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บทที ่1 
บทน ำ 

1.1   ควำมเป็นมำของปัญหำ (Rationale for the study) 
   การปฏิรูประบบสาธารณสุข (Health care reform) ของกระทรวงสาธารณสุข ไดเ้ร่ิม
ด าเนินการตั้งแต่ปี พ.ศ. 2539 โดยจดัตั้งโครงการปฏิรูประบบสาธารณสุข ทั้งน้ีเน่ืองจากค่าใชจ่้ายดา้น
สาธารณสุขท่ีสูงข้ึนอยา่งรวดเร็วโดยท่ีค่าใชจ่้ายส่วนใหญ่ใชใ้นการรักษาพยาบาลและฟ้ืนฟูสภาพผูป่้วย 
ส่วนการส่งเสริมสุขภาพไดรั้บงบประมาณน้อย มีการใช้เทคโนโลยีราคาแพงมากข้ึน  ละเลยการดูแล
สุขภาพตั้งแต่ก่อนป่วยหรือเม่ือป่วยเล็กน้อย เป็นการใช้เงินท่ีไม่มีประสิทธิภาพท่ีดี จึงท าให้ผลลพัธ์
สุขภาพของประชาชนดีข้ึนน้อย (สุพตัรา ศรีวณิชชาการ, 2543) นอกจากน้ีรายจ่ายทางสุขภาพจ านวน
มากมาจากภาคเอกชนโดยเฉพาะครัวเรือน   ท าให้การใช้จ่ายด้านสุขภาพยงัคงเป็นภาระทางการเงิน      
ท่ีส าคญัของประชาชน ก่อให้เกิดปัญหาดา้นความเสมอภาคและเท่าเทียมกนั ตลอดจนการอุดหนุนขา้ม
ระบบของสวสัดิการและการรักษาพยาบาลต่าง ๆ ตามมา  อนัเป็นปัจจยัหน่ึงท่ีบัน่ทอนประสิทธิภาพ
ของระบบสุขภาพ (จิรุตม ์ศรีรัตนบลัล์, 2543) ประชาชนจ านวนหน่ึงไม่สามารถไดรั้บบริการตามความ
จ าเป็นด้านสุขภาพและขาดการมีส่วนร่วมในระบบสุขภาพ (อารี วลัยะเสวี, 2543) สถานบริการ 
สาธารณสุขเบ้ืองตน้  มีปัญหาในดา้นคุณภาพจากการขาดแคลนบุคลากรและทรัพยากรทางดา้นสุขภาพ
ตลอดจนมีการกระจายบุคลากรและทรัพยากรท่ีมีอยูอ่ยา่งไม่เหมาะสม รูปแบบการจดัระบบบริการยงัไม่
ชดัเจน (คณะท างานพฒันานโยบายหลกัประกนัสุขภาพถว้นหน้าของสถาบนัวิจยัระบบสาธารณสุข, 
2544) ส่งผลใหป้ระชาชนเดินทางไปใชบ้ริการขา้มขั้นตอนในโรงพยาบาลใหญ่ (สุพตัรา ศรีวณิชชาการ, 
2543) 
  นโยบายการประกนัสุขภาพถว้นหนา้ของรัฐบาลปัจจุบนั   จึงเป็นแรงผลกัดนัส าคญัให้เกิดการ
เปล่ียนแปลงคร้ังส าคญัท่ีสุดคร้ังหน่ึงในระบบสุขภาพของประเทศไทย   ท าให้เกิดการปฏิรูประบบ        
สุขภาพ โดยมีเป้าหมายระยะยาว เพื่อให้มีบริการสุขภาพท่ีมีคุณภาพกระจายอย่างทัว่ถึง   ประชาชน            
ทุกกลุ่มเขา้ถึงบริการไดง่้าย ทั้งทางดา้นกายภาพ  เวลาใช้บริการท่ีสะดวก   บริการสุขภาพท่ีมีคุณภาพ     
เข้าใจความต้องการท่ีรอบด้านของประชาชน เพื่อตอบสนองความต้องการของประชาชนได้อย่าง        
สอดคล้องมากข้ึน   รวมถึงระบบสุขภาพควรเป็นระบบท่ีมุ่งส่งเสริมให้เกิดความคุ้มค่าในการใช ้
ทรัพยากรและประสิทธิภาพในการจดัสรรทรัพยากรไปสู่ทางเลือกต่าง ๆ    ในสัดส่วนท่ีสร้างคุณค่า  
สูงสุดให้แก่สังคม    ทั้งน้ีไดมี้การก าหนดมาตรฐานบริการสุขภาพพื้นฐานท่ีส าคญัให้มีประสิทธิภาพ    
มีระบบส่งต่อท่ีเหมาะสม มีการดูแลสุขภาพดว้ยแนวคิดแบบองค์รวมและบูรณาการให้ระบบบริการ     
มีความย ัง่ยืน   โดยภาครัฐ   ภาคเอกชนและประชาชนมีบทบาทในการดูแลสุขภาพร่วมกนัอย่างเป็น
ระบบ (คณะท างานพฒันานโยบายหลกัประกนัสุขภาพถ้วนหน้าของสถาบนัวิจยัระบบสาธารณสุข, 
2544)   เพื่อบรรลุเป้าหมายระยะยาวดงักล่าวการด าเนินการในปัจจุบนั     จึงมีความร่วมมือของทุกฝ่าย  
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ท่ีจะท างานร่วมกนัเพื่อให้บริการสุขภาพในระยะเปล่ียนผ่านน้ีด าเนินไปไดด้ว้ยดี  ไดแ้ก่  การก าหนด
ระบบบริการโดยก าหนดให้มีหน่วยบริการปฐมภูมิ       แต่เน่ืองจากในสภาพปัจจุบนัแต่ละจงัหวดั         
มีความพร้อมไม่เท่ากนั      จึงเกิดรูปแบบบริการปฐมภูมิหลายรูปแบบ คือ หน่วยบริการปฐมภูมิใน
มหาวทิยาลยั  หน่วยบริการปฐมภูมิในโรงพยาบาลศูนย ์/ โรงพยาบาลทัว่ไป  หน่วยบริการสถานีอนามยั
ท่ีมีแพทยอ์อกใหบ้ริการ  และหน่วยบริการสถานีอนามยัท่ีไม่มีแพทยอ์อกให้บริการ   ทั้งน้ีมีการก าหนด
พนัธกิจของหน่วยบริการปฐมภูมิให้เป็นบริการด่านแรกท่ีประชาชนเขา้ถึงไดส้ะดวก     มีบริการดูแล
สุขภาพประชาชนทุกกลุ่มอายุและทุกโรค     มีบริการส่งเสริมสุขภาพป้องกนัโรค   ตรวจรักษาฟ้ืนฟู
สภาพ    บริการให้ค  าปรึกษาและมีระบบส่งต่อหน่วยบริการความรับผิดชอบท่ีจะตอ้งดูแลประชาชน
อย่างต่อเน่ืองตั้งแต่แรกเกิดจนถึงแก่กรรมให้บริการอย่างผสมผสานโดยค านึงถึงปัจจยัด้านร่างกาย     
จิตใจ   สังคม   เศรษฐกิจ 
  การก าหนดมาตรฐานทรัพยากรและการจดัการเพื่อจดัระบบบริการปฐมภูมิในระยะ 5 ปี             
ไดก้  าหนดขีดความสามารถของสถานบริการ  ท่ีตั้ง   จ  านวนประชากรท่ีรับผิดชอบ  บุคลากร  อุปกรณ์ 
อาคารสถานท่ี   ก าหนดระบบการจดัการระบบการเช่ือมต่อขอ้มูลและระบบส่งต่อ  รวมถึงลกัษณะ        
การจดัเครือข่ายปฐมภูมิรูปแบบต่างๆ  ระบบการข้ึนทะเบียนสถานพยาบาล  ระบบการข้ึนทะเบียนของ
ประชาชน    ขั้นตอนการใช้บริการของประชาชน   ระบบการรับเร่ืองราวร้องทุกข์และการพฒันา
บุคลากร     ตลอดจนการก าหนดแนวทางให้สถานพยาบาลเอกชนเขา้มามีส่วนร่วมในระบบประกนั
สุขภาพถว้นหนา้ 
  ในดา้นระบบบริการในหน่วยบริการปฐมภูมิ  ไดมี้การก าหนดกระบวนการหลกัของบริการ   
ในชุมชนบริการในสถานบริการปฐมภูมิและบริการต่อเน่ือง   เพื่อก าหนดเคร่ืองช้ีวดัเก่ียวกบัโครงสร้าง 
กระบวนการบริการและเคร่ืองช้ีว ัดผลงาน  รวมทั้ งก าหนดหลักสูตรในการพัฒนาเจ้าหน้า ท่ี  
ดา้นระบบขอ้มูลข่าวสารได้มีโครงการวิจยัคุณภาพบริการของหน่วยบริการปฐมภูมิ 4 รูปแบบ เพื่อ
สนบัสนุนโครงการประกนัสุขภาพถว้นหนา้ข้ึน  โดยมหาวิทยาลยันเรศวร   คาดวา่จะสามารถเช่ือมโยง 
ให้สถานบริการทุกระดบั   สามารถเขา้ถึงขอ้มูลของประชาชนท่ีมารับบริการท่ีสถานบริการทุกแห่ง   
ทั้งน้ีเพื่อมีข้อมูลถูกต้องและลดการตรวจรักษาท่ีซ ้ าซ้อนดังท่ีเป็นอยู่ในปัจจุบนัและในการพฒันา
ฐานข้อมูลในโครงการดังกล่าว   ได้มีการด าเนินการก าหนดมาตรฐานเชิงโครงสร้างฐานเชิง
กระบวนการและมาตรฐานเชิงผลลัพธ์    โดยบูรณาการเข้ากับมาตรฐานทั่วไปในการพฒันาและ 
รับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
  แมว้่าจุดมุ่งหมายในการด าเนินการจะมุ่งไปสู่สภาพการบริการสาธารณสุขในอุดมคตินั่นคือ
ประชาชนทุกคนมีโอกาสเลือกสถานพยาบาลท่ีตนพอใจ อยูใ่กลบ้า้น    ประชาชนสามารถเขา้ถึงบริการ
ได้โดยง่าย    สถานบริการคุณภาพเป็นท่ีไวว้างใจได้ มีการให้บริการสาธารณสุขในลักษณะท่ีเป็น     
องค์รวม (Holistic care) บูรณาการ (Integrated care) และต่อเน่ือง (Continuity)  สอดคลอ้งกบั         
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ความต้องการของประชาชนโดยมีระบบส่งต่อเม่ือเกินขีดความสามารถของสถานบริการใกล้บ้าน         
มีความสนิทสนมคุน้เคยระหวา่งผูใ้หแ้ละผูรั้บบริการฐานะทางการเงิน  จะไม่เป็นอุปสรรคต่อการเขา้ถึง
บริการของประชาชน    รวมทั้งตอ้งเป็นระบบท่ีมีประสิทธิภาพเพื่อให้สามารถด าเนินการไดต้ลอดไป 
(Sustainability) 
  อยา่งไรก็ตามการด าเนินการในระยะเปล่ียนผา่นน้ี  ทุกจงัหวดัตอ้งมีการด าเนินการในระยะเวลา
ท่ีก าหนดตามแนวทางท่ีไดรั้บจากส่วนกลางซ่ึงยงัมีความไม่ชดัเจนในดา้นการจดัระบบบริการ  ระบบ
การเงินการคลงั    จึงตอ้งก าหนดรูปแบบข้ึนมาเองโดยไม่ผิดกฎระเบียบท่ีมีอยู่เดิม  ในสภาพท่ีไม่มี  
ความพร้อมอยา่งแทจ้ริงและยงัมีปัญหาเก่ียวกบัความมัน่ใจของเจา้หน้าท่ีและประชาชนต่อการประกนั
สุขภาพถว้นหนา้    ดงันั้นคณะผูว้จิยัจึงสนใจท าการศึกษาโครงการวิจยัคุณภาพบริการของหน่วยบริการ
ปฐมภูมิส่ีรูปแบบเพื่อการสนบัสนุนโครงการประกนัสุขภาพถว้นหนา้ใน  10  จงัหวดัภาคเหนือตอนล่าง      
ไดแ้ก่   จงัหวดัพิษณุโลก  จงัหวดัสุโขทยั จงัหวดัแพร่   จงัหวดัอุทยัธานี   จงัหวดัเพชรบูรณ์  จงัหวดั
พิจิตร  จงัหวดันครสวรรค ์  จงัหวดัอุตรดิตถ ์  จงัหวดัก าแพงเพชรและจงัหวดัตาก โดยผลของการศึกษา
คร้ังน้ีจะเป็นประโยชน์ในการจดัรูปแบบโครงสร้าง  การใช้ทรัพยากร  กระบวนการด าเนินงานของ
หน่วยบริการปฐมภูมิส่ีรูปแบบ รวมถึงศึกษาผลลพัธ์และเคร่ืองช้ีวดัของระบบบริการ ทั้งน้ีเพื่อให้เกิด
การปรับปรุงพัฒนาบริการให้มีคุณภาพท่ีสามารถตอบสนองความต้องการของประชาชนและ
จุดมุ่งหมายของการประกนัสุขภาพถ้วนหน้าได้ดีท่ีสุดและสามารถน าไปขยายผลทั้งในเชิงนโยบาย    
เชิงบริหาร บริการและวชิาการต่อไป 
 

1.2 วตัถุประสงค์ของโครงกำร (Purpose of the study) 
1. เพื่อศึกษาโครงสร้างของหน่วยบริการปฐมภูมิ 4 รูปแบบ  คือ หน่วยบริการ                 

ในมหาวิทยาลยั    หน่วยบริการปฐมภูมิในโรงพยาบาลศูนย ์/ โรงพยาบาลทัว่ไป  หน่วยบริการสถานี
อนามยัท่ีมีแพทยอ์อกให้บริการ     และหน่วยบริการท่ีไม่มีแพทยอ์อกให้บริการใน  10   จงัหวดัในเขต
ภาคเหนือตอนล่าง 

2. เพื่อศึกษากระบวนการใหบ้ริการของหน่วยบริการปฐมภูมิ 4 รูปแบบ คือ หน่วยบริการ
ในมหาวิทยาลยั    หน่วยบริการปฐมภูมิในโรงพยาบาลศูนย ์/ โรงพยาบาลทัว่ไป   หน่วยบริการสถานี
อนามยัท่ีมีแพทยอ์อกใหบ้ริการ     และหน่วยบริการท่ีไม่มีแพทยอ์อกใหบ้ริการ 

3. เพื่อศึกษาผลลพัธ์และคุณภาพในการให้บริการของหน่วยบริการปฐมภูมิ  4  รูปแบบ 
คือหน่วยบริการในมหาวิทยาลัย  หน่วยบริการปฐมภูมิในโรงพยาบาลศูนย์ /โรงพยาบาลทั่วไป      
หน่วยบริการสถานีอนามยัท่ีมีแพทยอ์อกใหบ้ริการ   และหน่วยบริการท่ีไม่มีแพทยอ์อกใหบ้ริการ 

4. เพื่อเปรียบเทียบความแตกต่างในดา้นโครงสร้าง ในดา้นกระบวนการ    ในดา้นผลลพัธ์    
และคุณภาพในการให้บริการของหน่วยบริการปฐมภูมิ  4  รูปแบบ  คือ   หน่วยบริการในมหาวิทยาลยั  
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หน่วยบริการปฐมภูมิในโรงพยาบาลศูนย ์ /โรงพยาบาลทัว่ไป   หน่วยบริการสถานีอนามยัท่ีมีแพทย ์
ออกใหบ้ริการและหน่วยบริการท่ีไม่มีแพทยอ์อกใหบ้ริการ 

5. เพื่อศึกษาปัจจยัท่ีท าให้เกิดความแตกต่างในดา้นผลลพัธ์และคุณภาพในการให้บริการ
ของหน่วยบริการปฐมภูมิ 4 รูปแบบ คือ  หน่วยบริการในมหาวิทยาลัย  หน่วยบริการปฐมภูมิ              
ในโรงพยาบาลศูนย/์โรงพยาบาลทัว่ไป   หน่วยบริการสถานีอนามยัท่ีมีแพทยอ์อกให้บริการ และหน่วย
บริการท่ีไม่มีแพทยอ์อกใหบ้ริการ 
 

1.3 ควำมส ำคัญของกำรวจัิย (Significance of the study) 
  ไดท้ราบรูปแบบโครงสร้างและกระบวนการท างานของสถานบริการปฐมภูมิทั้ง 4   รูปแบบ    
ท่ีด าเนินการในจงัหวดัต่างๆ 10   จงัหวดัในภาคเหนือตอนล่าง   ไดท้ราบผลการด าเนินงานและคุณภาพ
ในการด าเนินการในมิติต่างๆ   เม่ือเปรียบเทียบโครงสร้างและกระบวนการท างานกบัผลการด าเนินงาน
ท าให้ได้รูปแบบการด าเนินการสถานบริการปฐมภูมิท่ี มีคุณภาพและประสิทธิภาพสูงสุด  เพื่อเป็น
ขอ้เสนอแนะในการด าเนินงานต่อไป   แก่สถานบริการปฐมภูมิในเขตพื้นท่ีวจิยั   รวมทั้งเป็นแนวทางให้
ผูเ้ก่ียวขอ้งไดส้ะทอ้นความคิดเห็นและให้ขอ้เสนอแนะเพิ่มเติม    เพื่อให้การด าเนินงานประกนัสุขภาพ
ถว้นหนา้ในอนาคตสามารถบรรลุวตัถุประสงคท่ี์ตอ้งการได ้

 
1.4 ขอบเขตของกำรศึกษำ (Scope of the study) 
 การศึกษาคร้ังน้ีจะมุ่งเนน้ศึกษากลุ่มเป้าหมายท่ีเป็นหน่วยบริการปฐมภูมิและผูใ้ชบ้ริการหน่วย

บริการปฐมภูมิโดยมีขอบเขตของการศึกษาดงัน้ี 
 1.4.1   หน่วยบริการปฐมภูมิ 4 รูปแบบ 

 1.   สถานบริการปฐมภูมิในมหาวทิยาลยันเรศวร จงัหวดัพิษณุโลก 
2.   สถานบริการปฐมภูมิในโรงพยาบาลศูนย/์ โรงพยาบาลทัว่ไป ในจงัหวดัเขต 8 และ           

เขต 9 
3.   สถานบริการปฐมภูมิในสถานีอนามยัท่ีแพทยอ์อกให้บริการในจงัหวดัเขต 8 และ

เขต 9  
 4.   สถานีอนามยัท่ีไม่มีแพทยอ์อกใหบ้ริการในจงัหวดัเขต 8 และเขต 9 

 14.2   ผูใ้ชบ้ริการหน่วยบริการปฐมภูมิ 
 ศึกษาความคิดเห็นของผูใ้ช้บริการท่ีมีอายุระหว่าง 18 – 65 ปี     ท่ีใช้บริการในหน่วยบริการ

ปฐมภูมิ  4  รูปแบบ ใน  10  จงัหวดัภาคเหนือตอนล่าง   ได้แก่  จงัหวดัพิษณุโลก  จงัหวดัสุโขทยั 
จงัหวดัแพร่  จงัหวดัอุทยัธานี  จงัหวดัเพชรบูรณ์  จงัหวดัพิจิตร  จงัหวดันครสวรรค์  จงัหวดัอุตรดิตถ์ 
จงัหวดัก าแพงเพชรและจงัหวดัตาก 
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1.5  ค ำจ ำกดัควำมทีใ่ช้ในกำรวจัิย (Definition of term) 
  หน่วยบริกำรปฐมภูมิ   หมายถึง   การจดัพื้นท่ีในอาคารและมีองคป์ระกอบบุคคล  วสัดุ  ส่ิงของ 

และระบบการท างานเพื่อจัดบริการในระดับปฐมภูมิ  ปัจจุบันหน่วยบริการปฐมภูมิ    กระทรวง
สาธารณสุข เรียกช่ือเป็น   “ศูนยสุ์ขภาพชุมชน”   เป็นสถานบริการท่ีจดับริการระดบัตน้ท่ีอยู่ใกลชิ้ด
ชุมชนมากท่ีสุด โดยดูแลสุขภาพประชาชน   ทั้งในระดบับุคคล ครอบครัวและชุมชน  โดยดูแลตั้งแต่
ก่อนป่วย  ไปจนถึงการดูแลเบ้ืองตน้เม่ือเจ็บป่วยและหลงัเจ็บป่วยทั้งดา้นร่างกาย  จิตใจ  สังคมและจิต
วญิญาณ   เพื่อใหชุ้มชนเขม้แขง็ต่อไป 

โครงกำรประกันสุขภำพถ้วนหน้ำ   หมายถึง     การจดัหลกัประกนัสุขภาพให้กบัประชาชน   
ทุกคนสามารถเข้าถึงบริการทางด้านสุขภาพได้ตามความจ าเป็น   โดยถือเป็นสิทธิขั้นพื้นฐานของ
ประชาชน 

 
1.6 สมมติฐำนของกำรวจัิย  (Hypothesis) 

1.6.1    มีความแตกต่างระหวา่งโครงสร้างในการใหบ้ริการของหน่วยบริการปฐมภูมิ    
 4    รูปแบบ 
1.6.2   มีความแตกต่างระหวา่งกระบวนการในการใหบ้ริการของหน่วยบริการปฐมภูมิ    
 4    รูปแบบ 
1.6.3   มีความแตกต่างระหวา่งผลลพัธ์และคุณภาพในการใหบ้ริการของหน่วยบริการปฐมภูมิ               

4    รูปแบบ 
 


