
บทท่ี 5 
 

สรุปผลการศึกษา อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 
 

ในการศึกษาเร่ือง มุมมองของบุคลากรทางการแพทย ตอการหมุนเวียนบุคลากรภายใต
ระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา  กรณีศึกษา ในจังหวัดชัยนาท มีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาบริบท
ของการหมุนเวียนบุคลากร และมุมมองของบุคลากรทางการแพทย ตอการหมุนเวียนบุคลากร  
ภายใตระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา  ผูศึกษาใชวิธีการศึกษาเชิงคุณภาพ (qualitative 

research) เพื่อใหไดขอมูล หลากหลายแงมุม ไดใชการเก็บขอมูลหลายวิธีรวมกัน ไดแก การศึกษา
จากเอกสาร การสัมภาษณไมเปนทางการ และการสัมภาษณเชิงลึก โดยดําเนินการเก็บรวบรวม
ขอมูลต้ังแตเดือนมีนาคม-กันยายน 2550 กลุมตัวอยางท่ีใชในการศึกษา คือ บุคลากรทางการแพทย
ท่ีมีประสบการณในการหมุนเวียน ภายในจังหวัดชัยนาท และจากจังหวัดอ่ืนๆมาจังหวัดชัยนาท 
ตั้งแตปงบประมาณ 2545-2550 ท่ีปจจุบันยังปฏิบัติงานอยูในจังหวัดชัยนาท รวมท้ังบุคลากร
ทางการแพทยท่ีไมมีประสบการณในการหมุนเวียน และบุคลากรทางการแพทยท่ีมีสวนเกี่ยวของ
กับการบริหารจัดการดานบุคลากรทางการแพทยของสถานพยาบาล ไดแก ผูเช่ียวชาญดานเวชกรรม
ปองกัน  ผูอํานวยการโรงพยาบาล หัวหนาฝายทันตสาธารณสุข เภสัชกรรม และพยาบาล  

 
อภิปรายผลการศึกษา 

ในการอภิปรายผลการศึกษา ผูศึกษาจะนําเสนอใน 2 สวนคือ ระบบหลักประกัน
สุขภาพถวนหนา และความตองการ หรือความจําเปนของชีวิต ดังน้ี 
 
1. ระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา 

 จากการศึกษาคร้ังนี้  ประกอบดวยแพทย 3 คนเปนเพศชายท้ังหมด ผูท่ีมีประสบการณ
ในการหมุนเวียน 2 คน หมุนเวียนดวยเหตุผล กลับภูมิลําเนา ความกาวหนาในอาชีพราชการ และ
ภาระงาน สวนแพทยท่ีมีอายุ และอายุราชการนอยๆ ท่ีไมมีประสบการณในการหมุนเวียนก็วางแผน
ท่ีจะไปศึกษาตอ เม่ือหมดสัญญาการชดใชทุน ซ่ึงสอดคลองกับ ทักษพล ธรรมรังสี (2546) พบวา 
รูปแบบของอิทธิพลของปจจัยตางๆมี 2 รูปแบบคือ กลุมแพทยท่ีมีอายุนอย (แพทยโรงพยาบาล
ชุมชน) มีการใหความสําคัญกับโอกาสการศึกษาตอ แพทยอายุมากกวา 30 ป (แพทยโรงพยาบาล
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ศูนย/โรงพยาบาลท่ัวไป) ท่ีใหน้ําหนักกับรายได คาตอบแทน และระบบการบริหารสูงกวา โดยใน
ภาพรวมท้ัง 2 กลุม ปจจัยท่ีมีน้ําหนักสูงสุด ไดแก ภาระงาน จากการสัมภาษณแพทยลาออกจาก
สํานักงานปลัดกระทรวง ป 2545-2546 ทางโทรศัพท จํานวน 100 คน พบวา สาเหตุการลาออกของ
แพทย มีปจจัยเกี่ยวกับอนาคตโดยเฉพาะการศึกษาตอ มีอิทธิพลสูงสุด 

แพทยท่ีมีอายุ และอายุราชการมาก และมีภูมิลําเนาอยูในจังหวัดชัยนาท ถาจะหมุนเวียน
อีก ก็จะไปดวยเหตุผลเร่ืองของตําแหนงท่ีสูงข้ึน ซ่ึงสอดคลองกับ ทักษพล ธรรมรังสี (2547) พบวา 
ปจจัยที่มีความสัมพันธกับอายุราชการท่ียาวนานข้ึนในแพทยกลุมนี้ คือ เพศ ภูมิลําเนานอกเขต
กรุงเทพมหานคร และการไดปฏิบัติงานในภูมิภาคเดียวกับภูมิลําเนา 

ทันตแพทยจํานวน 8 คน เปนผูท่ีมีประสบการณในการหมุนเวียน 3 คนหมุนเวียนดวย
เหตุผล ติดตามคูสมรส ใกลภูมิลําเนา และอยากทํางานในโรงพยาบาล ทันตแพทยท่ีไมมี
ประสบการณในการหมุนเวียน มีอายุราชการ 1-2 ปก็วางแผนท่ีจะไปศึกษาตอเม่ือหมดสัญญาการ
ชดใชทุน ยายกลับภูมิลําเนาเดิม และยายไปในท่ีมีโอกาสสรางรายไดมากกวา  ซ่ึงสอดคลองกับ 
สฤต สันติเมทนีดล (2529) พบวาเหตุผลท่ีขาราชการใชในการโอนยายท่ีทํางาน ท่ีสําคัญคือ 
ตองการความกาวหนาในชีวิตราชการ ตองการยายกลับภูมิลําเนาเดิม ตองการอยูกับครอบครัว 
ตองการศึกษาเพิ่มเติม  และสอดคลองกับ สุณี วงศคงคาเทพ (2549) พบวาแรงจูงใจดาน
คาตอบแทนไมสามารถสรางผลกระทบตอการกระจายทันตแพทยระหวางเขตเมืองและเขตชนบท
ไดในระยะยาว  

เภสัชกรจํานวน 4 คนท้ังหมดมีประสบการณในการหมุนเวียนดวยเหตุผล กลับ
ภูมิลําเนา  ติดตามคูสมรส และอยากทํางานในโรงพยาบาล และพยาบาลจํานวน 9 คน หมุนเวียน
ดวยเหตุผล กลับภูมิลําเนา  ติดตามคูสมรส  ท้ังเภสัชกร และพยาบาล สวนใหญจะเปนคนในพ้ืนท่ี
จังหวัดชัยนาท หลังจากท่ีมีการหมุนเวียนแลว สวนใหญไมคิดท่ีจะหมุนเวียนไปไหนอีก อาจกลาว
ไดวา บุคคลเม่ือมีประสบการณในการหมุนเวียนแลว จะทําใหเกิดความคิดในการวางแผนท่ีจะ
หมุนเวียนลดลง ท้ังนี้เนื่องจากการหมุนเวียนทําใหเกิดประสบการณเรียนรู และเขาใจในการทํางาน
มากข้ึน เขาใจระบบราชการข้ึน และแสวงหาสถานท่ีทํางานท่ีเหมาะสมกับตนเองมากท่ีสุด หรือใน
อีกทางหนึ่งหากหมุนเวียนแลวพบวาท่ีทํางานแหงใหมไมไดดีไปกวาท่ีทํางานเดิม ก็จะไมตองการที่
จะแสวงหาท่ีทํางานใหมอีก  ซ่ึงสอดคลองกับเสวย เตียวประเสริฐ (2541)  พบวา พยาบาลวิชาชีพ
สวนใหญเปนหญิง มีอายุระหวาง 28-32 ป มีสถานท่ีทํางานอยูในภูมิลําเนา มีระยะเวลาทํางาน 6-10 
ป  และมีระยะเวลาที่จะทํางานตอไปอีก 6-10 ป  

จากการศึกษาคร้ังนี้ จึงสามารถสรุปไดวาการทํางานภายใตระบบหลักประกันสุขภาพ
ถวนหนา ของบุคลากรทางการแพทย  ไมใชปจจัยหรือเง่ือนไข ท่ีจะทําใหบุคลากรทางการแพทย  มี
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จากผลการศึกษานี้ ในชวงแรกของการปฏิบัติงานภายใตระบบหลักประกันสุขภาพถวน
หนา ของจังหวัดชัยนาท (จังหวัดชัยนาท เขารวมโครงการหลักประกันสุขภาพถวนหนาในระยะท่ี 
3 เดือนตุลาคม 2544) วิชาชีพพยาบาลท่ีปฏิบัติงานมากอนที่จะมีระบบหลักประกันสุขภาพถวน
หนา ไดเปรียบเทียบกับการปฏิบัติงานหลังจากมีระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา พบวาใน
ระยะแรกมีความสับสน เนื่องจากนโยบายไมมีความชัดเจน ภาระงานเพิ่มมากข้ึน บางคนคิดอยาก
ลาออก ซ่ึงสอดคลองกับ รุงทิวา มาบัว (2547) พบวา ผลกระทบของโครงการหลักประกันสุขภาพ
ถวนหนาท่ีมีตอผูใหบริการ  ท้ังในมิติ เ ชิงระบบ  และมิติกลไกการจัดการในมิติ เชิงระบบ
ประกอบดวยการไมชัดเจนของการนํานโยบายไปสูการปฏิบัติ ความไมสมานฉันทของการ
ดําเนินงานในรูปเครือขาย ความไมแนนอนของการดําเนินงานศูนยสุขภาพชุมชน ตลอดจนความ
ไมนิ่งของการจัดงบประมาณ ผลกระทบท่ีเกิดกับผูใหบริการในมิติกลไกการจัดการประกอบดวย 
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แตในปจจุบันหลังจากปฏิบัติงานภายใตระบบหลักประกันสุขภาพถวนมาซ่ึงยางเขาปท่ี 
6 แลว นโยบายมีความชัดเจนข้ึน สามารถปรับการทํางานได และคิดวาเปนนโยบายท่ีดีสําหรับ
ประชาชน 

“ตอนมี UC ใหมๆคิดจะลาออก เพราะวุนวาย สับสน แตตอนนี้ก็อยูตวัแลว มันมี
ประโยชนนะ มีความชัดเจน คือ มีหลักการและเหตุผลมากข้ึนก็ OK นะไมมีปญหา” 

       พ. 04 รพ.ง 
“ตอนมีงาน UC ไดรับงาน PCU ของโรงพยาบาล ตอนนั้นงานเยอะมาก เยีย่มบานทุก
บานในพืน้ท่ี คิดวาหนัก และยุง นโยบายกไ็มชัดเจน สําหรับประชาชนดีนะ เขาสามารถ
เรียกรองอะไรไดมากข้ึน มีความเสมอภาคมากขึ้น” 

       พ. 08 รพ.จ 
และจากผลการศึกษาคร้ังนี้ พบวา ปญหาในการทํางานภายใตระบบหลักประกัน

สุขภาพถวนหนา ของบุคลากรทางการแพทย เกิดจากจํานวนบุคลากรมีไมสมดุลกับจํานวน
ประชากรโดยเฉพาะแพทย และทันตแพทย จึงทําใหมีภาระงานมาก เพราะประชาชนเขาถึง
บริการไดมากข้ึน แตจํานวนบุคลากรยังมีเทาเดิม หรือมีแนวโนมลดลง และเกิดปญหาเร่ืองการ
ส่ือสาร ความเขาใจกันระหวางผูใหบริการและผูรับบริการ  

“งาน UC คนไขเขาถึงบริการทันตกรรมมากข้ึน สุขภาพดีข้ึน บางคร้ังก็ทําไมไดอยาง
ท่ีเขาตองการ เพราะคนไมพอ คนนอยถาเทียบกับประชากรของท้ังอําเภอ”   

       ทพ.07 รพ. จ 
“แพทยนอยเม่ือเทียบกับจํานวนประชากร” 

       นพ. 01รพ. ค 
ปญหาการขาดแคลนบุคลากร สวนหน่ึงสัมพันธกับระบบการแพทยท่ีเนนการรักษา

มากกวาการปองกันและสงเสริมสุขภาพ  ซ่ึงทําใหประชาชนจํานวนมากตองเจ็บปวยจากโรคภัยไข
เจ็บท่ีสามารถปองกันได  สืบเนื่องจากผลการศึกษาขางตน การทํางานของแพทยภายใตระบบ
หลักประกันสุขภาพถวนหนา มีภาระงานมาก เนื่องจากประชาชนเขาถึงบริการไดมากข้ึน แต
จํานวนแพทยมีไมเพียงพอ จึงเนนการรักษามากกวาการปองกันและสงเสริมสุขภาพ ซ่ึงสอดคลอง
กับ ทิพาภรณ โพธ์ิถวิล และคณะ (2546) พบวา แพทยมีความรูความเขาใจเกี่ยวกับการสรางเสริม
สุขภาพวาเปนการปองกันโรค การมีสุขภาพดีใน 4 มิติ การสรางเสริมสุขภาพจะชวยลดภาระในการ
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สวนทันตแพทย ที่ทํางานภายใตระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา ไดรับผลกระทบ
เร่ืองภาระงานบาง บางแหงเพิ่ม บางแหงก็ไมเห็นผลที่ชัดเจน แตพบปญหาเร่ืองกําลังคน ท่ีไม
สามารถจะมาทํางานดานสงเสริม ปองกันได เพราะขณะนี้สวนใหญเนนงานรักษา ผลเน่ืองมาจาก
การรักษาฟรี ทําใหการเขาถึงบริการมีมากข้ึน จํานวนทันตแพทยนอยกวาท่ีควรจะมีตามกรอบใน
ระบบสารสนเทศทางภูมิศาสตร (geographic information system, GIS) ท่ีนํามาใชในการ
กระจายบุคลากร จึงไมสามารถเนนงานสงเสริมตามวัตถุประสงคของงานหลักประกันสุขภาพถวน
หนาได  ซ่ึงสอดคลองกับ ทรงวุฒิ  ตวงรัตนพันธ และคณะ (2546) พบวา ภายหลังจากท่ีมีโครงการ
หลักประกันสุขภาพถวนหนา ทันตบุคลากรในโรงพยาบาลชุมชน หรือ หนวยคูสัญญาหลักบริการ
ปฐมภูมิ (CUP) ไมสามารถดําเนินงานสงเสริมสุขภาพ และงานปองกันโรคในชองปาก โดย
เฉพาะงานเฝาระวังทันตสุขภาพในโรงเรียนประถมศึกษาไดดังเดิม เพราะปริมาณผูมารับบริการท่ี
หนวยคูสัญญาหลัก หรือ (CUP) เพิ่มข้ึน โดยเฉพาะงานบริการรักษา และการใสฟน ขณะท่ีจํานวน
ทันตบุคลากรเทาเดิม และภาวะการโอน ยาย ก็ยังคงมีอยู  

ผลการศึกษาคร้ังนี้ พบวา บุคลากรทางการแพทย ในกลุมของ แพทย ทันตแพทย ท่ีมี
ภูมิลําเนาอยูในเขตเมือง หรือกรุงเทพมหานคร มีการวางแผนในอนาคตวาจะยายกลับภูมิลําเนาเดิม 
เม่ือหมดสัญญาการชดใชทุน ซ่ึงสอดคลองกับ สุปรีดา อดุลยานนท พัชราวรรณ ศรีศิลปนันท  
และวรานุช  ปติพัฒน. (2539)  พบวา ปจจัยท่ีมีอิทธิพลตอการลาออกของทันตแพทยคือ ภูมิลําเนา 
โดยเฉพาะกรุงเทพมหานคร การเขาเปนนักศึกษาทันตแพทย โดยไมไดรับตรงจากภูมิภาคที่
มหาวิทยาลัยต้ังอยู  

เนื่องจาก ตั้งแตในอดีตและปจจุบัน มีขอเท็จจริงปรากฏวากําลังคนดานสุขภาพ มีความ
ไมสมดุล ท้ังดานปริมาณ และคุณภาพ ท้ังดานลึกและดานกวาง ท้ังรูปแบบการผลิตและการกระจาย 
โดยปญหาเหลานี้ไดพอกพูนสะสมมาอยางตอเนื่องยาวนานซํ้าซาก ซ่ึงการคัดเลือกบุคลากรดาน
สาธารณสุข (recruitment) ไดมาจาก 2 แนวทางหลักๆ คือ 

ไดจาการบังคับชดใชทุนจากรัฐบาลผานสํานักงาน ก.พ. ซ่ึงเรียกวา นักเรียนทุนคูสัญญา 
ปจจุบันประกอบดวยวิชาชีพแพทย ทันตแพทย  และเภสัชกรโดยตองผานการสอบแขงขันเขา
มหาวิทยาลัย (entrance) ตามเกณฑท่ีมหาวิทยาลัย หรือแหลงผลิตกําหนด ความเกงในการสอบเขา
มหาวิทยาลัย (entrance) มักมีอยูในนักเรียนท่ีมีเศรษฐานะท่ีดี และอยูในถ่ินท่ีมีโอกาส และมีความ
เจริญสูง เชน ในกรุงเทพมหานคร และปริมณฑล หรือในเขตเมืองเปนสวนใหญ จึงเสมือนหนึ่งเปน
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ในอีกแนวหนึ่งคือ สวนราชการตางๆ ผลิตบางสาขาวิชาชีพนอกจากสาขาแพทย 
ทันตแพทย และเภสัชกร ซ่ึงสวนใหญเปนระดับอนุปริญญา และพยาบาลวิชาชีพเพื่อสนับสนุน
หนวยงานภายในของสวนราชการตนเอง เชน กระทรวงสาธารณสุข กระทรวงกลาโหม กรุงเทพ 
มหานคร (กทม.) ภาคเอกชน (รวมสภากาชาดไทย) เปนตน ซ่ึงสามารถแกปญหาความขาดแคลน
บุคลากรสาธารณสุขเหลานี้ ภายในสวนราชการไดในระดับหนึ่ง ซ่ึงผลการศึกษาคร้ังนี้พบวา 
พยาบาลสวนใหญมีสถานท่ีทํางานอยูในภูมิลําเนา หรืออยูใกลภูมิลําเนา จึงปฏิบัติงานใน
โรงพยาบาลแหงนั้นนานหรืออยูตลอดไป จะหมุนเวียนในกรณีท่ี ตองยายติดตามคูสมรส หรือ
ครอบครัว ซ่ึงสอดคลองกับ เสวย เตียวประเสริฐ  ( 2541)  พบวา พยาบาลวิชาชีพสวนใหญเปนหญิง 
มีอายุระหวาง 28-32 ป มีสถานท่ีทํางานอยูในภูมิลําเนา มีระยะเวลาทํางาน 6-10 ป และมีระยะเวลา
ท่ีจะทํางานตอไปอีก 6-10 ป และสอดคลองกับ ดรุณ บุญหนา (2548) พบวาการขอยายของ
เจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชนโดยรวมมีการขอยายอยูในระดับตํ่า 

การขาดแคลนบุคลากรทางการแพทยยังเกิดจากภาวะสมองไหลที่แพทยลาออกจาก
โรงพยาบาลรัฐท่ีใหบริการแกสาธารณชนไปทํางานในระบบเอกชนมากข้ึน ธุรกิจทางการแพทยท่ี
เติบโตอยางรวดเร็วไดทําใหมีการขยายตัวของโรงพยาบาลเอกชนในพ้ืนท่ีท่ีมีความเจริญทางดาน
เศรษฐกิจ โดยในป 2547 มีโรงพยาบาลเอกชนจํานวน 471 แหงท่ัวประเทศ ในจํานวนนี้มี 129 แหง
อยูในกรุงเทพมหานคร การเติบโตของธุรกิจโรงพยาบาลเอกชนยิ่งทําใหการกระจายแพทยขาด
ความสมดุลท้ังในเชิงปริมาณและคุณภาพ มีการดูดซับบุคลากรภาครัฐสูภาคเอกชนและชนบทสู
เมืองโดยมีแพทยลาออกจากการทํางานในโรงพยาบาลภาครัฐในป 2548 สูงถึง 663 คน นอกจากนั้น 
นโยบายสงเสริมการเปนศูนยกลางทางการแพทย  ท่ีมุงทําการแพทยใหเปนการคาเพื่อหารายไดจาก
การใหบริการทางการแพทยแกผูปวยท่ีมีฐานะดีจากตางชาติ ไดทําใหเกิดสมองไหลของแพทยจาก
ภาคสาธารณะไปสูภาคเอกชนรายไดสูงเปนจํานวนมาก ท้ังนี้ คาดวานักทองเท่ียวท่ัวโลกท่ีมารับ
บริการสุขภาพเพ่ิมข้ึน จาก 33 ลานคนในป 2543 เปน 121 และ 328   ลานคนในป 2553 และ 2563 
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ถึงแมวาปจจุบันจะมีการขยายบริการสุขภาพและการตรวจรักษาทางการแพทยให
กวางขวางและท่ัวถึงมากข้ึนอยางตอเนื่อง แตการเขารับบริการทางการแพทยก็ยังเปนเร่ืองท่ีสราง
ความทุกขยากแกประชาชนเปนอยางยิ่ง ในขณะท่ีบริการในโรงพยาบาลเอกชนมีความสะดวกสบาย
มากกวาโรงพยาบาลของภาครัฐ แตคารักษาพยาบาลท่ีแพงไดทําใหมีเฉพาะประชาชนจํานวนหนึ่ง
เทานั้นท่ีเขาถึงได บริการของคนสวนใหญยังไดรับจากสถานพยาบาลภาครัฐซ่ึงมักมีลักษณะ หนา
งอ รอนาน บริการแย การมีผูใชบริการมากข้ึนจากการใหหลักประกันสุขภาพถวนหนายิ่งทําให
คุณภาพบริการแยลง การสํารวจความเห็นตอบริการที่ไดรับจากนโยบายหลักประกันสุขภาพ     
ถวนหนามีปญหาท่ีสําคัญท่ีสุดคือความรูสึกไมเทาเทียมกันกับผูปวยท่ีไมใชบัตรทอง รองลงมา คือ 
คุณภาพยา รวมท้ังการปรับปรุงเร่ืองการรอคอยนาน  และคุณภาพการรักษา (แผนพัฒนาสุขภาพ
แหงชาติ ฉบับท่ี 10 พ.ศ. 2550-2554,  2550) ผลของการดูแลรักษาท่ีไมไดมาตรฐาน บริการไมดี กอ
ทุกขใหกับคนไข ไดกอใหเกิดแนวคิดท่ีจะคุมครองคนไขข้ึนมาโดยรัฐไดออก “คําประกาศสทิธิของ
ผูปวย” วาคนไขจะตองไดรับการดูแลรักษาข้ันตํ่าอยางไรจากหมอและโรงพยาบาลข้ึนมา โดยหวัง
วาอยางนอยก็จะทําใหคนไขไดรับการดูแลรักษาท่ีมีคุณภาพดีพอสมควร ส่ิงท่ีรัฐไมไดประกาศรวม
ไปดวยก็คือหนาท่ีของคนไขคืออะไร (วิทยา ถิฐาพันธ, 2550)   และตอมาไดมีประกาศแพทยสภา 
ออกประกาศ ขอเท็จจริงทางการแพทย ฉบับท่ี 46/2549 มีสาระสําคัญคือ  

ขอ 1 การแพทย ในท่ีนี้หมายถึงการแพทยแผนปจจุบันซ่ึงคือการแพทยท่ีไดรับการ
พิสูจนแลวทางวิทยาศาสตรวามีประโยชน  

ขอ 2 การแพทยยังไมสามารถใหการวินิจฉัย ปองกัน และ/หรือบําบัดใหหายไดทุกโรค
หรือทุกสภาวะ บางคร้ังอาจทําใหเพียงบรรเทาอาการหรือประคับประคองเทานั้น ยิ่งกวานั้นบางโรค
ยังมิอาจใหการวินิจฉัยไดในระยะเร่ิมแรก  

ขอ 3 ในกระบวนการดําเนินการทางการแพทยอาจเกิดสภาวะอันไมพึงประสงคได แมผู
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมจะใชความระมัดระวังอยางเพียงพอแลวก็ตาม ซ่ึงถือวาเปนเหตุสุดวิสัย  

ขอ 4 ผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมยอมใชดุลพินิจในการเลือกกระบวนการดําเนินการ
ทางการแพทยรวมท้ังการปรึกษาหารือสวนตอโดยคํานึงถึงสิทธิและประโยชนโดยรวมของผูปวย  

ขอ 5 เพ่ือประโยชนตอตัวผูปวยเอง ผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมอาจปฏิเสธการรักษา
ผูปวยท่ีไมอยูในสภาวะฉุกเฉิน อันจําเปนเรงดวนและเปนอันตรายตอชีวิต โดยตองใหคําแนะนํา
หรือสงตอผูปวยตามความเหมาะสม  
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ขอ 6 ผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมที่ปฏิบัติหนาท่ีตามมาตรฐานและจริยธรรมวิชาชีพ
ยอมมีสิทธิและไดรับความคุมครองท่ีจะไมถูกกลาวหาโดยไมเปนธรรม  

ขอ 7 ภาระงาน ขอจํากัดของสถานพยาบาล ความพรอมทางรางกายจิตใจและสภาพ 
แวดลอมของผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมยอมมีผลตอประสิทธิภาพและประสิทธิผลในการ
ดําเนินการทางการแพทย  

ขอ 8 การปกปดขอมูลดานสุขภาพและขอเท็จจริงตางๆ ทางการแพทยของผูปวยตอผู
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมท่ีทําการวินิจฉัยและรักษา ยอมมีผลเสียตอการวินิจฉัยและการรักษา และ  

ขอ 9 การไมปฏิบัติตัวตามคําแนะนําของผูประกอบวิชาชีพเวชกรรม หรือบุคลากรทาง
การแพทยยอมมีผลเสียตอการรักษาและการพยากรณโรค (ชัญวลี ศรีสุโข,  2549) 

จากการประกาศสิทธิของแพทยจึงมีคําวิพากษวิจารณจากสังคมมากมาย จากความไม
เขาใจกันของฝายคนไข และแพทย  ปญหาจึงยิ่งมากข้ึนไปอีก จากขอเท็จจริงทางการแพทย ผล
การศึกษาคร้ังนี้ก็พบปญหาเร่ืองความไมเขาใจกัน ขาดความสัมพันธท่ีดี หรือขาดการส่ือสารท่ีดี
ระหวางคนไข กับแพทย เห็นไดจากการสัมภาษณแพทยทานหนึ่ง ไดใหความเห็นวา 

“เร่ืองรองเรียนเปนสิทธิของคนไข แตคนไขก็ตองเห็นสิทธิของแพทยบาง รูสึกดีมากท่ี
นายกแพทยสภา ประกาศขอเท็จจริงทางการแพทย มันเปนเหมือนสิทธิของแพทย เชน 
การปกปดขอมูลของคนไขกับหมอ แลวหมอรักษาไปคนละแนว แลวเกิดผลเสียจาก
การรักษา ก็จะมาโทษเราไมได เพราะคุณปดบังประวัติ” 

       นพ.01 รพ. ค 
สถานการณ  ความไววางใจและศรัทธาของประชาชนโดยท่ัวไปตอวิชาชีพแพทยมี

แนวโนมลดถอยลง  ท้ังเนื่องจากสังคมโดยรวมที่มีทิศทางการพัฒนาไปสูความเปนสังคมทุนนิยม
บริโภคนิยมท่ีบูชาวัตถุ ทําใหความสัมพันธระหวางแพทยกับผูปวยมีลักษณะเปนความสัมพันธ
ระหวางผูใหบริการกับลูกคามากกวา ท่ีจะเปนไปดวยความเคารพและใหเกียรติซ่ึงกันและกัน  ยิ่งใน
ระบบการแพทยท่ีพึ่งพาอาศัยเทคโนโลยีช้ันสูง ปฏิสัมพันธท่ีเปนไปแบบเคร่ืองยนตกลไกก็ยิ่งทําให
ความสัมพันธระหวางแพทยผูรักษากับผูปวยมีลักษณะที่ฉาบฉวยและหางเหินตอกัน นอกจากนั้น 
ระบบการศึกษาแพทยในปจจุบันยังไมสามารถหาคําตอบใหกับปญหาการเรียนการสอนท่ีจะ
สามารถปลูกฝงคุณธรรมและการมีอุดมคติของชีวิตได สถานการณความสัมพันธของผูปวยและ
บุคลากรทางการแพทย จึงมีแนวโนมเส่ือมถอยลง (แผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติ ฉบับที่ 10 พ.ศ. 
2550-2554,  2550) 

นอกจากความสัมพันธของผูปวยและบุคลากรทางการแพทย จะมีแนวโนมเส่ือมถอยลง 
แลว รัฐธรรมนูญฉบับป 2540  ยังใหสิทธิกับประชาชนเพ่ิมมากข้ึน และโครงการหลักประกัน
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จากท่ีกลาวมาขางตน ปญหาหลักสืบเนื่องมาจาก บุคลากรทางการแพทยมีไมสมดุลกับ
จํานวนประชากร ในระบบบริการสุขภาพ จึงทําใหภาระงานมากเกินกําลัง เกิดผลกระทบในเร่ือง
ของความสัมพันธของผูปวยและบุคลากรทางการแพทย ท่ีมีแนวโนมลดลง การรองเรียนเร่ือง
คุณภาพบริการจึงเพิ่มข้ึน  ถึงแมระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนาจะเปนนโยบายท่ีดี แตเนื่องจาก
การจัดการระบบสุขภาพ และระบบกําลังคนมีความละเอียดซับซอนมาก ผลลัพธจึงข้ึนอยูกับการ
บริหารจัดการคอนขางมาก  คงตองอาศัยเวลาเพื่อปรับปรุงระบบตางๆ  เพื่อใหไดระบบบริการ
สุขภาพท่ีพึงประสงคตอไปในอนาคต 

 
2. ความตองการ หรือความจําเปนของชีวิต 

การศึกษาครั้งนี้ ประกอบดวยแพทย 3 คน ผูท่ีมีประสบการณในการหมุนเวียน 2 คน 
หมุนเวียนดวยเหตุผล กลับภูมิลําเนา ความกาวหนาในอาชีพราชการ และภาระงานมาก ทันตแพทย
จํานวน 8 คน เปนผูท่ีมีประสบการณในการหมุนเวียน 3 คนหมุนเวียนดวยเหตุผล ติดตามคูสมรส 
ใกลภูมิลําเนา และอยากทํางานในโรงพยาบาล เภสัชกรจํานวน 4 คนหมุนเวียนดวยเหตุผล กลับ
ภูมิลําเนา  ติดตามคูสมรส และอยากทํางานในโรงพยาบาล และพยาบาลจํานวน 9 คน หมุนเวียน
ดวยเหตุผล กลับภูมิลําเนา  ติดตามคูสมรส  

จากผลการศึกษา บริบทของการหมุนเวียน และมุมมองของบุคลากรทางการแพทยตอ
การหมุนเวียน พบวาบุคลากรทางการแพทยท่ีเปนเพศหญิงท่ีมีประสบการณในการหมุนเวียนสวน
ใหญ จะหมุนเวียนตามคูสมรส สวนบุคลากรทางการแพทยท่ีเปนเพศชายท่ีมีประสบการณในการ
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มาสโลว (Abraham H.Maslow) เปนนักจิตวิทยากลุมมนุษยนิยม ทฤษฎีของเขาไดช่ือ
วาทฤษฎีลําดับข้ันความตองการ โดยอธิบายวามนุษยมีความตองการเปนลําดับข้ัน ซ่ึงพบวาบุคคล
มักดิ้นรนตอบสนองความตองข้ันตํ่าสุดกอน เม่ือไดรับการตอบสนองแลว จึงแสวงหาความตองการ
ข้ันสูงข้ึนไปตามลําดับ ดังตอไปนี้    

ขั้นที่ 1 ความตองการทางรางกาย (the physiological of  needs) 
ข้ันท่ี 2  ความตองการความปลอดภัยและความม่ันคง (the safety and security need) 

ข้ันท่ี 3   ความตองการความผูกพัน หรือการยอมรับ (the love and belonging needs)  
ข้ันท่ี 4    ความตองการการยกยอง (the esteem needs)  
ข้ันท่ี 5    ความตองการความสําเร็จในชีวิต (the self -actualization)       

 
อยางไรก็ตาม แนวทางการศึกษาของมาสโลว  ท่ีวาดวยความตองการ หรือความจําเปน

ของชีวิตบุคคลในแตละคน ยังข้ึนอยูกับ ยุคสมัยของสังคมท่ีเปล่ียนไป นโยบายของประเทศในรอบ
เกือบทศวรรษท่ีผานมา เนนการพัฒนาที่เอาเงินเปนตัวต้ังตามแนวทางแบบทุนนิยมท่ีทําใหชองวาง
ระหวางคนรวยและคนจนกวางมากย่ิงข้ึน  กระแสวัตถุนิยม บริโภคนิยมครอบงําสังคมจนทําให
ผูคนมุงเสพสุขจากการบริโภคอยางขาดสติ  รถยนต โทรศัพทมือถือ สินคาแบรนดเนม กลายเปน
เคร่ืองประกวดประชันอวดสถานภาพทางสังคม สินคาประเภทมอมเมาใหลุมหลงกับวัตถุนิยม
โฆษณาโดยใชการอวดเนื้อหนังของสตรีมีอยางแพรหลาย ตอกยํ้าทัศนะการกดข่ีทางเพศท่ีลดทอน
คุณคาของความเปนมนุษยใหเหลือเพียงความขาวของผิวและขนาดของหนาอก-เอว-สะโพก หนี้สิน
ครัวเรือนและหนี้สาธารณะเพ่ิมพูนตามกิเลสตัณหาท่ีถูกโหมกระพือ การปฏิรูปการศึกษายังไม
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ในทางสังคม การพัฒนาท่ีมุงเนนการเติบโตทางวัตถุไดทําใหปญหาดานสังคมและดาน
จิตใจถูกละเลย ครอบครัวไทยมีการหยารางสูง มีความเครียดและแนวโนมความเจ็บปวยทางจิต
รุนแรง มีอัตราการบริโภคสุราและยาเสพติดอื่นๆ สูงอันนําไปสูการแพรระบาดของความรุนแรงท้ัง
ในครอบครัว ในโรงเรียน ตามทองถนน บนหนาหนังสือพิมพและส่ือสาธารณะตางๆ ทิศทางการ
พัฒนาท่ีเอาเงินเปนใหญนี้เปนไปในทางที่ตรงกันขามกับหลักปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง ซ่ึงนอกจาก
เนนการกระตุนความอยากและการบริโภคแลว ยังเปนการพัฒนาท่ีทําลายศักดิ์ศรีและคุณคาความ
เปนมนุษยและสงผลกระทบทั้งตอสุขภาวะของผูคนในสังคมและกอใหเกิดปญหาความเส่ือมทราม
ดานคุณธรรมจริยธรรมท่ีปรากฏเปนปญหาพฤติกรรมทางเพศท่ีทวีความรุนแรงอยางไมเคยปรากฏ
มากอน (แผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติ ฉบับท่ี 10 พ.ศ. 2550-2554,  2550) 

กระแสโลกาภิวัฒน การรวมกลุมทางเศรษฐกิจและการเงินของโลก และการเปดเสรี
การคาระหวางประเทศท่ีสงผลกระทบทางดานสุขภาพในประเด็นสําคัญคือ การเปดเสรีบริการ
สุขภาพ การสงเสริมใหผูปวยตางชาติมารับการรักษาพยาบาลในไทยเพ่ือนําเงินเขาประเทศตาม
แนวคิด“ศูนยกลางบริการสุขภาพในภูมิภาคเอเชีย (medical hub)” จะสงผลใหภาวะขาดแคลน
แพทยในชนบทรุนแรงมากข้ึนจากการหล่ังไหลของแพทยสูภาคเอกชน  คนไทยสวนใหญท้ังใน
เมืองและชนบทท่ีใชบริการการแพทยในภาครัฐจะตองรอคอยคิวนานและเขาถึงบริการยากยิ่งข้ึน 
นอกจากนั้น เนื่องจากการผลิตแพทยตองมีการลงทุนและใชเวลานาน ประเทศท่ีมีเศรษฐกิจดีไดทํา
การคัดแพทยท่ีมีคุณภาพจากประเทศกําลังพัฒนาไปทํางานโดยใหคาตอบแทนสูงโดยท่ีตนไมตอง
ลงทุนในการผลิตแพทยท่ีมีคาใชจายสูง ซ่ึงยิ่งทําใหโอกาสและแนวโนมการขาดแคลนแพทยเปน
ปญหาหนักยิ่งข้ึน (แผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติ ฉบับท่ี 10 พ.ศ. 2550-2554,  2550) 

สําหรับ ในการศึกษาคร้ังนี้ จะอภิปรายบริบทการหมุนเวียนของบุคลากรทางการแพทย 
ตามความตองการ หรือความจําเปนของชีวิต ในแตละวิชาชีพ ดังนี้ 
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 วิชาชีพแพทย 
จากผลการศึกษา แพทยท่ีมีอายุ และอายุราชการมาก มีการหมุนเวียนคร้ังแรกเนื่องจาก

ตองการกลับภูมิลําเนาเดิม มาพรอมกับครอบครัว และยายคร้ังท่ี 2 เนื่องจากเล่ือนตําแหนงสูงข้ึนใน
สายการบริหารงานในระดับจังหวัด มีรายไดจากเงินเดือน และการเปดคลินิกสวนตัว มีบานท่ีมี
ความปลอดภัย มีการปฏิบัติงานท่ีมีความมั่นคงและมีหลักประกันของทางราชการ มีโอกาสได
ชวยเหลือผูอ่ืน รูสึกวาตนเองมีคุณคา ทํางานเพ่ือสวนรวม เปนวิชาชีพท่ีสังคมใหการยอมรับ นับถือ 
และเปนงานท่ีตองใชความสามารถเฉพาะตําแหนง เปนงานท่ีตองรับผิดชอบชีวิตมนุษย ตัดสินใจ
และรับผิดชอบดวยตนเอง  

หากพิจารณาตามแนวทฤษฎีลําดับข้ันความตองการ (hierarchy of need)  ของ
Abraham Maslow  ลวนแลวแตเปนไปความตองการตามลําดับ จากความตองการ ข้ันท่ี 1 เม่ือ
ไดรับการตอบสนองแลวจึงเกิดความตองการในลําดับข้ันสูงข้ึนไป จนถึงลําดับความตองข้ันท่ี 4  
คือเร่ิมต้ังแต ความตองการทางรางกาย (physical needs) ความตองการความปลอดภัยและม่ันคง 
(safety and security needs) ความตองการความผูกพันและการยอมรับ (belongingness and 

love needs) และความตองการไดรับการยกยอง (esteem needs)  
สวนแพทยท่ีมีอายุราชการ 2 ปอีก 2 คนนั้น เม่ือเรียนจบมาทํางานตามเง่ือนไขสัญญา

การชดใชทุน และหาประสบการณในการทํางาน คนหนึ่งไมขอรับเงินคาเวชปฏิบัติ ไดไปทํางาน
นอกเวลาเพิ่มท่ีโรงพยาบาลเอกชน เปนรายไดเสริมกับเงินเดือน และทํางานนอกเวลาราชการของ
โรงพยาบาล อีกคนหน่ึงก็พอใจกับรายไดปจจุบัน ท้ัง 2 คนวางแผนไววาจะลาไปศึกษาตอเฉพาะ
ทางเม่ือใชทุนหมด จบมาก็มีทางเลือกท่ีจะไดลงทํางานโรงพยาบาลท่ัวไป โรงพยาบาลศูนย 
มหาวิทยาลัย หรือโรงพยาบาลเอกชน ซ่ึงหมายถึงคาตอบแทนท่ีมากข้ึน มีทางเลือกท่ีจะหารายได 
คาตอบแทนมากข้ึน เพื่อตอบสนองความตองการพื้นฐาน ในข้ันท่ี 1 คือความตองการทางกาย 
(physical needs) ท่ียังไมสามารถตอบสนองไดเพียงพอ  สวนความตองการในข้ันท่ี 2 ความ
ตองการความปลอดภัย และความม่ันคง (safety and security needs)โดยตองการความม่ันคงใน
การทํางาน ความตองการของแพทยท้ัง 2 คนทํางานในระบบราชการ ซ่ึงก็ไดรับสวัสดิการ และ
หลักประกันของทางราชการ แตหลังจากจบเฉพาะทางมาอาจจะตองการตอบสนองความตองการนี้
ถาเลือกไปอยูทํางานในภาคเอกชน  เม่ือความตองการข้ันนี้ไดรับการตอบสนองระดับหนึ่งแลว ก็จะ
มีความตองการข้ันตอไปคือ ลําดับข้ันท่ี 3 ความตองการผูกพัน และการยอมรับ (belongingness 

and love needs)  ซ่ึงมีแพทยคนหน่ึงไดวางแผนไววา ระหวางท่ีจะเรียนตอเฉพาะทาง จะแตงงานมี
ครอบครัวไปพรอมๆกัน เม่ือความตองการลําดับนี้ไดรับการตอบสนองแลวก็จะถึง  ลําดับข้ันท่ี 4 
ความตองการไดรับการยกยอง (esteem needs) แพทยท่ีจบมาทํางานแลวมีความรูสึกวา สังคมให
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วิชาชีพทันตแพทย 
ผลการศึกษา ทันตแพทยท่ีมีอายุ และอายุราชการมาก มี 2 คนท่ีมีสถานภาพสมรส คน

แรกเปนทันตแพทยชาย ไมมีประสบการณการหมุนเวียน เพราะต้ังแตจบมาก็ทํางาน และได
แตงงานมีครอบครัวอยูโรงพยาบาลปจจุบัน มาเปนเวลา 15 ป  มีชีวิตความเปนอยูอยางพอเพียง 
พอใจอยางมากกับรายไดในปจจุบัน อยูบานพักของทางราชการที่มีความปลอดภัย มีการปฏิบัติงาน
ท่ีมีความม่ันคงและมีหลักประกันของทางราชการ มีโอกาสไดชวยเหลือผูอ่ืน รูสึกวาตนเองมีคุณคา 
ทํางานเพื่อสวนรวม เปนวิชาชีพท่ีสังคมใหการยอมรับ นับถือ และเปนงานท่ีตองใชความสามารถ
เฉพาะตําแหนง ตัดสินใจและรับผิดชอบดวยตนเอง   หากพิจารณาตามแนวทฤษฎีลําดับข้ันความ
ตองการ (hierarchy of  need)  ของ Abraham Maslow  ลวนแลวแตเปนไปความตองการ
ตามลําดับ จากความตองการ ข้ันท่ี 1 เม่ือไดรับการตอบสนองแลวจึงเกิดความตองการในลําดับข้ัน
สูงข้ึนไป จนถึงลําดับความตองข้ันท่ี 4  คือเร่ิมตั้งแต ความตองการทางรางกาย (physical needs) 
ความตองการความปลอดภัย และม่ันคง (safety and security needs) ความตองการความผูกพัน 
และการยอมรับ (belongingness and love needs) และความตองการการยกยอง (esteem needs)  

ทันตแพทยหญิงอีกคน มีประสบการณในการหมุนเวียนหลายคร้ัง ตั้งแตกอนแตงงาน
ขอยายเพื่อกลับภูมิลําเนาเดิม  หลังแตงงานไดตั้งทองก็ขอยายเพ่ือความสะดวกในการเดินทางเพราะ
ไมอยากเดินทางไกล และขอยายมาท่ีทํางานปจจุบันเพราะตองยายตามคูสมรส และพักอยูบานพัก
ราชการของสามี หากสามียายก็ตองยายตามอีก เพราะเหงาอยากอยูกับครอบครัว ตอนนี้คิดวาดูลูก
ไดไมเต็มท่ี อาจลาออกเพ่ือดูแลลูก  ท่ีทํางานปจจุบันมีภาระงานหนัก แตไมพึงพอใจกับรายไดใน
ปจจุบันท่ีนอยกวาท่ีเคยไดรับเม่ือกอนท่ีเคยไดรับกอนยาย หากพิจารณาตามแนวทฤษฎีลําดับข้ัน
ความตองการ (hierarchy of  need)  ของAbraham Maslow ยังเปนความตองการที่อยูใน ข้ันท่ี 
1-3 เพราะถึงความตองการตางๆจะไดรับการตอบสนอง แตก็ยังไมสามารถตอบสนองไดเพียงพอ 
ในเร่ืองของความตองการทางกาย (physical needs) ความตองการความปลอดภัย และม่ันคง 
(safety and security needs) ความตองการความผูกพันและการยอมรับ (belongingness and 

love needs) ความตองการท่ีไมไดรับการตอบสนองท่ีเพียงพอ จึงเปนส่ิงจูงใจในการแสดงของ
พฤติกรรมของความตองการตอไป 
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กลุมวิชาชีพทันตแพทย ท่ีมีอายุราชการ 1-2 ป ไดวางแผนอนาคตเร่ือง ลาศึกษาตอ กลับ
ภูมิลําเนาเดิม ยายไปในท่ีมีโอกาสและรายไดท่ีมากกวา ซ่ึงเปนความตองการตามลําดับแรกๆของ
มนุษย ท่ีแมจะไดรับการตอบสนองแต ยังไมสามารถตอบสนองไดเพียงพอ ตั้งแตความตองการข้ัน
ท่ี 1  คือความตองการทางกาย (physical needs) ท่ีวายังไมสามารถตอบสนองไดเนื่องจากยังไม
เพียงพอในเร่ืองของความตองการขั้นพื้นฐานทุกประเภท สวนความตองการในข้ันท่ี 2 ความ
ตองการความปลอดภัย และความม่ันคง (safety and security needs)โดยตองการความม่ันคงใน
การทํางานในระบบราชการ ถาจะทํางานอ่ืนดวยก็ขอทํางาน 2 แบบ 2 ทางคือ ทํางานราชการดวย 
ทํางานธุรกิจสวนตัวดวย เพราะตองการความม่ันคงในการทํางาน ตองการสวัสดิการ ความคุมครอง 
เม่ือความตองการขั้นนี้ไดรับการตอบสนองแลว ก็จะมีความตองการข้ันตอไปคือ ลําดับข้ันท่ี 3 
ความตองการความผูกพันและการยอมรับ(belongingness and love needs)  ซ่ึงทันตแพทยให
ความเห็นวา ปจจัยที่สําคัญประการหนึ่งคือ บรรยากาศในการทํางาน ก็มาจากเพ่ือนรวมงานที่มี
สัมพันธภาพที่ดีในหนวยงาน การทํางานเปนทีม ไมตรีจิตของผูรวมงาน และกลับภูมิลําเนา ไดอยู
รวมกับครอบครัวและดูแลครอบครัว ถาไดรับการตอบสนองแลวก็สามารถจูงใจใหอยากทํางาน
ตอไปได เม่ือความตองการลําดับนี้ไดรับการตอบสนองแลวก็จะถึง  ลําดับข้ันท่ี 4 ความตองการการ
ยกยอง (esteem needs) ทันตแพทยท่ีจบมาทํางานแลวมีความรูสึกวา ไดรับการยกยองชมเชยจาก
คนไข เม่ือไดรับการตอบสนองแลวทําใหรูสึกดีตอการประกอบวิชาชีพนี้ จะเห็นวาท้ัง 4 ข้ันท่ีกลาว
มาทันตแพทยไดรับการตอบสนองในระดับหนึ่ง ความตองการที่ไมไดรับการตอบสนองท่ีเพียงพอ 
จึงเปนส่ิงจูงใจของการแสดงพฤติกรรมความตองการตอไป 

 
วิชาชีพเภสัชกร 
สําหรับวิชาชีพเภสัชกร ในเร่ืองความตองการรายได หรือคาตอบแทน เภสัชกรสวน

ใหญมีความพึงพอใจกับรายไดและสวัสดิการท่ีไดรับในปจจุบัน พอใจกับระบบบริหารของทาง
ราชการ ไมวาจะเปนเร่ือง ภาระงาน หรือสภาพการปฏิบัติงาน และยังคงจะรับราชการอยูตอไป 
เนื่องจากไมชอบทํางานเอกชน ปจจุบันสภาพการทํางานดี มีผูรวมงานดี ทํางานไดอยางสบายใจ มี
ความมั่นคงในการทํางาน เภสัชกรท่ีมีประสบการณในการหมุนเวียนมีอายุราชการ 2-4 ป ยายดวย
เหตุผลกลับภูมิลําเนา ยายตามคูสมรส และอีกสวนหนึ่งท่ีเกี่ยวของคือเพื่อนรวมงาน ดวยท้ัง 3 
เหตุผลในการขอยายก็เพ่ือสนองความตองการความรัก การเอาใจใสจากครอบครัว และบรรยากาศ
ในการทํางาน ก็มาจากเพื่อนรวมงานท่ีมีสัมพันธภาพท่ีดีในหนวยงาน การทํางานเปนทีม ไมตรีจิต
ของผูรวมงาน เภสัชกรที่จบมาทํางานแลวมีความรูสึกวา สังคมใหการยอมรับ มีโอกาสไดชวยเหลือ
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วิชาชีพพยาบาล 
วิชาชีพพยาบาล ในเร่ืองความตองการรายได หรือคาตอบแทน พยาบาลสวนใหญมี

ความพึงพอใจกับรายไดจากเงินเดือน จากการอยูเวร คาวิชาชีพพยาบาลและสวัสดิการท่ีไดรับใน
ปจจุบัน กอนการยายมีพยาบาล 2 คนท่ีมีปญหาเร่ืองรายไดไมพอกับรายจาย แตเม่ือไดยายท่ีทํางาน 
และไดเรียนตอเพิ่มเติมแลว ปญหาเร่ืองคาใชจายก็หมดไป พอใจกับระบบบริหารของทางราชการ 
ไมวาจะเปนเร่ือง ภาระงาน หรือสภาพการปฏิบัติงาน และยังคงจะรับราชการอยูตอไป เนื่องจากไม
คิดไปทํางานเอกชน สภาพการทํางานดี มีผูรวมงานดี ทํางานไดอยางสบายใจ มีความม่ันคงในการ
ทํางาน พยาบาลท่ีมีประสบการณในการหมุนเวียนมีอายุราชการ 5-21 ป สวนใหญยายดวยเหตุผล
กลับภูมิลําเนา ยายตามคูสมรส สวนหนึ่งท่ีเกี่ยวของคือ หัวหนางาน และบางคนมีโอกาสออกไป
เพ่ือเปล่ียนสายงาน แตดวยขอจํากัดตางๆจึงตองกลับเขามาสูระบบใหมอีกคร้ัง ดวยเหตุผลในการ
ขอยายก็เพ่ือสนองความตองการความรัก การเอาใจใสจากครอบครัว และบรรยากาศในการทํางาน 
ก็มาจากหัวหนางานท่ีมีสัมพันธภาพท่ีดีในหนวยงาน การทํางานเปนทีม ไมตรีจิตของผูรวมงาน  
พยาบาลท่ีจบมาทํางานแลวมีความรูสึกวา สังคม ญาติใหการยอมรับ มีโอกาสไดชวยเหลือผูอ่ืน จาก
ความตองการของพยาบาลจะเห็นวาไดรับการตอบสนอง ตั้งแตข้ันท่ี 1-4  ไดเพียงพอตามความ
ตองการ  เม่ือความตองการนี้ไดการตอบสนอง กจ็ะมีความตองการในลําดับตอไป  

จากท่ีกลาวมาพอสรุปไดวา แพทย ทันตแพทย ท่ีไดวางแผนอนาคตวาจะตองมีการ
หมุนเวียนอยางแนนอน สวนใหญมีอายุยังนอย กลาวคือ บุคคลที่มีอายุมากข้ึน มีวุฒิภาวะมากข้ึน มี
ความม่ันคงในชีวิตราชการและฐานะทางเศรษฐกิจ มีประสบการณมากข้ึน ความคิดอาน ความรูสึก 
และการกระทําจะปรับเปล่ียนตามวัย ทําใหมองเห็นปญหาไดชัดเจนถูกตอง ตรงตามความเปนจริง
มากข้ึน และเม่ืออายุมากข้ึน มีครอบครัว จึงไมตองการยายไปท่ีอ่ืน ซ่ึงแตกตางจากบุคคลที่มีอายุยัง
นอย เม่ือเกิดปญหาในการทํางานในสถานท่ีเดิม ไมสามารถแกไขปญหาได จึงมีแนวโนมในการ
หมุนเวียนสูงกวาบุคลากรท่ีมีอายุสูงกวา และบุคลากรที่มีอายุนอย มีสถานภาพโสด ยังมีความ
ตองการการศึกษาตอ สรางความม่ันคงในชีวิต หรือทํางานในสถานท่ีท่ีมีความทาทาย และใน
บางคร้ังตองการการเปล่ียนแปลงในชีวิตเพื่อหาประสบการณในการทํางาน ซ่ึงสอดคลองกับ
การศึกษาของดรุณ บุญหนา (2548) ไดศึกษา ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับการขอยายของเจาหนาท่ี
สาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชนในจังหวัดชัยภูมิ พบวา อายุมีความสัมพันธเชิงผกผันกับการขอ
ยาย ของเจาหนาท่ีสาธารณสุขในศูนยสุขภาพชุมชน และสอดคลองกับการศึกษาของ สุวิทย          
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สําหรับในกลุมวิชาชีพพยาบาล ท่ีมีประสบการณในการหมุนเวียน ในการศึกษาคร้ังนี้
พบวาเหตุผลหลักท่ีพบในการหมุนเวียนทุกกลุมอายุเปนเร่ืองกลับภูมิลําเนา ยายตามคูสมรส ปญหา
จากหัวหนางาน และตองการเบ่ียงเบนสายงาน  ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของรัตนสุดา จิตระวัง 
(2548) พบวา อายุไมมีผลตอความตองการเปล่ียนงานของพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลชุมชน 
จังหวัดกาฬสินธุ และแตกตางกับการศึกษาของมณฑาทิพย วงษดรุณีย ท่ีศึกษาปจจัยท่ีมีผลตอ
แนวโนม การลาออก โอน ยายของพยาบาลทหารอากาศ ท่ีพบวาพยาบาลทหารอากาศท่ีมีอายุนอย
ใหระดับความสําคัญของปจจัยท่ีมีผลตอการการลาออก โอน ยาย อยูในระดับมาก 

การศึกษาคร้ังนี้พบวา แพทย และทันตแพทย ยังไมไดรับการตอบสนองในข้ันท่ี 1 คือ
ความตองการทางกาย (physical needs) อยางเพียงพอ  เนื่องจากแพทย ทันตแพทย ท่ีมีอายุ และอายุ
ราชการนอยๆ  เพิ่งเร่ิมทํางาน ยังมีความตองการพื้นฐานทุกประเภท  ตองการเคร่ืองอํานวยความ
สะดวกสบาย ซ่ึงก็เปนไปตามกระแสคานิยม และสังคมที่เปล่ียนไป ตามท่ีกลาวมาขางตน แพทย 
และทันตแพทย จึงตองการหมุนเวียนไปในท่ีสามารถสรางโอกาสในการหารายได เพ่ือสนองตอบ
ความตองการใหเพียงพอ ซ่ึงสอดคลองกับ นิภาพร ภัสรางกูร อริยา เพ็งพัด และเสกสรรค คลัง
สมบัติ (2547) พบวา ปจจัยคํ้าจุนท่ีอาจมีผลทําใหแพทยตองตัดสินใจทํางานกับโรงพยาบาลเอกชน 
คือเงินเดือน และคาตอบแทน และสอดคลองกับ มณฑาทิพย วงษดรุณีย (2547) พบวา ปจจัยคํ้าจุน
ดานเงินเดือน เปนปจจัยท่ีมีความสําคัญ อยูในระดับมากเปนลําดับท่ี 1 ท่ีเปนปจจัยท่ีมีผลตอการ
ลาออก โอน ยายของพยาบาลทหารอากาศ  

เม่ือความตองการ ในลําดับข้ันท่ี 1 ไดรับการตอบสนองในระดับหนึ่งแลว ก็จะเกิดความ
ตองการในลําดับข้ันท่ีสูงข้ึนไป คือ ลําดับข้ันท่ี 2 ความตองการความปลอดภัย และม่ันคง (safety 

and security needs) ความตองการความม่ันคงของงาน ผลการศึกษาพบวาบุคลากรทางการแพทย
คิดวา การทํางานในวิชาชีพแพทย ทันตแพทย เภสัชกร และพยาบาล และการทํางานในระบบ
ราชการ ก็จะมีหลักประกันของความม่ันคง และสวัสดิการคุมครอง ซ่ึงสอดคลองกับ พลสิทธ์ิ บัวศรี 
และคณะ ( 2538) พบวา ความปลอดภัยในชีวิต และทรัพยสิน เปนปจจัยที่ทําใหทันตแพทยคูสัญญา
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การอยูในระบบราชการก็จะขามไปถึง ความตองการในข้ันท่ี 4 คือความตองการการยก
ยอง (esteem needs) ผลจากการศึกษา พบวาการทํางานในระบบราชการแมจะมีข้ันตอนในการ
ทํางานท่ียุงยาก ซับซอน แตระบบราชการทําใหรูสึกวามีโอกาสไดทํางานเพ่ือสังคม ทําใหรูสึกวา
ตนเองมีคุณคา มีเกียรติ ผูคนในสังคมยกยอง เหตุผลเหลานี้เปนเร่ืองคานิยม เปนเร่ืองของความคิด
ในดานคุณธรรม และจริยธรรมท่ียังหลงเหลืออยู เปนความรูสึกท่ีตองการใหคุณประโยชนแกสังคม 
และสวนรวมมากกวาทํางานเพ่ือประโยชนของตนเองเพียงอยางเดียว ซ่ึงสอดคลองกับ รัตนสุดา จิต
ระวัง (2548) พบวาเหตุผลท่ีทําใหพยาบาลยังคงปฏิบัติงานสวนใหญใหเหตุผลวาเปนงานท่ีม่ันคง 
เปนอาชีพท่ีไดชวยเหลือผูอ่ืน 

กลับมาท่ีความตองการลําดับข้ันท่ี 3 คือความตองการความผูกพันและการยอมรับ
(belongingness and love needs) จากการศึกษาบุคลากรทางการแพทยใหเหตุผลในการ
หมุนเวียน และวางแผนที่จะหมุนเวียน ในเร่ืองของการยายกลับภูมิลําเนา และการยายตามคูสมรส 
เปนท่ีทราบกันดีวามนุษยเปนสัตวสังคม มีความตองการความรักใคร ซ่ึงบุคคลท่ัวไปตองการมาก
จากบิดามารดา สามีภรรยาและลูก ตลอดจนถึงญาติพี่นอง บุคลากรทางการแพทยท่ีมีภูมิลําเนาอยู
คนละจังหวัดกับสถานท่ีทํางาน จึงตองการยายกลับภูมิลําเนาเดิม หรือยายตามคูสมรส ซ่ึงสอดคลอง
กับ   สุปรีดา อดุลยานนท  พัชราวรรณ ศรีศิลปนันท และวรนุช ปติพัฒน (2539) พบวา ปจจัยท่ีมี
อิทธิพลตอการลาออกของทันตแพทย คือภูมิลําเนา โดยเฉพาะกรุงเทพมหานคร การเขาเปน
นักศึกษาทันตแพทยโดยไมไดรับตรงจากภูมิภาคที่มหาวิทยาลัยต้ังอยู และสอดคลองกับ สฤต สันติ
เมทนิดล และคณะ (2529) พบวาเหตุผลท่ีขาราชการใชในการโอน ยาย ท่ีทํางานที่สําคัญคือ ตองการ
กลับภูมิลําเนาเดิม ตองการอยูกับครอบครัว 

โดยสวนใหญแลวความตองการของบุคลากรทางการแพทย ยังอยูท่ีความตองการใน
ลําดับท่ี 4 ของลําดับข้ันความตองการของมาสโลวเทานั้น  
 
สรุปผลการศึกษา 

จากการสัมภาษณเชิงลึกบุคลากรทางการแพทย ซ่ึงประกอบดวย แพทย ทันตแพทย 
เภสัชกร และพยาบาล เกี่ยวกับมุมมองของบุคลากรทางการแพทย ตอการหมุนเวียนบุคลากรภายใต
ระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา สามารถสรุปบริบท และมุมมองของบุคลากรทางการแพทย ตอ
การหมุนเวียนบุคลากร ตามสาขาวิชาชีพไดดังนี้ 
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วิชาชีพแพทย 
ผลการศึกษา พบวาแพทยท่ีมีการวางแผนเร่ืองการหมุนเวียน จะมีเหตุผลหลักท่ีสําคัญ 

คือเร่ืองการศึกษาตอ และความกาวหนาในวิชาชีพ ซ่ึงพบวาแพทยท่ีมีอายุราชการนอยๆ ท่ีมี
ประสบการณในการหมุนเวียน เพราะภาระงานมาก จนไมมีเวลาเตรียมตัวเพื่อท่ีจะไปศึกษาตอ เม่ือ
สัญญาชดใชทุนหมด สวนแพทยท่ีมีอายุราชการมาก มีประสบการณในการหมุนเวียนดวยเหตุผล 
กลับภูมิลําเนาเดิม และความกาวหนาในวิชาชีพ  ถาตองมีการหมุนเวียนก็จะไปดวยเหตุผลเกี่ยวกับ
ความกาวหนาในอาชีพราชการ 

ปจจัยเร่ืองรายได แพทยพอใจกับรายไดท่ีเปนอยูในระดับหนึ่ง แตถาเอาไปเปรียบเทียบ
กับภาคเอกชน แลวถือวาตางกันมาก แพทยบางสวนจึงตองไปเปดคลินิกสวนตัว ไปทํางานนอก
เวลาเพ่ิมท่ีโรงพยาบาลเอกชน เพื่อหารายไดเพิ่มข้ึน 

จากมุมมองของแพทยท่ีมองแพทยท่ีมีการหมุนเวียน มีปจจัยเง่ือนไขมาจากเร่ืองของ 
การศึกษาตอเปนหลัก 

การทํางานภายใตระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนานั้น พบวาแพทยไดรับผลกระทบ
ในเร่ืองของ ภาระงานท่ีเพิ่มข้ึน เนื่องจากกําลังคนในการทํางานไมสมดุลกับปริมาณงาน เวลาใน
การตรวจวินิจฉัยนอยลงความผิดพลาดอาจมีมากข้ึนและมีการส่ือสารกันกับคนไขนอย  ความเขาใจ
กันระหวางแพทยกับคนไขก็นอยลงไปดวย ความเส่ียงตอการถูกฟองรองจึงอาจมีมากข้ึน  
 

วิชาชีพทันตแพทย 
ทันตแพทยท่ีศึกษา สวนใหญเปนเพศหญิงและมีสถานภาพโสด พบวาทันตแพทยท่ี

วางแผนเร่ืองการโยกยายจะมีอายุราชการ 1-2 ป เหตุผลในการยายดวยเรื่องของความตองการศึกษา
ตอ ยายกลับภูมิลําเนาเดิม และหาโอกาสในการสรางรายไดมากกวานี้ สวนผูท่ีมีสถานภาพสมรส ถา
เปนหญิงจะยายตามคูสมรส ถาเปนชายจะอยูกับครอบครัว ไมคิดเร่ืองการโยกยาย  

ผูท่ีเรียนจบทันตแพทย มีความภาคภูมิใจในวิชาชีพ มีโอกาสไดชวยเหลือประชาชน 
ไดรับการยอมรับจากสังคม อยูในระบบราชการถึงแมจะมีข้ันตอนท่ียุงยาก ซับซอน แตระบบ
ราชการก็มีสวัสดิการที่ดี ใหความคุมครองมีความม่ันคงในชีวิตการงาน และเม่ือไดทํางานในระบบ
ราชการทําใหไดเห็น และมีโอกาสชวยเหลือผูท่ีทุกขยาก ลําบาก  
 เกี่ยวกับรายได ทันตแพทยสวนใหญพอใจกับรายไดในปจจุบัน เพราะมีรายไดเพิ่มจาก
การทํางานนอกเวลาราชการ สวนทันตแพทยบางคนท่ีมีความจําเปนเกี่ยวกับเงิน ก็จะไปทําคลินิก
เอกชนนอกเวลาราชการ การวางแผนไปทํางานในท่ีมีโอกาสสรางรายไดมากกวานี้ การวางแผนไป
ทําธุรกิจสวนตัวเพิ่มเติม  
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 สําหรับส่ิงแวดลอมในการทํางาน ปจจัยสําคัญข้ึนอยูกับบรรยากาศในการทํางาน การ
บริหารงาน และเพ่ือนรวมงาน รองลงมาเปนเร่ืองของความเปนชุมชนเมือง ในแงของความ
สะดวกสบาย และการหารายได มุมมองของทันตแพทยตอการหมุนเวียน จึงเนนในเร่ืองของ
บรรยากาศในการทํางาน การยายกลับภูมิลําเนา การศึกษาตอ และรายได 

การทํางานภายใตระบบหลักประกันสุขภาพ มีผลกระทบเร่ืองภาระงานบาง บางแหง
เพิ่ม บางแหงก็ไมเห็นผลที่ชัดเจน แตพบปญหาเร่ืองกําลังคน ท่ีไมสามารถจะมาทํางานดานสงเสริม 
ปองกัน เพราะขณะน้ีสวนใหญเนนงานรักษา ผลเน่ืองมาจากการรักษาฟรี ทําใหการเขาถึงบริการมี
มากข้ึน จํานวนทันตแพทยนอยกวาท่ีควรจะมีตามกรอบในระบบสารสนเทศทางภูมิศาสตร 
(geographic information system, GIS) ท่ีนํามาใชในการกระจายบุคลากร จึงไมสามารถเนน
งานสงเสริมตามวัตถุประสงคของงานหลักประกันสุขภาพถวนหนาได  

 
 วิชาชีพเภสัชกร 

เภสัชกรที่มีประสบการณในการหมุนเวียน มีอายุราชการระหวาง 2-4 ป ยายดวยเหตุผล
เร่ือง กลับภูมิลําเนา ยายตามคูสมรส และอยากปฏิบัติงานในโรงพยาบาล 

เภสัชกรที่เรียนจบมาสวนใหญมีความภาคภูมิใจ พอใจกับวิชาชีพนี้ เปนวิชาชีพท่ีสังคม
ใหการยอมรับ มีโอกาสไดชวยเหลือคนไข และเภสัชกรที่ทํางานในระบบราชการ คิดวาระบบ
ราชการเหมาะกับตัวเอง ไมตองทํางานแขงขันกับใคร ไมมีความกดดันจากการทํางาน ระบบ
ราชการมีความม่ันคง 

 ปจจัยจําเปนเร่ืองรายได เภสัชกรสวนใหญพอใจกับรายไดท่ีเปนอยูในปจจุบัน เพราะ
บางคนทํางานนอกเวลาราชการในโรงพยาบาล บางคนก็ไปคุมรานยา บางคนก็เปดรานยาเอง เปน
รายไดเสริม บางคนก็รับเงินเดือนอยางเดียว พอใจกับส่ิงท่ีเปนอยูในปจจุบัน  
 สําหรับส่ิงแวดลอมในการทํางาน เพื่อนรวมงาน มีผลอยางมากในการทํางานเพราะ เปน
บุคคลท่ีอยูใกลตัว ท่ีเปนสวนหนึ่งในการสรางบรรยากาศในการทํางาน ถาบรรยากาศในการทํางาน
ไมดีก็เปนเหตุประกอบในการหมุนเวียนของเภสัชกรบางคน มุมมองของเภสัชกร ตอการหมุนเวียน 
ถือวาเพื่อนรวมงานมีอิทธิพลอยางรุนแรง ตอการหมุนเวียนของบุคลากร และถาจะพัฒนาตัวเองก็
ตองเรียนตอ 
 การทํางานภายใตระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา เภสัชกรเห็นวาจุดประสงคดี แต
อยากใหประชาชนมีสวนรวมจาย ในการรักษา เพื่อตระหนักในคุณคาของส่ิงท่ีไดรับ 
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วิชาชีพพยาบาล 
กลุมพยาบาลที่ศึกษาคร้ังนี้ เปนหญิงท้ังหมด อายุราชการระหวาง 5-21 ป เหตุผลการ

หมุนเวียนเร่ือง กลับภูมิลําเนา ยายตามคูสมรส จากหัวหนางาน และความกาวหนาจากสายงานอ่ืน 
พยาบาลท่ีเรียนจบมา สวนใหญมีความภาคภูมิใจ ในวิชาชีพไดชวยเหลือคนไข แตก็

ไมไดเปนวิชาชีพท่ีชอบท่ีสุด แตสามารถท่ีจะทํางานตามท่ีไดเรียนมา ในการดูแลรักษาคนไข ทํา
ตามบทบาทหนาท่ี  ผูท่ีไมชอบและไมมีใจรักในวิชาชีพจริงๆก็คิดจะเบ่ียงเบนสายงานถามีโอกาส 
วิชาชีพพยาบาลเปนวิชาชีพท่ีตองบริการในโรงพยาบาลตองมีตลอด 24 ช่ัวโมง จึงตองทํางานท้ังใน
เวลาปกติและนอกเวลาราชการ พยาบาลสวนใหญยอมรับสภาพกับการอยูในระบบราชการ เพราะมี
ความม่ันคง มีสวัสดิการใหพอแมลูก  

รายได จากเงินเดือน จากการอยูเวร และบางคนก็ไดเงินคาวิชาชีพเพิ่มเติมอีก แตสวน
ใหญคิดวาสายการพยาบาลไมมีความกาวหนา บางคนท่ีเรียนจบปริญญาโทมาก็ยังตองมาทํางาน
แบบเดิม เพราะไมสามารถข้ึนไปตําแนงท่ีสูงข้ึนได ดวยกรอบตําแหนงมีจํากัด และความจําเปนใน
การหมุนเวียนของพยาบาลสวนใหญมาจากการยายตามคูสมรส และกลับภูมิลําเนา  
 มุมมองของพยาบาลตอการหมุนเวียนของแพทย เปนเร่ืองของรายได คาตอบแทนท่ี
แตกตางกันมากระหวางรัฐ กับเอกชน สวนพยาบาลไมคอยหมุนเวียนเพราะสวนใหญเปนคนใน
พื้นที่ 
 การทํางานภายใตระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา ในชวงแรกที่ปฏิบัติงานไดรับ
ผลกระทบในเร่ืองนโยบายท่ีไมชัดเจน มีผลกระทบกับชีวิตประจําวัน ภาระงานท่ีเพิ่มข้ึน แตเม่ือ
ระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนาไดดําเนินงานมาจนถึงปจจุบัน มีความชัดเจนในเร่ืองนโยบาย
มากข้ึน ก็สามารถปรับตัวและทํางานตอไปได   
 
ขอจํากัดของการศึกษา 

ในการศึกษาบริบทการหมุนเวียนของบุคลากรทางการแพทย ควรจะไดศึกษาใน
บุคลากรทางการแพทย ท่ีลาออก ยายไปจังหวัดอ่ืน หรือโอนไปหนวยงานอื่นแลวดวย โดยการ
สอบถามบริบทของการหมุนเวียนยอนหลัง ถึงปจจัย เง่ือนไขตางๆ ในขณะท่ียังปฏิบัติงาน กอนการ
ตัดสินใจ ลาออก ยายไปจังหวัดอ่ืน หรือโอนไปหนวยงานอ่ืน แตมีขอจํากัดในการติดตาม และ
ติดตอ ดังนั้นในการศึกษาคร้ังนี้ จึงเลือกศึกษาเฉพาะบุคลากรทางการแพทยท่ียังปฏิบัติงานอยูใน
โรงพยาบาลท่ัวไป และโรงพยาบาลชุมชน ในจังหวัดชัยนาทเทานั้น 
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ขอเสนอแนะในการนําผลการศึกษาไปใช 
จากผลการศึกษา ทําใหทราบวาอายุราชการเปนส่ิงท่ีมีอิทธิพลสูง ตอการหมุนเวียนและ

การวางแผนที่จะหมุนเวียนในอนาคต ของบุคลากรทางการแพทย โดยเฉพาะ แพทย  ทันตแพทย 
และเภสัชกร ท่ีใหความสําคัญในเร่ืองของการศึกษาตอ  การยายกลับภูมิลําเนา โอกาสในการสราง
รายไดท่ีมากกวา  และบรรยากาศในการทํางาน จึงทําใหเกิดการหมุนเวียนสูงในบุคลากรกลุมนี้ จึง
ควรจะปรับปรุงส่ิงตอไปนี้ 

1. บุคลากรท่ีเพ่ิงสําเร็จการศึกษามา และไดมาปฏิบัติงานในโรงพยาบาลไดไมถึง 3 ป
ควรไดรับการดูแลติดตามชีวิตความเปนอยู และใหคําแนะนําการปฏิบัติงานเปนพิเศษ 

2. ควรสนับสนุนการฝกอบรม และการศึกษาตอ โดยเฉพาะ ในกลุมของแพทย  
ทันตแพทย ท่ีมีการหมุนเวียนสูง เหตุผลหน่ึงคือโอกาสในการฝกอบรมเพิ่มเติมในระยะส้ัน หรือ
ตองการศึกษาตอ สําหรับในกลุมของพยาบาลน้ันมีความตองการไดรับการฝกอบรมเพิ่มเติมใน
ระยะส้ัน ดังนั้น กระทรวงสาธารณสุข จึงควรท่ีจะสนับสนุนโอกาสในการฝกอบรมเพ่ิมเติมใน
ระยะส้ัน และการศึกษาหลังปริญญาใหกับ บุคลากรกลุมดังกลาว ใหมากข้ึน 

3. คาตอบแทนและสวัสดิการ  เหตุผลหนึ่งท่ีสงเสริมใหเกิดกําลังใจ และสามารถจูงใจ
ในการคงอยูในระบบราชการ คือเร่ืองของรายได ซ่ึงถานําไปเปรียบเทียบกับภาคเอกชนแลว 
แตกตางกันมาก  กระทรวงสาธารณสุขจึงควรที่จะพิจารณาปรับปรุงเร่ืองคาตอบแทน และ
สวัสดิการท่ีเหมาะสมกับบุคลากรทางการแพทยตอไป 

4. ความสัมพันธกับเพื่อนรวมงาน ก็เปนอีกปจจัยหนึ่งท่ีสงผลทางบวกตอการคงอยูรับ 
ราชการของบุคลากรทางการแพทย ดังนั้น โรงพยาบาลทุกแหง และสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 
ควรมีกิจกรรมเพื่อสงเสริมความสัมพันธอันดีระหวางวิชาชีพ เพื่อใหเกิดความรูรัก สามัคคี และลด
โอกาสในการหมุนเวียนของบุคลากร 

5. การยายกลับภูมิลําเนาเดิม เปนเหตุผลหน่ึงท่ีมีการหมุนเวียนบุคลากรในการศึกษานี้ 
ทางออก เพื่อใหเกิดความยั่งยืนในการกระจายบุคลากร จึงนาจะเปล่ียนกระบวนการคัดเลือก
บุคลากร เพ่ือใหไดมาซ่ึงบุคลากรที่มาจากชุมชนโดยการคัดเลือกนักเรียนทุนจากชุมชนจริงๆ โดย
ใชหลักเกณฑของชุมชนเองรวมกับหนวยงานภายนอก  เชน  กระทรวงสาธารณสุข  หรือ
ทบวงมหาวิทยาลัย 
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ขอเสนอแนะสําหรับการศึกษาคร้ังตอไป 
1.  เนื่องจากการศึกษาคร้ังนี้ เปนการศึกษาเฉพาะบุคลากรทางการแพทย ท่ียัง

ปฏิบัติงานอยูในโรงพยาบาลท่ัวไป หรือโรงพยาบาลชุมชน ในจังหวัดชัยนาทเทานั้น ซ่ึงมีขอจํากัด
ในการติดตามบุคลากรท่ีหมุนเวียนไปนอกจังหวัดแลว จึงไมสามารถนําไปอางอิงบุคลากรใน
โรงพยาบาล ของจังหวัดใกลเคียงอ่ืนๆได ดังนั้นจึงควรเพิ่มระยะเวลาในการศึกษาเพื่อติดตามทําการ
วิจัยซํ้าในบุคลากรทางการแพทย ท่ียื่นเร่ืองวาจะมีการหมุนเวียนในแตละรอบท่ีมีการพิจารณา คือ
ในเดือนเมษายน และตุลาคม ของทุกป เพ่ือจะไดรับทราบปจจัย เง่ือนไขในการหมุนเวียนท่ีแทจริง 
เพื่อสามารถนําไปแกไขปญหา ท่ีสามารถแกไขไดในระดับจังหวัด เพื่อลดปญหาการขาดแคลน
บุคลากรไดในระดับหนึ่ง 

2. ควรมีการศึกษาเชิงลึก  เ ร่ืองมุมมองของประชาชนตอผูใหบริการ และสิทธิ
ประโยชน ภายใตระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา  เพื่อรับทราบความคิดเห็น ความรูสึกของ
ประชาชนตอผูใหบริการ และระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา เพื่อเปนแนวทางในการแกไข
ปญหาเร่ืองการส่ือสารของผูใหบริการ และผูรับบริการ 

 
 

 


