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งานศึกษาเร่ือง ผลการวิเคราะห์ต้นทุนค่าหัตถการระยะผ่าตัดเปล่ียนข้อเข่า เทียม  

(Total Knee Arthroplasty) กรณี Premium คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช
ส าเร็จลุล่วงไดด้ว้ยความกรุณาของผูท้รงคุณวุฒิทั้ง 5 ท่านและคุณสงวนศกัด์ิ นทีทวีวฒัน์ ท่ีปรึกษา
ให้ค  าแนะน าท่ีเป็นประโยชน์ ให้ความช่วยเหลือแกไ้ขขอ้บกพร่องต่าง ๆ ตั้งแต่เร่ิมตน้การจดัท า      
ผูศึ้กษาขอกราบขอบพระคุณเป็นอยา่ง สูงไว ้ณ โอกาสน้ี 

ขอกราบขอบพระคุณท่านอธิการบดีมหาวิทยาลยันวมินทราธิราช ท่ีให้การสนับสนุน 
และอนุญาตให้ท าการศึกษาวจิยัคร้ังน้ีและขอบคุณพยาบาลห้องผา่ตดั เจา้หนา้ท่ีห้องผา่ตดัทุกระดบั 
รวมทั้งเจา้หน้าท่ีหน่วยงานอ่ืน ๆ ในคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล ท่ีมีส่วนเก่ียวขอ้งในการให้
ข้อมูลในการศึกษาคร้ังน้ีเป็นอย่างดี ขอขอบพระคุณ บิดา มารดา ครอบครัว ญาติพี่น้อง ท่ีให ้
ความรัก ความห่วงใยและเป็นก าลงัใจใหเ้สมอมา ท าใหผู้ศึ้กษาผา่นปัญหาและอุปสรรคต่าง ๆ มาได้
เป็นอยา่งดี 

การศึกษาคร้ังน้ีส าเร็จลงด้วยการได้รับค าแนะน าจาก คุณทิพวรรณ เชาวสุ์โข หัวหน้า
สาขาการพยาบาลผา่ตดัและวิสัญญี และคุณสงวนศกัด์ิ นทีทวีวฒัน์ ผูศึ้กษาตระหนกัถึงความกรุณา
ของท่านท่ีมอบมิตรภาพท่ีมีคุณค่าและอยู่เคียงข้างในการศึกษาด้วยดีตลอดมา สุดท้ายน้ีคุณค่า 
และคุณประโยชน์ท่ีเกิดจากการศึกษาในคร้ังน้ีขอมอบแด่คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล 
มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช ท่ีให้โอกาสด้านอาชีพ การท างาน และความมัน่คงในชีวิต หากมี
ขอ้บกพร่องดว้ยประการใด ๆ ผูศึ้กษาขอนอ้มรับไวด้ว้ยความเคารพยิง่  
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หัวข้อโครงการศึกษา ผลการวเิคราะห์ตน้ทุนค่าหตัถการระยะผา่ตดัเปล่ียนขอ้เข่าเทียม  
(Total Knee Arthroplasty) กรณี Premium คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล 
มหาวทิยาลยันวมินทราธิราช 

ผู้ศึกษา นางปัญจลกัษณ์ นทีทววีฒัน์ 
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 การศึกษาน้ีเป็นการศึกษาโดยมีวตัถุประสงค์เพื่อ วิเคราะห์ระบบตน้ทุนกิจกรรมหตัถการ
ระยะผ่าตดัเปล่ียนข้อเข่าเทียม (Total Knee Arthroplasty) กรณี Premium คณะแพทยศาสตร์วชิร 
พยาบาล มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช รูปแบบการวิจยัเป็นการวิจยัเชิงพรรณนา ประชากรคือผูเ้ขา้
รับบริการผา่ตดั TKA กรณี Premium ตึกผา่ตดั 1 ชั้น 6 ระหวา่งวนัท่ี 1 มกราคม พ.ศ. 2562 ถึงวนัท่ี 
31 ธันวาคม พ.ศ. 2563 โดยมีเคร่ืองมือในการศึกษาคือแบบบนัทึกขอ้มูลตน้ทุนกิจกรรมหัตถการ
ระยะผ่าตัด TKA กรณี Premium และแบบบันทึกข้อมูลระยะเวลากระบวนการก่อนผ่าตัด 
กระบวนการระยะผ่าตดั และกระบวนการหลงัผ่าตดั TKA กรณี Premium จากการสัมภาษณ์แบบ
เฉพาะเจาะจงพยาบาลประจ าหอ้งผา่ตดัออร์โธปิดิกส์ท่ีปฏิบติังานผา่ตดั TKA กรณี Premium 
 ผลการศึกษาพบว่ากิจกรรมหัตถการระยะผ่าตดั TKA กรณี Premium มีต้นทุนต่อคร้ัง
ผ่าตัดเฉล่ียหลังต้นทุนการพัฒนา  15,151 บาท เทียบกับอัตราท่ี เ รียกเก็บจริง 12,000 บาท  
โดยในจ านวนน้ีมีสัดส่วนประเภทตน้ทุนเรียงจากมากไปหาน้อย คือ  ตน้ทุนค่าวสัดุ 7,937 บาท  
(คิดเป็นร้อยละ 52.39) ตน้ทุนการพฒันา 3,030 บาท (ร้อยละ 20) ตน้ทุนค่าเส่ือมราคา 2,164 บาท 
(ร้อยละ 14.28) และตน้ทุนบริหารจดัการ 2,020 บาท (ร้อยละ 13.33) เม่ือแจกแจงตน้ทุนค่าหตัถการ
ฯ ต่อคร้ังผ่าตดัตามกระบวนการพยาบาลพบว่าสัดส่วนตน้ทุนกระบวนการผ่าตดัมีตน้ทุนสูงสุด 
14,021 บาท (ร้อยละ 92.5) รองลงไปคือกระบวนการเสร็จส้ินการผ่าตดั 672 บาท (ร้อยละ 4.4)  
และกระบวนการเตรียมการก่อนลงมือผา่ตดัมีตน้ทุนเท่ากบั 458 บาท (ร้อยละ 3.0)   
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Project Activities Based Costing Analysis of Surgical Procedure  
(Intraoperative phase) for Total Knee Arthroplasty in Premium  
Case of Faculty of Medicine Vajira Hospital, Navamindradhiraj University 

ผู้ศึกษา Mrs. Punjalux Natetaweewat 
Professional Nurse 
Nursing Department, Faculty of Medical Vajira Hospital, Navamindradhiraj University 

 

ABSTRACT 
The objectives of this study . To analyze the cost of surgical procedure (Intraoperative phase) for 
Total Knee Arthroplasty in Premium case of Faculty of Medical Vajira Hospital, Navamindradhiraj 
University The study model was a descriptive method while the population were numbers of 
patients who received TKA surgery in Premium at floor 6th Surgical Building 1 between January 1, 
2019 till December 31, 2020. The study instruments were The Costs record forms for TKA surgical 
procedure (Intraoperative phase) activities in Premium case., and the Interview record form 
interviewed by the specified orthopedic operative nurses performing TKA Premium cases for 
timing spent during TKA surgical activities i.e. preoperative phase, intraoperative phase, and 
postoperative phase in Premium cases.  
 The results of the study revealed that TKA surgical procedure (Intraoperative phase)  
in Premium cases had an average cost per operation after development cost of 15,151 Baht, compared  
to the actual rate charged at 12,000 Baht. The costs portioned from the highest to lowest were 
Materials cost 7,937 Baht (equivalent to 52.39%), development cost 3,030 Baht (20%), 
depreciation cost 2,164 Baht (14.28%), and administrative cost 2,020 Baht (13.33%) respectively. 
When classifying the average cost according to the nursing procedure (Intraoperative phase), it was 
found that the cost proportion of the surgical period had the highest cost of 14,021 Baht (92.5%), 
followed by the postoperative period at 672 Baht (4.4%), and the preoperative period had a cost  
of 458 Baht. (3.0%) 
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บทที ่1  
บทน า 

 

ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 
 คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช เป็นสถาบนัการแพทย ์      
ด้านการบริการสาธารณสุข ก าหนดแผนยุทธศาสตร์  HEROES ของโรงพยาบาล  ในด้าน 
Organization strength : Security - Growth - Sustainability ซ่ึงมุ่งพฒันาโครงสร้างระบบงาน การเงิน
ให้มีคุณภาพและประสิทธิภาพสูง เพื่อรองรับทุกพนัธกิจ ท าให้องคก์รเขม้แข็ง มัน่คง เจริญเติบโต
อย่างย ัง่ยืน ด้วยการใช้ทรัพยากรสุขภาพอย่างมีประสิทธิภาพ (Utilization  Management) ซ่ึงเป็น 
การใช้ทรัพยากรอย่างเหมาะสมโดยท่ียงัคงคุณภาพ มีประสิทธิภาพ (Effectiveness) และมีความคุม้ค่า 
ในการจดัการทรัพยากรโดยค านึงถึงการบริหารตน้ทุน การผลิต การบริหารรายได ้และค่าใช้จ่าย 
เพื่อลดความสูญเสียของหน่วยงาน จากการใช้ทรัพยากรท่ีมีอยู่เพื่อตอบสนองความคาดหวงั 
ของผูใ้ชบ้ริการ (คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวทิยาลยันวมินทราธิราช , 2564)  
 หน่วยงานบริการห้องผา่ตดัคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช 
เป็นหน่วยงานหน่ึงท่ีให้บริการดา้นการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดัศลัยกรรมทั้งผา่ตดัใหญ่ เช่น การผา่ตดั
โรคข้อเข่าเส่ือม เป็นต้น และผ่าตดัเล็ก ผูป่้วยภาวะวิกฤติ เร่งด่วนฉุกเฉินและผูป่้วยท่ีมีปัญหา
ซบัซอ้น สามารถใหบ้ริการตลอด 24 ชัว่โมง มีหน่วยงานหลกั ดงัน้ี  
 ก) ตึกผ่าตดั 1 ประกอบด้วยชั้น 1 ชั้น 3 และชั้น 6 โดยแต่ละชั้นมีภารกิจท่ีแตกต่างกนั 
ดังน้ี ตึกผ่าตัด 1 ชั้ น 1 ประกอบด้วยห้องผ่าตัด 101 102 และ131 ตึกผ่าตัด 1 ชั้ น 3 เป็นท่ีตั้ ง 
ของหน่วยจ่ายกลางตึกผา่ตดัให้บริการการท าให้ปราศจากเช้ือของเคร่ืองมือและอุปกรณ์ผา่ตดัทุกระบบ  
และตึกผา่ตดั 1 ชั้น 6 ประกอบดว้ยหอ้งผา่ตดัจ านวน 7 หอ้ง ใหบ้ริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดัศลัยกรรม
ทัว่ไป 1 ห้อง ศลัยกรรมระบบทางเดินปัสสาวะ 1 ห้อง ศลัยกรรมตกแต่งร่วมกบัศลัยกรรมเด็ก 1 
หอ้ง และศลัยกรรมออร์โธปิดิกส์ 4 หอ้ง (หอ้ง 601 603 605 และ 608)   
 ข) ตึกผา่ตดั 3 ชั้น 5 อาคารเพชรรัตน์ ประกอบดว้ยห้องผา่ตดัจ านวน 10 ห้อง ให้บริการ
พยาบาลผู ้ป่วยผ่าตัด ระบบ หัวใจและหลอดเลือด 1 ห้อง ระบบศัลยกรรมประสาท 2 ห้อง             
ห้องผ่าตดัระบบโสต ศอ นาสิก 1 ห้อง ห้องผ่าตดัระบบศลัยกรรมทัว่ไป 1 ห้อง ห้องผ่าตดัระบบ
ศลัยกรรมล าไส้ใหญ่ และทวารหนัก 1 ห้อง ห้องผ่าตดัระบบศลัยกรรมทัว่ไป และหลอดเลือด          
1 หอ้ง และหอ้งผา่ตดัระบบจกัษุ 3 หอ้ง  
 หน่วยงานบริการห้องผ่าตัดก าหนดเป้าหมายการให้บริการผู ้ป่วยผ่าตัดท่ีชัดเจน  
คือความปลอดภยัของผูป่้วย (Safe Surgery) ตามมาตรฐานวิชาชีพ ภายใตธ้รรมาภิบาลและสภาวะแวดลอ้ม 
ท่ีเหมาะสม บุคลากรมีจิตสาธารณะ 
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 ปัจจุบันประเทศไทยมีการพัฒนา และเจริญก้าวหน้าทางเทคโนโลยีทางการแพทย ์
อยา่งหลากหลายและรวดเร็ว รวมทั้งการเปล่ียนแปลงโครงสร้างของประชากรท่ีมีจ านวนผูสู้งอายุ
เพิ่มสูงข้ึน ปัจจยัเหล่าน้ีลว้นมีผลกระตุน้ให้เกิดการปรับตวัในดา้นการบริการทางสุขภาพ และธุรกิจ
บริการทางการแพทย์อย่างมาก ประชาชนคาดหวังและมีความต้องการเข้าถึงการบริการ 
และเทคโนโลยีทางการแพทยม์ากยิ่งข้ึนในราคาท่ีเหมาะสม ซ่ึงในปัจจุบนัโรงพยาบาลชั้นน าโดยเฉพาะ 
โรงเรียนแพทย ์ มีการน าเทคโนโลยีทางการแพทยใ์หม่ ๆ มาใช้ในการดูแลรักษาผูป่้วยได้อย่าง         
มีคุณภาพ ท าให้มีตน้ทุนดา้นสุขภาพสูงข้ึน (อุษา ฉายเกล็ดแกว้และคณะ, 2552) โรคขอ้เข่าเส่ือม
เป็นปัญหาสาธารณสุขท่ีส าคญั ประมาณร้อยละ 10 ของประชากรสูงอายทุัว่โลกมีปัญหาขอ้เข่าเส่ือม 
(World Health Organization, 2003) การผา่ตดัเปล่ียนขอ้เข่าเทียม (Total Knee Arthroplasty : TKA) 
เป็นวิธีการรักษาผูป่้วยโรคขอ้เข่าเส่ือมท่ีประสบความส าเร็จมากท่ีสุด (Bruyere, Richy, Dardenned, 
& Reginster, 2004) สถิติการผ่าตดั TKA มีแนวโน้มสูงข้ึนเกือบทุกประเทศจากประชากรผูสู้งอายุ  
ท่ีเพิ่มข้ึน ในประเทศสหรัฐอเมริกามีการผ่าตดั TKA ประมาณ 700,000 รายต่อปี และคาดการณ์ 
วา่จะมีจ านวนเพิ่มมากข้ึนเป็น 3.48 ลา้นรายต่อปี ภายในปี ค.ศ. 2030 (Kurtz, Ong, Lau, Mowat, & 
Halpern, 2007) ส าหรับประเทศไทยกา้วสู่สังคมสูงอายมุาตั้งแต่ปี พ.ศ. 2548 และกา้วสู่สังคมสูงอายุ
ระดับสมบูรณ์ปี พ.ศ. 2564 หมายถึงสังคมมีผูสู้งอายุมากกว่าร้อยละ 20 ของประชากรทั้งหมด  
โดยคาดการณ์ว่าในปี พ.ศ. 2574 จะกา้วสู่สังคมสูงอายุระดบัสุดยอด คือ มีผูสู้งอายุมากกว่าร้อยละ 28 
ของประชากรทั้งหมด (กรมกิจการผูสู้งอายุ กระทรวงการพฒันาสังคมและความมัน่คงของมนุษย,์ 
2562 ) ท่ีผา่นมาประเทศไทยมีจ านวนผูป่้วยท่ีเขา้รับ การผา่ตดัขอ้เข่าเทียมประมาณ 17,000 - 20,000 
รายต่อปี (Charoenchonvanich, 2016) โดยมีจ านวนท่ีเข้ารับการผ่าตัดมากข้ึนทุกปีตามจ านวน
ผูสู้งอายุท่ีเพิ่มข้ึน คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช เป็นโรงพยาบาล 
ท่ีได้รับมาตรฐานการรับรองเฉพาะโรคการดูแลรักษาผูป่้วยผ่าตัดเปล่ียนข้อเข่าเทียม Disease 
Specific Certification (DSC) Total Knee Arthroplasty จากสถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาล 
(องคก์ารมหาชน) เม่ือวนัท่ี 24 มีนาคม พ.ศ. 2563 และจะต่ออายุการรับรองคุณภาพมาตรฐาน ทุก 3 ปี 
ซ่ึงจะต้องพฒันาคุณภาพอย่างต่อเน่ืองในการให้บริการผูป่้วยผ่าตดั TKA การให้บริการผ่าตัด
ก าหนดเป้าหมายท่ีชดัเจน คือความปลอดภยัของผูป่้วย (Safe Surgery) ตามมาตรฐานวชิาชีพ ภายใต้
ธรรมาภิบาลและสภาวะแวดล้อมท่ีเหมาะสม บุคลากรมีจิตสาธารณะสามารถให้บริการตลอด  
24 ชัว่โมง เนน้ดา้นบริการใหเ้กินความคาดหมายเพื่อใหผู้ม้ารับบริการเกิดความประทบัใจ พึงพอใจ 
มั่นใจในด้านการรักษาพยาบาล และทีมแพทย์ผ่าตัด มีความเช่ียวชาญช านาญเฉพาะด้าน 
Arthroplasty ท าให้ผูป่้วยผ่าตดัปลอดภยัไม่มีภาวะแทรกซ้อน จากสถิติพบว่าปีพ.ศ. 2562 - 2563  
คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช มีผูป่้วยเขา้รับการบริการผา่ตดั TKA 
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เพิ่มข้ึนโดยในเวลาราชการปีพ.ศ. 2562 จ  านวนผูป่้วยผ่าตดั 238 ราย และ ปี พ.ศ. 2563 จ  านวน 275 ราย 
(คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช, 2562) เพื่อแก้ปัญหารองรับ 
การบริการผูป่้วยท่ีเพิ่มมากข้ึน การลดระยะเวลารอคอยในการรับบริการ การแออดัในเวลาราชการ 
การธ ารงบุคลากรให้อยูใ่นระบบโดยยึดความตอ้งการของผูป่้วยเป็นหลกั ดว้ยการเพิ่มทางเลือกให้
ผูป่้วยมีโอกาสในการเข้าถึงบริการมากข้ึน ผ่าตดัรวดเร็วข้ึน และเพิ่มความมัน่คงด้านการเงิน 
การคลงั ดว้ยการใชท้รัพยากรของรัฐให้เกิดประโยชน์สูงสุด คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาลจึงเปิด
ให้บริการคลินิกพิเศษเฉพาะทางนอกเวลาราชการ (Premium) ตั้งแต่วนัท่ี 1 พฤษภาคม พ.ศ. 2561 
โดยระเบียบคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล วา่ดว้ยการบริหารคลินิกพิเศษวชิรพยาบาล พ.ศ. 2561 
ตามระเบียบฯได้มีประกาศ ฯ ท่ีเ ก่ียวข้องการเรียกเก็บค่าบริการและการจ่ายค่าตอบแทน 
ของบุคลากรอย่างเป็นธรรมและมีความโปร่งใสโดยด าเนินการจดับริการให้ก าหนดอตัราบริการ
คลินิกพิเศษ ซ่ึงเช่ือมโยงกบัอตัราค่าบริการของหน่วยบริการกระทรวงสาธารณสุข ปี พ.ศ. 2560 
และค่าธรรมเนียมของแพทยส์ภาปีพ.ศ. 2549 ผูรั้บบริการใช้สิทธ์ิการรักษาค่าหัตถการไดทุ้กสิทธ์ิ  
เพียงจ่ายส่วนต่างตามอตัราการจ่ายค่าตอบแทนธรรมเนียมแพทย ์ค่าตอบแทนของบุคลากร เพื่อมิให้
หน่วยบริการประสบปัญหาขาดสภาพคล่องและส่วนหน่ึงน าไปบริหารจดัการดา้นอ่ืน ๆ ช่วยเหลือ
ผูป่้วยท่ีไม่มีรายไดข้าดโอกาสเขา้ถึงการแพทยเ์ฉพาะทางท่ีอยูใ่นระบบปกติ เวลาราชการ ไดอ้ยา่ง
เป็นธรรมและมีประสิทธิภาพ เร่ิมใหบ้ริการผา่ตดัคลินิกพิเศษเฉพาะทางนอกเวลาราชการ Premium  
เต็มรูปแบบในช่วงปีพ.ศ. 2562 สถิติจ านวนผู ้ป่วยผ่าตัดTKA กรณี Premium ในปีพ.ศ. 2562  
จ านวน 116 ราย และเพิ่มในปีพ.ศ. 2563 เป็น 159 ราย (คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล 
มหาวทิยาลยันวมินทราธิราช, 2562) ตามล าดบั จะเห็นวา่จ านวนผูป่้วยเขา้รับการผา่ตดั TKA คลินิก
พิเศษเฉพาะทางนอกเวลาราชการ Premium มีจ  านวนเพิ่มสูงข้ึนอยา่งชดัเจน 
 การบริหารตน้ทุนของโรงพยาบาล จึงจ าเป็นตอ้งใช้หลกัฐานเชิงประจกัษ์ การวิเคราะห์
ตน้ทุนมาใช้เป็นขอ้มูลท่ีส าคญัในการตดัสินใจด าเนินการติดตาม ควบคุมค่าใช้จ่าย ก าหนดอตัรา
ค่าบริการท่ีเหมาะสมและเป็นธรรม เพื่อให้เกิดดุลยภาพแก่ผู ้รับบริการ และความอยู่รอด 
ของโรงพยาบาล บุคลากรในหน่วยงานทุกระดบัชั้นตั้งแต่ผูบ้ริหารลงไปจนถึงผูป้ฏิบติัการ ควรตระหนกั 
และร่วมเสริมสร้างความเขม้แข็งในการบริหารจดัการการเงินท่ีมีประสิทธิภาพ มีการบริหารจดัการ
ทรัพยากรเพื่อให้เกิดประโยชน์สูงสุด มีขอ้มูลท่ีแทจ้ริงและแม่นย  า มีการเปรียบเทียบส่ิงท่ีไดม้า 
และส่ิงท่ีสูญเสีย ทรัพยากรท่ีสูญเสียไป หมายรวมถึงงบประมาณ เวลา หรือโอกาสท่ีอาจแสดงออกมา 
ในรูปตน้ทุนท่ีสูญเปล่า หรือความสามารถในดา้นการท าก าไรท่ีลดลง ประสิทธิผลในการบริหาร
งบประมาณท่ีดี ท าให้มีเงินบ ารุงของสถานพยาบาลเพียงพอต่อการจ่ายค่าเงินเดือน ค่าตอบแทน    
ค่าด าเนินการ การพฒันาและการลงทุน อีกทั้งยงัสามารถน าเงินท่ีเหลือมาใช้ในการบริหารจดัการ
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ค่าตอบแทนตามผลปฏิบติังานและดา้นอ่ืน ๆในการวเิคราะห์ตน้ทุนมิไดมุ้่งหวงัประโยชน์ท่ีผลก าไร 
แต่ยงัช่วยวิเคราะห์งานอย่างเป็นระบบ ท าให้หน่วยงานทราบตน้ทุนท่ีแทจ้ริงสามารถเทียบเคียง
ความคุ้มค่าในการใช้ทรัพยากรท่ีมีอยู่อย่างจ ากัดให้เกิดประโยชน์สูงสุด และเม่ือพบว่าผล              
การวิเคราะห์ตน้ทุนสูงเกินความเป็นจริง หรือสูงกวา่หน่วยงานเทียบเคียงอ่ืน หรือสูงอยา่งไม่คุม้ค่า
เพื่อด าเนินการตรวจสอบปรับปรุงและแกไ้ข 
  อัตราค่าบริการทางการแพทย์เป็นไปตามบัญชีอัตราค่าบริการแนบท้ายระเบียบ 
กรุงเทพมหานครว่าด้วยอัตราค่าบริการทางการแพทย์ ค่าบริการทางการแพทย์รูปแบบพิเศษ  
และหลกัเกณฑ์ วิธีการและเง่ือนไขการยกเวน้หรือลดหย่อนค่าบริการ พ.ศ. 2563 หน้า 124 หมวด 11  
ค่าท าหตัถการและวสิัญญี ล าดบัท่ี 14.6.21 Total knee replacement เท่ากบั 11,000 บาท ตามระเบียบ
กรุงเทพมหานครว่าด้วยอตัราค่าบริการทางการแพทย์  ค่าบริการทางการแพทย์รูปแบบพิเศษ  
และหลกัเกณฑ์ วิธีการและเง่ือนไขในการยกเวน้ หรือลดหยอ่นค่าบริการ พ.ศ. 2563 ราชกิจจานุเบกษา. 
เ ล่ม ๑๓๗ ตอนพิ เศษ ๑๓๙ ง,  เ ม่ือน ามาเทียบเคียงกับคู่ มืออัตราค่าบริการสาธารณสุข 
ของหน่วยบริการในสังกดักระทรวงสาธารณสุข ส าหรับคนไทย พ.ศ. 2562 ตามประกาศกระทรวง
สาธารณสุข เร่ือง อตัราค่าบริการสาธารณสุขของหน่วยบริการในสังกดักระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2562 
ตามบญัชีแนบทา้ยประกาศฯ หนา้ 92 หมวดท่ี 8 ค่าบริการศลัยกรรม หมวดยอ่ยท่ี 8.14 Operations 
on the musculoskeletal หวัขอ้ Incision and excision of joint structures ล าดบัท่ี 33 ประเภทรายการ 
Total knee replacement เท่ากบั 18,000 บาท ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุขเร่ืองอตัราค่าบริการ
สาธารณสุขของหน่วยบริการในสั งกัดกระทรวงสาธารณสุข พ .ศ .2562,  30 สิงหาคม .  
ราชกิจจานุเบกษา. เล่ม ๑๓6 ตอนพิเศษ 218 ง พบว่าอตัราค่าบริการทางการแพทยจ์ากทั้ง 2 หน่วยงาน 
มีอตัราฯ ท่ีแตกต่างกนัอย่างมีนยัส าคญั การเพิ่มข้ึนของจ านวนผูเ้ขา้รับบริการท าให้อนุมานได้ว่า
โรงพยาบาลมีรายรับและรายจ่ายจากการผ่าตดั TKA มากข้ึน การไม่มีรายงาน หรือหน่วยงาน 
ท่ีวิเคราะห์ข้อมูลต้นทุนรายจ่ายเชิงประจักษ์จึงเป็นการสุ่มเส่ียงอย่างยิ่งต่อการพฒันาท่ีย ัง่ยืน 
ของหน่วยงานบริการ ค่าหตัถการผา่ตดั TKA ในระยะผา่ตดัเป็นหน่ึงในค่าใชจ่้ายส าคญัของตน้ทุน
ของการผ่าตดั ไม่เคยมีการวิเคราะห์ค านวณตน้ทุนค่าใช้จ่ายจริงซ่ึงอาจจะมีค่าใชจ่้ายบางส่วนท่ีแฝงอยู ่
การใชป้ระโยชน์จากห้องผา่ตดั (Utilization Rate Operation Room ) อยา่งไม่คุม้ค่า ตน้ทุนเคร่ืองมือ
และอุปกรณ์ท่ีใช้ในการผ่าตัด อาจไม่ได้ถูกน ามาพิจารณาท าให้อาจจะเกิดการสูญเสียในเชิง
เศรษฐศาสตร์ เกิดเป็นต้นทุนท่ีสูงข้ึน ไม่คุ ้มทุน หรือใกล้เคียงกับความเป็นจริงท่ีเรียกเก็บ 
ค่าหตัถการผา่ตดั TKA  
 ระบบการคิดต้นทุนกิจกรรม (Activity Based Costing: ABC) เป็นระบบบริหารต้นทุน 
แบบใหม่ ท่ีท าให้ผู ้บริหารมองเห็นและเข้าใจพฤติกรรมของต้นทุนท่ี เกิด ข้ึนในองค์การ  
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(เพชรนอ้ย สิงห์ช่างชยั, 2557) อนัจะเป็นประโยชน์ต่อการค านวณตน้ทุนผลิตภณัฑ์ การบริหารเงิน
สดและสภาพคล่องและการตดัสินใจไดดี้กวา่ระบบบญัชีตน้ทุนแบบเดิม ขอ้มูลดงักล่าวจะอยูใ่นรูป
ของตน้ทุนของกระบวนการและผลิตภณัฑท่ี์มีความถูกตอ้งน่าเช่ือถือมากกวา่ ในขณะเดียวกนัก็ช่วย
ให้ผูบ้ริหารสามารถทราบไดว้่ากิจกรรมใดมีคุณค่าหรือไม่มีคุณค่าต่อกระบวนการและผลิตภณัฑ์      
การค านวณตน้ทุนโดยวิธีตน้ทุนกิจกรรม ABC ท าให้ไดข้อ้มูลท่ีแสดงถึงจุดคุม้ทุน ในการท าแผน
ยุทธศาสตร์ของกระทรวงสาธารณสุข  (ส านักงานปลดักระทรวงสาธารณสุข , 2554) ซ่ึงกล่าวถึง
ความส าคัญ การค านวณต้นทุนโรงพยาบาลปัจจัย ท่ีมีผลต่อการเงินและวิธีการหาต้นทุน
สถานพยาบาล ซ่ึงการวิเคราะห์ตน้ทุนกิจกรรม ABC เป็นการระบุการใชท้รัพยากรของการจดัการ
ขององค์กรออกเป็นกิจกรรม ซ่ึงแต่ละกิจกรรมจะระบุการก าหนด ตน้ทุนของกิจกรรมซ่ึงข้ึนกบั 
การใช้ทรัพยากรท่ีแตกต่างกนั โดยค านึงถึงการคิดตน้ทุนของส่ิงท่ีตอ้งการวดัตน้ทุนกบักิจกรรม    
ท่ีใช้ไปข้ึนกับลักษณะเฉพาะของสินค้าหรือบริการของสุขภาพนั้น ๆ สาเหตุท่ีเลือกเอาต้นทุน
กิจกรรมการพยาบาลมาใช้คือ การบริหารตน้ทุนการผลิตดา้นการบริการสุขภาพ โดยน ากิจกรรม
การพยาบาลมาพิจารณาว่ากิจกรรมใดท่ีใช้ตน้ทุนเกินความจ าเป็น กิจกรรมใดเป็นกิจกรรมท่ีเพิ่ม
มูลค่าหรือกิจกรรมใดไม่ เพิ่มมูลค่า  ข้อมูลต้นทุนกิจกรรมมีความส าคัญกับฝ่ายบ ริหาร 
ในการพิจารณาการลดหรือยกเลิกกิจกรรมท่ีไม่เพิ่มมูลค่า หรือลดกิจกรรมท่ีใชต้น้ทุนเกินความจ าเป็น 
ซ่ึงจะท าให้ต้นทุนการผลิตลดลง การบริหารต้นทุนแบบใหม่ด้วยการวิเคราะห์ต้นทุนกิจกรรม  
ถือวา่เป็นกิจกรรมท่ีก่อให้เกิดตน้ทุน แนวคิดน้ีเร่ิมเป็นท่ียอมรับในปี ค.ศ.1991 (วรศกัด์ิ ทุมมานนท,์ 2544) 
ท าให้ผูศึ้กษาเกิดความเขา้ใจโดยรวมในกระบวนการวิเคราะห์ตน้ทุนของกิจกรรม กระบวนการ
ผลักดันต้นทุนและน าไปเป็นพื้นฐานในการประเมินการท างานและเพิ่มประสิทธิภาพ 
ในกระบวนการท างานในงานบริการห้องผา่ตดั นอกจากน้ีไดศึ้กษางานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง ไดแ้ก่ ศึกษา
ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อการคิดตน้ทุนและอตัราค่าบริการเปรียบเทียบค่าบริการของโรงพยาบาลสงขลา
นครินทร์กบักระทรวงสาธารณสุข และกรมบญัชีกลาง (บุณพจน์ ตนัสกุล, 2550) พบว่า ปัจจยัท่ีมี
อิทธิพลต่อการคิดตน้ทุนและอตัราค่าบริการคือ อตัราค่าบริการท่ีแตกต่างกนัเน่ืองมาจากวิธีการคิด 
ท่ีแตกต่างกนั รวมถึงค่าน ้ ายาและวสัดุซ้ือมาในราคาท่ีต่างกนั ท าให้ผูบ้ริหารไดท้ราบถึงขั้นตอน   
วิธีคิด และวิเคราะห์ตน้ทุนท่ีแทจ้ริงแต่ละโรงพยาบาลแตกต่างกนั เพื่อเป็นแนวทางในการก าหนด
อตัราค่าบริการมีความถูกตอ้งและเหมาะสมสอดคลอ้งกบักิจกรรมต่าง ๆ  
 ผูว้ิจยัเล็งเห็นความจ าเป็น เน่ืองจากสถิติจ านวนผูสู้งอายุมีแนวโน้มสูงข้ึนและเข้ารับ 
การผา่ตดัขอ้เข่า โดยเฉพาะการผา่ตดั TKA กรณี Premium เพิ่มมากข้ึน และมากกวา่การผา่ตดัคลีนิค
พิเศษประเภทอ่ืน ๆ (คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช, 2562)  
และยงัไม่เคยคิดตน้ทุนค่าหตัถการระยะผา่ตดั จึงตอ้งมีการวเิคราะห์ขอ้มูลท่ีแทจ้ริงเก่ียวกบัการวิเคราะห์ 
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ต้นทุนค่าใช้จ่ายกิจกรรมหัตถการระยะผ่าตดั TKA ของหน่วยงานบริการห้องผ่าตดั เพื่อน ามา
เปรียบเทียบกบัค่าหตัถการระยะผา่ตดั TKA ท่ีเรียกเก็บ และน าผลการศึกษาไปพฒันาและปรับปรุง
งานบริการผ่าตดั TKA กรณี Premium ให้มีประสิทธิภาพสัมพนัธ์ต่อค่าใช้จ่ายและค่าด าเนินการ  
การพฒันาและการลงทุน ซ่ึงจะส่งผลต่อการวางแผนและการบริหารจัดการทรัพยากรต่าง ๆ  
ใหมี้ประสิทธิภาพและเกิดประโยชน์สูงสุด 
 ผลจากการศึกษาเอกสารและงานวิจยัขา้งตน้ ผูว้ิจยัไดศึ้กษาไดเ้ลือกการค านวณต้นทุน
โดยวิธีการวิเคราะห์ตน้ทุนกิจกรรม เน่ืองจากเป็นการหาตน้ทุนของกิจกรรมย่อยท่ีมีความละเอียด
และแม่นย  ามากข้ึน ท าให้ทราบตน้ทุนของกิจกรรม และทราบว่ากิจกรรมใดบา้งบรรลุเป้าหมาย  
ควรลดกิจกรรมใดหรือเพิ่มกิจกรรมใดท่ีให้มูลค่าและเพิ่มรายไดใ้ห้กบัองคก์ร การวิเคราะห์ตน้ทุน
ค่าหตัถการระยะผา่ตดั TKA เน่ืองจากในระยะก่อนผา่ตดั และระยะหลงัผา่ตดัผูป่้วยจะมีปัจจยัส าคญั
และแตกต่างกันคือ ความพร้อมของสภาพร่างกายและภาวะแทรกซ้อน ท าให้ระยะเวลา 
และทรัพยากรท่ีใชใ้นการดูแลรักษามีความแตกต่างและไม่เสถียร และอีกหน่ึงความส าคญัท่ีจูงใจให้
ศึกษาในเร่ืองน้ีคือ ค่าหตัถการผา่ตดั TKA ในระยะผา่ตดัเป็นกิจกรรมท่ีมีค่าใชจ่้ายส าคญัของตน้ทุน
การผ่าตดั TKA และมีจ านวนการผ่าตดัในกรณี Premium ท่ีเพิ่มข้ึนทุก ๆ ปี การวิเคราะห์ค านวณ
ตน้ทุนค่าใชจ่้ายจริงยงัไม่เคยมีการศึกษาวา่มีจุดคุม้ทุนเป็นอยา่งไร การใหบ้ริการผา่ตดักรณี Premium 
ควรมีการควบคุมหรือปรับปรุงอะไรบา้ง การใช้ห้องผ่าตดันอกเวลาราชการ มีการใช้ประโยชน์ 
เป็นอย่างไร ค่าหัตถการผ่าตัดกรณี Premium จะไม่รวมค่าจ้างแรงงานตามนิยามระเบียบ
กรุงเทพมหานครว่าด้วยอัตราค่าบริการทางการแพทย์ ค่าบริการทางการแพทย์รูปแบบพิเศษ  
และหลกัเกณฑ์วิธีการและเง่ือนไขในการยกเวน้หรือลดหย่อนค่าบริการ พ.ศ. 2563 ตามเอกสารบญัชี
อตัราค่าบริการแนบทา้ยระเบียบกรุงเทพมหานครว่าด้วยอตัราค่าบริการทางการแพทย ์ค่าบริการ
ทางการแพทย์รูปแบบพิเศษ และหลักเกณฑ์วิธีการและเง่ือนไขในการยกเวน้หรือลดหย่อน
ค่าบริการ พ.ศ. 2563 หมวด 11 ค่าท าหัตถการและวิสัญญี ค่าท าหัตถการ หมายถึง ค่าบริการเหมา
ตามรายการหตัถการต่าง ๆ รวมถึงการผา่ตดั และการท าคลอดดว้ย และยงัการใชท้รัพยากรร่วมกนั
หลายอยา่ง เช่น การใชห้อ้งผา่ตดั พื้นท่ี ค่าน ้า ค่าไฟฟ้า เป็นตน้ การวเิคราะห์ตน้ทุนค่าหตัถการระยะ
ผ่าตัด  TKA กรณี Premium คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช  
เลือกวิธีการค านวณตน้ทุนกิจกรรม เน่ืองจากเป็นการหาตน้ทุนของกิจกรรมโดยเฉพาะระยะผ่าตดั  
ท่ีมีความละเอียด แม่นย  า มีการพิจารณาและก าหนดตวัผลกัดนัตน้ทุนเพื่อใช้เป็นเกณฑ์ในการกระจาย
หรือปันส่วนตน้ทุน ท าให้ทราบตน้ทุนกิจกรรมค่าใช้จ่ายของหน่วยงาน ซ่ึงลว้นเป็นขอ้มูลส าคญั 
ในการก าหนดทิศทาง การวางแผนกลยทุธ์ต่าง ๆ ส าหรับผูบ้ริหาร เพื่อใหบ้รรลุเป้าหมายขององคก์ร 
วิธีการคิดตน้ทุนกิจกรรมน้ีจึงมีส่วนช่วยให้ผูบ้ริหารสามารถ ทราบถึงขอ้มูลตน้ทุนต่อหน่วยท่ีมี
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ความถูกตอ้ง สามารถน าไปใช้ในการก าหนดอตัราค่าบริการ และการบริหารงานในองค์กรเพื่อให้
เกิดประสิทธิภาพจากการใชห้้องผา่ตดั และการบริหารทรัพยากรเพื่อความคุม้ค่า เกิดความประหยดั 
และตรงเป้าหมายขององคก์ร  

วตัถุประสงค์ของการวจัิย 
  เพื่อวเิคราะห์ระบบตน้ทุนกิจกรรมหตัถการระยะผา่ตดั TKA กรณี Premium  คณะแพทยศาสตร์ 
วชิรพยาบาล มหาวทิยาลยันวมินทราธิราช  

ค าถามการวจัิย 
 1. ตน้ทุนกิจกรรมหัตถการระยะผ่าตดั TKA กรณี Premium คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล 
มหาวทิยาลยันวมินทราธิราช มีตน้ทุนเท่าไหร่ 
 2. ตน้ทุนกิจกรรมหัตถการระยะผา่ตดั TKA กรณี Premium สอดคลอ้งกบัอตัราค่าหัตถการฯ 
ท่ีเรียกเก็บ อยา่งไร  

ขอบเขตของการวจัิย 
 การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิเคราะห์ตน้ทุนค่าใชจ่้ายหตัถการระยะผา่ตดั TKA กรณี Premium 
คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช เร่ิมตั้งแต่ผูป่้วยถูกน าเขา้ห้องผ่าตดั
จนกระทัง่การผา่ตดัเสร็จ ผูป่้วยถูกยา้ยออกจากหอ้งผา่ตดั โดยรวมการจดัเตรียมและท าความสะอาด
อุปกรณ์และห้องผา่ตดัให้พร้อมใชง้านในคร้ังถดัไป ซ่ึงห้องท่ีใชผ้า่ตดักรณี Premium จะใชห้้องใด
ห้องหน่ึงของห้องผ่าตัดศัลยกรรมออร์โธปิดิกส์ซ่ึงมีด้วยกันทั้ งส้ิน 4 ห้อง (ห้อง 601 603 605  
และ 608) ของตึกผา่ตดั 1 ชั้น 6 คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช ท่ีผูศึ้กษา
ร่วมท างานอยู่โดยท าการศึกษาและเก็บประวติัขอ้มูลการผ่าตดั TKA กรณี Premium จริงในช่วง
ระยะเวลา 24 เดือน เร่ิมตั้งแต่วนัท่ี 1 มกราคม พ.ศ. 2562 ถึงวนัท่ี 31 ธันวาคม พ.ศ. 2563 โดยใช้
โปรแกรมส าเร็จรูป Excel ในการบนัทึกขอ้มูลและค านวณตน้ทุน แต่ไม่ไดมี้การพิจารณาถึงตน้ทุน
ทางเศรษฐศาสตร์จากค่าเสียโอกาสในการใช้ทรัพยากรให้เกิดประโยชน์สูงสุด มีการประยุกต์ใช้
และรวมตน้ทุนทางออ้มของหน่วยงานบริหารหรือหน่วยงานสนับสนุนอ่ืน ๆ ในระดบัตึกผ่าตดั
ศลัยกรรมหรือระดบัโรงพยาบาล เช่น งานบริหาร งานอ านวยการ งานธุรการทัว่ไป งานทะเบียน 
งานดา้นขอ้มูลสารสนเทศ แต่ค่าบริการแพทยแ์ละพยาบาลไม่น ามารวมเก็บ  
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ภาพท่ี 1: ขอบเขตการวจิยั 

นิยามศัพท์ 
 คลินิกพิเศษเฉพาะทางนอกเวลาราชการ (Premium) หมายถึง การใหบ้ริการทางการแพทย์
สาธารณสุขในคลินิกพิเศษนอกเวลาราชการ ของโรงพยาบาลวชิรพยาบาล คณะแพทยศาสตร์ 
วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช ส าหรับผูรั้บบริการ ท่ีมิใช่ผูป่้วยฉุกเฉิน ท่ีมีความประสงค ์
จะขอรับการตรวจรักษาโรคโดยแพทย์เฉพาะทางนอกเวลาราชการเพื่อประโยชน์ผูรั้บบริการ  
เพิ่มทางเลือก และโอกาสในการเขา้ถึงการจดับริการทางการแพทย ์โดยแพทยเ์ฉพาะทางนอกเวลา
ราชการ โดยก าหนดอตัราบริการคลินิกพิเศษ ตามอตัราค่าบริการของหน่วยบริการกระทรวง
สาธารณสุขปี 2560 และค่าธรรมเนียมของแพทย์สภาปี 2549 ผู ้รับบริการใช้สิทธ์ิการรักษา  
ค่าหัตถการได้ทุกสิทธ์ิ เพียงจ่ายส่วนต่างตามอัตราการจ่ายค่าตอบแทนธรรมเนียมแพทย์ 
ค่าตอบแทนของบุคลากร (กระทรวงสาธารณสุข, 2561) 
 2. การผ่าตัด TKA คลินิกพิเศษเฉพาะทางนอกเวลาราชการ หมายถึงการให้บริการ 
ในคลินิกพิเศษเฉพาะทางนอกเวลาราชการในการรักษาขอ้เข่าเส่ือม ดว้ยวิธีการผ่าตดั โดยแพทย์
เฉพาะทางท่ีมีความเช่ียวชาญ ในการผา่ตดั น าผิวกระดูกอ่อนท่ีเส่ือมสภาพออก และน าขอ้เข่าเทียม
ซ่ึงท าจากโลหะสังเคราะห์มาใส่แทน ยึดด้วยซีเมนต์ส าหรับกระดูก โดยมี โพลีเอทิลีนเป็นส่วน
รองรับน ้าหนกั ท าใหผู้ป่้วยสามารถใชง้านเข่าไดต้ามปกติ 

 

ขอบเขตการวจิัย 

เร่ิมตั้งแต่ผูป่้วย 
อยูใ่นหอ้งผา่ตดั ผา่ตดัเสร็จ
ส้ิน และผูป่้วยถูกยา้ยออกจาก

หอ้งผา่ตดั  

ระยะผ่าตัด
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 3. เวลาท่ีใช้ในการท ากิจกรรมหัตถการระยะผ่าตดั TKA หมายถึง การพยาบาลในระยะ
ผา่ตดั เร่ิมตั้งแต่ผูป่้วยถูกน าเขา้ห้องผา่ตดัจนกระทัง่การผา่ตดัเสร็จ ผูป่้วยถูกยา้ยออกจากห้องผา่ตดั
การจดัเตรียม การท าความสะอาดอุปกรณ์และหอ้งผา่ตดัใหพ้ร้อมใชง้านในคร้ังถดัไป  
 4. ต้นทุนค่าหัตถการระยะผ่าตัด TKA กรณี Premium ของโรงพยาบาลวชิรพยาบาล  
คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช หมายถึง ตน้ทุนกิจกรรมหัตถการ
ระยะผา่ตดั TKAในคลินิกพิเศษเฉพาะทางนอกเวลาราชการซ่ึงจะไม่รวมค่าจา้งแรงงาน ค่าล่วงเวลา 
และค่าตอบแทนอ่ืน ๆ ของทีมแพทยพ์ยาบาลผ่าตดั ตามนิยามค่าหัตถการใน ประกาศกระทรวง
สาธารณสุขเร่ืองอตัราค่าบริการในคลินิกพิเศษเฉพาะทางนอกเวลาราชการของหน่วยบริการ 
ในสังกดักระทรวงสาธารณสุข พ.ศ 2561 ในหวัขอ้รายละเอียดแนบทา้ยประกาศกระทรวงสาธารณสุข 
เร่ืองอตัราค่าบริการในคลินิกพิเศษเฉพาะทางนอกเวลาราชการของหน่วยบริการในสังกดักระทรวง
สาธารณสุข พ.ศ 2561โดยค่าจ้างแรงานในกรณี Premium จะถูกเรียกเก็บโดยตรงแยกออกจาก 
ค่าหัตถการฯ โดยจะถูกเรียกเป็นช่ืออย่างอ่ืน เช่น ค่าธรรมเนียมแพทย ์พยาบาล ซ่ึงจะเรียกเก็บ
โดยตรงกบัผูป่้วย ตามคู่มือค่าธรรมเนียมแพทย ์2549 แพทยสภา หรือฉบบัปรับปรุง (กระทรวงสาธารณสุข, 
2561, เอกสารแนบทา้ย 3 น. 2) ซ่ึงสอดคลอ้งกบัระเบียบกรุงเทพมหานครว่าด้วยอตัราค่าบริการ 
ทางการแพทย ์ค่าบริการทางการแพทยรู์ปแบบพิเศษ และหลกัเกณฑ์วิธีการและเง่ือนไขในการยกเวน้
หรือลดหย่อนค่าบริการ พ.ศ.  2563 ตามเอกสารบัญชีอัตราค่าบริการแนบท้ายระ เ บียบ
กรุงเทพมหานครว่าด้วยอัตราค่าบริการทางการแพทย์ ค่าบริการทางการแพทย์รูปแบบพิเศษ  
และหลักเกณฑ์วิธีการและเง่ือนไขในการยกเวน้หรือลดหย่อนค่าบริการ พ.ศ. 2563 หมวด 11  
ค่าท าหัตถการและวิสัญญี หน้า 129 ซ่ึงตน้ทุนค่าหัตถการเป็นการเรียกเก็บ  Total cost : TC =  ตน้ทุน
วสัดุ MC + ตน้ทุนการลงทุน CC + ตน้ทุนบริหารจดัการ ค่าโสหุย้ OC + ตน้ทุนพฒันา DC ดงัน้ี 
 4.1 ต้นทุนวัสดุ (Material Cost: MC) หมายถึง ค่าว ัสดุอุปกรณ์ทุกประเภทท่ีใช ้
ในการท าหัตถการให้กบัผูป่้วยในระยะผ่าตดั TKA กรณี Premium ไดแ้ก่ ค่ายาและเวชภณัฑ์ท่ีใช ้
ในการผา่ตดั ค่าวสัดุส้ินเปลือง เช่น ชุดผา่ตดั ถุงมือ ส าลี ผา้กอส ใบมีดผา่ตดั ไหมเยบ็แผล วสัดุท่ีใช้
ในการปิดบาดแผล ถุงมือ วสัดุส้ินเปลืองท่ีใช้ในการท าความสะอาด ฆ่าเช้ือ เวชภณัฑ์น ้ ายา วสัดุ ท่ีใช ้
ในการเตรียมและทดสอบเคร่ืองมือ ค่าสาธารณูปโภค และวสัดุหรือเวชภณัฑ์ท่ีน ากลบัมาใช้ซ ้ า 
โดยผา่นการน่ึงฆ่าเช้ือ ทั้งน้ีไม่รวมอวยัวะเทียมหรืออุปกรณ์ในการบ าบดัรักษาโรคท่ีมีอยูใ่นรายการ
ตามประกาศกระทรวงการคลงัท่ี กค 0417/ว77 และเวชภณัฑ์ท่ีไม่ใช่ยาท่ีไม่ได้รวมอยู่ในรายการ
พื้นฐานของการหัตถการนั้น ๆ (ระเบียบกรุงเทพมหานคร ว่าด้วยอตัราค่าบริการทางการแพทย ์
ค่าบริการทางการแพทยรู์ปแบบพิเศษ และหลกัเกณ์ วิธีการและเง่ือนไขการยกเวน้หรือลดหย่อน
ค่าบริการ พ.ศ. 2563)  
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 4.2 ต้นทุนการลงทุน (Capital Cost: CC) หรือ ต้นทุนเวชภัณฑ์และส่ิงก่อสร้าง 
หมายถึง  ค่ าใช้ จ่ ายของค่ า เ ส่ือมราคาของ เวชภัณฑ์และ ส่ิง ก่อสร้าง ท่ีใช้ห รือเ ก่ียวข้อง 
ในการท าหตัถการผูป่้วยในระยะผา่ตดั TKA กรณี Premium หอ้งผา่ตดั เตียงผา่ตดั เคร่ืองมือและเวชภณัฑ์ 
ท่ีใชใ้นการผา่ตดั เช่น Set ผา่ตดั ผา้ปูและผา้คลุมในการผา่ตดั เคร่ืองจ้ี เคร่ือง Suction กลอ้งโคมไฟ
ในการผา่ตดั เป็นตน้ โดยคิดจากค่าเส่ือมราคาประจ าปี (Depreciation Cost) แบบเส้นตรง (Straight-
Line Method)  ตามรายการและอายุการใช้งานจริงท่ีปรากฎในบญัชีเวชภณัฑ์และส่ิงก่อสร้างจริง
ของโรงพยาบาล เช่น ค่าเส่ือมของเวชภณัฑ์การแพทยคิ์ดอายุการใช้งาน 7 ปี ค่าเส่ือมของอาคาร
สถานท่ีคิดอายุการใช้งาน 40 ปี เวชภณัฑ์บางรายการถูกตดัค่าเส่ือมแต่ยงัคงใช้งานอยู่ จะคงราคา
ตน้ทุนต่อปีไวท่ี้ 1 บาท 
 4.3 ต้นทุนบริหารจดัการ ค่าโสหุ้ย (Overhead Cost: OC) หมายถึง ค่าใช้จ่ายต่าง ๆ  
ท่ีเกิดข้ึนจากการใชท้รัพยากรร่วมกนัของแผนกต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้งทางออ้มกบักิจกรรมผา่ตดั TKA 
ในระยะผ่าตดั กรณี Premium เพื่อสนบัสนุนกิจกรรมให้ด าเนินไปได้เสร็จส้ิน เช่น ตน้ทุนค่าจา้ง
แรงงานค่าวสัดุอุปกรณ์ส้ินเปลือง ค่าสาธารณูปโภค ค่าวสัดุส านักงานและงานธุรการทั่วไป  
ท่ีเก่ียวเน่ืองกบังานบริหาร งานอ านวยการ งานธุรการทัว่ไป งานทะเบียน งานดา้นขอ้มูลสารสนเทศ 
งานเคล่ือนยา้ย งานด้านส่ิงแวดล้อม โดยค่าใช้จ่ายจะถูกปันส่วนเข้าสู่ต้นทุนระยะผ่าตดั TKA  
กรณี Premium ในอตัราร้อยละ 20 ของตน้ทุนรวม MC และ CC  
 4.4 ต้นทุนพัฒนา (Development Cost: DC) หมายถึง ต้นทุนเพื่อใช้ในการพัฒนา
บุคลากร นักศึกษาแพทย์ หลักสูตรวิทยาศาสตร์สุขภาพสาขาต่าง ๆ การสนับสนุนงานวิจัย 
ของอาจารย ์บุคลากรทางดา้นสาธารณสุข และแพทยป์ระจ าบา้น เป็นตน้ ตน้ทุนพฒันาจะถูกปันส่วน 
ในอตัราร้อยละ 25 ของตน้ทุนรวม MC, CC และ OC  

5. กิจกรรมหตัถการระยะผา่ตดั TKA หมายถึง กิจกรรมในการผา่ตดั TKA ในระยะผา่ตดั 
จะเร่ิมตั้งแต่ผูป่้วยถูกน าเขา้ห้องผ่าตดัจนกระทัง่การผ่าตดัเสร็จ ผูป่้วยถูกยา้ยออกจากห้องผ่าตดั
โดยรวมการจดัเตรียมและท าความสะอาดอุปกรณ์และห้องผา่ตดัใหพ้ร้อมใชง้านในคร้ังถดัไป ทั้งน้ี
ไม่รวมถึงกิจกรรมวสิัญญี การพยาบาลจะประกอบดว้ย 3 กระบวนการหลกัรวม 10 ขั้นตอน ดงัน้ี 
 1) กระบวนการเตรียมการก่อนลงมือผา่ตดั มี 4 ขั้นตอน คือ ขั้นตอนท่ี 1) การ Sign In
ตรวจสอบความถูกตอ้งและส่ือสารในทีมผา่ตดั ขั้นตอนท่ี 2) การจดัเตรียมอุปกรณ์เคร่ืองมือผา่ตดั / 
เวชภณัฑ์ทางการแพทย ์ขั้นตอนท่ี 3) การจดัท่าผ่าตดัและเตรียมบริเวณผ่าตดัเพื่อท าความสะอาด 
ขั้นตอนท่ี 4) การ Time Out เพื่อยนืยนัความถูกตอ้งก่อนลงมือผา่ตดั 
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 2) กระบวนการผา่ตดั มี 3 ขั้นตอน คือขั้นตอนท่ี 1) การส่งเคร่ืองมือผา่ตดั ขั้นตอนท่ี 2) 
การร่วมตรวจนบั ตรวจสอบจ านวนอุปกรณ์ เคร่ืองมือ ผา้ซบัเลือด ขั้นตอนท่ี 3) การ Sign out ยนืยนั
ความถูกตอ้งก่อนเยบ็ปิดแผล 

3) กระบวนการหลังการผ่าตดั มี 3 ขั้นตอน คือขั้นตอนท่ี 1) การเคล่ือนยา้ยผูป่้วย 
ขั้นตอนท่ี 2) จัดเก็บอุปกรณ์ล้างท าความสะอาด อุปกรณ์เคร่ืองมือและสถานท่ี ขั้นตอนท่ี 3)  
น าอุปกรณ์ เคร่ืองมือและอ่ืน ๆ เพื่อท าความสะอาด น่ึงฆ่าเช้ือและทิ้งท าลาย 
 6. การวิเคราะห์ต้นทุนกิจกรรมหัตถการระยะผ่าตัด  TKA กรณี Premium หมายถึง  
การรวบรวมข้อมูลในการใช้ ทรัพยากรต่าง ๆ จากกิจกรรมหลกั 3 กระบวนการ ในระยะผ่าตดั 
ท่ีก่อให้เกิดกิจกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัการท าผ่าตดั TKA กรณี Premium ในระยะผ่าตดั โดยการใช้แนวคิด
ระบบตน้ทุนกิจกรรม ABC  Kaplan & Cooper จะเร่ิมตั้งแต่ผูป่้วยถูกน าเข้าห้องผ่าตดัจนกระทัง่ 
การผ่าตดัเสร็จ ผูป่้วยถูกยา้ยออกจากห้องผ่าตดัโดยรวมการจดัเตรียมและท าความสะอาดอุปกรณ์
และห้องผา่ตดัให้พร้อมใชง้านในคร้ังถดัไป ทั้งน้ีไม่รวมถึงกิจกรรมวิสัญญี การพยาบาล เม่ือทราบ
ตน้ทุนในแต่ละกิจกรรมแล้วด าเนินการท าการปันส่วนตามรายกระบวนการย่อย ๆ ท าให้ทราบ
ตน้ทุนรวมทางตรงทั้งหมด หลงัจากนั้นหาตน้ทุนต่อหน่วย และแยกตามรายการกระบวนการยอ่ย ๆ 
ดงัน้ีตน้ทุนรวม (TC) = ตน้ทุนวสัดุ (MC) + ตน้ทุนการลงทุน (CC) + ตน้ทุนบริหารจดัการ ค่าโสหุย้ 
(OC) + ตน้ทุนพฒันา (DC) โดยตน้ทุนบริหารจดัการ ค่าโสหุ้ย (OC) และตน้ทุนพฒันา (DC) จะถูก
ปันส่วนเขา้ตน้ทุนระยะผา่ตดั TKA กรณี Premium ในอตัราร้อยละ 20 ของตน้ทุนรวม MC และ CC 
และร้อยละ 25 ของตน้ทุนรวม MC, CC และ OC 

ประโยชน์ทีค่าดว่าจะได้รับ 
 1. เพื่อใชเ้ป็นขอ้มูลพื้นฐานส าหรับผูบ้ริหารในการท าแผนประจ าปีและจดัสรรทรัพยากร  
ท่ีมีอยูอ่ยา่งจ ากดัใหเ้กิดประโยชน์สูงสุด  
 2. เพื่อเป็นแนวทางให้ผูบ้ริหารน าไปพิจารณาและบริหารจัดการให้สะท้อนต้นทุน 
ท่ีแทจ้ริง  
 3. ใชเ้ป็นแนวทางในการวางแผนควบคุมตน้ทุนการใหบ้ริการของหน่วยงานบริการผา่ตดั 



 

 

บทที ่2  
แนวคิด ทฤษฎแีละงานวจัิยที่เกีย่วข้อง 

 

 การวิจัย เ ร่ือง ผลการวิ เคราะห์ต้นทุนค่าหัตถการระยะผ่าตัดเปล่ียนข้อเข่าเทียม  
(Total Knee Arthroplasty) กรณี Premium คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช 
ผูว้ิจยัไดค้น้ควา้ และรวบรวม แนวคิดทฤษฎี และงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง เพื่อมาก าหนดกรอบแนวคิด 
ในการวจิยั ดงัน้ี  
 1. บริบทคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวทิยาลยันวมินทราธิราช 
 2. การจดับริการคลินิกพิเศษเฉพาะทางนอกเวลาราชการ 

3. กิจกรรมระยะผา่ตดั TKA กรณี Premium 
 4. แนวคิดเก่ียวกบัตน้ทุนของโรงพยาบาล 
 5. หลกัการเก่ียวกบัระบบบญัชีตน้ทุน 
 6. หลกัการเก่ียวกบับญัชีตน้ทุนกิจกรรม (Activity Based Costing: ABC) 
 7. งานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง 

บริบทคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวทิยาลัยนวมินทราธิราช 
 คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช เป็นโรงพยาบาลตติยภูมิ  
สร้างในปี พ.ศ. 2455 โดยพระบาทสมเด็จพระมงกุฎเกลา้เจา้อยูห่วั ไดท้รงสละทรัพย ์ส่วนพระองค์
ซ้ือท่ีดินและส่ิงก่อสร้างให้เป็นสถานพยาบาลและทรงท าพิธีเปิด “วชิรพยาบาล” เป็นสถานพยาบาล
มอบให้กรมศุขาภิบาลเป็นผูรั้กษาในนามประชาชน จากนั้นเม่ือปีพ.ศ.  2541 มติของคณะกรรมการ
ขา้ราชการกรุงเทพมหานคร ก าหนดใหว้ทิยาลยัแพทยศาสตร์กรุงเทพมหานครรวมกบัวชิรพยาบาล 
ใช้ช่ือว่า “คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยักรุงเทพมหานคร" และในปี พ.ศ. 2553  
มีการตราพระราชบัญญัติจัดตั้ ง มหาวิทยาลัยกรุงเทพมหานคร มีวตัถุประสงค์หลักเพื่อให้ 
เป็นมหาวิทยาลยัเฉพาะทางโดยให้โอนวิทยาลยัแพทยศาสตร์กรุงเทพมหานครและวชิรพยาบาล  
มาอยู่ภายใต้การบริหารจดัการของมหาวิทยาลัยกรุงเทพมหานคร โดยใช้ช่ือว่าคณะแพทยศาสตร์ 
วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช และเป็นสถาบนัผลิตแพทยล์ าดบัท่ี 10 ตั้งอยู ่เลขท่ี  681 
ถนนสามเสน แขวงวชิระ เขตดุสิต กรุงเทพมหานคร และไดผ้่านการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
ดว้ยมาตรฐานโรงพยาบาลระดบัชาติ (Hospital Accreditation : HA) และผา่นการต่ออายกุารรับรองคุณภาพ
โรงพยาบาล (Re-Accreditation Survey) คร้ังท่ี 4 เม่ือวนัท่ี 12 มกราคม พ.ศ. 2559 และผา่นการตรวจ 
ประเมินตนเองมาตรฐานการรับรองเฉพาะโรค (Disease Specific Certification) การผ่าตดั TKA 
จากสถาบนัการรับรองคุณภาพสถานพยาบาล (องค์การมหาชน) เม่ือวนัท่ี 6 มีนาคม พ.ศ. 2560 
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สามารถให้บริการครบวงจร รวมทั้ งให้บริการผูป่้วยประกันสุขภาพถ้วนหน้า ประกันสังคม  
และแรงงานต่างดา้ว เปิดใหบ้ริการรักษาโรคทัว่ไป และโรคเฉพาะทาง มีแพทยท่ี์ช านาญพิเศษทั้งใน
และนอกเวลาราชการ เพื่อลดขั้นตอนและระยะเวลาในการรอคอย การพฒันาในระบบส่งต่อและ
ประสานงานกบัโรงพยาบาลในเครือข่าย และโรงพยาบาลเอกชนให้มีประสิทธิภาพ นอกจากน้ี 
มีการระบบส่งเสริมท่ีมุ่งเนน้การสร้างเสริมสุขภาพ โดยใหป้ระชาชนไดมี้ส่วนร่วมในการช่วยเหลือ
ดูแลกนั โดยมีทีมสุขภาพเป็นผูใ้ห้ค  าแนะน า และการสนบัสนุนการจดัการศึกษาส าหรับหลกัสูตร
แพทยศาสตร์บณัฑิตและหลกัสูตรแพทยเ์ฉพาะทางสาขาต่าง ๆ เป็นท่ีฝึกงานของนกัศึกษาหลกัสูตร
วิทยาศาสตร์สุขภาพสาขาต่าง ๆ รวมทั้งการสนับสนุนงานวิจยัของอาจารย์ บุคลากรทางด้าน
สาธารณสุข ดา้นสนบัสนุนอ่ืน ๆ และแพทยป์ระจ าบา้น วิสัยทศัน์ของคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล  
คือ “สถาบนัแพทยศาสตร์แห่งกรุงเทพมหานครท่ีทรงคุณค่าของประเทศ ผูน้ าดา้นเวชศาสตร์เขตเมือง” 
ค่านิยมหรือวัฒนธรรมองค์กรท่ีปลูกฝังส าหรับบุคลากรทุก ๆ คน คือ “ We are VAJIRA ” 
 เป็นการมองการณ์ไกลอยา่งมีวิสัยทศัน์ มีจิตสาธารณะ ท าเพื่อคนอ่ืน จากความหมายเหล่าน้ีท าให้
ชาววชิรยดึปฏิบติั เกิดวฒันธรรมคุณภาพ วฒันธรรมความปลอดภยัและวฒันธรรมการเรียนรู้ 
 หน่วยงานบริการห้องผ่าตดั เป็นหน่วยงานหน่ึงของคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล
มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช เป็นหน่วยงานท่ีให้บริการด้านการพยาบาลผูป่้วยผ่าตดัศลัยกรรม    
ทุกระบบ ผ่าตดัออร์โธปิดิกส์ จกัษุ และโสต ศอนาสิก ทั้งผ่าตดัใหญ่ ผ่าตดัเล็ก ผูป่้วยภาวะวิกฤติ 
เร่งด่วนฉุกเฉิน ผูป่้วยท่ีมีปัญหาซบัซอ้น เปิดบริการตลอด 24 ชัว่โมง ใหก้ารดูแลผูป่้วยแบบองคร์วม
โดยทีมพยาบาลผ่าตัดท่ีมีความรู้ ความช านาญพิเศษ มีทกัษะและประสบการณ์ในการท างาน  
ทั้ งในเวลาราชและนอกเวลาราชการ (Premium) หัวใจส าคัญของการผ่าตัด คือความช านาญ 
และแม่นย  าของศลัยแพทยแ์ละทีมแพทย์ท่ีท าผ่าตดัจะต้องมีความช านาญและประสบการณ์สูง
เพื่อท่ีจะวินิจฉัยได้อย่างแม่นย  า แนะน าวิธีการผ่าตดัท่ีเหมาะสมกบัผูป่้วย รวมถึงการแนะน าตวั  
ก่อน หลงัผา่ตดั จนถึงการดูแลกายภาพบ าบดัเพื่อให้ผูป่้วยสามารถกลบัมาใชชี้วิตอยา่งปกติไดเ้ร็วท่ีสุด
ซ่ึงกระบวนการรักษาขอ้เข่าเส่ือมโดยเฉพาะกระบวนการผา่ตดั เป็นกระบวนการท่ีมีความซบัซ้อน 
ท่ีตอ้งใชศ้ลัยแพทยท่ี์มีความเช่ียวชาญเฉพาะดา้น จึงจะท าใหก้ารผา่ตดัมีประสิทธิภาพและปลอดภยั
ได้ นอกจากนั้ นทีมท่ีเข้า ร่วมในการผ่าตัด เช่น วิสัญญีแพทย์ พยาบาลส่งเคร่ืองมือต้องมี 
ความเช่ียวชาญและรู้ใจกนัเป็นอยา่งดีซ่ึงปัจจยัดงักล่าวจะช่วยให้การท าผา่ตดัรวดเร็วและปลอดภยั 
ส่งผลให้การผา่ตดัประสบความส าเร็จเป็นอยา่งดี ดงันั้นการให้บริการผา่ตดักรณี (Premium) จะจดั
ทีมพยาบาลส่งเคร่ืองมือผ่าตัดท่ีมีความเช่ียวชาญเฉพาะสาขานั้ น เพื่อให้การปฏิบัติงานมี
ประสิทธิภาพ ระหวา่ง ทีมศลัยแพทยท่ี์มีความเช่ียวชาญเฉพาะดา้น และวสิัญญีแพทย ์ท่ีท าการผา่ตดั
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นอกเวลาราชการ โดยก าหนดเป้าหมาย การใหบ้ริการผูป่้วยผา่ตดั กรณี (Premium) คือความสะดวก
รวดเร็วสามารถผา่ตดัไดไ้ม่ตอ้งรอนาน และ ความปลอดภยัของผูป่้วย (Safe Surgery) ตามมาตรฐาน
วชิาชีพ ภายใตธ้รรมาภิบาล  

การจัดบริการคลนิิกพเิศษเฉพาะทางนอกเวลาราชการ (Premium) 
 ตามระเบียบกระทรวงสาธารณสุขท่ีให้หน่วยบริการในสังกดักระทรวงสาธารสุขจดัใหมี้
การบริการคลีนิคพิเศษเฉพาะทางนอกเวลาราชการ ท่ีมิใช่ผูป่้วยฉุกเฉิน ท่ีมีความประสงคจ์ะขอรับ
การตรวจรักษาโรคโดยแพทย์เฉพาะทางนอกเวลาราชการ เพื่อเพิ่มทางเลือกและโอกาส 
ในการเขา้ถึงบริการทางการแพทยแ์ละสาธารณสุข ตอบสนองความตอ้งการของกลุ่มผูรั้บบริการ 
ทุกระดบัได้อย่างครอบคลุม เหมาะสม และลดความแออดัของผูรั้บบริการในหน่วยงานบริการ
ภาครัฐในเวลาราชการ ธ ารงบุคลากรให้คงอยูใ่นระบบบริการสาธารณสุข บริหารจดัการทรัพยากร
ภาครัฐให้มีประสิทธิภาพและประสิทธิผล สร้างความมัน่คงด้านการเงินการคลงัสุขภาพให้กับ
หน่วยงานบริการภาครัฐ และพฒันาศกัยภาพการใหบ้ริการและพฒันาบุคลากรดา้นต่างๆ เพื่อใหเ้กิด
บริการท่ีมีคุณภาพ และแนวทางในการปฏิบติัจะตอ้งด าเนินการโดยก าหนดนโยบายการจดัการ
บริการคลินิกพิเศษนอกเวลาราชการของหน่วยบริการ ประเภท มาตรฐานหลกัเกณฑ ์การจดับริการ 
แนวทางการด าเนินการจัดการ การบริหารจัดการ การควบคุมก ากับติดตามผลการจัดบริการ 
และระบบธรรมาภิบาลในการจดับริการคลินิกพิเศษเฉพาะทางนอกเวลาราชการ  และก าหนดอตัรา
ค่าบริการในคลินิกพิเศษเฉพาะทางนอกเวลาราชการของหน่วยบริการในสังกัดกระทรวง
สาธารณสุข 2561โดยความเห็นชอบของคณะกรรมการบริหารในการจดับริการคลินิกพิเศษเฉพาะ
ทางนอกเวลาราชการ ประกาศอตัราค่าบริการให้ผูรั้บบริการทราบ (กระทรวงสาธารณสุข, 2561) 
คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาลเปิดให้บริการคลินิกพิเศษเฉพาะทางนอกเวลาราชการ (Premium) 
ตั้งแต่วนัท่ี 1 พฤษภาคม พ.ศ. 2561 โดยระเบียบคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล วา่ดว้ยการบริหาร
คลินิกพิเศษวชิรพยาบาล พ.ศ. 2561 โดยเร่ิมใหบ้ริการผา่ตดัเตม็รูปแบบในช่วงปี พ.ศ. 2562 เป็นตน้มา 
 ประเทศไทยกา้วสู่สังคมสูงอายุระดบัสมบูรณ์ปี พ.ศ. 2564 คือ มีผูสู้งอายุมากกวา่ร้อยละ 
20 ของประชากรทั้ งหมด ปัญหาโรคข้อเข่าเส่ือมเป็นปัญหาสาธารณสุขท่ีส าคัญและสัมพนัธ์ 
กบัจ านวนประชากรผูสู้งอายุ โดยจ านวนท่ีเขา้รับการผ่าตดัมากข้ึนทุกปีตามจ านวนผูสู้งอายุท่ีเพิ่มข้ึน          
คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินทราธิราชมีให้บริการรักษาผูป่้วยขอ้เข่าเส่ือม 
โดยมีจ านวนผูป่้วยท่ีเข้ารับการรักษาเพิ่มมากข้ึนทุกปี การผ่าตดั TKA ใช้เทคโนโลยีท่ีทนัสมยั 
และอุปกรณ์เคร่ืองมือผา่ตดัท่ียุง่ยากซบัซอ้นสัมพนัธ์กบัตน้ทุนค่าใชจ่้ายในการผา่ตดัแต่ละคร้ัง 
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 จากสถิติปี พ.ศ. 2562-2563 คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช   
มีผูป่้วยเขา้รับการบริการผ่าตดั TKA โดยแบ่งเป็นการผ่าตดัในเวลาราชการจ านวน 238 รายในปี 
พ.ศ. 2562 และ 275 รายในปี พ.ศ. 2563 ราย ส่วนกรณี Premium มีจ านวน 116 ราย ในปี พ.ศ. 2562 
และเพิ่มเป็น 159 รายในปี พ.ศ. 2563 ตามล าดบั (คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลัย 
นวมินทราธิราช, 2562) จะเห็นว่าจ านวนผูป่้วยเขา้รับการผ่าตดั TKA มีจ  านวนเพิ่มสูงข้ึนอย่างชัดเจน 
นัน่หมายถึงโรงพยาบาลมีรายรับรายจ่ายจากการผ่าตดัประเภทน้ีเพิ่มมากข้ึนทุก ๆ ปี การไม่มีหรือไม่
ทราบตน้ทุนค่าหตัถการท าผา่ตดั ท่ีแทจ้ริงท าให้โรงพยาบาลขาดปัจจยัการบริหารจดัการดา้นการเงิน
อยา่งมีประสิทธิภาพอาจจะน าไปสู่การยากล าบากต่อความย ัง่ยนืในการใหบ้ริการในท่ีสุด 

กจิกรรมหัตถการระยะผ่าตัด TKA 
 กิจกรรมหตัถการระยะผา่ตดั TKA จะเร่ิมตั้งแต่ผูป่้วยถูกน าเขา้มาในห้องผา่ตดัจนกระทัง่
เสร็จส้ินการผ่าตัดและผูป่้วยถูกเคล่ือนยา้ยออกจากห้อง หมายถึง การพยาบาลหรือขั้นตอน 
การพยาบาลผู ้ป่วย ท่ีจะเข้า รับการผ่าตัดและในระหว่างผ่าตัด การควบคุมส่ิงแวดล้อม  
และการประสานงานในกิจกรรมการพยาบาลต่าง ๆ เพื่อการดูแลผูป่้วยและประสานงานกบัทีมผ่าตดั   
การรักษาและการคงไว้ซ่ึงการปราศจากเช้ือ การเฝ้า ระวงัผู ้ป่วยทั้ งด้านร่างกายและจิตใจ 
และการปฏิบติัหน้าท่ีต่าง ๆ โดยมีเป้าหมายให้ผูป่้วยท่ีมารับบริการผ่าตดัได้รับความปลอดภยั  
ไม่มีภาวะแทรกซ้อนและมีความพึงพอใจเป็นไปตามมาตรฐานวิชาชีพและมาตรฐานสากล  
(สมาคมพยาบาล หอ้งผา่ตดัแห่งประเทศไทย, 2554) ทั้งน้ีไม่รวมถึงกิจกรรมทางการพยาบาลวิสัญญี
และกิจกรรมก่อนน าผูป่้วยเข้าห้องผ่าตดั โดยการพยาบาลจะประกอบด้วย 3 กระบวนการ คือ  
1) กระบวนการเตรียมการก่อนลงมือผา่ตดั 2) กระบวนการผา่ตดั 3) กระบวนการเสร็จส้ินการผ่าตดั 
และมี 10 ขั้นตอนย่อย โดยกระบวนการเตรียมการก่อนลงมือผ่าตัด มี 4 ขั้นตอนย่อย คือ 
1) การ Sign In ตรวจสอบความถูกตอ้งและส่ือสารในทีมผ่าตดั 2) การจดัเตรียมอุปกรณ์เคร่ืองมือ
ผ่าตดั / เวชภณัฑ์ทางการแพทย ์3) การเตรียมการจดัท่าผ่าตดัและท าความสะอาดบริเวณผ่าตดั  
4) การ Time Out เพื่อยืนยนัความถูกตอ้งก่อนลงมือผ่าตดั กระบวนการผ่าตดั มี 3 ขั้นตอนย่อย คือ 
1) การส่งเคร่ืองมือผ่าตดั TKA และการลงมีดตามขั้นตอนการผ่าตดั 2) ร่วมตรวจนับและยืนยนั 
การตรวจสอบอุปกรณ์ 3) การ Sign Out ยืนยนัความถูกตอ้ง ก่อนเยบ็ปิดแผล กระบวนการเสร็จส้ิน
การผ่าตดั มี 3 ขั้นตอนย่อย คือ 1) เตรียมเคล่ือนยา้ยผูป่้วยออกจากห้องผ่าตดั 2) จดัเก็บอุปกรณ์  
ล้างท าความสะอาดเคร่ืองมือ อุปกรณ์ และสถานท่ี และ 3) น าส่งเคร่ืองมือ อุปกรณ์ และอ่ืน ๆ  
เพื่อท าความสะอาด น่ึงฆ่าเช้ือ หรือรอทิ้งท าลาย 
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1. กระบวนการเตรียมการก่อนลงมือผ่าตัด 
 ขั้นตอนท่ี 1 การ Sign In 
 1.1 การ Sign In เป็นระบบตรวจสอบความถูกตอ้งและส่ือสารในทีมผา่ตดั ประเมิน
ความพร้อม ร่างกาย จิตใจของผู ้ป่วย แนะน าผู ้ป่วยให้เห็นบรรยากาศท่ีแท้จริง เพื่อให้เกิด 
ความมัน่ใจในความปลอดภยัแก่ผูป่้วยท่ีไดรั้บการผ่าตดั ซ่ึงจะครอบคลุมทั้งเร่ืองการผ่าตดัถูกคน  
ถูกต าแหน่ง วิธีการผ่าตดั ใบยินยอมการผ่าตดั (Consent Form) ไปจนถึงเร่ืองการระงบัความรู้สึก 
ท่ีปลอดภยั การควบคุมและการป้องกันการติดเช้ือ ก่อนการดมยาสลบ (WHO Surgical Safety 
Checklist) (Association of Operation Room Nurse: AORN, 2006) 
 1.2 การตรวจเช็คเอกสารความถูกตอ้งตรงกบัผูป่้วย ตรงตามขอ้มูลผ่าตดัและตรง 
ตามตารางผา่ตดัการผา่ตดัเพื่อใหผู้ป่้วยไดรั้บความปลอดภยั 
 1.3 ด าเนินการ Sign In กบัทีมผ่าตดัประกอบด้วย แพทยผ์่าตดั แพทยผ์ูช่้วยผ่าตดั 
วิสัญญีแพทย ์พยาบาลผ่าตดั โดยส่ือสารเพื่อจะตรวจสอบช่ือสกุลของผูป่้วย ต าแหน่งการผ่าตดั 
วธีิการผา่ตดั ใบยนิยอมการผา่ตดั (Consent Form) 
 1.4 ลงบันทึกรับทราบข้อมูลในแบบฟอร์ม Surgical Safety Checklist ตรวจสอบ
ความถูกตอ้ง 
 ขั้นตอนท่ี 2 การจดัเตรียมอุปกรณ์เคร่ืองมือผา่ตดั / เวชภณัฑท์างการแพทย ์
 การจดัเตรียมอุปกรณ์เคร่ืองมือผา่ตดั / เวชภณัฑท์างการแพทย ์หมายถึง การวางแผน 
การจดัเตรียมอุปกรณ์ผ่าตดั ประสานงาน กบัหน่วยงานจ่ายกลางผ่าตดั ในการเตรียมให้พร้อมไว้
ก่อนการท าผ่าตัด มีความเช่ียวชาญในเร่ืองขั้นตอนการผ่าตัด เคร่ืองมือท่ีใช้ในแต่ละขั้นตอน 
ของการผา่ตดั เพื่อความรวดเร็ว (เรณู อาจสาลี, 2553) มีขั้นตอนดงัน้ี 
 2.1 รับเคร่ืองมือ น าชุดอุปกรณ์เคร่ืองมือผ่าตดัท่ีตอ้งการใช้ ตรวจเช็คความถูกตอ้ง 
จ านวน อุปกรณ์ผา้ผ่าตัดท่ีใช้ในการท าผ่าตัดผ่านการน่ึงฆ่าเช้ือท าให้ปราศจากเช้ือ ตรวจเช็ค 
ความพร้อมใช ้จากตวับ่งช้ีการปราศจากเช้ือภายนอก (External Indicator) และภายใน (Internal Indicator) 
ของอุปกรณ์เคร่ืองมือผา่ตดั ตามหลกัการท าใหป้ราศจากเช้ือท่ีสมบูรณ์และพร้อมใช ้
 2.2 เปิดอุปกรณ์เคร่ืองมือ เวชภณัฑ์ทางการแพทยเ์พื่อเตรียมจดัโต๊ะ  เคร่ืองมือผ่าตดั
ดว้ยหลกั Sterile Technique 
 2.3 พยาบาลส่งเคร่ืองมือ (Scrub Nurse) ตอ้งควบคุมป้องกนัการติดเช้ือ เตรียมลา้ง
มือให้สะอาดตามหลัก Aseptic Technique สวมเส้ือคลุมและใส่ถุงมือปลอดเช้ือให้เรียบร้อย  
เพื่อเตรียมเขา้ช่วยส่งเคร่ืองมือผา่ตดัและจดัเคร่ืองมือผา่ตดั  
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 2.4 แพทยผ์า่ตดัลา้งมือให้สะอาดตามหลกั Aseptic Technique พยาบาลส่งเคร่ืองมือ 
(Scrub Nurse) ช่วยแต่งตวัแพทยผ์า่ตดั 
 2.5 พยาบาลรอบนอก (Circulate Nurse) มีความรู้ ความเขา้ใจปัญหาผูป่้วยแต่ละราย 
เพื่อให้ผูป่้วยปลอดภยั ดูแลและประเมินผูป่้วยหลงัผา่ตดั เช่นการเสียเลือด แผลหลงัผา่ตดั การดูแล
ความสะอาดร่างกาย การส่งต่อ ขอ้มูลท่ีจ าเป็นของผูป่้วยให้กบัพยาบาลพกัฟ้ืน ร่วมกบัทีมผ่าตดั
เพื่อใหผู้ป่้วยไดรั้บการดูแลอยา่งต่อเน่ืองเหมาะสมและปลอดภยั มีความรู้ ความเขา้ใจบริหารจดัการ
เคร่ืองมือ ลงรายการเคร่ืองมือท่ีใช้ในแบบบนัทึกรายการใช้เคร่ืองมือและส่ิงแวดลอ้มให้สะอาด
ปลอดเช้ือ (ส านกังานปลดักระทรวงสาธารณสุข, 2542) 
 ขั้นตอนท่ี 3 การเตรียมการจดัท่าผ่าตดัเพื่อให้ผูป่้วยปลอดภยัและเตรียมบริเวณผ่าตดั 
เพื่อท าความสะอาด 
 การจดัท่าผ่าตดั TKA จะจดัให้ผูป่้วยในท่านอนหงาย (Supine Position) หมายถึงการจดั
ท่าใหถู้กตอ้งเหมาะสมกบัการผา่ตดั และตอ้งระมดัระวงัภาวะแทรกซ้อนท่ีอาจจะเกิดข้ึนในระหวา่ง
การจดัท่า เน่ืองจากในขณะนั้นผูป่้วยไดรั้บการระงบัความรู้สึก ท าให้ร่างกายบางส่วนไม่สามารถ
เคล่ือนไหวได ้ไม่สามารถป้องกนัตนเอง ดงันั้นจะตอ้งท าใหผู้ป่้วยสุขสบาย  ไม่เกิดภาวะแทรกซ้อน
และเตรียมท าความสะอาดบริเวณผ่าตดั เพื่อขจดัส่ิงแปลกปลอมหรือส่ิงปนเป้ือนออกจากบริเวณ
ผา่ตดัก่อนท่ีจะลงมีดผา่ตดั 
 3.1 เตรียมเวชภณัฑ์วสัดุ เช่น Stockinet 6 น้ิว (หุ้มเทา้ผูป่้วย) ถุงมือเบอร์ 8 / Ioban / 
Elastic Bandage + Webrill 6 น้ิว 1 ชุดส าหรับเตรียมบริเวณผวิหนงัเพื่อท าความสะอาด 
 3.2 เตรียมเคร่ือง Tunique นวตักรรมท่ียนัชนัเข่าส าหรับผูป่้วยผา่ตดัขอ้เข่าเทียม 
 3.3 ท าความสะอาดบริเวณผา่ตดัดว้ยน ้ายาท าลายเช้ือ โดยยดึหลกั Aseptic Technique 
และ Paint เทา้ดว้ยน ้ายา 2% Chlorhexidine ตามหลกั Sterile technique 
 3.4 เตรียมอุปกรณ์เคร่ืองมือสวนปัสสาวะและน ้ ายาสวนปัสสาวะ Sterile Water  
สายสวนปัสสาวะและถุงปัสสาวะ 
 3.5 เตรียมอุปกรณ์ผา้ผา่ตดัเพื่อป้องกนัการปนเป้ือน ดงัน้ี 
 3.5.1 ปูผ ้าส่ีเหล่ียมผืนเล็กคล่ีหมดท่ีปลายเตียง ป้องกันการปนเป้ือนเช้ือ 
จากเสาน ้าเกลือท่ีหอ้ยขา ส่ง Drape กระดาษปลอดเช้ือ (Extremity Drape) 
 3.5.2 ส่งผา้ปู Ortho ผืนใหญ่ ปูดา้นล่าง 2 ช้ิน น าผา้ส่ีเหล่ียมผืนเล็กมาพนัรอบ
ต้นขา (ท า  Circular) ติด Towel Clip 1 ตัว  และส่งผ้า ปู  Ortho ผืนใหญ่ ปูด้านบน 1 ผืน ติด  
Towel Clip 4 ตวั 
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 3.5.3 ใช้  Lap Swab รับข้อเท้าน า  Arterial Clamp 1 ตัว  คีบ  Gauze Bandage  
ท่ีคลอ้งน้ิวเทา้เพื่อหอ้ยขาผูป่้วยออก 
 3.5.4 ห่อเท้าด้วยการสวมถุงมือ no.8 หุ้มเท้าแล้วพนัด้วย Ioban (หรือแพทย ์
บางท่านใช ้Stockinet 4 น้ิว หุม้เทา้) 
 3.5.5 ปูผ้าส่ี เหล่ียมผืนเล็กคล่ีหมดท่ีปลายเตียง ป้องกันการปนเป้ือนเช้ือ 
จากเสาน ้าเกลือท่ีหอ้ยขา 
 3.5.6 เตรียม Drape กระดาษปลอดเช้ือ (Extremity Drape) 
 ขั้นตอนท่ี 4 การ Time Out 
 การ Time Out เป็นขั้นตอนก่อนท่ีจะเร่ิมลงมีดผ่าตัดก าหนดให้มีช่วง “ขอเวลานอก      
(Time Out)” เพื่อให้พยาบาล วิสัญญีแพทย ์ศลัยแพทย ์ยืนยนัความถูกตอ้งตรงกนัเก่ียวกบั ช่ือของ
ทีมการรักษา ช่ือสกุลผูป่้วย ต าแหน่ง วิธีการผ่าตดั และ Implant or Prosthesis (ถา้มี) ยาปฏิชีวนะ
ก่อนผ่าตดั ภาวะท่ีตอ้งระวงัเป็นพิเศษระหว่างผ่าตดั ระยะเวลาการผ่าตดั การคาดคะเนปริมาณ     
การเสียเลือด เคร่ืองมือท่ีใช้เพิ่มเติมในการผ่าตดั ภาพรังสีท่ีเก่ียวขอ้งกบัการผ่าตดั และถา้มีขอ้มูล    
ท่ีขดัแยง้กนั ตอ้งกลบัไปทบทวนใหม่ทั้งหมดจนมัน่ใจ เป็นการช่วยป้องกนัไม่ให้เกิดการผ่าตดั    
ผดิต าแหน่งและผูป่้วยมีความปลอดภยั (WHO Surgical Safety Checklist) (Association of Operation 
Room Nurse: AORN, 2006) 
 4.1 ด าเนินการ Time Out กบัทีมผา่ตดัโดยส่ือสารก่อนท่ีจะเร่ิมลงมีดผา่ตดั 
 4.2 ลงบนัทึกความพร้อมในแบบบนัทึก Surgical Safety Checklist 

2. กระบวนการผ่าตัด 
 การพยาบาลระยะผา่ตดัเพื่อให้ผูป่้วยปลอดภยัตลอดระยะการผา่ตดั ครอบคลุมขอ้ก าหนด
ของมาตรฐานการส่งเคร่ืองมือผ่าตดั TKA ตามแนวทางปฏิบติัในการเตรียม / ส่งเคร่ืองมือผ่าตดั 
TKA ของห้องผ่าตดัออร์โธปิดิกส์ ด้วยหลกั Sterile Technique เคร่ืองมือท่ีปราศจากเช้ือ จะต้อง
ควบคุมป้องกันการติดเช้ือ ประเมินความเส่ียงการติดเช้ือ การช่วยเหลือดูแลให้ผูป่้วยได้รับ 
ความปลอดภยั มีความสามารถในการบริหารจดัการเคร่ืองมือไดอ้ยา่งเหมาะสม ผสมผสานความรู้
ทกัษะในการช่วยแพทย์ในการผ่าตดั ตามล าดับความต้องการของแพทย์ผูท้  าผ่าตดัอย่างถูกวิธี  
คอยสังเกตการณ์ในการผ่าตดัทุกขั้นตอนเพื่อวางแผนการส่งเคร่ืองมือได้อย่างถูกต้อง รวดเร็ว  
พร้อมใช้ และปลอดภัย ตลอดจนการประเมินสภาพผูป่้วย การเปล่ียนแปลงและการป้องกัน 
ความเส่ียงระยะผา่ตดั ดงัน้ี 
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 ขั้ นตอนท่ี  1 การส่งเค ร่ืองมือผ่าตัด TKA และการลงมีดตามขั้ นตอนการผ่าตัด  
ตอ้งตรวจเช็คความพร้อมใช ้จากตวับ่งช้ีการปราศจากเช้ือภายใน (Internal Indicator) ของอุปกรณ์
เคร่ืองมือผ่าตดั ก่อนช่วยแพทยส่์งเคร่ืองมือผ่าตดัตามขั้นตอนการผ่าตดั ทุกคร้ัง และส่งอุปกรณ์
เคร่ืองมือผ่าตดัด้วยความระมดัระวงัการบาดเจ็บของเน้ือเยื่อจากการดึงร้ังของ Retractor เคร่ืองจ้ี 
หรือการวาง Plate และดูแลให้คงสภาพการปราศจากเช้ือ บริเวณผ่าตดัตลอดเวลาตอ้งมีไหวพริบ 
ในการประยุกต์เคร่ืองมือให้เหมาะสมกบัขั้นตอนการผ่าตดันั้น ๆ ตลอดจนการจดัการกบัอุปกรณ์ 
ท่ีช ารุด จดัหาทดแทนปรับเปล่ียนการใชห้รือใชเ้คร่ืองมือเพิ่มเม่ือเกิดอุปสรรคในระหวา่งการผา่ตดั 
สามารถคาดการณ์ความตอ้งการของทีมผา่ตดั จดัหาเคร่ืองมือท่ีจ าเป็น เตรียมความพร้อมช่วยเหลือ
ผูป่้วยในภาวะฉุกเฉิน วิกฤต อุปกรณ์ช่วยฟ้ืนคืนชีพ ได้ทนัเวลา และช่วงขั้นตอนท่ีมีเทคโนโลยี
ใหม่ๆ พยาบาลส่งเคร่ืองมือจะตอ้งพฒันาตนเองอย่างสม ่าเสมอ เพื่อให้เกิดความรู้ ทกัษะช่วยให้ 
การท าผ่าตดัด าเนินอย่างราบร่ืนเพื่อลดระยะเวลาในการผ่าตดัให้น้อยท่ีสุด ลดความเส่ียง ลดค่าใช้จ่าย
และลดการไดรั้บยาสลบ (เรณู อาจสาลี, 2553)  
 1.1 น าเคร่ืองมือท่ีใชใ้นการท าผา่ตดัทั้งหมด เช่น Regular Ortho Set / TKA Set / ส่ิว 
Osteotome Set / ส่ิวเปล่ียนหน้า / Laminar Spreader Set / ชุดอุปกรณ์ลา้งขอ้เข่า (Pulsavac) / Light 
Handle / เวชภณัฑท์างการแพทยท่ี์ใชใ้นการเยบ็แผล ไหม / NSS 100 ml / NSS Irrigation 2,000 ml / 
Gauze / Roll Swab / Lap Swab / Syringe Asepto / Blade no.10 / Syringe 10 CC / Syringe 20 CC / 
เข็มฉีดยา / ยา 0.5% Marcain / ยา Adrenaline/Ioban 6650 / อุปกรณ์เยบ็เพิ่มเติมข้ึนกบัความจ าเป็น
ของแพทย ์แต่แพทยส่์วนใหญ่จะใชต้ามท่ีไดก้ล่าวไวข้า้งตน้ พยาบาลส่งเคร่ืองมือผ่าตดั จะเตรียม
อุปกรณ์เคร่ืองมือตามขั้นตอนการท าผา่ตดัแนวทางการปฏิบติั การเตรียม / ส่งอุปกรณ์และเคร่ืองมือ
ส าหรับการผา่ตดั TKA ส่งเคร่ืองมือตามล าดบัการใชง้านทุกช้ินดว้ยความระมดัระวงัโดยเร่ิมตั้งแต่
ขั้นตอนดงัน้ี 
 1.2 ลงมีดและเปิดแผล (Incision & Exposure) 
 1.3 Patella Bone Cut 
 1.4 Proximal tibia Bone Cut 
 1.5 Femoral Bone Cut / Distal Femur Cut 
 1.6 Anterior / Posterior Femur (A/P and Chamfer Cut) 
 1.7 Complete Femoral Bone Cut 
 1.8 Test Flexion Gap & Extension Gap 
 1.9 Trial Femur Components 
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 1.10 Trial Tibia Components 
 1.11 Trial Tibia Insert 
 1.12 Trial Patellar Components 
 1.13 ลา้งขอ้เข่า ท าความสะอาดเศษกระดูกในขอ้ 
 1.14 ผสม Cement 
 1.15 Final Components Implantation / Tibia Tray Implantation Components / 
Femoral Implantation / Patella Implantation / Tibia Insert Components 
 ในแต่ละขั้นตอนอาจเปล่ียนแปลง ตามความเหมาะสมหรือตามการประเมินสถานการณ์
ผูป่้วยในแต่ละขั้นตอน เตรียมความพร้อมอุปกรณ์ช่วยฟ้ืนคืนชีพ ผูป่้วยในภาวะฉุกเฉิน วิกฤต 
เพื่อใหผู้ป่้วยปลอดภยัทนัเวลา 
 ขั้นตอนท่ี 2 ร่วมตรวจนบัและเป็นพยานยืนยนัในการตรวจสอบจ านวนอุปกรณ์เคร่ืองมือ 
ผา้ซบัเลือด เพื่อป้องกนัการตกคา้งในแผลผา่ตดั 
 2.1 ปฏิบติัตามแนวทางเร่ืองวธีิการ Count Procedure (WI-OPR01-016) 
 2.2 ลงบนัทึกยนืยนัในแบบฟอร์มใบ Circulateไวเ้ป็นหลกัฐาน 
 ขั้นตอนท่ี 3 การ Sign Out 
 การ Sign Out เป็นขั้นตอนก่อนเยบ็ปิดแผล  จะสอบถามยนืยนัการผา่ตดั เหตุการณ์ปัญหา 
ท่ีเกิดข้ึนขณะผา่ตดั และวางแผนการดูแลต่อเน่ืองหลงัผา่ตดั ตรวจนบัจ านวนอุปกรณ์เคร่ืองมือผา่ตดั
ทุกชนิดท่ีใชว้่าครบจ านวนหรือไม่ ไม่ลืมไวใ้นตวัผูป่้วย เพื่อความปลอดภยัตลอดระยะเวลาผา่ตดั 
ไม่เกิดภาวะแทรกซ้อน (WHO Surgical Safety Checklist) (Association of Operation Room Nurse: 
AORN , 2006,) 
 3.1 ด าเนินการ Sign Out กับทีมผ่าตัดโดยส่ือสารก่อนท่ีจะเย็บปิดแผลผ่าตัด 
และปฏิบติัตามแนวทางการปฏิบติังานเร่ืองวิธีการ Count Procedure (WI-OPR01-016) ลงบนัทึก 
ในใบ Surgical Safety Checklist ประสานงานกบัหน่วยงานอ่ืน ๆ ท่ีเก่ียวขอ้งในการตรวจวินิจฉัย
หรือการรักษาเพิ่มเติม 
 3.2 ส่งไหมเยบ็ปิดแผล / ต่อท่อสาย Redivac Drain 
 3.3 เตรียมน ้ายา Povidine Solution ปิดแผล 
 3.4 เตรียมเวชภัณฑ์ทางการแพทย์ ติด Bactigras และ Opsite พัน Webrill 6 น้ิว  
และ Elastic Bandage 6 น้ิว ติด Cold Pack 3 ช้ินวางบนเข่า 2 ช้ินและใตเ้ข่า 1 ช้ินปิดแผลผา่ตดั 
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3. กระบวนการเสร็จส้ินการผ่าตัด 
 ขั้นตอนท่ี 1 เตรียมเคล่ือนยา้ยผูป่้วยออกจากห้องผ่าตดั ประเมินสภาพผูป่้วยร่วมกบัทีม 
ระหวา่งศลัยแพทย ์กบัพยาบาลห้องผา่ตดั วิสัญญีแพทยพ์ยาบาล เก่ียวกบั แผลผา่ตดั การเสียเลือด 
การท างานของท่อระบายต่างๆ รวมทั้งการส่งต่อขอ้มูลท่ีส าคญั เพื่อให้ผูป่้วยได้รับการประเมิน
ปัญหาและไดรั้บการดูแลอยา่งต่อเนาอง มีระบบภายใตเ้ป้าหมายในการดูแลเดียวกนัคือ ผูป่้วยพื้น
สภาพหลงัการผา่ตดัและอยา่งรวดเร็วสุขสบายและปลอดภยั (เรณู อาจสาลี, 2553)  
 1.1 ตรวจสอบความเรียบร้อย ประเมินสภาพผูป่้วย มีความพร้อมท่ีจะเคล่ือนยา้ย  
เก็บอุปกรณ์ท่ีติดกบัผูป่้วย 
 1.2 น าผูป่้วยออกจากหอ้งผา่ตดั สัมผสั เคล่ือนยา้ยผูป่้วยดว้ยความนุ่มนวล 
 ขั้นตอนท่ี 2 จดัเก็บอุปกรณ์ลา้งท าความสะอาด อุปกรณ์เคร่ืองมือและสถานท่ี 
 2.1 พยาบาลห้องผ่าตดัน าอุปกรณ์เคร่ืองมือผ่าตดัท่ีผ่านการใช้แลว้ แช่น ้ ายา Pre Wash 
ตามแนวทางการ Decontaminate เคร่ืองมือผ่าตดัเพื่อขจดัคราบ มิให้เคร่ืองมือแห้งกรัง ช่วยล้าง 
ท าความสะอาดไดง่้าย ก่อนส่งหน่วยจ่ายกลางผา่ตดั 
 2.2 เก็บอุปกรณ์ผา้ผา่ตดัใส่ถงัผา้เป้ือนเจา้หนา้ท่ีน าออกจากห้องและเก็บขยะปฏิบติั
ตามแนวทางการป้องกนัส่ิงแปลกปลอมติดไปงานบริการผา้ (WI-ODI-OR-001) 
 2.3 ท าความสะอาดห้องผ่าตัด ตามแนวทางการปฏิบัติในการท าความสะอาด 
หอ้งผา่ตดั 
 ขั้นตอนท่ี 3 ประสานงานกับหน่วยจ่ายกลางผ่าตดั ในการส่งเคร่ืองมืออุปกรณ์ผ่าตดั 
ท่ีผา่นการใชแ้ลว้ เพื่อท าความสะอาด น่ึงฆ่าเช้ือและท าลาย 
 3.1 เจ้าหน้าท่ีห้องผ่าตัด ส่งเคร่ืองมืออุปกรณ์ผ่าตัดท่ีแช่น ้ ายา Pre Wash แล้วส่ง 
หน่วยจ่ายกลางผา่ตดั 
 3.2 เจา้หน้าท่ีหน่วยจ่ายกลางน าเคร่ืองมือหลงัแช่น ้ ายา Pre Wash แล้วล้างด้วยน ้ า  
1 รอบ และน ามาแช่สารท าความสะอาดผสมเอนไซด์ 15 นาที ส าหรับการล้างและแช่อุปกรณ์
เคร่ืองมือทางการแพทย์ เพื่อขจดัคราบส่ิงสกปรก คราบเลือด/ไขมนั คราบเน้ือเยื่อและส่ิงคดัหลัง่ 
ท่ีแห้งกรังติดฝังแน่นบนเคร่ืองมือให้สะอาด ป้องกนัการเสียหายและลดการเกิดสนิมบนเคร่ืองมือ 
ครบเวลาลา้งดว้ยน ้าท าความสะอาดอีก 1 รอบ 
 3.3 ตรวจสอบความถูกตอ้ง เคร่ืองมืออุปกรณ์ผา่ตดั ครบตามจ านวนก่อนน าอุปกรณ์
เคร่ืองมือผา่ตดัเขา้เคร่ืองลา้ง ท าความสะอาด อตัโนมติั ก่อนน าไปท าใหป้ลอดเช้ือ  
 3.4 อุปกรณ์ผา้ผา่ตดัและขยะส่งไปยงังานบริการผา้และศูนยรั์บขยะตามรอบเวลาในการส่ง 
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 กิจกรรมหัตถการระยะผ่าตัด TKA ตามมาตรฐานการพยาบาลสามารถน ามาสรุปเป็น
แผนภูมิได ้ดงัน้ี 

   
 

 

ภาพท่ี 2: กิจกรรมหตัถการระยะผา่ตดั TKA 

 ดังนั้นการหาต้นทุนกิจกรรมหัตถการระยะผ่าตดั TKA กรณี Premium ก็คือการค้นหา 
และระบุวา่มีการใช้ทรัพยากรอะไรไปบา้งในการพยาบาลครอบคลุมทั้ง 3 กระบวนการโดยไม่นับรวม
กิจกรรมวสิัญญีและกิจกรรมก่อนน าผูป่้วยเขา้หอ้งผา่ตดั 
 
 
 

• การส่งเคร่ืองมือ
ผา่ตดัและการลง
มีดตามขั้นตอนการ
ผา่ตดั 
• ร่วมตรวจนบั และ
ยนืยนัการ
ตรวจสอบอุปกรณ์ 
• การ Sign Out 
ยนืยนัความถูกตอ้ง
ก่อนเยบ็ปิดแผล 

 
 

• เตรียมเคล่ือนยา้ย
ผูป่้วยออกจากห้อง
ผา่ตดั 
• จดัเก็บอุปกรณ์ ลา้ง 
ท าความสะอาด
เคร่ืองมือ อุปกรณ์ 
และสถานท่ี 
•น าส่งเคร่ืองมือ 
อุปกรณ์ และอ่ืนๆ 
เพื่อท าความสะอาด 
น่ึงฆ่าเช้ือ หรือรอ
ทิ้งท าลาย 

 

2. กระบวนการผ่าตัด 
3. กระบวนการเสร็จ

ส้ินการผ่าตัด  

• การ Sign In 
ตรวจสอบความถูก
ตอ้งและส่ือสารใน
ทีมผา่ตดั 
• จดัเตรียมอุปกรณ์
เคร่ืองมือและ
เวชภณัฑท์างการ
แพทย ์
•ท าความสะอาด
บริเวณผา่ตดั 
• การ Time Out เพื่อ
ยนืยนัความถูกตอ้ง
ก่อนลงมือผา่ตดั 

 

1.กระบวนการ
เตรียมการก่อนลงมือ

ผ่าตัด 
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แนวคิดเกีย่วกบัต้นทุนของโรงพยาบาล 
 หลายปีท่ีผา่นมามีรายงานเก่ียวกบัโรงพยาบาลรัฐในสังกดักระทรวงสาธารณสุขประสบ
ภาวะการขาดทุนมาอย่างต่อเน่ือง และจากข้อมูล ณ วนัท่ี 31 ตุลาคม พ.ศ. 2560 มีโรงพยาบาล 
ในสังกดักระทรวงสาธารณสุขทัว่ประเทศ จ านวน 382 แห่งจากทั้งหมด 896 ขาดทุนสุทธิ 3,160 ลา้นบาท 
(Thaipublica, 2016) โรงพยาบาลรัฐในสังกดักระทรวงสาธารณสุขมีรายไดจ้าก 3 แหล่ง คือ รายได้
จากเงินงบประมาณ รายไดจ้ากกองทุนต่าง ๆ และรายไดค้่ารักษาพยาบาลจากผูป่้วยช าระเงินเอง  
ซ่ึงรายไดจ้ากเงินงบประมาณนั้นไม่เพียงพอในการน ามาใชจ่้าย ในโรงพยาบาลจึงท าให้รายไดห้ลกั
ของโรงพยาบาลมาจากกองทุนต่าง ๆ ซ่ึงส่วนใหญ่เป็นรายไดท่ี้ได้รับจากส านกังานหลกัประกนั
สุขภาพแห่งชาติ และเม่ือพิจารณาดา้นตน้ทุนการให้บริการรักษาพยาบาลผูป่้วยของโรงพยาบาล
พบวา่มีค่าสูงถึงร้อยละ 70 - 80 ของค่าบริการรักษาพยาบาลท่ีเรียกเก็บ (วิมลมาศ ร้ิวสุวรรณ, 2563) 
แต่ค่าบริการรักษาพยาบาลท่ีไดรั้บจากส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาตินั้นไดรั้บเพียงร้อยละ 
50-60 ของค่าบริการท่ีเรียกเก็บจริง จึงท าให้โรงพยาบาลรัฐบาลขาดทุนมาโดยตลอดเพราะมีรายได้
น้อยกว่าค่าใช้จ่ายท าให้ในทุก ๆ ปีมีโรงพยาบาลรัฐประสบปัญหาวิกฤตทางการเงินจ านวนมาก 
(วิมลมาศ ร้ิวสุวรรณ, 2563) และจากการศึกษาพบว่าปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์หรือมีความสามารถ 
ในการท านายผลการประกอบการของโรงพยาบาล ประกอบดว้ย ปัจจยัลกัษณะทัว่ไปหรือปัจจยั
ขององค์กร ปัจจยัดา้นการบริหารจดัการ ปัจจยัดา้น การให้บริการผูป่้วย และปัจจยัดา้นการตลาด
หรือประเภทของผูป่้วย โดยจากปัจจยัดา้นการบริหารจดัการก็คือการบริหารตน้ทุนอยา่งมีประสิทธิภาพ 
ตน้ทุนในการใหก้ารรักษาพยาบาล (พลพรรธน์ อยูส่วสัดิ, 2562) 
 โรงพยาบาลแบ่ งออก เ ป็นหน่วยงานต่าง  ๆ  ซ่ึ ง มีหน้า ท่ี เ ก่ี ยวข้องสัมพัน ธ์กัน 
ในการให้บริการแก่ผูป่้วยข้ึนอยูก่บัหนา้ท่ีของหน่วยงานนั้น ๆ ไม่มีหน่วยงานใดด าเนินการเป็นเอกเทศ 
ในการให้บริการแก่ผูป่้วยได้ อาจจะเป็นหน้าท่ีบริการโดยตรงหรือมีหน้าท่ีทางอ้อมโดยเป็น 
หน่วยงานท่ีมีบทบาทสนบัสนุนจึงตอ้งมีการส่งและรับตน้ทุนระหวา่งหน่วยงานจนในท่ีสุดตน้ทุน
ทั้ งหมดไปรวมอยู่ ท่ีหน่วยงานซ่ึงให้บริการผู ้ป่วยโดยตรง ดังนั้ นอาจกล่าวได้ว่าต้นทุน 
ของโรงพยาบาลเป็นตน้ทุนหรือค่าใชจ่้ายในการด าเนินการให้กบัผูป่้วยหรือผูม้าใชบ้ริการประเภท 
ต่าง ๆ อนัประกอบดว้ยค่าใชจ่้ายรวมทั้งหมดของทุก ๆ หน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง นัน่ก็หมายถึงตน้ทุน
จะถูกกระจายไปยงัหน่วยงานเหล่านั้นตามบทบาทหน้าท่ี วิธีการ และขั้นตอนท่ีแตกต่างกันไป 
ในการให้บริการรักษาพยาบาลผูป่้วย ผูศึ้กษาไดร้วบรวมและเรียบเรียงทฤษฎีและแนวคิดเก่ียวกบั
ตน้ทุนการใหบ้ริการผูป่้วยของโรงพยาบาล ดงัน้ี 
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 1. ตน้ทุนคือ มูลค่าท่ีวดัได้เป็นจ านวนเงินของทรัพยสิ์นหรือความเสียสละท่ีกิจการได้
ลงทุนเพื่อใหไ้ดสิ้นคา้ สินทรัพย ์หรือบริการต่าง ๆ ซ่ึงกิจการคาดวา่จะน าไปใชเ้พื่อใหเ้กิดประโยชน์
ในภายหลงั (ดวงมณี โกมารทตั, 2555)  
 2. ต้นทุนสถานบริการ คือ ค่าใช้จ่ายของโรงพยาบาลในการด าเนินการให้กับผู ้ป่วย 
หรือผูม้าใชบ้ริการประเภทต่าง ๆ อนัประกอบดว้ยค่าใชจ่้ายรวมทั้งหมดของหน่วยงานทุกประเภท 
ท่ีเก่ียวขอ้งกบัการใหบ้ริการรักษาพยาบาลผูป่้วย (ส านกังานปลดักระทรวงสาธารณสุข, 2554) 
 ตน้ทุนโรงพยาบาล หมายถึง ค่าใชจ่้ายรวมทั้งหมดของหน่วยงานทุกประเภทท่ีเก่ียวขอ้ง
กบัการบริหารจดัการ ซ่ึงมีวธีิขั้นตอนท่ีก าหนดไว ้ทั้งน้ีโดยธรรมชาติของการบริหารแลว้หน่วยงาน
ภายในโรงพยาบาลจะมีลกัษณะเก่ียวขอ้งกนัทุกหน่วยงาน (ท านอง กลางประพนัธ์, 2552) 
 สรุปตน้ทุน หมายถึง ทรัพยากรท่ีสูญเสียไป หรือการให้บริการท่ีเป็น ตวัเงินหรือมิใช่ 
ตวัเงินเพื่อใหเ้กิดผลลพัธ์ตามวตัถุประสงคท่ี์ตอ้งการ 

หลกัการเกีย่วกบัระบบบัญชีต้นทุน 
ความหมายของบัญชีต้นทุน 

 บญัชีต้นทุนเป็นวิธีการทางบญัชีท่ีท าหน้าท่ีรวบรวมข้อมูลทางด้านต้นทุนของธุรกิจ
ประเภทอุตสาหกรรมโดยมีวตัถุประสงคพ์ื้นฐานในการจดัท ารายงานทางการเงินตลอดจนวิเคราะห์
และจ าแนกข้อมูลเพื่อใช้ประโยชน์ในการบริหารต้นทุนตามความต้องการของผู ้บริหาร  
(ค านาย อภิปรัชญาสกุล, 2551) ประเด็นส าคญัท่ีตอ้งค านึงถึงในการจดัท าระบบบญัชีตน้ทุน คือวิธี        
การจดัท าบญัชีตน้ทุนตอ้งอาศยัขอ้สมมุติในการกระจายตน้ทุนเพื่อให้ไดต้น้ทุนระดบับริการย่อย 
ซ่ึงเป็นตน้ทุนท่ีละเอียดและใกลเ้คียงกบัตน้ทุนท่ีแทจ้ริง 
 การท าบญัชีตน้ทุนเป็นส่วนหน่ึงของกระบวนการบริหารการเงินการคลงัของโรงพยาบาล
เพื่อหาตน้ทุนในอดีตมาใชใ้นการวางแผนจดัท างบประมาณ ก ากบัติดตามภายในหน่วยงาน ก าหนด
ราคาขายหรือต่อรองราคากบัหน่วยงานประกนัภาครัฐหรือภาคเอกชน การท าบญัชีตน้ทุนให้มี  
ความละเอียดเพื่อให้ไดต้น้ทุนท่ีใกลเ้คียงความจริงมากข้ึน แต่ตอ้งใช้งบประมาณมากข้ึนทั้งเร่ือง
ก าลงัคน วสัดุ ครุภณัฑ์ เช่น ระบบคอมพิวเตอร์และโปรแกรมท่ีมีราคาสูง ดงันั้นโรงพยาบาลควร
พิจารณา การใช้ทรัพยากรในการลงทุน เพื่อการท าบญัชีตน้ทุนในระดบัท่ีเหมาะสมสอดคล้อง  
กบัการน าไปใช้งานจริงในการค านวณต้นทุนผลิตภณัฑ์ไม่ว่าธุรกิจจะผลิตสินค้าในลักษณะใด  
มีขนาดเล็กหรือใหญ่ ส่วนประกอบของตน้ทุนผลิตภณัฑ์จะเหมือนกนั คือ ประกอบดว้ยวตัถุดิบ 
ค่าแรง และค่าใชจ่้าย การผลิต (ดวงมณี โกมารทตั, 2555) โดยมีรายละเอียดดงัต่อไปน้ี 
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 ก. วตัถุดิบ คือ วตัถุดิบท่ีน ามาใช้เป็นส่วนประกอบท่ีส าคญัในการท าให้ผลิตภณัฑ์นั้น
ส าเร็จรูป ตน้ทุนวตัถุดิบไดแ้บ่งเป็น 2 ประเภท คือ 
 1. วตัถุดิบทางตรง หมายถึง วตัถุดิบท่ีใชใ้นการผลิตสินคา้ หรือบริการโดยตรง 
 2. วตัถุดิบทางออ้ม หมายถึง วตัถุดิบท่ีน าไปใช้ในการผลิตสินคา้นั้น แต่ใช้จ  านวน
นอ้ย เป็นการยากท่ีจะทราบไดว้า่จะตอ้งใชว้ตัถุดิบเหล่าน้ีในการผลิตสินคา้หน่ึงหน่วยเท่ากบัเท่าใด 
กิจการบางแห่งอาจใช้ค  าว่าวสัดุส้ินเปลือง แยกเป็นรายการอีกรายการหน่ึงต่างหากจากรายการ
วตัถุดิบทางออ้ม ในการพิจารณาว่ารายการใดเป็นวตัถุดิบทางตรงหรือทางออ้มนั้นตอ้งพิจารณา
ปัจจยัส าคญั 2 ประการประกอบกนั กล่าวคือวตัถุดิบซ่ึงถือว่าเป็นวตัถุดิบทางตรงนั้นจะตอ้งเป็น
ส่วนประกอบส าคญัในการผลิตสินคา้โดยตรง และสามารถค านวณตน้ทุนเขา้สินคา้ได้โดยง่าย  
ถา้ขาดปัจจยัขอ้ใดขอ้หน่ึงเสียแลว้ ยอ่มถือวา่รายการนั้นเป็นวตัถุดิบทางออ้ม และจะน ารายวตัถุดิบ
ทางออ้มน้ีไปแสดงไวใ้นรายการค่าใชจ่้ายการผลิต 
 ข. ค่าแรงงานคือ จ านวนเงินท่ีกิจการจ่ายเป็นค่าตอบแทนแรงงานในการผลิต สินคา้หรือ
บริการ การจ่ายค่าแรงอาจจะอยู่ในรูปต่าง ๆ เช่น ในรูปของเงินเดือน ค่าแรงรายชั่วโมง ค่าแรง     
รายช้ิน (ตามหน่วยสินคา้ท่ีผลิต) หรือในรูปของผลตอบแทนอ่ืน ๆ เช่น ค่าล่วงเวลา โบนสั และเงิน
รางวลัจูงใจอ่ืน ๆ โดยปกติจะแยกค่าแรงเป็น 2 ประเภท คือ 
 1. ค่าแรงงานทางตรง คือ ค่าแรงท่ีเกิดข้ึนเพื่อเปล่ียนสภาพวตัถุดิบให้เป็นสินค้า
ส าเร็จรูป หรือเป็นค่าแรงท่ีเก่ียวกบัการผลิตหรือบริการนั้น ๆ โดยตรงและสามารถค านวณตน้ทุน
ค่าแรงท่ีใชใ้นการผลิตสินคา้หรือบริการแต่ละหน่วยไดโ้ดยง่าย 
 2. ค่าแรงงานทางอ้อม หมายถึงค่าแรงท่ีไม่ได้ใช้หรือไม่ได้เก่ียวข้องกบัการผลิต 
หรือบริการโดยตรง เช่น ค่าแรงหัวหน้าผูค้วบคุมงาน เงินเดือนของยามภารโรง หรือพนักงาน 
ท าความสะอาด เงินเดือนของผูบ้ริหาร เป็นตน้ ทั้งน้ีเน่ืองจากบุคคลเหล่าน้ีไม่ไดเ้ป็นผูผ้ลิตสินคา้
หรือบริการโดยตรง ทั้ งยงัเป็นการยากท่ีจะติดตามรายการดังกล่าวเข้าในหน่วยท่ีผลิต ท าให ้
ไม่สามารถค านวณตน้ทุนค่าแรงเขา้ในการผลิตหรือบริการได้ นิยมจดัรายการน้ีไวใ้นค่าใช้จ่าย 
ในการผลิตหรือบริการ 
 ค. ค่าใช้จ่ายการผลิตหรือบริการ หรือค่าโสหุ้ย หมายถึงตน้ทุนทั้งหมดท่ีเกิดข้ึนในการผลิต
สินคา้หรือบริการ ซ่ึงนอกเหนือรายการวตัถุดิบทางตรงและค่าแรงทางตรง โดยปกติรายการตน้ทุน
ท่ีรวบรวมไวใ้นรายการค่าใชจ่้ายการผลิตหรือบริการไดแ้ก่   
  วตัถุดิบทางออ้ม เช่น วสัดุเคร่ืองใชส้ านกังานและวสัดุส้ินเปลือง 

ค่าแรงทางออ้ม เช่น เงินเดือนผูบ้ริหาร พนกังานจดัซ้ือ ยามผูค้วบคุมงาน 
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ค่าใชจ่้ายเก่ียวกบัการใชส้าธารณูปโภค เช่น ค่าน ้า ค่าไฟฟ้า ค่าโทรศพัท ์
ค่าใชจ่้ายเก่ียวกบัการใชอ้าคารสถานท่ี เช่น ค่าเช่า ค่าเบ้ียประกนั ภาษีอากร 
ตน้ทุนค่าเคร่ืองมือเคร่ืองใชเ้ล็ก ๆ นอ้ย ๆ ในหน่วยงาน 
ค่าเส่ือมราคาของอาคารสถานท่ีเคร่ืองจกัร และอุปกรณ์ต่าง ๆ ในหน่วยงาน 
ค่าซ่อมแซมและบ ารุงรักษาทรัพยสิ์นในหน่วยงาน 
ค่าใชจ่้ายเบด็เตล็ดอ่ืน ๆ ในหน่วยงาน 

  

วตัถุดิบทางอ้อม

วตัถุดิบทางตรง

ค่าแรงงาน

ค่าแรงงานทางทางออ้ม

ตน้ทุนผลิตภณั ์

ค่าใช้จ่ายการผลิต

ค่าใช้จ่ายอ่ืนๆ ในหน่วยงาน

วตัถุดิบ

ค่าแรงงานทางตรง

ตน้ทุนข้ันต้น

ตน้ทุนแปรสภาพ

 

ภาพท่ี 3: ความสัมพนัธ์ระหวา่งส่วนประกอบตน้ทุนการผลิต 
ท่ีมา: ดวงมณี โกมารทตั, 2555 
 

ระบบบัญชีต้นทุนแบบเดิม (Traditional Cost Accounting) 
 ระบบบญัชีตน้ทุนแบบเดิมถือว่าผลิตภณัฑ์และปริมาณการผลิตเป็นสาเหตุท่ีท าให้เกิด
ตน้ทุนจึงเน้นไปท่ีตวัผลิตภณัฑ์และแบ่งประเภทของต้นทุนออกเป็นตน้ทุนทางตรงและต้นทุน
ทางออ้มตลอดจนใช้ส่ิงท่ีมีความสัมพนัธ์กบัปริมาณการผลิตเป็นเกณฑ์ในการปันส่วนค่าใช้จ่าย  
การผลิต เช่น ชัว่โมงแรงงานทางตรงเป็นเกณฑก์ารปันส่วนเงินเดือนผูค้วบคุมคนงาน 
 ระบบบญัชีตน้ทุนแบบเดิมไดแ้บ่งตน้ทุนในการผลิตสินคา้ออกเป็น 3 ชนิด คือวตัถุดิบ
ทางตรง ค่าแรงงานทางตรง และค่าใช้จ่ายโรงงานหรือค่าโสหุ้ยการผลิต ซ่ึงเป็นการแบ่งตน้ทุน    
ตามส่วนประกอบของสินคา้สามารถอธิบายไดด้งัน้ี (เบญจรัตน์ คู่กระสังข,์ 2556)  
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 1. วตัถุดิบทางตรง (Direct material) หมายถึง ตน้ทุนวตัถุดิบท่ีเป็นส่วนส าคญัในการผลิต
สินคา้หรือบริการและสามารถระบุไดอ้ยา่งชดัเจนวา่เป็นส่วนใดของสินคา้ท่ีผลิตข้ึนวตัถุดิบทางตรง
จดัเป็นตน้ทุนทางตรงและมกัจะผนัแปรไปตามปริมาณการผลิตสินคา้หรือกิจกรรมการผลิตอยา่งมี
สาระส าคญั เช่น ผา้เป็นวตัถุดิบทางตรงของการผลิตเส้ือ เป็นตน้ 
 2. ค่าแรงทางตรง (Direct labor) หมายถึง ค่าจ้างท่ี จ่ายให้กับคนงานท่ีผลิตสินค้า 
หรือบริการโดยตรง จึงถือเป็นตน้ทุนทางตรงท่ีส าคญัอีกรายการหน่ึงในการผลิตสินคา้ ค่าแรงงาน
ทางตรงมกัจะผนัแปรไปตามปริมาณการผลิตสินค้าหรือกิจกรรมการผลิตอย่างมีสาระส าคัญ  
เช่น ค่าแรงของคนงานตดัเยบ็เส้ือ เป็นตน้ 
 3. ค่าใช้จ่ายโรงงานหรือค่าโสหุ้ยการผลิต (Manufacturing overhead) หมายถึง ค่าใชจ่้าย    
ท่ีเกิดข้ึนทั้งหมดในการผลิตสินคา้ท่ีนอกเหนือจากวตัถุดิบทางตรงและค่าแรงงานทางตรง สามารถ
แบ่งออกได ้ดงัน้ี  
 3.1 วตัถุดิบทางอ้อม (Indirect material) หมายถึง วตัถุดิบท่ีไม่สามารถคิดเข้ากับ
หน่วยผลิตไดเ้น่ืองจากมีปริมาณน้อยมากหรือมีปริมาณไม่แน่นอนไม่คุม้ค่ากบัการคิดเป็นวตัถุดิบ
ทางตรง 
 3.2 ค่าแรงงานทางออ้ม (Indirect labor) หมายถึง ค่าแรงท่ีจ่ายไปโดยไม่ก่อให้เกิด
สินคา้หรือบริการโดยตรงไม่มีความสัมพนัธ์กบัอตัราการผลิต 
 3.3 ค่าใช้จ่ายอ่ืน ๆ หมายถึงตน้ทุนรายการต่าง ๆ ท่ีสนับสนุนการผลิต เช่นค่าน ้ า  
ค่าไฟฟ้า ค่าเส่ือมราคา เป็นตน้ 
 ดงันั้นการค านวณตน้ทุนการผลิตของระบบบญัชีแบบเดิม คือ 
 ตน้ทุนการผลิต = ค่าวตัถุดิบทางตรง+ค่าแรงงานทางตรง+ค่าใชจ่้ายโรงงาน (ค่าโสหุย้) 
 ในการค านวณต้นทุนสินค้าของระบบบัญชีต้นทุนแบบเดิมค่าว ัตถุดิบทางตรง 
และค่าแรงงานทางตรงสามารถระบุเขา้สู่ตวัสินคา้ไดโ้ดยตรง ส่วนของค่าโสหุย้การผลิตไม่สามารถ
ระบุเขา้เป็นตน้ทุนของสินคา้โดยตรงไดว้ธีิการค านวณค่าโสหุย้การผลิตโดยทัว่ไปมี 5 วธีิ คือ 
  1. การใชห้น่วยผลิตเป็นหลกั 
  2. การใชว้ตัถุดิบเป็นหลกั 
  3. การใชค้่าแรงงานทางตรงเป็นหลกั 
  4. การใชช้ัว่โมงท างานของแรงงานทางตรงเป็นหลกั 
  5. การใชช้ัว่โมงท างานของเคร่ืองจกัรเป็นหลกั 
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 ระบบการจดัการตน้ทุนในการด าเนินธุรกิจนั้นมีอยู่ดว้ยกนัหลากหลายวิธีซ่ึงวิธีการคิด
ตน้ทุนแบบดั้งเดิมนั้นเป็นการค านวณในมุมมองของนกับญัชี ซ่ึงไม่สามารถระบุชดัเจนไดว้า่ตน้ทุน
ในการผลิตหรือการบริการท่ีแทจ้ริงมีมูลค่ามากน้อยเพียงใดและตน้ทุนในการผลิตหรือให้บริการ 
ในแต่ละขั้นตอนเป็นเท่าใด 
 การบญัชีตน้ทุนแบบเดิมถือวา่สาเหตุท่ีท าใหเ้กิดตน้ทุนคือ ผลิตภณัฑแ์ละปริมาณการผลิต 
ประกอบดว้ยทรัพยากรตน้ทุนวตัถุดิบทางตรง ตน้ทุนแรงงานทางตรงและทรัพยากรท่ีเป็นตน้ทุน
ทางออ้มจะถูกจดัสรรเขา้สู่ผลิตภณัฑต์ามเกณฑท่ี์สัมพนัธ์กบัปริมาณการผลิต เช่น จ านวนผลิตภณัฑ์
ท่ีผลิตจ านวนชัว่โมงแรงงานทางตรง จ านวนเคร่ืองจกัร สามารถสรุปไดต้ามภาพ ดงัน้ี 
 

กลุ่มต้นทุน

ผลิตภณัฑ์

ทรัพยากร
ขั้นตอนที่ 1

ขั้นตอนที่ 2

 

ภาพท่ี 4: ขั้นตอนการจดัสรรตน้ทุนการผลิตตามบญัชีตน้ทุนแบบเดิม 
ท่ีมา: วรศกัด์ิ ทุมมานนท,์ 2545 
  
 จากภาพขา้งตน้สามารถอธิบายขั้นตอนต่าง ๆ ได ้คือ ขั้นตอนแรกตน้ทุนการผลิตท่ีเกิดข้ึน
ตามรายการบญัชีแยกประเภทจะถูกจดัสรรเขา้สู่กลุ่มตน้ทุนประเภทต่างๆ เช่น ตน้ทุนค่าจา้งแรงงาน 
ต้นทุนด้านพื้นท่ีใช้สอย เคร่ืองจกัรอุปกรณ์ ต้นทุนวสัดุใช้งาน / วสัดุส้ินเปลือง ต่อมาต้นทุน        
การผลิตตามกลุ่มตน้ทุนต่าง ๆ จะถูกจดัสรรเขา้สู่ผลิตภณัฑ์ตามเกณฑ์ท่ีมีความสัมพนัธ์กบัปริมาณ
ของผลิตภณัฑ ์

ข้อบกพร่องของระบบบัญชีต้นทุนแบบเดิม 
 สุปราณี ศุกระเศรณี และคณะ (2550)  กล่าวว่าในระบบตน้ทุนแบบดั้งเดิมได้สะท้อน 
ใหเ้ห็นขอ้บกพร่อง 2 ประการคือ 
 1. ระบบตน้ทุนแบบดั้งเดิมใช้ปริมาณเป็นเกณฑ์ในการจดัสรรค่าใช้จ่ายการผลิตให้กบั
ผลิตภณัฑ์ เช่นชัว่โมงแรงงานทางตรงหรือชัว่โมงเคร่ืองจกัร แต่ค่าใชจ่้ายการผลิตหลายอยา่งไม่ได้
แปรผนัโดยตรงกบัปริมาณการผลิต ตวัอยา่ง เช่น ตน้ทุนในการซ้ือและตรวจรับวตัถุดิบจะผนัแปร
ตามค าสั่งซ้ือและจ านวนคร้ังท่ีผูข้ายส่งวตัถุดิบมาตามล าดับ ต้นทุนในการเตรียมเคร่ืองจักร 
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และการจดัหาวตัถุดิบข้ึนอยูก่บัจ  านวนรอบไม่ไดข้ึ้นอยูก่บัจ  านวนหน่วยท่ีผลิต แต่ข้ึนอยูก่บัจ  านวนคร้ัง
ของการตรวจสอบหรือชั่วโมงการตรวจสอบ ดงันั้นการจดัสรรค่าใช้จ่ายการผลิตเหล่าน้ีโดยใช้
ปริมาณเป็นเกณฑจ์ะท าใหสิ้นคา้ท่ีผลิตเป็นจ านวนมากไดรั้บการจดัสรรค่าใชจ่้ายการผลิตสูงเกินไป 
ในทางกลบักนัสินคา้ท่ีผลิตจ านวนนอ้ยจะไดรั้บการจดัสรรต ่าเกินไป 
 2. การวดัผลด าเนินงาน ท่ีไม่ถูกตอ้งภายใตส้ภาวะแวดลอ้มการผลิตแบบใหม่ ซ่ึงส่งผลให้
การบริหารงานดา้นการผลิตท่ีมุ่งเน้นไปท่ีการบริหารคุณภาพ ท าให้ผูบ้ริหารขาดขอ้มูลท่ีแสดงให้
เห็นวา่การผลิตให้ผลดีอยา่งไรบา้ง รวมทั้งตอ้งการทราบอตัราการสูญเสียความถ่ีของการหยุดงาน
เปอร์เซ็นต์สินคา้ส าเร็จรูปท่ีตอ้งการเอากลบัมาแกไ้ขใหม่และเปอร์เซ็นต์ขอ้บกพร่องท่ีลูกค้าพบ
แมว้า่ขอ้มูลเหล่าน้ีจ  านวนมากไดมี้การจดัเก็บอยูใ่นระบบขอ้มูลข่าวสารของวงจรการผลิตแต่ไม่เคย
น ามาแสดงร่วมกบัตน้ทุนเลย ทั้งน้ีระบบบญัชีตน้ทุนของหลายบริษทัไดแ้ยกออกจากระบบขอ้มูล
การผลิตระบบบญัชีตน้ทุนจะเก็บขอ้มูลตน้ทุนการผลิตไวใ้นแฟ้มงานระหวา่งท า ส่วนระบบขอ้มูล
การผลิตจะเก็บข้อมูลการผลิตไว้ในแฟ้มงานค าสั่งผลิต อย่างไรก็ตามข้อมูลทั้ งสองชนิด 
มีความสัมพนัธ์กนัอย่างใกลชิ้ดและขอ้มูลทั้งสองชนิดมีความจ าเป็นในการบริหารการผลิตให้มี
ประสิทธิผล ดงันั้นควรจะมีการรวมระบบบญัชีตน้ทุนและระบบขอ้มูลการผลิตเขา้ไวด้ว้ยกนั 
 นอกจากน้ีระบบบญัชีต้นทุนแบบเดิมยงัมีข้อบกพร่องในส่วนของเกณฑ์การปันส่วน
เน่ืองจากเกณฑ์การปันส่วนท่ีระบบบญัชีตน้ทุนแบบเดิมใช ้จะใชส่ิ้งท่ีสัมพนัธ์กบัปริมาณการผลิต
เป็นเกณฑ์ซ่ึงจะเหมาะกบัองค์กรท่ีด าเนินงานภายใตส้ภาวะการตลาดท่ีค่อนขา้งมัน่คงกระบวน   
การผลิตเป็นการผลิตในปริมาณมากและไม่มีการเปล่ียนแปลงในรูปแบบของสินค้ามากนัก 
และค่าใช้จ่ายในการผลิตตอ้งมีมูลค่าน้อยเม่ือเทียบกบัค่าวตัถุดิบทางตรงและค่าแรงงานทางตรง  
เม่ือค านวณตน้ทุนออกมาจึงส่งผลให้ตน้ทุนผลิตภณัฑบิ์ดเบือนไปเป็นจ านวนมาก รวมทั้งไม่ไดใ้ห้
ขอ้มูลท่ีส าคญัแก่ผูบ้ริหารในส่วนของความสัมพนัธ์ระหว่างกิจกรรมต่าง ๆ ท่ีก่อให้เกิดค่าใช้จ่าย 
ในการผลิตกบัตวัผลิตภณัฑ ์จึงท าใหผู้บ้ริการเขา้ใจผดิไปวา่การเพิ่มหรือลดปริมาณการผลิตจะมีผล
ต่อการเพิ่มหรือลดค่าใชจ่้ายการผลิตโดยตรง 
 ดงันั้นการแกปั้ญหาขอ้บกพร่องของระบบบญัชีตน้ทุนแบบเดิมน้ีคือการประยุกต์ใช้วิธี
ตน้ทุนกิจกรรมในการจดัสรรปันส่วนค่าใชจ่้ายการผลิตมาใช ้

หลกัการเกีย่วกบับัญชีต้นทุนกจิกรรม (Activity Based Costing: ABC) 
การบัญชีต้นทุนกจิกรรม (ABC Accounting)  

 การบญัชีตน้ทุนกิจกรรมถือวา่สาเหตุท่ีท าให้เกิดตน้ทุนคือกิจกรรม ดงันั้นการคิดตน้ทุน
จะคิดตามปริมาณการใชไ้ปของกิจกรรมของแต่ละผลิตภณัฑ ์ประกอบดว้ยทรัพยากรตน้ทุนวตัถุดิบ
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ทางตรง ตน้ทุนแรงงานทางตรงและทรัพยากรท่ีเป็นตน้ทุนทางออ้มจะถูกจดัสรรเขา้สู่ผลิตภณัฑ์
ตามปริมาณการใชกิ้จกรรม สามารถสรุปไดต้ามภาพ ดงัน้ี 
 

       

         

        
           1

           2

 

ภาพท่ี 5: ขั้นตอนการจดัสรรตน้ทุนการผลิตตามบญัชีตน้ทุนกิจกรรม 
ท่ีมา: วรศกัด์ิ ทุมมานนท,์ 2544 
 

 จากภาพขา้งตน้ผูว้ิจยัสรุปขั้นตอนการจดัสรรตน้ทุนการผลิตตามบญัชีตน้ทุนกิจกรรมได้
คือ ขั้นตอนแรก ตน้ทุนการผลิตท่ีเกิดข้ึนตามรายการบญัชีจะถูกจดัสรรเขา้สู่กิจกรรมหากตน้ทุน 
การผลิตนั้นเกิดจากกิจกรรมเพียงกิจกรรมเดียวก็สามารถจดัสรรตน้ทุนเขา้สู่กิจกรรมได้โดยตรง  
แต่ถา้ตน้ทุนการผลิตเกิดจากกิจกรรมหลายกิจกรรมจ าเป็นตอ้งจดัสรรตามตน้ทุนของกิจกรรมต่าง ๆ 
จากนั้นขั้นตอนท่ีสอง ตน้ทุนกิจกรรมจะถูกจดัสรรเขา้สู่ผลิตภณัฑต์ามปริมาณ การใชกิ้จกรรมหรือ
ตามปริมาณตวัผลกัดนัตน้ทุนของแต่ละผลิตภณัฑ์และแนวคิดการบญัชีตน้ทุนกิจกรรมน้ีสามารถ
ประยุกต์ใช้ให้เกิดประโยชน์ไดก้บักิจกรรมของงานทุกดา้น ไม่จ  าเป็นตอ้งเป็นกิจกรรมท่ีเก่ียวกบั
การผลิตเท่านั้น เช่น กิจกรรมการตลาด กิจกรรมทางดา้นการเงิน เป็นตน้ ทั้งน้ีจุดมุ่งหมายหลกัมิใช่
เพื่อการค านวณต้นทุนผลิตภัณฑ์เท่านั้ น แต่เพื่อใช้ประโยชน์ในการวางแผนและควบคุมด้วย  
ซ่ึงจะเป็นประโยชน์ต่อผูบ้ริหารในการตดัสินใจเก่ียวกบัการบริหารงาน การจดัล าดบักิจกรรม  
ในระบบตน้ทุนฐานกิจกรรมแบ่งกิจกรรมในการผลิต 
 แมว้า่การปันส่วนค่าใชจ่้ายการผลิตหรือค่าใชจ่้ายในการด าเนินการในระบบบญัชีตน้ทุน
กิจกรรมจะไม่แตกต่างไปจากการปันส่วนในระบบการคิดต้นทุนแบบเดิมมากนัก เน่ืองจาก
ประกอบด้วย  2 ขั้นตอนเหมือนกัน แต่ระบบทั้งสองก็มีความแตกต่างกันในแง่ท่ีว่าระบบบญัชี 
ตน้ทุนกิจกรรมจะปันส่วนเขา้สู่กลุ่มตน้ทุนกิจกรรมต่าง ๆ เป็นล าดบัแรกไม่ใช่ปันส่วนเขา้สู่กลุ่ม
ตน้ทุนต่าง ๆ ดงัเช่นระบบการคิดตน้ทุนแบบเดิม นอกจากน้ีในขั้นตอนท่ี 2 ก็จะตอ้งท าการระบุตวั
ผลกัดนัตน้ทุนจะมีมากน้อยเพียงใดก็ข้ึนอยู่กบัจ านวนกิจกรรมท่ีระบุเป็นส าคญัและเม่ือน ามูลค่า
ของตวัผลกัดนัตน้ทุนมาคูณด้วยปริมาณของตวัผลกัดนัต้นทุนท่ีแต่ละผลิตภณัฑ์ใช้ไปในแต่ละ
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กิจกรรมและรวมผลคูณท่ีไดเ้ขา้ดว้ยกนัก็จะไดค้่าใชจ่้ายในการผลิตภณัฑ์แต่ละชนิดและตน้ทุนท่ีได้
น าไปรวมกบัตน้ทุนทางตรงอ่ืน ๆ ของผลิตภณัฑ์นั้น (ค่าวตัถุดิบและค่าแรงงานทางตรง) ก็จะได้
ตน้ทุนรวมของผลิตภณัฑใ์นท่ีสุด 
 ในทางตรงกนัขา้มระบบการคิดตน้ทุนแบบเดิมค่าใช้จ่ายการผลิตท่ีสะสมอยู่ตามกลุ่ม
ตน้ทุนต่าง ๆ มกัจะปันส่วนเขา้สู่ผลิตภณัฑ์ต่าง ๆ โดยใชส่ิ้งท่ีมีความสัมพนัธ์กบัปริมาณ การผลิต
เป็นเกณฑ์ในการปันส่วน ส่วนหน่ึงเน่ืองจากระบบการคิดตน้ทุนแบบเดิมจะเน้นท่ีตวัผลิตภณัฑ์ 
และปริมาณการผลิตเป็นส าคญั จึงเท่ากับเป็นการตั้ งอยู่บนสมมุติฐานท่ีว่าผลิตภัณฑ์และปริมาณ 
การผลิตเป็นสาเหตุหลกัท่ีท าใหเ้กิดตน้ทุน ส่วนระบบตน้ทุนกิจกรรมจะเนน้การบริหารงานโดยแบ่ง 
ออกเป็นกิจกรรมต่าง ๆ และถือว่ากิจกรรมเป็นส่ิงท่ีท าให้เกิดตน้ทุนส่วนผลิตภณัฑ์หรือบริการ 
เป็นส่ิงท่ีใชกิ้จกรรมอีกทีหน่ึง 
 ระบบบญัชีตน้ทุนกิจกรรมจึงต่างไปจากระบบการคิดตน้ทุนแบบเดิม 2 ประการ 
 1. ระบบบัญชีต้นทุนกิจกรรมจะก าหนดกลุ่มต้นทุนในรูปของกลุ่มต้นทุนกิจกรรม 
(Activity Cost Pool) มากกวา่ท่ีจะก าหนดในรูปของกลุ่มตน้ทุน (Cost Pool)  
 2. ตวัผลกัดนักิจกรรมหรือตวัผลกัดนัตน้ทุน (Activity or Cost Driver) ซ่ึงไดใ้ช้เป็นฐาน 
การค านวณตน้ทุนผลิตภณัฑจ์ะมีโครงสร้างแตกต่างไปจากฐานในการค านวณตน้ทุนผลิตภณัฑ์ท่ีใช้
ในระบบการคิดตน้ทุนแบบเดิม กล่าวคือในแต่ละกิจกรรมจะตอ้งมีการวิเคราะห์ว่าอะไรเป็นตวั
ผลกัดนัหรือเป็นสาเหตุส าคญัท่ีแทจ้ริงท่ีท าใหต้น้ทุนของกิจกรรมนั้น ๆ เปล่ียนแปลงไป 

การเปรียบเทยีบการคิดต้นทุนแบบเดิมกบัวธีิการคิดต้นทุนกจิกรรม 
 ตามท่ีได้กล่าวมาแล้วข้างต้นการเปรียบเทียบการคิดต้นทุนแบบเดิมกับวิธีคิดต้นทุน
กิจกรรมมีขอ้แตกต่างกนัดงัแสดงการเปรียบเทียบไว ้ดงัน้ี 
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ผลิตภณัฑ์

วตัถุดิบ
ทางตรง

ตน้ทุนแบบเดิม

แรงงาน
ทางตรง

ค่าโสหุย้
การผลิต

วตัถุดิบ
ทางตรง

แรงงาน
ทางตรง

ค่าโสหุย้การผลิต

ผลิตภณัฑ์

กิจกรรม 
A

กิจกรรม 
B

ตน้ทุนตามกิจกรรม
 

ภาพท่ี 6: การเปรียบเทียบตน้ทุนแบบเดิมกบัตน้ทุนกิจกรรม 
ท่ีมา: ณฐัธิตา โตศกัด์ิสิทธ์, 2550 
 
 สรุปจากภาพการเปรียบเทียบการคิดตน้ทุนแบบเดิมกบัวธีิคิดตน้ทุนกิจกรรมพบวา่การคิด
ตน้ทุนกิจกรรมจะมีการหาตน้ทุนของทุกกิจกรรมยอ่ยวา่ใชท้รัพยากรอะไรบา้ง รวบรวมเป็นตน้ทุน
ผลผลิตบริการแลว้ กระจายตน้ทุนแต่ละกิจกรรมท่ีหน่วยงานมีการด าเนินการ ท าใหส้ามารถก าหนด
ตน้ทุนท่ีถูกตอ้งไดม้ากข้ึน 

การประมาณการต้นทุนบริการโดยวธีิ ABC 
 เป็นวธีิการประมาณการตน้ทุนบริการโดยหาตน้ทุนของกิจกรรมยอ่ยซ่ึงท าให้เกิดผลผลิต
บริการในขั้นสุดทา้ย หรืออาจเรียกว่าเป็นวิธีหาตน้ทุนจากล่างไปสู่บนหรือเรียกว่า “Bottom Up 
Approach” เน่ืองจากวิธีน้ีจะเร่ิมจากการหาต้นทุนของกิจกรรมย่อยว่าใช้ทรัพยากรอะไรแล้วจึง
น าเอาตน้ทุนของกิจกรรมยอ่ยมารวมกนัเป็นตน้ทุนผลผลิตบริการในขั้นสุดทา้ยแสดงในภาพ ดงัน้ี 
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ผลผลิตสุดทา้ย 2ผลผลิตสุดทา้ย 1

ผลผลิตขั้นกลาง 1

กิจกรรม 1

ผลผลิตขั้นกลาง 2

ผลผลิตสุดทา้ย 3

ผลผลิตขั้นกลาง 3

กิจกรรม 3กิจกรรม 2

ทรัพยากร

ตัวอย่าง

การคลอด
การรักษา

ตรวจชันสูตร
ตรวจรังสี

ตรวจปัสสาวะ
X-Ray 

เก็บเงินผู้ป่วย
การจ่ายยา

คน วัสดุ
 

ภาพท่ี 7: วธีิประมาณการตน้ทุนบริการโดยวธีิ ABC 
ท่ีมา: ส านกังานปลดักระทรวงสาธารณสุข, 2554 
  

 วิธีน้ีเป็นแนวทางในการค านวณตน้ทุนขององคก์รโดยมุ่งท่ีจะแกปั้ญหาการกระจายตน้ทุน
ของหน่วยสนบัสนุน ให้มีความถูกตอ้งมากข้ึนโดยการผูกตน้ทุนของหน่วยสนบัสนุนกบักิจกรรม
ยอ่ยของหน่วยสนบัสนุน จากนั้นจะพิจารณาวา่ผลผลิตบริการ เช่น การรักษาแต่ละประเภทมีการใช้
กิจกรรมยอ่ยของหน่วยสนบัสนุนเท่าใดท าใหส้ามารถก าหนดตน้ทุนท่ีถูกตอ้งไดม้ากข้ึน 
 อยา่งไรก็ตามวิธีการค านวณตน้ทุนแบบน้ีตอ้งการระบบสารสนเทศท่ีละเอียดและตอ้งใช้
ตน้ทุนในการด าเนินการสูงมาก จึงพบวา่มีหน่วยงานไม่มากท่ีสามารถด าเนินการหาตน้ทุนตามวิธีน้ี
ไดใ้นปัจจุบนัมีความพยายามท่ีจะปรับปรุงให้วิธีการค านวณตน้ทุนในลกัษณะน้ีง่ายข้ึน เช่น ยกเลิก
การก าหนดประเภทกิจกรรมและการค านวณตน้ทุนของกิจกรรมและเปล่ียนเป็นค านวณเวลาท่ีใช้
แทน เป็นตน้ โรงพยาบาลในประเทศไทยหลายแห่งใช้วิธีการท าระบบบญัชีตน้ทุนในลกัษณะน้ี 
โดยใชร้ะบบสารสนเทศท่ีเรียกวา่ Enterprise Resource Planning (ERP) ท่ีครอบคลุมทั้งงานบริการ
ผูป่้วยและงานสนบัสนุนโดยเช่ือมโยงกนัแบบออนไลน์ระบบดงักล่าวตอ้งใช้เวลาในการด าเนิน            
การติดตั้งและฝึกอบรมใหก้บัผูใ้ชห้ลายปีและตอ้งใชง้บประมาณสูง 
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 ผูว้ิจยัสรุปความส าคญั ข้อดีในการใช้ระบบบญัชีต้นทุนกิจกรรมท าให้ช่วยแก้ปัญหา 
ในการจดัสรรงบประมาณ การจดับุคลากรในกิจกรรมท่ีมีมูลค่า การลดและควบคุมค่าใช้จ่าย 
ของหน่วยงานเน่ืองจากการค านวณตน้ทุนกิจกรรมจะให้ความสนใจกบัการบริหารกิจกรรมและตน้ทุน 
ท่ีเก่ียวข้องโดยถือว่ากิจกรรมต่าง ๆ เป็นส่ิงท่ีท าให้เกิดต้นทุน กิจกรรมคือการกระท าท่ีเปล่ียน
ทรัพยากรของหน่วยงานออกมาเป็นผลผลิต ผูว้ิจยัน าการวิเคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมมาใช้วิเคราะห์
ตน้ทุนค่าใชจ่้าย การท าหตัถการระยะผา่ตดั TKA กรณี Premium โดยวเิคราะห์จาก  
 1. ความสอดคลอ้งกบันโยบายของโรงพยาบาลในการบริหารทรัพยากรให้เกิดประโยชน์ 
โดยบริหารต้นทุนการผลิตท่ีเหมาะสมลดความสูญเสีย จากการใช้ทรัพยากรท่ีมีอยู่และต้นทุน
ค่าใชจ่้าย เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพ และตอบสนองกบัความคาดหวงัของผูม้าใชบ้ริการ 
 2. ค่าใชจ่้ายดา้นสถานท่ี ค่าสาธารณูปโภคและเวชภณัฑท์างการแพทยใ์นการท าหตัถการ
กรณี Premium  
 3. เพิ่มภาระในการเตรียมความพร้อมใช้เคร่ืองมืออุปกรณ์ผา่ตดักรณี Premium และไม่มี
การก าหนดอัตราค่าบริการการใช้ห้องผ่าตัดกรณี Premium ด้วยแนวคิดท่ีว่าความส าคัญ 
ของการพฒันา การปฏิบติังานท่ีมีประสิทธิภาพ ใชท้รัพยากรท่ีมีอยูไ่ดอ้ยา่งเหมาะสม มีการบริหาร
ตน้ทุน ควบคุมและลดตน้ทุน เพื่อตอบสนองต่อกลยุทธ์เพื่อให้เกิดการพฒันาอยา่งต่อเน่ืองจะช่วย
ใหเ้กิดความไดเ้ปรียบทางการใหบ้ริการ 

งานวจัิยทีเ่กี่ยวข้อง 
 ตน้ทุนกิจกรรม ABC เป็นการบริหารตน้ทุน ซ่ึง Kaplan & Cooper ได้น ามาใช้เป็นคร้ัง
แรก ในปี ค.ศ. 1988 ABC เป็นการบริหารตน้ทุนกิจกรรมท่ีเช่ือมโยงขอ้มูลตน้ทุนกิจกรรมต่าง ๆ 
ตลอดจนข้อมูลต้นทุนผลิตภัณฑ์เข้าด้วยกันซ่ึงจะเป็นประโยชน์ต่อผูบ้ริหารในการตัดสินใจ 
เก่ียวกบัการบริหารงาน โดยการระบุตน้ทุนทรัพยากรต่างๆ ท่ีใชไ้ปในการประกอบกิจกรรมต่าง ๆ 
ตลอดจนเช่ือมโยงตน้ทุนกิจกรรมเขา้กบัผลิตภณัฑห์รือบริการท่ีลูกคา้ใชใ้นกิจกรรมนั้น ๆ โดยตรง 
(เพชรนอ้ย  สิงห์ช่างชยั, 2558)    
 คิดชนก  อนุชาญ (2557) ได้ศึกษาวิเคราะห์ต้นทุนกิจกรรม การพยาบาลผูป่้วยผ่าตัด 
ถุงน ้ าดี แบบปิดผ่านกลอ้งวิดีทศัน์ จ  านวนผูป่้วย 52 ราย ในงานห้องผ่าตดั โรงพยาบาลหาดใหญ่ 
ผลการวิจยั ตน้ทุนกิจกรรมการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดัถุงน ้ าดีแบบปิดผา่นกลอ้งวดีิทศัน์มีมูลค่าตน้ทุน
กิจกรรม การพยาบาลผ่าตดัรวมเท่ากบั 1,173,589.97 บาท เฉล่ีย 22,569.04 บาทต่อราย กิจกรรม 
การพยาบาลระยะผ่าตดัมีต้นทุนมากท่ีสุดเท่ากับ 943,536.15 บาท เฉล่ีย 18,144.93 บาทต่อราย  
และกิจกรรมการบริหารจดัการผูป่้วยผา่ตดัมีมูลค่าน้อยท่ีสุดเท่ากบั 45,196.12 บาท เฉล่ีย 869.16 บาท
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ต่อราย ใชเ้วลาท ากิจกรรมรวมเฉล่ีย 499.38 นาที ต่อราย พบวา่ เวลาท ากิจกรรมการพยาบาลระยะ
ผา่ตดัใชเ้วลาเฉล่ียมากท่ีสุดเท่ากบั 246.69 นาที  ต่อราย และกิจกรรมการพยาบาลระยะหลงัผา่ตดัใช้
เวลาท ากิจกรรมเฉล่ียนอ้ยท่ีสุดเท่ากบั 54.24 นาทีต่อราย 
 สุพตัรา ฉาไธสง มุกดา หนุ่ยศรี วาริณี เอ่ียมสวสัดิกุล (2557) การวเิคราะห์ตน้ทุนกิจกรรม
การผา่ตดัสลายตอ้กระจกดว้ยคล่ืนความถ่ีสูงในโรงพยาบาลบุรีรัมย ์ตน้ทุนค่าวสัดุเป็นตน้ทุนสูงสุด 
รองลงมาเป็นตน้ทุนค่าลงทุน และตน้ทุนค่าแรงเป็นตน้ทุนต ่าสุด ตามล าดบั ตน้ทุนค่าวสัดุสูงสุด 
ในระยะผ่าตดัเน่ืองจากการผ่าตดัทางจกัษุเป็นการผ่าตดัท่ียุ่งยาก ซบัซ้อนและผ่าตดัภายใตก้ลอ้งผ่าตดั 
Microscope ตอ้งใชว้สัดุเฉพาะท่ีใชก้บัเคร่่ืองผา่ตดัโดยเฉพาะ ซ่ึงน าเขา้จากต่างประเทศและมีราคา
แพง เป็นวสัดุท่ีใชค้รั้งเดียวไม่สามารถน ากลบัมาใชไ้ดอี้ก อีกท้งัในปัจจุบนัยงัไม่มีวธีิการผา่ตดัหรือ
การรักษาวิธีอ่ืนท่ีจะท าให้ผลการรักษามีประสิทธิภาพเท่าวิธีน้ี จึงส่งผลให้ต้นทุนค่าวสัดุสูง 
ตามไปดว้ย ผลวจิยัพบวา่การบริหารงานการใชท้รัพยากรดา้นวสัดุจึงตอ้งค านึงถึงการใชว้สัดุอยา่งมี
ประสิทธิภาพ ตามเกณฑ์คุณภาพการบริการผูป่้วยผา่ตดัและลดตน้ทุนการผา่ตดั โดยการวิเคราะห์
และก าหนดแนวทางการใช้วสัดุการแพทยใ์นการผ่าตดัให้ชัดเจนปฏิบติัได้ ก าหนดหลกัเกณฑ์     
การตรวจสอบคงคลงัวสัดุการแพทยเ์ป็นระยะ ๆ ให้มีหมุนเวียนใชอ้ยา่งเพียงพอและใชอ้ยา่งทัว่ถึง
ไม่ใหมี้วสัดุการแพทยห์มดอายเุหลือคา้งในห้องผา่ตดั ตน้ทุนกิจกรรมการผา่ตดัสลายตอ้กระจกดว้ย
คล่ืนความถ่ีสูงในโรงพยาบาลบุรีรัมยใ์นการบริการต่อรายเท่ากับ 7,074.98 บาท ประกอบด้วย
ตน้ทุนค่าแรง ตน้ทุนค่าวสัดุุและตน้ทุนค่าลงทุน เท่ากบั 1,486.72, 5,011.49, 476.77 บาท คิดเป็น
สัดส่วนตน้ทุนค่าแรง : ตน้ทุนค่าวสัดุ : ตน้ทุนค่าลงทุนเท่ากบั 3.12 : 10.72 : 1  
 ชยัสิทธ์ิ แซ่ล้ิม (2561) ไดท้  าการวิเคราะห์ตน้ทุนฐานกิจกรรม: กรณีศึกษาโรงงานผลิต
บรรจุภณัฑ์พลาสติก พบว่าการค านวณต้นทุนด้วยระบบต้นทุนแบบเดิมคือการปันส่วนต้นทุน 
ท่ีเกิดข้ึนเขา้สู่ผลิตภณัฑ ์ตามชัว่โมงแรงงานทางตรงท่ีเกิดข้ึนเพียงอยา่งเดียว ซ่ึงไม่สามารถสะทอ้น
ต้นทุนท่ีแท้จริงจาการผลิตได้ เน่ืองจากไม่มีการวิเคราะห์ต้นทุนแยกตามกิจกรรมจึงท าให้             
การค านวณตน้ทุนผิดไปจากความเป็นจริง ส่งผลการก าหนดราคาขายต ่าเกินไปและงานวิจยัน้ียงัได้
น าเสนอขั้นตอนเพิ่มเขา้มาในการน าระบบตน้ทุนกิจกรรมมาใช้เพื่อการวิเคราะห์ตน้ทุนทั้งหมด      
5 ขั้นตอนคือ 1 กิจกรรมการเตรียมวตัถุดิบ 2 กิจกรรมการเตรียมเคร่ืองจกัร 3 กิจกรรมการผลิต         
4 กิจกรรมการตรวจสอบคุณภาพ 5 กิจกรรมขนส่งเขา้คลงั การค านวณตน้ทุนแยกตามกิจกรรม   
การรวมตน้ทุนเขา้ไปในส่ิงท่ีท าให้เกิดตน้ทุน และการวเิคราะห์ตน้ทุนสุดทา้ยในมุมมองตน้ทุนรวม 
ท าใหก้ารก าหนดราคาขายไดก้ าไรท่ีถูกตอ้งแม่นย  า  
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 วรวรรณ ชวกุล และจกัร ติงศภทิัย ์(2562) ไดศึ้กษาและคน้ควา้จากงานวจิยัการประยกุตใ์ช้
ตน้ทุนฐานกิจกรรม เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการผลิตไส้กรองอากาศ จากการศึกษา การเปรียบเทียบ
ระหวา่งบญัชีตน้ทุนแบบเดิม กบัตน้ทุนฐานกิจกรรม พบวา่ประสิทธิภาพในการคิดค านวณตน้ทุน
ดว้ยระบบตน้ทุนแบบเดิม สูงกวา่ตน้ทุนฐานกิจกรรม ส่วนใหญ่นิยมน าเทคนิคการวิเคราะห์ตน้ทุน
กิจกรรม มาใช้ในการค านวณและวิเคราะห์ตน้ทุนการผลิต นอกจากน้ียงัใช้ การลดความสูญเปล่า
และ ECR เพือ่ปรับปรุงประสิทธิภาพการผลิตไส้กรอง  
 ภาคภูมิ ใจชมพู และปริดา จ๋ิวปัญญา (2562) ไดศึ้กษาและวิเคราะห์ตน้ทุนฐานกิจกรรม 
ในกระบวนการผลิตขา้วหอมมะลิอินทรีย ์เพื่อหาแนวทางในการก าหนดราคา  กลุ่มวิสาหกิจชุมชน 
เกษตรผ่านศึก ต าบลตลุกกลางทุ่ง อ าเภอเมือง จงัหวดัตาก โดยไดน้ าระบบการคิดตน้ทุนกิจกรรม
วิเคราะห์ตน้ทุนโดยรวม ก าไร จุดคุม้ทุน ของการผลิต เพื่อหาแนวทางในการก าหนดราคาขาย  
จากการศึกษาพบว่า การปลูกข้าวหอมมะลิอินทรีย์ มีกิจกรรมในกระบวนการผลิตทั้งหมด 13 
กิจกรรมจากการวิเคราะห์ต้นทุนโดยรวม  ก าไร และจุดคุ้มทุนท าให้ทราบราคาท่ีเหมาะสม  
ไม่มีการขาดทุน และอยูใ่นจุดท่ีไดก้ าไร 
 จกัรพนัธ์ ป่ินทอง,วภิานนัท ์เอียประเสริฐ และสุรีพร มีหอม (2564) ศึกษาวเิคราะห์ตน้ทุน
การผลิตและตน้ทุนโลจิสติกส์ของอุตสาหกรรมแป้งมนัส าปะหลงัในเขตภาคตะวนัออก เพื่อเสนอ
แนวทางในการลดตน้ทุนโลจิสติกส์ผลการวิจยัพบวา่ ตน้ทุนท่ีเกิดข้ึนสูงสุดในกิจกรรมการขนส่ง
สินคา้ จึงเสนอตั้งศูนยก์ระจายสินคา้ในแต่ละจงัหวดั สามารถลดตน้ทุนรวมในกิจกรรมโลจิสติกส์
ของเกษตรกรไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 
 สานิตย ์ศรีชูเกียรติ และอภินนัท ์เอ้ือองักูร (2564) ศึกษาการวิเคราะห์ตน้ทุนฐานกิจกรรม
ในกระบวนการผลิตและโลจิสติกส์: ผลิตภณัฑ์ขา้วเชิงพาณิชย ์กลุ่มวิสาหกิจโรงสีขา้วชุมชนบา้น
หนองโอนเพื่อวิเคราะห์ต้นทุนต่อหน่วยโดยน าระบบตน้ทุนกิจกรรมมาวิเคราะห์ซ่ึงได้ก าหนด
ขั้นตอนการวิเคราะห์ไว ้ดงัน้ี 1) ก าหนดกิจกรรมในกระบวนการผลิตสินคา้ 2) ศึกษาตน้ทุนทั้งหมด
และจ าแนกตามทรัพยากรท่ีใช้ 3) ก าหนดเกณฑ์ส าหรับการกระจายต้นทุน  4) ค านวณต้นทุน 
ทั้งหมดของแต่ละกิจกรรม 5) ศึกษาปริมาณการปฏิบติังานของแต่ละกิจกรรม โดยใช้โปรแกรม
จ าลองด้วย Excel และ 6) ค านวณหาตน้ทุนต่อหน่วยของสินคา้ท่ีท าการผลิต ผลการศึกษาพบว่า   
การน าระบบตน้ทุนกิจกรรมมาใช้ ร่วมกบัโปรแกรมจ าลองด้วย Excel ช่วยเพิ่มประสิทธิภาพใน  
การบริหารจดัการไดม้ากข้ึน เช่น การรับซ้ือขา้วเปลือกท่ีเปล่ียนตามฤดูกาลเพื่อค านวณตน้ทุนใหม่ 
และการปรับเปล่ียนราคาขายของสินคา้ใหม่เพื่อใหไ้ดอ้ตัราก าไรท่ีเหมาะสม  
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กรอบแนวคิดในการวจัิย 
การวิจัย เ ร่ืองการวิ เคราะ ห์ต้น ทุนค่ าหัตถการระยะผ่าตัด  TKA กรณี  Premium  

คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช ดว้ยวิธีการวิเคราะห์ตน้ทุนกิจกรรม
หตัถการระยะผา่ตดั ใชก้รอบแนวคิด (Activity Based Costing: ABC) ทุกกิจกรรมท าให้เกิดตน้ทุน
การด าเนินกิจกรรมระยะผ่าตดั TKA กรณี Premium จะตอ้งใช้ทรัพยากรสนับสนุน เช่น ตน้ทุน 
การพฒันา ตน้ทุนค่าบริหาร ตน้ทุนค่าเส่ือมเวชภณัฑ์ ตน้ทุนค่าเส่ือมสถานท่ี ตน้ทุนค่าเวชภณัฑ์
ส้ินเปลืองและน ากลบัมาใชซ้ ้ า ตน้ทุนค่าซ่อมบ ารุง ตน้ทุนค่าน ้ า ตน้ทุนไฟสวา่งและอุปกรณ์ไฟฟ้า  
ตน้ทุนโคมไฟผา่ตดัและตน้ทุนค่าลมเยน็โดยท าการเก็บรวบรวมขอ้มูล ตน้ทุนทางตรง ไดแ้ก่ ตน้ทุน
วสัดุ (MC) + ตน้ทุนการลงทุน (CC) + ตน้ทุนบริหารจดัการ ค่าโสหุ้ย (OC) + ตน้ทุนพฒันา (DC) 
ตามรายการกิจกรรมกระบวนการเตรียมการก่อนผ่าตดั กิจกรรมกระบวนการผ่าตดัและกิจกรรม 
กระบวนการเสร็จส้ินการผา่ตดัในแต่ละกระบวนการท่ีใชจ่้ายโดยตรง และปันส่วนตน้ทุนท่ีใช้ร่วมกนั
ของแต่ละกระบวนการและน าตน้ทุนทั้งหมดมารวมกนั เป็นตน้ทุนระยะผา่ตดั TKA กรณี Premium
ใชท้ั้งหมดจะคิดรวมเป็นตน้ทุนท่ีองคก์รใช ้
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ภาพท่ี 8: กรอบแนวคิดในการศึกษา

1.ต้นทุนรวมค่าใช้จ่ายหัตถการระยะผ่าตดั 
TKA กรณ ีPremium  
2.สร้างแนวทางปฏิบัติในการใช้ทรัพยากร
ค่าใช้จ่ายหัตถการระยะผ่าตัด TKA กรณี 
Premium เพ่ือควบคุมต้นทุนค่าใช้จ่าย 
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การวเิคราะห์ต้นทุนค่าหัตถการระยะผ่าตัด TKA กรณ ีPremium 
 

กระบวนการ
เตรียมการก่อนผ่าตัด 

ต้นทุนค่าบริหาร 

ต้นทุนค่าเส่ือมสถานที ่
 

ต้นทุนโคมไฟผ่าตดั 
 

ต้นทุนไฟสว่างและอปุกรณ์
ไฟฟ้า 

 

ต้นทุนค่าน า้ 

ต้นทุนค่าซ่อมบ ารุง 
 

ต้นทุนค่าเวชภัณฑ์
ส้ินเปลืองและน ากลบั 

มาใช้ซ ้า 
 

ต้นทุนค่าลมเยน็ 
 

ต้นทุนค่าเส่ือมเวชภัณฑ์ 

ต้นทุนการพฒันา 

 

กระบวนการผ่าตัด 
 
 

กระบวนการเสร็จส้ิน
การผ่าตัด 

ต้นทุนกจิกรรมในระบบ ABC 
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บทที ่3  
วธีิการด าเนินการวจัิย 

 

 การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัเชิงพรรณนา ขอ้มูลท่ีใชใ้นการศึกษารวบรวมขอ้มูลจากแหล่ง
ปฐมภูมิและทุติยภูมิ เพื่อน าผลมาวิเคราะห์ต้นทุนค่าหัตถการระยะผ่าตัด TKA กรณี Premium    
คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช มีวตัถุประสงค์เพื่อวิเคราะห์ระบบ
ต้นทุนกิจกรรมหัตถการระยะผ่าตัด  TKA กรณี Premium  คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล 
มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช ทั้งน้ีไดรั้บความอนุเคราะห์ในการเก็บรวบรวมขอ้มูลจากฝ่ายบญัชี
การเงิน ฝ่ายพสัดุ ฝ่ายช่างและทีมงานหอ้งผา่ตดั โดยมีช่วงระยะเวลารวบรวมขอ้มูลการใชห้อ้งผา่ตดั
ท่ีหน่วยงานผ่าตัด 1 ชั้ น 6 ตั้ งแต่วนัท่ี 1 มกราคม พ.ศ. 2562 ถึงวนัท่ี 31 ธันวาคม พ.ศ. 2563  
ตามรายละเอียดหวัขอ้ต่าง ๆ ดงัน้ี 
 1. ประชากรท่ีใชใ้นการศึกษาและกลุ่มตวัอยา่ง 
 2. แหล่งขอ้มูล 
 3. เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยั 
 4. ขั้นตอนการด าเนินการวจิยัและการเก็บรวบรวมขอ้มูล 
 5. การวเิคราะห์ขอ้มูล 

ประชากรทีใ่ช้ในการศึกษาและกลุ่มตัวอย่าง 
 1. ผูท่ี้เข้ารับบริการผ่าตัด TKA กรณี Premium  ตึกผ่าตัด 1 ชั้น 6  สถิติยอ้นหลัง 4 ปี  
คือตั้งแต่ พ.ศ. 2561 ถึง พ.ศ. 2664 แต่ทั้งน้ีคลินิกนอกเวลาเร่ิมเปิดให้บริการในวนัท่ี 1 พฤษภาคม     
พ.ศ. 2561 โดยระเบียบคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล วา่ดว้ยการบริหารคลินิกพิเศษวชิรพยาบาล 
พ .ศ .  2561 ซ่ึ ง ในช่วง ปีแรก ท่ี เ ปิดด า เ นินการพบว่าอยู่ ใน ช่วงของการป รับตัว  ข้อ มูล 
และการด าเนินการยงัไม่มีความเสถียร การใหบ้ริการผา่ตดัเตม็รูปแบบสามารถด าเนินการไดต้ั้งแต่ปี 
พ.ศ. 2562 เป็นต้นไป ส่วนในปีพ.ศ. 2564 เกิดการระบาดของโควิด-19 มีการปิดด าเนินการ 
หอ้งผา่ตดัในบางช่วงบางเวลา ท าใหข้อ้มูลการใหบ้ริการห้องผา่ตดัมีความไม่ปกติ ผูว้จิยัจึงใชข้อ้มูล 
การให้บริการห้องผ่าตดั TKA กรณี Premium  ตึกผ่าตดั 1 ชั้น 6  ตั้งแต่วนัท่ี 1 มกราคม พ.ศ. 2562 
ถึงวนัท่ี 31 ธนัวาคม พ.ศ. 2563 ซ่ึงมีจ านวนคร้ังผูเ้ขา้รับบริการทั้งส้ิน 275 คร้ัง 
 2. พยาบาลประจ าห้องผ่าตดัออร์โธปิดิกส์ ตึกผ่าตดั 1 ชั้น 6 เลือกแบบเฉพาะเจาะจงท่ี
ปฏิบัติงานกรณี Premium จ านวนทั้ งหมด 17 คน คิดเป็น 100 %โดย ขอข้อมูลระยะผ่าตัด 3 
กระบวนการ โดยเร่ิมตั้งแต่ผูป่้วยถูกน าเขา้ห้องผา่ตดัจนกระทัง่การผา่ตดัเสร็จ ผูป่้วยถูกยา้ยออกจาก
ห้องผา่ตดัโดยรวมการจดัเตรียมและท าความสะอาดอุปกรณ์และห้องผา่ตดัให้พร้อมใชง้านในคร้ัง
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ถดัไปซ่ึงใชร้ะยะเวลาแต่ละกระบวนการ ประกอบดว้ย 3 กระบวนการ คือ 1) ระยะเวลากระบวนการ
เตรียมการก่อนลงมือผ่าตัด มี  4 ขั้ นตอน 2)  ระยะเวลากระบวนการผ่าตัด มี  3 ขั้ นตอน  
และ 3) คือ ระยะเวลากระบวนการหลังการผ่าตัด มี 3 ขั้นตอนโดยนับรวมเวลาทั้ งหมดในแต่ละ
กระบวนการ ซ่ึงด าเนินการขอขอ้มูลพยาบาลในช่วงเวลาพกั หรือช่วงก่อนออกเวรโดยเฉพาะเจาะจง 

แหล่งข้อมูล 
1. ขอ้มูลปฐมภูมิ เป็นขอ้มูลท่ีผูว้ิจยัส ารวจจากสถานท่ีท างานจริง อุปกรณ์ทางการแพทย์

และอุปกรณ์ท่ีใช้ไฟฟ้าหรือแสงสว่างในพื้นท่ีท่ีท ากิจกรรม ระบบท าความเย็นและกระบวนการ
ท างานของกิจกรรม เช่น ขอ้มูลและแผนผงัพื้นท่ีกิจกรรม และน าขอ้มูลทุติยภูมิมาวิเคราะห์ต่อยอด
เพื่อใหไ้ดม้าซ่ึงตน้ทุนทางตรงในกิจกรรม เช่น ตน้ทุนค่าสาธารณูปโภค เป็นตน้ นอกจากขอ้มูลท่ีได้
จากการส ารวจสถานท่ีจริงแล้ว ผู ้วิจ ัยได้รับอนุญาตเพื่อเข้าสัมภาษณ์ขอข้อมูลเชิงลึกเก่ียวกับ
ระยะเวลาท่ีให้บริการอนัประกอบดว้ยการพยาบาลประจ าห้องผา่ตดัออร์โธปิดิกส์ท่ีท าผา่ตดั TKA 
กรณี Premium ในระยะผ่าตดัทั้ง 3 กระบวนการโดยเร่ิมตั้งแต่ผูป่้วยถูกน าเขา้ห้องผ่าตดัจนกระทัง่
การผ่าตดัเสร็จ ผูป่้วยถูกยา้ยออกจากห้องผ่าตดัโดยรวมการจดัเตรียม ท าความสะอาดอุปกรณ์ 
และหอ้งผา่ตดัใหพ้ร้อมใชง้านในคร้ังถดัไป 

2. ข้อมูลทุติยภูมิ เป็นข้อมูลท่ีได้รับการอนุเคราะห์จากหน่วยงานต่างๆ ท่ีเก่ียวข้อง
กิจกรรมหตัถการผ่าตดั TKA กรณี Premium ไดแ้ก่ จ  านวนคร้ังท่ีให้บริการห้องผา่ตดัออร์โธปิดิกส์ 
ตึกผ่าตัด 1 ชั้ น 6 ในวนัราชการ เวลา 8.00-16.00 น. ตั้ งแต่วนัท่ี 1 มกราคม พ.ศ. 2562 ถึงวนัท่ี  
31 ธันวาคม พ.ศ. 2563 การผ่าตดั TKA กรณี Premium จ านวน 275 คร้ัง) ข้อมูลอาคารสถานท่ี 
เวชภณัฑ์และค่าเส่ือมราคา ขอ้มูลค่าสาธารณูปโภครวม ขอ้มูลอตัราเวชภณัฑ์ส้ินเปลืองท่ีเรียกเก็บ 
และตน้ทุนเวชภณัฑท่ี์น ากลบัมาใชซ้ ้ า เป็นตน้ 

เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิย  
 เคร่ืองมือในการเก็บขอ้มูล ไดแ้ก่ 
 1. แผนผงัและแบบบนัทึกพื้นท่ี การใช้ประโยชน์และพื้นท่ีส่วนกลาง ชั้น 6 ตึกผ่าตดั 1 
น ามาแจกแจงเป็นพื้นท่ีการใชป้ระโยชน์ร่วมกนั แยกเป็นรายกิจกรรมและน ามาปันส่วน 
 2. แบบบนัทึกการใช้ห้องผ่าตดั ชั้น 6 ตึกผ่าตดั 1 ในเวลาและกรณี Premium เพื่อทราบ
จ านวนคร้ังการใชห้้องผา่ตดัต่อปีในแต่ละห้อง และ ชัว่โมงการผา่ตดั TKA กรณี Premium เพื่อหา
ค่าเฉล่ีย เวลาท าหตัถการระยะผา่ตดั TKA กรณี Premium 
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 3. แบบบนัทึกเวชภณัฑ์ส้ินเปลืองและท่ีน ากลบัมาใช้ซ ้ าต่อ 1 คร้ังการผ่าตดั TKA กรณี 
Premium น ามาแจกแจงเพื่อหาต้นทุนจากการใช้เวชภัณฑ์ส้ินเปลืองต่อคร้ังและเวชภัณฑ์ท่ีน า
กลบัมาใชซ้ ้ าต่อคร้ังผา่ตดั 
 4. แบบบนัทึกอาคารสถานท่ี ครุภณัฑ์ และค่าเส่ือมราคา ประจ าปี 2564 (ทั้ งประเภท
ประจ าห้องผ่าตดัและหมุนเวียน) เพื่อหาค่าเส่ือมราคาประจ าปี 2564 และตน้ทุนการใช้เวชภณัฑ์
ประจ าหอ้งและการใชเ้วชภณัฑท่ี์หมุนเวยีน รวมเฉล่ียต่อคร้ังผา่ตดั 
 5. แบบบนัทึกค่าไฟฟ้าตึกผา่ตดั 1 เพื่อหาค่าไฟฟ้าเฉล่ียต่อหน่วย 
 6. แบบบันทึกแสงสว่างและ อุปกรณ์ใช้ไฟฟ้า  ชั้ น 6 ตึกผ่าตัด 1เพื่อหาค่าไฟฟ้า 
จากแสงสว่าง อุปกรณ์การแพทยแ์ละส านักงานแยกตามรายพื้นท่ี และแบบบนัทึกค่าซ่อมบ ารุง 
ค่าใชจ่้ายส านกังานและวสัดุส้ินเปลืองทัว่ไป 
 7. แบบบนัทึกขอ้มูลระยะเวลากระบวนการเตรียมการก่อนผา่ตดั กระบวนการระยะผา่ตดั 
และกระบวนการหลงัผา่ตดั TKA กรณี Premium 

ขั้นตอนการด าเนินการวจัิยและการเกบ็รวบรวมข้อมูล 
 1. ขออนุมติัโครงร่างการวิจยัจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยัของคณะแพทยศาสตร์ 
วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินทราธิราชไดรั้บอนุมติัเลขท่ี สนง.คกก.พิจารณาจริยธรรมการวิจยั 
336.1/2566 วนัท่ี 10 เมษายน 2566 
 2. ขออนุญาตเก็บขอ้มูลการสัมภาษณ์พยาบาลประจ าห้องผา่ตดัออร์โธปิดิกส์ ท่ีท าผา่ตดั  
TKA กรณี Premium ในระยะผา่ตดั 3 กระบวนการ เก่ียวกบัเวลาท่ีใชใ้นระยะผา่ตดัแต่ละกระบวนการ
โดยกระบวนการท่ี 1 กระบวนการเตรียมการก่อนลงมือผ่าตดั เร่ิมตั้ งแต่ผูป่้วยถูกน าเข้าห้องผ่าตัด 
กระบวนการท่ี 2 กระบวนการระยะผ่าตัดและกระบวนการท่ี 3. กระบวนการหลังผ่าตดั เร่ิมตั้ งแต่ 
การผ่าตดัเสร็จ การยา้ยออกจากห้องผ่าตดั การจดัเตรียม จนถึงเวลาการท าความสะอาดอุปกรณ์ 
และห้องผ่าตัดให้พร้อมใช้งานในคร้ังถัดไป ก่อนการสัมภาษณ์ เพิ่มเติมแนวทางการปฏิบัติ 
เพื่อป้องกันการแพร่กระจายเช้ือโรคโควิด-19 โดยมีการเวน้ระยะห่างสวมหน้ากากตลอดเวลา  
และตรวจ ATK 
 3. ขออนุญาตหวัหนา้ตึกผา่ตดั 1 เขา้เก็บขอ้มูล  
 3.1 การวดัพื้นท่ีชั้น 6 ตึกผา่ตดั การใชง้านบนพื้นท่ีชั้น 6 
 3.2 ขอ้มูลการใชห้้องผา่ตดั จ านวนคร้ังการใชห้้องผา่ตดัในเวลาราชการ จ านวนคร้ัง 
วนัท่ีท าผา่ตดั เวลาท่ีเร่ิมตน้ เวลาท่ีใช ้และเวลาท่ีส้ินสุดแต่ละห้องผา่ตดัในช่วงระยะเวลา 24 เดือน 
เร่ิมตั้งแต่วนัท่ี 1 มกราคม พ.ศ. 2562 ถึงวนัท่ี 31 ธันวาคม พ.ศ. 2563 ในแต่ละคร้ังเร่ิมตั้งแต่ผูป่้วย 
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ถูกน าเขา้ห้องผา่ตดัจนกระทัง่การผา่ตดัเสร็จ ผูป่้วยถูกยา้ยออกจากห้องผา่ตดัโดยรวมการจดัเตรียม
และท าความสะอาดอุปกรณ์และหอ้งผา่ตดัใหพ้ร้อมใชง้านในคร้ังถดัไป และจ านวนคร้ังการใชห้้อง
ผ่าตดั กรณี Premium  จ  านวนคร้ังท่ีท าผ่าตดั เวลาท่ีเร่ิมต้น เวลาท่ีใช้ และเวลาท่ีส้ินสุด ในช่วง
ระยะเวลา 24 เดือน เร่ิมตั้งแต่วนัท่ี 1 มกราคม พ.ศ. 2562 ถึงวนัท่ี 31 ธนัวาคม พ.ศ. 2563 ในแต่ละ
คร้ัง เร่ิมตั้งแต่ผูป่้วยถูกน าเขา้ห้องผ่าตดัจนกระทัง่การผ่าตดัเสร็จ ผูป่้วยถูกยา้ยออกจากห้องผ่าตดั
โดยรวมการจดัเตรียมและท าความสะอาดอุปกรณ์และห้องผ่าตดัให้พร้อมใช้งานในคร้ังถัดไป  
และการลงค่าใชจ่้ายจริงแต่ละคร้ังของผูป่้วยผา่ตดั TKA กรณี Premium ในระยะผา่ตดั ในแต่ละราย
จากคอมพิวเตอร์ในระบบ ePHIS ของหอ้งผา่ตดั 
 3.3 ขอ้มูลการใช้ไฟฟ้า น ้ าประปา และการปันส่วน การหาค่าไฟฟ้าจากระบบปรับ
อากาศการหาค่าไฟฟ้าจากแสงสว่าง อุปกรณ์ทางการแพทย์และอุปกรณ์ส านักงานท่ีใช้ไฟฟ้า  
และค่าน ้าประปา 
 3.4 ขอ้มูลค่าซ่อมบ ารุง ค่าใชจ่้ายส านกังาน และวสัดุส้ินเปลืองทัว่ไป 
 3.5 ขอ้มูลเวชภณัฑส้ิ์นเปลืองและเวชภณัฑท่ี์น ากลบัมาใชใ้หม่ และการปันส่วน 
 3.6 ขอ้มูลรายการทรัพยสิ์น ค่าเส่ือมราคา และการปันส่วน 
 3.7 จ านวนรายการ เวชภณัฑ์แต่ละห้องท่ีใช้ผ่าตดักรณี Premium จะใช้ห้องใดห้อง
หน่ึงของหอ้งผา่ตดัศลัยกรรมออร์โธปิดิกส์ ซ่ึงมีดว้ยกนัทั้งส้ิน 4 หอ้ง  (หอ้ง 601 603 605 และ 608)  
ทั้งเวชภณัฑ์ประจ าห้องผ่าตดั ไม่อยู่ประจ าห้องแต่จะถูกหมุนเวียนใช้ ร่วมกบัการผ่าตดักระดูก 
ทุกประเภท ทั้งในเวลาและกรณี Premium  ของตึกผ่าตดั 1 ชั้น 6 คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล 
มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช เพื่อหาค่าเส่ือมราคา และการเก็บขอ้มูลจากแหล่งปฐมภูมิและทุติยภูมิ 
จากฝ่ายบัญชีการเงิน ฝ่ายพสัดุ ฝ่ายช่าง และทีมงานห้องผ่าตัดคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล 
มหาวทิยาลยันวมินทราธิราช 
 4. วิเคราะห์ตน้ทุนค่าหัตถการระยะผา่ตดั TKA กรณี Premium โดยมีขั้นตอนด าเนินการ 
ดงัน้ี      
 ขั้นตอนท่ี 1 ศึกษาสภาพทัว่ไปของหน่วยงาน ศึกษาความตอ้งการ ขั้นตอนและวิธีการน า
การวิเคราะห์ต้นทุนค่าใช้จ่ายของกิจกรรมมาประยุกต์ใช้กับกิจกรรมหัตถการระยะผ่าตดั TKA  
กรณี Premium 
 ขั้นตอนท่ี 2 ก าหนดวตัถุประสงค์ เป้าหมายของการด าเนินการ โดยการวิเคราะห์ปัญหา 
ในหน่วยงานเก่ียวกบักิจกรรม ตน้ทุนค่าใชจ่้าย และวเิคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมฯ 
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 ขั้นตอนท่ี 3 วางแผนการด าเนินงาน ดงัน้ี 
 1. สัมภาษณ์ พยาบาลประจ าห้องผ่าตดัออร์โธปิดิกส์ ตึกผ่าตดั 1 ชั้น 6 เลือกแบบ
เฉพาะเจาะจงท่ีปฏิบติังานกรณี Premium จ านวนทั้งหมด 17 คน คิดเป็น 100 % เก่ียวกบัระยะเวลา
ในแต่ละคร้ังผา่ตดั TKA กรณี Premium ท่ีใชใ้นแต่ละกระบวนการ 
 2. จดัท าแบบบนัทึกขอ้มูลตามหวัขอ้เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการศึกษาวิเคราะห์ตวัผลกัดนั
ตน้ทุนและเกณฑก์ารปันผล 
 ขั้นตอนท่ี 4 ด าเนินการช้ีแจงและประสานงานกับหน่วยงานภายในและหน่วยงาน
ภายนอกท่ีเก่ียวขอ้งในการเก็บขอ้มูล 
 ขั้นตอนท่ี 5 การเก็บรวบรวมขอ้มูลน ามาวเิคราะห์ ดงัน้ี 
 1. เก็บรวบรวมค่าใชจ่้ายประเภทต่าง ๆ ของกิจกรรมฯ ตามแบบบนัทึกขา้งตน้ 
 2. ค  านวณต้นทุนรวมหัตถการต่อคร้ังผ่าตดั กรณีค่าใช้จ่ายท่ีเป็นต้นทุนโดยตรง 
ของกิจกรรมฯ หรือกระบวนการยอ่ยของกิจกรรมฯ จะถูกบนัทึกลงเป็นตน้ทุนไดท้นัที เช่น ตน้ทุน      
ค่าไฟฟ้าจากโคมไฟผา่ตดัจะถูกบนัทึกลงในกระบวนการผา่ตดั ตน้ทุนค่าน ้าประปาท่ีใชล้า้งอุปกรณ์
หรือเคร่ืองมือผา่ตดัจะถูกปันส่วนลงในกระบวนการเสร็จส้ินการผา่ตดั เป็นตน้  
 3. ค่าใช้จ่ายท่ีใช้ร่วมกับกิจกรรมหรือเจ้าของต้นทุนอ่ืนจะถูกน ามาปันส่วนตาม
เกณฑ์ ท่ีสัมพนัธ์กบัปัจจยัและปริมาณตวัผลกัดนัตน้ทุนเพื่อให้ได้เป็นตน้ทุนจริงของกิจกรรมฯ 
หรือกระบวนการย่อยของกิจกรรมฯ เช่น ต้นทุนด้านสถานท่ี ต้นทุนค่าไฟฟ้าจากแสงสว่าง 
และอุปกรณ์ใชไ้ฟฟ้า ตน้ทุนค่าไฟฟ้าจากระบบปรับอากาศท่ีเป็นพื้นท่ีส่วนกลางใชร่้วมกบักิจกรรมอ่ืน
หรือเจา้ของร่วมรายอ่ืน เช่น ช่องทางเดิน ห้องน ้ า ทางหนีไฟ และห้องพกัผ่อน เป็นตน้ จะถูกปัน
ส่วนตามสัดส่วนของพื้นท่ีของแต่ละกิจกรรมหรือเจา้ของร่วมเปรียบเทียบกับผลรวมของพื้นท่ี 
ทุกกิจกรรม  
 4. ตน้ทุนค่าเส่ือมราคาอุปกรณ์หรือเคร่ืองมือทางการแพทยท่ี์เป็นทรัพยสิ์นถาวร 
จะถูกปันส่วนตามจ านวนคร้ังการใช้งานจริง จะไดเ้ป็นตน้ทุนต่อหน่วยของค่าเส่ือมราคาอุปกรณ์
หรือเคร่ืองมือแพทย ์เป็นตน้ ส่วนการกระจายตน้ทุนลงในกระบวนการย่อยของกิจกรรมฯ โดยน า
ต้นทุนท่ีได้มาปันส่วนอีกคร้ังตามเกณฑ์ท่ีสัมพนัธ์กบัปัจจยัและปริมาณตวัผลักดันต้นทุน เช่น  
ค่าไฟฟ้าจากแสงสว่างและระบบปรับอากาศในกิจกรรมฯ จะถูกปันส่วนลงในแต่ละกระบวนการ
ตามสัดส่วนเวลาท างานท่ีใชไ้ปในแต่ละกระบวนการ เป็นตน้ และเม่ือน าตน้ทุนต่อหน่วยประเภท
ต่าง ๆ มารวมกนัก็จะไดเ้ป็นตน้ทุนรวมของค่าหตัถการระยะผา่ตดั TKA กรณี Premium ของแต่ละ
กระบวนการ 
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 ขั้นตอนท่ี 6 สรุปผลการวิเคราะห์ตน้ทุนค่าใชจ่้ายของค่าหตัถการระยะผ่าตดั TKA กรณี 
Premium ร่วมกบัคณะกรรมการพฒันาห้องผา่ตดัและผูเ้ช่ียวชาญประจ าตึกผา่ตดัศลัยกรรม ก าหนด
แนวทางและน าเสนอผลการวิเคราะห์ต่อผูบ้ริหารเพื่อก าหนดนโยบายและแนวทางการบริหาร
จดัการใหส้ะทอ้นตน้ทุนท่ีแทจ้ริง 

การวเิคราะห์ข้อมูล 
 น าขอ้มูลท่ีไดม้าวิเคราะห์ตน้ทุนค่าใช้จ่าย สถิติ จ  านวน ร้อยละแจกแจงเป็นจ านวนเงิน 
โดยโปรแกรมส าเร็จรูป Excel ในการบนัทึกและค านวณขอ้มูลตน้ทุน 
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บทที ่4  
ผลการวจัิย 

 

 การวิจัย เ ร่ืองผลการวิ เคราะห์ต้นทุนค่าหัตถการระยะผ่าตัด TKA กรณี Premium  
คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช มีวตัถุประสงค์คือ เพื่อวิเคราะห์ระบบ
ต้นทุนกิจกรรมหัตถการระยะผ่าตัด  TKA กรณี Premium คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล 
มหาวทิยาลยันวมินทราธิราช ไดผ้ลการศึกษาดงัน้ี 

1. ผลการศึกษาต้นทุนกจิกรรมหัตถการระยะผ่าตัด TKA กรณ ีPremium 
 การวิเคราะห์ต้นทุนค่าใช้จ่ายหัตถการระยะผ่าตัด TKA กรณี Premium โดยใช้วิธี               
การวิเคราะห์ต้นทุนกิจกรรมจะได้ต้นทุนค่าใช้จ่ายทางตรงของหน่วยงานบริการห้องผ่าตัด 
ท่ีเก่ียวขอ้ง ท าใหท้ราบตน้ทุนรวมค่าหตัถการระยะผา่ตดั TKA กรณี Premium และทราบตน้ทุนราย
กระบวนการ คือ 1) กระบวนการเตรียมการก่อนลงมือผา่ตดั 2) กระบวนการผา่ตดั 3) กระบวนการ
เสร็จส้ินการผ่าตดั ผูว้ิจยัได้ด าเนินการรวบรวมต้นทุน กิจกรรมหัตถการระยะผ่าตดั TKA กรณี 
Premium และน าผลการวิเคราะห์ตน้ทุนค่าใชจ่้ายกิจกรรมมาสรุปร่วมกบัคณะกรรมการพฒันาหอ้ง
ผา่ตดัและผูเ้ช่ียวชาญประจ าตึกผา่ตดัศลัยกรรม เพื่อน ามาค านวนตน้ทุนรวมค่าหตัถการระยะผา่ตดั 
TKA กรณี Premium คือ ตน้ทุนค่าหตัถการระยะผา่ตดั TKA กรณี Premium จะไม่รวมตน้ทุนท่ีเป็น
ค่าจา้งแรงงาน ค่าล่วงเวลา หรือค่าตอบแทนต่างๆ ของทีมผา่ตดัดงัน้ี ตน้ทุนรวม (TC) = ตน้ทุนวสัดุ 
(MC) + ตน้ทุนการลงทุน (CC) + ตน้ทุนบริหารจดัการ ค่าโสหุย้ (OC) + ตน้ทุนพฒันา (DC) 
 ตน้ทุนรวมค่าหัตถการระยะผ่าตดั TKA กรณี Premium แยกตามกระบวนการกิจกรรม
ระยะผ่าตัด  TKA ถูกแบ่ ง เ ป็นกระบวนการตามหลักการพยาบาลได้  3 กระบวนการ  
แต่ละกระบวนการจะใชต้น้ทุนเวลาและทรัพยากรแตกต่างกนัไป จากการสัมภาษณ์พยาบาลหวัหนา้
ทีมผ่าตดั TKA กรณี Premium ท าให้ได้สัดส่วนการใช้เวลาของแต่ละกระบวนการในห้องผ่าตดั 
เพื่อน าไปใชปั้นส่วนตน้ทุนบางประเภทท่ีใชร่้วมกนั 

1.1 ผลบันทึกแสดงต้นทุนค่าใช้จ่ายทั้ งหมด ในกิจกรรมหัตถการระยะผ่าตัด TKA  
กรณ ีPremium แยกตามประเภท 

- ผลการบนัทึกแสดงขอ้มูลตึกผา่ตดั 1 และหน่วยงานผา่ตดัชั้น 6 
- ผลการบนัทึกแสดงตน้ทุนจากขอ้มูลการใชห้อ้งผา่ตดั 
- ผลการบนัทึกแสดงตน้ทุนขอ้มูลการใชไ้ฟฟ้า น ้าประปาและการปันส่วน 
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 - ผลการบนัทึกแสดงตน้ทุนขอ้มูลค่าซ่อมบ ารุง ค่าใชจ่้ายส านกังานและวสัดุส้ินเปลือง
ทัว่ไป 
 - ผลการบันทึกแสดงต้นทุนข้อมูลเวชภัณฑ์ส้ินเปลืองและท่ีน ากลับมาใช้ใหม่ 
และการปันส่วน 
 - ผลการบนัทึกแสดงตน้ทุนขอ้มูลรายการทรัพยสิ์น ค่าเส่ือมราคาและการปันส่วน   

1.1.1 ผลการบันทกึแสดงต้นทุนข้อมูลตึกผ่าตัด 1 และหน่วยงานผ่าตัดช้ัน 6 
 หน่วยงานบริการห้องผา่ตดัคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช   
มีหน่วยงาน หรือตึกท่ีให้บริการศลัยกรรมแยกตามประเภทหลกั ๆ คือ 1. ตึกผา่ตดั 1 และ 2. ตึกผา่ตดั 3 
(ชั้น 5 อาคารเพชรรัตน์) กรณีผูป่้วยท่ีจะเข้าใช้บริการผ่าตดัศลัยกรรมออร์โธปิดิกส์ทั้งในเวลา 
และกรณี Premium จะใชบ้ริการท่ีตึกผา่ตดั 1 ชั้น 6 เท่านั้น 
 อาคารผ่าตัด 1 เป็นอาคารเก่ามีอายุการใช้งาน 40 ปี เป็นอาคารสูง 6 ชั้น มีชั้ นใต้ดิน 
และชั้นดาดฟ้าอยา่งละ 1 ชั้น อาคารมีพื้นท่ีใชส้อยรวมทั้งส้ิน 9,580 ตารางเมตร (โดยวธีิค านวณจาก
แผนผงัอาคารจริงและวดัจากพื้นท่ีจริงบนชั้น 6) ชั้นใตดิ้นมีพื้นท่ี 900 ตารางเมตร ชั้นดาดฟ้าใช ้
เป็นท่ีตั้งของระบบท าความเยน็แบบรวมศูนยมี์พื้นท่ี 1,200  ตารางเมตร (คงเหลือพื้นท่ีท่ีไม่รวมชั้น
ดาดฟ้า 8,380 ตารางเมตร โดยในจ านวนน้ีเป็นพื้นท่ีเปิดเท่ากบัร้อยละ 10 จากพื้นท่ีรวมทั้งหมด 
ดงันั้นจะเหลือพื้นท่ีปิดเท่ากบั 7,542 ตารางเมตร) ชั้น 6 มีพื้นท่ี 1,360 ตารางเมตร เป็นท่ีตั้งของห้อง
ผ่าตัดจ านวน 7 ห้อง แยกตามประเภทการผ่าตัด คือ ศัลยกรรมออร์โธปิดิกส์ จ  านวน 4 ห้อง  
(หอ้ง 601 603 605 และ 608) ศลัยกรรมทัว่ไป 1 หอ้ง (หอ้ง 602) ศลัยกรรมระบบทางเดินปัสสาวะ 1 หอ้ง 
(ห้อง 604) ศลัยกรรมตกแต่งและศลัยกรรมเด็ก 1 ห้อง (ห้อง 606) ในวนัและเวลาราชการทั้ง 7 ห้อง
จะเปิดให้บริการครบทุกห้องตามประเภทการผ่าตดั ส่วนการให้บริการในกรณี Premium ปัจจุบนั 
จะลดการใชห้อ้งเหลือ 4 หอ้งใชเ้ฉพาะเพื่อผา่ตดักระดูก เช่น ผา่ตดัสะโพก ผา่ตดั TKA เป็นตน้ 
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ภาพท่ี 9: แผนผงัพื้นท่ีชั้น 6 ตึกผา่ตดั 1 

 การใชง้านบนพื้นท่ีชั้น 6 นอกจากห้องผา่ตดัยงัแบ่งเป็นพื้นท่ีเจา้หนา้ท่ีงาน Pre-operative 
พื้นท่ีแพทย์วิสัญญี พื้นท่ีนักเทคโนโลยีหัวใจ และพื้นท่ีส่วนกลางท่ีใช้ประโยชน์ร่วมกัน เช่น  
ช่องทางเดิน หอ้งน ้า ทางหนีไฟ และหอ้งพกัผอ่น เป็นตน้ อาจกล่าวไดว้า่พื้นท่ีบนชั้น 6 มีเจา้ของร่วมใช้
ปฏิบติังานประเภทต่างๆ ตามแสดงในแผนผงัและตารางการใชป้ระโยชน์ตามขนาดพื้นท่ี ดงัน้ี 
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ภาพท่ี 10: แผนผงัการใชป้ระโยชน์พื้นท่ีชั้น 6 ตึกผา่ตดั 1 

 ข้อมูลจากแผนผงัเม่ือน ามาแจกแจงเป็นพื้นท่ีการใช้ประโยชน์แยกเป็นรายกิจกรรม 
หรือตามเจา้ของพื้นท่ีร่วมแยกออกไดด้งัน้ี 

ตารางท่ี 1: พื้นท่ีการใชป้ระโยชน์และพื้นท่ีส่วนกลางชั้น 6 ตึกผา่ตดั 1 

พืน้ที่ พืน้ทีใ่ช้งาน (ตารางเมตร) กจิกรรม/เจ้าของพืน้ที่ 
พื้นท่ีปฏิบติังาน Pre-operative 35 กิจกรรมก่อนผา่ตดั 
หอ้งผา่ตดั 601 98 

กิจกรรมผา่ตดักระดูก 
หอ้งผา่ตดั 603 54 
หอ้งผา่ตดั 605 54 
หอ้งผา่ตดั 608 54 
หอ้งผา่ตดั 602 54 

กิจกรรมผา่ตดัอ่ืน ๆ หอ้งผา่ตดั 604 54 
หอ้งผา่ตดั 606 54 
พื้นท่ีหอ้งวสิัญญี 30 แพทยว์สิัญญี 
พื้นท่ีหอ้งนกัเทคโนโลยหีวัใจ 24 นกัเทคนิคฯหวัใจ 
พื้นท่ีส่วนกลาง 849 ใชร่้วมกนัทุกกิจกรรม 

รวม 1,360  
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 สรุปจากตาราง พื้นท่ีชั้ น 6 มีพื้นท่ีทั้ งหมด 1,360 ตารางเมตร แบ่งการใช้ประโยชน์
ออกเป็น 5 ลกัษณะการใชง้านหรือเจา้ของพื้นท่ี คือ 
 1. กิจกรรมก่อนผา่ตดั ผูป่้วยจะถูกน ามายงัพื้นท่ี Pre-operative หรือพื้นท่ี Waiting area 
 2. กิจกรรมผา่ตดักระดูก ห้องท่ีใชส้ าหรับผา่ตดักระดูกมีทั้งหมด 4 ห้อง คือห้อง 601 603 
605 และ 608 โดยการผา่ตดัแต่ละคร้ังจะเลือกใชห้อ้งใดหอ้งหน่ึงในจ านวนน้ี 
 3. กิจกรรมผา่ตดัประเภทอ่ืน ๆ ใชห้อ้ง 602 604 และ 606 
 4. เจา้ของพื้นท่ี แพทยว์สิัญญี 
 5. เจา้ของพื้นท่ี นกัเทคนิคฯหวัใจ  
 ชั้น 6 มีการใช้ประโยชน์ร่วม ดังนั้นจึงต้องปันส่วนพื้นท่ีท่ีใช้งานร่วมกัน เช่น พื้นท่ี
ส่วนกลาง โดยใช้เกณฑ์ปันส่วนจากร้อยละของพื้นท่ีของแต่ละเจา้ของร่วมน ามาเทียบสัดส่วนกบั
พื้นท่ีชั้น 6 ท่ีไม่รวมพื้นท่ีส่วนกลาง จะไดเ้ป็นพื้นท่ีท่ีถูกปันส่วนจากส่วนกลาง เม่ือน าไปรวมกบั
พื้นท่ีของเจา้ของร่วมจะไดเ้ป็นพื้นท่ีจริงหลงัปันส่วนท่ีจะน าไปใชห้าตน้ทุนท่ีใชเ้กณฑ์พื้นท่ีมาใช้
ในการค านวณ เช่น ตน้ทุนค่าไฟฟ้าจากระบบปรับอากาศและแสงสวา่ง ตน้ทุนค่าพื้นท่ี เป็นตน้ 

ตารางท่ี 2: พื้นท่ีหลงัปันส่วนแยกตามกิจกรรม 

 พ.ท.  
(ม2) 

% และพ.ท.ปันส่วน พืน้ทีต่ามกจิกรรม (ม2) 
% พ.ท.
ถือครอง 

พ.ท.ปันส่วน 
(ม2) 

กจิกรรมผ่าตัด
กระดูก  

กจิกรรม
อ่ืน ๆ 

หอ้งผา่ตดั 601 98 19.18% 162.82 260.82  
หอ้งผา่ตดั 602 54 10.57% 89.72  143.72 
หอ้งผา่ตดั 603 54 10.57% 89.72 143.72  
หอ้งผา่ตดั 604 54 10.57% 89.72  143.72 
หอ้งผา่ตดั 605 54 10.57% 89.72 143.72  
หอ้งผา่ตดั 606 54 10.57% 89.72  143.72 
หอ้งผา่ตดั 608 54 10.57% 89.72 143.72  
พื้นท่ีปฏิบติังาน Pre-operative 35 6.85% 58.15  93.15 
พื้นท่ีหอ้งวสิัญญี 30 5.87% 49.84  79.84 
พื้นท่ีหอ้งนกัเทคโนโลยหีวัใจ 24 4.70% 39.87  63.87 
พื้นท่ีส่วนกลาง 849     

รวม 1,360  849 691.98 668.02 



50 
 

 

1.1.2 ผลบันทกึแสดงต้นทุนจากข้อมูลการใช้ห้องผ่าตัด 
 จากการเก็บขอ้มูลการใชห้้องผา่ตดัท่ีตึกผา่ตดั 1 ชั้น 6 ทั้งในเวลาและกรณี Premium ตั้งแต่
วนัท่ี 1 มกราคม พ.ศ. 2562 ถึงวนัท่ี 31 ธนัวาคม พ.ศ. 2563 คิดเป็นจ านวนคร้ังเฉล่ียต่อปี ดงัน้ี 

ตารางท่ี 3: จ านวนคร้ังการใชห้อ้งผา่ตดัเฉล่ียต่อปี 

 ห้องผ่าตัด (จ านวนคร้ังการใช้ห้องผ่าตัดต่อปี) 

601 603 605 608 602 604 606 รวม 
ในเวลา  427.50 477.50 418.50 226.50 20.00 19.50 14.50 1,604 
กรณี Premium 59.00 65.00 36.00 7.50 - - - 167.50 

รวม 486.50 542.50 454.50 234.00 20.00 19.50 14.50 1,771.50 
 
 สรุปจากตารางพบว่าเฉล่ียต่อปีมีการใช้ห้องผ่าตัดทุกประเภททั้ งในเวลาและกรณี 
Premium ทั้ ง 7 ห้องมีจ านวนทั้งส้ิน 1,771.50 คร้ัง โดยในจ านวนน้ีเป็นการใช้ห้อง 601 603 605  
และ 608 (ศลัยกรรมออร์โธปิดิกส์) จ  านวน 1,717.5 คร้ังต่อปี (ในเวลา 1,550 คร้ัง และกรณี Premium 
167.50 คร้ัง)  และเม่ือน าจ านวนคร้ังใช้ห้องของ 4 ห้องดังกล่าวในกรณี Premium มาแจกแจง 
เป็นการผา่ตดั TKA จ  านวนชัว่โมงผา่ตดั และเป็นรายหอ้งผา่ตดั จะไดร้ายละเอียด ดงัน้ี 

ตารางท่ี 4: ประเภทและชัว่โมงการผา่ตดักรณี Premium แยกตามรายหอ้ง 

ห้องผ่าตัด 
ผ่าตัดกระดูกทุกประเภท ผ่าตัด TKA 

คร้ัง ช่ัวโมง % คร้ัง ช่ัวโมง % คร้ัง 
601 59 166:31  51:00 144:57  
603 65 183:27  50.50 158:48  
605 36 101:36  29.50 87:20  
608 7.50 21:10  6.50 17:52  

รวม 167.50 472:44 100% 137.50 408:57 82% 

ใช้เวลาเฉลีย่ต่อ 1 คร้ังผ่าตัด 2:49 ช่ัวโมง 2:58 ช่ัวโมง 
 
 สรุปจากตารางพบว่ากรณี Premium เฉล่ียต่อปีมีจ านวนการผ่าตดั TKA คิดเป็นมากกว่า
ร้อยละ 80 ของจ านวนรวมการผ่าตดักระดูกทุกประเภท โดยใช้เวลาผ่าตดัต่อคร้ังใกล้เคียงกัน 
คือ 2:58 ชัว่โมงและ 2:49 ชัว่โมง ตามล าดบั สามารถแยกยอ่ยตามรายหอ้งผา่ตดั ดงัน้ี 
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ตารางท่ี 5: ชัว่โมงการใชห้อ้งผา่ตดั TKA กรณี Premium แยกตามรายหอ้ง 

ห้องผ่าตัด 
ผ่าตัด TKA กรณ ีPremium 

คร้ัง ช่ัวโมง เฉลีย่ต่อคร้ัง (ชม.) 
601 51.00 144:57 2:50 
603 50.50 158:48 3:08 
605 29.50 87:20 2:57 
608 6.50 17:52 2:44 

รวม 137.50 408:57 2:58 

ใช้เวลาเฉลีย่ต่อ 1 คร้ังผ่าตัด 2:58 ช่ัวโมง 

 

เวลารวมเฉลีย่หัตถการระยะผ่าตัด TKA 2:58 ช่ัวโมงต่อคร้ัง 
  

ขอ้สังเกตจากตาราง ห้องผา่ตดั 601 มีขนาดใหญ่กวา่ห้องอ่ืน ขณะท่ีห้องอ่ืน ๆ จะมีขนาด
พื้นท่ีเท่ากนั ดงันั้นปัจจยัเร่ืองขนาดห้องผ่าตดัไม่มีผลต่อจ านวนชั่วโมงการใช้ห้องในการผ่าตดั 
ดงันั้นการใชค้่าเฉล่ียชัว่โมงรวมการใชห้้องผา่ตดัทุกห้องมาค านวณหาตน้ทุนประเภทต่าง ๆ จะได้
เป็นตวัแทนค่าเฉล่ียตน้ทุนท่ีแม่นย  ามากข้ึน 
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ภาพท่ี 11: ตน้ทุนเวลาค่าหตัถการระยะผา่ตดั TKA กรณี Premium 

 
1.1.3 ผลบันทกึแสดงต้นทุนข้อมูลการใช้ไฟฟ้า น า้ประปา และการปันส่วน 

 ตึกผ่าตัด 1 มีการใช้ไฟฟ้าหลัก ๆ 3 ประเภท คือ ระบบปรับอากาศ ระบบแสงสว่าง  
และระบบอ่ืนๆ เช่น ระบบสุขาภิบาล ระบบขนส่ง ระบบส่ือสาร ระบบเตือนภยั เป็นตน้ จากการศึกษา
พบว่ากิจกรรมในห้องผ่าตดัจะใช้พลังงานไฟฟ้าจากระบบปรับอากาศมากท่ีสุดและรองลงไป 
คือระบบแสงสวา่ง ผูศึ้กษาจึงมุ่งเนน้ไปท่ีการใชพ้ลงังานไฟฟ้าจากระบบปรับอากาศและแสงสวา่ง
ท่ีเป็นค่าใช้จ่ายทางตรงกับกิจกรรม ส่วนการใช้ไฟฟ้าจากระบบอ่ืน ๆ ข้างต้นจะถูกน าไปรวม 
เป็นค่าใชจ่้ายทางออ้มในรายการตน้ทุนค่าบริหารจดัการ 

ตารางท่ี 6: ค่าไฟฟ้าตึกผา่ตดั 1 ปี 2563 

เดือน หน่วยไฟฟ้า ค่าไฟฟ้า (บาท) 
มกราคม 157,000 604,192 
กุมภาพนัธ์ 143,000 558,883 
มีนาคม 164,000 636,415 
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เดือน หน่วยไฟฟ้า ค่าไฟฟ้า (บาท) 
เมษายน 146,000 547,699 
พฤษภาคม 154,000 563,882 
มิถุนายน 166,000 633,738 
กรกฎาคม 162,000 621,633 
สิงหาคม 172,000 660,522 
กนัยายน 167,000 640,713 
ตุลาคม 161,000 613,299 

พฤศจิกายน 155,000 589,500 
ธนัวาคม 156,000 601,741 

รวม 1,903,000 7,272,217 

ค่าไฟฟ้าเฉลีย่ต่อ 1 หน่วย 3.82 บาท 
 

 ตามข้อมูลการใช้ไฟฟ้าจากฝ่ายช่างแยกเป็นค่าหน่วยไฟฟ้าจากระบบปรับอากาศ 
ของทั้งอาคารจะไดเ้ท่ากบั 77,004 หน่วยต่อเดือน คิดเป็น 924,048 หน่วยต่อปี คิดเป็นร้อยละ 48.56  
จากการใชไ้ฟฟ้าทั้งหมดของตึกผา่ตดั 1 ดงันั้นขั้นตอนต่อไปคือแยกการใชไ้ฟฟ้าออกมาเป็นของชั้น 6 
เพือ่ไปคน้หาการใชไ้ฟฟ้าในกิจกรรมการท าผา่ตดักรณี Premium 
 การหาค่าไฟฟ้าจากระบบปรับอากาศ 
 เน่ืองจากตวัเลขหน่วยไฟฟ้าท่ีไดเ้ป็นการใช้ไฟฟ้าจากระบบปรับอากาศของทั้งตึกผา่ตดั 
ดงันั้นจึงตอ้งหาค่าหน่วยไฟฟ้าเฉพาะชั้น 6 ในช่วงเวลากรณี Premium โดยมีกรอบและแนวคิด    
การหาต้นทุนค่าไฟฟ้าจากชั่วโมงท างานของชั้น 6 โดยเร่ิมตั้งแต่ 16.00 น.ไปจนถึงเวลาส้ินสุด
กิจกรรมผา่ตดัในวนัท่ีมีผา่ตดั ระบบปรับอากาศจะท างานและปล่อยลมเยน็ตลอดเวลา 24 ชัว่โมงทุกวนั
โดยเฉพาะในพื้นท่ีปิด ดังนั้ นต้นทุนค่าไฟฟ้าของระบบปรับอากาศในช่วงเวลาท่ีไม่มีผ่าตัด  
และตน้ทุนค่าไฟฟ้าจากลมเยน็ท่ีปล่อยไปยงัห้องผา่ตดั 602 604 606 และพื้นท่ีนกัเทคนิคดา้นหวัใจ 
เน่ืองจากเป็นนโยบายการเปิด Premium ในพื้นท่ีชั้น 6 เพื่อผา่ตดักระดูก โดยจะไม่ถูกน ามาคิดรวม
เป็นตน้ทุนทางตรงของค่าหตัถการฯ แต่จะถูกน าไปรวมเป็นตน้ทุนค่าบริหารจดัการ 
 การแยกหน่วยใช้ไฟฟ้าเฉพาะชั้น 6 ในช่วงเวลากรณี Premium ผูว้ิจยัก าหนดขนาดความเยน็
ของชิลเลอร์ จ านวนชิลเลอร์ ค่าประสิทธิภาพของชิลเลอร์ต่อตันความเย็นตามข้อมูลเคร่ือง 
ตารางเวลาเปิดปิด และหน่วยการใช้ไฟฟ้าของระบบปรับอากาศต่อปี มาค านวณย้อนกลับ 
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เพื่อใหท้ราบค่าเฉล่ียร้อยละของโหลดการท างานของชิลเลอร์ โดยตดัตวัแปรโหลดการท างานท่ีแตกต่าง
กนัตามสภาวะอุณหภูมิภายนอกหรือตามฤดูกาล ก าลงัไฟฟ้าของระบบป้ัมหอหล่อเยน็ เคร่ืองส่งลมเยน็ 
แต่ละพื้นท่ีระบบปิดท่ีส่งลมเยน็ไปมีค่าเฉล่ียต่อตารางเมตรเท่ากนั และก าหนดให้ชิลเลอร์ทุกเคร่ือง
มีโหลดการท างานเท่ากนั เป็นตน้ เม่ือไดค้่าร้อยละของโหลดการท างานของชิลเลอร์แลว้ จึงน าค่า
ร้อยละค านวณหาหน่วยการใช้ไฟฟ้าในกรณี Premium ของตึกผ่าตดั 1 ตลอดทั้งปี โดยใชต้วัแปร
จ านวนเคร่ือง ค่าประสิทธิภาพการท าความเยน็ของชิลเลอร์ และตารางเวลาเปิดปิดในช่วงเวลาท า
การผ่าตดัไปจนเสร็จส้ินกระบวนการ  ค่าหน่วยการใช้ไฟฟ้าท่ีได้จะถูกน าไปหารพื้นท่ีตึกท่ีเป็น
ระบบปิดจะไดเ้ป็นค่าหน่วยไฟฟ้าต่อพื้นท่ี 1 ตารางเมตร แลว้น าไปคูณดว้ยจ านวนพื้นท่ีตามราย
กิจกรรมบนชั้น 6 จะไดเ้ป็นตน้ทุนหน่วยไฟฟ้าในช่วงเวลาท างานกรณี Premium 
ขอ้มูลท่ีใชค้  านวณ 
 - ตึกผ่าตดั 1 มีพื้นท่ีไม่รวมพื้นท่ีชั้นดาดฟ้า 8,380 ตารางเมตร ในจ านวนน้ีเป็นพื้นท่ีปิด 
7,542 ตารางเมตร เฉพาะชั้น 6 มีพื้นท่ี 1,360 ตารางเมตร 
 - การใชไ้ฟฟ้าจากระบบปรับอากาศ 924,048 หน่วย/ปี เคร่ืองท าความเยน็ (ชิลเลอร์) ติดตั้ง
บนชั้นดาดฟ้าของตึกผา่ตดั 1 มีจ  านวน 3 เคร่ือง ขนาด 150 ตนัต่อเคร่ือง เร่ิมใชง้าน พ.ศ.2558 
 - ประสิทธิภาพการท าความเย็นชิลเลอร์ 0.69 กิโลวตัต์ต่อตนัความเย็น (12,000BTU)  
ตามประกาศกระทรวงพลงังานปี 2564 ก าหนดใหค้่าก าลงัไฟฟ้าต่อหน่วยตนัความเยน็ไม่เกิน 0.70 
 - เวลาเปิดปิด: ช่วงกลางวนั เปิด 2 ตัว ช่วงเวลา 0600-2000 น. เป็นเวลา 14 ชั่วโมง 
ในวนัท าการ และ 10 ชัว่โมงนอกวนัท าการ ช่วงกลางคืน เปิด 1 ตวั เป็นเวลา 10 ชัว่โมง ตลอด 365 วนั 
 จากขอ้มูลขา้งตน้น ามาหาค่าการใชไ้ฟฟ้าจากระบบปรับอากาศทั้งอาคารต่อปี ดงัน้ี 
 - หน่วยไฟฟ้าต่อปี = ขนาดชิลเลอร์ x ประสิทธิภาพท าความเยน็ของชิลเลอร์ x จ  านวน
เคร่ืองท่ีเปิด x จ านวนชัว่โมงท่ีเปิดต่อปี                          
 - หน่วยไฟฟ้ารวม (924,048) = หน่วยไฟฟ้า (ช่วงกลางวนั) + หน่วยไฟฟ้า (ช่วงกลางคืน) 
 - หน่วยไฟฟ้า (ช่วงกลางวนั) = (150 x 0.69 x 2 x 244 x 14) + (150 x 0.69 x 1 x 121 x 10)            
= 832,347 หน่วยต่อปี 
 - หน่วยไฟฟ้า (ช่วงกลางคืน) = (150 x 0.69 x 1 x 365 x 10) = 377,775 หน่วยต่อปี 
 - หน่วยไฟฟ้ารวม = 832,347 + 377,775 = 1,210,122 หน่วยต่อปี (โหลด 100%) 
 - เทียบกับหน่วยการใช้ไฟฟ้าจริงท่ีได้ 924,048 หน่วย หมายถึง ค่าเฉล่ีย % โหลด 
การท างานของเคร่ืองคิดเป็น 76.36% โดยประมาณ น าค่าเฉล่ีย % โหลดมาหาหน่วยใช้ไฟฟ้า 
กรณี Premium 
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 - ช่วงเวลา 16:00-18:58 น. เปิด 2 ตวั เป็นเวลา 2 ชั่วโมง 58 นาที คิดเป็นการใช้ไฟฟ้า 
ต่อคร้ัง  = 150 x 0.69 x 2 x 2.97 x 76.36% = 469.5 หน่วยต่อปี 
 - น าหน่วยการใช้ไฟฟ้าหารด้วยพื้นท่ีตึกผ่าตดัท่ีเป็นระบบปิด จะได้เป็นหน่วยการใช้
ไฟฟ้าต่อพื้นท่ี 1 ตารางเมตรกรณี Premium ในช่วงเวลาใช้พื้นท่ี เท่ากับ 469.5 / 7,542 = 0.0622 
หน่วยต่อตารางเมตร/ปี คิดเป็น 0.238 บาท/ตารางเมตร/คร้ัง 

ตารางท่ี 7: ค่าไฟฟ้าจากระบบปรับอากาศและการปันส่วนต่อการผา่ตดั 1 คร้ังต่อหอ้ง 

พืน้ทีก่จิกรรม 

พืน้ที่ 
ใช้งาน 

(ม2) 

ค่าลมเยน็/
คร้ัง 

(บาท) 

% ปันส่วน
จาก

ส่วนกลาง 

ค่าลมเยน็
ปันส่วน 

(บาท) 

รวมค่าลมเยน็หลงั
ปันส่วน (บาท) 

หอ้งผา่ตดั 601 98 23.3 19.18% 38.8 62 
หอ้งผา่ตดั 602 54 12.9 10.57% 21.4 34 
หอ้งผา่ตดั 603 54 12.9 10.57% 21.4 34 
หอ้งผา่ตดั 604 54 12.9 10.57% 21.4 34 
หอ้งผา่ตดั 605 54 12.9 10.57% 21.4 34 
หอ้งผา่ตดั 606 54 12.9 10.57% 21.4 34 
หอ้งผา่ตดั 608 54 12.9 10.57% 21.4 34 
พื้นท่ี Pre-operative 35 8.3 6.85% 13.9 22 
พื้นท่ีหอ้งวสิัญญี 30 7.1 5.87% 11.9 19 
พื้นท่ีนกัเทคนิคฯ 24 5.7 4.70% 9.5 15 
พื้นท่ีส่วนกลาง 849 202.2     

รวม 1,360 324  202.2 324 

รวมต้นทุนค่าไฟฟ้าจากลมเยน็กรณี Premium เฉลีย่ (บาท/ห้อง)   165 

 
หมายเหตุ: เน่ืองจากนโยบายหน่วยงานท่ีเปิดพื้นท่ีชั้น 6 กรณี Premium ให้บริการผ่าตดักระดูก 
โดยใช้ประโยชน์จากห้องผ่าตดั 4 ห้อง ดงันั้นค่าลมเย็นท่ีถูกปันส่วนไปยงัห้องผ่าตดัจะผนัแปร 
กบัจ านวนห้องและเวลาท่ีเปิดใช้ เช่น กรณีท่ีเปิดผ่าตดั 2 ห้องในเวลาเดียวกนั เม่ือรวมค่าลมเยน็ 
ของห้องผ่าตดัและค่าลมเยน็ท่ีถูกปันส่วนไปห้องผ่าตดัจะลดลงประมาณก่ึงหน่ึงจาก 165 บาทต่อห้อง 
จะเหลือ 82.50 บาทต่อห้อง หากเปิดเวลาเดียวกัน 3 ห้องจะลดลงเหลือ 53 บาทต่อห้อง เป็นต้น  
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แต่หากกรณีเปิดผา่ตดั > 1 ห้องในเวลาท่ีต่างกนั นัน่หมายถึงเวลาเลิกใชห้้องแตกต่างกนั ค่าลมเยน็
จะผนัแปรกบัจ านวนห้องท่ีเปิดและช่วงเวลาเร่ิมตน้และส้ินสุดการใช้ห้อง และค่าไฟจากระบบ 
ปรับอากาศหอ้ง 601 สูงกวา่หอ้งอ่ืน ๆ ประมาณ 28 บาทต่อคร้ังใชง้าน 
 การหาค่าไฟฟ้าจากแสงสว่าง อุปกรณ์ทางการแพทย์และอุปกรณ์ส านักงานทีใ่ช้ไฟฟ้า 
 แนวคิดการหาต้นทุนค่าไฟฟ้าจากแสงสว่างและอุปกรณ์ใช้ไฟฟ้าในพื้นท่ีจะคิดตาม
ชัว่โมงใชง้านจริงของอุปกรณ์ท่ีใชไ้ฟฟ้าในพื้นท่ีกิจกรรม  เช่น โคมไฟผา่ตดัจะคิดตามชัว่โมงผา่ตดั 
ส่วนหลอดไฟเพดานและอุปกรณ์ไฟฟ้าประเภทอ่ืน ๆ คิดตามชัว่โมงเร่ิมและส้ินสุดกิจกรรม พื้นท่ี
ส่วนกลางมีการใชง้านแสงสวา่งคิดเป็นร้อยละ 50 ของพื้นท่ี กรณีวนัท่ีไม่มีผา่ตดัในกรณี Premium 
จะไม่มีชั่วโมงการใช้ไฟฟ้าจากแสงสว่างและอุปกรณ์ไฟฟ้า โดยหลกัการปันส่วนค่าไฟในพื้นท่ี
ส่วนกลางบนชั้น 6 ใชห้ลกัการเดียวกบัค่าไฟจากระบบปรับอากาศคือ ปันส่วนตามร้อยละของพื้นท่ี
หอ้งผา่ตดั  พื้นท่ี Pre-operative วสิัญญีและหอ้งเทคนิคฯ เทียบกบัพื้นท่ีท างานบนชั้น 6 
 การด าเนินการเร่ิมจากการส ารวจจ านวนหลอดไฟให้แสงสว่าง อุปกรณ์ทางการแพทย์
และอุปกรณ์ส านกังานท่ีใช้ไฟฟ้าบนพื้นท่ีชั้น 6 พบว่าเป็นไปตามค่ามาตรฐานกระทรวงพลงังาน 
ท่ีก าหนดให้ค่าการใช้ไฟฟ้าส่องสว่างของสถานพยาบาลตอ้งมีค่าไม่เกิน 12 วตัตต่์อตารางเมตร ดงันั้น 
ผูศึ้กษาจึงใชค้่ามาตรฐานเป็นเกณฑเ์พื่อใหไ้ดจ้  านวนหลอดไฟแสงสวา่งในพื้นท่ีต่าง ๆ ส่วนอุปกรณ์
ท่ีใชไ้ฟฟ้าในประเภทอ่ืน ๆ และชัว่โมงใชง้านในพื้นท่ีต่างๆ มีดงัน้ี 
 - ประเภทหลอดไฟแสงสว่าง LED T8/18วัตต์/หลอด ทั้ งชั้ นจ านวนหลอดทั้ ง ส้ิน  
907 หลอด คิดเป็นพื้นท่ี 1.5 ตารางเมตรต่อ 1 หลอดไฟ 
 - ห้องผา่ตดั 1 ห้องจะติดตั้งโคมไฟผา่ตดั 1 โคมมีก าลงัไฟ 100 วตัต ์เวลาใชง้านตามเวลา
ท าผ่าตดั และอุปกรณ์ทางการแพทยแ์ละส านกังานท่ีใช้ไฟฟ้ามีก าลงัไฟรวมกนั 100 วตัต์ เวลาใช้
งานตามชั่วโมงรวมของกิจกรรมระยะผ่าตดั ส่วนพื้นท่ีอ่ืน ๆ นอกจากห้องผ่าตดัจะเป็นอุปกรณ์
ส านกังานมีก าลงัไฟฟ้า 100 วตัต์ต่อพื้นท่ีท่ีใช้งาน ระยะเวลาใช้งานตามชั่วโมงรวมของกิจกรรม
ระยะผา่ตดั 
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ตารางท่ี 8: ผลบนัทึกตน้ทุนค่าไฟฟ้าจากแสงสวา่ง อุปกรณ์การแพทยแ์ละอุปกรณ์ส านกังานแยกรายพื้นท่ี 

 
พืน้ที ่
(ม2) 

หลอดไฟ 
โคมไฟผ่าตัด/อุปกรณ์

ไฟฟ้า 
อุปกรณ์ทางการแพทย์
อ่ืนๆ/อุปกรณ์ส านักงาน รวมค่าไฟ

จากทุก
ประเภท 
(บาท) 

ค่าไฟจากส่วนกลาง ค่าไฟ
เฉลีย่
ต่อคร้ัง
ผ่าตัด 
(บาท) 

จ านวน 
(หลอด) 

รวม
ก าลงั
วตัต์ 

ชม.
ใช้
งาน/
คร้ัง 

ค่าไฟ/
คร้ัง 

(บาท) 

ก าลงั
ไฟ 

(วตัต์) 

ชม.
ใช้/
คร้ัง 

ค่า
ไฟ/
คร้ัง 

(บาท) 

ก าลงั
ไฟ 

(วตัต์) 

ชม.
ใช้/
คร้ัง 

ค่าไฟ/
คร้ัง 

(บาท) 

พืน้ที่
ท างาน 
(ม2) 

% ปัน
ส่วน 

ค่าไฟ
ปัน
ส่วน 
(บาท) 

หอ้ง 601 98 65 1,176 2:58 13.37  100 1:41 0.64 100 2:58 1.14 15.15 

511 

19.18% 11.32 45.18 

หอ้ง 602 54 36 648 - - 100 - - 100 - - - 10.57% 6.24 - 
หอ้ง 603 54 36 648 2:58 7.37  100 1:41 0.64 100 2:58 1.14 9.15 10.57% 6.24 39.18 
หอ้ง 604 54 36 648 - - 100 - - 100 - - - 10.57% 6.24 - 
หอ้ง 605 54 36 648 2:58 7.37  100 1:41 0.64 100 2:58 1.14 9.15 10.57% 6.24 39.18 
หอ้ง 606 54 36 648 - - 100 - - 100 - - - 10.57% 6.24 - 

หอ้ง 608 54 36 648 2:58 7.37 100 1:41 0.64 100 2:58 1.14 9.15 10.57% 6.24 39.18 

Pre-operative 35 23 420 2:58 4.77 - - - 100 2:58 1.14 5.91 6.85% 4.04 9.95  
หอ้งวสิัญญี 30 20 360 2:58 4.09  - - - 100 2:58 1.14 5.23 5.87% 3.47  8.69  
หอ้งนกัเทคฯ 24 16 288 - - - - - 100 - - - - 4.70% 2.77 - 

ส่วนกลาง 849 566 10,188 
(50% = 5,094 2:58 57.90 - - - 100 2:58 1.14 59.04 - - - - 

รวม 1,360  907 ค่าไฟจากส่วนกลางทีปั่นส่วนไปห้อง 601 603 605 608 ต่อคร้ัง (บาท) = 30.04  

   รวมค่าไฟจากแสงสว่างและอุปกรณ์ไฟฟ้ากรณ ีPremium เฉลีย่ (บาทต่อห้อง) = 41 
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หมายเหตุ: เน่ืองจากนโยบายหน่วยงานท่ีเปิดพื้นท่ีชั้น 6 กรณี Premium ให้บริการผ่าตดักระดูก 
โดยใช้ประโยชน์จากห้องผ่าตดั 4 ห้อง ดงันั้นค่าไฟจากส่วนกลางท่ีถูกปันส่วนไปยงัห้องผ่าตดั 
จะผนัแปรกบัจ านวนห้องและเวลาท่ีเปิดใช้ เช่น กรณีท่ีเปิดผ่าตดั 2 ห้องในเวลาเดียวกนั ค่าไฟ 
จากส่วนกลางท่ีถูกปันส่วนไปต่อห้องจะลดลงก่ึงหน่ึงจาก 30.04 บาท เหลือ 15.02 บาทต่อคร้ังต่อห้อง 
ท าใหค้่าไฟรวมต่อคร้ังเฉล่ียลดลงจาก 41 บาท คงเหลือประมาณ 26 บาทต่อคร้ังต่อหอ้ง 
 - แต่หากกรณีเปิดผา่ตดั > 1 หอ้งในเวลาท่ีต่างกนั นัน่หมายถึงเวลาเลิกใชห้้องแตกต่างกนั 
ค่าไฟ จะผนัแปรกบัจ านวนห้องท่ีเปิดและช่วงเวลาเร่ิมตน้และส้ินสุดการใชห้้องเช่นเดียวกบัค่าลมเยน็ 
 - ค่าไฟหอ้ง 601 สูงกวา่หอ้งอ่ืนๆ ประมาณ 6 บาทต่อคร้ังใชง้าน 

 
ค่าไฟฟ้ารวมต่อคร้ัง = 165 + 41 = 206 บาท 

 
 การหาค่าน า้ประปา 
 น ้ าประปาท่ีใช้ต่อการผ่าตดั TKA  เพื่อการลา้งช าระเบ้ีองตน้อุปกรณ์ทางการแพทยท่ี์ใช้
ระหว่างผ่าตดัในเบ้ืองตน้แบบผ่านน ้ าก่อนส่งต่อไปยงัแผนกจ่ายกลางเพื่อผ่านกระบวนการท าให้
ปราศจากเช้ือก่อนน ามาใชซ้ ้ า รวมถึงการใชเ้พื่อภารกิจส่วนตวัในระหวา่งผา่ตดั และท าความสะอาด
ห้องและพื้นท่ีท างาน คิดเป็นการใช้น ้ าต่อคร้ังจ านวน 100 ลิตร x 0.05 ส.ต./ลิตร คิดเป็นเงิน  
10 บาท/คร้ัง ส่วนตน้ทุนล้างท าความสะอาดและน่ึงฆ่าเช้ืออุปกรณ์เพื่อน ามาใช้ซ ้ าจะถูกบันทึก 
ในตน้ทุนการท าให้ปราศจากเช้ือ ส่วนตน้ทุนการบ าบดัน ้าเสียจะถูกน าไปรวมกบัตน้ทุนบริหารจดัการ 

 

รวมค่าไฟฟ้าและน า้ประปาต่อคร้ัง = 216 บาท 

 
1.1.4 ผลบันทึกแสดงต้นทุนข้อมูลค่าซ่อมบ ารุง ค่าใช้จ่ายส านักงาน และวัสดุส้ินเปลือง

ทัว่ไป 
 ต้นทุนค่าซ่อมบ ารุง ค่าใช้จ่ายส านักงานและวสัดุส้ินเปลืองทั่วไป จะถูกบันทึกเป็น
ค่าใชจ่้ายทางตรงลงในประเภทตน้ทุนวสัดุส้ินเปลือง จากการเก็บขอ้มูลในช่วงปีพ.ศ. 2562 - 2563 
พบวา่มีค่าใชจ่้ายในการซ่อมบ ารุงตามรายละเอียดในตารางค่าซอมบ ารุงฯ ส่วนค่าซ่อมบ ารุงอุปกรณ์
ประเภทท่ีใช้ร่วมกนั เช่น ลิฟต์โดยสาร ระบบท าความเย็น ระบบส่ือสาร เป็นต้น จะถูกบนัทึก 
เป็นตน้ทุนการบริหารจดัการ 
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ตารางท่ี 9: แบบบนัทึกค่าซ่อมบ ารุง ค่าใชจ่้ายวสัดุส านกังานและวสัดุส้ินเปลืองทัว่ไป 

ล าดับ
ที่ 

รายการ 
จ านวน/

ปริมาณทีใ่ช้ 

มูลค่าต่อรายการ 
(บาท) 

หมายเหตุ 

1 
ซ่อมเตียงผา่ตดัศลัยกรรมกระดูก
และขอ้ควบคุมดว้ยไฟฟ้า 

- 126,153.00 - 

2 
ชุดควบคุมการท างาน ชุดภาคจ่าย
ไฟฟ้าและแผนควบคุมการท างาน 

- 50,600.00 - 

3 
อุปกรณ์ควบคุมเตียงและฝาครอบ
แกนเตียงผา่ตดัยีห่อ้ Getinge รุ่น 

Meera 7200.01Bo 
- 105,930.00 - 

     รวม  282,683 บาท 
     เฉลีย่ต่อปี 141,342 บาท 

หมายเหตุ: ค่าซ่อมบ ารุงขา้งตน้เป็นค่าซ่อมบ ารุงห้อง 601 603 605 และ 608 มีจ านวนคร้ังท่ีใชผ้่าตดั
ทั้งในและนอกเวลาราชการเฉล่ียรวมกนัทั้งส้ิน 1,717.5 คร้ังต่อปี 
 ตามหลกัการแมก้ารซ่อมบ ารุงรายการขา้งตน้จะไม่เกิดข้ึนเป็นประจ ารายปี แต่เน่ืองจาก
หน่วยงานไม่มีแผนการซ่อมบ ารุงอุปกรณ์ตามระยะเวลา และไม่พบว่ามีการบันทึกค่าใช้จ่าย         
การบ ารุงรักษารายปี และค่าใช้จ่ายวสัดุส้ินเปลืองอ่ืนๆ นั่นหมายถึงโอกาสท่ีจะเกิดค่าใช้จ่าย            
ในการซ่อมแซมอุปกรณ์มีความเป็นไปไดสู้ง ดงันั้นจึงมีเหตุผลและความเหมาะสมในการลงบนัทึก  
ค่าซ่อมบ ารุงฯ ลงเป็นตน้ทุนทางตรงโดยใชป้ระวติัค่าซ่อมบ ารุงเฉล่ียต่อปีขา้งตน้ท่ีเคยเกิดข้ึนบนัทึก
ลงเป็นต้นทุนกิจกรรมผ่าตดั TKA กรณี Premium โดยน าค่าเฉล่ียจ านวนคร้ังผ่าตดัทุกประเภท 
ทั้งในและกรณี Premium ต่อปี ของหอ้งผา่ตดัทั้ง 4 หอ้งมาค านวณหาตน้ทุนค่าซ่อมบ ารุงฯ ต่อคร้ัง  
 

ต้นทุนค่าซ่อมบ ารุง ค่าใช้จ่ายวสัดุส านักงาน และวสัดุส้ินเปลืองทัว่ไปต่อคร้ัง = 82 บาท 

  
1.1.5 ผลบันทึกแสดงต้นทุนข้อมูลเวชภัณฑ์ส้ินเปลืองและเวชภัณฑ์ที่น ากลับมาใช้ใหม่ 

และการปันส่วน 
 การผ่าตัด TKA  จะใช้เวชภัณฑ์ประเภทท่ีใช้แล้วหมดไปหรือใช้คร้ังเดียวท่ีจัดอยู ่
ในประเภทวสัดุส้ินเปลือง เช่น ถุงมือ น ้ ายาฆ่าเช้ือ ผา้ก๊อส เป็นตน้ และเวชภณัฑ์ท่ีสามารถน ากลบัมา 
ใช้ซ ้ าได ้แต่ตอ้งท าการล้างท าความสะอาดน่ึงฆ่าเช้ือ เช่น ผา้ปู ชุดสวมใส่ของทีมผ่าตดั อุปกรณ์
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เคร่ืองมือส าหรับเจาะ ขนัซีเมนต ์เวชภณัฑอ่ื์นๆ เป็นตน้ ดงันั้นนอกจากตน้ทุนค่าเวชภณัฑส้ิ์นเปลือง
แลว้ยงัมีตน้ทุนการน ากลบัมาใชซ้ ้ า เช่น ตน้ทุนค่าน่ึงฆ่าเช้ือ ตน้ทุนค่าเส่ือมเวชภณัฑ ์ตน้ทุนค่าวสัดุ
ประเภทผา้หรืออุปกรณ์ท่ีมีอายุขยัหรือเส่ือมสภาพจากจ านวนคร้ังท่ีผ่านการใช้งานดังท่ีแสดง 
ไวใ้นตารางตน้ทุน   ค่าเวชภณัฑส้ิ์นเปลืองและเวชภณัฑท่ี์น ากลบัมาใชใ้หม่ต่อการผา่ตดั 1 คร้ัง 

ตารางท่ี 10: ตน้ทุนเวชภณัฑ์ส้ินเปลืองต่อคร้ังผา่ตดั 

ล าดับ
ที่ 

รายการ 
จ านวน/
ปริมาณที่

ใช้ 

มูลค่าต่อ
รายการ 
(บาท) 

 (ลงบันทึก
ต้นทุน 

ในกระบวนการ) 
  1* ชุดอุปกรณ์ลา้งขอ้เข่า (Cleanest) 1 ชุด   

2 ถุงมือ sterile 10 คู่ 128 1, 2 
3 Opsite 1 ช้ิน 15 2 
4 Bactigras 15x20 cm set 1 ช้ิน 3 2 
5 Vicryl 1-0  1 อนั 123 2 
6 Vicryl 2-0  1 อนั 145 2 
7 Vicryl 4-0   1 อนั 161 2 
8 สารยดึกระดูก (Bone cement)  1 ชุด 2,690 2 
9 ยา 0.5% Marcain  2 อนั 336 2 

  10* ยา Ketolac  1 amp   
11 ยา Adrenaline  1 amp 6 2 
12 NSS 100 ml 1 ขวด 13 2 

  13* Drape กระดาษปลอดเช้ือ 1 ชุด   
14 NSS irrigation 2,000 ml.  2 ขวด 100 2 
15 Blade no.10  4 อนั 16 2 
16 Redivac drain + สาย 1 ชุด 200 2 
17 น ้ายา 2% Chlorhexidine 50 ซีซี 11 2 
18 Povidone iodine  50 ซีซี 10 2 
19 Sterile water 50 ซีซี 11 1 
20 Gauze 4x4  2 ห่อ 26 2 
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ล าดับ
ที่ 

รายการ 
จ านวน/
ปริมาณที่

ใช้ 

มูลค่าต่อ
รายการ 
(บาท) 

 (ลงบันทึก
ต้นทุน 

ในกระบวนการ) 
21 Tegaderm 6x7 cm W1624 set 1 อนั 10 2 
22 Roll swab 1 ชุด 58 2 
23 Lap swab 1 ชุด 150 2 
24 สายสวนปัสสาวะ + ถุง 1 ชุด 14 1 
25 ถุงมือ Disposible 5 คู่ 18 3 
26 น ้ายา Avagard ลา้งมือ 50 ซีซี 100 2 
27 Syringe Asepto  3 อนั 150 2 
28 Cold pack 2 ชุด 214 2 
29 จ้ีไฟฟ้า Hand switch 1 อนั 90 2 
30 สาย Suction 1 อนั 90 2 

*รายการท่ี 1, 10, 13 (แยกเก็บจากค่าหตัถการ)      รวม  4,916 บาท/คร้ัง 
 
นอกจากเวชภณัฑข์า้งตน้ยงัมีวสัดุส้ินเปลืองเพื่อท าความสะอาด ฆ่าเช้ือ หลงัเสร็จส้ินการผา่ตดั ดงัน้ี  

ล าดับ
ที่ 

รายการ 
จ านวน/
ปริมาณ
ทีใ่ช้ 

มูลค่าต่อ
รายการ 
(บาท) 

 (ลงบันทึกต้นทุน
ในกระบวนการ) 

31 ถุงใส่ขยะติดเช้ือ (ไม่รวมทิ้งท าลาย)  60 3 
32 Pre wash/น ้ายาเอน็ไซม ์ลา้งเคร่ืองมือ  107 3 
33 น ้ายาค่าแรงลา้งความสะอาดพื้น  20 3 

   187 บาท/คร้ัง 
 

รวมต้นทุนเวชภัณฑ์ส้ินเปลืองต่อคร้ังผ่าตัด = 5,103 บาท 
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ตารางท่ี 11: ตน้ทุนเวชภณัฑ์น ากลบัมาใชซ้ ้ าต่อคร้ังผา่ตดั 

ล าดับ
ที*่ 

รายการ 
จ านวน/
ปริมาณ
ทีใ่ช้ 

อายุเวชภัณฑ์ 
ต้นทุนน ากลบัมาใช้ใหม่ 

(บาท) ลงบันทกึ 
กระบวน 
การ 

ใช้งาน
มาแล้ว 
(ปี) 

เกณฑ์
อายุขัย 
(ปี) 

ค่า
วสัดุ 

*ค่าซัก+
ค่าน่ึง 

รวม 

1 Drape D1 1 ชุด < 2 < 2 145 251 396 2 

2 Drape D2 1 ชุด < 2 < 2 25 120 145 1-3 

3 เส้ือผา้ทีมผา่ตดั 1 ห่อ < 2 < 2 260 120 380 1-3 

4 ผา้ปู Ortho 4 ชุด < 2 < 2 25 480 505 2 

5 อ่างมีขนั 1 ชุด > 10 > 5  80 80 2 

6 ถาด mayo 1 ช้ิน > 10 > 5  20 20 2 

7 Prep Set 1 ชุด > 10 > 5  40 40 1 

8 Set สวนปัสสาวะ 1 ชุด > 10 > 5  110 110 1 

9 Light handle 2 อนั > 10 > 5  20 20 2 

10 TKA Set 1 ชุด > 10 > 5  150 150 2 

11 ส่ิว Osteotome Set 1 ชุด > 10 > 5  150 150 2 

12 Regular ortho Set 1 ชุด > 10 > 5  150 150 2 

13 ส่ิวเปล่ียนหนา้ Set 1 ชุด > 10 > 5  150 150 2 

14 Laminar spreader Set 1 ชุด > 10 > 5  150 150 2 

15 ขนัซีเมนต ์ 1 อนั < 5 > 5  20 20 2 

16 Esmash 1 อนั < 2 > 2  50 50 2 

17 หนา้กากกนักระเด็น 2 อนั    20 20 2 

รวม 2,536  บาท/คร้ัง 

หมายเหตุ: รายการท่ี 1-4 มีอายขุยัใชง้านซ ้ า 450 คร้ังใชง้านโดยผูศึ้กษาไดร้วบรวมราคา อายขุยัวสัดุ
อุปกรณ์สถิติการน ากลบัมาใชซ้ ้ าและตน้ทุนค่าใชจ่้ายการท าใหป้ราศจากเช้ือ 
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รายการท่ี 5 - 16 ตน้ทุนค่าเวชภณัฑ์ฯจะแสดงรวมอยู่ในตารางรายการเวชภณัฑ์และค่าเส่ือมราคา
หมุนเวยีนเฉพาะท่ีใชก้บังานผา่ตดักระดูก 
รายการท่ี 17 เป็นผลงานนวตักรรมจากหน่วยงานอยูใ่นระหวา่งจดสิทธิบตัรและประเมินมูลค่า 
 

ต้นทุนรวมเวชภัณฑ์ฯทีน่ ากลบัมาใช้ซ ้ากรณ ีPremium = 2,536 บาทต่อ 1 คร้ัง 
 

ต้นทุนรวมเวชภัณฑ์ใช้คร้ังเดียวและที่น ากลบัมาใช้ซ ้ากรณี Premium = 7,639 บาทต่อ 1 คร้ัง 

 
ตวัอยา่งเวชภณัฑท่ี์น ากลบัมาใชซ้ ้ า 

   
1.1.6 ผลบันทกึแสดงต้นทุน ข้อมูลรายการทรัพย์สิน ค่าเส่ือมราคา และการปันส่วน 

 ผูว้ิจยัได้ส ารวจและรวบรวมรายการทรัพยสิ์นต่างๆ ท่ีใช้กบักิจกรรมผ่าตดั TKA กรณี 
Premiumโดยได้รับความอนุเคราะห์จากฝ่ายบญัชีท าให้สามารถบนัทึกรายการทรัพย์สินต่าง ๆ  
ได้อย่างครอบคลุมและเหมาะสม การบันทึกมูลค่าทางบัญชีทรัพย์สินแบ่งออกเป็น 2 ประเภท 
ใหญ่ ๆ คือทรัพยสิ์นท่ีเป็นอาคารสถานท่ีโดยไม่นบัรวมมูลค่าท่ีดิน และทรัพยสิ์นท่ีเป็นเวชภณัฑท์าง
การแพทย์และอุปกรณ์ท่ีเก่ียวข้อง ค่าเส่ือมอาคารสถานถูกน ามาจากค่าเส่ือมต่อปีตามบญัชีซ่ึง
ค านวณอายุอาคารจริงไวท่ี้ 40 ปี น ามาหาเป็นค่าเส่ือมต่อตารางเมตรจากพื้นท่ีอาคารโดยนับรวม
พื้นท่ีดาดฟ้าท่ีท าประโยชน์เป็นท่ีตั้ งของระบบปรับอากาศทั้งน้ีก าหนดให้มูลค่าต่อตารางเมตร
เท่ากนัทั้งอาคารน ามูลค่าต่อตารางเมตรท่ีไดไ้ปค านวณตน้ทุนพื้นท่ีของกิจกรรมบนชั้น 6 โดยรวม
พื้นท่ีส่วนกลางท่ีใชป้ระโยชน์ร่วมกนักบัเจา้ของพื้นท่ีร่วมตามสัดส่วนพื้นท่ีท างานของเจา้ของร่วม



64 
 

 

เทียบกบัพื้นท่ีท างานรวม ส่วนทรัพยสิ์นท่ีเป็นรายการเวชภณัฑ์ทางการแพทย์และอุปกรณ์ท่ีใช ้
เพื่อการผา่ตดั TKA กรณี Premium ซ ้ าร่วมกบัการผา่ตดักระดูกทุกประเภททั้งในเวลาปกติและกรณี 
Premium การหาตน้ทุนต่อคร้ังจะใชจ้  านวนคร้ังท่ีมีการใชง้านมาหาค่าเฉล่ียต่อคร้ัง อยา่งไรก็ตามมี
ทรัพยสิ์นบางรายการ หรือรายการซ่อมบ ารุงทรัพยสิ์นท่ีใช้ประโยชน์ร่วมกนั เช่น ลิฟต์โดยสาร 
ระบบปรับอากาศรวม ระบบบ าบดัน ้ าเสียและส่ิงแวดล้อม ระบบจดัการด้านขอ้มูลข่าวสารและ 
เทคโนโลยีสารสนเทศ เป็นตน้ จะไม่ถูกน ามาเป็นตน้ทุนทางตรงของกิจกรรมแต่จะถูกปันส่วนเขา้
มายงัตน้ทุนค่าหตัถการรระยะผา่ตดั TKA กรณี Premium ในหวัขอ้ตน้ทุนค่าบริหารจดัการ 

ตารางท่ี 12: รายการอาคารสถานท่ีและค่าเส่ือมราคาประจ าปี 2564 

ล าดับ
ที่ 

รายการ ราคาทีไ่ด้มา 
(บาท) 

ปีทีไ่ด้มา 
เกณฑ์อายุใช้
งาน (ปี) 

ค่าเส่ือมต่อปี 
(บาท) 

1 ตึกผา่ตดัศลัยกรรม 86,000,000 1/10/2527 40 2,150,000 
 

หมายเหตุ: ตึกผ่าตดั 1 มีอายุการใช้งานมายาวนานและมีมูลค่าทรัพยสิ์นท่ีไดม้าในราคาต ่า โดยตีราคา
ในทางบญัชีโดยไม่นับรวมท่ีดินและไม่มีการประเมินราคาใหม่ ท าให้ตน้ทุนพื้นท่ีท่ีได้ออกมามี
ราคาต ่ามาก 
 พื้นท่ีตึกผา่ตดั 1 รวมพื้นท่ีดาดฟ้าและชั้นใตดิ้น 9,580 ตารางเมตร คิดเป็นตารางเมตรละ 
224.43 บาทต่อปี เม่ือน ามาหาเป็นค่าเส่ือมต่อตารางเมตรต่อคร้ังผ่าตัดจะได้ 224.43 x 2.58 /  
365 x 24 = 0.08 บาท น ามาหาตน้ทุนพื้นท่ีกิจกรรมโดยใชเ้กณฑปั์นส่วนพื้นท่ีส่วนกลางลงแต่ละกิจกรรม
เช่นเดียวกบัการปันส่วนค่าไฟฟ้าจากระบบปรับอากาศ ส่วนตน้ทุนพื้นท่ีในช่วงเวลาท่ีไม่มีผ่าตดั 
และตน้ทุนพื้นท่ีของห้องผา่ตดั 602 604 606 เน่ืองจากเป็นนโยบายการเปิด Premium ในพื้นท่ีชั้น 6 
เพื่อผ่าตดักระดูก โดยจะไม่ถูกน ามาคิดรวมเป็นตน้ทุนทางตรงของค่าหัตถการระยะผ่าตดั TKA 
กรณี Premium แต่จะถูกน าไปรวมเป็นตน้ทุนค่าบริหารจดัการ 
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ตารางท่ี 13: ตน้ทุนค่าพื้นท่ีต่อคร้ังผา่ตดั 

พืน้ทีก่จิกรรม 
พืน้ที่ 
ใช้งาน 
(ม2) 

ต้นทุน
พืน้ที/่คร้ัง 
(บาท) 

% ปันส่วน
จาก

ส่วนกลาง 

ต้นทุนพืน้ที่
ปันส่วน 
(บาท) 

รวมต้นทุนพืน้ที่
หลงัปันส่วน 

(บาท) 

หอ้งผา่ตดั 601 98 7.47 19.18% 12.41 19.9 
หอ้งผา่ตดั 602 54 4.11 10.57% 6.84 11.0 
หอ้งผา่ตดั 603 54 4.11 10.57% 6.84 11.0 
หอ้งผา่ตดั 604 54 4.11 10.57% 6.84 11.0 
หอ้งผา่ตดั 605 54 4.11 10.57% 6.84 11.0 
หอ้งผา่ตดั 606 54 4.11 10.57% 6.84 11.0 
หอ้งผา่ตดั 608 54 4.11 10.57% 6.84 11.0 
พื้นท่ี Pre-operative 35 2.67 6.85% 4.43 7.1 
พื้นท่ีหอ้งวสิัญญี 30 2.29 5.87% 3.80 6.1 
พื้นท่ีนกัเทคนิคฯ 24 1.83 4.70% 3.04 4.9 
พื้นท่ีส่วนกลาง 849 64.69     

รวม 1,360 103.63  64.69 103.63 
 

ต้นทุนค่าพืน้ทีก่รณ ีPremium ต่อคร้ังผ่าตัด = 53 บาท 
 
 ต้นทุนพื้นท่ีต่อคร้ังผ่าตัดท่ีได้จะถูกน าไปรวมกับต้นทุนค่าเส่ือมเวชภณัฑ์อ่ืนๆ จะได้
ผลรวมเป็นตน้ทุนค่าการลงทุน การหาตน้ทุนค่าเส่ือมเวชภณัฑต่์อคร้ังมีรายละเอียด ดงัน้ี 

ตารางท่ี 14: รายการเวชภณัฑ์และค่าเส่ือมราคาประจ าปี 2564 (ประจ าห้องผา่ตดั 601) 

ล าดับ
ที่ 

รายการ 
ราคาทีไ่ด้มา 

(บาท) 
ปีที่
ได้มา 

เกณฑ์อายุ
ใช้งาน (ปี) 

ค่าเส่ือม 
ต่อปี (บาท) 

1 
เตียงผา่ตดัศลัยกรรมกระดูกและขอ้
ควบคุมดว้ยไฟฟ้า 

3,955,000 2560 7 565,000 

2 
โคมไฟผา่ตดัขนาดใหญ่ชนิดติด
เพดาน 

1,325,000 2555 7 189,286 
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ล าดับ
ที่ 

รายการ 
ราคาทีไ่ด้มา 

(บาท) 
ปีที่
ได้มา 

เกณฑ์อายุ
ใช้งาน (ปี) 

ค่าเส่ือม 
ต่อปี (บาท) 

3 เคร่ืองรัดหา้มเลือดไฟฟ้า 435,000 2560 7 62,143 
4 คอมพิวเตอร์ 19,333 2556 7 1 
5 เมโยสแตนเลสชนิด 4 ลอ้ 2,600 2543 7 1 

6 
รถเขน็ตะแกรงใส่เคร่ืองมือ  
ขนาด 60x60x70 ซม. 

4,700 2543 7 1 

7 โตะ๊วางเคร่ืองมือ 7,490 2543 7 1 
8 รถเขน็แบบตู ้ขนาด 65x75x140 ซม. 28,000 2559 7 1 
9 รถใส่อ่าง 7,490 2543 7 1 

10 เคร่ืองจ้ี 400,000 2557 7 57,143 
รวม 873,577 

ตารางท่ี 15: รายการเวชภณัฑ์และค่าเส่ือมราคาประจ าปี 2564 (ประจ าห้องผา่ตดั 603) 

ล าดับ
ที่ 

รายการ 
ราคาทีไ่ด้มา 

(บาท) 
ปีที่
ได้มา 

เกณฑ์อายุ
ใช้งาน (ปี) 

ค่าเส่ือม 
ต่อปี (บาท) 

1 เตียงผา่ตดัศลัยกรรมกระดูกและขอ้
ควบคุมดว้ยไฟฟ้า 

3,970,000 2560 7 567,143 

2 ชุดโคมไฟผา่ตดัชนิดโคมคู่ 2 ดวง 
ชนิดไม่มีกลอ้ง 

1,486,667 2561 7 212,381 

3 ชุดโคมไฟผา่ตดัชนิดโคมคู่ 2 ดวง 
ชนิดไม่มีกลอ้ง 

1,486,668 2562 7 212,381 

4 เคร่ืองรัดหา้มเลือดไฟฟ้าS/N 
40170719002 

435,000 2560 7 62,143 

5 เคร่ืองจ้ี Valleylab S/N F7H55513A 450,000 2558 7 64,286 
6 เมโยสแตนเลสชนิด 4 ลอ้ 2,600 2543 7 1 
7 รถเขน็ตะแกรงใส่เคร่ืองมือ ขนาด 

60x60x70 ซม. 
4,700 2543 7 1 

8 โตะ๊วางเคร่ืองมือ 7,490 2543 7 1 
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ล าดับ
ที่ 

รายการ 
ราคาทีไ่ด้มา 

(บาท) 
ปีที่
ได้มา 

เกณฑ์อายุ
ใช้งาน (ปี) 

ค่าเส่ือม 
ต่อปี (บาท) 

9 ตูส้แตนเลสเก็บเคร่ืองมือแพทย ์ 65,000 2553 7 1 
10 รถใส่อ่าง 7,490 2543 7 1 
11 คอมพิวเตอร์ 19,333 2556 7 1 

รวม 1,118,339 

ตารางท่ี 16: รายการเวชภณัฑ์และค่าเส่ือมราคาประจ าปี 2564 (ประจ าห้องผา่ตดั 605) 

ล าดับ
ที่ 

รายการ 
ราคาทีไ่ด้มา 

(บาท) 
ปีที่
ได้มา 

เกณฑ์อายุ
ใช้งาน (ปี) 

ค่าเส่ือม 
ต่อปี (บาท) 

1 โคมไฟชนิดโคมคู่ 2 ดวง ชนิด 
ไม่มีกลอ้ง 

1,486,668 2562 7 212,381 

2 เตียงผา่ตดั 3,940,000 2562 7 562,857 
3 เมโยสแตนเลสชนิด 4 ลอ้ 2,600 2543 7 1 
4 รถเขน็ตะแกรงใส่เคร่ืองมือ  

ขนาด 60x60x70 ซม. 
4,700 2543 7 1 

5 โตะ๊วางเคร่ืองมือ 7,490 2543 7 1 
6 รถใส่อ่าง 7,490 2543 7 1 
7 เคร่ืองจ้ี Valleylab S/N F7H55513A 450,000 2558 7 64,286 
8 คอมพิวเตอร์ 19,333 2556 7 1 

รวม 839,529 
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ตารางท่ี 17: รายการเวชภณัฑ์และค่าเส่ือมราคาประจ าปี 2564 (ประจ าห้องผา่ตดั 608) 

ล าดับ
ที่ 

รายการ 
ราคาทีไ่ด้มา 

(บาท) 
ปีที่
ได้มา 

เกณฑ์อายุ
ใช้งาน (ปี) 

ค่าเส่ือม 
ต่อปี (บาท) 

1 เตียงผา่ตดั TRUMPF/TruSystem 
3000 L 

2,475,000 2560 7 353,571 

2 โคมไฟผา่ตดัขนาดใหญ่ชนิดติดเพดาน 895,000 2559 7 127,857 
3 โตะ๊วางเคร่ืองมือ  1 ตวั 7,490 2543 7 1 
4 เมโยสแตนเลสชนิด 4 ลอ้ 2,600/ตวั 2543 7 1 
5 เคร่ืองจ้ี Valleylab S/N F7H55513A 450,000 2558 7 64,286 
6 รถเขน็เคร่ืองมือ 2,600 2543 7 1 
7 รถใส่อ่าง 1 ตวั 7,490 2543 7 1 
8 คอมพิวเตอร์ 7,490 2543 7 1 

รวม 545,719 

 
 รายการเวชภณัฑ์ส่วนใหญ่มีอายุการใช้งานมากกว่าเกณฑ์ท่ีก าหนดไวแ้ต่ยงัมีสภาพ 
และสถานะท่ียงัใชง้านไดโ้ดยจะประเมินราคาค่าเส่ือมไวท่ี้ 1 บาท นอกจากรายการเวชภณัฑป์ระจ า
ห้องผ่าตดัแล้ว ยงัมีรายการเวชภณัฑ์ท่ีไม่อยู่ประจ าห้องแต่จะถูกใช้หมุนเวียนร่วมกบัการผ่าตดั
กระดูกทุกประเภทตามท่ีแสดงไวใ้นตารางค่าเส่ือมเวชภณัฑ์ท่ีใชห้มุนเวียน การไดม้าของตน้ทุนค่า
เส่ือมเวชภณัฑ์ท่ีใช้หมุนเวียนหามาไดจ้ากการน าจ านวนคร้ังใช้งานทั้งในเวลาและกรณี Premium 
น ามาหาค่าเส่ือมต่อคร้ังใชง้านโดยไม่รวมตน้ทุนในการเก็บรักษา ดงัน้ี 
 

ตารางท่ี 18: รายการเวชภณัฑ์และค่าเส่ือมราคาประจ าปี 2564 (ท่ีใชห้มุนเวยีน) 

ล าดับ
ที่ 

รายการ 
ราคาทีไ่ด้มา 

(บาท) 
ปีที่
ได้มา 

เกณฑ์อายุ
ใช้งาน (ปี) 

ค่าเส่ือม 
ต่อปี (บาท) 

1 ชุดเคร่ืองมือ Ortho 348,000 2545 7 1 
2 ชุดเคร่ืองมือ Ortho 392,000 2548 7 1 
3 ชุด Tourniquet 39,395 2542 7 1 
4 เคร่ืองมือกระดูกทดแทน 1,998,000 2551 7 1 
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ล าดับ
ที่ 

รายการ 
ราคาทีไ่ด้มา 

(บาท) 
ปีที่
ได้มา 

เกณฑ์อายุ
ใช้งาน (ปี) 

ค่าเส่ือม 
ต่อปี (บาท) 

5 ชุดเคร่ืองมือผา่ตดัศลัยกรรมกระดูก 985,000 2551 7 1 
6 ชุดเคร่ืองมือผา่ตดัศลัยกรรมกระดูก 985,000 2551 7 140,714 

รวม 140,719 
  
 การหาต้นทุนค่าเส่ือมเวชภัณฑ์โดยน าจ านวนคร้ังผ่าตัดกระดูกทั้ งในเวลาและกรณี 
Premium มาหาค่าเฉล่ียเป็นตน้ทุนต่อคร้ังใชง้าน ดงัน้ี 
 - ค่าเส่ือมเวชภณัฑป์ระจ าหอ้งรวม 4 ห้อง  3,377,165 บาท แยกรายหอ้ง ดงัน้ี 
 - ค่าเส่ือมเวชภณัฑป์ระจ าหอ้ง 601 873,577    บาท 
 - ค่าเส่ือมเวชภณัฑป์ระจ าหอ้ง 603 1,118,339 บาท 
 - ค่าเส่ือมเวชภณัฑป์ระจ าหอ้ง 605 839,529    บาท 
 - ค่าเส่ือมเวชภณัฑป์ระจ าหอ้ง 608 545,719    บาท 
 อย่างไรก็ตามพบว่ารายการเคร่ืองรัดห้ามเลือดไฟฟ้ามีจ านวนทั้งส้ินแค่ 2 ตวัท่ีต้องใช้
หมุนเวียนทุกห้องดงันั้นจึงตอ้งหักออกจากตน้ทุนห้องท่ีมีประจ าแลว้น ามูลค่าทั้ง 2 ตวัมากระจาย
ออกเป็น 4 ห้องแลว้ปรับปรุงเขา้เป็นตน้ทุนของแต่ละห้อง ดงันั้นค่าเส่ือมเวชภณัฑ์ประจ าห้องท่ี
ปรับปรุงแลว้จะมีมูลค่า ดงัน้ี 
 - ค่าเส่ือมเวชภณัฑป์ระจ าหอ้ง 601 842,506    บาท 
 - ค่าเส่ือมเวชภณัฑป์ระจ าหอ้ง 603 1,087,268 บาท 
 - ค่าเส่ือมเวชภณัฑป์ระจ าหอ้ง 605 870,600    บาท 
 - ค่าเส่ือมเวชภณัฑป์ระจ าหอ้ง 608 576,791    บาท 
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ตารางท่ี 19: จ านวนคร้ังใชง้านเวชภณัฑป์ระจ าห้องและหมุนเวยีนเฉล่ียต่อปี 

 จ านวนคร้ังใช้งานเฉลีย่ต่อปี 
 ในเวลา กรณ ีPremium รวม 
เวชภณัฑห์้อง 601 427.5 59.0 486.5 
เวชภณัฑห์้อง 603 477.5 65.0 542.5 
เวชภณัฑห์้อง 605 418.5 36.0 454.5 
เวชภณัฑห์้อง 608 226.5 7.5 234.0 
เวชภณัฑห์มุนเวยีน 1,550.0 167.5 1,771.5 

 
 เม่ือน าค่าเส่ือมรายการเวชภณัฑ์หมุนเวียนและค่าเส่ือมรายการเวชภณัฑ์ประจ าห้องมาคิด
ต่อคร้ังใชง้าน น ามารวมกนัจะไดเ้ป็นมูลค่าตน้ทุนเวชภณัฑร์ายห้องต่อคร้ังใชง้าน หลงัจากนั้นจึงน า
ค่าเฉล่ียตน้ทุนรายหอ้งต่อคร้ังท่ีไดม้าหาค่าเฉล่ียสุดทา้ยจะไดเ้ป็นตน้ทุนเวชภณัฑเ์ฉล่ียต่อคร้ังผา่ตดั 
 

ตารางท่ี 20: ตน้ทุนค่าเส่ือมเวชภณัฑป์ระจ าห้องและหมุนเวยีนเฉล่ียต่อคร้ังผา่ตดั 

 
ค่าเส่ือมหมุนเวียน/
ประจ าห้องต่อปี 

(บาท) 

จ านวคร้ัง
ใช้งาน/ปี 

ค่าเส่ือมเฉลีย่/
คร้ัง 
(บาท) 

รวมค่าเส่ือม
เวชภัณฑ์

หมุนเวียนและ
ประจ าห้อง/คร้ัง 

(บาท) 
หมุนเวยีน 140,719 1,771.5 82  
หอ้ง 601 842,506 486.5 1,732 1,814 
หอ้ง 603 1,087,268 542.5 2,004 2,086 
หอ้ง 605 870,600 454.5 1,916 1,997 
หอ้ง 608 576,791 234.0 2,465 2,547 

ค่าเส่ือมเฉลีย่ต่อคร้ังผ่าตัด (บาท) 2,111 
 

ต้นทุนเวชภัณฑ์ทั้งประจ าห้องและหมุนเวยีนรวมเฉลีย่ต่อคร้ังผ่าตัด =  2,111   บาท 
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 เม่ือน าตน้ทุนพื้นท่ีมารวมกบัตน้ทุนเวชภณัฑท่ี์ไดจ้ะไดเ้ป็นตน้ทุนรวมการลงทุน 

ต้นทุนรวมการลงทุนต่อคร้ังผ่าตัด = 2,111+53 = 2,164 บาท 

 
1.2 ต้นทุนรวมค่าหัตถการระยะผ่าตัด TKA กรณ ีPremium 

 ตามนิยามศพัท์ท่ีกล่าวไวก่้อนหน้า ต้นทุนค่าหัตถการระยะผ่าตดั TKA กรณี Premium  
จะไม่รวมตน้ทุนท่ีเป็นค่าจา้งแรงงาน ค่าล่วงเวลา หรือค่าตอบแทนต่าง ๆ ของทีมผา่ตดั โดยจะถูก
ก าหนดอตัราค่าบริการเรียกเป็นอยา่งอ่ืนเก็บจากผูป่้วย ตามนิยามค่าหตัถการใน ประกาศกระทรวง
สาธารณสุขเร่ืองอตัราค่าบริการในคลีนิคพิเศษพาะทางนอกเวลาราชการของหน่วยบริการในสังกดั
กระทรวงสาธารณสุข พ .ศ 2561 ในหัวข้อรายละเอียดแนบท้ายประกาศกระทรวงสาธารณสุข 
เร่ืองอตัราค่าบริการในคลินิกพิเศษพาะทางนอกเวลาราชการของหน่วยบริการในสังกดักระทรวง
สาธารณสุข พ.ศ 2561โดยค่าจา้งแรงานในกรณี Premium จะถูกแยก ออกจากค่าหัตถการฯ จะถูก
เรียกเป็นช่ืออย่างอ่ืน เช่น ค่าธรรมเนียมแพทย์ พยาบาล  ซ่ึงจะเรียกเก็บโดยตรงกับผู ้ป่วย 
ค่าธรรมเนียมแพทย์เฉพาะทางท าหัตถการเรียกเก็บอัตราตามคู่มือค่าธรรมเนียมแพทย์ 2549  
แพทยสภา หรือฉบบัปรับปรุง (กระทรวงสาธารณสุข, 2561, เอกสารแนบทา้ย 3 น. 2) ซ่ึงสอดคลอ้งกบั
ระเบียบกรุงเทพมหานครวา่ดว้ยอตัราค่าบริการทางการแพทย ์ค่าบริการทางการแพทยรู์ปแบบพิเศษ 
และหลกัเกณฑ์วิธีการและเง่ือนไขในการยกเวน้หรือลดหย่อนค่าบริการ พ.ศ. 2563 ตามเอกสาร
บัญชีอัตราค่าบริการแนบท้ายระเบียบกรุงเทพมหานครว่าด้วยอัตราค่าบริการทางการแพทย์ 
ค่าบริการทางการแพทย์รูปแบบพิ เศษ และหลักเกณฑ์วิ ธีการและเ ง่ือนไขในการยกเว้น 
หรือลดหยอ่นค่าบริการ พ.ศ. 2563 หมวด 11 ค่าท าหตัถการและวสิัญญี หนา้ 129 ค่าหตัถการผา่ตดักรณี 
Premium จะไม่รวมค่าจา้งแรงงาน โดยตามนิยามค่าท าหตัถการ หมายถึง ค่าบริการเหมาตามรายการ
หตัถการต่าง ๆ รวมถึงการผา่ตดั และการท าคลอดดว้ย และยงัการใชท้รัพยากรร่วมกนัหลายอย่าง 
เช่น การใช้ห้องผ่าตดั พื้นท่ี ค่าน ้ า ค่าไฟฟ้า เป็นตน้ ดงันั้นตน้ทุนรวมค่าหัตถการฯ สามารถเขียน
เป็นสมการได ้ดงัน้ี ตน้ทุนรวม (TC) = ตน้ทุนวสัดุ (MC) + ตน้ทุนการลงทุน (CC) + ตน้ทุนบริหาร
จดัการ ค่าโสหุ้ย (OC) + ตน้ทุนพฒันา (DC) โดยตน้ทุนบริหารจดัการ ค่าโสหุ้ย (OC) และตน้ทุน
พัฒนา (DC) จะถูกปันส่วนเข้าต้นทุนระยะผ่าตัด TKA กรณี Premium ในอัตราร้อยละ 20  
ของตน้ทุนรวม MC และ CC และร้อยละ 25 ของตน้ทุนรวม MC, CC และ OC ตามล าดบั 
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ตารางท่ี 21: ตน้ทุนรวมค่าหตัถการผา่ตดั TKA กรณี Premium ต่อคร้ังผา่ตดั 

 
 

ต้นทุนรวมก่อนต้นทุนพฒันาต่อคร้ัง = 12,121 บาท 

ต้นทุนรวมหลงัต้นทุนพฒันาต่อคร้ัง = 15,151 บาท 

 
 สรุปจากตารางเม่ือน าต้นทุนค่าหัตถการผ่าตดั TKA กรณี Premium ต่อคร้ังมาแจกแจง 
เป็นรายประเภทตน้ทุนไดต้ามภาพ ดงัน้ี  

ภาพท่ี 12: สัดส่วนตน้ทุนค่าหตัถการฯ แยกประเภทก่อนและหลงัรวมตน้ทุนการพฒันา 

  
 
 
 

บาท % บาท % บาท % บาท % 

CC   ้  ุค ่เสื   สถ     53               0.44% 53               0.35%

CC   ้  ุค ่เสื   เวช     2,111         17.42% 2,111         13.93%

MC   ้  ุค ่    แ ะไฟฟ้ 216             1.78% 216             1.42%

MC   ้  ุค ่เวช     ส   เป ื งแ ะ   ใช้ซ   7,639         63.02% 7,639         50.42%

MC   ้  ุค ่ซ่  บ   ุงเวช     82               0.68% 82               0.54%

OC   ้  ุค ่บ  ห    ด   2,020         16.67% 2,020         16.67% 2,020         13.33% 2,020         13.33%

รวมต้นทุนก่อนต้นทุนการพฒันา (บาท/คร้ังผ่าตัด) 12,121       100.00% 12,121       100.00% 12,121       80.00% 12,121       80.00%

DC ตน้ทนุการพฒันา 3,030         3,030         20.00% 3,030         20.00%

รวมต้นทุนหลังต้นทุนการพฒันา (บาท/คร้ังผ่าตัด) 15,151       15,151       100.00% 15,151       100%

ต้นทุน รายการ

ต้นทุนรวมก่อนการพฒันา ต้นทุนรวมหลังการพฒันา

2,164         

7,937         

14.28%

52.39%

2,164         17.85%

7,937         65.48%
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 สรุปจากตารางค่าหัตถการระยะผ่าตดั TKA  ต่อคร้ังมีตน้ทุนก่อนรวมตน้ทุนค่าพฒันา
เท่ากับ 12,121 บาท และเม่ือรวมต้นทุนพฒันาแล้วจะมีต้นทุนรวมเท่ากับ 15,151 บาทต่อคร้ัง  
โดยต้นทุนค่าวสัดุส้ินเปลืองจะมีสัดส่วนสูงสุดคือ 7,937 บาทคิดเป็นร้อยละ 52 ส่วนต้นทุนค่า
บริหารมีสัดส่วนนอ้ยสุดคือ 2,020 บาท คิดเป็นร้อยละ 13 

1.3 ต้นทุนรวมค่าหัตถการระยะผ่าตัด TKA กรณ ีPremium แยกตามกระบวนการ 
 กิจกรรมระยะผ่าตัด TKA ถูกแบ่งเป็นกระบวนการย่อยตามหลักการพยาบาลได้  
3 กระบวนการ แต่ละกระบวนการจะใชต้น้ทุนเวลาและทรัพยากรแตกต่างกนัไป จากการสัมภาษณ์
พยาบาลหวัหนา้ทีมผา่ตดั TKA กรณี Premium ท าให้ไดส้ัดส่วนการใชเ้วลาของแต่ละกระบวนการ
ในห้องผา่ตดัเพื่อน าไปใชปั้นส่วนตน้ทุนบางประเภทท่ีใชร่้วมกนั เช่น ตน้ทุนค่าพื้นท่ี ตน้ทุนค่าไฟ
จากแสงสว่างและจากระบบปรับอากาศ ตน้ทุนเวชภณัฑ์ส้ินเปลืองและท่ีน ามาใช้ซ ้ าบางรายการ 
เป็นตน้ เวลากิจกรรมหตัถการแยกยอ่ยตามรายกระบวนการ ดงัน้ี 

ตารางท่ี 22: สัดส่วนเวลาท่ีใชต่้อคร้ังผา่ตดัแยกตามรายกระบวนการ 

 เวลาทีใ่ช้ (นาท)ี คิดเป็น % 

1. กระบวนการเตรียมการก่อนลงมือผ่าตัด 24 13.48% 
2. กระบวนการผ่าตัด 101 56.74% 
3. กระบวนการเสร็จส้ินการผ่าตัด 53 29.78% 

รวม 178 100% 
  
 สรุปจากตารางสัดส่วนเวลาท่ีใชไ้ปในแต่ละกระบวนการพบวา่เวลาท่ีใชเ้รียงจากมากไป
หานอ้ยตามล าดบัคือ  กระบวนการผา่ตดัใชเ้วลา 101 นาที คิดเป็นร้อยละ 56.7 ของเวลาท าหตัถการ 
กระบวนการเสร็จส้ินการผา่ตดั 53 นาที คิดเป็นร้อยละ 29.8 และกระบวนการเตรียมการก่อนลงมือ
ผา่ตดั 24 นาที คิดเป็นร้อยละ 13.5  
 การได้มาของตน้ทุนแต่ละประเภทในแต่ละกระบวนการท าได้โดยการบนัทึกต้นทุน
ทางตรงลงในกระบวนการท่ีใชจ่้ายโดยตรง ส่วนตน้ทุนบางประเภทท่ีใชร่้วมกนัจะถูกน ามาปันส่วน 
เช่น ตน้ทุนค่าไฟจากแสงสว่างและระบบปรับอากาศจากพื้นท่ีส่วนกลางในพื้นท่ีท างานโดยใช้
สัดส่วนเวลาของแต่ละกระบวนการ ส่วนต้นทุนค่าบริหารและการพัฒนาจะใช้การปันส่วน 
ตามสัดส่วนตน้ทุนรวมทางตรงของแต่ละกระบวนการดงัรายละเอียดท่ีแสดงในตารางและภาพสัดส่วน
ตน้ทุนรวมต่อคร้ังแยกตามรายกระบวนการและแยกตามประเภทตน้ทุน ดงัน้ี 
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ตารางท่ี 23: ตน้ทุนรวมค่าหตัถการฯ แยกตามรายการะบวนการและตามประเภทตน้ทุน 

 
  

 

นาที  %
ต้นทุน

ค่าพืน้ที่

ต้นทุน

เวชภณัฑ์

ต้นทุน

ค่าลมเย็น

ต้นทุน

โคมไฟ

ผ่าตัด

ต้นทุนไฟ

แสงสว่าง

และอุปกรณ์

ไฟฟ้า

ต้นทุน

ค่าน า้

ต้นทุน

ค่าซ่อมบ ารุง

ต้นทุน

ค่าเวชภณัฑ์

ส้ินเปลือง

และน ามาใช้ซ ้า

บาท %

1. กระบวนการเตรียมการก่อนผา่ตดั 24 13.48% 7 0 22 0 5 0 0 270 61 92 458 3.0%

2. กระบวนการผา่ตดั 101 56.74% 30 2,111 94 1 23 0 82 7,007 1,869 2,804 14,021 92.5%

3. กระบวนการเสร็จส้ินการผา่ตดั 53 29.78% 16 0 49 0 12 10 0 361 90 134 672 4.4%

รวม 178 100% 53 2,111 82 7,639 2,020 3,030 15,151 100%

รวม 2,020 3,030 15,151 100%

เกณฑ์ปันส่วน เวลา เวลา เวลา เวลา (บางรายการ)

ต้นทุนรวม

ต้นทุน

ค่าบริหาร 

(บาท)

ต้นทุน

การ

พฒันา 

(บาท)

2,164
สดัส่วน

ตน้ทุนรวมของ

แต่ละ

กระบวนการ

สดัส่วน

ตน้ทุนรวม

ของแต่ละ

กระบวนการ

7,937

216

สัดส่วน ต้นทุนค่าวัสดุส้ินเปลือง (บาท)ต้นทุนค่าเส่ือม (บาท)

บาท % บาท % บาท %

  ้  ุ    ง  ุ 7 1.6% 2,141 15.3% 16 2.3%

  ้  ุว สดุ 298 65.1% 7,207 51.4% 432 64.3%

  ้  ุบ  ห  61 13.3% 1,869 13.3% 90 13.3%

  ้  ุ  ฒ  92 20.0% 2,804 20.0% 134 20.0%

รวม 458 100.0% 14,021 100.0% 672 100.0%

1.กระบวนการ

เตรียมการก่อนผ่าตัด
2.กระบวนการผ่าตัด

3.กระบวนการเสร็จ

ส้ินการผ่าตัด
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ภาพท่ี 13: ตน้ทุนรวมค่าหตัถการฯ ต่อคร้ังผา่ตดั 

 
 
 สรุปจากตารางและภาพตน้ทุนค่าหัตถการฯ ต่อคร้ังผ่าตดัจ านวน 15,151 บาท เม่ือแจกแจง
ตามรายกระบวนการพบว่าสัดส่วนต้นทุนเรียงจากมากไปหาน้อยแล้วกระบวนการผ่าตัด 
จะมีตน้ทุนสูงสุดเท่ากบั 14,021 บาท หรือร้อยละ 92.5 รองลงไปคือกระบวนการเสร็จส้ินการผา่ตดั 
มีตน้ทุนเท่ากบั 672 บาท คิดเป็นร้อยละ 4.4 และกระบวนการเตรียมการก่อนลงมือผ่าตดัมีตน้ทุน
เท่ากบั 458 บาท คิดเป็นร้อยละ 3.0  หากดูประเภทตน้ทุนของทั้ง 3 กระบวนการจะมีสัดส่วนตน้ทุน
วสัดุสูงกว่าตน้ทุนประเภทอ่ืน โดยกระบวนการผ่าตดัจะมีตน้ทุนวสัดุสูงท่ีสุดเท่ากบั 7,207 บาท 
จากตน้ทุนรวม 14,021 บาท คิดเป็นร้อยละ 51.4 กระบวนการเสร็จส้ินการผา่ตดั มีตน้ทุนวสัดุเท่ากบั 
432 บาทจากตน้ทุนรวม 672 บาท คิดเป็นร้อยละ 64.3 และกระบวนการเตรียมการก่อนลงมือผา่ตดั
มีตน้ทุนวสัดุเท่ากบั 298 บาทจากตน้ทุนรวม 458 บาท คิดเป็นร้อยละ 65.1  
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2. แนวทางให้ผู้บริหารเพ่ือพิจารณาและบริหารจัดการเพ่ือให้สะท้อนต้นทุนทีแ่ท้จริง 
2.1 อตัราค่าหัตถการฯ ก าหนดตามระเบียบหน่วยงานราชการ 

 ปัจจุบันคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล  มหาว ิทยาลยันวมินทราธิราช  ใช้อัตรา 
ค่าหัตถการฯ ท่ีเรียกเก็บจากผูเ้ขา้รับบริการ ตามระเบียบกรุงเทพมหานครว่าด้วยอตัราค่าบริการ  
ทางการแพทย ์ค่าบริการทางการแพทยรู์ปแบบพิเศษ และหลกัเกณฑ ์วิธีการและเง่ือนไขการยกเวน้
หรือลดหย่อนค่าบริการ พ.ศ. 2563 ตามบญัชีอตัราค่าบริการแนบทา้ย หน้า 124 หมวด 11 ค่าท า
หัตถการและวิสัญญี ล าดับท่ี 14.6.21 Total Knee Replacement ก าหนดอัตราเรียกเก็บจ านวน  
11,000 บาทต่อคร้ัง หรือ 48,500 บาท ต่อคร้ัง ส าหรับค่าบริการทางการแพทยรู์ปแบบพิเศษ อยา่งไร
ก็ตามการให้บริการทางการแพทยรู์ปแบบพิเศษตามนิยามของระเบียบฯ หมายความวา่ การบริการ     
ทางการแพทยโ์ดยผูเ้ช่ียวชาญเฉพาะทาง ซ่ึงผูรั้บบริการจะไดรั้บการบริการอย่างสะดวก รวดเร็ว   
ในสถานท่ีท่ีจดัไวเ้ป็นสัดส่วนเฉพาะตามความเหมาะสม ทั้งน้ี ผูรั้บบริการจะตอ้งเสียค่าบริการสูง
กว่าค่าบริการทางการแพทย ์ดงันั้นผูศึ้กษาจะไม่น าอตัราค่าบริการทางการแพทย์รูปแบบพิเศษ              
ของคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช มาเทียบเคียงเน่ืองจากเห็นวา่ 
การให้บริการระยะผ่าตัด TKA กรณี Premium ยงัไม่ครอบคลุมค านิยามของระเบียบฯ หรือ 
การบริหารงานของคลินิกพิเศษอาจยงัไม่เป็นไปตามระเบียบส านกันายกรัฐมนตรี วา่ดว้ยการบริหารงาน 
ของหน่วยบริการรูปแบบพิเศษ พ.ศ. 2548 ดงันั้นจึงน าอตัราเรียกเก็บของกรุงเทพมหานครท่ีก าหนด
ไวจ้  านวน 11,000  บาท มาเทียบเคียงกบั อตัราค่าบริการสาธารณสุขของหน่วยงานบริการในสังกดั
กระทรวงสาธารณสุข ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ืองอตัราค่าบริการสาธารณสุขของหน่วย
บริการในสังกดักระทรวงสาธารณสุขพ.ศ. 2562 ตามบญัชีแนบทา้ยก าหนดค่าหตัถการฯ ไวสู้งสุด* 
ตามบญัชี 1 หนา้ 92 ล าดบัท่ี 33 ประเภทรายการ Total knee replacement (ปลดักระทรวงสาธารณสุข
, 2562) พบว่าอัตราค่าบริการทางการแพทย์จากทั้ ง 2 หน่วยงานมีก าหนดอัตรา ค่าหัตถการฯ 
แตกต่างกนัเป็นจ านวน 7,000 บาท 
ตารางท่ี 24: เปรียบเทียบการก าหนดอตัราค่าหตัถการฯ ของหน่วยงานราชการ 

 ปีทีม่ีผลใช้ อตัราค่าบริการ (บาท) 
อตัราค่าบริการตามระเบียบของกรุงเทพมหานคร พ.ศ.2563 11,000 
อตัราค่าบริการตามระเบียบกระทรวงสาธารณสุข พ.ศ.2562 18,000* 

 

ส่วนต่างค่าหัตถการผ่าตัด TKA 7,000 บาท 
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2.2 ค่าหัตถการฯ ทีเ่รียกเกบ็ต ่ากว่าต้นทุนจริง 
 จากผลการวิเคราะห์ตน้ทุนค่าหัตถการฯ กรณี Premium มีตน้ทุนรวมต่อคร้ังสูงกว่าอตัรา   
ท่ีเรียกเก็บ โดยปัจจุบนัคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินทราธิราชใชอ้ตัราท่ีเรียก
เก็บจ านวน 12,000 บาท ต ่ากวา่ตน้ทุนก่อนตน้ทุนการพฒันา 121 บาทต่อคร้ัง และต ่ากวา่ตน้ทุนหลงั
ต้นทุนการพัฒนาจ านวน 3,151 บาท เ ม่ือค านวณจากจ านวนผู ้มาใช้บ ริการผ่าตัด  TKA  
กรณี Premium เฉล่ียต่อปี 137.5 ราย คิดเป็นรายรับต ่ากวา่ทุนหลงัตน้ทุนการพฒันา ดงัน้ี 
 

ค่าหัตถการฯทีเ่รียกเกบ็ต ่ากว่าต้นทุนเป็นจ านวนเงินเท่ากับ 433,263 บาทต่อปี 

 
2.3 ทบทวนค่าหัตถการฯ ทีเ่รียกเกบ็ 

 อา้งถึงระเบียบกรุงเทพมหานครท่ีมีก าหนดอตัราค่าบริการไวใ้นปี พ.ศ. 2563 โดยมีแกไ้ข
ข้อบัญญัติกรุง เทพมหานคร เ ร่ือง ค่าบริการ (ฉบับท่ี  4) พ.ศ.  2561 ข้อ 6 ให้ผู ้ว่าราชการ
กรุงเทพมหานครมีอ านาจออกระเบียบกรุงเทพมหานครก าหนดอตัราค่าบริการทางการแพทย ์ 
โดยแก้ไขจากเดิมท่ีค่าบริการทางการแพทยใ์ห้เรียกเก็บตามรายการและท่ีกระทรวงสาธารณสุข
ก าหนดส าหรับสถานบริการสาธารณสุขในสังกัดสาธารณสุข เม่ือยอ้นไปดูอัตราท่ีกระทรวง
สาธารณสุขก าหนดไวต้ั้งแต่ปี พ.ศ. 2560 ก าหนดค่าหตัถการฯ ไวท่ี้ 13,000 บาท ต่อมาปี พ.ศ. 2561 
ปรับเพิ่มเป็น 17,600 บาท และเพิ่มเป็น 18,000 บาท ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2562 เป็นตน้มา (ปลดักระทรวง
สาธารณสุข, 2562) 
 โดยความส าคัญของคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช 
งบประมาณเพื่อใช้ในการพฒันาเป็นส่ิงจ าเป็นเพื่อสนับสนุนภารกิจในการจดัการศึกษาส าหรับ
หลกัสูตรแพทยศาสตร์บณัฑิตและหลกัสูตรแพทยเ์ฉพาะทางสาขาต่าง ๆ เป็นท่ีฝึกงานของนกัศึกษา
หลกัสูตรวิทยาศาสตร์สุขภาพสาขาต่าง ๆ รวมทั้ง การสนับสนุนงานวิจยัของอาจารย ์บุคลากร
ทางดา้นสาธารณสุข และแพทยป์ระจ าบา้น การให้บริการโดยไม่หวงัผลก าไรเป็นส่ิงท่ีหน่วยงาน
ยึดถือปฏิบติั ผูบ้ริหารตอ้งพิจารณาดุลยภาพของผูมี้ส่วนไดส่้วนเสียรอบดา้น ค านึงถึงส่ิงท่ีไดม้ากบั
ส่ิงท่ีเสียไป เป้าหมายและภารกิจ เทียบเคียงรายรับหรือความคุม้ค่าจากเงินงบประมาณ จากเงินนอก
งบประมาณ (ถา้มี) จากรายรับพิเศษ (ถา้มี) จากการบริหารพื้นท่ี หรือเงินบ ารุงโรงพยาบาลประเภทอ่ืน ๆ 
จากการบริจาคท่ีไม่ได้ระบุว่าจะมอบให้กิจการใดเป็นการเฉพาะเจาะจง หรือเงินรายรับ 
จากการบริหารทรัพย์สินหรือพื้นท่ี ด้วยนโยบายและแนวทางการด าเนินงานแล้วผูอ้  านวยการ
โรงพยาบาลหรือผูท่ี้ได้รับมอบหมายมีอ านาจจะยกเวน้หรือลดหย่อนค่าบริการทางการแพทยไ์ด ้
เม่ือมีเหตุอันสมควรเป็นไปตามระเบียบกรุงเทพมหานครฉบับดังกล่าวใน ข้อ 7 อย่างไรก็ดี 
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หากโรงพยาบาลหรือหน่วยงานระดบัรองลงไปท่ีรับผิดชอบบริการผ่าตดัไดพ้ิจารณาและเล็งเห็น 
ถึงความจ าเป็น หากตอ้งมีการทบทวนอตัราค่าหัตถการฯ ท่ีเรียกเก็บก็สามารถด าเนินการได้ตามท่ี
ก าหนดไวใ้นระเบียบฯข้อ 11 ในกรณีท่ีมีเหตุพิเศษสมควรปฏิบติัเป็นอย่างอ่ืน หรือกรณีท่ีไม่มี
ก าหนดไวใ้นระเบียบน้ีใหเ้สนอผูว้า่ราชการกรุงเทพมหานครพิจารณาสั่งการเป็นกรณี ๆ ไป 

2.4 เพิม่รายได้ เพิม่โอกาส และเพิม่ประสิทธิภาพการท างาน 
 2.4.1 เพิ่มรายไดจ้ากการใชห้อ้งผา่ตดั จากการวเิคราะห์ทางบญัชีแสดงถึงความไม่คุม้
ทุนของค่าหตัถการฯ ท่ีเรียกเก็บ แต่ในสภาพความเป็นจริงแลว้โรงพยาบาลอาจไม่ไดอ้ยูใ่นสถานะ
ยากล าบากจากความไม่คุม้ทุนดงักล่าวก็เป็นได ้ทั้งน้ีจากการไดรั้บการสนบัสนุนหรืองบประมาณ
จากหน่วยงานราชการตน้สังกดัท าให้โรงพยาบาลแบกรับภาระตน้ทุนลดลง เช่น ตน้ทุนการลงทุน 
ตน้ทุนการพฒันา หรือรายไดจ้ากส่วนอ่ืน เป็นตน้ แต่อยา่งไรก็ดีหากผูบ้ริหารพิจารณาแลว้เห็นควร
จ าเป็นท่ีจะเพิ่มรายได้เพื่อชดเชยการขาดทุนในภาพรวมโดยไม่ค  านึงถึงการแยกประเภทตน้ทุน 
ค่าบริการห้องผ่าตดัเป็นช่องทางเลือกหน่ึงท่ีอาจน ามาพิจารณา แมส้ภาพความเป็นจริงแลว้ตน้ทุน
พื้นท่ีจะมีมูลค่าต ่ามากเน่ืองจากตึกผา่ตดั 1 มีอายใุชง้านมายาวนาน  
 ทั้งน้ีจากประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ืองอตัราค่าบริการในคลินิกพิเศษเฉพาะทาง
นอกเวลาราชการของหน่วยบริการในสังกดักระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2561 ตามบญัชีรายละเอียด
แนบทา้ยประกาศฯ ในหนา้ 2 หวัขอ้ 2.4 กรณีบริการผา่ตดั (Operation /Procedures) หวัขอ้ยอ่ย 2.4.1 
ค่าบริการห้องผ่าตดัอตัราสูงสุดไม่เกิน 1,500 บาทต่อผูป่้วย 1 รายต่อคร้ังส าหรับกรณีผ่าตัดเล็ก  
และสูงสุดไม่เกิน 4,000 บาทต่อผูป่้วย 1 รายต่อคร้ังส าหรับกรณีผา่ตดัใหญ่ และถึงแมว้า่ตามระเบียบ
กรุงเทพมหานครไม่มีการก าหนดอตัราค่าบริการการใช้ห้องผ่าตดัไว ้แต่ตามขอ้ 6  ในระเบียบฯ  
มีระบุไวว้่า “ค่าบริการทางการแพทย์และค่าบริการทางการแพทย์รูปแบบพิเศษท่ีมิได้ก าหนด 
ไวใ้นระเบียบน้ี ให้เรียกเก็บตามท่ีกระทรวงสาธารณสุขก าหนด” มีโรงพยาบาลหลายแห่งใช้อตัรา
ค่าบริการพื้นฐานการใช้ห้องผ่าตดัตามแนวทางของกระทรวงฯ เช่น ขอ้มูลอา้งอิงตามประกาศ 
คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลยัมหิดล เร่ือง อตัราค่าบริการพื้นฐานของห้องผ่าตดั      
พ.ศ.2562 เก่ียวกบัการคิดค่าบริการใชห้อ้งผา่ตดัขนาดใหญ่ 4,000 บาทต่อชัว่โมง การผา่ตดัท่ีใชห้้อง
ผา่ตดัใหญ่ประกอบดว้ย ผา่ตดัประสาทศลัยศาสตร์ หอ้งผา่ตดัหวัใจและทรวงอก หอ้งผา่ตดั Hybrid 
ห้องผ่าตัดศัลยศาสตร์ทั่วไป ห้องผ่าตัดช่องท้องและหลอดเลือด ห้องผ่าตัดระบบปัสสาวะ 
และห้องผ่าตดัออร์โธปิดิกส์ ส่วนห้องผ่าตดัขนาดกลาง 3,200 บาทต่อชัว่โมง ประกอบดว้ยห้องผ่าตดั
กุมารศลัยศาสตร์ห้องผา่ตดัจกัษุ ห้องผา่ตดัศลัยศาสตร์ตกแต่ง ศูนยส่์องกลอ้งระบบทางเดินอาหาร      
ห้องผ่าตดัสูติศาสตร์-นรีเวชวิทยา ห้องผ่าตดัโสต นาสิก ลาริงซ์ และห้องผ่าตดัศีรษะ คอ เตา้นม 
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และห้องผ่าตดัขนาดเล็ก 2,000 บาทต่อชัว่โมง ประกอบดว้ยห้องผ่าตดัเล็กและชะแผล การผ่าตดั     
ท่ีใชว้ิธีฉีดยาระงบัความรู้สึกเฉพาะท่ี (ผูป่้วยนอก) และจ านวนชัว่โมงการใชห้้องผา่ตดั คิดจากเวลา
ท่ีผูป่้วยเขา้ห้องผ่าตดัจนถึงเวลาท่ีผูป่้วยออกจากห้องผ่าตดัโดยคิดทุก 15 นาที (เศษของ 15 ให้คิด
เป็น 15 นาที)  
 หากแนวทางการใช้บริการห้องผ่าตัดถูกน ามาเรียกเก็บ สมมุติฐานเทียบเคียงอัตรา
ค่าบริการห้องผ่าตดัใหญ่จากกระทรวงสาธารณสุขต่อคร้ังโดยคาดว่ามีจ านวนผูม้าใช้บริการห้อง
ผา่ตดักรณี Premium เพิ่มข้ึน 50% ต่อปีจากจ านวนปีฐานพ.ศ. 2563 ท่ีมีผูม้ารับการผา่ตดักระดูกทุก
ประเภทจ านวน 200 ราย โดยในจ านวนน้ีเป็นการผา่ตดั TKA จ านวน 159 ราย  ท าใหป้ระเมินรายได้
ท่ีจะเพิ่มข้ึนจากการใชห้อ้งผา่ตดักระดูกทุกประเภท และจากการผา่ตดั TKA กรณี Premium ดงัน้ี 
 

รายได้จากค่าบริการใช้ห้องผ่าตัดกระดูกทุกประเภทต่อปี = 1,200,000 บาท 

รายได้จากค่าบริการใช้ห้องผ่าตัด TKA ต่อปี = 954,000 บาท 

 
 2.4.2 เพิ่มโอกาสจากการใช้ประโยชน์ห้องผ่าตดักรณี Premium จากข้อมูลพบว่า
จ านวนผูป่้วยโรคขอ้เข่ามีมากข้ึนตามสภาวะสังคมสูงอายุ จ านวนผูป่้วยท่ีเขา้รับการผ่าตดั TKA 
กรณี Premium คิดเป็นจ านวนท่ีมากกว่าร้อยละ 80 จากจ านวนการผ่าตัดกระดูกทุกประเภท  
การพฒันาประสิทธิภาพการใช้ห้องผ่าตดัเป็นส่ิงส าคญัเพื่อรองรับปริมาณการใช้งานท่ีมากข้ึน
ตามล าดบัความส าคญัและความจ าเป็นเร่งด่วนในอนาคต แมว้่าการศึกษาในคร้ังน้ีเป็นการศึกษา 
ด้านต้นทุนค่าหัตถการฯ โดยไม่ได้เป็นการศึกษาแบบเฉพาะเจาะจงเร่ืองการใช้ประโยชน์ 
ของห้องผ่าตดักระดูกกรณี Premium จึงไม่ได้ท  าการเก็บและเข้าถึงข้อมูลเชิงลึกเก่ียวกับอัตรา 
และมูลเหตุของการไม่มีตารางใชห้้องผา่ตดั การใชห้้องแบบเร่งด่วนฉุกเฉินหรือนอกตาราง การงด  
การเล่ือนการผ่าตัด การเร่ิมใช้ห้องผ่าตดัท่ีล่าช้ากว่าปกติ ปัจจยัและความพร้อมด้านบุคลากร 
ของทีมผา่ตดัและทีมสนบัสนุน เป็นตน้ แต่จากการเก็บขอ้มูลการให้บริการห้องผา่ตดัในการศึกษาคร้ัง 
น้ีสามารถน ามาประเมินเบ้ืองตน้เก่ียวกบัการใชป้ระโยชน์ห้องผา่ตดักระดูกกรณี Premium ในช่วงปี 
พ.ศ. 2562 – 2563 เพื่อให้ผูบ้ริหารน าไปพิจารณาใหเ้กิดการพฒันาและเพิ่มประสิทธิภาพตามความจ าเป็น 
เร่งด่วนในอนาคต  
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ตารางท่ี 25: การใชห้้องผา่ตดั 601 603 605 608 กรณี Premium เฉล่ียต่อปี 
  % การใช้ประโยชน์จากห้องผ่าตัด 
จ านวนวนัท าการ/ปี 137.5 

วนั 
 

จ านวนวนัท าผา่ตดั 117 วนั การใชป้ระโยชนจ์ากวนัท าการ 85%  

จ านวนผูป่้วยผา่ตดั 167.5 
ราย 

 

จ านวนผูป่้วยผา่ตดัเฉล่ียต่อวนั 1.43 ราย 
การใชป้ระโยชน์จากจ านวนหอ้ง
ผา่ตดัจากวนัท าผา่ตดั 35.8%  
หรือ 30.4% จากวนัท าการ 

เวลาท่ีเร่ิมผา่ตดัผูป่้วยรายแรกของวนั เร็วสุด (min) 16:00 น.  
เวลาท่ีเร่ิมผา่ตดัผูป่้วยรายแรกของวนั เฉล่ีย (mean) 16:49 น.  
เวลาท่ีเร่ิมผา่ตดัผูป่้วยรายแรก ส่วนใหญ่ (median) 16:00 น.  
จ านวนวนัท่ีผา่ตดั 1 ราย 79.5 วนั คิดเป็น 67.9% ของวนัท่ีท าผา่ตดั 
จ านวนวนัท่ีผา่ตดั 2 ราย 28.5 วนั  
จ านวนวนัท่ีผา่ตดั 3 ราย 7.5 วนั  
จ านวนวนัท่ีผา่ตดั 4 ราย 1.50 วนั  

 
 จากขอ้มูลการใช้ห้องผ่าตดัทั้ง 4 ห้องพบว่าเฉล่ียต่อปีมีการเปิดใช้งานจ านวน 117 วนั 
จากวนัท าการราชการ คิดเป็นการใชป้ระโยชน์ของห้องผา่ตดัร้อยละ 85 ของวนัท าการ และในแต่ละวนั 
ท่ีเปิดท าผ่าตัดจะมีผู ้ป่วยท่ี เข้า รับการผ่าตัดเฉล่ีย หรือจ านวนห้องเปิดใช้งานเฉล่ียเท่ากับ  
1.43 ห้องจากจ านวน 4 ห้อง คิดเป็นร้อยละ 35.8 หรือ เท่ากบัร้อยละ 30.4 ของวนัท าการโดยคิดจาก
จ านวนรอบการใช้ห้อง 1 รอบต่อห้องต่อวนัเน่ืองจากส่วนใหญ่แล้วมีการท าผ่าตดัเพียง 1 ราย 
จ านวน 79.5 วนัเทียบกบัจ านวนวนัท่ีท าผา่ตดัทั้งส้ิน 117 วนั คิดเป็น 67.9% ของวนัท่ีท าผา่ตดั 
 แมว้่าการเพิ่มการใช้ประโยชน์จากห้องผ่าตดัท่ีมีอยู่จะไม่สามารถชดเชยการไม่คุม้ทุน       
ค่าหตัถการระยะผา่ตดั TKA ประเด็นหลกัเน่ืองจากตน้ทุนส่วนใหญ่จะเป็นตน้ทุนคงท่ีประเภทวสัดุ
ท่ีใชแ้ลว้หมดไปกบัการผา่ตดัแต่ละคร้ัง ส่วนตน้ทุนผนัแปรต่อจ านวนคร้ังผา่ตดั เช่น ตน้ทุนสถานท่ี 
ตน้ทุนค่าไฟฟ้าจากส่วนกลางจะมีส่วนแบ่งตน้ทุนน้อยมาก หากแต่การเพิ่มประโยชน์การใช้ห้อง
ผ่าตดัจะตอบโจทยป์ระสิทธิภาพการให้บริการต่อสังคมและผูมี้ส่วนได้ส่วนเสียท่ียงัคงคาดหวงั 
และตอ้งการการไดรั้บบริการดา้นสาธารณสุขอยา่งทัว่ถึงและเป็นธรรมตามเจตนารมณ์ของโรงพยาบาล 
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 2.4.3 เพิ่มโอกาสจากการสร้างความเป็นเจา้ของร่วม สร้างความรู้ความเขา้ใจให้กบั
บุคลากรทั้งหน่วยงานท ารายได้และหน่วยงานสนับสนุนเก่ียวกับการวิเคราะห์ต้นทุน ด้วยยงัมี
รายการหตัถการอีกเป็นจ านวนมากท่ียงัไม่มีการวิเคราะห์ตน้ทุนค่าใช้จ่ายเม่ือเทียบกบัอตัราท่ีเรียก
เก็บตามระเบียบของทางราชการซ่ึงขาดความต่อเน่ืองในการปรับปรุงให้เป็นปัจจุบนั หรือการให้
ขอ้มูลแพ็คเกจราคาหรือค่าใช้จ่ายต่างๆ แก่ผูป่้วยเพื่อพิจารณาหรือเตรียมความพร้อมงบประมาณ 
ในการเขา้รับบริการ เป็นตน้ ผูศึ้กษาเสนอแนะให้ผูบ้ริหารพิจารณาและให้การสนบัสนุนในการพฒันา
งานของแต่ละหน่วยงานให้เกิดการวิเคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพการบริหารจดัการ
ทางการเงิน เพิ่มความรับผิดชอบต่อสาธารณะ ลดความเส่ียงการด าเนินงานและความเส่ียงทาง
การเงิน พฒันางานบริการหรือบทบาทเชิงรุกของหน่วยงานประเมินต้นทุนของโรงพยาบาล  
เพื่อให้เป็นศูนยใ์นการสนับสนุนงานประเมินตน้ทุน สร้างความรู้ความเขา้ใจ จดัเตรียมและรวบรวม 
ขอ้มูลท่ีใชท้  าการวเิคราะห์ตน้ทุนท่ีเป็นปัจจุบนัใหก้บัหน่วยงานท่ีท ารายไดห้รือหน่วยงานบริการผูป่้วย 
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บทที ่5  
สรุปผลอภิปรายผลและข้อเสนอแนะ 

 

สรุปผลการวจัิย 
 การวจิยัเร่ืองผลการวเิคราะห์ตน้ทุนค่าหตัถการระยะผา่ตดัเปล่ียนขอ้เข่าเทียม (Total Knee 
Arthroplasty) กรณี Premium คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช ท าให้
ทราบสถิติการผา่ตดักระดูกทุกประเภท กรณี Premium ในปี พ. ศ. 2562 จ านวนการผา่ตดั 135 ราย 
และ ปีพ.ศ. 2563 เพิ่มเป็น 200 ราย สูงข้ึนกว่า 48%  ต่อปี การเพิ่มข้ึนของจ านวนผูเ้ขา้รับบริการ    
ท าให้อนุมานไดว้่าโรงพยาบาลมีรายรับและรายจ่ายจากการผา่ตดักระดูกท่ีมากข้ึน การไม่มีขอ้มูล
ตน้ทุนรายจ่ายเชิงประจกัษ์จึงเป็นการสุ่มเส่ียงอาจท าให้โรงพยาบาลตอ้งแบกรับภาระค่าใช้จ่าย 
เน่ืองจากไม่เคยมีการวิเคราะห์การใชป้ระโยชน์ตน้ทุนกิจกรรมระยะผา่ตดักระดูกทุกประเภทกรณี 
Premium ผูว้ิจยัจึงไดน้ าสภาพปัญหาดงักล่าวมาท าการศึกษาโดยมีวตัถุประสงค์คือ เพื่อวิเคราะห์
ระบบต้นทุนกิจกรรมหัตถการระยะผ่าตัด  TKA กรณี Premium และน าผล การวิ เคราะห์ 
มาเปรียบเทียบกบัอตัราค่าหตัถการฯ ท่ีเรียกเก็บ โดยสามารถสรุปผลการศึกษาได ้ดงัน้ี 
 1. ตน้ทุนกิจกรรมหตัถการระยะผา่ตดั TKA กรณี Premium โดยใชร้ะบบตน้ทุนกิจกรรม 
คิดเป็นค่าหตัถการต่อคร้ังเท่ากบั 15,151 บาท เทียบกบัอตัราท่ีเรียกเก็บจริง 12,000 บาท และจากผล
การศึกษาค่าใช้จ่ายกิจกรรมระยะผ่าตดั TKA กรณี Premium ผูศึ้กษาไดน้ าเสนอขอ้มูลต่อผูบ้ริหาร
เพื่อพิจารณาอัตราค่าบริการหัตถการผ่าตัด TKA ในกรณี Premium ได้รับอนุมัติจากคณบดี 
คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล ในประกาศคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล เร่ือง อตัราค่าบริการ
สุขภาพ (ฉบบัท่ี 35) พ.ศ. 2566 รหัสรายการ 8154 Total Knee Replacement (ผ่าตดัเปล่ียนขอ้เข่าเทียม)
อตัราค่าบริการ 15,200 บาท ประกาศใช้บงัคบัตั้งแต่วนัท่ี 13 พฤศจิกายน 2566 เพื่อชดเชยต้นทุน 
ภาระค่าใชจ่้าย ค่าวสัดุเวชภณัฑ ์อุปกรณ์เคร่ืองมือ ค่าบ ารุงรักษา ค่าเส่ือมราคาของเคร่ืองมือ อุปกรณ์
ต่าง ๆ ภายในหน่วยงาน และเพื่อช่วยสนบัสนุนและซ่อมบ ารุงเคร่ืองมือ อุปกรณ์ท่ีใชใ้นระยะผา่ตดั 
TKA ของคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวทิยาลยันวมินทราธิราช โดยค านึงถึงปัจจยัการไดรั้บ 
การสนับสนุน หรือ งบประมาณจากหน่วยงานราชการต้นสังกัดท าให้โรงพยาบาลสามารถ 
แบกรับภาระต้นทุนลดลง เช่น ตน้ทุนการลงทุน ตน้ทุนการพฒันา หรือรายได้จาก การบริหาร
ทรัพยสิ์น หรือจากส่วนอ่ืน เป็นตน้ 
 2. จดัท าแนวทางปฏิบติัในการใช้ทรัพยากรค่าใช้จ่ายหัตถการระยะผ่าตดั TKA กรณี 
Premium (เอกสารแนบทา้ย) 
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การอภิปรายผล 
 จากผลการวิเคราะห์ต้นทุนค่าหัตถการระยะผ่าตัดเปล่ียนข้อเข่าเทียม (Total Knee 
Arthroplasty) กรณี Premium คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช จะไม่รวม
ตน้ทุนท่ีเป็นค่าจา้งแรงงาน ค่าล่วงเวลา หรือค่าตอบแทนต่างๆ ของทีมผา่ตดั โดยจะถูกก าหนดอตัรา
ค่าบริการเรียกเป็นอยา่งอ่ืนเก็บจากผูป่้วย ตามนิยามค่าหัตถการใน ประกาศกระทรวงสาธารณสุข
เร่ืองอตัราค่าบริการในคลินิกพิเศษพาะทางนอกเวลาราชการของหน่วยบริการในสังกดักระทรวง
สาธารณสุข พ.ศ 2561 ในหัวข้อรายละเอียดแนบท้ายประกาศกระทรวงสาธารณสุขเร่ืองอตัรา
ค่าบริการในคลินิกพิเศษพาะทางนอกเวลาราชการของหน่วยบริการในสังกดักระทรวงสาธารณสุข 
พ.ศ 2561โดยค่าจ้างแรงานในกรณี Premium จะถูกแยก ออกจากค่าหัตถการฯ พบว่า กิจกรรม
หตัถการระยะผา่ตดั TKA กรณี Premium มีตน้ทุนต่อคร้ังผา่ตดัเฉล่ียหลงัตน้ทุนการพฒันา 15,151 บาท 
เทียบกบัอตัราท่ีเรียกเก็บจริง 12,000 บาท โดยในจ านวนน้ีมีสัดส่วนประเภทตน้ทุนเรียงจากมากไป
หาน้อย คือ  ต้นทุนค่าวสัดุ 7,937 บาท (คิดเป็นร้อยละ 52.39%) ต้นทุนการพฒันา 3,030 บาท  
(ร้อยละ 20%) ตน้ทุนค่าเส่ือมราคา 2,164 บาท (ร้อยละ 14.28%) และตน้ทุนบริหารจดัการ 2,020 บาท 
(ร้อยละ 13.33) เม่ือแจกแจงต้นทุนค่าหัตถการฯ ต่อคร้ังผ่าตดัตามกระบวนการพยาบาลพบว่า
สัดส่วนต้นทุนกระบวนการผ่าตัดมีต้นทุนสูงสุด 14,021 บาท (ร้อยละ 92.5) รองลงไปคือ
กระบวนการเสร็จส้ินการผ่าตดั 672 บาท (ร้อยละ 4.4) สอดคล้องกับงานวิจยัของ คิดชนก อนุชาญ 
(2557) ไดศึ้กษาวิเคราะห์ตน้ทุนกิจกรรม การพยาบาลผูป่้วยผา่ตดัถุงน ้าดี แบบปิดผา่นกลอ้งวิดีทศัน์ 
ในงานห้องผา่ตดั โรงพยาบาลหาดใหญ่ผลการวิจยั พบวา่ตน้ทุนกิจกรรมการพยาบาลระยะผา่ตดัมี
ตน้ทุนมากท่ีสุด และในกระบวนการผา่ตดัพบว่าตน้ทุนค่าวสัดุท่ีใชต่้อรายในการท าผ่าตดัสูงท่ีสุด
เท่ากับ 7,207 บาทจากต้นทุนรวม 14,021 บาทสอดคล้องกับงานวิจัยของ สุพัตรา ฉาไธสง  
มุกดา หนุ่ยศรี วาริณี เอ่ียมสวสัดิกุล (2557) การวิเคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมการผา่ตดัสลายตอ้กระจก
ด้วยคล่ืนความถ่ีสูงในโรงพยาบาลบุรีรัมย์พบว่าต้นทุนค่าวสัดุสูงสุดในระยะผ่าตัดเน่ืองจาก 
การผา่ตดัทางจกัษุเป็นการผา่ตดัท่ียุ่งยาก ซบัซ้อนและผา่ตดัภายใตก้ลอ้งผา่ตดั Microscope ตอ้งใช้
วสัดุเฉพาะท่ีใช้กบัเคร่่ืองผ่าตดัโดยเฉพาะ ซ่ึงน าเขา้จากต่างประเทศและมีราคาแพงผลวิจยัพบว่า 
การบริหารงานการใชท้รัพยากรดา้นวสัดุจึงตอ้งค านึงถึงการใชว้สัดุอยา่งมีประสิทธิภาพ ตามเกณฑ์
คุณภาพ ก าหนดแนวทางการใชว้สัดุการแพทยใ์นการผา่ตดัให้ชดัเจนปฏิบติัได ้ก าหนดหลกัเกณฑ์     
การตรวจสอบคงคลงัวสัดุการแพทยเ์ป็นระยะ ๆ ให้มีหมุนเวียนใชอ้ยา่งเพียงพอ และใชอ้ยา่งทัว่ถึง
ซ่ึงการศึกษาคร้ังน้ีผูว้ิจยัได้สร้างแนวทางการปฏิบติั ในการใช้ทรัพยากรเช่น อุปกรณ์ผา้ผ่าตดั 
อุปกรณ์เคร่ืองมือผา่ตดัและเวชภณัฑ์ทางการแพทยส์ าหรับหัตถการระยะผ่าตดัเปล่ียนขอ้เข่าเทียม
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ให้มีประสิทธิภาพ ไม่มีการหมดอายุของเวชภณัฑ์ มีการก าหนดรายการท่ีใชแ้ต่ละคร้ังเพื่อความสะดวก
รวดเร็ว ถูกตอ้งตามการใช้จริง และจากงานวิจยัของ ภาคภูมิ ใจชมพู และปริดา จ๋ิวปัญญา (2562)  
ไดศึ้กษาและวเิคราะห์ตน้ทุนฐานกิจกรรมในกระบวนการผลิตขา้วหอมมะลิอินทรีย ์เพื่อหาแนวทาง
ในการก าหนดราคา  กลุ่มวสิาหกิจชุมชน เกษตรผา่นศึก ต าบลตลุกกลางทุ่ง อ าเภอเมือง จงัหวดัตาก 
โดยไดน้ าระบบการคิดตน้ทุนกิจกรรมวเิคราะห์ตน้ทุนโดยรวม เพื่อหาแนวทางในการก าหนดราคา 
จากการศึกษาพบว่า การปลูกข้าวหอมมะลิอินทรีย์ มีกิจกรรมในกระบวนการผลิตทั้งหมด 13 
กิจกรรมจากการวิเคราะห์ต้นทุนโดยรวมแต่ละกิจกรรมจุดคุ้มทุนท าให้ทราบราคาท่ีเหมาะสม 
สอดคล้องกับงานวิจัยวิเคราะห์ต้นทุนค่าหัตถการระยะผ่าตัดเปล่ียนข้อเข่าเทียม (Total Knee 
Arthroplasty) กรณี Premium คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราชโดยใช ้
การวเิคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมหตัถการระยะผา่ตดั ผลงานวจิยัท าใหท้ราบจุดคุม้ทุนเพื่อใหผู้บ้ริหารใช้
เป็นขอ้มูลในการวางแผนยทุธศาสตร์ ก าหนดอตัราค่าหตัถการในการท าผา่ตดั ใหเ้หมาะสม  

ปัญหาและ อุปสรรคในการด าเนินงาน 
 1. ขาดความร่วมมือและสนบัสนุนจากหน่วยงานตน้สังกดั เพื่อด าเนินการสืบคน้ขอ้มูล
จากหน่วยงานภายนอกเพื่อน ามาพฒันาองค์กร ท าให้เป็นอุปสรรคในการติดต่อ ประสานงาน  
และเก็บรวบรวมขอ้มูล  
 2. บุคลากรยงัไม่ตระหนักและเข้าถึงความเป็นเจ้าของร่วมท าให้ไม่เห็นความส าคัญ 
หรือความจ าเป็นในการแจง้ขอ้มูลค่าใชจ่้ายของหน่วยงานซ่ึงเป็นตน้ทุนร่วมกนั ท าให้การเก็บรวบรวม
ขอ้มูลในแต่ละขั้นตอนเขา้ถึงไดย้าก 

ข้อเสนอแนะ 
1. ข้อเสนอแนะในการน าไปใช้ 

1.1 ควรสร้างแนวทางปฏิบติัการใชท้รัพยากรค่าใชจ่้ายหตัถการระยะผา่ตดั TKA  
โดยมีรูปแบบการปฏิบติัในการใช้ทรัพยากร เวชภณัฑ์ อุปกรณ์เคร่ืองมือ และอุปกรณ์ผา้  เป็น
รายการเฉพาะผ่าตัดTKAกรณีPremiumโดยก าหนดรายการท่ีใช้ทั้ งหมดประกอบด้วยรายการ 
จ านวนท่ีใช้แต่ละคร้ังถา้มีการใช้เกินท่ีก าหนดจะตอ้งจ่ายค่าส่วนเกินตามจ านวนรายการจริงท่ีใช้ 
(เอกสารแนบทา้ย) 
  1.2 การบริหารและควบคุมตน้ทุนค่าใช้จ่ายในกิจกรรมของกระบวนการผ่าตดั  
ซ่ึงเป็นกระบวนการท่ีมีสัดส่วนตน้ทุนมากกวา่ร้อยละ 90 เม่ือเทียบกบัตน้ทุนของกระบวนการอ่ืน ๆ 
และเม่ือเปรียบเทียบสัดส่วนของตน้ทุนวสัดุกบัค่าหัตถการฯ พบว่าตน้ทุนวสัดุมีสัดส่วนตน้ทุน
มากกวา่ร้อยละ 50 ของตน้ทุนหตัถการทั้งหมด ดงันั้นจากการบริหารจดัการ การใชแ้ละการจดัซ้ือ
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จดัจา้งวสัดุ เวชภณัฑ์ทางการแพทยอ์ย่างมีประสิทธิภาพจะช่วยให้การบริหารตน้ทุนหัตถการมี
ผลลพัธ์ท่ีดี 
 1.2 อตัราการใช้ประโยชน์ห้องผ่าตดักรณี Premium จากขอ้มูลพบว่าจ านวนผูป่้วย 
ท่ีมีปัญหาโรคข้อเข่าจะมีมากข้ึนตามสภาวะสังคมสูงอายุในปัจจุบนั และตวัเลขผูป่้วยท่ีเข้ารับ 
การผา่ตดัเปล่ียนขอ้เข่าเทียมกรณี Premium มีจ  านวนมากเม่ือเทียบกบัการผา่ตดักระดูกประเภทอ่ืน 
การเตรียมการเร่ืองการพฒันาประสิทธิภาพการใชห้้องผา่ตดัเป็นส่ิงส าคญัเพื่อรองรับปริมาณการใช ้
ล าดับความส าคัญและความจ าเป็นเร่งด่วนในอนาคต แม้ว่าการศึกษาในคร้ังน้ีไม่ได้ศึกษา 
เป็นการเฉพาะเจาะจงในเร่ืองการใชป้ระโยชน์ของห้องผา่ตดักระดูกกรณี Premium  ท  าให้ไม่ไดเ้จาะลึก 
ถึงอตัราและมูลเหตุของการไม่มีตารางใชห้้องผา่ตดั การใชห้อ้งแบบเร่งด่วนฉุกเฉินหรือนอกตาราง 
การงด การเล่ือนการผ่าตดั หรือการเร่ิมต้นใช้ห้องผ่าตดัท่ีล่าช้ากว่าปกติ แต่จากการเก็บข้อมูล 
ในการศึกษาคร้ังน้ีสามารถน ามาประเมินเบ้ีองต้นในการใช้ประโยชน์ห้องผ่าตัดกระดูกกรณี 
Premium ในช่วงปีพ.ศ. 2562 – 2563 เพื่อให้ผู ้บริหารน าไปพัฒนาเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพตาม 
ความจ าเป็นในอนาคต  
 

ตารางท่ี 26: การใชป้ระโยชน์ของห้องผา่ตดั 601 603 605 608 เฉล่ียต่อปี 

  % การใชป้ระโยชน์จากวนัท าการ 
หรือพื้นท่ี (หอ้งผา่ตดั) 

จ านวนวนัท าการ/ปี 137.5 วนั  
จ านวนวนัท่ีท าผา่ตดั 

117 วนั 
การใช้ประโยชน์จากวนัท าการ 
85%  

จ านวนผูป่้วยผา่ตดักระดูก 167.5 ราย  

เฉล่ียต่อวนัมีผูป่้วยผา่ตดั 1.43 ราย 

การใช้ประโยชน์จากจ านวน
ห้ อ ง ผ่ า ตัด จ า ก วันท า ผ่ า ตัด 
35.8% หรือ 
30.4% ต่อผู ้ป่วย 1 รายต่อห้อง
ผา่ตดัต่อวนัท่ีท าการ 
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 จากตารางการใช้ห้องผ่าตดัควรจะเพิ่มจ านวนการใช้ห้องผ่าตดั 601 603 605 608 กรณี 
Premiumให้เพิ่มมากข้ึนเพื่อกระจายตน้ทุนการใชห้้องผา่ตดัให้มีประสิทธิภาพแมว้า่การเพิ่มการใช้
ประโยชน์จากห้องผ่าตดัท่ีมีอยู่จะไม่สามารถชดเชยการไม่คุม้ทุนค่าหัตถการระยะผ่าตดั TKA 
ประเด็นหลกัเน่ืองจากตน้ทุนส่วนใหญ่จะเป็นตน้ทุนคงท่ีประเภทวสัดุท่ีใชแ้ลว้หมดไปกบัการผา่ตดั
แต่ละคร้ัง ส่วนต้นทุนผันแปรต่อจ านวนคร้ังผ่าตัด เช่น ต้นทุนสถานท่ี  ต้นทุนค่าไฟฟ้า 
จากส่วนกลางจะมีส่วนแบ่งตน้ทุนน้อยมาก หากแต่การเพิ่มประโยชน์ การใช้ห้องผ่าตดัจะตอบโจทย์
ประสิทธิภาพการให้บริการต่อสังคมและผูมี้ส่วนไดส่้วนเสียท่ียงัคงคาดหวงัและตอ้งการการไดรั้บ
บริการดา้นสาธารณสุขอยา่งทัว่ถึงและเป็นธรรมตามเจตนารมณ์ของโรงพยาบาล   

1.3 การวางแผนเก่ียวกบัการวเิคราะห์ตน้ทุน 
1.3.1 การวางแผนระยะสั้นเก่ียวกบัการวเิคราะห์ตน้ทุน 

        ผูว้ิจยัเสนอแนะให้โรงพยาบาลสนบัสนุนการพฒันางานของแต่ละหน่วยงาน
โดยการวิเคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมให้มากข้ึนซ่ึงการวิเคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมท าให้โรงพยาบาลทราบ
ต้นทุนเต็มของกิจกรรมนั้ น ๆ และสามารถวิเคราะห์ต้นทุนเหล่าน้ีในการพิจารณาตัดสินใจ 
ในการเปล่ียนแปลงกระบวนการบริหารจดัการเวชภณัฑ์ทางการแพทย ์การลดเวลาท่ีสูญเปล่า การใช้
ห้องผ่าตัดอย่างมีประสิทธิภาพ และเป็นข้อมูลในการจัดบุคลากรตามกิจกรรมท่ีมีคุณค่า 
การวิเคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมใชเ้ป็นเคร่ืองมือในการควบคุมตน้ทุนและลดตน้ทุนตลอดจนสามารถ
ใช้ในการพฒันาระบบงาน การพฒันากิจกรรมต่าง ๆ อย่างต่อเน่ือง เช่น การวดัผลการปฏิบติังาน 
Key Performance Indicator (KPI) ประสิทธิภาพการใช้ทรัพยากรและการประเมินความคุ้มค่า 
การปฏิบติังานใหมี้ความสะดวก รวดเร็ว ไดม้าตรฐาน และความปลอดภยัต่อผูรั้บบริการ 

1.3.2 การวางแผนระยะยาวเก่ียวกบัการวเิคราะห์ตน้ทุน 
        ผูว้ิจยัเสนอแนะให้เปิดบริการหน่วยธุรกิจโรงพยาบาลในองคก์ร เพื่อรวบรวม
และค านวณความคุม้ค่าในการให้บริการผูป่้วยท่ีเขา้รับการรักษา โดยปัจจุบนัพบว่าแพทยผ์่าตดั
หลายระบบมีความตอ้งการเพื่อแจง้ขอ้มูลดา้นค่าใช้จ่ายเป็นโปรแกรม หรือ Package ในการดูแล
รักษาแก่ผูป่้วยหรือญาติผูป่้วย เร่ิมตั้งแต่เขา้ให้ค  าปรึกษา รับการรักษา รอผ่าตดั พกัฟ้ืนหลงัผ่าตดั 
จนกระทัง่กลบับา้น สามารถค านวณค่าใชจ่้ายทั้งหมดและตอบโจทยค์นไขห้รือผูต้อ้งการจะมาใช้
บริการ หรือมอบหมายให้บุคลากรฝ่ายการคลังประเมินต้นทุนความคุ้มค่าในการให้บริการ 
โดยการพิจารณา ความเหมาะสมศึกษาความเป็นไปได ้เป็นการเปรียบเทียบค่าใชจ่้ายทั้งหมดเทียบ
กับรายได้ท่ีคาดว่าจะได้รับเพื่อให้ผูบ้ริหารทราบต้นทุนท่ีแท้จริง และก าหนดอัตราค่าบริการ 
สอดคล้องกบัผลการวิเคราะห์ตน้ทุนค่าหัตถการระยะผ่าตดั TKA พบว่าตน้ทุนค่าหัตถการระยะ
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ผ่าตดั TKA กรณี Premium สูงกว่าค่าหัตถการฯ ท่ีเรียกเก็บในปัจจุบนั ท าให้องค์กรตอ้งรับภาระ
ค่าใชจ่้ายท่ีสูงกวา่รายรับซ่ึงปัจจุบนัมีจ านวนหตัถการอ่ืนๆ อีกมาก ท่ียงัไม่มีการคิดวิเคราะห์ตน้ทุน
ค่าหตัถการอยา่งเต็มรูปแบบ คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช ไดผ้า่น
การรับรองคุณภาพโรงพยาบาล ดว้ยมาตรฐานโรงพยาบาลระดบัชาติ (Hospital Accreditation : HA) 
และเป็นโรงเรียนแพทย์ท่ีมีการเรียน การสอน และการพฒันาองค์ความรู้ วิวฒันาการใหม่ ๆ  
เกิดหตัถการใหม่ ๆ ข้ึนมากท าให ้ความจ าเป็นในการวิเคราะห์ตน้ทุนค่าหตัถการใหม่ ๆ ท่ีเกิดข้ึนตามมา 
ซ่ึงหน่วยธุรกิจโรงพยาบาล สามารถช่วยด าเนินการน าขอ้มูลดงักล่าวมาวเิคราะห์ ค านวนความคุม้ค่า
และช่วยเสริมสร้างความรู้เก่ียวกบัแนวคิด ทฤษฎี หลกัการ และวธีิการท่ีจะน ามาใชใ้นการวิเคราะห์
ตน้ทุนค่าหตัถการระยะผา่ตดัใหม่ๆ ระบบอ่ืนๆ จะท าใหเ้กิดประโยชน์กบัองคก์ร 

2. ข้อเสนอแนะส าหรับการวจัิยคร้ังต่อไป 
 2.1 ควรมีการขยายผลเร่ืองการวิเคราะห์ต้นทุนค่าหัตถการอ่ืน ๆ ทั้งในเวลาปกติ 
และกรณี Premium ให้ทราบต้นทุนท่ีแท้จริงเพื่อน าข้อมูลท่ีได้มาวางแผนในการพัฒนางาน 
ใหมี้ประสิทธิภาพ 
 2.2 ควรมีการศึกษาการวิเคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมจากการปฏิบติังาน (Activity Based 
Budget) ของหน่วยงานท่ีใชท้รัพยากรท่ีราคาแพงและจ านวนมาก เพื่อวางแผนจดัสรรงบประมาณ
ตามผลการวเิคราะห์ตน้ทุน 
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1. ดร. อรทยั เขียวเจริญ    ผูจ้ดัการส านกัพฒันากลุ่มโรคร่วมไทย (สรท.) 
      ส่วนงานมาตรฐานและการบริการสารสนเทศ 
      ระบบบริการสาธารณสุข (สมสส.)  
      สถาบนัวจิยัวจิยัระบบสาธารณสุข 

 

2. ผูช่้วยศาสตราจารยก์าญจนา ศิริเจริญวงศ ์ อาจารยว์ทิยาลยัพยาบาลและสุขภาพ  
มหาวทิยาลยัราชภฏัสวนสุนนัทา 
เลขท่ี 1 ถนนอู่ทองนอก ต.วชิระ 
เขตดุสิต กรุงเทพมหานคร 10300 
 

3. นาย แพทย ์สาธิต เท่ียงวทิยาพร   Assoc. Prof. Satit Thiengwittayaporn, M.D. 
      Department of Orthopaedics, Faculty of  
      Medicine Vajira Hospital,  Navamindradhiraj 
      University, 681, Samsen Road, Dusit,  
      Bangkok 10300, Thailand     
 

4. นายแพทย ์สุธี  ทวพีนัธ์ุสานต ์    รองผูจ้ดัการคลินิกพิเศษฝ่ายแพทย ์
      ผูช่้วยคณบดี คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล 
      มหาวทิยาลยันวมินทราธิราช 
 

5. นาง กญัยาณี  จีราระร่ืนศกัด์ิ     พยาบาลวชิาชีพช านาญการพิเศษ 
      หวัหนา้งานเวชภณัฑก์ารแพทย ์
      คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล 
      มหาวทิยาลยันวมินทราธิราช 
  













 

 

 

ภาคผนวก 
ข. ประกาศคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล 

เร่ือง อตัราค่าบริการสุขภาพ (ฉบับที ่35 พ.ศ. 2566) 
 

  



 

 

 

 



 

 

 

ภาคผนวก 

ค. เอกสารรับรองโครงการวจัิยฯ จากส านักงานคณะกรรมการพจิารณาจริยธรรมการวิจัย 
  









 

 

 

ภาคผนวก 

ง. หนังสือขออนุญาตเข้าเกบ็ข้อมูลตึกผ่าตัด 1 ช้ัน 6 
  





 

 

 

ภาคผนวก 

จ. เอกสารช้ีแจงข้อมูลแก่ผู้เข้าร่วมโครงการวจัิย และหนังสือแสดงเจตนายนิยอมเข้าร่วมการวจัิย
โดยได้รับการบอกกล่าวและเต็มใจ 

  















 

 

 

ภาคผนวก 

ฉ. เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิย 
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แผนผงัพื้นท่ีท างานชั้น 6 ตึกผา่ตดั 1 

 

 

 
    

 
 

พ.ท.108 ม.2 

OR 601 
  ท  98 ตร ม  

OR 608 
  ท  54 ตร ม  

OR 603 
  ท  54 ตร ม  

OR 605 
  ท  54 ตร ม  

Pre-operative area พ.ท.35 ตร.ม. 

ขนของ 

ขนของ ขนของ 

 ห้องเรียนวิสัญญ ี
พ.ท.30 ตร.ม. 

  
ห้องพักนัก
เทคโนโลยี่
หัวใจ 

พ.ท.24 ตร.ม. 

OR 602 
  ท  54 ตร ม  

OR 604 
  ท  54 ตร ม  

OR 606 
  ท  54 ตร ม  

 

 

ความกว้าง 32 เมตร 

คว
าม
ลึก

 42
 เม

ตร
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แบบบันทกึพืน้ทีก่ารใช้ประโยชน์และพืน้ทีส่่วนกลางช้ัน 6 ตึกผ่าตัด 1 

พืน้ที่ พืน้ทีใ่ช้งาน (ตารางเมตร) กจิกรรม/เจ้าของพื้นที่ 

พื้นท่ีปฏิบติังาน Pre-operative 35 กิจกรรมก่อนผา่ตดั 
หอ้งผา่ตดั 601 98 

กิจกรรมผา่ตดักระดูก 
หอ้งผา่ตดั 603 54 
หอ้งผา่ตดั 605 54 
หอ้งผา่ตดั 608 54 
หอ้งผา่ตดั 602 54 

กิจกรรมผา่ตดัอ่ืนๆ หอ้งผา่ตดั 604 54 
หอ้งผา่ตดั 606 54 
พื้นท่ีหอ้งวสิัญญี 30 แพทยว์สิัญญี 
พื้นท่ีหอ้งนกัเทคโนโลยหีวัใจ 24 นกัเทคนิคฯหวัใจ 
พื้นท่ีส่วนกลาง 849 ใชร่้วมกนัทุกกิจกรรม 

รวม 1,360  
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แบบบันทกึการใช้ห้องผ่าตัดช้ัน 6 ตึกผ่าตัด 1 (ในเวลาราชการ) 
(1 มกราคม พ.ศ.2562 ถึงวนัที ่31 ธันวาคม พ.ศ.2563) 

 

รายที่ วว/ดด/ปป เวลาเร่ิม (น.) เวลาผ่าตัด (ชม.) ห้องผ่าตัด  รายที่ วว/ดด/ปป เวลาเร่ิม (น.) เวลาผ่าตัด (ชม.) ห้องผ่าตัด 
1 2/1/2562 8.00 3:20 605  1611 31/1/2563 9.00 3:05 604 
2 2/1/2562 12.00 3:00 605  1612 31/1/2563 13.00 8:20 605 
3 2/1/2562 8.00 2:30 608  1613 31/1/2563 11.00 4:55 608 
4 3/1/2562 13.30 1:50 601  1614 3/2/2563 8.00 4:20 601 
5 3/1/2562 8.00 2:15 603  1615 3/2/2563 13.00 1:00 601 
6 3/1/2562 11.00 3:00 603  1616 3/2/2563 12.00 2:25 603 
7 3/1/2562 9.00 5:30 603  1617 3/2/2563 8.00 5:10 603 
8 3/1/2562 8.00 2:20 605  1618 3/2/2563 8.00 1:19 605 
9 3/1/2562 11.00 3:50 608  1619 3/2/2563 9.00 2:55 605 
10 4/1/2562 9.00 3:50 608  1620 3/2/2563 13.00 5:50 605 
11 4/1/2562 11.00 2:40 603  1621 4/2/2563 8.00 1:10 601 
12 4/1/2562 14.00 3:50 603  1622 4/2/2563 10.00 3:00 601 
13 4/1/2562 12.00 3:00 605  1623 4/2/2563 13.00 3:45 601 
14 4/1/2562 9.00 3:10 605  1624 4/2/2563 8.00 3:55 603 
15 4/1/2562 12.00 4:40 608  1625 4/2/2563 10.00 3:25 603 
16 7/1/2562 8.00 3:40 608  1626 4/2/2563 8.00 3:10 608 
17 7/1/2562 11.00 2:05 603  1627 4/2/2563 10.00 5:05 608 
18 7/1/2562 8.00 3:00 603  1628 5/2/2563 8.00 3:35 601 
19 7/1/2562 11.00 2:45 605  1629 5/2/2563 10.00 1:55 601 
20 7/1/2562 13.00 2:35 605  1630 5/2/2563 13.00 0:49 602 
21 7/1/2562 8.00 3:25 605  1631 5/2/2563 8.00 6:00 603 
22 7/1/2562 11.00 3:40 608  1632 5/2/2563 12.00 4:35 603 
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แบบบันทกึเวชภัณฑ์ส้ินเปลืองต่อการผ่าตัดเปลีย่นข้อเข่าเทยีม (Total Knee Arthroplasty) 1 คร้ัง 

ล าดับ
ที่ 

รายการ 
จ านวน/

ปริมาณทีใ่ช้ 

ต้นทุนต่อ
รายการ (บาท) 

 ลงบันทกึต้นทุนใน
กระบวนการ 

1* ชุดอุปกรณ์ลา้งขอ้เข่า (Cleanest) 1 ชุด   

2 ถุงมือ sterile 10 คู่ 128 1, 2 
3 Opsite 1 ช้ิน 15 2 
4 Bactigras 15x20 cm set 1 ช้ิน 3 2 
5 Vicryl 1-0  1 อนั 123 2 
6 Vicryl 2-0  1 อนั 145 2 
7 Vicryl 4-0   1 อนั 161 2 
8 สารยดึกระดูก (Bone cement)  1 ชุด 2,690 2 
9 ยา 0.5% Marcain  2 อนั 336 2 

10* ยา Ketolac  1 amp   

11 ยา Adrenaline  1 amp 6 2 
12 NSS 100 ml 1 ขวด 13 2 

13* Drape กระดาษปลอดเช้ือ 1 ชุด   

14 NSS irrigation 2,000 ml.  2 ขวด 100 2 
15 Blade no.10  4 อนั 16 2 
16 Redivac drain + สาย 1 ชุด 200 2 
17 น ้ายา 2% Chlorhexidine 50 ซีซี 11 2 
18 Povidone iodine  50 ซีซี 10 2 
19 Sterile water 50 ซีซี 11 1 
20 Gauze 4x4  2 ห่อ 26 2 
21 Tegaderm 6x7 cm W1624 set 1 อนั 10 2 
22 Roll swab 1 ชุด 58 2 
23 Lap swab 1 ชุด 150 2 
24 สายสวนปัสสาวะ + ถุง 1 ชุด 14 1 
25 ถุงมือ Disposible 5 คู่ 18 3 
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ล าดับ
ที่ 

รายการ 
จ านวน/

ปริมาณทีใ่ช้ 

ต้นทุนต่อ
รายการ (บาท) 

 ลงบันทกึต้นทุนใน
กระบวนการ 

26 น ้ายา Avagard ลา้งมือ 50 ซีซี 100 2 
27 Syringe Asepto  3 อนั 150 2 
28 Cold pack 2 ชุด 214 2 
29 จ้ีไฟฟ้า Hand switch 1 อนั 90 2 
30 สาย Suction 1 อนั 90 2 
31 ถุงใส่ขยะติดเช้ือ (ไม่รวมทิ้งท าลาย)  60 3 
32 Pre wash/น ้ายาเอน็ไซม ์ลา้งเคร่ืองมือ  107 3 
33 น ้ายาค่าแรงลา้งความสะอาดพื้น  20 3 

รวม 5,103  บาท/คร้ัง 

 *รายการท่ี 1, 10, 13 (แยกเก็บจากค่าหตัถการ)   
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แบบบันทึกเวชภัณฑ์น ากลบัมาใช้ซ ้าต่อการผ่าตัดเปลีย่นข้อเข่าเทียม (Total Knee Arthroplasty) 1 คร้ัง 

ล าดับ
ที่ 

รายการ 
จ านวน/
ปริมาณ
ทีใ่ช้ 

อายุเวชภัณฑ์ ต้นทุนน ากลบัมาใช้ใหม่ (บาท) 

ใช้งาน
มาแล้ว 
(ปี) 

เกณฑ์
อายุขัย 
(ปี) 

ค่าวสัดุ 

 *ค่าซัก+
ค่าน่ึง 
(บาท)  

รวม (บาท)  

1 Drape D1  1 ชุด  < 2  < 2 145 251  396 
2 Drape D2  1 ชุด  < 2  < 2 25 120  145  

3 เส้ือผา้ทีมผา่ตดั 1 ห่อ  < 2  < 2 260 120  380  
4 ผา้ปู Ortho 4 ชุด  < 2  < 2 25 480  505  
5 อ่างมีขนั  1 ชุด  > 10  > 5   80  80  

6 ถาด mayo 1 ช้ิน  > 10  > 5   20  20  
7 Prep Set    1 ชุด  > 10  > 5   40  40  
8 Set สวนปัสสาวะ  1 ชุด  > 10  > 5   110  110  

9 Light handle 2 อนั  > 10  > 5   20  20  
10 TKA Set 1 ชุด  > 10  > 5    150  150  
11 ส่ิว Osteotome Set  1 ชุด  > 10  > 5    150  150  

12 Regular ortho Set  1 ชุด  > 10  > 5   150  150  
13 ส่ิวเปล่ียนหนา้ Set  1 ชุด  > 10  > 5   150  150  
14 Laminar spreader Set 1 ชุด  > 10  > 5    150  150  

15 ขนัซีเมนต ์ 1 อนั  < 5  > 5   20  20  
16 Esmash  1 อนั  < 2  > 2   50  50  
17 หนา้กากกนักระเด็น  2 อนั       20  20  

รวม  2,536  

รายการท่ี 1-4 มีอายขุยัใชง้านประมาณ 450 คร้ังใชง้านโดยผูศึ้กษาไดร้วบรวมราคา อายขุยัวสัดุอุปกรณ์ 
สถิติการน ากลบัมาใชใ้หม่และตน้ทุนค่าใชจ่้ายการท าใหป้ราศจากเช้ือ 

รายการท่ี 5-16 ตน้ทุนค่าเวชภณัฑฯ์จะแสดงรวมอยูใ่นตารางรายการเวชภณัฑแ์ละค่าเส่ือมราคาท่ีใช้
หมุนเวยีนเฉพาะท่ีใชก้บังานผา่ตดักระดูกท่ีไม่ไดอ้ยูใ่นรายการค่าเส่ือมเวชภณัฑป์ระจ าหอ้ง 

รายงานท่ี 17 เป็นผลงานนวตักรรมจากหน่วยงานซ่ึงก าลงัอยูใ่นระหวา่งจดสิทธิบตัรและประเมินมูลค่า 
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แบบบันทกึอาคารสถานที ่ครุภัณฑ์และค่าเส่ือมราคาประจ าปี 2564 (ทั้งประเภทประจ าห้องผ่าตัดและทีใ่ช้หมุนเวยีน) 

ล าดับ
ที่ 

เลขครุภัณฑ์ รายการ 
ราคาทีไ่ด้มา 

(บาท) 
ปีทีไ่ด้มา 

เกณฑ์อายุ
ใช้งาน 

(ปี) 

ค่าเส่ือม
ต่อปี 

(บาท) 

ใช้หมุนเวยีน/

ประจ าห้อง
ผ่าตัด 

1 2527-07120100-0501-
01030100-00001 ตึกผา่ตดัศลัยกรรม 86,000,000 1/10/2527 2,150,000 40  

1 2560-0321600-0212-
00665-00001 เตียงผา่ตดัศลัยกรรมกระดูกและขอ้ควบคุมดว้ยไฟฟ้า 3,955,000 2560 7 565,000 601 

2 2555-07122300-
12036705-00003 โคมไฟผา่ตดัขนาดใหญ่ชนิดติดเพดาน 1,325,000 2555 7 189,286 601 

3 2560-0321600-
021200890-0001 เคร่ืองรัดหา้มเลือดไฟฟ้า 435,000 2560 7 62,143 601 

4 2556-07122300-
13010101-00010 คอมพิวเตอร์ 19,333 2556 7 1 601 

5 2543-07122300-
12191501-00001-6 เมโยสแตนเลสชนิด 4 ลอ้ 2,600/ตวั 2543 7 1 601 

6 2543-07122300-
04301000-00006-9 รถเขน็ตะแกรงใส่เคร่ืองมือ ขนาด 60x60x70 ซม. 4,700/คนั 2543 7 1 601 

7 2543-07122300-
12191501-00007-8 โตะ๊วางเคร่ืองมือ 7,490 2543 7 1 601 

8 - รถเขน็แบบตู ้ขนาด 65x75x140 ซม. 28,000 2559 7 1 601 

9 2543-07122300-
12191501-00007-8 รถใส่อ่าง 7,490 2543 7 1 601 

10 2557-07122300-
12032800-00005 เคร่ืองจ้ี 400,000 2557 7 57,143 601 

1 2561-0330100-0212-
00665-00001 เตียงผา่ตดัศลัยกรรมกระดูกและขอ้ควบคุมดว้ยไฟฟ้า 3,970,000 2560 7 567,143 603 

2 2561-0330100-0212-
00997-00001 ชุดโคมไฟผา่ตดัชนิดโคมคู่ 2 ดวง ชนิดไม่มีกลอ้ง 1,486,667 2561 7 212,381 603 
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3 2561-0330100-0212-
00997-00001 ชุดโคมไฟผา่ตดัชนิดโคมคู่ 2 ดวง ชนิดไม่มีกลอ้ง 1,486,668 2562 7 212,381 603 

4 2560-0321600-0212-
00890-00002 เคร่ืองรัดหา้มเลือดไฟฟ้าS/N 40170719002 435,000 2560 7 62,143 603 

5 2558-07122300-
09431402-00001 เคร่ืองจ้ี Valleylab S/N F7H55513A 450,000 2558 7 64,286 603 

6 2543-07122300-
12191501-00001-6 เมโยสแตนเลสชนิด 4 ลอ้ 2,600/ตวั 2543 7 1 603 

7 2543-07122300-
04301000-00006-9 รถเขน็ตะแกรงใส่เคร่ืองมือ ขนาด 60x60x70 ซม. 4,700/คนั 2543 7 1 603 

8 2543-07122300-
12191501-00007-8 โตะ๊วางเคร่ืองมือ 7,490 2543 7 1 603 

9 2543-07122300-
12191501-00007-8 ตูส้แตนเลสเก็บเคร่ืองมือแพทย ์ 65,000 2553 7 1 603 

10 2556-07122300-
13010101-00010 รถใส่อ่าง 7,490 2543 7 1 603 

11 2561-0330100-0212-
00665-00001 คอมพิวเตอร์ 19,333 2556 7 1 603 

1 2561-0330100-0212-
00997-00002 โคมไฟชนิดโคมคู่ 2 ดวง ชนิดไม่มีกลอ้ง 1,486,668 2562 7 212,381 605 

2 2562-0330100-0212-
0065-00008 เตียงผา่ตดั 3,940,000 2562 7 562,857 605 

3 2543-07122300-
12191501-00001-6 เมโยสแตนเลสชนิด 4 ลอ้ 2,600/ตวั 2543 7 1 605 

4 2543-07122300-
04301000-00006-9 รถเขน็ตะแกรงใส่เคร่ืองมือ ขนาด 60x60x70 ซม. 4,700/คนั 2543 7 1 605 

5 2543-07122300-
12191501-00007-8 โตะ๊วางเคร่ืองมือ 7,490 2543 7 1 605 

6 2543-07122300-
12191501-00007-8 รถใส่อ่าง 7,490 2543 7 1 605 

7 2558-07122300-
09431402-00001 เคร่ืองจ้ี Valleylab S/N F7H55513A 450,000 2558 7 64,286 605 
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8 2556-07122300-
13010101-00010 คอมพิวเตอร์ 19,333 2556 7.00 1 605 

1 2561-0330100-0212-
00665-00002 เตียงผา่ตดั TRUMPF/TruSystem 3000 L 2,475,000 2560 7 353,571 608 

2 2555-07122300-
12036705-00002 โคมไฟผา่ตดัขนาดใหญ่ชนิดติดเพดาน 895,000 2559 7 127,857 608 

3 2543-07122300-
12191501-00007-8 โตะ๊วางเคร่ืองมือ  1 ตวั 7,490 2543 7 1 608 

4 2543-07122300-
12191501-00001-6 เมโยสแตนเลสชนิด 4 ลอ้ 2,600/ตวั 2543 7 1 608 

5 2558-07122300-
09431402-00001 เคร่ืองจ้ี Valleylab S/N F7H55513A 450,000 2558 7 64,286 608 

6 2543-07122300-
04301000-00006-9 รถเขน็เคร่ืองมือ 2,600/ตวั 2543 7 1 608 

7 2543-07122300-
12191501-00007-8 รถใส่อ่าง 1 ตวั 7,490 2543 7 1 608 

8 2556-07122300-
13010101-00010 คอมพิวเตอร์ 7,490 2543 7 1 608 

1 - ชุดเคร่ืองมือ Ortho 348,000 2545 7 1 หมุนเวยีน 

2 - ชุดเคร่ืองมือ Ortho 392,000 2548 7 1 หมุนเวยีน 

3 - ชุด Tourniquet 39,395 2542 7 1 หมุนเวยีน 

4 - เคร่ืองมือกระดูกทดแทน 1,998,000 2551 7 1 หมุนเวยีน 

5 - ชุดเคร่ืองมือผา่ตดัศลัยกรรมกระดูก 985,000 2551 7 1 หมุนเวยีน 

6 - ชุดเคร่ืองมือผา่ตดัศลัยกรรมกระดูก 985,000 2551 7 140,714 หมุนเวยีน 

7 - ชุดเคร่ืองมือ Ortho 348,000 2545 7 1 หมุนเวยีน 
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แบบบันทกึค่าไฟฟ้าปี 2563  
เลขทีม่ิเตอร์ ...................  พืน้ทีห่น่วยงานใช้ไฟฟ้า: ตึกผา่ตดั 1  ระบบ/แหล่งใช้ไฟฟ้า: ทุกระบบ 

เดือน หน่วยไฟฟ้า (หน่วย) ค่าไฟฟ้า (บาท) หมายเหตุ 

มกราคม 157,000 604,192  

กุมภาพนัธ์ 143,000 558,883  

มีนาคม 164,000 636,415  

เมษายน 146,000 547,699  

พฤษภาคม 154,000 563,882  

มิถุนายน 166,000 633,738  

กรกฎาคม 162,000 621,633  

สิงหาคม 172,000 660,522  

กนัยายน 167,000 640,713  

ตุลาคม 161,000 613,299  

พฤศจิกายน 155,000 589,500  

ธนัวาคม 156,000 601,741  

รวม 1,903,000 7,272,217  

 
 

แบบบันทกึข้อมูลระบบ/แหล่งใช้ไฟฟ้าหลกัตึกผ่าตัด 1 (กรณไีม่มีมิเตอร์ค่าไฟฟ้าแยกจากค่าไฟฟ้ารวม) 
 

ระบบ/แหล่งใช้ไฟฟ้าหลกั: ระบบปรับอากาศ   พืน้ที่หน่วยงานทีใ่ช้ไฟฟ้า: ตึกผา่ตดั 1 
 
รายละเอยีดขนาดระบบ/ก าลังไฟฟ้า/แรงม้า/อ่ืนๆ: ขนาดเคร่ืองท าความเยน็ 150 ตนั มีจ านวน 3 เคร่ือง  
ปีใชง้านพ.ศ.2558 ประสิทธิภาพการท าความเยน็ 0.69 กิโลวตัตต่์อตนัความเยน็ 
 
เวลาเปิด/ปิดระบบ: ช่วงกลางวนั เปิด 2 ตวั ช่วงเวลา 0600-2000 น. เป็นเวลา 14 ชัว่โมงในวนัท าการ  
และ 10 ชัว่โมงนอกวนัท าการ ช่วงกลางคืน เปิด 1 ตวั เป็นเวลา 10 ชัว่โมง ตลอด 365 วนั 
 
หมายเหตุ: 



127 

 

 

แบบบันทกึค่าซ่อมบ ารุง ค่าใช้จ่ายส านักงาน และวสัดุส้ินเปลืองทัว่ไป 

ล าดับ
ที่ 

รายการ 
จ านวน/

ปริมาณทีใ่ช้ 

มูลค่าต่อ
รายการ (บาท) 

หมายเหตุ 

1 
ซ่อมเตียงผา่ตดัดศลัยกรรมกระดูกและขอ้ควบคุม

ดว้ยไฟฟ้า 
- 126,153.00 - 

2 
ชุดควบคุมการท างาน ชุดภาคจ่ายไฟฟ้าและแผน

ควบคุมการท างาน 
- 50,600.00 - 

3 
อุปกรณ์ควบคุมเตียงและฝาครอบแกนเตียงผา่ตดั

ยีห่อ้ Getinge รุ่น Meera 7200..01Bo 
- 105,930.00 - 

 

แบบบันทกึอุปกรณ์ใช้แสงสว่างและอุปกรณ์ใช้ไฟฟ้า 

ประเภทและขนาดก าลงัไฟฟ้าหลอดไฟ: LED/T8/18W ประเภทและขนาดก าลงัไฟฟ้าของอุปกรณ์ใช้
ไฟฟ้าอ่ืน: โคมไฟผา่ตดัและอุปกรณ์ส านกังานทัว่ไป ขนาดก าลงัไฟฟ้า 100 วตัตต่์อหน่วย 

 
พื้นที ่
(ม2) 

หลอดไฟ 
โคมไฟผ่าตดั/
อุปกรณ์ไฟฟ้า 

อุปกรณ์ทางการแพทย์
อ่ืนๆ/อุปกรณ์ส านักงาน หมาย

เหตุ จ านวน 
(หลอด) 

ก าลงัไฟ 
(วตัต์) 

ก าลงัไฟ (วตัต์) ก าลงัไฟ (วตัต์) 

หอ้ง 601 98 65 1,176 100 100  

หอ้ง 602 54 36 648 100 100  
หอ้ง 603 54 36 648 100 100  
หอ้ง 604 54 36 648 100 100  
หอ้ง 605 54 36 648 100 100  

หอ้ง 606 54 36 648 100 100  

หอ้ง 608 54 36 648 100 100  
Pre-operative 35 23 420 - 100  
หอ้งวสิัญญี 30 20 360 - 100  
หอ้งนกัเทคฯ 24 16 288 - 100  

ส่วนกลาง 849 566 10,188 
(50% = 5,094) - 100  

รวม 1,360 907     
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ล าดับที่ รายการ เวลาทีใ่ช้
รวมเวลา

ทั้งหมด

1 กระบวนการเตรียมการก่อนลงมือผ่าตัด ม ี4 ขั้นตอน 

1. ทา่นใช้เวลาใน การ Sign in

 2. ทา่นใช้เวลาในการจดัเตรียมอุปกรณ์เคร่ืองมือผา่ตดั/เวชภณัฑท์างการแพทย์

3. ทา่นใช้เวลาใน การจดัทา่ผา่ตดัและเตรียมบริเวณผา่ตดัเพ่ือท าความสะอาด

4. ทา่นใช้เวลาในการ Time out

2 กระบวนการผ่าตัด ม ี3 ขั้นตอน คือ

1. ทา่นใช้เวลาการส่งเคร่ืองมือผา่ตดั

2. ทา่นใช้เวลาการร่วมตรวจนับ ตรวจสอบจ านวนอุปกรณ์ เคร่ืองมือ ผา้ซบัเลือด

3. ทา่นใช้เวลาการ Sign out

3 กระบวนการหลังการผ่าตัด ม ี3 ขั้นตอน 

1. ทา่นใช้เวลาการเคล่ือนยา้ยผูป่้วย

2.ทา่นใช้เวลาจดัเกบ็อุปกรณ์ลา้งท าความสะอาด อุปกรณ์เคร่ืองมือและสถานท่ี

3. ทา่นใช้เวลาน าอุปกรณ์เคร่ืองมือและอ่ืนๆเพ่ือท าความสะอาด น่ึงฆ่าเช้ือและทิง้ท าลาย

แบบสอบถามการเกบ็ข้อมูล ระยะเวลาในการท าผ่าตัด Total Knee Arthroplasty กรณ ีPremium

คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลัยนวมนิทราธิราช

พยาบาลผู้ให้ข้อมูล…………………………………………………………………………………………...…
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แบบบันทกึรวมระยะเวลาแยกรายกระบวนการในการท าผ่าตัด Total Knee Arthroplasty กรณ ีPremium 

ล าดับ
ที่ 

เวลาทีใ่ช้กระบวน
เตรียมการก่อนผ่าตดั 

(นาท)ี 

เวลาทีใ่ช้ในกระบวนการ
ผ่าตดั (นาท)ี 

เวลาทีใ่ช้ในกระบวนการ
เสร็จส้ินการผ่าตดั (นาท)ี 

รวมเวลา 
(นาที) 

1 20 90 60 170 
2 25 90 45 160 
3 30 90 55 175 
4 25 120 45 190 
5 20 90 55 165 
6 25 90 55 170 
7 25 120 60 205 
8 25 120 55 200 
9 25 120 60 205 

10 20 90 55 165 
11 20 90 40 150 
12 24 90 50 164 
13 25 100 50 175 
14 25 120 40 185 
15 25 90 55 170 
16 25 120 60 205 
17 20 100 55 175 
เฉลีย่ 24 101 53 178 
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ภาคผนวก 

ช. แนวทางปฏิบัติการใช้ทรัพยากรค่าใช้จ่ายหัตถการระยะผ่าตัด TKA กรณ ีPremium 
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แนวทางปฏิบัติการใช้ทรัพยากรค่าใช้จ่ายหัตถการระยะผ่าตัด TKA กรณ ีPremium  
 จากผลการวิเคราะห์กิจกรรมหัตถการระยะผ่าตัด TKA กรณี Premium ผู ้วิจ ัยได้น าผลท่ีได ้
การวิเคราะห์ตน้ทุนกิจกรรมหตัถการระยะผ่าตดั TKA กรณี Premium มาประชุม กบัคณะกรรมการพฒันา
หอ้งผา่ตดั เพื่อหาแนวทางในการใชท้รัพยากร เวชภณัฑ ์อุปกรณ์เคร่ืองมือ และอุปกรณ์ผา้เป็นรายการเฉพาะ
ผา่ตดัTKAกรณีPremiumโดยก าหนดรายการท่ีใช้ทั้งหมดประกอบดว้ยรายการ จ านวนท่ีใชแ้ต่ละคร้ังตามท่ี
ด าเนินการวจิยั ถา้มีการใชเ้กินท่ีก าหนด แสดงวา่จะตอ้งจ่ายค่าส่วนเกินตามจ านวนรายการจริงท่ีใช ้เน่ืองจาก
เกินจากอตัราค่าหตัถการท่ีเรียกเก็บ และจะน าเสนอผูบ้ริหารเห็นสมควรพิจารณาทั้งน้ีเพื่อความสะดวกและ
รวดเร็วในการปฏิบติังาน การจดัเตรียม บริหารอุปกรณ์และเวชภณัฑ์ให้มีการใช้ทรัพยากรอย่างเหมาะสม 
ผูว้ิจยัจึงไดจ้ดัท าแนวทางการปฏิบติัการใชท้รัพยากรค่าใชจ่้ายหตัถการระยะผา่ตดัเปล่ียนขอ้เข่าเทียม (Total 
Knee Arthroplasty)  กรณี Premium โดยก าหนดเป็น รายการ/จ านวนท่ีก าหนดและจ านวนท่ีเพิ่ม 
 1. ชุดอุปกรณ์ผา้ผา่ตดั /แบบบนัทึกการใชผ้า้ ส าหรับผา่ตดัเปล่ียนขอ้เข่าเทียม 
 2. ชุดอุปกรณ์และเคร่ืองมือผา่ตดั/แบบบนัทึกการใชอุ้ปกรณ์เคร่ืองมือส าหรับผา่ตดัเปล่ียนขอ้เข่าเทียม 
 3. ชุดเวชภณัฑท์างการแพทย/์แบบบนัทึกการใชเ้วชภณัฑท์างการแพทยส์ าหรับผา่ตดัเปล่ียนขอ้เข่าเทียม 
 

การบริหารจัดการอุปกรณ์ผ้าผ่าตัด อุปกรณ์เคร่ืองมือผ่าตัดและเวชภัณฑ์ทางการแพทย์  

    
1. ผู้รับผดิชอบ 
 พยาบาลหอ้งผา่ตดัออร์โธปิดิกส์ / พยาบาลหน่วยงานจ่ายกลางผา่ตดั ตึกผา่ตดั 
2. วตัถุประสงค์ 
 2.1 เพื่อเป็นแนวทางปฏิบัติในการจัดเตรียมอุปกรณ์ผ้าผ่าตัด /  อุปกรณ์เคร่ืองมือส าหรับ 
การผา่ตดัเปล่ียนขอ้เข่าเทียม (Total Knee Arthroplasty) 
 2.2 เพื่อความสะดวกรวดเร็วในการปฏิบติังาน 
 2.3 เพื่อใหก้ารใชท้รัพยากรอยา่งเหมาะสม และถูกตอ้งตามการใชจ้ริง 
 

   คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวทิยาลัยนวมินทราธิราช 
           681 ถนนสามเสน แขวงวชิรพยาบาล เขตดุสิต กรุงเทพฯ 10300 

หมายเลขเอกสาร 

ช่ือเอกสาร :   
(Document Name) :  

วธีิปฏิบัติงาน แนวทางการปฏิบติั การจดัเตรียมอุปกรณ์ผา้ผา่ตดัอุปกรณ์
เคร่ืองมือผา่ตดัและเวชภณัฑ์ทางการแพทยส์ าหรับหตัถการระยะผา่ตดั
เปล่ียนขอ้เข่าเทียม (Total Knee Arthroplasty)  กรณี Premium 

หน่วยงานท่ีจดัท า : 
(DEPT./DIV./SECT./UNIT) 

พยาบาลผา่ตดั ตึกผา่ตดั 1 ศลัยกรรมคณะแพทยศาสตร์วชิร พยาบาล
มหาวทิยาลยันวมินทราธิราช 
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3. วธีิการด าเนินงาน 
 3.1 ก าหนดรายการอุปกรณ์ผา้ผา่ตดั อุปกรณ์เคร่ืองมือผา่ตดัและเวชภณัฑท์างการแพทยแ์ละจ านวน
ท่ีใช ้เพื่อเป็นชุดพื้นฐานในการผา่ตดัเปล่ียนขอ้เข่าเทียม (Total Knee Arthroplasty) ต่อคร้ัง 
 3.2 พยาบาลหอ้งผา่ตดั ประสานงานกบัหน่วยจ่ายกลางผา่ตดัในการเตรียมอุปกรณ์เคร่ืองมือผา่ตดั 
และเวชภณัฑท์างการแพทย ์เม่ือมีการแจง้ผา่ตดัตามรายการพื้นฐาน หากมีความต้องการใช้อุปกรณ์เคร่ืองมือ
ผ่าตัดและเวชภัณฑ์ทางการแพทย์มากกว่าจ านวนทีก่ าหนดไว้ให้คิดค่าใช้จ่ายตามการใช้จริง โดยเพิ่มจ านวน
โดยมีรายการท่ีก าหนดดงัน้ี 
 ชุดอุปกรณ์ผ้าผ่าตัดประกอบด้วย 
  Drape D1 = 1 ห่อ Drape D2 = 1 ห่อ ผา้ปู Ortho = 4 ห่อ 
  Roll swab = 1 ห่อ Lap swab = 1 ห่อ 
 
 ชุดอุปกรณ์และเคร่ืองมือผ่าตัดประกอบด้วย 
  อ่างมีขนั = 1  Prep Set   =  1  Set สวนปัสสาวะ = 1 
  Light handle = 2  ถาด Mayo = 1  TKA set 1 =  1  
  ส่ิว Osteotome set = 1  ส่ิวเปล่ียนหนา้ set = 1 Laminar spreader set = 1 
 
 ชุดเวชภัณฑ์ทางการแพทย์ประกอบด้วย 
  ถุงมือ no.8 (สวมเทา้ผูป่้วย)* 1 (หุม้เทา้ผูป่้วย)  1 Opsite (ปิดแผล) = 1 
  Bactigras = 1 ปิดแผล Vicryl 1-0 1 ห่อ  Vicryl 2-0 = 1ห่อ 
  Vicryl 4-0  1 ห่อ  Ethilon 4-0  1 ห่อ Leukostrip 1 ปิดแผล 
  Syringe 10 CC = 2 อนั* Syringe 20 CC = 1 อนั* เขม็ฉีดยา no.18 = 1 อนั* 
  สารยดึกระดูก (Bone cement) = 1 เขม็ฉีดยา no.20 = 2 อนั*(ส าหรับฉีดยาในขอ้) 
  (ส าหรับฉีดยาบริเวณ Skin) เขม็ฉีดยา no.22 = 2 อนั*จ้ีไฟฟ้า Hand switch = 1 
  ชุดอุปกรณ์ลา้งขอ้เข่า (Pulsavac) =1 สาย Suction = 1 ยา 0.5% Marcain = 2 อนั* 
  Esmash ขนาด 6 น้ิว = 1  Stockinet 6 น้ิว (หุม้เทา้ผูป่้วย) = 1   
  น ้ายา Hibiscrub น ้ายา Avagard ลา้งมือ ยา Ketolac = 1 amp.*ขนัซีเมนต ์= 1 
  ยา Adrenaline = 1 amp.* NSS 100 ml. = 1 ขวด Drape กระดาษปลอดเช้ือ   
  (Extremity Drape) 1 Syringe Asepto = 3 อนัNSS irrigation 2,000 ml. = 2 ขวด 
  Blade no.10 = 4 ใบ หนา้กากกนักระเด็น 1 Elastic bandage + Webrill 6 น้ิว = 1ห่อ 
  Ioban 6650  = 1   
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 3.3 ท  าแบบฟอร์มรายการอุปกรณ์ผา้ผ่าตดั อุปกรณ์และเคร่ืองมือผ่าตดั และเวชภณัฑ์ท่ีใช้ในการ
ผา่ตดัทั้งหมด เพื่อสะดวกในการตรวจสอบและใชง้าน 
 3.4 ก าหนดสถาน ท่ีจัด เต รียมส าห รับ ชุดพื้ นฐานในการท าผ่ าตัด เป ล่ี ยนข้อ เข่ า เ ที ยม  
(Total Knee Arthroplasty) กรณี Premium แจง้ใหพ้ยาบาลหอ้งผา่ตดัทราบ 
 3.5 เม่ือเสร็จส้ินการท าผ่าตดั พยาบาลห้องผ่าตดัจะน าเอกสารการใช้อุปกรณ์ เวชภณัฑ์ต่าง ๆ เพื่อลง
ค่าใชจ่้ายตามความจริง 

แบบบันทกึการใช้ผ้า ส าหรับผ่าตัดเปลีย่นข้อเข่าเทียม 
 

ตารางการใช้อุปกรณ์ผ้า ส าหรับผ่าตัดเปลีย่นข้อเข่าเทยีม (Total Knee Arthroplasty) 

ล าดับ รายการ จ านวนทีก่ าหนด จ านวนทีเ่พิม่ 
1 Drape D1 1  
2 Drape D2 1  
3 ผา้ปู Ortho 4  
4 Roll swab 1  
5 Lap swab 1  

พยาบาล ................................  วนัท่ีใช ้............................ เวลา .................... หอ้งผา่ตดั ............. 

 
แบบบันทกึการใช้อุปกรณ์เคร่ืองมือ ส าหรับผ่าตัดเปลีย่นข้อเข่าเทียม 

 

ตารางการใช้อุปกรณ์เคร่ืองมือ ส าหรับผ่าตัดข้อเข่าเทียม (Total Knee Arthroplasty) 

ล าดับ รายการ จ านวนทีก่ าหนด จ านวนทีเ่พิม่ 
1 อ่างมีขนั 1  
2 Prep set 1  
3 Set สวนปัสสาวะ 1  
4 Light handle 1  
5 ถาด Mayo 1  
6 ชุดอุปกรณ์ลา้งขอ้เข่า Pulsavac 1  
7 TKA set 1 1  
8 ส่ิว Osteotome set 1  
9 ส่ิวเปล่ียนหนา้ set 1  

10 Luminar spreader set 1  
พยาบาล ................................  วนัท่ีใช ้............................ เวลา .................... หอ้งผา่ตดั ............. 
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แบบบันทกึการใช้เวชภัณฑ์ทางการแพทย์ ส าหรับผ่าตัดเปลีย่นข้อเข่าเทียม 
 

ตารางการใช้เวชภัณฑ์ทางการแพทย์ ส าหรับผ่าตดัเปลีย่นข้อเข่าเทียม (Total Knee Arthroplasty)  

ล าดับ รายการ จ านวนทีก่ าหนด จ านวนทีเ่พิม่ 
1 ชุดอุปกรณ์ลา้งขอ้เข่า (Pulsavac) 1 ชุด  
2 ถุงมือ sterile 10 คู่  
3 Opsite 1 ช้ิน  
4 Bactigras 1 ช้ิน  
5 Vicryl 1-0 1 อนั  
6 Vicryl 2-0 1 อนั  
7 Vicryl 4-0 1 อนั  
8 สารยึดกระดูก (Bone cement) 1 ชุด  
9 ยา 0.5% Marcain 2 อนั  

10 ยา Ketolac 1 amp  
11 ยา Adrenaline 1 amp  
12 NSS 100 ml 1 ขวด  
13 Drape กระดาษปลอดเช้ือ 1 ชุด  
14 NSS irrigation 2,000 ml. 2 ขวด  
15 Blade no.10 4 อนั  
16 Redivac drain + สาย 1 ชุด  
17 น ้ายา 2% Chlorhexidine 50 ซีซี  
18 Povidone iodine 50 ซีซี  
19 Sterile water 50 ซีซี  
20 Gauze 4x4  2 ห่อ  
21 Bactigras  1 อนั  
22 Tegaderm 1 อนั  
23 สายสวนปัสสาวะ + ถุง 1 ชุด  
24 ถุงมือ Disposible 5 คู่  
25 Syringe Asepto  3 อนั  
26 Cold pack 1 ชุด  
27 จ้ีไฟฟ้า Hand switch 1 อนั  
28 สาย Suction 1 อนั  

พยาบาล ................................  วนัท่ีใช ้.......................... เวลา .................... หอ้งผา่ตดั ................ 
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ประวตัิผู้ศึกษา 

 
ช่ือ - สกุล              นางปัญจลกัษณ์  นทีทววีฒัน์ 
วนั เดือน ปีเกิด     31 ตุลาคม พ.ศ. 2506 
การศึกษา พ.ศ. 2528 ประกาศนียบตัรวชิาพยาบาลและอนามยัวทิยาลยัพยาบาลเก้ือการุณย ์
 พ.ศ. 2528 ประกาศนียบตัรวชิาผดุงครรภว์ทิยาลยัพยาบาลเก้ือการุณย ์
 พ.ศ. 2529 ประกาศนียบตัรพยาบาลศาสตรบณัฑิต วทิยาลยัพยาบาลเก้ือการุณย ์
 พ.ศ. 2546 เภสัชกรรมแผนไทย รุ่นท่ี 5 การแพทยแ์ผนไทย  

กรมการแพทยแ์ผนไทยและการแพทยท์างเลือก กระทรวงสาธารณสุข 
 พ.ศ. 2554 ครุศาสตรมหาบณัฑิต มหาวิทยาลยัราชภฏัสวนสุนนัทา 
ต าแหน่งปัจจุบนั พยาบาลวชิาชีพช านาญการพิเศษ ตึกผา่ตดั 1 
สถานท่ีท างาน      คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวทิยาลยันวมินทราธิราช 

 

 


