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ประสบการณและขอเสนอแนะเพ่ือความเรียบงายในโรงพยาบาลประสบการณและขอเสนอแนะเพ่ือความเรียบงายในโรงพยาบาล  
 
 ตอไปนี้คือประสบการณและขอเสนอแนะจากโรงพยาบาลท่ีลงมือทํา HA ดวยหัวใจ ดวย
ความเขาใจ  รวมท้ังจากท่ีปรึกษา/ผูเยี่ยมสํารวจท่ีเฝาสังเกตและสัมผัสการเปลี่ยนแปลง 

การนําแบบเรียบงาย 

1. แสดงความมุงม่ันชัดเจนและแสดงการเปล่ียนแปลงใหเห็น 

 โรงเรียนแพทยแหงหนึ่งวางแผนวาจะพัฒนาสู HA ใหสําเร็จภายใน 3 ป  ไดมีการพัฒนามา
เปนลําดับพอข้ึนปท่ี 3 มีการเปลี่ยนแปลงผูนํา ก็เริ่มมีเสียงวาเหลืออีกปเดียวไมนาจะทําไดทัน นาจะ
ขยายเวลาออกไปอีก  ผูนําตัดสินใจเด็ดขาดบอกกับทุกคนวาจะไมเลื่อนเปาหมาย ขอใหมุงหนาทําให
เต็มท่ี  พรอมท้ังเขาไปชวยเหลือสนับสนุนหนวยงานตางๆ เพ่ือแสดงใหเห็นการเปลี่ยนแปลงท่ีสัมผัส
ได  ในปนั้นเอง เกิดการเปลี่ยนแปลงอยางกาวกระโดดบนพ้ืนฐานท่ีไดปูไวอยางม่ันคง   

2. Management by Walking Around 

 เม่ือแพทยท่ีเคยมาตรวจเยี่ยมผูปวยทุกเชาตั้งแต 7.00 น. ตองกลายมาเปนผูบริหาร  ไมมี
ผูปวยใหตรวจเยี่ยม  ทานก็อาศัยความเคยชินในการตรวจเยี่ยมผูปวย มาตรวจเยี่ยมหนวยงานตางๆ 
ในโรงพยาบาล  พรอมท้ังเชิญทีมผูบริหารระดับสูงของทานไปดวย  การตรวจเยี่ยมในสถานท่ีจริงทํา
ใหเห็นปญหาท่ีแทจริง และสามารถตัดสินใจสั่งการแกไขปญหา หรือประสานงานใหหนวยงานท่ี
เก่ียวของรับไปดําเนินการไดทันที 
 นอกจากจะแกปญหาไดรวดเร็วข้ึนโดยไมตองรอรายงานแลว  ยังกอใหเกิดขวัญกําลังใจแก
เจาหนาท่ีในระดับลางอยางมาก  บางคนบอกวาทํางานมา 20 ป ยังไมเคยเห็นผูนําสูงสุดของตัวเอง
เลย  

3. Morning Round  

 คํารองเรียนเปนเรื่องท่ีผูบริหารไมอยากได แตทําไมพัฒนาไปเทาไรก็ยังมีคํารองเรียนอยู  เม่ือ
วิเคราะหแลวก็พบวาเรื่องราวตางๆ มักจะเกิดข้ึนในตอนกลางคืน ซ่ึงเปนชวงเวลาท่ีเจาหนาท่ีมีนอย 
ผูบริหารระดับสูงมิไดรับรูเหตุการณอยางรวดเร็ว  เพ่ือแกปญหาในเรื่องนี้ผูนําสูงสุดจึงไดจัดใหมี 
Morning Round ข้ึนโดยเชิญผูท่ีอยูเวรมาพบกับผูบริหารระดับสูง และใหบอกเลาเรื่องราวตางๆ ท่ี
เกิดข้ึนใหผูบริหารระดับทราบ  ถาการแกปญหาท่ีดําเนินการไปบางเรื่องยังไมเหมาะสม ก็จะไดรับการ
ทบทวนโดยผูท่ีรวมประชุมในตอนนั้น  หรือบางเหตุการณท่ีตองมีการสอบถามขอเท็จจริง ก็จะเชิญ
ผูเก่ียวของเขามาชี้แจง เพ่ือวิเคราะหสาเหตุท่ีแทจริง   

เกิดการพัฒนาและแกปญหาตางๆ อยางรวดเร็ว เชน การสงตอลดลง ติดตามแพทยไดมี
ประสิทธิภาพข้ึนและไมซํ้าซอน จัดตั้งศูนยเครื่องชวยหายใจ จัดใหมีเจาหนาท่ีชวยตรวจชันสูตรในชวง 
6.00-8.00 น.     
 ท่ีจริงการพูดคุยในลักษณะนี้ก็มีอยูแลวแตจํากัดอยูเฉพาะในฝายการพยาบาล  ซ่ึงไมสามารถ
แกปญหาการประสานงานกับฝายอ่ืนไดรวดเร็วเทาท่ีควร   
 หัวใจสําคัญของเรื่องนี้คือการท่ีมีผูนําสูงสุดเขามารวมรับฟง มีสมาชิกท่ีมาจากสหสาขา 
รับทราบปญหาแลวตองแกอยางฉับพลัน  อยางนี้ ใครๆ ก็อยากจะเขามารวมวงดวย 
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4. ชวยตัดสินใจหลังจากรับฟงอยางรอบดาน 

 คณะกรรมการพัฒนางานผูปวยนอกไดประชุมกันมาเปนเวลา 2 ป เพ่ือแกปญหาความแออัด 
ความไมเปนสัดสวน และระยะเวลารอคอยท่ีเนิ่นนาน   ตลอดระยะเวลา 2 ปไดมีขอเสนอแนะเกิดข้ึน
มากมายแตไมมีการเปลี่ยนแปลงใดๆ  เนื่องจากเกรงวาถาทําอยางนี้ จะเกิดผลกระทบอยางนั้น  ถาทํา
อยางนั้น จะเกิดผลกระทบอยางโนน  หลังจากท่ีผูนําเขาไปนั่งฟงความเห็นของคณะกรรมการทุกแง
ทุกมุมแลว   ทานก็บอกวาทานตัดสินใจแลววาใหทําอยางนี้ หนึ่ง… สอง… สาม… ทามกลางความตก
ตะลึงของคณะกรรมการ  หลังจากนั้นไมนาน เม่ือการเปลี่ยนแปลงเริ่มข้ึน ทุกคนก็ยอมรับวาเปนการ
ตัดสินใจท่ีถูกตอง 

5. เลือกสรรผูรับผิดชอบท่ีไวใจได 

 ปญหาขยะเปนเรื่องท่ีไมมีใครเขาไปอยากแตะ  แตเม่ือขยะสงกลิ่นเหม็นไปท่ัวโรงพยาบาลก็
ตองทําอะไรเขาสักอยาง   ผูนําท่ีมีวิสัยทัศนมองวาขยะเปนเรื่องท่ีตองจัดการอยางเปนระบบ ตองเอา
คนท่ีคิดเปนระบบเขามาจัดการ  จึงไดไปเชื้อเชิญหัวหนาแผนกทานหนึ่งซ่ึงไดรับการยอมรับในเรื่อง
การคิดเปนระบบ ใหมารับผิดชอบงานขยะ โดยใหเหตุผลวาแผนกของทานก็ผลิตขยะออกมามากโข   
ไหนๆ ตองจัดการกับขยะในแผนกของทานแลวก็ชวยจัดการใหเปนระบบท้ังโรงพยาบาลก็แลวกัน  ซ่ึง
ก็ไดผลตามท่ีคาดไว หัวหนาแผนกทานนั้นเริ่มตนวิเคราะหวาขยะคืออะไร ขยะมาจากไหน มีการ
เคลื่อนยายอยางไร จุดรับท้ังหมดอยูตรงไหน เทศบาลจะมารับในชวงเวลาใด ฯลฯ   มีแผนการ
ปรับปรุงออกมาอยางเปนระบบ ซ่ึงผูนําสูงสุดใหการสนับสนุน  เกิดความรวมมือและความสําเร็จ
รวมกัน 

6. ใสใจตอความเปนอยูของลูกนอง 

 เรื่องขยะเชนเดียวกัน  เม่ือผูรับผิดชอบเห็นวิธีการทํางานของเจาหนาท่ีขนขยะแลวก็รูสึกเปน
หวงในความปลอดภัยของลูกนอง จึงไดจัดการใหมีเครื่องปกปองตางๆ อาทิ ผากันเปอน ถุงมือ 
รองเทาบูต   ออกแบบรถเข็นใหสามารถเข็นถังขยะใบใหญไดเท่ียวละ 2 ใบ แทนท่ีจะเปนการขนทีละ
ใบ  เอาใจใสในรายละเอียดเพ่ือชวยแกปญหา เชน เม่ือพบวาลอยางของรถเข็นซ่ึงเปนลอชั้นดีราคา
แพงกลับไมทน สูลอราคาถูกท่ีใชกันตามตลาดไมได ก็จัดการเปลี่ยนแปลงให 

7. ใชการประชุมระดับสูงเปนเวทีประสานความรวมมือ 

 ท่ีปรึกษาของ พรพ. เขาไปสาธิตการเยี่ยมสํารวจทีมนําในโรงพยาบาลแหงหนึ่ง  ถามวาในท่ี
ประชุมประกอบดวยใครบาง มีการนําเสนอขอมูลอะไรบาง  เม่ือไดรับคําตอบวามีประธาน
คณะกรรมการบริหารความเสี่ยงอยูดวย และมีการนําเสนอขอมูลสถิติอุบัติการณตางๆ พรอมท้ังตัว
อยางอุบัติการณท่ีนําเสนอ   ทานท่ีปรึกษาก็หันไปถามผูรับผิดชอบเรื่องพัฒนากําลังคนวา เม่ือได
รับทราบขอมูลนี้แลว ทีมพัฒนากําลังคนคิดวาจะชวยเหลือทีมบริหารความเสี่ยงไดอยางไร 
 แนวคิดตรงนี้ชัดเจนมาก  การท่ีผูบริหารระดับสูงมานั่งคุยกัน ไมใชเพียงเพ่ือมารับฟงเรื่อง
ของคนอ่ืน  แตเพ่ือมาคิดวาจะเอาเรื่องของคนอ่ืนมาเปนภาระของเราไดอยางไร   

8. ประชุมกลุมแกนอยางสมํ่าเสมอ  

 ผูอํานวยการพรอมแกนคณะทํางานจับกลุมคุยกันอยางไมเปนทางการ แตสมํ่าเสมอทุก
สัปดาห โดยเลือกเวลาท่ีไมซํ้าซอนกับการทํางานอ่ืนๆ เชน 8.00-9.00 น.  กําหนดวัน เวลา สถานท่ีให
เปน routine ซ่ึงเปนท่ีรับรูกันโดยไมตองเชิญประชุม  คุยกันแบบเรียบงาย ไมมีวาระการประชุม 
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สรุปผลการประชุมเฉพาะประเด็นสําคัญทันที  เนื้อหาเนนการติดตามงานและชวยแกไขปญหา
อุปสรรค   ผลท่ีเกิดข้ึนคือสามารถแกปญหาใหสําเร็จลุลวงไดรวดเร็ว ทันเหตุการณ  มีพลังขับเคลื่อน
ไดมาก เนื่องจากผูอํานวยการรวมดวยทุกครั้ง  ทุกอยางดําเนินไปตามนโยบายของโรงพยาบาลท่ี
กําหนด 

9. นําดวยความเขาใจ  

 ผูนําตองเขาใจตนเองและเปาหมายท่ีจะไป เพ่ือกําหนดความคาดหวังไดอยางเหมาะสม  สิ่งท่ี
จะตองเขาใจคือ ก) เขาใจหนาท่ี เปาหมาย สิ่งท่ีอยากใหเปน ในระดับโรงพยาบาล ระดับหนวยงาน 
และระดับเจาหนาท่ี  ข) เขาใจวาแตละคนมีศักยภาพไมเทากัน มีความสามารถแตกตางกัน มีพ้ืนฐาน
ของชีวิตแตกตางกัน มีเปาหมายแตกตางกัน  ค) รูวามีทรัพยากร คือเงินและคนอยูเทาไร  ง) เขาใจ
งาน โครงสรางองคกร การสื่อสารในองคกร ระบบงาน วาดีหรือยัง หรืออยูบนพ้ืนฐานของความเคย
ชิน มีวัฒนธรรมองคกรท่ียึดผูปวยเปนศูนยกลางและการทํางานเปนทีม หรือตางคนตางอยู  ง) เขาใจ
ความหมายของคุณภาพ และเปาหมายท่ีจะตองเดินใหถึงท้ังมาตรฐานวิชาชีพและมาตรฐานระบบงาน
ในองคกร 

เปาหมายรวมแบบเรียบงาย 

1. ตั้งคําถามใหระดมสมองหาเปาหมายรวม 

 จะใชคําถามอะไรก็ไดหรือใชรวมกันก็ได เชน “โรงพยาบาลเรามีหนาท่ีอะไร”  “เราอยาก
เห็นโรงพยาบาลของเราเปนอยางไรในสามปขางหนา”  “อะไรคือคุณคาท่ีเราจะใหแกผูรับบริการ”  
คําตอบมักจะออกมาปะปนกันอยูเสมอ  การตอบไมตรงคําถามไมใชขอผิดพลาดหรือเรื่องนาอาย  
ขอผิดพลาดคือไมสามารถแยกแยะคําตอบเปนหมวดหมูใหเหมาะสมกับสิ่งท่ีตั้งใจจะเขียนได 

2. ทํางานกับ key word, แยกแยะ, จัดลําดับ  และเรียบเรียง 

 ความผิดพลาดท่ีพบบอยคือพยายามพิจารณาขอความท่ีเรียบเรียงแลววาขอความไหนจะ
ดีกวากัน  สิ่งท่ีควรจะทําคือสะกัด key word ออกมากอน  แลวแยกแยะวา key word นั้นอยูในกลุม
ไหน 

• ถาเปนสิ่งท่ีกลาวถึงหนาท่ี เปาหมาย คุณคา  นั่นใหอยูในกลุม “พันธกิจ” 

• ถาเปนสิ่งท่ีกลาวถึงภาพอนาคตท่ีอยากใหเปน นั่นใหอยูในกลุม “วิสัยทัศน” เชน เปน
องคกรท่ีนาทํางานท่ีสุด 

• ถาเปนสิ่งท่ีกลาวถึงหลักการท่ีทุกคนควรยึดถือในการทํางาน นั่นใหอยูในกลุม “ปรัชญา/
คานิยม” เชน ใหคุณคาและสงเสริมการใชศักยภาพของคนทุกระดับ 

• ถาเปนสิ่งท่ีกลาวถึงแนวทางหลักๆ ท่ีจะตองมีการพัฒนา นั่นใหอยูในกลุม “ยุทธศาสตร” 
เชน การพัฒนากําลังคน 

 จากนั้น นํา key word เหลานี้มาพิจารณารวมพวกเดียวกันเขาดวยกันเพ่ือลดความซํ้าซอน  
ในกรณีพันธกิจและวิสัยทัศน ถามีจํานวน key word มากเกินไป อาจจะตองจัดลําดับความสําคัญ  
แลวคอยมาเรียบเรียงเปนขอความท่ีสื่อความหมาย  ไมจําเปนตองเขียนใหเปนคํากลอน  
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แผนยุทธศาสตรแบบเรียบงาย 

1. แยกแยะยุทธศาสตรเปน 2 กลุม   

 กลุมแรกคือยุทธศาสตรเพ่ือทํางานประจําใหดีข้ึน (ภาษาธุรกิจเรียกวา operational 
strategy) กลุมท่ีสองคือยุทธศาสตรเพ่ือการแขงขันและความอยูรอดขององคกรในอนาคต (ภาษา
ธุรกิจเรียกวา business strategy)  ท่ีจริงการจัดแบงยุทธศาสตรในทางธุรกิจมีมากกวานี้  แตเราจะ
เอามาใชเทานี้กอน 

2. ใชการประเมินตนเองตามมาตรฐาน HA มาจัดทํายุทธศาสตร  

 การจัดทํายุทธศาสตรเพ่ือทํางานประจําใหดีข้ึน สามารถใชมาตรฐาน HA มาประเมินคุณภาพ
และประสิทธิภาพของสิ่งท่ีเราทํางานอยู  นําประเด็นท่ีเปนจุดออนสําคัญมากําหนดเปนแผน
ยุทธศาสตร  ตรงนี้ผูบริหารระดับกลางจะมีบทบาทไดมาก  แตตองไดรับความเห็นชอบจากผูบริหาร
ระดับสูงดวย 

3.  ใหผูบริหารระดับสูงรับผิดชอบยุทธศาสตรเพ่ือความอยูรอด 

 การจัดทํายุทธศาสตรเพ่ือการแขงขันและความอยูรอด  ตรงนี้จะตองเปนบทบาทของ
ผูบริหารระดับสูง  จะตองมองสถานการณท้ังภายในภายนอกอยางลึกซ้ึง รวมท้ังคาดการณสิ่งท่ีจะ
เปลี่ยนแปลงไปในอนาคต  ยุทธศาสตรสวนนี้มีความจําเปนสูงสําหรับภาคเอกชน  และภาครัฐท่ีกําลัง
จะออกนอกระบบ   

การสรางความเขาใจและกระตุนความตื่นตัวแบบเรียบงาย 

1. ประเมินตนเองในระดับบุคคล 

 การใหสมาชิกแตละคนในหนวยงานตั้งคําถามกับตัวเองวา ในแตละวันทําอะไรอยู? งานท่ีทํา
นั้นมีความมุงหวังใหเกิดคุณคาอะไร?  ทุกวันนี้ทําไดดีแลวหรือไม? จะทําใหดีข้ึนไดอยางไร?  เพียง
เทานี้ก็จะทําใหแตละคนเขาใจความหมายของคุณภาพ เขาใจวาตัวเองจะมีบทบาทอยางไรเพ่ือพัฒนา
คุณภาพงานในสวนท่ีตนรับผิดชอบ   แนนอนวาหัวหนาหนวยงานมีหนาท่ีสําคัญท่ีจะกระตุนและชวย
สรางความเขาใจในลักษณะของการเปนโคช ไมใชเจานายท่ีคิด สั่งการ และควบคุม เพียงอยางเดียว 

2. HA clinic  

 เปนการจัดท่ีปรึกษาเขาไปตอบคําถามใหแกหนวยงานตางๆ หมุนเวียนกันไป  ใชคําพูดงายๆ 
ใชตัวอยางท่ีใกลตัวผูปฏิบัติงาน  ชวยใหเกิดความเขาใจแนวทางท่ีกําหนดไว และกระตุนใหเกิด
ความกาวหนาในการทํางานของแตละหนวย 

3.  ใชเทคนิค AIC ในการรับทราบความตองการ กําหนดเปาหมาย วางแผน 

 AIC เปนเทคนิคสําหรับการรวมพลังสรางสรรคซ่ึงสามารถนําไปใชเพ่ือวัตถุประสงคตางๆ ได
หลากหลาย  โดยเปดโอกาสใหมีการแสดงความคิดเห็นอยางกวางขวางและหาขอสรุปรวมกัน  
ความสําเร็จของกระบวนการนี้อยูท่ีผูเปน facilitator สามารถตั้งประเด็นคําถามและชวยสรุปประเด็น
ไดเหมาะสม 



 

 5 

4. การนําเสนอผลงานในรูปแบบตางๆ  

 การนําเสนอผลงานเปนการกระตุนผูนําเสนอ กระตุนผูฟง และเพ่ิมความเขาใจใหกับทุกคน  
รูปแบบในการนําเสนอมีไดหลากหลาย เชน การนําเสนอบนเวที ซ่ึงอาจจะเปนการนําเสนอราย
โครงการ/รายหนวยงาน และการอภิปรายรวมตามลักษณะงาน   การนําเสนอดวย poster พรอมท้ัง
มีผูวิพากษผลงาน   

รับฟงลูกคาแบบเรียบงาย 

1. จัดสมุดบันทึกไวท่ีมุมผูปวยและญาติ 

 ผูปวยบางประเภทไมจําเปนตองนอนอยูบนเตียงเสมอไป  โรงพยาบาลหลายแหงเริ่มจัดใหมี
มุมผูปวยและญาติ มีหนังสือหลากหลายประเภทใหอาน มีโตะ เกาอ้ีใหนั่ง  บนโตะมีสมุดเบอรสองอยู
เลมหนึ่งสําหรับบันทึกขอเคิดเห็นและขอเสนอแนะจากผูปวยและญาติ  มีท้ังคําชื่นชม และ
ขอเสนอแนะ  ขณะเดียวกันเปนโอกาสใหทีมงานไดตอบลงไปใหผูปวยและญาติรายอ่ืนๆ ไดรับรูวา 
โรงพยาบาลไมไดละเลยตอขอเสนอแนะเหลานั้น 

2. บันทึกแทนลูกคา 

 ผูปวยและญาติบางรายไมชอบเขียน หรือเขียนไมได  แตแสดงทาทีใหเห็นวาตองการใหมีการ
ปรับปรุง  เม่ือเจาหนาท่ีของโรงพยาบาลเขาไปพูดคุยก็จะไดขอมูลเหลานั้น  ขอมูลเหลานี้อาจจะจาง
ไปจากความทรงจําหากไมไดมีการบันทึกเอาไว   การใหเจาหนาท่ีเปนผูบันทึกความตองการหรือ
ขอเสนอแนะแทนผูปวยและญาติจึงเปนระบบท่ีควรจัดใหเกิดข้ึน 

3. แบบสอบถามความพึงพอใจ 

 แบบสอบถามความพึงพอใจยังคงมีท่ีใช  แตควรทําใหเรียบงายท้ังกับทีมงานและผูตอบ  ดวย
การ 

• สุมตัวอยางเทาท่ีจําเปน 

• อยาตางคนตางทํา ใหรวมทําเปนของโรงพยาบาลเพียงชุดเดียวถาเปนไปได 

• มีหัวขอคําถามนอยท่ีสุด 

• ใหความสําคัญกับคําถามปลายเปด  คือสวนของความคาดหวังและขอเสนอแนะ 

4. รับทราบจากชุมชน 

 โรงพยาบาลชุมชนมีโอกาสสัมผัสกับชุมชนไดมาก สามารถรับฟงความคิดเห็นของชุมชนได
จากท่ีประชุม อสม. การออกใหบริการในชุมชน การเยี่ยมบาน  

5. รับฟงลูกคาภายในดวยการสัมมนาเชิงสรางสรรค 

 ลูกคานั้นไมไดมีแตผูปวยและญาติเทานั้น  เจาหนาท่ีภายในก็ตางเปนลูกคาซ่ึงกันและกัน  
การตอบสนองความตองการของลูกคาภายในจะนําไปสูการตอบสนองความตองการของลูกคา
ภายนอกท่ีดีข้ึน   

บางโรงพยาบาลเคยเชิญหนวยงานท่ีเปนลูกคามาใหขอเสนอแนะ ครั้งแรกไดขอเสนอแนะมา
มากมายก็รับมาปรับปรุง  ครั้งท่ีสองเชิญมาอีกครั้งหนึ่ง แทนท่ีจะไดรับคําชมกลับพบวายังไมสามารถ
ทําใหลูกคาภายในพอใจได  ถึงกับหมดกําลังใจและเลิกจัดกิจกรรมทํานองนี้ไปในท่ีสุด 



 

 6 

 ความจริงกิจกรรมลักษณะนี้เปนสิ่งท่ีดี ดีกวามานั่งประชุมกันเฉพาะในหนวยงานของตัวเอง
แลวคาดวาคนอ่ืนเขาตองการอะไรจากเรา  แตจําเปนตองมีผูดําเนินการประชุมท่ีดี  ตองทําความ
เขาใจเปาหมายรวมกัน เปดใจและมีการถนอมน้ําใจกันและกัน  โรงพยาบาลท่ีจัดกิจกรรมในลักษณะ
นี้จึงเรียกวาเปน “การสัมมนาเชิงสรางสรรค” 

6. จัดลําดับความสําคัญ 

หลายโรงพยาบาลมีบัญชีรายการขอเสนอแนะจากลูกคาจํานวนมาก จนไมรูวาจะตอบสนอง
ไดหมดไดอยางไร  วิธีการงายๆ ก็คือนําความตองการเหลานั้นมาจัดหมวดหมูเพ่ือดูวาเก่ียวของกับ
ระบบใดบาง  และจัดลําดับความสําคัญของความตองการเหลานั้นเพ่ือตอบสนองไดอยางเหมาะสม 

ทํางานเปนทีมแบบเรียบงาย 

1. ดักจับความคิด (ทํางานเปนทีมโดยไมตองประชุม) 

 วิธีดักจับความคิดมีมากมาย เชน จัดหาบอรดไวในท่ีทํางานใหสมาชิกชวยกันระดมความคิด
ตามหัวขอท่ีกําหนดไว (แตเสี่ยงตอการท่ีสมาชิกท่ีไมเขาใจเปาหมาย ใชเปนโอกาสท่ิมแทงผูอ่ืน)  มี
สมุดใหชวยกันระดมความคิด   วิธีการตอไปนี้อาจจะชวยใหดักจับความคิดไดเปนระบบและสมํ่าเสมอ
มากข้ึน 

• กําหนดใหทุกคนมีหนาท่ีดักจับความคิดของตัวเองทุกวัน โดยเขียนลงในกระดาษหรือ
สมุดเลมเล็กๆ ท้ังสวนท่ีเปนขอติดขัดในการทํางาน ขอเสนอแนะจากลูกคา และความคิด
สรางสรรคเพ่ือการพัฒนา 

• ถึงเย็นวันศุกร ใหแตละคนสงมอบบันทึกดักจับความคิดใหแกเลขานุการประจําสัปดาห 
นําไปจัดหมวดหมูและทําใหเปนระบบ  ใหเลขานุการประจําสัปดาหนํามาสงหัวหนาตอน
เชาวันจันทร 

• เม่ือหัวหนาไดรับความคิดท่ีจัดระบบมาแลว ใหพิจารณาดําเนินการตามความเหมาะสม 
เชน 

• หัวหนาตัดสินใจสั่งการดวยตนเอง หรือขอรับฟงความคิดเห็นเพ่ิมเติม 

• หัวหนาประสานงานกับหนวยงานท่ีเก่ียวของ 

• หัวหนามอบหมายใหทีมงานยอยๆ ไปดําเนินการตอ 

• ในแตละเดือน จะมีกิจกรรมพัฒนาเกิดข้ึนมากมาย  เม่ือถึงการประชุมประจําเดือนก็
นําเอาเรื่องใหญๆ ท่ีตองการการแลกเปลี่ยนความคิดเห็นอยางกวางขวางมาพิจารณา
รวมกัน 

2. ชวนทีมไปดูของจริง 

การนั่งพูดคุยกันอยูในหองประชุมมักจะเปนเรื่องนาเบื่อ เปนเรื่องแหงๆ  ใหขณะท่ีการ
ออกไปดูในสถานท่ีจริงจะทําใหเห็นสภาพปญหาไดชัดเจนข้ึน เห็นความทุกขยากของผูคนมากข้ึน มี
แรงจูงใจท่ีจะแกปญหามากข้ึน หาคําตอบไดงายข้ึน ไดรับการยอมรับและมีโอกาสแสดงศักยภาพได
มากข้ึน และท่ีสําคัญคือเม่ือประสบความสําเร็จแลวจะตระหนักในคุณคาของตัวเองและเห็นคุณคาของ
เพ่ือนสมาชิก 

ลองพิจารณาตัวอยางตอไปนี้ 
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• ทีมงานตองการแกปญหาการนึ่งของแลวเทปไมเปลี่ยนสี  เม่ือชวนกันไปดูท่ีหองนึ่ง ก็
พบวาเจาหนาท่ีหองนึ่งอัดหอเครื่องมือเขาไปจนแนน  เม่ือเขาใจสาเหตุก็สามารถ
แกปญหาไดงายดาย 

• ทีมงานพยายามหาวาทําไมน้ํากลั่นในขวดซ่ึงยังไมไดเปดใชจึงมีเชื้อ pseudomonas  
เม่ือเดินไปดูท่ีเครื่องกลั่นน้ําก็พบวามีผากอสหุมปลายทอท่ีน้ํากลั่นหยดออกมา และพบ
ความจริงตอไปวา น้ํากลั่นนั้นไมไดมีการนําไปนึ่งฆาเชื้อกอนท่ีจะแจกจายไปตาม
หนวยงานตางๆ 

• โภชนากรท่ีเขาไปเยี่ยมผูปวยตามลําพัง มักจะไมไดรับขอมูลเก่ียวกับผูปวย และถูกมอง
วาเปนการขัดขวางการทํางานของพยาบาล  แตโภชนากรท่ีเขาไปเยี่ยมผูปวยพรอมกับ
ทีมสหสาขาวิชาชีพ จะไดรับคําอธิบายจากแพทยและพยาบาลวาผูปวยเปนอะไร มี
ปญหาอะไร ตองการความชวยเหลืออะไรจากโภชนาการ 

• การตรวจเยี่ยมผูปวยรวมกันประจําวันระหวางแพทยและพยาบาล หรือการทํา grand 
round รวมกันระหวางวิชาชีพตางๆ   ตางใหขอมูลและรับขอมูลของกันและกันในการ
ดูแลผูปวย หรือบอกปญหาท่ีแตละฝายพบหรือตองการใหแกไข  

3. กิจกรรมท่ีไมเปนทางการ 

ความสัมพันธอยางไมเปนทางการมักจะกอใหเกิดความสําเร็จมากกวาความสัมพันธท่ีเปน
ทางการ  การพูดคุยกันบนโตะอาหารดวยบรรยากาศสบายๆ อาจจะไดคําตอบท่ีดีกวาการประชุมกัน
อยางเครงเครียดในหองประชุม 

ลองพิจารณาตัวอยางตอไปนี้ 

• การรวมกันปลูกตนไม ทําสวนหยอมใหแกโรงพยาบาล การจัดแขงกีฬา 

• การกําหนดประเด็นในการพัฒนา และเปดโอกาสใหผูสนใจไปรวมทีมกันมาเสนอตัวรับ
งานไปทํา  ทีมงานจะไดรับการสนับสนุนใหทํางานไดอยางคลองตัว และไดรับเครดิต
สะสม  ดวยการท่ีทีมงานมาจากการรวมตัวกันเอง จึงสะดวกท่ีจะพบปะกันอยางไมเปน
ทางการในเวลาท่ีสมาชิกสะดวก 

ปองกันและควบคุมการติดเช้ือแบบเรียบงาย 

1. ใชมาตรการท่ีตรงประเด็น 

 โรงพยาบาลตางๆ มักจะบอกวาไมมีบุคคลท่ีมีความรูในเรื่องการปองกันและควบคุมการติด
เชื้อในโรงพยาบาล  ทําใหไมสามารถจัดระบบท่ีดีได 
 ท่ีจริงแลวการปองกันการติดเชื้อเปนเรื่องงายๆ  มาตรการท่ีตรงประเด็นมีงายๆ เพียง 3 
ประการคือ 

• hand hygiene มือของเจาหนาท่ีเปนพาหะสําคัญของการกระจายเชื้อโรคใน
โรงพยาบาล  การลางมือกอนและหลังสัมผัสผูปวยทุกครั้งจึงเปนมาตรการปองกันท่ี
สําคัญและตรงประเด็น  โดยโรงพยาบาลควรใหความสําคัญกับเทคนิคการลางมือท่ีไม
ตองใชน้ํา คือลางดวย alcohol ผสมสารปองกันผิวหนังแหงซ่ึงวางไวท่ีใกลเตียงผูปวย
สําหรับ 

• sterile technique การระมัดระวังการปนเปอนระหวางการทําหัตถการตางๆ กับผูปวย 
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• sharp injury prevention เปนหัวใจสําคัญของ universal precaution  โรงพยาบาล
ควรใหความสําคัญกับการจัดหาเครื่องปลดเข็มฉีดยาท่ีสะดวกและปลอดภัย  มิใชเนน
การใชถุงมือในเรื่องท่ีไมจําเปน 

2. ใชหลักฐานทางวิชาการท่ีนาเช่ือถือ 

 ตัวอยาง ในการปองกันการติดเชื้อแผลผาตัด มีหลักฐานชัดเจนท่ีจะใหขอแนะนําในสิ่งท่ีควร
ทําดังตอไปนี้ 

• ลดระยะเวลาการนอนโรงพยาบาลกอนผาตัดใหเหลือนอยท่ีสุด และหลีกเลี่ยงการใหยา
ตานจุลชีพกอนการผาตัด 

• ไมตองขจัดขนตรงบริเวณผาตัด หากจําเปนใหขจัดขนทันทีกอนผาตัดโดยใช electric 
clipper 

• หากจะใช prophylactic antibiotic ควรใหกอนเริ่มผาตัดประมาณครึ่งชั่วโมง และให
ซํ้าหากมีขอบงชี้ เชน ผาตัดนาน เสียเลือดมาก ผูปวยอวน  แตไมควรใหยาตอจนถึง
ระยะหลังผาตัด ยกเวนจะเปนการรักษาเนื่องจากมีการปนเปอนของแผลผาตัด 

• การทําความสะอาดในชวงเปลี่ยน case ใหทําความสะอาดเฉพาะเม่ือมี visibly solied 
surface ดวย disinfectant  ไมจําเปนตองทําความสะอาดเปนพิเศษหลังจาก 
contaminated case 

จะเห็นวาเราทํางานนอยลง แตทําเฉพาะในสิ่งท่ีมีประโยชน 

3. เฝาระวังใหตรงประเด็น 

 มีการสงเสริมใหทํา hospital-wide surveillance กันมาเปนสิบป แตก็มีโรงพยาบาลไมก่ี
แหงท่ีสามารถทําไดดี  ประเทศอเมริกาซ่ึงร่ํารวยมากกวาและมีกําลังคนมากกวาประเทศไทยก็เลิกใช
วิธีการนี้ไปแลวดวยเหตุผลวา เก็บตัวเลขมามากมายแตไมไดใชประโยชน   จึงหันมาทํา targeted  
surveillance ซ่ึงเลือกเฝาระวังเฉพาะการติดเชื้อท่ีเปนปญหา ทําใหเชื่อมโยงกับการแกปญหาไดดีข้ึน 
 ลองดูการเปรียบเทียบวิธีการเฝาระวังท้ังสองแบบ 
 

hospital-wide surveillance targeted  surveillance 
เริ่มตนในกรณีท่ีสงสัยวาจะมีการติดเชื้อ เชน มีไข 
มีการเปลี่ยน antibiotic หรือมีการเพาะเชื้อข้ึน 

เริ่มตนท่ีกลุมเปาหมายท่ีมีความเสี่ยง เชน ไดรับ
การผาตัด ใชเครื่องชวยหายใจ 

ตัวหารคือผูปวยจําหนายท้ังหมด ซ่ึงสวนมาก
ไมไดมีความเสี่ยงตอการติดเชื้อ 

ตัวหารคือจํานวนผูปวยท่ีมีความเสี่ยง หรือ
จํานวนวันนอนท่ีสอดใส device 

 
 หากมีกําลังคนจํากัด เราควรเลือกเฝาระวังใหตรงประเด็นและนําไปสูการแกปญหา มากกวา
ท่ีจะเฝาระวังเพียงเพ่ือใหมีตัวเลขอัตราการติดเชื้อ 
 มีขอมูลชัดเจนวาการติดเชื้อท่ีเปนปญหาสําคัญซ่ึงควรไดรับการใสใจคือ  Ventilator 
Associated Pneumonia (VAP), Surgical Site Infection (SSI), IV Catheter-related Infection 
(CRI), Catheter-Assocated UTI (CAUTI) 
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 เฝาระวังแค 4 เรื่องนี้ก็ไดประโยชนกับประเทศชาติมากมายมหาศาล  โดยเฉพาะเจาตัว 
CAUTI เปนแหลงเพาะจุลชีพท่ีดื้อยามากท่ีสุด (largest reservoir of antibiotic resistant 
organism) 

องคกรแพทย/การมีสวนรวมของแพทยแบบเรียบงาย 

1. ใชการรวมตัวของแพทยท่ีมีอยูเดิม 

 บางโรงพยาบาลมีกิจกรรมท่ีแพทยรวมตัวกันอยูแลวในรูปแบบตางๆ เชน การรับประทาน
อาหารกลางวันรวมกัน  การประชุมวิชาการประจําสัปดาห  การพบปะสังสรรประจําเดือนอยางไม
เปนทางการ  การประชุมประจําเดือนท่ีเปนทางการในกิจกรรม trauma audit เปนตน 
 โรงพยาบาลสามารถใชกิจกรรมเหลานี้เปนจุดเริ่มตนของการพูดคุยในเรื่องการทํางานของ
แพทยในแงมุมตางๆ แลวคอยเชื่อมโยงเขามาสูบทบาทและโครงสรางขององคกรแพทย 

2. เริ่มดวยกิจกรรม แทนท่ีจะเริ่มดวยโครงสราง 

 โรงพยาบาลสวนใหญมักจะเริ่มตนดวยโครงสราง มีการตั้งกรรมการ มีการจัดทําธรรมนูญ
องคกรแพทย  โดยขาดการมีสวนรวมและความเขาใจของแพทยสวนใหญ   ทําใหองคกรแพทยถูกมอง
จากแพทยวาเปนเหมือนเครื่องมือของฝายบริหาร หรือเปนกลุมคนอีกกลุมหนึ่งท่ีจะมากอกวนความ
สะดวกสบายในการทํางานของตนเอง  แทนท่ีจะมองวาแพทยทุกคนเปนสวนหนึ่งขององคกรแพทย 
และจะตองชวยกันสรางองคกรแพทยใหมีบทบาทในการสรางความเชื่อม่ันใหกับผูรับบริการและเพ่ือน
รวมงาน  เปนเกราะ เปนกันชน เพ่ือใหแพทยทํางานไดดวยความม่ันใจ 
 การเริ่มดวยกิจกรรมหรือกลไกท่ีจะตอบสนองตอเปาหมายขององคกรแพทยจึงเปนวิธีการท่ี
จะสรางความเขาใจ และกระจายการมีสวนรวมอยางกวางขวาง  เชน ขอใหแพทยแตละคนเลือกท่ีจะ
เขารวมทีมเพ่ือพิจารณาวางระบบตอไปนี้ (คนหนึ่งอาจจะเขารวมไดหลายทีม แตตองไมนอยกวา 1 
ทีม) 

1) ขอตกลงท่ีจําเปนเพ่ือความราบรื่นและมีประสิทธิภาพในการปฏิบัติงานของแพทย 
2) แนวทางการปองกันและแกไขปญหาจริยธรรมในการทํางานของแพทย 
3) แนวทางการอนุญาตใหแพทยดูแลผูปวยหรือทําหัตถการท่ีซับซอนหรือมีความเสี่ยงสูงซ่ึง

แพทยผูดูแลควรมีความรูและทักษะท่ีเพียงพอ เพ่ือเปนหลักประกันวาผูปวยจะไดรับการ
ดูแลอยางเหมาะสมและปลอดภัย 

4) แนวทางการทบทวนผลการดูแลรักษาผูปวย เพ่ือหาโอกาสพัฒนาและปองกันการเกิด
ปญหาซํ้า 

5) แนวทางการทบทวนความเหมาะสมและประสิทธิภาพในการตรวจรักษา  
6) แนวทางการปองกันและจัดการกับความเสี่ยงทางการแพทย 
7) แนวทางการปรึกษาระหวางแพทย 
8) แนวทางการควบคุมดูแลการปฏิบัติงานของแพทยท่ีอยูระหวางการฝกอบรมและแพทย

เวีท่ีไมใชแพทยประจํา 
9) แนวทางการสงเสริมการพัฒนาความรูของแพทย ตลอดจนการจัดกิจกรรมวิชาการ

ภายในกลุมแพทยและรวมกับวิชาชีพอ่ืน 
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10) บทบาทของแพทยตอการจัดบริการสรางเสริมสุขภาพสําหรับโรคท่ีพบบอยและเปน
ปญหา 

11) บทบาทของแพทยตอการปองกันและควบคุมการติดเชื้อในโรงพยาบาล 
12) บทบาทของแพทยตอความปลอดภัยและประสิทธิภาพในการใชยา 
13) บทบาทของแพทยตอความสมบูรณและมีคุณคาของการบันทึกเวชระเบียน 
ผลท่ีเกิดข้ึนก็คือเกิดความเขาใจวาองคกรแพทยจะมาชวยใหแพทยทํางานงายข้ึนไดอยางไร  

เกิดความรูสึกเปนเจาของกลไกท่ีรวมกันสรางข้ึนและพรอมท่ีจะใหความรวมมือ  หลังจากนี้แลว
คณะกรรมการตางๆ ท่ีจะเขามารับผิดชอบก็จะทํางานไดงายและเปนท่ียอมรับ 

สําหรับโรงพยาบาลขนาดเล็กเชนโรงพยาบาลชุมชน อาจจะเริ่มตนดวยการพิจารณาหัวขอท่ี
สําคัญบางหัวขอกอน 

3. หลีกเล่ียงบทบาทท่ีจะกอใหเกิดความหวาดระแวงและความขัดแยง 

 บางโรงพยาบาลกอตั้งองคกรแพทยไมไดเพราะผูอํานวยการไดยินท่ีประชุมพูดกันวา องคกร
แพทยจะเขามาสรางดุลยใหเกิดความโปรงใสในการบริหาร  องคกรแพทยของโรงพยาบาลบางแหงรับ
หนาท่ีการจัดสวัสดิการของแพทย การตอรองคาเวรของแพทย เขามาไวดวย 
 ตัวอยาขางตนคือบทบาทท่ีองคกรแพทยไมควรเขาไปยุงเก่ียว  เพราะมีโอกาสท่ีจะเกิดความ
หวาดระแวงและเกิดความขัดแยงไดตามมา  อาจจะไมไดกอตั้ง หรือตั้งแลวตองลมเลิกไป 
 จุดยืนขององคกรแพทยคือตัวแทนของผูประกอบวิชาชีพแพทย  พรอมท่ีจะใหขอเสนอแนะ
แกผูบริหารจากมุมมองของผูประกอบวิชาชีพ  แตไมพรอมท่ีจะตอรองหรือตอสูกับฝายบริหาร 

4. องคกรแพทยเปนผูดูภาพรวมแทนท่ีจะลงมือทําเองเสียท้ังหมด 

  ในโรงพยาบาลขนาดใหญ คณะกรรมการองคกรแพทยอาจจะเกิดความหนักใจ ไมรูวาจะทํา
อะไร แพทยแตละคนก็ดูจะผูกพันกับแผนกของตนเองมากกวาท่ีจะผูกพันกับองคกรแพทย   แตละ
แผนกตางมีกิจกรรมวิชาการ และกิจกรรมทบทวนทางคลินิกอยูแลว  
 สําหรับสถานการณดังกลาว บทบาทท่ีเหมาะสมขององคกรแพทยคือการดูภาพรวมของ
กิจกรรมตางๆ ท่ีเกิดข้ึน  วิเคราะหจุดแข็งจุดออนของกิจกรรมตางๆ ในแตละแผนก สรางเวที
แลกเปลี่ยนระหวางแผนกเพ่ือกระตุนแผนกท่ียังไมคอยไดทําอะไร  รวมท้ังจัดกิจกรรมเสริมในสวนท่ี
เปนชองวางซ่ึงไมมีใครรับผิดชอบ 

5. กําหนดกลยุทธใหสอดคลองกับธรรมชาติของแพทย  

 กิจกรรม OD ไดผลกับแพทยไมมากนัก  การประชุมอบรม TQM/CQI ก็ไดความรวมมือเพียง
ระดับหนึ่ง  เม่ือทําความเขาใจกับธรรมชาติของแพทย จะพบวา ก) แพทยจะรวมมือถาภารกิจนั้นมี
เปาหมาย วัตถุประสงค แนวทางปฏิบัติชัดเจน  ข) แพทยไมสันทัดในงานธุรการหรือการเขียนหนังสือ
มากๆ  ค) แพทยไมชอบการประชุมท่ีใชเวลานาน  ง) แพทยถนัดในการวิพากษ ถกแถลงเพ่ือใหไดผล
ลัพธท่ีชัดเจน  จ) แพทยเปนกลุมท่ีรักพวกพองและศักดิ์ศรีแหงตน  เม่ือเขาใจธรรมชาติเชนนี้ กลยุทธ
ในการทํางานคือ 

1) ผูบริหารกําหนดนโยบายท่ีชัดเจน ทําใหแพทยตองยอมรับไปดวยวาการพัฒนาคุณภาพ
เปนสิ่งท่ีตองทํา 

2) สรางแนวรวมใหมากข้ึน สงแพทยท่ีสนใจอบรมหลักสูตรคุณภาพในสาขาเฉพาะ เชน สูติ 
ศัลย อายุรกรรม กุมาร  ในการอบรมเชนนี้ แพทยมีโอกาสวิพากษ ถกแถลงในสวน
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เฉพาะสาขาตัวเอง และเปดโลกทัศนใหทราบความเปนไปใน รพ.อ่ืน  เม่ือกลับมาแลวก็
เปนกําลังสําคัญได 

3) ใหแพทยสวนใหญธํารงรักษามาตรฐานวิชาชีพของตนไว และเนนวางานวิชาการ งาน
บริการท่ีทําอยูก็เปนงานคุณภาพ เชนกัน 

4) ในท่ีประชุมกรรมการและทีมตางๆ ใหแพทยทําเฉพาะในสวนวิชาการ  สวนงานธุรการให
บุคลากรอ่ืนทําให  

5) รณรงคการบันทึกเวชระเบียน  ย้ําวางานประจําในการบันทึกเวชระเบียนเปนสวนหนึ่ง
ของการพัฒนาคุณภาพ มีการตรวจสอบเวชระเบียนและ feed back รายบุคคลโดย 
note สั้นๆ ใสซอง  แพทยจะทราบคะแนนของตนเองและทราบคาเฉลี่ยของ รพ. ซ่ึง
ไดผลมาก เพราะแพทยจะมีการปรับตัวเองเม่ือรูวาคะแนนของตนเองตกเกณฑ   

บันทึกเวชระเบียนแบบเรียบงาย 

 1. วางใบสําคัญท่ีสุดไวหนาแรก 

 กระดาษแผนแรกในชารทถือวาเปนขอมูลท่ีโรงพยาบาลใหความสําคัญมากท่ีสุด  ขอมูลท่ี
สําคัญท่ีสุดในการดูแลผูปวยอยางมีคุณภาพคือขอมูลท่ีระบุภาพรวมวาผูปวยมีปญหาอะไรบาง ปญหา
ใดท่ียัง active อยู  ปญหาใดท่ีหมดไปแลว  เพ่ือท่ีวาทุกฝายท่ีเก่ียวของจะไดทบทวนบทบาทของ
ตนเองในการแกปญหาใหกับผูปวย   การมีใบ problem list ในภาพรวมซ่ึงทุกวิชาชีพใชรวมกันอยูท่ี
หนาแรกของชารท จึงเปนสิ่งท่ีชวยอํานวยความสะดวกใหแกทุกคน   เปดชารททุกครั้งจะเห็นวาผูปวย
มีปญหาอะไรเหลืออยู ไมเฉพาะปญหาในมุมมองของตนเอง แตเปนปญหาท่ีเพ่ือนรวมงานในวิชาชีพ
อ่ืนชวยกันมองดวย 

2. ชวยกันเขียน ชวยกันใช 

 การสื่อสารขอมูลระหวางวิชาชีพท่ีดูแลผูปวยรวมกัน นํามาซ่ึงคุณภาพแบบองครวม  ถาแตละ
ฝายตางคนตางเขียน ตางคนตางดูเฉพาะท่ีตัวเองเขียน ไมเคยสนใจขอมูลของคนอ่ืน ก็เทากับเราดูแล
ผูปวยแบบแยกสวน ไมมีทางท่ีจะเปนองครวมได   ปญหาท่ีควรไดรับการแกไขโดยทันทีก็อาจจะลาชา
ไป 
 เพ่ือใหขอมูลท่ีแตละฝายบันทึกไดไดรับการใชประโยชนมากข้ึน  มีผูพยายามทําดังนี้ 

• highlight บันทึกของพยาบาลในสวนท่ีสําคัญและตองการใหแพทยทราบ และพับไวหรือ
ใชกระดาษก้ันใหแพทยทราบ 

• ปรับ physician’s progress note ใหเปน progress note ซ่ึงทุกวิชาชีพใชรวมกัน  
พรอมท้ังขีดเสนบันทัดใหเขียนไดงาย  ใหแตละวิชาชีพเขียนสรุปประเด็นท่ีตองการ
สื่อสารใหผูอ่ืนรับรู 

• ออกแบบบันทึกสําหรับการดูแลผูปวยเฉพาะ เชน ผูปวยจิตเวช โดยทุกวิชาชีพท่ี
เก่ียวของมาบันทึกรวมกัน ตั้งแตการประเมินผูปวยไปจนถึงการบันทึกผลการตอบสนอง 

3. อยากใชตรงไหน เปดไดทันที 

 สาเหตุสวนหนึ่งท่ีแพทยไมคอยบันทึก progress note ก็คือประสบปญหายากลําบากในการ
คนหาวาสวนท่ีจะตองบันทึกนั้นอยูตรงไหน  จึงเขียนลงไปในแผนคําสั่งการรักษาเสียเลย  เนื่องจาก
แผนคําสั่งการรักษาไมไดออกแบบมาสําหรับการบันทึก progress note จึงไมสามารถบันทึกขอมูลให
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สมบูรณตามท่ีควรจะเปนได  ทําอยางไรแพทยจึงจะเปดหาใบบันทึก progress note ได  มีการ
อํานวยความสะดวกดังนี้ 

• ใชแผนฟลมเอกซเรยท่ีไมใชแลวตัดใหมีขนาดเทากระดาษ A4 และสอดไวหนาใบบันทึก 
progress note ทําใหเปดหาไดงายข้ึน 

• ติด slip ในสวนลางของชารทแสดงสวนตางๆ ของชารทท่ีใชบอย ทําใหสามารถเปดหา
สวนท่ีตองการไดงาย 

 
 ขอขอบคุณทีมงานจากโรงพยาบาลหนองบัวระเหว โรงพยาบาลหนองใหญ โรงพยาบาล
เชียงรายประชานุเคราะห โรงพยาบาลขอนแกน โรงพยาบาลยะลา โรงพยาบาลธัญญารักษ 
โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี โรงพยาบาลคายสุรนารี โรงพยาบาลศิริราช และ ฯลฯ ท่ีไดแสดง
รูปธรรมของความเรียบงายใหปรากฏและยินดีถายทอดใหผูอ่ืนไดรับทราบ   
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