
 
บทที่ 2 

กรอบแนวคดิทางทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวของ 
 
2.1 กรอบแนวคิดทางทฤษฎี 

2.1.1 แนวคิดทางเศรษฐศาสตรสุขภาพ ( Health Economic Concepts) 
 ในทางเศรษฐศาสตรถือวาการสาธารณสุขเปนสาขายอยของระบบเศรษฐกิจไทยที่มี
ความสําคัญมากตอเสถียรภาพและความมั่นคงของประเทศทั้งในปจจุบันและอนาคต ในแงที่เปน
เงื่อนไขพื้นฐานและเปนกลไกสําคัญยิ่งในการพัฒนาทรัพยากรมนุษยของประเทศในอนาคต 
 เศรษฐศาสตรสาธารณสุขเปนการประยุกตเศรษฐศาสตรในการวิเคราะหปญหา การจัดสรร
ทรัพยากรดานการบริการรักษาพยาบาล การปองกันโรค และการสงเสริมสุขภาพอนามัย เพื่อชวย
ประกอบการตัดสินใจในการจัดสรรทรัพยากรดานการแพทยและสาธารณสุขใหเกิดประโยชนสูงสดุ
ตอการยกระดับสุขภาพอนามัยของประชาชน 
 สินคาและบริการดานการแพทยและสาธารณสุข มีลักษณะพิเศษคือมีวัตถุประสงคและ
เปาหมายแตกตางไปจากการผลิตสินคาและบริการชนิดอื่น ซ่ึงการลงทุนในดานสาธารณสุขมิไดเปน
การลงทุนเพื่อหาผลตอบแทนจากการลงทุนในรูปแบบของการหากําไรสูงสุด แตเปนการลงทุน
เพื่อใหเกิดประโยชนสูงสุดแกผูบริโภค โดยสินคาและบริการทางการแพทยและสาธารณสุขมีความ
แตกตางจากสินคาและบริการอื่นๆโดยทั่วไป กลาวคือ โดยสวนใหญเปนสินคาที่จําเปนตอการดํารง
ชีพ และหาสินคาชนิดอ่ืนที่ไมใชชนิดเดียวกันหรือผลิตมาเพื่อวัตถุประสงคเดียวกันมาทดแทนได
ยากหรือมีจํานวนนอย เชน ยารักษาโรคติดเชื้อบางชนิด อาจมียาอื่นที่ใชแทนกันไดแตก็ไมสามารถ
ใชแทนกันไดทั้งหมด ถึงแมวาสินคานี้จะเปนสินคาที่มีความจําเปนสําหรับผูบริโภค แตโดยปกติ
แลวปริมาณที่ตองการใชของสินคาประเภทนี้จะไมสอดคลองกับความจําเปนของผูบริโภค เนื่องจาก
ผูบริโภคขาดความรูหรือไมเห็นความสําคัญ นอกจากนี้แลวสินคาและบริการโดยทั่วๆไป(กรณีเปน
สินคาปกติ)หากราคาลดต่ําลงหรือรายไดของผูบริโภคสูงขึ้น ตามกฏของอุปสงคและผลทางราคา
แลว ผูบริโภคควรเพิ่มปริมาณการซื้อสินคานั้นมากขึ้น แตในกรณีของสินคาและบริการทาง
การแพทยไมไดเปนเชนนั้น เชน หากคาบริการฝากครรภลดลง ก็ไมไดหมายความวาผูบริโภคจะพา
กันไปฝากครรภมากขึ้น หรือแมแตยาบางอยางถึงแมมีราคาถูกลงมาก ผูบริโภคก็ยังซ้ือในปริมาณที่
ตนเองคิดวาเพียงพอที่ใชในระยะเวลาหนึ่งเทานั้น ไมไดซ้ือเพิ่มมากขึ้นแตอยางใด ลักษณะพิเศษของ
สินคาและบริการทางการแพทยอีกอยางหนึ่ง คือผูผลิตมีความไดเปรียบในการกําหนดปริมาณการ
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 ผลิต ปริมาณเสนอขายและการตั้งราคา สวนผูบริโภคมีอํานาจนอยมากในการกําหนดปริมาณการ
ผลิต ปริมาณเสนอขายและการตั้งราคา ไมวาปริมาณที่ตองการจะมีมากเพียงใดก็ตาม เนื่องจาก
ผูบริโภคอยูในฐานะที่ตองพึ่งพาหรือไปขอพึ่งการรักษาจากผูใหบริการ 
 สวนบริการมีลักษณะแตกตางจากสินคาทั่วไป ดังนี้ 
 1) เมื่อเจ็บปวยถึงระดับหนึ่งแลวจําเปนตองไดรับการรักษา แมอาการจะหายไปไดเองแต
โรคยังคงอยู 
 2) การเจ็บปวดเนื่องจากโรคเปนเหตุการณไมแนนอน(uncertainly) 
 3) ผูรับบริการมีทางเลือกจํากัด (limit of effective choice)ในการรับบริการ เพราะไมมี
ความรูและไมทราบขอมูลที่ชัดเจนเกี่ยวกับโรค การบริการ และผลการรักษาเมื่อเทียบกับคาใชจาย
และเมื่อเทียบกับทางเลือกอื่นๆ จึงมักมอบความไววางใจใหผูใหบริการเปนผูตัดสินใจแทนตน 
ดังนั้น จริยธรรมและคุณธรรมของผูใหบริการจึงเปนสิ่งสําคัญ 
 4) ภาวะการเจ็บปวยและความสามารถในการเขาถึงการบริการของผูมารับบริการ เกี่ยวของ
กับคุณธรรมในสายตาของสังคม 
 5) ผูใหบริการอาจกระตุนใหผูรับบริการเกิดความตองการใชบริการที่ไมจําเปนได(induced 
demand)สืบเนื่องจากลักษณะในขอ 3. และผูรับบริการเองอาจเปนผูเรียกรองบริการเกินความจําเปน 
ซ่ึงเรียกวา ขาดจริยธรรมในการใชบริการ (moral hazard) 

สาธารณสุขเปนสินคาที่ เปนนามธรรมหรือเรียกไดวาเปนบริการ และเปนทั้งสินคา
สาธารณะ (public goods) และสินคาสวนบุคคล (private goods)ในขณะเดียวกันสวนที่เปนสินคา
สาธารณะนั้นพิจารณาไดจากผลกระทบขางเคียงจาการเจ็บปวยบางสาเหตุที่อาจติดตอถึงบุคคลอื่น
ได สวนที่เปนสินคาสวนบุคคลนั้นอาจพิจารณาไดจากการที่บุคคลหนึ่งๆอาจซื้อหาบริการทาง
การแพทยบางอยางเปนเอกสิทธิ์เฉพาะตัว เชน การรับบริการในหองผูปวยพิเศษ เปนตน 
ในขณะเดียวกันสินคาสาธารณสุขยังเปนสินคาคุณธรรม(merit goods)ดวย ทําใหไมสามารถเปดให
กลไกตลาดทํางานอยางเต็มที่ เพราะจะสงผลตอความไมเปนธรรมทางเศรษฐกิจและสังคม  
 

2.1.2 แนวคิดการประยุกตหลักเศรษฐศาสตรในงานสาธารณสุข 
 เศรษฐศาสตรมีความสําคัญในการชวยใหการตัดสินใจเลือกทางเลือกเปนการตัดสินใจที่
เหมาะสมที่สุด กอใหเกิดการจัดสรรทรัพยากรอันจํากัดไปในทางที่เกิดประโยชนสูงสุด ปญหาทาง
เศรษฐกิจจําแนกไดเปนสามสวนใหญๆ คือ ปญหาเกี่ยวกับการผลิต ปญหาเกี่ยวกับการอุปโภค
บริโภค และปญหาเกี่ยวกับการจําแนกแจกจายสินคาหรือบริการไปยังผูบริโภค การแกปญหา
เศรษฐกิจสามประการ หลักขางตนนั้นแตกตางกันตามลัทธิเศรษฐกิจหรือระบบเศรษฐกิจ ในทาง
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 เศรษฐศาสตรถือวาดานสาธารณสุขเปนสาขายอยของระบบเศรษฐกิจไทยที่มีความสําคัญมากตอ
เสถียรภาพและความมั่นคงของประเทศทั้งในปจจุบันและอนาคต ในแงที่เปนเงื่อนไขพื้นฐานและ
เปนกลไกสําคัญยิ่งในการพัฒนาทรัพยากรมนุษยของประเทศในอนาคต เศรษฐศาสตรสาธารณสุข
เปนการประยุกตศาสตรทางดานเศรษฐศาสตรในการวิเคราะหปญหา การจัดสรรทรัพยากรดานการ
บริการรักษาพยาบาล การปองกันโรค และการสงเสริมสุขภาพอนามัย เพื่อชวยประกอบการ
ตัดสินใจในการจัดสรรทรัพยากรดานการแพทยและสาธารณสุขใหเกิดประโยชนสูงสุดตอการ
ยกระดับสุขภาพอนามัยของประชาชน  
 สินคาและบริการทั่วไปนั้นมีลักษณะที่แตกตางจากบริการดานสาธารณสุขและการ
รักษาพยาบาลมาก กลาวคือ สวนใหญเปนสินคาที่มีความจําเปนตอการดํารงชีวิต และหาสินคาชนิด
อ่ืนที่ไมใชชนิดเดียวกันหรือผลิตมาเพื่อวัตถุประสงคเดียวกันมาทดแทนไดยากหรือมีจํานวนนอย 
ปญหาดานการสาธารณสุขและการรักษาพยาบาลก็เปนปญหาในลักษณะพิเศษ โดยเฉพาะบริการ
ดานสาธารณสุขและการรักษาพยาบาลนั้นมีวัตถุประสงคเปาหมายที่แตกตางไปจากการผลิตสินคา
และบริการอื่นๆ การลงทุนทางดานสาธารณสุขและการรักษาพยาบาลมิไดเปนการลงทุนเพื่อหา
ผลตอบแทนจากการลงทุนในรูปกําไรสูงสุดแกผูลงทุน แตเปนการลงทุนเพื่อใหเกิดประโยชนรวม
สูงสุดแกผูบริโภคเอง อันเปนผลไดโดยสวนรวมในสังคม 
 

2.1.3 ทฤษฎีทางเศรษฐศาสตรตอการใหบริการสาธารณสุข 
ทฤษฎีผลกระทบสูภายนอก เปนผลขางเคียงที่เกิดจากกิจกรรมการบริโภคและการผลิตที่

สงผลกระทบตอบุคคลอื่น หรือสังคมโดยรวมมิไดมีสวนรวมในการบริโภค หรือในการผลิต แต
กลไกตลาดไมไดทําใหผูบริโภค หรือผูผลิตตองรวมเอาผลขางเคียงดังกลาวเขากับระดบัความพอใจ 
(utility)ที่ไดรับ หรือตนทุน (cost)ในการผลิต เปนผลทําใหราคาที่เกิดจากการทํางานของกลไกตลาด
มิไดสะทอนถึงคุณคาหรือตนทุนที่แทจริงของสินคาหรือบริการนั้น และราคานี้ยังกอใหเกิดดุลยภาพ
ของการผลิตและการบริโภคที่คลาดเคลื่อนไปจากดุลยภาพที่แทจริง  ทําใหเกิดความไมมี
ประสิทธิภาพในการใชทรัพยากร  

เมื่อเปนเชนนี้จึงเปนบทบาทของรัฐบาลในการเขามาแทรกแซงจัดการเพื่อใหเกิดดุลยภาพ
ในตลาดซึ่งเปนจุดดุลยภาพที่แทจริง ทําใหเกิดประสิทธิภาพสูงสุด ถาไมจัดการดังกลาว ผลกระทบ
ภายนอกจะเปนกรณีหนึ่งที่ทําใหกลไกตลาดลมเหลวไมสามารถทําใหเกิดประสิทธิภาพสูงสุดได 
ผลกระทบสูภายนอกแบงเปน 2 ประเภท คือ 
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 1) ผลกระทบภายนอกเชิงบวก (Positive Externality) คือ การดําเนินกิจกรรมทางเศรษฐกิจ
ของบุคคลหนึ่งมีผลกระทบทําใหบุคคลอื่นๆไดรับประโยชนหรือความพอใจมากกวาที่เคยไดรับ
แตเดิม เชน โครงการรณรงคฉีดวัคซีน การสรางสวนสาธารณะ เปนตน 

2) ผลกระทบภายนอกเชิงลบ (Negative Externality) คือการดําเนินกิจกรรมทางเศรษฐกิจ
ของบุคคลหนึ่งมีผลกระทบใหบุคคลอื่นๆรับผลเสียหรือสูญเสียความพอใจที่เคยไดแตเดิม  

การอุดหนุนทางดานสุขภาพจึงเปรียบไดกับหนวยธุรกิจหนึ่งที่ผลิตสินคาใหกับผูบริโภคใน
สังคม ซ่ึงบริการดังกลาวกอใหเกิดผลกระทบภายนอกที่เปนคุณประโยชนแกสังคม เนื่องจากการ
ใหบริการรักษาแกชุมชนเปนการเพิ่มคุณภาพชีวิตใหกับประชาชนในประเทศ 

ราคา 
 
 
 
 
 
 
 
 

               ปริมาณ 
                   รูปที่ 2-1 แสดงผลกระทบภายนอกเชิงบวกของการรักษาพยาบาล 

 ในกรณีที่ดําเนินกิจกรรมทางเศรษฐกิจแลวกอใหเกิดผลกระทบภายนอกเชิงบวกแกสังคม 
แตหนวยเศรษฐกิจที่เปนผูกอใหเกิดผลกระทบภายนอกเชิงบวกแกสังคมนั้น ไมสามารถเรียกรอง
หรือเรียกเก็บผลตอบแทนตามจํานวนผลประโยชนที่เกิดขึ้นได รัฐบาลจึงตองเขามาแทรกแซงโดย
การใหเงินสนับสนุนในการใหบริการดังกลาว จากรูปที่ 1 กําหนดใหเสน S เปนอุปทาน (Supply) 
เสน D1 แสดงถึงผลไดในการบริโภคสินคาและบริการ ในกรณีที่การบริการนั้นกอใหเกิด
คุณประโยชนใหแกสังคม แสดงโดยเสน D2  และกําหนดใหเสน D3  เปนเสน Demand ของสังคมที่
ควรมีตอสินคาหรือบริการนั้น ซ่ึงไดจากการบวกเสน D1  กับเสน D2 ในแนวตั้ง 

 การปลอยใหกลไกตลาดหรือกลไกราคาเปนเครื่องมือในการจัดสรรการใหบริการนั้น การ
บริโภคจะมีจํานวนเทากับ OC โดยผูบริโภคซื้อในราคาหนวยละ OP1หรือ CG ซ่ึงหากรัฐบาลเห็นวา
การบริโภคสินคาหรือบริการดังกลาวทําใหสังคมไดรับประโยชน รัฐบาลตองการสงเสริมใหมีการ
บริโภคสินคาและบริการนั้นเพิ่มขึ้น จึงใหสนับสนุนทําใหการผลิตเพิ่มขึ้น ผลที่ไดก็คือจะไดดุลย

D1 

 

D3 

S 

D2 

P 
P1  

 
P2 

P3 

E 
G 

F 

B 

C A O 
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 ภาพใหมที่จุด E โดยจะมีการบริโภคสินคาหรือบริการนั้นในปริมาณ OA ซ่ึงผูบริโภคจะจายใน
ราคาหนวยละ AF หรือ OP2  เพราะฉะนั้น รัฐบาลตองจายเงินอุดหนุนเทากับพื้นที่ P2FEP ซ่ึงเงิน
อุดหนุนดังกลาวจะเทากับผลประโยชนที่สังคมไดรับพอดีคือพื้นที่ OABP 

 กลาวโดยสรุปคือการวิเคราะหทางดานเศรษฐศาสตรที่เกี่ยวของตองานทางดานสาธารณสุข
จะเปนการวิเคราะหและประเมิณควาสัมพันธของตัวแปร 3 ดานคือ เปาหมายของการบริการ การใช
ปจจัยการผลิต และผลที่ไดรับจาการมีบริการเหลานั้น โดยการประเมินเหลานี้วัตถุประสงคของการ
ประเมินหลายทางเชน เพื่อพัฒนาปรับปรุง วางแผนการทํางานในอนาคต และการกําหนดทางเลือก
ในการใชทรัพยากรที่ตองการใชทรัพยากรตางๆกัน การวิเคราะหทางเศรษฐศาสตรตองาน
สาธารณสุขจะมีกรอบความคิดในการวิเคราะหดังนี้ 

1) กรอบความคิดแนวพลวัตร มองการเปลี่ยนแปลงทางดานเทคโนโลยีทางดานตางๆเชน
ส่ิงแวดลอมตอการแพรหลายของการเกิดโรค การเปลี่ยนแปลงเทคโนโลยีของเครื่องมือทาง
การแพทย และพฤติกรรมของผูบริโภค มีผลตอการปรับเปล่ียนการจัดสรรการใชทรัพยากรตองาน
ทางดานสาธารณสุขอยางไร 

2) กรอบทางดานวัฏจักรการทํางาน เปนการวิเคราะหเหตุการณที่เกิดขึ้นในการทํางานใน
แตละโครงการถึงประสิทธิภาพในการทํางาน ความเขาใจระบบบริการ ความสามารถของแตละ
ระบบบริการ และความจําเปนในแตละกระบวนการ ทั้งนี้เพื่อวัตถุประสงคของการปรับปรุงระบบ
การทํางานในแตโครงการใหมีประสิทธิภาพสูงส ุด 

3) เครื่องมือที่ใชในการวิเคราะห ไดแก การวิเคราะหตนทุน การวิเคราะหการปฏิบัติงาน
การวิเคราะหประสิทธิภาพของผลงาน และการวิเคราะหพฤติกรรมผูบริโภค โดยเครื่องมือเหลานี้มี
ความสําคัญเนื่องจากจะเปนสวนชวยในการทดสอบขอมูลหรือแนวคิดตางๆ ไปสูหลักฐานที่จับตอง
ไดเชนขอมูลทางดานตัวเลข 
 ในการศึกษานี้เปนการประเมินทางดานตนทุนที่เกิดขึ้นกับผูจัดการบริการและผูใชบริการ 
ซ่ึงเปนสวนหนึ่งในการเพิ่มประสิทธิภาพของการจัดสรรทรัพยากร ลักษณะของตนทุนใน
แนวความคิดของนักเศรษฐศาสตร คือทรัพยากรที่ใชไปจริงทั้งที่เปนและไมเปนตัวเงิน รวม
ผลกระทบภายนอกตางๆ ซ่ึงอาจเปนตนทุนที่มองไมเห็น เชนคาเสียโอกาสทางดานตางๆ  

การพิจารณาทางดานตนทุนโดยแนวของผูรับภาระตนทุน เราสามารถที่จะแบงตนทุนเปน 2 
ประเภทคือ ตนทุนที่เกิดขึ้นในการบริหารงานภายในองคกรคือตนทุนภายในและตนทุนที่เกิดขึ้นตอ
ผูที่ เขารับบริการเรียกวาตนทุนภายนอก  ความสัมพันธของตนทุนทั้ง  2 แบบจะขึ้นอยูกับ
แนวความคิดการจัดสรรของแตละหนวยงาน กลาวคือถาหนวยงานหนึ่งตองการที่จะจัดสรรตนทุน
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 ภายในองคกรใหต่ํา ภาระการรับผิดชอบตนทุนที่เหลือจะตกอยูกับภายนอกองคกรเชน ผูเขารับ
บริการ  

ซ่ึงถาเราแยกการวิเคราะหตนทุนในอีกลักษณะคือ ตนทุนที่เกิดขึ้นกับผูที่ไดรับประโยชน
ตองเปนผูรับภาระตนทุนนั้นเอง เรียกตนทุนทางตรง และตนทุนที่ผูที่ไมไดรับประโยชนตองเปน
ผูรับผิดชอบภาระตนทุนเรียก ตนทุนทางออม จะเปนวาคาใชจายทางดานการบริการเปนตนทุนทาง
ภายนอกลักษณะที่เปนตนทุนทางตรงที่ผูที่ใชบริการตองเปนผูรับผิดชอบ ดังนั้นการวิเคราะหทาง
ตนทุนลักษณะนี้จึงมีความสําคัญในการที่จะชวยในการจัดสรรทรัพยากร ในการประเมินตนทุนที่
เปนตัวเงินนั้นทําไดไมยาก แตเนื่องจากการศึกษาทางดานเศรษฐศาสตรตองคํานึงถึงตนทุนที่ไมได
เปนตัวเงินหรือที่ไมไดจายออกไป ซ่ึงลักษณะในการศึกษาทางดานตนทุนที่ไมไดเปนตัวเงินมี
การศึกษาหลายวิธีเชน การศึกษาตนทุนโดยใชราคาเงา การศึกษาตนทุนโดยใชคาเสียโอกาส และ
การศึกษาโดยใชคาความพอใจที่จะจาย 

 
2.1.4 การประเมินมูลคาสิ่งแวดลอมโดยการสมมติเหตุการณใหประเมิน  

การประเมินคาความเต็มใจที่จะจาย(Willingness To Pay) เปนเทคนิคการประเมินคา
ทางดานสวัสดิการและสิ่งแวดลอมในทางเศรษฐศาสตร โดยมีลักษณะวิธีที่ใชคําถามจากการสํารวจ
เพื่อแสดงใหเห็นถึงการประเมินบุคคลที่มีตอส่ิงแวดลอมดานตางๆโดยตรง โดยการสํารวจเปนการ
ถามบุคคลดวยคําถามที่ทําใหบุคคลตองบอกระดับของประโยชนหรือโทษในรูปของมูลคาที่มีตอ
การเปลี่ยนแปลงที่กําลังเกิดขึ้นจริงหรือสมมติขึ้น (Hypothetical Markets) เชน 

1) ถามบุคคลวาเต็มใจที่จะจาย (Willingness To Pay : WTP) มากที่สุดเทาไหรเพื่อปรับปรุง
ส่ิงตางๆใหดีขึ้น 

2) ถามบุคคลวาจะยอมรับเงินชดเชยเทาไหร  (Willingness To Accept : WTA) เพื่อทดแทน
ที่รัฐจะไมดําเนินโครงการดานนั้นๆ  

3) ถามบุคคลวาจะจายเงิน (Willingness To Pay : WTP) X บาทหรือไม เพื่อชวยใหส่ิงตางๆ
ดีขึ้น 

4) ถามบุคคลวาจะยอมรับเงิน (Willingness To Accept Compensation : WTAC) X บาท
หรือไม เพื่อทดแทนการที่รัฐจะไมดําเนินโครงการนั้นๆ 

โดยปกติการวัดความเต็มใจที่จะจาย นั้นสามารถทําไดทั้งเหตุการณที่เกิดขึ้นจริงและ
เหตุการณสมมติ โดยการประเมินความเต็มใจที่จะจายโดยตรง มีหลักการวัดได 2 หลักใหญคือ การ
บงบอกสภาวะความพอใจ( Stated Preference Method) และ วิธีการคอนทิเจนท(Contingent Value 
Method)  
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รูปที่ 2-2 วิธีการประเมินคาความเต็มใจที่จะจาย(Willingness To Pay) 
 การบงบอกสภาวะความพอใจ( Stated Preference Method) เปนวิธีการวัดคาความพอใจของ
ผูบริโภคและมูลคาทางเศรษฐศาสตร สําหรับทั้งสินคาในและสินคาที่กําลังจะเขาสูระบบตลาด มี
เทคนิคการประเมิน 3 แบบคือ  

1) รูปแบบคําถามปลายเปด ( Open-Ended Version) เปนการวิเคราะหแบบแรกๆของการ
ประเมินคาความพอใจที่จะจาย โดยวิธีการจะเปนการสอบถามโดยตรงจากผูที่ถูกสัมภาษณ วามี
ความเต็มใจที่จะจายตอโครงการตางๆอยางไร จากนั้นนําคา ความพอใจที่จายที่ไดมาวิเคราะหโดยใช
วิธีถดถอยนอยที่สุด โดยนําปจจัยทางดานเศรษฐกิจสังคมและตัวแปรทางดานทัศนคติ เปนปจจัยที่
กําหนดความแตกตางของความเต็มใจที่จะจาย 

2) รูปแบบการวิเคราะหทางเลือก ( Conjoint Analysis) วิธีการศึกษาจะใหผูถูกศึกษา
ตัดสินใจในสถานการณตางที่จัดให โดยมีวิธีการเชน การเรียงอันดับตัวเลือก( Conjoint Ranking) 
เปนการเสนอทางเลือกมากกวา 3 ทางเลือกแลวใหเรียงลําดับความพอใจจากสูงสุดไปต่ําสุด การ
จัดลําดับตัวเลือก( Conjoint Rating ) สอบถามถึงความเต็มใจที่จะจายโดยเลือกอันดับของมูลคาจาก
นอยไปหามากใหผูถูกสัมภาษณเลือกระดับความพอใจระดับเดียว แลวนําผลไปหาราคาแฝง และวิธี
เปรียบเทียบคู( Paired Comparison) เสนอทางเลือก 2 ทางเลือก โดยใหผูถูกสอบถามเปรียบเทียบถึง
ระดับความพอใจในทางเลือกที่กําหนดในชวงเวลาเดียวกัน เพื่อวัดความพอใจในแตละทางเลือก 

Willingness To Pay 

Stated Preference Method (SPM) Contingent Value Method (CVM) 

Open-End Conjoint Discrete Choice Discrete Continuous 

- Contingent 
Ranking 
- Contingent Rating 
- Paired 
Comparison 

- Referendum 
- Choice 
Modeling 
 

- Open-End 
- Payment 
Card 

- Close-End 
Choice 
- Dissonance-
Minimizing 
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 3) รูปแบบการเรียงลําดับตัวเลือกไมตอเนื่อง ( Discrete Choice Method) เปนวิธีการศึกษา
เปนเทคนิคที่ผูศึกษากําหนดรูปแบบคําถามแบบไมตอเนื่อง เพื่อวัดมูลคาความเต็มใจที่จะจายใน
การเปลี่ยนแปบงคุณภาพของสินคาหรือบริการ มีวิธี 2 วิธีคือ การลงประชามติ(Referendum) และ
การใชแบบจําลองทางเลือก(Choice Modeling) 

วิธีการประเมินคาโดยตรง จากการสัมภาษณประชาชน (Contingent Valuation Methods, 
CVM) นั้นเปนวิธีที่มีความนิยมในการใช เนื่องจากมีมาตรฐานในการยอมรับที่สูง โดยวิธีการ
ประเมินมูลคาแบบ CVM มีรูปแบบการตั้งคําถามหลายวิธีและแตละวิธีจะมีการนํามาปฏิบัติภายใต
เงื่อนไขและสถานการณที่แตกตางกัน CVM นั้นเปนวิธีที่มีความคลองตัวสูง เพราะสามารถนํามาใช
ประเมินการเปลี่ยนแปลงไดหลายประเภท ทั้ง Use value, Non-use value และ Option value 
ผลกระทบใดก็ตามที่มีผลตอมนุษยและประชาชนสามารถใหคําตอบไดวามีความรูสึกอยางไรตอ
ผลกระทบที่เกิดขึ้นก็จะสามารถใชวิธี CVM ในการประเมินได ดังนั้นวิธี CVM จึงสามารถนํามา
ดัดแปลงใหสอดคลองกับการประเมินมูลคาภายใตสถานการณที่แตกตางกันออกไป วิธีการดัดแปลง
เพื่อใหวิธี CVM สามารถนําไปประยุกตใชไดกับเหตุการณตาง ๆ กระทําโดยการปรับลักษณะของ
คําถามที่ใชในการสํารวจทัศนคติของประชาชนใหตรงกับเหตุการณที่เกิดขึ้น  

วิธี CVM ใชขอมูลที่ไดจากการสํารวจทัศนคติของประชาชน ดังนั้นจึงเปนวิธีที่ตองมีการ
ออกแบบแบบสอบถาม ทดสอบแบบสอบถาม ทําการสํารวจความคิดเห็นของประชาชนตามการสุม
ตัวอยาง และทายสุดคือ การนําผลที่ไดจากการสํารวจความคิดเห็นมาวิเคราะหดวยเครื่องมือทางสถิติ 
ดวยเหตุนี้วิธี CVM จึงใชเวลาในการศึกษามาก และเปนวิธีที่มีคาใชจายสูงในการเก็บตัวอยาง โดย
รูปแบบการประเมินคาโดยวิธีคอนทิเจนทมีดังนี้ 

1) รูปแบบคอนทิเจนทแบบตอเนื่อง( Continuous CVM) 
ลักษณะของคําถามจะมีลักษณะปลายเปด โดยจะใหผูถูกสอบถาม บอกคาความพอใจที่จะ

จายออกมาโดยตรง แตเนื่องจากขอเสียจากความสามารถประเมินมูลคาที่ตางกันของผูถูกสัมภาษณ
แตละคน ทําใหคาที่ออกมานั้นมีคาไมสะทอนตอราคาของโครงการนั้นๆ 

• CVM ที่มีลักษณะคําถามเปด (Open-Ended)  
CVM แบบนี้จะถามผูถูกสัมภาษณวามีความเต็มใจที่จะจายเงินเทาใด เพื่อเปดโอกาสใหผูถูก

สัมภาษณไดแสดงความเต็มใจที่จะจายที่มากที่สุด (Maximum Willingness To Pay) ตอการ
เปล่ียนแปลงที่ตองการศึกษา ซ่ึงการตั้งคําถามลักษณะนี้ผูถูกสัมภาษณคอนขางจะตอบยาก ดังนั้นจึง
มีโอกาสที่ผูถูกสัมภาษณจะไมตอบคอนขางมาก หรืออาจตอบคาความเต็มใจที่จะจายมากกวาหรือ
นอยกวาความเปนจริง   
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 โดยคา WTP หรือ WTAC เปนขอมูลที่ไดจากการสํารวจทัศนคติของประชาชน  Sj เปน
กลุมตัวแปรที่ระบุถึงลักษณะ j ของผูที่ตอบคําถาม เชน รายได อายุ เพศ ระดับการศึกษา สัญชาติ 
พฤติกรรมตอสภาพแวดลอม  ระดับความรูขอมูลที่มีเกี่ยวกับเรื่องที่ทําการศึกษานั้น ๆ เปนตน ใน
การศึกษาแตละกรณี กลุมตัวแปร Sj นี้อาจแตกตางกันไป ขึ้นอยูกับวาผูศึกษาพิจารณาวาควรมีตัว
แปรใดที่นาจะมีอิทธิพลในการกําหนดคา WTP หรือ WTAC มากที่สุดโดยที่ ∆Q เปนการ
เปล่ียนแปลง  

หลังจากไดกําหนดตัวแปรในการศึกษาแลว เราสามารถเขียนรูปสมการเชิงคณิตศาสตรที่
พรอมจะนําไปทําการทดสอบเชิงสถิติตอไป เชน 

 
WTP = a + b1 lnY + b2 lnEDU + b3 lnAGE + b4 lnEXP + b5 lnINFO  (1)
  
 
คาสัมประสิทธิ์ bi ที่คํานวณไดจากสมการ และคาสถิติตาง ๆ จะนํามาใช ยืนยันวา สมการ 

Willingness To Pay Function ขางตนมีความนาเชื่อถือเพียงใด สวนมูลคาของเรื่องที่ศึกษานั้นจะ
คํานวณจาก คา Mean หรือ Median ของคา WTP หรือ WTAC จากการสํารวจ 

• เทคนิคการจายบัตรเทียม(Payment-Card Techniques) 
เปนการที่ผูถูกศึกษาไดรับธนบัตรเทียมในจํานวนที่เทากับรายไดที่แทจริงของเขา เมื่อผู

ศึกษาถามถึงความเต็มใจที่จะจายในเหตุการณตางๆ ผูถูกศึกษาจะจายธนบัตรตามจํานวนที่ตองการที่
จะจาย 

2) รูปแบบคอนทิเจนทแบบไมตอเนื่อง( Discreet CVM) 
เปนการศึกษา CVM ที่มีลักษณะคําถามปด (Close-Ended) โดยมีการกําหนดราคาไวกอน 

จากนั้นใหผูถูกสอบถามเลือก วาเต็มใจที่จะจายในราคาที่กําหนดใหหรือไม วิธีการนี้จะสามารถ
แกไขปญหาเรื่องความแตกตางในการประเมินของผูยบริโภคแตละคน และยังชวยใหผูถูกสัมภาษณ
งายตอการตัดสินใจ วิธีการศึกษาโดยวิธีนี้มี 2 รูปแบบ 

• รูปแบบทางเลือก (Close-Ended Choice) 
วิธีการศึกษาที่มีการกําหนดทางเลือกใหกับผูถูกสัมภาษณอยางชัดเจน โดยทางเลือกที่ให

ตองสะทอนถึงการแลกเปลี่ยนในแตละทางเลือกที่ตองตัดสินใจที่เทากัน เพื่อจะไดสะทอนความ
ตองการหรือความชอบที่แตกตางกัน วิธีการ Close-Ended Choice มีการพัฒนาขึ้นมา 5 รูปแบบ
ดวยกันดังนี้   
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 a) Close-Ended Single Bid CVM 
วิธีการนี้มีลักษณะเปนคําถามแบบปดโดยเสนอราคาเดียวโดยใหผูถูกสัมภาษณตอบวาเต็ม

ใจจะจายหรือไมจาย ซ่ึงการคํานวณหา mean WTP หรือ median WTP ใน Stated preference 
methods มีขั้นตอนการคํานวณมูลคาที่คอนขางยุงยาก เพราะผูประเมินไมสามารถคํานวณหาคา 
mean WTP หรือ median WTP ไดอยางตรงไปตรงมาเหมือนการถามคําถามแบบเปดและสามารถ
คํานวณไดหลายวิธี  

b) Double Bounded Close-Ended CVM 
 มีลักษณะเปนการตั้งคําถามปดโดยการเสนอราคาสองราคาใหผูถูกสัมภาษณตอบวาเต็มใจ
จะจายหรือไม ตามราคาที่เสนอมาให โดยขั้นตอนของการเสนอสองราคาคือ ถาผูถูกสัมภาษณตอบ
วาเต็มใจที่จะจาย ใหเพิ่มราคาที่เสนอขึ้นเปนสองเทาของราคาที่เสนอครั้งแรกและถามผูถูกสัมภาษณ
อีกครั้งวายังเตม็ใจที่จะจายอยูอีกหรือไม ในทางกลับกับ ถาผูถูกสัมภาษณตอบวาไมเต็มใจที่จะจาย 
ใหลดราคาที่เสนอลงครึ่งหนึ่งของราคาที่เสนอครั้งแรกและถามผูถูกสัมภาษณอีกครั้งวายังเต็มใจที่
จะจายอยูอีกหรือไม 

c) Contingent Ranking Approach 
เปนวิธีที่ผูศึกษาตองทําการจัดเตรียมโครงการหรือสถานการณที่เตองการประเมินมูลคาไว

หลาย ๆ โครงการ เพื่อใหผูถูกสัมภาษณลําดับความสําคัญ หรือ ความคุมคาของโครงการหรือ
สถานการณ  

d) Contingent Activity Question 
เปนวิธีการถามผูถูกสัมภาษณวาจะเปลี่ยนแปลงระดับของกิจกรรมอยางไร เพื่อสนองตอบ

ตอการเปลี่ยนแปลงทางดานสิ่งแวดลอม ถากิจกรรมดังกลาวสามารถแสดงไดในรูปของแบบจําลอง
ทางพฤติกรรมอื่น ๆ  เชน แบบจําลองของอุปสงคในตนทุนของการเดินทาง หรือแบบจําลอง
พฤติกรรมในการปองกัน ซ่ึงวิธีการประเมินมูลคาทางออมแบบนี้สามารถนํามาใชเพื่อวัดคาความ
เต็มใจที่จะจายได 

e) Bidding Game Question 
เปนวิธีการถามผูถูกสัมภาษณวามีความเต็มใจที่จะจายเงินจํานวน X บาทหรือไมในการ

ปรับปรุง ถาผูถูกสัมภาษณตอบวาเต็มใจที่จะจาย ใหถามผูถูกสัมภาษณดวยคําถามแบบเดียวกันแต
เพิ่มราคาใหสูงขึ้น และทําซ้ําจนกระทั่งผูถูกสัมภาษณตอบวาไมมีความเต็มใจที่จะจายอีกตอไป โดย
ราคาที่มากที่สุดที่ผูถูกสัมภาษณตอบวาเต็มใจที่จะจายก็คือ ความเต็มใจที่จะจายมากที่สุดนั่นเอง และ
ในทางกลับกันถาผูถูกสัมภาษณตอบวาไมเต็มใจที่จะจาย ก็ใหลดราคาลงเรื่อย ๆ จนกระทั่งผูถูก
สัมภาษณตอบวาเต็มใจที่จะจายอีกครั้งหนึ่ง  
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 • รูปแบบการลดการไมสอดคลองกันนอยที่สุด ( Dissonance Minimizing) 
เปนการสอบถามผูถูกสัมภาษณ ทั้งความสนใจในโครงการและความเต็มใจที่จะจายในแต

ละโครงการ ทั้งนี้เนื่องจาก การเลือกที่ไมเต็มใจที่จายในโครงการหนึ่งๆไมไดเกิดจากความที่ไม
สนใจในโครงการนั้น แตเปนเหตุผลเนื่องจากการไมเห็นดวยที่จะตองจายเงินในการสนับสนุน 
ดังน้ัน ลักษณะของคําถามในการสัมภาษณจะเปนการสอบถามถึงความคิดเห็นที่ใชมากที่สุดทั้งการ
สนับสนุนโครงการและจายเงิน การสนับสนุนโครงการแตไมสนับสนุนทางดานเงิน และไมสนใจ
เลย  

เนื่องจากการศึกษานี้เปนการศึกษาที่เนนการสนับสนุนทางดานการเงินสําหรับผูบริโภค 
ดังนั้นการศกึษาในครั้งนี้จะใชวิธีการตั้งคําถามแบบ  Bidding Game Question  ซ่ึงวิธีนี้สามารถใช
เพื่อหาคาความเต็มใจสูงสุดไดดีกวาแบบคําถามปลายเปด สามารถขจัดปญหาความเอนเอียงของ
ราคาเสนอเริ่มตนของผูถูกสัมภาษณได และมีชวงราคาใหผูบริโภคไดเปรียบเทียบตามความตองการ
ไดมากมาย 

ความผิดพลาดที่เกิดขึ้นใน CVM อาจทําใหคาที่ไดมากกวาหรือนอยกวาความเปนจริงได 
โดยความผิดพลาดที่เกิดขึ้นแบงออกเปน 3 ประเด็นดังนี้ 

1) Scenario Misspecification  เปนความผิดพลาดที่อาจเกิดจากหลายสาเหตุ 
เชน ความผิดพลาดทางทฤษฎี (Theoretical Misspecification) ซ่ึงเกิดจากการที่นักวิจัยอธิบาย
เร่ืองราวที่ผิดพลาดไปจากความเปนจริงหรือจากทฤษฎีทางเศรษฐศาสตร จึงทําใหคาที่ผูถูกสัมภาษณ
ตอบไมไดสะทอนคาที่แทจริง แมวาผูถูกสัมภาษณจะทราบขอเท็จจริงก็ตาม หรือความผิดพลาดจาก
วิธีการ (Methodological Misspecification) ซ่ึงเกิดจากการที่ผูวิจัยไมสามารถทําใหผูที่ถูกสัมภาษณ
เขาใจไดอยางถูกตองตามที่นักวิจัยเขาใจเพราะเหตุผลบางประการ นิยามของคําศัพทที่ใชในคําถาม 
เปนตน ซ่ึงปญหาดังกลาวเปนปญหาที่เกี่ยวของกับความนาเชื่อถือ (Reliability) และความถูกตอง 
(Validity)ในการใช CVM 

2) Implied Value Cues เกิดจากการที่ผูถูกสัมภาษณไมคุนเคยหรือไมชัดเจน
กับคําถามหรือปญหาที่ถูกถาม จึงพยายามหาสัญญาณที่ชวยใหผูถูกสัมภาษณสามารถเลือกมูลคาได
ถูกตอง เชน ในกรณีของ Bidding Game ที่กอใหเกิดปญหาที่เรียกวา Starting Point Bias เพราะตอง
ตอบจุดเริ่มตนของความเต็มใจที่จะจายที่ถูกถามในครั้งแรก เปนตน คาที่ไดในกรณีนี้จะกอใหเกิด
ความเบี่ยงเบนไป หรืออาจเกิดจากเรื่องราวท่ีไมเกี่ยวของก็ได เชน ถามถึงมูลคาที่ไดรับจากการเขา
ไปใชกิจกรรมนันทนาการบางประเภท แตผูถูกสัมภาษณกลับนึกถึงมูลคาคาผานประตูเพี่อไปทํา
กิจกรรมนันทนาการดังกลาว เปนตน 
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 3) Incentive to Misrepresent Values เกิดจากเรื่องราวที่กําหนดขึ้นมาเพื่อหา
มูลคาความเต็มใจที่จะจายไมกอใหเกิดแรงจูงใจที่จะตอบตามความเปนจริง เชน ผูถูกสัมภาษณเชื่อ
วาการตอบของเขาจะทีผลตอการปรับปรุงคุณภาพ ซ่ึงอาจอยูในรูปของภาษีหรือคาบริการการเขาใช 
เขาจึงตอบมูลคาความเต็มใจที่จะจายต่ํากวาความเปนจริง เพราะเกรงวาจะตองโดนเก็บภาษี เปนตน 
ซ่ึงความคลาดเคลื่อนแบบนี้เปน Strategic Bias แบบหนึ่ง เพราะเกิดจากการที่ผูถูกสัมภาษณเปนผูที่
ตองการใชประโยชนโดยไมตองการเสียเงิน (Free Rider) และเกรงวาผลลัพธที่ตอบจะมีผลจริง ๆ 
แทนที่จะเปนการสมมติ เปนตน 
 

2.1.4 แนวคิดปจจัยท่ีมีผลตอความเต็มใจที่จะจายคารักษาพยาบาล 
 จากการศึกษาทางดานความเต็มใจที่จะจายและการศึกษาทางดานความตองการทางดาน
สาธารณสุขของบุคคลตางๆ พบวาปจจัยที่มีผลตอความเต็มใจที่จะจายคารักษาพยาบาลจะขึ้นอยูกับ
ปจจัยดังนี้ 

1) รายได 
เนื่องจากการใชบริการทางดานสุขภาพเปรียบเสมือนการบริโภคสินคาและบริการท่ัวไป ผู

ที่มีอํานาจซื้อที่สูงกวา ยอมมีความสามารถที่จะซื้อหรือความพอใจที่จะซื้อมากกวาบุคคลที่มีอํานาจ
ซ้ือที่ต่ํากวา  

2) สถานภาพทางผูถูกศึกษา 
ความแตกตางทางดาน การศึกษา เพศ อายุ มีผลตอภาวะ การมองโลกที่ตางกันออกไป การ

ตัดสินใจในการบริโภคสิ่งตางๆ ยอมมีลักษณะที่แตกตางออกไปเชนกัน เชนเพศหญิงจะมีความ
ออนไหวในการดูแลทางดานสุขภาพมากกวาเพศชาย 

3) สถานภาพทางดานสุขภาพของผูถูกศึกษา 
บุคคลที่กําลังเปนโรคหรือบุคคลที่ประเมินความเสี่ยงของการเปนโรคของตัวบุคคลนั้นๆ

สูง ยอมมีความเต็มใจที่จะจายคารักษาบริการที่มากกวาบุคคลที่ประเมินความเสี่ยงตอการเปนโรค
ต่ํา 

4) ความพึงพอใจในสุขภาพในปจจุบัน 
บุคคลที่ประเมินความพอใจในสุขภาพของตัวเองสูงยอมมีความมั่นใจวาตนเองจะมีโอกาส

ในการที่จะรักษาพยาบาลที่คอนขางต่ํา ความพอใจที่จะจายคาบริการจึงมีคาที่คอนขางต่ํา แตกตาง
กับบุคคลที่มีความพอใจในสุขภาพของตนเองที่ต่ํา ยอมมองวาการรักษาพยาบาลในอนาคตมีความ
จําเปนสําหรับตน คาความเต็มใจที่จะจายจะสูง 
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 5) ราคาเริ่มตนในการนําเสนอ 
เนื่องจากการประเมินคาความเต็มใจที่จะจายเปรียบเสมือนการเลนเกมสตอสภาพจิตใจ

ของผูถูกศึกษาดังนั้น การที่มีคาเริ่มตนที่สูง ถึงแมวาผูถูกศึกษาจะมีความเต็มใจที่จะจายต่ํา คาที่เลือก
จะมีคาใกลเคียงหรือลดลงไมมากจากคาเริ่มตน ดังนั้นการที่มีคาเริ่มตนที่สูงนั้น ยอมทําใหคาความ
เต็มใจที่จายที่แสดงออกมานั้น มีคาสูงไปดวย 

6) ความพอใจในการใหบริการ 
การรับบริการทางดานสุขภาพเปรียบเสมือนการบริโภคสินคาและบริการ คุณภาพของการ

ใหบริการมีผลอยางมากตอความเต็มใจที่จะจาย เพราะคุณภาพที่ไดรับไมดี ผูถูกศึกษายอมมี
ความรูสึกถึงความไมคุมคาของเงินที่เสียไป ดังนั้น คาความเต็มใจที่จะจายก็จะมีคานอย 

7) ความเรงรีบในความตองการการรักษาพยาบาล 
เนื่องการรับบริการทางดานสุขภาพนั้นจะมีความจําเปนมากกวาการบริโภคสินคาและ

บริการปรกติ เนื่องจากการรับบริการทางดานสุขภาพมีผลตอความเปนและความตาย การที่ไมไดรับ
บริการอยางรวดเร็ว อาจนําไปสูการสูญเสียทางรางกายหรือจิตใจได ดังนั้นในบริการทางดาน
สุขภาพที่มีความเรงรีบในการที่ตองการรักษามากนั้น ผูรับบริการยอมมีความเต็มใจที่จะจายคา
รักษาพยาบาลที่มากกวาการบริการที่มีความเรงรีบนอยกวา 

 
2.1.5 แนวคิดการทางดานปญหาสุขภาพจิต 

ปญหาสุขภาพจิตเปนปญหาที่สําคัญและดูเหมือนจะเพิ่มมากขึ้นเรื่อยๆ จากการศึกษาใน
ประเทศไทยพบวา ผูรับบริการในโรงพยาบาลในชุมชนมีปญหาความบกพรองทางจิตถึงรอยละ 45(
กรมสุขภาพจิต, 2544 ) ดังนั้นจําเปนอยางยิ่งที่เราตองทราบถึงปจจัยที่กําหนดการกอใหเกิดปญหา
สุขภาพจิต 

1) เพศ  
เปนปจจัยงายๆอยางแรกในการที่แยกลักษณะสุขภาพจิตของบุคคล เนื่องจากเพศเปนสิ่งบง

บอกถึงความคาดหวังตอความเขมแข็งทั้งทางรางกายและทางจิตใจ ทั้งในการการเผชิญหนาตอ
ปญหาที่มีผลมาจากทางดานสิ่งแวดลอมภายนอกและปญหาที่เกิดจากภายใน ปญหาทางดานสุขภาพ
ทางจิตและอารมณสวนใหญเกิดขึ้นในเพศหญิงมากกวาเพศชายกวา 2 เทา (อรพรรณ ลือบุญธวชัชัย, 
2543) เนื่องจากผูหญิงมีแนวโนมในการที่จะนําความรับผิดชอบในหนาที่ ทั้งทางดานการงานและ
ทางดานครอบครวัมากังวลมากกวาฝายชาย 
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 2) อายุ 
 การที่บุคคลอายุมากขึ้นนั้นความสามารถในการที่จะพิจารณาถึงปญหาและวิธีทางการ
แกไขนั้นจะมีประสิทธิภพ และคลอบคลุมกวาบุคคลที่มีอายุนอยกวา  และยังพบวา การแกไขปญหา
เฉพาะหนา ซ่ึงเปนการปองกันการลุกลามของปญหาที่จะเกิดขึ้นในอนาคตนั้น วัยรุนจะมี
ความสามารถในการที่จะแกปญหานั้นนอยกวาผูที่มีอายุในระดับวัยกลางคนมากกวา(วิมลรัตน ภูว
ราวุฒิพานิช, 2537) 

3) ระดับการศึกษา 
 ระดับการศึกษาที่สูงนั้นแสดงถึงความสามารถที่จะมองปญหาไดครอบคลุมกวา สามารถที่
จะเชื่อมดยงเหตุหารที่เกิดขึ้นในอดีตมาประยุกตใชในการแกปญหาในปจจุบันไดดีกวา นอกจากนี้ 
การที่บุคคลที่มีความรูที่สูงกวานั้นสามารถสะทอนถึงความสามารถในการแสวงหาแหลงชวยเหลือ
ดานตางๆไดมากกวาในภาวะที่เกิดความเครียด 

4) อาชีพ 
 อาชีพเปนสิ่งที่สะทอนภาวการณสัมผัสกับความเครียด เนื่องจากการที่บุคคลที่มีการทํางาน
ตางๆกันจะพบกับส่ิงแวดลอม, ลักษณะการตัดสินใจในหนาที่ที่แตกตางกนั นอกจากนี้การมีหนาที่
การงานที่ตางกันยังสงผลถึงรายไดและ การเขาถึงแหลงขอมูลในการแกปญหาทางความเครียดที่
แตกตางกัน 

5) รายได 
 รายไดเปนปจจัยที่บงบอกถึงภาวะความเปนอยูของบุคคล ผูที่มีรายไดที่ดียอมีรูปแบบการ
ดําเนินชีวิตที่ดีกวา และมีความสามารถในการที่จะลดภาวะตึงเครียดไดมากกวาบุคคลที่มีรายไดต่ํา
กวา นอกจากนี้ผูที่มีรายไดสูงยังเปนบุคคลที่มีโอกาสในการที่พบความเครียดดานอื่นๆนอยกวา เชน
ความเครียดทางดานการตอบสนองขั้นพื้นฐาน นอกจากนี้พบวาบุคคลที่มีรายไดที่แนนอนจะมี
สุขภาพจิตที่ดีกวาบุคคลที่มีรายไดแบบเปนครั้งเปนคราว หรือคนที่วางงาน (Mccabe, et al, 1996 ) 

6) ปญหาสุขภาพในปจจุบัน 
 เนื่องจากความเจ็บปวยทางรางกายและความเจ็บปวยทางดานจิตใจนั้นสามารถสงผล
กระทบถึงกันได บุคคลที่มีโรคประจําตัวมักที่จะมีความเปลี่ยนแปผลงของอารมณที่แปรปรวนมาก 
โดยพาะการเจ็บปวยที่มีลักษณะที่ตอเนื่องจะมีผลตออารมณอยางมากเนื่องจากการเกิดความวิตก
กังวล, ทอแท และสูญเสียความเชื่อมั่นในตนเองเนื่องจากการที่ตองเปนภาระตอบุคคลอื่นๆ(อัมพร 
โอตระกูล, 2540) 
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 7) การสูญเสียในสิ่งที่รัก 
ความรูสึกทางดานความสูญเสียเปนภาวะความเครียดที่รายแรง เนื่องจากเปนความขัดแยง

ทางจิตใจอยางรุนแรงจากความทรงจําที่มีอยูและเหตุการณในปจจุบัน  ดังนั้น บุคคลที่ผานการ
สูญเสียอยางรายแรงมากอน จะมีความสามารถในการที่จะเขาใจสองที่เปลี่ยนแปลงในโลกไดดีกวา
บุคคลที่ไมไดรับประสบการณเหลานั้นมากอน(ชูทิตย ปานปรีชา อางถึงใน  กรมสุขภาพจิต, 2543) 

8) ภาวะของความเครียดในปจจุบัน 
เนื่องจากเมื่อบุคคลหนึ่งๆอยูในภาวะความเครียดหรือภาวะของการคับของในจิตใจ จะทํา

ใหบุคคลนั้นมีสภาพจิตที่ไมอยูในระดับปรกติ การตัดสินใจหรือการกระทําในดานตางๆผิดจากที่
เคยเปนมา ผลกระทบของความเครียดที่เปนประจํานั้นสามารถจะนําไปสูการที่ทําใหภาวะทางจิต
เสื่อมไดในที่สุด 

 
2.1.6     ลักษณะงานทางดานจิตเวช 

1) หนาที่ในการใหคําปรึกษา 
 เปนลักษณะงานหนาที่ในการรับฟงปญหาในภาวะความเครียดของผูที่เขามารับการรักษา 
เพื่อเปนการหาขอเท็จจริงเบื้องตนในอาการเจ็บปวยท่ีแสดงออก ทั้งดานสาเหตุ, ปจจัยที่กอใหเกิด
สาเหตุ, ลักษณะการกระตุนใหเกิดอาการ และอุปสรรคตางๆเมื่ออาการของโรคเกิดขึ้น 

2) หนาที่ในการประเมินปญหาและการวางแผน  
 เปนลักษณะขัน้ตอนตอเนื่องจากขั้นตอนแรก โดยเมื่อแพทยใหการปรึกษาเบื้องตนแลว จะ
มีการประเมินเหตุและวิธีการรักษาตามอาการที่เกิดขึ้นอยางละเอียดซ่ึงจะนําไปสูการสรางวิธีการ
รักษา และการเตรียมตัวในการที่จะรับเขารักษา เนื่องจากการรักษาบางประเภทนั้นตองอาศัยความ
รวมมืออยางมาก ซ่ึงผูเขาการรักษาตองเปลี่ยนรูปแบบการใชชีวิต 
หนาที่ในทําการรักษา 
 เปนการรักษาแบบเต็มรูปแบบ โดยจะมีแพทยผูรับผิดชอบอยางเปนระบบ  โดยมกีารรักษา
ทั้งแบบการดแูลผูปวยในระบบที่จัดไว และการใชยาควบคูไปกับการรักษา ซ่ึงจะกอใหเกดิการใช
ทรัพยากรในการรักษาอยางมาก 
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 2.1.7    แบบจําลองโพรบิต (probit model) 
เราสามารถเขียนแบบจําลองอยางงาย ใหอยูในรูปทั่วไปไดดังนี้ 

   iii uxy +′= β       (2) 

โดยที่  iy = ตัวแปรตามแบบหุน (dummy dependent variable) ของคาสังเกต i  
ix = 1k ×  เวกเตอรของคุณลักษณะของคาสังเกต i 

β  = 1k ×  เวกเตอรของพารามิเตอร 
iu = คาความคลาดเคลื่อนของคาสังเกต i 

แบบจําลอง (2) นี้เปนแบบจําลองที่เราสังเกตคา iy  ได ซ่ึงแบบจําลอง (30) นี้ไดพัฒนามาจากการที่
เราสมมุติวา ∗y  มีความสัมพันธแบบถดถอย (regression relationship) ดังนี้ 

    ii uxy +′= β
∗       (3) 

ซ่ึงในทางปฏิบัติแลวคา ∗y จะเปนตัวแปรที่เราไมสามารถที่จะสังเกตได (unobservable) (Maddala, 
1983, 22; Johnston and Dinardo, 1997, 419) ซ่ึง Johnston and Dinardo (1997, 419) เรียก ∗y วา 
“ตัวแปรแฝง (latent variable)” ส่ิงที่เราสังเกตเห็นก็คือคา y ซ่ึงจะมีคา 0 หรือ 1 ตามคํานิยาม 
(Maddala, 1983, 22) หรือกฎ (rule) (Johnston and Dinardo, 1997, 419) ดังตอไปนี้ 

    1yi =    ถา  0y >∗  
            0=   ในกรณีอ่ืนๆ ที่ไมใช  0y >∗    (4) 
โดยที่    ( )2

i ,0N~u σ  

และเนื่องจากแบบจําลองที่เรากําลังพิจารณาในบทนี้เปนแบบจําลองความนาจะเปน (probability 
model) เพราะฉะนั้น แนวคิดของเราก็คือ การแปลง (transform) β′ix  ไปสูความนาจะเปน 
(probability) เพราะฉะนั้นสิ่งที่เราตองการก็คือ ฟงกชัน  F ที่จะทําให 

    ( ) ( )β′== ii xF1yprob  

ฟงกชัน F ที่จะแปลง β′ix  ใหอยูในระหวาง 0 และ 1 ไดอยางดีก็คือ ฟงกชันการแจกแจง 
(distribution function) หรือความหนาแนนสะสม (cumulative density) (Johnston and Dinardo, 
1997, 418) ซ่ึงฟงกชันการแจกแจง (distribution function) นี้บางทีก็เรียกวาฟงกชันการแจกแจง
สะสม (cumulative distribution function) (Mendenhall and Scheaffer, 1973, 115) ตามสมการ (3) 
และ (4) β′ix  จะไมใช ( )ii xyE  เหมือนอยางที่เปนในแบบจําลองความนาจะเปนเชิงเสน (linear 
probability model) แต β′ix  ในกรณีนี้จะเทากับ ( )ii xyE ∗  (Maddala, 1983, 22) 
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  จากสมการ (3) ∗
iy  (ภายใตเงื่อนไขของ x) จะมีการแจกแจงแบบปกติ (normal distribution) 

แมวา iy  (ซ่ึงคือคาที่ปรากฏของ ∗
iy  ตามคํานิยามหรือกฎ จะไมเปนการแจกแจงแบบปกติก็ตาม

และจากคํานิยามหรือกฎ (4) เราสามารถที่จะเขียนไดวา 
 
 

   ( ) ( )0yprob1yprob ii >== ∗  
          ( )0uxprob ii >+′= β  
          ( )β′−>= ii xuprob  

           ⎟
⎠
⎞

⎜
⎝
⎛ −>=

σ

β

σ
ii xuprob     (5) 

โดยที่ 2
σ  คือ ความแปรปรวนของ iu  ดังไดกลาวไวแลวขางตน การหารที่เกิดขึ้นในสมการ (5) จะ

ทําใหพจน iu กลายเปน σ/iu  ซ่ึง σ/iu  นี้ มีการแจกแจง (distribution) เปนการแจกแจงแบบปกติ
มาตรฐาน (standard normal distribution) (Johnston and Dinardo, 1997, 419) และจากสมการ (5) 
เราจะไดวา 

   ( ) ⎟
⎠
⎞

⎜
⎝
⎛ ′

−>==
σ

β

σ
ii

i
xuprob1yprob  

         ⎟
⎠
⎞

⎜
⎝
⎛ ′

<=
σ

β

σ
ii xuprob  

         ⎟
⎠
⎞

⎜
⎝
⎛ ′

=
σ

β
Φ ix          (6) 

โดยที่ ( )•Φ  คือ การแจกแจงปกติมาตรฐาน (standard normal distribution) (Greene, 1997, 874) ซ่ึง
สามารถเขียนสมการ (6) โดยเต็มรูปแบบไดดังนี้ 

  ( ) dz
2
zexp

2
1xx1yprob

2i
i

i ⎟⎟
⎠

⎞
⎜⎜
⎝

⎛
−

′
=⎟

⎠
⎞

⎜
⎝
⎛ ′

==
π

∫
σ

β
Φ σ

β

α−    (7) 

ซ่ึงคือแบบจําลองโพรบิต (probit) การแปลงแบบการแจกแจงปกติมาตรฐาน (standard normal 
distribution) ( )•Φ  เปนการบังคับใหความนาเปน (probability) อยูในชวง 0 และ 1 นั่นคือ 
 

  ( ) 1zlim
z

=Φ
α+→
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 และ  

                         ( ) 0lim =Φ
−→

z
z α

   (Johnston and Dinardo, 1997, 418)  (8) 

 
 
จากสมการ (8) 

   ( ) ⎟
⎠
⎞

⎜
⎝
⎛ ′

==
σ

β
Φ i

i
x1yprob  

 
ส่ิงที่ตามมาก็คือ 

   ( ) ( )1yprob11yprob ii =−==  

             ⎟
⎠
⎞

⎜
⎝
⎛ ′

−=
σ

β
Φ ix1         (9) 

และถาตัวอยางที่เราเลือกมีการแจกแจงที่เหมือนกันและเปนอิสระตอกัน (independently identical 
distribution, iid) และในกรณีนี้คา y ที่ไดมาหรือสังเกตได (observed values ของ y) ก็คือคาที่เกิดขึ้น
จริงของกรรมวิธีทวินาม (binomial process) ดวยความนาจะเปนตามสมการ (6) เราจะไดความนาจะ
เปนรวม (joint probability) หรือฟงกชันความควรจะเปน (likelihood function) ดังนี้ 

                    ( ) ( ) ( )0yprob0yprob0yprobL m21 ==== • K  
        ( ) ( )1yprob1yprob n1m ==+• K     (10) 

    ⎟
⎠
⎞

⎜
⎝
⎛ ′

⎥
⎦

⎤
⎢
⎣

⎡
⎟
⎠
⎞

⎜
⎝
⎛ ′

−=
σ

β
∏Φ∏

σ

β
Φ

+==

in

1mi

m

1i

i xx1       (11) 

               
iy1

i
1y

in

1i

x1x −

= ⎥⎦

⎤
⎢⎣

⎡
⎟
⎠
⎞

⎜
⎝
⎛ ′

−⎟
⎠
⎞

⎜
⎝
⎛ ′

=
σ

β
Φ

σ

β
Φ∏        (12) 

 
เราสามารถเขียนสมการ (12) ใหอยูในรูปของลอการิทึม (logarithm) หรือความควรจะเปน
ลอการิทึม (log – likelihood) ไดดังนี้ 
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   ( )∑
σ

β
Φ

σ

β
Φ

= ⎭
⎬
⎫

⎩
⎨
⎧

⎥
⎦

⎤
⎢
⎣

⎡
⎟
⎠
⎞

⎜
⎝
⎛ ′

−−+⎥
⎦

⎤
⎢
⎣

⎡
⎟
⎠
⎞

⎜
⎝
⎛ ′

= ••

n

1i
i

i
i

i
x1lny1xlnyLln              (13) 

        ∑
σ

β
Φ∑

σ

β
Φ

==
⎟
⎠
⎞

⎜
⎝
⎛ ′

+⎥
⎦

⎤
⎢
⎣

⎡
⎟
⎠
⎞

⎜
⎝
⎛ ′

−=
1iy

i
0iy

i xlnx1ln     (14) 

โปรดสังเกตวาคาความควรจะเปนลอการิทึม (log–likelihood) จะมีคาสูงสุดไมเกิน 0 
เพราะวา ( ) 10 ≤≤ •Φ  มีนัยวา ( )[ ] 01ln ≤− •Φ  และ ( )[ ] 01ln ≤− •Φ  (Johnston and Dinardo, 
1997, 420) ลักษณะที่สําคัญอีกประการหนึ่งของฟงกชันความควรจะเปน (likelihood function) ก็คือ 
พารามิเตอร β  และ σ  จะปรากฏดวยกันเสมอ เพราะฉะนั้นจะไมสามารถหาคาแยกออกมาตางหากจาก
กันได ส่ิงที่ไดก็คืออัตราสวน σβ /  เทานั้น เพราะฉะนั้นจะเปนการสะดวกทีจ่ะทาํใหเปนบรรทดัฐาน 
(normalize) โดยทําให σ  มีคาเทากับ 1 เพื่อที่วาเราจะสามารถกลาวถึง β  เพียงอยางเดียวได 
 เงื่อนไขอันดับแรก (first – order) สําหรับการใหสมการ มีคาสูงสุด (maximization) ก็คือ 
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         ∑ λ
=

==
n

1i ii 0x    (Greene, 1997, 882) 

 โดยที่  1y2q ii −=  
           =φi  ฟงกชันความหนาแนนของการแจงแจกปกติมาตรฐาน (standard normal density 

function) 

สมการ (15) เปนสมการที่ไมเชิงเสน (nonlinear) เพราะฉะนั้นการหาคําตอบก็จะตองใช
วิธีการทําซ้ําๆ กัน (iterative method) สําหรับอนุพันธที่สอง (second derivatives) นั้นหามาไดโดย
การใช 

( ) ( )zz
dz

zd
φ

φ
−=  
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 ซ่ึงจะได 

( ) ii
n

1i iii

2

xxxLlnH ′′+−== ∑ βλλ
β′∂β∂

∂

=
     (16) 

ซ่ึงมีคาเปน (negative definite) สําหรับทุกคาของ β  
 สําหรับเมทริกซความแปรปรวนรวมเกี่ยวเชิงเสนกํากับ (asymtotic covariance matrix) 
สําหรับตัวประมาณคา (estimator) แบบความควรจะเปนสูงสุด (maximum likelihood) นั้นหาได
จากการใชตัวผกผัน (inverse) ของ Hessian ที่คํานวณ ณ คาประมาณแบบความควรจะเปนสูงสุด 
(maximum likelihood) นอกจากนี้ยังมีตัวประมาณคา (estimators) อ่ืนๆ อีก 2 ตัว สําหรับตัวประมาณ
ตัวแรกคือ ตัวประมาณคา Berndt, Hall, Hall และ Hausman (1974) สามารถเขียนไดดังนี้ 

iii
i

2 xxB ′= ∑ λ  

สําหรับตัวประมาณคา (estimator) อีกตัวหนึ่งซึ่งอาศัยคาคาดหมายของ Hessian ซ่ึง Greene (1997: 
884) กลาววาจาก Amemiya (1981) สําหรับแบบจําลองโพรบิต (probit) จะได 

i
n

1i i1ii0
probit

2

xxLlnE ′=⎥
⎦

⎤
⎢
⎣

⎡
∑ λλ

β′∂β∂ =

∂      (17) 

Greene (1997: 884) กลาววาในสวนที่เปนสเกลาร (scalar) ของสมการนี้จะมีคาเปนลบ (negative) 
เสมอ ดังนั้นคาประมาณของเมทริกซความแปรปรวนรวมเกี่ยวเชิงเสนกํากับ (asymtotic covariance 
matrix) สําหรับคาประมาณความควรจะเปนสูงสุด (maximum likelihood) จึงคือการผกผันที่เปนลบ 
(negative inverse) ของเมทริกซใดก็ตามที่ใชในการประมาณคา Hessian ที่คาดหมาย และเนื่องจาก 
Hessian ที่แทจริง (actual Hessian) โดยทั่วไปจะถูกใชสําหรับการทําซ้ําๆ กัน (iterations) สมการนี้
จึงเปนทางเลือกที่ใชกันเปนปกติ แตสําหรับการทดสอบสมมุติฐานบางประการตัวประมาณคา 
Berndt, Hall, Hall และ Hausman จะเปนทางเลือกที่สะดวกกวา (Greene, 1997: 884) 

คาทํานายความนาจะเปน (predicted probabilities) ( ) FxF ˆˆ =β′  และคาประมาณผลกระทบ
สวนเพิ่ม (estimated marginal effects) ( ) β=β×β′ ˆˆˆ fxF  มีลักษณะเปนฟงกชันไมเชิงเสน 
(nonlinear functions) ของคาประมาณพารามิเตอรสําหรับคาทํานายความนาจะเปน (predicted 
probabilities) Greene (1997: 884) กลาววา 
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    ( ) ⎥
⎦

⎤
⎢
⎣

⎡

β

′

⎥
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⎤
⎢
⎣

⎡

β
=

∂

∂

∂

∂

ˆ
ˆ

ˆ
ˆˆ FFFvar.Asy V  

โดยที่ 

   [ ]β= ˆvar.AsyV  

 

 

 

 ให β′= ˆxz  ดังนั้นจะไดเวกเตอรอนุพันธ (derivative vector) ดังนี้ 

   xfz
dz

FdF ˆˆ
ˆ

ˆ
ˆ

=⎥
⎦

⎤
⎢
⎣

⎡
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⎤
⎢
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⎡
β ∂

∂

∂

∂  

รวมพจน (terms) จะได 

   [ ] xx V′= fFVar.Asy ˆˆ  

 สําหรับผลกระทบสวนเพิ่ม (marginal effects) ให β=γ ˆˆˆ f  ดังนั้นจะได 
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∂

∂

∂
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∂
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ˆ  จะมีคาเทากับ 
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ˆ
ˆ

ˆ
dz

fdfz
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fdf  

สําหรับแบบจาํลองโพรบิต (probit model) φ−= zdzdf /  เพราะฉะนั้น 
 

   [ ] ( )[ ] ( )[ ]′′ββ′−Ι′ββ′−Ιφ=γ xxxx V2var.Asy ˆ   (18) 
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 2.2 เอกสารและงานวิจัยท่ีเก่ียวของ  
 

จีราพร พิชัยพรหม (2543) ศึกษาปจจัยที่มีผลตอสุขภาพจิตครูในโรงเรียนสังกัดเทศบาล
เมืองลําพูน โดย สอบถามขอมูลจากครูที่ทํางานโดยมีเนื้อหาเกี่ยวกับ ปจจัยที่มีผลตอสุขภาพจิตของ
พนักงานครู โดยศึกษาปจจัยทางจิตวิทยา 5 ปจจัยคือ ปจจัยดานสวนตัว, ปจจัยดานการปฏิบัติงาน, 
ปจจัยดานผูบังคับบัญชา, ปจจัยดานความสัมพันธกับเพื่อนรวมงาน และปจจัยดานความสัมพันธใน
ครอบครัว  ผลการศึกษาพบวา  ปจจัยดานสวนตัว ,  ปจจัยดานการปฏิบัติงาน ,  ปจจัยดาน
ผูบังคับบัญชา เปนปจจัยที่มีผลกระทบตอการปฏิบัติงานแลสุขภาพจิตอยางมาก โดยเมื่อวิเคราะห
ในรายปจจัยจะพบวา ในปจจัยทางดานสวนตัว การไมสามารถที่จะปรับตัวเนื่องจากการพบกับ
ความผิดหวังเปนปจจัยที่มีผลตอสุขภาพจิตมากกที่สุด ในปจจัยทางดานการปฏิบัติงาน การ
รับผิดชอบนักเรียนในการดูแลเปนปจจัยที่สําคัญที่กอใหเกิดปญหาทางดานสุขภาพจิตแกครู และ
เร่ืองการมีระบบการบังคับบัญชาในสายงานที่ยังไมเหมาะสมเปนปจจัยที่สงผลตอสุขภาพจิตใน
ปจจัยทางดานผูบังคับบัญชา ในขอมูลทางดานสถานภาพ และวุฒิการศึกษา มีอิทธิพลตอสุขภาพจิต
ที่แตกตางกันอยางชัดเจน  

พิมลพรรณ ทิพาคํา (2543) ความเครียดและการยึดมั่นและผูกพันตอองคกรของพยาบาล
ประจําการโรงพยาบาลชุมชนเขต 10 มีการสุมตัวอยาง 262 คนโดยใชเครื่องมือในการศึกษา 3 สวน
คือ ขอมูลสวนบุคคล, แบบสอบถามความเครียดจากการทํางานซึ่งพัฒนามาจาก แบบทดสอบของ
Wheeler&Riding โดยมีการทดสอบ 5 ดานคือ ดานปริมาณงานและความกดดานราคา, ดาน
ความสัมพันธระหวางบุคคล, ดานแรงกดดันจากผูปวย, ดานปญหาองคกรการจัดการ และดานงาน
อาชีพผลการวิเคราะหพบวาพยาบาลที่สอบถามมีความเครียดระดับปานกลางโดยสาเหตุความเครยีด
ที่เกิดจากดานการงานมีระดับสูง โดยเมื่อศึกษาควบคูกับความยึดมั่นตอองคกร พบวา ความเครียด
ทุกดานมีความสัมพันธเปนลบกับความยึดมั่นตอองคกร 

ทัยรัตน พันธุแพ (2544) ทําการศึกษาการประเมินภาวะเครียด การจัดการทางดาน
ความเครียดและความตองการคําแนะนําในการสงเสริมทางสุขภาพจิต ของพี่เล้ียงเด็กในสถานรับ
เล้ียงเด็กกอนวัยเรียน เชียงใหม 2544 วิทยานิพนธ ศึกษาศาสตรมหาบัณฑิต มหาวิทยาลัยเชียงใหม 
โดยทําการเก็บขอมูลภาคสนามกับพี่เล้ียงในสถานรับเล้ียงเด็กกอนวัยเรียนที่จดทะเบียนกับงาน
ประชาสงเคราะห ใน 17 อําเภอในเชียงใหม โดยเนนการสอบถามในแบบประเมินความเครียดของ
นายแพทญสุวัฒน มหัตนิรันดกุล ซึงทําการประเมิน 3 ประเด็นคือ ระดับความวัยตอความเครียด, 
ที่มาของความเครียด และอาการความเครียดที่เกิดขึ้นและทําการวิเคราะหวิธีการระบานความเครียด
ของกลุมประชากรที่ศึกษา ผลการวิเคราะหตามลักษณะของศึกษาพบวา พี่เล้ียงสวนใหญมีภาวะไว
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 ตอความเครียดอยางมาก เนื่องจากสภาวะการาทํางานที่ตองเรงรีบและไมสามารถจะสื่อสารกับผูที่
อยูในความดูแลไดอยางเต็มที่ ประกอบกับผูอยูในความดูแลยังไมสามารถที่จะดูแลตัวเองได จึงไม
สามารถที่จะมีเวลาสวนตัวเนื่องจากการที่ตองดูแลเสมอ ดวยภาระลักษณะนี้ พี่เล้ียงจึงมีโอกาสที่จะ
ทํากิจกรรมการผอนคลายทางความเครียด เชนการออกกําลังกาย ไดยาก ความเครียดสวนใหญเกิด
จากการกังวลทางดานรายไดเปนเหตุผลสําคัญ  

หทัยทิพย ทองอยู (2545) ศึกษาถึงภาวะสุขภาพจิตของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนตน 
โรงเรียนสันปาตองวิทยาคม จังหวัดเชียงใหม งานคนควาอิสระ  ศึกษาศาสตรวิทยาลัย มหาวิทยาลัย
โดยใช กลุมตัวอยาง 240 คนโดยใชแบบทดสอบภาวะสุขภาพจิตของกรมสุขภาพจิต โดยครอบคลุม
ปญหาทั้งหมด 4 ดานคือ ความวิตกกังวล, ความบกพรองเชิงสังคม, ความรูสึกไมเปนสุข และความ
ซึมเศรา ผลการวิเคราะหพบวานักเรียนสวนใหญมีสุขภาพที่ปรกติ โดยเมื่อพิจารณาในแตละ
แนวทางพบวา ส่ิงที่นักเรียนที่กังวลมากที่สุดคือการคิดมากเรื่องการเรียน และการไมมีสมาธิในการ
เรียน โดยเพศเปนปจจัยที่มีผลตอสุขภาพจิตของนักเรียนมากที่สุด  

ใสยา ตะกูลมูล (2546) ศึกษาถึงสุขภาพจิตคูสมรสของผูที่เปนโรคจิตจาก โดยการศึกษาเปน
การศึกษาถึงผลกระทบทางดานสุขภาพจิตของคูสมรสของผูที่เปนโรคจิตจากการดื่มสุรา โดยแบง
การศึกษาเปน 2 สวนคือ การสอบถามทางดานปจจัยสวนบุคคล และการสอบถามประเมินผลดัชนีช้ี
วัดสุขภาพจิต ของนาบแพทย อภิชัย มงคล ซ่ึงแบงคําถามเปน 4 ดานดานสภาพจิตใจ, ดาน
สมรรถภาพทางจิต, ดานคุณภาพจิตใจ และดานปจจัยสนับสนุน ผลการวิเคราะหตามลักษณะของ
ศึกษาพบวา คูสมรสมีสภาพของสุขภาพจิตต่ํากวาบุคคลทั่วไป เนื่องจากการที่คูสมรสนั้นเปนบุคคล
ที่ใกลชิดกับผูปวยมากที่สุดดังนั้นการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นกับผูปวยจะสงผลกระทบตอคูสมรส
อยางมาก ทางปจจัยดานสภาพจิตใจพบวา คูสมรสจะมีปญหาทางดานโรคจากความเครียดหลายๆ
อยางเชน โรคกระเพาะ  โรคไมเกรน โดยรวมทําใหคูสมรสมีความพอใจในชีวิตที่ต่ํา ปจจัยทางดาน
สมรรถภาพทางจิตมีความสามารถทีจะเผชิญหนากับการดําเนินชีวิตและความรับผิดชอบตางๆใน
ชีวิตไดในระดับที่ดี ถึงแมจะไมเทาบุคคลปกติ เนื่องจากการเผชิญกับการเปลี่ยนแปลงครั้งใหญใน
ชีวิต  ดานคุณภาพจิตใจ คูสมรสมีคุณภาพจิตใจที่ดีกวาบุคคลทั่วไปเนื่องจากการที่เขามาชวยเหลือ
ผูปวยทําใหตนเองมีความรูสึกถึงการมีประโยชนตอสังคม มีความรูสึกทางบวกกับตัวเองมาก และ
ทางดานปจจัยสนับสนุนคูสมรสตองการการสนับสนุนทางดานการผอนคลายความเครียด และการ
ชวยเหลือจากญาติมากกวาทางดานอื่นๆ 
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 เกษสุรางค เทพศักดิ์ (2542) ปจจัยที่มีผลตอภาวะสุขภาพจิตของผูบริหารโรงเรียนสังกัด
การประถมศึกษาอําเภอลี้ จังหวัดลําพูน  การศึกษาเปนการศึกษาถึงปจจัยที่มีผลกระทบตอ
สุขภาพจิตของผูบริหารโรงเรียน โดยแบงการศึกษาทางดานปจจัยเปนคือ ปจจัยดานสวนตัว, ปจจัย
ทางดานการทํางาน, ปจจัยทางดานความสัมพันธกับผูรวมงานและปจจัยเร่ืองความสัมพันธของ
ครอบครัวและชุมชนผลการวิเคราะหตามลักษณะของปจจัยดานตางๆพบวา ปจจัยทางดานสวนตัว
สุขภาพจิตจะอยูในระดับต่ําผูบริหารมีปญหาในทางดานการควบคุมอารมณเม่ือเกิดความไมพอใจ , 
ขาดความกระฉับกระเฉงในการทํางาน, ขาดแรงจูงใจใหมๆในการทํางาน จากปจจัยทางดานการ
ทํางานสุขภาพจิตจะอยูในระดับปานกลาง ผูบริหารมีความกังวลดานการจัดสรรงบประมาณที่ไม
เพียงพอกับความตองการ,กฎระเบียบที่ลาชาของงานราชการ  ปจจัยดานความสัมพันธกับเพื่อน
รวมงาน สุขภาพจิตจะอยูในระดับต่ํา เนื่องจากปญหาความไมเขาใจของผูใตบังคับบัญชาในการ
ส่ังงาน ซ่ึงนําไปสูการวิพากษวิจารณ และการขัดแยงในที่สุด  และสุดทายปจจัยทางดานครอบครัว 
โดยมีสุขภาพจิตในระดับนอย เนื่องจากหนาที่ความรับผิดชอบในการงานที่มาก ทําใหความสมัพนัธ
ในลักษณะของความหวงใยในครอบครัวนั้นลดลง  

เกตุสุดา ชินวัตร (2546) ไดศึกษาความพึงพอใจในการบริการของโรงพยาบาลสวนปรุง  
โดยสุมตัวอยางจากผูที่เขารับบริการในโรงพยาบาลสวนปรุงเปนจํานวน 376 คนโดยศึกษาตาม
แนวคิดทางดานคุณภาพการใหบริการของ จิรุตม ศรีรัตนบัลล ซ่ึงแบงแนวคิดมิติดานคุณภาพเปน 9 
ดานคือ ความสามารถในการใหบริการ, ดานประสิทธิภาพการใหบริการ,ดานประสิทธิผลของการ
ใหบริการ, ดานความเหมาะสมของการใหบริการ, ดานความปลอดภัยในการใหบริการ, ดานความ
ตอเนื่องในการใหบริการ, ดานการเขาถึงการบริการ, ดานความรับผิดชอบตอการใหบริการ และ
ดานความมุงมั่นในการพัฒนาบริการ  ผลการศึกษาพบวา กลุมตัวอยางรอยละ 66.75 พอใจในการ
บริการโดยรวมของโรงพยาบาล โดยคุณภาพดานการเขาถึงบริการนั้นไดความพอใจนอยที่สุดคือ 
รอยละ55.05 

ประสาน รังสิเวโรจน (2544) ศึกษาทัศนะของผูรับบริการตอการใหบริการทางการแพทย
ของศูนยบําบัดยาเสพติดภาคเหนือ โดยมีวัตถุประสงคการศึกษาเพื่อศึกษา ความคิดเห็น, ความ
คาดหวัง และความพึงพอใจของการเขารับบริการทางการแพทย แผนกผูปวยนอก ของศูนย
บําบัดรักษายาเสพติดภาคเหนือ โดยมีกลุมตัวอยางในการศึกษาทั้งหมด 346 ตัวอยาง การศึกษา
ทางดานความพึงพอใจของผูเขารับบริการนําแนวคิดการใชแบบวัดความพึงพอใจโดยประยุกต
แนวคิดของอเดยและแอนเดอรเซน ซ่ึงแบงเปน 6 ดานคือ ดานความสะดวกในบริการ, ดานการ
ประสานงาน, ดานอัธยาศัยและความสนใจของผูใหบริการ, ดานขอมูลการใหบริการ, ดานการ
ใหบริการ และดานคาใชจาย ผลการศึกษาผูเขารับบริการมีความพอใจในการบริการในเกณฑที่ดี 
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 โดยมีความคาดหวังในความใกลชิดการดูแลของแพทยมากที่สุด ปญหาที่พบจากกลุมตัวอยางเปน
ปญหาการขาดแคลนบุคลากร 

ชิคสุภางค ตัจฉนีกุล (2544) ไดศึกษาถึงความพึงพอใจในสุขภาพและความเต็มใจจายคา
รักษาพยาบาลสําหรับโรคติดเชื้อของทางเดินหายใจสวนบนของผูปวยในจังหวัดเชียงใหม โดยวัด
ความพึงพอใจในสุขภาพดวยวิธี Standard Gamble และ Time Trade Off รวมกัน สวนการวัดมูลคา
ความเต็มใจจายคารักษาพยาบาลโดยวิธี Bidding Games และวิเคราะหหาความสัมพันธโดยใช
สมการถดถอยเชิงเสน จากผลการศึกษาสรุปไดวา คาความพึงพอใจในสุขภาพเฉลี่ยของผูปวยโรค
ติดเชื้อทางเดินหายใจสวนบน มีคาลดลงเมื่ออายุมากขึ้น คาความพึงพอใจในสุขภาพมีผลตอมูลคา
ความเต็มใจจายคารักษาพยาบาลในทิศทางตรงกันขาม สวนปจจัยอ่ืนที่มีอิทธิพลตอมูลคาความเต็ม
ใจจายคารักษาพยาบาล ไดแก รายไดของครอบครัวเฉลี่ยตอเดือน ขนาดของครอบครัวที่มีขนาดเล็ก
ลง ความเรงรีบที่ตองการหายสนิทจากโรคภายใน 1 วัน และคารักษาตามจริงทั้งหมดที่ผูปวย
รับทราบสูง นอกจากนี้ผลการศึกษาไดพบวา มูลคาความเต็มใจจายคารักษาพยาบาลสําหรับโรคตดิ
เชื้อของทางเดินหายใจสวนบนแบบผูปวยนอก มีคาเฉลี่ยเทากับ 489.30 บาท ซ่ึงทําใหทราบถึงราคา
เสนอแนะวาควรอยูภายใตงบประมาณ 489.30 บาท 

ชลธิดา ลาภหลาย (2545) ไดศึกษาถึงปจจัยที่มีผลตออุปสงคการใชบริการทางการแพทย
ของผูประกันตนในโครงการประกันสังคมจังหวัดลําพูน โดยใชวิธีสุมแบบบังเอิญจากกลุม
ผูประกันตนในโครงการประกันสังคมจังหวัดลําพูนจํานวน 200 ตัวอยาง โดยใชแบบจําลองโลจิท 
(Logit Model) โดยเทคนิคการวิเคราะหการประมาณความนาจะเปนสูงสุด (Maximum Likelihood 
Estimate : MLE) และเทคนิควิเคราะหแบบ Marginal Effects จากผลการศึกษาสรุปไดวา ผูประกันตน
สวนใหญเปนเพศหญิง อายุระหวาง 21-30 ป ลักษณะงานที่ทําเปนแรงงานทั่วไปซึ่งรวมถึงรับจาง
ในนิคมอุตสาหกรรมภาคเหนือ จังหวัดลําพูน มีรายไดของครอบครัวตอเดือนระหวาง 5001-10000 
บาท ผูประกันตนสวนใหญมีความพึงพอใจในระดับปานกลางตอการบริการทางการแพทย ความ
สะดวกสบายของสถานที่ ความสะดวกในการเดินทาง อัธยาศัยของพยาบาลและเจาหนาที่ การมี
อุปกรณและเครื่องมือทางการแพทยที่ทันสมัยเพียงพอ รวมทั้งชื่อเสียงของแพทยผูรักษา แตกลับไม
พึงพอใจตอระยะเวลาในการตรวจรักษา สวนปจจัยที่มีผลตออุปสงคการมาใชบริการทางการแพทย
ของผูประกันตนในโครงการประกันสังคมจังหวัดลําพูน พบวา ปจจัยทางดานความพึงพอใจตอ
บริการทางการแพทยนั้นมีผลตอการตัดสินใจมารับบริการทางการแพทยของผูประกันตน กลาวคือ 
ผูประกันตนที่มีความพึงพอใจตอบริการทางการแพทยมาก ก็มีโอกาสที่จะมารับบริการทาง
การแพทยเพิ่มขึ้น แตอยางไรก็ตามในการศึกษานี้พบวา ปจจัยดานอายุ เพศ ระยะทางจากบานถึง
โรงพยาบาลแมทา  ระยะทางจากที่ทํางานถึงโรงพยาบาลแมทา  และลักษณะงานที่ทําของ
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 ผูประกันตนนั้น กลับไมมีอิทธิพลตอการตัดสินใจมารับบริการทางการแพทยของผูประกันตนแต
อยางใด 

 ดาลัค แกวบัวพันธ (2545) ไดศึกษาถึงความเต็มใจจายสําหรับการจายคารักษาพยาบาลของ
ผูปวยที่มารับบริการรักษา ณ ศูนยสุขภาพชุมชน ในเครือขายของโรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม 
โดยรวบรวมขอมูลดวยการสัมภาษณและแบบสอบถาม จากกลุมตัวอยางที่มารับบริการรักษาแบบ
ผูปวยนอกจํานวน 267 คน เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางคามเต็มใจจายคารักษาพยาบาลกับปจจัย
ที่มีอิทธิพลตอความเต็มใจจายรวมคารักษาพยาบาล โดยวิเคราะหหาความสัมพันธนี้โดยใชสมการ
ถดถอย(Linear regression) จากผลการศึกษาสรุปไดวา ปจจัยที่มีผลตอมูลคาความเต็มใจจายรวมคา
รักษาพยาบาลในระดับบริการปจจุบัน ไดแก รายไดของครัวเรือนเฉลี่ยตอเดือน ความพึงพอใจใน
บริการที่ไดรับและเพศ ขณะที่ปจจัยที่มีผลตอมูบคาความเต็มใจจายรวมคารักษาพยาบาลในระดับ
บริการที่มีความพึงพอใจสูงสุด ไดแก รายไดของครัวเรือนเฉลี่ยตอเดือน และความพึงพอใจตอ
บริการที่ไดรับ สวนปจจัยดานขนาดครัวเรือน อายุ ระดับการศึกษา และความพึงพอใจในสุขภาพ
ของตนเอง กลับพบวาไมมีความสัมพันธกับมูลคาความเต็มใจจายรวมคารักษาพยาบาลแตอยางใด 
นอกจากนี้ในการศึกษาครั้งนี้พบวา มูลคาเฉลี่ยความเต็มใจจายของการจายรวมคารักษาพยาบาล
สําหรับการใหบริการรักษาแบบผูปวยนอก ณ ศูนยสุขภาพชุมชนในสภาวะปจจุบัน มีคาเทากับ 
54.94 บาท ซ่ึงสวนใหญเต็มใจจายที่ราคา 30 บาท(รอยละ 65.17) รองลงมาคือ ราคา 100 บาท(รอย
ละ14.98)และราคา 50 บาท(รอยละ 10.11)และหากมีการปรับปรุงการบริการจนเปนที่พึงพอใจมาก
ที่สุดของกลุมตัวอยางแลว มูลคาเฉลี่ยความเต็มใจจายรวมคารักษาพยาบาลมีคาเพิ่มขึ้นเปน 76.78 
บาท โดยกลุมตัวอยางเต็มใจจายที่ราคา 30 บาทมากที่สุด(รอยละ 37.45) รองลงมาคือ ราคา 100 
บาท(รอยละ 26.97)และ 50 บาท(รอยละ 16.48)ตามลําดับ 

Chilton (2004) มูลคาเต็มใจที่จะจายเนื่องจากการลดลงของมลภาวะทางอากาศ ในกลุม
ประเทศสหราชอาณาจักร ซ่ึงทําการสอบถามกลุมตัวอยางในอังกฤษ, เวลล และสก็อตแลนด 
จํานวนทั้งสิ้น 665 คนโดยแบงผลกระทบทางสุขภาพออกเปน 4 ดานคือ ผลของอายุเฉล่ียที่ลดลง
เนื่องจากมลภาวะทางอากาศ, การตายที่เกิดจากมลภาวะทางอากาศ, การเขาโรงพยาบาลเนื่องจากผล
จากมลภาวะทางอากาศ  และผลจากความไมสบายรางกายเนื่องจากมลภาวะที่ เกิดขึ้น โดย
แบบสอบถามจะบอกถึงผลกระทบในทุกดานของมลภาวะทางอากาศ และถามถึงความเต็มใจที่จะ
จายคาใชจายตอปเพื่อที่จะลดการเกิดภาวะทั้ง 4 ดาน นอกจากนี้ยังแบงการศึกษาโดยแยกกลุม
ตัวอยางวาถาการลดมลภาวะทําใหสามารถยืดอายุคาดหวังไดอีกเปน 1เดือน, 3 เดือน, 6 เดือน จะมี
ความเต็มใจจะจายตางกันอยางไร ผลจากการสอบถาม 665 ตัวอยาง มี 138 ตัวอยางมีความเต็มใจที่
จะจายเปน 0 เนื่องจากไมเห็นดวยกับการคิดคาใชจาย และ 46 ตัวอยางที่มีความสนใจที่จะจายเปน 0 
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 โดยไมระบุเหตุผล ดังนั้นการศึกษาจะมีผูตอบปญหาทั้งสิ้น 527 ตัวอยาง การศึกษาพบวาความเต็ม
ใจที่จะจายจะสูงขึ้นตามความคาดหวังของชีวิตที่คาดวาจะสูงขึ้น เมื่อรายไดสูงคาความเต็มใจที่จะ
จายจะสูงตาม, ยิ่งขนาดครอบครัวที่มากยิ่งมีความเต็มใจที่จะจายสูงขึ้น และสุดทายความเตม็ใจที่จะ
จายจะสูงถาทราบวาบุคคลในครอบครัวคนอื่นๆอาจไดประโยชนจากการที่มีมลภาวะทางอากาศที่ดี
ขึ้น 
 Kinell, et al. (1998) เนื่องจากการเปลี่ยนแปลงทางสภาพอากาศสงผลใหเกิดการเปลี่ยนแปลง
ทางดานสภาพแวดลอมมากมาย ภาครัฐจําเปนตองมีการปรับนโยบายเพื่อรองรับการเปลี่ยนแปลง
เหลานี้ แตการเปลี่ยนแปลงนโยบายใดๆก็ตามรัฐตองคํานึวถึงผลการตอบรับของประชาชนทั่วไป 
ถึงการที่จะแลกเปลี่ยนสิ่งตางๆกับการที่จะแลกเปลี่ยนพฤติกรรมเหลานั้น การศึกษาจะศึกษาความ
เต็มใจที่จะจายเพื่อรักษารูปแบบการใชชีวิตของเปดในบริเวณที่ศึกษา โดยแบงเรื่องการศึกษา
ออกเปน 4 วัตถุประสงคคือ ความเต็มใจที่จะจายนั้นจะเปลี่ยนแปลงไปตามระดับความรุนแรง
ผลกระทบที่แสดงขอมูลใหหรือไม ผลการศึกษาพบวาความเต็มใจที่จะจายในความรุนแรงที่สูงกวา
จะมากวาผลกระทบที่มีความรุนแรงต่ํากวา, ความเต็มใจที่จะจายนั้นจะเปลี่ยนแปลงไปตามที่มาของ
ผลกระทบหรือไม ผลการศึกษาพบวาไมวาผลกระทบเกิดจากที่ใด ความเต็มใจจะจายก็ไม
เปลี่ยนแปลง, การเปลี่ยนแปลงของสภาพอากาศนั้นมีผลตอ ความเต็มใจที่จะจายหรือไม ผล
การศึกษาพบวาไมสงผลใดๆตอความเต็มใจที่จะจาย และความตางของความยาวนานของ
ผลกระทบที่เปล่ียนแปลงมีผลตอความเต็มใจที่จะจายหรือไม ซ่ึงผลการศึกษาพบวา ยิ่งผลกระทบที่
นานจะยิ่งสงผลตอความเต็มใจที่จะจาย การศึกษาเปนการใชการวิธีวิเคราะหแบบ โทบิต เนื่องจากมี
การตอบความเต็มใจที่จะจายเปนลบรอยละ 20.2  
 Lipton (2003) ทําการ ศึกษาถึงความเต็มใจจายในการพัฒนาคุณภาพน้ําที่อาว Chesapeake 
รัฐ Marryland ประเทศสหรัฐอเมริกา ใชการสอบถามแบบ Open End Contingent Value Question 
โดยใชลักษณะของการ Ranking จากหนวย 1-5 ในการจายเงินคาการปรับปรุงคุณภาพน้ํา 1 หนวย 
นอกจากนี้ทําการศึกษาถึงลักษณะและแนวทางในการแกไขคุณภพน้ํา,ความสนใจในคุณภาพน้ําใน
ระยะยาวเนื่องจากการใชสารเคมีผลการศึกษาพบวาความเต็มใจที่จะจายที่ศึกษาไดนั้นมีมูลคา353-
424 เหรียญสหรัฐตอป โดยมีผูที่มีความเต็มใจจะจายเพียง 0 ประมาณ 38% โดยสวนใหญเปนผูที่มี
ความคิดเห็นวาคุณภาพน้ําในปจจุบันนั้น ดีอยูแลว โดยเมื่อเทียบกับคาบริการที่ไดในปจจุบันคือ55-
95เหรียญสหรัฐตอป ถือไดวามีมูลคาที่แตกตางกันมาก โดยความเต็มใจที่จะจายนั้นมีความสัมพันธ
กับคุณภาพของน้ําในสายตาผูตอบและลักษณะของการเก็บเรือซ่ึงผูที่เก็บเรือไวที่อาวจะมีความเต็ม
ใจที่จะจายมากวา 
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Hammar and Göteborg (2003) ทําการทดสอบผูสูบบุหร่ีถึงความเต็มใจที่จะจายในการที่

จะมีบุหร่ีที่ไมมีผลเสียกับสุขภาพ โดยศึกษาความสัมพันธของคาใชจายกับตัวแปรอื่นๆเชน เพศ, 
อายุ, จํานวนปที่สูบบุหร่ี, การอยูกับบุคคลอื่นที่สูบบุหร่ี และมุมมองตอการสูบบุหร่ีกับความเสี่ยงตอ
สุขภาพ ผลการศึกษาพบวามีผูตอบไมสนจี่จะบริโภคบุหร่ีประเภทนี้ โดยความเต็มใจที่จะจายใน
ผูหญิงจะสูงกวาผูชาย, ผูที่มีคูสมรสจะมีความเต็มใจที่จะจายสูงกวา, ผูที่มีอายุการสูบมานานจะ
สนใจในการที่จะจายการบริโภคบุหร่ีประเภทนี้นอย, ผูที่มีมุมมองดานปญหาสุขภาพจะมีความเต็ม
ใจที่จะจายสูง โดยผูที่ไมมีความเต็มใจที่จะจายนั้นเปนผูที่เคยผานการรักษาทางดานสุขภาพมากอน
ทั้งนี้นาจะมาจากการที่เปนผูที่สูบบุหร่ีหนักซึ่งไมสนใจที่จะเปลี่ยนแบบการบริโภค 
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