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บทคัดย่อ 

 

กลยุทธ๑การบริหารภาวะวิกฤตส าหรับผู๎บริหารโรงพยาบาล ที่ประสบภาวะวิกฤตทางการเงิน ต๎องค านึงถึง 
การจัดการความต่ืนตัวบุคคลากร ด๎วยการก าหนดตารางการปฏิบัติงาน ที่สอดคล๎อง เหมาะสม กับวิถีชีวิต และ
ครอบครัว ก าหนดทางกลยุทธ๑เกี่ยวกับ ชั่ว โมงงานและชํวงระยะเวลาปฏิบัติงาน และความสัมพันธ๑ทางเพศการลา
กิจการอยํูเวรติดตํอกันความผิดปกติในการนอนหลับล๎วนแตํเพ่ิมต๎นทุนด๎านคําแรงทั้งสิ้น ลดต๎นทุนคําสวัสดิการด๎าน
สุขภาพ ณ ที่ท างานแม๎วําโรงพยาบาลจะมีพันธ๑กิจในการบริการสุขภาพ แตํก็ไมํได๎หมายความวําผู๎ปฏิบัติงานใน
หนํวยงานมีอัตราการเจ็บปุวย หรือใช๎ต๎นทุนคําสวัสดิการรักษาพยาบาลน๎อยกวําประชาชนทั่วไป  

กลยุทธ๑การบริหารด๎านการควบคุมต๎นทุนหรือรายจํายที่ควบคูํไปกับการควบคุมคุณภาพบริการสุขภาพน้ัน 
การจ๎างเหมาภายนอก เป็นวิธีการทางการบริหารแบบหน่ึง เพราะท าให๎โรงพยาบาลสามารถใช๎ทรัพยากรและความ
เชี่ยวชาญจากภายนอกได๎ทันทีภายใต๎ต๎นทุนและปริมาณงานที่ควบคุมได๎  และป๓จจัยส าคัญแหํงความส าเร็จคือการ
วางแผนและการตํอรอง หรือโรงพยาบาลขนาดเล็กมีทรัพยากรน๎อย ต๎องการความเชี่ยวชาญเฉพาะบางด๎าน เพ่ือ
การตลาด หรือการรับรองคุณภาพ ก็สามารถใช๎วิธีการจ๎างเหมาภายนอกน้ีได๎ 

 

ค าส าคัญ: กลยุทธ๑การบริหาร, วิกฤตทางการเงิน, ผู๎บริหารโรงพยาบาล 
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Abstract 
  

 Crisis Management Strategies for Hospital Administrators Those experiencing financial crisis 
must take into account personnel alertness management. By setting work schedules that are 
consistent with lifestyles and families, strategically defining work hours and working periods. and 
sexual relations, intermittent absences, sleep disorders, all add to the cost of labor. Reduce the 
cost of health benefits at work, even if the hospital has a mission to provide health services. But 
that doesn't mean that agency workers have morbidity rates. or use the cost of medical benefits 
less than the general public 

Management strategies for cost control or expenditure along with quality control of health 
care services. Outsourcing it is a management method. It allows hospitals to immediately use 
external resources and expertise under controllable costs and workloads. And the key to success is 
planning and negotiation. or small hospitals with few resources Some specialization is required for 
marketing or quality assurance. I can use this method of outsourcing.  
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บทน า 
 
 สภาวการณ๑ป๓จจุบันโลกเกิดภัยพิบัติตํางๆ อยํางไมํคาดคิดและมักจะมีความรุนแรง ท่ีส าคัญ
สํงผลกระทบตํอวิถีชีวิตของคนท่ัวโลก เชํน วิกฤตเศรษฐกิจ อุทกภัย วาตภัย อัคคีภัย แผํนดินไหว การ
จลาจลการประท๎วง โรคระบาด เป็นต๎น เชํนเดียวกัน ประเทศไทยเคยผํานสถานการณ๑อุทกภัยรุนแรง 
ในชํวงระหวํางเดือนกันยายน – เดือนธันวาคม 2554 ซึ่งในครั้งนั้นได๎พบวําระบบและกลไกของรัฐหลาย
ประการมีป๓ญหาโดยไมํสามารถด าเนินภารกิจในสภาวะวิกฤตได๎อยํางมีประสิทธิภาพ การแก๎ไขป๓ญหา
ความเดือดร๎อนของประชาชนเป็นไปอยํางขาดระบบการบริหารจัดการท่ีดี โดยเฉพาะอยํางยิ่ง เรื่องการ
บริการประชาชน ปลายปี พ.ศ. 2562 ท่ัวโลกได๎เผชิญกับสถานการณ๑การระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโค
โรนา 2019 (COVID-19) ประเทศตําง ๆ รวมถึงประเทศไทยได๎ออกมาตรการอยํางเข๎มงวดเพื่อยับยั้ง
การแพรํเช้ือท้ังห๎ามการเดินทางเข๎า-ออกประเทศของพลเมือง การปิดเมือง การกักตัว สถานการณ๑
ดังกลําวสํงผลกระทบตํอทุกภาคสํวนท้ังเศรษฐกิจ สังคมและการใช๎ชีวิตประจ าวันของประชาชน รวมถึง
การให๎บริการของภาครัฐท่ียังมีความจ าเป็นต๎องด าเนินการอยํางตํอเนื่อง 
 การสร๎างดุลยภาพให๎เกิดแกอํงค๑การในแงํของการรับภาระหน๎าท่ีด๎านสุขภาพในองค๑การและ
ความก๎าวหน๎าท่ีสามารถสร๎างผลงานด๎านสุขภาพแกํประชาชนได๎นั้นยุทธศาสตร๑ด๎านการเงินขององค๑การ
อยาํงกลมกลืนเป็นเงื่อนไขท่ีส าคัญตํอความส าเร็จตามวัตถุประสงค๑และการเสริมสร๎างประสิทธิภาพของ
องค๑กรด๎านสุขภาพตัวเลขทางการเงิน ต๎องสามารถเลําเรื่องราวเกี่ยวกับการด าเนินการตามกลยุทธ๑ได๎
เริ่มต้ังแตํเปูาหมายระยะยาวทางการเงินแล๎วเช่ือมเข๎าสํูการใช๎เงินหรือทรัพยากรนั้นกระต๎ุนให๎เกิด
กิจกรรมท่ีต๎องการผ๎ูบริหารหนํวยบริการสุขภาพมีความจ า เป็นท่ีจะต๎องเข๎ใจเกี่ยวกับการเงินการคลัง
ของหนํวยบริการสุขภาพ เพื่อสามารถประเมินศักยภาพในการบริการสํูประชาชนอยํางมีคุณภาพ และ
ท าให๎ความต๎องการป๓ญหาสุขภาพลดลงโดยไมํใช๎ต๎นทุนสูงกํอให๎เกิด “ผลประโยชน๑ตํอชุมชน หรือ 
Community Benefit” ซึ่งอาจจะหมายถึงการท่ีองค๑กรตํางๆ ในชุมชน โรงพยาบาลเชํนกัน การลงทุน
ในกิจกรรมการสํงเสริมสุขภาพ การปูองกันโรคการตรวจคัดกรองความเส่ียงของโรค หรือการจัด
กิจกรรมสํูผ๎ูส่ียงซึ่งไมํสามารถเข๎าถึงบริการสุขภาพจากโรงพยาบาลในระบบ 
 หากหนํวยงานโรงพยาบาลไมํมีกระบวนการรองรับท่ีจะให๎การด าเนินงานเป็นไปอยํางตํอเนื่อง
แล๎ว อาจสํงผลกระทบตํอการด าเนินงานภายในหนํวยงาน ดังนั้น การจัดท าแผนบริหารความพร๎อมตํอ
สภาวะวิกฤต จึงเป็นส่ิงส าคัญท่ีจะชํวยให๎หนํวยงานสามารถรับมือกับเหตุฉุกเฉินท่ีไมํคาดคิด และท าให๎
กระบวนการท่ีส าคัญ (Critical Business Process) สามารถด าเนินการได๎อยํางปกติ หรือเป็นไปตาม
ระดับการให๎บริการท่ีก าหนดไว๎ ซึ่งจะชํวยลดระดับความรุนแรงของผลกระทบท่ีเกิดขึ้นตํอหนํวยงานได  
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การบริหารความพร้อมต่อสภาวะวิกฤต (Business Continuity Management : 
BCM) 
 
 สถานการณ๑วิกฤตตํางๆ ท่ีเกิดขึ้นในป๓จจุบัน ท้ังท่ีมีสาเหตุมาจากการกระท าของมนุษย๑หรือ
จากภัยธรรมชาติ เชํน อัคคีภัย อุทกภัย แผํนดินไหว หรือเหตุการณ๑ท่ีเกิดจากการมุํงร๎ายตํอองค๑กร เชํน 
การชุมนุมประท๎วง การจลาจล หรือแม๎แตํโรคระบาดร๎ายแรง เชํน สถานการณ๑โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
Covid –19 ซึ่งสํงผลกระทบตํอประชาชน และการด าเนินงานของหนํวยงานภาครัฐ การบริหารความ
พร๎ อม ตํอสภาวะ วิ ก ฤต ( แผนบริห า รคว ามพร๎ อม ตํอสภาวะ วิ ก ฤต  ก รุ ง เทพมหานคร , 
http://www.oic.go.th) เป็นระบบการบริหารจัดการองค๑กร ซึ่งประกอบด๎วยการวางแผน การจัดท า 
การน าไปปฏิบัติ การทดสอบ การติดตาม การทบทวนเพื่อให๎แผนบริหารความพร๎อมตํอสภาวะวิกฤต
เป็นป๓จจุบัน และสามารถน าไปใช๎ได๎จริงเมื่อเกิดเหตุท่ีท าให๎การด าเนินงานต๎องหยุดชะงักโดยระบบการ
บริหารความพร๎อมตํอสภาวะวิกฤต ประกอบด๎วย 
 1) การก าหนดนโยบายท่ีชัดเจนในการบริหารความพร๎อมตํอสภาวะวิกฤตของผ๎ูบริหาร 
 2) การวางแผนก าหนดบทบาทหน๎าท่ีของบุคลากรไว๎อยํางชัดเจน 
 3) การทดสอบและซักซ๎อมเพื่อให๎เกิดความเข๎าใจในการน าแผนไปปฏิบัติ 
 4) การทบทวนและปรับปรุงให๎เป็นป๓จจุบัน 
 การบริหารจัดการองค๑การในสภาวะวิกฤต/เหตุการณ๑ฉุกเฉิน/สถานการณ๑ภัยพิบัติ โดยท่ัวไป
จะแบํงวัฏจักรการบริหารจัดการออกเป็น 4 ขั้นตอน คือ  
 1) การปูองกันและลดผลกระทบ  
 2) การเตรียมพร๎อมรับภัย  
 3) การจัดการในภาวะฉุกเฉิน และ  
 4) การจัดการหลังเกิดภัย  
 ความรู๎ ความเข๎าใจเกี่ยวกับการบริหารความพร๎อมตํอสภาวะวิกฤต ตามวัฏจักรข๎างต๎นเป็น
เรื่องจ าเป็นท้ังตํอบุคลากรภายในหนํวยงานและประชาชนท่ีได๎รับผลกระทบจากสภาวะวิกฤต เพื่อให๎
เกิดความตระหนัก มีความรอบคอบไมํต่ืนตระหนกตํอสถานการณ๑ 
 การตอบสนองต่อสภาวะวิกฤต จะเน๎นให๎หนํวยงานควบคุมดูแลและปูองกันทรัพยากรท่ี
ส าคัญตํอการด าเนินงานหรือการให๎บริการท่ีสร๎างประโยชน๑สูงสุดแกํผ๎ูมีสํวนได๎สํวนเสีย แตํหากเกิด
อุบัติการณ๑ขึ้นแล๎วการควบคุมภายในท่ีมีอยูํไมํสามารถควบคุมดูแลและปูองกันได๎ท้ังหมด จนสํงผลให๎
ระดับการด าเนินงานหรือให๎บริการของหนํวยงานลดลง เมื่อนั้นบทบาทหน๎าท่ีของหนํวยงานภาครัฐ ต๎อง
รีบด าเนินการให๎ระดับการด าเนินงานหรือให๎บริการกลับคืนมาในระดับท่ีเหมือนภาวะปกติ 

http://www.oic.go.th/
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 ความเชื่อมโยงของระบบบริหารความเสี่ยงองค์กร กับ การบริหารความต่อเนื่องทางธุรกิจ 
(Linkage between Enterprise Risk Management and Business Continuity Management)  
 ประเภทความเส่ียงตามมาตรฐานสากล (COSO ERM) ขององค๑กร ถูกแบํงเป็น 4 ประเภท 
ได๎แกํ ความเส่ียงเชิงกลยุทธ๑ ความเส่ียงเชิงปฏิบัติการ ความเส่ียงทางด๎านการรายงาน และความเส่ียง
เชิงกฎระเบียบ ความเส่ียงดังกลําวมีวิธีการจัดการแตกตํางกันไปตามกลไกการจัดการขององค๑กร เชํน 
บางความเส่ียงอาจต๎องยอมรับ (Accept) บางความเส่ียงอาจต๎องถํายโอน (Transfer) หรือบางความ
เส่ียงอาจจะต๎องมีการจัดการความเส่ียงเพื่อลดระดับความเส่ียงให๎อยูํในระดับท่ีองค๑กรรับได๎เป็นต๎น 
 1 การบริหารโครงการจัดการความตํอเนื่อง (BCM Programmed Management)โครงการ
จัดการความตํอเนื่อง ถือวําเป็นองค๑ประกอบหลักและเป็นขั้นตอนแรกของการบริหารความตํอเนื่อง 
เป็นการจัดท ากรอบนโยบาย BCM โครงสร๎าง BCM หน๎าท่ีและความรับผิดชอบของบุคลากรท่ีเกี่ยวข๎อง 
ต้ังแตํผ๎ูบริหารระดับสูงลงมาถึงเจ๎าหน๎าท่ีระดับตํางๆ รวมถึงการจัดต้ังทีมงานด๎านBCM การก าหนด
ตัวช้ีวัดผลการด าเนินงานของเจ๎าหน๎าท่ีขั้นตอนการปรับระดับของเหตุการณ๑ ( Incident Escalation 
Process) วิธีการบริหารโครงการบริหารความตํอเนื่อง และการติดตามพร๎อมท้ังรายงานความคืบหน๎า 
 2. การศึกษาและท าความเข๎าใจองค๑กร (Understanding the Organization) การเข๎าใจ
องค๑กรเป็นกระบวนการท าความรู๎จักกับหนํวยงาน ซึ่งหมายถึงความรู๎และความเข๎าใจในสภาพ และการ
ด าเนินงานของหนํวยงาน วําจะรับผลกระทบหรือความเส่ียงอยํางไร ผํานวิธีการวิเคราะห๑ผลกระทบทาง
ธุรกิจ หรือผลกระทบตํอกระบวนการท างานหรือการให๎บริการ (Business Impact Analysis – BIA) 
และการประเมินความเส่ียง (Risk Assessment - RA) เพื่อระบุความเรํงดํวนของกิจกรรมตํางๆ และ
ระดับความสามารถท่ีต๎องการ เพื่อน าไปเป็นข๎อมูลในการจัดระดับความส าคัญของกระบวนงาน การ
ก าหนดแนวทาง และการก าหนดกลยุทธ๑ในข๎อตํอไป 
 3. การก าหนดกลยุทธ๑ในการสร๎างความตํอเนื่อง (Determining BCM strategy) แนวทางใน
การตอบสนองตํอการหยุดชะงักของการด าเนินงานขององค๑กร ได๎แกํ กลยุทธ๑กู๎คืน 
การด าเนินงาน (Recovery Strategy) ซึ่งเป็นขั้นตอนท่ีต๎องจัดท ากํอนการพัฒนาและเตรียมการ
ตอบสนองตํอเหตุการณ๑ในภาวะฉุกเฉิน และกลยุทธ๑ด๎านการจัดการทรัพยากรท่ีเหมาะสม ตามข๎อมูลท่ี
ได๎จากผลกระทบตํอกระบวนการท างานหรือการให๎บริการ (BIA) โดยต๎องก าหนดในเรื่อง บุคลากร 
(People) สถานท่ีปฏิบัติงาน (Premise) อุปกรณ๑และเครื่องมือ (Equipment) เทคโนโลยี 
(Technology) ข๎อมูล (Information) และผ๎ูผลิตสินค๎าหรือผ๎ูให๎บริการ (Suppliers) 
 4. การพัฒนาและเตรียมการตอบสนองตํอเหตุการณ๑ในภาวะฉุกเฉิน (Developing and 
Implementing BCM Response) ภายหลังการก าหนดกลยุทธ๑แล๎ว จะต๎องจัดท าแผนงานเตรียม
ตอบสนองตํอภาวะฉุกเฉินให๎เป็นไปตามกรอบยุทธศาสตร๑ท่ีก าหนดไว๎ โดยจัดท าแผนดังตํอไปนี้ 
  * Incident Management Plans (IMP) เพื่อจัดการกับวิกฤติฉุกเฉินท่ีเกิดขึ้น 
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 * Emergency/ Crisis Management Plan (CMP) เพื่อจัดการกับวิกฤติฉุกเฉินท่ีเกิดขึ้น 
และผลกระทบท่ีขยายไปในวงกว๎าง 
 * Business Continuity Plans (BCP) เพื่อบริหารภารกิจอยํางตํอเนื่อง โดยมุํงท าขั้นตอน
งานท่ีส าคัญตํอภารกิจและใช๎ทรัพยากรหลักอยํางเหมาะสม พร๎อมท้ังเตรียมแผนรับผลกระทบจาก
สถานการณ๑ 
 * Recovery Plans (RP) แผนกู๎คืนภารกิจหลังภัยพิบัติผํานพ๎นไป 
 5. การทดสอบ ปรับปรุงและทบทวนแผน (Exercising Maintaining and Reviewing) เป็น
ขั้นตอนท่ีส าคัญ เนื่องจากเป็นกระบวนการท่ีท าให๎แนํใจได๎วํา BCM ท่ีได๎จัดท าขึ้นสามารถใช๎ได๎จริง 
รวมท้ังเพื่อเตรียมความพร๎อม ตลอดจนตรวจสอบความสามารถของบุคลากร และประสิทธิภาพของ
แผนในการตอบสนองตํอวิกฤติการณ๑ โดยรูปแบบการทดสอบอาจมีต้ังแตํระดับงํายไปหายาก ดังนี้ 
 * Call Tree คือ การซ๎อมการแจ๎งเหตุฉุกเฉินให๎กับสมาชิกทีมงานท่ีเกี่ยวข๎องตามผัง 
รายช่ือทางโทรศัพท๑หรือชํองทางอื่น ๆ ท่ีสามารถติดตํอและยืนยันการรับแจ๎งเหตุได๎อยํางทันการณ๑ 
 * Tabletop Testing คือ การประชุมแลกเปล่ียนความคิดเห็นกับทุกหนํวยที่เกี่ยวข๎อง 
โดยจ าลองโจทย๑สถานการณ๑ขึ้นมา และทดลองน าแผน BCP มาพิจารณาวํา ใช๎ตอบโจทย๑แตํละขั้นตอน
ได๎หรือไมํ 
 * Simulation คือ การทดสอบโดยจ าลองสถานการณ๑เสมือนจริง และทดลองน าแผน 
BCP มาประยุกต๑ใช๎ 
 * Full BCP Exercise คือ การทดสอบเต็มรูปแบบและใกล๎เคียงสถานการณ๑จริงมาก 
ท่ีสุด 
 6. การปลูกฝ๓ง BCM ให๎เป็นสํวนหนึ่งของวัฒนธรรมองค๑กร (Embedding BCM in the 
Organization’s Culture) การท าให๎ BCM ผสมกลมกลืนเข๎าจนเป็นวัฒนธรรมองค๑กร เป็นเรื่องท่ีต๎อง
ใช๎เวลาและจิตวิทยาท่ีจะท าให๎เจ๎าหน๎าท่ีทุกคนได๎ซึมซาบและเข๎าใจถึงความส าคัญของ BCM ตลอดจน
บทบาทหน๎าท่ีท่ีทุกคนพึงมีเพื่อให๎ภารกิจสามารถด าเนินการตํอไปได๎ในยามท่ีเกิดเหตุวิกฤต  

ขั้นตอนการด าเนินการตามมาตรฐาน BS25999 
 

Name of Phase How Output 

BCM 
Programme Management 

- จัดท ากรอบ  นโยบาย BCM 

- ก าหนดโครงสร๎าง หน๎าที่และความรับผิดชอบ 

  ของบุคลากร ต้ังแตํผู๎บริหารถึง พนง.ระดับตํางๆ 

-  จัดต้ังทีมงานด๎าน BCM 

- มีกรอบ นโยบาย  

- มีทีมงานในการก าหนดการ  

  ด าเนินงาน BCM  

- มีตัวชี้วัดผลการด าเนินงาน 
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-  ก าหนดตัวชี้วัดผลการด าเนินงานของ พนง. 

   รวมทั้งการปรับระดับของเหตุการณ๑ 

-  ก าหนดวิธีการบริหารโครงการ BCM 

-  การติดตามรายงานความคืบหน๎า 

- มีแนวทางการบริหารโครงการ 

  BCM 

Understanding the 
Organization 

- ศึกษาบริบทขององค๑กร 

- ท าการวิเคราะห๑ผลกระทบทางธุรกิจและท าการ 

   ประเมินความเสี่ยง 

- จัดล าดับความส าคัญของกระบวนงาน 

เข๎าใจบริบทและกระบวนงานของ
องค๑กรที่ส าคัญ 

  

Determining BCM Strategy  
 ก าหนดกลยุทธ๑ในการตอบสนองตํอเหตุการณ๑วิกฤติ 
เชํน การกู๎คืนการด าเนินงาน การจัดการทรัพยากรที่
เหมาะสม 

มีแผนงานในการปฏิบัติงานเมื่อเกิด
เหตุการณ๑วิกฤติ ที่จะสํงผลกระทบ
ตํอองค๑กรน๎อยที่สุด 

Developing and 
Implementing BCM 

Response  

จัดท าแผนงานเพ่ือตอบสนองตํอเหตุการณ๑วิกฤติที่
เกิดข้ึน  เชํน แผนฉุกเฉิน  แผนความตํอเน่ืองทาง
ธุรกิจ   แผนการกู๎คืนทางธุรกิจ 

มีแนวทางในการปฏิบัติงานที่รองรับ 
เหตุการณ๑วิกฤติได๎จริง  

Exercising  Maintaining  and 
Reviewing 

ทดสอบระบบ และประเมินประสิทธิภาพของแผนงาน 
เพ่ือให๎แนํใจวําเมื่อเกิดเหตุการณ๑วิกฤติแล๎ว สามารถ
ด าเนินการได๎จริง 

สามารถด าเนินการได๎ตามแผนงานที่
ก าหนดไว๎  

Embedding BCM in the 
Organization's Culture 

ปลูกฝ๓งให๎ BCM เข๎ามาเป็นสํวนหน่ึงของวัฒนธรรม
องค๑กร 

บุคลากรให๎ความส าคัญกับแผน 
BCM 

ที่มา : คณะแพทยศาสตร๑โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล, https://www.rama.mahidol.ac.th 

  
 ดังนั้น หากองค๑กรพิจารณาระบบบริหารความเส่ียงเป็นระบบใหญํ ในการบริหารจัดการความ
เส่ียง การบริหารความตํอเนื่องของโรงพยาบาลถือเป็นสํวนหนึ่งของวิธีการจัดการความเส่ียง 
(Mitigation Plan) ท่ีใช๎จัดการความเส่ียงท่ีสํงผลรุนแรงตํอการหยุดชะงักของโรงพยาบาล 
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กลยุทธ์การเงินโรงพยาบาล (Hospital Financial Strategy : HFS) 
  
 การพัฒนาทรัพยากรมนุษย๑นับวําเป็นเรื่องท่ีส าคัญยิ่งอันเนื่องจากป๓ญหาก าลังคนโดยเฉพาะ
การขาดแคลนก าลังคนท่ีมีฝีมือระดับกลางและระดับสูงเพื่อการพัฒนาอุตสาหกรรมวิทยาศาสตร๑และ
เทคโนโลยี ป๓จจัยทรัพยากรมนุษย๑จึงกลายเป็นป๓จจัยส าคัญประการหนึ่งในยุคโลกาภิวัตน๑แหํงการ
แขํงขันท้ังนี้เพราะขีดความสามารถของมนุษย๑ยุคใหมํคือ ทรัพยากรความรู๎ ท่ีมิใชํเป็นเพียงแตํความรู๎
เพื่อความรู๎เทํานั้นแตํยังต๎องเป็นความรู๎ในเชิงประยุกต๑ท่ีสามารถส่ังสมเป็นทักษะความเช่ียวชาญเฉพาะ
ด๎านช้ันสูงในแตํละสาขา นอกจากทรัพยากรความรู๎แล๎ว มนุษย๑ยุคใหมํควรจะต๎องมีความสามารถในเชิง
ริเริ่มสร๎างสรรค๑ รวมทั้งการมีมาตรฐานทางจริยธรรมในการท างานด๎วยองค๑ประกอบเหลํานี้ประกอบกัน
เป็นป๓จจัยท่ีก๎าวหน๎า ท่ีแตกตํางไปจากป๓จจัยพื้นฐานด่ังเดิม อันได๎แกํ แรงงานไร๎ทักษะ การพัฒนาท่ี
ส าคัญจากการมุํงเน๎นความเจริญเติบโตและเสถียรภาพทางเศรษฐกิจ  
 แนวคิดเก่ียวกับกลยุทธ์การเงิน (Financial Strategy) 
 กลยุทธ๑การจัดการด๎านการเงินของโรงพยาบาลชุมชนตามแนวคิดของ Balanced 
Scorecard แบํงออกเป็น 3 กลํุม ได๎แกํ 
 1) กลยุทธ๑การเติบโตของโรงพยาบาลชุมชน 
 2) กลยุทธ๑พัฒนาความมั่นคง (Sustain) ของโรงพยาบาลชุมชน 
 3) กลยุทธ๑การเก็บเกี่ยว (Harvest) ของโรงพยาบาลชุมชน 
 Sornchumni (2007) ได๎มีแนวคิดกลยุทธ๑ด๎านการเงินของโรงพยาบาลชุมชน ได๎แกํ  
 1) กลยุทธ๑ด๎านการเงินของโรงพยาบาลชุมชนมีการปรับเปล่ียนกลยุทธ๑ตามสถานการณ๑
สภาพแวดล๎อม และตามโครงสร๎างของรายได๎และโครงสร๎างคําใช๎จํายของโรงพยาบาลชุมชน 
  2) โรงพยาบาลชุมชนจะบรรลุภารกิจ (Legitimation strategy) โดยมุํงผลประโยชน๑ของ
ประชาชนโดยรวม กลยุทธ๑การเพิ่มรายได๎จะชํวยให๎โรงพยาบาลชุมชนอยูํรอดเพื่อคุณภาพและ
ประสิทธิภาพของโรงพยาบาลชุมชน 
 การวิเคราะห์ทรัพยากรที่ส าคัญ 
สภาวะวิกฤตหรือเหตุการณ๑ฉุกเฉินมีหลากหลายรูปแบบ ดังนั้น เพื่อให๎หนํวยงานสามารถบริหารจัดการ 
การด าเนินงานขององค๑กรให๎มีความตํอเนื่อง การจัดหาทรัพยากรท่ีส าคัญ จึงเป็นส่ิงจ าเป็นและต๎องระบุ
ไว๎ในแผนบริหารความพร๎อมตํอสภาวะวิกฤตฯ ซึ่งการเตรียมทรัพยากรท่ีส าคัญ จะพิจารณาจาก
ผลกระทบใน 5 ด๎าน (คณะแพทยศาสตร๑โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล, งานบริหารความ
เส่ียง. https://www.rama.mahidol.ac.th) ดังนี้ 
 1. ผลกระทบด๎านอาคาร/สถานท่ีปฏิบัติงานหลัก หมายถึง เหตุการณ๑ท่ีเกิดขึ้นท าให๎สถานท่ี
ปฏิบัติงานหลักได๎รับความเสียหาย หรือไมํสามารถใช๎สถานท่ีเดิมได๎และสํงผลให๎บุคลากรไมํสามารถเข๎า

https://www.rama.mahidol.ac.th/
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ไปปฏิบัติงานได๎ช่ัวคราวหรือระยะยาว ซึ่งรวมถึงประชาชนผ๎ูรับบริการ ท่ีไมํสามารถเข๎าถึงสถานท่ี
ให๎บริการของหนํวยงานได๎ 
 2. ผลกระทบด๎านวัสดุอุปกรณ๑ท่ีส าคัญ/การจัดหา จัดสํงวัสดุอุปกรณ๑ท่ีส าคัญ หมายถึง 
เหตุการณ๑ท่ีเกิดขึ้นท าให๎ไมํสามารถใช๎งานวัสดุอุปกรณ๑ท่ีส าคัญ หรือไมํสามารถจัดหา/จัดสํงวัสดุอุปกรณ๑
ท่ีส าคัญได๎ 
 3. ผลกระทบด๎านเทคโนโลยีสารสนเทศและข๎อมูลท่ีส าคัญ หมายถึง เหตุการณ๑ท่ีเกิดขึ้นท าให๎
ระบบงานเทคโนโลยี หรือระบบสารสนเทศ หรือข๎อมูลท่ีส าคัญไมํสามารถน ามาใช๎ในการปฏิบัติงานได๎
ตามปกติ 
 4. ผลกระทบด๎านบุคลากร หมายถึง เหตุการณ๑ท่ีเกิดขึ้นท าให๎บุคลากรไมํสามารถมา
ปฏิบัติงานได๎ตามปกติ 
 5. ผลกระทบด๎านภาคีเครือขํายท่ีส าคัญ หมายถึง เหตุการณ๑ท่ีเกิดขึ้นท าให๎ภาคีเครือขําย/ผ๎ู
ให๎บริการ/ผ๎ูมีสํวนได๎สํวนเสีย ไมํสามารถติดตํอหรือให๎บริการหรือสํงมอบงานได๎ 
 การบริหารความพร๎อมตํอสภาวะวิกฤต เป็นระบบการบริหารจัดการองค๑กร ซึ่งประกอบด๎วย
การวางแผน การจัดท า การน าไปปฏิบัติ การทดสอบ การติดตาม การทบทวนเพื่อให๎แผนบริหารความ
พร๎อมตํอสภาวะวิกฤตเป็นป๓จจุบัน และสามารถน าไปใช๎ได๎จริงเมื่อเกิดเหตุท่ีท าให๎การด าเนินงานต๎อง
หยุดชะงักโดยระบบการบริหารความพร๎อมตํอสภาวะวิกฤต ประกอบด๎วย 
 1) การก าหนดนโยบายท่ีชัดเจนในการบริหารความพร๎อมตํอสภาวะวิกฤตของผ๎ูบริหาร 
 2) การวางแผนก าหนดบทบาทหน๎าท่ีของบุคลากรไว๎อยํางชัดเจน 
 3) การทดสอบ และซักซ๎อมเพื่อให๎เกิดความเข๎าใจในการน าแผนไปปฏิบัติ 
 4) การทบทวน และปรับปรุงให๎เป็นป๓จจุบัน 
 เพื่อให๎ทราบถึงบทบาท และความรับผิดชอบของบุคลากรท่ีเกี่ยวข๎องต้ังแตํผ๎ูบริหารไปจนถึง
เจ๎าหน๎าท่ีระดับตํางๆ ของหนํวยงาน จะต๎องจัดต้ังคณะท างานบริหารความตํอเนื่อง (BCP Team) 
ดังนั้นจึงได๎ก าหนดโครงสร๎างการบริหารความพร๎อมตํอสภาวะวิกฤต ของ โรงพยาบาล เพื่อให๎แผน
บริหารความพร๎อมตํอสภาวะวิกฤตสามารถน าไปปฏิบัติได๎อยํางมีประสิทธิภาพและเกิดประสิทธิผล โดย
หนํวยงานจะต๎องจัดต้ังทีมงานแผนบริหารความพร๎อมตํอสภาวะวิกฤต (BCP Team) ขึ้น ประกอบด๎วย
คณะบริหารความตํอเนื่อง และทีมบริหารความตํอเนื่อง โดยจะต๎องรํวมมือกันติดตาม ปฏิบัติงาน และกู๎
คืนเหตุการณ๑ฉุกเฉินในกลํุมงานของตน ให๎สามารถกลับสํูสภาวะปกติโดยเร็ว  
 ผ๎ูบริหารโรงพยาบาลจะต๎องวางมาตรการการบริหารและตัวช้ีวัดทางการเงินในระบบบริหาร
ใหมํภายใต๎สถานการณ๑ปฏิรูปโดยจัดกลํุมเปูาประสงค๑ (Strategic theme) ใน Balanced 
Scorecard เป็น 3 กลํุม คือ 
 1) การเพิ่มรายรับ 
 2) การลดต๎นทุนหรือเพิ่มผลผลิตของงาน (Productivity) 
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 3) เพิ่มการใช๎ประโยชน๑จากสินทรัพย๑ 
 รายได้จากการด าเนินการ (Operating Revenue) 
 รายได้ หมายถึง รายรับท่ีเป็นเงินสด (Income) บวกกับรายรับพึงรับ เชํน ภาษีดอกเบี้ยสํวน
ตํางของผลประโยชน๑ (Profit margin) รายได๎จากการด าเนินการของโรงพยาบาล หมายถึง รายรับ 
(Income) และรายได๎ (Revenue) ของโรงพยาบาล ท่ีจัดเก็บได๎จากการให๎บริการผ๎ูปุวยเป็นสํวนใหญํ 
(สํวนน๎อยอาจจะมาจากการด าเนินการอื่นและผลประโยชน๑) การให๎บริการเกี่ยวกับสุขภาพเป็นหนทาง
หลักท่ีสถานบริการสุขภาพจะ “สร๎างเงิน” ขึ้นได๎ดังนั้นผ๎ูวิเคราะห๑กลยุทธ๑ทางการเงินของโรงพยาบาล
จะต๎องพิจารณา  
  1) รายได๎รวมจากการบริการผ๎ูปุวย หรือ Gross Patient Service Revenue (GPSR) 
หมายถึง จ านวนเงินซึ่งสถานบริการสุขภาพพึงได๎รับท้ังหมด (โดยยังไมํคิดอัตราหักลด เชํน สํวนลด 
คําปรับลดในการประกันสุขภาพตํางๆ และภาษี) จากการให๎บริการท้ังแบบผ๎ูปุวยนอกและผ๎ูปุวยใน กํอน
การหักลดด๎วยวิธีการตํางๆ หรืออาจจะหมายความวําวงเงินท่ีโรงพยาบาลควรจะได๎รับนั่นเอง 
 2) รายได๎สุทธิจากบริการผ๎ูปุวยหรือ Net Patient Service Revenue (NPSR) หมายถึง 
จ านวนเงินท้ังหมดท่ีสถานบริการสุขภาพได๎รับจริงหลังจากปรับสํวนลดท้ังจากคําสํวนลดตํางๆ และปรับ
สํวนลดจากผ๎ูจํายเงิน อาจจะหมายถึง ส านกังานหลกัประกันสุขภาพแหํงชาติและส านักงานสาธารณสุข
จังหวัดท าการปรับลดตามสูตรเฉพาะของตน อาจจะหมายถึงอัตราการจํายจริงเมื่อปรับ Audited DRG 
RW with Global Budget แล๎วและอาจจะหมายถึงอัตราการจํายจริงเมื่อเรียกเก็บจากผ๎ูปุวยอุบัติเหตุ
ผ๎ูปุวยฉุกเฉินผ๎ูประสบอุบัติเหตุในงาน และผ๎ูประสบภัยตามพระราชบัญญัติผ๎ูประสบภัยจากรถ) 
 เมื่อวิเคราะห๑กลยุทธ๑ในภาพรวมระดับองค๑การแล๎ว ฝุายปฏิบัติการทางการเงินพึงค านึงถึง
ป๓จจัยตัวปรับลดข๎างต๎นแตํละกลไกการจํายเงินของแตํละกองทุนประกันสุขภาพ (ในกรณีท่ีเป็น 3 
repartee Payers) หรือพิจารณาพฤติกรรมการจํายเงินของประชาชน เชํน การขอสิทธิข๎ามเครือขําย
โดยขอบริการฟรี การขอรับบริการเพิ่มพิเศษ แพทย๑พิเศษ แตํเมื่อส้ินสุดการรักษาแล๎วมิได๎จํายเงินตาม
ความสามารถในการจํายเงิน (Ability to pay) ของประชากรในพื้นท่ี เชํน องค๑การบริการสุขภาพท่ีอยูํ
ในพื้นท่ีท่ีมีกิจการอุตสาหกรรมหรือหนํวยงานราชการมาก ประชากรจะมีศักยภาพในการจํายปานกลาง
ขึ้นไป การปรับลดจะมากหรือน๎อยข๎นกบวิสัยทัศน๑การจัดบริการท่ีสะดวก มีความเป็นสากลการใช๎
เ ค รื่ อ ง มื อ ก า ร โ อ น จํ า ย เ งิ น ผํ า น ร ะ บ บ อิ เ ล็ ก ท ร อ นิ ก ส๑ ห รื อ ส ถ า บั น ก า ร เ งิ น 
(https://www.stou.ac.th/Schools/Shs/upload) ส าหรับในพื้นท่ีหํางไกลกันดารความสามารถใน
การจํายเงินจะน๎อยการรับรู๎เรื่องสิทธ๑ตํางๆ ของประชาชนอาจจะไมํมาก ประชากรมีการเคล่ือนย๎ายสูง
การเรียกเก็บหรือการติดตามอยํางเต็มเม็ดเต็มหนํวยจะท าได๎ยาก 
 ความสลับซับซ๎อนในโครงสร๎างรายได๎ของโรงพยาบาลข๎างต๎น ท าให๎ผ๎ูบริหารกลยุทธ๑ด๎าน
การเงินในระบบบริหารแบบดุลยภาพจะต๎องเข๎าใจวําราคาคําบริการการเรียกเก็บคําใช๎จํายและต๎นทุนมี
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ความแตกตํางกันซึ่งสามารถแสดงความแตกตํางระหวําง “การคิดค่าใช้จ่ายด้วยราคาค่าบริการ” กับ 
“การเรียกเก็บค่าใช้จ่าย” และ “ต้นทุนของการบริการ” ด๎วยค านิยามตํอไปนี้ 
 1) การคิดคําใช๎จํายด๎วยราคาคําบริการ (Charge) คือ จ านวนเงินท่ีโรงพยาบาลคิดราคาไป
ตามท่ีให๎บริการ (Price service) รูปแบบรายรับของโรงพยาบาลในรูปแบบนี้มีแนวโน๎มจะลดน๎อยลง
เรื่อยๆ และจะมีผ๎ูจําย“ตามราคาปูาย” น๎อยลง 
 2) การเรียกเก็บคําใช๎จําย (Payment) คือ จ านวนเงินท่ีโรงพยาบาลคิดตามอัตราท่ีก าหนดรับ
เป็นเงินสด หรือบางทีก็มีหลายอัตราแล๎วแตํสิทธิคนไข๎เชํน อัตราคําผําตัดไส๎ต่ิงคนไข๎ข๎าราชการจะแพง
กวําคนไข๎ประกันสังคม แตํก็อยูํในกรอบท่ีก าหนดคําใช๎จํายนี้อาจจะสูงหรือต่ ากวํา “ต๎นทุน” ก็เป็นได๎ 
 3) ต๎นทุน (Cost) คือ มูลคําของทรัพยากรท่ีใช๎ไปจริงในการให๎บริการแตํละอยําง หรือหาก
ต๎องการตน๎ทุนตํอหนํวยก็ต๎องแยกแยะออกมาเป็นหนํวยบริการเชํน ต๎นทุนตํอหนํวยการให๎บริการผ๎ูปุวย
นอก ต๎นทุนตํอหนํวยการให๎บริการผ๎ูปุวยใน/คน/วัน ส าหรับต๎นทุนในรายงานการเงินคือต๎นทุนรวมใน
การด าเนินการท้ังหมด 
 การควบคุมรายจ่ายด้วยการจ้างเหมา  
 ในการควบคุมต๎นทุนหรือรายจํายท่ีควบคํูไปกับการควบคุมคุณภาพบริการสุขภาพนั้น การ
จ๎างเหมาภายนอก (Outsourcing) เป็นวิธีการทางการบริการแบบหนึ่ง เพราะท าให๎โรงพยาบาล
สามารถใช๎ทรัพยากรและความเช่ียวชาญจากภายนอกได๎ทันทีภายใต๎ต๎นทุนและปริมาณงานท่ีควบคุมได๎
อยํางไรก็ดีป๓จจัยส าคัญแหํงความส าเร็จคือการวางแผน และการตํอรอง ท้ังนี้โรงพยาบาลเล็กมี
ทรัพยากรน๎อย ต๎องการความเช่ียวชาญเฉพาะบางด๎าน เพื่อการตลาด หรือการรับรองคุณภาพ ก็
สามารถใช๎วิธีการจ๎างเหมาภายนอกนี้ได๎ การจ๎างเหมาภายนอกนั้น ควรพิจารณาจากข๎อมูลต๎น ทุนท่ีใช๎
เดิมวําหากจ๎างเหมาแล๎วจะชํวยลดต๎นทุนตํอหนํวยลงไดเ้ทําใด การเจรจาตํอรองอาจท าให๎เกิดผล
ดังตํอไปนี้ 
 1) การจ๎างเหมาภายนอกเกี่ยวกับ ซัก รีด ลดลง 2-3 เทําจากการท่ีมีพื้นท่ีท า ประโยชน๑อยําง
อื่นมากขึ้น 
 2) การท าโรงครัวลดต๎นทุนคําเช้ือเพลิงไฟฟูาและต๎นทุนคําแรงลง 
 3) ฝุายเภสัชกรรมท าให๎ผ๎ูต๎องมารับผิดชอบตรวจสอบเอกสารลดลง เภสัชกรมีเวลามากขึ้นใน
การควบคุมคุณภาพและงานวิจัยและสามารถตํอรองลดต๎นทุนคํายาและเวชภัณฑ๑ลง เพราะขนาดตลาด
ใหญํจะมี Bargaining Power สูงขึน้ 
 4) หนํวยจํายกลาง ซึ่งจะท าให๎ลดต๎นทุนกระบวนการจัดซื้อช้ันวางของเครื่องมือท าให๎
ปราศจากเช้ือในบางโรงพยาบาลอาจจะซื้อของ 1,000 รายการแตํละรายการจ านวนไมํมากวิธีการนี้ท า
ให๎ตํอรองลดราคาได๎ยากขณะเดียวกันก็ต๎องหาสถานท่ีจัดเก็บกระจายไปจ านวนมาก ต๎องใช๎ท้ังคน 
(คําแรง) และมีคําใช๎จํายในสิทรัพย๑หมุนเวียน (High volume of inventory and high expense) การ
จ๎างเหมาภายนอกของหนํวยบริการเฉพาะ 
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 ผ๎ูบริหารโรงพยาบาลจะต๎องน าข๎อมูลด๎านโอกาสและอุปสรรคในภาพรวม มาพิจารณารํวมกับ
ความเข๎มแข็งหรือจุดเดํนของปฏิบัติการภายในหนํวยบริการหรือเครือขํายบริการใช๎Space Matrix 
วิเคราะห๑กลยทุธ๑ระดับองค๑การอยูํในต าแหนํงเติบโตได๎หรือเป็นไปได๎เพียงระดับรักษาความมั่นคง หรือ
อยูใํนภาวะถดถอยต๎องเก็บเกี่ยวประโยชน๑จากทุนเดิมเทํานั้น 
 

สรุป 
 
 กลยุทธ๑ในการบริหารจึงต๎องค านึงถึง การจัดการความต่ืนตัว (Alertness Management) 
ด๎วยการก าหนดตารางการปฏิบัติงาน (Scheduling) ท่ีสอดคล๎อง เหมาะสม กับวิถีชีวิต และครอบครัว 
(Social environment and family life) หมายความ วําจะต๎องมีการก าหนดทางกลยุทธ๑เกี่ยวกับ ช่ัว 
โมงงานและชํวงระยะเวลาปฏิบัติงาน ท้ังนี้ความสัมพันธ๑ทางเพศการลากิจการอยูํเวรติดตํอกันความ
ผิดปกติในการนอนหลับล๎วนแตํเพิ่มต๎นทุนด๎านคําแรงท้ังส้ิน ลดต๎นทุนคําสวัสดิการด๎านสุขภาพ ณ ท่ี
ท างานแม๎วําสถานบริการสุขภาพจะมีพันธ๑กิจในการบริการสุขภาพ แตํก็ไมํได๎หมายความวําผ๎ูปฏิบัติงาน
ในหนํวยงานมีอัตราการเจ็บปุวย หรือใช๎ต๎นทุนคําสวัสดิการรักษาพยาบาลน๎อยกวําประชาชนท่ัวไป  
 การควบคุมต๎นทุนหรือรายจํายท่ีควบคํูไปกับการควบคุมคุณภาพบริการสุขภาพนั้น การจ๎าง
เหมาภายนอก (Outsourcing) เป็นวิธีการทางการบริการแบบหนึ่ง เพราะท าให๎โรงพยาบาลสามารถใช๎
ทรัพยากรและความเช่ียวชาญจากภายนอกได๎ทันทีภายใต๎ต๎นทุนและปริมาณงานท่ีควบคุมได๎อยํางไรก็ดี
ป๓จจัยส าคัญแหํงความส าเร็จคือการวางแผนและการตํอรอง ท้ังนี้โรงพยาบาลขนาดเล็กมีทรัพยากรน๎อย 
ต๎องการความเช่ียวชาญเฉพาะบางด๎าน เพื่อการตลาด หรือการรับรองคุณภาพ ก็สามารถใช๎วิธีการจ๎าง
เหมาภายนอกนี้ได๎ 
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