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แบบฟอร์ม 2 
แบบเสนอผลงานกิจกรรมพัฒนาคุณภาพงาน 
ด้านสิ่งประดิษฐ์ (Invention) และนวัตกรรม 
(Innovation) (F-QF-002)

ส่วนที่ 1 (เพื่อประโยชน์ของท่าน กรุณากรอกข้อมูลให้
ครบถ้วน) 

*หมายเหตุ : 1.กรณีที่ผลงานผ่านเกณฑ์และได้รับเงินรางวัล คณะฯ จะโอนเงินรางวัลเข้าบัญชีเงินเดือนผ่านทางรหัสบุคคล ข้อ 6

      2.ผลงานทุกประเภทที่ส่งประกวดเป็นลิขสิทธิ์ของคณะฯ ห้ามมิให้ผู้ใดน าไปเผยแพร่โดยไม่ได้รับอนุญาต 

การเผยแพร่ผลงานในทุกรูปแบบ 
 อนญุาต 
❑ ไม่อนญุาต 

สถานภาพกลุ่ม 
❑  เริ่มกิจกรรมครั้งแรก 
❑  กลุม่กจิกรรมต่อยอด เรื่องที่...../ขยายผล 
❑  ผลงานเรือ่งนีเ้คยส่งประกวด 
      และที่ได้รับรางวลัมาแลว้
จาก…………………………………… 

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

ชื่อกลุม่  โครงการพัฒนาคอนโดลิ้นชักป้ายช่ือแพทย์ หน่วยตรวจผู้ป่วยนอกพเิศษจักษุ(SDPEY) 

รหัส
บุคคล 

ชื่อ-นามสกุล หน่วยงาน ฝ่าย/ภาควิชาฯ โทรศัพท์
ภายใน 

โทรศัพท์ 
มือถือ 

1.หัวหน้ากลุ่ม 012957 น.ส.ภัทราวดี มั่นหมาย SDPY ฝ่ายการพยาบาล 4363 087-6492968 

2.สมาชิกกลุม่ 003220 น.ส.รพีพรรณ เกลี้ยงเกลา SDPY ฝ่ายการพยาบาล 4363 094-9596164 

005216 น.ส.นภาพร  มลิวัลย์ SDPY ฝ่ายการพยาบาล 4363 097-0359426 

014049 น.ส.สุวนันท์  บุญเทพ SDPY ฝ่ายการพยาบาล 4363 062-4055059 

3.ผู้ประสานงานกลุม่ 004316 น.ส.สฤษดิ์กุล มิตระวิจารณ์ SDPY ฝ่ายการพยาบาล 4363 083-6159414 

   Email address saritgoolm@gmail.com 

4.Facilitator ของทีม 004316 น.ส.สฤษดิ์กุล มิตระวิจารณ์ SDPY ฝ่ายการพยาบาล 4363 083-6159414 

5.สหสาขาวิชาชีพที่เกี่ยวข้อง 
(แพทย์ พยาบาล IT ฯลฯ) 
6.ชื่อตัวแทนรับเงินรางวัล
(เพียง 1 ท่าน)* 

012957 น.ส.ภัทราวดี มั่นหมาย SDPY ฝ่ายการพยาบาล 4363 087-6492968 

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 าหรับงานพัฒนาคุณภาพงาน 

เลขท่ีกลุ่ม…………………….….. 
วันท่ีรับข้อมูล............................ 
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ส่วนที่ 2  ขอใหพิ้จารณา “คู่มือการเขียนผลงานกจิกรรมพัฒนาคุณภาพงาน” อย่างละเอียดเพ่ือประโยชน์ต่อเจ้าของผลงาน 
ชื่อเร่ือง / โครงการ โครงการพัฒนาคอนโดลิ้นชักป้ายชื่อแพทย์ หน่วยตรวจผู้ป่วยนอกพิเศษจักษ(ุSDPEY) 

 รายละเอียดเกี่ยวกับการประดิษฐ์คิดค้นผลงาน 
     จุดเริ่มต้นหรือที่มาของการประดิษฐ์คิดค้นของสิ่งประดิษฐ์/นวัตกรรม ( ให้ระบรุายละเอียดให้มากที่สุด ) 
 ท าซ้ าในสิ่งท่ีผู้อื่นท ามาก่อนโดยไมด่ัดแปลง             ดัดแปลงสิ่งท่ีมีผู้ท ามาก่อน  

        พัฒนาต่อยอดสิ่งประดษิฐ์                                  คิดค้นเป็นครั้งแรกในคณะฯ 
1. กรอบแนวคิด/สิ่งประดิษฐ์ต้นแบบที่น ามาดัดแปลง ในการประดิษฐ์คิดค้นผลงาน
1.1 ระบุกรอบแนวคดิของสิ่งประดิษฐ์ 

เนื่องจากหน่วยตรวจผู้ป่วยนอกพิเศษจักษุ เดิมเป็นหน่วยตรวจขนาดเล็ก มีแพทย์ลงตรวจเพียงช่วงเวลาละ 1 คน  ในหนึ่ง 
วันมี 3 ช่วง (Period) 8.00-12.00น. ช่วงเช้า 13.00-16.00น. ช่วงบ่ายและ17.00-20.00น.ช่วงเย็น แต่ในปัจจุบันมีแพทย์ลงตรวจ
เพิ่มขึ้นช่วงเวลาละ3 คน และจ านวนผู้ป่วยมีมากข้ึนเช่นกัน  โดยสถติิผู้ป่วยของหน่วยตรวจผู้ป่วยนอกพิเศษจักษุปี 2563/ 2564/ 
2565 คือ 36,589/ 33,590 / 46,529 คนตามล าดับ และปัจจุบันมจี านวนอาจารย์แพทย์ทีล่งตรวจเพิม่ขึ้นช่วงเวลาละ3 คน เป็น 25 
ท่าน 

เมื่อมอีาจารย์แพทย์ลงตรวจเพิ่มมากข้ึน  ส่งให้เกิดผลกระทบต่อการค้นหาและจัดเก็บป้ายชื่อและตราปั๊มชื่อแพทย์  
เดิมทีป้ายช่ือและตราปั๊มชื่อแพทยว์างเก็บไว้ในลิ้นชักปะปนกัน  จึงท าให้ใช้เวลานานในการค้นหาและไม่เป็นระเบียบ  ยากต่อการหยิบ
ใช้งาน เดิมที่เคยค้นหาได้โดยใช้เวลา 1.20 นาที ปัจจุบันบางทีใช้เวลาถึง 2 นาที ท าให้การเตรียมห้องตรวจและอุปกรณ์การตรวจลา่ช้า  
การให้บริการผู้ป่วยล่าช้าตามไปดว้ย ซึ่งจากประเด็นดังกล่าว  ทางหน่วยตรวจจึงได้หาแนวทางเพื่อปรับปรุงที่วางป้ายช่ือและตราปั๊มชือ่
แพทย์ใหม่  เพ่ือลดระยะเวลาในการค้นหาและสะดวกต่อการใช้งานมากขึ้น 
   วัตถุประสงคก์ารประดิษฐ์คิดค้นผลงาน 
1. เพื่อลดระยะเวลาในการค้นหาป้ายช่ือและตราปั๊มชื่อแพทย์และมช้ัีนวางป้ายช่ือและตราปัม๊ชื่อแพทย์ท่ีเป็นระเบียบและสวยงาม
2. ผู้ปฏิบัติงานมีความพึงพอใจต่อการใช้งาน

1.2 ข้อเด่น ข้อด้อยของสิ่งประดิษฐ ์
ข้อเด่น คือ วัสดุที่ใช้ในการประดษิฐ์เกิดจากการน าทรัพยากรราคาถูกมาท าให้เกิดประโยชน์สูงสุด สิ่งประดิษฐ์ถูกออกแบบ

เพื่อลดระยะเวลาในการค้นหาป้ายชื่อและตราปั๊มชื่อแพทย์ และสะดวกต่อการใช้งานเพิ่มมากขึ้น 
ข้อด้อย คือ มีข้อจ ากัดของจ านวนแพทย์ สิ่งประดิษฐส์ามารถบรรจปุา้ยชื่อและตราปั๊มชื้อแพทย์ได้ 48 คน 

1.3 กระแสงาน (Workflow)ซ่ึงเป็นภาพรวมของกระบวนการท างาน(Work Process) 
กระบวนการเตรียมห้องตรวจ 

 

 
 

กระบวนการ
ลงทะเบียน

ผู้ป่วยมา
โรงพยาบาล

กระบวนการ    
เตรียมห้องตรวจ

กระบวนการ
ตรวจรักษา 

กระบวนการ  
นัดผู้ป่วย 

กระบวนการ 
รับยา 

จุดรับ
บัตร
นัด 

เตรียมเวช 
ตรวจสอบ

เวช
ระเบียน 

1.บันทึกข้อมูลในคอมพิวเตอร์ พิมพ์
บัตรนัด พิมพ์ใบตรวจพิเศษตา่ง ๆ 
พิมพ์ใบยา พิมพ์ใบค่ารักษาพยาบาล 

2.อธิบายบัตรนัด การนัดตรวจพิเศษ
ต่าง ๆ 

1.จัดเตรียมห้องตรวจและอุปกรณก์าร
ตรวจให้พร้อมใช้งาน 
2.เตรียมป้ายชื่อและตราปัม๊ชื่อแพทย์

ปัญหาท่ีพบ 
ใช้เวลาในการค้นหาป้ายชื่อ
และตราป๊ัมชื่อแพทย์นาน 

ผู้ป่วยออก
โรงพยาบา

ล
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1.4 สิ่งประดิษฐ์และนวัตกรรมมผีลต่อกระบวนการท างาน 
ใช้หลัก ECRS ประกอบไปด้วย Simplify การท าใหก้ารท างานง่ายขึ้น สิ่งประดิษฐส์ามารถบรรจุป้ายช่ือและตราปั๊มชื้อแพทย์ได้ถึง 48 คนและ
ช่วยลดระยะเวลาในการค้นหา สะดวกต่อการใช้งานมากขึ้น ท ามาใช้งานแล้ว การค้นหาใช้ระยะเวลาลดลง 1.30 นาที 
      2. ระบุรายละเอียดของต้นทุน/งบประมาณในการด าเนินการของโครงการ 

2.1 รายละเอยีดต้นทุน 
ต้นทุนทางตรง 
1. แผ่นไม้อัดขนาด 2.44เมตร ×1.22 เมตร ราคา 600 บาท /แผ่น(สามารถท าสิ่งประดิษฐ์ได้1 ช้ิน) 
2.เส้นพลาสติก PLA (ใช้ท าแผ่นกนัป้ายช่ือแพทย์หล่น)  ราคา 375 บาท/ม้วน 
ต้นทุนทางอ้อม 
1. ค่าประกอบสิ่งประดิษฐ์ราคา 500 บาท  
2. ค่าตัดแผ่นไม้อัดใหไ้ดรู้ปทรงตามที่ต้องการ 500 บาท 
รวมงบประมาณในการประดิษฐ์ทัง้หมดประมาณ 1,975 บาท 

2.2 ความคุ้มค่าของต้นทุน 
ลดระยะเวลาในการค้นหาป้ายช่ือและตราปั๊มชื่อแพทย์ มีเวลาไปช่วยงานต าแหน่งอ่ืนได ้
     3. กระบวนการประดิษฐ์/การปรับปรุง และสภาพการปฏิบัติงาน ก่อน-หลังการน าสิ่งประดิษฐ์ไปใช้งาน  

3.1 กระบวนการประดิษฐ์ 
1. ออกแบบรูปทรงเพื่อเป็นแบบในการตัดไม้อัด 

  
 

   2. ส่งแบบให้ร้านตัดไม้อดัตามแบบท่ีก าหนดไว้ ดังนี ้
แผ่นไมด้้านบน กว้าง 42 ซม. ยาว 33.5 ซม.   แผ่นไม้ด้านข้าง 2แผน่ ด้านบนกว้าง33.5 ซม.      แผ่นไม้เจาะรรูองช้ันวางป้ายชื่อแพทย์ 4แผ่น      
                                                          ด้านล่างกว้าง 50 ซม. ยาว51 ซม.                   กว้าง 42 ซม.ยาว 33.5 ซม. 

 
 
 
 
 
 

ช้ันวางป้ายช่ือแพทย์ด้านข้าง 24 แผ่น              ช้ันวางป้ายช่ือแพทย์ด้านล่าง 24 แผ่น                น ามาประกอบกัน และตดิพลาสตกิ 
กว้าง 4 ซม. ยาว 32 ซม.                              กว้าง 6.6 ซม. ยาว 35 ซม.                            กันหล่น จะได้ชั้นวางป้ายช่ือแพทย์ 1อัน            
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แผ่นไม้กันตราปัม๊ชื่อแพทย์หล่น 24 แผ่น            แผ่นไม้ด้านหลังกว้าง 5 ซม. ยาว 42 ซม.    
กว้าง 5 ซม. ยาว13.5 ซม. 

 
 
 
 
 
 
 

ประกอบตัวฐานโดยเริ่มจากน าไมด้้านข้าง 2 แผ่นเช่ือมกับแผ่นไม้ดา้นหลังโดยใช้กาวร้อน  และน าแผน่ไม้รองป้ายช่ือ 4 แผ่นประกอบ   
ห่างกันช้ันละ 12 ซม.  ตามด้วยแผ่นไมด้้านบน  และน าช้ันวางป้ายช่ือแพทย์เสียบตามช่องที่เจาะไว้ดงัรูป 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

3.2 สภาพการปฏิบตัิงานก่อนและหลังการน าสิ่งประดิษฐ์/นวัตกรรมไปใช้ 
จากการประดิษฐ์ในครั้งแรก ช้ันวางป้ายช่ือแพทย์โดยใช้กล่องกระดาษและฟิวเจอรบ์อร์ดแบบเป็นช่องๆ สะดวกต่อการค้นหามากขึ้นแต่แพทย์
เพิ่มจ านวนมากข้ึน จึงไม่เพียงพอต่อการใช้งาน  ต่อมาพัฒนาเป็นกล่องกระดาษและฟิวเจอร์บอร์ด แต่เปลีย่นรูปทรงเป็นช้ันคอนโด เพยีงพอต่อ
การใช้งานแต่เมื่อเพิ่มช้ันคอนโดสงูขึ้น ดูไม่แข็งแรงทนทาน  ต่อมาพัฒนาคอนโดลิ้นชักป้ายช่ือแพทยจ์ากไม้อัด เพยีงพอต่อการใช้งานและมี
ความแข็งแรงทนทาน แต่การค้นหาไมส่ะดวกสบายเท่าที่ควรเพราะไม่สามารถดึงช้ันวางป้ายช่ือแพทย์ออกมาได้  และเมื่อพัฒนาเป็นคอนโด
ลิ้นชักป้ายช่ือแพทย์จากไม้อัดทีเ่ลือ่นช้ันวางออกมาได้และมีแผ่นกันหล่นด้านหลัง ท าให้สะดวกต่อการค้นหา ใช้เวลาเพียง 30 วินาที  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



F-WI-RAISO-QS-201/02 (Rev.form10/23-01-66)    หน้า 5 / 9 

3.3 เปรียบเทียบสภาพการปฏิบัตงิานก่อนและหลังการน าสิ่งประดษิฐ์/นวัตกรรมไปใช้ 
 
ขั้นตอนการด าเนินงาน สภาพการปฏิบัติงาน ข้อดี / ข้อเสีย 

ก่อนการด าเนินการ  ข้อดี - 
ข้อเสีย  วางปะปนกันในลิ้นชักไมเ่ป็นระเบียบ 
ใช้เวลานานในการค้นหา  
 
 
 

พัฒนาครั้งท่ี 1 
จัดท าช้ันวางป้ายช่ือแพทย์โดยใช้
กล่องกระดาษและฟิวเจอร์บอร์ด
แบบเป็นช่องๆ 

 ข้อดี สะดวกต่อการค้นหามากขึ้น 
ข้อเสีย แพทย์เพิ่มจ านวนมากขึ้น จึงไม่
เพียงพอต่อการใช้งาน 

พัฒนาครั้งท่ี 2 
จัดท าช้ันวางป้ายช่ือแพทย์โดยใช้
กล่องกระดาษและฟิวเจอร์บอร์ดแต่
เปลี่ยนรูปทรงเป็นช้ันคอนโด 

 ข้อดี สะดวกต่อการค้นหา เพียงพอต่อการใช้
งาน 
ข้อเสีย เมื่อเพิม่ชั้นคอนโดสูงขึ้น ดูไม่แข็งแรง
ทนทาน 
 
 
 

พัฒนาครั้งท่ี 3 
จัดท าคอนโดลิ้นชักป้ายช่ือแพทย์
จากไม้อัด 

 ข้อดี เพียงพอต่อการใช้งานและมคีวาม
แข็งแรงทนทาน 
ข้อเสีย การค้นหาไม่สะดวกสบายเท่าท่ีควร 
 
 
 
 

พัฒนาครั้งท่ี 4 
จัดท าคอนโดลิ้นชักป้ายช่ือแพทย์
จากไม้อัดทีเ่ลื่อนช้ันวางออกมาได้
และมีแผ่นกันหล่นด้านหลัง 

 

ข้อดี มีคอนโดลิ้นชักป้ายช่ือแพทย์ที่เพียงพอ
ต่อการใช้งาน แข็งแรงและทนทาน และเพิ่ม
สะดวกต่อการค้นหาเพิ่มมากข้ึน 
ข้อเสีย – 
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4. ระบุเวลาและขั้นตอนการพัฒนาต้ังแต่ต้นจนจบอย่างชัดเจน (Gantt’s Chart) (10) 
 

กิจกรรม 
ระยะเวลาด าเนินการ  (เดือน/ปี) 

ผู้รับผิดชอบ / บทบาทหน้าท่ี
ของผู้รับผิดชอบ 

ต.ค.64 - 
ม.ค.65 

ก.พ.65 -พ.ค.
65 

มิ.ย.65 - ก.ย.65 ต.ค.65 - ม.ค.
66 

ชั้นวางป้ายชื่อแพทย์ รูปแบบที่1 
1.ระบุปัญหา รวบรวมข้อมลู  
วิเคราะห์แนวทางการแก้ไขปญัหา 
2.ออกแบบ และจัดสิ่งประดิษฐ ์
3.ทดลองใช้สิ่งประดิษฐ ์
4.ประเมินผลการใช้งาน 
5.สรุปผลการใช้งาน 

 
 
 
 
   
                                          

   ภัทราวดี มั่นหมาย 
รพีพรรณ เกลีย้งเกล้า 
นภาพร  มลิวลัย ์
สุวนันท์  บุญเทพ 

ชั้นวางป้ายชื่อแพทย์ รูปแบบที่2 
1.ระบุปัญหา รวบรวมข้อมลู  
วิเคราะห์แนวทางการแก้ไขปญัหา 
2.ออกแบบ และจัดสิ่งประดิษฐ ์
3.ทดลองใช้สิ่งประดิษฐ ์
4.ประเมินผลการใช้งาน 
5.สรุปผลการใช้งาน 

    ภัทราวดี มั่นหมาย 
รพีพรรณ เกลีย้งเกล้า 
นภาพร  มลิวลัย ์
สุวนันท์  บุญเทพ 

ชั้นวางป้ายชื่อแพทย์ รูปแบบที่3 
1.ระบุปัญหา รวบรวมข้อมลู  
วิเคราะห์แนวทางการแก้ไขปญัหา 
2.ออกแบบ และจัดสิ่งประดิษฐ ์
3.ทดลองใช้สิ่งประดิษฐ ์
4.ประเมินผลการใช้งาน 
5.สรุปผลการใช้งาน 

    ภัทราวดี มั่นหมาย 
รพีพรรณ เกลีย้งเกล้า 
นภาพร  มลิวลัย ์
สุวนันท์  บุญเทพ 

ชั้นวางป้ายชื่อแพทย์ รูปแบบที่4 
1.ระบุปัญหา รวบรวมข้อมลู  
วิเคราะห์แนวทางการแก้ไขปญัหา 
2.ออกแบบ และจัดสิ่งประดิษฐ ์
3.ทดลองใช้สิ่งประดิษฐ ์
4.ประเมินผลการใช้งาน 
5.สรุปผลการใช้งาน 

    ภัทราวดี มั่นหมาย 
รพีพรรณ เกลีย้งเกล้า 
นภาพร  มลิวลัย ์
สุวนันท์  บุญเทพ 

  วางแผนงาน    ปฏิบัติจริง 
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5. ผลส าเร็จ/ผลด าเนินงานของสิง่ประดิษฐ์ (ที่ระบุตามวัตถุประสงค์ของโครงการ)

6. ผลการปรับปรุง/ผลที่คาดว่าจะได้รับเมื่อด าเนินงานเสร็จสิ้น
Effectiveness: มีชั้นวางป้ายช่ือแพทย์ทีเ่พียงพอต่อการใช้งาน แข็งแรงทนทาน และช่วยลดระยะเวลาในการค้นหาป้ายชื่อและตรา

ปั๊มชื่อแพทย์ ใช้เวลาเพียง 30 วินาที   ท าให้เจ้าหน้าท่ีมีเวลาเหลือไปท างานอ่ืน ๆ ได้   
Patient Center: จัดเตรียมห้องตรวจและอุปกรณ์การตรวจ (ป้ายช่ือและตราปั๊มชื่อแพทย์) พร้อมใหบ้ริการผู้ป่วยตรงตามเวลา 

7. การควบคุม / ติดตาม / ประเมินผล / การปอ้งกันปัญหาเกิดซ้ า
ประเมินการใช้งานสิ่งประดิษฐ์อยา่งต่อเนื่องทุก 6 เดือน  เพื่อหาโอกาสพัฒนา จากข้อเสนอแนะของผู้ใช้งานสิ่งประดิษฐ์   

จากแบบสอบถามความพึงพอใจของเจ้าหน้าท่ีในหน่วยงาน ไดผ้ลการประเมินอยู่ในระดับมากทีสุ่ด   
8. การเรียนรู้ท่ีได้รับจากการท าโครงการ

ปัจจัยแห่งความส าเร็จ (Key Success Factor)  เจ้าหน้าท่ีภายในกลุ่มให้ความช่วยเหลือซึ่งกันและกนั ก่อให้เกิดการขับเคลื่อนไป
ในทางที่ดี ได้รับความรู้และประสบการณ์ใหม่จากการประดิษฐ์คอนโดลิ้นชักป้ายช่ือแพทย์จากไม้อัด 

9. โครงการ / กิจกรรม / โอกาสพัฒนาในครั้งต่อไป
โครงการพัฒนาช้ันวางแฟ้มรอท าหัตถการ  ที่มาของโครงการ มีการวางแฟ้มรอหัตถการผิดที่  ท าให้ผูป้่วยไดร้ับบริการล่าช้า 

กิจกรรม 
ระยะเวลาด าเนินการ  (เดือน/ปี) 2567 

ม.ค. ก.พ. ม.ีค. เม.ย. พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย. ต.ค. พ.ย. ธ.ค. 

1.ระบุปัญหา รวบรวมข้อมลูและวเิคราะห์ปัญหา
2.ก าหนดแนวทางในการแก้ปัญหา ออกแบบ
และจัดท าโครงการ 

3.ทดลองใช้และประเมินผล
4.น ามาใช้งานจริง

5.ประเมินผลซ้ าและติดตามการท างาน
      วางแผนงาน 

ผู้รับผิดชอบโครงการ : นางสาวภทัราวดี  มั่นหมาย 

ตัวชี้วดั 

สอดคล้องกับวัตถุประสงค์ 
ในข้อที่ ก่อน

ด าเนินการ 

ผลด าเนินการ (เดือน/ ปี) 

1 2 เป้าหมาย หลัง 

ครั้งที่1 ครั้งที่2 ครั้งที่3 ครั้งที่... 

1.ระยะเวลาเฉลี่ยใน
การค้นหาป้ายช่ือและ
ตราปั๊มชื่อแพทย ์

✓ 2นาที <40วินาที 1.30นาที 1 นาท ี 50 วินาที 30 วินาที 

2.อัตราของเจ้าหน้าท่ี
มีความพึงพอใจต่อ
การใช้งานในระดับ
มาก-มากที่สุด 

✓ 67% >95% 49% 58% 79% 98% 

ความรู้ที่ได้รับจากการท าโครงการ ปัญหา/อุปสรรค ข้อเสนอแนะ 
1.เจ้าหน้าท่ีภายในกลุ่มให้ความช่วยเหลือซึ่ง
กันและกัน จึงเป็นแรงขับเคลื่อนให้ประสบ
ความส าเร็จ  
2. องค์ความรู้ที่ส าคัญคือ 7 ส.

1.ในการท างานเป็นทีม  อาจมีความคิดเห็นที่
แตกต่างกัน จึงต้องใช้เวลาในการหาข้อสรุป 

1.ประเมินการใช้งานสิ่ งประดิษ ฐ์ เพื่ อ เป็ น
แนวทางในการพัฒนาต่อไปในอนาคต 




