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บทคดัย่อ การศกึษานี�มวีตัถปุระสงคเ์พื�อพัฒนาโปรแกรมการบนัทกึผลการปฏบิตังิานเพื�อพิจารณาจ่ายค่าตอบแทน (Pay for

Performance - P4P) ผ่านเครื�องคอมพิวเตอร์ และ smart phone และสามารถนาํข้อมูลมาประมวลผล ตรวจสอบ

และนาํไปคาํนวณเป็นค่าตอบแทนในแต่ละกลุ่มวชิาชพีได้โดยเริ�มทาํการพัฒนาโปรแกรมตามขั�นตอนคอื (�) วเิคราะห์

ข้อมูลกจิกรรมตามวิธ ีActivity based approach (2) วิเคราะห์รูปแบบการตรวจสอบข้อมูล (�) ออกแบบและพัฒนา

โปรแกรมเป็น Web service (4) ทดลองใช้งานกบั user และ (�) แก้ไขและปรับปรุงโปรแกรม ตั�งแต่เดอืนเมษายน

พ.ศ. ���� จนสามารถนาํไปใช้จริงเดอืนสงิหาคม พ.ศ. ���� ผลการศึกษาพบว่า จากการใช้โปรแกรมตั�งแต่เดอืน

สงิหาคม พ.ศ. ���� - มนีาคม ���� (ช่วงที� �) ซึ�งมกีารบนัทกึผลการปฏบิตังิานของเจ้าหน้าที�ทกุคนจาํนวน �,���

คน และช่วงเมษายน - กนัยายน ���� (ช่วงที� �)จาํนวน �,��� คน ผ่านเครื�องคอมพิวเตอร์ที�มอียู่ในโรงพยาบาล

หรือผ่าน smart phone หรือเครื�องคอมพิวเตอร์จากที�บ้านได้ ทาํให้บุคลากรทุกคนสามารถส่งข้อมูลภาระงานให้คณะ-

กรรมการ P4P ได้ทนัเวลาได้เฉลี�ยร้อยละ ��.� (ช่วงที� �) และร้อยละ ��.� (ช่วงที� �) คณะกรรมการสามารถนาํข้อมลู

มาประมวลผลเป็นค่าตอบแทน ส่งผลให้โรงพยาบาลสามารถจ่ายค่าตอบแทนได้ทุกเดือนๆ ละประมาณ �.�-�.�

ล้านบาท โดยจ่ายตั�งแต่เดอืนเมษายน ���� - มนีาคม ���� เป็นเงิน ��,���,��� บาท และช่วงเดอืนเมษายน  -

กนัยายน ���� เป็นเงิน ��,���,��� บาท รวมทั�งสิ�น ��,���,��� บาท ผลการศึกษาโปรแกรมนี�สามารถนาํไป

ใช้ได้จริง สะดวก ใช้ได้ทั�งคอมพิวเตอร์ Notebook และ smart phone นาํข้อมูลไปตรวจสอบได้และคาํนวณเป็น

ค่าตอบแทนได้ ส่งผลต่อการเพิ�มแรงจูงใจในการปฏบิตัิให้กบับุคลากรได้เป็นอย่างดี และโปรแกรมนี� สามารถนาํไป

ปรับใช้ได้กบัทุกโรงพยาบาล หรือองคก์ารอื�นๆ ได้

คาํสาํคัญ: การจ่ายค่าตอบแทนแบบ pay for performance, การใช ้smart phone, การคํานวณค่าตอบแทนภาระงาน
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บทนํา
การจัดการระบบบริการสุขภาพที�มีคุณภาพ ประ-

สิทธิภาพ และตอบสนองต่อความต้องการประชาชนนั�น

จาํเป็นต้องมีบุคลากรที�เหมาะสมทั�งในเชิงปริมาณ ทกัษะ

การกระจาย และแรงจูงใจที�จะปฏบิัติงาน อย่างไรกต็าม

ปัญหาการกระจายบุคลากรอย่างเป็นธรรมระหว่างเมือง

และชนบท ระหว่างภาครัฐและเอกชน ของวิชาชีพด้าน

สุขภาพ ยังคงเป็นปัญหาเรื� อรังที�ต้องได้รับการแก้ไขที�

เร่งด่วน แม้ว่ากระทรวงสาธารณสขุจะมีความพยายามใน

การแก้ปัญหาการธาํรงอยู่ในภาครัฐของบุคลากรสาธา-

รณสขุ โดยใช้มาตรการต่างๆ ได้แก่ การเพิ�มการผลติ การ

บังคบัใช้ทุนในการให้บริการภาครัฐ มาตรการการเงนิ และ
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การพัฒนาโปรแกรมการบนัทกึผลการปฏบิัตงิานเพื�อพิจารณาจ่ายค่าตอบแทนผ่านเครื�องคอมพิวเตอร์ และ Smart Phone

วารสารวชิาการสาธารณสุข ���� ปีที� �� ฉบบัที� �

มาตรการแรงจูงใจต่างๆ ที�ไม่เป็นตัวเงินต่างๆ แต่อย่าง

ไรก็ตาม การเคลื� อนย้ายออกจากระบบบริการภาครัฐ

ยังคงมีต่อเนื�องและเพิ�มมากขึ�น โดยเฉพาะวิชาชีพแพทย์

ข้อจาํกัดของมาตรการต่างๆ ได้รับการมองว่าเป็นการ

ดาํเนินงานเพื�อตอบสนองกบัปัญหาเฉพาะหน้าบางประเดน็

ขาดการมองย่างเชื�อมโยง และเป็นมาตรการที�กาํหนดจาก

ส่วนกลาง ขาดการปรับเพื�อให้สอดคล้องกับบริบทของ

พื�นที�

จากสถานการณ์ปัจจุบันภายใต้งบประมาณที�จาํกัด

สถานบริการสุขภาพจาํเป็นจะต้องเพิ�มผลิตภาพการทาํ-

งานของกาํลังคนในหน่วยบริการ และสามารถสร้างแรง-

จูงใจในการทาํงานเพื�อเป้าหมายองคก์รประกอบกับค่า-

ตอบแทนของภาครัฐแตกต่างกับภาคเอกชนเป็นอย่าง

มาก เป็นปัจจัยที�ทาํให้เกดิภาวะสมองไหล (Internal brain

drain) ของบุคลากรสาธารณสขุจากภาครัฐไปสูภ่าคเอกชน

จากพื�นที�ยากลาํบากไปสูเ่ขตเมือง จากพื�นที�ที�มงีานมากไป

สู่พื� นที�ที�มีงานเบากว่า ถึงแม้ว่ากระทรวงสาธารณสุขมี

ความพยายามในการปรับค่าตอบแทนของบุคลากรใน

หลายรปูแบบ เพื�อแก้ไขปัญหาดังกล่าว จนกระทั�งในปีงบ-

ประมาณ ���� กระทรวงสาธารณสุข ได้เสนอแนวความ

คดิในการทบทวนหลักการและเกณฑก์ารจ่ายค่าตอบแทน

สาํหรับกาํลังคนด้านสาธารณสขุใหม่ และขอความเหน็-

ชอบจากคณะรัฐมนตรี เมื�อวันที� � พฤษภาคม พ.ศ. ����

เพื�อธาํรงรักษาบคุลากรไว้ในระบบราชการ และมผีลติภาพ

สูงสุดที�จะให้บริการแก่ประชาชนอย่างมีคุณภาพ และ

ประสทิธภิาพ โดยมหีลักการเบื�องต้น ประกอบด้วยองค-์

ประกอบ � สว่น(1) ดังนี�

สว่นที� � ค่าตอบแทนที�เป็นเงินเดือนและเงนิประจาํ-

ตาํแหน่ง (basic salary) ซึ�งเป็นค่าตอบแทนพื�นฐานที�จ่าย

ให้บุคลากรตามคุณวุฒิ ประสบการณ์ และระดับความ

เชี� ยวชาญ ซึ� งมีอัตราตามบัญชีเงินเดือน เงินประจาํ-

ตาํแหน่ง ตามที�คณะกรรมการข้าราชการพลเรือนกาํหนด

สว่นที� � ค่าตอบแทนสาํหรับการปฏบัิตงิานในพื�นที�-

พิเศษและวิชาชีพขาดแคลน (hardship allowance) ซึ�ง

เป็นค่าตอบแทนเพื�อสร้างแรงจูงใจและธาํรงกาํลังคนที�

ปฏบัิติงานในพื�นที�พิเศษหรือทุรกนัดาร รวมถึงค่าตอบ-

แทน เพื�อดงึดูดบุคลากรสาขาวิชาชีพขาดแคลนให้ปฏบิตั-ิ

งานในระบบบริการสาธารณสุขภาครัฐ

ส่วนที� � ค่าตอบแทนตามผลการปฏบัิติงาน (pay for

performance หรือ P4P)  เป็นการจ่ายค่าตอบแทนแก่

บุคลากรที�ผันแปรตามผลการปฏิบัติงานทั�งด้านปริมาณ

และคุณภาพของงาน เพื�อเพิ�มผลิตภาพการทาํงานของ

บุคลากร เพิ�มประสิทธิภาพ คุณภาพ รวมทั�งการสร้าง

ความเป็นธรรมของการจ่ายค่าตอบแทนที�เป็นรูปธรรม

ในสว่นของการจ่ายค่าตอบแทนแบบ P4P กระทรวง-

สาธารณสุขได้ดาํเนินการโครงการนี� ในโรงพยาบาลที�นาํ-

ร่องตั�งแต่ปีงบประมาณ ���� และขยายผลเพิ�มเติมในปี

งบประมาณ ���� ประเมินผลการทาํงานพบว่า สามารถ

สร้างแรงจูงใจให้ผู้ปฏบัิติงานในโรงพยาบาลใช้ศักยภาพ

ของตนเองมากขึ� น มีผลิตภาพการทาํงานสูงขึ� น และได้

ขยายผลให้กับโรงพยาบาลต่างๆ ในปีงบประมาณ ����

เป็นต้นมา

โรงพยาบาลมหาสารคามจึงได้แปลงนโยบายนี� ลงสู่

การปฏิบัติและจ่ายค่าตอบแทนตามภาระงานจริงตั�งแต่

เดือนเมษายน พ.ศ. ���� เป็นต้นมา แต่จากปัญหา การ

ส่งข้อมูลที�เป็นกระดาษจาํนวนมาก ทาํให้การตรวจสอบ

เป็นไปด้วยความยากลาํบาก  ดังนั�น ศูนย์คอมพิวเตอร์

โรงพยาบาลมหาสารคาม จึงได้พัฒนาโปรแกรมโดยมี

วัตถุประสงค ์คอื (�) จัดให้มโีปรแกรมการบันทกึผลการ

ปฏบิตังิานเพื�อพิจารณาจ่ายค่าตอบแทนผ่านเครื�องคอม-

พิวเตอร์ และ smart phone และ (�) เพื�อนาํข้อมูลมา

ประมวลผลตรวจสอบ และนาํไปคาํนวณเป็นค่าตอบแทน

ในแต่ละกลุ่มวิชาชีพได้

วิธีการศึกษา
ทาํการออกแบบและพัฒนาโปรแกรมบันทึกผลการ

ปฏบิตังิานเพื�อพิจารณาจ่ายค่าตอบแทน ตั�งแต่เมษายน -

กรกฎาคม ���� (เป็นเวลา � เดือน) โดยมีขั�นตอนการ

พัฒนาดังนี�

�. ประชุมระดมสมองของคณะกรรมการพิจารณา
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จ่ายค่าตอบแทนตามผลการปฏิบัติงานของโรงพยาบาล

มหาสารคาม เพื�อกาํหนดเงื�อนไขต่างๆ ดังนี�

�.� การกาํหนดค่าคะแนนประกันผลการปฏบัิติงาน

ขั�นตํ�า โดยคดิจากเวลาการทาํงานขั�นตํ�าต่อวนัของข้าราช-

การทั�วไปที�กาํหนดไว้เป็นมาตรฐาน ได้แก ่� ชั�วโมงต่อวัน

�� วันต่อเดือน หรือรวม ��� ชั�วโมงต่อเดือน กาํหนด

ให้บุคลากรวิชาชีพเดียวกันมีค่าคะแนนประกันผลการ

ปฏบัิตงิานขั�นตํ�าเทา่กนั (แต่บุคลากรต่างวิชาชีพจะมีค่า-

คะแนน ประกนัผลการปฏบัิตงิานขั�นตํ�าไม่เทา่กนักนั) โดย

ใช้วิธีเทยีบเคียงจากค่าตอบแทนล่วงเวลาของแต่ละวิชา-

ชีพนั�นๆ โดยมอีตัราคะแนนละ �� บาท ตวัอย่างเช่น คา่-

ตอบแทนล่วงเวลาของแพทย์ �,��� บาท เท่ากับ ���

แต้มต่อวัน คูณ �� วันทาํการ เทา่กบั �,��� คะแนน

ต่อเดือน

�.� การคดิค่าคะแนนผลการปฏบิัตงิาน (work point

system) แบ่งออกเป็น � ลักษณะ คือ

ส่วนที� � การคิดค่า คะแนนตามปริมาณภาระงาน

(workload) โดยโรงพยาบาลมหาสารคามกาํหนดให้ใช้

รูปแบบกจิกรรมที�ปฏบิตั ิซึ�งวัดออกมาเป็นเวลามาตรฐาน

ตามวิธคีิดแบบ activity based approach

ส่วนที� � การคิดคะแนนตามคุณภาพงาน (quality

point)

�. กาํหนดรูปแบบบันทึกผลการปฏิบั ติงานเพื�อ

พิจารณาจ่ายค่าตอบแทนของโรงพยาบาลมหาสารคาม

ดังนี�

�.� ผู้ปฏิบัติงานในแต่ละกลุ่มวิชาชีพประชุมเพื� อ

กาํหนดกิจกรรม (activity base) ให้วัดออกมาเป็นเวลา

(นาที) โดยครอบคลุมทุกงานทั�งวิชาการ บริการ และ

บริหาร กาํหนดหน่วยนับของกิจกรรม เป็นครั�งหรือราย

เป็นต้น กาํหนดความยากง่าย ความเสี�ยงของกิจกรรม

นั�นๆ โดยกาํหนดเป็นระดับเทา่เช่น �.�, �.�, �.�  เทา่

เป็นต้น

�.� กาํหนดให้บุคลากรทุกคนเป็นผู้บันทึกข้อมูล

ปฏิบัติงานของตนเอง โดยบันทึกเป็นรายวัน วันต่อวัน

หรือย้อนหลังได้ หัวหน้างานทาํการตรวจสอบความถูก-

ต้องเหมาะสมของข้อมูล (ครั�งที� �) หากข้อมูลถูกต้อง

ทาํการยืนยันเพื� อส่งให้คณะกรรมการพิจารณาจ่ายค่า-

ตอบแทนตามกลุ่มวิชาชีพตรวจสอบ ความถูกต้องเหมาะ-

สมของข้อมูล (ครั�งที� �) แต่หากข้อมูลไม่ถูกต้อง ไม่ต้อง

ยืนยันข้อมูลสง่กลับให้ผู้ปฏบัิติงานทาํการแก้ไขข้อมูลให้

ถูกต้อง หากข้อมูลผ่านการยืนยันจากคณะกรรมการ-

พิจารณาจ่ายค่าตอบแทนตามกลุ่มวิชาชีพ สามารถนาํไป

คาํนวณเป็นค่าตอบแทนได้

�. เมื�อได้วิธกีารกาํหนดกิจกรรมจากข้อ �.� ได้รูป-

แบบการบันทกึและตรวจสอบจากข้อ �.� โปรแกรมเมอร์

ทาํการวิเคราะห์ออกแบบโปรแกรม โดยมีรูปแบบการ

พัฒนาโปรแกรมเป็น Web service โดยภาษาที� ใช้ใน

การพัฒนาเวบ็ไซต์ ได้แก่ HTML(2), CSS(3) และภาษา

script ที�ใช้ในการสร้าง web page แบ่งได้เป็น PHP,

JavaScript, JQuery Frameworks,(4) Bootstrap ระบบ

ฐานข้อมูลเป็น MySQL Database(5) การเรียกใช้งาน

โปรแกรมสามารถเข้าใช้ได้ทุก Web browser และสามารถ

บันทึกข้อมูลได้ทั� งในเครื� องคอมพิวเตอร์ และ smart

phone ทั�งในและนอกโรงพยาบาลได้

4. ทดลองใช้งานกบับุคลากร (implementation) และ

สื�อสารให้บุคลากร รับทราบถึงวิธีการใช้งานโปรแกรม

ผ่านคู่มือการปฏบิัติงาน

5. แก้ไขปัญหาที� เกิดขึ� นระหว่างการใช้โปรแกรม

พร้อมทั�งทาํรายงานต่างๆ แยกตามกลุ่มวิชาชีพเพื�อนาํ

ข้อมูล ค่าคะแนนของผลการปฏิบัติงานไปตรวจสอบ

และคาํนวณเป็นค่าตอบแทน

การพัฒนาโปรแกรม

จากการศึกษาการใช้โปรแกรมกับบุคลากรของโรง-

พยาบาลมหาสารคามจาํนวน �,��� คน (ช่วงเดือน

เมษายน ����- มนีาคม ����) และจาํนวน �,��� คน

(ช่วงเดือนเมษายน -  กันยายน ����) โดยแบ่งเป็น

กลุ่มวิชาชีพทั�งหมด �� กลุ่ม ตามตารางที� � คดิค่าคะแนน

ตามปริมาณภาระงาน โดยวัดออกมาเป็นเวลามาตรฐาน

ตามวิธีคิดแบบ activity based approach ตามตัวอย่าง

ในตารางที� �
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นาํข้อมูลรายละเอียดตารางที� � และ � ของแต่ละ

บุคคลลงในโปรแกรม ซึ� งสามารถลงข้อมูลผ่านเครื� อง

คอมพิวเตอร์ทั�งในและนอกโรงพยาบาลได้ และลงข้อมูล

การปฏบิัติงานผ่าน computer tablet หรือ smart phone

โดยเข้า URL คือ http://mkh.go.th/p4p/

ขั�นตอนการใช้โปรแกรมการบันทกึผลการปฏบิัติงาน

เพื�อพิจารณาจ่ายค่าตอบแทนดังนี�

ขั�นตอนที� 1 บุคลากรทุกคนลงข้อมูลส่วนตัว ประ-

กอบด้วยรหัส ชื� อ-นามสกุล เลขบัตรประชาชน ชื� อ-

ตาํแหน่ง ประเภทการจ้างงาน กลุ่มตาํแหน่ง P4P ตาํแหน่ง

ทางการบริหารและหน่วยงาน

ขั�นตอนที� 2 การระบุ user name และ password

ขั�นตอนที� 3 หัวหน้างานจัดสรรบุคลากรเข้าหน่วย-

งาน

ขั�นตอนที� 4 เพิ� มรายละเอียดกิจกรรมที� เกิดขึ� นใน

หน่วยงานที� ได้พิจารณาเวลามาตรฐานมาแล้ว ซึ� งต้อง

ครอบคลุมทั�งงานวิชาการ บริการ และบริหารโปรแกรมจะ

แสดงรายละเอยีดของกจิกรรมทั�งหมดของหน่วยงาน โดย

ตารางที� � จํานวนบุคลากรแสดงตามกลุ่มวิชาชีพและคะแนนต่อนาที

 กลุ่ม                กลุ่มวิชาชีพ                         จาํนวนคน   คะแนนประกนั  ค่าล่วงเวลาต่อวัน  คะแนนต่อชั�วโมง  คะแนนต่อนาที

                                                                          ขั�นตํ�าต่อเดอืน                             � ชม.ต่อวัน

1 แพทย์ 84 2,200 1,100 15.71 0.26

2 ทนัตแพทย์ 15 2,200 1,100 15.71 0.26

3 เภสชักร 35 1,440 720 10.28 0.17

4 พยาบาลวิชาชีพ 501 1,200 600 8.57 0.14

5 สายวิชาชีพระดบัปรญิญาตรี 63 1,200 600 8.57 0.14

6 สายวิชาชีพระดบัอนุปริญญา 61 960 480 6.85 0.12

7 สายวิชาชีพระดับ ปวช. 77 720 360 5.14 0.08

8 สายสนบัสนุนระดบัปรญิญาตรี 30 1,200 600 8.57 0.14

9 สายสนับสนุนระดับอนุปริญญา 31 960 480 6.85 0.12

10 สายสนับสนุนระดบั ปวช. 89 720 360 5.14 0.08

11 สายสนับสนุนระดบัตํ�ากว่า ม.� 384 600 300 4.28 0.07

รวมทั�งหมด 1,369

ตารางที� � ตวัอยา่งการคิดค่าคะแนนตามปริมาณภาระงาน (Workload) วดัออกมาเป็นเวลามาตรฐานตามวิธีคิดแบบ

Activity based approach

          กจิกรรม                           หน่วยนับ    ผู้ปฏบิตั ิ  เวลา/ครั�ง คะแนน/นาท ี ความยาก-ง่าย  คะแนน/กจิกรรม

                                                                                    (1)            (2)                 (3)         (4)=(1)*(2)*(3)

การซกัประวัตผิู้ป่วยทั�วไปก่อนตรวจ ราย พยาบาล � นาที 0.14 1 0.7

การซักประวัตผิู้ ป่วยโรคติดต่อเรื�อรัง ราย พยาบาล �� นาที 0.14 2 2.8

การตรวจผู้ป่วยทั�วไป ราย แพทย์ � นาที 0.26 1 1.3

ผู้ ป่วยโรคติดต่อเรื�อรัง เช่น วัณโรค เอดส์ ราย แพทย์ � นาที 0.26 2 2.6

การให้คาํปรึกษาผู้ป่วยเป็นรายบุคคล ราย พยาบาล �� นาที 0.14 1 1.4

การให้คาํปรึกษาผู้ ป่วยเป็นรายกลุ่ม ครั�ง พยาบาล �� นาที 0.14 2 5.6
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ครอบคลุมทั�งงานวิชาการ บริการ และบริหารดังภาพที� �

ขั�นตอนที� � หัวหน้างานสามารถสาํเนากจิกรรมของ

หน่วยงานอื�นๆ ที�มีกิจกรรมคล้ายๆ กันหรือสาํเนาจาก

กิจกรรมกลางของโรงพยาบาลที�หน่วยงานที�รับผิดชอบ

กิจกรรมกลางทาํตั�งต้นไว้เพื�อจะได้เป็นกจิกรรมและเวลา

มาตรฐานเดียวกนั

ขั�นตอนที� � บุคลากรสามารถลงข้อมูลการปฏบิัติงาน

ในแต่ละวันหรือสามารถลงย้อนหลังหรือลงไปข้างหน้า

ก่อนได้หากกิจกรรมนั�นเกิดขึ� นจริง โดยเลือกประเภท

กิจกรรมว่าเป็นประเภทบริการ วิชาการ หรือบริหาร และ

เลือกรายการกิจกรรม ระบุจาํนวนครั�งที�ทาํวันและเวลาที�

ทาํกิจกรรมดังภาพที� �

ภาพที� � รายละเอียดกิจกรรมที�เกิดขึ� นในหน่วยงาน

ภาพที� � การลงกิจกรรมที�เกิดขึ� นในแต่ละวนั
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ภาพที� � คะแนนของบุคลากรในหน่วยงานที�หวัหนา้งานตอ้งตรวจสอบและทําการยืนยนัผล

ขั�นตอนที� � หัวหน้างานทาํการตรวจสอบข้อมูลการ

ลงกจิกรรมที�บุคลากรในหน่วยงานลงข้อมูลในโปรแกรม

ซึ�งสามารถตรวจสอบได้ทุกวันหรือทุกสปัดาหไ์ด้ ดงัภาพที�

� โปรแกรมสามารถแสดงรายละเอยีดกจิกรรมที�แต่ละคน

ทาํในแต่ละวันได้ และหวัหน้างานสามารถยนืยนักจิกรรมที�

เกิดขึ�นทั�งหมด หรือเลือกยืนยันบางกจิกรรมได้ หากพบ

ว่ากจิกรรมนั�นไม่ถูกต้องสามารถยกเลิกการยนืยันเพื�อให้

บุคลากรแก้ไขข้อมูลใหม่

ขั�นตอนที� 8 เมื�อหัวหน้าทาํการยืนยันกิจกรรมและ

คะแนนเรียบร้อยสามารถทาํรายงานภาพรวมของคะแนน

ทั�งหมดได้ทั�งรูปแบบ web หรือ Excel

ขั� นตอนที�  � เมื� อหัวหน้างานยืนยันกิจกรรมและ

คะแนนของบุคลากรในหน่วยงานเรียบร้อยแล้ว สามารถ

ส่งให้คณะกรรมการประจาํกลุ่มวิชาชีพพิจารณาคะแนน

อกีครั�งกอ่นนาํไปคาํนวณเป็นค่าตอบแทน โดยสามารถสง่

ออกเป็น Excel ได้ดังภาพที� �

ภาพที� � รายละเอียดของกิจกรรมและคะแนนเป็นรายบุคคลในแต่ละกลุ่มวิชาชีพแสดงเป็น Excel
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ขั�นตอนที� �� คณะกรรมการประจาํกลุ่มวิชาชีพนาํ

คะแนนของแต่ละคนไปคาํนวณเป็นค่าตอบแทน โดยใช้

ตาราง Excel คิด Maximum, Minimum และ SD

ขั�นตอนที� �� บุคลากรสามารถลงกิจกรรมที�ปฏบิัติ

ผ่านเครื�อง smart phone ได้โดยเรียกใช้งานผ่าน mobile

web browser ของแต่ละระบบปฏิบัติการสาํหรับการใช้

งานในโทรศพัท ์(แต่มข้ีอยกเว้นคอืไม่สามารถแสดงราย-

ละเอยีดข้อมูลต่างๆ ได้เทา่กบัคอมพิวเตอร์) ดังภาพที� �

ผลการศึกษา
จากการใช้โปรแกรมตั�งแต่เดอืนสงิหาคม พ.ศ. ����

- มีนาคม ���� (ช่วงที� �) ซึ�งมีการบันทกึผลการปฏ-ิ

บัติงานของเจ้าหน้าที�ทุกคนจาํนวน �,��� คน และช่วง

เมษายน -กันยายน ���� (ช่วงที� �) จาํนวน �,���

คน ผ่านเครื�องคอมพิวเตอร์ที�มีอยู่ในโรงพยาบาลได้ทุก

เครื�องหรือบันทกึผ่าน smart phone หรือเครื�องคอมพิว-

เตอร์จากที�บ้านได้ ทาํให้บุคลากรทุกคนสามารถส่งข้อมูล

ภาระงานให้คณะกรรมการ P4P ได้ทันเวลาได้มากกว่า

ร้อยละ ��.� (ช่วงที� �) และร้อยละ ��.� (ช่วงที� �)

คณะกรรมการสามารถนาํข้อมูลมาประมวลผลเป็นค่า-

ตอบแทน ส่งผลให้โรงพยาบาลสามารถจ่ายค่าตอบแทน

ได้ทุกเดือนๆ ละประมาณ �.� - �.� ล้านบาท โดยจ่าย

ตั�งแต่เดือนเมษายน ���� - มีนาคม ���� เป็นเงิน

��,���,��� บาท และช่วงเมษายน - กันยายน ����

เป็นเงนิ ��,���,��� บาท รวมทั�งสิ�น ��,���,��� บาท

วิจารณ์
จากการพัฒนาโปรแกรมนี� สามารถนาํไปใช้ได้จริง

สะดวก ใช้ได้ทั�งคอมพิวเตอร์, Notebook และ smart

phone นาํข้อมูลไปตรวจสอบได้และคาํนวณเป็นค่า-

ตอบแทนได้ สง่ผลต่อการเพิ�มแรงจูงใจในการปฏบิัติให้

กับบุคลากรได้เป็นอย่างดี หากแม้ไม่มีการจ่ายค่าตอบ-

แทน P4P หน่วยงานสามารถนาํโปรแกรมนี� ไปปรับใช้เพื�อ

ดูภาระงานที�ทาํและนาํข้อมูลไปพิจารณาการจัดสรรอตัรา-

กาํลัง หรือความดีความชอบประจาํปีได้และโปรแกรม

นี�สามารถนาํไปปรับใช้ได้กบัทุกโรงพยาบาล หรือองคก์าร

อื�นๆ ได้เป็นอย่างดี

ปัจจัยแห่งความสาํเร็จในการจ่ายค่าตอบแทนแบบ

P4P อยู่ที�การออกแบบระบบ (program design) ที�

เหมาะสม ร่วมกบัการมปัีจจัยสนับสนุนต่างๆ เหล่านี�อย่าง

ภาพที� � แสดงลงกิจกรรมที�ปฏิบติัผ่านเครื�อง smart phone
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วารสารวชิาการสาธารณสุข ���� ปีที� �� ฉบบัที� �

เพียงพอ คอื (�) ผู้ให้บริการจะต้องมีส่วนร่วมและให้การ

สนับสนุนอย่างจริงจัง (�) มีระบบการปรับความเสี�ยง

(risk adjustment) ที�เหมาะสม ระหว่างต่างสถานพยาบาล

(�) มีระบบสารสนเทศที�มีความโปร่งใส เพื�อใช้ในการ

รวบรวม ข้อมูลผลงานและติดตามกาํกับพฤติกรรมที�ไม่

เหมาะสม เช่น การดัดแปลงข้อมูล และ (�) จะต้องออก

แบบระบบให้เหมาะสมกับแต่ละบริบทที�แตกต่างกนั(6)
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The objective of this study was to develop Pay for Performance Program by using computer and

smart phone. This program evaluated and examined the data into a compensation for each group of public

health officers. This study  (1) analyzed the data by using activity-based approach, (2) analyzed the

examination model, (3) designed and developed program by using web service, (4) tried out with users,

and (5) revised and adjusted the program from April to August 2013. The population of this study were

divided into 2 groups consisting of 1,297 officers from August 2013 to March 2014 (period 1) and

1,369 officers from April to September 2014 (period 2). Data collected were the performance of public

health officers through computer at hospital, home or smart phone. It was found that the public health

officers could immediately submit their performance data to P4P's committee by using this program,

92.0% for period 1 and 98.5% for period 2. The committee evaluated the information into the compen-

sation, and consequently Mahasarakham hospital could pay 3.1-3.3 million baht per month. (38,489,795

baht from April 2013 to March 2014, and 20,221,617 baht from April to September 2014). The total

amounts to 58,711,412 baht. In conclusion, the Pay for Performance program could be applied to com-

puter, laptop, and smart phone that is convenient to evaluate and calculate the data into compensation. This

program can be a successful development tool to enhance officers' motivation in the workplace.

Key words: pay for performance, P4P, smart phone, activity based approach


