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แบบฟอร์ม 1 
แบบเสนอผลงานกิจกรรมพัฒนาคุณภาพงาน 
กระบวนการท างานอย่างต่อเนื่องตามแนวทาง 
PDCA  (F-QF-001) 
 
ส่วนที่ 1 (เพื่อประโยชน์ของท่าน กรุณากรอกข้อมูลให้ครบถ้วน 

*หมายเหตุ :   1.กรณีทีผ่ลงานผ่านเกณฑ์และได้รับเงินรางวัล คณะฯ จะโอนเงินรางวัลเข้าบัญชีเงินเดือนผ่านทางรหัสบุคคล ข้อ 6 
       2.ผลงานทุกประเภทที่ส่งประกวดเป็นลิขสิทธิ์ของคณะฯ ห้ามมิให้ผู้ใดน าไปเผยแพร่โดยไม่ได้รับอนุญาต 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

การเผยแพร่ผลงานในทุกรูปแบบ 

อนุญาต 
 ไม่อนญุาต 
 

สถานภาพกลุ่ม 
 เริ่มกิจกรรมครั้งแรก/ผลงานใหม่ 
  กลุม่กจิกรรมต่อยอด เรื่องที่......./ขยายผล 
   ผลงานเรื่องนี้เคยส่งประกวด 
        และที่ได้รับรางวัลมาแล้ว
จาก…………………………………… 

ประเภทกจิกรรมพฒันาคุณภาพงาน 
CQI 
CQI              R2R   ( ระบุ ประเภทของโครงการวิจัย) 
      ระบบบรกิารสขุภาพ   งานสนบัสนุนบรกิารสขุภาพ 
      การสร้างเสรมิสุขภาพ  การศึกษา 
      วิทยาศาสตร์ทางการแพทย์และเครื่องมอืทางการแพทย์ 
      งานบริหารและธุรการ    อืน่ๆ.......................................... 

ชื่อกลุม่ พัฒนารูปแบบการจัดการคียเ์วชภัณฑ์ทางการแพทย์หอผู้ป่วยวิกฤตหัวใจ 

 รหัสบุคคล ชื่อ-นามสกุล หน่วยงาน โทรศัพท์
ภายใน 

โทรศัพท์ 
มือถือ 

1.หัวหน้ากลุ่ม 012445 นางสาวดวงเดือน ปิ่นปั้น หอผู้ป่วยวิกฤตหัวใจ  
ฝ่ายการพยาบาล SDMC 

3919 0988517342 

2.สมาชิกกลุ่ม 011749 นางสาวพรธิดา ทาตา 3919 0989945385 

    

3.ผู้ประสานงานกลุ่ม 005050 นางสาว นลินี นิยมไทย หอผู้ป่วยวิกฤตหัวใจ  
ฝ่ายการพยาบาล SDMC 

3919 0819351948 

   Email address  Sdccu9sdmc@gmail.com   

4.Facilitator ของทีม      

5.สหสาขาวิชาชีพที่
เกี่ยวข้อง (แพทย์ 

พยาบาล IT ฯลฯ) 

     

6.ชื่อตัวแทนรับเงิน
รางวัล (เพียง 1 
ท่าน)* 

012445 นางสาวดวงเดือน ปิ่นปั้น หอผู้ป่วยวิกฤตหัวใจ  
ฝ่ายการพยาบาล SDMC 

3919 0988517342 

สรุปปัญหาเชื่อมโยงสอดคล้องกบัข้อใด 
ด้านคลินกิ 
(Clinical) 

 Safe Surgery  Patient Care Process 

 Infection Control  Line , Tube & Catheter 

 Medication Safety  Emergency Response 

 อื่น ๆ (โปรดระบุ)................................................ 

ด้านสนับสนุน 
(Non Clinical) 

 ความปลอดภัย  
      [Safety] 

 คุณภาพ / สิ่งสูญเปล่า  
      [Quality (waste)*] 

 ต้นทุน / ความคุ้มค่า  
      [Cost] 

 ลดรอบเวลาการท างาน / การส่งมอบ    
      [Delivery] 

ส ำหรับงำนพฒันำคณุภำพงำน 

เลขที่กลุ่ม…………………….….. 

วันที่รับข้อมูล............................ 

mailto:Sdccu9sdmc@gmail.com
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ส่วนที่ 2   
ชื่อเร่ือง     พัฒนารูปแบบการจัดการคิดราคาเวชภัณฑ์ทางการแพทย์ หอผู้ป่วยวิกฤตหัวใจ 

1. หลักการและเหตุผล ความส าคัญของปัญหา (ความเป็นมาของโครงการ)   
 หอผู้ป่วยวิกฤตหัวใจ อาคารสมเด็จพระเทพรัตน์ (SDCCU91) ให้การดูแลผู้ป่วยวิกฤตระบบหัวใจและหลอดเลือด ผู้ป่วยหลังผ่าตัดหลอด
เลือดและลิ้นหัวใจ และผู้ป่วยหลังท าหัตถการทางหัวใจที่จ าเป็นต้องได้รับการติดตาม เฝ้าระวังระบบไหลเวียนโลหิตและภาวะหัวใจเต้นผิด
จังหวะ ระหว่างเข้ารับการรักษาจ าเป็นต้องได้รับการท าหัตถการต่างๆ ทั้งหัตถการพื้นฐานและหัตถการเฉพาะทางโรคหัวใจ รวมถึงหัตถการใน
ภาวะฉุกเฉิน การเตรียมความพร้อมของผู้ป่วยและอุปกรณ์ในการท าหัตถการให้ครบถ้วนพร้อมใช้งาน ส่งผลให้ผู้ป่วยได้รับการจัดการอาการได้
และการรักษาที่รวดเร็ว ปัจจุบันหอผู้ป่วยมีการส ารองและจัดเก็บเวชภัณฑ์ที่ใช้งานบ่อยไว้ใน Stock หน่วยงาน โดยมีการก าหนดรายการ
เวชภัณฑ์ที่ใช้บ่อย ก าหนดจ านวนชิ้นที่ต้องส ารองโดยมีการมอบหมายเจ้าหน้าที่ให้มีการตรวจสอบให้มีเวชภัณฑ์พร้อมใช้ทุกวัน บางรายการ
เป็นเวชภัณฑ์พิเศษที่หอผู้ป่วยวิกฤตอื่นไม่ได้ใช้งานบ่อย เช่น สายพยุงการท างานของหัวใจ ก็จะมีการส ารองไว้ที่ SDCCU91 เพื่อให้หอผู้ป่วย
วิกฤตอื่นๆ ในอาคารสมเด็จพระเทพรัตน์ได้ใช้งานร่วมกันเนื่องจากห้องขายเวชภัณฑ์ไม่ได้ให้บริการ 24 ชั่วโมง  เมื่อมีการใช้เวชภัณฑ์จาก 
Stock เจ้าหน้าที่จะท าการการคีย์ซื ้อในโปรแกรมเวชภัณฑ์เพื่อทดแทนและตรวจสอบให้พร้อมใช้งาน  โดยพยาบาล ผู้ช่วยพยาบาลหรือ
เจ้าหน้าที่ธุรการ ปัญหาที่พบคือ ได้รับเวชภัณฑ์ผิดชนิด เนื่องจากคีย์รหัสในโปรแกรมเวชภัณฑ์ไม่ถูกต้อง บางรายการใช้เวลานานในการค้นหา
ชื่อเวชภัณฑ์หรือหาไม่พบ เนื่องจากชื่อเวชภัณฑ์ที่อยู่ในโปรแกรมไม่ตรงกับชื่อที่เจ้าหน้าที่เรียก  เจ้าหน้าที่ไม่ทราบ keyword ในการค้นหา 
นอกจากน้ียังมีรายการหลายประเภท หลายขนาด ช่ือใกล้เคียงกัน และมีจ าหน่ายมากกว่า 1  บริษัท  เวชภัณฑ์บางชนิดไม่ได้ใช้งานบ่อย ไม่คุ้น
ชิน เจ้าหน้าท่ีไม่มีประสบการณ์ในการใช้งานท าให้เกิดความผิดพลาดในการคีย์เวชภัณฑ์ หากเป็นรายการที่ไม่ได้ส ารองเสียเวลาในการค้นหาใน
โปรแกรมเวชภัณฑ์ ท าให้ล่าช้าในการท าหัตถการ จากการเก็บข้อมูลในปี 2563-2564 พบว่า มีคีย์เวชภัณฑ์ทั้งผิดชนิดและขนาด ประมาณ 4-5 
ครั้ง/เดือน เจ้าหน้าที่ใช้เวลาในการคีย์ในโปรแกรมเวชภัณฑ์เฉลี่ย 10-15 นาที หรือมากกว่าหากเจ้าหน้าที่ไม่คุ้นชินหรือไม่เคยคีย์ซื้อเวชภัณฑ์
ชนิดนั้น ดังนั้นสมาชิกในทีมร่วมกันวิเคราะห์ปัญหาเสนอหาแนวทางในการปรับปรุงวิธีการคีย์เวชภัณฑ์ให้ถูกต้องและสะดวกในการปฏิบัติงาน 
2. กรอบแนวคิดและการวิเคราะห์หาสาเหตุของปัญหา (Root cause analysis)  
   2.1 กระแสงาน (Workflow) กระบวนการคยี์ซื้อเวชภณัฑ ์

 
    2.2 สายธารแห่งคุณค่า (Value chain) SIPOC กระบวนการคีย์ซ้ือเวชภัณฑ์ 

 

ส ำรวจเวชภัณฑ ์
 (หอผู้ป่วย) 

คีย์เวชภณัฑ ์
 

จัดเก็บเวชภณัฑ ์
(หอผู้ป่วย) 

ติดตำมเวชภณัฑ ์
 

1. ตรวจสอบรายการและ
จ านวนเวชภัณฑ์ที่ต้องการ 
- เวชภัณฑ์ที่ใช้ไป 
- เวชภัณฑ์ที่ใช้ด่วนในการ
ท าหัตถการ 
 

1.คีย์เวชภัณฑ์ในโปรแกรมคิดราคา
เวชภัณฑ์ของโรงพยาบาลโดยการ
ค้นหาจากรชือ่เวชภัณฑ์หรือรหัส 
2. ระบุจ านวนที่ตอ้งการและกด
บันทึก 
3.โทรแจ้งห้องเวชภัณฑ์ชั้น 6 กรณี
ต้องการใช้ด่วน 
 

1. ตรวจสอบความถูกต้อง
ของเวชภัณฑ์ทั้งชนิดและ
จ านวนตามใบประหน้า กรณี
ไม่ถูกต้องประสานงานกับ
ห้องเวชภัณฑ์และเจ้าหน้าที่
ขนส่ง ส่งคืนห้องเวชภัณฑ์ 
 

1. จัดเก็บเวชภัณฑ์ทดแทน 
stock ตามรายการที่ใช้ไป 
หรือจ่ายให้กับผู้ปว่ยในการ
ท าหัตถการ  

ปัญหำที่พบ  
1. คีย์เวชภัณฑ์ไม่ถูกต้อง เช่น ผิดชนิด เลือกผิดขนาด ท าให้เสียเวลาในการค้นหารายการเพื่อคีย์ใหม ่ส่งเวชภัณฑ์คืนและรอจัดส่งเวชภัณฑ์ใหม่ 
2. เจ้าหน้าที่ใช้เวลานานในการค้นหาเวชภัณฑ์ เนื่องจากไม่คุ้นชิน ไม่ทราบชื่อรายการหรือ keyword เพื่อค้นหาในโปรแกรม 

Supplier Input Process Output Customer 

- หอผู้ปว่ย 
- ห้องเวชภัณฑ ์
- เจ้าหนา้ที่หนว่ย
สารสนเทศ 
 
 

- รายการจ านวนเวชภัณฑ์
ที่ใช้ท าหัตถการ 
- รายการรหัสเวชภัณฑ์ 
- โปรแกรมการคีย์คิด
เวชภัณฑ์ทางการแพทย ์
 

- คีย์เบิกตามจ านวนที่
ต้องการผ่านโปรแกรมคิด
เวชภัณฑ์ทางการแพทย ์
 

- ข้อมูลเวชภัณฑ์ที่
ต้องการถูกส่งไปยังห้อง
เวชภัณฑ์ชั้น 6 

- ผู้ป่วย 
- แพทย ์
- เจ้าหนา้ที่ในวอร์ด 
- ห้องเวชภัณฑ์ชั้น 6 
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    2.3 การวิเคราะห์หาสาเหตุของปัญหา (Root Cause Analysis) (แผนภูมิก้างปลา)  

 
 
3. วัตถุประสงค์ ตัวชี้วัด และเป้าหมาย  

วัตถุประสงค ์ ตัวชี้วัด เป้าหมาย 
1. เพื่อลดจ านวนครั้งในการคีย์เวชภัณฑ์ไม่ถูกต้อง จ านวนครั้งในการคีย์เวชภัณฑ์ไม่ถูกต้อง (ครั้ง) 0 ครั้ง 
2. เพื่อลดระยะเวลาในการคีย์เวชภัณฑ์ ระยะเวลาในการคีย์ซื้อเวชภัณฑ์ (นาที) <5 นาท ี
3. เจ้าหน้าที่มีความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน ร้อยละความพึงพอใจของเจ้าหน้าที่ต่อการปรับรูปแบบ

ปฏิบัติงานใหม่ระดับมากถึงมากที่สุด (ร้อยละ) 
≥ ร้อยละ90 

      
 4. กระบวนการปรับปรุง / วิธีการแก้ไขปรับปรุง 

รอบการ
ปรับปรุง 

ก่อนปรับปรุง หลังปรับปรุง สิ่งที่ได้เรียนรู้จากการพัฒนา 

1 
(ก.พ.-เมย.64) 

การคีย์เวชภณัฑ์จากโปรแกรม
เวชภัณฑ์ของโรงพยาบาลจากการ
ค้นหาด้วยชื่อหรือรหัวเวชภัณฑ์ พบ
ปัญหาคือ 
- คีย์ผิดชนิด ผดิขนาด จากการไม่
ทราบช่ือหรือรหสัการคยี์เวชภัณฑ ์
- ท าหัตถการทีน่านๆท าครั้ง ใช้
ระยะเวลานานในการค้นหา
เนื่องจากไม่คุ้นชิน 
- ช่ือผลิตภณัฑ์ในโปรแกรมเวชภณัฑ์
บางชนดิไม่ตรงกับช่ือเวชภัณฑ์ที่ใช้
จริงท าให้ยากล าบากในการค้นหาใน
ระบบ 

1. จัดท าแฟ้มรวบรวมรายการเวชภัณฑ์ที่ใช้
ในหน่วยงานแบ่งประเภทตามหมวดหมู่การ
ใช้งาน เพื่อให้ง่ายต่อการค้นหา(เอกสารแนบ 
รูปที ่2) 
รายละเอียดประกอบด้วย 
- ช่ือเวชภัณฑ์ 
- รหัสเวชภณัฑ ์
- รูปภาพประกอบ 
2. แจ้งให้สมาชิกในหน่วยงานรับทราบผ่าน
การประชุมหอผู้ป่วยพร้อมแจ้งท่ีเก็บแฟ้มอยู่
ในช้ันเอกสารของผู้ช่วยพยาบาล 
 

ข้อดี/ข้อเด่น 
- ลดระยะเวลาในการค้นหาเวชภณัฑ์ที่
ไม่คุ้นชินหรือช่ือผลิตภัณฑไ์มต่รงกับใน
ระบบ 
- ลดความผิดพลาดในการคยี์ชื่อ
เวชภัณฑ์กรณีที่เวชภณัฑ์หลายขนาด 
ข้อเสีย/ข้อด้อย 
- รหสัเวชภณัฑ์มีเลข (8 ตัว) และ
เวชภัณฑ์บางชนิดมเีลขรหัสใกล้เคยีง
กัน การคีย์รหสัด้วยมือบางครั้งเกดิ
ผิดพลาดเป็นเวชภัณฑ์ชนิดอื่น 
- เจ้าหน้าท่ียังต้องใช้วิธีการคีย์พิมพ์
รหัสด้วยตนเอง 

 

 คียเ์วชภัณฑ์ผิด
ชนิด/ผิดขนาด 

ผู้ป่วย พยำบำล 
 

  เวชภัณฑ์ทำงกำรแพทย์ กระบวนกำร 

ไม่มีคู่มือในการท างาน 

 

คีย์รหัสหรือเลือกรายชื่อเวชภัณฑ์จากลสิต์จ านวนมาก 
 

นโยบายของหนว่ยงานก าหนดให้
เจ้าหน้าที่ทุกคนสามารถคีย์เวชภัณฑ์ได้ เวชภัณฑ์บางชนิด มีชื่อไม่ตรง

กับในระบบการซ้ือ และมีรหัส
เวชภัณฑ์คล้ายคลึงกัน 
 

เวชภัณฑ์มีประเภท ยี่ห้อและขนาดแตกต่างกัน 

เจ้าหน้าที่ทุกสามารถคีย์ได้ 
ไม่คุ้นชินกับเวชภัณฑ์ 

 

มีการปรับเปลี่ยนรูปแบบผลิตภัณฑ์
บ่อยครั้ง 

มีภาวะฉุกเฉินที่ตอ้งท า
หัตถการเฉพาะทาง 

ใช้เวชภัณฑ์พิเศษ 

คีย์ผิดและไม่ได้ตรวจสอบ
ก่อนการกดบันทึก 
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2 
(พ.ค.-ส.ค.64) 

 

- รหสัเวชภณัฑ์มีเลข (8 ตัว) และ
บางชนิดมีเลขรหัสใกลเ้คียงกัน การ
คีย์รหสัด้วยมือบางครั้งเกิดผิดพลาด
เป็นเวชภัณฑ์ชนิดอื่น 
- เจ้าหน้าท่ียังต้องใช้วิธีการคีย์พิมพ์
รหัสด้วยตนเอง 

ปรับรายการเวชภณัฑ์และรูปแบบการคีย์
รหัสเวชภณัฑด์้วยมือเป็นการสแกนผ่าน 
Barcode (เอกสารแนบ รูปที ่3) ดังนี ้
1. ปรับเนื้อหาในแฟ้ม update รายการ
เวชภัณฑ์ที่ใช้ในปัจจุบัน 
2. เพิ่มการสร้างบาร์โค้ดจากรหัสเวชภัณฑ์
แต่ละชนิด ใช้การแสกนจากเครื่องอ่าน
บาร์โคด้ที่มีอยู่ประจ าที่คอมพิวเตอร์แต่ละ
เครื่องเพื่อทดแทนการคียเ์ลขรหัสเวชภัณฑ์
ด้วยมือ 

ข้อดี/ข้อเด่น 
- ลดความผิดพลาดในการคยี์รหสั 
- เจ้าหน้าท่ีไมต่้องพิมพ์รหัสด้วยตนเอง
ลดระยะเวลาในการปฏิบัติงาน 
ข้อเสีย/ข้อด้อย 
- เจ้าหน้าท่ีหอผู้ป่วยทุกคน 
ประกอบด้วย พยาบาล ผู้ช่วยพยาบาล
และเจา้หน้าท่ีธุรการมีหน้าท่ีคีย์
เวชภัณฑ์ที่ถูกใช้งาน เมื่อคียพ์ร้อมกัน
ท าให้แฟ้มเวชภัณฑไ์ม่เพยีงพอต่อการ
ใช้งาน 

3. 
(ก.ย.64-ก.พ.

65) 
 
 
 

 

- เจ้าหน้าท่ีหอผู้ป่วยทุกคน
ประกอบด้วย พยาบาล ผู้ช่วย
พยาบาลและเจา้หน้าท่ีธุรการมี
หน้าท่ีคีย์เวชภัณฑ์ท่ีถูกใช้งานไป 
เมื่อคีย์พร้อมกันท าให้แฟ้มเวชภัณฑ์
ไม่เพียงพอต่อการใช้งาน 

ปรับปรุงจัดการข้อมูลอย่างเป็นระบบและ
เพิ่มแฟ้มรายการข้อมลูเวชภณัฑ์สแกนผ่าน
โทรศัพท์มือถือ 
- จัดเก็บข้อมูลเวชภณัฑโ์ดยใช้โปรแกรม 
Excel แยกเป็น sheet หมวดหมูเ่วชภัณฑ์
เพื่อง่ายต่อการค้นหาและการแก้ไขข้อมูล 
(เอกสารแนบ รูปที ่4) 
- จัดท าแฟ้มข้อมูลเพิ่มเพื่อความเพียงพอต่อ
การใช้งานในรูปแบบ electronic โดยสร้าง
แผ่น QR code ส าหรับสแกนดูรายการ
เวชภัณฑผ์่านโทรศัพท์มือถือและสามารถแส
กนบาร์โค้ดในการคีย์เวชภณัฑไ์ดโ้ดย
ก าหนดการติด Barcode ไว้ใกล้กับหน้า
จอคอมพิวเตอร์(เอกสารแนบ รปูที ่5) 

ข้อดี/ข้อเด่น 
 - เจ้าหน้าท่ีสามารถแสกนคีย์
เวชภัณฑ์พร้อมกันได้สะดวก 
ข้อเสีย/ข้อด้อย 
- ข้อมูลเวชภัณฑม์ีอยู่หลายที่แยกจาก
กัน มีทั้ง Excel ที่จัดท าข้ึนและข้อมูล
กระดาษที่ใช้ในการแสดงจ านวน 
Stock และข้อมลู Expire 
- พบการลืมคียเ์วชภัณฑค์ืน Stock  

 

5. การด าเนินการตามแผน (Gantt’s Chart)  

   

กิจกรรม 

ระยะเวลาด าเนินการ  

ผู้รับผิดชอบ / หน่วยงาน 
ก.พ. 
64 

มี.ค.-
เม.ย. 
64 

พ.ค.- 
มิ.ย.
64 

ก.ค.-
ส.ค.
64 

ก.ย.-
ต.ค.
64 

พ.ย.-
ธ.ค.
64 

ม.ค.-
ก.พ.
65 

1.ประชุมกลุม่ร่วมกันวางแผนรวบรวมรายการ
เวชภัณฑ์ทางการแพทย์ที่ใช้ในหอผู้ป่วย   

       นางสาวดวงเดือน  ปิ่นปั้น 
นางสาวพรธิดา  ทาตา 

2.จัดท าแฟ้มข้อมูลรายการเวชภัณฑ์ทางการ
แพทยใ์นหอผู้ป่วย(การปรับปรุงครั้งท่ี2) 

       นางสาวดวงเดือน  ปิ่นปั้น 
นางสาวพรธิดา  ทาตา 

3.ช้ีแจงให้เจ้าหน้าที่ภายในหอผู้ปว่ยทราบ
วิธีการใช้งานและทดลองใช้งาน 

       นางสาวดวงเดือน  ปิ่นปั้น 
นางสาวพรธิดา  ทาตา 

4.ประเมินผลการใช้งาน        นางสาวดวงเดือน  ป่ินป้ัน 
นางสาวพรธิดา  ทาตา 
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วางแผนงาน    ปฏิบัติจริง 
6. ผลส าเร็จ/ผลลัพธ์ของการด าเนินการตามแผน/โครงการ 
 

 
7. ผลการปรับปรุง / ผลที่คาดว่าจะได้รับเมื่อด าเนินงานเสร็จสิ้น 
7.1 Safety & Timely: เวชภัณฑ์ได้รับการจัดการได้รวดเร็วภายในระยะเวลาที่ก าหนด มีความถูกต้องและครบถ้วน ผู้ป่วยได้รับการท าหัตถการ
รวดเร็ว ลดการเกิดภาวะแทรกซ้อน 
     Efficiency: เจ้าหน้าท่ีปฏิบัติงานมีแนวปฏิบัติในการท างานท่ีเป็นมาตรฐานและปฏิบัติงานเป็นแนวทางเดียวกัน 
     Effectiveness: ได้รับเวชภัณฑ์ที่ถูกต้องและครบถ้วนทันเวลา เจ้าหน้าท่ีมีความสะดวกในการปฏิบัติงาน ลดขั้นตอนการท างานที่ไม่จ าเป็น 
เกิดความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน ผู้ป่วยได้รับความปลอดภัยจากการได้รับการรักษาและหัตถการที่รวดเร็ว  
7.2 มีคู่มือการคีย์เวชภัณฑ์ที่ใช้ในหน่วยงานเพื่อใช้เป็นแนวทางในการปฏิบัติงาน หลังการใช้งานสามารถลดความผิดพลาดและระยะเวลาใน 
การค ้นหาเวชภ ัณฑ ์  เพ ื ่ อ ให ้ผ ู ้ ป ่ วยได ้ ร ับการท  าห ัตถการรวดเร ็ วข ึ ้ น  และเป ็นค ู ่ ม ื อในการสอนงานส  าหร ับ เจ ้ าหน ้ าท ี่  
7.3 มีการสื่อสารแนวทางการท างานให้กับเจ้าหน้าที่ในหอผู้ป่วยในวาระการประชุมหอผู้ป่วยและทุกครั้งท่ีมีการปรับเปลี่ยน และเป็นคู่มือให้กับ 
หัวหน้าหอผู้ป่วยในการนิเทศสอนงานน้องใหม่ มีรายการเวชภัณฑ์แยะตามหมวดหมู่ไว้ใน QR code สามารถสแกนค้นหารายการเวชภัณฑ์ได้
จากโทรศัพท์มือถือสะดวกต่อการใช้งาน    
8. การตรวจสอบ/ ติดตาม / ประเมินผล เพ่ือป้องกันปัญหาเกิดซ ้า  

มีการควบคุมและติดตามผลโดยให้เจ้าหน้าธุรการประจ าหอผู้ป่วย สุ่มตรวจรายการคีย์เวชภัณฑ์เปรียบเทียบกับเวชภัณฑ์ที่ต้องการ 
หรือถูกใช้งานจริง จ านวนเวชภัณฑ์ที่ท าการส ารองใช้ในหน่วยงานครบถ้วน เพื่อลดความผิดพลาด สามารถแก้ไขได้ทันที ลดภาระงานในการส่ง
แลกคืนเวชภัณฑ์ที่คีย์ผิดและมีเวชภัณฑ์เพียงพอต่อการใช้งานในหน่วยงาน หัวหน้าหอผู้ป่วยมอบหมายให้สมาชิกในทีมประเมินปัญหาและ 
ความผิดพลาด รวบรวมข้อมูลและสรุปผลรายเดือน ร่วมกันวิเคราะห์ปัญหาและหาแนวทางแก้ไขร่วมกันในการประชุมหอผู้ป่วยประจ าเดือน 
หากมีข้อสงสัยในการใช้งาน เจ้าหน้าท่ีธุรการ ผู้ช่วยพยาบาลและหัวหน้าหอผู้ป่วยเป็นผู้ให้ค าปรึกษาหรือแนะน าวิธีการปฏิบัติงานท่ีถูกต้อง เพื่อ 
ป้องกันการเกิดความผิดพลาดในการคีย์เวชภัณฑ์ซ ้า หัวหน้าหอผู้ป่วยมีการนิเทศให้กับเจ้าหน้าที่ที่เข้าปฏิบัติงานใหม่ และจัดให้มีที่ปรึกษาเมื่อ
เกิดปัญหาในการปฏิบัติงาน 

 
    

5.ปรับปรุงครั้งท่ี 2 ประชาสมัพันธ์ ทดลองใช้
ประเมินผลการใช้งาน 

       นางสาวดวงเดือน  ปิ่นปั้น 
นางสาวพรธิดา  ทาตา 

6.ปรับปรุงครั้งท่ี 3 ประชาสมัพันธ์ ทดลองใช้
ประเมินผลการใช้งาน 

       นางสาวดวงเดือน  ปิ่นปั้น 
นางสาวพรธิดา  ทาตา 

 
 

ตัวชี้วัด 

สอดคล้องกับ
วัตถุประสงค ์
(ข้อ3)ในข้อที ่

 
 

เป้าหมาย 

 

ผลด าเนินการ (เดือน/ ปี) 

ก่อน
ด าเนินการ 

หลังด าเนินการ 

1 2 3 ก.พ.-เมย.
64 

พ.ค.-ส.ค.
64 

ก.ย.64-
ก.พ.65 

1. จ านวนครั้งในการคีย์เวชภณัฑไ์ม่ถูกต้อง    0 ครั้ง 5 ครั้ง 3 0 0 

2. ระยะเวลาในการคยี์เวชภณัฑ ์    <5 นาท ี 10-15 นาที 4 2 2 

3. ร้อยละความพึงพอใจของเจ้าหน้าที่ต่อการปรับ
รูปแบบปฏิบัติงานใหม่ระดับมากถึงมากที่สุด   

 
  

≥  
ร้อยละ

90 
80% 85 95 100 



F-WI-RA-QS-201/01 rev. 09/06-01-65   หน้า 6 / 8 

 
 

9. การเรียนรู้ท่ีได้รับจากการท าโครงการ  
   9.1 ระบุปัจจัยแห่งความส าเร็จ  
  ปัจจัยแห่งความส าเร็จ (Key Success Factor) ได้แก่ ความร่วมมือกันของเจ้าหน้าท่ีในหน่วยงาน ประกอบด้วย พยาบาล ผู้ช่วย 
พยาบาล และเจ้าหนา้ที่ธุรการ  ทีม่องเห็นปัญหาร่วมกัน ช่วยเสนอแนะวิธีการน าความรู้ทางด้านเทคโนโลยสีารสนสนเทศมาประยุกต์ใช้สร้าง 
เป็นแนวทางการท างานท่ีสะดวก ถูกต้องและรวดเร็ว  เพื่อให้เกิดมาตรฐานในการท างาน เจ้าหน้าท่ีทุกคนให้ความร่วมมือและให้ข้อเสนอแนะ
แนวทางในการพัฒนาและต่อยอดช้ินงาน เพื่อให้เกิดประโยชนส์ูงสุดต่อผู้ปฏิบตัิงานและผู้ป่วย   
   9.2 ระบุความรู้ท่ีได้รับจากการท าโครงการ/ปัญหา/อุปสรรค/ข้อเสนอแนะ  

ความรู้ที่ได้จากการท างาน  อุปสรรคจากการท างาน ข้อเสนอแนะ 
1. ฝึกการคิดวิเคราะห์ปัญหา สาเหตุและการ
แก้ไขปัญหาอย่างเป็นข้ันตอน 
2. ปรับการจัดการฐานข้อมูลเวชภัณฑ์ที ่ใช้ใน
หน่วยงานอย่างเป็นระบบโดยการใช้โปรแกรม 
Microsoft Excel  
3. การน  าโปรแกรมการสร ้าง Barcode มา
ประยุกต์ใช้แทนวิธีการท างานเดิมที่คีย์ข้อมูล
ด ้วยม ือเพื ่อความสะดวกและการลดความ
ผิดพลาด  
4. การสร้างความมีส่วนร่วมระหว่างสหวิชาชีพ
แลกเปลี่ยนการเรียนรู้ การแก้ปัญหาร่วมกันและ
ฝึกทักษะการสื่อสารได้อย่างเหมาะสม   

 1. เจ้าหน้าที่มีความสามารถในการเรียนรู้
และการใช้ระบบคอมพิวเตอร์ที่แตกต่าง
กัน 
2. การหมุนเวียนเข้ามาปฏิบัติงาน ทักษะ 
ความช านาญและความคุ้นชินของอุปกรณ์
ที่แตกต่างกันท าให้เกิดความผิดพลาดได้
ง่าย 
3. การมีเวชภัณฑ์ท ี ่หลากหลายมีการ
เปลี่ยนรหัสและรูปลักษณ์ท าให้เกิดความ
สับสน เกิดความผิดพลาดและความล่าช้า
ในการค้นหาอุปกรณ์  

1.จ าเป็นต้องส่งเสริมให้เจ้าหน้าที่มีความรู้
และทักษะในการโปรแกรมคอมพิวเตอร์
และการใช้เทคโลโลยีสารสนเทศ 
2. มีระบบการเวียนแจ้งเวชภัณฑ์ที่มีการ
เปลี ่ยนแปลง/ยกเลิกในระบบการคีย์
เวชภัณฑ์ให้กับหน่วยงานเป็นระยะ และ
จัดการแก้ไขในระบบฐานข้อมูล Excel ใน
หน่วยงาน 
3. มอบหมายให้มีทีมท างานติดตาม ก ากับ
เป็นที่ปรึกษาในขณะปฏิบัติงาน  
 

    
9.3 ระบุองค์ความรู้ท่ีส าคัญในการแก้ปัญหา  

องค์ความรู้ที่ส าคญัในการแก่ปญัหา ได้แก่ การใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ Excel ในการจัดการฐานข้อมูลและการใช้โปรแกรม 
เปลี่ยนแปลงตัวเลขเป็น Barcode ส าหรับการ scan อ่านข้อมูล 
 
10. โครงการ / กิจกรรม / โอกาสพัฒนาในครั้งต่อไป  

โครงการ “พัฒนาระบบช่วยบริหารเวชภัณฑ์ส ารอง (Stock) ของหน่วยงานโดยใช้ระบบคอมพิวเตอร์” เนื่องการการปรับปรุงครั้งท่ี 3 
ยังพบปัญหาข้อมูลเวชภัณฑ์มีอยู่หลายที่แยกจากกัน มีทั้ง Excel ที่จัดท าขึ้นและข้อมูลกระดาษที่ใช้ในการแสดงจ านวน Stock และข้อมูล 
Expire และยังพบการลืมคีย์เวชภัณฑ์คืน Stock จึงวางแผนรวมข้อมูลเกี่ยวกับเวชภัณฑ์ให้อยู่ในท่ีเดียวกัน มีระบบแจ้งเตือนรายการเวชภัณฑ์ที่
ใช้และต้องคีย์ซื้อคืน ร่วมกับการจัดท าใบ Check list รายการเวชภัณฑ์ที่ใช้ไปกับผู้ป่วยเพื่อจัดซื้อทดแทน โดยมีแผนด าเนินการช่วงเดือน 
มิถุนายน - สิงหาคม  2565  รับผิดชอบโครงการโดย นางสาวดวงเดือน ปิ่นปั้น 
 
 

ลงช่ือ(หัวหน้ากลุ่ม)  ............................................................................. 
                                                                                                        (นางสาวดวงเดือน ปิ่นปั้น) 

ลงช่ือ(หัวหน้า ภาค/ฝ่าย/งาน/หนว่ย).............................................................................. 
                     (นางสาว นลินี นิยมไทย) 

 สังกัด ฝ่ายการพยาบาลศูนย์การแพทย์สมเด็จพระเทพรัตน์                                                              
                                                  28 เมษายน 2565 
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เอกสารแนบ 1 

 

รูปที่ 1 แสดงรายการเวชภณัฑ์ที่และรหัสในรูปแบบ
แฟ้มเวชภัณฑ์   (รูปแบบเดิม) 

  

รูปที่ 2 รวบรวมรายการผลติภณัฑ์ที่มีใช้ในหอผู้ป่วยแบ่งประเภทตาม
หมวดหมู่การใช้โดยระบรุหัสและรปูภาพประกอบ (การปรับปรุงคร้ังท่ี 1) 

รูปที่ 3 สร้างบารโ์ค้ดรหัสเวชภัณฑ์เพิ่มขึ้นให้สามารถใช้เครื่องสแกนบาร์โคด้เพื่อคีย์ได้ทันที 
(การปรับปรุงคร้ังท่ี 2) 
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เอกสารแนบ 2 

 

 

 

แยก Sheet หมวดหมู่
ตามประเภท 

รูปที ่4 พัฒนาระบบจัดเก็บข้อมูลเวชภัณฑโ์ดยใช้โปรแกรม Excel แยก sheet หมวดหมู่และ ง่ายต่อการค้นหาและแก้ไขข้อมลู 
(การปรับปรุงคร้ังท่ี 3) 

รูปที่ 5 จัดท าแฟ้มข้อมูลเก็บไว้ใน ในรูปแบบอิเล็กทอนิค โดยการสร้าง QR code ติดไวต้รงจอคอมส าหรับสแกนเพื่อดูแฟ้มข้อมลู
และยิง QR code คีย์เวชภัณฑ์ทางโทรศัพท์มือถือได้ทันที 

(การปรับปรุงคร้ังท่ี 3) 

 


