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บทคดัย่อ การรายงานโรคจาการประกอบอาชีพเข้าสู่ระบบเฝ้าระวังของประเทศยังตํ�ากว่าความเป็นจริงเนื�องจากความ

ซบัซ้อนของระบบและการขาดความไว้วางใจของภาคเอกชนที�มต่ีอภาครัฐ ทมีงานวจิัยได้ทดลองใช้แนวคดิของธรุกจิ

“กจิการเพื�อสงัคม หรือ Social Enterprise (SE)” ในการแก้ไขปัญหานี�  การวิจัยนี� ใช้เวลาศึกษารวม �� เดือน

โดยใช้วิธกีารวิจัยเชิงปฏบิตักิารทางการตลาด ประกอบด้วยการเปิดบริษัท SE เพื�อให้บริการห้องพยาบาลในสถาน

ประกอบการและพัฒนาระบบเฝ้าระวงัและป้องกนัโรคหรืออบุตัเิหตจุากการทาํงานโดยการเปลี�ยนห้องจ่ายยาในสถาน

ประกอบการ ให้เป็นจุดเริ�มต้นของระบบ ในระยะเริ�มต้นมีสถานประกอบการเข้าร่วม � แห่ง มจีาํนวนพนักงานรวม

��,��� คน ระบบสามารถตรวจจับและควบคุมการระบาด � เหตกุารณค์อื พบโรคไข้หวัดใหญ่ � คนในโรงงาน A

พบไข้หวัดใหญ่ � คนในโรงงาน B และพบโรคตาแดง � คนในโรงงาน C ทมีผู้วิจัยได้เข้าร่วมสอบสวนอบุตัเิหต-ุ

จราจรที�มพีนกังาน เสยีชีวติ และผลกัดนัให้มกีารตดิตั�งระบบ GPS เพื�อตดิตามและวเิคราะห์พฤตกิรรมคนขบัรถยนต์

รับส่งพนักงาน การประกอบธุรกิจ SE ในห้องพยาบาลทั�ง � แห่ง มีผลกาํไรและได้รับการตอบรับจากสถาน-

ประกอบการอกี � แห่ง ทาํให้มแีรงงานในโครงการนี� เพิ�มเป็น ��,��� คน โดยสรปุแล้วพิสจูนไ์ด้ว่ารปูแบบของธรุกจิ

SE น่าจะเป็นทางเลือกในการเพิ� มศักยภาพของระบบเฝ้าระวังโรคที� มีอยู่ เดิม โดยสามารถลดช่องว่างของ

ความไว้วางใจได้ แต่อย่างไรกต็ามการนาํไปใช้ในต่างพื�นที�ต้องพิจารณาอย่างรอบคอบและครอบคลุมทุกมติิ
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บทนํา
เป็นที�ทราบโดยทั�วไปว่าการรายงานโรคจากการประกอบ-

อาชีพของประเทศไทยมีตํ�า กว่าความเป็นจริง(1) ซึ� ง

เกิดจากหลายปัจจัย เช่น ขาดผู้เชี�ยวชาญในการวินิจฉัย

แพทย์ไม่กล้าที�จะวินิจฉัยเนื�องจากมีความเกี�ยวพันทาง

กฎหมาย ขาดแคลนบุคลากรทางการแพทย์ รวมถึงการ

ขาดความร่วมมือจากสถานประกอบการเนื�องจากความ

ไม่ไว้วางใจระหว่างนายจ้างกับลูกจ้างในประเด็นที�

เกิดกรณีเจ็บป่วยหรือประสบอันตรายจากการทาํงาน

จะทาํให้เกิดการเสียภาพลักษณ์ของบริษัทหรือสินค้า

ต้องลงทุนเพิ�มมากขึ� น(2) เป็นต้น ส่งผลให้ไม่มีระบบ

การรายงานโรคมาจากสถานประกอบการที�ครอบคลุม

ครบถ้วนและรวดเรว็พอ ปัญหาจึงเกิดขึ�นกับระบบการ

เฝ้าระวังโรคในทุกระดับจนถึงระดับประเทศ ทาํให้
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ไม่มี ข้ อมูลเพื� อใช้ ในการแก้ ไขปัญหาหรือติ ดตาม

ประเมินผลของโครงการต่างๆ ได้อย่างเหมาะสม ก่อให้

เกิดผลกระทบต่อสุขภาพในกลุ่มคนวัยทาํงาน และต่อ

นโยบายสาธารณสุขเป็นอย่างมาก

นอกจากโรคจากการทาํงานโดยตรงแล้วโรคระบาด

ที� เกี� ยวเนื� องจากการทาํงานก็เป็นปัญหามาก ปัจจัย

สง่เสริมให้มกีารระบาดของโรคอย่างรวดเรว็ เช่น การอยู่

ร่วมกันของคนทาํงานอย่างหนาแน่นในที�ทาํงานหรือ

บ้านพัก รวมทั� งปัจจัยจากสิ� งแวดล้อมต่ างๆ เช่น

อากาศเย็น การระบายอากาศไม่เหมาะสม เป็นต้น

หากมีการป่วยพร้อมๆ กันเป็นปริมาณมากจะส่งผล-

กระทบต่อระบบสาธารณสุขในพื� นที�และภาคธุรกิจเอง

ด้วยอย่างรุนแรง และหากระบบเฝ้ าระวังในสถาน

ประกอบการไม่มีประสิทธิภาพ กจ็ะไม่สามารถตรวจพบ

การระบาดของโรคได้อย่างรวดเรว็พอ

กระทรวงสาธารณสุขได้พยายามจัดระบบเครือข่าย

การทาํงานในโรงงานอย่างต่อเนื� อง โดยการขอความ

ร่วมมือ ประสานและพัฒนาระบบร่วม แต่ไม่ประสบ

ผลสาํเร็จเท่าที�ควร อันเนื� องมาจากขาดความเชื� อมั�น

หรือความไว้วางใจจากภาคเอกชนดังกล่าวข้างต้นและ

ต้องมีค่าใช้ จ่ายในการทาํงานเพิ� มขึ� น(2) นอกจากนี�

ภาครัฐเองหากต้องสร้างระบบนี� เพื� อให้ทันต่อการ

ขยายตัวของภาคเอกชนและการเปิดเขตการค้าเสรี

ต้องใช้บุคลากรจาํนวนมากและงบประมาณสงู

กฎกระทรวงว่าด้วยการจัดสวัสดกิารในสถานประกอบ

กิจการ พ.ศ. ���� ที� ออกภายใต้พระราชบัญญั ติ

คุ้มครองแรงงาน พ.ศ. ���� ได้กาํหนดให้สถานที�

ทาํงานที�มีลูกจ้างทาํงานในขณะเดียวกันตั�งแต่สองร้อย

คนขึ� นไปต้องมีสถานพยาบาลประจาํโรงงาน (โดยต้อง

จัดให้มีพยาบาล มียารักษาโรคตามความเหมาะสม)(3)

ดังนั� น จึงเกิดแนวคิดที�จะเปลี� ยนห้องพยาบาลจากที�

ทาํหน้าที�จ่ายยาให้เป็นจุดเริ�มต้นของระบบเฝ้าระวังโรค

หรืออุบัตเิหตุจากการทาํงาน โดยมรีะบบรายงานโรคจาก

สถานประกอบการ มีทีมงานวิเคราะห์ข้อมูลหาความ

เชื� อมโยงโรคจากการทาํ งานหรื อโรคระบาดใน

สถานประกอบการหรือแม้แต่อุบัติเหตุจากการทาํงาน

และมีทีมสอบสวนหาสาเหตุของโรคได้อย่างรวดเร็ว

กจ็ะทาํให้ลดผลกระทบของโรคและภยัสขุภาพได้รวดเรว็

เช่นกนั นอกจากนี�หากพัฒนาให้เป็นเสมือนโรงพยาบาล

ส่งเสริมสุขภาพตาํบลก็จะลดต้นทุนการให้บริการทาง

ด้านสาธารณสุขของภาครัฐ ลดความแออัดในโรง-

พยาบาล รวมทั�งยงัเพิ�มการเข้าถึงระบบบริการ อนัจะช่วย

แก้ปัญหาในระบบสาธารณสขุของประเทศในระยะยาวได้

แต่หากภาครัฐลงทุนเข้าไปจัดการกับระบบดังกล่าวเอง

ทั� งหมด ต้องใช้การลงทุนจาํนวนมหาศาล และยังไม่

สามารถแก้ปัญหาความไม่ไว้วางใจ ซึ�งจะทาํให้ระบบที�

พัฒนาขึ� นไม่มีความยั� งยืน นอกจากนี� ยังติดขัดด้วย

ระเบยีบราชการที�ทาํให้ไม่สามารถรับจ้างบริษัทเอกชนได้

จึ งเห็นว่ าการแก้ปัญหาที� ซับซ้อนดังกล่าว หากใช้

รูปแบบการให้บริการของธุรกิจเอกชนแบบกิจการเพื�อ

สงัคม (Social Enterprise - SE) กจ็ะเป็นทางเลือกที�ดี

ในการพัฒนาระบบสุขภาพของประเทศไทย โดยเฉพาะ

ในพื� นที� ชุมชนเมือง โดยให้ภาคเอกชนเป็นผู้ลงทุน

และภาครัฐเป็นฝ่ายสนับสนุน(4,5)

ด้วยแนวคิดดังกล่าวข้างต้น สาํนักงานสาธารณสุข

จังหวัดนครราชสีมาจึงหาทางออกร่วมกับกลุ่ มงาน

อาชีวเวชกรรมของโรงพยาบาลเทพรัตน์นครราชสีมา

ซึ�งตั�งอยู่ในพื�นที�ที�มีโรงงานอุตสาหกรรมเป็นจาํนวนมาก

ทาํการศึกษารูปแบบการให้บริการของธุรกจิ SE ในห้อง

พยาบาลของสถานประกอบการ โดยให้ทาํหน้าที� เป็น

จุดเริ�มต้นของระบบเฝ้าระวังโรคหรืออุบัติเหตุจากการ

ทาํงานมากกว่าการเป็นเพียงส่วนหนึ�งของสวัสดิการใน

สถานประกอบการตามกฎหมายเท่านั�น(3) และเป็นการ

สร้างทางเลือกใหม่ในการจัดการระบบสุขภาพของ

เขตเมืองอุตสาหกรรม(4,5) ในประเทศไทยอีกด้วย

กิจการเพื�อสงัคม หรือ Social Enterprise คือ การที�

ภาคเอกชนซึ� งเป็นบุคคล กลุ่มบุคคลหรือชุมชนได้

ประกอบกิจการหรือดําเนินการโดยมีเป้าหมายอย่าง

ชัดเจน ตั�งแต่เริ�มต้นเพื�อแก้ไขปัญหาและพัฒนาชุมชน

สงัคมหรือสิ�งแวดล้อมเป็นหลัก และมีรายรับจากการขาย

การผลิตสินค้ าหรื อการให้บริ การซึ� งมิ ได้ มุ่ งสร้ าง

กําไรสูงสุดต่อผู้ ถือหุ้ นหรือเจ้าของกิจการหรือการ
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วารสารวชิาการสาธารณสุข ���� ปีที� �� ฉบบัที� �

ดาํเนินการ ผลกาํไรส่วนใหญ่จากการประกอบกิจการ

หรือการดาํเนินการถูกนาํไปขยายผลเพื�อการบรรลุเป้าหมาย

ในการแก้ไขปัญหาและพัฒนาชุมชน สังคม หรือสิ�ง-

แวดล้อม หรือคืนผลประโยชน์ให้แก่สังคม(3) ซึ� งใน

ต่างประเทศ ธุรกิจประเภทนี� ถูกพัฒนามาอย่างต่อเนื�อง

และได้รับการสนับสนุนจากภาครัฐและเอกชน เพราะ

เป้าหมายทางธุรกิจ คือ การคืนผลประโยชน์ ให้แก่

สงัคมและที�สาํคัญธุรกิจประเภทนี� ยังคงเลี� ยงตัวเอง และ

ขยายธุ รกิ จอย่ างต่อเนื� อง ซึ� งยิ� งมี การขยายธุ รกิ จ

ผลประโยชน์กจ็ะยิ�งกลับคืนสู่สงัคมมากขึ�น(4-7)

กระบวนการทาํงานของ SE ต้องอาศัยทั� งระบบ

เครือข่ายที�หลากหลาย ระบบพี�เลี� ยง (mentoring) ที�ดี

มีการลงทุนต่อเนื�อง เพื�อให้ได้ผล (social impact) ตาม

เป้าหมายที�วางไว้ (7) ดังนั�นทีมผู้วิจัยจึงมีวัตถุประสงค์

ในการศึกษาเพื�อตอบโจทย์ในการพัฒนาระบบเฝ้าระวัง

โรคและอุบัติเหตุจากการทาํงานโดยการสร้างเครือข่าย

ในรูปแบบของบริษัทเอกชนที�มีแนวคิด SE ทาํงานกับ

ร่วมกับสถานประกอบการซึ� งเป็นภาคเอกชน เพื� อให้

เกิดความไว้วางใจมากกว่าระหว่างภาครัฐกับเอกชน

และยังสอดคล้องกับข้อจาํกัดด้านการลงทุนและจาํนวน

บุคลากรจากภาครัฐ เพื� อพัฒนาระบบเฝ้าระวังเชิงรุก

ในสถานประกอบการให้ทันกับการพัฒนาอย่างก้าว

กระโดดของภาคอุตสาหกรรมในประเทศไทย

รายงานการศึกษานี� เป็นรายงานเบื�องต้นโดยรวบรวม

ข้อมูลในช่วงเวลาระหว่างเดือนมกราคมถึงธันวาคม

2556

วิธีการศึกษา
รูปแบบการศึกษา เป็นงานวิจัยเชิงปฏิบัติการทาง

การตลาด กาํหนดกลุ่มเป้าหมายโดยคาํนงึถึงปัจจัยต่างๆ

ดังนี�

1. การเดินทางสะดวกระยะทางไม่เกิน �� กิโล-

เมตรจากตัวโรงพยาบาลเทพรัตน์นครราชสมีา

2. มีสถานพยาบาลหรือห้องพยาบาลในสถาน

ประกอบการที� สะอาดปลอดภัยสาํหรับพยาบาล ซึ� ง

สว่นใหญ่เป็นผู้หญิง และบางแห่งต้องการพยาบาลอยู่เวร

24 ชั�วโมง

3. มีทีมพยาบาลหรือเครือข่ายพยาบาลอยู่บริเวณ

ใกล้กบัสถานประกอบการ

4. สถานประกอบการมีความสนใจที�จะร่วมลงทุน

ในการพั ฒนาระบบห้ องจ่ ายยาสู่ ระบบเฝ้ าระวั ง

ที�มีคุณภาพ ซึ�งต้องมีค่าใช้จ่ายเพิ�มขึ�น

การศึกษามี 3 ขั�นตอน คือ การเตรียมการ การ

ดาํเนินการ และการประเมินผลสาํเร็จของกิจกรรมของ

บริษัท SE รวมเวลา �� เดือน โดยมีรายละเอียดดังนี�

1. การเตรียมการ ใช้ระยะเวลา � เดือน

1.1 กาํหนดกรอบแนวคิดในการดาํเนินธุรกิจ SE

พัฒนาระบบเฝ้าระวังโรคจากการทาํงานและวิเคราะห์

ต้นทุนการให้บริการ ค่าจ้างพยาบาล การบริหารบริษัท

ภาษี ขั�นตอนการเปิดบริษัท ผลกาํไรที�คาดว่าจะได้รับ

รวมทั�งแนวทางการนาํผลกาํไรดังกล่าวไปพัฒนาทมีงาน

ให้มีศักยภาพสงูขึ�น ใช้เวลาดาํเนินการ 1 เดือน

1.2 วิเคราะห์ความต้องการห้องพยาบาลของสถาน

ประกอบการ และระบบการให้บริการเดิมในสถาน

ประกอบการ 4 แห่ง โดยการสมัภาษณ ์แบบ face to face

interview กับผู้ที�เกี�ยวข้องดังนี�

- ผู้จัดการฝ่ายบุคล � คน

- เจ้าหน้าที�ความปลอดภัย 4 คน

- พยาบาล หรือบุคลที� ปฎิ บัติงานจริงในสถาน

ประกอบการ 8 คน

- พยาบาลของโรงพยาบาลเทพรัตน์  และโรง-

พยาบาลส่ งเสริมสุขภาพตาํบล (รพ.สต.) ในเขต

อาํเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา ที� เคยปฏิบัติงานใน

โรงงาน �� คน

ใช้เวลาดาํเนินการ � เดือน

1.3 รวบรวมทีมงานพยาบาลที�มีวัตถุประสงค์เดียว

กันในการพัฒนารูปแบบการให้บริการแนวใหม่ เปลี�ยน

ห้องจ่ายยาเป็นระบบเฝ้าระวังโรค จาํนวน 20 คน

จากโรงพยาบาลของรัฐที�อยู่ในบริเวณใกล้เคียงกบัสถาน

ประกอบการเพื� อความสะดวกในการเดินทาง และ

สามารถหมุนเวรเข้ามาทาํงานบางเวลากบับริษัท SE ได้

1.4 พัฒนารูปแบบทางการตลาด โดยวิเคราะห์
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จุดอ่อน-จุดแขง็ของระบบเดิมจากข้อ �.� เพื�อนาํเสนอ

ข้อมูลให้แก่สถานประกอบการถึงแนวคิดในการทาํงาน

ร่วมกันของภาครัฐกับเอกชน และในรูปแบบของ SE ซึ�ง

รูปแบบทางการตลาดที�ได้พัฒนาขึ�นมีรายละเอยีด ดังนี�

- หัวหน้าทีมฝ่ายขาย หรือผู้จัดการฝ่ายขาย ต้อง

เป็นแพทย์ที�เข้าใจระบบงานในสถานประกอบการและ

ระบบเฝ้าระวังโรค เพื�อสร้างความแตกต่างจากระบบเดิม

และเพิ�มความน่าเชื�อถือ

- ทมีพยาบาลเป็นพยาบาลวิชาชีพทั�งหมด มีแพทย์

ปรึกษาได้ตลอด 24 ชม

- มี การดู แลต่ อเนื� องเชื� อมโยงจากโรงงานถึ ง

โรงพยาบาล และมีทีมประสานความต้องการของคนไข้

กับ แพทย์เจ้าของไข้

2. การดําเนินการ ใช้ระยะเวลา 9 เดือน

2.1 ประสานงานกับกลุ่ มโรงงานเป้าหมายเพื� อ

นาํเสนอรูปแบบการทาํงานระบบเฝ้าระวังและป้องกัน

โรคอันเนื� องหรือเกี�ยวเนื� องจากการทาํงาน ร่วมสร้าง

มาตรการลดอตัราป่วย และลดอุบัติเหตุจากงาน ป้องกนั

โรคระบาดขนาดใหญ่ในกลุ่มพนักงานในสถานประ-

กอบการภายใต้แนวคิด SE

2.2 ปรับรูปแบบและระบบห้องพยาบาลเดิมและ

ขั�นตอนการทาํงานร่วมกนัของ ทมีพยาบาลกบัฝ่ายบุคคล

และเจ้าหน้าที� ความปลอดภัย แบบเก็บข้อมูล การ

รวบรวมข้อมูล การวิเคราะห์ข้อมูล และการนาํเสนอ

ผลการดาํเนินการ และสิ� งผิดปกติที� ตรวจพบได้จาก

ห้องพยาบาล เช่น โรคระบาด อุบัติเหตุจากการทาํงาน

โรคจากการทาํงาน สภาพจิตใจ

2.3 ประเมินผลการประกอบการในด้านต้นทุน

ในการดาํเนินการ กาํไรที�ได้รับ จุดคุ้มทุน ปัญหา และ

อุปสรรค

2.4 ขยายโครงการจาก � แห่งในระยะเริ�มต้นเป็น 6

แห่ง

3. ประเมินผลความสําเร็จของกจิกรรมของบริษทั

SE ในการพฒันาระบบเฝ้าระวงัโรค ในด้านต่อไปนี�

3.1 ความสามารถของระบบในการตรวจพบความ

ผิดปกติ และการเข้าไปมีส่วนร่วมในการแก้ไขปัญหาที�

ตรวจพบ

3.2 จาํนวนสถานประกอบที�ต้องการระบบเพิ�ม

ผลการศึกษา
การประยกุตก์รอบแนวคิด SE กบัการพฒันาระบบ

เฝ้าระวังโรคและอุบติัเหตุจากการทํางานหรือเกี�ยว

เนื�องจากการทํางาน

การประยุกต์แนวคิด SE สู่การทาํงานได้จริงและก่อ

ประโยชน์ทางสังคมหรือสิ�งแวดล้อม จะต้องมีแนวทาง

การหารายได้ด้วยตนเองจากการขายบริการทางการ

พยาบาลที�มีคุณภาพ เพื�อหล่อเลี� ยงการดาํเนินงานจาก

การปฐมพยาบาลเบื�องต้นสูร่ะบบเฝ้าระวังโรคอย่างแท้จริง

จนเกดิระบบการเฝ้าระวังโรคและปกป้องหรือป้องกนัโรค

จากการทาํงานหรือเกี�ยวเนื�องจากการทาํงานของแรงงาน

ในภาคอุตสาหกรรมอย่างยั�งยืน (แผนภมูิที� 1)

การวิเคราะห์ความต้องการของสถานประกอบการ

และข้อจาํกดัของการให้การพยาบาลในสถานประกอบการ

จาํนวน 4 แห่ง พบว่า สถานประกอบการต้องการงานที�มี

คุณภาพสูงและถูกต้องตามกฏหมาย ทาํงานอย่างมือ-

อาชีพโดยมีราคาเหมาะสม แต่ในปัจจุบัน ทมีพยาบาล

ของโรงงานทั�ง 4 แห่งมีข้อจาํกดัไม่สามารถตอบโจทยนี์�ได้

(แผนภมูทิี� 2) ประกอบกบัช่วงของการพัฒนาระบบเฝ้า-

ระวังโรคมีการระบาดของโรคหัด ไข้หวัดใหญ่ คางทูม

อย่างต่อเนื�องในโรงงาน สถานประกอบการจึงต้องการ

พยาบาลและทีมแพทย์ที�สามารถแก้ปัญหาโรคระบาด

เพื�อไม่ให้เกิดผลกระทบต่อสายการผลิต

การวิเคราะหผ์ลการประกอบการ

ต้นทุนการประกอบการ ประกอบด้วย ค่าจ้างพยาบาล

ซึ�งไม่น้อยกว่าโรงพยาบาลของภาครัฐที�กาํหนดให้ ��

บาทต่อชั�วโมงต่อพยาบาลหนึ�งคน ภาษ ีค่าจ้างผู้ดาํเนิน-

การจดทะเบียนบริษัทและจัดการเกี�ยวกับบัญชีต่างๆ

บริษัทที�ว่าจ้างให้เป็นที�ปรึกษาทางธรุกจิประเมินว่ากจิการ

ของบริษัทธุรกิจ SE ในห้องพยาบาลต้องมีกาํไรไม่น้อย

กว่าร้อยละ �� จึงจะสามารถจัดระบบบริการได้อย่าง

ต่อเนื�อง



723

การเพิ�มศกัยภาพของระบบเฝ้าระวงัโรคจากการทาํงานและเกี�ยวเนื�องจากการทาํงานภายใต้กรอบแนวคดิแบบธรุกจิกจิการเพื�อสงัคม

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

การพฒันารูปแบบระบบเฝ้าระวงัโรคและภยัสุขภาพ

ในสถานประกอบการ

การพัฒนาระบบเฝ้าระวังโรคและภยัสขุภาพในสถาน-

ประกอบการประกอบด้วย การสร้างแบบฟอร์ม การ

เก็บข้อมูล การรวบรวมข้อมูล การวิเคราะห์ข้อมูล

การแปลผล และการนาํข้อมูลสู่ ผู้บริหารของสถาน-

ประกอบการ (แผนภมูิที� 3)

การประเมินผลความสําเร็จของบริษทั SE ในการ

พฒันาระบบเฝ้าระวงัโรค

สถานประกอบการที� เข้าร่ วม � แห่ง มีจาํนวน

พนักงานรวม ��,5�� คน ระบบสามารถตรวจพบ

และควบคุมการระบาด 3 เหตุการณ์ ดังนี�  คอื เดือนแรก

บริษัทเอกชนที�มแีนวคดิ แบบ SE ได้พัฒนาระบบเฝ้าระวังโรค

รวบรวม/เรียบเรียงข้อมูล สขุภาพ

แปรผลข้อมูลโดย

ทมีแพทย์ ระบาดวิทยา และอาชีวเวชศาสตร์

ส่งข้อมูลเข้าสูค่ณะกรรมการความปลอดภัยในโรงงาน

ตรวจพบความผดิปกติ

                  ภายในโรงงาน                       มีความเชื�อมโยงกบัชุมชน                มคีวามเชื�อมโยงระหว่างโรงงาน

            แก้ปัญหาภายในโรงงาน                                แจ้งกลุ่มงานอาชีวเวชกรรมและควบคุมโรค

                                                                               โรงพยาบาลเทพรัตน์ นครราชสมีา

                                                            ส่งข้อมูลเข้าสู่ระบบของสาํนักงานสาธารณสขุจังหวัดนครราชสมีา

แผนภูมิที� � กรอบแนวคิดในการพฒันาหอ้งจ่ายยาของโรงงานสู่ระบบเฝ้าระวงัควบคุมโรคและภยัสุขภาพ

ห้องพยาบาล

ประจาํโรงงาน

 (A)

ห้องพยาบาล

ประจาํโรงงาน

 (B)

ห้องพยาบาล

ประจาํโรงงาน

 (C)

ทมีสอบสวนโรคและภัยสขุภาพ

ฝ่ายบุคล เจ้าหน้าที�ความปลอดภัย และพยาบาล
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สถานประกอบการ ต้องการงานที� มีคุณภาพสูง และ

ถูกตอ้งตามกฎหมาย ค่าจา้งที�เหมาะสม ดงันี�

- พยาบาลวิชาชีพ

- ต้องการแพทย์ให้คาํปรึกษาให้กบัทมีพยาบาล

- คาํนึงถึงผลกระทบต่อภาพลักษณข์องบริษัท หรือ สนิค้า

- พร้อมที�จะลงทุนในการแก้ไขปัญหา ต้องการ

คาํแนะนาํที�เหมาะสมจากมอือาชีพ

- อยากได้ระบบเฝ้าระวังโรคในห้องพยาบาล

- ต้องการระบบการดูแลที�เชื�อมโยงถึงโรงพยาบาล

- พร้อมเพิ�มการลงทุนหากพิจารณาแล้วงานใหม่

มคุีณค่าและมคีุณภาพ

ขอ้จํากดัของการบริการในหอ้งพยาบาล

- มกีารแข่งขนัด้านราคาทาํให้ค่าจ้างถูกลง ทาํให้คุณค่า

วิชาชีพพยาบาลลดลงได้ค่าแรงน้อยกว่าภาครัฐ

- ลดต้นทุนไม่ปฎบิตัติามกฎหมาย ใช้ผู้ช่วยพยาบาล

หรือ นักวิชาการสาธารณสขุ

ให้บริการรักษาคนไข้ในห้องพยาบาล

- ความรู้ ด้านอาชีวอนามยั

และระบบเฝ้าระวังโรคมอียู่อย่างจาํกดั

- ขาดทมีแพทย์ที�ปรึกษาโดยเฉพาะแพทย์อาชีว-

เวชศาสตร์ หรือแพทย์ระบาดวิทยา

แผนภูมิที� � ความตอ้งการของสถานประกอบการและขอ้จํากดัของทีมพยาบาลชุดเดิมของสถานประกอบการ

ประเมนิผลหรือมาตรการต่างๆเพื�อนาํข้อมูล

ในการประกอบการตดัสนิใจให้กบัทมีผู้บริหาร อกีครั�ง

กรณีสงสัยโรคระบาด โรคจากงานหรือเกี�ยวเนื�อง

จากงาน อุบัติเหตุจากงาน หรือกรณีมีการเสยีชีวิต

ของแรงงาน

แบบฟอร์มการเกบ็ข้อมูล

 - ซักประวัตหิาความเชื�อมโยงสาเหตุ

 - ข้อมลูการเจบ็ป่วยของเพื�อนร่วมงานใน

 ช่วงเวลาเดยีวกบั

  - เกี�ยวข้องหรือเกี�ยวเนื�องจากงานหรือไม่

เกบ็ข้อมูล

ข้อมูลจากทมีสอบสวนโรค ประกอบด้วย

พยาบาล  เจ้าหน้าที�ฝ่ายบุคคล

และเจ้าหน้าที�ความปลอดภัย

รวบรวมข้อมลูห้องพยาบาลข้อมูลจากโรงพยาบาลและแหล่งอื�นๆ

วิเคราะห์ข้อมูลทาํรายงานด่วน/ประจาํสปัดาห์/เดอืน

โดยบริษัทธรุกจิ SE

แปลผลข้อมูลที�มใีห้ผู้บริหารประกอบการตดัสนิใจ

เสนอแนะหรือให้คาํแนะนาํกบัผู้บริหารเพื�อรับทราบข้อมูล กาํหนดเป็นนโยบาย ข้อปฏบิตัิ

แผนภูมิที� � ระบบเฝ้าระวงัโรคทางระบาดวิทยาจากทฤษฎีสู่การปฏิบติัที�ไดพ้ฒันาขึ� น
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การเพิ�มศกัยภาพของระบบเฝ้าระวงัโรคจากการทาํงานและเกี�ยวเนื�องจากการทาํงานภายใต้กรอบแนวคดิแบบธรุกจิกจิการเพื�อสงัคม

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

พบโรคไข้หวัดใหญ่ 2 คน จากพนักงาน 3,000 คน

ของโรงงาน A เดือนที�สามพบไข้หวัดใหญ่ 5 ราย จาก

พนักงาน 9,000 คน ของโรงงาน B และเดือนที�ห้า

พบตาแดง 2 คนจากพนักงาน 500 คน ในโรงงาน C

ทีมผู้ วิ จั ยได้ เข้ าร่ วมสอบสวนอุบั ติ เหตุจราจร

กรณรีถตู้นาํสง่พนักงานงานพลกิควํ�าพนกังานเสยีชีวิต �

ราย ผลการดาํ เนิ นการสามารถผลั กดั นให้ มีการ

ติดตั� งระบบ GPS ติดตามและวิเคราะห์พฤติกรรม

คนขับรถยนต์ของสถานประกอบการ ส่วนโรคจาก

การทาํงานและอุบัติเหตุจากการทาํงานมีจาํนวนหนึ� ง

ยังอยู่ในช่วงดาํเนินการรวบรวมข้อมูล และวิเคราะห์

หาสาเหตุ

บริษัทในรูปแบบ SE มีแนวโน้มที�จะเป็นที�ยอมรับ

ของสถานประกอบการอย่างต่อเนื� อง (ตารางที�  1)

จึงได้รับสญัญาให้ดาํเนนิการในปี ���� อีก 3 แห่ง รวม

แล้วมีแรงงานที�ระบบนี� ต้องดูแล �4,3�� คน

วิจารณ์
ธุรกจิกิจการเพื�อสงัคม (SE) เข้ามาช่วยแก้ไขปัญหา

สังคมและสิ�งแวดล้อม โดยเฉพาะปัญหาที�ซับซ้อนและ

ภาครัฐไม่สามารถจัดบริการให้อย่างต่อเนื� องได้ และ

เป็นทางเลือกใหม่ในบริบทของชุมชนเมือง โดยเฉพาะ

ภาคการบริการด้านสุขภาพที� ต้องลงทุนสูงทั� งคนและ

อุปกรณ์ และไม่ทันต่อการเจริญเติบโตของภาคเอกชน

ซึ� งในต่างประเทศได้รับการยอมรับอย่างแพร่หลาย

โดยเฉพาะประเทศในทวีปยุโรปและอเมริกา(7) อย่างไร

ก็ตามการดาํเนินธุรกิจแบบ SE เพื� อแก้ ปัญหาทาง

สาธารณสุขมีรายงานในวารสารทางการแพทย์จาํนวน

จาํกดั แต่ทุกรายงานที�มกีไ็ด้แสดงถงึการประสบผลสาํเรจ็

และมีความยั� งยืน(8-10) ส่วนในประเทศไทยยังไม่พบ

รายงานการดาํ เนิ นธุ รกิ จ SE เพื� อแก้ ปั ญหาทาง

สาธารณสขุโดยตรง แต่มกีจิการที�ทาํงานเกี�ยวกับสขุภาพ

ในลักษณะของธุ รกิ จ SE ที� เป็ นที� ยอมรับและได้

ดาํเนินงานมาเป็นระยะเวลานานแล้วโดยอาศัยแนวคิด

ในการให้ความช่วยเหลือโดยผ่านทางการเสริมสร้าง

ตารางที� � สถานประกอบการที�ทําสญัญาและแนวโนม้ของการยอมรบัของสถานประกอบการ

    วันที�ทาํสญัญา                        สถานประกอบการ                                 จาํนวนพนักงาน    จาํนวนพยาบาล/�� ชม

� เมษายน ���� บริษัทเกี�ยวกบัเครื�องพิมพ์องิคเ์จท็ �,��� คน � คน

                             ในเขตประกอบการนวนคร อ. สงูเนิน จ. นครราชสมีา

� เมษายน ���� บริษัทเกี�ยวกบั ชิ�นสว่นอเิลก็ทรอนิคส ์ต. โครกกรวด �,��� คน � คน

อ. เมอืง จ. นครราชสมีา

� ตลุาคม ���� บริษัทเกี�ยวกบั เครื�องสขุภัณฑ์ ��� คน � คน

ในเขตประกอบการนวนคร อ. สงูเนิน จ. นครราชสมีา

� มกราคม ���� บริษัทเกี�ยวกบั ชิ�นสว่นรถยนตต์. โครกกรวด �,��� คน � คน

อ. เมอืง จ. นครราชสมีา

� มกราคม ���� บริษัทเกี�ยวกบั ชิ�นสว่นไก่ส่งออกและขายในประเทศ �,��� คน � คน

อ.โชคชัย จ. นครราชสมีา

� มนีาคม ���� บริษัทเกี�ยวกบัเส้นลวดอเิลก็ทรอนิกส์   ��� คน � คน

ในเขตประกอบการนวนคร อ. สงูเนิน จ. นครราชสมีา

รวม ��,��� คน �� คน/��ชม
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องค์ความรู้และความเข้มแข็งของชุมชนทดแทนการ

บริจาคหรือให้ เงินสนับสนุน คือ สมาคมพัฒนา-

ประชากรและชุมชน(11)

รูปแบบระบบเฝ้าระวังที�ถูกพัฒนาขึ�นนี� เป็นอีกทาง-

เลือกของการแก้ไข้ปัญหาสาธารณสุขของประเทศใน

ระยะยาวโดยเฉพาะอย่างยิ�งบริบทในเขตเมอืง เพราะเป็น

การลงทุนด้านสขุภาพในรูปแบบของธรุกจิ SE ทาํให้ลด

การลงทุนด้านสขุภาพของภาครัฐได้อย่างชัดเจน(4,5,8-10)

และรูปแบบการบริหารงานเป็นแบบเอกชนกับเอกชน

มีความคล่องตัว ได้รับการยอมรับและความเชื�อใจมาก

กว่าแบบภาครัฐกับเอกชน ซึ� งเห็นได้จากการที�สถาน

ประกอบการยอมให้บริษัทธุรกจิ SE เข้าไปมีส่วนในการ

รับรู้โรคและภัยสุขภาพในสถานประกอบการ และยังให้

มีสว่นร่วมในการแก้ปัญหา และอีกหลักฐานที�สนับสนุน

คือจาํนวนสถานประกอบการที�เข้าร่วมดาํเนินกิจกรรม

กับโครงการวิจัยนี� เพิ�มขึ� นอย่างรวดเร็ว จนมีแรงงานที�

อยู่ในระบบถึง ��,��� คนในระยะเวลา � เดือน และจะ

เพิ�มขึ�นในปี ���� อกีจาํนวน 11,800 คน รวมเป็นทั�งสิ�น

24,3�� คน

การที�บริษัทธุรกิจ SE ได้ข้อมูลสุขภาพจาํนวนมาก

จากการตรวจสุขภาพประจาํปี การตรวจสุขภาพตาม

ความเสี�ยง และข้อมูลการเจบ็ป่วยในห้องพยาบาล ได้ช่วย

เพิ�มประสิทธิภาพการดูแลความปลอดภัยในด้านต่างๆ

ให้กบัแรงงานในภาคอตุสาหกรรม ซึ�งภารกจินี� เป็นหน้าที�

หลักของกระทรวงสาธารณสุขและกระทรวงแรงงาน

โดยตรง แต่ปัจจุบันหน่วยงานทั�งสองยังไม่สามารถเข้าไป

แก้ปัญหาได้อย่างจริงจัง เพราะติดขัดเรื� องจาํนวน

บุคลากรและงบประมาณ อย่างไรกต็ามเป็นที�น่าสงัเกตว่า

แม้จะมีกฎหมายและกฎระเบียบต่างๆ ของภาครัฐและมี

สาํนักงานสร้างเสริมกิจการเพื� อสังคมแห่งชาติภายใต้

ระเบียบของสาํนักนายกรัฐมนตรี(3) ธุรกิจกิจการเพื� อ

สังคมกย็ังไม่เป็นที� รู้จักเป็นวงกว้าง รวมทั�งยังไม่ได้รับ

การสนับสนุนจากภาครัฐอย่างจริงจัง

ระบบเฝ้ าระวั งโรคในห้องพยาบาลของสถาน-

ประกอบการที�พัฒนาขึ�น สามารถตรวจพบความผิดปกติ

การระบาดของโรคในสถานประกอบการได้อย่างตอ่เนื�อง

ซึ�งประเดน็การตรวจจบัการระบาดและควบคุมโรคระบาด

ทั� งสามเหตุการณ์ได้อย่างรวดเร็ว มีจาํนวนพนักงาน

ป่วยอยู่ในวงจาํกดั เมื�อมรีะบบรายงาน สอบสวน ควบคุม

โรคร่วมกับสถานประกอบการ ทาํให้สถานประกอบการ

ไม่เสยีชื�อเสยีง ไม่กระทบต่อภาคการผลิต บริหารจัดการ

ได้ภายในสถานประกอบการ ร่วมกับระบบที� พัฒนา

เสริมขึ� น ทาํให้สามารถประสานติดตามอาการคนไข้

ที� มีอาการหนักให้กับฝ่ายบุคคลได้ หากมีการร้องขอ

จากสถานประกอบการ เพราะมี เครือข่ายพยาบาล

ครอบคลุ มทุ กระดั บของโรงพยาบาลในจั งหวั ด

นครราชสีมา และยังช่วยประสานให้กับพนักงานเมื�อมี

ปัญหาเกี�ยวกับสื� อสารกับแพทย์เจ้าของไข้ สิ� งเหล่านี�

ทาํให้ ผู้ บริหารของสถานประกอบการทั� งสามแห่งมี

ความประทับใจและลดช่วยลดช่องว่างในการทาํงาน

ร่วมกัน นอกจากนี� ยังช่วยประชาสัมพันธ์กับสถาน-

ประกอบการอื�นๆ ให้มาใช้บริการจากบริษัทธุรกิจ SE

แห่งนี� เพิ�มอีก 3 แห่ง

เชื� อว่าระบบนี� จะมีความยั� งยืนเนื� องจากมีรายได้

เลี� ยงตัวเองได้ ผู้ ร่วมงานมีความสุขที�ได้รายได้เพิ�มขึ� น

ได้ ทาํ งานที� เ ป็ นประโยชน์ กั บชุ มชนและแรงงาน

การทาํงานคล้ายกับภาครัฐแต่มีการบริหารจัดการแบบ

เอกชน แต่อย่างไรกต็ามการขยายธุรกิจในรูปแบบ SE

ให้กว้างขวางออกไปมีข้อควรระวังคือ ต้องมีกระจก

สะท้อนเงาอยู่ตลอดเวลาเพื� อให้บรรลุ วัตถุประสงค์

ของการทาํงานในอันที� จะก่อให้ เกิดระบบเฝ้าระวัง

และควบคุมโรคในสถานประกอบการ ซึ� งเป็นผลกาํไร

ของการทาํงาน (social impact) และควรมองหาโอกาส

และรูปแบบการลงทุนต่อยอดอย่างต่อเนื�องให้เกดิ social

impact อื�นๆ เพิ�มขึ�น

ภาคอุตสาหกรรมต้องการงานที� มีคุณภาพสูงการ

ทาํงานอย่างมืออาชีพและในราคาที� เหมาะสม หาก

ผู้ประกอบธุรกิจห้องพยาบาลในสถานประกอบการราย

อื�นๆ สามารถปรับจากห้องจ่ายยามาเป็นจุดตั�งต้นของ

ระบบเฝ้าระวังโรคทางระบาดวิทยาอย่างแท้จริง เชื�อว่า

จะทาํให้ ธุรกิจด้านนี� มีคุณค่า และเพิ� มศักดิ� ศรีของ

ผู้ปฏบัิติงาน รวมทั�งทาํให้ค่าตอบแทนของวิชาชีพสงูขึ�น
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การเพิ�มศกัยภาพของระบบเฝ้าระวงัโรคจากการทาํงานและเกี�ยวเนื�องจากการทาํงานภายใต้กรอบแนวคดิแบบธรุกจิกจิการเพื�อสงัคม

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

ดงันั�น กระทรวงสาธารณสขุโดยเฉพาะสาํนักระบาดวิทยา

และสาํนักโรคจากการประกอบอาชีพและสิ�งแวดล้อม

ควรดาํเนินการพัฒนาองค์ความรู้ด้านอาชีวเวชศาสตร์

และพื�นฐานของระบบเฝ้าระวังโรคให้กบัผู้ประกอบธรุกจิ

ห้องพยาบาลในสถานประกอบการ เพื�อที�จะเป็นอีกหนึ�ง

เครือข่ายที� มีพลังในการแก้ปัญหาสุขภาพในกลุ่มวัย

แรงงานได้เป็นอย่างดี โดยที�ภาครัฐไม่จาํเป็นต้องลงทุน

รวมทั�งกรมสนับสนุนบริการสขุภาพ กระทรวงสาธารณสขุ

ควรมีทมีประเมนิร่วมกบักระทรวงแรงงานในการประเมนิ

มาตรฐานของห้องพยาบาลในสถานประกอบการ เพื�อ

คุ้มครองแรงงานให้ได้รับการบริการที�ปลอดภัย

สรุป

จากการศกึษาเป็นระยะเวลา �� เดอืน พบว่า รูปแบบ

ของ SE เป็นอีกรูปแบบหนึ� งหรืออีกทางเลือกในการ

พัฒนาเครือข่ายการเฝ้าระวังโรค ทาํให้ช่องว่างของ

ความไว้วางใจลดลงอนัเนื�องมาจากการบริหารในรูปแบบ

ของเอกชนด้วยกัน การเข้าถึงแหล่งข้อมูล และการมี

ส่วนร่วมในการแก้ปัญหาในสถานประกอบมากขึ� น ทีม

พยาบาลที�ทาํงานมีความสุขในการทาํงานมีรายได้เพิ�ม

พิเศษที�เหมาะสม แต่อย่างไรกต็ามเนื�องจากอยู่ในช่วง

เริ� มต้นในการพัฒนาระบบ การนาํไปประยุกต์ใช้ใน

ต่างพื� นที�ต้องพิจารณาอย่างรอบครอบและควรทาํการ

ศกึษาในรูปแบบงานวิจัยที�เป็นระบบให้ครอบคลมุทุกมติิ

และต่อเนื�องโดยเฉพาะความยั�งยนืของระบบในระยะยาว

ขอ้จํากดัในการศึกษา

การศกึษาการปฏบัิตกิารทางการตลาดในครั�งนี�ใช้เวลา

เพียง 1 ปี ซึ�งเป็นระยะเวลาที�สั�น แม้ผลประกอบการ

จะมีกาํไร แต่หากมองในเชิงธุรกิจถือว่าอยู่ในช่วงระยะ

เริ�มต้น และต้องคาํนงึถึงสว่นประกอบอื�นๆร่วมด้วย เพื�อ

ใช้ในการขยายกิจการ เช่น ความพร้อมของเครือข่าย

พยาบาลและทีมบริหารของธุรกิจ SE และการเมือง

และเศรษฐกิจในภาพรวมของประเทศร่วมด้วย

ขอ้เสนอแนะ

1. การขยายผลไปในพื�นที�อื�นๆ ต้องวิเคราะห์และ

ประเมินความต้องการของสถานประกอบการ และทมีงาน

ต้องมีความพร้อมด้านต่างๆ ดังนี�

1.1 ความรู้งานด้านอาชีวอนามัยหรือระบาดวิทยา

ที�สามารถให้คาํปรึกษากับสถานประกอบการได้ตลอด

เวลา ซึ� งควรมีแพทย์เฉพาะทางสาขาใดสาขาหนึ�งเพื� อ

เป็นพี�เลี�ยง (mentoring) โดยเฉพาะในระยะเริ�มแรก และ

ต้องมีทมีพยาบาลเพียงพอเป็นชุดก่อตั�งร่วมอุดมการณ์

(networking)

1.2 ในระยะเริ�มดาํเนินการ ทมีงานต้องมส่ีวนร่วมกบั

กิจกรรมของสถานประกอบการในระดับหนึ� ง ก่อนที�

จะพิจารณาเลือกสถานประกอบการเข้าร่วมโครงการ

1.3 เครือข่ายทีมพยาบาลต้องมีจาํนวนที�เหมาะสม

และต้องมีพยาบาลร่วมทีมอยู่ที� โรงพยาบาลของผู้รับ

บริการโดยเฉพาะโรงพยาบาลที� ต้องรับส่งต่อผู้ ป่วย

อาการหนัก จึงจะสามารถติดตามอาการหรือเยี� ยม

ให้กาํลังใจได้อย่างครอบคลุม

2. กระทรวงสาธารณสุขโดยเฉพาะสาํนักระบาด-

วิทยาและสาํนักโรคจากการประกอบอาชีพและสิ�งแวด-

ล้อม รวมทั�งกระทรวงแรงงานซึ�งเป็นหน่วยงานหลักที�

รับผดิชอบสขุภาวะของวัยแรงงาน ควรจะรับเป็นเจ้าภาพ

ในการทาํการศึกษาวิจัยให้เป็นหลักฐานเชิงประจักษ์

ในผลกระทบในทุกมิติรวมถึงความคุ้มค่าคุ้มทุน เพื� อ

ผลักดันเป็นนโยบายหรือสนับสนุน เพราะเป็นทางเลือก

ใหม่ในการพัฒนารูปแบบระบบเฝ้าระวังเชิงรุกใน

สถานประกอบการที�ภาครัฐลงทุนน้อยที�สดุ

3. กรมสนับสนุนบริ การสุ ขภาพ กระทรวง-

สาธารณสุข ต้องเข้าไปกาํหนดมาตรฐานการจัดการ

ภายในห้องพยาบาลในสถานประกอบการ ร่วมกับ

กระทรวงแรงงาน

4. หน่วยงานของกระทรวงสาธารณสุขในระดับ

จังหวัดควรสนับสนุนธุรกิจ SE ให้ดาํเนินการต่อเนื�อง

และต้องมกีารกาํกบัให้ดาํเนนิการภายใต้กรอบแนวคดิของ

SE อย่างแท้จริง
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Cases of occupational related diseases reported into national surveillance system are lower than

the actual occurrences. This is caused by the complexity of the system and the lack of trust of private

sector to government sector. The research team tried utilizing social enterprise (SE) concept in solving

these problems. This research was done for 12 months by using marketing operation research method-

ology and consisted of founding an SE company to provide dispensing room services in the operations

and developed an occupational health surveillance and prevention system by changing the dispensary

room into the starting point of the system. In the beginning, there were 3 companies, with 12,500

workers, participated. The system was able to detect and control of spreading of 3 incidences; 3 cases

and 5 cases of influenza in company A and company B, respectively, and 2 cases of conjunctivitis in

company C. The research team participated in the investigation of a fatal traffic accident and drove to

the installation of GPS devices in the vehicles to monitor and analyze the company driver’s behavior.

The SE business in the 3 operations was profitable and 3 more operations participated, increasing the

total number of workers to 24,300. This research proves that the SE concept is an alternative for

increasing potential of the existing surveillance system. However, if it is to be used in other areas it must

be carefully and thoroughly scrutinized in all dimensions.

Key words: social enterprise, occupational health surveillance, active surveillance


