2016 and 2017. 

Criteria for allocation and data was analyzed by the BUH Costing program. The statistics 

employed included frequency, percentage and ratio.

Results The research found that 6 type of unit cost recording included Personnel basic 

resource data recording form with 8 items, Labor Cost recording form with 28 items, Material 

Cost recording form with 25 items, Capital Cost recording form with 6 items, Allocation Criteria 

recording form with 12 items and Total Direct Cost recording form with 4 items. The average 

outpatient service costs per visit in the budget years of 2015, 2016 and 2017 were 2,429.25, 

1,613.92 and 1,836.74 Baht per visit. The average inpatient service costs per length of stay 

during the budget years of 2015, 2016 and 2017 were 5,022.57, 4,931.57 and 4,628.65 Baht per 

day. The ratio of labor costs : material costs : capital costs as an average during the budget 

years 2015, 2016 and 2017 were 50.59 : 40.62 : 8.79. The highest total direct cost departments 

included Medical (Labor costs), Nursing (Labor costs), Pharmaceutical (Labor costs and Material 

costs), Parcel Management (Material costs), Radiology and Nuclear (Capital Costs) and Operating 

room (Capital Costs).

Conclusion This prototype recording system for unit cost analysis of the medical services of 

the Burapha University Hospital can be used to more efficiently collect and import data into 

the hospital management system to analyze unit costs.
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บทน�า

ประเทศไทยให้ความส�าคัญ และประสบ

ความส�าเร็จในการสร้างความครอบคลุมหลักประกัน

สุขภาพถ้วนหน้าให้กับประชาชนคนไทยทุกคน เพ่ือ

คุณภาพชีวิตและการเข้าถึงบริการ ตามรัฐธรรมนูญ

แห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 25601 คนไทยได้รับการ

คุ้มครองสทิธกิารรกัษาพยาบาลจากรฐับาลด้วยสทิธใิด

สิทธิหนึ่งจาก 3 ระบบใหญ่2 คือ 1) สิทธิสวัสดิการการ

รักษาพยาบาลของข้าราชการ 2) สิทธิประกันสังคม 

และ 3) สิทธิหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ นอกจากนั้น

ยังมีกองทุนพระราชบัญญัติผู้ประสบภัยจากรถ (ภาค

บังคับ) และประกันสุขภาพเอกชนภาคสมัครใจ (ภาค

ประกนัชีวติ) เป็นส่วนเสรมิ ซึง่แต่ละระบบหลกัประกนั

ให้สิทธิประโยชน์ด้านการรักษาพยาบาลที่หลากหลาย 

สถานพยาบาลจึงต้องปฏิบัติตามกระบวนการ ขั้นตอน 

และกฎกติกาของแต่ละระบบท่ีหลากหลายนั้นด้วย

เพื่อตอบสนองความต้องการต่างๆ ครอบคลุมการ

ส่งเสริมสุขภาพ การควบคุมและป้องกันโรค การรักษา

พยาบาล และการฟื้นฟูสุขภาพทั้งด้านแพทย์แผนไทย

และแผนปัจจุบัน ซึ่งเป็นภาระต้นทุนให้แก่ รัฐในฐานะ

ที่เป็นผู้ซื้อบริการรักษาพยาบาลและเป็นต้นทุนในการ

บริหารจัดการของสถานพยาบาลด้วย 

ระบบฐานข้อมูลของโรงพยาบาลเป็นข้อมูล

พื้นฐานที่สามารถน�าไปสู ่การวิเคราะห์ต้นทุนของ

โรงพยาบาล ระบบฐานข้อมูลท่ีดีจะเป็นเครื่องมือที่มี

ประโยชน์ส�าหรับผู้บริหารในการวางแผนการด�าเนิน

งานและวางนโยบายในยคุปัจจุบันท่ีจะต้องใช้ทรพัยากร

อันจ�ากัดให้เกิดประโยชน์สูงสุด กระทรวงสาธารณสุข

ได้ใช้ระบบบัญชีบริหาร (managerial accounting)3 

ซึ่งเป็นเครื่องมือทางบัญชีท่ีให้ข้อมูลสารสนเทศเพ่ือใช้

ประโยชน์ในการบริหารจัดการในระดับหน่วยงานย่อย 

โดยครอบคลุมตั้งแต่ การบัญชีต้นทุน กระบวนการ

งบประมาณ การก�าหนดราคาขาย หรือการต่อรอง

จ�านวนเงินชดเชยการให้บริการ และการก�ากับติดตาม

การท�างาน ระบบบัญชบีรหิารมข้ีอแตกต่างทีส่�าคญัจาก

ระบบบญัชกีารเงนิ คอื ระบบบญัชีการเงนิเป็นการมอง

อดีตเพ่ือตอบสนองบุคคลภายนอกว่าสถานพยาบาล

ด�าเนินการมีผลสัมฤทธิ์เป็นอย่างไรเป็นหลัก ในขณะที่

ระบบบัญชีบริหารเป็นการใช้ข้อมูลในอดีตเพ่ือมองไป

ในอนาคต และมุ่งเน้นการใช้งานภายในองค์กร สถาน

พยาบาลใดทีร่ะบบบญัชบีรหิารไม่ครอบคลมุ ครบถ้วน 

ถูกต้อง ทันเวลา ก็จะส่งผลให้การบริหารจัดการสถาน

พยาบาลนั้นมีความเสี่ยงในการบริหาร ผู้บริหารทุก

ระดับจึงตัดสินใจโดยขาดข้อมูลเชิงประจักษ์ที่เพียงพอ 

หัวใจส�าคัญของระบบบัญชีบริหารเริ่มที่ระบบบัญชี

ต้นทนุ (cost accounting system) ซ่ึงเป็นการน�าเอา

ข้อมลูจากบญัชกีารเงนิ มาจดัเรยีงใหม่ตามหน่วยงานท่ี

ท�าให้เกิดค่าใช้จ่ายนั้น หรือตามกิจกรรมที่ท�าให้เกิดค่า

ใช้จ่าย โดยมีการน�าเอาสถิติผลผลิตของหน่วยงานย่อย

มาร่วมวิเคราะห์ เพื่อให้ได้ต้นทุนต่อหน่วย (ต้นทุนต่อ

หน่วยบริการ = ต้นทุนทั้งหมดของแต่ละหน่วยต้นทุน

หลัก/จ�านวนปริมาณกิจกรรมของหน่วยต้นทุนหลัก) 

ซึ่งหน่วยที่เป็นตัวหารนี้มีได้หลากหลายขึ้นกับสถาน

พยาบาลต้องการวิเคราะห์ต้นทุนในรูปแบบใด เช่น 

ต้นทุนเฉลี่ยผู้ป่วยนอก ต้นทุนเฉลี่ยผู้ป่วยใน ต้นทุน

เฉลี่ยผู้ป่วยในตามกลุ่มวินิจฉัยโรคร่วม (diagnostic 

related group : DRG) ต้นทุนเฉลี่ยผู้ป่วยประกัน

สังคม เป็นต้น 

เนื่องจากระบบบริหารงานของโรงพยาบาล 

มหาวิทยาลัยบูรพาแตกต่างจากระบบบริหารงานของ

โรงพยาบาลในกระทรวงสาธารณสุข ท�าให้ไม่สามารถ

ใช้โปรแกรมวิเคราะห์ต้นทุนต่อหน่วยของกระทรวง

สาธารณสุข (PH Costing) มาค�านวณหาต้นทุนต่อ

หน่วยบริการได้อย่างมีประสิทธิภาพ จึงจ�าเป็นต้อง

สร้างแบบบันทึกข้อมูลและพัฒนาโปรแกรมในการ

วเิคราะห์ต้นทนุต่อหน่วยของโรงพยาบาลมหาวทิยาลัย

บูรพาเป็นการเฉพาะซึ่งจะท�าให้ได้ทราบข้อมูลต้นทุน

ต่อหน่วยบริการรวมทั้งรายละเอียดของต้นทุนในแง่

มุมต่างๆ ของทุกงานในโรงพยาบาล ซึ่งเป็นประโยชน์

ต่อการบริหารทรัพยากรในโรงพยาบาลเป็นอย่างยิ่ง
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วัตถุประสงค์ของการวิจัย

วัตถุประสงค์หลัก เพื่อพัฒนาต้นแบบระบบ

บนัทกึการวเิคราะห์ต้นทุนต่อหน่วยในการบรกิารรกัษา

พยาบาลของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา คณะ

แพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยบูรพา

วตัถปุระสงค์รอง เพือ่ศกึษาต้นทุนต่อหน่วยใน

การบรกิารรกัษาพยาบาลของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย

บูรพา คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยบูรพา ย้อน

หลัง 3 ปีงบประมาณโดยใช้ต้นแบบระบบบันทึกการ

วิเคราะห์ต้นทุนที่พัฒนา

วิธีการศึกษา

การพัฒนาต้นแบบระบบบันทึกการวิเคราะห์

ต้นทุนต่อหน่วยในการบริการรักษาพยาบาลของ

โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา คณะแพทยศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยบูรพา ประกอบด้วย 5 ขั้นตอน

ขั้นตอนท่ี 1 การวิเคราะห์ระบบงานของโรง

พยาบาลและก�าหนดหน่วยต้นทุน เป็นขั้นตอนการ

ก�าหนดวัตถุประสงค์และสิ่งที่ต้องการทราบต้นทุนต่อ

หน่วย และแจกแจงหน่วยงานย่อยตามโครงสร้างการ

บรหิาร พร้อมพิจารณาว่าแต่ละหน่วยงานมผีลผลติและ

มีบทบาทหน้าที่อะไรบ้าง มีความสัมพันธ์ระหว่างงาน

ที่มีการรับ-ส่งผลผลิตซึ่งกันและกันอย่างไร เป็นต้นทุน

สนบัสนนุ หรือต้นทุนหลกัในรปูแบบวิธทีางบัญชต้ีนทนุ

ขัน้ตอนที ่2 การพฒันาต้นแบบเครือ่งมอืแบบ

บันทึกข้อมูลลงในโปรแกรม Microsoft office excel 

และพัฒนาเครื่องมือวิเคราะห์ข้อมูลต้นทุนท่ีเรียกว่า 

BUH Costing โดยประยุกต์มาจาก PH Costing ของ

ส�านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข3 

ขั้นตอนที่ 3 การบันทึกข้อมูลตามระบบงาน

ของโรงพยาบาลท่ีต้องการทราบต้นทุนต่อหน่วยลงใน

ต้นแบบที่พัฒนาข้ึนมา โดยเก็บย้อนหลัง 3 ปี ตั้งแต่

วันที่ 1 ตุลาคม พ.ศ. 2557 – 30 กันยายน พ.ศ. 2560

ขั้นตอนที่ 4 ก�าหนดเกณฑ์การกระจายต้นทุน 

(allocation criteria) ของแต่ละแผนก เพ่ือกระจาย

ต้นทุนจากแผนกต่างๆ ไปยังหน่วยต้นทุนบริการผู้ป่วย

ขั้นตอนที่  5 การวิเคราะห์ข ้อมูลโดยใช ้

โปรแกรม BUH Costing ในการบันทึกข้อมูล การ

ค�านวณข้อมูลต้นทุน และจัดการข้อมูลเพื่อท�าการ

กระจายใช้วิธี simultaneous equation method4

การวิเคราะห์ข้อมูล

1. การวิเคราะห์ข้อมูลใช้สถิติเชิงพรรณนา 

(descriptive statistics) เพื่อหาจ�านวน ร้อยละ อัตรา 

และสัดส่วนในการบรรยายลักษณะผลการศึกษาการ

วิจัยของต้นทุนต่อหน่วยบริการ

2. จ�าแนกค่าใช้จ่ายตามต้นทุน โดยต้นทุนใน

แต่ละหน่วยต้นทุนประกอบด้วยค่าใช้จ่ายท่ีเป็นค่าแรง 

ค่าวสัด ุและค่าเสือ่มราคา เขยีนเป็นสมการได้ดงันี ้TDC 

= LC + MC + CC

2.1 ต้นทุนทางตรง (Total Direct Cost: 

TDC) หมายถงึ ต้นทนุเกิดจากการใช้ทรัพยากรทีห่น่วย

งานนั้นๆ โดยตรง แบ่งเป็น 3 ประเภท คือ

2.1.1 ต้นทุนค่าแรง (Labor Cost: 

LC) หมายถึง รายจ่ายที่จัดให้กับบุคลากรเป็นค่า

ตอบแทนในการปฏิบัติงานประกอบด้วย เงินเดือน ค่า

จ้าง ค่าล่วงเวลา เบี้ยเลี้ยง ค่ารักษาพยาบาล ค่าใช้จ่าย

ในการปฏิบัติงาน เงินประจ�าต�าแหน่ง เงินเพิ่มพิเศษ 

เงินช่วยเหลือบุตร ค่าเช่าบ้าน สวัสดิการอื่นๆ แหล่ง

ข้อมูล เช่น บัญชีเงินเดือน บัญชีรายจ่ายค่าเบี้ยเลี้ยง 

บัญชีรายจ่ายสวัสดิการรักษาพยาบาล บัญชีเงินสด

2.1.2 ต้นทนุค่าวสัด ุ(Material Cost: 

MC) หมายถงึ ค่าวสัดทุุกประเภททีแ่ต่ละหน่วยงานเบกิ

จ่ายจากหน่วยจ่ายวัสดุ มี 3 ประเภท

1) วสัดทุีเ่บกิจากงานพัสดุ เช่น วสัดสุ�านกังาน 

วัสดุงานบ้านงานครัว วัสดุคอมพิวเตอร์ วัสดุก่อสร้าง 

วัสดุอื่น เป็นต้น
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2) ยาและเวชภัณฑ์จากฝ่ายเภสัชกรรม เช่น 

ยา เวชภัณฑ์มใิช่ยา รวมทัง้วสัดวุทิยาศาสตร์การแพทย์

3) สาธารณูปโภค เช่น ค่าไฟฟ้า ค่าน�้าประปา 

ค่าไปรษณีย์ ค่าโทรศัพท์

2.1.3 ต้นทุนค่าลงทุน (Capital Cost: 

CC) ได้แก่ ต้นทนุค่าเสือ่มราคาประจ�าปีของอาคารและ

สิ่งปลูกสร้าง ครุภัณฑ์และอุปกรณ์ และค่าตัดจ�าหน่าย

ผลการศึกษา

1. จากระบบงานของโรงพยาบาลมหาวทิยาลยั

บรูพา คณะแพทยศาสตร์ มหาวทิยาลยับรูพา ได้หน่วย

ต้นทุนทั้งสิ้น 70 หน่วย ประกอบด้วยต้นทุนย่อยที่

เชื่อมโยงกับผลผลิตมี 5 ประเภท (ตารางที่ 1) 

ตารางที่ 1 รหัส ประเภทผลผลิต จ�านวนหน่วย หน้าที่ และตัวอย่างหน่วยงานต้นทุนย่อยที่เชื่อมโยงกับผลผลิต

รหัส ประเภทผลผลิต จ�านวนหน่วย หน้าที่ ตัวอย่างหน่วยงาน

A NRPCC 

non-revenue producing cost 

center

หน่วยต้นทุนที่ไม่ก่อให้เกิดรายได้

22 บริหารจัดการและ

สนับสนุนการปฏิบัติ

งานของหน่วยงานอื่นๆ

กลุ่มบริหารทั่วไป งานพัสดุ งานธุรการ 

งานการเจ้าหน้าที่ งานการเงิน 

งานการบัญชี กลุ่มการพยาบาล 

งานประกันสุขภาพ งานเวชระเบียน 

งานซักฟอก และงานจ่ายกลาง เป็นต้น

B RPCC 

revenue producing cost 

center

หน่วยต้นทุนที่ก่อให้เกิดรายได้

11 เป็นต้นทุนหลักที่ให้

บริการผู้ป่วยและก่อ

ให้เกิดรายได้จากการ

บริการ

งานชันสูตร งานรังสีวิทยา

งานเภสัชกรรม งานโภชนาการ

งานเวชกรรมฟื้นฟู เป็นต้น

C PS_OPD 

patient service center : OPD

หน่วยต้นทุนบริการผู้ป่วยนอก

10 เป็นต้นทุนหลักที่ท�า

หน้าที่รักษาพยาบาล

ผู้ป่วยโดยตรง

งานบริการผู้ป่วยนอกต่างๆ และ

งานศูนย์บริการสาธารณสุขเทศบาล

เมืองแสนสุข 

D PS_IPD

Patient service center : IPD

หน่วยต้นทุนบริการผู้ป่วยใน

10 เป็นต้นทุนหลักที่ท�า

หน้าที่รักษาพยาบาล

ผู้ป่วยโดยตรง

หอผู้ป่วยต่างๆ

E NPS

Non patient service and other

หน่วยต้นทุนบริการอื่น ๆ

17 เป็นต้นทุนหลัก แต่

ไม่ได้ท�าหน้าที่ให้บริการ

รักษาพยาบาลผู้ป่วย

โดยตรง

งานแพทยศาสตรศึกษา งานบริการ

วิชาการและวิจัย สาขาวิชาต่างๆ 

งานประกันคุณภาพการศึกษา บริหาร

ความเสี่ยงและการจัดการความรู้ 

วิเทศสัมพันธ์

2. ผลการพัฒนาต้นแบบเครื่องมือส�าหรับ

บันทึกข้อมูลและวิเคราะห์ข้อมูล โดยใช้โปรแกรม

วิเคราะห์ข้อมูล BUH-Costing ผู้ศึกษาได้จัดกลุ่มผัง

บัญชีให้สอดคล้องกับระบบบัญชีของมหาวิทยาลัย

บูรพาที่เรียกว่าระบบบัญชี 3 มติ ได้ต้นแบบส�าหรับ

บนัทกึข้อมูล 6 แบบ จ�านวน 83 รายการ ประกอบด้วย

1) แบบบันทึกข้อมูลทรัพยากรพื้นฐาน

บุคลากร จ�านวน 8 รายการ คือ ข้าราชการ พนักงาน

มหาวิทยาลัย (เงินแผ ่นดิน) ลูกจ ้างประจ�า ผู ้ มี

ความรู ้ความสามารถพิเศษ พนักงานมหาวิทยาลัย 

(เงินรายได้) ลูกจ้าง ลูกจ้างโครงการ และรวมจ�านวน

บุคลากร
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2) แบบบันทึกค่าแรง จ�านวน 28 รายการ 

คือ ค่าจ้าง ค่าเช่าบ้าน ค่าตอบแทนการปฏิบัติงาน

นอกเวลาปกติ ค่าตอบแทนคลินิกพิเศษ ค่าตอบแทน

เงินช่วยเหลือค่าที่พัก ค่าตอบแทนเงินเพิ่มพิเศษ พตส. 

ค่าตอบแทนด้านการรักษา ค่าตอบแทนนวดแผนไทย 

ค่าตอบแทนผูท้ีไ่ม่ปฏบิตัเิวชปฏบิตัส่ิวนตวั ค่าตอบแทน

พนักงานขับรถยนต์ ค่าตอบแทนสาขาขาดแคลน/

เงินเพิ่มพิเศษ ค่าตอบแทนอื่นๆ เงินค่าครองชีพ เงิน

เดือน ค่าใช้จายด้านการฝึกอบรม ค่าใช้จ่ายทุนการ

ศกึษา (ของนสิติ/นกัเรยีน) ค่าใช้จ่ายทนุการศกึษา (ของ

บคุลากร/บคุคลท่ัวไป) ค่าท่ีพกัในการเดนิทางไปปฏบิตัิ

งานต่างประเทศ ค่าที่พักในการเดินทางไปปฏิบัติงาน

ภายในประเทศ เงินสมทบกองทุนประกันสังคม ค่าลง

ทะเบียนภายในประเทศ ค่าเบี้ยเลี้ยงในการเดินทางไป

ปฏิบตังิานต่างประเทศ ค่าใช้จ่ายระหว่างหน่วยงาน ค่า

เบีย้ประชมุ เงนิประจ�าต�าแหน่ง ค่าใช้จ่ายอืน่ในการเดนิ

ทางไปปฏิบัติงานภายในประเทศ ค่าพาหนะเดินทาง

ไปปฏิบัติงานต่างประเทศ และค่าพาหนะเดินทางไป

ปฏิบัติงานภายในประเทศ

3) แบบบนัทกึค่าวสัด ุจ�านวน 25 รายการ 

คือ ค่าครุภัณฑ์มูลค่าต�่ากว่าเกณฑ์ ค่าจ้างตรวจทาง

รงัสีวิทยา ค่าจ้างตรวจทางห้องปฏบิตักิาร ค่าจ้างตรวจ

รักษาพิเศษ ค่าจ้างเหมาท�าความสะอาด ค่าจ้างเหมา

บริการรถยนต์ ค่าจ้างเหมาบริการอื่น ค่าเช่าเครื่อง

คอมพิวเตอร์ ค่าเช่าทรัพย์สิน ค่าใช้จ่ายเงินอุดหนนุอืน่ๆ 

ค่าใช้จ่ายอืน่ ค่าใช้สอยอืน่ๆ ค่าซ่อมแซมและบ�ารุงรักษา 

ค่าโทรศัพท์และโทรสาร ค่าธรรมเนียมผ่านธนาคาร/ 

ผ่านเคาน์เตอร์เซอร์วิส ค่าน�้าประปา ค่าบริการสื่อสาร

และโทรคมนาคม ค่าเบีย้ประกนั ค่าประชาสัมพันธ์ ค่า

ไปรษณีย์ ค่าไฟฟ้า ค่ารับรอง ค่าวัสดุใช้ไป ต้นทุนขาย 

และวัสดุใช้ไป

4) แบบบนัทกึค่าลงทนุ จ�านวน 6 รายการ 

คอื ค่าจ�าหน่ายครภุณัฑ์/ โปรแกรมคอมพวิเตอร์ ค่าตัด

จ�าหน่าย-โปรแกรมคอมพวิเตอร์ ค่าเสือ่มราคา-ครภุณัฑ์ 

ค่าเสือ่มราคา-ส่วนปรบัปรงุสนิทรพัย์ ค่าเสือ่มราคา-ส่ิง

ปลูกสร้าง และค่าเสื่อมราคา-อาคาร

5) แบบบันทึกข้อมูลตามเกณฑ์การกระ

จายของหน่วยต้นทุน จ�านวน 12 รายการ คือ จ�านวน

บคุลากร จ�านวนครัง้ในการจดัซือ้จดัจ้าง จ�านวนเครือ่ง

คอมพิวเตอร์ พื้นที่ จ�านวนบุคลากรทางการพยาบาล 

จ�านวนผู้ป่วยนอก จ�านวนผู้ป่วยใน จ�านวนผู้ป่วยนอก

และผู้ป่วยใน จ�านวนวันนอน/ผู้ป่วยใน จ�านวนผู้ป่วยที่

เบกิอาหาร มลูค่าตามราคาท่ีให้บริการ และจ�านวนครัง้

ผู้ป่วยนอก+2เท่าของจ�านวนรายผู้ป่วยใน

6) แบบบันทึกการประมวลผลต้นทุนรวมทาง

ตรงของหน่วยต้นทุน จ�านวน 4 รายการ คือ ต้นทุน

ค่าแรง ต้นทุนค่าวัสดุ ต้นทุนค่าลงทุน และต้นทุนรวม

ทางตรง (แสดงตัวอย่างต้นแบบในตารางที่ 2)

ตารางท่ี 2 ตัวอย่างต้นแบบบันทึกข้อมูลต้นทุนต่อหน่วยการบริการทางการแพทย์ – แบบบันทึกข้อมูลตาม 

เกณฑ์การกระจายของหน่วยต้นทุน จ�านวน 12 รายการ (Allocation Criteria) โรงพยาบาล 
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  1) แบบบันทึกข้อมูลทรัพยากรพ้ืนฐานบุคลากร จํานวน 8 รายการ คือ ขา้ราชการ พนักงาน
มหาวิทยาลัย (เงินแผ่นดิน) ลกูจ้างประจํา ผู้มีความรู้ความสามารถพิเศษ พนักงานมหาวิทยาลัย(เงินรายได้) 
ลูกจ้าง ลูกจ้างโครงการ และรวมจํานวนบุคลากร 
  2) แบบบันทึกค่าแรง จํานวน 28 รายการ คอื ค่าจ้าง ค่าเช่าบ้าน ค่าตอบแทนการปฏิบัติงาน
นอกเวลาปกติ ค่าตอบแทนคลินิกพิเศษ ค่าตอบแทนเงินช่วยเหลือค่าที่พัก ค่าตอบแทนเงินเพ่ิมพิเศษ พตส. 
ค่าตอบแทนด้านการรักษา ค่าตอบแทนนวดแผนไทย ค่าตอบแทนผู้ที่ไม่ปฏิบัติเวชปฏิบัติส่วนตัว ค่าตอบแทน
พนักงานขับรถยนต์ ค่าตอบแทนสาขาขาดแคลน/เงินเพ่ิมพิเศษ ค่าตอบแทนอ่ืนๆ เงินค่าครองชีพ เงินเดือน ค่า
ใช้จายด้านการฝึกอบรม ค่าใช้จ่ายทุนการศึกษา (ของนิสิต/นักเรียน) ค่าใช้จ่ายทุนการศึกษา (ของบุคลากร/
บุคคลทั่วไป) คา่ที่พักในการเดินทางไปปฏิบัติงานต่างประเทศ ค่าที่พักในการเดินทางไปปฏิบัติงาน
ภายในประเทศ เงินสมทบกองทุนประกันสังคม ค่าลงทะเบียนภายในประเทศ ค่าเบ้ียเลี้ยงในการเดินทางไป
ปฏิบัติงานต่างประเทศ ค่าใช้จ่ายระหว่างหน่วยงาน ค่าเบ้ียประชุม เงินประจําตําแหน่ง ค่าใช้จ่ายอ่ืนในการ
เดินทางไปปฏิบัติงานภายในประเทศ ค่าพาหนะเดินทางไปปฏิบัติงานต่างประเทศ และค่าพาหนะเดินทางไป
ปฏิบัติงานภายในประเทศ 
  3) แบบบันทึกค่าวัสดุ จํานวน 25 รายการ คือ ค่าครุภัณฑ์มูลค่าตํ่ากว่าเกณฑ์ ค่าจ้างตรวจทาง
รังสีวิทยา ค่าจ้างตรวจทางห้องปฏิบัติการ ค่าจ้างตรวจรักษาพิเศษ ค่าจา้งเหมาทําความสะอาด ค่าจ้างเหมา
บริการรถยนต์ ค่าจ้างเหมาบริการอ่ืน ค่าเช่าเครื่องคอมพิวเตอร์ ค่าเช่าทรัพย์สิน ค่าใช้จ่ายเงินอุดหนุนอ่ืน ๆ 
ค่าใช้จ่ายอ่ืน ค่าใช้สอยอ่ืน ๆ ค่าซ่อมแซมและบํารุงรักษา ค่าโทรศัพท์และโทรสาร ค่าธรรมเนียมผ่านธนาคาร/
ผ่านเคาน์เตอร์เซอร์วิส ค่าน้ําประปา ค่าบริการสื่อสารและโทรคมนาคม ค่าเบ้ียประกัน ค่าประชาสัมพันธ์ ค่า
ไปรษณีย์ ค่าไฟฟ้า ค่ารับรอง ค่าวัสดุใช้ไป ต้นทุนขาย และวัสดุใช้ไป 
  4) แบบบันทึกค่าลงทุน จํานวน 6 รายการ คือ ค่าจําหน่ายครุภัณฑ์/โปรแกรมคอมพิวเตอร์ ค่า
ตัดจําหน่าย-โปรแกรมคอมพิวเตอร์ ค่าเสื่อมราคา-ครุภัณฑ์ ค่าเสื่อมราคา-ส่วนปรับปรุงสินทรัพย์ ค่าเสื่อม
ราคา-สิ่งปลูกสร้าง และค่าเสือ่มราคา-อาคาร 
  5) แบบบันทึกข้อมูลตามเกณฑ์การกระจายของหน่วยต้นทุน จํานวน 12 รายการ คือ จํานวน
บุคลากร จํานวนคร้ังในการจัดซ้ือจัดจ้าง จํานวนเครื่องคอมพิวเตอร์ พ้ืนท่ี จํานวนบุคลากรทางการพยาบาล 
จํานวนผู้ป่วยนอก จํานวนผู้ป่วยใน จํานวนผู้ป่วยนอกและผู้ป่วยใน จํานวนวันนอน/ผู้ป่วยใน จํานวนผูป่้วยที่
เบิกอาหาร มูลค่าตามราคาที่ให้บริการ และจํานวนครั้งผู้ป่วยนอก+2เท่าของจํานวนรายผู้ป่วยใน 
  6) แบบบันทึกการประมวลผลต้นทุนรวมทางตรงของหน่วยต้นทุน จํานวน 4 รายการ คือ ต้นทุน
ค่าแรง ต้นทุนค่าวัสดุ ต้นทุนค่าลงทุน และต้นทุนรวมทางตรง 
 (แสดงตัวอย่างต้นแบบในตารางที่ 2) 
 
ตารางที่ 2 ตัวอย่างต้นแบบบันทึกข้อมูลต้นทุนต่อหน่วยการบริการทางการแพทย์ –แบบบันทึกข้อมูลตาม 
เกณฑ์การกระจายของหน่วยต้นทุน จํานวน 12 รายการ (Allocation Criteria) โรงพยาบาล 
มหาวิทยาลัยบูรพา 

 
 

3. ผลการก�าหนดเกณฑ์การกระจายต้นทุน 

(allocation criteria) ของแต่ละแผนก ผู้วิจัยใช้ภาระ

งานเป็นเกณฑ์ในการกระจายต้นทุน ดังนี้

3.1 จ�านวนครั้งของการใช้บริการของ

ผู้ป่วยนอก ได้แก่ ห้องนวดแผนไทย งานห้องปฏบิติัการ

ทางการแพทย์ ศูนย์บริการสาธารณสุขเทศบาลเมือง

แสนสุข แผนกผู้ป่วยนอกคลินิกเวชศาสตร์ฟื้นฟู แผนก
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ผู้ป่วยนอกคลินิกจิตเวช แผนกผู้ป่วยนอกศัลยกรรม 

แผนกไตเทียมและล้างไตทางช่องท้อง งานทันตกรรม 

ศูนย์อุบัติเหตุฉุกเฉิน และแผนกโสต ศอ นาสิก

3.2 จ�านวนผู้ป่วยนอก ได้แก่ แผนกอาชีว

เวชศาสตร์ และแผนกผู้ป่วยนอก

3.3 จ�านวนผู ้ป่วยนอกและผู ้ป่วยในที่

ใช้บริการ ได้แก่ งานจิตเวชศาสตร์ งานกายภาพบ�าบัด 

และงานกิจกรรมบ�าบัด

3.4 จ�านวนวนันอนผูป่้วยใน ได้แก่ งานการ

พยาบาลหอผูป่้วยในสามัญ แผนกผูป่้วยนอกจกัษวุทิยา 

หอผู้ป่วยกุมารเวชกรรม หอผู้ป่วยอายุรกรรมหญิง หอ

ผู้ป่วยศัลยกรรมหญิง หอผู้ป่วยอายุรกรรมชาย หอผู้

ป่วยศัลยกรรมชาย หอผู้ป่วยในพิเศษ 5 หอผู้ป่วยใน

พเิศษ 6 แผนกดแูลผูส้งูอาย ุหอผูป่้วยบ�าบัดวกิฤต และ

แผนกสูติกรรม

3.5 จ�านวนครั้งในการจัดซื้อจัดจ้าง ได้แก่ 

งานบริหารงานพัสดุ

3.6 จ�านวนครั้งผู้ป่วยนอก + 2 เท่าของ

จ�านวนรายผู้ป่วยใน ได้แก่ งานการแพทย์ งานเวช

ระเบียนและสถิติ ศูนย์ดูแลสิทธิผู้ป่วย (admission 

center) ศูนย์ข้อมูล สาขาวิชากุมารเวชศาสตร์ สาขา

วิชาจักษุวิทยา สาขาวิชาโสต นาสิก ลาริงซ์วิทยา 

สาขาวิชาจิตเวชศาสตร์ สาขาวิชาพยาธิวิทยาและ

นิติเวชศาสตร์ สาขาวิชารังสีวิทยาและเวชศาสตร์

นิวเคลียร์ สาขาวิชาวิสัญญีวิทยา สาขาวิชาเวชศาสตร์

ชุมชน อาชีวเวชศาสตร์และเวชศาสตร์ครอบครวั สาขา

วิชาออร์โธปิดิกส์ สาขาวิชาเวชศาสตร์ฟื้นฟู สาขาวิชา

ศัลยศาสตร์ สาขาวิชาสูติศาสตร์และนรีเวชวิทยา และ

สาขาวิชาอายุรศาสตร์

3.7 จ�านวนเครือ่งคอมพิวเตอร์ ได้แก่ งาน

บริหารงานเทคโนโลยีสารสนเทศ

3.8 จ�านวนบุคลากรทางการพยาบาล 

ได้แก่ กลุ่มงานการพยาบาล

3.9 จ�านวนบุคลากร ได้แก่ งานบริหาร

งานทั่วไป งานบริหารงานบุคคล งานบริหารงาน

ประชาสมัพนัธ์ งานบรหิารงานยทุธศาสตร์ งานบรหิาร

งานกิจการนิสิต ศูนย์ประกันคุณภาพโรงพยาบาล 

แผนกพัฒนาคุณภาพการพยาบาล แผนกป้องกันและ

ควบคุมการติดเชื้อในโรงพยาบาล แผนกเวชศาสตร์

ชุมชน กลุ่มงานเวชศาสตร์ฟื้นฟู งานบริการวิชาการ

และวิจัย งานแพทยศาสตรศึกษา งานประกันคุณภาพ

การศกึษา บรหิารความเสีย่งและการจดัการความรู ้งาน

วิเทศสัมพันธ์ และงานโสตทัศนูปกรณ์และซ่อมบ�ารุง

3.10 จ�านวนผูป่้วยทีเ่บกิอาหาร ได้แก่ งาน

โภชนาการ

3.11 จ�านวนผูป่้วยนอก + 2 เท่าจ�านวนวนั

นอนผู้ป่วยใน ได้แก่ งานจ่ายกลางและซักฟอก

3.12 จ�านวนรายการบันทึกบัญชี ได้แก่ 

งานบริหารงานการเงินและบัญชี

3.13 มูลค่าตามราคาท่ีให้บริการ ได้แก่ 

งานรังสีวิทยาและเวชศาสตร์นิวเคลียร์ กลุ ่มงาน

เภสัชกรรม แผนกวิสัญญี และแผนกห้องผ่าตัด

3.14 ระยะทางการใช้รถ + จ�านวนพื้นที ่

ได้แก่ งานบริหารงานอาคารสถานที่และยานพาหนะ

4. ผลการวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรม 

BUH-Costing จากการใช้ต้นแบบส�าหรับการบันทึก

ข้อมลูทัง้ 6 แบบ พบว่า โรงพยาบาลมหาวทิยาลัยบรูพา

มีหน่วยต้นทุนในปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 และ 

2560 เท่ากับ 65 69 และ 67 หน่วยต้นทุนตามล�าดับ 

และได้ผลการศึกษาดังนี้

4.1 ค่าแรงของแต่ละหน่วยต้นทุนของ

โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา 10 อันดับแรก ใน

ปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 และ 2560 (รูปที่ 1) 

โดยในภาพรวมอัตราค่าแรงเพ่ิมขึ้นทุกปีจากร้อยละ 

7.80 เป็นร้อยละ 9.15 
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  4.1ค่าแรงของแต่ละหน่วยต้นทุนของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา 10 อันดับแรก ใน
ปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 และ 2560 (รูปที่ 1) โดยในภาพรวมอัตราค่าแรงเพ่ิมขึ้นทุกปีจากร้อยละ 
7.80 เป็นร้อยละ 9.15  
 

 
รูปท่ี 1ค่าแรงของแต่ละหน่วยต้นทุนสูงสุด 10 อันดับของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพาในปีงบประมาณ  
พ.ศ. 2558 2559 และ 2560 
 
 4.2ต้นทุนค่าวัสดุจําแนกตามหน่วยต้นทุนในปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 – 2560 หน่วยงานท่ีมีต้นทุน
ค่าวัสดุสูงที่สุดใน5 อันดับแรก ได้แก่กลุ่มงานเภสัชกรรม งานบริหารงานพัสดุ งานบริหารงานอาคารสถานที่
และยานพาหนะ งานโสตทัศนูปกรณ์และซ่อมบํารุงและงานห้องปฏิบัติการทางการแพทย์ (รูปที่ 2) โดยใน
ภาพรวมค่าวัสดุเพ่ิมขึ้นทุกปีโดยมีอัตราการเพิ่มขึ้นร้อยละ 5.35 และ 33.51 ตามลําดับ 
 

 
รูปท่ี 2ค่าวัสดุสูงสุด 10 อันดับจําแนกตามหน่วยต้นทุนของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา ในปีงบประมาณ  

21
.59

15
.6

12
.22

11
.44

7.3
4

7.1
7

6.4
1

5.5
8

5.8
6

5.8
9

24
.6

15
.88

13
.16

11
.4

8.1
1

6.9 6.7
2

6.6
3

6.4
2

6.1

28
.98

20
.15

14
.72

11
.83

7.6
4

7.6
4

6.9 6.8
7

6.2
2

6.3
3

0

5

10

15

20

25

30

MD ND PD ER OPD OR Lab. Ped. ICU FA

2558 2559 2560

13
7.3

4

33
.42

6.4
7

2.6
8

3.7
8

3.1
2

1.6
8

1.4
5

1.3
2

0.3
5

16
0.0

4

19
.08

5.2
3

5.2
3

4.6
6

3.1
5

2.2
9

1.3
6

0.7 0.3
4

21
9.7

1

25
.31

5.5
5

8.1
4

5.8
8

1.1
5

1.7
5

1.1
6

0.9
1

0.3
5

0

50

100

150

200

250

PD PM BV AE Lab. ND Radio IT MD PR

2558 2559 2560
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(หน่วย : ล้านบาท)

MD : งานการแพทย ์   ND : กลุ่มงานการพยาบาล  
PD : กลุ่มงานเภสัชกรรม   ER : ศูนย์อุบัติเหตุฉุกเฉิน  
OPD : แผนกผู้ป่วยนอก   OR : แผนกห้องผ่าตัด  
Ped. : สาขาวิชากุมารเวชศาสตร์   ICU : หอผู้ป่วยบําบัดวิกฤต  
Lab. : งานห้องปฏิบัติการทางการแพทย์ FA : งานบริหารงานการเงินและบัญชี

PD : กลุ่มงานเภสัชกรรม    PM : งานบริหารงานพัสดุ  
BV : งานบริหารงานอาคารสถานที่และยานพาหนะ AE : งานโสตทัศนูปกรณ์และซ่อมบํารุง 
Lab. : งานห้องปฏิบัติการทางการแพทย์   ND : กลุ่มงานการพยาบาล  
Radio : งานรังสีวิทยาและเวชศาสตร์นิวเคลียร์ MD : งานการแพทย์ 
IT : งานบริหารงานเทคโนโลยีสารสนเทศ PR : งานบริหารงานประชาสัมพันธ์

รูปที่ 1 ค่าแรงของแต่ละหน่วยต้นทุนสูงสุด 10 อันดับ ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา ในปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2558 2559 และ 2560

4.2 ต้นทนุค่าวสัดจุ�าแนกตามหน่วยต้นทุน ใน

ปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 – 2560 หน่วยงานท่ีมต้ีนทนุค่า

วสัดสุงูทีส่ดุใน 5 อนัดบัแรก ได้แก่ กลุม่งานเภสชักรรม 

งานบริหารงานพัสดุ งานบริหารงานอาคารสถานท่ี

และยานพาหนะ งานโสตทัศนูปกรณ์และซ่อมบ�ารุง 

และงานห้องปฏิบัติการทางการแพทย์ (รูปที่ 2) 

โดยในภาพรวมค่าวัสดุเพิ่มขึ้นทุกปีโดยมีอัตราการเพิ่ม

ขึ้นร้อยละ 5.35 และ 33.51 ตามล�าดับ 

9 

  4.1ค่าแรงของแต่ละหน่วยต้นทุนของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา 10 อันดับแรก ใน
ปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 และ 2560 (รูปที่ 1) โดยในภาพรวมอัตราค่าแรงเพ่ิมขึ้นทุกปีจากร้อยละ 
7.80 เป็นร้อยละ 9.15  
 

 
รูปที่ 1ค่าแรงของแต่ละหน่วยต้นทุนสูงสุด 10 อันดับของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพาในปีงบประมาณ  
พ.ศ. 2558 2559 และ 2560 
 
 4.2ต้นทุนค่าวัสดุจําแนกตามหน่วยต้นทุนในปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 – 2560 หน่วยงานท่ีมีต้นทุน
ค่าวัสดุสูงที่สุดใน5 อันดับแรก ได้แก่กลุ่มงานเภสัชกรรม งานบริหารงานพัสดุ งานบริหารงานอาคารสถานที่
และยานพาหนะ งานโสตทัศนูปกรณ์และซ่อมบํารุงและงานห้องปฏิบัติการทางการแพทย์ (รูปที่ 2) โดยใน
ภาพรวมค่าวัสดุเพ่ิมขึ้นทุกปีโดยมีอัตราการเพิ่มข้ึนร้อยละ 5.35 และ 33.51 ตามลําดับ 
 

 
รูปที่ 2ค่าวัสดุสูงสุด 10 อันดับจําแนกตามหน่วยต้นทุนของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา ในปีงบประมาณ  
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(หน่วย : ล้านบาท) 

(หน่วย : ล้านบาท)

MD : งานการแพทย์    ND : กลุ่มงานการพยาบาล  
PD : กลุ่มงานเภสัชกรรม   ER : ศูนย์อุบัติเหตุฉุกเฉิน  
OPD : แผนกผู้ป่วยนอก   OR : แผนกห้องผ่าตัด  
Ped. : สาขาวิชากุมารเวชศาสตร์   ICU : หอผู้ป่วยบําบัดวิกฤต  
Lab. : งานห้องปฏิบัติการทางการแพทย์ FA : งานบริหารงานการเงินและบัญชี

PD : กลุ่มงานเภสัชกรรม    PM : งานบริหารงานพัสดุ  
BV : งานบริหารงานอาคารสถานที่และยานพาหนะ AE : งานโสตทัศนูปกรณ์และซ่อมบํารุง 
Lab. : งานห้องปฏิบัติการทางการแพทย์   ND : กลุ่มงานการพยาบาล  
Radio : งานรังสีวิทยาและเวชศาสตร์นิวเคลียร์ MD : งานการแพทย์ 
IT : งานบริหารงานเทคโนโลยีสารสนเทศ PR : งานบริหารงานประชาสัมพันธ์

รูปที่ 2 ค่าวัสดุสูงสุด 10 อันดับจ�าแนกตามหน่วยต้นทุนของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา ในปีงบประมาณ  

พ.ศ. 2558 2559 และ 2560

4.3 ต้นทุนค่าลงทุน ในปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2558 2559 และ 2560 หน่วยงานที่มีต้นทุนค่า

ลงทุนสูงที่สุด 5 อันดับแรก ได้แก่ งานรังสีวิทยาและ

เวชศาสตร์นิวเคลียร์ แผนกห้องผ่าตัด งานบริหารงาน

อาคารสถานทีแ่ละยานพาหนะ หอผูป่้วยกมุารเวชกรรม 

และแผนกผูป่้วยนอก ตามล�าดบั รปูที ่3 แสดงค่าลงทุน

ของแต่ละหน่วยต้นทุนของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย

บรูพา ปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 และ 2560 โดย

ในภาพรวมปีงบประมาณ พ.ศ. 2559 ค่าลงทุนเพิ่มขึ้น

ร้อยละ 3.64 และปีงบประมาณ พ.ศ. 2560 ค่าลงทุน

ลดลงร้อยละ 10.35
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พ.ศ. 2558 2559 และ 2560 
 
 4.3ต้นทุนค่าลงทุน ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 และ 2560 หน่วยงานท่ีมีต้นทุนค่าลงทุนสูง
ที่สุด 5อันดับแรก ได้แก่ งานรังสีวิทยาและเวชศาสตร์นิวเคลียร์ แผนกห้องผ่าตัด งานบริหารงานอาคารสถานที่
และยานพาหนะ หอผู้ป่วยกุมารเวชกรรม และแผนกผู้ป่วยนอก ตามลําดับ (รูปที่ 3) แสดงค่าลงทุนของแต่ละ
หน่วยต้นทุนของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา ปีงบประมาณ พ.ศ. 25582559 และ 2560 โดยในภาพรวม
ปีงบประมาณ พ.ศ. 2559 ค่าลงทุนเพ่ิมขึ้นร้อยละ 3.64 และปีงบประมาณ พ.ศ. 2560 ค่าลงทุนลดลงร้อยละ 
10.35 
 

 
รูปที่ 3ค่าลงทุนของแต่ละหน่วยต้นทุนสูงสุด 10 อันดับ ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา ใน 
ปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 และ 2560 
 4.4ต้นทุนรวมทางตรงของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา ปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 และ 
2560เมื่อจําแนกตามประเภทของหน่วยต้นทุน พบว่าหน่วยต้นทุนที่มีต้นทุนรวมทางตรงสูงที่สุดคือหน่วย
ต้นทุนท่ีก่อให้เกิดรายได้ (RPCC)รองลงมาคือหน่วยต้นทุนที่ไม่ก่อให้เกิดรายได้ (NRPCC)หน่วยต้นทุนบริการ
ผู้ป่วยใน (PS_IPD)และหน่วยต้นทุนบริการผู้ป่วยนอก (PS_OPD)ตามลําดับ(ตารางที่ 3) 
 
ตารางที่ 3 ต้นทุนรวมทางตรงของโรงพยาบาลจําแนกตามประเภทของหน่วยต้นทุน ปีงบประมาณ 2558 

2559 และ 2560 (หน่วย : บาท) 
ประเภท 2558 2559 2560 

หน่วยต้นทุนที่ก่อให้เกิดรายได้ (RPCC) 209,343,621.77 236,271,166.18 296,955,180.83
หน่วยต้นทุนที่ไม่ก่อให้เกิดรายได้ (NRPCC) 166,784,332.81 166,187,050.10 188,509,721.68
หน่วยต้นทุนบริการผู้ป่วยใน (PS_IPD) 56,552,027.46 58,781,266.36 59,366,815.57
หน่วยต้นทุนบริการผู้ป่วยนอก (PS_OPD) 40,621,099.84 42,301,717.83 44,484,638.73
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2558 2559 2560 (หน่วย : ล้านบาท) 
Radio : งานรังสีวิทยาและเวชศาสตร์นิวเคลียร์  OR : แผนกห้องผ่าตัด  
BV : งานบริหารงานอาคารสถานที่และยานพาหนะ  Ward Ped. : หอผู้ป่วยกุมารเวชกรรม 
OPD : แผนกผู้ป่วยนอก    Supply : งานจ่ายกลางและซักฟอก  
OPD. Opht. : แผนกผู้ป่วยนอกจักษุวิทยา   Obst. : แผนกสูติกรรม  
Lab. : งานห้องปฏิบัติการทางการแพทย์   Ward 5 : หอผู้ป่วยในพิเศษ 5 

รูปที่ 3 ค่าลงทุนของแต่ละหน่วยต้นทุนสูงสุด 10 อันดับ ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา ในปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2558 2559 และ 2560

4.4 ต้นทุนรวมทางตรงของโรงพยาบาล

มหาวิทยาลัยบูรพา ปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 

และ 2560 เม่ือจ�าแนกตามประเภทของหน่วยต้นทุน 

พบว่า หน่วยต้นทุนที่มีต้นทุนรวมทางตรงสูงที่สุดคือ 

หน่วยต้นทุนท่ีก่อให้เกิดรายได้ (RPCC) รองลงมาคือ 

หน่วยต้นทุนที่ไม่ก่อให้เกิดรายได้ (NRPCC) หน่วย

ต้นทุนบริการผู้ป่วยใน (PS_IPD) และหน่วยต้นทุน

บริการผู้ป่วยนอก (PS_OPD) ตามล�าดับ (ตารางที่ 3)

ตารางที่ 3 ต้นทุนรวมทางตรงของโรงพยาบาลจ�าแนกตามประเภทของหน่วยต้นทุน ปีงบประมาณ 2558 2559 

และ 2560 (หน่วย : บาท)

ประเภท 2558 2559 2560

หน่วยต้นทุนที่ก่อให้เกิดรายได้ (RPCC) 209,343,621.77 236,271,166.18 296,955,180.83

หน่วยต้นทุนที่ไม่ก่อให้เกิดรายได้ (NRPCC) 166,784,332.81 166,187,050.10 188,509,721.68

หน่วยต้นทุนบริการผู้ป่วยใน (PS_IPD) 56,552,027.46 58,781,266.36 59,366,815.57

หน่วยต้นทุนบริการผู้ป่วยนอก (PS_OPD) 40,621,099.84 42,301,717.83 44,484,638.73

ต ้ นทุ น ร วมทา งต ร งขอ ง โร งพยาบาล

มหาวิทยาลัยบูรพา ปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 

และ 2560 เมื่อจ�าแนกตามประเภทของต้นทุน พบว่า 

ต้นทุนที่มีอัตราส่วนสูงที่สุดคือ ต้นทุนค่าแรง รองลง

มาคือ ต้นทุนค่าวัสดุ และต้นทุนค่าลงทุน ตามล�าดับ 

(ตารางที่ 4)

ตารางที่ 4 ต้นทุนรวมทางตรงของโรงพยาบาลโดยคิดอัตราส่วน ต้นทุนค่าแรง : ต้นทุนค่าวัสดุ :  ต้นทุนค่า

ลงทุน ปีงบประมาณ 2558 2559 และ 2560 (หน่วย : ร้อยละ)

ปีงบประมาณ ต้นทุนค่าแรง ต้นทุนค่าวัสดุ ต้นทุนค่าลงทุน

2558 50.36 39.81 9.83

2559 50.70 39.66 9.63

2560 50.70 42.39 6.91
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 ต้นทุนรวมทางตรงของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา ปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 และ 2560
เมื่อจําแนกตามประเภทของต้นทุนพบว่าต้นทุนที่มีอัตราส่วนสูงที่สุดคือต้นทุนค่าแรงรองลงมาคือต้นทุนค่าวัสดุ
และต้นทุนค่าลงทุนตามลําดับ(ตารางที่ 4) 
 
 
ตารางที่ 4 ต้นทุนรวมทางตรงของโรงพยาบาลโดยคิดอัตราส่วน ต้นทุนค่าแรง : ต้นทุนค่าวัสดุ :  
ต้นทุนค่าลงทุน ปีงบประมาณ 2558 2559 และ 2560 (หน่วย : ร้อยละ) 

ปีงบประมาณ ต้นทุนค่าแรง ต้นทุนค่าวัสดุ ต้นทุนค่าลงทนุ 
2558 50.36 39.81 9.83 
2559 50.70 39.66 9.63 
2560 50.70 42.39 6.91 

 
 ต้นทุนรวมทางตรงของแต่ละหน่วยต้นทุนของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา ปีงบประมาณ พ.ศ. 
2558 2559 และ 2560เมื่อจําแนกตามแผนกพบว่าแผนกท่ีมีต้นทุนรวมทางตรงมากท่ีสุดคือกลุ่มงานเภสัช
กรรมรองลงมาคืองานบริหารงานพัสดุงานการแพทย์งานรังสีวิทยาและเวชศาสตร์นิวเคลียร์และกลุ่มงานการ
พยาบาล(รูปที่ 4) โดยในภาพรวมมีต้นทุนรวมทางตรงเพิ่มขึ้นทุกปีอัตราการเพ่ิมขึ้นร้อยละ 5.75 และ 24.92 
ตามลําดับ  
 

 
รูปที่ 4ต้นทุนรวมทางตรงของแต่ละหน่วยต้นทุนสูงสุด 10 อันดับของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา ใน 
ปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 และ 2560 
 
 4.5ต้นทุนต่อหน่วยของแผนกบริการผู้ป่วยโดยตรง 
  4.5.1 ต้นทนุต่อหน่วยของแผนกผู้ป่วยนอก 10 อันดับแรกของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา 
ซึ่งต้นทุนเฉลี่ยของบริการผู้ป่วยนอกรวมทุกแผนก ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 และ 2560 เท่ากับ 
2,429.251,613.92 และ 1,836.74 บาทต่อครั้ง(รูปที่ 5 และตารางที่ 5) 
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2558 2559 2560 (หน่วย : ล้านบาท) 
PD : กลุ่มงานเภสัชกรรม   PM : งานบริหารงานพัสดุ  
MD : งานการแพทย ์   Radio : งานรังสีวิทยาและเวชศาสตร์นิวเคลียร์  
ND : กลุ่มงานการพยาบาล   OR : แผนกห้องผ่าตัด  
BV : งานบริหารงานอาคารสถานที่และยานพาหนะER : ศูนย์อุบัติเหตุฉุกเฉิน 
Lab. : งานห้องปฏิบัติการทางการแพทย์ OPD : แผนกผู้ป่วยนอก 

รูปที่ 4 ต้นทุนรวมทางตรงของแต่ละหน่วยต้นทุนสูงสุด 10 อันดับ ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา 

ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 และ 2560

ต้นทุนรวมทางตรงของแต่ละหน่วยต้นทุนของ

โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา ปีงบประมาณ พ.ศ. 

2558 2559 และ 2560 เมื่อจ�าแนกตามแผนกพบ

ว่า แผนกที่มีต้นทุนรวมทางตรงมากที่สุดคือ กลุ่มงาน

เภสัชกรรม รองลงมาคือ งานบริหารงานพัสดุ งานการ

แพทย์ งานรงัสีวทิยาและเวชศาสตร์นวิเคลยีร์ และกลุม่

งานการพยาบาล (รูปที ่4) โดยในภาพรวมมต้ีนทนุรวม

ทางตรงเพิม่ข้ึนทุกปี อตัราการเพิม่ขึน้ร้อยละ 5.75 และ 

24.92 ตามล�าดับ 

4.5 ต้นทุนต่อหน่วยของแผนกบริการผู้ป่วย

โดยตรง

4.5.1 ต้นทุนต่อหน่วยของแผนกผู้ป่วย

นอก 10 อนัดบัแรกของโรงพยาบาลมหาวทิยาลยับรูพา 

ซ่ึงต้นทุนเฉลี่ยของบริการผู้ป่วยนอกรวมทุกแผนก ใน

ปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 และ 2560 เท่ากับ 

2,429.25 1,613.92 และ 1,836.74 บาทต่อครัง้ (รปูที่ 

5 และ ตารางที่ 5)
12 

 

 
รูปที่5ต้นทุนต่อหน่วยของแผนกบริการผู้ป่วยนอกสูงสุด 10 อันดับแรก ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา  
ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 และ 2560 
 
ตารางที่ 5 ต้นทุนต่อหน่วยของแผนกบริการผู้ป่วยนอกสูงสุด 10 อันดับแรก ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 
  2559 และ 2560 (หน่วย : บาทต่อครั้ง) 
ลําดับท่ี แผนก 2558 2559 2560 

1 ศูนย์บริการสาธารณสุขเทศบาลเมืองแสนสขุ (Saensuk) 4,426.49 892.17 871.39 
2 แผนกผู้ป่วยนอก (OPD) 1,574.19 1,291.22 1,539.39 
3 แผนกผู้ป่วยนอกจักษุวิทยา (OPD Opht.) 3,376.58 2,446.20 2,322.74 
4 แผนกผู้ป่วยนอกคลินิกเวชศาสตร์ฟ้ืนฟู (Rehab.) 1,949.42 1,455.64 1,687.01 
5 แผนกผู้ป่วยนอกคลินิกจิตเวช (OPD Psy.) 2,846.53 1,879.57 1,942.78 
6 แผนกผู้ป่วยนอกศัลยกรรม (OPD Sur.) 1,795.75 1,393.51 1,629.31 
7 แผนกไตเทียมและล้างไตทางช่องท้อง (CAPD.) 2,825.18 2,368.40 3,053.53 
8 งานทันตกรรม (Dent.) 2,361.05 1,858.52 2,206.02 
9 ศูนย์อุบัติเหตุฉุกเฉิน (ER) 1,737.84 1,370.21 1,652.97 
10 แผนกโสต ศอ นาสิก (ENT.) 1,399.48 1,183.79 1,462.24 

 
 4.5.2 ต้นทุนต่อหน่วยของแผนกบริการผู้ป่วยในสูงสุด 10 อันดับแรกของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย
บูรพา ปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 และ 2560 โดยมีต้นทุนบริการผู้ป่วยในต่อวันนอนเฉล่ียใน
ปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 และ 2560 เท่ากับ5,022.57 บาท 4,931.57 บาท และ 4,628.65 บาทต่อวัน
นอนตามลําดับ(รูปที่ 6 และตารางที่ 6) 
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2558 2559 2560 หน่วย: บาทต่อคร้ัง 

รูปที่ 5 ต้นทุนต่อหน่วยของแผนกบริการผู้ป่วยนอกสูงสุด 10 อันดับแรก ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา 

ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 และ 2560
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ตารางท่ี 5 ต้นทุนต่อหน่วยของแผนกบริการผู้ป่วยนอกสูงสุด 10 อันดับแรก ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 

2559 และ 2560 (หน่วย : บาทต่อครั้ง)

ล�าดับที่ แผนก 2558 2559 2560

1 แผนกไตเทียมและล้างไตทางช่องท้อง (CAPD.) 2,825.18 2,368.40 3,053.53

2 แผนกผู้ป่วยนอกจักษุวิทยา (OPD Opht.) 3,376.58 2,446.20 2,322.74

3 งานทันตกรรม (Dent.) 2,361.05 1,858.52 2,206.02

4 แผนกผู้ป่วยนอกคลินิกจิตเวช (OPD Psy.) 2,846.53 1,879.57 1,942.78

5 แผนกผู้ป่วยนอกคลินิกเวชศาสตร์ฟื้นฟู (Rehab.) 1,949.42 1,455.64 1,687.01

6 ศูนย์อุบัติเหตุฉุกเฉิน (ER) 1,737.84 1,370.21 1,652.97

7 แผนกผู้ป่วยนอกศัลยกรรม (OPD Sur.) 1,795.75 1,393.51 1,629.31

8 แผนกผู้ป่วยนอก (OPD) 1,574.19 1,291.22 1,539.39

9 แผนกโสต ศอ นาสิก (ENT.) 1,399.48 1,183.79 1,462.24

10 ศูนย์บริการสาธารณสุขเทศบาลเมืองแสนสุข (Saensuk) 4,426.49 892.17 871.39

4.5.2 ต้นทุนต่อหน่วยของแผนกบรกิารผูป่้วย

ในสูงสุด 10 อันดับแรกของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย

บูรพา ปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 และ 2560 

โดยมีต ้นทุนบริการผู ้ป ่วยในต่อวันนอนเฉลี่ย ใน

ปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 และ 2560 เท่ากับ 

5,022.57 บาท 4,931.57 บาท และ 4,628.65 บาท

ต่อวันนอน ตามล�าดับ (รูปที่ 6 และตารางที่ 6)

13 

 
รูปที่ 6ต้นทุนต่อหน่วยของแผนกบริการผู้ป่วยในต่อวันนอนซึ่งสูงสุด 10 อันดับแรกของโรงพยาบาล 
มหาวิทยาลัยบูรพา ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 และ 2560 
 
ตารางที่6ต้นทุนต่อหน่วยของแผนกบริการผู้ป่วยในต่อวันนอนซึ่งสูงสุด 10 อันดับแรกของโรงพยาบาล 
 มหาวิทยาลัยบูรพา ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 และ 2560 (หน่วย : บาทต่อครั้ง) 
ลําดับท่ี แผนก 2558 2559 2560 

1 หอผู้ป่วยกุมารเวชกรรม (Ward Ped.) 4,868.92 5,081.78 5,221.33 
2 หอผู้ป่วยอายุรกรรมหญิง (Ward Med. W) 2,528.69 2,510.50 2,630.73 
3 หอผู้ป่วยศัลยกรรมหญิง (Ward Sur. W.) 8,609.62 4,187.29 3,843.44 
4 หอผู้ป่วยอายุรกรรมชาย (Ward Med. M.) 2,993.71 2,556.83 2,984.07 
5 หอผู้ป่วยศัลยกรรมชาย (Ward Sur. M.) 3,388.44 4,010.08 4,903.29 
6 หอผู้ป่วยในพิเศษ 5 (Ward 5) 4,051.79 4,100.40 4,953.68 
7 หอผู้ป่วยในพิเศษ 6 (Ward 6) 3,421.80 3,529.36 4,132.65 
8 แผนกดูแลผู้สูงอายุ (Elderly) 1,290.36 1,455.77 1,137.26 
9 หอผู้ป่วยบําบัดวิกฤต (ICU) 8,260.82 14,543.01 7,454.16 
10 แผนกสูติกรรม (Obst.) 10,811.52 7,340.66 9,025.85 

 
วิจารณ์ 
 จากผลการวิจยัเรื่องการพัฒนาต้นแบบระบบบันทึกข้อมูลการวิเคราะห์ต้นทุนต่อหน่วยการบริการ
ทางการแพทย์ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา พบว่า ต้นแบบระบบบันทึกข้อมูลการวิเคราะห์ต้นทุนต่อหน่วย
การบริการทางการแพทย์ที่พัฒนานี้สามารถลดจํานวนรายการที่ใช้ในการจัดเก็บข้อมูลจาก 313 รายการของ
กระทรวงสาธารณสุข3เหลือเพียง 83 รายการ ทําให้ลดเวลาในการบันทกึข้อมูลทีซ่้ําซ้อน ข้อมูลมีความ
ครบถ้วน ถูกต้องและครอบคลุมค่าใช้จ่ายของโรงพยาบาล เน่ืองจากดึงข้อมูลจากระบบบัญชีการเงิน 3 มิติของ
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา เป็นบริบทของมหาวิทยาลัยบูรพา การศึกษาต้นทุนโรงพยาบาลจําเป็นต้อง
อาศัยข้อมูลสถติิจากงานการเงินและบัญชีและงานพัสดุเป็นส่วนใหญ่ตลอดจนระบบบริหารข้อมูลการให้บริการ
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2558 2559 2560 หน่วย: บาทต่อคร้ัง

รูปที่ 6 ต้นทุนต่อหน่วยของแผนกบริการผู ้ป่วยในต่อวันนอน ซึ่งสูงสุด 10 อันดับแรกของโรงพยาบาล 

มหาวิทยาลัยบูรพา ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 และ 2560
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ตารางท่ี 6 ต้นทุนต่อหน่วยของแผนกบริการผู้ป่วยในต่อวันนอนซึ่งสูงสุด 10 อันดับแรกของโรงพยาบาล 

มหาวิทยาลัยบูรพา ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 และ 2560 (หน่วย : บาทต่อครั้ง)

ล�าดับที่ แผนก 2558 2559 2560

1 แผนกสูติกรรม (Obst.) 10,811.52 7,340.66 9,025.85

2 หอผู้ป่วยบ�าบัดวิกฤต (ICU) 8,260.82 14,543.01 7,454.16

3 หอผู้ป่วยกุมารเวชกรรม (Ward Ped.) 4,868.92 5,081.78 5,221.33

4 หอผู้ป่วยในพิเศษ 5 (Ward 5) 4,051.79 4,100.40 4,953.68

5 หอผู้ป่วยศัลยกรรมชาย (Ward Sur. M.) 3,388.44 4,010.08 4,903.29

6 หอผู้ป่วยในพิเศษ 6 (Ward 6) 3,421.80 3,529.36 4,132.65

7 หอผู้ป่วยศัลยกรรมหญิง (Ward Sur. W.) 8,609.62 4,187.29 3,843.44

8 หอผู้ป่วยอายุรกรรมชาย (Ward Med. M.) 2,993.71 2,556.83 2,984.07

9 หอผู้ป่วยอายุรกรรมหญิง (Ward Med. W) 2,528.69 2,510.50 2,630.73

10 แผนกดูแลผู้สูงอายุ (Elderly) 1,290.36 1,455.77 1,137.26

วิจารณ์

จากผลการวิจัยเรื่องการพัฒนาต้นแบบระบบ

บันทึกข้อมูลการวิเคราะห์ต้นทุนต่อหน่วยการบริการ

ทางการแพทย์ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา พบ

ว่า ต้นแบบระบบบันทึกข้อมูลการวิเคราะห์ต้นทุนต่อ

หน่วยการบริการทางการแพทย์ท่ีพัฒนานี้สามารถ

ลดจ�านวนรายการที่ใช้ในการจัดเก็บข้อมูลจาก 313 

รายการของกระทรวงสาธารณสุข3 เหลือเพียง 83 

รายการ ท�าให้ลดเวลาในการบันทึกข้อมูลที่ซ�้าซ้อน 

ข้อมูลมีความครบถ้วน ถกูต้องและครอบคลมุค่าใช้จ่าย

ของโรงพยาบาล เนือ่งจากดึงข้อมลูจากระบบบญัชีการ

เงิน 3 มิตขิองโรงพยาบาลมหาวทิยาลยับูรพาเป็นบริบท

ของมหาวิทยาลัยบูรพา การศึกษาต้นทุนโรงพยาบาล

จ�าเป็นต้องอาศัยข้อมูลสถิติจากงานการเงินและบัญชี 

และงานพัสดุเป็นส่วนใหญ่ ตลอดจนระบบบริหาร

ข้อมูลการให้บริการของโรงพยาบาล ดงันัน้การก�าหนด

ลกัษณะงานและหน้าทีข่องผูป้ฏบิตังิานทีช่ดัเจนในการ

บนัทกึข้อมลูแยกตามหน่วนงานย่อย จะช่วยให้เหน็ภาพ

โครงสร้างรายได้และค่าใช้จ่ายต่างๆ ที่จะใช้เป็นข้อมูล

หาต้นทุนของโรงพยาบาล 

ผู้วิจัยได้น�าต้นแบบที่พัฒนาขึ้นไปวิเคราะห์

ต ้นทุนต ่อหน ่วยการบริการทางการแพทย ์ของ

โรงพยาบาลฯ ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 

และ 2560 และเมื่อกระจายต้นทุนแล้วพบว่า เฉลี่ย

ร้อยละของต้นทุนค่าแรง : ต้นทุนค่าวัสดุ : ต้นทุนค่า

ลงทุน เท่ากับ 50.59 : 40.62 : 8.79 สอดคล้องกับการ

ศึกษาของส�านักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมา5 

ที่ท�าการศึกษาต้นทุนบริการของโรงพยาบาลสังกัด

กระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพที่ 9 ปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2559 พบว่า ร้อยละของต้นทนุค่าแรง : ต้นทนุค่า

วัสดุ : ต้นทุนค่าลงทุน เท่ากับ 45-50 : 30-40 : 5-10 

สอดคล้องกบัวนดิา ริว้สวุรรณ (2558)6 ได้ศกึษาต้นทุน

ต่อหน่วยของโรงพยาบาลเวียงป่าเป้า จังหวัดเชียงราย 

ปีงบประมาณ พ.ศ. 2556 เปรียบเทียบปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2557 พบว่าต้นทุนค่าแรง : ต้นทุนค่าวสัดุ : ต้นทนุ

ค่าลงทุน ปีงบประมาณ พ.ศ. 2556 เท่ากับ 57.46 

: 36.82 : 5.72 ปีงบประมาณ พ.ศ. 2557 เท่ากับ 

55.72 : 38.87 : 5.41 สอดคล้องกับเชิดทรง จันทร์

หง่อม (2556)7 ได้ศึกษาต้นทุนต่อหน่วยบริการของโรง

พยาบาลละหานทราย โดยเกบ็ข้อมลูย้อนหลงั ใช้ระยะ

การเก็บ 1 ปี (ตุลาคม 2554 ถึง กันยายน 2555) พบ
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ว่า สัดส่วนต้นทุนค่าแรง : ค่าวัสดุ : ค่าลงทุน เท่ากับ 

54 : 40 : 6 ตามล�าดับ สอดคล้องกับมลฤดี บ�ารุงชู 

(2554)8 ได้วิเคราะห์ต้นทุนต่อหน่วยบริการ ของโรง

พยาบาลบันนังสตา ประจ�าปีงบประมาณ พ.ศ. 2544 

ผลการวจัิยพบว่า ต้นทนุค่าแรง : ต้นทนุค่าวสัด ุ: ต้นทนุ

ค่าลงทุน เท่ากับ 63.18 : 30.49 :6.33 สอดคล้องกับ

จันทนา สุขรัตน์อมรกุล (2553)9 ได้ศึกษาต้นทุนรวม

โดยตรงของหน่วยต้นทุน โรงพยาบาลบางคล้า จังหวัด

ฉะเชิงเทรา สัดส่วนต้นทุนค่าแรง : ค่าวัสดุ : ค่าลงทุน 

เท่ากับ 76.32 : 18.66 : 5.02 ท�าให้เห็นว่าต้นทุน

ค่าแรงมีมูลค่าสูงกว่าต้นทุนอย่างอื่น ซึ่งต้นทุนค่าแรง

เป็นองค์ประกอบที่ส�าคัญของต้นทุนโรงพยาบาลโดย

ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 2559 และ 2560 คิด

เป็นร้อยละ 50.36 – 50.70 ฉะนั้นการบริหารจัดการ

ทรัพยากรบุคคลในหน่วยงานท่ีมีประสิทธิภาพจึงเป็น

กลยุทธ์ที่ส�าคัญในการควบคุมต้นทุนของโรงพยาบาล

ให้ใกล้เคียงกับสภาพความเป็นจริงของภาคปฏิบัติงาน

ในโรงพยาบาล รองลงมาคือต้นทุนค่าวัสดุ คิดเป็นร้อย

ละ 39.81 – 42.39 มูลค่าสูงสุดจะเป็นของกลุ่มงาน

เภสัชกรรม และจะถูกกระจายอยู่ที่กลุ่มหน่วยต้นทุนที่

ก่อให้เกดิรายได้ ท้ังน้ีเน่ืองจากกลุม่หน่วยงานดงักล่าวมี

บทบาทในการให้บริการและสนบัสนุนงานบรกิารผู้ป่วย 

เช่น แผนกผู้ป่วยนอก และหอผู้ป่วยต่างๆ และในส่วน

ของต้นทนุค่าลงทนุ คดิเป็นร้อยละ 6.91 – 9.83 มลูค่า

สงูสดุจะเป็นของงานรงัสวีทิยาและเวชศาสตร์นวิเคลยีร์ 

เนื่องจากมูลค่าของครุภัณฑ์ของงานรังสีวิทยาและ

เวชศาสตร์นิวเคลียร์มีมูลค่าสูง

ต้นทุนในการให้บริการผู้ป่วนนอกเฉลี่ยอยู่

ระหว่าง 1,613.92 – 2,429.25 บาท ซึง่มากกว่าผลการ

ศึกษาของส�านักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมา5 

ที่ท�าการศึกษาต้นทุนบริการ (unit cost) ของโรง

พยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพที่ 

9 ปีงบประมาณ พ.ศ. 2559 พบว่า ต้นทุนเฉล่ียของ

โรงพยาบาลระดับ A เท่ากับ 1,141.42 บาท

ต้นทุนในการให้บริการผู ้ป ่วยในเฉล่ียอยู ่

ระหว่าง 4,628.65 – 5,022.57 ซึ่งมากกว่าผลการ

ศึกษาของส�านักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมา5 

ที่ท�าการศึกษาต้นทุนบริการ (unit cost) ของ

โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 

9 ปีงบประมาณ พ.ศ. 2559 พบว่า ต้นทุนเฉล่ียของโรง

พยาบาลระดับ A เท่ากับ 4,069.45 บาท

สรุป

การศึกษาระบบการบริหารจัดการของโรง

พยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา เป็นข้อมูลส�าหรับพัฒนา

ต้นแบบระบบบนัทกึข้อมูลต้นทนุต่อหน่วยซ่ึงสอดคล้อง

กับระบบของตนเอง เมื่อน�าข้อมูลบันทึกลงในต้นแบบ

สามารถวิเคราะห์ต้นทุนต่อหน่วยบริการของโรง

พยาบาลได้ 

ข้อจ�ากัดในการวิจัย

1. การศึกษาครั้งนี้มุ่งเน้นที่ต้นทุนค่าใช้จ่าย

ของโรงพยาบาลเท่านัน้ เน่ืองจากเป็นการศกึษาน�าร่อง

ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา ดังนั้นการศึกษา

ต่อไปควรครอบคลุมทั้งคณะแพทยศาสตร์ เนื่องจากมี

ค่าใช้จ่ายบางส่วนเบิกจ่ายจากคณะแพทยศาสตร์ด้วย

2. การบันทึกข้อมูลการเบิกค่าวัสดุในทุกๆ 

รายการควรแยกตามหน่วยต้นทุนที่ให้บริการจริง

3. การลงทะเบยีนครภัุณฑ์ควรแยกตามหน่วย

ต้นทุนที่ใช้งานจริง

กิตติกรรมประกาศ

งานวจิยัฉบบันีไ้ด้รับทุนสนบัสนนุการวจัิยจาก

งบประมาณเงนิรายได้ คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัย

บูรพา ประจ�าปีงบประมาณ พ.ศ. 2559 เลขท่ีสัญญา 

005/2559 ได้ด�าเนนิการส�าเร็จลลุ่วงไปด้วยด ีเนือ่งจาก

ผู้วิจัยได้รับความช่วยเหลือเป็นอย่างดีจากผู้ช ่วย

คณบดีฝ่ายบริหาร และหัวหน้าส�านักงานคณบดี คณะ

แพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยบูรพาที่กรุณาให้ค�าแนะน�า

ปรึกษา ตลอดจนปรับปรุงแก้ไขข้อบกพร่องต่างๆ ด้วย
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ความเอาใจใส่อย่างดยีิง่ ผูว้จิยัขอขอบพระคณุ มา ณ ที่

นี ้นอกจากนีผู้ว้จัิยขอขอบพระคุณ บคุลากรงานบรหิาร

งานบคุคล งานบรหิารงานพสัด ุและงานบรหิารงานการ

เงนิและบญัช ีคณะแพทยศาสตร์ มหาวทิยาลยับรูพา ท่ี

ให้ความช่วยเหลือในการเก็บข้อมูลงานวิจัย รวมถึงเจ้า

หน้าทีง่านบรกิารวชิาการและวจัิยทีค่อยช่วยเหลือและ

ให้ค�าปรึกษาในด้านกระบวนการการด�าเนินโครงการ

วจิยัทีส่�าคญัต่างๆ ตลอดจนการจดัท�ารายงานวจัิยฉบบั

สมบูรณ์นี้
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