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บทที ่4 

ผลการศึกษา 
 

    การประเมินต้นทุนทางเศรษฐศาสตร์เน่ืองจากการป่วยเป็นไข้หวดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 
2009(AH1N1) ในจงัหวดัเชียงใหม่ ในส่วนของการประเมินตน้ทุนส่วนบุคคลของผูป่้วยไดม้าจาก
การส ารวจแบบปฐมภูมิจ  านวน 100 ตวัอย่าง โดยออกแบบสอบถามไปยงักลุ่มเป้าหมายคือผูป่้วย
ไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) และญาติ สมาชิกในครอบครัวหรือผูดู้แลผูป่้วย ส่วนของ
การประเมินตน้ทุนในส่วนของผูใ้หบ้ริการโดยไดข้อ้มูลทุติยภูมิจากโรงพยาบาลนครพิงค ์ 
4.1 สถานการณ์โรคไข้หวดัใหญ่สายสายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1)  
 ขอ้มูลตั้งแต่วนัท่ี 28 เมษายน 2552 ถึงวนัท่ี 20 กุมภาพนัธ์ 2553 ส านักงานระบาดวิทยา 
กรมควมคุมโรค ได้รับแจง้จากส านักงานสาธารณสุขจงัหวดั ส านักงานป้องกนัควบคุมโรคเขต 
โรงพยาบาล ส านกัอนามยั กรุงเทพมหานคร และกรมวิทยาศาสตร์การแพทย ์สถานการณ์โดยรวม
สรุปไดด้งัน้ี 

 สถานการณ์ไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ใหม่2009(AH1N1) จากขอ้มูลการเฝ้าระวงัสะทอ้นให้
เห็นวา่ แนวโนม้การระบาดของไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ใหม่2009 (AH1N1) ขยายตวัทัว่ทุกภาคของ
ประเทศ โดยเฉพาะอย่างยิ่งภาคกลาง เหนือ และตะวนัออกเฉียงเหนือ โดยสถานการณ์ของโรคมี
รายละเอียดดงัน้ี 

 มีผูป่้วยโรคไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ใหม่2009 (AH1N1) ท่ีมีผลการตรวจทางห้องปฏิบติัการ
ในทุกจงัหวดัมีรายงานผูป่้วยไข้หวดัใหญ่สายพนัธ์ใหม่2009(AH1N1) คิดเป็นอตัราป่วยสะสม
เท่ากบั 52.59 ต่อประชากรแสนคน ผูป่้วยยืนยนัท่ีเสียชีวิต จ านวน 209 ราย ขอ้มูลตั้งแต่วนัท่ี 28 
เมษายน 2552 ถึง วนัท่ี 20 กุมภาพนัธ์ 2553 โดยมีอตัราป่วยสะสมกระจายตามจงัหวดัดงัรูปท่ี 4.1 
โดยรายระเอียดอตัราการป่วยสะสมรายเดือนดงัแสดงในภาคผนวก ก 
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ท่ีมา: http://beid.ddc.moph.go.th 

รูปที ่4.1  อตัราการป่วยสะสมของโรคไข้หวดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) ตั้งแต่วนัที ่ 
  1 พฤษภาคม 2552 ถึง วนัที ่20 กุมภาพนัธ์ 2553 
  

 โดยสถานการณ์โรคไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) ของจงัหวดัเชียงใหม่ในช่วง
ท่ีท าการศึกษายงัมีการระบาดอย่างต่อเน่ืองและมีแนวโน้มจะระบาดเพิ่มข้ึนอีกในพื้นท่ีเขตเมือง 
โดยเฉพาะในช่วงฤดูหนาวโดยยอดผูป่้วยจ าแนกตามเดือนดังแสดงในตารางท่ี 4.1 
 
 ตารางที่ 4.1 จ านวนผู้ป่วยไข้หวัดใหญ่สายพันธ์ุใหม่2009 AH1N1ในจังหวัดเชียงใหม่ปี  

พ.ศ. 2552 ถึง เดือนกุมภาพันธ์ พ.ศ. 2553 จังหวัดเชียงใหม่ (หน่วย:คน) 

ผู้ป่วย จ านวนผู้ป่วย (คน ) 

พ.ศ. 2552 พ.ศ. 2553  
(ม.ค. – ก.พ.) 

รวม 

ไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009 
(AH1N1) 

              2,248                471       2,719 

ท่ีมา : งานระบาดวิทยาฝ่ายควบคุมป้องกันโรคติดต่อ ส านักงานสาธารณสุขจังหวดัเชียงใหม่ 

http://beid.ddc.moph.go.th/th/images/news/situationh1n1/thai/flu_201002241736.pdf
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 จากขอ้มูลโรคไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) ส านกังานระบาดวทิยา กรม
ควบคุมโรค วนัท่ี 12 มิถุนายน 2552 อธิบายไวรัสวทิยาของโรคไขห้วดัใหญ่สายสายพนัธ์ุใหม่ 
2009(AH1N1) ไดด้งัน้ี 

 1) ลกัษณะทางไวรัสวทิยา การรักษา การป้องกนัเช้ือไข้หวัดใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 
2009(AH1N1) 
 ไวรัสไขห้วดัใหญ่ชนิด A ก่อให้เกิดการติดเช้ือในมนุษยแ์ละสัตวห์ลายชนิด เช่น มา้ สุกร 
นก ไก่ เป็นต้น โรคไข้หวดัใหญ่ท่ีพบในมนุษย์มีสาเหตุเกิดจากชนิด A ประมาณร้อยละ 80 
นอกจากน้ียงัเป็นสาเหตุของการระบาดใหญ่ทัว่โลก ท่ีส าคญัไวรัสไขห้วดัใหญ่ชนิด A มีการ
เปล่ียนแปลงแอนติเจนของฮีแมกกลูตินิน (Hemegglutinin, H) และนิรามินิเดส (Neuraminidase, N) 
ไปจากเดิมมากจนกระทัง่เกิดเป็นสายพนัธ์ุใหม่ข้ึนอยูเ่ร่ือยๆ 
 2) แอนติเจนของไวรัสไข้หวัดใหญ่ 
  ฮีแมกกลูตินิน (hemagglutinin, HA) ท าหนา้ท่ีในการจบักบัโปรตีนตวัรับบนผิว
เซลล์ ท าให้ไวรัสสามารถเขา้สู่เซลล์ได ้โปรตีนตวัรับพบไดใ้นเมือกท่ีปกคลุมทางเดินหายใจ และ
พบบนผวิเมด็เลือดแดงดว้ย ฮีแมกกลูตินินมีคุณสมบติัในการท าให้เม็ดเลือดแดงของมนุษยห์มู่เลือด
โอและสัตวบ์างชนิด เช่น ไก่ และหนูตะเภา เกิดปฏิกิริยาเกาะกลุ่ม ซ่ึงคุณสมบติัน้ีน ามาใชต้รวจหา
ไวรัสได ้ฮีแมกกลูตินินของเช้ือไวรัสไขห้วดัใหญ่ type A แบ่งออกเป็น 15 subtypes คือ H1, H2, 
H3... H15 ทั้ง 15 subtypes พบไดใ้นนก แต่เช้ือท่ีพบในมนุษยใ์นปัจจุบนัมีอยู ่3 subtypes คือ H1, 
H2, และ H3 ส่วน subtypes อ่ืนๆ มีการติดเช้ือในสัตวต่์างๆ กนั เช่น สุกร มา้ แมวน ้ า และปลาวาฬ 
ส่วนเช้ือไวรัสไขห้วดัใหญ่ชนิด B และ C ยงัไม่มีการแบ่งฮีแมกกลูตินินออกเป็น subtype  
  นิวรามินิเดส (Neuraminidase, NA) เป็นเอนไซมท่ี์ท าหนา้ท่ียอ่ยไกลโคโปรตีน
ซ่ึงเป็นตวัรับบนผิวเซลล์ ท าให้ไวรัสหลุดเป็นอิสระจากเซลล์ เน่ืองจากโมเลกุลของไกลโคโปรตีน
น้ีพบไดใ้นเมือกท่ีปกคลุมทางเดินหายใจดว้ย ท าให้ไวรัสถูกดกัจบัติดกบัเมือกไดเ้ม่ือเมือกจบัไวรัส
ไว ้ไวรัสจะใชเ้อนไซมน้ี์ยอ่ยท าใหเ้มือกใสข้ึน ไวรัสจึงหลุดออกไปบุกรุกเซลล์เยื่อบุทางเดินหายใจ
ท่ีอยู่ลึกลงไป ในปัจจุบนัน้ี นิวรามินิเดสของเช้ือไขห้วดัใหญ่ type A แบ่งออกเป็น 9 subtypes 
ดว้ยกนั คือจาก N1, N2, N3... N9 โดยเช้ือท่ีพบในมนุษยเ์ป็น N1 และ N2 ส่วนเช้ือไวรัสไขห้วดั
ใหญ่ชนิด B และ C ยงัไม่มีการแบ่งนิวรามินิเดสออกเป็น subtype 
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ท่ีมา : Centers for Disease Control, World Health Organization 

  
 
3)  การเปลี่ยนแปลงของเช้ือไวรัสไข้หวดัใหญ่ทีม่ีโอกาสท าให้เกดิการระบาดใหญ่ 
ไวรัสไขห้วดัใหญ่หลายชนิดมีธรรมชาติในการติดเช้ือในสัตวปี์กและสัตวเ์ล้ียงลูกดว้ย

นม ส่วนใหญ่ไวรัสเหล่าน้ีจะไม่ติดเช้ือในคน แต่บางคร้ังไวรัสในสัตวบ์างชนิดก็ติดเช้ือในคน
ได้ ซ่ึงเกิดข้ึนเป็นคร้ังคราว การระบาดใหญ่ของไขห้วดัใหญ่เกิดเม่ือประชากรยงัไม่มีภูมิคุม้กนัต่อ
ไวรัสสายพนัธ์ุใหม่ท่ีเกิดจากการเปล่ียนแปลงทางพนัธุกรรมของไวรัสซ่ึงมี 2 แบบ คือ 
  1.   การกลายพนัธ์ุ (mutation) 
                2 .    การแลกเปล่ียนช้ินส่วนรหสัท่ีสมบูรณ์ของดีเอ็นเอ(DNA)หรืออาร์เอ็นเอ(RNA)ของ
ไวรัส(genome) (ดร.บุรชยั สนธยานนท,์ สถาบนัอณูชีววิทยาและพนัธุศาสตร์ มหาวิทยาลยัมหิดล)ระหวา่ง
ไวรัสต่างสายพนัธ์ุ(reassortment) เป็นการติดเช้ือไวรัสไขห้วดัใหญ่ 2 สายพนัธ์ุในเซลลเ์ดียวกนัและมีการ
รวมช้ินส่วนgenomesของไวรัส 2 สายพนัธ์ุลงในอนุภาคไวรัสเดียวกนั ท าให้เกิดไวรัสลูกผสมสายพนัธ์ุ
ใหม่ซ่ึงมีกลไกการเปล่ียนแปลงหลกัอยู ่2 กระบวนการไดแ้ก่ 
  Antigenic drift  เป็นกระบวนการท่ีเกิดข้ึนเน่ืองจากเช้ือไวรัสไขห้วดัใหญ่มีสาร
พนัธุกรรมเป็น RNA จึงมีอตัราการกลายพนัธ์ุเปล่ียนแปลงสารพนัธุกรรมไดง่้าย (High rate of 
mutation) เม่ือไวรัสมีการสะสมการกลายพนัธ์ุเพิ่มมากข้ึนก็จะท าให้มีโปรตีนท่ีมี คุณสมบติั
เปล่ียนแปลงไป (โดยเฉพาะอย่างยิ่ง HA และ NA ซ่ึงอยู่ท่ีเปลือกผิวชั้นนอกของไวรัส และมี
บทบาทเก่ียวขอ้งในการติดเช้ือ) จึงท าให้เช้ือไวรัสสามารถหลบเล่ียงระบบภูมิคุม้กนั และก่อให้เกิด

รูปที ่4.2 แสดงโครงสร้างเซลล์ของเช้ือไวรัสไข้หวดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009 (AH1N1) 
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การติดเช้ือระบาดเป็นประจ าทุกปี ดงัท่ีพบในกรณีไขห้วดัใหญ่ตามฤดูกาล นอกจากน้ีการกลาย
พนัธ์ุแบบน้ีสามารถท าให้เช้ือไวรัสติดเช้ือขา้มสายพนัธ์ุ จากสัตวปี์กมาสู่คนได ้ดงัเช่นท่ีพบใน
กรณีของไวรัสไขห้วดันก เป็นตน้ 

   Antigenic shift  เป็น กระบวนการท่ีเกิดข้ึนเน่ืองจากเช้ือไวรัสไขห้วดัใหญ่มีสาร
พนัธุกรรมท่ีมี ลกัษณะเป็นท่อนๆ จ านวน 8 ท่อนท่ีเป็นอิสระต่อกนั ดงันั้นเม่ือมีการติดเช้ือจาก
ไวรัส 2 สายพนัธ์ุ ในเซลล์เจา้บา้นเดียวกนั ก็จะท าให้ไวรัสสามารถแลกเปล่ียนช้ินส่วนของสาร
พนัธุกรรม (Genetic reassortment) กลายเป็นไวรัสสายพนัธ์ุลูกผสม (Reasssortant virus) ซ่ึงมีสาร
พนัธุกรรมแบบผสมผสาน ท าให้มีคุณสมบติัแตกต่างไปจากเช้ือไวรัสตั้งตน้ ซ่ึงในร่างกายจะไม่มี
ระบบภูมิคุม้กนัท่ีจ  าเพาะกบัตวัไวรัสลูกผสมสายพนัธ์ุ ใหม่ เป็นผลท าให้อาจมีการระบาดของเช้ือ
ไวรัสอยา่งกวา้งขวาง (Epidemic outbreak) หรือถา้ไม่มีมาตรการควบคุมโรคท่ีรัดกุมและเหมาะสม  
มีการระบาดในหลายประเทศทัว่โลก (Pandemic outbreak) 

4) เช้ือก่อโรค 
ไวรัสสายพนัธ์ุใหม่ชนิด AH1N1 ตรวจพบคร้ังแรกในคนในเดือนเมษายน พ.ศ. 2552 ท่ี

ประเทศสหรัฐอเมริกา เมก็ซิโก และแคนาดา เช้ือไวรัสประกอบดว้ยสารพนัธุกรรม(gene) 2 ตวัจาก
สายพนัธ์ุไขห้วดัใหญ่ท่ีพบโดยปกติในสุกรในยโุรปและเอเชีย(avian genes)  พนัธุกรรม(gene)จาก
สายพนัธ์ุท่ีพบในสัตวปี์ก และพนัธุกรรม(gene)จากสายพนัธ์ุท่ีพบในคน นกัวทิยาศาสตร์จึงเรียก 
“quadruple reassortant” virus มีการศึกษาพบวา่เช้ือสามารถมีชีวติอยูใ่นส่ิงแวดลอ้มและยงัติดต่อสู่
คนไดน้าน 2-8 ชัว่โมงหลงัจากจบัอยูบ่นส่ิงของ เช้ือถูกท าลายท่ีอุณภูมิ 75-100๐C (167-212 ๐F) 
รวมทั้งสารเคมีหลายชนิดเช่น คลอรีน ไฮโดรเจนเปอร์ออกไซด ์ผงซกัฟอก(สบู่)  iodophors 
(iodine-based antiseptics) และแอลกฮอล ์ถา้ใชใ้นความเขม้ขน้เหมาะสมและเวลานานพอ 

5) การแพร่เช้ือ 
ขอ้มูลเท่าท่ีมีอยู ่ณ เวลาน้ี(ปี พ.ศ. 2552 )บ่งช้ีวา่เช้ือไวรัสไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009 

(AH1N1) สามารถติดต่อไดโ้ดยวิธีคลา้ยกบัเช้ือไวรัสไขห้วดัตามฤดูกาล ซ่ึงแพร่จากคนสู่คนโดย
การสัมผสัฝอยละอองน ้ามูก น ้ าลาย(droplet) ของผูป่้วยเป็นหลกั เน่ืองจากฝอยละอองน ้ ามูก น ้ าลาย
ท่ีผูป่้วยไอหรือจามออกมามีขนาดใหญ่กว่า 5 mem และกระจายไปในอากาศไดใ้นระยะใกล ้(ไม่
เกิน 3 ฟุตหรือ 1 เมตร)  การได้รับเช้ือตอ้งสัมผสัใกลชิ้ด (เช่น ผูป่้วย ไอ หรือ จามใกลผู้ท่ี้มีภูมิ
ไวรัส) นอกจากน้ียงัสามารถติดเช้ือไดจ้ากมือผูป่้วยหรือส่ิงของท่ีปนเป้ือนเช้ือ โดยคนจบัส่ิงของท่ี
ปนเป้ือนแลว้เอามือไปสัมผสัตา จมูก ปาก โดยท่ีไม่ไดล้า้งมือก่อน เพราะเช้ือสามารถมีชีวิตอยู่ได้
ไม่เกิน 12 ชัว่โมงในส่ิงแวดลอ้มท่ีมีผิวเรียบแข็ง แต่ในส่ิงแวดลอ้มท่ีมีผิวไม่เรียบแข็งจะอยูไ่ดน้าน 
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24-48 ชัว่โมง  สามารถแพร่ผา่นเช้ือผา่นฝอยละอองน ้ ามูก น ้ าลาย ไม่มีความเส่ียงในการติดเช้ือจาก
การรับประทานหมูและผลิตภณัฑจ์ากหมูท่ีปรุงสุก 
 เช้ือไวรัสไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) มีความรุนแรงกว่าไวรัสท่ีพบตาม
ฤดูกาล โดยพบวา่อตัราการติดเช้ือทุติยภูมิ (secondary attack rate) ของไวรัสตามฤดูกาลประมาณ
ร้อยละ 5-15 ส่วนเช้ือไวรัสไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) มีอตัราการติดเช้ือทุติยภูมิท่ี
คาดประมาณในปัจจุบนัประมาณร้อยละ 22-33 

6) ระยะฟักตัว 
ระยะฟักตัวของเช้ือยงัไม่แน่ชัดคาดว่าอยู่ในช่วง 1-7วนั ส่วนใหญ่ 1-4วนั จากการ

วิเคราะห์ขอ้มูลผูป่้วยไวรัสไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) 98 รายในประเทศสเปนพบ
ระยะฟักตวัอยูร่ะหวา่ง 1-7วนั มธัยฐาน 3 วนั ส่วนในยโุรปพบแนวโนม้ท่ีนานข้ึนถึง 8 วนั  
(ขอ้สันนิษฐานจากขอ้มูลการระบาดใหญ่ท่ีผา่นๆ มาพบระยะฟักตวั 1-3วนั ระยะแฝง(latent period) 
0.5-2 วนั) 
 7) ระยะแพร่เช้ือ 

เช่ือวา่เช้ือมีคุณสมบติัในการแพร่เช้ือเช่นเดียวกบัไวรัสไขห้วดัใหญ่ท่ีเกิดตามฤดูกาลคือ
ตั้งแต่ก่อนมีอาการ 1 วนัจนถึง 7 วนัหลงัมีอาการ1 เด็กเล็กอาจมีระยะแพร่เช้ือนานกวา่น้ี การระบาด
คร้ังน้ีในเมก็ซิโกพบวา่บางตวัอยา่งท่ีเก็บหลงัวนัเร่ิมป่วย 6-7วนัยงัใหผ้ลบวกจากการตรวจ RT-PCR 
การพิจารณาขนาดของการระบาดท่ีอาจเป็นไปไดจ้ากขอ้มูลในเมก็ซิโกพบอตัราการติดโรคพื้นฐาน 
(Basic reproduction number –R0 หมายถึง จ  านวนคนท่ีเฉล่ียท่ีจะติดโรคจากผูป่้วยรายแรก) 2.2 – 
3.1 ข้ึนกบัช่วงเวลาระหวา่งรุ่น(generation) (ซ่ึงประมาณเวลาเฉล่ียระหวา่งผูติ้ดเช้ือรายแรกและผูติ้ด
เช้ือทุติยภูมิ) แต่การคาดประมาณจากขอ้มูลผูป่้วยในยโุรปส่วนใหญ่ประมาณ 1.4 – 1.6 ซ่ึงสูงกวา่
ในไขห้วดัใหญ่ตามฤดูกาล ในขณะท่ีขอ้มูลการระบาดใหญ่ใน พ.ศ. 2461 มีอตัราการติดโรค
พื้นฐาน 1.5 – 2.0 
 8) ลกัษณะทางคลนิิก 

 ขอ้มูลจนถึงวนัท่ี 20 พฤษภาคม 2525 จาการวิเคราะห์ขอ้มูลผูป่้วยยืนยนั 3,734 รายใน
เมก็ซิโก เสียชีวติ 74 รายและผูป่้วยจากประเทศอ่ืนๆ อีกรวมทั้งหมด 10,243 ราย ลกัษณะทางคลินิก
มีตั้ งแต่อาการเล็กน้อยจนถึงรุนแรงอาการท่ีพบมากท่ีสุดได้แก่ ไข้ ไอ เจ็บคอ ปวดเม่ือยตาม
กลา้มเน้ือ และปวดศีรษะ ไม่พบอาการไขใ้นผูป่้วยนอกบางส่วน รวมทั้งประมาณ 1 ใน 6 ของผูป่้วย
ในท่ีรอดชีวติ อาการของระบบทางเดินอาหาร (คล่ืนไส้ อาเจียน และ/หรือ ทอ้งร่วง) พบมากถึงร้อย
ละ 38 ของผูป่้วยนอกในสหรัฐอเมริกา และพบอาการทอ้งร่วง 17 ราย(ร้อยละ 41) จากผูป่้วย 41 ราย
ท่ีมีขอ้มูลในประเทศสเปน 
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ผูป่้วยท่ีต้องพักรักษาในโรงพยาบาลมีประมาณร้อยละ 2-5 ของผู ้ป่วยยืนยนัใน
สหรัฐอเมริกาและแคนาดาและร้อยละ 6 ในเม็กซิโก แต่จากการวิเคราะห์ขอ้มูลผูป่้วยในยุโรป
ระหวา่งวนัท่ี 5 พฤษภาคม ถึง 3 มิถุนายน 2552 จ  านวน 301 ราย เป็นผูป่้วยนอก 138 ราย (ร้อยละ 

46) ตอ้งรักษาในโรงพยาบาล 72 ราย (ร้อยละ 24) และไม่ทราบขอ้มูล 91 ราย (ร้อยละ 30) อยา่งก็
ตามหลายโรงพยาบาลจดัให้ผูป่้วยอยูห่้องแยก การท่ีผูป่้วยตอ้งพกัรักษาตวัในโรงพยาบาลจึงไม่ได้
บ่งช้ีถึงความรุนแรงของโรค เกือบคร่ึงหน่ึงของผูป่้วยท่ีอยูโ่รงพยาบาลในสหรัฐอเมริกา และ 21 ราย 
จาก 45 ราย (ร้อยละ 46) ของผูป่้วยท่ีเสียชีวิตในเม็กซิโกมีโรคหรือความผิดปกติอยู่ก่อนแล้ว 
(underlying conditions) ส่วนอีกร้อยละ 54 ท่ีมีสุขภาพดีก่อนป่วยส่วนใหญ่อายุ 20-59 ปี เด็กและ
วยัรุ่นมีอตัราผูป่้วยตายต ่ากวา่ผูใ้หญ่ แต่ยงัไม่มีเหตุผลท่ีอธิบายได ้
การระบาดคร้ังน้ีในชุมชนเล็กๆ ในรัฐ เวราครูซ (Veracruz) ประเทศเม็กซิโก มีการระบาดของ
อาการคล้ายไขห้วดัใหญ่อย่างอ่อน (mild ILI) ประมาณคร่ึงหน่ึงของประชากร จากขอ้มูลการ
ระบาดใหญ่ท่ีผา่นๆมาคาดวา่ประชากรท่ีมีอาการป่วยประมาณ 2 ใน 3 ของประชากรในพื้นท่ีเกิด
การระบาดใหญ่  
 9) ภาวะแทรกซ้อน  

จากขอ้มูลภาวะแทรกซ้อนของผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1) ใน
ยุโรป 260 ราย (20 ประเทศ) ส่วนใหญ่ 241 ราย (ร้อยละ 93) ไม่มีภาวะแทรกซ้อน มีเพียง 3 ราย 
(ร้อยละ 1) มีปอดอกัเสบ และ 2 รายมีภาวะแทรกซอ้น ส่วนอีก 14 ราย (ร้อยละ 5) ไม่มีขอ้มูล ผูป่้วย
ท่ีพบในการระบาดคร้ังก่อนๆ พบภาวะแทรกซ้อนตั้งแต่อาการทางเดินหายใจเล็กนอ้ยจนถึงอาการ
ของระบบทางเดินหายใจส่วนล่าง ขาดน ้ า หรือปอดอกัเสบ การเสียชีวิตยงัมีน้อย อย่างไรก็ตาม
จนถึงปัจจุบนัยงัมีขอ้มูลไม่เพียงพอ แพทยจึ์งควรตระหนกัถึงภาวะแทรกซ้อนท่ีอาจมีเช่นเดียวกนั
ไขห้วดัตามฤดูกาลได้แก่ ภาวะแทรกซ้อนของระบบทางเดินหายใจส่วนบน ( ไซนัสอกัเสบ
(sinusitis), หูชั้นกลางอกัเสบ(otitis media), ครู๊ป (croup) ) ภาวะแทรกซ้อนของระบบทางเดิน
หายใจส่วนล่าง      ( ปอดอกัเสบหรือปอดบวม (pneumonia), หลอดลมอกัเสบ (bronchiolitis), 
ภาวะท่ีผูป่้วยมีอาการโรคหอบหืดก าเริบอยา่งรุนแรง (status asthmaticus) ) ภาวะแทรกซ้อนของ
หวัใจ (โรคหวัใจ (myocarditis), เยื่อหุ้มหวัใจอกัเสบ (pericarditis) )  กระดูก กลา้มเน้ือ ( กลา้มเน้ือ
อกัเสบ (myositis),     กลา้มเน้ืออกัเสบรุนแรง (rhabdomyolysis) ) ระบบประสาท ( acute and post-
infectious encephalopathy, สมองอกัเสบ (encephalitis), ภาวะชกัจากอาการไข  ้ (febrile seizures), 
ภาวะชกัต่อเน่ือง (status epilepticus) toxic shock syndrome และปอดอกัเสบติดเช้ือทุติยภูมิ 
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ผูท่ี้มีโอกาสเส่ียงท่ีจะเกิดภาวะแทรกซ้อน ขณะน้ียงัไม่มีขอ้มูลจึงใชข้อ้มูลผูท่ี้เส่ียงต่อ
การเกิดภาวะแทรกซอ้นของไขห้วดัใหญ่ตามฤดูกาล ดงัน้ี 

      1.   เด็กอายตุ  ่ากวา่ 5 ปี 
  2.   ผูท่ี้อายตุั้งแต่ 65 ปีข้ึนไป 
  3.   หญิงตั้งครรภ ์
  4.   ผูใ้หญ่และเด็กท่ีเป็นโรคปอดเร้ือรัง โรคตบั โรคเลือด โรคระบบประสาท 
กลา้มเน้ือ 
  5.   ผูใ้หญ่และเด็กท่ีมีภูมิคุม้กนับกพร่อง 
  6.   บุคลากรท่ีดูแลผูป่้วย 
 10)  การรักษา  

ผูป่้วยท่ีอาการไม่รุนแรง ให้รักษาตามอาการ เช่นให้  พาราเซตามอล(Paracetamol) ลด
ไข้ ไม่ควรให้ซาลิไซเลต(Salicylates) ในเด็กและวยัหนุ่มสาว เน่ืองจากเส่ียงต่อการเกิด Reye 
syndrome และหา้มใหย้าแอสไพริน(Aspirin)โดยเด็ดขาดเพราะอาการของไขห้วดัใหญ่นั้นใกลเ้คียง
กบัไขเ้ลือดออกมาก หากป่วยเป็นไขเ้ลือดออกจะท าให้เกิดภาวะเลือดออกรุนแรงข้ึนหรือเลือดออก
มากข้ึน แต่ถ้าป่วยเป็นไขห้วดัใหญ่การกินยาแอสไพรินอาจท าให้เกิดอาการสมองบวม ปวดหัว 
จนถึงขั้นมารู้สึกตวัและในบางรายอาจมีอาการตบัวายได ้ในพื้นท่ีท่ีมียาตา้นไวรัสเพียงพอควรให้
ผูป่้วยท่ีมีความเส่ียงสูง   เช้ือไวรัสไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1) ไวต่อยาโอเซลทามิ
เวยีร์ (Oseltamivir) และซานามิเวียร์ (Zanamivir)  แต่ด้ือต่อ อะแมนตาดีน(Amatadine) และ ไรแมน
ตาดีน(Rimantadine) นอกจากน้ีควรเนน้การป้องกนัการแพร่เช้ือ เช่น ใชห้นา้กากอนามยัหรือผา้ปิด
ปากและจมูก การลา้งมือ และให้ผูป่้วยอยูห่้องแยกนาน  7 วนัหรือจนกวา่จะไม่มีอาการ ส่วนผูป่้วย
ท่ีอาการรุนแรงใหก้ารรักษาเช่นเดียวกบัผูป่้วยไขห้วดันก จากการวเิคราะห์ขอ้มูลผูป่้วยในยุโรป 415 
ราย พบว่าได้รับยาโอเซลทามิเวียร์ (Oseltamivir) 205 ราย (ร้อยละ 49) ได้รับยาซานามิเวียร์ 
(Zanamivir) 1 ราย ไดรั้บยาอ่ืน 2 ราย ไม่ไดใ้ห้ยา 29 ราย (ร้อยละ 7) นอกนั้นไม่ทราบและไม่มี
ขอ้มูล 117 ราย (ร้อยละ 43) 
 11) วคัซีน 

ยงัไม่มีวคัซีนป้องกนัเช้ือไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1) ในขณะน้ี ส าหรับ
วคัซีนป้องกนัไขห้วดัใหญ่ท่ีมีอยูใ่นปัจจุบนัใชส้ าหรับป้องกนัไขห้วดัใหญ่ตามฤดูกาลเท่านั้นวคัซีน
ป้องกนัไขห้วดัใหญ่ตามฤดูกาลก็ไม่สามารถป้องกนัการ ติดเช้ือไวรัสไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 
2009 (AH1N1)ได ้ อยา่งไรก็ตามจากการวิเคราะห์พบว่าไวรัสดงักล่าวยงัคงตอบสนองต่อยาตา้น
ไวรัส ไดแ้ก่ Oseltamivir (Tamiflu) และ Zanamivir แต่สามารถด้ือต่อยา Amantadine ได ้ ดงันั้น
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ส าหรับผูป่้วยในกลุ่มเส่ียงท่ีมีการติดเช้ือภายใน 48 ชัว่โมง สามารถให้การรักษาดว้ยยาตา้นไวรัส 
Oseltamivirไดแ้ต่วคัซีนดงักล่าวเหล่าน้ีไม่สามารถป้องกนัโรคน้ีได้ ดงันั้นจึงควรป้องกนัตวัเอง
ไม่ให้ติดเช้ือองคก์ารอาหารและยาสหรัฐอเมริกาไดอ้นุมติัให้ใชย้า oseltamivir และ zanamivir ทั้ง 
2 ชนิดน้ีแบบ Emergency Use Authorization (EUA) เพื่อใชรั้กษาและป้องกนัไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุ
ใหม่ชนิด A 2009 H1N1 เม่ือวนัท่ี 29 เมษายน ค.ศ. 2009  
  1. Oseltamivir (Tamiflu®) เป็นยารับประทาน การใชเ้พื่อรักษาควรเร่ิมภายใน 2 
วนัหลงัจากมีอาการและใช้ติดต่อกนั 5 วนั ขนาดท่ีใช้ข้ึนกบัน ้ าหนกัตวัหรืออายุดงัแสดงในตาราง
ขนาดท่ีใชป้้องกนัเช่นเดียวกบัขนาดท่ีใชรั้กษา แต่รับประทานวนัละคร้ังเดียวและรับประทานนาน 
10 วนั ในช่วงท่ีมีการแพร่ระบาดหรือเม่ือมีการสัมผสัใกลชิ้ดผูป่้วย ดงัตารางท่ี 4.2 
 
 ตารางที ่4.2 ขนาดการใช้ Oseltamivir ในการรักษาโรคไข้หวดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009 (AH1N1) 

ท่ีมา : ส านกัโรคติดต่ออุบติัใหม่ กรมควบคุมโรค  กระทรวงสาธารณสุข 

  2. Zanamivir (Relenza®) ใชใ้นรูป dry powder oral inhalation ขนาดส าหรับรักษา 
10 มิลลิกรัม วนัละ 2 คร้ัง นาน 5 วนั โดยใชใ้นผูป่้วยอาย ุ7 ปี ข้ึนไป และเร่ิมใชภ้ายใน 2 วนั
หลงัจากเร่ิมมีอาการ ขนาดส าหรับป้องกนั 10 มิลลิกรัม วนัละคร้ังนาน 10 วนั ในผูท่ี้มีอาย ุ5 ปี ข้ึน
ไป แต่ในช่วงท่ีมีการแพร่ระบาดใหใ้ชน้าน 28 วนั 

 

 

น า้หนักตัว (กิโลกรัม) อายุ ขนาดใช้ (นาน 5 วนั) 
มากกวา่ 40 ไม่เกิน 10 ปี 75 มิลลิกรัม วนัละ 2 คร้ัง 
23 - 40 6 – 9 ปี 60 มิลลิกรัม วนัละ 2 คร้ัง 
15 - 23 3 – 5 ปี 45 มิลลิกรัม วนัละ 2 คร้ัง 
ไม่เกิน 15 1 – 2 ปี 30 มิลลิกรัม วนัละ 2 คร้ัง 
ขนาดใชใ้นทารกไม่ใชต้าม
น ้าหนกัตวั 

6 – 11 เดือน 25 มิลลิกรัม วนัละ 2 คร้ัง 
3 – 5 เดือน 20 มิลลิกรัม วนัละ 2 คร้ัง 
นอ้ยกวา่ 3 เดือน 12 มิลลิกรัม วนัละ 2 คร้ัง 
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 12) การป้องกัน การป้องกนัตนเองไม่ให้ติดเช้ือไวรัสไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009 
(AH1N1) 
            1.   ลา้งมือบ่อยๆดว้ยสบู่และน ้า โดยเฉพาะหลงัการไอและจาม การลา้งมือแต่ละ
คร้ังควรใชเ้วลาใหน้านพอ (ประมาณ 15-20 วนิาที) 
  2.   อยา่ใชมื้อสัมผสัตา จมูก ปาก 
  3.   รักษาสุขภาพใหแ้ขง็แรง 
  4.   นอนหลบัพกัผอ่นใหเ้พียงพอ 
  5.   ไม่เครียด 
  6.   ด่ืมน ้าใหม้าก 
  7.   รับประทานอาหารท่ีมีคุณค่า 
  8.   หลีกเล่ียงการสัมผสัใกลชิ้ดกบัผูป่้วย พยายามอยา่สัมผสักบัส่ิงของท่ีอาจปนเป้ือน
เช้ือโรค 
  9.   ปิดปาก จมูกดว้ยทิชชู่เวลาไอ จาม และทิ้งในถงัขยะ ถา้ไม่มีทิชชู่ให้ใช้มือปิด 
แลว้ลา้งมือดว้ยสบู่ทุกคร้ัง 
  10.   ถา้ป่วยให้หยุดงานหรือหยุดเรียนอยู่ท่ีบา้นนาน 7 วนัหลงัเร่ิมมีอาการ หรือ
หลงัจากไม่มีอาการแลว้ 24 ชัว่โมง (ข้ึนกบัวา่อะไรจะนานกวา่) เพื่อไม่ใหแ้พร่เช้ือไปยงัผูอ่ื้น 
 
4.2 ข้อมูลทัว่ไปของกลุ่มตัวอย่าง 
 4.2.1 ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่างผู้ ป่วยเป็นไข้หวัดใหญ่สายพันธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) 
กลุ่มตัวอย่างผูป่้วยไข้หวดัสายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1)100 คนประกอบด้วยข้อมูลแสดง
สถานะภาพทัว่ไปของกลุ่มตวัอยา่ง ขอ้มูลเก่ียวกบัรายได ้และอาชีพ ดงัตารางท่ี 4.3 
           กลุ่มตวัอย่างผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่2009(AH1N1) 100 คนส่วนใหญ่เป็นเพศ
หญิงร้อยละ 69 อายุเฉล่ียของกลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่2009(AH1N1) เท่ากบั 32 ปี
ร้อยละ 45 มีสถานะภาพโสด รองลงมาร้อยละ 42 สมรส  ส่วนมากมีการศึกษาระดบัปริญญาตรีหรือ
เทียบเท่าคิดเป็นร้อยละ 36 รองลงมาคือ ระดบัประถมศึกษาคิดเป็นร้อยละ 31 โดยส่วนมากเป็น
นกัเรียนนกัศึกษา ซ่ึงคิดเป็นร้อยละ 32 รองลงมาคือ อาชีพขา้ราชการ/รัฐวิสาหกิจคิดเป็นร้อยละ 20  
รวมเป็นผูมี้อาชีพทั้งหมดร้อยละ 62  กลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธุใหม่ 2009 (AH1N1) ส่วน
ใหญ่มีจ านวนวนัท างาน 5 วนัต่อสัปดาห์คิดเป็นร้อยละ 35.48 รองลงมาคือท างาน 6 วนัและ 7 วนั
ต่อสัปดาห์ในสัดส่วนท่ีเท่ากนัคิดเป็นร้อยละ 32.26 ท างาน 6-8 ชัว่โมงต่อวนัมีร้อยละ 58.06  และ
ร้อยละ 41.94 ท างานมากกวา่ 8 ชัว่โมงต่อวนั ส่วนใหญ่มีรายได ้3,001 – 8,000 บาทต่อเดือนคิดเป็น
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ร้อยละ 27.42 รองลงมาคือมี 13 ,001 – 18,000 บาทต่อเดือน คิดเป็นร้อยละ 22.58  รายได้ต ่าสุด 
3,500 บาทต่อเดือน รายไดสู้งสุด 100,000 บาทต่อเดือน และรายไดเ้ฉล่ียอยูท่ี่ 12,434.10 บาทต่อ
เดือน ในส่วนรายไดข้องผูเ้ล้ียงดูกลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่2009(AH1N1) ท่ียงัไม่มี
รายไดห้รือไม่ไดป้ระกอบอาชีพจ านวน 38 คน ส่วนใหญ่มีรายได ้15,001 – 25,000 บาทต่อเดือนคิด
เป็นร้อยละ 39.47 รองลงมาคือมีรายได ้5,000 – 15,000 บาทต่อเดือนคิดเป็นร้อยละ 26.32 รายได้
ต ่าสุด คือ 3,500 บาทต่อเดือน รายไดสู้งสุด 70,000 บาทต่อเดือนและรายไดผู้เ้ล้ียงดูผูป่้วยโดยเฉล่ีย
อยู่ท่ี  9 ,825 บาทต่อเดือน  รายได้ครัวเรือนของกลุ่มตัวอย่างผู ้ป่วยไข้หวดัสายพันธ์ุใหม่
2009(AH1N1) 100 คน ส่วนใหญ่มีรายไดค้รัวเรือนอยูใ่นช่วง 10,001 -20,000 บาทเดือนคิดเป็นร้อย
ละ 29 รองลงมาคือรายไดค้รัวเรือนในช่วง 20,001 – 30,000 บาทต่อเดือนคิดเป็นร้อยละ 25 รายได้
ต ่าสุด 3,500 บาทต่อเดือน รายไดสู้งสุด 250,000 บาทต่อเดือนและ รายไดค้รัวเรือนโดยเฉล่ียอยู่ท่ี 
37,915 บาทต่อเดือนต่อครัวเรือนผูป่้วย 1 ราย ในส่วนของจ านวนสมาชิกในครัวเรือนพบวา่ร้อยละ 
56 มีสมาชิกในครอบครัวจ านวน 4 - 6 คน รองลงมาคือ มีสมาชิกในครอบครัวจ านวน 2 - 3 คนคิด
เป็นร้อยละ 34  โดยจ านวนสมาชิกในครัวเรือนเฉล่ียเท่ากบั 4 คนต่อครัวเรือน  
 
ตารางที่ 4.3 ข้อมูลทัว่ไปของกลุ่มตัวอย่างผู้ป่วยไข้หวดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1)   

ข้อมูล จ านวน (100คน) ร้อยละ 

เพศ 
   ชาย 
   หญิง 

 
31 
69 

 
31 
69 

อายุ 
   ต  ่ากวา่ 15 ปี 
   15 - 29 ปี 
   30 - 44 ปี 
   45 - 59 ปี 
   60 ปี ข้ึนไป 

 
22 
22 
22 
32 
2 

 
22 
22 
22 
32 
2 

สถานะภาพสมรส 
   โสด 
   สมรส 
   หยา่ 
   หมา้ย 

 
45 
42 
8 
5 

 
45 
42 
8 
5 

ท่ีมา : จากการวจิยั 
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ตารางที่ 4.3  (ต่อ ) 

ระดับการศึกษา 
   ไม่ไดเ้รียนหนงัสือ 
   ประถมศึกษา 
   มธัยมศึกษา 
   อาชีวศึกษา 
ปริญญาตรีหรือเทียบเทียบ 
ปริญญาโทหรือสูงกวา่ 

 
2 

31 
22 
4 

36 
5 

 
2 

31 
22 
4 

36 
5 

อาชีพ 
   ขา้ราชการ/รัฐวสิาหกิจ 
   พนกังานบริษทัเอกชน 
   ธุรกิจส่วนตวั 
   คา้ขาย 
   เกษตรกร 
   รับจา้งทัว่ไป 
   ผูใ้ชแ้รงงาน/กรรมกร 
   แม่บา้น 
   เกษียณอาย ุ
   นกัเรียน/นกัศึกษา 
   วา่งงาน/ก าลงัหางาน 
   ไม่ไดท้  างาน 
   อ่ืนๆ 

 
20 
17 
8 
2 
12 
2 
0 
4 
0 

32 
0 
2 
1 

 
20 
17 
8 
2 
12 
2 
0 
4 
0 
32 
0 
2 
1 

 
 
 
 
 
 
 

ข้อมูล จ านวน (100 คน) ร้อยละ 

ท่ีมา : จากการวจิยั 
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ตารางที่ 4.3  (ต่อ) 

จ านวนวนัท างานต่อสัปดาห์ 
   นอ้ยกวา่ 5 วนั 
   5 วนั 
   6วนั 
   7 วนั 

 
0 
22 
20 
20 

 
0 

35.48 
32.26 
32.26 

จ านวนช่ัวโมงท างานต่อวนั 
   นอ้ยกวา่ 6 ชัว่โมง 
   6 -  8 ชัว่โมง 
   มากกวา่ 8 ชัว่โมง 

 
0 
36 
26 

 
0 

58.06 
41.94 

รายได้ของผู้ป่วย (บาท/เดือน) 
   นอ้ยกวา่หรือเท่ากบั 3,000  
   3,001 – 8,000 
   8,001 –  13,000 
   13,001 – 18,000 
   18,001 – 23,000 
   23,001 – 28,000 
   28,001 – 33,000 
   33,001 – 38,000 
   38,001 – 43,000 
   มากกวา่ 43,000 

 
0 

17 
8 

14 
9 
0 
4 
3 
2 
5 

 
0 

27.42 
12.90 
22.58 
14.52 

0 
6.45 
4.84 
3.23 
8.06 

รายไดเ้ฉล่ีย (บาท/เดือน) 
รายไดต้ ่าสุด(บาท/เดือน) 
รายไดสู้งสุด(บาท/เดือน) 

12,434.10  
3,500 

100,000 

 
 
 
 

ข้อมูล จ านวน (62 คน) ร้อยละ 

ท่ีมา : จากการวจิยั 
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ตารางที่ 4.3 (ต่อ) 

ท่ีมา : จากการวจิยั 

 
 

ข้อมูล จ านวน  (38 คน) ร้อยละ 

รายได้ของผู้เลีย้งดู (กรณผีู้ป่วยทีย่ัง
ไม่มีรายได้หรือไม่ได้ท างานแล้ว) 
(บาท/เดือน) 
   นอ้ยกวา่หรือเท่ากบั 5,000 
   5,000 – 15,000 
   15,001 – 25,000 
   25,001 – 35,000 
   35,001 – 45,000 
   45,001 – 55,000 
   มากกวา่ 55,000 

 
 
 
1 
10 
15 
2 
7 
1 
2 

 
 
 

2.63 
26.32 
39.47 
5.26 
18.42 
2.63 
5.26 

รายไดเ้ฉล่ีย (บาท/เดือน)  
รายไดต้ ่าสุด(บาท/เดือน) 
รายไดสู้งสุด(บาท/เดือน) 

9,825  
3,500  
70,000  

รายได้ครัวเรือน(บาท/เดือน) 
   นอ้ยกวา่หรือเท่ากบั 10,000 
   10,001 – 20,000 
   20,001 – 30,000 
   30,001 – 40,000 
   40,001 – 50,000 
   50,001 – 60,000 
   60,001 – 70,000 
   มากกวา่ 70,000 

 
3 
29 
25 
16 
19 
2 
2 
4 

 
3 
29 
25 
16 
19 
2 
2 
4 

รายไดค้รัวเรือนเฉล่ีย(บาท/เดือน) 
รายไดค้รัวเรือนต ่าสุด(บาท/เดือน) 
รายไดค้รัวเรือนสูงสุด(บาท/เดือน) 

37,915 
3,500 

250,000  
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ตารางที่ 4.3 (ต่อ) 

จ านวนสมาชิกในครัวเรือน 
   2 – 3 คน 
   4 – 5 คน 
   6 – 7 คน 
  มากกวา่ 7 คน 

 
34 
56 
7 
3 

 
34 
56 
7 
3 

จ านวนสมาชิกในครัวเรือนเฉล่ีย 4 คนต่อครัวเรือน 
 
  
 4.2.2 ข้อมูลทัว่ไปของญาติ สมาชิกในครอบครัวหรือผู้ดูแลผูป่้วยเป็นไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุ
ใหม่ 2009(AH1N1) 100 คนประกอบด้วยข้อมูลแสดงสถานะภาพทัว่ไปของญาติ สมาชิกใน
ครอบครัวหรือผูดู้แล ขอ้มูลเก่ียวกบัรายได ้และอาชีพ ดงัแสดงในตารางท่ี 4.4และ 4.5 

สมาชิกในครอบครัวหรือผูดู้แลผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) 100 
คน พบวา่ส่วนใหญ่ร้อยละ 54 เป็นเพศหญิง ส่วนใหญ่อาย ุ30 – 43 ปีคิดเป็นร้อยละ 43 รองลงมาคือ
อายุ 45 – 59 ปี ส่วนมากประกอบอาชีพธุรกิจส่วนตวัคิดเป็นร้อยละ 16 รองลงมาคือ คา้ขายร้อยละ 
14  รวมเป็นผูมี้รายได้จากการประกอบอาชีพ ร้อยละ 70 และรวมเป็นผูไ้ม่มีรายได้หรือไม่ได้
ประกอบอาชีพร้อยละ 30  สมาชิกในครอบครัวหรือผู ้ดูแลผู ้ป่วยไข้หวดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 
2009(AH1N1)ท่ีมีรายไดห้รือประกอบอาชีพส่วนมากมีรายได ้8,001 – 13,000บาทต่อเดือน ร้อยละ
31.43 รองลงมา มีรายได ้13,001 – 18,000 บาทต่อเดือนร้อยละ 18.57 จากขอ้มูลทั้งหมดรายไดข้อง
ญาติ สมาชิกในครอบครัวหรือผูดู้แลผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1)น้อยท่ีสุด คือ 
3,000บาทต่อเดือน รายไดข้องญาติ สมาชิกในครอบครัวหรือผูดู้แลผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่
2009 (AH1N1)สูงท่ีสุด คือ 50,000 บาทต่อเดือน โดยเฉล่ียญาติ สมาชิกในครอบครัวหรือผูดู้แล
ผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1)มีรายได ้17,286 บาทต่อเดือน ดงัตารางท่ี 4.5 
 
 
 
 

ข้อมูล จ านวน (100 คน) ร้อยละ 

ท่ีมา : จากการวจิยั 
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ตารางที่ 4.4 ข้อมูลทัว่ไปของญาติ สมาชิกในครอบครัวหรือผู้ดูแลกลุ่มตัวอย่างผู้ป่วยไข้หวดัใหญ่      
       สายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1)   

ข้อมูล จ านวน ( 100 คน ) ร้อยละ 

เพศ 
   ชาย 
   หญิง 

 
46 
54 

 
46 
54 

อายุ 
   ต  ่ากวา่ 15 ปี 
   15 – 29 ปี 
   30 – 44 ปี 
   45 – 59 ปี 
   60 ปี ข้ึนไป 

 
0 

15 
43 
40 
2 

 
0 

15 
43 
40 
2 

   ขา้ราชการ/รัฐวสิาหกิจ 
   พนกังานบริษทัเอกชน 
   ธุรกิจส่วนตวั 
   คา้ขาย 
   เกษตรกร 
   รับจา้งทัว่ไป 
   ผูใ้ชแ้รงงาน/กรรมกร 
   แม่บา้น 
   เกษียณอาย ุ
   นกัเรียน/นกัศึกษา 
   วา่งงาน/ก าลงัหางาน 
   ไม่ไดท้  างาน 
   อ่ืนๆ 

12 
12 
16 
14 
10 
4 
0 

10 
2 

10 
2 
8 
0 

12 
12 
16 
14 
10 
4 
0 
10 
2 
10 
2 
8 
0 

 
 
   
 

ท่ีมา : จากการวจิยั 
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ตารางที่ 4.5 รายได้ต่อเดือนของญาติ สมาชิกในครอบครัวหรือผู้ดูแลกลุ่มตัวอย่าง  

   นอ้ยกวา่หรือเท่ากบั 3,000  
   3,001 – 8,000 
   8,001 – 13,000 
   13,001 – 18,000 
   18,001 – 23,000 
   23,001 – 28,000 
   28,001 – 33,000 
   33,001 – 38,000 
   38,001 – 43,000 
   มากกวา่ 43,000 

3 
10 
22 
13 
5 
7 
3 
2 
2 
3 

4.29 
14.29 
31.43 
18.57 
7.14 
10 

4.29 
2.86 
2.86 
4.29 

รายไดเ้ฉล่ีย (บาท/เดือน) 
รายไดต้ ่าสุด (บาท/เดือน) 
รายไดสู้งสุด (บาท/เดือน) 

17,286  
3,000  
50,000  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รายได้ 
(บาท/เดือน) 

จ านวน ( 70 คน ) ร้อยละ 

ท่ีมา : จากการวจิยั 
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4.3 สภาวะการเจ็บป่วยด้วยโรคไข้หวดัใหญ่สายพันธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) ของกลุ่มตัวอย่างผู้ป่วย 
 4.3.1โรคประจ าตัวเกีย่วกบัระบบทางเดินหายใจและโรคประจ าตัวอืน่ๆ พบวา่กลุ่มตวัอยา่ง
ผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่2009(AH1N1) 100 คนมีโรคประจ าตวัร้อยละ31 โดยเป็นโรคท่ีเก่ียวกบั
ระบบทางเดินหายใจร้อยละ 8 ของกลุ่มตวัอยา่ง ดงัตารางท่ี 4.6 
 
ตารางที่ 4.6 ข้อมูลสุขภาพทัว่ไปของกลุ่มตัวอย่างผู้ป่วย  

ข้อมูล จ านวน ( 100 คน ) ร้อยละ 

โรคประจ าตัวเกีย่วกบัระบบ
ทางเดินหายใจ 
   มี 
   ไม่มี 

 
 

8 
92 

 
 

8 
92 

โรคประจ าตัวอืน่ๆ 
   เบาหวาน 
   ความดนัโลหิตสูง 
   ไม่มี 

31 
 
 

69 

31 
 
 

69 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ท่ีมา : จากการวจิยั 
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  4.3.2 แหล่งที่คาดว่าได้รับเช้ือไวรัสไข้หวัดใหญ่สายพันธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) พบวา่กลุ่ม
ตวัอยา่งผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1) 100 คนส่วนใหญ่ร้อยละ 46 คาดวา่จะไดรั้บ
เช้ือไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1) จากแหล่งชุมชน รองลงมา ร้อยละ27 คาดว่าไดรั้บเช้ือ
ไข้หวดัสายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1) จากโรงเรียนโดยผูป่้วยกลุ่มน้ีได้แก่ ครู นักเรียน และ
ผูป้กครอง ตารางท่ี 4.7 
 
ตารางที่ 4.7 แหล่งทีค่าดได้รับเช้ือไข้หวดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1) ของกลุ่มตัวอย่างผู้ป่วย 

แหล่งทีค่าดว่าได้รับเช้ือ
AH1N1 

จ านวน (100 คน) ร้อยละ 

   โรงเรียน 
   หา้งสรรพสินคา้ 
   ตลาด 
   ท่ีท างาน 
   เคร่ืองบิน 
   ชุมชน 
   ติดจากผูป่้วยโดยตรง 

27 
9 

10 
4 
1 

46 
3 

27 
9 

10 
4 
1 

46 
3 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ท่ีมา : จากการวจิยั 
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 4.3.3 อาการต้องสงสัยว่าป่วยเป็นไข้หวัดใหญ่สายพันธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) จากตารางท่ี 
4.8 กลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธุใหม่2009(AH1N1) 100 คน พบวา่ร้อยละ 92 มีไขสู้ง ร้อย
ละ 67 มีอาการปวดเม่ือยกลา้มเน้ือ ร้อยละ16 มีการอาเจียน ร้อยละ 52 มีอาการไอ/จาม ร้อยละ 39 
มีอาการเจ็บคอ ร้อยละ 31 เบ่ืออาหาร ร้อยละ 8 ทอ้งเสีย ร้อยละ 10 มีอาการแน่นหนา้อก ร้อยละ12 
มีอาการหอบเหน่ือย 
 
ตารางที่ 4.8 อาการที่ท าให้สงสัยว่าป่วยเป็นไข้หวดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1)ของกลุ่ม   
       ตัวอย่างผู้ป่วย 100 คน 

อาการต้องสงสัย 
(ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ) 

จ านวนทีป่รากฏ (คน) ร้อยละ 

มีไขสู้ง 92 92 
ปวดเม่ือยกลา้มเน้ือ 67 67 

ไอ/จาม 52 52 
เจบ็คอ 39 39 

เบ่ืออาหาร 31 31 
คล่ืนไส้/อาเจียน 16 16 

หอบเหน่ือย/หายใจล าบาก 12 12 
แน่นหนา้อก 10 10 
ทอ้งเสีย 8 8 

 
 
  
 
 
 
 
 
 
 

ท่ีมา : จากการวจิยั 
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 4.3.4 การเข้ารับการรักษาเมื่อต้องสงสัยว่าป่วยเป็นไข้หวดัใหญ่สายพันธ์ุใหม่ 
2009(AH1N1)  จากตารางท่ี 4.9 พบวา่กลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่2009(AH1N1) 100 
ตน ส่วนใหญ่ร้อยละ 58 เขา้รับการตรวจรักษาทนัทีท่ีมีอาการตอ้งสงสัย รองลงมาเขา้รับการตรวจ
รักษาภายหลงัมีอาการตอ้งสงสัย 3 วนัร้อยละ 14 โดยกลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธุใหม่
2009(AH1N1) 100 คนมีร้อยละ 45 รับการตรวจรักษาในโรงพยาบาลรัฐบาล ร้อยละ 42 รับการ
ตรวจรักษาในโรงพยาบาลเอกชน ร้อยละ 11 รับการตรวจรักษาท่ีสถานีอนามยั ร้อยละ 2 รับการ
ตรวจท่ีสาธารณสุข ดงัตารางท่ี 4.10 
 
ตารางที่ 4.9 จ านวนหลงัมีอาการต้องสงสัยแล้วเข้ารับการตรวจของกลุ่มตัวอย่าง  

จ านวนวนัหลงัมีอาการต้อง
สงสัยและเข้ารับการตรวจ 

จ านวน (100 คน) ร้อยละ 

เขา้รับการตรวจทนัที 58 58 
ภายหลงัมีอาการ 1 วนั 8 8 
ภายหลงัมีอาการ 2 วนั 13 13 
ภายหลงัมีอาการ 3 วนั 14 14 
ภายหลงัมีอาการ 4 วนั 5 5 
ภายหลงัมีอาการ 5 วนั 2 2 
 
 
ตารางที่ 4.10 สถานพยาบาลทีเ่ข้ารับการตรวจหลงัมีอาการต้องสงสัยของกลุ่มตัวอย่าง  

สถานพยาบาลทีเ่ข้ารับการ
ตรวจ 

จ านวน (100 คน) ร้อยละ 

สถานีอนามยั 11 11 
โรงพยาบาลรัฐ 45 45 
โงพยาบาลเอกชน 42 42 
อ่ืนๆ 
   - สาธารณสุขจงัหวดั 

 
2 

 
2 

 

ท่ีมา : จากการวจิยั 

ท่ีมา : จากการวจิยั 



60 

 

 4.3.5 การเข้ารับการรักษาเมื่อตรวจพบว่าป่วยเป็นไข้หวัดใหญ่สายพันธ์ุใหม่2009(AH1N1)
         จากตารางท่ี 4.11 พบวา่กลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1) ร้อย
ละ 80 เขา้รับการรักษาทนัทีท่ีตรวจพบวา่ป่วยเป็นไขห้วดัสายพนัธุใหม่2009(AH1N1)  ร้อยละ 15 
เขา้รับการรักษาหลงัตรวจพบแลว้ 1 วนั ร้อยละ 2 เขา้รับการรักษาหลงัตรวจพบแลว้ 2 วนั ร้อยละ 2 
เขา้รับการรักษาหลงัตรวจพบแลว้ 4 วนั  และมีเพียงร้อยละ 1 เขา้รับการรักษาหลงัตรวจพบแล้ว      
6 วนั  
 
ตารางที่ 4.11 จ านวนวนัหลงัตรวจพบแล้วเข้ารับการรักษาของกลุ่มตัวอย่าง  

จ านวนวนัหลงัตรวจพบเช้ือ AH1N1 แล้ว
เข้ารับการรักษา 

จ านวน (100 คน) ร้อยละ 

เขา้รับการรักษาทนัที 80 80 
เขา้รับการรักษาภายหลงัตรวจพบ 1 วนั 15 15 
เขา้รับการรักษาภายหลงัตรวจพบ 2 วนั 2 2 
เขา้รับการรักษาภายหลงัตรวจพบ 4 วนั 2 2 
เขา้รับการรักษาภายหลงัตรวจพบ 6 วนั 1 1 
   
   
 4.3.6 การเข้ารับการรักษาในแผนกผู้ป่วยนอก (OPD) 
           จากตารางท่ี 4.12 พบวา่กลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่2009(AH1N1) 100 
คน ร้อยละ 51 เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยนอก โดยผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1) 
ท่ีเขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยนอก 51คนมีร้อยละ 66.67 และ เขา้รับการรักษาในโรงพยาบาล
รัฐบาล ร้อยละ 33.33 เขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลเอกชน  
 
 
 
 
 
 
 
  

ท่ีมา : จากการวจิยั 
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ตารางที่ 4.12 ข้อมูลการเข้ารับการรักษาในแผนกผู้ป่วยนอก (OPD) ของกลุ่มตัวอย่าง 

การเข้ารับการรักษาในแผนกผู้ป่วยนอก(OPD) 
ไม่ไดเ้ขา้รับการรักษาในแผนก OPD 
เขา้รับการรักษาในแผนก OPD 

 
49 
51 

 
49 
51 

สถานพยาบาลทีเ่ข้ารับการรักษาในแผนก OPD 
   โรงพยาบาลของรัฐ 
   โรงพยาบาลเอกชน 
   อ่ืนๆ 

 
34 
17 
0 

 
66.67 
33.33 

0 
 
 
 4.3.7 การเข้ารับการรักษาในแผนกผู้ป่วยใน (IPD) 
           จากตารางท่ี 4.13 พบวา่กลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธุใหม่2009(AH1N1) ร้อย
ละ 64 เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยใน โดยกลุ่มตวัอย่างผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธุใหม่2009 
(AH1N1) ท่ีเขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยในจ านวน 64 คน พบวา่ร้อยละ76.56 เขา้รับการรักษาใน
แผนกผูป่้วยในตั้งแต่การตรวจรักษาคร้ังแรก ร้อยละ 12.5 เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยในหลงั
การตรวจรักษาคร้ังแรก 1 วนั มีผูป่้วยเขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยในหลงัการตรวจรักษาคร้ังแรก 
2 วนัและ 3 วนัเท่ากนัคือร้อยละ 3.13  ร้อยละ 4.69 เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยในหลงัการตรวจ
รักษาคร้ังแรก  4 วนั กลุ่มตวัอย่างผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธุใหม่2009(AH1N1) ท่ีเขา้รับการรักษาใน
แผนกผูป่้วยในจ านวน 64 คน ร้อยละ 59.37 เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยในในโรงพยาบาล
เอกชน และร้อยละ 40.63 เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยในในโรงพยาบาลรัฐบาลส่วนใหญ่เขา้รับ
การรักษาในแผนกผูป่้วยในจ านวน 7-9 วนัซ่ึงคิดเป็นร้อยละ 35.94 รองลงมาคือเขา้รับการรักษาใน
แผนกผูป่้วยในจ านวน 4-6 วนัคิดเป็นร้อยละ 34.38  เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยในจ านวน 1-3 
วนัคิดเป็นร้อยละ 23.44 เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยในจ านวน 10-12 วนัคิดเป็นร้อยละ4.69 เขา้
รับการรักษาในแผนกผูป่้วยในมากกว่า 12 วนัคิดเป็นร้อยละ 1.56  และเขา้รับการรักษาในแผนก
ผูป่้วยในโดยเฉล่ียจ านวน 6 วนั 
 
 
 

ข้อมูล จ านวนทีป่รากฏ 
(คน) 

ร้อยละ 

ท่ีมา : จากการวจิยั 
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ตารางที่ 4.13ข้อมูลการเข้ารับการรักษาในแผนกผู้ป่วยใน (IPD) ของกลุ่มตัวอย่าง 100 คน 

การรับการรักษาในแผนก IPD 
   ไม่ไดเ้ขา้รับการรักษาในแผนก IPD 
   เขา้รับการรักษาในแผนก IPD 

 
36 
64 

 
36 
64 

จ านวนหลงัรับการตรวจคร้ังแรกแล้วเข้ารับการรักษาใน
แผนก IPD 
   เขา้รับการรักษาในแผนก IPD ตั้งแต่การตรวจคร้ังแรก 
   หลงัรับการตรวจคร้ังแรกแลว้ 1 วนั 
   หลงัรับการตรวจคร้ังแรกแลว้ 2 วนั 
   หลงัรับการตรวจคร้ังแรกแลว้ 3 วนั 
   หลงัรับการตรวจคร้ังแรกแลว้ 4 วนั 

 
 

49 
8 
2 
2 
3 

 
 

76.56 
12.50 
3.13 
3.13 
4.69 

สถานพยาบาลทีเ่ข้ารับการรักษา 
   โรงพยาบาลรัฐ 
   โรงพยาบาลเอกชน 
   อ่ืนๆ 

 
26 
38 
0 

 
40.63 
59.37 

0 
จ านวนวนัทีเ่ข้ารับการรักษา 
   1 – 3 วนั 
   4 – 6  วนั 
   7 – 9  วนั 
   10 – 12  วนั 
   มากกวา่ 12 วนั 

 
15 
22 
23 
3 
1 

 
23.44 
34.38 
35.94 
4.69 
1.56 

จ านวนวนัท่ีเขา้รับการรักษาเฉล่ีย 6 วนั 
  
 
 
 
 

ข้อมูล จ านวนทีป่รากฏ 
(คน) 

ร้อยละ 

ท่ีมา : จากการวจิยั 
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 4.3.8 การซ้ือยา 
        จากตารางท่ี 4.14 และ 4.15กลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1) 
100 คนพบวา่มีเพียงร้อยละ 10 เท่านั้นท่ีมีการซ้ือยารักษาโรครับประทานเอง โดยร้อยละ 100 ซ้ือ
ยาลดไข ้ร้อยละ 40 ซ้ือยาแกไ้อ และมีร้อยละ 30 ซ้ือยาแกห้วดัลดน ้ามูก  
 
ตารางที ่4.14 การซ้ือยาเองหรือซ้ือตามใบส่ังแพทย์ 

การซ้ือยา จ านวน (100คน) ร้อยละ 
ไม่ไดซ้ื้อยารักษาอ่ืนๆทานเอง 
ซ้ือยารักษาอ่ืนๆทานเอง 

90 
10 

90 
10 

 
 
ตารางที ่4.15 รายการและค่ายารักษาโรคทีซ้ื่อเองหรือซ้ือตามใบส่ังแพทย์ของกลุ่มตัวอย่าง 
         จ านวน10 คนทีซ้ื่อยารักษาโรคอืน่ๆทานเอง 

ยารักษาโรค จ านวนทีป่รากฏ (คน) ร้อยละ 
ยาลดไข ้

ยาแกห้วดัลดน ้ามูก 
ยาแกไ้อ 

10 
4 
3 

100 
40 
30 

 
 
 4.3.9 การช าระค่ารักษาพยาบาล 
            จากตารางท่ี 4.16 พบวา่กลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่2009(AH1N1) 100 
คนส่วนใหญ่ร้อยละ 32 ช าระค่ารักษาพยาบาลโดยการเบิกจ่ายตรง รองลงมาคือบตัรประกนัสุขภาพ
ถว้นหน้าร้อยละ 20 ประกนัชีวิตร้อยละ 18 ช าระเองร้อยละ 16 เบิกตน้สังกดัร้อยละ 8 บตัร
ประกนัสังคมร้อยละ 6 
 
 
 
 
 
 

ท่ีมา : จากการวจิยั 

ท่ีมา : จากการวจิยั 
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ตารางที่ 4.16 วธีิการช าระค่ารักษาพยาบาลของกลุ่มตัวอย่างผู้ป่วย  

ช าเอง 
บตัรประกนัสุขภาพถว้นหนา้ 
บตัรประกนัสังคม 
เบิกไดจ้ากหน่วยงานตน้สังกดั 
เบิกไดโ้ดยการเบิกจ่ายตรง 
อ่ืนๆ 
   - ประกนัชีวติ 

16 
20 
6 
8 

32 
 

18 

16 
20 
6 
8 

32 
 

18 

 
 
 4.3.10 จ านวนวนัทีพ่กัฟ้ืน 
              จากตารางท่ี 4.17 พบวา่กลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่2009(AH1N1) 100 
คน พบวา่มีเพียงร้อยละ 1 เท่านั้นท่ีไม่ไดพ้กัฟ้ืนหลงัจากรับการักษาแลว้ และโดยส่วนใหญ่มีการพกั
ฟ้ืนหลงัรับการรักษาแลว้เป็นเวลา 1 – 6 วนัคิดเป็นร้อยละ 55 รองลงมาคือมีการพกัฟ้ืนหลงัรับการ
รักษาแลว้เป็นเวลา 7 – 12 วนั คิดเป็นร้อยละ 29 จ  านวนวนัพกัฟ้ืนหลงัรับการรักษา13 – 18 วนัคิด
เป็นร้อยละ 10 จ านวนวนัพกัฟ้ืนหลงัรับการรักษา19 – 24 วนัมีร้อยละ 2 และจ านวนวนัพกัฟ้ืนหลงั
รับการรักษา 25 – 30 วนัคิดเป็นร้อยละ 3 โดยทั้งน้ีจ  านวนวนัพกัฟ้ืนโดยเฉล่ียแลว้อยูท่ี่ 7 วนั 
 
ตารางที่ 4.17 จ านวนวนัพกัฟ้ืนหลงัจากเข้ารับการรักษาในแผนกผู้ป่วยในของโรงพยาบาล         
          และจ านวนวนัที่ลาหยุดเพือ่พกัฟ้ืนของกลุ่มตัวอย่าง  

จ านวนวนัทีพ่กัฟ้ืน จ านวน (100คน) ร้อยละ 
   ไม่ไดพ้กัฟ้ืน 
   1 – 6  วนั 
   7 – 12 วนั 
   13 – 18 วนั 
   19 – 24 วนั 
   25 – 30 วนั 

1 
55 
29 
10 
2 
3 

1 
55 
29 
10 
2 
3 

ค่าเฉล่ียจ านวนวนัพกัฟ้ืน 7  วนั 

วธีิการช าระค่ารักษาพยาบาล จ านวน (100คน) ร้อยละ 

ท่ีมา : จากการวจิยั 

ท่ีมา : จากการวจิยั 
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 4.3.11 ส่วนร่วมของญาติ สมาชิกในครอบครัวหรือผู้ดูแลผู้ป่วยไข้หวดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 
2009(AH1N1) 
           จากตารางท่ี 4.18 สมาชิกในครอบครัวหรือผูดู้แลผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 

2009(AH1N1) 100 คน พบวา่ร้อยละ 68 เดินทางมาโรงพยาบาลกบัผูป่้วยดว้ยทุกคร้ัง ร้อยละ 19 มา
โรงพยาบาลกบัผูป่้วยเป็นบางคร้ัง มีเพียงร้อยละ 13 ท่ีไม่เคยเดินทางมาโรงพยาบาลกบัผูป่้วย 
 
ตารางที่ 4.18 ข้อมูลการเดินทางมาโรงพยาบาลกบัผู้ป่วยของญาติ สมาชิกในครอบครัวหรือ          
         ผู้ดูแลกลุ่มตัวอย่าง 

การเดินทางมาโรงพยาบาล 
กบัผู้ป่วย 

จ านวน (100คน) ร้อยละ 

   มาดว้ยทุกคร้ัง 
   มาเป็นบางคร้ัง 
   ไม่เคยมาดว้ย 

68 
19 
13 

68 
19 
13 

 
 
4.4 การวเิคราะห์ต้นทุนส่วนบุคคลของผู้ป่วย (Patient Cost)  
 ตน้ทุนทั้งหมดของโรคไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009(AH1N1) โดยเฉล่ียของผูป่้วยแต่ละ
ราย จะครอบคลุมตน้ทุนตั้งแต่เร่ิมวนิิจฉยัและรักษาจนกระทัง่หายหรือเสียชีวติ ซ่ึงประกอบดว้ย 
 4.4.1 ต้นทุนทางตรง (Direct cost) หมายถึงทรัพยากรหรือค่าใช้จ่ายท่ีเก่ียวขอ้งกบัการ
รักษาพยาบาลผูป่้วยหรือในท่ีน้ีคือตน้ทุนส่วนบุคคลของผูป่้วยนัน่เอง ไดแ้ก่ 

1) ต้นทุนค่ารักษาพยาบาลในแผนกผู้ป่วยนอก จากกลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สาย
พนัธุใหม่2009(AH1N1) 100 คนมีผูป่้วยร้อยละ 51 ท่ีเขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยนอกโดยจาก
การสัมภาษณ์กลุ่มตวัอยา่งท่ีเป็นผูป่้วยนอกทั้งหมดพบวา่ในเดินทางมารับการรักษาในแผนกผูป่้วย
นอกมีค่าใช้จ่ายในการเดินทางเกิดโดยส่วนใหญ่เสียค่าใช้จ่ายในการเดินทางทั้งหมดไม่เกิน 100 
บาทคิดเป็นร้อยละ 56.86 รองลงมาคือมีค่าใชจ่้ายในการเดินทางทั้งหมดอยูใ่นช่วง 101 – 500 บาท
คิดเป็นร้อยละ 41.18 โดยมีค่าใช้จ่ายในการเดินทางทั้งหมดต ่าท่ีสุดคือไม่มีภาระตน้ทุนในส่วนน้ี 
ค่าใช้จ่ายในการเดินทางสูงท่ีสุดคือ 600 บาท โดยเฉล่ียเสียค่าใช้จ่ายในการเดินทางของผูป่้วยและ
ญาติหรือผูดู้แลทั้งหมด 303 บาทต่อราย ในส่วนของค่ารักษาพยาบาลในแผนกผูป่้วยนอกส่วนใหญ่
แลว้ผูป่้วยมีค่ารักษาพยาบาลในแผนกผูป่้วยนอกไม่เกิน 1,000 บาทคิดเป็นร้อยละ80.39 รองลงมา
คือ 1001 - 5000 บาท และ 10001 – 15,000 บาทในสัดส่วนท่ีเท่ากนัคิดเป็นร้อยละ 5.88 โดยมีค่า

ท่ีมา : จากการวจิยั 
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รักษาพยาบาลต ่าท่ีสุดคือไม่มีภาระตน้ทุนในส่วนน้ี ค่ารักษาพยาบาลสูงท่ีสุดเท่ากบั 21,000บาท 
และมีค่ารักษาพยาบาลโดยเฉล่ียเท่ากบั 1,112บาทต่อราย โดยในส่วนค่ารักษาพยาบาลในแผนก
ผูป่้วยนอกท่ีผูป่้วยตอ้งรับภาระเองนั้นส่วนใหญ่ไม่มีค่าใชจ่้ายท่ีตอ้งรับภาระเองคิดเป็นร้อยละถึง 
90.20 รองลงมาคือมีค่าใชจ่้ายในการรักษาพยาบาลท่ีตอ้งรับภาระเองมากกวา่ 1,500 บาทคิดเป็นร้อย
ละ 5.88 โดยค่ารักษาพยาบาลท่ีต้องรับภาระเองต ่าท่ีสุดเท่ากับ 0 บาท ค่ารักษาพยาบาลท่ีต้อง
รับภาระเองสูงท่ีสุดเท่ากบั 21,000 บาท ค่ารักษาพยาบาลท่ีตอ้งรับภาระเองโดยเฉล่ีย 801 บาทต่อ
ราย ดงัตารางท่ี 4.19  
 
ตารางที่ 4.19 ค่าใช้จ่ายทีเ่กดิขึน้เน่ืองจากการเข้ารับการรักษาพยาบาลในแผนกผู้ป่วยนอก (OPD)  

ประเภทของค่าใช้จ่าย จ านวน  (51 คน) ร้อยละ 

ค่าใช้จ่ายในการเดินทางทั้งหมด 
   นอ้ยกวา่หรือเท่ากบั100บาท 
   101 - 500 บาท 
   501 - 1000 บาท 

 
29 
21 
1 

 
56.86 
41.18 
1.96 

ค่าเดินทางโดยเฉล่ีย 
ค่าเดินทางต ่าสุด 
ค่าเดินทางสูงสุด 

303 บาท 
0 บาท 

600 บาท 
ค่าใช้จ่ายในการเข้ารับการตรวจรักษาใน
แผนก OPD  
   นอ้ยกวา่หรือเท่ากบั 1,000 บาท 
   1001 - 5000 บาท 
   5001 - 10000 บาท 
   10001 - 15000 บาท 
   มากกวา่ 15000 บาท 

 
 

41 
3 
2 
3 
2 

 
 

80.39 
5.88 
3.92 
5.88 
3.92 

ค่าใชจ่้ายโดยเฉล่ีย 
ค่าใชจ่้ายต ่าสุด  
ค่าใชจ่้ายสูงสุด 

1,112 บาท 
0 บาท 

21,000 บาท 

 
 
 

ท่ีมา : จากการวจิยั 
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ตารางที่ 4.19 (ต่อ) 

ค่าใช้จ่ายในการเข้ารับการตรวจรักษาใน
แผนก OPD ทีผู่้ป่วยรับภาระเอง 
   นอ้ยกวา่หรือเท่ากบั 500 บาท 
   501 - 1000 บาท 
   1001 - 1500 บาท 
   มากกวา่ 1500 บาท 
   ไม่มีค่าใชจ่้ายท่ีตอ้งรับภาระเอง 

 
 
1 
0 
1 
3 
46 

 
 

1.96 
0 

1.96 
5.88 

90.20 

ค่าใชจ่้ายโดยเฉล่ีย 
ค่าใชจ่้ายต ่าสุด  
ค่าใชจ่้ายสูงสุด  

801 บาท 
0 บาท 

13,000 บาท 
 
 
 ตน้ทุนค่ารักษาพยาบาลส าหรับผูป่้วยนอก(ท่ีผูป่้วยตอ้งรับภาระเอง จะแบ่งออกเป็น 3 ค่า
คือ ค่าใชจ่้ายในการักษาพยาบาลท่ีมากท่ีสุด ค่าใชจ่้ายในการรักษาพยาบาลท่ีนอ้ยท่ีสุด และค่าใชจ่้าย
ในการรักษาพยาบาลเฉล่ียซ่ึงจากการสอบถามกลุ่มตวัอย่างผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009 
(AH1N1) 100 คนพบวา่ค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาลในแผนกผูป่้วยนอกมากท่ีสุดเท่ากบั 13,100 
บาท ค่าใชจ่้ายในการรักษาพยาบาลในแผนกผูป่้วยนอกน้อยท่ีสุดเท่ากบั 40 บาท และค่าใช้จ่ายใน
การรักษาพยาบาลในแผนกผูป่้วยนอกเฉล่ียเท่ากบั 1,104 บาท ดงัแสดงในตารางท่ี 4.20 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ประเภทของค่าใช้จ่าย จ านวน(51 คน) ร้อยละ 

ท่ีมา : จากการวจิยั 
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ตารางที ่4.20 ต้นทุนค่ารักษาพยาบาลส าหรับผู้ป่วยนอก (ทีก่ลุ่มตัวอย่างผู้ป่วยต้องรับภาระเอง) 

  
   

2) ต้นทุนค่ารักษาพยาบาลในแผนกผู้ป่วยใน จากกลุ่มตวัอย่างผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธุ
ใหม่2009(AH1N1) 100 คนมีผูป่้วยร้อยละ 64 ท่ีเขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยในและจากการ
สอบถามกลุ่มตวัอยา่งผูป่้วย(AH1N1) ท่ีเขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยในทั้งหมด ในเดินทางมารับ
การรักษาในแผนกผูป่้วยในของผูป่้วยและญาติหรือผูดู้แลมีค่าใช้จ่ายในการเดินทางทั้งหมดเป็น
จ านวนเงิน 101 - 500 บาทต่อราย เป็นส่วนใหญ่ร้อยละ62.5 รองลงมาคือ เสียค่าใช้จ่ายในการ
เดินทางทั้งหมดน้อยกว่าหรือเท่ากับ100บาทคิดเป็นร้อยละ 17.19 โดยค่าใช้จ่ายในการเดินทาง
ทั้งหมดต ่าท่ีสุด คือไม่มีภาระตน้ทุนในส่วนน้ี และค่าใชจ่้ายในการเดินทางทั้งหมดสูงท่ีสุดคือ 1,800 
บาทโดยเฉล่ียเสียค่าใชจ่้ายในการเดินทางทั้งหมด 618 บาทต่อราย  
 ค่ารักษาพยาบาลในแผนกผูป่้วยในส่วนใหญ่มีค่าใชจ่้ายอยูใ่นช่วง20,001 – 25,000 บาทต่อ
รายร้อยละ25 รองลงมาคือ ช่วง15,001 – 20,000 บาท และ มากกวา่ 35,000 บาทในสัดส่วนท่ีเท่ากนั
คิดเป็นร้อยละ 18.75 โดยค่าใชจ่้ายในการเขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยในต ่าท่ีสุด คือไม่มีภาระ
ตน้ทุนในส่วนน้ี และค่าใชจ่้ายในการเขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยในสูงท่ีสุดคือ 52,600 บาทต่อ
ราย โดยเฉล่ียเสียค่าใชจ่้ายในการเขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยใน 19,870 บาทต่อราย โดยผูป่้วย
ส่วนใหญ่ไม่มีค่ารักษาพยาบาลในแผนกผูป่้วยในท่ีตอ้งรับภาระเองร้อยละ 54.69 รองลงมาคือมีค่า
รักษา พยาบาลในแผนกผูป่้วยในท่ีผูป่้วยตอ้งรับภาระเอง  1,001 – 5,000 บาทต่อราย ร้อยละ 18.75 
โดยค่ารักษาพยาบาลในแผนกผูป่้วยในท่ีตอ้งรับภาระเองต ่าท่ีสุด คือไม่มีภาระตน้ทุนในส่วนน้ี ค่า
รักษาพยาบาลในแผนกผูป่้วยในท่ีตอ้งรับภาระเองสูงท่ีสุดเท่ากบั 36,912 บาท ค่ารักษาพยาบาลใน
แผนกผูป่้วยในท่ีตอ้งรับภาระเองเฉล่ียเท่ากบั 3,881 บาท ดงัตารางท่ี 4.21 
 

ต้นทุนค่ารักษาพยาบาล ค่ารักษาพยาบาลแผนก 
OPD 

ค่าเดินทางของผู้ป่วยและ
ญาติ 

รวม 

ค่ารักษาพยาบาลมาก
ท่ีสุด 

13,000 100 13,100 

ค่ารักษาพยาบาลนอ้ย
ท่ีสุด 

0 40 40 

ค่ารักษาพยาบาลเฉล่ีย 801 303 1,104 

   ท่ีมา : จากการวจิยั 
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ตารางที่ 4.21 ค่าใช้จ่ายทีเ่กดิขึน้เน่ืองจากการเข้ารับการรักษาพยาบาลในแผนกผู้ป่วยใน (IPD)   

ค่าใช้จ่ายในการเดินทางทั้งหมด 
   นอ้ยกวา่หรือเท่ากบั100บาท 
   101 - 500 บาท 
   501 - 1000 บาท 
   1001 - 1500 บาท 
   1501 - 2000 บาท 

 
11 
40 
9 
3 
1 

 
17.19 
62.5 

14.06 
4.69 
1.56 

ค่าใชจ่้ายโดยเฉล่ีย 
ค่าใชจ่้ายต ่าสุด 
ค่าใชจ่้ายสูงสุด 

3,881 บาท 
0 บาท 

36,912 บาท 

ค่าใช้จ่ายในการเข้ารับการตรวจรักษาใน
แผนก IPD  
   นอ้ยกวา่หรือเท่ากบั 1,000 บาท 
   1,001 – 5,000 บาท 
   5,001 – 10,000 บาท 
   10,001 – 15,000 บาท 
   15,001 – 20,000 บาท 
   20,001 – 25,000 บาท 
   25,001 – 30,000 บาท 
   30,001 – 35,000 บาท 
   มากกวา่ 35,000 บาท 

 
 

4 
8 

10 
0 

12 
16 
2 
0 

12 

 
 

6.25 
12.5 

15.63 
0 

18.75 
25 

3.13 
0 

18.75 
ค่าใชจ่้ายโดยเฉล่ีย 
ค่าใชจ่้ายต ่าสุด  
ค่าใชจ่้ายสูงสุด 

19,870 บาท 
1,000 บาท 
52,600 บาท 

  
 
 
 
 

ประเภทของค่าใช้จ่าย จ านวน (64 คน) ร้อยละ 

ท่ีมา : จากการวจิยั 
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ตารางที่ 4.21  (ต่อ) 

 
 
 ตน้ทุนค่ารักษาพยาบาลส าหรับผูป่้วยใน(ท่ีผูป่้วยตอ้งรับภาระเอง) ส าหรับค่าใชจ่้ายในการ
รักษาพยาบาลทั้งหมดของผูป่้วยใน แบ่งออกเป็น 3 ค่า คือ ค่าใชจ่้ายในการรักษาพยาบาลท่ีมากท่ีสุด 
ค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาลท่ีน้อยท่ีสุด และค่ารักษาพยาบาลเฉล่ีย ซ่ึงจากการสอบถามกลุ่ม
ตวัอยา่งผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009(AH1N1) 100 คนพบวา่ค่าใชจ่้ายในการรักษาพยาบาล
ในแผนกผูป่้วยในท่ีมากท่ีสุดเท่ากบั 37,312 บาท ค่าใชจ่้ายในการรักษาพยาบาลในแผนกผูป่้วยในท่ี
นอ้ยท่ีสุดเท่ากบั 200 บาท ค่าใชจ่้ายในการรักษาพยาบาลในแผนกผูป่้วยในเฉล่ียเท่ากบั 4,499 บาท 
ดงัแสดงในตารางท่ี 4.22 
 
 
 
 
 
 

ประเภทของค่าใช้จ่าย จ านวน (64 คน) ร้อยละ 

ค่าใช้จ่ายในการเข้ารับการตรวจรักษาใน
แผนก IPD ทีผู่้ป่วยรับภาระเอง 
ไม่มีค่าใชจ่้ายท่ีตอ้งรับภาระเอง 
 มีค่าใชจ่้ายนอ้ยกวา่/เท่ากบั 1,000บาท  
   1,001 – 5,000 บาท 
   5,001 – 10,000 บาท 
   10,001 – 15,000 บาท 
   15,001 – 20,000 บาท 
   20,001 – 25,000 บาท 
   มากกวา่ 25,000 บาท 

 
 

35 
7 
12 
3 
0 
1 
4 
2 

 
 

54.69 
4.69 

18.75 
4.69 

0 
1.56 
6.25 
3.12 

ค่าใชจ่้ายโดยเฉล่ีย 
ค่าใชจ่้ายต ่าสุด  
ค่าใชจ่้ายสูงสุด 

618 บาท 
0 บาท 

1,800 บาท 

ท่ีมา : จากการวจิยั 
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ตารางที ่4.22 ต้นทุนค่ารักษาพยาบาลส าหรับผู้ป่วยใน (ทีก่ลุ่มตัวอย่างผู้ป่วยต้องรับภาระเอง) 

 
  

3) ต้นทุนค่ายารักษาอืน่ๆ จากตารางท่ี 4.23 ตน้ทุนค่ายารักษาโรคไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุ
ใหม่2009 (AH1N1) และยาอ่ืนๆทัว่ๆไปในการรักษาผูป่้วย ตามใบสั่งยาของแพทยห์รือท่ีซ้ือเอง 
พบวา่มีผูป่้วยเพียงร้อยละ 10 เท่านั้นท่ีมีการซ้ือยารับประทานเองโดยมีมูลค่ารวมทั้งหมด 400 บาท
และมูลค่าเฉล่ีย 40 บาทต่อราย 
 
ตารางที ่4.23 มูลค่าทั้งหมดของยารักษาอืน่ๆของ กลุ่มตัวอย่างจ านวน 10 คนทีซ้ื่อยารักษาโรคอืน่ๆ
         ทานเอง  

ชนิดยารักษา มูลค่าทั้งหมด (บาท) 

ยาลดไข ้
ยาแกห้วดัลดน ้ามูก 

ยาแกไ้อ 

170 
75 

155 
รวม 400 

มูลค่าเฉลีย่  40 บาทต่อราย 

   
 
   
 
 

ต้นทุนค่ารักษาพยาบาล ค่ารักษาพยาบาลแผนก 
IPD 

ค่าเดินทางของผู้ป่วยและ
ญาติ 

รวม 

ค่ารักษาพยาบาลมาก
ท่ีสุด 

36,912 400 37,312 

ค่ารักษาพยาบาลนอ้ย
ท่ีสุด 

0 200 200 

ค่ารักษาพยาบาลเฉล่ีย 3,881 618 4,499 

ท่ีมา : จากการวจิยั 

ท่ีมา : จากการวจิยั 
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4) ค่าใช้จ่ายอืน่ๆ คือ ตน้ทุนค่าใชจ่้ายอ่ืนนอกเหนือจากตน้ทุน 3 ประเภทขา้งตน้โดยใน
การศึกษาคร้ังน้ีแบ่งค่าใช้จ่ายในส่วนน้ีออกเป็น 2 ประเภทดว้ยกนั คือ ค่าใชจ่้ายเก่ียวกบัอุปกรณ์
และเวชภณัฑ์ท่ีเก่ียวกบัการป้องกนัการติดต่อ/แพร่กระจายของไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009 

(AH1N1) เช่น หนา้กากอนามยั เจลฆ่าเช้ือโดยค่าใชจ่้ายในส่วนของอุปกรณ์และเวชภณัฑ์ท่ีเก่ียวกบั
การป้องกนัการติดต่อ/แพร่กระจายของไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1) เช่น หน้ากาก
อนามยั เจลลา้งมือฆ่าเช้ือโรค และน ้ ายาฆ่าเช้ือโรคนั้น ส่วนมากมีค่าใชจ่้ายไม่เกิน 500 บาท คิดเป็น
ร้อยละ 91 รองลงมาคือค่าใชจ่้ายมากกวา่ 1,500 บาท มีร้อยละ5 โดยค่าใชจ่้ายนอ้ยท่ีสุดคือ 0 บาท 
ค่าใชจ่้ายท่ีมากท่ีสุดคือ 3,000 บาท โดยเฉล่ียแลว้ผูป่้วยจะมีค่าใชจ่้ายเก่ียวกบัอุปกรณ์และเวชภณัฑ์
ท่ีเก่ียวกบัการป้องกนัการติดต่อ/แพร่กระจายของไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1) 320.30 
บาทต่อราย ดงัแสดงในตารางท่ี 4.24  ส่วนค่าใชจ่้ายอ่ืนๆส่วนท่ีสองค่าใชจ่้ายในการจา้งผูดู้แลหรือ
เฝ้าไขโ้ดยส่วนมากไม่มีค่าใชจ่้ายในการจา้งผูดู้แล/เฝ้าไขเ้กิดข้ึนเน่ืองจากเป็นการดูแลผูป่้วยกนัเอง
โดยคนในครอบครัวซ่ึงคิดเป็นร้อยละ 90 ของกลุ่มตวัอย่างผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009 
(AH1N1) 100 คน ส่วนผูป่้วยท่ีมีค่าใชจ่้ายในการจา้งผูดู้แล/เฝ้าไขน้ั้นมีค่าใชจ่้าย 500 บาทร้อยละ 4 
โดยค่าใชจ่้ายในการจา้งผูดู้แล/เฝ้าไขเ้ฉล่ียอยูท่ี่ 180 บาทต่อราย ดงัแสดงในตารางท่ี 4.25 
 
ตารางที่ 4.24 ค่าใช้จ่ายอืน่ๆ ทีเ่กดิขึน้เน่ืองจากการป่วยเป็นไข้หวดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009    
          (AH1N1) ของกลุ่มตัวอย่างผู้ป่วย  

ประเภทของค่าใช้จ่าย จ านวน (100 คน) ร้อยละ 

ค่าใช้จ่ายเกีย่วกบัอุปกรณ์และ 
  นอ้ยกวา่หรือเท่ากบั 500 บาท 
   501 – 1,000 บาท 
   1,001 – 1,500 บาท 
   มากกวา่ 1,500 บาท 

 
91 
2 
2 
5 

 
91 
2  
2  
5  

ค่าใชจ่้ายโดยเฉล่ีย 
ค่าใชจ่้ายต ่าสุด  
ค่าใชจ่้ายสูงสุด 

320 บาท 
0 บาท 

3,000 บาท 
 
 
 
 

ท่ีมา : จากการวจิยั 
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ตารางที่ 4.24 (ต่อ) 

ค่าใช้จ่ายในการจ้างผู้ดูแลหรือเฝ้าไข้ 
500 บาท 
2,000 บาท 
3,000 บาท 
ไม่มีค่าใชจ่้ายในการจา้งผูดู้แล/เฝ้าไข ้

 
4  
2  
4 

90 

 
4 
2 
4 
90 

ค่าใชจ่้ายโดยเฉล่ีย 
ค่าใชจ่้ายต ่าสุด  
ค่าใชจ่้ายสูงสุด 

180 บาท 
0 บาท 

3,000 บาท 
 
 
ตารางที่ 4.25 ค่าใช้จ่ายอืน่ๆโดยเฉลีย่ (บาท)/ราย 

ประเภท ค่าใช้จ่ายเฉลีย่ 
(บาท) 

ค่าอุปกรณ์และเวชภณัฑ์ 320 
ค่าจา้งผูดู้แลหรือเฝ้าไข ้ 180 

  
  
 เม่ือรวมเอาตน้ทุนทางตรงทั้ง 3 ชนิดของผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009(AH1N1) 
คือ ตน้ทุนค่ารักษาพยาบาลส าหรับผูป่้วยนอก ตน้ทุนค่ารักษาพยาบาลส าหรับผูป่้วยใน ตน้ทุนค่ายา
รักษาอ่ืนๆ และตน้ทุนอ่ืนๆ พบวา่ตน้ทุนทางตรงทั้งหมดของผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009 
(AH1N1) มีมูลค่าเฉล่ียเท่ากบั 3,785 บาทต่อราย ดงัตารางท่ี 4.26 
 
 
 
 
 

ประเภทของค่าใช้จ่าย จ านวน (100 คน) ร้อยละ 

ท่ีมา : จากการวจิยั 

ท่ีมา : จากการวจิยั 
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ตารางที ่4.26 ต้นทุนทางตรงทั้งหมดของกลุ่มตัวอย่างผู้ป่วยไข้หวดัใหญ่สายพันธ์ุใหม่        
       2009(AH1N1)  

ประเภทของต้นทุนทางตรง มูลค่าทั้งหมด (บาท) 
  ตน้ทุนค่ารักษาพยาบาลส าหรับผูป่้วยนอก 56,340 
  ตน้ทุนค่ารักษาพยาบาลส าหรับผูป่้วยใน 287,936 
  ตน้ทุนค่ายารักษาอ่ืนๆ 400 
  ตน้ทุนอ่ืนๆ 33,800 

รวม 378,476 

มูลค่าเฉลีย่  3,785 บาทต่อราย 
 
 
 4.4.2 ต้นทุนทางอ้อม (Indirect Cost) หมายถึง ทรัพยากรท่ีตอ้งสูญเสียไปเพราะการป่วย
เป็นไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1) ประกอบไปดว้ย 

1)  ค่าเสียเวลาในการเดินทางและการรอรับการตรวจรักษาของผู้ ป่วยและญาติของ
ผู้ป่วย การลาหยุดงานเพือ่เข้ารับการตรวจรักษาในแผนกผู้ป่วยนอก จากตารางท่ี 4.27 พบวา่ในส่วน
ของการลาหยุดงานเพื่อมารับการตรวจรักษาในแผนกผูป่้วยนอก (OPD) กลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยไขห้วดั
สายพนัธุใหม่2009 (AH1N1) ท่ีเขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยนอก (จ านวน 51 คน) มีจ านวน 9 คน
ซ่ึงคิดเป็นร้อยละ 17.65 ไม่ไดล้าหยดุงานเพื่อมารับการตรวจ ลาหยุดทั้งวนัจ านวนถึง 42 คนคิดเป็น
ร้อยละ 82.35 
 
ตารางที่ 4.27 การลาหยุดหรือขาดงานของกลุ่มตัวอย่างจ านวน 51 คนเพือ่เข้ารับการรักษาใน 
          แผนกผู้ป่วยนอก(OPD)  

ข้อมูล จ านวน (51คน) ร้อยละ 

การลาหยุดในการเข้ารับการตรวจรักษาในแผนก OPD 
   ไม่ไดล้าหยดุ/ขาดงาน 
   ลาหยดุ/ขาดงานทั้งวนั 

 
9 

42 

 
17.65 
82.35 

 
 

ท่ีมา : จากการวจิยั 

ท่ีมา : จากการวจิยั 



75 

 

 การขาดงานหรือลางานเพื่อพาผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) มารับการ
ตรวจรักษาท่ีโรงพยาบาล จากตารางท่ี 4.28 สมาชิกในครอบครัวหรือผูดู้แลผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สาย
พนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) 100 คน ร้อยละ 60 ลาหยดุงานทั้งวนั (1 วนั) เพื่อพาผูป่้วยมารับการตรวจ
รักษาท่ีโรงพยาบาล และร้อยละ 40 ไม่ไดล้าหยดุงานเพื่อพาผูป่้วยมารับการรักษาท่ีโรงพยาบาล 
 
ตารางที่ 4.28 การลางานหรือขาดงานในการพาผู้ป่วยมารับการรักษาของญาติ สมาชิกในครอบครัว
         หรือผู้ดูแลกลุ่มตัวอย่าง  

การลางานหรือขาดงาน จ านวน (70 คน) ร้อยละ 
ลาหยดุ 1 วนั 
ไม่ไดล้าหยดุหรือขาดงาน 

42 
28 

60 
40 

 
  
 จากขอ้มูลขา้งตน้พบวา่การมารับการตรวจรักษาแต่ละคร้ังผูป่้วยตอ้งสูญเสียเวลาและจะท า
การหยดุงานหรือลาหยดุทั้งวนัโดยคิดเป็นมูลค่าเท่ากบั 27,265 บาท หรือโดยเฉล่ียคิดเป็น 273 บาท
ต่อรายต่อวนั ในส่วนของญาติผูป่้วยตอ้งสูญเสียเวลาในการเดินทางไปสถานพยาบาลกบัผูป่้วยโดย
จะท าการหยดุงานหรือลาหยดุทั้งวนัโดยคิดเป็นมูลค่าเท่ากบั 38,850 บาทหรือ โดยเฉล่ียคิดเป็น 389 
บาทต่อรายต่อวนั 

2) รายได้ทีสู่ญเสียไปเน่ืองจากการขาดงานเพราะการเจ็บป่วยของผู้ป่วย  
 จ านวนวนัท่ีลาหยุดเพื่อมารับการรักษาในแผนกผูป่้วยใน จากตารางท่ี 4.29 พบว่า

กลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธุใหม่2009 (AH1N1) ท่ีเขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยในจ านวน 
64 คน ส่วนใหญ่ลาหยุดเพื่อเขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยในจ านวน 5 วนัคิดเป็นร้อยละ 26.56 
รองลงมาคือลาหยุด 3 วนัคิดเป็นร้อยละ 20.31 ลาหยุด7 วนัคิดเป็นร้อยละ 14.06 ไม่ไดล้าหยุดและ
ลาหยุด 6 วนัเท่ากนัคือร้อยละ 12.5 ลาหยุด 1 วนัคิดเป็นร้อยละ 6.25 และลาหยุด 2 วนัและ 10 วนั
เท่ากนัคือร้อยละ 1.56 
 
 
 
 
 
 

ท่ีมา : จากการวจิยั 
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ตารางที่ 4.29 จ านวนวนัทีล่าหยุด/ขาดงานเพือ่มารับการรักษาในแผนกผู้ป่วยในของกลุ่มตัวอย่าง 

จ านวนวนัทีล่าหยุด/ขาดงาน 
   ไม่ไดล้าหยดุท่ีลาหยดุ/ขาดงาน 
   ลาหยดุ/ขาดงาน 1 – 3 วนั 
   ลาหยดุ/ขาดงาน 4 – 6 วนั 
   ลาหยดุ/ขาดงาน 7 – 9 วนั 
   ลาหยดุ/ขาดงานมากกวา่ 9 วนั   

 
8 

18 
28 
9 
1 

 
12.5 

28.13 
43.75 
14.06 
1.56 

จ านวนวนัท่ีลาหยดุ/ขาดงานเฉล่ีย 4  วนั 
 
 
 จ านวนวนัท่ีลาหยดุเพื่อพกัฟ้ืน จากตารางท่ี 4.30 พบวา่กลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุ
ใหม่2009(AH1N1) 100 คน ส่วนมากลาหยุดงานเพื่อพกัฟ้ืนหลงัรับการรักษาแลว้เป็นเวลา ลาหยุด/
ขาดงาน 5 – 8 วนั คิดเป็นร้อยละ36 รองลงมาคือ ลาหยุด/ขาดงาน 1 – 4 วนัคิดเป็นร้อยละ 31 ไม่ได้
ลาหยดุงานหรือขาดงานร้อยละ 23 ทั้งน้ีจ  านวนวนัท่ีลาหยุดเพื่อพกัฟ้ืนหลงัเขา้รับการรักษาแลว้โดย
เฉล่ียคือ 4 วนั 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ข้อมูล จ านวน (64 คน) ร้อยละ 

ท่ีมา : จากการวจิยั 



77 

 

ตารางที่ 4.30 จ านวนวันพกัฟ้ืนหลงัจากเข้ารับการรักษาในแผนกผู้ป่วยในของโรงพยาบาลแล้วและ
         จ านวนวันทีล่าหยุดเพือ่พกัฟ้ืน ของกลุ่มตัวอย่าง  

ข้อมูล จ านวน (100 คน) ร้อยละ 

จ านวนวนัทีล่าหยุด/ขาดงานเพือ่พกัฟ้ืน 
   ไม่ไดล้าหยดุ/ขาดงาน 
   ลาหยดุ/ขาดงาน 1 – 4 วนั 
   ลาหยดุ/ขาดงาน 5 – 8 วนั 
   ลาหยดุ/ขาดงาน 9 – 12 วนั 
   ลาหยดุ/ขาดงาน 13 – 16 วนั 
   ลาหยดุ/ขาดงาน 17 – 20 วนั 

 
23 
31 
36 
2 
6 
2 

 
23 
31 
36 
2 
6 
2 

จ านวนวนัท่ีลาหยดุ/ขาดงานเฉล่ีย 4  วนั 
  
  
 จากการสอบถามขอ้มูลกลุ่มตวัอย่างผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009(AH1N1) 100 
คนพบว่าผูป่้วยต้องสูญเสียรายได้ไปเน่ืองจากการขาดงานเพราะการเจ็บป่วยและรายได้ท่ีต้อง
สูญเสียไปเพราะพกัรักษาตวัหรือพกัฟ้ืนอยูท่ี่บา้น โดยมีมูลค่าเฉล่ียเป็น 8,008 บาทต่อราย 
 

3) รายได้ทีสู่ญเสียไปเน่ืองจากการขาดงานของญาติผู้ป่วยทีต้่องสูญเสียไปเน่ืองจาก
การดูแลผู้ป่วย การลาหยุดหรือขาดงานเพือ่มาดูแลผู้ป่วยไข้หวดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) 
ในช่วงพกัฟ้ืน 

จากตารางท่ี 4.31 สมาชิกในครอบครัวหรือผูดู้แลผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 
2009(AH1N1) 70 คนท่ีมีรายได/้ประกอบอาชีพ พบว่าร้อยละ 20 ลาหยุด 7 วนัเพื่อมาดูแลผูป่้วย 
รองลงมาคือ ลาหยุด 5 วนัร้อยละ 18.57 ลาหยุด 3 วนัร้อยละ 17.14 ลาหยุด 4 วนัร้อยละ 14.29 ลา
หยดุ 1 วนัร้อยละ 11.43 ลาหยดุ 2 วนัร้อยละ 10 ไม่ไดล้าหยดุหรือขาดงานร้อยละ 4.29 ลาหยุด 6 วนั
ร้อยละ 2.86 และลาหยุด 10 วนัมีเพียงร้อยละ 1.43 จากขอ้มูลทั้งหมดพบว่าโดยเฉล่ียแลว้ญาติ 
สมาชิกในครอบครัวหรือผูดู้แลผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1)ลาหยุดหรือขาดงาน
เพื่อมาดูแลผูป่้วยจ านวน 3 วนั 
 
 

ท่ีมา : จากการวจิยั 
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ตารางที่ 4.31 ข้อมูลการลาหยุดหรือขาดงานเพือ่มาดูแลในช่วงทีผู่้ป่วยพกัรักษาตัวที่โรงพยาบาล
          และทีบ้่านของญาติ สมาชิกในครอบครัวหรือผู้ดูแลกลุ่มตัวอย่าง  

การลาหยุดหรือขาดงาน จ านวน (70 คน) ร้อยละ 
ไม่ไดล้าหยดุหรือขาดงาน 
ลาหยดุ/ขาดงาน 1 วนั 
ลาหยดุ/ขาดงาน 2 วนั 
ลาหยดุ/ขาดงาน 3 วนั 
ลาหยดุ/ขาดงาน 4 วนั 
ลาหยดุ/ขาดงาน 5 วนั 
ลาหยดุ/ขาดงาน 6 วนั 
ลาหยดุ/ขาดงาน 7 วนั 
ลาหยดุ/ขาดงาน 10 วนั 

3 
8 
7 
12 
10 
13 
2 
14 
1 

4.29 
11.43 

10 
17.14 
14.29 
18.57 
2.86 
20 

1.43 
จ านวนวนัท่ีลางาน/ขาดงานเฉล่ีย 3 วนั 

  
  จากการสอบถามญาติผูดู้แลผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009(AH1N1) 100 
คน พบว่าญาติหรือผูดู้แลผูป่้วยตอ้งสูญเสียรายไดไ้ปเน่ืองจากการขาดงานหรือลางานเพื่อมาดูแล
ผูป่้วย โดยมีมูลค่าเฉล่ียเป็น 1,118 บาทต่อราย           

4) รายได้ที่สูญเสียไปเน่ืองจากการตายก่อนวัยอันควร จากการสอบถามผูป่้วยไขห้วดั
ใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009(AH1N1) 100 และหากสมมุติใหผู้ป่้วยทุกคนป่วยเป็นไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุ
ใหม่2009(AH1N1)เสียชีวติแลว้ค านวณจากผลรวมของรายไดต้่อปีของผูป่้วย ปรับดว้ยอตัราลด โดย
หากหน่วยตวัอย่างเสียชีวิตเน่ืองจากการป่วยเป็นไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009(AH1N1)จะเร่ิม
ค านวณตั้งแต่ปีท่ีเสียชีวิตจนกระทัง่ถึงอายุ 60 ปี หากหน่วยตวัอย่างไม่ได้เสียชีวิตจะเร่ิมท าการ
ค านวณตั้งแต่อายุ 15 ปี ในกรณีผูป่้วยอายุต  ่ากวา่ 15 ปี และท าการค านวณตั้งแต่ปีท่ีป่วยเป็นไขห้วดั
ใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009(AH1N1) ส าหรับผูป่้วยท่ีมีอายุตั้งแต่ 15 ปี ท าการค านวณจนกระทัง่ถึงอาย ุ
60 ปี ท าใหส้ามารถหารายไดท่ี้สูญเสียไปเน่ืองจากการตายก่อนวยัอนัควรไดอ้อกมาเป็นมูลค่าเฉล่ีย 
2,264,814 บาทต่อราย  

เม่ือรวมตน้ทุนทางออ้มทั้ง 4 ประเภท ขา้งตน้เขา้ดว้ยกนั คือค่าเสียเวลาของผูป่้วยและ
ญาติของผูป่้วย รายไดท่ี้สูญเสียไปของผูป่้วย รายไดท่ี้สูญเสียไปเน่ืองจากการตายก่อนวยัอนัควร 
รายไดท่ี้สูญเสียไปของญาติผูป่้วย พบวา่ตน้ทุนทางออ้มทั้งหมดของผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุ
ใหม่2009 (AH1N1) มีมูลค่าเฉล่ียเท่ากบั 2, 274,601 บาทต่อราย  

ท่ีมา : จากการวจิยั 
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จากผลการศึกษาขา้งตน้พบวา่ตน้ทุนทางตรงทั้งหมดของผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุ
ใหม่2009 (AH1N1) มีมูลค่าเฉล่ียเท่ากบั 3,785 บาทต่อรายและตน้ทุนทางออ้มมีมูลค่าเฉล่ียเท่ากบั 
2, 274,601 บาทต่อราย  ท าให้สามารถประเมินตน้ทุนส่วนบุคคลของผูป่้วย (Patient Cost) โดย
เฉล่ียของผูป่้วยแต่ละรายในการป่วยเป็นไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1) 2,278,386 บาท
ต่อราย ดงัรูปท่ี 4.3 

 
4.4.3 ผลการวเิคราะห์ความสัมพนัธ์โดยใช้สถิติ Chi-square 
 ผลการศึกษาแบ่งออกเป็น 2 ส่วนคือ ความสัมพนัธ์ลกัษณะทางเศรษฐกิจและสังคมต่อ
สถานพยาบาลท่ีผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยนอก 
(OPD) และความสัมพนัธ์ลกัษณะทางเศรษฐกิจและสังคมต่อสถานพยาบาลท่ีผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุ
ใหม่ 2009(AH1N1) เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยใน (IPD) ดงัน้ี 

1)  ความสัมพนัธ์ลกัษณะทางเศรษฐกจิและสังคมต่อสถานพยาบาลทีผู่้ป่วยไข้หวดั
สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) เข้ารับการรักษาในแผนกผู้ป่วยนอก (OPD)  

จากขอ้มูลดงัตารางท่ี 4.32 แสดงการจ าแนกสถานพยาบาลท่ีผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สาย
พนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยนอก (OPD) ตามลกัษณะทางเศรษฐกิจและ
สังคม พบวา่จากกลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) ท่ีเขา้รับการรักษาใน
แผนกผูป่้วยนอกจ านวนทั้งส้ิน 51 คนพบวา่ผูป่้วยในส่วนใหญ่เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยนอก
ของโรงพยาบาลรัฐบาล คิดเป็นร้อยละ 66.67 เม่ือท าการทดสอบทางสถิติท่ีระดบันยัส าคญัทางสถิติ 
0.05 ไดค้่า p-value = 0.022 พบว่ามีความแตกต่างในการเลือกสถานพยาบาลท่ีผูป่้วยไขห้วดัสาย
พนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยนอก (OPD) ระหวา่งเพศ โดยผูป่้วยนอก
ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงร้อยละ78.43 ซ่ึงโดยส่วนใหญ่เขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลของรัฐบาล
ร้อยละ 75 ส่วนในเพศชายโดยส่วนใหญ่เขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลเอกชนคิดเป็นร้อยละ 63.64 
ของกลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยนอกท่ีเป็นเพศชาย 

ผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) ท่ีเป็นผูป่้วยนอก (OPD) ส่วนใหญ่มี
อาย1ุ5 – 29 ปี คิดเป็นร้อยละ 29.41 ของกลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยท่ีเป็นผูป่้วยนอกซ่ึงผูป่้วยในกลุ่มน้ีส่วน
ใหญ่เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยนอกของโรงพยาบาลของรัฐคิดเป็นร้อยละ 60 ของกลุ่มตวัอยา่ง
ผูป่้วยในกลุ่มน้ี ส่วนในช่วงอายุอ่ืนนั้นมีสัดส่วนของผูป่้วยเท่ากนัคิดเป็นร้อยละ 23.53 ซ่ึงโดยส่วน
ใหญ่เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยนอกของโรงพยาบาลรัฐบาลเช่นกนั จากการส ารวจไม่พบกลุ่ม
ตวัอยา่งผูป่้วยท่ีเป็นผูป่้วยนอกท่ีอายตุั้งแต่ 60 ปีข้ึนไป เม่ือท าการทดสอบทางสถิติท่ีระดบันยัส าคญั
ทางสถิติ 0.05 ไดค้่า p-value = 0.175 นัน่คือไม่มีความแตกต่างในการเลือกสถานพยาบาลท่ีผูป่้วย
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ไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยนอก (OPD) ในแต่ละช่วงอายุ
ของผูป่้วย 

ในดา้นระดบัการศึกษาผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) ท่ีเป็นผูป่้วย
นอก (OPD) ส่วนใหญ่ มีการศึกษาอยูใ่นระดบัประถมศึกษา-มธัยมหรือเทียบเท่าคิดเป็นร้อยละ 51 
ของกลุ่มตวัอย่างผูป่้วยท่ีเป็นผูป่้วยนอก โดยผูป่้วยในกลุ่มระดบัการศึกษาน้ีส่วนใหญ่เขา้รับการ
รักษาในแผนกผูป่้วยนอกของโรงพยาบาลรัฐคิดเป็นร้อยละ 76.9 ส่วนผูป่้วยในระดบัการศึกษาอ่ืนๆ
นั้นผูป่้วยส่วนใหญ่เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยนอกของโรงพยาบาลรัฐบาล สอดคลอ้งกบัการ
ทดสอบทางสถิติท่ีระดบันยัส าคญัทางสถิติ 0.05 ไดค้่า p-value = 0.111 นัน่คือไม่มีความแตกต่างใน
การเลือกสถานพยาบาลท่ีผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1)เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วย
นอก (OPD) ในแต่ละระดบัการศึกษาของผูป่้วย 

ในด้านอาชีพผูป่้วยไข้หวดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) ท่ีเป็นผูป่้วยนอก 
(OPD) ส่วนใหญ่ ประกอบอาชีพเป็นพนักงานบริษทัเอกชนและนักเรียนนักศึกษาในสัดส่วนท่ี
เท่ากนัคือ ร้อยละ 33.33 ของกลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยท่ีเป็นผูป่้วยนอก ซ่ึงในผูป่้วยนอกกลุ่มท่ีเป็นพนกั
บริษทัเอกชนส่วนใหญ่เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยนอกของโรงพยาบาลเอกชน คิดเป็นร้อยละ 
58.82 ของกลุ่มตวัอย่างผูป่้วยในกลุ่มอาชีพน้ี ส่วนในกลุ่มผูป่้วยท่ีเป็นนกัเรียนหรือนกัศึกษาส่วน
ใหญ่เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยนอกในโรงพยาบาลของรัฐบาลคิดเป็นร้อยละ 64.71 ของกลุ่ม
ตวัอย่างผูป่้วยในกลุ่มอาชีพน้ี เช่นเดียวกบัในกลุ่มอาชีพอ่ืนๆผูป่้วยส่วนใหญ่เขา้รับการรักษาใน
แผนกผูป่้วยนอกในโรงพยาบาลของรัฐบาล เช่นกนั เม่ือท าการทดสอบทางสถิติท่ีระดบันยัส าคญั
ทางสถิติ 0.05 ไดค้่า p-value = 0.090 นัน่คือไม่มีความแตกต่างในการเลือกสถานพยาบาลท่ีผูป่้วย
ไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1)เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยนอก (OPD) ในแต่ละอาชีพ 

จากกลุ่มอาชีพข้างตน้สามารถแบ่งกลุ่มตวัอย่างผูป่้วยไข้หวดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 
2009(AH1N1) ท่ีเป็นผูป่้วยนอก (OPD) ออกไดเ้ป็น 2 กลุ่มใหญ่ๆคือ กลุ่มท่ีไม่ไดป้ระกอบอาชีพ
หรือไม่มีรายไดจ้  านวน 17 คน และกลุ่มท่ีประกอบอาชีพหรือมีรายไดจ้  านวน 34 คน โดยพบวา่ใน
กลุ่มท่ีมีรายไดน้ั้นส่วนใหญ่มีรายได ้13,001 – 18,000 บาทต่อเดือนโดยส่วนใหญ่ของผูป่้วยในกลุ่ม
รายไดน้ี้เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยนอกในโรงพยาบาลของรัฐบาลคิดเป็นร้อยละ 75 ของกลุ่ม
ตวัอยา่งผูป่้วยนอกท่ีอยูใ่นระดบัรายไดน้ี้ เม่ือท าการทดสอบทางสถิติท่ีระดบันยัส าคญัทางสถิติ 0.05 
ไดค้่า p-value = 0.000 นัน่คือมีความแตกต่างในการเลือกสถานพยาบาลท่ีผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุ
ใหม่ 2009(AH1N1)เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยนอก (OPD) ในแต่ละระดบัรายได้ของผูป่้วย 
โดยผูป่้วยท่ีมีระดบัรายไดสู้งจะเลือกสถานพยาบาลของเอกชนมากกวา่สถานพยาบาลของรัฐ 
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ส่วนในผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) ท่ีเป็นผูป่้วยนอก (OPD) ท่ี
ไม่มีรายไดน้ั้นส่วนใหญ่ผูดู้แลผูป่้วยมีระดบัรายได ้15,001 – 25,000 บาทต่อเดือนคิดเป็นร้อยละ
88.24 ของผูดู้แลกลุ่มตวัอย่างผูป่้วยกลุ่มน้ี โดยในกลุ่มผูป่้วยท่ีไม่มีรายไดน้ั้นพบว่าในทุกระดบั
รายได้นั้ นจะเข้ารับการรักษาในแผนกผู้ป่วยนอกในโรงพยาบาลของรัฐบาลเป็นส่วนใหญ่ 
สอดคลอ้งกบัเม่ือท าการทดสอบทางสถิติท่ีระดบันยัส าคญัทางสถิติ 0.05 ไดค้่า P-value = 0.404 นัน่
คือไม่มีความแตกต่างในการเลือกสถานพยาบาลท่ีผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) เขา้รับ
การรักษาในแผนกผูป่้วยนอก (OPD) ในแต่ละระดบัรายไดข้องผูดู้แลกลุ่มตวัอยา่งผูป่้วย 

ในส่วนของวธีิการช าระค่ารักษาพยาบาลนั้นกลุ่มตวัอยา่งท่ีเป็นผูป่้วยนอกส่วนใหญ่
ช าระโดยใช้ประกันชีวิตคิดเป็นร้อยละ 35.29 โดยผู ้ป่วยในกลุ่มน้ีเลือกเข้ารับการรักษาใน
สถานพยาบาลของเอกชนเช่นเดียวกบักลุ่มท่ีช าระค่ารักษาพยาบาลเอง และเบิกจากตน้สังกดั ส่วน
กลุ่มท่ีใชบ้ตัรประกนัสุขภาพถว้นหนา้ บตัรประกนัสังคม และเบิกจ่ายตรงจะเลือกเขา้รับการรักษา
ในสถานพยาบาลของรัฐ เม่ือท าการทดสอบทางสถิติท่ีระดบันยัส าคญัทางสถิติ 0.05 ไดค้่า P-value 
= 0.089 นัน่คือวิธีการช าระเงินไม่มีผลในการเลือกสถานพยาบาลท่ีผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่ 
2009(AH1N1) เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยนอก (OPD) 
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ตารางที ่4.32 สถานพยาบาลทีก่ลุ่มตัวอย่างทีเ่ป็นผู้ป่วยนอก (OPD) จ านวน 51 คนจ าแนกตาม  
         ลกัษณะทางเศรษฐกจิและสังคม 

 
ลกัษณะทางเศรษฐกจิและสังคม 

สถานพยาบาลท่ีเขา้รักษาopd Chi-square 
(P-value) รพ.รัฐ รพ.เอกชน 

เพศ ชาย 4 (36.36) 7 (63.64) 5.795 
(0.022)   หญิง 30 (75) 10 (25) 

อาย ุ ต ่ากวา่ 15 ปี 6 (50) 6 (50) 
3.488 

(0.175) 
   15-29 9 (60) 6 (40) 
  30-44 8 (66.67) 4 (33.33) 
  45-59 11 (91.67) 1 (8.33) 
ระดบัการศึกษา ไม่ไดเ้รียนหนงัสือ 2 (100) 0(0) 4.405 

(0.111)   ประถม-มธัยมศึกษา/เทียบเท่า 20 (76.9) 6 (23.1) 
  ตั้งแต่ปริญญาตรี/เทียบเท่าข้ึนไป 12 (52.2) 11 (47.8) 
อาชีพ ขา้ราชการ/รัฐวสิาหกิจ 9 (100) - 8.041 

(0.090)   พนกังานบริษทัเอกชน 7 (41.18) 10 (58.82) 
  ธุรกิจส่วนตวั 3 (75) 1 (25) 
  เกษตรกร 2 (100) - 
  รับจา้งทัว่ไป 2 (50) 2 (50) 
  นกัเรียนหรือนกัศึกษา 11 (64.71) 6 (35.29) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ท่ีมา : จากการค านวณ 
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ตารางที ่4.32 (ต่อ) 

 

ลกัษณะทางเศรษฐกจิและสังคม 
สถานพยาบาลท่ีเขา้รักษาopd Chi-square 

(P-value) รพ.รัฐ รพ.เอกชน 
รายไดใ้นปัจจุบนัของผูป่้วย ไม่มีรายได ้ 11 (64.71) 6 (35.29) 

20.735 
(0.000) 

  ไม่เกิน 3,000 1 (100) - 
  3,001-8,000 4 (80) 1 (20) 
  8,001-13,000 3 (50) 3 (50) 
  13,001-18,000 6 (75) 2 (25) 
  18,001-23,000 5 (71.43) 2 (28.57) 
  28,001-33,000 - 2 (100) 
  33,001-38,000 1 (100) - 
  มากกวา่ 43,000 3 (75) 1 (25) 
รายไดข้องครัวเรือน ไม่เกิน 10,000 2 (100) - 

2.191 
(0.334) 

   10,001-20,000 7 (46.67) 8 (53.33) 
  20,001-30,000 12 (75) 4 (25) 
  30,001-40,000 8 (100) - 
  40,001-50,000 2 (50) 2 (50) 
  50,001-60,000 - 2 (100) 
  มากกวา่70,000 3 (75) 1 (25) 
รายไดข้องผูดู้แลในกรณียงั
ไม่ไดท้  างาน/ไม่ท างานแลว้ 

5,000-15,000 2 (100) - 1.236 
(0.404) 15,001-25,000 9 (60) 6 (40) 

ช าระเงินดว้ยวธีิใด ช าระเอง 2(18.2) 9(81.8) 

2.774 
(0.089) 

  บตัรประกนัสุขภาพ
ถว้นหนา้ 

10(83.3) 2(16.7) 

  บตัรประกนัสังคม 2(100) 0(0) 
  เบิกตน้สังกดั 0(0) 4(100) 
  เบิกจ่ายตรง 12(70.6) 5(29.4) 
  ประกนัชีวติ 0(0) 18(100) 

ท่ีมา : จากการค านวณ 
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2)  ความสัมพนัธ์ลกัษณะทางเศรษฐกจิและสังคมต่อสถานพยาบาลทีผู่้ป่วยไข้หวดั
สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) เข้ารับการรักษาในแผนกผู้ป่วยใน (IPD)  

   จากขอ้มูลดงัตารางท่ี 4.33 แสดงการจ าแนกสถานพยาบาลท่ีผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สาย
พนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1)เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยใน (IPD) ตามลกัษณะทางเศรษฐกิจและ
สังคม พบวา่จากกลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) ท่ีเขา้รับการรักษาใน
แผนกผูป่้วยในจ านวนทั้งส้ิน 64 คนพบวา่ผูป่้วยในส่วนใหญ่เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยในของ
โรงพยาบาลเอกชนคิดเป็นร้อยละ 59.38 โดยผูป่้วยในส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงร้อยละ 67.19 ซ่ึงโดย
ส่วนใหญ่เขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลของเอกชนร้อยละ 58.14 ส่วนในเพศชายโดยส่วนใหญ่เขา้
รับการรักษาในโรงพยาบาลเอกชนเช่นกนัคิดเป็นร้อยละ 61.90 ของกลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยในท่ีเป็นเพศ
ชาย เม่ือท าการทดสอบทางสถิติท่ีระดบันยัส าคญัทางสถิติ 0.05 ไดค้่า P-value = 0.773 นัน่คือไม่มี
ความแตกต่างในการเลือกสถานพยาบาลท่ีผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1)เขา้รับการ
รักษาในแผนกผูป่้วยใน (IPD) ระหวา่งเพศของกลุ่มตวัอยา่ง 

 กลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยในส่วนใหญ่ร้อยละ 35.94 มีอาย ุ45 – 59 ปี ซ่ึงผูป่้วยในช่วงอายุน้ี
ส่วนใหญ่ร้อยละ 60.87 เขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลของรัฐ เม่ือท าการทดสอบทางสถิติท่ีระดบั
นยัส าคญัทางสถิติ 0.05 ไดค้่า P-value = 0.002 นัน่คือมีความแตกต่างในการเลือกสถานพยาบาลท่ี
ผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยใน (IPD) โดยในกลุ่ม
ผูป่้วยท่ีอายนุอ้ย (ต ่ากวา่ 30 ปี) จะเลือกเขา้รับการรักษาในสถานพยาบาลของเอกชน ในขณะท่ีกลุ่ม
ผูป่้วยท่ีอายตุั้งแต่ 30 ปีข้ึนไปมีแนวโนม้เลือกเขา้รับการรักษาพยาบาลในสถานพยาบาลของรัฐเป็น
ส่วนใหญ่ 
              ระดับการศึกษาของผู ้ป่วยในส่วนใหญ่มีระดับการศึกษา ชั้ นประถมศึกษา-
มธัยมศึกษา/เทียบเท่าเป็นสัดส่วนท่ีใกลเ้คียงกนักบัระดบัการศึกษาปริญญาตรีหรือเทียบเท่า-สูงกวา่ 
คิดเป็นร้อยละ51.6 และ 48.4 ตามล าดบั โดยผูป่้วยในชั้นประถมศึกษา-มธัยมศึกษา/เทียบเท่ามี
สัดส่วนของการเขา้รับการรักษาพยาบาลในแผนกผูป่้วยในของโรงพยาบาลของรัฐและโรงพยาบาล
ของเอกชนในสัดส่วนท่ีใกล้เคียงกัน คือ ร้อยละ 46.15 และ 53.85 ตามล าดับ ส่วนผูป่้วยท่ีมี
การศึกษาปริญญาตรีหรือเทียบเท่า-สูงกว่า ส่วนใหญ่แล้วเขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยในของ
โรงพยาบาลเอกชนคิดเป็นร้อยละ 75   สอดคลอ้งกบัการทดสอบทางสถิติท่ีระดบันยัส าคญัทางสถิติ 
0.05 ไดค้่า P-value = 0.971 นัน่คือไม่มีความแตกต่างในการเลือกสถานพยาบาลท่ีผูป่้วยไขห้วดัสาย
พนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1)เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยใน (IPD) ในแต่ละระดบัการศึกษาของกลุ่ม
ตวัอยา่ง 
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             หากจ าแนกตามอาชีพ พบว่ากลุ่มตวัอย่างผูป่้วยท่ีเป็นผูป่้วยในส่วนใหญ่มีอาชีพ
นักเรียนหรือนักศึกษาร้อยละ 25 รองลงมาคืออาชีพข้าราชการหรือรัฐวิสาหกิจในสัดส่วนท่ี
ใกลเ้คียงกนัคือร้อยละ 21.88 ซ่ึงในผูป่้วยท่ีเป็นนกัเรียนหรือนกัศึกษาส่วนใหญ่เขา้รับการรักษาใน
แผนกผูป่้วยในของโรงพยาบาลเอกชนคิดเป็นร้อยละ 87.5 ส่วนผู ้ป่วยท่ีเป็นข้าราชการหรือ
รัฐวิสาหกิจเขารับการรักษาในแผนกผูป่้วยในของโรงพยาบาลรัฐและเอกชนในสัดส่วนท่ีเท่ากนั 
(จากอาชีพของผู ้ป่วยข้างต้นท าให้ทราบว่ากลุ่มตัวอย่างผู ้ป่วยไข้หว ัดใหญ่สายพันธ์ุใหม่ 
2009(AH1N1) ท่ีเขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยในจ านวนทั้งส้ิน 64 คนเป็นผูป่้วยท่ีประกอบอาชีพ
หรือมีรายไดจ้  านวน 42 คน และไม่มีอาชีพหรือไม่มีรายได ้22 คน) โดยในแต่ละอาชีพเม่ือท าการ
ทดสอบทางสถิติท่ีระดบันยัส าคญัทางสถิติ 0.05 ไดค้่า P-value = 0.072 นัน่คือไม่มีความแตกต่างใน
การเลือกสถานพยาบาลท่ีผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วย
ใน (IPD) ในแต่ละอาชีพ โดยกลุ่มตัวอย่างผู ้ป่วยส่วนใหญ่ในแต่ละอาชีพจะเลือกเข้ารับการ
รักษาพยาบาลในแผนกผูป่้วยในในสถานพยาบาลของเอกชน 
            โดยในส่วนของผู ้มี รายได้ก ลุ่มตัวอย่างผู ้ป่วยไข้หว ัดใหญ่สายพัน ธ์ุใหม่ 
2009(AH1N1) ท่ีเป็นผูป่้วยในส่วนใหญ่มีรายได ้3,001 – 8,000 บาท คิดเป็นร้อยละ17.19 ของกลุ่ม
ตัวอย่างท่ีเป็นผูป่้วยใน โดยผูป่้วยในกลุ่มน้ีส่วนใหญ่เข้ารับการรักษาในแผนกผูป่้วยในของ
โรงพยาบาลของรัฐคิดเป็นร้อยละ 81.82 ส่วนกลุ่มผูป่้วยท่ีมีรายได้ต ่ากว่าจะเขา้รับการรักษาใน
แผนกผูป่้วยในของโรงพยาบาลของรัฐ ส่วนในระดบัรายได้ท่ีสูงกว่าจะมีความแตกต่างกนัของ
โรงพยาบาลท่ีเขา้รับการรักษาในแต่ละระดบัรายได้แต่โดยส่วนใหญ่แล้วจะเขา้รับการรักษาใน
โรงพยาบาลของเอกชนในสัดส่วนท่ีสูงกวา่เขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลของรัฐเล็กนอ้ย คิดเป็น
ร้อยละ 25 และ 21.88 ตามล าดบั สอดคลอ้งกบัการทดสอบทางสถิติท่ีระดบันยัส าคญัทางสถิติ 0.05 
ไดค้่า P-value = 0.003 นัน่คือมีความแตกต่างในการเลือกสถานพยาบาลท่ีผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุ
ใหม่ 2009(AH1N1)เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยใน (IPD) ในแต่ละระดบัรายไดข้องกลุ่มตวัอยา่ง 
             ส าหรับในส่วนของผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) ท่ีเขา้รับการ
รักษาในแผนกผูป่้วยในท่ีไม่ไดป้ระกอบอาชีพหรือไม่มีรายไดน้ั้นส่วนใหญ่รายไดข้องผูดู้แล 5,000 
– 15,000 และ 35,001- 45,000 บาทต่อเดือน ในสัดส่วนท่ีเท่ากนัคือ ร้อยละ 12.5 และโดยส่วนใหญ่
ในทุกระดบัรายได(้ยกเวน้ระดบัรายได้ไม่เกิน 5,000 บาทต่อเดือน)ของผูดู้แลผูป่้วย ผูป่้วยจะเขา้รับ
การรักษาในโรงพยาบาลของเอกชน คิดเป็นร้อยละ 31.25 ของกลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สาย
พนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1)ท่ีเป็นผูป่้วยในทั้งหมด ส่วนในระดบัรายไดไ้ม่เกิน 5,000 บาทต่อเดือน จะ
ท าการเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลของรัฐบาลทั้งหมด สอดคลอ้งกบัการทดสอบทางสถิติท่ี
ระดบันัยส าคญัทางสถิติ 0.05 ได้ค่า P-value = 0.156 นั่นคือไม่มีความแตกต่างในการเลือก
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สถานพยาบาลท่ีผูป่้วยไข้หวดัสายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) เข้ารับการรักษาในแผนกผูป่้วยใน 
(IPD) ในแต่ละระดบัรายไดข้องผูดู้แลกลุ่มตวัอยา่ง หรือระดบัรายไดข้องผูดู้แลกลุ่มตวัอยา่งไม่มี
ผลต่อการเลือกสถานพยาบาลนัน่เอง 

            ระดบัของรายไดค้รัวเรือนของผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) ท่ีเขา้
รับการรักษาในแผนกผูป่้วยในส่วนใหญ่คือ 20,001 – 30,000 บาทต่อเดือน คิดเป็นร้อยละ 26.56 
ของกลุ่มตวัอย่างผูป่้วยท่ีเป็นผูป่้วยใน โดยผูป่้วยในกลุ่มน้ีเข้ารับการรักษาในแผนกผูป่้วยของ
โรงพยาบาลรัฐและเอกชนในสัดส่วนท่ีใกลเ้คียงกนัคือ ร้อยละ 52.94 และ 47.06 ตามล าดบั ส่วน
ในช่วงระดบัรายไดอ่ื้นนั้นผูป่้วยส่วนใหญ่เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยในของโรงพยาบาลของ
เอกชน ยกเวน้ในระดบัรายไดค้รัวเรือนนอ้ยกวา่หรือเท่ากบั 10,000 บาทต่อเดือนท่ีผูป่้วยทั้งหมดเขา้
รับการรักษาในโรงพยาบาลรัฐบาล สอดคลอ้งกบัการทดสอบทางสถิติท่ีระดบันยัส าคญัทางสถิติ 
0.05 ไดค้่า P-value = 0.011 นัน่คือมีความแตกต่างในการเลือกสถานพยาบาลท่ีผูป่้วยไขห้วดัสาย
พนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) เขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยใน (IPD) ในแต่ละระดบัรายไดค้รัวเรือน
ของกลุ่มตวัอยา่ง 
             ในส่วนของวิธีการช าระค่ารักษาพยาบาลนั้นกลุ่มตวัอยา่งท่ีเป็นผูป่้วยในส่วนใหญ่
ช าระโดยใช้สิทธ์ิเบิกจ่ายตรงคิดเป็นร้อยละ29.69โดยผูป่้วยในกลุ่มน้ีเลือกเข้ารับการรักษาใน
สถานพยาบาลของรัฐเช่นเดียวกบักลุ่มท่ีใชบ้ตัรประกนัสุขภาพถว้นหนา้ บตัรประกนัสังคม เม่ือท า
การทดสอบทางสถิติท่ีระดบันยัส าคญัทางสถิติ 0.05 ไดค้่า P-value = 0.089 นัน่คือวิธีการช าระเงิน
ไม่มีผลในการเลือกสถานพยาบาลท่ีผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) เขา้รับการรักษาใน
แผนกผูป่้วยใน (IPD)  
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ตารางที ่4.33  สถานพยาบาลทีก่ลุ่มตัวอย่างเข้ารับการรักษาในแผนกผู้ป่วยใน(IPD) จ านวนทั้งส้ิน 
          64 คน ตามลกัษณะทางเศรษฐกจิและสังคม 

ลกัษณะทางเศรษฐกจิและสังคม 
สถานพยาบาลท่ีเขา้รับการ

รักษาในแผนกipd 
Chi-square 
(P-value) 

รพ.รัฐ รพ.เอกชน 
เพศ ชาย 8 (38.10) 13 (61.90) 0.083 

(0.773)   หญิง 18 (41.86) 25 (58.14) 
อาย ุ ต ่ากวา่ 15 ปี 2 (12.5) 14 (87.5) 

15.252 
(0.002) 

   15-29 2 (16.67) 10 (83.33) 
  30-44 8 (72.73) 3 (27.27) 
  45-59 14 (60.87) 9 (39.13) 
  60 ปีข้ึนไป - 2 (100) 
ระดบัการศึกษา ประถม-มธัยมศึกษา/

เทียบเท่า 
14 (46.15) 19 (53.85) 

0.001 
(0.971) 

  ตั้งแต่ปริญญาตรี/ 
เทียบเท่าข้ึนไป 

15 (75) 20 (25) 

อาชีพ ขา้ราชการ/รัฐวสิาหกิจ 7 (50) 7 (50) 
  พนกังานบริษทัเอกชน 3 (33.33) 6 (66.67) 
  ธุรกิจส่วนตวั 2 (33.33) 4 (66.67) 
  คา้ขาย 1 (50) 1 (50) 
  เกษตรกร 10 (100) - 
  แม่บา้น - 4 (100) 
  นกัเรียนหรือนกัศึกษา 2 (12.5) 14 (87.5) 
  ไม่ไดท้  างาน - 2 (100) 
  อ่ืนๆ 1 (100) - 

 
 
 
 

ท่ีมา : จากการค านวณ 
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ตารางที ่4.33  (ต่อ) 

ลกัษณะทางเศรษฐกจิและสังคม 

สถานพยาบาลท่ีเขา้รับการรักษาใน
แผนกipd 

 

Chi-square 
(P-value) รพ.รัฐ รพ.เอกชน 

รายไดใ้นปัจจุบนัของ
ผูป่้วย 
  

ไม่มีรายได ้ 2 (9.1) 20 (90.9) 

11.472 
(0.003) 

ไม่เกิน 3000 1 (100) - 
3001-8000 9 (81.82) 2 (18.18) 
8001-13000 2 (28.57) 5 (71.43) 

  13001-18000 3 (37.5) 5 (62.5) 
  18001-23000 4 (66.67) 2 (33.33) 
  28001-33000 1 (33.33) 2 (66.67) 
  33001-38000 1 (50) 1 (50) 
  38001-43000 2 (100) - 
  มากกวา่ 43000 1 (50) 1 (50) 
รายไดข้องครัวเรือน 
  
  
  
  
  
  

ไม่เกิน 10000 5 (100) - 

11.095 
(0.011) 

10001-20000 6 (40) 9 (60) 
20001-30000 9 (52.94) 8 (47.06) 
30001-40000 3 (33.33) 6 (66.67) 
40001-50000 3 (20) 12 (80) 
50001-60000 - 2 (100) 
มากกวา่70000 - 1(100) 

รายไดข้องผูดู้แลใน
กรณียงัไม่ไดท้ างาน/
ไม่ท างานแลว้ 
  
  

ไม่เกิน 5000 1 (100) - 

3.178 
(0.156) 

5000-15000 1 (12.5) 7 (87.5) 
15001-25000 - 3 (100) 
25001-35000 - 1 (100) 
35001-45000 - 8 (100) 
45001-55000 - 1 (100) 

 

 
 
 
 
 

ท่ีมา : จากการค านวณ 
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ตารางที ่4.33  (ต่อ) 

ลกัษณะทางเศรษฐกจิและสังคม 
สถานพยาบาลท่ีเขา้รับการ

รักษาในแผนกipd 
Chi-square 

(P-value) 
 รพ.รัฐ รพ.เอกชน 
ช าระเงินดว้ยวธีิใด ช าระเอง 0(0) 6(100) 

117.224 
(0.000) 

  บตัรประกนสุขภาพถว้นหนา้ 6(60.0) 4(40.0) 
  บตัรประกนัสังคม 6(100) 0(0) 
  เบิกตน้สังกดั 2(25.0) 6(75.0) 
  เบิกจ่ายตรง 19(100) 0(0) 
 ประกนัชีวติ 1(50.0) 1(50.0) 

 
  

 4.4.4 การวเิคราะห์ค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาล โดยใช้การวเิคราะห์แบบ 
ถดถอยพหุคูณ (Multiple Regression Analysis) 

ผลการศึกษาท่ีได้จากแบบจ าลองดงัแสดงในตารางท่ี 4.34 แสดงให้เห็นถึงความมี
นัยส าคัญทางสถิติและทิศทางตวัแปรทั้ง 3 ตวัท่ีส่งผลต่อตวัแปรตาม หรือ ค่าใช้จ่ายในการ
รักษาพยาบาลท่ีผูป่้วยตอ้งรับภาระเน่ืองจากการป่วยเป็นไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) 
โดยพบวา่จากสมการถดถอย ค่าใชจ่้ายท่ีช าระเองของผูป่้วย ข้ึนอยูก่บัปัจจยัดงัน้ี รายไดท้ั้งครัวเรือน
ของผูป่้วยโดยจะมีความสัมพนัธ์ในทิศทางลบกับค่าใช้จ่ายท่ีช าระเอง ถ้ามีรายได้ทั้ งครัวเรือน
เพิ่มข้ึน 1,000 บาท จะมีค่าใช้จ่ายท่ีช าระเองลดลง 192 บาท ทั้งน้ีอาจเป็นผลเน่ืองจากการซ้ือ
กรมธรรมป์ระกนัภยัเม่ือมีรายไดค้รัวเรือนสูงข้ึน สถานพยาบาลท่ีเขา้รับการรักษาพยาบาล ผูป่้วยท่ี
รักษาในโรงพยาบาลเอกชนจะมีค่าใช้จ่ายสูงกวา่โรงพยาบาลของรัฐ 9,330.454 บาท จ านวนวนัท่ี
พกัรักษาและพกัฟ้ืนในโรงพยาบาลพบว่า ถ้ามีจ  านวนวนัเพิ่มข้ึน 1 วนั จะมีค่าใช้จ่ายเพิ่มข้ึน 
1,151.401 บาท  

โดยการประมาณค่า ไดค้่า R –Square   เท่ากบั 0. 741 หมายความวา่แบบจ าลอง
ดงักล่าวสามารถอธิบายการเปล่ียนแปลงค่าใชจ่้ายในการรักษาพยาบาลท่ีผูต้อ้งรับภาระเน่ืองจากการ
ป่วยเป็นไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) ได ้74.1 เปอร์เซ็นต ์นัน่คือการเลือกท่ีน ามาใชใ้น
การประมาณค่าน้ี มีความเหมาะสม  
 
 

ท่ีมา : จากการค านวณ 
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ตารางที ่4.34 การวเิคราะห์แบบถดถอยพหุคูณ (Multiple Regression Analysis) 

Variable Coefficient Std. Error t-Statistic Sig.   

(Constant) 16.316 5319.336 0.003 0.998 
รายไดข้องครัวเรือน (Hh.income) -0.192 0.072 -2.658 0.013 
โรงพยาบาล (hos) 9330.454 5346.674 1.745 0.093 
จ านวนวนัท่ีพกัรักษาในโรงพยาบาล (treat) 1151.401 353.956 3.253 0.003 
R = 0.861 
R –Square   =   0. 741 
Adjust R –Square   =   0.717 

 
 
ไดเ้ป็นสมการดงัน้ี 

EXP = 16.316 - 0.192(Hh.income) + 9,330.454(hos) +1,151.401(treat) 
หมายเหตุ  โรงพยาบาลรัฐ = 0     เอกชน = 1 
 
4.5 การวเิคราะห์ต้นทุนผู้ให้บริการ (Provider cost) 1 
 เป็นการศึกษาเชิงพรรณนา(Descriptive study) ในส่วนของต้นทุนการด าเนินการ 
(Operating cost) โดยศึกษาตน้ทุนและตน้ทุนต่อหน่วยบริการผูป่้วยนอก และการบริการผูป่้วยใน 
จากรายงานรายงานตน้ทุนต่อหน่วยบริการของโรงพยาบาลนครพิงคป์ระจ าปีงบประมาณ 2552  
(1 ตุลาคม 2551 – 30 กนัยายน 2552) ขอ้มูลท่ีใชใ้นการศึกษา คือ ขอ้มูลตน้ทุนค่าแรง ตน้ทุนค่าวสัดุ 
ของโรงพยาบาลนครพิงค ์เป็นขอ้มูลปีงบประมาณ 2552 โดยมีผลการศึกษาดงัน้ี 
 4.5.1 ข้อมูลจ านวนผู้ป่วยไข้หวดัสายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1) 

  พบว่าจ านวนผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่2009(AH1N1) ในช่วงเวลาท่ีท าการศึกษา
(เดือนเมษายน  พ.ศ. 2552 ถึง เดือนกุมภาพนัธ์ พ.ศ. 2553)นั้น ผูป่้วยยืนยนัรายแรกท่ีเขา้รับการ
รักษาของโรงพยาบาลนครพิงคน์ั้นเกิดข้ึนในเดือนกรกฎาคม 2552  โดยมีจ านวนผูป่้วยในช่วงเวลา
ดงักล่าวทั้งส้ิน 211 ราย จ าแนกเป็นผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่2009(AH1N1)ท่ีเขา้รักษาในแผนก
ผูป่้วยนอก(OPD) จ  านวน 155 ราย เป็นผูป่้วยไข้หวดัสายพนัธ์ุใหม่2009(AH1N1)ท่ีเขา้รักษาใน
แผนกผูป่้วยใน(IPD) จ  านวน 56 ราย ดงัแสดงในตารางท่ี 4.35 
                                                 
1
 ชัชวาล ศิรินิรันดร์. 2553. ต้นทุนต่อหน่วยผู้รับบริการ โรงพยาบาลนครพงิค์ จังหวดัเชียงใหม่ ปีงบประมาณ 2552. เชียงใหม่ :

 โรงพยาบาลนครพงิค์ ส านักงานสาธารณสุขจังหวดัเชียงใหม่. 

ท่ีมา : จากการค านวณ 



91 

 

ตารางที ่4.35 จ านวนผู้ป่วยไข้หวดัสายพนัธ์ุใหม่2009(AH1N1) ทีเ่ข้ารับการรักษาทีโ่รงพยาบาล 
          นครพงิค์ในช่วงเวลาทีท่ าการศึกษา จ าแนกตามแผนกการรักษา 

ปี เดือน 
จ านวนผู้ป่วย OPD 

(คน) 
จ านวนผู้ป่วย IPD 

(คน) 

2552 
  
  
  
  
  

กรกฎาคม 29 21 
สิงหาคม 44 17 
กนัยายน 29 8 
ตุลาคม 16 2 

พฤศจิกายน 2 3 
ธนัวาคม 7 1 

2553 
  

มกราคม 8 2 
กุมภาพนัธ์ 20 2 

ผลรวมทั้งหมด  155 56 

  
  
 4.5.2 ข้อมูลจ านวนเจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงาน 

  พบวา่เจา้หนา้ท่ีผูป้ฏิบติังานในโรงพยาบาลนครพิงค ์จ  าแนกเป็นขา้ราชร้อยละ 45.2 
เป็นลูกจา้งชัว่คราวร้อยละ 46.6 ดงัแสดงในตารางท่ี 4.36 
 
ตารางที ่4.36 กรอบอตัราก าลังและประเภทของเจ้าหน้าทีป่ฏิบัติงานตามกรอบอตัราก าลงั 

ประเภท กรอบอตัราก าลงั ปฏิบัติงานจริง ร้อยละ 
ขา้ราชการ 
พนกังานราชการ 
ลูกจา้งประจ า 
ลูกจา้งชัว่คราว 

724 
10 
120 
752 

729 
10 

122 
752 

45.2 
0.6 
7.6 

46.6 
รวม 1,606 1,613 100 

  

ท่ีมา รายงานประจ าปี ณ วนัท่ี 30 กนัยายน 2552 โรงพยาบาลนครพิงค ์
 

ท่ีมา รายงานประจ าปี ณ วนัท่ี 30 กนัยายน 2552 โรงพยาบาลนครพิงค ์
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  เม่ือจ าแนกจ านวนบุคลากรท่ีปฏิบติังานและไดรั้บเงินตอบแทนในระหว่างปี จ  าแนก
ตามหน่วยตน้ทุนพบว่ามีบุคลากรทั้งส้ิน 1,879 คน ส่วนใหญ่ร้อยละ47.42 เป็นบุคลากรประเภท
ลูกจา้งชัว่คราว รองลงมาคือกลุ่มขา้ราชการร้อยละ 45.13 

 
 4.5.3 ข้อมูลมูลค่าต้นทุนค่าแรงจ าแนกตามประเภทหน่วยต้นทุน 

  เม่ือรวบรวมตน้ทุนค่าแรงจ าแนกรายหน่วยตน้ทุน พบว่ามีตน้ทุนค่าแรงรวมทั้งส้ิน 
478, 679,163.74 บาท โดยตน้ทุนค่าแรงส่วนใหญ่เป็นตน้ทุนเงินเดือนและค่าจา้ง ร้อยละ 60 
ค่าตอบแทนการปฏิบติังานนอกเวลาราชการ คิดเป็นร้อยละ 20.99 โดยเม่ือจ าแนกตามหน่วยตน้ทุน
พบว่า ค่าแรงในหน่วยต้นทุนท่ีให้บริการโดยตรง (PS) มีสัดส่วนค่าแรงสูงสุดจ านวน 
199,242,139.57 บาทคิดเป็นร้อยละ 41.6 ดงัแสดงในตารางท่ี 4.37 
 
ตารางที ่4.37 มูลค่าตนทุนค่าแรงจ าแนกตามประเภทหน่วยต้นทุน 

ท่ีมา รายงานตน้ทุนต่อหน่วยบริการของโรงพยาบาลนครพิงคป์ระจ าปีงบประมาณ 2552 
 หมายเหตุ 

NRPCC (Non Revenue Producing Cost Center) หมายถึง หน่วยงานท่ีมีลกัษณะงานในการบริหารจดัการ หรือสนบัสนุนการ
ปฏิบติังานของหน่วยงานอ่ืนๆ โดยมิไดเ้รียกเก็บค่าบริการจากผูป่้วยโดยตรงหรือโดยท่ีตวัของมนัเองไม่ก่อให้เกิดรายได ้
RPCC (Revenue Producing Cost Center) หมายถึง หน่วยตน้ทุนซ่ึงท าหนา้ท่ีให้บริการผูป่้วยและก่อให้เกิดรายไดจ้ากการ
ค านวณตน้ทุนการให้บริการ 
PS (patient service cost center) หมายถึง ตน้ทุนซ่ึงเป็นศูนยก์ลางในการรับผูป่้วยไวดู้แลรักษา ซ่ึงเป็นหน่วยสุดทา้ยในการ
ค านวณตน้ทุนการให้บริการ 
NPS (Non patient service cost center) หมายถึง หน่วยตน้ทุนท่ีมีลกัษณะท่ีไม่ไดมุ้่งให้บริการกบัผูป่้วย 

ประเภทค่าแรง ต้นทุนค่าแรงจ าแนกรายหน่วยต้นทุน 

NRPCC RPCC PS NPS รวม ร้อยละ 

เงินเดือน 
เงินประจ าต าแหน่ง 
เงินค่าวชิาชีพ 
เงินไม่ท าเวชปฏิบติั 
ค่าตอบแทน
ล่วงเวลา 
อ่ืนๆ 
ค่าท าความสะอาด 

97,469,018 
6,647,680 

12,831,795 
8,975,000 

35,867,958 
17,501,125 

9,003,22 

51,277,521 
3,198,746 
2,318,082 

670,000 
21,456,562 

3,205,854 
- 

131,469,750 
8,426,481 
7,649,983 

175,000 
42,998,229 

8,518,697 
4,000 

7,413,747 
656,600 
274,322 

 
175,322 
493,970 

- 

287,630,036 
18,929,507 
23,074,182 

9,820,000 
100,498,070 
29,719,645 

9,007,722 

60.09 
3.95 
4.82 
2.05 

20.99 
6.21 
1.88 

รวม 
ร้อยละ 

188,296,299 
39.3 

82,126,765 
17.2 

199,242,140 
41.6 

9,013,960 
1.9 

478,679,164 
100 

100 
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 4.5.4 ต้นทุนค่าวสัดุ จ าแนกรายหน่วยต้นทุน 
เ ม่ือรวบรวมต้นทุนค่าว ัสดุจ าแนกรายหน่วยต้นทุนพบมีต้นทุนรวมทั้ ง ส้ิน 

527,933,787.57 บาทโดยตน้ทุนส่วนใหญ่เป็นตน้ทุนค่ายา ร้อยละ 63.7 รองลงมาคือตน้ทุนค่าวสัดุ
การแพทย ์ร้อยละ 22.8 เม่ือจ าแนกตน้ทุนค่าวสัดุเป็นกลุ่มหน่วยตน้ทุนพบว่า กลุ่มหน่วยตน้ทุนท่ี
ก่อใหเ้กิดรายได ้เป็นกลุ่มท่ีมีตน้ทุนค่าวสัดุสูงสุด มีมูลค่า 386,263,257.38 บาทคิดเป็นร้อยละ 73.2 
ดงัตารางท่ี 4.38 
 
ตารางที ่4.38 ต้นทุนค่าวสัดุจ าแนกตามหน่วยต้นทุน 

ท่ีมา รายงานตน้ทุนต่อหน่วยบริการของโรงพยาบาลนครพิงคป์ระจ าปีงบประมาณ 2552 

 
 
 
 
 
 

ประเภทต้นทุนค่า
วสัดุ 

หน่วยต้นทุน 

NRPCC RPCC PS NPS รวม ร้อยละ 

สาธารณูปโภค 
มนัเช้ือเพลิง 
วสัดุก่อสร้าง 
ยา 
วสัดุการแพทย ์
วสัดุคอมพิวเตอร์ 
วสัดุส านกังาน 
วสัดุงานบา้น/ครัว 
วสัดุส่ิงพิมพ ์
วสัดุเคร่ืองบริโภค 
วสัดุไฟฟ้า 
ค่าจา้งท าฟันปลอม 
อ่ืนๆ 

16,283,299 
4,592,520 

478,615 
1,573,195 

23,578,362 
1,848,330 

957,633 
5,151,832 

732,279 
7,003,128 

431,237 
644,219 

17,746,623 

- 
329 

11,995 
309,633,495 
70,760,781 

593,543 
283,819 

2,752,834 
415,067 
78,652 
30,731 

- 
1,702,013 

- 
4,898 

60,711 
19,578,628 
25,408,891 

737,817 
658,280 

2,416,960 
859,446 
472,012 
110,830 

- 
3,768,804 

- 
- 
- 

5,617,855 
864,415 

- 
5,375 
67,247 
16,987 

105 
- 
- 
- 

16,283,299 
4,597,747 

551,321 
336,403,172 
120,612,449 

3,179,690 
1,905,106 

10,388,873 
2,023,778 
7,553,897 

572,798 
644,219 

23,217,439 

3.1 
0.9 
0.1 

63.7 
22.8 

0.6 
0.4 
2.0 
0.4 
1.4 
0.1 
0.1 
4.4 

รวม 
ร้อยละ 

81,021,270 
15.3 

386,263,258 
73.2 

54,077,276 
10.2 

6,571,984 
1.2 

527,933,788 
100 

100 
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 4.5.5 ต้นทุนการด าเนินการต่อหน่วยผู้รับบริการ 
จากตารางท่ี 4.39 ผลการให้บริการผูป่้วยในปีงบประมาณ 2552 การให้บริการผูป่้วย

นอกทั้งส้ินจ านวน 463,757 คร้ัง ผูป่้วยในทั้งส้ินจ านวน 48,907 รายมีวนันอนทั้งส้ิน 174,604 วนั  
 
ตาราง 4.39 ผลการให้บริการผู้ป่วยในปีงบประมาณ 2552 

กลุ่มการให้บริการ จ านวน วนันอน 
ผูป่้วยนอก 
ผูป่้วยใน 

463,757 
48,907 

- 
174,604 

ท่ีมา Ward Census ไม่รวมหอ้งคลอด รายงานประจ าปี 2552 โรงพยาบาลนครพิงค ์

  
จากตารางท่ี 4.40 พบว่าต้นทุนด าเนินการต่อหน่วยผูรั้บบริการ ประเภทผูป่้วยนอก

เท่ากบั 1,021.26 บาท ขณะท่ีตน้ทุนต่อหน่วยผูรั้บบริการประเภทผูป่้วยใน 11,327.19 บาท ตน้ทุน
ต่อวนันอนของผูป่้วยในเป็น 3,172.77บาท  
 
ตาราง 4.40 ต้นทุนด าเนินการต่อหน่วยผู้รับบริการ 

กลุ่มการให้บริการ ต้นทุนรวม(บาท) ต้นทุนต่อราย ต้นทุนต่อวนันอน 
ผูป่้วยนอก 
ผูป่้วยใน 

473,617,521.16 
553,978,876.66 

1,021.26 
11,327.19 

- 
3,172.77 

ท่ีมา รายงานตน้ทุนต่อหน่วยบริการของโรงพยาบาลนครพิงคป์ระจ าปีงบประมาณ 2552 
 

จากขอ้มูลขา้งตน้ท าใหท้ราบวา่ในช่วงเวลาดงักล่าวโรงพยาบาลมีภาระตอ้งรับผิดชอบ
ค่าใช้จ่ายในการรักษาผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่2009(AH1N1) ท่ีเขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วย
นอกจ านวน 155 รายเป็นมูลค่าทั้งส้ิน 158,295.3 บาท และมีภาระตอ้งรับผิดชอบค่าใช้จ่ายในการ
รักษาผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1) ท่ีเขา้รับการรักษาในแผนกผูป่้วยในจ านวน 56 ราย
เป็นมูลค่าทั้งส้ิน 634,322.64 บาท รวมเป็นตน้ทุนด าเนินการในการให้บริการทางการแพทยแ์ก่
ผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1) ในช่วงเวลาดงักล่าวรวมเป็นมูลค่าทั้งส้ิน 792,617.94 
บาท โดยเฉล่ียตน้ทุนด าเนินการในการให้บริการทางการแพทยแ์ก่ผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่2009 
(AH1N1) เป็น 3,756 บาทต่อราย 
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จากขอ้มูลการประเมินตน้ทุนส่วนบุคคลของผูป่้วย (Patient costs) เน่ืองจากการป่วย
เป็นไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1) เป็น 2,278,386 บาทต่อราย และตน้ทุนด าเนินการ 
(Provider costs) ในการใหบ้ริการทางการแพทยแ์ก่ผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1) ของ
โรงพยาบาลนครพิงคเ์ป็น 3,756 บาทต่อราย เม่ือรวมเอาตน้ทุนทั้งสองส่วนน้ีเขา้ดว้ยกนัจะท าให้
สามารถประเมินต้นทุนทางเศรษฐศาสตร์ของการป่วยเป็นไข้หวดัใหญ่สายพันธ์ุใหม่ 2009 
(AH1N1) เป็นมูลค่า 2,282,142 บาทต่อราย ดงัรูปท่ี 4.3 และจากผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 
2009 (AH1N1) ทั้งหมดในช่วงเวลาท่ีท าการศึกษา (ตั้งแต่เดือนเมษายน  พ.ศ. 2552 ถึง เดือน
กุมภาพนัธ์ พ.ศ. 2553) จ านวน 2,719 ราย จะไดต้น้ทุนทางเศรษฐศาสตร์ของไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุ
ใหม่ 2009 (AH1N1) ในจงัหวดัเชียงใหม่เป็นมูลค่า 6,205,144,098 บาท แบ่งออกเป็นตน้ทุนส่วน
บุคคลของผูป่้วย (Patient costs) 6,194,931,534 บาท ต้นทุนด าเนินการในการให้บริการทาง
การแพทยแ์ก่ผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1) ของโรงพยาบาล 10,212,564 บาท 
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รูปท่ี 4.3 ตน้ทุนทางเศรษฐศาสตร์ของการป่วยเป็นไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009 (AH1N1) โดยเฉล่ียต่อราย 

ต้นทุนทางเศรษฐศาสตร์ของโรคไข้หวดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009 (AH1N1) ใน จ.เชียงใหม่ 2,282,142 บาทต่อราย (6,205,144,098 บาท)**** 
 

ต้นทุนทางตรง  (Direct costs) 
3,785 บาท/ราย  (378,476 บาท) 

ต้นทุนค่ารักษาพยาบาล 

รายได้ทีสู่ญเสียไปเนื่องจาก
การตายก่อนวยัอนัควร 
2,264,814 บาทต่อราย  
2,264,814 บาทต่อราย  

 

ค่าใช้จ่ายอืน่ๆ 
180 บาท/ราย  
(33,800 บาท) 

 

ต้นทุนทางอ้อม  (Indirect costs) 
2,274, 601 บาทต่อราย  

 

ต้นทุนค่าเสียเวลาเมือ่มารับ
การตรวจรักษา 

 

รายได้ทีสู่ญเสียไปเนื่องจาก
การเจบ็ป่วยเจบ็ป่วย 

 

ค่าใช้จ่ายของ
ผู้ป่วยใน 

4,499 บาท/ราย* 
(287,936 บาท) 

ค่าใช้จ่ายของ
ผู้ป่วยนอก 

1,104 บาท/ราย** 
(56,340 บาท) 

ผูป่้วย 273 บาท/ราย/วนั 
ญาติ/ผูดู้แล 389 บาท/ราย/วนั 

ผูป่้วย 8,008 บาท/ราย 

ญาติ/ผูดู้แล 1,118 บาท/ราย 

ค่ายาตามใบส่ังของแพทย์ 
40 บาท/ราย 
(400 บาท) 

 

ต้นทุนผู้ป่วย (Patient Costs) 
2,278,386 บาทต่อราย  

 

 

ต้นทุนผู้ให้บริการ/โรงพยาบาล 
(Provider Costs) 

ในส่วนตน้ทุนด าเนินการ 
3,756 บาทต่อราย  

(792,617.94 บาท)*** 

หมายเหตุ  * : ค านวณจากจ านวนผูป่้วยใน 64 ราย 
 ** : ค านวณจากจ านวนผูป่้วยนอก 51 ราย 
 *** : ค านวณจากจ านวนผูป่้วย 155 ราย 
 ****: ค านวณจากจ านวนผูป่้วยทั้งหมด 2,719 ราย 


