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แบบฟอร์ม 1 
แบบเสนอผลงานกิจกรรมพัฒนาคุณภาพงาน 
กระบวนการท างานอย่างต่อเนื่องตามแนวทาง 
PDCA  (F-WI-RA-QS-201/01) 

ส่วนที่ 1 (เพื่อประโยชน์ของท่าน กรุณากรอกข้อมูลให้
ครบถ้วน 

*หมายเหตุ :    1.กรณีที่ผลงานผา่นเกณฑ์และไดร้ับเงินรางวัล คณะฯ จะโอนเงนิรางวัลเข้าบัญชีเงินเดือนผ่านทางรหัสบุคคล ข้อ 6
2.ผลงานทุกประเภทที่ส่งประกวดเป็นลิขสิทธิ์ของคณะฯ ห้ามมิให้ผู้ใดน าไปเผยแพร่โดยไม่ได้รับอนุญาต

การเผยแพร่ผลงานในทุกรูปแบบ 

 อนญุาต 
❑ ไม่อนญุาต

สถานภาพกลุ่ม 
❑ เริม่กจิกรรมครั้งแรก/ผลงานใหม่
   กลุ่มกจิกรรมต่อยอด เรื่องที่.2/ขยายผล
❑ ผลงานเรื่องนี้เคยส่งประกวด
และได้รับรางวัลมาแล้ว
จาก ………………………………………………… 

ประเภทกจิกรรมพฒันาคณุภาพงาน 
CQI 
❑CQI   R2R   ( ระบุ ประเภทของโครงการวิจยั) 
❑ ระบบบรกิารสขุภาพ  ❑ งานสนบัสนุนบรกิารสขุภาพ
❑ การสร้างเสรมิสุขภาพ ❑ การศึกษา
❑ วิทยาศาสตร์ทางการแพทยแ์ละเครื่องมือทางการแพทย์
❑ งานบริหารและธุรการ   ❑ อืน่ๆ.......................................... 

ชื่อกลุ่ม 

รหัส
บุคคล 

ชื่อ-นามสกุล หน่วยงาน ฝ่าย/ภาควิชาฯ โทรศัพท์ 
มือถือ 

1.หัวหน้ากลุ่ม 163261 พีณพิชญ์ชา  วรพิชก้องสกุล แผนกการจดัการผ้า บริษัทอาร์เอฟเอส 063-168-8435

2.สมาชิกกลุ่ม 163580 ณัฐพล   ทาหาร แผนกการจดัการผ้า บริษัทอาร์เอฟเอส 082-949-9636

163334  ปณัฐ วันกระจ่าง แผนกการจดัการผ้า บริษัทอาร์เอฟเอส 083-761-9191

3.ผู้ประสานงานกลุ่ม 163261 พีณพิชญ์ชา  วรพิชก้องสกุล แผนกการจดัการผ้า บริษัทอาร์เอฟเอส 063-168-8435

   Email address Phinphitcha.v@rfs.co.th 

4.Facilitator ของทีม 163353 คุณเกตุวดี  อินทรโกสมุ แผนกการจดัการผ้า บริษัทอาร์เอฟเอส 092-341-7712

5.สหสาขาวิชาชีพที่
เกี่ยวข้อง(แพทย์ พยาบาล)

ฝ่ายการพยาบาล 

6.ชื่อตัวแทนรับเงิน
รางวัล (เพียง 1 ท่าน)*

163261 พีณพิชญ์ชา  วรพิชก้องสกุล แผนกการจดัการผ้า บริษัทอาร์เอฟเอส 063-168-8435

สรุปปญัหาเชื่อมโยงสอดคล้องกบัข้อใด 
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 าหรับงานพัฒนาคุณภาพงาน 

เลขท่ีกลุ่ม…………………….….. 

วันท่ีรับข้อมูล............................ 
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ส่วนที่ 2  ขอใหพิ้จารณา “คู่มือการเขียนผลงานกจิกรรมพัฒนาคุณภาพงาน” อย่างละเอียดเพ่ือประโยชน์ต่อเจ้าของผลงาน 
ชื่อเร่ือง / โครงการ อย่าลืมล้างมอื 

1. หลักการและเหตุผล ความส าคัญของปัญหา (10)
แผนกการจัดการผ้า บริษัท อาร์เอฟเอส จ ากดั เป็นหน่วยงานที่สนับสนุนอ านวยความสะดวกในด้านการบริหารจดัการผ้าในโรงพยาบาล

รามาธิบดจีักรีนฤบดินทร์ ตั้งแต่กระบวนการจัดหาผ้า  กระบวนการขนส่งผ้า   กระบวนการบริหารจัดการผ้าช ารดุ ตลอดจนกระบวนการควบคุม
ก ากับการปฏิบตัิงานของบริษัทรับเหมาช่วงให้ปฏิบัติงานได้อย่างมีประสิทธิภาพและเป็นไปตามมาตรฐานท่ีก าหนด 
       การแพร่กระจายเช้ือในโรงพยาบาลส่วนใหญ่เกดิจากการสัมผัสทั้งทางตรงและทางอ้อม  โดยเฉพาะจากมือของบุคลากรที่ขาดการท า
ความสะอาดมืออย่างถูกวิธี  อาจสง่ผลให้เกิดการตดิเช้ือในโรงพยาบาล  จากการทบทวนอัตราการล้างมือของพนักงานขนส่งผ้าในโรงพยาบาล
รามาธิบดจีักรีนฤบดินทร์ประจ าป ี2563  พบว่าในกระบวนการก่อนสัมผสัผ้าสะอาดพบอัตราการล้างมือของพนักงานขนส่งผ้าเฉลี่ยเพียง 68% 
ในกระบวนการก่อนปฏิบตัิกิจกรรมจัดส่งผ้าสะอาด  จัดเก็บผ้าเปื้อน  และพับผ้าเซ็ทผ่าตัด  พบอัตราการล้างมือของพนักงานขนส่งผ้าเฉลี่ย
เพียง 73% ในกระบวนการหลังปฏิบัติกิจกรรมจดัส่งผ้าสะอาด  จัดเก็บผ้าเปื้อน  และพับผ้าเซ็ทผ่าตัด  พบอัตราการลา้งมือของพนักงานขนส่ง
ผ้าเฉลี่ยเพียง 78% ในกระบวนการหลังสมัผสัผา้สะอาดและหลังสัมผัสผ้าเปื้อนพบอัตราการล้างมือของพนักงานขนส่งผ้าเฉลี่ยเพียง 73%      
ในกระบวนการหลังสัมผัสสิ่งแวดลอ้มท้ังห้องเก็บผ้าสะอาดและห้องเก็บผ้าสกปรก  พบอัตราการล้างมอืของพนักงานขนส่งผ้าเฉลี่ยเพียง 71%  
โดยจากการทบทวนอัตราการล้างมือทุกกระบวนการพบว่าอัตราการล้างมือของพนักงานขนส่งผ้าที่ล้างมือได้ครบท้ัง 5 moment พบเพยีง 
49% และอัตราการล้างมือของพนักงานขนส่งผ้าที่ถูกต้องพบเพียง 72% เท่านั้น   ซ่ึงจากการทบทวนสาเหตุส าคัญท่ีท าให้พนักงานขนส่งผ้า
ไม่ล้างมือและล้างมือไม่ถูกต้องเกดิจากการขาดการส่งเสริมกิจกรรมการล้างมือของบุคลากรอย่างจริงจังจึงท าให้ทุกคนไม่ตระหนักถงึ
ความส าคัญของการล้างมือ       
       จากประเด็นปญัหาดังกลา่วแผนกการจดัการผ้าจึงได้จัดท า โครงการอย่าลืมล้างมือ ขึ้นน าแนวคิด Patient safety Goal :SIMPLE 

บุคลากรท าความสะอาดมืออย่างถูกต้องและเป็นนสิัยเพื่อควบคุมและป้องกันการตดิเช้ือท่ีปลอดภัยมาประยุกต์ใช้โดยออกแบบสร้างกิจกรรม
รณรงค์การลา้งมือเป็นการปรับปรงุเปลี่ยนแปลงการออกแบบวิธีการสื่อสารหรือรูปแบบกิจกรรมต่างๆให้มีความยดืหยุ่น(Flexperience) และ
เหมาะสมสอดคล้องกับบริบทของผู้ปฏิบัติงานซึ่งจะสามารถท าให้พนักงานเกิดความเข้าใจและปฏิบัตติามได้ถูกต้องมากขึ้น    ส่งผลใหพ้นักงาน
มีอัตราการล้างมือท่ีเพิม่มากขึ้นและถูกต้องมากยิ่งข้ึน  ลดอัตราการแพร่กระจายเช้ือในโรงพยาบาลและลดความสูญเสียที่จะเกิดขึ้นจากการติด
เชื้อในโรงพยาบาล เป็นการจัดการความเสี่ยงความปลอดภัยแก่ผู้ป่วย  บุคลากร และประชาชนทุกภาคส่วนท่ีเกี่ยวข้อง   
2.กรอบแนวคิดแสดงภาพรวมระบบ Work System และ SIPOC Diagram  (10)(เอกสารแนบ 1)
3.การวเิคราะห์หาสาเหตุของปัญหา(Root cause analysis

Priority Cause : จากการติดตามแบบสอบถามความคิดเห็นของพนักงานขนส่งผ้า  จากจ านวน 39 คน  พบว่า 
ร้อยละ 96% แสดงความคิดเห็นถึงสาเหตุทีท่ าให้พนักงานไม่ล้างมือและลา้งมือไม่ถูกต้องเกิดจากการขาดการส่งเสรมิ
กิจกรรมการลา้งมือของบุคลากรอย่างจริงจังจึงท าให้ทกุคนไม่ตระหนักถึงความส าคัญของการล้างมือ 
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สาเหตุของปัญหาตามมิติคุณภาพ STEEP 
Safety =มือของบุคลากรที่ขาดการท าความสะอาดมืออย่างถูกวิธี  อาจส่งผลใหเ้กิดการติดเชื้อในโรงพยาบาล   
Timely = การท างานต้องมีความรวดเร็วต้องท างานแข่งกับเวลาท าใหพ้นักงานขนส่งผ้าต้องเร่งรีบกับการท างานจนละเลยการล้างมือ 
Efficiency= ขาดการส่งเสรมิกิจกรรมการล้างมือของบุคลากรอย่างจริงจังท าให้ทุกคนไม่ตระหนักถึงความส าคญัของการล้างมือ 
Effectiveness =การขาดการส่งเสรมิกิจกรรมการล้างมือของบุคลากรอย่างจริงจังท าให้ทุกคนไมต่ระหนักถึงความส าคัญของการลา้งมือส่งผลให ้
พนักงานขนส่งผ้าไมล่้างมือและอัตราการล้างมือของพนักงานขนส่งผ้าที่ล้างมือได้ถูกต้องลดลง 
  
3.1 วัตถุประสงค์ 
    1.เพื่อสร้างกิจกรรมรณรงค์การล้างมือภายในแผนกการจัดการผา้ 

  2.เพื่อเพ่ิมอัตราการล้างมือของพนักงานขนส่งผ้าเพิ่มขึน้  ≥ 80%  
  3. เพื่อเพิ่มอัตราการล้างมือของพนักงานขนส่งผ้าที่ล้างมือได้ครบทั้ง 5 moment เพิ่มขึ้น ≥ 80%  
  4. เพื่อเพ่ิมอัตราการล้างมือของพนักงานขนส่งผ้าที่ถูกต้องเพิ่มขึ้น ≥ 80%  
 5.เพื่อเพ่ิมอัตราคะแนนความพึงพอใจของพนักงานขนส่งผ้าต่อกิจกรรมรณรงค์การล้างมือเพิ่มขึ้น≥ 80% 
Inprocess  Indicator/Leading  Indicator 
Lagging Indicator อัตราการล้างมือของพนักงานขนส่งผ้าเพิ่มขึ้น  ≥ 80%  

Lagging Indicator อัตราการล้างมือของพนักงานขนส่งผ้าที่ล้างมือได้ครบท้ัง 5 moment เพิ่มขึ้น ≥ 80% 
Lagging Indicator อัตราการล้างมือของพนักงานขนส่งผ้าที่ถูกต้องเพิ่มขึ้น ≥ 80% 
Lagging Indicator อัตราคะแนนความพึงพอใจของพนักงานขนส่งผ้าต่อกิจกรรมรณรงค์การล้างมือเพิ่มขึ้น≥ 80% 

Leading  Indicator อัตราพนักงานท่ีเข้าอบรมความรูเ้รื่องการล้างมือเพิม่ขึ้น 100% 
Leading  Indicator อัตราพนักงานท่ีเข้าร่วมกิจกรรมรณรงค์การล้างมือภายในแผนกการจัดการผ้าเพิ่มขึ้น≥ 80% 
 
4.กระบวนการปรับปรุง / วิธกีารแกไ้ขปรับปรุง (15):  
แนวทางปฏิบัตเิดิม : จากเดิมขาดการส่งเสรมิกิจกรรมการล้างมือของบุคลากรอย่างจริงจัง   ท าให้พบปญัหาพนักงานไมต่ระหนักถึงความส าคญั
ของการล้างมือ ส่งผลให้พนักงานขนส่งผ้าไม่ล้างมือและล้างมือไม่ถูกต้อง 
 โอกาสพัฒนา :สร้างกิจกรรมรณรงค์การล้างมือเพือ่ให้พนักงานมีอัตราการล้างมือท่ีเพิ่มมากขึ้นและถูกต้องมากยิ่งข้ึน 
การปรับปรุงคร้ังท่ี 1(มกราคม 2564 – มิถุนายน 2564) 
1. จัดทีมอบรมให้ความรู้เรื่องการล้างมือท่ีถูกต้องและสร้างความตระหนักถึงความส าคญัของการ
ล้างมือ 
2. จัดท า Link วีดิทัศน์  5  moment และการล้างมือท่ีถูกต้องให้กับพนักงานขนส่งผ้าได้ใช้
ท าการศึกษา 
3. สนับสนุนน ้ายาล้างมือ  สบู่  กระดาษเช็ดมือ  และจดัเตรียมแอลกอฮอล์เจลให้ พนักงานขนส่ง
ผ้าพกประจ าตัวทุกคน 
4. จัดท าPosterการล้างมือ 5 moment ที่ออกแบบเฉพาะส าหรับแผนกการจัดการผ้าเพื่อให้
พนักงานขนส่งผ้าเกิดความเขา้ใจในการปฏิบัตติามติดประกาศไว้ตามจุดต่างๆของแผนกการ
จัดการผ้ารวมถึงจดัท าMiniposter ขนาด 4x6 นิ้วให้กับพนักงานขนส่งผ้าพกติดตัวไว้ท่ีหลังป้าย
บัตรพนักงานทุกคน 
5. ให้ข้อมูลย้อนกลับโดยรายงานเปอร์เซ็นต์การล้างมือประจ าเดือนให้พนักงานขนส่งผ้าทุกคน
รับทราบร่วมกันเป็นประจ าทุกเดือนเพื่อเป็นการกระตุ้นให้เกดิการปรับเปลีย่นพฤติกรรมให้มีการล้างมอืเพิ่มมากขึ้น  
ผลลัพธ์ : อัตราการล้างมือของพนักงานขนส่งผ้าจาก 68% เพิ่มขึ้นเพียง 76% ซึ่งยังไม่บรรลุเป้าหมายที่ก าหนดไว ้
ข้อดี :เกิดกิจกรรมรณรงค์การล้างมือในแผนกท าให้บุคลากรเกดิความสนใจและตระหนักถึงความส าคญัของการล้างมือมากขึ้น 
ข้อเสีย :จากการติดตามแบบสอบถามความพึงพอใจของพนักงานขนส่งผ้าเรื่องกิจกรรมรณรงค์การลา้งมือที่ได้จัดท าขึ้นพนักงานขนส่งผ้า
บางส่วนให้ความเห็นว่ากิจกรรมรณรงค์การล้างมือน่าเบื่อไม่น่าสนใจทฤษฎีมากเกินไปท าให้ปฏิบัตติามยาก    
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โอกาสพัฒนา : ปรับเปลี่ยนรูปแบบการจัดกิจกรรมเน้นจัดกิจกรรมแบบมีส่วนร่วม 
 
การปรับปรุงคร้ังท่ี 2 (กรกฎาคม 2564 – ธันวาคม 2564) 
1.เน้นจัดกิจกรรมแบบมีส่วนร่วมโดยส ารวจความต้องการและรูปแบบการจัดกิจกรรมรณรงค์การล้างมอื 
2.ผู้จัดการแผนก  หัวหน้างาน และผู้บรหิารทุกคนเป็นตัวอย่างในการเข้าร่วมกจิกรรม และมีส่วนร่วมในการกระตุ้นพนักงานขนส่งผ้าใหล้้างมือ 
3.ออกแบบกิจกรรมให้น่าสนใจโดยการจัดท าClip เต้นประกอบการล้างมือของแผนกการจัดการผ้า 
(https://www.youtube.com/watch?v=AQxXWtZ7l4Y )และจัดกิจกรรมเปดิเพลงทุก 3 ช่ัวโมง เพื่อเป็นสัญญาณเตือนให้พนักงานขนส่ง
ผ้าทุกคนท่ีไดย้ินเสยีงเพลงหยดุกิจกรรมที่ท าอยู่แล้วเต้นประกอบท่าการล้างมือ 7 ข้ันตอนจนกว่าเสียงเพลงจะหยดุเป็นประจ าทุกวัน 
4.แต่งตั้ง ICWN  แยกสว่นงานผ้าสะอาด  ผา้เซ็ทผา่ตัด  และผา้เปื้อน เพื่อเป็นผู้น าในการควบคมุและติดตามอัตราการลา้งมือของพนักงานใน
ส่วนงานตนเองอย่างใกล้ชิดรวมถึงมอบรางวัลให้กับส่วนงานท่ีมผีลอตัราการล้างมือสูงสุดเป็นประจ าทกุ3 เดือน 
ผลลัพธ์ : อัตราการล้างมือของพนักงานขนส่งผ้าจาก 76% เพิ่มขึ้นเป็น 100% แต่อย่างไรก็ตามยังพบพนักงานบางคนล้างมือยังไม่ถูกต้อง 
ข้อดี : การสร้างกิจกรรมสนุกสนานเปิดเพลงทุก 3 ช่ัวโมงให้กับพนักงานขนส่งผ้าท าให้การเรียนรู้เรื่องการล้างมือเป็นเรื่องที่น่าสนใจและไม่น่า
เบื่อในการปฏิบัตติาม   
ข้อเสีย : พนักงานขนส่งผ้ามีอัตราการล้างมือเพิม่มากข้ึนแตม่ีบางส่วนยังล้างมือไดไ้ม่ถูกต้อง 
โอกาสพัฒนา :สร้างกิจกรรมทบทวนข้ันตอนการล้างมือท้ัง 7 ขั้นตอน   
 
การปรับปรุงคร้ังท่ี 3 (มกราคม 2565 – มิถุนายน 2565) 
1.สร้างกิจกรรมทบทวนข้ันตอนการล้างมือท้ัง 7 ขั้นตอน  เป็นประจ าทุกเช้าก่อนเริ่มปฏิบตัิงาน 
2.จัดท า Workshop พนักงานท่ียงัล้างมือไดไ้ม่ถูกต้อง พร้อมทวนสอบความเข้าใจหลังร่วมกิจกรรม 
  ผลลัพธ์ : อัตราการลา้งมือของพนักงานขนส่งผ้าที่ล้างมือได้ครบทั้ง 5 moment  จาก 49%เพิ่มขึ้น  เป็น 93%  อัตราการล้างมือของ
พนักงานขนส่งผ้าที่ถูกต้องจาก 72% เพิ่มขึ้นเป็น 100% 
จากการเปรียบเทียบก่อนและหลงัด าเนินโครงการ :การสร้างกิจกรรมรณรงค์การล้างมือในแผนกการจัดการผ้าส่งผลให้อัตราการล้างมอืของ
พนักงานขนส่งผ้าจาก 68% เพิ่มขึ้นเป็น 100%  อัตราการล้างมือของพนักงานขนส่งผ้าที่ล้างมือได้ครบท้ัง 5 moment  จาก 49% เพิ่มขึ้น  
เป็น 93%  อัตราการล้างมือของพนักงานขนส่งผ้าที่ถูกต้องจาก 72% เพิ่มขึ้นเป็น 100% และอัตราคะแนนความพึงพอใจของพนักงานขนส่ง
ผ้าต่อกิจกรรมรณรงค์การล้างมือเพิ่มขึ้น 97% 
 
5. การด าเนินการตามแผน (Gantt’s Chart) (10)    

กจิกรรม 

ระยะเวลาด าเนินการ  (เดือน/ปี) 
ผู้รับผิดชอบ / บทบาท
หน้าท่ีของผู้รับผิดชอบ 2563 ม.ค.64-

ก.พ.64 
มี.ค.64-
เม.ย.64 

พ.ค.64-
มิ.ย.64 

ก.ค.64-
ก.ย.64 

ต.ค.64-
ธ.ค.64 

1.ประชุมทีมร่วมวิเคราะห์ปัญหาพนักงานขนส่งผ้าไมล่้าง
มือและล้างมือไม่ถูกต้อง 

      พีณพิชญ์ชา วรพิ
ชกอ้งสกุล 

 2. การปรับปรุงคร้ังท่ี 1 
2.1สร้างกิจกรรมรณรงค์การล้างมอื 
2.2.ทดลองใช้และติดตามประเมินผล 

       
พีณพิชญช์า วรพิ
ชกอ้งสกุล 

3.การปรับปรุงคร้ังท่ี 2  
3.1.ปรับเปลี่ยนรูปแบบการจัดกิจกรรมเน้นจัดกิจกรรม

แบบมีส่วนร่วม 

3.2.ทดลองใช้และติดตามประเมินผล 

       
ปณัฐ วันกระจ่าง 
เกตุวดี  อินทรโกสุม 
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4.การปรับปรุงคร้ังท่ี 3 
4.1.สร้างกิจกรรมทบทวนข้ันตอนการล้างมือท้ัง          
7 ขั้นตอน   
4.2.ทดลองใช้และติดตามประเมินผล 

      ณัฐพล  ทาหาร 
ปณัฐ วันกระจ่าง 

  วางแผนงาน    ปฏิบัติจริง 
 
6. ผลส าเร็จ/ผลลัพธ์ของการด าเนินการตามแผน/โครงการ(15) 

 
7. ผลการปรับปรุง / ผลที่คาดว่าจะได้รับเมื่อด าเนินงานเสร็จสิ้น (10) 
ประโยชน์/ผลลัพธ์ที่ได้รับตามมิติคณุภาพ 

Safety =บุคลากรท าความสะอาดมืออย่างถูกต้องและเป็นนิสัยเพื่อควบคุมและป้องกันการติดเชื้อที่ปลอดภัย 
Efficiency= การสร้างกิจกรรมรณรงค์การล้างมือในแผนกการจัดการผ้าส่งผลให้อัตราการลา้งมือของพนักงานขนส่งผ้าเพิ่มขึ้น  
Effectiveness = การสรา้งกิจกรรมรณรงค์การล้างมือในแผนกการจัดการผ้าส่งผลให้อัตราการล้างมอืของพนักงานขนส่งผ้าจาก 68% เพิ่มขึ้น
เป็น 100%  อัตราการล้างมือของพนักงานขนส่งผ้าที่ล้างมือได้ครบทั้ง 5 moment  จาก 49% เพิ่มขึ้น  เป็น 93%  อัตราการลา้งมือของ
พนักงานขนส่งผ้าที่ถูกต้องจาก 72% เพิ่มขึ้นเป็น 100% และอัตราคะแนนความพึงพอใจของพนักงานขนส่งผ้าต่อกิจกรรมรณรงค์การล้างมือ
เพิ่มขึ้น 97% 
การจัดท าแนวทางปฏิบัติ :มีการจัดท าขั้นตอนการท างาน(WI)เรื่องการล้างมือ 7 ขั้นตอนสื่อสารในการปฏิบัติงานจริงและฝึกอบรมการท างานทุก
เดือนเพื่อรักษามาตรฐานการท างาน 
การสื่อสารแผนการปฏิบัติงาน: แผนกการจดัการผ้าวางแผนจะมีการเปิดโอกาสแลกเปลี่ยนเรียนรูไ้ปยังหน่วยงานสนับสนุนอ่ืนๆที่มีบรบิทใกล้เคียง
กันของโรงพยาบาลเพื่อน าไปใช้ในการลดการแพร่กระจายเช้ือโรคของโรงพยาบาลจากการไม่ล้างมือของบุคลากร    

8. การตรวจสอบ/ ติดตาม / ประเมินผล เพ่ือป้องกันปัญหาเกิดซ ้า (10) 
     1.เจ้าหน้าท่ีจดัการผ้าติดตามผลโดยการสุ่มตรวจการลา้งมือของพนักงานขนส่งผ้าหลังด าเนินการ 6 เดือน  ยังไม่พบพนักงานไม่ล้างมือหรือ
ล้างมือไม่ถูกต้อง (สุ่มตรวจทุก 6 เดือน) 

 
 

ตัวชี้วัด 

สอดคล้องกับ
วัตถุประสงค์ 

 (ข้อที)่ 

 
ผลด าเนินการ (เดือน/ปี) 

1 2 3 4 5  
กอ่น

ด าเนินการ 

 
เป้าหมาย 

หลัง 
คร้ังท่ี1 

 
คร้ังท่ี2 
 

คร้ังที่3 
 

1.อัตราการล้างมือของพนักงานขนส่งผ้าเพิ่มขึ้น √     68% ≥80% 76% 100% 100% 

2.อัตราการล้างมือของพนักงานขนส่งผ้าที่ล้างมือได้ครบทั้ง 5 
moment เพิ่มขึ้น   

 √    
49% ≥80% 62% 88% 93% 

3.อัตราการล้างมือของพนักงานขนส่งผ้าที่ถูกต้องเพิ่มขึ้น   √   72% ≥80% 79% 84% 100% 

4.อัตราคะแนนความพึงพอใจของพนักงานขนส่งผ้าต่อกิจกรรม
รณรงค์การลา้งมือเพิ่มขึน้ 

   √  
68% 

   
≥80% 

72% 93% 97% 

5.อัตราพนักงานท่ีเข้าอบรมความรู้เรื่องการล้างมือเพิ่มขึ้น   √ 
 

  
0% 

 
100% 

37% 89% 100%  

6.อัตราพนักงานท่ีเข้าร่วมกิจกรรมรณรงค์การล้างมือภายในแผนก
การจัดการผ้าเพิ่มขึ้น 

√ 
 

 
 

   
0% 

 
≥80% 

48% 96% 100% 



F-WI-RAISO-QS-201/01(Rev. form10/25-01-66)   หน้า 6 / 8 

     2.เจ้าหน้าท่ีจัดการผ้าสอบถามความพึงพอใจของพนักงานขนส่งผ้าต่อกิจกรรมรณรงค์การล้างมือเป็นประจ าทุกเดือนเพื่อน าข้อมลูมา
วิเคราะห์และพัฒนางานต่อไป(สุม่ตรวจทุก 6 เดือน) 
     3.เจ้าหน้าท่ีจัดการผ้าควบคุมพนักงานขนส่งผ้าใหเ้ข้าร่วมกจิกรรมรณรงค์การล้างมือเป็นประจ าทกุวัน(สุ่มตรวจทุก 6 เดือน) 
     4.มีการจัดท าขั้นตอนการท างาน(WI)เรื่องการลา้งมือ 7 ขั้นตอน สื่อสารในการปฏิบตัิงานจริงและฝึกอบรมการท างานทุกเดอืนเพื่อรกัษา
มาตรฐานการท างาน 
     5.ผู้จัดการแผนกการจัดการผา้ก ากับตดิตามอัตราการล้างมือของพนักงานขนส่งผ้าโดยก าหนดเป็นวาระการประชุมส่งมอบงานของ 
Outsource เป็นประจ าทุกเดือน (สุ่มตรวจทุก 6 เดือน) 
 
จุด Critical  point 

กระบวนการ Critical  point วิธีการควบคุม ผลการตรวจสอบ 
การเข้าร่วมกิจกรรม
รณรงค์การล้างมือ
ภายในแผนกการ

จัดการผ้า 

อัตราพนักงานท่ีเข้า
ร่วมกิจกรรมรณรงค์
การล้างมือภายใน

แผนกการจดัการผ้า 

เจ้าหน้าท่ีจัดการผา้ควบคุมพนักงานขนส่งผ้าให้เข้าร่วม
กิจกรรมรณรงค์การล้างมือเป็นประจ าทุกวัน 

อัตราพนักงานท่ีเข้าร่วม
กิจกรรมรณรงค์การล้างมือ
ภายในแผนกการจัดการผ้า
เพิ่มขึ้น 100% 

 
9. การเรียนรูท้ี่ได้รับจากการท าโครงการ (10)  

ปัจจัยแหง่ความส าเร็จ ความรู้ที่ได้รับจากการท างาน อุปสรรคจากการ
ท างาน 

ข้อเสนอแนะ 

1.Result driven =ความมุ่งมั่นของทีมงาน
เพือ่มุ่งสู่ผลลัพธ์ที่ดีกว่า 
2.Synergy = การได้รับความร่วมมือจากทีม
ในการปรับปรุงพัฒนากระบวนการท างาน 
3.Change For the better = การ
เปลี่ยนแปลงเพื่อสิ่งท่ีดีกว่า 
4.Flexperience = การท างานท่ีมีความ
ยืดหยุ่น 

1.เรียนรู้การวิเคราะห์ปญัหาจากการท างานและแนว
ทางแก้ไขปัญหาอย่างเป็นระบบตามหลัก PDCA 
2.เรียนรู้การออกแบบวิธีการสื่อสารหรือรูปแบบ
กิจกรรมต่างๆให้เหมาะสมและสอดคล้องกับบริบท
ของผู้ปฏิบัติงานจะสามารถท าใหพ้นักงานเกิดความ
เข้าใจและปฏิบัตติามได้ถูกต้องมากข้ึน   
3.เรียนรู้แนวคิด Patient safety Goal :SIMPLE 

บุคลากรท าความสะอาดมืออย่างถูกต้องและเป็น
นิสัยเพื่อควบคุมและป้องกันการตดิเช้ือท่ีปลอดภยั
มาประยุกต์ใช้ในการสร้างกิจกรรมรณรงค์การล้าง
มือ 

พนักงานขนส่งผ้ามี
ภาระงานมากและมีทั้ง
พนักงานกะกลางวัน
และกะกลางคืนท าให้
ไม่สามารถเข้าร่วม
อบรมการล้างมือได้
ทั้งหมด 

แผนกการจดัการผ้า
จัดท า LinK วีดิทัศน์
สื่อการเรียนรู้
ออนไลน์เรื่อง            
5 moment และการ
ล้างมือ 7 ขั้นตอน  
เพื่อให้สามารถศึกษา
ได้ทุกท่ีทุกเวลา    

 
10. โครงการ / กจิกรรม / โอกาสพัฒนาในครั้งต่อไป (5) 

  10.1 การขยายผล : แผนกการจัดการผ้าวางแผนจะมีการเปิดโอกาสแลกเปลี่ยนเรียนรู้ไปยังหน่วยงานสนับสนุนอ่ืนๆที่มีบริบทใกล้เคยีงกันของ
โรงพยาบาลเพื่อน าไปใช้ในการลดการแพร่กระจายเชื้อโรคของโรงพยาบาลจากการไม่ล้างมือของบุคลากร    
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10.2 โครงการพัฒนาเร่ืองต่อไปคือโครงการเคร่ืองตรวจสอบเชื้อโรคบนฝ่ามืออย่างง่าย 
 หลักการและเหตุผล : เครื่องตรวจสอบเชื้อโรคบนฝ่ามืออยา่งง่าย เป็นการประดิษฐ์นวัตกรรมเพื่อใช้ตรวจสอบปริมาณเชื้อโรคที่อยู่บนฝ่ามือ
หลังการล้างมือ 

กิจกรรม 
ระยะเวลาด าเนินการ  (เดือน/ปี) 

ปี 2566 
ผู้รับผิดชอบ / บทบาทหน้าท่ีของ

ผู้รับผิดชอบ 
ม.ค ก.พ. มี.ค. เม.ย. พ.ค. มิ.ย. 

1.วางแผน/ศึกษา/รวบรวมข้อมลู พีณพิชญช์า   วรพิชกอ้งสกลุ 

2.วิเคราะห์หาสาเหตุของปัญหา ณัฐพล   ทาหาร 

3.ด าเนินการจัดท าฐานข้อมูล ปณัฐ  วนักระจ่าง 

4.น าเสนอที่ประชมุงานพัฒนาคณุภาพ เกตุวดี  อนิทรโกสุม 
5.ตรวจสอบ/ปรับปรุงฐานข้อมูลตาม
ข้อเสนอแนะ สุภาพร  ทุ่งลาด 

6.ทดลองใช้งาน ชนมน์ิภา  พิมประสาร 
7.สรปุและประเมินผล สัณหณัฐ  ปทิทัง 

10.3 งานวิชาการที่เกิดขึ้นต่อ :งานวิจัยเร่ือง ปัจจัยที่มีผลต่อการไม่ล้างมือของบุคลากร โดยนางสาวพีณพิชญ์ชา   วรพิชก้องสกุล  ก าหนด
ระยะเวลาด าเนินการ 1 ปี       

 ลงชื่อ(หัวหน้ากลุ่ม)  ...................นางสาวพีณพิชญ์ชา  วรพิชก้องสกุล................ 
 ลงชื่อ(หัวหน้า ภาค/ฝ่าย/งาน/หน่วย)...........................นางสาวสุชีรา   มานพ………………………….. 

สังกัด ..................บริษัท อาร์เอฟเอส จ ากัด (RFS)........................... 
 วัน / เดือน / ปี  ..............14 มีนาคม 2566............................ 
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เอกสารแนบ 

2.กรอบแนวคิดแสดงภาพรวมระบบ Work System และ SIPOC Diagram  (10)(เอกสารแนบ 1)

 

สายธารแห่งคุณค่า (Value chain) ของกระบวนการท างาน (Work Process) ตามแนวทาง SIPOC 

 

จัดซื้อผ้า 

Work Process1 

การขนส่งผ้าสะอาด 

Work Process2 

การขนส่งผ้าเปื้อน 

Work Process3 
Work Process4 

น าผ้าเข้าสู่กระบวนการซัก
ท าความสะอาด 

ปัญหา :ทุกกิจกรรมการท างานพนักงานไม่ตระหนักถึงความส าคัญของการล้างมือ ส่งผลให้พนักงานขนส่งผ้าไม่ล้างมือและล้างมือไม่ถูกต้อง 
โอกาสพฒันา :สร้างกิจกรรมรณรงค์การล้างมือเพื่อให้พนักงานมีอัตราการล้างมือท่ีเพิ่มมากข้ึนและถูกต้องมากยิ่งข้ึน 

Stakeholder 

-แผนกการจัดการ
ผ้า 

Inputs 

-น ้ายาล้างมือ
-กระดาษเช็ดมือ

Process 

กระบวนการล้างมือ 7 ขั้นตอน 

Output 

พนักงานขนส่งผ้าล้างมือเพิ่มมาก
ขึ้นและถูกต้องมากขึ้น 

Customers 

พนักงานขนส่งผ้า 


