
 

 

 
 

บทที ่5 

สรุปและข้อเสนอแนะ 
 

การประเมินตน้ทุนทางเศรษฐศาสตร์ของโรคไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009(AH1N1) ใน
จงัหวดัเชียงใหม่ มีวตัถุประสงคเ์พื่อประเมินตน้ทุนทางเศรษฐศาสตร์ของผูใ้ห้บริการ(โรงพยาบาล) 
(Provider Cost) ใน ส่วนของตน้ทุนการด าเนินการ(Operating Cost)ในการให้บริการทางการแพทย์
แก่ผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009 (AH1N1) และประเมินตน้ทุนทางเศรษฐศาสตร์ของผูป่้วย
(Patient Cost)ท่ีป่วย เป็นไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009(AH1N1) โดยแนวคิดทุนมนุษย ์(Human 
Capita Approach) อาศยัแนวคิดวิธีการศึกษาแบบ Prevalence Approach ซ่ึงแบ่งตน้ทุนของการ
เจบ็ป่วยออกเป็น 2 ประเภทคือ ตน้ทุนทางตรง(Direct Cost)และ ตน้ทุนทางออ้ม(Indirect Cost)โดย
ค านวณมูลค่าของตน้ทุนแต่ละตน้ทุนออกมาในรูปของค่าเฉล่ียต่อคน โดยขอ้มูลท่ีใช้ในการศึกษา
คร้ังน้ีประกอบดว้ย ขอ้มูลปฐมภูมิ (Primary data)ท่ีไดจ้ากการเก็บแบบสอบถามกลุ่มตวัอยา่งผูป่้วย
ไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) และสมาชิกในครอบครัวหรือผูดู้แลผูป่้วย เก่ียวกับ
ค่าใช้จ่ายในการรักษา พยาบาล  ค่ายานพาหนะ ค่าเสียโอกาสซ่ึงเป็นตน้ทุนในส่วนผูป่้วย (Patient 
Cost) ขอ้มูลทุติยภูมิ (Secondary data)  รวบรวมขอ้มูลทุติยภูมิเก่ียวกบัการดูแลรักษาพยาบาลกลุ่ม
ตวัอย่างทั้งกรณีผูป่้วยนอกและผูป่้วยจากบนัทึกการรักษาผูป่้วย และเวชระเบียนของโรงพยาบาล 
ช่วงระยะเวลาตั้งแต่เดือนเมษายน พ.ศ. 2552 ถึง เดือนกุมภาพนัธ์ พ.ศ. 2553 รวมระยะเวลา 11 เดือน 
ซ่ึงเป็นตน้ทุนในส่วนผูใ้หบ้ริการ (Provider Cost)  

 
5.1 สรุปผลการศึกษา แบ่งออกเป็น 
 5.1.1 ข้อมูลทัว่ไปของผู้ป่วยไข้หวดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) และญาติ/ผู้ดูแล 
  กลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธุใหม่2009(AH1N1) 100 คน ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง
ร้อยละ 69 อายุเฉล่ียของกลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธุใหม่2009(AH1N1) เท่ากบั 32 ร้อยละ 
45 มีสถานะภาพโสด ส่วนใหญ่มีการศึกษาระดบัปริญญาตรีหรือเทียบเท่าคิดเป็นร้อยละ 36 กลุ่ม
ตวัอยา่งส่วนใหญ่นกัเรียนนกัศึกษา ซ่ึงคิดเป็นร้อยละ 32 รวมเป็นผูมี้อาชีพทั้งหมดร้อยละ 62( 62 
คน)  กลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธุใหม่ 2009 (AH1N1) ท่ีประกอบอาชีพส่วนใหญ่มีจ านวน
วนัท างาน 5 วนัต่อสัปดาห์คิดเป็นร้อยละ 35.48 ร้อยละ 58.06 ท างาน   6-8 ชัว่โมงต่อวนั ส่วนใหญ่
มีรายได ้3,001 – 8,000 บาทต่อเดือนคิดเป็นร้อยละ 27.42 รองลงมาคือมี 13,001 – 18,000 บาทต่อ
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เดือน คิดเป็นร้อยละ 22.58  รายไดต้ ่าสุด 3,500 บาทต่อเดือน รายไดสู้งสุด 100,000 บาทต่อเดือน 
และรายไดเ้ฉล่ียอยูท่ี่ 12,434.10 บาทต่อเดือน ในส่วนรายไดข้องผูเ้ล้ียงดูกลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยไขห้วดั
สายพนัธุใหม่2009(AH1N1) ท่ียงัไม่มีรายไดห้รือไม่ไดป้ระกอบอาชีพ(ร้อยละ 38) นั้นส่วนใหญ่มี
รายได ้15,001 – 25,000 บาทต่อเดือนคิดเป็นร้อยละ 39.47 รองลงมาคือมีรายได ้5,000 – 15,000 
บาทต่อเดือนคิดเป็นร้อยละ 26.32 รายไดต้  ่าสุด คือ 3,500 บาทต่อเดือน รายไดสู้งสุด 70,000 บาทต่อ
เดือนและรายไดผู้เ้ล้ียงดูผูป่้วยโดยเฉล่ียอยูท่ี่ 9,825 บาทต่อเดือน รายไดค้รัวเรือนของกลุ่มตวัอยา่ง
ผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธุใหม่2009(AH1N1) 100 คน ส่วนใหญ่มีรายไดค้รัวเรือนอยูใ่นช่วง 10,001 -
20,000 บาทเดือนคิดเป็นร้อยละ 29 รองลงมาคือรายไดค้รัวเรือนในช่วง 20,001 – 30,000 บาทต่อ
เดือนคิดเป็นร้อยละ 25 รายไดต้ ่าสุด 3,500 บาทต่อเดือน รายไดสู้งสุด 250,000 บาทต่อเดือนและ 
รายไดค้รัวเรือนโดยเฉล่ียอยู่ท่ี 37,915 บาทต่อเดือนต่อครัวเรือนผูป่้วย 1 ราย ในส่วนของจ านวน
สมาชิกในครัวเรือนพบวา่ร้อยละ 56 มีสมาชิกในครอบครัวจ านวน 4 - 6 คน โดยจ านวนสมาชิกใน
ครัวเรือนเฉล่ียเท่ากบั 4 คนต่อครัวเรือน  
 สมาชิกในครอบครัวหรือผูดู้แลผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) 100 คน 
พบว่าส่วนใหญ่ร้อยละ 54 เป็นเพศหญิง ส่วนใหญ่อายุ 30 – 43 ปีคิดเป็นร้อยละ 43 ส่วนมาก
ประกอบอาชีพธุรกิจส่วนตวัคิดเป็นร้อยละ 16 รองลงมาคือ คา้ขายร้อยละ 14  รวมเป็นผูมี้รายได้
จากการประกอบอาชีพ ร้อยละ 70 (70 คน) และรวมเป็นผูไ้ม่มีรายไดห้รือไม่ไดป้ระกอบอาชีพร้อย
ละ 30  (30 คน)  สมาชิกในครอบครัวหรือผูดู้แลผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1)ท่ีมี
รายไดห้รือประกอบอาชีพ 70 คนส่วนมากมีรายได ้8,001 – 13,000บาทต่อเดือน ร้อยละ31.43 
รองลงมา มีรายได ้13,001 – 18,000 บาทต่อเดือนร้อยละ 18.57 จากขอ้มูลทั้งหมดรายไดข้องญาติ 
สมาชิกในครอบครัวหรือผูดู้แลผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1)นอ้ยท่ีสุด คือ 3,000
บาทต่อเดือน รายไดข้องญาติ สมาชิกในครอบครัวหรือผูดู้แลผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009 
(AH1N1)สูงท่ีสุด คือ 50,000 บาทต่อเดือน โดยเฉล่ียญาติ สมาชิกในครอบครัวหรือผูดู้แลผูป่้วย
ไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1)มีรายได ้17,286 บาทต่อเดือน  
  
 5.1.2  การประเมินต้นทุนของส่วนบุคคลของผู้ป่วย (Patient costs)  

เน่ืองจากการป่วยเป็นไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) โดยเฉล่ียเท่ากบั 
2,278,386  บาทต่อราย ประกอบดว้ยตน้ทุนทางตรงมีมูลค่าเฉล่ียเท่ากบั 3,785 บาทต่อราย คิดเป็น
ร้อยละ0.17 ของตน้ทุนทั้งหมด และตน้ทุนทางออ้มมีค่าเฉล่ียเท่ากบั2,274,601 บาทต่อรายคิดเป็น
ร้อยละ 99.83 ของตน้ทุนทั้งหมด หากแบ่งตน้ทุนในส่วนน้ีออกเป็น ตน้ทุนในส่วนของผูป่้วย และ
ตน้ทุนในส่วนของญาติ/ผูดู้แลผูป่้วย จะไดต้น้ทุนในส่วนของผูป่้วยมีมูลค่าเฉล่ีย 2,276,880 บาทต่อ
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รายโดยมีตน้ทุนส่วนใหญ่อยูท่ี่รายไดท่ี้สูญเสียไปเน่ืองจากการตายก่อนวยัอนัควร 2,264,814 บาท
ต่อราย คิดเป็นร้อยละ 99.24 ตน้ทุนในส่วนของญาติ/ผูดู้แลผูป่้วยมีมูลค่าเฉล่ีย 1,319 บาทต่อราย
โดยตน้ทุนของผูดู้แลส่วนใหญ่อยูท่ี่รายไดท่ี้สูญเสียไปเน่ืองจากการดูแลผูป่้วยมูลค่า 1,118 บาทต่อ
ราย คิดเป็นร้อยละ 0.05 ของตน้ทุนทั้งหมดของผูป่้วยต่อราย  

 
 5.1.3 การประเมินต้นทุนผู้ให้บริการ/โรงพยาบาล (Provider costs)  

ในส่วนของตน้ทุนผูใ้หบ้ริการ/โรงพยาบาล นั้นไดจ้ากรายงานรายงานตน้ทุนต่อหน่วย
บริการของโรงพยาบาลนครพิงคป์ระจ าปีงบประมาณ 2552 (1 ตุลาคม 2551 – 30 กนัยายน 2552) 
โดยในช่วงเวลาท่ีท าการศึกษาโรงพยาบาลมีภาระตน้ทุนด าเนินการในการรักษาผูป่้วยไขห้วดัสาย
พนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1) ในช่วงเวลาดงักล่าวรวมเป็นมูลค่าทั้งส้ิน 792,617.94 บาท โดยตน้ทุน
ส่วนใหญ่อยู่ท่ีค่าใช้จ่ายในการรักษาผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1) ท่ีเขา้รับการ
รักษาในแผนกผูป่้วยในเป็นมูลค่าทั้งส้ิน 634, 322.64 บาทโดยเฉล่ียตน้ทุนด าเนินการในการ
ให้บริการทางการแพทยแ์ก่ผูป่้วยไขห้วดัสายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1) เป็น 3,756 บาทต่อรายคิด
เป็นร้อยละ 0.20 ของตน้ทุนทั้งหมดของผูป่้วยต่อราย  

 จากขอ้สรุปขา้งตน้จะไดว้่าการป่วยเป็นไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009(AH1N1) 
ของผูป่้วยหน่ึงรายนั้นจะก่อให้เกิดตน้ทุนในส่วนบุคคลของผูป่้วยเองมูลค่า 2,278,386 บาทต่อราย
ประกอบดว้ยตน้ทุนทางตรงทั้งหมดของผูป่้วยไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1) มีมูลค่า
เฉล่ียเท่ากบั 3,785 บาทต่อราย และตน้ทุนทางออ้มมีมูลค่าเฉล่ียเท่ากบั 2, 274,601 บาทต่อราย  และ
เกิดต้นทุนด าเนินการของผูป่้วยมูลค่า 3,756.48 บาทต่อราย เมื่อรวมตน้ทุนในสองส่วนน้ีเขา้
ด้วยกนัจะได้ว่าตน้ทุนทางเศรษฐศาสตร์ของโรคไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่2009 (AH1N1) ใน
จงัหวดัเชียงใหม่ต่อผูป่้วยหน่ึงรายมีมูลค่า 2,282,142.48 บาท ตน้ทุนเหล่าน้ีจะยิ่งสูงข้ึนหากมีการ
แพร่ระบาดรุนแรง ดงันั้นหากสามรถป้องกนัหรือลดการแพร่กระจายของโรคไขห้วดัใหญ่สาย
พนัธ์ุใหม่ 2009 (AH1N1) ก็จะท าให้สามารถลดการสูญเสียลงได้         

 
 5.1.4 การวเิคราะห์ความสัมพนัธ์                                                    

ในส่วนของการวิ เคราะห์ความสัมพันธ์ว่าตัวแปรใดบ้าง มีผลต่อการเลือก
สถานพยาบาลท่ีเขา้รับการตรวจรักษาในแผนกผูป่้วยนอก(OPD) พบว่าผลการศึกษาท่ีไดจ้ากการ
ส ารวจตัวอย่างและสร้างแบบจ าลองท่ีระดับนัยส าคัญทางสถิติ 0.05 พบว่า ตัวแปรท่ีมีผล
ประกอบดว้ย เพศของผูป่้วย อาย ุและอาชีพ  
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ในส่วนของการวิ เคราะห์ความสัมพันธ์ว่าตัวแปรใดบ้าง มีผลต่อการเลือก
สถานพยาบาลท่ีเขา้รับการตรวจรักษาในแผนกผูป่้วยใย (IPD) พบว่าท่ีระดบันัยส าคญัทางสถิติ 
0.05 พบวา่ ตวัแปรท่ีมีผลต่อการเลือกสถานบริการส าหรับผูป่้วยในประกอบดว้ยอายุ อาชีพ รายได้
ปัจจุบนัของผูป่้วย (บาท/เดือน) รายไดค้รัวเรือน (บาท/เดือน) รายไดข้องผูดู้แลผูป่้วยในกรณีผูป่้วย
ไม่ไดป้ระกอบอาชีพหรือไม่มีรายได ้(บาท/เดือน)  

ในส่วนของการวเิคราะห์ปัจจยัก าหนดตน้ทุนค่าใชจ่้ายในการรักษาพยาบาลท่ีผูผู้ต้อ้ง
รับภาระเน่ืองจากการป่วยเป็นไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) ไดใ้ชว้ธีิการวิเคราะห์
สมการการถดถอยเชิงพหุคูณ (Multiple Regression Analysis) พบว่าผลการวเิคราะห์ในดา้นปัจจยั
ก าหนดตน้ทุนทางเศรษฐศาสตร์นั้นมีเพียง 4 ตวัแปร (จากทั้งหมด 9 ตวัแปร) คือ รายไดเ้ฉล่ียต่อ
เดือน วธีิการช าระเงิน โรงพยาบาล และอายุ 
 
5.2 ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย  
 จากการศึกษาพบว่า การสูญเสียท่ีเกิดข้ึนในกรณีท่ีมีผูป่้วยเป็นโรคไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุ
ใหม่ 2009(AH1N1) เสียชีวติ จะมีตน้ทุนเป็นมูลค่าถึงประมาณ 2 ลา้นบาทต่อคน ถา้มีผูเ้จ็บป่วยมาก
ก็จะท าให้เกิดการสูญเสียมากต่อระบบเศรษฐกิจ ดงันั้น จึงควรมีขอ้เสนอแนะเพื่อลดจ านวนผูป่้วย
ดว้ยโรคไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) ดงัต่อไปน้ี 
 5.2.1 ข้อเสนอแนะแก่ผู้ป่วยไข้หวดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) 

1) จากความสัมพนัธ์ของรายไดค้รัวเรือน กบัค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาลนั้น
เป็นไปในทิศทางลบ คือ เม่ือรายไดค้รัวเรือนเพิ่มข้ึนจะท าให้ค่าใชจ่้ายในการรักษาพยาบาลท่ีผูป่้วย
ตอ้งรับภาระเองลดลง อาจเป็นผลเน่ืองจากการซ้ือประกนัสุขภาพ/ประกนัชีวิต ดงันั้นหากผูป่้วย
ตอ้งการลดภาระท่ีอาจเกิดข้ึนเน่ืองจากการรักษาพยาบาลก็ควรพิจารณาการซ้ือประกนัสุขภาพ/
ประกนัชีวติ ไวบ้า้ง 

2) ผูป่้วยควรตอ้งศึกษาสิทธ์ิของตนเองให้ละเอียดรอบครอบวา่ตนสามารถเบิกจ่าย
ค่ารักษาในส่วนใดไดบ้า้ง หรือสิทธ์ิของตนมีความครอบคลุมอยา่งไรบา้งเพื่อไม่ให้เป็นการเสียสิทธ์ิ
ของตนและเพื่อเป็นการลดภาระค่าใชจ่้ายท่ีอาจเกิดข้ึนเน่ืองจากการรักษาพยาบาล 

3) หากมีอาการตอ้งสงสัยวา่ป่วยเป็นไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) ควร
รีบเข้ารับการตรวจยืนย ันและหากได้ รับการยืนย ันว่าป่วยเป็นไข้หว ัดใหญ่สายพันธ์ุใหม่ 
2009(AH1N1) ควรเขา้รับการรักษาทนัทีและปฏิบติัตามค าแนะน าของแพทยอ์ยา่งเคร่งครัดเพื่อลด
ความรุนแรงของโรค ก็สามารถเป็นการลดค่าใช้จ่ายท่ีอาจเกิดข้ึนไดเ้น่ืองจากหากความรุนแรงของ
โรคนอ้ยก็สามารถรักษาใหห้ายไดเ้ร็วข้ึน ตน้ทุนในส่วนต่างๆก็จะลดนอ้ยลงตามไปดว้ย 
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 5.2.2 ข้อเสนอแนะแก่ญาติ/ผู้ดูแลผู้ป่วยไข้หวดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) 
1) ญาติ/ผูดู้แลผูป่้วยควรสวมอุปกรณ์ป้องกนัการติดเช้ือ และหมัน่ลา้งมือบ่อยๆ 

และควรลา้งมือทุกคร้ังหลงัจากสัมผสัผูป่้วย หรืออุปกรณ์เคร่ืองใชต่้างๆของผูป่้วย เพื่อป้องกนัมิให้
ตนเองไดรั้บเช้ือและป่วยเป็นไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) 

2) หากผูดู้แลประกอบอาชีพท่ีมีรายไดต่้อวนัสูงกวา่ค่าจา้งในการจา้งพยาบาลพิเศษ 
หรือผูดู้แลผูป่้วย ก็ควรจะพิจารณาการจา้งพยาบาลพิเศษ หรือผูดู้แล ไวเ้ป็นอีกทางเลือกในการลด
ภาระตน้ทุนลง 

 
 5.2.3 ข้อเสนอแนะแก่ภาครัฐหรือหน่วยงานทีเ่กี่ยวข้อง 

1) รัฐบาลหรือหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งควรมีการแจกจ่ายหนา้กากอนามยั เจลฆ่าเช้ือ หรือ
เวชภณัฑอ่ื์นๆท่ีช่วยในการลดและป้องกนัเช้ือไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุใหม่ 2009(AH1N1) อยา่งทัว่ถึง 
         2) ให้ความรู้ ความเขา้ใจเก่ียวกบัลกัษณะของโรค การป้องกนัการติดเช้ือ หรือการ
ป้องกนัการแพร่กระจายสู่ผูอ่ื้น อาการบ่งช้ีหรืออาการตอ้งสงสัยว่าป่วยเป็นไขห้วดัใหญ่สายพนัธ์ุ
ใหม่ 2009(AH1N1) และขอ้ปฏิบติัต่างๆ เม่ือมีการการตอ้งสงสัยเหล่านั้นอยา่งถูกตอ้ง และทัว่ถึง ก็
จะเป็นการลดความสูญเสียท่ีอาจเกิดข้ึนเน่ืองจากการป่วยเป็นไข้หว ัดใหญ่สายพันธ์ุใหม่ 
2009(AH1N1)ได ้
 


