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บทคัดยอ 

งานวิจัยน้ีมีวัตถุประสงคเพ่ือนําเสนอแนวทางในการกําหนดท่ีต้ังศูนยเก็บและกระจายโลหิตจังหวัดระยองท่ีเหมาะสม 

โดยใชแบบจําลองทางคณิตศาสตรโดยทําการเก็บรวบรวมขอมูลสถานีเก็บโลหิต ขอมูลสถานบริการสาธารณสุข และจํานวน

ประชากรแยกรายตําบลของจังหวัดระยอง แลวนํามาสรางแบบจําลองทางคณิตศาสตร (Maximal Covering Location 

Problem: MCLP)จากเง่ือนไขสถานพยาบาลในจังหวัดระยองไมเกิน 15 จุด แตละจุดครอบคลุมรัศมี 20 กม. เน่ืองจาก

ภาวะการตกเลือดรุนแรงท่ีควรไดรับเลือดภายใน 20 นาที ผลการวิจัย พบวา กรณีตําแหนงท่ีต้ังศูนยเก็บและกระจายโลหิตท่ีมี

อยูในปจจุบันจํานวน 2 แหง ครอบคลุมประชากรท้ังหมด 1,228,637 คน คิดเปน 50.53%กรณีตําแหนงท่ีต้ังศูนยเก็บและ

กระจายโลหิตใหมท่ีไดจากการวิเคราะหจํานวน 2 แหงเทากับของเดิม พบวา สามารถครอบคลุม ประชากร 1,807,790 คน 

คิดเปน 74.34% ซ่ึงครอบคลุมประชากรมากกวาสถานีเดิม 579,153 คน คิดเปน 47.14%และเม่ือทําการทดลองหาตําแหนง

ท่ีต้ังศูนยเก็บและกระจายโลหิตเพ่ือใหครอบคลุมจํานวนประชากรท่ี 95% ข้ึนไป พบวา ศูนยเก็บและกระจายโลหิต 6 แหง

ครอบคลุมประชากรท้ังหมด 2,350,562 คน คิดเปน 96.66% 
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Abstract 
The objective of the research is determining the way to build Blood Collection and Distribution 

Center in Rayong Province. This research, we use mathematic model by collecting the information of 

blood center, the information of public health and the number of populations in Rayong districts. And, 

we made mathematic model(Maximal Covering Location Problem: MCLP)from collecting the information 

by using Rayong infirmaries which are extensive the area in 20 kilometers arethe center. We can analysis 

from the information of hemorrhage condition which should obtain blood within 20 minutes. The result 

of the research found 2 cases that, Firstthere are 2 Blood Collection and Distribution Centers where 

located all of the population (1,228,637 people) in Rayong extensively is 50.53 percent. Second from 

estimating the result by using the program which determines the new location of 2 Blood Collection and 

Distribution Centers, where are the same. The effective are extensive the population (1,807,790 people) is 

74.34 percent which are more than the old center about 579,153 people is 47.14 percent. When we 

made experiment, we found that we should have 6 Blood Collection and Distribution Centers where are 

extensive with the number of population (2,350,562 people) is 96.66 percent. 

Keywords: Blood Distribution, CenterMaximal Recovering Location Problem, Rayong Province 
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บทนํา 

จังหวัดระยองเปน 1 ใน 3 จังหวัดท่ีอยูในโครงการพัฒนาระเบียงเศรษฐกิจพิเศษภาคตะวันออก เปนแหลง

อุตสาหกรรมหลักของประเทศ โดยจากจํานวนนิคมอุตสาหกรรมของประเทศไทยเปดดําเนินการแลว 59 นิคม ซ่ึงกระจายตัว

อยูใน 18 จังหวัด จังหวัดระยอง มีนิคมอุตสาหกรรมท่ีพัฒนาแลวจํานวน 8 แหง ซ่ึงมากเปนอันดับ 1 ของประเทศ [1] ยังเปน

พ้ืนท่ีท่ีมีรายไดเฉล่ียตอหัวสูงสุดในประเทศเทากับ 985,500 บาท/คน/ป [2]จากการรายงานการศึกษาวิเคราะหฐานขอมูล

แรงงานและประมาณการความตองการแรงงาน (2560) ไดทําการประมาณความตองการแรงงาน พบวา ในชวงป 2561 – 

2570 จะมีความตองการจางงานเพ่ิมข้ึนจากการจางงานในอุตสาหกรรมเปาหมายท่ีมีอยูในปจจุบันอีกจํานวน 191,119 คน 

และเม่ือแบงแยกตามกลุมอุตสาหกรรมแนวโนมความตองการจางงานเพ่ิมข้ึนโดยเฉล่ีย 19,663 คนในทุกป คิดเปนรอยละ 

11.11 ซ่ึงจากแนวโนมความตองการแรงงานน้ัน สามารถคาดการณไดวาจะมีแนวโนมของประชากรในพ้ืนท่ีเพ่ิมสูงข้ึนอีก

ตามลําดับ 

ถึงแมการพัฒนาดังกลาว จะทําใหจังหวัดระยองประชากรมีจํานวนเพ่ิมมากข้ึน โดยในป 2560 มีจํานวน 711,236 

คน เพ่ิมข้ึนจากป 2559 จํานวน 11,013 คน แตปญหาท่ีตามมาจากการเพ่ิมข้ึนของจํานวนประชากร ก็คือจํานวนอุบัติเหตุท่ี

เพ่ิมมากข้ึน เม่ือดูจากอัตราการเกิดอุบัติเหตุของจังหวัดท่ีอยูในโครงการพัฒนาระเบียงเศรษฐกิจพิเศษภาพตะวันออก พบวา 

ระยองเปนจังหวัดท่ีมูลคาความเสียหายจากการเกิดอุบัติเหตุมากท่ีสุด ซ่ึงมีมูลคา 55,781,287 บาท และมีแนวโนมเพ่ิมมากข้ึน

ในทุกป ดังแสดงในตารางท่ี 1 

ตารางที่ 1 แสดงจํานวนอุบัติเหตุและมูลคาความเสียหายจากการเกิดอุบัติเหตุของจังหวัดใน EEC พ.ศ. 2556-2558 

ป 

ระยอง ชลบุรี ฉะเชิงเทรา 

จํานวน

อุบัติเหตุ 

มูลคาความ

เสียหาย 

จํานวน

อุบัติเหตุ 

มูลคาความ

เสียหาย 

จํานวน

อุบัติเหตุ 

มูลคาความ

เสียหาย 

ป 2558 402 23,688,797 572 267,000 365 6,392,700 

ป 2557 479 16,453,169 534 1,477,723 222 5,399,861 

ป 2556 277 15,639,321 439 2,023,000 236 12,741,901 

รวม 1,158 55,781,287 1,545 3,767,723 823 24,534,462 

 โดยสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดระยอง ไดทําการเก็บรวมรวมสถิติของการรายงานการบาดเจ็บจากอุบัติเหตุในพ้ืนท่ี

จังหวัดระยอง พ.ศ. 2555-2560 ไวดังตารางท่ี 2 

 

ตารางที่ 2 รายงานการบาดเจ็บจากอุบัติเหตุและเหตุอ่ืนในพ้ืนท่ีจังหวัดระยอง พ.ศ. 2555-2560 

สาเหต ุ
จํานวนการบาดเจ็บจากอบุัติเหตุ 

2556 2557 2558 2559 2560 

1. อุบัติเหตุการขนสง  24,419  34,912  37,192  38,283  38,770  

2. อุบัติเหตุอ่ืน เๆชน พลัดตก, หกลม ฯลฯ  54,142  73,760  69,448  73,130  74,731  

3. ทํารายตัวเองดวยวิธีตาง  ๆ 477 743 770 751 676 

4. ถูกทํารายดวยวิธีตาง  ๆ 3,344 5,449  5,151 4,760 4,580 

5. บาดเจ็บโดยไมทราบเจตนา 125 2,164 1,975 2,265 1,783 

6. ดําเนินการทางกฎหมายหรือสงคราม 1  3  1  2  1  

7. ไมทราบท้ังสาเหตุและเจตนา 22  49  31  48  31  

รวม 82,530  117,080  114,568  119,239  120,572  
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จากตารางท่ี 2 รายงานการบาดเจ็บจากอุบัติเหตุยอนหลัง 5 ปของจังหวัดระยองน้ัน จะสังเกตไดวาการบาดเจ็บจาก

อุบัติเหตุมีจํานวนสูงถึง 113,501 ครั้ง/ตอป ในป 2560 ซ่ึงสูงกวาการบาดเจ็บประเภทอ่ืน ๆ และมีแนวโนมเพ่ิมข้ึนทุกป การ

เกิดอุบัติเหตุสะทอนใหเห็นถึงความจําเปนตองในการรักษาพยาบาลอยางทันทวงที และความจําเปนในการสํารองโลหิตเปน

จํานวนมากเพ่ือใหการรักษาเปนไปอยางตอเน่ืองและท่ัวถึง ซ่ึงในขนสงโลหิตตองไดรับการควบคุมคุณภาพอยางสูง และเม่ือนํา

ออกมาแลวจําเปนจะตองนําไปใหถึงมือผูปวยโดยเร็วท่ีสุด เพ่ือคงคุณภาพใหอยูสภาพเดิมหรือใกลเคียงกับของเดิมใหมากท่ีสุด  

แตจากขอมูลของสภากาชาดท่ีทําการจายโลหิตใหกับโรงพยาบาลรัฐและเอกชนน้ัน ในจังหวัดระยองมีเพียง 2 

โรงพยาบาลท่ีไดรับการจายโลหิตจากสภากาชาด สวนในภาคบริการโลหิตแหงชาติของสภาชาดไดจัดต้ังข้ึน 13 แหง น้ัน ก็

ยังคงไมมีในจังหวัดระยอง  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพท่ี 1 ปริมาณการรับ-จาย โลหิตประจําเดือน มิถุนายน 2561 - พฤษภาคม 2562 

(ท่ีมา : รพ.เฉลิมพระเกียรติสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี ระยอง ป 2562) 

 จากภาพท่ี 1แสดงถึงปริมาณการรับ-จาย โลหิตประจําเดือน มิถุนายน 2561 - พฤษภาคม 2562 ทําใหเห็นวายังมีใน

บางเดือนท่ีปริมาณการรับโลหิตนอยกวาปริมาณการจายโลหิต แสดงวายังคงไมสามารถใหบริการดานโลหิตไดเต็ม

ประสิทธิภาพ ซ่ึงถือวาเปนปญหาสําคัญท่ีเก่ียวของกับชีวิต 

 ดังน้ัน ผูวิจัยจึงมีความสนใจเพ่ิมประสิทธิภาพการใหบริการโลหิต โดยทําการศึกษาและนําเสนอแนวทางในการจัดต้ัง

ศูนยเก็บและกระจายโลหิตจังหวัดระยองใหครอบคลุมจํานวนผูรับบริการมากท่ีสุด โดยนํามาสรางแบบจําลองทางคณิตศาสตร

และใชโปรแกรมสําเร็จรูปในการคนหาคําตอบท่ีเหมาะสมของปญหาการครอบคลุมประชากรสูงสุด (Maximal Covering 

Location Problem: MCLP) โดยใชสถานพยาบาลในจังหวัดระยองเปนจุดศูนยกลาง ครอบคลุมรัศมี 20 กม. คิดจากขอมูล

ภาวะการตกเลือดรุนแรงท่ีควรไดรับเลือดภายใน 20 นาที (เปนระยะเวลาท่ีนอยท่ีสุดท่ีควรถึงผูปวย) 

 

วัตถุประสงคการวิจัย 

เพ่ือนําเสนอแนวทางในการกําหนดท่ีต้ังศูนยเก็บและกระจายโลหิตจังหวัดระยองท่ีเหมาะสม โดยใชแบบจําลองทาง

คณิตศาสตร 
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ขอบเขตการวิจัย 

1.ศึกษาจุดต้ังศูนยเก็บและกระจายโลหิตของจังหวัดระยอง 

2.ศึกษาตําแหนงท่ีต้ังศูนยเก็บและกระจายโลหิต ตําแหนงท่ีต้ังโรงพยาบาล จํานวนโรงพยาบาล และจํานวนประชากร

ของจังหวัดระยอง 

3.ศึกษาการเลือกพิกัดท่ีเหมาะสมในการต้ังศูนยเก็บและกระจายโลหิตใหครอบคลุมประชากรสูงสุด  

 

วิธีดําเนินการวิจัย 

1.การเก็บรวบรวมขอมูลทุติยภมิู 

 ในงานวิจัยน้ีไดทําการเก็บขอมูลทุติยภูมิของจังหวัดระยองโดยมีรายละเอียดดังน้ี  

 1.1  ขอมูลสถานีเก็บโลหิตของจังหวัดระยอง 

 ธนาคารเลือดทุกแหงหรือสถานีเก็บโลหิตทุกแหงตองมีระเบียบปฏิบัติ สภาพแวดลอมท่ีเหมาะสม และอุปกรณเพียงพอ 

ตองมีแพทยท่ีมีใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรมเปนหัวหนาหรือผูอํานวยการ เปนผูมีความรูความสามารถจากการ

ฝกอบรมและมีประสบการณเพ่ือลดความเส่ียงภัยและมีความปลอดภัยตอสุขภาพของเจาหนาท่ีผูปฏิบัติงาน ผูบริจาคโลหิต

อาสาสมัคร และผูปวย ซ่ึงขอมูลสถานีเก็บโลหิตของจังหวัดระยอง จํานวน 2 แหง 

 1.2  ขอมูลสถานบริการสาธารณสุขประกอบไปดวย 2 ประเภท ดังน้ี 

  1.2.1  สถานีทางเลือกเก็บโลหิต 

 ตามมาตรฐานพ้ืนท่ีใชสอยโรงพยาบาลท่ัวไปและโรงพยาบาลศูนยกําหนดใหโรงพยาบาลท่ีจะมีการใชโลหิต (มีการ

ผาตัดศัลยกรรม) จะตองมีจํานวนเตียงท่ีสามารถรองรับผูปวยไดอยางนอย30 เตียงในโรงพยาบาล โดยในจังหวัดระยองน้ัน มี

โรงพยาบาลท่ีสามารถนํามาเปนสถานีทางเลือกในการเก็บโลหิตไดท้ังหมด 13 แหง  

  1.2.2  สถานบริการสาธารณสุขท่ีถูกครอบคลุม 

 ในงานวิจัยน้ีจะกําหนดจํานวนสถานบริการสาธารณสุขท่ีถูกครอบคลุมเปนโรงพยาบาลท่ีมีจํานวนเตียงมากกวา 30 

เตียง และโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.) รวมท้ังหมด 117 แหง 

 เม่ือกําหนดสถานบริการสาธารณสุขเรียบรอยแลว จากน้ัน นํามาใหคานํ้าหนักของความสําคัญของขอมูล โดยดูขนาด

ของโรงพยาบาลและจํานวนเตียงในโรงพยาบาล สามารถกําหนดคาไดดังน้ี [3] 

 A  =  โรงพยาบาลศูนย     ใหคานํ้าหนักคะแนน  6 

 M1  =โรงพยาบาลท่ัวไปขนาดเล็ก    ใหคานํ้าหนักคะแนน 5 

 F1  =  โรงพยาบาลชุมชนขนาดใหญ 90 – 120 เตียง  ใหคานํ้าหนักคะแนน 4 

 F2 =  โรงพยาบาลชุมชนขนาดกลาง 30 – 90 เตียง  ใหคานํ้าหนักคะแนน 3 

 F3  =  โรงพยาบาลชุมชนขนาดเล็ก 30 เตียง   ใหคานํ้าหนักคะแนน  2 

 รพ.สต  =  โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพประจําตําบล   ใหคานํ้าหนักคะแนน  1 

ท่ีมา : กลุมขอมูลทรัพยากรและมาตรฐานรหัสสุขภาพ สํานักนโยบายและยุทธศาสตรป 2562 

 1.3  จํานวนประชากรแยกรายตําบล 

 ทําการหาขอมูลจํานวนประชากรของจังหวัดระยอง โดยแยกตามรายตําบลท้ังหมด 58 ตําบล เพ่ือดูการครอบคลุม โดย

หากครอบคลุมสถานบริการสาธารณสุขของตําบลใด ก็จะครอบคลุมประชากรของในตําบลน้ันดวย 

 2.ระบุพิกัดตําแหนงตาง  ๆของขอมูล 

 งานวิจัยน้ีทําการระบุตําแหนงพิกัด โดยใช Google Map ในการหาขอมูลพิกัดละติจูด ลองติจูดของสถานท่ีต้ัง โดย

แบงเปน 2 หัวขอ ดังน้ี 
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 2.1 ตําแหนงท่ีต้ังสถานีเก็บโลหิตของจังหวัดระยอง  จํานวน  2  แหง  

 2.2 ตําแหนงท่ีต้ังสถานบริการสาธารณสุข   จํานวน 116  แหง 

 3. วิเคราะหและกําหนดตําแหนงท่ีต้ังสถานีเก็บโลหิต เพ่ือใหครอบคลุมผูรับบริการสูงสุด ดวยโปรแกรมสําเร็จรูป 

 ขอมูลทุติยภูมิท่ีระบุตําแหนงพิกัดละติจูด ลองติจูดเรียบรอยแลว นําไปหาการครอบคลุมของขอมูลโดยเง่ือนไขการ

ครอบคลุมภายในรัศมี 20 กม. จากสถานีเก็บโลหิตและสถานีทางเลือกดวยโปรแกรมท่ีถูกเขียนข้ึนโดยภาษาซี จากน้ัน 

วิเคราะหขอมูลโดยใช Math Model ของปญหาครอบคลุมความตองการของลูกคาใหไดมากท่ีสุด (Maximal Covering 

Location Problem) เพ่ือดูการครอบคลุมของขอมูลแลวทําการประมวลผลดวยโปรแกรมสําเร็จรูป 

 4. เปรียบเทียบผลการครอบคลุมของสถานีเก็บโลหิตเดิม และสถานีเก็บโลหิตใหม 

 นําผลท่ีไดจากการวิเคราะหขอมูลดวยโปรแกรมสําเร็จรูป มาเปรียบเทียบกับสถานีเก็บโลหิตเดิมเพ่ือคนหาวิธีท่ีดีได

คําตอบท่ีดีท่ีสุดสําหรับปญหาการครอบคลุมการใหบริการสูงสุด 

 5. เสนอแนวทางการปรับปรุงคําตอบของปญหาการครอบคลุมการใหบริการสูงสุด 

 นําเสนอวิธีท่ีไดคําตอบดีท่ีสุดจากผลการทดลอง พรอมเสนอแนะแนวทางในการปรับปรุงการกําหนดสถานท่ีต้ังสถานี

เก็บโลหิตเพ่ือใหครอบคลุมผูใชบริการไดอยางสูงสุด  

 

ผลการวิจัย 

 ในงานวิจัยน้ี ทําการหาการครอบคลุมของขอมูลโดยเง่ือนไขการครอบคลุมภายในรัศมี 20 กม. จากสถานีเก็บโลหิต

และสถานีทางเลือกดวยโปรแกรมท่ีถูกเขียนข้ึนโดยภาษาซี จากน้ัน ทําการวิเคราะหขอมูลโดยใช Math Model ของปญหา

ครอบคลุมความตองการของผูรับบริการสูงสุด (Maximal Covering Location Problem) มีรูปแบบท่ัวไปของแบบจําลอง

ทางคณิตศาสตรดังตอไปน้ี [3] 

 Maximize IwiZij      (1) 

 Subject to Xj  ≥ Zi  ;i   (2) 

 

   j Xj = P     (3) 

   Xj {0,1}  ;j   (4) 

   Zi {0,1}  ; i,   (4) 

 

   1 ถาความตองการของลูกคาท่ีตําแหนงท่ี iถูกครอบคลุม 

   0 ถาไมใช 

 

P = จํานวนตําแหนงศูนยเก็บและกระจายโลหิตเดิม โดยกําหนดเง่ือนไขสถานการณการวิเคราะหใหมี 2 – 15 

ตําแหนง 

 หลังจากน้ัน เขียน Code คําส่ังในการประมวลผลเพ่ือทําการประมวลผลดวยโปรแกรมสําเร็จรูป ซ่ึงสามารถสรุปผลได

ดังน้ี 

1. ผลการครอบคลุมจํานวนประชากรรายตําบลของศูนยเก็บและกระจายโลหิตเดิม และสถานีเก็บโลหิตใหม 

ผลการครอบคลุมจํานวนประชากรรายตําบลของศูนยเก็บและกระจายโลหิตเดิม และศูนยเก็บและกระจายโลหิตท่ี

กําหนดใหมดวยโปรแกรมสําเร็จรูป โดยทําการเปรียบเทียบผลการทดลองการครอบคลุมระหวางสถานีเดิมและสถานีใหม 

สามารถแสดงผลไดตามตาราง ดังน้ี 

jNi 

Zj = 
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ตารางที่ 3 แสดงการครอบคลุมจํานวนประชากรของศูนยเก็บและกระจายโลหิตเดิม 

สถานีเดิม จํานวนประชากรรายตําบล ครอบคลุม (%) 

1 และ 2 1,228,637 50.53 

ตารางท่ี 3แสดงการครอบคลุมจํานวนประชากรของศูนยเก็บและกระจายโลหิตเดิม ประกอบไปดวยหมายเลข 1 

และ 2ครอบคลุมจํานวนประชากรท้ังหมด 1,228,637 คน คิดเปน 50.53%  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพท่ี 2 ภาพแสดงการครอบคลุมจํานวนประชากรของศูนยเก็บและกระจายโลหิตเดิม 

ตารางที่ 4  ผลการครอบคลุมจํานวนประชากรรายตําบลของศูนยเก็บและกระจายโลหิตใหม 

สถานีใหม จํานวนประชากรรายตําบล ครอบคลุม (%) 

3และ 4 1,807,790 74.34 

 ตารางท่ี 4แสดงการครอบคลุมจํานวนประชากรรายตําบลของศูนยเก็บและกระจายโลหิตท่ีกําหนดใหม จาก 15 สถานี 

ผลการทดลองพบวา สถานท่ี 3 และ 4 สามารถครอบคลุมจํานวนประชากรสูงสุด โดยครอบคลุมท้ังหมด 1,807,790 คน คิด

เปน 74.34%  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพท่ี 3 ภาพแสดงการครอบคลุมจํานวนประชากรของศูนยเก็บและกระจายโลหิตใหม 



41 
วารสารวิชาการมหาวิทยาลัยการจัดการและเทคโนโลยีอีสเทิรน   ปท่ี 17 ฉบับท่ี 1 มกราคม – มิถุนายน 2563 

UMT Poly Journal ISSN:2673-0618 

ตารางที่ 5 ผลการเปรียบเทียบการครอบคลุมระหวางสถานีเดิมและสถานีใหม 

สถาน ี จํานวนประชากรรายตําบล ครอบคลุม (%) 

สถานีเดิม 1 และ 2 1,228,637 50.53 

สถานีใหม 3 และ 4 1,807,790 74.34 

ผลตาง 579,153 47.14 

 ตารางท่ี 5แสดงการเปรียบเทียบการครอบคลุมระหวางสถานีเดิมและสถานีใหมผลการทดลอง พบวา สถานีเดิม 

ไดแก สถานท่ี 1 และ 2 ครอบคลุมประชากรท้ังหมด 1,228,637คน คิดเปน 50.53% สถานีใหม ไดแก สถานีท่ี 3 และ 4 

ครอบคลุมประชากรท้ังหมด 1,807,790คน คิดเปน 74.34% ดังน้ัน สถานีใหมครอบคลุมประชากรมากกวาสถานีเดิม 

579,153 คน คิดเปน 47.14% 

 2.ผลการครอบคลุมจํานวนประชากรรายตําบลของศูนยเก็บและกระจายโลหิตท่ีครอบคลุมประชากรสูงสุด 

 ผลการครอบคลุมจํานวนประชากรรายตําบลของศูนยเก็บและกระจายโลหิตท่ีกําหนดใหมดวยโปรแกรมสําเร็จรูป 

โดยทําการทดลองหาตําแหนงท่ีต้ังศูนยเก็บและกระจายโลหิตเพ่ือใหครอบคลุมจํานวนประชากรท่ี 95% ข้ึนไป สามารถแสดง

ผลไดตามตาราง ดังน้ี 

ตารางที่ 6 ผลการทดลองหาจํานวนสถานีท่ีครอบคลุมประชากรสูงสุด 

จํานวน

สถาน ี
สถาน ี

จํานวนประชากรราย

ตําบล 
ครอบคลุม (%) 

2 3 และ 4 1,807,790 74.34 

3 3, 4 และ 12 2,111,042 86.81 

4 3, 4, 10 และ 12 2,248,932 92.49 

5 3, 7, 8, 10 และ 12 2,306,462 94.85 

6 3, 6, 8, 10, 12 และ 13 2,350,562 96.66 

 จากตารางท่ี 6จะเห็นไดวาการครอบคลุมจํานวนประชากรรายตําบลของศูนยเก็บและกระจายโลหิตท่ี 6  สถานีผลการ

ครอบคลุมประชากรท้ังหมด 2,350,562 คน คิดเปน 96.66% ดังน้ัน สรุปไดวา จํานวนสถานีท่ีครอบคลุมจํานวนประชากรท่ี 

95% ข้ึนไปไดแก สถานีท่ี 3, 6, 8, 10, 12 และ 13 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพท่ี 4ภาพ 6สถานีท่ีครอบคลุมประชากรสูงสุด 
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สรุปผลการวิจัย  

1. สรุปผลการวิจัย 

 1.1 ผลการครอบคลุมจํานวนประชากรรายตําบลของศูนยเก็บและกระจายโลหิตเดิม และสถานีเก็บโลหิตใหม 

 ตําแหนงท่ีต้ังศูนยเก็บและกระจายโลหิตท่ีมีอยูในปจจุบันจํานวน 2 แหง ไดแกสภากาชาดจังหวัดระยอง และ

โรงพยาบาลระยอง ครอบคลุมประชากรท้ังหมด 1,228,637 คน คิดเปน 50.53%ตําแหนงท่ีต้ังศูนยเก็บและกระจายโลหิตท่ีมี

กําหนดใหม 2 แหง ไดแก โรงพยาบาลแกลง และโรงพยาบาลเฉลิมพระเกียรติสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราช

กุมารี ระยอง ครอบคลุมประชากรท้ังหมด 1,807,790 คน คิดเปน 74.34% สามารถครอบคลุมประชากรมากกวาสถานีเดิม 

579,153 คน คิดเปน 47.14% 

 1.2ผลการครอบคลุมจํานวนประชากรรายตําบลของศูนยเก็บและกระจายโลหิตท่ีครอบคลุมประชากรสูงสุด 

 จากการทดลองเพ่ือหาตําแหนงท่ีต้ังศูนยเก็บและกระจายโลหิตเพ่ือใหครอบคลุมจํานวนประชากร 95% -ข้ึนไป พบวา มี 

6 แหง ไดแก โรงพยาบาลแกลง, โรงพยาบาลมงกุฎระยอง, โรงพยาบาลศรีระยอง, โรงพยาบาลวังจันทร, โรงพยาบาลปลวกแดง 

และโรงพยาบาลเขาชะเมา ครอบคลุมประชากรท้ังหมด 2,350,562 คน คิดเปน 96.66%  

 

อภิปรายผลการวิจัย 

 ผลจากการทดลองเพ่ือหาตําแหนงท่ีต้ังศูนยเก็บและกระจายโลหิตเพ่ือใหครอบคลุมจํานวนประชากรสูงสุดตามขอ 5.1.2 

น้ัน แสดงใหเห็นวาสามารถเพ่ิมความสามารถในการกระจายโลหิตสําหรับการนําไปรักษาผูท่ีตองการรับบริการกรณีฉุกเฉินไดเม่ือ

เทียบศูนยเก็บและกระจายโลหิตเดิมท่ีมีอยูในปจจุบัน และจะสังเกตไดวา ผลการทดลองการเปดสถานท่ีต้ังศูนยเก็บและกระจาย

โลหิตใหครอบคลุมจํานวนประชากร 95% ข้ึนไป มี 6 สถานี โดยใน 6 สถานีท่ีเลือกเปดน้ัน จะเปนสถานีท่ีอยูของแตละอําเภอ 

แสดงใหเห็นวาในแตละอําเภอมีความจําเปนท่ีจะตองจัดต้ังศูนยเก็บและกระจายโลหิตเพ่ือใหโลหิตคงคุณภาพเดิมหรือใกลเคียง

ของเดิมมากท่ีสุดและสงไปถึงมือผูปวยโดยเร็วท่ีสุด แตท้ังน้ี ในการเก็บโลหิตน้ัน จําเปนตองใชสถานท่ีท่ีเหมาะสม เครื่องมือและ

อุปกรณท่ีไดมาตรฐาน ยกตัวอยางเชน หองควบคุมอุณหภูมิ เครื่องปนแยกโลหิต เปนตน ซ่ึงเครื่องมือและอุปกรณดังกลาวมีราคา

ท่ีคอนขางสูง ดังน้ัน ข้ึนอยูกับงบประมาณของแตละภาคสวนท่ีเก่ียวของท่ีจะนํามาปรับปรุงและพัฒนาประสิทธิภาพของแตละ

สถานีเพ่ือใหไดมาตรฐานเทียบเทากับมาตรฐานกลางท่ีมีอยู ซ่ึงหากสามารถพัฒนาไดจริงประโยชนในเบ้ืองตนจะสามารถลดอัตรา

การเสียชีวิตท่ีเกิดจากอุบัติเหตุ ลดมูลคาความเสียหายท่ีเกิดจากอุบัติเหตุ และยังสงผลไปถึงการพัฒนาในดานคุณภาพชีวิตของ

ประชาชน และสาธารณสุขตอไปอีกดวย 

ขอเสนอแนะงานวิจัย 

 การศึกษางานวิจัยน้ี มีขอเสนอแนะท่ีสามารถนําไปใชเพ่ือเปนประโยชนตอไป โดยมีรายละเอียดดังตอไปน้ี 

 3.1  ขอเสนอแนะท่ัวไป 

  3.1.1 งานวิจัยน้ี พิจารณาแคปจจัยเรื่องของการครอบคลุมประชากร ในความเปนจริงแลวยังสามารถ

พิจารณาปจจัยสวนอ่ืนได อาทิเชน เรื่องครอบคลุมดานการจราจร, ถนน ท่ีมีความเส่ียงท่ีจะเดินอุบัติเหตุ ชวงอายุของบุคคลท่ีมี

ความเส่ียงท่ีจะเกิดโรคตาง ๆ ท่ีจําเปนตองผาตัด หรือชวงอายุวัยรุนท่ีจะเกิดอุบัติเหตุ อีกท้ังปจจัยตาง ๆ เชน ผับ บาร หรือ

สถานบันเทิงยามคํ่าคืน ท่ีจะสงผลใหเกิดอุบัติเหตุได  

  3.1.2  งานวิจัยน้ี จัดทําข้ึนเพ่ือเปนสวนหน่ึงในการเตรียมความพรอมสําหรับสถานพยาบาลในการรองรับ

การขยายตัวทางดานตาง  ๆของจังหวัดระยอง  

  3.2  ขอเสนอแนะสําหรับการศึกษาคนควาตอไป 

   3.2.1  ศึกษาเพ่ิมเติมเก่ียวกับปจจัยตาง ๆ ท่ีสงผลใหเกิดความเส่ียงในการจัดต้ังศูนยเก็บและกระจาย

โลหิต 
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   3.2.2  ในการจัดต้ังศูนยเก็บและกระจายโลหิตนอกจากปจจัยเรื่องสถานท่ีต้ังแลว ตองทําการคํานึงถึง

ปจจัยดานงบประมาณ ดังน้ัน งานวิจัยท่ีจะทําตอไปควรทําการวิจัยในดานงบประมาณการจัดต้ังประกอบดวย 
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