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การเข้าถึงการบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติในพื้นที่อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานี
Access to Health Services of  Migrant Workers in Mueang District,

Pattani Province
กิตติพร  นพจนสุภาพ1*   นิเวศน์ อรุณเบิกฟ้า2
บทคัดย่อ

การเข้าถึงการบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติในพื้นที่อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานี ได้ศึกษาสถานการณ์การเข้าถึงการบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติในพื้นที่อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานี ผู้ศึกษาใช้วิธีการศึกษาแบบวิจัยเชิงปริมาณ (Quantitative Research)  กลุ่มตัวอย่างเป็นแรงงานข้ามชาติ ทั้งแรงงานข้ามชาติสัญชาติ พม่า ลาว และกัมพูชา จำนวน 400 คน โดยการลงภาคสนาม (Field study) เป็นการศึกษาโดยใช้แบบสอบถาม (Questionnaire) และใช้การสังเกตการณ์แบบไม่มีส่วนร่วม (Non-Participant Observation) และการศึกษาวิเคราะห์รวบรวมสถานการณ์การเข้าถึงการบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติในพื้นที่อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานี สรุปโดยใช้วิธีการพรรณนา

ผลการศึกษาพบว่า ปัจจุบันสถานการณ์การเข้าถึงการบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติในพื้นที่อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานี กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นชาย จำนวน 224 คน คิดเป็นร้อยละ 56.0 มีอายุอยู่ระหว่าง 21 ปี ถึง 30 ปีจำนวน 168 คน คิดเป็นร้อยละ 42.3 เดินทางมาจากประเทศกัมพูซา จำนวน 205 คน คิดเป็นร้อยละ 51.3 ของประชากร ของประชากรทั้งหมด เมื่อเข้ารักษาพยาบาลในสถานบริการสุขภาพต่างๆ ไม่ได้รับการช่วยเหลือค่าใช้จากนายจ้าง ต้องจ่ายเอง จำนวน 284 คน คิดเป็นร้อยละ 71.0 ของประชากรทั้งหมด

ความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานี ประกอบด้วย 4 ด้านได้แก่ 1) ด้านผู้ให้บริการในภาพรวมอยู่ระดับมากที่สุด มีความเห็นด้วยมากที่สุดประเด็น เจ้าหน้าที่ให้ความใส่ใจในการบริการแก่ท่านทุกครั้ง 2) ด้านนโยบายการบริหารขององค์กรสถานบริการสุขภาพในภาพรวมอยู่ในระดับมากที่สุด มีความเห็นด้วยมากที่สุดประเด็น การให้บริการสุขภาพระหว่างแรงงานข้ามชาติ กับคนไทย ไม่มีความแตกต่างกัน 3)ด้านการบริการ มีความเห็นด้วยมากที่สุดประเด็น ขั้นตอนการตรวจรักษามีความสะดวกและรวดเร็ว และ 4)ด้านผู้ใช้บริการ มีความเห็นด้วยมากที่สุดประเด็น  เข้ารับการรักษา ท่านได้รับคำแนะนำจนเกิดความรู้ ความเข้าใจในการดูแลสุขภาพ
ABSTRACT


Access to health services of migrant workers in urban areas Pattani Province A study of migrant health service access in urban areas. Pattani Province The researcher used quantitative research method. Quantitative Research The sample is migrant workers. Field study is a study by questionnaire. (Questionnaire) and use non-participant observation. Non-Participatory Observation and Analysis of Access to Health Services in Migrant Workers in Muang District Pattani Province Summary using descriptive methods.

 
The study indicated that Present Situation of Access to Health Services of Migrant Workers in Muang District Pattani Province The majority of the samples were 224 males, or 56.0%, between 168 and 42 years old. Of them, 205 were from the Caribbean, or 51.3% of the population. When he was hospitalized in various health care facilities. Unemployed workers were paid 284 persons, representing 71.0 percent of the total population.

 
The opinions of access to health services of Migrant Workers in Muang District, Pattani Province consisted of 4 aspects: 1) Most commented on the issue. 2) The management policy of the health service organization as a whole is at the highest level. Most commented on the issue. There is no difference between Thai and migrant health services. 3) Service Most commented on the issue. The procedure is easy and fast. Most commented on the issue. Admitted You have been advised until knowledge. Understanding of health care
คำสำคัญ:  การเข้าถึงการบริการสุขภาพ แรงงานข้ามชาติ ปัตตานี
Keywords: Access to Health Services, Migrant Workers, Pattani Province 
บทนำ


แรงงานถือเป็นต้นทุนประเภทหนึ่งที่มีความสำคัญต่อการเพิ่มกำลังการผลิตและเป็นปัจจัยการผลิตที่นายจ้างหรือผู้ประกอบการอยู่ในฐานะที่มีอำนาจต่อรองสูงทั้งต่อการต่อรองเชิงนโยบายกับภาครัฐและการต่อรองกับแรงงานโดยตรง โดยเฉพาะแรงงานในประเทศกำลังพัฒนาในอาเซียน อาทิ กัมพูชา สาธารณรัฐประชาธิปไตยประชาชนลาว เมียนมาร์ และเวียดนาม ที่ถือว่ากลุ่มประเทศที่มีแรงงานเป็นจำนวนมากและรัฐบาลยังมีนโยบายคุ้มครองแรงงานที่ดีเพียงพอ รัฐบาลประเทศเหล่านี้มีนโยบายระยะสั้นที่ต้องการเพิ่มการขยายตัวทางเศรษฐกิจโดยดึงดูดการลงทุนจากต่างประเทศเพื่อเพิ่มการผลิตเพื่อการส่งออก ผู้ประกอบการภาคอุตสาหกรรมที่ต้องการใช้แรงงานเข้มข้นจึงย้ายฐานการผลิตมาประเทศเหล่านี้ (วรางคณา  อิ่มอุดม, 2554)


สำหรับประเทศไทยที่ให้ความสำคัญกับแผนยุทธศาสตร์การพัฒนาอุตสาหกรรม จึงมีความต้องการแรงงานเป็นอย่างมาก ปัจจัยสำคัญอีกประการหนึ่งที่ส่งผลให้ความต้องการแรงงานเพิ่มขึ้น คือ การเปลี่ยนแปลงโครงสร้างประชากร ปัจจุบันสังคมไทยกำลังเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุอย่างรวดเร็วส่งผลให้เกิดปัญหาการขาดแคลนแรงงานในภาคการผลิต โดยเฉพาะในภาคอุตสาหกรรมที่คนไทยไม่สนใจทำ เช่น กิจการประมง เกษตรกรรม และการก่อสร้าง เป็นต้น แรงงานข้ามชาติจำนวนมากจึงหลั่งไหลเข้ามาอย่างผิดกฎหมาย เนื่องจากแรงงานข้ามชาติ ส่วนใหญ่ได้รับรายได้มากกว่าการทำงานในประเทศตน ทำให้แรงงานเหล่านั้นพร้อมอพยพเข้ามาทำงานถึงแม้ว่าจะลักลอบเข้าเมืองมาโดยผิดกฎหมายและถูกเอารัดเอาเปรียบสารพัดก็ตาม (ศิริพร  สัจจานันท์, 2558)


  ปัญหาแรงงานต่างด้าวหรือแรงงานข้ามชาติเป็นปัญหาที่ได้รับความสนใจเพิ่มขึ้นตลอดเวลาที่ผ่านมา มีข้อมูลและข้อเสนอจากกลุ่มเครือข่ายที่ทำงานเกี่ยวข้อง อันควรนำมาพิจารณาและปฏิบัติเพื่อดูแลแก้ไขปัญหา คือ แรงงานข้ามชาติจากประเทศเพื่อนบ้าน 3 สัญชาติ ได้แก่ พม่า ลาว และกัมพูชา ที่เดินทางเข้ามาทำงานในประเทศไทย โดยทั่วไปแล้วมักจะทำงานประเภทงานกรรมกร หรือกิจการที่มีการใช้แรงงานอย่างเข้มข้น เป็นแรงงานกลุ่มหนึ่งที่มักจะถูกละเลยและไม่สามารถเข้าถึงการคุ้มครองสิทธิ ประโยชน์ และสวัสดิการด้านต่างๆ ในสังคมไทย แรงงานเหล่านี้ส่วนใหญ่มักจะประสบปัญหาในเรื่องของสถานภาพ สิทธิทางกฎหมาย ความไม่เข้าใจในกฎหมาย การถูกโกงค่าแรง การมีระยะเวลาการทำงานมากกว่าที่กฎหมายแรงงานของไทยกำหนดไว้  และการเข้าถึงการบริการด้านสุขภาพ ซึ่งสิ่งต่างๆ เหล่านี้ล้วนก่อให้เกิดความไม่เป็นธรรมต่อแรงงานข้ามชาติ และก่อให้เกิดผลกระทบด้านต่าง ๆ ต่อสังคมไทยตามมา
 
จังหวัดปัตตานี จากข้อมูลของสำนักงานแรงงานจังหวัดปัตตานี กระทรวงแรงงาน พ.ศ. 2559 พบว่า แรงงานที่ขอใบรับอนุญาตให้ทํางาน ณ เดือนกรกฎาคม 2559 มีจํานวนทั้งสิ้น 23,553 คน จําแนกเป็นรายอาชีพ  คนต่างด้าวประกอบอาชีพประมง จํานวน 14,125 คน (ร้อยละ 59.97) รองลงมาอันดับสอง คนต่างด้าวประกอบอาชีพต่อเนื่องประมงทะเล จำนวน 3,474 คน (ร้อยละ 14.57) รองลงมาอันดับสาม คนต่างด้าวประกอบอาชีพกิจการก่อสร้าง จำนวน 2,805 คน (ร้อยละ 11.91) รองลงมาอันดับสี่ คนต่างด้าวประกอบอาชีพจำหน่ายอาหารและเครื่องดื่ม จำนวน 785 คน (ร้อยละ 3.33) รองลงมาอันดับห้า คนต่างด้าวประกอบอาชีพเกษตร และอาชีพการบริการต่างๆ เท่ากัน จำนวน 282 คน (ร้อยละ 1.19) และที่เหลือจำนวน ร้อยละ 9.03 ประกอบด้วยอาชีพ อาชีพการเกษตร อาชีพงานรับใช้ในบ้าน ฯลฯ 
วัตถุประสงค์การวิจัย

การศึกษาครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาสถานการณ์การเข้าถึงการบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติในพื้นที่อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานี 
ขอบเขตในการศึกษา
1.ขอบเขตทางด้านเนื้อหา 
 
1.1 แนวคิดสิทธิมนุษยชน  ความมั่นคงของมนุษย์ 
 

1.2 สิทธิการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ  

 
1.3 แนวคิดการเข้ามามาทำงานของแรงงานข้ามชาติในประเทศไทย

1.4 สถานการณ์เข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงาน
2.ขอบเขตพื้นที่ 
 
การศึกษาวิจัยเรื่องนี้ ศึกษาสถานการณ์การเข้าถึงการบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติในพื้นที่อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานี  
3.ขอบเขตของประชากรและกลุ่มเป้าหมาย

กลุ่มเป้าหมายที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้ คือ แรงงานที่มิได้มีสัญชาติไทย ทั้งกลุ่มแรงงานต่างด้าวที่ทำงานใน อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานี เข้าเมืองโดยถูกกฎหมาย และเข้าเมืองผิดกฎหมายที่ได้รับการผ่อนผันให้ทำงาน  จํานวนทั้งสิ้น 400 คน 

4.ขอบเขตด้านระยะเวลา


ในการการศึกษาสถานการณ์ และโอกาสในการพัฒนาการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานในจังหวัดปัตตานี ใช้ระยะเวลาในการศึกษาตั้งแต่เดือนมิถุนายน พ.ศ.2560 - เดือนธันวาคมพ.ศ.2560
วิธีการวิจัย

การศึกษาครั้งนี้เป็นการศึกษาสถานการณ์การเข้าถึงการบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติในพื้นที่อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานี   ผู้ศึกษาใช้วิธีการศึกษาแบบวิจัยเชิงปริมาณ (Quantitative Research)  โดยมีรายละเอียดวิธีการดำเนินการวิจัย ดังนี้ 

1. การศึกษาจากเอกสาร (Document study) คือ การศึกษาและค้นคว้ารวบรวมข้อมูลจากแหล่งข้อมูลต่างๆ ได้แก่ ตำรา เอกสารวิชาการ บทความ วิทยานิพนธ์ และรายงานวิจัยต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องเพื่อนำมาอ้างอิงประกอบการศึกษาในครั้งนี้
 
2. การศึกษาภาคสนาม (Field study) เป็นการศึกษาโดยใช้แบบสอบถาม (Questionnaire) และใช้การสังเกตการณ์แบบไม่มีส่วนร่วม (Non-Participant Observation) และการศึกษาวิเคราะห์รวบรวมสถานการณ์การเข้าถึงการบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติในพื้นที่อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานี สรุปโดยใช้วิธีการพรรณนา 
เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษา

การแบบสอบถาม (Questionnaire) โดยการเก็บข้อมูลจากกลุ่มเป้าหมายใช้วิธีการสุ่มโดยใช้ความน่าจะเป็น (Probability Sampling) เป็นแรงงานข้ามชาติที่ประบอกอาชีพ ในจังหวัดปัตตานี

โดยแบ่งเนื้อหาของคำถามออกเป็น ส่วน คือ

1.
ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มประชากรในการศึกษา ซึ่งประกอบด้วย คำถามแบบปลายปิด (Close – end Question)  อันได้แก่ ภูมิหลังของแรงงานข้ามชาติ ประกอบไปด้วย ข้อมูลส่วนบุคคล ข้อมูลการอาศัยในประเทศไทย และข้อมูลการทำงานที่ระบุอาชีพ ช่วงเวลาในการประกอบอาชีพและรายได้ของแรงงานข้ามชาติ

2.
ปัจจัยที่ส่งผลต่อการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติในด้านต่าง ๆ ได้แก่ ผู้ให้บริการ นโยบายการบริหารองค์กร การบริการ ผู้ใช้บริการ
ผลการวิจัย
 
การศึกษาครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาสถานการณ์พัฒนาการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติในจังหวัดปัตตานี 
 
ข้อมูลลักษณะส่วนบุคคลของ แรงงานข้ามชาติในจังหวัดปัตตานีที่ตอบแบบสอบถาม
ข้อมูลลักษณะส่วนบุคคลได้แก่ เพศ, อายุ, สถานภาพ, ศาสนา,  ระดับการศึกษา, เดินทางมาจากประเทศ,  อาชีพ, ระยะเวลาในการประกอบอาชีพ,  รายได้ต่อเดือน, ที่พักอาศัย, ท่านมีโรคประจำตัวหรือไม่, ในรอบ 6 เดือนที่ผ่านมาท่านมีมีปัญหาสุขภาพหรือป่วยหรือไม่, เมื่อท่านเจ็บป่วย หรือมีปัญหาสุขภาพ ท่านดูแลสุขภาพอย่างไร, เมื่อเวลาที่ท่านมีการการเจ็บป่วย มีเพื่อนหรือญาติพี่น้องดูแลบ้างหรือไม่, ท่านมีสิทธิในการรักษาพยาบาลฟรีหรือไม่, เมื่อท่านเข้ารักษาพยาบาลในสถานบริการสุขภาพต่างๆ ได้รับการช่วยเหลือค่าใช้จ่ายจากใครบ้าง, ค่ารักษาพยาบาล ,และท่านทราบหรือไม่ว่ามีการขึ้นทะเบียนหลักประกันสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ผลการศึกษาแบ่งการอธิบายเป็น 6 ตาราง ปรากฏดังนี้
ตาราง 1 
จำนวนร้อยละของประชากรจำแนกตามเพศ, อายุและสถานภาพ
	ข้อมูลพื้นฐาน
	จำนวน (N=400)
	ร้อยละ

	เพศ
เพศชาย
เพศหญิง
	               224

176
	56.0

44.0

	อายุ
ต่ำกว่า 20 ปี
         21 ปี ถึง 30 ปี
31 ปี ถึง 40 ปี
41 ปี ถึง 50 ปี

มากกว่า 51 ขึ้นไป
	30

168

115

83

4
	7.6
42.3

29

21

1.2

	เดินทางมาจากประเทศ

เกิดในประเทศไทย
ประเทศลาว
ประเทศพม่า

ประเทศกัมพูซา
	12

79

104

205
	3.0

19.8

26.0

51.3


N = 400

จากตาราง 1 พบว่า ผลการศึกษาข้อมูลลักษณะส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่างประชากร พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นชาย จำนวน 224 คน คิดเป็นร้อยละ 56.0 ของประชากรทั้งหมด รองลงมาเป็นเพศหญิง จำนวน 176 คนคิดเป็นร้อยละ 44.0 ของประชากรทั้งหมด กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีอายุอยู่ระหว่าง 21 ปี ถึง 30 ปีจำนวน 168 คน คิดเป็นร้อยละ 42.3 ของประชากรทั้งหมด รองลงมามีอายุ31 ปีถึง 40 ปี จำนวน 115 คน คิดเป็นร้อยละ 29 ของประชากรทั้งหมด กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เดินทางมาจากประเทศกัมพูซา จำนวน 205 คน คิดเป็นร้อยละ 51.3 ของประชากรทั้งหมด รองลงมาเดินทางมาจากประเทศพม่า จำนวน 104 คน คิดเป็นร้อยละ 26.0 ของประชากรทั้งหมด
ตาราง  2  จำนวนร้อยละของประชากรจำแนกตาม เมื่อเวลาที่ท่านมีการการเจ็บป่วย มีเพื่อนหรือญาติพี่น้องดูแลบ้างหรือไม่และท่านมีสิทธิในการรักษาพยาบาลฟรีหรือไม่
	ข้อมูลพื้นฐาน
	จำนวน (N=400)
	ร้อยละ

	เมื่อเวลาที่ท่านมีการการเจ็บป่วย มีเพื่อนหรือญาติพี่น้องดูแลบ้างหรือไม่
       ไม่มีคนดูแล
        มีคนดูแลบ้างบางครั้ง
        มีคนดูแลตลอด             
	31

68

301
	7.8

17.0

75.3

	ท่านมีสิทธิในการรักษาพยาบาลฟรีหรือไม่
        มี
        ไม่มี             
	299

101
	74.8

25.3


จากตาราง 2 พบว่า ผลการศึกษาข้อมูลพื้นฐานทั่วไปของกลุ่มตัวอย่างประชากร พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีคนดูแลตลอดเวลา จำนวน 301 คน คิดเป็นร้อยละ 75.3 ของประชากรทั้งหมด รองลงมามีคนดูแลบ้างบางครั้งจำนวน 68 คน คิดเป็นร้อยละ 17.0 ของประชากรทั้งหมด และกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีสิทธิในการรักษาพยาบาล จำนวน 299 คน คิดเป็นร้อยละ 74.8 ของประชากรทั้งหมด รองลงมาไม่มีสิทธิในการรักษาพยาบาล จำนวน 101 คน คิดเป็นร้อยละ 25.3 ของประชากรทั้งหมด 

ตาราง  3  จำนวนร้อยละของประชากรจำแนกตามเมื่อท่านเข้ารักษาพยาบาลในสถานบริการสุขภาพต่างๆ ได้รับการช่วยเหลือค่าใช้จ่ายจากใครบ้าง, ค่ารักษาพยาบาลและท่านทราบหรือไม่ว่ามีการขึ้นทะเบียนหลักประกันสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ

	ข้อมูลพื้นฐาน
	จำนวน (N=400)
	ร้อยละ

	เมื่อท่านเข้ารักษาพยาบาลในสถานบริการสุขภาพต่างๆ ได้รับการช่วยเหลือค่าใช้จ่ายจากใคร
ไม่มี  / จ่ายเอง
นายจ้าง
	284

116
	71.0

29.0

	ค่ารักษาพยาบาล      

        ต่ำกว่า 100 บาท
        101 – 1,000 บาท
        1,001 – 2,000 บาท
         2,001 – 3,000 บาท
         3,000 บาทขึ้นไป
	238

97

14

11

40
	59.5

24.7

3.6

2.8

11.8

	ท่านทราบหรือไม่ว่ามีการขึ้นทะเบียนหลักประกันสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ
        ไม่ทราบ
        ทราบ
	135

265
	33.8

66.3


N = 400

จากตาราง 3 พบว่า ผลการศึกษาข้อมูลพื้นฐานทั่วไปของกลุ่มตัวอย่างประชากร พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เมื่อเข้ารักษาพยาบาลในสถานบริการสุขภาพต่างๆ ได้รับการช่วยเหลือค่าใช้จ่ายจาก ไม่มี  / จ่ายเอง จำนวน 284 คน คิดเป็นร้อยละ 71.0 ของประชากรทั้งหมด รองลงมาเมื่อเข้ารักษาพยาบาลในสถานบริการสุขภาพต่างๆ ได้รับการช่วยเหลือค่าใช้จ่ายจากนายจ้าง จำนวน 116 คนคิดเป็นร้อยละ 29.0 ของประชากรทั้งหมด  กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีค่ารักษาพยาบาลอยู่ที่ต่ำกว่า 100 บาท จำนวน 238 คน คิดเป็นร้อยละ 59.5 ของประชากรทั้งหมด รองลงมามีค่ารักษาพยาบาลอยู่ที่101 – 1,000 บาท จำนวน 135 คน คิดเป็นร้อยละ 24.7 ของประชากรทั้งหมด และกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ท่านทราบว่ามีการขึ้นทะเบียนหลักประกันสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ จำนวน 265 คน คิดเป็นร้อยละ 66.3ของประชากรทั้งหมด รองลงมาไม่ทราบหรือไม่ว่ามีการขึ้นทะเบียนหลักประกันสุขภาพของแรงงานข้ามชาติจำนวน 135 คน คิดเป็นร้อยละ 33.8 ของประชากรทั้งหมด
 
การเข้าถึงการบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติในพื้นที่อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานี

การศึกษาความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานี ประกอบด้วย ความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีด้าน จำนวน 4 ด้านได้แก่ ผู้ให้บริการ, ด้านนโยบายการบริหารขององค์กร สถานบริการสุขภาพ ด้านการบริการ และ ด้านผู้ใช้บริการโดยมีรายละเอียดดังนี้
 
ความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในด้านผู้ให้บริการ จำแนกโดยรายด้านและโดยรวมปรากฏผลดังแสดงในตาราง 4
ตาราง 4 ความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในด้านผู้ให้บริการ
	ข้อที่
	ด้านผู้ให้บริการ
	
[image: image1.wmf]X


	SD
	ระดับความคิดเห็น

	1
	เจ้าหน้าที่ให้ความใส่ใจในการบริการแก่ท่านทุกครั้ง
	4.58
	0.671
	ระดับมากที่สุด

	2
	เจ้าหน้าที่มีความกระตือรือร้นในการปฏิบัติหน้าที่ ในการบริการท่านทุกครั้ง
	4.35
	0.673
	ระดับมากที่สุด

	3
	เจ้าหน้าที่เต็มใจในการตอบปัญหาเกี่ยวกับสุขภาพของท่านทุกครั้ง
	4.17
	0.763
	ระดับมาก

	4
	เจ้าหน้าที่ให้คำแนะนำในการเข้ารับบริการสุขภาพ 
ทุกขั้นตอน
	4.13
	0.732
	ระดับมาก

	5
	เจ้าหน้าที่บริการอย่างมีความสุภาพอ่อนน้อม
	4.09
	0.777
	ระดับมาก

	
	โดยรวม
	4.26
	0.723
	ระดับมากที่สุด


จากตาราง 4 พบว่า ความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในด้านผู้ให้บริการในภาพรวมอยู่ระดับมากที่สุด (
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 = 4.12) เมื่อพิจารณาระดับความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในด้านผู้ให้บริการ เจ้าหน้าที่ให้ความใส่ใจในการบริการแก่ท่านทุกครั้ง , เจ้าหน้าที่มีความกระตือรือร้นในการปฏิบัติหน้าที่ ในการบริการท่านทุกครั้ง พบว่า ความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในด้านผู้ให้บริการ ในประเด็นนี้ว่าอยู่ในระดับมากที่สุด (
[image: image3.wmf]X

 = 4.58 และ 
[image: image4.wmf]X

= 4.35 ตามลำดับ)
ความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในด้านนโยบายการบริหารขององค์กร สถานบริการสุขภาพ จำแนกโดยรายด้านและโดยรวมปรากฏผลดังแสดงในตาราง 5
ตาราง 5 ความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในด้านนโยบายการบริหารขององค์กร สถานบริการสุขภาพ
	ข้อที่
	ด้านนโยบายการบริหารขององค์กร สถานบริการสุขภาพ
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	SD
	ระดับการนำไปปฏิบัติ

	1
	สถานบริการสุขภาพมีการประชาสัมพันธ์ เกี่ยวกับการบริการสุขภาพ
	4.19
	0.715
	ระดับมาก

	2
	สถานบริการสุขภาพมีช่องทาง หรือเจ้าหน้าที่ดูแลให้การบริการตรวจรักษาแก่แรงงานข้ามชาติ
	4.17
	0.748
	ระดับมาก


	3
	สถานบริการสุขภาพมีเจ้าหน้าที่ เป็นล่าม สื่อสารกับท่าน ในการซักสอบ และอธิบายการรักษา
	4.18
	0.867
	ระดับมาก

	4
	การให้บริการสุขภาพระหว่างแรงงานข้ามชาติ กับคนไทย ไม่มีความแตกต่างกัน
	4.39
	0.731
	ระดับมากที่สุด

	5
	สถานบริการด้านสุขภาพมีสื่อประเภทต่าง ๆ ที่สร้างความเข้าใจ และหนุนเสริมการให้บริการด้านสุขภาพ
	4.27
	0.667
	ระดับมากที่สุด

	
	โดยรวม
	4.24
	0.626
	ระดับมากที่สุด


จากตาราง 5 พบว่า ความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในด้านนโยบายการบริหารขององค์กร สถานบริการสุขภาพในภาพรวมอยู่ในระดับมากที่สุด (
[image: image6.wmf]X

 =4.24) เมื่อพิจารณาระดับความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในด้านนโยบายการบริหารขององค์กร สถานบริการสุขภาพ การให้บริการสุขภาพระหว่างแรงงานข้ามชาติ กับคนไทย ไม่มีความแตกต่างกันและสถานบริการด้านสุขภาพมีสื่อประเภทต่าง ๆ ที่สร้างความเข้าใจ และหนุนเสริมการให้บริการด้านสุขภาพ พบว่า ความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในด้านนโยบายการบริหารขององค์กร สถานบริการสุขภาพในประเด็นนี้ว่าอยู่ในระดับมากที่สุด (
[image: image7.wmf]X

 = 4.39 และ 
[image: image8.wmf]X

= 4.27ตามลำดับ) 
 
ความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในด้านการบริการ จำแนกโดยรายด้านและโดยรวมปรากฏผลดังแสดงในตาราง 6
ตาราง 6 ความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในด้านการบริการ
	ข้อที่
	ด้านการบริการ
	
[image: image9.wmf]X


	SD
	ระดับการนำไปปฏิบัติ

	1
	ขั้นตอนการตรวจรักษามีความสะดวกรวดเร็ว
	4.05
	0.712
	ระดับมาก

	2
	บริการจ่ายยามีความสะดวก และอธิบายการใช้ยาทุกครั้ง
	4.08
	0.805
	ระดับมาก

	3
	มีการบริการให้คำแนะนำสุขภาพทุกครั้งที่มาใช้บริการ
	4.06
	0.822
	ระดับมาก

	4
	สถานบริการสุขภาพมีสิ่งอำนวยความสะดวก เช่น บริการจุดน้ำดื่ม ห้องน้ำ  อย่างเพียงพอ
	4.15
	0.716
	ระดับมาก

	5
	สถานบริการสุขภาพมีการจัดสภาวะสิ่งแวดล้อมที่เหมาะสมและเอื้อต่อการบริการสุขภาพ 
	4.11
	0.743
	ระดับมาก

	
	โดยรวม
	4.09
	0.760
	ระดับมาก


จากตาราง 9 พบว่า ความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีภาพรวม  ในด้านการบริการ อยู่ในระดับมาก (
[image: image10.wmf]X

 =4.09) เมื่อพิจารณาระดับ ขั้นตอนการตรวจรักษามีความสะดวกรวดเร็ว , บริการจ่ายยามีความสะดวก และอธิบายการใช้ยาทุกครั้ง , มีการบริการให้คำแนะนำสุขภาพทุกครั้งที่มาใช้บริการ, สถานบริการสุขภาพมีสิ่งอำนวยความสะดวก เช่น บริการจุดน้ำดื่ม ห้องน้ำ  อย่างเพียงพอ , สถานบริการสุขภาพมีการจัดสภาวะสิ่งแวดล้อมที่เหมาะสมและเอื้อต่อการบริการสุขภาพ พบว่า ความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในด้านการบริการในประเด็นนี้ว่าอยู่ในระดับมาก (
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 = 4.14 , 
[image: image12.wmf]X

 = 4.05 , 
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 = 4.08 , 
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 = 4.06, 
[image: image15.wmf]X

= 4.15 และ 
[image: image16.wmf]X

= 4.11ตามลำดับ) 
 
ความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในด้านผู้ใช้บริการจำแนกโดยรายด้านและโดยรวมปรากฏผลดังแสดงในตาราง 10

ตาราง 10 ความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในด้านผู้ใช้บริการ
	ข้อที่
	ด้านผู้ใช้บริการ
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	SD
	ระดับการนำไปปฏิบัติ

	1
	ท่านมีความรู้ในการดูแลสุขภาพของท่าน
	4.12
	0.799
	ระดับมาก

	2
	เข้ารับการรักษา ท่านได้รับคำแนะนำจนเกิดความรู้ ความเข้าใจในการดูแลสุขภาพ 
	4.04
	0.767
	ระดับมาก

	3
	ค่ารักษาพยาบาลมีความเหมาะสมกับการรักษาพยาบาล
	4.09
	0.871
	ระดับมาก

	4
	ท่านมีความสะดวกในการรับบริการนอกเวลาราชการ
	4.13
	0.822
	ระดับมาก

	5
	อาชีพของท่านมีความสะดวกในการเดินทางมารับการบริการสุขภาพ
	4.08
	0.886
	ระดับมาก

	
	โดยรวม
	4.09
	0.829
	ระดับมาก


จากตาราง 10 พบว่า ความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในภาพรวมด้านผู้ใช้บริการ อยู่ในระดับมาก (
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 = 4.09) เมื่อพิจารณาระดับความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในด้านผู้ใช้บริการ ท่านมีความรู้ในการดูแลสุขภาพของท่าน ,เข้ารับการรักษา ท่านได้รับคำแนะนำจนเกิดความรู้ ความเข้าใจในการดูแลสุขภาพ , ค่ารักษาพยาบาลมีความเหมาะสมกับการรักษาพยาบาล, ท่านมีความสะดวกในการรับบริการนอกเวลาราชการ , อาชีพของท่านมีความสะดวกในการเดินทางมารับการบริการสุขภาพ พบว่า ความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในด้านผู้ใช้บริการในประเด็นนี้ว่าอยู่ในระดับดี (
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 = 4.12, 
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 = 4.04 , 
[image: image21.wmf]X

 = 4.09 , 
[image: image22.wmf]X

= 4.13 และ
[image: image23.wmf]X

= 4.08 ตามลำดับ) 

สรุปการวิจัย

การศึกษาครั้งนี้ เป็นการศึกษาวิจัยเชิงปริมาณ (Quantitative Research) วัตถุประสงค์เพื่อศึกษาสถานการณ์การเข้าถึงการบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติในพื้นที่อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานี เก็บข้อมูลจากแรงงานข้ามชาติ ที่ประกอบอาชีพ ในอำเภอเมืองจังหวัดปัตตานี จำนวน 400 คน โดยใช้เครื่องมือแบบสอบถาม แบ่งเป็น 2 ส่วน ข้อมูลทั่วไปของแรงงานข้ามชาติ และการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติในด้านต่าง ๆ ได้แก่ ผู้ให้บริการ นโยบายการบริหารองค์กร การบริการ ผู้ใช้บริการ ผลการศึกษาสรุปได้ดังนี้

จากการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นชาย คิดเป็นร้อยละ 56.0 ของ รองลงมาเป็นเพศหญิง คนคิดเป็นร้อยละ 44.0 ของประชากรทั้งหมด กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีอายุอยู่ระหว่าง 21 ปี ถึง 30 ปี คิดเป็นร้อยละ 42.3 รองลงมามีอายุ31 ปีถึง 40 ปี คิดเป็นร้อยละ 29 ของประชากรทั้งหมด กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เดินทางมาจากประเทศกัมพูซา คิดเป็นร้อยละ 51.3 รองลงมาเดินทางมาจากประเทศพม่า จำนวน 104 คน คิดเป็นร้อยละ 26.0 ของประชากรทั้งหมด (ตารางที่ 1) มีคนดูแลตลอด คิดเป็นร้อยละ 75.3 ของ รองลงมามีคนดูแลบ้างบางครั้ง คิดเป็นร้อยละ 17.0 ของประชากรทั้งหมด และกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีสิทธิในการรักษาพยาบาล คิดเป็นร้อยละ 74.8 รองลงมาไม่มีสิทธิในการรักษาพยาบาล จำนวน 101 คน คิดเป็นร้อยละ 25.3 ของประชากรทั้งหมด (ตารางที่ 2) กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เมื่อเข้ารักษาพยาบาลในสถานบริการสุขภาพต่างๆ ได้รับการช่วยเหลือค่าใช้จ่ายจาก ไม่มี  / จ่ายเอง คิดเป็นร้อยละ 71.0 รองลงมาเมื่อเข้ารักษาพยาบาลในสถานบริการสุขภาพต่างๆ ได้รับการช่วยเหลือค่าใช้จ่ายจากนายจ้าง คิดเป็นร้อยละ 29.0 ของประชากรทั้งหมด  กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีค่ารักษาพยาบาลอยู่ที่ต่ำกว่า 100 บาท คิดเป็นร้อยละ 59.5 รองลงมามีค่ารักษาพยาบาลอยู่ที่101 – 1,000 บาท คิดเป็นร้อยละ 24.7 ของประชากรทั้งหมด และกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ท่านทราบว่ามีการขึ้นทะเบียนหลักประกันสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ คิดเป็นร้อยละ 66.3 รองลงมาไม่ทราบหรือไม่ว่ามีการขึ้นทะเบียนหลักประกันสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ คิดเป็นร้อยละ 33.8 ของประชากรทั้งหมด (ตารางที่ 3)

ความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในด้านผู้ให้บริการในภาพรวมอยู่ระดับมากที่สุด เมื่อพิจารณาระดับความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในด้านผู้ให้บริการ เจ้าหน้าที่ให้ความใส่ใจในการบริการแก่ท่านทุกครั้ง , เจ้าหน้าที่มีความกระตือรือร้นในการปฏิบัติหน้าที่ ในการบริการท่านทุกครั้ง พบว่า ความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในด้านผู้ให้บริการ ในประเด็นนี้ว่าอยู่ในระดับมากที่สุด 

ความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในด้านนโยบายการบริหารขององค์กร สถานบริการสุขภาพในภาพรวมอยู่ในระดับมากที่สุด เมื่อพิจารณาระดับความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในด้านนโยบายการบริหารขององค์กร สถานบริการสุขภาพ การให้บริการสุขภาพระหว่างแรงงานข้ามชาติ กับคนไทย ไม่มีความแตกต่างกันและสถานบริการด้านสุขภาพมีสื่อประเภทต่าง ๆ ที่สร้างความเข้าใจ และหนุนเสริมการให้บริการด้านสุขภาพ พบว่า ความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในด้านนโยบายการบริหารขององค์กร สถานบริการสุขภาพในประเด็นนี้ว่าอยู่ในระดับมากที่สุด 
ความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีภาพรวม  ในด้านการบริการ อยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณาระดับ ขั้นตอนการตรวจรักษามีความสะดวกรวดเร็ว , บริการจ่ายยามีความสะดวก และอธิบายการใช้ยาทุกครั้ง , มีการบริการให้คำแนะนำสุขภาพทุกครั้งที่มาใช้บริการ, สถานบริการสุขภาพมีสิ่งอำนวยความสะดวก เช่น บริการจุดน้ำดื่ม ห้องน้ำ  อย่างเพียงพอ , สถานบริการสุขภาพมีการจัดสภาวะสิ่งแวดล้อมที่เหมาะสมและเอื้อต่อการบริการสุขภาพ พบว่า ความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในด้านการบริการในประเด็นนี้ว่าอยู่ในระดับมาก 
  
ความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในภาพรวมด้านผู้ใช้บริการ อยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณาระดับความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในด้านผู้ใช้บริการ ท่านมีความรู้ในการดูแลสุขภาพของท่าน ,เข้ารับการรักษา ท่านได้รับคำแนะนำจนเกิดความรู้ ความเข้าใจในการดูแลสุขภาพ , ค่ารักษาพยาบาลมีความเหมาะสมกับการรักษาพยาบาล, ท่านมีความสะดวกในการรับบริการนอกเวลาราชการ , อาชีพของท่านมีความสะดวกในการเดินทางมารับการบริการสุขภาพ พบว่า ความคิดเห็นของการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ในพื้นที่ อำเภอเมือง จังหวัดปัตตานีในด้านผู้ใช้บริการในประเด็นนี้ว่าอยู่ในระดับดี 
อภิปรายการวิจัย

ด้านผู้ให้บริการ จากผลศึกษาการเข้าถึงการบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ พบว่าผู้ให้บริการปฏิบัติหน้าที่ของเจ้าหน้าที่บริการด้านสุขภาพ ให้ความใส่ใจ มีความกระตือรือร้นในการปฏิบัติหน้าที่ มีความเต็มใจในการตอบคำถามปัญหาเกี่ยวกับสุข และให้คำแนะนำในการเข้ารับบริการสุขภาพ สอดคล้องกับองค์การอนามัยโลก (World Health Organization [WHO], 2003 อ้างในบัวลักษณ์  จันทระ และคณะ, 2549) เสนอ แนวคิดการเข้าถึงบริการสุขภาพว่าเป็นการบริการดูแลประชาชนแบบปฐมภูมิเพื่อให้เข้าถึงบริการสุขภาพในมิติต่างๆด้านหน้าที่ (functional) เป็นการให้การบริการสุขภาพตามพื้นฐานอันพึงไดรับอย่างพอเพียงเพียงและต่อเนื่อง
 
ด้านนโยบายการบริหารขององค์กร สถานบริการสุขภาพ จากผลศึกษาการเข้าถึงการบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ พบว่าสถานบริการสุขภาพมีการประชาสัมพันธ์ การใช้สื่อประเภทต่างๆเชื่อ ป้าย รูปภาพ วิดีโอ เกี่ยวกับการบริการสุขภาพ  สถานบริการสุขภาพมีบริการช่องทาง เจ้าหน้าที่เป็นล่ามสื่อสารกับแรงงานข้ามชาติที่มาใช้บริการสุขภาพ ในการอธิบายขั้นตอนการใช้บริการ การตรวจรักษา อธิบายการใช้ยา ข้อซักสอบต่างๆ และทางสถานบริการมีนโยบายในการให้การบริการสุขภาพระหว่างแรงงานข้ามชาติ กับคนไทยให้มีความเท่าเทียมกัน ซึ่งสอดคล้องกับ พระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2550 (คณะกรรมการปฏิรูประบบสุภาพแห่งชาติ, 2550)สิทธิของประชาชนในการได้รับบริการสาธารณสุข ถูกระบุไว้ใน มาตรา 13  มาตรา 14 และมาตรา 19 ของพระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2550 สามารถสรุปเนื้อหาได้ดังนี้ ประชาชนมีสิทธิได้รับความคุ้มครองอย่างเท่าเทียมกัน ในการได้รับการบริการ ขั้นพื้นฐานจากรัฐ อย่างทั่วถึงโดยไม่มีการเลือกปฏิบัติ หากเป็นผู้ยากไร้ก็มีสิทธิ ได้รับบริการฟรีจากภาครัฐ ไม่ว่าจะเป็นด้านการป้องกันโรค หรือรักษาอาการเจ็บป่วย อีกทั้งต้องได้รับความช่วยเหลืออย่างรีบด่วนจากแพทย์ และพยาบาลโดยทันที ในภาวะที่ผู้เจ็บป่วยเกิดความเสี่ยงซึ่งเป็นอันตรายถึงชีวิต โดยไม่ต้องรอญาติ หรือไม่ต้องรอขอ ตรวจสอบบัญชีเงินฝาก ประชาชนต้องได้รับความช่วยเหลือโดยไม่มีอะไรมาเป็นอุปสรรค

ด้านการบริการ จากผลศึกษาการเข้าถึงการบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ พบว่า การบริการตรวจรักษาผู้มาใช้บริการมีขั้นตอนที่จัดเจน สะดวกรวดเร็ว ยังรวมไปถึงขั้นตอนการบริการจ่ายยามีการอธิบาย ให้คำแนะการใช้ยาทุกครั้งยังมีการบริการสิ่งอำนวยความสะดวก การบริการจุดน้ำดื่ม การบริการห้องน้ำ อย่างเพียงพอ และสถานบริการยังคำนึกถึงการจัดสภาวะแวดล้อมที่เหมาะสมและเอื้อต่อการบริการสุขภาพ ซึ่งสอดคล้องกับ Parasuraman, Ziethaml and Berry, 1988 (อ้างถึงใน สมคิด  สีหสิทธิ์, 2546, น. 45 ) กล่าวว่า การเข้าถึงบริการสุขภาพ หมายถึง การที่ผู้รับบริการสามารเข้าถึงการบริการได้อย่างง่าย และได้รับความสะดวกจากการมารับบริการ และได้ให้แนวการเข้าถึงบริการซึ่งประกอบด้วย 1. ผู้รับบริการเข้าใช้หรือได้รับความสะดวก ระเบียบขั้นตอนที่ไม่ควรมากมายและซับซ้อน 2. ผู้มาใช้บริการใช้เวลารอคอยน้อย 
3. เวลาที่ให้บริการเป็นเวลาที่สะดวกสำหรับผู้รับบริการ และ 4. อยู่ในสถานที่ผู้รับบริการติดต่อสะดวก

ด้านผู้ใช้บริการ จากผลศึกษาการเข้าถึงการบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ พบว่าผู้ใช้บริการเป็นแรงงานข้ามชาติในจังหวัดปัตตานี การเข้าถึงการบริการสุขภาพในการรักษาพยาบาล แรงงานข้ามชาติคำแนะนำจากแพทย์ เจ้าหน้าที่บริการสุขภาพ ทำให้เกิดความรู้ในการดูแลสุขภาพอย่างถูกต้อง แรงงานข้ามชาติมองว่าค่ารักษาพยาบาลที่จ่ายไปมีความเหมาะสมกับการรักษาพยาบาล ยังอยู่ใช้ช่วงที่จ่ายได้ ซึ่งสอดคล้องกับ Frederick A. Day, 1977 (อ้างถึงใน พัชรินทร์  สุริยะ, 2544, น. 44 - 45)  ได้ทำการศึกษาถึงแบบแผนการเข้าถึงการบริการสาธารณาสุขชนของไทย และได้เสนอแบบจำลองเกี่ยวกับการเลือกใช้บริการสาธารณสุขโดยอธิบายการเลือกใช้การสาธารณสุขชนิดใดก็ตามขึ้นอยู่กับปัจจัย ดังนี้ ปัจจัยส่วนบุคคล ประกอบด้วย การรับรู้เกี่ยวกับความเจ็บป่วย, ความรู้เกี่ยวกับแหล่งบริการสุขต่างๆ ที่มีอยู่, เวลาที่มี, ประสบการณ์ในอดีต, ความสนิทสนมคุ้นเคยผู้ให้บริการ, การเดินทาง, แนวโน้มที่จะไปที่อื่นๆ, เงิน, ลักษณะทางด้านสังคม, เศรษฐกิจและวัฒนธรรม
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