
 
 

 
 

บทที่ 1 
บทนํา 

 
 
ที่มาและความสําคัญของปญหา 

ตนทุนท่ีเกิดขึ้นในการประกอบธุรกิจ ในปจจุบันไมไดมีความหมายเปนเพียงตัวเลข
คาใชจายในการผลิตหรือตนทุนผลิตภัณฑ คาใชจายในการจัดการ หรือคาใชจายของหนวยธุรกิจ
เทานั้น หากแตแสดงใหเห็นถึงความสามารถในการบริหารงาน และรูถึงวิธีการควบคุมตนทุน
ดังกลาวใหมีความเหมาะสมมากนอยเพียงใด  

ธุรกิจโรงพยาบาล ก็เปนธุรกิจหนึ่งท่ีหากตองการท่ีจะบริหารทรัพยากรท่ีมีอยูอยางจํากัด
ของโรงพยาบาลใหเกิดประโยชนสูงสุดจะตองทราบขอมูลตนทุนของโรงพยาบาล เพ่ือตัดสินใจใช
ทรัพยากรท่ีมีอยูใหเหมาะสม ใชในการกําหนดราคาคาบริการ และติดตามควบคุมคาใชจาย  ซ่ึง
ขอมูลเหลานี้ไดมาจากการพัฒนาระบบบัญชีตนทุนและการนําเสนอขอมูลทางบัญชีตนทุนเพ่ือการ
ตัดสินใจของผูบริหาร โดยเฉพาะอยางยิ่งการท่ีจะควบคุมคาใชจายการดําเนินงานของฝายตางๆ 
และการกําหนดอัตราคารักษาใหเหมาะสมโดยมีผลตอบแทนเพียงพอนั้น ยอมตองอาศัยขอมูลท่ีได
จากระบบบัญชีตนทุน 

ในปจจุบันสภาพการแขงขันของโรงพยาบาลท้ังทางภาครัฐและเอกชนเองมีการขยายการ
ลงทุนอยางมาก เนื่องจากตางใชกลยุทธการทําการตลาดของธุรกิจโรงพยาบาลท่ีแขงขันกันท่ีบริการ
ทางการแพทยท่ีครบวงจร และลงทุนขยายชองทางบริการเพ่ิมขึ้นเพ่ือรักษาสวนแบงทางการ ตลาด
เอาไว (บิสิเนสไทย : 2544) ซ่ึงสามารถดูไดจากการขยายตัวและเลิกกิจการของสถานพยาบาล
ภาคเอกชน มีขอมูลการขอตั้งสถานพยาบาลใหม (ประเภทมีเตียงรับผูปวยไวคางคืน) พบวามี
แนวโนมท่ีลดลง และการเลิกกิจการก็เพ่ิมขึ้นในชวง พ.ศ.2541 – พ.ศ.2546 ซ่ึงมีโรงพยาบาลท่ีเลิก
กิจการถึง 70 แหงในปเดียว แลวหลังจากนั้นจํานวนโรงพยาบาลท่ีเลิกกิจการก็ลดลง อยูในระดับท่ี
ใกลเคียงกับจํานวนท่ีขอตั้งใหมในป พ.ศ.2549 อยูท่ี 6 แหง โดยปจจุบันมีโรงพยาบาลเอกชนอยู
ดวยกันท้ังส้ิน 344 แหงท่ัวประเทศ (กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ : 2550)  อีกท้ังตัวเลขของสถิติ
ทางดานรายจายดานสุขภาพเพ่ือรับบริการในสถานบริการ มีสัดสวนท่ีสูงขึ้นในสถานบริการ
ภาคเอกชน ในขณะท่ีภาครัฐลดลง โดยรายจายเพ่ือสุขภาพของครัวเรือนเพ่ือซ้ือบริการท่ีภาคเอกชน 
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ท้ังคลินิกและโรงพยาบาลเอกชนมีสัดสวนท่ีเพ่ิมขึ้นจากรอยละ 40 ใน พ.ศ.2529 เปนรอย
ละ 52.5  ใน พ.ศ.2537 และเพ่ิมสูงขึ้นอีกในป พ.ศ.2547 เปนรอยละ 57.7 (สํานักงานสถิติแหงชาติ : 
2548)  โดยในสวนของการใหบริการทางการแพทยในจังหวัดเชียงใหม มีท้ังโรงพยาบาลท่ีเปนของ
รัฐ และโรงพยาบาลของเอกชนอยูมากมาย จํานวนท้ังส้ินในป 2549 มี 47 แหง ลดลงจากป 2548 ซ่ึง
มีจํานวน 49 แหง (สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดเชียงใหม : 2548,2549) โดยตางมีวิธีการดําเนินงาน
และการใหบริการท่ีแตกตางกัน  จึงทําใหประชาชนในจังหวัดเชียงใหมและใกลเคียง มีทางเลือกใน
การตัดสินใจเลือกใชบริการท่ีมาก   

ทางมหาวิทยาลัยเชียงใหม  ซ่ึงไดตอบสนองนโยบายของรัฐและทบวงมหาวิทยาลัยท่ีจะให
มหาวิทยาลัยของรัฐมีความเปนอิสระ และคลองตัวในการดําเนินงานโดยไดมีการจัดตั้งหนวย งานท่ี
ดําเนินงานในลักษณะองคกรอิสระท่ีอยูภายใตการกํากับดูแลของมหาวิทยาลัยเชียงใหมขึน้ตั้งแต  ป 
พ.ศ. 2539  โดยสถานบริการสุขภาพพิเศษ มหาวิทยาลัยเชียงใหม  ถือเปนอีกหนวยงานหนึ่งซ่ึงได
จัดตั้งขึ้นตามมติของสภามหาวิทยาลัย  เม่ือวันท่ี  29  มิถุนายน  2539  ท้ังนี้ไดมีการเปล่ียนช่ือจาก
ศูนยบริการสุขภาพพิเศษ มหาวิทยาลัย เชียงใหม   มา เปน  สถานบริการสุขภาพพิเศษ
มหาวิทยาลัยเชียงใหม  ตั้งแตวันท่ี 3 กรกฎาคม 2540 โดยเปนองคกรในกํากับของมหาวิทยาลัย 
เชียงใหม  และภายใตการกํากับดูแลของคณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม  โดยเริ่ม
ดําเนินการตั้งแตวันท่ี 3 มีนาคม  2540  เปนตนมา (ณรงคชัย  เปงภีระ , 2549 : 3)   

ปจจุบันสถานบริการสุขภาพพิเศษ มหาวิทยาลัยเชียงใหม   เปนหนวยงานท่ีสามารถรองรับ
การใหบริการแกผูปวย  ซ่ึงมีระบบการบริหารงานและการใหบริการในรูปแบบเชิงธุรกิจเอกชน  
สามารถรองรับผูปวยจากโรงพยาบาลของรัฐ เชน โรงพยาบาลมหาราช  และโรงพยาบาลอ่ืนๆ  ท่ีมี
ความตองการเขารับบริการตรวจรักษาและสามารถเบิกคาใชจายในการรักษาไดบางสวน  รวมท้ัง
ผูปวยยังสามารถเลือกท่ีจะตรวจรักษากับแพทยเฉพาะทางของโรคนั้น ๆ ได    
 สถานบริการสุขภาพพิเศษ มหาวิทยาลัยเชียงใหม มีจํานวนบุคลากรเพ่ิมขึ้นโดยในป 2550 
มีจํานวนบุคลากรท้ังส้ิน 429 คน  เพ่ิมขึ้นจากป 2549 ซ่ึงมีจํานวนบุคลากรท้ังส้ิน 352 คน  มีอัตรา
ครองเตียงในป 2549 และ ป 2550 คิดเปน 88 คนตอวัน  และ 77 คนตอวัน ตามลําดับ  มีจํานวนผูมา
รับบริการในแผนกผูปวยนอกในป 2549 และ 2550 จํานวนรวมท้ังส้ิน 184,258 คน และ 203,293 
คน ตามลําดับ มีจํานวนผูรับบริการในแผนกผูปวยในในป 2549 และ 2550 จํานวนรวมท้ังส้ิน 7,270 
คน และ 9,370 คน ตามลําดับ  (รายงานผลการดําเนินงานประจําป 2550 สถานบริการสุขภาพพิเศษ 
มหาวิทยาลัยเชียงใหม : 2550) แตเนื่องจากขอมูลท่ีไดรับจากงบการเงินท่ีไดแสดงผลการดําเนินงาน
ท่ีผานมาเปนเพียงงบการเงินท่ีจัดทําขึ้นตามมาตรฐานการบัญชีท่ีรับรองท่ัวไป ซ่ึงมีขอมูลท่ีไม
สามารถนํามาใชในการตัดสินใจไดมากนัก กลาวคือ ในงบการเงินท่ีไดทําการจัดทําขึ้น และได
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รับรองโดยผูสอบบัญชีนั้น บงบอกถึงฐานะทางการเงิน ผลการดําเนินงาน และแนวโนมทางการเงิน
ท่ีไดรับการวิเคราะหอัตราสวนทางการเงิน จัดทําขึ้นตามมาตรฐานการบัญชีท่ีรับรองท่ัวไปเทานั้น 
ยังไมมีการวิเคราะหถึงตนทุนของสวนงานตางๆ  และประกอบกับท่ีผานมาทางสถานบริการ
สุขภาพพิเศษ มหาวิทยาลัยเชียงใหม ยังไมไดมีการนําระบบบัญชีบริหารและบัญชีตนทุนมาใช 
ผูบริหารจึงยังขาดเครื่องมือท่ีดท่ีีจะใชในการวางแผนและควบคุมคาใชจายการดําเนินงานของฝาย
ตางๆ และการกําหนดอัตราคารักษาพยาบาลใหเหมาะสม เพ่ือใหผลการดําเนินงานดียิ่งขึ้น ซ่ึงตอง
อาศัยขอมูลท่ีไดจากระบบบัญชีตนทุนมาเปนเครื่องมือในการวิเคราะห  

ดังนั้น ผูศึกษาจึงมีความสนใจท่ีจะศึกษาและวิเคราะหตนทุนการใหบริการ  ของ 
สถานบริการสุขภาพพิเศษ  มหาวิทยาลัยเชียงใหม เพ่ือใชเปนขอมูลในการตัดสินใจประกอบการ
วางแผนและกําหนดนโยบายการดําเนินงานของผูบริหาร และนําขอมูลท่ีไดไปพิจารณา หาทาง
ปรับปรุงแกไขใหผลการดําเนินงานดียิ่งขึ้นตอไป 
 
วัตถุประสงค 

1. เพ่ือวิเคราะหตนทุนการใหบริการของสถานบริการสุขภาพพิเศษ มหาวิทยาลัย 
เชียงใหม    

2. เพ่ือศึกษาถึงตนทุนตอหนวยการใหบริการผูปวยนอกและตนทุนตอหนวยการ 
ใหบริการผูปวยใน ของสถานบริการสุขภาพพิเศษ มหาวิทยาลัยเชียงใหม  
 
ประโยชนที่ไดรับจากการศึกษา 

1. ทําใหทราบถึงตนทุนการใหบริการ ของสถานบริการสุขภาพพิเศษ 
มหาวิทยาลัยเชียงใหม 

2. ทําใหทราบถึงตนทุนตอหนวยการใหบริการผูปวยนอก และผูปวยใน ของ 
สถานบริการสุขภาพพิเศษ มหาวทิยาลัยเชียงใหม  

3. สามารถนําขอมูลไปใชในการประกอบการตัดสินใจของผูบริหาร และใชในการ 
ปรับปรุงแกไขใหผลการดําเนินงานใหดียิ่งขึ้นตอไป 
 
นิยามศัพท 

การวิเคราะหตนทุนการใหบริการ  หมายถึง  การศึกษาถึงคาใชจายในการใหบริการกับ
ผูปวยประเภทตางๆ ไดแก คาใชจายรวมท้ังหมดของหนวยงานทุกประเภทท่ีเกี่ยวกับการใหบริการ
และการจัดรักษาพยาบาลผูปวยท้ังหมดของหนวยงานทุกประเภทท่ีเกี่ยวของ 
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 สถานบริการสุขภาพพิเศษ มหาวิทยาลัยเชียงใหม  หมายถึง หนวยงานท่ีใหบริการทางดาน
สาธารณสุขใหกับบุคคลท่ัวไป โดยมีสถานะของหนวยงาน เป นองคกรในกํากับของ
มหาวิทยาลัยเชียงใหม ดําเนินการอยางเปนอิสระ โดยมหาวิทยาลัยเชียงใหมไดมอบหมายใหอยู
ภายใตการกํากับดูแลของคณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม  เนื่องจากเปนหนวยงานท่ี
ใหบริการดานสาธารณสุขเชนเดียวกัน 
 กลุมท่ีไมกอใหเกิดรายได (Non – revenue producing cost center : NRPCC หรือ Non 
charging directly to patient) หมายถึง  หนวยงานท่ีมีลักษณะงานในการบริหารจัดการ หรือ
สนับสนุนการปฏิบัติงานของหนวยงานอ่ืนๆ  โดยมิไดเรียกเก็บคาบริการจากผูปวยโดยตรงหรือโดย
ท่ีตัวของมันเองไมกอใหเกิดรายได  เชน ฝายบริหารงานท่ัวไป  ฝายวิชาการ ฝายการพยาบาล ฝาย
จัดซ้ือและพัสดุ เปนตน 
 กลุมท่ีกอใหเกิดรายได (Revenue producing cost center : RPCC หรือ Charging to patient 
for their service) หมายถึง หนวยงานท่ีมีหนาท่ีใหบริการผูปวยและกอใหเกิดรายไดจากการ
ใหบริการเหลานั้น เชน รังสีวิทยา  หองปฏิบัติการ เภสัชกรรม เปนตน 
 กลุมท่ีใหบริการผูปวยโดยตรง (Patient service area : PS)  หมายถึง หนวยงานบริการผูปวย
ซ่ึงไดแกแผนกผูปวยนอก และแผนกผูปวยใน  
 กลุมท่ีใหบริการอ่ืนๆ (Non – patient service area : NPS)  หมายถึง หนวยงานท่ีทําหนาท่ี
สงเสริมการใหบริการของกลุมท่ีใหบริการผูปวยโดยตรง (PS)  
 ตนทุนรวมโดยตรง (Total direct cost : TDC)  หมายถึง ผลรวมของตนทุนท้ังหมดท่ีไดมา
จาก ตนทุนคาแรง (Labor cost : LC)   ตนทุนคาวัสดุ(Material cost : MC)   ตนทุนคาลงทุน(Capital 
cost : CC)  
 ตนทุนโรงพยาบาล (Hospital cost)  หมายถึง คาใชจายของโรงพยาบาล  ในการดําเนินงาน
ใหกับผูปวยประเภทตางๆ ตนทุนโรงพยาบาลท่ีสําคัญไดแก  ตนทุนผูปวยนอกและตนทุนผูปวยใน 
คือคาใชจายรวมท้ังหมดของหนวยงานทุกประเภทท่ีเกี่ยวกับการจัดบริการรวมท้ังหมดของ
หนวยงานทุกประเภทท่ีเกี่ยวของกับการจัดรักษาพยาบาลผูปวย  
 ตนทุนตอหนวยการใหบริการ  หมายถึง  ตนทุนท้ังหมดท่ีเกิดขึ้น ณ สถานบริการสุขภาพ
พิเศษ มหาวิทยาลัยเชียงใหม  ตอการใหบริการผูปวยหนึ่งหนวย ของหนวยงานท่ีบริการผูปวย
โดยตรง โดยคํานวณจากตนทุนรวมของแตละหนวยงานหารดวยจํานวนการบริการท้ังหมดของ
หนวยงานนั้นๆ   
 
 


