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ORIGINAL ARTICLEนานาสาระ

ปญหาโรงพยาบาลขาดทุนสาเหตุหลักที่ทำใหโรงพยาบาลขาดทุน

 1. ปญหาดานรายรับ

  อัตราการเบิกจายต่ำ ซึ่งทั้ง 3 กองทุน กำหนด

อัตราจายตอโรคท่ีคอนขางต่ำ ทำใหรายไดท่ีไดรับไม

ครอบคลุมตนทุนที่แทจริงในการรักษาผูปวยที่ซับซอน

ผูปวยฉุกเฉิน และผูปวยเรื้อรัง โดยที่รายไดไมไดเพิ่มขึ้น

ตามสัดสวนความรุนแรงของโรคและระยะเวลานอน

รกัษาในโรงพยาบาล ตลอดจนความลาชาในการเบกิจาย 

และการตรวจสอบเวชระเบียนจากกองทุนตางๆ รวมทั้ง

การหามรวมจายของผูปวยบัตรทอง

 2. ปญหาดานคาใชจาย

  ตนทุนยาและเวชภัณฑท่ีเพ่ิมขึน้ เทคโนโลยกีาร

แพทยใหมๆ มีราคาแพงขึ้น เชน ยามุงเปา ตนทุนวัสดุ

สิน้เปลอืงทางการแพทยทีส่งูขึน้ คาจางบคุลากรทางการ

แพทยเปนตนทุนที่สูง การขาดแคลนบุคลากรในบาง

แผนกทำใหตองมีการจางบุคลากรมาทำงานลวงเวลา

หรือตองจายคาตอบแทนที่สูงขึ้นเพ่ือดึงดูดคนทำงาน 

โดยเฉพาะในสาขาเฉพาะทาง

  คาเสื่อมราคาและบำรุงรักษา โรงพยาบาลตอง

ลงทุนมหาศาลในเครื่องมือแพทยที่มีราคาสูง และมีคา

ใชจายในการบำรุงรักษาและซอมแซมที่สูง

 3.  ปญหาดานประสิทธิภาพและการบริหาร

จัดการ 

  การใชทรพัยากรทีไ่มมปีระสทิธิภาพ เชน การใช

ยาหรือการตรวจทางหองปฏิบ ัติการที่เกินความจำเปน 

หรือการบริหารจัดการเตียงที่ไมมีประสิทธิภาพ

แนวทางแกไขปญหาการขาดทุน

การแกไขปญหานี้ตองอาศัยการปรับปรุงท้ังดาน

การเงิน การปฏิบัติงาน และนโยบาย

 1. การเพิ่มประสิทธิภาพในการหารายได 

  - โรงพยาบาลรฐัสามารถเก็บคาบรกิารสวนเกิน

ไดบางสวน ตองปรับโครงสรางราคาใหสะทอนตนทุน

ที่แทจริงมากขึ้น

  - สงเสริมบริการเฉพาะทางที่มีคาตอบแทนดี

กวา เชน ศนูยความเปนเลศิเฉพาะทาง ท่ีผูปวยตองชำระ

เงินเองใหมากขึ้น
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  - เรงรดัการสงเอกสารเบกิจายใหมปีระสทิธิภาพ

มากขึ้น

  - กองทนุตางๆ ตองปรบัคาชดเชยในการรกัษา

พยาบาลใหสอดคลองกับตนทุนที่แทจริง

 2.  การควบคุมและลดตนทุน

  - การจัดการเวชภัณฑและยา ใชระบบจัดซื้อ

รวม เพ่ือตอรองราคาใหไดดีขึน้ และลดการสัง่ยาหรอืการ

ตรวจที่นอกเหนือมาตรฐานการรักษา

  - ปรบัปรงุกระบวนการทำงาน โดยนำหลกัการ 

Lean มาใชเพ่ือลดความลาชา ลดความผิดพลาด และ

เพิ่มอัตราการใชเครื่องมือแพทยใหเกิดประโยชนสูงสุด

  - จัดสรรบุคลากรใหเหมาะสมกับภาระงาน

ลดการทำงานลวงเวลาท่ีไมจำเปน และลงทุนในการ

พัฒนาบุคลากรเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพสูงสุด

 3.  การบริหารจัดการทางการเงนิและการลงทุน 

  - การลงทุนในเทคโนโลยี เชน ระบบสารสนเทศ

โรงพยาบาลท่ีดีชวยใหการออกใบสั่งยา การเก็บขอมูล 

และการเบิกจายแมนยำและรวดเร็วขึ้น ซึ่งชวยลดความ

ผิดพลาดทางการเงิน

  - การสรางแหลงรายไดเสรมิ การพัฒนาบรกิาร

สุขภาพเชิงปองกัน เชน การตรวจสุขภาพ หรือบริการท่ี

ไมใชการรกัษาพยาบาลหลกัเพ่ือสรางรายไดทีเ่ปนเงนิสด
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