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บทคดัย่อ 
การศึกษาเชิงพรรณนาน้ี มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาตน้ทุนกิจกรรมพยาบาลตน้ทุนกิจกรรมพยาบาล

ต่อหน่วยและระยะเวลาท่ีใชใ้นการท ากิจกรรมการพยาบาลในผูป่้วยผา่ตดัสร้างเอน็ไขวห้นา้ขอ้เข่าในหอ
ผูป่้วยศลัยกรรมกระดูกและขอ้ชาย  โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ โดยใชแ้นวคิดระบบตน้ทุนกิจกรรมการ
พยาบาล  ประชากรท่ีศึกษา คือ เจา้หนา้ท่ีทีมการพยาบาลท่ีปฏิบติังานในหอผูป่้วยศลัยกรรมกระดูกและขอ้
ชาย จ านวน 41 คน และผูป่้วยท่ีมารับการผา่ตดัสร้างเอน็ไขวห้นา้ขอ้เข่าในหอผูป่้วยศลัยกรรมกระดูกและขอ้
ชาย โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ และเลือกตวัอยา่งผูป่้วย จ านวน 25 คน โดยวธีิเลือกตวัอยา่งแบบเจาะจง 
เก็บขอ้มูลจาก 2 แหล่ง คือ แหล่งขอ้มูลปฐมภูมิ ไดแ้ก่ เวลาท่ีใชใ้นการท ากิจกรรมพยาบาล และแหล่งขอ้มูล
ทุติยภูมิ ไดแ้ก่ เงินเดือนของบุคลากรในหอผูป่้วย เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยั มี  6 ชุด คือ  ชุดท่ี 1 แบบบนัทึก
ขอ้มูลทัว่ไปของผูป่้วย ชุดท่ี 2 พจนานุกรมกิจกรรมการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดัสร้างเอน็ไขวห้นา้ขอ้เข่า ชุดท่ี 3 
แบบสังเกตเวลาท่ีใชใ้นการท ากิจกรรม  ชุดท่ี 4 แบบบนัทึกขอ้มูลการจดับริการผูป่้วยผา่ตดัเอน็ไขวห้นา้ ชุด
ท่ี 5 แบบบนัทึกตน้ทุน และชุดท่ี 6 แบบบนัทึกขอ้มูลการวิเคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมการพยาบาล ซ่ึงเคร่ืองมือ
ทั้งหมด ไดรั้บการตรวจสอบความตรงดา้นเน้ือหาโดยผูท้รงคุณวุฒิ จ  านวน 3 ท่าน และไดค้่าดชันีความตรง
ตามเน้ือหา เท่ากบั 1 และวเิคราะห์ขอ้มูลดว้ยสถิติเชิงพรรณนา ไดแ้ก่ การแจกแจงความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย 
และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน  ผลการวจิยัพบวา่ ตน้ทุนกิจกรรมการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดัสร้างเอ็นไขวห้นา้ขอ้
เข่ารวมเฉล่ีย เท่ากบั 107,857.53 บาท และตน้ทุนกิจกรรมการพยาบาลพยาบาลต่อรายโดยเฉล่ีย เท่ากบั 
4,314.30 บาท โดยไม่คิดรวมค่าผา่ตดัและค่าวสัดุอุปกรณ์ท่ีใชใ้นการผา่ตดัและหลงัผา่ตดั ตน้ทุนกิจกรรม
การพยาบาลหลกัแบ่งเป็น 4 กิจกรรม โดยพบวา่กิจกรรมท่ีมีตน้ทุนสูงท่ีสุด คือ การพยาบาลหลงัผา่ตดั 
เท่ากบั 70,874.21 บาท  รองลงมา คือ กิจกรรมการพยาบาลก่อนผา่ตดั เท่ากบั 22,988.78 บาท การจ าหน่าย
ผูป่้วย เท่ากบั 8,225.79 บาท  กิจกรรมท่ีมีตน้ทุนกิจกรรมต ่าท่ีสุด คือ การดูแลแรกรับ เท่ากบั 5,768.75 บาท 
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ตน้ทุนค่าแรงรวม เท่ากบั 45,998.40 บาท คิดเป็นร้อยละ 42.65 ของตน้ทุนทั้งหมด ค่าวสัดุรวม เท่ากบั 
40,106.63 บาท คิดเป็นร้อยละ 37.18 ของตน้ทุนทั้งหมด และค่าทุนปันส่วนรวม เท่ากบั 21,752.50 บาท คิด
เป็นร้อยละ 20.17 ของตน้ทุนทั้งหมด สัดส่วนร้อยละของการจดัการระยะเวลาการผา่ตดัทั้ง 4 กิจกรรม 
เท่ากบั 8.86: 23.30: 62.13: 5.72 
  
ค าส าคัญ: ตน้ทุนกิจกรรมพยาบาล ระยะเวลา  ผูป่้วยผา่ตดัสร้างเอ็นไขวห้นา้ 
 
*  พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ 
 

Abstract 
The objectives of this descriptive research were to investigate the costs of nursing service 

activities (unit cost) and time services for nursing activities of ACL reconstruction patients in the male 
orthopedic surgical ward of Songklanagarind hospital by using the Activity base cost concept. The 
population of this research were all 41 nursing staff members and ACL reconstruction patients at the male 
orthopedic surgical ward. The 25 ACL reconstruction patients in this study were selected by purposive 
sampling. Data were collected from two sources. The primary source consisted of the number of activities, 
and time spent in providing services, and the secondary source consisted of expenditure records, the 
account system, and registration records.  The 6 instruments that used in this study consisted of the 
nursing activities of ACL reconstruction patient dictionary, and the data record forms for the patient’s 
personal information, ACL reconstruction service, the cost of nursing service activities, observing time 
spent in providing services, cost analysis of nursing service activities. All instruments were confirmed for 
objectivity by three experts and the content validity index was 1.0. Data were analyzed by descriptive 
statistics, that were frequency, percentage, mean and standard deviation. The results of the study revealed 
that the total cost of nursing service activities for ACL reconstruction patients was 107,857.53 Baht, and 
the unit cost of nursing service activities for ACL reconstruction patients was 4,314.30 Bath that did not 
include the cost of surgery, equipment and supplies during operating and post-operating. The cost of key 
nursing service activities were divided into 4 groups, which the cost of post-operative nursing care as the 
highest at 70,874.21 Baht, followed by the cost of pre-operative nursing care at 22,988.78 Baht, the cost 
of discharge care at 8,225.79 Bath, while the activity with the lowest cost was admission care at 5,768.75 
Baht.  The total cost of labour, material  and allocation were 45,998.40 Bath, 40,106.63 Bath, and 
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21,752.50 Bath, that’s 42.65 %, 37.18 % and 20.17 % of total cost. The ratios of the percentage time 
management to each of all four activities, were 8.86:23.30:62.13:5.72 
 

Keywords: costs of nursing service activities, time services, ACL reconstruction patients 
 

บทน า 
จากการปฏิรูประบบการจดัสรรงบประมาณและแนวนโยบายในการพฒันาระบบสุขภาพ  การไดรั้บ

งบประมาณอยา่งจ ากดั แต่รัฐมีนโยบายการจดับริการสุขภาพฟรีให้ประชาชน แต่การจดับริการสุขภาพของ
รัฐตอ้งมีการลงทุนใชท้รัพยากรในการจดับริการสุขภาพ   ทีมสุขภาพผูเ้ก่ียวขอ้งในการจดัการบริการสุขภาพ
จึงควรท าความเขา้ใจความหมายและมุมมองตน้ทุนทางเศรษฐศาสตร์สุขภาพ   เพื่อน าผลการวิเคราะห์ตน้ทุน
กิจกรรมไปใช้เป็นพื้นฐานส าหรับผูบ้ริหารในการวางแผน ควบคุม ก ากับ และประเมินผลการจัดท า
งบประมาณประจ าปี และการจดัสรรทรัพยากรสุขภาพภายในหน่วยงาน หรือออกแบบบริการสุขภาพได้
อยา่งมีประสิทธิภาพ  ทีมสุขภาพยงัจ าเป็นตอ้งรู้จกัวิธีการวิเคราะห์ตน้ทุนส าหรับการจดับริการสุขภาพดว้ย 
เพื่อสามารถไดผ้ลลพัธ์ของขอ้มูลเก่ียวกบัตน้ทุนท่ีแทจ้ริงในองคก์าร และน าผลวิเคราะห์ไปออกแบบการ
บริการสุขภาพอยา่งมีประสิทธิภาพ  (เพชรนอ้ย สิงห์ช่างชยั , 2557 )  

การวิเคราะห์ตน้ทุนจึงมีความส าคญั จากการทบทวนวรรณกรรมพบวา่ การคิดตน้ทุนกิจกรรมเป็น
ระบบการบริหารตน้ทุนแบบใหม่ ซ่ึงคาแพลนและคูเบอร์ (Kaplan & Cooper,1998) ไดน้ ามาใชค้ร้ังแรกใน
ค.ศ.1998 และเร่ิมเป็นท่ียอมรับอยา่งแพร่หลายไปทัว่โลกใน ค.ศ. 1991 (วรศกัด์ิ ทุมมานนท,์ 2544)  ระบบ
การคิดตน้ทุนกิจกรรม (Activity based costing, ABC) เป็นระบบบริหารตน้ทุนแบบใหม่ท่ีท าให้ผูบ้ริหาร
มองเห็นและเขา้ใจพฤติกรรมของตน้ทุนท่ีเกิดข้ึนในองคก์ร (เพชรนอ้ย สิงห์ช่างชยั , 2557)   เน่ืองจากการ
วเิคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมเป็นการการบริหารจดัการโดยแบ่งการด าเนินงานขององคก์รออกเป็นกิจกรรมต่างๆ 
ซ่ึงเป็นการเปล่ียนทรัพยากรขององค์กรเป็นผลผลิตหรือบริการ ดงันั้น ผูบ้ริหารจะทราบถึงการด าเนินงาน
ขององคก์รวา่ประกอบดว้ยกิจกรรมอะไรบา้ง แต่ละกิจกรรมใชท้รัพยากรมากนอ้ยเพียงใด และใชเ้วลาในแต่
ละกิจกรรมเท่าใด  รวมทั้งผลผลิตของกิจกรรมเหล่านั้น (Brimson,1991) การวิเคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมจึงเป็น
ทางเลือกท่ีดี ท าใหไ้ดข้อ้มูลเพื่อการเจรจาต่อรองอยา่งเป็นธรรมและสมเหตุผล การวิเคราะห์ตน้ทุนกิจกรรม
การพยาบาลนบัเป็นส่ิงจ าเป็น เน่ืองจากกลุ่มงานพยาบาลเป็นองคก์รท่ีมีบุคลากรมากท่ีสุดของโรงพยาบาล 
แมคโคลสคี (Mc Closky, 1998)  กล่าวว่า การปฏิบติัการพยาบาลเป็นผลผลิตท่ีมีปริมาณมากท่ีสุดของ
โรงพยาบาล  แต่ตน้ทุนการพยาบาลและการจดัการเวลาการพยาบาลยงัไม่ปรากฏชดัเจนเม่ือเปรียบเทียบกบั
ตน้ทุนของหน่วยงานอ่ืน 
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โรงพยาบาลสงขลานครินทร์เป็นโรงพยาบาลระดบัตติยภูมิ จากการรวบรวมสถิติยอ้นหลงั 3 ปี 

พบวา่ มีผูป่้วยบาดเจบ็เอน็ไขวห้นา้ท่ีเขา้มารับการรักษาโดยการผา่ตดัสร้างเอ็นไขวห้นา้ในโรงพยาบาล
สงขลานครินทร์เฉล่ียปีละ 98  ราย มีอตัราวนันอนโรงพยาบาลเฉล่ีย 3.23 วนั ค่ารักษาเฉล่ียสามญั 46,127.85 
บาท ค่ารักษาเฉล่ียพิเศษ 67,461.52บาท (ขอ้มูลหน่วยเวชระเบียน โรงพยาบาลสงขลานครินทร์) ท่ีผา่นมาหอ
ผูป่้วยมีการพฒันาคุณภาพการดูแลผูป่้วยกลุ่มน้ีโดยการพฒันาการดูแลตามแผนการจดัการดูแลผูป่้วย (care 
map)  แต่ยงัไม่เคยมีการวเิคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมการพยาบาลและการจดัการเวลาส าหรับผูป่้วยบาดเจบ็เอน็
ไขวห้นา้ท่ีเขา้รับการรักษาโดยการผา่ตดัสร้างเอ็นไขวห้นา้มาก่อน   

ดงันั้น ผูว้ิจยัเล็งเห็นความส าคญัการน าแนวคิดกระบวนการบริหารตน้ทุนกิจกรรม  มาใชใ้นการ
พฒันาคุณภาพการปฏิบติังานใหมี้ประสิทธิภาพมากข้ึน เพื่อน าผลการวิจยัไปเป็นขอ้มูลเบ้ืองตน้ในดา้นการ
วางแผนการบริหารจดัการ การใชท้รัพยากร ดา้นเวลา บุคคล วสัดุอุปกรณ์ เคร่ืองมือเคร่ืองใช ้และ
งบประมาณไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ สอดคลอ้งกบัค่าใชจ่้ายจริง 

 

วตัถุประสงค์ 
1. เพื่อศึกษาตน้ทุนกิจกรรมการพยาบาลและตน้ทุนต่อหน่วยส าหรับผูป่้วยผา่ตดัสร้างเอ็นไขวห้นา้

ขอ้เข่าในหอผูป่้วยศลัยกรรมกระดูกและขอ้ชาย โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ 
2. เพื่อศึกษาระยะเวลาท่ีใชใ้นการท ากิจกรรมการพยาบาลในผูป่้วยผา่ตดัสร้างเอน็ไขวห้นา้ขอ้เข่าใน

หอผูป่้วยศลัยกรรมกระดูกและขอ้ชาย โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ 
 

ค าจ ากดัความทีใ่ช้ในการวจิัย 
1.  ระบบการคิดต้นทุนกจิกรรม (Activity-base costing system, ABC system) หมายถึง ระบบ

ตน้ทุนท่ีใชว้ธีิการค านวณตน้ทุนกิจกรรมการพยาบาล ท่ีท าใหเ้กิดผลผลิตทางการพยาบาลตามปริมาณการ
ใชกิ้จกรรม ท่ีท าใหเ้กิดผลผลิตทางการพยาบาลตามปริมาณการใชกิ้จกรรม ซ่ึงมีองคป์ระกอบของตน้ทุน 3 
องคป์ระกอบ คือ  ตน้ทุนค่าแรง  ตน้ทุนค่าวสัดุ  และตน้ทุนปันส่วน โดยไม่รวมตน้ทุนค่าลงทุน  เน่ืองจาก
กิจกรรมการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดัสร้างเอน็ไขวห้นา้ขอ้เข่าเป็นงานขนาดเล็ก จึงไม่น าค่าลงทุนดา้นครุภณัฑ ์
ส่ิงปลูกสร้าง  และค่าสาธารณูปโภคมาคิด 

1.1  ต้นทุนค่าแรง (labour cost) หมายถึง ตน้ทุนท่ีจ่ายให้กบับุคลากรทางการพยาบาลท่ี
ปฏิบติังานในหอผูป่้วยศลัยกรรมกระดูกและขอ้ชาย  เป็นค่าตอบแทนในการปฏิบติังาน รวมทั้งสวสัดิการ
ต่างๆ ท่ีจ่ายใหเ้ป็นรูปตวัเงิน เช่น เงินเดือน  ค่าเวรล่วงเวลา  เงินประจ าต าแหน่ง  และค่าตอบแทน เป็นตน้ 
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1.2  ต้นทุนค่าวสัดุ (material cost) หมายถึง ตน้ทุนเก่ียวกบัวสัดุส้ินเปลืองทั้งหมดท่ีใชใ้นการท า

กิจกรรมการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดัสร้างเอน็ไขวห้นา้ขอ้เข่า โดยคิดจากค่าใชจ่้ายวสัดุท่ีงานหอผูป่้วยศลัยกรรม
กระดูกและขอ้ชายเบิกจากโรงพยาบาล ประกอบดว้ย วสัดุส านกังาน วสัดุการแพทย ์และค่าใชจ่้ายอ่ืนๆ  

1.3  ต้นทุนปันส่วน (allocation cost) หมายถึง ตน้ทุนท่ีไม่เก่ียวขอ้งโดยตรงกบักิจกรรม การปัน
ส่วนตน้ทุนเป็นการโอนตน้ทุนทางออ้มดว้ยสัดส่วนจ านวนหน่ึงเขา้สู่หน่วยตน้ทุน โดยหน่วยตน้ทุนเป็น
ผลลพัธ์ขั้นสุดทา้ยในลกัษณะอยา่งใดอยา่งหน่ึงท่ีจะตอ้งไดรั้บการโอนตน้ทุนต่างๆ ท่ีเกิดข้ึนในระหวา่งการ
ด าเนินงาน 

2.  ต้นทุนต่อหน่วยกจิกรรม  หมายถึง  ตน้ทุนกิจกรรมการพยาบาลโดยค านวณจากผลรวมของ
ค่าใชจ่้ายท่ีเกิดข้ึนทั้งหมดในแต่ละกิจกรรมการพยาบาล หารดว้ยปริมาณกิจกรรมการพยาบาลนั้นๆ 
 

กรอบแนวคดิ  
งานวจิยัเร่ืองน้ีใชก้รอบแนวคิดจากการทบทวนแนวคิดท่ีเก่ียวขอ้งโดยใชแ้นวคิดหลกัการวเิคราะห์

ตน้ทุนตามกิจกรรมการพยาบาล (เพชรนอ้ย สิงห์ช่างชยั, 2554) และหลกัการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดัสร้างเอ็น
ไขวห้นา้ขอ้เข่า โดยแบ่งกิจกรรมการพยาบาล เป็น 5 กิจกรรม คือ กิจกรรมการดูแลแรกรับ กิจกรรมการ
พยาบาลก่อนผา่ตดั กิจกรรมการพยาบาลหลงัผา่ตดั กิจกรรมการจ าหน่ายผูป่้วย และกิจกรรมบริหารจดัการ 
โดยในส่ีกิจกรรมแรกเป็นกิจกรรมท่ีระบุเขา้กิจกรรมไดโ้ดยตรง ส่วนกิจกรรมบริหารจดัการนั้น มีการใช้
ร่วมกนัหลายกิจกรรม จึงใชว้ิธีปันส่วนตน้ทุน เม่ือน ามาคิดตน้ทุนของแต่ละกิจกรรมแลว้ ตน้ทุนรวมของทุก
ศูนยกิ์จกรรมน ามาหารดว้ยปริมาณกิจกรรมจะไดต้น้ทุนต่อกิจกรรม 

 

วธิีด าเนินการวจิัย 
การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัเชิงพรรณนา (Descriptive research) เพื่อวิเคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมการ

พยาบาล โดยใชร้ะบบการคิดตน้ทุนกิจกรรม  ท าการเก็บรวบรวมขอ้มูลกิจกรรมการพยาบาลทุกกิจกรรมใน
ระหวา่งเดือนตุลาคม 2557 ถึง เดือนพฤษภาคม 2558   

1. ประชากรและตัวอย่าง ประชากรท่ีศึกษาในคร้ังน้ีคือ คือ ผูป่้วยท่ีมารับการผ่าตดัสร้างเอ็นไขว้
หน้าขอ้เข่า และเจา้หน้าท่ีทีมการพยาบาลในหอผูป่้วยศลัยกรรมกระดูกและขอ้ชาย โรงพยาบาลสงขลา
นครินทร์ ท่ีปฏิบัติงานระหว่างว ันท่ี 1 ตุลาคม 2557 ถึง วนัท่ี 30 พฤษภาคม 2558 จ านวน 41 คน 
ประกอบดว้ย พยาบาล  24 คน ผูช่้วยพยาบาล 10 คน  และพนกังานช่วยการพยาบาล 7 คน โดยเจา้หนา้ท่ีทีม
การพยาบาลใชป้ระชากรทั้งหมด ส่วนผูป่้วยท่ีมารับการผา่ตดัสร้างเอน็ไขวห้นา้ขอ้เข่าในหอผูป่้วยศลัยกรรม
กระดูกและขอ้ชาย ไดเ้ลือกตวัอยา่งผูป่้วยมา จ านวน 25 คน โดยวธีิเลือกตวัอยา่งแบบเจาะจง 
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2. เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิย มี 6 ชุด ประกอบดว้ย พจนานุกรมกิจกรรมการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดัสร้าง

เอน็ไขวห้นา้ขอ้เข่า และแบบบนัทึกขอ้มูล 5 ชุด คือ แบบบนัทึกขอ้มูลทัว่ไปของผูป่้วย แบบสังเกตเวลาท่ีใช้
ในการท ากิจกรรม แบบบนัทึกขอ้มูลการจดับริการผูป่้วยผ่าตดัเอ็นไขวห้น้า แบบบนัทึกตน้ทุนวสัดุและ
ตน้ทุนค่าแรง และแบบบนัทึกขอ้มูลการวิเคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมการพยาบาล ตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ
ทั้งหมดด้วยการตรวจสอบความตรงตามเน้ือหาโดยผูท้รงคุณวุฒิ จ  านวน 3 ท่าน ไดค้่าดชันีความตรงตาม
เน้ือหา (CVI) เท่ากบั 1  

3. การวเิคราะห์ข้อมูล ดว้ยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป ซ่ึงมีขั้นตอนในการวเิคราะห์ ดงัน้ี  
3.1 จดัเตรียมข้อมูลกิจกรรมการพยาบาลเพื่อน ามาวิเคราะห์และตรวจสอบความถูกต้องของ

กิจกรรม 
3.2  ค  านวณค่าเฉล่ียของเวลาท่ีปฏิบติักิจกรรมการพยาบาลในแต่ละกิจกรรม บนัทึกค่าเฉล่ียของ

เวลาจากขอ้มูลท่ีไดจ้ากการปฏิบติักิจกรรมการพยาบาลทุกกิจกรรม 
3.3  ค  านวณหาร้อยละของเวลาท่ีใชใ้นแต่ละกิจกรรม โดยคิดจาก 

           เวลารวมในแต่ละกิจกรรม         X 100 
เวลารวมในการปฏิบติักิจกรรมทั้งหมด 

3.4  ค านวณผลรวมตน้ทุนค่าวสัดุ ตน้ทุนค่าแรง และตน้ทุนปันส่วน  
3.5  ค  านวณตน้ทุนกิจกรรมรวมต่อหน่วย โดยคิดจาก     ผลรวมค่าใชจ่้ายของกิจกรรม          

ปริมาณของกิจกรรมการพยาบาลชนิดนั้น 

การพทิกัษ์สิทธิ์ 
การวิจยัคร้ังน้ีได้ด าเนินการหลังผ่านการพิจารณาจากคณะกรรมการจริยธรรมของคณะแพทย์

ศาสตร์ มหาวทิยาลยัสงขลานรินทร์ ผูว้ิจยัไดอ้ธิบายวตัถุประสงคข์องการศึกษา ขั้นตอน รายละเอียดในการ
เก็บรวบรวมขอ้มูลเก่ียวกบัรายได้และค่าสวสัดิการต่างๆ และขออนุญาตจบัเวลาในการท ากิจกรรมต่างๆ 
รวมทั้งเปิดโอกาสให้กลุ่มตวัอย่างซักถามปัญหาหรือขอ้สงสัยต่างๆ ก่อนตดัสินใจเขา้ร่วมการศึกษา กลุ่ม
ตวัอย่างมีสิทธิตอบรับหรือปฏิเสธการเข้าร่วมการศึกษาคร้ังน้ี โดยไม่มีผลกระทบใดๆ ทั้งส้ิน ระหว่าง
ท าการศึกษากลุ่มตวัอยา่งสามารถแจง้ขอยุติก่อนส้ินสุดการศึกษาไดต้ลอดเวลา และขอ้มูลจะถูกปกปิดเป็น
ความลบัและน าเสนอในภาพรวมเพื่อใชป้ระโยชน์ส าหรับการศึกษา หากมีขอ้สงสัยสามารถติดต่อผูว้ิจยัได้
ตลอดเวลา และใหก้ลุ่มตวัอยา่งลงลายมือช่ือในแบบฟอร์มการพิทกัษสิ์ทธ์ิของกลุ่มตวัอยา่ง 
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ผลการวจิัย 
ผลการวจิยัในคร้ังน้ี พบวา่ 

1. ข้อมูลทัว่ไป กลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยผา่ตดัสร้างเอ็นไขวห้นา้ขอ้เข่าส่วนมากเป็นเพศชาย ร้อยละ 92 

มีอายอุยูใ่นช่วง 26-35 ปีชาย ร้อยละ 52 มีการศึกษาระดบัปริญญาตรี ร้อยละ 48  มีอาชีพรับราชการ ร้อยละ 

36 ใชสิ้ทธิในการรักษาเบิกจากส่วนราชการมากท่ีสุด ร้อยละ 48  รองลงมาใชสิ้ทธ์ิบตัรทองร้อยละ 36 และ

จ านวนวนันอนโรงพยาบาลเฉล่ีย 3.4 วนั ( SD = 0.65)  ส่วนเจา้หนา้ท่ีทีมการพยาบาลส่วนมากเป็นพยาบาล  

ร้อยละ 58.54   เป็นเพศหญิง ร้อยละ 95.12  มีอายเุฉล่ีย 36 ปี จบการศึกษาระดบัปริญญาตรี ร้อยละ 75.61 

 

ตรงที่แถบเขยีวไว้ ขอข้อมูลเพิม่ค่ะ 
 

2. ต้นทุนกจิกรรมการพยาบาลและต้นทุนต่อหน่วยส าหรับผู้ป่วยผ่าตัดสร้างเอ็นไขว้หน้าข้อเข่า 

ผลการวเิคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมและตน้ทุนต่อหน่วย จ าแนกตามกิจกรรมหลกัในแต่ละบริการ พบวา่ จาก

การศึกษาตน้ทุนกิจกรรมการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดัสร้างเอ็นไขวห้นา้โดยไม่คิดรวมค่าผา่ตดัและค่าวสัดุ

อุปกรณ์ท่ีใชใ้นการผา่ตดัและหลงัผา่ตดั ซ่ึงประกอบดว้ย 4 กิจกรรมหลกันั้น  ตน้ทุนกิจกรรมการพยาบาล

ผูป่้วยผา่ตดัสร้างเอ็นไขวห้นา้ขอ้เข่ารวมเฉล่ีย เท่ากบั 107,857.53 บาท มีตน้ทุนกิจกรรมเฉล่ียต่อรายกิจกรรม 

เท่ากบั 31.99 บาท และตน้ทุนกิจกรรมต่อราย (unit cost) โดยเฉล่ีย เท่ากบั 4,314.30 บาท โดยพบวา่กิจกรรม

ท่ีมีตน้ทุนกิจกรรมรวมสูงสุด คือ กิจกรรมการพยาบาลหลงัผา่ตดั เท่ากบั 70,874.21 บาท มีตน้ทุนกิจกรรม

เฉล่ียต่อรายกิจกรรม เท่ากบั 28.10 บาท รองลงมา คือ กิจกรรมการพยาบาลก่อนผา่ตดั เท่ากบั 22,988.78 

บาท มีตน้ทุนกิจกรรมเฉล่ียต่อรายกิจกรรม เท่ากบั 38.31 บาท กิจกรรมการพยาบาลการจ าหน่ายผูป่้วย 

เท่ากบั 8,225.79 บาท มีตน้ทุนกิจกรรมเฉล่ียต่อรายกิจกรรม เท่ากบั 82.26 บาท  กิจกรรมท่ีมีตน้ทุนกิจกรรม

รวมต ่าท่ีสุด คือ กิจกรรมการดูแลแรกรับ เท่ากบั 5,768.75 บาท มีตน้ทุนกิจกรรมเฉล่ียต่อรายกิจกรรมเท่ากบั 

38.46 (ดงัตารางท่ี 1) ตน้ทุนค่าแรงรวม เท่ากบั 45,998.40 บาท คิดเป็นร้อยละ 42.65 ของตน้ทุนทั้งหมด ค่า

วสัดุรวม เท่ากบั 40,106.63 บาท คิดเป็นร้อยละ 37.18 ของตน้ทุนทั้งหมด และค่าทุนปันส่วนรวม เท่ากบั 

21,752.50 บาท คิดเป็นร้อยละ 20.17 ของตน้ทุนทั้งหมด 
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กิจกรรมหลกั  เวลาท า

กิจกรรม
เฉล่ีย(นาที
ต่อราย)  

ปริมาณ
กิจกรร
ม(ราย)  

เวลาท า
กิจกรรม
รวม 
(นาที)  

ตน้ทุนกิจกรรม  ตน้ทุนปัน
ส่วน(บาท)  

ตน้ทุน
กิจกรรม
รวม(บาท)  

ตน้ทุนกิจกรรม
ต่อราย(บาทต่อ

ราย)  
ค่าแรง  
(บาท)  

ค่าวสัดุ 
(บาท)  

1.การดูแลแรกรับ 49.08 25 1227.00 3,769.69 72.50 1926.56 5,768.75 230.75 

2.การพยาบาลก่อนผา่ตดั 73.14 25 3227.61 12,581.14 5,339.85 5067.79 22,988.78 919.55 

3.การพยาบาลหลงัผา่ตดั 154.87 25 8606.78 26,357.61 31,002.78 13513.82 70,874.21 2834.97 

4. การจ าหน่ายผูป่้วย 31.70 25 792.50 3,289.96 3,691.50 1244.33 8,225.79 329.03 

รวม    100 13,853.89 45,998.40 40,106.63 21,752.50 107,857.53 4,314.30 

 
 

ขอ้มูลตรงแถบเขียวน้ี ถา้เพ่ิมตารางใหส้อดคลอ้งกบัเน้ือหาจะท าใหส้มบูรณ์ข้ึน จะขอ
ตารางท่ีมีเน้ือหาตรงน้ีเพ่ิมไดไ้หมค่ะ 

 

ตารางที ่1  ผลการวเิคราะห์ตน้ทุนกิจกรรม จ าแนกตามกิจกรรมหลกัในแต่ละบริการ    
 

กจิกรรมหลกั ต้นทุนกจิกรรมรวม        
(บาท)  

ต้นทุนกจิกรรมต่อราย
กจิกรรม (บาท) 

ต้นทุนกจิกรรมต่อราย 
(unit cost) (บาท) 

1. การดูแลแรกรับ 5,768.75 38.46 230.75 
2. การพยาบาลก่อน

ผา่ตดั 
22,988.78 38.31 

919.55 
3. การพยาบาลหลงั
ผา่ตดั 

70,874.21 28.10 
2834.97 

4. การจ าหน่ายผูป่้วย 8,225.79 82.26 329.03 
รวม  107,857.53 31.99 4314.30  
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2. ระยะเวลาทีใ่ช้ในการท ากจิกรรมการพยาบาลในผูป่้วยผ่าตัดสร้างเอน็ไขว้หน้าข้อเข่าในหอผู้ป่วย

ศัลยกรรมกระดูกและข้อชาย จากการศึกษาเวลาท่ีใชใ้นการท ากิจกรรมการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดัสร้างเอน็ไขว้
หนา้ขอ้เข่า พบวา่ กิจกรรมการพยาบาลท่ีใชเ้วลาในการปฏิบติัสูงสุด คือ กิจกรรมการพยาบาลหลงัผา่ตดัใช้
เวลา 8606.78 นาที คิดเป็นร้อยละ 62.13 รองลงมา คือ กิจกรรมการพยาบาลก่อนผา่ตดัใชเ้วลา 3227.61 นาที 
คิดเป็นร้อยละ 23.30 โดยเวลาเฉล่ียท่ีใช ้กิจกรรมการดูแลแรกรับใชเ้วลา 1227.00 นาที คิดเป็นร้อยละ 8.86 
และกิจกรรมการพยาบาลท่ีใชเ้วลาในการปฏิบติัต ่าสุด คือ กิจกรรมการจ าหน่ายผูป่้วยใชเ้วลา 792.50 นาที 
คิดเป็นร้อยละ 5.72 ของการปฏิบติักิจกรรมทั้งหมด โดยสัดส่วนร้อยละของระยะเวลาท่ีใชใ้นการท ากิจกรรม
การพยาบาลใหผู้ป่้วยทั้ง 4 กิจกรรม คือ กิจกรรมการดูแลแรกรับ: กิจกรรมการพยาบาลก่อนผา่ตดั: กิจกรรม
การพยาบาลหลงัผา่ตดั: กิจกรรมการจ าหน่ายผูป่้วย เท่ากบั 8.86: 23.30: 62.13: 5.72 กิจกรรมท่ีใชร้ะยะเวลา
ในการท ากิจกรรมการพยาบาลใหผู้ป่้วยต่อคร้ังสูงสุด คือ  กิจกรรมการดูแลแรกรับ ใชเ้วลาเฉล่ีย 8.18 นาที 
ต่อคร้ัง รองลงมา คือ กิจกรรมการจ าหน่ายผูป่้วย ใชเ้วลาเฉล่ีย 7.93 นาที ต่อคร้ัง (ดงัตารางท่ี 2) 
ตารางที ่2   ปริมาณกิจกรรม ปริมาณเวลาท่ีปฏิบติั เวลาเฉล่ีย และร้อยละของเวลาในการปฏิบติักิจกรรมการ

พยาบาล  

 
การอภิปรายผล 

จากการวเิคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมการพยาบาลโดยการศึกษาตน้ทุนกิจกรรมการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั
สร้างเอ็นไขวห้นา้ขอ้เข่า พบวา่ กิจกรรมท่ีใชเ้วลาในการปฏิบติักิจกรรมมีความสัมพนัธ์กบัการเกิดตน้ทุน จะ
เห็นไดว้า่กิจกรรมการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดัสร้างเอน็ไขวใ้นระยะหลงัผา่ตดั จะใชเ้วลาในการใหก้ารพยาบาล
ผูป่้วยเพื่อเฝ้าระวงัภาวะแทรกซอ้นท่ีจะเกิดหลงัผา่ตดั ซ่ึงตอ้งอาศยั ความรู้ ทกัษะ ประสบการณ์และ
ความสามารถในการปฏิบติักิจกรรมการพยาบาล กิจกรรมการพยาบาลการหลงัผา่ตดัเป็นรายการท่ีมีตน้ทุน
สูง เน่ืองจากเป็นกิจกรรมท่ีใชเ้วลานาน ตน้ทุนก็จะสูงไปดว้ย (Brimson,1991; เพชรนอ้ย สิงห์ช่างชยั, 2557)  

กจิกรรมหลกั ปริมาณ
กจิกรรม
(คร้ัง) 

ปริมาณเวลาที่
ปฏิบัติ 
(นาท)ี 

เวลาเฉลีย่ 
(นาท)ี 

ร้อยละเวลาของการ
ปฏิบัติกจิกรรม 

 

1. การดูแลแรกรับ 150 1227.00 8.18 8.86 

2. การพยาบาลก่อนผา่ตดั 600 3227.61 5.38 23.30 

3. การพยาบาลหลงัผา่ตดั 2522 8606.78 3.41 62.13 

4. การจ าหน่ายผูป่้วย 100 792.50 7.93 5.72 
รวม  3372 13,853.89 4.11 100.00 
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ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการศึกษาของกมลวรรณ จลาพงษ ์(2545) ท่ีพบวา่ ตน้ทุนโดยตรงของการบริการพยาบาล
นั้นข้ึนกบัระยะเวลาท่ีใชใ้นการปฏิบติักิจกรรมการพยาบาล เม่ือพิจารณาตน้ทุนรายดา้น พบวา่ ตน้ทุนค่าแรง
มีค่าเฉล่ียของตน้ทุนต่อกิจกรรมสูงสุด สอดคลอ้งกบัการศึกษาของกญัญารัตน์ อินใจ (2552) พบวา่ ตน้ทุน
ค่าแรงข้ึนอยูก่บัระยะเวลา เน่ืองจากหอผูป่้วยศลักรรมกระดูกและขอ้ชายประกอบดว้ย บุคลากรทางการ
พยาบาลหลายระดบัท่ีปฏิบติัหนา้ท่ีแตกต่างกนัไปตามค าบรรยายลกัษณะงาน และมีอายงุานท่ีแตกต่างกนั
ตามอายงุานเฉล่ียและตามความช านาญการ จึงท าใหต้น้ทุนค่าแรงมีค่าใชจ่้ายสูง จะเห็นวา่ตน้ทุนกิจกรรม
การจ าหน่ายผูป่้วย มีค่าตน้ทุนกิจกรรมต่อรายกิจกรรมสูงสุด คือ 82.26 บาท เน่ืองจากเป็นกิจกรรมท่ีปฏิบติั
โดยพยาบาล มีค่าแรงสูงกวา่บุคคลากรระดบัอ่ืน และจากการศึกษากิจกรรมการดูแลผูป่้วยตามกิจกรรมยอ่ย 
พบวา่ หอผูป่้วยใหค้วามส าคญักบัการใหข้อ้มูลกบัผูป่้วยทั้งระยะเตรียมความพร้อมก่อนผา่ตดั  การดูแลตน
องหลงัผา่ตดั โดยใชเ้วลาเฉล่ีย 54.04 นาที/ราย คิดเป็นตน้ทุน 221.56 บาท/ราย จากการศึกษาเวลาท่ีใชใ้นการ
ท ากิจกรรมการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดัสร้างเอน็ไขวห้นา้ พบวา่ กิจกรรมการพยาบาลท่ีใชเ้วลาในการปฏิบติั
กิจกรรมสูงสุด คือ กิจกรรมการพยาบาลหลงัผา่ตดั ใชเ้วลา 8606.78 นาที คิดเป็นร้อยละ 62.13 ของการ
ปฏิบติักิจกรรมทั้งหมด  รองลงมา คือ กิจกรรมการพยาบาลก่อนผา่ตดั ใชเ้วลา 3227.61นาที คิดเป็นร้อยละ 
23.30 ของการปฏิบติักิจกรรมทั้งหมด  กิจกรรมการดูแลแรกรับ ใชเ้วลา 1227.00 นาที คิดเป็นร้อยละ 8.86 
ของการปฏิบติักิจกรรมทั้งหมด กิจกรรมการพยาบาลท่ีใชเ้วลาในการปฏิบติักิจกรรมต ่าท่ีสุด คือ กิจกรรม
การจ าหน่ายผูป่้วย เท่ากบั 792.50 นาที คิดเป็นร้อยละ 5.72 ของการปฏิบติักิจกรรมทั้งหมด โดยกระบวนการ
เขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลและการผา่ตดัตอ้งใชเ้วลาเตรียมผูป่้วยนาน เน่ืองจากเป็นภาวะคุกคามต่อชีวติ
และเป็นสถานการณ์ท่ีวกิฤตของผูป่้วยท่ีก่อให้เกิดความวิตกกงัวลและความเครียด โดยเฉพาะระยะก่อน
ผา่ตดัและวนัผา่ตดัเป็นช่วงเวลาท่ีผูป่้วยมีความวติกกงัวลสูงสุด (Moon  & Cho, 2001) ดงันั้น เม่ือบุคคลเกิด
มีความวติกกงัวลและความเครียด บุคคลเหล่านั้นจะมีการปรับตวั การแสวงหาขอ้มูลเป็นวธีิหน่ึงท่ีน ามาใช้
เพื่อลดความวิตกกงัวลและความเครียด ( Lazarus & Cohen ,1983) ซ่ึงการใหข้อ้มูลก่อนผา่ตดัช่วยลดความ
วติกกงัวล และช่วยใหผู้รั้บบริการสามารถปรับตวัต่อความวติกกงัวล (พรทิวา มีสุวรรณ และขนิษฐา นาคะ, 
2551) ดงันั้น การใหข้อ้มูลอยา่งมีแบบแผนจึงเป็นแหล่งประโยชน์สาหรับผูป่้วยและญาติ เพราะช่วยส่งเสริม
ความรู้ความเขา้ใจเก่ียวกบัการผา่ตดั เพื่อวเิคราะห์และประเมินสถานการณ์ไดถู้กตอ้งตรงกบัความเป็นจริง 
สามารถเผชิญกบัเหตุการณ์นั้นไดอ้ยา่งถูกตอ้ง ท าใหค้วามวติกกงัวลและความเครียดลดลง  นอกจากนั้น ยงั
พบวา่ หลงัผา่ตดัหอผูป่้วยตอ้งส่งเจา้หนา้ท่ีไปรอรับผูป่้วยท่ีแผนกเอกซเรย ์ใชเ้วลาเฉล่ีย 47.88 นาที/ราย  ซ่ึง
เป็นเวลาท่ีสามรถน ามาศึกษาและพฒันาปรับระบบงานเพื่อใหเ้กิดประโยชน์สูงสุด 

ในการศึกษาคร้ังน้ี วิเคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดัสร้างเอน็ไขว ้ ตอ้งการคิด
เฉพาะกิจกรรมเก่ียวกบัการพยาบาล ไม่ไดคิ้ดตน้ทุนค่าลงทุน ค่าครุภณัฑ ์ค่าสาธารณูปโภค  จึงอาจส่งผลท า
ใหต้น้ทุนรวมคร้ังน้ีต ่ากวา่ความเป็นจริง  
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ข้อเสนอแนะในการน าผลการวจิัยไปใช้ 
จากการวเิคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมการพยาบาลมีประเด็นเสนอแนะตามขอ้คน้พบจากการวิจยั ดงัน้ี 
1. ผลการวิจยัท่ีพบวา่ ตน้ทุนค่าแรงมีค่าใชจ่้ายสูงสุด ดงันั้น ผูบ้ริหารควรมีการส่งเสริมการปฏิบติั

กิจกรรมใหเ้หมาะสมกบับุคลากรแต่ละระดบั ปรับเปล่ียนวธีิการท ากิจกรรมท่ีท าใหเ้กิดความคุม้ทุน แต่คงไว้
ซ่ึงมาตรฐานการพยาบาล  

2. ผูบ้ริหารควรพิจารณาหามาตรการลดเวลาท่ีใชใ้นการท ากิจกรรมลง เน่ืองจากผลการวิจยัพบว่า 
กิจกรรมท่ีมีค่าใชจ่้ายสูง จะเป็นกิจกรรมท่ีใชเ้วลานาน รวมทั้งควรมีการช้ีแจงใหส้มาชิกในหอผูป่้วยทราบถึง
ผลการวจิยั เพื่อท่ีจะไดต้ระหนกัและร่วมช่วยกนัลดตน้ทุนค่าใชจ่้ายในดา้นต่างๆ ท่ีสามารถลดลงได้ และไม่
กระทบต่อคุณภาพการบริการ เช่น ตน้ทุนค่าวสัดุ เป็นตน้ 

 

ข้อเสนอแนะในการท าวจิัยคร้ังต่อไป 
การวิจยัคร้ังต่อไปควรท าการวิเคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมการพยาบาลในโรคอ่ืนท่ีมีความซับซ้อน 

ตอ้งอยูโ่รงพยาบาลนาน ใชท้รัพยากรในการดูแลมาก ตอ้งมีการวางแผนการจ าหน่ายผูป่้วย และมีการเตรียม
ผูดู้แลและอุปกรณ์ท่ีตอ้งใชท่ี้บา้น เพื่อจะไดน้ ามาใชใ้นการวางแผนในการให้การพยาบาลและบริหารตน้ทุน
การพยาบาลท่ีมากข้ึน และดูแลไดอ้ยา่งเหมาะสม 
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ตลอดจนตรวจสอบแกไ้ขขอ้บกพร่องต่างๆ ในการศึกษาคร้ังน้ี ขอขอบคุณ คุณยุพิน วฒันสิทธ์ิ ผูต้รวจการ
พยาบาล ท่ีใหโ้อกาสผูว้ิจยัไดเ้ขา้ศึกษาอบรม ช่วยเหลือการด าเนินการวิจยั  ขอขอบคุณพยาบาลวิชาชีพและ
เจา้หนา้ท่ีหอผูป่้วยศลัยกรรมกระดูกและขอ้ชายท่ีใหค้วามร่วมมือในการเก็บขอ้มูลให้การวิจยัคร้ังน้ีส าเร็จไป
ดว้ยดี 
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