
สรุป และ ข้อเสนอแนะ

บ ท ท ี่ 4

4.1 สรุปผลงานวิจัย
การศึกษาคร้ังน้ีมีวัตถุประสงค์ เพ่ือศึกษาถึงการรักษาพยาบาล และสิทธิเก่ียวกับสวัสดิการ 

การรักษาพยาบาล และศึกษาความสิ'มพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยภาระรับผิดชอบ และ
ปัจจัยด้านการทำงาน ท่ีมีความสิ'มพันธ์กับสวัสดิการการรักษาพยาบาลของข้าราชการพลเรือนสามัญ 
ใช้ข้อมูลจากการสำรวจภาวะการครองชีพของข้าราชการพลเรือนสามัญ พ.ศ. 2540 ช่ึงดำเนินการโดย 
สำนักงานสถิติแห่งชาติ เป็นการเก็บข้อมูลโดยการสิ'มภาษณ์ข้าราชการท่ีตกเป็นตัวอย่างโดยตรง

ตัวอย่างในการศึกษาคร้ังน้ี คือ ข้าราชการในสิงกัดของคณะกรรมการข้าราชการพลเรือน 
ต้ังแต่ระดับ1-8 ต้ังชายและหญิง จำนวนต้ังส้ิน 8,035 ราย และข้อมูลท่ีนำมาทำการวิเคราะห์ในคร้ัง 
น้ีเป็น,ข้อมูลท่ีมิ'ได้มีการถ่วงน้ําหนัก

การวิเคราะห์แบ่งออกเป็น2 ส่วน ดังน้ี
ส่วนท่ีหนง เป็นการวิเคราะห์โดยใช้อัตราร้อยละ เพ่ือศึกษาถึงการรักษาพยาบาล และสิทธิ 

เก่ียวกับสวัสดิการการรักษาพยาบาล แบ่งออกเป็น 6 ข้อย่อย ดังต่อไปน้ี
- การเลือกใช้สถานบริการในการเข้ารับการรักษา
- เหตุผลท่ีไม่เข้ารับการรักษาพยาบาล ในสถานพยาบาลของรัฐ
- การเข้ารับการรักษาพยาบาลในโรงพยาบาลเอกชน ในรอบ 12 เดือน ก่อนการสำรวจ
- ค่าใช้จ่ายในการเข้ารับการรักษาพยาบาลในโรงพยาบาลเอกชน ในรอบ 12 เดือน 

ก่อนการสำรวจ
- ความคิดเห็นเก่ียวกับสวัสดิการการรักษาพยาบาล
- เหตุผลท่ีควรปรับปรุง 3 อันดับแรกของสวัสดิการการรักษาพยาบาล
ส่วนที่สอง เป็นการวิเคราะห์ความสิ'มพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยภาระรับผิดชอบ 

และปัจจัยด้านการทำงานกับความคิดเห็นต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาล โดยใช้วิธีการวิเคราะห์แบบ 
ตารางไขว้ (Crosstabulation) และใช้สถิติไคว์ลแควร์ (Chi-square) ในการทดสอบความสิ'มพันธ์

ในบทน้ีจะนำเสนอเฉพาะผลการศึกษาข้อมูลท่ีแสดงถึงการรักษาพยาบาล สิทธิเก่ียวกับ 
สวัสดิการการรักษาพยาบาล และผลการศึกษาความสิ'มพันธ์ระหว่าปัจจัยส่วนบุคคล 
ปัจจัยภาระรับผิดชอบ และปัจจัยด้านการทำงานกับความคิดเห็นต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลของ 
ข้าราชการ สรุปได้ดังน้ี



68

4.1.1 ผลการศึกษาข้อมูลที่แสดงถึงการรักษาพยาบาล และสิทธิเกี่ยวกบสรัสติการ 
การรักษา พยาบาล

(1) การเลือกใช้สถานพยาบาลในการเข้ารับการรักษา
ผลของการศึกษาท่ีได้ พบว่า ข้าราชการส่วนใหญ่มีกัดส่วนของผู้ท่ีตอบว่าเลือก 

เข้ารับการรักษาพยาบาลในสถานพยาบาลของเอกซน ซ่ึงประกอบด้วย โรงพยาบาลเอกชน คลินิก 
และโพลีคลินิก มากกว่ากัดส่วนของผู้ท่ีตอบว่าการเลือกเข้ารับการรักษาพยาบาลในสถานพยาบาล 
ของรัฐ

เม่ือแยกพิจารณาตามเพศ พบว่า ผลการศึกษาท่ีได้มีค่าไม่แตกต่างกันกับ 
ภาพรวมของท้ังสองเพศ น่ันคือ ข้าราชการท้ังชายและหญิงส่วนใหญ่ตอบว่าเลือกเข้ารับการรักษา 
พยาบาลในสถานพยาบาลเอกชน ซ่ึงประกอบด้วย โรงพยาบาลเอกซน คลินิก และโพลีคลินิก สูงกว่า 
ข้าราชการท้ังชายและหญิงท่ีตอบว่าเลือกเข้ารับการรักษาพยาบาลในสถานพยาบาลของรัฐ

(2) เหตุผลท่ีไม่เข้ารับการรักษาพยาบาล ในโรงพยาบาลของรัเ
ผลการศึกษาท่ีได้พบว่า ข้าราชการส่วนใหญ่มีกัดส่วนของผู้ท่ีตอบว่าเสียเวลา 

ในการรอนานเกินไปสูงท่ีสุด รองลงมาได้แก่ ผู้ท่ีตอบว่าไม่สะดวกในการไปในเวลาราชการ 
และท่ีน้อยท่ีสุดตอบว่า ไม่ได้รับการบริการท่ีดี

เม่ือแยกพิจารณาตามเพศ พบว่า ผลของการศึกษาท่ีได้มีค่าไม่แตกต่างกัน 
น่ันคือ ข้าราชการส่วนใหญ่ท้ังชายและหญิงมีกัดส่วนของผู้ท่ีตอบว่า เสียเวลาในการรอนานเกินไป 
สูงท่ีสุด รองลงมาได้แก่ ผู้ท่ีตอบว่าไม่สะดวกในการไปในเวลาราชการ และท่ีน้อยท่ีสุดตอบว่า 
ไม่'ได้รับการบ'ริการท่ีดี

(3) การเข้ารับการรักษาพยาบาลในโรงพยาบาลเอกชน ในรอบ 12 เดือน ก่อน
การสิารวจ

ผลการศึกษาท่ีได้พบว่า ข้าราชการส่วนใหญ่มีกัดส่วนของผู้ท่ีตอบว่า ได้เข้ารับ 
การรักษาพยาบาลในสถานพยาบาลเอกซน ในรอบ 12 เดือน ก่อนการสำรวจ สูงกว่าข้าราชการท่ี 
ตอบว่า ไม่ได้เข้ารับการรักษาพยาบาลในสถานพยาบาลเอกซน ในรอบ12 เดือน ก่อนการสำรวจ

เม่ือแยกพิจารณาตามเพศ พบว่า ผลการศึกษาท่ีได้มีค่าไม่แตกต่างกัน น่ัน 
คือ ข้าราชการส่วนใหญท้ังชายและหญิงมีกัดส่วนของผู้ท่ีตอบว่าได้เข้ารับการรักษาพยาบาล 
ในสถานพยาบาลเอกซน ในรอบ 12 เดือน ก่อนการสำรวจ สูงกว่าข้าราชการท้ังชายและหญิงท่ีมี 
กัดส่วนของผู้ท่ีตอบว่า ไม่ได้เข้ารับการรักษาพยาบาลในสถานพยาบาลเอกชน ในรอบ 12 เดือน
ก่อนการสำรวจ
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(4) ค่าใช้จ่ายในการเข้ารับการรักษาพยาบาลในสถานพยาบาลเอกชน 
ในรอบ 12 เดือน ก่อนการสำรวจ

ผลการศึกษาท่ีได้พบว่า ข้าราชการส่วนใหญ่มีสัดส่วนของผู้ท่ีตอบว่า 
เสียค่าใช้จ่ายในการเข้ารับการรักษาพยาบาลในสถานพยาบาลเอกชน ในรอบ 12 เดือน ก่อนการสำรวจ 
เท่ากับ 1,000-4,999บาท สูงกว่าข้าราชการท่ีตอบว่า เสียค่าใช้จ่ายในการเข้ารับการรักษาพยาบาลใน 
สถานพยาบาลเอกชน ในรอบ 12 เดือน ก่อนการสำรวจ 1,000 บาท ส่วนผู้ท่ีตอบว่าเสียค่าใช้จ่ายใน 
การเข้ารับการรักษาในสถานพยาบาลเอกชน ในรอบ12เดือน ก่อนการสำรวจ ตั้งแต่5,000บาทข้ึนไป 
มีสัดส่วนน้อยท่ีสุด

เม่ือพิจารณาตามเพศ พบว่า ผลของการศึกษาท่ีได้มีค่าไม่แตกต่างกัน น่ันคือ 
ข้าราชการตั้งชายและหญิงมีสัดส่วนของผู้ท่ีตอบว่า เสียค่าใช้จ่ายในการเข้า!ปการรักษาพยาบาล 
ในสถานพยาบาลเอกชน ในรอบ12เดือน ก่อนการสำรวจ เท่ากับ 1,000-4,999 บาท คิดเป็นสัดส่วนท่ี 
มากท่ีสุด รองลงมา ได้แก่ ข้าราชการต้ังชายและหญิงท่ีตอบว่า เสียค่าใช้จ่ายในการเข้ารับการรักษา 
พยาบาล ในสถานพยาบาลเอกชน ในรอบ12เดือน ก่อนการสำรวจ น้อยกว่า 1,000บาท 
และท่ีต่ําท่ีสุด คือ ข้าราชการต้ังชายและหญิงท่ีตอบว่า เสียค่าใช้จ่ายในการเข้ารับการรักษาพยาบาลใน 
สถานพยาบาลเอกชน ในรอบ12เดือน ก่อนการสำรวจ ตั้งแต่5,000บาทข้ึนไป

(5) ความคิดเห็นเก่ียวกับสวัสดิการการรักษาพยาบาล
ผลการศึกษาท่ีได้พบว่า ข้าราชการส่วนใหญ่มีสัดส่วนของผู้ท่ีมีความคิดเห็น 

ทางลบต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลสูงกว่าข้าราชการท่ีมีสัดส่วนของผู้ท่ีมีความคิดเห็นทางบวกต่อ 
สวัสดิการการรักษาพยาบาล

เม่ือพิจารณาตามเพศ พบว่า ผลของการศึกษาท่ีได้มีค่าไม่แตกต่างกัน น่ันคือ 
ข้าราชการต้ังชายและหญิงท่ีมีสัดส่วนของผู้ท่ีมีความคิดเห็นทางลบต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาล 
สูงกว่าข้าราชการต้ังชายและหญิงท่ีมีสัดส่วนของผู้ท่ีมีความคิดเห็นทางบวกต่อสวัสดิการการรักษ"! 
พยาบาล

(6) เหตุผลท่ีควรปรับปรุงของสวัสดิการการรักษาพยาบาล
ผลการศึกษาท่ีได้พบว่า ข้าราชการส่วนใหญ่มีสัดส่วนของผู้ท่ีตอบว่า เหตุผลท่ี 

ควรปรับปรุงของสวัสดิการการรักษาพยาบาลสูงสุดเป็นอันดับแรก และอันดับสองคือ ปรับอัตราการ 
เบิกค่ารักษาพยาบาลสำหรับคนไข้นอกของสถานพยาบาลเอกซนให้สูงข้ึน อันดับท่ีสามคือ กำหนด 
วงเงินสำหรับค่าตรวจสุขภาพของข้าราชการโดยไม่จำกัดสถานพยาบาล

เม่ือพิจารณาตามเพศ พบว่า ผลของการศึกษาท่ีได้มีค่าไม่แตกต่างกันกับภาพ
รวมของต้ังสองเพศ
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4.1.2 ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยภาระรับผิดชอบ 
และปัจจัยด้านการทำงานจับความคิดเห็นต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลของข้าราชการ 
พลเรือนสามัญ

(1) อายุ พบว่า ข้าราชการท่ีมีอายุน้อยกว่ามีสัดส่วนของผู้ท่ีมีความคิดเห็นทางบวก 
ต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลสูงกว่าข้าราชการท่ีมีอายุมากกว่า โดยท่ีข้าราชการท่ีมีอายุน้อยกว่า 
30 ปี มีสัดส่วนของผู้ท่ีมีความคิดเห็นทางบวกต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลสูงกว่าข้าราชการท่ีมีอายุ 
30ปี อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ0.05 และไม่เป็นไปตามสมมติฐานเพ่ือการศึกษาท่ีได้ต้ังไว้ว่า 
ข้าราชการท่ีมีอายุมากกว่าน่าจะมีสัดส่วนของผู้ท่ีมีความคิดเห็นทางบวกต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาล 
สูงกว่าข้าราชการท่ีมีอายุน้อยกว่า

เม่ือนำเพศมาเป็นตัวแปรคุม ผลการศึกษาท่ีได้พบว่า อายุมีความสัมพันธ์กับ 
ความคิดเห็นต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลของข้าราชการต้ังในเพศชายและหญิง ไม่เปล่ียนแปลง 
และทิศทางของความสัมพันธ์คงเดิม น่ันคือ อายุของข้าราชการมีความสัมพันธ์กับความคิดเห็นต่อ 
สวัสดิการการรักษาพยาบาลอย่างแท้จริง

(2) สถานภาพสมรส พบว่า ข้าราชการท่ีมีสถานภาพโสดมีสัดส่วนของผู้ท่ีมี 
ความคิดเห็นทางบวกต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลใกล้เคียงกับข้าราชการท่ีมีสถานภาพสมรสหม้าย 
หย่า และแยก และสูงกว่าข้าราชการท่ีมีสถานภาพสมรสสมรสและอยู่กับคู่สมรส/ลมรสแต่ไม่ได้อยู่กับ
คู่สมรส อย่างไม่มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และเป็นไปตามสมมติฐานเพ่ือการศึกษาท่ีได้ต้ังไว้ว่า 
ข้าราชการท่ีมีสถานภาพสมรสโสดน่าจะมีสัดส่วนของผู้ท่ีมีความคิดเห็นทางบวกต่อสวัสดิการการรักษา 
พยาบาลสูงกว่าข้าราชการท่ีมีสถานกาพสมรสอ่ืนๆ

เม่ือนำเพศมาเป็นตัวแปรคุม ผลการศึกษาท่ีได้พบว่า สถานภาพสมรสมี 
ความสัมพันธ์กับความคิดเห็นต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลต้ังในเพศชายและหญิง เปล่ียนแปลงไป 
น่ันคือ อายุของข้าราชการมีความสัมพันธ์กับความคิดเห็นต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลอย่างไม่แท้จริง 
และความสัมพันธ์ท่ีได้เป็นความสัมพันธ์ลวง

(3) ระดับการคิกษา พบว่า ข้าราชการท่ีมีการศึกษาต่ํากว่าระดับปริญญาตรีมี 
สัดส่วนของผู้ท่ีมีความคิดเห็นทางบวกต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลสูงกว่าข้าราชการท่ีมีการศึกษา 
ต้ังแต่ระดับปริญญาตรีข้ึนไป อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และไม่เป็นไปตามสมมติฐานเพ่ือ 
การศึกษาท่ีได้ต้ังไว้ว่า ข้าราชการท่ีมีระดับการศึกษาท่ีสูงกว่าน่าจะมีสัดส่วนของผู้ท่ีมีความคิดเห็นทาง 
บวกต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลสูงกว่าข้าราชการท่ีมีระดับการศึกษาท่ีต่ํากว่า
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เมือนำเพศมาเป็นตัวแปรคุม ผลการศึกษาท่ีได้พบว่า ระดับการศึกษามี 
ความสัมพันธ์กับความคิดเห็นต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลของข้าราชการท้ังไ,นเพศชายและหญิง 
ไม่เปล่ียนแปลง และทิศทางของความสัมพันธ์คงเดิม น่ันคือ ระดับการศึกษาของข้าราชการมี 
ความสัมพันธ์กับความคิดเห็นต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลอย่างแท้จรง

(4) การมึผู้อยู่ในอุปการะ พบว่า ข้าราชการท่ีไม่มีผู้อยู่ในอุปการะมีสัดส่วนของผู้ท่ีมี 
ความคิดเห็นทางบวกต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลสูงกว่าข้าราชการท่ีมีผู้อยู่ในอุปการะ อย่างมีนัย 
สำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และเป็นไปตามสมมติฐานเพ่ือการศึกษาท่ีได้น่ันคือ ข้าราชการท่ีไม่มี
ผู้อยู่ในอุปการะมีสัดส่วนของผู้ท่ีมีความคิดเห็นทางบวกต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลสูงกว่าข้าราชการ 
ท่ีมีผู้อยู่ในอุปการะ

เม่ือนำเพศมาเป็นตัวแปรคุม ผลการศึกษาท่ีได้พบว่า การมีผู้อยู่ในอุปการะ 
มีความสัมพันธ์กับความคิดเห็นต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลของข้าราชการท้ังในเพศชายและหญิง 
ไม่เปล่ียนแปลง และทิศทางของความสัมพันธ์คงเดิม น่ันคือ การมีผู้อยู่ในอุปการะของข้าราชการมี 
ความสัมพันธ์กับความคิดเห็นต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลอย่างแท้จริง

(5) สถานภาพการทำงานของคู่สมรส พบว่า ข้าราชการท่ีมีคู่สมรสมีงานประจำทำ 
มีสัดส่วนของผู้ท่ีมีความคิดเห็นทางบวกต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลต่ํากว่าข้าราชการท่ีมีคู่สมรสไม่มี 
งานประจำทำ อย่างไม่มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และไม่เป็นไปตามสมมติฐานเพ่ือการศึกษาท่ี 
ได้ท้ังไว้ว่า ข้าราชการท่ีมีคู่สมรสมีสถานภาพการทำงานมีงานประจำทำน่าจะมีสัดส่วนของผู้ท่ีมี
ความคิดเห็นทางบวกต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลสูงกว่าข้าราชการท่ีมีคู่สมรสไม่มีงานประจำทำ 

เม่ือนำเพศมาเป็นตัวแปรคุม ผลการศึกษาท่ีได้พบว่า ความสัมพันธ์ระหว่าง 
สถานภาพการทำงานของคู่สมรสกับความคิดเห็นต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลท้ังในเพศชายและหญิง 
เปล่ียนแปลงไป และทิศทางของความสัมพันธ์เปล่ียนแปลงไป น่ันคือ สถานภาพสมรสของข้าราชการมี 
ความสัมพันธ์กับความคิดเห็นต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลอย่างไม่แท้จริง น่ันคือ ความสัมพันธ์ท่ีได้ 
เป็นความสัมพันธ์ลวง

(6) รายได้ของครอบครัวโดยเฉลี่ยต่อเดือน พบว่า ข้าราชการท่ีมีรายได้ครอบครัว 
โดยเฉล่ียต่อเดือนน้อยว่า 10,000 บาท มีสัดส่วนของผู้ท่ีมีความคิดเห็นทางบวกต่อสวัสดิการการรักษา 
พยาบาลสูงกว่าข้าราชการท่ีมีรายได้ของครอบครัวโดยเฉล่ียต่อเดือน 10,000-19,999 บาท
20,000-29,999 บาท และท้ังแต่ 30,000 บาทข้ึนไป อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05
หริอสรุปได้ว่าข้าราชการท่ีมีรายได้ของครอบครัวโดยเฉล่ียต่อเดือนท่ีต่ํากว่ามีสัดส่วนของผู้ท่ีมี
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ความคิดเห็นทางบวกต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลสูงกว่าข้าราชการท่ีมีรายได้ของครอบครัวโดยเฉล่ีย 
ต่อเดือนท่ีสูงกว่า และไม่เป็นไปตามสมมติฐานเพ่ือการศึกษาท่ีได้ตงไว้ว่า ข้าราชการท่ีมีรายได้ของ 
ครอบครัวโดยเฉล่ียต่อเดือนท่ีสูงกว่าน่าจะมีสัดส่วนของผู้ท่ีมีความคิดเห็นทางบวกต่อสวัสดิการการรักษา 
พยาบาลสูงกว่าข้าราชการท่ีมีรายได้ของครอบครัวโดยเฉล่ียต่อเดือนท่ีต่ํากว่า

เม่ือนำเพศมาเป็นตัวแปรคุม ผลการศึกษาท่ีได้พบว่า รายได้ของครอบครัวโดย 
เฉล่ียต่อเดือนมีความส์ม่พันธ์กับความคิดเห็นต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลของข้าราชการท้ังในเพศ 
ชายและหญิง ไม่เปล่ียนแปลง และทิศทางของความส์ม่พันธ์คงเดิม น่ันคือ รายได้ของครอบครัวโดย 
เฉล่ียต่อเดือนของข้าราชการมีความสัมพันธ์กับความคิดเห็นต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลอย่างแท้จริง

(7) ค่าใช้จ่ายโดยปกติของครอบครัวเฉลี่ยต่อเดือน พบว่า ข้าราชการท่ีมี
ค่าใช้จ่ายโดยปกติของครอบครัวเฉล่ียต่อเดือนต่ํากว่า 10,000 บาท มีสัดส่วน'ของผู้ท่ีมีความคิดเห็น 
ทางบวกต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลสูงท่ีสุด รองลงมา ได้แก่ ข้าราชการท่ีมีค่าใช้จ่ายโดยปกติของ 
ครอบครัวเฉล่ียต่อเดือน 10,000-19,999 บาท 20,000-29,999 บาท และต้ังแต่ 30,000 บาทข้ึนไป 
ตามลำตับ เป็นไปตามสมมติฐานเพ่ือการศึกษาท่ีได้ต้ังไว้ว่า ข้าราชการท่ีมีค่าใช้จ่ายโดยปกติของ 
ครอบครัวเฉล่ียต่อเดือนท่ีต่ํากว่าน่าจะมีสัดส่วนของผู้ท่ีมีความคิดเห็นทางบวกต่อสวัสดิการการรักษา 
พยาบาลสูงกว่าข้าราชการท่ีมีค่าใช้จ่ายโดยปกติของครอบครัวเฉล่ียต่อเดือนท่ีสูงกว่า อย่างมีนัยสำคัญ 
ทางสถิติท่ีระตับ 0.05

เม่ือนำเพศมาเป็นตัวแปรคุม ผลการศึกษาท่ีได้พบว่า ค่าใช้จ่ายโดยปกติของ 
ครอบครัวเฉล่ียต่อเดือนมีความสัมพันธ์กับความคิดเห็นต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลของข้าราชการท้ัง 
ในเพศชายและหญิง ไม่เปล่ียนแปลง และทิศทางของความสัมพันธ์คงเดิม น่ันคือ ค่าใช้จ่ายโดยปกติ 
ของครอบครัวเฉล่ียต่อเดือนของข้าราชการมีความสัมพันธ์กับความคิดเห็นต่อสวัสดิการการรักษา 
พยาบาลอย่างแท้จริง

(8) การมืหนั่สิน พบว่า ข้าราชการท่ีไม่มีหน้ีสินมีความคิดเห็นทางบวกต่อสวัสดิการ 
การรักษาพยาบาลสูงกว่าข้าราชการท่ีมีหน้ีสิน อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระตับ 0.05
ผลของการศึกษาท่ีได้เป็นไปตามสมมติฐานเพ่ือการศึกษาท่ีได้ต้ังไว้น่ันคือ ข้าราชการท่ีไม่มีหน้ีสินมี 
สัดส่วนของผู้ท่ีมีความคิดเห็นทางบวกต่อกับสวัสดิการการรักษาพยาบาลสูงกว่าข้าราชการท่ีมีหน้ีสิน

เม่ือนำเพศมาเป็นตัวแปรคุม ผลการศึกษาท่ีได้พบว่า การมีหน้ีสินมีความสัมพันธ์ 
กับความคิดเห็นต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลของข้าราชการท้ังในเพศชายและหญิง ไม,เปล่ียนแปลง 
และทิศทางของความสัมพันธ์คงเดิม น่ันคือ การมีหน้ีสินของข้าราชการมีความสัมพันธ์กับความคิดเห็น 
ต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลอย่างแท้จริง
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(9) สภาพการอยู่อาศัย พบว่า ข้าราชการท่ีมีสภาพการอยู่อาศัยโดยอยู่บ้านพักของ 
ทางราชการมีสัดส่วนของผู้ท่ีมีความคิดเห็นทางบวกต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลสูงกว่าข้าราชการท่ีมี 
สภาพการอยู่อาศัยในกลุ่มอ่ืนๆ อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และเป็นไปตามสมมติฐานการ 
ศึกษาที่ได้ตั้งไว้ว่า ข้าราชการท่ีมีสภาพการอยู่อาศัยโดยอยู่บ้านพักของทางราชการน่าจะมีสัดส่วนของ 
ผู้ท่ีมีความคิดเห็นทางบวกต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลสูงกว่าข้าราชการท่ีมีสภาพการอยู่อาศัยใน 
กลุ่มอ่ืน

เม่ือนำเพศมาเป็นตัวแปรคุม ผลการศึกษาท่ีได้พบว่า สภาพการอยู่อาศัยมี 
ความสัมพันธ์กับความคิดเห็นต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลต้ังในเพศชายและหญิง เปล่ียนแปลงไป 
และทิศทางของความสัมพันธ์เปล่ียนแปลงไป น่ันคือ สภาพการอยู่อาศัยของข้าราชการมีความสัมพันธ์ 
กับความคิดเห็นต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลอย่างไม่แท้จริง น่ันคือ ความสัมพันธ์ท่ีได้เป็นความ 
สัมพันธ์ลวง

(10) ระดับงาน พบว่า ข้าราชการท่ีมีระดับงาน 1-2 มีสัดส่วน'ของผู้ท่ีมีความคิดเห็น 
ทางบวกต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลสูงกว่าข้าราชการท่ีมีระดับงาน 3-4 และระดับ 6-8 ตามลำดับ 
สรุปได้ว่า ข้าราชการท่ีมีระดับงานท่ีต่ํากว่ามีสัดส่วนของผู้ท่ีมีความคิดเห็นทางบวกต่อสวัสดิการ 
การรักษาพยาบาลสูงกว่าข้าราชการท่ีมีระดับงานท่ีสูงกว่า อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 
และไม่เป็นไปตามสมมติฐานเพ่ือการศึกษาท่ีได้ต้ังไว้ว่า ข้าราชการท่ีมีระดับงานสูงกว่าน่าจะมีสัดส่วน 
ของผู้ท่ีมีความคิดเห็นทางบวกต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลสูงกว่าข้าราชการท่ีมีระดับงานท่ีต่ํากว่า 

เม่ือนำเพศมาเป็นตัวแปรคุม ผลการศึกษาท่ีได้พบว่า ระดับงานมีความสัมพันธ์ 
กับความคิดเห็นต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลของข้าราชการต้ังในเพศชายและหญิง ไม่เปล่ียนแปลง 
และทิศทางของความสัมพันธ์คงเดิม น่ันคือ ระดับงานของข้าราชการมีความสัมพันธ์กับความคิดเห็น 
ต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลอย่างแท้จริง

(11) อายุราชการ พบว่า ข้าราชการท่ีมีอายุราชการน้อยกว่า 10 ปี มีสัดส่วนของผู้ท่ีมี 
ความคิดเห็นทางบวกต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลสูงกว่าข้าราชการท่ีมีอายุราชการต้ังแต่ 10ปีข้ึนไป 
หรือสรุปได้ว่าข้าราชการท่ีมีอายุราชการสันกว่ามีสัดส่วนของผู้ท่ีมีความคิดเห็นทางบวกต่อสวัสดิการ 
การรักษาพยาบาลสูงกว่าข้าราชการท่ีมีอายุราชการท่ียาวนานกว่า อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ 
ท่ีระดับ 0.05 ผลของการศึกษาท่ีได้ใม่เป็นไปตามสมมติฐานเพ่ือการศึกษาท่ีได้ต้ังไว้ว่า ข้าราชการท่ีมี 
อายุราชการยาวนานกว่าน่าจะมีสัดส่วนของผู้ท่ีมีความคิดเห็นทางบวกต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาล 
สูงกว่าข้าราชการท่ีมีอายุราชการสันกว่า
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เม่ือนำเพศมาเป็นตัวแปรคุม ผลการศึกษาท่ีได้พบว่า อายุราชการมี 
ความสัมพันธ์กับความคิดเห็นต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลท่ีงในเพศชายและหญิง เปล่ียนแปลงไป 
น่ันคือ อายุราชการของข้าราชการมีความสัมพันธ์กับความคิดเห็นต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาลอ ย ่า ง  

ไม่แท้จริง น่ันคือ ความสัมพันธ์ท่ีได้เป็นความสัมพันธ์ลวง

ตารางท่ี 23 สรุปผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยภาระรับผิดชอบ 
และปัจจัยด้านการทำงานกับความคิดเห็นต่อสวัสดิการการรักษาพยาบาล

ตัวแปร'ท ี่ใช้ในการศึกษา ความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปร

ปัจจัยส่วนบุคคล
อายุ *  * ★

สถานภาพสมรส /  ท  -

ระดับการศึกษา ^  ไ*โ ไ*โ*

ปัจจัยภาระรับผิชอบ
การมีผู้อยู่ในอุปการะ เ  *  * *

สถานภาพการทำงานของคู่สมรส X ก -
รายได้ของครอบครัวโดยเฉล่ียต่อเดือน ^  * * *

ค่าใช้จ่ายโดยปกติของครอบครัวเฉล่ีย
ต่อเดือน ^  ★  * *

การม ีหน้ีสิน เ  *  * *

สภาพการอยู่อาศัย /  *  -

ปัจจัยด้านการทำงาน
ระตับงาน ^  *  * *

อายุราชการ X *  -

หมายเหตุ /  เ ป ็น ไ ป ต า ม ส ม ม ต ิฐ า น  X  ไม่เ ป ็น ไ ป ต า ม ส ม ม ต ิฐ า น

* ม ีน ัย ส ำ ค ัญ ท า ง ส ถ ิต ิท ี่ร ะ ด ับ  0.05 ท ไ ม ่ม ีน ัย ส ำ ค ัญ ท า ง ส ถ ิต ิท ี่ร ะ ด ับ  0.05
* *  เ ป ็น ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ท ี่แ ท ้จ ร ิง  -  เ ป ็น ค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ล ว ง
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4.2 ข้อเสนอแนะ
จากการศึกษาในครงน้ี มีข้อเสนอแนะ 2 ส่วน ดังน้ี
4.2.1 ข้อเสนอแนะในส่วนของนโยบาย
4.2.2 ข้อเสนอแนะในเชิงวิชาการ

4.2.1 ข้อเสนอแนะในส่วนของนโยบาย มีรายละเอียด ดังน้ี
(1 ) ควรมีการทบทวนพระราชกฦษฎีค่ารักษาพยาบาลของข้าราชการท่ีใช้อยู่ให้มี 

ความเหมาะสม และความเป็นไปได้กับสภาวะการณ์ในปัจจุบัน เพ่ือให้ข้าราชการได้รับประโยชน์มาก 
ย่ิงข้ึน

(2) ควรให้ข้าราชการทุกคน มีความรู้ ความเข้าใจท่ีถูกต้อง และไม่เกิดความสับสนกับ 
ระเบียบปฏิบัติต่าง  ๆ ท่ียกเลิกแล้ว

(3) ควรมีการอบรมหรือให้ความรู้แก่ข้าราชการพลเรือนสามัญท่ีบรรจุเข้ารับราชการใหม่ 
เพ่ือให้เกิดความเข้าใจท่ีถูกต้อง

(4) ควรมีการส่มสำรวจข้อมูลในส่วนท่ีมีความเก่ียวข้องกับสวัสดิการการรักษาพยาบาล 
ของข้าราชการ โดยเจ้าหน้าท่ีท่ีมีส่วนเก่ียวข้องกับข้อมูลน้ีนโดยตรง เพ่ือนำผลของการศึกษาท่ีได้มา 
เป็นเหตุผลในการสนับลนุนผลงานวิจัยในคร้ังน้ีให้มีความน่าเช่ือถือมากย่ิงข้ึน และผลของการศึกษาท่ีได้ 
ก็น่าจะนำมาใชในการปรับปรุงพ้ืนฐานคุณภาพบริการของโรงพยาบาลให้มีคุณภาพดีย่ิงข้ึนท้ังในส่วนท่ี 
ตอบสนองแก่ตัวข้าราชการและประชาชนท่ัวไป

(5) กระทรวงสาธารณสุข ในฐานะท่ีเป็นหน่วยงานท่ีมีความรับผิดชอบโดยตรง
ควรเร่งดำเนินการตามนโยบายต่าง  ๆ .พ่ือเป็นการพัฒนาคุณภาพบริการของโรงพยาบาลน้ีน  ๆ โดยจัด 
การประกวดและแข่งขัน เพ่ือให้ผลงานต่าง  ๆ เป็นไปตามแผนงานท่ีได้กำหนดไว้

(6) ในส่วนของสิทธิในการเบิกค่ารักษาพยาบาล ถ้าเป็นไปได้ควรมีความแตกต่างกัน 
ตามระดับงาน โดยท่ีข้าราชการท่ีมีระดับงานท่ีมากกว่ามีสิทธิในการเบิกสวัสดิการการรักษาพยาบาลท่ี 
มากกว่า โดยใช้ระบบเดียวกับการเบิกเบ้ียเล้ียงการเดินทางของข้าราชการ เพราะข้าราชการท่ีมีระดับ 
งานท่ีสูงกว่าน่าจะมีความต้องการสวัสดิการการรักษาพยาบาลในอีกระดับหน่ึง

(7) ผลของการศึกษาท่ีได้ทำให้ทราบว่า ตัวแปรการมีผู้อยู่ในอุปการะ และตัวแปรการมี 
หน้ีสินท่ีอยู่ภายใต้ปัจจัยภาระรับผิดชอบ น้ี,นมีความสัมพันธ์กับความคิดเห็นต่อสวัสดิการการรักษา 
พยาบาลอย่างมาก สอดคล้องกับแนวความคิดเก่ียวกับความต้องการต่อสวัสดิการด้านต่าง  ๆของ 
บุคคล อย่างไรก็ตาม ในแง่ของการบริหารจัดการ การจัดสวัสดิการการรักษาพยาบาลควรต้องยึด 
หลักให้ข้าราชการได้รับอย่างเสมอภาค ดังน้ีนรัฐบาลจึงควรท่ีจะมีนโยบายในการช่วยเหลือข้าราชการ 
แนวทางอ่ืนท่ีน่าจะดำเนินการเป็นต้นว่า การลดภาษีเงินได้ส่วนบุคคลของข้าราชการท่ีมีภาระ
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รับผิดชอบต่อผู้สูงอายุท่ีอยู่ในอุปการะเป็นต้น เพ่ือให้ข้าราชการสามารถนำเงินท่ีต้องเสียในส่วนน้ีมา 
ช่วยในการดำรงชีวิตประจำวัน

4.2.2 ข้อเสนอแนะในเชิงวิชาการ ดังน้ี
(1 ) การศึกษาในคร้ังน้ีเป็นการลุ่มตัวอย่างจากข้าราชการพลเรือนท่ัวประเทศ 

ดังน้ี'นกลุ่มดัวอย่างท่ีได้จึงเป็นตัวแทนของข้าราชการพลเรือนท่ัวประเทศ แต่มิได้เป็นตัวแทนท่ีดีของ 
กลุ่มตัวอย่างของข้าราชการพลเรือนในแต่ละจังหวัด ดังน้ีนถ้าเป็นไปได้ในการวางแบบแผนการลุ่มควร 
มีการคำนึงถึงการนำข้อมูลมาใช้ประโยชน์ในการวิเคราะห็ในระดับจังหวัด เพ่ือจะได้ใช้ประโยชน์ได้ 
คุ้มค่าจากข้อมูล

(2) เน่ืองจากข้อมูลชุดน้ีเป็นข้อมูลเก็บมาเพ่ือทำการศึกษาถึงสวัสดิการในด้านต่าง  ๆ
ของระบบราชการท่ีมีให้กับข้าราชการท่ัวไป โดยสำนักงานสถิติแห่งชาติ ช่ึงล้วนแต่เป็นข้อมูลพ้ืนฐานท่ี 
มีความสำคัญกับพระราชกฤษฎีกาว่าด้วยระบบสวัสดิการในด้านต่าง  ๆ ของข้าราชการท่ังส้ิน
ดังน้ีนเพ่ือให้ข้อมูลดังกล่าวเกิดประโยชน์สูงสุดและคุ้มค่ากับงบประมาณในการดำเนินการสำรวจในแต่ 
ละคร้ัง จึงควรนำเอาข้อมูลมาศึกษาวิเคราะห์รายละเอียดของสวัสดิการในแต่ละด้าน โดยเจ้าหน้าท่ี 
ท่ีมีความเก่ียวข้องกับงานด้านน้ีน  ๆ โดยตรง

(3) ควรนำผลการศึกษาท่ีได้ในคร้ังน้ีเป็นข้อมูลพ้ืนฐานในการศึกษาในรายละเอียดและ 
ผลกระทบของสวัสดิการในด้านต่าง  ๆ เช่นสวัสดิการการรักษาพยาบาลควรนำผลการศึกษาท่ีได้มาทำ 
การศึกษาวิจัยในเชิงคุณภาพ โดยวิธีการสัมภาษณ์ระดับลึก (Indepth Interview) เพ่ือจะได้ข้อมูลท่ีมี 
ความละเอียดลึกซ้ึงในด้านพฤติกรรมและความต้องการ เพ่ือจะได้นำมาเป็นข้อมูลสนับสนุน
การปรับปรุงคุณภาพการบริการของรัฐให้มีคุณภาพมากย่ิงข้ึน

(4) ควรมีการเก็บข้อมูลเพ่ิมเติม ในส่วนท่ีเก่ียวกับค่าใช้จ่าย และโรคท่ีเข้ารับการ 
รักษาพยาบาล ในแต่ละคร้ังให้มากกว่าน้ี เพ่ือจะได้ทราบถึงแนวโน้มของโรคต่าง  ๆ และค่ารักษา 
พยาบาลท่ีใชไปในแต่ละคร้ังว่าเป็นจำนวนเงินเท่าไร

(5) ควรมีการศึกษาความคิดเห็นของข้าราชการประ๓ ทอ่ืน เช่น ข้าราชการตุลาการ 
ทหาร ตำรวจ และข้าราชการการเมือง เป็นต้น เพ่ือนำมาเปรียบเทียบกับข้าราชการพลเรือนสามัญ
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