
บทท่ี  5 
 

สรุปผลการศึกษา อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 

 
การศึกษาครั้งนี้เปนการศึกษาการศึกษาเชิงสํารวจแบบภาคตัดขวาง (Cross – Sectional 

Study) รวมกับการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) โดยมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาการรับรู
ชุดสิทธิประโยชนโครงการหลักประกันสุขภาพแรงงานตางดาวของบุคลากรสาธารณสุขในอําเภอ
แมวาง จังหวัดเชียงใหม และแนวทางการปฏิบัติของบุคลากรสาธารณสุขในอําเภอแมวาง จังหวัด
เชียงใหมตอแรงงานตางดาวท่ีมาใชบริการในสถานบริการ กลุมตัวอยางท่ีศึกษา คือ บุคลากร         
สาธารณสุขซ่ึงเปนผูใหบริการดานการรักษาพยาบาลและควบคุม ปองกันโรคในสถานบริการ      
สาธารณสุขในอําเภอแมวาง จังหวัดเชียงใหม จํานวน 81 คน เคร่ืองมือท่ีใชในการศึกษา คือ 
แบบสอบถาม และแบบสัมภาษณแบบเจาะลึก (In - depth interview) โดยแบบสอบถามผูศึกษา
เปนผูสรางข้ึนมาเอง มี 2 สวน รวม 59 ขอ ซ่ึงไดรับการตรวจสอบความเท่ียงตรงของเนื้อหาจาก
อาจารยท่ีปรึกษา และผูทรงคุณวุฒิจํานวน 3 ทาน แลวนํามาปรับปรุงแกไขใหเหมาะสม  

การดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูล ผูศึกษาไดดําเนินการเก็บขอมูลดวยตนเอง จากน้ันไดนํา
แบบสอบถามมาวิเคราะหขอมูล โดยใชโปรแกรมสําเร็จรูปวิเคราะหขอมูลสถิติเชิงพรรณา ไดแก 
ความถ่ี รอยละ สวนแบบสัมภาษณแบบเจาะลึกนั้นผูศึกษาไดใชขอมูลเบ้ืองตนจากแบบสอบถาม 
นํามาคัดเลือก กรณีศึกษาจํานวน 9 คน บันทึกขอมูลดวยแบบบันทึกขอมูลสนาม (Field note) เทป
บันทึกเสียง ทําการตรวจสอบขอมูลโดยใชขอมูลหลายแหลง เพื่อพิสูจนวาขอมูลท่ีไดมาถูกตอง
หรือไม และวิเคราะหขอมูลในแตละวันระหวางการรวบรวมขอมูลเชิงคุณภาพ 

 
สรุปผลการศึกษา 
 

1. ขอมูลท่ัวไป 
จากการสงแบบสอบถามใหกับกลุมตัวอยางจํานวน 81 คน และไดมีการตอบแบบสอบถาม

กลับมาจํานวน 72 คน คิดเปน รอยละ 88.9 ของกลุมตัวอยางท้ังหมด พบวาสวนใหญเปนเพศหญิง 
รอยละ 79.2 อายุระหวาง 36 – 45 ป รอยละ 43.1 โดยมีอายุเฉล่ีย 38.31 ป อายุตํ่าสุด 22 ป อายุสูงสุด 
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56 ปประวั ติการศึกษากลุมตัวอยางมีการจบการศึกษาในระดับตํ่ากวาปริญญา  โดยจบ
ประกาศนียบัตรทางดานสาธารณสุขศาสตร มากท่ีสุด รอยละ 45.8 ประวัติการจบปริญญาตรีหรือ
เทียบเทา ท้ังท่ีเรียนตอเนื่องและจบปริญญาตรีโดยตรง โดยจบสาขาพยาบาลศาสตร รอยละ 50.9 
และมีกลุมตัวอยางท่ีจบปริญญาโทหรือเทียบเทา จบสาขาสาธารณสุขศาสตร รอยละ 50 ของผูท่ีจบ
ปริญญาโทหรือเทียบทา และกลุมตัวอยางมีการจบการศึกษาสูงสุดในระดับปริญญาตรีรอยละ 70.8 
รองลงมาจบระดับตํ่ากวาปริญญาตรีรอยละ 20.8 สวนผูท่ีจบการศึกษาในระดับปริญญาโทมีเพียง
รอยละ 8.4 กลุมตัวอยามีสถานภาพคู รอยละ 79.2 และปฏิบัติงานในตําแหนงพยาบาลวิชาชีพ รอย
ละ 40.3 ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลแมวาง ฝายการพยาบาล รอยละ 26.4 และทํางานมาแลวประมาณ 
11 – 20 ป รอยละ 50 โดยปฏิบัติงานสูงสุด 29 ป และนอยท่ีสุด 1 ป ระยะเวลาท่ีปฏิบัติงานใน
หนวยงานปจจุบัน ประมาณ 1 – 10 ป รอยละ 76.4 กลุมตัวอยางสวนใหญรับผิดชอบงานสนับสนุน
การรักษาพยาบาล รอยละ 62.5 

ประสบการณและการจางแรงงานตางดาวของกลุมตัวอยาง รอยละ 84.7ไมเคยจางแรงงาน
ตางดาว สวนกลุมตัวอยางท่ีเคยจางแรงงานตางดาวสวนใหญจางเพ่ือทํางานกรรมกรที่ในภาค
เกษตรกรรม รอยละ 72.7 ของผูท่ีเคยจางแรงงานตางดาว ในการใหบริการดานสุขภาพแรงงานตาง
ดาว กลุมตัวอยางใหบริการเปนบางคร้ัง รอยละ 36.1 ในรอบหกเดือนท่ีผานมารอยละ 62.5ได
ใหบริการแรงงานตางดาวประมาณ 1 – 50 คน กลุมตัวอยาง รอยละ 41.7 คิดวาตนเองมีโอกาสเส่ียง
ท่ีจะติดโรคท่ีแรงงานตางดาวเปนอยูในระดับปานกลาง แรงงานตางดาวท่ีมาใชบริการในสถาน
บริการกลุมตัวอยางรอยละ 80.6 ทราบวามีการข้ึนทะเบียนแรงงานตางดาว และทราบถึงความ
แตกตางของชุดสิทธิประโยชนของแรงงานตางดาวท่ีข้ึนทะเบียนและไมข้ึนทะเบียน รอยละ 90.3 
โดยการเรียกเก็บคาบริการของแรงงานตางดาวท่ีข้ึนทะเบียนกลุมตัวอยางสวนใหญจะเรียกเก็บคร้ัง
ละ 30 บาท รอยละ 80.6 สวนของแรงงานตางดาวท่ีไมข้ึนทะเบียนเรียกเก็บตามอัตราคาบริการ
ตามท่ีหนวยงานกําหนด รอยละ 91.7  
 

2. การรับรูของกลุมตัวอยางตอชุดสิทธิประโยชนโครงการหลักประกันสุขภาพแรงงาน   
ตางดาว 

การรับรูของกลุมตัวอยางตอชุดสิทธิประโยชนของแรงงานตางดาวท่ีขึ้นทะเบียนซ่ึง
แบงเปน 5 กลุมตาง ๆ คือ 

1.) การตรวจรักษาและฟนฟูสภาพท่ัวไป กลุมตัวอยางสวนใหญมีการรับรูท่ีถูกตองรอยละ 
80.2 โดยกิจกรรมที่มีผูตอบถูกตอง มากท่ีสุดคือ การตรวจวินิจฉัยโรคในสถานบริการ รอยละ 97.2  
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และ กิจกรรมท่ีกลุมตัวอยางสวนใหญมีการรับรูท่ีถูกตองนอยท่ีสุดคือ การใชยานอกบัญชียาหลัก
แหงชาติ รอยละ 51.4 

2.) การรักษาพยาบาลที่มีคาใชจายสูง กลุมตัวอยางสวนใหญมีการรับรูท่ีถูกตอง รอยละ 
53.8 โดยกิจกรรมท่ีกลุมตัวอยางสวนใหญมีการรับรูท่ีถูกตองมากท่ีสุด คือ การศัลยกรรมความงาม 
รอยละ 81.9 และกิจกรรมที่กลุมตัวอยางสวนใหญมีการรับรูท่ีถูกตองนอยท่ีสุด คือ บริการโรคทาง
จิตประสาท รอยละ 6.9 

3.) กรณีเกิดอุบัติเหตุฉุกเฉิน กลุมตัวอยางสวนใหญมีการรับรูท่ีถูกตอง รอยละ 79.2  
4.) การสงตอผูปวยเพื่อการรักษาระหวางสถานพยาบาล กลุมตัวอยางสวนใหญมีการรับรูท่ี

ถูกตองรอยละ 64.5 โดยกิจกรรมท่ีกลุมตัวอยางตอบวาสามารถใชสิทธิไดมากท่ีสุด คือ การสงตอ
ผูปวยไปรักษายังโรงพยาบาลนครพิงค เม่ือมีความจําเปนในกลุมตัวอยางจากโรงพยาบาล รอยละ 
91.8 

5.) บริการสงเสริมปองกันและควบคุมโรคท่ีไดรับการคุมครอง กลุมตัวอยางสวนใหญมี
การรับรูท่ีถูกตองรอยละ 77.8 โดยกิจกรรมท่ีกลุมตัวอยางสวนใหญมีการรับรูท่ีถูกตองมากท่ีสุด คือ 
การใหความรูดานสุขภาพในระดับบุคคลและครอบครัว รอยละ 93.1 และกิจกรรมที่กลุมตัวอยาง
สวนใหญมีการรับรูท่ีถูกตองนอยท่ีสุด คือ การเคลือบหลุมรองฟน (Sealant) รอยละ 45.8 

 
การรับรู ชุดสิทธิประโยชนของแรงงานตางดาวท่ีไมขึ้นทะเบียน  แบงเปน  5 กลุม

เชนเดียวกับแรงงานตางดาวท่ีข้ึนทะเบียน ดังนี้ 
1.) การตรวจรักษาและฟนฟูสภาพท่ัวไป พบวากลุมตัวอยางสวนใหญมีการรับรูท่ีถูกตอง  

รอยละ 62.5 โดยกิจกรรมท่ีกลุมตัวอยางสวนใหญมีการรับรูท่ีถูกตองมากที่สุด คือ การใชยานอก
บัญชียาหลักแหงชาติ รอยละ76.4 และกลุมตัวอยางสวนใหญมีการรับรูท่ีถูกตองนอยท่ีสุด คือ การ
ตรวจวินิจฉัยโรคในสถานบริการ รอยละ 51.4  

2.) การรักษาพยาบาลท่ีมีคาใชจายสูง กลุมตัวอยางสวนใหญมีการรับรูท่ีถูกตองรอยละ 74.9 
กิจกรรมที่มีการรับรูท่ีถูกตองมากท่ีสุด คือ การเปล่ียนอวัยวะ (Organ Transplant) รอยละ 87.5
และกิจกรรมท่ีมีการรับรูท่ีถูกตองนอยท่ีสุด คือ บริการโรคทางจิตประสาท รอยละ 58.3  

3.) กรณีเกิดอุบัติเหตุฉุกเฉิน กลุมตัวอยางสวนใหญมีการรับรูท่ีถูกตอง รอยละ 52.8 
4.) การสงตอผูปวยเพื่อการรักษาระหวางสถานพยาบาลกลุมตัวอยางสวนใหญมีการรับรูท่ี

ถูกตองรอยละ 59.7 โดยกิจกรรมท่ีมีการรับรูท่ีถูกตองมากท่ีสุด คือ สถานบริการสามารถสงผูปวย
ไปรักษายังโรงพยาบาลชุมชนท่ีมีศักยภาพสูงกวาในจังหวัดเชียงใหมไดทุกแหง เม่ือมีความจําเปน
หรือเปนผูปวยหนักรอยละ 59.7 
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5.) บริการสงเสริมปองกันและควบคุมโรคท่ีไดรับการคุมครอง กลุมตัวอยางสวนใหญมี
การรับรูท่ีถูกตองรอยละ 55.9 โดยกิจกรรมที่กลุมตัวอยางมีการรับรูท่ีถูกตองมากท่ีสุด คือ ขอ
คําแนะนําการดูแลสุขภาพชองปากรอยละ 70.8 และ กิจกรรมท่ีกลุมตัวอยางมีการรับรูท่ีถูกตองนอย
ท่ีสุด คือ การขอรับคําปรึกษาดานสุขภาพ (Counseling) รอยละ 37.5 
 

3. การปฏิบัตขิองกลุมตัวอยางตอชดุสิทธิประโยชนโครงการหลักประกันสุขภาพแรงงาน
ตางดาว 

 
3.1 การปฏิบัติของกลุมตัวอยางในการปองกันตนเอง 
1. การปฏิบัติในการปองกันความเส่ียงจากโรคติดตอท่ีตางดาวเปน พบวากลุมตัวอยางสวน

ใหญเห็นวาตนเองมีความเส่ียงในการติดเช้ือจากแรงงานตางดาว โดยเฉพาะแรงงานตางดาวท่ีไมข้ึน
ทะเบียน จึงมีการปฏิบัติในการปองกันตนเองดวยวิธีการใส Mask, สวมถุงมือ เปนตน 

และมีกลุมตัวอยางบางกลุมท่ีเห็นวาไมมีโอกาสเส่ียง จากการใหบริการแกแรงงานตางดาว 
เนื่องจากเห็นวาไดใหบริการตามหลักการควบคุมปองกันการติดเช้ือ แตก็ยังกังวลเกี่ยวกับการติด
โรคติดตอท่ีควบคุมไดแลวในประเทศไทย เชนโรคเทาชาง เปนตน 

2. การตรวจสอบการข้ึนทะเบียนของแรงงานตางดาวท่ีมารับบริการ พบวากลุมตัวอยางใน
สถานีอนามัยจะมีการตรวจสอบโดยวิธีการเรียกดูบัตรประจําตัวแรงงานตางดาววาไดมีการข้ึน
ทะเบียนท่ีไหน และในสวนของโรงพยาบาลจะมีการตรวจสอบโดยเช็คจากระบบขอมูลของ
โรงพยาบาล โดยจะดูวาแรงงานตางดาวไดข้ึนทะเบียน วันหมดอายุ เปนตน  

3. การเรียกเก็บคาบริการในผูปวยแรงงานตางดาวและครอบครัว พบวา กลุมตัวอยางเรียก
เก็บคาบริการในผูปวยแรงงานตางดาวท่ีข้ึนทะเบียน คร้ังละ 30 บาท แตในสวนของการเรียกเก็บ
คาบริการในแรงงานตางดาวท่ีไมข้ึนทะเบียน จากการสัมภาษณแบบเจาะลึก พบวากลุมตัวอยาง
สวนใหญเรียกเก็บคาบริการโดยเรียกเก็บคาบริการตามจริงท่ีไดใหบริการไปหรือตามอัตราท่ีสถาน
บริการกําหนด แตในบางคร้ังการเรียกเก็บเงินจากแรงงานตางดาวท่ีไมไดข้ึนทะเบียนก็ไมสามารถ
เรียกเก็บไดตามจํานวนท่ีเรียกเก็บก็จะอะลุมอลวยหรือเรียกเก็บเทาท่ีแรงงานตางดาวกลุมนี้จะ
สามารถจายใหกับสถานบริการได  
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3.2 การปฏิบัติของกลุมตัวอยางตอชุดสิทธิประโยชนโครงการหลักประกันสุขภาพแรงงาน
ตางดาว 

1. การตรวจรักษาและฟนฟูสภาพท่ัวไป พบวา การรักษาพยาบาลในสถานบริการนั้น กลุม
ตัวอยางกลุมตัวอยางสวนใหญเห็นวามีความจําเปนท่ีจะตองใหการรักษาพยาบาลในผูปวยแรงงาน
ตางดาว กลุมตัวอยางมองวาเปนการชวยเหลือเพื่อนมนุษย เปนไปตามหลักมนุษยธรรม อีกท้ังจะ
สามารถชวยปองกันโรคบางอยาง ท่ีอาจจะมาจากแรงงานตางดาว ไมใหเผยแพรมายังประชาชนใน
พื้นท่ีได ซ่ึงในสวนของแรงงานตางดาวท่ีข้ึนทะเบียนนั้นกลุมตัวอยางสวนใหญมีการปฏิบัติท่ี
ถูกตอง แตในสวนของแรงงานตางดาวท่ีไมข้ึนทะเบียนนั้นหากยึดตามหลักเกณฑแลวไมสามารถ
ใหบริการได หรือหากใหบริการก็สามารถเรียกเก็บคาบริการไดตามท่ีสถานบริการกําหนดได 

สวนของการใชยานอกบัญชียาหลักแหงชาติในการรักษาพยาบาล พบวากลุมตัวอยางสวน
ใหญจะใชยาในบัญชียาหลักแหงชาติกอน หากไมมีความจําเปนจะไมใชยานอกบัญชียาหลัก
แหงชาติ อีกท้ังยานอกบัญชียาหลักแหงชาติไมมีใชในสถานีอนามัย จึงไมมีการจายยานอกบัญชียา
หลักแหงชาติ 

2. การรักษาพยาบาลท่ีมีคาใชจายสูง พบวา กลุมตัวอยางสวนใหญมีการปฏิบัติท่ีถูกตองมี
การใหบริการตามศักยภาพของสถานบริการ หากมีความจําเปนท่ีจะตองสงตอไปรักษาท่ีอ่ืนไดก็จะ
สงตอไปรักษายังสถานบริการที่มีศักยภาพเหนือกวา เชนผูปวยโรคไตจะสงตอเพื่อไปลางไตจะให
ไดไมเกิน 60 วัน หากเกิน 60 วันแรงงานตางดาวจะตองเปนผูรับผิดชอบคาใชจายเอง 

3. กรณีเกิดอุบัติเหตุฉุกเฉิน พบวา กลุมตัวอยางสวนใหญมีการปฏิบัติท่ีถูกตองมีการ
ใหบริการ ผูไดรับอุบัติเหตุท่ีมารับบริการจะใหบริการเหมือนคนท่ัวไป โดยจะรักษาตามอาการแต
หากรายใดท่ีมีอาการสาหัสก็จะสงตอไปรักษาท่ีสถานบริการที่เหนือกวา แตในการเรียกเก็บเงิน
คาบริการก็จะเรียกเก็บคร้ังละ 30 บาทเหมือนคนไขท่ัวไป และหากไมมีจายก็จะอะลุมอลวยไป ซ่ึง
กลุมตัวอยางมีการปฏิบัติท่ีถูกตองตามหลักเกณฑ เพราะเม่ือเกิดอุบัติเหตุไมวาสถานท่ีใดสามารถ
เขารับบริการไดทุกสถานบริการในเขตจังหวัดเชียงใหม 

4. การสงตอผูปวยเพ่ือการรักษาระหวางสถานพยาบาล พบวากลุมตัวอยางมีการปฏิบัติท่ี
ถูกตอง จะมีการสงตอ เม่ือไมสามารถใหบริการหรือเกินขีดความสามารถของตนเอง ก็จะสงตอเพื่อ
ไปรับการรักษาหรือการดูแลท่ีดีกวา แตในสวนของกลุมตัวอยางท่ีปฏิบัติงานในสถานีอนามัยนั้นจะ
สงตอไปยังโรงพยาบาลชุมชนในอําเภอกอน และเม่ือโรงพยาบาลชุมชนในอําเภอไมสามารถใหการ
ดูแลรักษาหรือเกินขีดความสามารถจึงสงตอไปยัง โรงพยาบาลนครพิงคหรือโรงพยาบาลท่ีมี
ศักยภาพเหนือกวา 
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5. การสงเสริมปองกันและควบคุมโรคท่ีไดรับการคุมครอง พบวาในการสงเสริมปองกัน
และควบคุมโรค กลุมตัวอยางมีความเห็นวาควรใหบริการแกแรงงานตางดาว เพราะเห็นวาเปนการ
ปองกันไมใหเกิดโรคระบาดในพื้นท่ี จะมีการปฏิบัติเหมือนคนไทย โดยเฉพาะการใหบริการฉีด
วัคซีนปองกันโรคในเด็ก แตในการมารับบริการกลุมตัวอยางบางคนจะมีการเรียกเก็บคาบริการโดย
จะอธิบายใหกับกลุมแรงงานตางดาวท่ีมารับบริการทราบกอน 
 
อภิปรายผลการศึกษา 

จากผลการศึกษาในเร่ืองการรับรูและการปฏิบัติของบุคลากรสาธารณสุขในอําเภอแมวาง 
จังหวัดเชียงใหมตอชุดสิทธิประโยชนโครงการหลักประกันสุขภาพแรงงานตางดาว ซ่ึงผูศึกษาได
ทําการศึกษาในประเด็นของการรับรูและการปฏิบัติของบุคลากรสาธารณสุขตอชุดสิทธิประโยชน
โครงการหลักประกันสุขภาพแรงงานตางดาว สามารถอภิปรายผลการศึกษาไดดังตอไปนี้ 
 
การรับรูของบุคลากรสาธารณสุขตอชดุสิทธิประโยชนโครงการหลักประกันสุขภาพแรงงานตางดาว 

1. การตรวจรักษาพยาบาลและฟนฟูสภาพท่ัวไป กลุมตัวอยางสวนใหญมีการรับรูท่ีถูกตอง
ท้ังในสวนของแรงงานตางดาวท่ีข้ึนทะเบียนและไมข้ึนทะเบียนบัตรประกันสุขภาพ โดยกลุม
ตัวอยางมีการรับรูเกี่ยวกับสิทธิประโยชนของแรงงานตางดาวท่ีข้ึนทะเบียนท่ีถูกตองมากที่สุด คือ 
การตรวจวินิจฉัยโรคในสถานบริการ รองลงมา คือ การรักษาพยาบาลในสถานบริการสาธารณสุข 
และการคลอดบุตร เพราะในดานการตรวจรักษาและฟนฟูสภาพนี้ กลุมตัวอยางสวนใหญมีการ
ใหบริการเปนประจําไมวาจะเปนในแรงงานตางดาวหรือคนไทย อีกท้ังยังเปนสิทธิประโยชนของ
โครงการหลักประกันสุขภาพดีถวนหนาของคนไทย ซ่ึงมีการเผยแพรประชาสัมพันธสิทธิ
ประโยชนท่ีผูข้ึนทะเบียนในระบบหลักประกันสุขภาพดีถวนหนาจะไดรับอยางกวางขวาง ท้ังในส่ือ
ประชาสัมพันธของรัฐและเอกชน จึงทําใหกลุมตัวอยางคิดวาหากแรงงานตางดาวข้ึนทะเบียนก็จะ
ไดรับสิทธิประโยชนเชนเดียวกัน สงผลใหกลุมตัวอยางมีการรับรูท่ีถูกตอง ซ่ึงจากการศึกษาพบอีก
วากลุมกลุมตัวอยางท่ีตอบไดถูกตองมากท่ีสุด คือ กลุมผูปฏิบัติงานสนับสนุนการรักษาพยาบาล 
รองลงมาเปนกลุมผูปฏิบัติงานบริการชุมชน  อาจเนื่องเพราะวากลุมผูปฏิบัติงานดานการ
รักษาพยาบาลเปนผูใหการรักษาพยาบาลและดูแล ผูปวยท้ังในสถานบริการและนอกสถานบริการ 
อีกท้ังในการรักษาพยาบาลยังเปนสิทธิตามโครงการหลักประกันสุขภาพดีถวนหนาของคนไทยจึง
ทําใหกลุมตัวอยางสวนใหญมีความเห็นวาจะตองเปนเชนเดียวกับโครงการหลักประกันสุขภาพดี
ถวนหนาของคนไทย จึงทําใหกลุมตัวอยางมีการปฏิบัติเชนเดียวกับคนไทยไมมีการแบงแยกเช้ือ
ชาติ 
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แตในขณะเดียวกันพบวาในสวนของแรงงานตางดาวท่ีไมข้ึนทะเบียนกลุมตัวอยางมีการ
รับรูท่ีถูกตองมากท่ีสุดคือ การใชยานอกบัญชียาหลักแหงชาติ ซ่ึงกลุมตัวอยางท่ีมีการรับรูถูกตอง
มากท่ีสุด คือ กลุมผูปฏิบัติงานสนับสนุนการรักษาพยาบาล รองลงมาเปนกลุมผูปฏิบัติงานบริการ
ชุมชน และผูท่ีมีการรับรูมากท่ีสุดสวนใหญจะเปนผูท่ีปฏิบัติงานมาแลวในชวง 21 –30 ป รองลงมา
เปนชวงอายุ 11 – 20 ป อาจเนื่องเพราะในการส่ังยานอกบัญชียาหลักแหงชาติหากไมมีความจําเปน
หรือขอบงช้ีก็จะไมมีการใชยานอกบัญชียาหลักแหงชาติ ประกอบกับในสถานีอนามัยนั้นไมมียา
นอกบัญชียาหลักจะมีก็แต ยาในบัญชียาหลักแหงชาติ และยาตามท่ีบัญชียาของโรงพยาบาล อีกท้ัง
ในการใหยานอกบัญชียาหลักแหงชาตินั้น ถึงแมจะคนไทยท่ีมีสิทธิประกันสุขภาพถวนหนา หากไม
มีขอบงช้ีท่ีควรจะตองใชหรือมีความจําเปน กลุมตัวอยางก็จะไมมีการใชยานอกบัญชียาหลัก
แหงชาติ อีกท้ังยังเกี่ยวของกับงบประมาณเน่ืองจากราคายานอกบัญชียาหลักแหงชาติจะมีราคา
คอนขางสูง จึงทําใหกลุมตัวอยางจะเลือกจายเปนลําดับสุดทาย 

 
2. การรักษาพยาบาลที่มีคาใชจายสูง กลุมตัวอยางสวนใหญมีการรับรูท่ีถูกตองท้ังในสวน

ของแรงงานตางดาวท่ีข้ึนทะเบียนและไมข้ึนทะเบียนบัตรประกันสุขภาพแรงงานตางดาว โดยกลุม
ตัวอยางมีการรับรูท่ีถูกตองมากท่ีสุด คือ การเปล่ียนอวัยวะ (Organ Transplant) ท้ังในแรงงานตาง
ดาวท่ีข้ึนทะเบียนและไมข้ึนทะเบียนบัตรประกันสุขภาพแรงงานตางดาว โดยกลุมผูปฏิบัติงาน
สนับสนุนการรักษาพยาบาล เปนกลุมท่ีมีการรับรูถูกตองมากท่ีสุด รองลงมา เปนกลุมสนับสนุน
การบริหาร เพราะวาในสวนของการรักษาพยาบาลท่ีมีคาใชจายสูงนี้ ในโรงพยาบาลชุมชนและ
สถานีอนามัยไมมีการใหบริการ เนื่องจากเกินขอบเขตความสามารถของโรงพยาบาลชุมชน อีกท้ัง
สวนใหญเปนโรคท่ีจะตองสงตอ จึงทําใหกลุมตัวอยางมีการรับรูท่ีถูกตอง แตมีสิทธิประโยชนของ
แรงงานตางดาวท่ีข้ึนทะเบียนและไมข้ึนทะเบียนบัตรประกันสุขภาพท่ีกลุมตัวอยางสวนใหญมีการ
รับรูท่ีถูกตองนอยท่ีสุด คือ บริการโรคทางจิตประสาท ซ่ึงในกิจกรรมนี้กลุมตัวอยางมีความเห็นวา
นาจะเหมือนกับสิทธิประโยชนของโครงการหลักประกันสุขภาพดีถวนหนาของคนไทย ประกอบ
กับในพื้นท่ีของอําเภอแมวางมีจํานวนผูปวยท่ีฆาตัวตายสําเร็จและพยายามฆาตัวตายในอัตราท่ีสูง 
อีกท้ังยังติดอันดับ 1 ใน 5 ของอําเภอท่ีมีการฆาตัวตายสําเร็จในจังหวัดเชียงใหม โดยในป 2548 – 
2550  มีจํานวนผูฆาตัวตายสําเร็จจํานวน 9, 10, 11 รายตามลําดับ คิดเปนอัตราการฆาตัวตายสําเร็จ
ตอแสนประชากรพบวา 27, 30, 33 ตามลําดับ และผูพยายามฆาตัวตายจํานวน 16, 17, 16 คิดเปน
อัตราตอแสนประชากร 48, 51, 48 ตามลําดับ (สํานักงานสาธารณสุขอําเภอแมวาง; สรุปผลการ
ปฏิบัติงานสาธารณสุขอําเภอแมวางป 2550) จึงทําใหกลุมตัวอยางสวนใหญใหความสําคัญและคิด
วาจําเปนอยางยิ่งท่ีจะตองดูแลกลุมผูปวยโรคจิตประสาทกลุมนี้ และในกลุมผูปวยจิตประสาทนี้ยัง
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สงผลกระทบตอครอบครัว ชุมชน สังคม ในวงกวาง ตลอดจนขาดการประชาสัมพันธใหกับผู
ปฏิบัติจึงทําใหผูปฏิบัติคิดวาเหมือนกับโครงการหลักประกันสุขภาพดีถวนหนาของคนไทยสงผล
ใหเกิดการรับรูท่ีถูกตองนอยท่ีสุด 

 
3. กรณีเกิดอุบัติเหตุฉุกเฉิน กลุมตัวอยางสวนใหญมีการรับรูท่ีถูกตองท้ังในสวนของแรงาน

ตางดาวท่ีข้ึนทะเบียนและไมข้ึนทะเบียนบัตรประกันสุขภาพแรงงานตางดาว โดยกลุมตัวอยางมีการ
รับรูกรณีเกิดอุบัติเหตุฉุกเฉินสามารถใชบริการในสถานบริการของรัฐไดทุกแหง ในจังหวัด
เชียงใหม ซ่ึงกลุมท่ีมีการรับรูท่ีถูกตองมากท่ีสุดคือ กลุมผูปฏิบัติงานสนับสนุนการรักษาพยาบาล
โดยเฉพาะผูท่ีปฏิบัติงานในสถานีอนามัย เพราะโดยปกติเม่ือเกิดอุบัติเหตุฉุกเฉิน จะมีการนําผูปวยท่ี
ไดรับบาดเจ็บสงสถานบริการท่ีใกลท่ีสุดเพื่อใหไดรับการชวยเหลือเบ้ืองตนกอนท่ีจะสงตอไปรับ
การรักษาพยาบาลท่ีเหมาะสมตอไป อีกท้ังเปนสิทธิประโยชนเชนเดียวกับโครงการหลักประกัน
สุขภาพดีถวนหนาของคนไทย จึงทําใหกลุมตัวอยางมีการรับรูในเร่ืองนี้มากท่ีสุด ประกอบกับกลุม
ตัวอยางเปนผูใหบริการทางการแพทย การสาธารณสุข จึงทําใหมองความปลอดภัยของผูปวยและ
หลักมนุษยธรรมเปนสําคัญ  
 

4. การสงตอผูปวยเพื่อการรักษาระหวางสถานบริการ กลุมตัวอยางสวนใหญมีการรับรูท่ี
ถูกตองท้ังในสวนของแรงงานตางดาวท่ีข้ึนทะเบียนและแรงงานตางดาวท่ีไมข้ึนทะเบียนบัตร
ประกันสุขภาพแรงงานตางดาว  แตในสวนของแรงงานตางดาวท่ีข้ึนทะเบียนนั้นจะมีความแตกตาง
ระหวางสถานีอนามัยและโรงพยาบาล โดยสถานีอนามัยจะตองสงตอตามระบบการสงตอผูปวย คือ 
สถานีอนามัยจะสงตอไปยังโรงพยาบาลตนสังกัดหรือโรงพยาบาลชุมชนในอําเภอของตนเอง ไม
สามารถสงตอไปยังโรงพยาบาลอ่ืนได จากการศึกษาพบวากลุมตัวอยางท่ีปฏิบัติงานในสถานี
อนามัยสวนใหญมีการรับรูท่ีไมถูกตอง อาจจะเปนเพราะการประชาสัมพันธหรือการใหขอมูลใน
เร่ืองของสิทธิประโยชนโครงการหลักประกันสุขภาพแรงงานตางดาวมีนอย และไมท่ัวถึง จึงทําให
กลุมตัวอยางท่ีปฏิบัติงานในสถานีอนามัยมีการรับรูท่ีไมถูกตอง ในสวนของโรงพยาบาลนั้น
สามารถสงตอไปยังสถานบริการที่มีศักยภาพเหนือกวาตนไดทุกแหง กลุมตัวอยางท่ีปฏิบัติงานใน
โรงพยาบาลมีการรับรูท่ีถูกตอง อาจเปนเพราะในการสงตอผูปวยท่ัวไปก็จะสงไปยังโรงพยาบาล
นครพิงคหรือ  โรงพยาบาลท่ีมีศักยภาพเหนือกวา  และสอดคลองกับหลักเกณฑโครงการ
หลักประกันสุขภาพแรงงานตางดาวของจังหวัดเชียงใหมท่ีไดใหสิทธิการสงตอผูปวยของ
โรงพยาบาลชุมชนในจังหวัดเชียงใหม เม่ือมีการเจ็บปวยหนักหรืออุบัติเหตุฉุกเฉินสามารถสงตอไป
โรงพยาบาลของรัฐท่ีมีศักยภาพสูงกวาภายในจังหวัดเชียงใหมได เชนเดียวกับโครงการหลักประกัน
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สุขภาพถวนหนาของคนไทยเม่ือโรงพยาบาลชุมชนจะสงตอจะตองสงตอไปยังโรงพยาบาลนคร
พิงคหรือโรงพยาบาลท่ีมีศักยภาพเหนือกวาเชนเดียวกัน (สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดเชียงใหม ; 
คูมือการดําเนินงานสรางหลักประกันสุขภาพถวนหนาจังหวัดเชียงใหม ปงบประมาณ 2550, 2550) 
 

5. การบริการดานการสงเสริมปองกันและควบคุมโรคท่ีไดรับการคุมครอง กลุมตัวอยาง
สวนใหญมีการรับรูท่ีถูกตองท้ังในสวนของแรงงานตางดาวท่ีข้ึนทะเบียนและไมข้ึนทะเบียนบัตร
ประกันสุขภาพแรงงานตางดาว ซ่ึงในสวนของแรงงานตางดาวท่ีข้ึนทะเบียนนั้นกลุมตัวอยางสวน
ใหญมีการรับรูท่ีถูกตองในดานการใหความรูดานสุขภาพในระดับบุคคลและครอบครัว บริการ
ควบคุมปองกันโรคติดตอตาง ๆ การฝากครรภ โดยกลุมตัวอยางท่ีตอบถูกมากท่ีสุดเปนกลุมตัวอยาง
ท่ีปฏิบัติงานในสถานีอนามัยและฝายเวชปฏิบัติครอบครัวในโรงพยาบาลเนื่องจาก กลุมตัวอยาง
กลุมนี้เปนผูใหบริการดานสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรคติดตอและโรคไมติดตอท้ังในแรงงานตาง
ดาวและคนไทยท่ัวไป จึงทําใหมีการรับรูท่ีถูกตอง ประกอบกับกลุมตัวอยางเห็นวาหากแรงงานตาง
ดาวท่ีข้ึนทะเบียนก็จะมีสิทธิเหมือนกับคนไทยที่ข้ึนทะเบียนตามโครงการหลักประกันสุขภาพดี
ถวนหนา ทําใหมีการการรับรูท่ีถูกตองมากท่ีสุด สวนกลุมตัวอยางท่ีตอบถูกตองนอยนั้นอาจเปน
เพราะเขาไมไดรับผิดชอบในการใหบริการสงเสริมสุขภาพปองกันและควบคุมโรค จึงทําใหเกิดการ
รับรูท่ีถูกตองนอย แตในสวนของแรงงานตางดาวท่ีไมข้ึนทะเบียนนั้นกลับพบวากลุมตัวอยางสวน
ใหญมีการรับรูท่ีถูกตองในเร่ืองของการสงเสริมสุขภาพชองปาก เนื่องมาจากกลุมตัวอยางไมได
ใหบริการดานทันตกรรม จึงทําใหมีการรับรูท่ีถูกตองมาก กลาวคือแรงงานตางดาวท่ีไมเขาสูระบบ
หลักประกันสุขภาพจะไมสามารถเขารับบริการในชุดสิทธิประโยชนเหลานี้ได (กระทรวง
สาธารณสุข ; มาตรการและแนวทางการดําเนินงานตรวจสุขภาพแรงงานตางดาว, 2550) 

 อีกท้ังในสถานีอนามัยยังไมมีการใหบริการสงเสริมสุขภาพชองปาก และในการใหบริการ
ก็จะตองเปนบุคลากรทางดานทันตสาธารณสุขโดยเฉพาะ สวนการรับรูท่ีถูกตองนอยท่ีสุดใน
แรงงานตางดาวท่ีข้ึนทะเบียน คือการเคลือบหลุมรองฟน เนื่องจากในการใหบริการจะตองเปน
บุคลากรดานทันตสาธารณสุขเทานั้น อีกท้ังยังไมมีการใหบริการในสถานีอนามัย ประกอบกับ
ข้ันตอนในการใหบริการคอนขางยุงยากจึงทําใหกลุมตัวอยางเห็นวาไมควรใหบริการสงผลใหมีการ
รับรูถูกตองนอยท่ีสุด สวนในแรงงานตางดาวท่ีไมข้ึนทะเบียนนั้นกลับพบวา การขอรับคําปรึกษา
ดานสุขภาพ (Counseling) มีกลุมตัวอยางท่ีรับรูถูกตองนอยท่ีสุด เพราะกลุมตัวอยางมองวาการ
ใหบริการใหคําปรึกษาดานสุขภาพนี้ไมจําเปนท่ีจะตองเสียงบประมาณ เปนเพียงการใหคําแนะนํา
การดูแลสุขภาพของผูปวยหรือกลุมแรงงานตางดาว อีกท้ังมองอีกวาเปนการดีอยางยิ่งท่ีกลุมแรงงาน
ตางดาวมีความสนใจท่ีจะดูแลสุขภาพของตนเอง เพื่อจะไดไมนําโรคหรือแพรเช้ือมาสูคนในพื้นท่ี 
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ทําใหมีการใหบริการในสถานบริการเปนประจํา แตตามหลักเกณฑท่ีวางไวของรัฐกลับมองวา             
ถาแรงงานเหลานี้ไมเขาสูระบบหลักประกันสุขภาพก็ไมสามารถใหบริการได หากจะใหบริการก็
เรียกเก็บคาบริการตามแตสถานบริการกําหนด  

 
สรุปการรับรูของกลุมตัวอยาง  

กลุมตัวอยางมีการรับรูท่ีถูกตอง ท่ีจะตองใหบริการแกแรงงานตางดาว แตจะมีกลุมตัวอยาง
บางคนที่ไมไดเปนผูใหบริการในกิจกรรมนั้น ๆ ก็จะทําใหเขาไมสนใจและมีการรับรูท่ีไมถูกตอง 
และในสวนท่ีมีการรับรูท่ีถูกตองนอยท่ีสุดแบงไดเปนสองสวน คือ กลุมตัวอยางท่ีปฏิบัติงานใน
สถานีอนามัย จะมีการรับรูท่ีถูกตองนอยท่ีสุดในดานการสงตอผูปวยเพื่อการรักษาระหวาง
สถานพยาบาล เพราะกลุมตัวอยางเห็นวาหากแรงงานตางดาวรองขอท่ีจะไปรับการรักษาพยาบาลยัง
สถานบริการอื่นท่ีไมใชโรงพยาบาลแมวางก็สามารถสงตอได สวนกลุมตัวอยางท่ีปฏิบัติงานใน
โรงพยาบาล มีการรับรูถูกตองนอยท่ีสุดในดานบริการสงเสริมปองกันและควบคุมโรคท่ีไดรับการ
คุมครอง เนื่องจากการใหบริการดานการสงเสริมปองกันและควบคุมโรคในโรงพยาบาลจะ
ใหบริการในฝายเวชปฏิบัติครอบครัว จึงทําใหกลุมตัวอยางในโรงพยาบาลที่ไมไดใหบริการหรือ
ไมไดปฏิบัติงานในฝายเวชปฏิบัติครอบครัวมีการรับรูท่ีถูกตองในดานนี้นอย แตกลุมตัวอยางท่ี
ปฏิบัติงานในฝายเวชปฏิบัติครอบครัวนี้มีการรับรู ท่ีถูกตอง เชนเดียวกับกิจกรรมหรือสิทธิ
ประโยชนอ่ืน ๆ ท่ีแรงงานตางดาวจะไดรับนั้น พบวา หากเปนกิจกรรมที่กลุมตัวอยางปฏิบัติหรือ
ใหบริการอยูนั้นจะมีการรับรูท่ีถูกตอง สวนกลุมตัวอยางท่ีไมไดปฏิบัติหรือใหบริการในกิจกรรม
ของตนก็จะมีการรับรูท่ีถูกตองนอย อาจเปนเพราะวาเม่ือไมใชกิจกรรมของตนก็จะทําใหกลุม
ตัวอยางไมคอยสนใจหรือใหความสําคัญเทาท่ีควร 
 เม่ือนําผลการรับรูของกลุมตัวอยางมาเปรียบเทียบระหวางการรับรูชุดสิทธิประโยชน
แรงงานตางดาวข้ึนทะเบียนและแรงงานตางดาวไมข้ึนทะเบียนพบวาการรับรูของกลุมตัวอยางมี
ความแตกตางกันซ่ึงจากผลการศึกษา แสดงใหเห็นวาหากแรงงานตางดาวข้ึนทะเบียนแนวโนมจะ
ไดรับสิทธิเหมือนกับคนไทยท่ีมีหลักประกันสุขภาพดีถวนหนา เชน ในดานการรักษาพยาบาลท่ีมี
คาใชจายสูง สิทธิประโยชนในการใหบริการทางดานโรคจิตประสาทซึ่งตามโครงการหลักประกัน
สุขภาพดีถวนหนาสามารถใหบริการได แตในโครงการหลักประกันสุขภาพแรงงานตางดาวไม
สามารถใชสิทธิในการรับบริการนี้ได แตกลุมตัวอยางกลับมองวาหากแรงงานตางดาวมีการขึ้น
ทะเบียนก็สามารถใหบริการได จึงทําใหมีการรับรูท่ีถูกตองนอยท่ีสุด แตในขณะเดียวกัน หากเปน
แรงงานตางดาวท่ีไมข้ึนทะเบียนกลุมตัวอยางกลับมีความเห็นวาไมสามารถใหบริการได ซ่ึงมีความ
แตกตางกันอยางชัดเจน 
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การปฏิบัติของบุคลากรสาธารณสุขตอชุดสิทธิประโยชนโครงการหลักประกันสุขภาพแรงงาน            
ตางดาว 
 

1. การตรวจรักษาพยาบาลและฟนฟูสภาพท่ัวไป ในการใหการตรวจรักษาและฟนฟูสภาพ
นั้นไมวาจะเปนแรงงานตางดาวท่ีข้ึนทะเบียนหรือไมข้ึนทะเบียน หรือแมแตคนไทยท่ีมีสิทธิตาม
โครงการหลักประกันสุขภาพดีถวนหนา กลุมตัวอยางก็จะมีการใหบริการท่ีเหมือนกันไมแตกตาง
กัน ไมวาจะเปนการใหบริการตรวจวินิจฉัยโรคท่ัวไป การรักษาพยาบาล การใหยา ตาง ๆ ก็จะ
ใหบริการเหมือกันหมดไมแตกตาง ซ่ึงกลุมตัวอยางจะใหบริการเหมือนโครงการหลักประกัน
สุขภาพดีถวนหนาของคนไทยแตท่ีจะแตกตางคือในการเรียกเก็บคาธรรมเนียมในกลุมแรงงานตาง
ดาวท่ีข้ึนทะเบียนจะตองรวมจายคร้ังละ 30 บาท แรงงานตางดาวท่ีไมข้ึนทะเบียนจะตองรับผิดชอบ
คาใชจายเองทั้งหมด สวนคนไทยท่ีมีสิทธิตามโครงการหลักประกันสุขภาพดีถวนหนาไมตองรวม
จาย และจากการศึกษาพบวามีกลุมตัวอยางบางคนโดยเฉพาะท่ีปฏิบัติงานในสถานีอนามัยจะมีการ
เรียกเก็บคาบริการคร้ังละ 30 บาทในแรงงานตางดาวท่ีข้ึนทะเบียนแตหากแรงงานตางดาวท่ีไมข้ึน
ทะเบียนมารับบริการจะเรียกเก็บคาบริการที่ใหไปหากแรงงานตางดาวไมสามารถชําระเงินได ก็จะ
อะลุมอลวยไป แตหากเขามีจายก็จะเรียกเก็บในอัตราท่ีสูงท่ีสุดของสถานบริการที่ไดกําหนดไวเพื่อ
จะไดนํางบประมาณสวนนี้มาถัวเฉล่ียในสวนท่ีไมสามารถเรียกเก็บไดหรือไดไมครบ ซ่ึงสอดคลอง
กับหลักเกณฑของโครงการหลักประกันสุขภาพแรงงานตางดาวของจังหวัดเชียงใหมท่ีใหสิทธิแก
แรงงานตางดาวท่ีข้ึนทะเบียนสามารถรับบริการ การตรวจ การวินิจฉัยบําบัดรักษา และฟนฟูสภาพ
ทางการแพทยจนส้ินสุดการรักษา การถอนฟน การอุดฟน การขูดหินปูน บริการอาหารและหอง
ผูปวยสามัญ ยาและเวชภัณฑตามบัญชียาหลักแหงชาติ การคลอดบุตร  (สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัดเชียงใหม ; คูมือการดําเนินงานสรางหลักประกันสุขภาพถวนหนาจังหวัดเชียงใหม 
ปงบประมาณ 2550, 2550) แตมีกลุมตัวอยางบางคนท่ีใหบริการในการรักษาพยาบาลตาง ๆ แตไมมี
การเรียกเก็บคาบริการใด ๆ ในกลุมแรงงานตางดาวท่ีข้ึนทะเบียนเลยเพราะถือวาเขาไดเสียคาใชจาย
ไปตอนท่ีไดข้ึนทะเบียนแลว จึงไมเรียกเก็บอีก  

 
2. การรักษาพยาบาลท่ีมีคาใชจายสูง ในการใหบริการรักษาพยาบาลที่มีคาใชจายสูงนั้น 

กลุมตัวอยางมีการใหบริการตามศักยภาพของสถานบริการ หากมีความจําเปนท่ีจะตองสงตอไป
รักษาที่อ่ืนไดก็จะสงตอไปรักษายังสถานบริการที่มีศักยภาพเหนือกวา เชนผูปวยโรคไตจะสงตอ
เพื่อไปลางไตจะใหไดไมเกิน 60 วัน หากเกิน 60 วันแรงงานตางดาวจะตองเปนผูรับผิดชอบ
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คาใชจายเอง เพราะกลุมตัวอยางเห็นวาเปนกรณีท่ีรุนแรงและมีผลกระทบตอคุณภาพชีวิต จึงทําให
เม่ือมี ผูปวยท่ีเปนแรงงานตางดาวมารับบริการก็จะมีการสงตอเพื่อรับการรักษาท้ังหมด เนื่องจากใน
โรงพยาบาลชุมชนไมสามารถใหบริการไดในบางกิจกรรมจึงจําเปนท่ีจะตองสงตอไปยังสถาน
บริการที่มีศักยภาพเหนือกวาตน ซ่ึงในทางปฏิบัตินั้นไมมีความแตกตางจากคนไทยท่ีมีหลักประกัน
สุขภาพ ดีถวนหนา โดยสวนใหญจะใหบริการเชนเดียวกัน 

 
3. กรณีเกิดอุบัติเหตุฉุกเฉิน เม่ือเกิดอุบัติเหตุฉุกเฉินกลุมตัวอยางสวนใหญมีการใหบริการ 

ผูไดรับอุบัติเหตุท่ีมารับบริการไมวาแรงงานตางดาวจะข้ึนทะเบียนหรือไมข้ึนทะเบียนก็ตาม เม่ือ
แรงงานตางดาวมารับการรักษาพยาบาล ก็จะใหบริการทุกราย สวนในเร่ืองของคาใชจายหรืออ่ืน ๆ 
ท่ีจะตองดําเนินการหลังจากท่ีแรงงานตางดาวหายปวยหรือเม่ือแรงงานตางดาวมีอาการทุเลาลงแลว
นั้นก็ใหเปนไปตามกระบวนการของรัฐตอไป ถึงและกลุมตัวอยางยังเห็นวาจะตองใหบริการ
แรงงานตางดาวตามกําลังขอบเขตความสามารถของสถานบริการและหากเห็นวาไมสามารถท่ีจะ
รักษาหรือเกินขีดความสามารถของตนเองก็จะสงตอเพื่อใหไดรับการรักษาพยาบาลท่ีดีกวา                  
ซ่ึงสอดคลองตามหลักเกณฑท่ีกระทรวง สาธารณสุขไดวางแนวทางในการใหบริการกรณีเกิด
อุบัติเหตุฉุกเฉินสามารถใชบริการในสถานพยาบาลท่ีข้ึนทะเบียนประกันตน โดยทั้งนี้จังหวัด / 
กรมการแพทย อาจปรับเปล่ียนไดตามความเหมาะสม (กระทรวงสาธารณสุข ; มาตรการและแนว
ทางการดําเนินงานตรวจสุขภาพแรงงานตางดาว, 2550) โดยในสวนของจังหวัดเชียงใหมไดกําหนด
แนวทางคือ กรณีอุบัติเหตุ / เจ็บปวยฉุกเฉินสามารถใชสิทธิเขารับบริการสาธารณสุขอ่ืนของรัฐท่ี
ไมไดระบุในบัตรภายในจังหวัดเชียงใหม ใกลจุดเกิดเหตุได (สํานักงานสาธารณสุขจังหวดัเชียงใหม 
; คูมือการดําเนินงานสรางหลักประกันสุขภาพถวนหนาจังหวัดเชียงใหม ปงบประมาณ 2550, 2550) 
ซ่ึงกลุมตัวอยางไมมีการเลือกปฏิบัติจะใหบริการเหมือนกันหมดท้ังในคนไทยและคนตางดาว 

 
4. การสงตอผูปวยเพื่อการรักษาระหวางสถานบริการ ในการสงตอผูปวยเพ่ือการรักษา

ระหวางสถานพยาบาลนั้นทางจังหวัดเชียงใหมไดวางแนวทางการสงตอเปน 2 ลักษณะ คือ 1. ใน
สถานีอนามัย เม่ือสถานีอนามัยมีการสงตอผูปวยจะตองสงตอไปยังโรงพยาบาลตนสังกัดหรือ
โรงพยาบาลชุมชนในอําเภอนั้นๆ ไมสามารถสงตอไปยังโรงพยาบาลตางอําเภอหรือโรงพยาบาล
นครพิงคได 2. ในโรงพยาบาลเม่ือโรงพยาบาลมีการสงตอผูปวยสามารถสงตอไปยังโรงพยาบาล
นครพิงคหรือโรงพยาบาลชุมชนท่ีมีศักยภาพเหนือกวาไดทุกแหง ซ่ึงกลุมตัวอยางมีการสงตอผูปวย 
เม่ือไมสามารถใหบริการหรือเกินขีดความสามารถของตนเอง ก็จะสงตอเพื่อใหผูปวยไปรับการ
รักษาหรือการดูแลท่ีดีกวา แตในสวนของสถานีอนามัยจะสงตอผูปวยไปตามข้ันตอน กลาวคือเม่ือ
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สถานีอนามัยไมสามารถดูแลผูปวยหรือเกินขีดความสามารถ ก็จะสงตอมายังโรงพยาบาลตนสังกัด
หรือโรงพยาบาลชุมชนภายในอําเภอกอนไมมีการสงตอไปยังโรงพยาบาลชุมชนนอกอําเภอหรือ
โรงพยาบาลนครพิงค และเม่ือเกินความสามารถของโรงพยาบาลชุมชนก็สงตอไปยังโรงพยาบาล
นครพิงคหรือโรงพยาบาลชุมชนท่ีมีศักยภาพเหนือกวา แตในสวนของแรงงานตางดาวท่ีไมข้ึน
ทะเบียนก็จะเรียกเก็บคาบริการตามอัตราท่ีสถานบริการกําหนด สวนแรงงานตางดาวท่ีข้ึนทะเบียน
จะไมเสียคาใชจายใด ๆ ซ่ึงการปฏิบัติแบบนี้ไมเฉพาะแตเปนแรงงานตางดาวเทานั้น แมแตในคน
ไทยท่ีมีสิทธิประกันสุขภาพดีถวนหนาก็ปฏิบัติเชนเดียวกัน  

 
5. การบริการดานการสงเสริมปองกันและควบคุมโรคท่ีไดรับการคุมครอง ในการสงเสริม

ปองกันและควบคุมโรคกลุมตัวอยางจะมีการใหบริการแกแรงงานตางดาวไมวาจะข้ึนทะเบียน
หรือไมข้ึนทะเบียน เพราะเห็นวาเปนสิทธิข้ันพื้นฐานท่ีควรจะไดรับ อีกท้ังยังเปนการสงเสริม
สุขภาพของกลุมแรงงานตางดาวเพื่อไมใหเกิดโรคหรือเปนการปองกันโรคท่ีอาจจะเกิดการระบาด
แพรมาสูคนในพื้นท่ีอีกวิธีหนึ่งดวย กลุมตัวอยางจึงเห็นวามีความจําเปนอยางยิ่งท่ีจะตองใหบริการ
สงเสริมปองกันและควบคุมโรค โดยเฉพาะการใหบริการวางแผนครอบครัว อนามัยแมและเด็ก การ
ใหวัคซีน แกแรงงานตางดาวท่ีมารับบริการในสถานบริการ เพราะกลุมกลุมตัวอยางใหความเห็นวา
หากไมมีการแนะนําใหมีการวางแผนครอบครัวแกแรงงานตางดาวก็อาจทําใหแรงงานตางดาวมี
บุตรมาก ก็จะทําใหเปนปญหาสาธารณสุขในอนาคตได แตในสวนของการเรียกเก็บคาบริการใน
กลุมแรงงานตางดาวท่ีไมข้ึนทะเบียนก็จะเรียกเก็บตามอัตราท่ีสถานบริการกําหนด สวนในกลุม
แรงงานตางดาวท่ีข้ึนทะเบียนจะมีการเรียกเก็บคร้ังละ 30 บาท ซ่ึงขัดกับหลักเกณฑของกระทรวง
สาธารณสุขท่ีวา ผูมีสิทธิจะตองรวมจายในการเขารับบริการคร้ังละ 30 บาท ยกเวนบริการสงเสริม
สุขภาพและปองกันโรค เฝาระวังโรค ไมตองจายคาบริการครั้งละ 30 บาท (กระทรวง
สาธารณสุข; มาตรการและแนวทางการดําเนินงานตรวจสุขภาพแรงงานตางดาว, 2550) 
 
สรุปการปฏิบัติของกลุมตัวอยาง  

กลุมตัวอยางมีการปฏิบัติท่ีถูกตองท้ังนี้การปฏิบัติอาจจะไมสัมพันธกับการรับรูเนื่องจาก
กลุมตัวอยางจะใหบริการผูท่ีมารับบริการในสถานบริการไมแตกตางกัน ไมวาผูมารับบริการนั้นจะ
เปนแรงงานตางดาวหรือคนไทยก็จะใหบริการเหมือนกัน โดยกลุมตัวอยางสวนใหญจะใหบริการ
เหมือนผูท่ีข้ึนทะเบียนหลักประกันสุขภาพถวนหนาของคนไทย และมีแนวโนมท่ีจะใหบริการที่ไม
แตกตางกันในแรงงานตางดาวท่ีข้ึนทะเบียน หรือแมแตในแรงงานตางดาวท่ีไมข้ึนทะเบียนก็ตาม 
โดยในกลุมตัวอยางท่ีปฏิบัติงานในโรงพยาบาลก็จะใหบริการตามกิจกรรมตาง ๆ ตามที่กลุม
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ตัวอยางรับผิดชอบ เชนหากมารับบริการดานทันตกรรมก็จะใหบริการไมวาแรงงานตางดาวจะข้ึน
ทะเบียนหรือไมข้ึนทะเบียน แตในรายท่ีไมข้ึนทะเบียนจะแจงใหผูปวยทราบกอนวาจะตองเสีย
คาบริการเทาไหร เพื่อเปนขอมูลในการตัดสินใจของผูปวย แตก็มีในบางคร้ังหากผูปวยมีความ
จําเปนท่ีจะตองรับการรักษากลุมตัวอยางก็จะใหการรักษาโดยไมสนใจวาแรงงานตางดาวจะมีจาย
หรือไม  
 สวนในกลุมตัวอยางท่ีปฏิบัติงานในสถานีอนามัยนั้นจะใหบริการไมแตกตางกันระหวาง
แรงงานตางดาวกับคนไทยก็จะใหบริการเหมือนกันหมดตามศักยภาพที่สถานีอนามัยจะใหบริการ
ได ถึงแมวาแรงงานตางดาวท่ีไมข้ึนทะเบียนจะไมสามารถใชสิทธิในการรับบริการตามโครงการ
หลักประกันสุขภาพแรงงานตางดาว แตกลุมตัวอยางก็ใหบริการเหมือนคนท่ัวไป โดยใหเหตุผลวา 
ชีวิตมนุษยมีความสําคัญมากกวาอยางอ่ืน และเพื่อเปนไปตามหลักมนุษยธรรม แตในแรงงานตาง
ดาวบางรายท่ีสามารถจายคาบริการไดก็จะเรียกเก็บคาบริการในอัตราท่ีสูงสุดของสถานบริการ
กําหนด เพื่อท่ีจะนํามาถัวเฉล่ียในรายท่ีไมสามารถเรียกเก็บคาบริการได ยกเวนในกรณีท่ีแรงงาน
ตางดาวมีการข้ึนทะเบียนจะเรียกเก็บคร้ังละ 30 บาททุกคร้ัง  
 
การรับรูและการปฏิบัติของบุคลากรสาธารณสุขตอชุดสิทธิประโยชนโครงการหลักประกันสุขภาพ
แรงงานตางดาว 

1. การตรวจรักษาพยาบาลและฟนฟูสภาพท่ัวไป กลุมตัวอยางมีการรับรูท่ีถูกตองท้ังใน
กลุมแรงงานตางดาวท่ีข้ึนทะเบียนและแรงงานตางดาวไมข้ึนทะเบียน ซ่ึงแนวโนมในการรับรูนั้นมา
จากการที่กลุมตัวอยางปฏิบัติในกิจกรรมเหลานี้เปนประจํา อีกท้ังกลุมตัวอยางยังมองวาหากแรงงาน
ตางดาวข้ึนทะเบียนจะสามารถใชสิทธิไดเทาเทียมกับคนไทยท่ีมีหลักประกันสุขภาพ และในกลุม
ตัวอยางบางคนปฏิบัติโดยไมไดสนใจวาแรงงานตางดาวจะข้ึนทะเบียนหรือไมข้ึนทะเบียน และ
ไมไดสนใจวาจะสามารถใชสิทธิอะไรไดหรือไม หากเพื่อเปนการดูแลสุขภาพของแรงงานตางดาว
ไมใหเปนผูแพรเช้ือมาสูคนในพื้นท่ีกลุมตัวอยางก็ใหบริการ และเรียกเก็บคาบริการก็แลวแตกรณี
ไป หากแรงงานตางดาวสามารถจายใหกับสถานบริการไดก็จะเรียกเก็บตามอัตราท่ีสถานบริการ
กําหนด แตเปนท่ีนาสังเกตอยูประการหน่ึง คือ หากกิจกรรมใดท่ีกลุมตัวอยางไมไดรับผิดชอบการ
รับรูของกลุมตัวอยางก็จะถูกตองนอย แตกิจกรรมใดที่กลุมตัวอยางรับผิดชอบหรือเปนผูใหบริการ
เปนประจําก็จะมีการรับรูและปฏิบัติท่ีถูกตอง  

 
2. การรักษาพยาบาลท่ีมีคาใชจายสูง กลุมตัวอยางมีการรับรูท่ีถูกตองโดยในกลุมแรงงาน

ตางดาวท่ีไมข้ึนทะเบียนกลุมตัวอยางมีการรับรูถูกตองมากท่ีสุด แตในทางกลับกันกลุมตัวอยางมี
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การรับรูถูกตองในดานนี้นอยท่ีสุด มีแนวโนมเหมือนกับสิทธิประโยชนของคนไทยท่ีมีหลักประกัน
สุขภาพดีถวนหนา จึงทําใหกลุมตัวอยางมีความเขาใจคลาดเคล่ือนแตในทางปฏิบัติแลวนั้นกลุม
ตัวอยางมีการปฏิบัติท่ีถูกตองเพราะการรักษาพยาบาลท่ีมีคาใชจายสูงนี้ในสถานบริการสาธารณสุข
ของอําเภอแมวางไมมีการใหบริการ เพราะแมแตในคนไทยท่ีมีหลักประกันสุขภาพดีถวนหนาก็ไม
สามารถใชสิทธิในดานนี้ไดจึงทําให กลุมตัวอยางมีการรับรูและปฏิบัติไปในทิศทางเดียวกันคือ ไม
สามารถใชสิทธิในดานนี้ได ยกเวนแตการรักษาผูปวยไตวายเฉียบพลันไมเกิน 60 วัน แตในสถาน
บริการในอําเภอแมวางไมมีการใหบริการในดานนี้ จะตองสงตอเทานั้น 
 

3. กรณีเกิดอุบัติเหตุฉุกเฉิน กลุมตัวอยางมีการรับรูและการปฏิบัติท่ีถูกตอง เพราะไมวา
แรงงานตางดาวไมวาจะข้ึนทะเบียนหรือไมข้ึนทะเบียน หรือแมแตในคนไทยเองก็ตามเม่ือไดรับ
อุบัติเหตุ เจ็บปวยฉุกเฉินสามารถเขารับบริการรักษาพยาบาลไดในสถานบริการของรัฐทุกแหงใน
จังหวัดเชียงใหม อีกท้ังกลุมตัวอยางมีการใหบริการเปนประจําอยูแลวจึงทําใหมีการรับรูและการ
ปฏิบัติท่ีถูกตอง จะมีในสวนของแรงงานตางดาวไมข้ึนทะเบียนถึงแมวากลุมตัวอยางจะรับรูวาไม
สามารถใหบริการไดแตเพื่อชวยชีวิตเพื่อนมนุษยดวยกัน กลุมตัวอยางก็จะใหบริการเหมือนคน
ท่ัวไป ถึงแมวาแรงงานตางดาวจะมีจายคาบริการหรือไมก็ตาม แตจะใชวิธีการแนะนําใหไปข้ึน
ทะเบียนหรือไปทําใหถูกตองตามกฎหมาย แตเปนท่ีนาสังเกตอยูวาในการรับรูของกลุมตัวอยางใน
แรงงานตางดาวท่ีข้ึนทะเบียนกลุมตัวอยางมีการรับรูท่ีถูกตองถึงรอยละ 79.2 รองลงมาจากการ
รักษาพยาบาลท่ีมีคาใชจายสูง แตในแรงงานตางดาวท่ีไมข้ึนทะเบียนกลุมตัวอยางกับมีการรับรูท่ี
ถูกตองเปนลําดับสุดทาย ซ่ึงแสดงใหเห็นวากลุมตัวอยางไมไดสนใจในเร่ืองของสิทธิประโยชนแต
จะใหบริการตามหลักสิทธิมนุษยชนเปนหลัก 
 

4. การสงตอผูปวยเพื่อการรักษาระหวางสถานบริการ ในการสงตอผูปวยเพื่อไปรับบริการ
ระหวางสถานบริการนี้จะมีความแตกตางกันระหวางสถานีอนามัยและโรงพยาบาลในสวนของ
แรงงานตางดาวท่ีข้ึนทะเบียน เพราะสถานีอนามัยจะตองสงตอไปตามระบบการสงตอท่ีจังหวัด
เชียงใหมไดวางแนวทางไว คือ เม่ือมีผูปวยท่ีจําเปนจะตองสงตอจากสถานีอนามัยจะตองสงตอไป
ยังโรงพยาบาลตนสังกัดหรือโรงพยาบาลชุมชนในอําเภอนั้น หากโรงพยาบาลชุมชนในอําเภอไม
สามารถใหบริการไดจําเปนท่ีจะตองสงตอผูปวยจึงจะสงตอผูปวยไปยังโรงพยาบาลนครพิงคหรือ
โรงพยาบาลชุมชนท่ีมีศักยภาพเหนือกวา ซ่ึงกลุมตัวอยางท่ีปฏิบัติงานในสถานีอนามัยสวนใหญมี
การรับรูท่ีไมถูกตอง แตในทางกลับกันการปฏิบัติของกลุมตัวอยางจะปฏิบัติตามแนวทางของ
จังหวัดเชียงใหมเสมอไมมีการสงตอผูปวยไปยังโรงพยาบาลชุมชนนอกอําเภอของตนเลย สวนกลุม
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ตัวอยางท่ีปฏิบัติงานในโรงพยาบาลน้ันสวนใหญมีการรับรู และการปฏิบัติท่ีถูกตองเชนกัน เพราะ
ในการสงตอผูปวยนั้นโรงพยาบาลจะสงตอไปยังโรงพยาบาลนครพิงคกอนหรือไมก็จะสงไปยัง
โรงพยาบาลชุมชนท่ีมีศักยภาพเหนือกวาเสมอ  

 
5. การบริการดานการสงเสริมปองกันและควบคุมโรคท่ีไดรับการคุมครอง ในการใหบริการ

ดานการสงเสริมปองกันและควบคุมโรคกลุมตัวอยางสวนใหญมีการรับรูและการปฏิบัติท่ีถูกตอง 
โดยเฉพาะการบริการควบคุมปองกันโรคติดตอตาง ๆ การฝากครรภ การใหความรูดานสุขภาพ 
เพราะวากลุมตัวอยางสวนใหญจะเนนในการใหบริการการสงเสริมสุขภาพไมวาจะเปนแรงงานตาง
ดาวท่ีข้ึนทะเบียนหรือไมข้ึนทะเบียน หรือแมแตในคนไทยก็ตาม จึงทําใหกลุมตัวอยางมีการรับรู
และการปฏิบัติท่ีถูกตอง ซ่ึงจะวาไปแลวนั้นกลุมตัวอยางสวนใหญจะมีการรับรูและปฏิบัติท่ีถูกตอง
ในกิจกรรมที่ตนเองรับผิดชอบหรือไดใหบริการ สวนกิจกรรมท่ีตนเองไมไดรับผิดชอบหรือไมได
ใหบริการก็จะมีการรับรูท่ีถูกตองนอย  

อีกประเด็นท่ีกลุมตัวอยางมีการรับรูและการปฏิบัติไมถูกตอง คือ การเรียกเก็บคาบริการ
กลุมตัวอยางสวนใหญจะมีการเรียกเก็บคาบริการในแรงงานตางดาวท่ีข้ึนทะเบียนท่ีมารับบริการ
คร้ังละ 30 บาทไมวาจะมารับบริการอะไรก็ตาม และในกลุมแรงงานตางดาวท่ีไมข้ึนทะเบียนจะ
เรียกเก็บคาบริการตามอัตราท่ีสถานบริการกําหนด ซ่ึงตามเกณฑของกระทรวงสาธารณสุขท่ีไดวาง
แนวทางการเรียกเก็บคาบริการไวคือ ผูมีสิทธิจะตองรวมจายในการเขารับบริการคร้ังละ 30 บาท 
ยกเวนบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค เฝาระวังโรค ไมตองจายคาบริการครั้งละ 30 บาท 
(กระทรวงสาธารณสุข; มาตรการและแนวทางการดําเนินงานตรวจสุขภาพแรงงานตางดาว, 2550) 
แตกลุมตัวอยางสวนใหญยังมีการเรียกเก็บคาบริการในดานนี้ 
 
สรุปการรับรูและการปฏิบัตขิองกลุมตัวอยาง  
 
 กลุมตัวอยางมีการปฏิบัติท่ีสัมพันธกับการรับรู เพราะในกิจกรรมใดท่ีกลุมตัวอยางมีการ
ปฏิบัติหรือใหบริการก็จะมีการรับรูท่ีถูกตอง แตในบางกิจกรรมท่ีกลุมตัวอยางไมไดปฏิบัติหรือ
ไมไดใหบริการก็จะมีการรับรูท่ีถูกตองนอย และในการใหบริการแกกลุมแรงงานตางดาวท่ีข้ึน
ทะเบียนกลุมตัวอยางจะยึดเอาตามชุดสิทธิประโยชนโครงการหลักประกันสุขภาพดีถวนหนาของ
คนไทยเปนหลัก จึงทําใหบางกิจกรรมมีการปฏิบัติท่ีไมแตกตางกัน สงผลใหเกิดการรับรูท่ีไม
ถูกตองในบางกิจกรรมท่ีกําหนดหลักเกณฑแตกตางกัน แตกลุมตัวอยางก็มีการใหบริการ โดยยึด
หลักมนุษยธรรมเปนหลัก แตจะมีการเรียกเก็บคาบริการตามอัตราท่ีสถานบริการกําหนดแตหาก
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แรงงานตางดาวไมสามารถจายไดก็จะอะลุมอลวยไป และจะแนะนําใหแรงงานตางดาวไปข้ึน
ทะเบียนเพื่อท่ีจะไดมีสิทธิตามโครงการหลักประกันสุขภาพแรงงานตางดาวตอไป 
 
ขอเสนอแนะ 
 
ขอเสนอแนะในการนําผลการศึกษาไปใช 
 จากการศึกษาในคร้ังนี้ จะเห็นไดวาบุคลากรสาธารณสุขสวนใหญยังขาดความเขาใจใน
สาระบางประเด็นของชุดสิทธิประโยชนโครงการหลักประกันสุขภาพแรงงานตางดาวซ่ึงอาจ
นําไปสูการปฏิบัติหรือละเมิดสิทธิของแรงงานตางดาวในบางประเด็น เพื่อเปนการปองกันปญหาท่ี
จะเกิดข้ึนเกี่ยวกับการปฏิบัติ ผูศึกษาขอเสนอแนวทางในการนําผลการศึกษานี้ไปใช ดังนี้ 

1. สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดควรมีการใหความรูแกบุคลากรผูปฏิบัติงานในสถานี
อนามัยเกี่ยวกับแนวทางการสงตอผูปวยระหวางสถานบริการ เพราะจากการศึกษาพบวากลุม
ตัวอยางในสถานีอนามัยมีการรับรูท่ีไมถูกตอง 

2. สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดควรมีการใหความรูแกบุคลากรสาธารณสุขท่ีปฏิบัติงานใน
สถานบริการของรัฐในดานการรักษาพยาบาลท่ีมีคาใชจายสูงโดยเฉพาะกิจกรรมการใหบริการ       
ผูปวยโรคจิตประสาท และในการเรียกเก็บคาบริการจากแรงงานตางดาวเพราะจากการศึกษาพบวามี
การปฏิบัติท่ีหลากหลายจึงควรท่ีจะช้ีแจงแนวทางการดําเนินการ 

3. คณะกรรมการประสานงานสาธารณสุข ควรมีการประชุมช้ีแจงแกบุคลากรเม่ือมีการ
เปล่ียนแปลง หรือมีการจัดประชุมเพื่อวางแนวทางการปฏิบัติในการสงตอผูปวย และการใหบริการ
รักษาโรคท่ีมีคาใชจายสูง 

  
ขอเสนอแนะในการศึกษาคร้ังตอไป 

1. ควรทําการศึกษาปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับการรับรูและการปฏิบัติของบุคลากร
สาธารณสุข เนื่องจากในการศึกษาคร้ังนี้ไมไดมีการศึกษาความสัมพันธของปจจัยตาง ๆ ท่ีสัมพันธ
ตอการรับรูและการปฏิบัติของบุคลากรสาธารณสุข ทําใหไมสามารถระบุปจจัยและกะการรับรูได
ชัดเจนมากนัก 

2. ควรมีการศึกษาในเร่ืองการรับรูและการปฏิบัติของบุคลากรสาธารณสุขโดยควรมีการ
สัมภาษณผูใหขอมูลเพิ่มเติมในกลุมผูบริหาร (ผูอํานวยการโรงพยาบาล, สาธารณสุขอําเภอ) และ
เจาหนาท่ีผูรับผิดชอบดานการเงิน เพื่อใหไดขอมูลครบถวนทุกฝาย 
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3. ควรมีการศึกษาการเขาถึงบริการสุขภาพของแรงงานตางดาว โดยผูใหขอมูลเปนแรงงาน
ตางดาวในการศึกษาถึงสาเหตุและปจจัยท่ีมาใชบริการในสถานบริการสาธารณสุข 


