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บทคดัย่อ 	 การศึกษาน้ีมีวัตถุประสงค์เพ่ือประเมินผลของการปรับปรุงหลักเกณฑต่์อการเลือกพ้ืนที่ปฏบิัติงานชดใช้ทุน 

ในหน่วยบริการสังกัดกระทรวงสาธารณสุขของบัณฑิตทันตแพทย์ โดยประยุกต์ใช้แนวคิด CIPP Model ของ    

สตฟัเฟิลบีม รวบรวมข้อมูลจากรายงานสรุปผลการเลือกพ้ืนที่ปฏบิัติงานชดใช้ทุนของทนัตแพทย์ ปี พ.ศ. 2558-

2562 จังหวัดกลุ่มตัวอย่างคัดเลือกจากจังหวัดที่ได้รับทนัตแพทย์ไปปฏบิัติงานไม่ครบตามโควตาที่ได้รับ ในวัน

จับสลากเลือกพ้ืนที่ปฏบิตังิานชดใช้ทุน ในปี พ.ศ. 2558 – 2559 และมค่ีาเฉล่ียจ�ำนวนทนัตแพทย์ที่ได้รับ น้อยกว่า

ร้อยละ 50.0 วิเคราะห์เปรียบเทยีบค่าเฉล่ียร้อยละของทนัตแพทย์ที่จังหวัดกลุ่มตวัอย่างได้รับก่อนปรับปรงุหลักเกณฑ ์

ปี พ.ศ. 2558-2559 กับหลังปรับปรุงหลักเกณฑ ์ปี พ.ศ.2561-2562 ด้วยสถิติเชิงพรรณนา และ pair t-test                

ผลการศกึษาพบว่า หลังจากการปรับปรงุหลักเกณฑใ์นปี พ.ศ.2561-2562 จังหวัดกลุ่มตวัอย่างมค่ีาเฉล่ียร้อยละ

ของทนัตแพทย์ที่ได้รับเพ่ิมขึ้นอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p<0.05) ดังน้ัน การปรับปรุงหลักเกณฑจึ์งมีผลต่อการ 

กระจายบณัฑติทนัตแพทย์ไปปฏบิตังิานชดใช้ทุนในพ้ืนที่
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1:25,000 และมสีดัส่วนจ�ำนวนทนัตแพทย์ต่อประชากร

ในต่างจังหวัดเทา่กบั 1:60,000 ขณะที่องค์การอนามยั-

โลกก�ำหนดให้ประเทศที่ก�ำลังพัฒนา เช่น ประเทศไทย 

ควรมสีดัส่วนทนัตแพทย์ต่อประชากรอย่างน้อย 1:5,000 

ประกอบกับไม่มีการกระจายทันตแพทย์ออกไปรับ

ราชการในต่างจังหวัด โดยเฉพาะอย่างย่ิงในระดบัอ�ำเภอ 

และประชาชนยังคงมีอัตราป่วยด้วยโรคในช่องปากกว่า

ร้อยละ 90.0 จากปัญหาดังกล่าว คณะกรรมการทนัต-

สาธารณสุขจึงได้เสนอโครงการแก้ปัญหาการกระจาย

ทันตแพทย์ต่อกระทรวงสาธารณสุข โดยก�ำหนดให้

นักศึกษาทนัตแพทย์ทุกคนต้องท�ำสญัญาเข้ารับราชการ

บทน�ำ
แผนพัฒนาการสาธารณสขุฉบบัที่ 4 (พ.ศ. 2520-

2524) ได้มนีโยบายจัดตั้งโรงพยาบาลขึ้นทุกอ�ำเภอ และ

ก�ำหนดให้มีฝ่ายทนัตสาธารณสุขในโรงพยาบาลอ�ำเภอ

ขนาด 30 เตยีงขึ้นไป ท�ำให้ระบบบริการสขุภาพช่องปาก

ขยายตัวไปทั่วประเทศ ส่งผลให้มีความต้องการ

ทันตแพทย์ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลอ�ำเภอมากขึ้ น    

คณะกรรมการทนัตสาธารณสขุแห่งชาติได้พิจารณาเหน็

ว่า การผลิตและจ�ำนวนทนัตแพทย์ที่มีอยู่ไม่เพียงพอต่อ

ความต้องการของประเทศ ซ่ึงในช่วงเวลาน้ันประเทศไทย

มีสัด ส่วนจ�ำนวนทันตแพทย์ต่อประชากรเท่ ากับ 
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เมื่อส�ำเรจ็การศกึษาเป็นระยะเวลา 3 ปี ซ่ึงจะต้องปฏบิตั-ิ

งานในส่วนภมูิภาคไม่น้อยกว่าร้อยละ 70.0 ปฏบิัติงาน

ในส่วนราชการอื่นไม่เกนิร้อยละ 30.0 และคณะรัฐมนตรี

ไ ด้มีมติ เห็นชอบโครงการแก้ปัญหาการกระจาย

ทนัตแพทย์โดยก�ำหนดเงื่อนไขการเข้ารับราชการตามที่

กระทรวงสาธารณสขุเสนอ เมื่อวันที่ 18 พฤษภาคม พ.ศ.

2525 ดงัน้ันการจัดสรรนักศกึษาทนัตแพทย์ผู้ท�ำสญัญา

ของกระทรวงสาธารณสขุ จึงได้เร่ิมเป็น คร้ังแรกในปีการ

ศกึษา 2526 และมผู้ีส�ำเรจ็การศกึษารุ่นแรกไปปฏบิตังิาน

ใช้ทุนตั้งแต่ปี พ.ศ.2532 เป็นต้นไป ส่งผลให้มีจ�ำนวน

ทนัตแพทย์ทีป่ฏบิตังิานในระบบบริการทนัตสขุภาพระดบั

อ�ำเภอเพ่ิมขึ้น(1-3) แต่ยังคงไม่เพียงพอต่อความต้องการ 

จึงมโีครงการผลิตทนัตแพทย์เพ่ิมตามความต้องการของ

กระทรวงสาธารณสขุ ในปี พ.ศ.2548-2557 โดยผลิต

ทนัตแพทย์เพ่ิมขึ้นจากการผลิตปกตปีิละ 200 คน เมื่อ

รวมกบัจ�ำนวนทนัตแพทย์ที่ส�ำเรจ็การศกึษาตามแผนการ

ผลิตปกติจะมีทันตแพทย์ในระบบบริการประมาณ 

11,019 คน ในปี พ.ศ. 2563(1,4) 

กระทรวงสาธารณสขุได้ด�ำเนินการจัดสรรทนัตแพทย์

ผู้ท�ำสญัญาฯ ไปปฏบิัติงานในหน่วยบริการส่วนภมูิภาค 

โดยเปิดโอกาสให้ทันตแพทย์เลือกพ้ืนที่ปฏิบัติงานที่มี

ต�ำแหน่งว่างตามความสมคัรใจ ซ่ึงส่วนใหญ่เลือกปฏบิตั-ิ

งานในสงักดักระทรวงสาธารณสขุ(1,2) โดยปัจจัยที่ส่งผล

ต่อการเลือกสถานที่ปฏิบัติงานของทันตแพทย์ผู้ท�ำ

สญัญาฯล�ำดบัแรก คือ ไม่ไกลจากภมูลิ�ำเนา รองลงมา คือ 

เป็นแหล่งที่เอื้ อต่อการได้ความรู้และประสบการณ์จาก

การท�ำงาน(5-7) การจัดสรรทนัตแพทย์ผู้ท�ำสญัญาฯ ไป

ปฏบิัติงานในหน่วยบริการส่วนภมูิภาค มีผลให้สดัส่วน

ทนัตแพทย์ต่อประชากรในแต่ละภาคมแีนวโน้มดขีึ้น แต่

ยังคงมสีดัส่วนทนัตแพทย์ต่อประชากรในภาคตะวันออก-

เฉียงเหนือ สงูที่สดุ เทา่กบั 1:10,745(8) หน่วยบริการที่

อยู่ห่างไกลในภาคตะวันออกเฉียงเหนือและภาคใต้บาง

จังหวัด เช่น บงึกาฬ อ�ำนาจเจริญ ร้อยเอด็ ยโสธร ยะลา 

มีทันตแพทย์เลือกไปปฏิบัติงานไม่ครบตามจ�ำนวนที่

ต้องการ และข้อมูล ปี พ.ศ. 2558-2559 พบว่า ร้อยละ

การใช้บริการทนัตกรรมรวมทุกสทิธิ์ (เฉพาะเขตรับผิด

ชอบ) ในจังหวัดดังกล่าวต�่ำกว่าจังหวัดอื่นๆ ในเขต-

สขุภาพเดยีวกนั 

จากปัญหาดังกล่าว คณะท�ำงานเพ่ือการจัดสรร

ทันตแพทย์ผู้ท�ำสัญญาของกระทรวงสาธารณสุขจึงได้

เสนอให้มกีารปรับปรงุหลักเกณฑก์ารเลือกพ้ืนที่ปฏบิตั-ิ

งานชดใช้ทุนและได้เร่ิมด�ำเนินการในปี พ.ศ. 2560 โดย

มุ่งหวังให้มีการกระจายทันตแพทย์ไปปฏิบัติงานใน     

ภาคตะวันออกเฉียงเหนือและภาคใต้มากขึ้น 

การศึกษาจึงมีวัตถุประสงค์เพ่ือประเมินผลของการ

ปรับปรงุหลักเกณฑต่์อการเลือกพ้ืนที่ปฏบิตังิานชดใช้ทุน

ในหน่วยบริการสังกัดกระทรวงสาธารณสุขของบัณฑิต

ทนัตแพทย์

วิธีการศึกษา
การศกึษาน้ีเป็นการประเมนิวิธดี�ำเนินการโดยประยุกต-์

จาก CIPP Model ของสตฟัเฟิลบมี(9 –10) ประกอบด้วย 

1. ประเมนิบริบท (Context evaluation) โดยวิเคราะห์

จากหลักเกณฑแ์ละวิธกีารจัดสรรทนัตแพทย์ผู้ท�ำสญัญา

ของกระทรวงสาธารณสขุ รวมถึงผลการเลือกพ้ืนที่จาก

สรปุผลการจับสลากเลือกพ้ืนที่ปฏบิตังิาน ปี พ.ศ.2558-

2559 เพ่ือก�ำหนดประเดน็ปัญหาและเป้าประสงค์ของ

การปรับปรงุหลักเกณฑ ์

2. ประเมินปัจจัยน�ำเข้า (Input evaluation) โดย

เปรียบเทยีบหลักเกณฑแ์ละวิธกีารจัดสรรทนัตแพทย์ผู้ท�ำ

สัญญาฯที่ใช้ในปี พ.ศ.2558-2559 กับหลักเกณฑ์ที่

ปรับปรงุและน�ำมาใช้ในปี พ.ศ.2560-2562 

3. ประเมนิกระบวนการ (Process evaluation) จาก

การเปรียบเทียบหลักเกณฑ์และวิธีปรับลดพ้ืนที่  ที่

ออกแบบไว้กบัการปฏบิตัจิริง ระหว่างปี พ.ศ. 2560 และ 

2561 

4. ประเมินผลผลิต (Product evaluation) จากผล 

การจัดสรรทนัตแพทย์ผู้ท�ำสญัญาฯในจังหวัดที่เป็นเป้า-

หมายการพัฒนาหลังการปรับปรุงหลักเกณฑใ์นปี พ.ศ. 

2560-2562 โดยเปรียบเทียบค่าเฉล่ียร้อยละของ 
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ทันตแพทย์ที่จังหวัดกลุ่มตัวอย่างได้รับก่อนปรับปรุง  

หลักเกณฑ ์ปี พ.ศ.2558-2559 กบัหลังปรับปรงุ ปี พ.ศ.

2561-2562 

กลุ่มตวัอย่าง

กลุ่มตัวอย่างได้ถูกคัดเลือกแบบเจาะจง (purposive 

sampling) โดยมีเกณฑ์การคัดเลือกจังหวัดที่จะน�ำมา

ประเมินผลการปรับปรุงหลักเกณฑ์และวิธีการจัดสรร

ทนัตแพทย์ผู้ท�ำสญัญาฯ ดงัน้ี

1. เป็นจังหวัดทีไ่ด้รับทนัตแพทย์ไปปฏบิตังิานไม่ครบ

ตามโควตาที่ได้รับในวันจับสลากเลือกพ้ืนที่ปฏิบัติงาน

ชดใช้ทุน ในปี พ.ศ.2558 และ 2559

2. เป็นจังหวัดที่มค่ีาเฉล่ียร้อยละของทนัตแพทย์ที่ได้

รับน้อยกว่าร้อยละ 50.0 ของโควตาที่ได้รับจัดสรรในวัน

จับสลากฯ ระหว่างปี พ.ศ.2558-2559

จังหวัดที่เข้าเกณฑ์การคัดเลือกที่ระบุไว้มีทั้งสิ้ น 5 

จังหวัด คือ บึงกาฬ ยโสธร อ�ำนาจเจริญ ยะลา และ

มุกดาหาร

การรวบรวมและวิเคราะหข์อ้มูล

ข้อมูลที่น�ำมาใช้ในการวิเคราะห์ คือ ข้อมูลที่รวบรวม

จากรายงานสรุปผลการเลือกพ้ืนที่ปฏิบัติงานชดใช้ทุน 

ของทนัตแพทย์ผู้ท�ำสญัญาฯปี พ.ศ.2558-2562 จาก 

กองบริหารทรัพยากรบุคคลและกองบริหารการ

สาธารณสขุ ส�ำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสขุ วิเคราะห์

ด้วยสถิติเชิงพรรณนา (ร้อยละ ค่าเฉล่ีย) และสถิติเชิง

วิเคราะห์ โดยใช้ pair t-test

ผลการศึกษา
ประเมินบริบท (Context Evaluation) 

เมื่อคณะรัฐมนตรีมีมติเห็นชอบโครงการแก้ปัญหา

การกระจายทันตแพทย์โดยก�ำหนดเงื่อนไขการเข้ารับ

ราชการ เมื่อส�ำเรจ็การศกึษาเป็นระยะเวลา 3 ปี กระทรวง-

สาธารณสขุจึงได้แต่งตั้งคณะกรรมการจัดสรรทนัตแพทย์

ผู้ท�ำสญัญาฯเข้ารับราชการ ซ่ึงก�ำหนดหลักเกณฑแ์ละวิธี

จัดสรรทนัตแพทย์ผู้ท�ำสญัญาฯดงัน้ี

1. หลักเกณฑก์ารจัดสรรทนัตแพทย์ผู้ท�ำสญัญาของ

กระทรวงสาธารณสขุ

1.1 พิจารณาจัดสรรทนัตแพทย์ให้กับส่วนราชการ

ต่างๆ เพ่ือให้ไปปฏบิตังิานในส่วนภมูภิาคเป็นอนัดบัแรก

1.2 พิจารณาจัดสรรโควตาในส่วนราชการต่างๆ ตาม

ความจ�ำเป็นในแต่ละปี ตามแนวทางที่ก�ำหนดไว้

1.3 จัดสรรให้ตามความต้องการของมหาวิทยาลัยที่

ผลิตทนัตแพทย์ โดยเฉพาะอย่างย่ิงมหาวิทยาลัยทีอ่ยู่ส่วน

ภมูิภาค

1.4 ส่วนราชการที่ได้รับการจัดสรรจะต้องบรรจุ

ทนัตแพทย์เข้ารับราชการทนัที

1.5 เมื่อคณะกรรมการได้จัดสรรทนัตแพทย์ให้กับ

ส่วนราชการใดแล้ว ห้ามมใิห้เปล่ียนแปลงส่วนราชการใน

การชดใช้ทุน เว้นแต่ได้รับอนุมัติจากคณะกรรมการแล้ว

เทา่น้ัน

2. วิธกีารจัดสรร

2.1 เมื่อคณะกรรมการพิจารณาจัดสรรโควตาให้

จังหวัด/หน่วยงานต่างๆ แล้ว จึงให้ทันตแพทย์แสดง

ความจ�ำนงสมคัรเข้าปฏบิตังิานตามโควตา

2.2 กรณีที่ทันตแพทย์แสดงความจ�ำนงสมัครเข้า

ปฏบิัติงานเกนิโควตาของจังหวัด/หน่วยงานที่ก�ำหนดไว้ 

จึงด�ำเนินการคัดเลือกด้วยวิธีจับลูกปิงปอง และเลือก

ทนัตแพทย์จากคะแนนทีไ่ด้รับ เรียงล�ำดบัคะแนนจากมาก 

ไปหาน้อยจนได้จ�ำนวนตามโควตา ส�ำหรับทนัตแพทย์ที่

ไม่ได้รับคัดเลือกในรอบที่ 1 คณะกรรมการจะให้แสดง 

ความจ�ำนงสมคัรเข้าปฏบิตังิานในจังหวัด/หน่วยงานที่ยัง

มีโควตาว่างอยู่ และด�ำเนินการจัดสรรเช่นเดียวกนั จน

ทนัตแพทย์เลือกพ้ืนที่ปฏบิตังิานครบทุกคน

ผลการจัดสรรทนัตแพทย์ผู้ท�ำสญัญาของกระทรวง-

สาธารณสุข ปี พ.ศ. 2558-2562 แสดงให้เห็นว่า 

กระทรวงสาธารณสุขเป็นหน่วยงานที่ ได้รับจัดสรร

ทนัตแพทย์มากที่สดุ คิดเป็นร้อยละ 90.0, 86.9 , 89.3, 

88.4 และ 89.1 ตามล�ำดบั และส่วนใหญ่ปฏบิตังิานใน

หน่วยบริการสังกัดส�ำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

(ตารางที่ 1) เน่ืองจากการเลือกพ้ืนที่ปฏิบัติงานของ

ทนัตแพทย์ผู้ท�ำสญัญาฯ น้ัน เปิดโอกาสให้ทนัตแพทย์
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เลือกปฏบิตังิาน ในต�ำแหน่งที่ว่างตามความสมคัรใจ จึง

ท�ำให้บางจังหวัดในเขตสขุภาพที่ 7-10 และเขตสขุภาพ

ที่ 12 ได้รับทนัตแพทย์ไม่ครบตามจ�ำนวนโควตาที่ได้รับ

จัดสรรในวันจับสลากฯ ซ่ึงจังหวัดที่ได้รับทนัตแพทย์ไป

ปฏบิัติงาน เฉล่ียปี พ.ศ.2558-2559 น้อยกว่าร้อยละ 

50.0 ของโควตาทีไ่ด้รับจัดสรรคือ บงึกาฬ ยโสธร อ�ำนาจ-

เจริญ ยะลา และมุกดาหาร (ตารางที่ 2) 

ประเมินปัจจยัน�ำเขา้ (Input Evaluation)

ในปีพ.ศ.2560 คณะท�ำงานเพ่ือการจัดสรรทนัตแพทย์

ผู้ท�ำสญัญาของกระทรวงสาธารณสขุได้ปรับปรงุหลักเกณฑ์

และแนวทางการจัดสรรพ้ืนที่ โดยเพ่ิมเกณฑก์ารจัดสรร

เพ่ือทดแทนทนัตแพทย์ที่ลาศึกษาระดับหลังปริญญาที่มี

ระยะเวลาศกึษาตั้งแต่ 2 ปีขึ้นไป และใช้กรอบอตัราก�ำลัง

ประกอบการจัดสรรทันตแพทย์ให้หน่วยงานทุกระดับ

แทนเกณฑ ์Service Plan (ตารางที่ 3)

นอกจากการปรับปรงุหลักเกณฑด์งักล่าวแล้ว ยังมกีาร

เพ่ิมเกณฑก์ารปรับลดพ้ืนที่จัดสรรเพ่ือให้มีจ�ำนวนพ้ืนที่

ใกล้เคียงกบัจ�ำนวนผู้ส�ำเรจ็การศกึษาในวันจับสลากเลือก

พ้ืนที่ปฏบิัติงานชดใช้ทุน โดยมุ่งหวังให้เกดิการกระจาย

ทนัตแพทย์ไปปฏบิัติงานครอบคลุมทั่วประเทศ และน�ำ

ตารางที ่1 ผลการจดัสรรทนัตแพทยผู์ท้�ำสญัญาของกระทรวงสาธารณสุข ปี พ.ศ. 2558-2562

                  รายการ	                    2558               2559                2560               2561              2562

                                                 คน     ร้อยละ     คน     ร้อยละ     คน     ร้อยละ     คน     ร้อยละ     คน     ร้อยละ

•	 จ�ำนวนที่จบการศกึษา 	 701	  	 718		  732		  673		  689

•	 จ�ำนวนที่จัดสรรให้กระทรวง- 	 631 	 90.0	 624 	 86.9	 654 	 89.3	 595	 88.4	 614 	 89.1

	 สาธารณสขุ

•	 ปฏบิตังิานในสงักดัส�ำนักงาน- 	 546	 86.5	 493	 79.0	 523	 80.0	 514	 86.4	 507	 82.6

	 ปลัดกระทรวงสาธารณสขุ

ตารางที ่2 	จงัหวดัทีไ่ดร้บัทนัตแพทยผู์ท้�ำสญัญาของกระทรวงสาธารณสุขไปปฏิบติังานไม่ครบตามจ�ำนวนโควตาทีไ่ดร้บัจดัสรร

ในวนัจบัสลากเลือกพื้ นทีป่ฏิบติังานชดใชทุ้น

 เขตสขุภาพ            จังหวัด	                 ปี 2558                          ปี 2559                ค่าเฉล่ียร้อยละของ ทพ.

                                                         โควตา/ได้รับ ทพ.              โควตา/ได้รับ ทพ.        ที่จังหวัดได้รับ (ร้อยละ)

                                                        คน           ร้อยละ               คน         ร้อยละ	

	 7	 กาฬสนิธุ	์ 11/7 	 63.6	 10/9 	 90.0	 76.8

	 8	 บงึกาฬ 	 11/1 	 9.0	 11/2 	 18.0	 13.5

		  สกลนคร	 11/7 	 63.6	 10/9 	 90.0	 76.8

	 9	 สริุนทร์	 19/17 	 89.5	 23/17 	 73.9	 81.1

	 10	 มุกดาหาร	 4/3 	 75.0	 10/2 	 20.0	 47.5

		  ยโสธร 	 8/1 	 12.5	 11/3 	 27.3	 19.9

		  ศรีสะเกษ	 15/14	 93.3	 23/17 	 73.9	 83.6

		  อ�ำนาจเจริญ	 3/1	 33.3	 6/1 	 16.7	 25.0

	 12	 สตลู	 5/4 	 80.0	 5/2 	 40.0	 60.0

		  ยะลา	 3/2 	 66.7	 5/1 	 20.0	 43.3

		  นราธวิาส	 8/3 	 37.5	 12/8 	 66.7	 52.1
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พ้ืนที่ส่วนที่ถูกปรับลดรวมกับพ้ืนที่ที่เหลือในวันจับ-

สลากฯ ไปใช้เป็นพ้ืนที่ปฏบิตังิานส�ำหรับทนัตแพทย์ที่จบ

การศกึษาช้า ซ่ึงมขีั้นตอนการปฏบิตัดิงัน้ี

1. ส�ำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสขุ ก�ำหนดจ�ำนวน

พ้ืนที่เท่ากับจ�ำนวนที่คาดการณ์ว่าจะมีนักศึกษาทันต-

แพทย์จบการศกึษาตามที่สถาบนัการผลิตแจ้ง

2. คณะท�ำงานจัดสรรทนัตแพทย์ฯ ปรับลดพ้ืนที่ให้

มีจ�ำนวนมากกว่าหรือเท่ากับจ�ำนวนทันตแพทย์ผู้ท�ำ

สญัญาฯ ทีม่าลงทะเบยีนในวันจับสลากเลือกพ้ืนทีป่ฏบิตั-ิ

งานชดใช้ทุน

3. การปรับลดพ้ืนที่ของแต่ละจังหวัด/หน่วยงาน 

ก�ำหนดไว้ไม่เกนิร้อยละ 35.0 ของจ�ำนวนจัดสรร 

4. ใช้พ้ืนที่ที่ถูกตดัออกจากการปรับลดรวมกบัพ้ืนที่

ที่เหลือในวันจับสลากฯ เป็นพ้ืนที่ปฏบิัติงานของทนัต-

แพทย์ที่จบการศกึษาช้า

วิธกีารปรับลดพ้ืนที่ มรีายละเอยีดในการปฏบิตัดิงัน้ี

1. ก�ำหนดจ�ำนวนและรายช่ือ จังหวัด/หน่วยงาน เป็น 

3 กลุ่ม คือ 

1.1 กลุ่มที่ 1 เป็นกลุ่มที่ถูกปรับลดเป็นล�ำดับแรก 

จ�ำนวน 30 จังหวัด/หน่วยงาน ก�ำหนดรายช่ือโดย 

ทนัตแพทย์ผู้ท�ำสญัญาฯ ในปีน้ัน 

1.2 กลุ่มที่ 2 เป็นจังหวัด/หน่วยงาน ส�ำหรับการปรับ

ลดพ้ืนที่กรณทีี่มกีารปรับลดจากกลุ่มที่ 1 แล้วแต่ยังไม่ได้

จ�ำนวนพ้ืนที่ตามที่ก�ำหนด จึงต้องมกีารปรับลดพ้ืนที่เพ่ิม

เตมิ โดยทนัตแพทย์ผู้ท�ำสญัญาฯเป็นผู้เลือกและมกีารจัด

เรียงล�ำดบัจังหวัด/หน่วยงาน ที่จะถูกปรับลดก่อน-หลัง

1.3 กลุ่มที่ 3 คือ จังหวัด/หน่วยงานนอกเหนือจาก

กลุ่มที่ 1และ 2 ซ่ึงจะน�ำมาใช้กรณทีี่จ�ำเป็นต้องปรับลด

พ้ืนที่เพ่ิมเตมิ โดยคณะท�ำงานจัดสรรทนัตแพทย์ฯจะเป็น

ผู้พิจารณา

2. ขั้นตอนการปรับลดพ้ืนที่

2.1 เมื่อทราบจ�ำนวนทีต้่องปรับลดทนัตแพทย์ คณะ-

ท�ำงานและผู้แทนทนัตแพทย์ผู้ท�ำสญัญาฯ มหาวิทยาลัย

ละ 1 คน ร่วมพิจารณาปรับลดพ้ืนทีจ่ากจังหวัด/หน่วยงาน

ในกลุ่มที่ 1 จ�ำนวนเทา่กนัทุกจังหวัด/หน่วยงาน และการ

ปรับลดต้องไม่เกนิร้อยละ 35.0 ของจ�ำนวนโควตา

2.2 กรณปีรับลดพ้ืนที่จากจังหวัด/หน่วยงานในกลุ่ม

ที่ 1 แล้วแต่ยังไม่ได้จ�ำนวนพ้ืนที่ตามต้องการ พิจารณา

ปรับลดเพ่ิมจากจังหวัด/หน่วยงานในกลุ่มที่ 2 ตามล�ำดบั

ที่จัดไว้และการปรับลดต้องไม่เกนิร้อยละที่ใช้ในการปรับ

ลดพ้ืนที่จังหวัด/หน่วยงานในกลุ่มที่ 1 จนได้จ�ำนวนพ้ืนที่

ใกล้เคียงกับจ�ำนวนทันตแพทย์ผู้ท�ำสัญญาฯ ที่มาลง

ตารางที ่3 	หลกัเกณฑแ์ละแนวทางการจัดสรรทนัตแพทยผู์ท้�ำสญัญาของกระทรวงสาธารณสุข ปี พ.ศ.2558-2559 และ      

ปี พ.ศ. 2560-2562

                     ปี พ.ศ.2558 – 2559

1. 	จัดสรรให้ศนูย์สขุภาพชุมชนเมอืงของโรงพยาบาลศนูย์/  

โรงพยาบาลทั่วไปที่ก�ำหนดไว้ใน Service plan แห่งละ      

1 คน (โรงพยาบาลต้องแจ้งช่ือศนูย์สขุภาพชุมชนเมอืงที่

พร้อมให้บริการ)

2. 	จัดสรรให้โรงพยาบาลระดบัต่างๆ ตามความขาดแคลนและ

ตามเกณฑ ์Service Plan

3. 	จัดสรรให้โรงพยาบาลที่ไม่มทีนัตแพทย์และโรงพยาบาลเปิด

ใหม่

4. 	จัดสรรทดแทนทนัตแพทย์ที่โอนย้าย ลาออก และเสยีชีวิต

5. 	จัดสรรให้โรงพยาบาลที่มทีนัตแพทย์เพียง 1 คน

6. 	จัดสรรให้ส�ำนักงานสาธารณสขุจังหวัดที่ไม่มทีนัตแพทย์

                          ปี พ.ศ.2560-2562

1. 	จัดสรรทดแทนทนัตแพทย์ที่ลาศกึษาระดบัหลังปริญญาที่มี

ระยะเวลาศกึษาตั้งแต่ 2 ปีขึ้นไป โดยจ�ำนวนทนัตแพทย์รวม

ที่ลาศกึษาและได้รับจัดสรรต้องมจี�ำนวนไม่เกนิกรอบอตัรา

ก�ำลัง

2. 	จัดสรรให้โรงพยาบาลระดบัต่างๆ ตามกรอบอตัราก�ำลังและ

ระดบัความขาดแคลน

3. 	จัดสรรให้โรงพยาบาลที่ไม่มทีนัตแพทย์และโรงพยาบาลเปิด

ใหม่

4. 	จัดสรรทดแทนทนัตแพทย์ที่โอนย้าย ลาออก และเสยีชีวิต

5.	 จัดสรรให้โรงพยาบาลที่มทีนัตแพทย์เพียง 1 คน

6. 	จัดสรรให้ส�ำนักงานสาธารณสขุจังหวัดตามเกณฑก์รอบอตัรา

ก�ำลังและระดบัความขาดแคลน



ผลของการปรบัปรุงหลกัเกณฑต่์อการกระจายบณัฑิตทนัตแพทยเ์พือ่ปฏิบติังานชดใชทุ้น

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2564 ปีที ่30 ฉบบัเพ่ิมเติม 3 S549

ทะเบยีนจับสลากในวันน้ัน

ประเมินกระบวนการ(Process Evaluation) 

เน่ืองจากจ�ำนวนโควตาและจ�ำนวนทนัตแพทย์ทีม่าจับ

สลากฯในแต่ละปีไม่เท่ากัน ดังน้ันการปรับลดพ้ืนที่ใน 

แต่ละปีจึงต้องใช้วิธกีารค�ำนวณ ณ จุดจับสลากฯ ท�ำให้

ร้อยละของการปรับลดในแต่ละปีแตกต่างกนั โดยมีการ 

ปรับลดพ้ืนที่ในกลุ่มที่ 1 ร้อยละ 30.0, 13.0 และ 27.0 

ในปี พ.ศ.2560, 2561 และ 2562 ตามล�ำดบั และทั้ง 

3 ปี ไม่มกีารปรับลดพ้ืนที่เพ่ิมในกลุ่มที่ 2 (ตารางที่ 4)

วิธกีารปรับลดพ้ืนที่ที่ได้ออกแบบไว้ในปี พ.ศ.2560 

ก�ำหนดให้ปัดเศษทศนิยมที่มากกว่าหรือเทา่กบั 0.7 ขึ้น 

และปัดลงเมื่อมีค่าน้อยกว่า 0.7 เมื่อน�ำมาใช้แล้ว พบว่า 

มปัีญหาจากการปัดเศษจุดทศนิยม คือ เมื่อมกีารปัดเศษ

ทศนิยมเป็นจ�ำนวนเตม็แล้วค�ำนวณกลับเป็นร้อยละ บาง

จังหวัดมร้ีอยละของการปรับลดพ้ืนที่เกนิค่าร้อยละที่เป็น

ค่ากลาง ดงักรณตีวัอย่าง จังหวัด ก จัดอยู่ในกลุ่มที่ 1 เมื่อ

คณะกรรมการก�ำหนดค่าร้อยละการปรับลดทุกจังหวัด 

เทา่กบั ร้อยละ 30.0 จังหวัด ก ได้รับโควตา 9 ปรับลด

ร้อยละ 30 ค�ำนวณได้เทา่กบั 2.7 ซ่ึงมเีศษทศนิยม 0.7 

จึงปัดเศษขึ้นตามเกณฑ ์ดงัน้ันจังหวัด ก จะต้องปรับลด

พ้ืนที่ลง 3 โควตา แต่เมื่อค�ำนวณเทยีบกับโควตาเดิม

จ�ำนวน 9 โควตา การปรับลดลง 3 โควตา คิดเป็นร้อยละ 

33.3 ซ่ึงมากกว่าร้อยละ 30.0 ที่เป็นค่ากลาง จากปัญหา

ดงักล่าว คณะท�ำงานจึงได้เปล่ียนวิธปัีดเศษทศนิยมในปี 

พ.ศ.2561 โดยก�ำหนดให้ปัดเศษขึ้ นทุกจังหวัดและ

พิจารณาลดพ้ืนที่จากการค�ำนวณจ�ำนวนที่ถูกปรับลด

เทียบกับโควตาของจังหวัดน้ันๆ ซ่ึงจะต้องมีค่าไม่เกิน 

ร้อยละที่ก�ำหนดเป็นค่ากลาง ดงัเช่นกรณตีวัอย่าง จังหวัด 

ก ได้รับโควตา 9 ปรับลดร้อยละ 30.0 ค�ำนวณได้เทา่กบั 

2.7 ปัดเศษขึ้นเป็น 3 โควตา แต่เมื่อค�ำนวณเทยีบกบั

โควตาเดมิจ�ำนวน 9 โควตา การปรับลดลง 3 โควตา คิด

เป็นร้อยละ 33.3 ซ่ึงมากกว่าค่ากลาง ร้อยละ 30.0 ดงัน้ัน

จึงลดพ้ืนที่ของจังหวัด ก ได้เพียง 2 โควตา คิดเป็นร้อย

ละ 22.2 

ประเมินผลผลิต (Product Evaluation) 

จังหวัดกลุ่มตัวอย่างที่น�ำมาประเมินผลเป็นจังหวัดที่

ได้รับทนัตแพทย์ไปปฏบิตังิานเฉล่ียปี พ.ศ.2558-2559 

น้อยกว่าร้อยละ 50.0 ของโควตาที่ได้รับจัดสรรในวันจับ

สลากฯ คือ บึงกาฬ ยโสธร อ�ำนาจเจริญ ยะลา และ

มุกดาหาร ซ่ึงหลังจากการปรับปรงุหลักเกณฑก์ารจัดสรร

ทนัตแพทย์ผู้ท�ำสญัญาฯ ในปี พ.ศ.2560-2562 พบว่า 

ทัง้ 5 จังหวัด มแีนวโน้มในการได้รับทนัตแพทย์ไปปฏบิตั-ิ

งานดขีึ้น โดยในปี พ.ศ.2561 จังหวัดอ�ำนาจเจริญ ยะลา 

มุกดาหาร ได้รับทนัตแพทย์ไปปฏบิตังิานครบตามจ�ำนวน

โควตาที่ก�ำหนดในวันจับสลากฯ (ตารางที่ 5) และค่า

เฉล่ียร้อยละของทันตแพทย์ที่ทั้ง 5 จังหวัดได้รับหลัง

ปรับปรงุหลักเกณฑ ์ปี พ.ศ. 2561-2562 สงูกว่าค่าเฉล่ีย

ปี พ.ศ.2558-2559 (ตารางที่ 6)

เมื่อเปรียบเทียบค่าเฉล่ียร้อยละของทันตแพทย์ที่

จังหวัดกลุ่มตวัอย่างทั้ง 5 จังหวัดได้รับก่อนปรับปรงุหลัก

เกณฑ ์ปี พ.ศ.2558-2559 กบัหลังปรับปรงุหลักเกณฑ ์

ปี พ.ศ.2561-2562 พบว่า ร้อยละของทนัตแพทย์ที่

จังหวัดกลุ่มตัวอย่างได้รับเพ่ิมขึ้ นอย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถติ ิ(p<0.05) (ตารางที่ 7)

ตารางที ่4 ขอ้มูลการปรบัลดพื้ นที ่ปี พ.ศ. 2560-2562

                         รายการ	                                                         2560	          2561	      2562

จ�ำนวนโควตา (คน)	 618	 552	 586

จ�ำนวนทนัตแพทย์ผู้ท�ำสญัญาฯที่มาจับสลาก (คน)	 516	 516	 512

ปรับลดพ้ืนที่ กลุ่ม 1 (ร้อยละ)	 30.0	 13.0	 27.0

ปรับลดพ้ืนที่ กลุ่ม 2 (ร้อยละ)	 0.0	 0.0	 0.0

จ�ำนวนจังหวัด/หน่วยบริการส�ำหรับจับสลาก (แห่ง)	 539	 527	 527
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ตารางที ่6 	ทนัตแพทยที์่จังหวดักลุ่มตวัอย่างไดร้บัก่อนปรบัปรุงหลกัเกณฑใ์นปี พ.ศ. 2558-2559 และหลงัปรบัปรุง             

หลกัเกณฑ ์ปี พ.ศ. 2561-2562 (รอ้ยละ)

              จังหวัด	                           ก่อนปรับปรงุหลักเกณฑ ์                   หลังปรับปรงุหลักเกณฑ์

                                                   (ปี พ.ศ.2558-2559)             	     (ปี พ.ศ.2561-2562)

บงึกาฬ	 13.5	 74.3

ยโสธร	 19.9	 89.3

อ�ำนาจเจริญ	 25.0	 87.5

ยะลา	 43.3	 91.6

มุกดาหาร	 47.5	 87.5

หมายเหต:ุ 	 ข้อมูลหลังปรับปรงุหลักเกณฑใ์ช้ข้อมูล ปี พ.ศ. 2561-2562 เน่ืองจากในปี พ.ศ. 2560 จังหวัดอ�ำนาจเจริญไม่ขอรับ

	 ทนัตแพทย์ และเกณฑก์ารปรับลดพ้ืนที่แตกต่างจากเกณฑท์ี่ใช้ในปี พ.ศ. 2561-2562

ตารางที ่5 ทนัตแพทยที์จ่งัหวดักลุ่มตวัอย่างไดร้บัปี พ.ศ. 2558-2562 (รอ้ยละ)

         จังหวัด	                  2558               2559               2560               2561               2562

บงึกาฬ	 9.0	 18.0	 60.0	 66.7	 81.8

ยโสธร	 12.5	 27.3	 71.4	 92.9	 85.7

อ�ำนาจเจริญ	 33.3	 16.7	 N/R	 100.0	 75.0

ยะลา	 66.7	 20.0	 33.3	 100.0	 83.3

มุกดาหาร	 75.0	 20.0	 100.0	 100.0	 75.0

หมายเหต ุ: ปี พ.ศ.2560 จังหวัดอ�ำนาจเจริญไม่ขอรับทนัตแพทย์

ตารางที ่7 	ทนัตแพทยที์จ่งัหวดักลุ่มตวัอย่างไดร้บัก่อนปรบัปรุงหลกัเกณฑ ์ปี พ.ศ. 2558- 2559 กบัหลงัปรบัปรุงหลกัเกณฑ ์

ปี พ.ศ. 2561-2562 (รอ้ยละ)

         ประเดน็เปรียบเทยีบ	            ก่อนปรับปรงุหลักเกณฑ ์       หลังปรับปรงุหลักเกณฑ ์  	      t-test       df	    p-value

                                          ปี พ.ศ. 2558-2559 (n = 5)  ปี พ.ศ. 2561-2562 (n = 5)

	                                      Mean	       SD	                   Mean	  SD			 

ค่าเฉล่ียร้อยละของทนัตแพทย์	 29.84	 14.87	 86.04	 6.81	 -10.62	 4	 <0.001

ที่ได้รับ

หมายเหต:ุ pair t-test, p<0.05



ผลของการปรบัปรุงหลกัเกณฑต่์อการกระจายบณัฑิตทนัตแพทยเ์พือ่ปฏิบติังานชดใชทุ้น

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2564 ปีที ่30 ฉบบัเพ่ิมเติม 3 S551

วิจารณ์
คณะท�ำงานเพ่ือการจัดสรรทันตแพทย์ผู้ท�ำสัญญา 

ของกระทรวงสาธารณสขุได้เพ่ิมเกณฑก์ารปรับลดพ้ืนที่

จัดสรรในปี พ.ศ.2560 เพ่ือให้มจี�ำนวนพ้ืนที่ใกล้เคียงกบั

จ�ำนวนผู้ส�ำเร็จการศึกษาในวันจับสลากฯน้ัน เป็น

มาตรการหน่ึงที่ช่วยก�ำหนดกรอบพ้ืนที่ให้ทันตแพทย์

กระจายไปปฏิบัติงานครอบคลุมทั่วประเทศ ถึงแม้ว่า

จังหวัด/หน่วยงานที่จัดเป็นกลุ่มพ้ืนที่ส�ำหรับปรับลดจะ

ถูกคัดเลือกโดยทนัตแพทย์ผู้ท�ำสญัญาฯ แต่จังหวัดน้ันๆ 

กยั็งมีโอกาสได้รับทนัตแพทย์ไปปฏบิัติงานเน่ืองจากไม่

ได้ถูกตดัพ้ืนที่ออกทั้งหมด และการปรับลดพ้ืนที่ไม่มผีล

ต่อจ�ำนวนทันแพทย์ทั้งหมดที่จังหวัดน้ันๆ จะได้รับ 

เน่ืองจากจ�ำนวนทันตแพทย์จะถูกก�ำหนดโดยใช้กรอบ

อตัราก�ำลังและจ�ำนวนที่ถูกตัดออกในวันจับสลากฯ น้ัน 

ยังมโีอกาสได้รับทนัตแพทย์ที่จบการศกึษาช้าไปปฏบิตั-ิ

งาน ผลการด�ำเนินงานในปี พ.ศ.2560-2562 แสดงให้

เหน็ว่า ร้อยละที่ใช้ปรับลดพ้ืนที่ คือ 30.0, 13.0 และ 

27.0 ตามล�ำดบั ไม่เกนิร้อยละ 35.0 ตามหลักเกณฑท์ี่

คณะท�ำงานเพ่ือการจัดสรรทันตแพทย์ผู้ท�ำสัญญาฯ        

ได้ก�ำหนดไว้ 

เมื่อพิจารณาจากร้อยละของทนัตแพทย์ที่จังหวัดกลุ่ม

ตวัอย่างทั้ง 5 จังหวัดได้รับในปี พ.ศ.2558-2562 จะ

เหน็ได้ว่า ร้อยละที่เพ่ิมขึ้นในแต่ละปีไม่คงที่ อาจเป็นผล-

กระทบจากปัจจัยอื่นที่มีผลต่อการเลือกพ้ืนที่ปฏบิัติงาน 

ตามที่ระบุไว้ในรายงานผลการส�ำรวจการเลือกสถานที่

ปฏบิตัิงานของบณัฑติจบใหม่ ปีการศกึษา 2557 สาขา

แพทย์ ทนัตแพทย์ และเภสชักร(5) การศกึษาของจารวัุฒน์ 

บุษราคัมรหุะและคณะ ในปี 2557(6) และการศกึษาของ 

สรารัตน์ เรืองฤทธิ์และคณะ ในปี 2558(7) คือ ทนัตแพทย์

จะเลือกพ้ืนที่ปฏบิตัิงานที่ไม่ไกลจากภมูิล�ำเนาเป็นล�ำดับ

แรก รองลงมาคือ เป็นแหล่งที่เอื้อต่อการได้ความรู้และ

ประสบการณจ์ากการท�ำงาน นอกจากน้ียังมปัีจจัยอื่น เช่น 

เป็นสถานที่ที่มีโอกาสศึกษาต่อเฉพาะทาง มีความ

ปลอดภัย โอกาสจับสลากได้ มเีพ่ือนไปท�ำงานด้วย เลือก

ตามที่ผู้ปกครองต้องการ มสีวัสดกิารด ีเป็นต้น ซ่ึงปัจจัย

ต่างๆ เหล่าน้ีย่อมมีอทิธพิลต่อการตัดสนิใจของบัณฑติ

ทนัตแพทย์ในแต่ละปีแตกต่างกนั 

เมื่อมกีารปรับปรงุหลักเกณฑแ์ละแนวทางการจัดสรร

พ้ืนทีป่ฏบิตังิานชดใช้ทุน ในปี พ.ศ. 2560-2562 ร้อยละ 

ของทนัตแพทย์ที่จังหวัดกลุ่มตัวอย่างทั้ง 5 จังหวัด คือ 

บงึกาฬ ยโสธร อ�ำนาจเจริญ ยะลา และมุกดาหารได้รับมี

แนวโน้มดขีึ้น และในปี พ.ศ.2561 จังหวัดอ�ำนาจเจริญ 

ยะลา มุกดาหาร ได้รับทนัตแพทย์ไปปฏบิตังิานครบตาม

จ�ำนวนโควตาที่ก�ำหนดในวันจับสลากฯ ดังน้ัน การ

ปรับปรงุหลักเกณฑแ์ละแนวทางการจัดสรรพ้ืนที่ปฏบิตั-ิ

งานชดใช้ทุนจึงมผีลให้การกระจายบณัฑติทนัตแพทย์ไป

ปฏบิตังิานในพ้ืนที่ดขีึ้น 

ขอ้จ�ำกดัในการศึกษา

การศึกษาน้ีไม่ได้ศึกษาปัจจัยอื่นๆ ที่มีผลต่อการ 

กระจายบัณฑิตทันตแพทย์ไปปฏิบัติงานในพ้ืนที่ เช่น 

ภมูิล�ำเนาของบัณฑติทนัตแพทย์ โอกาสในการศกึษาต่อ

ระดบัหลังปริญญา สวัสดกิารและความปลอดภยั เป็นต้น

ขอ้เสนอแนะ

1. ข้อเสนอเชิงนโยบาย 

การปรับปรุงหลักเกณฑก์ารจัดสรรและวิธีการเลือก

พ้ืนที่ปฏบิตังิานเป็นมาตรการที่น�ำมาใช้เพ่ือก�ำหนดกรอบ

พ้ืนที่ให้ทนัตแพทย์กระจายไปปฏบิัติงานครอบคลุมทั่ว

ประเทศเท่าน้ัน กระทรวงสาธารณสุขควรมีนโยบายที่     

ส่งเสริมให้ทนัตแพทย์คงอยู่ในพ้ืนที่เป็นระยะเวลานาน 

เช่น มบ้ีานพักที่ปลอดภยั มรีะบบทนัตแพทย์พ่ีเล้ียงดูแล

ให้ค�ำปรึกษา เพ่ิมโอกาสในการศึกษาต่อทันตแพทย์-

เฉพาะทาง มคีวามก้าวหน้า ได้รับเงนิเดอืนและค่าตอบ-

แทนอื่นที่เหมาะสม เป็นต้น เพ่ือเป็นแรงจูงใจให้ทนัต-

แพทย์ปฏบิตังิานอยู่ในระบบราชการ

2. ข้อเสนอด้านการปฏบิตัิ

การศกึษาน้ีเป็นการประเมนิผลของการปรับปรงุหลัก-

เกณฑแ์ละวิธกีารเลือกพ้ืนที่ในระยะเวลาเพียง 3 ปี จึงควร

ด�ำเนินการศึกษาต่อเน่ืองและประเมินผลเป็นระยะ เพ่ือ
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Abstract: 	 Effect of the Adjusted Criteria on Distribution of the Graduate Dentist for Compulsory Service 
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The aimed of this study was to evaluate the effect of the adjusted criteria on choosing area for 

compulsory service in the public health sector of the graduate dentist. The CIPP model of Stufflebeam 

was applied for evaluation and collected data from the summary report of choosing area for compulsory 

service for the year 2015-2019. The samples were selected from the provinces that received the dentists 

less than quota and had an average percentage of the dentists less than 50% for the year 2015-2016. 

The average percentage of the dentists of the samples before adjusting criteria (the year 2015-2016) 

was compared with the average percentage after adjusting criteria (the year 2018-2019) by descriptive 

statistics and pair t-test. The result showed that after adjusting the criteria in the year 2018 -2019, the 

average percentage of the dentists of the samples was significantly increased (p<0.05). In conclusion, the 

adjusted criteria had an effect on the distribution of the graduate dentists for compulsory service.
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