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บทคัดย่อ 

วฒันธรรมความปลอดภยัขององค์กรเป็นกระบวนการท่ีก่อให้เกิดความปลอดภยักับผูป่้วย 
งานวจิยัมีวตัถุประสงค์ เพื่อศึกษาและพฒันารูปแบบการเสริมสร้างสมรรถนะบุคลากรสาธารณสุขและ
ระบบบริหารจดัการความเส่ียงดา้นความปลอดภยัในระบบบริการสุขภาพ วิธีด าเนินการวิจยั รูปแบบ
ด าเนินการวิจยัเป็นแบบผสมผสาน 2 ระยะ การวิจยัเชิงปริมาณ กลุ่มตวัอย่างคือ บุคลากรสาธารณสุข
ของโรงพยาบาลระดบัทุติยภูมิ จ านวน 240 คน ใชก้ารสุ่มแบบมีระบบ เก็บขอ้มูลจากแบบสอบถาม 5 ส่วน 
ไดแ้ก่ คุณลกัษณะส่วนบุคคล ความรู้ความเขา้ใจ ทศันคติ องค์ประกอบดา้นความปลอดภยัผูป่้วย และ
สมรรถนะการบริหารจดัการความเส่ียงด้านความปลอดภยั  ตรวจสอบความเช่ือมัน่โดยสัมประสิทธ์ิ 
แอลฟ่าครอนบาค มีค่า 0.867 การวิจยัเชิงคุณภาพ กลุ่มตวัอยา่งคือ บุคลากรสาธารณสุขท่ีผา่นการตอบ
แบบสอบถาม 25 คน ใชก้ารสุ่มตวัอยา่งแบบเฉพาะเจาะจง เก็บขอ้มูลดว้ยวิธีการสัมภาษณ์เชิงลึก และ
การสนทนากลุ่ม เคร่ืองมือวิจยั ไดแ้ก่ แบบสัมภาษณ์เชิงโครงสร้างไดจ้ากแนวค าถามวิจยัเชิงปริมาณ 
วเิคราะห์ขอ้มูลดว้ย ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน การวเิคราะห์เชิงเน้ือหา  

ผลการวิจยั พบว่า องคป์ระกอบดา้นความปลอดภยัอยู่ในระดบัสูง (ร้อยละ 82.55) สมรรถนะ
การบริหารจดัการความเส่ียงด้านความปลอดภยัของบุคลากรสาธารณสุข มีคะแนนเฉล่ียอยู่ใน
ระดับสูง (ร้อยละ 86.79) แนวทางการพฒันารูปแบบการจัดการความเส่ียงด้านความปลอดภัย 
ประกอบดว้ย โครงสร้าง กลยทุธ์ ระบบการท างาน ทกัษะ รูปแบบ บุคลากรและค่านิยมร่วม 

ขอ้เสนอแนะ การก าหนดรูปแบบบริหารจดัการความเส่ียงด้านความปลอดภยัเพื่อใช้เป็น
แนวทางปฏิบติังานแก่บุคลากรในโรงพยาบาลทุติยภูมิ 
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Abstract  
Safety culture in organization is the process to develop the patient safety. The research aimed 

to study and develop the model development the capacity of health worker’s performance and risk 
and safety management in health service system. Research methodology was the mixed methods 
research composed 2 phrases. The quantitative research, population was 240 health workers worked 
in Secondary hospital and systematic random sampling was determined for data collection by 
questionnaires composed of 5 parts; such as characteristic, knowledge, attitude, patient safety 
component, and capacity of health worker performance and risk and safety management. In addition 
to check questionnaire standardization, testing reliability by Cronbach’s coefficient alpha about 0.867. 
The qualitative research, population was 25 health workers who completed questionnaire answering 
and purposive random sampling was determined for interviewing and focus group. The semi-
structured interview was applied by questionnaire item, data analysis as follow by percentage, 
standard deviation and content analysis.   

As a quantitative resulted, patient safety component had mean score with high level (82.55%). 
The capacity of health worker’s performance and risk and safety management  had mean score with 
high level (86.79%). Guideline for   the model development the risk and safety management in health 
service system including structure, strategy, system for working, health worker’ skill, the style 
working, staff, and shared value. Suggestion, Chief of organization should be determining the 
guideline of risk and safety management for every department in secondary hospitals.   

Keywords: Risk management, Patient safety, Health service system 
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บทน า 
วฒันธรรมความปลอดภยัขององคก์ร หมายถึง ผลรวมของค่านิยม ทศันคติ การรับรู้ สมรรถนะ

และรูปแบบประสิทธิภาพ จากมติท่ีประชุมสมชัชาองคก์ารอนามยัโลก คร้ังท่ี 55 พ.ศ.2545 ไดมี้มติใน
การให้ความส าคญักบัคุณภาพ และความปลอดภยัของผูป่้วย (Quality of Care: Patient Safety) และ
เรียกร้องประเทศสมาชิกสนับสนุนให้เกิดการสร้างวฒันธรรมเพื่อความปลอดภยัในสถานบริการ
สุขภาพมาอย่างต่อเน่ือง(1) ปี พ.ศ.2561 ประเทศไทยประกาศนโยบายขบัเคล่ือนความปลอดภยัของ
ผูป่้วยและบุคลากรสาธารณสุข (Patient and Personal Safety: 2P Safety) เพื่อเสริมสร้างคุณภาพระบบ
บริการสุขภาพท่ีก่อให้เกิดความปลอดภยักบัผูป่้วยต่อผลลัพธ์ทางด้านสุขภาพของผูป่้วย และเป็น
เป้าหมายโรงพยาบาลท่ีมีคุณภาพมีความตอ้งการพฒันาให้เกิดวฒันธรรมความปลอดภยั เน่ืองจาก
บุคคลเป็นหน่วยย่อยท่ีตอ้งมีพฤติกรรมความปลอดภยัก่อนถึงจะหล่อหลอมข้ึนสู่การเกิดองค์กรท่ีมี
วฒันธรรมความปลอดภยั การบริหารความเส่ียง และค านึงถึงหลกัแห่งความปลอดภยัของบุคลากร 
ผูใ้หบ้ริการเป็นส าคญั(2) การบริหารความเส่ียงเป็นการจดัการในเร่ืองการคน้หาความเส่ียง การประเมิน
ความเส่ียง การจดัการความเส่ียงและการประเมินผล รวมทั้งการด าเนินการเพื่อป้องกนัความเส่ียง 
และการจดัการชดใชค้่าเสียหาย(3)  

กระทรวงสาธารณสุข โดยสถาบนัรับรองคุณภาพสถานพยาบาล (สรพ.) ก าหนดประเด็นใน
การประกนัและรับรองคุณภาพการบริการของโรงพยาบาลคือ มาตรฐานด้านความปลอดภยัของ
ผูรั้บบริการและบุคลากรสาธารณสุขของประเทศไทย พ.ศ.2561 และจดัท าโครงการพฒันากลไก 
เพื่อคุณภาพและความปลอดภยัของระบบบริการสุขภาพอยา่งมีส่วนร่วม(4)  จากรายงานการลงทะเบียน
เข้าร่วมโครงการของโรงพยาบาลในเขตสุขภาพท่ี 2 ครอบคลุมพื้นท่ี 5 จงัหวดั ได้แก่ เพชรบูรณ์ 
พิษณุโลก สุโขทยั อุตรดิตถ์ และตาก มีโรงพยาบาลทั้งหมด จ านวน 41 แห่ง ระหวา่งปี พ.ศ.2562–2564 
มีโรงพยาบาลท่ีลงทะเบียนเขา้ร่วมเขา้ร่วมโครงการฯ จ านวน 25, 29 และ 33 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 60.9, 
70.7 และ 80.4 ตามล าดับ และจงัหวดัเพชรบูรณ์มีโรงพยาบาลระดับปฐมภูมิและระดับทุติยภูมิ 
ทั้งหมด จ านวน 11 แห่ง ระหวา่งปี พ.ศ.2562–2564 เขา้ร่วมโครงการฯจ านวน 4, 5 และ 7 แห่ง คิดเป็น
ร้อยละ 36.3 , 45.4 และ 63.3 ตามล าดบั(4) 

จากข้อมูลรายงานการเกิดอุบติัการณ์เหตุการณ์ไม่พึงประสงค์ในระบบบริการสุขภาพด้าน 
ความปลอดภยัของผูรั้บบริการท่ีมีการร้องเรียนเกิดเป็นขอ้พิพาททางการแพทยข์องโรงพยาบาลรัฐเขต
จงัหวดัเพชรบูรณ์ ระหวา่งปี พ.ศ.2562–2564 ศูนยป์ฏิบติัการเร่ืองร้องเรียนและขอ้พิพาททางการแพทย์
จงัหวดัเพชรบูรณ์ มีขอ้ร้องเรียนและข้อพิพาททางการแพทย์เพิ่มข้ึน มีคดีขอ้พิพาททางการแพทย ์
ในชั้นศาล จ านวน 1 คดี และมีข้อพิพาทในกระบวนการไกล่เกล่ีย จ านวน 11 เร่ือง รายงานสถิติ 
การช่วยเหลือผูท่ี้ได้รับผลกระทบจากการบริการสาธารณสุข ตามมาตรา 41 แห่งพระราชบญัญัติ
หลกัประกนัสุขภาพ พ.ศ.2545 มีท่ีเพิ่มข้ึน ระหว่างปี พ.ศ.2562–2564 มีผูไ้ดรั้บการช่วยเหลือเบ้ืองตน้
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เป็นเงินจ านวนรวมกว่าสิบล้านบาท ถึงแมว้่าจงัหวดัเพชรบูรณ์ ได้มีการพฒันาระบบการไกล่เกล่ีย 
ขอ้ร้องเรียนของผูไ้ดรั้บผลกระทบจากการบริการสาธารณสุขตั้งแต่ ปี พ.ศ.2555 จนถึงปัจจุบนั(5) แต่จาก
สถิติการช่วยเหลือเบ้ืองตน้ผูไ้ดรั้บผลกระทบจากการบริการสาธารณสุขจงัหวดัเพชรบูรณ์มีแนวโน้ม
เพิ่มข้ึนทุกปี(5) อยา่งไรก็ตามอุบติัการณ์การเกิดขอ้ร้องเรียนขอ้พิพาท และเหตุการณ์ไม่พึงประสงค์ใน
ระบบบริการสุขภาพท่ีสามารถป้องกนัไดย้งัเพิ่มข้ึนอยา่งต่อเน่ือง 

จากการทบทวนวรรณกรรมและงานวิจัยท่ีเก่ียวข้อง พบว่า การเสริมสร้างสมรรถนะ คือ 
การพฒันาความสามารถของแต่ละบุคคลในการท างานท่ีตอ้งอาศยัการผสมผสานกบัความรู้และทกัษะ
ด้านต่างๆ ในการปฏิบติังานให้มีประสิทธิภาพ บรรลุตามเป้าหมายของตนเองและขององค์การได้  
โดยแบ่งประเภทสมรรถนะเป็น สมรรถนะหลกัและสมรรถนะประจ าหนา้ท่ี (Functional Competency) 
ซ่ึงเป็นสมรรถนะท่ีแสดงถึงความสามารถของตวับุคคลในการปฏิบติังานตามหน้าท่ีท่ีรับผิดชอบให้มี
ประสิทธิภาพ เช่น ความรู้ ทกัษะ ความสามารถของบุคคลท่ีปฏิบติังาน เพื่อใหง้านส าเร็จและไดผ้ลลพัธ์
ตามท่ีองค์การต้องการ (6) สอดคล้องกับงานวิจัยท่ีผ่านมา(7) พบว่า การพัฒนาการปฏิบัติงานท่ีมี
ประสิทธิภาพ บุคคลควรได้รับการพฒันาสมรรถนะด้านการพฒันาตนเองเป็นอนัดบัแรก ส่งผลให ้
การท างานมีประสิทธิภาพเพิ่มข้ึน ซ่ึงหากบุคลากรสาธารณสุขท่ีปฏิบติังานเก่ียวกบัระบบบริการจดัการ
ความเส่ียงดา้นความปลอดภยั ไดรั้บการพฒันาสมรรถนะตามบทบาทหน้าท่ี จะส่งให้การปฏิบติังาน 
มีประสิทธิภาพเพิ่มข้ึน  
 
วตัถุประสงค์การวจัิย 
 เพื่อพฒันารูปแบบการสร้างเสริมสมรรถนะบุคลากรสาธารณสุขและพฒันากระบวนการ
บริหารจดัการความเส่ียงด้านความปลอดภยัในระบบบริการสุขภาพของโรงพยาบาลระดบัทุติยภูมิ  
จงัหวดัเพชรบูรณ์ 
 
ระเบียบวธีิวจัิย 
  การวจิยัแบบผสานวธีิ (Mixed Methods) ใชรู้ปแบบการวจิยัเชิงปริมาณ (Quantitative Research) 
ตามดว้ยวจิยัเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) โดยแบ่งการศึกษาเป็น 2 ระยะ ดงัน้ี  
  ระยะท่ี 1 การศึกษาองคป์ระกอบของการบริหารจดัการความเส่ียงดา้นความปลอดภยัในระบบ
บริการสุขภาพของโรงพยาบาลระดบัทุติยภูมิ จงัหวดัเพชรบูรณ์  

ระยะท่ี 2 การพัฒนารูปแบบการสร้างเสริมสมรรถนะบุคลากรสาธารณสุขและพัฒนา
กระบวนการบริหารจดัการความเส่ียงด้านความปลอดภยัในระบบบริการสุขภาพของโรงพยาบาล
ระดบัทุติยภูมิ จงัหวดัเพชรบูรณ์ แบ่งออกเป็น 2 ขั้นตอน ดงัน้ี 
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เป็นเงินจ านวนรวมกว่าสิบล้านบาท ถึงแมว้่าจงัหวดัเพชรบูรณ์ ได้มีการพฒันาระบบการไกล่เกล่ีย 
ขอ้ร้องเรียนของผูไ้ดรั้บผลกระทบจากการบริการสาธารณสุขตั้งแต่ ปี พ.ศ.2555 จนถึงปัจจุบนั(5) แต่จาก
สถิติการช่วยเหลือเบ้ืองตน้ผูไ้ดรั้บผลกระทบจากการบริการสาธารณสุขจงัหวดัเพชรบูรณ์มีแนวโน้ม
เพิ่มข้ึนทุกปี(5) อยา่งไรก็ตามอุบติัการณ์การเกิดขอ้ร้องเรียนขอ้พิพาท และเหตุการณ์ไม่พึงประสงค์ใน
ระบบบริการสุขภาพท่ีสามารถป้องกนัไดย้งัเพิ่มข้ึนอยา่งต่อเน่ือง 

จากการทบทวนวรรณกรรมและงานวิจัยท่ีเก่ียวข้อง พบว่า การเสริมสร้างสมรรถนะ คือ 
การพฒันาความสามารถของแต่ละบุคคลในการท างานท่ีตอ้งอาศยัการผสมผสานกบัความรู้และทกัษะ
ด้านต่างๆ ในการปฏิบติังานให้มีประสิทธิภาพ บรรลุตามเป้าหมายของตนเองและขององค์การได้  
โดยแบ่งประเภทสมรรถนะเป็น สมรรถนะหลกัและสมรรถนะประจ าหนา้ท่ี (Functional Competency) 
ซ่ึงเป็นสมรรถนะท่ีแสดงถึงความสามารถของตวับุคคลในการปฏิบติังานตามหน้าท่ีท่ีรับผิดชอบให้มี
ประสิทธิภาพ เช่น ความรู้ ทกัษะ ความสามารถของบุคคลท่ีปฏิบติังาน เพื่อใหง้านส าเร็จและไดผ้ลลพัธ์
ตามท่ีองค์การต้องการ (6) สอดคล้องกับงานวิจัยท่ีผ่านมา(7) พบว่า การพัฒนาการปฏิบัติงานท่ีมี
ประสิทธิภาพ บุคคลควรได้รับการพฒันาสมรรถนะด้านการพฒันาตนเองเป็นอนัดบัแรก ส่งผลให ้
การท างานมีประสิทธิภาพเพิ่มข้ึน ซ่ึงหากบุคลากรสาธารณสุขท่ีปฏิบติังานเก่ียวกบัระบบบริการจดัการ
ความเส่ียงดา้นความปลอดภยั ไดรั้บการพฒันาสมรรถนะตามบทบาทหน้าท่ี จะส่งให้การปฏิบติังาน 
มีประสิทธิภาพเพิ่มข้ึน  
 
วตัถุประสงค์การวจัิย 
 เพื่อพฒันารูปแบบการสร้างเสริมสมรรถนะบุคลากรสาธารณสุขและพฒันากระบวนการ
บริหารจดัการความเส่ียงด้านความปลอดภยัในระบบบริการสุขภาพของโรงพยาบาลระดบัทุติยภูมิ  
จงัหวดัเพชรบูรณ์ 
 
ระเบียบวธีิวจัิย 
  การวจิยัแบบผสานวธีิ (Mixed Methods) ใชรู้ปแบบการวจิยัเชิงปริมาณ (Quantitative Research) 
ตามดว้ยวจิยัเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) โดยแบ่งการศึกษาเป็น 2 ระยะ ดงัน้ี  
  ระยะท่ี 1 การศึกษาองคป์ระกอบของการบริหารจดัการความเส่ียงดา้นความปลอดภยัในระบบ
บริการสุขภาพของโรงพยาบาลระดบัทุติยภูมิ จงัหวดัเพชรบูรณ์  

ระยะท่ี 2 การพัฒนารูปแบบการสร้างเสริมสมรรถนะบุคลากรสาธารณสุขและพัฒนา
กระบวนการบริหารจดัการความเส่ียงดา้นความปลอดภยัในระบบบริการสุขภาพของโรงพยาบาล
ระดบัทุติยภูมิ จงัหวดัเพชรบูรณ์ แบ่งออกเป็น 2 ขั้นตอน ดงัน้ี 

 

 

  1. ก่อนด าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูล 
   1.1 ทบทวนแนวคิด ทฤษฎีและงานวิจยัท่ีเก่ียวข้องกับการบริหารจดัการความเส่ียง 
ดา้นความปลอดภยั การเสริมสร้างสมรรถนะ เพื่อพฒันาองคค์วามรู้ของผูว้จิยัใหมี้ความไวเชิงทฤษฎี  
   1.2 ศึกษารวบรวมจากเอกสารข้อร้องเรียนและการจดัการขอ้ร้องเรียน สรุปรายงาน
สาธารณสุขประจ าปี เพื่อท าความเข้าใจรอบด้านเก่ียวกับรูปแบบการบริหารจัดการความเส่ียง 
ด้านความปลอดภัยของโรงพยาบาล ตลอดจนศึกษาผลกระทบท่ีเกิดข้ึนจากการด าเนินการ 
ตามนโยบายการจดัการความเส่ียงและความปลอดภยัของผูใ้หแ้ละผูรั้บบริการ 
  2. การศึกษากระบวนการบริหารจดัการความเส่ียงดา้นความปลอดภยัและการพฒันารูปแบบ
การสร้างเสริมสมรรถนะการบริหารจดัการความเส่ียงดา้นความปลอดภยัในระบบบริการสุขภาพของ
โรงพยาบาลระดับทุติยภูมิ จงัหวดัเพชรบูรณ์ โดยประยุกต์เคร่ืองมือทางการบริหารมาใช้ในการ
วเิคราะห์การบริหารคือ แบบจ าลอง 7-s McKinsey(8)  

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
การวิจยัระยะท่ี 1 กลุ่มประชากร ไดแ้ก่ บุคลากรท่ีมีหน้าท่ีในการให้บริการในระบบบริการ

สุขภาพของโรงพยาบาลทัว่ไปและโรงพยาบาลชุมชน จงัหวดัเพชรบูรณ์ จ านวน 580 คน ก าหนด
ขนาดกลุ่มตัวอย่าง (9)  ระดับเช่ือมั่น 95% จ านวน 240 คน โดยการก าหนดเกณฑ์คัดเลือก ดังน้ี  
1) บุคลากรสาธารณสุขท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลระดบัทุติยภูมิ  ปีงบประมาณ 2565 2) มีระยะเวลา
การปฏิบติังานไม่นอ้ยกวา่ 1 ปี การเลือกรายช่ือบุคลากรสาธารณสุขใชก้ารสุ่มตวัอยา่งแบบมีระบบ  

การวิจยัระยะท่ี 2 ผูใ้ห้ขอ้มูลหลัก ได้แก่ บุคลากรสาธารณสุขท่ีผ่านการตอบแบบสอบถาม 
การวจิยัระยะท่ี 1 คดัเลือกดว้ยวิธีการเจาะจงเลือก (Purposive sampling) จากแบบสอบถามท่ีมีความสมบูรณ์
และสามารถติดต่อผูต้อบแบบสอบถามได้ จ  านวน 25 คน โดยการก าหนดเกณฑ์คัดเลือก ดังน้ี  
1) ท  าหนา้ท่ีผูบ้ริหารโรงพยาบาลหรือคณะกรรมการบริหารความเส่ียง ตั้งแต่ปี 2560-2565 2) ยินยอม
ใหเ้ก็บขอ้มูลจนกวา่จะเสร็จส้ินการวจิยั ด าเนินการวจิยัเดือนธนัวาคม 2565 – มีนาคม 2566 

เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิย 
1. แบบสอบถามวิจยั การสร้างแบบสอบถามวิจยั โดยผูว้ิจยัทบทวนแนวคิด ทฤษฎีท่ีเก่ียวขอ้ง

กับการบริหารจัดการความเส่ียงด้านความปลอดภยั เพื่อน ามาใช้ในการสร้างแบบสอบถามวิจัย 
แบบสอบถาม ประกอบดว้ย 5 ส่วน ไดแ้ก่  

1) คุณลกัษณะส่วนบุคคล ประกอบดว้ย เพศ อาย ุสถานภาพสมรส ระดบัการศึกษา ต าแหน่ง
ปัจจุบนั รายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน ระยะเวลาการปฏิบติังานในโรงพยาบาล ประสบการณ์การบริหารจดัการ
ความเส่ียงด้านความปลอดภยัในระบบบริการสุขภาพ การได้รับขอ้มูลข่าวสารการบริหารจดัการ 
ความเส่ียงดา้นความปลอดภยัในระบบบริการสุขภาพ 
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2) ความรู้ความเขา้ใจการบริหารจดัการความเส่ียงดา้นความปลอดภยั ลกัษณะขอ้ค าถามเป็น
เลือกตอบ ใช่ ไม่ใช่ ไม่แน่ใจ ใช้เกณฑ์การแปลผลตามแนวคิดของ Bloom(10) แบ่งเป็น 3 ระดบั คือ 
ระดบัสูง (80%) ระดบัปานกลาง (61-79%) ระดบัต ่า (60%)  

3) ทศันคติการบริหารจดัการความเส่ียงดา้นความปลอดภยั   
4) องค์ประกอบด้านความปลอดภัยผู ้ป่วย ประกอบด้วย  ด้านองค์กร  ด้านผู ้บริหาร  

ดา้นทีมงาน ดา้นระบบการท างาน ดา้นสภาพแวดลอ้มและดา้นผูป่้วย  
5) สมรรถนะการบริหารจดัการความเส่ียงด้านความปลอดภยั ประกอบด้วย  วฒันธรรม 

การรายงาน วฒันธรรมความยืดหยุ่น วฒันธรรมการเรียนรู้ วฒันธรรมการเฝ้าระวงั และวฒันธรรม
ความเป็นธรรม  

แบบสอบถามส่วนท่ี 3, 4 และ 5 ใช้เกณฑ์การแปลผลตามแนวคิดของ  Best John W(11)   

แบ่งเป็น 3 ระดบั คือ ระดบัสูง (3.67–5.00 คะแนน) ระดบัปานกลาง (2.34–3.66 คะแนน) ระดบัต ่า 
(1.00–2.33 คะแนน)  

ผูว้ิจยัด าเนินการด าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูล โดยจดัส่งแบบสอบถามให้กลุ่มตวัอยา่งและ
เก็บรวบรวมกลบัคืนครบ 100% 

2. แบบสัมภาษณ์แบบก่ึงโครงสร้าง (Semi-structured interview) ตามกรอบแนวคิดแบบจ าลอง 
7-s McKinsey(8)   ประกอบดว้ย โครงสร้าง กลยุทธ์ ระบบการท างาน ทกัษะ รูปแบบ บุคลากร ค่านิยมร่วม 
การวเิคราะห์ปัจจยัแห่งความส าเร็จ ผูว้จิยัด าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูลดว้ยตนเอง ประกอบดว้ย 
  2.1 การเก็บรวบรวมข้อมูลด้วยการสัมภาษณ์เชิงลึก  (In-depth interview)  ผู ้วิจัย เป็น 
ผูส้ัมภาษณ์ผูใ้หข้อ้มูลหลกัดว้ยตนเอง โดยก่อนเร่ิมตน้การสัมภาษณ์ทุกคร้ัง ผูว้ิจยัไดข้ออนุญาตบนัทึก
ขอ้มูลดว้ยเคร่ืองบนัทึกเสียงและสะทอ้นกลบัผลการวิเคราะห์ขอ้มูลท่ีไดจ้ากการสัมภาษณ์คร้ังก่อน 
เพื่อให้ผูใ้ห้ข้อมูลหลักได้ตรวจสอบความถูกต้องไปพร้อมๆ กับการทบทวนตนเองก่อนการให้
สัมภาษณ์คร้ังใหม่ ซ่ึงการสัมภาษณ์ในแต่ละคร้ังจะใชเ้วลาประมาณ 60-90 นาที ต่อผูใ้หข้อ้มูลหลกั 1 คน 
จ านวนคร้ังในการสัมภาษณ์จะมีความยืดหยุ่นตามสถานการณ์และลกัษณะของผูใ้ห้ขอ้มูลหลกั หรือ
จนกวา่ขอ้คน้พบท่ีไดมี้ความอ่ิมตวั 

2 .2 การเก็บรวบรวมข้อมูลโดยการสนทนาก ลุ่ม  (Focus group)  ผู ้วิจัยด า เ นินการ 
จดักระบวนการสนทนากลุ่ม โดยมีทีมคณะกรรมการบริหารความเส่ียงของโรงพยาบาล เป็นผูเ้ขา้ร่วม
สนทนาใชเ้วลาประมาณ 180 นาที ในประเด็น 1) ระบบการจดัการความเส่ียงดา้นความปลอดภยัใน
ระบบบริการสุขภาพของโรงพยาบาล 2) ระบบการจดัการข้อร้องเรียน ข้อพิพาททางการแพทย์   
3) ปัจจยัท่ีเก่ียวข้องกบัการเกิดเหตุการณ์ไม่พึงประสงค์ในระบบบริการสุขภาพของโรงพยาบาล 
ท่ี ส่งผลต่อสุขภาพอนามัยของผู ้รับบริการ  การเกิดข้อร้องเ รียน  ข้อพิพาททางการแพทย์   
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2) ความรู้ความเขา้ใจการบริหารจดัการความเส่ียงดา้นความปลอดภยั ลกัษณะขอ้ค าถามเป็น
เลือกตอบ ใช่ ไม่ใช่ ไม่แน่ใจ ใช้เกณฑ์การแปลผลตามแนวคิดของ Bloom(10) แบ่งเป็น 3 ระดบั คือ 
ระดบัสูง (80%) ระดบัปานกลาง (61-79%) ระดบัต ่า (60%)  

3) ทศันคติการบริหารจดัการความเส่ียงดา้นความปลอดภยั   
4) องค์ประกอบด้านความปลอดภัยผู ้ป่วย ประกอบด้วย  ด้านองค์กร  ด้านผู ้บริหาร  

ดา้นทีมงาน ดา้นระบบการท างาน ดา้นสภาพแวดลอ้มและดา้นผูป่้วย  
5) สมรรถนะการบริหารจดัการความเส่ียงด้านความปลอดภยั ประกอบด้วย  วฒันธรรม 

การรายงาน วฒันธรรมความยืดหยุ่น วฒันธรรมการเรียนรู้ วฒันธรรมการเฝ้าระวงั และวฒันธรรม
ความเป็นธรรม  

แบบสอบถามส่วนท่ี 3, 4 และ 5 ใช้เกณฑ์การแปลผลตามแนวคิดของ  Best John W(11)   

แบ่งเป็น 3 ระดบั คือ ระดบัสูง (3.67–5.00 คะแนน) ระดบัปานกลาง (2.34–3.66 คะแนน) ระดบัต ่า 
(1.00–2.33 คะแนน)  

ผูว้ิจยัด าเนินการด าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูล โดยจดัส่งแบบสอบถามให้กลุ่มตวัอยา่งและ
เก็บรวบรวมกลบัคืนครบ 100% 

2. แบบสัมภาษณ์แบบก่ึงโครงสร้าง (Semi-structured interview) ตามกรอบแนวคิดแบบจ าลอง 
7-s McKinsey(8)   ประกอบดว้ย โครงสร้าง กลยุทธ์ ระบบการท างาน ทกัษะ รูปแบบ บุคลากร ค่านิยมร่วม 
การวเิคราะห์ปัจจยัแห่งความส าเร็จ ผูว้จิยัด าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูลดว้ยตนเอง ประกอบดว้ย 
  2.1 การเก็บรวบรวมข้อมูลด้วยการสัมภาษณ์เชิงลึก  (In-depth interview)  ผู ้วิจัย เป็น 
ผูส้ัมภาษณ์ผูใ้หข้อ้มูลหลกัดว้ยตนเอง โดยก่อนเร่ิมตน้การสัมภาษณ์ทุกคร้ัง ผูว้ิจยัไดข้ออนุญาตบนัทึก
ขอ้มูลดว้ยเคร่ืองบนัทึกเสียงและสะทอ้นกลบัผลการวิเคราะห์ขอ้มูลท่ีไดจ้ากการสัมภาษณ์คร้ังก่อน 
เพื่อให้ผูใ้ห้ข้อมูลหลักได้ตรวจสอบความถูกต้องไปพร้อมๆ กับการทบทวนตนเองก่อนการให้
สัมภาษณ์คร้ังใหม่ ซ่ึงการสัมภาษณ์ในแต่ละคร้ังจะใชเ้วลาประมาณ 60-90 นาที ต่อผูใ้หข้อ้มูลหลกั 1 คน 
จ านวนคร้ังในการสัมภาษณ์จะมีความยืดหยุ่นตามสถานการณ์และลกัษณะของผูใ้ห้ขอ้มูลหลกั หรือ
จนกวา่ขอ้คน้พบท่ีไดมี้ความอ่ิมตวั 

2 .2 การเก็บรวบรวมข้อมูลโดยการสนทนาก ลุ่ม  (Focus group)  ผู ้วิจัยด า เ นินการ 
จดักระบวนการสนทนากลุ่ม โดยมีทีมคณะกรรมการบริหารความเส่ียงของโรงพยาบาล เป็นผูเ้ขา้ร่วม
สนทนาใชเ้วลาประมาณ 180 นาที ในประเด็น 1) ระบบการจดัการความเส่ียงดา้นความปลอดภยัใน
ระบบบริการสุขภาพของโรงพยาบาล 2) ระบบการจดัการข้อร้องเรียน ข้อพิพาททางการแพทย์   
3) ปัจจยัท่ีเก่ียวข้องกบัการเกิดเหตุการณ์ไม่พึงประสงค์ในระบบบริการสุขภาพของโรงพยาบาล 
ท่ี ส่งผลต่อสุขภาพอนามัยของผู ้รับบริการ  การเกิดข้อร้องเ รียน  ข้อพิพาททางการแพทย์   

 

4) แผนการพฒันาสมรรถนะบุคลากรในระบบบริการสุขภาพของโรงพยาบาล 5) แนวทางการพฒันา
ตามกรอบแนวคิดระบบบริหารคุณภาพ 
 การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 

การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือของแบบสอบถาม ผูว้จิยัน าแบบสอบถามไปให้ผูเ้ช่ียวชาญ 
3 ท่าน ประกอบด้วย ผูเ้ ช่ียวชาญด้านงานวิจยัเชิงคุณภาพ ด้านการบริหารจดัการความเส่ียง และ  
ดา้นระบบบริการสุขภาพ ตรวจสอบความตรงของเน้ือหา โดยประเมินค่าความสอดคลอ้ง IOC (Item 
objective congruence) น าแบบสอบถามไปทดลองใช้  ค านวณค่าความเท่ียง (Reliability) ด้วย
สัมประสิทธ์ิแอลฟ่าของครอนบาค(12) เท่ากบั 0.867  
 การวเิคราะห์ข้อมูล 
 วิเคราะห์ขอ้มูลเชิงปริมาณ ไดแ้ก่ ค่าความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ค่าสูงสุด  
ค่าต ่าสุด วเิคราะห์ขอ้มูลเชิงคุณภาพ ด าเนินการวเิคราะห์เชิงเน้ือหา (Content analysis) ประกอบดว้ย 4 ขั้นตอน 
คือ สร้างดชันี จ  าแนกหมวดหมู่ เช่ือมโยงขอ้มูล และตีความเพื่อหาความสัมพนัธ์ของเร่ืองราว และ 
หาขอ้สรุปโดยการตรวจสอบความเช่ือถือไดข้องขอ้มูล (Credibility) ดว้ยการคืนผลการวิเคราะห์ขอ้มูล
ใหผู้ใ้หข้อ้มูลหลกัเป็นผูต้รวจสอบ (Member checking) เพื่อโตแ้ยง้หรือยนืยนัขอ้มูลท่ีเก็บรวบรวมได ้
 การพทิกัษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง  
 การวจิยัคร้ังน้ี ไดด้ าเนินการเก็บรวมรวบขอ้มูลภายหลงัจากไดรั้บการรับรองจากคณะกรรมการ
พิจารณาจริยธรรมในมนุษย ์วทิยาลยันอร์ทเทิร์น เลขท่ี NTC 888-0015 ลงวนัท่ี 1 ธนัวาคม 2565 
 
ผลการวจัิย 

บุคลากรสาธารณสุขท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลระดบัทุติยภูมิ ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 
86.68) ช่วงอายุอยู่ระหว่าง 30-49 ปี (ร้อยละ  63.68) (x̅=38.39, S.D.= 10.253, Min=22, Max=59)  
มีสถานภาพสมรส/คู่ และอยู่ด้วยกัน (ร้อยละ 49.53) จบการศึกษาระดับปริญญาตรีหรือเทียบเท่า  
( ร้อยละ  79.25)  ส าหรับรายได้เฉล่ียต่อเดือนอยู่ระหว่าง  10,000-40,000 บาท (ร้อยละ  35.85) 
(x̅=32,870.57, S.D.=16,607.87, Min=7,500, Max=99,500) ส่วนใหญ่ด ารงต าแหน่งพยาบาลวิชาชีพ 
(ร้อยละ 61.79) ปฏิบติังานท่ีแผนกผูป่้วยใน (ร้อยละ 61.79) รองลงมา คือ แผนกผูป่้วยนอก (ร้อยละ 
19.34) มีระยะเวลาในการการปฏิบัติงาน  น้อยกว่า 10 ปี (ร้อยละ  43.87) (x̅=13.62, S.D.=9.317, 
Min=1, Max=39) 

บุคลากรสาธารณสุขมีความรู้ดา้นความปลอดภยัระดบัปานกลาง (ร้อยละ 67.92) ค่าเฉล่ีย 13.46 
(S.D.=2.147) มีทศันคติดา้นความปลอดภยัระดบัปานกลาง (ร้อยละ 51.42) ค่าเฉล่ีย 3.72 (S.D.=0.322) 
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มีความคิดเก็บเก่ียวกับองค์ประกอบด้านความปลอดภัยผูป่้วยในระบบบริการสุขภาพ ระดับสูง  
(ร้อยละ 82.55) ค่าเฉล่ีย 4.05 (S.D.=0.392) ตามล าดบั (ตารางท่ี 1)  
 
ตารางที ่1 ความรู้ ทศันคติดา้นความปลอดภยั และองคป์ระกอบดา้นความปลอดภยั (n = 212) 

     ตวัแปร 
                                      ระดบัคะแนน 

Mean S.D.            สูง ปานกลาง ต า่ 
จ านวน ร้อยละ จ านวน  ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 

ความรู้ด้านความปลอดภัย 33 15.57 144 67.92 35 16.51 13.46 2.147 
ทศันคตด้ิานความปลอดภัย 103 48.58 109 51.42 - - 3.72 0.322 
องค์ประกอบด้านความปลอดภัย 175 82.55 37 17.45 - - 4.05 0.392 
    1. ดา้นองคก์ร 177 83.49 35 16.51 - - 4.09 0.500 
    2. ดา้นผูบ้ริหาร 184 86.79 28 13.21 - - 4.20 0.546 
    3. ดา้นทีมงาน 181 85.38 31 14.62 - - 4.15 0.433 
    4. ดา้นระบบการท างาน 164 77.36 48 22.64 - - 4.14 0.577 
    5. ดา้นสภาพแวดลอ้ม 133 62.74 78 36.79 1 0.47 3.87 0.595 
    6. ดา้นผูป่้วย 110 51.89 101 47.64 1 0.47 3.75 0.554 

 
 ขอ้มูลสมรรถนะการบริหารจดัการความเส่ียงด้านความปลอดภยัของบุคลากรสาธารณสุข  
ท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลระดบัทุติยภูมิ  จงัหวดัเพชรบูรณ์ ประกอบด้วย การรายงานความเส่ียง 
ความยืดหยุน่ การเรียนรู้ การเฝ้าระวงั และความเป็นธรรม ในภาพรวมมีคะแนนเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง 
(ร้อยละ 86.79) ค่าเฉล่ีย 4.08 (S.D.= 0.400) ตารางท่ี 2 
 
ตารางที ่2 สมรรถนะการบริหารจดัการความเส่ียงดา้นความปลอดภยับุคลากรสาธารณสุขท่ีปฏิบติังาน 
                 ในโรงพยาบาลระดบัทุติยภูมิ จงัหวดัเพชรบูรณ์ (n = 212) 

     ตวัแปร 
                                 ระดบัคะแนน 

Mean S.D.            สูง ปานกลาง ต า่ 
จ านวน ร้อยละ จ านวน  ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 

สมรรถนะการบริหารจดัการ
ความเส่ียงด้านความปลอดภัย 184 86.79 28 13.21 - - 4.08 0.400 

    1. การรายงานความเส่ียง 176 83.02 36 16.98 - - 4.12 0.456 
    2. ความยดืหยุน่ 146 68.87 66 31.13 - - 3.99 0.530 
    3. การเรียนรู้ 187 88.21 25 11.79 - - 4.22 0.503 
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ความรู้ด้านความปลอดภัย 33 15.57 144 67.92 35 16.51 13.46 2.147 
ทศันคตด้ิานความปลอดภัย 103 48.58 109 51.42 - - 3.72 0.322 
องค์ประกอบด้านความปลอดภัย 175 82.55 37 17.45 - - 4.05 0.392 
    1. ดา้นองคก์ร 177 83.49 35 16.51 - - 4.09 0.500 
    2. ดา้นผูบ้ริหาร 184 86.79 28 13.21 - - 4.20 0.546 
    3. ดา้นทีมงาน 181 85.38 31 14.62 - - 4.15 0.433 
    4. ดา้นระบบการท างาน 164 77.36 48 22.64 - - 4.14 0.577 
    5. ดา้นสภาพแวดลอ้ม 133 62.74 78 36.79 1 0.47 3.87 0.595 
    6. ดา้นผูป่้วย 110 51.89 101 47.64 1 0.47 3.75 0.554 

 
 ขอ้มูลสมรรถนะการบริหารจดัการความเส่ียงด้านความปลอดภยัของบุคลากรสาธารณสุข  
ท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลระดบัทุติยภูมิ  จงัหวดัเพชรบูรณ์ ประกอบด้วย การรายงานความเส่ียง 
ความยืดหยุน่ การเรียนรู้ การเฝ้าระวงั และความเป็นธรรม ในภาพรวมมีคะแนนเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง 
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สมรรถนะการบริหารจดัการ
ความเส่ียงด้านความปลอดภัย 184 86.79 28 13.21 - - 4.08 0.400 

    1. การรายงานความเส่ียง 176 83.02 36 16.98 - - 4.12 0.456 
    2. ความยดืหยุน่ 146 68.87 66 31.13 - - 3.99 0.530 
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     ตวัแปร 
                                 ระดบัคะแนน 

Mean S.D.            สูง ปานกลาง ต า่ 
จ านวน ร้อยละ จ านวน  ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 

    4. การเฝ้าระวงั 147 69.34 65 30.66 - - 4.07 0.487 
    5. ความเป็นธรรม 140 66.04 72 33.96 - - 4.02 0.501 

 
ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเชิงคุณภาพ การวิเคราะห์เชิงเน้ือหาโดยการจดัหมวดหมู่ของขอ้มูลจากการ

สนทนากลุ่ม และการสัมภาษณ์เชิงลึก ตามนโยบายระบบบริหารจดัการความเส่ียงดา้นความปลอดภยั
ของระบบบริการสุขภาพ ดงัน้ี 

ด้านองค์กร การก าหนดโครงสร้างบริหารจดัการความเส่ียงด้านความปลอดภยัใช้รูปแบบ 
การบริหารงานตามสายการบงัคบับญัชา เร่ิมตน้โครงสร้างการบริหารจากผูอ้  านวยการโรงพยาบาล 
คณะกรรมการบริหาร คณะกรรมการความเส่ียง หวัหนา้กลุ่มงาน และผูป้ฏิบติังาน ตามล าดบั  

“รูปโครงสร้างการบริหารความเส่ียงด้านความปลอดภัยของโรงพยาบาลใช้รูปแบบเดียวกับ
โครงสร้างการบริหารงานปกติ โดยจัดตั้งคณะกรรมการบริหารความเส่ียงท างานประสานกับ 
คณะกรรมการบริหารโรงพยาบาล”  

ด้านผู้บริหาร ผูอ้  านวยการโรงพยาบาลก าหนดนโยบายบริหารจดัการความเส่ียงดา้นความปลอดภยั 
ไวใ้นแผนยทุธศาสตร์ของหน่วยงานอยา่งชดัเจน  

“ผู้บริหารโรงพยาบาลกล้าตัดสินในการบริหารจัดการเม่ือเกิดปัญหาหรือมีความเส่ียง  
ในการดูแลผู้ป่วย” 

ด้านทีมงาน โรงพยาบาลมีการตั้งทีมงานข้ึน ในรูปแบบของคณะกรรมการบริหารความเส่ียง 
แต่ละแผนกของโรงพยาบาล ท าหน้าท่ีควบคุมก ากับ ประเมินผล และประสานงานกับผูบ้ริหาร 
หวัหนา้แผนก และผูป้ฏิบติังาน ในการลดความเส่ียงดา้นความปลอดภยั 

“คณะกรรมการบริหารความเส่ียง (RM) มีการก าหนดความเส่ียงท่ีส าคัญและแนวทาง 
การแก้ไข และควบคุมการปฏิบัติงานของผู้ปฏิบัติงาน” 

ด้านระบบการท างาน โรงพยาบาลมีกระบวนการและขั้นตอนการจดัการขอ้ร้องเรียน โดยมี
หัวหน้าคณะกรรมการความเส่ียงท าหน้าท่ีไกล่เกล่ีย ก าหนดปัญหาความเส่ียงด้านความปลอดภยั 
มาจากทางไหน  

“มรีะบบการรายงานความเส่ียงในเวลา และนอกเวลาราชการ แยกออกจากกัน โดยรายงาน
ผ่านตามสายบังคับบัญชา ภายใน 24 ช่ัวโมง” 

ด้านบุคลากร  มีแผนการจัดประชุมให้ความรู้ จัดมหกรรม CQI เ ร่ือง ความเส่ียงและ 
ความปลอดภยัในระบบบริการสุขภาพ 
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“ทีมคุณภาพของโรงพยาบาล ท าหน้าท่ีเป็นพี่เลีย้งในการพัฒนาคุณภาพศักยภาพให้แก่
บุคลากรสาธารณสุข รวมท้ังแนวทางการจัดการข้อร้อง เ รียง  การจัดการความปลอดภัย  
ในโรงพยาบาล” 

ด้านค่านิยมร่วม การปฏิบติัตามนโยบายแนวทางการตดัการความเส่ียงด้านความปลอดภยั  
ถือว่าเป็นความรับผิดชอบของบุคลการสาธารณสุขทุกคนท่ีตอ้งปฏิบติั และการรายงานความเส่ียง 
เม่ือเกิดอุบติัการณ์ข้ึน ไม่ถือเป็นความผดิ ท าใหผู้ร้ายงานไม่เกิดความกงัวลท่ีจะรายงานความเส่ียง 

“รับผิดชอบ สามัคคี มีวินัย เจ้าหน้าท่ีทุกคนมีความรับผิชอบในการรายงานความเส่ียง  
และเข้าใจวฒันธรรมความปลอดภัย ตามเป้าหมายหลักของโรงพยาบาล” 

ปัจจัยแห่งความส าเร็จของ ระบบบริหารจดัการความเส่ียงดา้นความปลอดภยัในโรงพยาบาล 
ประกอบดว้ย 1) การสนบัสนุนอยา่งจริงจงัและแข็งขนั จากผูบ้ริหารระดบัสูง 2) การมีทีมงานท่ีเขา้ใจ
และไม่ย่อท้อต่ออุปสรรคในการขบัเคล่ือนระบบให้ทัว่ทั้ งองค์กร 3) การเช่ือมโยงระบบบริหาร 
ความเส่ียงเขา้กบัโครงสร้างระบบงานเดิม 4) การน าการบริหารความเส่ียงไปใช้เป็นตวัช้ีให้เห็นถึง
โอกาสและการปรับปรุงระบบงาน 5) สร้างตวัช้ีวดัท่ีชดัเจนและเช่ือมโยงกบัยุทธศาสตร์องคก์ร และ 
6) การส่ือสารถึงผลสัมฤทธ์ิและประสิทธิผลใหท้ัว่ทั้งองคก์ร 

 
อภิปรายผลการวจัิย 

ความปลอดภยัของผูป่้วย (Patient safety) คือ การปราศจากความเสียหาย หรืออนัตรายอนัเป็น
ผลจากการรักษา ได้แก่ การท่ีผูป่้วยตาย พิการ หรือได้รับความเจ็บป่วยเพิ่มข้ึน มีผลให้ตอ้งเสียค่า
รักษาพยาบาลเพิ่มข้ึน โดยท่ีได้คาดหมายมาก่อน เช่น ผลจากโรคแทรกซ้อนท่ีป้องกนัได้ ผลจาก
อุบติัเหตุ ความผิดพลาดต่างๆ เป็นกฎระเบียบท่ีค่อนขา้งใหม่ขอ้หน่ึงในการดูแลสุขภาพอนัมุ่งเน้น 
ไปยงัวถีิทางท่ีจะป้องกนัความผิดพลาดในการรักษาพยาบาล ซ่ึงจะน าไปสู่เหตุการณ์ไม่พึงประสงคไ์ด ้
หรือกล่าวอีกนยัหน่ึง คือ ความปลอดภยัของผูป่้วยเป็นศาสตร์แห่งการก าจดัความเส่ียงต่อสุขภาพของ
ผูป่้วยระหว่างท่ีได้รับการรักษาพยาบาล คุณภาพบริการพยาบาลมีเกณฑ์การมาจาก 2 ทาง คือ  
จากผูใ้ห้บริการเป็นคุณภาพตามการปฏิบัติและจากผู ้รับบริการเป็นคุณภาพตามการรับรู้ต้องมี  
การผสมผสาน 2 อยา่งน้ี อยา่งเหมาะสมจึงจะเกิดความพึงพอใจในบริการและเป็นบริการท่ีมีคุณภาพ(13)  

แนวทางการพฒันารูปแบบการเสริมสร้างสมรรถนะบุคลากรสาธารณสุขและระบบบริหาร
จดัการความเส่ียงดา้นความปลอดภยัของระบบบริการสุขภาพในโรงพยาบาลระดบัทุติยภูมิ  จงัหวดั
เพชรบูรณ์ ท่ีได้จากการท าวิจยัคร้ังน้ี ประกอบด้วย 7 ปัจจยั ได้แก่ 1) ด้านกลยุทธ์ 2) โครงสร้าง  
3) ระบบ 4) รูปแบบ 5) บุคคล 6) ทุกษะ 7) ค่านิยมร่วม(8) 

1. ด้านกลยุทธ์การด าเนินการความเส่ียงด้านความปลอดภัย จุดส าคญัท่ีท าให้โรงพยาบาล
สามารถบริหารจดัการความเส่ียงและความปลอดภยัของผูป่้วยได ้คือ การมุ่งเนน้มุมมองท่ีผูรั้บบริการ
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“ทีมคุณภาพของโรงพยาบาล ท าหน้าท่ีเป็นพี่เลีย้งในการพัฒนาคุณภาพศักยภาพให้แก่
บุคลากรสาธารณสุข รวมท้ังแนวทางการจัดการข้อร้อง เ รียง  การจัดการความปลอดภัย  
ในโรงพยาบาล” 

ด้านค่านิยมร่วม การปฏิบติัตามนโยบายแนวทางการตดัการความเส่ียงด้านความปลอดภยั  
ถือว่าเป็นความรับผิดชอบของบุคลการสาธารณสุขทุกคนท่ีตอ้งปฏิบติั และการรายงานความเส่ียง 
เม่ือเกิดอุบติัการณ์ข้ึน ไม่ถือเป็นความผดิ ท าใหผู้ร้ายงานไม่เกิดความกงัวลท่ีจะรายงานความเส่ียง 

“รับผิดชอบ สามัคคี มีวินัย เจ้าหน้าท่ีทุกคนมีความรับผิชอบในการรายงานความเส่ียง  
และเข้าใจวฒันธรรมความปลอดภัย ตามเป้าหมายหลักของโรงพยาบาล” 

ปัจจัยแห่งความส าเร็จของ ระบบบริหารจดัการความเส่ียงดา้นความปลอดภยัในโรงพยาบาล 
ประกอบดว้ย 1) การสนบัสนุนอยา่งจริงจงัและแข็งขนั จากผูบ้ริหารระดบัสูง 2) การมีทีมงานท่ีเขา้ใจ
และไม่ย่อท้อต่ออุปสรรคในการขบัเคล่ือนระบบให้ทัว่ทั้ งองค์กร 3) การเช่ือมโยงระบบบริหาร 
ความเส่ียงเขา้กบัโครงสร้างระบบงานเดิม 4) การน าการบริหารความเส่ียงไปใช้เป็นตวัช้ีให้เห็นถึง
โอกาสและการปรับปรุงระบบงาน 5) สร้างตวัช้ีวดัท่ีชดัเจนและเช่ือมโยงกบัยุทธศาสตร์องคก์ร และ 
6) การส่ือสารถึงผลสัมฤทธ์ิและประสิทธิผลใหท้ัว่ทั้งองคก์ร 

 
อภิปรายผลการวจัิย 

ความปลอดภยัของผูป่้วย (Patient safety) คือ การปราศจากความเสียหาย หรืออนัตรายอนัเป็น
ผลจากการรักษา ได้แก่ การท่ีผูป่้วยตาย พิการ หรือได้รับความเจ็บป่วยเพิ่มข้ึน มีผลให้ตอ้งเสียค่า
รักษาพยาบาลเพิ่มข้ึน โดยท่ีได้คาดหมายมาก่อน เช่น ผลจากโรคแทรกซ้อนท่ีป้องกนัได้ ผลจาก
อุบติัเหตุ ความผิดพลาดต่างๆ เป็นกฎระเบียบท่ีค่อนขา้งใหม่ขอ้หน่ึงในการดูแลสุขภาพอนัมุ่งเน้น 
ไปยงัวถีิทางท่ีจะป้องกนัความผิดพลาดในการรักษาพยาบาล ซ่ึงจะน าไปสู่เหตุการณ์ไม่พึงประสงคไ์ด ้
หรือกล่าวอีกนยัหน่ึง คือ ความปลอดภยัของผูป่้วยเป็นศาสตร์แห่งการก าจดัความเส่ียงต่อสุขภาพของ
ผูป่้วยระหว่างท่ีได้รับการรักษาพยาบาล คุณภาพบริการพยาบาลมีเกณฑ์การมาจาก 2 ทาง คือ  
จากผูใ้ห้บริการเป็นคุณภาพตามการปฏิบัติและจากผู ้รับบริการเป็นคุณภาพตามการรับรู้ต้องมี  
การผสมผสาน 2 อยา่งน้ี อยา่งเหมาะสมจึงจะเกิดความพึงพอใจในบริการและเป็นบริการท่ีมีคุณภาพ(13)  

แนวทางการพฒันารูปแบบการเสริมสร้างสมรรถนะบุคลากรสาธารณสุขและระบบบริหาร
จดัการความเส่ียงดา้นความปลอดภยัของระบบบริการสุขภาพในโรงพยาบาลระดบัทุติยภูมิ  จงัหวดั
เพชรบูรณ์ ท่ีได้จากการท าวิจยัคร้ังน้ี ประกอบด้วย 7 ปัจจยั ได้แก่ 1) ด้านกลยุทธ์ 2) โครงสร้าง  
3) ระบบ 4) รูปแบบ 5) บุคคล 6) ทุกษะ 7) ค่านิยมร่วม(8) 

1. ด้านกลยุทธ์การด าเนินการความเส่ียงด้านความปลอดภัย จุดส าคญัท่ีท าให้โรงพยาบาล
สามารถบริหารจดัการความเส่ียงและความปลอดภยัของผูป่้วยได ้คือ การมุ่งเนน้มุมมองท่ีผูรั้บบริการ

 

หรือผูป่้วยเป็นส าคัญ เน้นท่ีความจ าเป็นในการดูแลรักษาผู ้ป่วยว่าต้องการอะไร เพื่อน ามาใช ้
ในการวางแผนการรักษา อีกทั้งคณะกรรมการความเส่ียงของโรงพยาบาล มีการน าขอ้มูลความเส่ียง
และความไม่ปลอดภยัของผูป่้วยมาใชป้ระโยชน์ในการวางแผนแกไ้ขปัญหาในการบริหารความเส่ียง
และความปลอดภัยของผู ้ป่วย  โดยก าหนดเป็น วิสัยทัศน์ พันธกิจ เป้าประสงค์ และกลยุทธ์  
ในการบริหารจดัการความเส่ียงและความปลอดภยัของผูป่้วย(14) 

2. ด้านโครงสร้างระบบบริหารจัดการความเส่ียงด้านความปลอดภัย  การก าหนดโครงสร้าง 
การบริหารจดัการความเส่ียงดา้นความปลอดภยัของผูป่้วย ใชรู้ปแบบการบริหารงานตามสายการบงัคบั
บญัชาเร่ิมตน้โครงสร้างการบริหารจากผูอ้  านวยการโรงพยาบาล คณะกรรมการบริหาร คณะกรรมการ
ความเส่ียง หวัหนา้กลุ่มงาน และผูป้ฏิบติังาน ตามล าดบั เน่ืองจากการแบ่งโครงสร้างของโรงพยาบาลท่ีมี
ความชดัเจนจะก่อให้เกิดประสิทธิภาพในการบริหารงาน จากผลการวิจยัเชิงคุณภาพ พบวา่ โรงพยาบาล
มีการก าหนดโครงสร้างการปฏิบติังานดา้นความเส่ียง และความปลอดภยัของผูป่้วยเป็นลายลกัษณ์อกัษร
ไวอ้ย่างชดัเจน ซ่ึงท าให้เอ้ือต่อการปฏิบติังานไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ จะเห็นไดจ้ากการท่ีโรงพยาบาล 
มีการออกแบบอาคารและหอผูป่้วย โดยค านึงถึงการป้องกนัอุบติัเหตุและอนัตรายต่อผูป่้วย นอกจากน้ี
โรงพยาบาลมีแนวทางปฏิบติัและคู่มือในการท างานท่ีชดัเจน และรัดกุมดา้นการท างานท่ีเก่ียวขอ้งกบัผูป่้วย 
โดยเฉพาะโรงพยาบาลมีการจดัส่ิงสนบัสนุน และอ านวยความสะดวกในการดูแลผูป่้วยไดอ้ยา่งปลอดภยั 
สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ อคัรกิตต์ิ พฒันาสัมพนัธ์(15) พบวา่ การออกแบบโครงสร้างขององคก์รควรมี
การแบ่งโครงสร้างให้ชดัเจนจะก่อให้เกิดประสิทธิภาพในการท างาน การสั่งการในการท างานของบุคล
การเพื่อใหบ้รรลุเป้าหมาย โครงสร้างองคอ์งคค์วรเป็นแนวด่ิง และแนวราบ 

3. ด้านระบบการท างานของบุคลากรในการจัดการความเส่ียงด้านความปลอดภัย โรงพยาบาล 
มีการก าหนดกฎระเบียบและวิธีปฏิบติัในการท างานท่ีเก่ียวข้องกับความปลอดภัยของผูป่้วย และ 
มีมาตรการท่ีเข้มงวดในการให้ผูป้ฏิบติังานยึดถือปฏิบัติ รวมทั้ งโรงพยาบาลมีการวางแผนป้องกัน 
ความเส่ียงในการดูแลผูป่้วย และมีแผนดา้นความปลอดภยัของผูป่้วยเป็นรูปธรรมและเป็นลายลกัษณ์อกัษร 
โดยการจดัระบบการบริหารจดัการความเส่ียงดา้นความปลอดภยัของผูป่้วย ประกอบดว้ย 1) เป็นทีมงาน
ท่ีประสานงานกบัหน่วยงานต่างๆ ไดอ้ย่างเป็นระบบ สะดวก และง่ายต่อการปฏิบติังานไดอ้ยา่งรวดเร็ว
และ ประสิทธิภาพ  2) มีระบบการเฝ้าระวงัผูป่้วยท่ีมีความเส่ียงสูง เพื่อลดการเกิดอนัตรายในผูป่้วย 
3) มีระบบการตรวจสอบเพื่อป้องกนัขอ้ผิดพลาดในการดูแลรักษาผูป่้วย เช่น ระบบแจง้เตือน/ห้ามสั่งยา 
ท่ีผูป่้วยแพ้ หรือทบทวนความถูกตอ้งของค าสั่งการรักษา 4) มีการจดัระบบการจัดการขอ้มูลเอกสาร
ประวติั และสถิติในการรักษาผูป่้วยอย่างเป็นระบบมีความสะดวกรวดเร็วในการสืบคน้ และ 5) มีการ
จดัระบบการให้ค  าปรึกษาหรือการส่งต่อผูป่้วยในกรณีท่ีมีปัญหา หรือมีความซับซ้อนในการปฏิบติังาน
ไวอ้ย่างชัดเจนเอ้ือต่อการปฏิบติังาน สอดคล้องกบัการศึกษาท่ีผ่านมา(15) พบว่า ระบบการท างานใน
องค์กรเป็นกระบวนการปฏิบติังานให้สอดคลอ้งกนัในทุกระดบั เป็นวิธีการท่ีท าให้บุคลากรมีส่วนร่วม
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ในการท างานเป็นการวางแผนการใช้เคร่ืองมือ เพื่อตอบสนองต่อการเปล่ียนแปลงของสภาพแวดลอ้ม 
ทั้งภายในและภายนอกท่ีเกิดข้ึน 

4. ด้านรูปแบบจัดการด าเนินงานจัดการความเส่ียงด้านความปลอดภัย  โรงพยาบาล 
มีคณะกรรมการบริหารความเส่ียงท าหนา้ท่ีเป็นพี่เล้ียงในการก ากบัดูแลดา้นความเส่ียงให้แก่บุคลากร
อยา่งเป็นทางการและชดัเจน เม่ือมีปัญหาเกิดข้ึนในการท างาน ไม่วา่จะเป็นปัญหาเล็กหรือปัญหาใหญ่  
คณะกรรมการบริหารความเส่ียงจะช่วยกันในการแก้ปัญหาท่ีเกิดข้ึน และให้ก าลังใจกันและกัน 
ในการท างาน โดยสมาชิกทีมงานจะมีการติดต่อส่ือสารระหวา่งกนัในการดูแลผูป่้วยแต่ละราย เพื่อให้
เกิดผลการรักษาท่ีดี ซ่ึงผูป้ฏิบัติงานในการดูแลผูป่้วยมีขวญั และก าลังใจ ท่ีดีในการปฏิบติังาน 
สอดคลอ้งกบัผลการศึกษาของ อคัรกิตต์ิ พฒันาสัมพนัธ์(15) พบว่า การเป็นพี่เล้ียงจะเป็นการถ่ายทอด
ความรู้ระหวา่งบุคลากรท่ีมีประสบการณ์มากกวา่ให้กบัเพื่อนร่วมงาน รวมทั้งการท างานท่ีดี เพื่อเป็น
ตวัอยา่งอนัดี และสามารถสร้างแรงจูงใจโนม้นา้วจิตใจแก่บุคลาหรใหม่ได ้

5. ด้านบุคลากร  การเสริมสร้างสมรรถนะบุคลากรสาธารณสุขในจัดการความเส่ียง 
ดา้นความปลอดภยัของผูป่้วยนั้นจะเนน้การท างานเป็นทีม จากผลการวิจยั พบวา่ บุคลากรสาธารณสุข 
มีความคิดเห็นด้านทีมงานอยู่ในระดบัสูง (ร้อยละ 85.38) ซ่ึงตรงกบัผลการวิจยัเชิงคุณภาพท่ี พบว่า 
ทีมคุณภาพของโรงพยาบาลท าหน้าท่ีเป็นพี่ เล้ียงในการพฒันาคุณภาพ ศักยภาพให้แก่บุคลากร
สาธารณสุข รวมทั้งแนวทางการจดัการขอ้ร้องเรียง การจดัการความปลอดภยัในโรงพยาบาล สามารถ
อธิบายเหตุผลไดว้า่ การท างานทีมเพื่อความปลอดภยัของผูป่้วย มีการออกแบบให้ผูป่้วยเป็นศูนยก์ลาง 
โดยทีมผูป้ฏิบติังานมีการส่งเสริมการดูแลให้ผูป่้วยมีความปลอดภยั มีประสิทธิภาพสูงและเกิดผลลพัธ์
ทางสุขภาพท่ีดี ตอ้งอาศยัการมีส่วนร่วมของครอบครัวและชุมชนเป็นศูนยก์ลางในการดูแลสุขภาพ
ระหว่างบุคลากรในทีมท่ีมีประสิทธิภาพสูง และมีความปลอดภยันั้น ความรู้ ทกัษะและทศันคติของ
บุคลากรในทีม การให้ความร่วมมือ การก าหนดวตัถุประสงค์ท่ีชัดเจน บทบาทความรับผิดชอบและ
พึ่งพาการตดัสินใจเป็นส่ิงจ าเป็น สอดคล้องกบัการศึกษาท่ีผ่านมา(16) พบว่า การท างานร่วมกนัของ
บุคลากรสาธารณสุขภายในทีมเป็นการเพิ่มประสิทธิภาพทั้งในดา้นความปลอดภยัของผูป่้วยและผูดู้แล 
ผูป่้วยท่ีเป็นศูนยก์ลางในการท างานเป็นทีม และได้รับการช่วยเหลือจะมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ 
และมีการดูแลตนเองไดอ้ยา่งเหมาะสม เพื่อการดูแลต่อเน่ือง  

6. ด้านทักษะของบุคลากร จากขอ้มูลการวิจยัเชิงคุณภาพ พบว่า จากมุมมองของผูบ้ริหารและ
คณะกรรมการความเส่ียงของโรงพยาบาล ให้ความเห็นว่า การพฒันาทกัษะของบุคลากรสาธารณสุข 
ส่วนใหญ่เกิดมาจากการจดัสภาพแวดลอ้มในการท างาน จะท าให้เกิดการเรียนรู้และเกิดทกัษะในการลด
ความเส่ียงด้านความปลอดภัยของผู ้ป่วย  และบุคลากรพร้อมท่ีจะทุ่มเทและให้ความร่วมมือ 
ในการปรับปรุงงาน เพื่อให้โรงพยาบาลประสบความส าเร็จ และบรรลุเป้าหมายด้านความปลอดภยั 
สอดคลอ้งกบัการศึกษาของกรรณิการ์ สิทธิชยั และคณะ(14) พบวา่ การสร้างสภาพแวดลอ้มในการท างาน
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ในการท างานเป็นการวางแผนการใช้เคร่ืองมือ เพื่อตอบสนองต่อการเปล่ียนแปลงของสภาพแวดลอ้ม 
ทั้งภายในและภายนอกท่ีเกิดข้ึน 

4. ด้านรูปแบบจัดการด าเนินงานจัดการความเส่ียงด้านความปลอดภัย  โรงพยาบาล 
มีคณะกรรมการบริหารความเส่ียงท าหนา้ท่ีเป็นพี่เล้ียงในการก ากบัดูแลดา้นความเส่ียงให้แก่บุคลากร
อยา่งเป็นทางการและชดัเจน เม่ือมีปัญหาเกิดข้ึนในการท างาน ไม่วา่จะเป็นปัญหาเล็กหรือปัญหาใหญ่  
คณะกรรมการบริหารความเส่ียงจะช่วยกันในการแก้ปัญหาท่ีเกิดข้ึน และให้ก าลังใจกันและกัน 
ในการท างาน โดยสมาชิกทีมงานจะมีการติดต่อส่ือสารระหวา่งกนัในการดูแลผูป่้วยแต่ละราย เพื่อให้
เกิดผลการรักษาท่ีดี ซ่ึงผูป้ฏิบัติงานในการดูแลผูป่้วยมีขวญั และก าลังใจ ท่ีดีในการปฏิบติังาน 
สอดคลอ้งกบัผลการศึกษาของ อคัรกิตต์ิ พฒันาสัมพนัธ์(15) พบว่า การเป็นพี่เล้ียงจะเป็นการถ่ายทอด
ความรู้ระหวา่งบุคลากรท่ีมีประสบการณ์มากกวา่ให้กบัเพื่อนร่วมงาน รวมทั้งการท างานท่ีดี เพื่อเป็น
ตวัอยา่งอนัดี และสามารถสร้างแรงจูงใจโนม้นา้วจิตใจแก่บุคลาหรใหม่ได ้

5. ด้านบุคลากร  การเสริมสร้างสมรรถนะบุคลากรสาธารณสุขในจัดการความเส่ียง 
ดา้นความปลอดภยัของผูป่้วยนั้นจะเนน้การท างานเป็นทีม จากผลการวิจยั พบวา่ บุคลากรสาธารณสุข 
มีความคิดเห็นด้านทีมงานอยู่ในระดบัสูง (ร้อยละ 85.38) ซ่ึงตรงกบัผลการวิจยัเชิงคุณภาพท่ี พบว่า 
ทีมคุณภาพของโรงพยาบาลท าหน้าท่ีเป็นพี่ เล้ียงในการพฒันาคุณภาพ ศักยภาพให้แก่บุคลากร
สาธารณสุข รวมทั้งแนวทางการจดัการขอ้ร้องเรียง การจดัการความปลอดภยัในโรงพยาบาล สามารถ
อธิบายเหตุผลไดว้า่ การท างานทีมเพื่อความปลอดภยัของผูป่้วย มีการออกแบบให้ผูป่้วยเป็นศูนยก์ลาง 
โดยทีมผูป้ฏิบติังานมีการส่งเสริมการดูแลให้ผูป่้วยมีความปลอดภยั มีประสิทธิภาพสูงและเกิดผลลพัธ์
ทางสุขภาพท่ีดี ตอ้งอาศยัการมีส่วนร่วมของครอบครัวและชุมชนเป็นศูนยก์ลางในการดูแลสุขภาพ
ระหว่างบุคลากรในทีมท่ีมีประสิทธิภาพสูง และมีความปลอดภยันั้น ความรู้ ทกัษะและทศันคติของ
บุคลากรในทีม การให้ความร่วมมือ การก าหนดวตัถุประสงค์ท่ีชัดเจน บทบาทความรับผิดชอบและ
พึ่งพาการตดัสินใจเป็นส่ิงจ าเป็น สอดคล้องกบัการศึกษาท่ีผ่านมา(16) พบว่า การท างานร่วมกนัของ
บุคลากรสาธารณสุขภายในทีมเป็นการเพิ่มประสิทธิภาพทั้งในดา้นความปลอดภยัของผูป่้วยและผูดู้แล 
ผูป่้วยท่ีเป็นศูนยก์ลางในการท างานเป็นทีม และได้รับการช่วยเหลือจะมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ 
และมีการดูแลตนเองไดอ้ยา่งเหมาะสม เพื่อการดูแลต่อเน่ือง  

6. ด้านทักษะของบุคลากร จากขอ้มูลการวิจยัเชิงคุณภาพ พบว่า จากมุมมองของผูบ้ริหารและ
คณะกรรมการความเส่ียงของโรงพยาบาล ให้ความเห็นว่า การพฒันาทกัษะของบุคลากรสาธารณสุข 
ส่วนใหญ่เกิดมาจากการจดัสภาพแวดลอ้มในการท างาน จะท าให้เกิดการเรียนรู้และเกิดทกัษะในการลด
ความเส่ียงด้านความปลอดภัยของผู ้ป่วย  และบุคลากรพร้อมท่ีจะทุ่มเทและให้ความร่วมมือ 
ในการปรับปรุงงาน เพื่อให้โรงพยาบาลประสบความส าเร็จ และบรรลุเป้าหมายด้านความปลอดภยั 
สอดคลอ้งกบัการศึกษาของกรรณิการ์ สิทธิชยั และคณะ(14) พบวา่ การสร้างสภาพแวดลอ้มในการท างาน

 

ให้แก่บุคลากรจะส่งเสริมทกัษะในการปฏิบติังานเพิ่มมากข้ึน เช่น การน าเทคโนโลยีใหม่ๆ เขา้มาใชใ้น
องคก์รอยูเ่สมอ 

7. ด้านค่านิยมร่วมในการท างาน สมาชิกทีมท่ีดูแลผูป่้วยในโรงพยาบาล มีเป้าหมายเดียวกนั 
ในการดูแลผูป่้วย มีความสามคัคีให้การช่วยเหลือเก้ือกูลกนั นอกจากน้ี ผูป้ฏิบติังานมีความรู้สึกว่า
ตนเองเป็นส่วนหน่ึงของทีมในการดูแลผูป่้วยผูป้ฏิบติังานมีความรู้สึกวา่ตนเองเป็นส่วนหน่ึงของทีม
ในการดูแลผูป่้วย ซ่ึงท าให้สมาชิกในทีมสุขภาพเกิดความมุ่งมัน่ร่วมกันท่ีจะช่วยให้โรงพยาบาล
สามารถจดัการความเส่ียงของผูป่้วยไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ  

 
ข้อเสนอแนะจากการวจัิย 
 ข้อเสนอแนะที่ได้จากการศึกษาคร้ังนี้ จากผลการวิจยั พบวา่ การบริหารจดัการความเส่ียงดา้น
ความปลอดภัยของผู ้ป่วย เป็นการปฏิบัติงานโดยยึดหลักทางการบริหารมาใช้เป็นแนวทาง  
การด าเนินงาน ซ่ึงประกอบดว้ย 7 ปัจจยั ไดแ้ก่ ดา้นกลยุทธ์ โครงสร้าง ระบบ รูปแบบ บุคคล ทกัษะ 
ค่านิยมร่วม ดงันั้น ผูบ้ริหารของโรงพยาบาล ควรให้การสนบัสนุนทีมคณะกรรมการความเส่ียงของ
โรงพยาบาลในการท าปัจจยัทั้ง7 ปัจจยั มาใชใ้นการบริหารความเส่ียงอยา่งต่อเน่ือง 
 ข้อเสนอแนะที่การวิจัยคร้ังต่อไป จากการศึกษาวิจยัคร้ังน้ี เป็นการศึกษากระบวนการและการ
พฒันารูปแบบการสร้างเสริมสมรรถนะการบริหารจัดการความเส่ียงด้านความปลอดภัยของ
โรงพยาบาลระดบัทุติยภูมิ ทั้งน้ี เพื่อให้การศึกษาสามารถน าไปก าหนดเป็นกลยุทธ์ หรือแนวทางท่ี
ชดัเจนมากยิ่งข้ึน ควรน าไปสกดัเป็นองคป์ระกอบและน าไปศึกษาเชิงปริมาณดว้ยการท าเป็นโมเดล
สมการโครงสร้าง จะท าใหไ้ดผ้ลการศึกษาท่ีสามารถน าไปต่อยอดในการพฒันาใหดี้ยิง่ข้ึน 
 
กติติกรรมประกาศ 
 ขอขอบพระคุณผู ้ทรงคุณวุฒิท่ีกรุณาตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือวิจัย ผู ้บริหารของ
ส านักงานสาธารณสุขจงัหวดั โรงพยาบาลทุกแห่งท่ีให้การสนับสนุนการศึกษาวิจยัและบุคลากร
สาธารณสุขทุกท่านท่ีเป็นกลุ่มตวัอยา่งท่ีใหค้วามร่วมมือในการใหข้อ้มูลตามแบบสัมภาษณ์เป็นอยา่งดี 
 
เอกสารอ้างองิ 
1. World Health Organization. Quality of care: patient safety. Fifty-fifty World Health ssembly 

A55/13. Provisional Agenda item 13.9 [online] 23 March 2002 [cited 2023 Jan 02];1-6.Available 
from: URL:http//www/who/int/gb/EB_WHA/PDF/WHA55/ea5513.pdf 



112
วารสารวิจัยและพัฒนาระบบสุขภาพ ปีที่ 16 ฉบับที่ 1 เดือนมกราคม - เมษายน 2566

Research and Development Health System Journal

  Vol.16 No.1 Jan - Apr 2023

 

2. กระทรวงสาธารณสุข. ความปลอดภยัและการบริหารความเส่ียงในสถานพยาบาล ในสังกดั
กระทรวงสาธารณสุข. ท่ี สธ. 0228.05/2690. 2559. 

3. อนุวฒัน์ ศุภชุติกุล. ระบบบริหารความเส่ียงในโรงพยาบาล. พิมพค์ร้ังท่ี 5. กรุงเทพมหานคร: 
ดีไซร์, 2543: 2-14. 

4. สถาบนัรับรองคุณภาพสถานพยาบาล . Patient safety concept and practice. นนทบุรี: สถาบนั
พฒันาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล. 2561. 

5. รายงานประจ าปีของส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัเพชรบูรณ์ 2564. เอกสารอดัส าเนา. 2564. 
6. จอมภัค จันทะคัต . ปัจจัยสมรรถนะท่ีมีอิทธิพลต่อประสิทธิภาพการท างานของอาจารย์ 

สถาบนัอุดมศึกษาในจงัหวดันครราชสีมา. วารสารวชิาการบริหารธุรกิจ 2561; 7(1): 162-176. 
7. พงษศ์กัด์ิ ดว้งทา. การพฒันาสมรรถนะวิชาชีพครูโรงเรียนเอกชนในสังกดัส านกังานเขตพื้นท่ี 

การศึกษาพิษณุโลก เขต 1. วิทยานิพนธ์ปรัชญาดาฎีบัณฑิต สาขาวิชาบริหารการศึกษา 
มหาวทิยาลยัศรีปทุม. 2557. 

8. Sign, A. A Study of role of McKinsey’s 7S framework in achieving organizational excellence. 
Organization Development Journal 2013; 331(3): p39. 

9. Daniel W.W. Biostatistics: Basic Concepts and Methodology for the Health Sciences.(9th ed). 
New York: John Wiley & Sons. 2010. 

10. Bloom, B.S. Taxonomt of Education. David McKay Company Inc., New York. 1975. 
11. Best, John W. Research is Evaluation. (3rded). Englewood Cliffs: N.J. Prentice-Hall. 1977. 
12. Cronbach, Lee J. Essentials of Psychological Testing. 3rd ed. New York: Harper. 1951. 
13. กองการพยาบาล ส านักงานปลดักระทรวง กระทรวงสาธารณสุข. มาตรฐานการพยาบาลใน     

โรงพยาบาล(ปรับปรุงคร้ังท่ี 1) กรุงเทพมหานครฯ : โรงพิมพม์หาวทิยาลยัธรรมศาสตร์ 2524. 
14. กรรณิการ์ สิทธิชยั, สันติธร ภูริภกัดี. การจดัการองตก์รตามแนวคิด 7s ของ McKinsey ท่ีเอ้ือต่อ

การเป็นองคก์รนวตักรรม กรณีศึกษาองคก์รท่ีไดร้างวลัองคก์รนวตักรรมยอดเยี่ยม. Verdian E-
Journal, Silpakorn University 2561; 11(3): 1419-1435. 

15. อคัรกิตต ์พฒันสัมพนัธ์. ประสิทธิภาพ ตามแนวคิด 7s ของ McKinsey กรณีศึกษา บริษทัเอกชน
แห่งหน่ึงในนิคมอุตสาหกรรมเวลโกรว ์อ าเภอบางปะกง จงัหวดัฉะเชิงเทรา.  วารสารวิจยัร าไพ
พรรณี 2565; 16(1): 5-14. 

16. จริญญา บุญรอดรักษ.์ ปัจจยัท านายความสามารถดา้นความปลอดภยัผูป่้วยของพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลชลบุรี จงัหวดัชลบุรี. วทิยานิพนธ์พยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต สาขาวิชาการบริหาร
การพยาบาล มหาวทิยาลยับูรพา. 2561. 

 


